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XII.
Beitriige zur Lehre von der Wirmeregulation.

Vom Docenten Dr. Wilhelm Winternitzin Wien.

In einer fritheren Arbeif') habe ich gezeigt, dass Wirmeent-
ziehungen von der dusseren Korperoberfliche die Wirmevertheilung
im Korperinneren erheblich verindern. Ich habe in der eben
citirten Schrift den Nachweis geliefert, dass locale the_i‘mische‘ Ein-
fliisse eine Verinderung in -der Wirmevertheilung bewirken. Taucht
man nehmlich den einen Vorderarm bis zum Ellbogengelenke in
Wasser von verschiedener Temperatur, so macht sich alshald in
beiden Achselhohlen ein sehr ungleicher Temperaturgang bemerk-
lich. Obwohl schon unter gewbhnlichen Verhilinissen die Tempe-
raturen beider Achselhthlen sich nicht absolut gleich verhalten und
Differenzen bis zu 0,1° — 0,2°C. nicht zu den Seltenheiten ge-
hiren, so wird doch der Gang der Temperatur an diesen beiden
Korperstellen erst dann zu einem sehr ungleichen, ja ofters zu
einem geradezu enigegengeselzten, wean der eine Vorderarm einem
thermischen Reize ausgesetzt wird. Ich habe gezeigt, dass das Ein-
tauchen des einen Vorderarmes, also beispielsweise des rechien,
ein rascheres Ansteigen der Temperatur in der linken Achselhdhle,
die dem nicht eingetauchten Arme enispricht, bewirkt. Die Tem-
peratur der anderen dem eingetauchten Arme enisprechenden Achsel-
hihle stieg meist auch, doch viel weniger als die der anderen
Seite. Oefters blieb die Temperatur in der . dem eingetauchten
Arme entsprechenden Achsel constant, ofters sank sie sogar. Ich
habe dabei Temperaturdifferenzen  zwischen beiden Seiten bis zu
der Hehe von 0,8°C. gefunden. Es fiel mir nicht schwer den
Nachweis zu filhren, dass dieses Steigen der Temperatur in der
einen oder in beiden Achselhdhlen, von einer durch die locale
Wirmeentziehung bedingten Steigerung der Wirmeproduction nicht

") Der Einfluss von Wirmeentziehungen auf die Wirmeproduction ~ Kkritisch-
experimentelle Studie von Dr. W. Winternitz., Med. Jahrb. Wien 1872.
2. Heft.
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abhiingen kinne; da auch bei dem Eintauchen des Vorderarmes in
ein s0 warmes Wasser, dass das eingetauchte Glied erwirmt wurde,
sich ein &hnliches Verhalten der AchselhBhlen-Temperaturen zeigte,
Ja ich vermochte #hnliche Veriinderungen in dem Gange der
Achselh6hlen-Temperaturen herbeizufiihren durch andere als ther-
mische Einwifkun‘gen.q Es gelingt die Temperatur der einen Achsel-
hiohle um 0,1—»();2/"\0. in die Hthe zu treiben, durch einfaches
Frottiren des Vorderarmes derwentgegengesetzten Seite. FEs gelingt
dieser Versuch” selbst dann, weni auch der Arm um jeden bedeu-
tenderen Warmeverlust hintanzuhalten bei der Friction nicht ent-
blosst wu1de

Um niin die Verinderungen der Wirmevertheilung im Korper
-und dle Urdachen derselben genalmr zu erforschen, habe ich eine
grosse Anzihl von Versuchen theils amit localen, theils mit all-
gemeinen die ganze Korperoberfliche treffenden thermischen und
mechanischen Einwirkungen angestellt. Da ich nun einige der Be-
dingungen fiir die Verinderungen der Wirmevertheilung, sowie die
Bedeutung derselben flir die Wirmeregualation erkannt zu haben
glaube, so will ich mit der Verdffentlichung nicht linger zbgern,

I. Versuchsreihe.

Einfluss combinirter thermischer und mechanischer
Reize auf die Korpertemperatur und die Wirme-
vertheilung.

Bei einer grosseren Anzahl von Individuen verschiedenen
Alters und sehr verschiedener Korperbeschaffenheit in Bezug auf
Grisse, Fettreichthum und Temperament habe ich theils einmal
theils wiederholt folgenden Versuch. angestellt.

Ich liess die betreffenden Individuen in einem auf 14—18°
erwirmien Raum vollig entkleiden. Ein Thermometer wurde in die
rechte Achselhihle eingelegt, ein zweites 4 Cm. tief in das Rectum
eingebracht. Der Beobachtete wurde auf einen Divan gelagert und
in eine Wolldecke gehiilil. Das Rectum-Thermometer wurde durch
ein Loch der Wolldecke durchgefilhrt, um stets abgelesen werden
zu knnen, ohne die Hiille des Versuchsindividuums liiften zu miissen.

Die Thermometer sind genau mit einem Normalthermometer
verglichen und auf dieses reducirt. Zeigte sich eine constante oder
anndhernd constante Temperatur an den beiden Beobachtungsstellen,
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so wurden die Thermometer meistens enifernt, der Beobachtele
rasch enthiillt, in ein mittelst einer Vorrichtung ausgewundenes
(also stets gleich viel Wasser von bestimmter Temperatur haltendes)
Leintuch gehiillt, und in demselben kriftig durch eine bestimmie
Zeit abgerieben. Nach der Abreibung und Abirocknung wurden
die Thermometer wie frither eingelegt, der: Beobachtete wieder wie
zuvor gelagert und eingehiilit. Die Thermomﬁter wurden nun aber-
mals bis zur Erreichung eines Constanzpunkies- abgelesen. Darauf
wurde meist ohne die Lage zu verindern, und (‘iﬁ"ne _die Thermo-
meter zu entfernen der Korper entblosst und demselben von zwei
Wiirtern, mit einem Leintuche dur'ch eine versch1eden 1ange Zeit
Luft zugefichelt. Nach neuerlicher Emhullunfr wurdeti- sodann. “die
Thermometerstinde bis zur Beenﬁxgung des Versuches weiter ab-
gelesen und notirt.

Da alle diese Versuche im Grossen und Ganzen eine auf-
fallende Uebereinstimmung in ihrer Wirkung auf die Korpertempe-
ratur und die Wirmevertheilung zeigten, so ‘werdé;jich mich darauf
beschriinken, aus meinen Versuchsproiokollen nut den einen oder
den anderen Versuch in Extenso mitzutheilen.

Hervorheben will ich, dass bei mebreren Experimenten die
Herren Doctoren Lubinoff aus Moskau, R. Miiller aus Dresden
und Ising aus Wiirzburg anwesend waren. Diesen Herren, sowie
Herrn Cand. med. Max Méller, der sich wiederholt mit grosser
Bereitwilligkeit zum Versuchsobjecie hergab, sage ich fiir ihre werk-
thiitige Untersiiitzung meiner Arbeit den besten Dank.

I. Versuch, angestellt am 13. Januar 1872 an Herrn Caud.
med. Max Mdller.

Herr Moller ist 27 Jahre alt, miltelgross, ziemlich wohl-
genihrt, und bis auf leichte gastrische Erscheinungen und zeit-
weilige Kopfcongestionen gesund.

Herr M. hat vor Beginn des Versuches eine halbstlindige Bewegung
gemacht. Seit einer halben Stunde verhiilt sich M. bereils ruhig.

Um 9 Uhr 40 Minuten wurden bei einer Temperatur von 14,6°C.
die Thermometer in die Achselhdhle und das Rectum eingefiihrt.

Die tibrigen Versuchsbedingungen waren ganz die oben ange-
gebenen,

Die beobachteten Thermometerstinde vor und fiach der Ab-
reibung und dem Luftbade giebt die folgende Tabelle.
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I. Tabelle. Verhalten der Achsel- und Rectum-Temperatur — vor und nach einer 10°C. Abrei-
bung in der Dauer von 4 Minuten und einem Lufthbade von 2 Minuten (zu Vers. No.1.),
Vor der Abreibung. Nach der Abreibupg. Nach dem Luftbade.
Temperatur.| . {Temperatur.| 4 . | Temperatur.] g
Zeit. g Zeit. g Zeit. g
- (=] - = . =
s | E ? Anmerkung. I g | S| Anmerkung. E g g
s | E | %12 RN I B - s 2| 2| 3|2
SEF|EE R R
9 47]36,8 {37,45(60 10 28135,7 |36,9 |60 11 17136,90/36,35!64
9 50(37,0 |37:4 {— 10 30136,2 {36,95|— 11 20136,90/36,55|—
9 52137,1 [37,35/— 10 33[36,5 (36,95, — 11 25|37,0 (36,65 —
9 55137,2 137,30}~ 10 35136,7 |36,95)—] Behagliches Ji1 27/37,0 {36,69|—
9 5737,25{37,30|—| Zimmertemp. Wirmegefihl, [i1 30(37,06/36,70(—
: . 16,6. 10 3836,89/36,95|— 11 32(37,0 |36,70(60
10 |37,25|37,25(64]| Die Fiisse mit §10 40(36,89{36,90/64 i1 35)37,0 136,701 —
einer zweiten {10 43/36,79/36,80|— i1 37(37,0 [36,70|—
Decke bedeckt.J10 45136,80/36,75|66 11 40/37,09|36,70]—
10 2{37,29/37,20{— 10 48,36,85136,78|— 11 42137,09{36,70!—
10 5|37,29/37,20|— 10 50{36,85/36,78) — 11 45(37,1 [36,70;60
10 7|37,28/37,20{— 10 53136,85{36,78)— i1 47)37,0936,70|—
10 10{37,28(37,15|— 10 55136,85(36,78;— i1 50(37,1 [36,70;—
10 12137,2937,16]— 10 5836,89;36,75(64 i1 52)37,1 136,70 —
10 13(37,29(37,15(— 11 36,89(36,75|— i1 55)37,1 |36,70|—
10 17]37,29(37,15]|— i1 3!36,9 36,75~ 11 57:37,08/36,70|—
10 20[37,29{37,15/68 L 5[36,9 36,75 — 12 |37,08]36,7 |60
Von 10b 20w {11 836,09 [36,75(64
bis 10b 24w 111 10(36,9 |36,75|—
Abreibung in }i1 13{36,9 136,75|—
einemin 10gra 11 15'36,9 [36,75/—| Der Beobach-
diges Wasser tete entbldsst,
getauchten Luftbad 2 Min:
Leintuche.

Ich entnehme der vorstehenden Tabelle, dass schon die Ent-

blossung des Kbrpers, die Einwirkung der kithlen Zimmerluft, viel-
leicht auch der kiihlen Wolldecken, eine Verdnderung der Wirme-
vertheilung im Korper bhewirkten. Die Achseltemperatur, welche
im Beginne des Versuches um 0,65°C. niedriger stand, als die
Rectumtemperatur, stieg in 27 Minuten um 0,49° C., wihrend die
Rectumwiirme gleichzeitig um 0,3° C. sank; so dass nach dieser
Zéit an dem letzteren Orte die Temperatur niedriger stand, als in
der unter gewbhalichen Verhilinissen niedrigeren Achselhshle. Da-
bei fithlte sich der Beobachtete durchaus behaglich und keines-
wegs besonders kiihl.

Noch auffilliger wurde der geradezn entgegengesetzie Tempe-
raturgang an den beiden beobaechteten Kirperstellen, nachdem das
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Versuchsobject durch 4 Minuien mit einem in zehngradiges Wasser
getauchten Leintuche abgerieben worden war.

Vier Minuten nach der Abreibung zeigte die Achselhthle, die
durch das nasse Tuch direet gekiihli worden war eine Temperator
von blos 35,7° C. — In 35 Minuten stieg die Temperatur in dieser
Hohle um 1,2° C. — Die Rectum-Temperatur war unmittelbar nach
der Abreibung um 0,2° C. gesunken und sank nach weiteren
zwanzig Minuten noch um 0,15°C., um mit nor uwnbedeu-
tenden Schwankungen auf dieser Temperaturstufe zu verharren,
bis durch eine weitere Wirmeentziehung, vermittelt durch ein so-
genanntes Luftbad, die Temperatur im Rectum zu noch tieferem
Abfall, die Achseltemperatur zu einem weiteren deutlichen Ansteigen
veranlasst wurden.  Unmitteibar wuach dem Luftbade war die
Reciumwirme um 0,4° C. gesunken, wihrend die Achsel erst einige
Minuten spiter zu steigen begann. Die Tehnperaturdiﬁerenz zwischen
Rectun und Achsel betrug unmittelbar vor dem Luftbade 0,15° C.
unmittelbar nach deraselben 0,55°C., und nach 38 Minuten nach
dem Lufibade noch immer 0,4°C. zu Gunsten der Achselhthle.

Fassen wir das Ergebniss- dieses Versuches im Allgemeinen
zusamimen, so sehen wir, dass die Entkleidung, die Einwirkung der
kiihlen Zimmerluft, auf den entbléssten Korper vielleicht auch die
der kiihlen Wolldecke hinreichte, um den Gang der Temperatur
in Axilla und Recto zu einem geradezu entgegengesetzien zu machen.
Die Rectumtemperatur sank die Achselhdhlentemperatur stieg. Jede
weitere Wirmeentziehung machie den entgegengesetzten Gang der
Temperatur an den beiden beobachteten Kijri)erstellen immer auf-
falliger.

Die Mittheilung eines anderen Versuches mige obige Angaben
noch weiter erhirten.

Il. Versuch angestelll am 10. December 1871 an Karl
Stenzel einem 18jihrigen mittelgrossen, miissig fettreichen, jungen
Menschen , Schneidergesellen, dessen Korpergewicht 72 Pfund
betrug.

Um 10 Uhr Vormittags bei einer Zimmertemperatur von 16°
wurden die beiden Thermometer in Axilla und Rectum eingelegt.
Horizontale Lage, Bedeckung wie in den anderen Versuchen.
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II. Tabelle. Verhalten der Achsel- und Rectum-Temperatur vor und nach einer
109 Abreibang in der Dauer von 3 Minuten und einem Luftbade von

4 Minuten.

Vor der Abreibung. Nach der Abreibung. Nach dem Luftbade.

T atur. Temperatur. T tar.
Zeit. emperatur Zeit, empera Zeit. emperatur
' = § Anmerkang. = E Al?;rr]]:— g S
R 2 < % 2 g . ] S
5 é <= 32 EE < | & = 25 < | =
10 10{37,0 |37,5 |-2-% .8 o =2 |10 2637,3 37,1 | 22 {10 3837,4 36,9
10 12{37,05/37,45| . & g = F |10 2837,35)37,1 | . = | 10 40]37,4 36,9
10 14|37,1 {37,435 Q“_E S 2110 30{37,4 [37,1 5;3 10 42 37,4 [36,95
10 16137, 37,4 | 2 © Z 5110 32 37,4 |37,05| 5 | 10 4437,35[37,0
10 1837,1 (37,4 | = .2 ®T |10 34{37,3537,0 | S g—g 10 46 37,3 (37,0
10 20(37,2 |37,35) o . ®2 & o= | 10 48(37,3 [37,05
10 22{37,2 37,35/ 22 E— & S 3 |10 50(37,25]37,05

Auch hier sehen wir jeder Wirmeentzichung ein Steigen der
Achsel- ein Sinken der Rectumtemperatur folgen.

Dass Wirmeentzichungen von der Husseren Korperoberfliche

auch bei Fieberkranken eine betirichtlichere Temperaturherabsetzung
im Mastdarm als in der Achselbdhie zu bewirken vermdgen, hatle
ich in dér jiingsten Zeit zu constatiren Gelegenheit.
» Herr Karl Froschel ein 24jihriger hochgewachsener nicht fett-
‘reicher Mann erkrankt am Typhus, der in der ersten Woche abend-
liche Exacerbationsspiizen bis zu- 40;2°C. und geringe morgend-
liche Remissionen darbot. Jede Exacerbation wird vom 5. Erkran-
kungstage an mit Bidern und Umschligen bekimpfi.

Am 9, Krankheiistage um 9 Uhr 30 Minuten Abends zeigt
die Achselhbhle eine Temperatur von 38,9°C., das Rectum eine
solche von 39,3°C. Es wird ein Halbbad von 21—18°C. in der
Dauer. von 6 Minaten mit kriiftiger Friction der ganzen Korper-
oberfliche gegeben und nach 15 Minuten abermals -eine Tempera-
turmessung in Axilla und Reecto vorgenommen. Beide Messungen
hat Herr Dr. Urbantschich unter meiner Controle ausgefiihrt.
An beiden Stellen wurde nun mit den genau verglichenen Thermo-
metern eine Temperatur von J8:;%° C. gefunden.

Es war demnach die Temperatur in der Achselhthle durch
das Bad 0,6° C., im Rectum um einen ganzen Grad gesunken.

Wenn ich nun zunichst auf Basis dieser und meiner friiheren
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Beobachtungen nochmals einen Maassstab an den Werth der calo-
rimetrischen Methode Liebermeister’s anzulegen versuche, so
ergiebt sich, dass selbst durch die so ungniidige Besprechung meiner
Arbeit durech Liebermeister!) die von mir hervorgehobenen
Fehlerquellen seither mnicht an Gewicht verloren haben.

Die Grundlagenr der Liebermeister’schen Calorimeirie sind
durch den von mir gefiihrten von Akermann bestiligten Nach-
weis, dass die an das Wasser abgegebenen Wirmemengen nur
hoehst ungenau berechnet werden konnen, und durch die Darlegung,
dass der im Korper vorhandene Wirmevorrath, und die Veriinde-
rang desselben, nach einer Temperaturbeobachtung an einer oder
der anderen Korpersielle nicht einmal annihernd abzuschiiizen ist,
wesentlich erschiittert.

Wenn man unmitielbar nach einer Wirmeeniziehung eine Zu-
nahme oder Constanz der Achselhshlentemperatur, eine gleichzeitige
Herabsetzung der Rectumiemperatur beobachtet, so heisst es den
Thalsachen einen wohl nicht gerechifertigten Zwang anthun, wenn
man daraus schliesst, dass die Korpertemperatur nur peripherisch
abgekiihlt -worden sei, und dass in einer Tiefe die der Eatfernung
derr Achselhishle von der Oberfliche entspricht der Kdrper keinerlei
weitere Temperaturverinderung erfahren habe. IEs lieisst auf fal-
schen Primissen. seine Rechnungen und weiteren Folgerungen auf-
banen, wenn man die Temperatarzunahme oder Abnahme in der
Achsellishle oder im Rectum “afif den ganzen Korper iibertrigt, und
dieses Rechnungsresultat als einen Factor zur Berechuung der
wihrend einer Wirmeenlziehung statifindenden Wirmeproduction
in Anschlag bringt..

Ich wiederhole es und betone es, nicht die an das Badewasser
abgegebenen Wirmemengen, noch weniger aber die gleichzeilig
producirten  Wirmequantitdten sind nach der Liebermeister’schen
Methode abzuschitzen.

Liebermeister hat die Bedeutung der Constanz der Achsel-
temperatur verkannt oder missdeutet. Seit Fiedler und Harten-
stein ”) zuerst die Beobachiung machten, dass nach einem kalten
Bade, der gleichzeitige Gang der Achsel- und Rectumtemperatur

1) Dieses Archiv Bd. LUL
%) Mittheilungen aus dem Stadtkrankenhause in Dresden. Archiv der Heilkunde.
iL Jahrgg. 2. Heft.
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ein geradezu entgegengeseizter werdenfkonne, liess es sich nichi
mehr vertheidigen, dass ein Conslantbleiben oder selbst ein An-
steigen der Temperatur der Achselhthle bei Wirmeeniziehungen
von der Peripherie die Bedeutung habe, die Liebermeister dieser
Erscheinung beimass.

Weder als ein Zeichen dafiir -konnte diese Constanz nunmehr
angesehen werdgn, dass die Temperaturherabsetzung nur die periphe-
rischen Theile getroffen habe, noch als ein Zeichen gesteigerter
Wirmeproduction, da doch die Mastdarmiemperatur gleichzeitig tief
gesunken sein konnte. Es mussten auch fir die von Lieber-
meister entschieden iiberschitzte Constanz der Wirmeabgabe in
den spiteren Zeitriamen des Bades andere Griinde aufgefunden
werden konnen, als eine Conslanz der Wirmeprodtiction. Es kinnte
eine solche aus constanten Bedingungen der Wirmeabgabe fiir die
kurze Badezeit wohl auch erklirlich sein.

Es bhandelie sich fiir mich. zunichst darum, zu ergriinden,
worin die Ursache der Verlinderung der Wirmevertheilung bei
Wirmeeniziehungen von der dusseren Korperoberfliiche gelegen sein
konate? . .
Zahlreiché Versuche die ich mit den verschiedensten hydriati-
schen Prozeduren anstellte, haben mich belehrt, dass unier sonst
gleicken Umstinden die Verinderung der Wirmevertheilung, oder
priiciser die Temperaturdifferenz zwischen Achselhohle und Reetum
eine um so grissere war, ein je michtigerer der mit dem- thermi-
schen Reize verbundene mechanische Reiz gewesen. . :

Die Intensitit der Wirmeentzichung ist dabei a:vuch von Ein-
fluss, indem ceteris paribus mniedrigere Temperaturen bei gleicher
mechanischer Einwirkung griissere Differenzen zwischen Rectum
und Achselhohle bewirken als relativ hohere. Von Wichtigkeit
schien es nun, zu entscheiden, ob der mechanische Reiz allein ohne
Verbindung mit einer gleichzeitigen Wirmeentziehung geniige, um
eine #hnliche Verinderung in der Wi#rmevertheilung, eine #hunliche
Temperaturdifferenz zwischen Achsel und Rectum hervorzubringen.

Einen von den zahlreichen Versuchen, die ich zur Erforschung
dieses fraglichen Punkies angestellf, und die gleichfalls zumeist ganz
dhnliche Resultate ergaben, will ich hier anreihen.
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JI. Versuchsreihe.

Einfluss isolirter mechanischer Reize auf die Korper-
temperatur und die Wirmevertheilung.

Um mboglichst wenig Wirme zu entziehen und einen kriftigen
mechanischen Reiz allein auf die Haut auszuiib.en, wurde am
21. Januar 1872 Herr Cand. med. Max Moller, nach seiner
raschen Entkleidung in einem auf 18° erwdrmien Raume in ein
missig gewirmtes Leintuch und die Wolldecke eingehiillt. Herr M.
wurde mit dem Thermometier in. Axilla und Recto versehen auf
einen Divan gelagert.

Nach erreichter Constanz der Temperaturen, wurde blos die
Wolldecke geliiftet, sder Korper blieb in dem Leintuche eingehiillt,
und wurde nun durch zwei Minuten allseitig kriftig frottirt.

Die beobachteten Temperaturverinderungen in Axilla und Recto
unter diesem vorwaltend wmechanischen Haulreize giebt die fol-
gende Tabelle.

11 Tabelle. Verinderungen der Wirmevertheilung nach einer stirkeren
Frottirang der Haut,

Yor der Frottirung. N_g;@F;l;&i:;gZ%eneu
.| Temperatur. Temperatur.
Zeit, Zeit, | ——
S Anmerkung. .
Axilla. | Rectum. Axiila. {Rectum.
St. Min. St. Min.
11 15 | 36,9 | 37,0 11 49 | 36,9 | 36,7
11 20 | 36,7 | 37,0 11 50 | 36,9 | 36,8
11 25 | 36,9 | 37,1.° 11 52 | 36,9 | 36,8
11 30 | 36,9 | 37,1 | 11 55 | 36,9 | 36,8
11 35 | 36,9 | 37,05 11 37 | 36,9 | 36,85
11 40 | 36,9 | 37,0 12 36,9 | 36,85
A1 45 { 36,9 [ 37,0 12 21 37,0 ; 36,8
Um 11 Uhr 46 Min. warde dief 12 5 | 37,0 | 36,8
trockene Frottirung begonnen} 12 7 | 37,0 | 36,7
und bis i1 Uhr 48 Min. fort-] 12 10 | 37,0 | 36,7
gesetzt. 12 15 | 37,0 | 36,7

Das Resultat der trockenen Abreibung der Korperoberfliche war
also ein ziemlich analoges mit dem bei der Einwirkung eines com-
binirten thermischen und mechanischen Reizes beobachteten, mit
dem Unterschiede absolut geringerer Temperaturverdnderungen.
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Die Achseltemperatur war constant gebliehen, stieg sogar
einige Zeit nach der Friction um 0,1° C. Die Temperatur im Ree-
tum erschien unmittelbar nach dem mechanischen Reize um 0,3 °C.
gesunken. Wihrend sie vor der Friction die Achseltemperatur iiber-
traf, stand sie nachher unter dieser.

Wird es nach dem Vorausgeschickten zu eruiren sein, auf
welche Ursache, diese auffallende Verinderung der Wirmeverthei-
lung im Korper, nach einer Wirmeentziehung oder nach einem
mechanischen Reize, oder nach einer solchen combinirten Einwir-
kung, der die Korperoberfliche irifft, zuriickzufiihren sei? Thermi-
sche sowohl als mechanische Hautreize bewirken eine Verinderung
in den Gefissen der getroffenen Kﬁrperpartien Wir beobachten
zunichst eine schon durch den Far benwechsel der Haut sich kenn-
zeichnende Veriinderung in der perlpherlschen Circulation. Es wird
im Beginne der Emwxrkung,, namentlichs ingeh thermischen Reizen
eine Coniraction in den . Hautgefissen . beobhachiet. Diese Con-
traction der Hautgefisse “wurde : ganz richtig schon von Berg-
mann ') in ihrem Einflusse auf die. «Korpertemperatur theorctisch
gewiirdigt, indem er darin das Mittel zue Vermmderung der Wirme-
abgabe von der Haut erblickt. Es isi so viel mir bekannt bisher
von Niemandem der Versuch gemacht worden, auch nur approxi-
mativ ziffermissig’ die Grosse der Herabsstzithg des Wirmeverlustes
von der Haut, durch die Contraction der.Gefisse derselben zu be-
stimmen. Ich habe diesen Versuch .wuntérnommen, um. dadurch
einen genaueren Begriff von dem Werthé dés in der Haut gele-
genen Factors der Wirmeregulation zn;eelangen. *) Ich habe durch
directe Versuche erwiesen, dass die-"Wirmeabgabes von der Haut
mit der Erweilerung oder Verengerung ihrer Gefasse, um mehr als
40 pCt. variiren kann, bei selbst sehr geringen Schwankunaen ihrer
Oberflichen-Temperatur.

Es ist deshalb ganz gut denkbar, dass wenn eine Kilieeinwir-
kung von der Husseren Haut den Wirmeverlust gegen die Norm
betrichilich zu erhthen strebt; der in Thiitigkeit tretende Regulator
diesen Verlust vefringert, unter Umstinden ganz zu compensiren
vermag. So kann vielleicht bei Wirmeentziehungen von der Ober-

1) Nicht chemischer Beitrag zur Kritik der Lehre vom Calor animalis. Miller’s
Archiv 1845.
?) Die beziigliche Untersuchung wird eben zum Drucke vorbereitet.
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fliche an nahegelegenen Kiorpersiellen, wie in der Achselhthle kein
Sinken ja selbst ein Steigen der Temperatur eintrelen, ohne zu der
Erklirung desselben eine Steigerung der Production postuliren zu
miissen.

Die Verengerung der Hautgefisse “kann fiir eine kurze Zeit,
durch verminderte Blutzustrémung. zur Peripherie, und durch ver-
minderte Wirmeabgabe daselbst, eine Constanz der Temperatur der
Achselhdhle, ja selbst eine Steigerung erkliren, wenn diec Ver-
grosserung des Wirmeverlustes kleiner .ist, als die Verminderung
der Abgabe.

Bei lingerer Dauer der Wirmeeniziehung oder unter isolirtem
oder gleichzeitigem kriiftigen mechanischen Reiz"éf., in dessen Folge
eine Erwelterung “der JHautgefisse, kenntlich an ~der mehr oder
weniger intensiven Rothung der Haut eintritt, wobei Blut in ver-
mebrter Menge der Peripherie zugefiihrt, der Abkiihlung ausgesetzt
wird; wobei der Wérmevérlust von der Peripherie, wie mich directe
Versuche belehrten, um 40 pCt. und mehr zunehmen kann, lisst
sich ein Constanibleiben oder sogar ein Steigen der Achselhhlen-
temperatur gleichfalls erkldren, ohne zu der aus falschen Methoden
errechneten Annahme. einer absolut gesteigerten Wirmeproduction
greifen zu missen. Es werden. dabei ausserdem die eintretenden
Veriinderungen .in der Wirmevertheilung erklirlich, =

Wenn durch Erweiterung der Hautgefisse mehr Blut an der
Peripherie abgekiihdt .wird,.und mit erniedrigter Temperatur in den
Venen stromt; kann die Achselhdhle nur dadurch einer Temperatur-
herabsetzung entgehen, dasszdie oberflichlichen Hauivenen der fest
aneinandergepressten:,;Hautﬂ‘éichen der Achselbhohle comprimirt sind.
Das abgekiihlte Blut der oberflichlichen Venen schligt andere Wege,
vielleicht an der Streckseite des Schuliergelenkes ein, um zu den
Stammgefissen zu zgelangen. Zur Achselhéhle und durch dieselbe
tritt nur arterielles Blut und warmes vendses aus den tiefen Muskel-
lagen des Armes.

Dies ist der eine -Grund fiir das Constantbleiben oder An-
sigigen der Achselteinperatur. Ein wichtigerer: Factor filr dieses
Phinomen und -die Wirmeregulation {iberhaupt aber ist das Ver-
halten der Gefisse in den Muskeln wihrend der Wirmeentziehungen
von der Kdrperperipherie.

Es ist aus zahlreichen Griinden, zum Theil aus directen Ver-
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suchen, zum Theil aus zufilligen Beobachtuangen, und endlich aus
mannigfachen Analogien zu einem hohen Grade von Wahrschein-
lichkeit gediehen, dass sich die Gefisse der quergestreiften Muskeln
auf Kiltereize nicht contrahiren, vielleicht sogar sich erweitern.

In der jingsten Zeit spricht es Riegel ') aus, dass es fir
die Muskelarterien sehr wahrscheinlich geworden sei, dass sich die-
selben bei Abkithlung der Korperperipherie nicht contrahiren,
wie es Hafix®) fiir dieselben Gefisse auch bei Halsmarkreizung
nachwies.

Noch andere Beobachiungen haben es wahrscheinlich gemachi,
dass bei Kilteeinwirkungen von der Peripherie die willkiirlichen
Muskeln hyperimisch werden, dass eine vermehrie Blutzustromung
zu denselben statifindet. Wir wissen durch Helmholz, dass der
Muskel bei seiner Contraction Wirme entwickelt. Es ist durch
Rohrig und Zuntz ®) wahrscheinlich gemacht worden, dass bei
einer selbst nicht bis zu sichibarer Coniraction gesteigerten Inner-
vation, eine michtige Wirmeproduction zur normalen Muskelfunc-
tion gehort. Diese normale Muskelfunction wird wahrscheinlich
gesteigert durch Kiilteeinwirkungen von. der Peripherie. Wir konnen
uns vorstellen, dass der thermische Reiz durch Vermittlung des
Nervensystems einen vermehrten Blutzufluss zu den Muskeln be-
wirkt, und diéser erhoht wie tiberall auch hier die Function —
die Wirmebildung. —

Ist der Killereiz ein michtiger, so sehen wir die reflectorische
Muskelerregung so sehr gesteigert werden, dass selbst deutlich sicht-
bare Muskelcontractionen eintreten — Schiittelfrost. —

Wihrend die Contraction der Hautgefisse den Wirmeverlust
vermindert, nehmen die mnichi contrahirien Muskelgefisse zunichst
das fiir das Hautorgan bestimmte Blut auf, und durch reflectorischen
Nervenreiz zu erhOhter  Thiitigkeit incitirt, wie jedes Organ bei ge-
steigerter Function, mehr Blut. Diese vermehrt den Muskeln zu-

1) Untersuchungen iiber den Einfluss des Nervenisystems ‘auf den_Kreislaof und
die Korpertemperatur. Pfliiger’s Arch. f. Physiol. Bd. IV. 1871.

2) Ueber die motorischen Nerven der Arterien, welche in den quergestreiften
Muskeln verlaufen. Arbeiten aus dem physiol. Laborat. in Leipzig, herausg.
v. ¢, Ludwig 1870.

3) Zur Theorie der Wirmeregulation und der Balneotherapie. Arch. f. d. g
Physiol, v. Pfliiger. 4. Jahrgg. 2. u. 3. Heft.
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gefiihrte Blutmenge muss, da der Blutgehalt des Korpers sich nichi
gelindert hat, anderen und zwar den inneren Organen entzogen
werden. Aus diesen Griinden findet man bei Thieren die nach
michtigeren Kilteeinwirkungen getodiet werden, die inneren Organe
namentlich die Eingeweide der Bauchhthle im Zustande der Anidimie.

Die veriinderte Blutvertheilung aber ist die wesent-
lichste Ursache der durch Wirmeentziehungen verin-
derten Wirmevertheilung,

Die verminderte Bluimenge bedingt eine verminderte Function
und damit auch eine verminderte Wirmebildung in der inneren
Organen. Wir sehen also in diesen Vorgingen eine, so viel mir
bekannt, bisher auch noeh nicht geniigend gewiirdigte Vorrichtung
der Wirmeregulation. Zwischen der sehon friiher richiig er-
kannten, von mir aber zuerst approximaliv ziffermissig bestimmien
Regulationsvorrichtung in der Haut, und den inneren Organen, ist
ein Stratum ungefihr die Hilfte der gesammtien Korpermasse be-
tragend eingeschaltet, welches durch gesteigerte Blutzufubr, durch
gesteigerte Wirmeproduction das zu rasche Eindringen der Kiilte
zu den inneren Organen verzbgert. Die inneren Organe sinken
aber doch in ihrer Temperatur, wie das Herabgehen der Mastdarm-
wiirme bei gleichbleibender oder selbst gesieigerter Achseltemperatur
andeutet, Diese Temperaturabnahme in den inneren Organen ist
bedingt durch den verminderten Blutgehalt derselben, welcher eine
verminderte organische Leistung also auch eine verminderte Wirme-
production verursachi. Zum Theil mag das Sinken der Tempe-
ratur der inneren Organe auch direct, durch von der Peripherie
riickkehrendes abgekiihltes Blut mit veranlasst sein; doch diirfte
dieses Moment erst im spidieren Verlaufe von Abkiihlungen und
besonders nach solchen seine grisste Bedeuiung erlangen.

Nur bei einer solchen Auffassung ldsst sich eine Anzahl von
Thatsachen erkliren, die man nach thermischen und mechanischen
Einwirkungen und bei miichtig gesteigerter Muskelaction beobachtet.
So ist es ein bekanntes Factum, dass miichtigere Wirmeentziehungen
wihrend der Verdauung nachtheilig sind. Die Verdauung wird durch
dieselben gestort, verzigert, unterbrochen. Die Ursache dieser Er-
scheinung liegt in der Ableitung des Blutes von den Verdauungs-‘
organen zu den Muskeln. Im Gegensaize dazu ist das sogenannte
Verdauungsfieber, ein namentiich bei aniimischen nach reichlicheren

Archiv f. pathol. Anat. Bd. LVL Ht.1v.2. 13
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Mahlzeiten eintretendes Frostgefiihl, ein Zeichen, dass den Muskeln
und der Peripherie durch die Blutiiberfiillung der Unterleibseinge-
weide und Driisen Blut entzogen worden ist. In Folge dessen
sinkt die Temperatur der Peripherie, die Wirmebildung in diesen
Theilen, und, wie ich nachwies'), die Wirmeabgabe von der Haut.

Ebenso wie eine Wirmeenizichung in der Periode einer er-
hohten Thitigkeit der Verdauungsorgane, wirkt auch eine iiber-
missige Muskelanstrengung zu dieser Zeit. Auch eine solche stort
die Verdanung in derselben Weise durech Vermehrung der Biut-
zustromung zo den angestrengten Organen, und Ableitung des
Blutes von den Eingeweiden und Unterleibsdriisen, wo besehleunigte
Circulation und eine grossere Blutmenge behufs der vermehrten
Absonderung der Verdauungssiifte und der Aufsaugung des bereils
Chymi- und Chylificirten erforderlich ist. Eine weitere Bestitigung
fir diese Anschauung liefern die Beobachiungen von Loriet und
Marcet, die bei dem Besteigen hoher Berge ein Sinken der Tem-
peratur in den inneren Organen constatirten. Da bei einer for-
cirten Gehanstrengung namentlich die Muskeln der unteren Korper-
hilfte in erhohte Thitigkeit gerathen, und daher vorwaltend nur
den betreffenden Muskelgruppen Blut in vermehrier Menge zuge-
fihrt wird, so geschieht es meist, dass auch die Achseltemperatur
hier betrichtlich sinkt.

Fine andere tiglich zu bestitigende Erfahrung spricht gleich-
falls fiir die wirmeregulirende Function der Muskeln. IEs ist dies
die Verscheuchung des Frostgefiihles durch einige energische active
Muskeleontractionen. Der frierende Tagelshner erwiirmt sich durch
forciries Zusamamenschlagen der Arme. — Dass auch der heftigste
Fieberfrost durech eine krfiftige mechanische Einwirkong auf Hauf
und Muskeln sehr rasch gehoben werden kaun, habe ich bei ver-
schiedenen Gelegenheiten betont ™).

Noch ein Moment, das gleichfalls flir eine. gesieigerte Wirme-
production in den Muskeln bei Wirmeenlzichungen sprichi, ist eben
das Steigen oder Constantbleiben der Achselhdhlentemperator, das
dadurch erklirlich ist, dass diese Stelle nahe bei grossen Muskel-

1) [n meiner oben angekindigten Arbeit.

2} Siehe: Hydrotherapie im Wechselfieber. Wiener med. Presse 1865. Ferner:
Die Hydrotherapie im Typhus, ein Beitrag zur Fieberlehre. Wiener med.
Presse 1870. und a. a. O.
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lagern sich befindet, und von einem mit hoher Temperalur aus
den Muskeln zuoriickkehrenden ventsen Blute durchstromi wird.

Die von verschiedenen Autoren gefundenen Verinderungen in
den Muskeln, nach bis zur Erfrierung gediehener Wirmeentzie-
hung, deuten gleichfalls darauf, dass im Muskel wihrend der Wirme-
entziehung Ernihrungsvorginge staltfanden, wie sie sonst das Fieber
oder die hohe Temperatur desselben begleiten.

Wenn wir die bei Wirmeentziehungen eben geschilderten Vor-
ginge, nochmals summarisch in ihrer Bedeutung wiirdigen, so er-
giebt sich Folgendes:

Eine Wirmeentziehung von der Haut bewirkt. durch Contrac-
tion der peripherischen Gefisse fir kurze Zeit eine bis um 40 pCt.
und mehr herabgeseizte Widrmeabgabe von der Haut; bald darauf
eine vermehrie Blutzustromung zu den willkiirlichen Muskeln, und
eine erhthlie Wirmeproduction in denselben. Diese warme und
Wirme producirende Schicht liegt zwischen dem wirmeentziehen-
den Medium und den inneren Organen und verhindert dadurch
ein zu tiefes Eindringen der Kilte, eine zu tiefe Temperaturherab-
setzung der inneren Organe.

Die Wirme in den inneren Organen nimmt aber dennoch ab,
und zwar zundchst schon wihrend der Abkiihlung nach Maassstab
des ihnen entzogenen Blutquantums, wodurch auch die Function
dieser Organe und daher die damit verkniipfte Wirmebildung sinkt.

Es maeht sich hier ein analoger Thitigkeitswechsel
der Organe durch die veriinderte Blutvertheilung gel-
tend, wie ihn Ranke?®) fiir die Function der verschie-
densten Organe erwiesen hat. Hier bezieht sich der
Functionswechsel vornehmlich auf den verinderten Ort
der Wirmebildunag. ’

Das unter Wirmeentziehungen eintretende Sinken der Tempe-
ratur an dem einen Orte, die verminderte Wirmebildung daselbst,
das gleichzeitige Steigen der Temperatur an einem anderen Orte,
die hier erhdhie Wirmeproduction, sind Compensationsvorginge,
die ihrer Grisse nach auch nicht annihernd bestimml werden
ktnnen, und die darum auch eine Berechnung -der factisch statt-
findenden Wirmebildung unmiglich machen.

1) Die Blutvertheilung und der Thatigkeitswechsel der Organe, von Johannes

Ranke. Leigz. 1871. Engelmann.
13#
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So lange die geschilderten Compensationsvorrichtungen, im
Vereine mit der in den Muskeln statifindenden erhéhten Wirme-
production, der Wirmeeniziehung das Gleichgewicht halten, wird
die Achseltemperatur nicht sinken. Die Rectumwirme sinkt schon
frither, als Ausdruck der compensatorisch verminderten Wirme und
Wirmebildung in den inveren Organen. Ueberwindet die Wirme-
eniziehung — Compensation und Production —, so sinkt noch
wihrend der Wirmeentziehung die Achseltemperatur.

Das Sinken der Achée]tempemlur, und die noch weitere Ab-
nahme der Rectumwiirme nach Abkiihlungen, ist das Zeichen der
nun stattfindenden Ausgleichung der verdinderten Blutveriheilung,
der Ausdruck fiir die an der Peripherie abgekithite und nun ab-
kithlend zu den inneren Organen riickkehrenden Blutmasse.

Die Compensationen im Korper, oder der Functionswechsel
der Organe, der von den Aerzien einer iilteren Schule als das
antagonistische Verhalten der Organe bezeichnet wurde, ist die Ur-
sache, dass der Mehrverbrauch von Stoff bei angestrengterer Thitig-
keit einzelner Organe oder Organgruppen, die Gesammtbilanz des
Kérpers nicht oder nicht entsprechend alterirt. So sehen wir die
Stickstoffausscheidung im Korper bei grossen Muskelanstrengungen
nicht zunehmen, weil wilhrend derselben der Stoffverbrauch in den
inneren Organen, durch die Verminderung ihrer Thitigkeit herab-
geselzt ist.

So kann der Gesammtconsum sich gleich bleiben, trotz des
Mehrconsumes einer Organgruppe. Darum ist es auch mit den
gegenwiriigen calorimetrischen Methoden geradezu unmiglich, es
zu entscheiden, ob bei einer Wiirmeentzichung die gesammie Warme-
production absolul gesteigert ist, oder ob sie nur in bestimmten
Organen zunimmt und vielleicht in anderen Organen um eben so
viel abnimmt. )

Wir kinnen nur sagen, im Muskel findet wihrend der Wirme-—
entziehung mit Wahrscheinlichkeit eine gesteigerte Wirmeproduction
statt, die inneren Organe entwickeln gleichzeiliz weniger Wiirme.

Ob diese Compensation eine vollstindige oder uavollstindige,
iiberhaupt eine wie méchtige sie sei, bleibt weiteren Untersuchungen
zu entscheiden.

Wien, im Februar 1872.
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