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Der anatomische Bau des Blutkreislaufs schien durch die klassische
Feststellung von HaArvEy 1628 fiir den kleinen Kreislauf und durch
MarricEr 1661 fiir die Capillaren endgiltig geltst, es blieb aber
theoretisch wahrscheinlich, dafl es Zentren gibt, welche den peripheren
Kreislauf regeln und dadurch die Blutverteilung zweckmiBig beein-
flussen. Esist klar, dafl z. B. Wirmeabgabe, Schwitzen, Driisentitigkeit
usw. eine eigene, von dem Ganzen des Organismus abweichende Blut-
versorgung verlangen. — AufBer der wohlbekannten chemischen und
nervosen Beeinflussung des Kreislaufs finden wir schon lange Hinweise
auf spezifische anatomische Einrichtungen, welche die periphere Blut-
verteilung regeln. Bereits 1835 beschrieb MULLER die eigenartigen
Windungen der Penisarterien, spiter wies Hover nach, daB diese
Arterien vor der Einmiindung in die Corpora cavernosa sich in 2 Aste
teilen: der eine Ast 1guft in die Peripherie, der zweite nach glomerulus-
artiger Auflésung in die Corpora cavernosa. Diese Arterien sind mit
einer eigenartigen Intimapolsterung ausgestattet, welche aus der Linge
nach angeordneten glatten Muskelfasern und elastischen Fasern be.
stehen. Kiss gab 1921 eine ausgezeichnete Beschreibung dieser
Arterien. Endlich wies CLARA 1927 nach; daB diese GefiBmodifikatio-
nen den VerschluBeinrichtungen der arteriovenosen Anastomosen ent-
sprechen. Man hat dhnliche Einrichtungen in den Lungen, Schilddriisen
und Ureteren der Siugetiere beschrieben. In der Lunge des Kaninchens
hat sie als Erster E. Bavogr 1938 beschrieben. Die Aufgabe dieser
Einrichtungen ist die maximale Einengung des Lumens durch die
Kontraktion des zweischichtigen Muskelbiindels. Die in den Nieren
gefundene Einrichtung ist durch die Schwellung der Zellen imstande,
das Lumen zu verschlieBen. '

GréBere Bedeutung, wie die arteriellen VerschluBeinrichtungen, baben die
sog. arteriovendsen Anastomosen. Diese periphere Kreislaufmodifikation erméog-
licht, daB das Blut noch vor den Capillaren direkt in die Venen gelangt und da-
durch die blutdrucksenkende und stromungverlangsamende Rolle der Capillaren

ausgeschaltet wird. Ihre funktionelle Bedeutung hat am meisten HavLICER
hervorgehoben. Beim Menschen finden wir die arteriovendsen Anastomosen



Kreiglaufregelung mit Beriicksichtigung des Nierenkreislaufs. 343

hauptséchlich in den letzten Fingergliedern, ungefiahr 500 befinden sich im Nagel-
bett, es sind aber viele in den Speicheldriisen, Gedarmen, Nieren usw. Die Tat-
sache, dal man an einzelnen Stellen sehr viele dieser Einrichtungen findet, be-
tont schon ihre Wichtigkeit. Wir beschreiben kurz den Mechanismus: die peri-
phere Arterie teilt sich in 2 Teile; der eine Ast 16st sich in Capillaren auf, der
zweite miindet nach kurzem geraden, oder lingerem glomeruldren Ablauf direkt
in die Vene. Dieser zweite Ast ist histologisch wie folgt charakterisiert: entweder
zweischichtige glatte Muskelbiindel, oder epitheloid modifizierte Muskelfasern
sichern den VerschluB der GefdBlichtung. Bei offenen Anastomosen ergieBt sich
das arterielle Blut direkt in die Venen. IThre Funktion ist teils nervosen, teils
humoralen Einflilssen untergeordnet. Eine ihrer Eigentiimlichkeiten ist eben die
reiche Nervenversorgung. Andere Beobachtungen heben die humorale Mitwirkung
hervor. So spielen nach HaviicEK histaminartige Stoffe eine wichtige Rolle. —
Was ihre Aufgabe anbelangt, gehen die Meinungen auseinander. So sieht Horz-
LOENER ihre wichtigste Rolle in der Wasserabgabe und diese Ansicht unterstiitzt,
dafBl man sehr viele Anastomosen in den Speicheldriisen, Gedérmen und Nieren
findet. Bedeutungsvoll ist,daB es sehr viele in der Zunge des Hundes gibt, dagegen
findet man keine bei der Katze. Diese Tatsache hingt offensichtlich mit der
Schweilabsonderung zusammen. SPANNER weist darauf hin, daB die Druckver-
héltnisse in den die Endkammern der Speicheldriise umgebenden Capillaren ganz
andere sind bei offenen, wie bei geschlossenen Anastomosen. HoYER sieht in der
Wiérmeregulation, ScBUMACHER in der Wirme- und Blutdruckregulation ihre
wichtigste Aufgabe. HAVLICEK weist ihnen eine thrombosenabwehrende Funktion
an, insofern, daf das rhythmische Offnen und SchlieBen der Anastomosen die
Stauung des Blutes in den Capillaren verhindert. FreY glaubt, dafl in den Nieren,
je nach dem, ob die Filtration, oder die Resorption die aktuelle Aufgabe ist, der
Kreislauf durch die Anastomosen umgeschaltet wird und entweder die Glomeruli
oder die Kanélchen reichlich mit Blut versorgt werden. TiSCHENDORF wies nach,
daB die Anastomosen unter dem EinfluB der physiologischen Antagonisten:
Histamin-Adrenalin sich &ffnen oder schlieBen. Unter den ungarischen Forschern
hat Benix und seine Schule sich mit der Bedeutung der Anastomosen beschaftigt,
sie wiesen den Einflufl von Histamin auf die Anastomosen in rheumatischen GefaB3-
krisen nach.

Die moderne pathologische Anschauung weist den arteriovenssen Anastomosen
eine sehr wichtige Rolle an und nimmt sie zur Hilfe in der Deutung der Nieren-
funktion. Nach REiN besorgen die Anastomosen die gleichmaBige und von den
Blutdruckschwankungen unabhingige Durchblutung der Niere. FREY hat in
seinen klassischen Versuchen nachgewiesen, daB der Nierenkreislauf umgeschaltet
wird, je nach dem, ob die Resorption oder die Filtration im Vordergrund steht.
Bereits 1868 hat Gross betont, daB in der Niere zwischen den Arterien und
Venen eine den Capillaren vorstehende Kommunikation besteht, aber zwingende
Beweise hat erst SPANNER 1937 geliefert, als er die in allen Schichten der
Niere existierenden zahlreichen Anastomosen nachgewiesen hat. So hat er z. B.
im Sinus renalis 360 je Quadratzentimeter gezihlt.

Seine Angaben sind auBerordentlich wichtig, da sie die Annahme unterstiitzen,
daf3 unter normalen Arbeitsbedingungen nicht alle Glomerulen am Kreislauf
teilnehmen. Es wire ohne die Anastomosen schwer zu erkliren. IThre Bedeutung
besteht nicht nur darin, daB sie zeitweilig einen Teil der Glomeruli aus dem
Kreislauf ausschalten, sondern sorgen, daB die neben den Ludwigésten und
freien Endisten liegenden Nierengebiete, unverbrauchtes arterielles Blut bekom-
men. SPANNER hat Anastomosen in kunstfertigen Injektionspraparaten nach-
gewiesen, sein Verfahren hat man ihm aber kaum nachmachen kénnen. In dieser
Frage ist aber entscheidend, daB die Existenz der arterioventsen Anastomosen
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nur ein derartiger positiver Versuch nachweisen kann, was ihm auch gelungen
ist. Wenn andere die SpaNNERsche Technik nicht nachahmen kénnten, kénnten
sie auch die Anagtomosen nicht sehen, was selbstverstindlich nicht bedeutet, daB
sie nicht existieren.

Ebenso wichtig sind aus funktionellen Gesichtspunkten die von GOORMAG-
TIGH 1932 beschriebenen epitheloidzelligen VerschluBeinrichtungen, welche auf
den Vasa afferentes sitzen und in ihren Aufbau den VerschluBeinrichtungen der
arteriovendsen Anastomosen entsprechen. Diese stehen wahrscheinlich in funk-
tioneller Verbindung mit den von BrcEER 1936 beschriebenen, sog. juxta-
glomuliren Zellgruppen. Es ist anzunehmen, dal} die BecHER-Zellen vasoaktive
Stoffe sezernieren und dadurch beeinflussen sie die VerschluBeinrichtungen. Im
Pathologischen Institut von Budapest haben sich FERENCz und ScHUTZ eingehend
mit den BEcHER-Zellen und-den GoormMaGTIGH-Apparaten beschaftigt und ihre
Anwesenheit in menschlichen Nieren nachgewiesen. Die Forscher, die sich mit
diesen Fragen beschiftigen, bezweifeln nicht, dafl die arteriovendsen Anastomosen
und die SchlieBeinrichtungen im Nierenkreislauf eine entscheidende Rolle spielen.

In der funktionellen Pathologie der Niere hat die neueste Mitteilung
von TRUETA und seinen Mitarbeitern ein neues Kapitel erdffnet. Der
Ausgangspunkt ihrer Versuche war das sog. ,,crush-syndrom®. Es be-
steht darin, daB nach Strangulation der Glieder, oder nach Reizung des
zentralen Stumpfes des N. ischiadicus, oder des N. splanchnicus im
Nierenkreislauf Kurzschiufl entsteht und das Blut durch das Nieren-
mark strémt, infolgedessen eine Ischidmie der Rinde und spater Nekrose
erfolgt. Solche Funktionsstorung entsteht auch unter der Wirkung von
Staphylecoccustoxin. Die Erklirung dieses Phidnomens ist nach
TruETA folgende: ‘

Das Blut der Arteriae lobaris wird durch die juxta-medullaren Glomerulen
direkt in die sog. Vasa recta spuria iibergefiihrt. Nach ihren Beobachtungen sind
die juxta-medullaren Glomeruli gréfler und ihr Vas efferens breiter; oder die ganze
glomerulire Apparatur vereinfacht. Sie kénnten die SPANNERsche Anastomosen
nicht nachweisen und deshalb bezweifeln sie ihre Existenz. Sie halten den ganzen
Mechanismus fiir eine durch den Splanchnicus ablaufende Reflexreaktion. Das
Verdienst von TRUETA und Mitarbeitern ist zweifellos und besteht darin, da8 sie
die Existenz und Wichtigkeit der SpannERschen Anastomosen funktionell nach-
gewiesen und in die Nierenpathologie eingefiihrt haben. Damit haben sie viele
bisher offene Fragen erklart, so z. B. das Entstelien der Reflexanurien und beider-
seitiger Rindennekrosen. Ihre Verdienste werden dadurch nicht minder, daBl vor
ibnen bereits andere die Anastomosen und damit den Weg der Kreislaufumschal-
tung angenommen und nachgewiesen haben. Sie nehmen selbst die Existenz der
Anastomosen an, indem sie sich die Umschaltung des Kreislaufes durch die juxta-
medulliren Glomeruli vorstellen. Wenn diese Vorstellung der Wahrheit entspricht,
dann sind diese von TRUETA Glomerulus genannten Bildungen eigentlich glomeru-
lire Anastomosen.

In der Einfiihrung haben wir darauf gewiesen, dafl zwei verschiedene
Arten der Anastomosen schon lange bekannt sind : die eine mit kurzem
geradem, die andere mit gewundenem glomeruliren Ablauf. Eine
andére offene Frage: wodurch wird der angenommene GefdBspasmus
und die Kreislaufumschaltyng, d. h. die von TrRUETA betonte Reflex-,
reaktion ausgelést? Ist dieser Mechanismus einfach neurogen, oders
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neurogenhumoraler Art? Die Tatsache, dall die Untersuchungen von
dem sog. ,,crush-syndrom® ausgegangen sind, macht die Annahme
wahrscheinlich, dal die von den geschidigten Geweben entstandenen
vasoaktiven Stoffe eine Rolle spielen. Dafiir spricht auch die Tatsache,
daB die ischdmischen Nierenrindennekrosen in tiberwiegender Mehrzahl
bei schwangeren Frauen vorkommen. Von den 37 Fillen von ZALRA
waren 31 gravid. E. Batocm hat 1944 mit Tyramin bei Ratten cha-
rakteristische Nierenrindennekrose erzeugt.

Diese bekannten Tatsachen haben uns dazu gefithrt, die Wirkung
des Histamin in Tierversuchen auszuprobieren. Eine weitere Angabe
war eine unserer dlteren Beobachtung, dafi auf die Wirkung einer an-
haltenden Luftverdiinnung -— Aufenthalt in groBen Hohen — eine
auffallende Verblassung der Nierenrinde entsteht. Unsere eigenen
Untersuchungen haben nachgewiesen, daf unter der Wirkung von
Luftverdinnung Histaminstoffe frei werden. Die gestellte Frage war:
welche Rolle spielen in dem von TrUETA aufgestellten sog. Reflex-
mechanismus die Histaminstoffe, in erster Reihe das Histamin. Wir
haben unsere Versuche an Ratten, bzw. an Kaninchen angestellt und
haben bei offener Bauchhohle die Wirkung des intravends gegebenen
Histamins und Gewebsextrakten auf die Organe der Bauchhdéhle und
die Niere beobachtet.

Wir beschreiben kurz unsere Versuche:

1. Ratte mit 220 g Gewicht, bekommt 0,003 g Histamin in die V. jugularis.
Bereits wihrend der Injektion tritt bei beiden Nieren eine gut sichtbare ingel-
férmige Verblassung auf, welche kurz nach Beendigung der Injektion in eine
diffuse. Andmie iibergeht. Auffallend ist die Verbreiterung der V. renalis. Die
Reaktion hort ungefibr 30 Sek. nach Beendigung der Injektion auf.

2. Ratte mit 200 g Gewicht, bekommt 0,0015g Histamin in die Schwanzvene.
Ungefihr 1 Min. nach Beendigung der Injektion tritt in beiden Nieren eine
diffuse Verblassung auf, welche ungefihr 1 Min. andauert. Nach Ablauf der Reak-
tion bekommt das Tier 1 cm® wiBriges Nierenextrakt in die V. portae, worauf
eine sehr ausgesprochene diffuse Verblassung der Leber erfolgt.

3. Ratte mit 230 g Gewicht, bekommt 1 cm3, waBriges Nierenextrakt in
die V. portae. Nach Beendigung der Injektion tritt eine diffuse Verblassung
der Leber und der Nieren auf. Es fallt hier ebenfalls die Verbreiterung der
V. renalis auf.

4. Gravide Ratte mit 230 g Gewicht. Nach 0.001 g Histamin in die Schwanz-
vene tritt in beiden Nieren eine inselformige Verblassung auf und die Vv. renales
dehnen sich auffallend aus. Im Héhepunkt der Reaktion wird die linke Niere im
Hilus unterbunden und entfernt. Die Reaktion auf der rechten Niere spielt sich
ungefahr in 1 /, Min. ab.

5. Kaninchen mit 2200 g Gewicht bekommt 0,01 g Histamin in die Ohrvene.
Wihrend der Injektion sieht man eine inselfsrmige Verblassung beider Nieren
und eine sehr ausgesprochene Verbreiterung der Nierenvenen.

Die Nieren der Tiere Nr. 4 und 5 sind histologisch aufgearbeitet worden. Die
Schnitte sind mit der von RoMHANYI empfohlenen Benzidinreaktion gefarbt. In
beiden Fillen ist die relative Andmie der Rinde gut sichtbar, in starkem Gegen-
satz zu der prallgefiillten Marksubstanz.
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Die obigen Versuche, welche wir als vorlidufige Untersuchungen
betrachten, kénnen die Annahme unterstiitzen, daBl in dem Zustande-
kommen der TRUETAschen Reflexreaktion die frei gewordenen vaso-
aktiven Toxine, in erster Linie die histaminartigen Stoffe ebenfalls
eine Rolle spielen. '

Zusammenfassung.

Die arteriellen Schliefeinrichtungen und die arteriovendsen Ana-
stomosen spielen eine wichtige Rolle in der peripheren Kreislaufrege-
lung. Besonders entscheidende Funktion haben sie in der Regelung des
Nierenkreislaufs. Seit den Untersuchungen von TrUETA und Mit-
arbeitern bekommt diese Frage ein besonderes Interesse. TRUETA er-
klart die Umschaltung des Nierenkreislaufs mit einem Reflexmechanis-
mus. Die Untersuchungen der Autoren beweisen, dafl in der Auslésung
des Reflexmechanismus die in den Geweben frei werdenden vaso-
aktiven Stoffe ebenfalls eine Rolle spielen.

Literatur.

BecwER: Z. Mikrosk. 3 (1936). — Crara, M.: Die arteriovendsen Anasto-
mosen. 1938, — EBNER: Anat. Anz. 18 (1900). — EpPINGER: Asthma cardiale.
Berlin 1924. — Farras: Orv. Lapp. 13 (1946). — FrEY: Arch. exper. Path.
{D.) 177 (1935). — Klin. Wschr. 1937, Nr 16. — GOmMORI, P.: Orv. Hetil. (Ung.)
136 (1948). — Goormae1iGH: J. Physiol. (Brit.) 90, 63 (1937). — HaVLICEK:
Hippokrates (D.) 2 (1929). — Bruns’ Beitr. 160 (1934). — Verh. dtsch. Ges.
Kreisl.forsch. 8 (1931). — Kiss: Z. Anat. 61 (1921). — Pavuncz: Pathologus
évkonyv 1933. —RazeHA és KELEMEN : Tud. Kozleményck. 1944, — SCHUMACHER :
Bruns’ Beitr. 159 (1934). — Z. mikrosk.-anat. Forsch. 43 (1938). — Sornymoss:
Orv. Hetil. (Ung.) 138 (1948). — Span~er: Klin. Wschr. 1937, Nr 16. — Anat.
Anz. 85 (1937/38). — TRUETA, BaROLAY, DANIEL, FRANKLIN and PRICHARD:
Studies of the renal Circulation. Oxford 1947. — Zarga: Virchows Arch.
290 (1933).



