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In demselben Mal3e, wie die Verkehrsmi~tel vervollkommnet und 
auch die VSlker weir voneinander entfernter Weltteile einander n~her- 
gebracht werden, mul~ das Bedfiffnis naeh einer geographisehen Pathologie 
ansteigen. Dies wurde neuerdings yon so vielen Seiten beton~, dal3 es 
sich eriibrig~, weiteres dariiber zu sagen. Fiir den Palthologen entspringt 
aus dieser Erkenntnis u .a .  die Pflicht, noch mehr als bisher den an- 
thropologischen Forschungen seine Aufmerksamkeit zuzuwenc[en und 
sys~ema~ischer als bisher zu versuchen, die gro2e Bedeutung cter all- 
gemeinen Umwelt (Klima, Temperat~r, Fenchtigkeit, Beliehtung, 
HShenlage usw.) sowie der Lebenskreise des Mensehen (Volk, Rasse, 
Klasse, Familie und Beruf). fiir die Pathologie zu effassea. Die grol3en 
Untersehiede aUein der LebensfiLhrung - -  man denke an die so ver- 
schiedene Ernahrung, die so verschiedenen Sitten, gesckleehtlichen 
Lebensgewohnheiten (Indien), die versckiedenen Arbeitsarten unc[ 
vieles andere m miissen, ganz abgesehen yon den Erbfaktoren, eine 
grol3e Answirkung auf alles pathologische Gesehehen haben. Und 
wie wenig ist uns noch dariiber bekannt!  

In  Europa oder Amerika, wo die gesellsehaftlichen Unterschiede 
doeh sehon sei~ langerer Zei~ in starkem Ma~e Veranderungen unct 
Vermisehungen unterworfen sind, spielt z .B.  die Gesellschaftsklasse 
des einzelnen und seiner Familie nicht mehr die grol3e Rolle wie hier 
in China und anderen Landern, wo die Verhi~ltnisse noch viel ~rspriing- 
lieher and die Rassen- und Klassenangeh6rigkeit yon der grSitten 
Bedeutung sind. 

Die CantonbevSlkerung sebzt sich mi~ Sicherheit aus den ver- 
scbiedensten Bestand~eflen zusammen; damit is~ aber nicht gesag~, 
dal3 eine eigentliehe Vermischtmg dieser Bestandteile eingetreten sein 
mul3, ja gerade das GegenCeil scheint bier hi~ufig der Fall zu sein, dal~ 
ganz verschiedene Elemente jahrhundertelang nebeneinander gelebt 
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haben, ohne st~rkere Vermisehungen miteinander einzugehen. In  
Canton ist dies z. B. besonders deutlieh bei der sog. Sampan-(FluBboot)- 
BevSlkerung, die, sicherlich fiber 100 000 Menschen aufweisend, yon 
der iibrigea BevSlkerung getrennt, weitgehend ein Eigenleben fiihrt. 

Hier  daft  ich vielleich~ darauf aufmerksam maeken, dab man bei 
BevSlkerungs- und Rassenforsehungen gerade bier besonders vorsichtig 
sein und darauf aehten muB, ob man  ein Material bearbeitet, das aus 
allen BevSlkerungs~eilen stamm~ oder ob es nur einer mehr oder weniger 
grot]en K]asse angehSrt, worauf ieh sehon in frfiheren Beriehten fiber 
Blutgruppenuntersuehungen an Cantonesen bingewiesen babe 1 

Bei meinen VerSffentliehungen fiber papilloma%Sse Neubfldungen 
im ~ul3eren GehSrgang 2 wie aueh fiber das Peniscarcinom und seine 
besondere H~ufigkei~ in Os~asien 3, beton~e ich schon, dab beide Er- 
krankungen solche der mittleren und unteren BevSlkerungsschichten 
zu sein scheinen; denn w£hrend in den Hospi%£1ern der Universit£t 
und im Hospital  der Rheinisehen Mission in Tungkun (Dr. Huec]c) 
diese Erkrankungen verh~ltnism~Big h~ufig gesehen werden, hSrte ick 
yon den Herren der Deutschen _~rztevereinigung Canton (Dr. Schneider, 
Dr. Otto und Dr. Breitl~inder), daft sie die beschriebenen Krankhei~sbilder 
in vielen Jahren  kaum zu Gesicht bekommen haben. Das daft  sicherlich 
wei~gehend auf die verscbiedene Zusammensetzung der Klientel zur~ek- 
geffihrt werden. 

Aber nicbt nur fiir solche immerhin noeh ziemlieh seltene Er- 
krankungen dfirfte dies gelten, sondern mit  groBer Wahrseheinlicbkeit 
auch ffir eine Reihe viel wiehtigerer, wie z. B. fiir die Tuberkulose, 
bier allerdings im umgekehrten Sinne. 

Wenn Graf KayserIi~g in seinem ,,Reisetagebuch eines Philosophen" als sehr 
auffallend an Canton die ,,ungeheure sozia]e Bildung auch der niedersten Volks- 
schichten" bezeichnet, so ist dies eine sehr gute Beobachtung. So vieles, was 
den Europ£er in Ostasien zuerst eigenartig oder manches gar absto~ensd beriihrt, 
ist in seiner Auswirkung sehr sozial. Ich erinnere z.B. an den Menschenwagen 
(Rickschah), den Tragstuht, tiherhaupt die Yerwendung des Mensehen als Ziehkr~ft, 
sodann die zahlreiche Dienerschaft nicht nut in wohlhabenden, sondern auch 
m~13ig bemittelten Kreisen, die auch dem Europ~er aufgezwungen wird, da jeder 
Boy sieh weigern wird, Kuliarbeit zu verrichten und jeder Kuti hie daran denkt, 
die Arbeit des Kochs oder Boys mit zu libernehmen, well er dadureh sein Gesicht 
verlSre. 

Dies sind keine Feuilletonbetrachtungen, sondern sie sind ffir den 
Arzt  und Pathologen yon groBer Bedeutung. ~ u r  so ist n~mlieh zu 
erkl£ren, dal~ jahrhundertel~ng breiten Sehiehten der Bev6tkerung 
dem ganzen Mi~telstand und den Oberschichten ~ jede k6rperliehe 
Arbeit praktisch verboten war, und zwar muB hervorgehoben werden, 

1 Dormanns, Ernst: Mtinch. reed. Wschr. ]929, R~r 13, 539; h'r 35, 1467. 
Abh. reed. Fak. Sun-Yatsen Univ. Canton I (1930). 

~- Dorr~anns, Ernst: Beitr. path. Ana~. 83, t{. t (1929). 
s .Dorr~anns, Ernst: Z. Krebsforschg ~-9, H. 5. 
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dal~ es sich um BevSlkerungsteile handelt, fiir die eine Be~i~tigung im 
Kriegshandwerk naeh der ehinesisehen Eins~ellung ebenfalls nicht in 
Frage kam.  So wird es erst verst/indlieh, dab der asthenisehe Typ 
geradezu geziichtet worden ist und als weibliehes und z. T. aueh m/~nn- 
liches Ideal der Vornehmheit gegol~en hat  und mit  einiger Einschr£nkung 
auch heute noch gilL 

Wie sehr der schw~chliche Typ als Zeichen der vornehmen Kreise 
angesprochen wurde, zeigen u .a .  viele Sii~ze in der soeben yon Hen 'n  
Lo 1 in unseren Abhandlungen verSffentlich~en Ubersetzung des gyn~- 
kologischen Abschnitts des vor 100 Jahren geseha'iebenen i~rztlichen 
Gesundheitsbuches yon Wang Dui Me, w o e s  z .B .  heil3t: 

,,Bei Frauen mit angehorener K61persehwi~ch9 aus vornehmen Kreisen, die 
weniger essen und trinken als andere, ist die Menstruation manchmal unregelm~Big". 

~Vir leben in einem Zeitalter des Sports, und die Erkenntnis der 
groBen :Bedeutung k6rperlicher Bet£tigung ist heute Allgemeingut 
geworden; so kann jeder ermessen, 4al~ das Fehlen jeder kSrperlichen 
Bet£tigung yon hSchst nachteiligen Auswirkungen fiir die AngehSrigen 
der betreffenden BevSlkerungsschichten werden mul]te. 

Im modemen China wird Sport jeder Art in steigendem Mai]e betrieben und 
seitens der Regierung sehr gefSrdert. Dies kommt natiirlich besonders der Jugend 
der bisher zur Unt~tigkeit verurteiltcn ]~ev61kerungsschichten zugute. 

I n  einer soeben in unseren Abhaadlungen erschienenen Arbeit 2 
babe ich reich nSher mit  dem kSrperlichen Zustand eines Tells unserer 
Studenten befat~t und bin zu dem Ergebnis gekommen, dai~ sie, die ja 
wohl alle den Familien der Mittel- und Oberschichten angehSren, im 
Verg]eich nicht nut  zu dem Durchschnitt  der Teilnehmer des deutschen 
Turn~estes Miinchen 1923, sondern auch im Vergleich zu un~seren deutschen 
S~udenten sehr schlecht abschneiden; so waren unter den yon mir 
untersuehten Studenten nailer ffinf alle ausgesprochen engbrtistig. 

Sicherlich ist die Beobachtung richtig, dai~ die Tuberkulose eine in 
Chin~ sehr hiiufige und weitverbreitete Krankhei t  is~. Dies gil¢ auch 
fiir Siidchina; aber es schein~ mir doch so zu sein, dab die Tuberkulose 
prozentual erheblich st£rker den kSrperlich nichtarbeitenden Be- 
v51kerungsanteil bef£11t, w£hrend sie unter den meis~ sehr hart  arbeitenden 
unteren BevSlkerungsschichten zwar zahlenm£i~ig noch sehr viele, 
prozentual aber sicherlich weniger Opfer fordert. Klinische Unter- 
suehungen wfirden in dieser Beziehung sicher vieI Bemerkenswertes 
zutage fgrdern. Herr  Dr. Bernauer, Leiter der inneren Abteilung 
unserer Fakulti~t, ist nach mtindlicher Aul~erung mir gegenfiber ebenfalls 
der Ansich$, dal~ prozentnal die Oberschichten starker yon der Tuberkulose 
befallen werden und Herr Dr. Huec]c, Tungkun, teilte mir auf meine An- 
frage mit, dab er denselben Eindruek habe und da{~ sich z. B. unter den 

Lo: Abh. reed. Fak. Sun-Yatsen Univ. Canton 2 (1930). 
Dormanns, Ernst: Abh. reed. Fak. Sun-Yatsen Univ. Canton 2 (1930). 

Virchows Archly. Bd. 0.80. 39 
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22 Fallen yon Lungentuberkulose auf seiner M~nnerstation 5 Kaufleute, 
2 Beamte, 1 Arzt, 1 Richter, 1 0ffizier, 2 Schiller, 1 Maler und 1 Schneider 
befinden. Allein yore pathologisch-anatomischen Standpunkt aus ist diese 
Frage nicht zu beantworten. Ich mSchte hier nur arSilhren, dal3 ich bei 
60 Sektionen - -  lauter AngehSrige der untersten Vo lks sch i ch t en -  nur 
einmal Tuberkulose als Todesursache h~be feststellen kSnnen, und 
dai3 yon den 49 Probeausschnitten, deren mikroskopische Untersuchung 
eine Tuberkulose ergab, 31 yon Personen stammen (Kaufleute, Arzte, 
Lehrer, 0ffiziere, Studenten, Schiller, Hausfrauen), die der nicht kSrper- 
]ich arbeitenden BevSlkerungssehicht angehSren, w£hrend nur sechsmal 
Arbeiter oder Bauer als Beruf angegeben wurde (in den ilbrigen F~llen 

Abb.  1, 

war der Beruf nicht angegeben). Diese Zahlen stehen in direktem 
Gegensatz zur prozentualen Zusammensetzung der. Klientel unserer 
Hospitaler und wohl auch des Missionshospitals in Tungkun. 

Ist  die kSrperliche Arbeit auf der einen Seite ein Segen fiir den 
zahlenmal3ig natiirlich weitaus gr61~ten Teil der BevSlkerung, so bringt 
die Schwere der Arbeit und die Art ihrer Verrichtung auch manche 
Schaden mit sich, yon denen wir erwarten kSnnen~ dab sie pa~hologisch 
fal3bar sein werden. 

Der Mensch arbeitet schwer in Siidchina. Zugtiere gibt es aul3er den 
nur bei der Feldarbeit verwendeten Wasserbfiffeln nicht, und so mul3 
der Mensch - -  und zwar Mann und Frau - -  das Zugtier ersetzen, nicht 
nur in Gestalt des Rickschahkulis, Tragstuhl- oder Lasttragers, sondern 
allgemein auch beim Transport. der schweren Lastkarren (Abb. 1). 

Die Anforderungen, die diese Tatigkeiten an die Muskeln als solche 
stellen, sind sicher nicht grSt3er, als die bei vielen Berufsarbeiten, die 
in Europa jahrelang ohne Schaden verriehtet werden; was in ungleich 
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st~rkerem MaBe in Ansprueh genommen wird, sind die A~mungsorgane 
und das Herz. Hier is~ es wichtig darauf hinzuweisen, dab dies allgemein 
ffir alle Menschen zu~rifft, die schwere Lasten in der hier fibliehen Weise 
mit der fiber die Schulter gelegten Stange ~ragen, und dal~ dies nicht 
nur die eigentlichen Tragkulis tun, sondern dab praktisch fast jeder 
AngehSrige der Kulischichten ~ Kinder und Erwachsene, M~nner 
und Frauen - -  als ,,Tr/~ger mit der Stange" gelten muB. Die Abb. 2~6 
mSgen einen Eindruck yon der vielseitigen Verwendung der Tragstange 
hierzu]ande vermitteln. 

A .  JBasler 1 hat dieser Art des Tragens eine 1/~ngere Arbeit yore 
physiologischen Standpunkt aus gewidmet. Aus dieser Arbeit ist zu 

t / 

Abb.  2. 

entnehmen, d~I~ mit der Stange erheblieh schwerere Lasten gewohnheits- 
m~i3ig getragen werden, als dies mit anderen Meghoden geschieh~, daB, 
wghrend Atz l e r  und Herbs t  43°/o des K6rpergewiehts als gfinstigste 
Belastung beim Tragen angeben, hier im Durehsehnit~ die Belastung 
100°/o und in vielen Fgllen sogar bis zu 200°/o des KSrpergewichts betr~gt; 
und dabei werden solche Lasten hier oft stundenweit gesehlepp~. Die 
G~ite der Tragart f i~rt  also zur t.~bertreibung der Bela~tung und damit 
zur Sch£digung. Der Tr£ger schwerer Lasten mit der Stange bewegt 
sieh meis~ in einem kurzen Laufschritt, und dureh Pulsz/ihlen habe ich 
reich oft davon iiberzeugt, welehe Arbeit das Herz dabei zu leisten hat. 
Die Kunst des Tragens beruht sicherlich, wie die einfaehe Beobachtung 
lehrt, nicht nur auf der F£higkeit, die Elastizit/it tier Stange wie des 
eigenen KSrpers mit grSBter Wirkung auszunutzen, sondern ist auch 
eine Jr'rage der Atemtechnik. Jeder weit~ aus eigener Erfahrung, dal] 
man vor Kraftanstrengungen die Lunge vollpumpt, z. B. beim Turnen, 

1 Basler, A.:  Abh. med. Fak. Sun-Yatsen Univ. Canton 1 (1929). 
39* 
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/ 

Abb. 3. Abb. ~, 

Abb. 5. Abb. 6. 

S t emmen  und  Ringen.  Das t u t  auch der Tr£ger schwerer Lasten,  wie 
m a n  aus den oft krampfhaf t  hervorgestol3enen Lau ten  des ,,Tr£ger- 
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gesangs" leicht heraushSren kann. Man soilte erwarten, dab es hierbei 
dutch die rhythmische ErhShung des Drucks in den Luftwegen zu einer 
Erweiterung des ganzen Atmungssystems kommen mfil3~e. Daffir 
spreehen auch unsere Obduktionsbefunde, die ja  erst die Veranlassung 
zu diesen ~berlegungen gaben; denn fast bei jedem SektionsfaU kormte 
man mit  Leichtigkeit die Bronchen bis zur /iu[tersten Peripherie der 
Lungen aufschneiden und Bronchiektasien sowie ehronisches Lungen- 
emphysem gehSren zu den fast gesetzm£ftigen Obduktionsbefunden 
bei M/innern un4 Frauen (dieser Kreise). t i iermit  soil natiirlich keines- 
wegs in Abrede gestellt werden, dal~ aueh andere UmstAnde, wie vor 
allem die hier unendlich h~ufigen Katar rhe  der Atmungsorgane ffir die 
Entstehung der Bronchiektasien und des Lungenemphysems von grofler 
Bedeutung sind; fiir die Entstehung und Unterhal tung dieser chroIfischen 
Katar rhe  wiederum mul3 vielleicht aufter den obenbeschriebenen starken 
flmktionellen Belastungen unc[ anderen, besonders aueh klima~ischen 
Sch/idigungen, der bei M/tnnern und Frauen in Canton sehr stark ver- 
breitete NicotinmiBbrauch mit  angeschuldigt werden. Hier sei kurz 
erw/thnt, dal~ ehronische Tonsillitis und Nasensehleimhautpolypen 
ebenfalls sehr h/iufige Befunde sind. 

Durch da~s Tragen mit der Stange werden auch bemerkenswerte 
5rtliche Ver/~nderungen hervorgerlffen. In  den Abb. 3 u. 4 sin4 diese 
deutlich sichtbar. Es sind Druckfurchen auf den Sckultern, wo die 
Hau t  meist blaurct verfiirbt und schwielig verdickt ist, und Wuist- 
bildungen. Leider hatte ich infolge Schwierigkeit der Entnahme hOCk 
keine Gelegenheit, eingehendere mikroskopische Untersuchungen fiber 
das Verhalten der Gewebe bei solchen Ver~nderungen ausz~fffihren; 
ktirzlich k o n ~ e  ich jedoch einen Kuli untersuchen, tier durch daumen- 
dicke Exostosen an beiden Acromien gezwungen worden war, seinen 
Tr~gerberuf aufzugeben. 

Die yon Laien oft ge~ullerte Ansicht, dal3 der Beruf des Rickschahkulis besonders 
gesundheitssch/idlich sei und nut wenige Jahre ausgetibt werden kSnne, ist sicherlich 
weir iibertrieben. Viele pers5nliche Beobachtungen sprechen unbedingt dugegen. 
Hier mSchte ick den 5ffentlichen Rickschahkuti anfiihren, der reich nun schon im 
vierten Jahre t~glich zum Institut f~hrt und in diesen Jahren sicherlich nicht 
iiberm~t~ig durch seinen ]3eruf gelitten hat, obwohl er eine ausgesprochene Kypho- 
skoliose hat. Diese, wie alle anderea VerunstaItungen, sind hier im Stral3enbild 
bei M/~nnern sehr selten, bei Frauen so gut wie gar nicht zu beobachten. 

SelbstverstAndlieh glaube ieh nichV, meine Auffassungen, besonders 
auch soweit sie die Tuberkulose, die Bronchiektasen und das Lungen- 
emphysem betreffen, bewiesen zu haben, dazu sind meine Beobachtungen 
an Zahl viel zu gering. Der Zweck dieser Zeflen ist erffillt, wenn hierdurch 
zu weiteren, besonders auch klinischen BeobachturLgen und Ver6ffent- 
lichungen angeregt wird. 

Was den Charakter der Tuberkulose betrifft, ist es bei der Kleinheit 
unseres Materials kaum mSglich, ein deutliehes Bild zu gewinnen. Ieh 



602 Ernst Dormanns: 

habe in diesen Jahren den Eindruek bekommen, dal] im allgemeinen 
eine grSI]ere l~eigung zu produktiven Formen besteht - -  Praktiker 
haben mir dies best~tigt - - ;  mehrfaeh habe ich geradezu geschwulst- 
~kaliche Tuberkutosen ohne und mit nur ~iui]erst geringer Neigung 
zur Verk~sung gesehen. 

Ich m5ehte nicht unerw~ihnt lassen, dal~ ich bisher in keinem Falle 
ein Lymphogranulom habe feststellen k6nnen, auch nicht in den fiinf 
Fallen, in denen mir Lymphknoten mit dem ktinischen Verdacht auf 
Lymphogramdom eingesandt wurden. 

])as Kreislaufsystem steht klinisch ganz im Mittelpunkt des Interesses, 
besonders auch beim Operateur. Infolge der Kleinheit des Sektions- 
materials war es mir jedoch nicht mSglich, nennenswerte Beobaehtungen 

zu machen; Endokarditiden, auch die Endo- 
carditis lenta, scheinen hiiufig zu sein: 
auffatlend war es mir, daf3 ieh weder eine 

t Mesaortitis ]uica - -  auck nieht in Fallen 
mit zahlreichen anderen luischen Befunden 
(Lebe~gummata usw.) - -  noeh eine sehwerere 
Arteriosklerose zu Gesicht bekommen babe. 
Ma~ muB nat, iirlich ein gr6[~eres Material 
abwa~ten, um Rfickschliisse ziehen zu 
k6nnen; es w/ire jedoch leieht denkbar, da[] 

,~ b gerade bei der Arterioskierose der Eirfflu{] 
Abb. 7. der Ern/ihrung sich geltend machen wtirde, 

die sieh fibrigens bier in Canton aueh yon 
der Ernghrung in Nordehina merklich unterscheidet. 

~,'ffizsehwelhmg irgendwelcher Art wurde bier fast bei jeder Leiche 
festgestellt. In den weitaus meisten F/illen handelte es sich um typische 
MflzvergrSBerung bei Malaria; aueh bei Neugeborenen habe ieh mehrmals 
Malariamilzen gefunden, die das zwei- bis dreifache Gewicht einer 
durchschnittlichen Si~uglingsmilz aufwiesen (Abb. 7 t~). 

Einen Zusammenhang zwischen MilzvergrSl3erung und Klonorehis- 
infektion der Leber konnte ich in meinem kleinen Material nicht linden. 
MiIzvergrSf3erungen anderer Art sind mir bisher nicht zu Gesieht ge- 
kommen, obwohl sie klinisch h/iufiger diagnostiziert werden, so daf3 
ieh mich dazu l~icht /~uBern kann. 

Ich mSchte jed.oeh eine aLdfallende normalanatomische Besonderheit 
ardiihren, die bier viel h/~ufiger zu sein seheint als in Deutschland. 
das sind zahlreiche, oft recht tiefgehende Einkerbungen der Milz nieht 
nur am ~argo anterior, sondern aueh am 5Iargo posterior (Abb. 7a). 

Bei der Leber fesselt uns ganz besonders die Klonorcbisinfektion, die, 
wie /iberhaupt Wurminfektionen, hier ungeheuer verbreitet ist. Old t  1 

Oldt: Chin. med. J. 41 (1927). 
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Canton, yon dem eine der letzterschienenen Abhandlungen fiber die 
Klonorchisinfektionen s~ammt, berechnet nach seinem Material, dag 
ungefiikr ein Drittel der gesamten BevSlkerung Cantons an dieser 
Infektion leidet. /)as w~ren also filr die Stadt Canton allein mehr als 
300 000 Infek~ionen. Diese Zahlen sind aueh naeh unserem M~terial 
nicht zu hock gegriffen. Die Frage der Bedeutung der Klonorehisin~ektion 
diirfte noch bei weitem nicht entschieden sein, und weitere klinisehe 
und anatomische Bearbeitung dieses Gebietes wird sicher noch recht 
lehrreiche Befunde ergeben. Im Rahmen dieser Arbeit wfirde es zu welt 
ffihren, n~her darauf einzugehen, dies soll in einer besonderen Arbeit 
gesehehen, in der gleichzeitig ein wei~erer Fall yon prim/~rem Leber- 
carcinom bei Klonorehisinfek~ion der Gallenwege mitgeteilt werden 
kann; ein zweiter Fall von prim£rem Leberkrebs bei Klonorchisinfektion, 
bei dem massenbaft Klonorchiseier im Stuhl nachgewiesen wurden, 
konnCe dutch Probeausschnitt siehergestellt werden; leider konnte in 
diesem Fall heine Sektion vorgenommen werden. 

In Kiirze m6ch~e ich nun hier einen wegen seines mannigfaltigen 
und besonderen Leberbefundes beaehtenswerten Fall beschreiben 

Ein Mann im mitt]eren Lebensal±er wurde mir mit der klinischen 
Dia~ose:  Typhus abdominals, Pefforationsperitoni~tis, zur Sektion 
tiberwiesen. Es fanden sick einige typhSse Gesehwfire in N£he der 
Ileocoecaiklappe, dort jedoch kein Durehbrueh. Dagegen eine sehwere 
eitrige Gallengangsentzfinc[ung mi~ Abseef3bildung, sowie ein Gallen- 
blasenempyem mit Durehbrueh in das Duodenum und eine lokale eitrige 
Bauchfelle~tztind~ng mit ausgedehnten Verklebungen, sowie ~ltere 
Verwachsungen im reehten Oberbaueh; aul3erdem bronehopneumonische 
tIerde im rechgen Mittel- und beiden Un~erlappen der Lunge bei aus- 
gedehnter diffuser und sackfSrmiger Bronehiektasie. Die Leber war 
eine typiseh luisehe Lappenleber und es fanden sick im vermelu't~n 
Glissonsehen Gewebe und in den verbaekenen Lymphknotenpaketen 
an der Leberpforte massenhaft Parasiteneier in zahllosen Kn6tehen 
yon der GrSl~e miliarer Tuberkel - -  oft mehrere KnStehen miteinander 
verbaeken -- ,  obwohl in der Leber unc[ in den Gallenwegen wie aueh 
in den tibrigen Organen heine Parasi~en gefunden werden konmben. Die 
Eier sind grSBtenteils verkalkt; in vielen KnS~ehen liegen zwisehen den 
Eiern RiesenzeIlen mit z.T. sehr zahlreiehen Kernen; eine Reihe yon 
Eiern zeigt deutlich Spuren des Abbaues; sonst bestehen die KnStehen 
aus konzentriseh gesehichtetem Bindegewebe, das z. T. in hyaline dieke 
B/~nder umgewandelt ist. Meist sind die Kn6tehen yon Lymphzellen- 
w~illen umgeben. Tsunoda und andere Japaner 1 haben solehe tuberkel- 
ahnliehe KnStchen im Glis~onsehen Gewebe am Eier yon Sehistosomum 
japonieum besehrieben. Irgendwelehe ftir Klonorehisinfektion typisehe 
Ver/inderungen der Gallenwege fehlten in unserem FMle. 

1 Henke-Lubarsch: ~ I, 525. 
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Erwi~hnt sei bier, dab auch in Fifllen ohne Clonorchisinfektion hgufig 
Lymphzellenanh~ufungen und seltener aueh Nekrosen, wie sie Gruber 
in Henke-Lubarsch besehreibt, in der Leber vorhanden sind, was woht 
seine Ursache in den obenangefiihrCen sehr h~ufigen Wurminfektionen 
und in den ebenfalls sehr zahlreichen infekti6sen Darmerkrankungen 
haben dtirfte. 

Einen Eindruck vonder H£ufigkeit der Parasiten vermitte|t vielleicht 
die Angabe, dal3 wit allein bei 10 Exekutierten ia 7 F~llen Clonorchis 

Abb.  8. Abb.  9. 

sinensis, in 5 F~llen Ascaris lumbricoides und in 4 F~illen Ankylostomum 
duodenale feststellen konnten. 

Niihere Ausffihrungen iiber die Hiiufigkeit und den Verlauf der 
Beri-Beri, sowie yon Typhus, Paratyphus, Bacillenruhr, Amoebenruhr 
usw. mfissen wolff dem Kliniker und Bakteriologen fiberlassen bleiben. 

Geschwiire des Magens und ZwSlffingerdarms diirffen beide ziemlich 
oft vorkommen, da ich sie selbst in meinem kleinen Material mehffach 
feststellen konnte. 

Die besondere H/~ufigkeit yon Blasensteinen im Perlfluggebiet ist 
ja sehon seit 1/ingerer Zeit bekannt. 
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Das Bild der Hauterkrankungen ist hier sehr mannigfaltig un4 

noeh wenig durchforscht. Kurz seien die Lepraverh~ltnisse in unserer 
Provinz geschildert. Die Lepra komrnt hier in allen Sehiehten der Be- 
v61kerung ir~ Stadt und Land vor. Die H/htfigkeit in der Kwangtung- 
Provinz wird amtlidh auf 1 : 1000 gesch~tzt, das w£ren also immerhin 
ftir Kwangtung 30--35000 Aussatzige. Im Untersuchungsmaterial 
tr i t t  die Lepra weniger in Erscheinung. Unter 500 eingesandten l~r£- 
paraten waren nur 10 Fiille yon Lepra. Dies hat wohl mehrere Griinde. 
Einerseits ist die Diagnose oft leieht; so erzhMte mir Herr  Dr. Hueck, 
Tungknn, der gleichzeitig als Arzt das dortige Lepraheim betrent, 
dal~ die Leute oft in sehr friihen Stadien die Diagnose Lepra schon 
selbst ste]len kSnnen. Andererseits sorgt die Regierung nach bestem 
Verm6gen fiir die Entfernung der LeprSsen aus dem Verkehr und ihre 
Isolierung in Lepraheimen. Dis beiden Abb. 8 u. 9 zeigen typischo 
F~tlle yon Knotenlepra aus dem Helm in Tungkun. 

Der letzte Teil dieser Ausfiihrungen soll den Gewachsen gewidmet sein. 
Unter 500 eingesandten Pr~paraten fanden sich 209 prim~re (121 

bSsartige und 88 gutartige) und 36 sekunditre Gew/ichse, insgesamt 
also 245. Aus der folgenden Aufstellung ist die Vei~eilung der prim~tren 
Geschwulst ersichtlich : 

Org~msystem : Organ : ~.mt~rtig bSsar rig Gesamtzahl 

Weibliche Ge- EierstScke 
schlechtstcile Geb~rmutter 

Scheide un([ Vulw~ 
Brustdriise Brustdriise 
Haut 
-~I~nnliche Ge- Penis 

schlechtstei]e Hoden 
Extremit~ten 
Auge Auge 

Lid 
Ohr ~ullerer Geh6rgang 
Ohr,peiehel6 riise 

Lippe 
Zunge 
Zahnfleiseh 
N~se 
Epipharynx 
Gaumenmandeln 
Kehlkopf und Raehen 
Magen 

I Blinddarm 
Mastdarm 
Leber 
Bauehspeicheldrtise 
Bauchfell 
Schilddriise 
Niere 
Harnblase 

Herkunft unbekannt 

27 I 10 37 

12 
-- 12 

2 

6 
5 

2 
t 
1 

5 

1 
3 

21 31 
2 

20 
9 

10 

I 

~ 3 
, 4 

1 I 2 
I 29 

2 

2 
1 
2 

4 

35 I 31 68 
2 

32 
21 

12 
7 2 }  0 

6 
6 

2 

1 
2 
1 
1 [34 
3 
2 
1 
3 
2 

7 
88 121 209 
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Ein Drittel der Gew~chse entf~llt auf die weiblichen Gesehtechts- 
organe. Abgesehen yon einer echten Knochenbfldung in einem Eierstock 

bei Cystom konnte nichts Beson- 
. . . . . .  ~ deres festgestellt werden. 

Auf die besondere H/iufigkeit 
des PenJskrebses in Ostasien wurde 
sehon frfiher hingewiesen (a. a. O.), 
dor~ aueh die (vielleicht nur sehein- 
bare) H~ufigkeit derHautgeschw/ilste 
erw~hnt. Einen wei~eren Beweis ffir 
die besondere H~ufigkeit der Penis- 
gew~chse in Ostasien erhielt ich 
kfirzlich bei einem Besueh im Peking 
Union Medical College, wo mir dec 
Leiter der pathologisch-anatomischen 
Abteilung, Herr  Dr. Cash,  angab, 
dab sich dort unter den in den 
letzten ]0 Jahren eingesandten Pr';i- 

Abb. 10. paraten fiber 150 Penisgew'~chse 
befunden haben; diese Z a h l  dfiIffte 

selbst yon den grSBten Instituten in Deutschland mit weitaus gr58erem 
Material kaum erreieht werden. 

Die Abb. 10--12 stammen yon einem Gew/ichs der behaarten 
Kopfhaut,  das in dieser Gr6Be wohl selten sein wird. Seine Oberfl~che 

Abb.  11, Ahb .  t2 .  

war~z. T. borkig belegt, einige Haare waren noch erhalten. Es handel[ 
sich um eine £hnliehe Geschwulst, wie sie kfirzlich yon Hi icke l  1 in der 

1 Hi~ckel: Beitr. path. Anat. 84, H. 2. 
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Festschrift fiir E. Kau/mann ver6ffentlickt wurde, ein Cystadenoma 
papilliferum, das yon den SckweiBdriisen ausgehend nirgends die Haut 
durchbricht, sondern nur ,,geschlossen" (Krompecher) die Haut vor- 
wiilbt, nirgends Tiefenwachstum zeigt, wenig Plasmazelleinlagerungen, 
dagegen sehr reicklich H~mosiderinpigment aufweist und trotz groBer 
Vielgestaltigkeit der Zellen als gutartig bezeichnet werden muir. 

Die Geschwfilste des Ohres (Papillome der /~uBerea GehSrg/~nge 
entstanden durch das Ausrasieren der Geh6rgiinge) wurdea schon 
ffiiher beschrieben (t. c.). 

Von den 7 Gew~chsen des Auges waren 3 Glioma retinae (5 5a, 

Abb.  13. Abb.  14. 

7a, 2 26a), 1 Glioma retinae cili~ris (5 37a), 1 Gtioma nervi optici 
(Q 33a), 1 Carcinoma conjunctivae papillaris ( 5 54a) un4 1 Metanosarkom 
( 5 3a). 

Die Abb. 13 u. 14 zeigen den siebenj~hrigen Jungen mit Glioma 
retinae (nach einer Aufnakme yon Herrn Dr. Chen, Yi-Pin, Leiter unserer 
opkthalmologischen Abteflung). 

Aul~er dem Melanosarkom yore Auge finden sich unter den Ge- 
schwiilsten noch 5 weitere Melanosarkome, und zwar ein yon einem 
Naevus pimentosus ausgehendes (c~ 24a), 1 Melanosarkom vom Fu~ 
(Alter ~.) und 3 Melanosarkommetastasen in Lymphknoten ( ~ 20a, ~ 47a 
und ~ 51a). 

Unter den gutartigen Gewiichsen waren verh~ltnism~tiig h~ufig 
Lipome un4 Fibrome, besonders yon der Schulter ausgehend (Trigger ?). 
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Die Abb. 15--17 zeigen ein typisches Schulterlipom bei einer Frau 
und ein Schulterfibrom (?) bei einem Bettler, der aus Gesch/iftsriiek- 
sickten s tandhaft  jeden operativen Eingriff ablehnt. 

Gew/~chse tier 0hrspeicheldrfise - -  oft yon unglaublicher Gr58e - -  
sind meines Erachtens ira StraSenbild noch bedeuten4 h/iufiger als 
unserem Material zum Ausdruck kommt.  

Die beiden Lebergew£ehse sind die obenerw~bnten Leberkrebse 
bei Klonorchisinfektion der Gatlenwege. 

Ein Bericht fiber Gew£chse i n  Canton w/~re sehr unvollst/indig, 
wollte man  die Gew/ichse vergessen, die wegen ihrer verh/~ltnism/~Sigen 
H/iufigkeit geradezu als ,,Can- 
ton-Tumor"  bezeichnet werden 
(diese Bezeichnung s tammt  
meines Wissens yon Herrn Dr. 

2~bb. 15. Abb .  16. 

Schneider voi1 der Deutschen :~rztevereinigung, Canton). Eine ein- 
gehendere Beschreibung dieser Gew/~chse yore klinischen und pathotogisch- 
anatomischen Standpunkt aus is¢ beabsichtigt, und so kann ich mich 
hier auf kurze Angaben beschr£nken. Es handelt sich um bSsartige 
Epiphurynxgeschwiilste, die wohl yore lymphatischen Rachenring ihren 
Ausgang nehmen. In  der Aufstellung der Gew~chse (S. 605) sind zwar 
nut  4 yon ihnen angefiihrt, jedoch finden sich unter den H~lslymph- 
knotenmet~stasen 14 mit der Angabe ,,Metastase bei Epipharynx- 
tumor" ,  so dal3 diese Gew/~chse an H~ufigkeit in unserem M~terial nur 
yon denen des Eierstocks, der Gebgrmutter  tmd der Brustdriise iiber- 
troffen werden. 
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Vielleieh¢ diirfte es die Aufmerksamkeit des experimenteUen Gesckwulst- 
forsctlers eITegen, dab ich als Vorversueh ftir geplante Arbeiten Versuche 
angestellt babe, um die Verwendungsf/ihigkeit der hiesigen weil3en 
M/~use sowie des hier gew6hnlich bei SgraBenarbeiten verwandten Teers 
ftir experimentelle Krebserzeugung zu priifen. Von 5 bei Beginn der 
Teerung 2 Monate alten weiBen M~usen gingen 2 naeh wenigen Woehen 
ein, die 3 iibertebenden M/~use wurden je4e vierzigmal geteert (wSehent- 
licit dreimM), dann die Teerung beendet. Zu dieser Zeit batten sieh 
kleine W/~rzclaen entwickelt. 

Maus 1 lebte noeh 31/2 Monate, beim Tode ergab die Untersuchung 
einen Krebs mit Metastasen in der Lunge. 

Maus 2 lebte noch 4 MonaLe, beim Ted ergab die Untersuchung 
ein Careinom mit deutlich destru- 
ierendem Wachstum in die Mus- 
knl~tur hiaein, jedoeh keine 
5ietastasen. 

Maus 3 lebte noeh 5 Monate, 
beim Ted ergab die Untersuehung 
ein Careinoid. 

Alle 3 M/iuse hatten Gew':Xehse 
yon der GrSge ihres Kopfes. 

Zum Schlul~ meiner Ausffih- 
rungen m6ehte ich darauf hin- 
weisen, d~13 ihr Zweek ist, eine 
gewisse ~bersicht zu geben und ~tbb. 17. 
zu weiteren, besonders aueh klini- 
schen Beobachtungen und Ver6ffentlichungen anzuregen, da viele Fragen 
veto pathologiseh-anatomisehen Standpunkt aus allein - -  beson4ers bei 
nnserem kleinen Material - -  nicht beantworte~ werden k6nnen. 

Ieh m6ehte bier jedoeh der ~Tberzeugung Ausdruek geben, daft 
marmi~altige Bereieherung ~mserer allgemein-pathologisehen wie be- 
senders auek geographiseh-pathologiscken Kenntnisse erwartet werden 
darf, wenn es gelingt, kier ein reieheres pathologiseh-anatomisehes 
Material zu besehaffen. 

Naek Fertigstellung dieser Arbeit erhielt die Medizinisehe Fakultgt 
der Sun-Yatsen-Universitgt  eine sehr dankenswerte Biieherspende 
seitens der Notgemeinschaft der deutsehen Wissensehaft. Es war mir 
sehr lehrreieh, in der ,,Sozialen Pathologic" yon A. Grot]ahn eine 
Reihe yon Ged~nken nnd :Feststellnngen zu linden, die die Riehtigkeit 
meiner Beobachtungen und Sehliisse betreffs sozialer Verbreigung der 
Tuberkulose (in Siidehina) zu bestgtigen seheinen. So liest man z. B. 
(S. 74): ,,Dieser ausmerzende EinfluB" (erggnzt: der Tuberkulose) ,,wird 
natiirlieh dann am wirksamsten sein, wenn die Tuberkulose sehnell 
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verla.uft und die soziate Umwelt eine derartige ungiinstige ist, dab 
m6glichst wenig ~rztliche Ffirsorge und Pflege die Krankheit aufh~lt" 
oder (S. 74 unten) : ,,Nur im letzten Falle" (erg~nzt : werm die grol~e Masse 
der BevSlkeI~ng in schlechten sozialen Verh/~Itnissen lebt) ,,wird die 
eugenisehe Wirkung zur Geltung kommen, w£hrend mit der Hebung 
der sozialen Verh/iltnisse, wie wir oben gesehen haben, die einzelnen 
F/~Ile tiberaus langsam verlaufen und ein grol]er Teil yon Lungenkranken, 
die sonst schnell dahingerafft worden w£ren, das fortpflanzungsf/£hige 
Alter erreichen und eine nicht unbetr/ichtliche Zahl minderwertiger 
Kinder der Bev61kerung zuffihren". 

Wenn meine Beobachtung und Auffassung der sozialen Verbreitung 
der Tuberkulose in Sfidchina sich als richtig erweist, dfirfte sie einen 
neuen Beweis ftir die Richtigkeit der obigen Ausftihrungen darstellen. 
Wir h/~tten dann in den KuIischichten der hiesigen Bev61kerung eine 
soziale Sehicht vor uns, in der die eugenische Wirkung der Tuberkulose 
in starkem Umfang zur Auswirkung gekommen ist und noch kommt, 
w~hrend dies bei den mittleren und oberen (kSrperlich nicht arbeitenden) 
Sehiehten nieht oder doch weir weniger der Fall war. 

Nachtrag bei der Korre~'tur: Fiir die besondere H~ufigkeit des Pe~fis- 
carcinoms in Ostasien erhielt ieh eine weitere Best/~tigung durch die 
Herrn Professoren Le Roy des Barres und Joyeux, ffihrende Mediziner 
Indochinas, die mir gelegentlich eines Besuehes die H/hffigke[t der 
Penisgeschwiilste in ihrem groSen Material (Hanoe) mit fiber 30°/0(! !) 
aller Krebse bei M/£nnern angaben. 

Ihnen verdanke ich weiterhin die sehr bemerkenswerte Feststellung, 
dal~ Epipharynxgew/iehse (also unser ,,Cantontumor") in Indochina um 
das Vielfache h/iufiger seien als in Frankreieh. 

Schrifttum hieriiber ist mir bier bisher leider nicht zug~ngig. 


