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6. 

Ueber die Eiawirkung des Kohlenoxydgases auf das Blu~. 

Von Dr. Felix Hoppe. 

Seit meiner ersten Mittheit~mg fiber die Einwirkung des Kohlenoxydes auf das 
H~natoglobulin (dieses Arch. XI. S. 288) habe ich Gelegenheit gehabt, das Blut 
yon 5 Personen zu untersuchen, welche dem Kohlendampfe ausgesetzt gewesen 
waren und yon denen our die eine gerettet wnrde, die ~ anderen der Einwirkung 
sofort erlagen. Yon der ersten wurde das Blut durcb Aderlass entnommeo, yon 
den 4 anderen aus Herz und grossen Gefiissen bei der Section. - -  Icil verdanke 
dieses Untersuehungsmaterial der G/ite der Herren Geh. R~ithe Dr. C a s p e r  nod 
Dr. Q u i n c k e .  Das dt~rch Quetschen des Cruor und Filtriren durch Leinwand 
defibrinirte Blut wurde in allen 5 FAllen durch Schiitteln mit atmosphiiriseher Luft 
hellroth gef~irbt; der Schaum war etwas mehr bl~ulich gefiirbt als der e~ner ~leich- 
behandelten Portion normalen, mensehlichen Blutes, jedoch war dieser Unterschied 
selbst ira Vergleich mit den 4 Sectioosblutsorten nicht besonders adffallend. Da- 
gegen liess sich die stattgehabte Einwirkung des l~ohlenoxydgases aof das Blut mit 
yeller Bestimmtheit nachweisen, als das Blut mit eaustischer Natroniauge behandelt 
war. Versetzt man nltmlich defibrinirtes Blut mit dem einfachen oder doppeiten 
Volumen einer Aetznatronlange yon J,3 spec. Gew. und schiittelt urn, so erh~lt 
man eine schwarze schleimige Masse, welche in d/innen Schichtcn aof Porzellan 
betrachtet griinbraun erscheint. S~ittigt man dagegen solches Blut zuerst mit Koh- 
]enoxyd, ffigt dann das Volomen Aetznatroniauge hinzu und schiittelt urn, so erh/iit 
man eine fast geronnene Masse yon rother Farbe, welehe in d~innen Schichten auf 
Porzellan betrachtet mennige- bis zinnobertoth erscheint. Bclm ]angen Stehen des 

Gemisches werden beide Proben etwas duakler, olme dass der Unterschied ver- 
schwindet. In den 5 obigen FiJllen liess sich nach dieser Methode tier Versetznng 
mit Natronlange sehr deutlich naehweisen, dass Kohlenoxyd auf das Blot der Ver- 
ungl/ickten eingewirkt hatte; die Farbe, welche diese Blntsorten mit lhrem Volumen 
Natronlauge gemischt auf PorzelIan zeigten, liess keine Zweifel hier/iber zu, da 
die Farbe der Mischung ziegelroth war, w/ihrend zu derselben Zeit ebenso behan- 
deltes normales Mensehenhlut ganz dunkel gr/inbraun erschien. 

Diese Untersnchung ergab also 
| )  dass das Blot dieser Yerunglfickten die Reaction Yon Blnt giebt, welches 

Kohlenoxyd aufgenommen hat; 
2) dass selbst in den 4 lethalen F/iHen keine S~ittiguog des Blutes mit Koh- 

lenoxyd eingetreten war, da dies Blut dutch Sauerstoff noch deutlich arleriell 6e- 
filrbt wurde nnd die Natronprobe nicht so helle F~rbmqg des Gemisches gab, a]s 
mit Kohlenoxyd gestittigtes Blut. 

3) dass die stattgehabte Eiawirkung yon Kohlenoxyd auf das Blut selbst in 
sulehen F/illen noch nachweisbar ist, wo Genesung eintreten kann. 

Nach der zweiten Folgerung ist es fragiich, ob l )  im Kohlendampfe noeh an- 
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dere Gase zur TSdtung heigetragen haben oder 2) schon eine unvollkommene S~it- 
tigung mit Kohlenoxyd hinreicht, das Blut insufficient zur Erhaltung des Lebens 
zu machen. Die Entseheidung hieriiber ist natiirlich experimentell leicht zu erreichen. 

lob babe noah die Einwirkung yon Stickoxydul, Cyangas, Wasserstoff, Schwe- 
felwasserstoff, Vinylgas, Cyanwasserstoff, Chloroform- und Aethardampf auf de- 
fibrinirtes Blut untersucht, abar mit keinem derselben F/irbungen erhalten, welehe 
sich mit der durch Kohlenox!(d bewirkten verwechseln liesseu u n d e s  scheint mir 
um so mehr die oben angegebena Reaction zum forensischen Nachweis stattgehabter 
Einwirkung yon Kohlenoxydgas branchbar, wenn man auch stats nur nacll ange- 
stelltem Verg[eiche mit normalem Blute ein sicheres Urtheil haben kann. Cyan 
und Stickoxydul fiirben beide das Blur ziemlich schmutzig braunroth; die Farbung 
schfen jedoeh auch durch theilweise Coagulation bedingt zu sein. 

Was die durch Kohlenoxyd bedingten Vertlndarungen des H/imatoglobulin an- 
]angt, so babe ich gefunden, dass das mit Kohlenoxyd gesllttigte Blur bai der Dar- 
steihmg des H~imatin nach v. Wi t t i c h ' s  Vorscbrift einan Farbstoff giebt, der selbst 
bei grossar Verdfinnung und in sehr diinnen Schichten untersueht, denselben Far- 
benton zeigt, als das auf glcielte Wcise aus normalem Blute gewonnene H~matin. 

Beim Hindurchleitan yon kohlensiiurafreiem Kohlanoxyd durch Blut, welches 
durch anhaltendes Schiittaln mit httufig ernauten grossen Luftmengen yon Kohlen- 
saure bafreit war, wurdan nur so geringe Spuren yon Kohlens~iure erhalten, dass 
sic wold als noch im Blute trotz allan Schiittalns enthahan gewesen anzusel~en sind. 

I)as Volumen des yon I Volumen dettbrinirten Blutcs absorbirten Kohlen- 
ox,ydes ist nicht bedeutend. 
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Yer'~stigte Knochenbildung im Parenelq'm der Lunge. 

Van Prof. Fiirster in Gtittingen. 

Dar im X. Banda dieses Archives S. 500 yon L u s c h k a  mitgetheflte Fall yon 
ver~istigter Knochenbildung in dcr Lunge bringt mir clue Beobachtung ins Gediicht- 
hiss, die ich vor ffinf J ahren bei neuer Aufstelhmg der L a n g e n  b eck ' schen  patho- 
~ogischen Pr~parate macbte. Es land sich unter letzteren ein Stiiek Lunge, wel- 
ches mit splitterartigen Knocbenst/ickcben durchsetzt ist. Dieselben sind verschieden 
lang, ~--.~l i Linie dick, gerade oder m~issig gekriimmt und jades derselben ver~istelt 
sich gew6hnlich mehrfacb nach Art eines Gafiisses, die Aeste sind ebeufalls kn6- 
chern oder bestehen aus soliden Faserstr~ngen, welche mit knSchernen Partien ab- 
wechse[n; diese Faserstriinge bestcben aus Bindegewebe und e]astischen Fasern, 
letztare sind ziemlich miichtig und zeigen an ganz knochenfreien Stellen fast die 
hnordnung wie in hrterienw,~indan. Die Knochenstiicken sind solid, ihr Bau ist 
dam zartcr R6hranknochan nieht untihnlich, sie haben aussen eine schmale com- 
pacte Rinde und innen mascbiges Gewebe, aber keinen eigentliehen Markkanal, die 


