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Referate 

Die acht wesentl ichen Punkte zur Lungenkrebsfrage 
Aus einem Radiovor t rag von Prof. Dr. reed. ~ritz Lickint 

Tatsachlieh gal t  noch in den ersten 5ahren dieses Jahrhunder ts  aueh in ~rztekreisen 
der Lungenkrebs bei beiden Geschleehtern als eine ausgesprochen seltene Krankhei t .  
I n  den Sterbliehkeitstabellen prakt i sch  aller Lander  lag dieses Leiden damals noch an 
siebenter oder achter  Stelle hinter  den Krebserkrankungen des Magens, des Darmes, der  
weiblichen Genitalien, der Speiserbhre, der  weiblichen Brustdriisen, der  Gallenwege und 
der Mundhbhle. Dann erst  folgte der Krebs  der Lungen. 

Diese Reihenfolge ist, zumindest in Deutschland, bei den Frauen im allgemeinen noch 
bis zum heutigen Tage die gleiche geblieben. Nicht dagegen bei den Mannern! Bei diesen 
ha t  sich der Lungenkrebs beziiglieh seiner H~ufigkeit wie ein Meteor aus der Menge der 
anderen Krebse herausgehoben und sieh innerhalb weniger Jahrzehnte  zumindest an die 
zweite, in mehreren Landern sogar bereits an die erste Stelle noch vor die Krebserkran-  
kung des Magens gesetzt! 

I m  Sektionsmaterial  des Stadtkrankenhauses I)resden-Friedrichstadt ,  an dem ieh 
arbeite,  stieg die Zahl der m~nnlichen Lungenkrebstoten yon 1900 bis 1955 um das 
Fiinfzigfache. In  der gesamten Schweiz yon 1905 bis 1949 um mehr als das Dreii3igfaehe, 
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in England und Wales von 1899 bis 1947 sogar um mehr als das Vierzigfaehe! ~ihnliche 
Verh~ltnisse finden wit aueh in der Sowjetunion, im Orient, in Amerika und in anderen 
L~ndern. 

Bereits in mehreren L~ndern der Erde sterben heute sehon mehr Mensehen an 
Lungenkrebs als an der bisher so gefiJrehteten Lungen~uberkulose. Ja ,  in den Vereinigten 
Staaten yon Amerika hat  die j~hrliche Zahl der Lungenkrebstoten sogar die Gesamt- 
todesfi~lle an Lungenentziindungen und Grippe iibersehritten. I)er Lungenkrebs is~ damit  
zur h~ufigs~en Todesursaehe aller Lungenerkrankungen iiberhaupt geworden. 

Acht wesentliche Punkte mfil3ten bei der Suehe naeh einer oder aueh mehreren zusam- 
menwirkenden Ursaehen des Lungenkrebses erffillt sein, urn keinen Zweifel mehr an der 
wirklichen Sehuld des Urhebers dieser sich naeh der Jahrhundertwende so sehnell ver- 
mehrenden Krankhei t  aufkommen lassen zu k6nnen. Welches sind die aehb zu erfiillenden 
Punkte  im einzelnen ? 

1. mul3 die ausl6sende Ursaehe etwa urn die Jahrhundertwende oder ku.rz zuvor in 
nennenswertem Umfange im mensehliehen Bereiehe wirksam geworden sein, da eLvt Axl- 
stieg des Lungenkrebsleidens zuvor nieht zu beobaehten gewesen war. 

2. darf  dieses wirksame, den i r e b s  erzeugende Prinzip zun~ehst nur einen Einflul3 
auf  das m~nnliehe Gesehleeht und sp~ter erst auf  das weibliehe genommen haben, da in 
allen Statistiken der Erde yore Anstieg dieser Krebskrankheit  zun~ehst nut  die M~nner 
ergriffen worden waren und erst wesentlieh sp~ter, und aueh dann nur z6gernd, die 
Frauen.  

3. mul3 die krebserzeugende Ursaehe alle Berufe beeinflussen, da na~hweislieh yon 
der Lungenkrebsvermehrung ebenso geistige und kaufmi~rmisehe Berufe wie aueh Hand-  
werker und Arbeiter erfal3t worden sind. 

4. muB das Ubel sowohl in der Stadt  wie auf dem Lande wirksam sein, da sieh der 
Lungenkrebsanstieg sowohl in der Stadt  wie bei der Landbev61kerung gezeigt hat.  

5. mul~ umgekehrt  die zu suehende krebsausl6sende Substanz in denjenigen L~ndern 
und bei den V61kern fehlen, bei denen ein Lungenkrebsanstieg bisher noeh nieht beobach- 
te t  wurde. 

6. darf der als wirksam anzusehende :Faktor nicht gleichzeitig auf die Tierwelt, ins- 
besondere unsere n~ehsten Haustiere, also Hunde, VSgel, Pferde usw. EinfluI3 haben, 
da bisher alle diese Tiere praktiseh frei yon einem Lungenkrebsanstieg geblieben sind. 

7. mii2te die als schuldig befundene Substanz bei einer genaueren Analyse wirklieh 
chemische Stoffe enthalten, die als krebserzeugend bekann~ geworden sind, wovon wir 
noch n~theres h6ren werden. 

8. schliel31ich wiirde der Beweis der Sehuld dieser Substanz noeh bekr~ftigt werden, 
wenn es gelingen wfirde, mit  diesem Stoff aueh in kiinstlich durchgeftihrten Tierversuchen 
Krebsbildungen zu erzeugen. 

~Vie steht es nun um diese acht Bedingungen ? Gibt es iiberhaupt eine solehe Substanz, 
die alle diese aeht  Bedingungen erfiillen kann ? 

Es darf  von vornherein gesagt sein, dal3 mi t  einer elnzigen Ausnahme keine von den 
zahlreiehen sonst hier angeschuldigten Ursachen einer solchen ~berpri ifung standhiett. 

Seien es nun die von verschiedenen Seiten verd~chtigten Autoabgase, die Ausdiin- 
stungen der Teerstra2en, die Beriihrung mit  Druckersehw~rze, das Einatmen yon Genera- 
torenabgasen oder die versehiedenen Beeinflussungen dutch industrielle Vertmreinigung 
der Luft. Bestenfalls konnten damit kleine Gruppenerkrankungen geklart werden, wie 
etwa bei einem Teil der Arbeiter in Gaswerken, in Asbest- oder Chromatwerken usw. 

~ ' a s  bedeuten aber solehe kleine Za-hlen, werm wir erfahren, daI3 naeh den bisher 
vorliegenden Unterlagen bereits dam_it zu rechnen is~, daI~ von den etwa 72 Millionen 
derzeit lebenden Deutschen etwa eine Million an diesem Lungenkrebsleiden erkranken 
wird ? 

Es gib~ praktisch nur eine Substanz, die alle die zuvor angefiihrten acht Bedingungen 
erfiillt. Das ist der Tabalcrauch, soweit er inhaliert, also in die Lungen gesogen wird. Bei 
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weitem am haufigsten geschieht dieses E.insaugen yon Tabakrauch beim Geniet]en der 
Zigarette, die allein einen leiehter inhalierbaren sauren Rauch abgibt, w/~hrend der 
Zigarren- und  Pfeifenraueh alkalisch reagiert und  daher schwerer inhalierbar ist. 

Damit  kommen wit bereits zum Punlct eins der yon uns aufgestellten acht zu erf/~len- 
den Bedingungen. Tatsachlieh hat  die Zigarette ihren eigentlichen Siegeszug um die 
Erde ers~ am Ende des vorigen Jahrhunderts begonnen und  am Beginn dieses Jahrhun- 
derts mit  zunehmender Geschwindigkeit fortgesetzt. Diese Tatsache laBt sieh in allen zur 
Diskussion stehenden Landern ohne Schwierigkeit naehweisen. Das Land, das am fr/i- 
hesten zumindest in seinen gr6Beren Stadten dem ZigarettengenuB in grSl]erem Umfang 
huldigte, war das zaristische R u t l a n d  mit  seinen Zigaretteamarken ~Voronzoff, und  
~Laferme ~. Dementsprechend finden wit im medizinischen Sehrift~um aueh dort die 
ersten Iqachriehten fiber einen Anstieg der Lungenkrebserkrankungen. Sp/~ter folgten 
d a n n b a l d  die anderen Lander .  

Die Zigarette war es aber aueh, die den Punlct zwei am sichersten erffillt hat, denn tat-  
saehtich wurden yon dieser Krankheitsvermehmmg zun~chst fast aussehlieBlieh diejenigen 
Manner betroffen, die eben zuerst die Zigarette als GenuBmittel wahlten. Wesentlich 
spater erst hat  dann die Frau begonnen, slch dieses GenuBmittels zu bemachtigen. I n  den 
einzelnen Landern allerdings zu verschiedenen Zeiten. I n  Deutschland zum Beispiel hat  
sich die Frau  am spatesten in gr6Berem Umfange dem ZigarettengenuB zugewandt. Dem- 
entsprechend kann  bei uns aueh noch nicht yon einer wesentlichen Zunahme des Lungen. 
krebses beim weiblichen Geschleeht gesprochen werden, wahrend dies in einigen anderen 
Landern doch schon in einem nicht zu iibersehenden Umfang seit langerer Zeit zu beob- 
achten war. Tatsache ist jedenfalls, dab es bei uns in Deutschland erst sehr wenige Frauen 
gibt, die wirldich bereits dreiBig bis vierzig Jahre lang Zigarettenrauch inhaliert haben. 
Dieser Zeitraum yon dreiBig bis vierzig Jahren aber ist, was schon hier unterstrichen sei, 
deshalb so wesentlich, weil die Krebsbildung beim Raucher einen Zeitraum yon meistens 
dreiBig bis vierzig Jahren ben6tigt. 

Bei eincr eben erst yon mir in Dresden durehgeffihrten pers6nlichen Befragung yon 
2338 Frauen hat ten tatsachlich nur  39 fiberhaupt eine gewisse Zeit lang wenigstens zehn 
Zigaretten geraucht. Allerdings aueh davon wiederum nur  einige wenige wenigstens 
zwanzig bis drciBig Jahre lang. 

An dicser Stelle muB noch etwas mehr auf die schon erwahnte Tatsache eingegangen 
werden, dab der inhalierte Tabakraueh wirklieh erst dreiBig bis vierzig Jahre lang auf die 
Lungen einwirken mul], ehee r  imstande ist, dort 'eine Krebsbildung zu erzeugen. Diese 
Tatsache haben alle bisherigen statistischen Er6rterungen gezeigt. So kommt es, daft ein 
etwa siebzehnj/ihriger Raucherneuting seinen Lungenkrebs (yon wenigen Ausnahmen 
abgesehen) erst mit  etwa 47 oder 57 Jahren oder aueh noeh sparer bekommt. In  der  
Zwisehenzeit ffihlt er sieh im allgemeinen durehaus wohl und  hat  deshatb aueh leider 
meist kein Geh6r f/~r irgendwelche aufkl~rende Worte. Nur in einem gewissen Prozentsatz 
geht dem Lungenkrebs einige Jahre lang ein sogenannter ~ Raueherhusten ~ voraus. Bei 
allzu vielen wird der Lungenkrebs erst entdeckt, wenn er leider sehon einen ganz erheb- 
lichen Umfang angenommen hat  oder gar sehon sich los16sende Teile des Krebses als 
Tochtergeschwfilste in andere Organe, insbesondere in die Leber, in das Skelettsystem 
oder das Gehirn ausgesehwemrat worden sind. 

Sieher ist jedenfalls, dab unter  den L~mgenkrebskranken nu t  etwa ein his zwei Prozent, 
Nichtraucher zu finden sind, w~hrend alle gr6Beren statistischen Unterlagen ergeben 
haben, dab yon gleiehaltrigen Lungengesunden etwa 15 bis 16 Prozent l~ieht, raucher sind. 
Umgekehrt haben alle genaueren Befragungen in den verschiedenen L/~ndern ergeben, 
dal~ unter  den Lungenkrebskranken ein Mehrfaches an starken und  sehr starken Rauehern 
naehzuweisen ist als unter  den gleiehaltrigen Lungengesunden. 

Bezfiglich des Punlctes drei kann folgendes gesagt werden: es ist immer wieder fiber- 
raschend, wenn man die Lungenlccebskranken einer Klinik nach ihren Berufen aufglicdcrt. 
Es zeigt sich stets, dab tatsachlieh alle Berufe angetroffcn werdcn. Man finder ebcnso 
Pastorcn und  Lehrer, wie Direktoren und l~f6rtner, Handwerkergruppen aller Art, 
Arbeiter, die sich viel ira Staub aufhalten muBten und ebensolehe, die praktisch staubfrei 
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t~tig sein konnten.  So verschieden n u n  ihre T~tigkeiten waren, in einem Punk~e gliehen 
sis sich auffaUend: nt~mlich in ihren Rauehgewotmheiten! 

Was nun  den Punkt  vier unserer Bedingungen anbelangt,  so hat  sieh bei den ver- 
schiedensten Nachpriifungen in Deutschland, England und  den USA eindeutig ergeben, 
da2 der Lungenkrebs sowohl in den St~dten wie auf  dem Lande zugenommen hat  und 
noch welter zunimmt.  

Immerhin is~ in vielen F~llen zu beriicksiehtigen, dab zumindest ein grol3er Teil der 
Bauern und  Traktoristen viel mehr im Freien raucht und  nieht so h~ufig in geschlossenen 
R~umen wie der St~dter. In  geschlossenen R~umen abet wird zust~tzlich zum eigenen 
Inhala t  noeh mit  jedem Atemzug auch die verrauehte Zimmerluft mit  eingeatmet. Eine 
Tatsa~he, die nieht.iibersehen warden darf und auch den Nichtraucher beriihrt, der so auf  
passive Weise in verrauchten R~umen zumindest einer gewissen Gefahr ausgesetzt  ist. 

Aueh Punlct/i~nf wircl veto Tabak erf~iltt. I n  Island zum Beispiel, das das Zigaretten- 
rauchen gr6Beren Stils erst dutch die amerikanische Besatzung kennenlernte, ist eine 
nennenswerte Zunahme des Lungenkrebses bis heute noah ausgeblieben, wird aber etwa 
in den Jahren 1970 bis 1980 erwartet, da darm auch dort geniigend viele :~¢Iensehen vor- 
handen sein werden, die inzwisehen dreiBig bis vierzig Jahre lang Zigarettenrauch inhaliert 
haben. Dazu kommt noch die Beobaehtung, dal3 es einige niehtrauchende religiSse Sekten 
gibt, bei denen der Lungenkrebs entsprechend selten vorkommt, wie es auch einige ~Teger- 
vSlker gibt, die sich start  des Zigarettenrauehens noch eines eigenavtigen Tabakschnupfens 
bedienen und dementsprechend an Stelle des Lungenkrebses einen Nasenkrebs bekommen, 
w~hrend die in den gleichen Negeransiedlungen wohnenden zigarettenrauehenden WeiBen 
den iiblichen Lungenkrebs erleiden. 

Auf  den ]['unkt sechs unserer Bedingungen brauchen wit nur  kurz einzugehen: Unsere 
Haustiere. insbesondere auch diejenigen, die die menschliche Wohngemeinschaft teilen, 
bekommen, wie erst k0xzlich wieder der bekannte Berliner vergleichende Pathologe Pro- 
fessor Dobberstein unterstrich, praktisch keinen Lungenkrebs. ~Tiirde die GroBstadtluft 
schtechthin lungenkrebserzeugend sein, wie immer noch manchmaI behauptet wird, so 
miiBten auch unsere Haustiere davon betroffen werden, wie fibrigens aueh unsere Frauen,  
die ja die gleiche GroBstadtluft einatmen wie wir. Wozu noch kommt, dab seIbst Verkehrs- 
schutzleute, Stra2enkehrer und andere intensive StraBenbenfitzer nieht h~ufiger am 
Lungenkrebs erkranken als die Durehschnittsbev61kerung, obwohl sie doch eine besonders 
stark verunreinigte GroBstadtluft einatmen. ~Tur die Taxichauffeure erkranken h~ufiger 
als der Durchschnitt  der BevSlkerung am Lungenlcrebs. Sie gehSren aber aueh erfahrungs- 
gem~2 fast durehweg zu den starken und  st~rksten Rauchern. 

Nur  noeh einige Worte zu den Punlcten sieben und acht unserer Bedingungen: Es 
ist seit einigen Jahren einwandfrei im Rahmen eingehender Analysen mehrerer Forseher, 
dartmter Professor Lettrg und seinem Mitarbeiter Dr. Hahn in Heidelberg, Professor 
Druckrey in Freiburg, Dr. Seelkopf in Wiirzb~trg, den Engl~ndern Cooper, Lindsey und 
Waller in London nnd  sehliel~lich aueh mir in Zusammenaxbeit mit  Dr. Bi~chner, Apotheker 
Pietzsch und Dr. Brehmer gelungen, im Rauch yon Zigarren und  Zigaretten ausreichende 
Mengen von krebserzeugenden Teerstoffen nachzuweisen. 

Was endlich den Punkt  acht anbelangt, also die Forderung nach gelungeaen Ver- 
suchen, mit  Hilfe yon Tabakranch beim Tier Krebsgesehwiilste kiinstlieh zu erzeugen, 
so kann  an dieser Stelle wegen der Fiille des bereits vorliegenden positiven Materials gar 
nicht auf alle Einzelheiten eingegangen werden. Bereits seit mehr als zwanzig Jahren 
haben Forseher aus Argentinien, Japan, China, der Sowjetunion, Schwelz, England, 
Holland, den Vereinigten Staaten und aus Deutschland an Kaninchen und  weil3en M~usen 
teils durch Pinselung mit  Tabakteer, teils dutch Inhalat ion von Tab~kraueh sowohl Haut-  
wie Lungenl~rebsgeschwiilste erzeugen k6nnen. 

Soviel zun~chs~ zu den eingan~s aufgeffihrten acht Punlcten, die s:~mtlich und altein 
veto inhalierten Tabakraueh erffillt werden. 

Ohne leugnen zu wollen, dab es auch verschiedene Nebem~rsachen des Lungenkrebses 
gibt, wie etwa in der Industrie, so mul3 daran festgehalten werden, da2 der inh~lierte 



Tabakrauch, also insbesondere der Zigarettenraueh, unbedingt als Hauptursache des 
Lungenkrebses angesehen werden mu2. 

Die Wahrscheinlichkeit, als Nichtraucher einen Lungenkrebs zu bekommen, ist j eden- 
falls naeh verschiedenen statistischen Bereehnungen wesentlich geringer und  betragt in 
den einzelnen Statistiken nur  etwa ein Zehntel bis ein I)reiQigstel gegeniiber der Lungen- 
krebsh~iuiigkeit bei starken Rauchern. 

Leider gibt es bisher noeh keinen erfolgverspreehenden Weg einer Vorbeugung des 
ZungenIcrebses fur den Raueher als den Verzicht auf das Inhalieren des Tabakrauches. 

Aueh der Gebraueh yon. Filterzigaretten verhiitet nicht die Gefahr der Inhalat ion 
yon krebserzeugenden Stoffen, wie Professor Druckrey in Freiburg in seinen yon ibm vor 
kurzem verSffentlichten Untersuchungen feststellen mu2te. Die sich in den Filtern nieder- 
schlagenden braunen Teerstoffe sind nur harmlosere, nieht tcrebserzeugende Substanzen aus 
dem Teerkomplex des Tabakrauches. 

Die eigentlichen krebserzeugenden Anteile des Rauches werden durch die verschie- 
denen Filter leider nicht zuriickgehalten und  gelangen damit beim Inhalieren fast voll- 
zahlig in die LuftrShre und die Bronchien, wo sie sich sehliei31ieh niedersehlagen. Da sehon 
ein Raucher von nu t  f'unf Zigaretten t~iglieh im Laufe yon dreil3ig Jahren bereits eine halbe 
bis eine Million Mal derartigen gefahrliehen Tabakrauch inhaliert, so darf es nieht  ver- 
wundern, dal3 auch die widerstandsfahigste Lunge sehliel31ieh mit  einer krebsigen Ent-  
ar tung reagieren kann.  

Die bereehtigte Frage, ob es einen Sinn hat, als ~ilterer Raucher noeh mit  dem Tabak.  
genuB aufzuhSren, um eine Lungenkrebsbfldung zu verhindern, darf bejaht werden. 
Sehon im Tierversuch hat  man festgestellt, dal3 bei vorzeitigem Abbreehen der Pinsel. 
versuche der I-Iaut mit  Tabakteer der Ausbrueh einer Krebsgeschwulst erheblieh ver- 
zSgert und zum Teil auch ganz verhiitet werden kann.  Ebenso hat man festgestellt, daI~ 
Raucher, die mit  ihrer Sitte gebrochen hatten,  entweder erst wesentlich sparer einen 
Lungenkrebs bekamen oder doeh in einem hohen Prozentsatz yon diesem Leiden ver- 
sehont blieben. 

Was schlie21ich noch die Frage der Verhiitung des Lungenkrebses auk" mSgliehst 
breiter Basis anbelangt, so kann man keine andere Forderung aufstellen, als eine generelle 
Warnung der Jugend vor dem TabakgenuB iiberhaupt auszusprechen. 

Ich stehe jedenfalls auf dem Standpunkt,  dal3 alle Eltern und Jugenderzieher darauf 
hinwirken sollten, die Jugend rechtzeitig genug aufzuklaren und sie zu tabakfreien Men- 
schen zu erziehen. Es ist ja nicht nur  der Lungenkrebs, der damit vermieden werden kann, 
sondern es sind aueh die zahlreichen Nikotinsch~iden am Herzen, an den Gef~il3en, am 
Magen und am Nervensystem iiberhaupt, die auf diese Weise erspart werden kSnnten. 

Urn diesem Aufsatz eine grSBere Verbreitung geben  zu kSnnen, sind So~derabziige 
davon hergestellt worden. Sie sind zu beziehen dutch Dr. Max Oettli, Glarisegg bei Steck- 
born, zu 50 Rp. je 10 St(ick. 
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