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Uber Lungenblutungen nach ortlicher Kilteeinwirkung
oder Verletzung der GroBhirnrinde des Kaninehens*

Von
J. RAHN

( Eingegangen am 19. Dezember 1965)

A. Fragestellung und Schrifttum

,, Wenn man eine bestimmte Stelle an der Oberfliche des Kaninchen-
hirns (in der Nachbarschaft der oben auf demselben befindlichen Furche)
verletzt, und zwar nur mit einer Nadel, so erfolgen eigentiimliche St6-
rungen: vor allem Hamorrhagien in der Lunge, in dem Gewebe derselben,
oft so stark, daB fast die ganze Lunge von der Himorrhagie durchsetzt
ist*. Mit dieser Feststellung begann NOTHNAGEL 1874 eine kurze vor-
ldufige Mitteilung, der leider keine ausfiihrliche Darstellung seiner Ver-
suche und Ergebnisse gefolgt ist. Der Chirurg WANKE hat dann Nach-
untersuchungen NoTHNAGELs durchgefiihrt, iiber die er zuletzt 1948 zu-
sammenfassend berichtet hat. Er konnte die Feststellung NoTHNAGELs
nicht bestdtigen, fand Lungenblutungen (Lbl.) jedoch regelméfBig nach
Verletzung der ,,Umgebung des 3. Ventrikels im Bereich des hypo-
thalamischen Abschnittes”. Dementsprechend bezeichnete WANKE das
Gebiet: des Hypothalamus als ,,Zentrum® fiir die sog. ,,centrogenen‘
Lbl., deren Lokalisation im einzelnen auBerordentlich verschieden ist.
Auf Grund seiner Befunde gewann er den Eindruck, da8 ,,Hirnherd und
Lbl. nicht selten gleichseitig gelagert sind. Hier sind jedoch weitere
umfassendere Untersuchungen angezeigt®.

Angesichts dieser noch ungeklirten Frage haben wir uns entschlossen,
die Abhingigkeit der Lbl. von Hirnrindenherden erneut einer tier-
experimentellen Nachpriifung zu unterziehen. Ks bot sich hierfiir eine
giinstige Gelegenheit, da zu dieser Zeit gerade ausgedehnte Tierversuche
mit értlicher Kilieetnwirkung auf die GroBhirnrinde von Kaninchen
durchgefithrt wurden. Die Versuchsanordnung gestattete eine gleich-
zeitige Mituntersuchung der Lungen bei genauer Kenntnis von Sitz und
Art des Hirnherdes. AuBer den Versuchen mit ortlicher Kilteeinwirkung
auf die GroBhirnrinde haben wir bei einigen Kaninchen nach Trepanation
kleine Rindendefekie gesetzt, so daB hierdurch auch eine Nachpriifung
der speziellen Angabe NOTHNAGELs ermdglicht wurde.

- * Auszugsweise vorgetragen auf der Tagung der Medizinisch-Wissenschaftlichen
Gesellschaft fiir theoretische Medizin in Jena am 3. 5. 55.



Uber Lungenblutungen nach értlicher K alteeinwirkung 237

Lbl. nach Hirn- bzw. Nervenverletzungen sind seit etwa 80 Jahren bekannt
(BROWN-S£tQUaRD, CrLAUDE BERNARD, DURDUFI, NIEDSWIEDZKI, BoucrARD,
KAUFMANN u. a.). Uberdies hat JeaN Lbl. bei Geisteskranken und Sticrer Lbl.
bei Epileptikern beobachtet.

Als erster sah TARDIEU die subpleuralen (und unter der XKapsel des Thymus)
gelegenen Blutungen alg Beweis fiir eine Erstickung an. Dieser Auffassung wurde
in der Folgezeit mit verschiedenen Argumenten widersprochen (StrRassMaNN). So
sind z. B. Lbl. nach Hitzschlag (DrrrricH), bei plotzlichem Tod durch Rauferei- -
(HasERDA), nach Vergiftungen (FrasNckeL) und nach Strophanthinverabfolgung
sowie primirem Herztod (A. ScruLz) zur Beobachtung gelangt. Auch der Todes-
kampf wurde als auslésendes Moment fiir Lbl. experimentell gesichert (Rosr).

In einer zusammenfassenden Ubersicht betonte Boumic, dafl der entscheidende
Faktor bei der Entstehung der Lbl. in einer Uberladung des Blutus mit CO, liegen
miisse. So wiirden sich von den einzelnen aufgestellten Theorien der vasomotorische
Krampf (v. Hormanw), die ‘ante finem auftretenden Blutdruckschwankungen
(WeLcE und LEcHAR-MARZO), die iiberlebende Herzkraft (STRASSMANN), das iso-
lierte Versagen des linken Herzventrikels nach dem Tode (BARTENSTEIN und Tapa,
WarLcHER), der Todeskampf oder mechanische Ursachen (FRAENCKEL, HABERDA,
RosT) und die von FrirscH unter Beweis gestellte CO,-Wirkung mit Lihmung des
Atemzentrums unter dem einheitlichen Gesichtspunkt einer drtlichen Kreislouf-
storung mit nachfolgender Blutung zusammenfassen lassen.

Neuerdings werden anatomische Unterschiede im Wandaufbau der einzelnen
intrapulmonal gelegenen BlutgefiBe als besondere Disposition fiir Lbl. angenommen.
Diese bestehen in der Venenwand in einer auffalligen Schwéche bzw. geringen Aus-
bildung vorwiegend der Elastika, die erst nach der Geburt ihr normalerweise vor-
handenes AusmaB erreicht (AHVENAINEN und JUSTIN).

B. Untersuchungsmethode

Die hier vorzulegenden Befunde beziehen sich auf die Beobachtungen
an 67 Kaninchen beiderlei Geschlechts mit einem Korpergewicht zwi-
schen 1800 und 2500 g.

Von den 67 Kaninchen wurden 7 Tiere ohne vorausgegangene Ope-
ration als Kontrolltiere getdtet. 51 Kaninchen wurden einer umschrie-
benen Kélteeinwirkung auf die GroBhirnrinde unterzogen. Diese wurde
bei 47 Kaninchen mit Kohlensdureschnee und bei 4 Tieren mit Chlor-
dthylspray erzielt. Bei den ersten Versuchstieren haben wir die Dauer
der Vereisung variiert, spiter jedoch die GroBhirnrinde grundsitzlich
3 min lang der Kailte ausgesetzt. Bei 9 Kaninchen wurde eine Ver-
letzungsoperation durchgefiihrt.

Zur lokalen Kilteeinwirkung wurde mittels Trepanation die Dura freigelegt
und frisch gewonnener Kohlensdureschnee entweder, wie bei den ersten Versuchen,
unmittelbar auf die Dura getan oder in einen eigens fiir unsere Zwecke konstru-
ierten kleinen Stahltopf mit einem Boden von 10 mm Durchmesser gebracht, den
wir auf die Dura setzten. Nach Beendigung des Versuchs Verschluf der Wunde
mit Hautklammern. Die Verletzungen des Gehirns wurden nach Trepanation und
vorsichtiger Offnung der Dura mit einer kleinen SplitterfaBzange ausgefithrt, wobei
wir uns bemiihten, die Verletzungen nicht tiefer als bis zu 3 mm zu setzen.

Bei 16 Kaninchen wurden vor und nach der Operation mehrere
Réntgenbilder der Lungen in verschiedenen Zeitabstdnden angefertigt.

Dtsch. Z. gerichtl. Med. Bd. 45 16
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Zur Totung der Kaninchen haben wir uns, einem Vorschlag von
WaNKE folgend, des Eunarcon oder Evipan-Natrium in 10 %iger Losung
bedient. Hierbei sterben die Tiere, wenn die Injektionskaniile einwand-
frei im Lumen der Vene liegt, nach Zufuhr von 1-—2 ¢m? des Narkotikums
sofort im Anschlufl an eine Exspiration. Es sei schon an dieser Stelle
betont, dall die nicht einwandfreie Lage der Kaniile bei der Injektion
infolge Schmerzempfindung zum Teil erhebliche Abwehrreaktionen des
Tieres zur Folge hat, deren Bedeutung fiir die Entstehung von Lbl.
noch zu besprechen sein wird.

Nach Tétung der Tiere wurden diese sofort in Riickenlage seziert.
Bei Erotfnung der Brust- und Bauchhohle war bei den meisten Tieren
die Herz- und Darmtétigkeit noch erhalten. Die Lungen wurden ein-
gehend besichtigt und unter Vermeidung jeden Druckes vorsichtig in toto
dem Thorax entnommen. Nach Fixierung in 10%iger Formalinlgsung
oder Alkohol wurden die Lungen nochmals besichtigt, vorhandene Ver-
inderungen in ein bereits bei der Sektion angelegtes Schema ein-
gezeichnet und der Befund mit dem bei der Sektion verglichen. ,

Bei allen mit Eunarcon oder Evipan-Natrium getéteten Tieren fiel im Gegensatz
zu den spontan gestorbenen bzw. durch Nackenschlag getéteten Kaninchen die
hellrote Farbe des Lungengewebes auf. Es scheint uns dies ein Hinweis dafiir zu sein,
daBl mit dem Eunarcon bzw. Evipan-Natrium ein Totungsmittel gewidhlt wurde,
das keine besonderen Verdnderungen der Lungendurchblutung bedingt. Diese sind
sonst in Form der Hypostase oder einer wihrend des Sterbens auftretenden Blut-
tiberfiillung des Lungenkreislaufs recht haufig zu beobachten, fiir unsere Zwecke
aber unerwiinscht.

C. Untersuchungsbhefunde

Fassen wir die erhobenen Lungenbefunde zusammen, so handelt es
sich hierbei im wesentlichen um Lungenblutungen, Lungenidem, Atelek-
tase und das akute vesiculire Emphysem.

In fast allen Fallen konnten wir diese einzelnen Formen pathologischer Ver-
anderungen des Lungengewebes zusammen in einer Lunge, oft sogar in einem Blick-
feld nebeneinander nachweisen. So sind besonders hiufig 2 Formen miteinander
vergesellschaftet: Die Lbl. mit dem Lungendodem. Hierauf hat bereits WANKE
hingewiesen. Dieser Feststellung kénnen wir aber die weitere hinzufiigen, daf3
zusammen mit der Blutung und dem Lungenddem fast ebenso hiufig auch die
Atelektase anzutreffen ist, wihrend sich das akute vesiculire Emphysem seltener
findet. Odem und Atelektase sind zumeist in den Randbezirken einer Blutung nach-
zuweisen. Da auch in den atelektatischen Partien eine zum Teil stérkere serose Durch-
trankung des Lungengewebes festzustellen ist, scheinen das Odem und die Atelektase
als Folge einer nicht so hochgradigen Kreislaufstorung die Ubergangszone von der
Lbl als Ausdruck schwerster Kreislaufstorung zum normalen Lungengewebe dar-
zustellen.

Die auffilligsten und zugleich héufigsten Befunde waren demnach
Blutungen, die sich zumeist in der Mehrzahl nachweisen liefen.

In der Praxis ist die reinliche Scheidung zwischen den einzelnen Blutungsformen
oft schwer. So ergibt z. B. die histologische Untersuchung, daf3 Blutungen mit-
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unter viel umfangreicher sind, als urspriinglich makroskopisch erkennbar war.
Auch hinsichtlich der Abgrenzung von Lbl. konnte festgestellt werden, daB trotz
des makroskopisch sicheren Hindrucks eine scharfe Abgrenzung bei der histologi-
schen Untersuchung des ofteren nickt vorhanden war. Da wir in vielen Fillen
zwischen der Hauptmasse der Blutung und dem umgebenden normalen Lungen-
gewebe eine Ubergangszone finden konnten, in der sich eine — makroskopisch
anscheinend nicht besonders auffallige — geringere Menge von Erythrocyten nach-
weisen liefl, sind wir der Meinung, daB der Unterschied zwischen Petechien und
Ekchymosen einerseits und den Sugillationen und Suffusionen andererseits ledig-
lich ein gradueller und kein grundsdtzlicher ist.

Zur Frage der Bedeutung der einzelnen Blutungsformen muf} festgestellt wer-
den, daf uns in keinem Falle die Zuordnung einer bestimmten Blutungsform als
charakteristischer Reaktion zu einer bestimmten operativ erzeugten Verinderung
der GroBhirnrinde méglich war. Auch aus diesem Grunde scheint fiir den. vor-
liegenden Zusammenhang weniger die Form der Blutung, als vielmehr die Existenz
derselben von Bedeutung zu sein.

In den meisten Féllen waren die Blutungen schon bei der Sektion
der Tiere makroskopisch festzustellen. Hierbei konnten wir alle Uber-
ginge von der punktférmigen Blutung bis zum groBen Blutungsbezirk,
der Suffusion, beobachten.

Blutungen im Lungengewebe geben sich durch ihre intensive rote Farbe zu
erkennen, mit der sie gut gegen das normalerweise helle rosarote Lungengewebe
der mittels Eunarcon oder Evipan-Natrium getdteten Kaninchen kontrastieren.
Hinsichtlich der Frage einer Zugehorigkeit bestimmter Farbabstufungen zu den
verschiedenen Lungenverdnderungen konnte vergleichsweise festgestellt werden,
daB der rote Farbton entsprechend der Eigenfarbe des Blutes fiir das Vorhandensein
einer Hamorrhagie charakteristisch ist. Bei Hinzutreten eines blauen Farbtons zum
roten laf3t sich dann histologisch ein mehr oder weniger hochgradiges Odem nach-
weisen. Die Atelektase weist einen dunkleren blouroten Farbton auf, wobei die
Diagnose durch die oft vorhandene Einsenkung der Lungenoberfliche erleichtert
wird.

Auch der Sifz der Lbl. ist yon Bedeutung, da subpleurale Blutungen
sehr viel hiufiger als zentral gelegene sind. Fanden sich zentrale Blu-
tungen, so waren auch stets subpleurale vorhanden. Somit erscheint es
zweckdienlich, in der Lunge 2 Gebiete voneinander abzugrenzen, die
hinsichtlich nicht nur der Blutungen, sondern auch anderer Prozesse an-
scheinend ein unterschiedliches Verhalten aufweisen. Diese Beobachtung
konnten wir sowobl an den Lungen von Kaninchen, als auch an den
Lungen des menschlichen Sektionsmaterials machen. So ist das un-
mittelbar unter der Pleura gelegene Gebiet von Kreislaufstérungen und
besonders beim Menschen von der Tumormetastasierung und der Pneu-
monie mitunter bevorzugt betroffen. Dieses subpleurale Gebiet bildet
einen mantelférmigen Bezirk, dessen Breite in den einzelnen Abschnitten
verschieden groR ist. Am besten li8t sich dieses Mantelgebiet der
Lunge auf Querschnittssektionen des Organs erkennen, die wir sowohl
am tierischen, als auch am menschlichen Sektionsmaterial ausgefiihrt
haben. '

16*
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Aus der Zusammenstellung unserer Befunde von Lbl. unter ver-
‘schiedenen Gesichtspunkten wird sich jetzt die Frage beantworten lassen,
ob zwischen den Blutungen in der Lunge und dem Eingriff an der Grof3-
hirnrinde ein urséchlicher Zusammenhang besteht.

Von den insgesamt 67 untersuchten Kaninchen wiesen 48 Tiere (= 71,64 %)
Lbl. auf. Hierbei waren die einzelnen Lungenlappen wie folgt betroffen:

re. OL = 15mal, ) li. OL == 20mal,
re. ML = 20mal, - li. UL = 39mal.
re. UL = 38mal,

Ergebnis: Unabhingig von einem Eingriff am Gehirn bzw. seiner Art und seinem
Ort sind beide Unterlappen am hdufigsten von Blutungen befallen. -

Die Zusammenstellung hinsichtlich einer Seitendifferenz der Blutungen ergibt
bei 48 Tieren folgendes: AusschlieBlich li. Seite = 7 Tiere, links mehr als rechts
= 9 Tiere; ohne Seitenbetonung = 16 Tiere; rechts mehr als links = 7 Tiere; aus-
schlieflich rechte Seite = 9 Tiere.

Ergebnis: Eine eindeutige Seitendifferenz in bezug auf die Blutungshiufigkeit
ist nicht festzustellen: am héufigsten fanden sich Blutungen ohne Seitenbetonung.
Auch diese Zusammenstellung betrifft unabhiingig von einem Eingriff am Gehirn
alle Tiere mit Lbl.

Eine ortliche Kalteeinwirkung im Bereich der linken GroBhirnhemisphére wurde
bei 38 Tieren durchgefithrt. Lbl. fanden sich bei diesen Tieren mit folgender
Haufigkeit:

re. OL =11,7%, li. OL = 18,08%,
re. ML = 15,95%, li. UL = 26,59%.
re. UL = 27,65%,

Ergebnis: Eine Bevorzugung einer Lungenhilfte mit Blutungen nach Vereisung
der linken GroBhirnhemisphére war niché festzustellen.

Ortliche Kalteeinwirkung im Bereich der rechten GroBhirnhemisphire bei
5 Tieren:

re. OL =2mal, li. OL == 1mal,
re. ML = ——n, li. UL = 3mal.
re. UL = 3mal,

Ergebnis: Die herdseitige Lunge scheint auf den ersten Blick angedeuntet
stirker von Blutungen betroffen zu sein, doch sind in Anbetracht der geringen
Zahl der Tiere (5) diese Prozentzahlen nicht zu verwerten.

Verletzungen der linken GroBhirnhemisphére bei 6 Tieren:

re. OL = ———, li. OL = — y
re. ML = , li. UL = 5mal.
re. UL = 3mal,

Brgebnis: Blutungen nur im Bereich beider Unterlappen. Die Zahl der einzelnen
Blutungsherde (hier nicht weiter berficksichtigt) ist auf der Herdseite angedeutet
grofer. ' ‘

Verletzung der rechben GroBhirnhemisphére bei 3 Tieren:

re. OL = ———,
re. ML = Imal, li. OL = ——,
re. UL = 2mal, li. UL = 2mal.

Ergebnis: Die geringe Zahl der Tiere 148t eine Aussage nicht zu.
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Diese Zusammenstellungen erweisen, daf ein Seitenunterschied hin-
sichtlich der Zahl der Lbl., der fiir ihre Abhéngigkeit von dem RHingriff
an der GroBhirnrinde sprechen konnte, nicht besteht.

Wir haben uns dann die Frage vorgelegt, ob der Athernarkosetod,
den finf unserer Tiere vor oder wihrend der Operation erlitten Hatten,
eine besondere Disposition fiir Lbl. bedingt. Die Ubersicht ergibt:

re. OL = 2mal, - li. OL = 2mal,
re. ML = 3mal, li. UL = 2mal.
re. UL = 3mal,

Bei dem Tier K 5 trat der Athernarkosetod vor Beginn der Operation ein =
Blutungen ausschlieflich in der rechten Lunge. Bei 2 Tieren Tod bei Freilegung
des linken Riechlappens = Tier K 9 wies ausschlieBlich rechts und Tier K 13 Lbl. auf,
die rechts ausgedehnter als links waren. Bei dem Tier K 27 erfolgte der Exitus
letalis bei Freilegung des rechten Riechlappens = ausgedehnte Suffusionen aller
Lungenabschnitte (SPERANSKY: ,,Leopardenfell-Lunge*). Das Tier K 29 starb
wihrend der Operation nach einer 1 min wihrenden Kalteeinwirkung infolge Blu-
tung aus dem Plexus chorioideus mit Himatocephalus = keine Lbl.

Ergebnis: Der Athernarkosetod vor oder withrend einer Operation am Schidel
bzw. an der GroBhirnrinde stellt keine besondere Disposition fiir das Auftreten von
Lbl. dar.

In Anlehnung an die oben angefiihrte Ansicht von Rost, daf die
Entstehung von Lungenblutungen von einem Todeskampf abhiingig ist,
haben wir aullerdem gepriift, ob Angst- oder Schreckreaktionen bei der
Totung im vorliegenden Zusammenhang von Bedeutung sind. Wir
haben deshalb bei der Injektion des Tétungsmittels darauf geachtet, ob
die Tiere irgendwelche Reaktionen, wie z. B. Fluchtbewegungen, Zuk-
kungen, Schreie oder dergleichen, erkennen lieen. Eine derartige Zu-
sammenstellung kann natiirlich nur sinnvoll sein, wenn gleichzeitig die
Art und der Ort des voraufgegangenen Eingriffes an der GroBhirnrinde
mit beriicksichtigt wird, um das Vorliegen einer eventuell zusétzlich zum
zentralen Eingriff vorhandenen besonderen Disposition zu priifen.

In diesem Zusammenhang sind die Befunde bei 6 Tieren besonders
aufschlufireich, die nach der Operation spontan gestorben sind, bei denen
also eine Angst- oder Schreckreaktion wihrend des Sterbens wohl aus-
zuschlieBen ist:

2 Tiers (Vereisung li.) = seitengleich starke Blutungen,

2 Tiere (Vereisung re.) = seitengleich starke Blutungen,

1 Tier (Verletzung re.) = ausschlieBlich rechts Blutungen,

1 Tier (ohne Operation an Bronchopneumonie verstorben) = ———.

11 Tiere mit geringer Angst- oder Schreckreaktion:
Davon 10 Kaninchen mit Vereisung der linken Hemisphire:

2 Tiere = ———,
2 Tiere = ausschlieBlich rechts Blutungen,
3 Tiere = ausschlief§lich links Blutungen,
2 Tiere = seitengleich starke Blutungen,
1 Tier = Blutungen links stirker als rechts.
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8 Tiere mit starkerer Angst- oder Schreckreaktion:
Davon 5 Kaninchen mit Vereisung der linken Hemisphire:
3 Tiere = Blutungen links stiirker als rechts,
1 Tier = Blutungen rechts stérker als links,
1 Tier = seitengleich starke Blutungen.

1 Tier mit sehr starker Angst- oder Schreckreaktion:
(Vereisung der linken Hemisphére) = ausschlie8lich re. Lbl.

Fehlende Angst- oder Schreckreaktion wurde bei 32 Kaninchen notiert. Die
Héufigkeit der Lungenblutungen lie8 auch hier keine emdeutlge Bevorzugung der
Herdseite erkennen.

Ergebnis: Die Angst- oder Schreckreaktionen bei voraufgegangener Hirn-
rindenoperation stellen keine besondere Disposition fiir das Auftreten von Lbl. dar.
Auch in diesen Zusammenstellungen ist keine Bevorzugung der Herdseite mit Lbl.
festzustellen.

Wie bereits hervorgehoben, haben STRASSMANN, BARTENSTEIN und
Tana sowie WALCHER als Ursache der Lbl. die iberlebende Herzkraft des
rechten Ventrikels angesehen. Obwohl wihrend der Sektion unserer Tiere
bei 36 von den insgesamt 67 Kaninchen noch eine Herzaktion vorhanden
war, konnte eine allein bestehende Aktion des rechten Ventrikels bei
Sistieren des linken in keinem Falle festgestellt werden. Die Aufstellung
gibt keinen Hinweis darauf, dafl die iiberlebende Herzkraft des rechten
Ventrikels als Ursache fiir die Lbl. anzusehen ist.

Des weiteren ergibt sich aus den vorliegenden Untersuchungen und
der einleitend zitierten Feststellung NoreENAGELs die Frage, ob hin-
sichtlich der Hiufigkeit der Lbl. Unterschiede zwischen Tieren bestehen,
die einer Vereisungs- oder Verletzungsoperation unterzogen worden sind.
Hierzu ist zusammenfassend zu sagen, dafl unabhingig von der Art des
Eingriffes an der GroB8hirnrinde Lbl. gleich hdufig zu beobachten sind.

Somit entsteht von selbst die in diesem Zusammenhang letzte und
bedeutungsvolle Frage, ob die Lbl. iiberhaupt von einem Eingriff an
der GroBhirnrinde abhingig sind. Die prozentualen Werte ergeben, daB
nach Operationen an der Grofhirnrinde mit etwa der gleichen Héufig-
keit Lbl. festzustellen sind, wie ohne Eingriff am Gehirn. Hieraus ergibt
sich die bemerkenswerte Feststellung, daB die Entstehung von Lbl. von
einem operativen Eingriff an der GroBhirnrinde des Kaninchens (értliche
Kilteeinwirkung, Verletzung) anscheinend diberhaupt nichi abhingig ist.

Die bisher beschriebenen Befunde beziehen sich ausschlieBlich auf
die Beobachtung frischer Lbl., wie sie am menschlichen und tierischen
Material im allgemeinen diagnostiziert werden. Es erhebt sich nun die
bereits im Schrifttum diskutierte Frage (z. B. CHRISTELLER), zu welchem
Zeitpunkt diese Lbl. entstanden sind. Da das extravasal in der Lunge
gelegene Blut nach einigen Tagen abgebaut und ein Teil desselben in
Himosiderin umgewandelt wird, konnen die Lbl. dann nicht mehr mit
ihrer intensiven roten Farbe in Erscheinung treten. Hieraus ergibt sich,
daB die von uns beobachteten Lbl. entweder kurz vor dem Tode oder
sogar erst wihrend des Sterbens entstanden sein miissen. In einigen Fallen
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haben wir auch wihrend der Sektion die Entstehung petechialer Lbl. an
der retrahierten Lunge beobachten kénnen, obne dafl die betreffende
Stelle mechanisch oder durch andere duBlere Einwirkungen vorher ge-
reizt worden war.. Diese Feststellungen sind bedeutungsvoll, da fiir die
Frage der Entstehung dieser bei der Sektion frischen Lbl. somit nicht
nur der Hirnherd, sondern vor allem auch der erfolgte Tod als aus-
16sendes . oder zusdtzliches (und vielleicht summierendes) Ereignis in
Betracht gezogen werden mufi. Es sind deshalb die Aufstellungen
unseres Tiermaterials auch unter diesem Gesichtspunkt beurteilt worden
(GroBhirnrindenherd plus Art des Todes bzw. Angst- und Schreck-
reaktionen wihrend des Toétung). Die Ergebnisse sprechen dafiir, da
die frischen Lbl. wegen der zeitlichen Besonderheiten urséchlich cher
dem Tode, als dem Eingriff an der GroBhirnrinde zuzuordnen sind.

Wenn die Entstehung der bei der Sektion zumeist feststellbaren
frischen Lbl. eher vom Tode, als vom Hirnrindenherd abhéngig zu sein
scheint, so erhebt sich die weitere Frage, ob diese Form der Lbl. die
einzige mogliche ist und ob sich an den Kaninchenlungen nicht Anhalts-
punkte finden lassen, dall auch wnabhingig vom Tode Lbl. auftreten
kénnen. Die Moglichkeit, Restzustinde von Blutungen im Lungen-
gewebe morphologisch nachzuweisen, sehen wir im Nachweis von Hisen
innerhalb des Lungengewebes, wenn die exogene Zufuhr eisenhaltiger
Substanzen als Ursache fiir Fe-Ablagerungen bei diesen Tieren mit
Sicherheit auszuschliefen ist. Wenn auch bis heute die morphologisch
nachweisbaren’ Restzustdnde von Lbl. in den verschiedenen Zeitabstén-
den nach Eintritt der Blutung noch nicht systematisch untersucht wor-
den sind — eigene Untersuchungen tiber diese Frage sind noch nicht
abgeschlossen —, so kann doch als Ergebnis der bisher vorliegenden
eigenen Beobachtungen schon jetzt festgestellt werden, daB z. B. nach
Blutaspiration das Eisen im Tungengewebe in zwei verschiedenen Formen
nachzuweisen ist: 1. als intrazellulires Himosiderin im Interstitium sowie
in den zahlreichen Lymphknoten der Lunge und 2. als kollmdalgelostes
Eisen zumeist im interstitiellen Bindegewebe des Organs.

Unter Zugrundelegung dieser in anderen Versuchen gewonnenen Er-
kenntnisse bleibt nun zu priifen, ob sich in den Lungen unserer Kanin-
chen FEisen als Restzustand unabhéingig vom Tode entstandener (und
abgebauter) Blutungen nachweisen 148t:

Bei 26 der insgesamt 67 Kaninchen (= 38,8%) war in den Lungen Eisen ab-
gelagert: a) als Hamogiderin in Zellen der Alveolarsepten sowie Lymphknoten und
b) in kolloidalgeloster Form in den Alveolarsepten sowie innerhalb der Pleura pul-

monalis.
Bei 47 Kaninchen mit Vereisung oder Verletzung der linken Grofhirnhemi-
sphire konnte Hisen in den erwihnten Formen im
re. OL = 1mal, li. OL =" 3mal,
re. ML = Imal, li. UL = 17mal nachgewiesen werden.
re. UL = 14mal,
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Zwei Tiere lieBen neben ausgedehnten frischen Blutungen geringe Ablagerungen
von zelluldrem Eisen erkespen. Eines dieser Tiere hatte einen Athernarkosetod
erlitten, das andere die. 6rt iche Kilteeinwirkung nur 30 min iiberlebt. Aus der
Kiirze der Uberlebensdauer des letzten Tieres ist zu erschlieBen, daB die Eisen-
befunde in den Lungen hier nicht als Restzustdnde von Blutungen anzusprechen
sind, die Wéhre’nd_oderw‘ als Folge der Vereisung einer GroBhirnhemisphire ent-
standen sind, da bisher noch in keinem Falle der Abbau von Hamoglobin in Hamo-
siderin in einem Zeitraum von nur 30 min beobachtet worden ist.

Wie die histologische Untersuchung zeigt, liegt das Eisen in den Lungen in
nur geringer Menge vor. Auf Grund der in anderen noch unversffentlichten Ver-
suchen gewonnenen Befunde kann jedoch festgestellt werden, dafl im Gegensatz
zu anderen Korpergeweben in der Lunge die Befunde von Himosiderin zwar als
Folge eines Blutabbaus, keinesfalls aber als MaBstab fiir das AusmaB einer Blutung
anzusehen sind, da das extravasal in der Lunge gelegene Blut das Organ anschei-
nend auch ohne den Abbau iiber das Hdmosiderin verlassen kann.

Wenn die mitgeteilten Befunde von Eisenablagerungen in den Lungen
unserer Kaninchen als Beweis fiir unabhingig vom Tode entstandene
und bereits abgebaute Blutungen anzusehen sind, so kniipit sich hieran
die Frage, ob der Eingriff an dér GroBhirnrinde nur allein in urséchlichem
Zusammenhang mit den Lbl. steht. Wie die Ubersicht zeigt, ist hinsicht-
lich der Eisenablagerungen ein dhnliches Seitenverhiltnis festzustellen,
wie bei den frischen Blutungen: Die Herdseite ist nicht sicher bevorzugt.

Wiederum erhebt sich die Frage, ob diese Restzustinde von Lbl. in
Form der Eisenablagerungen iéiberhaupt von einem Eingriff an der GroB-
hirnrinde abhiingig sind. Hierbei ist die Feststellung sehr aufschluBreich,
daB wir Eisenbefunde in den Lungen unserer Versuchstiere auch dann
erheben konnten, wenn die Tiere als Kontrolltiere iiberhaupt keinem
Eingriff unterzogen worden waren. Diese Beobachtung konnten wir bei
2 Kaninchen machen, die hei volliger Gesundheit getéitet worden sind.
Dariiber hinaus war bei weiteren 2 Tieren mit Eisenablagerungen in den
Lungen in dem einen Fall als Kontrollversuch der leere Vereisungstopf
auf die Dura gesetzt und das Tier nach 3 Std getttet worden. Bei diesem
Tier hat die histologische Untersuchung des Gehirns keinen pathologi--
schen Befund an der Hirnrinde ergeben. Das andere Tier wurde nach
einem Athernarkosetod im Bereich der GroBhirnrinde ohne dort. nach-
weisbare Folgen vereist.

Da uns im Schrifttum von gleichen oder dhnlichen Untersuchungen
nichts bekannt ist, gewinnen diese Befunde an Bedeutung. Sie zeigen.
zusammenfassend, daB beim Kaninchen Lbl. nicht nur, wie sie allgemein.
am hiufigsten zu beobachten sind, kurz vor oder wihrend des Todes
auftreten und bei der Sektion als frische Blutungen in Erscheinung
treten, sondern anscheinend auch wihrend des Lebens unabhdngig vom
Tode entstehen kénnen, wobei sie sich spiter durch ihre Restzustinde
in Form von Eisenablagerungen bei der histologischen Unfersuchung zu
erkennen geben. Die Eisenbefunde in den Lungen unserer Versuchstiere
beweisen auBerdem, daB die Bedingungen fiir die Entstehung der Lbl.
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anscheinend stefs dieselben sind, gleichgiiltig, ob die Hamorrhagien in
Abbéngigkeit vom Tode aufgetreten sind oder nicht. Ebenso wie bei
den frischen Lbl. ist eine eindeutige Abhingigkeit von dem Ort und der
Art des GroBhirnrindenherdes nicht festzustellen. Der auffallendste Be-
fund aber diirfte mit der Beobachtung gegeben sein, daBl Restzustinde
von Lbl. auch bei normalen Kaninchen nachzuweisen sind. Dies spricht
dafiir, dafl auch bei Fehlen experimenteller Bedingungen ganz allgemein
Lbl. bei Kaninchen auftreten kénnen, ohne daB sie zu klinischen Er-
scheinungen oder gar zum Tode fithren miissen.

Die bereits erwahnte mehrfach durchgefithrte Rontgenuntersuchung der Lun-
gen von 16 Kaninchen hat in allen Bildern stets den gleichen Befund und keine
Abweichung von der Norm ergeben. Wenn auch die geringe Grofie der einzelnen
Blutungsherde eine rontgenologische Darstellbarkeit unwahrscheinlich macht, so
hatten wir doch gehofft, eventuell in groBeren Bezirken auftretende Verinderungen
der Lungendurchblutung auf dem Rontgenbild zur Darstellung bringen zu kénnen.

AbschlieBend ist mit Boamic festzustellen, dafl die Lbl. Ausdruck
und Folge einer hochgradigen Kreisloufstorung der Lunge sind, zu der
dieses Organ nach den heutigen Kenntnissen anscheinend besonders
disponiert ist. Einfliisse von seiten anderer Organe oder funktionell
wichtiger Organteile, wie z. B. der Grofhirnrinde, haben auf die Ent-
stehung der Lbl. keinen EinfluB. Auch der Tod als solcher stellt fiir die
Entstehung der Lbl. zwar einen sehr wesentlichen, keinesfalls aber den
einzigen dispositionellen Faktor dar, da Lbl. auch unabhingig vom Tode
wihrend des Lebens spontan auftreten kénnen. Uber die Bedeutung der
von WANKE am Kaninchen gefundenen zentralen Beecinflufibarkeit der
Lbl. durch Verletzungen des Hypothalamus kann auf Grund der eigenen
Befunde nichts ausgesagt werden.

Zusammenfassung

Die aus dem Jahre 1874 stammende vorliufige Mitteilung NoTH-
NacELs, daf durch Stichverletzung der Grofhirnrinde beim Kaninchen
Lungenblutungen erzeugt werden kénnen, wurde mit erweiterten Ver-
suchsbedingungen erneut tierexperimentell nachgepriift. Insgesamt wur-
den 67 Kaninchen untersucht: 7 normale Kontrolltiere, 51 Kaninchen
mit umschriebener Kilteeinwirkung auf die  GroBhirnrinde und 9 Tiere
mit kleiner Hirnrindenverletzung jeweils einer Hemisphire.

Von den am héufigsten festgestellten Lungenverinderungen: Lungen-
blutung, Lungenddem, Atelektase, akutes vesiculires Emphysem werden:
die Lungenblutungen nsher betrachtet:

1. In Ubereinstimmung mit WANKE ist festzustellen, daB Lungen-
blutungen von der GroBhirnrinde aus micht erzeugt werden konnen.
GroBhirnrindenherde haben auch keinen eindeutig nachweisbaren Ein-
fluB auf die Zahl der Lungenblutungen.

2. Der Athernarkosetod, die iiberlebende Herzkraft des rechten Ven-
trikels bei vorzeitigem Sistieren des linken (STRASSMANN, BARTENSTEIN
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und Tapa, WALCHER) oder Angst- und Schreckreaktionen wihrend der
Totung haben keinen EinfluBl auf die Entstehung der Lungenblutungen.

3. Lungenblutungen sind nicht nur agonale Erscheinungen, wie sie
zumeist beobachtet werden, sondern konnen sich auch unabhingig vom
Tode wihrend des Lebens entwickeln. Sie sind dann durch ihre Rest-
zusténde in Form von Kisenablagerungen im Lungengewebe nachweisbar.

4. Sowohl die bei dem Tode auftretenden, als auch die unabhingig
vom Tode entstandenen Lungenblutungen unterliegen hinsichtlich ihrer
Entstehung anscheinend den gleichen Bedingungen und sind auch in
gleicher Haufigkeit bei normalen Tieren festzustellen.

5. Im Gesamtmaterial (67 Tiere) fanden sich frische Lungenblutungen
in 71,64% (48 Tiere) und Restzustinde von Lungenblutungen in 38,8 %
(26 Tiere). .
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