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Nachdem die Frage nach dem Nerven$ystem, welches die Be-
wegungen der Gebidrmutter beherrschi, zuerst von Kilian®’) und
bald darauf in den einander rasch folgenden Arbeiten von Spiegel-
herg®), Kehrer?), Ober\nier‘), Korner®) und Franken-

1) F. M. Kilian, Einfluss der Med., oblong. auf die Bewegungen des Uterus
(Zeitschrift f. rat. Med. von Henle u, Pfeiffer, neue Folge, Band il.; ferner
Neue Zeitschrift f. Geburtskunde Band 24. 25).

2) Spiegelberg, Experimentelle Untersuchungen iber die Nervencentren und
die Bewegung des Uterus (Zeitschrift fir rationelle Medicin von Henle und
Pfeiffer, 3. Reihe, 2. Band, 1858); ferner die Nerven und die Bewegung
der Gebirmutter, eine kritische Revision (Monatsschr. f. Geburtsk., 24, 1864).

%) Kehrer, Ueber die Zusammenziehungen des weiblichen Genitalkanals (Bei-
triige zur vergleichenden experimentellen Geburtskunde, Heft L., Giessen, 1864).

4)_Obernier, Experimentelle Untersuchungen iiber die Nerven des Uterus
(Inanguraldissertation und Monographie, Bonn, bei Eduard Weber, 1863).

5) Th. K8rner, Anatomische u. physiologische Untersuchungen iiber die Be-
wegungsnerven der Gebirmutter (Studien des physlologischen Instituts zu
Breslau, Heft IIL.).
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hdoser?) eine ihrer hohen practischen Bedeutung entsprechende
Wiirdigung erfahren hatte, haben in der neueren Zeit namentlich
Schlesinger®) (zum Theil in Verbindung mit Oser) und Goltz?®)
diese Lehre zum Gegenstand eingehender Untersuchungen gemacht;
allein ungeachtet dieser vielseitigen Bearbeitung des Themas miissen
wir uns doch gestehen, 'dass die Innervationsverhiltnisse des Uterus
von ihrer volligen Aufklirung noch weit entfernt sind; ja wir be-
gegnen auf diesem Gebiete so mannichfach einander widersprechen~
den Versuchsergebnissen und so auseinander gehenden Theorien,
wie kaum in einem anderen Kapitel der gesammiten Physioclogie.
Es wird daher immerhin ein anerkennenswerthes Beginnen bleiben,
das Vorhandene einer neuen experimentellen Revision zu unter-
ziehen und die Frage von neuen Gesichispunkien aus zn betrachten.

Fragen wir nach dem Grunde der beregten Disharmonie, so
milssen wir uns sagen, dass er in der Schwierigkeit eine ganz zu-
verlissige Versuchsmetihode ausfindig zu machen, in Sonderheit
in der noch nicht gelungenen Einigung itiber das geeignete Ver-
suchsobject zu suchen ist. Wihrend man frither ohne Auswahl
Honde, Katzen und Kaninchen zum Experiment verwandfe, ergab
sich bei eingehenderer Priifung, dass Hunde und Katzen einen nur
wenig empfindlichen Uterus besitzen, welcher nur auf relativ stir-
kere Reize und selbst da nur selten mit allgemeinen Contractionen
reagirt. Dieser triigen Reizempfinglichkeit steht nun der Kaninchen-
ulerus mit seiner ausgesprochenen Neigung zu freiwiiligen peristal-
tischen Bewegungen gegeniiber, welche, weil sie oft schon durch
scheinbar geringfiigige Nebenumstinde und Vorbereitungen bei der
Vivisection angeregt werden, die grissten Verlegenheiten bereiten
und durch allerhand Missverstiindnisse die Zuverldssigkeit der Re-

Yy Frankenhiuser, Die Bewegungsnerven der Gebidrmutter (Jenaische Zeit-
schrift fiir Medicin und Naturwissenschaft, Heft I., 1864) und die Nerven der
Gebirmutter, Jena, 1867.

?) Oser nnd W. Schlesinger, Experimentelle Untersuchungen dber Uterns-
bewegungen (Medicin. Jahrbiicher, 1872, Band 1); ferner Schlesinger,
Ueber Reflexbeweguugen des Uterus (Medicin. Jahrh., 1873, Band 1); ferner
Schlesinger, Ueber die Centra der Gefiss- und Uterusnerven (Medicin.
Jahrbiicher, 1874, Helt L}.

3} Goltz und Freusberg, Ueber den Einfluss des Nervensystems auf die Vor-
ginge wihrend der Schwangerschaft und des Gebiiracts (Pfliiger’s Arehiv,
Band 9, S. 552 etc.).
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sultate im hochsten Grade beeintriichtigen konnen, Besonders sto-
rend treten jene den glait muskeligen Organen anhaftenden, so-
genannten spontanen Bewegungen von dem Uterus kriiftiger Thiere
hervor; sie werden aber auch bei ausgewachsenen, nicht schwan-
geren Kaninchen, wenn dieselben kurz zuvor geworfen, oder ihr
Uterus durch mehrfache Geburien bereits eine iibermissige Ent-
wickelung gewonnen hat, selten vermisst. Auch bei ihnen geniigt
schon selbst bei vorsichtiger Ertffnung der Bauchhohle oft der
blosse Zutritt der Luft zu dem Gebirorgan, oder die leiseste Be-
rithrung oder Verschiebung des letzteren, sowie ein verhiliniss-
missig geringfiigig erscheinender, die Operation begleitender. Blut-
verlust, um uns ldngere oder kiirzere Zeit mit ziemlich geordneten,
mehr oder weniger energischen Bewegungen zu linterhalten; nur
unierscheidet sich die Peristaltik triichtiger Thiere von derjenigen
nicht schwangerer wesentlich riicksichtlich ihrer Dauer und Energie.
Wiihrend sie nehmlich bei jenen oft stundenlang mit annihernd
gleicher Stéirke anhilt, habe ich ibre Intensitit beim nicht trichligen
Kaninchen immer sehr rasch abnehmen sehen, und kanm iber
3—10 Minuten zu verfolgen vermocht. Es liegt auf der Hand, dass
dieses Stadium der Riickkehr des Organs zur absoluten Ruhe stets
mit der grissten Zuverldssigkeit abgewartet werden muss, bevor
der Uebergang zu Reizversuchen gemacht wird; immerhin aber be-
hilt eine so hochgradig ausgebildete Irritabilitit wegen der zu nahe
liegenden Mboglichkeit unbewusster mechanischer lnsulie bei der
Einfiihrung der Versuchsbedingungen insbesondere bei Préparationen
in der Nihe der Geschlechisorgane, etwas Bedenkliches, so dass
mir die Verwendbarkeit derartiger Exemplare nur fiir relativ griébere
Versuche, oder da zulissig erscheint, wo wir aus der unter ge-
wissen Umstinden eintretenden pldtzlichen Hemmung bestehender
Contractionen Schliisse ziehen wollen. In dieser Verlegenheit ist es
das Verdienst S.chlesinger’s, unsere Anfmerksamkeit aunf die
aweckmissige Benuizung der jugendlichen jungfriulichen Kaninchen
hingelenkt zu haben, ejne Empfehlung, welche meine Erfahrungen
auf das Unzweideutigste bestitigen. Eroffnet man den Unterleib
eines solchen, wnoch nicht trichtiz gewesenen Kaninchens, so tritt
dem Auge der Uterus ausnahmslos in absoluier Ruhe entgegen,
wilhrend er auf geilibte Reize stets prompte Aniworten ertheilt. Nur
ist dabei wohl zu beherzigen, dass sich die Versuchsthiere im con-
1*
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ceptionsfiihigen Alter, im Zustand volliger Geschlechtsreife befinden
miissen, d. h. das Alter von 6-—8 Monaten erreicht haben sollen.
In zweifelhaften Fillen wird sich das gereifte Organ mit seinen
breiteren, bandartigen Hornern, und seiner hochrothen Injection
jeder Zeit leicht von der unentwickelien, fadenftrmigen Gebidrmuiter,
deren mehr fibroses Gewebe noch der geniigenden Beimengung von
Muskelfasern entbehrend eine gelbliche Firbung darbietet, unter-
scheiden lassen, wihrend das Thier, welches schon geborem, durch
einen viel massigeren und bluireicheren Uterus ausgezeichnet ist.
Nimmt man diese Sorgfalt in der Auswahl der Versuchsthiere und
dazu noch einige Behutsamkeit beim Prépariren zu Hiilfe, so wird
man nie iiber den ursiichlichen Zusammenhang zwischen Reiz und
Contractionen in Zweifel sein; und zwar wird man die letzteren
stets der Stirke des stattgehabten Erregungsvorgangs entsprechend
finden; Verwechslungen aber dieser ausgesprochenen Muskelbewegun-
gen mit jener Art von Zusammenschrumpfen und Steifung unter
Erbiassen, wie :sie nach Arteriencontraction im Uterus auftreten, sind
mir unbegreiflich; und thut Cyon') dem Verdienste Schlesinger’s
gewiss Unrecht, wenn er behauptet, dass es sich bei den von dem-
selben angegebenen Uterushbewegungen nur um jene letztere Qua-
litit von Gestaltverinderungen des Organs gehandelt habe. Dieser
Anfechtung gegenitber fithle ich mich daher gedrungen zu erkliren,
dass ihr meine eigenen Erfahrungen schnurstracks enigegen laufen,
wie denn auch schon die gelegeniliche personliche Einsicht in die
Experimente Schlesinger’s wihrend meiner Thitigkeit auf dem -
Stricker’schen Laboratorium in Wién allein geniigte, mich von
der absoluten Grundlosigkeit jener abfilligen Kritik zu iiberzengen.

Wer je aufmerksam den Verlauf der Contractionen beobachtet
hat, dem kann nicht entgangen sein, dass dieselben stets in einer
bestimmten Richiung die musculésen Geburtswege durchziehen, in-
dem sie entweder, was das GewOhnlichste ist, als sogenannite ge-
ordnete peristaltische Bewegungen von dem Abdominalende der
Tuben und der Horner herablaufend nach dem Muttermunde aus-
strablen, oder seltner, im entgegengesetzten Sinne antiperistaltisch
am Muttermunde beginnend iiber den Kiorper unter Verkiirzung des-
‘selben nach dem Tubarende des Horns vorschreiten. Neben diesen
allgemeinen, allseitigen, peristallischen Zusammenziehungen beob-

1y Cyon, Pfliger’s Archiv, December 1873,
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achten wir noch, inshesondere auf Hrtliche Erregungen des Orgaus
gewisse locale, mehr oder weniger scharf begrenzte ringformige Ver-
engerungen oder Einschniirungen, sogenannte Stricturen, die in
wechselnder Richtung iiber die Horner fortschreiten und -endlich
kinnen durch Verstirkung des Erregungsvorgangs, sowohl die
peristaltische Bewegung, wie auch die Siriciur den Uebergang in
die krampfhafte, tetanische Contraclion unter energischer Aufrichtung
des nach vorne dringenden Uterus machen. Ich will hier nur die
Bemerkung einschalten, dass meinerseits nur deutlich ausgesprochene
allgemeine Uterusbewegungen als maassgebende Reizeffecte notirt
wurden. Bekanntlick sefzen sich die besprochenen spontanen Ge-
birmuttercontractionen, nach Art der Darmperistaliik auch in der
Zeit - unmittelbar nach dem Einiritt des Todes fort, und {iberdauern
~ diesen, nicht selten sogar an Lebhaftigkeit zunehmend um Stunden-
linge. Hierauf gestiitzt kamen Kilian und Kehrer auf den Ge-
danken, ijhre Experimente iiber Uterusinnervation an frisch ge-
todteten Thieren anzustellen, um so desto bequemier sidrend ein-
wirkende willkiirliche Bewegungen des Versuchsthiers zu- eliminiren.
Aber, abgesehen davon, dass schon durch die Todesart, mittelst
Chloroform, Erstickung, Verblutung etc., mit welcher sie die Thiere
vom Leben zum Tode beforderten, Bedingungen in den Versuch
eingefithrt wurden, welche, wie wir spiter sehen werden, durchaus
nicht indifferent fiir die Erregbarkeit des Organs genannt werden
konnen, so waren sie uns auch den Beweis schuldig geblieben, ob
eine gleiche Lebensdauer wie fiir die contractile Muskelsubstanz fiir
die Lebensfihigkeit des Centralnervensystems apzunehmen sei, was
nach den Erhebungen Luchsinger’s zu vereinen ist; und endlich
gaben sie ihren Versuchen, durch die Ausschaltung der Circnlations-
verhilinisse aus dem Organismus abermals eine hochst unphysio-
logische Unterlage. Darum verliessen auch mit Reeht alle spiteren
Experimentatoren diesen Versauchsmodus, und haben auch wir alle
unsere zahlreichen Beobachtungen, zu welchen nichi nur der Ein-
gangs erwihnten Vorziige halber, sondern auch weil sie viel hand-
licher und in grosserer Zahl leichter zu beschaffen, ausschliesslich
Kaninehen, und bis auf geringe Ausnabmen jungfréuliche Exemplare
ausgewihlt wurden, nur am lebenden Organismus ausgefiihrt. Die
in der Riickenlage fixirten Thiere wurden durch Curare bewegungs-’
los gemacht und dann kiinstlich ventilirt; hierauf wurde die Bauch-
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wandung in der Linea alba nichit weiter als unbedingt zur Frei-
legung des Uterus mit seinen Anhiingen nothig erschien, gespalten,
beiderseits mit Haken ausgespannt in die Hohe gehalten, schliess-
lich das Schwanzende des Thieres durch ein untergeschobenes
Kissen unterstiitzt, in der Absicht die Eingeweide nach dem Zwerch-
fell zu zuriickzudriingen, damit keine Bewegung des Gebiirorgans der
Beobachtung verborgen bleiben konne. Bei lingerer Ausdehnung
des Versuchs hingegen wurde der Uterus durch zeitweiliges Be-
decken mit Darmschlingen gegen das Austrocknen und zu grosse
Abkiihlung ‘geschiitzt, weil beide Momente die Empfindlichkeit des-
selben gegen Reize abzulddten geeignet sind. Da uns schon von
vorne herein Bedenken gegen die Bedeufungslosigkeit des Chloro-
forms und Chloralhydrats fiir den Gang der Wehenbewegung auf-
gestiegen waren, so haben wir von diesen Mitteln meisiens Umgang
genommen und uns vielmebr zur Einleitung der Vivisection fast
ginzlich auf das Curare beschrinkt, dann aber immer nur das
leichtere Stadium der Vergiftung, welches eben noch geniigt, das
selbstindige Athmen auszuschliessen, abzuwarten gesucht, Wir heben
diesen Punkt nachdriicklich hervor, weil wir uns zum Oefteren -zu
unserem Nachtheil davon liberzeugt hatten, dass auch grossere Ga-
ben Curare die Erregbarkeit des Ulerus nicht unerheblich herabzu-
setzen im Stande sind. Hingegen kann ich zuverlissig bezeugen,
dass von kleineren Dosen dieser Nachtheil nichi zu besorgen isi,
da ich vergleichsweise auch an Thieren gearbeitet habe, welche
durch keinerlei Mittel beruhigt waren. Uebrigens gewihrt die Cn-
rarisirung der Kaninchen uns noch den wesentlichen Vortheil, dass,
wenn wir in den Fall kommen, das Riickenmark auf electrischem:
oder anderem Wege anregen -zu miissen, der Ausbruch des jeden-
falls sehr storend wirkenden allgemeinen Tetanus vermieden wird.
Iu den seltenen Fillen, in welchen durch die Beriihrung der Husseren
Luft beim Blosslegen des Genitalschlanchs selbstindige peristaltische
Bewegungen an demselben zur Erscheinung kamen, wurden die
beabsichtigten Reizeinfliisse bis zum Wiedereintreten der vollstindigen
Ruhe ferngehalien. Die Zeit zwischen Reiz und Bewegung wurde
entweder mittelst des Secundenmetrgnoms, oder auch nach der Uhr
gemessen. ‘

Treten wir nunmehr an der Hand der erwihnien Cautelen
direct an die Behandlung der Frage nach der Uterusinnervation
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heran, so haben wir zunichst das Ceniralorgan, von welchemn aus
die Bewegungen des Gebirorgans beherrscht werden, ferner die
Nervenbabnen, auf welchen die Erregungen von jenem Centrum aus
der Gebdrmutter zugeleitet werden, nachzuweisen und schliesslich
uns mit den Verhiltnissen der directen Erregung des musculdsen
Organs und seiner Nervenendigungen bekannt zu machen.

Bei einer Umschau in den Arbeiten derjenigen Forscher, welche
iber die Nerven des Ulerus und dessen Bewegungscentrum
experimentirt haben, begegnen wir am hiufigsten der Annahme,
dass dasselbe im Cerebrospinalsystem zu suchen sei, wihrend iiber
dessen genaueren Sitz die alleraunseinandergehendsten Meinungen
ausgesprochen und alle Markabschnitte . vom Lendenmark bis zum
Kleinhirn dafiir angesprochen werden. Einzelne dagegen leugnen
wiederum ' jeden cerebrospinalen Einfluss und ziehen dafiir andere
Nervenpartien als veraniwortlich heran. So verlegen Budge'),
Valentin®) und Spiegelberg?® den Ursprung der Uterinnerven
in’s Cerebellum, wibrend Kehrer*), Kdorner®) und spiter auch
Schlesinger Gehirn und Riickenmark flir die Genitalbewegungen
in Ansproch nehmen, und Kilian®), sowie, ihrer fritheren Aeusse-
rung zu Folge, Oser und Schlesinger die motorischen Uterus-
centren in der Medulla oblong. und Frankenhiuser”) im Klein-
hirn und Medulla vermuthen. Nach Brachet®), Longet®), sowie
nach Barlow’s'®) und von Goliz’s Ermittlungen dagegen werden
die Bewegungen der Gebirmuiter vom unteren Theil des Riicken-
marks aus ipnervirt, wibrend endlich Simpson''), Scanzoni?'?)

1) Budge, Untersachungen iber das Nervensystem, Heft I. v. IL

?) Valentin, Lehrburch der Physiologie. Aufl. 2.

3) Spiegelberg, Zeitschrift fiir rationelle Medicin, 3. Reihe.

4) Kehrer, Beitriige zur vergl. und experiment. Geburtskunde, HeftI., Giessen 186 4.
5) Kérner, Studien des physiol. Instituts zu Breslau, Heft 3.

%) Kilian, Zeitschrift fiir rationelle Medicin, Neue Folge, Band 2.

7) Frankenhiuser, Jenai'sche Zeitschr. fiir Medicin v. Naturwissenschaften.

1. S. 35—46.

8) Brachet, Recherches espérim. sur la fonction du syst. nerv. et gangl., iiber-

setzt 1836. .

%) Longet, Anatomie u. Physiologie des Nervensystems, Band 2.
1%) Barlow, Lancet, 1847, No. 26.
1) Simpson, vergl. die Nachschrift Mayer’s zu Kilian's Aufsatz, Zeitschr.

f. rat. Med., Neue Folge, 2.

12) Scanzoni, Prager Vierteljahrsschrift, 1849, Band 4.
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und Bertling ') sich dafiir entscheiden, die Ganglien des Sympa-
thicus als Cenfralorgan hinzustellen, und Obernier?®) neben den
Lumbal~ und Sacralganglien des Sympathicus noch den Lumbaltheil
des Riickenmarks dabei betheiligt findet.

Jedermann wird mir zugeben, dass mannichfaliiger und bunt-
schickiger das Gutachten der einschligigen Forscher nicht gut aus-
fallen konnte. Wollen wir es versuchen, ob wir aus unseren eige-
nen Experimenten zwingende Griinde fiir die centrale Localisirung
des uterinbewegenden Nervenapparats ableiten konnen.

Zu diesem Behufe begannen wir damit, zunfichst verschiedene
Partien des unversehrten Cerebrospinalsysiems der elektrischen
Reizung zu unterziehen, indem wir zwei Priparirnadeln, welche
mit den Drihten eines Dubois’schen Schlitienapparats bei einer
Stromstéirke von Einem Grove’schen Element und einem Rollen-
abstand von 80 Mm. in leitende Verbindung gebracht waren, das
eine Mal zu beiden Seiten der Protuberaniia occipitalis in’s' Klein-
hirn, ein anderes Mal weiter nach vorn in’s Grosshirn senkten, so-
dann iiber den Dorafortsitzen des Atlas in die Med. oblong., ein
viertes Mal in der Mitte des Brustmarks, und endlich unter dem
ersten Lendenwirbel einstachen. Wurde dann bei erdffneter Bauch-

“hthle noch zur Wahrung vor Tiduschung durch Stromschleifen der
frisch préparirie strompriifende/ Froschschenkel iiber den Uterus ge-
legt, und beide Organe wihrend der nunmehr erfolgenden elekiri-
schen Reizung beobachtet, so ergaben sich folgende Besultate: Auf
Reizung der verschiedensten Markabschnitie, einschliesslich des
Gross- und Kleinhirns lassen sich mit Leichtigkeit Uteruscontractio-
nen erzielen, doch erwiesen sich dieselben vom Gehirn und der
Medulla oblongata aus in der Regel nur als schwichere, oft nur
einzelne Uteruspartien umfassende Windungen oder Stricturen, wih-
rend vom Brustmark her stets mit grisster Gleichmissigkeit sehr
lebhafte perisialtische Bewegungen des Organs ausgelost wurden,
und zwar fielen dieselben stets um so betrichtlicher aus, je mehr
die Einstichstellen an die Medulla lumbalis herabriickten, so dass
am Lendenmark die tetanische Form der Gebirmuitercontraction
eigentlich die gewohnlichste Erscheinung war. Zu analogen Resul-
taten beziiglich der Wirkung der directen elektrischen Riickenmarks-

1) Bertling, Inauguraldissertation, Marburg, 1853.
?) Obernier, Experim. Unters. Gher die Nerven des Uterus; Bonn, 1865.
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reizung waren iibrigens schon Spiegelberg, Obernier und
Korner gekommen. )

War schon damii unser Augenmerk mehr dem Lendenmark,
als der vornehmsten, weil wirksamsien Ursprungsstelle der motori-
schen Uterusnerven zugewandt, so ergab sich eine erhdhte Berechii-
gung fiir diese Annahme aus den nachfolgenden Durchsehnei-
dungsversuchen des Riickenmarks, welche der elekirischen
Reizung vorangingen, weil letztere auf diese Weise zuverlissiger auf
eine ‘bestimmte Stelle localisirt werden konnte,

Die hierfiir nothwendige Operation ist beim Kaninchen ein
leicht zu bewerksielligender Eingriff. Man braucht nor nach aus-
giebigem Hauischnitt in der Riickenmitte des curarisirten Thieres
die Wirbelmusculatur mit Messer und Schabeisen dicht an ihrer In-
sertion zu entfernen, um so einen, oder besser zwei Wirbelbtgen
blosszulegen. Nachdem man hierauf mit der Knochenscheere die
beiden Dornforisiitze an ihrer Basis abgetragen, nimmi man mit
demselben Instrument am besten gleich die Wirbelbogen der beiden
Wirbel heraus, um desto deutlicher die Dura mater blosszulegen,
endlich werden dann mittelst des Lodwig’schen Suchers oder auch
mittelst eines gliihenden Drahts simmtliche Weichtheile des Wirbel-
kanals quer durchschanitien. Obwohl eine geringe Blutung aus den
vendsen Sinus nie ganz ausbleibt, so braucht man sie doch nicht
zu fiirchten; sie kommi in der Regel ohne alle Bluistillungsmittel,
jedenfalls aber nach festem Aufdriicken eines kleinen Propfens von
Penghawar jambi rasch zum Stehen. Wesenilich bei diesen Ver~
suchen bleibt es immer, dass der Beweis fiir die Zuverldssigkeit
der unterbrochenen Riickenmarksleitung stets durch die Section er-
bracht werde. Meine in dieser Weise vorgenommenen Riicken-
marksdurchschneidungen mit nachfolgender elektrischer Reizung des
oberen und unteren Abschnitts lehrten nun, dass, wenn der Schnitt,
um den motorischen Einfluss des Gehirns zu eliminiren, zwischen
Occiput und Atlas durch das Halsmark gefilhrt wurde, die in’s
Hinterhaupt eingestochenen . Elekiroden keine Muskelerregung mehr
im Genitalrohr auszuldsen im Stande waren, wihrend sie unferhalb

- der Schnitifiiche eingesenkt ausgiebige - peristaltische Bewegungen
in dem Uterus und an der Blase hervorriefen. Nunmehr erhob
sich die Frage, wie weit man mit der Durchtrennung des Riicken-
marks nach unten herabriicken diirfe, um eine Reizung der unieren
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Partie noch wirksam erseheinen zu lassen, oder mit anderen Worien,
es galt -der Ermittlung derjenigen Stelle in der Medulla dorsalis,
vyon welcher die motorischen Nervenbahnen des Uterus ibhren Aus-
gangspunkt nehmen. Da wir schon durch frilhere Erfabrungen auf
die Idee hingeleitet waren, dass das Lendenmark als der Sitz des
nichsten Centrums fiir die Gebirmuiter anzunehmen sein diirfle, so
hiitte der Schnitt zwischen Lenden- und Brustmark gefithrt und
hierauf beide Schnittenden der elekirischen Reizung unterworfen
werden miissen. Aber dieser Versuch schien kaum noch nothwendig
nach jenem genialen, ganz einzig dastehenden Experiment von Goltz,
welcher einer neun Monate alten Hiindin in der Chloroformnarcose
das Riickenmark am ersten Lendenwirbel durchschnitt, hierauf die
Operationswunde zur Heilung brachte, mit dem Erfolg, dass das
Thier danach nicht nur briinstis wurde und empfing, sondern auch
ohne Kunsthiilfe ein lebensfihiges Junges zu géb%ix'en vermochte.
Damit war allerdings auf unzweideutige Weise dargethan, dass der
Lendentheil des Riickenmarks der Geburtsthiitigkeit vorstehe; frei-
lich aber noch nicht, dass dieser der alleinige Sitz des Central-
apparats fiir die Uterushewegungen sei, und ob nicht nebenbei noch
gewisse, oberhalb des Schnittes liegende Partien des Brustmarks
dabei betheiligt sein konnten. Dass an die letztere Moglichkeit
gedacht werden konune, hatten eigentlich die Untersuchungen
Th. Kérner’s schon angedeutet, nach welchem Forscher die soge-
nannten sympathischen Nerven die Wirbelsiule in der Hihe des
elften bis zwolften Brustwirbels verlassen, um sich zum Uterus zu
begeben. Diese Nervenleitung also war in dem erwihnten Versuche
von Goliz weder vach oben, noch gegen die Peripherie hin unter-
brochen, und hiitte so von ihrem centralen Ursprung her recht gut
noch nebenher bei dem Geburisvorgang mit thitig sein kounen. In der
That erhielt ich auch, dieser Voraussetzung entsprechend, wenn ich
am Kaninchen das Riickenmark an der obersten Grenze des Len-
dentheils durchirennt, miitelst elektrischer Erregung neben den
kriftigen tetanischen Uteruscontractionen vom unteren Abschnitl aus
noch schwache, obwohl durchaus deuilich als solche erkennbare
musculose Zusaminenziechungen an dem Organ, sobald ich die
Flektroden iiber der Durchschnitissielle in’s Dorsalmark einsenkte.
Es musste dempach, sollte der centrale Sitz der Uterusinnervation
etwas schirfer auf das Riickenmark begrenzt werden, dieses weiler
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oben, als Goliz es that, vielleicht in der Hohe des 10. Brustwirbels
dorchschnitten und dann wiederom beide Schnittenden aunf ihre
elekirische Erregbarkeit gepriift werden. Und siehe da, mit dieser
neuen Verrlickung der Durehschnittsstelle 4ndert sich das Bild der
elektrischen Reizwirkung: Man erhdlt nunmehr nur noch sebr aus-
giebige krampfhafte Uterusbewegungen von der unteren Riicken-
markspartie, wihrend die elektrische Reizung'des iiber dem Schnitt
befindlichen Brusttheils resultatlos verlduft.

Damit war allerdings fiir Gehirn, Medulia oblongata und den
grossten Theil der Medulla dorsalis die Betheiligung an der cen-
tralen Gebidrmutterinnervation hochst unwahrscheinlich geworden;
vielmehr auf die Abhiingigkeit der Uterusbewegungen von dem Len-
dentheil des Riickenmarks nebst der unteren Partie des Brustmarks
hingewiesen; die ganze Frage aber vollstindig beweiskriftig immer
noch nicht entschieden; denn es konnte ganz gut gedacht werden,
dass die Uteruscentren ganz oder theilweise oberhalb der Schniti-
fliche angeordnet wiiren, dass die Riickenmarksdiscission nur ihre
Nervenleitung nach dem Uterus hin wunterbrochen und dass aus
diesem Grunde ihre elektrische Erregung - unwirksam geworden
wire. Andererseits indessen sprachen hinwiederum die wichtigen
Ermittlungen von Goltz'), dass auch die {ibrigen im Becken ge-
legenen Organe, die musculdsen Functionen von Blase und Mast-
darm bei der Harn- und Kothentleerung, sowie der Erectionsvor-
gang®) der minnlichen Genitalien mit ihrem Nervencentrum in’s Len-
“denmark zu verweisen seien, sowie auch verschiedene pathologische *)
Fille, in denen troiz Lihmung des Halsmarks die Geburisthitigkeit
keinerlei Einbusse erlitten, dafiir, dass der Gebiract vom unteren
Riickenmark abhiingig sein diirfte.

Wihrend den meisten fritheren Forschern nur die elekirische
Reizung fiir die directe Erregung des Riickenmarks zur Verfiigung
stand, haben wir seitdem in der vendsen Beschaffenheii des Blutes,
welche wir durch zeitweilige Unterbrechung der Athmung her-

') Goltz, Ueber die Functionen des Lendenmarks des Hundes (Pfliiger’s
Archiv, Band 8).

?) Goltz, Ueber das Centrum der Erectionsnerven (Archiv von Pfliiger, Band 7,
5. 582 ete.).

%) Friedr. u. Herm, Nasse, Untersuchung zur Physiologie u. Pathologie, Hali 2,
Bonn, 1835, S. 268. .
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zustellen vermbgen, ein mindestens ebenso wirksames Mitlel ken-
nen gelernt, die nervosen Centren in Thiitigkeit zu versetzen; und
zwar ist dieser Eingriff zuerst von Schlesinger fiir die Erregung
der Uteruscentren verwandt worden. Wir wollen versuchen, ob wir
uns auch dieses Reizmittels mit dem Erfolg bedienen kdnnen, den
Sitz der Bewegungsceniren f{iir den Uterus im unteren Riickenmark
zu bestitigen. Bei dieser am curarisirten Thiere, welches ohnehin
ventilirt werden muss, Hdusserst bequem einzuleitenden Reizmethode
kann man stets mit der grissten Zuversichtlichkeit, so oft man die’
kiinstliche Athmung. aussetzt, 5—10 Secunden spiter lebhafte
peristaliische Bewegungen am blossgelegten Ulerus beobachten,
welche sebr bald in die tetanische Form iibergehen und bei lin-
gerer Ausdehnung des Erstickungsversuchs in der Regel gleichmiissig
fortbestehen , ja diesen noch um 5—10 Secunden zu {iberdauern
pflegen, um dann der Muskelruhe wieder Platz zu machen. Die
Athmungssuspension wird bekanntlich von den einzelnen Thieren
verschieden gut ertragen, konnie aber in einzelnen Fillen bis zum
Ablauf der dritten Minuie ohne besonders drobende Erscheinungen
ausgedehnt werden. Je linger aber der Eingriff dauert, desio aus-
giebiger und nachdriicklicher ist sein Einfluss -auf den Uterusmuskel
und die umfassendsten und nachhaltigsten revoltirenden Bewegungen
kann man an letzteren wahrnehmen, wenn man den Versuch bis
zur todilichen Asphyxie fortsetzt. Die Contractionen dauern dann
unter nur unmerklicher Absechwichung oft noch eine volle Stunde
nach dem Erloschen der Herzthitigkeit fort. Dieses Experiment ist
meiner Ansicht nach auch beim Menschen von der gleichen Wirkung
begleitet, indem ich die durch die gerichtliche Medicin verbiirgte
partus post mortem bei erdrosselten und erhingien Frauen auf
diese Weise zu erkliren geneigi bin. Offenbar ist es auch in
diesen Fillen das durch den asphyctischen Zustand plotzlich che-
misch veriinderte, kohlensiurereiche Blut, welches jene michtige
directe Reizung des Uteruscenirums im Tode verursacht. Diese
Erklirung ist jedenfalls eine bessere physiologische Unterlage, als
die von den Gerichtsiirzten dafiir angefiihrte, welche eine frithzeitige
auf Zersetzung des Uteruscontentums beruhende Gasbildung und
dessen explosive Entladung als in Betracht kommende Geburtskraft
zu Hiilfe nehmen.

Nur selten sah ich den Uterus nach be_sonders lange fort-
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geseizter Athmungssistirung und nach recht erfolgreichen Reizwir-
kungen noch vor der Wiederaufnahme der Ventilation schon in
seine schlaffe, bandformige Gestalt zuriick(allend, seine Muskelthitig-
keit einstellen und so einen Zustand eintreten, den ich als Er-
schipfung der Centren bezeichnen muss. Solche Ermiidungs-
erscheinungen treten fibrigens im Uterus anch nach allen anderen
intensiven Reizmethoden, insbesondere nach der elekirischen Riicken-
marksreizung auf und erkldren zur Geniige die Thatsache, dass hie
und da beim zweiten oder dritten Reizversuch an demselben Thiere
das Organ seine Dienste versagt. Deshalb empfiehlt es sich zur
Gewinnung priignanter Resultate nur relativ schwache Reize zu ver-
wenden, und zwischen den einzelnen Reizungen den Ganglien ge-
niigende Zeit zur Erholung zu gbnnen. Dass jene energischen
Uteruscontractionen in Folge von unterbrochener Athmung auch
nach durchschnittenem Halsmark noch hervorgerufen werden kon-
nen, hat Schlesinger gezeigt und ich kann es bestitigen. Ich
beobachtete sie aber auch noch mit derselben Priicision und Energie,
wenn ich die Riickenmarksdurchschneidung weiter unten, am
10. Brustwirbel vornahm. Damit ist es klar ausgesprochen, dass
wir neben der Elektricitit aueh noch in der durch Athmungsuspen-
sion erzeugten dyspnoischen Blutbeschaffenheit ein wirksames Mittel
besitzen um das im unteren Riickenmark gelegene Uteruscentrum
in den thitigen Zustand zu versetzen. Freilich kann hier einge-
wandt werden, und Cyon hat diesen Einwand ernstlich vertheidigt,
dass das an Zersetzungsproducten reichere Blut picht nur das
Riickenmark umspiilt, sondern dass ebenso gut das im Uterus krei-
sende Blut jene vendse Beschaffenheit annehme und dort als peri-
pherer Reiz ohne irgendwelche centrale Nervenvermitilung die
Uterusmusculatur direet in Contraction versetze, wie denn " schon
Baseh und Mayer fiir gewisse Darmbewegungen eine i#hnliche,
die contractilen Zellen und ihre peripheren Nervenendigungen
treffende Reizwirkung in Anspruch nahmen. Und in der That ge-
wahrt man gleich nach dem ersten Ausfallen der Ventilalion, wie
der Uterus eine bliulichrothe Firbung annimmt. Danach wire es
also absolut gleichgiiltig fiir das Gelingen der Uteruscontration nach
suspendirter Athmung, ob der Uterus wihrend dieser Zeit durch
seine Nerven mit dem Lendenmark in Verbindung bliebe oder nicht.
Um mir @iber diese Frage Gewissheit zu verschaffen, standen zwei
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Wege zu Gebote. Ieh konnie zundehst sorgfiliig alle vom Riicken-
mark nach dem Uterus laufenden Nerven an ihrer Austritisstelle
aus der Wirbelsiule abtrennen. Wer aber je das Labyrinth der
den Uterus umspinnenden Nervengeflechte betrachiet hat, wird leicht
begreifen, welch ein miihsames Beginnen eine solche Operation ist,
und da man obendrein noch nach gethaner Arbeit dem nicht leicht
zu widerlegerlnden Einwurf begegnen diirfte, als seien mdglicher
Weise doch nicht alle nervidsen Leitungsbahnen durchirennt, so
entschloss ich mich zu dem anderen Verfahren, hier Klarheit zu
schaffen! Ich priifte vorerst ein Thier anf seine Reactionsfiihigkeit
gegen Athmungseinstellung, nabm dana, wenn es durch kriiftige
Uternscontractionen auf jene Procedur geantwortet hatte, die Riicken~
marksdarchschneidung in der Hthe des zehnten Brustwirbels vor,
controlirte nochmals denselben Effect auf erneute voriibergehende
Erstickung und ging endlich dazu iiber, das ganze Riickenmark
von der Schnitiwunde aus bis nach unten herab dadurch zu zer-
storen, dass ich es mit einem gliihenden Draht ginzlich aus-
brannte. Dieses Vorhaben hat fiir den Operateur durchaus keine
Schwierigkeiten und alterirt auch die Lebensfihigkeit des Thieres
zunidichst in keiner Weise. Ich bediente mich dazu seiner grosseren
Biegsamkeit wegen eines Kuperdrahtes von der Dicke eines Raben-
kiels, dem ich eine leichte Biegung gab, liess mir von einem Ge-
hiilfen die Wirbelsiule des Versuchsihiers an der Schnittstelle mit
beiden Hinden in einem Winkel beugen, worauf ich nunmebr drei-
bis viermal mit dem immer wieder frisch erhitzten Draht in den
Wirbelkanal einging. Man dringt so ohne Hinderniss unter jenem
zischenden Gerdusch bis zur Cauda equina herunter. Eisendraht
empfiehlt sich dazu nichi, weil er verbrennt und in Stiicken ab-
fliegt, wihrend Stahlpadeln zu leicht entzwei springen, zomal, wenn
sie erst kurz vorher gedient und mit der Markmasse befeuchtet von
Neuem gegliiht werden sollen. Der Zufall wollte, dass ich den
ersten Versach an einem schwangeren Thiere ausfiihrte, das nach
eroffneter Bauchhéhle und abgetrenntem Brustmark, bevor jedoch
die Lendenmarkspartie schon der Zerstérung Preis gegeben war,
noch die lebhaftesten peristaltischen Uteruswindungen zeigte. In-
dessen mit dem Momente der Verbrennung war auch jede Uterus-
thitigkeit zernichtet. Wie schon erwihnt, wurde an allen Thieren,
welche der Versengung des Lendenmarks unierworfen wurden, zu-
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vor und zwar unmittelbar nach der Ablésung des Brusimarks der
Vorversuch angestellt, ob auch die Athmungssuspension von deut-
lichen Uteruscontractionen gefolgt war. Wurde aber dann nach der
Zerstbrung des- Marks die kiinsiliche Athmung abermals unter-
brochen, so konnte man auch nicht mehr die Spur einer Bewegung
am Uterus gewahren, mochte man auch das Maneuver bis zum Er-
stickungstod fortseizen. Der Uterus verblieb absolut bewegungslos
in der Bauchhohle liegen, obwohl er auf directe elektrische Reizung
sich noch recht gut als contractionsfihig erwies. Damit war jeder
Zweifel, als kinne der wehenerregende Reiz des dyspnoischen Bluies
seinen Angriffspunkt in der Peripherie, d. h. in der Uterusmusculatur
und den darin eingebetteten Nervenendigungen haben, zernichtet
und hatte gleichzeitig die Begrenzung der Uteruscentren auf die
von den letzten Brust- vud Lendenwirbeln berabsteigende Riicken-
markspartie eine neue, wichiige Stiitze gewonnen, zwei Punkie,
welche bisher einer so stricten Beweisfilhrung noch entbebrten.
Zwar hai Schlesinger auf eine compliciriere und weniger iiber-
zeugende Weise, durch Vergleichung der Wirkungsweise der Ath-
mungssuspension mit derjenigen wie sie die Aortencompression auf
den Uterus entfaltet, sich der Frage zu nihern versucht. Allein er
hat da zwei Sachen neben einander gestellt, welche sich eben nicht
s0 ohne Weiteres mit einander vergleichen lassen. Wenn man auch
der allgemeinen Asphyxie in Folge von suspendirter Athmung die
Wirkung der Aortenverschliessung als locale Dyspnoe gegeniiberzu-
stellen pflegt, so passt dieser Vergleich wenigstens, soweit er die
Ciculationsverhiiltnisse des Uterus beirifft, nicht, indem dabei noch
andere Folgezustinde in Betracht kommen, zu welchen wir jetzt
iibergehen wollen.

Sehen wir uns einmal den Wirkungsvorgang bei der Aorten-
compression etwas genaner an. Spiegelberg gebiihrt das Ver-
dienst, die Aortenverschliessung zuerst als wirksames Erregungs-
mittel fiir den Uterus eingefiibrt zu haben. Basch') und Hofmann
konnten den beregten Einfluss nicht bestitigen; freilich erhielten sie
auch auf die meisten anderen bisher angegebenen Reize, wie Electri-
citit und Athmungssuspension eniweder keine oder nur hichst un-
vollkommene Contractionen, weil sie eben an dem trigen Hunde-

") Basch und Hofmann, Untersuchongen iiber die Innervation des Uterns und
seiner Gefigse; Medicinische Jahrbiicher, 1877, Heft IV,
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uterus ihre Beobachtungen anstellten. Wie aber Kehrer und
Obernier jenen iberraschenden Einfluss der Aortencompression
bestreiten konnten, bleibt mir unverstindlich, da er mir am Kanin-
chen bei etwa zwanzigmaliger Priifung niemals entgangen ist. Auch
Schlesinger sah jene Wirkung stets ebenso sicher auftreten, wie
die der Athmungssuspension., Nur meint er, dass hier wie dort es
die Erzeugung des dyspnoischen Blutes allein sei, welche eniweder
gewisse Riickenmarkscentren, oder direct gewisse irritable Gebilde
des Uterus selbst in Erregungszustand versetze. Auf ‘welches von
beiden Organen nach der Unlerbindung der Aorta der dem Zu-
standekommen der Uteruscontraction zu Grunde liegende Einfluss
zu rechnen sei, ob die Ligatur unabhiingig von dem centralen Ner-
vensystem nur eine periphere Reizung entfalte, oder umgekehrt,
lisst er dahingestellt. Und doch ist auch diese Frage leicht gu ent-
scheiden, wenn man abermals das Gelingen der Uternserregung
bei integrem und bei dem durch das Gliiheisen vollstéindig zer-
storten Lendenmark studirt. Denn man wird dann belehrt, dass
dic in dem ruhenden Genitalkanal durch Aortencompression Be-
wegungen ausldsende Circulationsstérung an die Unversehrtheit des
Riickenmarks gebunden ist, indem sie nach dessen Vernichiung
niemals mehr zur Erscheinung kommt, unbeschadet der unverindert
fortbestehenden directen elektrischen Reizbarkeit des Uterus.

Aber, sind es nun wirklich die Bedingungen der venisen Blut-
beschaffenheit und ist sie die alleinige Ursache, welche fiir die nach
Aortencompression aufiretende und von uns als centrale Riickenmarks-
reizung erwiesene Uterusbewegung verantworilich zu machen ist?

Dass nach Compression der Aorta in der Brusi- oder Bauch-
hohle vor Abgang der Art. renales, wie sie Schlesinger vorge-
nommen hat, alle in das Stromgebiet derselbén fallenden Organe,
mithin aveh die untere Partie des Riickenmarks mit ventsem Blut
versorgl wird, steht ausser Zweifel, und haben die Arbeiten
Luchsinger’s?), welcher den absteigenden Ast der Aorta unter-
band, fiir die iibrigen Centren des Rumpfes, insbesondere anch fitr
die Darmperistaltik und die Blasenentleerung jene animische Reiz-
wirkung dargethan. Daneben traten in den Extremiliten des Hinter-

) Luchsinger, Zur Kenntniss der Functionen des Riickenmarks (Pfliiger’s
Archiv, Band 16, S. 510 etc.).
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thiers klonische Kriimpfe anf, welche an Michtigkeit den allgemeinen
Erstickungskriimpfen gleichkamen, Erscheinungen, welche nach Lo-
sung der Schiinge bald wieder verschwanden, sofern nur die Cir-
culationssibrang picht zn lange angedauert, und die in Betracht
kommenden Riickenmarkscentren nicht in definitive Lihmung durch
Absterben versetzt hatle. Die Erscheinung, dass die Reizwirkung fiir
den Uterus, wenn die Aorta dicht oberhalb der Artt. renales abge-
schlossen wird, bei Weitem spiter und auch weniger intensiv auf-
tritt, als nach der Einleitung der Erstickung, darf nicht Wunder
nehmen, bei der Erwiigung, dass, wenn durch Aortenverschluss dem
unteren Rilekenmarksstrang auch die Haupiquelle seiner Erndihrung
abgeschbniiten ist, ihm doch durch die Rami communicantes der
Intervertebralarterien immer noch eine ansehnliche anastomotische
Zufubr arteriellen Blutes von oben bleibt. In .der That beobachtet
man nehmlich die ersten Uteruscontractionen nur etwa 50 bis
110 Secunden nach dem Anziehen der Aortenschlinge, wihrend sie
beim - Erstickungsversuch innerhalb der ersten 10 Secunden zum
Vorschein kommen.

Somit hatte der Wirkungsvorgang, den die Verschliessung der
Aorta auf das Gebdrorgan ausiibt, eben wieder in jener directen
localen Erregung des im Lendenmark gelegenen Uteruscenirums
seine Erklirung gefunden. Nuar kniipft sich diese Beweisfiihrung
an die Voraussetzung, dass der Compressionsversuch auch recht
rein ausgefiihrt werde, was augenscheinlich nicht bei Allen der Fall
war. Meines Erachtens trifft nehmlich die meisten Experimentatoren
der Vorwurf, dass sie bei Compression der Bauchaorta die auf ihr
herunterlaufenden Uterusnervenziige ignorirt, und anstaft letziere
zuvor vorsichtig abzupriipariren, sie vielmehr zugleich mit dem Ge-
fiss unter die Schlinge gebracht, beim Zuziehen daher einer mecha-
nischen Reizung ausgeseizt zu haben; wenigstens haben weder
S8piegelberg noch Schlesinger bei der Beschreibung ihres Ver-
fahrens dieser Vorsicht gedacht. Um der eben genannten Fehler-
quelle desto sicherer zu enigehen, ist es noch rathsamer, man wihlt
den absteigenden Ast der Brustaorta, den man dicht hinter dem
Bogen vom Halse aus, dem Ursprung der Carotis folgend aufsucht.
Diese Modification des Versuchs ist noch besonders lehrreich, indem
man nunmehr die Gebdrmuttercontraction viel rascher schon nach
10—20 Secunden und mit derselben Stirke, wie nach suspendirter

Archiv f. pathol. Anat. Bd. LXXVI. Hft.1. 2
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Athmung auftreten sieht, jedenfalls aus dem Grunde, weil in Folge
der hoheren Unterbindung die Bildung des compensirenden arteriellen
Collateralkreislaufs durch die Rami cdmmunicantes auf ein Minimum
beschréinkt wird.

Spiegelberg, welchem zur Zeit seiner Arbeit die erst viel
spiter gemachte Erfahrung, dass die Aortencompression durch die
chemisehe Verdinderung des in dem abgesperrten Stromgebiete
zuriickbleibenden Blutes wirksam werde, noch nicht zur Seite stand,
brachte die danach in den Geschlechisorganen auftretenden Be-
wegungserscheinungén mit der dort gesetzten Andmie in Verbindung
welcher Anschauung auch Kehrer und Andere beitraten, und welche
noch bis auf den heutigen Tag in der Physiologie der Uterusbe-
wegungen eine gewisse Rolle spielt; ob mit Recht, soll bei einer
anderen Gelegenheit erdrtert werden.

Wir haben bisher ausser der elektrischen Reizung nur das
dyspnoische Blut verwandi, um die in der unteren Riickenmarks-
region zu suchenden Uteruscentren in directe Erregung zu versetzen.
Die nervisen Ceniralapparaie erfahren aber auch bekanntlich durch
gewisse Gifte, welche dem Blute beigemiseht gleichsam an Ort
und Stelle reizend oder !ihmend wirken, entsprechende Alterationen
ihrer Functionen. Legen wir uns daher die Frage vor, ob wir
auch mit dieser toxischen Reizmethiode die motorischen Uterus-
leistungen wirksam beeinflussen konnen: Wihrend die Wirkungen
gewisser in das Blut eingefiihrter giftiger Substanzen vielfach und
eingehend stodirt worden sind, so hat man der Priifung #hnlicher
Alkaloide auf ihr Verhalten zur Uterusthiitigkeit noch eine sehr be-
schrinkte Aufmerksamkeit gewidmet; und doch haben derlei Unter-
suchungen nicht nur fiir den Physiologen, sondern auch fiir den
Gynikologen und fiir den Pharmakologen eine nicht zu unter-
schiitzende Bedeutung. Denn- nicht allein die Erregung von normalen
Wehen und die Behandlung der Wehenanomalien, auch die Einleitung
und die Verhinderung des Aborts sind im Ganzen noch arm an
wirklich physiologisch begriindeten Unterlagen, und iiberliest man
in unseren pharmakologischen Handbiichern das Kapitel von den
wehenerregenden Mitieln, so kann man sich des Mitleids nicht er-
wehren, wenn man neben einigen zuverldssig erprobten physikali-
schen Meihoden und neben dem Ergotin die heterogensten Sioffe,
wie Chinin, Safran, Colchicum, Pommeranzenschalen, Aloé, Sabina
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Campher, Terpentin, Zimmt, Borax und Schafgarbe, aber 'alles dies
ohne die geringsie physiologische Begriindung zusammen, als so-
genannie specifische Wehemittel aufgefiihrt findet.

Bekanntlich besitzen wir in dem Strychnin ‘einen ausser-
ordentlich wirksamen Erreger fiir das Riickenmark; schon wenige
Minuten nach” der BEibringung des Giftes werden alle von den
reflectorischen Centren innervirten Muskeln, in die stirksten tetani-
schen Krimpfe versetzt. So lag es nahe dariiber nachzudenken,
ob nicht auch gleichzeitig das im Riickenmark eingebettete Uterus-
centrum von dessen Reizwirkung betroffen werde, und in der That
hat schon Serres beobachtet, dass Sirychnin in die Venen injicirt,
Uteruscontractionen hervorruft, eine Thaisache, welche durch die
ausfilhrlichen Untersuchungen Sechlesinger’s aufs Neue bestitigt
wurde. Schlesinger hat auch den Beweis geliefert, dass die
Durchschneidung des Halsmarks die Wirkung auf den Uterus nicht
anfhebt, was nach meinen Erfahrungen vollstindig zutrifft. Ja, die
Uteruscontractionen bleiben nach meinen Ermittelungen nicht aus,
noch erleiden sie eine Schwiichung ihrer Energie, wenn man die
Durchschneidung am 10ten Brustwirbel vollzieht; sie werdeu aber
nicht mehr wahrgenommen, sobald das Lendenmark darch Ver-
brennung mittels des glilhenden Drahtes der Zersitrung Preis ge-
geben wird. Der Uterus selbst erleidet dabei in seiner directen
elektrischen - Erregungsfihigkeit keinerlei Einbusse, und zeigt sich
noch in tadelloser Weise contractionsfihig, sobald er mit den
Elekiroden in Berithrung gebracht wird. Nach diesen Erfahrungen
kann also nicht mehbr davon die Rede sein, dass das Strychnin
seine motorische Wirksamkeit auf den Genitalapparat in der Peripherie
darch directe Erregung der Uterusmusculatur und deren Nerven-
endigungen entfalte, sondern ist dieselbe als eine locale Reizung
der centralen Heerde der im unteren Riickenmark einmiindenden
Uterusnervenziige unwiderleglich festgestellt. Was die Form der
Uteruszusammenziehungen nach Strychninvergiftung betrifft, so ist
sie fast immer die tetanische. Schon wenige Secunden nach der
Einspritzung relativ schwacher Losungen (0,4 Ccm. einer halb-
procentigen Losung von schwefelsaurem Strychnin-in die Vena jugul.)
richtet sich der Uterus mit seinen sich krampfhaft windenden Hornern
unter Erblassen auf und stellt sich nach vorne, verharrt in dieser
Contractionsstellung */, bis zu 1 Minute um dann zum voriiber-

. : 9%
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gehenden Ruhezustand zuriickzukehren. Nach Verlauf von weiteren
10— 15 Secunden beginnen die allgemeinen Contractionen von
Neuem, zeigen aber eine weit kiirzere Dauer und werden von einer
grosseren Rubepause, die wir dem Erholungsbediirfniss der Ceniren
vergleichen mochten, gefolgt. So wiederholen sich die Zusammen-
ziehungen des Uterusmuskels unter allmihlicher Abnahme- ihrer
Intensitit und Dauer und immer zunehmender Erholungspause im
Ganzen etwa eine halbe Siunde lang, nebmen endlich den Charakter
stricturiihnlicher Einschniirungen eiozelner Hornerabschniite an ond
erloschen damit dauernd.

Genaun das gleiche Bild spasmodischer Gebdrmuttercontraction
beobachieten wir nach der intravenisen Application von Picrotoxin,
jenem krystallinischen Bitterstoff der Kockelskdrner, welcher be-
kanntlich dem Strychnin gleich eine ebenso ausgiebige directe
Reizung der motorischen Centren des Riickenmarkes verursacht?).
Auch hier wechseln sich kriftige telanische Contraclionen mit linger
und linger werdenden Ruhepausen ab; nur sah ich die Energie
der ersteren langsamer sich vermindern, und konnte sie auch linger,
hie und da bis zu einer Stunde noch deutlich wahrnehmen. Sounst
war ich auch fiir die Picrotoxinwirkung im Stande, sie auf eine
centrale Lendenmarkserregung zuartickzuftihren, indem der Gebir-
mutlerkrampf zusammen mit dem Tetanus des Hinterthiers ausbleibt,
wenn der Wirbelkanal von den unteren Brustwirbeln aus abwirts
vor der Vergiftung ausgebrannt wurde. Die von mir benutzte
Lésung war eine gestttigte von 0,2 Procent, wovon immer nur
1 Cem. injicirt wurde. _

Dem Strychnin und Picrotoxin analog, wenngleich weniger
energisch und (riger konnten wir die Uterincentren im Riickenmark
in Erregung gerathen sehen nach Injectionen von mittleren Portionen
Nicotin (0,02) und nach Einspritzungen von grisseren Mengen
Carbolsiure (0,20 Grm.) in die Drosselvene. Aber auch diese
Mittel versagen ihre Wirkung nach vorausgeschickier Riickenmarks-
ertvdtung, was gleichfalls bestimmt darauf hinweist, dass wir es
mit einer directen toxischen Erregung des im Lendenmark befind-

1) Réber, Die phyéiofogischen Wirkungen des Picrotoxins (Archiv fiir Anatomie
und Physiologie, 1869). — Heubel, Pfliiger’s Archiv, Band 9, S. 294. —
B. Luchsinger, Zur Kenntniss der Functionen des Riickenmerks (P{liger’s
Archiv, Band 16, S. 510 etc., 1878).
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lichen Centralapparats fiir den Uterus zu thun haben. Bedieni man
sich des Nicotins, so verfillt der Uterus schon wenige Secunden
nach der Application zugleich mit dem Intestinaliractus in {iiber
30 Minuten anhaltende Confractionen, anfangs tetanischer, spiiter
vorwiegend peristaltischer Natur. Beim Phenol sind die peristalti-
schen Uterusbewegungen vorherrschend, nur bei sehr grossen Dosen
(0,30 Grm.) laufen ihnen 1—2 allgemeine tetanische Contractionen
voraus. Auch dauert es in der Regel 5—10 Minuten bis man den
bis dahin ruhenden Uterus in Action ireten sieht.

Selbst das Coffein in grossen Dosen (0,15) verhdlt sich
nicht ganz gleichgiiltig fir den Ulerus; freilich vermochte ich damit
niemals an dem sonst bewegungslosen, jungfriulichen Organ eine
Muskelthiitigkeit hervorzurufen, wohl aber bei &lteren Kaninchen,
ohne dass dieselben trichtig gewesen wiren, seit lingerer Zeit in’s
Stocken gerathene peristaltische Bewegungen regelmissig wieder zu
der fritheren Stirke anzufachen; von einer tetanisirenden Wirkung
war niemals die Rede. . )

Unzweifelhaft das souveriinste Mittel unter allen hiehergehorigen
Riickenmarksgiften, welches die heftigsten tind nachhaltigsten krampf-
haften Uterusbewegungen zur Anschauung zu bringen vermag, ist
das Ammoniak. Injicirt man etwa 5—8 Cem. einer 2 procentigen
Ammoniaklésung in die Vena jug. ext., so gewahrt man unmittelbar
darauf gewaltige sich rasch zum Tetanus aufbiumende Windungen
am Gebirorgan, welche mit kurzen Unterbrechungen oft 1 Stunde
lang mit gleicher Stirke anhalten, bis sie in den peristaltischen
Modus einlenken; wiederholt man dieselbe Einspritzung nach Ver-
lauf einiger Minuten, und lisst dass Thier an Ammoniakvergiftung
zu Grunde gehen, so kann man die sehr lebhaften Uteruszusammen-
zichungen mit anfinglich ietanischem Charakter selbst an ganz jung-
friulichen Kaninchen noch 1 Stunde lang nach dem eingetretenen
Tode verfolgen. In einem Falle, wo ich ein . trichtiges Thier mit
missigen Dosen Ammoniak behandelte, sah ich sogar wihrend des
Versuchs die Geburt sich vorbereiten und einen Foetus aus dem
Horne in die Vagina iiberireten. Das Ammoniak bietet aber ausser
seiner iiberraschend intensiven Einwirkung aaf den Uterus noch ein
besonderes Interesse dar, weil es sich von den iibrigbn Gliedern
dieser Gruppe wesentlich beziiglich der Angriffspunkte, von welchen
aus es seine wehentreibende Wirkung entfaltet, unterscheidet. Wird
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nehmlich dieses Mitiel bei einem Thiere nach volistindiger Lenden-
markzerstorung applicirt, so dindert sich der Erfolg nicht im Mindesten,
indem der Uterus unverindert mit sehr energischen Zusammen-
ziehungen antwortet. Dass das Ammoniak eine sehr hochgradige
und nachhaltige allgemeine Reizung des ganzen Cerebrospinalsystems
auszuldsen vermag, ist eine bekannte Thatsache, und, dass bei
intactem Riickenmark dieses wirklich in den Zustand hefliger Er-
regung versetzi wurde, kennzeichnete sich in meinen Versuchen
durch die starken, fibrirenden Streckbewegungen, welche trotz der
vorausgeschickten missigen Curarevergiftung zum Austrag kamen.
Hier tritt uns nun zum erstenmale eine Substanz enigegen, mit
welcher wir auch ohne Vermiiilung des Ceniralnervensysiems von
der Peripherie aus den Uterus in Reizzustand versetzen kdnnen.
Freilich kennen wir bereits durch die Untersuchungen von Kiihne®)
das Ammoniak als ein starkes Gift fiir die quergestreiften Muskeln,
welche es schon bei directer Beriihrung selbst in geringen Mengen
zor Contraction bringt; aber fiir die organischen Muskelfasern war
sein gleiches Verhalten bislang noch nicht erwiesen. Um so inier-
essanter war es also gleichzeilig diese seine erregende Eigenschaft
auf die glatten Muskelfasern ausdehnen zu kbnnen. Besonders an-
schaulich lisst sich iibrigens diese Erscheinung demonstriren, wenn
man den frischausgeschuittenen Uterusmuskel tiber eine offene mit
Ammoniakidsung gefiillte Schale halt, oder ihn in die Losung selbst
eintaucht, worauf die anhaltende 1ietanische Contraction niemals
vermisst -wird. Dass hier von einer Erstarrung des Muskels in
Folge von Gerinnung nicht die Rede sein kann, sondern, dass es
sich wirklich um eine motorische Lebensiusserung des Muskels
handelt, liegt auf der Hand, aus dem einfachen Grunde, weil
Alkalien eben die Coagulation iiberhaupt nicht begiinstigen, vielmehr
im Gegensatz zu den SHuren diesen Prozess verhindern. Wir
werden spiter auf dieses interessante Verhalten des Ammoniaks zu-
riickzukommen Gelegenheit haben. Ganz in der gleichen Weise
habe ich auch die Wirkung der Ammoniaksalze, nehmlich des
kohlensauren Ammoniaks und des Chlorammoniums studirt und
kann ich hiernach versichern, dass sie hinsichtlich ihres die Uterus-
bewegungen anregenden und belebenden Einflusses von dem ver-
diinnten Ammoniak in keiner Weise abweichen.
1 Kihne, Archiv fiir Anatomie und Physiologie, 1859, 213.
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Ueberblickt man die Reilie der bisher in ihrem Verhalien zum
motorischen Apparat des Uterus gepriiften Riickenmarksgifte, so wird
man finden, dass die wirksame Dosis, in welcher sie Uterushewegungen
auslosen, mil derjenigen, in welcher sie tetanische Convulsionen be-
wirken, zusammenfillt. Da aber die leizieren in Folge der Erschiit-
terung des ganzen Stammes auch die Gebirorgane consecutiv er-
 heblichen mechanischen Insulien auszusetzen vermigen, anderseits
aber die regelmissige Betrachtung der Genitalien ausserordentiich
stéren, so muss in allen diesen Fillen dem Eintreten des allgemeinen
Tetanus durch eine Vorvergiftung mit Curare begegnet werden.
Diese Maassregel wird dagegen entbehrlich beim Experimentiren mit
den beiden folgenden Giften, von denen jetzt die Rede sein soll
und mit denen wir nach derselben Richtusg hin experimentirt haben:

Es interessiren uns nehmlich zwei Stoffe, welche in der Reihe
der Riickenmarkserreger nicht figuriren, sich aber doch beziiglich
ihrer Uteruswirkung an dieselben anschliessen: das Calabar und
das Ergotin. Beide Priparate gehren allerdings nicht zn den
stirksten Gontractionsmitteln fiir den Uterus und stehen hinter dem
Strychnin, Picrotoxin und Ammoniak -namentlich darin zuriick, dass
sie auch in stirkerer Gabe nur viel langsamer die Locomotion des
Uterus beeinflussen und selten und dann immer nur wenig ausge-
sprochen, den tetanischen Modus der Zusammenziehungen erkennen
lassen; dafiir theilen sie aber anch mit jenen spastisch wirkenden
Mitteln nicht die Folgewirkung die Uteruscentren verhiiltnissmissig
raseh zu ermiiden. Sowoh! nach Injection von Calabar, wie auch
von Ergotin kann man ganz gleichmissig beobachten, wie der vor-
her absolut unthiitige Uterus mit seinen Anhiingen pach 8 bis
10 Minuten beginnt in regelmissige, kaum von einer Unterbrechung
begleitete, wellenférmig iiber seine einzelnen Theile fortschreitende
.Contractionen zu verfallen und in diesem Erregungszustande leicht
eine Slunde und linger verharrt, nur gegen das Ende dieser Frist
eine allmihliche Einbusse seiner geschiftigen Activitit erfahrend.
Die ZuSammenz\iehungen selbst unterscheiden sich bezliglich ihrer
Energie von den stirkeren sponianen Coniraclionen nur wenig;
nur folgen sie einander viel behender, als dies bei der gewbhnlichen
Peristaltik der Fall ist. Oefter an demselben Thiere wiederbolte
Einspritzungen vermigen wohl den Gang der Uterusperistaltik immer
wieder von Neuem zu beleben und deren Andauer zu verlingern,
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aber eigentliche tetanische Wehenformen werden auch damii nur
vereinzelt und selien erzielt. Ueber die. physiologischen Wirkungen
des Calabar sind die Angaben der Experimentatoren in vielen
Punkten von einander abweichend; die Meisten bestitigen nur,
dass es einen lihmenden Einfluss auf die animalischen Muskeln
ausiibt. Wenn wir nun aber im Gegensalz dazu die glattmuskeligen
Organe, wie Gefisse, Blase, Darm und insbesondere den Uterus,
anstatl an der allgemeinen Paralyse Theil zu nehmen in michtige
und nachhaltige Bewegungen versetzt sehen, so kinnen wir diese
Erscheinung nicht anders erkliren, als dass wir fiir die organische
Miskelfaser einen dem Lihmungsstadinm vorausgehenden Zustand
verstdrkier Erregung zu Hiilfe nehmen. Wir miissen Ubrigens
dieses Vorstadium verstirkter Reizwirkung auch fiir den querge-
streiften Muskel postuliren; fehlt es doch thatsiichlich auch allen
tibrigen lihmend einwirkenden Giften nicht und wird nach meinen
Erfahrungen auch bei der Calabar- und Curare-Vergiftung vor Be-
ginn der Lihmungserscheinungen nicht vermisst. Insbesondere sind
mir beim Calabar regelmissig gleich nach der intravensen Application
mehr oder weniger deutlich ausgesprochene tetanische Krimpfe auf-
gefallen, und, ob das vorgingige Erregungsstadium im Beginn der
Curarisation so bestimmt auf die vermeintliche Verunreinigung des
Priparats durch Strychnin zuriickzufithren sei, diirfte doch erst
noch zu beweisen sein. Dass bei den glatten Muskelfasern das
Absterben ihrer motorischen Leistungsfihigkeil viel langsamer vor
sich geht, als bei den quergestreifien Muskeln, kann fiir die Calabar-
vergifiung ebensowenig frappiren, als flir das Curare, welches be-
kanntlich die organischen contractilen Gebilde noch Stundenlang
unbehelligt weiter functioniren lisst. Nur auf Grund dieser letzteren
Erfahrung hatten wir uns ja dazu entschliessen kbnnen uns der
Curarisirung als eines fiir die Gebdrmutierthitigkeit absolut indiffe-
renten Eingriffs zur Vorbereitung der auf ihre Uteruserregbarkeit
unter verschiedenen Bedipgungen zu priifenden Thiere zu bedienen,
So wiirde sich also der scheinbare Gegensatz jemer zwiefachen Ver-
giftungsiussernng des Calabar fiir die willkiirlichen und unwillkiir-
lichen Muskeln durch Zuhiilfenahme eines fiir die letzteren ver-
lingerten excitatorischen Prodromalstadiums auf einfache Weise
erkliren lassen. Gehen wir nun zur Besprechung des Angriffs-
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punktes des Mitlels”) im Nervensystem iiber, so haben sich einige
Beobachier dahin gedussert, dass das Gift analog dem Curare auf
die peripherischen Endigungen der motorischen Nerven zunichst
seinen Einfluss enifalie, und wiirde derselbe sonach fiir die Ge-
fasseontraction, Darm- und Uterusperistallik in den Ganglien dieser
Organe zu suchen sein. Da mich eine solche von allen meinen
bisherigen Erfahrungen so sehr abweichende Annahme frappirte,
erschien es mir gerathen, auch dieses Agens auf sein Verbalten zn
dem von mir im Lendenmark nachgewiesenen Uteruscenirum zu
priifen, indem ich, wie in den fritheren Versuchen, abwartete, ob
nach Ausschaltung des Lendenmarkes durch Verbrennung die wehen-
erregende Wirkung des Calabar noch beobachtet werde. Aber es
ergab sich bei mehrfacher Wiederholung dieses Experimentes ganz
eindeutig, dass stets mit der Riickenmarkszerstorung das Gift absolut
unwirksam fiir den Uterus wird, und seine Wirkung so gut wie
die der iibrigen bisher durchgenommenen Uterusgifte (mit alleiniger
Ausnahme des Ammoniak) an die Integritit des Lendenmarkes ge-
bunden ist. Dem entspricht auch die weitere Beobachtung, dass
seine Application auf den ausgeschnitienen Uterus durchaus erfoiglos
ist, und dass auch nach zerstortem Riickenmark man doch noch sehr
wohl Uteruscontractionen auslosen kann, wenn man die Elektroden
auf die iiber die Aorta herabziehenden uterinen Nervengeflechte
auflegt und dieselben einer elektrischen Reizung unterzieht. Unter
solchen Umstinden diirfte die vorerwdhnie Annahme einer intra-
musculiren Nervenparalyse von Seiten des Calabar, wenigstens,
soweit sie den Uterus betrifft, sehr bedenklich werden. Mit dieser
Correctur stimmen nun auch verschiedene andere Thatsachen tiber-
ein. So hat Laschkewich?) hewiesen, dass bei Froschen auch die
Extremiiiit, deren Arterie vor der Vergiftung unterbunden war, von
der Lihmung befallen wird, -ferner. beobachtete er mit Fraser,
Réber und Anderen eine starke Reflexdepression und, dass Warm-
bliiter unter Erstickungserscheinungen durch centrale Lihmung der
Athembewegungen zu Grunde gehen, endlich, dass die Muskeln
unmittelber nach dem Tode auf Reizung ihrer Nervenstimme noch
mit Zuckungen antworten, gewiss lauter gewichtige Griinde, welche

') Réber, Ueber die Wirkungen des Calabarextracts auf Herz u. Réckenmark,
Dissert. Berlin, 1868,
?) Laschkewich, Arch. f, pathol. Anat., Band 35, S. 291.
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darauf hinweisen, dass das Calabar vom Ceniralnervensystem aus
die Muskelthitigkeit abindert. o

Fir die Calabarvergiftung der Thiere haben wir uns des
Extractes bedient, welches wir in einer Dosis von 0,025 in “die
Drosselvene einspritzten. Zum Studium der Ergotinwirkung
verwandten wir ausnahmslos: das Extr. secal. eorn. aquos. Pharm.
Germ., welches. mittelst ebenfalls intravendser Injection dem Organis-
mus in der Dosis von 0,3—0,6 zugefiihri wurde. Man erbiilt dann
spiitestens §—10 Minuten nach der Application regelmissige peri-
stallische Uleruscontractionen, welche mit nur sehr langsam ab-
nehmender Intensitiit regelmiissig eine Stunde lang und linger ver-
folgt werden kdnnen, wie dies schon oben ausgefiihrt ist. Dagegen
habe ich nach subeutaner Anwendung des Ergotins, welche ich
ebenfalls vergleichsweise versucht, selbst bei der verdoppelten Dosis
niemals auch nicht die geringste Einwirkung auf die Thitigkeit der
Gebirmutier constatiren konnen, und war mir diesheziiglich eine
Beobachtung Wernich’s ') von Interesse, welcher noch 10 Tage
nach der subcutanen Application betrichtliche Spuren jener cha-
rakteristischen braunen Ergotinfliissigkeit an der Einstichstelle unter
der Haut nachweisen.konnte, wonach die Erfolglosigkeit des Mittels
mit seiner schlechien Resorption im Unierhautbindegewebe zusam-
menfillt. Man mdge sich zur Verstindigung iiber diesen Punkt ver-
gegenwiirtigen, dass die hypodermatische Applicationsmethode fiir
die Resorption verschiedener Stoffe ein nicht immer zuverlissiges
Mittel ist, und will ich nur vergleichsweise erwidhnen, dass Claude
Bernard® einem Kauninchen eine gesiittigie Losung von acht
Gramm milchsaurem Eisenoxyd unter die Haut des Schenkels
spritzen konnte, ohpe nach 10 Stunden die geringste Spur .von
Berlinerblau entdecken zu konnen ausser an der Applicationsstelle
selbsi. Es diirfte daher den Prakiikern anheim zu geben sein, ob
es rathsam, fir das Ergotin fast ausnahmslos diese selbst mit den
ausgesuchiesten Priiparalen immerhin #usserst schmerzhafte Anwen-
dungsweise in Anspruch zu nehmen. Die vermeintlich nachbarlichen
Beziehungen zwischen Uterus und Bauchdecken, in welehe lelztere
gewdhnlich eingesiochen wird, kbnnen dieser ApplicationSWeise doch

) Wernich, Beitrag zur Kenntniss der Ergotinwirkungen (Arch. f. path. Anat.
Band 56).
2y Kletzinsky, Wiener Wochenschrift, 28, 29.



27

gewiss nicht das Wort reden. Alledem gegentiber ist die Resorptions-
fihigkeit des Secale corn. wie des Ergotin vom Darmkanal aus und
in Sonderheit von Seiten des Mastdarms bei klismatischer Anwendung
durch die Erfahrung genligend dargethan. Die beiden Mittel er-
fahren erwiesenermaassen durch die Verdauuug keine bemerkens-
werthe Zersefzung, wihrend andererseifs die nahe Verkniipfung der
Uterinnerven wmit dem Masidarm gerade ihn besonders geeignet
macht, als Applicationsorgan fiir wehenbeférdernde und wehevherab-
selzende Mittel zu dienen, ein Vorzug, der beispielsweise fiir die
klismatische. Anwendung des Opiums bei Uterinkriimpfen schon
lingst durch die Empirie bestiitigt ist. Uebrigens ist zu bemerken,
.dass das Mutterkorn schon seit Anfang dieses Jahrhunderts von
Aerzien zur Beforderung der Geburt in Anwendung gezogen wurde,
‘nachdem es noch linger vorher bereits als Volksmitiel gegolten
hatte, und hat es in der gewbhnlichen Darreichung per os seine
Schuldigkeit stets gethan.. Auf welche Weise aber die Uteruscon-
tractionen in Folge der Ergotingabe zu Stande kommen, ist noch
nicht mit Zuverliissigkeit ermittelt, Nachdem man friither eine di-
recte Zusammenziechung der glatten Muskelfasern iiberhaupt, und
des Uterus im Besondern angenommen, setzen Andere eine locale
Apiimie des Uterus als Erstwirkung des Ergotins voraus, welche die
Contractionen veranlassen soll, und endlich ist Wernich auf Grund
seiner experimentellen Arbeiten zu dem Resultat gekommen, die
Uterusbewegungen von einem durch das Mittel im Gehirn oder im
obersten Theil des Riickenmarks gelegenen Uteruscentrum ausgeldsten
Erregungszustand abzuleiten. Wenn nehmlich Wernich das Riicken-
mark am dritten oder vierten Brustwirbel durchschnitt, so kam die
Ergotinwirkung nicht mehr zum Durchbruch. Demgegeniiber be-
rechiigen mich nun meine eigenen Untersuchungen zu der Erklirung,
dass, wenn ich auch mit Wernich den Grund der Wirkungsweise
des Ergotins im Centralnervensystem suche, sich doeh dieser For-
scher riicksichilich der Bezeichnung der einschligigen Riickenmarks-
partie im Irfthum befindet, indem der Augriffspunkt auch fiir dieses
Mittel kein anderer ist als das fiir alle bisherigen Uterinreize von
uns als Bewegungscentrum der Gebirmutter niher bezeichnete Len-
denmark. Es ist nehmlich durchaus unrichtig, dass die durch
Ergotin hervorgerufenen Gebirmulterbewegungen ausbleiben sollen
nach Durchschneidung des Brusimarks, da ich nach der Riicken-
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marksdurchschneidnng, welche ich am zehnten Brustwirbel vor-
nahm, noch die krifiigste Uterinthitigkeit mit Hillfe des Ergotins
erzielt habe. Dagegen habe ich das Priparat allerdings wirkungs-
los befunden, wenn ich das Lendenmark nach der mehrerwiihnten
Weise mittelst des glithenden Drahts eliminirt batte. Freilich legt
auch Wernich seinen beiden zur Stiitze jenes Ausspruehs ange-
fithrten Versuchen nicht volles Gewicht bei, indem er selbst erkliirt,
dass er nur zwei diesbeziigliche Versuche gemacht und diese nichi
vorwurfsfrei seien, weil der Tod des Thieres nicht nur die unver-
meidliche, sondern auch baldigst eintretende Folge der Operation
gewesen sei. Mit der Erfahrung, dass der von seiner centralen
Verbindung abgeldste Uterus vom Ergotin nicht mehr beeinflusst
werde, siimmt zugleich das absolut indifferenie Verhalten des ausge-
schnittenen Organs {iberein, wenn dieses in eine concentrirte Ergo-
tinlosung eingetaucht wird.

Ob auch das Ergotin in #hnlicher Weise wie das Strychnin,
Picrotoxin ete. zugleich mit dem Uteruscentrum noch andere im
Riickenmark gelegene Centralapparate in Erregung zu versetzen ver-
moge und so den allgemeinen, wenn auch den schwicheren Giften
dieser Gruppe beizuzihlen sei, ist bei der diirftigen Kenntniss seiner
physielogischen Wirkungen noch nicht zu entcheiden, 6bwohl man-
cherlei Erscheinungen dieser Annahme das Wort zu reden scheinen.
Dahin gehért vor alien Dihgen seine nicht zu leugnende, wenn
auch nicht eben erhebliche gefissverengernde Wirkung, welche mir
neben dem Gebdrorgan hauptsichlich in den dbrigen Unterleibs-
organen, insbesondere an Blase und Darm auffiel, aber mit der
spiter im Gefolge der Wehenthitigkeit aunftretenden, viel ansehn-
licheren Verschliessung der Gefisslumina nicht verwechselt werden
darf. Es deutet aber auch das hiufige Auftreten von epileptiformen
Convulsionen, welches wir nach grossen Gaben des Mittels an nicht
curarisirten Thieren beobaehien, auf derartige allgemeinere Beziehun-
gen des Ergotins zum Riickenmark hin, sowie die Erfahrung, dass
Krimpfe epileptiformer Natur die gewdhnliche Begleiterscheinung
der acuten Ergotinvergiftung beim Menschen bilden.

Jedenfalls aber forderte die bisher erwiesene interessante Ueber-
cinstimmung der erregenden Riickenmarksgifte, zugleich mit der
Erhohung der motorischen Leistungen von den ibrigen Riicken-
marksnerven auch die Uterinnerven in gesteigerte Action zu versetzen,
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dazu auf, nunmehr auch noch diejen%gen Substanzen, welche im
Gegensatz zu jenen eine lihmende Einwirkung auf Gehirn und
Rilckenmark ausiiben, die Anaesthetica beziiglich ihres Einfiusses
auf die Uterinthitigkeit zu untersuchen. Wir beschiftigten uns vor-
nehmlich mit dem Chloroform, Chloralhydrat und mit dem Opium,
indem wir die Erregbarkeit des Uterus fiir bekannte Reize, ins-
besondere fiir die Athmungssuspension an demselben Thiere jedes-
mal vor und nach der Beliubung priiften.

Dass die Chloroformuarcose nichi etwa blos die Schmerz-
haftigkeit der Wehen beseitige, sondern auch eine lihmende Ein-
wirkung auf die Wehenthitigkeit selbst iibe, war den Gyniikologen
schon ldngst bekanant; aber eine genaue Vorstellung von den phy-
sikalischen Aenderungen, welche der Geburtsverlauf an Chlorofor-
_mirten erfihrt, haben wir erst durch die exacten Beobachtungen
Winkel’s') bekommen. Winkel hat nehmlich sowoh! fiir die
urspriinglich normale, als auch f{iir die abnorm gesteigerite Wehen-
thitigkeit bei Kreisenden nicht nur eine Verlingerung der Wehen-
pausen, sondern auch eine Verkiirzung des Hohenstadiums der ein-
zelnen Contractionen nachgewiesen. Ich mocehte dem nur hinzu-
figen, dass bei der in der genannien Weise, durch Chloroform
verzbgerten Geburisthitigkeit auch die Eliminirung der Bauchpresse,
welche sonst bekanntlich einmal die Wirksamkeit der eingetretenen
Wehen wesentlich unterstiitzt, aber auch durch die mechanische
Compression des Uterus demselben neue Reize zuzufiibren im Stande
ist, eine gewisse Rolle spielen diirfte. Mir kam es zuniichst darauf
an eine eigne Meinung iiber die Chloroformwirkung fiir das nicht
trichiige Versuchsthier zu gewinnen. Jeder weiss, dass man bei
der Chloroformirung von Kaninchen auf grosse Schwierigkeiten stosst,
indem man nur bei sehr wenigen Exemplaren, und auch da nur
mit der grossten Vorsicht einen hoheren Grad von Betiubung her-
beifithren kann, will man nicht Gefahr laufen die Thiere zu opfern.
Ferner ist zu berﬁcksichtigen, dass: man die der Chloroformnarcose
vergleichsweise voranzuschickenden und nach derselben zu wieder-
holenden Riickenmarksreize nicht zu hoch steigert, um den allge-
meinen Tetanus, der nicht nur fiir die Beobachtung sehr storend
wirkt, sondern auch die Reinheit der Versuchsbedingungen triiben

1) Winkel, Von der Einwirkung des Chloroforms auf die Wehenthitigkeit
{Monatsschrift fiir Geburtskunde, Band 24, S. 241 —262).
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muss, zu verhiiten. Unter solehen Cautelen angestellte Versuch
habe ich nun zwar gemacht, muss aber gestehen, dass sie wede
ganz vorwurfsfrei, noch beziiglich ibrer Ergebnisse so charakteristisct
ausfailen, als wenn auch hier der Weg der Vorvergiftung durcl
Curare eingeschlagen wird, zu dem ich mich am Ende auch allge
mein entschlossen habe. Was nun die von Winkel ausgesprochen
hemmende Wirkung des Chloroforms auf die Uteruscontractioner
betrifft, so wird sie auch beim jungfrdulichen Kaninchen nicht ver
misst, und #ussert sich zunichst darin, dass die als Folge de
Riickenmarksreizung anzusprechende Uleruscontraction steis um eii
Erhebliches (gewthnlich um das Achtfache, nicht selten sogar un
das Zehnfache) spiiter eintritt als beim nicht betiubten Thiere (z. P
erst 10 Secunden nach Cruralisreizung, 30—40 Secunden nacl
eingeleiteter Erstickung) und weiter, dass dieselben Reize, welch
bei letzterem eben noch starken Tetanus der Uterusmusculatur zu
Folge gehabt, nunmehr nur noch die peristaltische Form der Con
traction auszuldsen vermigen, wie denn auch Ofter der Versuch
den rubenden Uterus durch eine Ergotininjetion zur Thiitigkeit an
zuregen, vollstindig missgliickte, oder nur vereinzelte und schwache
Stricturen hervorzubringen vermochte.

Viel anschaulicher noch stellen sich alle diese Ergebnisse her
aus, wenu anstatt des Chloroforms das Chloralhydrat angewand
wird. Die Reizwirkungen fallen dann noch weniger ergiebig aus.
verspiten sich noch mehr, um’s 14 —16fache und vor allen Dinger
tritt das Stadium der Ermiidung noch viel frither auf, als in de
Chloroformnarcose, so dass wir mit einem mit Chloralhydrat behan-
delten Thiere nie ldnger als flinfzehn Minuten arbeiten konnten
weil damit gewdhnlich schon die Uteruscentren ihrer reflectorischer
Erregungsfihigkeit géinzlich verlustig gegangen waren. Dass es siel
hier thatsiichlich um eine Ermiidung des nervidsen Centralorgan.
handelte und der Uterusmuskel selbst in keiner Weise von de.
~ Chloroform- und Chloralwirkung beeinflusst worden war, bewies
dessen prompte tetanische Zusammenziehung, sobald er direct ode
die Uterinnerven mit den Platinelektroden in Beriihrung gebrach
wurden. :

Gehen wir endlich zum Morphium iiber, so ist es mir fil
dieses Narcoticum ebensowenig gelungen, wie fiir das Opium der
gleichen nachtheiligen Effect fir die Wehenihiitigkeit darzuthun, de
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Uterus giebt vielmehr nach wie vor noch lange Zeit mit gleicher
Pricision und Energie auf staiigeliabte Reize die gewohnten Ani-
worten. Freilich entbehren auch die genannten Mitte! jene allge-
meine deprimirende Wirkung auf das Riickenmark, welche vornehm-
lich das Chloralhydrat auszeichnet.

" Durch die Untersuchungen von v. Bezold') und Bloebaum
haben wir gelernt, dass auch das Atropin eine specifisch lihmende
Eigenschaft fiie die glattmuskeligen Organe, insbesondere fiir den
Darm besitzt, und habe ich daher eine Reihe von Versuchen mit
dem Mittel angestellt, um seine Einwirkuug anf die Uterinbewegungen
zu studiren. Und da muss ich denn gestehen, dass wir in dem
Atropin ein Priiparat besitzen, die Erregbarkeit des Uterus in einer
iiberraschenden Weise herabzusetzen, ‘besonders, wenn wir nns ver-
hiilltnissmissig grosserer Dosen bedienen. Injicirt man nehmlich
einem trichtigen Kaninchen mit lebhaften, spontanen Gebirmutter-
contractionen 0,003 Grm. Atropin sulfur. in die Vene, so isi die
sofortige Léhmung der Peristaltik die gewohnliche Folge, wibrend
die directe Muskelerregharkeit des Uterus unangefochten bleibt und
~die Unterbrechung der kiinstlichen Athmung den Uterus scheinbar
in vollstindig normaler Weise zur Contraction bringt. Lisst man
aber jener Gabe eine erneute erheblich stirkere Injection von
0,03 Grm. folgen, so sinkt die Irritabilitit des Organs binnen
Kurzem ganz gewaliig; man kann zwar immer noch durch directe
elektrische Riickenmarksreizung, sowie durch suspendirte Athmung
den Uterusmuskel in Contraction versetzen, aber man muss dafir
die Reizstiirke schon verdeppeln und ihre Dauer bedeuiend verlin-
gern, um noch zu reussiren, und selbst dann treten die Reizeffecte
dhnlich wie in der Chloroformnarcose immer nur sehr verspiitet
und nur schwach -auf. Aber$ die Nervenleitung zwischen Gebir-
organ und Riickenmark ist keineswegs ganz unterbrochen. Ja sogar
kurz vor dem Ende des zu Tode atropinisirten Kaninchens gelingt
es noch durch directe elekirische Reizung des Riickenmarks den
Bewegungsapparat auf’s Neue, wenn auch ve}hﬁltnissmﬁssig schwach
zu beleben und einzelne kurz dauernde Contractionen peristaltischer
Natur zu erzielen. Ebenso vermag die toxische Erregung des

) v. Bezold und Bloebaum, Ueber die physiologischen Wirkungen des
schwefelsauren Atropins. Untersuchungen aus dem physiolog. Laberat. zu
Wiirzburg, Heft I., 1867.
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Centralnervensystems, welche wir durch Strychnin und Picrotoxin
hervorzubringen im Stande sind, die Muskelaction, wenn auch in
triger Weise wieder in Gang zn bringen, nnd endlich lgsen die anf
die Aorta und auf jene iiber ihr herablanfenden Nervengeflechte ge-
richteten Platinelekiroden sogar mnoch sehr energische tetanische
Uteruscontractionen aus, welche die durch Riickenmarksreizung er-
haltenen- an Intensitit bedeutend iibertreffen. Ich kann daher
v. Bezold nicht so ohne Weiteres beistimmen, wenn er meint eine
specifisch lihmende Wirkung des Atropins fiir die ganglitsen Appa-
rate der glatten Muskelfasern als nothwendige Erklirung der That-
sache zn Hiilfe nehmen zu miissen. Die Auslegung mag vielleicht
fir andere Organe und fiir das Herz zuireffen; aber soweit sie die
Functionen des Uterus angeht, -ist sie gewiss nicht bewiesen, daher
nicht zwingend, und meines Bediinkens auch entbehrlich. Wir
kommen mit unserer Deutung, dass das Centralnervensystem des
Uterus bei atropinisirien Kaninehen in gleicher Weise wie bei
chloroformirten Thieren in einen paretischen Zustand verfalle, voll-
stindig aus, und diirfte, so lange die Rolle, welche die ganglitsen
Einschaltungen in den Eingeweidefunctionen spielen, noch so absolut
unaufgeklirt sind, mit jener Hypothese wenig gewonnen werden.
Auf jeden Fall aber lisst sich der beregte Sachverhalt iiber den
letzten Angriffspunkt des Atropins wenigstens fiir seine Uternswir-
kung schwer endgiiltig entscheiden, weil eben die Paralyse der Ge-
birmutter auch nach todtlichen Dosen des Mittels keine vollstin-
dige ist.

Damit will ich abschliessen mit der Erwihnung derjenigen
Mittel, welche zugleich Riickenmark und Uteruscentrum erregend
oder lahmend afficiren., Noch einen Schritt weiter zu gehen, um
die letzte Ursache zu ergriinden, durch welche der Er-
regungsvorgang in den Ganglienzellen zu Stande ge-
bracht werde, und zu oniersuchen, ob daran bei den Riicken-
markserregern vielleicht eine durch sie geseizte Andmie des Central-
organs selbst die Schuld trage, oder bei den Anistheticis umgekehrt
eine zugleich auf Aufhebung des Gefisstonus in dem Cerebrospinal-
system beruhende Hyperiimie fiir dessen Lihmung verantwortlich zu
machen sei, derartige Untersuchungen halte ich in Anbetracht der
uns bis heute zu Gebote stehenden Entscheidungsmittel fiir wenig
lohnend. Zwar hat es Wernich versuchi die Reizung des Central-
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nervensysiems, wie er sie flic das Ergotin aonimut, auf eine Ar-
teriencontraction im Gehirn oder im oberen Riickenmark zuriickzu-
filhren, und hat er dafiir die Contraction an den Arleriolen des
Aungenhintergrundes oder ein Erblassen der Pia von Gehirn und
Riickenmark als Beweismittel herangezogen. Dem gegeniiber ist
aber einzuwenden, dass die Injection der Retina an sich nicht als
_ der Ausdruck der centralen Blutcirculation angesprochen werden
kann, vielmehr als von der Chorioidea herriihrend nur ein Bild
von dem Zustand der peripherischen Circulation giebt, wihrend fiir
die Verengerung des Lumens der Art. central. retinae, an der ich
Differenzen nicht constatiren konnte, Schiitzungswerthe nicht ge-
niigen, vielmehr sehr genaue Messungen gefordert werden miissen.
Und ob endlich der Blutreichthum der Pia resp. Dura mater vom
Gehirn und Medulla noch als das genave Bild der Circulationsver-
hiltnisse in diesen Organen gelten kann, wenn mit der Trepanation
der urspriingliche Druck, unter welchem die Biuigefdsse vorher in
der Schidelhoble und im Wirbelkanal stinden, aufgehoben ist,
scheint mir doch mehr als zweifelhaft.

Ich will nur noch einige Bemerkungen ankniipfen beziiglich
einiger anderer Mittel, welche schon durch den Volksglauben den
Ruf erlangt haben, wehenbeférdernd zu wirken, ich meine gewisse
Abfiihrmittel und Diuretica, und kann mieh hier kurz fassen:
Unter der ersteren Gruppe sind es die Alo& und die Coloquinten, .
welchen die Eigenschaft, Mensiruation und selbst Abortus zu be-
fordern, zugeschrieben wird und werden beide Miitel auch nicht
selten zu dem letzteren Zweck in’s Geheim gemissbraucht, anderer-
seits aber vor ihrer drztlichen Verwendung wihrend der Schwanger-
schaft gewarnt. Die Pharmakologen verhalten sich meist skeptisch
der Wirkung der genannten Arzneistoffe nach dieser Seite hin
gegenilber, so dass wohl die Frage auftauchen kann: Erscheint es
iiberhaupt so irrationell, Agentien, welche nachweislich die Darm-
peristaltik versidrken, gleichzeitig eine Reizwirkung fiir die Be-
wegungen des Uterns zuzuilrauen? Ich glaube micht; im Gegentheil
bat sich mir im. Verlauf meiner Untersuchungen die Ansicht auf-
gedriugt, als handle es sich in den beiderlei Erregungsvorgingen
auf Hussere Reize um eine gewisse Analogie, ja in den meisten
Fillen um eine vollstindige Coincidenz der Reizeffecte. Nicht nur,
dass die suspendirte Athmung auch als ein michtiger Erreger fiir

Archiv f. pathol. Anat. Bd. LXXVL Hft.1. ' 3
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die Darmthiitigkeit dargethan ist, auch die gleichmissige Verlang-
samung der Darmbewegungen durch die Anisthetica ist eine uralte
Erfahrung und die gleiche Wirkung des Atropins fiir den Uterus
und Darmkanal ebenso erwiesen, wie die des Nicotins und des Ca-
labar, welche die peristaltischen Contractionen beider Organe ge-
waltig verstiirken. Von diesem Gedankengang geleitet habe ich
mich dazu enischlossen eimige Injectionen mit dem Exiract. "Aloés
und Extract. Colocynthidis an jugendlichen Kaninchen anzustellen,
nachdem ich mich zuvor davon iiberzeugt, dass das Gebiirorgan
noch lingere Zeit nach der Laparotomie in Ruhe verbarre, und
muss in der That bezeugen, dass beide Mittel sich nicht gleich-
giiltig gegen die Uterusmusculatur verhalten. Eine filtririe, wiisse-
rige Losung von 1,0 Extr. Alo&s in kurzen Zwischenriumen in die
dussere Jugularvene eingespritzt, regte nach etwa 10— 15 Minuten
die Darmperistaliik, welcher eine biufize Kothentleerung entsprach,
michtig an, wihrend 3—5 Minuten spiter, also etwa 17-—20 Mi-
nuten nach der Application die ersten ringformigen, langsam fort-
kriechenden Einschniirungen an den Hornern bemerkt wurden,
welche sich in Zwischenriumen von 1—3 Minuten wiederholend
im Ganzen durch 30-—45 Minuten andauerten. Niemals aber sah
ich jene Stricturen in wirkliche peristaltische Windungen, geschweige
denn in fetanische Contractionen iibergehen, auch nicht nach An-
wendung einer wisserigen Losung von 0,1 Grm. Exir. Colocynthi-
dis, welches genau dieselbe Contractionsform in den Hornern aus-
wirkie, nur dass die einzelnen localen Zusammenziehungen der
Ringmusculatur einander noch etwas rascher folgten, und selbst
nach Verlauf einer Stunde noch deutlich wahrgenommen werden
konnten. :

Was nun die wehenbefordernde Wirkung einzelner Diuretica
anbetrifft, so wird dieselbe neuerdings vielfach wieder in Abrede
gestellt, oder allenfalls noch den Sadebaumspitzen in einer gewissen
Beschrinkung zugestanden, da man die hiufige Erfahrung, dass die
Sabina nicht selien mit dem besten Erfolg in der verbrecherischen
Absicht Wehen und damit Aborius herverzurufen, benulzi wurde,
nicht wegzuleugnen vermag. Von diesem Skepticismus befangen
bin auch ich an die nihere Priifung der abortiven Wirkung des
Medicaments herangetreien, muss aber gestehen, dass ich auf eine
ganz iiberraschende Weise von jenen meinen Bedenken zuriick-



35

gekommen bin, da mich das Experiment am Kaninchen bald davon
{iberzeugte, dass man unicht allein mit Hiilfe der Sabina den ruhen-
den Uterus in den thiitigen Zustand iiberfiihren kann, sondern, dass
wir es hier mit einem Stoffe zu thun haben, dessen Wirkung sich
allerdings nicht mit jener der stirkeren Riickenmarksgifte messen
kann, der aber nach ihnen als das einflussreichste wehenbefordernde
Agens anzusehen ist, und auch das Ergotin an Wirksamkeil ent-
schieden ibertrifft. Und zwar handelt es sich bei diesem Miitel
durchaus nicht etwa ausschliesslich um die periodische Wiederkehr
peristaltischer den gesammten Uterus mit seinen Anhingen um-
greifender Bewegungen; dieselben haben vielmehr von vorne herein
hiufig den rein tetanischen Charakter, und erst im spiteren Verlaufe
wird der peristaltische Modus vorberrschend, wiibrend auch noch
gegen das Ende der Wirkung einzelne tetanische Formen dazwischen-
laufen. Dabei tritt der Effect fiir den Uterus sehr rasch nach der
Application auf und folgen sich die einzelnen Zusammenziehungen
so schnell, dass nur Ruhepausen von einzelnen Secunden da-
zwischenliegen. Injicirt man 1 Grm. Extr. Sabinae in wiissriger
Losung auf Einmal in die Drosselvene, so erscheinen die ersten
motorischen Verinderungen am Uterus schon nach 2—3 Minuten,
von der beendeten Einspritzung ab gerechnet; wihrend zuerst etwa
auf drei tetanische Contractionen zwei peristaltische kommen, wer-
den die ersteren nach etwa 15 Minuten rasch viel seltner; dagegen
setzen sich die peristaltischen Wellenbewegungen, hie und da den
Uterus tetanisch zusammenballend noch lange ungeschwicht fort,
nur alimihlich verlingerte Erhcolungspausen eintreten lassend -und
konnten in zwei Fillen noch nach 2 Stunden, obwohl zuletzt in
viel trigerem Rhythmus.beobachtel werden, ohne -dass ihnen eine
erneute Einspritzung zu Hiilfe gekommen wire. Diese imponirende
Wirkung der Sabina reizle mich auch zur Beantworiung der Frage
an, welchem Abschniit des Nervensystems die Erstwirkung des
Mittels za danken sei, umsomehr, als die vorherrschende Anschauung
der Pharmakologen ganz andere Bedingungen fiir diesen Vorgang
voraussetzt, als wir sie fiir die uterinbewegenden Agentien kenren
gelernt haben. Ganz allgemein wird nehmlich dem Mittel jeder di-
recie Binfluss auf die Uterusinnervation abgesprochen, und vielmehr
seine etwaige abortive Wirkung fiir die weiblichen Geschlechts-
organe mit der heftigen Entziindung, welche durch seine Application
3*
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die Eingeweide und Nieren erleiden und mit der allgemeinen Blut-
congestion nach allen Unterleibsorganen in Verbindung gebracht.
Ich bin darfiber za anderen Schliissen gekommen: Der Angriffs-
punkt der Sabina und seiner motorischen Wirkung fiir die Uterus-
musculatur ist kein anderer als der fiir alle bisher erwihnten phy-
sikalisehen und chemischen Contractionsmitte] festgestellte und hier
wie dort im unteren Rilckenmark gelegen, weil das ganze eben ent-
worfene Bild der Uterinwirkung ausbleibi, wenn vor der Injection
die Zerstdrung des Lendenmarks stattgefunden hatte. Fragt man,
was hat die diuretische Wirkung mit der uterinbewegenden zu thun,
s0 bin ich dariiber folgender Meinung: Bei einer grossen Zahl so-
genannter harntreibender Mittel wird offenbar der Effect der quan-
titativen Vermehrung der Harnmenge mit dem Symptom des ge-
steigerien Harndrangs oder Blasenkrampfs zusammengeworfen. So
steht es sicherlich anch mit der Sabina. Ieh will ihr zwar eine
gewisse Reizwirkung flir die Nierén nicht absprechen; bervorstechen-
der aber hat sich mir noch in meinen Versuchen das Symptom der
krampfhaften Erregung der Blasenmusculatur erwiesen, welches der
tetanischen Contraction der Gebirmutter vorausging oder sie be-
gleitete. Nur findet sich hierin das genannte Mittel mit ailen
{ibrigen uterinerregenden Agentien in Uebereinstimmung, welche wir
bisher kennen gelernt haben und findet jene zwiefach erregende
Eigenschaft ihre Erklirung wohl darin, dass beiden Reizvorgiingen
die gleichzeitige gemeinsame Erregung der fiir Blase und Uterus in
Betracht kommenden Riickenmarkscentren zu Grunde liegt, welche
nach Goltz in einem gewissen nachbarschafilichen Verhiltniss zu
einander im Lendenmark eingebettet sind. Ich schliesse diese meine
Ermittlungen fiber die Sabina mit der Bemerkung, dass ihr nicht
zu unterschitzender Einfluss auf die Locomotion des Uterus wob)
dazu auffordern diirfte am menschlichen Organismus damit Versuche
anzustellen. Die Gefihrlichkeit des Arzneistoffes wegen seiner ort-
lich reizenden Nebenerscheinungen in den ersten Applicationswegen
wird gewiss iibetrieben und diirfte mehr der mangelhaften Dosirung
bei seiner frevelhaften Anwendung als abortives Geheimmittel zuzu-
schreiben sein; jedenfalls spielte seine innerliche medicinische Dar-
reichung ehemals eine gewisse Rolle. In gleicher Weise will ich
diesen toxikologischen Theil meiner Arbeit nicht schliessen, ohne
auf die gleichzeitige practische Verwerthbarkeit des Ammoniaks und
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des Phenols zur Erhdhung des Tonus der Uterusmusculatur hinge-
wiesen zu haben, umsomehr als diese Substanzen wegen ihres
leichten Uebergangs in den gasformigen Zustand in Form von Um-
schltigen, Einreibungen etc. leicht vom Hautorgan aus dem Organis-
mus zugefiihrt werden konnen. A

Soviel iiber den Einfluss der directen Riickenmarksreizung
elekirischer und toxischer Natur auf die Locomoiion des Uterus.
Es eriibrigt uns noch die Erregbarkeit der Uteruscentren durch die
reflectorische Reizmethode zu priifen. In dieser Beziehung
hat schon frither Schlesinger gezeigt, dass wir in Folge elektri-
scher Reizung verschiedener peripherer Nerven des Stammes den
Uterus zu kriftigen Bewegungen veranlassen konnen. Zwar hat
Cyon dagegen Widerspruch erhoben, indem er, wie schon erwihnt,
die von Schlesinger erzielten Contractionen nur als kleine Stei-
fungen des Uterus und mehyr als die Folge der Verengerung seiner
peripheren Gefisse hinstellt, da er selbst auf Reizung der ver-
schiedensten sensibeln Nerven keine peristaltischen Bewegungen
auftrelen sah. Ich habe daher die elekirische Erregung einer Reihe
centraler Nervenstimpfe des Riickenmarks wiederholt und kann
nunmehr auf Grund dieser Experimente erkliren, dass diese Art
refleclorischer Riickenmarksreizung zu den allerwirksamsten Hiilfs-
mitteln gehort, um die kriifiigsten Bewegungserscheinungen im-Ge-
biérorgan anzufachen. Der Effect tritt meist nicht nur in den ersten
-Secunden gleich nach stattgehabtem Reiz, selbst noch schneller als
auf suspendirte Athmung ein, sondern es ist auch die Form der
Contraction fast ausnahmslos die tetanische, indem sich das Organ
zu einem Knduel aufbiumi. Nur begegnen wir kleinen Unterschieden
beziiglich der Wirksamkeit der Erregung, wenn wir uns anstatt der
Nerven der hinteren Extremititen des Nervus brachialis und me-
dianus bedienen, indem der N. ischiadicus vor allen Dingen und
nach ihm der N. cruralis die lebhafteste und den Reiz liberdanernde
Reaction des Uterus herausfordert, wihrend die Vorderarmnerven
hierin zﬁrﬁckstehen, der Effect schwicher und verspitet zum Aus-
druck kommt und mit dem beendigten Reizeinfluss erlischt. Dabei
sind stirkere Stromstirken contraindicirt, weil sie die Centren zu
schnell ermiiden, und geniigt die Vorrichtung des Schlittens, wie
wir sie fir die directe elektrische Riickenmarksreizung verwandt
haben, nehmlich ein Grove’sches Element mit einander bis auf
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8 Cm. gendtherten Rollen. Zerstért man vor der reflectorischen
Reizung das Lendenmark, so erweist sich die elekirische Reizung
aller 4 Nerven wirkungslos fiir den Uterus. Dass auch die mecha-
nische, chemische und thermische Reizung derselben sensibeln
Riickenmarksnerven die Uterusmusculatur gleich hochgradig in den
Zustand energischer Contrationen zu verseizen vermag, und dass
selbst chemische und thermische Reizeinfliisse der dusseren Haut-
nerven hinreichen, um in analoger Weise, wenn auch viel schwicher,
die Locomotion des Uterus anzuspornen, habe ich in einer friiheren?)
Arbeit bereits dargethan. Uebrigens haiten verschiedenerlei That-
sachen, wie die interessante Beobachtung Scanzouni’s, dass die
mechanische Erregung der nervenreichen Brustwarze, und die kli-
nische Erfehrung, dass nachdriickliche Reibungen wie Aetherbespren-
gung der Bauchdecken die Wehenthitigkeit verstirken konnen, auf
einen derartigen reflectorischen Zusammenhang hingewiesen. Ich
kann hinzufiigen, dass bei verhiltnissmissig ilteren oder triichtigen
Kaninchen, schon die Enileerung der gefiillien Blase oder die Aus-
splilung des Mastdarms, insbesondere mit reizenden Fliissigkeiten,
" wie verdiinnter Essigsiure oder die andauernde kitzelnde Beriihrung
des Scheideneingangs mit einer Federspule ganz in derselben
Richtung wirken, indem alle diese sensiblen Reizmittel erloschene
spontane Bewegungen zuriickrufen oder auch neue anregen; ja
mittelst Auflegens eines in Senfspiritus getriinkten Bausches Fliess-
papier anf die enthaarie innere Schenkelfliche, oder durch eine auf
die vordere Brustftiche aufgesetzte Eisblase, sowie durch das nar
fliichtig auf das Epigastrium applicirte Gliiheisen kann man einen
wahren Sturm von Contractionen in dem blossgelegten, friiber
rohigen Uterus hervorrufen, wobei sich derselbe nicht selien mit
seinen Hormern zu einem blassen Klumpen tetanisch zusammenballt.

Aus alledem geht die hohe Empfindlichkeit der Uterusceniren
auf Hussere seitens der sensibeln Nerven ihnen zugeleitete Reizein-
driicke dorch entsprechende Bewegungen zu reagiren, genugsam
hervor. Es ist einleuchiend, dass jenen Husseren, sensibeln Er-
regungen, welche im Centralorgan auf motorische Leitungen iiber-
tragen werden, jene Reize, welche den Centren von Seiten der
Sinnesorgane zugeleitet werden, in ihrer Wirkung villig gleich-

1) Rohrig, Berl. klin. Wochenschrift, 1875, No. 46.
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stehen miissen. Uebrigens ist der michtige Einfluss der natiirlichen
Sinnesreize fiir die Wehenthitigkeit eine durch die Praxis lingst
bestitigte Thatsache: Oft reicht es schon aus, dem dunkelen und
heissen Gebiirzimmer Licht und Luft zu gebhen, um der Geburt
einen lebhafteren Fortgang zu verschaffen, ebenso wirken erwiesener.
Maassen grelle, plotzliche Eindriicke auf ‘Auge und Ohr wehenbe-
fordernd. In diesen Fillen macht die Hussere Erregung den Weg
von den sensibeln Sinnesnerven sach dem Gehirn, um von da auf
den zuleitenden Bahnen des Riickenmarkes auf die den Uterusbe-
wegungen vorstehenden Gentralnervenapparate iibertragen zu werden.
Aber oft bedarf es gar nicht der dusseren Reizursache durch peri-
phere Empfindungsnerven, Der Erregungsvorgang in dem Uterus-
centrum ist derselbe, wenn es seine motorischen Impulse den
immerhin von aussen herantretenden im Gehirn entstehenden psy-
chischen Eindriicken verdankt, von wo sie ihm durch dieselben
Commuvicationsbabnen im Riickenmark zugefiibrt werden. Dafiir
spricht der bekannte Effect depriniirender oder anregender Ge-
miithsaffecte auf den Geburtsverlauf, und die begriindete hiufige
Ableitung des Abortus von Kummer, Freude, Schreck, Ueberraschung.
Auch beziiglich dieses tiologischen Zusammenhangs ist die Annahme
eines gewissen reflectorischen Vorgangs fiir das Verstindniss durch-
aus erforderlich. Die Intensitit der Reaction, mit welcher die Ge-
birmuiter auf die reflectorische Ansprache antwortet, hiingt natiirlich
zunichst von der Stirke des statigehabten Nervenreizes ab; sie
wird aber auch wesentlich bestimmt dureh den Grad der individuellen
oder jeweiligen Erregbarkeit der Centren selbst. Daher riihrt die
Abhiéingigkeit der Wehenthitigkeit von Temperament, Erpdhrungs-
verhiltnissen, Erziehung, Nationalitit, Vererbung etc.

Mit diesen Ausfiihrungen betrachte ich die Frage nach dem
Centralapparat des Uterus und seiner wirksamen Reizmethoden als
genugsaw erdrtert, und wende ich mich jetzt zur Feststellung der-
jenigen motorischen Nervenbahnen, auf welechen die Er-
regungen dem Uterus zugeleitet werden. Auch dieser Punkt
ist von den verschiedenen Forschern einer eingehenden Beurtheilung
unterzogen worden, wenugleich mit ganz denselben Widerspriichen,
welche das ganze Kapitel von den Innervationsverhilinissev des
Gebiirorgans kennzeichnen.

Sehen wir uns die Nervenziige, welche ihrer anatomischen
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Anordnung pach in einer motorischen Beziehung zu den Geschlechis-
organen stehen Lkinnien, gevnauer an, so sind es allenfalls fiinf
Wege, welche hier in Betracht kommen konnten: der Vagus, der
obere Grenzstrang, der Plexus uterinus, die Sacralnerven und die
Ovarialnerven. Fast jeder dieser Nerven hat durch den einen oder
anderen der einschligigen Experimentatoren seinen Vertreter ge-
funden, Wihrend Spiegelberg, Frankenhiuser und Oberaier
dem Vagus jeden Einfluss auf den Uterus absprechen, behauptet
Kilian, .dass jener ihn zu Contractionen veranlasse, ebenso hilt
Kilian (und eine Zeit lang auch Spiegelberg) an der motorischen
Natur des oberen Grenzstranges fest, entgegen den Versicherungen
von Kérner und Schlesinger, welche ihm eine solche Be-
deutung absprechen. Andererseits stimmen Frankenhduser,
Schiesinger, Cyon und zwar im Widerspruch mit Kehrer darin
iiberein, den Plexus uterinus fiir den wichtigsten motorischen
Leitungsnerven zu erkliren, wihrend Longet, Valentin, Budge,
Bertling und Obernier die Plexus aortici (d. h. die sympathischen
Geflechte, welche die Aorta umspinnen) und uterini als mit der
Uebertragung der vom Centralorgan herabsteigenden Erregungen
betraut darstellen, Korner und Basch-Hofmann neben den
Nn. uterini noch die Nn. sacrales als Motoren, Kehrer nur die
letzteren als solche anspricht, Frankenhiuser dagegen die Na.
sacrales fiir Hemmungsnerven erklirt, weleher Ansichj {ibrigens
auch Obernier nicht ganz fernsteht. Auch Spiegelberg zihlt
die Sacralnerven zu den Bewegungsnerven der Gebdrmutler, aber
der ganze Plexus uterinus erscheint ihm mehr wie ein Geflecht von
Gefissnerven, wihrend Cyon die Sacralnerven fiir sensible Elemente
hiilt, mit der Bestimmung, Uterinreize vom Uterus durch das Central-
nervensystem auf die motorischen Nn. uterini zu iibertragen. Reizung
der Ovarialnerven endlich kann nach Obernier und Franken-
hiuser Uterinbewegungen veranlassen; die anderen Forscher haben
diesen Nerven keine l}each;ung geschenkt und Kehrer auf Reizung
der Nn. spermatici keine Contraction erhalten.

Nach dieser Musterkarte divergirender Ansichten bedarf es wohl
einer besonderen Entschuldigung nicht, wenn die Frage nach der
niiheren Bezeichnung der Uterusnerven einer neuen experimeniellen
Revision unterzogen wird. Nur zuver noch ein Wort {iber den
Grund jener Verwirrung; er liegt einmal in der Schwierigkeit der
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anatomischen Darstellung der in Frage kommenden. Nervennetze.
Man vergleiche nur pach dieser Richtung hin die beziiglichen
Tafeln von Walter, Tiedemann, Snow-Beck, Langen-
beck, Frankenhduser und in Kdrner’s Dissertation und
man wird staunen f{iber die mannichfaltigen Differenzen, welche
sich beziiglich Ursprung, Verlauf und Zusammenhang der Uterin-
nerven ergeben. Der andere Grund der auseinandergehenden Er-
gebnisse muss in der Verschiedenheit und zum Theil in der Mangel-
haftigkeit der Reizmethoden gesucht werden. Weil nehmlich die
Priiparation der Nervenverzweigungen gewisse nicht zu leugnende
Schwierigkeilen darbietet, so zogen es einige vor, entweder wie
Bertling brevi manu die Elekiroden auf die Aorta zu legen, oder
wie Obernier dieselben zu beiden Seiten der Aorta in das Binde-
gewebe einzustechen und so wurden offenbar die mannichfaltigsten
Nervenziige auf einmal in Erregung versetzi. In manchen Fillen
mag vielleicht auch die mangelhafte oder nur theilweise Abtrennung
der netzfGrmigen Nervenpartien und somit auch deren nur partielle
Beriihrung mit dem Elekiroden die Schuld an den abweichenden
Resultaten iragen, Einzelne haben, wie Kehrer die Nerven allzu
starken, ihre Irritabilitit sofort ertodienden chemischen oder elektri-
schen Reizen unterworfen, wenn sie mit Ubereinandergeschobenen
Rollen arbeiteten, wieder andere mussten, weil sie sich nur mit
dem reactionstrigen Hundeuterus befassten, zu auseinandergehenden
Sehliissen kommen, wihrend endlich Kilian und Kehrer mit ihver
Vorliebe auch fiir diese Untersuchungen eben verstorbene Thiere
zu verwenden, mit unphysiologischen Bedingungen an die Arbeit
herantraten.

Zur Erérterung der Frage, -ob der N. vagus Reize an die
Musculatur der Gebdrmuiter vermitile, habe ich denselben nach
Obernier’s Vorgang, sowohl am Halse, als auch an der Cardia
elektrisch gereizt; aber auf beiden Wegen einen Einfluss auf die
Action des Uterus nicht zu constatiren vermochi. Es miissen
demnach, wie auch Frankenhiuser annimmt, sympathische Fasern
sein, welche im Verlauf des Nerven auf der Aorta herunter dem
Geblirorgan zustreben. o

Zu einem #hnlichen Resultate, nehmlich zu dem der Nicht-
betheiligung bei dem Zustandekommen der Uterusbewegungen sind
wir beziiglich des oberen Grenzstranges auf Grund seiner
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elektrischen Reizung gekommen, wenn wir ihn weit iiber dem
zehnten Brustwirbel im Aortenschlitz aufsuchien, und nachdem er
ein Stiick weit sorgfiltig abpriparirt war, auf die Platinelekiroden
brachten. Im Uebrigen war -die Annahme seiner Wirksamkeit, eben-
so wie diejenige des Vagus schon von vornherein durch unsere
fritheren Versuche, in welchen nach der Lendenmarkszerstirung
bis zum zehnten Brustwirbel hinauf, jede Reizung des noch iibrigen
Brustmarks absolut erfolglos geblieben war, hinfiilig geworden.

Dagegen haben meine Experimente mit Zuverlissigkeit den
motorischen Charakier der Plexus uterini sowie der Kreuz-
beiniste erwiesen, und zugleich diese beiden Nervenbahnen als
die einzigen Wege bezeichnet, auf welchen centrale Erregungen
iiberbaupt Bewegungseffecte in der Gebdrmutter auszulosen ver-
mbgen. Die Priparation der Nn. uterini unterliegt keinerlei Schwierig-
keiten, wofern man es nur mit jugendlichen, nicht trichtigen, und
vor allen Dingen nicht feitgn Thieren zu thun hat. Viel schwieriger
aber gelangt man dazu die dem driiten oder vierten Kreuzbeinloch
entstammenden Sacralnervenzweige zugiinglich zu machen; man legt
sie noch am besten von der Bauchhihle her bloss, indem man die
Symphyse spaliet und dann sowohl den absteigenden, als auch
den horizontalen Schambeinast abtrigt. Die Hauptgefahr dabei
liegt in der sehr naheliegenden Verletzung auch der kleinsten
Gefiisse, womit das Priparationsfeld sofort dergestali verschleiert
wird, dass an eine Forisetzung der Nervendarstellung nicht mehr
zu denken ist.

. Meine iiber die beiden Nervenziige ermitielien Thaisachen nun,
welche zugleich die Resultate Korner’s im vollen Maasse be-
stiitigen, lassen sich in folgenden Siizen zusammenfassen:

1. Im Momente der Durchschneidung der Nn. uierini wie der
Kreuzbeinnerven gerith der Uterus. gewdhulich in eine Einmalige
peristaltische Contraction von kurzer Dauer, worauf wieder voll-
stindige Riihe eintritt. '

2. Wird nach der Section der Nn. uterini das Riickenmark
auf elekirischem Wege gereizt oder durch zeitweilige Athmungs-
suspension oder reflectorisch durch Reizung des N. ischiadicus in
Erregung verseizi, so ist eine verhilinissmissig schwache peristal-
tische Bewegung des Uterus die regelmissige Folge.

3. Viel kriiftigere, oft ietanische Bewegungen werden dagegen
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erzeugt, wenn nach Durchschneidung der Nn. sacrales die genannten
Reize dem Riickenmark zugefiihrt werden.

4, Sind beide Nervenverzweigungen, der sympathische, wie
der Kreuzheinplexus abgetrennt, so vermag weder die directe, noch
die reflectorische Rickenmarksreizung mehr Zusammenziehungen
in dem Gebidrorgane auszultsen, obwohl sich lelzteres auf direcie
elekirische Erregung noch als sehr wohl contractionsfihig erweist.

5. Die schwache elektrische Reizung der peripheren Nerven-
abschniite von den Plexus uterini versetzt den Uterus in der Regel
in Tetanus. ’

6. Schwichere Uteruscontractionen erfolgen aof -elektrische
Erregung der abgetrennien peripheren Sacralnervensiiimpfe.

7. Die elekirische Reizung der centralen Nervenabschnitie
ergiebt sowohl fir den Plexus uterinus, wie fiir die Rami sacrales
die Anwesenheit sensibler Nervenfasern; insbesondere 16st die centri-
petale Reizung der Kreuzbeinnerven tetanische Zusammenziehungen
der Gebirmutter aus. :

Eine Reihe von Versuchen habe ich endlich der Priifung der
Ovarialnerven und-ihren Beziehungen zu den Uterushewegungen
gewidmet. Dieselben verlassen die Aorta vom zweiten Ganglion
renale und dem Plexus spermaticus und senken sich von der starken
Art. und Vena spermatica begleitet, nach dem Eierstock, in welchem
sie in kleine Stimmchen aufgeldst dem Laufe der Gefisse folgend
eindringen. Ich habe die Nn. spermatici wiederholt durchschnitten
und nach beiden Richtungen hin die Stiimpfe schwachen elektrischen
Reizungen unterzogen und bin beziiglich ihrer Functionen zu folgen-
dem Ergebniss gelangt.

1. Die Durchschneidung der Nn. spermatici ist ohne Ein.
wirkung auf die motorischen Verhilinisse der Genitalorgane; anch
im Moment der Durchschneidung verlisst der Uterus den Ruhestand
nicht. -Die Section der Nerven selbst verursachi keinerlei sichibare
Schmerzempfindung am nicht curarisirten und picht anisthesirten
Thiere. Die centrifugale Reizung des peripheren Nervenabschnittes
erzengt weder in den mit glatten Muskelfasern versehenen Ovarien
selbst, noch im Uterus und seinen Anhiingen die geringsten Con-
traclionen, wie dies tibrigens schon die ginzliche Unwirksamkeit
der elekirischen Riickenmarksreizung, welche wir nach Section der
Np. uterini und sacrales bekommen, angedeutet hatte.
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2. Dagegen ergiebt die centripetale Erregung des centralen
Nervenstumpfes ausgedehnte, vorwiegend tetanische Uterushewegun-
gen reflectorischer Natur, zum Zeichen, dass eine betrichtliche
Menge sensibler Fasern in diesen Nervenziigen verliuft.

Resumiren wir also noch ganz kurz unsere Ergebnisse be-
ziiglich der zwischen Uterus und Riickenmark bestehenden nervisen
Verbicdungsbahnen, so gipfeln dieselben in dem Satze: Zur
directen motorischen Innervation des Gebdrorgans stehen dessen
Centrum nur zwei Nervenleitungen zu Gebote, in ersier Reihe die
der Plexus uterini und daneben die der Kreuzbeinnervem. Diesel-
ben- Nervenapparate vermitteln auch zusammen mit” den Ovarial-
nerven einen wirksamen reflectorischen Verkehr zwischen Genitalien
und Centrum. Die Existenz anderer Nervenverbindungen zwischen
den genannien Organen miissen wir in Abrede stellen.

Eine erhdhte Bedeutung diirfte wohl die ungeahnte Verbrei-
tung sensibler Nervenfasern im Uterus und in den Ovarien be-
beanspruchen, weil sie zahlreiche normale und abnorme Zustinde
wihrend der Menstruation, Schwangerschaft und Geburt, welche wir
als Reflexvorgiinge aufzufassen haben, verstindlich macht. Wir
werden auf diese sehr interessanten reflectorischen Beziehungen am
Schlusse der Arbeit zuriickkommen.

Directe Gebirmutterreizung:

Im Verlaufe unserer bisherigen Untersuchung ist es uns ge-
lungen alle jene dureh die verschiedenartigsten Reizmittel hervor-
gerufenen Bewegungseffecte des Uterus auf eiven directen oder . in-
directen Erregungszustand des fiir dieses Organ in Betracht kom-
menden Innervationscentrums im Riickenmark zurlickzufithren. Es
. fragt sich jetzt, ob wir die Annahme dieses centralen Nerven-
einflusses auch fiir die Erscheinungen bei der directen Gebidrmuiter-
reizung aufrecht erhalten kénnen, und ob wir die Herrschaft des
Lendenmarks als die einzige Innervationsquelle fiir die Locomotion
des Uterus betrachten diirfen, oder vielmehr fiir das Zustandekommen
von Bewegungsiusserungen im Gebirorgan durch dasselbe ortlich tref-
fende Reizeinfliisse noch ausserdem ein in sein Gewebe eingebettetes
peripheres Nervencentrum anzunehmen gendihigt sind.

Die Thatsache, dass der Uterus auch auf locale Erregung in
den Zustand lebhafter Contractionen gerathen konne, haben wir
schon eingangs unserer Arbeit berlicksichtigt, als wir bei der Be-
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schreibung der Untersuchungsmethode “der Schwierigkeiten gedach-
ten , welche sich durch anscheiuend freiwillige, bei niherer Er-
wigung aber auf den Zulritt der Luft oder die Beriihrung des
préparirenden Instroments zuriickzufiihrende Bewegungen der Be-
obachtung entgegenstellen. - Es sind dies mechanische Reiz-
einfliisse, welche den Uterus direct treffen und bedarf es also
zum Nachweis der Wirksamkeit dieser Reizmethode besonderer Ex-
perimente nicht. Zudem geben viele pathologische Fille, in denen
durch Stoss oder Fall der schwangere Uterus mechanischen Ver-
‘letzungen ausgeseizt wurde, mit der augenblicklichen Folge starker,
den Abortus einleitender Wehenbewegungen dafiir Zeugniss, Dahin
gehtrt gewiss auch die wehenbeschleunigende, ja vicht selten den
Abortus nach sich ziehende Wirkung des Brechacts, indem durch
den plétzlichen kriiftigen Muskelzug der Bauchpresse und des
Zwerchfells die Uteruswandungen direct auf mechanischem Wege
insoltirt werden, und ist vom .physiologischen Standpunkt gewiss
kein Bedenken dagegen zu erheben die Brechmittel unter die
Abortiva aufzunehmen. Nur kinnen wir uns nicht mii der Be-
grilndung ibres Wirkungsvorgangs nach Bailey einverstanden er-
kldren, welcher die Brechmiltel dem Ergotin in der Wirkung die
zogernde Erweiterung des Cervix zu beschleunigen vorzieht mit dem
Zusatz, dass jene der Behebung, eciner der Wehenschwiiche ge-
wihnlich zu Grunde liegenden Indigestion ihren Einfluss verdaokien.
- Aehnlich dem mechanischen Gebirmutterreiz wirken ther-
mische Einflisse, das dem Uterus bis auf geringe Entfernung
gendherte Glitheisen, oder behutsam in das Becken geleitetes heisses
Wasser. Hierauf griindet sich auch theilweise die Wirkung der
von Scanzoni als vorziiglichstes, wehenbeforderndes Mittel em-
pfohlenen, warmen Uterusdouche, obwohl dabei auch der mecha-
nische Reiz des Strahls in Betracht zu ziehen ist.

Ferner regen chemische Reizungen den Uterus selbst
dann noch sehr zaverlissiz zu Bewegungen an, wenn er sehon
lingst aufgehrt bat auf andere entfernie Einfliisse za reagiren.
-Als besonders wirksam in dieser Richiung erweisen sich eine ver-
diinnte etwa 10procentige Essigsiiure, vorziiglich aber eine 2pro-
centige