374

XXV.

Experimente iiber den Blutgehalt der menschlichen Extre-
mititen mit Riicksicht auf die Esmarch’sche Methode
der kiinstlichen Blutleere.

Von Dr. Paul Bruns,
Privatdocenten der Chirurgie und erstem Assistenzarzte der chirurg. Klinik in Tibingen,

Durch die Esmarch’sche Methode der kiinstlichen Blutleere
der Glieder hat die Frage iiber die Blutvertheilung im menschlichea
Kérper von Neuem in mehrfacher Hinsicht ein unmitlelbar practi-
sches Inleresse gewonnen. Zunichst ist die Kenntniss derselben
unerlisslich, um den Werth der Anwendung des Esmarch’schen
Verfahrens bei Amputationen genau feststellen zu konnen. Denn
ein wesentlicher Vortheil derselben ist darin begriindet, dass durch
die vorgiingige centripetale Linwickelung des Gliedes das in dem-
selben kreisende Blut in den Rumpf zuriickgedringt und daher bei
der Absetzung des Gliedes dem Organismus erhalten wird. Wollen
wir also diese ,Blutersparung® als einen wesenllichen Factor in
Rechnong ziehen, so mussen wir vorher die Frage beantworten, wie
gross denn die Menge Blut ist, welche in einem gewissen Extremi-
tiitenabschoitte circulirt, resp. welche aus letzterem durch die Ein-
wickelung entleert werden kann. '

Ausserdem ist die Kenntniss des Blutgehaltes der Extremititen
noch in der Beziehung von practischer Wichtigkeit, um den Werlh
und die Bedeutung gewisser Befiirchtungen sowohl als therapeuti-
scher Vorschlige beurtheilen zu kinnen, welche an eine solche Ver-
dringung des Blutes aus den Gliedern gekniipfi worden sind. Ich
erinnere daran, dass wiederholt die ernstliche Befiirchlung ausge-
sproehen worden ist, dass durch die elastische Einwickelung einer
ganzen Exiremitit eine gefihrliche Drucksleigerung im ibrigen Ge-
fisssysteme hervorgebracht werden konnte; ich erinnere ferner an
den Vorschlag von P. Miiller '), bei Animie durch acuten Blut-

') Wien. med. Presse. 1874. No. 8.
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verlust die 4 Extremititen einzuwickeln, um der drohenden Gehirn-
animie und Herzparalyse vorzubeugen (sogenannte Autotransfusion),
und "endlich an den Vorschlag von Esmarch!), bei Operationen
am Rumpfe, Halse und Kopfe durch Absperrung des Blutes in
simmtlichen oder einigen Extremitliten sich Reservedepots zu ver-
schaffen, aus denen bei drohender Verblutung successive das Blut
wieder dem allgemeinen Kreislaufe zugeftihrt werden konute.

Leider giebt die Physiologie iiber jene Frage des Blutgehaltes
der Extremititen keinen geniigenden Aufschluss. Es feblen bis jetzt
noch alle genaneren Anhaltspunkte {iber die Blutvertheilung im
menschlichen Koérper, iiber den relativen Blutgehalt der verschie-
denen Organsysieme und namentlich iiber den procentigen Blutgehalt
der einzelnen Organe im Verhiiltnisse zu dem Organgewichte. ,Die
Bestimmung der Blutvertheilung in den einzelnen Organen lebender
Thiere bleibt eines der hervorragendsten Desiderien der Physiologie
des Blutes“?) — diesen Satz stelll J. Ranke seiner Arbeit voran,
welche meines Wissens die ausgedehntesten Versuche an Thieren
{iber diese Frage enthilt,

Immerhin mag es gerechifertigt sein, die Ranke’schen Re-
sultate seiner zahlreichen (nach der Weicker’schen Methode aus-
gefiihrien) Blutbestimmungen an Thieren vorldufig fiir unsere Zwecke
in Betracht zu ziehen, um wenigstens ungefibire Anhaltspunkte iiber
die Blutvertheilung im wmenschlichen Kérper zu gewinnen. Ein Blick
auf die von Ranke gefundenen Zahlenwerthe ergiebt sofort eine
erstaunliche Differenz in dem relativen Blutgehalte der einzelnen
Organe und namentlich ein auffallend ungiinstiges Verhiiltniss fiir
den Bewegungsapparat. Die bei lebenden Fleischfressern gefundenen
Mittelzahlen fir den relativen Blutgehalt des Bewegungsapparates,
verglichen mit dem der Eingeweide, stellen sich nehmlich folgender-
maassen °).

Die Gesammtblutmenge des Korpers betrigt im Mittel 5,6 pCt. des
Korpergewichtes. Der Bewegungsapparat, dessen Gewicht 85,4 pCt.
des Gesammtkirpergewichtes ausmacht, enthilt 34,8 pCt. der Ge-

1) F. Esmarch, Ueber kiinstliche Blutleere bei Operationen. Sammlung klin.
Vortrige. No. 58. S.383.

2) J. Ranke, Die Blutvertheilung und der Thitigkeitswechsel der Orgave. Leipzig
1871. S. 55.

3) Ranke I c. S.68.
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sammtblutmenge; die’Eingeweide dagegen, welche an Gewicht 14,6 pCt.
des Gesammtthieres ausmachen, enthalten 60,2 pCt. der Gesammi-
blutmenge. In Procenten des Organgewichles betriigt so-
mit die Blutmenge im Bewegungsapparate nufr 2,5 pCt.
(Maximum beim Hunde 3,8 pCt.), die in den Eingeweiden 20,9 pCit.
Fiir unsere Zwecke zieben wir aus den angefiihrten Zahlen-
werthen den Schluss, dass der Blutgehalt der Extremititen
in Procenten ihres Gewichtes (2,5) kaum halb so gross
ist, als dem Procentverhilinisse der Gesammiblutmenge
zum Gesammtkorpergewicht (5,6) entsprechen wiirde.
Lassen wir daher einstweilen dieselben Zahlenverhiltnisse fiir die
Blutvertheilung im menschlichen Korper gelten, so berechnet sich,
da die Blutmenge des Menschen 7,6 pCt. = 4% des Korpergewich-
tes betriigt, der Blutgebalt eines Extremititenabschnittes auf etwa
3,8 pCt. = % seines Gewichtes. Beispielsweise wiirde demnach
in einem Falle von Exarticulation im Kniegelenke die in dem ab-
fallenden Theile enthaltene Blutmenge, wenn man das Gewicht des
Unterschenkels und Fusses mit 3,3 Kilogr. berechnet, 133,5 Gramm
betragen.. Diese Blutmenge wiirde also bei jener Operation durch
die vorgingige elastische Einwickelung erspart, vorausgesetzt nimlich,
dass letztere alles in dem Theile circulirende Blut auszutreiben vermag.
Gewiss steht die Annabme einer so geringen Blutmenge in
einem volumindsen Korpertheile mit unseren Anschauungen nicht
ganz im Einklange. Hielt man doch sogar frilher die Extremititen,
namentlich die unteren, gerade fiir besonders blutreich, so dass
man bei der Absetzung einer grossen Gliedmaasse Gefahr von einer
Ueberfiillung des Gefisssystemes im -iibrigen Korper beftirchtete.
Der Versuch einer experimentellen Losung dieser Frage mit
Rileksicht auf das Esmarch’sche Verfahren ist bis jetzt nur in
sehr beschrinkter und unvollstindiger Weise in Angriff genommen
worden. Von Versuchen am Menschen selbst ist mir nur ein Ex-
periment von Gr@benschiitz’) bekanut geworden. Derselbe
schligt folgende Methode vor, um die Menge des durch die elastische
Einwickelung und Constriction verdringten Blutes zu messen. ,Man
lisst eine Extremitit bis zu einer bestimmien durch einen Kreide-

') M. Grobenschiitz, Ueber Esmarch’s kiinstliche Blutleere. Inaug.-Dissert.
Berlin 1874. S. 12.
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strich zu markirenden Stelle in ein genan bis zum Ueberfliessen
gefiilltes Gefiiss tauchen und misst das Quantum, welches tiberfliesst.
Darauf wickelt man das Glied mit der Esmarch’schen Binde ein,
constringirt es, entfernt die Binde und taucht es noch einmal genau
bis zum Strich in das wieder gefiillte Gefiss. Die Differenz der
beide Male iibergeflossenen Wassermengen ist gleich dem Volumen
des conservirten Blutes (?).“ Bei dem einzigen von Groben-
schiitz angestellten derartigen Versuche am Vorderarme eines
mittelgrossen ziemlich kriiftigen jungen Mannes zeigie sich das
Volum desselben bis 3 Cm. unterhalb der Condylen durch die
Constriction um 120 Ccm. vermindert.

Allerdings ldsst sich das beschriebene Verfahren einfach uud
leicht ausfidhren, allein dasselbe ist eben insofern unvollkommen,
als es natiirlich nicht gestattet, die verdriingte Blutmenge allein zu
bestimmen, sondern nur die verdriingte Siftemasse im Ganzen, also
das Blut sammt Lymphe und Parenchymfliissigkeit.

" Es erschien mir aus dicsem Grunde wlinschenswerth, die
Losung jener Frage auf einem anderen Wege am Menschen selbst
bei Gelegenheit grisserer Amputationen zu versuchen. Ich legte
mir hierbei zweierlei Fragen vor:

1. Wird durch die elastische Einwickelung alles
Blut aus dem betreffenden Theile entleert oder wie viel
bleibt in demselben noch zuriick?

2. Wie gross ist die in einem gewissen Extremi-
titenabschnitte circulirende Blutmenge?

Zu den Versuchen wihlte ich 5') ziemlich gleicharlige Fiille
von Oberschenkelamputation, welche wihrend der letzten 2 Semester
in der hiesigen Klinik theils von meinem Vater, theils von mir aus-
gefithrt worden sind. Die Operation wurde in allen Fillen so vor-
genommen, dass zuerst mit Bildung eines vorderen Hautlappens die
Exarticulation im Kniegelenke und hierauf die Resection der Ober-
schenkel-Condylen gemacht warde. Um nun die gesammle im Unter-
schenkel und Fusse enthaltene Blutmenge zu gewiunen, wurde zu-
udichst, nachdem einige leichte passive Bewegungen mit dem Gliede
vorgenommen worden waren, ein Kautschukschlauch unmittelbar

) Ein 6. Versuch lieferte wegen betrichtlicher Triibung der gewonnenen Blut-
losungen kein sicheres Resultat und wurde daher ausgeschlossen.
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oberhalb des Kniegelenkes plotalich sebr fest herumgeschlungen.
Wiihrend der nun folgenden Exarticulation im Kniegelenke wurde
das abfliessende Blut sorgfillig anfgefangen; dasselbe stammte immer
allein aus dem Unterschenkel, da die Schnittfliche des Stumpfes
slets vollkommen trocken war. Hierauf wurde der abgesetzie Unter-
schenkel und Fuss von den Zehen an sehr fest mit einer elastischen
Binde eingewickelt und das hierdurch ausgedriickte Blut gleichfalls
sorgfiltiy gesammelt. Dann wurden die Geftisse von der Arteria
poplitaca aus mit einer 2procentigen Kochsalzlosung ausgespritzt
und hierdurch eine noch ziemlich stark gefirbte Blutlosung ge-
wonnen. Schliesslich wurde noch das amputirte Glied fein zer-
kleinert und zerhackt und das Gehicksel 1 bis 2 Tage hindurch
mit derselben Kochsalzldsung extrahirt, bis nach wiederholtem Aus-
pressen das Extract anniihernd farblos wurde.

Auf diese Weise wurde die gesammie in dem abgeseizten
Gliede entbaltene Blutmenge in einer Anzahl von Blutlisungen ge-
wonnen, deren reeller Bluigehalt durch Messung der betreffenden
Himoglobulinmengen genau bestimmt werden konate. Herr Prof,
C. v. Vierordt hatle die Giite, diese Bestimmungen nach seiner
Methode der quantitativen Spectralanalyse auszufiihren,
welche viel genauere Resultate giebt, als das gewdhnliche colori-
metrische Verfahren. Der Gang jener Untersuchung ist kurz fol-
gender ). ,

Zunichst muss unmiltelbar vor der Operation der Hidmoglo-
bulingehalt des Blutes des betreffenden Patienten bestimmt werden,
Mittelst eines kleinen Einstiches in einen Finger erhielt ieh einen
Tropfen Blut, welcher alsbald in eine dusserst genau calibrivie Pi-
pette. von nur 0,0086 Cem. aspirirt wurde. Der Pipelteninhalt
wurde sofort entleert und mit einem vorher abgemessenen Volum
destillirten Wassers vermischt; die Blutverdiinnung betrug immer
das 200facke. Eine solche Blutprobe gentigt trotz ihres geringen
Volumens zur Herstellung eines Absorptionsspectrums und zur sofor-
tigen Messung des Himoglobulingehaltes. Die Messungen wurden

1) Beziiglich des weiteren Details verweise ich auf C. Vierordt. Die quantitative
'Spectralanalyse in ihrer Anwendung aof 'Physiologie, Physik, Cbemie und
Technologie. Tiibingen 1876. S. 58, — Vrgl. auch C. Vierordt. Die An-
wendung des Spectralapparates zur Photometrie der Absorptionsspectren.
Tiibingen 1873. S. 110,
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in der sehr sensiblen Region des bekannten zweiten Absorptions-
bandes des Oxyhimoglobulin ausgefiihrt. Die am Spectiralapparate
beobachtete Lichtstirke, welche iibrig bleibt, wenn das Licht durch
eine 1 Cm. dicke Schichte der farbigen Losung hindurchgegangen
ist, resp. der entsprechende Exstinctionscoéfficient (d. h. der nega-
tive Logarithmus eben jener Lichtstirke) stelit usmittelbar, in rela-
tiven Werthen, den vergleichharen Himoglobulingehalt des Blutes
dar. - (Blutrotharmes Blut darf blos 100fach verdiinnt werden, um
ein zur Messung brauchbares Absorptionsspectrum zu erhalten. Um
jedoch die relativen Himoglobulingehalte an verschiedenen Indivi-
duen upmittelbar vergleichen zu konnen, miissen natiirlich die
Exstinctionscoéiicienten mit 2 multiplicirt werden, wenn die Absorp-
tionsspeciren von 200f{ach verdiinniem Blute photometrisch unter-
sucht worden sind.)

In derselben Weise wie jene Blutprobe wurden die nach der
Absetzung des Gliedes durch Ausspritzen der Gefisse and Extraction
des Gehiicksels gewonnenen volumindsen Blullosungen spectral-
analylisch auf ihren Himoglobulingehalt gepriift. Da nun der
Himoglobulingehalt der Blutprobe bekannt war, so konnten aus
dem gemessenen Himoglobulingehalte und dem Volumen der Blut-
losungen die in den letzteren enthaltenen Volumantheile reinen
Blutes exact bestimmt werden. Statt der ausfiibrlichen Mittheilung
der in jedem Einzelfalle gefundenen Specialwerthe soll, der Kiirze
wegen, als Beispiel nur ein derartiger Versuch im Detail hier auf-
gefihrt werden; von deu ilbrigen geniigt die Mittheilung der Re-
sultate.

Der Fall betraf eine 34jahrige, gut genabrte, iibrigens vollkommen gesunde
Fran, bei der wegen Caries des linken Kniegelenkes (ohne Aufbruch) die Ober-
schenkelamputation ausgefiihrt wurde. Die Extremitit war seit einem Jahre wenig
mehr gebraucht worden, der Unterschenkel etwas atrophirt. Vor der Operation wurde
durch Einstich in den Finger eine Blutprobe entnommen und 100 fach verdiinnt.
Bei der Spectraluntersuchung derselben war die in der Region des 2. Absorptions-
bandes iibrigbleibende Lichtstirke 8,2 pCt. (Exstinctionscoéfficient 1,0862); also
relativer Himoglobulingehalt des unverdiinnten Blutes 108,6. Die Operation wurde
von mir ausgefihrt als Exarticulation im Kniegelenke mit nachtriglicher Resection
der Oberschenkelcondylen; unmittelbar vorher wurde ein Kautschackschlauch plstz-
lich sehr fest dicht oberhalb des Kniegelenkes umgelegt. Das withrend der Exar-
ticulation abfliessende Blut, welches sorgfiltig aufgefangen wurde, stammte allein aus
dem Unterschenkel, da die Schoittfliche des Stumpfes vollkommen trocken war; die
Menge desselben betrug 41,4 Cem. Sofort wurde nun der abgesetzie Theil des
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Gliedes von den Zehen an mit einer elastischen Binde fest eingewickelt und hierdurch
13,7 Cem. Blut aus demselben ausgedriickt. Nun wurden von der Arteria poplitaea
aus die Gefisse mit einer 2procentigen Kochsalzlésung ausgespritzt, bis die ausflies-
sende Losung wenig mehr gefirbt war. Volum dieser Blutldsung 3720!Cem. Bei der
Spectraluntersuchong Lichtstirke 30 pCt.; Exstinctionscoéfficient 0,261; also Himo-

globulinmenge 3720 0,261 == 970,9, Blutmenge 1078:
b

lich wurde der ganze Unterschenkel und Fuss fein zerschnitten und zerhackt, das
Gehiicksel 36 Stunden hindurch mit einer 2procentigen Kochsalzlésung extrahirt
und wiederbolt ausgepresst, bis die Lisung beinahe farblos war. Volum der Blut-
lésung 6000 Ccm. Bei der Spectraluntersuchung Lichtstirke 35 pCt.; Exstinctions-
coéfficient 0,2279; alse Himoglobulinmenge 6000 X 0,2279 = 1367,4; Blutmenge
1367,9
108,6
set2t sich demnach zusammen aus den Zablen 41,4; 13,7; 8,9; 12,6 und betrigt
76,6 Ccm. Hiervon nach der Einwickelung zuriickgeblieben 21,5 Cem. == 71,9 pCt.
des gesammten Blutgehaltes. Gewicht des Unterschenkels und Fusses 4,019 Kilogr.,
also Blutgehalt ‘1,9 pCt. des Organgewichtes.

Die Ergebnisse dieser Versuche, welche mit Berlicksichtigung
aller Cautelen angestelli wurden, konnen wohl Anspruch auf mig-
lichste Genauigkeit machen. Dieser Umsland mag einigermaassen
als Ersatz ihrer geringen Anzahl in Anschlag gebracht werden, wenn
mit der hierin begriindeten Reserve allgemeinere Schliisse aus den
Versuchen gezogen werden sollen. Letztere bediirfen natiirlich noch
der Bestiitigung durch zahlreiche weitere Versuche, und sofern ich
dieselben aus diesem Grunde noch weiter fortsetzen werde, mag
die Mittheilung der bisherigen Ergebnisse nur als eine vorlidufige
gelten, welche den Zweck hat, zur endgiiltigen Losung unserer
Fragen auf demselben oder einem #hnlichen Wege anzuregen. ' Die
geringe Anzahl der {iberdies sehr zeitraubenden Versuche. erkldrt
sich zur Geniige daraus, dass man eben von dem zufillig sich dar-
bietenden Materiale abhiingig ist.

Die Resultate der angestellten Versuche lassen sich in Kurze
folgendermaassen zusammenfassen.

Zur Losung unserer ersten Frage — ,wird durch die elastische
Einwickelung alles Blut aus dem betreffenden Theile entleert oder
wie viel bleibt in demselben noch zuriick?¢ — wurden 5 Versuche
angestellt. Die nach der Einwickelung in dem abgesetzten Gliede
zuriickgebliebene Blutmenge wurde erhalten durch Ausspritzen der
Gefdsse und Extrahiren des Gehicksels. Die aus diesen Ldsungen

" bestimmten Blutmengen ergeben sich aus folgender Tabelle.

= 8,9 Ccm. Schliess-

= 12,6 Ccm. — Der Gesammtblntgehalt des Unterschenkels und Fusses
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Tabelle I

Versach No. 1. 2. 3. 4. 3.
Blutmenge durch Ausspritzen der Gefisse, in Cem. 51,8 8,9 278 21,5 128
Blutmenge dorch Extrahiren des Gehicksels . . 19,1 12,6 17,1 15,0 20,0

Gesammtmenge des nach der Einwickelung zuriick- .
gebliebenen Blates . . . . . . . . 70,9 21,5 449 365 32,8

Die Tabelle ergiebt, dass die Menge des im Unterschenkel und
Fusse nach der Einwickelung zuriickgebliebenen Blutes in 5 Fillen
zwischen 21,5 und 70,9 Cem. schwankt. Diese Differenzen, an und
fiir sich nicht betriichtlich, gleichen sich, wie sich spiiter (8. 383)
ergeben wird, dana beinahe vollstindig aus, wenn jene Blutmengen
anstatt in absoluten Zahlen in Proceniwerthen des Gesammtblut-
gehaltes der betreffenden Extremititenabschnitte ausgedriickt werden.

Zur Losung der zweiten Aufgabe, der Bestimmung des ge-
sammten Blutgehaltes des Unterschenkels und Fusses, wuarden
4 Versuche angestellt und hierzu die ersten 4 der obigen 5 Fiille
benutzt. Die Gesammtblutmenge wurde bei diesen Versuchen be-
stimmi: 1) aus dem wihrend der Exarticulation abgeflossenen Blute,
2) aus dem durch die nachtriigliche elastische Einwickelung ausge-
drtickten, 3) aus dem durch Ausspritzen der Geflisse und 4) aus
dem durch Extrahiren des Gehiicksels gewonnenen Blute.

Die nachstehende Tabelle II. giebt eine Uebersicht iiber die
Resultate dieser Versuche. Die so eben sub 1 und 2 gesonderten
Blutmengen konnen fliglich unter einer Rubrik: ,durch Einwickelung
entleerte Bluimenge“ zusammengerechnet werden, da ikre Sonderung
lediglich in der technischen Ausfithrung der Versuche begriindet ist.
Die sub 3 und 4 erhaltenen Blutmengen werden unter der Rubrik:
wnach der Einwickeiung zuriickgebliebene  Blutmenge® angefithrt.
Ausserdem findet sich noch in der Tabelle II. das Gewicht des
Unterschenkels und Fusses zaom Zwecke der Berechnung des Blut-
gehaltes in Procenten des Organgewichies angegeben.

Tabelle I

_ Versuch No. 1. 2. 3. 4.
Gewicht des Unterschenkels und Kusses, in Kilogr. 4,319 4,019 2,87 3,58
Blatmenge durch Einwickelung entleert, in Cem. 194,6 551 60,0 102,0
Blutmenge nach der Einwickelung zuriickgeblieben 70,9 21,56 44,9 36,5

Gesammtblutgehalt des Unterschenkels und Fusses 265,5 76,6 104,9 138,5
Gesammtbiutgehalt in Procenten des Organgewichtes 6,1 1,9 3,6 3,8
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Die vorstehende Tabelle zeigt sehr betrichtliche Differenzen
im Blutgehalte des Unterschenkels und Fusses in den einzelnen
Fillen. Dieselben schwanken zwischen 76,6 und 265,5 Cem; im
Mittel betrligt der Blutgehalt 146,3 Cem. Jene Differenzen haben
selbstverstiindlich ihren Grund in den mannigfach wechselnden indi-
viduellen Verh#linissen, namentlich in der verschiedenen Korper-
grosse, dem Erni#hrungszustande, Alter, Geschlecht, der Beschifti-
gungsweise, der Natur der die Amputation indicirenden Krankheit
u. s. w, Besonders auffallend erscheint der hohe Blutgehalt in
dem ersten Falle gegeniiber dem in den ilbrigen Versuchen. Der-
selbe betraf einén 27jihrigen kriiftigen Menschen, welcher bis zur
Zeit der Operation die Extremitit bestindig gebraucht hatte und
wegen eines umfangreichen chronischen Unterschenkelgeschwiires
amputirt wurde. Der hohe Blutgehalt des Unterschenkels erklirt
sich wohl aus der gleichzeitig vorhandenen starken varicisen Venen-
erweiterung und aus dem Umstande, dass das Geschwiir mit luxu-
rirenden ungemein blutreichen Granulationen bedeckt war, welehe
bei der leisesten Berithrung stark bluteten. Der zweite Fall betraf
eine 34 jihrige gut geniihrte Frau mit Caries des Kniegelenkes (ohne
Aufbruch), welche seit einem Jahre die Extremitit wenig mehr ge-
braucht hatte. Der dritte Fall betraf einen 29 jihrigen Weber mit
beginnender Caries des Kniegelenkes, welcher noch bis einige
Wochen vor der Amputation seine Arbeit fortgesetzt hatte; die
Musculatur des Unterschenkels war in Folge der Beschiftigungs-
weise ausnehmend kriftig. entwickeit. Der 4. Fall endlich betraf
einen 49jihrigen diirftig genidhrten Mann mit fungdser Kniegelenks-
entziindung, welcher die letzten Monate vor der Amputaiion im
Beite zugebracht hatte. ‘

Aus den Ergebnissen obiger Versuche lassen sich folgende
Schlussfolgerungen ziehen.

1. Die Versuche beweisen, dass durch die elastiseche Ein-
wickelung der Glieder keine vollstindige Blutleere der-
selben bewirkt wird, sondern dass nach der Einwickelung immer
noch eine gewisse Blutmenge in dem betreffenden Theile zuriick-
bleibt. In den obigen Versuchen betrug die im Unterschenkel und
Fusse zuriickgebliebene Blutmenge im Mittel 41 Cem. Die Ver-
suche sind um so beweisender, als bei denselben die elastische
Binde absichtlich selir fest angelegt worden ist,
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Dieses Resultat erledigt somit die in der Pariser Sociéié de
biologie (Sitzung vom 23. Mai 1874)') discutirte Streilfrage, ob
durch die elastische Compression die Venen vollstindig entleert
werden oder nicht. Laborde und Morel d’Arleux sprachen sich
anf Grund von Thierexperimenten dahin aus, dass die Entleerung
der Venen eine unvollstindige sei; Krishaber dagegen liess diese
Angaben nur fiir die Experimente an Thieren gelten, bei denen die
apatomischen Verhiiltnisse eine exacte Compression verhindern,
wiihrend bei der Application an menschlichen Gliedern eine absolute
Blutleere der Gefisse bewirkt werde. .

2. Vergleicht man die nach der Einwickelung zuriickgebliebene
Blutmenge mit dem gesammten Blutgebalte desselben Extremititen-
abschnittes, so ergiebt die Berechnung aus den obigen 4 Versuchen,
dass im 1, Falle 73, im 2. 71,9, im 3. 57,1 und im 4. 73 pCt.
des gesammten Blutgehaltes darch die Einwickelung entleert worden
sind. Die Versuche ergeben somit, dass durch die elastische
Einwickelung eines Gliedes etwa 70 pCt. seines Blutge-
haltes verdringt werden kinnen, wihrend etwa 30 pCt.
noch in demselben zuriickbleiben.

3. In Betreff der Frage iiber den Blutgehalt der menschlichen
Extremititen geniigen die obigen Versuche noch keineswegs zu einer
endgiiltigen Entscheidung, da dieselben noch zu wenig zahlreich und
iiberdies nur an einem Theile der unteren Extremitdt und an patho-
logischen Fillen ausgefiihrt sind, in denen theils ein anndhernd
normaler, theils ein abnorm hoher oder niedriger Blutgehalt anzu-
nehmen war. In diesen Fillen schwankte der Blutgehalt des Unter-
schenkels und Fusses, in Procenten des Organgewichtes berechnet,
zwischen 1,9 und 6,1 Ccm. und betrug im Mittel 3,8. Soweit
demnach jene Versuche ein Urtheil gestatten, sprechen ihre Resuliate
dafiir, dass der Blutgehalt der Extremitéiten bedeutend
geringer ist, als ihnen im Verhidltnisse zu ihrem Ge-
wichte bei gleichmissiger Blutvertheilung zukommen
wiirde. Stimmen diese Resultate mit denjenigen iiberein, welche
Ranke bei seinen Experimenten an Thieren erhalten hat, so ist
ihre Uebereinstimmung dann noch vollstindiger, wenn wir vorliufig
den von uns gefundenen mittleren Blutgehalt von 3,8 pCt. (= 4'%)

1) Gaz. hebdomad. 1874. No.22. p. 356.
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des Organgewichtes als zutreffend acceptiren. Denn damit haben
wir dasselbe Zahlenverhiliniss erhalten, welches wir oben durch
Ueberiragung der Ranke’schen Resultate fiir den Blatgehalt der
menschlichen Extremitiiten berechnet hatten, d. h. letzterer ist nur
etwa halb so gross, als dem Verhiltnisse der Gesammiblutmenge
des Korpers zum Gesammtkrpergewichte, welches 7,6 pCt. = 5
betriigt, entsprechen wiirde.

Auf die practischen Consequenzen obiger Resultate in Bezug
auf die Wiirdigung der Esmarch’schen Methode werde ich dem-
plichst an einem anderen Orte niher eingehen.

XXVL

Versuche ilber die locale Wirkung des schwefelsauren
Atropins.

Von Albert Zelier, Cand. med.

Aus der pathologisch-anatomischen Anstalt za Heidelberg.

Ueber die Wirkungen, welehe das schwefelsaure Atropin nach
seiner Aufnahme in die Siiftemasse auf die nervisen Apparate, auf
die verschiedenen Organe und insbesondere auch auf das Herz und
den Blutdruck ausiibt, sind von verschiedenen Seiten eingehende
Versuchsreihen mitgetheilt worden, aber nur wenige Forscher haben
seinen Einfluss auf die Blutgefisse und auf den Entziindungsvorgang
bei directer localer Application untersucht. Zwar geben schon
Fleming'), Hayden® und Lemattre?) iibereinstimmend an,
dass das Atropin bei directer Application auf die Schwimmbhaut des

1) A, Fleming, An inquiry into the action and uses of Atropia. Edinburgh
med. Journ. 1863. p. 777—781. Ref. von Rosenthal im Centralblatt fiir
med. Wissenschaften 1863. No.19. S. 303.

?) Th. Hayden, On poisoning with the berries of Atropa Belladonna; with
observations on the mode of action of Belladonna. Dubl. quart. Journ. 1863.
August 51—54. Ref. von Rosenthal im Centralblatt 1863. No.45. S.720.

%) G. Lemattre, Recherches expérimentales et cliniques sur les alcaloides de
la famille des Solanées. Archives générales de Médecine. 1865. Vol. Il p.52,



