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Aus dem pharmakologisehen Institut der Universitiit 
Breslau. 

I .  Der Uebergang yon Hiimoglobin in die GaHe. 

Von W i l h .  F i l e h n e .  

Gteichzeitig mit meiner im 117. Bande dieses Arebivs S. 415 ersebie- 
nenen Mittheilung fiber das Auftreten yon Bluffarbstoff in der Galle nach 
Einwirkung yon Erythrocytengiften and anderweitigen Sehiidigungen der 
rothen BlutkSrperehen erschien in den Archives de Physiologie normale et 
pathologique (Juil]et 1889 p .  438 und 600) eino Publication von E. W e r t -  
h e i m e r  und E. Meye r  fiber den gleieben Gegenstand. In einer sp,iteren 
Mittheilung ebenda (0ctobre 1889) constatirea sie die wichtige Thatsache, 
dass postmortal bei normalen Thieren das Hiimoglobin der Umgebung in 
die Galle hineindiffundire, Von tier Richtigkeit dieser Thatsache habe ich 
reich /iberzengt: schoa 12 Stunden nach dem Tode, selbs~ wenn die 
Leichen bei 0 ~ C. aufbewahrt wurden, land sieh in der Galle der Kaninchen 
(spektroskopisch) H~moglobin, Es kSn~e hiernach zweifelhaft erscheinen, 
ob meine in tier friiheren 3littheilung verSffentliehten Beobachtungen noch 
voile G/iltigkeit ffir das lebende Tbier besitzen. Indess war ei~ grosser 
Theil jener Erfahrungen. an Tbieren gewonnen, bei welchen die Section 
nnmittelbar nach dem Tode gemacht worden war. Immerhin erschien es 
w/inschenswerth, diejenigen Yersuche, bei denen dies nicht der Fall ge- 
wesen~ zu wiederhelen und die Galle dem nocb lebenden Thiere zu ent- 
nehmen. So wurden jene besprochenen u mit Phosphor, hrsenik, 
Antifebrin und Glycerin wiederholt. Auch dieses i}[al land sieh stets~ 
wenn auch nieht gerade reichlich, ghmog]obin in der Galle bei Kanincben, 
--  ,and auch dieses Mal nie bei Hunden (die Versuche yon W e r t h e i m e r  
und M e y e r  waren nut an ttunden mit Anilin u. s. w. angestellt). 

Als weitere bei Kaninchen ttiimoglobinocholie erzengende Gifte sind 
Blaus~iure, Schwefelwasserstoff: und Arsenwasserstoff zu nennen. 

Beachtenswerth ist~ dass es eine - -  fibrigens nicht h~ufige - -  imAn-  
range bis jetzt nieht diagnosticirbare Kaninchenkrankheit giebt, welche mit 

t r / iber  Schwellung der Nierenepitbelien und Leberzellen~ ferner mit Blu- 
tnngen in der  Magenschleimbaat und dann auch mit Hiimoglobingehalt der 
Galle einhergeht , - -  was zu Irrthfimern ffibren kann. 

W~ihrend ich die H~moglobinocholie /iberall, also aueh naeh der yon 
mir ausgefibten Sch~digung der Erythrocyten dutch Abkfihlung~ auf eine 
u dieser tier AuflSsung nunmebr anheimfMlenden rothen Blut- 
kSrperehen bezieben durffe, betrachten W e r t h e i m e r  und Meye r  den 
Uebergang yon Blutfarbstoff fiberhaupt, speciell bei der yon ihnen beob- 
achteten starken Abkfihlung des G e s a m m t t h i e r e s  als Folge d e r - - z .  B. 
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dutch die Abk/ihlung erfolgten Ver~nderung der Leber .  Schon aus meinen 
frfiher mitgetheilten Versuchen (die jenen tIen'en aber noeh nieht bekannt 
sein konnten) geht hervor, dass diese Auffassung eine irrige ist. Die Ver- 
suehe der genannten beiden Autoren, deren Tbiere (Hunde) theils zuffdlig 
erfroren, theils absiehtlieh dureh einen kalten Wasserstrahl bis auf 200 C. 
abgekfihlt worden waren, -r sieh freilieh mit jener Deutung. ]~[eine 
Versnehe dagegen wareu so angestellt, dass die Gesammttemperatur des 
Thieres - -  also aueh die Temperatur der Leber nicht beeinflusst wurd% 
w~hrend ieh kleine Mengen Blutes dureh Klemmung der LSffe!geNsse 
(eines Kaninehens) zeitweilig absperrte, sie einer Abkfihlung bis -t-5 ~ C. 
unterwarf und dann der Circulation wieder zurfiekgab. Da aueh'hiernaeh 
lt~moglobir~ in die Galle fibertrat, so bildete zweifellos die durch die Ab- 
k/ihlung herbeigdNhrte Ver~ndertmg der rothen BlutkSrperehen nnd nicht 
eine Yer~nderung der Leber die Ursaehe der Erscheinung. 

IL  Zur Technik des ~achweises intravitaler Gef'~ssverstopfungen 
mittelst Selbstfiirbung. 

Von Wilh.  F i l e h n e .  

Bei wiederbolter Benutzung der Selbstfiirbungsmethode, welebe ieh zuerst 
germ Dr. Si lb erm ann zum Zwecke des Naehweises intravital entstandener 
Gef~ssverlegungen anwenden liessl), babe ieb einerseits eine Fehlerquelle 
kennen gelernt, andererseits wurde ieh zur erneuten Prfifung gewisser aprio- 
ristiscber Bedenken angeregt. 

Die Selbstf~rbung eines Tbieres auf der (dyspnoischen) ItShe einer Blau- 
s~urevergiftung ergab fast vSlliges Ausbleiben der F~rbung in Magen und 
Darm. F/ir vollst~ndige Tbrombosh'ung des gesammten abdominalen, Gef[iss- 
bezirks war natfir]ieh wenig Wahrscheinliehkeit vorhanden; viol n~iher lag 
die Vermutbung, class die auf der HSbe einer Blaus~urevergiftung auftretende 
Blutdmeksteigerung durch einen krampfhaftell, vollst~tndigen Versehluss der 
yon den Splanchniois innervirten Unterloibsgef~sse herrfihre, und dass eben 
dieser Versehluss den Eintritt des gefftrbten Blutes in die zugehSrigen Ge- 
webe uud somit auch deren F~rbung verhindert hatte. 

Zur Aufkliirung des Sachverha]tes win'de der Versueh an einem anderen 
Thiere mit der Modification wiederhoit, dass vorber die Splanehniei dm'eh- 
sehnitten waren: diesmal fhrbte sieh das Thief gleiehm~issig, ttieraus ergiebt 
sieh zun~ehst, dass die Blaus~.ure in aeuten Vergiftungen keine intravitalen 
Gerinnungen ,~erursaeht; - -  hanpts~tehlieh aber ersieht man aus dem Mit- 
getheilten, class im etwai~en Vorhandensein maximalen Gefiisskrampfes eine 
Fehlerque]]e gegeben sein kann, an die gedaeht sein muss: el{e man in un- 
gef~rbten Gebieten eine Gefhssverstopfung statuirt. In unserem ersten Ex- 

1) Dieses Archiv Bd. 117. S. 288. 


