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Hochverehrte Versammlung!

Die Ansichten dariiber sind getheil't, ob es zweck-
mifig ist, medicinische Fragen in 6ffentlichen Vortrigen
zu erdrtern, und manche sind der Meinung, dass man da-
mit eher Schaden als Nutzen stifte. Es lieBe sich viel
dariiber reden. und die Frage ist so allgemein, wie sie
hier gestellt ist, wohl nicht zu beantworten. Es kommt
nicht allein auf den Zuhorer, sondern vor allem auf die
Wabhl des Stoffes an, und da kann es wohl keinem Zweifel
unterliegen, dass, wie immer auch die Antwort in Betreff
der medicinischen Themata in des Wortes engerer Be-
deutung ausfallen moge, Fragen der 6ffentlichen Gesund-
heitspflege hierin eine Sonderstellung einnehmen und eine
Popularisierung der wissenschaftlichen Ergebnisse im
Interesse des offentlichen Wobles geradezu verlangen.

" Es gibt allerdings Aufgaben der offentlichen Gesund-
heitspflege, die von den Sanititsbehorden und ihren Hilfs-
kriiften allein, ohne Inanspruchnahme der thifigen Mit-
hilfe des Publicums gelost werden kénnen. Eine nicht
geringe Zahl hygienischer Probleme vermag aber der
Mitwirkung der Bevilkerung oder jener Schichten der-
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selben, auf deren physische Gesundheit die entsprechen-
den MaBregeln abzielen, nicht zu entbehren und kann
erst unter der Voraussetzung des in die breitesten Be-
vilkerungsschichten gedrungenen Verstindnisses fiir die-
selben eine gedeihliche Losung finden; denn auch die
weitestgehende staatliche Aufsicht und Bevormundung
findet irgendwo ihre Grenzen, und die strengsten Gesetze
und MaBregeln wiirden den Einzelnen oder die Familie
an der freien Bethitigung einer gesundheitsschidlichen
" Lebensfiihrung nie vollends hindern konnen.

Noch viel ausnahmsloser gilt daher die Nothwendig-
keit der Popularisierung der einschligigen wissenschaft-
lichen Ergebnisse auf dem Gebiete der privaten und indivi-
duellen Hygiene. Alle Krankheiten kommen von aufien ;
und so bedeutungsvoll der erbliche Factor, die von Natur
aus mitgebrachte Constitution, und die als das Product
aller auf das Einzelindividuum von friihester Kindheit
an einwirkenden Factoren aufzufassende erworbene Con-
stitntion als krankmachende Ursachen auch zu veran-
schlagen sind, in letzter Linie kommt der Anstof doch
immer von aufien, und jede Krankheit darf als eine Re-
action eines gegebenen Individuums mit gegebener Con-
stitution gegen die Einfliisse der Auflenwelt definiert
werden, seien es klimatische Einfliisse oder Schidlich-
keiten des Berufes, solche der Wohnung oder der Nah-
rung, Verletzungen oder toxische und infectivse Momente,
welche die Widerstandskraft unseres Korpers auf die
Probe stellen und als Krankheitsursachen im engel en
Sinne bezeichnet werden.



Die Kenntnis aller dieser dufieren auf uns einwir-
kenden Krankheitsursachen, die Bedingungen, unter denen
sie jhre Wirksamkeit entfalten konnen, die Art der Re-
action des menschlichen Organismus auf dieselben, sowie
die Abhingigkeit dieser Reaction von der individuellen
oder Racendisposition und endlich die Moglichkeit der
Bekimpfung dieser duBeren Einfliisse, sei es durch directe
Hintanhaltung derselben oder durch Vermehrung der
. Widerstandskraft des Menschen oder Verminderung sei-
ner Disposition, die Summe von alledem ist das, was die
Wissenschaft der Hygiene ausmacht, der 6ffentlichen oder
privaten, je nachdem das Object der Fiirsorge Einzel-
individuen sind oder das Volk selbst, respective irgend-
welche Schichten der Bevilkerung, welche unter all-
gemein verbreiteten oder von offentlichen Zustinden
abhiingigen Schidlichkeiten zu leiden haben.

Eine der uns umgebendén suBeren Schidlichkeiten
habe ich als Thema zu meinem heutigen Vortrage erwihlt:
die Einwirkung des Staubes auf unsere Gesundheit.

Staub ist ein bestindiger Begleiter unseres Lebens,
auf der StraBie, in den Arbeitsriumen und in den Wohn-
zimmern. Er wichst mit der Grofie der menschlichen
Ansiedlungen und wichst mit dem Umfange der indu-
striellen und gewerblichen Thitigkeit des Menschen.

~ Es scheint wohl iiberfliissig, die Thatsache erst er-

weisen zu wollen, dass die Staubplage mit der Dichte des

Verkehrs ab- und zunimmt; dass sie in Grofistadten fiihl-

barer ist als fern von menschlichen Niederlassungen;

dennoch sind die Resultate ganz interessant, welche dar-
14%
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aufhin gerichtete exacte Untersuchungen ergaben. Diesen
Untersuchungen liegt die Erfahrung zugrunde, dass mit
dem Staubgehalte der Luft auch die Menge der in der
Luft enthaltenen Bacterien sich #ndert. Je staubreicher
die Luft, um so gréBer ihr Gehalt an Mikroorganismen.
Die Zahl der letzteren in einem Kubikmeter Luft erlaubt
daher einen gewissen Riickschluss auf deren Staubgehalt.

Diese im Pariser Observatorium Montsouris, spiter
von Freudenreich in den Hochalpen und von Fischer .
auf hoher See ausgefiihrten Untersuchungen ergaben auf
den Cubikeentimeter Luft: im Park von Montsouris 428
Bacterien, im Centrum von Paris 3975. In den Berner
Alpen, in einer Hohe von 3000, erwies sich die Luft
keimfrei und ebenso auf dem Atlantischen Ocean, 700
Seemeilen vom Lande entfernt, auler bei starkem Winde,
der vom Lande her wehte.

Als gesundheitsschidlicher Factor kommt der Staub
erst in Betracht, wenn er der Atmosphire beigemengt
wird und unsere Athemluft verunreinigt. Der Staubgehalt

“der Luft wird daher von zwei Umstinden bedingt: von
der Menge des vorhandenen, respective erzeugten Staubes
und allen jenen Momenten, welche den Staub in die Héhe
wirbeln und mit der atmosphirischen Luft vermengen.

Hiiufig sind diese beiden Factoren in gewissem Sinne
von einander abhingig und zu gleicher Zeit thitig. So
beim Abtragen, respective Neubau von Hiusern, wobei
der erzengte Staub durch die verrichtete Arbeit selbst
auch zugleich in groBen Mengen der Luft beigemengt
wird. Ebenso auch in allen Fabriken und Gewerben,
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in welchen durch die Verarbeitung bestimmten Materials
Staub erzeugt und dieser Staub durch die mit der Fabri-
cation an und fiir sich und mit der Thitigkeit vieler
Menschen im allgemeinen verbundene Luftbewegung
erst in groBen Mengen der Luft beigemengt wird, ehe
er sich wieder zu Boden setzt.

Der Einfluss des bloBen Aufenthaltes von Menschen .
in einem Raume auf den Staubgehalt der Luft lisst sich
sogar in unseren Wohnriumen verfolgen. So haben
Hesse und Arens im ruhigen Studierzimmer die Luft
staubfrei gefunden, dagegen in Wohn- und Kinderzim-
mern durchschnittlich 1-6 cmg Staub pro Cubikmeter
berechnet. In Kinderzimmern ist der Staubgehalt der
Luft meist grofer als in Wohnriumen, in denen Erwach-
sene sich aufhalten, was durch die Vorliebe der Kinder,
am Boden zu spielen, leicht verstindlich wird. Daher ist
es auch zu empfehlen, aus Kinderzimmern Gegenstinde
zu entfernen, welche, wie Teppiche und Vorhinge, Staub-
finger sind und die Reinhaltung des Zimmers von Staub
sehr erschweren. "

Wo aber Arbeit in staubreichen Localen verrichtet
wird, und der Staub auBierdem als Nebenproduct der Fa-
brication erzeugt wird, kann die in der Athemluft enthal-
tene Staubmenge ganz betrichtliche Werte annehmen. So
fanden die ebenerwihnten Autoren in Kunstwollfabriken
20 myg, in Schnupftabakfabriken 72 mg, in Cementfabriken
wihrend der Arbeit 224 und wihrend der Arbeitspause
130 mg Staub pro Cubikcentimeter Luft: Werte, die na-
tiirlich keine absolute Giltigkeit beanspruchen kénnen, da.
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sie von der Art der Durchfithrung der die Stanbentwicklung
einschrinkenden hygienischen Mafregeln ganz betricht-
lich modificiert werden, aber doch eine Vorstellung da-
von geben, welche Staubmengen bei tiglich stunden-
lang fortgesetzter Arbeit in solchen Loecalen, wenn nicht
alle hygienischen Vorsichtsmafregeln getroffen werden,
eingeathmet werden konnen.

Der Staub, welchem nicht in Staub erzeugenden Be-
rufen thitige Menschen ausgesetzt sind, ist der Strafen-
staub, der Staub der Wohnungen und anderer, dem Berufe
oder Vergniigen dienenden Localitéiten. Der StraBen-
staub ist ein Gemenge verschiedenster Staubarten, zum
groBten Theile aus Steinstaub, wie Ziegelstaub, Granit-
staub, Basaltstaub, Kalkstaub, zum anderen Theile aus
Kohlénstaub, Asche, RuB, pflanzlichen und thierischen Ab-
fillen, sowie den verschiedenartigsten Mikroorganismen
bestehend. Der im Strafenstaube enthaltene Steinstaub
ist theils Verwitterungsproduct des Bodens, theils Product
der Bauthiitigkeit. Auch der Staub unserer Wohnungen
besteht, wenn nicht eine Hausindustrie in den Wohnun-
gen betrieben wird, zum grofiten Theile aus Strafen-
staub, weshalb auch Parterrelocalitiiten immer staub-
reicher sind als hoher gelegene Stockwerke. Daneben
findet sich von Verbrennungsproducten (Kohlenstaub,
Asche, Ruf) und aus Abfillen der Nahrungsmittel her-
riihrender Staub.

Dieser sich am Fuboden, den Winden, den Mobeln,
Teppichen, Kleidérn ansetzende Staub wird schon durch
die mit der Arbeit und Bewegung des Menschen in den
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betreffenden Riumen erzeugte Lufterschiitterung, noch
mehr aber durch alle Reinigungsarbeiten der Luft bei-
gemengt. .Durch feuchte Reinigung der Wohnung lisst
sich die Staubentwicklung natiirlich bedeutend herab-
mindern. Der in der Luft schwebende Staub braucht etwa
1—11/, Stunden, ehe er sich zu Boden setzt, ein Zeit-
raum, der betrichtlich abgekiirzt werden kann, wenn
wihrend der Reinigung und !/, Stunde nach derselben
durch Offnen von Thiiren und Fenstern ein starker Luft-
strom erzeugt wird, der einen grofen Theil des Staubes
aus der Wohnung hinausfiihrt.

Fiir die Verunreinigung der Luft mit Staub in den
Grofstidten sind neben der massenhaften Stauberzeugung
alle Factoren mafigebend, welche den Staub vom Erd-
boden in die Luft wirbeln, und als deren wichtigste zu
nennen wiiren: der rege Verkehr der Menschen und ver-
schiedenen Beforderungsmittel; die sogenannte Strafien-
reinigung, sogenannt, wenn sie nicht ansschliefilich zur
Nagchtzeit erfolgt und in einem Aufkehren statt in einem
Abwaschen der Strafie mit reichlichen Wassermengen
besteht oder gar zum Theil durch Damenschleppen be-
sorgt wird; des ferneren die Bauthitigkeit und endlich
die Winde. Namentlich trockene Winde konnen unge-
heure Massen von Staub mit sich fiihren und durch weite
Gebiete tragen. Je feuchter Luft und Boden, desto
feuchter auch der Staub, und desto schwerer wird es
ihm, sich in die Luft zu erheben.

Was uns hinsichtlich der Staubemathmung von den
Arbeitern in gewerblichen und industriellen Betrieben
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unterscheidet, ist zunichst die bedeutend grifere Menge
von Stanb, welche letztere in ihre Athemorgane aufneh-
men; und des ferneren der Umstand, dass wir, die wir
vorwiegend dem StraBenstaube und dem Staube der Woh-
nungen ausgesetzt sind, immer Staubgemische einathmen.
In industriellen und gewerblichen Unternehmungen hin-
gegen iiberwiegt hiufig eine bestimmte Staubart, indem
beispielsweise Stahlschleifer vorwiegend Stahlstaub, Glas-
schleifer Glasstaub, Tabakarbeiter oder Arbeiter in Jute-
fabriken Tabakstaub, respective Jutestaub einathmen und
hiufig in solcher Quantitiit, dass etwa beigemengte andere
Staubarten daneben gar nicht in Betracht kommen. Dem-
gemiB wird sich der Stoff gliedern lassen nach den beiden
Fragen: Welchen Einfluss hat die Staubeinathmung an
und fiir sich, unabbingig von der Qualitit des Staubes;
und des weiteren, welche Folgeerscheinungen kennen wir
als Resultat der Einathmung specieller Staubarten ?

Es ist eine Thnen allen bekannte Thatsache, dass der
Aufenthalt in stauberfiillter Luft einen starken Reiz zu-
niichst auf die Schleimhaut des Respirationstractes  und
die Bindehaut des Auges ausiibt. Empfindliche Personen
‘bekommen nach kurzem Verweilen in einer solchen At-
mosphiire starken Hustenreiz und entziindliche Zusténde,
Katarrhe der Nage, des Kehlkopfes, der Bronchien und
Bindehautkatarrhe, die nach kurzer Einwirkung des
Staubes meist ziemlich rasch mit der Entfernung der Ur-
sache wieder voriibergehen. Zur Zeit trockener, staub-
reicher Winde kionnen Sie bei vielen Menschen dieselben
- Erscheinungen beobachten, und Menschen, welche an
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Erkrankuﬂgen des Respirationstractes aus welcher Ur-
sache immer leiden, erfahren zu solchen Zeiten meist
eine betrichtliche Verschlimmerung ihres Zustandes.
Bei hiiufig sich wiederholender Einathmung von Staub
oder bei fortgesetztem Aufenthalte in stauberfiillten Lo-
calititen resultieren schliefllich chronische Katarrhe der
Schleimhiute, die nach lingerem Bestande, wenn nicht
durch Entfernung der Ursache eine Besserung herbeige-
fithrt wird, in jene Folgezustinde iibergehen konnen, die -
wir so hiufig im Anschluss an chronische Katarrhe sich
entwickeln sehen, Lungenemphyseme und chronische Ent-
ziindungsprocesse des Lungengewebes, und welche aufier-
dem das betreffende Individuum in hoherem Grade zu
acuten Lungenentziindungen disponieren, da alle in-
fectivsen Schidlichkeiten, welche solche hervorzurufen
geeignet sind, auf der schon entziindeten Schleimhaut
viel bessere Bedingungen fiir ihre Entwicklung und An-
siedlung finden als auf einer gesunden.

Korosi hat fiir Budapest berechnet, dass die an
Erkrankungen der Athmungsorgane Gestorbenen bei
geistig Arbeitenden 487 °/y,, bei korperlich, aber im
Freien Arbeitenden 507 °/,,, und bei korperlich, aber in
stauberfiillten Réiumen Arbeitenden 569 %/, aller Todes-
fille ausmachen.

Unter den chronischen Erkrankungen, welche die
Staubeinathmung begiinstigt, nimmt die Tuberculose
einen hervorragenden Platz ein. Die ursiichlichen Be-
ziehungen beider werden uns spiter beschiiftigen.

Die Statistik zeigt uns, dass die einzelnen Berufs-
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arten der arbeitenden Bevilkerung ganz betriichtliche
Unterschiede in der Frequenz der Erkrankung der Athem-
organe aufweisen und andererseits Ubereinstimmungen,
welche, da sie mit einer gewissen Constanz sich immer
wieder verfolgen lassen, nicht lediglich in den hygie-
nischen Verhiltnissen im allgemeinen sondern vorzugs-
weise in der speciellen Schiidlichkeit des Berufes, in der
Einathmung bestimmter Staubarten ihre Erkliirung finden.

Wir theilen den Staub nach seiner Herkunft ein in

metallischen Staub, welchem die Formstecher; Feilen-
hauer, Schleifer, Graveure, Buchdrucker, Gelb-
giefler, Vergolder, SchriftgieBer, Schmiede, Schlosser
ete. ausgesetzt sind;

mineralischen Staub bei Feuerstein- und Miihlstein-
arbeitern, Steinhauern, Porzellanarbeitern, Cement-
arbeitern, T'opfern, Maurern etc.; ' _

vegetabilischen Staub in den Arbeitsstitten der
Miiller, Kohienhiindler, Weber, bei Schornstein-
fegern, Bickern, Tischlern, Seilern, Kohlengruben-
und Cigarrenarbeitern ete.;

animalischen Staub bei Biirstenbindern, Friseuren;
Tapezierern, Hutmachern, Tuchscherern ete.; und
endlich in

Staubgemische bei Glaséchleifern, Glasern, Tag-
arbeitern, Strafenkehrern ete.
Aus der Statistik Hirts ergibt sich, dass gewisse

vegetabilischen Staub einathmende Berufsarten, vor allem

die Weber und Tabakarbeiter, am meisten chronischen
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Katarrhen der Bronchialwege ausgesetzt sind. Von
100 Erkrankten leiden 30°/, daran. Ebenso hiufig ist
die chronische Bronchitis bei Biirstenbindern und Knopf-
drechslern, welche animalischen, und bei Graveuren,
Schleifern, Feilenhauern, welche metallischen Staub ein-
athmen, und bei Glasschleifern.

An Tuberculose litten nach Hirt von 100 erkrank-
ten 12 Arbeitern je nach ihrer Beschiftigung mit

metallischem Staub . . . . . 280
mineralischem Staub . . . . 252
vegetabilischem Staub . . . . 133
animalischen Staub . . . . . 208
Staubgemischen . . . . . . 226
keinem Staub . . . . . . . 11-1.

Die grofiten Sterblichkeitsziffern weisen die Steinmetzen
und Feuersteinarbeiter auf, bei welchen 89°3 %/, aller
Todesfille auf Rechnung der Tuberculose kommen.

An sie reihen sich die Glasschleifer mit 70 °/,, dann
mit 50—60 %/, die Porzellan- und Diamantschleifer, die
Tabakfabriksarbeiter, die Metallschleifer.

Ich will Sie nicht ermiiden mit statistischen Daten;
.nur einige, verschiedene Branchen der Metallarbeiter
betreffende Zahlen mochte ich Thnen noch mittheilen, da
sie den Einfluss der Staubeinathmung so deutlich illu-
strieren. Die Durchschnittsmortalitiit der Metallarbeiter
an Tuberculose betrigt 42:29/,.

Ein Vergleich der einzelnen Arbeitszweige ergibt
aber folgende Zahlen: Es entfallen
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bei Schmieden . . . . . . . . 2959,
. Giefern . . . . . . .. . 3249
» Schlossern und Spenglern . . 41-19/,
» Feilenhawern . . . . . . . 4299/
» Schleifern . . . . . . - . . 50 9
» Metalldrehern . . . . . . . 60 °f,

aller Todesfille auf Tuberculose, also am meistén bei
jenen Zweigen der Metallverarbeitung, bei welchen die
groften Mengen von Staub entstehen, beim Metall-
schleifen .und -drehen, wihrend die mit gliihendem
und fliissigem, also weniger Staub erzeugendem Me-
talle sich beschiftigenden Arbeiter, Schmiede, GieSer
einer viel geringeren Tuberculosenmortalitit sich er-
freuen. .

Die angefithrten Zahlenverhiltnisse werden ver-
stindlich aus den physikalischen Eigenschaften der ver- .
schiedenen Staubarten. _

Der Staub ist in dreierlei Weise imstande, die Athem-
wege zu schidigen:

1. mechanisch durch Reizung oder Verletzung.
der Schleimhaut;

2. chemisch, wenn er Stoffe enthiilt, welche che-
mische Alterationen, z. B. Atzungen der mit ihnen in Be-
rithrung kommenden Gewebe erzeugen kionnen;

und 3. dadurch, dass er infectid's wirkt, wenn er
Triger von Mikroorganismen ist, welche fiir den mensch-
lichen Organismus und speciell die Athemwege patho-
gen sind.
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Mechanisch wirken alle Staubarten, wenn auch in
sehr verschiedener Weise. Der Staub, welcher in der
Textilindustrie erzeugt wird und aus feinsten Hérchen
und Fiserchen besteht, verletzt die Schleimhaut zwar
nicht, dafiir haftet er aber innig an ihrer Oberfliche, sangt
~ sich an, ist sebr schwer wieder auszuhusten und iibt
einen fortwihrenden intensiven Reiz auf sie aus. Da
dieser Staub aus lauter specifisch leichten Elementen be-
steht, bleibt er linger in der Luft schweben als der Me-
tall- oder Steinstaub, was natiirlich auch eine reichliche
Staubaufnahme in die Athemwege zur Folge hat. Die
GriBe und Gefihrlichkeit der Staubeinathmung wechselt
natiirlich nach der zu verrichtenden Arbeit und dem zu
verarbeitenden Materiale. In der Baumwollindustrie z. B.
wird die groBte Staubmenge beim Lockern und Reinigen
der Baumwolle erzeugt; aber auch beim Spinnen der Roh-
baumwolle betragen die Abfille noch 175 9/,, woraus Sie
einen Schluss ziehen konnen auf die Menge des erzeugten
Staubes. '

Am unangenehmsten unter den vegetabilischen Staub-
arten fiir die Athemorgane scheint der Sammetstaub zu
wirken, dessen fettige und klebrige, fest anhaftende Theil-
chen bei den Sammetwebern iuBerst hartniickige und
quilende Bronchitiden erzeugen.

AuBerdem enthalten alle in der Textilindustrie ver-
arbeiteten Stoffe, wie Baumwolle, Jute, Hanf, Flachs,
Wolle etc., noch eine grofie Menge anderweitiger anorga-
nischer und organischer Beimengungen, welche beim
Reinigen und Verarbeiten der betreffenden Substanzen
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in den Staub iibergehen, Sand, Erde, Bacterien, und von
deren Menge und Qualitit die Gefihrlichkeit der betref-
fenden Staubart auBerordentlich beeinflusst wird. Am
gefiihrlichsten ist in dieser Hinsicht, wie ich schon hier
erwihnen will, der Staub in den Kunstwollfabriken, da
dem beim Schneiden und Reinigen der Lumpen sich ent-
wickelnden Wollfaserstaub hiufig duBerst infectios wir-
kende Bacterien beigemengt sind, welche eingeathmet
oder von Verletzungen der Haut aus todliche Krank-
heiten erzeugen kénnen. Der sogenannte Milzbrand fiihrt
geradezu den Namen Hadernkrankheit, weil er am hiu-
figsten bei den mit dem Sammeln und Sortieren von
Hadern beschiftigten Personen vorkommt. Auch das
sogenannte maligne Odem und acute Exantheme, wie
Secharlach, Masern, Blattern, kénnen durch die Hadern und
deren Staub auf andere Menschen iibertragen werden.

Zum Unterschiede von dem Wollstaube kommt dem
metallischen und mineralischen Staube im hohen Grade
die Fihigkeit zu, der Schleimhaut kleine Verletzungen
beizubringen, mikroskopisch kleinste Stiche und Schnitte,
wielhnen die mikroskopischen Priparate, welche ichThnen
hier zeige, und welche Eisenstaub, Kupferstaub und
Messingstaub bei schwacher Vergrofierung darstellen,
sehr deutlich darthun. Sie sehen unregelmifig geformte
Platten und Plittchen mit feineren und gréberen, zum
Theile sehr spitzen Vorspriingen und bei der Kleinheit
der Theilchen sehr scharfen Kanten; Sie sehen schmélere
und lingliche Gebilde, welche in Spitzen auslaufen, spira-
lig gewundene Fiden mit spitzen Enden und diinne,
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nadelformige Gebilde, also lauter Korper, welche ihrer
Formbeschaffenheit nach sehr leicht in die Schleimhaut
einzudringen vermogen. ’

Ahnliche Bilder geben Thnen mikroskopische Pri-
parate vom Steinstaub und Glasstaub: scharfkantige und
spitze Gebilde, deren Kanten und Spitzen noch schirfer
sind als bei dem Metallstaube. Auch gewisse Staubarten
animalischer Herkunft, Perlmutterstaub und Knochen-
staub enthalten sehr spitze Staubtheilchen.

Diese kleinsten Verletzungen, welche die Einath-
mung so geformter Staubbestandtheile der Schleimhaut-
oberfliche beibringen kann, bedingen auer dem Katarrh
eine weitere Gefahr dadurch, dass gleichzeitig mit dem
Staube eingeathmete Bacterien durch diese Continuitits-
trennungen der Schleimhaut eindringen und von da aus
in das Lungengewebe kommen konnen. Verletzungen
der Schleimhaut bilden zwar keine nothwendige Vorbe-
dingung fiir den Durchtritt von Bacterien durch die-
selbe, da nicht nur Bacterien, sondern, wie wir spiter
sehen werden, auch Gebilde, welche die Grofie der Bacte-
rien um ein bedeutendes iibersteigen, die unverletzte
Schleimhaut der Bronchien durchdringen konnen; aber
es leuchtet ein, dass eine an zahllosen Stellen ihres conti-
nuierlichen Zusammenhanges beraubte Oberfliche viel
glinstigere Bedingungen fiir das Eindringen von Bacte-
rien darbietet als eine zwar katarrhalisch entziindete, aber
von Verletzungen freie Decke.

Diese Verhiltnisse erkliren es, weshalb die Einath-
mung von Steinstaub und Glasstaub und von Metallstaub in
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soviel hoherem Mafe fiir die Tuberculose disponiertals jene
der meisten vegetabilischen oder animalischen Staubarten.
Die chemischen Verinderungen, welche auf der
Schleimhaut des Respirationstractes durch Staubeinath-
mung erzeugt werden konnen, spielen gegeniiber den’
mechanischen und infectiosen Schidlichkeiten der Staub-
wirkung eine ziemlich untergeordnete Rolle. Chemisch
reizend wirkt ohne Zweifel der Tabakstaub, ferner wissen
wir, dass Kalk- und Thonstaub .chemisch die Schleimhaut
reizt und dass diese Wirkung in ziemlich ausgiebigem
MaBe dem als Diingemittel dienenden Thomasphosphat-
mehle zukommt. Die Thomasphosphatschlacke besteht
aus 24 9/, Eisenoxydul, 8 9/, freiem Atzkalk, 40/, phos-
phorsaurem Kalk und 30 °/; kieselsaurem Kalk, und der
in groflen Massen erzeugte Staub wirkt theils mecha-
nisch durch spitze Theilchen, theils chemisch durch den
Atzkalk, Ehrhardt hat in einer Fabrik in den ersten
. fiinf Betriebsmonaten 1887 489/, im Jahre 1888 25°5°/,
im Jahre 1889 2159/, aller Arbeiter an acuter Lungen-
entziindung erkranken gesehen. Es scheint nach dem
Sinken der Erkrankungsziffer eine Gewohnung an diesen
" Staub bei den Arbeitern einzutreten. Experimentelle
Untersuchungen haben ergeben, dass es nicht das Thomas-
phosphatmehl an und fiir sich sei, welches die Lungenent-
ziindung hervorrufe, sondern dass durch die ziemlich
energischen Verletzungen und Veritzungen der Schleim-
haut ein giinstiger Boden fiir die Ansiedlung pathogener
Mikroorganismen, speciell der die Lungenentziindung
erzeugenden Pneumoniecoccen geschaffen werde.
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Von grifierer Bedeutung als die localen chemischen
Wirkungen, welche die erwihnten Staubgattungen her-
vorrufen konnen, sind allgemeine mit der Staubeinéthmung
verbundene Giftwirkungen, auf welche ich hier nur
kurz hinweisen will, und von denen die weitaus wichtig-
sten Vergiftungen die durch blei-, arsen- und phosphor-
haltigen Staub bedingten sind. Die - Vergiftung erfolgt
dadurch, dass von den Respirationswegen aus das betref-
fende Gift in den Korperkreislauf aufgenommen wird.
Bei Phosphorarbeitern kommt es dabei meist zu einer
eitrigen Entziindung der Kiefer, die zu einem Absterben,
einer Nekrose derselben fiihrt.

Von den an chronischer Bleivergiftung leidenden
Arbeitern (es unterliegen ihr namentlich, um nur einige
Berufszweige zu nennen, Arbeiter in Bleibergwerken und
in Bleikammern der Schwefelsinrefabriken oder in Blei-
weiBfabriken, SchriftgieBer, Schriftsetzer, Hutmacher,
Kiirschner etc.) gehen sehr viele an Tuberculose zu-
grunde, fast mehr als Arbeiter, welche mit anderem ‘Me-
tallstaube zu thun haben; nicht so sehr wegen der Alte-
ration des Respirationstractes, denn der Bleistaub-besteht
nicht aus so spitzen und verletzenden Theilchen wie Eisen-,
Stahl-, Kupferstaub, sondern wegen der durch die chro-
nische Vergiftung bedingten allgemeinen Erniihrungssto-
rung, der Schwiichung des ganzen Organismus und der da-
mit verbundenen Herabsetzung der Widerstandskraft des
Kérpersgegeniiber der Infection mit dem Tuberkelbacillus.

Die Blei-, Arsenik- und Phosphorvergiftung sind
Beispiele fiir Giftwirkungen des eingeatbmeten Staubes,

Verein nat. Kenntn. X1LII. Bd. 15
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die nicht an der Eintrittsstelle des Giftes, sondern fern
von ihr in anderen Theilen des Organismus in Erscheinung
treten. Ahnliches beobachtete man, wenngleich seltener,
bei rein mechanisch wirkenden Staubgattungen. Als Bei-
gpiele. kann ich Thnen anfithren den Perlmutterstaub und
Jutestaub. AuBer den chronisch entziindlichen, sich
hinfig mit Tuberculose der Lungen complicierenden Zu-
stinden der Bronchialschleimhaut kommt es bei Perl-
mutterdrechslern im Laufe der Zeit zu Entziindungen der
langen Rohrenknochen und des Unterkiefers, die ohne
Eiterung verlaufen und zu betrichtlichen Verdickungen
der betreffenden Knochen fithren. Es handelt sich wahr-
scheinlich um Verstopfung kleinster GefiBchen der
Knochen durch in den Kreislauf aufgenommene Bestand-
theile des Staubes (Gussenbauer). Ein iihnliches Bild
sehen wir mitunter unter gleichzeitiger allgemeiner Er-
nihrungsstorung bei Jutespinnerinnen sich entwickeln.

Neben der mechanischen und chemischen Sehiidigung
der Gewebe kommt dem Staube als Vermittler infectidser
Erkrankungen eine auBerordentliche Bedeutung zu.

Ich habe bereits erwihnt, dass der Milzbrand, das
maligne Odem, Masern, Scharlach, Blattern bei Lumpen-
sammlern und Sortierern und bei den mit der Verarbei-
tung dieses Materiales in den Kunstwollfabriken be-
schiftigten Arbeitern nichts Seltenes sind. Man hat der
Frage grofe Aufmerksamkeit zugewendet, welchen Ein-
fluss der Staub auf die verschiedenen pathogenen Bakte-
rien, aufihre Ansteckungsfihigkeit, ihre Lebensdauer etc.
iibe. Beziiglich des Dyphtheriebacillus wurde nachge-
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wiesen, dass er im Staube auch bei vollstindiger Trocken-
heit desselben seine Virulenz ungeschwicht bewahre und
umso linger am Leben bleibe, je grofer die Staubmasse
sei, welche ihn umgebe. Auch beziiglich des Tuberkel-
bacillus wissen wir, dass er durch viele Monate hindurch
der Austrocknung widerstehen und dem Staube beige-
mengt seine Ansteckungsfihigkeit bewahren kann. Je
groBer die Staubmenge, umso grofer die Lebensdauer —
gilt auch fiir den Tuberkelbacillus, denn vor einem der
gefihrlichsten Feinde der Bacterien, dem Sonnenlichte,
welches in wenigen Stunden bei ungeschwichtem Zutritte,
bei directer Bestrahlung, und in wenigen Tagen als diffuses
Licht den Tuberkelbacillus zu todten vermag, werden
die Bacterien geschiitzt, wenn sie von einer dichten Staub-
hiille umgeben sind.

Wie gelangen die pathogenen, d. h. die fiir den
Menschen ansteckungsfihigen Bacterien in den Staub?
Ich will mich beschriinken auf jene Bacterien, welche
vorwiegend den Respirationstract des Menschen in-
ficieren. Und da lautet die Antwort: mit dem auf den
Boden oder in das Taschentuch gespuckten Speichel und
Auswurfe von Kranken, welche an Lungenentziindung,
an Dyphtherie, an Tuberculose leiden. Der Auswurf
vertrocknet in kiirzester Zeit zu einem feinen staubformi-

"gen Pulver, der geringste Luftzug, wie er durch die
Bewegung der Menschen, durch mechanische Verrich-
tungen aller Art, durch Aufkehren ete. erzeugt wird,
wirbelt diesen mit Bacterien erfiillten Staub in die Hthe
und mengt ihn der Athemluft bei. '

15%
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BEs ist einerseits, um bei der fiir die Menschheit
wichtigsten Krankheit, der Tubercalose, zu bleiber, nach-
gewiesen, dass der Staub in der Umgebung von Tuber-
culdsen, welche sich stets der Spuckschale bedienen,
wodurch der Auswurf feucht erhalten wird, vollstindig
frei von Tuberkelbacillen ist. ' "

Es ist anderseits nachgewiesen, dass der Staub in
der Umgebung von Tuberculésen, welche auf den Boden
spucken oder sich des Taschentuches bedienen oder in
Spucknipfe spucken, welche mit Erde, Sand, Sigespinen
etc. gefiillt sind, also mit stauberzeugenden Materialien,
welche die rasche Vertrocknung und Verstiubung des
Sputums begiinstigen, dass in der. Umgebung solcher
Schwindsiichtiger der Staub stets reichlich virulente
Tuberkelbacillen enthalte.

Prof. Cornet in Berlin, welchem das grofe Ver-
dienst zukommt um die Feststellung dieser Thatsachen,
machte folgendes Experiment. Er brachtein einemRaume,
in welchem er auf einem Teppiche tuberculdsen Auswurf
hatte eintrocknen lassen, 50 Meerschweinchen an ver-
schiedenen Stellen des Zimmers und in verschiedener
Héhe vom Fufboden unter. Hierauflie er den Teppich
abkehren und setzte die Thiere auf diese Weise durch
einige Zeit der so erzeugten Staubatmosphire aus. Von
den 50 Thieren giengen 49 an Tuberculose zugrunde.

Wenn ich Thnen mittheile, dass in Cisleithanien
jahrlich etwa 70.000 Menschen an Tuberculose sterben
und 250.000 bis 800.000 Lungenschwindsiichtige leben,
und dass ein einzelner Tuberculoser im vorgeschrittenen
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Stadium der Krankheit bei reichlichem Auswurfe mit einem
einzigen Sputumballen 300 Millionen Tuberkelbacilien
aushustet und die Zah] der auf diese Weise von einem ein-
zigen schwerkranken Tuberculdsen in die AuBenwelt be-
forderten Tuberkelbacillen in einem einzigen Tage auf
7200 Millionen steigen kann, so werden Sie ermessen
kénnen, welche Gefahr ein einziger unreinlicher Tuber-
culoser fiir seine Umgebung bedeutet, und welcher Gefahr
alle gesunden Menschen bei der ungeheuren Verbreitung
der Tuberculose und angesichts des Umstandes laufen,
dass wir bis heute noch jeder ernstlicheren Durchfiihrung
des Spuckverbotes entbehren.

Zu welcher Hohe die Tuberculosengefahr in Riumen
anschwellen kann, in welchen in einer mit Staub erfiill-
ten Atmosphire tuberculose Menschen neben nicht tuber-
culosen arbeiten, neben Menschen, welche durch die mit
der Staubeinathmung verbundenen Katarrhe der Luftwege
und die kleinen Verletzungen der Schleimhaut eine er-
hohte Disposition fiir die Infection besitzen, brauche ich
Thnen wohl nicht des Niheren auseinanderzusetzen.

Die Vernichtung des Auswurfes der Tuberculosen ist
also fastgleichbedeutend mit der Verhinderung der Weiter-
verbreitung der Tuberculose, denn alle anderen Arten der
Infection spielen daneben nur eine untergeordnete Rolle,
und die Verhinderung der Staubentwicklung ist gleichbe- -
deutend mit einer entsprechenden Herabsetzung der Er-
krankungs- und Sterblichkeitsziffer an Tuberculose.

Da die Staubmengen, welche wir auf der StrafBe
und in den Wohnungen einathmen, im Vergleiche zur



— 230 —

industriellen und gewerblichen Staubgefahr geringfiigig
genannt werden konnen, die Staubeinathmung auch keine
continuierliche ist, so liegen die Schidigungen dieses Stau-
bes weniger in seiner mechanischen und chemischen Irrita-
tion der Bronchialschleimhaut, als in seiner Infectionsge-
fahr. Bei der ungeheuren Zahl von Tuberculosen, die in
GroBstidten leben, bei dem Umstande, dass die meisten so
lange ihrem Berufe nachgehen und im Verkehre mit ande-
ren Menschen bleiben, bis die Arbeitsunfihigkeit sie an
das Krankenbett fesselt, ist auch die Infectionsgefahr fiir
die noch Gesunden eine eminente.

Ich muss es mir versagen, auf diese beiden Capitel
der Prophylaxe der Tuberculose, auf die zweckmiBigste
Behandlung und Vernichtung des Auswurfes und auf die
in privaten und offentlichen Localen und Arbeitsriumen
gegen die Staubentwicklung zu treffenden Mafnahmen
niher einzugehen, zwei Capitel, die angesichts der auBier-
ordentlichen Tragweite der berithrten Fragen eine selb-
stindige, ausfiibrliche Darstellung verdienen wiirden.
In der Verhinderung der Staubentwicklung wenigstens
hat die Gewerbehygiene bisher ganz Betrichtliches ge-
leistet, und an diesbeziiglichen Verordnungen haben wir
keinen Mangel. Vorschriften iiber die Art und Zeit der
Reinigung der Arbeitslocale, iiber die Art der Ventilation,

-iiber Anbringung von Exhaustoren, welche den bei der
Arbeit gebildeten Staub sofort abfiihren, ehe er sich noch
der Athemluft beimengen kann, iiber das Tragen von
Respiratoren, welche die Einathmung des Staubes ver-
hindern sollen ete., wenn sie nur auch immer gewissen-
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haft und mit Verstindnis von seiten der Arbeitgeber und
Arbeiter durchgefiihrt und befolgt wiirden,

Es seien nun im Folgenden dem Mechanismus
der Staubeinathmung einige Worte gewidmet. Der
grofte Theil des Staubes, den wir einathmen, bleibt in
den oberen Luftwegen liegen. Es lisst sich dies experi-
mentell leicht nachyeisen: Wenn man einen Hund durch
liingere Zeit einer z. B. mit Kohlenstaub stark verunreinig-
ten Atmosphiire aussetzt und dann tédtet, so findet man den
groBten Theil des eingeathmeten Staubes in der Nasen- ‘
hohle und nur geringe Mengen im Kehlkopfe und den
groBeren Bronchien. Je feiner die Bronchialverzwei-
gungen werden, um so geringer wird die auffindbare
Staubmenge, und die allerfeinsten Luftwege und die
Lungenblischen sind meist staubfrei. Woher kommt das?
Die eingeathmete Luft prallt iiberall an feuchte Winde
an, wo sie den Staub ablagert. Besonders die Nasenhshlen
mit ihren gekriimmten Nasengingen, den in das Innere
vorspringenden Muscheln und den so gebildeten Buchten
wirken in dieser Hinsicht wie ein Filter. Uberall prallt
. die Luft an, iiberall kommt der Staub mit einer feuchten
Schleimhautfliiche in Beriihrung, schligt sich dort nieder
und wird auf diese Weise festgehalten.

Die Nasenathmung ist eine der ausgiebigsten Schutz-
vorrichtungen fiir unsere Lungen, denn mit dem Staube
werden ja auch die darin enthaltenen Bacterien in der
Nase zuriickgehalten, und wir sollten es uns angelegen
sein lassen, diese Schutzvorrichtung stets in gutem Zu-
stande zu erhalten. Katarrhe der Nase, die zur Schwel-



lung der Schleimhaut fiihren und die Nasenathmung be-
hindern, Polypen, Verbiegungen der Scheidewand ete.,
welche ein Hindernis abgeben fiir die durchtretende Luft
und die betreffenden Individnen zwingen, mit gedfinetem
Munde zu athmen, sind -allerdings an und fiir sich keine
- gefihrlichen, sondern scheinbar so harmlose Zustiinde,
dass sie meist durch lange Zeit verpachlissigt werden;
aber sie setzen unsere Lungen grofen Gefahren aus, da
infolge der ausschlieflichen Mundathmung unverhiltnis-
néifig grofiere Staub- und Bacterienmengen in die tieferen
Luftwege gerathen und bei reichlicher und fortgesetater
Staubeinathmung . auf diese Weise duch in die aller-
feinsten Bronchialverzweigungen dringen konnen.

‘Je empfindlicher fiir gewisse Schidlichkeiten und
je weniger widerstandsfibig die Lungen eines Individuvms
sind, von desto groflerer Bedeutung ist die Nasenathmung.
Dies trifft namentlich zu fiir das kindliche und jugend-
liche Alter, dessen Empfinglichkeit fiir dic Tuberculose
jene erwachsener Menschen weit iibertrifft, was mit der
Erfahrungsthatsache iibereinstimmt, dass mit zunehmen-
dem Lebensalter die Frequenz der Tuberculosesterblich-
keit abnimmt, wenn auch gar kein Lebensalter vollstin-
dig von ihr verschont bleibt. Erkrankungen der Nase bei
Kindern sollte daher von Seiten der Eltern die groéfite
Aufmerksamkeit geschenkt werden,

Beeintriichtigung der Nasenathmung. ist eine jener
Gefahren, welche reichliche und anhaltende Staubeinath-
nung im Gefolge hat. Der fortwihrende Reiz auf die
Schleimhaut durch den abgelagerten Staub bedingt zu-



ndchst Schwellung der Nasenschleimhaut, reichlichere Ab-
sonderung von Schleim und auf diese Weise Verlegung
der Nasengiinge. Dauert ein solcher Katarrh durch lange
Zeit an, so entwickelt sich schlieBlich ein atrophischer
Zustand der Nasenschleimhaut und des Schwellgewebes
der Nasenmuscheln. Die Nasenhohlen werden weit, ab-
norm weit, und die durchstreichende Luft kommt mit dem
groBten Theile ihres Staubes noch beladen in die tiefer
gelegenen Luftwege. »

Eine zweite Schutzvorrichtung gegen den eindrin-
genden Staub besitzt der Organismus’in der Empfindlich-
keit unserer Schleimhiute und in den durch Reizung der-
selben ausgelosten Reflexacten. Fremde Kérpei, welche
in unsere Nase gelangen, erzeugen eine vermehrte Schleim-
secretion, die uns zur Entfernung des Schleimes und der
von ihm aufgenommenen Staubtheile durch Schneuzen
veranlasst; oder sie losen bei stirkerem Reize einen
Niesact aus, eine gewaltige, explosivartige Reaction des
Korpers. Derselbe Reiz im Kehlkopfe und den tieferen
Luftwegen erzeugt Husten, und mit dem Husten wird ein
groBer Theil des eingedrungenen Staubes wieder aus dem
Korper herausgeschafit.

Es ist aber ein physiologisches Gesetz,” dass fort-
wihrend einwirkende Reize die Ewmpfindlichkeit herab-
setzen und schlieBlich sogar aufheben. Ménschen, welche
Tag fiir Tag in einer Staubatmosphiire leben, gewdhnen
sich -an den Reiz und werden abgestumpft gegen Li-
sionen des Respirationstractes, die bei anderén Menschen
die heftigsten Nies- und Hustenattaquen auslosen wiir-
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den. Bei Metallschleifern kann man groBe Klumpen
von grauem, stauberfiilltem Schleim an den Stimm-
bindern haften sehen, ohne dass ein Hustenreiz eintreten
wiirde. ’ ' .

- Das hat zur Folge, dass der eingedrungene Staub
lingere Zeit liegen bleibt und die Schleimhant irritiert,
und die mit ihm in die Luftwege gelangten Bacterien Zeit
und Gelegenheit finden zur Ansiedlung und Vermehrung.

In demselben Sinne wirkt die durch den chronischen
Katarrh hervorgerufene Schidigung des oberflichlichen
Zellbelages der Schleimhaut des Respirationstractes.

Von der Nase abwiirts bis in die feinsten Bronchien
ist die Oberfliche der Schleimhaut besetzt von einem zn- -
sammenhiingenden Belage von Zellen, dem sogenanntén
Epithel, deren freie, der Schleimhautoberfliiche zugekehrte
Seite einen Besatz von feinsten, in bestindiger Bewegung
befindlichen Hirchen, den sogenannten Flimmerhirchen
besitzt. Diese Hirchen sind in fortwihrender flimmern-
der Bewegung begriffen und erzeugen an der Oberfliche
der Schleimhaut einen nach oben gerichteten Flﬁssigkeits-
strom, in welchem kleinste Schleimpartikelchen und ein-
gedrungene Staubtheilchen gegen die gréfieren Bronchien,
die Luftréhre und den Kehlkopf hin schwimmen. So
wird durch die ununterbrochene Thitigkeit dieser Flim-
merhaare der eingedrungene Staub aus den feinsten Luft-
rohreniisten in die grofleren geschafft, und wenn sich
irgendwo ein groberer Schleimklumpen angesammelt
hat, dieser durch einige Hustensttfe nach-aufBen be-
fordert.
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Der chronische Katarrh, der fortgesetzte Staubein-
atmung begleitet, zerstort diese dufierst zarten Flimmer-
hirchen, und mit deren Untergange fillt eine der krif-
tigsten Schutzvorrichtungen weg, die dem Organismus
zu Gebote stehen gegen fremde, den Respirationstract
schiidigende Substanzen. Der Schleim bleibt lingere Zeit
liegen, wird nur ungeniigend selbst durch heftige, durch
ibre Hiufigkeit quiilende HustenstoBe entfernt, und da- .
durch leidet auch die Fortschaffung des Staubes und even-
tueller pathogener Mikroorganismen, die unter solchen
Umstinden ungestért sich vermehren, in dem Gewebe an-
siedeln und ihre specifische Thiitigkeit entfalten konnen.

Sie haben aus dem Bisherigen, aus der mitgetheilten
Statistik und der Erorterung der Wirkungsweise der
einzelnen Staubarten ersehen, dass gewisse Veriinde-
rungen, chronische Katarrhe der Athemwege mit ihren
- Folgezustiindenjede Art von Staubinhalation begleiten kon-
nen, und dass jeder dieser Schidlichkeit Ausgesetzte eine
gesteigerte Empfindlichkeit fiir infectisse Erkrankungen
der Athemwege, namentlich die Lungenphthise erwirbt;
dass aber anderseits die einzelnen Staubarten und die
mit stauberzeugendem Materiale beschiftigten Berufsarten
in der Intensitit der Krankheitserscheinungen und in
der Mortalititsziffer an Tuberenlose ganz betrichtliche
Unterschiede aufweisen, die nicht nur nach der Art des
zu verarbeitenden Materiales, sondern auch nach der Art
der Verarbeitung selbst in ‘weitesten Grenzen schwanken.

Es ist nun sehr beachtenswert, und bis heute der
Grund noch nicht aufgeklirt, dass Einathmung ge-
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wisser Staubarten von dem Organismus ohne besondere
Reactionserscheinungen vertragen wird, und gegen die
Tuberculose geradezu eine gewisse Immunitit zu ver-
leihen scheint. Kohlenstaub konnen wir beispielsweise
in groBen Mengen einathmen, ohne eine merkliche Sto-
rung unserer Gesundheit zu gewahren, und selbst bei
massenhaftester Ablagerung des Kohlenstaubes in der
Lunge, wovon Sie noch heute Beispiele sehen werden,
konnen die Krankheitserscheinungen ganz geringfiigige,
auf die Zeichen eines chronischen Bronchialkatarrhes
beschriinkte bleiben. Hirt fand unter 4000 an inneren
Krankheiten leidenden Arbeitern bei den Staubeinath-
menden in 229, bei den keinen Staub einathmenden
in 119/, bei Kohlenarbeitern aber nur in 19/, der
~ Fille Tuberculose, so dass es den Anschein gewinnt, als
sei der Kohlenstaub der Entwicklung der Tuberculose
hinderlich, und als vermehre er die Widerstandsfihigkeit -
gegen dieselbé bei den ihm ausgesetzten Arbeitern.
Vielleicht ist auch die relativ geringe Zahl der Erkran-
kungs- und Todesfille bei Ranchfangkehrern (2'59/,
aller Erkrankungen, 27-49/, aller Todesfiille) und bei
Eisenbahnarbeitern (1-0 ¢/, respective 25 /) der Kohlen-
staubeinathmung zuzuschreiben. Noch geringer ist die
Sterblicheit der Tuberculose bei Kalkoféenarbeitern, sogar
noch unter jener der landwirtschaftlichen Arbeiter, olime
dass wir, wie gesagt, imstande wiren, den ursichlichen
Zusammenhang dieser Erscheinungen zu begriinden.

Es ist ferner eine seit langer Zeit bekannte Thatsache,
dass in Gerbereien beschiftigte Arbeiter fast immun sind



gegen die Tuberculose. Dabei sind diese Arbeiter aber
keineswegs verschont von Staubeinathmung. Die Proce-
dur des Gerbens wird ja heute auf eine technisch duBerst
mannigfache Art und Weise betriecben, es kommen aber
da und dort Substanzen zur Verwendung, welche auBer-
ordentliche Staubmengen erzeugen, die wegen der speci-
fischen Leichtigkeit der Staubpartikelchen nur schwer
und langsam sich zu Boden setzen und bei jeder Bewe-
gung wieder aufgewirbelt werden, wie z. B. der soge-
nannte Swmach, ein von den Bliittern eines Essigbaumes,
Rhus coriaria stammendes, an Gerbstoff reiches Pulver,
das ich lhnen hier in einem Flischchen und als mikro-
skopisches Priparat zeige. An dem letzteren sehen Sie
bei stirkerer Vergriferung sebr deutlich die aus Pflan-
zenzellen zusammengesetzten, verschiedenartig geformten
Staubtheile. Man hat an die in der Lohe enthaltene
Gerbsiiure als an das die Tuberculose verhiitende Agens
gedacht, ohne dass aber therapeutische Versuche in dieser
Hinsicht bisher eine Aufklirung gebracht hitten.

Es ist aber nicht ausgeschlossen, dass wir mit der Er-
griindung dieses Zusammenhanges der vermehrten Wider-
standsfihigkeit gegen Tuberculose und gewisser Berufs-
arten auch einen therapeutischen Gewinn erzielen werden.

Der Kohlenstaub, so harmlos seine Einathmung fiir
die Erwerbung einer Lungentuberculose ist, kann ander-
weitige, bisher noch nicht besprochene Verdnderungen
des Lungengewebes hervorrufen und- gibt mir Veran-
lassung, auf eine zweite Gruppe der sogenannten Staub-
krankheiten einzugehen.
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Ich habe eingangs die durch Staubeinathmung her-
vorgerufenen Verinderungen des Respirationstractes in
solche eingetheilt, welche durch jede Art ven Staub,
wenn auch nicht in gleicher Hiufigkeit und gleicher In-
tensitit, erzeugt werden (und dazu gehoren alle bisher
besprochenen) und in solche, welche nur ganz bestimmten
Staubarten ihre Entstehung verdanken, je nach der ihnen
zugrunde liegenden Staubart ein ganz specifisches Gepriige
haben und durch Einlagerung des Staubes in das Lungen-
gewebe entstehen. Zur Besprechung dieser letzteren
wollen wir uns nun wenden, den Staubkrankheiten im
engeren Sinne, oder den Pneumonokoniosen, wie der
technische Ausdruck lautet. »

Die Beobachtungen, dass Menschen, welche Jahre
lang einer mit Kohlenstaub verunreinigten Atmosphire
ausgesetzt sind, bei der Section eine schwarze Pigmen-
tierung der Lunge zeigen, datieren bis in den Anfang des
vorigen Jahrhunderts zuriick. Bis in die zweite Hiilfte des-
selben aber wiihrte der Streit, ob dieses schwarze Pigment
durch eingelagerte Kohle hervorgerufen sei oder, wie die
anderen meinten, in der Lunge selbst aus dem Blute ent-
.stehe, eine Ansicht, die heute als widerlegt gelten darf.
Es diirfte zweckmiiflig sein, zum besseren Verstindnis
des Nachfolgenden einige Bemerkungen iiber den Auf-
bau der Lunge vorauszuschicken.

Die Luftrohre spaltet sich in zwei Aste, die beiden
Hauptbronchien, welche in die Lunge eintreten und sich
innerhalb derselben fort und fort in immer kleinere Aste
theilen, bis in die kleinsten, die Bronchiolen, welche
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allenthaiben in der Lunge, an deren Oberfliiche und in
deren Innerem zu finden sind. Man kann den Haupt-
bronchus mit dem Stamme eines Baumes und dessen
Aste und Astchen mit der Krone eines Baumes vergleichen.
Die feinsten Luftgiinge, die Bronchiolen gehen iiber in-
die Lungenblischen (Alveolen), aber nicht in der Weise,
dass jeder Bronchiolus an seinem Ende ein Bliischen auf-
sitzen hat, sondern indem jeder Bronchiolus in erweiterte .
veristelte Ginge, Alveolengiinge, sich fortsetzt, in welche
von allen Seiten die Lungenblischen einmiinden. Man
kann jeden Bronchiolus sammt seinen Alveolengingen
und den einmiindenden Alveolen einer Traube vergleichen,
wobei der Stiel der Traube dem Bronchiolus, die Beeren
den Lungenblischen, und die hohl gedachten Astchen,
welchen die Beeren aufsitzen, den Alveolengingen ent-
sprechen wiirden. Jeder Bronchiolus mit seinen Alveolen
— jede Traube — stellt ein Lippchen dar, und aus sol-
chen Lippchen ist die ganze Lunge zusammengesetzt. Je
zwei Lippchen sind von einander durch Bindegewebsziige
getrennt, innerhalb welcher die Blut- und LymphgeftiBie
verlaufen, die zu den Lungenblischen ziehen und sie um-
spinnen. Eine Anzahl kleinster Lippchen sind zu groBeren
Lappen vereinigt, welche wiederum durch dickere Bindege-
websziige von einander geschieden sind, und wovon viele
sich zur Bildung eines grofien Lungenlappens vereinigen,
deren die rechte Lunge drei, die linke zwei besitzt.
Jedes Lungenblischen — es gibt deren 300—400
Millionen in beiden Lungen — kann sich vermdge seiner
Elasticitdt um das Vielfache seines Volumens erweitern,
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um bei der Inspiration die Athemluft aufzunehmen, wel-
che dem jeden Alveolus -innerhalb eines Capillarnetzes
umkreisenden Blute den Sauerstoff zufiihrt. Das Innere
jedes Blischens stellt einen Hohlraym dar, der ausge-
kleidet ‘ist von einer einschichtigen Lage platter Zellen,
dass Alveolarepithel.

Die ganze Lunge ist umkleidet von dem Rippen-
oder Brustfelle. Lungen Erwachsener, besonders wenn
diese in Stidten gelebt haben, sieht man an der Ober-
fliche meist durchzogen von einem feinen schwarzen Netz-
werk, welches den Grenzen der kleinen und Kleinsten
Lungenlippchen entspricht und aus schwarzen Kornchen
besteht, die in das zwischen den Lippchen verlaufende
Bindegewebe eingelagert sind. Diese Kornchen sind
Kohle, und zwar meist RuBkohle, die ja die Mehrzahl
der Menschen ihr ganzes Leben hindurch fortwihrend
in geringer Menge einathmet. Neben diesem Netzwerke
sieht man an der Oberfliche der Lunge und in deren
Inneren hiufig schwarze Fleckchen verschiedener Grife,
aus Ansammlungen von Kohlen- und RuBtheilchen be-
stehend, wie Sie an dieser sonst ganz gesunden Lunge
sehr schén sehen konnen.

Bei reichlicher, lange fortgesetzter Kohleneinath-
mung, also bei Kohlenarbeitern kann diese Kohlenab-
lagerung in der Lunge Dimensionen annehmen, die tief-
_greifende Verinderungen im Lungengewebe zur Folge
haben. Ich zeige Thnen hier den Durchschnitt einer sol-
chen Lunge. Aus der Ferne gesehen scheint die ganze
Schnittfliche schwarz. In der Nihe-erkennen Sie, dass
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die ganze Fliche besiiet ist mit schwarzen Flecken und
Streifen von verschiedener Grofie und Form, die wenigsten
einzeln stehend, die meisten untereinander confinierend.
Wasnoch iibrig bleibt, ist eingenommen von einem helleren,
grauschwarzen Gewebe. Eine mikroskopische Unter-
suchung wiirde zeigen,- dass die schwarze Firbung her-
rithrt von schwarzen kleinsten und groBeren Kohlen-
staubpartikelchen, vornehmlich in dem zwischen dem
Liippchen und Lappen gelegenen Bindegewebe; dieses ge-
rith in einen Zustand chronischer Entziindung, wird ver-
dickt und wandelt sich in derbe, schwielize Knoten oder
Striinge um. Das eigentliche Lungengewebe, die Lungen-
blischen, werden von diesem verdickten, schwieligen,
derben Gewebe, wo es sich in groferer Masse entwickelt,
gleichsafn erdriickt und veroden. Wir werden weiters
sehen, dass auch die Lungenblischen selbst zum Theil
erfiillt sind mit diesem Staube und ebenso die feinsten
Bronchien, und dass innerhalb der Lungenblischen
der Kohlenstaub zum groBien Theile eingeschlossen ist
in Zellen, wihrend er im Lungengewebe selbst meist frei
liegt. Hiitten Sie Gelegenheit gehabt den Kranken, von
dem diese Lunge stammt, zu beobachten, so wiirde Ihnen
aufgefallen sein, dass er mit jedem Hustenstofie einen
schwarzen Auswurf entleerte, bei dessen mikroskopischer
Untersuchung Sie die Kohlenstaubtheilchen erkannt haben
wiirden, welche theils frei im Schleime lagen, theils in
Zellen eingeschlossen, wie Sie es an dieser Abbildung
sehen. Bei der Section solcher Kranken fillt auBerdem

auf, dass nicht nur die Lungen, sondern auch die im
Verein nat. Eenntn. XLII. Bd. 16
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Brustraume liegenden Lymphdriisen, ja selbst andere
Organe des Korpers, vornehmlich Milz und Leber eine
schwarze Pigmentierung zeigen konnen, indem aus der
Lunge mit dem Lymph-und Blutstrome die Kohlentheilchen
weitergefilhrt werden konnen, zuniichst in die benach-
barten Liymphdriisen, und weiterhin in andere Korper-
theile, zam Theile unter Vermittlung von Zellen.

Es ist niimlich eine Eigenthiimlichkeit der Zellen
des Korpers, besonders der weifien Blutkorperchen, der
sogenannten Bindegewebszellen und der die Oberfliiche
von Hohlorganen, also z. B. die Bronchien und Lungen-
blischen, auskleidenden Zellen, der sogenannten Epithel-
zellen, die verschiedensten fremden kleinen Korper aus
ilrer Umgebung in sich aufzunehmen und im Gewebe oder
innerhalb der Lymph- und Blutbahn weiterzutranspor-
tieren oder aus den Hohlrdumen wieder hinauszuschaffen.
Man nennt diesen Vorgang Phagocytose, die betreffenden
"Zellen Phagocyten (Fresszellen) und unterscheidet je
nach der Natur der von ihnen a.ufgenomnienen Korper
Staubzellen, Pigmentzellen, bacterienfiithrende Zellen,
Fettkornchenzellen u. s. w. .

Solche Zellen nehmen auch die Kohlentheilchen in
dem Lungengewebe und im Innern der Lungenblischen
in sich auf, und man kann sie seltener im Lungengewebe,
namentlich aber in dem Inhalte der Lungenblischen und
in dem schwarzen Auswurfe der an der Kohlenlunge,
dem Lungenschwarz leidenden Menschen finden.

Wir kennen bis heute als ziemlich gut abgegrenzte
Krankheitsbilder folgende Formen der chronischen
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Stauberkrankungen der Lungen oder der Pneumono- .
coniosen :

1. Die eben besprochene Kohlenlunge, Anthra-
cosis pulmonum oder Pneumonoconiosis anthracotica.

2. DieEisenlunge, Sidernsis pulmonum oder Pneu-
monoconiosis siderotica. '

Auch hier kommt es zufolge einer chronischen Ent-
ziindung zur Bildung schwieliger, narbiger Striinge in der
Lunge oder harter Knoten, doch ist das Leiden ein viel
ernsteres als die meist ohne schwerere Erscheinungen
verlaufende Anthracosis; fast alle davon Befallenen gehen
an Tuberculose zugrunde. v

Die Lunge ist bei der Siderosis roth pigmentiert,
wenn es sich um Aufnahme von Eisenoxyd handelt, und
schwarz, wenn das Eisen in Form von Eisenoxydul-
oxyd oder phosphorsaurem Eisenoxyd eingeathmet wird.

Die Krankheit ist viel seltener als die Kohlenlunge.

3. Die Steinlunge, Chalicosis pulmonum oder
Pneumonoconiosis chalicotica.

Die anatomischen Verinderungen sind im ganzen
dieselben. Es treten derbe Stringe in der Lunge auf und
reichliche hanfkorn- bis erbsengrofie Knoten, in denen die
Steinkornchen eingelagert sind. Die Peripherie der Knoten
ist meist von Kohlenstaub geschwiirzt, das Centrum weiB.

Complicierende Tuberculose ist auBerordentlich
hiiufig.

Von Steinarten, durch deren Einathmung Steinlungen
beobachtet wurden, wiren zu nennen der Quarzstaub,
wegen seiner spitzen Beschaffenheit der gefihrlichste von

16%
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. allen; kieselsaurer Kalkstaub bei Bearbeitung der Perl-
mutterschalen; kieselsaurer Talkstaub beim Sdigen des
Specksteines; Schieferstaub bei Lithographen, wenn sie die
Steine radieren; Kalkstaub bei Maurern und Zimmerleuten.

Ein seit langem bekz_mntes,: aber nicht hiufig auf-
tretendes Symptom der Steinlunge ist das Aushusten von
steinigen Gebilden, woher das Leiden auch den Namen
Steinbrecherkrankheit fiibrt. Die Ursache liegt in einem
Absterben und Freiwerden der beschriebenen, in das
Lungengewebe eingebetteten steinharten Xnotchen. s
bildet sich zuniichst eine Hohle, in welcher diese Steine
liegen, aus der sie, wenn die H6hle mit einem grifieren
Luftrohrenaste in Communication tritt, durch Aushusten
entfernt werden koénnen.

Auch Mischformen sind bekannt geworden: eine
Mischform von Eisen- und Steinlunge bei Metallschleifern,
eine Mischform von Kohlen- und Steintunge beiSteinhauern,

~ welche wiihrend ihrer Arbeitszeit Steinstaub und zuhause
inihren rauchigen, niederen Gemichern RuB einathmeten.

4. Seltener sind andere Formen der Staublunge.
Bei Tabakarbeitern fand man ab und zu braune Flecke
im Lungengewebe, von eingelagertem Tabakstaube her-
rvithrend, und gelegentlich wurde auch Baumwollstaub,
Holzstaub, Knochenstaub, Hornstaub im Lungengewebe
nachgewiesen.

Wir haben bereits erértert, auf welche Weise der
Staub und unter welchen Bedingungen er bis in die feine-
ren Bronchien und in die Lungenblischen gelangt, und
erfahren, dass bei mifiger Staubeinatmung und bei Nasen- -
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athmung der gréfte Theil in den obersten Luftwegen
liegen bleibt und der Organismus imstande ist, durch die
Reflesacte des Hustens und Niesens und die Flimmerbe-
wegung des Bronchialepithels sich der weitaus iiberwie-
genden Masse wieder zu entledigen, dass aber fortgesetzte
Staubeinathmung durch den chronischen Katarrh und die
Schidigung der erwiihnten Schutzvorrichtungen des Orga-
nismus zu einer der eingeathmeten Staubmenge proportio-
nalen Ansammlung von Staub in den Luftwegen, und
zwar auch den feineren Luftréhreniistchen und deren
Enden, den Lungenblischen, fiihrt.

Ich will ergiinzend noch hinzufiigen, dass naturge-
miif nar die kleinsten und leichtesten Staubtheilchen bis
in die Lungenbldschen dringen werden, da gréfiere und
schwerere Partikelchen nicht so weit mit dem Luftstrome
gefiihrt werden und sich irgendwo im Bronchialbaume
ablagern. Was wir demnach in den Lungenblischen an-
treffen, ist sehr feiner Staub, von ziemlich gleichmiBiger
GroBe der einzelnen Staubtheilchen, und zwar zumeist in
Zellen eingeschlossen, welche von der Zellbekleidung der
Wand der Lungenblischen abstammen, dem Epithel
derselben. '

Nach diesen Vorbemerkungen will ich nur noch
kurz die Frage erortern, wie denn der Staub in das Lungen-
gewebe selbst, in die Wand der Bronchien und Lungen-
bliischen und in die die Lungenlippchen trennenden
Bindegewebsziige eindringen konne.

Man hatte frither die Ansicht, der Transport des
Staubes in das Lungengewebe werde von den Lungen-
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blischen aus durch Phagocytose, d. h. durch Staub-
zellen vermittelt, durch weile Blutkorperchen und die
- Epithelzellen der Lungenblischen, welche den Staub
aufnehmen und weitertragen.

Wire dies richtig, so miisste man wenigstens in
‘nichster Umgebung der Lungenblidschen den Staub immer
in Zellen eingeschlossen finden; er liegt aber immer frei
im Gewebe, und auBerdem findet man Staubkorner in
der Lunge abgelagert, welche viel grofier sind als die
Staubzellen, ja sogar solche, welche grofer sind als die
Lungenblischen, daher weder von den Lungenblischen
aus noch unter Vermittlung von Zellen ins Lungengewebe
gebracht worden sein konnten.

Man darf daraus schlieBen, dass alle in den Lungen-
blischen in Zellen eingeschlossenen Staubtheile wieder
ausgehustet werden, und dass die Einwanderung des Stau-
bes in das Lungenparenchym auch von Luftrohreniisten
aus erfolgt und wahrscheinlich selbst von grofen Asten
aus, da man auch in der Schleimhautauskleidung derselben
und unmittelbar unter der Schleimhaut Staubeinlagerungen
gefunden hat.

Wie durchdringt der Staub die Schleimhaut der
Bronchien? Man sagte, die spitzen Staubtheile werden
durch den kriftigen inspiratorischen Luftstrom in die
Schleimhaunt hineingetrieben. Das mag sein; aber damit
ist nicht erklirt, wie sie durch diese Schleimhaut durch
in das darunter liegende Gewebe kommen, und nicht er-
kliart, auf welche Weise runde, nicht verletzende Staub-
theile, z. B. abgerundete Kohlentheilchen und Staubarten,
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die ihrer Beschaffenheit nach auBlerstande sind, die
Schleimhaut zu verletzen, wie Mehlstaub, Tabakstaub,
Papierstaub, dies vermogen.

Die folgende, von dem deutschen Kliniker Auf-
recht gegebene Erklirung scheint geeignet, iiber diese
Schwierigkeiten hinwegzuhelfen.

Die beiden Lungen sind ausgespannt in dem Brust-
raume (Thorax), welcher von dem Brustkorbe und nach
unten von dem Zwerchfelle begrenzt ist und eine nach
auBen luftdicht abgeschlossene Hohle darstellt, deren
Winden die Lunge innig anliegt, und zwischen welchen
sie ausgespannt erhalten wird.

Die Athmung erfolgt in der Weise, dass durch die
Thitigkeit der Muskeln des Brustkorbes und des Zwerch-
felles eine Vergriferung dieses Raumes bewirkt wird,
wodurch die Lunge eine weitere Dehnung erfihrt. Die
mit dieser Dehnung verbundene Erweiterung der Luft-
riume hat das Einstromen der Luft zur Folge.

Der Druck innerhalb der Lunge ist positiv und
wichst wibrend der Inspiration mit dem Einstrémen der
Luft. Der Druck im Thoraxraume auBerhalb der Lunge
ist negativ, denn in jeder Athemphase steht der Thorax-
muskulatur der elastische Zug des Lungengewebes gegen-
iiber, welcher sich gleich einem ausgezogenen Gummi-
bande zusammenzuziehen strebt.

Im ruhenden Brustraume betrigt dieser negative
Druck etwa 6 mm Quecksilber. Wihrend der Inspiration
erfahren die elastischen Bestandtheile der Lunge eine
Dehnung, der elastische Zug, den die Lunge auf den
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Brustraum ausiibt, wiichst, d. h. der negative Druck nimmt
zu, Wihrend der Inspiration erfihrt also einerseits die
Lunge, daher auch die Schleimhaut des Bronchialbaumes
eine Dehnung, infolge welcher die Elemente derselben
weiter auseinandertreten, von grofieren Zwischenriumen
getrennt werden, welche dem Staube das Eindringen er-
leichtern; und anderseits muss bei dem erhihten nega-
tiven Drucke im Thoraxraume der erhshte positive Druck
in der Lunge die Staubtheile in das gedehnte Gewebe
geradezu hineinpressen. )

Diese Erkldrung stimmt auch mit der Thatsache
iiberein, dass die Staubaufnahme in die Luftwege zunimmt
mit Zunahme der korperlichen Arbeitsieistung, d.h. mit
der Tiefe der Athemziige, mit der Stiirke der inspira-
torischen Ausdehnung der Lungen oder, was dasselbe ist,
mit der Zunahme des positiven Druckes innerhalb der
Lunge und des negativen im Thoraxraume.

Sie ersehen daraus, dass fiir die Beurtheilung der
Staubgefahr eines bestimmten Berufes nicht allein die
Grifle der Staubentwicklung und die Hygiene des Ar-
beitsraumes, sondern auch das MaB der zu leistenden
korperlichen Arbeit zu beriicksichtigen ist.

Ja auch das MaB der GewdShnung an diese Ar-
beit, das, was wir als Ubung, als Training bezeichnen;
denn jede ungewohnte korperliche Leistung, jede, die
unsere Krifte {iibersteigt, erzeugt ein Gefithl der
Athemnoth, des Lufthungers, 16st hiufigere und tiefere
Athemziige aus und veranlasst uns, mit offenem Munde
zu athmen.
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Und dies gilt auch fiir die in unserer Zeit in so er-
freulichem Aufschwunge begriffene sportliche Thitigkeit,
umsomehr, wenn sie in geschlossenen Riumen oder auf
staubiger Strafie geiibt wird. Man soll nicht mehr sich
zumuthen, als was mit geschlossenem Munde ohne be-
sondere Anstrengung geleistet werden kann. Wer die
Nasenathmung ausschalten muss, beweist, dass er der Ar-
beit noch nicht gewachsen ist, und schidigt sein Herz
durch die Uberanstrengung und seine Lungen durch die
groBeren Staubmengen, die er einathmet.
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