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(Aus ‘dem pathologischen Institut in Leipzig.)

Ueber die Bedeutung der Gefissnerven fiir die
Entstehung des Oedems.

Von Dr. K. W. Jankowski aus Moskau.

Dass die Lehre vom Oedem noch keineswegs vollstindig
durchgearbeitet ist, kann Niemandem entgehen, der die Erfah-
rungen des Krankenbettes mit dem vergleicht, was das physio-
logische und pathologische Experiment bisher eruirt hat. Dabei
will ich noch nicht einmal betonen, dass wir noch ganz ausser
Stande sind, die feineren Details des Vorganges zu erkliren,
woher es z. B. kommt, dass das Stauungsédem arm an gelistem
Kiweiss, dagegen reich an aufgeschwemmten Bestandtheilen, d.1i.
Blutkérperchen, ist, und das entziindliche Transsudat dem Plasma
an Concentration nachsteht, dagegen der normalen Lymphe be-
deutend iiberlegen ist. Sind wir doch nicht einmal so weit,
dass wir alle in der Pathologie vorkommenden Oedeme unter
bestimmte uns wohlbekannte Kategorien einzureihen und auf
diese Weise wenigstens die groberen Ursachen jener zu definiren
vermdichten! Dass freilich die grosse Mehrzahl aller Wasser-
suchten entweder durch Stauung oder durch eine mit erhéhter
Durchliissigkeit einhergehende Veriinderung der Gefisswandungen
bedingt sind, dass sie demnach mechanische oder, um mit
- Cohnheim') zu reden, entziindliche sind, daran zweifelt
gegenwirtic wohl Niemand mehr. Aber wie verhilt es sich
mit den Wassersuchten, die man seit Alters als cachectische
bezeichnet hat? Friiher hat man sich die Erklirung dieser
ziemlich leicht gemacht, indem man den unbestrittenen Erfah-
rungssatz, dass verdiinnte Eiweisslosungen leichter filtriren als
concentrirtere, ohne weiteres auf die menschlichen Capillaren
iibertrug und einfach schloss, dass ein eiweissdrmeres, hydrimi-

1) Vergl. Cohnheim, Allgem. Pathologie. 2. Aufl. 1. 496 ff.
17*
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sches Blut schon an sich leichter transfundire und vollends in
reichlicher Quantitit durch die Capillaren durchtrete, wenn noch
irgend ein mechanisches Moment, insbesondere eine Steigerung
des Blutdruckes, hinzukomme. Heutzutage wissen wir, wie wenig
diese ganze Ueberlegung gegriindet ist. Durch die Capillarwand
transfundirt eine eiweissarme Flissigkeit nicht leichter, als eine
eiweissreiche, und dass auch ein hoher Blutdrick und eine auch
noch so bedeutende Volumszunahme des verdiinnten Blutes, oder
wie das bezeichnet wird, eine hydridmische Plethora selbst
des hochsten Grades an sich keine Oedeme zu Wege bringt, das
haben die bekannten Versuche von Cohnheim und Lichtheim?')
dargethan. Trotzdem bleibt die Thatsache unangefochten, dass
hydriimische Individuen — mag die Hydrimie bedingt sein, wo-
durch auch immer — sehr hiufig an Oedemen leiden und jeden-
falls viel leichter Wassersucht bekommen als gesunde. Dies er-
kléren .die letztgenannten Autoren durch den Hinweis darauf,
dass zwar die gesunden Gefisse sich gegen concentrirtes und
gegen verdiinntes Blut ganz gleich verhalten, dass dagegen durch
Gefisse, deren Durchlissigkeit an sich erhoht ist, hydrimisches
Blut sehr viel leichter transsudirt, als normales; solche erhihte
Durchldssigkeit aber kann der Effect sein von, vorhergegangenen
entziindlichen Prozessen, wie z. B. beim Scharlach, werde iibri-
gens bei lingerer Dauer der Hydrdmie schon durch diese selber
bewirkt. ~ Es liegt mir fern, eine so plausible und durch man-
cherlei gute Versuche gestiitzte Deduction bekimpfen zu wollen;
indess scheint mir, dass dieselbe zur Erkldrung aller Thatsachen
nicht ausreicht. Fiir einmal giebt es bekanntlich Oedeme und
insbesondere Hautddeme bei Nephritiden, bei denen wir kein
Recht haben, vorhergehende entziindliche Verinderungen der
Hautgefisse dafiir verantwortlich zn machen, und des Weiteren
ldsst sich die alte und gerade bei den hydridmischen Oedemen
immer wieder bestitigte Erfahrung des hiufigen Wechsels in der
Localitit der Wassersucht nicht wohl mit jener Annahme in
Einklang bringen. Wenigstens nicht ohne eine neue Hypothese,
die denn auch Cohnheim wund Lichtheim unbedenklich for-
mulirt haben, dass nehmlich in geringgradigen Stauungen, wie

1 Cohnheim und Lichtheim, Dieses Archiv Bd. 69. S. 106,
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sie der Einfluss der Schwere auf die Blutbewegung mit sich
bringt, und in Congestionen, die von der Action der Vasomo-
toren abhingen, der Anlass zum Wechsel der Oedeme zu
suchen sel.

Nun ist dies zwar moglich, jedoch ldsst sich nicht verkennen,
dass es bisher an jedem Beweise fiir ein derartiges Verhalten
fehlt. Was die Congestionen anlangt, so spricht sogar a priori
gegen diese Moglichkeit der im Ludwig’schen Laboratorium
festgestellte Umstand, dass die Durchschneidung der Vasomotoren
ohne jeden Einfluss auf Menge und Zusammensetzung des Lymph-
stromes ist.

Es ist dies iibrigens ein Nachweis, der noch in manch an-
derer Beziehung den Pathologen recht unbequem gewesen ist.
Denn so lange man es als unbezweifelbar und gewissermaassen
als selbstverstindlich gehalten hat, dass mit der Zunahme des
arteriellen Blutstromes auch die Lymphbildung wachse, so hat
man keine Schwierigkeit in der Erklirung gewisser Oedeme ge-
funden, die gegenwiirtig viel riithselhafter geworden sind. Ich
erinnere hier an die Quaddeln der Urticaria, von denen
man einerseits schon immer angenommen und neuerdings Vidal®)
den directen Nachweis gefiihrt hat, dass sie der Ausdruck eines
localen Oedems sind, und andererseits die Entstehung in Folge
nervoser z. B. rtein psychischer Einfliisse durch eine iiberaus
hiiufige Erfahrung sicher gestellt ist?). Auf die Bedeutung der
Tnnervation, resp. ihres Wegfalls fiir die Entstehung von Wasser-
suchten scheinen auch die klinischen Beobachtungen hinzuweisen,
nach denen bei acuter Myelitis und anderen Erkrankungen
des Riickenmarkes in kurzer Frist Oedeme in den gelihmten
Extremititen auftreten ohne eine concurrirende Venenthrombose
oder sonstige erkennbare Ursache. Indessen ist es bisher im
directen Versuch nur an einer einzigen Stelle gelungen, mittelst
nervoser Beeinflussung ein unzweifelhaftes Oedem zu erzielen,

1) Vidal, De lurticaire. Annales de dermatologie et de syphiligraphie.
1880.

%) Vgl. auch die Félle von acutem Oedem, die Quincke beobachtet
(Monatshefte fiir practische Dermatologie Bd.I. Hft.5) und in der
Inaugural - Dissertation von E, Dinkelacker (Kiel 1882) detaillirter
hat beschreiben lassen.
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nehmlich an der Zunge mittelst der Lingualisreizung nach
Ostroumoff'), d. h. an einer Localitit, an der beim Menschen
kaum jemals ein Oedem beobachtet wird und die gerade durch
die Art ihrer Innervation eine ganz besondere und eigenthiim-
liche Stellung im Kérper einnimmt. Mit Riicksicht hierauf er-
scheint es durchaus unstatthaft, die Ergebnisse des Zungenver-
suchs auf die tibrigen Regionen des Korpers iibertragen zu wollen,
und zwar um so mehr, als analoge Experimente nirgend sonst
etwas dhnliches ergeben haben. Auf der anderen Seite existirt
seit lange ein Versuch von Briicke?), demzufolge ein Frosch,
dem ein Ischiadicus durchschnitten war, nach einigen Wochen
Hungerns Oedem in dem geldhmten Bein bekam, das verschwand,
nachdem das Thier mit Mehlwiirmern gefiittert worden, um bei
erneutem Hungern wiederzukehren etc., ein Versuch, der, je ein-
facher er ist, desto mehr Einem das Unbefriedigende des gegen-
wirtigen Zustandes der Lehre vom Oedem und seiner Entstehung
zum Bewusstsein bringen muss.

Bei dieser Sachlage konnte ich nur bereitwilligst und mit
grossem Vergniigen den Vorschlag des Herrn Prof. Cohnheim
acceptiren, durch neue Versuche, unter besonderer Beriicksich-
tigung der in der Pathologie wirklich vorkommenden Verhilt-
nisse, der Pathogenese des Oedems nachzugehen. Ich benutze
diese Gelegenheit, um Herrn Prof. Cohnheim fiir seinen giitigen
Beirath und Unterstiitzung bei der Ausfiihrung vorliegender
Arbeit, wie im Allgemeinen fiir sein freundliches und wohl-
wollendes Entgegenkommen in der ganzen Zeit meiner Beschif-
tigung in seinem Institut meinen verbindlichsten Dank auszu-
sprechen. ’

Neue Resultate liessen sich von meinen Versuchen nur er-
warten, wenn dieselben in complicirterer Weise angestellt wur-
den, als die fritheren. Denn wie gross, resp. wie gering der
Einfluss der Vasomotorenlihmung allein auf den Lymphstrom
eines sonst gesunden Thieres ist, das haben im Ludwig’schen
Laboratorium Paschutin®) und Emminghaus®) ebenso festge-

1) Cf. Cohnheim, Allgem. Pathologie. 2. Aufl. I. S.134.

) Citirt von E. Wagner, Handbuch d. allg. Pathologie. 7. Aufl. 8. 740,
%) Paschutin, Arb. der Leipziger physiol. Anstalt 1873,

4 Emminghaus, ibid. 1874, -
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stellt, wie sie auch die Beschaffenheit der reinen Stauungslymphe
studirt haben. Den Lymphstrom in der uncomplicirten acuten
Entziindung hat Lassar') kennen gelehrt, und iiber den Lymph-
strom bei Hydrdmie und hydrimischer Plethora hat uns die
mehrcitirte Arbeit von Cohnheim und Lichtheim aufgeklirt.
Die vorhin erwihnten Erfahrungen vom Krankenbette aber und
die Hypothesen, zu denen dieselben Veranlassung geworden,
weisen ganz unzweideutig darauf hin, dass der Pathologie erst
der werthvollste Dienst geleistet wiirde, wenn der Einfluss von
mehreren der soeben angefiihrten Momente bei gleichzeitigem
Eingreifen auf den Lymphstrom klargelegt wiirde. Das ganz
unzureichende Versuchsmaterial, welches bis jetzt nach dieser
Richtung hin vorliegt, hoffe ich in der nachfolgenden Arbeit bis
zu einem gewissen Grade zu vervollstindigen. Die Aufgabe, die
ich in erster Linie mir stellte, bestand darin, zu eruiren, in
welcher Weise die Vasomotorenlihmung die Entziin-
dung beeinflusste; demnéchst studirte ich das Verhalten des
Lymphstromes bei Combination von Entziindung und
Stauung, eventuell mit Nervendurchschneidung; end-
lich faste ich die Wirkung der Vasomotorenldhmung bei
Hydréimie in’s Auge.

Bevor ich indess Versuche an pathologischen Thieren aus-
fiihrte, hielt ich es fiir nothwendig das Experiment von Paschu-
tin und Emminghaus mit Nervendurchschneidung bei einem
gesunden Hunde zu wiederholen. Mich veranlasste dazu folgende
Ueberlegung. Genannte Forscher fiihrten ihren Versuch derart
aus, dass sie an einer Extremitdt die Lymphgefisse freilegten
und darauf, vermittelst einer eingelegten Caniile die Lymphe hier
aufsammelten. An derselben Extremitit durchschnitten sie so-
dann die betreffenden Nerven und beobachteten den Einfluss
dieser Operation auf die Lymphabsonderung. Diese Versuchs-
anordnung muss, wie ich glaube, den Zweifel erwecken, ob auch
wirklich eine gleichmissige Lymphabsonderung, sowohl in der
ersten, als in der zweiten Versuchsperiode stattgefunden hat.
Denn bei allen Lymphversuchen ist ausnahmslos constatirt wor-
den, dass bei ldngerer Dauer des Experimentes die Lymphab-
sonderung schwicher wird, und wenn nun bei einem Thier, das

1 Lassar, Dieses Archiv Bd. 69. S.516,
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schon geraume Zeit zur Beobachtung des Lymphstromes gedient
hatte, infolge der Nervendurchschneidung eine Zunahme desselben
nicht eintritt, so ist damit offenbar ein steigernder Einfluss der
Nervenldhmung auf die Lymphbildung noch nicht mit aller
Sicherheit ausgeschlossen. Zur Beseitigung dieses Zweifels unter-
nahm ich folgenden vergleichenden Versuch. Zu demselben ver-
wendete ich einen Jagdhund, der sechs Tage lang mit vier Pfund
Fleisch pro Tag gefiittert worden. Bei diesem gesunden und
wohlgenihrten Thiere durchschnitt ich nun den rechten N. ischia-
dicus, und zwei Stunden nachher schritt ich zur Ansammlung
der Lymphe auf beiden Seiten gleichzeitig. Indess auch
bei dieser Versuchsanordnung blieb die Nervendurchschnei-
dung ohne jede Wirkung auf den Lymphstrom. Ja ich
erhielt sogar auf der paralysirten Seite etwas weniger Lymphe
als auf der gesunden, — die Differenz war jedoch so unbedeu-
tend, dass sie keine Beriicksichtigung erheischt. Beifolgende
Tabelle mag dies belegen,

Tabelle L

A. Bei unversehrtem Ischiadicus. B. Nach Ischiadicusdurchschneidung.
Zeit | Menge|  Verhalten El g Zeit |Menge| Verhalten g g
NoJ in in der g2 |No in in - der c%g
Min. | ecm. Extremitit. é’; g Min. ccm. Extremitat. cbg =1
1.| 1—5 2,4 | Pumpbewegung| 2,4 | 1.| 1—5 2,0 | Pumpbewegung| 2,0
2.| 5—10] 0,2 Ruhe 26 2| 5—10 | 0,2 Ruhe 2,2
3.110—15 1,4 |Pumpbewegung| 4,0 | 3.| 10—15 1,2 | Pumpbewegung | 3,4
4.115—20| 0,1 Ruhe 41| 4.] 15—20 | o1 Ruhe 8,5
5.120—25]| 0,1 Ruhe 421 5 20—25 | 0,1 Ruhe 3,6
6.1256—30¢ 1,4 |Pumpbewegung| 5,6 | 6. 256—30 1,1 | Pumpbewegung| 4,7
7.130—35| 0,0 Ruhe 56 | 7.1 80—35 | 0,0 Ruhe 4,7
8.185—40| 0,4 |Pumpbewegung| 6,0 | 8.| 35—40 0,7. | Pumpbewegung | 5,4
9.140—45| 1,2 |Pumpbewegung| 7,2 ] 9.| 40—45 0,9 | Pumpbewegung | 6,3
10.{45—50| 0,1 Ruhe 7,3 | 10.] 45—50 | 0,1 Ruhe 6,4
11.] 50—55| 0,1 Ruhe 7.4 | 11.| 50—55 | 0,1 Ruhe 6,5
12.155—60| 0,6 | Pumpbewegung | 8,0 112. 55-—60 0,6 | Pumpbewegung | 7,1
13.60—65 | 0,2 Ruhe 8,2 |13.] 60—65 | 0,1 Ruhe 7,
14.|65—70 0,1 Ruhe 8,3 | 14.1-65—70 | 0,1 Ruhe 7,3
15.{70—75| 0,7 | Pumpbewegung! 9,0 [ 15.| 70—75 0,6 |Pumpbewegung| 7,9
16.| 75—80| 0,1 Ruhe 9,1 {16.] 75—80 | 0,1 Ruhe 8,0
17.180—85| 0,5 | Pumpbewegung| 9,6 } 17.| 80—85 0,5 | Pumpbewegung | 8,5
18.{85—90| 0,0 Ruhe 9,6 |18.| 85—90 | 0,0 Ruhe 8,5
19.190—95/ 0,8 | Pumpbewegung | 10,4 [ 19.] 90—95 0,7 | Pumpbewegung | 9,2
. 20.| 95—100| 0,6 |Pumpbewegung| 9,8
21.]100—105| 0,4 |Pumpbewegung | 10,2
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Der Auseinandersetzung meiner ferneren Versuche schicke
ich hier eine Beschreibung der allgemeinen auf dieselben sich
beziehenden Verhiltnisse voran. Die Besonderheiten und son-
stigen Details werden am zweckméssigsten bei jedem einzelnen
Versuch angegeben werden.

Zu den Versuchen mit Lymphaufsammlung wurden grosse
junge Hunde benutzt. Das Gewicht derselben wurde nur in
denjenigen Fillen festgestellt, in welchen eine Kochsalztransfusion
zur Erzeugung von Hydrimie oder hydrimischer Plethora aus-
gefiihrt wurde, d. h. wo es ndthiz war, die Blutmenge zu be-
stimmen; in den tbrigen Fillen konnte das Wigen der Thiere
von keinem Belang sein. In denjenigen Versuchen hingegen,
wo keine Aufsammlung der Lymphe stattfand, sondern nach Her-
vorbringung eines bestimmten pathologischen Zustandes auf das
Auftreten des Hautddems infolge von Durchschneidung vasomo-
rischer Nerven geachtet wurde, bediente ich mich junger mittel-
grosser Hunde.

Sammtliche Thiere wurden mit Morphium narcotisirt mittelst
Einspritzung von je nach der Grisse des Hundes 4—10¢ einer
2procentigen Losung subcutan, oder besser noch unmittelbar in
eine der oberflichlich gelegenen Venen. Die Durchschneidung
des N. ichiadicus geschah an der #usseren hinteren Seite der
betreffenden Extremitit, gewGhnlich unterhalb des Trochanter
major. Als vollstindig wurde die Durchschneidung nur ange-
schen, wenn die gleichseitige Pfote unempfindlich war, sich im
Vergleich mit der anderen heiss anfiihlte und das charakteristische
Auftreten mit dem Dorsum pedis erfolgte.

* Zur Beobachtung wurden die Hinterpfoten des Hundes ge-
wihlt, die wegen ihrer anatomischen Verhiltnisse bei Lymph-
versuchen gewisse Vorziige vor allen anderen Regionen des Kor-
pers (Vorderpfoten, Hals etc.) darbieten. Die Gesammtlymphe
der Hinterpfoten wird hier zum gréssten Theile von zwei Haupt-
stimmen abgefiihrt, die gewGhnlich zur Einbindung einer Caniile
geniigend gross sind. Ferner ist die Strecke, innerhalb welcher
die Caniile eingesetzt werden kann, ebenfalls an den hinteren
Extremititen linger als an den vorderen. Der grisste Vortheil
aber besonders gegeniiber den Lymphstimmen des Halses besteht
hier darin, dass bei vergleichenden Versuchen an zwei Extremi-



266

titen die Lymphe beider durchaus gesondert von einander bleibt.
Nicht so ist es am Halse. Bringt man eine Entziindung auf der
einen Halshilfte zu Stande, und sammelt man die Lymphe bei-
derseits, so kann man sicher sein, dass die Entziindungslymphe
durch die zahllosen Anastomosen auch in die Gefisse der ent-
gegengesetzten Seite iibergetreten ist — ein Umstand, der einen
vergleichenden Versuch zwischen beiden Seiten naturgemiss aus-
schliesst.

Die Wurzeln der Lymphgefisse sammeln am Unterschenkel
sich, wie schon bemerkt, in zwei Stimme, die die V. saphena
parva begleiten. Letztere verliuft an der #usseren Seite des
Unterschenkels in schriger Richtung von unten nach oben und
in dem sie nach vorn sich vordringt, erscheint sie an der Ober-
fliche der Haut scharf markirt. Die Zahl der Lymphstimme
steigert sich bisweilen auf vier, zu je zwei jederseits, wobei sie
alsdann neben einander zu verlaufen pflegen. Ein der Lage der
Vene entsprechend gefiihrter Schnitt legt gleichzeitig auch die
Lymphgefisse frei. Man unterbindet alsdann die centralen Enden
derselben, wobei die Stimme, besonders nach einigen Pumpbe-
wegungen des Beines, sich stark anspannen. Jetzt schreitet man
zur Einfilhrung der Caniile. Bei dieser Operation empfiehlt es
sich, erstens, die Geféisse auf’s Sorgfiltigste zu isoliren, da es sonst
sich ereignen kann, dass man die Cantile in die Gefisscheide,
besonders wenn das Gefdss nach dem Anschneiden zusammen-
gefallen ist, einbindet. Zweitens ist es wichtig, die Eréffnung
des Lymphgefisses moglichst entfernt von den Klappen zu
machen, die an gut isolirten Gefdssen durch die Wandung der-
selben. als kleine Anschwellungen, resp. als weissliche Flecke
durchzuschimmern pflegen. Wird diese Vorsichtsmaassregel ver-
nachliissigt, so kann es geschehen, dass die Caniile in die Tasche
zwischen Klappen und Gefisswandung eingedrungen ist, in wel-
chem Falle die Lymphe nicht ausfliessen kann. Ueberhaupt ist
Einfihrung der Caniile in das Lymphgefiss der schwierigste
Theil des ganzen Versuches und erfordert oft sehr viel Geduld *).

1) Zur Ersparniss von Zeit und Mihe liess ich mir eine Caniile anfer-
tigen, die auf einem spitzen Stilett aufsitzend in das Gefiss in dem-
selben Augenblick eingefiihrt wird, wo die Gefisswandung mit der
Spitze des Stiletts durchbohrt wird. Die erste Einfihrung dieser
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Zum Auffangen der Lymphe gebrauchte ich feine (lascaniilen,
die mit einem Ansatzrohr aus Kautschuk armirt waren. In dem
letzteren steckte eine Glasrohre von immer gleichem Durchmesser
und gleicher Linge fiir alle Caniilen. Die Caniile befand sich
tiber einem schmalen graduirten Glascylinder. Sobald eine zur
Bestimmung der festen Bestandtheile ausreichende Lymphmenge
ausgeflossen war, pflegte ich das peripherische Ende des Gefisses
zu unterbinden und die Caniile zu entfernen.

Da gewidhnlich bei rubigem Verhalten des Thieres die
Lymphmenge in sparlichen Quantititen abgesondert wird, so liess
ich das Thier, gleich anderen Experimentatoren, die Lymphver-
suche angestellt haben, passive Bewegungen im Sprunggelenk
und in den Gelenken der Zehen, sogenannte Pumpbewegungen,
ausiiben. Dieselben bestehen, wie bekannt, in Hyperflexion und
und Hyperextension der genannten Partien und wurden bei den
vergleichenden Versuchen an beiden Extremititen gleichmissig
und gleichzeitig ausgefithrt. Vor der Operation war die Haut
des Unterschenkels auf’s Sorgfiltigste abrasirt und mit einer
2procentigen Carbolsdurelésung abgewaschen. Simmtliche In-
strumente und Schwidmme wurden in einer ebensolchen Lésung
aufbewahrt. Nach der Operation wurde die Wunde nochmals
mit Carbollssung gewaschen, mit Jodoform bestreut und endlich
durch Nihte geschlossen.

Das FEintreten des tdematdsen Zustandes wurde durch Pal-
pation festgestellt. Dieses Verfahren, wie unexact es auch er-
scheinen mag, hat unzweifelhaft verschiedene Vorziige vor der
directen Messung des Umfanges der Extremititen vermittelst einer
Messschnur. Denn die serdse Durchtrinkung der Gewebe an der
Hinterpfote des Hundes tritt zuerst in den Einsenkungen hervor,

Caniile in ein Lymphgefiss gelang mir vollkommen, hingegen war
der Erfolg beim zweiten Versuch ein negativer. Weitcre Erfahrungen
fehlen mir leider, da ich zu diesem Zéitpunkt mit meinen Experi-
menten bereits zu Ende war. Sollte es sich tbrigens, was ich indess
kaum befiirchte, beim Gebrauch dieser Troicartcaniile herausstellen,
dass leicht die gegeniberliegende Wand des Lymphgefisses mit durch-
bohrt wird, so wiire es vielleicht noch zweckmiissiger, das Stilett statt
spitz stumpf zu machen. Man kinnte dann in das, wie auch jetzt,
mit einer kleinen Scheere eréffnete’ Lymphgefiss sogleich auf einmal
die Stilettcantile einfiihren, ohne sich vorher eines Finders zu bedienen,
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die vor der Achillessehne oberhalb des Fersenhickers -liegen;
diese Einsenkungen aber kénnen im normalen Zustande nicht
gemessen werden, folglich kann bei geringeren Graden der Durch-
trinkung auf diese Weise der Unterschied in dem Umfange der
gesunden und der ddematosen Extremitdt nicht richtig beurtheilt
werden. Ist andererseits das Oedem bereits so bedeutend go-
worden, dass die Extremitdt zwei bis drei Mal dicker ist als im
normalen Zustande, so hat die Constatirung des Oedems durch
Messung mit der Schnur ohnedies keinen Werth mehr.

Die quantitative Bestimmung der festen Bestandtheile in der
gewonnenen Lymphe wurde in der gewdhnlichen Weise gemacht.
Die Lymphe wurde in vorher gewogene Tiegel gethan, und ihre
Menge durch neues Wigen des Tiegels bestimmt. Die Fliissig-
keit wurde alsdann verdampft, und bei einer Temperatur von
100—110°C. bis zur Erlangung eines constanten Gewichts ge-
trocknet. Von diesem Gewicht brauchte dann nur das Gewicht
des Tiegels abgezogen zu werden, um die Gesammtmenge der
festen Bestandtheile in dem gepriiften Lymphquantum zu er-
mitteln, und darnach wurde dann der procentische Gehalt daran
berechnet. Diese chemischen Bestimmungen sind simmtlich im
Laboratorium des Herrn Prof. Hofmann ausgefiihrt, dem meinen
innigsten Dank hierfiir zu sagen, mir eine angenehme Pflicht ist.

Nachdem ich nunmehr die Methode der Untersuchung genau
beschrieben habe, wende ich mich zur Schilderung meiner Ver-
suche iiber das erste Problem, ob nehmlich und in welcher
Richtung die Vasomotorenlihmung die entziindliche
Exsudation und damit den Lymphstrom aus dem betreffen-
den Gebiet beeinflusst. A priori lisst sich in dieser Bezie-
hung gar nichts voraussagen, da infolge der Nervendurchschnei-
dung zwar die Blutzufuhr auch zu dem entziindeten Theile ge-
steigert wird, indess die Art der Blutbewegung bei der Congestion
und bei der Entziindung'so vollig verschieden ist, dass das Re-
sultat von beider Zusammenwirken ebensowohl eine Zunahme,
als eine Verringerung der entziindlichen Exsudation sein kann.
Von einschlégigen Experimenten ist mir nur ein einziges bekannt,
das Lassar gelegentlich seiner Versuche tiber die Entziindungs-
lymphe anstellte. Er will sich dabei iberzeugt haben, ,dass die
Ischiadicusdurchschneidung ohne sichtharen Einfluss auf Beschaffen-
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heit und Quantitit der Entziindungslymphe bleibt.“. Ob freilich einem
einzigen noch dazu beildufig unternommenen Versuch soviel Ge-
wicht beigemessen werden darf, um daraufhin diesen Schluss zu
ziehen, werden die folgenden Experimente zeigen.

Bei diesen verfuhr ich folgendermaassen: An der einen
Pfote oder an beiden gleichzeitiz wurde, je nach dem Zwecke
des Experiments, eine Entziindung auf die eine oder andere Weise
hervorgebracht. Alsdann wurde das Thier narkotisirt, der N.
ischiadicus auf der einen Seite durchschnitten, die Lymphgefiisse
an beiden Extremititen freigelegt und nun die Geschwindigkeit
der Lymphabsonderung und das Auftreten des Oedems auf beiden
Seiten vergleichend gepriift.

Versuch I. 24, Juli 1882. Einem grossen Hunde werden in die Vene
an der Vorderseite der Vorderpfote 10 cem einer 2procentigen Morphium-
lésung eingespritzt. Rasches Eintreten einer vollstindigen Narkose. Ober-
halb der Knichel werden beide Hinterpfoten mit einem Gummischlauch fest
zusammengeschniirt und alsdann in Wasser, welches auf 709 erwirmt ist,
eingetaucht. Die Pfoten werden so lange unter Wasser gehalten, bis die
Haare sich leicht aus der Haut herausziehen lassen, im Ganzen etwa 2 Mi-
nuten —; alsdann werden sie aus dem Wasser herausgenommen und die
Gummischliuche entfernt. Jetzt wird auf der rechten Seite der N. ischia-
dicus durchschnitten. Nach ungefihr einer halben Stunde treten Entziin-
dungserscheinungen an beiden Fissen auf. Dieselben beginnen stark zu
schwellen, und zwischen den einzelnen Zehen bemerkt man Blasen, die mit
ciner durchsichtigen Flissigkeit gefiillt sind. Nun werden beiderseits die
Lymphgefisse priparirt und mit Caniilen armirt. Passive Bewegungen
wurden alle 10 Minuten vorgenommen, und jedesmal 5 Minuten lang fort-
gesetzt. Auf derjenigen Seite, wo der Nerv durchschnitten, konnte ich in
17 Minuten 10 cem Lymphe aufsammeln, wihrend es auf der anderen Seite
32 Minuten dayerte, bis dieselbe Quantitit Lymphe erhalten wurde; die
Lymphe ist beiderseits von gleicher Firbung und coagulirt mit derselben

Geschwindigkeit.
Der Gehalt an festen Bestandtheilen war:
auf der Seite des durchschnittenen Nerven . . 5,390,
auf der nicht operirten Seite . . . . . . . 5,175,

Zwei Stunden nach Ablauf des Versuchs ging der Hund zu Grunde,
vermuthlich an der iberm#ssigen Dose des eingespritzten Morphium.

Versuch II. 25.Juli 1882. Einem mittelgrossen Hunde werden sub-
cutan 4 g einer 2procentigen Morphiumlésung einverleibt; die Narkose
erfolgt etwa nach einer halben Stunde. Wie im vorhergehenden Versuch
werden auch hier beide Ilinterpfoten oberhalb der Knéchel mit einem



270

Gummischlauch fest umschniirt und in ein heisses Wasserbad von 70°C.
eingetaucht, in welchem sie so lange zuriickgehalten werden, bis das Aus-
ziehen der einzelnen Hauthaare auf keinen Widerstand mehr stésst. Ungefihr
10 Minuten nach Entfernung der Pfoten aus dem Bade begann eine hoch-
gradige Schwellung der verbriihten Partien, wihrend zwischen den Zehen
Blasen beobachtet werden konnten. Durchschneidung des N. ischiadicus
sin. Es werden die Lymphgefisse priparirt und in dieselben Canillen ein-
gebunden. Auf jeder Seite gelingt es 20 ccm Lymphe zu gewinnen, doch
nahm das Aufsammeln dieser Quantitit auf der gelihmten Seite 27 Minuten
in Anspruch, auf der anderen 59 Minuten. Beide Portionen unterscheiden
sich nicht, weder an Farbe, noch an Neigung zu rascher Coagulation.
An festen Bestandtheilen enthielt die Lymphe:

auf der nicht gelahmten Seite 4,780,

auf der geldhmten Seite . . 4,880.
Die Morphiumwirkung halt noch einige Stunden nach der Operation an.

Am Abend desselben Tages constatirt man beim Betasten in den
Vertiefungen vor der Achillessehne eine Geschwulst von teigiger Con-
sistenz.

26. Juli. Die entziindlichen Erscheinungen auf der nicht gelihmten
Extremitit nehmen ab. Dagegen an der paralysirten Pfote hat die Ge-
schwulst augenscheinlich zugenommen. Am Unterschenkel erstreckt sich
die 6dematdése Schwellung iiber den Gesammtumfang desselben und erhebt
sich dber dem Fersenbein auf 4—5 Querfinger. Der Hund nimmt Nahrung
zu sich und ist auch sonst munter.

27. Juli. Die gelihmte Extremitat hat ein fast cylindrisches Aussehen
angenommen, und das Oedem des Unterschenkels reicht fast bis zum Knie.
Gangrinise Flecken an der Ferse. Die nicht gelahmte Pfote zeigt beinahe
keine Verinderungen. Das Thier wird getddtet. Bei der Section wurde
die vollstindige Durchschneidung des N. ischiadicus constatirt.

Versuch IIL. 1. Nov. 1882. Einem grossen Hunde werden subeutan
an der vorderen und an den seitlichen Flichen der Fiisse und der Fuss-
sohlen, auf beiden Seiten gleichmissig, je 5 g einer Terpentinemulsion
(OL. Tereb. 1 Theil, Emulsio c. mucilago gummi arab. 10 Theile) einge-
spritzt.

2. Nov. Morgens. Beide Hinterfiisse sind mehr oder weniger gleich--
méssig geschwollen, fiihlen sich, heiss an und sind auf Druck schmerzhaft.
Der Hund bewegt sich mihsam. Das Thier wird durch Injection von 4 cem
einer 2procentigen Morphiumlésung in eine Vene der Vorderpfote narkoti-
sirt. Durchschneidung des N. ischiadicus sin. Beiderseits Priparation der
Lymphgefisse und Vorbereitung derselben zur Lymphaufsammlung. Die
Differenz in der Geschwindigkeit der Lymphabsonderung auf der gelahm-
ten und der nicht geldhmten Extremitit ist aus folgender Tabelle er-
sichtlich. .
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Tabelle Il

A. Ischiadieus unversehrt. B. Ischiadicus durchschnitten.

Zeit [Menge| Verhalten E A Zeit |Menge| Verhalten El g
No in in der g £ | No in in der g 2

Min. | cem. Extremitat. g g Min. | ecm. Extremitit. § g
.| 1—5 2,8 |Pumpbewegung| 2,8 | 1. | 1—5 5,6 | Pumpbewegung | 5,5
2.1 5—10] 0,3 Ruhe 3,1 2. 5—10] 0,5 Ruhe 6,0
3. [10—15] 0,2 Ruhe 3,3 | 3. j10—15| 0,2 Ruhe 6,2
4. [15—20| 3,5 |Pumpbewegung| 6,8 | 4. |156—20} 5,6 |Pumpbewegung| 11,8
5.120—95| 0,5 Ruhe 73 | 5. |20-25| 0,2 Ruhe 12,0
6. 125—301 04 Ruhe 7,7 6. [256—307 0,4 Ruhe 12,4
7. 130—35| 3,0 |Pumpbewegung 107 7. |30—35| 5,6 |Pumpbewegung| 18,0

In physikalischer Beziehung bietet die Lymphe in beiden Fillen keine
Differenz.

Die gewonnene Lymphe enthielt an festen Bestandtheilen:
ohne Nervendurchschneidung 6,580,
nach - 5,600.

3. Nov. Die gelihmte Extremitit ist 6dematos geschwollen. Das Oedem
erhebt sich bis iiber die Knéchel.

4. Nov. Das Ocdem an der paralysirten Extremitit ist sehr deutlich
ausgepriigt. Die Schwellung auf der anderen Seite ist beinahe verschwun-
den. Der Hund wird getidtet.

Versuch IV. 5.Dec. 1882, Einem grossen Hund wird eine Ter-
pentinemulsion in beide Hinterfiisse an gleichen Stellen und in gleichen
Mengen eingespritzt.

6. Dec. Entzindung beider Extremititen. Durchschneidung des N.
ischiadicus dexter. Drei Stunden spiter wird beiderseits aus den ILymph-
gefissen die Lymphe aufgefangen. Nachstehende Tabelle ergiebt den Unter-
schied in der Geschwindigkeit der Lymphabsonderung auf beiden Seiten.

Tabelle I
A. Ischiadicus unversehrt. B. Ischiadicus durchschnitten.

Zeit |Menge| Verhalten El g Zeit |Menge| Verhalten i g
lo.| 1in in der g g | No in in der g4

Min. | cem. Extremitat. é b Min. | cem. Extremitiit. g &
.| 1—5 6,0 | Pumpbewegung| 6,0 1 1—5 10,4 | Pumpbewegung | 10,4
2. 5~10] 1,4 Ruhe 74
3. |10—15| 3,1 {Pumpbewegung| 10,5

Der Gehalt an festen Bestandtheilen war:
ohne Ischiadicusdurchschneidung 6,040
nach - 6,475.
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7. Dec. Die Extremitiit mit durchschnittenem Ischiadicus ist stark ode-

_ matds; die 6dematése Anschwellung erreicht fast das Knie. Auf der an-

deren Seite hat die entziindliche Schwellung gegen gestern abgenommen,
Das Thier wird getddtet.

Versuch V. 10.Dec. Einem grossen sehr gut gendhrten Hunde wird,
wie in den friiheren Féllen, subcutan in beide Hinterpfoten, etwas oberhalb
der Zehen und in die Sohle, an gleichen Stellen und in gleichen Quanti-
taten Terpentinemulsion eingespritzt.

11. Dec. Entziindung des ganzen Fusses beiderseits. Ischiadicusdurch-
schneidung rechts. Zwei Stunden nachher Narkose  durch intravendse In-
jection von 6 cem Morphiumlésung. Préparation der Lymphgefisse und
Aufsammlung der Lymphe durch eingebundene Caniilen. Der Unterschied
in der Absonderung in Bezug auf die Geschwindigkeit auf beiden Seiten
ist aus folgender Tabelle ersichtlich.

Tabelle IV.

Der Gehalt an festen Bestandtheilen war:
ohne Ischiadicusdurchschneidung 6,150
nach - 5,990.
Der Hund befand sich nach dem Versuche ziemlich lange, ungefihr
zwei Stunden noch, unter dem Einfluss der Narkose. )
Am Abend desselben Tages stellte sich in der gelihmten Pfote Oedem
ein, welches beinahe bis zur Ferse reichte.
12, Dec. Bedeutende ddematése Anschwellung, welche fast den ganzen
Fuss und den Unterschenkel der gelahmten Extremitit einnimmt. Die an-
dere Extremitit beinahe wieder unverindert. Das Thier wird getodtet.

Aus den vorstehend in extenso angefiihrten Versuchen, denen
wir noch mehrere mit dem gleichen Resultat an die Seite setzen
kénnten, folgt:

1) dass in einer entziindeten Extremitit mit ge-
lihmten Vasomotoren weit mehr Lymphe producirt

A. Ischiadicus unversehrt. B. Ischiadicus durchschnitten.

Zeit [Menge| Verhalten = A Zeit |Menge! Verhalten E g

No.| in in der 24 |No.| in in der g2
Min. | cem. Extremitit. 38 Min. | cem. Extremitat. ég g

I.{ 1—5 | 14,0 | Pumpbewegung | 14,0 | 1. | 1—5 | 25,0 | Pumpbewegung | 25,0
2. 5—10| 15 Ruhe 15,6 | 2. | 5—10| 2,0 Ruhe 27,0
3. | 10—~15| 10,0 | Pumpbewegung { 25,6 | 3. | 16—15| 15,0 | Pumpbewegung | 42,0
4. 115—20| 1,2 Ruhe 26,7 | 4. 1156—20| 1,5 Ruhe 43,5
5. 120—25| 9,8 | Pumpbewegung {36,5 | 5.{20—25]| 12,5 | Pumpbewegung| 56,0
6. |25—30| 1,0 Ruhe 37,6 | 6. |25—30] 1,3 Ruhe 57,3
7. 180—35| 8,5 | Pumpbewegung | 46,0 | 7. |30—35| 10,1 |Pumpbewegung| 67,4
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wird als in einer Extremitit, die zwar ebenfalls ent-
ziindet ist, aber deren Vasomotoren intact sind, und
dass infolge dessen

2) die Combination von Entziindung und Vaso-
motorenldhmung ein sehr viel stirkeres Oedem hervor-
ruft, als Entziindung allein bei unversehrten Gefiss-
nerven. Dabei bildet sich das Oedem auf der gelihmten Seite
nicht blos stirker und schneller aus, sondern es hélt auch viel
linger an, der Art, dass es auf der geldhmten Seite noch zu
einer Zeit im Wachsen sein kann, wo die Schwellung der Ex-
tremitdt mit erhaltenem Gefiissnerven schon villig riickgingig wird.

Dagegen hat 3) die Nervendurchschneidung auf die
Gerinnbarkeit der Entziindungslymphe, auf ihre Farbe
und ihren Gehalt an festen Bestandtheilen augen-
scheinlich keinen bestimmten und constanten Einfluss,
wie die nachfolgende Nebeneinanderstellung der festen Bestand-
theile darthut.

Bei unversehrtem Ischiadicus. Bei durchschnittenem Ischiadicus.
5,17 pCt. 5,39 pCt.
418 - 488 -
6,58 - 5,60 -
6,04 - 6AT -
6,15 - 5,99 -

Indem wir jetzt zu unserer zweiten Aufgabe iibergehen, so
ldsst sich auch hier nicht voraussagen, in welcher Weise Trans-
sudation und Lymphstrom sich &ndern, wenn in einem Kérper-
theile zur Entziindung eine Stauung hinzutritt, oder
wenn in einem gestauten Bezirk sich Entziindung
etablirt. Denn die Bluthewegung ist bei diesen beiden Vor-
gingen zu verschiedenartig, als dass der Effect der gleichzeitigen
Combination beider sich construiren und theoretisch berechnen
liesse. Allenfalls darf man, da sowohl Entziindung als auch
Stauung den Lymphstrom bedeutend verstirken von dem Zu-
sammentreffen beider ein gleiches Resultat womdglich in noch
erhéhtem Maasse erwarten. Vollends diirfte diese Voraussetzung

gerechtfertigt sein, wenn zu jenen beiden Stérungen noch eine
Archiv f, pathol. Anat. Bd. XCIIL Hft.2, 18
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Vasomotorenlahmung hinzugefiigt wird, da wir von dieser
seit Ranvier wissen, dass sie das Stauungsédem, und durch
unsere vorstehende Untersuchung gezeigt ist, dass sie das ent-
ziindliche Oedem betriichtlich steigert. Ueber die Beschaffen-
heit und Zusammensetzung der Lymphe unter diesen Umstéinden
diirfte dagegen nicht einmal eine Vermuthung gestattet sein.

Bei meinen einschldgigen Versuchen habe ich die Stauung
entweder nach der Methode von Sotnitschewsky?) mittelst
Gypsinjection in die Venen oder durch Umschniirung der Ex-
tremitit mittelst eines festen Strickes zu Wege gebracht, die
Entziindung aber mittelst der in den Experimenten der ersten
Kategorie angewandten Verfahren — Verbriihung oder subcutane
Injection von Therpentinemulsion oder Aehnlichgs — hervor-
gerufen. Auch in allem Uebrigen bin ich genau so zu Werke
gegangen, wie in diesen Versuchen.

Versuch VI. Bei einem grossen Hunde wird nach subcutaner Ein-
spritzung von Morphium kiinstliches Oedem der beiden Hinterbeine nach
der Methode von Sotnitschewsky hervorgebracht. Nach erfolgter Er-
starrung der Gypsmasse wird die linke Extremitit in heisses Wasser von
700 C. eingetaucht und verbleibt dort, ebenso wie in den frilheren Ver-
suchen, so lange, bis das Haar sich leicht von der Haut ablisen lasst.
Nachdem die Erscheinungen der Entziindung hervorgetreten sind, wird zur
Aufsammlung der Lymphe geschritten. Auf der Seite, wo zur Stauung die
Entziindung hinzugetreten war, erfolgte die Lymphabsonderung viel rascher:
10 cem konnten schon in 20 Minuten aufgesammelt werden. Dagegen auf
der anderen Seite, wo nur Stauung vorhanden war, nahm die Gewinnung
derselben 10 cem nicht weniger als 57 Minuten in Anspruch.

Der Gehalt an festen Bestandtheilen war:
in der Stauungs-entziindlichen Lymphe . . . 5,160
in der einfachen Stauungslymphe . . . . . 4,370.
Das Thier wurde noch an demselben Tage getidtet.

Versuch VIL. 22. Juli. Einem grossen Hund wird, nach vorheriger
Narcotisirung durch subcutane Morphiuminjection, eine Gypsmasse in die
Venen der beiden Hinterbeine eingespritzt. Die Lymphgefisse werden bei-
derseits freigelegt. Beiderseitige Ischiadicusdurchschneidung. Der linke
Fuss wird in heisses Wasser von 70°C. eingetaucht und verbleibt dort
2 Minuten, was vollkommen geniigt, um hier Entziindung hervorzurufen.
Von der ausfliessenden Lymphe werden je 10 ccm aufgesammelt: auf der

") Dieses Archiv Bd.77. 8. 85.
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Seite mit Stauung und Entziindung in 25 Minuten, auf der anderen Seite,
wo nur Stauung vorhanden ist, in 50 Minuten. Die Stauungslymphe zeigt
eine rothliche Farbung.
An festen Bestandtheilen enth#lt:
die Stauungs-entztindliche Lymphe . . 4,405
die Stawungslymphe. . ... . . . . 2300

Versuch VII. 4.Juli 1882. Einem grossen Hund wird unter die
Haut der vorderen und der Seifenflichen des linken Hinterfusses 5 g Ther-
pentinemulsion eingespritzt.

5. Juli. Die Pfote ist angeschwollen, heiss und schmerzhaft bei der
Beriihrung wie auch beim Gehen. Narkose durch subeutane Injection einer
Morphiumlésung. Die Lymphgefisse werden nur auf der Seite der ent-
ziindeten Extremitat priparirt. In das eine derselben wird eine Caniile ein-
gebunden, die tibrigen unterbunden. Wahrend der Absonderung der Lymphe
werden alle zehn Minuten passive Bewegungen 2 Minuten lang gemacht.
Zur Aufsammlung von 20ccm Lymphe war 1 Stunde 10 Minuten erfor-
derlich.

Nachdem dieses Quantum erhalten war, wurde der N. ischiadicus durch-
schnitten. Dieselbe Lymphmenge (20 cem) konnte jetzt in nur 49 Minuten
gesammelt werden. Alsdann wurde zur Hervorbringung einer Stauung an
der entziindeten Extremitit oberhalb des Knies ein Gummischlauch fest,
aber nicht bis zum Verschwinden des Pulses in der Cruralarterie angelegt.
Nunmehr bedurfte es zur Lieferung von 20 ccm Lymphe nur noch 32 Mi-
nuten.

Die erste und zweite Lymphportion hatten eine gelbliche Firbung, die
dritte hingegen war rothlich gefirbt. In der Geschwindigkeit der Coagu-
lation zeigten simmtliche drei Portionen keine auffallenden Differenzen.

Der Gehalt an festen Bestandtheilen war:
in der entzindlichen Lymphe
vor der Ischiadicusdurchschneidung . . . 4,91pCt.
nach der Ischiadicusdurchschneidung . . . 5,51 pCt,
in der Stauungs-entziindlichen Lymphe
nach der Ischiadicusdurchschneidung . . . 4,11pCt.

Gegen Abend ist am operirten Beine in der Nihe der Achillessehne
eine 6dematdse Schwellung zu bemerken.

6. Juli. Das Oedem oberhalb des Fersenbeines ist stark ausgeprigt.
Das Thier wird getddtet.

Versuch IX. 13, Juli 1882. Eine Therpentinemulsion wird in die
beiden Hinterbeine eines grossen Hundes eingespritzt.

14. Juli. Gleichmissige Schwellung beider Fiisse. Die Lymphe wird
in der gewdhnlichen Weise gesammelt. Keine Pumpbewegungen wihrend
der ganzen Dauer des Versuchs. Subcutane Morphiuminjection. Durch-
schneidung des N. ischiadicus sin. An der Extremitit mit unversehrtem

18%
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Ischiadicus werden 10 ccm Lymphe in ! Stunde 18 Minuten aufgesammelt,
auf der anderen Seite dasselbe Quantum in 50 Minuten. Nun wurde bei-
derseits oberhalb des Knies ein Strick fest um die Extremitit, jedoch mit
Erhaltung des Arterienpulses, geschniirt. Unter diesen Bedingungen ge-
schah die Absonderung von 10 cem Lymphe: auf der Seite des gelahmten
Beines in 37 Minuten, hingegen auf derjenigen des nichtgelihmten in
50 Minuten. Die Stauungs-entztindliche Lymphe ist mehr roth gefirbt als
die friihere. Coagulation bei allen Portionen fast gleich rasch.

An festen Bestandtheilen enthielt: :
die entziindliche Lymphe nach Ischiadicusdurchschneidung . . . 5,745
bei unversehrtem Ischiadicus . . . . 5,345,
die Stauungs-entziindliche Lymphe nach Ischiadicusdurchschneidung 5,975
bei unversehrtem Ischiadicus . 5,413.

15, Juli. Das Oedem am paralysirten Bein ist sehr hochgradig, wih-
rend die Schwellung am rechten Bein nicht zugenommen hat. Das Thier
wird getddtet.

Versuch X. 17.Juli. Grosser Hund; Narcose durch subcutane Mor-
phiuminjection: Priparation der Lymphgefisse an beiden Hinterbeinen.
Durchschneidung des Ischiadicus dexter. Darauf Umschniirung der Beine
dicht iiber den Knicheln mit einem Gummischlauch und Eintauchen der
Pfoten in heisses Wasser von 67°C. Dieselben werden im heissen Wasser
so lange gehalten, bis die Haare von der Haut sich mit Leichtigkeit ab-
Iésen lassen, d.i. beinahe 3 Minuten. Ungefihr nach einer halben Stunde
treten Entziindungserscheinungen auf in Form von Schwellung und auch
Blasenbildung zwischen den Zehen. Reichliche Absonderung einer fast
durchsichtigen rasch coagulirenden Lymphe. 20 cem werden auf der ge-
lihmten Seite in 37 Minuten aufgefangen, auf der nicht paralysirten in
50 Minuten. Beide Gliedmaassen werden nun an der Mitte der Oberschenkel
mit elastischen Stricken fest zusammengeschniirt, jedoch nicht bis zur Unter-
brechung des Pulses. Auf der rechten Seite stellt sich bald nach Anlegung
des Bandes ein méssiges Oedem ein. Die Gewinnung von ferneren 20 cem
Lymphe auf beiden Seiten beanspruchte jetzt: auf der Seite des paralysirten
Beines 26 Minuten, auf der nicht paralysirten 39 Minuten; letztere zwei
Portionen sind intensiv roth gefirbt.

Gehalt an festen Bestandtheilen:
in der rein entziindlichen Lymphe:
ohne Ischiadicusdurchschneidung . . . 4,775
nach Ischiadicusdurchschneidung . . . 5,610,
in der Stauungs-entziindlichen Lymphe:
ohne Ischiadicusdurchschneidung . . . 4,743
nach Ischiadicusdurchschneidung . . . 5,095.

Abends ist rechts das subcutane Bindegewebe ‘des ganzen Fusses und

des unteren Theiles des Unterschenkels stark ¢dematés durchtrinkt.
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18. Juli. Am rechten Unterschenkel ist das Oedem handbreit gestiegen
und erstreckt sich tber den ganzen Umfang der betreffenden Extremitit.
Am linken nicht geldhmten Bein ist dagegen die Entziindung zuriickge-
gangen und die Schwellung geringer geworden. Das Thier wird getidtet.

Somit hat sich in der That ergeben, dass durch die Com-
bination von Stauung und Entziindung der Lymphstrom betricht-
lich sowohl iiber das Maass gesteigert wird, das der reinen Ent-
ziindung, als auch iiber dasjenige, das der reinen Stauung zu-
kommt. Denn der Effect hat sich in unseren Experimenten als
ein anndhernd gleicher herausgestellt, wenn das gestaute Bein
hinterher in Entziindung versetzt oder wenn in einer entziin-
deten Extremitit eine Stauung hervorgerufen wurde. Und auch
darin hat sich unsere Vermuthung als richtig erwiesen, dass
infolge der Nervendurchschneidung die Lymphabsonderung noch
mehr zunimmt, so dass die 6dematése Schwellung auf der ge-
lihmten Seite sehr bedeutende Grade erreicht und insbesondere
zu einer Zeit noch anwichst, wo die Erscheinungen der com-
binirten Stauungsentziindung allein schon sich zuriickzubilden
beginnen.

Was den Gehalt an festen Bestandtheilen anbetrifft, so sind
die bei den verschiedenen Versuchen dieser Gruppe gewonnenen
Zahlen so inconstant und selbst widersprechend, dass es micht
mdoglich erscheint, dieselben zu irgend einer Schlussfolgerung zu
verwerthen. Die Ursache dieser so differenten Daten in Bezug
auf die festen Bestandtheile ist vermuthlich darin zu suchen,
dass bei der Combination zweier Stérungen, deren jede an sich
in entgegengesetzter Weise den Gehalt der Lymphe an festen
Bestandtheilen beeinflusst, wie dies bekanntlich Entziindung und
Stauung thun, dass, sage ich, bei deren Combination das eine
Mal der Effect der einen, das andere Mal der der anderen iiber-
wiegt. Festzustellen, dass die eine Zahl bei Vorwiegen der
Stauung vor der Entziindung gewonnen war, wéhrend bei der
anderen das umgekehrte Verhéltniss bestanden hatte, scheint
mir absolut unausfiihrbar zu sein. Die Lihmung der Vaso-
motoren hat auch hier die Zusammensetzung der Lymphe nicht
in bestimmt erkennbarer Weise beeinflusst.
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Einer erneuten Untersuchung des Lymphstromes bei Hydrémie
und hydrimischer Plethora bedarf es nicht, nachdem durch die
Untersuchungen von Cohnheim und Lichtheim festgestellt
worden ist, dass bei hydrdmischer Blutheschaffenheit die Lymphe
zwar in verringerter Concentration, jedoch, wenigstens von den
Extremititen und der Haut, nicht in vermehrter Menge abgeson-
dert wird, und es deshalb auch ein Oedem genannter Regionen
dabei nicht giebt. Nicht minder aber haben eben diese Autoren
festgestellt, dass durch die Hydriimie der Effect gewisser Kreis-
laufsstorungen auf die Lymphproduction bedeutend gesteigert
wird; denn sie fanden, dass schon ganz leichte Entziindungen,
und geringfiigige Stauungen, wie sie sonst niemals von deutlichen
Schwellungen gefolgt wurden, bei Hydrimischen geniigten, um
ein ansehnliches Oedem hervorzurufen®). Es blieb noch iibrig,
in erster Linie zu prifen, ob bei Hydrimischen etwa schon
durch eine Erschwerung des Lymphabflusses Oedem be-
dingt werden kann — was bei normaler Blutbeschaffenheit be-
kanntlich nicht der Fall ist. Vor Allem aber musste im Ex-
periment ermittelt werden, ob die Lymphabsonderung und
der Lymphstrom bei hydrimischer Blutbeschaffenheit
durch Nervendurchschneidung beeinflusst wird.

Bei den einschligigen Versuchen wurden die Hunde dadurch
hydrimisch gemacht, dass ich ihnen die Hilfte ihrer auf & des
Korpergewichts geschitzten Blutmenge durch Kochsalzlésung von
0,6 pCt. ersetzte; erstere wurde dabei aus der Carotis entnommen,
die Kochsalzlosung erwirmt unter geringem Druck in die V. ju-
gularis einlaufen gelassen. Wurde bei den hydrdmischen Thieren
Lymphe gesammelt, so geschah dies in der Regel erst am dritten
Tage, da ich aus den Experimenten Dr. von Ott’s, die gleich-
zeitig mit den meinigen im Leipziger pathologischen Institut an-
gestellt wurden, wusste, dass in den ersten Tagen nach dem
Aderlass und Transfusion der Grad der Hydrimie sich nicht er-
heblich dndert. Die Durchschneidung des Ischiadicus vollfiihrte
ich erst einige Stunden vor der Lymphaufsammlung.

) Vergl. auch Hehn, ,zur Frage von der Entstehung der localen Oedeme
als Folge der Unterbrechung des Blutstromes in den grisseren Venen-
stimmen®, 1874. (Russisch.)
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Ich stelle das Experiment voran, in dem die Lymph-
stimme ligirt wurden, weil es gewissermaassen auch fiir die
folgenden als Controlversuch angesehen werden darf.

Versuch XI. 8. Januar 1883. Hund von 21500 g. Berechnete Biut-
menge 1652 g. Es wurden 826 ccm Blut abgezapft und durch ein gleiches
Quantum Kochsalzlésung ersetzt.

9. Januar. Der Hund ist munter, frisst mit Appetit. Keinerlei Folgen
der Operation zu erkennen.

11. Januar. Links werden an der &usseren Fliche des Unterschenkels
die die V. saphena parva begleitenden und gewdhnlich bei Lymphversuchen
benutzten Lymphgefisse freigelegt und unterbunden. Die Wunde wird
sorgfaltig desinficirt und mit Néhten geschlossen.

12. Januar. Unbedeutende Schwellung um den Hautschnitt, Schmerz-
haftigkeit bei Druck. An anderen Stellen der Extremititen kein Oedem.

13. Januar. Die o6dematdse Schwellung hat etwas abgenommen. Im
Uebrigen keine Veriinderung. Der Hund wurde acht Tage hinter einander
beobachtet. Wihrend dieser ganzen Zeit stellte sich kein ferneres
Oedem, auch nicht in geringem Grade, ein.

Hiernach hat die Erschwerung des Lymphabflusses, auch bei
einem ausgesprochen hydrimischen Hunde, kein Oedem zur Folge.
Dabei verkenne ich freilich nicht, dass die angebrachte Behinde-
rung des Lymphstromes keine hochgradige ist, und ich méchte
das Hauptinteresse dieses Versuches, darin erkennen, dass er die
Unabhingigkeit der in den weiteren Experimenten etwa auftreten-
den Oedeme von der Verlegung der betreffenden Lymphstdimme
darthut.

Versuch XII. 10. November 1882, Hund von 24600 g Kiorpergewicht,
berechnete Blutmenge 1892 g. Durch die Art. carotis comm. werden 946 g
Blut entzogen, und in die V. jugularis ext. wird darauf eine gleiche Quan:
titit auf 389,00 C. erwirmte 0,6 procentige Kochsalzlosung eingefiihrt.

13. November. Rechtsseitige Ischiadicusdurchschneidung. Drei Stun
den spiter in Morphiumnarcose Aufsammlung der Lymphe belderselts wie
in den friheren Versuchen.

Nachstehende Tabelle zeigt den Unterschied in der Lymphabsonderung
auf beiden Seiten,
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Tabelle V.

Die gesammelte Lymphe enthielt an festen
Bestandtheilen:
auf der nicht gelahmten Seite 2,160
auf der gelshmten Seite . . 1,956.

14. November. An der rechten Extremitit constatirt man durch Be-
tastung in den Einsenkungen der Achillessehne Oedem. Linke Extremitit
ohne Verinderungen.

15. November. Das Oedem rechts hochgradig entwickelt, das linke
Bein auch heute von ganz normalem Verhalten. Das Thier wird getddtet.

Versuch XIIL. 26. November 1882, Hund von 18500 g Korper-
gewicht; berechnete Blutmenge 1423 g; die Hilfte der Blutmenge (712 g)
wird entzogen und durch Kochsalzlésung von 0,6 pCt. ersetzt.

29. November. Ischiadicusdurchschneidung rechterseits. Drei Stunden
darauf in Morphiumnarcose Lymphaufsammlung aus den Lymphgefissen
beider Unterschenkel. Nachstehende Zahlen zeigen den Unterschied in der
Absonderung auf beiden Seiten.

A. Ischiadicus unversehrt. B. Ischiadicus durchschnitten.

Zeit |Menge| Verhalten El g Zeit |Menge| Verhalten ER:

No.l in in der g 2| No in in der g2

Minuten.| cem. Extremitat. ib% - Min. | cem. Extremitét. % g

s

1. 1—H 1,0 | Pumpbewegung | 1,0 1.] 1—5 2,4 | Pumpbewegung | 2,4

2. 5—10 0,5 Ruhe 1,5 2.| 5—10] 0,7 Ruhe 3,1

3.| 10—~15 [ 0,5 | Pumpbewegung | 2,0 3.110—15| 1,6 |Pumpbewegung| 4,7

4.1 15—20 | 0,2 Ruhe 292 | 4.[15—20] 03 Ruhe 5,0

5.1 20—25 | 0,3 |Pumpbewegung | 2,5 5.120—25| 1,0 {Pumpbewegung | 6,0

6.| 26—30 | 0,3 | Pumpbewegung | 2,8 6.126—301 1,5 |Pumpbewegung| 7,5

7.| 30—35 0,2 Ruhe 3,0 7.180—35] 0,3 Ruhe 7,8

- 8. 36—40 | 0,0 Ruhe 3,0 8.135—40| 0,2 Ruhe 8,0

9.| 40—45 | 0,2 | Pumpbewegung | 3,2 9.140—451 0,6 |Pumpbewegung| 8,6

10.| 456—50 | 0,1 Ruhe 3,3 | 10.|45—50| 0,3 Ruhe 8,9

11.] 50—55 | 0,1 Ruhe 3,4 | 11.{50—55| 0,2 Ruhe 9,1

12.| 56—60 | 0,2 | Pumpbewegung | 3,6 | 12.|55—60| 1,0 |Pumpbewegung 10,1
13.} 60—65 | 0,0 Ruhe 3,6
14,1 65—70 | 0,3 | Pumpbewegung | 3,9
15.} 70—75 1 0,2 |Pumpbewegung | 4,1
16.| 75—80 | 0,0 Ruhe 4,1
17.| 80—85 | 0,2 | Pumpbewegung | 4,3
18.| 85—90 | 0,3 | Pumpbewegung | 4,6
19.] 90—95 | 0,0 Ruhe 4,6
20.| 95—100| 0,2 |Pumpbewegung | 4,8
21, |100—105] 0,3 |Pumpbewegung| 5,1
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Tabelle VL

Ischiadicus unversehrt. Ischiadicus durchschnitten.

Zeit |Menge| Verhalten i g Zeit |Menge Verhalten i e
No.| in in der 2 |No.| in in der g o

Min. | cem. Extremitat. é’ g Min. | ccm. Extremitat. g g
1.} 1—5 1,2 |Pumpbewegungi 1,2 | 1. | 1—5 6,2 | Pumpbewegung | 6,2
2. | 5—10| 02 Ruhe 1,4 | 2. | 5—10| 04 Ruhe 6,6
3. [10—15] 1,0 |Pumpbewegung| 2,4 | 3. |10—15| 3,2 |Pumpbewegung| 9,8
4. [15—20| 0,2 Ruhe 26 | 4. |15—20| 03 Ruhe 10,1
5. 120—25| 0,8 |Pumpbewegung| 3,4 | 5. (20—25| 1,2 |Pumpbewegung| 11,3
6. |25—30| 0,0 Ruhe 3.4 | 6. |25—-30] 0,1 Ruhe 11,4
7. 180—385| 0,3 |Pumpbewegung| 3,7 | 7. [30—385{ 0,8 |Pumpbewegung| 12,2
8. |85—40| 0,1 Ruhe 38 | 8. |35—40| 02 Ruhe 12,4
9. |40—45} 0,6 |Pumpbewegung| 4,4 | 9. (40—45]| 0,8 |Pumpbewegung| 13,2
(0. |45—50] 0,2 Ruhe 46
L1. | 50—55| 0,4 |Pumpbewegung| 5,0

An festen Bestandtheilen enthielt die Lymphe:
bei unversehrtem Ischiadicus . . 3,120
nach Ischiadicusdurchschneidung 3,145,
30. November. Die rechte Extremitat ist in der Gegend der Kndchel
ddematds geschwollen, das linke Bein dagegen zeigt nichts Abnormes.
1. December. - Das Oedem am gelihmten Bein ist noch stirker ausge-
prigt, umfasst den ganzen Unterschenkel und ist auch am betreffenden Fuss
deutlich zu erkennen. Das linke Bein ohne Verinderung.

Versuch XIV. 15. November 1882, Hund von 31850 g Gewicht, be-
rechnete Blutmenge 2452 g. Durch die Art. carotis dextra 1226 g Blut
entleert und durch Infusion eines gleichen Quantums von einer 0,6pro-
centigen Kochsalzlésung in die V. jugularis d. ersetzt.

18. November. Durchschneidung des rechten Ischiadicus. Aufsammlung
der Lymphe unterbleibt.

Am selben Abend kein Unterschied in dem Verhalten beider Extremi-
titen zu bemerken. Der Hund liegt und richtet sich nur dann auf, wenn
er dazu gendthigt wird.

19. November. Auf der rechten Seite in der Gegend der Knéchel ist
eine gewisse Pastositit und besonders bei Fingerdruck eine &dematdse
Durchtrinkung des Zellgewebes nicht zu verkennen, die indess gegen die
Mitte des Unterschenkels und am Fuss selbst sich verliert.

20. November. Die rechte hintere Extremitiit, unterhalb des Knies an-
gefangen bis hinab zu den Zehen, ist ddematés geschwollen. Das Oedem
ist am stirksten am Unterschenkel, wo die Einsenkungen vor der Achilles-
sehne fast ganz verschwunden sind. Das linke Bein ist dagegen ganz
schlank, von durchaus normaler Form. Das Thier wird getidtet.
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Versuch XV. 17. November. Kleiner Hund von 6750 g Gewicht,
berechnete Blutmenge 519 g. Durch die Art. carotis comm. 260 g Blut
entzogen und durch Einspritzung einer gleichen Menge einer 0,6 procentigen
Kochsalzlgsung in die V. jugularis ext. ersetzt.

20. November. Durchschneidung des Ischiadicus sin. und des Plexus
brachialis dexter. Keine Lymphaufsammlung. :

21. November. Extremititen fast unverindert. Der Hund hilt sich
nur mit Mihe aufrecht und stiitzt sich auf die beiden vorderen und die
rechte hintere Pfote. Nahrung verweigert er nicht.

22. November. Die linke hintere Extremitit ist méssig 6dematds, so
dass die Eirsenkungen vor der Achillessehne nicht ganz ausgefillt sind.
An der vorderen rechten Extremitit bei Palpation kein Oedem zu fiihlen.
Der Hund ist munter.

28. November. Die Erscheinungen des Oedems fast ohne Verinderung, -
auch im Algemeinen ist der Zustand derselbe.

24. November. Es wird eine zweite Transfusion mit Kochsalzlosung
ausgefiihrt. Abgezapft 125 g Blut und ersetzt durch ein gleiches Quantum
von Kochsalzlosung. Auch die zweite Operation wird vom Hunde gut ver-
tragen.

Gegen Abend hat das Oedem am gelihmten Bein etwas zugenommen.

25. November. Oedem an beiden Extremititen, deren Nerven durch-
schnitten sind, sehr evident ausgepragt. Die beiden anderen Extremititen
vollkommen normal. Das Thier wird getdidtet.

Versuch XVI. 20. November 1882, Hund von 23500 g Gewicht; be-
rechnete Blutmenge 1807 g. Es werden 904 g Blut entleert und durch
ebensoviel Kochsalzlosung ersetzt.

23. November. Durchschneidung des N.-ischiadicus rechts und des
Plexus brachialis links.

24, November. Die gelihmten Gliedmaassen sind deutlich ¢dematis.
Der Hund kann sich nicht gut aufrecht halten, frisst jedoch mit Appetit.

26. November. Qedem an der betreff. Hinterpfote stirker, als an der
vorderen. Wihrend der folgenden zwei Tage bedeutende Zunahme desselben
an beiden Gliedern, wihrend an den beiden gesunden Extremititen keine
Spur von Anschwellung wahrzunehmen ist.

In den letzten drei Versuchen ist die Ischiadicusdurch-
schneidung bei Gegenwart von hydridmischer Plethora ausgefiihrt
worden.

Versuch XVIL. 26. Juli 1882. Sehr junger Hund von 7000 g Kor-
pergewicht, berechnete Blutmenge 538 g. Morphiumnarcose. Praparation
der Lymphgefisse. Ischiadicusdurchschneidung rechts. Darauf werden in
die rechte Vena jugularis ext. durch eine weite Glascantile und bei niedri-

gem Druck zuerst 1700 cem und nachtriglich noch 300 cem einer erwirmten
Kochsalzlésung infundirt, im Ganzen also beinahe viermal mehr als die im
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Organismus vorhandene Blutmenge. Wiahrend des Einlaufens scheidet das
Thier eine grosse Menge von hellgefirbtem Urin und von #usserst fliissigen
Faces aus.

An der Extremitit mit durchschnittenem Ischiadicus lassen sich 10 cem
Lymphe in 20 Minuten auffangen, wihrend auf der entgegengesetzten Seite
in 45 Minuten -kaum 1% ccm gewonnen werden. Beide Portionen sind fast
durchscheinend. ’

Die Lymphe zeigt einen Gehalt von festen Bestandtheilen:
auf der nicht gelihmten Seite 1,410
auf der gelashmten Seite . . 1,890,

Das Thier wird getddtet.

In den beiden folgenden Versuchen XVIII und XIX wurde bel zweil
jungen Hunden in ganz analoger Weise etwas mehr als die dreifache Blut-
menge an erwarmter Kochsalzlésung von 0,6 pCt. in eine V. jugularis ext.
infundirt und je ein Ischiadicus durchschnitten. Doch geschah keine un-
mittelbare Aufsammlung von Lymphe, sondern es sollten lediglich beide
hintere Extremititen vergleichend auf eine etwaige Entstehung von Oedem
beobachtet werden. So prignant, wie bei der einfachen Hydrimie, konnten
diese Experimente freilich nicht ausfallen, weil beide Thiere, das eine schon
am Versuchstage, das andere am nichstfolgenden verendeten. Indess er-
gaben beide doch ein positives Resultat, indem bei der Autopsie auf der
Seite des unversehrten Ischiadicus bei beiden Thieren das Unterhautzell-
gewebe sich vollkommen trocken, auf der des durchschnittenen Nerven da-
gegen eine ausgesprochen serése Durchirankung desselben sich heraus-
stellte.

Durch die Versuche der letzten Gruppe ist also auf der einen
Seite es durchaus bestatigt, dass eine selbst recht hochgradige
Hydrimie allein eine Steigerung der Lymphbildung und Oedem
nicht herbeifiihrt, auf der anderen aber der schlagende Beweis
gefiihrt worden, dass die Vasomotorenldhmung bei hydri-
mischer Blutbeschaffenheit die Lymphproduction be-
deutend erhoht und deshalb unter diesen Umstinden ein
sehr wirksames Mittel ist, Oedem zu erzeugen.

Die Verdiinnung der hydrdmischen Lymphe ist auch in vor-
stehenden Experimenten constatirt worden.

Die Ergebnisse der vorstehenden Untersuchung sind zum
Theil unerwartet und iiberraschend, jedenfalls aber durch ihre
Constanz recht bemerkenswerth. Denn es hat sich gezeigt, dass
dieselbe Nervendurchschneidung, welche bei gesunden Thieren
nicht den geringsten Einfluss auf die Lymphbildung hat, bei
gleichzeitiger Combination mit anderen ortlichen Kreislaufs-



284

storungen, sowie mit Aenderungen der Blutbeschaffenheit, den
erheblichsten Effect auf die Lymphproduction ausiibt. Lediglich
von der Stauung hat man schon friiher gewusst, dass ihre Wir-
kung auf die Lymphabsonderung wichst, wenn die Vasomotoren
der betreffenden Region geldhmt sind, und hier hat man, nach-
dem Sotnitschewsky bewiesen hat, dass schon die Stauung
allein ohne gleichzeitige Nervendurchschneidung zur Erzeugung
von Oedem ausreicht, kein Bedenken getragen, das Wirksame in
der Steigerung der arteriellen Zufuhr zu erkennen. Jetzt wissen
wir, dass auch die entziindliche Transsudation unter dem Ein-
fluss der Vasomotorenldhmung zunimmt — was von Lassar auf
Grund allerdings nur eines Versuchs direct bestritten war —
und wir wissen ferner, dass bei hydrdmischen Individuen in dem
Bezirk, dessen Gefissnerven durchschnitten sind, ein ansehn-
liches Oedem sich einstellt. Dieses Verhiltniss festzustellen ist
allerdings leichter, als es zu erkliren. Schon hinsichtlich der
Entziindung diirfte es zweifelhaft genug sein, ob es auch hier
die von der Nervendurchschneidung bewirkte Gefisserweiterung
ist, der die Steigerung der Transsudation zuzuschreiben, angesichts
des Umstandes, dass bei jeder heftigen Entziindung die Gefdsse
an sich schon sich bedeutend stirker zu erweitern pflegen, als
dies jemals eine Lihmung der Vasomotoren zu Wege bringt?).
Fiir das Oedem bei Hydrdmie vollends wird man sich zu solcher
Annahme schwerlich entschliessen. Vielmehr muss die Ver-
muthung sich aufdriingen, ob nicht der Wegfall der Innervation
die Blutgefisswandungen noch in einer bisher unbekannten Weise
afficirt, durch welche die Transsudation mehr direct gesteigert
wird. Und hiernach diirfte sogar umgekehrt die Frage aufge-
worfen werden, ob auch bei der Stauung die Zunahme der
Transsudation nach Nervendurchschneidung allein auf die Ver-
grosserung der arteriellen Zufuhr zuriickgefiihrt werden darf.
Aber wenn auch die Erforschung des eigentlichen Causal-
zusammenhangs der Zukunft {iberlassen werden nuwss, so wollen
wir uns deshalb nicht den Gewinn an thatsichlichen Kenntnissen,
den unsere Versuchsreihe gebracht, verkiimmern lassen. Nicht
blos, dass es jetzt bewiesen ist, was bisher héchstens vermuthet
worden, dass nehmlich in einer Region, deren Gefisse entziind-
) Vergl. Cohnheim, Allg. Pathologie. 2. Aufl. L. 8,249,
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lich verdndert sind, leichte Kreislaufsstorungen und einfache Con-
gestionen zur Hervorrufung von Gdematdsen Schwellungen ge-
niigen, so ist es gelungen, einer Kategorie von Wassersucht, die
zwar seit lange in der Pathologie einen Namen, indess in Wirk-
lichkeit nur eine sehr hypothetische Existenz gefiihrt hat, nehm-
lich der kachektischen, eine gesicherte Daseinsberechtigung
zu verschaffen. Allerdings bleibt es dabei, dass es ein allein auf
Hydrimie beruhendes Oedem nicht giebt, aber wir haben jetzt
erfahren, dass bei hydrdmischen Individuen nicht blos ge-
ringfiigige Stauungen und minimale Entziindungen, sondern
schon das Spiel der Vasomotoren ausreicht, um ty-
pische Oedeme zu bewirken. Wie viel damit fir die
richtige Deutung der Hautédeme auch bei solchen Nierenkranken
gewonnen ist, bei denen keine Hautkrankheit der Nephritis vor-
ausgegangen ist, bedarf kaum der Andeutung. Aber auch die
Oedeme bei Tuberculdsen, Carcinomatisen etc. lassen sich eben-
falls unschwer aus unseren Erfahrungen ableiten.

Und selbst fiir viele Félle von Erkrankungen des centralen
Nervensystems mit Oedembildung, wo weder Thrombose der ab-
fiihrenden grosseren Gefisse, noch irgend eine andere geniigende
Ursache dafiir nachgewiesen werden kann, diirfte die neugefundene
Erklirung von Belang sein.

Endlich erdffnet sich jetzt auch eine neue Aussicht fiir das
Verstindniss der Urticaria und des Quincke’schen acuten
Oedems. Freilich ist es gewiss nicht anzunehmen, dass alle
Patienten, die diesen Leiden unterworfen sind, gleichzeitig
hydridmisch seien. Dass indess auch hier die vasomotorischen
Nerven in irgend einer Weise betheiligt sind, unterliegt ebenso
wenig einem Zweifel, als dass es nicht véllig normale Individuen,
die der Urticaria ausgesetzt sind: bekommen doch unter gleichen
Einfliissen nur vereinzelte Menschen unter vielen ihre Quaddeln!
Méglicherweise sind eben diese Individuen durch ein gewisses,
wenn auch bisher noch nicht genauer gekanntes, pathologisches
und jedenfalls abnormes Verhalten ihrer Blutgefdsswandungen,
resp. ihres Blutes, ausgezeichnet, ein Verhalten, dass zu den
Zeiten, wenn, und an den Orten, wo die Gefissnerven eingreifen,
Anlass zu rasch entstehendem und ansehnlichem Oedem wird.
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