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XXVI. 

Aus dem Pharmakologisehen Institut der 
Universit~t Breslau. 

Natur und Entstehungsart der bei Arsenikvergiftung 
auftretenden Gef~ssver legungen.  

Von 1)r. reed. R. Heinz,  
Privatdocenten und Assistenten des Instituts. 

(Hierzu Taf. XIV--XV.) 

Durch fr[ihere lm Pharmakologischen Institut zu Breslau 
yon S i l b erm ann durchgeffihrte Uatersuehungen ~) war erwiesen 
worden, dass eine Anzahl yon Giften (Arsen, Phosphor, chlor- 
sautes Kalium u. s. w.) unter gewissen Umst~inden Gef~ss- 
verlegungen in den versehiedensten Stromgebieten herbeiffihren 
kann. Diese Verstopfung oft m~iehtiger Gef/i.sse konnte mit 
herangezogen werden zur Erkl/~rung muncher bei den genannten 
Vergiftungen h~iufig beobachteter Erscheinungen: so der Stauung 
in den Venen, der Leere im arteriellen Stromgebiet, der Dyspnoe, 
der Krgmpfe u. s. w. Des Ferneren waren fiir die bei denselben 
Vergiftungen vorkommenden cireumseripten Blutungen in den ver- 
sehiedensten Organen, sowie fiir die hKmorrhagisehen Gesehwfire 
in Magen and Darm Verlegungen yon kleineren Gef//ssen, bezw. 
yon Capillargebieten, nachzuweisen. - - U e b e r  das Zustande- 
kornmeu dieser Gef~ssverlegungen sind in der erw/ihnten Arbeit 
folgende Vermuthungen aufgestellt worden: Jene KSrper wirken 
nachweislich zerstSrend auf die rothen BlutkSrperehen. Indem 
aber bekanntlich AuflSsung yon rothen BlutkSrperehen die Ge- 
rinnungsfghigkeit des Blutes steigert, bildeten sich Gerinnungen im 
strSmenden Blur. Bei sehr acuter Vergiftung komme es durch 
rapiden Zerfall sehr zahlreicher kSrperlicher Blutelemente zu 
Gerinnungen innerhalb grosser Gef/isse, in den Venue cavae, dem 

1) Silbermann, Ueber alas Auftreten multipler intravitaler Blutgerin- 
nungen nach acuter Intoxication dutch chIorsaure Saize, Arsen, Phos- 
phor und einige andere Blutgifte. Dieses Archly Bd. I17, 



496 

rechten Ventrikel, dem Pulmonalgebiet; bei allm~hlicher Bei- 
bringung solcher Blutgifte entstfinden Gerinnungen vorwiegend 
oder aussehliesslich in den kleinsten Gef~ssen, bezw. in den 
Capillaren. Es handelt sich also nach der eben skizzirten Hypo- 
these um autochthon entstandene Thrombosen bald grSsserer, bald 
kleinerer Geffisse. 

Ieh stellte mir nun die Aufgabe, diese Hypothese fiber die 
Natur und das Zustandekommen der intravitalen Gefiissverlegun- 
gen einer experimentellen Untersuchung zu unterziehen. 

Zun~ehst wurde besondere Aufmerksamkeit der Methodik 
des iNachweises intravitaler Gerinnungen gewidmet. Abgesehen 
von den grSberen, unmittelbar viviseetorisch zur Anschauung ge- 
brachten Gerinnseln, war zum ~Nachweise feinerer Verlegungen 
im diesseitigen Institut die Methode der Selbstffirbung des leben- 
den Thieres in Anwenduug gez%en worden. Gegen dies~ Methode 
hat F a l k e n b e r g ' )  in seiner Inaugural-Dissertation gewisse Ein- 
wi~nde erhoben. In einer sp~teren Mittheilung hat Herr Pro- 
fessor Fi lehne ~) selbst einige aprioristisehe Bedenken~ die sich 
gegen die Methode geltend machen liessen, erSrtert, nnd fiber 
deren experimentelle Widerlegung berichtet. Gleichwohl glaubt 
Fa lkenberg  3) die Ergebnisse der Autotinetionsmethode immer 
noch anzweifeln zu mfissen; am Schlusse seiner sps Arbeit 
behauptet er: ,Die tSdtliehe Wirkung jener Gifte hat mit einer 
intravitalen Verlegung der Gef~sse nichts zu thun," - -  

Fa lkenberg  ffihrt aus, er habe bei jenen ,angeb]ich 
stets Thrombosen maehenden" Giften eine ganz gleichmii, ssige 
Fi~rbung des vergifteten Thieres erhalten. Nun ist niemals 
behauptet worden, dass jene KSrper in jedem einzelnen Falle 
intravitale Verlegungen hervorrufen, bezw. dass solehe Ver- 
legungen stets und ausschliesslich die Todesursache darstellen 
sollten. Es ist ausdrficklich bereits in der ersten VerSffent- 
lichung4), ebenso auch an anderen Often ~) betont worden, dass 
bei der Frage nach der Todesursache  die fibrigen Gift- 

') Inaugural-Dissertation, M~rburg 1890. 
2) Dieses Archiv Bd. 122. 
3) Ebenda Bd. 123. 
5) Silb~rmaun, a.a.O. Dieses Archly Bd. 117. 
5) Clo~tta-Filehne, Lehrbuch der Arzneimittellehre, 4. Anti. S. 135. 
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w i r k u n g e n  jener KSrper wesentlich mit in B e t r a c h t  kom- 
men. Es ist dies so selbstverst~ndlich, das dieser Punkt keiner 
weiteren Discussion zu bediirfen scheint. - -  Bei e inem ge- 
wissen Ver l au f  der  V e r g i f t u n g  aber~ bei gewissen  Thier -  
a r ten  u n d  gewissen  Gi f ten  s ind  Gef~ssve r l egungen  so 
h~ufig zu c o n s t a t i r e n ,  dass  d e n s e l b e n  eine grosse Be- 
d e u t u n g  e n t s c h i e d e n  b e i g e l e g t  werden muss.  

Dass nun Gefiissver]egungen dutch jene Methode mit Sicher- 
heir nachgewiesen werden kSnnen, diirfte ffir jeden, der die F~rbc- 
methode 5fters geSbt, wohl unzweifelhaft sein. Die Ausffihrung 
der Methode ist in der oben citirten Arbeit beschrieben. Betreffs 
techniseher Einzelheiten braueht wohl kaum hervorgehoben zu 
werden, dass bei der Farbstoffinfusion das Eindringen yon Luft- 
blasen sorgfi~ltigst vel'mieden werden muss. Des Ferneren ist 
der richtige Zeitpunkt ffir die Fi~rbung zu w~ihlen. Sie darf 
nieht zu friih, wenn Verlegungen sich noch nieht entwickelt haben 
kiinnen, noch zu sp~t, wenn das Thier bereits moribund ist, 
vorgenommen werden. - -  

Bezugnehmend aufdie Einwendungen F a l k e n b e r g ' s  sei noch 
Folgendes bemerkt: Der Druek im Gefgsssytem wird nicht, wie 
F a l k e n b e r g  ffirehtet, durch die FarblSsung fibermi~ssig erhSht. 
Es wird ja, sowie eine Ueberfiillung des Arteriensystems di'oht, - -  
was am Kymographion const~tirt wird, - -  eine Arterie geSffnet, 
und dem iiberselffissigen B]ut der Abfiuss gestattet. Gegen den 
andereu Einwan d F a l k e n b e rg's, dass dureh zuf~llige Contractionen 
- -  sei es der Gef'~sswand, sei es des Magens oder Darmes - -  
gewisse Gefiissgebiete undurchg~ingig werden und so Verlegungen 
vort~uscheu kiinnten, ist Folgendes zu erwiedern: Erstens sind 
solche ungefih'bte Stellen in Folge zufiflliger Contractionen in den 
fiberaus zahlreichen Fgllen, in denen wir normale Thiere, sei es 
zur Controle~ sei es zu anderen Zwecken, fgrbten, auch nicht Bin 
einziges Mal beobachtet worden. Zweitens rinden sieh bei den 
Vergiftungen die ungefi~rbten Stellen regelmgssig an denselben 
Often, an denen auch aus anderen Erseheinungen (Infarkten, Ge- 
schwfiren) Gefiissverlegungen zu erschliessen sind. Wenn nun 
F a l k e n b e r g  angiebt, im Gegensatz zu unsern Versuchsergeb- 
nissen, eine gleichmgssige F~rbung erhalten zu haben, so ist 
zu beachten, class F a l k e n b e r g  nur in einer ganz minimalea 
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Anzahl von Fallen die F~rbung wirklich in Anwendung gezogen 
hat. Wie oben betont, entfalten aber die in Betracht kommen- 
den Gifte unter verschiedenen Umstanden und bei verschiedenen 
Thieren sehr versehiedenartige Wirkungen, und ist es daher kein 
Wunder, dass Fa lkenberg  in den vereinzelten Fallen, in denen 
er farbte, keine Verlegungen zu Gesieht bekommen hat. Aus 
anderen Versuchen Fa lkenberg ' s  dagegen geht deutlich her- 
vpr, dass wenigstens die Ger innungsfah igke i t  des Blutes  
hoehgradig ve rander t  war. An mehreren Stellen der Ver- 
suehsprotokolle lesen wir: ,,Blut, wahrend der Vergiftung dem 
Thief entnommen, gerinnt auffallend rasch, oft sogar unmittel- 
bar naeh der Entnahme; in den Gefiissen desselben Thieres 
findet sich nach dem Tode gerinnungsunfahiges Blur vor." - -  
Dies Verhalten des Blutes spricht doeh deutlieh ffir die Wahr- 
scheinlichkeit, dass wahrend des Lebens in den Gefiissen Blut- 
gerinnungen eingetreten seien, die Fa lkenberg  allerdings - -  
wie spater naehgewiesen werden sell - -  dutch die yon ibm ge- 
fibten Methoden nieht nachweisen konnte. 

Ieh habe nun die Methodik des I%chweises intravitaler 6e- 
rinnungen zu erganzen versucht durch ein der Selbstfarbung 
gewissermaassen entgegengesetztes Verfahren. Ich @/rite nehmlich 
das noch lebende vergiftete Thief mit blutwarmer physiologischer 
KochsalzlSsung yon der Vene her unter gleichzeitiger allm/ihlicher 
arterieller Yerblutung aus. So muss aus dem Gefasssystem mit 
Ausnahme derjenigen Stellen, an denen Verlegungen stattgefunden 
haben, das Blut/iberall herausgespiilt werden. - -  Das Thier muss 
behufs vollstgndiger Aussp[ilung morphinisirt werden. Geschieht 
dies niche, so stellen sich, sowie ein grSsserer Tell des B]utes 
durch die Spiilfl{issigkeit verdriingt ist, heftige Dyspnoe und 
Krgmpfe ein und der Tod erfolgt, lange ehe das Blut vollstandig 
herausgespfilt worden ist; ausserdem dfirften auch die Athemnoth 
und Kriimpfe (dureh Hervorrufung yon Blutungen u. s. w.) das 
gersuchsergebniss triiben. Dem morphinisirten Thier dagegen 
kann man sein Blut vollstandig rauben; wenn nur ein gen~gender 
Nachfiuss yon Kochsalzl5sung den Blutdruck hoeh erhalt, treibt 
das Herz das Blut mittelst tier Spfilflfissigkeit ohne StSrung voll- 
standig aus den Gef/issen heraus und arbeitet noeh, wenn jene 
bereits ganz farblos abfliesst. Der Abfluss aus der krterie muss 
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- -  durch Verengerung, bezw. zeitweilige Abklernmung des Gef~isses 
- -  geregelt werden. Urn starke Druokschwankungen, sei es Sinken 
in Fo]ge zu rasohen Abstr5rnens, oder Steigen wegen zu reich- 
lichen Zuflusses zu verrneiden, wurde das Thier an das Kyrno- 
grapbion gebracht, und so die Durchspfilung nach dern Verhalten 
des Blutdrucks geregelt. - -  Das Kaninchen kann man mit 
Leichtigkeit seines Blutes berauben; beirn Hund bedarf es, da- 
rnit das Herz nicht zu frfihzeitig abstirbt~ rascherer Manipulation. 
Hier liess ich die Sptilflfissigkeit unter bedeutend h5herern Druck 
in die Vene einfliessen; ferner wurde in die letztere eine 
rnSglichst weite Caniile eingebunden; eventuell wurden zwei 
Venen fiir den Zufluss rnit Caniilen arrnirt. - -  Ein norrnales 
Thief, hash dieser Methode ausgespfilt, Zeigt gleichrngssig blasse 
Organe, nirgends ist eine bunte Zeiehnung abwechselnd hellerer 
und dunklerer Partien zu sehen. Dass bei freier Strornhahn 
irgend we in den Gef//ssen BlutkSrperchen liegen h!eiben, ist 
somit nach unseren Erfahrungen ausgeschlossen. Andererseits 
kann dutch die ,,Ausspiilung" eine einrnal entstandene Verlegung 
eines Gefitsses nieht behoben werden. Die Fliissigkeit wird ja 
nicht unter abnorrn hohen Druck dutch die Gef/isse getrieben, 
sie wird vielrnehr yon dern Herzen weiterbewegt und steht unter 
dern norrnal irn 6ef/tssgebiet herrschenden Drucke. - -  Es dfirfte 
also auch diese Methode geeignet  erscheinen,  das Vor- 
handense in  in t r av i t a l e r  Verlegungen zu demonstr i ren.  

Ich priifte nun zunitchst die Methode auf ihre Brauchbarkeit 
in F/illen von zweifelloser, unbestrittener Gerinnselbildung. Der- 
artige Gerinnungen erzielte ich durch Injection yon fibrinferrnent. 
haltigern Blut (theils lackfarbenern, theils defibrinirtem Blut der- 
selben oder einer anderen Thierart). Bei schnellem Einfliessen- 
lassen solchen ,,Ferrnentblutes" in die Vena jugularis entstehen 
bekanntlieh urnfangreiche Gerinnungen in den Venae cavae wie 
im reehten Herzen, die schnell zum Tode fiihren. Um dies zu 
verrneiden, injicirte ich das Fermentblut in die Carotis, und zwar 
herzw~rts und sehr langsarn, urn eine rnSglichst innige Ver- 
rnischung mit dem iibrigen Blut zu erzielen. 

Ich injicirte stets je drei rnSglichst g]eichen Thieren derselben 
Species die gleichen Mengen Ferrnentblut, um das eine der 
Thiere zu fiirben~ das zweite auszuspfilen, und das dritte zur 
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Controle zu viv]seciren. Das Resultat dieser Versuche war 
folgendes: Hunde vertragen die Injection mii ssiger Mengen yon 
Fermentblut ganz gut. 20 ccm defibrinirtes Kaninchenb]ut, lung- 
sam in die Carods eines Hundes yon 4,5 kg gebracht, verursach- 
ten keinen Schaden. Eben so wenig erwiesen sich m~ssige Mengen 
laekfarbenen Blutes als sch~dlich. Erst grSssere Mengen (30 ccm 
fiir einen 4,2 kg sehweren Hund) fiihrten deutliche Symptome 
herbei: das Thier wurde unruhig, bekam krampfartige Zuckungen 
und dyspnoische Athmung. Die F~irbuug mit Indigcarmin, die 
jetzt (20 Minuten nach Beginn der Injection der ersten ccm 
Fermentblut) vorgenommen wurde, ergab nirgends Verlegungen 1) 
Offenbar war f/Jr die Ausbildung yon das GefS~sslumen vSllig 
obturirenden Thromben noch nicht geniigend Zeit verstrichen. 
Erst nach Verluuf yon ungefS~hr einer Stunde warren durch Fi/r- 
bung oder Ausspfilung Gef/issverlegungen nacbzuweisen. - -  Viel 
empfindlicher als Hunde verhalten sich Kaninchen. Diesen ist 
Injection yon ,,Fermentblut" sehr gefiihrlich, so dass es sehr 
rasch, sehon nach 15 Minuten, zu Gerinnungen in den Gcf/issen 
kommen kann. 

Das nicht gefiirbte und nicht ausgespiilte Thier wurde beim 
Eintritt yon Dyspnoe und Kriimpfen vivisecirt. Es bot sich ein 
flit das blosse Auge wenig charakteristisches Bild. Die Lungen 
erschienen rSther als gewShnlich; einzelne kleine, keilfSrmige 
Infarkte waren zu bemerken; daneben konnte man bei aufo 
merksamer Beobachtung auf tier Oberfi/~che einzelne duuklere 
Stellen erkennen; beim Einsehneiden in das Lungengewebe war 
eine Verschiedenheit in der FS~rbung der Schnittfl~che kaum wahr- 
zunehmen. Im Magen war kaum etwas Abnormes zu constatiren. 
Im Dfinndarm dagegen zeigten sich zahlreiche hyper~mische 
Stellen; d~neben fanden sich, numentlich im Duodenum und am 
Ende des Ileum mehrfache circumscripte Blutungen. Die Niere 
war auf der Oberfliiche geseheckt; auf dem Querschnitt traten 
keilfSrmige dunkelrothgestreifte Partien inmitten helleren Ge- 
webes hervor. Im Ganzen waren die Veriinderungen wenig auf- 
fallend, und liessen an und flit sieh nicht auf ausgedehnte Gefi/ss- 
verlegungen schliessen. 

1) was, nebenbei gesagt, deutlich gegen Falkenberg's Raisonnement 
spricht. 
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Ganz anders war das Bild bei dem mit Indigcarmin ge- 
fiirbten Thiere. IIier waren die Lungen auf der Oberflitche wie 
auf dem Querschnitt buntgescheckt; blaue Stellen wechselten 
mit ungefiirbten, blass ausschauenden, sowie mit dunkelrothen 
ab. Daneben fanden sich eireumseripte dunkelrothblaue Par- 
tien, Blutungen darstellend, die sieh offenbar withrend der Farb- 
stoffinfusion selbst gebildet batten. Der Magen bot ebenfalls 
ein buntes Aussehen dar; namentlieh am Fundus zeigten sieh 
zahlreiehe kleine, ungef/ihr kreisf6rmige ungefiirbte Stellen, ver- 
einzolte grSssere abet auch in der Niihe des Pylorus. Im Duo- 
denum mehrere Blutungen, daneben ungefiirbte Partien. Der 
gauze Diinndarm sehr bunt, gefgrbte und ungeNrbte Stellen und 
Blutungen, namentlich im Endtheil des Ileums, abweehselnd. Die 
Nieren wiesen eine marmorirte Oberfliiehe auf; auf dem Quer- 
sehnitt fanden sieh in dem blaugeN.rbten 6ewebe mehrere blasse 
ungefiirbte Keile. 

Das 6egenstiiek zu dem eben gesehilderton Verhalten hot 
das ausgespfilte~Thier. Das Bild war hier selbstversffindlich 
weniger bunt. In dem blassen, fast weissen Lungengewebe zeig- 
ten sieh ausser dunkelrothen lt~morrhagien zahlreicho keilf~r- 
mige rSthliche Partien, mit Blur gef/illte Ausbreitungsbezirke 
kleinerer Arterien darstellend. In der Magensehleimhaut, nament- 
lich im Fundus, vereinzelt aueh nahe am Pylorus waren intuit- 
ten des blassen Gewebes blutiiberffillte kleine Oef~issgebiete zu 
erkennen; in auffglliger Weise traten solche aueh im ganzen 
Diinndarm horror. Die Nierenoberfliiehe war iiusserst blass. 
Auf dora Querschnitt jedoch sprangen aus dem hellbritunlichen 
6ewebe keilf~irmige, dunkler gef~rbte Partien horror. An diesen 
war einmal eine dunkelrothe Streifung, namentlieh im Mark- 
theil ausgesprochen; aueh in der Grenzschicht war eine diehte 
striehweise RSthung vorhanden; ausserdem abet war Grenz- 
sehieht und Markschieht in den betreffenden Partien im Gan- 
zen riither gefiirbt als in der iibrigen Niere. 

Die geschilderten Erscheinungen wurden am ausgespiilteu 
Thiere in gleicher Weise, hSehstens quantitativ versehieden, in 
jedem Falle reiehlieher Injection yon Fermentblut beobaehtet, 
- -  am Kaninchen sowohl als am Hund, falls letzterer genfigend 
reiehe Mengen Fermentblut erhalten hatte; und ffir die Entste- 
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hung yon Gerinnungen geniigend Zeit verstrichen war. - -  Es 
werden also durch die Ausspfilungsmethode die Resultate der 
F'grbemethode best~tigt; beide scheinen durum zum Naehweise 
intravitaler Gef~issverlegungen geeignet. 

Dass die [njection yon Fermentblut Blutgerinnungen in den 
Gef~issen des lebenden Thieres hervorrufe, ist allgemein auer- 
kannt. Es fragt sieh nur: in Welchen Gefgssabschnitten sitzen 
diese Thromben? Sitzen sie in den Capillaren? und sind wit" 
berechtigt, yon einer , ,Capi l lar thrombose"  zu spreehen? Duss 
der IDhalt der Capil]aren unbeweglich geworden, ist ja sicher. 
Das kSnnte u g e r -  ausser durch einen Gerinnungsvorgang in 
den Capillaren selbst - -  verursacht sein dutch Verstopfung eines 
zu- oder abffihrenden Geffisses. In dem ersten Falle wfirden 
die direct hinter, in dem letzteren die vor dem Hinderniss be- 
find/leben Capillaren vor der Ansspfilung bewahrt b]eiben. Ill 
fi'iiheren Arbeiten ist nun der Ausdruck Capillarthrombose often- 
bar ohne volle Berechtigung gebl'aueht worden, da eine genaue 
Untersuchung dariiber, ob die Capillaren Fibringerinnsel enthiel- 
ten, nieht stattgefunden hatte. Dieser Mangel an Sch~rfe der 
Begriffsbestimmung hat auch Fa]ket~berg z(~ dem Irrthum ge- 
ffihrt, Gef~ssverlegungen fiberhaupt zu leugnen, well er keine 
, C a p i l l a r t h r o m b o s e n "  fund. Fa tkenberg  verfuhr auf fol- 
gende Weise, dass er dutch Anschneiden, Dr/icken und Streichen 
des Gewebes versuchte, ob das Blut sieh aus den Capillaren 
fortbewegen ]asse. Er fund auf dfese Weise /iberall fliissiges 
Blut. Fa lkenberg  hat damit nut naehgewiesen, dass ill den 
yon ibm untersuehten Stellen bei seinen vergifteten Thieren die 
C~pillaren fl/issjges Blur enthielten. Gerinnungen in den kleinen 
Venen und Arterien sind damit keineswegs ausgeschlossen. In 
Wirklichkeit haben uns unsere Untersnchungen gelehrt, dass 
n iemals  sich Ger innse lb i ldung  in den Capi l laren finden 
lasse;  - -  die Thromben sassen stets in den kleinen Ve- 
nen und Arterien. 

Um das naehzuweisen war genaue mikroskopische Durch- 
forsehung nothwendig. Diese wurde an ausgesp/ilten Thieren 
vorgenommen, indem die Ausspfilung die verlegten Partien sicht- 
bar macht und die in Frage kommenden Stellen mit Sicherheit 
finden ls Die kleinen Gewebsstficke wurden dem ausgesptil- 
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ten Thiere mSgliehst rasch entnommen und theils in Miiller'sche_ 
Fliissigkeit, theils in 2procentige Sublimatliisungi theils in Alko- 
hol gebracht. Der ]etztere erwies sieh als Sehr geeigriet, da er 
die rothen BlutkSrperchen in Form und Farbe sehr schSn er- 
hielt; absoluter Alkohol bewiihrte sich hierbei besser als ver- 
diinnter (SOproeentiger). Eine Vorsiehtsmaassregel ist zu beach- 
ten: Es ist zur Abspfilung ,r Gewebsstiicken, Z. B. zur Reini- 
gung yon Magen und Darm natiirIich nicht etwa fliessendes 
(z. B. Leitungs-)Wasser zu verwenden, well sonst die in den 
obersten Sehleimhautschichten befindliehen rothen BlutkSrperchen 
ausgelaugt wiirden. Die Reinigung hat vielmehr mit warmer 
O,6procentiger KoehsalzlSsung zu gesehehen, und ist das betref- 
fende Stiick miigliahst schnell in  dan Alkohol u. s. w. Zu brin- 
gen, Eine genauere Besehreibung der Bildar soll hier nicht ge- 
geben werden, da ganz ~ihnliehe Bilder sich in gewissen Sta- 
dien der Arsen!kvergiftung finden, die uns welter unten noch 
n~her besch~iftigeu wird. Hier sei nur kurz Folgendes beriahtet:: 
Fihriuthromben waren nachzuweisen in Lunge, Magen, Darm 
and Nieren; fiberall aber nur in Venen und Arterien. In den 
zugehSrigen Capillaren lagen die BlutkSrperchen dicht gedri~ngt, 
wiihrend aus den Capillaren benachbarter Gewebsabschnitte das 
Blut vollst~ndig herausgespfilt war. Nirgends in den Capillaren 
waren Fibrinmassen zu sehen. Um iiber die Vertheilung des 
Fibrins ein sieheres Bild zu bekommen, wandte ieh die Wei- 
gert'sehe Fibrinfiirbung an; auch hier zeigten sich nirgends in 
den Capill~ren Fibrinnetze. Die Gerinnsel in den Venen, be- 
ziahungsweise Arterien stellten gemischte Thromban dar ;  sie 
enthielten Fibrin, daneben rothe and weisse BIutkSrpercheu, 
sowie hyalinartige, wohl als Blutpl~ttchenhaufen anzusprechende 
~ a $ s e n .  

Mit den geschilderten Methoden ging ich nunmehr an die 
Untersuehung der Art und der Entstehungsweise der intravita- 
len Gerinnungen bei gewissen Blutgiften heran. Es wurde ins- 
besondere die Arsenikvergiftung berficksichtigt, und beziehen 
sich auf diese alle folgenden Mittheilungen. 

Arsenik ruft~ wie in der Silbermann'sehen VerSffentlichung 
mitgetheilt war, and wie wit uns noah h~iufig spi~ter durch die 

Archiv  f. pathot. Anat, Bd, 126. Hs 3. 3 5  
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F's iiberzeugtenl), bei Kaninchen wie Hunden zahl- 
reiche Verlegungen in den verschiedensten O~'ganen hervor. Schon 
oben ist betont, beziehungsweise wiederholt worden, dass solche 
Gef~i.ssverlegungen nicht die einzige seh~digende Wirkung des 
Arsen darstellen, und dass Gefiissver]egungen nicht die einzige 
mSgliche Todesursache sind. Es kann z. B. directe Einbringung 
yon Arsen (beziehungsweise Natrium arsenicosum) in das Venen- 
system zum Tode dutch tIerzl~ihmung ffihren. Bei so schnell 
verlaufender Vergiftung kSnnen Verlegungen vol!sti~ndig fehlen, 
indem es an Zeit zu ihrer Ausbildung gemangelt hat. Abge- 
sehen yon solchen F~llen aber sind wohl stets bei Arsenikver- 
giftung Gef~issverlegungen nachweisbar. 

Bei unsern Versuchen erhielten die Thiere yon einer 5pro- 
centigen LSsung von Natrium arsenicosum mehrere ccm an ver- 
schiedenen Stellen subeutan injicirt. Um bei der aeuten Ver- 
giftung den richtigen Zeitpunkt zur Fiirbung bezw. Ausspfilung 
nieht zu vers~iumen, wurde das Thief an alas Kymographion ge- 
bracht. Die betreffende Manipulation wurde vorgenommen, wenn 
der Blutdruek at, ring, betr~chtlich zu sinken. Dies gesehah im 
Verlauf yon �89 bis 1�89 Stunden. Die F'~rbung ergab den frfiher 
geschilderten Ergebnissen ~hnliche Bilder, die mit den bei Fer- 
mentblutinjection beobaehteten im Wesentliehen fibereinstimm- 
ten. Dem entspraeh das Bild bei der Ausspfilungsmethode. Die 
bei der Fiirbung hell gebliebenen Partien ersehienen hier umge- 
kehrt dunkel in blasser Umgebung, und erwiesen sich dadurch 
makroskopiseh schon als mit stagnirendem Blur gefiillt. In der 
Lunge fanden sich, wenn die Vergiftung nicht zu schnell zum 
Tode fiihrte, keilfSrmige Infarkte; diese waren bei Kaninchen 
h~ufiger und regelm~ssiger als bei Hunden. Ausserdem zeigten 
sieh, - -  bei Kaninehen wie beim Hund - -  in sp~iteren Stadien 
Blutungen im Magen und Dfinndarm; daneben waren sehr zahl- 
reiche dunkel gefiCrbte Stelten dutch den ganzen Diinndarm hin- 
durch zu beobachten. Bei Arsenikvergiftung erseheint gerade 
tier Intestinaltractus als Sitz zahlreieher Verlegungen. Die Niere 
war zuweilen frei; hi~ufiger waren ein~zelne kegelfiirmige Partien 

1) Es wird z. B. regelm~ssig als Vorlesungsversuch die F~irbung eines 
arsenikvergifteten Thieres zur Demonstration der vorhandenen Gef~iss- 
Yerlegungen vorgenommen. 
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verlegt, bezw. infarcirt, zuweilen erschien bei der Fi~rbung die 
ganze Grenzschieht ungef~rbt. 

Es ist somit durch d ie  Ausspiilungsmethode so gut wie 
dutch die Fi/rbung das Vorhandensein zahlreicher Gefiissverle- 
gungen bei Arsenikvergiftung nachgewiesen. Es fl'agt sich nun- 
mehr: Welches ist die Natur dieser Verlegungen? Sind es Gerin- 
nungen? Und we sitzen diese? In Arterien, Capillaren oder Venen? 

Zur Entscheidung dieser Frage war die mikroskopische Un- 
tersuchung unumg~inglich nothwendig. Bevor ich jedoeh die Er- 
gebnisse dieser, und deren Kritik vorftihre, halte ich es flit 
zweekm~ssig, fiber einen anderen, indirecten Weg, den ich zur 
Aufhellung des in Frage stehenden Gebietes eingesehlagen habe, 
ausffihrlicher zu berichten. Handelte es sich nehmlich wirklich 
um Gerinnungen, so erschien die Frage interessant: Wie wfirde 
sich das  Verg i f tungsb i ld  ges ta l t en ,  wenn das Blut  des 
Versuchsthieres vorher irgendwie unger innbar  gemach t  wet-  
den w~ire, und damit ein Factor des Normallebens variirt wfirde? 

Von den Mitteln, das Blut ungerinnbar zu machen~ wurdeu 
zwei angewendet: Injection yon Blutegelextract und Peptoninjec- 
tion. Zuniichst musste naturgem~iss sicher gestellt sein~ in wie 
weit fiir uns in Betracht kommende StSrungen der BlutstrSmung 
in einzelnen Localit~ten (Stase, Gerinnungen u. s. w.) unter dem 
Einfluss yon Blutegelextract- oder Peptoninjection, etwa zu Stande 
kommen? Blutegelextract tuft bekanntlich, intravenSs injicirt, 
eine starke Blutdrucksenkung hervor, die aber in sehr km'zer 
Zeit~ nach wenigen Minuten schon, wieder verschwindet, Ge- 
rinnungen, die, etwa durch Verbrauch von Fibrinferment, Fibrin- 
generate'ten und Aehnl. die Ungerinnbarkeit des Blutes bedingt 
h';itten, wurden, wie auch nicht anders zu erwarten war, nicht 
gefunden. - -  Es wurde festgestellt, dass der wiisserige Extract 
yon 2 Blutegeln pro kg ttund genfige, um das Blut des Thieres 
ungerinnbar zu machen. Solches Blur gerinnt bekanntlich auf 
Zusatz yon Hbrinferment~). Haycraf t  setzte (Fibrinferment 
enthaltende) Blutgerinnsel zu, um Gerinnung zu erzielen; ieh 
verwandte zu diesem Zweck reines ,Fibrinferment", das ieh der 

2) ttaycraft, Ueber die Einwirkung eines Secretes des officinellen Blut- 
egels auf die Gerinnbarkeit des Blutes. Archly f. exper. Pathologie 
u. Pharmakologie. Bd. XVIII, 

33* 
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Gffte des  H'errn: ProT. A l e x a n d e r  S c h m i d t  zu Dorpa t  ver-  

danke .  Die G e r i n n u n g  erfolgte  au f  F i b r i n f e r m e n t z u s a t z  n a c h  

e twa  10  Minu ten .  S o m i t  i s t  n a c h g e w i e s e n ,  dass  es der  Mange l  

yon F i b r i n f e r m e n t  ist ,  der  d i e  G e r i n n u n g  des B lu tes  nach  B l u t -  

e g e l e x t r a c t i n j e c t i o n  h i n d e r t .  

D e r a r t i g  v o r b e r e i t e t e n  T h i e r e n  wurden  n u n m e h r  tox i sche  

Dosen  yon A r s e n i k  be i geb r ach t .  

V e r s u c h s b e i s p i e l .  

Kleiner gund yon 3�89 kg, morphinisirt, Carotis mit dem Kymographion 
verbunden; in die Arteria crm'alis dextra eine Gtascanfile zur Blutentnahme 
eingefdhrt. Ffir jede neue Entnahme ether Blntprobe wird (in diesem wie 
in allen anderen Versuchen) die Canfile herausgenommen und gereinigt. 

10Uhr 20Min. Blutdruck 154 mm Hg. 
10 Uhr .92 Min. Injection yon 12 ccm Blntegelextract (8 Blutegeln ent- 

sprechend) in die Vena jugularis. 
10 Uhr 23 Min. Der Blutdruck ist auf 48ram gesunken. 
10 Uhr 25 Min. Blutdruck 62 ram. 
10 Uhr 30 ~Iirt. Btutdruek 98 ram. 
10 Uhr 35 Min. Blutdruek 112 ram. 
10Uhr 40Min. Blutdruck 112 mm - -  Blntentnahme: Das B l u t  ge-  

r i n n t  n i c h t ;  a u f  Z u s a t z  yon  A1. S c h m i d t ~ s c h e m  F i b r i n f e r m e n t  
g e r i n n t  es n a c h  9 M i n u t e n .  

10 Uhr 55 )r Blutdruck 1 I0 ram. - -  Injection yon 5 ccm 5procentiger 
LSsung v0n Natrium arsenicosum an 3 ~,erschiedenen Stellen der Bauchhaut; 

11 Uhr BIutdruck 118 ram. 
11 Uhr 15Min. Blutdruck 9- o ram. - -  Bh~tentnahme: Das Blut gerinnt 

spontan nieht binnen 20 Minuten; an f  F i b r i n f e r m e n t z u s a t z  g e r i n n t  
es i n n e r h a l b  2 ]~Iinuten.  

i1 Uhr 30 Min. Blutdruck 8~ ram. 
11 Uhr 45 )~Iin. Blutdruek 68 ram. - -  Blutentnahme: Des Blur geriant 

spontan nicht; a u f  F i b r i n f e r m e n t z u s a t z  b e g i n n t  es e r s t  i~ach 20 
M i n u t e n  l a n g s a m  zu g e r i n n e n .  

11 Uhr 55 Min. Blutdruck 62 ram. 
12 Uhr 5Min. Blutdruck 50ram. - -  Blutentnahme: Das Blut gerinnt 

spontan nicht; au f  Z u s a t z  yon  F i b r i n f e r m e n t  g e r i n n t  es s e l b s t  
n a c h  1 S t u n d e  n i c h t ;  erst sp~ter bi]det s icham Boden ein dfinnes split- 
ticheS Gerinnsel. 

12Uhr 15Min. Blntdruck 42 ram. Jetzt wird des Thier mit Indig- 
curtain gef~rbt; es finden sich bet der Section m a s s e n h a f t  V e r l e g u n g e n  
in L u n g e n ,  M a g e n  u n d  Darm.  

H i e r  h a b e n  w i t  a l so ,  t r o t z  I n j e c t i o n  v o n  B l u t e g e l -  

e x t r a c t ,  a u s g e d e h n t e  V e r l e g u n g e n ,  und  zwar ,  wie uns  
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sp/~tere mikroskopischr Untersnchung lehrte, wi rk l i ehe  Ge~ 
r innungen  (Fibrinausscheidungeu) in den Gef~ssen. Das Arsen 
scheint also ~hulich gewirkt zu haben wie die Zuffigung yon 
Fibrinferment - -  vermuthlieh dadurch, dass es die Entstehung yon 
Fibrinferment im Blut veranlasst hat. Im ersten Stadium gerinnt 
das arts der Ader entnommene Blat - -  zwar nieht yon selbst - - ,  
aber doch itusserst raseh, fast momentan, auf Zusatz yon Fibrin- 
ferment, w~hrend es beim noch nicht mit Arsen vergifteten 
Thiere hierzu tS~ngerer Zeit bcdarf. Sparer abet gerinnt das 
Blut auch auf Zusatz yon Fibrinferment nicht oder nnr langsam. 
Je mehr die Vergiftung fortschreitet, desto spiiter und unvoll- 
st~indiger erfolgt die Gerinnung auf Zusatz yon Fibrinferment. 
Hier fehlt es offenbar an F i b r i n g d n e r a t o r e n ;  dieselben stud, 
wie die FS~rbung lehrt, in zahlreichen intravitalen Gerinnungen 
aufgebraucht und festgelegt. - -  Es findet also dutch Arsenik- 
vergittung eine Rfick/~nderung iln Blute start, die die Ehlwirkung 
des Blutegelextractes aufhebt. Wie uns sp~tere Versuche ge- 
lehrt, steigt in der That - -  bet sonst normalen Thieren durch 
Arsenikvergiftung der nach AI. S c h m i d t  bestimmte Fibrin- 
fermentgehalt des Blutes. 

Nunmehr war ein interessantes Resultat zu erwarren bet 
Arsenikvergiftung peptonblStiger Thiere, da dutch Pepton un- 
gerinnbar gemachtes Blut bekanntlich dutch Zuffigung yon 
Fibrinferment nicht zur Gerinnung gebracht wird. Auch bet 
Pept0ninjection beruht die Ungerinnbarkeit des aus tier Ader 
herausgelassenen Blutes nicht auf dem Vorhandensein intravi- 
taler, die Fibringeneratoren u. s. w. aufbrauchender Thrombosen. 
Dutch intravenSse Peptoninjection wird wie dutch Einbringung 
yon Blutegelextrat ein rapides Sinken des Blutdruckes her- 
vorgerufen; dieses ist nut st~irker und geht langsamer v0r~ber. 
Injection yon 0,3 g Pepton pro kg Hund genfigt, urn das Blut 
dureh 4 Stunden ungerinnbar zu machen. Das Pepton wurde 
in O,6 procentige NaC1-LSsung gelSst, derart, dags eine 10 pro- 
eentige LSsnng :resultirte. Es wurde stets die gauze Menge 
auf einmal eingespritzt, well bekanntlich Vertheilung der gleichen 
Menge ant mehrere Dosen Ungerinnbarkeit des Blutes nicht her- 
beiffihrt. Des Ferneren liessen wit die zum Versuch besfimmten 
Hunde vorher 24 Stunden hungern. Vorhergegangene re~chliciie 
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Ffitterung hinder~ nehmlich das Ungerinnbarwerden auf Pepton- 
injection; offenbar wirkt die Nahrungsaufnahme in dem gleiehen 
Sinne wie Beibringung einer kleinen (zur hufhebung tier Gerinn- 
barkeit nicht ausreiehenden)Peptonmenge: in beiden Fi~llen ver- 
mag eine nachtrSgliche Injection eiuer grossen Dosis Ungerinnbar- 
keit nicht herbeizuf/ihren. - -  Mit dem ,,Peptonblut" wurden zwei 
Proben angestellt: Einmal wurde Fibrinferment zugesetzt; es er- 
folgte, auch naeh langer Zeit, keine Gerinnung (wodurch nur 
eine bekannte Thatsache noehmals constatirt werden sollte), 
Zweitens wurde CO S durch das Peptonblut geleitet, worauf es 
bekanntlich gerinnt. Die Gerinnung erfolgt jedoeh nicht rasch; 
eben so wenig gerann sehliesslich, wie beim normalen Gerinnungs- 
vorgang, das ganze Blut zu einer Masse; es musste vielmehr die 
CO 2 sehr anhaltend und lange durchgeleitet werden; dann erst 
bildeten sich geronnene Klumpen, die mehr den Eindruck yon (Glo- 
bulin-) Niederschliigen als einer gleiehmiissigen Gerinnung maehten. 

Ich lasse nunmehr ein Versuchsbeispiel yon Arsenikvergif- 
tung bei peptonbliitigem Thiere folgen. 

Versuchsbeisp ie l .  

gund yon 3950 g~ der 24 Stunden gehungert~ wird aa~s Kymographion 
gebracht. Aus der Art. iliaca entnommenes Blut gerinnt nach 3 Minuten. 

11Uhr Blutdruek 180ram Hg. 
11 Uhr 5 ~Iin. Injection yon 12 ccm 10procentiger Pepton-KochsalzlSsung 

in die Vena jugularis. Der Blutdruck sinkt plStztieh auf 56 ram; die Herz- 
schl~ge sind klein und h~iuflg; das Thier wird unruhig~ stShat, bekommt 
krampfartige Zuckungen und athmet dyspnoisch. 

11Uhr 10 Min. Blutdruck 68 ram. Blutentnahme: das Blur gerinnt 
spontau nicht~ aueh nicht auf Zusatz yon Fibrinferment; Durchleitung yon 
COz ffihrt naeh �89 Stunde zu Bildung yon klumpigen Gerinnseln am Boden 
des Roaffensglases. 

l |  Uhr 15 Min. Injection yon 0,5 Acidum arsenicosum, mit NaOg ge- 
15st, an verschiedene Stel|en der Bauchhaut. 

l i  Uhr 20Min. Blutdruek 84ram. 
11 Uhr 30 Min. Blutdruck 82 ram. Blutentnahme: das Blur gerinnt 

weder spontan noch auf Zusatz yon Fibrinferment. 
I I Uhr 45Min. Blutdruck 76 mm. Blutentnahme: alas Blut verh~lt sich 

wie oben. 
12 Uhr. Blutdruck 62 ram. Blutentnahme: B]ut wie oben. 
12Uhr 20Min. Blutdruek 48ram; das Thief bekommt D y s p n o e . -  

F~irbung mit Indiffcarmin: Lunge und Niere gleiehm~issig gef~rbt, dagegell 
in] M a g e n  und Durra m a s s e n b a f t e  V e r l e g u n g e n .  
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Es finden sich also auch hier Verlegungen bet wirklich un- 
gerinnbarem Blur. Nun sind aber die Blutprobeu s~tmmtlich aus 
einer Arterie entnommen worden. Es war mSglich, dass das 
BIut sich hier anders verhielt als in den Gef'/issen des Intestinal- 
tractus. Von Einfluss konnte hier seth: Einmal die snare Reaction 
im Magen, dann die in den betreffenden Organen gebildeten 
Fermente (Pepsin und Trypsin) und schliesslich die Verh/tltnisse 
der BlutstrSmung. Die Bedeutung dieser Momente suchte ich 
dutch weitere Versuehe klarzulegen. Die Resultate derselben 
sind enthalten ill folgendem Versuehsbeispiel. 

Versuehsbeispiel .  

Hund yon (~ kg, der- 48 Stunden gehungert, erh~!t 1,S g Pepton in 
12procentiger LSsung in die Vena jugularis. Blutentnahme: Es wird zuge- 
setzt zu gleichen Mengen Bluti 

1) Fibrinferment plus 0,6procentige NaC|-LSsung: Blut geriunt nicht. 
2) Pepsin :plus 0,6procentige NaCd-LSsung: Blur gerinnt nicht. 
3) Trypsin plus 0,6procentige NaCl-LSsung: Blur gerinnt nieht. 
4) O,t pCt. HCI plus O,6procentige NaCt-LSsung: Btut beginnt nach 

1�88 Stunden schwaeh zu gerinneu. 
5) ! pCt. Na2CO s plus 0,6procentige NaCI-LSsung: Blur geriunt nieht. 
6) 0,1 pCt. HC1 plus Pepsin plus O,6procentige NaC1-LSsung: Blut ge- 

rinnt schwach nach l�88 Stunden. 
7) 1 pCt. Na2C03 plus Trypsin plus 0,6proeentige NaCt-LSsung:: Blur 

g'erinnt nicht. 
8) O~6proeentige NaC1-LSsung ffir sich allein: Blut geriant nicht. 
9) Wird COs durehgeteitet: Naeh 40 Minuten Gerinnselbildung. 
Der Hund wird nunmehr dutch subeutane Injection yon 0,5 g Natrium 

arsenicosum vergiftet. 
15 Min. wie 30 Min. wie 45 Min. sp~ter wird dem Thiere sowohl aus 

ether Arterie (Arteria carotis) als aus einer Vene (Vena cruralis) Blut ent- 
nommen nnd in ganz gleieher Weise Blutproben mit denselben Substanzen 
wie oben behandelt. Das Blut des  a r sen ikve rg i f t e t en  Thieres vet -  
halt sieh dabei genau  so wie vor tier Arsen ikve rg i f tung ;  es ist 
ebenso wie alas pep ton i s i r t e  Blut des unvergi f tes  Th ie res  nut 
dutch S~,ure (CO~ und HC1), und aueh dutch diese nut langsam und sparlich 
zur Gerinnung zu bringen. 

Das Blur in der Vena cruralis konnte sich aber isamer noch anders 
verhalten als in den Gefassen des Magendarmkanals. Es wurde deshalb das 
Thief laparotomirt und aus einem Aste tier Pfor tader  Blut  entnommen. 
Auch dieses Blut zeigte genau das gleiehe Verhal ten.  

Die unmittelbar auf die Laparotomie folgende F a r b u n g  des Thieres  
ergab ~iederum massenhafte  Ver legungen in Magen und Darm. 
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Also weder die Einwirkung der Verdauungsfermente, noch 
die Reaction, noeh die Verh~ltnisse der BlutstrSmung, noeh irgend 
ein anderes Moment scheint die Gerinnung des  Blutes in den 
Magendarmgef~ssen z u  begfinstlgen. Es wird dadurch zweifel. 
haft, ob fiberhaupt jene sieher nachgewiesenen Verlegungen durch 
Gerinnungen, Fibrinausscheidungen, gebildet werden. Die Natur 
dieser Verlegungen konnte nur durch mikroskopische Unter- 
suchungen festgestellt werden. - -  tch lasso nunmehr die Er- 
gebnisse folgen, die ieh an normalbliitigen wie peptonbliitigen 
arsenikvergifteten Thieren erhielt, und theile zum Vergleiehe 
alas Verhalten nicht vergifteter peptonbliitiger Thiere mit. 

Da es beider mikroskopischen Untersuchung vor Allem dar- 
auf ankara, den Inhalt der Gefiisse genau so, wie er sich im Leben 
d arstellt, zu conserviren, und Vergnderungen der rothen Blut, 
kSrperchen, kiinstliche Gerinnungen u. s. w. zu vermeiden, so 
wurde mit gr6sster Sorgfalt vorgegangen. Zur Untersuchang 
kamen nut Organtheile im "frischesten Zustande, und zwar vor 
hllem solche von ausgespiilten Thieren. Itier stellten sieh, wie 
oben schon bemerkt, die interessirenden Stell~n yon selbst dem 
Auge dar;  denn fiberall, wo das Btut in den Capillaren im Leben 
beweglich gowesen, war es ausgespfilt worden; und so konnte 
der Irrthum vermieden werden, dem bei nicht ausgespiilten Thieren 
Fa lkenberg  nieht entgangen ist, indem ervor  so vielem be- 
weglichen Capillarblut etwa unbewegliehes fibersehen musste. 
Namentlich konnten wir auseinanderhalten, ob ein an sich be- 
wegliehes Capillarblut in Folge yon Venen- odor Arterienversehluss 
yon der Fortbewegung ausgeschlossen war, w:~ihrend Fa lkenberg ,  
tier die Gewebe einfach anschnitt, jedes an sieh bewegliche 
Capillarblut als im Leben nicht stagnirendes angesprochen hat. 
Die geeignet erscheinenden Stellen wurden erst - -  wenn nSthig 
mit warmer KochsalzlSsung abgespfilt, dann unter Vermeidnng 
yon meehanisehen Verletzungen ausgesehnitten und in absoluten 
Alkohol odor 2procentige SublimatISsung gebraeht. USn bei 
Magen- und Darmstiicken die ungleichmgssige Zusammenziehung 
yon Schleimhaut und Museularis und die hieraus resultirende Ver: 
lagerung der einze!nen Sehichten zu verhlndern, wurden etwa.1 qem 
grosse Stfieke, in deren Mitte sich das verstopfte GeNssgebiet, 
ein Infarkt, eine kleine kreisfSrmige Blutung u. s. w. befand, mit 
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Nadeln auf Kork aufgespannt und so in Alkohol u, s. w. gebracht. 
Die geh~rteten Stiicke wurden theils in toto gef~rbt, theils wurden 
sic ungef~rbt (in Paraffin)eingebettet und (namentlich zur 
W e i g e r t 'schen Fi brinf~irbung) Schnitff~rbung vorgen om men. Zur 
St~iCkf~rbung erwies sich ffir alle Organe gleichm~ssig gut 4pro- 
centige LSsung yon Alauncarmin; die Stiicke wurden durch 24 
Stunden im W~irmofen bei 350 C. gef~rbt. Die yon so behandelten 
Pr~paraten stammenden Schnitte eigneten sich gut zur Nachf~r- 
bung mit Eosin, wodurch BlutkSrpcrchen wie Blutpl~ttcheuthrom- 
ben deutlicher gemacht wurden. Die rothen BlutkSrpcrchen waren in 
unseren Pr~paraten in Form und Farbe vollst~indig erhalten ; gleichzei- 
tig vorhandene Gerinnungen konnten daher nicht als KUnstproducte, 
hervorgerufeu durch die Behandlungsweise, angesprochen werden. 

Ich gehe nun zur Bcschreibung der mikroskopischen Bildcr 
iiber. Es soll hierbei besonders auf Magen und Darm t~iicksicht 
genommen werden, einmal well gerade hier bei Arsenikvergiftuug 
die Verlegungen am constantesten sind, und zweitens~ weil sich 
hier mit Leichtigkeit auf einem Querschnitte Arterien, Venen und 
Capillaren fibersehen lassen; drittens weil hier gut die succes- 
siren Stadien in der Ausbildung eines Thrombusi wie die in 
seinem Gefolge auftretenden Ver~nderungen zu verfolgen sind. 

Es so]len die verschicdenen Stadien in ihrer Aufeinander- 
folge, unter Bezugnahme auf die hbbildungeu beschricben werden. 
Das Interessanteste ist offenbar das erste Stadium tier localen 
StSrung der Circulation; um dieses zu erhalten~ wurde ein in 
der oben gcschilderten Weise vergifteter Hund bei dcm ersten 
Beginn des Sinkens des Blutdruckes ausgespiilt; es war dies 
30 Minuten nachdem das Thier 0,5 Natrium arsenicosum er- 
halten hatte. 

Figur 1 zeigt das mikroskopische Bild eines Schnittes dur~|t 
den Dfinndarm. ~ Rings yon lceren, ausgespfilten Capillaren um- 
gebcn, fallen sofort in der Mitte eine Reihe yon Zotten mit 
strotzend geffillten Capillaren auf. Die Form und Farbe der 
rothen BlutkSrperchen ist ausgezeichnet erhalten; sic siud s~mmt- 
lich normal gef~rbt und rund oder gegenseitig polycdrisch ab- 
geplattet. Von einer Blutgerinnung in den Capillaren, yon einer 
Capillarthrombose ist nicht die Rede. Fibrinf~den sind weder 
in diesem Pr~iparat n0ch in anderen nach der Weigert 'schen 
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3lethode gef/irbten zu sehen. Weisso Blutkiirperchen sind ver- 
einzelt vorhanden; Btutpliittchen odor Gebilde, die als Blut- 
p]~/ttchenhatffen anzusprechen wiiren, sind nicht zl~ entdecken. 
Die rothen Blut kSrperchen befinden sich also in den Capillaren 
in dem Zustand der Stase. Forsehen wir nach der Ursaehe 
dieser Stase, so finden wit sie in der Verstopfung der Zugeh/iri- 
gen, im Stratum mucosum gelegenen Vene (s. d. Figur). Dieser 
,,Thrombus" ist abet nicht ein ,,Fibrinthrombns", er setzt sich 
vielmehr zusammen aus einer granulirten, durch A!auncarmin 
schwach rosa gef/irbten Masse, die an einzelnen Stellen aus an- 
einander geh~uften Pl~ittchen zusammengesetzt erscheint. Also 
ein ,, B1 u tpli~ttche n thro m b u s", nieht ein ,,Fibrinthrombus" ist 
es, tier die e rs te  U r s a c h e  zur V e r l e g u n g  der Vene bi!det. 
Der Blutpl~ttehennatur des Thrombus entsprach aueh seine 
F~irbbarkeit dutch Eosin. 

Es liegt mir fern, auf die Frage nach der Pr/iexis~enz der 
Blutpl~ttchen hier einzugehen. Diese mag bestritten werden. 
Einen Blutpl/ittehenthrombus dagegeu giebt es mit Sicherheit. 
Das Vorhandensein yon solchen bei Arsenikvergiftung deutet anf 
eine Seh~idigung der Formbestandtheile des Blutes, seies, dass pdi- 
existirende Blutpl~ittchen als dritter Formbestandtheil des Blutes, 
in Massen untergehen, sei es, dass yon den gesch~digten rothen 
Blutklirperchen sich GlobulintrSpfehen odor /ihnliehe Gebilde los- 
liisen, die, sich zusammenballend, die kleinsten Venen und Ar- 
terien verstopfen. 

Rein aus Blutpl.~ttchen zusammengesetzt bleibt aber der 
ThromMs nut in den friihesten Stadien der Vergiftung. In 
sp/iteren Stadien de r Arsenikvergiftung ist die ,Gerinnungsfiihig- 
keit" des Blutes gesteigert, was an der fast sofortigen Gerinnung 
des aus der Ader ge}assenen BIutes zu constatiren ist. Nunmebr 
schlagen sich auf den zusammengeballten Blutpl~ttchenmassen 
auch Fibrinf~den nieder. Indem yon ihnen gleichzeitig rothe 
und weisse BlutkSrperchen, sowie weitere Blutpl~ittchenmassen 
eingeschlossen werden, entsteht alas typische Bild eines ge m i s c h- 
ten T h r o m b u s  (s. Fig. 2, GThr). In die Capillaren setzt sich 
der Thrombus niemals fort; durch Weiger t ' sche  F/~rbung sind 
in ihnen nie Fibrinf/~den nachzuweisen: 

In einem sp~teren Stadium der Vergiftung treten nun zahl- 
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reiche rothe BlutkSrperchen, neben wenigen weis~en aus den 
Capillaren in das umgebende Gewebe aus; es bildet sich ein 
circumscripter h~imorrhagiseher Infarkt  (Figur 2). Bei einiger- 
maassen l~inger dauernder Vergiftung sind solche hgmerrhagische 
Infarkte namentlich in Magen und Darm zahh'eich vorhanden. Im 
Magen stellen sie, wegen Veri~nderung des OHb durch den sauren 
Magensaft zu saurem H~matin, schnupftabackfarbene runde scharf 
umrandete Stellen dar. Im Darm behalten sie ihre rothe Farbe. 

Stirbt das vergiftete Thier nicht innerhalb tier ersten 24 
bis 48 Stunden, so haben wit Gelegenheit, die weiteren aus der 
Stase und clem h~imorrbagisehen Infarkt sich entwickelnden Ver- 
~nderungen kennen zu lernen. Diese zeigt uns Figur 3. Das 
Gewebe im Bereich der gestauten Capillaren beginnt der Nekrose 
zu verfallen. Es sterben zun~ehst die ~iussersten, mit ausgetre- 
tenen rothen Blutkgrperchen reiehlich durchsetzten Partien ab: es 
entsteht ein c i r cumsc r ip t e s  f laches Geschwiir  mit  h~mor- 

�9 rhag i schem Grunde (Fig. 3). Solche Geschwiire im Magen und 
Darm werden bei Arsenvergiftung h~iufig beobaehtet. An ihrer 
Entstehung gerade an diesen Stellen, hat, wie F i lehne  1) zuerst 
betont hat, der peptische Einfiuss der Verdauungsfermente hervor- 
ragenden Antheil. Solche Geschwiire finden sieh ausserdem aber 
bei zahlreichen anderen Blutgiften; sie wie die kleinen circum- 
seripten tt~imorrhagien, die yon verschiedensten Seiten, so auch 
yon Fa lkenberg ,  als durchaus bedeuttmgslos betrachtet wur- 
den, haben fiir die Erkennung der Blutgiftnatur eines K5rpers 
hohe Bedeutung. In den iiberaus zahlreichen F/illen, in denen 
wir solehe eircumscripte Blutungen, bezw. Geschwiire fanden, 
haben wir - -dureh  F~rbung u. s. w. - -  stets das Vorhandensein 
yon Gef~issverlegungen nachweisen k5nnen. Ohne leugnen zu 
wollen, dass die C-ef~isswand durch gewisse Gifte zerreisslicher 
geworden, haben wit uns doch dureh unsere vielfachen, stets 
gleichartigen Erfahrungen fiberzeugt, dass das Wesentliche und 
stets W~ederkehrende bei solehen Blutungen Gef/4ssverlegungen 
sind, und dass die yon den Autoren bisher entsehieden mit Un- 
reehf stets allein betonte Zerreissliehkeit der Gef~sse, falls fiber- 
haupt vorhanden, nur eine untergeordnete Rolle spielt. 

~) Fileh he, Ueber die Entstehung der pathologisch-anatomischen Veff.n- 
derungen des Magens bei hrsenikvergiftung u~ s.w. Diese M'chiv Bd. 83. 
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Die mikroskopische Untersuchung nicht vergifteter, pepton- 
bliitiger 'rhiere hat nun Folgendes ergeben. Die bei jederl Pep- 
toltinjection zu constatirende dunkelrothe sammet~hnliche F~r- 
bung der Magen- und Darmsehleimhaut ist bedingt dutch die 
aussergew6hnliehe Fiillung der Zotteneapillareu mit rothen Blut- 
k/irperehen. Die Capillaren erseheinen, im Lgngs- wie im Quer- 
schnitt getroffen, ganz auffallend erweitert und strotzend mit 
Blur gefiillt. Aueh die kleinen und kleinsten Venen sind stark 
mit Blur gefiillt. Blutpliittchen sind nirgends vereinzelt, ge- 
sehweige denn in griisseren Massen wahrzunehmen (verg]. Fig. 4.). 
Anders das Bild bei Arsenikvergiftungen. Figm" 5 Stammt yon 
einem arsenikvergifteten Thiere, dessen Blur vorher durch Pep- 
toninjeetion ungerinnbar gemaeht war. Das Thier hatte 0,5 Na- 
trium arsenicosum subeutan echalten, und war, als es anfing, be- 
denk]iche Sympgome zu zeigen (i. e. einer Stunde naeh der Ar- 
seninjeetion) ausgespiilt worden. Hier zeigen sieh nun, wie beim 
unvergifteten peptonblfitigen Thier, die Capil laren stark aus- 
gedehnt ;  sie sind aber hier ausgefi i l l t  mit hya!inen feinkiir- 
nigen Massen: mit B lutpl ' i i t tchenthrom ben, die ausser Schat- 
ten und BlutkiSrperchentriimmern vereinzelte rothe uncl weisse 
Blutk6rperchen einsehliessen. Dieser Befund war ein durehaus 
regelmiissiger. Die Venen dagegen wurden stets mit unversehr- 
ten rothen Blutkiirperchen angeffillt gefunden. Hier haben wit 
also eine wirkliche , ,Capi l lar thrombose".  Allerdingssind es 
keine Fibriutkrombe~, - -  deau hie, auci~ nicht in spiiteren 
Stadien, fanden sieh Fibrinausscheidungen - -  sondern Blutpliitt- 
ehenthromben, die zur Verlegung zahlreieher Capillargebiete, vor 
AHem im Magendarmkana], Nhren. 

Die Gefiissverlegungeu bei ungerinnbarem Blut erseheinen 
nun nieht mehr wunderbar. Vielmehr sind sie auf  dieselbe U~- 
sache wie die Verlegnngen beim normalblfitigen arsenikvergif~ 
teten Thiere zuriiekzufiihren: auf Blutpl~ttehenthrombosen, die 
ihrerseits dutch den Zerfall zahlreicher kiirperlieher Elemente 
des Blutes ihre Erklg.rung finden diirften: Es besteht nut dec 
Unterschied, dass beim vergifteten peptonbliitigen Thiere die 
Blutpliittcheuthromben in den Capillaren sitzen, bei nicht mit 
Pepton behandeltem Blur dagegen in den Venen beziehungsweise 
Arterien, abet hie in den Capillaren. Eine Erkl/irung ffir diese 
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eigenthfimliche Erseheinung diirfte in Folgendem liegen. Die 
Blutpl~ttchen,--- seien sie nun pr/~formirte Gebilde oder Zer- 
fallsproducte von BlutkSrperehen - -  werden da der Wand an- 
haften and sich zu grSsseren Massen zusammenballen kSnnen, 
we genfigend Platz for sie Vorhanden ist. Dies ist der Fall in 
den Venen, nicht abet in den Capillaren, deren Lumen so eng 
ist, dass oft nar ein BlutkSrperchen durchpassiren kann. Well- 
ten sieh nun hier Blutpl~ttehen der Wand anheften, so wiirden 
sie immer Wieder, durch die das Lumen der Capillaren passiren- 
den, die Capillarwand iiberatl beriihrenden BlutkSrperchen hin- 
ausgefegt werden. Es vermag erst in den Venen zu einem ,,Absie- 
ben" der Blutp]/ittchen'und ungestSrtem Anhaften an der Wand 
zu kommen~ well bier die BlutkSrperchen im axiaIen Strom 
Raum genug flit ihre Weiterbewegung finden. - -  Beim unver- 
gifteten Peptonthiere nun bemerken wit eine auffallende Weite der 
Capillaren. Hier haben in einem Querschnitt einer Capillare 
nieht ein his drei BlutkSrperchen, sondern eine gauze Anzahl 
Platz. Worauf diese Erweiterung beruht, bleibe vorl~ufig uner- 
5rtert; wir kommen sparer hierauf zuriick. In den erweiterten 
Capillaren des vergifteten peptonbliitigen Thieres werden nun 
nicht mehr (naeh erfolgter Vergiftung) die Blutpl~ttchen, wie 
beim unlJehandelten Blur dutch die das enge Capillarlumen 
durchstrSmenden rothen BlutkSrperchen, hinweggespfilt; es ist 
hier den BlutkSrperchen im Axenstrom geniigend Raum zur 
Fortbewegung gegeben. Es kommt noch hinzu, dass durch die 
Giftwirkung die Zahl der rothen Blutk6rperehen betr/ichtlieh ab- 
genommen hat, was eine Ausspfilung der Blutpl/~ttchen aus den 
Capillaren um so mehr verhindert. Indem sich zu den an dor 
Capillarwaad haftenden Blutpl~ttehen immer neue gesellen~ wird 
das Lumen der Capillaren sch!iesslich ganz versehlossen, indem 
die BlutkSrperchen nieht mehr im Stande sind~ die sieh welter 
anklebenden Blutpl~ttchen hinauszuspiilen. 

Weshalb aber sind bei  peptonbliitigen Thieren die Capil- 
laren so erweitert? Offenbar liegt eine Stauung vet. Die grossen 
Venen sind nun, wie unsere Versuche uns gelehrt, vollst~ndig 
durchg/ingig. Das Hinderniss liegt nieht hier, sondern im rech- 
ten Herzen. Injection yon Pepton ruft bekanntlich eine miichtige 
Blutdrucksenlem)g hervor. Diese abet ist, wie uns hierauf ge- 
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richtete Beobachtungen zeigten, zum grSsst~en Theil bedingt durch 
eine SchMichung des tterzens. Die kr~ftigen Pulse wcrden 
unmitte]bar nach erfolgter intraven6ser Injection yon Pepton ganz 
auffallend klein, zahlreieh und Unregelm~issig; ja es kann durch 
zu rasche Injection zu sofortigem Herzstillstand kommen. Es 
wird nun aber zuniichst,  da ja die Injection in das Venen: 
system erfolgt, d e r r e c h t e V e n t r i k e l g e t r o f f e n .  DieseSchwg- 
chung des Herzens erkliirt gen/igend die Stauung des Blutes in 
den Capillaren der Magcn- und Darmwand, das ja noch ein 
zweites Capillarsystem vor sieh hat. --- Ueber die Circulations- 
verhS~ltnisse in der Leber, und deren Riickwirkung auf flie Vor- 
g~inge in dem Gefi~ssgebiet des Magendarmkanals sind noch 
weitere Untersuchungen anzusteIlen. 

Erklgrung der  Abbildungen.  
Tafel XIV u. XV. 

Fig. I. Schnitt dutch den D/inndarm yore Hund. Blutpli~ttehenthrombose 
(I. Stadium der Arsenvergiftung). 

Fig. 2. Infareirung der Zotten. GThr gemisehter Thrombus. 
Fig. 3. Hiimorrhagisches Gesehwiir. 
Fig. 4. Dfinndarmzotten bet Peptoninjeetion. 
Fig. 5. Blutpl~ttehenlhrombose der Ddnndarmzotten-Capillaren beim arsenik- 

vergifteten, peptonblfitigen Thiere. 
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