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Hochansehnliche Versammlung!

Es ist iiblich, daB3 der neue Rektor das Thema zu seiner An-
trittsrede dem eigenen Arbeitsgebiete entnimmt, aber man wird
es in unserer Zeit begreiflich finden, ja erwarten, dal er wenn
irgend moglich seine Ausfiihrungen zu den gewaltigen Ereignissen,
die uns alle in Atem halten, in Beziehung setzt. So hat im ver-
gangenen Jahre mein verehrter Vorganger iiber die Bedeutung der
Chemie fiir den Weltkrieg gesprochen. Der Mediziner aber hat
besonders reichliche Gelegenheit, seine Worte dem Kriege anzu-
passen. Und zwar nicht nur, was ja auf der Hand liegt, der Ver-
treter eines praktischen Faches. Auch iiber das Verhaltnis der von
mir vertretenen pathologischen Anatomie zum Kriege konnte
mancherlei gesagt werden, da sie dieses Mal mehr als frither zur
Geltung gekommen i1st. Doch lieBe sich das fruchtbringend nur
vor Fachgenossen ausfiihren. Da ich aber zugleich auch die all-
gemeine Pathologie zu lehren und iiber die Theorie der Krankheit
vorzutragen habe, so bietet sich mir ein fiir weitere Kreise besser
geeigneter Gegenstand. Wenn namlich vielfach gesagt worden ist,
der oft so schwer leidende Zustand eines kampfenden Volkes kénne
mit dem des einzelnen kranken Menschen verglichen werden, oder
kiirzer ausgedriickt, der Krieg sei gleichbedeutend mit einer
schweren Krankheit, so gibt mir das Veranlassung, diesen
Vergleich etwas scharfer ins Auge zu fassen und auf
seine Berechtigung zu priifen. Dazu gehort aber natiirlich,
daB wir einen klaren Begriff vom Wesen der Krankheit haben.
Und daran mangelt es noch. Trotzdem die Arzte sich nun schon
21/, Jahrtausende darum bemiihen, gehen die Meinungen dariiber,
was Krankheit ist, noch auseinander, und so miissen wir zunachst
versuchen, einen eigenen festen Standpunkt zu gewinnen. Ich



werde daher vom Kriege erst sprechen, nachdem ich zuvor den
Begriff der Krankheit an historischen und anatomischen Dar-
legungen entwickelt habe. Vielleicht, daB dann bei der Priifung
jenes Vergleiches von ihm aus wieder ein helleres Licht auf unsere
Vorstellungen vom Wesen der Krankheit zuiiickstrahlt.

Von einem kranken Menschen pflegen wir zu sagen, dal3 er
diese oder jene Krankheit hat. Wir betrachten also nach dem
Wortlaute des Ausdruckes die Krankheit als ein selbstdndiges
Gebilde, das der Mensch wie einen beliebigen Gegenstand in Besitz
haben oder das in ihn hineingelangen kann. Wir personifizieren
die Krankheit. Aber wir tun es freilich nur im Ausdruck. Denn
es liegt uns fern, in ihr ein fiir sich bestehendes Wesen sehen zu
wollen, das in dem Korper zu existieren und in der AuBenwelt ein
von ihm unabhangiges Dasein zu fiihren vermdchte. So war es
aber nicht immer. Im Volke und teilweise auch im Kreise der Arzte
‘hat man von jeher die Neigung gehabt, die Krankheiten, zum
mindesten einen Teil von ihnen, als eigenartige Lebewesen oder
doch wenigstens als eine in sich abgegrenzte und so dem Orga-
nismus selbstandig gegeniibertretende Summe von Vorgangen
anzusehen. Daher ist unsere Ausdrucksweise der Niederschlag
fritherer weitverbreiteter Anschauungen. Wir denken da vor allem
an die Zeiten des Neuplatonismus, in denen man gern annahm,
daB manche, vor allem die psychischen Erkrankungen, darin be-
standen, daB verschiedenartige Damonen in den Menschen hinein-
fiihren und in ihm ihr Wesen trieben, Vorstellungen, die sich nie
ganz wieder verloren haben, in wechselnden Formen hier und da
immer wieder auftauchten.?

An sie erinnern die Lehren des Paracelsus, jenes vielgenann-
ten, 1493 in Einsiedeln geborenen, 1541 in Salzburg verstorbenen
Arztes, der lange Zeit in Basel lebend, an der dortigen Universitat
Vorlesungen und zwar gegen alles Herkommen in deutscher Sprache
abhielt. Er lieB die Krankheiten dadurch entstehen, daB3 aus der
AuBenwelt Wesen, Entia, wie er es nannte, in den Menschen ein-
drangen. Er kannte deren verschiedene Arten. So ein ens veneni,

1) Die hier gegebene kurze geschichtliche Darstellung verwertet nur
Ansichten einer begrenzten Zahl von Vertretern der medizinischen Wissen-
schaft. In gréBerer Ausfiithrlichkeit und Vollstindigkeit ist die ,,geschicht-
liche Entwicklung der Lehre vom Wesen der Krankheit in
meinem gleichnamigen Buche (Bonn, Cohen 1899) dargestellt.
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das Wesen des Giftes, das z. B. in der Nahrung enthalten sein
konne, ein ens astrorum, das den Gestirnen entstamme und sich
in schddlichen Witterungseinfliissen kundgebe u. a. Aber es sollte
auch entia geben, die schon von Hause aus im Korper enthalten
seien, so das ens naturale, das in der Empfanglichkeit fiir Krank-
heiten seinen Ausdruck finde, ein ens spirituale, das von der Seele
aus wirke. Alle diese entia waren nun zwar nach der Ausdrucks-
weise des Paracelsus Dinge, die Gewalt haben, den Leib zu regie-
ren, aber sie iibten diesen EinfluBB doch nicht in derselben unmittel-
baren Weise aus, wie es vor Zeiten fiir die Damonen angenommen
wurde, sondern nur durch Vermittlung eines besonderen eigen-
artigen Lebensprinzips, des sogenannten Archaeus, der hauptsach-
lich im Magen seinen Sitz, und unter anderen Aufgaben auch die
haben sollte, die Aufnahme der Nahrung und deren Verarbeitung
zu iiberwachen. Wenn dieser Archaeus durch jene Entia angegriffen,
geschadigt, gelahmt wird, dann kann er den Korper nicht mehr wie
sonst leiten, dann vermag er insbesondere die Nahrungsaufnahme
nicht mehr zu regeln, dann werden die nihrenden Stoffe in falscher
Mischung aufgenommen und der Korper wird dadurch unregel-
maBig zusammengesetzt. Diese dem Archaeus zugeschriebene mag-
gebende Bedeutung macht es begreiflich, dal Paracelsus in ihm
mehr und mehr das eigentliche Wesen des Krankheitsprozesses sah,
daB er geradezu von einem zweiten Menschen sprach, der in dem
Korper als Krankheitsprinzip lebe und gedeihe.

Diese Lehren des Paracelsus wurden 100 Jahre spiater durch van Hel-
mont noch etwas weiter ausgebaut. Auch er sprach von dem Archaeus
und fithrte auf dessen verinderten Zustand die Krankheiten zuriick. Aber
er ging mehr ins einzelne. Er teilte jedem Korperabschnitt wieder besondere
Archaei zu, die dem einen, dem wichtigsten, der wie bei Paracelsus haupt-
sachlich 1m Magen, aber zugleich auch 1n der Milz seinen Sitz hat, unter-
geordnet sein sollten. Von ihnen hingen die ortlichen Krankheiten ab, von
jenem die Allgemeinstérungen. Sie alle aber wurden dadurch veranlaBt,
daBB den Archaei durch dulBere oder auch innere (z. B. vererbte) Einwir-
kungen eine falsche Idee aufgepriagt wurde. Das fiihrte van Helmont
noch genauer aus, aber die Einzelheiten interessieren uns hier nicht. Uns
geniigt es, daB auch er die Krankheiten weitgehend personifizierte.

Viel niichterner und fiir die arztliche Praxis weit brauchbarer
als alle diese Anschauungen, die weniger der exakten Beobachtung
als der Phantasie ihr Dasein verdankten, waren die Vorstellungen
der alten griechischen und rémischenArzte. Inihnen fehlte jeder Ge-
danke an eine Personifikation. Die Krankheiten wurden aus einer
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veranderten Zusammensetzung, wie wir sagen wiirden, aus einem
falschen chemischen und physikalischen Aufbau des Koérpers ab-
geleitet. Der Organismus trug also in der Hauptsache die Be-
dingungen fiir die Entstehung der Krankheiten in sich und was
von aulBen hinein kam, das war nicht ein eigenes Krankheitswesen,
sondern es war irgend ein Einflu, der jene chemisch-physikalischen
Veranderungen mit sich brachte. Diese aber hatten zur Folge,
daB die Lebensvorgiange im Korper eine EinbuBe erlitten, weniger
lebhaft oder anders abliefen und so die Leistungsfahigkeit herab-
setzten. Das war eine vortreffliche Auffassung, die wir uns einst-
weilen merken wollen.

Den ersten systematischen Versuch, die Krankheiten aus einer
abweichenden Zusammensetzung des Korpers abzuleiten, machte
um 400 v. Chr. Hippokrates. Er lehrte, daB die fliissigen Be-
standteile des Korpers, die Safte, namlich das Blut, der Schleim,
die gelbe und die sogenannte schwarze Galle, die zur Milz in Be-
ziechung stehen sollte, in Krankheitszustanden eine falsche Mischung
zeigten. Es sollten in diesen Fliissigkeiten die vier in der damaligen
Naturphilosophie eine so groBle Rolle spielenden Elemente, das
Feuer, das Wasser, die Luft und die Erde nicht in dem richtigen
Mengenverhaltnis vorhanden sein. Wenn das eine oder das andere
Element iiberwog oder zuriicktrat, dann ergaben sich Krankheits-
erscheinungen. Der Korper sollte zu warm sein, wenn das Blut
abnorm gemischt war, zu kalt, wenn der Schleim, zu trocken, wenn
die gelbe Galle, zu feucht, wenn die schwarze Galle falsch zu-
sammengesetzt oder zu reichlich war.

Diese Lehre des Hippokrates wird als Humoralpathologie
bezeichnet, weil sie von der Beschaffenheit der Safte, der humores,
ausging. Deren unrichtige Mischung aber, die zu den Krankheiten
fiihrt, wird Dyskrasie genannt.

Neben der Humoralpathologie und im Gegensatz zu ihr ent-
wickelte sich, aber erst etwa drei Jahrhunderte spiter, die Solidar-
pathologie, die sich auf die festen Bestandteile, die solida,
stiitzte. Sie wurde von dem an der Grenze des zweiten und ersten
Jahrhunderts in Rom lebenden Arzte Asklepiades aus Bithy-
nien begriindet., Ihr zufolge sollten die festen Teile entweder zu
dicht oder zu locker gefiigt sein, oder es sollten diese beiden fehler-
haften Zustinde nebeneinander in demselben Menschen vor-
kommen konnen. Im ersteren Falle, in dem man von einem status
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strictus redete, wurde angenommen, dafB3 die Poren, in denen die
Fliissigkeiten zirkulierten, zu eng, in dem zweiten, dem status
laxus, daB sie zu weit seien. Dort bei zu groBer Dichtigkeit des
Aufbaues sollten die Entleerungen des Korpers vermindert, hier
bei zu geringer Festigkeit sollten sie vermehrt sein.

Die Solidarpathologie hat nur kurze Zeit eine groflere Be-
deutung erlangt, spater hat sie neben der Humoralpathologie, aber
doch immerhin bis in die Neuzeit in verschiedener Weise um-
gestaltet, nur eine geringe Rolle gespielt. Aber auch die Lehre des
Hippokrates erfuhr mancherlei Anderungen. Zupichst war es
der groBe im 2. Jahrhundert n. Chr. in Rom lebende Arzt Galen,
der sie weiter ausbaute. Er riickte unter den Saften das Blut in
den Vordergrund und strebte eine genauere Unterscheidung der
verschiedenen Mischungen, der Krasen, an. Er sprach u.a. von
einer Faulnis des Blutes. Daneben aber nahm er auch solidar-
pathologische Anschauungen in sein System auf. In dieser Form
blieb die Humoralpathologie wahrend des ganzen Mittelalters, fast
anderthalb Jahrtausende, in Geltung. Dann aber erfuhr sie die
scharfsten Angriffe durch Paracelsus. Ihm war die chemisch-
physikalische Betrachtungsweise des kranken Korpers in der
Humoral- und Solidarpathologie ein Greuel. Ihn beherrschte, wie
wir schon sahen, der Gedanke an den Archaeus, an jenes eigen-
artige Lebensprinzip, von dem er das Verhalten des Korpers im
gesunden nicht nur, sondern auch im kranken Zustande abhangig
machte. Darauf hat Virchow nachdriicklich hingewiesen. Er
hat es dem Paracelsus, so unklar dessen Vorstellungen auch
waren, als ein groBes Verdienst angerechnet, daBl er zum ersten
Male in der Geschichte der Medizin die Krankheit als einen ab-
normen Lebensvorgang betrachtet habe.

Aber auch im System des Paracelsus fanden die falschen
Mischungsverhaltnisse ihren Platz, nur daB er sie nicht als erste
Veranderungen im Korper auftreten, sondern durch die sich zu-
nachst einstellenden abweichenden Tatigkeiten des Archaeus her-
vorgerufen sein lieD.

Wenn unter dessen Einflul gewisse Stoffe, die unter normalen
Verhiltnissen nicht in den Korper gelangen, in ihn aufgenommen
werden, oder wenn sie zwar in gesunden Zeiten hineinkommen,
jetzt aber nicht wieder ausgeschieden werden, dann mul eine
abnorme Mischung der fliissigen Teile eintreten. Haben sich aber
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auf diese Weise einzelne Substanzen angehduft, dann schlagen sie
sich in fester Form nieder wie die Harnsteine oder die kreidigen
Massen in den Gelenken bei der Gicht. Diese Stoffe fallen in dhn-
licher Weise aus der Losung aus wie der Weinstein, der tartarus
in den Fassern, und soweit daraus krankhafte Zustande hervor-
gehen, sprach Paracelsus von tartarischen Krankheiten. Das
war eine brauchbare Vorstellung, die aber natiirlich auch aus der
Humoralpathologie ohne Vermittlung des mystischen Archaeus
hatte abgeleitet werden konnen.

Es liegt auf der Hand, da3 die Vorstellungen des Paracelsus, zumal
die uiber die entia, sich in der Hauptsache mit dem decken, was wir heute
Aetiologie zu nennen pflegen, nur daBB Paracelsus sie so in den Vorder-
grund riickte, daBB er den Korper dariiber vernachldssigte. Aber das ist
auch spater wieder geschehen: Als durch Entdeckung der Bakterien die
Aetiologie klargestellt war, wurden die neuen Ergebnisse zunichst iiber-
schiatzt. Man glaubte vielfach, in den im Reagenzglas geziichteten Kulturen
pathogener Bakterien das Wesen der Krankheit vor sich zu haben. Man

vergall, daB der Korper doch auch etwas mit ihr zu tun habe, ja daB er
doch eigentlich das MaBgebende ist.

Aber Paracelsus verwertete den Archaeus nicht nur fiir die
Entstehung der Krankheiten, sondern vor allem fiir seine phan-
tastischen therapeutischen Bestrebungen, die ihn in schroffsten
Gegensatz zu Galen brachten. Er bekdmpfte dessen Lehren mit
grofBter Heftigkeit und lieB sich hinreiBen, die Schriften des arabi-
schen Arztes Avicenna, der das Galenische System weiter aus-
gebaut hatte, auf dem Marktplatz in Basel o6ffentlich zu ver-
brennen.

Aber er erreichte damit nicht, was er wollte. So wenig er seine
eigenen Anschauungen durchzusetzen vermochte, so wenig gelang
es ihm, die Humoralpathologie zu beseitigen. Sie blieb dauernd
in Geltung, aber freilich nicht ohne allerlei Anderungen durchzu-
machen. Vor allem erfuhr die Art und Zahl der von Hippokrates
angenommenen Safte mehr und mehr eine Einschrankung. Mit
dem Schleim und der schwarzen Galle wuBte man schon lange
nichts mehr anzufangen, und auch auf die gelbe Galle konnte man
sich nur in wenigen Fillen beziehen. So blieb fast allein das Blut
iibrig und ihm wendete sich vor allem deshalb in erster Linie oder
ausschlieBlich die Aufmerksamkeit der Arzte zu. Dahin muBte es
aber um so mehr kommen, als wenige Jahrzehnte nach Paracelsus
Harvey die heutigen Vorstellungen vom Kreislauf begriindete
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und damit die Augen der gesamten damaligen naturwissenschaft-
lichen und medizinischen Welt auf das Blut und seine Bewegung
richtete. Was war natiirlicher, als daB3 die neuen Errungenschaften
auch fir die Aufklarung des Wesens der Krankheit Verwendung
fanden. Und so sehen wir einerseits, da3, wie hier nur neben-
her erwahnt sein mag, eine weit verbreitete Schule sich auf
die Storungen der Blutbewegung stiitzte, wahrend andere weitere
Kreise, eben die humoralpathologischen, sich wieder mit den
Mischungsverhaltnissen des Blutes befaflten und sie noch fast zwei
Jahrhunderte hindurch zur Grundlage ihrer theoretischen Betrach-
tungen und 1hrer therapeutischen Tatigkeit machten. Sie suchten
und glaubten aber an der Hand der allmahlich wachsenden Er-
fahrungen auf dem Gebiete der Chemie iiber die Lehren der alten
Arzte hinauszukommen. Aber die Begriffe, mit denen man ope-
rierte, blieben doch noch lange Zeit recht verworren. Was man
vortrug, war mehr ein Spiel mit Worten als ein Ergebnis exakter
Beobachtungen. So sprach der 1614 zu Hanau geborene, als weit-
berithmter Professor der Medizin in Leiden gestorbene Sylvius
davon, daB3 die Lymphe sauer, das Blut alkalisch reagicre und daB
deshalb bei dem Zusammentreffen der beiden Fliissigkeiten im
Herzen ein fiir die Blutbewegung notwendiges Aufbrausen statt-
finde. Wenn nun der Lymphe zu viel saure Bestandteile aus den
(Geweben beigemischt werden oder wenn das Blut zu alkalisch sei,
dann wiirde jenes Aufbrausen zu heftig und es entstehe Fieber, das
vor allem durch Pulsbeschleunigung gekennzeichnet sei. Andere
Arzte, wie der 1668 geborene und als akademischer Lehrer und
Professor der Medizin zu Leiden einen Weltruf genieBende Boer-
have sowie sein Schiiler Gaub beschaftigten sich besonders mit
den sogenannten Scharfen, den acrimonia, eigenartigen Stoffen,
die von aullen oder aus dem Korper selbst in das Blut gelangen und
ihm eine nachteilige, eine scharfe Beschaffenheit geben sollten.
Schon Sylvius wandte diese Ausdrucksweise auf die saure oder
alkalische Beschaffenheit an. Boerhave aber unterschied sieben
derartige Scharfen, eine saure, salzige, herbe, aromatische, fettige,
alkalische und glutinése. Gaub teilte sie in mechanische und
chemische ein. Aber iiber die wesentlichen Eigentiimlichkeiten die-
ser acrimonia hatte man ganz unklare Vorstellungen. Am liebsten
dachte man sich, daB3 die kleinsten Teile des Blutes eine abnorme,
etwa eine zackige Gestalt hitten und daB sie deshalb schadlich
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wirkten. Alle diese und ahnliche Lehren werden unter der Bezeich-
nung Chemiatrie zusammengefal3t, weil sie von chemischen Vor-
stellungen ausgingen. Wie sehr sie aber die Arzte und nicht nur
diese ansprachen, geht einerseits daraus hervor, dal die Werke
Gaubs noch bis weit in das 19. Jahrhundert hinein benutzt wurden,
und andererseits daraus, dall im Volke bis in die neueste Zeit noch
vielfach von Schiarfen gesprochen wurde, die durch eine Reinigung
des Blutes beseitigt werden konnten. Aber zu wissenschaftlich
brauchbaren Vorstellungen ist die Lehre von den Scharfen nie
gekommen.

In anderer Richtung bewegten sich die Anschauungen, die von
dem 1876 gestorbenen Pariser Professor der Medizin Andral und
von dem ausgezeichneten Wiener pathologischen Anatomen
Rokitansky (T 1878) begriindet wurden. Beide leiteten noch
ausgesprochener als die Chemiater die Krankheiten aus einer
falschen Zusammensetzung des Blutes ab. Aber sie brauchten sich
nun nicht mehr mit dem unklaren Begriff der Schiarfen zu befassen,
sie konnten dem Fortschritt der organischen Chemie entsprechend
bestimmte Bestandteile des Blutes verantwortlich machen. In ihm
soliten vor allem die verschiedenen EiweiBkorper in falschen
Mengenverhaltnissen auftreten. Da nun aber die Organe in ihrem
Aufbau von dem ernahrenden Blute abhidngen, konnte man sich
leicht vorstellen, dal3 sie bei dessen abnormer Mischung Ver-
anderungen erlitten, daB z. B. solche EiweiBkorper, die im Blute
zu reichlich angehauft waren, sich in iibergroBer, schadlicher Menge
in die Organe ablagerten und dadurch etwa die bei der Entziindung
zutage tretenden Massen oder auch die Geschwiilste lieferten. So
wurde alles, was in den einzelnen Korperteilen an krankhaften
Befunden nachzuweisen 1st, aus der zuerst sich einstellenden un-
richtigen Blutbeschaffenheit abgeleitet.

Auf die von 1thm vorausgesetzten abnormen Mischungsverhalt-
nisse des Blutes iibertrug Rokitansky den von Hippokrates
iibernommenen Ausdruck Dyskrasie, und er dachte sich, daB
diese dyskrasische Zusammensetzung des Blutes in vierfacher Weise
von den normalen Verhiltnissen abweichen kénne. Er nahm
erstens an, daB die in ihm befindlichen EiweiBkorper vermehrt;
zweitens, dafB sie in zu geringer Menge vorhanden sein; drittens, da3
die wasserigen Bestandteile iiberwiegen und viertens, da3 sogenannte
Zersetzungen des Blutes eintreten kénnten. In jeder dieser Ab-
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teilungen sollte die Dyskrasie wieder zahlreiche besondere Formen
zeigen.

Aber wie verhielt es sich nun mit der wissenschaftlichen Beweis-
fiihrung fiir alle diese Anschauungen? Hat Rokitansky etwa auf
chemischem Wege nachgewiesen, dafl jene Vermehrung oder Ver-
minderung der EiweiBkoérper oder des Wassers wirklich vorkam,
und daBl davon die Schadigungen der einzelnen Korperteile ab-
hingen? Nein, seine Lehren griindeten sich nicht auf Unter-
suchungen des Blutes, die er doch zundchst hidtte vornehmen
sollen. Rokitansky schloB vielmehr umgekehrt aus den Organ-
veranderungen, dall ihnen in jedem Falle bestimmte zuerst im
Korper aufgetretene falsche Mischungsverhaltnisse des Blutes vor-
aufgegangen sein miiBten, daB sie durch diese erzeugt worden
waren. Den Beweils aber, daBl es sich wirklich so verhielte, blieb
er schuldig. Diesen grundsatzlichen Mangel und andere Schwierig-
keiten des Rokitanskyschen Systems hervorgehoben und gezeigt
zu haben, daf3 die vorausgesetzten Dyskrasien ganz in der Luft
schwebten, ist eins der ersten Verdienste Virchows. Er brachte
es durch seine Kritik dahin, daBl Rokitansky seine Lehren mit
einer, wie Virchow sagte, nicht genug anzuerkennenden Bereit-
willigkeit aufgab. Seitdem ist denn auch die Humoralpathologie,
von gelegentlichen kleineren Riickfdllen abgesehen, in der Haupt-
sache beseitigt. Was Paracelsus noch nicht gelang, hat Virchow
erreicht. Selbstdndig fiir sich auftretende falsche Mischungen des
Blutes spielen in unseren heutigen Vorstellungen kaum noch eine
Rolle. GewiB kann es eine abweichende Zusammensetzung zeigen,
und das tut es zweifellos nicht selten, aber diese Beschaffenheit ist
in der weit iiberwiegenden Zahl der Fille kein in sich begriindeter
Zustand, sondern gerade entgegengesetzt der Meinung Roki-
tanskys abhangig von voraufgegangenen Veranderungen irgend
eines Organes. In dieser Form kann sie dann freilich wieder auf
andere Korperteile schadlich einwirken.

Nur selten ist wirklich das Blut zuerst verandert. Aber daB es
so sein kann, ist durchaus nicht iiberraschend. Ist doch das Blut
auch nichts anderes als eine Art von fliissigem Organ, das deshalb
ebenso gut wie jeder feste Korperteil auch einmal an erster Stelle
von einer Schidlichkeit angegriffen werden kann. Wenn daher
z. B. im Experiment oder auch beim Menschen zu therapeutischen
Zwecken gewisse Stoffe in das Blut eingespritzt werden und dort
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unter Umstdanden nachteiligen EinfluB ausiiben, oder wenn giftige
Substanzen vom Darm aus zuerst in den Kreislauf gelangen und
in ithm schadlich wirken, so liefern solche Vorkommnisse der
Humoralpathologie keine Stiitze. Sie andern nichts daran, daB in
der weit iiberwiegenden Zahl der Faille eines der festen Organe
zuerst ergriffen wird.

Wie war es nun moglich, daBl die Humoralpathologie so lange,
bis in die ersten Jahrzehnte des vorigen Jahrhunderts als System
in Geltung bleiben konnte? Es erklart sich daraus, da erst spat
und auch dann nur langsam eine genauere Kenntnis der im Korper
vorhandenen anatomischen Veranderungen gewonnen wurde,
die eine richtige Beurtellung der Krankheiten allein mdglich
machte. Im Altertum und Mittelalter war daran nicht zu denken,
weil Obduktionen damals.nur in verschwindend geringen Mengen
ausgefithrt wurden und hauptsachlich der Feststellung normaler
Verhiltnisse galten. Im 14. und 15. Jahrhundert wurden die
Leichenoffnungen zwar schon etwas hadufiger, aber doch noch
keineswegs ausreichend vorgenommen, und erst vom 16. Jahr-
hundert an, mit dem Auftreten Vesals, des von deutschen aus
Wesel ausgewanderten Vorfahren abstammenden, in Briissel ge-
borenen ruhmvollen Begriinders der Anatomie, steigerte sich ihre
Zahl so, daB nun ein geniigender Einblick in die krankhaften
Befunde gewonnen werden konnte.

So kam man denn allmahlich zu der Einsicht, daB3 den im Leben
beobachteten mannigfaltigen Krankheitserscheinungeninder Leiche
jedesmal Veranderungen bestimmter Organe entsprachen. Aber in
ein System brachte alle die einzelnen Erfahrungen erst der italie-
nische, in Padua lebende Arzt Morgagni in seinem 1761 erschie-
nenen Werke ,,Uber den Sitz und die Ursachen der Krankheiten.
Das war, wie Virchow in einer Gedachtnisrede auf Morgagni
ausgefiihrt hat, eine grundlegende Tat, es war, wie er es ausdriickte,
die Einfilhrung des anatomischen Gedankens in die Medizin. Aber
Morgagni machte die im Leben vorhandenen Stérungen nicht nur
von den verinderten Organen abhingig, er bezeichnete diese zu-
gleich auch als den Sitz der Krankheiten. Das war aber, wie wir
sechen werden, eine Auffassung, mit der wir uns heute nicht mehr
befreunden koénnen.

Mit der iiberzeugenden anatomischen Darstellung Morgagnis,
mit dem Nachweis der jedem Krankheitsfalle eigentiimlichen
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Organveranderung war nun aber die Humoralpathologie noch nicht
ohne weiteres beseitigt. Es blieb ja immer noch die Moéglichkeit,
daBl die Befunde an den Organen die Folgen voraufgegangener
fehlerhafter Saftemischungen seien. Und so falte man es denn
zunachst auch aaf. Wir sahen ja schon, daB noch etwa 70 Jahre
nach Morgagni ein so ausgezeichneter Anatom wie Rokitansky,
dessen Schilderung der Leichenbefunde wir noch heute bewundern,
an der Humoralpathologie nicht nur festhielt, sondern sie im
einzelnen unter Beriicksichtigung der ILeichenbefunde ausbaute.
Und erst Virchow bewies die Unhaltbarkeit dieser Anschauungen.
Er zeigte, daf3 die ersten Veranderungen im Korper in den Organen
ablaufen, und daB erst von ihnen sowohl etwaige Abweichungen der
Blutzusammensetzung wie die Krankheitserscheinungen abhangen.
Aber er war in der iiberaus gliicklichen Lage, diese Erkenntnis
auBerordentlich fruchtbringend vertiefen zu kénnen. Denn erst
kurz vor Beginn seiner wissenschaftlichen Laufbahn war die
Zellenlehre und mit ihr die Einsicht begriindet worden, daf
der pflanzliche und der tierische Korper sich aus Zellen aufbauen.
Es wire leicht zu sagen, daB dieses Ergebnis frither oder spiter
auch ohne Virchow auf die Krankheitslehre hitte EinfluB ge-
winnen miissen, aber er war eben der erste, der zu einer Zeit, als
sonst noch niemand daran dachte, dieses neue Gebiet fiir die
Pathologie entdeckte und verwertete. Er gewann in grundlegender
Arbeit die Uberzeugung, daB sich die in der Leiche vorhandenen
abnormen Zustande und damit auch die durch sie hervorgerufenen
Krankheitserscheinungen in letzter Linie auf eine Schadigung
oder Vernichtung der Zellen zuriickfithren lieBen, die fiir die
Tatigkeit der Organe maBgebend sind.

Aber das war nicht das einzige, was Virchow den Zellen zu-
schrieb. Er machte an ihnen noch eine andere Beobachtung, deren
Bedeutung fiir die Krankheit weniger leicht zu beurteilen war, die
aber fiir unsere Erdrterungen von gréBter Wichtigkeit ist. Er fand
namlich, daB in den Organen nicht nur ein Untergang eines Teiles
der Zellen, sondern gleichzeitig auch eine oft auBlerordentlich leb-
hafte Vermehrung eines anderen Teiles stattfindet, eine Er-
scheinung, die seine Aufmerksamkeit jahrelang fesselte. Er suchte
die Herkunft dieser zahllosen sich anhdaufenden Zellen festzustellen,
und gewann dariiber eine iiberaus wichtige, fiir die Pathologie neue,
wenn auch damals noch nicht in allen Punkten richtige Einsicht,
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Ein Eingehen auf sie miissen wir uns hier freilich versagen und
diirfen es tun, weil sie mit unseren weiteren Ausfiihrungen nicht
in einem notwendigen Zusammenhang steht.

Aber diese Zellenvermehrung fiir sich, ganz abgesehen von der
Art ihres Zustandekommens, hat fiir uns ein <besonders groBes
Interesse. Deshalb namlich, weil Virchow sie als einen zur Krank-
heit, zu ihrem Wesen gehdérenden Vorgang angesehen hat und
weil das auch heute noch vielfach geschieht.

So sagt Aschoif in seiner akademischen Rede ,,Krankheit und Krieg"
(1915):,,Die Krankheiten sind durch den Vorgang der Reaktion des lebenden
Organismus, d. h. durch positive Leistungen gegeniiber dem einfachen Stille-
halten des Lebens charakterisiert.” Oder Réssle (Lehrb. der pathologischen
Anatomie, herausgegeben von Aschoff): ,,Wir verstehen unter Krankheit
die Gesamtheit aufeinander folgender abnormer Reaktionen eines Organis-
mus oder seiner Teile auf einen krankmachenden Reiz.‘

Aber dieser Auffassung kénnen wir nicht zustimmen, und gerade
darin kommt die eingangs angedeutete Meinungsverschiedenheit
zum Ausdruck. Ich werde zu zeigen haben, daB3 die Zellenver-
mehrung zwar eine mit der Krankheit verbundene Erscheinung
ist, daB sie jedoch nicht zum Krankheitsbegriff gehdrt. Aber wir
fahren zundchst in unseren historischen Erdrterungen fort.

Im Verlaufe von etwa anderthalb Jahrzehnten vereinigte
Virchow alle seine Erfahrungen zu einem geschlossenen System
und veroffentlichte es in seinem 1858 erschienenen Buche, dem er
den Titel Zellularpathologie gab. Durch dieses Werk wurde
die deutsche Pathologie wegweisend fiir die aller anderen Lander.
Inihm und in vielfachen einzelnen Untersuchungen leitete Virchow
aus den an den Zellen gemachten Befunden eine Formulierung des
Krankheitsbegriffes ab. Er sah in den verinderten, geschadigten
und vermehrten Zellen das, wie er sagte, lange vergeblich gesuchte
Wesen der Krankheit. Und er wollte in der Hauptsache dasselbe
ausdriicken, wenn er die Zellen zugleich als den Sitz der Krank-
heit bezeichnete, hierin also an Morgagni sich anschloB.

Es ist nach dem Vorgange von Virchow vielfach auch heute noch
gebrauchlich, das geschidigte Organ, von dem die Krankheit abhingt,
als krank zu bezeichnen, ja es geschieht mit voller Absicht. Ich méchte
mich dagegen aussprechen. Der Ausdruck Krankheit ist nun einmal vom
ganzen Menschen her genommen, in dem allerlei Funktionsstérungen ab-
laufen, die sein Leben beeintrichtigen, bedrohen oder beenden. Das Organ
dagegen ist nicht krank, es ist in seinem Bau verindert. Will man also
sowohl den Korper im ganzen wie das Organ als krank bezeichnen, so
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gebraucht man das Wort in doppelter, verschiedener Bedeutung. Schon
deshalb sollte man es nicht tun. Man spricht am besten von dem geschidigten
(lidierten) veranderten, degenerierten oder entziindeten usw. Organ, und
sieht in ihm den Ausgangspunkt, die Grundlage, die Quelle der Krankheit.
Birch-Hirschfeld hat es die ,,Ursache’” der Krankheit genannt. Das
kennzeichnet allerdings, wenn man denn einmal den Ausdruck ,,Ursache‘
gebrauchen will, das Verhdltnis des veranderten Teiles zur Krankheit sehr
treffend und zeigt besonders deutlich, daBl man das veranderte Organ nicht
krank nennen sollte. Aber besser ist es zu sagen, daB3 es die Bedingungen
enthilt, die zur Krankheit fithren (s. dariiber Verworn, v. Hansemann
und Ribbert, Deutsche mediz. Wochenschrift 1913 Nr. 23).

Die beiden Worte Wesen und Sitz fithren uns nun an den
Anfang unserer Betrachtungen zuriick. Es liegt auf der Hand,
dafB sie der Ausdruck einer Personifikation der Krankheiten
sind. Ein Wesen i1st immer etwas mehr oder weniger in sich
Geschlossenes, und nur in dieser Form kann es einen Sitz haben.
Virchow war sich dessen auch voll bewult. Er sagte: ,,Ich habe
es immer als ein Verdienst betrachtet, die alte Forderung, dalB3 die
Krankheit ein lebendes Wesen sei und daBl sie eine parasitdre
Existenz fithre, mit der rein naturwissenschaftlichen Erkenntnis in
Einklang gebracht zu haben.”

Wenn wir das heute lesen, sind wir iiberrascht. So wie es in
diesem Satz geschieht, konnen wir heute die Krankheit nicht mehr
auffassen. Ein Beispiel soll uns das klar machen.

Denken wir an den Krankheitszustand bei einem Klappenfehler
des Herzens. Der an ihm leidende Mensch zeigt zahlreiche, von
seinem gesunden Verhalten abweichende Lebenserscheinungen, er
hat Herzklopfen, Atemnot, oft Blutungen aus der Lunge, schwere
allgemeine Kreislaufstérungen, Anschwellungen der Beine usw.
Dies alles, was wir objektiv beobachten und woriiber der Kranke
klagt, das stellt in seiner Gesamtheit die Krankheit dar.
Aber so ist sie doch kein geschlossenes Gebilde, das dem Korper
selbstandig gegeniibertrate, und so hat sie natiirlich auch nicht
ihren Sitz in der veranderten Herzklappe. Sie ist in allen
ihren einzelnen funktionellen Storungen lediglich die Folge davon,
daB die Klappe nicht mehr ordentlich schlieBt oder daB sie zu
enge ist. Und nicht anders ist es bei den iibrigen Krankheiten. Sie
sind lediglich hervorgerufen durch die primdren Schadigungen
irgend welcher Organe, abe1 sie haben in diesen nicht ihren Sitz.
Die mannigfaltigen Stoérungen aber, die sich an eine solche Organ-
veranderung anschlieBen, finden stets darin ihren Ausdruck, daB
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die Tatigkeit des zuerst geschadigten Teiles, mag dieser im einzelnen
verandert sein wie er will, herabgesetzt oder véllig aufgehoben
ist, daB dadurch auch die Leistungsfihigkeit anderer Organe und
so 1n letzter Linie die des ganzen Koérpers vermindert wird. Das
1st das Kennzeichen jeder Krankheit. Sie bedeutet immer und
unter allen Umstdanden eine Schwiachung des Koérpers und

seiner Teile.

Diese Herabsetzung der korperlichen und geistigen Leistungsfihigkeit
hat ihre Folgen natiirlich hauptsichlich fiir das erkrankte Individuum.
Aber weiterhin leidet darunter auch die menschliche Gemeinschaft und
der Staat. Ich habe mich dariiber in meinem Buche ,,Die Bedeutung
der Krankheiten fiir die Entwicklung der Menschheit”” (Bonn 19og) aus-
gesprochen.

Damit ist nun zugleich auch ausgesprochen, dafl niemals die
Steigerung irgend eines Lebensvorganges das wesentliche Merkmal
einer Krankheit sein kann. Aber wie vertragt sich damit die von
Virchow zuerst beobachtete, oft so auBBerordentlich lebhafte Zel-
lenvermehrung, die doch zweifellos ein Ausdruck erhéhter Lebens-
tatigkeit 1st? Sollte sie nur ein nebensdchlicher, gleichgiiltiger
ProzeB sein? Nein, das ist bei ihrem Umfang und bei ihrem regél-
mafigen Auftreten ausgeschlossen. Aber was bedeutet sie denn?
Koénnte sie etwa auch eine krankmachende Wirkung haben?
GewiB, das ist unter Umstanden moglich, aber es dndert sich
dadurch nichts an unserer Auffassung. Werfen wir nur einmal
einen Blick auf die Geschwiilste, deren wesentliche Eigentiim-
lichkeit gerade die zumal in den bésartigen Formen iiberaus rasche
Vermehrung der Zellen ist, aus denen sie bestehen. Aber durch
diese schnelle Wucherung, mag man sich im iibrigen die Ent-
stehung der Geschwiilste denken wie man will, wiirden sie uns
hochstens lastig, niemals aber gefahrlich werden, niemals Krank-
heit verursachen, wenn nicht durch sie eine Schiadigung dieses oder
jenes Organes herbeigefiihrt wiirde. Erst dadurch also, daB eine Ge-
schwulst durch Druck oder durch chemische Einwirkungen, durch
Behinderung der Nahrungsaufnahme oder auf andere Weise die
Funktion dieses oder jenes Korperteiles beeintrachtigt,
kommt Krankheit zustande. Die Geschwulst wirkt also grund-
satzlich auf dieselbe Weise krankmachend, wie ein in den Korper
hineingelangtes Gift oder ein in ihm lebender Parasit. Sie setzt
die Leistungsfahigkeit der einzelnen Teile und damit die des ganzen
Organismus herab.
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Uber die Entstehung der Geschwiilste, d. h. iiber die Bedingungen,
unter denen die Zellen bald dieser, bald jener Gewebe in ein umschriebenes,
dauernd zunehmendes, selbstindiges, eben in ein geschwulstmadBiges Wachs-
tum geraten kénnen, gehen die Meinungen noch auseinander (s. meine
Geschwulstlehre, 2. Aufl.,, 1914). Aber fiir die Art, wie die Geschwiilste
krankmachend wirken, ist diese Meinungsverschiedenheit vollig gleichgiiltig.
Wie sollten sie sich denn auch anders als auf die im Text gekennzeichnete
Weise geltend machen kénnen? Sie vermogen es nur durch Schadigung
der Organe. Das hat man sich meist nicht ausreichend klar gemacht, man
hat gedacht, ihre Wirkung sei damit gegeben, dall man sie selbst als krank-
hafte Produkte ansah. Die Zellen sollten neue abnorme Lebenseigenschaften
gewonnen haben, durch die sie zu eigenartigen, sonst nicht vorkommenden
Gebilden geworden seien, sie sollten z. B. eine ,,progressive Erndhrungs-
storung’’ erfahren haben. In dieser Bezeichnung sind aber zwei unverein-
bare Prozesse miteinander verbunden. Entweder bestinde eine Erndahrungs-
storung, dann konnte es sich nicht zugleich um einen progressiven Vorgang
handeln, oder eben dieser lige vor, dann wére eine Erndhrungsstérung aus-
geschlossen. Aber mag man auch die Geschwiilste krank nennen, der Korper
weill davon so lange nichts, als er nicht durch sie in irgend einem Organ
eine Schadigungerleidet. Soist es aber auch, wenn man die Geschwiilste
so erkldirt wie ich es tue, wenn man sie hervorgehen liB8t aus Zellen, die aus
dem Verbande ausgeschaltet wurden, und eben deshalb unter Mitwirkung
begiinstigender Bedingungen in ein schrankenloses Wachstum gerieten.

Krankheiten entstehen also bei der Geschwulstbildung immer
nur durch Vermittlung der geschadigten Organe. Und in
ahnlicher Weise macht sich die Zellenvermehrung gelegentlich,
wenn auch nur unter besonderen Umstianden, auf anderen Ge-
bieten geltend.

So vor allem nach Entziindungen, bei denen oft eine sehr lebhafte
Zellenwucherung in dem sogenannten Granulationsgewebe eintritt. Der
Endausgang dieser Neubildung ist die Umwandlung in Narbengewebe, das-
seinerseits durch Schrumpfung zu nachteiligen Folgen, zu Verengungen von
Kandlen, zu Kompression funktionierender Gewebe fithren kann. Die Zellen-
vermehrung wirkt also auch hier nicht als solche krankmachend, sie tut es
sekundar vielmehr nur dann, wenn sie die Tdtigkeit irgend welcher
Organe herabsetzt.

(Weitere Einzelheiten iiber die hier behandelten Fragen finden sich in
meinem Buche ,,Das Wesen der Krankheit'’, Bonn 1909.)

In den weitaus meisten Fallen aber, und damit kommen wir zu
dem fiir uns maBgebenden Gesichtspunkt, fiih1t sie nicht zu nach-
teiligen Folgen. Sie wirkt im Gegenteil niitzlich und befordert in
doppelter Weise den giinstigen Ausgang der Krankheiten.

Einmal niamlich iibernehmen die vermehrten Zellen den Schutz
des Korpers gegen die Krankheitserreger oder sie versuchen
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es wenigstens. Sie fiihren gegen die Bakterien einen vielgestaltigen
Kampf, dessen Verlauf und Ausgang wir hier im einzelnen nicht
besprechen konnen. Durch ihn werden die Parasiten teils ver-
nichtet, teils und vor allem an dem schrankenlosen Eindringen in
den Koérper gehindert und auf den Entziindungsherd beschriankt.

Die vollige Vernichtung der Bakterien wird im allgemeinen nicht
erreicht. Weder gehen alle eitererregenden Kokken in den Abszessen zu-
grunde, noch die Tuberkelbazillen in den Entziindungsherden, noch die
Typhusbazillen in der Darmwand usw. GewiB werden viele Bakterien ver-
nichtet, aber sie vermehren sich oft auBerordentlich in den entziindeten
Gebieten und sterben auch weiterhin nur unvollkommen ab. Aber zweifellos
werden sie durch die sich anhdufenden Zellen und im Anschlufl daran durch
die Wucherung der Bindegewebszellen, die einen dichten und oft undurch-
dringlichen Wall um den Herd bilden, an dem schrankenlosen Eindringen
in den ibrigen Korper gehindert. Diese Lokalisation des Kampfes ist eine
wesentliche Leistung der Entziindung. Mit ihr ist aber die Moglichkeit nicht
aufgehoben, dal3 die von den Bakterien gebildeten Gifte in den Kérper ein-
dringen und in ithm eine Immunisierung anregen, die auch einen Teil des
Kampfes gegen die Erreger ausmacht.

. An dem Kampfe gegen die Bakterien sind aber nicht alle,
sondern nur bestimmte Zellen beteiligt. Auf der einen Seite
namlich die weiBen Blutko: perchen, die aus den BlutgefaBen
auswandern, in hellen Haufen dem Feinde entgegentreten, aber
ithm dabei freilich auch ausgedehnt zum Opfer fallen. Auf der
anderen die schon im Gebiete des Kampfes anwesenden und sich
vermehrenden Zellen des sogenannten Bindegewebes, das
im gesunden Korper die Aufgabe hat, die Organe zu stiitzen und
ihre Erndhrung zu vermitteln. Dagegen stehen dem Kampfe un-
tatig gegeniiber alle die Elemente, die im normalen Organismus
mit-lebenswichtigen Funktionen betraut sind, die Ganglienzellen
des Gehirns, die Driisenzellen der Niere, Leber usw., die Muskel-
zellen des Herzens und der Korpermuskulatur, kurz, gerade alle
die Zellen, von deren Schadigung die Krankheit abhangt. Sie
beteiligen sich nicht an der Abwehr der Bakterien oder sie tun es
doch nicht dadurch, daB sie sich vermehrten und dann in gleicher
Weise wie jene ersten Zellen dem Feinde entgegentraten.

Ist so die Vermehrung der Zellen auf der einen Seite der Aus-
druck des Kampfes, so hat sie auf der anderen die Aufgabe, beil
der Heilung die zerstérten Gewebe wiederherzustellen.
Sie wird ihr auf doppelte Weise gerecht. Erstens namlich dadurch,

daB die neuen Elemente an die Stelle der Zellen treten, die in den
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geschddigten Organen zugrunde gingen; daBl sie in die Liicken
hineinwachsen und sie wieder ausfiillen. Das bezeichnen wir als
Regeneration. Sie vollzieht sich leicht und in ausreichendem
Umfange bei den weillen Blutkoérperchen, schon weniger gut und
niemals in idealer Weise beil den Zellen der Bindesubstanz, sie ist
mangelhaft bei manchen anderen und sie versagt fast ganz bei jenen
lebenswichtigen, fiir die Entstehung der Krankheiten mafBgebenden
Zellen, bei denen sie uns doch so sehr willkommen ware. Nur
wenn unter ihnen einzelne oder wenige verloren gingen, und selbst
dann nicht immer treten neue an ihre Stelle. GroBere Verluste
werden dagegen nicht durch gleichwertige Zellen ausgeglichen, also
im Gehirn nicht durch neue Ganglienzellen, in Leber, Niere und
anderen Driisen nicht durch neue funktionsfahige Elemente, im
Muskel nicht durch Muskelzellen. In solche Liicken wachsen in
der Hauptsache nur Zellen jener Bindesubstanz oder wie im Gehirn
eines anderen Stiitzgewebes, also solche, die den Verlust nur raum-
lich, nicht aber so decken, daBl die frithere Leistungsfahigkeit
wiederhergestellt wiirde. Was verloren ging, bleibt verloren. Diese
unvollkommene Regeneration ware nun fiir uns von groBem Nach-
teil, und wir wiirden viel hdufiger, als es ohnehin schon der Fall
ist, dauernden Schaden zuriickbehalten, wenn nicht auf einem
zwelten Wege ein Ausgleich moglich ware. Er ist in sehr vielen
Fillen dann gegeben, wenn der Untergang von Geweben nicht
gleichmaBig in dem ganzen Organ, sondern nur in einzelnen oder
vielen kleineren und groBeren Herden erfolgt. Unter diesen Um-
standen leisten die Zellen der nicht geschadigten Abschnitte statt
durch Hineinwachsen in die Liicken in der Weise Ersatz, daB sie
sich an Ort und Stelle vergroBern und auch vermehren. Haben
sie das getan, dann sind sie leistungsfahiger geworden, dann ver-
mogen sie die Aufgaben der in jenen Herden untergegangenen
Zellen mit zu ibernehmen. Sie treten fiir sie etwa ebenso ein, wie
ein Mensch durch verstirkte Arbeit einen fehlenden Genossen
ersetzt. Das nennen wir ausgleichendes, kompensatorisches
Wachstum. Wir kennen es vor allem in der Niere, der Leber,
dem Herzmuskel und weniger auffallend auch in vielen anderen
Organen.

Auf diese Weise wird nun zwar die Funktion der geschadigten
Korperteile wiederhergestellt, aber die unvollkommen geschlossenen
Liicken bleiben natiirlich bestehen. Sie verschwinden ebenso wenig
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wieder wie etwa eine Narbe der Haut, die in der Jugend erworben
wurde und bis ins hochste Alter sichtbar bleibt. Man hat daher
in etwas drastischer Ausdrucksweise gesagt, daBl jeder Mensch,
der eine Krankheit iiberstanden hat, in seinem ganzen ferneren
Dasein ein Kriippel bleibe. Das ist gewill insofern richtig, als
wir durch die Heilung nicht in allen Einzelheiten genau wieder
so werden, wie wir vorher waren, dal3 wir oft sehr ausgesprochene
Veranderungen zuriickbehalten, aber es ist doch deshalb zu
allgemein gefaBt und iibertrieben, weil wir durch die in den
meisten Fallen unbedeutenden und durch die kompensatorischen
Vorgange funktionell ausgeglichenen Reste der Krankheit in
unserer Gesundheit und Arbeitsfahigkeit keine ernstliche EinbuBe
erleiden.

So hat also die Zellenvermehrung teils die Bedeutung eines
Kampfes gegen die Erreger, teils die einer Heilung durch
Regeneration und Kompensation. Krankheit hingt niemals
direkt von ihr, sondern immer nur von einer Schadigung oder Ver-
nichtung der Organe ab. Alles, was an Zellenwucherung zur
Beobachtung kommt, ist ein Aufbaumen des gesunden Gewebes
gegen den krankhaften Zustand, steht also im Gegensatz zur
Krankheit, gehort nicht zu ihr; alles aber, was sich an Scha-
digung der Organe findet, was passiver Natur ist, hat funk-
tionelle Storungen und damit Krankheit zur Folge.

Diese Auffassung der Krankheit trifft natiirlich ohne weiteres auch fiir
die Falle zu, in denen funktionelle Stérungen vorhanden sind, ohne daB3
wir an den entsprechenden Organen bis jetzt anatomische Ver-
dnderungen nachweisen kénnten. In Wirklichkeit miissen sie ja auch
hier, wenn wir einmal von den psychischen Krankheiten absehen, vor-
handen sein. Denn eine Funktion ist ja nichts Selbstindiges, sie kann nicht
aus sich heraus vermindert oder aufgehoben sein, sie ist der Ausdruck der
Tatigkeit eines Organes und sie kann nur dann, wenn dieses verandert ist,
beeintrachtigt sein. Nur daf3 wir eben die Veranderungen in manchen Fallen
noch nicht auffinden kénnen. Aber gerade diese Zustinde, in denen das,
was Virchow das Wesen und den Sitz nannte, ganz zu fehlen scheint,
zeigen ganz besonders deutlich, daB die Krankheit nichts ist als eine Summe
funktioneller Stérungen. |

Eine verminderte Leistungsfahigkeit, ohne daB damit schon eine Krank-
heit gegeben wire, liegt natiirlich auch dem zugrunde, was man Konsti-
tutionsanomalie, Diathese, Disposition nennt. Wenn diese herab-
gesetzte Leistungs-Fadhigkeit bei stirkeren Anforderungen in einer Ver-
minderung der Funktion hervortritt, dann haben wir die Krankheit, die
also wieder unserer Definition entspricht.
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Somit kommen wir leicht dahin, uns die Bedeutung einer MiB8bildung
klar zu machen. Man sagt, sie sei keine Krankheit. Das ist gewiB richtig,
aber doch nur in demselben Sinne, wie auch eine im extrauterinen Leben
erworbene Organverianderung keine Krankheit ist. Aber von einer MiQ-
bildung kann eine Krankheit abhidngen, wenn sie, wie ein verandertes Organ,
Funktionsstérungen mit sich bringt. So ist ein Mensch mit einer Herz-
mifBbildung gewohnlich ausgesprochen krank, aber er muBl es nicht sein,
wenn die Mi3bildung geringfiigig ist und funktionell nicht schadet. Und
er mull es ja auch nicht sein, wenn ein Organ herdférmig geschidigt ist
und die nicht getroffenen Abschnitte die normale Funktion aufrecht erhalten.
Die MiBbildung und das lddierte Organ sind also nicht Krankheiten, sie sind
auch nicht selbst krank, sie enthalten nur die Bedingungen fiir die Ent-
stehung der Krankheit.

Damit haben wir nun eine ausreichende Vorstellung von dem
Begriffe der Krankheit gewonnen. Ihr Gesamtbild setzt sich, wie
wir freilich nur in aller Kiirze kennen lernten, aus zahlreichen viel-
gestaltigen Vorgiangen zusammen, die nebeneinander und oft in
verwirrender Weise durcheinander laufen. Aber sie lassen sich
trotz ihrer Mannigfaltigkeit leicht in vier Gruppen sondern. Wir
haben es zu tun erstens mit dem Angriff der aulBeren Schad-
lichkeiten, vor allem der Bakterien; zweitens mit dem Schaden,
den wir durch sie erleiden und von dem die funktionellen Stérungen,
d. h. die Krankheiten abhdangen; drittens mit dem Kampf der
Zellen gegen die Krankheitserreger, also wieder in erster Linie
gegen die Bakterien, und viertens mit den die untergegangenen
Gewebe ersetzenden oder den von ihnen abhangigen Funktions-
ausfall ausgleichenden Wachstumserscheinungen. Diese Vor-
gange folgen einer auf den anderen, aber sie gehen naturgemal
auch schon vielfach nebeneinander her. So setzt sich selbstver-
standlich der Angriff der Schadlichkeiten, der die Krankheit ein-
leitet und die Zellen vernichtet, in die Zeit des Kampfes fort, und
wahrend dieser hier noch tobt, kann dort, in benachbarten Gebieten,
schon die Regeneration beginnen.

Jetzt aber sind wir endlich geniigend vorbereitet, um uns
mit dem Kriege zu beschdftigen. Von ihm hat man gesagt, er
sel die schwerste Krankheit, die ein Volk treffen kdonne.
Und gewiB3, wenn wir sehen, daB, wie im kranken Menschen Zellen
und Organe geschiddigt und vernichtet werden und er selbst leidet,
so auch in den kriegfithrenden Volkern ahnliche Stérungen zutage
treten; wenn unzahlige Manner verwundet, veikriippelt, getotet
und dadurch die Angehorigen in tiefe Trauer versetzt werden;
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wenn die Ernahrung der Bevolkerung, wenn Wissenschaft und
Handel darniederliegen; wenn die besiegten Nationen korperlich
und seelisch schwer beeintrachtigt und unter Umstanden vollig
vernichtet werden, dann begreift man, wie man zu jenem Ausspruch
kommen konnte; dann scheint es, als lieBe sich gegen den Satz,
der Krieg sei eine Krankheit, nichts einwenden. Und doch glauben
wir zu fiihlen, daB der Vergleich nicht vollig zutrifft. Wir sagen,
ein Mensch hat eine Krankheit, wenn in ithm allerlei das Leben
bedrohende Stérungen ablaufen; wir sagen aber nicht, ein Volk
hat einen Krieg, wenn sein Dasein zerstért und in Frage gestellt
ist. Richtiger lautet es: ein Volk fiihrt einen Krieg, aber diese
Ausdrucksweise laf8t sich wiederum auf die Krankheit nicht an-
wenden. Wir sehen also, daB3 der Vergleich nicht tief genug ein-
dringt. Wir sind genotigt und wollen jetzt dazu iibergehen, ihn
scharfer zu fassen.

Wenn wir, um das Gesamtbild des Krieges zu kennzeichnen,
alles das heranziehen, was mit ihm in notwendigem Zusammen-
hang steht, was bei seiner Schilderung, bei seiner geschichtlichen
Darstellung beriicksichtigt werden muB, dann kénnen wir wie bei
der Krankheit auch bei ihm vier Gruppen von Vorgingen
unterscheiden. Wir haben es auch hier zu tun erstens mit dem
Angriff des Feindes, zweitens mit dem durch ihn auf mancherlei
Weise verursachten Schaden; drittens mit dem Kampf gegen
ihn; und viertens mit der Wiederherstellung oder der Ver-
besserung des fritheren Zustandes und mit dem Ausgleich der
Verluste. Und wie die dullere Einteilung, so ist auch der mannig-
faltige Inhalt der einzelnen Gruppen in den Grundziigen der gleiche.
Aber damit ist noch keineswegs eine Ubereinstimmung der beiden
Begriffe Krankheit und Krieg gegeben. Denn wie uns eine Uber-
sicht zeigen wird, sind die wesentlichsten Merkmale der Krankheit
1n einer anderen Gruppe enthalten als die des Krieges.

Die erste Gruppe hat in beiden Fallen die gleiche Bedeutung.
Sie umfaBt das Vorgehen der feindlichen Machte, und es bedingt
keinen wesentlichen Unterschied, dal die Bakterien uns gew&hn-
lich unversehens iiberfallen, wihrend der Angriff des feindlichen
Heeres oft seit langem vorbereitet und erwartet ist oder nach
voraufgegangener Ankiindigung erfolgt.

Nicht ganz so vollstindig deckt sich der Inhalt der zweiten
Gruppe, in der wir es mit dem Schaden zu tun haben, den Koérper
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und Staat durch das Eindringen des Gegners erleiden. Die Folgen
sind freilich auf beiden Seiten insofern die gleichen, als in jedem
Falle das Dasein, dort des einzelnen Menschen, hier des ganzen
Volkes durch die verschiedenartigen Schadlichkeiten bedroht wird.
Daher diirfen wir auch den Staat, in dem sich die Stérungen ein-
stellen, als krank bezeichnen. Aber 1n allen Einzelheiten 1a83t sich
die Parallele doch nicht durchfiihren. Denn im Menschen leiden
stets bestimmte, zu Organen vereinigte Zellenarten in erster Linie,
wahrend die anderen teils weniger, teils gar nicht verandert werden.
Die mit dem Kriege verbundenen Schidden treffen dagegen die
einzelnen Menschenklassen, die sich in ihrer Bedeutung fiir den
Staat voneinander ebenso unterscheiden wie die Zellarten in ihrem
funktionellen Werte fiir den Korper, im groBBen und ganzen gleich-
malig.

Wir kommen zur dritten Gruppe, zum Kampfe gegen die
Erreger der Krankheit auf der einen, gegen die auBBeren Feinde auf
der anderen Seite. Hier wie dort wird mit Anspannung aller Krifte
gefochten. Ungeheure Mengen von Streitern werden ins Feld
gefiihrt. Aber der einzelne Organismus ist hierin dem Volke weit
iiberlegen. Von den Zahlen der weillen Blutkorperchen, die als
Eiterkorperchen bei vielen Entziindungen den Kampf mit den
Bakterien aufnehmen, kénnen wir uns kaum eine annahernde Vor-
stellung machen. Und alle diese Zellen sind dem Untergang
geweiht, keine einzige von ihnen bleibt am Leben, keine ordnet
sich wieder in den Korper ein.

Das ist im Kriege anders. Die Zahlen der Kampfer sind zwar
groB3, aber doch leicht zu berechnen und niemals werden sie alle
getotet. Es handelt sich immer nur um einen bald héheren, bald
niederen Bruchteil, die meisten kehren zuriick. Trotzdem wiegt
der Nachteil bei den Voilkern wesentlich schwerer. Denn jene
Zellen, die bei der Krankheit den Streit fithren und alle absterben,
haben fiir den Kérper keine besondere Bedeutung, sie erfiillen
keine lebenswichtige Funktion. Sie kdonnen entbehrt werden, sie
werden ausschlieBlich fiir den Kampf in ungeheuren Mengen neu
gebildet und es bleiben ihrer im Blute so viele zuriick, daB sie fiir
den Organismus, wenn er die Krankheit iibersteht, vollig aus-
reichen. Die Manner aber, die im Felde fallen, sind wichtige
Bestandteile der Volker. Thr Verlust kann, wenn er sehr groB ist,
schon fiir sich allein die Existenzfahigkeit der Nationen so beein-
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trachtigen, daB sie als ausgesprochen krank angesehen werden
miissen. Aber diese Verschiedenheiten stéren den Vergleich nicht.
In der Hauptsache, in der Bedeutung des Kampfes fiir den Verlauf
von Krankheit und Krieg, besteht Ubereinstimmung.

Die Vorgange in den drei ersten Gruppen sind also in den
Grundziigen auf beiden Seiten die gleichen. Aber, und
damit stellen wir die uns hier hauptsachlich beschaftigende Frage,
sind sie auch in gleicher Weise maBgebend und notwendig fiir die
Begriffe einerseits der Krankheit und andererseits des Krieges ?
Nein, das ist nicht so. Von Krankheit sprechen wir nur, wenn
im Sinne der zweiten Gruppe eine Schadigung des einzelnen
Menschen oder des Volkes stattgefunden hat, die seine Leistungs-
fahigkeit herabsetzt, vom Kriege dagegen in seinem wesentlichsten
Merkmale erst dann, wenn das angegriffene Volk-sich zur Wehr
setzt, wenn ein Kampf zwischen beiden Gegnern zum Ausbruch
kommt. Krankheit ist durchaus moéglich ohne einen
solchen Kampf. Die Vergiftungen und andere schnell tédlich
endende Infektionen verlaufen ohne ihn, und trotzdem sind sie
nach jeder Richtung vollwertige Krankheiten. Und auch bei einem
Volke ist so etwas moglich. Wir kéonnen uns vorstellen, dafl eine
schwache Nation durch eine andere ohne Gegenwehr, etwa allein
durch Absperrung der Nahrung, erdriickt wird, leidet, krank wird
und vollig untergeht.

Vom Kriege dagegen kénnen wir ohne Kampf tber-
haupt nicht reden. Es braucht freilich kein Streit mit Waffen
zu sein. Auch ein Handelskrieg tragt seinen Namen mit Recht.
Aber das bloBe durch einen Feind verursachte Leiden eines Volkes
ist noch nicht der Krieg. Wir sprechen z. B. noch nicht von den
Freiheitskriegen zu der Zeit, in der Deutschland durch Napoleon
seine schwerste Erniedrigung erfuhr, sondern erst dann, als es sich
gegen ihn erhob und seine Befreiung erfocht.

So gewinnen wir durch den Vergleich von Krankheit und Krieg
eine scharfere Umgrenzung beider Begriffe. Die Gegeniiberstellung
vertieft die durch die friiheren Erérterungen gewonnene Einsicht,
daB Krankheit nichts anderes ist als eine durch schddliche Ein-
griffe hervorgerufene verminderte Leistungsfahigkeit. Alles da-
gegen, was im kranken Organismus an gesteigerten Lebens-
vorgangen ablduft, also vor allem der Kampf gegen die Bak-
terien, hat mit dem Wesen der Krankheit nichts zu tun.

26



Sie ist ein passiver Vorgang. Der Krieg aber findet seinen
mafBgebenden Ausdruck gerade in dem Kampfe der beiden Gegner.
Er verlauft freilich nicht ohne eine Schadigung der Voélker, aber
ihre damit verbundene, oft sehr schwere Erkrankung ist eine
Begleiterscheinung, nicht sein wesentliches Merkmal. Der Krieg
hat durchaus aktiven Charakter, und so darf er weder als Krank-
heit bezeichnet, noch auch ohne weitere Erlauterung mit ihr ver-
glichen werden.

Nun haben wir noch die Aufgabe, uns mit der vierten Gruppe
auseinanderzusetzen. In ihr handelt es sich bei der Krankheit um
die Wiederherstellung des normalen Baues der Organe oder ihrer
verlorengegangenen Funktion; beim Kriege um den Ausgleich der
Verluste und um ein Wiederaufblithen des Volkes. Die dahin
zielenden regenerierenden und kompensierenden Vorgange beginnen
schon zur Zeit des Kampfes. Sie duBlern sich dort in der fort-
dauernden Erzeugung von Zellen, die den Entziindungsherden zu-
stromen oder in ihnen entstehen, hier darin, dafl immer neue
Soldaten ausgeriistet und an Stelle der Gefallenen in die Liicken
eingereiht werden. Aber Koérper und Volk, so sehr sie durch diese
Leistungen den Beweis ihrer regenerativen Kraft liefern, erreichen
damit doch zunachst nichts anderes als eine giinstigere Gestaltung
des Kampfes, noch nicht ihre Riickkehr zu dem friiheren oder
zu einem besseren Zustande. Diese Wiederherstellung aber wird
dadurch eingeleitet, daB schon wihrend der Krankheit auch die
anderen nicht am Kampfe beteiligten Zellen, und wahrend des
Krieges die Volksgenossen im Lande eine gesteigerte Tatigkeit
zeigen. Jene, soweit sie einen Verlust an lebenswichtigen Teilen
zu decken haben, beginnen zu wachsen und sich zu vermehren,
diese treffen vielerlei Vorbereitungen, die im kommenden Frieden
das Gedeihen des Volkes sichern und beschleunigen sollen.

Nach dem Kampfe aber, bei der Heilung der Krankheit und
nach AbschluB des Krieges, zeigt die Regeneration auf den
beiden Gebieten manche Verschiedenheiten. Sie kann im
Volke teils zu besseren, teils zu weniger guten Ergebnissen fiihren,
als wir sie in unserem Korper nach Krankheiten sich einstellen
sehen,

Leichter als dem einzelnen Menschen wird dem Volke die
Wiederherstellung, weil in ihm auch bei schweren Verlusten niemals
ahnliche klaffende Liicken entstehen, wie im Korper durch schwere
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Schadigung oder Ausfall ganzer Organe. Im Kriege werden niemals
ganze Klassen von Menschen allein und véllig aufgerieben, wahrend
die anderen verschont blieben. Alle Bevdélkerungsschichten haben
vielmehr im groBBen und ganzen gleichmidBig zu leiden. Daher
steht ein Volk denn auch niemals vor der Aufgabe, den Verlust
etwa aller Arzte, aller Techniker usw. decken zu miissen. Es
bleiben auch im ungiinstigsten Falle so viele von den Angehoérigen
der verschiedenen Berufsklassen iibrig, daB sie bei vermehrter
Arbeit die Leistungen der fehlenden ganz oder griéBtenteils iiber-
nehmen kénnen. Insofern ist also ein Volk besser daran als
der einzelne Mensch, in dem bei Schadigung ganzer Organe
ein solcher Ersatz nicht moglich ist.

In einer anderen Richtung aber ist die Regenerationsmog-
lichkeit im Volke wieder geringer: Die funktionellen Zellen
der Organe sind unter sich durchaus gleichwertig, sie leisten jede
fir sich die gleiche Arbeit und sie tun es auch dann, wenn sie sich
bei der Regeneration und Kompensation vermehrt und vergréBert
haben. Die Menschen aber unterscheiden sich nach ihrer
Leistungsfahigkeit sowohl in koérperlicher wie geistiger Hin-
sicht sehr erheblich voneinander. Unter ihnen kommen fiir
die Regeneration natiirlich in erster Linie die vollkraftigen
Individuen in Betracht. Sie aber sind es, die dem Kriege in grofer
Zahl zum Opfer fallen, wahrend die alteren und schwacheren, die
mit leiblichen Mangeln behafteten, die korperlich und geistig
Kranken, dem Staate erhalten bleiben. Daher vermindert sich die
Zahl der Menschen oft betrachtlich, an denen der Staat fiir seine
aufsteigende Entwicklung das groB8te Interesse hat. So konnen
die weniger brauchbaren Elemente iiberwiegen und sich in ver-
haltnismaBig groBerer Zahl fortpflanzen, als es sonst der Fall
gewesen ware. Daher ist zu fiirchten, daB die zunachst kom-
menden Generationen durchschnittlich weniger giinstige
Gesundheitsverhdltnisse, eine geringere leibliche und
geistige Gesamtleistungsfihigkeit aufweisen werden,
als sie es ohne Unterbrechung des Friedens getan haben wiirden.
Das muBl sich um so mehr geltend machen, je groBer die
Zahl der Gefallenen und je geringer damit die Regeneration der
Vollkrédftigen ist. Daher wird, um ein Beispiel zu nennen, mehr
als alle anderen Staaten Frankreich unter diesen Folgen zu leiden
haben.
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Je mehr nun die im vollen Umfange leistungsfahigen Manner
an Zahl abgenommen haben, um so gréer und vor allem um so
vielseitiger sind im Vergleich mit den Zellen die Anspriiche, die im
Frieden an sie gestellt werden. Die Regeneration in unserem
Korper verlauft in einfacher und stets in gleicher Weise. Die
iibriggebliebenen Zellen schlieBen eine Liicke, so wie es den in ihnen
liegenden Wachstumbedingungen entspricht. Wenn sie durch ihre
Vermehrung oder VergroBerung die Arbeitsfahigkeit des Organes
wiederhergestellt haben, ist ihre Aufgabe beendet. Fiir sie gibt es
keine Abweichungen von dem vorgezeichneten Wege, sie kénnen
nicht irren. Anders i3t es bei den Vdélkern nach einem Kriege.
Sie miissen nicht nur den fritheren Zustand wieder zu gewinnen
suchen, sie miissen auch mancherlel neuen Bedingungen ge-
niigen, die teils schon wahrend des Krieges, teils erst nach seiner
Beendigung herantreten, mag es sich nun um neue technische
Erfindungen handeln, oder um die Angliederung eroberter Gebiete,
oder um eine Anderung der Handelsbeziehungen, oder um neue
soziale und wissenschaftliche Ziele. Das sind Anspriiche, die iiber
das, was den Zellen obliegt, weit hinausgehen, die in ihrer Mannig-
faltigkeit freilich auch den Irrtum nicht ausschlieBen, der die
Regeneration erschweren und verzégern kann. Aber trotzdem, die
Moglichkeit, ithnen voll und ganz gerecht zu werden, besitzt der
Mensch, weil er iiber eine weitgehende Anpassungsfahigkeit
an neue Bedingungen verfiigt, die den einseitig ausgebildeten
Zellen fehlt. Wir vermogen im Gegensatz zu ithnen Aufgaben zu
l6sen, die bis dahin niemals an uns herangetreten sind. Aber das
1st nur moglich, wenn wir unsere Fahigkeiten sorgsam priifen,
immer besser entwickeln und zur hochsten Vollendung bringen,
und wenn wir dabei vor keiner Anstrengung zuriickscheuen. Nicht
Ausruhen also auf dem, was wir errungen haben, sondern Arbeit,
unermiidliche Arbeit wird im Frieden unsere und vor allem die
Losung unserer Jugend sein miissen.

Wir aber fiihlen die Kraft in uns, diesen hohen Anforderungen
zu geniigen, auf allen Gebieten werden wir fortschreiten. Dazu
bedarf es nicht einmal einer besonderen Anregung. In einem auf-
strebenden zukunftsfrohen Volke wie dem unsrigen wird jeder
einzelne, darin wieder der Zelle gleichend, die dem folgen muB,
was sich an Anlage in ihr findet, aus innerem Antriebe seine ganze
Leistungsfdhigkeit in den Dienst der Gesamtheit stellen und so
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dazu beitragen, die Wunden des Krieges zu heillen, und unser
Deutschland frither oder spater wieder zur hochsten Bliite zu
bringen, ein Ziel, dem wir begeistert zustreben. Die alteren aber
unter uns, die vielleicht seine volle Verwirklichung nicht mehr
sehen werden, beneiden schon heute alle die, denen es vergonnt
sein wird, in dem groBen Vaterlande zu leben und seine Segnungen

zu genieBen.
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