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steht~ weiche zu den bekannten streifigen Verdfinnungen derselben fiihrt~ 
und wodurch die Epidermisdecke einreisst, nichts desto' weniger Finger ~ 
drficke Zm:fickbleiben sehen, sondern insbesondere daraus, dass die Spannung 
der Haut hier nur eine m~ssige war. - -  

Ich bin welt  davon entfernt, zu glauben, class ich :durch iTors~ehenda 
ErSrterungen die Besonderheiten~ welche die gau~wassersucht im vorliegenden 
Falle yon Hautwassersucht bet diffuser Nephritis darbot~ erkl~rt habe. Din 
Mi~theilung der Thatsache schien mir de r Erw~hnung were. Was  B a r r e l s  
in seinen vortrefflichen Nieren-Krankheiten (v. Zi e m s s e n's Sammelwerk der 
spee. Pathol. u. Therap. 9, I, Leipzig 1875, S. 97) be~reffs der Hautwassersuch~ 
bei Nierenkrankheiten sagt: ,dass bet der Localisation dieser Wassersueht, ab- 
gesehen yon der Gravitation, noah sonstige Umst~nde in Betracht kommen, 
welche sich nieht in jedem Fal]e eruiren lassen", besteht auch heute noch ztt 
Reeht. Wir warden uns dadt~rch aber nicht abhalten ]assen d/irfen, die 
Beobachtungen vorl~ufig zu registriren. ]~Ieine Absieht, 0edemfl/issigkeit aus 
der qu. Localit~t zu untersuehen und sie mit der an anderen KSrperstellen 
zu -r war nieht mSglich, denn, wie sich aus der Krankengeschichte 
ergiebt, war durch die Punction keine Oedemflfissigkei~ zn erhalten. 

. 

Beitrag zur Lehre vom Zittern % 

Von Dr. Levy-Dora in Berlin. 

Unter Zittera verstehen wir unwillk/irliche, einigermaassen rhythmische, 
sehnell aufeinanderfolgende Bewegungen desselbea Gliedes. Da d i e  be- 
wegende Kraft yon den h[uskeln stammt, scheint es genaaer in die Be- 
griffsbestimmung statt ,Glied" das Wort ,Muskel ~ zu setzen. Doch ich 
mSchte davon abrathen, da wit sonst das sog. fibrilliire Zittern~ welches 
yon den fibrigen Arran des Tremors wesentlich abweicht und deshalb 
besser mit ]~[uskelflimmern bezeichnet wird, in unsere Definition ainbeziehen 
mfissten. 

Auch f/it das Wort ,Muske] ~ ,Muskelgruppen ~ zu setzen, wie es yon 
einzelnen Autoren geschieht, geht nich~ an. Dean einmai kSnnen auch 
~Iuskelgruppen fibrill~r zucken, ohne dass es zum eigentlichen Tremor 
kommt~ andrerseits ist noch nicht widerlegt~ dass der Tremor unter Urn- 

1) Naeh einem, am 9. ~Iai 1898 in der Berliner Gesellschaft f. Psychiatrie 
und Nervenkrankheiten gehaltenen Vortrage. 
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st~nden yon einem einzigen Muskel erzeugt werden kann, dessen Antagonist 
etwa dutch ein elastisches t~and ~ertreten wird. 

Dass aber einem jedeu Tremor eine mehr oder weniger rhythmisehe 
Bewegung des  ~Iuskels zu Grunde liegt, obwohl nicht alle solche Be- 
wegungen Zittern liervorrufen m ~ s sen,  unterliegt nat/irlich keinem Zweifel. 

Das Wesen eines p athologisehen Vorgangs erseheint uns verst~ndlieher, 
wenn wit ein physiologisehes Analogon an seine Stelle setzen kSnnen. 

Wit haben nun bekanntlieh in jedem tetanisch eontrahirten ~uskel 
eine zwar nicht  ohne Weiteres siehfliehe, aber doch durch sorgf~ltige 
Analyse sicher nachwoisbare Vielheit ~on Zaekungen. Ich brauehe mlr an 
den ~uskelton und den secund~rea Tetanus zu erinnern: Der durch den 
Witlen tetanisirte ~uskel bleibt nieht best~ndig auf seiner ,gubhShe", 
sondern vibrirt um sie herum, der Tetanus ist, wie man sagt~ ein unvoll- 
kommener. 

Das Experiment lehrt, dass die Erscheinung darauf beruht, dass dis 
Schnelligkei~, mit welcher die Einzelreize den ~uskel tregen, eiae gewisse 
GrSsse nicht fibersteigt. Dis gegebenen Curven, welche ich dem Lehr- 
buch der Physiologie des Menschen yon Gad  und g e y m a n s  entnehme, 
mSgen das Wesen der besprochenen Vorg~nge ~eranschaulichen: 

b) 

Tetanus desselben ~Iuskels 
a) un~ollkommener bei 20 maximalen Einzelreizen in der Seeunde. 
b) vollkommener bei d0 Einzelreizen in der Secunde. 

Die Zahl der 8chwankungen, denen der w i l l k f i r l i e h  contrahirte 
~Iuskel unterliegt, wurde yon H e l m h o ] t z  auf 19,5 in der Seeunde fest- 
gesetzt. Die ~on ihm angewandte ~Iethod% die Bestimmung des Muskel- 
tons, ist aber nieht ganz einwandsfrei. Sp~tere Untersuchungen mit Hfilfe 
~0n Registrir-Apparaten, wie Uebertragungen der Bewegung dureh ~I a r e y 'sehe 
Trommeln, in die ~Iuskeln gesteckte ~Nadeln, in die Fasern gebraehte 
tt~kehen oder Capillar-Eleetrometer zeigten, dass jene Zahl zu hoch aus- 
gefallen war. Thats~chlich liegt sie um 10 herum. 

Es ist bekannt, da~s sich die Zitterschwankungen h~ufig mit der- 
selben Geschwindigkeit wiederholen, u n d e s  besteht also insofern eine 
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bemerkenswerthe Uebereinstimmung zwischen dieser pathologischen Be- 
wegung und dem normalen Tetanus. 

Eine andere Aehnlichkeit zwisehen beiden Erscheinungen liegt ia 
ihrcm nerv5sen Ursprung. Denn die bet Kranken beobachteten Zitter- 
arten sind ebensowenig, wie die willkfirliche Contraction ohne Ver- 
mittlung des Centralnerven-Systems denkbar. 

Es entsteht nun die Frage, welchem Theil des Nervensystems der 
wesentlichste Aniheil am Zustandekommen jener beiden discontinuirlichen 
Bewegungen gebfihrt. 

i I o r s l e y  und Schae fe r  (Journ. of physiol VII. 1886) studirten diese 
Frage ffir die normalen Muskelcontractionen. Sic fanden bet Reizung der 
Hirnrinde, wie bet spontanen und reflectorischen Bewegungen, bet Reizung 
der Corona radiata, wie des Rfiekenmarks wesentlich denselben Rhythmus 
der Bewegung~ nehmlieh 8--13, racist l0 Vibrationen in der Secunde. 
Bet Reizung des Nerven entspricht die Zahl der Muskelsehwankungen der- 
jenigen der Reizfrequenz, wenn diese nieht so hoeh wird, dass voll- 
kommener Tetanus eintritt. Bet epileptoiden Bcwegungen beobachtet 
man oft eta Verschmelzen einzelner Wellen zu ether grSsseren. Es bleibt 
in der eitirten hrbeit unentschieden, ob die Discontinuitiit der Bewegung 
in der Hirnrinde zu Stande kommt, well Reizung der Medulla oblongata 
und des Rfickenmarks, also der untcrgeordneten Centren, dieselbe Wirkung 
hat~ wie Reizung der Rinde. Es Wi~re ja immerhin denkbar, dass an sieh 
continuirliehe Impulse der Rinde dutch die Ganglien niederer Ordnung 

wie etwa der constante Strom durch den Wagner 'sehen Hammer 
rhythmiseh unterbrochen werden. 

Es giebt aber einen anderen Weg, zu prfifen, ob in der That die 
Rinde so schnell hintereinanderfolgende Reize auszusenden vermag, wie wir 
sic beim Tetanus und Tremor beobachten~ und da so mancherlei ffir den 
Sitz wenigstens einiger Tremorarten in der Rinde spricht, so wollen wir 
jenen Weg betreten. 

Die physiologisehe Psychologic verlegt die sogenannte willkfirliche 
oder bewusste Handlung in die hSchsten Sph~ren des Nervensystems. 
Wit brauchen also, um die aufgestellte Frage zu 15sen, nur nachzusehen, 
wie oft eine willkfirliehe Bewegung hintereinander wiederholt werden kann. 

Ich liess einen elektrischen Contact durch abwechselndes Heben nnd 
Senken des Zeigefingers sehliessen und 5finch und fordcrte die Yersuchs- 
person auf~ die Bewegung mSglichst schnell zu wiederholen. Ein Registrir- 
Apparat zeichnete den Vorgang auf eine Kymographion-Trommel~ in weleher 
in herkSmmlicher Weise das Resultat abgelesen Warde. Zum Sehliessen 
und Oeffnen des Stromes diente der bei Telegraphen-Einrichtungeu ge- 
br~uehliche Morse-Schlfissel, zur Uebertragung auf die berussCe Fl~ch0 der 
Trommel eta PfciFsehes SignM. 

E ine  Reihe yon Versuchen, die ich an sechs verschiedenen gesunden 
Personen ausffihrte, ergab, dass der Finger in einer Secunde hSchsten$ 

Archiv 1'. pathol. Anat. Bd. 155. Hft. 3. ~ 0  
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9--11ma! bin- und herbewegt werden konnte. Die Zah! 9 wurde ver- 
hiiltnissmik~ig ~eicht erreieht. Die ZaM II wurde nur bei einem Indi~i- 
duum gez~hlt. Ein sehr kr~ftig gebauter, in Sport und atbletisehen 
Kfinsten gefibter Mann aber braehte bei grSsster Anstrengung nie mehr, 
wie 7 Bewegungea ia der Secunde hervor. 

Es ist sehr wahrschein]ich, dass die Uebung uad die Art der kSrper- 
lichen Ausbildung eine gew~sse Reile fiir die fragiiche Leistung spielt. 
Doeh babe ieh meine Untersuchungen nach dieser Riehtung bin nieht 
abgesehlossen. 

Die bedeutend hSheren Gesehwindigkeiten, Me sie seheinbar bei ein- 
zelnen Hantirungen, z. B. beim 8pielea eines Instrumentes, erreicht werden 
beruhen auf dem geschick~en Gebra~eh mehrerer ~'inger hintereinander. 
Be~or der eine Finger seine Bewegung ,~ollst~ndig vollbraeht hat, fallen 
die anderen Finger der Reihe naeh zu demselben Zweek ein und 15sen 
ihn ab. Dadureh, dass ich zuerst den Knopf des ~[orse-Sehlfissels mit dem 
kleinen Finger niederdr/ickte, ihn erhob, dasselbe mit dem vierten und 
zweiten Finger hintereinander lh~t, erzieite ich seheinb~r eine 4real so 
sehnelle Bewegung, als ieh mit einem Finger allein vermoehte, d. h. ieh 
drfiekte 4real so oft den Sehlfissel nieder. 

Die beigefiigten Kurvea 1 and 2 illustriren das Gesagte: 

S t i m m g a b e l - S c h w i n g u u g e n  I00 in e iner  Seeunde. 

1. Morse-Sehlfissel mit dem Zeigefinger mSglichst oft herabgedrfckt. 

2. Morse-Schlfissel mit dem ffinften his zweiten Finger periodenweise 
mSglichst sehnell herabg~driiekt. 

Wir wollea jetzt festhalten, dass die Zahl der einfachen Willens- 
tIandlungen bei angestrengier Th~tigkeit eine merkwfirdige Uebereinstim-: 
mung mit der Zahl der rhythmisehen Sehwankungen des Tetanus und der 
h~ufigstea Tremorarten zeigt. 

Nach den Auseinandersetzungen yen I~finsterberg,  Z iehen  und 
Anderen besteht das Wesen der willkfirliehen Handlungea darin, dass der 
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Bewegung jedesmal eine Bewegungs-Vorstellung ~0rausgeht. Die L0eal~- 
sation der Bewegungs-Vorstellung verlegt man in die Rinde. Es folgt daher 
aus nnseren Versuchen, dass - -  wenigstens die gepr~iffen - -  Rindenganglien 
ebensoviel Impulse auszusenden vermSgen, wie die untergeordneten 
Neurone. 

Da wir nun einmal die gauze Betrachtang angestellt haben, um uns in die 
Lehre yore Tremor zu vertiefen, so d/irfen wit einen wesentlichen Unterschied 
zwischen seinem Rhythmus und demjenigen der mSgliehst sehnell wieder~ 
hol~en willkfirlichen Bewegung nicht fibersehen: Der Tremor bebarrt lunge 
auf seinem Rhythmus, ohne durch Ermfidung beeintrachtigt zu werden, die 
Willkfir-Bewegung erreieht ihre hSchste Ziffer nur vorfibergehend. Ma~ 
darf allerdings nicht Yergessen, dass der yon nns benutzten Witlkfir- 
Bewegung ein bedeutend gr6sserer Umfang zukommt, als gemeinhin den 
Zitterbewegungen, und dass dies, zum Theil wenigstens, die geringere 
Ausdauer jener erkl~irt. 

Es geht also - -  um das eben Besprochene noeh einmal zusammenzu- 
fassen - -  aus uasoren Auseinandersetzuugen hervor, class die S e h n e l l i g -  
k e i t  tier Zitterschwankungen, welehe auf den ersten Blick so krankhaft 
anmuthet, ihr physiologisches Analogoa hat, dass der Wille dem Zittern 
darin gleichzukommen vermag, dass mithin die hSheren Neurone sieh auf 
dieselbe Reizfrequenz einstellen kSnnen, wie die niederen. An w e l e h e  
S t e l l e  des  C e n t r a l n e r v e n - S y s t e m s  wi r  m i t h i n  den U r s p r u n g  
des Z i t t e r n s  ~ e r l e g e n ,  die  H5he  t ier  F r e q u e n z  s e i n e r  S e h w a n -  
k u n g e n  d a r f  uns  i n s o f e r n  n i e h t  p a t h o l o g i s c h  d f inken ,  a ls  s ie  
das n o r m a l e  K S n n e n  n i e h t  f i b e r s t e i g t .  

Ich suehte nun die Beobaehtungen an Gesunden dutch solche an 
Kranken zu erg~inzen. Es warden daher Zitternde daraufhin untersucht, 
ob bet ihnen in jedem einzelnen Falle der eben er5rterte Parallelis- 
mus zwischen ihrem Zittern und ihrer Willkfir-Bewegung besteht. Das 
Ziftern wurde mit Hilfe yon ~Iarey 'schen Tromme]n aufgesehrieben, und 
hieraach wurde der Patient aufgefordert, so oft, wie er nur konnte, mit 
dem Zeigefinger den ~Iorse-Schlfissel niederzudrfieken and dessen elektrisches 
Signal in Th~tigkeit zu setzen. 

Die grSsste Sehnelligkeit, welche in der Aufeinanderfo]ge tier Bewe- 
gungen erreicht wurde - -  der Record der Leistungen - -  wurde unter Be- 
rfieksiehtigung der Mittelwerthe notirt und mit dem Rhythmus des Tremors 
~erglichen. 

Der Zweck der Untersuchungen war theils theoretischer, theils practiseher 
Natur. Liess sich festste!len, dass die Willkfir-BewegungeE bet langsamem 
Tremor entspreehend langsam, bet sehnellem entsprechend sehnell aufeinander 
fo]gen, so w~re eiu neues Symptom gewonnen, das in zweifelhaften Fallen 
yon gew5hn]ieh zu Zittern ffihrenden Krankheiten ,r werden kSnnte, 
sobald das Zittern fehlt. Wfirde man anderersei~s ~nden, dass die Will- 
k/ir-Bewegungen sieh anders verhalten, z. B. langsamer wiederholen, als die 
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einzelnen Zittersehwankungen, so spr~iebe der Befund daffir, dass der Ur- 
sprung des Zitterns in den untergeordneten Neuronen zu suehen ist. 

Sehen wir zu, was sieh nun thats~chlich fund. ~Ieine Beobachtungen 
erstrecken sich auf  18 Kranke. Yon ihnen ]itten 7 an Paralysis agitans, 
4 an mulfipler Sklerose, 3 an Neurasthenie, 2 an Morbus Basedowii und 
je 1 an Anilin-Vergiftung und traumatischer Neurose. 

Bei a l l e n  untersuchten Personen zeigte s ieh e!ne auffallende Ueber- 
einstimmung der beiden ~ns interessirenden Zahlen. Die ]genge der in 
1 Secundo m5gliehen Willkfir-Bewegungen war meist dieselbe, wie die Zahl 
der Zitterschwankungen. Bezeiehnen wir die Zahl der letzteren mit Z, die 
tier Willkfir-Bewegungen mit W, so waren in  den Einzelfiillen bei 

P a r a l y s i s  a g i t a n s :  
No. W. Z; 
1 .  7 7 
2. 7 7 
3. 6 5 o d .  6 
4. 6 5 od: 6 
5. 5 5 
6. 5 4 0 d .  5 
7. 5 fehlt 

~gorbus B a s e d o w i i :  T r a u m a t .  N e u r o s e :  
No. W. Z. W. Z. 
1. 9 10 7 8 od. 9 
2. 7 6 

S k l e r o s i s  m u l t i p l e x :  
No. W. Z. 

1. 6 6 
2. 5 6 
3. 5 5 
4. 6 fehlt 

N e u r a s t h e n i e :  
No. W. Z. 
1. 9 9 
2. 9 10 
3. 10 11 

A n i l i u - I n t o x i e a t i o n :  
W. Z. 
7 7 

N a n v e r g l e i c h e  mi t  d e n a n g e g e b e n e n  Z a h l e n  die n a c h s t e b e n -  
den P r o b e n  der  C u r v e n ,  aus d e n e n  s ie  a b s t r a h i r t  sind.  

P a r a l y M s  a g i t a n s :  

Tremor 

Willkfir-Bewegung. 
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Mu]tiple Sk]erose: 
Tremor. 

Willk~ir-Bewegung 

N e u r a s t h e n i e :  
Tremor 

Willkfir-Bewegung 

~Iorbus Basedo  wii: 

Tremor 

Willk/ir:Bewegung 

Trattmat i sehe  Neurose: 
Tremor 
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Willkfir-Bewegung 

A n i l i n - I n t o x i e a t i o n :  

Tremor 

Willkiir-Bewegung 

Die meisten Patienten ,~erdanke ieh der Poliklinik meines frfiheren 
Chefs tterrn Prof. 0 p p enh  elm 1). Die Richtigkeit der Diagnose unterlag 
keinem Zweifel~ und ich glaube daher der Pflieht enthoben ztt seth, ermfi- 
dende Krankengesehichten mitzuteilen. 

Ein Blick auf~ ZahIen iiberzengt uns, dass diejenigen der Zitter- 
und Willkiir-Bewegungen merkwfirdig fibereinstimmen. Wo z. B. die Zitter- 
sehwankungen in Anbetraeht der vorhandenen Krankheit auffallend h~ufig 
waren, wie bet Paralysis agitans No. 1 u. 9~ war die Zahl der in 1 Seeunde 
mSglichen Willkfir-Beweg~ngen ebenfalls hoeh; wo jene "~erh~ltnissm~ssig 
niedrig war~ wie bet ~Iorbus'Basedowii No: 2, war es W. ebenfalls. Ganz davon 
abgesehen zeigen die Krankheiten~ welehe gewShnlieh zu einem langsamen 
Rhythmus des Zitterns ffihren, als0 Paralysis agitans und multiple Sklerose, 
im Allgemeinen entsprechend geringe Werthe f6r die Sehnelligkeit der 
Willkfir-Bewegungen, und die Krankheiten mit rasehem Tremor entspreehend 
hShere. 

Ein ganz besonderes Interesse verdienen die beiden Kranken, bet 
denen der Tremor fehlt, obwohl ihr Leiden gewShnlieh mit einem solchen 
verbunden ist. Der eine Yon ihnen litt an Paralysis agitans, der andere 
an multipler Sklerose. 

Die Sehfittell~ihmung betr~f eine 56j~ihrige Frau. Das maskenartige 
Gesicht mit dem seltenen Lidsehlag, die starre KSrperhaltung, der vorn- 
fibergeneigte Kopf, die eigenthfmtiche Stellung des Daumens, die Erschwe- 
rung der passiven, die Langsamkeit der aetiven Bewegungen offenb~rten die 
Krankheit trotz des kaum angedeuteten Zitterns. 

1) Ieh benutze die Gelegenheit, Herrn Prof. O p p e n h e i m  ffir die Ueber- 
lassung der Patienten und den Herren Prof. J. Munk  und Dr. Cowl 
f6r die teehnisehe Beihfilfe meinen besten Dank zu sagen. 
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Die multiple Sklerose, welche ein 25jKhrige~ Fraulein ergriffen hatte, 
war durch lebhafte Knie-Phiinomene, sehr deutlichen Fuss-Klonus, moto- 
risehe Sehw~che des rechten Beines: vorfibergehende Abducens-L~hmung 
eharakterisirt. 

Ieh fund nun bei beiden Patienten, dass die Zahlen der ihnen in 
1 Secunde mSg|ichen Willkfir-Bewegungeu 5 und 6 betrugen, also im Ver- 
gleieh mit den bei Gesunden festgestellten auffallend niedrig waren. Die 
Langsamkeit gilt aber auch als eines der wesentlichsten Charaktere des ffir 
diese Krankheiteu eigenthfimlichen Zitterns. 

Die B e o b a e h t u n g e n  s p r e c h e n  a lso  daf f i r ,  dass  wi r ,  o h n e  
dass  Z i t t e r n  ~ o r h a n d e n  i s t ,  A u s s i c h t  h a b e n ,  e in  ibm in 
j e n e r  B e z i e h u n g  p a r a l l e l  g e h e n d e s  P h ~ n o m e n  n a c h z u w e i s e n .  

Zum Schlusse seien die wesentlichsten Resultate, ffir welche meine 
Versuche spreehen, eng zusammengestellt: 

Die Hirnganglien sind f~hig, in der Zeiteinheit ebensoviele Impulse 
auszusenden, wie die untergeordneten Centren. 

Auch wenn wit die Ursaehe des Zitter-Rhythmus in die Hirnrinde ~er- 
legen, k6nnen wit uns auf ein physiologisehes Analogon stfitzen. 

Bei Zitternden entsprieht die Anzahl der in der Zeiteinheit mSglichen 
Willkfir-Bewegungen im Allgemeinen dem Zitter-Rhythmus; Wo das Zittern 
wider Erwarten fehlt, kann es - -  wenigstens in einer Reihe yon F~.llen - -  
in seiner diagnostisehen Bedeutung, soweit seine Frequenz in Frage kommt, 
durch Prfifung der Willkfir-Bewegung ersetzt werden. 

Endlich sei darauf aufmerksam gemaeht, dass die yon mir gefibte 
Methode ein Mittel an die Itand giebt, die Schwerf~lligkeit activer Bewe- 
gungen, z. B. die der Sehfittel-L~hmung, zahlenm~ssig zu beweisen. 

B e r i c h t i g u n g .  
Seite 278 Zeile 5 yon oben muss es heissen: ,,Ineinandergeffigtsein ~ 

statt flneingeffigtsein". 
Seite 287 Zeile 14 yon oben ist hinter ,Korteweg" einzuffigen: ,,sagt". 

J. Wolf f .  

T 


