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Auf dem 28, Congress der deutschen Gezell-
schaft fir Chirurgie im April 1899 zu Berlin erliess
Professor von Biingner, Hanau, einen Aufruf zu einer
Sammelforschung iiber die Entstehung von Geschwiil-
sten im Anschluss an Verletzungen. Er fiihrt ungefihr
folgendes an: IDhe Frage nach der traumatischen
Entstehung der Geschwiilste hat uns Chirurgen seit dem
Inkrafttreten der Unfall-Versicherungs-Gesetzgebung fort-
gesetzt beschiiftigt. Leider fehlt es aber bis jetzt noch
vollkommen an einer ausreichenden Unterlage fiir die
Beurtheilung solcher Fille. Daraus erklirt es sich, dass
durch die Gutachten, Obergutachten und gutachtlichen
Aeusserungen fiir das Reichsversicherungsamt, der Ein-
fluss von Traumen auf die Entstehung von Geschwiil-
sten bald iiberschiitzt, bald zu wenig angeschlagen wird.
Daher kommt es ferner, dass in den Gutachten die
praktisch wichtigsten Geschwiilste, Carcinome und Sar-
kome, welche wir doch sonst, sowohl vom wissenschaft-
lichen Standpunkte aus, mit Riicksicht auf ihre Histo-
genese, als auch in klinischer Beziehung mit Riicksicht
auf thren verschiedenen Verlauf, streng auseinander zu
halten pflegen, unterschiedslos zusammengeworfen wer-
den. Redner ist mit Rich. Volkmann der Ansicht, dass
Sarkome, besonders Knochensarkome, verhiltnissmiissig
hiufig, Carcinome dagegen niemals oder fast niemals

auf traumatischer Grundlage entstehen, wenn man den
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Bediirfnissen der Praxis folgend, nur Traumen im be-
rufsgenossenschaftlichen Sinne, d. h. einmalige, hef-
tige Traumen, nicht chronische, geringfiigige trauma-
tische Reizungen in Betracht zieht, Nach Ribbert
(Ribbert: In wieweit kénnen Neubildungen auf trauma-
tische Einfliilsse zuriickgetiithrt werden, Aerztl, Sachverst,
Ztg. Berlin 1898 Nr. 19 u. 20) wiirde man nicht gerade
viele Tumoren aus einem Trauma im  eigentlichen
sinne, d, h. einem cinmaligen Stosse und dergl, ab-
leiten diirfen. Etwas anders verhalte es sich mit dem
indirckten Zusammenhang, wenn er durch eine an die
Verletzung sich anschliessende Entziindung vermittelt
werde, Thm kiénne man eine grossere Rolle fir die
(renese der Tumoren vindicieren, doch fehle es noch an
geeigneten Grundlagen, um iiber die Hiuhgkeit solcher
Vorkommnisse sich auszusprechen, und erst weit besser
als  bisher fundirte khinmische Beobachtungen konnten
dariiber Aulklirung geben., Von Biingner erklart nun
weiter, dass eine derartige Kenntniss nur auf breiterer
Unterlage, nur auf dem Wege einer Sammelforschung
unter Betheiligung moglichst simmtlicher Fachgenossen
gewonnen werden kinne.  Is soll sich dabeir nur um
die Beantwortung lediglich der einen, rein praktischen
uud klar formulirten Frage handeln, ob Beobachtungen
vorliegen, welche erweisen oder mit Wahwrscheinlichlkeit
annchmen lassen, dass die Entstehung einer Geschwulst
gegebenen Falls an ein Trauma sich angeschlossen hat.
Bei einer Sammelforschung muss nach Ansicht des
Redners auch schon deshalb etwas herauskommen, weil
nicht nur die positive, sondern auch die negative Ant-
wort, dass cinschligige Beobachtungen nicht vorliegen,
fiir die kiinftige Beurtheilung derartiger Fille von Wich-
tigkeit ist, Zum Schlusse fordert der Redner alle Fach-
genossen und besonders die, welche vermége ihrer
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Stellung vielfach mit der berufsgenossenschaftlichen
Beurtheilung solcher Fille zu thun haben, auf, ihn in
seiner Bemithung zu unterstiitzen, damit in dieser Frage
endlich Klarheit geschatfen werde,

Mir wurde nun die Autgabe zutheil, im Sinne von
von Biingner's die seit 1896 an der Bonner chirurgischen
Universititsklinik  zur Behandlung  gekommanen  Fille
von Geschwiilsten zusammenzustellen, mit  hauptsiich-
licher Beriicksichtigung der Carcinome und Sarkome,
Bevor ich das Ergebniss mittheile, halte ich es fiir an-
gebracht anzugeben, wie der Begnff | Unfall* aufge-
fasst wird, sowie kurz die heutzutage geltenden Theo-
rien iiber die Ursachen der Geschwulstbildung anzu-
fiihren.

Ueber die Begriffsbestimmung  des Wortes ,,Un-
fall'* macht das , Handbuch der Unfallversicherung® be-
sondere Angaben, die fiir den Arzt gleich wichtig sind
wie fiir den Juristen. Ich lasse dieselben hier wdrtlich
folgen.

Das Gesetz gicbt selbst keine nithere Begriffsbe-
stimmung des Wortes , Unfall**, Ihe Merkmale fiir das
Vorliegen eines solchen miissen daher der Absicht des
Gesetzgebers und  dem  allgemeinen  Sprachgebrauch
entnommen werden,  Voraussetzung ist danach einmal,
dass der Betroffene, sei es durch organische Frkrankung
Schiidigung seiner karperlichen oder geistigen Gesund-
heit — Kirperverletzung oder Tod — erleidet, und so-
dann, das diese Schiadigung aut ein plitzliches d. h.
zeitlich bestimmbares, in einem verhiiltnissmiissig kur-
zen Zeitraum eingeschlossenes Ereigniss zuriickzu-
fiihren ist, welches in seinen — midglicherweise erst
allmihlich hervortretenden — Folgen den Tod oder die
Kérperverletzung verursacht.

Nicht nothwendig ist e¢s, dass es sich dabei um
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ein ausserordentliches, den Betrieb als sol-
chen stirendes Ereigniss in dem Sinne handelt,
dass neben der Schidigung des Betroffenen noch ausser-
dem eine besondere Storung des Betriebes ecingetreten
sein miisse: vielmehr kann unter Umstinden auch die
erlittene Korperverletzung selbst als der vom Gesetze
bezeichnete Unfall angesehen werden, letzterer also sich
in der Wirkung auf die Person erschipfen. Dagegen
lisst keine Bestimmung des Gesetzes erkennen, dass
das Wort ,.Unfall** auch in einem weiteren Sinne auf
zufassen, namentlich auch auf eine Reihe nicht auf be-
stimmte Ereignisse zuriickzufiihrender Einwirkungen aus-
zudehnen ist, welche in ihrer fortgesetzten Wirkung
allmihlich zum Tode oder zur Korperverletzung
fiilhren.

Zur Erlauterung mdagen zweir im ,Handbuch fiir
Unfallerkrankungen® von Dr. C. Thiem angefiihrte Iille
dienen: |

(R, E » T 109, Pr. L. Mt 2896/85) " Ter
Bergmann Jakob K. bemerkte am 21. August 1894 auf
Grube Altenwald nach einer lingeren Drehbohrng an
der linken Hand eine Blase, die an einem der folgen-
den Tage aufging und sich so verschlimmerte, dass er
sich in drztliche Behandlung und sogar ins Lazareth
begeben musste. Der Anspruch auf Rente wurde in
allen Instanzen abgelehnt, weil ein Betriebsunfall nicht
vorliege, Das R. V. A, fiihrt aus: Es war der Ausfiih-
rung des Schiedsgerichts beizutreten, dass die Entsteh-
ung einer Blase wihrend der Arbeit im Laufe eines
Tages als eine gewerbliche Erkrankung und nicht als
Unfall anzusehen ist. Kliger kann auch kein bestimm-
tes, zeitlich engbegrenztes und plitzlich eingetretenes
Betriebsereigniss geltend machen, durch welches die
Blasenbildung verursacht wire; er giebt selbst an, dass
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er sich dieselbe durch das anhaltende Bohren zuge-
zogen habe, sie ist also hervorgerufen durch die lingere
Zeit fortgesetzte Berufsthitigkeit., Fir Schiden und
Krankheiten, welche der Beruf allmihlich, in lingeren
Zeitriumen erzeugt, kann aber niemals ein Entschidi-
gungsanspruch auf Grund des Unf. Vers. Gesetzes er-
hoben werden,

In einem anderen Falle wurde eine Blasenbildung
als Unfall angesehen, weil es sich um eine verhiltniss-
massig kurz davernde Leistung handelte, Es war dies
die Recursentscheidung vom 7- 5. 95 (Compess, fiir
1895 S. 110 Z. 4), nach welcher sich der Bergmann
St. bei Handhabung des Schlangenbohrers eine Blase
an der Innenfliche der linken Hand zugezogen hatte;
ein Betriebsunfall wurde sowohl vom Schiedsgericht,
als auch in der Recursinstanz angenommen.

Wie man sich den Zusammenhang zwischen dem
Einwirken eines Traumas und dem Auftreten einer
Neubildung vorzustellen hat, dariiber herrschen verschie-
dene Meinungen, Auf viele Traumen folgen verhilt-
nissmassig wenige Geschwulstbildungen, ein Beweiss
dafiir, dass ein Trauma an und fiir sich nicht geeignet
sein kann, die eigentliche Diathese zur Geschwulstbil-
dung zu setzen. Ferner ist es bisher trotz vielfacher
Experimente nicht gelungen, eine Geschwulst willkiirlich
durch mechanische oder thermische Reize hervorzu-
rufen. Schriéder van der Kolk (s. Virchow, die krankh.
Geschwiilste Bd. I, S. 61) fraktuirte einem Kaninchen
nach Durchschneidung der Schenkelnerven den femur
und sah darauf statt eines normalen callus sich eine
Geschwulst entwickeln, welche er fiir ein Medullarsarkom
hielt. Als Ursache fiir diese Erscheinung fiihrt er das
Fehlen des Nerveneinflusses an; infolge dessen fehle in
dem regenerativen Processe an der Bruchstelle die dem
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Nervensystem innewohnende regulatorische Kraft, so
dass die neuen Gewebselemente sich nicht zu callus
formiren, sondern als Zellen weiter wuchern, Diese
Ansicht wurde zwar in der Folgezeit wegen des nega-
tiven Ergebnisses bei Thierversuchen verlassen, hat aber
in neuerer Zeit in Rindfleisch wieder einen Vertheidiger
gefunden,

Als Vertreter maassgebender Theorien der Ge-
schwulstbildung stehen sich heutzutage Cohnheim und
Virchow gegeniiber, Cohnheim kennt keinen anderen
Grund fiir das Auftreten einer Neubildung als einen
Fehler in der embryonalen Anlage., Worin dieser
Fehler bestehe, sei bis jetzt noch nicht aufgeklirt. Am
einfachsten scheine es ihm sich wvorzustellen, dass in
einem fritheren Stadium embryonaler Entwicklung mehr
Zellen produzirt wurden, als fiir den Auibau des be-
treflenden Theiles noéthig waren, so dass nun iiber-
schiissiges Zellmaterial vorhanden sei; dieses bilde sich
durch geringfiigigen Anstoss zur Geschwulst aus. Aeus-
sere Reize, z. B, Traumen, konnten wohl eine gutartige,
vielleicht bis dorthin iibersehene Neubildung in eine
bisartige umwandeln, aber keine Geschwulst erzeugen,
Ein Trauma habe nur die untergeordnete Bedeutung,
dass es von der Entwicklung des Organismus her zu-
rickgebliebenes Zellenmaterial, das eine grosse Ver-
mehrungsfihigkeit besitze, zum Wachsthum bringen,
gelegentlich auch bei der Anlage eines Systems oder
eines bestimmten Korpertheils, zur Geschwulstproduk-
tion den speziellen Ort des Gewiichses bestimmen kann,
Diese Ansicht Cohnheim’s wird auch von Leopold ver-
treten. (Virchow's Arch. Bd. 85, S. 283): Hilt man
sich an die Ergebnisse der Untersuchungen (Implanta-
tionen von thierischem Gewebe an Thieren), so kann
die erste Anlage einer echten Geschwulst nur auf dem



teinsten Unterschiede der elementaren Zusammensetzung
eines Organs, speziell auf embryonalen Keimen beruhen,
Traumen aber wie Entziindungen, gesteigerte Blutzu-
fuhr wie Schwiichung des Organismus diirften ohne
eine praeexistirende Geschwulstanlage nicht im Stande
sein, eine echte Geschwulst hervorzurufen; sie sind nur
Gelegenheitsursachen, nur accidentelle Momente, welche
fiir die Wachsthumbeférderung einer Geschwulst gewiss
der grossten Beachtung werth sind.

Billroth nimmt eine allgemeine Disposition,
eine spezifische Diathese fiir Geschwulstbildung
an; nur wenn diese vorhanden ist, entsteht nach der
Einwirkung eines dusseren Reizes eine Geschwulst.

Entgegen der Theorie Cohnheim’s hebt Virchow
den Zusammenhang einer Neubildung mit einem &usse-
ren Reize besonders hervor, Er zeigt, dass weder eine
primédre Dyskrasie noch Nerveneinfluss die Entwicklung
einer Neubildung in einem Organismus bedinge, son-
dern dass deren Ursache lokale Stérungen seien,
welche erheblich seien oder erst im Extrauterinleben
durch Krankheiten oder Insulte sich heranbilden kénnen.
Mégen nun diese drtlichen Stérungen auf ein einmaliges
Trauma zuriickzufiihren sein, oder auf andauernde me-
chanische und chemische Reize oder auf pathologische
Processe, wie Entziindungs- und Ulcerationsprocesse,
so kinnen sie das Entstehen wvon Neubildungen nicht
nur begiinstigen, sondern die erste Ursache zur Ge-
schwulstbildung abgeben. Virchow sagt: Wenn ich
auch nicht angeben kann, in welcher speziellen Weise
die [rritation statthnden muss, durch welche gerade in
einem gegebenen Falle eine Geschwulst hervorgerufen
wird, wihrend in einem anderen Falle unter scheinbar
dhnlichen Verhiiltnissen nur einfache Entziindung erregt
wird, so habe ich doch eine ganze Reihe von That-



sachen beobachtet, welche lehren, dass in der anato-
mischen Zusammensetzung eingelner Theile gewisse
bleibende Stirungen existiren kénnen, welche das Zu-
standekommen regulatorischer Processe hindern, und
welche bei einem Reiz, welcher an einem anderen
Orte nur eine einfache entziindliche Affektion zustande
cvebracht haben wiirde, eine Reizung erzeugt, aus welcher
die spezifische Geschwulst hervorgeht,

Ackermann, der als Ursache der Geschwulstbil-
dung nach einem Trauma eine drtliche Disposition
der Gewebe annimmt, sagt: (Volkmann'sche Sammig.
klin, Vortrige Nr. 233 u. 234): Dass gegen einen kau-
salen Zusammenhang zwischen Trauma und Tumor die
unendliche Menge von Fillen nichts beweist, in denen
cine neoplastische Geschwulst nach der traumatischen
Finwirkung ausbleibt, bedarf kaum der Erwigung, wenn
man, wozu bekanntlich alle Ursache vorhanden ist, an
der Existenz einer lokalen Pridisposition festhilt, welche
fiir sich allein ebenso wenig einen Tumor zu entwickeln
vermag, wie hierzu der als zweite Bedingung erforder-
liche ,Reiz** ohne dieselbe ebenfalls ausser Stande ist.

Nach Thiem kann das Trauma direkt niemals zur
(Geschwulstbildung anregen, es ist der ,Reiz, sei es
der Entziindungs- oder Regenerationsreiz, welcher der
Verletzung folgt, dasjenige, was die Geschwulstbildung
begiinstigt, Es wiirde daher niemals eine Geschwulst
unmittelbar einer Verletzung folgen kdnnen. Beim
Sarkom liege nun die Sache so, dass dieser Reiz allein
geniigt und die Hauptsache ist, um Zellen der
Bindesubstanz zur Wucherung zu bringen,

Beim Krebs spielt nach Ansicht Thiem’s die Narbe
noch eine Hauptrolle. Thiem bekennt sich im Allge-
meinen als Anhédnger der Cohnheim'schen Theorie, ist
aber der Meinung, dass auch im Leben nach der
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G eburt Epithelabschniirungen vorkommen, Auch beim
Krebs bediirfe es eines (wahrscheinlich dauernden oder
itters wiederholten) Reizes, um die Epithelien zur Wuche-
rung zu bringen,

Mit Thiersch, Waldever, Ribbert miisse man sagen:
Niemals bedeutet eine blosse Epithelwucherung Krebs,
Die Narbe muss erst die entsprechenden Epithelmassen,
welche zur Krebswucherung geeignet erscheinen, vor
sich hingeschoben, abgeschniirt haben, bis sie, zwar
noch erniihrt vom Mutterboden, aber seinem reguliren-
den Einfluss entzogen, ungestort, atypisch wuchern
kann. Nach Thiem ist der Vorgang beim Krebs ein
complicirter. Erst Verletzung, Reiz durch Entziindung,
Epithelabschniirung durch Narbenbildung und nun neuer
wiederholter Reiz auf diese vom Narbengewebe einge-
schlossene Epithelgruppe, ¢he es zum Krebs kommt,
Bleibt dieser wiederholte Reiz aus, so gehen die Epi-
thelien im Narbengewebe unter oder produciren eine
traumatische Epitheleyste,  Mit dieser Ansicht stimmten
auch iiberein die praktischen Erfahrungen, wonach Nar-
ben hiufig der Ausgangspunkt von Krebsgeschwiilsten
seien, und letztere in der iiberwiegenden Mebrzahl nach
dauvernden oder fortgesetzten mechanischen oder che-
mischen Reizen entstinden. Diese Ansicht vertrat auch
Tillmanns auf dem Chirurgenkongress 1895, Beziiglich
der Zeit, sagt Thiem, muss man daran festhalten, dass
eine zu rasche Entwicklung — unter 6 Wochen —
einer Krebsgeschwulst gegen die traumatische kntsteh-
ung spricht und nut den Schluss eines durch die Ver-
letzung bedingten Wachsthums zuldsst, was ja an sich
bei Beurtheilung der Unfallverletzungsfolgen geniigen
wiirde, um Entschidigungsanspriiche des Verletzten zu
begriinden.

Die Zusammenstellung der seit 1896 in der Bonner
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einem Pferde gestossen ; dabei entstand eine Quetschung
und Blutung. Seit dieser Zeit hat Patient die Affektion,
und zwar sind zwei drittel der Unterlippe in einen car-
cinomatésen, zerfallenden Tumor mit schmierigem Grunde
verwandelt,

2. Peter E. 69 ]. cancroid der Unterlippe. Patient
giebt an, viel Pfeife geraucht zu haben. Zuerst hatte
Pet. wunde Stellen am 1. Mundwinkel, die sich in eine
stetig wachsende Geschwulst umwandelten.

3. Jobhann Sch, 5 ]J. Sarkom des rechten, Unter-
kiefers mit hochgradigen Metastasen in beiden Parotis-
gegenden und retrobulbiirer Metastase am linken Auge,
Der rechte Unterkieferast ist von dem 1, Molarzahn
ab auf beiden Seiten von hickrigen Tumormassen
vollig umwachsen. Bis Ende Juli 96 war das Kind
vollstindig gesund und haben die Eltern nichts auffal-
lendes bemerkt. Damals erhielt das Kind eine Ver-
letzung in der rechten Schlifegegend durch Wurf mit
einem Stiick Holz. Darauf schwollen die ,,Ohrdriisen*
rechts an, seit 3 Wochen das linke Auge und seit 6
Wochen bemerkte man im Munde eine Fleischmasse.
(Geschwulst ist inoparabel. |

4. Anton R, 11 ]. Tumor in der linken Wange.
Angeblich im Anschluss an einen Stoss gegen die
Wange, trat im Januar 99 eine kleine Geschwulst in
der linken Wange auf, die sich nicht vergrisserte. Die
Haut soll roth und blau gewesen sein, Jetzt, im April,
befindet sich in der 1. Wange eine mit der Haut ver-
wachsene gegen die Muskulatur wverschieblicher, auf
Druck nicht schmerzhafter Tumor, Die Exstirpation
ergiebt dickes Narbengewebe. (Dieser Fall ist in der
obigen Anzahl der Geschwiilste nicht mit eingerechnet.,)

a. Peter 5. 50 ]J. carcinoma penis. Patient fiihrt
sein Leiden zuriick auf einen Wespenstich in den penis.
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Die Stelle schwoll entziindlich an, wurde wiederholt
incidirt, heilte aber nicht, sondern es bildeten sich stiir-
ker werdende Wucherungen, die leicht bluteten.

fi. Heinrich H. 20 J. Sarkom der Scapula. Da
die Anamnese in dem Gutachten aufgenommen ist,
lasse ich am besten gleich letzteres folgen :

Der Tageléhner Heinrich H. ist vom 28, 1, 96
bis zum 17. 2. in der chirurg. Univ. Klinik zu Bonn
wegen eines Sarkoms (bisartige Geschwulst) des rechten
Schulterblattes in Behandlung gewesen, und seit dem
4. 6. 96 wegen Neuentwicklung der Geschwulstmasse
wieder in Behandlung. Im Februar 95 fiel der Kranke,
als er sich, um zur Arbeit zu gehen, ankleidete, hin
und schlug mit der rechten Schulter auf den Boden
auf, Er verspiirte nach dem Fall Schmerzen in der
Schulter, hatte sich aber keine schwere Verletzung zuge-
zogen und war im Stande, an demselben Tage und auch
regelmiissig  in  der Folge ohne sonderliche Beschwer-
den zu arbeiten. Etwa ein halbes Jahr nach dem Fall
bildete sich seiner Angabe nach an der rechten Schul-
ter eine Anschwellung, die allmihlich an Umfang zu-
nahm, dem Kranken Schmerzen bereitete und ihn ar-
beitsunfihig machte, Bei seiner Aufnahme in die
hiesige Klinik am 28, 1. 96 hatte er an der rechten
Schulter eine Geschwulst, die nach der Untersuchung
im hiesigen pathologischen Institut bisartiger Natur
war, Am 4. 2, wurde die Geschwulst von Herrn Ge-
heimrath Schede durch Operation entfernt; gleichzeitig
musste ein Theil des Schulterblatts mit entfernt werden.,
Am 17. 3. konnte der Kranke, in Heilung begriffen,
aus der Klinik entlassen worden. Am 4. 6. wurde er
wieder aufgenommen. An der rechten Schulter hatte
sich, die Stelle der Narbe einnehmend, in sehr weiter
Ausdehnung die Geschwulst neu gebildet. Am 9. 6. 96
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wurde die erkrankte Partie von Sch. operativ entfernt;
es war hierbei erforderlich, ausser dem grissten Theile
der Schultermuskulatur, den Rest des Schulterblatts,
sowie die Hilfte des Schliisselbeins mit zu exstirpiren.
— Zur Zeit besteht noch eine ziemlich betrichtliche
oranulirende Wundfliche, die bei gutem Wundverlauf
in einigen Wochen wird zur Heilung gebracht werden
kénnen, wenn nicht, was bei dem bisherigen Krank-
heitsverlauf und der Basartigkeit des Processes, durchaus
nicht ausgeschlossen erscheint, eine erneute Geschwulst-
bildung auftritt,

Durch die Entfernung der Schulterknochen und
der Schultermuskulatur hat der Arm seinen Halt und
seinen Stiitzpunkt verloren und hingt schlaff am Brust-
korb herab, Falls es auch bei guter Wundheilung ge-
lingen sollte, dem Arm durch Schienen und Stiitzappa-
rate einen gewissen Halt zu geben, so wird doch eine
dauernde, sehr betrichtliche Herabsetzung der Erwerbs-
fihigkeit resultiren. — Bei der I'rage, ob ein ursich-
licher Zusammenhang zwischen dem im Febr. 95 er-
littenen Fall und der Erkrankung des H. besteht, ist zu
sagen, dass solche bosartigen Geschwiilste sehr hiduhg
im Anschluss an Quetschungen, und zwar am Ort der
Quetschung entstehen, So liegt auch hier die Mog-
lichkeit vor, dass der Fall und die Contusion der Schulter
die direkte Veranlassung zur Erkrankung des H. ge-
geben hat, wenn dies auch nicht mit Sicherheit be-
hauptet werden kann.

7. Heinrich 5t. 48 ]. Tageléhner carcinoma mam,
sin.  Im Sommer 93 hat sich Pat. an der linken Brust-
warze beim DBrotschneiden verletzt.  Die Stelle hat
immer geniisst, ohne grosse Schmerzen zu verursachen.
Direkt unter der linken Brustwarze befindet sich ein
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dmarkstiick grosser flacher Tumor. In der 1. Achsel-
‘hithle grosses Driisenpacket.

8, Friederika S. 76 J. carcinoma mam. sin. Pa-
tientin giebt an vor 2 Jahren gefallen zu sein, seitdem
habe das Leiden begonnen.

9. Katharina W, 59 ]. carcinoma mam, sin.
5 Wochen vor Aufnahme in die Klinik ist Pat. von
einer Kuh gegen die linke Brust gestossen worden,
seit dieser Zeit bestehen Schmerzen in der Brust und
Anschwellung derselben.

10, Amalia W, 66 ], carcinoma mam, dext, Seit
Mai 1899 bemerkte Pat. eine allméhlich wachsende
Geschwulst in der rechten Brust. Angeblich soll der
Tumor 1m Anschluss an einen Stoss entstanden sein,
den Pat. ein Jahr vorher gegen die Brust erhalten hatte,

11. Gertrud 5. 57 ]J. carcinoma mam. dext, Pat,
bemerkte seit 4 Monaten eine Verhdrtung in der Brust,
deren kntstehung sie auf eine stattgefundene Quetschung
zurticktiihrt,

12, Katharina I, 62 J. carcinoma mam, sin. An-
geblich im Anschluss an einen Stoss gegen die Brust
entwickelte sich im Juni 97, also vor ungefihr drei-
viertel Jahren, eine (eschwulst in der linken Brust, die
sich allmihlich vergrisserte.

In diesen angefiihrten Fillen wird die Entstehung
der Geschwiilste in direkten Zusammenhang mit einer
ausseren einmaligen Verletzung gebracht. Ich lasse
noch einige Iille folgen, bei welchen zwar auch eine
Verletzung stattgefunden haben soll, der Zusammen-
hang letzterer mit der Bildung einer Geschwulst aber
ein sehr zweitelhafter ist,

1. Mathias F. 45 J. carcinom an der Unterlippe.
Patient ist am 25, Juni 1895 gefallen, wobei er eine
Wunde an der Lippe bekommen hat. Diese Wunde
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ist nicht zugeheilt, Im Oktober desselben Jahres wurde
Pat. deshalb operirt. Seit der Operation hatte Pat.
keine Beschwerden bis Anfang Mairz 96, Zu dieser
Zeit wurde die Narbe dicker und wuchs dann stetig.
Anfang Juni Operation.

2, Hermann N. 50 J. Ackerer, cancroid am 1.
Augenwinkel. Pat giebt an, dass thm vor 4 Jahren ein
Ochs mit dem Horn gegen den 1. Augenwinkel ge-
stossen habe, Die Wunde sei gut vernarbt. Vor
3 Monaten habe sich an dieser Stelle ein Geschwiir
gebildet,

4. Johann K. 49 J. carcinom der Unterlippe links.
Patient hat viel Pfeife geraucht und dieselbe meistens
im l. Mundwinkel getragen.

4. Helene S. 53 J. carcinoma mammae dext. Pa-
tientin, kinderlos, bemerkte vor 5 Monaten, dass sich
in der Warze geringe [Literung gebildet habe. Seit
10—12 Wochen habe sich die Brustwarze eingezogen.
Angeblich nach einem Stoss mit dem Ellenbogen gegen
die Brust sei Verschlimmerung eingetreten,

a. Anna Maria 1., 47 ]. fibroadenoma mam. sin.
Pat, 1st unverheirathet. Menstruationsanomalien will
sie nicht gehabt haben. Den Tumor in der Haut der
Brust bemerkte sie seit Jahren und fiihrt ithn auf Ouet-
schung der Brust bei der Arbeit zuriick.

Somit wurde ungefihr in 7 pCt, der Fille die Ent-
stehung der Geschwulst auf eine dussere Veranlassung
zuritickgefithrt, ein absolut sicherer Zusammenhang je-
doch zwischen Tumor und Verletzung nicht nachge-
wiesen, Am hdunfigsten  entstand ein Krebs in den
Lippen (33) und in der Brust (30) und zwar sassen die
Tumoren in 28 Fillen in der linken und in 22 Fillen
i der rechten Brust. Nach Liicke (Handbuch der
Chirurgie) ist es eine noch lange nicht hinreichend er-
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drterte und erklirte Thatsache, warum gewisse Ge-
schwulstformen mit Vorliebe an gewissen Orten ent-
stehen und warum gewisse Organe iiberhaupt vorzugs-
weise von Geschwiilsten befallen werden. Dass die
Lippen, besonders die Unterlippe, sehr oft dem Carci-
nom zum Sitze dienen, kinne man vielleicht aufl die
vielen Insulte schieben, denen diese Theile tiglich aus-
gesetzt seien. Besonders seir hier die Beziehung des
fortwihrenden Reizes der Tabakspfeifen zum Vorkom-
men des Unterlippenkrebses zu erwihnen,

Was nun die Entstehung des ziemlich hdaufig auf
einmalige Verletzung zuriickgefiihrten Krebses der weib-
lichen Brustdriise anbelangt, so bemerkt Liicke hierzu:
»~Die weibliche Brustdrise ist ein von Geschwulstbil-
dungen aller Art eminent oft in Besitz genommenes
Terrain; es begreift sich bei dem zusammengesetzten
Bau dieses Organs, dass hier die verschiedensten Ge-
schwulstformen entstehen konnen; warum aber hier
tiberhaupt die Tumoren so hiufig sind, lisst sich aus
der exponirten Lage kaum hinreichend erkliren; man
muss hier zur Erkldrung die wechselnden physiologischen
Funktionen, dieallgemeinen Beziehungen zum Geschlechts-
leben zu Hiilfe nehmen*,

Sollen nun wirklich zur Bildung des Lippenkrebses
die andavernden Reize durch das Pfeifenrauchen als
aussere Ursache herangezogen werden, so kann nach
meiner Ansicht betreffs Entstehung des Brustkrebses
Wirksameres angefiithrt werden, ich meine niamlich
die Sitte oder vielmiehr Unsitte der Art und Weise des
Brotschneidens, wie es die meisten Midchen und Frauen
der arbeitenden und mittleren Klasse ausiiben. Das
harte Brot wird gegen die Brust gedriickt und bei Tren-
nung jeder Schnitte ein nicht unbedeutender Druck
gegen die Mamma ausgeiibt.
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Diese Jahre lang, Tag fiir Tag an derselben Stelle
ausgeiibten Reize kiinnen sehr wohl in vielen Fillen
Anlass zur Bildung einer Geschwulst geben, Wird bei
Aufstellung der Anamnese an Brustkrebs Erkrankter
auf obigen Umstand Riicksicht genommen, so werden
nach meinem Dafiirhalten schr interessante Resultate
herauskommen,

In seiner Statistik der Carcinome sagt . v. Wini-
warter betreffs des Brustkrebses: S0 alt der Satz von
der idtiologischen Bedeutung des Trauma fiir das Mam-
macarcinom ist, so wenig exakte Beweise haben wir
fiir seine Richtigkeit. 1)ie Frauen geben entweder an,
sie hitten einen Stoss bekommen und 1 oder 2 Tage
daraut ser das Carcinom dagewesen, oder sie beschul-
digen cinen Monate oder Jahre lang vor Beginn der
Erkrankung stattgehabte Unfall, dem gar keine unmit-
telbaren Symptome gefolgt sind und der erst nachtrig-
lich zu einer ganz willkiirlichen Bedeutung erhoben wird.

Thiem sagt hierzu: der zur Begutachtung berutene
Arzt wird also ausserordentlich kritisch an die Fille
herangehen miissen und es wird auch von den berufs-
genossenschaftlichen  Gerichten  nach Analogie ihres
Verhaltens in dhnlichen Fillen erwartet werden diirfen,
dass sie hier cine besonders strenge Beweispflicht den
Verletzten auterlegen, namentlich dariiber, ob und wie
der Unfall stattgefunden und wann die ersten Erschei-
nungen aufgetreten und nachzuweisen sind.

Zum Schlusse st es fiir mich eine angenehme
Pflicht, Herrn Geh., Medizinalrath Prof. Dr. Schede fiir
die Ueberlassung des Thema's meinen verbindlichsten
Dank auszusprechen.
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Geboren wurde ich, Heinrich Sandhivel, am
6. Miarz 1864 zu Emmerich a. Rh., kath., Konfession, als
Sohn des Hotelbesitzers Hermann Sandhdvel.  Nachdem
ich bis zum 9. Jahre die Elementarschule besucht hatte,
trat ich in die Vorschule des Kgl. Gymnasiums daselbst
ein, Ostern 1886 erhielt ich das Zeugnis der Reife
und trat darauf am 1. April als Einjihriger in das
5. Bad. Inf.-Regt. Nr. 113 zu Freiburg i. B. ¢in, Um
Mathematik zu studieren, wurde ich in das Album der
philosophischen Fakultit eingetragen. Nach beendeter
einjahriger Dienstzeit bezog ich die Universitit Miin-
chen und dann im Winter 88/89 die Universitit Wiirz-
burg, um Medizin zu studieren. Nachdem ich in Wiirz-
burg 1891 die arztliche Vorprifung bestanden, bezog
ich zur Fortsetzung der Studien die Universitit
Bonn. Hier vollendete ich, durch Familienverhiiltnisse
gezwungen, mehrfach die Studien zu unterbrechen, im
Priifungsjahre 98/99 das medizinische Staatsexamen,
Seit Anfang 1900 iibe ich in Frechen b, Kéln drztliche
Praxis aus.






