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XXYII. 
Iileine Mittheilung. 

Bemerkungen fiber die Anap|asie yon Hansemann's und 
die Entstehung biisartiger Geschwiiiste, insbesondere des 

Careinoms. 
Von Prof. O. I srae ] ,  

Die Seheu vor persSnlicher Polemik in wis~enschaftlichen Fragen ist 
welt verbreitet nnd so fief begriindet~ dass sie glfieklicher Weise nut" selien 
zurfickgedriingt wird~ moist nur dann~ wean ein ungewShn|ieh persSnlieher and 
unberechtigter Angriff erf01gt ist. Diesem Umstande hat Herr v. I5 a n s e m a n n 
es zu danken, dass er sich erst einmal eine so nachdrfickliche Abfertigung 
zugezogea hat~ wie sie ihm jfingst yon L u b a r s c h  1) zu Theil geworden ist. 
Wean ieh mich jetzt gteichfalls fiberwinde, um auf einen derartigen Angriff 
yon  H a n s e m a n n ~ s  zu antworten, so veranlasst reich dazu die sachlich 
ganz unrichtige Darsiellung, welche yon t t a n s e m a n n  yon unserer Contro- 
verse giebt, deren LSsung nicht ohne wissensehaftliches Interesse ist. Der 
yon Herrn yon H a n s e m a n n  angeschlagene Ton ist s e ine  Angelegenbeit 
und ffit die sachliehe Verhandlung mindestens entbehrlieh; ich gehe deshalb 
nieht auf ihn ein. 

yon t I a n s e m a n n  schreibt neben aaderen Aeusserungen, auf die ich 
wegen ihres geringeren Belangs hier nicht zurfickkomme, in der zweiten 
Auflage seines Buches ,Die mikroskopische Diagnose der bSsartigen Ge- 
schw(ilste% S. 187: ,;0. I s r a e l  leugaet (314) den Begriff der Anaplasie 
ghnzlich aus Abneigung gegen jede Theorie. Er behauptet~ eine Erkl'~rung 
der Geschwfilste geben zu kSnnea, 0hue theoretisehe Betrachtungen. Natfir- 
lich ist man sehr gespanat~ was er vorbringen wird. Es stellt sieh dana 
abel" heraus, dass er mit seinen Betraehtungen aufhSrt, wo die Theorie 
anfi~ngti Es ist das natfirlich ein sehr eiafaeher Weg~ Theorien zu umgehen, 
und wenn alle Menschen in dieser Beziehung so genfigsam w~ren, wie 
O. i s rae l~  so wfirden wit all erdings auf der ideaIen Grundlage der reinen 
Thatsachen stehen. Ob das wohl hlle befriedigen wfirde? ]~Iicb laicht!" 

Die Zahl 314 in diesem Ciiat: Weis~ hin auf meinen in der i~eihe der 
S~icUlar-Artikel der'Berliner :klinilW@hensC'hrift erschienenen Aafsatz , zu r  
Pathologie der krankhafton Gesehw~lste"~)~ in  dessert Theil III ich ffir eine 
co~sequentere Behaadlung de r  Gesehwuistlehre im Sinne and ,  soweit es 

!) Die Diagnose der h~'pernephroiden Nierengeschwfilste. Bemerkungen 
zu Herrn ,con H a n s e m a n n ~ s  Aufsalz ,Ueber Nierengeschwiilste"o 
Zeitschr. f. klin. Med. Bd. 44~ S. 491 ft. 

2) Berl. klin. Woehensehr. 1900. No. 28~ .'29 u. 30. 
Archly f. pat hol. Anat. Bd. 167. Hft. 3. ~ 
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geht, mit den ~ethoden des phy]ogenetischen Transformismus eintrete. 
Schon frfiher hat sich yon  H a n s e m a n n  auf diese StelIe bezogen in einem 
Aufsatze ,Ueber den Begriff und alas Wesen der Anaplasie"l), in dem er 
sich gegen die yon Beneke  e) gezogenen Consequenzen wendet. 

Er schreibt dort: ,,In einen ~hn|iehen Fehler, wie Beneke~ verfMlt 
O. I s r ae l ,  der sieh in einem kfirzlieh erschienen S~eular-Artikel (Berl. klin. 
Wocbenschr. 1900. No. 28) fiber die Histogenese der krankhaften Geschwiilste 
~iussert und dabei meine ttypothese mit den Worten streift: ,Eine Anaplasie 
im Sinne eiues cytogenetischen Atavismus besteht nieht'. Auch I s r a e l  
setzt also, wie Benek% voraus, dass bei der Anaplasie die Zellen den- 
selben Weg zurfiekgehen, den sie vorwftrts genommen haben. Auf die 
anderen Differenzen der Auffassung, die zwisehen I s r ae l  und mir bestehen~ 
behalte ich mir vor, bei anderer Gelegenheit zurfiekkommen." 

Die beiden Citate enthalten, was meine Aeusserungen betrifft, eine 
Reihe yon Unrichtigkeiten, die ieh corrigiren muss, bevor ieh das erfrtere, 
was mich veranlasst, yon H a n s e m a n n ' s  A n a p l a s i e  fiberhaupt ab- 
zulehnen. 

1. v. H a n s e m a n n  wirft mit: ,Abneigung gegen jede Theorie" vor und 
sagt 2. dass ieh trotz meiner Behauptung ,eine Erkl~rung der Geschwiilste 
ohne theoretische Betrachiungen" geben zu kfnnen, da aufhfre, wo die 
Theorie anf~.ngt. 

Die Stelle, aus der yon H a n s e m a n n  meine Abneigung gegen Theorien 
folgert, ]autet wfrtlich (a. a. O.): ,Ich ziehe es vor, an einem bestimmten 
Beispiele zu zeigen, wie sicher uns diese Betrachtungs-~ethode durch manche 
schwierige Klippe hindureh ffihrt, die ich auf diese Weise seit Jahren auch 
im Unterricht vermeide, ohne  zu t I y p o t h e s e n  u n d  u m s e h r e i b e n d e n  
T h e o r i e n  zu gre i fena)" .  Meine Abneigung richtet sieh nur gegen Hypo- 
thesen beim Unierricht und gegen u m s c h r e i b e n d e  T h e o r i e n  fiberhaupt. 

Wie welt yon H a n s e m a n n ' s  Ansieht berechtigt ist, dass ich da auf- 
hSre mit meinen Betrachtungen, we die Theorie anf~ngt~ mfgen Diejenigen 
entscheiden, welche die Theile IV und V meines in Frage stehenden Artikels 
entweder im Original gelesen haben, oder sieh noch die Miihe machen 
werden~ die dort gegebene Theorie der l]istogenese des Carcinoms nachzu- 
lesen. Ieh bin allerdings der Meinung, dass mir die Darstellung ohne 
tIypothesen gelungen ist und das~ was ieh erklRren will, nicht etwa einfach 
umschreibt. 

Der Anaplasie yon l : [ a n s e m a n n ' s  habe ieh reich bei dieser Erkl~irung 
allerdings nicht bedient aus Grlinden, die ich welter unten erfrtern will. 
])as an sich gut gebildete Wort ,Anaplasie" babe ieh freilieh ver- 
wendet, aber mit der ausdrfick]ichen t]inzuffgung ,ira S i n n e  e ine s  cyto-  
g e n e t i s c h e n  Atav i smusa )  ", den ich ffir die Erkl'~rung der bfsartigen 

1) Dieses Archly, Bd. 162, S. 552. 
~) Dieses Archly, Bd. |61~ S. 70L 
s) Aueh im Original gesperrt. 
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Gegchwfilste ebenso verwerfe~ wie yon H a n s e m a n n ,  w:,ihrend ich jedoeh 
Beneke  1) beistimtne, der das Weft ,,Kataplasie ~' ffir geeigaeter h~lt, das 
zu bezeichnen, was yon H a n s e m a n n  Anaplasie nenut. 

v o n H a n s e m a n n spricht an versehiedenen Stellen seiner Publicationen 
you der Anaplasie sowohl ale ether Theor i e ,  wie auehvon ether t typo these~  
und zuletzt mit Vorliebe yon einern Begriff .  Diese Unklarheit der Definition 
erschwert an sich die Yerwendung der ,Anaplasle" als Ausdruek fSr Zu- 
st~nde u n d  Vorg~nge, die ether ganz pr~eisen Bezeichnung f~hig sind und 
ether solehen bedfirfen, we es sieh um die Aufkl~trung eines pathologischen 
Processes auf Grund der ermittelten Zust~inde handelt. Zwei Gedanken 
sind es, die yon  I t a n s e m a n n  zusammengefasst ausdrficken will: ,Die 
Zellen haben an D i f f e r e n z i r u n g  "r  u n d  an se lbs t~ tndiger  
E x i s t e n z f i i h i g k e i t  z u g e n o m m e n "  (a. a. O. S. 186) nnd er betont aus- 
drficklich ,dass hnaplasie n i e h t  e i n e n  r e in  m o r p h o l o g i s c h e n  Begriff~ 
s o n d e r n  g l e i c h z e i t i g  aueh e i n e  p h y s i o l o g i s c h e B e d e u t u n g  hat".  

Hier sind zwei Dinge coordinirt, die~ mother ]~Ieinung nach, ein- 
ander nieht gleichstehen, und dies ist ether der Grfinde, weshalb uns 
yon t I a n s e m a n n ' s  hnaplasie kein Mittel zur Erklirung der Entstehung 
bSsartiger Geschwfilste geboten hat. Wie ich jlingst auf dem Congress der 
deutsehen Gesellschaft ffir Chirurgie :) erSrtert habe~ ist die gesteigerte Fort- 
pflanzungsf~ihigkeit der Deekzellen das Wesentliche bet der Genese der 
carcinomatSsen iNeubildung, die natfirlich nicht mSglieh ist~ wenn sich die 
Zellen nieht ausreichend ern~hren. Beides entsprieht also ungefiihr c~em, 
was yon H a n s e m a n n  als ,Zunahme der selbst~ndigen Existenzf~higkeit ~ 
bezeiehnet~ da die SelbstSndigkeit in Carcinomen doch gerade an dem lqach- 
wuehs hervortritt. DenVerlust an morphologiseherund physiologiseher(fnnetio- 
neller) Differenzirung sohe ich~ wie ich erwiesen zu haben meine, mit Reeht als 
seeund~r an; er ist die Folge der dureh Anpassung erworbenen und in dem 
Erbgange gesteigerten, einseitigen Ausbildung der Fortpflanzungs-Tfiehtigkeit 
der Zellen~ deren andere Functionen sich gleiehfalls anpassen, sich ~ndern 
uad zum Theil~ oder ganz~ verloren gehen. Die morphologischen Ab- 
weiqhungen der Zellen sind bet einem grossen Theil der Elemente dadurch 
zu erkl~ren, dass sie keine Function als Deckzellen mehr haben. Aus- 
bleiben der Verhornung und sonstiger Erseheinungen der reguliiren physio- 
logischen Entwickelung, Gestalt-Ver~nderungen~ Aenderungen des Zusammen- 
hanges der Zellen unter einander (besonders evident in den yon Drfisen 
ausgehenden Carcinomen) u. s. w.~ aW das sind Zusti~nde, die sieh aus den 
13edingungen ergeben~ unter denen der krebsige Naehwuchs der Deekzellen 
entsteht und lebt. Sie bilden ~erkmale der Neubildung, bieten aber keine 
Erkl~trung ffir ihre Entstehung. Nicht well sie ,,anaplastisch" sind, machen 
die Epithelzellen das Carcinom; es bleibt unerkl~rt, was die Zellen 
anaplastisch maeht, yon ] J a n s e m a n n  betont deshalb auch, dass seine 

~) a. a. O., S. 100. 
~-) Verhandl. d. Deutseh. Ges. f. Chirurgie am 2, Sitzungstag~ 1902, 
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Theorio keine aetiologisehe sei. Aber auch die tIistogenese vermag die 
Anaplasie yon g a n s e m a n a ' s  nicht aufzukl~ren; sie u m s e h r e i b t  nut, 
was wit im Careinom sehen; grSssere Selbst~ndigkeit der Zellen, die an 
Differenzirung verloren haben, ist zwar eine kurze und zutreffende 
Charakterisirung, abet eine, wie oben erSrtert, ffir die Erkl~rung der 
Itistogenese nicht brauehbaro, well unzweekm~ssige Zusammenfassung 
nicht gleichgeordneter Dinge. 

Wie durch die ,Anaplasie ~ fiber das Wesen der.bSsartigen Geschwfilste, 
so sucht yon  H a n s e m a n n  dutch ein anderes Wort , A l t r u i s m u s "  fiber 
die Schwierigkeiten desjenigen Verhiiltnisses hinwegzukommen, das sei t  
Langem als die Correlation der Organe bezeiehnet wurde, v. H a n s e m a n n  
schreibt (a, a. O. S. 182): ,,gier mSchte ich auch an den eigenth/imlichen 
Zusammenhang der Akromegalie mit Gesehwfisten der Bypophysis erinnern. 
In etwa 80 pCt. dieser merkwfirdigen Krankheit finder man tIypophysis- 
Tumoren. Soweit dieselben histologiseh untersucht sind, siad dieselben so 
beschaffen, dass man aus ihnen auf eine Ueberfunction des Organs schliessen 
kann. Diese yon mir sehon frfiher gemachte Angabe wurde auch dutch 
B e n d a  best~tigt. Marie  hat bezweifelt, ob die F~lle ohne I:Iypophysis. 
Tumor wirklieh Akromegalie seien, und ich schliesse reich dem vollstSndig 
an. Sicher ist der yon O. I s r a e l  besehriebene Fall nicht Akromegalie, 
wenigstens ist er den Bowels daffir vollkommen schuldig geblieben. Der 
Steigerung der Function in der Hypophysis-Gesehwulst entspricht das al- 
truistische Wachsthum des fibrigen Kgrpers." 

Es ist fibertrieben, dass in 80 pCt. der Akromegalie-F~lle t~ypophysis- 
Tumoren sich finden. Es liegt ferner keiu Grand vor, etwa bei einem Sarcom 
der IIypophysis auf eino Ueberfunction der gypophysis zu schliessen. 
S t e r n b e r g  1) hebt horror, dass stets ein Sarcom der Hypophysis bei den 
acut verlaufenen F~llen ~on Akromegalie gefunden wurde; er kommt zu 
dora allein ]ogischcn Sehluss, dass, wenn ein Zusammenhang bestehe, die 
A u f h e b u n g  der normalen Function der Hypophysis die Ursacho der 
hkromegalie sei, da doch das Sarcom die g~nzliche Vernichtung des Organs 
herbeiffihrt, w~ihrend v o n t t  an s e m a n n das Gegentheil, die Ueberfunction, 
aufstellt. Well Mar ie  bezweifelt, ob F~ille ohne tIypophysis-Tumor wirk- 
lich Akromegalio seien, und yon  H a n s e m a n n  sich dem vo!lst~ndig an- 
schliesst, sell ieh den Beweis, dass tier yon mir beschriebene Fall 2) Akro- 
megalie gewesen sei, schuldig geblieben sein. Allerdings land sieh kein 
gypophysis-Tumgr, aber sonst trafen alle Befunde zusammen, um die k]inische 
Diagnose zu rechtfertigen~ die IIerr Geheimrath Ger h ar dt an dem Patienten 
gestellt hatte. Mit der unerwiesenen Steigerung der Function in der 
Hypophysis-Geschwulst l~sst sich das ,,altruistisehe Wachsthum des fibrigen 
KSrpers" nieht besser begrfinden, als mit dem sieheren Ausfall der un- 

~) Nothnagel's spec. Path. u. Thor., VII. Bd., II. Theil, Die Akromegalie: 
Wien, 1897, S. 78. 

-~) Dieses Archly, Bd. 164, S. 344. 
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bekannten Function der Iilypophysis in den Fiillen, we das Organ durch 
cine ,heterogene Neubildung, Cyste u. dg]."') verkleinert oder ganz zer- 
stSrt ist. 

Eine begrlindete Theorie der Akromegalie vermag ich allerdings nieht 
za geben. Wohl aber habe ieh kfirzlich elne i l t io log i scho  Theor ie  
d e s Car r o m s orSrtert 2), dass nehmlich durch die verschiedenartigsten, 
lange genug recurrirenden Sehgdigungen, welche zu unbedeutenden Dis- 
eontinuit~ten der Deckzellenlagen ffihren, die Nachbarn der geseh~digten 
Zellen in Folge ihrer in Permanenz erhaltenen Ersatzth~tigkeit eine 
einseitige Steigerung ihrer Fortpflanzungs-T/ichtigkeit erlangen; diese er- 
mSglicht eine zeitlich und r'~umlich excessive Iqachkommenschaft. Vermag 
der regul~re oder der dutch patho]ogische Vorg~inge (Alter, entzfindliche 
und andere Processe) herabgesctzte Widerstand seitens der Bindesubstanz- 
basis die Deckzellen-Neubildung nicht zurfickzuhalten, so wirkt die Neu- 
bildung destruirend und finder die MSglichkeit, sich unter den gegebenen 
Bedingungen im ganzen KSrper zu verbreiten. Die dutch die Wachsthum- 
Verschiebung der neugebildeten Zellen entstehenden Sch~digungen der 
Bindesubstanz und des Parenehyms der Organe, ebenso wie die Verluste 
der neugebildeten Theile selbst durch regressive Vorg~nge, bieten die 
Ursachen ffir die fernere AuslSsung yon Zelltheilungen, dean es entstehen 
so Continuitiits-Trennungen, sowohl im Epithel (Endothel), als attch in 
der Bindesubstanz, die, wie sic dies bei den regenerativen Processcn 
thun, aueh bier Zelltheilungen hervorrufen. Durch ihre eigenen Effecte 
wird die Neubildung welter im Gang gehalten: es besteht, nachdem die 
durch Anpassung und Vererbung besonders fortpflanzungst/ichtig gcwordenen 
Zellen einmal in die Basis eingedrungen sind, ein C i r e u l u s  v i t i 0 sus ,  
der die Intensit~t und Extensit~t des carcinomatSsen Wachsthums-Processes 
unter Umst'~nden his zum Tode des Individuums noch steigert. 

Dutch diese histogenetische und iitiologische Theorie finden auch die 
Zust~nde und Vorg~nge ihre Erkl~rung, welche yon H a n s e m a n n  als 
Anaplasie zusammenfasst. Die weitere Forschung abet wird nut erfolgreich 
sein, wenn sic sich nicht die huffindung yon Krebsparasiten, insbesondere 
krcbserregenden Protozoen, und den Nachweis, dass Carcinom, Sarcom u. s. w. 
infections-Krankheiten seien, zur Aufgabe macht, sondern wenn sic den 
Mecbanismus der biologischen Vorg~nge und im Einzelfall, we sic noch 
nicht mit Sicherheit feststehen, die Momcnte aufzukl~iren sucht, welche die 
pathologische Wucherung an dem Prim~irheerd hervorrufen. Dies g i l t  
f/Jr alle Formen  der P ro l i f e ra t ions -Gesehwf i l s t e .  

~) Vg]. S t e r n b e r g ,  a.a.O. 

2) Im Druck, Archly fl klin. Chirurgie, Bd. 67. 


