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sammenstellung [s. Frankf. Ztschr. f. Path. Bd. 9, Fall 68 u. 70] haben wir besonders darauf
hingewiesen."

Weiter auf S. 64: ,;wihrend bei der Kombinationsform die Verinderungen namentlich an
den kleinen und kleinsten Nierengefifien durchweg sehr intensiv sind“.

Auflerdem ist in den Beispielen zur Kombinationsform die arteriosklerotische Affektion
der Vas. aff. mehrfach ausdriicklich, sogar in Sperrdruck, hervorgehoben, und mehrere Abbildungen,
‘besonders Abb. 85,  nehmen auf diese starke Sklerose der Vas. aff. Bezug.

Nicht unerwihnt kann ich auch folgenden Widerspruch lassen.

Jores- schreibt auf-S. 20:

»Auch den Ubergang der Amyloidniere in Schrumpfniere rechnen sie — Volhard und
Fahr — zu den nach ,Nephrosen” auftretenden interstitiellen Entziindungen und lehnen die
Annahme ab, daB die Amyloidentartung die Ursache der Schrumpfniere abgebe.

Demgegeniiber finde ich auch in den Amyloidschrumpinieren deutliche Beziehungen der
atrophischen Bezirke zu den erkrankten Glomeruli.“

Demgegeniiber heifit es bei mir auf 8. 24:

,»Der Gedanke 148t sich natiirlich nicht von der Hand weisen, daB die diffuse Bindegewebs-
entwicklung in diesen Fillen darauf zuriickzufiihren ist, daB die Glomeruli hier mitgeschidigt sind
und Ernihrungsstérungen des zu ihnen gehtrigen Bezirks bewirken (Komplikation der Nephrose).*

Ich habe also bei der Amyloidschrumpiniere die von der Glomerulusverbdung abhéngige Er-
nihrungsstorung als Ursache der Schrumpfung sehr wohl mit in Rechnung gestellt und als Kom-
plikation der Nephrose bezeichnet. Ich habe nur scharf betont, und das tue ich auch heute
noch, daB die Glomerulusversdung hier nicht die Rolle spielt wie bei der chronischen Glomerulo-
nephritis.

Ich beschrinke mich anf diese tatsichlichen Feststellungen.

Was die Differenz in der Auffassung anlangt, die hinsichtlich der Kombinationsform jetzt
zwischen Jores und mir besteht, so werde ich, sobald es die 4uBeren Umstinde gestatten, an der
Hand des seit meiner Riickkehr nach Hamburg gesammelten, recht ansehnlichen Materials zu der
Arbeit von Jores und der von Paffrath Stellung nehmen. Ich hoffe dabei, die in der Mono-
graphie vertretenen Anschannngen iiber die Kombinationsform auf noch breiterer Basis begriinden
zu konnen.

X.

Bemerkungen zu vorstehender Mitteilung.
Von
L. Jores,

Zu den ‘Ausfiihrungen Fahrs seien mir die folgenden kurzen Bemerkungen gestattet:

Auf 8.-16 meiner Arbeit habe ich gesagt: ,Die starke Verfettung der Glomerulusschlingen
ist fritheren Untersuchern keineswegs entgangen. Ich habe dann Prym zitiert, der sie zuerst
beschrieb, und Herxheimer, der ihr eine Deutung gab, die fiir meine Auffassung verwertbar. ist.
DaB der Name Fahrs hierbei nicht nochmals genannt wurde, ist der Kiirze meiner Darstellung
zazuschreiben und dem Umstande, daB ich der Beschreibung jener Degeneration wenig Wert
beimaB, sondern nur ihren Beziehungen zu Desquamationen des Epithels.

DaB Fahr nur Epitheldesquamationen mit Proliferation als Anzeichen von Glomerulitis
angefiihrt hat, weiB ich wohl; aber da er nicht Desquamationen degenerativer Art und solche ent-
ziindlicher Art unterschied, und da es nieht direkt erkennbar ist, ob eine Epithelanhiufung in der
Glomeruluskapsel mit oder ohne Proliferation zustande gekommen ist, sondern dies (auch bei
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meiner Untersuchung) nur Objekt eines Utteils ist, so glaube ich auch jetzt noch, Fahr nicht
unrecht zu tun, wenn ich die von mir untersuchten Desquamationen mit den von ihm als Glomeru-
litis gedeuteten im, allgemeinen identifiziere. Hochgradige Epithelansammlungen bilden bei der
»Kombinationsform* die Ausnahmen, und ich habe 8. 17 offen gelassen, da8i auch Epitheldesquama-
tionen auf anderem als dem mir angegebenen Wege zustande kommen.

Wer Fahrs Anschauung iiber die Amyloidniere beurteilen will, darf nicht nur den von ihm
angefithrten Passus lesen, sondern muB beriicksichtigen, daB Fahr die Amyloidniere unter den
,»Nephrosen* abhandelt und die Amyloidschrumpfniere mit dem Narbenstadium der Nephrosen
in Parallele setzt. Ubrigens bezieht sich mein Passus: ,,... lehnen die Annahme ab® usw. auch
auf Volhard, der die Bedentungslosigkeit der amyloiden Degeneration der Glomeruli stark
betont hat.

Der Satz. aus meiner Arbeit: ,,Fahr scheint als Hauptkriterium die elastischen Hyper-
plasien verwertet zu haben' kann, wenn man den Gedankengang beriicksichtigt, in dem er steht,
meines Erachtens nicht dahin verstanden werden, daf Fahr die lipoiden Degenerationen und das
Befaliensein der Vasa afferentia nicht erwihnt und beschrieben hat. Denn es handelt die betreffende
Stelle nur von der Frage, wonach man beurteilen soll, ob eine Niere stark oder weniger stark von
det. Arteriosklerose befallen ist. Der Eindruck, den ich in diesem Satz wiedergab, stammt aus
Fahrg fritheren Mitteilangen, aber ich wiirde den fraglichen Passus nicht geschrieben haben,
wenn ich darin eine einigermaBen erhebliche Kritik der Auffassung Fahrs iiber die Stirke der
arteriosklerotischen Schidigung erblickt hitte.

XL

Die Pulswelle, ihr Entstehen und Vergehen
und ihre Bedeutung fiir den Blutkreislauf.

Von

Dr. Jos. Trautwein,
Kreuznach.

(Hierzu Tafel IV—VII und 120 Textfiguren.)

I. Physikalischer Teil.

1. Einleitung.
(Geschichtliches *).)

- Nirgends als in der Geschichte der Blutbewegung kann man es besser ver-
folgen, wie einzelne unrichtig gedeutete Beobachtungen lange Zeitriume hindurch
zur unangreifbaren Richtschnur der Forschung wurden, wihrend andere richtig
erkannte Vorgénge, sowohl von den Zeitgenossen als auch von den Nachfolgern
miBverstanden oder unbeachtet, von einzelnen das wissenschaftliche Gebiet be-
herrschenden Méannern in den Hintergrund geriickt wurden, um erst nach Jahr-
hunderten ihre allgemeine Anerkennung zu finden.

') Die alteren geschichtlichen Daten sind meist dem Buche L. Landois’ ,,U/ber den Arterien-
puls*, 1872; entnommen.



