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Sthnen. Am 20. waren die Gerfiusche am Herzen nicht mehr zu hiren; am 22.
liess sich auch rechts hinten ein kleiner Dimpfungsheerd nachweisen, das Oedem
an den Unterschenkeln nshm zu, erstreckte sich allmiblich auch auf die Bauch-
decken und so erlag die Kranke bereits’ nach kurzer Zeit.

Die Section 2 Tage darauf ergab:

Massig kriftige Leiche mit Oedem der Unterschenkel und Fiisse, deutliche
Venenstringe am Halse, bei Eriffoung der Brosthshle sieht man von der linken
Lunge nichts, sondern liegt der Herzbeutel in grosser Ausdehnung vor; im Herz-
beutel wenig blatig imbibirtes Serum, etwa L Liter dhnlicher Fliissigkeit in den
Pleurahiblen; Herz schon stark in Fiulniss {ibergegangen, schwach contrahirt, ent-
halt viel Blutcoagula und Speckbaut. Klappen iiberall gut durchgingig, blutig im-
bibirt, sonst ohne Veranderung, nur die Aortenklappen an den Schliessungsrindern
leicht verdickt. Rechter Vorhof stark ausgedehnt, in der Aorta, die von normaler
Weite ist, finden sich verschiedene kleinere mit Kalkplatten versehene Stellen. Di-
rect am Anfang des Troncus anonymus ist das Lumen des Gefisses bedeutend
verengt, wiihrend gleichzeitig die Gefdsswand verdickt ist. Die Intima daselbst glatt
und prominirt in Form einer Falte; grissere atheromaifse Stellen daselbst nicht
zu erkennen. Der Anfang der rechten Arter. subelav. und carotis etwas dilatirt,
die Arter. carotis und subclav. sinistr. sind an ihrem Ursprung aus dem Aorten- -
bogen so sehr verengt, dass sich nur eine ganz diinne Borste in sie einfithren
lasst. Arteria radialis beiderseits von normaler Weite.

-Was die dbrigen Organe betrifft, so fand sich ausser mehreren Infarcten in
der Lunge eine rechtsseitige kleine Ovarialcyste, Befunde chronischer Metritis und
Muskatnussleber.

XXXIIIL.

Experimentelle Untersuchungen dber den Einfluss einiger
Arsenverbindungen auf den thierischen Organismus.

Von Dr. A. Lesser, _
Assistenten an dem Institut fiir Staatsarzneikunde zu Berlin.

(Fortsetzung von S. 408.)

Il Finwirkung des Arseniks auaf die Circnlationsorgane der
Homoiothermen.

(Hierzu Taf. XVIII—XIX.)

Eine schwache alkalische Losung von arscnigsaurem Natron
wurde den Thieren theils durch Injection in das eentrale Ende der
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Vena jugularis, theils in das periphere einer Carotis oder durch
subcutane Injection beigebracht. Verschiedene Dosen, sehr kieine,
nicht toxisch wirkende, wie sehr grosse, lethale, wurden in ihrer
Einwirkung auf die Herzaction und auf den Blutdruck untersucht.
Als Versuchsthiere dienten Kaninchen und Hunde. Die Herzschlige
wurden mittelst des Stethoskops oder der Middeldorpi’schen Nadel,
in anderen Fillen durch unmittelbare Beobachtung des Herzens
nach Eréffnung des Thorax und Einleitung kiinstlicher Respiration
gezihlt. Letztere wurde auch an den sonst intacten Thieren in
Anwendung gezogen, um den Einfluss der durch Arsenik hervor-
gerufenen Respirationsveriinderungen auszuschallen. Die zu schil-
dernden Wirkungen auf die Herzthiitigkeit traten jedoch gleichmissig
auf, sei es, dass jene Vorsichtsmaassrege! getroffen war oder nicht;
nar gewann ich hiufig den Eindruck, als ob die Zeit, welche
zwischen dem Beginn der Einwirkung unseres Mittels auf das Herz
und dem Erloschen der spontanen Thitigkeit desselben liegt, bei
kiinstlicher Respiration eine belriichtlichere war, als ohne dieselbe.
Im Wesentlichen schien jedoch nur die dem Aufnbren der Herz-
contractionen unmittelbar voranfgehende Phase, in der die Frequenz
der Pulse und der Blutdruck schon sehr erheblich gesunken sind,
verlingert zu werden.

Der Blutdruck wurde in der Carotis mittelst einfachen Mano-
meters gemessesn.

Versuche an unversehrten Thieren.

I Versuchsreihe.
Injection in das centrale Ende einer Vena jugularis.

Tafel XVIIl. Carve. Dosis.
1 . . . . 0,0001 Grm. arsenige Siure.
2 0,0005 - - -
3 0,005 - - -
4 0,01 - - -
5 . . . . 0,02 - - -
6 . 0,05 - - -

In.den Versuchen 5 uwnd 6 wurde kiinstliche Respiration eingeleitet, in No. 5
war vorher der Thorax erdffnet worden.

In diesen wie in allen folgenden Versuchen ist die in 10 Secunden erreichte
Pulsfrequenz angegeben.

In den ersten vier Versuchen fritt unmittelbar nach der In-
jection des Arseniks eine Vermehrung der Herzaclionen auf. In
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den Versuchen No. 1, 2, 3 nimmt mit der Grosse der Dosis die
Hohe der Steigerung der Pulszahl zu, ebenso. ist die Zeitdauer der-
selben um so linger, je slirker die Gabe. Eine der Frequenz-
steigerung folgende Abnahme der Zahl der Herzschliige tritt hier
nicht ein. In Versuch 4 ist die Vermehrung der Herzaclionen eine
geringere wie in 3, sie hilt nur wenige Minuten an, um dann einer
Verminderung der Pulszahl Platz zu machen. Diese Dosis wirki
nicht immer lethal. In den Versuchen b und 6, absolut tddiliche
Dosen, tritt- sofort eine mit der Grosse der Gaben.an Schnelligkeit
des Abfalles zunehmende Verminderung der Pulse ein. In 5 nimmt
aber die Pulsfrequenz nach einigen Minuten wieder etwas zu, d. h.
zu einer Zeit, in dem das im Herzen befindliche Blut schon eine
betriichtlich geringere Giftmenge wie unmittelbar nach der Injection
enthdlt. Auch im weiteren Verlaufe der Vergiftung ist die Abnahme
der Zahl der Herzactionen keine continuirliche und stetige, einige
Minuten vor dem definitiven Stillstande hebt sich die Frequenz der
Herzschlige noch ein oder mehrere Male.

Wihrend nach nicht 18dtlichen Dosen eine Verinderung des
Typus und der rhythmischen Folge der Herzeontractionen nicht ein-
tritt, wird der Puls nach Application grosserer Gaben. unregel-
missig, die Kraft der Herzactionen wird ungleich, der Grossen-
unterschied des Herzens wihrend der Systole und der Ruhe ein
verschiedener selbst in unmittelbar aufeinander folgenden Actionen.
Nach sehr grossen Dosen treten ab und an wahre Herzdelirien auf;
die Contraction der einzelnen Abschnitte der Kammern erfolgt in
ganz unregelmissiger Reihenfolge, ein Moment, in dem der Ven-
trikel sich in Ruhe befindet, existirt nicht, es ist dann unmiglich,
ein Studium der Systole und ein anderes der Diastole zu unier-
scheiden. Diese Delirien, die ich iibrigens nur im Anfange der
Intoxication gesehen, dauern nir wenige Miouten an. Gegen Schluss
der spontanen Herzthiitigkeit — schon lange vorher sind die Herzlone
nicht mehr horbar gewesen — beschriinken sich die Contractionen
der Kammern immer mehr auf einzelne, kleine, ziemlich- circnm-
scripte Partien der Wandung. 1In der Regel der Fille agirte die
Spitze des linken Ventrikels oder die des rechten oder = eine
dem untersten Driitheil des Septum ventricoloram benachbarte,
etwa stecknadelkopfgrosse Partie der vorderen Wand der linken

Archiv f, pathol, Anat. Bd, LXXIII. 1ift. 4. 40
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Kammer am lingsten. Selten iiberdanern circumscripte Contractionen
in der oberen Hilfte der Kammeru die Bewegungen der eben ge-
nannten Abschnitte. Ungefihr zu gleicher Zeit mit den letzter-
wihnten Erscheinungen, also ebenfalls erst einige Zeit nach dem
Erloschen der Respiration und der Reactionsfihigkeit des Thieres,
tritt eine Arhythmie der Vorhofs- und der Kammeraction ein. "Die
Zahl der Contractionen des Ersteren iibertrifft die der Letzteren.
Schiiesslich hort die spontane Action der Kammern auf; der linke
ist halb contrahirt, der rechte ebenso wie die beiden Vorhife
strotzend mit Blut gefiillt und stark ausgedehnt. Als Ausnahme
nur eveignet es sich, dass auch der rechte Venirikel post mortem
halb contrahirt erscheint. Reize, mechanische sowohl wie elecirische,
bewirken, gleichgiiltig, ob sie die eine oder die andere Kammer
treffen, noch normal verlaufende Contractionen beider. Spiter rufi
ein Reiz nur locale Contraction am Orte seiner Application hervor;
dieser folgt keine Erschlaffung. So ist es moglich, den ganzen
linken Ventrikel in den Zustand danernder, tetanischer und héchster
Contraction zu versetzen, wihrend dies am rechten nicht gelingt.
Die Vorhofscontractionen {iberdanern constant die Actionen der
Kammern. Von ihnen hort zuerst der linke zu agiren auf, nachdem
auch seine Formverinderungen sich aaf eine immer kleiner werdende
Zone, schliesslich auf einen ganz kleinen Theil des freien Randes
besehrinkt haben. Im rechien Vorhof habe ich selbst 3 bis
5 Stunden nach Erldschen der Athmung spontane, rhythmische,
wellenformige, in der Regel von hinten und unien nach vorn und
oben verlaufende Contractionen voliziehen sehen. Auch hier be-
theiligte sich an ihnen nur der Rand. 14—17 Stunden post moriem
habe ich einige, wenige Male noch dureh mechanische oder elec-
trische Reizung Contractionen am Rande des in Diastole verharrenden
Vorhofes hervorrufen kionnen und zwar dureh mechanischen Reiz
je eine wellenférmig iiber einen grésseren Abschuitt, in der Regel
den Rand verlaufende Zusammenziehung, durch eleetrischen eine
ganze Reihe solcher. Nachdem die Reizung mehrere Male mit dem-
selben Erfolge wiederholt war, traten schliesslich nur Contractionen
der zwischen den Eleciroden gelegenen Partien auf. Endlich blieben
anch diese aus. Lissi man dagegen sehr bald nach dem Tode des
Thieres starke Strome eines Magneielectromotors — es wurde hier
wie auoch in den spiiteren Versuchen ¢in Du Bois’scher Schlitten-
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apparat mit einem kieinen Daniell’'schen Element benutzt — auf
den rechten Vorhof einwirken, so werden die Coniractionen sistirt.
Sind aber einige Stunden post mortem verstrichen, so vermochte
dieselbe Reizstirke oder auch eine grossere keine Aenderung, ge-
schweige eine Unterdriickung der spontanen Vorhofsthitigkeit her-
vorzurufen. Ob dieses Verhalten des Vorhofes ein constantes- ist,
vermag ich nicht anzugeben. Auf die lange Persistenz der Thitig-
keit und der Erregbarkeit des rechten Vorhofes nach Einwirkung
von Arsenik hat schon Cunze aus Helmstidt (Zeitschr. f. rationelle
Medicin, III. Reihe, Bd. 28, 1866) aufmerksam gemacht. In seinen
Versuchen — er tddtete die Kaninechen resp. Hunde unmiitelbar
nach der Injection des Mittels in die Vena jugularis -— agirte der
rechie Vorhof sponian sehr viel linger, als in den meinigen, wenn
die angewandte Dosis nicht {iber 30 Mgrms. Arsenik betrug und regel-
miissig wurde jene auffallende Erscheinung beobachiet: Differenzen,
die mbglicherweise in der Verschiedenheil der Versuchsanordnung
begriindet sind.

I Versuchsreihe.
Thier intact, Injection subcutan,

In allen Versuchen dieser Reihe — es wurden dieselben Dosen
angewandt wie in der ersten — trat regelméssig bald nach der
Injection eine Pulsvermehrung auf. Nach Anwendung von Desen
bis hichstens 0,0075 Grm. folgte ihr Kein Stadium mit Verminde-
rung der Zahl der Herzactionen, nach 40—90 Minuten war hier die
normale Grosse wieder erreicht und auf ihr bielt sich der Puls.
Die Dauer des Sladiums mit vermehrter Pulsfrequenz nahkm bei
tddtlichen Gaben mit der Hohe der Dosis ab, wihrend die Grosse
der Pulssteigerung in keinem constanten Verhitiniss bei Anwendung
der grosseren Gaben, wohl aber und zwar in demselben Verhilt-
niss, wie in den entsprechenden Versuchen der 1. Reihe, bei der
der schwiicheren stand. '

Ich gebe, um Wiederholungen zu vermeiden, nur die Curven zweier Versuche,
in denen sehr grosse Gaben verabfolgt wurden :

Versuch No. 7 . . . . 0,04 Grm.
w - B . . .. 005 -
In beiden ist kiinstlicke Respiration eingeleitet, in 8 ausserdem das Herz frei

gelegt. In diesem letzten Versuch tritt wit grosser Prignanz eine Erscheioung auf,
die fast regelméissig, wenn auch nicht so klar, zu beobachten ist: das fast plotz-

40*
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liche Absinken der Herzthiitigkeit auf Null von einer relativ betriichtlicken Hohe,
Die ausgezogenen Linien in den Curven bedeuten auch hier den Gang der Puls-
frequenz, dle gestrichelten den des Blutdruckes. Letzterer fillt nach tédtlichen
Dosen von dem Moment an, in welchem iiberhaupt eine Einwirkung auf das Herz
zu constatiren ist und zwar sinkt er continuirlich. In den Fillen, in welchen
nicht lethale Gaben applicirt sind, treten wesentliche und bemerkenswerthe Ver-
anderungen an ihm nicht zu Tage.

Unsere niichste Aufgabe diirfte nun sein, festzustellen: 1. wo-
durch die eben verzeichnete Vermehrung der Palsfrequenz in allen
Versuchen der 1. und in der grisseren Hilfte der Versuche der
I. Reihe bedingt wird; II. weshalb sofort nach Injeclion grosser
Dosen in die Venen, etwas spiter nach subcutaner Application der-
selben eine Verminderung der Zahl der Herzaclionen einlritt.

I, Versuchsreihe.

Es liegt am niichsten, jenes erste Phinomen auf eine Beein-
flussung des Vagus durch unser Mittel zuriickzuftibren.

Versach No. 9 . . . 0,005 Grm.
' 0,0075 -
»” - 10 ... 0,02 -
» - 1. .. 0,04 -
s - 12 .. . 0,03 -

In diesen Versuchen wurder die Vagi vor der Injection des
Giftes durchschnitten. 1In den beiden ersien Fillen ist Arsenik in
eine Vena jugularis, in den letztgenannien subceutan injicirt. Dosen
bis 0,005 Grm, (dem 50fachen derjenigen, die am inlacten Thier
schon eine recht erhebliche Wirkung erkennen lissi), bewirken
keine Verinderung der Pulsfrequenz; 0,0075 Grm. driicken sofort
ebenso wie die grosseren Dosen die Zahl der Herzactionen herab.
Niemals tritt nach vorgingiger Durchschneidung der Vagi die am
unversehrien Thiere — abgesehen von den enormsten Dosen — zu
beobachtende Steigerung auf: eine Thatsacke, aus der nur ge-
schlossen werden kann, dass jene Beschleunigung der Herzaction
bedingt ist durch eine Herabseizung des hemmenden Einflusses der
Vagi auf das Herz, die ausgeht von einer Einwirkung des Arseniks
auf die im Gehirn gelegenen Vagusurspriinge.

Bemerkenswerth sind auch die Ergebnisse der electrischen
Reizung der durchschnittenen Vagi nach vorhergegangener Vergiftung.
Wihrend die bisher betrachieten Verdinderungen der Palsfrequenz
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durch unser Mittel die grdsste Aehnlichkeit mit den durch Atropin
hervorgerufenen hat, reagirt das mit Arsenik behandelte Herz auf
Reizung der Vagi mittelst inducirien Stromes wesentlich verschieden
von dem atropinisirten, bei welchem ja auch der stirkste dieser
Reize keine Verinderung in der Schlagfolge hervorzurufen im Stande
ist. Aus dieser Thatsache hat man fast allgemein auf eine voll-
stindige Lihmung der Vagusendigungen durch Atropin geschlossen.
Es ist nicht schwer, das Unrichtige der Anschauung zu beweisen,
dass das Verhalten des Herzens auf die demselben durch den Vagus
zugeschickten electrischen Reize ein Maassstab sei fiir den Allge-
meinzustand der Vagusendigungen in ihm. Gesetzt nehmlich, das
Atropin lihme in einer Dosis von 0,0005 Grm. die Hemmungsorgane
im Herzen innerhalb 3—4 Minuten, wie Bezold dies behauptet,
vollstindig, selze sie vollstindig ausser Function, so wire es, nach
meinem Dafiirhalten, unmdoglich, dass eine Verdnderung in dem Er-
regungszustande der Vagusurspriinge im Gehirn nach jener Zeit
einen Effect auf die Pulsfrequenz dussern kdnnte, d. h. 3—4 Mi-
nuten vach Injection von 4 Mgrm., noch frither nach Einfiihrung
grosserer Dosen miisste die Pulsfrequenz zweier Thiere, von denen
das eine intact, von denen dem anderen die Vagi vor “der Ver-
giftung durchschnitten sind, in Bezug auf die vor der Vergiftung
eingenommenen Hohe gleich sein. Betrachten wir hierauf hin die
von Bezold selbst mitgetheilten Versuchsprotocolle (Untersuchungen
aus dem physiologischen Laboratorium zu Wiirzburg, Heft 1):
Versuch V, S. 20. - Thier intact. Dosis 0,02 Grm.
Pulszahl vor der Vergiftung . . 64.
10 Min. nach der .. 70,
Versuch 11, S. 36. Vagi durchschnitten. Dosis 0,02 Grm.
Pulszahl vor der Vergiftung . . 60.
10 Min. nach der , - . . 48.

Versuch IV, S. 20. Thier intact. Dosis 0,01 Grm.
Pulszahl vor der Vergiftung . . 64.

10 Min. nach der .. 70,

Versuch I, S. 35. Vagi durchschnitten. Dosis 0,01 Grm.
Pulszahl vor der Vergiftung . . 60.
10 Min. nach der . . b4

Ich bin daher der Ansicht, dass die Vagusendigungen sich bei
einem atropinisirten Thiere nur dadurch von denen eines intacten
unterscheiden, dass sie nicht durch electrische Reize vom Vagus.
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aus erregt werden, im Uebrigen aber die ihnen vom Gehirn zu-
fliessenden 'Impulse, soweit ersichtlich, in ganz normaler Weise auf
den Herzmuskel zu iberiragen im Stande sind. Diese Ganglien
verhalten sich #hnlich denen des Respirationscentrums in dem Sta-
dium der Chloroformnarcose, in welchem sie zwar noch fihig sind
durch vom Blut ausgehende Reize erregt zu werden, aber nicht
mehr beeinflusst werden konnen durch Erregung der Nasen- oder
Kehlkopfnerven mittelsi mechaniseher Reize, oder wie jenes Cenirum
in denjenigen Fillen von Blausiurevergiftung, in denen grosse, aber
nicht rasch tddtende Dosen zur Action kommen. ,Auch hier ist
es, worauf auch Bohm hinweist — eine Erfahrung, die ich be-
stitigen kann — immer noch fiir den normaler, im Blut befind-
lichen Reiz, wenn auch sehr schwach erregbar — was durch die
seltenen Athemziige sich documentirt —, wihrend electrische Reize
des centralen Endes eines durchschnittenen Vagus es nicht mehr
zur Thiitigkeit anzuspornen vermag“ (Archiv f. exper. Pathologie
und Pharmakologie, Bd. I, 1874, S. 135). Wenn fiir ein Mittel
die Richtigkeit des Satzes anerkannt worden ist, ,dass wir durch
unsere Kenntniss iiber die Alkaloidwirkungen im Stande sind, bei
physiologischen Untersuchungen den sttrenden Einfluss ganzer Ge-
biete von Nervenzellen auszuschliessen und zwar ebenso vollstindig,
“als ob wir den anatomischen Zusammenhang aufgehoben hitten,“
s0 ist es sicher beim Atropin der Fall gewesen und gerade deshalb
habe ich geglaubt, meine differenten und, wie ich hoffe, unanfechi-
baren Ansichten iiber dieses Mittel hier einfiigen®zu diirfen.

Auch Béhm erkldrt sich zwar schon gegen die Annahme einer
Lihmung der Vagusendigungen durch Atropin. Ihm erscheint es
geeigneter, nur von einer bedeutenden Herabsetzung der Erreg-
barkeit dieser Centra zu sprechen, da ja eine complete Lihmung
dieser nicht wohl vereinbar wire mit dem Forigange der rhyth-
mischen Thitigkeit des Herzens. Aber auch dieser Erklirung liegt
die Annahme zu Grunde, dass die Reactionsfiihigkeit der Herz-
ganglien auf durch Electricitit hervorgerufene Vagusreizung ein
sicherer Maassstab sei fiir ihre Reactionsfibigkeit tiberhaupt. Ferner
erhebt Heidenhain (Ueber arhythmische Herzthitigkeit, Pfliiger’s
Archiv V, 8. 151) Bedenken gegen die bisher gangbare Vorstellung
iiber die lihmende Wirkung des Atropins auf das Heminuungsnerven-
system des Herzens. Er verlegt den Orl der Atropineinwirkung



611

auf eine andere, hypothetische Gangliengruppe, die zwischem dem
regulatorischen Herznervencentrum und den Fasern des Vagus-
stammes sich befinden sollte. Die Versuche, auf Grund deren er
zu dieser neuen, recht complicirenden Hypothese greift, lassen sich
vollstiindig ungezwungen durch die oben gegebene Anschauung {iber
die Atropinwirkung erkliren und zwar in demselben Sinne, den er
nach seinen dorch andere Methoden gewonnenen Beobachtungen
iiber dasselbe Thema fiir die allein richtigen erachtet. Gegen jene
Anschauung spricht auch Folgendes: Spritzt man vor der Injection
von Arsenik Atropin in geniigender Quantitit ein, so erfolgt nichis-
destoweniger nach Application des erstgenannten Mittels eine noch-
malige Pulssteigerung. Denn fiir die Annabme, dass Arsen ein
Gegengift gegen Atropin sei, spricht absolut Nichts.

1IV. Versuchsreihe,

Gehen wir nun auf die Resultate der Reizung des peripheren
Endes der Vagi nach erfolgter Arsenikvergiftung iiber.

Versuch a: Vagl durchschnitten; kiinstliche Respiration; Thorax eréffnet. (Die
Vagi wurden mdglichst stets an der gleichen Stelle gereizt.)

Zeit. Pulsfrequenz. Rollenabstand. Effect.
L Min.
4hQm 47
410 0 nur sehr betrichtliche Ver-
langsamung.
415 0 gleicher Effect.
4 20 Injection von 0,025 Grm, Arsenik in das centrale Ende einer Vena
jugularis.
i 20 0,9 Herzstillstand.
4 24 29
425 6,1 Herzstillstand.
4 27 24 6,6 Herzstillstand.
4 28 20
429 7,0 Herzstillstand.
4 30 17
4 31 ' 0,5 Herzstillstand.
4 32 16 )
4 34 0,0 Herzstillstand.
4 37 0,0 Geringe Verlangsamung der
‘ Herzaction.
4 38 12 (ganzschwach) 0,0 Kein Effect.

Versuch b. Dieselbe Versuchsanordnung wie in a. 0,06 Grm. Arsenik sub-
cutan injicirt,
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Zeit. Pulsfrequenz Rollenabstand, Effect.

3 Min.
3h3gm 36  Herz schon einige Minuten der Luft ausgesetzt.
3 43 8,5 Herzstillstand.
3 45 8,7 Herzstillstand.
3 46 Injection.
3 47 35
3 48 32
3 49 14,0 Herzstillstand.
3 53 15,9 Herzstillstand.
3 55 15,6 Herzstillstand.
3 56 28
3 59 i 15,0 Herzstillstand.
45 26 14,0 Herzstillstand.
47 23 :
410 19 10,0 Herzstillstand.
414 9,3 Herzstillstand.
419 3 0,0 Kein Effect.
420 0.

Das gleiche Ergebuniss zeigt sich nach Injection noch grisserer
wie nach Einfiihrung kleinerer Gaben; stets wird die Erregbarkeit
der Vagusendigungen im Herien auf elecirische Reizung des Vagus-
stammes zuerst erhdbt, um spiter vermindert zu werden und endlich
vor dem Erldschen der spontanen Herzcontractionen vollstindig zu
verschwinden.

V. Versuchsreihe.

Es eriibrigt nun noch, durch Injection in das periphere Ende
einer Carotis den Arsenik den Vagusurspriingen frither zuzufithren
als dem Herzen.

Curve 13 0,0001 Grm.
- 14 0,0025 -
- 16 0,025 - -
Im Versuch 15 0,0025 - waren vor der Injection

die Vagi am Halse durchschunitten. (Siehe Tafel XIX.)

Wie vorauszuselzen, steigt die Pulsfrequenz unmittelbar nach
der Einfiihrung unseres Miltels, eine Steigerung, die nach vorheriger
Vagusdurchtrenoong nicht auftritt. Dieser Effect ist jedoch nur bei
den kleinsten Dosen, z. B. ein zehviausendstel Grm., zu erzielen.
Werden grossere Dosen angewandt, wie in Versuch 14, so sinkt
sofort nach der Injection die Zahl der Herzactionen sehr betrichilich,
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um bald darauf sich bis zu der resp. iiber die vor dem Versuch
eingenommene Grosse zu erheben. Die Hohe dieser Steigerung ist
pie so betriehtlich, als wenn dieselbe Dosis subcutan oder in das
centrale Ende einer Vene eingespritzt worden wire. Sind vorher
die Vagi durchschnitten, Versuch 15, so triti ebenfalls nach der
Einfiihrung der arsenigen Sidure eine Abnahme der Zahl der Herz-
actionen ein, aber von nicht so bedeutender Grisse wie bei dem
intacten Thiere. Werden lethale Dosen angewandt, so ist jene se-
cundére Steigerung eine noch geringere. Im Uebrigen gleichen die
Erscheinungen hier fast vollstindig den durch geringere Gaben her-
vorgerufenen.

Aus diesen Versuchen folgt also, dass Arsenik in kleinen Dosen,
d. h. wenn das im Gehirn kreisende Blut ein zehntausendstel Gramm
oder weniger enthilt, die Erregung der Vagusurspriinge herabsetzt,
in grosseren den Vagustonus erboht. Dass diese Erbthung in ihren
dussersten Graden nur eine vorilbergebende ist, ist wohl dem Um-
stande zuzuschreiben, dass die die Vagusurspriinge umspiilende
Blutmasse nur unmittelbar nach der Injection die zu einer so ge-
waltigen Wirkung geniigende Giftmenge enthiilt. Es erscheint mir
daber nicht unlogisch anzunehmen, dass zum Theil wenigstens auch
die anf die grossten Gaben.nach Injection in die Venen unmittelbar
folgende~Pulsverminderung auf dieses Moment zuriickzufiiliren ist.
Dass derselben nach sabcutaner Application gleicher Dosen stets
eine Vermehrung der Pulszahl vorausgeht, ist wohi der nur all-
mihlich erfolgenden Resorption des Mittels vom Orte der Injection
zuzuschreiben. Ob die kurz vor dem Aufhores der Herzaction auf-
tretende, schon oben erwibnte Zunahme-der Zahl der Herzschlige
von der giozlichen Lihmung der Vagusurspriinge — die Reactions-
fihigkeit ist ebenso wie die Respiration in jenem Momente er-
loschen — allein herzuleiten ist, ist mir zweifelhaft, da eine &hn-
liche Erhebung der Palscurve ab und an auch nach der Durch-
sehneidung der Vagi auoftritt (siehe Curve 11 auf Tafel I). Ferner
folgt aus dem Versuch 15 — dem ich noch mehrere mit vollkom-
men gleichen Resultaten an die Seite stellen kinnte — dass durch
die verstirkte Erregung der im Halsvagusstamme verlaufenden
Fasern nichi die ganze Grisse der in den tibrigen Versuchen dieser
Reihe verzeichneten Pulsverminderung abzuleiten Ist.’ Um diese
Thatsache zu erkliren, bleibt, soweit ick zu sehen vermag, nichts
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Anderes iibrig, als auf die in anderen Bahnen, z. B. i Halssym-
pathicus verlaufenden Hemmuangsfasern (Wundt, Lehrbuch der
Physiologie des Menschen, 1873, S. 323) zu reeurriren; — sie auf
intracardiale Hemmungsganglien zu beziehen, dafiir liegt kein Grund
vor, nachdem ich in dem ersten Theil dieser Arbeit (Seite 408 u. ff.
dieses Bandes) gezeigt habe, dass alle nach Arsenikvergifiung am
Froschherzen aufiretenden Erscheinungen sich vollstindig ungezwun-
gen, ohne [Hiilfe dieser rein hypothetischen Centra erkliren lassen.

Auffallend ist, dass Bezold in seiner schon mehrfach citirten
Arbeit iiber Atropin auf Grund ven Versuchen, in denen er das-
selbe in das periphere Ende der Carotis eingefiihrt, zn dem Schlusse
kommt: ,das Atropin bewirkt also mit dem Grosshirn in Beriih-
rung gebracht eine Vermehrung des Vagus tonus“, wihrend er vier
Seiten vorher in dem Resumé aus den Versuchen, in denen er das
Mittel in eine Vena jugul. gespritzt, behauptel: ,,Bei den Kaninchen,
wo der.Tonus des Vagus nur schwach und oft gar nicht auf die
Pulsfrequenz wirkt, hebt Atropin und die Vagusdurchtrennung die
Pulsfrequenz nur in geringem Maasse, bei Hunden dagegen be-
wirken beide, das chemische wie das mechanische Mittel, mit voll-
kommen gleicher Schnelligkeit und grdssier Intensitit. Jeder sieht
ein, dass diese Thatsachen auf das Schonste einer Lihmung des
Vagus tonus durch das Atropin das Wort reden.“ Woher dieser
Widersprach? Wie ist dieser Schluss, der den aus unseren Ver-
suchen gezogenen stricte entgegenliufi, zu erkliren, wihrend doch
im Uebrigen die Erscheinungen nach Arsenikvergiftung und die nach
Atropin, soweit sie von den Erregungszustinden der Vagusurspriinge
abhiingen, iibereinstimmen? v. Bezold hat dieselben Dosen, die
er in die Vene eingefithrt, auch in die Carotis injicirt. Er hat da-
durch einen Grad von Atropingehalt in dem Gehirnblut unmittelbar
nach der Injection herbeigefiihrt, wie er ihn bei der anderen Appli-
cationsweise nicht herzustellen im Stande war. -Daher die Differenz
der Erscheinungen in unseren Versuchsreiben. Injicirt man 0,0001
oder 0,0002 Atropin in die Carotis, so tritt stets sofort eine wenn
auch nicht allzu bedeutende Pulsvermehrung auf. Der Schlusssatz
der betreffenden Versuchsreibe v. Bezold’s muss also lanten: Atropin
bewirkt mit dem Grosshirn in Beriihrung gebraehi, in kieinen Dosen
eine Verminderung, in grossen eine Vermehrung des Vagus tonus;
wihrend das Endglied seines Satzes: ,aber die gleichzeitige oder
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nachfolgende Libmung der Vagusendigungen im Herzen durch das
Atropin vermindert oder verkiirzt den Einfluss des vom Gehirn er-
regten Vagus auf den Herzschlag® zu sireichen ist.

VL. Versuchsrelhe.

Nur zum Theil, sagten wir oben, sei die Pulsverminderung
bei Arsenikvergiftung von der Erregung der Vagusurspriinge ab-
hiingig. DPies wird bewiesen durch die Veriinderungen der Herz-
thiitigkeil, die pach Durchschueidung der Vagi, der Sympathici am
Halse und des Cervicaltheiles des Riickenmarkes auftreten.

Curve 17 0,001 Grm. Injection in Vena jugularis.
- 18 0,005 - -
- 19 0,02 - -
-2 0,05 - -

(Siehe Tafel XIX.)

In den beiden ersten dieser Versuche tritt unmittelbar nach
der Injection eine Zunahme der Pulsfrequenz ein, in dem letzten
ein sofortiges Sinken der Zahl der Herzactionen, wihrend in Ver-
such 19 zuerst eine Steigerung, darauf eine Verminderung der
Pulszahl zu verzeichnen ist. In Versuch 3 und 4 dieser Reihe
sinki der Blutdruck betrichtlich; auch nach kleinen Dosen steigt
er niemals. Wir miissen also schliessen, dass die Erregung oder
die Erregungsfihigkeit der in der Substanz des Herzens gelegenen
Ganglien durch kleine Mengen unseres Mittels erhiht, durch gréssere
Dosen — schon durch 0,01 Grm., eine Gabe, die mitunter den
Tod des Versuchsthieres herbeifiihrt — herabgesetzi wird, und zwar
mit oder ohne vorgingige Zunahme. Aus der Thatsache, dass, mag
eine betrichtliche oder minimale Qoantitdt unseres Mittels eingefiihrt
sein, der Blutdruck niemals erhoht wird, folgt, dass die Krafi der
Herzaction durch dasselbe nicht vermehrt wird, vorausgeselzt, dass
nicht eine Erweiterung der Gefésse gleichzeitig aufiriti.

Wenn wir die Resultate dieser Versuchsreihe mit denjenigen
vergleichen, welche die Experimente an Thieren, deren Vagi vor
der Vergiftung durchsehoitten waren, ergaben, so kdunnte es auffal-
lend erscheinen, dass in diesen bei kleinen Dosen, wie in Ver-
such 17 und 18, keine primire Pulserhthung Statt findet. Die Ur-
sache dieser Abweichung liegt aber wobl unzweifelhaft darin, dass
in jenen Versuchen die hochstmoglichste Zahl der Herzactionen in
Folge der Vagusdurchschneidung schon vor der Vergiftung erreichi
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ist.. Hieraus mdchte ich folgern, dass Arsenik nicht sowobl die Ep-
regungsfihigkeit der Herzganglien darch die normalen im Blut ge-
legenen Reize, als vielmehr deren Erregung direct beeinflusst.

Vi, VYersuchsreihe.

Die Beschleunigungsnerven bieten in ihrem Verhalten nach der
Vérgiftung keine Differenzen von dem vor derselben dar, so dass
ich es, der Raumersparniss halber, unterlasse, die betreffenden Pro-
tocolle wiederzugeben.

VIIl. Versuchsreihe.

Es eritbrigt schliesslich noch eine Betrachtung der Einwirkung
unseres Mittels auf die vasomotorischen Apparate.

Die Weite kleinerer Gefisse ist unwmittelbar nur am Kaninchen-
ohir leicht erkenntlich. Ich machie mir deshalb noch die Gefisse
des Splanchnicusgebietes sichtbar, indem ieh durch einen 4—3 Cm.
langen, in der Miitellinie gefiihrten Schuitt die Peritonealhohle er-
tffnete, einige Darmschlingen heraustreten liess, nachdem gegen das
Abdomen resp. die Incisionsstelle mehrere Sprays gerichtet waren,
die warme Wasserdimpfe gegen dieselben entleerten (siehe
G. Wegner, Chirargische Bemerkungen iiber die Peritonealhthle,
mif hesonderer Beriicksichtigung der Ovariotomie. v, Langen-
beck’s Archiv fir klin. Chirurgie, Band 20, Heft 1, S.60). Die
Temperatur des Versuchsthieres blieb nach der Operation fasi auf
derselben Hohe wie vor Beginn derselben. Die Gefiisse des Mesen-
terinms und des Darmes werden weiter, erstere namentlich priisen-
tiren sich als deutlich die Serosa hervorwiibende, rundliche Stringe,
der Darm erschlafft ebenfalls und bietet einen rosa Farbenton dar.
Die Peristaltik ist eine lebhafte. Injicirt map, nachdem man sich
durch eine etwa viertelstiindige Beobachtung von der Constanz
dieser Phiinomene (und von der Sufficienz der den Wirmeverlust
darch die freigelegten Darmschlingen verhindernden Vorrichtungen)
iberzeugt hat, Arsenik in eine Jugularvene, so firitt nach mittleren
Dosen zuerst eine Zunahme der Peristaltik, bald darauf — bej sebr
grossen Gaben sofort und primir — eine sehr starre, bald mehr,
bald minder gleichmissige Coniraction simmtlicher sichtbarer Darm-
theile ein. Diese erblassen vollstindig, sie sehen fast rein weiss
aus. .Auch die grisseren Gefisse der Darmwand, deren Verlauf.
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bis auf eine betrichiliche Strecke bisher mit Leichtigkeit zu ver-
folgen war, haben mebr oder minder vollstindig ihr Blut entleert.
Nach Application ganz grosser Dosen st sich die tetanische Con-
traction des Darmes nicht mehr vor dem Tode, nach der kleinerer
— es wurden nur lethale Dosen angewandt — liisst sie nach eini-
gen Augenblicken etwas nach; nur ausnahmsweise jedoch erreicht
der Darm seinen Umfang vor der Vergiftung wieder. In leizterem
Falle tritt wiederum eine recht lebhafte Peristaltik auf. Dies wieder-
holt sich mebrere Male, bis auch hier die Coniraction dauernd wird
und selbst nach dem Tode des Versuchsihieres noch lingere Zeit
fortbesteht, ohne jedoch stets den hochstmioglichsten Grad zu er-
reichen. Die Gefisse des Mesenteriums haben ebenfalls wihrend
dessen ihre Weile gedinderl. Die Arterien sind an den nehmlichen
Steilen ibres Verlaufes, an denen frither jede Pulswelle - deutlieh
und ziiblbar war, kaum noch sichtbar und erscheinen als minimale
bandarlige Gebilde. Die Griosse der Venen ist, wenn auch ver-
breitert, dennoch nicht in dem Grade vermehrt, als an den Ohr-
gefissen. Ja in einigen Fillen habe ich ganz sicher constaliren
kénnen, dass auch die Weite der Mesenterialvenen sich nach der
Vergiftung vermindert. Dies war nach Application von Dosen, die
in weniger als 5 Minuten it6dtlich wirkien und in denen der Darm
dauernd, tetanisch und auf's Aeussersie contrahirt war, der Fall.
Die Arierien des Ohres verengeru ebenfalls enorm ihr Lumen, so
dass sie selbst kurz vor dem Tode nicht mehr erkennbar siud,
wihrend die Venen zu dieser Zeil betrdchilich grosser und stirker
gefiilit erscheinen. Wir sehen also denselben Wechsel im Fiillungs-
zustande der Gefdsse nach Arsenikvergiftung Platz greifen, wie nach
einfacher Abschwiichung der Herzkraft.

Zu demselben Schluss werden wir auch gezwoungen durch die
Ergebnisse der Versuche, in denen nach Curarisirang des Thieres
das Rlickenmark durchschnitien und unlerhalb der Schnittfliiche
durch in dasselbe gesiossene Electroden gereizt wurde. (Siehe
Curve 21, Tafel 1I.) In dem entsprechenden Versuche — mur der
Raumersparniss halber unterlasse ich es mehrere Protocolle von
unter gleichen Bedingiingen angesteliten Versuchen wiederzugeben;
auch nicht ein einziger derselben hat abweichende Resnltate ergeben
— sehen wir bis kurz vor dem Tode stets auf Reizung des Riicken-
markes eine Blutdrucksteigerung auftreten. Dass durch jene auch
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nicht die geringste Contraction der Musculatur der Unterextremititen
bedingt wurde, -bedarf wohl kaum der Versicherung. Wenige Mi-
nuten vor dem Herzstillstande, also nachdem die Respiration schon
erloschen, vermochten wir auch durch die stirksten der uns zu
Gebote siehenden Strome keine Erhthung des Blutdrackes hervor-
zurufen. Da.derselbe in einigen Versuchen friiherer Reihen unge-
fibr um dieselbe Zeit nach der Vergiftung auch ausblieb oder mi-
nimal war, wenn nehmlich die terminalen klonischen Krimpfe sich
einstellten, so sind wir geneigt, auch diese Erscheinung auf die
Abnahme der Kraft des Herzens allein, und nicht auf die Lihmung
der. Gefissnerven oder Muskeln zurlickzufiihren. Dass leiztere nicht
durch Arsenik paralytisch werden, davon kann man sich leicht iiber-
zeugen, wenn man, nachdem der Blutdruck schon fast bis auf Null
gesunken, den Strahl der Sprays von den prolabirten Darmschlingen
ablenkt. Stets wird durch die Kiilte der auf sie einwirkenden Luft
dann eine starke Contraction der Gefisse bewirki. Dass die Ge-
fassnerven nicht dureh unser Mittel leitungsunfihig werden, dafiir
sprieht das Andauern der Erregbarkeit der Muskelnerven, auf deren
Verhalten wir in einem spiteren Abschnitte der Abhandlung niher
eingehen werden.

Auch durch Abschneiden der Lufizafuhr am intacten Thiere
haben wir das Gefissnervensystem nach der Vergiftung gereizl.
Auch hier war stets (siehe Curve 22, Tafel XIX) das Ergebniss ein
derartiges, dass eine Lihmung des Gefiissnervencentrums sicher
ausgeschlossen werden konnte. Der Verschluss der Trachea wurde
selbstverstindlich niemals so lange fortgesetzt, bis Muskelcontractionen
auftraten.

Aus diesem Allen folgt, dass eine merkliche Thitigkeitsinde-
rung der vasomotorischen Apparate in dem gewdhnlichen Verlauf
der Vergiftung durch Arsenik nicht auftritt. Nichisdestoweniger
verhilt sich das Gefissnervencentrum niebt unter allen Umstiinden
indifferent gegen unser Mittel, das, wie aus dem hier Gegebenen
sich erweist, fast simmiliche in der Medulla oblongata gelegenen
Centra, das Athmungsceniram, das Krampfcentrum — siehe die fol-
genden Abschnitie der Arbeit —, das der herzhemmenden Fasern,
das Schlingeentrum — denn in sehr vielen Fillen habe ich auffal-
lend hiinfige Schluckbewegungen beobachiet -— in sehr energischer
Weise zu beeinflussen im Stande ist. Injiciren wir nebwalich Avsenik
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in das periphere Ende einer Carolis, s0 steigt der Blutdruck nach
wenigen Augenblicken des Absinkens, das durch die Reizung der
Vagusurspriinge veranlasst wird, recht betriichtlich, wéihrend die Ver-
langsamung der Herzaction noch fortbesteht resp. ansteigt (siehe
Curve 23 auf Tafel XIX; das Versuchsthier war curarisivt): eine
Steigeruug, die nur herzuleiten sein diirfte von einer Contraction
der Geftisse. Diese Blutdruckerhhung h#lt nur wenige Momente
an. Eine Erscheinung, die auf Lihmung des Gefissnervencenirums
Lindeulete, habe ich auch hier niemals, selbst nieht nach Einfiih-
rung von 0,1 Grm. arseniger SHure in die Carotis beobachtet. Das
in Frage stehende Centrum reagirt also nur auf sehr viel -grissere
Dosen unseres Mittels, als sie ihm bei subecutaner Injection oder in
einer solchen in eine Vene zugefiihrt werden kinnen.

Alle die zuletzt angeftihrien Thatsachen und Schliisse stehen
in directem Widerspruch mit denjenigen, die Unterberger und
Bohm in ihren Beitriigen zur Kenntniss der physiologischen Wir-
kungen der arsenigen Sdure (Unterberger’s Disserlation, Dorpat
1873 und Archiv fiir experimenielle Path. und Pharmak., Band 2,
1874, S.91) anfiihren. Diese Differenz unserer Resultate kann
nur begriindet sein in den Untersuchungsmethoden. Betrachten
wir nur das Experiment dieser Autoren, das den Weg ihrer Unter-
suchung bestimmt bat: Die Reizung des Riickenmnarkes durch Ein-
filhren von Nadeln durch die Membrana atlanto- occipitalis oder
durch Anlegung der Electroden auf die periphere Schniitfliche des
Halsmarkes nach dessen Durchtrennung. Béhm setzi zwar in Klam-
mern hinter diese Worte: ,,Selbstversiindlich hatte man sich von
der normalen Erregbarkeit der betreffenden Organe vor der Ver-
giftung in jedem specieHen Falle iiberzeugl® und verweist aunf die
Dissertation Unterberger’s, in der einige Protocolle in extenso
mitgetheilt seien. Diese Protocolle werden also auch von B&hm
ansdriicklich als Unterlagen seiner Schliisse anerkannt. Die be-
treffenden Versuche tragen in jener Dissertation die Nummern IV
und VL. In jenen wurden 0,044 Grm. arseniger Siure dem Thiere
gegeben, es wurde verschiedene Male der Nervus vagus gereizt,
Transfusionen wurden ausgefiibrl, bevor der Medulla oblongata Er-
wihnung gethan. Ja es wird ausdriicklich gesagt, dass 34 Minuten
nach Beginn der Vergiftung erst eine ,,Einfiihrung“ der Nadeln in
das verliingerte Mark Statt fand. In Versuch VI, Durchschneidung
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des Halsmarkes, ist vor der Application des Giftes, 0,03 Grm. ar-
senige Sture, ebenfalls von einer Reizung des Markes keine Rede.
Also gesetzt diese Protocolle geben ein genaues Bild der Versuche
— und dies nicht anzunehmen, dafiir liegt kein Grund vor — so
ist in diesen beiden, den einzigen, in denen der Reizung der Medulla
oblongata Erwihnung gethan, nicht festgestellt worden, welcher Keiz
vor der Vergiftung zur Erhdhung des Blutdruckes ndihig war. Die
Reizung der Medulla selbst nun ist ebenfalls nicht nach einer ein-
wurfsfreien Methode ausgefiihrt worden, und zwar in dem erslen
jewer Versuche nur 2, in dem zweiten 5 Mal mit Stromen, tber
deren Intensitit wnichis vermerkt wird, als dass der Rollenabsiand
im 1. jener Experimente 150 Mm. und 100 Mm. betrug, die Zeii-
dauver der Reizung beide Male 5 Secunden war; dass der Rollen-
abstand im 1L Versuch 4 Mal 150 Mm., die Linge der Reizung
bald 5, bald 10 Secunden betrug und dass die V. der Reizungen
bei einem Rollenabstande von 80 Cm. wihrend 5 Secunden aus-
gefithrt wurde. Alle Reizungen haiten mit Ausnahme der leizten
keinen Erfolg, und der Effect dieser ist dem durch sie hervor-
gerufenen Muskeltetanus vollstindig zugesehrieben; die Thiere waren
nicht curarisirt. Da nun micht vor der Vergiftung die zu einer
Steigerung des Blutdruckes ntthige Stromstirke bestimmt war, da
andererseits die angewandten Reize nicht so stark waren, dass sie
unleblbar und unter allen Umstinden eine Erhhung des arteriellen
Druckes bewirken mussien — denn solche hiitten am uneurarisirien
Thiere jedesmal simmitliche Muskeln, deren Nerven unterhalb der
Schnittstelle des Riickenmarkes enispringen, in tetanische Contraction
verseizen miissen — so beweist der negative Ausfall jener Expe-
rimente Nichis von demjenigen, was jene Forscher durch sie be-
wiesen zu haben behaupten; dass durch Arsenik eine Lihmung
der Gefisse oder vielmehr einer wesentlichen Zahl derselben be-
wirkt wird — durch einige andere Experimente nehmlich wollen sie
gezeigt haben, dass nur die Gefisse des Splancbnicusgebietes para-
lysirt werden.

Resumé.

1. Arsenige Sdure bewirkt nach lpjection in eine Vene a in
kleinen Dosen eine Pulsvermehrang, die von einer nennenswerthen
Blutdrucksteigerung nicht begleilet wird; b in mittleren zuerst eine
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Zunahme, dann eine Abnahme, ¢ in grossen primir eine Abnahme
der Zahl der Herzactionen. Der Druck im Aortensystem sinki in
letzteren Fillen sofort und um so steiler, je grisser die Gabe.
Wird Arsenik subcutan injicirt, so tritt regelmiissig sofort eine
wenn auch hiufig nur kurz dauernde Zunahme der Pulsfrequenz
auf, wihrend im Uebrigen die Erscheinungen vollstindig iiberein-
stimmen mit den nach Injection des Mittels in eine Vene aui-
tretenden.

1l. Jene Vermehrung der Pulsfreqnenz ist bedingt

a durch Herabsetznng des Vagustonus,
b durch Erhthung der Erregung der Herzganglien.
Il Jene Verminderung der Zahl der Herzactionen hiéingt ab
a von einer der Erregungsabnahme der Herzganglien,
b in einigen Fillen noch von einer Erhdhung des Vagus-
tonus.

IV. Die Energie und Kraft der Herzthitigkeit wird allmihlich
ohne vorangegangene Steigerung bis auf Nuoll herabgeseizt.

V. Die Herzmusculatur wird durch Arsenik nicht gelihmt, ja
sie behilt ihre Reactionsfihigkeit hiufig auffallend lange.

VI. Die Erregbarkeit der Vagusendigungen im Herzen auf
elecirische Reizung des Vagusstammes wird durch Arsenik zuerst
erhoht, daranf vermindert resp. vernichiet.

VII. Die Action der Beschleunigungsnerven des Herzens wird
durch Arsenik in keiner Weise alterirt.

VIII. Das Gefissnervencenirum, die Gefissnerven und die Ge-
fissmuskeln werden durch Arsenik in der Regel der Fille nicht
afficirt.

[X. Zu der Erregung des Gefdssnervencentrums ist ein Ge-
halt des dieses Organ umsplilenden Blutes an Arsenik nothwendig,
wie er nur durch Injeclion desselben in das periphere Ende einer
Carotis, nie dareh eine solehe in eine Vene, geschweige nach sub-
cutaner Application erreicht wird. Erscheinungen, die auf eine
Lihmung dieses Centrums hindeaten, sind auch nach Einspritzung
der arsenigen SHure in eine Carotis nichi beobachtel worden.

(Fortsetzung folgt.)

Archivf. pathol. Anat, Bd. LXXIIL Hft.4. 41
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