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In seiner Abhandlung von den wahren Kennzeichen der Krebs-
schaden (Géttingen 1775) schreibt Peler Bierchen, Doctor der
Arzneygelahrtheit und Assessor im koniglichen Medicinaleollegio,
Folgendes: ,Wem ist nicht bekannt, wie viele Mingel, wie vicl
Unvollkommenes noch, wie in allen menschlichen Wissenschaften,
in der unsrigen besonders zu finden sind? Die Gelehrtesten, die
Geiibtesten unler uns erfahren diese Wahrheit leider mehr als zu-
viel.  Denn viele Krankhciten sind und bleiben nur deswegen un-
heilbar, weil man nicht die Ursachen derselben und die Gattung
der Krankheit erkennen kann.“

Diese Worte, welche der schwedische Heilkiinster vor 120
Jahren im Hinblick auf dic Aetiologie des Krchses niederschrieb,
haben auch noch heutigen Tages volle Geltung. Noch immer ist
das Carcinom, dieser fanatischste Quilgeist des menschlichen Ge-
schlechles, wie es Kénig nennt, in seinen letzten Ursachen un-
erkannt, und alle Versuche, die gemacht worden sind, um das
Rérthsel zu losen, missen als gescheitert angesehen werden, Woher
kommt es, dass Lpithelzellen ecinc unerschopfliche Wachsthums-
energie erhalten, sich auf dem Wege der Blut- und Lymphbahn
nach und nach iiber den ganzen Kérper verbreiten kénnen, iiberall
Geschwillste hervorrufen und allmilig auf verschiedenc Weise (en
Tod des hbetroffenen Individuums bedingen?
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Verschiedene Theorien sind aufgestellt worden, um diese Frage
zu beantworten, doch hat keine derselben allgemeine Anerkennung
gefunden.  Aus der grossen Zahl dieser Theorien wollen wir einige
der wichtigsten anfiiliren.

I. Dic Cohnheim’sche Theoric. Nach Colinheim ver-
danken die Geschwilste eincr Persistenz embryonaler Keime im
Gewebe ihre Entwickelung. ,Wenn dussere Umstinde, d. h. ihre
Erndhrung und ihre Beziehung zur Umgebung es gestatten, ge-
rathen sie in Wucherung und bilden Geschwiilste. In diesem Sinn
kann ein Trauma wirken, in der Regel aber entzieht sich der An-
stoss zur Wucherung unserer Einsicht

Eine Stiitze fir diese Theoric lieferte neuerdings Unna durch
scine Untersuchung der Naevocarcinome. Fr fand, dass diese sich
aus den im Bindegewebe cingeschlossenen Naevuszellen entwickelten.
»Diese Naevuszellen erwiesen sich als echte Epithclien, die sich in
der Embryonalzeit oder in den ersten Lebensjahren vom Deckepi-
thel abgeschniirt haben. Noch heim TBrwachsenen dringen kleine
Epithelreste in das Bindegewebe fertiger Nacvi hinab und werden
durch einwachsendes Bindegewebe scquestrirt, wodurch die ent-
stehenden Nester von Nacvuszellen in die Tiefe der Haut zu liegen
kommen. Somit geht dieser Carcinomgattung ein embryonales Vor-
spiel voraus, welches deutlich die Signatur der spiteren Ge-
schwulst besitzt.“ Unna hebt indess selbst hervor, dass die
grosse Mchrzahl der Hautcarcinome der Cohnheim’schen Theorie
nicht geniigt.

II. Die Grawitz’sche Theorie der Schlummerzellen.
Nach Grawitz enisteht das Krebstroma und die kleinzellige In-
filtration in demselben nicht dureh Wucherung der vorhandenen
Bindegewebszellen, sondern durch ,Aufwachen® von im Binde-
gewebe nicht sichtbaren Zellen und durch Umlagerung derselben.
Diese Theoric, welche durch leidemann in sciner Arbeit ,iber
Entstehung und Bedeutung der kleinzelligen Infiltration bei Carci-
nomen® gestiitzt wurde, erfulr cine grimdliche Widerlegung durch
Hansemann im 133. Band des Virchow’schen Archivs fiir pa-
thologische Anatomie und Physiologie.

II. Hansemann’s Theorie. IHansemann fand bei der
Untersuchung von 13 Epithelkrebsen neben symmetrischen Mitosen
regelmissie assymuetrisehe, welche bei gutartigen Tumoren nicht
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zu finden waren.  Diese Theilang der Chromatinfiden in ungleiche
Abschnitte soll darauf beruhen, dass die Geschwulstzelle sich wie-
der entdifferenzirt und so eine Wachsthumsenergie und die Fithig-
keit erhélt, sich an den verschiedensten Korperstellen metastatisch
weiter zu entwickeln.

Im Anschluss an diese Theorie sei erwithnt, dass auch Schiitz
die iiberwiegend peripherische Lage der Mitosen in den Krebszellen-
zligen und dic zahlreichen Wanderzellen mit fraciionirten Kernen
innerhalb des Krebsepithels als fir Carcinom charakteristisch er-
kldrte. Zu dhnlichen Resultaten kam auch Vitalis Miller.

IV. Theorie von Klebs. Nach Klebs dringen Teukocyten
in dic Epithelien ein und regen sie durch einen befruchtungsihn-
lichen Vorgang zur Wucherung an.

V. Esmarch’s Theorie der Entwickclung maligner, bes.
sarcomatbser Geschwiilste.

Esmarch wies in sciner Arbeit ,Ueber dic Aetiologie und
dic Diagnose der bosartigen Geschwiilste“ nach, dass dic Tues
eine Neigung zu Wucherungen aus der Gruppe des Bindegewebos
erzeugt und nicht selten noch mnach langer Latenz sarcomalise
Geschwiilste hervorbringt.  ,Nun ist es allgemein bekannt, dass
seit undenklichen Zeiten in den verschiedensten Weltgegenden die
Syphilis als Volkskrankheit geherrscht und die grissten Verhee-
rungen angerichtet hat, Nachdem man dic Krankheit zweckmiissigor
als frither mit antisyphilitischen Mitieln behandelte, verlor sie den
endemischen Charakter an den meisten Orten. Da nun nichi
anzunchmen ist, dass alle diejenigen Familien, in denen damals
die Krankheit zum Ausbruch gekommen war, ausgestorben sind,
so ist es nicht unwahrscheinlich, dass bei vielen Nachkommen
derselben eine Anlage zur Enistehung von Bindegewchswucherung
(Préadisposition zur Geschwulsibildung) zuriickgeblieben ist, auch
wenn dieselben scheinbar gesund und kriftig sind.®

VI. Theorie von Ribbert. Die Gesehwiilste entstehen vor
und nach der Geburt aul Grund einer theilweisen oder vélligen
Abtrennung  von Zecllen oder Zellgruppen aus dem  organischen
Zusammenhang.  Die abgespaltenen Keime, dem Linfluss eines in
sich geschlossenen Zellverbandes entzogen, wachsen, sofern sic nur
vermehrungsfihig sind and ohne erheblichere Unterbrechung ihrer
Erihrmg in eme fir ihre Fortexistenz giinstige Umgebung gelangen,
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gelbstindig und werden zu Tumoren, die je nach der Grisse und
Organisation des abgesprengten Keimes bald in der Hauptsache
mit dem Ovgan, von welchem sie herrithven, tbereinstimmen, bald
mehr, bald villig von ihm abweichen.

Wihrend die bisher aufgefiihrien Theorien dic Ursache der
Carcinom- bezw. Geschwulstbildung in Zellen suchten, die im Kérper
des betreffenden Individuums selbst gelegen waren, wurde ncuerdings
dic Behauptung von zahlreichen Forschern aufgestellt, dass dic
Veranlassung zur Carcinomentwickelung erst von aussen in den
Organismus hineingetragen werde, dass das Carcinom eine Infections-
krankheit sei und zwar nach der Meinung der einen durch Bacillen,
nach der Meinung der andern durch Protozoen hervorgerufen werde.

VII. Scheuerlen’s Krebsbacillus. Ende 1887 veriffent-
lichte Scheuerlen die Iintdeckung eines Bacillus, der im Mamma-
carcinom gefunden, gezichtet und Thieren cingespritzt Krebs er-
zeugen sollte. Auch Schill theilte mit, dass er in Carcinomen
Stibchen gefunden habe, die er indess fiir Vegetationsformen eines
Fadenpilzes und nicht far den FErreger des Carcinoms erklirte.
Senger erklirte den Bacillus Scheuerlen’s far einen Kartoffel-
pilz, (Bacillus mesentericus fuscus resp. rubiginosus), A. Pfeiffer
nahm an, dass es Proteus mirabilis sei (Kinig). Sanguirico,
Sanarelli u. A. sahen ebenfalls Bacillen in Carcinomen, doch
blieben bei Impfversuchen die Erfolge aus. Aueh Verfasser fand
in Priparaten aus einem Mammacarcinom, das von Herrn Dr.
H. Bertram zu Meiningen exstirpirt und jhm zur Untersuchung
iiberlagsen worden war, masscnhafte, stark lichthrechende Bacillen,
die theils in langen Reihen hintereinander angeordnet waren, theils
i wirren Haufen zwischen den Krebszellen lagen. Sie erwiesen
gich bei gemauer Prifung als saprophytische Bacillen (Proteus
vulgaris Hauser?).

An die Stelle der Bacillentheorie trat in den letzten Jahren
eine andere, die viele Forscher beschiftigh, cine grosse Litteratur
hervorgehen liess und noch als offene Frage angesehen werden
muss:

VIII. Die Protozoéntheorie. Aus der grossen Zahl der im
Litteraturverzeichniss aufgefihrten Beschreibungen von protozotn-
dhnlichen Gebilden, die in Carcinomen gefunden und als Protozoén
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gedeutet wurden, moge als Beispiel die folgende hervorgchoben
werden.

Vor allen ist es L. Pfeiffer in Weimar, der auf Grund seiner
gingechenden Forschungen iiber die Protozoén als Erreger von Zell-
erkrankungen zu dem Schluss kommt, dass besonders der gewohn-
liche Epithelialkrebs und der Gallertgeriistkrebs mit Protozoéninfection
zusammenhiingt. Zu den bisher unbedingt als Parasiten im Muskel-
gewehe anerkannien Miescher’schen Schlimchen fiigt Pfeiffer
hinzu die Amébosporidienschliuche, die einen Inhalt bergen, der
je auf verschiedenen Wachsthumsstadien tiuschend einer Epithel-
zelle vom Typus des Drisengewebes gleicht. Nach Pfeiffer ist
das Carcinom ohne allen Zweifel parasitiren Ursprungs. ,Wenn
es an irgend einer Korperstelle durch Stoss oder sonstigen Insult
zur Neubildung von Zellen kommt, so ist damit eine Praedisposition
fiir das Eindringen des Parasiten in das fir ihn passende Gewehe
gegeben. Fs gilt die fir Carcinom allgemein vorgemommene locale
Reizung des Deckepithels in gleicher Weise 2. B. fiir den Myxo-
sporidienmuskelkrebs der Barbe in der Mosel; wenn durch starken
Fisgang im Frithjahr die Barben vielfach gequetscht werden, folgi
im Herbst ein hiufigeres Auftreten der Myxosporidientumoren im
Fleisch der Fische nach.

Das Resultat seiner Untersuchungen fasst Pfeiffer folgender-
maassen zusammen :

»Im ganzen Verlanf der Entwickelung des Krebsparasiten sind
folgende Stadien zu unterscheiden:

Infectionsstadium: Dic jugendlichen Schmarotzer dringen
in die Gewebszellen ein und bilden sich intracellular zu fort-
pflanzungsfiihigen Parasiten, resp. durch Theilung zu einer ncuen
Parasitengeneration aus.

Evasions- und Granulationsstadium. Die jungen Para-
siten verlassen aus irgend einem Grund die Wirthszellen (Evasion)
und inficiren das gleichzeitig vom Wirth in der Nachbarschaft
gebildete Granulationsgewebe, welches stets der Ausstreuung von
Parasitenkeimen entsprechend in der Peripherie des inficirlen Hevdes
sich neu bildet (Wachsthum dor Geschwulst).

Migrationsstadium. Dic Keime finden im Infectionsherd
nicht mehr ihre Lxistenzhedingungen, entweder weil die Zell-
wucherung im Wirthsgewebe nicht mehr mit der Production von

o
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Parasiten Schritt hdlt und alles Material von geeigneten Wirths-
zellen verbraucht ist, oder weil sich die Ermnédhrungsverhilinisse
durch Degenerationsvorginge (Bacterienbetheiligung z. B.) sehr ver-
schlechtert haben. Sie begeben sich auf die Wanderschaft (Migra-
tion) und bilden da, wo sich fir sie junges, gecignetes Zellmaterial
findet, cinen neuen Infectionsherd. Von der Dignitit der primér
befallenen Organe fiir das Bestehen des Wirthsorganismus, von
der Widerstandsfihigkeit des Organismus gegen die mit der Zoo-
sporenwirkung einsetzende Toxinwirkung, von der mit dem colossalen
Verbrauch von jungen Zellen verbundenen Cachexic und von den
noch hinzutretenden fauligen Zustdnden hingt es ab, ob der Tod
des Wirthes schon im Evasions- und Granulationsstadium eintritt,
oder ob es zu einer extremen Durchseuchung des ganzen Organismus
mit all’ ihren schrecklichen Folgen kommt.*

Kinschlisse in den Carcinomzellen wurden ferner heschrieben
von Albarran, Borrel, Burchardt, Darier, Foa, Heukelom,
Kantorovicz, Klebs, Korotneff, Kirsteiner, Nédopil,
Neijsser, Podwyssozki, Ruffer und Walker, Schill, Sjo-
bring, Soudakevitch, Steinbaus, Thoma, Vincent u. A,
die fast Alle mit melr oder weniger grosser Entschiedenhcil fiir
die parasitdre Natwr des Carcinoms einireten und ihve Befunde
imnerhalb  der Epithelzellen oder zwischen den Epithelzellen fir
protozoénihnliche Gebilde oder fir Protozoén erkliren.

Auch die Protozotntheoric fand ebensoviel Gegner, wie Ver-
theidiger. Man glaubte in den ,Finschhissen“ in den Krebszellen
bisher noch ungesehene Dinge gefunden zu haben; Ribbert macht
indess in sciner Arbeit dber ,Einschlisse im Epithel der Carcinome“
darauf aufmerksam, dass die im I. u. II. Band von Virchow’s
Archiv gegebenen Abbildungen der endogenen Zellbildungen mit
den neuen Protozoénabbildungen vielfach ibereinstimmen.  Mit
Ribbert erkldren andere Forscher, so z. B. Banti, libert, Ficket,
Gibbes, Noeggerath, Schitz, Tommasoli, Torik die als
Pratozoién hezeichneten Befunde fir Degenerationsproducte, Proto-
plasmaquellung, Abkémmlinge von Leucocyten, Exsadationsproducte,
abgestorbene Zellen, Metamorphosen von Kernen, Nebenkerne.

Wiiren in der That Protozoén die Erreger der Carcinombildung,
danm wiirden sic wohl auch hiufiger gefunden werden, als bisher,
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und man kénnte auch eine grossere Uchercinstimmung  der von
den verschiedenen Forschern gegebenen Abbildungen verlangen.

IX. Theorie von Adamkiewicz. Adamkiewicz sah in
der Krebszelle als solcher einen Parasiien und gab an, dass durch
Yersuche die Richtigkeit sciner Ammahme, dass diese Parasiten ein
specifisches Gift producirten, erwiesen sei. Diese Versuche wurden
indess von Kinscherf wund Bartsch in durchaus cinwandfreier
Weise widerlegt. Durch eine Reihe sorgfilltig angeordneter Versuche
hal auch Geissler den Nachweis liefern konnen, dass aseptisches
Carcinomgewebe unter streng aseptischen Cautelen transplantirt,
reaclionslos  cinheilt, wihrend Verimpfung septischen Materials
jedesmal den Tod des Thieres durch Sepsis herbeifihrte, die Adam-
kiewicz bel seinen Versuchen allem Anschein nach nicht fern-
halten konnic.

Wir verlassen nunmehr den schwankenden Boden der Theorien
und wenden uns denjenigen atiologischen Momenten zu, welche
als Gelegenheitsursachen zur Carcinomentwickelung zu-
sammengefasst werden.  Es ist bekannt, dass linger anhaltende
mechanische und chemische Reize, welche das Lipithel treffen, zur
Bildung von Carcinomen fithren kinnen. Als solche Reize werden
genanni: Kratzen an Warzen, Rasirven mit schlechten Messern, Auf-
kratzen der Zunge an scharfen Zahnrandern, Druck schleche sitzender
Brillen, Druck des Corsets als Ursache fir Mammacareinom
(Bollinger), lang fortgeselzte Jodpinselungen, chronische Reiz-
gustinde der Haut und Schleimhaut, 2. B. Seborrhoea senilis, Psori-
asis, Lencoplacie, liczem, XNeroderma pigmenlosum.  Besondere
Neigung  zur Krebsentwickelung zeigt die Haut des Scrotum bei
Sehornsteinfegern, Arvbeitern in Theer- und Paraffinfabriken.  Wir
kinnen hinzufiigen, dass auch die Arbeiter in Salinen auffallend
oft von Carcinomen befallen werden, da darch das Kochsalz die
Bildung der Zellen befordert wird?).

Veranlassung  zu  Carcinomen geben  auch  Fremdkorper in
Kérperhohlen, es entstund primiives Scheidencarcinom dureh Druck
von Pessaren und dadureh entstandenem Decubitus (nach Hegar,
Kaltenbach, A, Meyer), Carcinom der Gallenblase und der Harn-
blase durch Druck der Gallen- und Blasensieine.  Ferner wurde

1y Mittheilung des Lerrn Geh. Med.-Rath Wagner zu Salsungen.
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heobachtel Krebs des Oesophagus durch Druck der Trachealbifur-
cation, Krebs der Leber durch Druck eines winklig eingeknickten
Rippenbogens, durch Zugwirkung cines Bindegewebsstranges, von
dem das Colon tief herabhing (Zahn), Krebs des Darmes durch
Intussusception. In Bezug auf Carcinoma penis ist mchrfach be-
stitigt, dass angeborene Phimosen, welche Gelegenheit zu mecha-
nischen und chemischen Trritationen geben, cine besondere Disposition
bewirken. Carcinome enistchen auch im Anschluss an Traamen
aller Art, z. B. Schusswunden, Verbrennungen, aus den von Traumen
und Geschwiiren zuriickgeblicbenen Narben, so nach Lupus, Decu-
bitus, Syphilis, an Operationsnarben, Amputationsstimpfen, ncben
und unter tiefen Schniirfurchen (Frerichs). Wir sehen Carcinom-
bildung im Anschluss an alte Beingeschwiire, Mal perforant (Zahn),
Lupusgeschwiire, Oesophagus- und Magengeschwiire, Fisteln?).

Von Geschwiilsten, die Anfangs gutartiger Natur sind wnd
dann carcinomatds entarten, seien erwilint Atherome, Papillome,
Syphilome.  Endlich entwickeln sich nicht selten Carcinome aus
accessorischen Nebennieren (Grawitz, vergl. auch Ribbert), aus
retinirten Hoden und aus Ovarien, die in Hernien lagen (Zahn).

Mit Recht hat man im Hinblick auf diese Gelegenheitsursachen
zur Carcinombildung die Frage aufgeworfen: Wie kommt es demn,
dass die einen Individuen nach derartigen Reizungen und Schédlich-
keiten an Carcinom erkranken, andere aber, dic genan denselben
Reizungen ausgesetzt sind, nicht? Die Antwort auf diese Frage
finden wir gegeben in der Erblichkeit des Carcinoms. Nach
Winiwarter ist das Carcinom erblich in 6 pCt., nach Briutigam
in 8,5 pCt. (Magenkrebs), nach Pfeiffer (unter den Versicherten
der Lebensversicherungsbank zu Gotha) in 9,3 pCt., nach Hiberlin
(Magenkrebs) in 10,2 pCt., nach Lebert in 10 pCt.,, nach Ziel
in 11 pCt. der von ihnen beobachteten Fille. Dr. O. Lichtenstern
giebt, bei Besprechung des Leberkrebses in Ziemssen’s Handbuch
der speciellen Pathologie und Therapie folgende Zusammenstellung
iiber die Trblichkeit des Carcinoms: Es fanden sich

nach Paget . . . . unter 333 Fillen 83 crerbt
» Cooke . . . . 4 9, 21,
s Sibley . . . ., 300 24,

Latus unter 717 Fillen 128 ererbt

1) Auch nach Usteomyclitis, als ,Carcinom dor Todtenlade® beschrieben.
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Transport: unter 717 Fallen 128 ererbt
Lebert © . . ., 102 14,

”n

» Lafond . . . . i1, -
» Hess. . . . . 2%, 1,
aus der Tiibinger med. Klinik 68, 8 4,

nach Moore . . . . , 144 24
Summa: unter 1137 Fillen 192 ererbt,

also 17 pCt.

So hestitigen in der That die meisten der uns vorliegenden
Arbeiten, dass das Carcinom erblich ist; an sicher nachgewiesenen
Tillen von wiederholtem Auftreten des Carcinoms innerhalb einer
TFamilie ist aber enilschicden Mangel.  Wir haben daher Grund,
dic uns als durchaus einwandfrei hekannt gewordenen Félle von
Vererbung des Carcinoms vesp. Vererbung der Disposition zar Car-
cinombildung zusamnenzustellen.  Aus einem Werk von Paget
citivt: Esmarch folgenden Fall: Es starb dic Mutter an Magen-
krebs, cine Tochter an Magenkrebs, die andere an Brustkrebs, von
den Enkeln zwei an Brustkrebs, zwei an Uteruskrebs, ciner an
Blasen-, einer an Magen-, einer an Mastdarmkrebs. Dieser Fall
ist jedenfalls einzig dastehend. Aws Ohren’s Arbeit iiber die
Bndresultate der Krebsoperation entnehmen wir folgende Fille:

1. Caspar Miiller, 66jihr. Carcinom der linken Orbita, Nase und Wange.
Vater starb an Wangenkrebs. — 2. Balthasar Schicher, 64jahr. Carcinoma
palpebrae inf. sin. Vater starb nach ciner Krebsoperation.

Mehrere Fille von Vererbung der Disposition zur Carcinom-
bildung beschreibt Wyss:

In einer Familie S. in Laufen starben Bruder und Schwester an Car-
cinom, chenso dic Grossmutter der beiden; mehrere Glieder der Familie er-
krankien an Geschwiilsten gutartiger Natur. -— [n einer Familic N. zu Nenzingen
starben mehrere Mitglieder an Carcinom.

Genauere Angaben tiber Hereditit des Carcinoms macht auch
Roth iv scinem Aufsalz iber ,das Carcinom und dessen Verhiltniss
sur Tuberculose in der Pfarrei Lengeries.®  Allerdings lehnt sich

Roth’s Statistik nur an die Familiennamen an, aber immerhin ist
es nach seinen Untersuchungen nicht unwahrscheinlich, dass bei
mehr als der Halfte der von ihm beobachteteu Carcinomfiille
die hereditire Disposiiion des Individuums als édtiologischer Factor
zur Geleung kommt. Roth fand folgende die hereditire Disposition
betreflende Thatsachen:

]
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Der Vater war an Carcinom gestorhen in . . . . . . 4 Fillen
Die Mutter ,, » " |
beide Eltern .. " " w2
Geschwister " " . T,
Die Vererbung ging iiber
vom Vater auf den Sohnin . . . . . . . . 1 Fall
" » 4 dieTochter in . . . .. . . 4 Tillen
von der Muiter auf den Sohnin . . . . . . . & Fillen
" om ” » die Tochterin . . . . . .6

Auf Roth’s interessante Arbeit miissen wir spiter zuriick-
kommen. : '

Nach Sachs wurde unter 69 Fillen von Zungencarcinom aus
der chirurgischen Klinik von Kocher in Bern 4 Mal mit Sicherheit
Carcinombildung bei mit einander verwandten Personen beobachtet.

Im  Allgemeinen scheint die FErblichkeit bei der Carcinom-
erkrankung bisher noch nicht genug gewiirdigt worden zu sein.
So finden sich, wie auch Esmareh hervorhebt, in den Kranken-
geschichten der Kliniken nur wenige Fille, bei denen die Frage
nach hereditirer Belastung gestellt worden zu scin scheint. In
den Krankengeschichten der gynaekologischen Klinik zu Jena ist
der Passus: ,Erbliche Verhéltnisse“ vorgedruckt, und wir kénnen
daher einige Falle von Hereditit des Carcinoms aus diesen Journalen
mittheilen:

1) Anna Gaerich, Erfurt. Muiler starb an Krebs. (2 Schwestern ,,Unier-
leibsleident),

2) Elisc Schwab, Apolda, Mutter starb an Carcinoma uteri.

3) Auguste Frenzel, Kleinbrembach, Vater starb an Magenkrebs.

4) Christiane Scheffel, Riidersdorf, Mutter starb an Krebs.

5) Anna Rudlofl, Eisenach, Mutterstarh an Carcinoma uteri.

6) Ernestine Ehrhardt, Ohrdruf, Schwester starb an Carcinom.

Zahlreich sind diejenigen Fille von Carcinomerkrankungen, in
denen in der Anammese bemerkt ist: ,Mutter starb an sUnterleibs-
leiden®, oder an ,Gebdrmutterblutung, Uterusgeschwulst.* Da wir
aber nur diejenigen Falle aufziihlen wollen, in denen dic Vererbung
des Carcinoms festgestellt ist, wollen wir auf dic Fille mit der-
artigen unbestimmten Angaben verzichten. Dass indess dic Zahl
der als sicher nachweishar hereditiven Palle von Carcinom velativ

gering ist, kann auch folgendermaassen erkliivt werdoen::
Nur in seltenen Fillen ist, wie uns Tlerr Physicus Dr. Kveiss-
mann in Grifenthal schreibt, cin Kranker in der Tage, einwands-
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frei uns sagen zu konnen, woran seine Eltern gestorhen sind.  Und
sagt er es, xo fehlt die Obduction, die Diagnose ist oft unsicher
und angreifbar.  Die Todesursache der Grosseltern ist meist iiber-
haupt nicht zu erfahren.  Auch ist ein grosser Theil der Bevilkerung
nicht so sesshaft, dass die Aerzte in der Lage sind, drei Genera-
tionen kennen zu lernen.

Es stehen uns noch folgende Fiille aus Mittheilungen ver-
schiedener Aerzte zur Verfigung. Zunichst sei der Stammbaum
einer Familic erwihnt, der die Heredilit des Carcinoms in vor-
ziiglichster Weise demonstrirt.

Grossvater und Grossmutter (4 64 und 75 Jahre alt).

Tochter Sohn Tochter Tochter Tochler Sohn Tochter
1 l 1‘ T 65 1. alt an 1 T 71 3. alt an
| : Care. retrope- i
\ riton. ethepad. l rygoid, sin.
4 Kinder. 2 Kinder. ‘

55—71 J. alt, ‘ gesund. )

5 Kinder 49w 650,

Eine Tochter § an -5
Carcinoma uter{, ;

7 Kinder,
Eine Tochier 4 an
Carcinoma ventriculi.

5 Kinder.
Eine Tochter 1 an | s,
NP H B2
Carcinoma cerebri. Xhy
. - . . . >
Eine andere Mittheilung verdanken wir Herinids
hanpt in Kaltennordhein.

Im Orte Wohlmutshausen erkrankie 1883 die 81 Jahre alte Frau W. an
einem Careinom des Handriickens und starh an Krebscachexic. Ihr Bruder F.
evkrankte 1885 im 74. Jahre an Carcinom der Nase starb nach 2 Jahren eber-
falls an Krebscachexie. Thre Tochter hatte ein epitheliales Carcinom auf dem
Nasenriicken, 1837 hatten sich zahlreiche Metastasen gebildet. Deren Tochter,
Frau D. erkrankte 1888 an Scirthus mammae und wurde operirt.

In Wasangen stath cine Trau Sch. an Carcinoma mammae, deren Mutler
chenfalls,

In Kénitz starb dic Frau des Landwirth T'. an Uterusearcinom 69 Jahre
alty ihwe Tochter 70 Jahre alt an Carcinoma hepatis ).

In Waldenburg (Sachsen) verstarhen in einer Familic Mutter und zwei
verheirathete Tochter an Uterusearcinomen, in eincer anderen Familie Gross-
vater, Vater und Tochter an Carcinoma ventrieu1i2),

1) Mittheilung von Herrn Sanitiitsrath Solger zu Kénigsberg 1. Fr.

%) Mittheilung des Herrn Sanititsrath Dr. med. H. Grahner in Kénitz.

%) Mittheilung des Herrn Dr. Weber, Specialist fiir Frauen- und Kinder-
krankheiten zu Waldenburg (Sachsen).

tned. Roth-

Carc. fov. pte-

4 Kinder.
gesund,
s 465D L
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In Roda (Altenburg) starben Vater und Sohn, in einem anderen Fall drei
Geschwister an Careinom?).

Herr Dr. med. Rohden, Specialist fiir Chirurgie in Treben (Altenburg)
beobachtete in & Fillen Krblichkeit des Carcinom innerhalb einer Familie.

Herr Dr. med. Wulschner zu Klosterlausnitz fand in zwei Familien
Erblichkeit des Carcinoms, ITerr Dr. Bossart in Wallendorl heobachteie, dass
in einer Familie die Mutter an Gebdrmutterkrehs, ecine Tochier ebenfalls an
Gebirmutterkrebs, einc andere an Brustkrebs starh. In Wallendorf (S. Meiningen)
starb eine Frau B. an Carcinom, deren Tochter an Darmkrebs, dic Tochier der
letzteren an Carcinoma mammac 1).

Herr Dr. Eckardt in Lauscha beobachtete in einem Fall, dass der Vater
an Mastdarmearcinoni, die Tochter an Mammacarcinom starb.

Herr Dr, Brauns in Eisenach theilt uns folgendeFille mit: Erbeobachiete
1) Carcinom der Pleura hei einem Patienten, dessen Schwester Carcinoma
ovarii, dessen Bruder ein Carcinom am Ohr hatte. 2) Carcinom der Hals-
driisen bei zwei Bridern, 3) Carcinom der Mamma hei zwei Schwestern.

Herr Dr. Becker in Triptis fand bei »wei Briidern Carcinom der Cardia,
ausserdem 2 Fille in einer anderen Familie.

In Langenleuba-Niederhain erkrankien nach einer Mittheilung des Herrn
Dr. med. Porzig Mutter und Tochiter hintereinander an Mammacarcinom.

In einer Familie N. zu Helmsdorf hei Fisleben starben der Vater, sein Sohn
nnd seine Tochter an Carcinoma recti?).

Herr Dr. Schmitz zu Themar schreibt uns, dass es in seiner Praxis
Regel sei, dass die Carcinomkranken aul Befragen angeben, in ihrer Familie
sei schon Krebs vorgekommen.

Ferner wurde Erblichkeit des Careinoms beobachtet von Herrn Dr. Veit
zu Romhild, Herrn Med.-Rath Dr. Reinhold zu Eisenberg, ITerrn Sanititsrath
Dr. med. Weisser zu DPdssneck, Herrn Dr. Hase zu Sehmdlin, Herrn Dr.
Pfeifer zu Weida, Herrn Dr. Markscheflfel zu Grossenehrich, Herrn Dbr.
Ernnmach zu Zeulenroda, Herrn Dr. Berthot zu Hildburghausen.

In der Esmarch’schen Klinik zu Kiel sah Verfasser am 28. 5. 94 einen
Patient mit Xeroderma pigmentosum und Ausgang in Carcinomhbildung, dessen
5 Briider dieselbe Affection zeigen, withrend 4 Schwestern gesund sind.

Ganz besonders hervorgehoben zu werden verdienen dic folgen-
den Fille, weil sic die Moglichkeit einer Infection zu bestittigen
geeignet wiren:

Roth fand 9 Ehepaare, dic beiderseitig an Carcinom gestorhen waren.
Von diesen starb ein Schuhmacher F. an Lebercarcinom, scine Frau an Magen-
carcinom, ein Soldner an Carcinoma venirieali, seine Frau an Carcinom des
Uterus, ein H6jahriger Soldner und seine 59jiihrige Frau an Carcinoma ventrieuli.

1) Mittheilung des Herrn Dr. med. Kipping zu Roda (Altenburg).
2) Mittheilung des Herrn Physikus Dr. Kreissmann zu Grifenthal.
3) Mittheilung des Herrn cand, med. Buttenberg aus Telmsdort.
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1877 starb der 73jihrige ledige Bauerssohn K. G. an Infestinalcarcinom,
1878 im gleichen Hause die 57jdhrige Anna G. an Carcinoma hepatis.

1872 starh eine 43jihrige Biuerin an Krebs, 1876 die zweite H3jiihrige
Frau desselhen Mannes an Teberkrebs ).

1883 starb in Unterweid ein Bauer St. an Carcinoma penis, 1885 seine
Frau an Carcinoma port. vaginalis uteri?). Gerade dieser Fall scheint sich
hiufiger zu wicderholen, er wird z. B.von Tross erwihnt, andere Beobachtungen
sprechen dagegen.

Nach einer Mittheilung des Tlerrn Geheimrath Wagner zu Salzungen litt
eine Fran an Uterusearcinom, das Dienstmiidchen, das deren Wasche benutzte,
erkrankte ebenfalls an Uteruscarcinom, deren Mann erkrankte an Blasenkrebs.

Angesichts dicser als absolut verbiirgt anzuschenden Thatsache
tragen wir kein Bedenken, auch den folgenden Fall hier anzufiihren,
der von Peter Bierchen beobachtet wurde.

,Ein Handwerker in Nottingham, welcher, um seiner Frau vom Krebse
zu-helfen, aus ihren Briisten dic iiblen Séfte aussangen wollte, bekam einen
sehweren, todtlichen Krebsschaden am oberen Gaumen.®

Mag man nmn dieser ,Erzihlung® Glanben beimessen oder
nicht, jedenfalls geht daraus hervor, dass man schon zu jener
Zeit das Carvcinom fiwr iibertragbar hielt, eine ITypothese, die viel-
fach wmstritten, aber nunmehr bewiesen wurde. Von den experi-
mentellen Uchertragungen und Selbstibertragungen des
(arcinoms mogen die folgenden erwihnt sein.

Nachdem Langenbeck, Doutrelepont, Koster, Schotte-
lius, v. Kahlden, I. Pfeiffer mit den Carcinomimpfungen
Misserfolge hatten, gelang es 1889 Hanau Carcinome von einer
Raite auf anderc crfolgreich zu iibertragen.  Achnliche Versuche
mit gleichem lrfolg machten Morau und Wehr. Mayet und
Vialleton wollen sogar durch Ucberimpfung des Krebssaftes dem
crsten Krebs analoge Tumoren bei Ratlen erzielt haben®). Von
Francotte und de Rechter wurde mit Erfolg Carcinom des
Menschen auf weisse Miuse iberimpft. Ls entstanden Lymph-
driiseninfectionen, die neugebildeien Tumoren konnten wieder von
Maus auf Maus weiter verimpft werden. Hahn und von Berg-
mann erziclten positive Resultate mit Krehsibertragung auf gesunde

1) Nach M. Guelliot-Rheims ist die Beobachtung, dass 2 miteinander
intim verkehrende Personen an Krebs erkranken, hiufig. Auf 100 Beohach-
tungen von solchen Doppelerkrankungen betreffen 85 Ehegatten.

2) Beobachtet von Herrn Dr. Rothhaupt zu Kaltennordheim.

3) Naeh Konig iibertrug schon 1876 Novinsky in 2 Fillen Carcinom
yon Hund auf Hund.
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Hautpartien am Menschen. M. V. Cornil endlich theili mit, dass
cin ungenannter franzsischer Chirurg ein Mammacarcinom cxstir-
pirte und in der Narkose einen Theil desselben in die andere ve-
sunde  Mamma implantivte.  Nach einiger Zeit konnien Knoten
getastet werden, nach zwei Monaten exstirpirie er den neu crzengten
Tumor. Die histologische Untersuchung ergab, dass in der That
ein neues Carcinom aus dem implantirten Stiick entstanden war. (D)

Einc  Art von Selbstimpfung dureh Carcinom beobachtete
Kraske. FEr sah bei zwei Kranken mit hochsitzenden Rectal-
carcinomen gleichzeitig kleinste Knitchen im unteren Lnde des
Darmes, und zwar Cylinderzellenkrebse anf ciner mit Pflaster-
epithel bedeckten Schleimhaut. v. Bergmann beobachtete Car-
cinom der Oberlippe und genau ihm gegeniiber ein dlteres Carcinom
der Unterlippe. Krebsiibertragungen in Operationsnarben sind aus
den Kliniken von Czerny und Becker bekannt. Nach Punction
von carcinomatdsem Ascites sah man Krebs im Stichcanal entstehen.
Nach G. Winter entsteht ein Theil der Recidive des Uteruskrebses
durch Impfung und lisst sich durch besondere Vorsichtsmaassregeln
vermeiden. L. Mayer, Zweifel und Hildebrandt sahen jeder
einmal Epithelioma vulvae von der einen Lippe aul die andere
iibergreifen.

Licke berichtete, dass ein Carcinom linguae die Mundschleim-
haut inficirte, Kaufmann constatirtc, dass cine alte Frau mit
Cancroid des rechten Handriickens die Krankheit auf die Conjunctiva
palpebrae des rochten Auges iibertrug, weil sie stets einer Conjunc-
tivitis halber das Auge mit dem Handriicken beriihrte.

Nach Hamburger entstand bei einer 50jdhrigen Frau, die
seit 2 Jahren am linken Labium minus ein Carcinom trug, an
einer Sielle des Labium minus dextrum, welche stets in Contact
mit der Geschwulstmasse war, ein neues Carcinom.

Alle diese Versuche und Beobachtungen wurden von den Ver-
tretern  der Ansicht, dass das Carcinom cine Infectionskrankheii
sei, als Beweise fiir dic Richtigkeit dicser Behauptung in Anspruch
genommeyn.  Wir sehen mit TTanau die Triger der Carcinom-
metastasen in den lebenden Geschwulstzellen und schliessen uns
der Auffassung Virchow’s an, der in seiner Arbeit iiber »Diagnose
und Prognose des Carcinoms“ folgendes schreibt: »Das Bedirfniss
nach einem Krebsbacillus ist kein so grosses, dass wir ohne den-
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sclben jeder Moglichkeit eines Verstindnisses beraubt sein wiirden
Thierische und menschliche Zellen besitzen eben so gut wie Bacterien
die Fihighkeit, anf den Stoffwechsel Dbestimmend einzuwirken und
wirkungsfihige Seccretstoffe der verschiedensten Avi zu erzeugen.
Waram sollen wir diese Fihigkeit gerade den Krebszellen bestreiten,
welche in vielen und gerade in den schlimmsten Fillen in ausge-
prigtem Maasse den Habitus von Driisenzellen an sich tragen?®

Noch einen anderen Umstand nchmen die Contagionisten fir
dic Richtigkeit ihrer Ansicht in Anspruch: Es ist dies dic That-
sache, dass das Carcinom an einzelne Hauser in mehrfachen Fillen
gebunden zu sein schien, dass es sogar Ortschaften giebt, dic vom
Carcinom in eincr Weise befallen sind, dass man von einem ende-
mischen Auffreten des Carcinoms reden kann.  So beobachtete
Roth, dass 5 der von ihm mitgetheilten Carcinomfille Nachbar-
hiusern in dem Orte Schligelsdort entstammten. Er zeigte ferner,
dass das Carcinom in der Pfarrei Lenggries in Oberbayern hanfiger
auftrat, als irgendwo. Im DBezirk Télz in Bayern kamen 1868 bis
1879 7.6 %/, Krebstodesfille vor, wihrend sonst in Bayern nur
3,9 900 gezihlt wurden.

Aus einem Artikel von I.. Pfeiffer in No. 12 der Thiring-
schen Correspondenzhblitter 1894 ,Ist das Carcinom endemisch
beeinflusst?%  entnehmen wir Folgendes: Nach Pleiffer war es
ein franzosischer Arzt, Dr. Armaudet in Cormeilles, der zuerst
aul die grossen Unterschicde in dem orilichen Vorkommen des Car-
cinoms aufmerksam machte. Aus der Dissertation von G. Vigueés,
Contributien & Pétude de étiologie du cancer, Paris 1893, sind
folgende Beobachtungen iiber endemisches Auftreten des Carcinom
in Frankreich bekannt geworden: In Cormeilles sind in 8 Jahren,
18801887, wnter 383 Finwolmern 74 Todesfille vorgekommen,
davon 11 mal Krebs, also 15 pCt. In benachbarten Orten ist nach
Aussage der Aerzte Krebs chenfalls hiufig. 5 Todesfille betrafen
Magenkrebs. Bei 2 Todesfillen lag Alkoholismus vor, das Trink-
wasser in den betreffenden Orten war schlecht und hatte sumpfige
Beimengungen.

In einem von 27 Personen bewohnten Weiler starben 1885
3 Personen ziemlich gleichzeitig an Krebs. In einem Flecken von
1247 Einwohnern starben 21 Personen an Krebs. Unter einer Be-
vilkerung von 8-—9000 Seclen beobachtete Armaudet 28 Krebs-

oy
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fille. Dr. Sarel (Du cancer en Normandic, Normandic médicale
1890) veriffentlicht einschligige Beobachtungen, or bestitigh die
Hiinfigkeit des Krebses in der Normandie und die Benulzung sum pfigen
Wassers in den vom Carcinom besonders  hefallenen Ortschaften.
Noch mehrere Beobachtungen #hulicher Art von franzdsischen
Forschern hat Peiffer verdflentlicht. So hat M. Guclliot-Rheims
ceit 1891 40 Carcinomfille beobachtet und kommt zu folgrenden
Schlussfolgerungen .

1. Krebserkrankungen sind értlich ungleich vertheilt, weder
durch Erblichkeit, noch durch Blutsverwandtschaft kénmen  diese
Vorkomnisse erklirt werden.

2. Es giebt richtige Krebshiuser, in denen die Bewohner ohne
jede Blutsverwandischaft nach einander oder neben einander an bis-
artigen Geschwilsten erkranken.

7u dicsen Beobachtungen figt Pfeiffer hinzu das Dorl Gross-
oberringen bei Weimar,

In diesem Dorfe kamen bei einer Emwohnerzahl von 600 in
den letzten 12 Jahren 234 Todesfille vor, darunier waren 16 an
Carcinom Verstorbene.

s ist nun von hichstem Interesse festzustellen, ob auch sonst
in Thiiringen sich Orte nachweisen lassen, die besonders von Car-
cinom heimgesucht sind. Lin derartiger Nachweis kénnte viclieicht
ein Ausgangspunkt fir Untersuchungen ihnlicher Art in anderen
Gegenden werden.  Nachforschungen an Ort und Stelle wiren an-
zuschliessen, und wir konnfen so mit grisserver Bestimmiheit, als es
bis jetzt méglich ist, das endemische Auftreten des Carcinoms
verfolgen, vielleicht anch der Aetiologie des Carcinoms niher kommen.
Vor allen miissten uns auch die Landérztc, die jahrelang in den-
selben Orten ihre Beobachtungen machen, welche die Verhilinisse
ihrer Heimath genau kennen, Aufschluss iiber endemisches Auftreten
des Carcinoms geben konnen. Verfasser hat daher mit Hulfe des
Reichsmedicinalkalenders an prakiische Acrzte in fast allen Stadien
and Dérfern von Sachsen-Weimar, Sachsen-Meiningen, Sachsen-
Altenhure, Sachsen-Coburg-Gotha, Schwarzburg-Rudolstady, Schwarz-

burg-Sondershausen, Reuss dlterer and jiingerer Linie TFragebogen
gesendet, die folgenden Wortlaut hatten:

1. Wieviel Carcinome haben Sie withrend Ihrer Anwesenleit v dem he-
tretfenden Orl ungefithr hehandelt?

2
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2. Welche Organe waren von doem Carcinom am meisten hefallen?

3. Ist 1hnen aufgefallen, dass bestimmte Ortschafien ganz
heson ders vom Carcinom heimgesuchl waren, und wie heissen
diese Ortschaften?

4. Sind Ihnen Félle bekannt, in denen das Carcinom innerhalb einer
Familic wiederholt vorkam?

' Die Antworten liefen in veicher Zahl in der dankenswerthesten

Weise ein.  Wir erhielten mehrfach ausfilhrliche Zuschriften; war
einer der Herren Acrzte, an den wir uns gewendet hatien, mit
Arbeit zu schr dberhduft, als dass er antworten konnte, so er-
hielten wir oft von cinem seiner Herrn Collegen Auskunft.  Iis
stehi uns somit cin veiches Material zur Verfigung, das noch ver-
mehrt und erginzt wird durch genaue Durcharbeitung der Biicher
und Krankenjouwrnale der Grossherzogl. chivargischen, gynékolo-
gischen und medicinischen Klinik zu Jena und des Herzoglichen
(teorgenkrankenhauses zu Meiningen. :

Die Gesammtzahl der so zu unserer Kenniniss gelangten Car-
cinomfille hetrigt 4233.

~ Was die Vertheilung dieser Fille auf die (reschlechter, das
Lebensalter nnd die verschicdenen Organe anlangt, so haben sich
\ auch bei diesen Fillen die schon mannigfach bearbeiteten und be-

kannten Resultate ergeben. Wir wollen daher bei der Betrachtung
! dieser Fille die bisher noch wenig orbrterte Frage nach dem ende-
mischen Auftreten des Carcinoms in den Vordergrund stellen.
Die iiberwiegende Melnzahl der von uns befragten Aerzte ver-
neint die Frage nach Ortschaften, in denen das Carcinnm endemisch
auftritt, auf das enischicdenste. So schreibt uns, am ein Beispiel
anzafithren, Herr Dr. Rothhaupt in Kaltennordheim, dass er schon
15 Jahre lang die dortige Gegend kennt, aber nirgends einen solchen
Ort nachweisen kann, und diese Antwort findet sich auf fast allen
beantworteten Fragebogen. Die wenigen, aber doch interessanten
Mittheilungen, die wir iber endemisches Auftreten des Carcinoms
erhielten, sind die folgenden:
Nach Mittheilung von Heren Dr. med. Nachtigall zu Mag-

dula ist das Carcinom in der dortigen Gegend verhiltnissmissig
hiiufig.

Tm Meininger Unterland ist das Carcinom chenfalls auffallend
Néufig.  Herr Droomed. B Schivmer (frither in Fravenbreilungen,
jelzt in Marburg) behandelte von 1875-—1894 in
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Frauenbreitungen ( 800 Einwohner) 10 Carcinome
Altenbreitungen (1300 ” ) 16 »
Herrenbreitungen ( 800 ” ) 10 »
Wernshausen (1200 ” ) 20
Farnbach (1100

"

7 ) 13 ”

Herr Dr. med. Brehme zu Jichsen hat zu Jichsen selbsl
vom Juli 1869 bis Juli 1894 25 Carcinomfille behandelt, bei ciner
Einwohnerzahl von 1125.

Nach Mittheilung von Herrn Dr. O. Markscheffel zu Grossen-
ehrich zeichnen sich Haussémmern und ganz besonders Kutzleben
bei Weissensee i. Th. durch die Hiufickeit der Carcinome aus.

Herr Dr. Pfeiffer in Weida beobachtete in Weida, Burkers-
dorf und Quirla eine Héufung der Carcinomfille.

Nach Herrn Dr. Brauns zu Eisenach scheinen dort cinige
Stadtgegenden von Carcinom hiufiger befallen zu sein als andere.

Herr Dr. Giinther zu Keula fand in Holzthaleben, Herr
Dr. Peetz in Lehesten (Kr. Saalfeld) auflallend viel Magencarcinome.

Nach Herrn Dr. Weber zu Waldenburg in Sachsen ist die
Héufigkeit der daselbst auftretenden, durch die Section fast in allen
Fillen bestitigten Carcinome geradezu frappirend, cin Umstand, der
auch unter der dortigen Bevilkerung bekannt sein soll.

Endlich soll in Unterfranken?) und am Nordabhang der dster-
reichischen und bayrischen Alpen®) das Carcinom besonders
hiufig sein.

Gébe es aber auch in der niheren oder weiteren Umgebung
unserer Universititsstadt Ortschaften, die haufiger als andere von
Carcinomen befallen sind, so miisste sich dies bei dem langen
Zeitraum, iiber den sich die Beobachtungen erstrecken, auch aus
dem Material der Kliniken erweisen lassen. Verfasser stellte ans
den Krankenjournalen folgende Zahten zusammen: Es wurden be-
handelt

in der chirurgischen Klinik von 1846--1894 incl, 1052 Carcinome

» n gyndkologischen ,, »  1870—18%4 |, 412

»n p medicinischen » 1862—1894 . 330

Somma: 1794 Carcinome.

»

5t

') Mittheilung von llerrn Dr. Nachiigall zu Magdala.
%) Mittheitung von Herrn Sanitiitsralh Solger zu Konigsberg in Fr.
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Diese Fille vertheilen sich auf 792 Ortschaften. Dabei muss
noch bericksichiligt werden, dass entsprechend ihrer Einwohnerzahl
folgende Stidte mit besonders hohen Zahlen vertreten sind:

Apolda . . . . mit 82 Fillen
Weimar . . . . ,, 65
Gera . . ... , 86
Jena .. ... , 583
Eefurt .. .. , 836
Rudolstadt . . ,, 25
Eisenberg . . . ,, 22

Summa: 339 Fille.

Ziehen wir diese Zahl von der Gesammtzahl ab, so bleiben
1455 Carcinome die sich auf 785 verschiedene Ortschalien ver-
theilen. Kein einziger Ort unter all diesen hat im Verhiltniss
mehr Carcinom in die Klinik entsendei, wie ein anderer. Ein
dhnliches Verhiltniss zeigen wns die Biicher des Georgenkranken-
hanses zu Meiningen. s wurden daselbsi behandelt von 1878 bis
1894 75 Carcinome. Von diesen kamen auf Meiningen selbst 13,
dic Gbrigen 62 vertheilen sich auf 43 Ortschaften.

Wenn uns somit auch das Material der Kliniken iber das
endomische Auftreten des Carcinoms kein positives Resultat zu
Theil werden less, so miissen wir doch nach den Mittheilungen
der Aerzte die Frage: Giebt es Ovischaften, die besonders von
Carcinom heimgesucht sind? unbedingt bejahen. Miissen wir diesen
Umstand aber aunch verwerthen, wm daraus Schliisse zu Gunsten
der Infectiositit des Carcinoms zu zichen, oder sind noch andere
Erklirongen moglich?  Wir wissen, dass in einem Theil der von
uns genannten Ortschalien die Bevilkerung sich mehr als ander-
wiirts bestimmten Schidlichkeiten ausscizt, dic zu chronischen Reiz-
zustinden der Verdauungswege fiilhven, und in der That legt das
Uebergewicht der Krebserkrankungen in den gekennzeichneten Orten
meist in der grossen Zahl der Carcinome des Tractus alimentarius.
Dies ist mach Roth der Fall unter der Bevillkerung des Isarwinkels.
Aucl nach Dr. Héfler in Tilz muss die cinseitige Art der 1r-
nihrung des weitaus iiberwicgenden Theil der dortigen Bevolkerung
mit schwer  verdaulichen  vegetabilischen  Nahrungsmitteln  nebsi
grossen Massen von Fett als ein dic Hiufigkeit der carcinomatésen
irkrankungen der Verdauwungsorgance befrderndes Moment. bezich-
tigt werden.  Es steht bei geschwiichier Verdavungskraft durch die
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einseitige Zusammensetzung der Nahrung wnd  dic grosse Menge
fester Theile der Magen fast noch mehr hinsichtlich seiner moto-
rischen als seiner peptischen Kraft unter stéindiger Einwirkung eines
Irritamentes, welches den der Entwickelung des Carcinoms giinstigen
Boden zweifellos vorbereitet.

Die franzosischen Aerzie belonen, dass Alkoholismus und
schlechtes Trinkwasser Schiidigungen sind, die in den betreffenden
Orten mif. der ITaufigkeit der carcinomatésen Erkrankungen in Ver-
bindung gebracht werden dirften.

Herr Dr. Nachtigall zu Magdala theilt uns mit, dass die
dortige Bevilkerung zur Erntezeit eine Art diinnen Bieres in grossen
! Mengen geniesst und sich dadurch die mannigfachsten Magen- und
| Darmerkrankungen zuzieht.

Von Unterfranken is¢ es bekannt, dass die hiufigen dort vor-
kommenden Magenerkrankungen auf den Genuss des githrenden
Mostes zurtickzufithren sind.

Im Meininger Unterland wird ausserordentlich viel Schnaps
consumirt, daher sind auch hier Erkrankungen der Verdauungs-
organe sehr hiufig. Thiiringen ist besonders reich an Magenge-
schwiiren, wie Matthes in seiner ausfiihrlichen Untersuchung iber
die Pathogenese des Ulcus rotundum mittheilt, und dass aus Narben,
die von Magengeschwiiren zuriickbleiben, das Magencarcinom oft
seinen Ausgang nimmt, ist mehrfach betont worden.

So kann auch der Umstand, dass hiiufic Ehepaare und in einer
Familie zusammenlebende Personen an Carcinom erkranken, da-
durch erklirt werden, dass sic sich den gleichen Schidlichkeiten
durch den Genuss besonders scharf gewiirzter und unverdaulicher
Speisen aussetzen.

Nehmen wir zu diesen Verhiltnissen noch die Erblichkeit des
Carcinoms hinzu, so kinnen wir wobl erwarten, dass in einem
Orte, dessen Bewohner sesshaft sind, allmilig ganz besonders viel

Carcinomerkrankungen aunftreten, da sich in ihm eine das Carcinom
erwerbende und eine das Carcinom ererbende Generation der Ein-
wohner befindet.

Wir behalten es uns fiie cine spitere Untersuchung vor, ob
auch die Bewohner der uns von den betreffenden Herrn Acrzien
miigetheilten Orte: Holzthalehen, Havssimmern, Kulzleben, Weida,




Burkersdorf, Quirla, Lehesten sich den genannten Schidlichkeiten
mehr aussetzen, als die anderer Orie.

Zum Schluss sei darauf hingewiesen, dass sich zor genauen
Erforschung aller auf das Carcinom  beziiglichen Verhiilinisse in
Frankreich cine Liga, ,lLigue contre lo ancer, unter dem Vorsity
von Duplay gebildet hat. Diese Liga soll nicht nur ein wissen-
schaftliches, sondern vor allen Dingen ein humanen Zwecken die-
nendes Unternehmen sein.  Und es wiire in der That cin humanes
Werk, wenn cs durch cine derartige Zusammenfassung aller Beol-
achtungen, besonders auch durch rege Antheilnahme der in der
Praxis stehenden Aerzte gelingen wiirde, mchr Ticht in das noch
vielfach dunkle Gebict des Carcinoms anbringen.  Dann  dirften
wir wohl erwarten, dass wir endlich diesem nichst der Tuber-
culose furchtbarsten Feind der Menschheit mit mehr Lrfolg als
bisher ecntgegentrelen kénnten und auch da Heilung erziclten, wo
es das Messer des Chirurgen jetzt nichi mehr yermag.
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