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III .  

Ueber Jod und Jod-Verbindungen. 
Von Dr. me(]. R. Heinz. 

P r i v a t d o c e n t  an  d e r  U n l v e r s l t ~ t  E r l a n g e n ,  

(Hierzu Taft I.) 

Jod und Jodsalze sind in der Praxis viel gebrauchte Arznei- 
mittel. Das freie Jod dient, in Form der Jodtinctur oder der 
Lugol'schen LSsung~ haupts~chlich zur Herbeiffihrung der Ver- 
wachsung yon HShlenw~nden; das Jod-Kalium wird namentlieh da 
angewendet, woes gilt, nekrotisches Gewebe, Exsudatmassen~ zer- 
fallende Geschwiilste u. s. w. zur Resorption zu bringen. Diese Wir- 
kungen des Jods und des Jod-Kaliums sind klinischerseits durch 
tausendffiltige Erfahrungen siehergestellt. Die Erkli~rung jedoch 
ffir diese Wirkungen liegt, wiewohl fiber den Gegenstand bereits 
eine ansehnliche Literatur entstanden ist, noch in weiter Ferne. 
In den nachstehenden Untersuchungen wird versucht, einiges zur 
Liisung dieser Fragen beizutragen. 

Es soll zun~chst die locale, Entzfindung erregende Wirkung 
des Jods an geeigneten Objekten studirt werden. Als solche er- 
wiesen sich, weil sie am ehesten einen Vergleich mit der, in 
der Praxis kfinstlich hervorgerufenen, Jod-Entziindung ermSglichen, 
die Pleura und das Mesenterium. Zum Vergleich wurde die Wir- 
kung des TerpenthinSls an denselben Orten herangezogen, das ja 
bekanntlich eitrige Entzi indung- ohne Bak te r i en -  hervorruft. 
Die an den genannten Objekten auf Jod und TerpenthinSl sich 
entwickelnden Entziindungsbilder zeigten, bei grSsster Klarheit 
und Uebersichtlichkeit, geradezu typische Gegens~tze. 

Des Weiteren wurde untersueht, ob dem Jod-Atom, im freien 
Zustand wie in seinen einfachsten Verbindungen, bestimmte 
charakteristische Wirkungen zukommen. Zur Constatirung einer 
solehen speeifischen Wirkung musste alas Jod mit den anderen 
Halogenen, Chlor und Brom~ verglichen werden; und zwar durften 
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nicht gewichtsprocentige, sondern mussten ~tquimoleculare Mengen 
zur Priifung herangezogen werden. Die Wirkung ":iquimolecularer 
~[engen yon freien Halogenen wie yon deren Alkalisalzen an 
Flimmerzellen, Muskeln, motorischen und sensiblen ~qerven, hat 
bereits Gr/itzner untersucht; es wurden deshalb vorwiegend die 
resorptiven Wirkungen yon NaCt, NaBr~ NaJ und yon ~aClO~, 
NaBrOs, ~NaJO~ Studirt. Gesetzm~ssige Beziehungen zwischen 
physiologischer Wirkung und chemisch-physikalischem Verhalten 
haben sich hierbei nicht zu erkennen gegeben. 

In einem dritten Abschnitt werden die Wirkungen yon im 
Organismus im status nascens entstehendem Jod geschildert. Die 
yon V. Meyer  entdeekte Jodoso-Benzoes~ure hat die Eigenschaft, 
in Berfihrung mit Jod-Natrium freies Jod entstehen zu lassen. 
Indem nun dem Organismus an verschiedenen Stellen Jod-Natrium 
und Jodoso-Benzoes~ure einverleibt wurde, musste es iiberall, we 
die beiden KSrper zusammentrafen, zum Freiwerden yon Jod 
kommen. Die hierbei sich ergebenden Erscheinungen wurden, 
bei localer Application der Jodoso-Benzoes~ure, wie nach innerer 
Verabreichung (bei gleichzeitiger subcutaner Be[bringung yon 
Jod-Natrium) studirt. 

Schliesslich wurde versucht, der Frage der resorptions- 
bef6rdernden Wirkung des Jod-Natriums n~her zu treten. - -  
Unter dem Einfluss "con Jod-Nalium werden Gummigeschw/ilste, 
Exsudatmassen und Aehnl iches-  also nekrotisches Material 
resorbirt. Todte KSrpersubstanz wird abel wie wir wissen, durch 
Leukocyten fortgeschafft. BefSrdert nunJod-Nalium dieseResorption, 
so liegt es nahe, an eine Beziehung zwischen Jod-~alium und 
Leukocyten-Th~tigkeit zu denken und nach dieser Richtung Unter- 
suehungen anzustellen. 

I. Die locale Entzi indung erregende Wirkung 
des Jods. 

Die Wirkung Entziindung erregender Stoffe ist h'~ufig - -  
besonders yon Marchand  und seinen Sch/ i le rn-  in tier Weise 
studirt worden, class mit tier zu untersuchenden Substanz im- 
pr~ignirte SshwammstS6ke theils unter die Haut, theils in die 
PeritonealhShle yon Thieren gebracht wurden. Eine derartige 
Arbeit ist neuerdings yon Btingner fiber die Entztindung er- 
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regende Wirkung yon Jodoform und Terpenthin ausgeffihrt worden ~). 
Ich bediente reich Anfangs derselben Methode, indem ieh ent- 
kalkte, mit Alkohol und Aether behandelte, kleine Schwamm- 
stfieke, die mit JodlSsung, bezw. mit einer Aufschwemmung yon 
Jodst~rke in JodlSsung impdignirt waren, unter aseptischea 
Cautelen in das subeutane Bindegewebe, bezw. die Peritoneal- 
hShle braehte. Ieh bin abet bald yon dieser Methode abgekommen 
und habe sp~iter ausschliesslich das einfaehere, aber viel beweis- 
krgftigere und ffir racine besonderen Zweeke geeignetere Verfahren 
ben/itzt, die JodlSsung direct in die Brust- oder BauehhShle zu 
injiciren. Beim Einbringen yon imprggnirten Sehwammstiickchen 
erh~lt man auf kleine Stellen beschrgnkte Entzfindungen, die 
makroskopisch ein wenig fibersiehtliches Bild geben; ausserdem 
sind dieselben complieirt dutch den Reiz, den der eingebrachte 
Fremdk~rper als solcher ausfibt. Zadem kommen solel~e Formen 
der Entzfindung in praxi nut in Ausnahmef/illen vor, und sind 
wit yon den klassisehen Untersuchungen Cohnheim's her an 
ganz andere Entziindungsbilder gewShnt . -  Dagegen erh~lt man 
typische Entziindungsbilder bei Ausbreitung des Entziindungsreizes 
in der ganzen Pleura-, bezw. PeritonealhShle. Auf den ersten 
Bliek liisst sich hier die Art der Entztindung erkennen: Fibrin- 
auflagerungen, Verwaehsungen, Blutungen, Transsudationen 
springen deutlieh in die Augen, die Menge des gebildeten Eiters 
kann richtig abgesch~tzt, in tier PleurahGhle sogar bequem ge- 
messen w e r d e n . -  F/it die feinere histologische .Untersuehung 
bieten die genannten Oertliehkeiten ebenfalls Vortheile: man 
kann genau untersuchen, wie weir der Entzfindungsreiz yon der 
0berfliiche her in die Tiefe der Organe (Lunge, Darmwand) ein- 
gedrungen ist, wie welt die Gewebszellen unter der Einwirkung 
des Agens gelitten haben, in welchem Grade Auswanderung yon 
weissen und rothen BlutkSrperchen erfo]gt ist u. s.w. Ein ganz 
besonders gfinstiges 0bjekt fiir das Studium der Entziindungs- 
vorgiinge bildet das Mesenterium. VermSge seiner Durchsiehtig- 
keit kann man es direc~ - -  frisch, oder fixirt und gefgrbt 
unter das Mikroskop bringen, und man erhglt speciell ffir das Ver- 
halten der Blutgef/isse, der weissen und rothen BlutkSrperchen 
die schSnsten und klarsten Bilder. 

~) Ziegler's Beitdige zur pathol. Anatomie. Bd. XIX. S. 33. 
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Das Verfahren bei diesen Versuchen war das denkbar ein- 
fachste. Fiir Injectionen in die BauchhShle wurde dem durch 
Morphium bet~ubten Thier (Kaninchen) unter aseptischen Cautelen 
ein kurzer Hautschnitt etwas seitlieh yon der Mittellinie gemacht, 
sodann die Linen alba aufgesucht, mit der Scheerenspitze eine 
kleine Oeffnung gestochen, und dutch diese eine etwas konisch 
endende Kanfile eingefiihrt. GewShnlich wurden 2 ccm LSsung 
injicirt. Ueber der Einfiihrungsstelle der Kaniile in der Linen 
alba wnrde eine eberil/ichliche Sutur angelegt, sodann die gaut- 
wunde durch .Naht geschlossen und die .Nahtstelle mit etwas 
steriler Watte, die durch Collodium an der Itaut festgehalten 
wurde, bedeckt. 

Ffir Injection in die PleurahShle wurde aus begreiflichen 
Gr/inden die rechte Brusths gew/ihlt. Bei Seitenlage des 
morphinisirten Thieres wurde, naeh Scheeren und Rasiren, ein 
Hautschnitt in der Richtung der Rippen gemaeht, das die 
Musculatur bedeckende Bindegewebe gespalten, die Muskelfasern 
in einem Intercostalraum auseinandergedr~ngt, mit einer stumpfen 
Sonde eine Oeffnung durch die Pleura parietalis gestossen und 
die Kanfile eingeffihrt. GewShnlich wurde 1 ccm LSsung, bezw. 
Emulsion injicirt. 

Zu den Versuchen dienten kr/iftige, mittelgrosse Kaninchen. 
Die injieirte JodlSsung war eine 2procentige (i. e. 2,0 Jod, 4,0 Jod- 
Natrium, lOOAq, dest.). Den zur Controle dienenden Thieren wurde 
eine lOprocentige Terpenthin-Emulsion (1,0 TerpenthinS1 und 9,0, 
O,6procentige KochsalzlSsung gut durchgeschiittelt) injicirt. Die 
Thiere erschienen in den der Injection folgenden Tagen krank; sie 
hockten, stark gekriimmt, oder lagen, den Bauch dem Boden 
platt angedrfickt, zu Bewegungen unlustig, da. Die Thiere, welche 
Jodl5sung in den Pleuraraum erhalten hatten, zeigten miihsame, 
dyspnoischo Athmung. Ein solches Thier ging schon nach 
36 Stunden zu Grunde. Die fibrigen Thiere lebten l~nger; sie 
wurden s~mmtlich genau 48 Stunden nach erfolgter Injection ge- 
t5dtet, bezw. secirt. 

Im Folgenden sollen zun~chst die Erscheinungen bei der 
Entzfindung durch TerpenthinS1 an Brust- und BauchhShle ge- 
schildert werden. 
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Terpenthin in den Pleura-gaum. 
Das 48 Stunden nach der Injection yon 1 ccm lOprocentiger 

Terpenthin-Emulsionin denPleura-Raum getSdteteThier (Kaninchen) 
bietet, nach Er5ffnung tier rechten Thoraxh~lfte, folgenden 
Befund : 

In dem dutch Retraction der Lunge entstehenden ttohl- 
raum findet sich - -  als alleiniger Inhalt - -  ein einzelner, 
grosser, unregelm~ssig geformter E i te rk lumpen .  Derselbe hat 
eine ungefiihr traubenf6rmige Gestalt; oben beginnt er mit einem 
spitzen Strang, der an die laterale Lungenwand angeheftet ist. 
Er flottirt frei im Thoraxraum, ausser ihm befindet sich weder 
Transsudat, noch fliissiger Eiter, noch Blur oder Gerinnsel in 
der PleurahShle. Das Inhere des Eiterklumpens ist gallertig 
erweicht, durchscheinend, Schleimartig; die ~nsseren Theile sind 
opak, gelbweiss, von mfirber, aber immerhin die Form be- 
wahrender Consistenz. Hier miissen wir uns erinnern, dass wir 
es mit Kanincheneiter zu thun haben; derselbe ist nicht, wie 
der Eiter von Hund oder Mensch, flfissig oder rahmartig, sondern 
stellt zusammenh~ngende k~iseartige Massen dar. Abgesehen yon 
diesem frei flottirenden Eiterklumpen finden sich, der Lungen-  
oberfl~ehe aufgesetzt, zahlreiche rundliehe, ziemlieh scharf ab- 
gegrenzte Ei terhaufen.  Sic ragen als flache gelbliche ttfigel 
fiber die Lungenoberfl~ehe empor, lassen sich aber nicht yon 
derselben abstreifen, sondern sind mehr minder fief in das 
Lungengewebe eingesenkt. In der Umgebung dieser Eiterheerde 
zeigt das Gewebe die derbe, leberartige Consistenz der entzfind- 
lieh infiltrirten Lunge, trfib und undurchsiehtig, und stellenweise 
dutch Blutextravasate dunkel gef~rbt. Diese entziindliehe Rand- 
zone erstreckt sich einige Mm yon dem Eiterheerd naeh der 
Seite und naeh der Tiefe zu; dann folgt wieder normales Lungen- 
gewebe. Diese cireumscripten Eiterheerde sind offenbar da ent- 
standen, wo TerpenthintrSpfehen an der Lungenwand haften blieben. 
Fibrin-Auf]agerungen oder Verwachsungen finden sich nirgends. 

Dem makroskopisehen Bild entsprieht das mikroskopische 
Verhalten. 

Die Eitermasse wurde theils frisch untersucht (Zupfpr~parat), 
theils nach 4stiindigem Verweilen in 4proeentiger Formaldehyd- 
15sung ( ~  10 pCt. ,,Formol" oder ,,Formalin") mit dem Gefrier- 
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mikrotom z e r l e g t -  theils nach Einbettung in Paraffin ge- 
schnitten and gefs 

Ein Querschnitt durch den E i t e r k 1 u m p e n zeigt Folgendes: 
Man kann an demselben deutlieh einen peripherisehen and einen 
eentralen Theil  unterscheiden. Der peripherische Theil besteht aus 
massenhaft  zusammengehKuften Leukoeyten und deren Zerfalls- 
produkten;  in dem centralen Theil finden sieh wenig zahlreiehe 
EiterkSrperchen~ eingebettet  in einer thefts homogenen, theils 
fs Masse. Alaunearmin fs dieselbe sehwach rosa~ Safranin 
rSthlich. Fibrin finder sieh weder in tier Randzon% noeh im 
Innern: es fehlen die eharakteristisehen Fibrinfs bezw. das 
engmasehige Netzwerk, aueh giebt die Weigert 'sehe Fibrinfi~rbung 
kein positives Resultat.  

Bei sti~rkerer VergrSsserung einer Patt ie der Randzone des 
Eiterklumpens finden wir dieselbe bestehend aus selteneren, ein- 

1) Die Prs warden behufs Conservirung ~on dem noch ]ebenswarmea 
Thief, ohne mit Wasser in Berfihrung zu kommen (etwa nothwendige 
Abspiilung erfolgte dutch O, gpCt. KochsahlSsung), zum grSssten Theil 
fir 4, bezw. 24 Stunden in 4pCt. Formaldehyd, zum kleineren Theil 
in Flemming'sche L6sung gebraeht, und dann in hlkohol (50pCt., 
70pCt., 90pCt., 100pCt.) geh~rtet. Die Flemming-Pr~parate wurden 
thefts, zur raschen Orientirung, in S~urefuchsin gef~rbt, im A1]gemeinen 
abet mit Safranin behandelt (24 Stunden in �88 SafraninlSsung; 
Auswaschen in Pikrins~ure haltigem hlkoho]). Die zerlegten Formol- 
pr~parate wurden mit Alauncarmin oder mit It~matoxytin-Alaun 
gef~rbt. - -  Sehr gut bew~hrte sich aueh die, um so u be- 
quemere Stfickfi~rbung mit hlauncarmin oder H~imatoxylin, die ich 
dringend empfehlen kann. Frir F~irbung in Alauncarmin wurden die 
Stricke in eine 4pCt. LSsung gegeben and 48 Stunden bei Zimmer- 
temperatnr, oder besser 24 Stunden im Brutsehrank bei 37~5 ~ stehen 
gelassen. Die F~rbung ist stets eine durchgehende; Ueberf~rbung tritt 
nie ein. Sehr sehSne Bilder bekommt man, wenn man dem~ zur Ent- 
w~sserung dienenden, Alkoho] Pikrinsiiure zusetzt. Das Zellprotoplasma 
wird hellgelb~ Maskelfasern, Fibrinschwarten, elastische B~nder werden 
dunkelgelb gef~rbt. Aueh mit Hi~matoxylin kann man sehr gute 
Stfickf~rbung erzielen (an in Alkoho], wie in Formol oder in Sublimat 
fixirten, nicht zu grossen Stricken): Einlegen in �89 LSsung 
yon H~matoxylin (man kann dazu friscb-bereitete LSsung benutzen), 
dann Einbringen in �89 AlaunlSsung, bis die schwarz-~iolette F~rhung 
in ein schSnes Dunkelblau fibergegangen ist. Dutch naehtriigliehes Ein- 
bringen der Stricke in EosinlSsung erhi~lt man sehSne Doppelf~rbungen. 

Archiv f. pathol. Anat, Bd. 155, Hft. I, 
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kernigen Lymphoeyten und zahlreiehen mehrkernigen Leukocyten, 
die letzteren in allen Stadien des Zerfalls begriffen" der gelappte 
Kern zeigt 5 und mehr Theilstiicke an Stelle der 2 bis 3 Kerne; die 
T1Mlstficke zerfallen welter und erscheinen sehliesslieh als einzelne 
stark tingirte Kugeln. Gleiehzeitig ist das Protoplasma abgeblasst, 
die abgestorbenen Leukocyten stellen sieh als matte Seheiben mit 
eingelagerten FarbkSrnern dar. Schliesslich erfolgt vSlliger Zerfall 
in blaue runde Kngeln und zerstreute stark gef/irbte KSrnehen. 

Die die Lungenoberfl/iche in den unteren seitli&en Lungen- 
partien durchsetzenden cireumseripten E i t e rhee rde  geben in 
Durehsehnitten Bilder, wie sie Figur 1 zeigt. Man sieht den etwas 
fiber das Niveau der Lungenoberfii~che hervorragenden, anderer- 
seits sich in das Lungengewebe hineinerstreekenden Eiterheerd; 
um denselben nekrotisches Gewebe mit Blutungen; nach aussen 
hiervon eine Zone entziindlieher Infiltration, und in weiterer 
Entfernung normales Lungengewebe. In dem Eiterheerd zeigen 
sich Leukecyten in allen Stadien des Zerfalls, Kerne der Gewebs- 
zellen und Detritusmassen. In der n~iehst benachbarten Zone, 
we das Gewebe nieht dureh Eiterzellen fiberschwemmt und verdeekt 
ist, erkennt man die nekrotisirende Einwirkung des Terpenthin- 
51s. Das Grundgewebe ist glasig gequollen, die Gewebszellen 
sind zu Grunde gegangen; nur degenerirte Kernfiberreste sind 
neben einzelnen EiterkSrperchen noch vorhanden. -  In der den 
nekrotisehen Bezirk umschliessenden Entzfindungszone finden wir 
die Blutgefiisse umgeben yon Heerden ausgewanderter weisser 
BlatkSrperchen; die Alveolen sind erffillt yon hom%'ener Exsudat- 
masse, abgestossenen Lungenepithelien und vereinzelten Leu- 
kocyten. 

Die mikroskopisehe Untersuehung hat das makroskopische 
Entzfindungsbild vervollst~ndigt. Sie best~tigt das Vorhanden- 
sein eines eiterigen pleuritischen Exsudates und cireumscripter 
Eiterheerde in der Lunge. Daneben zeigt sie hoehgradigen 
Zerfall der Leukocyten und weitgehende Nekrose des Gewebes, 
die offenbar der abtSdtenden Wirkung des Terpenthins zuzu- 
sehreiben sind. 

Terpenthin in die PeritonealhShl.e. 
Bei ErSffnnng der ~auchhSble des, 48 Stunden nacb Injection 

yon 2 ccm 10proeentiger Terpenthin-Emulsion getSdtete n Thieres 
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sehen wir die Ged~irme in normaler Lagerung, mit gl~nzendem 
Serosa-Ueberzug vor uns liegen. Die Schlingen lassen sich 
leicht yon einander liisen, nirgends bestehen Verwaehsungen. 
Im Peritonealraum findet sich kein Transsudat, kein Eiter, kein 
Blut. Dagegen zeigen sieh auf den Darmsehlingen yon Ileum~ 
Ciieum~ Colon unregelm~issig verstreut kleine rundliche, gelbe, 
pilzartig gewSlbte, scharf umschriebene Ei t e r h aufen (Figur 2). 
Dieselben lassen sieh nicht frei abheben, sondern sitzen ihrem 
Untergrund fest auf. Diese Heerde eitriger Entzfindung sind 
scharf abgegrenzt~ nur eine ganz schmale Zone um sie herum 
erseheint gerSthet, dann folgt wieder normales Gewebe. Auch 
in die Tiefe setzt sich die Entziindung nicht fort; die direct 
unter dem Eiterheerde befindliehen Darmpartieen zeigen eine 
normale, nicht gerSthete und geschwellte Schle imhaut . -  Ein 
ganz besonders charakteristisehes Bild zeigt sich uns, wenn wit 
eine Diinndarm-Schlinge aufheben. Es bietet sieh hier ein 
eigenthiimlicher Anbliek. Auf dem durehsichtigen Mesenterium 
heben sieh zahlreiche hirsekorn- bis linsengrosse Eiterheerde 
ab, scharf abgegrenzt, finch gewSlbt fiber das Niveau des Mesen- 
teriums hervorragend, dem unterliegenden Gewebe fest anhaftend. 
Die einzelnen Heerde sind streng localisirt; nur die allern~chste 
Umgebung ist injicirt~ in wenigen Millimetern Abstand erseheint 
das Gewebe wieder normal. 

Figur 3 zeigt einen Schnitt dutch die Darmwand und einen 
aufsitzenden Eiterheerd bei schwacher VergrSsserung. Die 
Eiterkappe sitzt geradezu wie ein Pilz, mit ausspringenden 
R~ndern, auf. Sie besteht ausschliesslich aus Leukocyten und 
deren Zerfallsproducten. Die EiterkSrperehen zeigen alle oben 
am Eiterheerde des Pleuraraums gesehilderten Zerfallsersehei- 
nungen. In der unmittelbaren Umgebung der Eiterkappe er- 
seheint die Serosa gelockert und verbreitert und mit zahlreichen 
ausgewanderten weissen BlutkSrperehen angeffillt. Der direct 
unter dem Eiterheerd gelegene Theil der Serosa weist aueh 
nekrotische Erscheinungen auf; die Grundsubstanz ist verwasehen, 
die Kerne der Gewebezellen blass gef~rbt. Auch die - -  quer 
getroffene - -  i~ussere Muskelschieht erscheint zum Theil degenerirt. 
Die inhere Muskelschicht wie die Sehleimhaut und ihre Driisen 
und Zotten zeigen keine Ver~inderungen. 

4* 
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Das Mesenterium bietet fiir das Studium der Entz~indung 
ein sehr geeignetes Object, da man bet der Durchsichtigkeit der 
Gewebe die ablaufenden Processe an alien Gewebsbestand- 
theilen, Blutgefi~ssen~ weissen and rothen BlutkSrperchen, Gewebs- 
zellen direct fibersehen kann. Zur F~rbung wird das Mesenterium 
folgendermassen behandelt: ein geeignetes Stfick aus dem, mit 
kleinen rundlichen Eiterheerden wie besi~ten, Mesenterium wird 
fiber einem Korkring ausgespannt, mit Igelborsten befestigt und 
aussen mit der Scheere abgetrennt. DaB Mesenterium auf dem 
Korkring kommt auf eine Stunde in 10proeentiges Formol, 
hierauf auf je 10 Minuten in 50pCt., 70pCt., 90pCt., absoluten 
Alkohol, sodann in die FarblSsung yon Alaunearmin oder H~ma- 
toxylinalaun (�89 Stunde), hierauf wieder in Alkohol yon 
steigender Concentration; es wird sehliesslich in 5IelkenS1 auf- 
gehellt and in Canadabalsam eingeschlossen. 

Die mikroskopisehe Betrachtung eines kleinen Eiterheerdes 
des Mesenteriums and seiner Umgebung zeigt Folgendes: das 
Centrum ist wegen der dichtgehi~uften EiterkSrperchen undurch- 
siehtig; die peripherischen Theile lassen die einzelnen ausge- 
wanderten Leukocyten, in hochgradigem Zerfall begriffen, erkennen. 
Die normal so charakteristische Gewebsstructur ist verwischt, kaum 
erkennbar; dab Grundgewebe ist glasig gequollen, die Endothel- 
kerne sind degenerirt. In geringer Entfernung yon dem Eiter- 
heerde folgt jedoch wieder normales Gewebe. 

Von gewissen, dnrch Fetteinlagerung verdeckten Stellen des 
Mesenteriums lassen sieh auch Durchschnitte anfertigen. Das Fett 
ist dutch den Alkohol aufgelSst; dab Gewebe stellt sich als ein 
regelm~ssiges Maschenwerk, mit Endothel- and Bindegewebs- 
kernen an und in den Septis, dar. Ist in dem Schnitt ein 
Eiterheerd getroffen, so ragt derselbe fiber die Oberfii~che des 
Mesenteriums hinaus, erstreekt sich aber auch in das Gewebe 
hinein. Er besteht aus dicht zusammengehiiuften~ in Zerfall be- 
griffenen Leukocyten. In der ns Umgebung des Eiter- 
heerdes zeigen sich die Septa des Maschenwerks verbreitert and 
gequollen, die Kerne blabs gef~irbt, die Hohlrs mit Eiter- 
kSrperchen and Detritus angefiillt. Wetter nach aussen folgt 
dann wieder vSllig normales Gewebe. 

Das Entzfindungsbild in der BauehhShle ist womSglich noch 
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fibersichtlieher und charakteristischer, als der im Pleura-Raum. Hier 
wie dort haben wir streng loealisirte tIeerde eitriger Entziindung, 
mit eng umgrenzter Gewebsnekrose, bei Fehlen yon diffuser 
Entziindung, von Transsudation und Blutung, yon Fibrinauf- 
]agerungen und Verwachsungen. 

Wit werden sehen, class bei der Entziindung dureh Jod die 
Erscheinungen an densetben Organen g~nzlich abweichende, 
generell verschiedene, sind. 

Jod i~ den Pleura-l~aum. 

Einem kr'~ftigen, mittelgrossen Kaninchen wird 1 ccm 
2proeentiger Jodliisung in den rechteu Pleura-Raum eingespritzt. 
Nach 48 Stunden wird das anscheinend schwerkranke, mfihsam 
athmende Tbier dutch Anlegung yon beiderseitigem Pneumothorax 
get5dtet. In der rechten PleurahShle ist Flfissigkeit vorhanden; 
sie li~sst sieh ziemlich vollst~ndig auffangen. Ihre Menge betr~igt 
3 ecru; sie ist rothgelb, durchsichtig, enth~lt keine schleimigen, 
flockigen oder krfimeligen Massen, Spektroskopisch zeigt sie 
deutlich die Oxyhs unter dem Mikroskop sind 
abet nur sehr sp~rliche rothe BlutkSrperchen zu entdecken. Die 
Flfissigkeit ist naeh wenigen Minuten auffallend lest geronnen~ 
in toto zu einer festen Gallerte erstarrt. Sie besteht aus Eiweiss, 
enthi~lt keinen Schleim (zeigt keine Triibung auf Zusatz yon 
Essigs~ure). 

Die Lungenoberf l~ehe zeigt ein sehr charakteristisehes 
Bild. Sie ist in der unteren H~lfte bedeckt zum Theil mit 
glasigen durchscheiuenden Auflagerungen~ zum Theil mi t  un- 
durehsichtigen, weissen, z~ihen Membranen,  die lest an der 
Oberfl'~che haften. Einzelne Str'~nge gehen yon dieser nach der 
Pleura parietalis und heften so die Lunge an die letztere an. 
Am st~irksten sind diese Membranen am unteren scharfen Lungen- 
rand ausgebildet. 

Schneidet man in die Lunge ein, so zeigt dieselbe direct 
unter der Oberfl~che an Stelle porSsen, lufthaltigen Gewebes 
gleichmS.ssig derbe Consistenz, nicht leberartig, wie die entziind- 
lich infiltrirte Lunge, sondern nach Art der h~morrhag isch  
in fa re i r t en  Lunge; aus dem Querschnitt quillt massenhaft 
Blur heraus. Diese mit Blur durchsetzte Schicht erstreckt sich 
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einige Millimeter unter die Oberflitohe; dann folgt eine stark mit 
Flfissigkeit durchtrs aber immerhin lnfthaltige Zone, aus deren 
Maschenwerk sich r/ithlicher Sehaum auspressen li~sst. Die inneren 
Lungentheile erscheinen normal. 

Die mikroskopisehe Untersuchnng der Lunge and ihrer Auf- 
lagerungen ergiebt Folgendes: die letzteren bestehen~ wie sehon 
der makroskopische Anbliek ergiebt, aus Fibrin. Figur 4 giebt 
einen Durehschnitt dutch eine solehe Membran, nebst den 
darunter befindlichen obersten Lungenpartien wieder. Das Fibrin 
besteht zum Theil aus feinem Netzwerk, zum Theil ist es zu 
parallel verlaufenden B~/ndern and Membranen angeordnet. Es 
haftet der Lungenoberfl~ehe zum Theil an, an manehen Stellen 
ist es durch die sehrumpfende Wirkung des Alkohols davon ab- 
gelSst. Es ist yon. Leukocyten spi~rlioh durchsetzt; zahlreicher 
finden sich dieselben nut an der inneren and i~usseren Fliiche der 
Fibrinsohwarte. Die Leukoeyten zeigen zum Theil Degenerations- 
erseheinungen: Zerfall der Kernstiicke und sehliesslieh der ganzen 
Zelle in blasse Schollen mit lebhaft gefiirbten Kugeln. Doch ist 
die Degeneration bei weitem nieht so weitgehend und allgemein, 
wie bei Terpenthin-Einwirkung. 

Unter der Fibrinsehwarte folgt die infarcirte oberfiiiehliche 
Lungenschicht. Die Pleura, die bei Kaninchen sehr dfinn ist, 
ist als solehe nieht erkennbar; das Endothel ist zum Theil ver- 
schwunden. Das ganze Gewebe ist yon rothen BlutkSrperehen 
fiberfiuthet, so dass das eigenthiimliche Strukturbild der Lunge im 
Bereieh dot infarcirten Schieht vollst~ndig verloren geht. Der 
Ausdruck ,,infarcirt" sell nichts Anderes bedeuten, als ,mit Blut- 
kSrperehen vollgestopft". Die Infarcirung ist nicht keilfSrmig, 
wie bei Thrombose oder Embolie yon Lungengef~ssen; sie er- 
streckt sieh fii~ehenfSrmig unter der Lungenoberfiiiehe und ist 
durch den speeifischen Reiz des Jods auf das Gewebe, bezw. die 
Gef~sse ents tanden. -  Die Blatgef/isse in diesem Bereieh zeigen 
sich prall mit Blur geffillt; in zahlreichen finder sich f~idiges 
Fibrin, das sich aueh durch die Weigert'sche Fibrinf~rbung als 
solehes erweist. - -  Naeh innen yon der infarcirten Schicht folgt 
eine Uebergangszone ira Stadium der entzfindlichen Ansehoppung. 
Die Capillaren sind erweitert, stark mit Blut gel/lilt; die kleineren 
Venen und Arterien sieht man von ausgewanderten Lenkocyten 
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umgeben, namentlich deutlich, we um grSssere Bronchien herum 
stS~rkere Bindegewebs-Ansammlung start hat. Im Inneren der 
Alveolen finden sieh abgestossene Lungenepithelien, sowie gut 
erhaltene Leukocyten ; zahlreiche Alveo]en sind mit einem Fibrin- 
netz, andere mit ciner homogenen blassgefs Masse erfiillt. J 
Welter naeh innen zu zeig~ sich normales lufthaltiges Lungen- 
gewebe. 

Wir haben nach dem Vorausgesagten als Erfolg der Jod- 
injection in den Pleura-Raum zu constatiren: 

1. Adh/isive Pleuritis mit Bildung reichlicher Fibrinauf- 
lagerungen und Verwaehsungen; 

2. Infarcirung der oberfli~chliehen, der Einwirkung der Jod- 
15sung am meisten ausgesetzt gewesenen Lungenschichten 
mit rothen BlutkSrperchen; 

3. acute Entzfindung des Lungengewebes, ohne Tendenz 
zur Eiterung und Nekrose. 

Jod  in die P e r i t o n e a l h S h l e .  

Oeffnet man die BauehhShle clues Kaninehens, welchem man 
48 Stunden vorher 2 ccm 2procentiger JodlSsung injicirt hatte, 
so bietet sich ein iiberraschendes Bild (Figur 5). Bekanntlich 
sieht man beim Kaninchen nach Oeffnung der BauehhShle das 
riesige Coecum quer vorgelagert und zu beiden Seiten desselben 
quer verlaufende Ileum- und Colon-Schlingen; welter nach oben 
finden sieh unregelm~ssig angeordnete Diinndarmschlingen; das 
Netz bedeckt gewShnlich nur die obersten Theile, so dass die 
quer verlaufenden Darmpartien unbedeckt daliegen. Diese normal 
eng aneinander liegenden, abet" frei bewegliehen Darmthe i l e  
finden wir bei Jod-Einspritzung yon trfib-grauen, bezw. undurch- 
sichtig-weissen F ib r inauf lage rungen  bedeckt und dutch 
Strange und Membrauen mit einander verwachsen.  Die Ver- 
wachsung ist so lest, dass sic sich nicht mehr 15sen l~tsst; die 
Darmtheile bildeu vielmehr ein zusammenhaftendes, quer lagerndes, 
Packet. Das Bild ist sehr charakteristisch und dem dm'ch 
Terpenthin hervorgerufenen Entzfindungsbild geradezu entgegen- 
gesetzt. Es macht sich aber noch eine weitere Erseheinung be- 
merkbar: die feineren GefKsse der Serosa visceralis und zum 
Theil auch parietalis sind stark erweitert und tragen an ihren 
letzten Verzweigungen Blutungen. Solche Blutungen finden sich 
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auch in dem yon der grossen Curvatur herabhiingenden Netz. 
Eine Blu~ung in die Bauchh6hle hinein hat nicht stattgefunden; 
diese zeigt weder flfissigen, noch sonstigen Iuhalt. 

Ffir die mikroskopische Untersuchung warden geeignete 
Stficke yon Ileum, Coecum, Colon mit ihren Fibrinauflagerungen 
gew~hlt; ferner wurden aueh Stficke yon benaehbarten Darm- 
schlingen mit der sie verbindenden Verwaehsung heraus- 
gesehnitten. Aueh Theile des grossen Netzes wurden~ wie oben 
bei Terpenthin-Einwirkung fiir das Mesenterium gesehildert~ be- 
handelt. 

Die Fibrinauflagerungen der Darmsehlingen zeigen ein von 
denen der Lunge erheblich abweiehendes Bild. Sie stellen aus 
lest aneinander geffigten Fasern bestehende Membranen dar. 
Diese Membranen sind innig mit der Serosa verwaehsen, sie 
haften der letzteren viol z~iher an, als die Fibrinmembranen der 
Pleura. Sio zeigen, namentlieh auf der inneren und i~usseren 
FIi~ehe, zahlreiche Leukocyten mit gelappten Kernen und m/~ssigen 
Degenerations-Erseheinungen. Die der Serosa folgenden Muskel- 
schiehten zeigen kleinzellige Infiltration; dieselbe erstreekt sieh 
aueh auf das subser5se Bindegewebe. Auch in dem Zotten- 
stroma, wie zwischen den Zottenepithelien, finden sich Leukoeyten. 
Doch ist dies nieht eharakteristiseh, da ja aueh beim normalen 
Thier im Stadium der Verdauung die Zotten sammt ihrem Epithel 
yon zahlreichen ausgewanderten weissen BlutkSrperehen durch- 
setzt sind. Beweisender sind Leukoeyten-Ansammlungen um die 
kleinen Gefiisse des periacinSsen Bindegewebes herum. Die Ent- 
ziindung erstreekt sich also hier viol tiefer, als beim Terpenthin. 
Nekrotisehe Erseheinungen fehlen fast ganz. Dagegen sieht man 
in tier Serosa und dem subserSsen Bindegewebe zahlreiehe kleine 
Blutungen. Dasselbe zeigt das Netz. Die Blutangen erfo]gten 
nieht per rhexin~ sondern per diapedesin; denn wir sehen hie 
alas Blut an einer bestimmten Stelte aus einem Gefitsse hervor- 
quellen, sondern die rothen BlutkSrperehen sind l~ngs der 
einzelnen feinen Gefilssverzweigungen aufgereiht. 

Figur 6 giebt einen Sehnitt dutch die Verwaehsungs- 
stelle zweier benachbarter Darmsehlingen (yon Coecum und Ileum) 
wieder. Das iiberaus eharakteristische Bild bedarf wohl keiner 
weiteren Erlanterung. 
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Resum6. 

Ebenso charakteristisch, wie ffir Terpenthin die heerdfSrmige 
eitrige Entzfindung mit Nekrose der unmittelbar getroffenen 
Gewebse]emente, ist ffir Jod einmal die typische adhesive Ent- 
zfindung nebst mSssiger diffuser entzfindlicher Reizung der 
Gewebe - -  ohne Gewebsnekrose, - -  und zweitens der Austritt yon 
Blur dureh Diapedese der rothen BlutkSrperchen. 

Die adhesive Entzfindung auf Jodinjectie~ entwickelt sieh 
sehr raseh und intensiv: schon nach 48stfindiger Einwirkung yon 
nur 2 pCt. wi~sseriger Jodl5sung haben sich m~chtige Auflagerungen 
und nicht mehr 15sbare Verwachsungen gebildet. Die beobaehteten 
Entzfindungserscheinungen erkl~ren auch die praktisehe Anwend- 
barkeit der JodlSsung zur Herbeif/ihrung der Verwachsung yon 
H5hlenw~nden und Aehnliehem. Die Blutextravasation dfirfte 
der praktisehen Verwendung nicht hindered im Wege stehen; 
es ist in der That niehts fiber einen fiblen Einfiuss derselben 
auf den Heilerfolg. bekannt. Immerhin ist die Thatsache der 
vermehrten Durchli~ssigkeit der Gefitsse wichtig und interessant; 
wir werden i~hnliehen Erscheinungen spi~ter bei der Unter- 
suehung der resorptiven Wirkung des Jod's und der Jodsalze 
begegnen. 

1I. Das Verha l ten  yon Jod in J o d n a t r i u m  and 
jodsau rem Na t r ium.  

Die Jod-Alkalien zeigen im Thierversuch nur sehr geringe 
Wirksamkeit; erst auf sehr hohe Dosen treten gewisse Erseheinungen, 
bezw. der Ted ein. Ein Theil dieser Wirkungen ist sieher ,Salz- 
wirkungC', (lurch das physikalisehe Verhalten der coneentrirten 
LSsungen verursacht. Um nun auseinanderhalten zu kSnnen, 
was Salzwirkung und was ffir Jod charakteristische Ionenwirkung 
ist, muss das Jod-Atom mit den verwandten Halogenen Chlor 
und Brom, und zwar im Verh~/ltnis der Atomgewichte, verglichen 
werden. 

Die elementaren Wirkungen tier freien ttalogene, wie ihrer 
Alkalisalze, hat Grf i tzner  untersueht, der auch das Yerdienst 
hat, immer wieder auf die Nothwendigkeit der Vergleichung 
aequimolecularer LSsungen hingewiesen zu haben. Er 
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prfifte mit  seinen Schfilern die Wirkung solcher LSsungen auf 

Flimmerzellen, Muskeln, motorisehe und sensible Nervenl). Seine 

Resultate bezfiglich Jod und Jodnatr ium sind kurz folgende: 

Auf Flimmerzellen wirkt yon aequimolecularen LSsungen der Halogene 
JodlSsung bei weitem am meisten seh~digend, welt weniger Brom, und noch 
etwas weniger Chlor. Auch yon den Alealisalzen wirkt JodnatriumlSsung 
starker seh~icligend a]s aequimoleeulare L6sunff yon Bromnatrium und Chlor- 
natrium. 

huf sensible Nervenendigungen wirkt JodlSsung in sehwaehen Concen- 
trationen schmerzerregend ein, w~ihrend gleieh viel Atome ]~rom oder Chlor 
enthaltende LSsungen noeh ganz unwirksam sind. In st~rkeren Coneen- 
trationen reizen dagegen umgekehrt Chlor und Brom mehr als Jod. Grfitzner 
nimmt an, dass durch st~rkere Jodl6sung~n die sensiblen Nervenendigungen 
sehr rasch gel~hmt werden, so dass es zu einer Sehmerzempfindung nicht 
kommt. Von aequimolecularen SalzlSsungen reizt das Jodnatrium rascher 
und intensiver als das Bromnatrium und Chlornatrium. Ganz besonders 
heftig reizt Jodkalium die sensiblen ~Nervenendigungen~ da, nach Grfitzner~ 
Kaliumsalze stets st~irker erregend wirken, als die entsprechenden Natrium- 
salze. Dies erklfirt warum subcutane Injectionen st~rkerer LSsungen yon Jod- 
natrium~ und noch mehr yon Jodkalium, so ausserodentlieh schmerzhaft sind. 

Auf den quergestreifte Muskeln wirkt Jodnatrium am st~rksten erregend 
bezw. Erregbarkeit steigernd ein; ibm folgt in weitem Abstand das Brom- 
natrium~ und diesem nahe stehend das Chlornatrium. Die erregende 
Wirkung w~ihrt aber andererseits beim Jodnatrium am kiirzesten; es schiidigt 
den Muskel bald~ und zwar rascher und stiirker als Bromnatrium und Chlor- 
natrium. 

Auf motorischr Nerven wirkt Jodnatrium starker erregend und Erreg- 
barkeit steigernd als Bromnatrium und Chlornatrium; andererseits hebt es 
die Erregbarkeit bedeutend raseher auf als diese Salze. Von den freien 
galogenen seh~digt am st~rksten das Jod, ihm f01gt das Brom und diesem 
das Chlor. 

Aus der Griitzner~schen Beobaehtung ergiebt sieh, dass 

aequimoleculare LSsungen yon Chlor, Brom, Jod, bezw. yon deren 

1) Grf i tzaer :  Ueber chemische Reizung yon motorisehen Nerven. 
Pflfiger's Archly. Bd. 53. S. 83. 

Gri i tzner :  Ueber die ehemische Reizung yon sensiblen Nerven. 
Pflfiger's Arehiv. Bd. 58. S. 69. 

We in l and :  Ueber die ehemisebe P~eizung des Flimmerepithels. 
Pflfiger's Archiv. Bd. 58. S. 105. 

B]umenthal :  Ueber die Wirkung verwandter chemischer Stoffe auf 
den quergestreiften Muskel. Pfliiger's Archiv. Bd. 62. S. 513. 
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h lka l i -Sa lzen  nicht  die gleiche Wirkung  haben,  sondern dass 

dieselbe dem Atomgewicht  paral lel  gehf. Das schwere Jod, bezw. 

das Jodnatr ium wirkt  welt st~irker erregend, anderersei ts  abe t  

auch bedeutend schneller  sch~idigend, als Brom und Chlor, 
bezw. Bromnatr ium und Chlornatrium. 

Ich suehte diese Resultate zu vervollst~ndigen, indem ich die 

al lgemein-resorptiven Wirkungen von J o d n a t d u m ,  Bromnatr ium,  
Chlornatrium, sowie den Einfiuss aequimolecularer  LSsungen dieser 

Salze auf die lebenswiehtigen Centren der Medulla oblongata 

nebeneinander studirte.  

Versuche  an FrSschen .  

1. Ve rsuch. In Schalen mit ttachem Boden werden je 50 ccm yon 0,6pCt. 
Chlornatrium~ O,6pCt. Bromnatrium, 0~6pCt. Jodnatrium gegossen, so dass 
der Boden mit eiaer etwa �89 cm hohen Flfissigkeitsschieht bedeekt ist. In 
diese wird je ein Frosch gesetzt. Nach 3 Tagen zeigen die Thiere unver- 
~ndertes Verhalten. 

2. Versueh .  In glciehe Scbalen werden je 50ecru yon 0~6pCt. Chlor- 
natfium-, l~OpCt. Bromnatrium-, l~SpCt. Jodnatrium-L6sung gegeben und je 
ein Frosch hineingesetzt. Naeh 72 Stunden wird das Jodnatrium-Thier todt 
vorgefunden, die beiden anderen zeigen sich normal. 

3. Versucb.  Je ein Frosch wird in lOpCt. Chlornatrium, lOpCt. 
Bromnatrium, lOpCt. JodnatriumlSsung gebraeht. Nach 18 Stunden ist das 
Jodnatrium-Thier todt; naeh 24 Stunden das Chlornatrium-Tbier; nach 
48 Stnnden das Bromnatrium-Thier. 

4. Versueh.  Ein Frosch erh~lt in den Kehl-Lymphsack und in den 
reehten Oberschenkel-Lymphsack je 1 ccm einer 10pCt. Chlornatriuml6sung; 
ein zweiter Froseh ebendahinje 1 ecru einer 17pCt. BromnatriumlSsung; ein 
dritter je 1 cem einer 25pCt. Jodnatriuml6sung. Alle drei Thiere sind un- 
mittelbar naeh der Injection sehr aufgeregt, springen unter der Glasglocke 
umher, und produciren auf ihrer Baut reichlieh Sehleim. Das Jodnatrium- 
Thier ward bald matt; die beiclen anderen erscheinen naeh einiger Zeit wieder 
ganz normal. Das Jodnatrium-Thier zeigt zunehmende Sehw~ehe und ist 
nach 12 Stunden todt. Die l:Iaut auf der Bauchseite and an dem rechten 
Obersehenkel ist lebhaft gerSthet (dureh ausgetretene rothe BlutkSrperehen). 
Die Lymphs~cke sind schwappend roll yon blutig gef~irbter Flfissigkeit. Die 
Organe erseheinen hell, an~miseh und 5dematSs durchtriinkt. Das Herz ist 
klein; es enthMt auffallend wenig Blur, das w~isseriger~ als normal ist. 
Naeh ~4 Stunden beginnt auch das Chlornatrium-Thier matt zu werden und 
ist nach 36 Stunden todt. Es zeigt, wie das Jodnatrium-Thier, F1/issigkeits- 
Ansammlungen in den Lymphsiieken and aniimische 5dematSse Organe. Das 
Iterz l~isst eine hellrothe Flfissigkeit durchschimmern ; das aus dem Herzen ent- 
nommene Blut istungemein w~sserig, enth~lt aufgelSstes tI~imoglobin~ sehrwenig 
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normale, viel aufgelSste und viel morphologischver~nderte rotheBlutkSrperchen. 
Die Wirkung concentrirter Kochsalz]Ssungen ist ausffihrlich geschi]dert in 
meiner Arbeit: ,Die Wirkung concentrirter Salzl5sungenI). Das Bromnatrium- 
Thier erscheint zwar am zweiten Tage matt und unlustig zu Bewegungen~ 
erholt sieh aber wieder und ist am dritten Tage wiederanscheinend normal. 

5. Versuch .  Ein Frosch erh~lt 2 ccm einer 10pCt. ChlornatriumlSsnng, 
ein zweiter 2 ccm ether 10pCt. Bromnatriuml5sung~ ein dritter 2 ccm ether 
10pCt. JodnatriumlSsung injieirt. Nach 24 Stunden ist das Jodnatrium-Thier 
todt und zeigt dieselben Ver~nderungen~ wie oben bet Versuch 4. Das Chlor- 
natrium-Thier ist schwach; das Bromnatrium-Thier erscheint normal. Dem 
Chlornatrium-Thier werden 2 ccm ether 10pCt. NaCl, dem Bromaatrium- 
Thief 2 ccm einer 10pCt. BrNa injicirt. Das Chlornatrium-Thier stirbt im 
Verlauf der n~chsten 12 Stunden, das Bromnatrium-Thier bleibt norms]. Es 
erh~lt nach 24 Stunden wiederum 2 ccm ether 10pOt. BromnatriumlSsung 
24 Stunden spfiter zeigt es mfissige Schw~che; es erh~lt nochmals 2 ccm 
einer 10pCt. BromnatriumlSsung; es stirbt in den n~chsten 12 Stunden; die 
Lymphs~cke sind roll ,~on rSthlicher Fliissigkeit, das tterz mit m~ssig ver- 
dfinntem B]ut angeffillt; die BlutkSrperchen zeigen sich zum Theft aufgelSst 
oder morphologisch ver~ndert, abet weniger, als bet Chlornatrium-Einwirkung. 

V e r s u c h e  an ~/i~usen. 
6. Versuoh.  Von drei mSglichst gleichen weissen M~usen erhiilt lOh p 

Vormittags No. I 1 corn einer 10pOt. ChlornatriumlSsung, No. II 1 ccm 
ether 17 pCt. BromnatriumlSsung, No. III 1 corn ether 25 pCt. JodnatriumlSsung 
subcutan injicirt. 

10 TM. No. III, das Jodnatrium-Thier~ zeigt krampfartige Zuckungea und 
dyspnoisohe Athmung, dann plStzlich einen heftigen Anfall allgemeiner 
klonisch-tonischer Kr~mpfe; unmitfelbar darauf ist das Thier sehr schwach 
und hinf~llig und athmet miihsam. 

102~ ist das Thier ~usserst schwach ; ertr~gt die Seitenlage, athmet schwach 
und langsam, zeigt zuweilen schwache Zuckungen. 

103~ ist das Thier todt. 
No. I, das Chlornatrium-Thier, zeigt nach der Injectiou zunehmendes Un- 

behagen; um 10 ~o klonische Kr~mpfe und Dyspnoe; 103~ Schwfiche und 
mfihsame Athmung; die Hinterextremitfiten liegen paretiseh ausgestreckt. 
10 ~o Zuckungen; Tod. 

No. II, das Bromnatrium-Thier, zeigt 10 ~~ Unlust zu Bewegungen, mfihsame 
Athmung~ Zuckungen. 103~ 1045grosseSchw~che, unbedeutende 
Zuckungen, oberflhehliohe Athmung. 11 h t Ted unter zunehmender Schw~che. 

7. V e r s u e h .  Eine weisse hlaus (No. I) erhhlt um 12h' 1 ccm einer 
]OpCt. ChlornatriumlSsung, eine zweite (No. II) 1 cem einer lOpCt. Brom- 
natriumlSsung, eine dritte (No. III) 1 ecru einer 10pCt. JodnatriumlSsung. 

Um 12 ~~ seigt No. III Kr~mpfe und Athemnoth, um 123~ nach wieder- 
holten Krampfanf~llen grosse Sehw~ehe, mfihsame Athmung and Parese tier 

1) Dieses Archiv. Bd. 122. S. 100. 



61 

Hinterextremit~ten; um 1240 i~usserste Schw~iehe; um 124~ Tod in einem 
Krampfanfall. 

No. I zeigt um 122o Kr~impfe und Athemnoth~ um 124~ Sehwiiehe~ Er- 
tragen der }tfiekenlage, mfihsame Athmung; um 124~ Parese der Hinter- 
extremit~ten; um 1 h ~ Ted. 

No. II zeigt um 122o noeh keine Ver~nderungen, 1230 erseheint es matt 
und bewegungsunlustig. 124o verfiil]t es auf Anstossen in reflectorische 
Kr~mpfe, die Krampfanf~lie wiederholen sich sparer spontan, lh' grosse 
Schw~che, UnvermSgen aus der Seitenlage sich umzudrehen, miihsame Athmung, 
Zittern und Zuckungen. 1 ~~ Zunehmende Schw~che; Tod. 

Aus diesen Versuehen geht hervor, dass die Wirkungen con- 
centrirterer SalzlSsungen yon Chlornatrium, Bromuatrium, Jod- 
natrium im Allgemeinen ,Salzwirkungen" darstellenl)~ dass aber 
die drei Salze sehr verschieden sch~dlich sin& Am seh~dlichsten 
ist das Jodnatrium; dies zeigt Sich besonders, wenn man 
aequimoleculare LSsungen (also 25pCt. JNa mit 17 pCt. BrTNr und 
10pCt. CllNa) ve rg le ich t , -  aber es wirkt sogar die lOpCt: Jod- 
natriumlSsung sch~idlieher, als die weit mehr Molekel enthaltende 
lOpCt. Chlornatrium- oder Bromnatriuml5sung. Von ]etzterea 
beiden ist entschieden die Bromnatriuml~isung bedeutcnd weniger 
sehgdlich, und  selbst die 17pCt. BromnatriumlSsung seheint 
sehw~eher zu wirken, als die 10pCt. Chlornatriuml~isung. Worth 
die starker sch'~digende Wirkung des Jodnatriums gegenfiber dem 
Bromnatrium und Chlornatrium besteht, kann nieht gesagt werden. 

Es wurde schliesslieh noeh die Einwirkung aequimoleeularer 
LSsungen yon Chlornatrium, Bromnatrium und Jodnatrinm auf 
die lebenswiehtigen Ceatren tier Medulla oblongata: auf vaso- 
motorisehes-, Vagus-, Athmungs- und Krampfcentrum studirt. 
Hierbei durften die LSsungen nicht intraveniis injieirt werden, 
wet1 st% ehe sie zum Idirn kamen, dureh Vermisehung mi~ 
dem gesammten KSrperblut sehr stark ver dfinnt worden wiiren 
und man fiir den Grad der Verdiinnung keinen Maassstab gehabt 
hiitte. Es wurde deshalb eine Einspritzung in die Carotis hirn- 
w~rts vorgenommen. 

1. Versueh. Kaninehen yon 1600 g, nieht narcotisirt; Blutdruck ll2mm 
Quecksilber, Puls 216 in der ~[inute, hthmung 66 in der $iinute. 

10 :~ Injection yon 5 ccm einer O,9pCt. ChlornatriumlSsung in die carotis 
dextra hirnw~.rts: keinerlei Symptome. 

1) Vergl. die S. 60 erw~hnte Arbeit. 
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1035 Injection yon 5 cr einer 2pCt. ChlomatriumlSsung: geringe Unruhe 
des Thiercs; der Blutdruck sinkt nm einigc mm~ um dann etwas fiber die 
~orm zu steigcn; die hthmung ist  wiibrend einiger Secundcn vcrlangsamt~ 
dann beseblcunigt~ nach kurzer Zeit kehrt wiedcr der normale Zustand zurfick. 

103~ Injectionvon 5 ~cmeiner 3pCt.  C b l o r n a t r i u m l S s u n g :  unmittelbar 
nach der Injection entwickeln sich die heftigsten Symptome: die Athmung 
ist zun~chst ~erlangsamt, aagebalten, um dann plStztieh iiusserst heftig zu 
werden; gleichzeitig setzen Kri~mpfe ein. Der Pulsschlag ist vcrlangsamt, 
der Blutdruck erbSht, beim Einsetzen der Kr~mpfe zcigt er unregclm~ssige 
Sehwankungen; mit zunehmender tteftigkeit der Athemzfige steigt er zu enormer 
HShe (156 mm Hg)~ wobei er gleicbzeitig ausgepriigte Respirations- 
Schwankungen zeigt. Naeh einigen Minuten verschwinden die Symptomc, 
der Blutdruck geht wicder herunter (auf 118 mm Hg); die Puls-Verlangsamung 
weicht und macht eincr gcringen Bescbleunigung Platz (234 pro Minute); 
die Athmung wird wi~der normal, nach Umfang und Zahl der Atbemzfigo, 
bczw. zeigt sic eine geringe Beschleunigung (78 pro Minute) gegen frfiher. 

2. Ver such .  In derselben Weise, wic bei No. 1 angestellt, ergiebt gcnau 
die gleichen Resultate: auf Injection einer 3pCt. ChlornatriumlSsung in alas 
peripherische Carotis-Ende heftige Errcgungs-Erseheinungen dureh Reizung 
des Vagus-~ Blutdruck-~ Athmungs- und Krampfcentrums. 

Injection concentrirtercr LSsungen macht die gleiehcn Erscheinungen, 
nut in etwas verst~rktem Maasse. Auf Injection eincr 10pCt. Chlornatrium- 
15sung folgt bald unter Mfihsamerwerden dcr Athmung LungenSdem. 

3. Ver sucb .  Kaninchen yon 1650 g, nicht nareotisirt; Blutdruck 110 mm 
Quecksilber, Puls 240 pro ~Iinute, Athmung 72 pro Minute. 

93o Injection yon 5 ccm einer l~SpCt. JodnatriumlSsung in die Carotis~ 
hirnw~rts: keinerlei Symptome. 

935 Injection yon 5 ccm 2~SpCt. JodnatriumlSsung: keinerlei Symptome. 
94~ Injection yon 6 ccm einer 5pCt. JodnatriumlSsung: mehrcre Secunden 

dauernder t]erz- und Atbemstillstand, wobei der Blutdruck stark sinkt; 
darauf unregelm~ssigc heftige s w~ihrend der Blutdruck auf l l 2mm 
steigt; der Puls ist ~erlangsamt (180 pro Minute). Nach einigen ~linuten 
Rfickkebr zur Norm. 

10h ~ Injection yon 5ccm einer 7~5 pCt. J o d n a t r i u m l S s u n g :  stfirmische 
Erschcinungen, ~hnlich wie bei dcr Injection der 3pCt. ChlornatriumlSsung 
in Versuch 1. Zuniiehst erfolgt ein, mehrere Sekunden w~ibrender htbem- 
und l:[erzstillstand~ wobei der Blutdruek auf 40 mm Hg sinkt; dann steigt 
der Blutdruck unter stark verlangsamten Pulsschl~gen unregelmiissig an, 
w~brcnd gleiebzcitig eine Reibe heftiger Athemzfige einsetzt. Der Blutdruck 
erreicht eine IIShe yon 128 ram, der Puts zi~hlt vorfibergchend 18 in 
10 Secunden. Das Thief ist aufgeregt, zcigt klonische Zuckungen. Den 
unregelm~ssig beschlcunigten und vertieften Athemzfigen folgen bald 
auffallend verlangsamte~ weniger tiefe. Die Athmung bleibt l~,ngere Zeit 
�9 lerlangsamt~ w~brend Blutdruck und Herzschlag bereits zur Norm zurfick- 
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gekehrt sind. Es beginnt sich bald Lungenhdem zu  zeigen: rhthlicb ge- 
fiirbter Schaum erseheint in der Tracbealcanfile; die Athmung wird immer 
mfihsamer, sie verlangsamt sich mehr und mebr, verflacht sich aber gleich- 
zeitig, und bleibt schliesslich ganz aus, w~ibrend der Blutdruck hocb und 
der tterzsehlag ungeschw~cht ist. Erst mehrere ~Iinuten naeh Aufhhren der 
Atbmung geht der Blutdruek unter hochgradige n Schwankungen and aus- 
gepriigten Vaguspulsen auf die 5~ulllinie herunter. 

4. Vorsuch.  Hand yon 4200 g, morphinisirt, Blutdruek 129 mm Hg, 
Pulszahl 128 pro Minute, hthmung 18 pro Minnte. 

94o Injection yon 5 ccm ether 0,9pCt. Chlornatriumlhsung in die Carotis 
dextra hirnw~rts: keinerlei Symptome. 

945 Injection yon 5 ccm einer 2,4pCt. Jodnatrium]hsung in die Carotis 
dextra hirnwiirts: keinerlei Symptome. 

95o Injection yon 5 ccm ether 3pCt. C h l o r n a t r i u m l h s u n g  in die Carotis 
dextra hirnw~rts: heftige Reizerscheinungen; kurzer I]erzstillstand, dann starke 
Blutdruckscbwankungen bet grossen Vaguspulsen, der Blutdruck steigt bis 
164 mm ttg, Athmung stossweise beschleunigt and vertieft. Nach einigen 
Minuten wieder normales Verhalten. 

10 h' Injection yon 5 ccm einer 3pCt. Jodnatriumlhs.: keinerlei Symptome. 
105 5pCt. 
10 l~ 7,5pCt.  J o d n a t r i u m ] h s . :  Athem- und 

Herzstillstand, dann Vaguspulse, hnsteigen des Druekes bis 142 mm Hg; 
hthmung vertieft, unregelm{issig, bald darauf verlangsamt; bleibt dauernd 
langsamer, wiihrend die Tiefe allm~ihlich abnimmt. 

10 :o Injection yon 5 ccm ether 5 pCt. Chlornatriumlhsung: Erscheinungen 
ganz, wie oben bet Einspritzung der 3pCt. Lhsung. 

103o Injection ether :12,hpCt. Jodnatriumlhsung: ]anger Athem- und tierz- 
stillst~nd ; grosse Vaguspulse; dot Blntdruck sinkt auf 90 mm Hg; die Athmung 
ist ungemein verlangsamt, sic wird immer flacher; das Carotisblut wird 
dunkel. Blutig gefiirbter Schaum erscheint in der Trachea. - -  Lungen- 
5dem - -  Tod. 

5. Versuch.  Kaninchen yon 1580 g; Blutdruck 120 mm Queeksilber, 
Puls 210 pro ~Iinute~ Athmung 72 pro hlinute. 

9~~ Injection ,Jon 5 ccm einer 3pCt. C h l o r n a t r i u m l h s u n g  in dieCarotis 
hirnwi~rts: heftige Erregungssymptom% Vaguspulse, treppenformiges An- 
stoigen des :Btutdrttcks his 148 mm Hg, Athmnng hocbgradig bescbleunigt 
und vertieft, krampfhafte Zuckungen. Nach einigen Minuten Beruhignng. 

93o Injection you 5 ccm einer 1,5 pCt. Bromnatriumlhs. : keinerlei Symptome. 
935 - 3pCt. 
94~ 5pCt. 
95~ 7,5pCt.  B r o m n a t r i u m l h s . :  geringe Puls- 

-r (Puls 190 pro Minute), geringe Blutdrueksteigerung (Blutdruck 
132 ram Hg), m~ssig beschleunigte und nur zu hnfang ganz voriibergehend 
vertiefte Athmung (90 pro Minute). 
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lOh t Injectionvon 5 ccm einer 10pCt. BromnatriumlSsung: Symptome ganz 
wie vorher~ nut unbedeutend gesteigert; weir geringere Erregungserscheinungem 
als bei der 3pCt. Chlornatriuml5sung. 

101~ Injection yon 5 ccm einer 3 pCt. ChlornatriumlSsung: heftige Erregungs- 
erscheinungen~ wie bei tier r Kochsalzinjection. -- Versuch abgebrochen. 

Aus den vorstehenden Versuchen ergiebt sich folgendes: 
Dem Blute isotonische LSsungen yon Chlornatrium (0,gpCt.), 
Bromnatrium (1,03pCt.), Jodnatrium (2,4pCt.) sind ohne Wirkung 
auf die Centra der Medulla oblongata. Erst eine 3pCt. Ch]or- 
natriuml5sung zeigt deutliche Wirkungen; dieselben bestehen in 
Erregung des Vagus- , des vasomotorischen, Athmungs- und 
Krampf-Contrums. 3pCt. Jodnatrium, wie 3pCt. Bromnatrium 
zeigen sieh unwirksam; erst die der 3pCt. NaCI-LSsung aequi- 
moleeulare 7,SpCt. NaJ-LSsung ruff analoge Erscheinungen her- 
vor. Merkwfirdig wenig reizend wirkt das Bromnatrium, das 
selbst in lOpCt. LSsung nur m~ssige Erregung der genannten 
Centren hervorruft. 

Aus der Thatsaehe, dass nur eoneentrirtr LSsungen der 
ttalogensalze die gesehilderten Erscheinungen bewirken und dass 
aequimoleculare LSsungen gleiehartig wirken, ergiebt sich, dass 
wir es hier mi~ ,,Salzwirkungen" zu thun haben, sei es dass der 
Reiz dutch Wasserentziehung seitens der SalzlSsung, sei es dass 
er dureh Eindringen der Salzmolekel in das Gefiige der Nerven- 
zellen bedingt wird. 

Neben dieser gemeinsamen Salzwirkung zeigt sich aber doch 
Verschiedenheit in der Wirkung, insbesondere in der Seh~dlieh- 
keit der einzelnen Salze. Am wenigsten seh~dlich wirkt das 
Bromnatrium, am sch~dliehsten das Jodnatrium. Bei diesem geht 
auf Injection hoher Dosen d~e Erregung der nervSsen Centren 
naeh kurzer Zeit in L~ihmung fiber, und zwar gilt dies haupt- 
s~chlieh ffir das Athemeentrum. Wit sehen regelmi~ssig die 
Athmung stillstehen, wi~hrend das Herz noeh lange arbeitet. 
Ansserdem kommt es bei Anwendung yon Jodnatrium eher zu 
LungenSdem, als bei aequimolecularen LSsungen yon Bromnatrium 
und Chlornatrium. 

Das LungenSdem bei Jodnatrium ist wohl auf vermehrte 
Durchl~issigkeit der Lungengefasse zuriickzuffihren. Stauung im 
Lungenkreislauf in Folge Sehwachwerdens des linken Ventrikels 
kann nicht der Grund sein~ da der Blutdruck hoeh und der Herz- 
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schlag kr~hig ist. Das Jodnatrium befSrdert die Secretion der 
Bronchialschleimhautl). Mag diese Flfissigkeitsausscheidung auch 
eine recht bedeutende sein, so genfigt sic doch nicht, um alas 
LungenSdem zu erkl~ren. Kaninchen, wie ttunde, die Atropin 
erhalten hatten, zeigten gleichwohl LungenSdem auf Jodnatrium- 
injection. Es bleibt also wohl nichts anderes iibrig, als das 
Durchtreten reichlicher serSser Flfissigkeit aus vermehrter Durch- 
l~ssigkeit der Gef~ssw~nde zu erkl~ren. 

C h l o r s a u r e s ,  b r o m s a u r e s  und j o d s a u r e s - N a t r i u m .  

Die Unterschiede in der Wirkung der Halogensalze Chlor-, 
Brom- und Jodnatrium, sind, wenn auch unzweifelhaft vorhanden, 
doch - -  soweit dutch den Thierversueh constatirbar - -  recht 
unbedeutende. Es wurde untersucht, ob die Halogen-Atome in 
den Sauerstoff-Salzen: chlorsaurem, bromsaurem und jodsaurem 
Natrium, erheblichere Verschiedenheiten bedingen. 

W i r k u n g  auf  F l i m m e r z e l l e n .  
1. Ver such .  Durch Seheerenschnitt aus dem Rachen des Frosches 

gewonnene Schleimhauttheile mit Flimmerepithel werden in Sch~lchen mit 
l~06pCt. ClOaNa, 1~51pCt. BrO3Na~ 2,00pCt. JO3Na]Ssung gebracht2). 

Nach 15 Minuten ist die Flimmerbewegung in der Cl03Nal5sung fast 
unver~indert; in tier BrOaNalSsung ist sic deutlich verlangsamt; ia der 
JOaNa]Ssung stark gesch~digt, in einzelnen Partieen schon im ErlSschen 
begriffem 

Naeh 45 Minuten hat die Flimmerbewegung in der JO3NalSsung voll- 
st~ndig aufgeh5rt, in der BrO3NalSsung bewegen sich einige Partien noeh 
sehwach, in der ClO 3 NalSsung ist eine deutliche Ver~nderung nicht zu merken. 

2. Versueh .  Flimmerzellen veto Froseh in 4pCt. Cl03NalSsung gebracht 
zeigen naeh 1 Stunde noch keine Absehw~chung der Flimmerbewegung. 

3. Versuch .  Flimmerzellen in lOpCt. Cl03Na gebracht: nach 10 
Minuten werden die Bewegunge n schw~cher. Nach 1 Stunde ist an einigen 
Stellen die Bewegung sistirt~ an einigen ist sic noeh schwach im Gange. 

1) S. C a l v e r t :  Journal of Physiology. 1896. p. 158. 
3) Das Moleculargewieht yon ~aCl ist ~ 58~5~ yon Cl03Na ~ 106. 

NaBr - ~--- 103, Br0~Na ~ 151. 
NaJ  - ~ 152, J03Na ----- 200. 

Dem Blut yon Warmblfitern ist isotoniseh eine Chlornatriuml5sung yon 
0,9pCt. (Die 0~6pCt., sogenannte ,,physiologisehe" Koehsalzl5sung ist 
dora Blut und den Gewebssi~ften des Frosches isotoniseh.) 
Der 0.9pCt. NaC1-LSsung entsprechen eine 1,5pCt. NaBr und eine 
2,4pCt. NaJ-L5sung; der 0,6pCt. NaCI-LSsung eine lpCt. NaBr, 
1,5pCt. NaJ, lpCt:Na03C1, 1,5pCt. Na03Br, 2pCt. Na03J-LSsung. 

Archly L pathol. Anat. Bd. 1,55. Hft. i. 5 
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Das jodsaure Natrium, und naeh ihm das bromsaure Natrium, 

wirkt also stark seh~idigend auf die Flimmerbewegung, das 

chlorsaure Natrium dagegen nur sehr wenig, bezw. erst in so hohen 

Concentrationen, dass die seh~,digende Wirkung wohl der Wasser- 

entziehung duroh die concentrirte SalzlSsung zuzusehreiben ist. 

W i r k u n g  auf Nerv und ]~Iuskel. 
4. Ver sueh. Der Nerv eines Nervmuskel-Priiparates wird in eine 1,06 pCt. 

L6sung yon chlorsaurem Natrium gebraeht~ w~hrend der Gastrocnemius in eine 
0,6pCt. Koehsalzl5sung zu liegen kommt. Der Nerv eines zweiteu Priiparates 
kommt in eiue 1,51pCt. L6sung yon bromsaurem Natrium, ein dritrer Nerv in 
eine 2,00pCt. LSsung yon jodsaurem Natrium. Faradische Reizung des N- 
isehiadieus giebt bei 125 mm Rollenabstand kr~ftigen Tetanus. Alle 15 
Minuten wird die Erregbarkeit der Nerven gepr/ift. 

Nach i Stunde ist die Erregbarkeit des in JO~ NalSsung liegenden Nerven 
~511ig erloschen, naeh 2 Stunden auch die des Serven in BrO3 NalSsung, w~hrend 
tier Nerv in der ClOaNalSsung noch gut erregbar ist. 

5. Versuch. In Seh:,ilehen mit 1,06pCt. CI03Na-, 1,51pCt. Br03Na-, 
2,00pCt. JOaNa-LSsnng wird je eiu halber Gastrocnemius veto Froseb, 
sowie je eine abgetrennt% enth~utete Froschzehe gebraeht. Dutch das 
ttalbiren des Gastroenemius (dutch L~ngssehnitt) werden die Muskeifasern 
blosgelegt; die Flfissigkeit vermag daher ungehindert in sie einzudringen 
und unmittelbar Ver~nderungen hervorzurufen, w~hrend bei intaetem ~r 
dureh die Fasernumhfillung die sehadigende Wirkung sehr lange hintange- 
halten werden kann. 

5 ~Iinuten naeh dem Einbringen in die LSsung f~ingt in der JO3Na- 
LSsung tier Gastroenemius an, Zuekungen zu zeigen, und zwar nieht fibrill~ire, 
sondern Zuckungen ganzer ~uskelbfindel, ja Contraetionen des ~uskels 
in tote, welehe Bewegungen des Gastrocnemius nach der Seite hin 
bewirken. Auch die Muskeln der Frosehzehe beginnen sich zu contrahiren; 
die Contraetionen erfo]gen prompt nnd energisch; die Froschzehe fiihrt in 
dem SehMehen kr~ftige Beugungen und Streckungen aus. Die Contractionen 
des Gastrocnemius werden sehw~cher, nach 15 Minuten sind sie ganz sistirt. 
Die Bewegungen der Frosehzehe dauern liinger, well dieselbe dutch die 
Fascie vor tier direeten Sehi~digung der Muskelsubstanz geschfitzt ist. Auf 
faradisehe Reizung erfolgt bei 80 mm l~ollenabs~and Znekung des Gastro- 
cnemius ;der Zuekung folgt, trotz AufhSrens des Reizes, Flimmern der Muskel- 
fasern. Nach 30 Minuten erfolgt bei 80ram It. A. nut noeh schwaehe 
Zuckung. Nach 1 Stunde ist der Gastrocnemius vSllig unerregbar ffir 
mechanische, wie electrisehe Reize; er ist trfibe und undurehsiehtig geworden 
und hat eine weissgelbtiehe Farbe angenommen; er ist wachsartig" degenerirt. 

Der in der BrOaNa-LSsung befindliche Gastrocnemius, wie die Frosch- 
zehe~ verf~llt nach etwa 7 Minuten in Zuckungen; dieselbeu sind sehw~icher, 
als bei dem JO3Na. Sie sistiren nach 30 Minuten an der Frosehzehe, frfiher 
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am Gastrocneraius. Reizung des Gastrocnemius bei 80 mm R.A. ergiebt 
tr~ge, weniger kr~ftige Z~,ckung. Nacb I Stunde ist die Erregbarkeit stark 
vermindert, naeh 9 Stuadea ist die Erregbarkeit eriosehen. 

Der Gastrocnemius und die Froschzehe in der Cl03Na-Lbsung zeigen 
die eigenthfimliehen Coutractionen etwas sp~ter: als in der J03 Na-Lbsung, be- 
ginnend~ abet sehr kdiftig und lange anhaltend. Nacb 30 NIinuten erfolgt 
auf faradische Reizung bei 80ram R. h. prompte, kr~ftige Zuckung; die 
spontanen Contractionen dauern noch kr~ftig fort. Nach 9 Stunden ist 
die elektrische Erregbarkeit noeh gut erhalten. 

Nach diesen Versuchen wirkt  also das jodsaure  Natr ium 

stark sch~/digend auf Nerv und Muskel;  ihm folgt <]as bromsaure 

Natr ium.  Das chlorsaure Natr ium wirkt  nicht ,  oder nur sehr 

wenig schiidigend. Alle drei Salze bewirken eigenthfimliche 
Contractionen ganzer Muskelbfindel, bezw. Muskeln. Es is t  die- 

selbe Wirkung,  wie sie ffir das Guanidin bekannt  ist. Sie kommt  

zu Stande durch Erregung der intramuseuli iren Nervenapparate ,  

nicht des Muskels selbst,  da Curare sie aufhebt .  

W i r k u n g  auf  das Blut.  

6. Versuch.  In Scb~lchen mit 5 ccm l~06pCt. ClOaNa-~ 1751 BrOaNa- 
und 2,00pCt. JO3Na-Lbsung werden direct aus dem Herzen eines Frosches 
je o Tropfen Blur fallen gelassen. 

Nach 6 Stundeu hubert sich die Blutkbrperchen am Boden gesammelt; 
sie erscheinen im ClOg Na dunkelbraun; die fiber ihnen stehende Flfissigkeits- 
schicht ist sehwach braungelblich gef~rbt. Die Blutkbrperchen im BrO3Na 
erscheinen rothbraun; die Flfissigkeitssehicht fiber ibnen ist deutlich roth 
gef~rbt. ~n der JO3Na-Lbsung ist kein Blutkbrperehenbrei auf dem Boden 
vorhanden, die Blutkbrperehen haben sich s~mmtlich anfgelbst und die 
Flfissigkeit stark roth gef~rbt. Spektroskopiseh ist in der ClOaNa-Probe 
deutlich Meth{imoglobin nachzuweisen; in der BrO3Na-Probe ist es eben noeh 
zu erkennen; auch die Jo 3 Na-Probe scheint es zu entbalten, aber nieht deutlich. 

7. Versuch.  Kaninehenblut aus der Carotis entnommen, defibrinirt 
und colirt, wird in einer Menge ~on je 1 ccm zugemischt zu je 9 ccm 
1,06pCt. C1OaNa, l,blpCt. BrO3Na und 2,00pCt, J0~Na. 

Nach 12 Stunden baben sich die Blutkbrperchen gesenkt; in dem CIO 3Na 
sind sie braun gef~rbt, fiber ihnen findet sich eine nur sehr geringe braun- 
rothe Sehieht aufgelbsten Blutfarbstoffes, deutlich ]gethi~moglobiu enthaltend. 
Im BrO~ Na finden sich etwas, aber auch nicht bedeutend, mehr Blutkbrperchen 
zu einer dnnkelrotben Sehicht gclbst; Methi~moglobin ist deutlich zu er- 
kennen, wenn auch viel weniger auffallend, als in der CIO3Na-Probe. Im 
J03 Na ist der grbsste Theil der rothen Blutkbrperehen gelbst; die Flfissigkeit 
ist hellroth; ~ethiimoglobin ist darin cben deutlieh zu erkennen. 

8. Vers~leb. Zu defibrinirtem und colirtem Kaninchenblut wird die 
5* 
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gleiche ]~{enge destillirten Wassers zugesetzt. Vonder so hergestellten Blut- 
lSsung werden je 2ccm zugesetzt zu je 8ccm 1,06pet. GlO3Na, 1,51p0t. 
BrO3Na, 2,00pCt, JO3Na. 

Naeh 6 Stunden ist die Cl03Na-Probe stark dunkelbraun, enthMt viel 
Netbi~moglobin; die BrO~Na-Probe ist br~unlichrotb, enthi~lt deutlich Methi~- 
moglobin ; die JO 3 Na-Probe ist hellroth, enth~lt eben erkennbar Meth~moglobin. 

9. Versuch.  Von der yon gersuch 7 stammenden C103Na-Probe wird 
die fiber der Blutschicht befindliche Flfissigkeitsschicht abgegossen und statt 
derselben destillirtes Wasser aufgeffillt, bis wieder die Menge yon 10 ccm 
erreicht ist. Dadurch werden die rothen BIutkSrperehea aufgelSst und der 
Blutfarbstoff vertheitt sich dutch die ganze Flgssigkeit. Diese ClOs Na-Probe 
wird m[t der entsprechenden yon Versuch $ vergllchen: es zeigt sich, dass 
die letztere welt mehr Meth~moglobin enth~lt, als die erste, wiewohl jene 
nut 6 $tunden, diese abet im Ganzen 18 Stunden der Einwirkung des OlOsNa 
ausgesetzt war. Dies beweist, dass die Umwandlung des Oxyh~moglobins 
in Methg~moglobin viel leichter erfolgt, Wenn dasselbe frei gelSst, als wenn 
es in den BlutkSrperehen gebunden ist. 

10. und 11. Versueh. Dieselben Versueh% wie mit KaninchenbIut, werden 
mit Hundeblut aus der Oarotis angestellt. Sie ergeben ein ganz analoges 
Resultat, wie Versueh 7 nnd 8. Das ehlorsaure Natrium bewirkt die 
rascheste und st~rkste Methi~moglobinbildang, aber nur ganz geringe 
AuflSsung yon rothen BlutkSrperehen. Das jodsaure Natrium dagegen 15st 
rasch die rothen BlutkSrperchen auf, wiihrend es erst sehr spirt und sp~rIich 
Netbg.moglobin entstehen l~sst. Das bromsaure Natrium steht bezfiglich 
beider Wirkungen in der Mitre. 

Aus den Versuchen fiber direete Einwirkung von chlorsaurem, 

bromsaurem und jodsaurem Natr ium auf das Blut  bat  sich er- 
geben, class das ehlorsaure Natr ium viel rascher uad intensiver 

das H~moglobin in Methiimoglin verwandle,  als die beiden anderen 
Salze. Man kSnnte darnach vermuthen,  dass das ehlorsaure 

Natr ium das bromsaure und jodsaure Nat r ium an Giftigkeit  be- 

deutend fibertreffen wfirde. In Wirk l iehke i t  verh~ilt sieh die 

Sache umgekehrt .  Das ehlorsaure Natr ium erweist  sieh im Thier-  
Yersuch erst in sehr erheblichen Dosen als sch~dlioh, w~hrend 

bromsaures xNatrium und namentl ich jodsaures Natr ium intensive 

Gifte darstel len.  

W i r k u n g  auf FrSsche.  

11. Versueh.  In drei gleiehgrosse Gef~sse mit ilachem Boden werden 
FrSsehe gebraeht, und in das eine Gefass 50 ccm l~06pCt. ClOzlNa -, in alas 
zweite 50 cem 1,51pCt. BrO3Na- und in das dritte 50ecru 2,00pCt. JO3Na- 
LSsung gegossen, so dass der Boden etwa �89 cm hoeh mit Flfissigkeit 
bedeckt isL 
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Nach 1 Stunde ist das JO~Na-Thier todt. Es hat keinerlei Reiz- 
erseheinungen, sondern nur die Symptome fortsehreitender Liihmung gezeigt. 
Das Br03Na-Thier zeigt naeh 1 Stunde hoehgradige Betiiubung und ist naeh 
2 Stunden todt. Das ClO~Na-Thier ist naeh 2 Stunden vSllig taunter und 
bleibt es auch noch nach 12 Stunden. Aus dem ]~erzen entnommenes ]glut zeigtz 
sich bei dem C103 Na-Thier hellroth, bei dem Br03 Na-Thier braunroth, bei dem 
J03Na-Thier dunkel- (jedoch nieht braun-) roth. ]~Ieth~moglobin ist deutlich im 
Blut ~es Br03 Na-Thieres, gerade eben in dem des J03 Na-Thieres zu erkennen. 

12. Versuch .  Ein Frosch wird in 4pCt. Cl03Na-LSsung gebraeht; er 
ist nach 2 Stunden noch ganz taunter. 

Das Thief wird in 10pCt. Cl0aNa-LSsung gebraeht. Naeh 2 Stunden 
ist es matt, nach 3 Stunden vSllig gel~ihmt. Das aus dem Herzen ent- 
nommene Blur ist dunkelbraun und enth~lt reichlich )Iethiimoglobin. 

13. Versueh .  Versuch No. 11 wiederholt. Nach 3 Stunden ist das 
JO3Na-, wie das Br03Na-Thier todt; das Cl03Na-Thier ist ganz taunter. Im 
]:lerzblut des Br0~Na-Thieros ist eben deutlich, in dem des J03Na-Thieres 
nieht mit Sicherheit ~Isthi~moglobin zu eutdecken. Die Yfusculatur des 
BrO~ Na-Thieres erscheint braunroth; die D~irme zeigen auffallende, braunrothe 
Gefftssinjection. Die ~Iuseulatur des JO3N-Thieres erscheint trfib-weiss, un- 
durchsiehtig, wie g'ekocht. 

14. Ve r such .  Von drei FrSschen erh~ilt der eine 1 ccm 4pCt. CI03Na-, 
der zweite 4pCt: BrO3Na, der dritte I ccm 4pCt. JO3Na-LSsung in den 
Kehl-Lymphsaek. Naeh 3 Stunden ist das Cl03Na-Thier noeh ganz normal; 
das BrO3Na-Thier ist geliihmt, sein tlerz schl~igt noch, wenn aueh nut 
sehwaeh; die Lghmung ist eine centrale, da Reizung der Plexus ischiadiei 
prompte Zuckung, bezw. Tetanus giebt. Die Diirme sind braunroth injicirt~ 
das ]:Ierzblut erscheint braunroth, spektroskopisch ist Meth~moglobiu zn er- 
kennen. Das JO3Na-Thier zeigt naeh 3 Stunden allgemeine L~ihmung; auch 
das Herz ist geli~hmt es ist weder durch meehanischen, noeh dureh 
elektrischea Reiz zur Contraction zu bringen. Reizung der Plexus isehiaclici 
giebt, selbst bei st~rksten StrSmen, nut schwache Zuckung der Hinterex- 
tremitfiten, keinen Tetanus. Nach Abhiiutung der Hinterbeine zeigt sich die 
Adductoren-Museulatur beider Obersehenkel waehsartig degenerirt und absolut 
unerregbar. Die Extensoren-Museulatur erseheint normal, zeigt aber eleetrischer 
Reizung gegenfiber stark herabgesetzte Erregbarkeit und schwaehe und tr~tge 
Zuckung. Das aus dem Herzen entnommene Blut liisst spektroskopisch 
]~Ieth~moglobin nicht mit Sicherheit erkennen. 

15. Yer such .  Ein Froseh erhiilt 1 ccm 4pCt. C103Na-LSsung in den 
Kehl-Lymphsack. Er zeigt nichts. 

Nach 1 Stunde erh~lt das Thier 2 ecru einer 4pC. C103~a-LSsung (je 
1 cem in den Kehl-Lymphsaek und in den reehten 0bersehenkel-Lymphsack). 
Er bleibt dauernd taunter. 

Am n~chsten Tage erh~.lt das Thier 2 ccm eiuer lOpCt. C10aNa-LSsung. 
~Nach i Stunde ist das Thier bet~iubt, naeh 3 Stunden vSllig gel~hmt 



70 

Die ~useulatur ist nieht ver~ndert~ auf Reizung der Plexus ischiadici erfo|gt 
prompte Zuckung, bezw. Tetanus~ das Blur ist dunkelbraun und zeigt deutlich 
}Ietb~moglobin. 

16. Versucb .  Ein Frosch erh~lt 0~02 jodsaures Natrium, ein zweiter 
0,02 bromsaures Natrium. Naeh 40 Minuten zeigt das JO3Na-Thier keine 
spontanen Bewegungen mehr; nach 1 Stunde haben die Refiexe aufgehSrt; das 
Herz schl~gt nut mehr langsam und schwach. Naeh drei Stunden ist das Thier 
todt. Die Adduetoren-NIusculatur zeigt beginnende waehsartige Degeneration 
und ist unerregbar; die/ibrige MuseuIatur zeigt herabgesetzte Erregbarkeit und 
tr~ige, schwache Contractionen. Der Herzmuskel ist mecbaniseb, wie elektriseh, 
nieht erregbar. Das gerzblut ist dunkelrotb ~ Meth~moglobin ist spektroskopisch 
nieht nachzuweisen. Die Darme sind stark injicirt. Das BrO3Na-Thier 
zeigt nach 1 Stunde m~ssige Bet~ubung~ ist abet naeh 2 Stunden wieder 
erholt; es erh[ilt noeh 0,02 BrO3Na (in den Kehl-Lymphsaek). Hierauf zeigt 
es zunehmende L~hmung; naeh 2 Stunden ist es todt. Das Herz ist electrisch 
noch erregbar; Reizung der Plexusischiadici ergiebt Zuckung, bezw. Tetanus 
der Extremit~ten. Die D~rme sind dunkelbr~unroth injieirt. Das Blut ist 
braunroth, spektroskopisch ist Meth~,moglobin zu erkennen. Das Thier zeigt, 
liegen gelassen, nach einigen Stunden waehsartige Degeneration der Adduc- 
toren-Musculatur. 

W i r k u n g  auf  ~[{iuse. 

17. Versueh.  Von drei mSg]ichst gleichen M~usen erh~lt die eine 
1 ecru eine 4pCt. GlO3Na-LSsung, die zweite 1 cem eine4pCt. Br03 Na-LSsung, 
die dritte 1 ccm einer 4pCt. J08Na-LSsung. 

Nach 15Minuten hockt das JO3Na-Thier unbeweglieh da, sueht~ ange- 
stossen, nieht zu entfliehen. Die Athmung wird tier und m/ihsam, das Thier 
legt sich platt auf den Boden, unter heftiger Dyspnoe. Die Hinterbeine 
sind paretisch ausgestreckt. Unter zunehmender Schw~che erfolgt naeh 
40Minuten der Ted. Die D~rme erscheinen m~ssig hellroth injicirt. Das 
Herzblut ist roth~ l~ss~ kein h{eth~mogtobin erkennem 

Das BrO3Na-Thier zeigt nach 20 NIinuten Stupor: nach 30 Minuten 
Dyspnoe, naeh 4~5 Minuten Parese der Hinterextremitaten; ist nach 1 Stunde 
todt. Das Blut ist br~unlichroth, enth~ilt eine Spur Meth~moglobin; die D~irme 
sind m~issig bdiunlichroth injicirt. 

Das Cl03Na-Thier zeigt nach 2 Stunden keiner]ei Symptome, es erh~ilt 
noch 0,1 Cl03Na subcutan injicirt. 30 5[inuten sp~ter zeigt es Athemnoth 
und grosse Schw~che; nach 1 Stunde ist es todt. Das Herzblut ist braun- 
roth, enth~lt Meth~moglobin. 

18. Versuch .  Eine Maus erh~Et O,01 JO~lNa, eine andere 0~Ol BrO~iNa. 
Nach 2 Stunden zeigt das JO3Na-Thier Dyspnoe, grosse Hinf~,Iligkeit, 
Parese der Hinterextremit~ten, nach 3 Stunden ist das Thier todt. Im B]ut 
ist Meth~,mogIobin nicht naehzuweisen. Das BrO3Na-Thier stirbt erst nach 
6 Stundeu unter Atbemnoth und al]gemeiner Sebwfiebe. Das Herzblut enth~]t 
eine Spur yon Meth~imoglobim 
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Aus den vorstchenden Versuehen ergiebt sich, dass das 
chlorsaure Natrium dem bromsaurem IN'atrium und jodsaurem 
Natrium gegen/iber relativ wenig giftig ist. Das chlorsaure Na- 
trium wirkt erst in sehr grossen Desert tSdtlieh. Bei dieser 
Wirkung kommt einmal die ,,Salzwirkung 'r andererseits die Ver- 
minderung des Blutfarbstoffs in Betracht. Die letztere ist nicht 
maassgebend ffir die Erscheinungen nach bromsaurem Natrium 
und jodsaurem Natrium. Bei diesen erstreckt sich die Met- 
h~moglobin-Bildung nur auf einen ganz geringen Theil der rothen 
BlutkSrperchen. (Die Umwandlung eines gewissen Antheils des 
H'~moglobins in Meth'~moglobin kann aber der Organismus ohne 
Schaden ertragen.) 

Das bromsaure und das jodsaure Natrium sind Gifte 
sui generis. Das jodsaure :Natrium erzeugt, wie mir u 
an Kaninehen, Katzen, Hunden ergaben, Verfettung der Leher, 
und ausserdem hochgraclige Hyper~mie des Magendarmkauals 
namentlich der unteren Absehnitte. Seine Wirkung ~hnelt also 
vielmehr derjenigen des Arseniks, wie dies schon Binz hervor- 
gehoben hat i). 

Blutdruekversuehe haben mir schiesslich ergeben, dass weder 
das chlorsaure, noeh das bromsaure, noch das jodsaure Natrium 
- -  bei Injection yon je 2 cam einer 5pCt. LSsung in die Vena 
jugularis externa, bezw. hirnw'~rts in die C a r o t i s -  .irgend 
welchen Einfluss auf Herzschlag, Blutdruck und Athmung haben. 

gesum6.  

Aus den vergleichenden Versuehen mit Chlornatrium, Brom- 
natrium und Jodnatrium haben wit constatiren kSnnen, dass in 
den Alkali-Salzen das Jod-Atom gegeniiber dem Chlor und Brom 
zwar keine specifischen, eharakteristisch hervortretenden Wir- 
kungen herbeiftihrt, aber doch erheblich sch~dlichere Wirkungen 
bedingt. Dies stimmt mit den Grfitzner'schen Beobachtungen 
fiberein, hash denen das Jodnatrium auf Flimmerzellen, Muskeln, 
sensible und motorische Nerven st/~rker seh~digend einwirkt, 
als das Chlornatrium und Bromnatrium. In Bezng auf diese 
]ocalen Wirkungen hat Gr/itzner das Bromnatrium zwar 

~) B i n z :  Ueber Jodoform und Jods~,ure; Archly L oxper. Pharmak. 
Bd. VIII. S. 309, 
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nieht erheblich, abet doch etwas mehr wirksam gefunden, als das 
Chlornatrium, w/ihrend wir in Bezug auf resorptive Wirkungen 
das Chlornatrium raseher seh~idigen sahen, als das Bromnatrium. 
Eine Gesetzmi~ssigkeit, naeh weleher die physiologisehe Wirkung 
der Halogensalze sieh nach ihrem physiologiseh-chemischen Ver- 
halten regle, kSnnen wir daher nicht aufstellen. 

Die Sauerstoffsalze der Halogene, das chlorsaure, brom- 
saute und jodsaure Natrium, wirken s~mmtlich oxydirend. 
Von dem als ehemischem Oxydationsmittel viel gebrauehten 
ehlorsaurem ]Natrium ist es li~ngst bekannt, dass es H/imoglobin 
in MethKmoglobin verwandelt. Dieselbe Wirkung haben noeh ver- 
sehiedene andere oxydirende KSrper, anderseits abet auch eine 
ganze Anzahl redueirender KSrper. Daraus den Satz abzuleiten, 
dass ehemiseh-oxydirende, wie reduoirende KSrper allgemein 
Meth~imoglobin-Bildner seien, wKre falseh~ denn wir kennen 
Oxydations-, wie Reductionsmittel (z. B. hypermangansaures Kali, 
unterschwefiigsaures Natrium u. s. w.), welehe keine Meth~moglobin- 
]~ildung herbeiffihren. Oben haben wir betont, dass die Meth/~- 
moglobin-Bildung bei chlorsaurem, bromsaurem und jodsaurem 
l%trium nieht bestimmend ffir den Grad der Giftwirkung ist, 
dass vielmehr das ehlorsaure Natrium einerseits, das bromsaure 
und jodsaure Natrium andrerseits sieh dem Organismus gegen- 
fiber ganz verschieden verhalten. Also auch hier ist es nieht 
mSglieh, gesetzm~ssige Beziehungen zwisehen physiologisehen 
Wirkungen und chemisehem Verhalten zu eonstatiren. 

III. Die Wi rkung  yon JodlSsung und yon im KSrper 
nasc i r endem Jod. 

Ueber die resorptive Wirkung grosser Joddosen haben Binz, 
sowie BShm und Berg Versuche angestellt. Binz sah aufEin- 
athmung yon Chlor-, Brom- und Jodd~mpfen bei Thieren Narcose 
eintreten~). Er nimmt an, dass die freien Halogene als solehe 
oder in Verbindungen~ aus denen sie sich ]eicht abspalten, bis 
zu den nervSsen Centren gelangen und auf diese 1/s ein- 
wirken. Ffir die Inhalation yon Chlor hat es Binz sehr wahr- 
seheinlich gemaeht, dass unterchlorigsaures hTatrium zum ttirn 

1) Archly f/it exper. Pharmakolopie. Bd. 13 u. Bd. 34. 
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gelangt. Von Jod exist ir t  eine ~hnliehe Verbindung nicht. 

Allerdings bi ldet  das Jod mit  Eiweiss eine labile Verbindung, 

die beim Erhitzen, wie bei der Dialyse, ihr Jod wieder abgiebt .  

Abe t  yon diesem Jodeiweiss is t  es nieht bekannt ,  d a s s e s  in 

Beriihrung mi t  lebendem Protoplasma,  bezw. mit  Gehirnsubstanz 

Jod frei werden lasse. 

B i n z  besehreibt  mareotisehe Erseheinungen an FrSschen, die 
er Jodd~mpfen aussetzte.  Ein Thei l  dieser Erscheinungen l~sst 

sieh aber  durch die folgende, yon mir  beobachtete,  Wirkung  er- 

kl/iren: Jodds l~ihmen die sensiblen Nervenendigungen in 
der Froschhaut .  

Die eine ttinterextremitiit eines Frosches wird ausgestreckt in ein 
Reagenzglas gebracht and durch Festbinden des Tbieres und Zwiscben- 
stopfen yon Watte zwischon Oberschenkel und Rand des Reagenzglases fest- 
gebalten; auf den Boden des Reagensgl~ses gebrachtes Jod wird erw~rmt, 
so dass Jodds das Froschbein ttmspfilen. Naeh einigen ~[inuten wird 
die Extremitiit aus den Jodd~mpfen herausgenommen~ sie zeigt sich voll- 
kommen gebraucbsf~hig; aber die sensiblen Nervenenden der Haut sind 
geliihmt, bezw. getSdtet; auf schmerzhafte Reize (Berfihren mit glfihender 
Nadel, Betupfen mit Salzsiiure) erfolgt keine Abwehr- oder Wisehbewegung, 
wie an der normalen Extremiti~t. Werden nun dutch das Hineinbringen 
des Thieres in Joddiimpfo sii.mmtliche sensiblen Nervenendigungen gel~hm% 
so erfiihrt das Thief keine sensiblen Reize mehr, antwortet daher nicht mit 
Bewegtmgen und vermag so den Eindruck eines narcotisirten Thieres zu 
machen. 

Coneentrirte Jodd~mpfe wirken ti~dtend anf alle lobenden 

Gewebe. Die Vernichtung der Sensibi l i ts  durch Jodds 

besitz~ daher  nichts Wunderbares .  Es wurde nunmehr  unter-  

such% ob das Jod auch in sehw~cheren, nicht  ~tzenden Lfsungen 
anS~sthesirend wirkt.  

Einem (enth~iuteten) Reflex-Frosch wird das Herz abgebunden (damit 
nicht eventuell yon der H~ut resorbirte Substanz nach den nervSsen 
Centren gelange) und die Spitze der Hinterextremiti~t in �89 Salz- 
s~urel6sung getaucht. Nach hSchstens 2 Secunden zieht das Thier unter 
heftigen Abwehrbewegungen alas Bein aus tier LSsung. Die ~pCt. Salzs~ure 
stellt eine LSsung dar, ,die die sensiblen Nervenendigungen heftig erregt, 
ohne sic - -  durch anatomische oder chemische u - -  zu 
schiidigen"l). Wird nun eine Froschextremitiit z. B. mit 5pCt. Cocainl5sung 
gepinselt, so zioht das Thier die Extremitiit nicht mehr aus tier �89 ttC1- 
L6sung heraus: hierdurch wird bewiesen, dass die An~sthesie dutch Cocain 

1) Alms:  Die sensible Peripherie u. s.w. Dubois '  Archly. 1887. 
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auf LS~hmung der sensiblen Nerveaendigungen beruht, nicht etwa auf Be- 
einflussung der GefS.ssweite oder auf Wirkung auf centrale Apparate. 

Wird nun eine Froschextremit'~t 5fter mit einer JodlSsung yon 
1 : 10000 bepinselt, so erfolgt das Herausziehen aus der �89 
Salzs~iure nicht nach 2, sondern nach 6--10 Sec. and mehr. 
Nachdem die Ex~remit~t 60 Sec. lang in der JodlSsung gebadet 
wurde, erfolgt Herausziehen, aus der �89162 Salzs~ure fiberhaupt 
nicht mehr. Die JodlSsung hat also die sensiblen Nerven- 
endigungen geli~hmt. Gleichwohl kann deshalb das Jod nicht 
als ein Local-Anaestheticum bezeichnet werden. Chlorwasser hat 
nehmlich denselben Effekt. Sogar die �89 Salzs~urelSsung, 
wean man sie nur lange genug einwirken l~sst, bewirkt, dass 
die Frosehhaut unempfindlich wird. Es handelt sich hier nieht 
um eine specifische, vorfibergehende L~hmung der sensiblen Ner- 
venendigungen, sondern um eine allgemeine schgdigende Wirkung 
durch Sgure, bezw. S,iurebildung; nur dass sich bei den sensibleu 
Nervenendigungen FunctionsstSrungen eher kundgeben. Beim 
Eiubringen in den Conjunetiva-Sack ist vollst~indige An'~sthesie 
durch schwache Jodl6sungen nicht zu erzielen, offenbar well das 
eingebraehte Jod rasch durch Alkali gebunden wird. Starke Jod- 
15sungen bewirken nach l~ngerer Reizung Unempfindlichkeit. 
Aus den angefiihrten Versuchen ergiebt sich, dass man bei tier 
Priifung aui an~isthesirende Wirkung stets auf die Reaction der 
zu priifenden Substanz zu achten hat. Nicht nur S~uren 
,,an~sthesiren~'; ganz anolog wirken die Alkalien, z. B. Ammoniak- 
oder SodalSsung. 10pCt. Sodal~isung bewirkt am Auge nach 
einigen Minuten vSllige Empfindungslosigkeit; die Cornea bleibt 
dabei klar, die Conjunetiva dagegen ist glasig gequollen, sondert 
reichlieh Schleim ab und zeigt zahlreiche kleine Blutungen. 

Mit der L~ihmung der sensiblen Nervenendigungen ist, wie 
schon oben betont, sicher nur ein Theil der yon Binz bei Jod- 
Einathmung beobachteten Erscheinungen zu erkl~ren. Es sind 
dies dieselben Erscheinungen, wie wir sie auf subcutane Injection 
yon JodlSsung bekommen: 0,015--0,02 g Jod, FrSschen in den 
Kehl-Lymphsaek injicirt, bewirkt nach eiaiger Zeit Stupor, Sistirung 
der Athmung, spEter AufhSren der Reflexe und allgemeine L~hmung. 

Wodurch sind nun diese resorptiven Erscheinungen veranlasst? 
Man kSnnte da zun~ehst an Alkali-Entziehung durch das Jod 
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denken,  da in der Tha t  Beibringung yon S~iure ~hnliehe Er- 
scheinungen hervorruft. Zur Entscheidung dieser MSglichkeit 
wurden fo]gende Versuche angestellt: 

Yon zwei gteichgrossen FrSschen erhieIt tier eine 0,01 g Jod + 0,04 Jod- 
natrium in 1 ccm H~07 der andere 0,004 Schwefels{ture + 0,04 Chlornatrium 
in den Kehl-Lymphsack injicirt. 

Der erste Frosch zeigte nach 1 Stunde deutlich Betiiubung, der andere 
verhielt sich ganz normal. 

Die beiden Thiere erhielten darauf die gleiche Dosis noch einmal in- 
jicirt. Eine Stunde spiiter war das Jod-Thier vSlllg gel~hmt, das Herz stand 
still; das SopHs-Thief war noch ganz normal und blieb dauernd mnnter. 

Da die injicirten LSsungen gleich viel Alkali zu binden ver- 
mSgen (10 Theile Jod binden ebensoviel Natrium, wie 4 Theile 
Schwefelsiiure), so kann die Wirkung des injicirten Jod's nicht 
auf Alkali-Entziehung beruhen. Es handelt  sich also um eine 
specifische Jodwirkung. 

In welcher Form gelangt nun Jod zum Gehirn? Es erscheint 
gauz unmSglieh~ dass das Jod bei subeutaner Injection oder bei 
Einwirkung yon Joddiimpfen beim Frosch, wie beim Warmbl[iter,  
als freies Halogen bis zum Him vordringe. Dies ergiebt s ich .  
aus folgenden Versuchen: 

1. Versuch. Einem Kanincben werden in die Yena jugnlaris externa 
5 ccm einer 1 pCt. JodlSsung herzwS.rts injicirt; gleichzeitig wird aus der Carotis 
Blut in bereit gehaltenen Sch~dehen mit St~irkekleister aufgefangen. Es tritt 
keine Bl~uung ein. 

2. Versuch. Einem Kaninchen werdea 5 ccm einer ip(3t. JodlSsung hirn- 
w~irts in die Carotis gespritzt and gleichzeitig Blur aus der Vena jugularis 
externa in St~rkekleister aufgefangen. Es tritt keine Bl~tuung ein. 

Wird auf dem kurzen Wege v o n d e r  Carotis bis zur Vena 
jugularis das Jod vollst~ndig gebunden, so ist nicht zu erwarten, 
dass bei Resorption yon dem Unterhautgewebe,  bezw. den 
Sehleimh~uten her freies Jod bis zum Hirn gelange. 

Die einzige MSglichkeit, das Jod direct auf die nervSsen 
Centra des Gehirns einwirken zu ]assen, sehien mir gegeben, 
indem ich JodlSsung in nicht zu kleinen Mengen und mSgliehst 
rasch hirnwSzts in die Carotis injicirte. 

1. Yersuch. Ein Kaninchen yon 1650 g erh~lt in die Carotis sinistra 
birnwfirts 8 ccm einer ~-pCt. JodlSsung (0,25 Jod, 1,0 Jodnatrium, 100 Wasser) 
injicirt. Sofort treten krampfartige Zuekungen und Inspirationskrampf ein, 
dem letzterea folgen unregeIm~ssige, stossartlge Iaspirationsbewegungen, 
dann wird die Athmung verlangsamt and vertieft, Von dora Operationsbrett 
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]osgebunden, bleibt das Thier, den Kopf dem Boden angedr/ickt, regungslos 
beckon, l~isst sich aber nieht auf die Seite legen, und zieht abgezogone 
Extremit~ten prompt an. Naeh einigen Minuten setzen plStzlich eigenartige 
Kr~mpfe ein: das Thief jagt, mit fliegenden Gliedern, in ]~an~gebewegung, 
im Kreise herum, bleibt dann plStzlich hocke~, den Kopf auf die Seite 
geneigt, die Vorderpfoten ausrutschend, die ttinterextrcmit~iten angezogen. 
Angestossen schiesst das Thier nach vorw~rts, bis es auf ein ttinderniss stSsst. 
--Hochgradige Dyspnoe; pfeifende Athmung. - -  Zunehmende Schw~che; 
die Vorderbeine sind paretisch ausgestreckt, die Hinterextremitiiten rutschen 
bei Bewegungs,lersuchen semiparotisc5 aus. Das Thier zeigt wachsende 
Sehw[tche und immer mfibsamere Athmung; es stirbt jedoch erst nach etwa 
6 Stunden. Bei der Section findet sich in der BauchhShle keine Fliissigkeit, 
die Eingeweide erscheinen trocken, wasserarm. Leber und Niere zeigen 
leichte parenchymatSse Trfibung. In der Pleurah5hle findet sieh geringes 
gelb gefi~rbtes Traussudat; das Lungengewebe eigent/imlich start, 'm~tssig 
5dematSs. 

2. u  Kaninehen yon 1600 g, erh~i]t 5 ecru einer �89 Jod]6sung 
hirnw~rts in die Carotis injicirt: heftige Inspirationsbewegungen, kurze 
klonische Krlimpfe, dann starke Depression; Athmung vertangsamt und 
vertieft, ttockt unbeweglich da; angestossen, verl~sst es nnr widerwillig 
seinen Platz, mit den Vorderbeinen ausrutschend, mit den ttinterbeinen 
krampfartig nngeschickte, trommelnde Bewegungen maehend, huf schmerz- 
hafte Reizo schiesst das Thier plStzlich nach vorn odor bewegt sich krampf- 
artig-jagend in engem Kreise herum. Stirbt in der Nacht, naehdem es 
Abends grosse Schw~che und m/ihsame hthmung gezeigt. Die Section er- 
giebt grosse Trockenheit der Bauchorganc, leichte Trfibung yon Lebor und 
Niere; Lungenstarre. 

Als Folge der Jodinjeetion in die Carotis zeigt sich somit 
hochgradige geizung namentlich der Centren des IV. Ventrikels; 
daneben treten auch Erscheinungen auf, die auf eine Beeinflussnng 

der nervSsen Gleichgewichtsapparate - -  sei es direct durch die 

JodlSsung, sei es durch etwa entstandene Thrombosen - -  schliessen 

lassen. 
Versuche fiber die allgemeine Wirkung yon Jodeinspritzungen 

hat BShm (mit Berg) angestel]t'). Er sah auf Injection yon 
0,04 g Jod pro 1 kg (0,5 g Jod fiir einen 10 kg schweren Hund) 
in die Vena dorsalis pedis zun~chst gar keine (nervSse odor 
sonstige) Symptome. Erst nach 4 bis 6 Stunden begannen die 

Thiere Respirationsstiirungen und allgemeine Sehw//che zu zeigen; 

nach 12 bis 14 Stunden erfolgte, - -  zuweilen unter Convulsionen 

1) BShm und Berg: Beitrage zur Pharmakologie des Jod. Archly ffir 
Pharmakologie. Bd. 5. S. 328. 



77 

-- ,  der Tod. Die Section ergab Lungeniidem und blutig gef/irbtes 
pleuritisches Exsudat, ausserdem Blutaustritte in den Nieren. 
B5hm ffihrt diese Erseheinungen auf die durch die directe Ein- 
wirkung der Jodl5sung verursachte Aufl5sung yon zahlreichen 
rothen Blutk~irperchen zurfick, die sich auch in der Rothf~rbung 
des yon den Blutk5rperchen abgetrennten Blutserums kundgab. 

Es handelt sich also in den Versuchen B5hm's nicht um 
eine directe Jodwirkung auf die Organe, sondern um secund'Xre 
Erscheinungen in Folge der BlutaufiSsung. Eine unmittelbare 
Einwirkung yon Jod auf die KSrpergewebe ist mir auf anderem 
Wege zu erreichen gelungen. 

Von Victor  Meyer sind eigenartige Verbindungen der 
aromatischen Reihe, sogenannte Jodo- und Jodoso-Verbindungen, 
Jodobenzol, Jodosobenzol, Jodosobenzoes's dargestellt women, 
welche die Eigenthfimlichkeit haben, aus Jodalkali Jod abzuspalten 1). 
Ich kam nun auf den Gedanken, diese Verbindungen und Jod- 
natrium im Organismus auf einander einwirken zu lassen, und 
dadurch im K5rperinnern Jod, und zwar im nascirenden Zustand, 
zur Einwirkung zu bringen. 

Von den genannten Verbindungen spaltet die Jodosobenzoe- 
s'~ure am raschesten Jod aus Jodnatrium ab (bl~ut zugesetzten 
St/~rkekleister), offenbar well sie yon diesen S~mmtlich schwer- 
15slichen Verbindnngen noch am meisten sich in Wasser 15st. 
Die Jodosobenzoes~ure stellt gelbliche Bl'Xttchen dar, die in 
Wasser, Alkohol, Aether nur wenig 15slich sind. Sie bildet mit 
Natron ein in Wasser sehr leieht 15sliches Natriumsalz, das abet 
(wohl weil die JodosobenzoesKure eine schwache Sis darstellt) 
stark alkalisch reagirt. Aus diesem Grunde ist es flit Thier- 
versuche nicht verwendbar, indem es ~iusserst heftig reizt, das 
Blur rasch auflSst und br/iunt, die Gewebe aufquellen und, so- 
welt sie bluthaltig sind, missfarben macht. Die Untersuchungen 
wurden daher ausschliesslich mit der in Wasser wenig 15sslichen 
Jodosobenzoesi~ure (die in Form yon feinstzerriebenem Pulver, 
h/iufig auch als Emulsion mit Gummi arabicum oder mit St~irke, 
angewandt wurde) angestellt. 

1) V. I~Ieyer~ Berichte der chemischen Gesellschaft. Bd. 25 u. 9.6. 
Willgerodt~ Berichte 26 u. 28. 
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Zuni~chst wurden Versuche in vitro mit der Jodosobenzoes~ure angestel]t 
StS~rkelSsung wird mit JodnatriumlSsung versetzt und etwas Jodosobenzoe- 
s':iure zugeffigt. Nach kurzer Zeit beginut sich die St':irkelSsung erst violett, 
dann dunkelb]au zu flirben, Erw~rmung besch]eunigt die Bl~nung; alas ent- 
spreehende Jod ist auch am Gertteh nachzuweisen. Bringt man grbssere 
~,Iengen yon Jodosobenzoesiiure und Jodnatriuml6sung zusammeu, so ent- 
wiekeln sich deutliche Jodd~mpfe. 

Jodosobenzoes~ure wird in Wasser aufgesehwemmt und vorsiehtig Soda- 
15sung zugesetzt, his die saure Reaction in neutra]e fibergeht. Zuffigung 
yon Jodnatrium und St~rkekleister bewirkt rasehe Bl~unng. 

5 pCt. LSsung des jodosobenzoesauren Natriums, stark alkaliseh reagirend, 
werden mit Jodnatrium und Sthrkekleister versetzt: sofort erfolgt intensise 
]31~uung. 

Es ergiebt sich hieraus, das Jodosr bet jeder 
Reaction in Berfihrung mit Jodnatrium Jod abspaltet. 

V e r s u c h e  a n  K a ~ i n c h e n .  

1. V e r s u c h .  Einem Kaninchen werden um 9h '  Vormittags lOccm 
einer 10pCr JodnatriumlSsung subeutan injicirt. 

1015 wird dem Thier rein gepulverte Jodosobenzoes~ur% mit Sti~rke ver- 
miseht, in den Conjunctiva-Saek gebraeht. Das Thier kneift die Augenlider 
zu und macht mit der Pfote Wischbewegungen. Naeh einigen Minuten be- 
ginnen die St~rkekSrnchen sich zu bl~iuen, gleichzeitig nimmt die RSthung 
der Conjunetiva bedeutend zu; es entsteht heftiges Thr~nen, dis Bindehaut 
schwillt stark an; das Auge bietet das Bild heftiger acuter Entz/indung. 
Die St~rke im Conjunetiva-Sack hat sieh tiefblau gef~rbt. 

2. Ve r sueh .  Einem Kaninchen wird Vorm. 9 h' in eine am Rficken 
zwischen den Sehulterblii.ttern angelegte l]auttasehe Jodosobenzoes~ure, mit 
St~rke gemischt, eingebraeht; um 9 I~ und um 11 h' erhi~lt das Thier je 
10 ccm einer IOpC~. JodnatriumlSsung snbeutan (unter die Bauchhaut, so dass 
eine directe Berfihrung ~on Jodnatrium und Jodosobenzoesiiure nicht 
mSglieh ist). Um 12 h' wird die gauttasche geSffnet: die Stiirke zeigt sich 
blau gefiirbt. 

3. Ve r sueh .  Einem Kaninehen werden Sehwammstfickchen, die mit 
einem Gemisch yon Jodosobenzoesiiure und Stftrkepulver impriignirt sind, 
in die PeritonealhShle gebracht. ])as Thief erhS, lt im Verlauf yon 12 Std. 
zweimal je 10 cem einer 10pCt. JodnatriumlSsung subcutan injieirt. Nach 
12 Stunden wird die BauchhShle geSffnet. Die Sehwammstficke zeigen sieh 
ungefiirbt. 

Dies beweist jedoch nieht, dass Jodnatrium nicht an die Jodosobenzoe- 
sitars in der BauchShle herangetreten wSxe und Jod sich nicht gebildet 
h~tte. Wie mir sp~itere Versuehe ergaben, wird blaue Jodsti~rke in der 
BauchhShle (wie aueb in vitro bet Ber/ihrang mit reieblichen Eiweissmengen) 
allmfi.hiich entf~rbt. Es kSnnte also sehr wohl in der BauehhShle sieh Jod 
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gebildet habsn. Nachweisbar ist d~e Entstehung yon Jod in der Bauch- 
hShls des Frosches~ in welcher Blaufiirbung ~on Jodosobsnzoss~ure-St~rke- 
mischung eintritt, wenn subcutan Jodnatrium injicirt wird. Offsnbar finder 
bier wegsn gsringsren Eiwsissgehaltes der Traussudationsflfissigkeit eine 
Entf~rbung nicht statt. 

4. u  Ein Kaninchea erhSlt in die Vena jugularis externa 
20 ecru 10pCt. JodnatriumlSsung injicirt und wird 30 3linuten sp[iter ge- 
tSdtet. Es wird Jodosobenzoesilure, mit St'~rkekleister gemischt, auf die 
Magenschleimhaut, auf das 3fesenterium, auf Lebsr- und Nierendurchschnitte 
gebraeht. Sehr rasch und intensiv fhrbt sich die Magenschleimhaut blau; 
sin Bewsis, das eine starke Abseheidung yon Jodnatrium in den 5Iagen 
hinein stattfindet. N~chst dem Magen fSzbt sieh tier Nierensehaitt 
raseh und iatensiv dunketblau. Auf dem Lebsrschniit zeigte sich erst 
nach liingerer Zeit BIi~uung; auf dem Nesenterium erst naeh einstfindigem 
Liegenlassen; offenbar musste erst mehr Jodnatrium hinzu diffundiren. 

Es wurde nunmehr Jodosobenzoes~iure innerlich in grSsseren 
Mengen gegeben, um sic zur Resorption zu bringen, so dass sie 
iiberall im Organismus mit subeutan injieirtem Jodnatrium zu- 
sammentreffen kSnne. 

1. V e r s u e h .  Ein Kaninchen yon 1300 g erhhlt Vormittag 9 h' 2 g 
Jodosobenzoes[%ure in Emulsion mit Gummi arabieum in den Nagen. Es 
zeigt keinerlei Symptome. - -  Um 11 h' erh~ilt ss nochmals 2 g Jodosobenzoe- 
s~iure, diesmal mit Stiirke emulgirt, in den Magen. Um 11TM und um 12 TM 

erh~ilt es je 10 cemm einer 10 pCt. JodnatriumlSsung subetttan injicirt. 
Naeh 30 Minuten zeigt das Thief Aufregung, besehleunigts Athmung, 

schnelleren Iterzschlag. Die Bewegungen haben etwas Krampfartiges: das 
Thier schiesst beim Springsn vor, bleibt dann plStzlieh hoeken, nm dann 
wieder einige Schritte vorzuschiessen. Die Hinterextremitgten lassen nach 
einiger Zeit Semiparese erkennen: sie werden ungesehickt gebraueht, 
sehleppea beim Springen n a e h . - -  Usa 3 h' zeigt das Thief grosse Schwaehe; 
die IIinterextremithten sind paretiseh; auch die Vorderextremiffiten beginnen 
ttemiparese zn zeigen. Das Thief hat mfissige Diarrhoe. - -  Abends 7 h' 
zeigt das Thief grosse Schw~cbe. - -  Am ng.chstsn Vormittag 9 h p wird es 
noch lebend, aber gusserst sehwaeh vorgefunden, es ertrggt die Seitenlage, wehrt 
sehmerzhafte geizs nieht ab; gerzsehlag nnd Athmung sind sehr schwaeh. 
P15tzlich zeigt es Krampfanff~lle; die sieh mehrmals wiederholen, und in 
deren letztem es stirbt. - -  Die Section ergab: Auf der Fundus-Schleimhaut 
ist an einer grossen zusammenh~ngenden SLelle sine dunkelblaue , aus 
gef~rbter Stiirke und Mageninhalt bestehende Masse aufgelagert; dieselbe 
haftet der Nagenwand z~he an; bei ihrer Entfernnng 15st sich an ~ie]en 
Stellen die Sehleimhaut lss. In der Umgebnng der geschwfirigen Stelle ist 
dis SehMmhaut stark entzfindet, verdiekt nnd mit Blutungen durchsetzt. 
- -  Die Niere zeigt sieh gesehwollen, der Durchschnitt eigenth/imlich gl~inzend ; 
die Grenzsehicht tritt als dunkelgestreifte Zone deutlich hervsr. Der Urin 
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ist durchsichtig, br~iuniich gelb, enthiilt kein Blut, Eiweiss oder Zucker; 
ergiebt keine Reaction auf Jodosobenzoesgure odor auf freies Jod, wohl 
abet intensive Reaction auf Jodnatrium. - -  Die Lcber erscheint gelbbraun; 
mikroskopisch zeigt sic sich hocbgradig ~erfettet. Ausserdem abet l~sst 
sic beginnendo interstiello Entziindung erkennen. 

Controlversuch.  Einem zweiten Kaninchen warenebenfallsum9h' 
nnd um 11 h' je '2, g Jodosobenzoesiiure in den Magen gegeben worden. Es 
zeigt keinerlei Symptome. Es wird am n~chsten Tage gleichzeitig mit dem 
ersten Thief secirt. Die Organe zeigen sich normal; nut die ~[agenschleim- 
haut ist gerSthet und mit kleinen Blutungen durchsetzt. Ursache ffir die- 
selbe ist die ]okale Reizwirkung der Jodosobenzoes~ure, die auch beim 
Einbringen in's Auge (ohne gleichzeitige CINa-injection) zu constatiren ist. 
Dieselbe beruht z. T. auf der S~urenatur der Verbindung, ist aber auch 
z. T. der Verbindung als solcher eigenthfimlich, da alle Jodoso-K5rper, 
auch die neutralen~ mehr oder minder reizend wirkem 

2. Versuch. Eia ,Kaninchen yon 1450 g erhielt um 12 h' und um 
2h'  je 2 g Jodosobenzoes~ure in den Magen, um 2h' and um 4 h ' j e  l g  
Jodnatrium subcutan. Das Thier zeigt etwas Aufregung, m~ssig beschleunigte 
Athmung, krampfartige Bewegungen; ferner ziemlich betr~chtliche Diarrhoe. 
Um 6 h' zeigt das Thief Parese der Hinterextremtgtten; sp~ter allgemeine 
liihmungsartige Schw~che. - -  Nach 18 Stunden ist das Thier moribund. Die 
Section ergiebt RSthung and Blutung dcr hlagenschleimhaut und VerfeCtung 
der Leber mit interstitieller Entzfindung. 

3. Versuch. Ein Kaninchen erh~lt 10h' 3 g Jodosobenzoes~ure in 
den Magen; um 11 h' 2 g Jodnatrium subcutan. Es hat hoehgradige 
Diarrho% ferner yon Anfang an zunehmende Schw~ehe ; spiiter ausgesprochene 
Liihmung der Hinterextremit~ten. - -  Ted naeh 12 Stunden. - -  Geschwfire 
and Blutungen im Magen; geringe Leberverfettung; beginnende interstitielle 
Hepatitis. 

Controlversuch.  Ein Kaninehen erhiilt 2 real 2 g~ ein andcres auf 
einmal 3 g Jodosobenzoes~ure in den ]~Iagen. Die Thiere zeigen keinerlei 
den besehriebenen ~hnliche Symptome. Der Harn enthiilt keine Jodosobenzoe- 
s'~ure, bezw. Jodosohippurs~ure (giebt nieht mit Jodnatrium Jodentwiekelung). 

In den ersten Stunden naeh der Verabreichung der Jodo- 

sobenzoes~ure giebt der tIarn nach Veraschung deutliche 

Reaction auf Jod, wi~hread sich Jodnatr ium nicht nachweisen 

liisst. Sparer ist Jodalkali  im Harn deutlich zu erkennen. Es 

findet also im Organismus allm~hlich Umwandlung der Jodo- 

sobenzoesi~ure statt, wobci Jod frei wird, das sich mit  dem 

Alkali des Gewebssaftes zu Jodsalz verbindet.  Dieser nur sehr 
langsame und allms Vorgang raft keine erkennbaren physio- 

logischen Wirkungen hervor and ls sich nicht vergleichen 
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mit der Entstehung yon Jod in den Geweben, wenn Jodosobenzoe- 
s~ure and Jodnatrium in denselben zusammentreffen. 

Um die locale entzfindung-erregende Wirkung des nascirenden 
Jods zu studiren, warden Kaninchen Jodosobenzoes~iure-Emulsion 
in 0,9 pCt. ChlornatriumlSsung in die PeritonealhShle eingespritzt 
und gleichzeitig 4 real t~glich je 10 ccm einer 10 pCt. Jodnatrium- 
15sung subcatan injicirt. Naeh 48 Stunden warden die Thiere 
getSdtet. Das Ergebniss war folgendes: die Di~rme zeigten 
sich an zahlreiehen Stellen von trfiben aufgelagerten Fibrinmassen 
bedcckt; daneben bestand eine intensive Injection tier Gefilsse 
der Serosa, sowie zahlreiche Blutungen aus den kleinsten Ge- 
fi~ssen. Die Fibrinauflagerungen, wie die Blutergiisse, erinnern an 
die Wirkung der JodlSsung; Verwachsungen fehlen bei tier Jo- 
desobenzoes~ure, offenbar weil die Wirkung einer 2 pCt. Jod- 
15sung denn doch eine intensivere ist~ and well die JedlSsung 
leichter zwischen die Darmw~inde gelangt, als es die Jodosoben- 
zoes~ure-Partikelchen vermSgen. 

Zur Controle wurde Jodosobenzoes~ure - -  ohne gleichzeitige 
Jodnatrium-Verabreichung -- in die BauchhShle injicirt. Auch 
hier zeigten sich vermSge tier loealen Reinwirkung der Jodo- 
sobenzoes~iure Entzfindungserscheinungen: Gefiiss-Injection, Blu- 
tungen and Trfibung der Darmserosa. 

Die localen Reizwirkungen der Jedosobenzoesi~ure bilden 
eine unangenehmes ttinderniss fiir das Stadium der reinen Local- 
Wirkung von nascirendem Jod. Es h~tten sich wichtige Probleme 
hierbei behandeln lassen, z. B. h~tte sich der Vergleich mit der 
Jodoformwirkung durchffihren lassen, die ja auf dem best~ndigen 
Freiwerden yon Jod bei Berfihrung yon Jodoform mit lebendem 
Protoplasma beruhen solh u besonderem Interesse and viel- 
leicht auch von praktischer Bedeutung w~re die Einwirkung auf 
syphilitische oder tuberculSse Geschw.fire: ffir jene ist die Be- 
deutung des Jods in Form yon Jodkalium, fiir diese die fast 
specifisch zu nennende Wirkung des Jodoforms, b e k a n n t . -  
Die Anwendungsweise hiitte folgende zu sein: auf das Geschwiir 
wfirde eine Lage der rein gepulverten Jodoso-Verbindung ge- 
bracht, gleiehzeitig wiirde innerlich Jodkalium oder Jodnatrium 
gereicht. Man kSnnte sogar eine gewisse Doeirung des nas- 
eirenden Jods erzielen, indem man die Jodnatriumdosen variirt. 

Archiv L pathol. Anat. Bd, 155. Hft. 1. G 
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Wegen der starken Reizwirkung, welche die Jodosobenzoes~ure aus- 
fibt, ist leider die Beobachtung der reinen Wirkung yon nas- 
cirendem Jod erschwert; ausserdem ist dadurch die Application 
auf empfindliche Schleimh~iute, Wunden, Geschwfire unmSglich 
gemacht. Dagegegen wfirde ein Versuch bei einem torpiden 
Geschwiir (Unterschenkelgeschwfir, syphilitischem Geschwiir) wohl 
ohne Schaden vorgenommen werden kSnnen und sicher von 
grossem Interesse sein. - -  Vielleicht gelingt es, andere chemische 
KSrper zu finden, die, ohne selbst local zu reizen und ohne 
resorptiv giftig zu wirken, in Verbindung mit Jodnatrium Jod 
nasciren lassen. 

IV. Die rosorp t ionsbefSrdernde  Wirkung 
der Jodalka l ien .  

Ein Hauptanwendungs-Gebiet des Jodnatrium, bezw. des Jod- 
kalium besteht in der Verwendung dieser KSrper als resorptions- 
befSrdernder Mittel. Der Arzt wendet sie an, wenner wiinscht, ab- 
gestorbene odor im Absterben begriffene KSrpersubstanz: Exsudat- 
massen, zerfallende Driisen, Gummigeschwiilste, rasch zur Resorption 
zu bringen. - -  Leistet das Jodkalium nun in Wirklichkeit das, was 
man yon ihm behauptet? W~re es miiglich, dass das Jod gar 
keine specifische resorptionsbefSrdernde Wirkung bes~sse, - -  class 
man den gleichen Effect mit Chlornatrium odor Chlorkalium er- 
reichen kSnnte? Es giebt Pharmakologen, die sieh hierfiir aus- 
sprechen, die, weil die zur LSsung der Frage angestellten Expe- 
rimente bisher kein positives Resultat ergeben haben, eine spe- 
cifische Wirkung des Jod-Atoms leugnen. Aus ~hnlichen Grfinden 
ist auch die specifische Heilwirkung des Eisens bestritten worden, 
bis es in letzter Zeit gelungen ist, die Resorbirbarkeit auch der 
anorganischen Eisen-Verbindungen und deren Einfiuss auf die 
Blutbildung nachzuweisen. Es hat also die klinische Erfahrung 
Recht behalten. In 'solchen Fifllen, in denen die tausendfaeh 
wiederholten Beobachtungen des Praktikers mit den Resultaten 
der angestellten Experimente in Widerspruch zu stehen scheinen, 
ist eher zu vermuthen, dass die letzteren nicht in der geeigneten 
Richtung angestellt sind, als das die ersteren insgesammt falsch 
seien. Die resorptionsbefSrdernde Wirkung des Jokaliums 
ist durch tausendf/iltige Bcobachtung constatirt, und wird wohl 
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yon keinem Praktiker bezweifelt. Vor Allem die rasche ttinweg- 
schaffung der bedrohlichen Erscheinungen, die durch ein syphili- 
tisches Gummi, z. B. im Rfickenmark oder Gehirn, hervorgebracht 
werden, unter dem Einfluss des Jodkaliums ist so auffallend und so 
zweifelIos sicher constatirt, dass an der Wirksamkeit des Mittels 
nicht gezweifelt werden kann. 

Die resorptionsbefSrdernde Wirkung des Jodnatriums, bezw. 
des Jodkaliutns steht ffir uns unzweifelhaft lest. Wie ist diese 
Wirkung abet zu erkl~ren? Eine ganze Anzahl yon Itypothesen 
ist hierfiir aufgestellt und experimentell zu erweisen versucht 
women. Im Allgemeinen liegt aber fast allen Erkl~rungsver- 
suchen der Gedanke zu Grunde, Jod befSrdere die Resorption 
auf Grund einer ,,umstimmenden" Einwirkung auf den Stoff- 
wechsel. Eine geistreiche Hypothese zur Erkl~rung der Jod- 
kalium:Wirkung im Organismus hat Binz gegeben. Er hat 
dutch seinen bekannten Versuch gezeigt, dass Protoplasma bei 
Gegenwart yon Kohlens~iure Jod aus Jodkalium abzuspalten ver- 
mSge. Dasselbe geschehe im Inneren des Organismus. Indem 
nun best~ndig durch Beriihruug mit dem Protoplasma Jod 
momentan frei werde, werde dadurch ein Reiz gesetzt, der zu 
beschleunigtem Zerfall der Gewebe ffihrel). 

Eiu Mitte], das vermehrten Gewebszerfall anregen soll, mfisste 
dieser Gedaake mussto sich allgemein aufdr~ngen-  eine 

Steigerung des Stoffwechsels, Vermehrung der Harnstoffaus- 
scheidung und Mehrproduction yon Kohlens~iure hervorrufen. 
Es ist daher eine ganze Anzahl yon Untersuchungen nach dieser 
Richtung angestellt worden. Die Resultate derselben sind wider- 
sprechend; die sorgf~ltigst durchgefiihrten ~lteren Untersuchungen 
liessen keine Vermehrung des Eiweisszerfalles erkennen2). In 
neuester Zeit ist dagegen eine umfangreiche Arbeit von Hen- 
r i jean und Corin 3) fiber Jodnatrium-Wirkung auf den Stoff- 
wechsel erschienen, die zu anderen Resultaten ffihrte. Sie 
fanden bei Kaninchen, an gesunden Menschen, an einem 
Syphilitischen, allerdings erst auf sehr grosse Dosen von Jod- 

1) S. B inz :  Vorlesungen fiber Arzneimittellehre. 
~) Vergl. die Lehrbficher yon R o s s b a c h - N o t h n a g e l ,  V 0 g l - B e r n a t z i k  

11, $. W. 

s) Archives de Pharmacodynamie. 1896. p. 359. 

6* 
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Kalium, Yermehrung des Gesammt-Stickstoffs, und Hand in Hand 
damit gehend, Zunahme der Phosphate im Ham. Den Grund 
fiir die entgegengesetzten Befunde frfiherer Experimentatoren 
finden sie darin, dass diese zu kleine Dosen angewendet haben. 
Die Stickstoff-Vermehrung zeigte sich bei Kaninchen erst auf Dosen 
yon 1 g (nicht aufO~l g), bei Menschen erst auf 15 g (nicht 1--2 g) 
pro die. Einen weiteren Beweis fiir die Steigerung der Verbrennungs- 
vorg~inge durch Jodalkalien erbrachten Henri jean und Corin, in- 
dem sie - -  an Kaninchen - -  Zunahme der Kohlens~iure-Production 
constatirten. 

Mit den Resultaten dieser verdienstvollen hrbeit ist ein 
grosser Schritt zur Erkl~rung der Jodnatrium-Wirkung vorw~irts 
gethan. Aber eine vollkommen befriedigende LSsung tier Frage 
nach der resorptionsbefSrdernden Wirkung ist damit noch nicht 
gegeben. Ueberlegen wir, welche MSglichkeiten bei der Fort- 
schaffung nekrotisehen oder nekrobiotischen Materials dutch Jod- 
natrium noch wirksam sein kSnnten. 

Die Resorption kSnnte gesteigert sein, wenn die Stromge- 
schwindigkeit des Blutes durch Jodnatrium vermehrt wiirde. 
Ein resorptionsf~higer Heerd, der yon Blutgef~ssen durchspiilt 
oder umspfilt wird, wird eher eingeschmolzen werden, wenn das 
Blur - -  in das Blur hinein findet doch die Resorption gelSster 
Substanzen~ zum grossen Theile wenigstens, statt - -  an der 
Resorptionsstelle 5fter und raseher immer wieder erneuert wfirde. 
Besehleunigt also Jodnatrium die Circulation? Zur Entscheidung 
dieser Frage wurde die Umlaufszeit des Blutes unter Jodnatrium- 
wirkung gemessen. Die Versuehe w u r d e n -  der Vollst~ndigkeit 
wegen und aus methodischem In te res se -  ausgeffihrt, wie wohl 
wenig Wahrscheinlichkeit ffir die Besffitigung der Hypothese vorlag. 

Die u wurden in folgender Weise angestellt: 

Einem kr~ftigen Kaninchen (245Og schwer) wird in die Arteria 
cruralis, hoch oben am Oberschenkel, jedoch distal yon dem Abgang des 
ersten Seitenastes (Arteria circumfiexa femoris) die abgestumpfte Canfile 
einer 2 ccm enthaltenden Pravaz-Spritze peripherisch eingeffihrt. In die 
anderseitige Arteria cruralis wird, genau in derselben ]~She~ centralwi~rts 
eine ganz kurze Glascanfi[e eingefiihrt, deren freies Ende durch Ausziehen 
verengt ist; vor die Caniile wird eine Klemme gelegt. Das Kaninchenbrett 
mit dem aufgespannten Thief wird nun so schr~ig gegen das (nicht berusste) 
Papier elnes Hering'schen Kymographions gerichtet~ dass das der Canfile 
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entstrhmende Arterienblut in spitzem Winkel auf das Papier treffen 
m n $ s .  

Nachdcm das (nicht narcotisirte) Thief nach einiger Zeit sich yon der 
Aufregung infolge der Operation erholt hat~ wird die Kymographion-Trommel 
in raschen Gang (15 cm in der Secunde) versetzt, wobei der Zeitschreiber 
halbe Secunden markirt~ sodann werden ia einem bestimmten~ elektrisch 
registrirten Moment 2 ccm einer 5 pCt. Ferrocyannatrium-Lhsung - -  rascb: aber 
ohne Anwendung erheblichea Druckes~- in die Arteria crucralis peripherie- 
w~rts eingespritzt, w~hrend gleichzeitig auf der andern Seite die Klemme 
vor der centralw~rts gerichteten Glascanfile gehffnet wird. Aus di~ser spritzt 
das Blur in kr~iftigem Schuss auf das uamittelbar davor vorfibergleitende 
Papier, auf demselben ein blutiges, unregelm~ssig geformtes Band hervor- 
rufend. Das Papier wird sodann, yon der Stelle an, die der Injection des 
Ferrocyannatrium entspricht~ beginnend~ in Streifen yon 7�89 cm Breite (ent- 
sprechend je einer halben Secunde Umlaufszeit) zerschnitten; - -  das blut- 
getdinkte Papier mit destillirtem Wasser extrahirt und die Berliaerblau-Reaction 
auf Ferrocyannatrium angestellt. Es zeigte sich, class die erste Reaction 
am 12. Streifen eintritt, dass also die Umlaufsseit 5~5 Seeunden betragen hat. 

2. Versuch.  Kaninchen yon 1800 g; Verfahren nach derselben Methode. 
Auftretert des Ferrocyannatriums im 11. Streifen: Umlaufszeit 5 Seekunden. 

3. Versuch.  Kaninchen yon 2200 g; Einspritzung yon Ferroeyan- 
natrium; Umlaufszeit 5 Secunden. 

4. Versuch. Kaninchen yon 1850 g: Einspritzung yon Ferrocyan- 
natrium; Umlaufszeit 5 Secunden. 

Es wurde nunmehr bei Innehaltung des gleichen Verfahrens an Stelle 
des Ferroeyannatriums Jodnatrium (ebenfalls 2 ccm 5pCt. LSsung) injieirt. 

5. Versueh. Kaninchen yon 2050 g; erh~lt in die Arteria cruralis 
dextra 2 corn 5 pCt. JodnatriumlSsung peripheriew~irts injieirt ; aus der anderen 
Arteria cruralis spritzt Blut auf ein~ mit der Sehnelligkeit ",,on 15 cm in der 
Secunde vorbeiziehendes Papier. ])as blutgetr~nkte Papier wird in Streifen 
yon 7�89 cm Breite zerschnitten~ getrocknet und verascht; der Rfickstand 
wird extrahirt~ St~rkekleister und - -  vorsichtig! - -  rauchende Salpeters~ture 
zugesetzt. Vom 11. Streifen ab tritt Jodreaction ein : Umlaufszeit 5 Secunden. 

6. Versueh.  Kaninchen yon 1800 g; Injection yon Jodnatrium; 
Umlaufszeit 5 Secunden. 

7. Yersueh.  Kaninchen yon 2300 g; Injection yon Jodnatrium in 
das peripherische Ende der Arteria cruralis; Blutentnahnae aus dem centralen 
Ende derselben Cruralis. Umlaufszeit 5 Secunden. 

Es ergiebt  slch also, dass du tch  J o d n a t r i u m  die Umlaufs -  

zei t  des Blutes nicht  ge'~ndert, die a l lgemeine St romgeschwindig-  
kei t  n icht  vermehr t  wird. 

Die yon mir  gefundenen Zah len  sind bedeu tend  geringere,  

als die in dem Lehrbuch yon L a n d o i s  mi tge the i l ten .  Diese 
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letzteren Zahlen sind durch Einspritznng von Ferrocyankalium 
gewonnen, und dies erkl/irt den Unterschied. Jedenfalls sind 
aber die mit Natriumsalzen gewonnenen Zahlen als die richtigeren 
zu betrachten, da die intravasale Injection yon Kalisalzen nicht 
ohne bedeutenden Einflnss auf Herz und Blutdruck ist. 

Es s~ien hier noch einige Experimente mitgetheiIt~ die mit der 
Wirkung des Jodnatriums nichts zu thun haben, sondern nur aus metho- 
disehem Interesse unternommen wurden. 

8. Versueh. Kaninehen yon 1600 g, erb~lt 0,0025 g Atropin. sulfur. 
in die Vena jugularis externa. Nach 5 ]ginuten wird, dutch Einspritzung 
yon Jodnatrium in die Arteria cruralis die Umlaufszeit des Blutes geprfift: 
sie betr~igt zi Secunden. 

9. Versuch. Hund yon 4600 g, nicht narcotisirt. Umlaufszeit~ durch 
Injection von Jodnatrium in die Arteria cruralis bestimmt, = .11 Secunden. 

10. Versuch. Hund yon 4150 g, nicht narcotisirt~ sehr aufgeregt. 
Herzschlag und Athmung beschleunigt; Umlaufszeit mittels Jodnatrium be- 
stimmt~ ~ 9 Secunden. 

11. Versuch. Hund yon 5700 g, hat behufs Narcotisirung 0~08 l~Iorphin. 
tour. subeutan erhalten, gerzschlag normal~ kr~iftig; Blutdruck 150 mm Hg, 
Umlaufszeit 11 Secunden. 

Injection yon 0,0025 g Atropin. sulfur, in Vena juga], extern: Herz- 
schlag ungemein beschleunigt; Blutdruck 162 mm gg; Umlaufszeit 
8 Secunden. 

Beschleunigung des Herzschlages verkfirzt also --  bei ungesch~digtem 
Blutdruck - -  die Umlaufszeit des Blutes. 

Eine andere MSglichkeit derErkliirung dorresorptionsbefSrdern- 
den Wirkung des Jodnatriums w~ire gegeben, wenn sich eine ge- 
steigerte Durehl~issigkeit tier Gef/isse unter dem Einfluss des 
Mittels nachweisen liesse. Das Durchwandern gelSster r~sorbir- 
hater Massen wiirde dana ein beschleunigtes sein kSnnen~ und 
wena die Steigerung der Dnrchl~ssigkeit auch klein w~ire, so wfirde 
doch der schliessliche Effect ein erheblieher werden kSnnen. - -  
Aueh diese ttypothese ist, wie die oben notirte~ eine mehr 
odor minder vago, und wfirde, aueh richtig erwiesen, nur einen 
Beitrag f~ir die Deutung der resorptionsbefSrdernden Wirkung 
liefern, nicht deren gauze Erkl~rnng in sich schliessen. - -  
Immerhin hat die Voraussetsung der vermehrten Durchl~issigkeit 
der Gefgsse sehr viel Wahrscheinlichkeit f/ir sich. Wit  haben 
als ein Characteristikum der Jod-Wirkung Durchtritt  der rothen 
BlutkSrperchen dureh die Gef/~sswand gefunden. Dieser finder 
nicht nur start bei director Jod-Einwirkung, wo er Folge des 
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localen, durch Jod geseizten Reizes und yon der huswanderung 
yon Leukocyten begleitet ist, sondern wir finden auch bei 
resorptiver Wirkung des Jods Blutaustritt aus den Gefiissen des 
subcutanen Gewebes, der Niere, der Pleura. Der Austritt 
der rothen BlutkSrperchen erfolgt per diapedesin. Die Ursache 
des Durchtretens kann kaum in den rothen BlutkSrperchen, 
sondern sie diirfte wohl sicher in einer Veri~nderung der Gef~isswand 
zn suchen sein. Des Weiteren beruht das LungenSdem dureh 
Jodnatrium - -  wie wir per exclusionem schliessen konnten - -  
auf Durchtritt serSser Fliissigkeit dutch die Gef~sse infolge ver- 
mehrter Durchl~issigkeit der Gef~sswandI). Leider kann ich 
einen directen Beweis fiir diese vermehrte Durchl~ssigkeit durch 
das Experiment nicht erbringen. Direct wird sich der Grad der 
Durchl~ssigkeit der Gefiisswand kaum bestimmen lassen; indirect 
wird man vielleicht dutch die Beobachtung des Durchtrittes 
yon feinsten KSrpertheilchen (Farbstoffen, lebenden and todten 
Bakterien oder Aehnl.) in die serSsen HShlen, in den Harn u. s. w. 
einen Anhalt ffir die Durchliissigkeit gewinnen k5nnen. 

Wir sind bisher bei der Besprechung der Resorptions-M5g- 
lichkeiten immer yon der Voraussetzung ausgegangen, dass 15s- 
liche oder gelSste Massen fortgeschafft werden sollen. Nur fiir 
solche wfirde sich eine FSrderung der Resorption ergeben aus 
gesteigerter Stromgesehwindigkeit oder aus vermehrter Durch- 
l~ssigkeit der Gef~isse oder aus Anregung des Stoffweehsels. - -  
Wie verhalten sich aber die Massen, die wit dutch Jodkalium 
rasch zur Resorption bringen wollen? Wir suchen durch Re- 
sorption zu entfernen: Exsudatmassen, Blutergfisse, degenerirte 
Driisen, syphilitsche Gummi-Geschwiilste. Es sind dies zwar 
aus KSrpermaterial entstandene, aber abgestorbene und dadurch 
dem Organismus gleiehsam fremdgewordene, Gebilde, and zwar 
nicht fliissige, sondern feste KSrper. 

Wie werden nun kSrperfremde, feste Substanzen resorbirt? 
Dies geschieht, wie wit wissen, dureh die Thittigkeit der weissen 

1) Der Kliniker vermeidet bekanntlich, bei Phthisis pulmonum mit ~eigung 
zu g~mopto~ Jodnatrium, bezw.Jodkalium anzuwenden, well in Folge des 
Jodkalium-Gebrauchs vermehrte Neigung ztt Lungenblutungen beobachtet 
wordea ist. Auch diese Erscheinung ist wohl nut auf einen sch~dlichea 
Einfluss des Jodsalzes auf die Gef~sswand zur/ickzuf/ihren. 
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BlutkSrperchen, dieser ,,Polizeiorgane des Organismus", die alles 
yon aussen eingedrungene oder durch Zerfall im KSrperinnern 
entstandene feste Material 1)artikel fiir Partikel in sich auf- 
nehmen, mit sieh fortsehleppen, und an bestimmten Orten de- 
poniren, wo es dann unter der Einwirknng lebender Zellen end- 
gfiltige ZerstSrung erf~hrt, oder, wenn unzerst5rbar, yon Binde- 
gewebe umgeben wird. Anf diese Weise wird in's Gef~sssystem 
injieirter Zinnober aus dem Blute entfernt, wird zerstSrte Gehirn- 
substanz (dureh die sogenannten Kiirnchenkugeln) weggeschafft, 
wird Knochen resorbirt (durch die Osteoklasten), werden sogar 
ganze, fiir den Organismus fiberfiiissig gewordene KSrpertheile 
(z. B. der Schwanz der Kaulquappe) aufgezehrt. 

Nach dem Vorausgesagten kann man wohl annehmen, dass 
Exsudatmasse, Gummigeschwfilste u. Aehnl. dureh die Thi~tig- 
keit der weissen Blutk~irperchen resorbirt werden. Hat nun 
Jodkali einen bef6rdernden Einfiuss auf die Resorption -- ,  
und nach den tausendfii~ltigen Beobaohtungen der Praktiker steht 
ein solcher Einfluss fest -- ,  so dr~ngt sieh als logischer 
Schluss die Vermuthung anf, dass zwisehen Jodkali und Leu- 
kocyten-Th~tigkeit eine Beziehung bestehe; and zwar~liegt es am 
n~ichsten, anzunehmen: die Leukocyten werden durch die Ein- 
wirkung des Jodnatriums zu gesteigerter Leistungsfiihigkeit an- 
geregt, sic eilen in grSsserer Zahl an die ArbeitsstS~tte und 
vollenden die ihnen obliegende Arbeit in kfirzerer Zeit. 

Diese ttypothese dfirfte eine befriedigende Erkl~irung ffir die 
resorptionsbefSrdernde Wirkung des Jodnatriums bieten. Wie 
kSnnen wir dieselbe experimentell auf ihre Riehtigkeit priifen? 

Eine directe Methode, die Arbeitsleistung der Leukoeyten 
zu messen, besitzen wir nicht. Wir miissen daher auf indireete 
Weise einen Anhalt zur LSsung der Frage zu gewinnen ver- 
suchen. 

Von einem Mittel, das eine specifisch anregende Wirkung 
auf weisse BlutkSrperchen besitzen soll, wird m a n -  wean 
aueh nicht mit zwingender Gewisshe i t -  so doch mit ziem- 
]icher Wahrscheinlichkeit annehmen kSnnen, dass es die Zah[ 
der Leukocyten vermehrt. Es warden daher Zi~hlungen der 
weissen BlutkSrperchen am Kaninchen angestellt. Benutzt 
wurde der Thoma-Zeiss'sche Apparat; das Blur wurde 
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a u f  10 The i l e  �89 pCt. Essigs~ure verd i inn t ;  es wurden  stets  400 

Quadra te  (also das ganze The i lungsfe ld )  abgez/ ih l t ,  f~r j ede  Be- 

s t i m m u n g  vier  Versuchsproben  gezKhlt, und das a r i t hme t i sche  

Mit tel  daraus genommen .  

1. u  Kri~ftiges Kaninchen yon 3050 g KSrpergewicht; die 
Leukoeyten-Zahl an vier aufeinander folgenden Tagen; 29. November, 30. De- 
zember, 31. Januar, 1. Febrnar Yormittag 9 h' bestimmt, ~ 9200, 9400, 
9000, 9700, im Durehschnitt 9330 weisse BlutkSrperchen in 1 cbmm Blur. 

1. Febr. um 9 h' Vormittag und 6 h' Nachmittag werden je 5 cbm 
5 pCt. Jodnatrium]Ssung (ira Ganzen ~ 0,5 g Jodnatrium) subcutan injieirt. 

2. Febr. Vormittags 9 h ~ Leukocyten-Zahl 11800 in 1 cbmm Blut. 
2. Fehr. Vormittags 9 h' und Nachmittags 6 h' Injection je 5 ccm 

5pCt. JodnatriumlSsung. 
3. Febr. u 9 h ~ Leukoeyten-Zahl 11400 in 1 cbmm Blut. 
3. Febr. Vormittags 9 h rund Nachmittags 6 h' Injection yon je 5 corn 

5pCt. JodnatriumlSsung. 
4. Febr. Vormittags 9 h r Leukocyten-Zahl 11200 in I cbmm Blur. 
4. Pebr. Vormittags 9 h' und Nachmittags 6 W Injection yon je 10 ccm 

lOpCt. JodnatriumlSsung zusammen 2,0 g Jodnatrium, 
5. Febr. Vormittags 9 h ~ Lenkocyten-Zahl 10200 in 1 cbmm Blut. 
5. Febr. Vormittags 9 h p und Nachmittags 6 h ~ Injection yon je 10 ccm 

10pCt. LSs. 
6. Febr. Vormittags 9 h' Leukocytcn-Zahl 9400 in 1 cbmm Blut. 
6. Febr. Vormittags 9 h rund Naehmittags 6 h ~ Injection yon je 10 cem 

lOpCt. LSs. 
7. Febr. Vormittags 9h'  Leukoeyten-Zahl 9200; KSrpergewicht des 

Thier 2850 g. 
2. Versucb .  Kaninchen yon 2550 g; Leukocyten-Zahl im Durchschnitt 

~on 4 Tagen ~ 10773 in 1 cbmm Blur. 
1. Febr. Vorm. 9 h' u. Nachm. 6 h' Injection 

2. Febr. Leukoeyten-Zahl 12 800 in 
2. Febr. Vorm. 9 h' u. Nachm. 6 h' Injection 

3. Febr. Leukocyten-Zahl 12400 in 
3. Febr. u 9 h' u. Nachm. 6 h' Injection 

4. Febr. Leukocyten-Zahl 12000 in 
4. Febr. Vorm. 9 h' n. Naehm" 6 h t Injection 

5. Febr. Leukocyten-Zahl 12200 in 
5. Febr. Vorm. 9 h' u. Naehm. 6 h ~ Injection 

6. Febr. Leukocyten-Zahl l l lO0 in 

yon je 0,25 Jodnatrium. 
1 cbmm Blut. 

yon je 0,25 Jodnatrium. 
1 cbmm Blur. 

yon je 0,25 Jodnatrium. 
1 cbmm Blut. 
~on je 1,0 Jodnatrinm. 
1 cbmm Blut. 
yon je 1,O Jodnatrium. 
1 cbmm Blur. 

6. Febr. u 9 h' u. Nachm. 6 h" Injection yon je 1,0 Jodnatrium. 
7. Febr. Leukocyten-Zahl 10200 in 1 ebmm Blut; KSrpergewicht 2050 g. 

Als  Resu l t a t  dieser  Versuche  ergiobt  sich auf  J o d n a t r i u m -  

in jec t ion  Ve rmehrung  der  weissen BlutkSrperehcn.  Diese lbe  ist  
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nicht sehr betr~chtlich, nicht zu vergleichen mit  dem Effekt der 
bekannten Lymphagoga, z. B. yon Bakterienproteiden, die eine 
Vermehrung um 50 pCt. und dar/iber bedingen. Die Vermehrung 
erreicht binnen 24 Stunden ihr Maximum, dann nimmt sic all- 
m~hlich, trotz Verabreichung der gleichen Dosen, ab. Nach 3 
his 4 Tagen kehrt die Leukocyten-Zahl zur Norm zurfick, sogar 
wenn die Dosen betr'~chtlich gesteigert werden. Dieses Ver- 
schwiuden der Hyperleukocytose, trotz wetter erfolgender In- 
jection, wird auch bet anderen, kr~ftiger wirkenden Lymphagogis 
beobachtet. 

Es fragt sich nun: ist die, zwar nicht bedeutende, abet 
constaute Leukocyten-Vermehrung f~r Jodnatrium charakteristisch ? 
oder finder sic sich etwa auch bet Chlornatrium? 

3. Yersuch. Kaninchen yon 3800 g; Leukocyten-Zahl im Durchschnitt 
yon 4 Tagen 10800 in 1 cbmm Blur. 
1. Febr. Vorm. 9 h' und ~qachm. 6 h' Injection yon je 0,25 g Chlornatnum. 

2. Febr. Vorm. 9 h' Leukoeyten-Zahl 12 800 in 1 cbmm Blut. 
2. Febr. Vorm. 9 h' und Nacbm. 6 h Injection yon je 0,25 g Chlornatrium. 

3. Febr. Vorm. 9 h' Lcukocyten-Zahl 12800 in 1 cbmm Blut. 
3. Febr. Vorm. 9 h' und Nachm. 6 h' Injection yon je 0,25 g Chlornatrium. 

4. Febr. u 9 h' Leukocyten-Zahl 12000 in 1 cbmm Blut. 
4. Febr. Vorm. 9 h' und Nachm. 6 h' Injeeton yon je 1 g Chlornatrium. 

5. Febr. u 9 h' Leukocyten-Zahl 11800 in 1 ebmm Blur. 
5. Febr. Vorm. 9 h' und Nachm. 6 h' Injection yon je 1 g Chlornatrium. 

6. Febr. Vorm. 9 h' Leukocyten-Zahl 11200 in 1 cbmm Blur. 
6. Febr. Vorm. 9 h' und Nachm. 6 h' Injection yon je 1 g Chlornatrium. 
7. Febr. Vorm. 9 h' Leukocyten-Zahl 11 000 in 1 cbmm Blut; KSrpergewicht 

3750 g. 

Die Leukocyten-Vermehrung findet also auch bei Beibringung 
von Chlornatrium statt, ist mithin eine ,Salzwirkung", und nicht 
als ffir Jodnatrium speeifisch in Anspruch zu nehmen. 

Auf welchem anderen Wege kSnnten wir vielleioht einen 
Anhalt ffir eine erregende Wirkung des Jodnatriums auf die 
weissen Blutk5rperchen gewinnen? - -  Wir  kennen eine grosse 
Anzahl chemischer Substanzen, die auf die Leukooyten ~n der 
Weise ,anregeud" wirken, dass sic dieselben in grosser Zahl an 
sich herauloeken: die sogenannten ehemotaktischen Substanzen. 
Diese Art der Reizwirkuug ist nun zwar sicher nicht identiseh 
mit der yon uns supponirten Jodnatrium-Wirkung, vermSge welcher 
die weissen BlutkSrperchen zu gesteigerter Arbeitsleistung be- 
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ziiglich ihrer resorbirenden Thi~tigkeit angespornt werden sollen. 

Immerh in  erschien es wfinschenswerth, das Jodnatr ium auf 

etwaige chemotaktische Wirksamkei t  zu priife n. 

Es wurden in der bekannten Weise  feine Glasr5hrchen, 

mi t  capil laren Oeffnungen und spindelart ig erweiterter  Mitte in 
einer kochenden LSsung yon Jodnatr ium (durch das Kochen wurde 

gleichzeitig Steri l isat ion erreicht)  geffillt und dann unter 

aseptischen Cautelen unter die Rfickenhaut yon Kaninchen 

eingeffihrt. Zum Vergleich wurden demselben Thiere  gleich- 

zeitig R5hrchen mit  ~iquimolecularer KochsalzlSsung beigebracht.  

l. Versuchsreihe. Bei drei Kaninchen werden durch einen kleinen Schnitt 
in derRfickcnhaut drei G-lascapillaren mit einer 0~9 pCt. Chiornatriuml5sung nach 
links unter die Riickenhaut geschoben und durch Verschieben yon aussen 
in dem areol~iren Bindegewebe an der linken Seitenwand des Thieres ver- 
theilt; in derselben Weise werden je 3 Capil!aren mit einer 2~3 pCt. (d. i. der 
einer 0~9 pCt. KochsalzlSsnng isotonischen) JodnatriumlSsung yon der gleichen 
Hautwunde aus auf der rechten KSrperseite im subcutanen Bindegewebe ver- 
theilt. - -  Nach 48 Stunden werden die R5hrchen herausgenommen. Sie 
zeigen sich fast vollst~ndig nur mit klarer durchsichtiger LSsung geffillt; 
nur an den Enden ist eine kleine Trfibung vorhanden. Diese Trfibung ist 
verursacht durch eingowanderte Leukocyten. Sie erstreckt sich bei den 
Chlornatrium- wio den Jodnatriumrbhrchen nur 1~ his 2 mm in die Capillarelt 
hinein; ein deutlicher Unterschied in der Ausdehnung tier getrfibten Schicht 
ist mit Sicherheit nicht zu constatiren; jedoch scheint der Leukocytenpropf 
in don JodnatriumrShrchen ein dichterer zu sein. 

2. Versuchsreihe. Zwei Kaninchen werden in der gleichen Weise, wie 
oben geschildert, links je 3 Capillaren mit einer 5 pCt. Chlornatriumlbsung, rechts 
mit einer 15 pCt. Jodnatrium]bsung eingeffihrt, und nach 48 Stunden die Rbhr- 
chen herausgenommen. Es war wiederum nnr eine geringe Trfibllng an den 
Enden zu erkennen; dieselbe erstreckte sich nicht welter als bei den mit 
don isotonischen LSsungen geffillten Rbhrchen; ein bedeutender Unterschied 
zwischen Chlornatrium- und Jodnatrium-Rbhrchen war nicht zu constatiren. 

Es wurden nun Versuche in der Weise  angestellt ,  dass Ka- 
ninchen RShrchen, mit  einer Substanz gefiillt, von weloher 

krMtige chemotactische Wirkung bereits bekannt ist, beigebracht,  
und einer Reihe von Thieren gleichzeitig subcutan dodnatr ium, 

anderen, zur C0ntrole , die gleiche Menge Kochsalz beigebracht 
wurde. 

3. Versuchsreibe. Sechs Kaninchen wurden je vier Glascapillaren mit 
sterilisirter und filtrirter Pyocyaneus-Cultur, deren chemotaktische Wirkung 
bereits erprobt war, unter die Rfickenhaut gebracht. Zwei yon diesen Thiereu 
erhielten nichts, zweien wurde im u yon zwei Tagen viermal je 5 ecru 



92 

einer 5 pCt. KochsalzlSsung, zweien viermal 5 ccm einer 5 pCt. JodnatriumlSsung 
subcutan (unter die Bauchhaut) injicirt. Nach 48 Stunden wurden die 
RShrchen herausgenommen. Sie waren in dem mittleren Thoil yon der klaren 
gelben Culturflfissigkeit erffillt; yon den Enden her erstreckte sich eine allm~h- 
lich an Dichte abnehmende Trfibung 3--3�89 mm in die RShrchen hinein. 
Eia  auffallender, dutch Messung nachweisbarer Unterschied ist zwischen den 
drei Reihen yon Capillaren beziiglich der '])rfibnng nicht  zu constatiren, hller- 
dings erscheint die Trfibung wiederum an den yon den Jodnatrium-Thieren 
stammenden RShrchen st~irker, am schwiichsten an den weder mit C1Na 
noch mit JNa  behandelt~n Thieren. 

Naeh diesen Versuchen ist das Jodnatrium nicht als chemo- 
taktisch wirkender KSrper zu bezeichnen. Die Frage, ob Jod- 
natrium das Hinwandern yon Leukocyten zu chemotaktisehen 
Substanzen fSrdert, konnte mit der benutzten Versuchsanordnung 
nicht sicher entschieden werden. 

Eia Mittel, d a s  die Resorption befSrdert und von dem 
wir voraussetzen, dass es dies durch Beeinflussung der Leukocyten 
thut, kSnnte ,Jielleieht - -  es ist dies wenigstens nicht unwahr- 
scheinlich - -  eine vermehrte LymphstrSmung bewirken. Es 
wurden daher Versuche fiber die Wirkung des Jodnatriums auf 
die Menge tier aus dem Ductus thoraeicus strSmenden Lymphe 
angestellt. Zu den ersten Versuehen dienten Kaninehen, die ieh abet 
weniger geeignet fand, da einmal die an und ffir sieh schwierige 
Operation durch die Diinnwandigkeit des Truneus lymphaticus 
und das h~iufige Vorkommen von Nebenmiindungen noch er- 
schwert ist, andererseits die pro Minute gelieferte Lymphmenge 
eine i~usserst geringe ist. Es wurde daher bald zu Versuchen 
an Hunden fibergegangen. Selbstverstiindlieh mussten auch hie r 
Controlversuehe mit Chlornatrium gemacht werden, um zu con- 
statiren, ob es sich um eine speeifische Wirkung des Jodnatriums 
oder um eine allgemeine Salzwirkung handele. 

1. Versuch. Kaninchen you 3200 g~ nicht narcotisirt. Eine Canfile~ in den 
Ductus thoracicus eingebunden, liefert 
in der Zeit yon 11 l~ bis 112~ 6 Tropfen Lymphe ] 

1120 - 11. a~ 8 I zusamm. 1,2 ccm Lymphe. 
1130 114o 6 

l I  ~~ ~njection you 10 ccm einer iO pCt. JodnatriumlSsung in die u  
jugularis externa. 

Lymphmenge yon 114o bis 1150 16 Tropfon Lyre_ p h e ]  
- - 11. 5o - 12h '20 - ~ zusamm. 2,3 ccm Lymphe. 

12h' - 12 l~ 10 
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L ~ m p h m e n g e  yon  12 ~~ bis  1240 1,5 ccm L y m p h e .  

1240 In j ec t ion  ,~on 10 ccm einer  10 pCt .  C h l o r n a t r i u m l S s u n g  in  die  V e n a  

j u g u l a r i s  e x t e m a .  

L y m p h m e n g e  yon 12 ~~ his  12 ~~ 20 Tropfen  L s m p h e  / 
12 ~~ - l h P l 6  ~ zusamm.  2,3 ccm Lymphe .  

! l h  t -  11~ 8 

L y m p h m e n g e  yon 11~ b is  140 0,6 ccm L y m p h c .  

Versuch  abgebrochen .  

2. Versueh.  K a n i n c h e n  yon 2850 g, m o r p h i n i s i r t ;  Canfile in den Duc tus  

thorac icus .  

L y m p h m e n g e  yon 1130 b is  1140 - -  3 Tropfen.  
1140 - 1150 ~ 4 

115o - 12h ~ ~ 4 

12 h ~ In j ec t ion  yon 10 ecru e iner  0~6 pCt. Ch lo rna t r i umlSsung  in  die  Vena  

j u g u l a r i s  ex te rna .  

L y m p h m e n g e  yon 1 2 h  F bis 121~ ~ 6 Tropfen.  
121~ 1230 ----- 6 

12 ~~ 1230 ~ 4 

1230 In jec t ion  yon 10 ccm e iner  l~5pCt .  J o d n a t r i u m l b s u n g  ( i so touisch  de r  

0,6 pCt.  N a C l l f s u n g ) .  

L y m p h m e n g e  yon  1230 b is  1240 ~ 12 Tropfen .  
1240 - 1250 ~ 8 

1250 - l h  t ~ 7 

I h r In j ec t ion  yon 5 ccm einer  10 p C t .  Ch lo rna t r i umlbsung .  

L y m p h m e n g e  yon l h '  bis  1 ~~ ~ -  20 Tropfen.  
1 ~~ 120 ~--- 18 

- 120 130 ~ 12 - 

1 ~~ In jec t ion  yon 5 ccm einer  25 pCt .  J o d n a t r i u m l S s u n g  ( isotonisch der  

10 pCt.  NaCl lSsung ) .  

L y m p h m e n g e  yon 130 bis  140 ~--- 22 Tropfen .  
140 - 150 ~ 20 

15o - 2h '  ~ 10 

2 h' I n j ec t i on  yon 5 ecru einer  10 pCt.  Ch io rna t r i umlSsung .  

L y m p h m e n g e  yon O-h ~ bis  2 ~~ ~--- 16 Tropfen.  

21~ - 2 2~ ~ 8 
- 230 - 230 ~ 4 .- 

Versnch abgebrochen .  

3. Versuch.  Hund  yon 5200 g, m o r p h i n i s i r t  und  curar i s i r t ,  Canfile in  

den Duc tus  thorac icus .  

L~ymphmenge yon 122~ bis  1230 = 26 Tropfen  

12 ~~ - 1240 ~--- 28 / z u s a m m e n  ~ 4 ccm Lymphe .  
1240 - 12 s~ ~--- 24 

12 s~ In j ec t i on  yon 10 ccm e incr  10 pCt.  J o d n a t r i u m l S s u n g  in die V e n a  

j u g u l a r i s  cx te rna .  
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L y m p h m e n g e  yon 1220 bis 1 h' ~ 56 Tropfen  1 
l h  r - 1 lo ---~ 39 ~( z u s a m m e n  ~--- 6 Lymphe .  ccm 
1 TM - 130 ~ 28 ] 

L y m p h m e n g e  yon 130 bis 15o ~ 3,6 ccm Lymphe .  

2 h'  In j ec t ion  yon 10 ccm e iner  10 pCt. Ch lo rna t r i umlSsung  i a  die Vena 

j u g u l a r i s  ex te rna .  

L y m p h m e n g e  yon 2W bis 2 ~~ ~ 40  Tropfen  ] 

21o 230 ~ 44 / z u s a m m e n  ~ 6,2 ccm Lymphe .  

220 2 ~~ ~ 36 

L y m p h m e n g e  yon 2 s~ bis 3 h'  ~--- 3~2 ecru Lymphe .  

3 h' In jec t ion  yon 10 ccm einer  1 0 p C t .  Ch lo rna t r i umlSsung  in  die Vena 

j a g u l a r i s  ex te rna .  

L y m p h m e n g e  yon 3 h  r bis 3 l~ ----- 36 Tropfen 

- - 31~ - 330 ~ 32 - t zusammen  ~ 4,5 c c m L y m p h e .  

3 ~~ 3 *0 ~ 24 

340 In j ec t ion  yon 10 ccm einer  IOpCt.  J o d n a t r i u m l S s u n g  in  die V e n a  j u g n l a r i s  

ex te rna .  

L y m p h m e n g e  yon 34o bis  330 ~ 28 Tropfen ] 

350 - 4 h ~  - -  26 i z u s a m m e n  3,6 ccm Lymphe .  

4h '  - 41~ ~ 21 

Versuch  abgebrochen .  

4. Versuch.  t I u n d  yon 4250 g, cu r a r i s i r t ;  Canli lo in  den Ductus  thorac icus  

L ~ m p h m c n g e  yon 11h ~ his  11 ~~ ~ 13 Tropfen.  
11 t~ 1130 ~ 15 

11 s~ 1130 ~--- 13 

114~ In jec t ion  yon 10 ccm einer  25 pCt.  J o d n a t r i n m l S s u n g  in  die  Vena  

j u g u l a r i s  ex te rna .  

L y m p h m e n g e  ~on 115o bis  12 h '  ~ 28 Tropfen.  

12h '  - 12 ~~ ~ 26 
12 m - 1230 ~ 21 

12~o In jec t ion  ~on 10 ecru e iner  10 pCt .  Ch lo rna t r iumlSsung .  

L~ymphmenge yon 124o h is  1250 ~ 28 Tropfen.  

12 ~o - l h ~  25 

l h  I - 1 TM ~--- 21 - 

1 so In j ec t i on  yon 10 ccm e iner  10 pCt. Ch lo rna t r i umlSsung .  

L y m p h m e n g e  yon Vo bis 14o = 29 Tropfen.  
14o - 150 ~ 20 

1 s~ - 2 h '  ~--- 18 

230 In j ec t i on  yon 10 cem einer  25 pCt .  J o d n a t r i u m l S s u n g .  

L y m p h m c n g e  yon 230 bis  23~ ~ 20 Tropfen.  

2 ~ - 2 ~o ~ 18 
2 *0 - 220 ~--- 13 

Versuch abgebrochen .  

Das Ergebniss der vorstehenden Untersuchungen ist, dass 
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Jodnatrium die Lymphmenge bedeutend zu steigern vermag, dass 
abet aueh Chlornatrium dies thut. Ein deutlicher Unterschied 
zu Gunsten des Jodnatrium, der erlaubte, demselben eine be- 
senders anregende Wirkung auf die Lymphbildung zuzuschreiben, 
findet aicht start. Bei Beurtheilung der Resultate ist zu be- 
rficksichtigen~ dass - -  wie orientirende Versuche ergaben - -  die 
Menge der aus dem Duetus thoraeicus strSmenden Lymphe mit 
tier Dauer des Versuches best~indig abaimmt, und dass yon 
zwei auf einander folgenden gleichartigen Einspritzungen die 
zweite stets geringeren Effekt hat. - -  Vergleicht man die Wir- 
kungen der 10 pCt. LSsungen yon beiden Salzen, so erscheint tier 
Effekt der Kochsa]zinjection bedeutender und nachhaltiger, 
als tier der JodnatriumlSsnng. Priift man dagegen aequimole- 
culare LSsungen, z. B. 25 pCt. Jodnatrium neben 10 pCt. Chlor- 
natriumlSsung, so wirken beide ungefiihr gleich~). Dies be- 
weist, dasses  sich bei dem Einfluss von Chlornatrium, wie bei 
dem von Jodnatrium auf die Lymphbildung um reine Salzwirkung 
handelt und eine specifisohe Wirkung des Jodnatriums auf Leuko- 
eyten auf diesem Wege sieh nioht darthun 1/isst. 

Es haben sonaeh keine der durehgefiihrten Versuchsreihen, 
weder die Versuche fiber Vermehrung der weissen BlutkSrperchen, 
noeh die Prfifung auf chemotaetische Wirkung, noeh die Experi- 
mente fiber Einfluss auf Lymphbildung, zu einer positiven Be- 
antwortung der Frage naeh einer speeifisehen anregenden Wirkung 
des Jodnatriums auf die Leukoeyten gefiihrt, - -  wenn sich aueh 
nirgends ein Beweis fiir die Unriehtigkeit tier von uns aufge- 
stellten Hypothese ergeben hat. Ioh versuehte sohliesslieh, die 
Arbeitsleistung tier Leukocyten direct zu bestimmeu, indem ich 
ihnen - -  durch Einspritzung feinstzerriebenen Zinnobers in die 
BauehhShle - -  festes unlSsliehes, feinvertheiltes Material zu 
resorbiren gab. 

Bei vier Kaninchen wurde yon einer mSgliehst rein verriebenen Emulsion 
yon Zinnober in 0~6 pot. KoehsalzlSsung je 1 ecru in die PeritonaealhShle 
injieirt. Zwei yon dlesen Thieren erhielten 4mal am Tage je 0~9-5 g Chlor- 
natrium~ zwei andere 4real je O,25 g dodnatrium subcutan. Es sollte nunmehr 
yon zwei zu zwei Stunden die Anzahl tier Leukocyten bestimmt werden~ die~ 
nachdem sic sieh an der Resorptionsst~tte mit Zinnober-Partikelehen beladen, 

1) Zu ganz denselben Resultaten ist geidenhain  gelangt: Versuche und 
Fragen zur Lehre 'con tier Lymphbildung. Pflfiger~s Arehiv. Bd. 49. 
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im Blute kreisten. Es waren abet nach 2, 4, 6 Stuaden derartige weisse 
BlutkSrperchen so wenig zahlreich und so zerstreut in den Blutproben vor- 
handen, dass 5fters in mehreren Pr~paratea (Verdfinnung 1 : 10) kein einziges 
zu constatiren war, so dass eine zahlenm~ssige Fesstellung derselben illu- 
sorisch wurde. Ich beschr~nkte reich daher darauf, die Thiere nach 24 Stunden 
zu tedten und Leber und Milz, als die Ablagerungsst~tten yon kSrperfremden, 
durcb die weissen BlutkSrperchen hingeschafften Substanzen an mSgIichst 
zahlreieben Stellen mit dem Gefriermikrotom zu zerlegen und die Menge der 
eingelagerten Zinnober-KSrnchen zu sch~tzen. 

Derselbe Versuch wurde zweimal an je 2 Paaren yon Ka, 
ninchen, ferner an Meerschweinchen, M~usen, FrSschen wieder- 
holt. Das Ergebnis der mikroskopischen Untersuchung war, 
dass in dem interstitiellen Gewebe der Leber, in der Milz, in der 
~Tiere reichlich Zinnober-KSrnchen eingelagert waren, die sich, 
namentlich bei auffallendem Licht, seharf yon dem umgebenden 
Gewebe abhoben. Die Einlagerung yon Zinnober war bei den 
verschiedenen Thieren verschieden, jedoch war im Allgemeinen 
die Yertheilung bei den mit Jodnatrium behandelten Thieren 
gegentiber den Controlthieren, eine dichtere. - -  Es muss zuge- 
geben werden, dass die Versuche nicht allen Anforderungen an 
Exactheit entspreehen. Erstens ist es nieht mSglich, die Zahl 
der Zinnober-Partikelehen im cem gleich zu maehen; - -  zweitens 
kommt es offenbar sehr darauf an, ob die injieirten Zinnober- 
Mengen sich in der BauchhShle gleiehm~ssig vertheilen und so 
der Resorptionsthiitigkeit der Leukocyten eine grosse Angriffs- 
fl~ehe bieten, oder ob sie sich in einen Klumpen zusammen- 
h~ufen, - -  schliesslieh mSgen individuelle Verh~ltnisse, Unter- 
schiede im anatomischen Bau, in der S~rSmungsgesehwindigkeit 
u. s. w., das Endergebnis beeinflussen. Immerhin l~sst die 
Constanz des Ausfalls der Versuche wenigstens eine gewisse 
Wahrseheinliehkeit ffir die positive Beantwortung des Frage in 
Ansprueh nehmen. 

Ueberblieken wit die Resultate unserer Experimente, so 
mfissen wir zugestehen, dass wir einen absolut.sieheren und 
einwandfreien Beweis ffir die Riehtigkeit unserer ttypothese bis 
jetzt nieht gefunden haben. Wit haben zwar Vermehrung der 
weissen BlutkSrperehen and Steigerung der Lymphbildung dureh 
Jodnatrium eonstatirt, jedoch haben wir diese Wirkungen nieht 
als specifisohe Eigenschaften des Jodnatrium, sondern als allge- 
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racine Salzwirkungen nachweisen kSnnen. Immerhin hat sich 
kein einziges unserer Hypothese direct widersprechendes Moment 
ergeben, ja die letzte Reihe yon Experimenten hat positive, 
wenn aueh nicht absolut einwandfreie Resultate gezcitigt. Halten 
wir dies zusammen damit, dass aus den Eingangs gemachten 
Auseinandersetzungen als logische Sehlussfolgerung fSrmlich 
zwingend eine Beziehung zwisehen Jodnatrium uud weisson Blut- 
kSrperchen sich ergiebt, so erscheint es uns sehr wahrseheinlich, 
dass diese Beziehung in einer die Leukocyten-Th~tigkeit an- 
regenden Wirkung zu suchen ist. 

Unsere Hypothese liisst sich sehr gut in Uebereinstimmung 
bringen mit tier Binz'schen Theorie der Jodnatrium-Wirkung. 
Nach dieser findet unter dem Einfluss lebenden Protoplasmas 
bestitndig Abspaltung yon Jod aus Jodnatrium statt. Wit 
aceeptiren diese Anschauung. Die Abspaltung yon. Jod im Or- 
ganismus wird nun entschieden dort am st~rksten sein, we die 
lebhaftesten Stoffwechsel-Vorgiinge in der Zelle vet sieh gehen. 
Das ist abet zweifellos in den Leukoeyten der Fall, die zu ihrer 
Bewegung und ihrer Transport-Arbeit sicher~sehr bedeutende 
chemische Umsetzungen bedfirfen. Es dfirfte also die Abspaltung 
yon Jod haupts~chlieh in den weissen BlutkSrperchen stattfinden. 
Die ~Entstehung minimalster Jodmengen wird abet als Reiz auf 
die Leukocyten wirken. Dass Jodd/impfe die Auswanderung yon 
Leukocyten aus den Gef/~ssen des entziindeten Mesenteriums 
hemmen, wie Binz gezeigt hat, widerspricht dieser Anschauung 
nicht: es ist ganz natfirlieh, class concentrirte Jodd~mpfe lebende 
Zellen tSdten. Ganz anders verh~it sieh alas, Atom-weise sich 
bildende Jod: dies kann sehr wohl als Reiz wirken, der die 
Lebensenergie der Leukocyten vermehrt und dieselben zu ge- 
steigerter Th~tigkeit anregt. 

Archiv L pathol. Anat. Bd. 155. Hft. 1. 7 


