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Fleischwarze, verruca mollis s. carnea, welche unse
Interesse bei unserer Betrachtung fesseln soll, da eben
sie dies Gebilde ist, aus dem sich sekunddr, wie wi
spiter sehen werden, das papilire Serkom beziehungs-
weise Carcinom zu entwickeln vermag. 8

Bei der weichen Warze bildet die Haut schwae
ansteigende Anschwellungen mit glatter, zuweilen lmge?
liger, warziger Oberfliche. Die dariibergehende KEpi
dermis und das rete Malpighii sind in der Regel w&mé
veriindert. Der Ueberzng erreicht niemals die Dicl{&g
wie dies bei der harten Warze walhrgenommen wird,
Die Epidermisschicht lduft als ein gleichmiissig hiige-
liges Lager iiber die (Geschwulst hinweg, was an eine
Durchschnitt schin gezeigt werden kann. Fir gewihn-
lich nimmt sie den eigentlichen Papillarkirper und eié
Stilck Dermagewebe ein. Dass sie die ganze Dmké|
des Cutis oder gar die Unterhaut einnimmt, Lﬂmmﬂ.
sehr selten vor.
Fir das blosse Auge schon setzt sie sich von dem
derberen und weisseren Gewebe der Cutis ab, mﬂeuﬂ
sie eine mehr durchscheinende, weichere, saftreiche Be-‘
schaffenheit zeigt und sehr ﬂft ‘eine gribere Vaskulan
risation besitzt. a;
Die harte Warze, welche wohl von dieser zu un-
terscheiden ist hat eine hypertrophische Homsﬁhiuhﬁ_'
der Epidermis aufzuweisen und zwischen den verlin-
gerten Papillen bilden sich geschichtete Epithelperlen.
Daher die Bezeichnung ,harte Warze“ ,Verruca dura®
fiir dieses Gebilde. ;
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Das Mikroskop zeigt uns das ganze Gewebe der
weichen Warze als nur aus einer feinkérnigen Grund-
substanz mit eingesprengten Kernen bestehend, deren
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Dass bei der Entwickelung irritirende Einfliisse
mitspielen, welche von aussen her wirken, lisst sich
jedenfalls nicht liugnen. Die Disposition znr Warzen-
bildung tritt hauptsichlich in der Jugend auf und er-f
lischt in vielen Fillen ganz spontan.. Zu liugnen ist
es aber auch nicht, dass nicht nur Angiome und Lymph-
Angiome, sondern auch Pigmentmiler der Haut und
Warzen oft in so frither Jugendzeit entstehen, dass
ihre Entwickelung in die Embryonalperiode zuriickver-
legt werden darf. '

Nach dieser Betrachtung der Sache werden wir
keinen Anstoss nehmen, uns der ,Conheim’schen Theo-
rie“ anzuschliessen, da dieselbe nicht angeborene Ge-
schwillste sondern nur congenitale Geschwulstanlagen
verlangt. f

Manche von diesen eben besprochenen Warzen
scheinen auch erblich zu sein und zu den hereditiiren
Naevusformen zu gehoren, obwohl sie sich von den ge-
wihnlichen einfachen Naevas durch ihren Ban wohl
auszeichnen,

Virchow exstirpirte z B. ein Melanom in derSu-
perciliargegend bei einem Manne, der angab, dass seine
Mutter an derselben Stelle eine dhnliche schwarze Warze
gehabt habe.

Wenn nicht alles ftriigt, sind die Warzen sehr
hiinfig congenital und sie bilden eine Abteilung der so-
genannten Pigmentmiiler. :

Trotzdem man in den meisten Fiillen die Warzen
sich selbst fiberlassen kann, giebt es auch gegen sie
eine Menge sympathischer Volksmittel, welche geeignet |
sein sollen, sie zum Verschwinden zu bringen. |

Zur faktischen Zerstsrung dieser Gebilde benittzt |
man am besten die rauchende Salpetersinre (eine mit
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verzweigt, indem sich an ihrer Peripherie eine Anzahl

 kleiner sekundiirer Papillen entwickelt hatten.

An der Grenze der Entartung schien die Epider-

- mis und das Epithel der Mundschleimhaut umgeschlagen,

was daher rithrte, dass sie durch die vergriosserten Pa-
pillen in die Hohe gehoben waren. Die kleinen Lippen-
speicheldriisen, welche in nicht unbetrichtlicher Anzahl
zwischen den Muskelfasern des orbicularis oris liegen
und ihre langen und diinnen Ausfithrungsgiinge durch
die Schleimhaut in die Hiohe senden, und ebenso die
ihnen der Lage nach entsprechenden Schweissdriisen,
wurden sowohl unter der gesunden als anch unter der
entarteten Haut unversehrt angetroffen.

Die kleinen in der Substanz der Schleimhaut selbst
gelegenen traubenformigen Schleimdriischen erschienen
am Rande der Entartung vergrissert und stirker iiber
die Oberfliche prominierend. Sie waren mit Epithel-
zellen angefiillt.

In den entarteten Teil selbst erschienen sie geiff-
und stellten einfache Gritbchen dar, deren Rand ver-
erisserte Papillen trug, _

Das eigentliche Driisengewebe war in diesen Griib-
chen nicht mehr anzutreffen; es schien durch die er-

~weiterte Miindung ausgefallen zu sein und ihren Inhalt

bildete pur ein untergeordnetes Conglomerat von Zellen.
Eine dhnliche Umwandlung erlitten die Talgdrii-

- sen. Je niher die Entartung, desto grisser erschienen

sie und bildeten prallrunde Sickchen; die Zellen, aus
denen ihr Parenchym besteht, waren mit Fettmolekiilen
stark angefiillt und der acarus folliculorum hatte sich

~ schon in grosser Menge in den gleichfalls mit Fett ge-
~ fullten Ausfithrungsgiingen gelagert. In den entarteten
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- Teilen fanden sich anStelle der Talgdriisen leere Griib-
~ chen und die ausgefallenen von Fett strotzenden Driis-



chen wurden zuweilen noch frei zwischen den Papillen
angetroffen.

Die Haarbilge gleichfalls erweitert, mit Epider-
miszellen itbermiissig angefiillt; dann ihres Haares be-
raubt und zuletzt noch in flache Griibchen verwandelt,
welche in der allgemeinen Oberfliche kaum noch er-

kannt werden konnten.

Aus den Dbis jetzt beschriebenen weichen Warzen
nun konnen sich sekundir papillire Sarkome resp. Car-
cinome entwickeln.

Gehen wir zur Betrachtung der Vorginge iiber,
die sich uns bei dem Uebergange der Warze in ein
Sarkom und der spitern Entwicklung desselben entge-

genstellen.
Vorerst wiire es am Platze sich zu fragen, was
ist ein Sarkom? :

Man darf sich in der ganzen Lehre von Ge-
schwulsten umsehen, so wird man sowohl bei der kli-
nisch gutarticen als bei den maligenen keine Geschwulst-
form antreffen, der in der neuern Zeit so viel Aufmerk-
samkeit geschenkt worden ist, wie dem Sarcom.

Man bezeichnet mit dem Namen ,Sarcom® eine
Geschwulstform, welche nach dem Typus
der Bindesubstanzen gebaut ist, bei der
aber die zelligen Elemente hinsichtlich
ihrer Zahl, sehr oft auch hinsichtlich ihrer
Grisse, gegenitber der Intercellularsub-
stanz pridominiren.

Da das Sarcom dem unentwickelten Bindegewebe
nahe steht, ist der Vergleich desselben mit embryona-
len Keimgewebe ein sehr passender.,

Das Sarcom muss notwendigerweise immer im Bin-
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~ degewebe, sei es geformt oder ungeformt, entstehen.
Es kann seinen Ursprung nehmen im Knorpel-, Kno-
- chen-, Schleim-, Lymphdriisen-Fett und Gliagewebe.
Die Geschwulstbildung inscenirt sich so, indem
plotzlich ein intensives Wachstum zn stande kommt mit
einer Vermehrung der betreffenden Zellen. Uebergangs-
formen sind zuweilen an der Grenze wachsender Tu-
~ moren sehr schin zu studieren.

| Es giebt zuweilen Sarcome, bei denen hauptsiich-
lich die perivaskulir gelegenen zum Teil der Adven-
titia angehirenden Zellen in Wucherung geraten.

Die Sarkome sind in so fern die interessantesten
von allen histoiden Geschwulsten, da sie ganz unzwei-
dentig jene Gruppe von Gewebe wiederholen, welche

~ wir bei der entziindlichen Heteroplasie als die Gewebe
der Organisation kennen gelernt haben und dem KEiter
gegenitber stellten. Zu finden ist hier Spindelzellen
und Narbengewebe, ja das Keimgewebe und das der
- fungisen Granulationen.

In der Regel treffen wir die Geschwulst so auf-
gebaut an, dass mehrere von diesen Geweben neben
einander repetieren, so jedoch, dass eines von ihnen
die Hauptmasse der Geschwulst darstellt, wihrend die

~ anderen in geringerer Menge vorhauden sind. Die Be-
nennung der Geschwulst diirfte sich nach dem Haupt-
~ gewebe richten.

Wir unterscheiden 3 Hauptkategorien von Sarco-
- men, nimlich:

ResRl] 1y e

Rundzellensarcom (Keimgewebe),
Spindelzellensarcom,
Faserzellensarcom.

Man muss aber immer im Auge behalten, dass
das Nebengewebe niemals dem Hauptgewebe coordi-
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niert ist, sondern die vorhandenen Nebengewebe stehen
zu dem Hauptgewebe in dem Verhiltniss, dass sie ent-

weder Vorstufen seiner Entwickelung oder durch wei-

tere Metamorphosen aus ihr hervorgegangen sind. In
diesen Metamorphosen wird nach Rindfleisch®) genan

dieselbe Reihenfolge eingehalten, wie bei den entziind-

lichen Neubildungen: das Keimgewebe (Rundzellen- und
Granulationsgewebe) steht oben an, aus welchem dann
zuniichst das Spindelzellengewebe und weiterhin das
Fasergewebe hervorgehen.

Mit den Geweben der entziindlichen Neubildung
aber ist die Reihe der Entwicklungsmiglichkeiten nuch
nicht erschiopft, da aunch, wie oben schon bemerkt,
Knorpel-, Schleim- und Knochengewebe als Prﬂdukte
sekundirer Umwandlung in den Sarcomen vorkommen.

Eben diese letztgenannten Gewebe bilden aber

immer nur untergeordnete Konstituentien und veran-
lassen uns Varietditen wvon Geschwiilsten aufzustellen.
Diejenigen, in denen sie dominieren, oder die ausschliess-
lich von ihnen gebildet werden, sind die ferneren Klas-
sen der histoiden Heteroplasmen, als Myxoma, Lipoma,
Echondroma und Osteoma.

Gerade hierin aber kann man den innigen Zusam-
menhang simmtlicher histoiden Geschwiilste erkennen

und es ist nichts klarer, als dass wir sie unter eine
Gruppe vereinigen.

Wir haben nun die wverschiedenen Sarcomarten
nochmals zusammenzustellen:
1) Rundzellensarcom,
2) Spindelzellensarcom,
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und als Varietiiten des Rundzellen- und Spindelzellen-

sarcoms:

*) Pathologische Anatomie,
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a) Sarcoma melanodes (Pigmentsarcom),
b) 8 lipomatodes (lipomatises Sarkom),

c) i myxomatodes (Schleim-Sarkom),
d) i osteoides (verknicherndes Sarkom),
e) “ magnicellulare (grosszelliges Sarkom),

f) i gigantocellulare (Riesenzellen-Sarkom),
3) Fasersarkom
und als Varietdten dieses:
| die kavernise Geschwulst
die kavernise Gewebsmetamorphose,
das kavernise Fibroid.

Wir kommen nun zur Betrachtung der Vorginge,
die sich uns bei dem Uebergangsstadium, das eine
Warze erfihrt, um definitiv sich in eine sarkomatise
Geschwulst auszubilden, uns darbieten.

Sowohl die gefiirbten, als die ungefiirbten Fleisch-
warzen besitzen hiiufie eine Kigentiimlichkeit, dass sie
manchmal der Sitz besonderer stechender, beissender
oder brennender Empfindung werden, wobei auch wohl
Ritung, Wirmegefihl und schliesslich eigentiimliche Ab-
sonderungen stattfinden.

Ihrer spiiter mehr malignen Entwickelung geht sehr
gewihnlich nach Virchow eine gewisse Empfindlichkeit
voraus, manchmal anch ein Jucken, andermal ein Stechen
oder Brennen, welches die Kranken veranlasst, die Stelle
zu reiben oder zu kratzen, zuweilen bis zum Bluten:
In dieser Zeit des Wachstums findet man eine sehr
ausgedehnte Kern- und Zellenwucherung im Innern,
welche der praeexistirenden Anordnung der Elemente
folet und zuweilen sehr genau die langen Ziige oder
Netze der Bindegewebskirperchen wiedergiebt.

Von nicht geringem Interesse ist es, dass nicht
selten auch Zellen, welche Bestandteile angeborener
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oeschwulstartiger Herde sind, zum Aunsgangspunkt fir
Sarcombildung werden. In dieser Beziehung sind na-
mentlich angeborene Warzen und Pigmentmiler her-
vorzuheben, deren Umwandlung in Sarcomgewebe durch
Vermehrung und Vergrisserung der Zellnester, welche
Warzen und Pigmentmiler, wie wir oben sahen, immer
enthalten, erfolgt.

Der Uebergang einer solchen Fleischwarze kann
aber keines Falls ohne jede Ursache vor sich gehen.
Die Ursachen sind aber so mannigfach gegeben, sei es
in lokalen Reizen, welche auf den Teil einwirken, sei
es in der Reibung von Kleidungsstiicken, oder durch
Beriihrung mit allerlei scharfen Stoffen; dann haben
wir noch als Hauptpunkt anzuofithren, dass eine einma-
lige Verletzung, sei es unter dem Einfluss anderer Er-
krankungen, namentlich akuter Exantheme und hier wie-
der besonders der Pocken, pridisponieren zum Ueber-
gang der Fleischwarze in das Sarkomgewebe.

Nach Virchow*) pflegen die einfachen Flelsch-g
warzen auch in einfache Medullarsarcome, die geﬂuh :
ten dagegen in Melanosarcome, iiberzugehen. :

Man muss aber den Namen hauptsichlich na,ch§
den gefirbten Teilen wiihlen. Denn ein naevus spilus
kann z. B. seiner Hauptmasse nach ein ungefﬁrbtes;
Sarkom bilden, von welchem nur einzelne Teile, nament-
lich die peripheren in der ausgezemhnetsteu Weise me-
lanotisch werden.

Es ist dies einer der besten Beweise fir die Iden-
ditiit der gefirbten und ungefiirbten Formen.

Da man frither die Melanosen ganz allgemein von
den Sarkomen getrennt und die ungefirbten Sarkome
als Krebse gedeutet hat, ist diese Art der Entstehung

*) Die krankhaften Geschwiilste,
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bei den ungefirbten Sarkomen meist der Aufmerksam-
- keit der Beobachfer enfgangen.

Da nun in der That auch kankroide Geschwulste
ans Warzen entstehen, so ist die Unterscheidung zu-
weilen schwierig.

Paget hat noch neben Melanose und Epithelial-
krebsen eine dritte Art von Geschwiilsten beschrieben,

- die aus Milern entstehen, aber er ist mit ihrer histo-
logischen Dentung nicht recht zu stande gekommen.
Es giebt aber doch dussere Anhaltspunkte.

Die sarkomatise Geschwulst behilt in der Re-
egel ein warzenihnliches Aunsselen. Sie sitzt bald breit,
bald diinner gestielt auf und schiebt sich mit einer
flach-rundlichen hickerigen Oberfliche hervor, bekommt
dann schliesslich umgeworfene Rinder und damit das
pilziihnliche Aussehen. Sodann beginnt die Geschwulst
zu nissen, bildet Krusten und es kommt endlich eine
feuchte, jedoch selir wenig secernierende und wenig ul-
cerierende rote Fliche zum Vorschein.

An einem gemachten Durchschnitt erscheint ma-
kroskopisch bis in eine Tiefe von 89 mm. die
‘Haut durch eine feucht glinzende, znweilén mehr gal-
lertig graue, zuweilen mehr markig weisse Masse er-
setzt, welche gegen die Tiefe hinein rundlich lappige
Anordnung, im Ganzen eine rediire Bildung zeigt und
zuweilen orosse Gefisse, Extravasathanfen ete. ete.
‘enthiilt.

' Mikroskopiseh sahen wir meistens eine ganz
dichte zellige Zusammensetzung: die Zellen selbst gross-
‘kernig, meist spindelférmig, von weicher Beschaffenheit.

& Wir diirfen jedoch nicht aus dem Aunge lassen,
‘dass wir an dieser Stelle noch deren Sarkomarten spe-

'fzmll Al gedenkea haben, welche sich tlia.tsémhhch ans
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den Fleischwarzen sekundir zu entwickeln im st-and
sind, Die hier in Frage kommenden Geschwulstformen
diirften, wie wir schon oben andenteten

1) das grosszellige Rundzellensarcom,
2) das melanotische oder Pigmentsarcom

sein.

ad 1) Das grosszellige Rundzellensarkom ist eine
nicht sehr hinfige Geschwulstform und ist anatomisch
schwer zu charakterisieren. Dem Carcinom kann sie
wegen Grosse und Anordnung der Zellen stellenweise
so dhnlich sein, dass es manchmal nicht moglich ist,
sofort von dem Carcinom unter dem Mikroskop zu {hf-
ferenzieren. Man kann das Gewebe dieser Gestzhwulstj’
als Keimgewebe bezeichnen®), d. h. es ist blos als ”‘."ur-f
liufer anderer Gewebe anzusehen. !
Makroskopisch tritt uns eine gelblich bis 1ﬁt-
lich-weisse durchaus homogene elastisch weiche Ge-
schwulstmasse entgegen. Von der Schuittfliche lisst
sich durch Schaben mit der Messerklinge ein Saft ge-
winnen, welcher durch die Beimengung von Zellen ge-
tritbt ist. *
Mikroskopisch sehen wir die Zellen dieser
Elemente viel grosser als Lymphzellen, etwa so gross
wie Knorpelzellen oder missig grosse Plattenepithelien
und haben gewdhnlich einen oder mehrere grosse scharf
konturierte, mit glinzenden Kernkirperchen versehenen
Kerne. i
Die Zellen sind in eine meist faserige seltener
homogene geringer entwickelte Intercellularsubstanz,
welche netzformig angeordnet ist, also von exquisit a.l-f;i

&

*) Rindfleisch, gesch. Anatomie.
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hickerig-warzige rotbraune Oberfliche, von welcher ein
schwach alkalisches eiweissreiches Sekret mit Eiter-

kirperchen und spiirlichen Epidermiszellen abgesondert

wurde. s sass anf einem diinnen Stiele, den es rings-
um pilzihnlich iiberragte. Beim Durchschnitt trat viel

- Blut aus den Gefiissen. Nach dem Abspiillen desselben
~sah man zu dusserst undurchsichtig weisse, stellenweis
- gelbliche Schicht, darunter eine breitere nierenfirmige

Lage von gallerticem Aussehen und lappiger Anord-
nung, welche namentlich gegen die Oberfliiche zahlreiche
Blutgefiisse enthielt. Der Stiel der Geschwulst bestand
hauptsiichlich aus Fett- und Fasergewebe, welches sich
kontinuirlich in das Unterhautfett fortsetzte. Es konnte
daher kein Zweifel bleiben, dass die gallertige Schicht

‘wesentlich ans der Cutis hervorgegangen sei, obwoll

sie etwas in der Unterhant itbergriff, sich auch in die-

- ser als ein kleiner selbstindiger Knoten entwickelt hatte.

Das Mikroskop zeigte, dass die iussere Lage

hauptsidchlich aus relativ kleineren, granuliert anssehen-
~den Zellen bestand, die nach Essigsiiurezusatz mehr-

fach Kerne in einer ziemlich engen Umhiillungshaut

~ zeigten, daneben einzelne normale Kpidermiszellen.

Dies war also eine wirklich eitrige aus der Ober-

haut abzuleitende Entwickelung. Die gallertize Schicht

enthielt fast nur zellige Elemente und zwar besonders

- solche mit grossen Kernen; hiiufiz sah man freie Kerne
“mit 1—3 stark glinzende grissere nucleolis®.

Von einem zweiten Fall berichtet Virchow *), den
'Ph, v. Walther zuerst veroffentlichte:

. HEin Student hatte zwei Mutterméler am Unter-
schenkel mit znr Welt gebracht; eines davon vergris-
serte sich so, dass es im 20. Jahre eine flache Geschwulst

I
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*) Die krankhaften Geschwiilste. B. II,
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2) die Carcinome, welche epitheliale Neubildungen
mit hichst unvollkommenem Driisentypus reprii-
sentieren.

Die Neubildungen der zweiten Gruppe erlangen
niemals die Vollkommenheit eines solch typischen Drii-
senbaues wie die des ersten, KEs wird gewissermassen
nur das erste Stadinm der Driisenbildung, d. h. die
gegenseitige Durchwachsung von Epithel und Binde-
gewebe zum Vorwurf genommen, und dieser Prozess
bis ins Unendliche wiederholt. Auf diese Weise, d. h.
durch Wucherung epithelialer Zellen bilden sich Zell-
nester, Zellzapfen und Zellstriinge, welche im prolife-
rietenden Bindegewebe Aufnahme flnden. Das Resultat
dieses Prozesses ist die Bildung eines Neoplasmas, des-
sen bindegewebiges Geriistwerk verschieden gestaltet
mit epithelialen Zellen angefiillte Hohlriume beherbergt.
Die Epithelzellen ordnen sich aber nicht, wie in den
Adenomen, zu einem Wandbesatz der Alveolen; sie
lassen auch zwischen sich kein Lumen, sondern ver-
harren als solide, regellos geordnete Zellhanfen.

Die Form des Carcinoms ist meist die einer deut-
lich umschriebenen Geschwulst, oft noch mit einer, wenn
auch zarten Zellgewebshiille versehen. Manche Formen
kommen aber auch fast aunsschliesslich in flichenartiger
Verbreitung, in diffuser Form vor.

Die Knoten des Carcinoms sind meist weisslich,
griinweiss, je nach dem Gefdssreichtum und dem Pig-
mentgehalt, aber anch rétlich, briunlich bis schwarz.
Ihre Consistenz ist sehr verschieden und zeigt einer-
seits Beispiele von idusserster Derbheit und Dichtigkeit,

~ anderseits solche verfliesslicher Weichheit.

Bei einem Durchschnitt préisentiert uns die Schnitt-

- fliche eine feucht glatte homogene oder saftig granu-
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lierte verfilzte Fliche, in anderen Fillen finden wir |
eine breiihnliche Masse. ' |

Nach Maier*) ist das gewdhnlich uns entgegen-
tretende Bild folgendes, dass iiber eine, meist durch-
flochtenes feines Faserwerk zeigende Schnittfliche ent--
weder eine mehr helle farblose, schleimige, oder noch
hiinfiger eine weisslich-graue Fliissigkeit abfliesst. !

Das eine, das Faserwerk, ist das Stroma, das
Geriist des Krebses, welches die Maschen bildet, das
andere der Saft des Krebsserum sind die ans den Liicken
quillenden mit Fliissigkeit gemischten Zellen.

In klinischer Beziehung kann man sagen, dass die
Carcinome immer als maligne Neubildungen aufzufassen
sind. KEs sind Geschwillste, welche im hohen Grade
infektios sind, und zwar erstreckt sich diese Infektion
zunichst anf die Lymphdriisen, spiiter aunch eventuell
auf andere ferner liegende Organe, wahrscheinlich vor-
wiegend durch die Verschleppung von Elementen (ob
nur von molekuliren Elementen, als Zellen oder Teilen
derselben, oder auch von Saft, bleibt noch dahingestellt)
aus der primiren Geschwulst durch die L}fmphgaf“a'.ssai
und Venen ins Blut zu stande gebracht.

Als man daran ging, diesen klinischen Begriff
durch anatomische Untersuchung der betreffenden Ge-
schwulst zu kontrolieren, zeigte es sich selr bald, dass
ein absolutes Criterium um die Carcinome von aude-
ren Geschwulsten zu unterscheiden nieht aufznfinden
sei, Auf dem Wege der mikroskopisclien Forschun
ging es um nichts besser, als mit der Verwertung der
makroskopisch wahrnehmbaren Kennzeichen.

Die Definition des Carcinoms als einer Geschwuls
mit alveoliem Bau, bei welcher ein bindegewebige
Gerlistwerk Zellen in Form von Nestern enthilt, macht

BLEL
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*) Pathologische Anatomie.
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"-:3:--; unmiglich eine Scheidung zwischen den eben von
E, -_':'u erwithnten Alveolirsarcom und dem Carcinom zn
%meﬁ'ﬂn

Man mochte den Charakter des Carcinom in den
genannten Krebszellen, in der alveoliren oder ade-
oiden Struktur oder in der Inflltration der Geschwulst-
‘masse in das physiologische Gewebe suchen, immer er-
ab sich bei genauerem Zusehen, dass auch bei ande-
ﬁen Neubildungen, die klinisch durchaus nicht als Car-
*sﬁiname imponierten, dieselden Befunde vorkommen.
’iﬂeg‘enwﬂl tig diirften wohl die meisten Pathologenr und
“Chirurgen daran festhalten, dass nur solche Geschwiilste
“als echte Carcinome zu bezeichnen seien, welche einen
-f;ﬁ'er echten Epitheldriise (nicht der Lymphdriise &dhn-
lichen Bau zeigen.
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Was die krebsige Entartung angeht, so hat die-
selbe in den letzten Jahrzehnten hinsichtlich ihrer Ge-
‘nese Veranlassung zu den heftigsten literarischen Kim-
;g_fifen unter unseren Auntoren gegeben.

o Was den eben berithrten Punkt die Genese des
q-ﬁ'[}arcmoms betreffend angeht, wollen wir versuchen, die
eﬁﬂ.ﬂhe von rein objektivem Standpunkte etwas niiher
‘zu betrachten.

e Es gibt néimlich keine Gegend in der ganzen Ge-
jﬁchwulstlehre die mehr Aussicht hiitte, vielleicht noch
‘Jahrzehnte hindurch den Zank- und Streltapfel unter
:E.E.rf.m Autoren abzngeben, wie die eben angedeutete
Genese des Carcinomgewebes.

Dieser Gegenstand war imstande einen solchen
teranscherl Streit entbl ennen zu lassen, wie er ha,rt-
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wickelung des Carcinomgewebes eingehen, einige Be-;
merkungen iiber die Entwickelung der Gewebe im all-
gemeinen zu geben, woraus sich die des Carcinomge-
webes gleichsam von selbst ergeben ditrfte. J
Wenn Gegenbaur *) das Epithel nur als histolo-
gischen Begriff und nicht als genetischen anfgefasst
haben will (er will also auch das Endothel als Epithel
aufgefasst haben) und Rindfleisch und andere Autoren
daran festhalten, dass bei der Entwickelung der Krebs-
zellen sowohl der primiiren als der metatastischen Herde, -
die Bindegewebezellen, namentlich die Endothelien, das
Blut- und Lymphgefiss, aktiv Anteil nehmen, so hat
der Pathologe um so mehr Interesse daran die gene- -
tische Definition zu betonen. '
Und wenn wir an der Spezifitit der Gewebe feat»i
halten, indem wir sagen, dass die AbkGmmlinge der
verschiedenen in frither KEmbryonalperiode sich smldern-fﬁ
den Keimblitter vermdigen immer nur Gewebe zu bil-
den, die ihrem Keimblatt zukommen. Iine Epitheliale:}
Zelle kann unter keinen Umstinden Knorpel oder Knn-§
chen bilden und eine Bindegewebszelle ist nicht imstande
eine Deckepithel- oder Driisenzelle zu produzieren, Eben
diesen Satz hat man frither vieltach angezweifelt, d. h.
man hat frither eine derartige Spezifitit der Gewehec
itberhaupt nicht angenommen. t
Virchow, dem wir die grundlegenden Untmsuch--
ungen fiiber die celluliren Vorgiinge bei patlmlugtsnhen;;
Neubildungen verdanken, glaubte s. Z. im Binv:.iegnev.vualmi
die matrix fiir die verschiedensten Gewehe sehen zm
diirfen. : ]-
Eine solche Anschaunng kénnen wir heut zu Tage;.,
nicht mehr halten, sondern es dringen die beobachte-
ten Thatsachen zu der Annahme:

*) Anatomie des Menschen.
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,Dass jedes Gewebe nur gleichartiges oder
ihm verwandtes Gewebe zu produzieren ver-
mag“*).

Nach diesen kinnen wir uns nur der genetischen
Entwickelung jeder Neubildung anschliessen.

Waldmeyer sprach zum ersten Male die Ansicht
aus und begriindete sie auch, dass alle Carcinome
ihrem wesentlichen Bestandteile nach ep-
theliale Gewiichse seien.

Unter dem, was wir heut zu Tage unter ,Carci-
nom* verstehen, befinden sich sicher eine Menge der
heterogensten Dinge, die vielleicht das eine gemein
haben, dass sie einen malignen Verlauf nehmen. Ein
Blick auf die jiingste Literatur dirfte das zur Evidenz
zeigen.

Jederman, der eine genauére Kenntniss einer
- solehen im Grossen und Ganzen noch unverstandenen
' Masse von Gegenstinden zn haben wiinseht, wird da-
' mit beginnen miissen, die einzelnen Exemplare anato-
misch zu untersuchen und sie nach gewissen, zuniichst
willkiirlich gewiihlten Merkmalen zu klassifizieren, den
80 gewonnenen einzelnen Abteilungen wieder Namen
geben, und damit ist eine feste Handhabe gewonnen,
durch welehe sich die ungefiigige Masse lenken und
leiten lisst, ein Standpunkt, von dem aus sie iiberblickt
werden kann.

Wenn wir aber einmal ein Merkmal wihlen sol-
tlen, welches uns am einfachsten zu einem natiirlichen
System organischer Gebilde verhelfen mochte, so kann
~das kein anderes sein, als die gleiche Abstammung, die
Entstehung vom gleichen Muttergewebe,

L EEE

*) Ziegler, pathologische Anatomie, 3
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Aunf diese Weise gliedern sich alle physiologischen
und pathologischen Gebilde am ungezwungensten in
natiirliche Familien ab. Dergleichen Einwinde, als ob
schon natiirliche Gliederung fiir pathologische Objekte
unmiglich wiire, weil es eben pathologische Dinge seien,
die vom normalen Entwicklungsgang durchaus ab-
wichen, kionnen nach den Forschungen J. Miiller's und
R. Virchow’s nicht mehr erhoben werden. ]

e PR e

Nach Waldmeyer*) giebt es keine patholo-
gische Bildung, welche im strengen Sinne
Jheterolog® wiire. Ebensowenig lisst sich eine ge-
neratio spantana fiir irgend ein physiologisches Gewebe
darthun. ;

Ueberall lassen sich dieselben als direkte Ab-
kiémmlinge der protoplasmischen Bestandteile irgendeines
Muttergewebes nachweisen; wenigstens ist noch niemals
ein Beispiel vom Gegenteil klar dargelegt worden, wih-
rend fiir die Richtigkeit dieser Anschauung tausend und
aber tausend Beobachtungen vorhanden sind.

Zu der Ansicht, die wir eben vertreten, kﬂmmﬂn
wir erst recht, wenn wir betrachten, wie die Ca.rcmcrm-:
bildung vor sich geht. Hier handelt es sich um eine
Neubildung, bei welcher die Wucherungen des Epithels
sich nicht auf die Bedeckung freier Flichen begrenzen,
bei welcher sie im Gegenteil zu einer aktiven Invasion
in das angrenzende Bindesubstanzgewebe fithren.

So kann z. B. ein Hautkrebs wesentlich daduarch
gebildet werden, dass die Zellen des Bete Malpighii
von den Vertiefungen zwischen den Hauptpapillen aus
verzweigte Zellzapfen in das Corium hineinsenden. Ein-
mal in der Tiefe angelangt, wachsen diese Zellzapfen
weiter und ifiltriren schliesslich in Form von Zell-

*) Virchow's Archiv B. b5.
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ﬁi‘lgﬂu und Zellnestern das Corium in grosserer oder
geringerer Ausdehnung.

Man kann nach Ziegler*) folgende Definition geben:

DasCarcinom ist genetisch als eine von
dem Deckepithel ausgehende epitheliale
Infiltration des Coriums anzusehen.

Das Corium verhiilt sich dabei verschieden.

Im Beginn sind anatomische Verdnderungen in
demselben oft nicht nachweisbar und das Stroma, in
welches die Epithelzellen zu liegen kommen, wird le-
diglich durch das alte Coriumgewebe geliefert.

In anderen Fillen lisst sich eine erhebliche Zell-
vermehrung, mitunter Neubildung von Blutgefisse und
Bindegewebe konstatieren, und man erhilt den Ein-
druck, als ob auch das Bindegewebe bestrebt sei, durch
Entgegenwachsen die Grenzverschiebung zwischen Epi-
thel und Bindegewebe zn verstiirken.

Hat sich in der eben beschriebenen Weise ein
| Tumor gebildet, so bezeichnen wir die epithelialen
Zellnester als Krebszellnester, Krebszapfen,
Krebsstringe; das sie beherbergende Bindegewebe,
welches also nach obigem teils dem alten Bindegewebe
entspricht, teils nengebildet ist als Krebsstroma.

Von unseren Autoren wiiren als Anhinger der ge-
netischen Definition Billroth, Thiersch, Virchow, Wal-
demeyer zu nennen.

Das Lager der gegnerischen Ansicht ist in meh-
reren Parteien gespalten.

In erster Linie kommen: Klebs, Rindfleisch, K.
Neumann, R. Maier, Birsch-Hirschfeld.

Eben sie huldigen hinsichtlich ihrer Anschanung
iiber die Carcinomentwicklung einem gewissen Elektri-

*) Pathologische Anatomie.
g
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cismus, indem sie sowohl eine Entwickelung aus prae-
existenten Epithelien als anch aus Bindegewebskirper-
chen und Lympheefissendothelien zulassen, also im
Grunde genommen allen bestehenden Ansichten Recht
geben. :
E. Wagner unterscheidet einen Epithelialkrebs
und ein Bindegewebskarcinom. _

Einen verschiedenen Ursprung fir Carcinome ein-
zelner Organe haben Leontowitsch, E. Neumann, Schmidt:
fir Hautkrebse, Buhl und Nobiling fiir den Uterus an-
cegeben. Alle diese Autoren stimmen noch in gewisser
Hinsicht der von uns gegebenen genetischen Definition
des Carcinoms zu. .

Denselben reihen sich nun die radikalen Gegner
der von uns vertretenen Auffassung an. Eben sie sind
es, die der epithelialen Abstammung ganz entschieden
cegeniitber stehen, indem sie sagen, die karcinomatise
Entartung gehe lediglich aus Bindegewebe hervor. '

Wie es nidmlich miglich ist, nach den oben er-
wihnten Thatsachen, dass sich die weiche Fleischwarze
in eine sarkomatische Geschwulst umzuwandeln vermag, |
so kann auch dasCarcinom als induciertes Papillom, alli
Warze beginnen.

Die Warze kann mit zur Welt gebracht Werdené
aber dennoch rult sie im Wachstum, wenn sie eine ge
wisse Grisse erreicht hat, vollstindig lange Zeit, bl
durch irgend welche irritierende Einfliisse die prim
Geschwulst der Warze, gerade wie -im vorigen in ein
Sarkom, hier sich sekundiir in ein Carcinom verwandelt.

Entwickelt sich das Carcinom aus einer Warz
so behilt es meistens dauernd den papilliren Bau. Die
einmal erkrankten Teile sind durch die Meta,mﬂrph{:s
in Krebsgewebe fiir immer zerstort.

In exquisit wuchernden Epithelkarcinomen kﬂmg

l
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Proliferationsenergie der Zellen zukommt, ein Verhilt-
niss, das wenigstens teilweise von der mehr oder we-
niger reichlichen Entwickelung der Blutgefisse des
Krebsstromas und von der von derselben abhiingigen
Nahrungszufuhr abhingt.

Zweitens ist in dieser Beziehung die ,Beschaffen-
heit der Widerstiinde gegen den Fortschritt der Neu-
bildung zu beachten.

Muss man wohl unter allen Umstiinden, wo ein
Adenom, eine typische epitheliale oder endotheliale Wu-
cherung, die physiologischen Gewebsgrenzen durchbricht, 5
eine Herabsetzung der normalen Gewebswiderstinde
annehmen, so ist anderseits die Miglichkeit individue]-§
ler Schwankungen in dem Grade dieser Herabsetzung
nicht von der Hand zu weisen. g

Namentlich kommen aber auch lokale anatnmlsﬂhe
Verhiltnisse in dieser Beziehung in Betracht. 3

Je reichlicher in einem Gewebe physiologische
Liicken resp. diinnwandige Kaniile vorhanden sind,
desto rascher kionnen in dieselben die wuchernden Mas-
sen der Neubildung eindringen, um dieselbe zu substi-:
tuiren.

Es ist wohl selbstverstindlich, dass im illger—
meinen im Parenchym weicher driisiger Organe dlﬁf
Neubildung sich rascher ausbreitet, wiihrend im Gegen-
teil sich die festeren Gewebe, wie das Corium, die or-
ganische Muskulatur, die elastischen Hiiute der Arte-
rien, eine grissere Resistenz gegen das Eindringen und
den Durchbruch der Neubildung haben. :

Von den soeben erirterten Verhéltnissen h&ngt,g
aber nicht allein der lokale Charakter des Carcinoms
zum grissten Teile ab, sondern auch die Weiterverbrei-
tung der Geschwulst im Organismus, die Entwickelung
sekundérer metastatischer Herde, 1l

S By g

R ol e g
’




o,

Pl e

_ Am hinfigsten fithrt das Carcinom durch Ein-
dringen in die Lymphbahnen zur Infektion seiner Nach-
‘barschaft, sowie entfernter Organe. Ks liegt hierin
- ein bemerkenswerther Unterschied gegeniiber den frither
besprochenen Sarcomen, welche weit hiufiger dureh
Eindringen in die Blutgefiisse und durch embolische
Verbreitung von Geschwulstelementen metastasische
Knoten entstehen lassen.

In Organen, welche ein reichlich entwickeltes Netz
von Saftkanilen und Lymphbahnen besitzen, sahen wir
oft eine formliche Injektion durch die Zellen der Neu-
bildung.

Wenn auch in vielen Fiillen die Weiterverbreitung
des Carcinoms lediglich auf dem Wege der Lymph-
bahnen erfolgt, so ist anderseits auch ein ,,Kinbruch
des Krebses* in die Blutbahn und somit die Entwicke-
lung embolischer Carcinome keineswegs ein seltenes
Ereignis.

Wenn die Entwickelung der sekundiren Krebs-
noten, lediglich darnach sich richtete, ob entwickelungs-

| filhige Bestandteile der Neubildung in die Lymph- oder
. Blutbahnen hineingelangten und weiter verschleppt wer-
. den wiirden, so wiirde sich einfach aus dem primiren
| Sitze des Krebses die Verbreitungsart der Metastasen
| herbei lassen.

: In vielen Fiillen wird eine solche Auffassung Be-
. stitigung finden; aber manche Beobachtungen stehen
" in entschiedenem Gegensatze zu einer solchen mecha-
' nischen Auffassung der Carcinomverbreitung.

. So wurde in einem Falle von Epithelialkrebs des
. rechten Armes lediglich an den Pleuren beider Korper-
. hiilften sekundire Epithelialkrebse beobachtet.

& Durch solche Erfahrungen wird man zu der An-
‘nahme gedringt, dass nicht lediglich die Art der Fort-
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fithrung, sondern auch der Widerstand der Gewebe am
Ort der sekundiren Disposition fiir die Entwmkelung |
der Sekundirknoten bestimmend ist. 1

Man muss demnach nicht allein fiir die Moglich-
keit der Entwickelung des priméiren Carcinoms ein ne-
gatives Moment, das sich vorliufig allerdings nur all-
gemein als Gewebsschwiiche formulieren ldsst, voraus-
setzen, sondern dergleichen disponierende Momente muss
man auch fiir die Sekundiir-Carcinomknoten in den be-
treffenden Organen und Systemen annehmen. ;

Die Sekundirknoten zeigen immer die Struktur
des priméiren Herdes. So finden wir beim Plattenepi-
thelkrebs der Haut die charakteristischen Zellformen
nicht nur in den sekunddr befallenen Lymphdriisen,
sondern auch dort, wo sich Knoten in entfernten Or-
ganen entwickelt haben. 1

Auch in der Art der Metamorphosen ist der Ein-
fluss des Primir-Entwickelungsherdes unverkennbar. So
finden wir die Gallertmetamorphose, Fettdegeneration,
Pigmententartung, nicht selten ganz gleichmiissig iiber
die primir sowie ither die sekundidre Geschwulst ver-
breitet.

Der Verlauf des Carcinoms ist im allgemeinen ein |

chronischer. Die Lebensgeschichte der Geschwulst von

- ihren ersten Anfingen bis zum letalen Ende der damité

behafteten Patienten umfasst oft Jahre. H

In jenen Fillen aber, in welchen das Carcinom

aus einer Warze oder im Driisengewebe entwickelt, ist

der Verlauf ein sehr rapider, wenn man die Daner

der primér bestandenen Warze in Abrechnung bringt.

Im Einzelnen kommen aber mancherlei Schwankungen
vor in der Verlanfszeit.

Einerseits wirkt hier die Lokalitit bestimmend,;

1
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indem die physiologische Dignitit derselben, die Ein-

richtung ihres Gefissapparates in Betracht kommt.
Ferner ist in dieser Beziehung die Struktur des

Krebses, sein Zellreichtum und seine Vaskularisation,

seine Neigung zu gewissen Metamorphosen von Wich-

tigkeit.

So verlaufen im Allgemeinen die Epithelialearci-
nome der #dusseren Haut langsamer; sie fithren weniger
ott zur Entwickelung sekundiirer Geschwulste als die
Epithelialkrebse der Schleimhiiute und der Driisenkrebse

“innerer Organe.

Da hier gewdhnlich die Krankheit unter Fieber-
symptomen, Hirnerscheinungen, gestorter Respiration in
wenigen Wochen den Tod herbeifithrt, so sind die Car-
cinomknoten nicht nur zu geringem Umfange entwickelt,
so dass nm so mehr der in Bezng auf die Analogie mit

der akuten Miliartuberkulose gewiihlte Ausdruck, ,acute

miliare Carcinose” Berechtigung hat.

Der Verlauf des Carcinoms schliesst in der Regel
mit dem Tode ab, ja bei Geschwulsten, die einer Ope-
ration nicht zugiinglich sind, ist dieser Verlauf als aus-
nahmslose Regel anzusehen,

In den meisten Fillen wird der letale Ausgang
durch Metastasen in die Lunge bedingt. Gelangen

~ hier karcinomatise Elemente hin, bedingen sie in die-
 sen Organen dieselbe Entartung wie wir sie in der Pri-

méirgeschwulst sehen, bis ein grosserer Teil der Lungen

. parenchym zu seinen Funktionen nicht mehr tauglich
. ist, wodurch das letale Ende des betr. Patienten be-

dingt wird.
Als die einzige Therapie bei einer karcinomatisen

Entartung kann nur ,die Entfernung alles krankhaften
- mit dem Messer® angesehen werden. Man darf jedoch
- nicht darauf rechnen, dass es immer gelingt der Sache
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vollkommen Herr zu werden, da eine Verschleppung von
Geschwulstkeimen des Primér-Carcinoms nach den be-
nachbarten Lymphdriisen oft ausserordentlich frithzeitig
erfolgt, woselbst sich nach einigerZeit eine sekundires
Carcinom zu entwickeln vermag.

i B el L R

g 0

Nach dieser Betrachtung diirfte sodann eines Fal-
les Erwihnung zu thun sein, der das verursachende
Moment abgab, diejenigen Geschwiilste, welche sich se-
kundidr ans Warzen entwickeln, als da sind das papil-
lire Sarkom resp. Carcinom, einer Erliuterung zn un-

terziehen.

»In der chirurgischen Klinik zu Wiirzburg kam
ein Mann, anfangs der 60er Jahre, der angab, seit sei-
ner frithesten Jugend eine Warze auf der rechten Wange
gehabt zu haben. Vor nicht langer Zeit sei die Warze
in eine Geschwulst ausgeartet, welche sich pilzformig,
auf einem breiten Stiele aufsitzend, nach allen Seiten

hin gleichmiissig verbreitete.
Allem Anschein nach hatte man es mit einem pa-

pilliren Sarkom oder Carcinom zu thun. (Genaueres
kann man vorher nicht sagen, da erst die mikrosko-
pische Untersuchung die bestimmte Diagnose zu stellen

erlaubt.) Herr Hofrat Prof. Dr. Maas fand es fiir gut,
diese maligne Geschwulst mit dem Messer zu entfernen.
Die Operation ging ohne besonderen Blutverlust

von statten, da derselbe bei dem immerhin hohen Alter

und dem marantischen Aussehen des Patienten sorg-
filtig vermieden wurde, denn ein bedeutender Blutver-

lust hitte schon auf den Operationstisch bedenkliche
Symptome gemacht.

Vor der einzuleitenden Narkose wurde, um einem

etwaigen Unfall wihrend der Operation vorzubeugen,

b
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eine ziemlich starke Dosis Liqueurs mit Eigelb gege-
ben, wie man dieses Verfahren bei herabgekommenen
marantischen Personen in der Regel zu thun pflegt.

Wegen der Grisse der Geschwuls entstand ein
bedentender Defect von 15 em. Durchmesser auf der
rechten Wange. :

Die Operation wurde unter allen antiseptischen
Kautelen vorgenommen. Die Sprai mit essigsaurer Thon-
. erde, welche in der chir. Klinik zu Wiirzburg fast durch-
ginging angewendet wird, fehlte auch hier nicht.
Nachdem alle Gefisse auf das Sorgfiltigste unter-

bunden waren, wurde die Operation durch Anlagen eines
streng antiseptischen Sublimat-Kochsalz-Dauerverbandes
beendigt.

Trotdem bei der Operation jeder Blutverlust auf
das sorgfiltigste vermieden wurde, trotzdem nach der
Operation durch stirkende Mittel die herabgekommene
kachektische Natur unterstiitzt wurde, geschah es doch,
dass der Patient am dritten Tage nach der Operation
letal endete.

Die mikroskopische Untersuchung des Tumors er-
oab, dass man es in der Geschwulst mit einem papil-
laren Carcinom zu thun hatte und zwar datierte diese
Neubildung ihren ersten Anfang auf eine congenitale
Warze zuriick.

In dem pathalogisch-anatomischen Institut wurde
unter den Auspizien der Herrn Hofrat Prof. Dr. Rind-
fleisch zu Wiirzburg nach dem Tode des Patienten die
itbliche Sektion vorgenommen, welche folgende Daten
ergab:

wHine missig genihrte ménnliche Leiche, bei wel-
cher keine Todtenstarre vorhanden ist. In der Haut
der rechten Wange befindet sich ein kreisrnnder etwa
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wo die Herzthiitigkeit aus irgend welcher Ursache man-
gelhaft war. :

In unserem Falle ist die Sache folgende:

Durch das Carcinom wurde die Allgemeinernih-
rung des Kirpers bedeutend beeintrichtigt; die schlechte
Ernihrung des Herzmuskels war natiirlich nicht aus-
geschlossen.

Sind nun die Patienten gezwungen, bei der ab-
nehmenden Triebkraft des Herzens bestéindig eine be-
stimmte Korperlage einzunehmen, so kann die Hypo-
stase Platz greifen.

So lange das Herz geniigende Kraft besitzt, kon-
uen gewdohnlich Widerstinde fiberwunden werden ; biisst
dagegen das Herzmuskel an Arbeitsfihigkeit ein, wie
in unserem Falle durch das iippige Wachstum des Car-
cinoms, s0 Kommt es zur Stanungs-Hyperimie in den
abhiingigsten Abschnitten der Lungen, die mit entziind-
lichen Verinderungen abschliessen konnen.

Ich glaube nun meine Aufgabe in der Behandlung
der , Warzentumoren* dahin gelost zu haben, indem ich
in Kiirze darzustellen suchte, wie sich aus Warzen se-

- kundire Geschwiilste zu entwickeln imstande sind, be-
ziehungswelse wie die Warzen die Priidisposition zur
Entwickelung maligner Geschwulstformen abgeben, und
wie sich die nun entwickelten Neubildungen zu dem
Gesammtorganismus verhalten.

' Als solche sekundiir sich entwickelnde Geschwiilste
nannten wir das papillire Sarkom und Carcinom, welche
beide zn dem letalen Ende des Triigers, wenn eine
Operation nicht moglich ist, Anlass geben.

Was die Therapie angeht, miissen wir immer an

~ dem Grundsatze festhalten, dass als einzig richtig the-

- rapeutisches Verfahren bei dem Vorhandensein eines













