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XVIL

Ueber die Bezichungen der Centraltheile des Nervensystems
zar Resorption.

Ein Beitrag zor Physiologie des Geféisstonus.

You Dr. Emil Heubel,

Docenten an der Universitdt in Kiew.

Wenngleich aus manchen schon lingst bekannten Thatsachen
zur Evidenz hervorging, dass sowohl die Absonderung von Stoffen
aus dem Blul, als auch die Aufsaugung von Flissigkeiten in’s Ge-
fiissrohr und die Fortfilhrung derselben in der Bluibahn von der
Thitigkeit der nerviisen Centralorgane beeinilusst werde, so fehlte
es doch bisher fast ginzlich an directen Untersuchungen daritber,
welchen Theilen des centralen Nervensystems ein vorzugsweiser und
wesentlicher Einfluss namentlich auf die letzigenannten Vorginge,
die Aufnahme von Stoffen in das Blut und ihre Forthewegung in
den Gefissbahnen, zukomme.

Die im Nachstehenden mitgetheilten Versuche, die in der Ab-
sicht unternommen wurden, den Einfluss der nervisen Central-
organe auf denjenigen physiologischen Prozess, welchen man mit
dem Namen der Resorption zu bezeichnen pflegt, festzustellen,
sind zundchst ausschliesslich an Frioschen angestellt worden, und
zwar aus dem naheliegenden Grunde, weil an Kaltbliitern in un-
gleich htherem Grade als an Warmbliitern es mdglich ist, die ein-
zelnen Theile des nervosen Centralapparats gesondert und unab-
hingig von einander, hinsichtlich ihrer physiologischen Bedeutung
und Wirkung, mit nothiger Exactheit zu untersuchen, und ihren
directen oder indirecten Einfluss auf die Verrichtungen der ver-
schiedenen Organe und Organsysteme zu constatiren. Diese Ver-
suche nun haben zu folgenden hauptsidchlichsten Ergebnissen ge-
fithrt :

1) Das Gehirn mit alleiniger Ausnahme der Medulla oblongata
iibt auf die Resorptionsvorginge im Organismus des Frosches keinen

Einfluss aus.
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Exstirpirt man Froschen das Grosshirn, die Thalami optiei, die
Lobi optici (congruent den Corpora quadrigemina der SHugethiere)
und das Cerebellum, so wird hierdurch die Resorption in keiner
Weise beeintriichtigt; Stoffe, die man solchen Thieren einverleibt,
werden mit gleicher Schnelligkeit und Energie resorbirt, wie bei
vollig unversehrten, normalen Froschen. Andererseits findet bei
Frosehen, die von den Centraltheilen des Nervepsystems nur die
soeben genannten (Grosshirn, Thalami optici, Lobi optici und Klein-
hirn) besitzen, und die der Medulla oblongata und Medulla spinalis
beraubt sind, keine Aufsaugung und Fortfiibrung von Stoffen durch
die Gefisse statt.

2) Von den Centren des cerebrospinalen Nervensyslems sind
die Medulla oblongaita und das Riickenmark die einzigen, welche
den Resorptionsprozess beeinflussen.

3) Jedes der beiden eben genannien Organe, Medulla oblon-
gata und das Riickenmark, kSnnen vollig selbstindig und unab-
héingig von dem anderen die Resorptionsvorgiinge unterhalten.

Zerstort man bei Froschen das ganze Riickenmark, so dass
Medulla oblongata und Gehirn unverleizt bleiben, oder wird auch
noch leizteres (Gehirn) entferni, so dass nur die Medulla oblongata
unversebrt zuriickbleibt, so erfolgt bei solchen Thieren eine Auf-
saugung und Fortflihrung ihnen einverleibter Sloffe,' obgleich die
Resorption langsamer von Statten geht, als bei vollig unverletzien
Froschen, So lisst sich, wenn man jenen Thieren eine Losung
von Ferrocyankalium in den dorsalen Lymphsack bringt oder in
den Unterschenkel injicirt, der genannte Sioff nach 10—20 Minuten,
mitunier auch nach kiirzerer Zeil, mit Sicherheit im Blute nach-
weisen. Bringt man solchen Thieren auf einem der genanaten
Wege Curare bei, so treten sehr bald die charakieristischen Er-
seheinungen der Curarevergiftung ein: simmiliche motorische Nerven
werden gelahmt, es konnen nach Kurzer Zeit durch Reizung der
motforischen Nerven, selbst mit den stirksten Inductionsstrémen,
keine Mnskelconiractionen mehr hervorgerufen werden, die Respi-
ration, die vor der Vergiftung der Thiere regelmissig vor sich ging,
hort zu Folge der Paralyse der Athemmuskeln auf.

Exstirpirt man Froschen das. ganze Gehirn mit der Medulla
oblongata und erhdlt ihnen nur das BRiickenmark unversehrt, so
beobachtet man an solehen Thieren, dass Stoffe, die ihnen in den
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Korper gebracht und zwar am besten entweder subcutan applicirt
oder in einen Muskel injicirt wurden, resorbirt und in den Gefiss-
bahnen fortgefiihrt werden. — Wenn man solchen Frischen, die
von den nervisen Centralorganen des cerebrospinalen Systems nur
das Riickenmark besitzen, Stoffe, welche einerseits relativ schnell
in die Bluthahn aufgencmmen zu werden pflegen, und deren Ge-
genwart im Blute und den Geweben andererseits sich durch chemi-
sche Reactionen unschwer erkennen lisst z. B. Blutlaugensalz in
geloster Form entweder subculan applicirt oder mittelst einer Pra-
vaz’schen Spritze in .den Unterschenkel injicirt, so lisst sich schon
nach wenigen (5-~15) Minuten der genannte Stoff im Blut der
von dem Applicationsorie entferniesten Korperstellen, und nach
Verlauf von 1-—2 Stunden in fast simmtlichen Krperorganen und
Geweben mit Bestimmiheit nachweisen. Die Aufnahme vieler Stoffe
ins Blut erfolgt bei diesen Thieren in den meisien Féllen fast
ebenso schnell, als bei normalen unversehrten Frischen. Noch
evidenter lisst sich an solchen der schnelle Uebergang von Stoffen
in’s Blut und die Fortfiihrung derselben dureh die Blutbahn dar-
thun, wenn man den Frischen gewisse differente Stoffe auf einem
der genannten Applicationswege in den Organismus bringt, Stoffe,
welche schleunigst resorbirt werden konnen und schon in relativ
sehr kleiner Quantitit auf bestimmte Organe einwirkend, charak-
teristische Symptome hervorrufen, welche letztere unter den be-
sagten Umstiinden selbstversiiindlich nur insoweit zur Erscheinung
kommen konnen, als dies tiberhaupt an derartig verstiimmelten
Thieren moglich ist. So gelingt es, durch subcutane Injection von
Curare bei solchen Thieren eine Lihmung simmilicher motorischer
Nerven hervorzurufen; durch die hypodermatische Application von
Strychninum nitricum kann man Anfille von deutlich ausgespro-
chenem Tetanus erzielen; durch Einfithren von Coniin in den Or-
ganismus solcher Thiere Idsst sich eine L#hmung der intramusku-
liren Nervenendigungen und weiterhin der motorischen Nerven-
stimme hervorbringen. Ferner kann man bei diesen Thieren die
wesentlichsten Erscheinungen der Veratrinvergiftung erzeugen, na-
‘mentlich allgemeine tetaniforme Convulsionen, die in Paroxysmen
aufireten, schliesslich sebhr herabgeseizie Erregbarkeit der Musku-
latur gegen directe Reize, ja vollige Lihmung der quergestreifien
K6rpermuskeln. Endlich treten bei diesen Froschen auch die Wir-
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kungen des Kali nitricum, des Chloroforms, Chloralhydrats (Einwir-
kung aunf Riickenmark wund Herz) nach Einbringen der genanunten
Sioffe in den Organismus ein. Dagegen muss bemerki werden,
dass die charakteristischen Symptome der Nicotin- und Digitalin-
vergiftung bei diesen Thieren theils gar nicht, theils nur unvoll-
stindig nach Einverleibung der genannien differenten Substanzen
hervorgerufen werden konnten. Bei dem letztgenannien Stoffe, dem
Digitalin, erkliirt sich dieser nicht selten constalirte negative Erfolg
iibrigens einerseits daraus, dass dieser Stoff auch auf villig unver-
sehrie, normale Frosche nur einen im Ganzen geringen Einfluss
ausiibt, andererseits daraus, dass die in Rede stehenden Versuchs-
thiere zum Theil der nervisen Apparate, z. B. des Hemmungs-
nervencenirums des Herzens beraubt waren, auf welche das Digi-
talin ohne Zweifel vorzugsweise seine Wirkungen #Hussert.

Es muss hier aber noch besonders lervorgehoben werden,
dass der Uebergang ins Blut und die Wirkungen der meisten der
genannten Stoffe nicht nur an solchen Frdschen erzielt werden
konnten, denen das Gehirn und die Medulla oblongata exstirpirt
waren und die nur das Riickenmark unversehrt besassen, sondern
sogar auch an solchen Frischen, denen ausser Gehirn und Medulla
oblongata selbst noch ein Theil des Riickenmarks, und zwar der-
jenige Theil desselben, von dem die vorderen Extremitiiten innervirt
werden, entfernt worden war, denen mithin von den cerebrospinalen
Nervencentren nur noch ein Theil des Riickenmarks erhalten blieb.

4) Die Resorptionsvorginge, die Aufsahme von Stoffen in’s
Blut und ibhre Forifilbrung durch die Blutgefiisse, hiren ginzlich
auf, sobald stimmtliche Centralorgane des cerebrospinalen Nerven-
systems vernichtet, oder, was fiir die Resorptionsprozesse gleich-
bedeutend ist, sobald die Medulla oblongata und das Riickenmark
vollig zerstort sind.

Man kann Frdschen, denen Gehirn und Riickenmark, oder
das verlingerte Mark und Riickenmark vollstindig exstirpirt wur-
den, wenige Minuten nach Ausfithrung dieser Operation Stoffe, die
durch ein bedeutendes Diffussionsvermgen ausgezeichnet, unter
normalen Verhiltuissen Husserst schnell resorbirt werden, auf solche
Applicationsstellen bringen, von denen erfahrungsgemiss die Re-
sorption solcher Stoffe unter normalen Bedingungen in kiirzester
Zeit erfolgt ~ und trotzdem wird bei diesen Frischen der Ueber-
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gang jener Stoffe in’s Blut und ihre Weiterbeftrderung durch den
Bluistrom nicht einireten. Der Resorptionsprozess ist duvrch die
Entfernung jener Centra fir immer aufgehoben. Es lisst sich bei
solchen Frioschen z. B. das Ferrocyankalium, selbst innerhalb zwei
bis drei und mehr Siunden nach seiner Einverleibung, durch Eisen-
chlorid im Blute nichi nachweisen. [njicirt man solchen Froschen
vermiitelst einer Pravaz’schen Spritze etwa 1 Cubikcentimeter einer
missig concentrirten Curarelgsung in einen Unterschenkel, und
legt nach %—2 Stunde beide Nervi ischiadici frej, so zeigt sich,
dass die motorischen Fasern des Nervus ischiadicus und ihre End-
verzwejgungen auf der, durch die directe Applieation des Curare
vergifteten Sejte allerdings villig geldhmt sind, auf der anderen
Seite dagegen durchauvs nicht; denn wihread der Nervus ischiadicus
der vergifteten Seite selbst auf Reizung mit den sifirksten Induc-
tionsstromen nicht mehr dorech Muskelcontiractionen des von ihm
versorgten Schenkels antwortet, kann schon eine schwache mecha-
nische oder elecirische Reizung (mit schwachen Inductionsschligen)
des Nervus ischidiacas der anderen, nicht direct vergifteten Seite
lebhafte Muskelconiractionen des zugehbrigen Schenkels ausldsen.
Ein dem soeben beschriebenen ganz analoges Resultat erhdli man,
wenn man statt des Curare das Coniin in der bezeichneten Weise
anwendet, und nach Verlauf von #—1 Stunde die Nervenerregbar-
keit priift. Die angegebene Erscheinung erklirt sich daraus, dass
die genannten Stoffe, von denen, wie bekannt, namentlich das
Curare durch die Fihigkeit sich auszeichnet, Husserst schnell zu
diffundiren, zu Folge der Einspritzang in den Schenkel theils schon
durch die Injection selbst in unmittelbare Beriihrung mit den intra-
muskuliren Nervenendigungen und motorischen Nerven des be-
treffenden Schenkels gebracht werden, theils aber durch Diffusion
relativ schnell zu jenen, ihnen zuniichst gelegenen Nerven gelangen,
und diese dann allméhlich afficiren d. h. lihmen, so dass nach Ver-
lauf von 4—1 Stunde die motorischen Nerven des direct vergif-
teten Schenkels allerdings nicht mehr erregbar sind, die motorischen
Nerven dagegen des anderen nicht vergifteten Schenkels sowie des
ganzen {brigen Korpers ihre Erregbarkeit durch jene Gifte nicht
einbiissen, aus dem Grunde eben, weil jene Subsianzen picht re-
sorbirt werden, nicht in die Blutbahn gelangen und in ihr nicht
fortgetiihrt werden. :



253

Fragt man nun, in welcher Weise der Einfluss gewisser Cen-
traltheile des Nervensystems anf die Resorptionsvorginge zu Stande
komme und sich geltend mache, und wodurch die Abhiingigkeit des
Resorptionsprozesses von diesen Centralorganen bedingt werde, 50
kann es kaum einem Zweifel unierliegen, dass jene Centralorgane
nur insofern die Resorptionsprozesse beeinflussen kbnuen, als sie
fiir die Thatigkeit und die Funetionen des Gefisssystems Uberhaupt
und speciell fir die Bluteirculation von direcler, wesentlichster Be-
deutung sind. Man gelangt hiernach zu dem, sofort ndher zu be-
griindenden Schlusse.

5) Die Centralorgane, Meduila oblongata und Rickenmark
kBnnen ein jedes flir sich und unabbiingig von dem anderen nur
aus dem Grunde die Resorptionsvorginge unterhaiten, weil an die
Existenz und Functionsfibigkeit eines jeden dieser Organe das Fort-
bestehen der Blulicirculation gebunden ist. Die vollsiindige Zer-
stérung dagegen der Medulla oblongata und des Riickenmarks oder
des ganzen Gehirns und Rickenmarks hebt die Resorplionsprozesse
und zwar zu Folge dessen auf, dass durch die Entfernung dieser
Organe der Blutkreislauf zum Stillstande gebracht wird.

Dass bei Froschen, denen von den Centralorganen nur die
Medulla oblongata wunverletzt erhalten bleibt, die Bluteirculation
fortbesteht, bedarf keines weiteren Beweises; es ist dies schon durch
frithere Versuche, namentlich durch die Untersuchungen Bidder’s
und Volkmann’s zur Geniige festgestellt, und ergiebt sich auch
zweifellos aus den oben beschriebenen Versuchen, welche darthun,
dass eine Aufsaugung und Fortfithrung von Stoffen nach Entfernung
aller Centralorgane mit alleiniger Schonung der Medulla oblongata
statifindet. — Ferner geht aber aus meinen, soeben milgetheilten
Versuchen zur Evidenz hervor, dass auch bei Frischen, denen das
ganze Gelirn mit Einschluss der Medulla oblongata zerstort und
nur das Riickenmark erhalten ist, der Blutkreislauf und der Re-
sorplionsprozess von Statten geht; iiberdies kann man sich von dem
Besiehen der Blutcirculation durch die mikroskopische Untersuchung
der Schwimmhtuote dieser Thiere iiberzeugen, in deren Capillaren
der Kreislauf nicht auffallend von dem unverletzten Thiere unter-
schieden ist. —

Es erilibrigt aber noch, zu beweisen, dass nach der vollstin-
digen Zerstorung der Medulla oblongata und des Riickenmarks oder
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nach Enifernung aller Centralorgane des cerebrospinalen Nerven-
systems, der Blutkreislaaf sofort oder in kilrzester Zeit aufhorl.
Dass nun in der That bei Frischen, denen' die genannten Central-
organe entfernt sind, der Blutkreislauf nicht mehr stattfindet, er-
hellt aus Ifolgenden Wahrnehmungen. Zundchst deuten hierauf
schon gewisse, ganz constant auftretende Erscheinungen, die man
bei der Beobachiung der Herzibiitigkeit soleher Frosche, deren Hirn
und Riickenmark entfernt sind, bemerkt. Legt man einem solchen
Frosch das Herz bloss, so sicht man, dass nach wenigen Minuten
eine augenfillige und rasch zunehmende Blutleere des Herzens sich
einstellt, indem wihrend der Diastole dem Herzen aus den Hohl-
venen immer weniger Blut zugefiihrt wird und daber der Ventrikel
wihrend der Systole anfangs noch ganz geringe Mengen und bald
gar kein Blut mehr in die Aorla entleert; die Vorhdfe erscheinen
bald schlaff, zusammengesunken, enthalten kaum wenige Tropfen
Bluts, schneidet man die Aorta an, so ergiessen sich aus dieser
anfangs nur wenige Tropfen, dann aber gar kein Blut mebr wih-
rend der Venirikelcontractionen. Ferner beweist, nach Zerstbrung
von Gehirn und Riickenmark der Umstand das Aufhtren der Blut-
circnlation, dass, wie oben bereils gezeigt, die Resorption und Fort-
filhrung dem Thierktrper einverleibter Stoffe nicht mehr von Statien
geht, dass von keinem Applicationsorte aus, auch nicht die geringsten
Quantititen erfabrungsgemiss leicht resorbirbarer und schnell dif-
fundirender Stoffe resorbirt werden. — Bringt man in den dorsalen
Lymphsack solcher Frische eine gemessene Menge, etwa 1—2 Cu-
bikcentimeter einer Fliissigkeit (destillivtes Wasser, eine diluirle
Kochsalzlosung ete.), so wird selbst im Verlauf mehrerer Stunden
nichts von dieser Fliissigkeit resorbirt. — Injicirt man einem Frosch,
dem Hirn und Riickenmark exstirpirt sind, in die Unterschenkel-
muskulatur der einen Seite eine Curareldsung, so werden, wie oben
bereils gezeigt, nach einiger Zeit nur die motorischen Nerven des
vergifteten Schenkels gelihmt, wihrend die motorischen Nerven so-
wohl des anderen Schenkels, als auch des ganzen librigen Korpers
vom Gifie vollig verschont bleiben, zum Zeichen, dass das Gift
(Curare) nur auf die Nerven der Applicationsstelle wirkt, mit wel-
chen es direct und unmittelbar in Beriihrung gebracht wird, oder zu
denen es leicht durch Diffusion gelangen kann; dass die differente
Substanz aber nicht durch die Blutgefisse zu den anderen Exire-
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mititen befordert wird, was unter normalen Verhilinissen doch
binnen weniger Minuten geschieht. In dieser Hinsicht verhilt sich
ein Frosch, dem Gehirn und Ritckenmark zerstirt sind, ganz analog
einem Frosch, bei dem man den Blutkreislauf durch Unterbindung
oder Exstirpation des Herzens oder dureh Unterbindung des Aorten-
bulbus véllig unterbrochen und zum Stillstande gebracht hat. In
diesem wie in jenem Falle afficiren das Curare oder das Coniin
nur die motorischen Nerven der Applicationssielle und kénnen nur
zu Folge von Diffusion durch die Gewebeparenchyma weilergefiihrt
werden, werden jedoch in keinem Fall durch die Blutgefisse re-
sorbirt und durch den Blutstrom im Organismus verbreitet. —
Endlich ergiebt die Beobachtung der Schwimmhiute unter dem
Mikroskop, dass nach vollstindiger Zersiorung des Hirns und Riicken-
marks oder der Medulla oblongata und des Rickenmarks die Blui-
bewegung in den Schwimmbhautcapillaren sehr bald ginzlich stocki;
fast unmittelbar nach vollstindiger Entfernung der genannten Cen-
tralorgane sieht man in den meisten Gefissen der Schwimmbaut
keine Bewegung der Blutkdrperchen mehr; nur in einzelnen wenigen
Capillaren kann man noch wihrend einiger (10—20) Minuten eine
Bewegung der Blutkdrperchen beobachten, die Bewegung wird je-
doch schon wihrend der Beobachiung auffallend langsam und un-
regelmiissig, um endlich ginzlichk aufzuhdren. Freilich lassen sich
hin und wieder Bewegungen von Blutkdrperchen in einzelnen Ge-
fissen der Sechwimmhaut auch lingere Zeit nach der Zerstbrung
von Gehirn und Riickenmark wahrnehmen oder vielmehr hervor-
rufen, namentlich durch Bewegung und Lageverinderung des Un-
tersuchungsobjects, allein jene Bewegungen sind von den normalen
Kreislaufshewegungen meist schon durch die ungleich geringere
Geschwindigkeit, die Unregelmissigkeit und Inconstanz merklich
unterschieden, lassen sich dureh Lageveriinderungen des Unter-
suchungsobjects theils beschleunigen, theils zum Stillsland bringen
und hren meist nach kurzer Zeit vdllig aunf. Dass in einem
Fliissigkeit fiihrenden Netzwerk oder Rihrensystem voriibergehende
Bewegungen der Flussigkeit durch Lageverinderung, Bewegung,
Hebung, Senkung etc. der, die Fliissigkeit fithrenden, mit einander
communicirenden Xanile eintreten kénnen und miissen, ist an und
fiir sich leicht verstindlich. Somi{ kana eine Bewegung der Blui-
korperchen in den Gefissen der Scawimmbaut allein keineswegs
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ein sicheres Kriterium abgeben fiir das Bestehen des Blutkreislaufs;
es kommt eben hierbei einmal nicht nur auf die Stromgeschwin-
digkeit des Bluts und auf die Regelmassigkeit der Bewegung, son-
dern aber haupisichlich auf die Dauer und Constanz der letzteren
an. FEine derartige Bewegung von Blutkérperchen in den Gefdssen
der Froschschwimmhaut, wie sie nach Zerstdrung von Gehirn und
Riickenmark mitunter becbachtet wird, darf an und fitr sich auch
aus dem Grunde nicht als ein Zeichen bestehender Blatcirculation
aufgefasst werden, weil selbst nach notorischer Unterbrechung und
volligem Stillstande des Blutkreislaufs zu Folge Unterbindung oder
Exstirpation des Herzens oder nach Unterbindung des Aortenstammes
gar nicht selten derartige voritbergehende meist Husserst langsame,
zuweilen aber auch mit fast normaler Geschwindigkeit vor sich
gehende Beweguungen der Bluikorper in einzelnen Schwimmhaut-
gefissen wahrgenommen werden kdnnen. —

In den Fillen, in denen man ein lingeres Forthestehen von
Bluthbewegungen in den Capillavten der Schwimmhaut nach Zer-
storung von Hirn und Riickenmark beobachiet haben will, ist ent-
weder die. Zerstorung der Centralorgane nicht eine vollstindige
gewesen und namentlich der, der ginzlichen Zersirung leichter
entgehende untere Theil des Rilckenmarks mit dem Filum terminale
nicht vollig vernichtet worden, oder man hat die soeben beschrie-
benen Bewegungen irrthiimlicher Weise fiir Kreislaufserscheinungen
gehalten, —

Wenn somit behauptet werden darf, dass Zerstérung der Me-
dulla oblongata und des Riickenmarks den Blutkreislauf sistirt, so
kann dies fiiglich nur bedingt sein durch den aufgehobenen Ein-
Afluss jener Centralorgane entweder auf die Thitigkeit des Herzens
oder auf die Function des ganzen ibrigen Gefdssrohrs.

Was die Verdinderungen det Herzthitigkeit nach Exstirpation
von Hirn und Riickenmark anlangt, so lassen sich diese, wie oben
gezeigt wurde, hauptsiichlich von der ungeniigenden und schliesslich
ganz unterbrochenen Zufuhr von Blut zum Herzen herleilen: das
Herz wird allméhlich fast blutleer und  arbeitet eben vollig nutzlos,
seine Thatigkeit wird ginzlich unwirksam, weil ihm kein Blut
mehr zufliesst; dabei erscheint jedoch, wenigstens wibrend der
ersten Stunden nach Ausfilhrung der Operation weder die Frequenz
noch auch die Stirke der Herzcontractionen wesentlich beeintriich-
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tigt'), das Herz pulsirt noch einige Stunden nach Zerstérung von
Hirn und Riickenmark fort, und wenn man ihm kiinstlich Fltissigkeit
zufilhrt, z. B, durch die Vena ahdominalis eine diluirte Koeclisalz-
losung oder Blutserum in’s Herz injicirt, so contrahirt sich das
Herz, sowohl Vorhofe als Venirikel, kriftig und regelmissig, die
Aorta fiillt sich ete. Wenn also die Zerstorung von Gehirn und
Riickenmark die Herzthiitigkeit jedenfalls nicht in soweit alterirt
oder beeintrichtigt, dass hierdurch eine Sistirung des Blutkreisloufs
zu Stande kommen k@nnte, so muss letzigenannte Erscheinung (das
Aufh6ren der Blutcirculation) wobl zweifellos ihren Grund in dem
aufgehobenen Einfluss der Medulla oblongata und des Riickenmarks
auf das Gefdssrohr haben, denn bekanntlich nicht blos das Herz,
sondern auch das ganze iibrige Gefissrohr wird von der Medulla
oblongata und Medulla spinalis aus inperviri: die glatten Gefiiss-
muskeln sowohl der Arterien als der Venen beziehen, wie lingst
bekannt, ihre Nerven, welche meist in sympathischen Bahnen ver-
laufen, von jenen Centralorganen. Diese sogenannten vasomotori-
schen Nerven befinden sich wihrend des Lebens meist in einem
continuirlichen ,torischen® Erregungszustande, und unterhalten da-
durch eine bestindige schwache Contraction der glatten Gefiss-
muskulatur, den , Gefdssionus®. Dieser leiztere nun ist, wie frii-
here Versuche schon hochst wahrscheinlich gemacht haben (vergl.
hieritber in’s Besondere: Fr. Goltz, Ueber den Tonus der Ge-
fisse und seine Bedeutung filr die Blulbewegung. Dieses Archiv
1864. Bd. XXIX. S. 394) von wesentlichster Bedeutung fiir die
Blatbewegung, ja ein Factor, der den Blutkreislauf ermioglicht,

1) Es sei hier bemerkt, dass ich nach alleiniger Zerstorung von Medulla oblon-
gata und Hirn einerseits, sowie andererseits nach alleiniger Zerstorung des
Riickenmarks allerdings Verfinderungen in der Frequenz der Herzeontractionen,
obschon nicht véllig constante beobachtet habe; meist trat nach Exstirpation
des Hirns mit der Medulla oblongata eine ziemlich bedeutende Beschleuni-
gung der Herzcontractionen ein, wihrend nach ZerstSrung des Riickenmarks
allein, wenn diese Operation mit moglichster Schonung der Medulla oblon-
gata, mit Vermeidung von Quetschung, Zerrung etc. der letzteren vorgenom-
men war, fast stets eine recht auffallende Herabsetzung der Frequenz der
Herzcontractionen beobachtet wurde; die Zaht der Herzcontractionen vermin-
derte sich innerhalb  — 2 Stunde nach der Operation etwa um die Halfte;
es sank z. B, in einem Falle die Zahl der Herzcontractionen binnen 25 Mi-
nuten von 68 auf 32 in der Minute.

Archiv f. pathol. Anat. B LYY, Het. 1. 2. 17



258

wihrend die Herzthiligkeit die Blutbewegung allerdings erzeugt.
Und in der That sprechen sowohl manche frithere Beobachtungen
und Untersuchungen als auch die vorliegenden Versuche sehr zu
Gunsien der Annahme, dass, wie einerseils der Gefisstonus eine
nothwendige Bedingung der Blutbewegung ist, so andererseits die
Aufhebung dieses Tonus eine giinzliche Sistirung des Kreislauf;
unbedingt zur Folge haben muss.

Dass unter normalen Verhiltnissen ein continuirlicher tonischer
Erregungszustand der vasomotorischen Nerven besteht, der von der
bestindigen automatischen oder vielleicht reflectorischen Action ihres
nervisen Centralorgans abhiingig gedacht werden muss, dies ist fiir
die meisten der sogenannten Nerven experimentell erwiesen; es
geht dies unmittelbar aus der bekannten Thatsache bervor, dass
Durchschneidung der vasomotorischen Nerven eines Orgaus oder
Vernichtung ihres Centrums eine Erschlaffung und Erweiterung der
Arterien mit den hiervon abhingigen Erscheinungeu in dem betref-
fenden Korpertheil bewirkt. Es ergiebt sich hieraus, dass, wenn
zu Folge der Zersivrung der Cenira aller vasomotorischen Nerven-
fasern, der Tonus simmtlicher Gefissmuskeln im ganzen Gefissrohr
erlischt, dies unbedingt eine Erschlaffung und Erweiterung des
ganzen Gefdssrohrs hervorrafen und diese Erweiterung des Gefiss-
rohrs ihrerseits nothwendiger Weise die Spannung, in welcher sich
das Blut normaler Weise im Gefiisssystem befindet, aufheben muss;
mit dem Aufhtren der Spannung des Blutes aber schwindet die
erste und ganz vnumgingliche Bedingung der Blulbewegung. Der
Blutkreislauf stockt und zugleich hiermit erlischt der Resorptions-
prozess d. h. es erfolgt nunmehr weder eine Aufnahme von Sioffen
in’s Gefissrohr, noch eine Fortfilhrung derselben durch den Blui-
strom.

Allein der soeben beschriebene Zustand des Gefdsssystems tritt,
wie aus den oben mitgetheilten Versuchen hervorgeht, nur dann
ein, wenn sowohl Medulla oblongata als Riickenmark vOllig zerstort
sind, Sowohl Blutkreislauf als Resorption, bestehen aber fort bei
alleiniger Existenz entweder des verlingerten Marks oder des
Rilekenmarks, ja sie dauern fort selbst bei nur theilweiser Erhal-
tung des Riickenmarks und villiger Zerstorung des ganzen {ibrigen
cerebrospiralen Centralnervensystems. Jedes der sogenansten Cen-
tralorgane fur sich ist, wie man annehmen muss, im Stande fiir
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die Dauer seiner Leistungsfihigkeit den Tonus der Gefisse wenig-
stens in soweit zu unterhalten, als zum Fortbestehen der Blut-
bewegung unerlisslich erforderlich ist.

Es muss hier nun ganz bescnders hervorgehoben werden, dass,
nach den Untersuchungen von Goltz, das Aufhbren der Blutcircu-
lation nach Zerstérung von Medulla oblongata und Riickenmark
vorzugsweise, ja vielleicht allein, in der, durch die Elimination jener
Centralorgane bedingten Aufhebung des Arterien- und Venentonus
gesucht werden muss. Durch jene Untersuchungen ist dargethan,
dass die Spannung des ruhenden Blutes nicht sowohl durch die
Elasticitit des Gefidssrohrs, als vielinehr durch die tonische Con-
traclion der glatien Gefissmuskulatur erzeungt wird, dass somit der
Gefisstonus es ist, der den gleichmissigen Druck bedingt, unter
dem das rubende Blut (die Herzthitigkeit fortgedacht) sich iiberall
im Gefdsssystem befindet, dass der Tonus die Ursache ist, dass
das Gefissrohr unier normalcn Verhidltnissen mit Blut @iberfullt ist,
das Gesammtvolumen des Blutes mithin grosser ist als das Lumen
des toniseh contrahirten Gefdssrohrs. Wird nun zu Folge der Zer-
storung des verlingerten Marks und Riickenmarks der Toous des
gesammien Gefissrohrs aufgehoben, so wird hiermit auch die Span-
nang des Bluts, der Druck, unter dem es stand, aufboren, das
nunmehr erweiterte und erschlaffte Gefdssrohr wird durch die Ge-
sammtblutmasse nicht mehr strotzend geftillt, wihrend das tonisch
contrahirte Gefissrobr durch dieselbe Blutmasse tiberfiillt wurde;
es iritt mit anderen Worten ein derartig abnormes Missverhiliniss
zwischen Gefdssraum und Gefissinhalt (Gesammtvolum des Blutes)
ein, dass die Blutcirculation nieht mehr stattfinden kann; zum
Herzen erfolgt keine Blutzufuhr mehr und, trotzdem dass die Herz-
contractionen noch fortdanern (beim Froseh), wird die Herzthitig-
keit eine vollig fruchtlose, fiir die Blutbewegung glinzlich un-
wirksame.

Dass in der That ein derartiges Missverhiiltniss zwischen Ge-
fissraum und Gefissinhalt, welches zu Folge der Aufhebung des
normalen Contractionszustandes der glatten Gefissmuskulatur nach
Zerstorung der Medulla oblongata und des Riickenmarks sich ein-
stellt, die Hauptursache des Aufhdrens der Blutbewegung ist, geht
auch aus folgendem Versuche hervor, den ich nach der Angabe
und dem Vorgange von Prof. Goliz anstellie,. Wenn bei einem

17%
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Frosch nach Zerstérung von Gehirn und Riickenmark ein volliger
Stillstand des Blutes in den Gefissen eingetreten ist, und man sich
hiervon durch mikroskopisehe Untersuchung der Schwimmhiote iiber-
zeugt bat, so kann man, freilich auf kurze Zeit nur, den Blutkreis-
lauf dadurch wieder hersiellen, dass man durch eine, in die grosse
Vene (Vena impar) der Bauchwand gebrachte Kaniile eine Fliissig-
keit, z. B. eine diluirte Kochsalzlosung, in grisserer Menge (etwa
4—>5 Cuobikecentimeter) dem Herzen allmihlich zufiibrt; das Herz
beginnt alshald ausgiebig zu arbeiten, die Aorta und ihre Aeste
fillen sich wieder vollsitindig und in den Schwimmbautcapillaren
sieht man iberall eine der normalen fast gleiche Bewegung der
Blutkdrperchen eintreten. Dieser kiinstlich erzeugte Kreislauf dauert
aber pur eine ganz kurze Zeit, weil die dilvirte Salzlosung durch
die nicht mehr tonisch contrahirle und dadurch fir Flissigkeit viel
permeabler gewordene Gefisswand iiberaus scunell transsudirt und
folglich sehr bald das frithere Missverhéltniss zwischen Gefissraum
und Gefissinhalt sich wiederam einstellt. —

Es braucht hier kaum erwihnt zu werden, dass das Aufhbren
der Blulcirculation und des Resorptionsprozesses nach Zerstérung
von Medolla oblongata und Medulla spinalis des Frosches keines-
falls als Folge etwa des durch jenen Eingriff bedingten (meist
iibrigens nicht einmal sehr erheblichen) Blutverlustes gedeutet wer-
den darf. Denn es ldsst sich leichi experimentell darihun, dass
man an Frioschen ungleich bedeutendere Blutentziehungen z. B.
durch Amputation eines Schenkels, durch Anschneiden einer Aorta etc.
vornehmen kann, ohne dass dadurch die Bluteirculation und die
Resorptionsvorglinge sistirt wilrden; ja es lassen sich bekanntlich
an fast vollig blutleer gemachten Frioschen durch Einverleibung
differenter Substanzen deutlich ausgesprocher;e Vergiflungserschei-
nungen hervorrufen, die natiirlich bei solchen Thieren nur ungleich
langsamer als bei vollig normalen eintreten.

Uebrigens muss bemerkt werden, dass der Gefisstonus und
mit ihin die Circulation und Resorption keineswegs bloss durch die
mechanische Zerstérung der Medulla oblongata und des Riicken-
marks aufgehoben werden kann, Eine Vernichtung des Gefiss-
tonns kann vielmehr auch hervorgerufen werden vermittelst solcher
Agentien, die entweder die Endigungen der vasomotorischen Nerven
zu ldhmen im Stande sind, wie z. B. das Curare in grossen Dosen,
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oder die, wie man annehmen muss, die Centra der Gefissnerven
im verlingerten Mark und Riickenmark paralysiren z. B. das Nicofin.
Durch Anwendung solcher Stoffe in relativ grossen Quantititen 1dsst
sich bei Frischen die Circulation und Resorption sistiren, wihrend
das Herz noch lingere Zeit hindurch seine Thitigkeit forisetzt. —
Jedoch muss hinsichtlich des Curare bemerkt werden, dass selbst
an stark curarisirlen FrOschen eine Fortdauer der Resorptionsvor-
ginge sich relativ lange nachweisen lisst; immerhin horen Cireu-
lation und Resorption meist viel frither auf, als die Herzpulsationen,
indemn das genannte Gift bekanntlich erst spit Herzparalyse durch
Lihmung des muskulomotorischen Herznervensystems erzeugh. —

Man gelangt somit auf Grundlage des oben Erbrierten zuam
Schlusse:

6) Die Zerstorung von Medulla oblongata und Riickenmark
bedingt Aufhdren der Blutcirculation und Resorption, indem durch
die Entfernung jener Organe der continuirliche Erregungszustand
simmUicher Gefissnerven erlischt, die glatte Muskulatur des ganzen
Gefissrohrs erschlafft, der Gefisstonus und mit ihm die zum Blut-
kreislauf unumginglich nothwendige Spannung des Blutes in den
Gefissen schwindet.

So verschieden auch die physiologische Bedeutang des Her-
zens einerseits und des Gefiissrohrs andererseits fiir den Bluatkreis-
lauf ist, so darf auf Grund des Vorstehenden behauptet werden,
dass die Lihmung oder ginzliche Erschlaffung der Muskolatur des
gesammten Gefdssrohrs mit gleicher Nothwendigkeit, wie die Paralyse
des Herzens ein Aufhbren der Blutcirculation zur Folge haben muss.

Endlich aber halte ich mich auf Grund obiger Versuche zum
Ausspruche berechtigt, dass die Hypothese von der Existenz eines
allgemeinen Centralorgans fiir die vasomotorischen Nerven, dessen
Sitz meist in die Medulla oblongata verlegt wird, nicht halibar sei.
Wenngleich nicht bezweifelt werden kann, dass in der Medulla
oblongata ein wichtiges Centrum fiir die Gefissnerven gelegen sei,
wofilr auch die obigen Versuche directe Beweise liefern, so ergiebt
sich andererseits aus diesen Versuchen gleichfalls, dass auch im
Riickenmarke dergleichen Centra enthalten sein miissen, indem das
Rickenmark selbstindig und vollig unabhingig von den tibrigen
Gentraltheilen des cerebrospinalen Nervensystems, ja nach ginz-
licher Zerstorung dieser letzteren, den Gefisstonus zu unierhalten



262

im Stande ist, folglich also auch im Riickenmark Centra flir den
Tonus der Gefissmuskulatur ihren Sitz haben miissen.

Es ist bier nuanmehr besonders eines Umstandes noch Erwih-
nung zu thun, Wihrend, nach der Auffassung von Goltz, der
continuirliche Contractionszustand der Gefdssmuskulatur, der vom
centralen Nervensystem abhingige Gefdsstonus im Wesentlichen in
der oben angegebenen Weise als wichtiges und unerlissliches Mo-
ment bei der Blutcircaulation wirkt, ist von anderer Seite den Ge-
fissmuskeln eine wesentlich andere Bedentung fiir den Kreislauf
zugeschrieben worden; ja die meisten Aatoren, welche die hierauf
beziiglichen Versuche von Goltz theils nur erwihnen, theils die-
selben wiederholt oder forigesetzt haben, wie L. Hermann,
v. Bezold und Gscheidlen und ganz neuerdings Dr. Franz
Riegel, fassen den Einfluss der Gefissmuskulatur anf die Blui-
bewegung in der Haupisache durchaus anders auf, als dies Goltz
gethan. Unter den genanuten Forschern vindieirt Riegel nament-
lich Goltz das Verdienst, den Beweis erbracht zu haben, dass un-
abhingig vom Herzen (d. h. nach Ausschluss der Herzthithigkeit)
durch die Thitigkeit und Coniraction der Arterien und, wie er
(Goltz) bewiesen zu haben glaubt, auch der Venen, eine Loco-
motion des Blutes bewirkt werde, die ganz im Sinue des normalen
Kreislanfs wirke '), Allein weder ist dieser Beweis von Goliz ge-
liefert, noch auch zu liefern versucht worden; vielmehr spricht
Goltz in dem angezogenen Aufsatz sich direct dahin aus, dass der
Geftisstonus nach Ausschliessung der Herzthitigkeit keine dauernde
Blutbewegung zu erzeugen vermag, weil seine Wirkang keine
rhythmische ist, dass die rhyihmische Zusammenziehung des Herzens
und der Tonus der Gefiisse zusammenwirken miissen, wenn
der Blutumlauf fortbestehen soll ?). — Aber auch auf Grundlage
eigener Versuche gelangten v. Bezold und Gscheidlen®), und
im Wesentlichen die Resultate dieser Autoren bestiitigend, auch
Riegel zu dem Schlusse, dass die Contractionen der glatten Ge-

1) Arch. f. d. gesammte Physiologie, herausgeg. v. Pfliger. 1871. Heft8u. 9.
8. 376.

2) Dieses Archiv Bd. XXIX. 8. 421.

3) Untersuchungen aus dem physiol. Laborat. in Wirzhurg, herausgegehen von
A. v. Bezold. 1867.
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Yissmuskeln, nach peristaltischem Modus und in geordneter Reihen-
folge vor sich gehend, von den Arlerien gegen die Capillaren und
dann auf die Venen fortschreitend, als eine, in gleichem Sinne wie
das Herz wirkende accessorische Triebkraft f{iir die Blutbewegung
angesehen werden miissten; sie glauben ferner annehmen zu diirfen,
dass alle diese, an verschiedenen Organen (Schwimmhauai, Mesen-
terium, Zunge des Frosches ete.) beobachteten rhythmischen, spon-
tanen Contiractionen der Gefdsse gleichartiger Natur seien, dass sie
alle von einem geweinsamen Centrum ausgingen d. h. dem Gefiss-
nervencenirum, und halten es endlich fir wahrscheinlich, dass das
Halsmark ein direct locomotorisches Centrum, wenigstens unter
normalen Kreislaufsverhilinissen, fiir die Blutbewegung darsielle ).
Die besagten Gefisscontractionen sollten, jener Auffassung zu Folge,
vOllig unabhiingiz von der Herzthiitigkeit erfolgen, und in der That
fiihrte eine Reihe von Riegel angestellter Beobachtungen und Ex-
perimente, die die Losung der Frage nach der directen Beziehung
der vasomotorischen Nerven zu der Locomotion des Blutes mnach
Ausschluss des Herzens zur Aufgabe haiten, zu dem Ergebniss,
dass nach Abbindung .des Herzens, das Blut in den Schwimmhaut-,
Mesenterial~ und Zungengefissen des Frosches stets, wenn auch
mit betrichilich verminderter Gesehwindigkeit, nach der normalen
Stromesrichtung vorwirts siréme, und dass in allen genannten
Gefissgebieten sowohl nach directer Reizung des Halsmarks als auch
nach percutaner Reizung verschiedener Stellen der Korperoherfliche
constant eine sichtliche Stromesbeschleunigung eintrete.

Ohne hier niher auf die Frage einzugehen, welche Bedeutung
fiir den Bluikreislauf jenen rhythmischen, spentanen Gefisscontrac-
tionen zukomme, und ob das, nach dem Ausschluss der Herz-
thitigkeit, in den Schwimmhaut- und Mesenterialgefissen wahrzu-
nehmende Stromen des Bluies als ein Zeichen einer Husserst ver-
langsamien, im Wesentlichen aber der identischen Bluibewegung
anzusehen sei, mdchte ich hier nur einer Thatsache, die sich direet
aus meinen Untersuchungen ergab, und die fiir die Entscheidung
jener Frage vielleicht nicht ohne Wichtigkeit sein diirfte, Erwih-
nung thun. ‘

Gesetzt nehmlich, dass, nachdem das Herz des Frosches in der
Art abgebunden, dass das Blul weder aus dem Herzen heraus noch

") Riegel a. 0.2 0. 8. 376 u. 382,
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zuriick zum Herzen strémen kann, trotzdem in simmilichen Ge-
fissen des Froschkdrpers eine, wenngleich iiberaus verlangsamte
Fortbewegung des Blules in der normalen Kreislaufsdirection fort-
besteht, so musste man annehmen, dass nach einem derartigen
Eingriff (d. h. Unterbindung des Herzens) eine Resorption, eine
Aufnahme dem Thierkirper einverleibler Stoffe in’s Gefissrohr und
eine Fortfiihrung derselben durch die Bluthahn, wenn auch ungleich
langsamer als unler vOllig normalen Verhiltnissen, erfolgen werde.
Ich habe mich jedoch in zahlreichen Versuchen auf’s Bestimmtesle
davon liberzeugt, dass unter den genannten Umstiinden niemals eine
Aufsavgung und Weiterbeforderung der den Frischen zugefiibrien
Stoffe durch den Blutstrom staitfindet. Sohald der Einfluss der
Herzthitigkeit auf die Bluibewegung ausgeschlossen worden ist, ist
hiermit auch unbedingt die Resorption aufgehoben. Es ist hierbei
ganz gleichgiiltig, auf welcher Weise mau den Blutkreislauf des
Frosches unterbricht: ob durch Abbinden oder Exstirpation des Her-
zens, ob durch Unterbindung oder Anschneiden des Aortenbulbus,
in keinem Falle nnd von keinem Applicationsorgane aus findet bei
einem derartig behandelten Thiere eine Resorption dem Frosche
einverleibter Stoffe statt; mag man zumn Versuche auch die leichiest
diffundirenden und resorhirbaren Stoffe wihlen, wie Blutlaugensalz,
Curare, Nicotin, Veratrin u. a., mag man sie unter die zur Re-
sorption glinstigen Bedingungen bringen, sie in den grdssten Quan-
tititen anwenden, es erfolgt selbst innerhalb 2—3 und mehr Stun-
den keine Aufsaugung und keine Fortfiihrang jener Stoffe duarch
die Gefissbahnen.

Schaltet man z. B. den Einfluss der Herzthiitigkeit auf die
Blutbewegung des Aortenstammes aus, und verfihrt, um hierbei
das Verhalten des Resorptionsvorganges za priifen, in der Weise,
dass man unmittelbar nach dem Einsehnitt in dic Aorta eine relativ
hetrichtliche Quantitit (etwa 1 Cubikcentimeter) einer missig con-
centrirten Blutlaugensalzlosung entweder in den Unterschenkel oder
in den dorsalen Lymphsack injicirt, so ldsst sich in dem aus der
Aortawnnde sich ergiessenden Blul keine Spur des Blutlaugensalzes
nachweisen, selbst wenn man die Priifung des Blutes auf Ferro-
cyankalium so lange fortselzi, als éberbaupt noch Blut vom Ven-
trikel her in die Aorta gepresst wird. — In gleicher Weise bleiben
die unter normalen Verhidltnissen heftigst wirkenden Gifte (Curare,
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Nicotin, Coniin u. a.) vdllig wirkungslos, eben weil sie, nach auf-
gehobenem Einfluss der Herzbewegung auf die Blutcirculation, von
den Blutgefissen nicht resorbirt werden, wenu man sie unter den
genannten oder #hnlichen Bedingungen z. B. nach Unterbindung
des Aortenbulbus oder des Herzens, dem Frosche einverleibt, da-
bei aber durch die Wahl der Applicationsstelle, durch entsprechende
Lagerung des Thiers etc. es moglichst verhindert, dass das Gift
darch die physikalischen Vorginge der Diffusion und Imbibition zu
den Organen gelange, auf welche es seine spezifischen Wirkungen
dussert. — Injicirt man einem Frosch, dem man das Herz oder
den Aortenstamm unterbunden, mittelst einer Pravaz’schen Spritze
4~—1 Cubikecentimeter einer missig concentrirten Gurarelosung oder
Coniin in den einen Unterschenkel, so findet man, dass nach Ver-
lauf von 1—2 Stunden nur die motorischen Nerven des direct
vergifteten Schenkels gelihwmt sind, wihrend alle anderen motori-
schen Nerven des Korpers selbst auf schwache mechanische oder
elecirisehe Reizung durch Contraction der zugehrigen Muskeln
reagiren, woraus sich auf’s Deutlichsie ergiebt, dass jene Gifte nicht
von den Blutgefissen resorbirt und durch letziere nicht zu den
Endverzweigungen der motorischen Nerven geliihrt wurden.
Jedoeh muss bemerkt werden, dass die Stoffe, welche man
Frioschen nach Unterbrechung ibres Blutkreislaufs einverleibt, aller-
dings von der Applicationsstelle ~aus allmiihlich weiter befordert
werden; allein man kann, namentlich wenn man Subsianzen an-
wendel, deren chemischer Nachweis leicht gelingt, sich mit geringer
Mihe davon tberzeugen, dass es in diesem Falle sieh nicht um
eine Aufnahme der Stoffe in die Blutgefisse und eine Fortfiihrung
derselben in der Blutbahn handelt, sondern dass die injicirten
Stoffe einfach auf dem Wege der Diffusion und Imbibilion ven dem
Applicationsorgane ans nach und nach zunichst in die benachbarten
Organe und Gewebe gelangen, sodann allmihlich aueh in die eni-
fernteren Korpertheile tibergehen. Ohne Zweifel sind auch die
Ergebnisse einer Reihe von Goltz ') angestellter Versuche in der
angegebenen Weise zu deuten. Goltz fand nehmlich, dass wenn
er Froschen, denen er das Herz nnterbunden haite, eine concen-

1) Ueber die Aufsaugung und Fortfihrong von Giften nach Unierbrechung des
Blutkreislanfs.  Vorldufige Mittheilung v. Prof. Fr. Goltz, in Piliger’s
Archiv f. Physiol. 1871. Heft 4. S. 147 v, 148,
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trirte Lésung von salpetersaurem Strychnin theils in den Magen,
theils mittelst einer Pravaz’schen Spritze in den Unterschenkel in-
jicirte, das Strychnin, trotz der Unterbrechung des Blutkreislaufs,
sich bis zum Riickenmark der Frosche foribewegte und eiwa
+-—% Stunde nach der Injeclion die charakteristischen Lrscheinungen
der Strychninvergiftung hervorrief, Aber auch in diesen Versuchen
handelt es sieh, wie unschwer zu erweisen, um eine von der
Applicationsstelle, dem Magen oder dem Unterschenkel ausgehende
allm#hliche Weiterverbreitung des Giftes auf dem Wege der Diffu~
sion durch die verschiédenen Korperbewegungen. Einmal nehmlich
treten ausgesprochene Vergiftungserscheinungen hei jenen Frdschen,
nach Unterbrechung des Kreislaufs, nur nach Injection relativ sehr
bedeutender Gifimengen und bei Anwendung sehr concentrirter
Stryehninlisungen ejn; sedann erfolgt der Strychnintetanus in diesen
Fillen keineswegs mit der Constanz, die man anpehmen miisste,
wenn die Weiierbefdrderung des Giftes von der Blutbewegung oder
den Gefidsscontractionen wesentlich abhingig oder durch sie bedingt
wire; gar uicht selien kommt es vor, dass Frosche, denen man,
nach Unterbindung des Herzens, eine betriichtliche Quantitit einer
gesiiitiglen Strychninsalzldsung zugefiihrt hat, zu Grunde gehen,
ohne dass die geringsien Vergiflungssymptome sich gezeigt hitten.
Ferner aber kann man zeigen, dass an Froschleichnamen, bei denen
jede Spur von Bluthewegung schon lingst geschwunden, eine
Weiterbeforderung von Substanzen, wie ‘Strychnin, Blutlaugen-
salz etc. durch die Kiorpergewebe und zwar kaum langsamer er-
folgt, als dies bei Thieren, denen man das Herz unierbunden, der
Fall ist; hier aber, an den Froschleichnamen, kann die Foritbewe-
gung und Verbreitung jener Substanzen im Korper, lediglich doch
nar durch die Diffusionsvorginge bedingt sein. Erwigt man nun
noch, dass die directen Entfernungen oder Wege, die die Strych-
ninsalzldsung zuriickzuiegen hat, um entweder vom Magen oder
vom Oberschenkel aus (denn injicirt man mittelst einer Pravaz-
schen Spritze etwa 4—1 Cubikcentimeter Strychninldsung in den
Unterschenkel, so gelangt nun schon wihrend der Injection ein
grosseres oder geringeres Giftquantum in den unteren Theil des
Oberschenkels) durch Diffusion das Riiekenmark zu erreichen, doch
nur sehr kurze sind, dass das Diffusionsvermdgen der Strychnin-
salze ein reeht bedeutendes ist und dass es bei Frischen nur der
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allergeringsten Strychninguantititen bedarf, um durch Affection des
Rilckenmarks Tetanus hervorzurufen, so kann es wohl kaum zweifel-
haft sein, dass auch in den Fillen, in denen Strychnininjectionen
nach Herzunterbindung Vergiftungserscheinungen hervorriefen, die
Fortfiithrung des Giftes vom Applicationsorgane bis zum Riicken-
mark einfach nur darch Diffusionsvorgiinge vermittelt wurde, ein
Schluss, der um so gerechtfertigter erscheint, als von allen zur
Untersuchung verwandten Stoffen — und ich babe eine grosse
Zahl der heftigst wirkenden Alkaloide und anderer Substanzen zu
solchen Versuchen in Anwendung gebracht — das Strychnin der
einzige war, der unter den besagten Umstinden, wenngleich durch-
aus nicht in allen Fillen Vergiftungserscheinungen hervorrief, wih-
rend, wie oben bereits erwihnt, es nie moglich war nachzuweisen,
dass irgend einer der angewandten Stoffe, wenn er nach Herz-
unterbindung den Frischen einverleibt war, von den Bluigefissen
resorbirt und in den Gefissbahnen fortgefiihrt wurde.

Endlich muss hier noch der Umstand hervorgehoben werden,
dass bei der Aufsaugung und Weiterbefdrderung der bei den be-
schrichenen Versuchen angewandien differenten Substanzen das
Lymphgefdsssystem, die Lymphherzen und Lymphgefisse nicht
wesentlich betheiligt zu sein scheinen. Dies ergiebt sich aus der
Wahraehmung, dass, obgleich nach Herzunterbindung die Lymph-
berzen zu pulsiren fortfahren, dennoch ihre rbythmischen Pul-
sationen die Resorption und Fortbewegung der den Thieren ein-
verleibien Stoffe zu vermitteln nicht im Stande sind. — Dass an-
dererseits trotz des Aufhtrens der Function der Lymphherzen, zu
Folge der Vernichtung ihrer nervisen Ceniralorgane nach villiger
Zevstorung des Rickenmarks, die Resorption und Weiterbefdrde-
rong der injicirten Substanzen stalifindet, wird durch die oben
mitgetheilten Versuche direct erwiesen, —

Die den hier vertffentlichten Mittheilungen zu Grunde liegen-
den Versuche sind zum grossten Theil, mit freundlicher Erlaubniss
des Herrn Prof. Dr. Goltz, dem ich daflir meinen besten Dank
sage, im physiologischen Laboratorium zu Halle a. 8. bereils im
Sommer 1871 angestellt worden.

Kiew, im Februar 1872,

e aianad



