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Einleitung. 
Die vorliegende Abhandlung sehlieBt sich an zwei im Jahre 1910 

ebenfalls aus der Pathologisehen Anstalt der Stadt Magdeburg hervor- 
gegangene an, yon denen die eine, gl.tere, die Stase des Blutes, eine 
raseh entstehende Kreislaufsst6rung, die zweite die chronisehen Kreis- 
laufsst6rungen behandelt, die auf die Unterbindung des Pankreasaus- 
ffihrungsganges in der Drttse und dem Bauchfell Iolgen und die fiber 
mehr denn ein Jahr  untersueht women sind. 

In  jener ersten Abhandlung ist die Stase, bis dahin mit  Eindickung 
des Blutes dutch direkte physikalisehe oder ehemisehe Beeinflussung oder 
mit  indirekt, ngmlieh dutch Stauungstranssndation, zustande kommender  
Plasmaverarmung desselben erkliirt, auf Vorggnge lediglieh in der Wand 
der Strombahn, und zwar auf stgrkste l~eizung eintretende znrfiek- 
geftihrt und als aus sehwgeheren St6rungen der Weite der Str0mbahn 
und der Gesehwindigkeit des Blutes hervorgehend naehgewiesen worden. 
Diese sehwgeheren Kreislaufsst6rungen sind denn aueh als gesetzmgBig 
mit  der Zunahme der Reizst~rke sieh folgende Vorstufen der Stase yon 
M a x i m i l i a n  N a t u s l ) ,  dem Verfasser der beiden Abhandlungen, in 
der ersten derselben in den Kreis der Untersuehung einbezogen women;  
in gewissen Grenzen behandeln somit diese der Lehre yon der Stase 
gewidmeten Beitriige dasselbe Thema, mit  dem wit uns im folgenden 
da besehgftigen, wo wJr diejenJgen 6rtliehen Kreislaufsst6rungen, die 
dutch Steigerung der l~eizung in der Stase gipfeha, darstellen. 

In  seiner zweiten Abha~ndlung hai  N a ~ u s  einen Weg eingeschlagen, 
den aueh wit in einem groBen Teile unserer Mitteihmgen verfolgen 
weMen, indem er die fiberraschend lange Naehwirkung einer schweren 

1) Maximi l ian  Na$us, Beitrgge zur Lehre yon der Stase nach Versuehen 
am Pankreas des lebenden Kaninchens, Virehows Archiv 199. 1910. Derselbe: 
Versueh einer Theorie der chronisehen Entziindung auf Grund yon Beobachtnngen 
am Pankreas des lebenden Kaninchens und yon histiologischen Untersuehungen 
naeh Unterbindnng des Ausfiihrungsganges, Virchows Arehiv ~02. 1910. 
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6rtlichen Kreislaufsst6rung auf die Weite der Strombahn, die Geschwin- 
digkeit der StrSmung un.d die Reaktionsf~higkeit der Gef~tf3e und Ca- 
pillaren untersucht hat. 

Wenn somit Gegenstand und, da ja 5rtliche KreislaufsstSrungen 
dJrekt nur am lebenden Tiere studiert werden kSnnen, Methode der 
Untersuehung jenen und der hier vorgelegten Abhandlung gemeinsam 
sind, wenn weiter die Grundlage, die Physiologie des Gef~13nerven- 
systems, dort und bier eine und dieselbe ist, so bringen wir im folgenden 
doeh mehr Ms eine Best~tigung der Na tus sehen  Ergebnisse. So werden 
wir eine sehr wiehtige Frage, die N a t u s  mit Hilfe der Hypothese der 
veto GefM3nervensystem abh~ngigen und mit dessen L~hmm~g auf- 
hSrenden Arbeitsleistung der Get,B- und Capillarwand beantwortet hat ,  
auf Grund yon nev.en ]~eobaehtungen anders beantworten; wir meinen 
die Frage naeh der Ursaehe der Verl~ngs~mung und des Stillsfandes 
des Blutstromes in erweiterter Strombahn. Und was die Naehwirkungen 
einer starken X_reislanfsst6rung betrifft, so werden wir, um aueh bier 
einen Punkt  herauszugreifen, ~uf dem Wege von dot Stase zur Norm 
der yon N a t u s  nieht besproehenen Eiterung begegnen und den im 
Systeme der Reizungsfolgen ihr zukommenden Platz anweisem 

Die Probleme, die uns im folgenden beschMtigen werden, sind in 
historischer Zeit je nach dem Stande der Beobach~ungen, mehr noeh 
gemgl3 der jeweils herrsehenden theoretischen Auffassung veto Natur- 
gesehehen immer wieder neu angefaBt und bearbeitet worden, und sc~ 
lange sich Forscher mit der Physiologie und Pathologie besch~ftigell 
werden, wird es nieht an Untersuehungen fiber die 6rtliehen I~eis-  
laufsstSrungen und ihre Folgen fehlen. Wenn wir uns an der Li teratnr  
der Gegenwart vor Augen ffihren, wie die 5rtlichen Kreislaufsst5rungea 
zur Zeit bearbeitet und dargestellt w a r d e n -  wir denken bier ve t  
allem an die Lehre yon der Entztindung --, so glauben wir zeigen z~t 
k6nnen, dab die morphologische Methode, so wertvoll ihre Ergebnisse 
sind und bleiben werden, nach langer Unterbreehung zweekmgNg 
wieder einmM yon der Beobaehtung der Vorg~nge im lebenden KOrper 
abgel6st wird; glauben ferner, in der Lage zu sein, darzutun, dab die 
in der jfingsten Zeit so eifrig gepflegte theoretische Betraehtung und 
Verkntipfung der :Beobaehtungen gut einer anderen Grundlage vor- 
zunehmen ist. 

In diesen beiden Richtm~gen wird sieh das bewegen, was wit im 
folgenden ausftihrlich mitteilen und dem Leser zur Priifung vorlegen 
werden. 

Untersuchungsmethoden. 
In bezug auf das Verfahren, das Mesenter ium tier Duodenalschlinge des 

Kaninchens mit dem zwischen seinen BI/ittern liegenden P a n kre as zu beobachten, 
sei auf die genauen Angaben in den beiden N a t u s schen Abhandlungen verwiesen. 

1" 
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Die C o n j u n c t i v a  des Kaninehens ist bisher nur sehr selten und nie syste- 
mat.isch zu Untersuehungen fiber die Kreislaufsst6rungen benntzt worden. Wir 
teilen fiber unsere Methode folgendes mit. 

Wir haben zur Beobaehtung das Z ei s s sche binokulare Mikroskop am Stativ XB 
benutzt, and zwar mit den Objektiven a3, and den orthoskopischen Okularen 
Nr. 6 (f = 15), wodureh eine Vergr51~erung yon 103 erzielt wird. Als IAehtquelle 
diente uns eine nach unseren Wfinsohen yon Carl  Zeiss gelieferte Lampe; sie ent- 
hs in einem zur Verminderung der W~rme dnrehbroehenen Rohre eine kleine 
ttalbwattglfihlampe; durch Xnderung des Widerstandes kann die Lampe zu 
geringerer oder sts Leuchtwirkung veranlal~t werden, deren Grad ira iibrigen 
dureh Versehiebung der Lampe in dem Rohre, dureh Verschiebung der am nnteren 
Ende des Rohres angebrachten Sammellinse and durch Versehiebung des die 
L~mpe tragenden Stativs beliebig variiert werden kann. Das Stativ dieser Lampe 
gestattet eine heliebige Stellung des Beleuehtungsrohres zum Objekt. 

Eine erwghnenswerte Ws geht auf das beobachtete Auge nicht 
fiber. Das Licht gndert auch bei sehr langer Einwirkung die Zirkulation in der 
normalen Conjnnctiva nieht. Unsere Beobachtungen sind, zumal bei der raseh 
erlangten Ubung, yon sehr knrzer Dauer gewesen; ws derselben haben wir 
keine Folgen der Beliehtung feststellen kSnnen, aul~er in ganz wenigen Fallen, 
die im folgenden erwghntgind und in denen es sich um eine als Folge lange voraus- 
gegangener starker t~eizang entstandene erhShte Erregbarkeit gehandelt hat .  Im 
allgemeinen haben wir zur Schonung des Objektes mit submaximaler Liehtstgrke 
beobaehtet, die vollkommen ausreicht. 

Die Besichtigung der oberen tts der Conjunctiva bulbi, der oberen Uber- 
gangsfalte und eines Teiles der Conjunetiva tarsi superioris ist ohne weiteres 
dutch geringe Verschiebung der Lider m5glieh, die der Conjunetiva des 3. Lides 
nach leiehter Versehiebung der beiden anderen Lider medialwgrts. Selbstver- 
sts ist jede Verschiebung mit dem denkbar geringsten Kraftaufwande 
vorzunehmen; eine mech~nische Beeinflussung der Strombahn wird so mit Sieher- 
heir vermieden. 

Die oberflgehliehe Lage der Gefs (aus den A. u. VI conjunetivales ant. 
et post.) und Capillaren der Conjunctiva ist mit nnbewaffnetem Auge nieht siehtbar; 
aueh im Znstande st~rkster pathologischer Fiillung erreiohen die grSl~eren Gefs 
nut  bei gfinstiger Beleuchtnng die Grenze des dem unbewaffnetem Auge Zugs 
lichen. Dieses Stromgebiet ist unser eigentliehes Beobaehtungsfeld gewesen, das 
allen Ansprfichen, die zu stellen sind, gerecht geworden ist. Wir kSnnen auf eine 
genaue Beschreibung dessert, was man im normalen Zustande' der Conjunctiva 
sieht, verzichten und heben nur hervor, dab die C~pillaren nnr e ine  Reihe Blut- 
kSrperehen enthalten, dab sie und die kleineren Gefs bei weitem nicht alle 
durehstrSmt sind, vielmehr ein Wechsel der einzelnen Teile der Strombahn zwischen 
Leere und Ffillung statthat. Ein pathiseher Reiz erSffnet je nach seiner Sts 
dem Blnte einen kleinen oder grSf~eren Tell der zur Ze[t s~ines Eintreffens ver- 
sehlossen gewesenen Gebiete der Strombahn; diese regelms Beobaehtung, 
die an Pankreas nieht und am OhrlSffel nnr sts Reizen gegenfiber gs~macht 
wird, haben wir in den Protokollen, nm Raum zu sparen, nnerws gelassen. 

Die tiefen (subconjunetivalen, episkleralen) Gefaf~e, nieht eigentlieh zur 
Conjunetiva gehSrig, well nieht mit ihr versehieblich, sind makroskopisch im 
weiten Zustand, der mit einem engen abwechselt, gut siehtbar. An diesen Asten 
der vorderen Ciliargef~iBe ist mit unserem Verfahren im allgemeinen nur die Weite 
und dis mit der Gesehwindigkeit weehselnde :Farbe des Blntes, selten auch die 
Gesehwindigkeit desselben zu beobaehten; die Capillaren dieser Sehieht sind 
nieht zu erkennen. 
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Die Verzweigung des Randschlingennetzes, das yon den vorderen Ciliargefi~Ben 
gebildet wird, die n i t  den hinteren Conjunctivalgef~6en anastomosieren, ist nur 
in ihren oberfl~chlichen Tell in bezug auf~die Geschwindigkeit der StrSnung 
zu beurteilen. 

In den Protokollen fiber unsere Versuche werden wir zwischen Stillstand und 
Stase unterscheiden: i n  ersten l%]le sind die einzelnen Blutk(irperchen zur Ruhe 
gekomnen zu erkennen, i n  zweiten Falle sind sie (optiseh)niteinander ver- 
sehmolzen. 

I. Yersuche an tier Regio pancreatica. 

Versuche mit W~irme an der Regio pancreatica. 
1. Versuch. 

Berieselung der Regio panereatiea mit 56~ warner physiol6gischer Koch- 
salzlSsung a u f  7 M i n u t e n .  

1. B e o b a c h t u n g .  W i h r e n d  der Berieselung: Sofort naeh Beginn der 
Berieselung verengern sieh die kleinen (pr~ilobulgren) Arterien stark, der Stron 
in den sich gleichzeitig erweiternden Capillaren und in den (extralobuli~ren) Venen 
verlangsant sieh. l~aeh 2 Minuten tritt in einen kleinen Tell der L~ppehen- 
Caloillaren Stase auf, wghrend die Arterie stark verengt bleibt. Die Stase in den 
L~ppchen-Caloillaren n imn t  langsam an Ausdehnung zu. W~hrend der Beriese]ung 
ist 0 d e n  der l~egio pancreatica aufgetreten. 

Iqach der Berieselung: DieYerengerung der Arterien wird starker, schlieBlich 
fast bis zun  VerschluB. Venenstron stark verlangsant; vermehrte weiBe B]nt- 
kSrperchen in den Venen. 10 Minuten naeh Beginn der Berieselung ist die Capillar- 
stase in den Liplochen allgenein; 2 Minuten darauf Stase aueh in den sieh jetzt 
erweiternden kleinen Arterien und Venen. Das (~den ist nun stark. 

2. B e o b a e h t u n g  nach 17 S t u n d e n .  Versuehstier ist noribund. In der 
Strombahn der Regio pancreatiea mit Ausnahne der grSBeren Gef~Be allgeneine 
Stase. Stellenweise Fibrinauflagerung der Serosa und Leukoeyten im Mesenteriun. 

Bei einen zwe i t en  Versuch (Berieselung mit 56 ~ C warner KochsalzlSsung 
auf 1x/2 Minute )  war die Erstwirkung wie bein ersten Versuch, das Versuehstier 
starb jedoeh zu friih, als dab eine 2. Beobaehtung vorgenonnen werden konnte. 

2. Versuch.  
Berieselung der Regio pancreatiea n i t  50--51~ warmer physiologischer 

KochsalzlSsung auf 7 M i n u t e n .  
1. B e o b a e h t u n g .  W i h r e n d  der Beriese]ung: Sehne]l vorfibergehende 

leichte Verengerung der Arterien und Capillaren und Verlangsanu!~g ' des Venen- 
stromes. 

Naeh der Berieselung: Keine Verinderung. 
2. B e o b a c h t u n g  nach  54 S t u n d e n .  Strombahn erweitert, kleine Venen 

stark gesehl~ngelt. Venenstron verlangsamt, i n  Wandstron derselben stark 
vermehrte weiSe BlutkSrperchen, heist in zienlieh sehneller Bewegung, wenige 
haftend. Arter'en- und Capillarsfrom ebenfa]ls verlangsant. Im Mesenteriun 
z. T. spiirliche, z. T. auf grSSere Strecken zahlreichere Leukoeyten und einige 
Petechien. 

S u p r a r e n i n i ) :  Nach wenigen Sekunden tritt ohne Anderuhg der Strom- 
bahnweite allgemeine Stase auf. 

i) Suprarenin ist stets in der LSsung 1 : 1000 physiologisehe KoehsalzlSsung 
verwandt worden, die bei normaler Erregbarkeit die kleinen Arterien und die 
Capillaren versehlieBt, die grSl~eren Arterien verengt. 
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3. Versuch.  
Berieselung der Regio panereatie~ mit 45--4ti~ warmer physiologiseher 

KoehsalzlSsung auf  11 M i n u t e n .  ":' 
1. B e o b a e h t u n g .  W ~ h r e n d  der Berieselung tritt. Erweiterung der Strom- 

bahn nnd Besehleunigung der Str5mung auf, die aueh naeh der Berieselung be- 
stehenbleiben. 

2. B e o b a c h t u n g  nach  91/2 S t u n d e n .  Strombahn erweitert, StrSmung 
verlangsamt. An den Venenwi~nden zahlreiehe Leukocyten. Mesenterium ziemlieh 
stark mit Leukocyten durchsetzt, besonders nahe den Venen. 

S u p r a r e n i n :  Arterien nnd Capillaren verschliegen sich sofort, Venens~rom 
steht still. 

4. Versueh.  
Berieselung der Regio 10anereatiea mit 43~ warmer physiologiseher Koch- 

salzlSsung auf 3 ~ i n u t e n .  
1. B e o b a e h t u n g .  Wghrend und naeh der Berieselung leiehte Erweiterung 

der Strombahn ~nd leiehte Besehleunigung, 
2. }~eobachtung nach  72 S t u n d e n .  Strombahn ist weir, StrSmung etwas 

langsamer als bei der 1. Beobachtung. Keine Leukoeyten im Mesenterium. 
S u p r a r e n l n :  Sofort VersehluB der Arterien, En~leerung der Capillaren, 

Stocken des Venenstromes. 

~bersieht fiber die Versuche mit Wiirme an der Regio panereatiea. 
Berieselung mit 56 ~ C warmer physiologiseher KochsalzlSsung a nf 7 M i n u t e  n 

bewirkte sofortige Verengerung der Arterien und Auftreten yon Stase in einem 
Tell der erweiterten Capillaren, naeh 12 Minuten allgemeine Stase in den erweiterten 
L&ppeheneapillaren und kleinen extralobulgren GefgBen. Nach 17 Stunden 
bestand in der Regio pancreatiea (des moribunden Tieres) diese allgemeine Stase 
noch. Wghrend der Berieselung war 0dem der Regio panereatiea aufgetreten, 
das sehnell stark wurde. 

Berieselung mit 50--51~ warmer physiologiseher KoehsalzlSsung auf  
7 M i n u t e  n bewirkte primgr nut eine sehnell voriibergehende, leiehte Verengerung 
der Arterien mad Capillaren. Naeh 54 Stunden bestand Erweiterung der Strom- 
bahn und Verlangsamung der StrSmnng; in den Venen bewegten sich vermehrte 
weige BlntkSrperehen im Wandstrom; solehe waren aueh zahlreieh ins Gewebe 
ausgetreten. 

Berieselung mit 45--46~ warmer physiologischer Koehsalzlgsung auf  
11 M i n u t e n  bewirkte primgr Erwei~erung der Strombahn ~nd Besehleunigung 
der StrSmung. Naeh 9t/2 Stunden bestand die Erweiterung noeh, doeh war die 
StrSmung jetzt verlangsamt. An den Venenw~nden befanden sich zahlreiehe 
Leukocyten, die auch im Gewebe &ngesamme!t waren. 

Berieselung mit 43~ warmer KoehsalzlSsuug auf  3 M i n u t e n  bewirkte 
sofortige Erweiterung der Strombahn und leiehte Besehlennigung der Strgmung. 
Nach 72 Stunden war die Strombshn noeh ein wenig welt, die StrSmung etwas 
tangsam. Im Gewebe keine Lenkocyten. 

S u p r a r e n i n - V e r s u e h e .  
Im 2. Versuch (54 Stundeu naeh Berieselung mit 50--51 ~ C warmer LSsung) 

grat abnorme Reaktion anf, indem, anstatt dab VersehluB eingetreten wgre, die 
Erweiterung der Strombahn bestehen blieb und allgemeine Stase entstand. Im 
3. Versueh (naeh 45 ~ und 91/2 Stunden) reagierte die Strombahn in normaler 
Welse mit VersehluB, ebenso im 4. Versueh (naeh 43 ~ und 72 Smnden). 
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G e w e b s v e r i i n d e r u n g e  n. 
Diese bestanden in den ersten drei Versuchen in Durchsetzung des Gewebes 

mit weil3en BlutkSrperchen, im Versuch mit-der 56 ~ warmen LSsung waren nach 
17 Stunden aueh Fibrinauflagerungen auf der Serosa vorhanden. 

Versuche mit Jodjednatrium i) an der ltegio pancreatica. 
1. Versuch.  

Berieselung der Regio pancreatica mit 6proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g  a u f  
3 ~ i n u t e n .  

1. B e o b ~ c h t u n g .  W/~hrend der Berieselung: Sofortige starke Verengerung 
der kleinen extrapancreatischen Arterien und Erweiterung der L~ppchencapillaren; 
zunehmende Verlangsamung des Capillar- und Ve~enstromes, in dem Kliimpchen 
zusammengeballter toter BlutkSrperchen auftreten. Stase in einigen L~ppchen- 
Capillaren~ Berieselte Fl~,che leicht braun gef~rbt, das Staseblut dunkelbraun, 

~NTach der Berieselung: ~Tach 6 Minuten zahlreiche erweiferte Stasecapillaren, 
zuerst im ~ettgewebe des !Vfesenteriums, dann auch im Pankreas. Nach 7 Minuten 
allgemeine Stase in den Capillaren und den nun erweiterten kleineren Gef~13en; 
Mesenterium nicht mehr braun gef~rbt, die Braunf~rbung des Stasebluts ver- 
schwindet. Leichtes (~lem. 

2. :Beobach tung  nach  8 S t u n d e n .  Allgemein e Stase in den erweiterten 
Capillaren und Gef~l~en, jetzt auch in den erweiterten grSl~eren. Ausgedehnte 
blutige Infarcierung, keine Leukocyten im Gewebe. 

Serosa des Mesenteriums spiegelnd, glatt, des Duodenums stellenweise ~riib, 
glatt. 

2. Versuch.  
Berieselung wie im 1. Versueh. 
1. B e o b a c h t u n g :  Im wesentliehen derselbe Ver]auf, nur etwas ]angsamer, 

so dat3 die allgemeine Stase erst 11 Minuten naeh SchluB der Berieselung mit der 
JodlSsung erreicht ist. Leichtes Odem. 

2. B e o b a e h t u n g  naeh  48 S t u n d e n :  Allgemeine Stase. N~her der Radix 
mesenterii ein e grol~e Arterie mit einer weil~en, kSrnigen Masse (Pl~ttehen-Thrombus) 
uusgekleidet; im mittleren Teile des Arterienlumens rote BlutkSrperchen, die 
sich mit dem l%ls eine Strecke weir vorw/~rts bewegen, um dann an ihre friihere 
Stelle zurtiekzukehren. In der zugehSrigen Vene zeitweiliger Stitlstand, im iibrigen 
ist sie. ve~clangsamt durehstrSmt. 

Duodenum dunkelblauro~, dutch wenige F~den m i t  der Naehbarscha~t vet: 
klebt. Eine Anzahl grauer F15ekchen auf und grauer W~irzchen in der Serosa, 
in der zahlreiehe 1)eteehien und Ekehymosen vorhanden sind. 

3 .  Versuch.  
Berieselung der Regio panereatica mit Iproz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g  a n t  

4 ~ [ inu ten .  
1. B e o b a e h t u n g .  W i i h r e n d  der Beriese]ung: Sofort Verengerung der 

pri~lobul~ren kleinen Arterien und der Capillaren und Verlangsamung der StrSmung 
in den Venen. Knrz darauf Stillstand des Blutes, unterbroehen durch kurze Be- 
wegungen; zunehmende Stase in den sich erweiternden Capillaren. Gegen Schlul~ 
der Beriesehlng ~]lgemeine Erweiterung und Stase. 

Nach  der Berieselung: Zungchst allgemeine Stase. Es sind sehr wenige rote 
BlutkSrperehen ins Gewebe ausgetreten. Nach 2 Minuten tri t t  in einer grSBeren 

1) Jod : dodnatrium = 1 : 2. 
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Arterie zungchst vortibergehend, dann auf die Dauer verlangsamte StrSmung 
auf, w~hrend im iibrigen die Stase fortbesteht. 

2. B e o b a c h t u n g  nach  48 S t u n d e n :  Ausgedehnte und feste Verklebung 
durch einen tells diinnen, teils dicken, nicht zusammenh~ngenden grobflockigen 
Belag. 

Gefis yon mittlerer GrSI]e und ein Teil der kleineren Gefiil~e und der Capillal~n 
erwei~er~, rasch durchstrSmt. In  einer Anz~hI yon GefgSen und Capill~ren. aul~er- 
halb des l~ankreas Stase. Gro$e Teile des Pankreas mit Stase und mit :Blut durch- 
tri~nkt. In einer Stelle des IWlesenteriums eine geringe Anzahl yon Leukocyten. 

S u p r are ni  n: In der beobachteten Arter[e und Vene tritt in wenigen Sekunden: 
Erweiterung und Stase auf, desgleichen in den zugehSrigen Capillaren. 

4. Versuch.  

Berieselung derRegio pancreatica mit {),11 proz. J o d j o d n ~ t r i u m l S s u n g  ~uf 
3 M i n u t e n .  

1. B e o b a c h t u n g .  W/~hrend der Berieselung: Verengerung der Arterien, 
VerschluB eines Teiles der Capill~ren. Darauf werden die Arterien and Capillaren 
wieder weir, St.rSmung in jenen obald schnell, bald verlangs~mt, in diesen schnell. 

1Nach der Berieselung: In einigen Capil]aren tritt unter Erweiterung Verlang- 
samnng and Stase auf. Nach 3 Minuten Verlangsamung des ]~lutstromes in den 
Gefi~l~en, Zunahme der Zahi der Stasecapillaren. In den folgenden Minuten wechselt 
die Geschwindigkeit de r StrSmung in den Gef~l~en, wi~hrend die Stase in den 
sich erweiternden Capillaren allgemein wird. 

2. B e o b a c h t u n g  nach  48 S t u n d e ~ :  Einige Stellen der sonst gl~tten, 
spiegelnden Serosa mit Fibrin belegt. Im Pankreas und seiner Umgebung eine 
Anzahl l~etechien, an die sich Capillaren mit Stase anschlie$en, b_ul~erhalb des 
Pankreas Gef~l~e und Capillaren erweitert, teils schnell durchstr5mt, tells mit 
Stase. ]qJbrinfi~den auf der Serosa, Leukocyten in derselben in der l%~ihe yon 
Capillaren und Venen mit 8tase. 

5. Versuch.  
Berieselul~g der Regio pancreatica mit O,06proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g  

(0,02 god q-0,04 godnatrium : 100 phys. KochsalzlSsung) auf  3 M i n u t e n .  
1. B e o b ~ c h t u n g .  Wi~hrend der Berieselung: Arterie verengt, Capillaren 

fast si~mtlich verscMossen. 
Nach der Berieselung: Nach 3 Minuten _Aa'terie wieder weiter, Capill~ren z. T. 

verschlossen, z. T. durchstriSmt, einige wenige erweitert und mit Stase. In den 
folgenden Minuten wird die StrSmung in der nun fast verschlossenen Arterie ver- 
langsamt, die Zahl der erweiterten Capill~ren mit Stase nimmt zu. Nach 15 Minuten 
ist in den meisten l%nkreaslis in der :Vfehrzahl der Capillaren Stase vorhanden, 
der Strom in den ldeinen Gef~l~chen verlangsamt; nach 19 Minuten besteht in 
diesen ebenfalls Stase. Die StrSmung in den grSl~eren Arterien ist teils schnell, 
teits stark verl~ngsamt. 

2. B e o b a c h t u n g  nach  48 S t u n d e n :  Arterien und Venen, auch kleine, 
iiberall weir, rasch durchstrSmt. Keine w~ndst~tndige Leukocyten in den Venen. 
Capillaren erweitert, ziemlich sctmell durchstrSmt; nut im Bereich und in n~chster 
NiChe yon Petechien, die im leichto gerSteten und geschwollenen l~ankreas such 
makroskopisck sichtbar sind, mit Stase. Feine F[brinfiiden auf der Serosa an 
vereinzelten Stellem Im Mesenterium geringe Zahl yon Leukocyten in unmittel~ 
barer N~he der Fettgewebsl~ppchen. 

S u p r ~ r e ni  n: Sofort Stase in den Arterien und Venen mittlerer GrSl~e und 
den Capillaren der Nachbarschaft ohne Ver~nderung der Weite der Strombahn. 
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6. Versuch.  

Beriese]ung der Regio pancreatica mit 0,006proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g  
(0.002 Jod d- 0,004 Jodnatrium : 100 phys. KochsalzlSsung ) au f  3 M i n u t e m  

L B e o b a c h t u n g .  W ~ h r e n d  der Berieselung: Sofortige Verengerung der 
kleinen und mittleren, etwas sparer auch der grSl~eren Arterien. Zunehmende 
Verlangsamung des Venenstromes. Verengerung, z. T. Verschlu] der Capillaren/ 

Nach der Beriesehng: Nach 4 lVlinuten hat die Verengerung der kleinen 
Arterien etwas zugenommen, sonst keine _~nderung. Schlul~ der Beobachtung 
10 Minuten nach Beginn der  Berieselung. 

2. B e o b a c h t u n g  nuch 55 S t u n d e n :  Gef~e weir. Kleine Arterien mit 
schneller bis leicht verlangsamter, kleine venen mit stark ver]angsamter Str5mung. 
In den kleinen Venen Leukocyten stark vermehrt, teils in verlangsamter Bewegung, 
teils an der Wand huftend; daneben auch Venen ohne Leukocyten im Wandstrom. 
Capillaren weit, ziemlich rasch dnrchstr5mt. Im Mesenterium, besonders nahe 
den kleinen Venen, zahlreiche Leukocyten. 

S u p r a r e n i n :  Ohne Ver~inderung der Weite in wenigen Sekunden fiberall 
Stillstand. 

Zusammenfassende  und  vergleichende ~bersicht  iiber die Yersuche mit  
Jod jodnat r ium an der l{egi 0 pancreatica.  

Die 6proz-LSs ung  ffihrte wghrend ihrer Einwirkung eine Verengerung der 
kleinen Artetien nnd eine Verlangsamung des Venenstromes herbei, in einigen 
Capillaren trat unter Erweiterung Stase anf. Nach der Einwirkung entwickelte 
sich in 7 Minnten allgemeine Stase in erweiterter Strombahn. Sie bestand noch 
nach 8 Stunden, es waren zahlreiche blntig infarcierte Stellen hinzugetreten. - -  
Im 2. Versuch mit derselben LSsung, in dem die allgemeine Stase sich l l  Minuten 
nach Beendigung der Berieselung eingestellt hatte, hat sie noch nach 2 Tagen 
bestanden. 

Die I proz. L 5 s u n g hat in um 1 Minute l~ngerer Einwirkung bereits w~hrend 
derselben, nach voriibergehender, in Verengerung der Arterien und Capillaren 
bestehender Anfangswirkung, Erweiterung und allgemeine Stase hervorgerufen. 
Nach 2 Tagen war die Stase nicht mehr allgemein. 

Die 0,J proz. LSs u n g hat wie die st~rkeren LSsungen znngchst Verengerung 
bewirkt. Erst nach dem Ende der Berieselung trat im J~nfe yon 3 Minuten unter 
Erweiterung allgemeine Stase, aber nur in den Capillaren, auf. Nach 2 Tagen 
war nut in Teilen der Strombahn Stase, sowohl in Gefgi~chen, als Capillaren, vor- 
handen. 

Die 0,06 proz. LOs u ng hat, nach vorfibergehender Verengerung der Arterien 
und Verschhl~ fast s~mtlicher Capillgren, nach 15 Minuten Erweiterung nnd Stase 
in den meisten Capillaren, nach 19 Minuten anch in den kleinen Gefgl~chen bewirkt. 
Nach 2 Tagen war in den Capillaren im Bereich einiger Petechien Stase vorhanden. 

Die 0,q06 proz. LSs u ng hat keine Stase bewirkt, sondern nur Vereng'erung der 
Arterien, Verengerung oder Verschhl~ der Capillaren und Verlangsamung des 
Venenstromes. Nach 55 Stunden war die StrSmung in Capillaren und Arterien 
schnell, in den Venen verlangsamt. - -  

Aus diesen Beobachtungen ergibt sick, dal~ s~mtliche in 5verschieden starken 
Konzentrationen angewandten JodjodnatriumlSsungen sofortige Verengerung sei 
es nur der Arterien, sei es der Arterien und Capi]laren verursachten und - -  mit 
Ausnahme der schwgchsten LSsung - -  darauffolgend Erweiterung nnd Stase in 
einer der St~rke der Konzentration entsprechenden Ausdehnung, und zwar nach 
kurzer, in den verschiedenen Versuchen 'nur unwesentlich verschiedener Zeit. Die 
Daner der Stase war entsprechend der Konzentration verschieden. 
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tn bezug auf die sonstigen Vorgg, nge verweisen wir der Kfirze hMber auf die 
znsammenfassenden und vergleichenden Angaben fiber die Sehnittpr~iparate, 
aus denen sich jene ohne weiteres ableiten lassen. 

S u p r a r e n i n v e r s u c h e .  
3 Suprareninversuehe, 2 Tage naeh Berieselung mit der 1, 0,06, 0,006proz. 

L6sung, bewirkten sofortige Stase in Gef~Ben und Capillaren, im ersten Fall unter 
Erweiterung, in den beiden anderen F~illen ohne Zunahme der - -  erhShten - -  
Strombahnweite, im Versuehe mit der schw~chsten Jodjodnatriuml6sung, ohne 
dab diese selbst Stase bewirkt hatte. 

Gewebsver~Lnderungen.  

48 S t u n d e n  naeh  B e r i e s e l u n g  mi t  6proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  
Serosa und Subserosa, deren Gef~13e und Capillaren sehr stark erweitert und mit 
roten Blutk5rperehen gefiillt rind, gleichm~13ig infarciert mit roten BlutkSrperehen, 
die Gewebsbestandteile dadurch stark auseinandergedr~ngt, Kerne nnd ~asern 
gef~rbt. An Stelle der Muscularis dichtgedr~ngte, vorwiegend mehrkernige Zellen 
(Leukoeyten), Gewebsbestandteile nicht zu erkennen. (~brige Sehichten der 
Darmwand aufs st~rkste aufgelockert; zwisehen den Gewebsbestandteilen Ge- 
rinnungsf~den, sp~rliche Leukoeyten und in weehselnder Menge rote BlutkSrperchen. 
Derselbe Inhalt in den st~rkst erweiterten Lymphgefg~en. - -  Die ,,Wgrzchen" 
der Serosa sind seharf begrenzte Bezirke derselben, in denen ihre Bindegewebs- 
fasern durch rote und weil~e BlutkSrperchen besonders stark auseins 
sind. Die ]3indegewebsfasern hier z. T. gelb statt rot gef~rbt naeh v a n  Gieson 
(fibrinoid degeneriert). Kein Fibrin fi~rbbar. 

Andere Stellen des Duodenums mit den gleiehen Ver~nderungen, jedoeh 
sehw~ieheren Grades. 

Das Epithel der Sehleimhaut und das Endothel der Serosa ist fiberall erhMten, 
Endothel fiberzieht aueh die stark vergnderten Stellen. 

Die F15ekehen auf der Serose bestehen aus (naeh Weige r t  gef~rbten) Fibrin- 
fi~den und Endothelzellen. 

48 S t u n d e n  nach  B e r i e s e l u n g  mi t  Iproz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  
Der Belag besteht aus Fibrin (Fgrbung nach Weigert) ,  das zahlreiche grebe, 
einkernige Zellen mit granuliertem, vielgesta]tigem l~rotoplasma (Endothe]zellen) 
einsehlieBt. Zwisehen ihnen, nieht fiberall, sp~rliche Leukocyten. In den zuge- 
hSrigen Venen eine grebe Anzaht wandstgndiger Leukocyten. Grenze des Belags 
gegen die Seros~ undeutlieh; die oberste Sehieht derse]ben zeigt naeh v a n G ie s o n 
braungelb start rot gefgrbte (fibrinoid degenerierte) Fasern. Endothelbelag mit 
Unterbreehungen. 

48 S t u n d e n  naeh  B e r i e s e l u n g  mi t  l[proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  
Die Serosa weist ziemlich scharf umsehriebene, beetar~ig verdickte Stellen auf, 
fiber die das Endothel mit ether feinsten Bindegewebslage hinwegzieht. Die Ver- 
dickung besteht aus verbreiterten, wie gequollen aussehenden, bla~ gefgrbten 
Kollagenfasern, die rich am Rande der Verdiekung in Fasern yon normMem Aus. 
sehen fortsstzen. Es kommen gueh losgelSste, zusammengerollte derartige Fasern 
vor. Dgzwischen liegen, auBer spindel- und sternfSrmigen Bindegewebszellen, 
ein- und mehrkernige kugelige Zellen (Leukocyten). Submueosa mehr oder minder 
stark aufgelockert, sie enthglt spgrliehe einkernige Zellen (Lymphocyten). - -  

Die Intensitgt der durch das Jodjodnatrium hervorgerufenen Gewebsver- 
anderungen hat somit den angewandten Konzentrationen entsprochen. Sie be- 
standen nach der stg, rksten LSsung (6proz.) in ausgedehnter blutiger Infarcierung, 
Leukocyteninfiltration, st~rkstem (~dem, fibrinoider Degeneration der Serosa; 
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der Fibrinbelag war jedoeh bedeutend weniger ausgedehnt, Ms nach Einwirkung 
der schwgcheren (1 proz.) LSsung. Im iibrigen hat diese im wesentlichen gleiehartige 
Veriindernngen in geringerer Stgrke hervorgebraeht. In den Versuehen mit den 
'schwiieheren Konzentrationen waren die Gewebsvergndernngen abnehmend ge- 

�9 ringer, nur waren nach der sehwgchstenLSsung nach 55StundenmehrLenkoeyten 
im Nesenterium vorhanden, Ms nach der ngehststgrkeren nach 48 Stunden. Fibrin 
hat nur naeh Anwendung der schwgchsten Konzentration gefehlt. 

Yersuche mit  Silbernitrat  an der Regio pancreatica. 

1. u n d  2. Versuch. 

1. Berieselung mit I proz., 
2. Berieselung mit. 0,1 proz.-LSsung auf 3 Minuten. 

Beide bewirken sofortigen VersehluB der Arterien nnd Capillaren innerhMb 
~nd auBerhMb des Pankreas. Die welters Beobachtung wird unm6glieh, da sich 
das berieselte Gebiet zuns weiBlieh triibt, dann schwarz fSrbt. 

2. Beobaeh%ung n ach 48 S t u n d e n  war nur im 2. Versuch an den nach 
.der erfolgten Abstogung des gesehws Endothels durehsiehtig gewordenen 
Stellen mSglich. In den grgl3eren Gef~l~en schnelle his leicht langsame StrSmnng, 
im iibrigen tells stark verlangsamte StrSmung, tells Stase in stark erweiterter 
Strombahn. In einzelnen kleinsten Venen auBerhMb des Pankreas vermehrte 
Leukoeyten in verlangsamt str6mendem Blur. Sps kleine /-Is teils 
toter, teils weiBer BlutkSrperchen im Mesenterium. 

3. Versuch.  
Berieselung der Regio panereatiea mit O, O2proz. S i l b e r n i t r ~ t l S s n n g  auf 

3 5~[inuten. 
1. ~ e o b a c h t u n g .  W~hrend  der Berieselung: Sogleich verschliel~en sich 

Arterien und Capillaren, das Venenblut steht still und 15st sich auf. 
Nach der Berieselung: Unter Erweiterung der St~'ombMm stellt sich die 

S~r6mung iiberM1 wieder her; in den Capillaren augerhMb des Pankreas gelangt 
sis rasch zur Stase, in den Capitlaren innerhalb des Pankreas bleibt die StrSmung 
verlangsam~ bestehen. Ebenso verh~It sich die StrSmung in den erweiterten 
Gef~iBchen. Schlug der Beobachtung 7 ~inuten nach Beginn der Berieselung mit 
Silbernitrat. 

2. B e o b a e h t u n g  naeh 9 S t u n d e n :  Strombahn erweitert. Augerhalb des 
Pankreas vorwiegend verlangsamte StrSmung, im iibrlgen Stase in Gef~Behen 
und Capillaren. Pankreas langsam durehstrSmt. Im Venenwandstrom stark 
vermehrte, langsam bewegte und stillstehende weige Blutk6rperehen. Mesenterium 
dicht yon weiBen ]~tutk6rperehen durehsetzt, besonders nahe den Venen. 

S u p r a r e n i n: Naeh kurzer Zeit Verengerung der Arterien und entsprechende 
Yerlangsamung des Venenstromes. Die Pankreascapillaren entleeren sich. Un- 
mittelbar naeh Wiedereintre{en der KoehsMzberieselnng entwickelt sich im 

ganzen 3Iesenterium langsam in der sieh wieder erweiternden Strombahn Stase 
mit Ansnahme der grSBeren GefgBe. Die Pankreaseapillaren bleiben leer. 

4. Versueh.  
Berieselung wie im 3. Versuch: 
1. B e o b a e h t u n g .  W g h r e n d  der Berieselung: Zu Beginn verschlieBt sieh 

eine kleine Nervenarterie, ebenso die Capillaren im Pankreas. Eine Arterie aul3er- 
halb des Pankreas verengt sich. 

N~ch der Berieselung: I)as NervengefgB wird wieder dnrehstr6mt, die Arterie 
wird wieder wei~ und durchstrSmt, ebenso tritt in den sieh erweiternden Capillaren 
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wieder StrSmung aufl Nach 3 Minuten ist der Venenstrom verlangsam~, nact~ 
weiteren 5 Minuten die StrSmung in den Pankreascapillaren zeitweilig stark ver- 
langsamt; sie steht zeitweise still. 11 Minuten nach Beginn der BerieseIung mit  
Silbernitrat trit~ in mehreren Capillaren des Fettgewebes S~ase auf. Schlug der  
Beobachtung 18 Minuten nach der Berieselung mit Silbernitrat. 

2. B e o b a c h t u n g  n a c h  48 S t u n d e n :  Im Pankreas und auBerhalb desselben 
iiberall verlangsamte Str5mung in erweiterter Balm, eine Vene mit  zahlreichen 
wandstgndigen Leukocyten. lV[esenterium dieht mit Leukoeyten durehsetzt, mit 
einigen feins~en, nur mikroskopiseh siehtbaren Fibrinauflagerungen versehen. 
Eine Pe?~echie im Mesenterinm. 

~u weiBgelbe steeknadelkopfgrol3e Fleeke in der Darmserosa (siehe 
Beschreibnng der Gewebsvergnderungen). 

5. V e r s u e h .  

Berieselung der Regio pancreatica mit  0,0l proz. S i l b e r n i t r a t l  5 sn n g anf 
3 Minuten. 

1. B e o b a c h t u n g .  W g h r e n d  der Berieselung Verengerung, dann Verschlul3 
der Arterien und Capillaren. VenensLrom erst leicht verlangsamt, dann fast still- 
stehend. 

N a e h  der Berieselung: Die Arterien werden wieder weit und durchstrSmt, 
die Str5mung in den Venen wird wieder schneller. Arterienweite nimmt dann 
etwas zu. Die Str5mung in den l%nkreaseapillaren stellt sieh allmghlieh wieder 
her, 3 Minuten nach Beginn der Kochsalzberieselung sind nile wieder durchstr5mt. 
Der Venenstrom ist jetzt noeh stgrker verlangsamt als zu Beginn der Beobachtung. 

2. B e o b a c h t u n g  n a e h  48 S t u n d e n :  Erweiterung der Strombahn. Arterien- 
strom eben merklieh verlangsamt, Capillaren des Pankreas langsam, Venen sehr  
langsam durchstr5mt. Augerhalb des Pankreas einige Staseeapillaren. Keine 
wandst~ndigen Leukoeyten in den Venen, im Mesenterium nur an einer Stelle 
ziemlieh spgrliche Leukoeyten. Einige kleine Petechien in demselben. 

In  der Darmserosa einige feinste weige Fleckchen (siehe Besehreibnng der 
Schnittpr~parate). 

Zusammenfassende und "r U~bersieht iiber die Versuehe mit  
Silbernitrat an der Regio panereatica. 

Die gemeinsame E r s t w i r k u n g aller Konzen~rationen hat  ih einem Verschlu S 
der Ar~erien and Capillaren bestanden, wghrend das Blur in den Venen zum Still- 
stand kam. Nachdem am SchluB der 3 Minuten dauernden Berieselung mit der 
SilbernitratlSsung die Kochsalzberieselung wieder aufgenommen war, stellte sich 
Ms Z w e i t w i r k  u n g, die in den beiden ersten Versuchen infolge der Niederschl~ge 
nieht zu beobachten war, im 3. Versuch unter Erweiterung der Strombahn die 
StrSmung wieder her und gelangte auBerhalb des Pankreas zur Stase, wghrend 
im Pankreas sie verlangsamt bestehen blieb. Im 5: Versuch, mit  der schwgehsten 
L6sung, blieb die Stase aus; es blieb verlangsamte StrSmung in der erweiterten 
Strombahn bestehen. - -  Ein 2. Versuch mit der drittstgrksten LSsung, ein Parallel- 
versueh zu dem angefiihrten, erzielte eine Wirkung, die in der Mitre stand zwisehen 
dem, was im 3. und 5. Versuch beobachtet worden war. 

9 Smnden naeh der yon der drittst~irksten LSsung hervorgebraehten Zweit- 
wirkung hatte sich die Stase auBerhalb des Pankreas z. T. wieder gelSst, nach 
48 Stunden war  sie vSllig verschwunden. Zu beiden Terminen bestand jetzt, 
naeh 9 Stnnden neben Stase, nach 48 Stunden ausschlieglich, verlangsamte Str6- 
mung, die dureh die Anwesenheit zahlreicher wandstandiger Leukocyten in 
den kleinen Venen charakterisiert war. Sehr zahlreiehe Leukocyten waren im 
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stellenweise mit einer Spur Fibrin bedeckten' Mesenterium angesammelt. 
48 Stunden nach Anwendung der schw~ehsten LSsung war lediglich verlangsamte 
StrSmung in erweiterter Strombahn vorhanden, die an wenigen SteUen in Stase 
fibergegangen war. AuBerhalb der Strombahn waren Leukocyten im Mesenterium 
nur an einer einzigen kleinen Stelle vorhanden. 

S u p r a r e n i n -  Versuch. 

9 Stunden naeh Anwendung der drittstarksten (0,02proz.)LSsung hat im l)an- 
kreas zun~ehst eine annahernd normale, in VerschluB der Arterien und Capillaren be- 
stehende Reaktion stattgefunden; nnter  der sieh ansch]ieBenden Kochsalzberiese- 
lung entstand jedoch in der Strombahn des Mesenteriums Stase unter Erweiterung. 

Gewebsver~,nder  unge n. 
48 S t u n d e n  naeh l proz. S i l b e r n i t r a t l S s u n g .  Makroskopisch: Mesen- 

terium sehwarz gef~rbt, in  der glatten und spiegelnden Darmserosa mehrere steek- 
nadelkopfgroBe und grSBere gelbliche Flecke. Mikroskopisch: An diesen Stellen 
ist die Darmserosa stark mit mehrkernigen Leukoeyten durehsetzt. Eine ~uBerst 
diinne Schieht der Serosa zieht fiber diese ttaufen yon Leukocyten hinweg. Die 
Capillaren zwischen ihnen sind mit mehrkernigen Leukoeyten angefiillt. Die 
Submueosa ist leieht 5dematSs, enth~It sehr sp~rliche, vorwiegend einkernige 
Zellen. Kein Fibrin (Weigert-F~irbung). Das Gewebe zwischen den Pankreas- 

lappchen ist mit mehrkernigen Zellen durehsetzt. 
48 S t u n d e  n naeh  0,! proz. Si lber  n i t r a t l  5s u ng. Makroskopiseh: Mesen- 

terium mit weiBgelben trfiben :Flecken. In der Darmserosa eine Anzahl 2 mm 
groBe, weiBgelbe trfibe Flecken, z. T. in Gruppen. Serosa sonst glatt und 
spiegelnd. Mikroskopisch: Wie nach der l proz.-LSsung. 

48 S t u n d e n  nach  0,0~proz. S i l b e r n i t r a t l S s u n g .  Makroskopisch: Wenige 
trfibe Stellen yon weiBgelber Farbe und yon Steeknade]kopfgrSBe in der Darmserosa. 
Mikroskopiseh: In den ver~nderten Stellen ist die Serosa stark aufgelockert und 
verschieden dieht mit Leukoeyten durehsetzt. Auch sonst Leukocyten in geringer 
Zahl in versehiedenen Stellen der Serosa. 

48 S t u n d e n  nach  0,0! proz. S i l b e r n i t r a t l S s u n g .  Makroskopisch: Einige 
feinste, weiBe trfibe Fleckchen in der Darmserosa. Mikroskopiseh: Befund wie 
naeh der 0,02 proz. LSsung. - -  

Die Gewebsver~nderungen nach Berieselung der Regio panereatiea mit 
Silbernitratl5sungen bestanden also haupts~ehlich in Durchsetzung des Gewebes 
mit Leukocyten, die ira Mesenterium allgemein und dicht nut naeh Anwendung 
der 0,02 proz. LSsung, nach der der fibrigen Konzentrationen nur stellenweise vor- 
handen und weniger dicht war. Stets war an kleinen, umsehriebenen Stellen die 
Darmserosa aufgeloekert und bier sehr dieht mit Leukocyten durchsetzt. AuBer- 
dem wurden nur vereinzelte Peteehien im Gewebe festgestellL 

Versuche mit  Ammoniak  an der Regio pancreatica. 

1. Versuch. 
Die Regio p~ncreatica wird auf 3 Minuten mit 38~ warmer I proz. 

AmmoniaklSsung berieselt. 
1. Beobachtung. Wiihrend der Berieselung: Unmittelbar nach ]3eginn 

treten 3 Petechien und Stase in den zugehSrigen sieh erweiternden ~apillaren auf, 
kurz daranf allgemeine Capillarstase. 

Naeh der Berieselung: Innerhalb von 3 Minuten tritt auch in den kleinen 
Venen, nachdem voriibergehend weiBe Klfimpchen (Pl~ttchenhaufen) dutch sie 
geflossen sind, iiberall Stase auf. In den grSBeren GefaBen besteht stark vet- 
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langsamte StrSmung. 5 Minuten naeh der Berieselung Init Ammoniak ist die 
Mehrzahl der kleinen Venen wieder durchstrSmt, 2 weitere Petechien treten anf. 
1i Minuten naeh Beginn der Berieselung besteht allgemeine Capillarstase, Stase 
aueh in einer Anzahl. klei.ner Venen, wghrend in den iibrigen Gefggen schnelle 
Str6mung vorhanden ist. 

2. B e o b a e h t u n g  naeh  3 Tagen-  Inner-. und aul3erhalb des Pankreas ist 
die Strombahn maximal erweitert, der Inhalt tells in Stase, teils in Str5inung, 
und zwar ist diese in den Arterien sehnell his leieht langsgin, in den VeneI~ und 
Capillaren verlangsamt; eine kMne Vene ist init stiUstehenden Leukoeyten 
ausgepolstert, wghrend sieh in der Mitre rote Blutk5rperchen langsain bewegen. 
Nahe den kleinsten Venen befinden siell im Nesenterium stellenweise Leukoeyten; 
in der Stroinbahn sind sie vermehrt, meist in verlangsamter Bewegung. Anf dein 
Mesenterium stetlenweise feinste Fibrinfloeken, z. T. mit Leukoeyten. 

S u p r ~ r e n i n :  In einer kleinen Arterie treten kurz darauf mehrere Ein- 
sehniirungen auf. Dann stellt sich eine gleiehms Verengerung derselben fast 
his zmn Versehlng ein. In einer grSBeren Vene tritt Stase, in einer grogen Arterie 
verlangsgmte Str6mung und sehlieglieh Sfillstand ein, ohne Vergnderung der 
erh6hten Weite dieser Gef~iBe. 

2. Versueh.  

Die Regio panereatica wird anf 3 Minuten Init 38~ warmer O, lproz. Ain- 
I n o n i a k l S s u n g  berieselt. 

1. Beobaeh  tu  ng. W s h r e n d der Berieselung: Sofortige Verengerung der 
Arterie, Verengerung und Versehlug der Capillaren iin Pankreas. Am Sehlug ist 
in Inehreren erweiterten Pankreaseapillaren Siase vorhanden. 

N a e h der Berieselung: In anderen Capillaren des Pankreas tritt sofort unter 
Erweiterung Stase ein. Durch eine Vene fliegen weige Kliiinpehen (Plgttehen- 
haufen), die z. T. voriibergehend steeken bleiben. Venenstrom ~rerlangsaint; 
.4~rterie verengt, sehnell, zuweilen leicht verlangsaint durehstrSint. 7 Minnten 
naeh Beginn der Berieselnng Init Aminoniak sind die weiBen Kliimpchen in der 
Vene verschwunden mit Ausnahme eines einzigen wandstiindig gewordenen, das 
dieselbe nieht verschliel~t, l I  Minnten naeh Begi'nn der Berieselung besteht in 
den erweiterten Pankreaseapillaren Stase; der Venenstrom ist leicht ~Terlangsaint, 
die Arterien sind leicht verengt. 

2. B e o b a e h t u n g n a e h 25 S t u n d e n: Mesenterium leieht 5deinatSs. Gesainte 
Stroinbahn leieht erweitert, StrSmung in den Arterien leieht, in den Venen starker 
verlangsaint. An der Wand der Venen vermehrte Leukoeyten, in Bewegung und 
aueh haftend. IIn Mesenterium stellenweise sehr wenige Leukocyten. 

S u p r a r e n i n :  Naeh a/4 Minuten tritt  in einer mittelstarken Arterie voriiber- 
gehende Einschniirung auf. Naeh 2 ~Minuten wird der Stroin ohne Ver~inderung 
der Weite in Arterien und Venen stoekend. Naeh 4 Minuten sind die grogen und 
kleinen Arterien, ferner die Capillaren, versehlossen, der Venenstroin steht still. 

3. Versuch.  

Die Regio pancreatiea wird auf 3 Minnten Init 38~ warmer @,01proz. 
A i n m o n i a k l S s u n g  berieselt. 

1. B e o b a e h t u n g :  W g h r e n d  der Berieselung: Keine Anderung der Strom- 
bahn und StrSmung. 

N a c hder  Berieselung: Sofort Verschlul3 eines Tells der peripnerlschen Pankreas- 
eapillaren. 8 Minuten naeh Beginn der Berieselung Init Aminoniak besteht atlge- 
meine Verengerung der Pankreaseapillaren. 

2. B e o b a e h t u n g  naeh  58 S t u n d e n :  Strombahn erweitert, Gefiil?ehen 
stark gesehi~ingelt. StrSmung stark verlangsamt. In einigen kteinen Venen sind 
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die Leukocyten vermehrt und in verlangsamter Bewegung, wenige stehen stiI1; 
in anderen keine Leukocyten an der Wand, bei stark verlangsamter StrSmung. 
Aul~erhalb des Pankreas stellenweise Stasenetze, z. T. mit Petechien und blutiger 
Infarcierung des Gewebes. Stellenweise auch sp~rliche Leukocyten im Mesenterium. 

S u p r a r e n i n :  Strombahn verengt sich nicht, StrSmung wird zunehmend 
verlangsamt, nach etwg 1 Minute besteht allgemeine Stase. 

Zusammenfassende  und vergleichende I]bersieht  fiber die Versuehe mi t  
A m m o n i a k  an der Regio panereat iea .  

Berieselung mit Ip roz .  A m m o n i a k l S s u n g  bewirkte sofortige allgemeine 
Capillarerweiterung und -stase, voriibergehende Stase in allen kleinen Venen, die 
sich jedoch in der Mehrzahl dieser in den n~chsten Minuten wieder 15ste. Im 
Venenstrome wurden zeitweise weiBe Kliimpchen davongetragen. Nach 72 Stunden 
war die gesamte Strombahn maximal erweitert; Stase bestand in einem Teil der- 
selben, w~hrend im iibrigen StrSmung, und zwar in den Arterien sclmelle his leicht 
]angs~me, in den Capillaren und Venen verlangsamte, vorhanden war. Im Blut 
waren die Leukocyten vermehrt, meist in Bewegung, in einer Vene wandst~ndig 
angehSuft. Im Mesenterium bestanden Leukocyteninfiltrate nahe kleinen Venen, 
auf ibm lagen vereinzelte Fibrinf~den mit eingeschlossenen Leukocyten. 

Auf die n~chstschw~chere Konzentration (0,1 proz.) trat  Stase in den meisten 
sich erweiternden Capillaren auf, in einem Tell derselben schon w~hrend der Be- 
rieselung nfit der AmmoniaklSsung, in dem grSBeren Tell erst kurz darauf, nachdem 
sich die Arterien ]eicht ohne wesentliche Ver~nderung ihrer StrSmungsgeschwindig- 
keit verengt batten; der Venenstrom wurde ]eicht ver]angsamt, im Venenstrom 
bewegten sich weiI~e Klfimpchen (yon Pl~ttchen). ~Nach 25 Stunden war die 
gesamte Strombahn leicht erweitert, es bestand keine Stase mehr. Die StrSmung 
in den Arterien war leicht, in den Venen starker ver]angsamt; es hafteten Leuko- 
cyten an der Wand eines Teiles der kleinen Venen. Das Mesenterium war ]eicht 
5dematSs, in ihm wenige Leukocyten. 

Bei de r  Anwendung der schw~chsten LSsung (0,01 proz.) wurde erst nach dem 
Ubergang zur Kochsalzberieselung eine Reaktion, n~mlich Verengerung oder 
VerschluB der Pankreascapillaren, beobachtet, w~hrend 58 Stunden sparer die 
gesamte Strombahn erweitert, die Str~imung stark verlangsamt war. 57ur im 
Mesenterium bestand stellenweise Stase, z. T. mit Petechien und blutiger Infar- 
cierung des Gewebes. In einigen kleinen Venen waren wandstSndige Leukocyten', 
solche auch stellenweise sp~rlich im Mesenterium, vorhanden. 

Die Obersichtlichkeit der Befunde enthebt uns eines Vergleichs. Es sei 
nur hervorgehoben, dab sich in bezug auf Erst- und Zweitwirkung die beiden 
ersten Versuche sehr nahe stehen, dab dagegen die dritte Verdiinnung eine wesentlieh 
schw~ehere Erstwirkung und, bei aller ~bereinstimmung in der Art der Ver- 
gnderungen, auch eine bedeutend geringere Zweitwirkung entfaltete. 

S u p r a r e n i n -  Versuche .  
Suprarenin ergab abnorme Reaktion der Strombahn beim Versuch mit der 

st~rksten Konzentr~tion [nach 3 Tagen): Stase in einer Vene, in einer Arterie keine 
Verengemmg, sondern nur Verlangsamung der Str6mung und Stillstand; in einer 
anderen Arterie Verengerung abschnittsweise. 1Nach der 0,1prcz. L6sung war 
die Reaktion (nach 25 Stunden) stark verlangsamt, nach der schw~chsten (nach 
58 Stunden) abnorm, indem Verengerung an der erweiterten Stromb:lhn ausblieb 
und allgemeine Stase eintrat. 
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Versuche mit  Tann in  an der Regio pancreatica.  

1. Versueh.  
Die Regio pancreatica wird auf 3 ~Minuten mit 10proz. T a n n i n l S s u n g  

berieselt. 
1. B e o b a c h t u n g .  W ~ h r e n d  der Berieselung: Es tritt leiehte Verengerung 

der Arterien auf. Das berieselte Mesenterium verf~rbt sieh weil31ich. 
Nach der Berieselung: Nach 6 Minuten stockt der Capillarstrom stellenweise, 

in einer Capillare tritt Stase auf. Die Verlangsamung des Capillarstroms nimmt 
in den folgenden 5 Minuten unter Erweiterung der Capillaren zu, es breitet sich 
die Stase in den Capillaren aus. In einer kleinen Vene besteht jetzt ebenfMls Stase. 

2. Beol~achtung naeh  48 S t u n d e n :  Mesenterium stark hyper~miseh, 
5dematSs, mit einer Anzahl yon Petechien. An mehreren Stellen sieht men dutch 
die Serosa wei6e bis gelbliehe, trfibe, seharf begrenzte Fleekehen, z. T. sehr klein, 
z. T. bis halblinsengro$. Gesamte Strombahn stark erweitert, im grSgten Tell der 
Capillaren und kleinen Gef~l~e besteht Stase, stellenweise verlangsamte StrSmung. 
Das Mesenterium enth~lt zahlreiche Leukocyten. 

2. Versuch.  
Die Regio panereatic~ wird auf 3 Minuten mit 5proz. T ~ n n i n l S s u n g  

berieselt. 
1. B e o b a e h t u n g .  W ~ h r e n d  der Berieseiung tritt erst in einigen, dEnn in 

etwas zahlreicheren Pankreascapillaren Stase auf, w~hrend die Strombahn sich 
ganz leicht erweitert. Der Arterienstrom bleibt schnell, der Venenstrom wird 
langs~mer. DEs Mesenterium verf/s sieh wM~lich. 

Nach der Berieselung tritt in den Arterien Verengerung auf, die 10 Minuten 
nEeh Beginn der Berieselung zum Verschlul3 ffihrt. Die Arterien bleiben ver- 
sehlossen (bis zur Versenkung des Darmes, 20 Minuten nach Beginn der Beriese- 
lung), die grS[3eren, mesenterialen verengt und durehstrSmt. DEs Blut in den 
P~nkreasvenen stoekt vorfibergehend und strSmt dann verlangsamt, in den Venen 
des ~esenteriums besteht Stillstand. Diejenigen Capillaren, in denen w~hrend der 
Berieselung keine Stase aufgetreten war, verengern sich in den n~ehsten Minuten 
bis zum Versehlu$. Dann erweitern sie sieh grSl3tenteils, werden ffir einen Augen- 
blick vzieder durehstrSmt, ihr IahMt geht sofort in Stase fiber. 27 Minuten naeh 
Beginn der Berieselung besteht in einem Teil des Panlu'eas Erweiterung und 
Capillarst~se, ein Enderer Tell der Capillaren ist verengt, ein dritter weit und rasch 
durchstrSmt. Die weif~liehe Verf~rbung des Mesenteriums und des Pankreas be- 
stehen unvergndert. 

2. B e o b a c h t u n g  naeh  48 S t u n d e n :  Es besteht keine Verfgrbung mehr. 
Die DuodenMsehlinge ist gekrfimmt, die Windungen untereinander verklebt. Im 
Mesenterium und an einer Stelle der DErmserosa weiSgelbe Fleekehen yon einigen 
NIillimetern Durehmesser. 

Es besteht ziemlich ausgedehnte Stase in erweiterten Gefal3chen und Ca- 
pillaren, mehr au~erhMb als inn:rhMb des Pank~eas. Im fibrigen ist die Strom- 
bahn stark erweitert, die StrSmung verlangsamt, in den Venen keine wandst~ndige 
Leukocyten. Im Mesenterium Peteehien und blutige Infareierung, besonders im 
Fettgewebe. Auf dem Nfesenterium ziemlich zMflreiehe feinste Fibrinauflagerungen, 
z. T. mit Leukoeyten; solehe ~ueh in geringer Zahl im Mesenterium nahe den 
Fibrinaufl~gerungen. 

3. V e r s u c h .  
Die Regio p~nereatica wird ~uf 3 Minuten mit I proz. T a n n i n 15 s u n g be- 

rieselt. 1. B e o b a c h t u n g :  
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W g h r e n d der ~eriesdung: Naeh 2 Minuten sind die PankreasoapillaIen, 
besonders an der Peripherie der L~ppehen, teils verengt, tells versehlbssen. Der 
Venenstrom ist gleichzeitig verlangsamt, die Arterie unvergndert geblieben. 
Leiehte weiBliche V~rfgrbung des Mesenteriums. 

Naeh der Berieselung: Arterie .verengt sich eben merklich; die vorher ver- 
schlossenen C~pillaren werden innerhMb 4--8 Minuten nach der Berieselung 
wieder durohstr5mt, der Venenstrom ist wieder schnell. 

2. B e o b a e h t u n g  naeh  48 S t u n d e n :  Strombahn erwe!tert, StrSmung im 
Pankreas meist sehnell, nnr stellenweise langsam. Im Fettgewebe des l~esenteriums 
ausgedehnte Stase und blntige Infarzierung. Im Pankreas 3 l~eteehien. Wenige 
Leukoeyten in lockeren Gruppen im Mesenterium, vereinzelte Fibrinfgden ohne 
Lenkoeyten auf dem ~esenterium. 

S u p r a r e n i n :  Sofort rasch vorfibergehende Verengerung der Arterien. 
Naeh 2 Minuten: Arterien erweitert, StrSmung verlangsamt, Capillaren ver- 

engt, z. T. verschlossen. ])ann verschlie~t sieh die Arterie an einer Stelle, zentral- 
wgrts besteht in ihr Erweiterung und Verlangsamung der StrSmung. ImdLaufe 
der ngehsten Minute segmentweise wripheriewgrts fortsehreitende Verengerung 
der Arterie bis zum sohlieBliehen Verschlug; Capillaren s~mtlieh versehlossen, 
Venen weir, mit Stillstand. 

Zusammen~assende und  -eergleichende ~bers icht  iiber die Versuehe mit  
T a n n i n  an der Regio panereatiea.  

Die Wirkung der 3 angewandten L6sungen hat auBer in der ihnen gemeinsamen 
Triibung des Gewebes ein ~bereinstimmendes darin gehabt, dag Verengerung eines 
Teils der Strombahn, ngmlich kleinster Arterien und Capillaren, auftra~, dutch die 
stgrkste und schwgchste LSsung sehon wghrend der Berieselung, dutch die mittel- 
starke erst nach derselben, nachdem bereits in einer Anzahl yon sich erweiternden 
Capillaren Stuse aufgetreten war. Aueh im ~rersuch mit der stgrksten LSsung 
stellte sich danaeh unter Erweiterung fiber Verlangsamung Stase ein, ohne allgemein 
za werden. Im 3. Yersuch, mit der schwgehsten Liisung, ist Stase wghrend der 
1. Beobachtung ausgeblieben. 

Bet dei 2. Beobaehtung haben die Wirkungen der stgrksten und mittelsfarken 
LSsung fibereingestimmt: es land sieh nun ausgedehnte Stase in der erweiterten 
Strombahn, verbunden mit blutiger Infarcierung, ferner Fibrin, Durchsetzung 
mit extravasierten Lenkocyten und kleinste Abscesse (s. u.). Nach der Anwen- 
dung tier schwgehsten LSsung hat sich ein etwas schwgcherer Grad dieser Vergnde- 
rungen gefunden, die AbsceBchen haben gefehlt. 

G e w e b s v e r g n d e r u n g e n .  
48 S t u n d e n  naeh  10proz. T a n n i n l S s u n g :  In der Serosa und im an- 

stol3enden Fettgewebe des Mesenteriums Anhgufungen yon mehrkernigen Leuko- 
eyten, zwischen denen keine Gewebsreste naehzuweisen sind (Abscess@ Gewebe 
des Mesenteriums und Pankreas stellenweise aufgelockert dutch fgdig geronnene 
Massen, stellenweise rait ein- und mehrkernigen Leukocyten durchsetzt. Mehrere 

Peteehien, Strombahn erweitert. 
48 S t u n d e n  naeh  5proz. T a n n i n l S s u n g :  Die Fleekehen der Darmserosa 

nnd des Mesenteriums bestehen aus Fas~rn, naeh v a n  Gieson braun, nach 
Weige r t  nicht oder leicht blgulich gefgrbt. Den Fasern liegen lange Spindelzellen 
an, zwischen ihnen stellenweise ein- und mehrkernige Leukoeyten. Diese F~sern 
setzen sich am l%ande der Fleeken in die unvergnderten Serosafasern fort. Im 
Mesenterium Strombahn stark erweitert; stellenweise Peteehien und Meine, 
umsehriebene, mit ein- und mehrkernigen Leukoeyten durehsetzte Stellen. Ferner 

Virchows Archly. Bd. 231. 
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zwei Gruppen yon Fettzeilen ohne Kernf.~rbung im 
nekrose). Lymphgefgge stark erweitert, z. T. leer, z. T. 

48 S t u n d e n  naeh  lproz .  T a n n i n l 5 s u n g :  
sp~rliehe Leukoeyten an kleinen Venen. 

Mesenterium (Fettgewebs- 
mit Lymphocyten angefiillt. 
Strombahn erweitert, sehr 

Versuehe mit  Senf51 an der Regio ])anereatica. 

I. Versuetl .  

Berieselung der gegio pancreatica auf 3 Minuten mit 5proz. SenfSl. Koch- 
salzberieselmlg auf 5 Minnten: Nach einigen Seknnden Stase in einigen Capillaren, 
die sich jedoeh bald wieder 15st. Weite der Gef~Be und Capillaren nicht beeinfluBt. 
Es wird jetzt auf 2 Minuten re ines  SenfSl  aufgetr~ufelt, 4 5~inuten spguter Ver- 
senkung in die BauchhShle, da die starke SenfSlwirknng auf den Beobachter eine 
genaue Besichtigung verhinderte. 

Neue Beobachtung nnter KochsMzberiesetung, 15 Minuteu spgter: Stase in 
den erweiterten Capillaren, verlangsamte StrSmung in den Gef~Ben. 

Tod des Tieres in der Nacht: Zahlreiche Petechien nnd Ekchymosen in der 
Serosa des Duodenums, einiger benachbarter Diinndarmsehlingen, im hIesenterium 
und einem Tell des Pankreas. Serosa teils glatt und spiegelnd, tells mit diinnen, 
grauen F~den bedeckt, D~mschlingen z. T. durch solche verklebt. 

2. Ver such. 

Die Regio pancreatica wird mittelst eines weichen Pinsels mit 5proz. Se nfS1 
bestrichen, die weitere Umgebung durch :Bedeckung mit Tupfern; die mit warmer 
KochsalzlSsung getr~nkt sind, vor dem Vertrocknen geschiitZt. Nach 5 Minuten 
~bergang zur Berieselung mit KochsalzlSsung. Die bepinselte Gegend, urspriing- 
lich blaB, zeigt erweiterte Gef~Be und hellrote Farbe des Pankreas. 

~Mikroskopisch: Erweiterung der Gef~Be und Capillaren, beschleunigte StrS- 
mung. Keine Xnderung bis zur Versenkung in die Bauchh5hle, 7 Minuten naeh 
Beginn der I~ochsalzberieseluum 

2. B e o b a c h t u n g  n a , ~  50 S t u n d e n ;  Im Nesenterium, auBerhaIb des 
Pankreas, Strombahn erweitert, Str5mung in den GefgBchen stark verlangsamt; 
einige Gef~Behen mit Stillstand, Capillaren teils mit Stillstand, teils mit Stase. 
Keine Stase imlerhalb des Pankreas. Anf einigen Stellen des Mesenteriums feinste 
Fgden, ziemlich zahlreiche Leukocyten in ihnen. 

Zusammenfassende und  vergleichende (~bersicht fiber die Yersuehe mit  
Senfiil an  der Regio panereatica.  

R e i n e s  SenfS1 bewirkte in wenigen IVIinuten Erweiterung, verlangsamte 
StrSmung in den GefgBen und Stase in den Capillaren, ferner ausgedehnte Blut- 
austritte in das Gewebe innerhalb des I. Tages. Die Giftwirkung des reinen SenfSls 
war eine so starke, da[g der Tod des Tieres innerhalb des 1. Tages eintrat. 

5proz. Senf5115sung verursachte innerhalb yon 7 Minuten Erweiterung 
der gesamten Strombahn und Beschlennigung der StrSmung. Nach 50 Stunden 
war die Erweiterung der Strombahn noch vorhanden, die StrSmung aber verlang- 
saint, daneben war Stase in geringem Umfang nut  augerhalb des Pankreas auf- 
getreten. - -  

Der Unterschied in der Wirkung der beiden angewandten LSsungen bestand 
im wesenthchen d~rin, dag die starke LSsung sehr rasche allgemeine Capill~rstase, 
die sehwache solehe geringen Umfanges nachtrgglieh, als Spgtwirkung, hervor- 
brachte. Die Wirkung beider LSsungen stimmte darin iiberein, dab naeh einiger 
Zeit wenig Fibrin auf der Serosa vorhanden war. 
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G e w e b s v e r ~ n d e r u n g e n .  
I n n e r h a l b  20 S t u n d e n  nach  A u f t r ~ u f e l u n g  yon  r e i n e m  SenfSl  

(Versuch 1): Ziemlieh ausgedehnte Infarcierung mit roten BlutkSrperchen der 
Serosa, Subserosa, stellenweise cler Darmmuskulatur, des Mesenteriums und des 
Pankreas. Zwischen dadurch verklebten Darmschlingen rote BlutkSrperchen und 
eine feinfiidige, die l~ibrinf~rbung nieht annehmende Masse. 

50 S t u n d e n  naeh  B e p i n s e l u n g  m i t  5proz.  S e n f S l l S s u n g :  Subserosa 
stark aufgelockert, im allgemeinen ffei yon Infiltratzellen, hier und da vereinzelte 
einkernige kugelige Zellen (Lymphoeyten). Serosa ebenfalls aufgelockert, eir~ 
Tell ihrer Fasern ragt aus ihr in betr~chtlicher L~nge frei hervor. 

Yersuche mi t  Campherii l  an der Regio pancrea t iea .  

1. Versuch.  
Die Darmschlinge und ihr Mesenterium werden auf 10 Minuten in 37 ~ C' 

warmes 25proz. C a m p h e r S l  g e t a u e h t .  Darauf 
1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn nicht sehr weir, raseh durchstrSmt. 
2. B e o b a c h t u n g  naeh  48 S t u n d e n :  Strombahn erweitert, StrSmung 

meist sehr stark verlangsamt. Keine wandst~ndige Leukocyten. Sp~rliche 
Petechien Und Stasecapillaren. Ziemlich zahlreiche Leukocyten im Mesenterium, 
jedoch nur in der Umgebung yon Venchen. Vereinzelte feinste Fibrinfgden auf 
dem Mesenterium. 

S e k t i o n s b e f u n d :  Darmserosa hy.per~misch, mit eben sichtbarem, weii~- 
lichem (51igem) Belag an einzelnen SteUen. Aueh auf der Magenserosa ziemlieh 
ausgedehnter, weil~er, 51ig aussehender Belag, desgleichen an wenigen anderen 
Stellen der Umgebung in sehr geringer Ausdehnung. 

2. Versueh.  
In die Mitte der BauchhShle werden 4 ccm 10proz. CampherS1  i n j i z i e r t .  
B e o b a e h t u n g  nach  48 S t u n d e n :  Strombahn erweitert, verlangsamt 

durchstrSmt. In den Capillaren und Venen vermehrte weiBe BlutkSrperehen, 
besonders zaMreieh im Randstrom der kleinen Venen. Ebensolehe im Mesenterium 
und Pankreas. 

S u p r a r e n i n :  Naeh 1 Minute zunehmende Verengerung der Arterien und 
entspreehende Verlangsamung des Capillar- and Venenstromes. Naeh Kochsalz- 
berieselung: Sofort Versehlul~ der Arterien und Capillaren, Venenstrom steht still, 

Seh n i t t p r ~ p a r a t e :  Im Mesenterium Erweiterung der gesamten Strombahn. 
Im Blur ~ermehrte Leukocyten, die auch aul~erhalb der Gef~e  zahlreich sind. 
Stellenweise auch rote Blutk6rperehen im Gewebe. 

Zusammenfassende  und vergleiehende ~bers ieh t  i iber die Yersuehe m i t  
CampherS1 in der Regio panereat iea .  

Eintauchen des Mesenteriums in 25proz. CampherS1 bewirkte leichte Er- 
weiterung. IN%ch 48 Stunden bestand die Wirkung dieser sowie der 10 proz. LSsung 
in starker Erweiterung der Strombahn und Verlangsamung der Str6mung; nach 
der starkeren Konzentration waren sparliche Petechien und Stasecapfllaren vor- 
handen, nach der schwacheren LSsung stellenweise rote ]31utkSrpercher~ im Mesen- 
terium zu finden. In beiden Ve~suchen war das Mesenterium mit Leukocyten 
durehsetzt; im Versuch mit der schwacheren LSsung waren die Leukocyten im 
Venenblute vermehrt. 

:Die Reaktion der Strombahn auf Suprarenin trat im 2. Versuch verlangsamt ein. 
2 *  
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Versueh mit Abrin an der Regio panereatica. 
Auf die Regio panere~tica wird 0,{}0! g Abr i  n (ge]Sst in 1 ccm 38 ~ C warmer 

phys. XochsalzlSsting) gebracht und dort 4 Minuten lang belassen. Dalm ]3e- 
rieselung mit 38~ w~,rmer Koehsalzl6sung. 

1. B e o b a c h t u n g .  W s  der Einwirkung: Xeine Ver~nderung. 
Naeh der Einwirkung: 13 Minuten naeh Aufbringen des Abrins besteht sehr 

leichte Erweiternng der Strombahn und Verlangsamung des Capillar- und Venen- 
stromes. 

2. B e o b a e h t u n g  nach  3U/~Stunden: Es besteht starkes 0dem und allge- 
meine Erweiterung und Stase, nur in einer Vene verlangsamte StrSmung. Mehrere 
Peteehien versehiedener Gr6ge hn Mesenterium, feine FibrinflSekehen an vielen 
Stellen. Duodenalschlingenteile untereinander verklebt, Sehlinge erweitert, dunkel- 
ro~, in ihrer Serosa zahlreiche Peteehien. 

S e h n i t t p r g p a r ~ t e :  5~esenterium und Pankreas auf das vielfache verdickt 
durch eine (bei der Fixierung) feinfs geronnene Masse, in ihr stellenweise ein- 
und mehrkernige Zellen. In den Pankreasl~ppchen sind die Kerne in Chromatin- 
k6rnehen zerfallen, das Protopl~sma sieht geqnollen aus. Zugeh6rige Gefs und 
Capillaren mit versehmolzenen roten Blutk6rperchen, viele solehe auch augerhalb 
der Strombahn. Venen stark erweitert, mit roten BlutkSrperehen geIfillt, keine 
vermehrte Leukocyten in ihnen; Arterien - - n i c h t  maximal - -  erweitert. 

Submucos~ des Dfinndarms stark aufgelockert, Stromb~hn derselben stark 
erweitert, stellenweise Hgufchen toter BlutkSrperchen und wenige, vorwiegend 
einkernige Zellen im Gewebe. LymphgefgBe sehr stark erweitert , teils leer, tells 
mit homogenem, geronnenem Inhalt. - -  

Die E r s t w i r k u n g  hat in diesem Versuch lediglieh in einer leichten Verlang- 
s~mung des Blutstromes unte r  leichter Erweiterung der Strombahn bestanden. 
Die Z w e i t w i r k u n g  hat sich in nahezu allgemeiner Stase und in 0dem des yon 
roten Blutk6rperehen durchsetzten Gewebes, auf dem sieh Fibrin niedergesehl~gen 
hatte, ge~uBert. 

Allgemeine Ubersieht iiber die u an der Regio pancreatica. 
Die E r s t w i r k u n g  auf  die l~egio p a n c r e a t i c a .  

Die w~hrend der Berieselung der l~egio pancreatica mit dem t~eizmittel und 
der unmittelbar darauffolgenden - -  eine l~eihe yon Minuten dauernden - -  Be- 
rieselung mit 38~ warmer physiologischer Xochsa]zlSsung an der Strombahn 
und dem Gewebe aufgetretenen Veranderungen fassen wir als , , E r s t w i r k u n g "  
zusammen, w~hrend wir die naeh gewisser Zeit (meist 48 Stunden) bei unserer 
2. Beobachtung vorgefundenen Vergndernngen, die sich in  der Zwi sehenze i t  
aus  der  E r s t w i r k u n g  he raus  e n t w i e k e l t  h a t t e n ,  a]s , ,Zw e i t w i r kung"  
bezeiehnen. 

]Die in der Erstwirkung auftretenden Veriinderungen der Strombahnweise und 
StrSmung sind - -  wie in unseren vergleiehenden ~Tbersiehten gezeigt --- in ihrer 
Intensitgt und Ausbreitung yon der Stgrke des angewandten Reizes abh~ngig. 

Stiirkste l~eize (56 ~ C, 6 proz. Jodjodnatrium) haben als Erstwirkung Verenge- 
rung der kleinen (prglobuls Arterien und Erweiterung und Stase in der ganzen 
Strombahn der Pankreaslgppchen, spgter auch in den nach ihrer anfgnglichen 
Verengerung sich erweiterfiden grgBeren Avterien sowie in den Venen bewirkt. Die 
1 proz. JodjodnatriumlSsung hat fast genau dieselbe Wirkung gehabt, desgleiehen 
1 proz. Ammoniak und 0.1 proz. Jodjodn~triumlSsung, nach deren Anwendung die 
Gefgge in geringerem Marie an der Stase teilgenommen haben, als in den gersuchen 
mit den stgrksten Mitteln. Yon der Wirkung der 0,1 proz. aodjodnatriumlSsung 
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isb als weitere EigeBtiimlichkeit hervorzuheben, dal] sich gleichzeitig mit der Ver- 
engeruBg der kleinen Ar~erien ein Teil der zugehSrigen Capillaren verschlossen 
hat, ehe sich in diesen Erweiterung und S~ase ausbildeten. 

Die n~chstschw~cheren Reize (0,6% Jodjodnatrinm, 0,1% Ammoniak, 
0,02% Silbernitrat, 10% und 5% Tannin) haben zuerst VereBgerung tier Arterien 
und Capillaren bewirkt, d~rauf unter Erweiterung Stase in einem Teil der C~pillaren, 
10proz. TaBninl5sung daneben auch in einer kleinen Vene. ]~ei Anwen:dung der 
5 proz. TamfinlSsung ist eine leichte Erweitertmg der Verengerung der Arterien 
vorausgegangen und die Stase in einem Tefl der Lgppchen-Capill~ren schon vor 
der Verengerung der extrapankreatischen Arterien uufget~reten. 

P r i m ~ r e  - -  a l l g e m e i n e  oder  part~ielle - -  S t a se  naeh vorausgehender 
Verengerung der Arterien ist also durch folgende Reize bewirkt worden: 56~ 
W~rme, 6-, 1-, 0,1-, 0,06proz. JodjodnatrinmlSsung, 1- und 0,1 proz. Ammoniak- 
15sung, 5- und 10 proz. TanninlSsung und 0,02 proz. SilbernitratlSsung. Bei Anwen- 
dung hSherer Konzentrationen yon Silbernitrat konnte die ErstwirkuBg auf die 
Stromb~hn infolge auftretender Gewebstriibung nicht vollstgBdig beobachtet wer- 
den, hat aber ohne jeden Zweifel, wie aus der Wirkung der schwgeheren LSsung zu 
schliel3en, mit allgemeiner St~se geendigt. Partielle Stase ist ferner ~ufgetreten 
als Erstwirkung des reineB SenfSls, doch konnten wit bier keine Verengerung der 
kleinen Arterien feststellen, da eine einwandfreie Beobachtung aus ~echnischen 
Grfinden nicht m6glich war. 

Abrin (0,001 g) nimmt eine Sonderstellung ein, indem seine Erstwh'kung in 
Verlangsamung des Capill~r- trod Venenstroms bei leichter Erweiterung der Strom- 
bahn bestanden hat. 

Bei cler folgenden Gruppe yon Reizen h~t die Erstwirkung auf die Strombahn 
in V e re n g e r u n g oder Verschlu8 der Arterien und C~pillaren ohne Auftreten yon 
St~se bestanden: 50--51~ W~rme, 0,006% JodjodBatrium, 0,0t~o Ammoniak, 
1% Tannin, 0,01~o Silbernitr~t. 

Von dieser Gruppe is~ die folgende da~lurch unterschieden, dab als Erstwirkung 
E r w e i t e r u n g  der Strombahn und Beschleunigung der StrSmung aufgetreten 
sind. Hierher gehSren einmal die schwgcheren Wgrmegrade (46--45, 43 ~ C), ferner 
25proz. CampherSllSsung, die die Erweiterung Bur undeutlich hal hervortreten 
lassen, 5proz. Senf5115sung. 

Aus dieser  Zusammens te l lung  ergibt  sich also, dal~ die E r s t w ] r -  
k u n g  der  angewand ten  Re izmi t t e l  a u f  d i e  S ~ r o m b a h n i n  d r e i  
v e r s c h i e d e n e n  A r t e n  aufge t re ten  ist,  und zwar :  

1. als Erwe i t e rung  der  Capi l laren un te r  Auf t r e t en  yon a l lgemeiner  
oder  par t ie l le r  Stase u n d  s t a rke  Verengerung oder  Verschiul~ der  k le inen  
Ar te r ien  ; 

2. als Verengerung der  Ar te r ien  und Capi l laren;  
3. als Erwe i t e rung  der  8 t r o m b a h n  und Beschleunigung der  8 t r 6 m u n g ;  

und d a b  abhgngig  v o n d e r  S tgrke  des Reizes die E r s tw i rkung  in einer 
dieser drei  F o r m e n  erfolgt  ist .  

Den A u s t r i t t  yon  r o t e n  B l u t k S r p e r c h e n  ins Gewebe haben wir wghrend 
cer Erstwirkung nur einmal gefunden, und zwar anf Berieselung der Regio pan- 
dreatica mit 1 proz. JodjodnatriumlSsung, wghrend gleichzeitig in der Strombahn 
allgemeine Stase aufgetreten ist. 

Auch primer entstandenes Ode m i s t  nur einma] (~uf Berieselung mit 56? C 
warmer KochsalzlSsung) beobachtet worden; die StrSmung ist dubei innerhalb 
12 Minuten Bach Beginn der Berieselung in allgemeine Stase iibergegangen. 
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Silbernitrat in h6heren Konzentrationen (1 und 0,1%) und Tannin (10--5 nnd 
1%) haben eine weigliche, spiter sehwirzliehe oder brgunliche V e r f i r b u n g  des 
Gewebes verursacht. Uber die Natur des Silbernitratniedersehlags werden war uns 
wearer unten auBern, w~ihrend war uns mat den Tanninniedersehligen nieht befaBt 
haben. 

Die Z w e i t w i r k n n g  au f  die Regio p a n c r e a t i e a .  
Die Zweitwirkung anf die Strombahn der Regio panereatiea war insofern 

einheitlioh, als sie in allen Fglten in E r w e i t e r n n g  bestanden hat. Die StrSmung 
in der erweiterten Strombahn wies hingegen entspreehend den verschiedenen 
Reizstarken groge Untersohiede auf. 

A l lgeme ine  Stase  hat - -  wie sehon primar - -  als Folge der Einwirkung 
yon 56~ Warme und 6proz. JodjodnatriumlSsung bestanden, auBerdem noeh 
yon Abrin (0,001 g), das primar nut  sehr sehwache Verandernngen der Strombahn 
nnd StrSmnng - -  Erweiterung und Verlangsamung - -  bewirkt hatte. 

Pa r t i e l l e  Stase in GefgBen nnd Capillaren neben verlangsamter oder - -  
seltener - -  besohleunigter StrSmung ist als Zweitwirkung naeh der Einwirkung 
yon 1 und 0,1~ Jodjodnatrinm, 10, 5 und 1% Tannin, 1 und 0,01% Ammoniak 
und 0,1 nnd 0,02o/o Silbernitrat gefunden worden. Wahrend nach 1% Jodjod- 
natriuml6sung die Stase in der Zweitwirkung weniger ausgedehnt als bei der 
Erstwirknng gewesen ist, hat die Stase in den iibrigen Fallen wahrend der Zweit- 
wirkung an Ansdehnung zugenommen. Augerhalb der Stasegebiete sand regelmagig 
vermehrte, z. T. wandstgndige Lenkocyten in den Venen 6der wenigstens Leuko- 
cyten im Bindegewebe angetroffen worden. 

Die Zweitwirknfig der 5O/o Senf6t-, 25O/o CampherS1- und 0,06% Jodjod- 
natriumli3sung anf die Strombahn hat neben Erweiterung in p a r t i e l l e r  
C a p i I 1 a r s t a s e nnd Besehleunigung oder Verlangsamung in der iibrigen Strombahn 
bestanden. Nut die 0,06proz. JodjodnatriumlSsung hatte schon in der Erstwirkung 
partielle Capillarstase hervorgebracht, wghrend Stase in der Erstwirkung der 
beiden anderen LSsungen ganz gefehlt hat. 

Nach den sehwgeheren geizmitteln (51--50 und 46--45~ C Wirme, 0,006% 
Jodjodnatrium, 0,01% Silbernitra,t, 10% CampherS1) hat als Zweitwirkung neben 
der Erweiterung der Strombahn V e r l ~ n g s ~ m u n g  der  S t r g m u n g  bestanden; 
dabei sand die Leukocyten in den Gefagen vermehrt und in den ersten drei Fillen 
aueh z. T. wandstandig gewesen. Primgr war die Strombahn dureh diese Mittel 
in versehiedener Weise beeinfluBt worden, es hatte als Erstwirkung bestanden: 
yon 51--56~ Wgrme voiKibergehende, leichte Verengerung der Arterien und 
Capillaren, yon 46--45 ~ C Wgrme Erweiterung nnd Beschleunigung, yon 0,006% 
Jodjodnatrium Verengerung der Arterien und Capillaren, yon 0,01~ Silbernitrat 
vorlibergehende Verengerung der Arterien und Capillaren und Verlangsamung des 
Venenstroms; vom 10% CampherS1 ist die Erstwirkung nieht beobaehtet worden. 

B e s c h l e n n i g u n g  der  S t r S m u n g  neben Erweiterung der Stromb~hn ist 
die einzige Zweitwirkung yon 43~ Wgrme gewesen; sie hat sieh also hier yon 
tier Erstvdrkung nicht unterschieden. 

P e t e e h i e n  oder b l u t i g e  I n f a r e i e r n n g  von'Teilen der Regio panerea- 
tica sand sehr hKufig in der Zweitwirkung festgestellt worden, und zwar nach siimt- 
lichen Jodjodnatriumi6sungen mat Ausnahme der sehwgehsten (0,006O/o), reinem 
:SenfS1, 0,001 g Abrin, 0,01~ Ammoniak, 25O/o CampherN, siimtliehen Tannin- 
16snngert mid 0,1% nnd 0;01~ Silberidtrat. In  alien Fallen, wo Peteehien oder 
grSgere Blutungen beobaehtet worden sand, hat in ihrem Bereieh Stase bestanden, 
anBerdem aueh in Teilen der iibrigen Strombahn oder in ihrer ganzen Ausdeh- 
hung. ]~ei der Erstwirkung d~gegen war nur einmal (1% Jodjodnatrium) ein 
Austreten yon roten Blutk6rperehen aus der Strombahn beobaehtet worden. 
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Vermehr t e  L e u k o c y t e n  im Gewebe der Regio pancreatica sind sehr 
h~Lufig festgestellt worden, und zwar nach Anwendung der meisten Reizmittel. 
Es sind dies: W~irme (s~mtliche Grade mit Ausnahme des schw~chsten, 43~ 
s~mtliche angewandten Jodjodnatrium-, Silbernitrat-, Ammoniak-, CampherS1- 
und TanninlSsungen. Es sind jedoch nur in einem Tell dieser F~lle bei der zweJten 
Beobachtung aueh in der Strombahn vermehrte oder wandst~indige Leukocytell 
nachweisbar gewesen. Keine Leukoeytenansammlung im Gewebe ist vorhanden 
gew'esen nach Einwirkung des reinen SenfSls, w 0 ausgedehnte blutige Infareierung 
des Gewebes bei der 2. Beobachtung bestanden hat, ferner der 5proz. SenfS1- 
]Ssung, wo partielle Stase neben verlangsamter StrSmung als Zweitwirkung ge- 
funden worden ist, und des Abrins (0,001 g), das in der Zweitwirkung allgemeine 
Stase (nur in einer Vene hat verlangsamte StrSmung bcstanden) verursaeht hat. 

Als iernere G e w e b s v e r ~ n d e r u n g e n  der Zweitwirkung ist etwa in der 
H~ilite der Versuche Abseheidung yon Fibrin in Form yon dfinnen, kleinen Be- 
l~igen oder feinsten F~Ldehen, meist in nur geringer Ausdehnung, aufgetreten, und 
zwar nach Einwirkung yon: 56 ~ C W~rme, l~ 0,1~ und 0,01~ Jodjodnatrnm, 
reinem und 5~}/o SenfS1, 0,02~o Silbernitrat (in einem Versuch), Abrin (0~001 g), 
1% und 0,1% Ammoniak, 25% CampherS1, 10% und 5% Tannin. 

0dem~ kenntlieh an Auflockerung des Gewebes durch bei der Fixierung 
geronnene Flfissigkeit, Ms Zweitwirkung hat sich nur elnige Male gefunden, 
n~mlich yon 6% und 0,1% Jodjodnatrium, 5% Senf61, 0,1% Ammoniak and 
10~o Tannin, schlie61ich yon Abrin. 

6proz. und l proz. J:odjodnatriumlSsung hubert ferner f i b r i n o i d e D e g e n e -  
r a t i on ,  0,1proz. Jodjodnatriuml6sung ebenfalls Degeneration yon Bindegewebs- 
fasern bewirkt. 

Erl~luterung der Ergebnisse der Versuehe an der ltegio pancreatiea. 

Bei der nun zu gebenden Erl~uterung dieser Beobachtungen gehen 
wir, um den AnschluB an die p k y s i o l o g i s c h e n  Schwankungen der 
Strombahnweite  und Str6mungsgeschwind~gkeit a ls d i e  g e b o te ne  
A u s g a n g s g r u n d l a g e  zu gewinnen, yon der Wirkung der schw~tch- 
sten Reize aus;  sie ha t  in Erweiterung und Beschleunigung bestanden, 
und zwar in dauerhaf ter  und gleichm~iBiger. 

Erwei terung und Beschleunigung sind, wie aus den Beobachtungen 
yon K i i h n e  und L e a  1) hervorgeht,  diejenigeu Eigentfimlichkeiten der 
S t rombahn  und des Inhaltes,  die der Sekretionsphase der Pankreas-  
l~ppchen zugeordnet  sind; diese sekretorische Erweiterung und Be- 
sehleunigung ist nicht  gleiehm~iBig, sondern wird unterbroehen yon 
sieh t~lopchenv(eise vollziehenden Phasen geringerer Weite und Ge- 
schwindigkeit, mit  denen Sekretionsruhe einhergeht. Die Physiologie 
faBt jenen Zustand der Weite der S t rombahn so auf, dab in ihm die 
erweiternden GefiiBnerven e.rregt sind, w~hrend dig verengernden Ge- 
i~Bnerven nicht  erregt, aber erregbar sind; i n  der Phase geringerer 
Weite  macht  sich der EinfluB einer - -  schwachen --  Erregung der 
constrictorisehen Nerven bemerkbar,  die nach unseren Erfahrungen 

1) W. Ki ihne und A. Sh. Lea,  Beobachtungen fiber die Absonderung des 
l~ankreas. Untersuchungen aus dem Physiologisehen Institute der Universit~t 
Heidelberg, ~. 1882. 
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experimentell dutch einen geeigneten aufgesetzten tleiz jederzeit ver- 
sti~rkt werden kann, so dab sieh die kleinen Arterien mad Capillaren 
versehliegen, die grogen Arterien verengen. Beispielsweise fahrt  Snpra- 
renin in p~ssender Xonzentration wie im weiten, so im engen Zustande 
der Strombahn des Pankreas diese Verengerung nnd diesen VersehluB 
augenblieklieh herbei. 

Die Wirkung s c hw a e he r 1~ ei z e, cIer sehw~ehsten, die im Experi- 
ment einen EJnflug haben, wie er im physiologisehen Zustand der Drfise, 
als Wirkung der physiologisehen Reize, nieht vorkommt und der so- 
mig Ms pathologiseh zu bezeiehnen ist, besteht in Erweiterung und 
Besehleunigung, und zwar gleiehm~giger und danerhafter im ganzen 
dem Reiz ausgesetzten Tail der Driise; dutch diese Eigensehaften ist 
dieser sehw~ehste pathologische Zustand yon dem physiologisehen, der 
Sekretion zugeordneten Verh alten der Weite und Gesehwindigkeit ver- 
sehieden. Im t~brigen besteht ~bereinstimmung: so i~ bezug auf die 
Sti~rke der Erweiterung, die Art der StrSmnng, deren tlesehteunigung 
in beiden F~llen meehaniseh, d .h .  mit der Yerringerung des Wider- 
standes, zu erklgren niehts im Wege steht, und die nnversehrte Erreg- 
barkeit der Constrietoren. 

Demzufolge haben wit mit unseren Versuehei~ besti~tigt, dal~ 
sehwgehste pathologisehe Reize auf die dilat~torisehen Gefgi3nerven 
wirken, w~hrend sic die Erregbarkeit der yon ihnen nieht erregten 
eonstrietorisehen Nerven unversehrt lassen, nnd dab jene t~eize dureh 
diese Erregung der Dilatatoren Erweiterung der Strombahn und Besehleu- 
nigung der BlutstrSmung hervorbringen. 

M i t  diesem Verhalten der Strombahnweite und Str6mungsgesehwin- 
digkeit ist ein Austritt  von (einer naehweisbaren Menge von) Blutfliissig- 
keit and von kSrperlichen Blutbesta.ndteilen nieht verbunden. 

S t i~ rke re  l~eize haben Verengerung oder Versehlu8 der kleinen 
Arterien und der Capillaren als Erstwirkung herbeigeftthrt. Diese Wir- 
kung steht, wie aus unseren diesen Absehnitt einleitenden Bemerkungen 
hervorgeht, im l%lle es sieh nur um Verengerung handelt, in enger Be- 
ziehnng zu der physiologisehen Enge der Strombahn, wie sic bei der 
Sekretionsruhe der Driise vorhanden ist, und unterseheidet sieh yon 
ihr -- wie die soeben besproehene Erweiterung -- dutch ihre Dauer 
und Ausbreitung auf Mle yore l~eize betroffenen Teile der Driise; dazn, 
im Falle des Verschlusses, der im physiologisehen Leben der Driise 
nieht vorkommt, dureh ihre Stgrke. Naehdem wit bereits angegeben 
haben, dab im natfirliehen, yon den physiologisehen l~eizen unterhal- 
tenen Zustande der Dr~se Erregung der eonstriet0risehen und dilata- 
torisehen Nerven miteinander abweehseln, miissen wit jene pgtho- 
logisehe Verengerung und Versehlul3 guf eine Erregung der Constrie- 
toren beziehen. Stgrkere pathologisehe t~eize erregen somit die Con- 



Beitrgge zur Kenntnis der 5rtliehen KreislaufsstSrungen. 25 

strietoren; es ist, wie wir ira folgenden zeigen werden, w~hrend dieses 
Erregungszustandes der Constriet0ren die Erregbarkeit der Dilatatoren 
als erhalten vorzustellen, wenn es aueh nieht m6glieh ist, sich yon ihr 
dutch das Experiment w~hrend der die Verengerung oder  den Ver- 
sehluB unterhaltenden Reizung zu iiberzeugen. 

S t i~ rks t e  t~eize haben in unseren Versuehen ein Verhalten der 
Strombahnweite und Str6mungsgesehwindigkeit hervorgebraeht, dessen 
am meisten in die Augen fallendes Merkmal die S t  as e des Blutes in 
stark erweiterter Strombahn ist. 

Die Entwieklung dieser mit Stase verbundenen Erweiterung hat  
sieh, da wo sie beobaehtet werden konnte, so vollzogen, dab sieh, und 

t 

zwar sofort naeh dem Eintreffen des l~eizes, die kleinen extrapankrea- 
tisehen Arterien verengten, wi~hrend die Pankreasstrombahn, d .h .  die 
in den Driisenl~ppehen enthaltenen Capillaren, Arteriolen und Venehen, 
sieh erweiterten und die Str6mung sieh in ihnen verlangsamte. Dieser 
die Capillarstase vorbereitende Znstand lehrt, dab gegeniiber einem 
starken tleiz die kleinen Arterien anders reagieren als die Arteriolen 
und die Capillaren, jene mit Verengerung, in der dig Folge einer Con- 
strietorenreizung zu erkennen ist, diese mit Erweiterung, die, wie wir 
im Ansehlul? an N a t u s  noeh zeigen werden, auf einer Aussehaltung 
der Constrietoren und einer Erregung der li~nger erregbar bleibenden 
])ilatoren beruht. Fiir die kleinen extrapankreatisehen Arterien ist 
also die Beeinflul3barkeit dureh die st~rksten Reize geringer als f/dr die 
Strombahn der Driisenl~ppehen. 

Dieser Gegensatz in der t~eaktion erkl~rt uns die zu beobaehtende 
-- pr~statisehe -- Verlalagsamung der StrSmung in den Arteriolen, 
Capillaren und Venen des Pankreas: die verergte extraloankreatisehe 
Arterie bedeutet eine ErhShung des Widerstandes fiir die Blutl0ewegung, 
der in den L~ppehen noeh verbleibende ~Blutdruek geniigt nieht mehr, 
dem Blur in der erweiterten Strcmbghn der Drfise die normale Ge- 
sehwindigkeit zu verleihen, so dag es verlangsam~ str6mt ~nd zun~ehst 
in diesen ~nd jenen Capillaren, dann in allen Capillaren in Stase geri~t, 
wenn die Verengerung naehtriiglieh noeh zunimmt und fast oder his 
zum VersehluB fortsehreitet. 

Ftir das Zustandekommen der Stase im Capillarsystem kommg 
ein weiterer sehr wiehtiger Umstand in ]~etraeht, den wir in unseren 
Versuehsprotekollen, die die grSl?eren Arterien nieht mit l~erticksiehtigg 
habenl), unerw~ihnt linden, der aber yon N a t u s  anf Grund zahkeieher 

1) Die notwendige l~ficksieht auf die Sehonung des empfindliehen Objektes 
verbiete~ im Mlgemeinen ein Versehieben der Regio ioanereatiea unter dem iVIikro- 
skope. Dieser Mangel wird dutch zunehmende Erfahrung ausgegliehen; ihr und der 
Verwendung mSgliehst sehwaeher VergrSBerungen verdanken wit, mit der tIeran. 
ziehung anderer Versuehsfelder, die neuen bier niedergelegten Ang~ben fiber die 
Ents~ehung der Stase. 
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Beobachtungen hervorgehoben wirdl), daB n~tmlich, nachdem die 
kleinen Arterien das Maximum ihrer Verengerung erreicht h a b e n ,  
mittlere, darauf groBe sich ebenfalls veresgen; diese sind also spgter, 
schwerer erregbar als jene. Es ist bestimmt anzunehmen, dab auch in 
unseren Versuchen naeh der Verengerung d e r  beobachteten kleinen 
Arterien eine solche der gr6Beren eingetreten ist: sie muBte dahin mit- 
wirken, die Capillarstase allgemein zu machen und ihr "Cbergreifen auf 
die kleinen Arterien, das wir sofort zu erw~thnen haben werden, zu er- 
leichtern. 

Die beschriebene Verengerung der kleinen Arterien ist nicht selten 
yon nur kurzer Dauer; nachdem die Stase in den Capillaren allgemein 
geworden, erweitern sie sich ebenfa_ls u n d e s  t r i t t  auch in ihnen das 
Blut in Stase ein. Die betr~ichtliehe St~trke des Reizes, die zu dem Ab- 
lauf der uns jetzt beschi~ftigenden Kreislaufsst6rung n6tig ist, schaltet 
also naehtraglieh die Constrictoren aueh der kleinen Arterien aus und 
erregt nun auch hier die Dilatatoren. In dieser verspi~teten Reaktion 
der extrapankreatisehen Arterien i~uBert, sich wieder ihre schw~tchere 
Erregbarkeit im Vergleich zu der der Arteriolen und Capillaren. 

Ist dies die eine Form gewesen, in der sieh allgemeine Capillarstase 
entwickeR, so haben wir noch eine andere beobachtet. Als eine etwas 
schw~tchere Wirkung der Reize hat sie sich in einigen unserer Ver- 
suche so vollzogen, dab sich zusammen mit den kleinen (priilobulitren) 
Arterien die (intralobulgren) Arteriolen und die Lappchencapillaren 
(oder ein Tell derselben) verengten oder verschlossen, worauf dann im 
ganzen Capillarnetz oder, hi~ufiger, in einem Teil desselben Erweiterung 
und Stase eintraten. Der etwas schwachere Grad der Reizung hat es 
also mit sieh gebracht, dab die Aussehaltung der Constrictoren in den 
Li~ppchen erst nach einer einmaligen kurzen Erregung der Constrie- 
toren der ganzen Lappchenstrombahn oder eines Teil~s derselben ein~ 
getreten ist; unter der dann sich anschlieBenden Erweiterung -- durch 
Reizung der t~nger erregbar bleibenden Dilatatoren -- hat sich dann 
die Stase genau so eingestelR, ~4e im zuerst besprochenen Falle der 
Wirkung st~trkster Reize, jedoch zumeist in geringerer Ausdehnung. 

Neben diesen beiden Hauptformen, in denen sich der Ubergang zur 
Stase vollzieht, s~ceht noch eine drRte, seltener (vgl. die Tanninver- 
suche) beobachtete: Stase in vereinzelten erweiterten Capillaren des 
Li~ppchennetzes, ehe sich die pri~lobul~ire Arterie verengte (und durch 
ihre Verengerung die Ausbreitung der Stase im L~tppchen veranlaBte). 
In einem solchen Falle ist auf Grtmd tier mRgeteilten Beobaeh~ungen 
und der aus ihnen gezogenen Schliisse anzunehmen, dab die Arteriolen 
die Roll e spielen, die in der Regel den pr~lobul~tren kleinen Arterien 
zufi~llt: niimlieh sieh zu verengen oder zu versehlieBen bei bestehender 

~) N a t u s  (I), S. 63 und a. a. O. 
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Erweiterung des Capillarnetzes. Eine Best~tigung dieser Annahme 
durch Beobachtung war uns nicht mSglich, weft die im Innern des 
L~ppchens, in seinem dicksten Tell gelegenen Arteriolen nicht oder 
nur ausnahmsweise m~kroskopisch untersuehbar sind. -- 

Der getroffenen Einteilung der Formen, in denen sleh der Ubergang 
zur Stase vollzieht, ffigt sieh nieht ohne weiteres ein Reiz in unserer 
tleihe: das, wie wir sehen werden, auch sonst sieh eigenartig verhaL 
tende Abrin, dessen Erstwirkung in einer geringen Erweiterung und 
Verlangsamung bestanden hat, w~hrend bei der zweiten Beobachtung 
allgemeine Stase vorhanden war. Da in der Erstwirkung eine Ver- 
engerung an den beobaehteten kleinen Arterien ganz ausgeblieben ist 

- -  sie ist mehr herzwgrts eingetreten, woraus sich die Ver]angsamung 
erkl~rt --,  so waren im Beobachtungsfelde die Constrietoren ohne vor- 
herige Erregung ausgesehaltet. Die Stase naeh Abrin kommt also nach 
Art der oben mitgeteflten Wirkung allerst~rkster Reize zustande, aber 
langsamer als dutch die fibrigen Mittel. - -  

Das einmal (nach Anwendung des stgrksten Wgrmegrades) auf- 
getretene ()dem, die einmal (naeh Anwendung der l proz. Jodjod- 
natriumlSsung) aufgetretene Extravasation toter BlutkSrperehen, beides 
Vorg~nge, dle sieh vor der Stase-einstellen, in dem sparer ausffihrlich 
zu erSrternden pr~tstatische~n Zustande der Weite und Geschwindigkeit, 
wotlen wir erst bei Erklgrung der Zweitwirkung, wo sie eine gr5Bere 
Rolle spielen, besprechen. -- 

Naehdem wir so die Erstwirkung der angewandten Mittel auf die 
Strombahn der Regio pancreatica erlgutert haben, gehen wir dazu fiber, 
die Z w e i t w i r k u n g  zu erSrtern, wie sie uns die 2. :Beobaehtung ent- 
hfillt und wie sie sieh zwischen der 1. und 2. Beobachtung ausgebildet 
hat. 

Wenn 72 Stunden nach der Anwendung der so geringen W~rme 
yon 43 Grad die Erweiterung und Besehleunigung eben merklich ab- 
genommen batten, so dtirfen wir darin den Ausdruek einer sich naeh 
der sehwachen t~eizung allmghlieh vollziehenden A~m~herung an das 
normale Verhalten erblicken, yon der ihr fiberraschend langsamer Ver- 
lauf bemerkenswert ist. Ira Versuch mit der etwas hSheren W~rme 
yon 46 Grad t~ritt uns zum ersten Male ein Beispiel entgegen, wie wir  
derer noeh zahlreiehe kennenlernen werden, daft ngmlich die beob- 
achtete, in der Zwisehenzeit zwischen den zwei Beobachtungen zu- 
stande gekommene Zweitwirkung eine st~rkere KreislaufsstSrung dar- 
9te]lte, als die Erstwirkung, die in diesem Versuche in Erweiterung 
snd ]~eschleunigung bestanden hat te:  es hatte sich, und zwar bereits 
ul/2 Stunden naeh dieser, die StrSmung in der noeh immer erweiterten 
Strombahn verlangsamt und aus den kleinsten Venen, deren Innen- 

flgehe mit zahlreichen weiften BlutkSrperchen bekleidet war, waren 



28 C-. Ricker und P. Regendanz: 

zahlreiche -- durch Dial~edese -- in das mesenteriale Bindegewebe 
gelangt. 

Was wit yon dem oben herangezogenen Versueh als wiehtigste Eigen- 
t.iimliehkeit hervorgehoben haben, dag nitmlieh die Zweitwirkung einen 
st~rkeren ]~efund darbot, als er  bei der Erstwirkung festgestellt worden 
war, hat  sich fiir die folgende Gruppe unserer Versuehe bes~tigg, t Ia t te  
n~tmlieh die Erst~drkung in Verengerung oder VersehluB der Arterien 
und Caioillaren bestanden, (50 ~ Jodjodnatrium 0,006%, 0,01% Tannin),. 
so hat die Zweitwirkm~g in den beiden ersten Fiillen -- wie aueh naeh 
~4mwendusg der Teml~eratur yon 46 ~ -- in Erweiterung der Strombahn, 
Verlangsamusg der Str6muilg und Dial0edese weil]er Blutk6rperchen 
besta~den, in dem drit ten Fal]e in Erweiterung der Strombahn und 
partieller Stase, mithin, w~e ans den N a t u s s e h e n  Untersuchmagen 
hervorgegangen ist nnd aueh hier an sp~iterer Stelle noeh ausffihrlich 
begritndet werden ~drd, in allen Fgllen in einer stgrkeren Kreislaufs- 
st6rung; daneben waren im Tanninversuehe wenige Leukocyten ins Ge- 
webe ausgetreten. 

C~mpher und Senf~l kommen an dieser S~elle nicht in Betracht, weft sie, 
insbesondere das in die Bauehh6hle injizierte CampherSI, als sehwer resorbierbar 
lange direkg forgwirkt und dadureh ihre Wirkung gesteigert haben, in einer Form, 
die im bisherigen und folgenden ihre Erklgrung finder. 

Dieselbe Verst~irku~g der Zweitwirkung im Verg!eieh zur Erst- 
wirkung hat  sieh ffir diejenigen l~eize ergeben, die primiir ioartielle 
Stase hervorgebraeht hat ten;  diese hat bN der zweiten /3eobachtusg 
eine gr613ere Ausdehnung gehabt, als bei der ersten. Nur die 0,06 lorcz. 
Jodl6sung hat  einen Untersehied im Umfange der (partiellen) Stase 
bei der 1. und 2. t~eobaehtung nieht erkennen lassen, und naeh der 
1 proz. Jodjodnatriumanwendung ist sie bei der zweiten ]3eobaehtung 
von geringerer Ausdehnung gewesen als bei der ersten; sie hatte sieh 
also in der Zwischenzeit zum Tell geISst. 

Allgemeine Stase haben wit als die st~trkste W~Jrkung yon l~eizen 
auf die Strombahn kennengelernt; sie konnte nieht mehr fibertroffen 
werden und hat, w~ihrend der 1. ~eobaehtung entstanden, bei der  
2. ~leobaehtung angehalten. -- 

Zu diesen tlemerkungen fiber die am meisten her'corsteehenden 
unter unseren ~eobaehtungen haben wir nun noeh einige Naehtrage 
zu maehen; hierbei gehen wit yon den Venen aus, die wit bisher fast 
unberiieksiehtigt gelassen haben. 

Zun/ict~st ist zu erwahnen, dal3 Verengerung an den kleinen extra-  
pankreatisehen Venen auf die gesetzten 1qeize nieht festgestellt worden 
ist, wghrend ihre" Erweiterung ein ganz gew6hnliehes Vorkommnis ist. 
A_ndere Versuehe (Na tus )  haben gezeigt, dal3 eine leiehte Verel~gerung 
der Venen auf exl0erimentelle Reize unter Umstiinden zu beobaehten 
ist, wie denn aueh an den (geringen) physiologisehen Sehwankungen 
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der Venenweite in der Regio panereatiea kein Zweifel bestehen kann. 
Worauf diese so geringe Reaktionsf~thigkeit der Venen unseres Versuchs- 
feldes auf sonst erregend wirkende Reize beruht, l~tl3t sieh nicht er- 
mitteln. Was die Str6mungsgeschwindigkeit in den kleinen Venen an- 
geht, so erlischt sie, wenn die zugehSrigen Arterien und Capillaren 
dutch den l~eiz verschlossen sind; eine mechanische Folge, die ebenso- 
wenig einer Erlguterung bedarf, wie die Verlangsamung des Venen- 
stromes bei Verengerung der Arterien oder der Arterien nnd Capillaren, 
und yon der nnr hervorgehoben werden mug, dal3 es sieh um einen 
Stillstand des Blares, nieht aber um Stase handelt. 

Von den kleinen Venen hagen wir oben erw~hnt, dal3 sieh im Zn- 
stande der Erweiterung und der Stromverlangsamung, wie er sieh im 
zuerst herangezogenen l%lle aus Erweiterung nnd Besehleunigung 
heransgebildet hatte, die Wandstellung weiBer Blutk6rl0erehen und 
ihre Extravasation vollzieht ; wit haben hierzu noeh zu bemerken, daB, 
wenn die Zweitwirkung in partieller Stase bestanden hatte, die nieht 
mit Stase ihres Inhaltes behafteten Teile der Strombahn dieselbe mit 
Wandstellung and Diaioedese weil3er BlutkSrl0erehen aus den Venen ver- 
bundene Verlangsamung aufwiesen ; bier war, wie unsere Protokolle und 
Zusammenfassungen lehren, nieht, wie dort, Erweiterung nnd Be- 
schleunigung alsErstwirkung vorausgegangen, sondern Verengerung der 
Arterien nnd Capillaren oder Erweiterung mit Stase. -- Der Umstand, 
dab wit mehrmals zwar keine Wandstellung der Leukoeyten, aber im 
Gewebe extravasierte zu erw~hnen gehabt haben, erklgrt sieh einfaeh 
daraus, dal3 zur Zeit der 2. Beobaehtung die Extravasation bereits 
abgesehlossen war. 

Unsere Versuehe an der l~egio panereatica; so wie wir sie vorge- 
nommen haben, sind nieht geeignet gewesen, Ni~heres fiber den mit 
Leukoeytendial0edese einhergehenden Znstand der WeRe und Ge- 
schwindigkeit zn ermitteln; wir besehr~nken nns darauf, hervorzu- 
heben, dag dieser Zustand stets in Erweiterung und Verlangsamung 
bestanden hat and stets ein sekund~rer gewesen ist, dem versehie- 
dene andere TYPen der Weite und Gesehwindigkeit vorausgegangen 
sind. tleobaehtungen an einem anderen Versuehfelde werden genaueren 
Aufsehluft and Veranlassung geben, auf die hierhergeh6rigen Beobaeh- 
tungen der uns jetzt beseh~ftigenden Versuehsreihe zuriiekzukommen. - -  

Wit hatten uns vorgenommen, den Austritt yon t~lutfltissigkeit und 
yon roten BlutkSrperehen gelegentlieh der ErSrterung der Zweitwirkung 
zu bespreehen. Von der Erstwirkung rufen wir ins Ged~ehtnis zurfiek, 
dag wir nut  einmal, auf den stgrksten Wi~rmegrad, starkes lDdem hagen 
auftreten sehen, wghrend der Entwicklung der allgemeinen Stase, die 
12 Minuten, gereehnet yore Beginn der 7 Mhmten langen tlerieselung, 
gebraueht hat. 
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Ein solchss 0dem des Gewebes bsruht  auf dem Austri t t  yon zell- 
freier Blutfliissigkeit aus der Strombahn; wenn sich aueh ibr Aus- 
t r i t t  mi t  dem Mikroskop nicht vsrfolgen lal3t, so kann doch kein Zweifel 
sein, dab er an den Capillaren, nicht an den Gefal~en effolgt. Die mit- 
gsteilten Beobachtung'en an der Regis pancreatica werden durch sparer 
anzufiihrende erganzt werden; wir besohrgnksn uns hier darauf, hervor- 
zuhebsn, daB, wie schon sine einfaohe Uberlsgung ergibt, der Ubsrgang 
des bewegten Blutes in Stase an sich nichts mit  dem At~streten einsr 
merkbaren Menge yon Flfissigkeit in das Gewebe, die diesss 6demat6s 
macht,  zu tun ha t ;  ss k6nnte ja nur die zwisshsn den BlutkSrperchen 
bsfindliche Flfissigke.it anstreten, deren Msnge viel zu gering ist, als 
dab sie sich dureh Anschwellung des Gewebes verraten wiirde. Es 
t r i t t  denn auch die gesamts Flfissigkeit ans den erweitsrten und ver- 
langsamt durchstr/Smten Capillaren aus, wis sis v or  Eintr i t t  der Stass 
vorhanden sind, dann, wenn sie sieh, wie w i r e s  Joezeichnen, im 
prastatisshen Znstande befinden. Je lgnger dieser andauert,  um so 
gr/SBer wird diese Flfissigkeitsmenge; in diesem Sinne ist z. B. darauf 
aufmerksam zu machen, dab die Ausbildung der allgemeinen, der Ex- 
sudation ein Ends bereitenden Stase wahrend der Erstwirkung der 
Verbriihung 12 Minuten gebr'aucht hat, eine vsrgleichswsise lange Zeit, 
wghrend derer das fliel~ends Blur anhaltend Flfissigkeit ins Gswsbe 
abgeben konnte;  ffir die Wirkung der 6proz. Jodjodnatriuml6sung 
stand eine bedeutend kfirzere Zeit zur Vsrffigung, so dab in diesem 
Falle das 0dem gsring ausgefallen ist. 

An der Hand der mitgeteilten Protokolle diirfsn wir feststellen, 
dab in dsr Zweitwirkung die Exsudation yon Fliissigkeit sine sehr 
viel bedeutendere Rolls gespielt hat.  Dies ist aus dsr in der t talf te 
der Falls festgelegten Anwesenheit yon Fibrin auf der Serosa zu er- 
schliel3sn, das ja selbstverstiindlich aus ansgstretener Flfissigksit ent- 
steht, yon der es nur e i n e  n .Bestandteil darstellt. 

Urn uns fiber die Entstehung des Fibrins sine Vorstellung zu ver- 
schaffen0 haben wit - -  naeh dem Vorgange yon 1~. H e i n z  1) - -  in die 
PleurahShle eines Kaninchens 1 ecru einer 1 proz. JodjodnatriumlSsung 
injiziert, einen Ort, wo sich der ErguB leicht gewinnen lal3t, der in der 
zu geritumigen BaushhShle verrinnt. Ein solcher Ergul3, der an{ jenen 
prastatischen Zustand znrfiekgsht, ist nach 24 Stunden sine klare, 
leicht bewegliehe, mikroskopisch Endothelzellen und Lsukocyten ent- 
haltende Flfissigkeit (6 cem); er gerinnt, der Luf~ in einem Glassehal- 
chert ausgesetzt, nach kurzer Zsit grol~enteils zu einer klarsn Gallerte; 
in dieser Gallerte, scheidet sich dann das Fibrin in feinen grauen Fi~den 
aus, die vom Rest der Gallerte zusammengehalten werden. 

1) R. Heinz,  Handb. d. experim. Pathol. u. Pharmakol. 1. 1904 u. 1906 
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Dementsprechend h~ben wir uns den Verlauf der Bitdung der Fi- 
brinauflagerungen, die wir so hgufig bei der 2. Beobaehtung festgestellt 
haben, vorzuste]len in pr~statischem ExSudat, Gerinnung zu einer 
Gallerte, Ansfgllnng des Fibrins, das sieh auf tier Serosa niedersehlggt, 
in Abh~ingigkeit yon Fibrinferment, wie es yon in der F!ttssigkeit ent- 
haltenen Leukoeyten und Endothelzellen, abet auch yon in natfirlieher 
Lage befindlichen, nicht naehweisbar ver~ndertem Endothel geliefert 
wird, da auf solchem zellfreie Membranen gefunden werden. 

Wenn nun, wie wir betont haben, die alas /~ibrin liefernde Flilssig- 
keit in erweiterter Bahn verlangsamt str6mendes Blur vor~ussetzt, so 
muB ft~r alle F~lle, in denen auch bei der zweiten Beobaehtung 
allgemeine Stase bestanden hat, eine Erklgrung dafiir gegeben wer- 
den, dab trotzdem Fli~ssigkeit ins Gewebe ausgetreten ist. Diese Er- 
kli~rung ist nur mit der Annahme zu finden, dab sieh die allgemeine 

'Stase in der Zeit zwisehen den beiden Beobachtungen auf eine gewisse 
Zeit gel6st und einer Verlangsamung der StrSmung in erweiterter 
Strombahn Platz gemacht hat, um dann wieder aufzutreten. Direkte 
Beweise ftir diesen Verlauf der ant Reize folgenden Kreisl~ufsstSrung 
werden wir spi~ter erbringen; er ist auch allein geeignet zu erkl~ren, 
dab eine Infareierung mit roten BlutkSrperchen bei der ersten Beob- 
achtung -- der allgemeinen Stase -- gefehlt, bei der zweiten Beob- 
achtung derselben Gegend mit Stase bestanden hat. Denn aueh der 
Austritt yon roten BlutkSrperehen setzt eine StrSmung voraus, und 
zwar, wie wir noch sehen werden, den stgrksten Grad der VerlaI~g- 
samung unmittelbar vor der Stase, deren vollst~ndige Ausbildung der 
Diapedese roter BlutkSrperchen wie der Exsudation ein Ziel setzt. 

Unsere Erkl~rung der an der Regio pancreatica gemachten Beob- 
achtungen ist nnvo]lst~ndig, insbesondere hat sie dig Bedingungen, 
unter denen Blutflfissigkeit, rote und weifte BlutkSrperehen die Ca- 
pillarwand durehsetzen, nur bis zu einer gewissen Grenze angegeben. 
Wir werden hierauf, sowie auf die geri'ngen Ver~nderungen des Ge- 
webes sparer zurtickkommen, wenn wir uns eine breitere Grund]age 
nach Mitteilung der Conjunetivalversuche versehafft haben; zungehst 
m6chten wir die im bisherigen ausft~hrlicher begrtindeten Auffassungen, 
die sieh auf die Stase beziehen, weiter stiitzen. 

In diesem Sinne sind die Ergebnisse der S u p r a r e n i n v e r s u o h e ,  
wie sie in den Protokollen verzeichnet und nach jeder Gruppe yon 
Protokollen zusammengefaI3t sind, yon Wert, wie wir nun zeigen wollem 

Suprarenin in der angewandten Konzentration (1 : ]000) auf eine 
normale Regio panereatiea gebraeht, verschliel3t die kleinen Arterien, 
die Arteriolen und Capillaren des Pa~kreas und Mesenteriums sofort~ 
wghrend es mittlbre und grol3e Arterien nur verengt; diese Wirkung 
kommt durch Reizung der Constrictoren zustande. 
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Diese Reaktion haben wir erhalten 72 Stunden naeh der Anwendung 
yon r ~ ein AnsfM1, der mi~ unserer auf anderem XYege gewonnenen 
Ansieht fibereinstimmt, dab naeh einer so sehwaehen Reizung, die die 
Constrietoren unerregt lgBt, diese ihre normMe Erregbarkeit besitzen, 
wghrend des fortbestehenden sehr leiehten Reizungszustandes der Dila- 
tatoren.  

In vielen Fallen haben wit, wie oben bemerkt, bei der zweiten Beob- 
aehtung eine ErweiLerung der Strolnbahn und Verlangsamung der Str6- 
mnng, verbunden mit Wandstellung yon Leukocyten und Anwesenheit 
derselben, naeh Dial0edesis, im Mesenterium, angetroffen. Wie verhglt 
sieh das Suprarenin zu einer solehen Strombahn ? 

War dieser eben eharakterisierte Zustand infolge der Sehwgehe der 
l~eiznng sehwaeh ansgebildet -- 91/2 Stunden naeh dem sehwaehen 
Wgrmereiz yon 45--46 ~ 25 Stunden naeh 0,1proz. Ammoniakl6sung, 
48 Stunden nach 10 proz. Campher -- ,  so ist (im ersten Falle) die i%- 
aktion normal, in den beiden anderen Teilen leieht verz6gert ausge- 
fallen. War dagegen der l~eiz st~irker gewesen (0,02 proz. Silbernitrat, 
9 Stunden; 50--51 ~ 50 Stunden), so ist im ersten Falle zwar zuniiehst 
die l%aktion annghernd normal abgelaufen, ~ber ais Naehwirkung hat  
sieh Erweiterung nnd Stase eingestellt; im zweiten l%lle ist jede Ver- 
engerung ansgeblieben and Stase in der erweiterten Strombahn auf- 
getreten. Hier ist aneh die 0,006 proz. JodjodnatriumlSsung anzuffihren ; 
2 Tage naeh ihrer Anwendung hat  die Suprareninl6sung in wenigen 
Sekunden ohne die (erh6hte) Weite zu beeinflussen, allgemeine Stase 
hervorgebraeht; eine stiirkere Wirkung als sie erwartet werden konnte. 

Gehen wir nun zu den Fallen fiber, in denen die 2. Beobachtung 
eine erweiterte 8trombahn, abet nieht den eben berfieksiehtigten, mit 
Leukoeytodiapedese einhergehenden Zustand der gerlangsanmng an- 
getroffen haL, so ist zuers{ zu erw~hnen, dab das Suprarenin 48 Stun- 
den naeh Anwendung der --  sehwg ehsten -- 1 proz. Tanninwirkung, 
.zu einer Zeit, wo zwar im Mesenterium Stase and InfareJerung noeh 
bestanden, die Pankreasstrombahn aber welt, dabei teils sehnell, tells 
langsam durehstr6mt war (die Anfangswirkung hatte in Verengerung 
oder VersehluB der Capillaren bestanden), einen in eigenartiger l%rm 
stark verlangsamt verlanfenden Versehlug der kleine n Arterien and 
Capillaren des Pankreas erzielt hat. In diesem ~alle hatte die Erst- 
wirkung auf die Constrietoren lediglich eine HerabseLznng der Erreg- 
barkeit der Constrietoren hinterlassen. 

In den anderen Fiillen hat  das Suprarenin bei der Zweitwirknng 
keine Verengerung der erweiterten Strombahn hervorzubringen ver- 
mocht (mit Ausnahme einer einzigen kleinen Arterie, die sieh verz6gert 
-r im Falle der 1 proz. Ammoniakl6snng) und die 10artielle Stase 
in der erweiterten St.rombuhn zu einer Mlgemeinen gemaeht, ngmlieh 
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58 Stunden naeh der 0,01 proz. Ammoniakl6sung (eine stgrkere Wir- 
kung als naeh der 1 proz. Ammoniakl6sung, wo die Suprareninprobe 
allerdings" erst nach 3 Tagen vorgenommen worden ist) und 2 Tage 
naeh Anwendung der 1 proz. Jodl6"sung. -- 

Die mitgeteilten abnormen Reaktionen des Suprarenins haben ge- 
meinsam, dab im Zustande der yon dem Reize hervorgebraehten, .bei 
der Zweitwirkung vorgefundenen Erweiterung der Strombahn, die Con- 
strietorenreizung verzSgert eingetreten oder ganz ausgeblieben ist; in 
diesem zweiten Falle hat das Suprarenin in der erweiterten Strombahn 
Stase herbeigefithrt. 

Die erste Beobaehtung kann nut darauf zurfiekgeffihrt werden, dab 
im Zustande der dutch stgrkere und starke l%eize hervorgerufenen Er- 
weiterung der Strombahn, in der wir die Wirkung einer Erregung der 
Dilatatoren sehen, die Erregbarkeit der Constrietoren herabgesetzt ist. 

Die zweite Eigentfimliehkeit, das. Eintreten der Stase auf Supra- 
nenin, k6nnen wir im Lichte der bisher in dieser Abhandlung mitge- 
teilten Erfahrungen fiber das Zustandekommen der Stase ebenfalls er- 
kl~ren. Sie haben uns gelehrt, dag Stase auf Erweiterung der Cal0il: 
laren (und Arteriolen) beruht, zu der sich eine Verengerung oder ein 
VerschluB der kleinen Arterien gesellt; in dem so geschaffenen Mig- 
verhiiltnis zwischen der Enge des zufiihrenden Kanals und der Weite 
der reich veriistelten, sich anschliegenden Strombahn haben wir die 
Ursache der Verlangsamung und ihres Uberganges in Stase erkannt, 
Ist nun die Erweiterung -- durch Ausschaltung der Constrictoren nnd 
Erregung der l~nger erregbar bleibenden Dilatatoren -- als Zweit- 
wirkung des l%eizes vorhanden, so bewirkt das anf dem Versuchsfelde 
eintreffende Suiorarenin herzwi~rts in mit nur leicht in ihrer Erregbar- 
keit herabgesetzten Constrictoren versehenen Abschnitten der Arterie 
eine Verengerung, in ganz normal gebliebenen einen Verschlug. Von 
diesem Verschlug haben wir uns jedesmal mit unbewaffneten Auge 
tiberzeugen k6nnen, indem z.B. in der Serosa der Duodenalschlinge 
und, wie wir bei der an den Versuch angeschlossenen Sektion des Tieres 
des 5fteren festgestellt haben, weit darfiber hinaus die Arterien ver- 
schlossen als feine weige Linien neben den geffillten Venen lagen. Diese 
woht kaum einer Allgemeineinwirkung, sondern der raschen Diffusion 
des Suprarenins, das ja in sehr starker Verdfinnung noch unvermindert 
wirksam ist, zuzusehreibende Constrietorenreizung mug in einem sieh 
peripherwi~rts anschliegenden, dutch t/eizung erweiterten Stromgebiet 
durch Herbeiffihren des oft hervorgehobenen Migverhi~ltnisses zwischen 
Zufuhr und Verteilung Stase veranlassen. 

So dfirfen wir denn in den Suprareninversuchen einen sinnf~lligen I 
einwandfreien Beweis der bier yon uns vertretenen Auffassung yon 
der Entstehung der Stase erblicken, einen Beweis, der dutch zahlreiche 

Virchows Archiv. Bd. 231: 3 
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spa re r  mi tzu te i l ende  Supra ren inversuehe  an  e inem anderen  S t romge-  
bie te  an Uberzeugungskra f t  gewinnen wird.  

II. Versuche a m  0hrli iffel  des a lbinot ischen Kaninchens .  
Die im folgenden mi tzu te i l enden  Versuche a m  Ohrl6ffel des albi-  

no t i schen  tl2aninchens haben  sich den  Vorzug dieses Beobach tungs-  
feldes zunutze  gemacht ,  auf  den  S. S a m u e l  1) seine verd iens tvol len  
E x p e r i m e n t e  ges t t i tz t  ha t ,  ngml ich  in  hohem MaBe ftir  das  unbewaffne te  
Auge  durchs ieh t ig  zu sein und eine Beur te i lung  der  R e a k t i o n  der  
Gef~Be d i rek t ,  der  Capi] laren ind i r ek t  (gemi~B d e m  Auf t r e t en  a n d  Ver- 
sehwinden d i f f u s e r  R6tung)  zu ermSglichen.  Wi r  h a b e n  uns auBer- 
d e m  groBer L u p e n  b e d i e n t  und  nach  Aufhel lung des Horns  des Ep i -  
dermis  vor  einer  m a r t e n  Gl t th lampe n i t  hoher  Lieh t -  a n d  ger inger  
W~rmeintensi t i~t  beobach te t .  Die Versuehe s ind n ich t  bis in  alle Einzel -  
h e i t e n  und n ich t  his zu ih rem E.nde durchgef i ih r t  worden ;  es k a m  uns 
bei  ihnen i m  wesent l ichen  d a r a u f  an, das  Z u s t a n d e k o m m e n  der  S tase  
an e inem anderen  Orte z u  verfolgen,  t ier vor  der  l~egio panc rea t i ca  (in 
de r  im wesent l ichen  n u t  der  , ,Herd" ,  oder  v ie lmehr  ein sehr  kle iner  
Tell  desselben,  beobach te t  werden  kann)  den  Vorzug ha t ,  auch im 
,,Hof", d. h. d e n  vom Reiz n ich t  d i r ek t  getroffenen Teil  des OhrlSffels, 
u n t e r s u c h b a r  zu sein. 

Die Grenze der Verbriihung muB w~hrend der ganzen Dauer streng ein- 
gehalten werden, was in unseren Versuehen gelungen ist. - -  Unter ,,Arterie" 
ist die mittlere (I-Iaupt-)Arterie verstanden, die sich in der Spitzengegend in 
zwei gebogen verlaufende J~ste teilt, vermittels deter sie n i t  den beiden - -  diin- 
neren - -  Randarterien anastomosiert. 

1. Versueh .  
Eintauchen des oberen Ohrdrittels in 52~ warme phys. KochsalzlSsung 

auf 4 Minuten. Sofort nach der Herausnahme wird das Ohr sorgf~iltig abgetroeknet. 
W g h r e n d  t ier  V e r b r i i h u n g :  Arterie im Herd and Hof danernd stark 

erweitert, desgleichen sgmtliche andere Gef~Be, deren Zahl sieh vermehrt hat. 
l~hythmische Kontraktionen der Arterie treten weder im Herd noeh im i tol  auf. 
Herd diffus rot. 

Nach  der  V e r b r i i h u n g .  H e r d :  Es treten blasse Stellen auf, im iibrigen 
ist der Herd blauviolett, n i t  Ekchymosen versehen. Arterie versehlossen, kaum 
sichtbar, - -  HoI:  Arterie enger als wghrend der Verbriihung, aber weiter als 
im anderen Ohr. 

Naeh  6t/2 S t u n d e n .  t t e r d :  Blasse Flecken wie vorher, sonst blauviolett. 
Ekchymosen wie vorher, in ihrer Nghe dunkelrote, nieh~ wegdriickbare feine 
Striche (kleine Venen mit Stase). Leichtes 0den.  Arterie leieht erweiter~, n i t  
rhythmischen Kontraktionen. Die Venen im Herd erweitern sich bei Druck auf 

1) Vgl. S. S a m u e l ,  Entziindung. Ergebnisse d. Mlg. Pathol. u. pathol. Ant., 
herausgeg, yon O. L u b a r s c h  u. B. O s t e r t a g ,  1. Jahrg., 2. Abt., 1895. Da- 
selbst ein Verzeichnis der einzelnen Abhandlungen des Verfassers, yon denen 

b i e r  besonders in Betracht kommt: Entziindungsherd and Entziindungshof. 
Dieses Archiv 121. 1890. 
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die Venen an der Herdgrenze. - -  H e r :  Zahl der Gefgge wie im anderen Oh~ 
Leich~e Erwei~rung derselben. 

2. Tag. H e r d :  In  ihm dunkelrote Fleeken und dunkelrote Striehe (Venen 
mit Stase); leiehtes 0dem. Arterie leicht erweitert, mit  rhythmischen Kontrak- 
tionen; die beiden bogenfSrmigen ~ste  derselben in der Spitze verengern sich 
nieht framer mit. - -  H e r :  Leiehtes 0dem. Ar~erie leieht erweitert, mit  rhyth- 
misehen Kontraktionen, eine 1 em lange Streeke derselben nahe der Basis des 
OhrlSffels versehliel]t sich dabe i  vSllig. Venen erweitert, durchstrSmt. 

3. Tag.  H e r d :  Wie vorher. Um die Arterie befindet sieh ein verwasehener 
refer Her. Keine 1%eaktion auf meehanisehen Reiz, keine rhythmische Kontrak- 
tionen der Arterie. - -  I-IoI: GefgBzahl leicht vermehrt, GefgBe leich*~ erweitert. 
Die Arterie zeigt rhythmische Kontraktionen und reagiert auf meehanisehea 
l~eiz. 

5. T a g  H e r d :  Blasse Stellen und dunkelro~e Fleeken. Arterie stark er- 
weitert, ihre kleinen Xste im Bereich der blassen Stellen reagieren auf mecha- 
nisehen Reiz, Hauptstamm reagiert nieht. - -  H o f :  Arterie leieht erweitert, keine 
rhythmisehe Kontraktionen; diese feNen abet aueh am anderen Ohr, des leicht 
hypergmisch ist. 

S u p r a r e  n i n  wird in beide Ohrwurzeln subeutan injiziert. Im verbrilhten 
Ohr verengt sieh die Arterie im Her, aber nieht so stark wie im anderen Ohr, 
wghrend sie im Herd erweitert bleibt. Im anderen Ohr starke Verengerung der 
ganzen Arterie und Mler ihrer -~ste. 

2. V e r s u e h .  

Eintauchen des oberen Ohrviertels in 53--54 ~ C warme phys. KoehsMz-- 
16sung auf 3 Minuten. Sofort naeh der Herausnahme wird des Ohr sorgfgltig 
abgetrocknet. Wghrend der Verbrilhung Beobaehtung des Ohrs nieht mSg]ieh. 
Sofort daraui 

1. B e o b a c h t u n g .  H e r d :  Diffus gerStet, mit zahlreiehen Peteehien 
Arterie zuerst erweitert, bald darauf stark verengt. Mikroskopisehl): Zahl der 
mittelgrogen nnd Meinen GefgBe und der Capillaren stark vermehrt, Strombahl~ 
erweitert, in derselben Mlgemeine Stase. - -  H e r :  ZaN der makroskopiseh sicht- 
baren GefgBe ganz leieht vermehrt. Arterie erweitert, mit  spontanen, rhyth-  
misehen Kontraktionen; Verengerungsreaktion auf leiehte meehanisehe Reize 
vorhanden. Nikroskopiseh: StrSmung in den mittleren nnd ldeinen GefgBer~ 
siehtbar, nieht verlangsamt. 

N a e h  1 S t u n d e .  H e r d :  Von blgulieher Farbe, sehr ldeht  5dematSs. Venele 
weir, ihr Inhalt  lggt sieh leicht verdrgngen und kehrt sofort in die Strombahn 
zurilek. Arterie versehlossen, nieht siehtbar. - -  H e r :  Arterie im obersten Teil 
des Holes - -  auf etwa I em Lgnge - -  sehr stark verengt, im tibrigen t tof  erweitert. 
Nur dieser Tefl zeigt spontane, rhythmisehe I4ontraktionen und reagiert auf  
leiehten meehanisehen l~eiz mit Verengerung. 

N a e h  61/~ S t u n d e n .  H e r d :  Dtmkelrot, sehr leieht 5dematSs, kilN. Pete- 
ehien wie vorher. Arterie fast bis zum VersehluB verengt, Venen verengt, auf 
Kompression der Venen im oberen Tell des Holes nimmt ihre Weite nieht zu. - -  
H e r :  Arterie im obersten Teil des I-Iofes - -  aut etwa 2 cm Lgnge -=  fast bis zum 
VersehluB verengt, im ilbrigen Teil erweitert, mit rhythmisehen I(ontraktionen, 

1) Beobaehtung im durehfallenden Lieh~ einer Bogenlampe mit dem Corneal. 
mikroskop. Zwisehen der Sammelllnse und dem Ohr befand sieh ein mit  Wasser 
gefilllter Zylhtder, um die Wgrmewirkung ausznschalten. Auf die beobaehteten 
Stellen des OhrlSffels wurde zuvor (auf beide Seiten) Cedern61 gebraeht, das die 
Hornsehieht der Epidermis aufhellte. 

3* 
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verengt sieh auf meehanischen I~eiz. Venen im ganzen Herd erweiter~, auf proxi- 
mMe Kompression nimmt ihre Weite distM zu ( =  Str6mung). 

2. Tag.  H e r d :  Blaurot, mit blassen, undeutlieh begrenzten Stellen, Pete- 
chien verwasehen. Grenze zum Her unsehai~. Deutliehes 0dem (Ohr h~ingt). 
Al~erie erweitert, reagiert auf leiehten meehanisehen I~eiz mit  Verengerung, und 
zwar bis zu ihrer Teilungsstelle, w/~hrend die bogenfSrmigen Xste der Arterie 
in der Ohrspitze sieh nieht verengern, sondern unvergndert weir und geftillt 
bleiben. Bei Kompression der Venen im Her erweitern sich die Venen im Herd 
nicht. Die diffase l~6tung im grbl?ten Teil des Herdes verseh~dndet nicht auf 
Druek; nur im Grenzteil des Herdes gegen den Her treten auf Druek blasse 
Stellen auf. - -  H of :  0dem etwas stgrker als im Herd. Arterie erweitert, reagiert 
auf meehanisehen l~eiz mit  Verengerung. Venen erwei~ert, auf proximalen Druek 
erweitern sie sieh nut  im peripheren Teil des Holes. 

3. Tag.  H e r d :  Gr6gtenteils abgeblagt, an der Spitze and am Rande des 
Ohrl6ffels diffus dunkel gerStet, leieht 5dematSs. Arterie siehtbar, reagiert nieht auf 
meehanisehen Reiz, ihr Inhalt  nieht versehieblieh. - -  Hof: Im obersten Teil 1 bis 
2 e m  breiter, diffus ger6teter, gesehwollener Bezirk (0dem und Blutfarbstoff). 
0dem des ganzen I-Iofes his zur Ohrwurzel. Arterie n and Venen erweitert, Arterie 
reagiert auf meehanisehen t~eiz, Venen sehwellen auf proximMen Drnek hin an. 

5. Tag :  Herd mumifiziert. Versueh abgebrochen. 

3. V e r s u c h .  
Eintauehen des oberen Ohrviertels in 60~ warme phys. KoehsalzlSsung 

auf 3 5[inuten. Abtrocknen sofort naeh der Herausnahme. 
W g h r e n d  d e r  V e r b r t i h u n g :  GefiiBe im ganzen Ohr stark elaveitert, ihre 

Zahl stark vermehrt. Herd diffus rot. 
N a e h  d e r  V e r b r i i h u n g .  H e r d :  Erweiterung der GefS~Be bleibt zunaehst 

bestehen, es sind zahlreiehe, ziemlieh gleiehm~igig verteilte Petechien aufgetreten. 
Naeh 1 Minute Arterie mit Asten versehlossen, tIerd diffus rot geblieben. - -  
H o f :  Arterien und Venen bleiben erweitert, auf meehanisehen Reiz reagiert die 
Arterie. 

N a e h  6 S t u n d e n .  H e r d :  Diffus dunkelrot, mit blassen Stellen, Pete- 
ehien in geringer Zahl. Leiehtes 0dem. An der Innenseite der Spitzengegend 
Epidermis abgel6st. Arterie ist eine Zeitlang verseblossen, dann fiillt sie sieh 
und ist leieht erweitert. Rhythmisehe Kontraktionen hestehen, doeh is~ die 
Arterie meist versehlossen. Die Venen im Herd sehwellen auf Kompression der 
Venen im oberen Teil des Holes nieht an. - -  H e r :  Leiehtes 0demo Zahl der Gef~il]e 
nieht wesentlieh vermehrt,  diese jedoch stark erweitert. Arterie hat  rhythmisehe 
Kontraktionen and reagiert auf meehanisehen geiz  mit  Verengerung. 

2. Tag.  H e r d :  Spitze kalt, weiter abwgrts kiihl. 0dem sehw~ieher Ms im 
Her. GefSl~e mit unscharfen Konturen, Umgebung derselben diffus ger6tet (Blut- 
farbstoff). - -  Fief :  0demat6s. Gefgge wie im Herd. 

3. Tag :  Herd mumifiziert. 

4. V e r s u e h .  
Eintauehen des oberen Drittel des Ohres in 63- -65~  warme phys. Koch- 

salzl6sung auf 3 Minuten. Abtrocknen sofort naeh Herausnahme. 
Wi~hrend  d e r  V e r b r i i h u n g :  Erweiterung der GefgBe des ganzen Ohres, 

ihre Zahl vermehrt. 
N a e h  de r  V e r b r i i h u n g .  H e r d :  Diffuse t~Ste, keine Peteehien. Zun/~ehst 

bleibt die Erweiterung der Gefal3e bestehen, die Arterie reagiert nieht auf meeha- 
nisehen l~eiz. Naeh 21/2 aMinuten Arterie yon der Herdgrenze bis zu ihrer Teilungs- 
stelle an der Spitze versehlossen. Naeh 4 Minuten Ftillung der Arterie auf einen 
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Moment; auf mechanisehen t~eiz erweite~t sich die wieder verschlossene Arterie zu- 
ngehst nicht, dann in einer kurzen, proximalen Strecke vortibergehend. - -  Hof: 
Gefgl]e stark erweitert. Arterie verengt sich auf meehanisehen Reiz zun~chst 
nieht; naeh 5 Minuten rhythmisehe Kontraktionen der Arterie in schnellem 
Wechsel; die sich jetzt auch auf meehanischen Reiz verengt. 

Nach 25 M i n u t e n .  Herd:  Arterie noeh immer in ganzer Ausdehnung 
verschlossen; sie ist jetzt begleitet yon einem mehrere Millimeter breiten, blut- 
teeren Streifen. Mehrere kleine Peteehien im diffus gerSteten Teil des tIerdes. - -  
t t o h  Arterie erweitert, reagiert aui meehanisehen t~eiz mit Verengerung. 

Nach 51/4 S t u n d e n .  Herd:  Diffus dunkel gerStet, mit blassen Stellen. 
Gefgfle erweitert. Arterie jedoeh bis zu ihrer Teilungsstelle in der Spitze ver- 
scMossen, ihre J~ste sind erweitert und gefiillt, der Inhalt in einem dieser weg- 
drfickbar (kehrt abet solort zuriick), im anderen nieht wegdriickbar. - -  /-Iof: 
GefgBe zahlreieh, erweitert. Arterie reagiert nicht auf meehanisehen Reiz. 

5. Versueh. 
Eintauehen des oberen Ohrviertels in 70~ warme phys. Kochsalzl6sung 

auf 2 Minuten. Abtrocknen sofort nach Herausnahme. 
W/ ihrend  der Verb r t ihung :  Beobachtung nieht m6glichl). 
Nach der Verbr t ihung .  Herd:  Diffus gerStet, Arterie und ihre Aste 

leicht erweitert. - -  Hof: Arterie yon der Herdgrenze ab auf 1 em stark erweitert, 
reagiert bier nicht auf meehanischen l%eiz; die folgende 1 cm lange Strecke ver- 
sehlieBt sich auf meehanisehe Reizung und schwank't spontan zwischen Ver- 
schluB und Verengerung in sehr hgufigem Wechsel. Die folgende Streeke der 
Arterie bis zur Ohrwurzel ist leicht erweitert, zeigt leichte, seltene Schwankungen 
der Weite, reagiert auf meehanisehen tleiz mit Verengerung. Aus dem erweiterten 
Teil im Hof 1/igt sich in den verengten Teil das Blur hineindrticken und kehrt 
sofort wieder zurtiek. 

Naeh 40 M i n u t e n :  Keine Anderung. 
Nach 41/2 S t u n d e n .  Herd dunkelrot, vorderer Rand des ganzen Ohres 

leicht geschwollen, Ohr h~ngt nicht. Arterie erweitert. - -  Hof: Arterie yon der 
Herzgrenze ]3 mm abwgrts erweitert wie im Herd. (Ohr in dieser H6he grSBten- 
tefls diffus ger6tet, dazwisehen blasse Stellen.) Hierauf folgt eine ebenfalls 13 mm 
lange Streeke der ?~rterie, die abweehselnd versehlossen und verengt ist. Der. 
iibrige (proximale) Teil der Arterie ist erweitert, geringer als im Herd, und zeigt 
rhythmisehe Kontraktionen. 

2. Tag. Herd schwarz verfi~rbt, trocken, kalt. - -  HIof nieht 5dematSs. 

Zusammenfassende und  vergleichende Ubersieht fiber die Versuche an 
der Ohrmuschel. 

In  der folgenden Ubersicht  tiber die Versuche fassen wir der Ktirze 
halber  un te r  der Bezeichnung Reakt ionsfahigkei t  der Arterie zusammen 

ihr  Verm6gen, die b e k a n n t e n  , , spontanen"  Sehwankungen ihrer Weite  
auszuffihren und  a~f  (leiehtes) Bestreichen der tiber ihr gelegenen I-Iant 
mi t  Verengerung zu antwor ten .  

Aus den mitgeteilten Protokollen geht hervor, dat~ wghrend der Einwirkung 
der W~rme aller angewandten Grade, und zwar vom Beginn derselben an im 

1) In einem zur Erggnzung vorgenommenen Versueh mit 70 ~ gelang es, die 
Erweitemng sgmtlieher Gefi~ge und der Capillaren wiihrend der Verbriihung zu 
beobachten. 
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H e r d e  die Gef~Be, aueh zahlreiche im normalen Ohr nieht sichtbare, unter Ver- 
tust ihrer Reaktionsfiihigkeit sieh auBerordentllch stark erweitert haben; dazu 
hat im t ierde eine diffuse l~Stung bestanden, d .h .  es waren auch (sitmtliehe) 
Capillaren erweitert. 

Kurz (.-~r naeh dieser Einwirkung der W~nne hat  sieh in allen 
Versuehen (mit Ausnat~me des letzten, mit  dem stgrksten Wgrmegrad ausgestell- 
ten) die Arterie im Herde versehlossen, wiihrend die diffuse RStung des tIerdes 
und die Erweiterung der Venen fortbestanden. Nur im 1. Versueh, mit  dem nied- 
rigsten Wi~rmegrad, sind zug.Meh blasse Fleeke im I-Ierd aufgetreten als Folge 
eines Versehlusses aueh yon Asten der Arterie (Arteriolen) mit  den zugehSrigen 
Capillaren; im 2. Versueh (53--54 ~ ist zu dem aus anf~nglieher starker Ver. 
engerung nach 1 Stunde hervorgegangenen u der Arterie im Herd eine 
starke Verengerung einer 1 em langen sieh ansehlieBenden Streeke im Hole ge- 
treten. 

Diese Verengerung der Arterie ist nur yon kurzer Dauer gewesen. Naeh 
Anwendung des schw~iehsten Wgrmegrades hatte sie schon bei der 2. ]~eobaeh- 
tung, nach 6~/2 Stunden, einer leiehten Erweiterung Platz gemacht; die zu dieser 
Zeit wieder vorhanden gewesene Erregbarkeit der Arterie ist indessen in der 
Folge wieder verlorengegangen, so dab die Arterie, am 5. Tage, auf Suprarenin 
nieht reagierte. - -  Naeh Anwendung des folgenden, st~irkeren Wgrmegrades 
(53--54 ~ war die Arterie nach 61/e Stunden noch fast bis zum VersehluB ver- 
engt;  die naehtrgglieh hinzugetretene Verengerung der Arterie im obersten Teil 
des ttofes hatte sich bis fast zum Yerschlug gesteigert und yon 1 em auf 2 cm 
ausgedehnt. Erst  am 2. Tage hat  sich Erweiterung, verbunden mit Wiederkehr 
der ReaktionsfS~higkeit, in der Arterie eingestellt, jedoch nieht in ihren Anasto- 
mosengsten. Aueh naeh Anwendung des 60 ~ warmen Wassers hat  sich der Ver- 
sehlug der Arterie naeh Ablauf yon 6 Stunden zu 15sen begonnen und die Arterie 
ihre Erregbarkei~ wieder angenomlnen. Nael~ Anwendung yon 63--65 ~ ist nach 
5~/2 Stunden die Arterie noch versehlossen gewesen und nach  Anwendung der 
st/irksten Wiirme, 70 ~ ist diese Arterienverengerung im Herde iiberhaupt nicht 
zustande gekommen. 

Im t i o f e  sind unmittelbar naeh dem Eintauchen, wie im tIerde, sehr zahl- 
reiehe weite gefifllte GeffiBe erschienen, dagegen ist hier die diffuse, capillgre RSte 
vollstiindig ausgebllebeli. Jene Erweiternng hat w~ihrend der  oben erw~ihnten 
u der Arterie im Hole vermindert fortbestanden; dabei war, wenn es 
sich um schwgehere Wgrmegrade gehandelt hatte, die Arterie reaktionsfghig; 
ihre Erregbarkeit konnte sogar abnorm stark sein, denn es ist uns mehrmMs auf- 
gefallen, dab die rhythmischen Sehwankungen abnorm stark ausfielen und abnorm 
h~iufig auftraten; in anderen Fiillen war dagegen die Erregbarkeit der Arterie 
im Hole zuweilen leicht verringert. 

Wit  hatten oben erwghnt, daB, im Gegensatz zu der Verengerung der Arterie 
im Herde, die sehr bald nach Einwirkung der tibrigen W~irmegrade einsetzte, 
naeh Anwendung der hSehsten Temperatul', 70 ~ die Verengerung der Arterie 
im Iierde unterblieben ist und diese ihre Erweiterung beibehMten hat. In  diesem 
Versuch hat. sich die Arterie aueh ira tIofe besonders verhMten: ihre erste an 
den t{erd anstogende Streeke yon 13 mm L~nge war - -  bei st~irkster Erweitenmg, 
zu der sieh im Laufe der der Verbrtihung folgenden Stunden in der gleichen Breite 
(yon 13 ram) aueh eine diffuse eapill/ire l~Ste gese l l t e - - ,  reaktionsunfghig; die 
daraaffolgende ebenso lange Streeke der Arterie dagegen, in hiiufigem Wechsel, 
verschlossen oder verengt, w~hrend die Reststreeke (bis zm" Ohrbasis) sich wie 
in den iibrigen Versuchen verhalten hat, d .h .  erweitert und reaktionsf~ihig ge- 
wesen ist. 
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Petechien und Ekchymosen sind w~hrend der Einwirkung in wechselnder 
Z~hl aufgetreten; nut w~hrend der Eimvirkung der Temperatur yon 60 ~ haben 
sie sich erst nachtr~glich, n~mlich innerhalb 20 Minuten, eingestellt. 

Leichtes ~dem des Herdes und sparer aueh eines Tefles des Holes ist nut 
nach Einwirkung der beiden schw~chsten W~rmegrade beobachtet worden. 

Nit Ausn~hme des 1. Versuches, in dem der OhrlSffel keinen bleibenden 
Sohaden erlitten hat, haben alle Versuche damit geendet, dab der verbrfiht 
gewesene Teil des OhrlSffels ganz oder zum Tell der Nekrose in l%rm yon 
Mumifizierung anheimgefallen ist. - -  

Wir erinnern daran, dab wir die Entstehung der Stase auf eine Be- 
einflussung der Gef~Bnerven zurfickgefiihrt haben, verm6ge derer sich 
die capill~re Strombahn stark erweiterte, w~hrend die zugeh6rige kleine 
Arterie sich stark verengte oder verschlog, und sp~ter auch sich herz- 
w~rts anschllel~ende Strecken derselben verengten; infolge dieses auf 
einer verschieden starken Erregbarkeit  der Gef~l~nerven beruhenden 
Gegensatzes in der Reaktion des Capillaren und des arteriellen Teiles 
der Strombahn entsteht ein Mfl3verh~ltnis in der Weite des Zufuhrrohres 
und des Verteilungsgebietes, das Verlangsamung und Stase zur Folge hat.  

Dieses MiBverh~ltnis haben wir am OhrlSffel vor unseren Augen 
entstehen sehen: nachdem unmittelbar nach dem Eintauchen in dem 
der Wgrme ausgesetzten Tell des Ohres eine maximale Erweiterung 
und Ffillung seiner ganzen Strombahn eingetreten war, hat  sich die 
Arterie bald darauf verschlossen, so dab auf die angegebene W e i s e  
im erweiterten capi]lgren und venSsen Tell der Strombahn Stase 
entstehen mugte. Die St~rke des l%eizes hat  somit sofort die Con- 
strictoren ausgeschaltet, und zwar an den Capillaren auf die Dauer, 
an der - -  weniger empfindlichen --  Arterie nur  auf eine oder wenige 
Minuten; die Erregung der l~nger erregbar bleibenden Dilatatoren hat  
zugleich die Erweiterung herbeigeffihrt, die an der Arterie nach der 
raschen Wiederkunft der Erregbarkeit  ihrer Constrictoren einer eine 
Reihe yon Stunden anha]tenden starken Erregung dieser Platz machte, 
welche sp~terhin abnahm, 

Wenn es auch nach dem Gesagten unzweifelhaft ist, dab in der Tat  
im Capillargebiet (oder mindestens im grSBten Teil desselben ) Stase 
bestanden hat,  so haben wir doch nicht vers~umt, den direkten Be- 
weis (ira Versuch mit  53--54 ~ zu erbringen ~nd mikroskopisch (vgl. 
das Protoko]l) ausgebreitete Stase im Herde nachgewiesen; die st~r- 
keren W~rmegrade haben selbstverst~ndlich keine schw~chere, sondern 
dieselbe Wirkung gehabt. Es kommt  l~nzu, dal~ die dunkelblaue l~arbe, 
die volls~ndige Abkfihlung, das Bestehenbleiben der l=t6te auf Druck, 
das wit h~ufig geprfift haben, schlieBlich, um schon bier ein ]~eweis- 
stfick vorwegzunehmen, das wit sp~tter ausf~hrlich als solches begrfinden 
werden, der Ausgang in Nekrose, das Vorhandensein der Stase vSllig 
sichergestellt haben. 
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km dieser Stelle m6gen zwei Selbstversuehe Pla~z finden. 
Im e r s t en  wurde eine Stelle der HauC der Beugeseite des Unterarmes eil~ige 

Minuten mit Reagensglgsern betupft, die Wasser zungehst yon 63, dana yon 90 ~ 
enthielten. Naeh einigen l~Iinuten trat in der ger6teten Stelle eine Meh~e Blase 
auf, deren Grund, naeh Abtragen der Deeke, mit dem CorneMmikroskop betraehtet 
wurde, wobei die Fltissigkeit der Blase ein Eintroekalen verhinderte. Es waren 
die Capillarschlingen des PapillarkSrloers erweitert, der homogen erseheinende 
Inhal~ unbeweglich, wghrend die ebenfalls erweiterten tieferen GefgBehen eine 
,,k6rnige", d. h. verlangsamte, StrSmung erkennen lieBen. Berieselung mit dutch 
Methylenblau gefiirbter physiologiseher XoehsalzlSsung fgrbte den InhMt der 
PapillarkSrper-gapillaren, weil in ihnen Stase bestand, blaugrtin. 

Im zwei ten  Versueh wurde das e~ste Glied eines Fingers mehrere ~linuten 
in O1 yon 62 ~ getaueht, l~s stellte sieh Erweiterung der Capillarsehlingen ein; 
die vorher in der engen Strombahn sichtbar gewesene Str6mung war nieht, mehr 
zu sehen. Naeh der Abktthlung des Fingers mit Leitungswasser bestand ver- 
langsamte StrSmung mit (mit Plasma gefiillten) Ltteken. - -  Diese starke Ver- 
langsamung der Str6mung naeh dem AufhSren der Wgrmeeinwirkung bestiitigte, 
dab vorher Stase bestanden hatte. 

W i t  haben im vorhergehenden von Aussehaltung der constrictorischen 
Gefiignerven dureh starke Reizung gesproehen; es daft als Seitenstiick hierzu 
angemerkt werden, dab naeh anf~ngliehem heftigem Sehmerz in dem eingetaueh- 
ten Finger kein Sehmerz mehr empfunden wurde, die Empfindungsnerven also 
ausgesehaltet waren. - -  

Aus diesen beiden Versuehen geht  hervor,  dag  eine Temperatur ,  
die im Gewebe zweifellos unter  derjenigen geblieben ist, die Koagula t ion 
hervorruf t  und die als t~eiz yon betr~chtlieher St~rke gewirkt  hat,  
Stase hervorruf t ;  sie ist gemi~B den Versuehen am Ohrl6ffel sofort  
naeh der ge i zung  aufge~reten. Die Flfissigkeit in der Blase ha t  aueh 
bier n icht  aus den Stasecaioillaren , sondern aus den tiefer gelegenen, 
ver langsamt  durehst rSmten Capillaren ges tammt.  - -  

Kehren  wir yon dieser Abschweifung zu den Befunden am Kaninehen-  
ohrl6ffel zurfick, so haben  wir festgestellt, dab die verschlossene Arterie 
des Herdes nach einigen Stunden sieh erweiter~e und ihre l%eakt.ions- 
fghigkeit  wieder erhielt. Es ha t  sich somit  an der Arterie, und zwar 
nur  an ihr, die Wirkung  des Reizes abgesehwgeht;  hierdureh ha t  sie 
das VerhMten angenommen,  das der  Arterie im t tofe yon der Yer- 
bri ihu~g an znkam.  

Ehe wit  dazu fibergehen, die Reakt ion  im Hole zu er6rtern, haben 
wir noeh die Abweiehungen zu ert~utern, die sieh in zwei Versuehen 
bemerkbar  gemaeht  haben.  In  dem einen Versueh mit  58--54  ~ ha t  
sieh eine Stunde naeh der Wgrmeeinvdrkung zum VersehluB der Arterie 
im Herde eine sehr s tarke Verengerung der sieh ansehlieBenden 1 em 
langen Streeke der Arterie im obersten Teil des Hofes gesellt: ein Be- 
weis aneh auf dem uns jetzt  beschgftigenden Versuehsfelde, daB, wie 
wit  es yon den At~erien der l%egio panereatiea zu erwghnen gehabt  
haben,  die Arterie streekenweise, segmentgr,  wie wit es nennen wollen~ 
reagiert, und zwar je mehr  herzwgrts,  desto spgter, dami t  eine mi t  
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der Zunahme des Kalibers geringer werdende Erregbarkeit offenbarend. 
Naeh mehreren Stunden hatte diese Verengerung sogar noeh zuge- 
nommen und sieh um 1 em welter herzwiirts ausgedehnt, zu einer Zeit, 
als der Versehlug der Arterie im Herde nieht mehr ganz vollst~ndig war. 

Die zweite zu bespreehende Eigenttimliehkeit ist, dab naeh der Ein- 
wirkung des st~rksten Warmegrades der VersehluB der Arterie im Herde 
ausgeblieben ist: in diesem Yalle hat also die St~rke des Reizes die 
Constrietoren aueh in der Arterie des Herdes aul die Dauer ausge- 
sehaltet ; und dazu noeh in einer 1 em langen sieh anschlieBenden Strecke 
der Arterie im obersten Teil des gofes, in der die Arterie denn aueh 
nicht mehr reagierte. Erst das ngehste herzwiirts folgende Segment, 
ebenfalls 1 em lang, hat mit Vere~gerung und VerschluB in hgufigem 
Weehsel reagiert. Die Stase ira Herde ist also in diesem Falle veto 
Hole aus herbeigeffihrt wordenl). -- 

Mit den Vergnderungen i m I t o f e  k6nnen wir uns kfirzer befassen. 
Sie sind nieht durch direkte, sondern durch indirekte Wirkung" der 
Wgrme zustande gekommen, wie, werden wir an einer spgteren Stelle 
erSrtern. 

Die im Hole wi~hrend und naeh der W~rmeeinwirkung zu beob- 
aehtende Erweiterung der Gef~13e st~mmt in ihrem Grade anfangs 
t~berein mit der im I-Ierde e~ntretenden, um dann sehw~eher zu werden; 
der Untersehied im Verhalten beider kommt dadureh zustande, dag 
die allgemeine Capillarerweiterung und mit ihr die diffuse R6te aus- 
bleibt; die Verbindung zwischen Arterie und Venen, im normalen Ka- 
nJnehenohrl6ffel, wie wit uns mikroskopiseh fiberzeugt haben, dureh 
t~berrasehend wenige durchstr6mte Capillaren gew~thrleistet , wird nun 
dureh Erweiterung derselben und Hinzutreten neuer, die aber zu Sl0~r- 
lieh sind, die diffuse l~6te zu erzeugen, hergestellt. 

Einfaehe Beobaehtungen und Versuehe, auf die wir verweisen, 
haben ergeben, daft an der so besehaffenen Hofstrombahn, deren Er- 
weiterung eine Erregnng der I)ilatatoren vora~ssetzt, die Constrietoren 
erregbar sind: Es handelt sieh somit um den dutch sehw~iehste l~eize 
entstehenden Typus der Kreislaufsst6rung, allerdings nieht immer in 
der reinen Form, die wi t  an frfiherer Stelle charakterisiert haben, son- 
dern so, dab die ReaktionsfEhigkeit der Constrietoren in dem einen und 
anderen Versuehe zeitweiHg leieh~ herabgesetzt war; auf der anderen 
Seite ist abet aueh eine erh6hte Erregbarkeit an dem besehleunigten 
RhyShmus der spontanen Weitesehwankungen festgestellt worden. 

l) Unsere Angaben stellen es unzweideutig Mar, dab die Verdunstungsk~ilte, 
auf die S a m u el die yon ibm beobaehtefe Arterienverengerung zuriJckffihrt, un- 
beteiligt ist. Wit haben tiberdies das Ohr sofort nach der Verbrtihung aufs sorg- 
f52tigste - -  und zugleieh schonendste - -  getrockne% so d~g schon deshMb Ab- ~ 
ktihlung zur Erklgrung der Verengerung mit Jhrem weir kornplizierteren Verh~lten, 
als es Samuel beobachtet hat, nieht in Betraeht kam. 
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W~hrend der Erw~rmung mit  den zwischen 52 nnd 54 ~ getegenen 
W~rmegrades sind Petechien im Herde aufgetreten;  auf 60 o haben sie 
sich erst nach der Erw~rmung  eingestellt, auf 70 sind sic ausgeblieben. 
I m  Verlauf unserer Darstel lung werden wir zeigen, da~ das Auftreten 
der Pctechien als Folge der geringen W~rmeeinwirkung darauf  beruht  
hat ,  dal~ hier ein pr~statischer Zustand der Erwei terung und Verlang- 
samung  bestanden hat ,  wahrenddessen,  unmi t te lbar  vor  dem Eint r i t t  
der Stase, die Diapedesisblutung aufgetreten ist ;  diesen Zustand ha t  
die st~rkste Warme  (yon 70 ~ nu t  sekundenlang bestehen lassen, so 
da~ die Stase fast  sofort  eingetreten ist, in welchem Falle die Diapedesis- 
b lu tung ausbleibt. Die sp~rlichen Sp~ttblutungen nach 60 ~ haben, wie 
wir gem~l~ den Versuchen der n~chsten Gruppe annehmen diirfen, auf 
nachtr~tglich nach der Warmeeinwirkung in langsamer Entwicklung 
eingetretener Stase in den zugehSrigen Capillaren beruht .  - -  

III. Yersuche an der Conjunctiva. 
u mit  Wiirme an der Conjunctiva. 

1. Versuch.  
In den Conjunctivalsack wird ein Strahl 65 ~ C warmer physiologischer Koch- 

salzlSsung auf einen Augenblick geleitet. Sofort Hyper~mie. Im Verlauf der 
n~chsten Stunde tritt starkes 0dem der Lid- und Bindehaut auf, das nach einer 
weigeren Stunde sehr stark geworden ist. Jetzt 1. B e o b a c h t u n g :  (3berall Er- 
weiternng der Strombahn, oberfl~chlich Stase. 

Nach  8 S t u n d e n :  0dem unver~ndert stark, mehrere Petechien in der 
Conjunetiva. Etwas Eiter im Conjunctivalsack. Mikroskopisch: Zahlreiehe Pete- 
ehien, sonst wie vorher. 

2.--3. Tag. 0dem geringer, reichlich Eiter im Conjunctivalsaek. Sonst 
keine J~nderung. 

4. Tag. 0dem geringer, Peteehien und der in Stase befindliche Inhalt der 
Strombahn abgeblal]t. 

6. Tag. ttyperamie und 0dem der Conjunetiva. Wenig Eiter im Conjunetival- 
sack. Cornea in der Mitre milchig getriibt, das Epithel fehlt hier. Oberflaehliche 
Strombahn erweitert, an einigen Stellen mit Stfllstand, sonst mit Stase. Nur in 
e inem stark geschl~ngelten Gef~B, seinen ~sten mid den zugehSrigen Capillaren 
veEangsamte StrSmung. Pericorneale Gefal3e stark erweitert, ihre Capillaren 
vermehrt, z. T. sich in die Cornea erstreekend. Tiefe Gefal~c stark erweitert. 

7. Tag. Starke Hypers geringes 0dem, wenig Eiter. Cornea in der 
Mitre s~ark, in der Peripherie leieh$ getriibt. ~[ikroskopisch: In der oberflaeh- 
lichen, erweiterten Strombahn meis~ Stase, sonst verlangsamte StrSmung. Eine 
Anzahl Petechien in der Conjunetiva. Pericorneale und tiefe Gef~l]e stark er- 
weitert, Capillaren sehr zahlreieh auf 1 mm Breite in die Con~ea eingewaehsen. 

8. Tag. Kein Sekret, 0dem gering, sonst makroskopisch wit vorher. Mikro- 
skopisch: Uberall Stase, z. T. mit Liicken in der Strombahn. Stase auch in den 
Capillaren in der Cornea. Erweitermlg der gesamten Strombahn wit vorher. 

9.--11. Tag. Etwas Eiter im Conjunetivalsaek. Hyperi~mie und 0dem der 
Conjunc~iva. Cornea in der M_itte stark, in der Peripherie weniger getriibt. Mikro- 
skopisch: Gesamte Strombahn stark erweitert, In der oberfis fast tiberall 
Stase, an elner Stelle verlangsamte StrSmung. In der Cornea zahtreiche Capillaren. 
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15. Tag. Ein EiterflSekchen im ConjunetivMsaek. Hyper~mie der Con- 
junetiva. Cornea wie vorher getrtibt, in ihr makroskoloisch sichtbare GeiaBe. 
Gesamte Strombahn, besonders tiefe, erweitert. In der oberfliiehlichen tells Stase, 
tells verlangsamte StrSmung. In den G e ~ e n  der Cornea ebenfalls verlang- 
samte StrSmung. 

18. Tag. Kein Eiter mehr. Sonst makroskopiseh wie Vorher. Mikroskol0isch: 
Ausgedehnte Stase, nur ein Gebiet ~ler oberfl~ehlichen Strombahn durchstrSmt. 
Gefi~l~erweiterung wie vorher. 

21. Tag. Hyper~mie der Conjunctiva, Cornea stark getriibt, besonders in 
der Mitre, mit eingewaehsenen Gef~13en. Mikroskopiseh: Starke Erweiterung der 
gesamten Strombahn. Oberfli~chliche und pericorneale Strombahn mit verlang- 
samter StrSmwng und Stillstand. Gefii~e der Cornea weir, mit verlangsamter 
StrSmung. 

29. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch: Gesamte Stromb~hn, 
besonders perieorneale und tiefe, stark erweitert. In der oberil~chliehen ver]ang- 
samte StrSmung und Stillstand, in der pericornealen eine Anzahl yon Strom- 
gebieten mit Stase; die w~hrend der Beobachtung eintritt und sich wieder 15st. 
Gefal~e in der Cornea sehr zahlreieh, mit stark verlangsamter StrSmung. 

36. Tag. Mikroskoloiseh: UberM1 stark verlangsamte StrSmung. In der 
Cornea reichen die GefSBe bis zur getriibten 1Viitte derselben; sie sind sehr zahl- 
reich, weit, in verschiedenen Tiefen gelegen, tn  ihnen stark verlangsamte Str5- 
mung. 

52. Tag. Gef~l~e der Conjunetiva stark erweitert. Coi~ea zentral leicht, im 
oberen ~andteil sehr leich~ getriibt, bier sind die eingewachsenen GefSBe sichtbar. 
lViikroskopisch: Oberlli~ehliche Strombahn ]eieht erweitert, StrSmung verlang- 
saint. Perieorneale Strombahn sehr stark erweitert, StrSmnng verlangsamt bis 
zum Stillstand. In den Gefal3en und Capillaren der Cornea Stillstand. Tiefe 
Gefal~e sehr stark erweitert. 

59. Tag. Leichte ttyper~imie der Conjunetiva~ die nach ~eliehtung zunimmt. 
Mikroskopisch: Oberflachliche Strombahn eng, normal durchstrSmt. Tiele und 
:pericomeMe Strombahn stark erweitert. 

68. Tag. Comda central leicht triib, in sie erstrecken sich yore l%and- 
schlingennetz aus Gefai~e. Gefal~e im mittleren oberen Tell der Conjunctiva er- 
weitert. Mikroskopiseh: Oberflaehliche Strombahn eng, mit verlangsamter StrS- 
mung und Stillstand. Perieorneale und tiefe Strombahn stark el~veitert. 

S u p r a r e n i n :  Zuni~ehst tritt dentliche Verstarkung der ttyper~mie der 
Conjunctiva bulbi and tarsi auf. Mikroskopisch: Oberfliiehliche Strombahn und 
:StrSmung wie vorher. Tiefe Gef~i~e sehr stark erweitert. - -  Naeh 2 Minuten: 
Bl~sse der Conjunctiva. Mil~'oskopisch: GrSl~ter Tell der oberfl~ehlichen Strom- 
bahn nicht mehr siehtbar, tiefe nnd pericomeale verengt. - -  1Naeh einigen weiteren 
Minuten: Einige oberflachliche Gef~l~e siehtbar, verengt und mit Stillstand. 

3. Versuch. 
Die Conjunctiven und die Cornea werden auf 2 i~_hmten mit 56--57~ C 

warmer physiologischer I4oehsMzl6sung berieselt. Sofort st~rkste I-Iyper~mie, 
am SchluB der Berieselung starkes 0dem der Lider und der gesamten Conjunc- 
riven und Triibung der Cornea. 

1. B e o b a c h t u n g :  Oberfl~chliche StrombMm erweitert, mit allgemeiner 
Stase. PerieomeMe und tiefe Strombahn erweitert, jedoeh nicht maximal. 

Iqaeh 5 S t u n d e n :  ttyperiimie der Conjunetiven. St~rkstes 0dem der Lider 
und Conjunctiven. Nur Conjunctiva tarsi mikroskopisch beobachtbar: Erweite- 
rung der Strombahn, oberfl~ichliehe Stase, mehrere Petechien. 
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2. Tag. Lidrgnder verklebt durch Eiter. 8tarke Hypergmie der Conj.nlc- 
riven. ~uBerst starkes (}de.n der Lider und Conjunctiven, Cornea trtib. Mikro- 
skopisch nur Conjunctiva tarsi beobaehtbar: Befund wie vorher. 

3. Tag. 0de.n etwas geringer, sonst ~5e vorher. 
4. Tag. 0de.n hat weiter etwas abgenommen. Conjuncti~Talsack mit Eiter 

gefiillt; Conjunctiven eitrig belegt. Cornea triib. Mikroskopisch: Infolge Triibm~g 
der Conjunctiva 8trombahn nicht sichtbar." 

6. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopiseh: Kleiner Teil der Con- 
junetiva tarsi siehtbar. E1weeiterung, Stase, zahlreiehe Peteehien. 

Versuch abgebroehen. 

4. Versuch. 
Die Conjunetiven und die Cornea werden auf 3 3~nuten mit 52--~4~ C 

war*ner physiologischer KoehsalzlSsung berieselt. Sofort Hyper~imie, a.n Ende 
der Berieselung 0dem der Conjnnctiven, das in den ngchsten Minuten stark zu- 
nimmt. Eine Petechie in der Conjunetiva nahe dem Cornealrande. 

1. B e o b a e h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, in der oberfliichlichen 
nnd pericornealen 8tase. 

Nach 51/9 S t u n d e n :  St~irkstes 0de*n der Conjunetiven, diese blal3. ~Cornea 
triib. Mikroskopiseh: Oberfigehliehe und pericorneale Strombahn wie vorher, 
tiefe infolge des 0dems nieht siehtbar. 

2. Tag. Lider verklebt, Conjunetivalsack *nit Eiter gef~illt. Conjunetiva 
tarsi hypergmisch, Conjunctiva bulbi blaB, nur stellenweise in der iNghe der Cornea 
injiziert. Sts 0de*n der Conjunetiven. Cornea leicht triib. Mikroskopisch: 
Oberflgchliche und pericorneale Strombahn stark erweitert, mit Stase. In der 
Conjunetivabulbi einige Bezirke ohne sichtbare Strombahn. Sehr zahlreiche 
Peteehien, besonders in der {)bergangsfalte. 

3. T~g. Lidrttnder verklebt, Conjunetivalsack *nit Eiter gefiillt. Conjunetiva 
bulbi blab bis auf einen feinen, roten Streifen am Rande des oberen mittleren 
Drittels der Cornea. Conjnnctiva tarsi hypers und diffus dunkelrot. Cornea 
triib. Mikroskopisch: In der Conjunctiva bulbi nur vereinzelte, verzweigte Gef~l~- 
ehen sichtbar, diese erweitert und mit Stase. Ferieorneale Stro.nbahn erweitert 
und ~nit Stase; Gewebe zwischen den Gef~l~en hier *nit roten ]~lutkSrperehen 
durchsetzt. Conj.nletiva tarsi diffus rot, Gewebe *nit zahlreichen roten Blut- 
kSrperehen durehsetzt. 

4. Tag. Conjunetivalsack mit Eiter geftillt, Eiter z. T. auf der Conjunctiva 
fest haftend. Conjunctiva sonst dunkelrot, 6de.natSs. Cornea stark ge%rtibt. 
Mikroskopisch: Nur Conjnnctivatarsi z.T. sichtbar. Stro.nbahn erweitert und 
mit Stase, Gewebe *nit roten BlutkSrperehen durchset.zt. 

5. Tag. I*n Conjunetivalsack Eiter, z.T. auf der Conjunctiva festhaitend. 
Conjunetivatarsi dunkelrot, 5de.natSs. Cornea, stark getriibt. Mikroskopisch 
wie vorher. 

8. Tag. I*n Conjunetivalsack etwas weniger Eiter. Conjunctiva tarsi dfffus 
rot, 0dem geringer. Cornea tri]b. Mikroskopiseh wie vorher. 

9. Tag. Reichlich Eiter im Conjunctivalsa,ck. Cornea ist perforiert. 
13. Tag. Vie1 Eiter im Conjunctivalsaek. Diffuse Hypergmie der Conjunc- 

tiven, 0dem geringer. Cornea vorgewSlbt Mikroskopisch: In der Conjunetiva 
bulbi und tarsi Strombahn erweitert, oberiliichlich tiberall Stase. Sehr zablreiehe 
diffuse Blutungen im Gewebe. - -  Tier getStet. 

5. Versueh.  
Die Conjunctiven und die Cornea werden auI 1/~ ~Minute *nit 84~~ warmer 

physiologiseher Kochsa,lzl6sung be~ieselt. Sofort Hypergmie nnd leiehtes 0dem. 
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1 B e o b a c h t u n g :  Oberfl~ehliche und pericorneale Strombahn erweitert 
und mit Stase, Tiefe Strombahn llieht erweitert. 

Naeh 71/2 S t u n d e n :  Hypergmie und starkes 0dem der Conjunetiven, Nine 
kleine Eiterfloeke im Conjunetivalsaek. Cornea leieht getriibt: Mikroskopiseh: 
Erweiterung der Strombahn, Stase oberflgchlieh und perieorneal. Kleine Pete- 
ehien in der Conjunetiva. 

2. Tag. Lider verklebt, viel diinner Niter im Conjunetivalsaek. Conjunetiva 
tarsi und I I I  diffus rot, starkes (jdem derselben. Conjunetiva bulbi dutch die 
5dematSse Conjunetiva tarsi tiberlagert. Cornea in der oheren I-Iglfte leieht ge- 
triibt. Mikroskopisch- Strombahn erweitert, in der oberfl~ehlichen und peri- 
cornealen Stase, ein Gefggehen mit ,zerlangsamter StrSmung. 

3. Tag. Lider verklebt, viel diinner Eiter im Conjunetivalsaek. Cornea ge- 
triibt, besonders in der oberen H~Kte. Conjunetiva hyper~imiseh, stark 5dematSs, 
Je eine Peteehie in der Conjunetiva tarsi und III. Mikroskopiseh. Strombahn 
erweitert mit Stase. Oberall kleine Peteehien. 

4. T~g. Etwas Niter al~. den Lidr~ndern. Cornea leieht getriibt. Conjunetiva 
hypergmiseh und mit roten Fleekchen, Conjunctiva tarsi diffus rot. Mikrosko- 
piseh: Strombahn stark erweitert, in der oberflaehliehen verlangsamte StrSmung 
und Strecken mit Stase. In der Conjunctiva zahlreiche kleine Peteehien, in der 
Conjunetiva tarsi diffuse Blutungen. 

5. Tag. Starke Hyperamie und diffuse rote Flecke und leiehtes (Jdem der 
Conjunetiva. Cornea grab. Mikroskopisch: Strombahn erweitert und geschlgngelt. 
Oberflii, chlieh tells Stase, teils stark verlangsamte Str5mung. In der Cornea 
Capillaren mit Stase, Blutungen im Rande der Cornea. 

7. Tag. I-Iypergmie der Conjunetiven. Cornea leieht getriibt. Mikroskoloisch: 
In der oberfliiehliehen Strombahn Erweiternng, haupts~ehlich Stase, nur wenige 
GefgBehen mit stark verlangsamter StrSmung. Pericorneale Strombahn nicht 
stark erweitert, tells mit Stase, teils mit StrSmung., Tiefe Gef~ige stark erweitert. 
In der Cornea Capillaren, weft und mit Stase. 

10. Tag. Conjunetiva blaB, leiehtes (Jdem der Conjmlctivatarsi.. Cornea 
Mar. Mikroskopiseh: Oberfl~chliche Strombahn weitmaschig, eng, langsam durch- 
strSmt. Pericorneale Strombahn leieht erweitert, mit ausgedehntem Stillstand. 
Tiefe Gefgl3e leieht erweitert. Capillaren in der Cornea; tells mit Stase, teils mit 
verlangsamter StrSmung. 

12. Tag. Makroskopiseh normal, Mikroskopisch: Ohefflgchliehe Strombatm 
eng, pericorneMe und tiefe erweitert. In der oberfl~ehliehen verlangsamte StrS- 
mung, in der perieornealen verl~ngsamte StrSmung und Stillstand. Capillaren 
in cler Cornea weft. 

14. Tag. Tier gestorben. 

6. Versueh. 
Die Conjunctiven und die Cornea werden auf 3 Minuten mi~ 48--50 ~ C 

warmer physiologischer Kochsalzl6sung berieselt. Sofort Ityper~mie 
1. B e o b a e h t u n g :  Gesamte Strombahn stark erweitert. In der oberfl~ch- 

lichen im allgemeinen beschleunigte StrSmung. In der Conjunctiva sehr zahl- 
reiehe Petechien, in deren Umgebung sich jedesmal eine bis mehrere Capillaren 
mit Stase befinden. Ein Gef~ggebiet ohne Petechien ebenfalls mit Stase. 

Nach 5 S t u n d e n :  ttyper~mie der Conjunctiven, leichtes ()dem der Con- 
junctivatarsi. Cornea Mar. Mikroskopisch: Starke Erweiterung der gesaraten 
Strombahn. StrSmung in der oberfl~chliehen teils sehnell, teilslangsam. Zahl 
der Petechien vermindert. In  der N~he der Petechien und auch an anderen 
Stellen Capillaren mit Stase. 
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2. Tag. Starke I-Iyperamie der Conjunctiven. Sehr leichtes 0dem der Con- 
iunctiva tarsi. :Mikroskopisch. Gesamte Strembahn erweitert. In der oberfl~ch- 
lichen Str5mung verlangsamt mid Stillstand, zerstreu~ ]iegende Capillaren mit 
Stase. Eine Pete6hie in der Conjunctiva. 

3.--5. Tag. Makroskopisch wie vorher, ivlikroskopisch: Gesamte Strombahn 
erweitert, in der oberflaehlichen StrSmung verlangsamt bis stockend, einige 
Capillarstrecken mit Stase; daneben auch schnelle Str5mung in einzelnen Strom- 
gebieten. 

6. Tag. Leichte I-Iypers der Conjunctiven. Mikroskopiseh: Oberil~ich- 
liche Strombahn eng, ~tr6mung verlangsamt. Pericornealr und tiefe Strombahn 
erweitert. 

9.~12. Tag. HyperSmie der Conjunetiven. ~_~ikroskopiseh: Oberfl~ichliche 
Strombahn erweitert, teils sehnell, tells langsam durchstr6mt. Peric0rneale und 
tiefe Strombahn erweitert. 

Versuch abgebrochen. 

7. Versuch.  
Die Conjunctiven and die Cornea werden auf 3 Minuten mit 45--~G~ C 

warmer physiologischer KochsalzlSsung berieselt. Sofort ttyper~mie der Con- 
junctiven. 

1. B e o b a c h t u n g :  Erweitemng der gesamten Strombahn. In der ober- 
flichlichen besteht nut an wenigen Stellen verlangsamte StrSmung, im iibrigen 
Stillstand und ausgedehnte Stase. 

N~eh 71/2 S t u n d e n :  Hyper~mie der Conjunctiven, Conjunctivatarsi sehr 
leicht 5demat6s. Mikroskopisch: Gesamte Strombahn erweitert. In der ober- 
fls besteht noch St~se, aber in bedeutend geringerer Ausdehnung als 
vorher, im iibl%en verlangsamte StrSmung. Eine Petechie in der Conjunctiva. 

2. Tag. Geringe I-Iypers Mikroskopisch: Strombahn stark erweitert. 
In der oberflgchlichen verlangsamte StrSmung, ein Gefs mit zugehSrigen 
Capillaren in Stase, ein anderes mit Stillstand. 

3. Tag. Makroskopisch normal. Mikroskopisch: Oberfls Strombahn 
stark erweitert, tells schnell, tells langsam durchstrSmt. Tiefe Gef~Be yon nor- 
maler Weite. 

4. Tag. Derselbe Befund, nur ist die StrSmung fiberall langsam. 
6. Tag. Mikroskopisch: Nur pericomeale Strombahn leicht erweitel~. Ober- 

fl~ehliche Strombahn mit tells schneller, tells langsamer StrSmung. 
9. Tag. Wie vorher. 
S u p r a r e n i n :  Sofortige I-Iyper~mie. Mikroskopisch: Gesamte Strombahn 

erweitert. In der oberfl~chlichen verlangsamte StrSmung. - -  Naeh einigen Mi- 
nuten besteht die Hyper~mie noch. Mikroskopisch: Strombahn noch erweitert. 
In einer Anzahl yon Gef~l~en und Capillaren Stillstand. 

8. Versuch.  
Die Conjunctiven und die Cornea werden auf 3 lViinuten lint 48,5--44,5 ~ 

warmer physiologischer KochsalzlSsung berieselt. Geringe tIyper~mie der Con- 
junetiven. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert. In der oberfl~ichliehen 
StrSmung verlangsamt. 

2. Tag. lVfakroskopiseh normal. Mikroskopisch: Sehr geringe Erweiterung 
der Strombahn. In der oberfls z. T. verlangsamte StrSmung. 

3. Tug. Leichtes~e Erweiternng der Strombahn. In ihrem pelic0rnealen Teil 
verlangsamte StrSmung. 
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4.--5. Tag. Oberilachhche Strombahn leicht erweitert, StrSmung stark 
verlangsamt. Pericorneale Strombahn erweitert, Str5mung hier teils verlangsamt, 
tells besteht Stillstand. 

7. Tag. Normal, nur pericorne~l ist die StrSmung sehr langsam. 
S u p r a r e n i n :  Hyperitmie der Conj. tarsi und I I I  sofort, in der Conj. 

bulbi nach 1--2 Minuten. Mikr. : (nach  1 Minute) Strombahn leicht erweitert, 
StrSmung verlangsamt. 

Nach 5 Minuten: Blasse der Conjunctiva. Mikroskopisch: Gesamte Strom- 
bahn unsichtbar bis auf kleine Reste mit verlangsamter bis stockender 
Str5mung. 

9. Versuch. 

Die Conjunetiven und die Cornea werden auf 3 Minuten mit 42 ~ C warmer 
physiologischer KochsalzlSsung berieselt. Geringe I-IypeNimie, minimales ()dem 
der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Erweiterung der gesamten Strombahn. In der oberfl~ch- 
lichen ist die StrSmung langsam, StiUstand und Stase in vereinzelten Capillaren. 

IkTach 6 S t u n d e n :  Sehr geringe Hyperi~mie, leichtestes (~dem der Con- 
junctiven. Mikroskopisch: Strombahn leieht erweitert, in der oberfl~ichliehen 
StrSmung stark verlangsamt, Voriibergehend Stillstand. 

2. Tag. Makr0skopisch normal. Mikroskopiseh: Strombahn nieht erweitert. 
StrSmung teils langsam, teils sehnell. Stellenweise voriibergehend Stillstand. 

5. Tag. Strombahn yon normaler Weite. In der oberfl~ichlichen StrSmung 
sehr stark verlangsamt, mit Plasmaliicken. 

7. Tag. Normale Strombahn und StrSmung. 
S u 10 r are ni  n: Naeh 1 ~inute werden einige gefiillte Gef~l~chen makrosko- 

piseh sichtbar. Mikroskopiseh: Oberfl~ehliche und perieorneale Strombahn er- 
weitert, StrSmung verlangsamt. - -  I~ach 2 )/iinuten: Conjunctiva blal~. Mikro. 
skopisch: Obel~cbliehe Strombahn erweitert, StrSmung verlangsamt und stoekend. 
Tiefe und pericomeale Strombahn z. T. verengt, z. T. versehlossen. 

10. Versuch.  
Die Conjunetiven und die Cornea werden auf 3 Minuten mit 40~ warmer 

physiologiseher KoehsalzlSsung berieselt. 
1. B e o b a e h t u n g :  Makroskopiseh und mikroskopisch keine Ver~nderung. 
Naeh 7 S t u n d e n :  Strombahn und StrSmung normal. 
2. Tag. Ebenso. 
S u p r a r e n i n :  l~aeh einigen Augenblieken ist die oberil~chliehe Strombahn 

nicht mehr sichtbar, bald auch die tiefe. In einem Teil der pericornealen Ge- 
fi~13e (Venen) Stillstand bei n0rmaler Weite, die iibrigen (Arterien) verengt bis 
versetdossen. 

Zusammenfassende and  vergleichende ~tJbersieht iiber die Versuche mit  
W~irme an der Conjunctiva. 

I~ach Einleitung eines Strahles 65~ warmer physioIogischer Kochsalz- 
15sung trat sofort starke Hyper~mie, starkes (Jdem der Bindehaut und der Lider 
auf. Die erste Beobachtung nach I Stunde ergab, da~ in der Conjunctiva die 
Strombahn erweite1~ und ihr Inhalt in Stase war. Nach 8 Stunden waren dazu 
Eiterabsonderung and Petechien getreten. In den folgenden 3 Tagen nahm das 
(Jdem ab, die Eiterabsonderung war stark, die Strombahn wie am 1. Tag er- 
weitert und in Stase. Am 6.--7. Tag trat in geringem Um~ang verlangsamte 
Strbmung ein, w~hrend im iibrigen Stillstand und Stase bestanden. Bis zum 
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11. Tag hielt sich das 0dem, bis zum 15. Tage die Eiterabsondermlg. Am 8. Tage 
bestand wieder allgemeine Stase, wghrend in den ngehsten Tagen neben S~ase 
aueh wieder an vereinzelten Stellen verlangsamte StrSmung bestand. Veto 
21. Tag ab bestand iiberall stark verlangsamte StrSmung bis zum Stillstand, 
dagegen war am 29. Tag udeder stellenweise Stase im perieornealen Teil naeh- 
zuweisen; Veto 36.--52. Tag war die StrSmung verlangsamt, perieorneM bis zum 
Stillstand, die Erweiternng besonders in der perieornealen und tiefen Strombahn 
betrSehtlieh. Wahrend in der folgeuden Zeit die oberflgehliche Strombahn eng 
und ihre Str5mung normal oder stark verlangsamt war, blieb die perieorneale 
und tiefe Strombahn noeh immer stark erweitert. Bemerkenswert ist sehlieg- 
lieh, dag am 59. Tag die Beliehtung mit der Untersuehungslampe eine Erweite: 
rung der tiefen Strombahn bewirkte. - -  Die Cornea war am 6. Tage (vorherige 
Beobaehtung infolge des 0dems unm6glieh) in der Mitte getriibt und zeigte hier 
einen Epitheldefekt. Die Triibung der Cornea btieb wahrend der ganzen Beob- 
aehtungsdauer bestehen and war zentral starker als in der Peripherie. 68 Tage 
naeh dem EingTiff war in der Mitre der Cornea nech eine leiehte Trtibung vor- 
handen. Vom 6. Tage an wurden Capfllaren in der Cornea beobaehtet, in diesen 
best.and zuerst Stase, dann verlangsamte Str6mung, einmM aueh Stillstand. 

Bei Berieselung mit 56--57~ warmer KoehsalzlSsung auf 2 Minuten trat 
sofor~ Erweiternng der gesamten Strombahn und in der oberflgehliehen all- 
gemeine Stase auf, Verandernngen, die aueh am 6. Tage noeh bestanden. Da- 
neben war die hyperamisehe Conjunetiva stark 5demat6s, die Cornea getriibt. 
Am 1. Tage waren mehrere Peteehien aufgetreten. Eiterabsonderung war vom 
2. Tage ab vorhanden. 

Bei Berieselung mit 5,o--54~ C warmer KoehsMzlSsung auf 3 Minuten ent- 
stand primar Erweiternng der gesamten Strombahn uud Stase im oberflgebliehen 
und pericorneMen Teil derselben. In den ngehsten 12 Tagen trat keine Xnderung 
dieses Zustandes auf, soweit die dureh das starke (Jdem beeintraehtigte Beob- 
aehtung mSglich War. Eine Peteehie war sehon wahrend der Berieselung auf- 
getreten, in den n~iehsten Tagen bestand standig Durehsetzung des Gewebes 
der Conjunetiva mit roten Blutkgrperchen. Das 0dem war in den ersten Tagen 
sehr stark und nahm dann aHmghlieh ab. Die Eiterabsonderung war sehr reieh- 
lieh und bestand wahrend der ganzen Dauer der Beobachtung (13 Tags). Die 
Cornea war getriibt, am 9. Tage erfolgte Perforation der Cornea. 

Aueh Berieselung mit 5~ ~ C warmer KoehsalzlSsung bewirkte sofortige all- 
gemeine Stase in der erweiterten oberfliichliehen und perieornealen Strombahn, 
die tiefe war erst naeh 71/~ Stunden erweitert. Am 2. Tage war in einem 
oberflgehliehen Gefagehen verlangsamte StrSmung vorhanden, wahrend sons~ 
am 2. und 3. Tag keine Andernng eingetreten ist. Am 4. Tage war in der ober- 
flgchliehen Strombahn Stase nur noeh streekenweise vorhanden, die Str6mung 
sonst verlangsamt, die Strombahn erweitert Am folgenden Tage war die Stase 
wieder etwas ausgedehnter, am naehstfolgeuden tiberwiegend, aueh perieorneal, 
vorhanden. Im iibrigen war die StrSmung w~hrend dieser Zeit verlangsamt. 
Am 10.--11. Tage war die oberllaehliehe Strombahn eng, langsam durehstrSmt, 
die perieornea!e leieht erweitert und wies ansgedehnten Stillstand auf, die tiefe 
war erweitert. Am 17. Tage war die oberflachliehe Strombahn eng und verlang- 
saint durehstrSmt, in der erweiterten perieornealen bestand verlangsamte StrS- 
mung und Stillstand, die tiefe war erweitert. Peteehien in der Conjunetiva traten 
am 1. Tage auf, waren am 3.--4. Tage zahlreieh, am  4. Tage bestand diffuse 
Durehsetzung der Conjunetiva tarsi mit roten Blutkgrperehen, am 5. Tage Blu- 
tungen im l%ande der Cornea. Eiterabsonderung bestand wi~hrend der ersten 
4~ Tage. Die Cornea war veto I.--7. Tage getriibt, vom 5. Tage ab waren in ihr 
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Capillaren vorhanden; in diesen bestand zuerst Stase, Spgter daneben auch ver- 
langsamte StrSmung. 

Berieselung mit 48--81 ~ C warmer KochsalzlSsung auf 3 Minuten bewirkte 
sofortige starke Erweiterung der gesamten Strombahn und Beschleunigung der 
Stromung, Stase nur in einem Gefgl~gebiet und in mehreren Capfllaren, an denen 
gleichzeitig Petechien auftraten. Naeh 5 Stunden war die StrSmung z. T. sehnell, 
z. T. langsam, die Zahl der Stasecapillaren vermindert. Am 2. Tag war die StrS- 
mung verlangsamt bis zum StiUstand, einzelne Capillaren in Stase, vom 3. bis 
5. Tag bestand daneben auch sehnelle StrSmung. Am 6. Tag war die oberflgehliche 
Strombahn eng, die StrSmung hier verlangsamt; im fibrigen war die gesamte 
Strombahn bis zum 12. Tage erweitert, die obefflgehliche mit  tefls sehneller, 
tefls langsamer StrSmung. Leichtes ()dem trat  einige Stunden nach der Beriese- 
lung auf und bestand noeh am 5. Tage. Sehr zahlreiche Peteehien traten wgh- 
rend der Berieselung auf, am 2. Tage war nur eine einzelne entstanden. Eiter- 
absonderung effolgte nicht. Die Cornea wurde nieht getrfibt. 

Berieselung mit 45~46~5 ~ C warmer KochsalzlSsung auf 3 Minuten bewirkte 
solortige Erweiterung der gesamten Strombahn, in der oberflgchliehen aus- 
gedehnten Stillstand und Stase, verlangsamte StrSmung nur an wenigen Stellen. 
Nach 71/~ Stunden bestand Stase nur noeh in geringer Ausdehnung, im fibrigen 
verlangsamte StrSmung. Am 2. Tage war die gesamte Strombahn wie vorher 
erweitert, in der obeffl~chlichen bestand verlangsamte StrSmung, es war je ein 
Gefgflchen mit Stillstand und Stase vorhanden. Die tiefe Strombahn war in den 
folgenden Tagen nicht mehr erweitert, die oberflgchliehe noch am 3 . 4 .  Tage, 
die Str6mung war meist langsam. Vom 6.--9. Tag an war die StrSmung in der 
oberflgchlichen Strombahn normal, die perieorneale leicht erweitert. 

43,5--44~5~ warme KoChsalzlSsung auf 3 Minuten bewirkte unmittelbar 
Erweiterung der gesamten Strombahn nnd Verlangsamung der Str6mung in 
der oberfl~chliehen. In  den tolgenden Tagen war die Erweitertmg der Strombahn 
sehr gering, die StrSmung in der obeffl~chlichen und pericornealen Strombahn 
langsam, am 4.--5. Tag stark verlangsamt. Am 7. Tag waren Strombahn und 
Str6mung normal, nur die pericorneale Strombahn noeh langsam durchstrSmt. 
.. 42 ~ C warme KoehsalzlSsung au~ 3 Minuten verursachte sofort sehr leiehtes 
Odem, das auch nach 6 Stunden noch bestand. Die gesamte Strombahn w a r  
sogleieh erweitert, doch naeh 6 Stunden nur noch leicht, yore 2. Tage ab yon nor- 
maler Weite. In  der oberflgehliehen Strombahn war die StrSmung zuerst langsam, 
stellenweise bestand StiIlstand und Capillarstase; naeh 6 Stunden war keine 
Stase mehr vorhanden, die StrSmung stark verlangsamt bis zu vorfibergehendem 
Stillstand. Am 5. Tage bestand starke Verlangsamung, am 7. Tage war die StrS- 
mung normal. 

4 0 ~  warme KochsalzlSsung auf 3 Minuten bewirkte keiner]ei Ver~nde- 
rung der Strombahnweite und StrSmung. 

Die E r s t w i r k u n g  in den mitgeteilten Versuchen hat  bei Anwendung der 
W~rme yon 65 ~ 56--57 ~ 52--54 ~ und 54~ in allgemeiner Erweiterung und 
Stase bestanden. Nach Einwirkung yon niedrigeren Temperaturen, und zwar 
yon 48--51 ~ und 45--46 ~ C, ist die Stase in der erweiterten Strombahn nut par- 
tiell gewesen, w~hrend sie nach Anwendung der noch geringeren W~rmegrade, 
die ebenfalls die Strombahn erweiterten, als Erstwirkung ausgeblieben ist. In  
~llen F~llen, in denen die Stase w~hrend der Erstwirkung nicht allgemein wurde, 
kam w~hrend derselben kein nennenswertes Odem zustande. 

Die so zutage getretene Abh~ngigkeit der Wirkung yon der versehiedenen 
HShe der Temperatur hat  sich auch in der Z w e i t w i r k u n g  im allgemeinen sehr 
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genaa bestS~tigt. Demgem/~g ha t  naeh 65 ~ die Stase als allgemeine Stase bis zum 
6. Tag gedauer~, um am 8. Tage noch einmal als s01che und  am 29. Tage als, 
par~ielle Stase wiederzukehren. Verlangsamte StrSmung ha t  noeh weir fiber 
diesen Tag hinaus, n~mlich bis zum 52. Tag, bes tanden und  sieh stellenweise bis  
zum Sti l ls tand gesteigert. 

Auch 5.6-57 o braehte  auf 6 Tage altgemeine Stase in der erweiterten Strom- 
bahn  zustande, dagegen wghrte die aUgemeine Stase nach 54 ~ nur  bis zum 4. Tag. 

Die Ms Ers twirkung aufgetretene partielle Stase dm'eh 48--51 ~ und 45--46 ~ 
ha t t e  bereits naeh einer Anzahl  yon Stunden an Ausdehnung abgenommen,  und 
war im ersten Fall  vom 5. Tage ab, ira zweitert Fall  yore 2. Tag ab aueh n ieht  
mehr  in vereinzelten Capillaren festzustellen, in denen sie his dahin - -  bald hier, 
bald dort  - -  zu beobaehten  gewesen war. 

Das Odem hielt  sieh abnehmend  naeh 65 ~ bis zum 11. Tage, naeh  54 ~ bis 
zum 6. Tage, um am 10. Tage noeh einmal in geringer Stgrke wiederzukehren; 
naeh 48--51 ~ und  naeh 45--46  ~ t r a t  erst  einige Stunden naeh der Ers twirkung 
ein leiehtes, bald vorfibergehendes 0dem auf. Von geringster Sti~rke und Dauer  
war das 0dem,  iibrigens sehon w~ihrend der  Ers twirkung aufgetreten,  nach 42 ~ 

Ei ter  im Conjunetivalsaek ist  zuerst naeh  65 ~ naeh 8 Stun@n,  naeh 54 ~ 
am 2. Tage nach der Einwirkung beobaehte t  worden. Er  wurde naeh der An- 
wendung tier h6chsten Wiirme naeh dem 15., naeh Einwirkung yon 56--57 ~ naeh 
AblauI yon 4 Tagen nieht  m e h r  angetroffen, seine lVienge ist. in beiden F~llen 
raseh in wenigen Stunden sehr betriiehtlioh geworden und  ha t  sieh darm all- 
m~hlieh vermindert .  

Die Cornea ist durch 65 ~ getrfibt  worden und ist  in ihrem zentralen Tell 
noch am 68. Tage, beim Ende des Versuchs, allerdings dann  nur  noch leieht,  
getr i ibt  gewesen; nach 54 ~ war sie sehon am 10. Tage wieder Mar. Die schw~cheren 
W~irmegrade haben die Cornea nicht  zu tr t iben vermoeht.  Ein  Epi theldefekt  
der Cornea, in ihrer  1V[itte, ist  dureh den st~irksten W~irmegrad vernrsacht  worden. 
In  einem ebenfalls isoliert gebliebenen Falle, n/imlieh naeh Berieselung mi t  52 
his 54 ~ auf 3 ]VIinuten, ist  am 9. Tage die Cornea pefforiert, offenbar infolge der  
langen Einwirkung der hohen Temperatur .  Nur  im 4. Versueh (54 ~ auf z/2 Minute) 
sind in der Cornea Capillaren, und zwar yore 5. Tage ab, festgestellt worden. 
In  den vorhergehenden Versuehen ha t  zweifellos die starke Trfibung der Cornea 
diese Beobaehtung verhindert ,  in den Iolgenden waren Capillaren in der Cornea 
sicher n ieh t  v o r h a n d e n . -  

Wetm aueh die 6 ersten Yersuche uieht  bis zur l%fickkehr des vSllig normalen 
Zustandes der St rombahnwei te  und  StrSmungsgeschwindigkeit durehgefiihrt  
worden sind, und  somit  genaue Angaben tiber die Wirkungsdauer  tier angewandten 
Wgrmegrade nieht  gemaeht  werden kSnnen, so geniigen doeh unsere Nit te i lungen 
fiber diese Versuehe zur Einsieht,  dab die Dauer  der Wirkung yon dem Grade 
der angewandten  Tempera tur  bes t immt  worden ist, sowie dies yon den einzelnen 
Teilwirkungen, ihrem Grade und  ihrer  Dauer, aufs deutlichste klar  geworden ist. 

S u p r a r e n i n -  V e r s u e h e .  

68 Tage naeh  Einbr ingung eines Strahles 65 ~ heiBen Wassers in den Con- 
junetivMsaek ha t  sieh die tiefe S t rombahn  zuerst  erweitert ;  erst  dann  ist, ver- 
spgtet,  die Verengernng der  gesamten S t rombahn  erlolgt. Abnorme Reakt ion 
bestand aueh noeh 9 Tage naeh der  Berieselung mi t  45--46,5 ~ C warmer Koeh- 
sMzl5sung; es en t s tand  ansta~t Bl~sse und  Verengernng Hypergmie, Erweiterung 
der Strombahn,  ver langsamte Str6mung und  Stillsgand. Bei dem Versuch mi t  
46,5--44,5~ C warmer LSsung war die I~eaktion naeh 7 Tagen unvollkommen,  
wghrend sie bei dem Versueh mi t  der 42 ~ C w a n n e n  LSsung, ebenfalls am 7. Tage, 
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ausgesprochen abnorm verlief, indem die obedlgehliche Strombahn el~ceitert 
blieb und die StrSmung si@ verlangsamte. Am 2. Tage nach Berieselung des 
Conjunetivalsaekes mit 40~ warmer LSsung war die Reaktion auf Suprarenin 
normal, 

Versuehe mit Jodjodnatrium an der Conjunetiva. 
1. Versueh.  

In den Conjunetivalsaek werden 3 Tropfen 613 r oz. J o d j o d n at  r i u m16 s u n g 
(2,0 Jod ~- 4,0 Jodnatrium : 100 Aqu. dest.) getr/~ufelt, das Auge 3 M_inuten often 
gehalten. Sofortige Hyper~mie und (~dem der Conjunctiva. Cornea leicht ge- 
trfibt. 

1. B e o b a c h t u n g :  strombahn erweitert, in der obeffl/ichlichen allgemeine 
Stase. 

Naeh 11/2 S t u n d e n :  Sehr starkes IJdem, Cornea leieht getriibt. Mikro- 
skopiseh: Wie vorher. 

2o Tag. Starke, nicht maximale I-IyI0er/imie und ()dem der Conjunetiva. 
Viel Eiter im ConjunetivMsaek. Cornea, besonders in ihrem obersten Drittel, 
getrtibt. Mikroskopiseh: Wie vorher. 

3. Tag. Starke Hyperiimie, Odem geringer. Sehr wenig Eiter im Conjune- 
tivalsack. Cornea wenig getrtibt. MikroskoI0iseh: Wie vorher, dazu einige kleine 
und eine groBe Peteehie. 

4. Tug. Hyioergmie noeh stark, (Jdem sehr gering. Cornea im oberen Drittel 
triib, am Limbus bier feiner, weiger Streifen. Strombahn erweitert, in der obeffl~ich- 
lichen allgemeine Stase. Yore Randsehlingennetz reichen einige Capillaren in 
die Cornea hinein; soweit in ihnen die StrSmung erkennbar, ist sie sehnell. 

6. Tug. Hyper/~mie und leiehtes 0dem. Cornea im oberen Drittel leieht. 
getrtibt, zwisehen milbtlerem und oberem Drittel hanfkorngroger, weiger Fleck 
in derselben. Mikroskopiseh: Strombahn et~ceitert, oberfliiehliehe z. T. rait Stase, 
z. T. sehnell und langsam durehstrbmt. 

8. Tug. Mikroskopiseh: Strombahn nieht auff~llig weir, Gefgge geschl//ngelt. 
Vereinzelte Cai0illaren mit Stase. 

11. Tag. Leiehte ttypergmie der Conjunetiva. Oberes I)rittel der Cornea. 
leieht getriibt. Mikroskol~iseh: Strombahn erweitert, StrSmung in der oberfl~ieh- 
lichen teils verlangsamt, teils sehnell. Mehrere Gebiete mit Stillstand und Stase. 

13. Tag. Geringe ttypergmie und Peteehien in der Conj. bulbi. ()dem der 
Conj. tarsi. Triibung und weil~er Fleck der Cornea noeh eben siehtbar. Mikro- 
skropiseh: Strombahn im mittlerem Grade erweitert, in der oberflgehliehen lung- 
same Str6mung, in geringer Ausdehnung StiUstand. Die in die Cornea hinein- 
reiehenden Capillarsehlingen mit Str6mung. 

19. Tag. Starke Hyl0ergmie und geringes [Jdem der Conj. tarsi. Mikro- 
skopisch: Obefflgchliehe Strombahn e~eitert ,  tells mit verlangsamter his stok- 
kender, stellenweise mit sehneller Str6mung. Tiefe und perieorneMe Strombahn 
erweitert, Capillaren dieser z. T. mit Stase. Die jetzt weir in die Cornea hinein- 
reiehenden Capillaren sind zahlreieh und weir. StrSmung in itmen nieht erkennbar. 

21. Tag. IIypergmie und starkes 0dem der Conj. tarsi. Cornea Mar bis 
auf den jetzt sehr undeutliehen weigen Fleck. Mikroskopisch: Strombalm er- 
weitert, in der oberfliichliehen langsame StrSmung, daneben ansgedehnte Stase, 
zahlreiehe Petechien. 

26. Tag. In der Conj. bulbi ein gr6geres, erweitertes Gefgg. Kein ()dem 
mehr. Cornea unvergndert. Mikroskol0isch: Obefflgehliche Strombahn erweitert, 
langsam durehstrSrnt und mit ausgedehntem Stillstand. Tiefe Strombahn nieht. 
erweitert. 

4* 
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29. T~g. Makroskopiseh unver~ndert. Mikroskopiseh: Oberfl~chliche Strom- 
ba.hn leieht, pcricorneale and tiefe stark erweitert. In der oberfl~ehlichen ver- 
langsamte StrSmung, z.T. Stase. Capillaren und Gef/~Behen in der Cornea mit 
langsamer StrSmung. 

28. Tag. Hyper/~mie. Weiger Fleck in der Cornea eben noch sichtbar. Strom- 
bahn erweitert, StrSmung in der oberfl~chliehen stark verlangsamt, zeitweise 
zum Stillstand tibergehend und sieh dann wieder in Bewegung setzend: daneben 
aueh StrSmung mit grogen Plasmalticken und momentanem Stillstand yon homogen 
aussehenden H~ufchen roter BlutkSrperchen. In der Cornea enge Gefi~Bchen 
und Capillaren. 

41. Tag. Im allgemeinen unver~ndert, doch besteht in einem ziemlieh groBen 
Teil der oberfl~ehlichen Strombalm Stase. 

46. Tag. Conjunctiva und Cornea makroskopiseh normal. Mikroskopiseh: 
Gesamte Strombahn ziemlich stark erweitert. In der oberfl/~chlichen StrSmung 
stark verlangsamt, in geringer Ausdehnung Stillstand. Die Gef~l]e in der Cornea 
sind weniger zahlreich und reiehen nieht mehr weir in sie hinein. 

53. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopisch: Strombahn nicht erweitert, 
StrSmung normal. 

S u p r a r e n i n :  Nach einigen Augenblieken Bls der Conjunctiva. Mikro- 
skopiseh: Gesamte Strombahn stark verengt, z. T. verschlossen. 

2. Versuch.  
In den Conjunctivals~ck werden 3 Tropfen l p r o z .  J 0 d j o d n a t r i u m l S s u n g  

(0,5 Jod ~- 0,5 Jodnatrium : 100 phys. KochsalzlSsung) getr~ufelt, das Auge drei 
Minuten often gehalten. Sofortige Hyper/imie und ~Jdem der Conjunctiva. 

1. B e o b a e h t u n g :  Starke Erweiterung der Strombahn. In der oberfl~ch- 
lichen fast tiberall Stase, z.T. sehon bei Beginn der Beobachtung vorhanden, 
z.T. w~hrend derselben sich entwickelnd. In dem zur Stase tibergehenden In- 
halte der Strombahn sieht man des 5~teren weil~e Klilmpchen (P1//ttchenhaufen) 
durch die Gefgl3e fliegen. Naeh eingetretener St~se sind zahlreiche plasmageffillte 
Ltieken vorhanden. 

Naeh  11/~ S t u n d e n :  Strombahn erweitert, in der oberflgchliehen StrSmung 
z. T. verlangsamt, racist abet sehnell. Vereinzelte Capiltaren mit Stase. 

Naeh  7 S t u n d e n :  Geringe Ityper~mie, kein (}dem der Conjunctiva. Mikro- 
skopisch: Tells rasehe, tefls langsame StrSmung, sonst wie vorher. 

2. Tag. Sehr geringe Hyper/~mie. Mikroskopiseh: Wie vorher. 
3. Tag. Hypers und (Jdem der Conjunetiva. Etwas Eiter im Conjunc- 

tivalsaek. Mikroskopisch: Allgemeine Stase, in der oberfl/iehlichen Strombahn 
zahlreiche Peteehien. 

5.--6. Tag. Makroskopisch Me vorher. Mikroskopiseh: Strombahn er- 
weitert, in der obm~lgchliehen wenige Gef~Be und Capillaren mit verl~ngsamter 
his erlSschender Str5mung, sonst tiberall Stase. Zahlreiche Petechien. 

7. Tag. Leiehte ttyper~mie und leichtes I)dem der Coi~junetiva. Mikrosko- 
pisch: Wie vorher. 

9. Tag. N~kroskopisch wie vorher. Mikroskopiseh: Strombahn et~ceitert, 
in einer Gegend verlangsamte Str6mung, sonst tiberall Stase in der oberfl~ch- 
lichen Strombahn, 

13. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopiseh: Oberflgchliche Strombahn 
mit verlangsamter StrSmung und Stase. Gesamte Strombahn erweitert. 

I5. Tag. Im allgemeh~en verlangsamte StrSmung, wenige Capillaren mit 
Stase. Sonst wie vorher. 

19. Tag. Mikroskopisch: StrSmung in der oberflgehlichen Strombahn ver- 
langsamt bis erlSschend, daneben Stase. Sonst wie vorher. 
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24. Tag. Mikroskopisch: Strombahn yon normaler Weite, in der obedl~eh- 
lichen z. T. schnelle, z.T. langsame StrSmung. 

S u p r a r e n i n :  Naeh kuzrer Zeit u der StrSmung in einem 
grSBeren Gef~baum unter gleiehzeitiger Erweiterung der Strombahn, dann all- 
m~hlicher ~3bergang in Stase. - -  In der Conj. bulbi sind mehrere hellrote Pete- 
chien au~getreten; Gef~Behen und Capfllaren in ihrer Umgebung mit Stase. 

28. Tag. Normale Strombahn und Str5mung. 
Sul>rarenin:  Sofort tiyper~mie. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, 

Str5mung stark verlangsamt, Stillstand in mehreren Gef~i]en und Capfllaren. 

3. u  
In den Conjunetivalsaek werden 3 Tropfen 0 , lproz.  J o d ] o d n a t r i u m -  

15sung (0,05 Jod ~- 0,05 Jodnatrium : 100 phys. KoehsalzlSsung) getr~ufelt, das 
Auge 3 Minuten offen gehalten. Sofortige Hyper~mie der Con]unctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn erweitert, 2 oberfl~cbliche Capillaren mit 
Stase, sonst normale Gesehwindigkeit. 

Nach  7 S t u n d e n :  Hyper~mie and leichtes (3dem der Conjunetiva. Mikro- 
skopiseh: Strombahn erweitert, StrSmung teils schnell, tells verlangsamt bis er- 
15schend. Mehrere Bezirke mit Stase. 

2. Tag. Makroskopisch \normal. Mikroskopisch: Strombahn el~eitert, in 
der oberfl~Lehlichen stark verlangsamte StrSmung und ausgedehnte Stase. 

3. Tag. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen wenige 
tdeine Gruppen yon Stasecapi_llaren, sonst StrSmung verlangsamt, LTbergang in 
Stillstand. 

4. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~chliehen ausgedehnte Stase, 
daneben verlangsamte, z. T. fast erlSschende StrSmung. 

5. Tag. Hyper~mie und sehr leiehtes Odem der Coniunctiva. Mikroskopisch: 
Strombahn erweitert, StrSmung verlangsamt his erlSschend, Stasecapillaren. 

8. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der 
oberfl~ehliehen verlangsamte StrSmung und Stasecapillaren. 

14. Tag. Wit vorher. 
19. Tag. Makroskopisch und mikroskopiseh normal. 
S u p r a r e n i n :  Sofort Hyper~mie. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, 

StrSmung verlangsamt, die Yerlangsamung nimmt stellenweise his zum Still- 
stand zu. 

4. V e r s u e h .  
In den~Conjunctivalsaek werden 3 Tropfen 0,01proz. J o d j o d n a t r i u m -  

15sung (0,005 Jod + 0,005 Jodnatrinm : i00 phys. KoehsalzlSsung) getr~ufelt, 
das Auge 3 Minuten often gehalten. Makroskopisch keine VerAnderung. 

1. B e o b a e h t u n g :  Strombahn erweitert, in der oberfl~tehliehen StrSmung 
verlangsamt bis zum zeitweiligen Stillstand. Daneben vereinzelte Capillaren 
mit Stase. 

~ a e h  31/4 S t u n d e n :  Hypergmie der Conjunetiva. Mikroskopisch: Strom- 
bahn erweitert, sehr ausgedehnte Stase, im fibrigen verlangsamte bis erl5schende 
Str6mung. Vereinzelte Petechien. 

:Nach 81/~ Stunden: Wie vorher. 
2. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der 

obeffl~chlichen meist sehnelle StrSmung mit plStzliehem lJbergang zu verlang- 
samter Str6mung und raseh vorfibergehendem Stillstand. 

3. Tag. StrSmung meist verlangsamt, sonst schnell. 
4. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfls teils sehneUe, teils ver- 

langsamte, an einer Stelle fast erl6schende StrSmung. Einige Capillaren mit Stase. 
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8. Tag. Strombahn erweitert. In der oberfl~chliehen kleine Bezirke mit 
Capillarstase, sonst Str6mung verlangsamt. 

17. Tag. Normal. 
S u p r a r e n i n :  I-Iyper/~mie. 3Iikroskopiseh: Strombahn erweitert, Str6mung 

verlangsamt, stellenweise Stillstand. 

5. Versueh.  
In den ConjunctivMsaek werden 3 TropfeIi O,001proz. J o d j o d n ~ t r i u m -  

15s u ng (0,0005 Jod @ 0,0005 Jodilatrium : 100 phys. Koehsalzl6sung) getr~ufelt, 
das Auge 3 Minuten often gehMten. Makroskopiseh keine Vergnderung. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn erweitert, in der oberfl/~chliehen StrSmung 
zunehmend verlangsamt, z.T. vortibergehend stillstehend. 

N a c h 53/a S t u n d e n: Verlangsamte StrSmung, daneben ziemlieh ausgedehnte 
Stase. 

2. Tag. Ein Gebiet mit Stase, sonst fiberall Str6mung. Strombahn leicht, 
erweitert. 

3.--4. Tag. Schnelle und langsame StrSmung in noeh leicht erweiterter 
Strombahn. 

6. Tag. Wie vorher. Dazu einzelne ldeine Petechien. 
S u p r a r e ~ i n :  Nach einigen Minuten Hyperiimie. Mikroskopiseh: Zuerst 

verlangsamte StrSmung in der oberfli/chlichen Sbrombahn, daraus entsteht nahezu 
allgemeine Stase in Venen und Capillaren, w/ihrend die Arterien z. T. langsam 
durehstrSmt werden. 

7. Tag. Zahlreiche Gef/iBe und Capillaren mit Stase, in einzelnen Gef~l]chen 
verlangsamte StrSmung. 

8. Tag. Teils schnelle, tells langsame Str6mung, mehrere Gef/il3chen und 
Capillaren mit Stase. 5 kleine Petechien. 

9. Tag. S rSmung teils sehnell, teils verlangsamt. Ein GefgB mit Stase. 

Zusammen~assende und vergleichende t]bersicht fiber die Versuche mit  
Jod jodnat r ium an der Conjunctiva.  

Die 6ioroz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g  bewirkte sofort Stase ill der ganzen, 
stark erweiter~en Strombahnder Conjunctiva, in der ebenfalls sofor~ tin starkes 
Odem auftrat. Unter Abnahme des (~dems hielt sieh die Mlgemeine Stase in 
tier erweiter~en Strombahn 5 Tage, hierauf hat in der noch immer erweiterten 
StroInbahn zun~ehst in einzelnen S~romgebieten, darauf allgemein zun~chst 
verlangsamte StrSmnng bestanden, neben der stellenweise Stillstand oder Stase 
angetroffen wurde, die sieh auch w~hrend der Beobaeh~ung einstellte nnd 15ste. 
Am 53. Tag war die Weite der Strombahn und die Geschwindigkeit der StrSmung 
zur Norm zuriickgekehrt, - -  Das 0dera war am 26. Tag verschwunden, nach- 
.dem es nnmittelbar vor seinem Verschwinden eine kurze, starke Steigerung er- 
fahren hatte. 

Im Conjnnctivalsack ist am 2. Tage reichlicher Eiter angetroffen worden, 
am 3. Tage war er nur noch in geringer ~enge vorhanden. 

Die Cornea wurde w~hrend der Einwirkung des Mittels ]eicht triib, war am 
11. Tage nur noch in ihrem obsren Sektor getrtibt und yore 13. Tage ab wieder 
klar. Nur ein weiBer Fleck - -  besonders starke Trttbung - -  ist ersr am ~6. Tag 
verschwunden gewesen. Vom 4. Tage an sind zun~chst einige Capillaren in der 
Cornea beobachtet worden, die am 19. Tag weir in diese hineinreichben, weir 
und zahlreich waren. Am 38. Tage waren diese Capillaren wieder eng nnd haben 
in der Folge an Zahl und L~nge abgenommen. 
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Die lp roz .  LSsung  hat ebenfalls ws ihrer Einwirkung nahezu all- 
gemeine Stase in der erweiterten Strombahn bewirkt. Es wurden aber aueh so- 
fort nach der Einwirkung verschlossene Capillaren iestgestellt. 11/2 Stunden 
sparer war nur noch in einzelnen Capillaren Stase vorhanden. Ein anfs 
leichtes 0dem der Conjunctiva war bereits naeh 7 Stunden nicht mehr festzu- 
.stellen, ist aber dann bis zum 13. Tag wieder vorhanden gewesen. Die Stase hat, 
nachdem sie am 2. Tage nur z. T. vorhanden gewesen war, veto 3.--9. Tag als 
nahezu allgemeine Stase, bis zum 19. Tage neben verlangsamter StrSmung in 
geringer Ausdehnung bestanden. Am 24. Tage waren Weite und Geschwindig- 
keit wieder normal geworden. 

Am 3. Tage war wenig Eiter im Conjunctivalsack vorhanden, in der iibrigen 
Zeit nieht mehr. 

Die 0~lproz. L Ss u ng hat sofort naeh ihrer Eintrs die Hyperamie 
zur Folge hatte, nut in 2 Capillaren der erweiterten Strombahn Stase bewirkt. 
7 Stunden sparer war die Stase umfangreicher, am 2. Tag war sie ausgedehnt, 
bei im iibrigen stark verlangsamter StrSmung. Naehdera am 3. Tage nut wenige 
Capillargruppen Stase aufgewiesen hatten, ist sie am 4. Tuge wieder in grSBerem 
Umfang, in ganzen Stromgebieten, vorhanden gewesen, wiederum neben stark 
verlangsamter bis erlSschender StrSmung. In der Folge sind his zum 14. Tag 
nur vereinzelte Capillaren mit Stase angetroffen worden und am 19. Tag waren 
aueh die Erweiterung und Verlangsamung versehwunden. 

Leiehtes (Jdem hat nur in den ersten Stunden naeh der Eintr~ufelung be- 
standen, ist aber am 5. Tage, ebenfalls leicht, noch einmal beobaehtet v(orden. 

Die 0~01proz. LSsung  hat im Gegensatz zu den st~trkeren, Hyper~mie 
erzeugenden, makroskopisch keinen Einflul~ gehabt, dagegen mikroskopisch 
w~hrend ihrer Einwirknng die StrSmung stark verlangsamt bis zum zeitweiligen 
.Stillstand und zur Stase in wenigen Capillaren. Erst im Laufe der n~chsten 
Stunden stelIte sich sehr starke I-Iypergmie and ausgedehnte Stase ein, neben stark 
bis zum voriibergehenden Stillstand verlangsamter StrSmung. Sehon am n~ehsten 
Tage und an den iolgenden war Stase nut noch steUenweise, vorwiegend nut in 
,Capillaren festzustellen, w~hrend im iibrigen die Str5mung in den versehiedenen 
Stromgebieten sich Leils schnell, teils verlangsgmt vollzog. Nachdem am 8. Tage 
die letzten Capillaren mit Stase beobachtet women waren, blieben in den folgenden 
Tagen Weite and Geschwindigkeit wie in der Norm. 

Die 0,001proz. LSsung  hat wahrend der Einwirkung ebenfalls makrosko- 
piseh keine Wirkung gehabt, mikroskopisch die StrSmung bis zum: vorttber- 
gehenden Stillstand verlangsamt. Wiederum ist erst nach einigen Stunden aus 
verlangsamter StrSmung in der erweiterten Strombahn ausgedehnte Stase hervor- 
gegangen. Bereits veto 2. Tage naeh der Eintraulelung ab war die Gesehwindig- 
keit in der leicht erweiterten Strombahn wieder normal, indessen zeigten einige 
Peteehien am 6. Tage nach der Eintrgufelung, dab auch dann noch (voriiber- 
gehend) Stase in kleinstem Umfange auftrat. - -  

Aus unseren Mitteilungen geht hervor, dal~ dis yon den in 5 verschiedenen 
Konzentrationen angewandten JodjodnatrinmlSsungen. hervorgebrachten Ver- 
~inderungen, soweit sie an der Strombahn und ihrem Inhalt zu beobaehten waren, 
regelmaBig in Erweiterung und sieh bis zu Stfllstand nnd Stase steigernder Vet- 
langsamung, soweit sie auBerhalb der Strombahn festgestellt wurden, minder 
regelmiiBig oder ausnahmsweise sich einstellend, in Auitretefi yon fliissigem Exsudat, 
yon roten und weiBen BlutkSrperchen und in Triibung der Cornea bestanden haben. 

Der Vergleich Iehrt, dab diese Ver~inderungen, im besonderen die regelmaBigen 
und daher wiehtigsten, nach Auftreten, Ablauf und Dauer yon der jeweiligen 
8tarke der LSsung bestimmt worden sind. 
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a) E r s t w i r k u n g :  1. die 6proz. bis 0,1proz. L6sung hubert sofortige Hyper- 
fi,mie bewirkt, w/~hrend die 0,01 proz. und 0,001 proz LSsung makroskopisch un- 
wirksam waren; 2. die 6 proz. LSsung hut sofortige, allgemeine Stase in erweiterter 
Strombahn, die 1 proz. sofortige, nahezu allgemeine Stase in erweiterter Strom- 
bahn erzeugt, w~hrend die 0,1proz. und die 0,01proz. L6sung zwar auch Er- 
weiterung, aber nur in einigen wenigen Capillaren Stase, und die schw/~chste, 
000,1proz. LSsung keine deutliche Ev~veiternng hervorbrachte and sich darauf 
beschr/inkte, die StrSmung bis zum voriibergehenden Stfllstand zu verlangsamen; 
3. die 6proz. und die 1 proz. LSsung haben sofortiges 0dem zur Fo]ge gehabt, 
das w/ihrend der Erstwirkung der schw/~cheren LSsungen ausgeblieben ist; 4. nur 
die 6proz. LSsung hut die Cornea getrtibt. 

b) Z w e i t w i r k u n g :  W/ihrend dieser haben sich Gegens/~tze iln Ablau:[ der 
einzelnen Versuche eingestellt, die ebenfalls yon der St/~rke der LSsungen ab- 
gehangen haben. W/~hrend n~mlich die yon der sti~rksten LSsung unmittelbar 
hervorgebrachte allgemeine Stase nach tagelangem Bestande im weiteren Ver- 
lauf nicht mehr wiederkehrte, ist aUs der nahezu allgemeinen Stase im 2. Versuch, 
nachdem sie sich gelSst und die Weite und Geschwindigkeit wieder zur Norm 
zuriickgekehrt waren, die st~rkste Wirkung, allgemeine Stase, am 3. Tage ein- 
getreten und hat sich als nahezu allgemeine Stase 6 Tage gehalten. In/~hnlicher 
Weise ist im 3. Versuch (0,1proz. LSsung), nachdem w/~hrend der Erstwirkung 
nur Stasecapillaren aufgetreten waren, yon der 7.---22. Stunde ausgedchnte Stase 
vorhanden gewesen, die dann abnahm, um am 4. Tage eine zweite Steigerung 
ihrer Ausdehnung zu erfahren. Ebenso hat sich in den Versuchen mit den beiden 
schw/ichsten LSsungen, die w~hrend der Erstwirkung iiberhaupt keine Stase 
bewirkt hatten, erst nach einigen Stunden ausgedehnte Stase eingestellt. - -  In 
bezug auf die Eiterabsonderung steheu die beiden ersten Versuche allein da, 
unter sich hinsichtlich der Menge und Dauer derselben nur wenig verschieden. 

Schliel)lich ist die Dauer der Zweitwirkung in bezug auf Weite und Ge- 
schwindigkeit yon der St/irke tier jeweils angewandten I~6sung bestimmt worden. 
Im 1. Versuch mit der st~rksten LSsung auf 53 Tage, im 2. Versuch (lproz.) 
auf 24 Tage, im 3. Versuch (0,1proz.) auf 19 Tage, im 4. Versuch (0,01proz.) 
auf 8 Tage, im 5. Versuch auf 6 Tage. 

S u p r a r e n i n -  Versuche.  
Am Schlusse unserer Beobachtung, nach Riickkehr der normalen Geschwindig- 

keit und Weite, haben wir in mehreren Versuchen S u p r a r e n i n  in den Conjunc- 
tivalsack gebracht. Im 1. Versuch ist statt Verengerung Erweiterung der Strom- 
bahn and Stillstand des Blutes in derselben herbeigeftihrt worden, ig~hnlich, 
nur etwas langsamer, ist eine (erste) Suprareninreaktion in dem Versuch mit 
der 1 proz. LSsung ausgefallen; eine 2. Suprareningabe 4 Tage sp/iter hat start 

der Verengerung sofortige Erweiterung der Strombahn und raschen (Tbergang 
der aufgetretenen Verlangsamung in Stillstand zur Folge gehabt. Ebenso ist der 
Suprareninversuch am Schlusse des mit der 0,1proz. LSsung angestellten Ver- 
suches ausgefallen. Dagegen hat das Suprarenin, nachdem die Wirkung der 
0.01proz. LSsung verschwunden war, zwar ebenfalls start Verengerung Erweite- 
rung, aber Stillstand nur in geringem Umfang hervorgernfen. Nach Ablauf der 
Wirkung der schw~chsten LSsung (0,001proz.) hat das Suprarenin erst nach 
einigen Minuten Erweiterung der Strombahn bewirkt, in der sich la.ngsam nahe- 
zu allgemeine Stase einstellte. 

Die so verlaufenen Suprareninreaktionen haben somit s~imtlich nach Riick- 
kehr der normalen Weite und Geschwindigkeit darget~n, da$ sich dasder  Ein- 
wh'kung der JodlSsungen unterworfen gewesene Gef/~l~system noch abnorm 
verhielt. 
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G e w e b s v e r ~ n d e r u n g e n .  

30 S t u n d e n  nach  61)roz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  Das Epithel der 
Cornea fehlt gr6~tentefls. Cornea in ihrer Mitre stark aufgelockert, frei yon In- 
filtratzellen. Epithel der Conjunctiva fehlt grSi~tentefls, Strombahn derselben 
erweitert, ausgefiillt mit versehmolzenen roten BlutkSrperehen. Tiefer Tell der 
Conjunetiva mit ein- and mehrkernigen Leukocyten durchsetzt. Stellenweise 
Peteehien, st~rkstes ()dem yon der Sclera bis zur Epidermis. Keine freie Zellen 
zwischen den auseinandergedr~ngten Fasern. 

40 S t u n d e n  naeh  l p r o z .  J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  Cornea unver~ndert. 
Conjunctiva stark aufgelockert, Strombahn derselben weit, gefiillt mit roten 
BlutkSrperehen. Bindegewebe der Conjunetiva tells gering, tells stark mit roten 
BIutkSrperehen durehsetzt. 

40 S t u n d e n  nach  0~01 undO,001proz. J o d j o d n a t r i u m l S s u n g :  Keine 
Ver~nderungen. 

Yersuehe mi t  Si lberni t ra t  an der Conjunetiva.  

1. Versuch.  
In den Conjunctivalsack werden einige Tropfen 2 proz. S i l b e r n i t r a t l S s u n g  

getr~ufelt, das Auge 3 Minuten offen gehalten. Znerst geringe GefiiBerweiterung, 
dann Bl~sse und daIaui weil~liche Veri~rbung der Conjunctiva and Cornea. 0dem 
der Con~nnctiva tr i t t  sofol~ auf and nimm~ schne]l an S~rke zn; die Conjunctiva 
wJrd faltig. 

1. B e o b a c h t u n g :  Infolge der Trfibung des grSl~ten Teiles der Conjunctiva 
sind nut vereinzelte Gef~i~e und Capillaren sichtbar, and zwar erweitert und m it 
Stase. Das Epithel (mikroskopisch best~tigt) 15~t sich jetzt stellenweise in 
Lamellen ab, an solchen Stellen besteht ~yper~mie und mikroskopisch Stase 
in der erweiterten Strombahn. Die Conjunefiva f~rbt sich braun. 

l~ach 51/2 S~und~n:  Huper~mie der Conj. tarsi, ()dem etwas ge~ge~ 
geworden. Eiter im Conjunctivalsaek. Mikroskopisch: Infolge der ausgedehnten 
Triibung und Veffarbung sind nur wenige Gefal~e and Capillaren, si~mtlich mit 
Stase, sichtbar. Conjunctiva mit Petechien durchsetzt. 

2. Tag. Viel Eiter im Conjunctivalsack. Cornea trfib. Conj. bulbi braun 
gefiirbt und daher nicht zu untersuehen. Conj. tarsi hyper~misch, infolge des 
()dems nicht in eine zur mikroskopischen Untersuchung g~ignete Lage zu bringen. 

3. Tag. Eine Eiterflocke im Conjunctivalsack. Conj. tarsi hyper~misch and 
5dematSs. Mikroskopisch: Strombahn stark erweitert, in der oberfl~ehliehen 
tells Stase, teils stark verlangsamte StrSmung. Conj. bulbi infolge der Ve.ff~rbung 
nieht untersuehbar. 

4. Tag. Sehr wenig Eiter im Conjunctivalsaek. Starke Hyper~mie der 
Conj, tarsi, Conj. bulbi in grol~er Ausdehnung schwarz gef~rbt (und daher mikro- 
skopisch nieht zu untersuchen), h~Akroskopiseh: Strombahn stark erweitert, in 
der oberflgehlichen allgemeine Stase. Ebenso verhalten sich die sichtbaren peri- 
cornealen Gef~l~e und Capillaren. Entsprechend einem sehmalen, roten Rand- 
s~reifen der noch triiben Cornea zahlreiche gefifllte CapiUaren in ihrer t)eripherie. 

2. Versueh.  

In den Conj unctivalsack werden einige Tropfen 1 p r o z. S i 1 b e r n i t  r a t 16 s u n g 
getrs das Auge 3 Minuten often gehalten, darauf der Conjunetivalsack mit 
physiologischer XochsalzlSsung ausgesptilt. Conjunctiva und Cornea f~rben sich 
weii~lich. ()dem der Conjunctiva, diese faltig. 
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1. Beobaehgung :  Conj. bulbi im oberen mittleren Drittel brgunlieh ver- 
f~rbt. Cornea mit Sflberzeiehnung. Strombahn der Conj. tarsi und T, Tbergangs- 
falte erweitert, in der oberflgehliehen Stase. 

Naeh 5 S t u n d e n :  Reiehlieh Eiter im Conjunetivalsaek. (}dem stark zu- 
genommen. Diffuse R6tung der Conj. tarsi, oberes mittleres D1%tel der Conj. 
bulbi br~iunlieh. Sehr leiehte Trtibung der Cornea. zMikroskopiseh: Strombatm 
- -  wo erkennbar - -  erweitert, in der oberflgehliehen Stase. Viele Petechien in 
der Conjunetiva. 

2. Tag. Starke Hyper/~mie und starkes Odem der Conjunetiva. Epithel- 
defekt im oberen mittleren Drittel der Cornea. Nikroskopiseh: Strombahn er- 
weitert, in der oberflgehliehen tefls sehnelle, tells verlangsamte StrSmung. Aus- 
gedehnte Stase und blutige Infareierung in der Conj. III,  keine Stase aul3erhalb 
dieser infarcierten Gegend. 

3. Tag. Perieorneale Hyper/~mie. 2 weiBe Fleekehen in der Cornea. iVIikro- 
skopiseh: Strombahn stark erweitert, in der obefflgehliehen tells sehnelle, tells 
verlangsamte StrSmung, daneben Stromgebiete mit Stase, z.T. mit Peteehien. 
In die Cornea erstreeken sieh einige Capillaren. 

5. Tag. In der leieht trttben Cornea sind die weiBen Fleekehen undeutlieher. 
Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der oberflgehlichen ausgedehnte Stase 
und 8tillstand, daneben verlangsamte StrSmung. 

7. Tag. Noeh geringe I-Iypergmie, brgunliehe Verfgrbung im oberen mitt- 
leren Drittel der Conj. bulbi. Cornea klar mit Ausnahme der 2 weiBen Fleekehen. 
Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, Str6mmlg in der oberfl/~ehliehen stark ver- 
langsamt. Capfllaren in geringer Zahl im Rande der Cornea. 

9. Tag. Strombahn leieht erweitert, Str6mung stark verlangsamt. An zwei 
yon den Capillaren im Rande der Cornea sehliegt sieh an das freie Ende je eine 
kompakte Peteehie an. 

11. Tag. Cornea klar. Keine Hypergmie. Braune Fleekehen im oberen 
mittleren Drittel der Conj. bulbi. Mikroskopiseh: Oberflaehliehe and perieorneale 
Strombahn etwas erweitert, Str6mung langsam und sehnell. 

13. Tag. Sehr verlangsamte StrSmung in erweiterter Strombahn. 

3. Versueh.  
In den Conjunetivalsack werden einige Tropfen 0.1 p r o z. S il b e r n ilb r a t 16 s u n g 

getr~ufelt, das Auge 3 ~{inuten often gehalten, darauf der Conjunetivalsaek mit 
physiologiseher KoehsalzlSsung ausgesptilt. Sofortige Hyper//mie der Conjunetiva. 

1. Beobaehtung:~Naeh kurzer Beliehtung Brgunung des oberen mittleren 
Drittels der Conj. bulbi und der Cornea. Mikroskopiseh: Strombahn leicht er- 
weitert, StrSmung schnell. Allm/ihlieh treten sehr zahlreiehe Peteehien und 
Stasecapillaren auf. In der Cornea Silberzeiehnung. 

Naeh 7 S t u n d e n :  Zwei EitefflSekehen im Conjunetivalsaek. Braunfgrbnng 
his auf kleine Reste gesehwunden. Conjunetiva nieht besonders blutreieh, das 
()dem hat abgenommen. Mikroskopiseh- Strombahn nieht erweitert, Str6mung 
teils schnell, teils langsam. Weniger Peteehien als vorher. Silberzeietmung der 
Cornea teilweise gesehwunden. 

2. Tag. Keine Braunfgrbung mehr. Hypergmie und geringes Odem der 
Conjunetiva. 3/iikroskopisch: Strombahn leieht erweitert, StrSmung sehnell. 
Keine Silberzeiehnung mehr. 

3. Tag. Geringe I-Iyper~mie, kein ()dem der Conjunctiva. 2r 
Strombahn erweitert, StrSnmng sehnell und langsam, vereinzeite Staseeapillaren. 

4. Tag. Geringe Hypergmie nahe der Cornea. Nikroskopiseh: Strombahn 
erweitert, verlangsamte StrSmung und Stillstand nebeneinander. Altere und 
frisehe Peteehien versehiedener GrSBe in der Conjunetiva. 
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7. Tag. Sehr geringe Hypergmie. Mikroskopisch: Oberfl~ehliche Strombahn 
nicht erweitert, in der oberfl~ehlichen StrSmnng verlangsamt und stark ver- 
langsamt. 2 Capillaren mit Stase. 

10. Tag. Makroskopisch keine Ver~inderungen mehr. Mikroskopiscli: Strom- 
balm nicht erweitert, 'in der oberfl~chlichen StrSmnng tells schnell, tells verlang- 
saint, stellenweise Stillstand oder Stase. 

14. Tag. Mikroskopisch: Strombahn nicht erweitert, in der oberfl~Lch]ichen 
StrSmnng verlangsamt bis stockend. Schnell sich 15sender Stillstand. 

17. Tag. Strombahn eng, StrSmung verlangsamt, stellenweise Stillstand 
oder 8tase. 

23. Tag. Strombahn welt, in der oberfl~chlichen verlangsamt, an zwei Stellen 
in geringer Ausdehnung Stase. 

25. Tag. Strombahn eng, StrSmung langsam. 
31. Tag. Pericorneale Strombahn leicht erweitert, sonst Strombahn und 

StrSmung normal. 
53. Tag. I~ormale Strombahn und StrSmung. 
S u p r a r e n i n :  Zuerst Erweiterung der makroskopiseh sichtbaren Gefiil~e, 

nach einJgen Minuten ist die Conjunctiva blaI3. Jetzt mikroskopische Beobach- 
tung: Oberfl~iehliche Strombahn zum grSBten Tell nicht sichtbar (verschlossen), 
soweit sichtbar, erweitert und mit Stillstand oder Stase. Tiefe und pericorneale 
Strombahn verengt. 

4. Versuch.  
In den Conjunctivalsack werden einige Tropfen 0,02proz. S i l b e r n i t r a t -  

15sung getr~ufelt, das Auge 3 Minuten often gehalten, daranf der Conjunctival- 
mack mit physiologischer KochsalzlOsung ausgespiilt. Sofort Hyper~mie, aber 
nur der Conj. tarsi. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn der Conj. bulbi nicht erweitert, StrSmung 
schnell. Cornea mit Silberzeichnung. Nach einigen Minuten f~irbt sich das obere 
mittlere Drittel der Conj. bulbi braun. Kurz darauf 15st sich die braun gef~rbte 
Stelle ab (mikroskopisch: Epithel mit brauner Kittlinienzeichnung). 

~Nach 11/2 S t u n d e n :  Strombahn nicht erweitert, Str5mung in der ober- 
fl~chlichen schnell. Cornea mit Silberzeichnung. 

2. Tag. Conjunctiva hyper~misch. Conj. bulbi an der Stelle des Epithel- 
defekts rauh. Cornea ldar. Im Conjunctivalsack ein graues F15ckchen (mikro- 
skopisch: zusammenh~ngende Schicht yon Epithelzellen). Mikroskopisch: Strom- 
hahn erweitert, Gef~i3e geschl~ngelt. In der oberil~Lchlichen Strombahn Str5mung 
schnell, tellweise leicht verlangsamt. In der Conjunctiva 4 Petechien. Keine 
Sflberzeichnung mehr. 

3. Tag. Eben merldiche tIyper~Lmie der Conjunctiva. lVfikroskopisch: Strom- 
bahn leicht erweitert, StrSmung in der oberfl~chhchen stark verlangsamt bis 
stillstehend, ein Stromgebiet mit St~se. 

4. Tag. Strombahn m~l~ig erweitert, StrSmung in der oberfl~chlichen Strom- 
bahn vorwiegend stark verlangsamt. 

5. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch: Strombahn leicht er- 
weitert, StrSmung in der oberflachlichen Strombahn tells schnell, teils langsam. 

Su lo r a r en in :  ~ach einigen Stunden zunehmende Hyper~imie. Strombahn 
erweitert, die Verlangsamung der StrSmung in der oberfl~chlichen Strombahn 
nimmt zu. 

INach 15 iViinuten. Mikroskopisch: Oberflachliche Strombahn erweitert, 
:langsum durchstrSmt; einzelne Gefs mit Stase. Tiefe Gef~iBe nicht sicht- 
bar, verschlossen, i 
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5. Versuch.  

In den Conjunctivalsack wcrden einige Tropfcn 0~01proz. S i l b e r n i t r a t -  
t Ss u ng getr~ufelt, das Auge 3 h~inuten often gehaltcn, darauf der Conjunctival- 
sack mit physiologischer KochsalzlSsung ausgesptilt. Sofort leichte Hyperamie 
dcr Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn leichb erweitert, in dcr oberfl~tchlichen SirS- 
mung schnell. 

Nach 61/~ S t u n d e n :  Keine Anderung. 
2.--3. Tag. Leichte Hyperamie der Conjunctiva. Mikroskopisch: Strom- 

bahn leicht erweitert, StrSmung in der oberflachlichen racist schnell, teilweise 
langsam. 

4.--11. Tag. Keine Hyper~mie mehr. Mikroskopisch wie vorher. 
13. Tag. Strombahn lcicht erweitert, in der oberfl~chlichen StrSmung teiIs 

schnell, racist langsam; ein Gef~l~chen und zugehSrige Capillaren mit Stase. 
15. Tag. Strombahn ]eicht erweitert, in der oberils langsame, stellen- 

weise schne]le StrSmung. 
18. Tag. Strombahn und Str5mung normal. 
S u p r a r e n i n :  Sofort Ityper~mie der Conjunctiva. Mikroskopisch: Strom- 

bahn erweitert, in der oberfl~chlichen StrSmung verlangsamt. 
Nach einigen Minuten ist die Conjunctiva blal~. Mikroskopisch: Oberfl~ch- 

liche Strombahn wenig, tiefe stark verengt. Ein gr5~erer Tell der Strombahn 
nicht sichtbar, verschlossen. Ein oberfl~chliches Gef~chen mit Stase. 

Zusammenfassende und  vergleichende Ubersicht fiber die u  mit  
Si lberni trat  an der r 

Bei der Zusammerdassung dcr Silbernitratwirkungen sehen wit yon den 
Silbe~iederschl~gen, welche die mikroskopische Untersuchung der Anfangs- 
ver~ndcrungen becintr~chtigten, ab. 

Die 2 p r o z. L 5 s u n g bewirkte in der sofort nach ihrer Einwirkung hyper~misch 
gewordenen und dutch Odem rasch anschwellenden Conjunctiva Stase: Wenige 
Stunden nach der Eintr~ufelung war bei fortbcstehender Stase etwas Eiter im 
Conjunctivalsack angesammelt, Die Eitcrabsonderung e~Teichte am 2. Tage 
ihren hSchsten, und zwar betr~chtlichen Grad, urn dann zusammen mit dem 
(~dem rasch abzunchmcn. Nachdem am 3. Tage neben Stase in ansgcdehntcn 
Stromgebieten in anderen stark verlangsamte StrSmung beobachtet worden war,. 
hat am 4. Tag wieder allgemeine Stase bcstanden. In der yon Anfang an triiben 
Cornea sind am 4. Tagc zahlreiche CapiHaren festgcstcll~ worden, und zwar in 
einem schmalcn Randsaum, so dicht, dal~ sic naakroskopisch einen roten Streifen 
im t%ande der Cornea bildeten. 

Die Iproz .  L S s u n g  hat eine dem Wcsen nacl~ tibereinstimmende, doch 
schw~chcre Anfangswirkung gchabt. Es wurde bereits am 2. Tag Stase nur nook 
in einem Lid, im iibrigen nicht auff~Llig verlangsamte StrSmung in dcr erweitertcn 
Strombahn festgestellt. Auch das am 2. Tage noch sehr starke (Jdem ist nach 
diesem Tage nicht mehr vorhanden gewesen. In diesem Vcrsuche haben wir die 
Beobachtnng wesentlich Ningcr fortgesetzt Ms im ersten. Sic hat ergeben, dal~ 
noch am 5. Tage ausgedehnte Stase in der erweiterten Strombahn bestand, um 
dann in der allm~hlich an Weite abnehmenden, vcrlangsamt und schliel~lich 
langsam durchstr6mten Strombahn nicht wieder aufzutreten. Die yon Anfang 
an getriibte Cornea war am 7. Tage his auf 2 klcine, crst am 11. Tag nicht mehr 
nachweisbar gewesene Fleckchen klar und wies vom 3. Tage an in ihrem ~and- 
saume Capillarcn auf. 
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Die 0,1proz. L S s u n g  hat eine abermals sehwgehere Anfangswirkung ge- 
habt. Die Stase besehrgnkte sich auf eine allmghlieh zunehmende Zahl yon C~loil- 
laren, an denen Petechien auftraten. AuBerhalb dieser Stellen hat sich an schnelle 
StrSmung in erweiterter Strombahn (am 2. Tage) am 3. Tage tells sehnelle, tails 
langsame StrSmung in erweiterter Strombahn angesehlossen, wor~uf mehrere 
Tage wieder verlangsamte StrSmung folgte. In den Iolgenden Tagen ist die Strom- 
bahn nicht mehr erweitert, die StrSmung jedoeh vorwiegend langsam bis ver- 
langs~mt gewesen, bis am 31. Tage der normale Zustand erreieht war. 

Nur am 1. Tage wurde eine sehr geringe Menge Eiter ira ConjunetivMsack 
angetroffen. Das 0dem war am 3. Tag nicht mehr vorhanden. Bis zum 10. Tage, 
an welehem naeh AufhSrsn der bis dahin in ~bnehmender St~rke vorhanden 
gewesenen ttypergmie die Conjunetiva ihr normales Aussehen wiedergewonnen 
hatte, sind stats noeh einige Capillaren mit Stillstand oder Stase be0buehtet 
worden. Desgleichen bei mehreren Untersuchungen in spgterer Zeit, zuletzt 
am 23. Tag. Die Cornea ist dutch diese LSsung nieht beeinfluBt worden. 

Die 0~0~proz. L 5 s u n g  war wieder yon schwgcherer Wirkung. Sie hat 
Hypergmie nut eines Lides hervorgebraeht und die oberflgehliche Strombahn 
zun~ehst nieht erweitert, Odem und Eiterabsonderung sind ebenfalls ausgeblieben. 
Am 2. Tags zeigten einige Petechien an, dab daselbst Stase aufgetreten war. 
Am folgenden Tage war Stase in einem Stromgebiet vorhanden. AuBerhalb der 
Stasegebiete hat sieh an sine tells sehnells, teils langsame StrSmung am 2. Tage 
in den beiden folgenden Tagen eine betr~ehtliche Verlangsamung angesehlossen, 
worauf am 5. Tage, in der jetzt nur noch sehr leieht erweiterten Strombahn, die 
StrSmung normales Verhalten zeigte. 

Die 0,01proz. LSsung  erzeugte fiir die 3 ersten Tage eine leiehte ttyloer- 
gmie; mikroskopiseh eine leiehte Erweiternng der Strombahn, in der die zu- 
ngehst schnelle Str6mung am 3. und 4. Tage eine ausgesprochene Ver]angsamnng 
aufwies, worauf sich dann am 5. Tage das normale Verhaften der Gesehwindigkeit 
in der noeh eben merklich erweiterten Strombahn einstellte. Daran schlossen 
sieh auf eine Reihe yon Tagen, bis zum SehluB des Versuehs, normale Weite der 
Strombahn und normale StrSmung, doeh wurde am 13. Tag ein kleines Strom- 
gebiet mit Stase beobachtet. - -  

Die gemeinsame E r s t w i r k u n g  der angewandten 5 versehiedenen Kon- 
zentrationen hat in einer Ityloer~mie bestanden, die nach Anwendung der zweit- 
schwgehsten L6sung nur in einem Lide auftrat, der schwgchsten LSsung nur gering 
war und im vorletzten Versueh nut die tiefe Strombahn betraf. Sonst war sowohl 
die oberfl~ehliche wie die tiefe Strombahn erweitert. Nut die 3 stgrksten LSsungen 
braehten Stase als Erstwirkung hervor, w~hrend die StrSmung in den beiden 
folgenden Versuehen in der Zeit der Erstwirkung besehleunigt und im letzten 
Versuch nicht merklich vergndert w~r. 

Die Z w e i t w i r k u n g  lieB die yon der stgrksten Konzentration bewirkte 
Stase fast wghrend der ganzen (nur kurzen) Beobaehtungszeit fortbestehen. Nut 
~m vorletzten Tage (3.) warde aueh verlangsamte StrSmung in einem Tail der 
erweiterten Strombahn beobaehtet. Die 1 proz. LSsung braehte partielle Stase 
in mit der Zeit abnehmender Ausdehnung wghrend der ersten 5 Tage, die 0,1 proz. 
LSsung Stase oder Stillstand nur in verstreuten Cal0illaren hervor, aber auf sehr 
lange Zeit, bis zum 23, Tug. 

Odem und Eiterabsondernng sind nut als Wirkung der 3 st~rksten LSsungen, 
der St~rke und Dauer naeh abgestuft gemgB den versehiedenen Konzentrationen, 
aufgetreten. Die Cornea ist nut dureh die beiden st~irksten LSsungen getriibt 
worden. 
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Von der bereits erwahnten Stase abgesehen, war nach Anwendung der beiden 
st/irksten Konzentrationen die StrSmnng in der erweiterten Strombahn bis zum 
Sehlul3 der Versuehe verlangsamt; in den folgenden 3 Versuehen hat sieh an ein 
erstes Stadium der sehnellen Str6mung am 3. Tage ein im ersten dieser Versuehe 
mehrere Tage dauerndes, in den beiden iibrigen Versuehen ein kiirzeres Stadium 
der Verlangsamung der Str6mung in der erweiterten Strombahn angesehlossen, 
worauf sieh dann die normMe Gesehwindigkeit in der normal weiten oder noch 
ganz leieht erweite~en Strombahn einstellte. 

Aus diesen Angaben geht hervor, dag die Wirkung der angewandten Silber- 
nitratl6sungen yon 5 versehiedenen St/~rken sieh gem~iB diesen abstuft. 

S u p r a r e n i n -  Versuehe.  
Die l~eaktionen, mit denen wir die 3 letzten Versuehe am 53. Tage (0,1 proz.), 

am 5. Tage (0,02proz.) und am 18. Tage (0,01proz.) abgesehlossen haben, naeh- 
dem die normale Weite und Gesehwindigkeib zuriiekgekehrt waren, haben start 
Verengernng und VersehluB sofortige Erweiternng der Strombahn und Verlang- 
samung der Str6mung, in 2 Fallen Stase yon sehr geringem Umfang ergeben. 
Erst naeh einigen Minuten versehlog sieh die oberfl~iehliehe und die tiefe Strom- 
bahn teilweise. 

Es hat sieh somit gezeigt, dag sieh die den Einwirkungen der Silbernitrat- 
16sungen ausgesetzt gewesene Strombahn gegeniiber diesem neuen Reiz abnorm 
verhielf. 

Gewebsver/~nder  ungen .  
3 Tage nach  2proz. S i l b e r n i t r a t 1 6 s u n g :  Cornea: Epithel und Endothel 

vorhanden. Nahe der Sclera ist die Cornea leieht aufgelockert, am Limbus ver- 
dickt, ihre Zellen hier vermehr$, daneben bier aueh spgrliche ein- und mehr- 
kernige Leukoeyten. Capillaren in der Peripherie der Cornea. - -  Conjunctiva 
bulbi: Verdickt dutch Vermehrung der [Bindegewebszellen und -fasern und 
sehr starke Durehsetzung mit roten und wei$en BlutkOrperchen. 

10 S t u n d e n  naeh  lp roz .  S i l b e r n i t r a t l O s u n g :  Auf dem Epithel der 
Conjunetiva haften stellenweise Leukocyten. Die Conjunctiva ist nur in ihrem 
tiefen Teil ziemlich dicht yon ein- und mehrkernigen Leukocyten durchsetzt, 
in ihrem oberen Tell lediglich aufgelockert; oberfl/ichliehe Strombahn erweitert, 
mit verschmolzenen roten BlutkSrperchen geftillt. Nahe der Cornea ist die Con- 
junctiva in ihrer ganzen I)icke stark mit Leukocyten durchsetzt; auch in die 
Peripherie der Cornea erstrecken sich solche, etwa 1 ram welt, hinein. 

48 S t u n d e n  nach  lp roz .  S i l b e r n i t r a t l S s u n g :  Sehr starke Auflockerung 
(0dem) der Conjunctiva. 0demfliissigkeit zellfrei, fast ohne Fiillung. Conjunc- 
tivMgewebe in der N/~he des Limbus mit vorwiegend mehrkernigen Zellen durch- 
setzt. !V[ehrkernige Leukocyten in der Cornea, und zwar am l~ande auf 1 ram 
in der ganzen Dieke der Cornea, im fibrigen nm I in. der oberfl/iehlichen Schicht 
derselben. 

47 S t u n d e n  nach  0~02proz. S i l b e r n i t r a t l 6 s u n g :  Sehr starke Auf- 
1ockernng (0dem) der Conjunctiva in der N~he der Cornea. Die v611ig zellfreie 
0demfliissigkeit ist k6rrdg und f~dig ausgef/illt. Keine Leukocyten in Conjunetiva 
and Cornea. 

41 S t u n d e n  nach0~01proz. S i l b e r n i t r a t l 6 s u n g :  Conjunctiva und das 
Bindegewebe an der Ansatzstelle der Iris aufgelockert. Cornea in ihrem mitt- 
leren Tell stark, peripher wesentlich leichter aufgelockert. Die Grenze zwisehen 
diesen beiden Teilen durch eine Stufe erkermbar. Keine Leukocyten in Con- 
junctiva und Cornea. - -  



Beitrage zur Kenntnis der (irtliehen KreislaufsstSrungen. 63 

Die Gewebsver~nderungen nach Einwirkung der SilbernitratlSsungen be- 
standen also bei den st~rkeren Konzentrationen in 0dem des Gewebes der Con- 
junctiva und Cornea und in Durchsetzung desselben mit weil~en Blu~kSrper- 
chen, w~hrend bei den schw~ieheren Konzentrationen nur ein (3dem des Gewebes 
gefunden wurde. 3 Tage nach der starken LSsung war das Bindegewebe 
leieht) vermehrt. 

Versuehe mit  Ammoniak  an der Conjunctiva. 

1. Versuch:  
In  den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen lp roz .  A m m o n i a k l S s u n g  

(1,0 IAqu. Atom. caust. : 10 phys. KochsMzlSsnng) getr~nfelt, das Auge 3 Minuten 
often gehalten. Sofort starke Hyper~mie, besonders auch pericorneM, deutliches 
0dem der Conjunctiva. Einige Petechien in derselben. 

I. B e o b a c h t u n g :  St~rombahn aufs stiirkste erweitert, iiberall Stase, auch 
in der tiefen Strombahn (diese infolge yon Aufhellung dutch das Ammoniak un- 
gewShnlich gut sichtbar). 

iNach 6 S t u n d e n :  Hyper~mie, starkes (Jdem der Conjunctiva. Leichte 
Triibung der Cornea. lViikroskopisch: Infolge des starken r nnr oberiliich- 
liche Strombahn siehtbar, aufs starkste erweitert, iiberall Stase. 

2. Tag. Etwas Eiter im Conjunetivalsack. Hyper~mie der Conjunctiva 
stark, 0dem geringer. Cornea leicht getrtibt. Mikroskopiseh wie vorher. 

3. Tag. Conj. bulbi in ihrer Mitre gewulstet, hier yon weil~gelber, trtiber Farbe, 
sonst hyperamisch. Mikroskopisch: An der triiben Stelle keine Gefal~e und Capil. 
laren sichtbar. Strombahn im iibrigen aufs stiirkste erweitert, in der oberfli~ch- 
lichen Stase. 

4. Tag. I-Iyper~imie und (Jdem der Conjunctiva noch s~ark, Wulst in der 
Conj. bulbi nicht mehr ~orhanden. Cornea leicht triib. Mikroskopisch: Ober- 
flachliche und pericorneale Strombahn erweitert, auch an der Stelle, an welcher 
am Tage vorher keine Gefal]e sichtbar gewesen waren. 

6. Tag. Hyperamie und leichtes 0dem der Conjunctiva. ~Mikroskopisch: 
Wie vorher, daneben diffuse Blutungen in der Tiefe. 

9. Tag. Liinglicher, verwasehen-roter Streifen mit blal~rotem Hof in der 
Mitre der Conj. bulbi, die im iibrigen blM~ ist. Cornea klar. Mikroskopisch: Bezirk 
des roten Streifens und seine Umgebung mit roten BlutkSrperehen durch- 
setz~. In der iibrigen Conjunctiva nur wenige Gefiil~e und Capillaren, s~mtlich 
erweiCert und mit Stase, Gewebe hier sehr stark mit roten BlutkSrperchen durch- 
setzt. Tiefe Gef~il~e nicht sichtbar. Eine AnzaM sehr welter Capillaren mit Stase 
im l~ande der Cornea. 

l l .  Tag. Unver~ndert, nur besteht pericorneM neben Stillstand auch stark 
verlangsamte StrSmung. In den Capillaren der Cornea Stillstand. 

14. Tag. Leich~e Hyperamie der Conjunctiva. Flacher Wulst der Con- 
junctiva in Abstand yon 11/~ mm rings um die Cornea, mit leichter, blaulicher 
I~Stung in seiner Umgebung. Mikroskopisch: Im Bereich des Wulstes keine Ge- 
fa6e und CapiUaren sichtbar. In seiner Umgebung ist die Strombahn erweitert, 
mit Stase. Stellenweise besteht inder  Conjunctiva auch verlangsamte StrSmung. 
In der pericornealen Strombahn, die yon normaler Weit~e ist, besteht stark ver- 
langsamte StrSmung und Stillstand. Tiefe Gef~l~e nieht erweitert. In der Cornea 
keine Capillaren mehr sichtbar. 

16. Tag. I)er Wulst in der Conj. bulbi ist kleiner geworden. Im iibrigen 
Conjunctiva blal~. Mikroskopisch: Im Bereich des Wulstes nur tiefe Gef~l~e - -  
undeutlich - -  sichtbar. In der Umgebung desselben Strombahn eng, mi~ Stase. 
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Hier eine kleine Petechie. Oberfl~ehliche Strombahn im fibrigen nicht erweitert, 
verlangsamt durehstrSmt: 

19. Tag. Conjunctiva blaB. Im oberen mittleren Drittel derselben an der 
Stelle des Wulstes noch einige klehle rote Fleeken. Mikroskopisch: Fleeken sind 
Peteehien. Die Strombahn ist leieht erweitert, in der oberfl/~ehlichen die StrS- 
mung stark verlangsamt his stillstehend. 

21. Tag. Strombahn leicht erweitert, Str6mung verlangsamt. Diffuse Dureh- 
setzung der tieferen Gewebssehichten der Conjunctiva mit roten BlutkSrperehen. 

23. Tag. Oberfl~cMiehes Stromnetz eng, Strombahn nicht deutlieh erweitert. 
StrSmung verlangsamt, in den Capillaren Stfllstand. 

26. Tag. Wie v0rher, daneben einige ldeine Petechien in der Conj. bulbi. 
34. Tag. Strombahn und StrSmung normal. 

2. Versuch.  
Verlauf wie der des ersten Versuches. l~ach 33 Tagen bestand noch leiehte 

Verlangsamung der StrSmung. 
S u p r a re  ni  n: Makroskopisch keine Ver~nderung. Mikroskopiseh: Leiehte 

Erweiterung der Strombahn, die nach mehreren Minuten noch fortbesteht; StrS- 
mung wie vorher. 

3. Versueh.  
In  den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen 0~]proz. A m m o n i a k l S s u n g  

getr~ufelt, das Auge 3 Minuten often gehalten. Sofort Hypers und 0dem 
der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, in der obeffl/ichlichen 
und perieornealen Stase. 

Nach  8 S t u n d e n :  Conjunctiva makroskopisch normal. Mikroskopiseh: 
Keine Erweiterung mehr, StrSmung verlangsamt, keine Stase. 

2. Tag. Strombahn stark erweitert, in der oberfl~ehlichen StrSmung ver- 
langsamt. Einige Capillarstreeken mit Stase. 

3. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl/ichlichen Str5mung verlangsamt, 
ein einzelnes Gef/iB saint Asten mit Stillstand. 

4. Tag. Strombahn sehr leieht erweitert, in der oberfls StrSmung 
verlangsamt, Stillstand in Capillaren. 

6. Tag. Oberfl/~ehliehe Strombahn leieht erweitert, StrSmung verlangsamt. 
Tiefe Gef/~l]e eng. 

8. Tag. Nol~nale Strombahn und StrSmung. 
S u p r a r e n i n :  Deutliehe Injektion einiger Conjunetivalgef/s Mikrosko- 

pisch: Strombahn erweitei"~, in der oberfl~chlicher~ Stillstand. 

4. Versueh .  
Anfangsverlauf wie der des vorigen Versuches. 
Naeh  3 S t u n d e n :  Hyper~mie nnd minimales 0dem der Conjunetiva. 

Mikroskopisch: St~rkste Erweiterung der Strombahn, in der oberfl~chliehen fast 
iiberall /iuBerst langsame, zeitweilig stockende Bewegung. Nut wenige GefK$- 
chert und Capfllaren mit Stase. 

Naeh  9 S t u n d e n :  Leichte ttyper/imie. Mikroskopisch: Strombahn er- 
weitert, in der oberfl~chlichen verlangsamte StrSmung und vereinzelte Capri- 
laren mit Stase. 

S u p r  a r e ni n: Sofort Zunahme der Hyper~mie. Mikroskopisch: 0beffl/~ch- 
liehe Strombahn noeh welter geworden, StrSmung stark verlangsamt. 

Naeh 1/~ Stunde keine Xnderung, nach 1/2 Stunde B1/isse der Conjunctiva. 
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5. Versuch.  

i n  den Conjunctivalsack werden: 3 Tropfen 0 ,0 lp roz .  A m m o n i a k l S s u n g  
getrgufelt, das Auge 3 Minuten often gehalten. Naeh 1/2 Minute Hyper~mie: dei. 
Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Leichte Erweitemng der gesamten Strombahn, ober- 
fls und pericorneale verlangsamt durchstrSmt. 

Nach  11/a S t n n d e n :  Leichte Hyper~mie der Conjnnc~iva. Mikroskopisch: 
Strombahn leicht erweitert, in der oberflEchlichen StrSmung schnell his leicht 
langsam. 

Nach  7 S t u n d e n :  Strombahn leicht erweitert, StrSlnung in der oberfli~ch- 
lichen leicht verlangsamt. 

2. Tag. Makroskopisch normal. Mikroskopisch: Strombahn leicht erweitert, 
in der oberfls StrSmung verlangsamt, stellenweise bis zum Stillstand. 

3. Tag. Gesamte Strombahn leicht erweitert, StrSmung schnell bis leicht 
verlangsamt. 

4. Tag .  Oberfl~ichliche Strombahn eng, tiefe und peiicorneale leich~ er- 
weitert. In  der oberffEchlichen StrSmung tells verlangsamt, teils stillsvehend. 

11. Tag. NormMe Str6mtmg und Strombahm 
S u p r a r e n i n :  Sofortige ttyperEmie. Mikroskopiseh: Strombahn erweiter~, 

Str6mung in der oberfl/ichlichen verlangsamt, z. T. stockend, z. T. StiHstand. 
Nach einigen Minuten: Conjunctiva blaB. Mikroskopisch: Wenig GefiiBe 

(Venen) sichtbar, diese erweitert und mit Stillstand. - -  Nach weiteren I0 Minuten: 
Conjunctiva blaB. Nur einige oberfi~chliche GefiiBe sichtbar, diese erweitert 
und mit stark verlangsamter StrSmung; dasselbe pericorneM. Tiefe GefiiBe nicht 
sichtbar 

Z u s a m m e n f a s s e n d e  und vergleiehende [Jbersieht fiber die u  mi t  
Ammoniak an der Conjunetiva. 

Die 1proz .  L S s u n g  bewirk?~e sofortige Erweiterung und Stase; auch in der 
tiefen Strombahn bestanden diese am 1. und 2. Tage. Am 3. Tage konnte yon 
der tiefen Strombahn nur noch die Erweiterung festgestellt werden, w/ihrend 
fiber Stase oder StrSmung in ihr ein Urteil nicht mehr mSglich war, Am 
l l .  Tage wurde in einem Tel! des l~andschlingennetzes zuerst StrSmung bemerkt, 
und zwar stark verlangsamte in erweiterter Strombahn. Zwischen dem 14. und 
16. Tage verschwand die Stase auch in dem oberfl/ichlichen Tell der Conjunctiva. 
In  den folgenden Tagen nahm die Erweiterung der Strombahn ab, die StrSmung 
blieb stark verlangsamt his stockend. Am 34. Tag waren Strombahnweite und 
Str5mung wieder normal. 

In die Cornea sind yore Randschlingennetz aus einige Capillaren, die zuers~ 
- - n a c h  dem Verschwinden einer leichten Trfibung - -  am 9. Tage bemerkt wurden~ 
eingewachsen; auch in ihnen bestand Stillstand. 

Sofort bei der Eintr~ufelung traten Petechien in der Conjunctiva anf, am 
6. Tage diffuse Blutungen ~ in der Tide der Conj. bulbi, am 9. Tage in der Gegend 
des Randschlingennetzes. Auch in den naehsten Tagen traten sowohl in der 
oberfl~chlichen als tiefen Schicht' der Conjunetiva Blutungen auf. 

Neben der Hyper~mie bestand ()dem der Conjunctiva; am 3. Tage ~ ~hatte 
sich in der Conj. bulbi ein kleiner undurehsiehtiger Wutst gebildet; fiber seine 
Natur haben erst die Schnittpraparate Aufklarung versehaffg (s. u.). 

Die naehstsehws Konzentration, 0,][proz: A m m o n i a k l 6 s u n g ,  be- 
wirkte ebenfalls sofortige Erweiterung und Stase in der oberfl~ehlichen und peri- 
cornealen Strombahn, w~hrend in den tiefen Gef~en lediglieh Erweitertmg 4est- 

u Archiv. Bd. 231. 5 
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geste]]t werden konnte. Sehon nach 3 Stunden war die St~se fast fiberall wieder 
gelSst, nut: in einigen Capfllaren bestand sie noch nach 9 Stunden (Versueh 4), 
w~hrend im iibrigen veflangsamte StrSmung in der nicht erweiterten Strombahn 
vorhanden war. Am 2. Tage war die Strombahn wieder betrgchtlich erweiterI~ 
und in vereinzelte n Capillaren Stase vorhanden. Die Erweiterung der Strom- 
bahn ging in den n~chsten 5 Tagen zurtiek, die Str6mung blieb verlangsamt~ 
Schon am 8. Tage waren Strombahn und StrSmung normal. 

Liechtes 0dem der Conjunctiva war w~hrend der Eintr/~ufelung aufgetreten, 
aber bereits in den nSchsten Stunden wieder verschwunden. 

Die Cornea ist durch diese LSsung nicht getrtibt worden. 
Die schwiiehste angewandte Konzentration (0~01 proz.) bewirkte iiberhaup~ 

keine Stase mehr, sondern nur Erweiterung der Strombahn und Verlangsamung 
der StrSmung inner,halb der ersten 4 Tage. Die Verlangsamung war teils stark~ 
so dal3 sie stellenweise bis zum Stillstand fiihrte, tells gering. - -  

Die E r s t w i r k u n g e n  der beiden st~rksten LSsungen haben zwar darin 
iibereingestimmt, daB sie Stase hervorriefen, indessen war die yon der 1 proz. 
Lbsung bewirkte allgemein, wghrte 11 Tage und war mit ausgedehnten Blutnngen 
verbunden, wghrend die yon der 0,1proz. LSsung hervoNebrachte geringen 
Umfanges war und nut wenige Stunden anhielt. Ungef~ihr yon der gleiehen Dauer 
war in beiden F/~llen das (Ddem. Eine Eigentiimliehkeit nut der sts Beein- 
flnssung der CQnjunctiva war die - -  geringe - -  Eiterabsonderung am 2. Tag~ 
und die (an Sehn~ttpr/iparaten nachgewiesene) Eiteransammlung in Wulstform 
unter dem Epithel. Die nur yon der stgrkeren L6sung hervorgebraehte Trtibung 
der Cornea war am 9. Tage nieht mehr vorhanden; zwisehen dem 9. und 14. Tage 
sind in der Cornea Capillaren festgestell~ worden, welehe die schw/~chere LOsung 
nicht hat entstehen lassen. 

Wie in diesen Eigentiimlichkeiten der Wirkung, so hat sieh auch in ihrer 
Dauer der - -  Mlerdings betrgchtliche ~ Unterschied in  den Konzentrationen 
:sehr deutlich ausgesproehen. Ihm ist es auch zuzuschreiben, dab sich die Wir- 
kung der schw/ichsten Konzentration (0,1proz.) auf sehr geringe _~nderungen 
"der Weite und GesehwindigkMt , und zwar yon sehr kurzer Dauer, beschr~nkt hat. 

S u p r a r e n i n -  Versuche.  
Auf S u p r a r e n i n  trat nach Anwendung der I proz. AmmoniaklSsung nach 

33 Tagen, Ms Strombahn und Str6mung wieder nahezu normal ersehienen, anstatt 
Verengerung leiehte Erweiterung der Strombahn auf, desgleiehen auf die 0,1 proz. 
LSsung am 8. Tag nach der Eintrs hier verbunden mit Stillstand der 
StrSmung. Ebenso traten in einem anderen Versueh mit dieser Konzentration 
9 Stunden naeh der Einwirkung des Ammoniaks Erweiterung der Strombahn 
und Verlangsamung der StrSmung auf. Aueh im letzten Versueh (0,01pr0z. Am- 
m0niak) wurde nach 1t Tagen verspgtete und unvollkommene Verengerung der 
'Strombahn auf Suprarenin festgestellt. 

Yersuche mit  T a n n i n  an der Conjunctiva.  

1. Versuch.  
In  den Conjunctivalsack werden mehrere Tropfen 10 p i" o z. T a n n i n 15 s u n g 

(10,0Tannin : 100phys. KochsalzlSsung) getri~ufelt, das Auge 3 Minuten often 
gehalten. Sofort tIyperiimie und I~dem der Conjunetiva. Triibung der Cornea. 

1. B e o b a c h t u n g :  Conjunctiva fMtig, trtib, Strombahn - -  infolge der Trti- 
bung - -  nur z. T. sichtbar, und zwar erweitert, oberfl/ichliche mit Stase. Mehrere 
Petechien in der Conjunctiva. 
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Naeh  71/2 S t u n d e n :  Hyper~mie und starkes ()dem der Conjunctiva. ZaM- 
reiche Petechien in der Conj. tarsi." Im Zentrum der Cornea gelber Fleck. Mikro- 
skopisch: Strombahn erweitert; in der obcrfl~chlichen Stase. Fetechien in der 
Coni. tarsi bcst~tigt. 

2- Tag. Makroskopisch wie vorher. Mikroskopiseh: Tiefe Gef~Be s tark  ge- 
scht~ogelt, erw0itert; in der oberfl~chlichen Strombahn: in den Gei~l~en ver- 
langsamte StrSmung, in den Capillaren Stase. 

3. Tag. Etwas Eiter im Conjunctivalsack. Conjunctiva hyper~misch und 
5dematSs: In der Cgnj. bulbi dicker, triiber Wuist. Cornea mit gelbem Fleck 
in der Mitte. Mikroskopisch: Im Bereich des Wulstes keine Gef~13e und Capil- 
laren sichtbar. Im iibrigen Strombahn aufs st~rkste erweitert, in der oberfl~ch- 
lichen ausgcdehnte Stase, teilweise auch schnelle StrSmung. 

5. Tag. Starke .Hyper~mie und starkes Odem der Conjunctiva. Wulst 
wesentlich kleiner und ils Cornea wie vorher. Mikroskopisch: I m  Bereich 
des Wulstes keine Gef~l~e und Capillaren sichtbar, Im tibrigen Strombatm aufs 
s~rkste  erweitert, in der oberfl~chliehen tells Stase, tells verlangsamte StrSmung. 

7. Tag. Leichte Hyper~mie und leichtes ()dem der Conjunetiva. Wulst 
nicht mehr vorhanden. Cornea wie vorher. Mikroskopisch: Strombahn ~erweitert, 
in der oberfl~chlichen verlangsamte Str6mung. An der Stelle des friiheren Wulstes 
sind jetzt Gef~l~e und Capillaren sichtbar: 

10.--=12. Tag. Wie vorher. 
15. Tag. Leichtes ()dem der Conjunctiva. Cornea mit gelbem ;l~leck in der 

Mitre, Mikroskopisch: Strombahn leieht erweitert, in der oberfi~chlichen leicht 
verlangsamte StrSmung. 

Versuch abgebrochen. 

2. V e r s u c h .  
In den Conjunctivalsack werden mehrere Tropfen 5proz:  T a n n i n l S s u n g  

(gel6st in phys. KochsalzlSsung) getr~ufelt, das Auge 3 Minuten often gehalten. 
Geringe ttyper~mie der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Oberfi~chliche Strombahn nut z. T. sichtbgr, erweitert, 
tells: langsum, tells schnell durchstrSmt, stellenweise mit Stase. Tiefe GefiiBe 
nicht sichtbar, perieorneale nut z.T., eng, Cornea triib. 

Nach  10 M i n u t e n :  In der oberfl~chlichen Strombahn Stase, 
Nach  6 S t u n d e n :  Conj. bulbi blaB, Conj. tarsi und I I I  hyper~misch, 

gesamte Conjunctiven 5dematSs. I m  vorderen Lidwinkel ein EiterflSckchen. 
Mikroskopisch: In der Conj. bulbi ganz wenig Gef~Be siehtbar, und zwar er- 
weitert, mit Stase. Strombahn der Conj. bulbi, tarsi und I I I  ebenfalls erweitert 
and mit Stase, stellenweise mit verlangsamter StrSmung. PericorneMe Strom- 
bahn eng, StrSmung nicht erkennbar. Cornea klar. 

2. Tag. Conjunctiva hypergmiseh, leicht 6dematSs. Mikroskopisch: Ober- 
II~chliche Strombahn der Conj. bulbi grSl~tenteils nicht sichtbar. Nahe der Uber- 
gangsfalte zahlreiche stark erweiterte Gefg~e mit stark verlangsamter bis stoekender 
StrSmung; in der iibrigen Conj. bulbi vereinzelte GefgBe und Capillaren, z.T. 
nur Strecken solcher, mit gugerst verlangsamter Str6mung. Tiefe Gef~ige er: 
weitert. Pericorneale Strombahn erweitert, verlangsamt durchstrSmt. 

3. Tag. In der Mitte der Conj. bulbi flaeher Wulst yon trtibgelber Farbe 
mit hyperfimischem Nor. Mikroskopisch: ti ler keine Gef~ge sichtbar; in der 
Umgebmlg zahlreiche i~uBerst erweiterte Gefgge, meist mit Stase, vereinzelte 
mit verlangsamter StrSmung. Tide Gef~iBe stark erweitert. 

4, Tag. Stgrkste Hyper~mie der Conjunetiva. Wulst nicht mehr vorhanden. 
�9 Milu'oskopisch: Stgrkste. Erweiterung der Strombahn, i n  der oberfl~ehlichen stark 

5* 
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verlangsamte Str6mmlg, in einem kleinen Bezirk Stase. Eine Anzahl von Pete- 
chien in der Conjunetiva. 

6. Tag. M~l~ige ttyper~imie, ]eichtes 0dem der Conjunctiva. Mikroskol~isch: 
Strombahn erweitert, oberfl~chliche stark verlangsamt durchstrSmt: Wenige 
Capillaren mit Stillstand. 

9. Tag. Makroskopisch normal. Mikroskopiseh: Strombahn, besonders ober* 
fl~Lchliche, erweitert. StrSmung hier tells schnell, teils langsam, teils stark ver- 
langsamt. 

1L Tag. Strombahn erweitert. Ausgedehnte Stase in der oberfl~chlichen 
und pericornealen Strombahn, daneben verlangsamte Str6mung. 

13.--25. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~chliehen StrSmung lang- 
sam und verlangsamt, stellenweise in einzelnen Capillaren Stillstand oder Stase. 

28. Tag. Conjunctiva wird nach Belichtung hyper~misch. Die vorher teils 
langsame, tells verlangsamte StrSmung geht w~hrend der Beobachtung in ehlem 
Gebiet der oberfliichlichen Strombahn in Stase fiber. 

32.--36. Tag. Strombahn leicht erweitert, in der oberfl~chlichen StrSmung 
verlangsamt. 

38. Tag. Strombahn leicht el~veitert, StrSmung in der oberfl~chlichen tells 
schnell, teils langsam, tells verlangsamt. 

42. Tag. Strombahnweite und StrSmung normal. 
S u p r a r e n i n :  Sofort Hyper/imie. Mikroskopisch: Ein Tell der Strombahn 

erweitert, mlt Stase. ~ie [ib/~ige Strombahn zun~ehst verengt, dann nicht mehr 
sichtbar, vcrschlossen. Makroskopisch besteht jetzt Bl~isse. 

Nach einigen Minuten: Makroskopisch B1~sse. Mikroskopisch wie obel~. 

3. Versuch.  
In dan Conjunctivalsack werden mehrere Tropfen l proz. T a n n l n l S s u n g  

(gelSst in phys. KochsalzlSsung) getr~iufelt, das Auge 3 ~Iinuten often gehalten. 
Geringe Hyper~mie der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn und StrSmung normal. 
Nach  7~/~ S t u n d e n :  Strombahn ganz leicht erweitert, in der oberfl~ch- 

lichen StrSmung tefls schnell, tells langsam. 
2. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in 

der oberfl~tchlichen StrSmung verlangsamt. 
3. Tag. Strombahn ganz leicht erweitert, in der oberflgchlichen StrSmmlg 

langsam, eine Capill~re mit Stase. 
4. Tag. Strombahn leicht erweitert, oberfls tells langsam, tells schnell 

durchstrSmt. Pericorneale Strombahn verlangsamt durchstrSmt. 
5.--7. Tag. Strombahn leicht erweitert, in der oberfl~chlichen Str6mung 

verlangsamt his zum Stillstand. 
9. Tag. Strmnbahn ganz leicht erweitert, Str5mung in der oberi]~ichlichen 

verlangsamt. 
14. Tag. Strombahn und Str5mung normal. 
S u p r a r e n i n :  Geringe ttyperi~mie. Ges~mte Strombahn erweitert, in der 

oberfl~chlichen StrSmung verlangsamt, daneben ausgedehnter Stillstand. 
Nach einigen ~iinuten: Conjmlctiva blaB. Gr5i3ere Teile der Strombahn 

verschwunden, die tibrigen nicht verengt und mit Stfllstand. 

Zusammenfassende und vergleichende (Jbersicht fiber die Versuche mit 
Tannin an der Conjunetiva. 

10proz. T a n n i n l 5 s u n g  bewirkte sofortige Erweiterung der Strombahn, 
Stase mid Auft.reten yon Petechien, sowie Odem der Conjunctiva. Am 2. Tage 



Beitrage zur Kenntnis der 5rtlichen Kreislau[sstSrangen. 6 9  

r in Gef~Ben wider  StrSmung, und zwar verlangsamte, auf. Im iibrigen be- 
standen die Ver~nderungen wie am 1. Tage, insbesondere noch allgemeine Capillar- 
utase. Am 3. Tag ward Eiter abgesondert und in der Conj. bulbi hatte sich ein 
Wulst (gem~]~ mikroskopischer Untersuchung yon Schnittpraparaten bestehend 
aus unter dem Epithel angesammelten Leukocyten) gebildet, w~hrend in der 
~sehr stark erweiterten Strombahn teils verlangsamte StrSmung, tefls Stase 
bestand. Der Wulst war am 7. Tage nicht mehr sichtbar (der Eiter hatte sich 
offenbar entleert, und das Epithel wieder angelegt). Es bestand jetzt und in den 
folgenden Tagen nirgends mehr Stase, sondern iiberall verlangsamte StrSmung 
bei Erweiterung der gesamten Strombahn. Am 15. Tag war nur noch leichtes 
0dem der Conjunctiva vorhanden, das vom 7. Tage ab geringer geworde n war, 
.and leichte Erweiterung der Strombahn mit gering verlangsamter StrSmung. 

Die Azlfangswirkung d er 5pr0z. T a n n i n l S s u n g  bestand in Erweiterung 
tier oberfl~chlichen Strombahn, w~hrend die tiefe sich verschloB. Nach 6 Stunden 
war in einzelnen Abschnitten der Conjunctiva neben Stase auch verlangsamte 
StrSmung vorhanden, w~hrend die pericomeale Strombahn eng war. Zugleich 
bestand ()dem der gesamten Conjunctiva. Am 2. Tage war die gesamte Strom- 
hahn erweiteI% die oberfl~ichliche - -  soweit sichtbar und die pericorneale ver- 
l~ugsamt durchstrSmt. Am 3. Tage hatte sich in der Conj. bulbi ein ldeiner 
subepitheliMer Wulst aus Eiterzellen gebildet. Die Strombahn war erweitert, 
es bestand z. T. verlangsamte StrSmung, z. T, Stase. Am 4. Tage war der Wulst 
nicht mehr sichtbar, die Stase war weniger ausgedehnt, es waren Petechien auf- 
getreten. Am 6. Tage bestand nut noch an vereinzelten Stellen Stillstand in den 
Capillaren, im iibrige n war die Strombahn erweitert und ve~langsamt durch- 
strSmt. In  den folgenden Tagen (bis zura 25. Tag) blieb die Strombahn erweitert, 
die StrSmung verlangsamt, doch bestand daneben meist Stase oder ~r 
Yon da ab bis zum 36. Tag war die Strombahn nur leicht erweitert, die Str6- 
mung verlangsamt. Am 42. Tag war keine Ver~nderting der Strombahn and 
~StrSmung mehr vorhanden. 

Es ist noch zu bemerken, daB am 28. Tag durch die Belichtung w~hrend 
der mikroskopischen Beobachtung Erweiterung der StrombMm und in einem 
Gebiet Stase der vorher ver]angsamten StrSmung eintrat. 

] p r o z. T a n ni  n l  5 s u n g hat anfangs keine sichtbare Wirkung auf die Strom: 
hahn ausgeiibt, auch nach 7~/2 Stunden bestand nur ganz leichte Erweiterung 
tier Strombahn, wi~hrend die Str5mung nicht ver~ndert war. Erst am folgenden 
Tage war eine deutliche Erweiterung der Strombahn und Verlangsamung der 
,Str5mung erkennbar, die schon am 3. Tage wieder gering geworden waren. An 
diesem Tage wurde daneben eine Stasecapillare gefunden. In den niichsten Tagen 
,blieb die Strombahn leicht erweitert, die StrSmung stark verlangsamt. Am 
]4. Tage waren Strombahn und StrSmung normal. 

Die beiden st~rkeren TanninlSsungen haben in ihrer E r s t wi r k u n g: Cornea- 
triibung, Erweiterung der Strombahn. Stase, iibereingestimmt. ~aeh Anwen- 
dung der starken LSsung ist sofort (~dem aufgetreten, nach der der sehwiicheren 
LSsung erst nach ehfigen Stunden (w~ihrend der Zweitwirkung). Die schw~chste 
LSsung hat dagegen keine sichtbare Erstwirkung verursacht. 

Wi~hrend der Z w e i t w i r k u n g  hat sich die Stase im Versuch mit der sr 
sten L5sung am 3. Tage gelSst, in dem mit der schw~cheren war sie am 2. Tage 
zuniichst nicht mehr vorhanden. In  beiden F~llen hat nach LSsung der Stase 
uuf viele Tage eine Erweiterung der Strombahn und Verlangsamung der StrS- 
~mung bestanden, doch wurde nach Anwendung der schw~cheren LSsung noch 
lange Zeit partielle Stase beobachtet, erst yore 25. Tag ab nicht mehr. Die Zweit- 
-wirkung der schw~chsten LSsung trat erst am 2. Tag deutlich als Erweiterung 
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und Verlangsamung auf; diese blieb in den folgenden Tagen bestehen, w/ihrend 
die Erweiterung der Strombahn geringer wurde. Am 14. Tage waren Strombahn 
und StrSmung normal. 

Nut die st~rkste LSsung hat am 3. Tage leichte Eiterabsonderung veranlaBt; 
die beiden sts L6sungen haben darin fibereingestimmt, dab sie eine um-  
schriebene subepitheliale Eiteransammlung hervorriefen, die als Folge der starken 
LSsung vom 3.--7. Tage, der sehwgcheren LSsung nur am 3. Tage beobachtet 
wurde. I)ie oben erwghnte Corneatrfibung durch die beiden stgrksten LSsungen 
hat nur wenige Stunden angehalten, doch hat die sts LSsung einen (durch 
Liehtwirkung auf den Tanninniederschlag gelben) Fleck in der Mitte hinter- 
lassen, der noch am 15. Tage vorhanden war. 

Yersuche mi t  Sentiil  an der Conjunct iva.  

1. V e r s u c h .  
In den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen 97proz.  Senf51 getr~ufe]r das 

Auge 5 Minuten offen gehalten. Sofortige Hyper~mie, gleich darauf mehrere 
Petechien; zunehmendes 0dem der Conjunctiva, am Ende der 5 t~inuten so 
stark, dab dam 5dematiise dritte Lid zwischen dem st/~rkstgeschwollenen Ober- 
trod Unterlid betr~chtlich herausragt. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn aufs doppelte erweitert, in der oberfl~ch- 
lichen SCase. Aul]er den makroskopischen sichtbaren Petechien so]che yon mikr6! 
skopischer GrSBe. 

l~ach 3 S t u n d e n :  Lider dunkelro~ und 5dematSs. 0dem der Conjunctiva 
hat zugenommen, Verdickung derselben auf 4 ram. Etwas eingetrocknetes Sekret 
im vorderen Lidwinkel. 

Naeh  6 S t u n d e n :  Dersclbe Befund, aueh mikroskopisch. Cornea ebel~ 
merklieh getr~ibt. 

2. Tag. Hyper~mie und (~dem etwas abgenommen. Im Conjunctivalsack 
eine Flocke schleimigen Eiters. Cornea sts getriibt. Mikroskopisch: Wie 
bisher, st~rkste Erweiternng der Strombahn u~d Stase in der oberflEchlichen. 

3. Tag. I~yper~mie und geringes (~dem der Conjunctiva. Corneas ta rk  
getriibt. Lider  verklebt. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, StrSmung in der 
obeffls stark verlangsamt. Petechien abgeblaBt. - -  A b e n d s :  0dem 
wieder etwas stErker geworden. Es sind in der Conjunctiva neuc Petcchien, sowie 
diffuse Infiltrate yon roten BlutkSrperchen aufgetreten. 

4. Tag. Starke HyperSmie und leichtes 0dem der Conjunctiva. Eine kleine 
Eiterflocke im vorderen Lidwinkel. Mikroskopiseh: S trombahn stark erweitert, 
Gef/il~e und Capillaren geschliingelt. In der obeffl~chlichen Strombahn stark 

ver langsamte  StrSmung, Stase in ether Anzahl yon Capillaren. W~Lhrend der  
Beobachtung tri t t  allgemeine Stase auf, dazu Durchsetzung der Conjunctiva mit 
roten BlutkSrpcrchen, tells difJus, teils in Form yon Petechicn. - -  A b e n d s :  
GrSBtenteils Stase, kleine Bezirke mit stark verlangsamter Str6mung. 

5. Tag. Makroskopisch wie vorher, jedoch kein Sekret mehr. Mikroskopisch: 
Erweiterung und allgemeine Stase in der oberfl/ichlichen Strombahn. 

6. Tag. Triibung der Cornea abgcnommen, in ihrer Mitre kleinster, schr 
flacher Defekt. Kein (Jdem mehr. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der  
ob~ffls teils stark verlangsamte Str0mung, tells Stase. 

7. Tag. Triibung der Cornea wetter abgenommen. Mikroskopisch: Erweite- 
rung wie vorher, in der oberfl/ichliehen Strombahn vormittags fast allgemeine, 
abends allgemcinc Stase. In  der Cornea zahlreiehe Caloillaren (vorher infolge, 
der Triibung nieht bemerkt). �9 
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8. Tag. Mikroskopisch: W~hrend der Beobaehtung der i m  allgemeinen 
verlangsamten, z.T. etwas schnelleren StrSmung tri t t  Stase auf, d i e  sieh bald 
]Sst. Stase auch in den Capillaren in der Cornea. 

9. Tag. Cornea klar mit Ausnahme einer zentralen, triiben Stelte am Orte 
des friiheren Defekts. l~Iikroskopiseh: In der Conj. tarsi vorwiegend Stase, in 
der Conj. bulbi nnd Conj. I I I  fiberall StrSmung, meist schnelle, in erweiterter 
Str ombahn. 

10.--11. Tag, Wie vorher. 
12. Tag. StrSmung schneH mit Ausnahme yon Stasebezirken in der Um~ 

gebung neu aufgetretener Ekchymosen in der Conj. I I I ,  
14. ~ ag. In  der Conj. bulbi iiberall verlangsamte StrSmung in erweiterter 

S~rombahn, in der der Conj. I I I  und der Conj. tarsi fiberall Stase in der sehr stark 
erweiterten Strombahn. Daselbst zahlreiche (frische) Petechien. 

16.--24. Tag. Bald vorwiegend verlangsamte StrSmung, ba ld  Stase in der 
stark erweiterten obeffl/ichlichen Strombahn, Frische Peteehien werden an- 
getroffen. Aueh tiefe Strombahn stark el~ceitert. 

26. Tag. Strombahn erweiter~, Str6mung in der oberfls leicht ver- 
Iangsamt~ 

29. Tag. ~Neben verlangsamter, meist stoekender StrSmung ausgedehnte Stase. 
35. Tag. Strombahn nicht erweitert, fiberall rasche StrSmung. 
S u p r a r e n i n :  Sofo1~ ttyper~mie. Mikroskopiseh: Ausgedehnter Stfllstand, 

daneben stark verlangsamte StrSmung in der erweiterten Strombahn. 
39.  Tag. Uberall rasehe StrSmung in der nieht erweiterten Strombahn. 
S u p r a r e ni  n. Mikroskopiseh: Naeh einigen Sekunden Erweiterung, st~rkste 

Verlangsamung, sich steigemd zum Stillstand. 

2. Versueh .  
In  den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen 5proz .  s en f s1  eingetrs 

das Auge 3 Minuten often gehalten. Sofort Hyloer/imie und ()dem der C0njunetiva, 
naeh einigen Minuten so stark, dab die Conj. tarsi im hinteren Lidwhlkel aus 
der Lidspalte vorquflR. 

I. B e o b a c h t u n g :  Strombahn stark erweitert, in der oberflEchlichen all- 
gemeine Stase. 

Nach  5 S t u n d e n :  Leichte Hyper~mie und leichtes 0dem der Conjunctiva 
und der Lider. Mikroskopisch: Wie vorher. 

2. Tag. l~lakroskopisch wie vorher. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, 
in der oberfl~chlichen StrSmung stark verlangsamt, meist j edoch Stase. - -  
A b e n d s :  Strombahn enger, StrSmung in der oberfl~ch]ichen nicht sehr stark 
verlangsamt, ein Gefs mit Stase. 

3. Tag. Sehr geringe HyperEmie der Coniunctiva und sehr geringes 0dem 
der Conj. tarsi. Mikroskopisch: Strombahn leieht erweitert, in der oberfl/ich- 
lichen StrSmung in versehiedenem Grade verlangsamt. - -  A b e n d s :  Strombahn 
stark erweitert, in der oberfl~chtiehen allgemeine Stase. 

4. Tag. Strombahn erweitert, Stase nur in einigen grSl]eren Gef~l]en, im 
iibrigen sehr stark verlaagsamte StrSmung. �9 - -  Abe nds:  Strombahn stark er- 
weitert, in der oberfl/iehlichen allgemeine Stase. Eine Petechie. 

5. Tag. Strombahn erweitert, in der oberflEchlichen verlangsamte StrSmtmg, 
geringe Zahl yon Gef~13en und Capillaren mit Stase. Einige Petechien. 

7. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen Strombahn teils mi~ 
Stase, tells mit stark Verlangsamtcr StrSmung. 
~:~ 9. T a g . '  L~berall meist schnelle StrSmung mit Ausnahme 7:weier kleiner 
Stromgebiete mit Stase. 

18. Tag. Ubera]l normale strSmung. 
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3. Versuch .  
In  den Conjunctivalsaek werden 3 Trepfen 0~Sproz. SenfS1 getr/iufelt, 

das Auge 3 Minuten often gehal%en. Sofortige I-Iyloer/imie und zunehmendes 
Odem der Conjunetiva. 

1. B e o b a e h t u n g :  Strombahn erweitert, in der oberfl~ehliehen allgemeine 
Sta~e. 

Naeh  e i n i g e n  S t u n d e n :  Strombahn erweitert, in der oberfl~tehliehen der 
Conj. tarsi allgemeine Stase, der Conj. bulbi teils sehnelle, tells verlangsamte StrS- 
mung, in einem Gef/~g zeitweilig Stase. 

2. Tag. Geringste ttyper/tmie, kein 0dem. Strombahn erweitert, ausge- 
dehnte Stase in der Conj. tarsi und Conj. III .  In der Conj. bulbi teils Stase, tells 
StrSmung yon verschiedener Gesehwindigkeit. 

3.--6. Tag. Strombahn erweitert, im allgemeinen rasehe Str5mung. 
8. Tag. In der Conj. I I I  Strombahrl erweitert, in der oberflgehliehen aus- 

gedehnte Stase neben stark verlangsamter Str6mung. In der Conj. bulbi und 
tarsi Erweiterung der Strombahn, StrSmung im allgemeinen raseh. 

1i.--13. Tag. StrombMm erweitert, in der oberfl~ehliehen der Conj. bulbi 
und Conj. I I I  neben stark verlangsamter StrSmung ausgedehnte Stase. In der 
Conj. tarsi Erweiterung und rasehe StrSmung. 

17.--24. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~ehlichen vorwiegend ver- 
langs~mte, daneben sehnelle StrSmung, in kleineren und grSgeren Stromgebieten 
der Conj. I I I  daneben Stase. 

29.--33. Tag. Strombahn erweitert, in der oberflgehliehen Stremung ver- 
langsamt; Stase und Stillstand nur noeh in vereinzelten GefitBchen und Capillaren. 

40.-44.  Tag. Uberall stark.verlangsamte Str6mung, z.T. Stillstand. 
48. Tag. Weite und Geschwindigkeit normal. 
S u p r a r e n i n ;  Sofortige I-Iyper/imie. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, 

StrSmung stark verlangsam$. 
Naeh 10 Minuten: Bl~tsse. Mikroskopiseh: Oberfl~iehliehe Strombahn er- 

weitert, stark verlangsamte StrSmung und Stillstand. 

4. Versuch .  
In den Conjunctivalsaek werden 3 Trt,pfen 0,05proz. Senf51 getr/iufelt, 

das Auge 3 Minuten often gehalten. Leiehte Ilyperi~mie. Naeh 7 Minuten deut- 
]iehes 0dem der Conj. tarsi. 

1. B e o b a e h t u n g :  Strombahn erweitert, in der oberfl/iehlichen der Conj. 
tarsi und I I I  allgemeine Stase, in der Conj. bulbi StrSmung. - -  A b e n d s :  Strom- 
hahn erweitert, in der oberfl/ichhchen tefls schnelle, teils verlangsamte Strfmung, 
tells Stase. 

2. Tag. Vormittags iiberall im ganzen sehnelle Str5mung, in wenigen Capil- 
]aren stockt die Str6mung. - -  Abends"  Dasselbe, mit Ausnahme, daB neben 
stark verlangsamter Str6mung in einem Tefl der Strombahn der Conj. i I I  Stase 
besteht. Kteinste Peteehien in der Conjunetiva. 

3.--5. Tag. Strombahn erweitert, in der oberflgehliehen tiberall StrSmung. 
7. Tag. Dasselbe bis auf stellenweise vorhandene Stase in der Conj. III .  
9.-- i4.  Tag. St~"ombahn erweitert, in der oberflaehliehen meist rasche StrS- 

mung, daneben Stase in geringer, weehselnder Ausdehnung. 
18. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfi/~ehliehen stark verlangsamte 

StrSmung, in der Conj. bulbi und I I I  daneben vorwiegend Stillstand und Stase. 
22.--31. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl/tehliehen im allgemeinen 

stark verlangsamte StrSmung, daneben sowohl sehnelle StrSmung, als auch StiU- 
stand und Stase geringen Umfangs. 



Beitr~ge zur Kenntnis der 5rtlichen Kreislaufsst0rangen. 73 

35. Tag. ~ormale Weite und Geschwindigkeit. 
S u p r a r e n i n :  Sofortige Hyper~mie. Mikrosk0pjsch: Strombahn erweitert, 

~eils stark verlangsamte StrSmung, tells, und zwar ausgedehnt, Stillstand. 

5. Versuch.  
In den Conjmmtivalsack werden 3 Tropfen O, O05proz. Senf61, getr~iufeltl 

(ias Auge 3 Minuten often gehalten. Makr0skopisch keine Veri~nderungen. 
1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn leicht erweitert,~ i n der obedl~chHchen ver- 

langsamte StrSmung. W~hrend der Beobachtung tritt in einer Anzahl yon Capil- 
laren Stase auf. 

2.--14. Tag. Vorwiegend tefls ra.sche, teils langsame StrfSmungin erweiterter 
Strombahn. Bei jeder Beobachtung werden sp~rliche, zerstreut liegende 
Capillaren und ~etze yon solchen mit Stase angetroffen. 

16. Tag. ~ e b e n  tefls langsamer, teils schneller StrSmung sehr ausgedehnte 
Stase in Gef~en und Capillaren der Conj. bulbi. 

17.--31. Tag. In diesen Tagen werden nut wenige Capillaren mit Stase bei 
sonst sehr wechselnder WeRe der Strombahn und Geschwindigkeit der StrSmnng 
angetroffen. 

33. Tag. Teils leicht, teils starker verlangsamte StrSmung, keine mcrkliche 
Erweiterung. 

S u p r a r e ni n: Sofortige tIyperamie. Mikroskopisch: Erweiterung der Strom- 
hahn, StrSmung stark veilangsamt bis stillgtehend.. 

Nach einigen Minuten Bl~sse der Conjunctiva. M_ikroskopisch: Erweiterung 
tier oberfl~chlichen Strombahn geringer geworden, StrSmung stark verlangsamt 
his zum Stillstand. 

6. Versuch.  
In den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen O,O005proz. Senf61 getraufelt 

das Auge 3 Minuten often gehalten. Leichte HypeI~mie der Co~jumtiva. 
1. t~eobachtung:  Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen der Conj. 

bulbi StrSmung meist schnell, nur in einigen Capillaren st~rkste Verlangsamung, 
ia der der Conj. I I I  vorwiegend Stase. 2 kleinste Petechien. 

2. Tag. _Nur in einer Gegend der Conj. I I I  stark verlangsamte, stockende 
StrSmung, daselbst auch einige St asecapillaren. 

3 . - 4 .  Tag. ~)berall im allgemeinen rasche StrSmnng in welter ~ Strombahn. 
5. Tag. Im allgemeinen schhelle Str5mung, stellenweise verlangsamt bis 

stockend. 
7. Tag. Str5mung und Weite normal. Eine frisch entstandene Petechie in 

tier Conj. bulbi. 
9. Tag. Sti5mung und Weite normal. 

7. Versuch.  
In  den Conjunctivalsack werden 3 Tropfen 0,00005proz. SenfS1 getr~iufelt, 

das Auge3 Minuten often gehalten. Mak~oskopisch keine Veriinderung. 
1. B e o b a c h t u n g :  Keine VeNinderung, 
iNaeh 11/2 S t u n d e n: StrSmung in weiter Strombahn im allgemeinen schnell, 

stellenweise verlangsamt. 2 Stasecapillaren in der Conj. bulbi. 
Nach  8 S t u n d e n :  Tells schnelle, teils verlangsamte bis erlSschende Strg- 

mung in welter Strombahn. Capillarstase in geringer Ausdehnung. 
2. Tag. Teils schnelle, tells langsame bis stark verlangsamte StrSmung in 

~veiter Strombahn. 
3.--6. Tag. l~berall langsame StrSmung, Strombahn weir. 
7.--10. Tag. ,Normale WeRe und Geschwindigkeit. 
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S u p r a r e n i n :  Sofortige Erweiterung und Verlangsamung, die sich rascl~ 
zu allgemeiner Stase steige~. 

Naeh  m e h r e r e n  S t u n d e n :  Vorwiegend verlangsamte bis erlSschende, 
stellenweise schnelle StrSmung, Bezirke mit Stase. Strombahn welt. 

11. Tag. Uberall rasche Str5mnng in welter Strombahn. 2 lockere Petechien. 
16. Tag. StrSmung tells schnell, tefls verlangsam~, Strombahn welt. Ei~ 

Stromgebiet mit Stase in der 'Conj. bulbi. 
20. Tag. NormMe Weite und Geschwindigkeit. 
S u p r a r e n i n :  Sofortige ttyperKmie, 2 1)etechien treten in der Conj. bulb~ 

auf. :Mikroskopiseh: Starke Erweiterung der Strombahn, in der oberfl/ichlichen 
bis zum Stillstand verlangsamte StrSmung. 

Zusammenfassende and vergleichende ~bers ich t  fiber die Versuc]~e mit 
Seefiil an der Conjunctiva. 

R e i n e s S e n f 51 bewirkte unter Auftreten yon Petechien sofortige Stase in der 
ganzen, stark erweiterten Strombahn der Conjunctiva sowie ein sofortiges (~dem, da~ 
am Ende der 5 Minuten bereits eincn au~erordentlich starken Grad erreicht hatte 
und im Laufe der n~ehsten Stunden noch zunahm. Ebenso in den ersten 6 Stunden 
nach der Eintr~ufelung vermehrte sich die Zahl der Petechien, trat eine Spur vow 
Eiter in den ConjunctivMsack aus und trfibte sich die Cornea leicht. W~hrend am 
2. Tage keine wesentliche Anderung zu bemerken war, ist am 3. Tage die StrS- 
mung in der erweiterten Strombahn wieder, stark ver]angsamt, im Gang gewesen; 
im Laufe dieses Tages sind neue Petechien auigetreten und hat das bereits verrm- 
gert gewesene ()dem wieder zugenommen. Vom 5. Tage ab ist der nur in fiuBerst 
geringer Menge vorhanden gewesene Eiter im Conjunetivalsack nicht mehr be- 
obachtet worden. Veto 6. Tag ab hat kein ()dem mehr bestanden und die Triibung 
der Cornea~ in deren Mitre an diesem Tage ein klcinster, flacher Defekt festgestellt 
wurde, rasch abgenommen. 

Die Strombahn blieb worn 2 . 2 9 .  Tag erweitert, zuerst sehr stark, dann weniger 
stark. In der 1%get wurde in dicser ganzen Zeit in den einzeinen erweiterten~ 
Stromgebieten der Conjunctiva nebeneinander tells stark verlangsamte StrSmung~ 
tells Stase angetro~fen. ~Ticht selten bestand zu ~eginn der Beobachtung Mlgemeine 
Stase in der Conjunetiva des einen oder anderen Lides, oder es entwiekelte sich 
al]gemMne Stase w~hrend der Beobachtung, mn sieh wieder zu 15sen. In der- 
selben zeit sind in der Conjunetiwa immer wieder neue Petechien aufgetreten und 
geschwunden. Am 35. Tag nach der Beobachtung wurde zum erstenmal nol~nales 
Verhalten der Weite und Geschwindigkeit festgestellt. 

Nach Abnahme der Trtibung der Cornea, am 7. Tage, sind in ihr zahlreicbe 
Capillaren festgestellt worden, die sich in der Folge wieder zurtickbfldeten- Ein 
an die Stelle des kleinen, zentralen Defekts der Cornea getretener weil~er Fleck 
hat sich dauernd erhalten. 

5 p r o z. S e n f 51 hat w~hrend seiner Erstwirkung dieselbe Hyper~mie, fa st den- 
selben Grad yon ()dem :wie die st~irkste L6sung und ebenfalls allgemeine Stase 
in der stark erweiterten Strombahn bewirkt. Indessen hat die Stase im Laufe des 
2. Tages einer verlangsamten Str6mung in stark erweiterter Strombahn Platz ge- 
macht und das ()dem ist sehr bald darauf ebenfalls gesehwnnden. Vom 3.--9. Tag 
ist in mit der Zeit abnehmender Ausdehnung wieder Stase in stark erweiterter 
Strombahn zusammen mit Petecl~ien zu beobachten gewesen, neben verlangsamter 
StrSmung. In der folgenden Woehe wmden Weite und Gesch~ndigkeit stets nor- 
mal angetroffen. 

0,Sproz. SenfSl hat eine I-Iyloer~mie won zweit~igiger und ein (Jdem won ein- 
tfigiger ])auer bewirkt. ~llgemeine Stase wurde nur unmittelbar nach der Ein- 
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wirkung festgestellt, naeh einigen Stunden and an{ 2i'Tage bestand sie hut  in einem 
Teil der Strombahn. Nachdem die StrSmung yore 3.--6. Tage in der seit der Ein- 
wirkung des Mittels erweiterten Strombahn setmell gewesen war, wuMe am 8. Tage 
in der Conj: I I I  ausgedehnte Stase neben verlangsamter Str5mung fGstge- 
stellt. In  den. folgenden 15 TagGn war di e StrSmung in der noch immer erweiterten 
Strombahn teils schnell, teils, and zwar vorwiegend, verlangsamt; in wechselnder, 
mit der Zeit abnGhmender Ausdehnung wurde Stase angetroffen, Naehdem in den 
folgenden Tagen die Str6mung ihre Verlangsamung beibehMten und zuweilen 
Stillstand derselben beobachtet women war, waren am 48. Tage Weite und GG= 
schwindigkeit zur Norm zuriiekgGt~Ghrt 

0,OSp,roz. SenfS1 bewirkte nur Mehte I-Iyperi~mie und geringes 0dem auf 
eh~ige Stunden. Die zun~chst in nut 2 Lidern aufgetretene allgemeine Stase in er- 
weiterter Strombahn war naeh Ablauf dieser Zeit nur noeh in Ginem Tell der Strom; 
hahn vorhanden, desgleichei} am 2. Tage. Naeh 3 Tagen ungehindGrter StrSmung 
in der erwGitertGn Strombahn wurde zwischen dem 7. und 31~ Tag Stase in gGringer 
Ausdehnung :bei im fibrigen weehselnder Gesehwindigkei t der StrSmung festge- 
stellt. :Am 18. Tage hatte die Stase in 2 IAdem betr~ehtliehen Umfang. Am 35. Tage 
waren Weite und Geschwindigkeit wieder normal gGworden. 

Die 0,005proz. L S s u n g  verursachte keine makroskopis'ch siehtbaren Yer- 
~nderungen. Die mikroskopische ]3eobaGhtung ergab jedoeh, dab die Strombahn 
sofort 1Gich$ erweitert, die StrSmung verlangsamt war, and in wenigen Capillaren 
Stase bestand. Bis zum 31. Tag bestand dann tefls langsame, tGils Sasctte StrSmung, 
nur in Capfllaren Stase; w~LhrGnd nur am 16. Tag vortibergehend ausgedehnt~ 
Stase beobachtet wuMe. Noch am Schlng dGr Beobaehtung, am 33. Tag, w a r  die 
StrSmung verlangsam~. 

DiG 0,000~ p r o z. L 5 s u n g bewirkte kurz dauernde, makroskoI0iseh siehtbare 
GefgBerweiterm~g. Mikroskol?isch wurde sofortige Erweiterung der S~rombahn 
bei schneller Str5mung, verlangsamte S~rSmung in einigen Capillaren und ausge- 
dehnt~ Stase im 3. Lid, wo aueh an 2 Stellen Meine Blu~aus~IiSt~ in das GewGbe err 
folg~en, fes~gGstell~. Am 2. Tag war nur noeh im 3. Lid, ls~ark;verlangsamte, 
stoekend0 S~rSmung und in verGinzelten Capillaren S~ase; vorhanden. In. den: fol- 
gendGn Tagen war die StrSmung im allgemeinen sehnell, nur am 5,, Tage stellenweise 
verlangsamt. Am 7. Tage traI~ eine PGtechie in der Conj:bulbi.auf. StrSmung tin6 
Strombahn waren weiterhin normM (Beobaehtung bis zum 9. Tag). 

Die Sehw~ehste der angewandLen L S s u n g e n -  O,0000~proz.: ~ hat primgr 
wGder makroskopisch noeh mikroskopiseh sichtbare Yergnderungen verursaeht. 
Naeh ~/~ Stunden wurde stellenweise verlangsamLe StrSmung und in 2 Capill~;rer~ 
8tase festges~ell~. Nach 8 Stunden war die StrSmung sLellenweise sLoekend und in 
einigen Capillaren Stase vorhanden. Am 2. Tag war die StrSmung stellenwei~e 
stark verlangsanlt, in den folgenden Tagen tiberall langsam, am 10 Tage, ~naeh.- 
denl die leiehte ErwGiterung gesehwunden, normal. - -  

Aus unseren Mitteilungen ergibt sieh, dab die E r s t w i r  k u n g des yon uns in 
6 verschiGdenen Konzen~ra~ionen angewandtGn Se~ffSls an der Strombahn und 
ihrem Inhalg in Erweiterung nnd Verlangsamung bestanden hat,  die sigh nur  bei 
den 3 st~rksten Konzentrationen zu allgemeiner Stase, bei den. ngehst sehwgeheren, 
KonzenLrationen zu Stase in der Conjunetiva zweier Lider steigerte, w~hrend sie 
bei den beiden abw~rts,folgenden KonzentratiGnen geringere.Ansdehnung erreiehte. 
Die Seh~iehste Yerdtinnung ha~ iiberhaupt keine erkennb~re Erstwirl~u~g gehab~. 

Die Z w e i t w i r k u n g  hat in allen angestellten VGrsuchen in :Erweiteru~g 
and Verlangsamung sowie in bald hier, bald dort beobachtoeter Stase bestahden. 
Grad, Ausdehnnng und Dauer dieser Vergnderungen,:insbesondere auch:: tier 
Stase, sind aufs deutliehste yon der Konzentra?;i0n des Mit~els best immtwordem 
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~T~hrend, wie wir angegeben haben, die schw'/iehste Konzentration keine erkenn- 
bare Erstwirkung gehabt hat, hat sie eine - -  wenn aueh schwaehe und kurze 
Zweitwirkung zur Folge gehabt, die sich sogar big zur Stase, aLlerdings von kleinster 
Ausdehnung steigerte. 

Bei den Versuehen mit den ~tSrksten Konzentrationen hat die im allgemeinen 
schws Zweitwirkung zeitweihg die St/irke dec Erstwirkmlg angenommen. 

Die sonstigen Ver/~nderungen haben in Petechien naeh 3 Konzentrationen, 
darunter den beiden st/~rksten, in Eiterabsonderung in den Conjunetivalsack 
nach der st~rkste~, in 0dem der Conjunctiva naeh den 4 st/%rksten Konzentrationen, 
und in Triibung der Hornhaut (verbunden mit kleinem, flachem Defekt) naeh der 
st/~rksten Konzentration bestanden. Auch in bezug auf diese Gewebsver/inde- 
rungen, die sich nur in der ersten Periode der Wirkung fanden, ist der Einflul~ der 
Konzentration zu deutliehem Ausdruek gekommen. 

S u p r a r e n i n  - Vers uche. 

Die Versuche mit Suprarenin, die 7--3 Woehen nach der Eintrs der 
SenfS]lSsungen und nach Wiederherstellung normaler StrSmung ~in einem Fall 

0,005proz. bei noch verlangsamter StrSmung) vorgenommen wurden, haben ab- 
norme Reaktion ergeben. Start Verschlu$ der Gd~13e entstand Erweiterung, ver- 
langsamte StrSmung nnd schliel31ich Stillstand. Besonders auff/illig war die Wir- 
kung bei der letzten ]~eobachtung, wo 20 Tage nach Eintr/s yon 3 Tropfen 
~0,00005proz. SenfS1 in den Conjunetivalsack neben Erweiterung und Stillstand 
sofortige Blutaustritte ins Gewebe dutch die Eintr/iufelnng yon 2 [[k'opfen Supra- 
renin 1:1000 bewirkt wurden. 

Gewebsve r~ inde rungen .  

42- S t u n d e n n a c h relnem S e n f 51: Pericorneales Bindegewebe aufgelockert, 
mit ein- und mehrkernigen, kugeligen Zellen (Leukocyten) durchsetzt. Am Rande 
setzen: sich diese 1 mm weir in die Cornea zahlreieh fort, nehmen im n/~ehsten 
~lillimeter an Zahl ab und sind in der iibrigen Cornea so sp/irlich vorhanden, dub 
nur 1--2 im Gesichtsfeld bei sehwacher VergrSl~erung zu sehen sind. Im zen- 
tralen Tell der Cornea fehlt das EpitheI und das Epithel der Descemetschen :Haut. 
Cornea nur da, wo das Epithel fehlt, stark aufgeloekert. Iris und Chorioidea stark 
~ufgelockert, frei yon Infiltratzellen. 

88 S t u n d e n  nach  5proz .  Sen fSh  Auflockerung der Conjunctiva und des 
peripherischen Tells der Cornea. Keine Leukoeyten in Conjunctiva und Cornea. 

42 S t u n d e n  naeh  0,Sproz. SenfSl :  Aul~er Auilockerung der Conjunctiva 
und Cornea nichts Auffi~lliges. 

i 8 8  S t u n d e n  nach  0,005proz. SenfSh  Conjunctivalbindegewebe aufge- 
loekert. Keine Leukoeyten in den Conjunctiva und der Cornea. Epithel iiberalt 
unversehrt. 

Versuche mit Campheriil an der Conjunctiva. 
1. Versuch.  

In den Conjunctivalsaek werden einige Tropfen (frisch hergestellten) 20proz. 
C a m p h e r ~ 1 e s getr/iufelt, das Auge 3 Minuten offen gehalten. Geringe Hyper/imie 
der  Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, in der oberfl/ichlichen 
stellenweise - -  besonders in der Ubergangsfalte Stillstand und Stase, sonst 
Ceils schnelle, tells verlangsamte StrSmung. 

~Naeh 61/~ S t u n d e n :  Makroskopisch keine Ver/inderung mehr. Mikrosko. 
pisch: Strombahn leicht erweitert, in der oberfl/iehlichen StrSnmng tells schnell, 
~eils verlangsamt, stellenweise Stillstand. 
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2. T a g .  Wie vorher, doch kein Stillstand mehr. 
4. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen StrSmung toils laltgsam, 

tells verlangsamt; eine Anzahl yon Capillaren mit  Stillstand, 
5.--6. Tag. Strombahn leicht erweitert, in der oberf l~hl ichen StrSmtm~ 

~eils schneU, tells langsam. 
9. Tag. Strombahn und StrSmung normal, 
S u p r a r e n l n :  Keinc Einwirkung weder makroskopisch noch mikroskoplscl~ 

erkelmbar. 

2. Versuch .  
In den Conjunctivalsack werden einige Tropfen ! proz.  CampherS1  getr~iufelt, 

das Auge 3 Minnten offen gehalten, ttypers leichtes 0dem der Conjunctiva. 
l, B e o b a c h t u n g :  Strombahn erweitert, in der oberfl~Lchlichen StrSmung 

~eils schnell, tells langs~m. 
Nach  6 S t u n d e n :  HyperSmie und leichtes (~dem der Conjunctiva. ~Mikro- 

skopisch: Starke Erweiterung der Strombahn, in der oberfl~chlichen StrSmung 
verlangsamt; ein Gefiil~gebiet und vereinzelte Capillaren mit Stase. 

2. Tag. Makroskopisch normal. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in 
der oberfl/~chlichen StrSmung langsam und verlangsamt. 

3. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen StrSmung allgemein 
schnell, nut stellenweise leicht langsam. 

5. Tag. Strombahn leicht erweitert, StrSmung normal. 
S u p r a r e n i n :  Sofort Hyper~mie. Mikroskopisch: Oberil~chliche Strombahn 

unveriindert, tiefe erweltert. Nach einigen Minuten besteht Bl~sse der Conjunctiva. 
Mikroskopisch: oberfl~chliche und grSl~ter Tell der tiefen und pericoi~ealea 
Strombahn liicht sichtbar (verschlossen). 

3. Versuch.  
In den Conjunctiva~sack werden einige Tropfen 0,~proz. CampherS1 em- 

getri~ufelt, das Auge 3 Minnten often gehalten. Keine Hypers 
1, (Beobachtung:  Sehr leichte Erweiterung der Strombahn, in der ober- 

fl~chlichen StrSmung leicht langsam. 
Nach  61/2 S t u n d e n :  StS~rkere Erweiterung der oberfl~Lchlichen, leicht~ der 

tiefen Strombahn. In der oberfls StrSmung tells schnell, tells langsam,, 
ein Gefs und zugehSrige Capfllaren mit Stase. 

2. Tag. Strombahn eng, StrSmung verlangsamt bis stillstehend. 
3. Tag. Igormale Strombahn und StrSmung. 
S u p r a r e n i n :  Sofort Hyper/tmie. Mikroskopisch: Strombahn erweiteIr in 

tier obeffl~chlichen tefls verlangsamte StrSmung, tells Stillstand. 

Zusammenfassende  und vergleichende (~bersieht i iber die Versuehe mit  
Campherii l  an der Cor junct iva .  

20proz. CalnpherS1 bewirkte Erweiterung und schnell voriibergehende 
Stase in geringer Ausdehnung; allgemeine Erweiterung der Strdmbatm mit teil- 
weise veflangsamter StrSmung und Stillstand an einzelnen Stellen war in den ersten 
4 Tagen vorhanden. Die Erweiterung der Strombahn war in den ngchsten Tagen 
gering, die strsmung normal. Schon am 9. Tag war auch die Strombahnweite 
wieder normal. 
. Nach Eintrg~ufelung der Iproz .  LSgung  entstand sof0rt Erweiterung der  
Strombatin, die nach 6 Stunden stark geworden war. Verlangsamung der StrSmung 
wurde ebenfalls erst zu dieser Zeit beobachtet, daneben jetzt auch einzelne CapiL 
laren und ein Gef~LBgebiet mit Stase. Die Verlangsamung der StrSmung war nur- 
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noch am 2. Tage vorhanden, die Erweiterung der Strombahn ging in den n'~chsten 
Tagen zuriick. Am erstcn Tag bestand ein sehr leiehtes (Jdcm der C0njunctiva. 

0,5proz. CampherS1  bewlrktc zun~chst mlr eine sehr leichte Erweiterung 
tier Strombahn, die nur im oberfl~chlichen Teil derselben nach 61/2 Stunden etwas 
starker war. Die zuerst leicht langsame StrSmung war zu dieser Zeit teilweise 
wieder schnell geworden, in einem Gef~l~cheu mit zugehSrigen Capillaren bestand 
Stase. Die Erweiterung der Strombahn bestand vom 2. Tage ab nicht mehr, doch 
war die StrSmung jetzt stark verlangsamt. Schon am 3. Tag war aueh die StrS- 
mung wieder normal. 

Wit entnehmen dieser Zusammenfassung, dab die Wirkung der angewandten 
CampherlSsungen, auch der sfs auf die Strombahnweite und S~rSmungs- 
geschwindigkeit gering ist,, und dM] sieh nur zwischen der st~rksten LSsung und 
doe beiden schw~chercn, nicht aber zwischen diesen ein deutlicher Unterschied 
in dem Grad der Becinflussung ergeben hat. 

S u p r a r e n i n -  Versuche .  
Beim ersten Versuch (20proz.) blieb nach 9 Tagen eine l~eaktion aus, beim 2. Ver- 

sUci/am 5; Tag (2proz.) t rat  sie versp~tet auf und war nach der schw~chsten Kon- 
zentration am 3. Tag abnorm, indem statt  VerschluB Erweiterung der Strombahn 
mit Verlangsamung der StrSmung und Stfllstand auftrat, obwohl vor der Reaktion 
Strombahn und StrSmung yon normMer Beschaffenheit erschienen (nut beim 
2. Versuch bestand noch leiehte Erwei~erung ). 

G e w e b s v e r  '~nderungen .  
49 S t u n d e n  nach  20proz. Campher51:  Keine Ver'~nderunge n, 
24 S t u n d e n  naeh  l p r o z .  C a m p h e r S h  (~dem der Conjunctiva. 

Versuehe mi t  Abr in  an der Conjunetiva.  

1. Versuch .  
In den Conjunetivalsack wlrd 0,0@ 1 g A b r i n 1) (gelOst in 0,1 ccm physiologischer 

KochsalzlSsung) getr/s das Augc 5 Minuten bis zum Verschwinden der Fliissig- 
kei~ Often gehalten. Sofort Hyper/imie der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert. In  der oberfl~chlichen 
verlangsamto StrSmung. 

2. Tag. St~rkste Kyper~mie und 0dem der Conjunctiva. )/fikroskopisch: 
Strombahn erweitert, in der oberfl'~ehliehen Mlgemeine Stase. Zahlreiche Pete- 
chien in der Conjunetiva. 

3. Tag. Lider verklebt, kein fliissiger Eiter. Conjunc~iva stark 5dematSs, 
mit einem wcil]en, schwerabstreifbaren Belag. Cornea triib. M_ikroskopisch: Be- 
obachtung nich~ mSglich. 

4.--7. Tag. Wcnig Eiter im conjunctivMsaek. Lider 6demat5s und starr. 
Conjunctiva dunkelrot, in grSl]erer Ausdehnung mit weil~gelbem Schorf, yon dessert 
Obe1~l~che etwas gelbliche Fltissigkeit abstreifbar ist. Cornea trfib. Mikroskopisch: 
Beobachtung nicht mSglich. 

9. Tag. Conjuncr mit einer diirmen Sehicht trtiber, weil3gelber Fltissigkeit 
'bedeckt, dartmter fast tiberM1 weiS, getrtibt. Conjunctiva leicht geschwollen. 

1) Die in eigenen Versuchen festgestellte letale Dosis unseres yon E. Merck  
bezogenen Pr~parates, bcrechnet fiir 1 g K6rpergewicht der weiBen Maus, betrug 
0,0000005 g, dieselbe Zahl, die R S m e r  ftir das yon ihm verwandte Abrin lest. 
gesteltt hatte, l~tir Kaninchen w~ren 0,000016 g pro Gramm K6rpergewicht 
lefal. 
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Cornea stark getrtibt. Mikroskopiseh: Nur sehr kleiner Bezirk der Conj. tarsi 
beobaeh~bar. Hier Str0mbahr/ erweitert, ~beral[ Stase. 

:10:T a g. Wie vorher. Dazu ist im peripherischen Tefl der Cornea ein toter 
Str eifen (Blutung)aufgetreten. MikroSkopisch: Beobachtung nicht mSglieh. 

15. Tag. Lidspalte e:ag, Lider starr. Cornea t rtib. Mikroskopisch: Beobach- 
tung nicht mSglich. 

17. Tag. Tier gestorben. 

2. Versuch .  
I n  den Conjunctivalsack wird 0,001 g A b r i n  (gelSst in 0,1 ecru physiologisehe 

KoehsalzlSsung ) getr~ufelt, das Auge 6 Minuten often gehalten, bis fast die ge- 
samt e Fliissigkeit verschwunden ist. Sofort trit t  Hyper~mie, naeh wenigen Minu- 
s Odem der Conjunetiva :auf. 

1. Beobaeh tung :  Strombahn stark erweitert, in der oberfl~eh]ichen StrS- 
mung verlangsamt, stellenweise Stillstand und Stase. 

Naeh  3 S t u n d e n :  Odem etwas stS~rker geworden. In  der oberen Ubergangs- 
false und im oberen Tell der Conj. bulbi Stase, sonst wie vorher. 

2. Tag. Eiter im Conjunetivalsaek. Diffuse ttyper~mie und starkes Odem 
der Conjunetiva. Mikroskopisch: Strombahn a~ffs st~ir~,ste erweitert, in der ober- 
figehli.~hen allgemeine Stase mit Ausnahme eines Stromgebietes mit verlangsamter 
strSmung. Zahlreiehe kleine Peteehien in der Tiefe der Conjunctive. 

3. Tag. Viel Eiter im Conjunctivalsaek. Conjuaetiw diffus hyper~misch, 
weniger 5demat(}s, mit Eiter belegt. Cornea triib. Mikroskopiseh: 8o weir sicht- 
bar, tiberal] Erweiterung der Strombahn, in der oberfl~chlichen Stase. Zahlreiche 
Btutungen in der Conjunctiva. 

4 .  Tag. Diinnfltissiger Eiter im Conjunetiva]sack. Conjunctiva diffus hyper- 
~misch, stellenweise weil~lieh verf~rbt. Odem der Conjunctiva. Mikroskopiseh: 
Nur Conj. tarsi inferioris siehtbar. Hier diffuse Biutungen. 

5. Tag. Kein Eiter. Lider starr. Conjunctiva dunkelrot, stellenweise mit 
weil~gelbem Schorf. Geringes Odem. Cornea trtib: Mikroskopisch: Be0bachtung 
nicht mSglich. 

6.--7. Tag. Lider verdickt und starr. Conjunctiva hyper~miseh und 5dematSs. 
Cornea triib, in ihrem oberen Randteil dunkelroter Streifen (Blutung). Mikro- 
skopisch: Strombahn erweitert, oberfl~chliehe mit Stase. Zahlreiche Petechien, 
besonders auch perieorneal. 

: :  8. T a  g..Lider verdiekt und starr. Conjunctiva diffus dunkelrot, keine Sehorfe. 
Cornea wie vorher. Soweit siehtbar, in der Conj. tarsi Gef~,$e stark erweitert, 
geseh]~ngelt, mit Stase. Blutungen in der Conjunctiva. I m  Randtefi der Cornea 
Cagfilaren, dazwischen Blutungen. 

11. Tag. Lider und Conjunetiva wie vorher. In dem oberen, peripheren Tell 
der triiben Cornea 2--3 mm breiter Streifen yon Gef~l]ehen, im unteren peripheren 
Teil der Cornea dunkelroter Streifen (Blutung). Mikroskopiseh.: Conj. I I I  
gut beobaehtbar. Strombahn hier stark erweitert, mit Stase, an vereinzelten Stellen 
mit verl~ngsamter StrSmung. Zahlreiehe Blutungen in der Conj. I II .  

13. Tag. Lider starr, Verdiekt. Conjunctiva hypergmiseh. Cornea leieht ge- 
triibt. Mikroskopisch: Gefgl~e der  Conj. tarsi stark erweitert Und gesehlSmgelt, 
oberfl/iehlieh Stase. Perieorneale Strombahn stark erweitert, mit Stark verlang. 
samter StrSmung. In die Cornea reiehen Gefglte und Capillaren sehr weir hinein, 
sie sind sehr zahlreich und habea ~-- soweit dies erkennbar ist --- verlangsamte 
StrSmung. 

15. Tag. Lidspalte eng. Wenig Eiter.im ConjunctivalsaCk. Conjunetiva hy~ 
perS~misch. Conj. tarsi aul~erdem leicht 5dematSs Cbme~ e'ben merklich getrtibt. 
Mikroskogiseh: In der Con i. bulbi oberfl~ehliehe Strombahn:ervceitert, Str5mtmg 
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verlangsamt. Tiefe Strombahn stark erwMtert, GefaSe und Capillaren welt h~ 
die Cornea reichend. 

20. Tag. Conjunctiva hyperEmisch nnd 5dematSs, besondeIs Conj. tarsL 
Cornea klar. Mikroskopisch: In der Conj. bulbi Erweiterung der Strombahn, strb- 
mung in der oberflEchliehen verlangsamt. In der Conj, tarsi starke Erweiterung 
der Strombahn und Stase. In  den Gefal3en der Cornea keine Str6mung erkennbar. 

28 Tag. Conjunctiva 5demat5s und faltig, nieht hyperEmisch. Cornea klar. 
Mikroskoloisch: Gesamte Strombahn erweitert, in der oberiliichlichen verlangsamte 
StrSmung. So]che auch in den Gef~en der Cornea. 

37. Tag. Lidspalteverengt. ConjunctivaSdemat5snndfMtig. Mikroskol0isch: 
Gesamte Strombahn leicht erweitert, in der oberfl~ehlichen verlangsamte StrSmung. 
Wenigo Capillaren in der Cornea, weitreiehend, eng, schnell durchstrSmt. - -  

Am 37, Tage naeh dem vorhergehenden Versuch werden in d a s s e l b e  Auge 
0.00@01 g A b r i n  (in 0,1 ccm physiologischer KochsatzlSsung), also eine 100mal 
schw~ehere Dosis, getrEufeit und das Auge bis zum Verseh~vinden der Flfissig- 
keit often gehalten. Sofort t~ritt leichte Hyper~mie, nach einigen Minuten 
leiehtes 0dem der Conjunctiva auf. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, in der oberflachliehen 
starkste Verlangsamung der Str6mung und ausgedehnter Stillstand. 

Naeh  71/2 S t u n d e n :  Conjunctiva hyper~misch, Conj. tarsi stark 5dematSs, 
so dab sie einen groBen Toil der Conj. bulbi fiberlagert. Mikroskopisch: Strombahn 
stark erweitert. In  der oberfl~ehlichen verlangsamte StrSmung, in der Conj. tarsi 
daneben ausgedehnte Stase. Mehrere kleine Petechien in der Conj. tarsi. 

2. Tag. Etwas Eiter im Conjunctivalsack. I-IyperEmie der Conjunktiva~ 
starkes 0dem tier Conj. tarsi. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, Gefa~e ge- 
sehlEngelt. I n  der oberfl~chlichen Strombahn der Conj. bulbi stark verlangs~mte 
Str6mung, daneben Stillstand nnd Stase, der Conj. tarsi Stase. Hier vereinzelte 
Petechien. 

3. Tag. Ityper~mie nnd 0dem der Conjnnctiva, besonders tarsi. Mikrosko- 
piseh: Strombahn und StrSmung der Conjunctiva wie vorher. Capillaren in der 
Cornea welt, mit verlangsamter Str6mung. 

4.--5. Tag. )/Iakroskopisch wie v0rher. Mikroskopisch: Strombahn stark er- 
weitert, in der oberfl~chlichen der Conj. bulbi vorwiegend verlangsamte StrSmung 
der Conj. tarsi Stase. Capillaren in der Cornea mit verlangsamter StrSmung. 

32. Tag. Strombahn 1Mcht erweitert: StrSmung leicht verlangsamt. Tiefe 
Gef~Be normal. - -  

In  d a s s e I b e  Ange wird jetzt abermals 0,000{)! g A b r i n  in derselben Weise 
wie oben gebracht. Wii.hrend der Einwirkung tri t t  Hyper~imie der Conjunc- 
tiva auf. 

1. B e o b a c h t u n g :  Strombahn erweitert, StrSmung in der oberfl~chlichel~ 
stark verlangsamt, tefls stockend, teils besteht Stase. 

Naeh  7 S t u n d e n :  Hyper~mie nnd 0dem der Conjunetiva. Mikroskopisch: 
Strombahn erweitert, in der oberfli~chlichen und pericornealen Stase. 

2.--3. Tag. S~arke tI~per~imie und mittelstarkes 0dem der Conjunctiva, 
Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der oberi]achlichen Stase. 

4. Tag. ConjunetiVa wie vorher. In der Mitre der Cornea ringfSrmige Triibung. 
Mikrosk0piseh: Strombahn stark erweitert, in der der Conj. bulbi StrSmung, fi~ 
der der Ubergangsfalte und Conj. tarsi Stase, 

6. Tag. LidwinkelundvordereLidr~nderfeucht. StarketIyperiimieund 0dem 
der Conjunctiva. Cornea wie vorheL Mikrbsk0piseh: Strombahn erweitelt, in 
der Conj. bulbi verlangsamte StrSmung, in der Conj. tarsi Stase. In die Cornea 
erstrecken sich bis zur getriibten Stelle capillaren, in diesen StrSmungo 
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�9 19. Tag. Auge und lJmgebuug feucht'durch klare Fliissigkeit: Hyper'amie 
und leichtes 0dem der Conjunctiva. Mikroskopisch: Strombahn. Stark erwei~ert, 
oberfliichlich verlangsamto StrSmung, an wenigen S~bellen Stase. 

13.--16. Tag Leichte tIyperamic und leichtes ()dem der Conjunctivai' Auge 
und Umgebung fcucht durch Mare Fliissigkeit. NSkr0skopisch: Strombahn: leicht 
erweitert, in d e r  oberflachlichcn StrSmung leicht verlangsamt. I n  der :Cornea 
kleine Zahl schmaler Capillaren - -  

A m  t7. Tag werden in b c i d e  Augcn je 0,q)II00ll g A b r i n  wie oben gebracht, 
das linke Auge erhalt also die 4., das rechte die 1. Eintr~ufelung yon: Abrin. 

W / i h r e n d  
de r  E i n -  
w i r k u n g  

~Nach 
6 Stunden, 

L. (4. Dosis) R. (1 Dosis) : 

Erweiterung der oberfl~chlichen 
undpericornealen Strombahn, ober- 
Ilachliche StrSmung vertangsamt. 

Eitrige Fliissigkeit im Conjunc- 
tivalsack. Hyperamie und leichtes 
i (}dem der Conjunctiva. 
i 

Leichte Hyperamie, Str0mbahm 
erweitert. Starke Verlangs~mung 
der StrSmung bis zum StiUstand. 
Z~hl der Capillaren grSger als links. 

Itypcr~lnie und leichtes Odem 
der Conjunctiva. 

Kein Eiter. Starke tIyperamie, 2. Tag iViel diinner Eiter im Conjunctival 
vormittags: sack. Starke I-Iypcr~mie und star- ]eichtes (~dem. ?/Iikroskopisch: Ge- 

keres 0dem. Gesamte Strombahn samte Strombahn stark erweitert. 
[stark erweitert. Oberflachlich vet- OberfiS.chliche sehr starke Veriang- 
i langsamte StrSmung. 'samung; Stromgebiete mit Stase. i 

nach- ~Iakroskopisch wie vorher. :!~likro: Makroskopisch wie vorher. Mikro- 
nfittags: /skopisch: Starkc Erweiterung der skopisch: Oberflachlich tiberall 

I !gesamtenStrombahn, oberfliichhch Stase. Strombahn stark erweitert. 
fitase, em Goblet mlt verlang- 

3. Tag. 

4.--6. Tag. 

samter StrSmung. 

Etwas diinner Eiter. Hyper~mie 
und (}dem. Mikroskopiseh: Er- 
weiterung der gesamten Strom- 
bahn. In einer Gegend Capillaren 

~und feinste Gefi/13chen rnit Stase. 
i 

i 

Leichte Hyperg~mie, leichtes ()dem 
der Conjunctiva. 

Hyperamie und ()dem, Mikr0- 
skopisch: Wenig Eiter auf der 
Cornea. El~veiterung der gesamten 
Strombahn - -  starker als finks. 
Oberflachliche StrSmung verlang- 
saint, kleine Gef/iBe und Capillarell 

in einer Gegend mit Sta~se. 

Wie links. 

3. Versuch .  
In den Conjunctivalsack werden 0,00001 g A b r i n  (gel6s~ in 0,i ccm physio- 

logischer KochsalzlSsung) getraufelt, das Auge 5 Minuten orion gehatten, bis fast  
die ge. ~ amte Fliissigkeit verschwunden ist. Nach der Eintraufelung Hypergmie und 
geringes (Jdem der Conjunctiva. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, in der oberflgchHchen. 
schnelle StrSmung. 

N a c h 8 S t u n d e n: Deutliche Hyperamie der Conjunctiva, leichtes ()dem der 
Conj. tarsi. Mikroskopisch: Gesamte Strombahn, besonders der Conj. ta rs i  stark 
erweitert. In  der oberfl~chiichen Strombahn der Conj. tarsi allgemeine Stase, der: 

V i r c h o w s  A r c h i v ,  B d .  2.31. 6 



82 G. Ricker und P. Regendanz: 

Conj butbi ein Gef~gchen und einige Capillaren mit Stase, im ~ibrigen langsame mid 
verlangsamte StrSmung. 

2. Tag. Etwas Eiter im Conjunctivalsaek. Hyper~mie der Conjunetiva, 
Conj. tarsi nahezu diffus rot. 0dem der Conjunetiva, Conj. bulbi wulstig. Mikro- 
skopiseh: Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen iiberall Stase mit Ausnahme 
eines kleinen Stromgebietes mit verlangsamter StrSmung. Zahlreiche Ieinste 
Petechien in der Conj. tarsi. 

3. Tag. Kleinstes EiterflSckchen im Conjunctivalsack. Hyper~mie unddiffuse 
R5tung der Conjunctiva. Diffuser dunkelroter Streifen (Blutnng) um die Cornea. 
St~rkeres 0dem der Conjunctiva. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der 
oberfl~ehliehen und pericornealen Stase. Veto Randsehlingennetz erstrecken sieh 
Capillaren ein kleines Stfiekchen in die Cornea hinein, in ihnen ebenfalls Stase. 
Eine gr6gere Petechie im Randteil der Cornea. Diffuse Blutungen in der tieferen 
Schicht der Conj. tarsi. 

4~ Tag. (}dem geringer, sonst wie vorher. Mikroskopiseh: Blutungen haben an 
Ausdehnung zugenommen; sonst unver~ndert. 

6. Tag. Hyper~mie der Conjunetiva, {Jdem sehr gering. Im vorderen oberen 
Randteil der Cornea feiner refer Streifen. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, 
in der oberfl~ehliehen fiberall Stase. Entsprechend dem roten Streifen in der 
Cornea sehr zahlreiehe Capillaren, Cornea bier mit roten Blutk6rperehen durehsetzt 

8. Tag. Leiehteste I-Iyper/imie, kein 0dem mehr. Cornea klar. Mikroskopiseh: 
Erweiterung, Stase. 

9. Tag. Leiehteste Hype'.gmie. Mikroskopiseh: Strombahn im allgemeinen 
eng, oberflgehliehe langsam durehstr6mt. In der Obergangsfalte ein. Gebiet yon 
Gef/~Ben und Capillaren mit Stase, hier aueh Peteehien. 

11.--18. Tag. Leiehteste ttyp~r/imie. Nikroskopiseh: Strombahn eng, in 
der oberfl~ehliehen StrSmung veflangsamt. Diffuse Blutungen in der Tiefe der 
Conjunetiva. 

15. Tag. Niehts Auffi~lliges. Mikroskopisch.: Stromnetz stellenweise eng- 
masehig, normale StrSmung und Strombahn. - -  

Am 15. Tage naeh diesem Versueh wird in derselben Weise in d a s s e l b e  
Auge 0,0000! g A b r i n  getr~ufelt. 

I. B e o b a c h t u n g :  Mikroskopiseh: Obeffl/iehliehe Strombahn nieht, tiefe 
Gefgl3e erweitert. In der oberfl~chliehen Strombahn ein Gef~ggebiet mit Stase, 
eine geringe Zahl ~-on Gefi~gehen und Capillaren mit Stillstand. 

Nach  4 S t u n d e n :  Leiehtes (}dem der Conj. tarsi. Mikroskopiseh: Gesamte 
Strombahn erweitert, in der oberfl/iehliehen verlangsamte Strbmung, in der Conj. 
tarsi daneben viele Capillaren mit Stase. 

2. Tag. Etwas Eiter im Conjunetivalsaek. Stgrkere Hyper~imie, perieorneal 
braunroter 8treifen (Blutung). Conj. tarsi und UbergangsfMte 5dematSs. Cornea 
leieht getriibt. Mikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, in der oberflgehliehen 
alIgemeine Stase. Diffuse Blutungen in der Conjunctiva. 

4. Tag. Stgrkste ttypergmie, leichtes Odem der Conjunetiva. Die oberen 
drei Viertel der Cornea sind getriibt. Mikroskopiseh: Stgrkste Erweiterung der 
Strombahn, in der oberfl/iehliehen allgemeine Stase. Zahlreiehe Peteehien nnd 
diffuse Blutungen in der Conjunetiva. Wenige, sehr weite Capflla~en in der Cornea, 
und zwar in zwei Sehiehten; in den Capillaren der oberflgehliehen Sehieht Stase. 

7, Tag. Ityper/imie und leichtes ()dem der Conjunefiva. Cornea leieht ge- 
triibt. Mikroskopiseh: Obeffl~ehliche Strombahn leieht, tiefe stark erweitert. In  
der oberfl~ichliehen Strombahn nahe der Cornea einige Staseeapillaren, sonst 
sehnelle StrSmung. In der Cornea zahlreiehe Capillaren mit verlangsamter StrS- 
mung. 
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9. Tag. Hyper~mie der Conjunctiva, leichtes ()dem der Conj. tarsi. Cornea 
klar. Mikroskopiseh. : Strombahn v3e vorher, In  der oberfl~chliehen langsame bi~ 
verlangsamte StrSmung. 

12. Tag. M~kroskopisch wie vorher. Mikroskopisch: Strombahn wit vorher. 
In  mehreren oberflEchlichen GefEBen und Capillaren Stase. Einige sehr sehmale 
Capfllaren in der Cornea. 

16. Tag. Maka~oskopisch wit vorher. Mikroskopisch: OberflEchliehe Strom- 
bahn leieht, tiefe stark erweitert. In tier oberflEehliehen stark verlangsamte 
~trSmung. In der Cornea keine Capillaren mehr sichtbar. 

19.--22. Tag. Leiehte HyperEmie der Conjunetiva. Mikroskopisch: Wie 
vorher, daneben ein oberflEchliehes Stromgebiet rait Stase. 

25.--32. T a g. Makroskopisch wie vorher. Mikroskopiseh: OberflEchliehe Strom- 
hahn leicht erweitert, verlangsamt durehstrSmt. Tiefe Strombahn stark erweitert. 

S u p r a r e n i n :  Sofort ttyperEmie. Mikroskopisch. Gesamte Strombahn 
erweitert, oberflEehliche verlangsamt durehstrSmt. Nach 2--3 Minuten wird die 
~iefe Strombahn eng. Makroskopiseh ist die Conjunctiw jetzt blaB. 

Zusammenfassende und  vergleichende ~bers icht  fiber die Versuche mR 
Abrin an der Conj~metiva. 

0,00"1 g A b r i n  bewirkte prim[ir Erweiterung der gesamten Strombahn, Ver- 
]angsamung der Str5mung nnd im 2. Versuch daneben Stillstand und Stase in ge- 

r inger Ausdehnung. Am 2. Tag war die Stase in beiden Versuchen ausgedehnt, 
es waren zahh'eiehe Petechien aufgetreten. Eiteriger Belag verhinderte eine 
mikroskopisehe Beobachtung der Stromb~hn im 1. Versuch vSllig, im 2. teflweise. 
Es war bier am 3. Tag noch Erweiterung und Stase, ebensolche veto 6.--8. Tag 
~orhanden. Am 11. Tag trat in einem Teil der Strombahn der Conj. I I I  daneben 
verl~ngamte StrSmung auf, am 13. Tag in der pericornealen Strombahn. 
Am 1~. Tag bestand in der Con i. bulbi verlangsamte StrSmung und 5 Tage spi~ter 
aueh in einem Teil der Conj. tarsi. Veto 28.--37. Tag war die StrSmung iiberall 
verlangsamt. Die Strombahn war StEndig erweitert, am 37. Tag nur noch leicht, 

Am 8. Tag waren in der Peripherie der Cornea Capillaren sichtbar (vorherige 
Feststellung infolge Triibung der Cornea nicht mSglich), die schon am 13. Tag 
weir in diese hineiureichten und verlangsamt~ S trSmung hatten. Am 28. Tag war 
dig StrSmung in ihnen ebenso, am 37. Tag schnell. Die Cornea wurde am 3. Tag 
Sriib. Die Triibung nab m allmShlieh ab, so dab die Cornea am 20. Tag wieder klar 
v~d durehsichtig war. 

Petechien in der Conjunctiva wurden am 2. Tag festgestellt, in der Folge be- 
~tanden bis zum 11. Tag diffuse Blutungen in der Conjunetiva. 0dem der Conjunc- 
tiva trat im ersten Versuch am 2. Tage, im 2. Versuch sofort auf und blieb w~hrend 
der ganzen Dauer der Beobaehtung bestghen. Dazu trat veto 4. bzw. 5. Tag eine 
starre Verdickung der Lider, wodurch dig Lidspalte verengt wurde. Eiterabsonde- 
rung bestand im 1. Versueh veto 3.--7. Tag und war gering, wEhrend sie im 2. Ver- 
,such stErker war und vom 2. -4 .  Tag anhielt. Dazu trat eine Verschorfung der 
Conjunetiva auf, die im 1. Versueh veto 4. Tag bis zum Ende der Beobaehtung 
(15. Tag) in groI~er Ausdehnung vorhanden war, wEhrend sie im 2. Versuch nur 
am 4. und 5. Tag in geringer Ausdehnung bestanden hat. 

0,0000! g A b r i n  bewirkte primer Erweiterung der Strombahn ohne Ver- 
langsamung der StrSmung. Nach 8 Stunden war die Erweiterung stark, neben ver- 
]angsamter Str6mung war Stase aufgetreten. Am n~chsten Tage bestand Stase, 
mit Ausnahme eines kleinen Stromgebietes, in welehem verlangsamte Str6mung 
bestand. Vom 3.--8. Tag war die Stase allgemein, aueh in den Capillaren in der 
Peripherie der Cornea. Am 9. Tag bestand meist langsame StrSmung, die Strom- 

6* 



84 G: Ricker: trod P. Regenda~z: 

bahn war jetzt  hicht mehr er~;eitert. 'Sic blieb bis zum Ende der Beobachtung eng+ 
doch war  die StrSmung yore 11.-=13. Tag wieder verlangsamt. . . 

Im Rande der Cornea waren schon yore 3. Tage ab Capillaren vorhandem 
Am 2. Tage waren zatflreiche Peteehien, am 3.--4. Tage diffuse Blutungen in der 
Conjuncbiva*aufgetreten. Am 6. Tag war,  der Rand der Cornea mit roten Blut-  
k6rperehen durchsetzt. (~dem trat  primgr auf, war nicht stark nnd ~om 8. Tage 
ab nich~ mehr vorhanden. Eiterabsonderung in sehr geringer 5~[enge land nur am 
2. m~d 3. Tage start. 

Weitere Versuche (Eintr~ufelung yon 0,00001 g A b r in)  e r g a b e n -  abgesehel~, 
von geringen Variationen denselben Verlauf wie der mit  Protokoll mitgeteilte 
Versuch. - -  

Die E r s t w i r  k u n g der beiden angewandten LSsungen hat  in Erweiterung der 
Sf~rombahn bestanden. Die st~rkere LSsung verlangsam~e die Str6mung - -  ir~ 
einem Versnch bis zur partiellen S~ase, w~hrend die schw/~chere LSsung primgr 
keine Verlangsamung hervorbr~chte. 

W/ihrend des ersten Teiles der Z w e i t  wi r k u n g nahm ~ls t~olge der s~irkerel~ 
Beeinflussung die Stase an Ausdehnung zu und trat  auch in der mit  der schwgcheren 
LSsung behandelten Conjunetiva adf: In  beiden F/tllen wnrde die Ststse allgemein, 
im Versuch mlt  der stiirkeren LSsung bis zum 11., im Versuch mit der sehw/icheren 
LSsung bis zum 9. Tage. Die Peteehien und diffusen Blutungen waren.im 2. Versueh 
(0,001 g Abrin) wesentlieh ausgedehnter als im 3. (0,00001 g Abrin). Erweiterung 
der Strombahn und Verlangsamung des Blutstromes hatten ira 2. Versueh eine 
liingere Dauer als im lei~zten. Auch in bezug auf das 0dem und die Eiterabsonde- 
rung hat  die stiirkere LSsmlg intensiver gewirkt. Sie hat  die Cornea, in die sowohI 
im Versueh mit der st/~rkeren als mit  der schw/~eheren LSsung Capillaren einwuchsen~ 
getrtibt, die sehwgehere LSsung hat sie klar gelassen. 

Am st/irks~en ist der stgrkere Wirkungsgrad der 1. LSsung in der Verschorfung 
des Conjunctivalgewebes zutage getreten, sie blieb nach Anwendtmg der sehw/icheren 
LSsung ganz aus. 

In  dieser Versuehsreihe haben wit mehrmals, naehdem die 1. Wirkung - -  so- 
wohl der sehw/ieheren als der sti~rkeren L6sung - -  bis auf geringe Reste versehwun- 
den war, erueut die sehwi~chere Dosis an derselben Conjunetiva angewandt, und 
zwar ein- oder mehrmals, naehdem jedesmal die Wirkung wieder aufgeh6rt hatte. 
Wir haben, wie unsere Protokolle beweisen, niemals eine Abschwgchung de~ 
Abrinwirkung beobachtet. 

G e w e b s v e r g n d e r u n g e n .  
15 T a g e  n a e h  0,001 g A b r i n :  Bindegewebe der Conjunctiva sehr stark ver- 

mehrt. Epithel fehlt in groBer Ausdehnung. An seiner Sgelle und an Stelle des sieh 
anschlieBenden Bindegewebes befindet sich eine strukturlose Masse, in der dieht 
ChromatinkSrnchen liegen. In  der Um~ebung ist das Gewebe mit roten Blut- 
kSrperehen durchsef~z$. Im vermehrten conjunctivalen Bindegewebe stark ver-  
mehrte, gefii l te Capfllaren und sp~rliche Lymphocyten. 

Corneaepithel in der Peripherie vorh~nden, hier verdiekt und mit Leisten ver- 
sehen. In  der /iul]eren tIiilfte der Cornea Capillaren, vermehrte Bindegewebs- 
zellen und Lymphoeyten. Diese Vergnderungen erstreeken sich abnehmend fast 
bis zum Zentrum der Cornea, doeh sind bier keine Cgi0illaren mehr vorhanden. Die 
Lamellen der Cornea sind in Ieine, leicht geschlgngelte Fasern aufgelSst. 

Versuche mit mechanischer Reizung an der Conjunctiva. 
1. V e r s u e h .  

Eine kleine h~esserspitze yon rein pulverisier~em Bimsstein wird in den Con- 
~unctivalsack gebracht. Das Tier macht  h~uiige Zwinkerbewegungen, es ents~eht~ 



]~eitr~ge zur Kenntnis der" 5rtlichen;KreislaufsstSrungen. 85 

~ofort starke Hyper~mie der  Conjunctiva. Sorgf~ltiges Ausspiilen mi t  physio- 
logischer KochsalzlSsung. 

Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen verlangsamte 
StrSmung. 

S u p r a r e n i n :  Innerhalb einer Minute Verschwinden der mdkroskopiseh 
~ichtbaren Gef~l~e. Miki:oskopisch: Oberfl~chliche Strombahn etwas weniger er- 
weitert als vorher, Masehen des Gef~13-' und Capillarnetzes wie vorher eng,: StrS- 
mung verlangsamt, stockend bis zum St i l l s tand:  Tiefe Gef~l~e n icht si~htbar 
(versdhlossen). 

Naeh 29 Ni inu ten :  .Mikroskopiseh: Wie vorher, dazu ist eine kleinste 
Petechie in der  Conjunctiva aufgetreten. 

2.~Versuch. 
Innerhalb yon 10 Minuten wird in den Conjunetiyalsack 3real j e  eine kleine 

Messerspitze yon pulverisiertem Bimsstein gebracht. Das Tier maeht hgufige 
Zwinkerbewegungen und reibt sieh das Auge mit der Vorderpfote'. Sofort nach der 
ersten Ei~staubung ~ritt leich te Hyper~mie auf, die innerhalb der ersten 10 Minu- 
ten stark wird; nach 14 Minuten besteht dazu leichtes 0dem der Conjunctiva. 
Sorgfaltige Aussptilung des Conjunctivalsaekes mit physiologischer Koehsalz- 
16sung, dann , - 

1. B e o b a c h t u n g :  0berfl~ehliehe Strombahn erweitert, in ihr iiberali 
Stase. Tiefere Str0mbahn nieht' ver~ndert (eng). 

2. T a g :  ttyper~mie der Conjunetiva. Kein Odem mehr. ~Iikroskopisch: 
Gesamte Strombahn', auch tiefe, erweitert, sehnell durehstrSmt. Zahl der Ge- 
s und. Capillaren nut steUenweise vermehrt. 

4. T a g .  Keine gyper~mie mehr. Oberfl~ehliehe Strombahn le~eht erwei/ert, 
Str6mung langsam bis verlangsamt. Zahl der GefEBe und Capillaren Ieicht ver- 
mehrt. Tiefe GefEBe leicht erweitert. 

5, Tag. Obdrfl~ehliehe Strombalm leicht erweiter~, StrSmung langsam. Zahl 
,der Gef~Be-und Capillaren sehr leieht vermehlt. 

S u p r a r e n i n :  Conjunetiva bleibt blaB. Mikroskopisch: iNaeh einigen Se- 
kunden oberfl~chliche und tiefe Strombahn versehlossen..  

Al lgemeine t~bersieht fiber die Yersuehe an der Conjunetiva.  

D i e  Ers twi rkung  auf die  Conjunetiva und Cornea. 

�9 Die Erstwirkung - -  d. h. die Wi~hrend der Einwirkung des l~eizmittels einge- 
tretenen u~d bei der  unmittelbar darauf vorgenommenen mikroskopischen Be- 
obachtung beobaehteten VerEnderungen - -  auf die Strombahn der Conjunctiva 
hat bei sKmtlichen, auch den schwachen Reizen, in Erweiterung bestanden, w~ih- 
rend die VerKnderung der Str6mung je nach der StErke des angewandten Reizes 
verschieden ausgefallen ist. 

Die Ss nach Einwirkung der s t ~ r k s t e n  R e i z e ' h a t  in 
S t a s e  in :den  Gef~Ben und  C a p i l l a r e n  der  g e s a m t e n  oberfl~chlichen Strom- 
bahn bestanden, und zwar ist diese stiirkste Wirkung eingetreten auf: WErme yon 
54 uv_d iiber 5~ ~ 6proz. Jodjodnatrium, 97,5-und 0,5proz. Senf61, 2 -und  lproz. 
Silberrdtrat, 1- und 0,1 proz. Ammoniak und 10- und 5proz. Tannin. 

Nach Anwendung e twas  w e n i g e r  s t a r k e r  Re ize  - -  Wgrme yon 51--48, 
46--45 und 42 ~ 1-, 0,1-, 0,01 proz. Jodjodnatrium, 0,05-, 0,095-, 0,0005 SenfS1, 
0,1 proz. Silbernitrat, 0,001 g Abrin und 20 proz. CampherS1 - -  ist p a r t i e l l e  S t a s e  
in einem grSiteren oder kleineren Teil der ebeffl~ehliehen Strombahn - -  in Gefal3en 
~and Capillaren oder, nach den schwKeheren der genannten Reize, nur in Capillaren - -  
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aufgetreten, w/s in dem iibrigen Teil der oberfl~chhchen Stro~nbahn die 
StrSmung meist verlangsamt, seltener beschleunigt gewesen ist. 

Ein Teil der s ehwachen  R e i z m i t t e l  (44,5 und 43,5 ~ Warme, 0,001proz. 
Jodjodnatrium, 0,01 proz. Ammoniak und 0,5proz. Camph(rS1) hat eine Ve r l ang :  
s a m u n g  der S t r S m u n g  in der erweiterten Strombahn bewirkt, w/~hrend ei~ 
anderer Tell (0,62 und 0,01 proz. Silbernitrat, 0,00001 g Abrin, 1 proz. CampherS1) 
B e s c h l e u n i g u n g  der  S t r S m u n g  bei gleichfalls eingetretener Strombahn- 
erweiterung zur Folge gehabt ha~t. 

A l l e r schw~chs te  1%eize (0,0C005proz. SenfS1 und l proz. Tannh~) habel~ 
fiberhaupt keine deutliche Erstwirkung hervorgerufen. - -  

Bei unseren Versuchen an der Conjunctiva haben wit also in dem vow, 
den Reizen unmittelbar betroffenen oberflgchlichen Stromgebiet prim/~re Ver- 
~nderungen tier Strombahnweite - -  und zwar stets Erweiterung --- gefunden und 
solche der StrSmung, die je nach tier Sts des angewandten Reizes bestanden~ 
hat in: 

al!gemeiner Stase, 
partieller Stase neben Verlangsamung, seltener Besclfleunigung der StrSmung, 
Verlangsamung tier StrSmung, 
Beschleunigung der StlSmung. 
Auch die p e r i c o r n e a l e  S t r o m b a h n  ist primer stets gleichzeitig mit der 

oberfl~chlichen Strombahn erweitert gewesen, auSer nach Einwirkung des 0,1 
und 0,02proz. Sflbernitrats, wobei pericorneal die Strombahnweite nieht ver/~nder5 
worden ist, und des 5 proz. Tannins, das einen Verschlul3 der 13ericornealen Strom- 
bahn zur Folge gehabt hat. 

Einigemal ist in ~bereinstimmung mit der Ver/~nderung der StrSmung i~ 
tier oberfl/~ehliehen Strombahn prim~re Stase oder Verlangsarnung der pericornea~ 
len StrSmung festgestellt worden (W~rme yon 54 ~ und hShere Grade; 0,01 proz. 
Ammoniak), w/ihrend in de~ iibrigen Versuchen die pericorneale StrSmung, soweit~ 
sie untersuchbar war, nieht auff~llig ver/indert worden ist. 

Die t iefe  S t r o m b a h n  ist ebenfalls erweitert gewesen in allen F/illen, wo eine 
primate Erweiterung der oberfl~chlichen Stror~bahn stattgefunden hatte, was 
sehon makroskopiseh sich dureh das Auftreten yon Hyper~rnie gezeigt hat. Nut 
einmal, bei dem Versuch mit i proz. Ammoniak, haben wir primate Stase in der 
tiefen Strombahn durch mikroskopische Beobaehtung feststellen kSnnen (infolge 
tier durch das Ammoniak erhShten Durchsichtigkeit des Gewebes); im iibrigen ist 
die Str5mung uieht oder nicht zuverl~ssig erkennbar gewesen. 

Das Austreten yon roten BlutkSrperchen aus tier Gef~l~bahn in Gestalt vor~ 
P e t e c h i e n  ist an Stase, gleichgifitig durch welehen Reiz sie hervorgerufen, ge- 
bunden gewesen, doeh is~ es nicht jedesmal, wenn Stase eingetreten war, vorhande= 
und auch nicht yon der Ausdehnung der Stase ]a der Strombahn abh/ingig gewesen_ 
So haben wit bei den W~rmever~uchen an der Conjune~iva nach Einwirkung yon 
54--52 ~ und 5 0 ~ 8  ~ prim/~r entstandene l~eteehien gefunden, w/ihrend sie bei den 
Versuehen mit hSheren W/irmegraden gefehlt haben. Ferner sind bei dem Versucb 
nfit reinem und mit 0,0005 proz. Senf51 Petechien aufgetreten, w/~hrend sie durch 
die dazwisehenliegenden Konzentrationen primer nicht entstanden sind. Schlie$. 
lich haben wit in der Erstwirkung Petechien noch naeh Einwirkung yon 0,1 proz~ 
Silbernitrat, 1proz. Ammoniak m~d 10proz. Tannin bemerkt. 

Prim~res 0 d e m  der Conjunctiva ist h/~ufig aufgetreten bei Anwendung yon 
stKrksten und starken Reizen (W/irme fiber 54 ~ 6-und 1proz. Jodjodnatrium.. 
reines, 5-, 0,5- und 0,05proz. Senf5l, 2-, 1- und 0,1proz. Silbernitrat, 0,001 und 
0,00001 g Abrin, 1--0,1 proz. Ammoniak, l proz. CampherS1 und 10proz. Tannin). 
Die gesamte oberfl/~cifliche, rericorneale und tiefe Strombahn ist dabei er- 
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weitert gewesen, der Inhalt der oberfl~chlichen Strcmbahn hat sichin Mlgemeiner 
oder l~artieller Stase oder seltener in verlang~amter StrSmung befunden. 

Eine Erstwirkung der Reizmittel auf das Geweb e der Conjunetiva nnd Cor- 
nea hat sieh im iibrigen nur in einzehaen F~illen naakroskopisch nachweisen lassen. 
Sofortige Tri~bung der Cornea ist naeh 57--56~ C W~rme, nach 6proz. Jodjod- 
natrinm und nach 10-und 5proz. Tannin aufgetreten. Infolge der EinwiIkung 
des 2- und 0,C2proz. Silbernitrats ist eine EloithelablSsung yen der Ccnjunetiva 
erfo]gt, gleiehzeitig im ersten Falle eine Tltibung der Conjunetiva und Cornea, 
w~hrend daneben a~f s~mtliehe Sflbernitratkonzentrationen mit Ausnahme der 
sehw~chsten eine weil]liehe, infolge der Lichteinwhkufig" bald br~unlieh werdende 
Verf~Lrbung der Conjunctiva aufgetreten ist. - -  

Die Z w e i t w i r k u n g  an  der C o n j u n e t i v a  u n d  Cornea.. 
S~mtliehe an der Strombahn und im Gewebe der Conjunetiva und Corne~ 

nach der Erstwirkung der ~eizmittel aufgetretenen, Stunden bis Monate anhalten- 
den Veranderungen fassen wit als Z w e i t w i r k u n g  zusan~men. ]Die Intensit~t 
und Dauer dieser sind ebenfalls yon der Sti~rke des Reizes abh~ingig gewesen. 

Die in der Erstwirkung eingetletene Erwei~erung der obe r f l~eh l i chen  
S t r o m b a h n  ist - -  je nach der Sti~rke des angewandtea Reizmittels ~ einen Tag 
bis mehrere Wochen bestehen geblieben. Oft hat die Erweiterung im Anfange der 
Zweitwirkung noch zugenommen. Der Grad der Erweiterung ist im allgemeinen 
w~hrend der Zweitwirkung nicht gleiehbleibend gewesen. Sie hat zwar al[m~hlich an 
St~rke abgenommen, um schliel]lich in eine normale Strombahuweite ttberzugehen, 
doch ist nieht selten naeh kiirzerem Besteben einer geringen Etweiterung oder der 
normaler Strombahnweite wieder eine st~rkere Elweitel nng yon mehr oder minder 
langer Dauer erfolgt. So hat nach Anwendung der W~ime yon 51--48 ~ C in den 
ersten 5 Tagen Erweiterung der oberfl~tchliehen Strombahn bestanden, am 6. Tag 
ist diese eng und veto 9.--12. Tag wieder erweitert gewesen; ferner ist die Erwei- 
terung der Strombahn naeh 6 proz. Jodnatrium, die veto 1.--46. Tage bestanden 
hat, am 8. Tag dutch Auftreten normaler Strombahnweite vortibergehend unter- 
broehen worden. Ebenso hat nach Einwirkung des 1 proz. Alnmoniaks am 16. Tag 
keine merkliehe Erweiterung der Strombahn bestanden, die hier sowohl vor als 
nach diesem Tage vorhanden gewesen war. 

Die loer icorneale  S t r o m b a h n  hat sieh in der Zweitwirkang beziiglleh ihrer 
Weite im allgemeinen wie die oberfl~ehliche verhMten, d. h. sic ist gewShnlieh er- 
weitert und nur zweimal (am I. Tage nach 0,1 proz. Sflbernitrat und 0,1 proz. 
Ammoniak) gleiehzeitig mit der oberfl~ebliehen yon normaler Weite gewesen. Auch 
in der Dauer des Bestehens der Erweiterung haben die oberfl~ehliehe und peri- 
corneMe Strombahn inl allgemeinen iibereingestimlnt. Nut in 4 Versuchen hat 
die Erweiterung der pericorneaien Strombahn l~nger odor ktirzer Ms die in der 
oberfl~chlichen angehalten (6 Tage l~nger auf 54 ~ C W~rme, 5 Tage l~nger auf 
46--45~ C W~rme, 1 Tag li~nger a~f 0,01 proz. Ammolfiak und 2 Tage ktirzer auf 
0,1proz. Ammoniak). 

Die t iefo S t r o m b a h n  ist gewOhnlieh ebenfalls iibereinstimmend mit der 
oberfl~ehlichen und pericornealen Strombahn wghrend der Zweitwirkrng erwei- 
tert odor nicht erweitert (am 1. Tag sach 0,1 proz. Silbernitrat und 0,1 proz. Am- 
moniak) gewesen. Ausnahmen haben sich nnr gefunden in den Versuchen mit 
1 proz. Silbernitrat (Erweiterung der tiefen Strombahn 4 Tage l~Lnger anhaltend 
Ms die der oberfliiehlicheri und pe~icornealen), mit 46--45 ~ und 44,5--43,5~ C 
Wgrme (einige Tage kfirzer Ms die der oberflgchliehen und ])ericornealen) mi~ 
0,1- und 0,01proz. Ammoniak (einige Tage l~nger Ms die der oberfl~Lehliehen). 
Aueh an der perieornealen (nach 6 proz. Jodjodnatrinm und 1 proz. Ammoniak) 
und tiefen (naeh 6proz, Ammoniak) Strombahn hat sich ein Wiederauftreten 
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der ]~rweiterung, naehdem vorfibergehend lformale Weite bestanden hatte, 
gefundon. 

Die S~r5 m u n g s v e r g n d e r u n g e  n, dig dureh die Erstwirkung gesetzt waren, 
haben - -  je naeh der Stgrke des Reizes - -  moist stunden- odor tagelang in der- 
selben Weise und Ausdehnung - -  so insbesondere die Stase - -  fortbestanden 
oder sind naeh kurzer Zeit. in verstgrktem odor in geringerem Mal3e vorhanden ge- 
wesen. Die Ztmahme der Str6mungsveriinderung in der ersten Zeit der gwe{t- 
wirkung --Stase, horvorgegangen aus Verlangsamung - -  haben wir besonders 
auffgllig bei den Versuehen mit Abrin (0,001 und 0,00001. g) gefunden, aber auch 
nach Einwirkung anderer Reizmigtel (0,1--0,01--0,001proz. Jodjodnatrium, 
~),01-, 0,02proz. Silbernitrat, 1--0,51oroz. Camloherbl und l proz. Tannin). 

1VIochte sieh nun die in der Erstwirkung erreibhte Stase in der erweiterten 
Bahn in den Anfangsteil der Zweitwirkung unvergndert fortgesetzt haben, odor 
mochte die Stase Ms maximaler Grad der StrOmungs/~nderung erst im Beginn der 
Zweitwirkung erreieht worden sein, in beiden Fi~llen hat im weiteren Verlauf ein 
-- .  sehr Mlm/ihlieher - -  Ubergang zur normalon StrOmung stattgeftmden. Und 
zwar sind auf diesem gfickwege zur normalen Strbmung stttfenweis die Formen 
beachtet worden, die wit obon als versehiedene Stgrkegrade der Strbmungsver~nde- 
rung der Erstwirkung kennengelernt haben: aus der altgemeinen Stase hervorge- 
gangene verlangsamte und, seltener, besehleunigte S~r6mung neben partieller 
Stase, verlangsamte, selten beschleunigte Strbmung, normale Str6mung. War 
also - -  wie bei den st/~rksten Reizen - -  primgr allgemeine Stase aufgetreton, 
so hat diese noeh eine RNhe yon Stunden oder Tagen bestanden; es ist dann ein 
Zeitraum gefolgt; in welehem neben Stase im fibrigen Toil der Strombahn 
verlangsamte Str6mung bestanden hat; hierguf ist-dann fast die gesamte Strom- 
bahn durehstrbmt, Stase nur n0eh in vereinzelten Capillaren vorhanden gewesen; 
sehlieBlich hat diese :ganz gefehlt, os ha t  dann, meist-verlangsamte, Strbmung 
bestanden, die zuletzt~fiber Besehleunigung zurnormalen Gesehwindigkeit zurfiek- 
gekehrt ist. Auf demselben Wege, nur mix einer niedrigeren Stufe, z. B. loartieller 
Stase neben Verlangsamung, beginnend, ist eine infolge geringerer St/irke des 
Reizes schw/~cher ausgefallene Erst/inderung der StrOmung allm~hlieh zur Norm 
zurfiekgekehrt. Der Zeitraum, in dem dieser allm/ihliche Ubergang der verfinder- 
ten StrOmung zur normalen ed01g~e, hat sieh je naeh der Stb.rke des Reizes and 
des dadurch bedingten Grades der Str6mungsveri~nderung auf Tage bis zu mehreren 
Wochen erstreckt. (Nach Einwirkung yon 65 ~ C Wgrme fiber 68 Tage, nach 6proz. 
Jodjodnatrium bis zum 53. Tag, naeh 0,001 A b r i n  fiber 37 Tage, naeh 5proz. 
Tannin 38 Tage, naeh 0,5proz. Senfbl 44 Tage, nach 0,01proz. Ammoniak 
15 Tage usw.) 

Die so g e w o n n e n e  Regel ,  daf3 die verschiedenen Grade der Erstwirkung, 
veto st/~rksten bis zum geringsten, w/ihrend der Zweitwirkung in gesetzm/igiger 
Abstufung die Rfickkehr zum normalen Strbmungscharakter vermitteln, grit nur 
im allgemeinen trod ist Ausnahmen tmterwoffen. Es ist ngmlich dieser allmgh]iche 
Ubergang yon stark zu goring ver~nderter StrOmung sehr h/~ufig dadureh unter- 
broehen )vorden, dab zeitweilig wieder ein st~irkerer Grad der KreisIaufsver/~ndel-ang 
auf kurze Zeit eingetreten, im besonderen schon tagelang bestehendo verlangsamto 
Strbmung durch partielle odor allgemeino Stase (=  Spgtstase) abgelbst worden iss 
Dies haben wir beobachtet nach Einwirkung yon Wgrme yon 65 ~ (1.--5. Tag 
Mlgemelne, 6.--7. Tag partielle, 8. Tag allgemeine Stase), yon 6 proz. Jodjodnatrium 
(ab 6. Tag StrOmung, am 21. und 41. Tag paVcielle Stase), yon 1 proz. Jodjod- 
natrium (1.--2. Tag partiello Capillarstase, 3. Tag allgemeine Stase, 5.--19. Tag 
partielle Stase), yon reinem Serif01 (1.--2. Tag allgemeine Stase, 3. Tag Str6mung, 
5.--7. Tag allgemeine Stase), von 5 proz; SenfOl (1.--4. Tag abweehselnd allgemeine 
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vnd partielle Stase),  yon '0 ,5 :  und 0,05 proz. SenfS1 (1 . - -2 .  Tag partielle Stase, 
4ann  einige Tage StrSmung, dann wieder partielle Stase), yon 0,005proz. SenfS1 
.(2.--31. Tag partislle Capil|arstase, am 16. Tag dazwischen ausgedehnte Stase) 
yon 2proz. Silbernitrat (1. und 3. Tag aUgeraeine, 2. Tag partielle Stase), yon 
0,01proz. Silbernitrat (1.--11. Tag iibsrall StrSmung,, 13. Tag partielle Stage, 
15. Tag wieder iiberall StrSmung), yon 0,1 proz. Animoniak (1., 3., 4 .  Tag StrS- 
mung,  2. Tag p~rtielle CapiUarstase), 5proz. Tannin (1, 3., 4. 11. Tag loartielle 
Stase, 2., 6.--9. Tag iiberall StrSmung). 

Von den P e t e c h i e n  haben wir bei Besprechung der Ergtwirkung fegtgegtellt, 
<tab sie an das Auftreten yon Stase gebunden sind. Ebenso haben sich solehe 
eingestellt, wenn w~hrend der Zweitwirkung erneut Stage aufgetreten ist. Wit  
haben gefunden naeh Anwenclung der W~rme y o n  65 ~ Petectfien am 1., 3., 7. Tags, 
yon 57 56 ~ Peteehien am 1. und 6. Tag, yon 54--52~ Petechien und diffuse blutige 
Infarcierung am 2. nnd 3 --13. Tag, yon 46--45 ~ Petechien am I. Tag; ferner nach 
:Berieselung mit  6proz. Jodjodnatriuml5sung Petechien am 3.  und 21. Tag, mit  
1 proz. LSsung Petechien am 3.--6. Tag, 0,001 proz. Peteehien am 6. Tag; nach rei- 
nero SealS1 sind ]%techien oder bintige Infareierung a~getreten am 3 , 4 .  12, 14, 
16.--24. Tag, naeh 5 proz. SenfS1 Petoehien am 4. und 5. Tag, naeh 0,0005 proz.SenfSl 
am 2. Tag; naeh 1 proz. Ammoniak Petechien oder diffuse blutige Infarcierung am 
.6., 9., 14., 19., 21., 26. Tag, nach 2proz. Silbernitrat  Peteehien nach 51!~ Stunde, 
nach 1 proz. Silbernitrat Petechicn odor diffuse blutige Infarcierung naeh 5 Stunden 
~nd am 2., 3., 8. Ta.g,_nach 0,1- und 0,02proz. Sflbernitrat am 4. und 2. Tag; 
~cbliel~lieh sind aueh nach 0,001 g Abrin Peteehien und blutige Infarzierung am 
2.--7. Tag und naeh 0,00001 g Abrin am 2. 13. Tag vorhanden gewesen, nach 
l0 prez Tannin Petechien nut  am 1. Tage. Dagegen sind in diesen F~llon bei der 
Ers twi rkung  nur  naeh 54--52 ~ W~rme, nach reinem und 0,0005proz. SenfS], 
naeh 0,!proz. Silbernitr'at, 1 proz. Ammoniak und 10proz. Tannin Peteehien auf- 
getreton, w~hrend wir umgekehrt nur einmal (nach 51--48 ~ C W~irme) Peteehien 
lediglic h w~hrend der Erstwirkung gesehen haben. 

Von d e n  S p ~ t  b 1 u t u n g e n ist noch hervorzuheben, dab sie h~ufig, was wir 
w~hrend der Erstwirkung nie beobaehtet habon, den t%uhmen der Peteehie fiber- 
schritten haben und als Infarcierung gr51~eren Umfanges aufgetreten sind. und 
zwar nach Einwirkung folgender Mitteh 56 52 ~ C W~rme, reinem Senf51, 1 proz. 
Ammoniak, 0,1 Silbernitrat, Abrin (0,91 und 0,00001 g). 

Das w~hrend der Erstwirkung stiirkerer Reize aufgetretene ( )dem hat ge- 
wShnlieh im Laufe dos erss - -  mituntor auch noch am 2. Tag an Ausdehnung 
zugenommen, urn dann in den n~chsten Tagen allm~hlich abzunehmen and zu ver- 
schwinden. Wir haben dies gefundon nach Einwirkung yon W~rme yon 42~ 
~nd den v0n  54~ aufwt~rts angewandten Graden, naeh Einwirkung yon 6. und 
1 proz. Jodjodnatrinm, yon reinem u n d  5 proz. SenIS1, yon 2-, 1-, 0,1 proz. Silber- 
~itrat, yon 0,001 und 0,00001 g Abrir~, yon 1 proz.'Ammoniak, yon 1 proz. Campher- 
51 und 10proz. Tannin. 

Seltener, und zwar nach 0,5- und 0,05 proz. SenfS1, naeh 0,1 proz. Ammoniak, 
ist das in der Erstwirkung aufgetretene 0dem sehon.innsrhalb weniger Stunden 
versehwunden geweson. Andererseits ist das ()dem abet erst w~hrend der Zweit- 
wirkung entstanden nac]5 46--45 ~  42~ W~trme und naeh 0,1 proz. Jodjod- 
natr ium; in den beiden ersten Fi~llen hat es nur  ein paar Stunden angehalten, im 
tetzten ist es, nachdem es am 2. Tage versehwunden war, am 5. Tag erneut auf- 
getreten. �9 

~ach Anwendung starker l%eizmittel (Wgrme y o n  54~ und hShere Grads, 
nach Abrin, 6proz. Jodjodn~trium, l proz. Ammoniak, 10- nnd 5proz. Tannin, 
reinem SenfS1 und 2,1 und 1,10 proz. Silbernitrat) ist in der ersten Zeit dor Zweit- 



O G. Ricker und P. Regendanz: 

wirkung E i t e r a b s o n d e r u n g  in den Conjunctivalsack aufgetreten. Nach E i ~  
~Jrkung yon 54~ WKrme, 5proz. Tannin und Silbemitrat ist sie bereits einige- 
Stunden nach der Erstwirkung bemerkbar gewesen, w~hrend sie im tibrigen sich 
erst am 2. Tag (auf 10 proz. Tannin am 3. Tag) eingestellt hat. Die Eiterabsonde: 
rung hat verschieden ] a n g e -  je naeh der St~rke des Reizes - -  angehalten: nach 
65 ~ C W~irme 15 Tage, nach kurzer Einwirkung yon 57--56 ~ 5 Tage, nach 3 Minu- 
ten langer Einwirknng yon 54--=52 ~ C 4 Tage, nach 1/~ Minuten langer Einwirkung 
yon 56~ W~rme 6 Tage; nach 6proz. Jodjodnatrium 2 Tage, nach 0,001 Abrin 
14 Tage, nach 0,0(~00! Abrin 2 Tage, naeh 1 proz. Ammoniak ] Tag, nach 10 und 
5proz. Tannin je 1 Tag, nach reinem Senf5l 2 Tage, nach 2proz. Silbernitrat 4 Tagc~ 
naeh 1- und 0,1 proz. Silbernitrat je 1 Tag. 

Auch die Menge des abgesonderten Eiters hat insofern den ReizstKrken en$- 
sprochen, als nach starken I~eizen die Eiterabsonderung betrKehtlich, naeh de~ 
weniger starken Reizen gering gewesen ist. 

Wghrend der Eiterabsonderung hat in der oberf]gehlichen nnd teilweise anch 
in der 10ericornealen St~onJbahn allgemei~e Stase oder ]0artielle Stase neben Still- 
stand oder sehr stark verlangsamter StrSmurg bestanden. Die tiefe Strol~bah~ 
Jst w~hrenddessen stets erweitert, des Verhalten der Str6mung in ihr jedoeh - - -  
wie oben gesagt - -  nleht zu beurteilen gewesen. 

E i t e r a n s a m m l u n . g  nach vorausgegangener Eiterabsonderung in de~ 
Conjunetivalsack ist im Gewebe  der Conjunctive entstanden nach Anwendung 
des 1 Pr0z. Ammoniaks, und zwar am 3. Tage und am 14.--18. Tage naeh der Ein- 
wirknng, ferner am 3.--5. Tage nach Anwendung des 10proz. Tannins. 

0,001 g Abrin hat neben der Eiterabsonderung in den Conjunetivalsaek 
gleichzeitig eine oberf]~ehliehe u der Conjunctive bewirkt, die veto 
4.--7. Tage nach der Einv~rk~ng vorhanden gewescn ist. 

Die rnakreskopisch an der Cornea  e~kennbar gewesene p r i m ~ r e  T r i i b u n g  
info]ge der Wirkung einiger st~rkster Reize (57--56~ C W~rme, 6proz. Jodjod- 
natrium, 2proz. Silbernitrat und 10proz. Tannin) ist w~ihrend der Zweitwirkung 
eine zeitlang bestehen geblieben, u~d zwar unter Zu~al~me. 

Femer ist abet erst in der Zweitwirkung Trfibnng der Cornea entstanden~ 
nachdem sie t)rimgr nieht atffgetreten war, und zwar nach 54 ~ Wgrme, nach reinem 
SenfSl, naeh 1 proz. Silbernitrat, naeh 1 proz. Amr~oniak und naeh 0,001 g Abrin; 
nut nach ]~inwirkung des an letzter Stelle ge~annten Nittels ist die Trtibung 
erst am 5. Tage aufgetreten, w~hrend sie in den tibrigen F~llen schon einige Stml- 
den nach der Erstwirkung, in zun~chst sehwaekem Grade, vorhanden gewesen is~. 
Diese Triibung ist stets eine kiirzere oder l~ngere t{eihe yon Tagen bestehen ge- 
blieben. 

Des  E i n w a c h s e n  der  C a p i l l a r e n  bus der pericornealen Strombahn in die 
Cornea ist naeh Einwirkung folgender starker t{eizmitte] zu beobaehten gewesen: 
Wgrme yon 54 ~ und hShere Grade, 6 proz. JodjodnatHum, reines SenfS1, 2- 
und 1 prez. Silbernitrat 1 proz. Alnmoniak und 0,(}01 und 0,(~6~01 g Abrin. ~MJt 
Ausnahme der sehw~cheren Abrindosis war vorher durch diese l~eizmittel Trfibung 
der Cornea bewirkt worden. In den Fgllen, we wir nicht durch einen zu hohen 
Grad des (Jdems der Conjunctive, die dann die Cornea fiberlagert hat, oder dutch 
zu starke Trtibung der Cornea in den ersten Tagen an einer mikreskopischen ]3e- 
obachtur, g der Cornea verhindert waren, haben wit festgestellt, dab das Einwaehsen 
der Capillaren in die Cornea am 3.--4. Tag begonnen hat; nut naeh Einwirkung 
des l proz. Ammoniaks haben wir erst am 9. Tage des Auftreten yon Capillaren 
in der Cornea festgestellt. Des Verhalten der StrSmung in den neugebildete~t 
Capillaren hat - -  wie oben angegeben - - i m  allgen~einen dem der l~erieorneale~ 
Strombahn entsprechen, so dal~ auch bier Stase (zum Teil mit Austritt von rotex~ 
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BlutkSrperchen), St'~stand, verIangsamte, schnelle StrSmung bestanden hat. Je 
nach der Starke des l~eizes, die sich auch im Grade der Triibung der Cornea ans- 
sprach, ist die Zahl der eingewaehsenen Capillaren kleiner oder grSl]er gewesen. 
In den F~illen, we die Triibung der Cornea gering und yon kurzer Dauer gewesen 
ist, hat sich in der Cornea ein sehmaler l~andsaum yon Capillaren gebildet, w~ihrend 
sonst die Capillaren zahlreich gewesen sind und sigh fast bis zur Mitre der Cornea 
erstreckt haben. 

Aueh die Riic k b il d u n g der in die Cornea eingewachsenen Capillaren haben 
wit bei entsprechender langer Beobaehtung verfolgen kSnnen, l~achdem zuvor 
die Weite derselben merldieh abgenommen hatte, sind sparer nur noch wenige 
oder keine Caloillaren mehr in der Comma vorhanden gewesen. So z. B. haben wit 
nach Einwirkung yon 6 proz. Jedjodnatrium am 4. Tage einige Capillaren im l=tande 
der Cornea gefunden, am 19. Tag hat~n sic welt in die Cornea hinein gereieht, 
waren zahlreich und weit gewesen; am 38. Tag waren sie eng geworden nnd haben 
sieh sehlieBlieh am 46. Tag, an Zahl stark vermindert, nut noeh eine kurze Strecke 
in die Cornea erstreekt. 

Erl~iuterung der Ergebnisse der Versuehe' an der r 

Die Beobachturgen an der Co~iunetiva wahrend der E r s t w i r k u n g  
haben vieles gebracht, was wir sehcn hn voI~ergehe~den eiw/ihnt und 
erl~iutert haben; wir diiffen daher bier kurz sein, um nns desto aus- 
fiihllicher der Bespreehurg der ZweitwiIku~g widmen zu kSnnen. 

Am Einga~ge nnserer Ubersicht tiber d ie in  den Protckcllen nieder: 
gelegten Beobaehturgen steht der Satz, dab die Erstwilkur.g in allen 
Versuchen in einer E r w e i t e r u n g  der Strcmbahn bestanden ha~, dab  
somit Vere~gerung, wie wir sie yon der Ersiwhku~g am Pa~kreas 
-- mit Ausnahme der mit den allersehw~tch.sten iReizen vorgenommenen 

Versuehe --  oft zu verzeichnen batten, nieht beobaehtet wolden ist~ 
Die mitgeteilte n Vers~ehe an der Conjunetiv~ sind so argesfellt worden,. 
dab ~uf eine mikro~kopische Beobachturg beim Eintreffen nnd w~h- 
rend der Anwesenheit des Mittels im Cot ju~etivalsaek velzichtet wei-den 
mul]te; wir sehen uns daher naehtI~glieh vor der A~fgabe, die Frage 
zu be~ntworten, ob etwa w~hrend der Gegenwart des l%eizes die l%e- 
aktion anders ausgef~llen ist als nach Ablauf der 1 bis 2 Minv.ten, die 
verstrichen sind zwisehen dem Ende der Reizu~g und dem ]Begin~e der 
ersten mikroskopisehen Beobaehtung, mit deren Wiedelgabe die Prcto- 
kolle beginnen. 

Um dies zu ermitteln, haben wir TJere sorgf~ltjg gefes~el~, dazu den 
Kopf yon einem Gehilfen in geeig~eter Stellurg fixieren lassen ur~d das 
Cor~eallnikre~kop so eirgestellt, dab wit ei~e Alterie und Ve~e scwie 
Capillaren beim Eintreffen des Mittels becbachten konnten ; den Bulbus 
selbst zu fixieren haben wir, um keine mechanischen l~eize zu setzen, 
unteilas~en. Unter vielen velgebl/chen Vers~c~en, in denen eir~e Be- 
wegu~g des Xepfes oder des Bulbus im entseheidenden Avge~blick die 
Beobachtu~g veleitelt hat, sind zehn, ar.gestellt ~ach sergf~iltiger Aus- 
wahl auf Grund der in den Protekellen niede~gelegten E~fahrungen, in 
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denen uns- die Beobachtung gelungen is~. Indem wir der Kiirze timber 
darauf, verzichten, die Aufzeichnungen wiederzcgeben, teilen wir ~ts 
d~s Ergebnis mit, dub sich eine Abweichung yon den oben mitgeteilten 
Beobaqhtungen -- somit keine scfortige Erweiterung :-- ergeben ha~ 
ffir die_0,1 proz. Ammoniak- und 0,01 proz. JodlSsung, die Verengerung 
der Arterie ~nd Capillaren, nich~ der Venen, in denen sieh. unter ]eichter 
Erweiterung die Str6mung verlangs~mte, zur-ersten l%lge batten; 
hieran hat sieh'im ers~en Falle Erwei~erung ur~d allg6meine Stase , im 
zweiten Erweiterung und Capillarstase geringen Umfanges angeschlossen; 
schlieglich fiir die 10proz. Tanninl6sung, die einen groBen Tell der 
Strombahn verschlossen hat, worauf sich dann Erweitenmg (und all- 
gemeine SLase) einstetlte. Alie ~nderen in dieser Weise a~gew~ndten 
(st~dikgfi) Reize haben sof0rtigdErweiteru~g (und Stas9 ) bewfik/y 

Vielleieht h~tte sic/a, wenn wir die allerersten Wfikungen systema- 
tisch oVgrfblgt', hi~ttbn-, n ddh ~das eine:oder andere Beispi~l gefunden, das 
Erregung'der ConfitrietorehMs aller~rste Wfiku~g siehergestellt hggte. 
Wit ksnnen :uns mit dem: n~ehtrS.glich Ermig~dten begni~gen,' namlieh 
mig:dei::Tatsache, dai3 dem Verlust der Erregbalkeit -der Consbrietoren 
eine sehrl; l~urze Erregung derselben .vorangehen kannl und dab die- 
jenigen ,Reizd, die..zuerst Verengerung der A_rterien und Capillaren.be- 
wiiken;: n~cht zu deri stiiksten gehSren, deren Folge in. Li~hmung der 
Coilst~ietoren ohne vorhe)ige Erregung einerseits, in I)ilatatbrenreizung 
und :li~h.mung andererseitsl besteht, :und niehg zu den sehw~chgteii, in 
unseren-Versuchen niCht angewandten Reizen, deren Wirkung:Dila_ 
tatbrenreiznng, bei Erhaltung ,der Erregba~keit der Constrietoren ist: 

Bei-diesgr Feststellung darf ifldessen nicht i vergessen werden, .dab 
.die Constrietorenerregung in der Covjunetiva inioferii eine geringere 
t~o/ie spielt; als wit; wie aus ufiseren Amgaben hervorgeht, Verengerung 
nut bei S~alker t~eizu~g erzielt haben, nicht wie im Pa~kreas aueh auf 
Reize yon mittlerer St~ke. I-Iierin isg eine besondere ,Reaktionseigen- 
sch~lt des Orteszff sehen; der. andere an der Seite stehenl). 

In bezug auf die Geschwindigkeit des Blutstromes bei den verschie- 
denen:Formen der Gef~13nervenreizung haben sich keine Abweichungen 
yon dem ftir das Pankreas Beschriebenen ergeben; wit haben hier nur 
Mr~zuzuftigeh, daB~schwichste Reize Beschleunigung auch in der er- 
weiterten Conjunctiva]strombahn head,ken, wie man sieh leieht 
iiberzeuger/kann, wenn man z. ]3. ein Kaninchen aus einem kMteren 
in einen wi~rmeren Raum bril~g~. In diesem Zustande ist die Erreg- 
balkeit der Constrietoren unbeeintr/~ehtigt. 

~) Wir wollten hiermi~ ~uf die Exister~z yon Eigentiimiichkei~n der Reak- 
~ionsform des Gef/~Bnervensystems unseres 3. Versuchsfeldes hinweisen; zu einem 
brauchbaren Vergleieh der 3 Versuchstelder in dieser Hinsicht mtiftten weitere 
Versuche angestell~ werden. 
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Wir h~ben-noeh einiges zur~A~ffasslmg der sieh zur: S tase  s~eiL 
gernden. Verla~gsamung in: der. Stiombahn derl Co~ junetiva hinzuzu- 
l~gen,' die dadurch nStig werden, dab wir es hier mit fiber-, nieht, wie 
in der IZegio loancreatica nnd dem:Ohrt6ifel~'hfntereinandergesehalteten 
Stromgebieten zu tun huben. 

",ES geht aus unseren Protok011en hervor, dab perieorneale sowie 
tiefe: Strombahn in bezng auf:die yon sta~ken Reizen verursachte 
Erweiterung sich ebenso . verhalten haben w i e  die obedlaehliche 
Strombahn, wobei wir ~ yon :r ,A~snahmen, die obe~ 
.verzeiehne~ sirid, absehen', :Uber dieStrSmungs~nderungen im tiefen 
TeilkSnnen wir aus den geinerzeit angegebenen Giiinden niehts/Ge- 
naues und [ Zusammenfassendes sagen, doeh haben wir: uns in be- 
sonderen, oben nich~ angeffihrten Versuchen m i t  Suprarenin fiber: 
zecgt, dal~ die Erweiterung in allen unsdren Versuchen nieht die- 
jenige gewesen ist, die, mit  Erhaltung:der Erregbarkeit ~]er Constrie- 
$oren verbunden, sehwachen I~eizen z~geordnet ist, :vielmehr, wie i n  
der  oberfl~chlichen Strombahn und wie zu erw~rten gewesen, diejenige, 
bei der die ErregbaIkeit der Cons~rietoren herabgesetzt ~ oder auf- 
gehoben ist und in der Regel Verla'ngsamung besteht .  

Da wit in den beiden vorhergehenden Teilen dieser:Abhandlung 
btegrfindet haben, dal~ did Stase in der erweiterten Strombahn auf einem 
vor  dem erweiterten Gebiet gelegenen VerscMuf~ yon Arterien besteht 
diilfen wit die gleiche Entstehungsweis'e dieser st~rksten Kreisl~/ufs- 
stSrung auch fur die Co~junctiw annehmen und schliel~en, d a ~  die 
Verengerung and der VerseMul~, die nur in der obexfl~ichlichen Strom, 
bahn die allgemeine Stase verursaehen, nieht in dieser liegen, sondern 
an der ~berga~gsstelle zu der tieferen Strcmbahn, und dal~ Wenn aueh 
in dieser Stase bes~eht, der VerschluB yon Arterien am Eingang zu 
dieser geiegen ist; bei ein wel3ig schw~eherer l%eizu~g werden sich nut 
einzelne kleine ~-ste .verschliel~en und dadurch partielle Stage hervor- 
ruben. Das Entspreehende gilt ffir die [Beziehung der Verengerung zur 
prastatischen Verla~gsamul~g. 

Dal3 wir, wie wir dies soeben getan, tatsgchlieh bereehtigt sind, die 
frfiher gewonnene Auffassu~g yon der Entstehu~g der Stase yon der 
Regio pancreatica und dem OhflSffel auf die Conjunetiva zu fibertragen, 
werden wir dureh den Ausfall der Suprareninversuche, die wir gegen 
Ende tier Zweitwi~ku~g a~gestellt haben und ers~ Slogter bespreehen 
kSnnen, direkt zu stfitzen in der Lage sein: 

In bezug auf das Auftreten yon P e ~e e hi e n w~hrend der Erstwir- 
kung haben unsere Versuche an der Co~junctiva zun~ehst best~tigt, 
dab es an das Auftreten yon Stase gebunden ist, und zwar ihrem Ein- 
treten unmittelbar vorausgeht.  Der Umstand aber, dab keineswegs 
immer dann wenn Stase eintritt Petechien -- durch Diaioedesis- 
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blutung -- zustande gekommen sind, fordert dazu auf, unsere Beob- 
achtungen darauf zu prfifen, ob sich hierzu etwas N~heres ermitteln 
I~Bt. 

Es ergibt sich hierbei, dal3, wenn die Stase in der oberfl~tchliehen 
Strombahn sofort als allgemeine Stase aufgetreten ist, die Peteckien 
ausgebtieben sind, dab sie dagegen, meistens nur sp~flich, sicb ein- 
gestellt haben, wenn die Stase sich zmn mindesten ein wenig lang- 
samer entwickelte, insbesonders auch dann, wenn sie zun~chst nur als 
partielle auftrat. Da fiber diesen oder jenen Verlauf im wesentlichen 
die Strike des Reizes entscheidet, so elkl~rt sich hier~us im allgemeinen, 
dab allersti~rkste l~eize Stase ohne Petechien, etwas schwi~chere Reize 
solche mi~ Petechien hervorgebracht haben. Die Abh.~rglgkeit yon der 
~Reizstiilke und der yon ihr bedingten Schnelligkeit des Staseeintrittes 
ist im Falle des Senf61es n'icht zu beme~ken gewesen, denn die starkste 
LSsung hat, im Gegensatz zu der folgenden schw~cheren mit der gleichen 
Wixkung: sofcrtige Erweiterung und Stase, Petechien hervorgebracht; 
:cinen unsere Regcl umwerfenden Einwand verm6gen wir hierin nicht 
.zu sehen, denn auch bei rascher Entwicktu~g allgemeiner Stase kann, 
wie die Beobachtung lehrt, einmal dieses oder jenes Capillargebiet ein 
wenig zuriickbleiben. 

Der eben hervorgehobene begfinstigende Einflu~ .der relativ lang- 
.samen EntwickluI~g der Stase auf die Dial0edesisblutung elkl~rt sich 
leicht aus der Tatsache, dab diese ein Vorgang ist, derZeit, wenn auch 
nur, sofern es sich um Petechien, also kIe ine  ]~lu~ergtisse handelt, 
zsehr kurze erfordert; unmittelbar eintretende Stase vcrgSnnt dem 
Blute nicht auszutreten, wie ja iiberhaupt nur bei sich entwickelnder, 
nicht bei fer~iger Stase Erythrocyten austreten. 

Wir werden hierauf bei E~kl~trung der Zweitwirkm~g zurtickkommen 
und wenden uns mm der wfi,hrend der El~ beobachteten E x- 
,s u d a t i o n ,  die zu 02lem des Gewebes ftihrt, zu: sie tritt, als hi~ufiges 
Vo~kommnis, zusammen mit allgemeiner Erweiterung und Stase, selten 
bei fiberalt verlangsamter StrSmung in der oberfl~Lehliehen Strombahn 
&Uf. 

Zun~iehst ist, aueh an dieser Stelle, darauf aufmerksam zu machen, 
.dab der Eint, ritt yon Stase ~n und far sich keine merkbare Menge von 
BlUtfltissigkei~ ins Gewebe austreten l~Bt; dies beweisen eine Reihe 
Beispiele tinter ~nseren Conjunetivalversuehen und ist, wie frtiher be- 
reits beme~kt, durchaus verst~ndlieh darat~s, dal3 das in Stase fiber- 
gehende ~Blut viel zu wenig Flfissigkeit enth'~lt, yon der es, wie wir 
hier hinzuffigen m6ehten, nioht einmal siehergestellt is~, dab sie beim 
Aneinanderriieken der roten ~Blutk6rperchen, ~4e es ftir die Stase 
charakteristiseh ist, dureh die Capillarwand hindureht,ritt und nieht 
vielmehr in benaehbarte, durehs~rSmt gebliebene Stromgebiete gelangt 
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~nd in ihnen weiterflieBt. Demzufolge stammt z. B. bei allgemeiner 
~tase nur in der obe~fl~chlichen Strombahff die 0demfliissigkeit 
aus dem tieferen Teil der Strombahn der Coriunctiva; an die 
~bergangsstelle derselben in die oberfl~chliche setzen wir den Stase 
.erzeugenden und unterhaltenden Arterienverschlul~; im tieferen Teil 
besteht der yon me~r herzw~rts gelegener Arterienvere~gerung unter- 
haltene pr~statische Zustand der Erweiterung und Verlangsamung, der 
.~llein geeignet ist, je nach seiner Strike, die kleineren und grS•eren, 
zum Teil fiberraschend gro~en Mengen yon Fliissigkeit, die w~hrend 
tier kurzen Zeit der Erstwflkung in das Gewebe austreten, verst~ndlich 
z u  machen, da in ihm eine StrSmung in erwcitelter Strombahn besteht, 
also eine vermehrte Menge von Blut verlangsarat durch das Gewebe 
hindurch bewegt wird und Fliissigkeit zuo liefern ~ermag. 

Nur der, wie wit gesehen haben, auf Reizurg der Dilatatoren ~ach 
stalker Herabsetzung dcr Erregung der Constrictoren beruhende pra- 
-statische Zustand ist mit Al.~stritt klarer, zellfreier Flfissigkeit ver- 
bunden; bei k c i n e m  a n d e r e n  der vo~kommenden Typen der Ande- 
rung der Weite und Gcschwindigkeit sieht man zellheie Flfissigkeit hn 
Gewebe auftreten. 

Die Menge dieser Fltissigkeit h~rgt, da die Darer der Ers~wiikung 
eine und diese]be gewesen ist, zunhchst yon der Sth~ke des pi~statischen 
Zustandes ab, die ihlelseits yon der Strike des Reizes lcestimmt wild. 
Hier mfi~sen allc Schwar, ku~gen vo~kcmmcn, da unsele l~eize von sehr 
verschiedener Sthike gewesen Sind. Von l=esonderer Bedeutu~g ist aber, 
wie der A~genschein Ichrt, der Umfarg der Tiefen- und Seitenwflku~g 
.des Reizes, der cffenbar yon seir~er Natur bestimmt wird. Er ist am 
bctr~chtlic]ssten gewesen beim Serif51, und zwar nicht nnr dem unver- 
dfinnten, 97proz., sondern anch helm 5prcz., die beide unter den 
Augen des Beobachters in wenigen Minuten ein Od em zur Folge hatten 
des Grades, daS die glasig geschwcllene Co~ j unctiva sich dick a~s der Lid- 
spalte zwischen den mitsamt ihler Umgebusg geschwollenen Lidern her- 
vorw6lbte ; demnachst, jedoch in einem nicht unerheblichen Abstande, bei 
den hSheren Wgrmegraden. ttieran schlie{~en sieh zahlreicke der abrigen 
Mittel mit gerisgeren Gmden der Exsudation a~, a~ch die~e schw~c~ eren 
Reize nut solche, die auf die obefflgchlicke Strombahnstase er~eu~end 
gewhkt haben und somit zu citer je nach der ReizbS~e verschieden 
staiken TiefenwiIkung in Gestal~ der p~gstatisct:en K~eislaufsstSrung 
Ssef~higt gewcsen sind. 

Wie diese Tiefcnwbkung zustande komrat, ob durch Eindringen 
des Mittels ins Gewehe und direkte ~erve~reizusg oder auf in- 
dilektem nervSsen W~ege, soll erst an einer sp~teren Stelle ausffihrlich 
erSrtert wcrdcn, doch weisen wir schon bier darauf bin, dal~ wenn, 
wie dies SenfSt und hohe Tcmperaturcn ~ewi~ken, heide Lider und 



96 ,. G: ~Ricker" undP. Regendanz : 

ihre Umgebung ~n: Minuten 6demi~t6s werden, "con beiden 3~ittehl nieh~ 
augenommen Werden 'kann,  da:B sir i n  genfigend wiiksamer St~Ik~ 
dutch die ganze ])ieke der Lider und. in ih~e Umgebung eindringen; 
es mul3 vielmehr eine indirekte tleizung der tieferen Gef~Bnerven vor- 
ausgesetzt werden. 

In ether solehen - -  leukoeYtenfreien -- 0demflfissigkeit kSnnen:, 
wie wir hier anmerken mSehten, sl0grlieh und stellenweise rote Blut,- 
kSrl~erehen enthalteh seth'; stellt doch die Stase l~diglich eine geril~ge 
Steigerung des der Exsuda~ion zugrnnde liegenden s'~arken pri~statischen 
Zustandes dar, die in wenigen; verstreuten Capillaren eintreten und uri- 
mittelbar vor dhrem Ein~ritt: rote Blutk6rioeiehen in' die. Flfissigkeit 
aust!eten lassen kann. 

Mit dem. ()dem:haben Nir wie mit den Blutungen bereits das Ge.- 
bier der Gewebsve~nderurgen ira. ergeren Sinr~e betieten.; wit w011en 
die noeh zu erSrternden (insbesondere der Cornea) zun~ehst beiseite 
lassen, u m  die. D~rstellung der Kreislacfsst6rurgen nieht zu unter- 
.breehen, die wit' nunmehr in ihrem Verlauf w~hrend der Z w e i t w i r ,  
k u n g  zu erl~utern haben.: ~ 

Hier ist zuerst die ungemein large Da~er der Zv~eitwirkung hervor- 
zuheben, die.nns a~l~etordentlieh tiberrasbt~t ha~; dabei ist zu beriiek- 
siehtigen, dal3 Mr Selbst nnsere Ig~gsten Versuehe nieht his zur v6lligen 
Rfickkehr der  Norm:durchgeffihrt haben, dab vielmehr zur Zei~ des 
Abbruehes der Versuehe :die Suprareninprobe jedesmal bewiesen hat,. 
daB, moehten auch Weite und Gesdhwindigkeit ffir das Auge niehts 
Auffglliges mehr darbieten, die Erregbalkeit der Gef/~13nerven gegen- 
fiber diesem Reize nceh staIk vom regelreehten Verhalten abwieh; 
hierzu kommt, daB, wie manehe Angaben in unseren Protekollen d~r- 
tun, aueh naeh Rfickkehr des normalen Aussehens der Weite und Ge- 
sehwindigkeit ein Riickfallen derselben in patholegisehes Verhalten ge- 
funden worden w~re, h~tten wit die Versuche weitergefahrt. K a u m  
brauehen wir darauf anfmerksam zu maehen, dab wir ~dele Versuehe. 
bet noeh bestehender mehr- oder minder betic~Chtlieher St6rung der 
Write und Gesehwindigkeit abgebroehen haben, auf deren wei~ere Dauer 
die l~nger durchgeffihrten .einen u~gefahren Sehlcg zulassen. 

Da wir es in der vergleiehenden Ubersieht der Kfirze halber un~er- 
lassen haben, m6ehten wir an dieser Stelle wenigstens einige Beispiete 
zusammenstellen vonder langen Wirkung sowohl sta~ker als sehwaeher 
geize, BeispieIe, ffir die die eben gemaehten ]3emelkungen, im beson- 
deren die die Erregbarkeit der Gef~Bnerven betreffenden, fiber den zu 
niedrigen Wer~ tmserer Zahlen gelten. 

Naeh ether momentanen EinwiTkung yon 65 ~ warmer Koehsalz- 
tSsung war noch nicht einmal am 68. Tage das normale Aussehen der 
Write und Gesehwindigkeit zurfiekgekehrt; es brauehte 39 Tage um 
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sich n~ch reinem SenfSl wiederherzustellen; 53 Tage sind nS~ig gewesen, 
um nach 6proz. Jodjodnatriuml6sung die Weite und Geschwindigkeit 
wieder normal erscheinen zu lassen; nach der 1 proz. Ammon.iakl6sung 
sind bis dahin 34~ Tage verstrichen. 

Beispiele langer Nachwirkung sehr schwacher geize: Die geringe 
W~Lrme von 45--~6 ~ hat noch am 9. Tage eine geringe Erweiterung 
der perieornealen Strombahn bestehen lassen ; die noch geringere W~rme 
yon ~3,5--44 ~ am selben Orte eine Verlangsamung auf etwa 7 Tage. 
Besonders auff~llig is t  die lange Zweitwirkung der diinnen Senf61- 
]6sungen gewesen; 0,005 proz. : es bestand noch am 39. Tage Verlang- 
samung; 0,00005 proz. : gegen den 20. Tag ist normMe Weite und Ge- 
schwindigkeit zuriickgekehrt, nachdem noch am 16. Tage ein Stase- 
Capillarge'biet bestanden hatte. Nach der diinnen JodjodnatriumlSsung 
0,001 proz. sind noeh am 8. Tage Stase-Capillaren und -Gefhgchen sowie 
Petechien aufgetreten. 0,0Iproz. Silbemitratl6sung: Weite und Ge- 
schwindigkeit sind erst naeh dem 151 Tage zur Norm zuriiekgekehrt. 
Nach 1 proz. Tanninl6sung naeh dem 9. Tage. 

Diese Beispiele m6gen geniigen undes  ist nur noch hinzuzuffigen, 
dal~ sich die Zeitdauer der Zweitwirkung der im obigen nicht erw~hnten, 
im besonderen der zwischen den st~rksten und den schwi~chsten ge- 
legenen I~eize gem~B ihrer Sti~rke ziemlich genau abgestuft hat. 

Wir wenden uns nun dem A b l a u f  dieser Zweitwirkung zu, dessen 
Eigenttimhchkeiten in nnserer Ubersicht vermerkt und bereits zu un- 
mittelbar sieh ergebenden Sehlfissen verwaMt worden sind. 

Von der Erstwirkung jener l~eize im Bereiehe ihres Angreifens 
haben wit hervorgehoben, dab sie in Erweiterung der Strombahn 
besteht, und zwar derjenigen, die auf Dilatatorenreizung, die naeh 
st~rksten Reizen, Me wit annehmen mfissen, in Dilatatorenl~hmung 
~bergeht, und in Herabsetzung oder Aufhebung der Erregbarkeit 
der Constrietoren beruht; wenn, selten, die Erstwirkung zun~ehst in 
einer Verengerung bestanden hat, hat es sich um eine einmMige kurze 
Erregung der Constrietoren gehandelt, die ihrer mehr oder minder 
weitgehenden L~hmung vorausging. In der Folge, w~hrend des lhngeren 
oder kfirzeren Verlaufes der Zweitwirkung, hat diese Erweitermlg fort, 
bestanden, abet in allm~hlieh abnehmendem Grade. Dieses Abnehmen 
der Weite ist, da es bis zum Wiedereintritt der normalen Enge der 
Strombahn geftthrt" h a t ,  verursacht worden dutch ein Wieder- 
erwaehen der Erregbarkeit und des Einflusses des Constrictoren. 
Beide Nervenarten, die Constrietoren und die Dilatatoren, gewinnen 
also sehlieBlieh ihre normale Erregbarkeit (mehr oder minder voll- 
st~ndig) wieder und werden dadurch den physiologisehen I~eizen 
wieder zuggngig, deren EinfluB der pathologisehe Reiz aufgehoben 
hatte. 

u Archly. gd ,  231, 
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l_)Je so charakterisierte Zweitwirkung an der oberfl~ehlieheJL St..ron~- 
bahI1 (wo Mlein sie direkt und vollkommen zu beobaehten ist) verl~iufl, 
wie unsere Zusammenstellungen lehren, nieht gleiehm~tBig yon einem 
in der Erstwirkung erreiehten I-I6hepunkte herab, immerhin abet doeh 
SO, dab wir (in unserer l~bersieht) eine Mlgemeine l%gel haben auf- 
stellen kSnnen, dahin lautend, dab die versehiedenen Grade der Erst- 
wirkung, wie sie die abgestuften St/trkegrade eines Reizes hervorbringen, 
wi~hrend der Zweitwirkung eines starken ~Iittels in umgekehrter l~eihen- 
folge den Ubergang zur Norm verlnitteln. An Mlgemeine Erweiterung 
und Stase sehlieBt sieh Mlgemeine Erweiterung und ioartielle Stase an, 
hieran Erweiterung mit verlangsamter, selten besehleunigter Str6mung, 
darauf folgt Erweiterung zun~ehst mit Verlangsamung, darauf Be- 
sehleunigung; sehlieBlieh kehrt alhn~hlieh die normale Weite und Ge- 
sehwindigkei~ zurfiek. Auf diesem Wege fehlen aueh nieht ganz Ver- 
engerung und VersehluB, wie wit sofort bet Gelegenheit des ErSrterns 
der Sp~itstase sehen werden. Alles dieses liiuft in der im allgemeinen 
aus dem vorhergehenden verstiindliehen, im speziellen bald noeh ein- 
mM zu beriieksiehtigenden Beziehung zum Gef:~tBnervensystem ab. 

Unsere allgemeine Regel ist nieht mehr und nieht weniger als ein 
kurzer, zusammenfassender Ausdruek des Beobachteten und dnleuch- 
tend deswegen, weft die Rfiekkehr zur Norm Ms eine Folge des lang- 
samen Abnehmens der experimentell gesetzten L~thmung und des all- 
m~hlich eintretenden Erwaehens des Einflusses der physiologisehen .Reize 
nichts anderes darstellt, als was Sieh in umgekehrtem Sinne vollzieht, 
wenn der EinfluB de r  physiologisehen Reize yon stufenweise starker 
werdenden pathologisehen l~eizen verdr~ngt wird. 

Dasselbe, was wir soeben yon der oberflaehlichen Strombahn an- 
gegeben, gilt selbstversti~ndlieh aueh yon der tieferen und yon der noeh 
mehr herzwi~rts gelegenen, nut dab hier die tIShe, yon der der Riick- 
weg zur Norm ftihrt, in der Regel niedriger gelegen ist. 

Ist dies die allgemeine Regal, so ist sie doeh fiir einen Teil unserer 
Beobachtungen nut mit zwei Einsehri~nkungen gtiltig, ni~mlich, dab die 
sichtbare tI6chstwirkung nieht w~thrend der Erstwirkung erreieht wird, 
sondern erst zu Beginn der Zweitwirkung, und dab zweitens die im all- 
gemeinen jener Regel folgende Zweitwirkung nieht selten yon ,,Rtiek- 
fi~llen" unterbrochen wird, eingesehalteten Zeiten mit st~rkerer Kreis- 
laufsst6rung, als sie vorher bestanden hatte; in beiden Fiillen sind Ver- 
langsamung sti~rkeren Grades und namentlich Stase in erweiterter, 
versti~rkt erweiterter Strombahn die wiehtigsten Kennzeiehen. 

Beide Eigentiimliehkeiten stehen offenbar im engsten Zusammen- 
hange miteinander: naehdem ein Reiz das doppelte Nervensystem der 
G-ef~Be getroffen nnd seine erste Wirkung an ihm dutch Reizung und 
langwierige Anderung der Erregbarkeit ausgetibt, vollzieht sich das 
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3Vciterc lticht .in einem Parallelismus des Verhaltens der beiden Nerven~ 
a~rten; wie diesen gegentiber dem Reiz eine versehiedene Erregbar- 
keit zukommt, verm6ge deter, wie wir gesehen, die Dilatatoren anf 
sehwi~ehstel die Constrietoren auf mittlere und die ])ilatatoren, l~nger Ms 
diese erregbar bleibend, auf st~rkste t~eize anspreehen, um dann, wie 
vorher die Constrietoren, geli~hmt zu werden, so erfolgt aueh die l~tiek- 
kehr zur normalen Erregbarkeit und Erregung der beiden Nervenarten, 
yon deren Verhi~ltnis zueinander Weite und Gesehwindigkeit abhi~ngen, 
offenbar nieht gleich- und regelm~gig, sondern unter inkongruenten 
Sehwankungen. Auf diese Weise, und da diese Inkongruenz aueh ftir 
die stoekwerkweise iibereinandergelagerten Stromgebiete der Conjunetiva 
gelten wird, wird es verstiindlieh, dab aueh naeh der Erstwirkung Zn- 
nahme von Verlangsamung und Sp~tstase auftreten, dann n~imlieh, wenn 
proximale Arterienenge und -versehluB einerseits, distale Erweiterung an- 
dererseits in geeigneter t~orm zusammenfallen, und dab dieses in der 
oberfl~ehliehen Strombahn in st~rkerem Umfange der ]pall sein kann 
als bei der Erstwirkung. 

Es bleibt uns nnn noeh tibrig, uns mit einer Beobaehtung zu be- 
sehi~ftigen, die Mr im vorhergehenden des 6fteren zu erwiihnen gehabt 
haben, deren Erli~uterung wit abet, nm die Darstellung nieht noeh 
komplizierter zu maehen, bis zu dieser Stelle versehoben haben, wo 
wir ihr auf Grund der gewonnenen Kenntnisse fiber Constrietoren- 
und Dilatatorenerregung nnd ihr Verhi~ltnis zueinander gerecht werden 
k6nnen. Es handelt sieh um die Tatsaehe, dab es auBer der poststati- 
sehen Verlangsamung seltener nnd nut zeitweilig eine poststatisehe Be- 
sehleunigung in erweiterter Strombahn gibt; wit meinen damit die- 
jenige, die bald naeh der Einwirkung st~rkster und starker I~eize zu- 
weilen beobaehtet wird neben der zu dieser Zeit iibliehen Verlang- 
samung und Stase, also znr Zeit der Aufhebung oder tterabsetzung 
der Oonstrietorenerregbarkeit ; meinen dagegen nieht diejenige Erwei- 
terung und Besehleunigung, die gegen das Ende der Yersuehe auf- 
getreten ist, kurz vor der t~iiekkehr zur Norm, als die Strombahn 
noeh unter dem iiberwiegenden EinfluB des I)ilatatoren stand und die 
Erregbarkeit des Constrietoren anni~herM oder ganz znriiekgekehrt war. 

Jene friihe 10oststatisehe Besehleunigung werden wir am besten ver- 
stehen, wenn Mr yon der Regel, der poststatisehen Verlangsamung, 
ausgehen. Wir haben sie darauf zurfiekgefiihrt, dab dem Capillarnetz 
vorgelagerte Arterienstreeken, d ie  sehw~eher reagieren Ms das distale 
Stromgebiet, sioh verengen nnd dadureh einen Widerstand fiir das Blur 
setzen, der zur Verlangsamung in der erweiterten, den Constrietoren 
nach ihrer L~hmung nicht mehr ~nterworfenen caloilli~ren St'rombahn 
fiihrt. Fi~llt die Yerengerung vorfibergehend fort, so muB auch die 
Verlangsamung f~ir dieselbe Zeit fortfallen und an ihre Stelle, da die 

7* 
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sieh ansehlieBende Strombahn erweitert ist, Besehleunigung treten. 
Ein solehes zeitweiliges Versehwinden der einem erweiterten, verlang- 
saint dureMlossenen Stromgebiet vorgelagerten Verengermlg ist nun 
sehr gut vorstellbar, sei es nun, dab  es Sieh um eine voriibergehende 
Erlahmung der gereizten Constrictoren, die die lange Dauer der Reizung 
mit sieh bringt, handelt, sei es, dab als Folge einer Naehwirkung des 
Reizes die Cons~rietoren der verengten Streeke ihre Erregbarkeit ver- 
lieren, so dab so lange Erweiterung besteht, bis sieh mehr herzwgrts 
ein neues Segment verengt und dadurch peripheriewgrts den alten Zu- 
stand wiederherstellt. 

Mit der Si0gtstase verbinden sic]a, wie unsere Protokolle und die 
Zusammenfassung lehren, auBerordentlieh hgufig Sp~tpeteehien, und 
nicht nut solehe, sondern, was Mr yon der Erstwirkung nicht zu er- 
wghnen gehabt haben, Spgtekehymosen und Sp~tinfarcierung, beide 
der Ausdruek stgrkerer, ausgedehnterer Diapedesisblutung, als sie den 
Peteehien zugrunde liegt. Auch die Dial0edesisblutung tritt also Tage 
und Wochen nach der in 10artieller oder allgemeiner Stase statt- 
gehabten Erstwirkung auf, gleiehgtiltig ob bei dieser die Stase mit 
Blutung verbunden gewesen ist oder nieht, t~ei dem engen Zusammen- 
hange, der, wie wit gezeigt haben, zwisehen Stase und Diapedesis- 
blutung besteht, ist das Vorkommen dieser, nachdem die Spgtstase 
naehgewiesen und verstgndlieh gemaeht, niehts Auffallendes; dagegen 
bedarf der st~rkere Grad der Spgtblutung, der der Zweitwirkung eigen 
ist, einer Erkli~rung. 

In Ankniipfung an frtihere Beobaehtungen und Sehlugfolgerungen, 
naeh denen langsame Entwieklung der Stase aus dem prgstatisehen 
Zust.ande mit Diapedesisblutung einhergeht, die bei rasehestem Ein- 
trit~ der Stase ausbleibt, dfirfen wir die oben mitgeteilte Erfahrung so 
auffassen, dab in der Zweitwirkung die Spgtstase sieh langsam einstellt, 
zungehst in dieser, dann in jener Capillare, darauf in einem Netz yon 
solehen. Dieser Gang pagt vortrefflieh zu der Mehtigsten, oben hin- 
reiehend ins Liellt gestellten Eigentfimliehkeit der Zweitwirkung, ein 
langgezogener ProzeI~ zu sein; im einzelnen ist anzunehmen, dag eine 
zungehst sehr besehrgnkte Capillarstase als Itindernis ffir das in benaeh- 
barren Teiten des Capillarnetzes str6mende ]~lut wirkt, und dab auf 
diese Weise eine mechanisehe /~eizung entsteht, die aus dem prgsta- 
tisehen Zustande auf dem Wege fiber das Nervensyst'em der Strombahn 
Diapedesisblutung nnd Stase hervorruft, die ohne diesen Einflug 
ausgeblieben wgren. SehlieBlich haben uns Beobaehtungen gelehrt, dab 
die Spgtblutungen sieh nicht selten in der Gegend einstellen, wo kurz 
vorher bereits Spiitstase mit Blutung aufgetreten war; in einem solehen 
]Salle d~irfen wit wohl annehmen, dab die Aufhebung der Zirkulation, 
wie sie die Stase mit sieh bldngt, dem Nervensystem des Ortes neue, 
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zuwachsende Reize zuliihrt, vermSge deter sich nach zun~chst ein- 
getretener L~Ssung die Stase yon neuem einstellt und dabei nenes Blur 
zu dem noch vorhandenen lietert. 

DaG das dureh E xs ud~ t ie n entstandene 0dem im Anfange der 
Zweitwirkung noch fortbest~nden hat, bedarf keiner weiteren ErSrte- 
rung; aueh seine Zunahme in dieser Zeit ist leicht verst~ndlieh daraus, 
dal~ sich bald nach dem HShepunkte der Erstwirkung Stase gelSst und 
dem poststatischen Zustande (schwereren Grades) Platz gemacht hat, der 
der Exsudation zugrunde liegt. Sp~tSdem, ein nur selten beobaehtetes, 
den Spi~tpetechien an der Seite stehendes Vorkommnis, entstammt 
folgerichtig dem Wiederauftreten sti~rkerer poststatischer Erweiterung 
und Verlangsamung zu~ Zeit der bereits mehr oder minder weir vet-: 
geschrittenen Abnahme dieser Ver~nderungen. 

Wir kommen nun zur Erl~uterung der E i t e r a b s o n d e r u n g  in 
den Conjunctivalsack; sic geht auf eine Durehsetzung des Gewebes 
mit Leukocyten zUriiek, die aus der Strombahn, zusammen mit Blut- 
fltissigkeit, nnter Bedingungen austreten, die wit nun auf Grund unserer 
Beobachtungen anzugeben haben. Wie wir das Verst~nd;xis der Stase 
nicht an der Conjunetiw gewonnen haben, sondern an anderen 0rten, 
so miissen wit bier auf Beobachtungen an der Regio panere~tica zuriick- 
greifen, and zwar auch auf solche, die in den Natussehen Abhandlungen 
aufgezeichnet und verwertet sind. 

Gehen wir yon den Beobachtungen an der Conjunetiva aus, so hat 
sich zungchst die Tatsaehe ergeben, dal~ fast immer in der oberfl~eh- 
lichen erweiterten Strombahn allgemeine Stase geherrscht hat, ehe die 
EiteI'absonderung einsetzte und w~hrend dieselbe bestand; weir sel- 
tenet, und dies gilt namentlieh fiir die Schlul~zeit l~nger dauernder 
Eiterung, waren neben den vorwiegenden Gebieten mit Stase ein oder 
mehrere erweiterte Stromgebiete re_it stark verlangsamter Str6mung 
vorhanden, in einem aus der Stase hervorgegangenen poststatischen 
Zustande, der seinem Charakter nach mit dem pr~statisehen fiberein- 
stimrat. 

Auch an dieser Stelle haben wit wie frtiher far das klare Exsudat, so 
jetzt ftir den aus Blutfliissigkeit m'ld Eiterzellen bestehendeiq Eiter 
~estznstellen, dab er nicht aus dem Staseblnt gestanamt hat -- was 
keiner Begrtindung bedarf --, er stammt abet auch nicht aus der post- 
statischen StrSnmng, wie sie stellenweise w~hrend tier Eiterabsonderung 
in der oberflttehliehen Strombahn bestehell kann und wie sic unter der 
in Stase befindlichen bestimmt anzunehmen ist. In dem mit dem pr~- 
statischen Znstand tibereinstimmenden poststatisehenl Zustande sind 
n~mlich niem~ls vermehrte weil3e BlutkSrperchen, geschweige denn 
stillstehende, wandstiindig gewordene , wie sie eine ,,Leukodiapedese" 
voranssetzt, zu bemerken, es bewegen sich viehnehr regellos in der 
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8trombahn sp~trliche Leukocyten zwischen den langsam dahinrollenden 
roten Blutk6rper&en. Der poststatische Zustand kommt somit als 
Quelle des Eiters nieht in ]3etraeh~. Da abet die Eiterabsonderung in 
so enger 6rtlieher und zeitlieher Beziehung zu ihm steht, so haben wir 
dig Natur dieser ~Beziehung zu ermitteln. 

ttierzu kntipfen wit zungcl~st an die Beobaehtungen an, die N a t u s  
init Hilfe nieht kurzer, wie wit sie angewandt haben, sondern ]ange 
a n d a u e r n d e r  Reizung gewonnen hat. Sie haben gezeigt, dab bei 
einer gewissen Dauer und Stgrke der Reizung auf dem Wege zur Stase 
ein -- sehwaeher -- leukodiapedetiseher Zustand vorkommt, und dab 
dieser versehwindet, in den priistatisehen iibergeht, wenn die Reizung 
andauert und dadureh stgrker wird. Einer im Gange befindliehen Leuko- 
diapedese wird dureh diesen Ubergang ein Ziel gesetzt; der le~kodiape- 
detisehe Zustand der Strombahnweite und Str6mungsgesehwindigkei~ 
ist also eine sehwgehere Reizwirkung als der prgstatisehe. 

Zum zweiten kntipfen wir an unsere oben mitgeteilten ]3eobaehtungen 
an der /~egio panereat~ea an. Sic haben gelehrt, dab am selben Orte, 
wo bei der 1. Beobaehtung Stase festgestellt wurde, naeh einiger Zeit, 
spatestens 2 Tagen, der dutch Lenkodiapedese eharakterisierte Zustand 
bestanden hat. In der Zwisehenzeit hatte sieh die Stase gel6st, d.h.  
es war aus Jhr, wiG uns zahlreiehe [Beobaehtungen getehrt haben, zu- 
ngehst ein poststatiseher Zustand der Weite und Gesehwindigkeit hervor- 
gegangen ; aus diesem erst hat sieh dann diejenige Form der Erweiterung 
und Yerlangsamung herausgebildet, bei der Leukoeyten austreten. Wit 
haben oben das Wesen der Zweitwirkung darin erkannt, dab die Wir- 
kung des pathologisehen Reizes abnimmt; demgemi~13 haJ0en wir Jn 
dem uns jetzt besehgftigenden t~lle, dab sieh nach der Stase aus 
dem poststatisehen Zustande heraus die mit Lm~kodial0edese einher- 
gehende Erweiterung und Verlangsamung einstellt, den Ausdruek der 
AbsehwgehuI~g der P~eizwirkung zu sehen, verm6ge deter zwar eben- 
falls Erweiterung und Verlangsamung unterhalten wird, aber eine be- 
felts leieht verminderten Grades. 

Der leukodiapedetische Zustand der Erw6terung und Verlangsamung 
ist somit als Vorstufe des prgstatisehen und als Naehstufe des post- 
statisehen Zustandes das Ergebnis einer sehw~.eheren l~eizwirkung als 
dieser und jener. 

Mit dieser Einsieht Jst die uns augenblieklieh besehMtigende I~rage 
naeh dem Verhgltnis der Stase zu dem spgter auftretenden, mit Lenko- 
diapedese einhergehenden Typus der Weite und Gesehwindigkeit be- 
antwortet: In einem Stromgebiete, in dessen ]~ereieh Stase oder aueh 
nut ein st~rkster poststatisehgr Zustand bestanden hatte, kann dureh 
Absehw~ehung der Wirkung des pathologisehen tleizes auf die Gef~tB- 
nerven ein bestimmter geringerer Grad der Erweiterlmg und Verlang- 
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samung eintreten, der -- in einer noch Zu besprechenden Weise -- den 
Austritt yon Leukocyten -- zusammen mit Fti~ssigkeit -- mit sich 
bringt . . I ra  Falle der Conjunctiva und des subconjunctivalen Gewebes, 
die an dieser Stelle unserer Abhandlung ira Vordergrunde stehen, d .h .  
einer relativ betr&chtliche Dicke besitzenden, mehrere ttbereinander- 
gelagerte Stromnetze beherbergenden Haut, tr i t t  diese Abschwi~chung 
in der Tiefe zu einer Zeit auf, wo in hSheren, ~m stgrksten vom tleiz 
getroffenen Lagen noch Stase (usd st&rkster poststatischer Zustand) 
besteht; ob in der Tiefe ursprttnglich auch Stase bestanden hatte oder 
nur ein dieser angenitherter Zustand st&rkster Erweiterung mid Yet- 
langsamung, l&ftt sich, da die Beobachtbarkeit nicht in ]ene Tiefe reicht, 
im einzelnen Falle nieht ermitteln und ist, wie wit gesehen haben, yon 
minderer .~Bedeutung. 

Nit  ~nderen Worten : Es ist die oberfl~cla]iche Stase, die regelm~13ige 
Begleiterin der aus der Tiefe stammenden Eiterabsonderung, nicht 
mehr und nicht weniger als ein Zeichen dufar, daft ein sehr starker l~eiz 
eingewirkt hatte, der denn auch geeignet war, eine Tiefenwirkm~g yon 
der ~ngegebenen Art hervorzubringen, eine solche, die eine grSl3ere oder 
kleinere Anza, hI Leukocyten nicht nut  ins Gewebe liefert, sondern auch 
in siehtbarer Menge in den Conjunctivalsack ~ustreten l~iltt. Dieser 
Austritt edolgt durch das oberfl~ehliche Stasegebiet hindurch, zuletzt 
dutch das Epithel, soweit solches vorhunden nnd nieht etw~ verloren- 
gegangen ist. 

Nachdem diese in die Nachwirkung eingeschaltete Phase vori~ber 
ist, setzt sich die allmghliche Ann~herung des poststatischen Zustandes 
an die Norm in derselben, nut  langsameren Weise fort, wie das der 
Fall ist, wenn infolge einer schw/~cheren Reizung jene Phase ausge- 
blieben war. 

Nit der so gewonnenen Auffassung stimmt es denn auch iiberein, 
dab wir nuch Anwendung u l le r  Sti~rksten und starken Reize, die wit 
angewandt haben, neben der allgemeinen oder nuhezu allgemeinen 
oberfii~chticher~ Stase und solange diese w~hrte, Eiterabsonderung aus 
der Tiefe auf Grund der daselbst bestehenden zug.eh6rigen Kreislaufs- 
stSrung festgestellt haben, mit betri~chtliehen Schwankungen der Menge 
des Eiters, die den Verschiedenheiten in der Dauer der oberfl~chlichen 
Stase ]parallel gegangen sind. --  

Auf dem langen Wege zur Norm kommt, wi.e aus unseren Angaben 
hervorgeht, in der yon uns so hi~ufig untersuehten 0 b e r f l ~ c h l i e h e n  
Strombahn der Conjunctiw ein Stadium der mit Leukodiapedese ver- 
bundenen Form der Erweiterung und Verlangsamung n i c h t  vor, ein 
ftir die Erstwirkung mit ihrem aberaus raschen Verlauf nicht, fiir die 
langwierige Zweitwirkung uber zun~chst sehr uuff~tliger Umstand, den 
wir nun aufzukl~ren haben. 
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Es is~ atlgemein bekannt  und stimmt aueh durehaus mit unseren 
eigenen Erfahrnngen tiberein, dab Le~koeyten aus dem plasmatisehen 
Wandstrom auswandern, indem sie, ehe sie durch die Wand hindureh- 
gelalagen, in ihn eintreten und zun~ehst, und zwar nieht selten geraume 
Zeit, an der Wand der Strombahn haften; mag aueh die Auffassung 
dieser Beobaehtungstatsachen versehieden und umstrit ten sein, an 
ihrer Richtigkeit ist kein Zweifel. Es ist nnr ein kleiner, und zwar ge- 
botener Sehritt weiter, wenn wit den Wandstrom als eiile unerl~t31iehe 
Vorbedingung der Emigration bezeiehnen. 

In der oberfl~ehliehen Strombahn der Bindehaut besteht nun ein 
plasmatiseher Wandstrom infolge ihrer groBen Enge weder in normalem 
Zustande noeh im Zustande maximaler Erweiterung. Dies geht ans 
unseren so zahlreichen Beobachtungen bestimmt hervor, die gezeigt 
haben, daft bei mittlerer Weite dutch die Capillaren e in  rotes Blut- 
k6rperehen eben passieren kann, w/~hrend die Weite der Venen der 
oberfl~ehliehen Sehieht nut  um ein geringes betriiehtlicher ist und aueh 
bei gr613ter Erweiterung so wenig steigt, dab ein Wandstrom nieht, be- 
steht;  auch nicht vorstellbar ist, setzt er doeh eine Weite voraus, ver- 
m6ge deter im zentralen Strom rote und weiBe BlutkSrperehen un- 
gehinder.t flieBen, mngeben yore Wandstrom, der die Breite mindestens 
emes Leukeeyten haben muB, was alles nicht im entferntesten in 
Betracht kommt, nicht f/it die Gefgl3e, geschweige denn die Capillaren. 

Diese Erfahrung an der oberfl~ehliehen Strombahn der Conjunetiva 
des Kaninehens hat  uns nieht fiberrascht, haben wit doeh dasselbe yon 
der Strombahn der Pankreaslgppehen dieses Tieres festgestellt. In der 
Negio panereatiea finder die Leukodiapedese nicht in den L~pi0ehen 
mit ihrer zu engen Strombahn start, sondern im MesenteNum zwischen 
ihnen nnd aul~erhalb der Drase, und zwar aussehlieBlieh aus kleinen 
Venen, die gr6ger sind als die Venehen in den L~ppehen. In ~]ber- 
einstimmender Weise spiett sieh die Leukodiapedese in der dieken 
Conjunetiva, die im Gege~satz zum d~innen Mesenterium tibereinander- 
gelagerte -- wenn aueh un~ereinander zusammenh~ngende -- Strom- 
bahnsysteme aufweist, nieht an den Venehen der obersten Sehicht, 
sondern an den kleinen Venen start, wie sie nur in der tieferen Sehieht 
vorhanden sind. Wie ~n der Conjunetiva, so im Pankreas spielen die 
Capillaren bei der Leukodiapedese als im obigen Sinne zn eng keine 
Nolle; in ihnen sm~de in den Arteriolae nnd Venulae der L~ppehen 
und in gleich kleinen GefaBehen im Nesenterimn, z .B.  der Nerven, 
kommt nur Stase zustande und wird nut  ein prg- oder posts~atiseher 
Zustand beobaehtet. -- 

Am Sehlusse der groBen Mehrzahl unserer Versuehe zu einer Zeit, 
als Str6mung und Weite wieder ganz oder nahezu normal geworden 
waren, haben wit den S u p r a r e  n i ~ versuch vorgenommen, in der Ab- 
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sieht, die Erregbarkeit der Constrictoren gegen diesen Reiz zu pri~fen. 
Wit  bemerken im voraus, dag die nun zu besweehenden Versuehe 
nieht ohne weiteres mit den Suprareninversuehen an der Regio pan- 
ereatiea verglichen werden k6nnen, denn diese h~ben wir naeh 48 Stml- 
den, Ms die Zweitwirkung yon ihrem I-I~hepunkt noeh kaum herab- 
gesehritten war, vorgenommen, die Sulorareninversuche an der Con- 
june t iw abet erst, Ms sieh die Zweitwirkung, die, wie wir gesehen 
haben, so auBerordentlieh large w~hrt, far das Auge des BeObaehters 
erseh6pft hatte.  

Am normalen Auge verl~uft die l~eaktion' so, dab fast ~ugenbliek- 
lieh alle siehtbaren Get,  Be (die, wie bemerkt, in der fieferen Schieht 
liegen) mit Ansnahme in der Regel einiger Venen dnreh VerschluB ver- 
seh~dnden; dasselbe gilt mikroskopiseh yon der perieorneMen Strom- 
bahn und yon der oberfli~ehliehen, hi der das Mikroskop dazu noeh 
den VersehluB s~mtlieher Capillaren naehweist. Dieser Zustand dauert 
bis zu einer halben Stunde an. 

Nut  in ganz wenigen unserer zahlreichen Versuehe ist  der Supra- 
reninversueh ann~hernd in der soeben angegebenen Weise verlaufen, 
und zwar nnr naeh sehw~ehsten t~eizen; so l l  Tage naeh 0,01proz. 
Ammoniakl6sung; indessen war hier bereits naeh 10 Minuten ,~deder 
verlangsamte Str6mung in erweiterter Bahn vorhanden, wenn aueh 
nur in einigen Stromgebieten; die Reaktion war also nur anfangs nor- 
real gewesen, nm dann naeh Art and Dauer abnorm zu werden. Nahezu 
regelreeht ist auch die Reaktion a m 7 .  Tage nach 43,5--44,5 ~ ~bge- 
laufen, abet erst, nachdem eine kurze Zeit der allgemeinen Erweiterung 
und Verlangsamung bestanden hatte ; auff~llig stark (und dadureh etwas 
aus der Reihe fallend) war die abnorme Reaktion am 7. Tage naeh der 
niedrigen Wiirme yon 42~ es traten Erweiterung nnd Verlangsanmng 
auf, woran sich erst nach einigen Minuten -- unter Zunahme der Verlang- 
samung --  Versehlug eines Teiles der tiefen und perieorneMen Strombahn 
gesehlossen hat. Naeh der sehwaehen SilbernitratlSsung yon 0,01~/o ist 
am 18. Tage vom Suprarenin ein sehr iihnlieher Verlanf hervorgebraeht 
worden, dazu Stase in einem oberfl~ehlichen Gef~gehen. Sehliel31ieh 
verdient noeh die Suprareninwirkung 20 Tage naeh 0,00005 ]?roz. Senf61 
erwghnt zu werden, denn sie verkehrte die wieder normal gewordene 
Weite und Gesel~windigkeit in betri~ehtliehe Erweiternng und Verlang- 
samung, die bis zum Stillstand und zur Stase (kleinsten Umfanges) 
fortsehritt mad aueh zwei Peteehien entstehen lieg. 

Waren dies die wiehtigsten Beisloiele der Art, wie naeh sehwaehen 
t~eizen das Suprarenin wirkt, so wollen wir nun dem gegen~iberstellen, 
wie naeh starken II~eizen die Suprareninreaktion ausf~llt. 

Ats erstes Be~spiel fflhren wir an, dab 39 Tage naeh reinem SenI61 
Erweiternng und sieh zmn Stillstand steigernde VerlaDgsamung ein- 
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getreten ist. 2,8 Tage nach der zweitst~trksten (lproz.) J0dlSsung ist 
eine ebensolche l%eaktion aufgetreten; dagegen ist, ein Ausnahmefall, 
nach der allerdings sehr langen Zeit yon 53 Tagen seit Anwendung 
der stitrksten L~Ssung die lgeaktion normal verlaufen. Verz~Sgerter ~nd 
abgeschwiichter Vertauf hat die Reaktion 68 Tage nach 65 ~ ausge- 
zeichnet, und Ausbleiben jeglicher Reaktion, sonst nicht beobachtet, 
ist am 9. Tage nach der n icht  sehr starken Einwirkung des 20proz. 
CampherSls festgestellt worden. 

.Diese beiden an den Enden der Reihe stehenden Gruppen yon Bei- 
spielen, zwischen denen sich die bier nicht erwiihnten eil~reihen, zeJgen 
aufs deutlichste, daft, mochte auch diejenige Enge der Strombahn, die 
vor dem Versuche bestanden hatte, ganz oder fast ganz. zurtickgekehrt, 
mochten somit such die Constrictoren gegenaber den Ms schwgcher 
denn l~ Suprareninl/Jsung anzusprechenden physiotogischen Reizen 
wieder erregbar geworden sein, der starke Cbnstrictorenreiz, als welchen 
sich Suprarenin in der verwandten LSsmlg an einer normalen Strom- 
bahn bewiihrt, nicht oder nicht vollstiindig wirksam ist, ja Ineistens 
sogar Erweiterung bewirkt, die man schon mit unbewMfnetem Auge 
statt des Verschwindens der sichtbaren Gefgl3e bemerkt. Diese Er- 
weiterung k6nnen wit nut so auffassen, dab auf Grund einer yon der 
starken vorausgegangenen Reizung zuriickgebliebenen abnormen Erreg- 
barkeit das Suprarenin da, woes erweitert, stgrker als an einem nor- 
malen GefaBnervensystem wirkt, indem es die Constrictoren aussehaltet 
und die Dilatatoren erregtl). 

DaB mit dieser Erweiterung nur in sehr wenigen Fgllen Stase vet- 
bunden gewesen, dazu /*ufterst geringen Umfanges, and dafter Still- 
stand des Blutes aufg'etreten ist, stellt einen Gegensatz zum Ausfal] 
der Suprareninversuche an der I%egio pancreatica und der oben kurz 
erwahnten, bald nach der Reizung an der Conjunctiva mit Suprarenin 
vorgenommenen dar, in denen Stase in der oberfliichliehen Strombahn 
aufgetreten ist. Eine Aufkl~rung hierfiir ist zu linden, wenn wir uns 
daran erinnern, einmal, daft, wie der Normalsuprareninversuch z. B. 
an der ~.egio pancreatica lehrt, plStzlicher Yerschluft einer Arterie und 
der Capillaren sofortigen Stillstand des Blares in der zugeh/Srigen Vene 
bewirkt, nicht abet Stase, and zum zweiten, daft zu Erweiterung der 
terminalen Strombahn sich n a c h t r g g l i c h ,  sei es such in kiirzester 
Frist, gesellende Verengerung in Arterien die pri*statische Verlangsamung, 
darauf hinzut;retende stg.rkste Verengerung oder Verschlul~ die Stase 
entstehen ]gilt. 

Wir brauchen daher nut anzunehmen, daft in den uns jetzt beschM. 
tigenden Yersuchen das Suprarenin herzwi~rts yon dem yon ibm im 

1) VgL hierzu den Anhang zu diesem Kapitel (Versuche mit schwgchster nnd 
stLtrkster Xonzentration des Suprarenins). 
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Sinne der Erweiterung beeinfluBten Gebiete start Verengend, so fo r t  
bei seinem Eintreffen versehliegend anf die Arterie gewirkt hat, nm 
zu verstehen, dab das Blut in dem sieh distal ansehliel3enden yore 
Suprarenin getroffenen und dadureh erweiterten Tell der Strombahn 
ledigl~eh in Stillstand geraten muBte, well die zunehmende, wie wit 
gesehen haben, mit Plasmaverlust verbundene wgstatische Verlang- 
samung, die notwendige, sei es aueh noeh so kurze u und Vor- 
bedingung der dutch Apposition der roten Blutk6rperehen eharakte- 
risierten Stase, gefehlt hat. 

Diese Anffassung setzt voraus, dal3 das Suprarenin in den Con- 
junctivalversuehen, so lange Zeit naeh der Erstwirkung angewandt, 
roll erregbare Arteriennerven in der Umgebung des Beobachtungs- 
feldes herzwiirts angetroffen hat; dies darf bestimmt angenommen wet- 
den, da jene Nerven entfernter Arterien bei den Versuehen mit den ver- 
sehiedenen Mitteln und Temperaturen, wie wir friiher gesehen haben, 
relativ sehwaeh gereizt worden sind, eine Beeinflussung, die naeh der 
geraumen Zeit restlos versehwunden gewesen sein mug. 

Stillstand start 8tase bedeutet somit eine in geringerem Grade ab- 
norme Reaktion auf Suprarenin, der ans der Lgnge der seit der l%ei- 
zung dureh den ehemischen oder thermischen l%eiz verstriehenen Zeit 
verstgndlieh wird. - -  

Indem wir uns vorbehalten, die Gewebsver~nderungen zusammen 
mit den en der t{egio panereatiea an einer sp~teren Stelle zu bespreehen, 
sehlieBen wit nun eine Bespreehung der u mit A b r i n  an, dem 
einzigen Mittel, das wit zur Naehprfifung dariiber vorliegender Unter- 
suehungen w i e d e r h o l t  auf eine und dieselbe Conjunetiva haben ein- 
wirken lassen. 

Bet Verlauf der (erstmaligen) Abrinversuehe an der Conjunetiva 
ist derselbe gewesen, wie wir ihn yon anderen Reizen, insbesondere 
starken, kennengelernt haben, mit der Eigentiimliehkeit, dag die 
Wirkung sehwiieherer L6sungen besonders langsam ihren It6hepunkt 
erreieht hat, ein Umstand, der zum Tell vielleieht mit der Sehwer- 
16sliehkeit des als Albmninoid aufzufassenden K6rpers zusammen- 
h~ngt. 

Die in mannigfaeher Weise angestellten Wiederholungsversuche am 
selben Auge, naehdem die Wirkung der -r Abrinein- 
tr~ufeIung ganz oder nahezu abgelaufen war, haben keine AbsehwS.- 
ehung oder gar Anfhebung ergeben; kleine Sehwankungen des Ver.- 
laufes sind bei den Wiederholungen sowohl naeh der einen wie naeh 
der anderen Riehtung hin bemerkt worden und kommen somit nieht 
in Betraeht. 

Unsere Versuehe habe~ Mso yon einer lokalen Immunisierungs- 
wirkung wiederholter Abrininstillationen an der Conjunefiva niehts er- 
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geben. Dies Ergebnis steht im Widerspruch mit den Experimenten 
P. R5 mersl). 

Wir verm6gen diesen Widersprnch nicht zu 16sen, weisen aber darauf 
hin, dab Abrinl6sungen naeh unseren Erfahrungen sehr rasch ihre Wirk- 
samkeit verlieren. Wit haben daher jedesmal friseh bereitete L6sfingen 
verwandt, eine unumgi~ngheh notwendige u die wir 
als yon ihm befolgt bei P. R 6 m e r  nieht erwi~hnt linden. 

SehlieBlieh deuten Mr noeh auf die mit B i m s s t e i n  als einem un- 
16slichen, meehaniseh wirkenden Reize angestellten Versuehe bin. Er 
hat im Prinzip dieselbe Wirkung gehabt, wie erh6hte Temperatur und 
die gel6sten Stoffe; wie diese hat er am Nervensystem angegriffen, das 
naeh den Lehren der Physiologic meehaniseh, chemisch und thermisch 
gereizt werden kann. 

Anhang iiber die Abhiingigkeit der Suprareninwirkung yon der Konzen- 
tration der Liisung. 

Die Versuehe, fiber die wir hier in aller Kfirze berichten wollen, 
knfipfen an an den Nachweis S. Ogawas~), dab Adrenalin in st~rkst 
verdtinnter L6sung (1:50 MiIlionen)unmittelbar gef~f3erweiternd wiIkt ; 
diese Erweiterung, die er an den mit dieser dfinnen L6sung durch- 
spfilten Darmgef~Ben beobachtet hat, stellt Ogawa an die Seite der- 
jenigen Erweiterung, die nach der constrictorischen Wi~ku~g st~Ikerer 
LSsungen infolge langer Anwendung derselben oder beim ~bergang yon 
der Durchspiilung mit der Adrenalinl6sung zu der mit Ringerscher LSsung 
eintritt. Ogawa erkl~rt diese erweiternde Wirkung mit der Annahme, 
dab das Adrenalin gleichzeitig die peripherischen Endigungen der Con- 
strictoren und der Dilatatoren reizt, und dab bei st~trkerer Xonzen- 
tration die l~eizung der Constrictoren, bei schw~icherer die der Dila- 
tatoren fiberwiegt. 

Wir haben zun~chst an der ~egio panerea~ica durch Berieselung 
mit einer Suprareninl6sung 1 : 50 Millionen die wiehtige ]3eobachtung 
Ogawas best~tigt. Das Pankreas hafte vor der Berieselung mit dieser 
L6snng eine enge S~rombahn; 5 ~inu~en nach ~Beginn der ]~erieselung 
setzte eine zunehmende Erweiterung und Beschleunigung ein und blieb 
~uf einem s~arken Grade bestehen, bis wit eine 10/00 LSsung anwandten : 
sie bewirkte sofort.igen Verschlu/~ der Arterien und Capillaren und be- 
wies somit, dab die Constrictoren erregbar geblieben waren. 

Es blieb nun noch fibrig, zu versuchen, wie eine starke Suprarenin- 
16sung wirkt. Eine solche konnte nieht aus Suprareninum hydrochlo- 

1) p. RSmer ,  Exl~erimentelle Untersuchungen tiber Abrin-(Jequiritol-) 
[mmunitg$ Ms Grundlagen einer rationellen Jequilitytherapie. Arch. f. Ophthal- 
mologie .~. 1901. 

~) S. Ogawa, Beitr~ige zur OefSl3wirkung des Adrenalins. Arch, f. experim 
Pa,t.hol. n. Pharmakol. ~;~. 1912. 
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ricum hergestellt werden (dessen l~ sonst von uns benutzt  
worden ist), da sie geniigend sauer reagiert, dag eine Si~urewirkung 
erwartet  werden muf~te. Auf den Rat  der wissensehaftlichen Abteilung 
der Y~rbwerke vorm. M e i s t e r  L u c i u s  & ]~rf in ing  in HSchst a. M., der 
wir hierfiir sowie ftir die Uberlassung des Mittels zu Dank verpflichtet 
sind, haben wit daher eine 3,6proz. LSsung yon Suprareninborat ver- 
wandt, die uns als blutisotoniseti bezeiehnet wurde und es, wie wit 
uns fiberzeugt haben, in der Tat  gegen Kaninchenblut ist; ihre t~e- 
aktion war ~mphoter. 

In der P~ e g io p ~ n c r e ~ t i c ~ brachte diese LSsung zungchst einen s0fortigen 
YerschluI~ der Al~erien und Capill~ren zust~nde, der uber umni~telbur d~n~ch 
einer Erweiterung der Stromb~hn Pl~tz muchte, in der d~s Blur verlangsamt 
strSmr N~ch 3 Minuten geriet das Blur in den erweitert bleibenden C~pill~ren 
in Stillstand; die zugehSrige (extralobuli~re) Arterie verengte sich gleichzeitig 
sturk, w~hrend die Weite der Vene nnbeeinflui~t blieb. Dieser Zustand dauerte an, 
mit der einzigen Abweichm~g, daI] die Arterie zeitweilig verschlossen war. - -  
Die Ar~rien in der weiteren, nicht berieselten Umgebung, such grol~e, w~ren 
verschlossen. 

In der Conjunct iv~  bewirkten einige Tropfen der LSsung ohne vor~us- 
gehende Verengerung eine Erweiterung der oberfl~chlichen Stromb~hn, in der 
zun~chst Stillstand, d~ml St~se eintrat. Tiefe Strombuhn, ihre Arterien und 
Venen, verschlossen. 

Der Ausfall dieser beiden Versuche mit  der starken LSsung hat 
unseren Erwartungen entsprochen. Es ist in der Conjunctiva die Ver- 
engerung der Arterien und Capillaren der oberfl~ehliehen Strombahn 
ausgebheben, weft der  starke Reiz die Constrietoren geli~hmt hat ;  da- 
ffir ist Erweiterung eingetreten, durch t~eizung der l~nger erregbar 
bleibenden Dilatatoren; in der erweiterten Strombuhn ist das Blur in 
Stillstand und Stase geraten, well sieh herzwgrts die schwi~ehere Wir- 
kung des bier in geringerer Konzentration angreifenden ~md somit die 
Constrictoren m~ximul erregenden Mittels einstellte. 

Nichg wesenthch anders, nut  etwas sehw~cher ist der Versuch in 
der gegio pancreatie~ ausgef~llen; hier ist der Li~hmung der Constric- 
toren eine kfirzeste Erregung derselben vorausgegangen und start  Stase 
Stillstand in der erweiterten terminalen Strombahn eingetreten. 

Die Wirkung des Suprarenins ffigt sich also unserem oben abge- 
leiteten Gesetze fiber die Wirkung der Reize yon versehiedener St~rke 
auf die Constrietoren-und Dilat~toren. 

IV. Versuehe iiber die reflektorische Entstehung der Kreislauis, 
stiirungen. 

Nachdem wir in den drei ersten Versuchsgruppen eine Anzahl 5rt- 
licher KreislaufsstSrungen kennengelemt ~md ihre Beziehung zum Ge- 
f~Bnervensystem erschlossen haben, besch~ftigen sich die beiden folgen- 
den Versuchsgruppen im zweiten H~upt(,eil unserer Abhandlung mit der 



(~. ]licker u))(] ] ). [r 

Aura'abe, ~ta der  ,Stromba:ha der  Con juac t iva  weiter~ ~t(it.zeJl fiil' til l~C~r~ 
Auffa.ssung yon der  Rolle  de r  GefiiBnerven au i  anderen  Wegen beiz~r 
br ingen,  bn  besonderen,  Anhaltspr zu verseha.ffen, ~ e  der  1kTerve~- 
iorozeB aufzufasse~ ist.  

I.  Yersuch mi t  thermischer  "&tzung einer kleinen Stelle 
der Conjunct iva bulbi.  

In der Conjunctiya wird dicht unterhalb der oberen Ubergangsfalte dutch 
einm~lige kfirzeste Beriihrung mit dem rotgliihenden Sondenknopf ein Schorf 
gesetzt. 

1. B e o b a c h t u n g :  Sofortige Hyper~mie. Mikroskopisch: Der Brandschorf 
besteht aus einem brgunlichen, zentralen Tell ohne Struktur, um ihn befindet 
sich ein ringfSrmiger, weniger sls 1 mm breiter Streifen yon weil3er, homogener 
Beschaffenheit. Ill diesen beiden Teilen (ira folgenden als Zentrum bezeichnet) 
keine Gef~iBe m~d Capillaren sichtbar. Es schlieBt sich an ein mehrere Millimeter 
breiter Streifen (,,Hof") mit erwei~erten Gel~Ben and Capillaren mit Stase; weiter 
auSen ist die Strombahn erweitert, die StrOmung beschleunigt. 

Nach  31/~ S t u n d e n .  Hyperi~mie und ()dem der Conj. bulbi und tarsi. Mil~,o. 
skopisch: In  den Conjunc$iven zahlreiehe GefSBehen und Capillaren nfit Stase, 
viele Petechien. Im iibrigen Strombahn erweitert, StrSmung beschleunigt. 

~ a c h  7 S t u n d e n .  Hyper~mie und Odem der Conjunctiv~ starker. Mikro- 
skot)isch: In der oberflgchlichen Strombahn bis nahe an die Cornea Stase. 

2. Tag. Starke Hyper~mie, (3dem geringer. Der braune Teil des Zentrums 
ist nun versehwunden; das Zentrum ist rein wei$. Mikroskopisch: In  welter Um- 
gebung des Zentrums, bis dicht an die Cornea, Erweiterung der Strombahn und 
Stase. In der tibrigen Conjmlctiva starke Erweiterung der Strombahn, StrS- 
mung tells besehleunigt, teils verlangsamt. 

3. Tag. gyper~mie, kein Odem der Conjunctiva. Im Hof zwei rote Fleck- 
chen. Mikroskopisch: Im Hof Erweiterung mit Stase, im iibrigen Strombahn 
stark erweitert, verlangsamt durchstrSm~. In den roten Fleckchen ist das Conjunc- 
tiwlgewebe mit roten BlutkSrloerehen durchsetzt. 

7. Tug. Leiehte Hyper~imie der Conjunctiva. Im Zentrum feinste sehwarze 
Fleekchen. 1Kikroskopisch: Zentrum mit schwarzen KSrnchen im Gewebe, in 
seinem Bereich keine Gef~iBe odor Capillaren. Am l%ande desselben wenige 
erweiterte Capillaren mit Stase. In  der iibrigen Conjunctiva nur noch wenige 
Bezirke mit Stase, im allgemeinen tefls schnelle, tefls langsame StrSmung. 
:Pericorneale and tiefe Strombahn stark erweitert. 

10. Tag. Leichte tIyper~mie tier Conjunctiva. Mikroskopisch: Zentrum mit 
sehwarzen K6rnchen in der Tiefe, yon zahlreiehen radi~r verlaafenden Capillaren 
(neugebildeten) durchzogen. In diesen Capilla.ren Stase, an einer solchen eine 
Yetechie. Gesamte iibrige Strombahn erweitert, in der oberfl~ichliehen Str6mung 
verlangsamt bis zum Stillstand. 

15. Tag. Leichte Kyper~mie der Conjune~iva. Mikroskopisch: In den sehr 
zahlreiehen, engen Capillaren des Zentrums verlangsamte StrSmtmg, einzelne mit 
Stase. Ubrige Strombahn stark erweitert, in der oberilgchliehen StrSmung ~er- 
langs~mt bis zum Stillstand. 

21.--30. Tag. Leichte Hyperiimie der Conjunctiva einschliel~lich des Zentrums 
M_ikro~opisch: In den zahlreichen weiten Gef~Behen and Caloillaren des Zen- 
trums sehnelle bis verl~ngsamte Str6mung~ Oberfl~ichliehe and pericorneale 
Strombahn erweitert, Str6mung verlangsamt, tiefe Gef~il~e nur leicht erweitert. 
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35. Tag. Schwarzes Ptinktehenim Zentrum wie vorher. Gef~il~e der Conjunc- 
t.ira eben merklich erweitert, l~{ikroskopisch: Pfinktehen wie bisher, Zentrum knit 
weniger zahlreiehen, sehr engen Gef~gehen und Capillaren. Im tibrigen gesamte 
Strombahn stark erweitert, Strbmung in der oberfl~iehlichen verlangsamt bis 
zum Stillstand. In mehreren Gef~l~ehen Stase,'die sich wghrend der Beob~ehtung 
wieder 15st. Zwei Petechien in der Conjunetiva. 

42. Tag. Keine Peteehien, keine Stase, sonst wie vorher. 
49.--58. Tag. Mikroskopisch: G esamte Strombahn stark erweitert, in der 

oberfl~ichlichen verlangsamte Strbmung. 
65. Tag. Deutliche I-Iyloergmie. Mikroskopiseh: Oberfl/iehliehe Strombahn 

wenig erweitert, normal durchstrSmt, tiefe und pericorneale Strombahn stark 
erweitert. 

82. Tag. Keine Hyioeriimie. Schwarzes Ptinktehen noeh vorhanden. Ober- 
flaehliches Stromnetz mit engeren Masehen als normal, Strombahn er~veitert, 
StrSmung langsam bis verl~ngsamt. Pericorneale und tiefe Str0mbahn sehr 
stark erweitert. 

S u p r a r e nin: Sofort Hyper~imie; dann, naeh einigen Sekunden, die meisten 
makroskopiseh sichtbaren (tiefen) Gefiige versehwunden, i~Iikroskopisch" Ober- 
fl~iehliche S~rombahn wie vor der Supr~renineinwirkung erweitert, StrSmung 
langsam bis verlangsamt. Vonder tiefen und pericornealen Strombahn ist sin 
groger Teil verengt bis ~-erschlossen. 

Erliiuterung der Versuchsergebnisse. 
Ehe wir Schlfisse aus den mitgeteilten Beobaehtungen ziehen, ist es 

erforderlich, dab wir uns mit der Art der Reizung n~her besehi~ftigen. 
Der l~eiz hat  in einer eimnaligen kfirzesten Berfihrung der Con- 

junetiva lnit dem rotglfihenden Knopf einer Sonde bestanden; die da- 
dureh gr6gtenteils verschorfte, zum Teil,'wie sieh nach der AbstoBung 
des Sehorfes gezeigt hat, verkohlte Stelle, hat genau den Durehmesser 
des Knopfes, etwa l l /2mm, gehabt. Ringsum hat die Berfihrung mit 
dem heigen KSrper eine weniger a]s 1 mm breite Zone hervorgebr.aeht, 
in der das Gewebe weig, homogen, undurchsichtig geworden war: bier 
haben wir die Wirkung der bereits verringerten W~rme in Gestalt einer 
Koagulation vor uns. 

Diese beiden Wirkungen sind rein physikaUseh-ehemiseher Natur 
nnd w~ren aueh an der Conjunetiva einer Leiehe zu erzielen. 

Um den koagulierten Ring war sehon nach etwa 2 Minuten, die 
n6tig sind, um die mikroskopisehe Untersuehung zu beginnen, eine 
mehrere Millimeter breite Zone, der ,,Her", vorhanden, in der Stase 
in den erweiterten Gefi~ftehen und Capillaren bestanden hat. Nach 
unseren ausffihrlichen Auseinandersetzungen fiber die Stase und ihre 
Entstehung bedarf es nieht des Beweises, daft dieser tIof durch einen 
vitalen Vorgang entstanden ist; bei seiner engen 6rtlichen Beziehnng 
zum Verschorfungs- und Koagulationsgebiet ist der Schluft geboten, 
dab der Reiz die vom Sondenknopf her fortgeleitete WSxme gewesen 
ist; da die Erhaltung des Gewebes und die Abwicklung des komloli- 
zierten mit Stase endigenden Prozesses eine Koagnlation ausschlieBen, 
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hat die Temperatur hier unter der Koagulationstemperatur gelegen; 
sie ist so hoch anzuschlagen wie die h6chsten Temperaturen, die bei 
unserer Berieselung der Conjunctiva mit heiBer Kochsalzl6sung raseheste 
Stase hervorgebraeht haben, d. h. auf 65--52 ~ 

Es erhebt sich nun die Frage, ob die Temperatur auch augerhalb 
dieser Stasezone auf die Conjunctiva direkt eingewirkt hat. 

Hier ist nun zuerst hervorzuheben, daf~ sieh eine weitere ringfSrmige 
Zone an die Stasezone nieht angesehlossen hat ;  die Strombahn der 
ganzen t~brigen Conjunetiva hat sieh gleichm~tBig verhMten. Eine Ab- 
stufung der Reizwirkung gegen die Grenze der Conjunetiva, die an dem 
groBen Augapfel des Kaninehens eine Fl~iehe yon betrachtlicher Aus- 
dehnung darstellt, ist nicht zu bemerken gewesen. Es kann .nun a]s 
ausgeschlossen bezeiehnet werden, daB sich eine TemperaturhShe, die 
geeignet gewesen ware, die besehriebenen XreislaufsstSrungen in der 
ganzen groBen Conjunetiva -- aller 3 Lider -- zu bewirken, durch diese 
yon der auf 65--52 ~ erw~trmten Stasezone gleichm~Big bis zum l%ande 
fortgepflanzt hat ;  um so weniger, als die geringe Wgrme, die die Stase- 
zone fiberschritten hat, veto fliegenden, niedriger temperierten Blur 
abgesehwaeht werden muBte. DemgemgB sind wir zu dem Schlusse 
gezwungen, dab die KreislaufsstSrungen in der fibrigen Conjunetiva 
nicht direkt durch fortgeleitete W~rme, sondern indirekt, reflektorisch 
von dem verbrannten und erhitzten Kreis aus entstanden sind. 

W~hrend das Gesagte fiir die Erstwirkung ohne Einschrankung gilt, 
hat  sich am 2. Tage, und nur an diesem, in welter Umgebung nm die 
dureh Hitze direkt zerstSrte Stelle eine Zone bemerkbar gemaeht, die, 
durch Stase, Sp~tstase in der erweiterten Strombahn yon der iibrigen ver- 
]angsamt durehstrSmten Conjunetiva ausgezeichnet, eine Verbreiterung, 
und zwar eine betr~ichtliche, des Hofes darsteltte. Da auch bier eine 6rt- 
lithe Beziehung zur Brandstelle als Mittelpunkt bestanden h a t ,  k6nnm~ 
wit nicht umhin, anzunehmen, dab es fortgeleitete Warme, so gering 
auch ihre H6he war, gewesen ist, die der reflektoriseh entstandenen 
KreislanfsstSrung am 2. Tage -- dutch eine Steigerung der Erregbar- 
keit, die die Wfirme hat te  entstehen und fortbestehen ]assen --  zu dem 
beobachteten voriibergehenden ~r des pr~statisehen Zustandes 
in Stase verholfen hat. 

Gegen diese im vorhergehenden entwickelte Auffassung k6nnte der 
Einwand erhoben werden, dab es, wenn nicht thermische, so chemische 
Reize, ausgehend yon der verbrannten Stelle, sind, deren Reizwirkung 
die sehwere KreislaufsstSrung zuzuschreiben ist. Wir k6nnen diese 
Vorstellung nicht zulassen; denn das koagulierte und das verkohlte 
Gewebe sind feste, unl6sbare lKSrper, von denen jenes zweifellos Ms 
G~nzes abgefa]len ist, wi~hrend die Kohle Ms sparliche feinste sehwarze 
K6rnchen noeh nach 82 Tagen an der ursprfingl[chen Stelle im Gewebe 
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~mvesend war. Es muI.~ also bei unserm Schlusse bleiben, d~g die 
KreislaufsstSrung in  der Conjunctiva, mit  Ausnahme der auf direkter 
W~rmeeinwirkung beruhenden Stasezone, reflektorischen Ursprungs ist. 

Weleher Art ist m m  die auf die angegebene "Weise entstandene 
KreislaufsstSrung ? 

Es bedarf im ttinblick auf das Protokoll keines besonderen Naeh- 
weises, dab as sich um denselben Prozeg an der Stromb~hn, ihrer Weite 
und der Gesehwindigkeit ihres InhaRes, gehandellb hat, den wir im vor- 
hergehenden als Wirkung der thermischen und ehemisehen Mittel yon 
betriiehtlicher, welm aueh ifieht allerhSehster Stiirke ausffihrlieh be- 
schrieben und erkl~rt haben. Es fehlt keiner clef Teilvorgi~nge, und kS 

i s t  keine Eigentiimliehkeit zu verzeiehnen gewesen, die wir nicht schon 
erw~hnt und besprochen h~tten. Aueh der augerordentlieh lange Ver- 
laui der Folgen des Eingriffes s t immt aufs beste fiberein mit  dem, was 
wit bei unseren zahlreiehen vorausgegangenen Conjunetivalversuehen 
erfahren haben ; schlieBlieh is~ beim Abbrueh des Versuches am 82. Tage 
der Suprareninversueh abnorm ausgefallen wie in jenen, indem er nach 
einer flfiehtigen I-Iypers Erweiterung der tiefen Strombahn diese 
gr6Btenteils verengt oder versehlossen hat, w~hrend die noeh erwei~erte 
oberfli~chliche Strombahn unbeeinfluBt blieb. 

Wir sind somit ,zu dem Sehlusse gezwungen, dag die p e ri  s t a t i  s c h e 
Kreislaufsst6rung, so wollen wit die iori~- und poststatische zusammen 
mit  ihrem Zentrum, der Stase, um die sie sieh bewegen, zusammen- 
fassend benennen, rein reflektoriseh entstehen kann. 

Zur weiteren Stfitze dieser Auffassung ist eine Gruppe yon Ver- 
suchen geeignet, bei denen wir den Reiz auf die Cornea gesetzt haben. 
Wir teilen zuerst die Protokolle mit. 

I I .  Versuche an der Cornea (thermische und chemisehc Ver~tzung kleinen 
Um~anges). 
1. Versuch. 

Dutch m5ghchst kurze Bertihrung mit einem rotgliihenden Sondenknopf 
werdea in der ~[itte der Corneu in weniger Ms 1 mm Abstand 2 diinne Brand-  
schorfe yon je 1,5 ram Durchmesser angebracht. Sofort d~ralff 1. ]~eobach- 
tung:  In der pericornealen Stromb~hn stark verlangsamte S~rSmung, n~ch 
km'zen Minuten auch Erweiterung derselben. In dea Capillaren der oberfl~ch- 
lichen Strombahn "tritt Stase auf, in den Gefs derselben strSmen die roten 
BlutkSrperchen zu Kliimpchen zus~mmengeballt; zwischen ihnen Plasmaliicken. 

2. Vers,uch. 
Dutch mSglichst kurze Beriihrung mit einem rotgliihenden Sondenknopf 

wird mit Zwischenzeiten yon je einigen Minuten dreimM ie ein flacher Brarid- 
schorf in der Cornea ~ngebracht. Hyper~mie sofort nach der ersten .Beriihrung. 
Mikroskopisch: Beob~chtung~ einer w~hrenddessen eingestellten Conjunctival- 
arterie und -vene der hyper~mischen, beschleunigt durchstrSmten Conjunctiva 
(bulbi). 

Virchows Archly. 15d. 231. 
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Arterie verengt sieh bei jeder Versehodung, einmal bis zum Vers,~hlul~, BbrS- 
mung in der ihre Weite nieht merMieh /~ndemden Vene verlallgsamt. Dann 
folgt rasch leiehte, sehlieNieh allgemeine Erweit~rung der Strombahn and Ver- 
la,ngsamung der StrSmung; in einigen Gef~il?en und Capillaren besteh~ St, ase. 

2. Tag. St/irkste Hyper~imie. Mikroskopise!~: Strombahn, besonders tiefe, 
stark erweitert, in der oberfl/~ehliehen verlangsamte Str5mung, in der l?ericornealen 
Stillstand. Pericorneal zahlreiehe Blutungen in der Conjunetiva. 

5. Tag. Stgrkste I-Iyper/imie. )likroskopiseh: OberIls Strombahn 
erweitert, StrSmung stoekend mit Plasmaliieken, stellenweise Stasecapillaren mit 
Plasm~ltieken. Tiefe Gdgfle ~uBerst stark erweitert. Capillaren in der Cornea, 
z. T. mit Stase. 

Es wird jetzt in der oben angegebenen Weise an einer intakten Stelle der 
Cornea eine neue Versehorfung angebraeht. Sofort mikroskopisehe B e o b a e h -  
t u n g :  Oberfl~ehliehe Strombahn erweitert, mit stark verlangsamter Str6mung. 
In einzehlen Capillaren und ferner in einem ganzen Stromgebiet Stase, tells sehon 
vorhanden, tells w~.hrend der Beobaehtung eintretend. An einer Capillare mit 
Ste~se eine kleinste Peteehie. Tiefe Strombahn stfirker als vorher erweitert. 

3. Versuch.  
In der angegebenen Weise wird im oberen Drittel der Cornea~ einige Milli- 

meter vom Limbus entfernt, sin B r a n d s e h o r f  angebraeh~. Sofort Hyper~mie. 
1. B e o b a c h t u n g  (sofort). Mikroskopisch: Erweiterung der Strombahn, 

besonders der tiefen und pericornealen. In der obedl~chlichen stark verlangsamte 
StrSmung. 

Nach  8 M i n u t e n .  Nikroskopiseh: In einem oberfl~cb]ichen Gd~Bchen 
tri t t  Stase auf, sie 15st sich nach einigen Ninuten wieder. 

Nach  5 S t u n d e n "  Hyper~mie. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in 
der oberfl~ehliehen StrSmung verlangsamt; ein Gei~l]ehen mit Stase. 

2. Tag. Hyper~mie.' Zwischen Versehorfungsstelle und Rand der Cornea. 
Tr~ibm~g dieser, hIikroskopiseh" Strombahn erweitert, in der oberfl~chliehen 
verlangsamte StrSmung, momentaner Stillstand derselben. 

3. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch: Starke ]~rweiterung der 
Strombahn, in der oberfl~ehlichen stark verlangsamte Str5mung. 

4. T~g. Keine Hyper~mie mehr. An der VersehorfungsstelIe Defekt mit 
glattem Grtmd and 1 mm breiter, welter tlandzone. Corne~ im iibrigen klar. 
.)Iikroskopiseh: Strombahn erweitert; verlangsamte StrSmung, ausgedehnter 
Stillstand, stellenweise Stase in der oberflfi.ehliehen Strombahn. In der Peripherie 
der Cornea einige Capillaren mit Stase. 

5. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch: Strombahn enveitert, 
in der oberfl~iehliehen verlangsamte S~rSmung, daneben aueh vereinzelte Capil- 
laren mit Stase. In einer Capillare 16st sich die Stase wiihrend der Beobachtung. 
Capillaren in der Come~ zahlreieher, mit Stase. 

6. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch" St, rombahn erweitert, 
in der oberfl/iehliehen StrSraung verlangsamt bis erlSsehend, stellenweise Still- 
stand. Mehrere Peteehien. Capillaren in der Cornea wie vorher. 

9. Tag. Comeadefekt sehr flaeh, Grund desselben trfib, Randzone stgrker 
getriibt, iibrige Cornea klar. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der ober- 
flgchlichen Str6mung verlangsamt bis erlSsehend. Eine frisehe Peteehie in der 
Conjunegiva. Vereinzelte Capillaren in der ~iugersten Peripherie der Corne~. 

13. Tag. An Stelle des Defektes grauer Fleck in der Cornea. Mikroskopiseh: 
Oberfl~ichliche Strombahn erweiter~, verlangsamt durchstr6mt. Perieorneale 
Strombahn erweiterg, tiefe nicht erweitert. 
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/6. Tag. Weiller Fleck in der Cornea. 5iikroskopisch: Strombatm nicht 
crweitert, oberfl~chliche langsam durchstrSmt. Keine Capiliare n in der Cornea. 

22. Tag. Fleck in der Cornea wie vorher. Mikrosk0Piseh: Gesamte Strom- 
bahn erweitert, die oberfl~chliehe meist verlangsamt durchstrSmt. 

28. Tag. Mikroskopisch: Fleck in der Cornea besteht aus einer im Zentrum 
gleichm~i~ig weilten, am l~ande strahlig-faserigen Masse. Strombahn erweitert, 
in der oberfi~ehlichen langsame uud verlangsamte StrSmung, wenige Capillaren 
mit Stillstand. 

36. T a g .  Weil~er Fleck in der Cornea unver~tndert. Mikroskopiseh: Gesamte 
Strombahn stark er~eitert, in der oberfl~chlichen verlangsamte StrSmung. 

43. Tag. Weil~er Fleck wie vo rhe r .  5[ikroskopisch: Strombahn leicht er- 
weitert, in der obeffKtchlichei~ StrSmung langsam his verlangsamt. 

44. Tag. S u p r ~ r e n i n :  Sofort Bl~tss~e. Mikroskopisch: Tiefe und peri- 
eorneale Strombahn stark verengt, z.T. nieht sichtbar (versehlossen). Ober- 
fl~ehliehe Strombahn grol3enteils verschlossen, im tibrigen erweitert; StrSmung 
erlSschend und in Stillstand iibergehend. Nach einigen Minuten sind wieder Ge- 
f~l]e makroskopisch sichtbar. Mikroskopisch: Gesamtc Strombahn sichtbar; 
oberfi~chliche nicht verengt, langsam durchstrSmt. 

4. Versuch.  
Die Cornea wird dureh einmaliges, kiirzestes Auftupfen des (in alien Ver- 

suehen gespitzten) S i l b e r n i t r a t s t i f t e s  im Bereich ihrer oberen H~Kte ge~itzt. 
Sofortige Hyper~mie des oberen Teiles. der Con]. bulbi. 

1. B e o b a c h t u n g :  Gesamte Strombahn erweitert, Str6mung beschleunigt. 
N a e h 21/4 S t u n d e n: Starke Hyper~mie und Odem der Conjunctiva.. Atzschorf 

braun mit sehmalem, grauweil~em ttof. Etwas schleimiger Eiter im ConjunetivMsack. 
Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in der oberfl~ehlichen StrSmung verlang- 
saint. 

E a c h  4 S t u n d e n :  0dem starker. Mehrere Eiterflocken im Conjunctival- 
sack. M]kroskopiseh: Strombahn erweitert, StrSmung verlangsamt. 

N a c h 81/2 S t u n d e n: Kein Eiter im Conj unc tiv alsack. Mikroskopisch: S~rom- 
bahn sehr stark erweitert. StrSmung stark verlangsamt. Vereinzelte Gef~i~e und 
Capillaren mit Stase. 

2. Tag. Hyper~mie, kein Sekret, kein ()dem. Hoi der Atzstelle braun. 
Mikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, in der oberfl~chlichen vorwiegend 
verlangsamte, sonst besehleunigte StrSmung. Keine Stase. 

3. Tag. Leiehte Hyper~mie. Mikroskopiseh! Strombal~n leicht erweitert, 
StrSmung beschleunigt. 

4. Tag. Hyper~mie. Mikroskopisch: GrSl~ere Gef~e erweitert, Capill~ren 
yon normaler Weite. StrSmung beschleunigt, nur steUenweise langsam. 

N o c h m a l i g e ,  i n t e n s i v e r e  ~ t z u n g  der Cornea mit dem Silbernit~atstift 
neben dem ersten Atzschorf. Sofort starke Hyper~mie und ()dem, bMd auch 
leichte Triibung der Cornea. Mikroskopisch: Erweiterung der gesamten Strom- 
bahn, StrSmung besehleunigt. Stellenweise in kleinen Gef~l~en und Capillaren 
Stase. Einige kleine Peteehien in der Conjunctive. 

Nach  2~/~ S t u n d e n :  St~rkste I-Iyper~mie, diffuse helle l%Stung, starkes 
0dem der Conjunctive. ZMflreiche kleine .P_etechien. Mikroskopiseh: StrSmung 
beschleunigt, Strombahn erweitert. Stasebezirke mit zahlreichen kleinen Peteehien. 

~Nach 7 S t u n d e n :  Starke Hyper~mie, starkes 0dem der Conjunctive. Im 
Conjunetivalsaek Eiterflocken. Mikroskopiseh: Strombuhn erweitert, Gef~fie 
und Capill~ren sehr zahlreich. In der oberfi~chliehen Strombahn beschleunigte. 
nur in wenigen Gef~en langsame StrSmung~ Ein kleines Gebiet mit Stase- 
ge~[~ehen und -capillaren mit .Peteehien. 
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Nach  9 ,~LundeIJ.: Mikroskopisch: Starke Erweiterm~g der StrombM-m, 
5t.rSmlmg verlangsarat. Zahlreiche Capillaren mit Stase. 

5. Tag. Eiter im Conjnnctivalsack. tIyper~imie unver~ndert, 0dem geringer. 
Cornea triib. Mikroskopisch: Strombahn stark erweitert, in der oberfl~ehliehen 
StrSmung verlangsamt. Ein Stasegebiet mit Peteehien. 

6. Tag. Etwas Eiter im Conjunctivalsack. St'~rkste Hyper~.mie, 0dem geringer. 
Cornea zwischen Sehorf und oberem ]~and getrfibt. MikroskoI)iseh: S~Srkste Er- 
weiterung der Strombahn, ia der oberfi~chlichen StrSmung verlangsam% peri- 
corneal Stasecapillaren und eine Petechie. In die Cornea erstreeken sieh Capil- 
laren. 

7. Tag. Ein kleinstes EiterflSckchen im Conjunctivalsack. Hyper~hnie gerhlger, 
0dem Mcht. Cornea wie vorher .  Mikroskopisch: Strombalm erweitert, in der 
oberfl~;ehlichen teils verlangsamte Str6mnng, teils Stase. gaglreiche kleine Pete- 
chien in der Conjunetiva. Str6mung der tiefen Gef~Be verlangsamt. Zahlreiehe 
Gef~il]e in :der Peripherie der Cornea, mit Ansl~infern nach der Mitie der Cornea, 
an einem derselben kleine Petechien. 

8. Tag. Kein Sekret. ttyper/imie, kein 0dem mehr. Triibung der ganzen 
Cornea. Mikroskopiseh: Ausgedehnter Stillstand, im tibrigen stark verlangsamte 
StrSmung. Strombahn erweitert. Mehrere Peteehien. 

9. Tag. Starke I-Iypergmie, besonders perieorneM. Mikroskopisch: Strom- 
bahn erweitert, in der oberll~iehliehen verlangsamte StrSmung, Stillstand und 
Stase. Capillaren in der Cornea durchstr6mt. 

11. Tag. ttyper~mie und Triibung der Cornea. Mikroskopiseh: Strombahn 
stark erweitert, in der oberfls Str5mung teils verlangsamt, tells schnell. 
Pericorneale Strombahn schnell durehstrSmt. 

13. Tag. I-Iypergmie und Trfibnng der Cornea geringer, lViikroskopisch: 
Strombahn sehr stark elwceitert, Str6mung in der oberfl/iehlichen verlangsamt. 
Einige Capillaren mit Stase. 

18. Tag. Starke Ityper/~mie. In der Cornea ein Gefs das sieh zwischen den 
beiden Atzstellen befindet, makroskopiseh siehtbar. Cornea triib, Atzstellen 
gelb mi~ well]era tIof. Mikroskopisch: Strombahn stark erweitert, in der ober- 
flfichlichen verlangsamte StrSmung. Gefs und Capillaren in der Cornea zahl- 
reich, bis in die Atzstellen reiehend. Itier scheinen Peteehien aus der Tiefe der 
Cornea dureh. 

23. Tag. Hyper~mie. Cornea augerhMb der Atzstellen klar. Mikroskopisch: 
Strombahn stark ~rweitert, in der obedls StrSmung ~eils beschleunigt, 
tells verlangsamt. In der Cornea ist die Strombahn tells eng, teils welt. 

28. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopisch: Oberfl~chliche Strom- 
bahn nieht besonders welt, StrSmung hier sehr verlangsamt bis zum Stillstand. 
Pericorneale Strombahn stark erweitert, mit stark verlangsamter StrSmung. In 
den Gef~Ben in der Cornea ist StrSmung nieht erkennbar. Drei Petechien in der 
Conjunctiva. 

31. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Mikroskopiseh: Strombahn stark er- 
weitert, in der oberflgclflichen und pericorneMen stark =verlangsamte StrSmung. 

37. Tag. Starke Hyper~imie der Conjunctiva, Conj. tarsi leieht 5demat6s. ='~tz- 
stellen in der Cornea glatt, ihr Zentrmn grau, ihr Rand gelbbraun. Cornea zwi- 
sehen ~_tzstellen und oberem Limbus trfib. Mikroskopisch: Oberfl~ehliche Strom- 
bahn leieht erweitei% StrSmung verlangsamt, in geringer Ausdehnung bis zum 
Stillstand. Perieorneale Strombahn stark erweitert, ebenso tiefe. Die zahl- 
reichen Gef~l% und Capillaren in der Cornea sehr weit, in einem Tell derselben 
tangsame StrSmung erkennbar. Sic reiehen tiber die Atzstellen hinaus. 

46. Tag. Kein 0dem. Kein Stillstand. Sonst wie vorher. 
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51. Tag. S~arke Hypergmie, besonders aneh pericorneale. Cornea klar, 
Xtzstellen hellbraun, dutch einen schmalen, weigen Streifen verbunden. Mikro- 
skopiseh: Oberflgehhche Strombahn etwas, iibl~ge st~rk erweitert. In  der ober- 
tlgchlichen verlangsamte StrSmtmg. 

58. Tag. )~akroskopisch wie bisher. Mikroskopisch: Starke Erweiterung 
der oberfl~chlichen and perieornealen Strombahn, i~ul~erst starke der tiefen. In 
der oberfigchlichen StrSraung verlangsamt, d~neben ausgedehnter Stillstand. 

Zusammenfassende ~bersieht  fiber die ~'ersuehe an der Cornea. 

Vcrschorfung der Corneamitte mi~ rotgliihender Sonde an 2 Stellen bewirkte 
eine (nach 1 )s festgestellte) starke Verlangsamung der StrSmung in der 
pericornealen Strombahn und nach wenigen Ninuten Stase in den Capillaren. 

Im 2. Versuch wurde an der Cornea in derselben Weise innerhalb einiger 
Minuten 3 mM umschriebene Verbrermungen hervorgerufen und d~bei ein Gef~B- 
p~ar der hyper~;misch gewordenen Conjnnctiva mikroskopisch beobaehtet. Beijedcr 
Verbrennung erfo]gte eine voriibergehende Verengerung der eingestellten Arterien, 
dann Mchte Erweitemng der Strombahn und Verlangsamung der Str5mm~g. 
Nach der 3. Verbrennung bestand allgemelne Erweiterung der S~rombahn der Con- 
junctiva, in einigen Gef~ii~en Sr Am folgenden Tage bestand die Erweiterung, 
besonders stark die der r Strombahn, fort, die Str6mung in der oberfl/ich- 
lichen Strombahn blieb verlangsamt, nahe der Cornea bestand Stillstand. Am 
5. Tage war bei sonst gleichem Verhalten die Str6mung noch starker verlangsamt 
und es land sieh Stasc in vereinzelten Capillaren. In der Cornea waren jetzt zahl- 
reiche Capillaren vorhanden. Am 7. Tage war die oberflgcbliche Strombahn nut 
noch leicht erweitert, die Str6mung in ihr nieht rnehr stark verlangsamt, Stase 
bestand nicht. Die tiefe and perieorneale StrongJahn waren dagegen noch stark 
erweitert. Auf nochmalige Verbrennung der Cornea an einer intakten Stelle er- 
folgte sofort Erweiterung der oberfl/ichlichen Strombahn, Verlangsamung der 
StrSmung and es trat Stase in einem ganzen Stromgebiet, dazu eine Petechie 
ant. Aueh die tiefe Strombahn war nach dem Eingriff starker Ms vorher 
erweitert. 

Auch im 3. Versueh wurde in derselben Weise wie oben eine Verbrennm~g 
der Cornea hervorgemfen, diesmal jedoch nut an e ine r  S~elle derselben. Aueh 
hier erfolgte soforgge Erweiterung der Strombahn and Verlangsamung der 
Str6mung in der oberfl~chlichen S~rombahn, nach 8 Minuten auch voriibergehend 
Stase in einem Gef/il3ehen. 2N~ch 5 Stunden war keine Anderung eingetreten, 
doch war in einem Gefgl~chen bleibend Stase vorhanden. Am folgenden Tag war 
die StrSmm~g verlangsamt und kam vortibergehend zum Stillstand, am 3. Tag 
bestand starke Verlangsamung, am 4. Tag daneben Stillstund in groger Aus- 
dehnung, stellenweise aueh Stase. Es waren jetzt im Rande der Cornea C~pillaren, 
and zwar ebenfMls mit Stase, aufgetretcn. Vom 6.-- 9. Tag war die StrSmung 
stark verlangsamt bis erlSschend. Wi~hrend der ganzen Zeit war die gesamte 
Strombahn erweitert. Am 13. T~g bestand Erwciterung nur in der oberfl~ch- 
lichen nnd perieomealen Strombahn, w~hrend die StrSmung verlangs~mt war. 
Naehdem am 16. Tag keine Erweiterung mehr bestanden hatte, war sic yore 22. bis 

43. Tag wieder vorh~nden. Die StrSmung war w~hrend dieser ganzen Zeit ver- 
l~ngsamt oder hngsam. Die yore 4. Tag ab in der Peripherie der Corne~ auf- 
getretenen Capillaren w~ren yore 13. Tag ab nichs mehr naehweisbar. Nut ~m 
9. Tage war elne Petechie in der Conjmlctiv~ aufgetreten. - -  ]Die Verbrennungs- 
stelle in der Cornea War sehon am 4. Tag in einen Defek~ mit glattem Grnnde 
umgewandelt, im Grtmde des Defekts entstand dann ~in kleines Leukom, Eine 
partielle Triibung der Corne~ bestand nut bis zum 3. Tage. 
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Naeh 24tzung einer umsehriebenen Stelle der Cornea mit dem S ilb e r n i t r a  t- 
s t i l t  trat lorim~ir Erweiterung der Strombahn der Conjunetivaund ]3esehteunigung 
der StrSmung auf. N~eh 21/~ St~nden bestand Verlangsamung und wurde im Laufe 
der ngehsten Stunden stgrker; dazu trat Stase in vereinzeltert Gef~l]en und Cal?il- 
larch auf. Am 2. Tag war die Erweifernng der Strombahn stgrker, die StrSmung 
war verlangsamt, stelIenweise aueh besehleunigt. Eiterabsonderung war g~Berst 
gering, und zwar am 2. Tage, vorbanden. 

Am 4. _Tage wurde die Cornea noehmMs - -  mad zwar intensiver als vorher - -  
mit dem H611ensteinstift ge/~tzt. Sofort trat zu der sieh verst~rkenden I-[ypergmie 
0dem der Conjunct.ira, bald aueh eine leiehte Trtibung des nieht gegtzten Teiles der 
Cornea. [Die Strombatm war mikroskopisch sofort erweitert, die 8trfmmlg be- 
sehleunigt, doeh trat in einigen Capillaren und Meinen Gefggen Stase auf. Aueh 
Peteehien waren sofort entstanden. Erst naeh 7 Stunden trat partiell Verlang- 
samung der StrSmung auf, die naeh 9 Stunden Mlgemein ~var. Zugleieh war die 
Capillarstase ausgedehnter. In den folgenden beiden Tagen nahm die Erweiterung 
zu, die StrSmung finderte sieh nieht. Am 7. Tag bestand neben verlangsamter 
StrSmung Stase, am 9. Tag 8tillstand in gr6Berer Ausdehnung. Bis zmn 23. Tag 
war die StrSmung vorwiegend verlangsamt, die Strombahn stark erweitert. Am 
28. Tag bestand in der obmdlgehliehen Strombahn keine deutliehe Enveiterung 
mehr, die Str6mung in ihr war jedoeh stark verlangs~mt. In der ngehsten Zeit 
war die oberflgehliehe Strombahn nur am 31. und 58. Tag stark erw6itert, sonst 
am' leieht erweitert, wghrend die pericorneale und tiefe Strombahn stark er- 
weitert blieben. Die StrSmung in der oberflgehliehen Strombahn blieb stark 
verlangsamt, zeitweilig bestand daneben Sfillstand. 

Veto 6. Tage an waren Capillaren im gande der Come~ vorhanden, wurden 
dann sehr zaMreieh mad erstreekten sieh schliel31ieh Ms Gefgl]e weir in die Cornea 
iJber die _~tzstellen hinaus. 

Pelbeehien traten am 5. Tage (2. Atzung) auf, vereinzelte oder zahlreiehe aueh 
in der folgendert Zeit. Aueh in der Cornea waren Peteehien am ] 8. Tage vor- 
handen. 

0dem, das naeh der 2. Atzung sofort aufgetreten war, bestand bis zmn 7. Tage 
hi abnehmender Stgrke. Eiterabsonderung trat sehon 7 Stunden naeh der 2. Atzung 
auf; sie war gering und bestand auch nut in den n~iehsten 3 Tagen noeh in ge- 
ringer Stgrke. 

S u p r a r e n i n -  Versueh.  
43 Tage nach einmahger Verbrennung der Cornea: Die Reaktion war ab- 

norm, indem in einem TeiI der oberfl~ehliehen Strombahn keine Verengerung 
auftrat. 

G e w e b s v e r g n d e r  ungen.  
48 S t u n d e n  nach  V e r s e h o r f u n g  der Mitre  der Cornea  mi t  g l f ihen-  

d e r S o n d e: Leiehte Aufloekernng des perieornealen Gewebes. Keine Leukoeyten 
in Conjunetiva und Cornea. 

24 S t u n d e n  naeh  s t r i eh fS rmige r  V e r s e h o r f u n g  der Cornea  wie 
oben:  Sehr starke Aufloekerung des Conjunetivalgewebes, 0demfliissigkeit nieht 
ausgefgllt. Gef/iBe der Conjunetiva klaffen stark, enthMten rote BlutkSrperehen. 
Keine Leukoeyten in Conjunct.ira nnd Cornea. 

26 S t u n d e n  naeh  V e r g t z u n g  der Mitre  der Cornea  mi t  dem Si lber -  
n i t r ags t i f t :  Conjunetiva infolge yon Durchse~zung mit roten BlutkSrperehen 
stark verdiekt; Struktur des Gewebes vorllanden. Nahe der Cornea zahlreiche 
Leukoeyten in der Conjunctiva, Gewebe dadureh auseinandergedr~ngt, ttier 
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wenige Stellen mi~ roten BlutkSrperchen. In der Cornea ein v ore Rande nach der 
Mitte an Breite abnehmender, einige Millimeter groBer Streifen, der peril)her 
direkt unter der Obe~Igche liegt und zentralw~rts mehr in die Tiefe geht. Die 
Cornea, enthiilt in diesem ]%zirk zahlreiche Leukocyten: In der Mitre der Cornea 
Silberzeic)mung in groBer Ausdehnung. Struktur und EpitheI der Corne~ erhalten. 

Erliiuterung der Yersuchsergebnisse. 
In dcr ersten, aus 3 Versuchen bestehenden Untergruppe haben wit 

in der Cornea einen oder mehrerc B r a n d s c h o r f e angebracht. Wir haben 
ihr Aussehen und Verhaltel~ zu vcrschiedener Zeit nach dem Eingriff 
in den Protokollcn nicht ausffihrlich beschrieben, gcben abcr hier nach- 
tr~i.glich an, dab die Ver~inderungen ganz dcnen, die nach umsehrie- 
bener Vcrbrennung dcr Conjunctiva aufgetreten sind, gcglichen haben, 
nur haben wir keine Kohle beobachtet (zweifellos nur, well ein gc- 
cigneter -- weiBer -- tIintergrund gefehlt hat). 

Mig noch gr513erer Sicherheit als gegeniiber dcm vorangehenden 
Versuch an der Conjunctiv~ und aus denselben, hier nicht zu wieder- 
holenden Grfinden dtirfen wir behaupten, dub die zugleich mit der 
Berfihrung aufgetretene I-Iyper~mie und alles, was danach im einzelnen 
an Veriindcrungen der Weite und Gesehwindigkeit als langwieriger 
peristatischer Zustand aufgetreten ist, nicht dirckter, sondernindirekter, 
reflektorischer Beeinflussung der Gef~gnerven der Conjunctiva zuzu- 
schreiben ist. Wit beschri~nken uns darauf, einigcs aus den Protokollen 
hervorzuheben und zu besprechen, insbesondere solche Punkte, die ini 
Vergleich zu dcm beim soeben besprochenen Versuch Beobachteten 
etwas Neues darstellen. 

t t ier  ist zuni~chst zu betonen, dal3 wir schon bei der ersten Beob- 
achtung, ira Gegensatz zur vorhergehenden, wo Stase nnr in dem dutch 
Wi~rmewirkung entstandcnen, an der gcfi~B- und capillarfreien Con~ea 
natiirlich ausgebliebenen Hof aufgetrcten ist, Stase in der oberfli~ch- 
lichen Strombahn der Conjunctiv~ festgestellt haben. Dicse Stase ist 
somit reflektorischen Ursprungs; auch der st~rkste Grad der Kreis- 
laufsstSrung, den sic darstellt, kann somit dutch Reflex entstehen. 
Dies ist anch durch die Wiederholung des l~eizes am 5. Tage des Ver- 
suches bewiesen worden, wo wit uuf diese Weise eine betr~chtliche 
Ausdehnung der Stase erzielt haben. 

Im Beginn des 2. Versuches haben wit festgestellt, dal~ sich bei 
jeder der 3 mit Zwischenzeiten yon je e~nigen Minuten vorgenommenen 
Beriihrungen mit dem rotgltihenden Sondcnknopf eine bci dieser Be- 
riihrung mikroskopisch beobachtete Arterie verengte, ehe die pr~t- 
statische Erweiterung und Verlangsamung einsetzte und sieh stellen- 
weise zur S~ase stcigerte. Das glciche ist woh] auch ~tir die ~;lbrigen 
Versuehe unzunehmen, wo die Beobachtung erst nach Verlauf yon 
1--2 Minuten begonnen hat., als allgemeine Erweiterung und Verlang. 
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samung oder bereits Stase best.and; es ist. aber auch, wie wir friiher 
gesehen haben, vorstellbar, dab Verengernng in der oberfli~chliohen 
8trombahn ausbleibt m~d die mit St.ase verbundene Erweiternng nn- 
mittelbar eintritt. 

SehlieBlieh maehen wir noch auf die lange Dauer des im tibrigen 
ohne ~Besonderheit verl~uf~nen perisga~isehen Zustandes aufme*ksam, 
den wir im 3. Versuch his zum 44. Tage verfolgt und mit einem abge- 
sehwiieht ausgefallenen Suprareninversuch besehlossen haben. 

In der 2. Gruppe yon Versnehen an der Cornea is~ S i I b e r n i t r a t - 
t z n n g einer umsehriebenen Ste]le der Cornea vorgenommen worden. 

Wir wollen uns zuerst fiber die nnmit.telbare WJrkungsweise dieser 
-~tznng nnterriehten. 

Der nnter der Eimvirl~ung des Lichtes sioh raseh brgunende Sehorf, 
der genau die GrSBe der ~er~hrungsflgehe des S{iftes mit der Cornea 
ha{re, is~ se]bstverst.~tndlieh dureh sofort eingetretene Koagulation ent- 
standen; auch der etwa 1 mm brei{e, zunttehst weiBe, dann eJoe~falls 
b rash  gewordene I-Iof ist nieht etwa nur dutch kusfallen yon Chlor- 
silber (ein gorga~g, anf den wit noeh zu spreehen kommen werden) 
zustande gekommen, sondem dutch die J~tzwirkung in der Gewebs- 
fl~ssigkeit in L~sung gegangenen und auf eine kleine Strecke ringsum 
diffundierten Silbernitrats, da. dieser I-Iof sieh viel lgnger gehalten hae, 
als eine Fgrbung dutch Chlorsilber zu {un pflegt. Im fibrigen ist die 
Cornea bei der ers~malig vorgenommenen )[tznng vollkommen klar m~d 
frei yon mikroskopischer Silberzeiehnung geblieben, ein ]~eweis dafiir, 
dal~ in der Corne~ der 1 mm breite I-Iof veto Silbernitrat nieht iiber- 
sehri~ten worden ist. Es kSnn~e nun noeh gefragt werden, ob nieh~ 
e~wa yon dem Silbernifr~s~ift, der j~, mn zu gtzen, die Fliissigkeits- 
sehieht ~nf der Cornea durchdringen mnl~te, eine Silberni~ratl/Ssnng 
ausgegangen is{ und, indem sie sieh fiber die Conjunctiva verbrei{ete, 
die Kreislaufsst/Srnng in ihr vernrsach~ hat. Diese Vorstellusg is~ des- 
wegen nieh~ haltbar, well sieh in der die Cornea benetzenden Fliissig- 
keit genug Kochsalz befinde~, nm die Spur in sie eindringenden Silbers 
zu binden; man sieht denn auch eine momentane T~iibnng der Fltissig- 
keit anf der Cornea auftreten, die nicht wirksam sein kann, well es sich 
um in unl/Ssliehem Zustande befindliehes Chlorsilber handelt, das mit, 
dem ersten Lidschlag en~fern~ wird. Auch die Spur Na~NOa, die sieh 
der die Cornea und Conjunct iw benet.zenden Fliissigkeit beimengt, is~ 
ohne Zweifel nngeeigne~, die starke perista~ische Kreislaufsst6rung in 
der Conjunetiva zu erzengen. 

Mi~ dieser Auffassung scheint im Wide~spruch zu stehen, dab sich 
nach der zweiten, am 4. Tage des 6. }%rsuehes mi~ Silbernit.r~t vorge- 
nommenen, im Verg'leich zu der ersten in~ensiveren J,{zung eine leichte 
TrObung der Cornea eingest.ellt hat, die, wie erwghnt, nach der ers~en 
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;Atzung nieht anfgetreten war. Indem wir vorwegnehmen, was wir sp~ter 
genauer zeigen werden, daft es sieh hierbei nicht nm Koagulation, son- 
d e m u m  eine Silbersalzansf~llung gehandelt hat, erkli~ren Mr das Ent- 
stehen des Niedersehlages in diesem Falle damit, dab als Folge der einige 
Tage voransgegangenen 1. Atzung Odem wie der Conjunctiva so der 
Cornea bestanden hat; diese war somit bei der 2. Xtzung dutch koch- 
sMzhMtige Flfissigkeit anfgelockert, so dag die kleine in Betraeht 
kommende l enge  Silbernitrat die Cornea ganz dnrehdringen nnd 
Chlorsilber bilden konnte. 

So sind wit denn zu dem Sehlnsse berechtigt, d~13 die sieh naeh 
Atznng einer umsehriebenen Stelle der Cornea einstellende Kreislaufs- 
st6rung indirekt, reflektoriseh entsteht, wie die dureh Wi~rmei~tzung 
herbeizufiihrende. - -  

Der Verlauf der peristatischen Kreislaufsst6rnng in den Versuchen 
mit Silbernitrati~tzung hat nichts dargeboten, was wir nieht schon er- 
wi~hnt und erli~utert h~tten. Es sei nur darauf aufmerksam gemacht, 
dab in den ersten Stunden nach der 1. _&tzung, in den ersten Tagen 
naeh der 2. Xtzung einer und derselben Cornea eine Spur Eiter im 
ConjunctivMsaek anfgetre~en ist. Wir haben im vorhergehenden keinen 
Zweifel dartiber gelassen, dab in der Eiterabsondernng tediglich der 
Ansdruck einer besonderen, aus der poststatischen, dnrch Abschwi~- 
chung in der Tiefe, hervorgehende Kreislanfsst6rung zu sehen ist, d ie  
genau ebenso, in unserem Falle also reflektoriseh zu erkl~ren ist, wie die 
ganze peristatische Xa'eislanfsst6rung, in die sie eingeschaltet ist. Die 
li~ngere Dauer dieser Eiterabsondernng als Folge der 2. Xtzung stimmt 
damit fiberein, dab  eine solche, Me wit es aueh yon der wiederholten 
Wi~rrae~tzung gesehen haben, sti~rkere Folgen hat, wie die 1. Atzung; 
in beiden Fi~llen, der Silbernitrat- und W~rmei~tztmg, wirkte die Wieder- 
holung der Reizung auf ein im I~eiznngszustande befindliches Gefi~g- 
nervensystem ein trod hat deshMb, ebenso wie das Snprarenin, st~rkere 
l%lgen gehabt. 

Aus den mitgeteilten Versuehen und den an sie geknfipften Aus- 
ftihrungen hat sich somit ergeben, dM~ dieselbe (peristatisehe) Kreis- 
laufsst6rung, die wit durch direkte thermisehe, ehemische oder mecha- 
nisehe Beeinflussung der Conjunetiva hervorgebraeht haben, auf rein 
reflektorischem Wege zu erzielen ist. 

u u mit SenfS1 an der mit Anaestheticis, mit Chlorcsleium 
und mit Trigeminusdurchschneidung vorbehandelten Conj~metiva 

und Cornea. 
All dicses Ergebnis muBte sich sofort die Frage anschliel3en, wie 

die nns besch~ftigenden Kreislaufsst6rungen in der Conjunctiva ab- 
laufen, wenn eine reflektorische Entstehung dnrch einen vor~usge- 
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gangenen experimentellen Eingriff unm6glich gemacht  worden ist. 
Diese Frage beantwor te t  die letzte Haup tgruppe  unserer Versuche, in 
denen wir vor  der Anwendung  eines ehemischen l~eizes eine Areflexie 
der Cornea und Conjunct iva auf ehemischem Wege oder dureh Trige- 
minusdurehsehneidung herbeigeftihrt haben.  

Als ehmnischen Igeiz haben M r  reines Sent61 gewghlt,  das, wie im 
vorhergehenden mitgeteil t  und aueh in anderen hier nieht  erwghnten 
Versuehen stats zn bestgtigen gewesen ist, sofortige starke Erweite- 
nmg,  in der oberflgchliehen S t rombahn  Stase, dazu innerhalb der 
wenigen Minuten seiner Applikat ion eine Exsuda t ion  klarer Fliissigkeit 
in so hohem Grade hervorruf t ,  dal] die 6dematSse Conjm~ctivalsehleim- 
hau t  in der Lidspal te  siehtbar wird und nicht  nu t  die Conjunctiven, 
sondern die ganzen Lider anschwellen. Wir  wollen sin solches 0dem 
, ,maximal"  nennen. 

I. Versuche mit Senfiil an der mit Coeain und Alypin vorbehandelten 
Conjunetiva und Cornea. 

1. V e r s u c h .  
hi das rechte Auge )verden 3 mal im Abstand yon je 15 Ninuten 2 Troi)fen 

5,8 proz. CocainlOsung (isofmnisehe LOsung) getrgufelt. VOllige Areflexie auf J3e- 
rtihrung. Mikroskopiseh: Strombahn und StrSmung unver~ndert. Darauf Ein- 
tdiufelung yon 2 Tropfen S e n f 61. Sofort tIypergmie. Nikroskopiseh: Starke 
Erweiterung der Strombahn, in der oberfl~chlichen Stase. Eine Meinste Peteehie 
in der Conjunctiva. Bald naeh der SenfSleintriiufelung tritt starkes ~3dem auf, 
das naeh 6 Stunden maximal ist. 

2. V e r s u c h .  
In das rechte Auge werden 5real in je 10 Minuten Abstand je 2 Tropfen 

5,8 proz. CocMnlSsung (isotonische L6sung) getrgufelt. Pupille maximal erweitert. 
VSllige Areflexie auf J3eriihrung. Mikroskopisch: Sfrombahn und Sfr6mung 
normal. Dann werden 2 Tropfen S e n f 61 eingetr~ufelt, es ent.steht sofort starke 
Hyper~mie und Mehtes 0dem nur der Conjunctiva. Darauf werden nochmals 
2 Tropfen CocainlSsung eingetrgufelt, ebenso nach weiteren 10 Minuten. 5 Minu- 
ten nach der Senf61eintrELffelrmg isf eine Petechie im 3. Lid aufgetreten, das 
Odem der Conjuno~iva nimmt zu. 

Naoh 20 Minuten starke Zunahme, nach 6 Stunden 0dem nmximM. 

3. Y e r s u c h .  
In das rechte Auge werden 5real in 10 Minuten Abstand je 2 Tropfen 

l0 proz. Co cM n lSsung (hypertonische LSsung) getrgufelt. Die Pupille ist dan ach 
maximal erweitert, die Conj unctivalgefiiBe sind etwas walter Ms am anderen Auge. 
Es besteh~ v611ige Areflexie auf J3eriihrung. Mikroskopisch: E1~veiterung der 
Strombahn, nur leishte der tiefen. In der oberflgchlichen ist die StrSmung ver- 
langsamt, daneben besteht ausgedehnte Stase. 

J e t z t  werden 2 Tropfen Senf61 in das Auge ge~rguie]~, es entstehf sofor~ 
starke Hypergmie und leichtes 0dem der Conjunctiva. Die Pupille wird verengt. 
Mikroskopisch: St~rkste Erweiterung der oberflgchlichen Strombahn, allgemeine 
Stase daselbst. Tiefe Gef~iBe infolge des 0dems nicht sieh~bar, pericorneMe nicht 
besonders weir, 
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Es werden nun noch 4mM in Absti~nden yon je 10Minuten je 2Tropfen 
I0proz. CocainlSsung eingetrgufelt (ira ganzen also 10real im Absf.and yon je 
10 MinutEen). 

3/4 S t u n d e  nach  der  E i n t r i i u f e l u n g  des SenfSls :  ttypergmie und 
leichtes Odem. Mikroskopisch: Wie vorher. 

Nach  ll /e S t u n d e n :  Odem sti~rker, Pupille welt. 
Noah  7 S t u n d e n :  Hypergmie und starkes 0dem der Conjunctiva. Mikrosko- 

pisch: Conj. bulbi nicht sichtbar, yon der Conj. tarsi iiberlagert. Oberfl~chliche 
Strombahn der Conj. tarsi erweitert und mit Stase, Petechien in der Conj. tarsi. 

2. Tag. Kypers der Conjunctiva, Odem etwas stgrker geworden. Conj. 
bulbi fiberlagert. Mikroskopisch: Wie vorher. 

3. Tag. Hypergmie and leichtes 0dem. Kleines Eiterfl6ckchen im Conj unctival- 
sack, triiber Wuls~ an der oberon Ubergangsfalte. Cornea leicht getriibt. Mikro- 
skopisch: Oberfliichliche Strombahn erweitert, tiefe infolge des Odems nicht 
sichtbar. In der oberfl~chlichen Strombahn Stase. Im Bereich des Wulstes keine 
Gefs and Capillaren sichtbar. 

4. Tag. Makroskopisch and mikroskopisch: Wie vorher. 
6. Tag. Kein Eiter mehr im Conjunctivalsack, Waist nicht mehr vorhande11, 

sonst makroskopisch wie vorher. Mikroskopisch: Gesamte Strombahn stark er- 
weitert, in der oberflachlichen Stase. 

4. V e r s u c h .  
In dos Auge werden 6real in je 10Minuten Abstand je 2Tropfen ~proz. 

AlypinlSsung (isotonische LSsung) getr~ufeIt. VSllige Areflexie auI Beriihrung. 
Mikroskopisch: Zahl der Gefiil~e und Capillaren vermehrt, Strombahn leicht er- 
weitert, in der oberfis langsame Str6mung. 

Es werden ietzt 2 Tropfen SenfS1 eingetrs danach entsteht sofort ttyper- 
~mie, die vorher maximal erweiterte Pupille wird eng. Mil~'oskopisch: Zahl 
der oberfl~cMichen Gefs and Capillaren leieht vermehrt, Strombahn erweitert, 
in der oberfl~chlichen Stase. Es werden nun noch 3 real im Abstand yon je 10 Mi- 
nuten je 2 Trop~en 5 proz. AlypinlSsung eingetr~ufel~ (im ganzen also 9 mal je 
2 Tropfen in Abst~nden yon je 10 Minuten). 

12 Minuten nach der SenfSleintrs besteht leichtes Odem, dos inner- 
halb der n~chsten Stunde sehneU zunimmt. 

Nacla 7 Stunden ist dos 0dem so stark, dM~ die Conj. bulbi yon der Conj. 
tarsi v611ig iiberlagert wird. Am n~chsten Tag hat dos 0dem stark abgenommen, 
die ttyper~tmie ist stark. Im Conjunctivalsack Eiter. 

Am 3.--4. Tag derselbe Befund, dazu Triibung der Cornea. Mikroskopisch: 
Stgrkste Erweiterung der Strombahn, in der oberfl~chliohen Stase. Petechien 
in der Conjunctiva. 

5. In  derselben Weise wird ein Versuch mit l0 proz, AlypinlSsung (hyper- 
tonischer Liisung) angestellt. Yerlanf war genoa derselbe wie im vorigen Versuch. 

I I .  Yersuche mit  Senfiil an der Conjunct iva nach  subcutanen In jek t ionen  
yon Chlorcaleium. 

1. Versuch.  
Kaninchen (1650 g) erh~lt am 

1. Tag:  6h30 ' abends 2 ccm 5proz. CaCl~-LSsung subcutan, 
2. T~g: 9h]5 ' vormittags 2 ccm 5proz. CaCle-LSsung snbcutan, 

l P  l ,, 3 ,, 5 ,, ,, ,, , 
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12h15 '. ~Iikroskopiseh: Strombahn der Conjunetiva yon normaler Weite, 
StrSmtmg etwas langsam. 

121~ 22'. 2 Tropfen SenfS l  in den linken Conjunetivalsack. Sofort tIyper~mie. 
121~25 '. l~'Iikroskopiseh: S~romb~hn stark erweitei% in der oberflgchlicben 

teils sehnelle S~rSmtmg, toils Stase. Eine Peteehie in der Conjunctiva. 
121~ 30'. Geringes 0dem der Conjunetiva. 

i h. Starkes 0dem der Conjunctiva, besonders der des 3. Lides, Hyper- 
~mie. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der oberfl/ichlichen Stase, ein Gef~.B 
mi~ StrSmung. Zahlreiehe Petechien. 

NoehmMs 2 ecru 5 proz. CaCle-L6sung subeutan. 
3. Tag. Kein Eiter. Cornea leicht getriibt. Lgichtes 0dem der Conj. tarsi. 

Leiehte tIyper~mie der Conjunetiva. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, in 
der oberfliiehlichen meist Stase, daneben verlangsamte StrSmung. 

4. Tag. Cornea zum gr6Bten Tell triib. Ilyper~imie der Conjunetiva. Mikro- 
skopisch: Strombahn aufs stgrkste erweitert, in der oberfl~iehlichen Stase und 
verlangsamte StrSmung. 

5. Tag. Cornea wie vorher. Starke I-IyperSmie der Conjtmetiva. Mikro- 
skopisch: Wie vorher, dazu diffuse Blutungen in der Conjuncr 

6.  Tag. Cornea leieht getriibt, tIyperfi.mie und leichtes 0dem der Conjunctiva. 
Nikroskopisch: Strombahn erweitert, in der oberfl~chlichen langsame bis ver- 
langsamte S~rSmnng nnd sp~rliehe S~ellen mit Stase. 

2. Varsuch.  
Kaninehen (1720 g) erhS~lt am 

1. Tag:  1 h nachmittags 2 ccm 5proz. CaCl2-Lbsung subcutan, 
6 t ~ 3 0  ' , ,  3 , ,  5 . . . . . . . .  

.2. Tag:  9~'30 ' vormittags 3 ,, 5 . . . . . . . .  
10~30 ' ,, 3 ,, 5 . . . . . . . .  

10~40 ' vormittags. 2 Tropfen Senf51 in den reehten Conjunctivalsaek. 
Sofort tIyperiimie, ]eichtes 0dem. 

10h45 ' vormi~tags. Mikroskopisch: Oberfl~ehliehe Strombahn erweitert, 
StrSmung meist schnell, z.T. langsam, z. T. besteht Stase. Tiefe Gef~Be leieht 
erwei~cert. 

i0hS0 ' vormittags. Geringe Hypergmie, leiehtes 0dem der Conjunetiva. 
11 t~ vormit~ags. 2 cem 5proz. CaCl~-L6sung subeutan. 
12h45 ' nachmittags. 0dem st/irker, Conjnnctiva blal3rot. Mikroskopisch: 

Oberfli~ehliche Strombahn stark erweitert, iiberall Stase. Eine Per in der 
Conjnnetiva. Tiefe Strombahn nicht siehtbar. 

3. Tag. Eine Spur Eider im vorderen LidwinkeL Cornea Mar. Conjunctiva 
hypergmisch und 5dematSs, Conj. bulbi yon Con~. ~arsi nieht tiberlagert. Mikro- 
skopisch: Gesamte Strombahn erweitert, in der oberflgehliehen verlangsamte 
StrSmung, daneben Stase und Stillstancl. 

4. Tag. I-Iyper~mie der Conjunetiva, besonders der Conj. tarsi. Leiehtes 
0dem dieser. Cornea Mar. Mikroskoplseh: Strombahn, besonders tiefe, erweitert. 
In der oberfl~ehliehen zahlreiehe Staseeapillaren, Gef~ige mit verlangsamter 
StrSmung. In der Peripherie der Conjunetiva feine Capillaren. 

5. Tag. Cornea, klar. I-Iyperi~mie der Conjunetiva. Sehr ]eiehtes 0dem der 
Conjunetiva tarsi. Mikroskopiseh: In der oberfl~iehlichen Strombahn weniger 
Staseeapillaren, sonst wie vorher. 

7. Tag. Makroskopiseh normal. Mikroskopiseh: Strombahn erweitert, ober- 
tl.~.eh]iehe verlangsam~ durehs~rSm~. 
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3. Ve r such .  

Kaafllchen (2120 g) erh/ilt am 
1. Tag: 5h45 ' nachmittags 3 ccm 5proz. CaCl~-LSsung subcutan, 

6~45 ' ,, 3 ,,. 5 . . . . . . . .  
2. Tag 10 h ~ormittags 3 ,, 5 . . . . . . . .  

l h ,, 3 ,, 5 ,, ,, ,, ,, 
4h20 ' ,, 4 ,, 5 . . . . . . . .  
5h20 ' ,, 4 ,, 5 . . . . . . . .  

Makroskopisch: Leichte Hyper~mie der Conjunctiva. Mikroskopisch: 
Gesamte Strombahn erweitert, in der obeffl~chlichen tells sehr stark verlang- 
samte StrSmung, toils Stillstand und Stase. 

5~37 ' nachmittags. 2 Tropfen Senf61 in den Conjunctivalsack. Sofort \ 

Hyper~mie. 
5h41' nachmittags. Leichtes (Jdem der Conjunctiva. 
5h48 ' nachmittags. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, in der oberfl~ch- 

lichen aUgemeine Stase. 
6h15 ' nachmittags. Hyper~mie, 0dem etwas starker, Conj. bnlbi yon Conj. 

tarsi nicht iiberlagert. 
3. T a g. t{yper~mie der Conj unctiva, sehr leichtes ()dem der oberen Ubergangs- 

falte und der Conj. tarsi. Cornea leicht getriibt. Kein Eiter. Mikroskopisch: 
Zuerst tells Stage, tells verlangsamte StrSmung in der oberfls Strombahn, 
am SchluB der Beobachtung allgemeine Stase. Tiefe Gef/~Be erweitert. 

IH. Yersuche rait Sen~iil an der Conjunctiva nach  Trigeminusdurch.  
schneidung 1). 

1. Versuch.  
1. Tag. In  Athernarkose Durchtrennung des rechten T14geminus. Sofort 

Areflexie des rechten Auges. Mikroskopisch: Pe~icorneale Strombahn erweitert, 
StrSmung schneU. 

2. Tag. Makroskopisch normal. Mikroskopisch: Zahl der Gefs beson- 
ders pericorneal, vermehrt. Strombahn, besonders pericorneale, erweitert; StrS- 
mung in der oberfi~chlichen verlangsamt, z.T. mit Plasmalticken. 

3. Tag. Mikroskopisch: Oberfl~chliche und pericorne.ale Strombahn leicht 
erweitert, StrSmung verlangsamt bis stockend, in geringem Umfang Stase. Tiefe 
Gef~Be eng. 

4. Tag. Oberfl~chliche Strombahn eng, ZahI der Gef~ge und Capillaren 
goring, StrSmung stark verlangsamt. Pericorneal Zahl der Gei~ge and Capillaren 
vermehrt, Strombahn ei~veitert, tefls verlangsamte StrSmung, tells Stase. 

5.--7. Tag. Strombahn eng, in der obeffls und pericornealen Str5- 
mung verlangsamt. Pericorneal Zahl der Gef~iBe und Capillaren vermehrt. 

8. Tag. Etwas Schleim im Conjunctivalsack, Leichte Hypers und Schwelhmg 
der Conjunctiva. Mikvoskol)isch: Strombahn Mcht erweitert, in der obeffl~chlichen 
StrSmung Mcht verlangsamt. 

1) Wit haben nach sorgf~ltiger Einiibung des Veffahrens an der Leiche die 
Durchschneidnng mit dem Neurotom nach Magendie  vorgenommen, in der bei 
W. Krause ,  ,,Die Anatomie des Kaninchens", beschriebenen Weise, mid nur 
solche Tiere verwandt, bei denen die Operation einwandfrei gelungen war. Die 
Kriterien hieffiir w~hrend and nach der Operation mSchten wit der Kfirze halber 
anzugeben unterlassen. - -  Den Schutz des Auges haben wit dutch  LidsclfluB 
mit einer weitgreifenden Schlinge aus diinnster Seide erreicht. 
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9. Tag. Kein ~ekre~ im ConjunctivMsack. Keine Schwelhmg. Gefgt~e d.e*" Colt- 
junetiva etwas zahlreieher als links. Cornea klar. Mikroskopiseh: Oberflitch]iche und 
perieorneale Strombahn ganz leicht erweitert, StrSmung langsam. Tiefe Gef~il3e 
ziemlieh eng. Zahl der Gefgge und Capillaren nieh~ vermehrt. 

10. Tag. Makroskopisch normal. 5'[ikroskopisch: Gesamte Strombahn leicht 
erweitert, in der oberflgehlichen und pericornealen StrSmung stark verlangsamt 
his zum Stillstand. 

E i n t r g u f e l u n g  yon  2 T r o p f e n S e n f S 1  in d e n C o n j u n c t i v a l s ~ , e k .  
Sofort Hyper~mie. Mikroskopisch: Gesam~e Strombahn stark erweitert; in der ober- 
flgchliehen und pericorneMen meist Stase, daneben stark verlangsamte bis stoekende 
StrSmung, stellenweise wghrend der Deobachtung in Stase tibergehend. ]?ete- 
chien in der Conjunctiva, perieorneales Gewebe diffus mit rotelr Blutkbrperchen 
durchsetz~. 

Na.ch 10 ~ i n u t e n :  Hypergmie und leichtes ()dem der Conjunctiva. 
Nach 11/2 S t u n d e n :  Odem hat etwas zugenommen. Tier get6tet. Naeh 

Formalinh~irtung Herausprgparieren des linken und rechten Trigeminus und 
Behandlung derselben nach ~ a r c h i. Mikroskopisch: t~echter Nerv enth~ilt viel 
Fett in kleinen und groBen Tropfen in fast allen Markscheiden, lilxker ganz ver- 
einzelte, durch Osmium gefgrbte TrSpfchen in sehr wenigen 5~[arkscheiden. 

2. Versuch.  
1. Tag. In Xthernarkose Durchschneidung des rechten Trigeminus. Sofort 

Areflexie des rechten Auges. 
2, Tag. 1V[akroskopisch normal. ~ikroskopisch: Pericorneale Strombahn 

erweitert, mit stark verlangsamter Strtim~mg. Ubrige StrombMm welt., StrSmung 
leich~ verlangsamt. 

3. Tag. 1VIikroskopiseh: Pericorneale Strombahn erweitert, fibrige eng, 
StrSmung verlangs~mt. 

4. Tag. Mikroskopisch: Erweiterung der gesamten Strombahn, in der peri- 
cornealen verlangsamte Str6mung. In der oberfl~chlichen Strombahn stellenweise 
Capillarstase. 

6. Tag. Mikroskopisch: Oberfl~chliche Strombahn eng, verlangsamt durch- 
str6mt. PeHcomeale Strombahn erweitert, Str6mung - -  soweit erkennbar - -  
langsa~m, pericorneales Stromnetz engmasehig. 

8. Tag. Mikroskopisch: Oberflgchliche Strombahn mit stark verlangsamter 
Str6mung und einigen Staseeapillaren. PericorneMe Strombahn erweitert, StrS- 
mung stark verlangsamt. 

10. Tag. Makroskopiseh blM3 wie vorher. ~kroskopisch: In der Conjunctiva 
sehr wenige, sehr enge, langsam durchstrSmte Gefiige und Capillaren. Pericomeale 
Strombahn erweitert, Zahl der Gef~Se und Capillaren vermehrt. 

E i n t r s  v o n 2 T r o p f e n S e n f S 1  in d e n C o n j u n c t i v a l s a c k .  
Sofortige lIyper~mie. 

Nach  10 M i n u t e n :  I-Iyper~mie und sehr leichtes 0dem der Conjunctiva. 
Mikroskopisch: Strombahn stark erweitert, in der oberfl~chliehen Stase. 

Naeh  30 ~ i n u t e n  und  naeh  2 S t u n d e n :  Hyper~mie und leichtes 0dem 
der Conjunctiva. 

2. Tag. Starkettypei~mieund starkes ()demder Conjunctiva. Mikroskopiseh: 
Strombahn erweitert, in der oberfliiehlichen Stase. 

3. Tag. Vie1 Eiter im Conjunctivalsack. Starke ttyper~mie, ]eichtes 0dem der 
Conjunctiva. Cornea zum gr6~ten Tell leicht getriibt. Mikroskopisch: Wie vorher. 

4. Tag. Wenig Eiter im Conjunctivalsack. Starke tIyper~mie und leichtes 
('Jdem der Conjunetiva, streifenf6rmige ]~lutung in der 2NiChe der Cornea. I)iese 
in grol3er Ausdehnung leieht getrfibt. Mikroskopisch: Oberfl~chliehe Strombahn 
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(;rwe[tert und mi~ Stase, tiefe infolge Durehsetzul~g der Coniunetiva mit roten 
BlutkSrperehen nieht sichtbar. 

6~ Tag. Viel Eiter ira Conjunetivalsack. Starke Hyper~mie und starkes 
0dem der Conjunctiva. Cornea trtib. Mikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, 
in der oberfi~iehliehen Stase. Diffuse Blutungen in der Conjunetivm 

8. Tag. Tier getStet. Herauspr~iparieren der beiden Nn. trigeraini, Behand- 
lung derselben nach M a r c h i .  ~{ikroskopiseh: In einem sehr groBea Tell der 
Fasern des rechten ~Nerven Fett, im ]inken kein Fett. 

3. u  
t. Tag. In :r Durchsehneidung des linken Trigeminus. Bereft 

Arefiexie des ]inken Auges. 
2. Tag, Y[akroskopiseh normal. Mikroskopisch: Zahl der Get,Be und Capil- 

laren vermehrt, Strorabahn erweitert, in der oberfl~cbliehen StrSraung stark 
verlangsarat bis stoekend. 

4. Tag. MiMoskopiseh- Strorabahn eng, in der oberfl~ichliehen stark ver- 
langsamte StrSmung, zahlreiche Plasmaliieken. 

6. Tag. Mikroskopiseh: Strorabahn welt, in der oberfl~ehliehen und peri- 
eornealen stark verlangsamte StrSraung und Stase. 

9. Tag: Sehr  leiehte ttyper~mie. Mikroskopisch: Strorabahn, besonders 
perieorneale, erweitert. In der oberfl~ichliehen und perieornealen stark verlang- 
samte StrSmung und Stillstand. 

11. Tag. Makroskopiseh normal. Mikro~kopiseh: Strombahn. erweitert, 
Zah[ der GefSBe oberfl.~eblieh und pericomeal vermehrt, StrSraung stark ver- 
langsamt bis stockend, stellenweise Stasecapillaren. 

13. Tag. Strombahn erweitert, in der oberfl~ehhchen viel Stase und Still- 
stand, in der perieornealen Stase in Gef~iBen und Capillaren. 

17. Tag. Oberfl~chliche und pe1~eorneale Strorabahn erweitert, mit ver- 
langsarater StrSraung bis zum Stillstand. Tiefe Strombahn nicht erweitert. 

20. Tag. Pericorneal leiehte Hyper~raie. :Mikroskopiseh: Strorabahn, be- 
senders pericorneal, erweitert. In der oberfl~iehlichen und pericornealen stark 
verlangsarate bis  stockende StrSmung, in geringer Ausdehnung Stase. 

22 Tag. Conjunetiva blaB, Cornea klar. Mikroskopisch: Strombahn erweitert, 
in der oberfl~iehlichen und perieornealen Stillstand und Stase. 

E i n t r ~ u f e l u n g  yon  2 T r o p f e n S e n f S 1  in d e n C o n j u n c t i v a l s a e k .  
Sofort Hyper~raie, besonders pericorneal. ~r 3 Minuten besteht sehr leiehtes 
Odem der Conjunetiva. h{ikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, oberfl~ehlieh 
und perieorneal allgeraeine Stase. 

=Naeh 7 ) { i n u t e n :  Odera st~trker geworden. 
~Naeh lX/~ S t u n d e n :  Hyper~raie und starkes 0dera der Conjunetiva. All- 

gemeine Stase. 
Naeh  7 S t u n d e n :  Conjunctivalsack rait Eiter gefttllt. Starke Hyperi~mie 

und starkes Odem der Conjunctiva. Cornea triib. Al!gemeine Stase. 
2. Tag. Eiter im Conjunetivalsack. Conjunctiva hyper~raiseh und 5de- 

raatSs, Cornea trtib. Mikroskopiseh: hCur Conj. tarsi z. T. sichtbar. Erweiterung 
der Strorabahn, allgeraeine Stase, diffuse Blutungen. 

3. Tag. Wie vorher. Tier getStet, tIerauspr~parieren der beiden ~Nn. trige- 
mini, Behandlung derselben naeh M a r c hi. Ira linken ~r sehr viel Fett,  
Markseheiden d/inner als irn rechten hCerven, der kein Fett  enth~ilt. 

4: Versueh.  
1. Tag. In ~_thernarkose Durchtrenmrag des reehten Trigeminus. Sofort 

Areflexie des reehten Auges. 
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2.--3. Tag. Conjunetiva rechts hyper/imisoh. Mikroskopi~ch; ~tromb~h!~ 
s~ark erweitert, in der oberfl/~ehliehen Stase, ~n vereinzelten Stellen verlang~ 
samte Str6mung. 

4. Tag. Wenig SchMm im Conjunetivalsaek. Conjunctiva hyper~misch. 
Mikroskoloiseh: Strombahn stark erweitert, gesebl~ngelt. In der oberfNchliehen 
Str6mung stark verlangsamt bis stoekend, z. T. Stase in Gef~l~en und Capillaren, 
besonders perieorneal. 

5. Tag. Wie vorher, doeh ist die Stase in geringerem Umfang vorhanden. 
6. Tag. GroJ3e Niterfloeke im Conjunctivalsaek..Conjunetiva hyper/~miseh 

und diffus gerStet, 6demat6s. Cornea gleiehm/igig getriibt. Mikroskopisch: Strom- 
bahn aufs stiirkste erweitert, in der oberfl~ehliehen nahezu allgemeine Stase, 
stellenweise stark verlangsamte StrSmung. 

7. Tag. Wenig Niter im Conjunetivalsaek. Conjunetiva diffus gerStet, mit 
sehr kleinen blassen Stellen, 5dematSs. Cornea fast in ganzer Ausdehnung 
weiglieh getrtibt. Ig_ikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, in der ober- 
fl~chliehen allgemeine Stase. 

8. Tag. Sehr wenig Eiter im Conjunetivalsaek. Sonst wie vorher. Mikro- 
skopiseh: Strombahn stark erweitert, in der oberflgehliehen meist Stase, daneben 
verlangsamte StrSmung in Gef~igen. 

11. Tag. Wenig Sehleim im Conjunetivalsaek. Conjunetiva stark hyperiimiseh, 
sehr leieht 6dematSs. Cornea fast in ganzer Ausdehnung milehig getriibt; in der 
Peripherie derselben sehmaler, toter Streifen. l~likroskopiseh: Strombahn stark 
erweitert, in der oberfl~iehlichen stark verlangsamte StrSmung. Zahlreiehe 
Gef/~ge and Caloillaren in einem 2 mm breiten l~andstreifen der Cornea. 

13. Tag. Kein Sekret, kein 0dem der Conjunetiva mehr, sonst makro- 
skopiseh wie vorher. Nikroskopiseh: Stgrkste Erweiterung der Strombahn, in 
der oberflgehliehen vorwiegend Stase, daneben erlSsehende oder stark verlang- 
samte StrSmung. Gefi~Be und Capillaren in der Cornea infolge Trtibung dieser 
nieht erkennbar. 

15. Tag. Wenig Sohleim im Conjunetivalsaek. Starke HyperSmie der Con- 
junetiva, besonders in ihrem oberen mittleren Drittel. Cornea milehig getriibt, 
zentral matt +und troeken, der rote Santo in der Peripherie ist breiter geworden. 
Mikroskopiseh: Strombahn, besonders tiefe, stark erweitert. In der oberfl~ieh- 
lichen stark verlangsamte StrSmung. 

17. Tag. Sehleimfiiden im Conjunetivalsaek. Starke Itypergmie der Con- 
junetiva wie vorher. Zentrum der Cornea mflehig getrtibt, Zone der eingewaeh- 
senen Gefgge breiter geworden. Mikroskopiseh: Starke Erweiterung der Strombahn, 
in der oberflgehliehen Stase und teils sehnelle, teils verlangsamte StrSmung. 

20. Tag. Makroskopiseh wie vorher. Nikroskopiseh: Strombahn stark er- 
weitert, in der oberflgehliehen stark verlangsamte StrSmung. Gef/ige in der 
Cornea reiehen fast his zur hIitte derselben. StrSmm~g in ihnen nieht erkennbar. 
Kleine Peteehien in der Cornea. 

22. Tag. Viel sehleimiger Niter im Conjunetivalsaek. ttyloeriimie der Con- 
junetiva stark, besonders in ihrem oberen mittleren Drittel. Zentrum der Cornea 
in geringer Ausdehnnng weil31ich, Gef~il~e reiehen bis hierher. ]~likroskopiseh: 
St~rkste Erweiterung der Strombahn, in der obenfl~tehliehen im allgemeinen 
sehnelle StrSmang, stellenweise stgrkste Verlangsamung. 

28. Tag. Niter im Conjtmetivalsack. Conjunetiva hypergmisch. Cornea 
yon Gef/~Ben durehzogen, triib. Mikroskopiseh: Strombahn stark erweitert, 
besonders tide, StrSmung langsam. 

E i n t r / i u f e l u n g  v o n 2 T r o p f e n S e n f S l  in d e n C o n j u n e t i v a l s a e k .  
Sofort Zunahme der I-[yper/~mie. Naeh einigen Minuten leiehtes 0dem und 
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Petechien in der Conjunetiva. Mikroskopiseh: f2berall Stase, oberflSchlicl~c 
Strombahn st~rk erweitert. 

Naeh 4 Stunden:  Sehr starkes IJdem der Conjunetiva, Peteehien zahlreieh. 
2. Tag. Stgrkste Hyl~ergmie, st~rkes ()dem der Conjnnetiva. Zahlreiehe 

Peteehien in der Conjunetiva. Nikr0skopiseh: Stase und Erweiterung der Strom- 
bahn wie vorher, diffuse Blutungen in der Conjunetiw. - -  Tier getgtet. Linker 

�9 und reehter N. trigeminus werden herauspr~lo~riert und naeh 3[ a r e it i be- 
handel'.-. ~Likroskopiseh: Reehter Nerv wesentlich d/inner als linker; hat keine 
~Iarkscheiden. Fett fehlt. 

Zusammen~assung und Erliiutcrung der Yersuchsergebnisse. 

1. V e r s u e h e  m i t  C o c a i n  u n d  A l y p i n .  

Im ersten nnd zweRen Cocainversuch mit einer isotonischen LSsung 
(die die WeRe und Geschwindigkeit nicht beeinflulR hat) hat  sich als 
einzige Abweiehung der Senf6hvirkung ein verz6gertes Auftreten nnd 
eine geringere Ausdehnung des ()dems ergeben. 

Im dritten Cocainversuch mit der doppelt so starken, hypertonischen 
L6sung des Mittels, die (infolge ihrer Hypertonie) Erweiterung, Ver- 
langsamung und partielle Stase in der oberfl~chliehen Strombahn 
hervorgebracht hat, ist dutch die SenfSlwirkung die Stase allgemein, 
die durch die LSsung nut  leicht erweiterte tiefe Strombahn stark er- 
weitert worden; das ~)dem abet ist gering and auf die Conjunetiva 
beschrhnkt geblieben, bis sich die Cocaimvirkung ersehSpft hat te;  
der Versuch ist dann yore zweiten Tage an so verlaufen ~ als wenn keine 
Angsthesierung vorausgegangen gewesen Cv~re. 

2. V e r s u e h e  m i t  A l y p i n .  ~ 

In dan beiden Versuchen mit isotoniseher und hypertoniseher 
Alypinl6sung ist, wie in den Coeainversuehen, als einzige Eigentiim- 
liehkeit ein verspiitetes AuRreten, ein geringerer Grad und eine geringere 
Ausdehnung des 0dems festgestellt worden, als das Senf61 an einem 
nieht vorbehandelten Auge herbeiffihrt. 

3. V e r s u e h e  m i t  C h l o r e a l c i u m .  

In den drei Versuchen waren am Vortage und Tage des SenfS1ver- 
suehes dem Kaninehen steigende Mengen yon Chlorealeimn dureh 
subeutane Injektion beigebracht worden; im ersten Versuch eine 
Menge, die naeh den vorliegenden Kenntnissen als wirksam, abet nieht 
als toxiseh anzusehen war, in dem folgenden Versuche eine betr~ehtlieh 
gr6Bere, im dritten eine Menge, die die als ftir das Kan~nehen tSdlieh 
geltende-weit tibersehritt, aber das Tier nieht getStet hat. 

In allen drei Versuehen ist das ~)dem geringer ausgefallen nnd hat 
eine wesentliehe geringere Ausdehnung erreieht; in 2 Versuchen ist es 
dazu sparer aufgetreten als im reinen SenfSlversueh. Dazu ist allgemeine 
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Stase ausgeblieben in deJl beiden erstel:t Versuche~, obwoh[ fii~: dell 
ersten nachgewiesen, ffir. den zweiten bestimmt :zu schliegen ist, dab 
die hohe Chlorealeiumdosis, die den beiden Tieren beigebraebt worden 
war, bereits vet der SenfSlgabe Erweiterung und Verlangsamung 
hervorgerufen hatte. Im 3. Yersueh ist zwar allgemein Stase in der 
erweiterten Strombahn auf die SenfSlgabe eingetreten, abet es war sehon " 
partielle Stase yon der aul~er0rdentlieh hohen ChloreMeiummenge 
bewirkt worden. 

Der sp~tere Verlau~ des Versnehes hat sieh nieht yon dem eines 
NormalsenfSlversuehes untersehieden. 

4. Versuche  mi t  T r i g e m i n u s d u r e h s e h n e i d u n g .  

Da in den ersten der 4 Versuche die Sen~61eintr~ufelung erst nach 
geraumer Zeit vorgenommen worden ist, kSnnen wit aus den Protokollen 
eine Vorstellung yon der Wirkung der Trigeminusdurehsehneidung 
an sich gewinnen, wie sie zum Versti~ndnis der Senf61wirkung an einem 
solehen Auge unerl~tBlieh und nut dureh die in der bisherigen Forsehung 
nieht angewandte mikroskopisehe Untersuehung zu gewinnen ist. 

Die Durehsehneidung hat in allen F~tllen eine Erweiterung der 
Strombahn und eine Verlangsamung des tllutstromes, die sieh stellen- 
weise und vortibergehend bis zur Stase steigern konnte, bewirkt; als 
wir einmM (ira 1. Versueh) unmittelbar naeh der Durehsehneidung 
beobaehteten, hat, Ms Vorstadium, Erweiterung und ]~eschleunigung 
bestanden; es war also die zur Verlangsamung der Str6mung ftihrende 
Verengung der Arterien zu dieser friihen Zeit noeh nieht eingetreten. 

Im 1., 2. und 3. Versueh hat bis zur SenfSleintri*ufelung, d.h.  bis 
zum 10., 10. und 22. Tag, dieser peristatisehe Zustand der Weite und 
Gesehwindigkeit fortbestanden nnd sich zeitweilig zu Stase geringen 
Umfanges gesteigert. 

Der ~. Versueh nimmt eine Sonderstellung dadurch ein, dal3 am 
6. Tage die l~rweiterung zugenommen hat, die Stase in der oberfliieh- 
lichen Strombahn Mlgemein geworden ist und sieh Eiterabsonderung 
in den Conjunetivalsaek sowJe Corneatriibnng hinzugesellt hat ; 
noeh am 28. Tage waren der Eiter und die Trfibung der Cornea, in die 
Capillaren eingewaehsen waren, vorhanden, als der SenfSlversuch 
vorgenommen wttrde, bei starker Verlangsamung der Str6mung in der 
oberfli~ehliehen Strombahn und starker Erweiterung. 

In den 3 ersten Versuehen ist somit der SenfSlversueh w~hrend 
eines bestehenden leiehten, im 4. Versueh zur Zeit eines sehwereren 
peristatisehen Zustandes, der in diesem t~alle mit (geringer gewordener) 
Eiterabsonderung verbunden war, angestellt worden. 

Er hat in allan Fiillen Zunahme der bestehenden Erweiterm~g und 
allgemeine Stase bewirkt, dagegen das Odem der Conjunetiven ver- 
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sp~ t e t  und:,abgeseh'~T~eht auftreten lassen; im besonderen ist der 
maximale Grad des 0dems und die Beteiligung der Lider an demselben 
ganz ausgeblieben. Wi~hrend wit den 1. und 4. Versueh dureh T6tung 
des Tieres frfih abgebroehen haben, haben wir den 2. und 3. Versueh 
lunge genng fortgesetzt, um einen Vergleieh aueh mlt dem weiteren 
Verlauf des Senf61versuehes, wie er am normalen Auge sieh vollzieht, 
anstellen zu k6nnen. 

In diesem Normalversueh hatte die Mlgemeine Stase am 3. Tage einer Vet, 
langsamung Platz gemacht, an Stelle der am 2. Tage bemerkten Floeke schlei- 
mlgen Eiters war am 3. Tage eine Verklebung der Lidr/~nder getreten; am 4. Tage 
war wieder nahezu allgemeine Stase und, nur It~r diesen Tag und zum letzten 
3s eine kleine Flocke Eiter vorhanden gewesen, in den Iolgenden Tagen hatte 
bald allgemeine oder" nahezu allgemeine, bald partielle Stase bestanden. 

In den beiden bier in Betraeht kommenden Trigeminusversuehen 
hat  sieh sis Untersehied ergebenl dab im 3. Versuehe sehon naeh 
7 Stunden der Conjunetivalsaek mit Eiter geffillt war und es am 2. und 
3. Tage (Ende des Versuehes) blieb, und dab im 2. Versuehe die Eiter- 
absonderung 7 Tage anhielt und fast immer betri~ehtlieh war. In beiden 
Versuehen hat in der oberfliiehliehen Strombahn dauernd allgemeine 
Stase bestanden. 

Aus den Versuehen fiber die Senf61wirkung naeh vorausgesehiekter 
Trigeminusdurehsehneidung hat sieh somit ergeben, dab einerseits 
das auf Exsudation beruhende Odem in geringerer Stgrke und Aus- 
dehnung anfgetreten und dab die Eiterabsondernng wesentlieh sti~rker 
nnd l~nger aufgefallen ist, -- 

Wir gehen nun dazu fiber, die Ergebnisse dieser Versuehe zu 
erlgutern : 

Das gemeinsame Merkm~l aller Senf61versuehe, vor denen C0eain 
und Alypin, lokal verabfolgt, Chlorcaleium , sttbeutan gegeben, und 
Trigeminusdurchsehneidung angewandt women waren, hat darin 
bestanden, dab d a s  0dem verspittet, eingetreten ist und den beim 
Senf61-Normalversuch in wenigen Minuten eintretenden maximalen 
Grad des Vorquellens der Conjunetiven aus der Lidspalte und des 
Ansehwellens der Lider fiberhaulot nicht erreicht hat. Wir haben 
schon oben bei Bespreehung dieses Stgrksten (}demgrades darauf 
hingewiesen, dab ein solehes {)dem, wie es neben dem SenfS1 nut  noch 
heiBes Wasser hervorbringt, unmSglieh dureh ein Vordringen des t~eizes 
in die Conjunetiva und deren Umgebung, die Lider in ihrer ganzen 
Dieke, erklitrt werden kann, und dab eine reflektorisehe Entstehung 
des der Exsudation zugrunde liegenden starken peristatischen Zustandes 
im tieferen Tell des Gewebes angenommen werden mug. Es paBt nun 
vortrefflieh zu den Polgen der Coeain- und Alypindarreichung und 
der Trigeminusdur'ehschneidung, Einwirkungen, die die Entstehung 
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e.ine~ Reflexes vertfindern, dab die im Senfbt~ eh~ 
~retende Irradiation der Erregung durch reflek[orische ~Beeil~flussung 
der tieferen und seitlichen Strombahn wegf~il].t, und damit auch der 
Teil des 0dems; der auf die yon ihr ausgehende Exsudation zurtick- 
zuffihren ist. 

Wenn diese Erkl~irung ffir die eben genannten Eirffltisse einleuehtet, 
so bedarf es noch der Untersuehung, ob sie aueh auf die fiberein- 
stimmende Wirkung des Chlorealeiums amvendbar ist. 

Dies ist in der Tat  der Fall. L o u i s M ie k wi t z 1) hat  im Jahre 1874 
naehgewiesen, dab Katzen dureh mittlere Gaben von CaCI~ in voile 
Betiiubung mit vollstiindigem Erl6sehen der ReflexerregbaIkeit zu 
versetzen sind; dabei bleiben Herzaktion und Atmm~g unbeeinfluBt. 
SPgter t r i t t  vollstgndige Erholung der Tiere ein. t t ier  dfixfen aueh 
die Versuehe yon K a r l  F r a n k e ~ )  Platz linden, der dureh Dureh- 
leiten yon isotoniseher CaC12-L6sung dureh ein !~rosehbein v611igen 
Verlust der elektrisehen Erregbarkeit des Muskels veto Nerven aus 
erzielte (dutch 10-- 11 mgr Ca) ; ferner die t~eobaehtung Use  n e r s  a), 
der in seinen Versuehen fiber die Einwirkung des Kalkes auf das vege- 
ga}ive Nervensystem feststellte, dab die ReizungsMrkungen des 
Piloearpins, Atropins and Adrenalins, z .B.  die Adrenalinglykosurie, 
dureh Kalksalze je naeh der t tbhe der Dosis zu hemmen oder zu unter- 
drtieken sind. ,,Es handelt sich um eine die Nervenerregnng selbst 
lghmellde Wirkung des Xalkes." 

Somit dfirfen wir aueh far  unsere Versuehe annehmen, dab die 
Allgemeinwirkung des Chlorealeiums die reflektorisehe Erregung, die 
sonst das SenfS1 auf das Gefgftnervensystem ausfib~, aufgehoben oder 
stark abgesehwgeht hat, so dab das im 10eristatisehen Zustande ge- 
lieferte Exsudat,  insbesondere das sonst in der Umgebung der Con- 
junetiven entstehende, betritehtlieh schw~ieher ausgefallen i s t . -  

Wir haben nun, naehdem Mr uns zuerst mit der Peripherie be- 
schaftigt haben, festzustellen und zu erli~utern, welchen Einflug die 
Aufhebung der Reflexerregbarkeit, im Zentrum, in der oberfli~ehliehen 
Strombahn, also in derjenigen Sehicht, die veto SenfS1 direkt, angegriffen 
wird, auf die Wirkung dieses Reizes ausfibt. 

Ein Uberblick fiber unsere Versuche' zeigt, dal3 zur Beantwortung 
dieser Frage vor allem die mit isotoniseher L6sung angestellten Coeain- 

1) Louis 1Hiekwitz, Vergleiehende Untersuchungen tiber die physiologische 
Wirkung der Salze der AlkaIien und alkalischen Erden. Dissert.. DorI)at. 1874. 

2) Carl l~ranke, LJber die Giftwirkungen der Caleiumsalze. Dissert. 
Wttrzburg. 1889. 

3) Usener,  l~ber Einwirkmlg des Kalks auf das vegetative Nervensystem. 
Vortrag in der 5Iedizinisehen Gesellsehaft zu G6ttingen a.m -11. VI. 1914. Referat. 
Berl.'klin. Woehensehr. 1914, Nr. 28, S. 1341. 
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und Alypinversuche brauchbar sind, die im Gegensatz zu den hyper- 
tonischen L6sungen die Zirkulation unveriindert gelassen haben. 

Diese Versuche haben nun unzweideutig gelehrt, dab dieselbe 
lokale Wirktmg, niimlich rascheste allgemeine Erweiterung und Stase, 
yore SenfSl an der ihrer l~eflexerregbarkeit beraubten Strombahn der 
Conjunetiva hervorgebraeht worden ist, dieselbe WiIkung, die dieser 
l~eiz an der Strombahn dermit' normaler Reflexerregbarkeit versehenen 
Conjunetiva bewirkt. Die lokale ~r eines Reizes, sofern er ein 
sti~rkster ist, wird Mso dutch die Areflexie ificht ~bgeschwiieht. 

Der Versuch mit der sti~rksten Chlorcaleiumgabe und die Trigemim~s- 
versuche sind zur Beantwortung unserer Frage naeh dem EinfluB des 
Verlustes der reflektorischen Erregbarkeit auf die lokale Wi~kung nicht 
brauchbar, weft jene dutch Beeinflussung des Herzens und der Gef~Be, 
die Trigeminusdurehschneidung auf soforr anzugebende Weise einen 
st/irk~ren perist.atisehen Zustand gesetzt hatte. W~hrend wir ~uf diese 
Seite der Trigeminusversuche erst an sp~terer Stelle zurtickkommen 
werden, ist die Wirkung des Chlorcalciums dureh die beiden anderen 
mit schw~cherer Dosis angestellten Versuehe klargestetlt worden. 

Der Ausfall dieser beiden Versuche, in denen die beiden sehw~cheren 
Chlorcaleiumgaben der Verabfolgung des Senf61es vorausgesehiekt 
worden sind, nimmt eine Sonderstellung ein: der sga~ke t{eiz hat nicht 
seine sonsg regelm~gige lokale Wirkung, Mlgemeine Stase,. sondern 
nur partielle bewirkt, obwohl das Chlorealeium einen leiehten peri- 
stagischen Zustand -- ohne Stase -- hervorgebraeht hatte. Hier sgehen 
wir vor dem einzigen Beispiel einer Absehw~ehung nieht nur der 
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reflektonsehen, sondern aueh der direkten l~eizungswirkung des Senf6!es. 
Sie wird ~us nnseren obigen lit.erarischen Angaben versti~ndlich, naeh 
denen das CMorcaleium nieht nur die reflekgorisehe, sondern aueh die 
direkte Nervenerregbarkeig herabzusetzen imstande ist.. Ohlorealeium 
hut dureh diese zweifaehe Wirkung yon unseren experimentellen 
Eingrilfen die st~rkste Wirkung g e h a b t . -  

Es bliebe nun noeh zu ermitteln, wie s}eh schw~eheren Reizen 
gegent~ber eine Conjunetiva verhi~lt, in der keine reflektorisehe Be- 
einflussung zusgande kommen kann. Wir haben hier~iber .an einem 
Versuehsfelde, in dem es sieh lediglieh um Aufhebung der reflektorisehen 
Beefnflussung der Gef~ge handelt, keine Versuehe mehr ansgellen 
k6nnen; dagegen ist es m6glieh, die Frage zu be~ngworten in bezug auf 
die Wirkung sehwaeher Reize im Conjunetivalsaek naeh Trigeminus- 
durehsehneidung, die, wie wit gesehen haben, an sieh an~ die Strom- 
bahli wirkt. 

Sehr zahlreiehe experimentelt gewomxene Erfahrungen tier Phy: 
' siologen und Paghologen an dem Auge nach Trigeminnsdurehschneidung 
haben bekmmtlieh ergeben, daB, wenn das Auge nieht aufs sorgf~itigste 
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vor Reizen gesehtitz~ wird, Reizen, die an einem normalen Auge keine 
nennenswerten Folgen haben, dab dann sehwere ~nd schwerste Kreis- 
taufsst6rungen auftreten, die der erh6hten Wirkung dieser schwachen 
Reize zuz~schreiI0en sind. 

Ein Beispiel hierfiir haben wit unter unseren Versuchen im 1. Versuch 
beobachtet und beschrieben. Obwohl das Auge dutch Vernfihung 
der Lider vor mechanischen Sehiidigung'en in der gleichen Weise ge- 
sohiitzt worden war wie in den anderen Vers~chen, hat, nachdem, 
in t~bereinstimmu~g mi~ diesen, am 2. und 3. Tage ein leichter 
peristatiseher Z~stand bestanden hatte, dieser sieh am 4. Tage ge- 
steigert, um am 5. wieder abzunehmen. Am 6. Tage hat sich die 
Krelslaufsst6rung betr~iehtlich gesteigert; es wurde allgemeine Stase 
und der erste Anfang der Eiterabscnderung beobaehtet, die sich neben 
der allgemeinen oder neben ausgedehnter Stase bis gegen den 28. Tag 
gehalten hat,  an dem bei allgemeiner Erweiterung und starker Ver- 
langsamung der SenfSlversuch vorgenommen worden ist. [Die in den 
itbrigen Versuehen klar gebliebene Cornea hat  sich mit dem ~eginn 
der Eiterung getriibt und is~ es geblieben. 

In diesem Falle haben wir also eine sogenannte ,neurolaaralytische 
Entztindung" vor uns gehabt. Wir kSnnen sie erst verstehen, wenn 
wir die Entstehu~g und den normalen Ablauf der Folgen der Trigemin~s- 
durehsehneidung erSitert haben. 

Sie bestehen, wie aus unseren Protokollen }lervorgeht, aus einer 
Erweiterung der oberflaehlichen Strombahn, die vorwiegend, und der 
perieornealen Strombahn, die allei~ dem Trigeminus unterstellt ist, 
wiihrend die tiefe Strombahn, die vorwiegend dem Sympathicus zu- 
geordnet istl), nicht beeinflut3t wird; ferner ans einer Verlangsamung 
der Str6mung in der oberfl~chliehen und perieornealen Strombahn, 
die sich zeitweilig zur Stase steigert. [Die Erweiterung erkl~irt sieh aus 
dem Wegfalle des Einflusses der im Trigeminus enthaltenen con- 
strictorischen Fasern; daneben geht vermut]ieh anfai~gs eine Erregung 
der l~nger erregbar bMbenden Dilatatorenfasem im Trigeminus einher, 
fiir die den Reiz die I)urehsehneidung des Trigeminus darstellt. [Die 
Verlangsamung wird, im Sinne unserer Thearie des peristatisehen 
Zustandes, daraus verst~ndlieh, dal3 die unter dem EinfluI3 des un- 
versehrt gebliebenen Nervus sympathieus stehende tiefe Strombahn 
yon diesem eng gehalten wird ; Steigerung dieser Erregung mit st~trkster 
Verengerung oder Versehlul3 als Folge, wie sie die naeh der Trigeminus- 
durehsehneidmlg nieht ausbleibenden abnormen l~eize zeitweilig ver- 
ursaehen werden, erkl~rt, uns die ze'itweilig bestehende Stase in der 
oberfl~tehliehen Strombahn. 

~) In ~Tbereinstimmung mit den Angaben yon 3[oritz Sehiff (ges~mmelte 
:Beit.r/ige zur Physiologie). 1, S. 441. Lausanne 1894. 
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Wir habcn nun die Steigerung zu er6rtern, die wir nach einigen Tagen 
im 1. Versuch auf lange Zeit beobachtet haben und die in grSgerer 
Ausdehnung der Stase und in eitriger Absonderung in den Conjunctival- 
sack bestanden hat. Da eine rcflektorisehe Erregung nieht in Betrach~ 
kommt, kann es sieh nur um direkte Reizungsvorg~nge gehandelt 
haben, denen dicse Verst/irkung des sonst zu Beobaehtenden zuzu- 
schrciben ist. Als t{eize kommen in Betracht, da meehanische dureh 
die Vernghung der Lider ausgesehlossen waren, solehe, die yon dem 
im ConjunctivMsack sieh ansammelnden Drtisensekrct und abgestoBenen 
Epithcl ausgcgangen sind, und zwar ist besondcrs an baktericlle Zer- 
sctzung some an die Produkte der sieh im gcsehlossenen, warmen 
ConjunetivMsack nachweislich vermehrenden BM~terieu zu denken. 

Diese Rcize, die wir vor jeder tleobachtung dureh Ausspfilen mit 
warmer Kochsalzl6sung naeh M6glichkeit zu entfernen uns bemfiht 
und die dieselbc Rolle gespielt haben, wie an einem ungeschfitzten 
Auge besondcrs meehanischc, z.B. StoB oder Fremdk6rper, haben, 
solange und sowcit die nach dcr Nervendurehschneidung der De- 
ge.neration verfallenden Trigeminusgef~Bnervcn noch erregbar gewesen 
sind, an diesen, ferner an den sympathischcn Fasern angcgriffen. 
Unter Steigerung der Errcgung jener bis zum Verlust der Erregbarkeit, 
unter Li~hmung diescr, sei es naeh vorhergegangener Erregung, sei es 
ohne solche, mugte sieh die allgemeine Stasc in der oberflgchlichen 
erweitel%en Strombahn einstellen. Wie dies gesehieht und Me sich 
bei einer geeigneten St~rke der tleizung unter dem oberfl~chlichen 

.Stasegebiet diejenige Form der Erweitcrung und Verlangsamung 
herausbildet, die mit Eiterabsonderung in den Conjunctivalsack ver- 
bunden ist, haben Mr an einer friiheren Stelle ausftihrlich ausein- 
andergesetzt. 

Zusammcnfassend diirfen wit somit sagen, dal3 die Durchschneidung 
des Trigeminus infolge der sich an diese anschheBenden Vorgiinge in 
den in ihm enthaltcnen Gefi~Bncrven cinc peristatische Kreislaufsst6rung 
setzt, vermSge deter die Wirkung yon in gentigender St~rke am Gefi~g- 
nervensystem angreifenden Reizcn versti~rkt Mrd; dab solche Reize 
nicht ausbleiben, daftir sorgt mindestens bci den Versuchstieren die 
Aufhebung der Sensibilitgt, infolgc deter Reize nieht wie am normalen 
Auge entfernt und unwirksam gemacht werdcn. Die Reize Mrken, 
nachdem die reflektorisehe Errcgung des Trigeminusgefi~Bnerven un- 
m6glich geworden, dirckt und streng lok~l ein. 

Wit hattcn uns vorgenommen, noeh einmal auf die Trigeminus- 
versuche zurfickzukommen, und zwar auf die Tatsache, dab nach der 
Durchschneidung das Senf51 eine wesentlich liingere obcrfliichliche 
Stase und eine wesentlich li~ngere Eiterung aus der Tiefe hervorgebracht 
hat. Nunmehr sind wir in der Lage, diese Beobachtung zu erkli~ren: 
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der s ta rke  hinzugekommene 1%eiz des SenfSles bat die yon der Duroh- 
sohneidung hervorgebrachte KreislaufsstSrung gesteigert, nieht anders, 
wie wenn etwa ein Stof] ein Auge mi~ durehsehnittenemTrigeminus 
trifft und stgIkere Folgen hat wie an einem normMen Auge. 

Die Ergebnisse des IV. n. V. Kapitels lassen sich folgendermM3en 
zusammenfassen : 

1. D ie re in  reflektoriseh zustande kommende Erregung der Gefgfi- 
nerven hat  dieselbe Wi*km~g wie die unter gewShnlichen l~edi~gungen 
verwiikliehte, zugleieh direkte und indirekte Erregung derselben. 

2. Die Verhinderm~g der reflektorisehen Erregung der Gefgl]nerven 
schwgcht die lokMe Wiikung yon an diesen angreifende'n 1qeizen nicht 
ab, verhindert a.ber die Ausstrahlung des 1%eizungsvorganges in die 
Nachbarsehaft. 

3. Die Unterbrechung der Leitnng in einem gemischten, auch GefgB- 
nerven enthaltenden Nerven verstgrkt die Wirkung der lokaien Ileizung 
der Gef~il~nerven, nnd zwar dadurch, dab sie am 1%eizungsmie Inner- 
vationsstSrungen der Strombahn und dadureh Kreislanfsst6rungen unter- 
hglt, zu denen die ]~olgen der naehtrggliehen Reizung hinzutreten. "~ 

Mit nnseren Versuehen haben wirdie Angaben yon i% i c h a r d C hi a ri 
und Hans Janusehke I) bestgtigt, dag ChlorcMeium exsndat.ions- 
hmnmend wirk%; eine ,,abdiehtende" Wilkung der Caleiumsalze auf die 
Gefgltwi~nde, eine Vorstellung dieser Autoren, die, schwer begreiflieher- 
weise, Beifall gefunden hat, kSnnen wir Mlerdings als Ursache nieht 
anerkennen und haben a.ll ihre Stelle eine andere gesetzt. 

Mit den viel und zustimmend zitierten, abet bisher nich~ nach- 
geprt~ften Versuchen und mit den Versuchsergebnissen yon A 1 e x a n d e r 
N i n i a n  B r u c e  s) ist, esschwerer, sich auseinanderzusetzen, well der 
Verfasser, im Gegensatz zu C h i a r i  nnd J a n u s c h k e ,  nieht angibt, 
welche Vorggnge er mit ,,En{ziindung" meint. Wenn, wie es offenbar 
der Fall ist, B r u c e  nieht nnr das Exsndat ,  sondern auch die Hypergmie 
mitrechnet, so kSnnen wir seine Angabe, dab Alypin und Cocain sowie, 
sofern 8 Tage nach ihr verflossen waren, die Trigeminusdurchsehneidung 
die SenfSlwirkung aufhebt, nicht bestgtigen; es wird dutch jene 
chemisehen Mittel nnd diesen Eingriff, wie wit gesehen haben, nur 
der reflektorische An~eil der Gefgl~nervenreizung anfgehoben. Ftir 
die Trigeminusdurchschneidung gentigt schon der Hinweis auf die 
,Xerat i t is  neuroparMytiea", d i e  Monate l~ach der Durchschneidung 

. . . .  ~) ~ icha rd  Cbiari tl. I-Ians Januschke ,  I-Iemmnng yon Tr~nssudg~, und 
Exsud~tbildung dnrcb Calciumsalze. Arch. f. experim. Par u. Pl~armakol. 65. 
t 91 ] .  

e) Alexander  Ninian Bruce,  {}ber die Bezietmng der sensiblen Xerven- 
endigungen zum Entziindungsvorgang. Arch. f. expelJm. Pathol: n. Pha.rmokM. {;a. 
1910. 



Beitrage zur Kenntnis der 5rtliehen KreislaufsstSrunge n. 137 

auftreten kann, die Auffassung yon B r u c e  zu widerlegen; auch  unser 
4. Versueh ist dazu angetan. Den Schlugfolgerungen von B r u c e ,  
insbesondere seiner Verwendung des  hypothetischen Axonreflexes, 
k6nnen wir daher nicht zustimmen. 

In  neuester Zeit ha~ F r a n z  B r e s l a u e r  1) sieh mit  unserem Thema 
dutch Versuche am Tier, Und, was besonders wertvoll ist, am 
Menschen beschaftigt. Die Darstellung des Autors s t immt in der 
Anerkennung der Rolle des ~ervensystems bei den 6rtlichen Kreis- 
laufsstSrungen mit  der bier vertretenen Grundanschauung iiberein; 
im einzelnen ergeben sich ~ schon deswegen, weil sich B r e s I a u e r  
auf das makroskopisehe Beobachten beschr~nkt h a t ,  was nicht hin- 
reicht - -  viele bedeutende Untersehiede, die zu erSrtem zu welt ffihren 
wfirde und einer spateren Gelegenheit vorbehalten sein soll, naehdem 
die Untersuchungen B r e s 1 a u e r s abgeschlossen sind. 

u  Die Gewebsver~inderungen und ihre Beziehungen zu den l ( re is-  
laufsst~rungen.  

1. Die Gewebsveriinderungen. 
�9 a) Pankreas. 

Die Gewebsver~nderungen, nicht der eigentliche Gegenstand unserer 
Untersuehung, s ind  in unseren Protokollen nach den Beobachtungen 
am Lebenden an vielen Stellen erw~hnt und zum Tell, infolge des un- 
mittelbaren Zusammenhanges, in dem sie mit  den Vorgangen an der 
Strombahn stehen, bereits besprochen worden. Wir haben auch Schnitt- 
pr~parate yon fixiertem und eingebettetem Material, yon der Regio 
pancreatica aueh Fl~ehenpraparate, ebenfalls nach Fixierung und 
F~rbung, untersucht und die Befunde als Auhang zu den Protokollen 
.fiber die Kreislaufsst6rungen niedergelegt, Was hiervon noch nieht 
zmn Vergleieh zusammengestellt und besprochen worden ist, soll hier 
tells zu r  Bestatigung, tells zur Ergiinzung herangezogen werden, und 
zwar im engen AnsehluB an das fiber die KreislaufsstSrungen Ermit te l te .  

1. R e g i o  p a n c r e a t i c a .  
An erster Stelle erw~hnen wir, dab das ()dem, das wir yore peristatischen 

Zus~ande abgeleitet haben, in gefErbten SchnitSpr~paraten, die auch vereinzelte 
Zellen starker hervorheben, untersuch$, in der Tat zellfrei is~; wir hubert solehes 
Odem, z. B. nach reinem SenfN, beobachtet, das sich im Durra bis in die Sub- 
mucos~ erstreckte und in dessen Fliissigkeit sich kein einziger Leuko- oder 
Lymphocyt befand. So ist es z. B. nach reinem SenfN noch nach 20 Stunden 
gewesen. 

1) Franz  t~resl~uer, Die Pathogenese tier trophischen Gewebesch~den 
nach der Nervenverletzung. Dtsch. Zeitschr. f. Chit. 150. 1919. --Derselbe, 
Die Abh~ngigkeit der Entzilndung yore Nervcnsystem. Zentralbl. f. Chit. 1919, 
Nr. 36. 
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Bei dieser Beschaffenheit des Ergusses, der bei gentigender Menge nicht 
nur ins Gewebe, sondern aueh auf die Oberfl/iehe der Serosa austritt  und in diesem 
Falle zuweilen Serosaendothelzellen enth//lt, kann eine Verklebung dutch (graue) 
F/iden und Netze von solchen zustande kommen, die ebenfMls zellfrei sind; dies 
haben wir z. B. noeh naeh 20 Stunden (ira Versuch mit  reinem SenfSl) gesehen. 
Die Fibrinausf/il]ung im peristatiseheil Zustande hat somit mit  Leukoeyten und 
ihrem Ferment niehts Notwendiges zu tun. Es ist anzunehmen, dab das die 
F/~llung veranlassende Ferment  entweder yon roten Bhltk6rperchen, wie sie in 
der Flfiss~gkeit stellenweise vorhanden sind, oder vom Serosaendothel geliefert 
wird. 

Erst naeh 1/ingereln Bestande, im Falle z. B. des 5 proz. SenfSles (dessert Wit- 
kung der des reinen nahezu gleichgekommen ist) erst naeh 50 Stun@n, werden 
in der Fliissigkeit zunSchst stellenweise Leukoeyten angetroffeI1, wie wir ge- 
sehen haben, auf Grund der mittlerweile zun/iehs~ in einzelnen Stromgebieten 
eingetretenen Absehw/ichung der starken poststatischert Kreislaufsst6rung. Es 
unterliegt keinem Zweifel, daft mit  dem Auftreten dieser Zellen und ihrer Ver- 
mehrmig die Fibrinausscheidung zunimmt; hier ist ein Zusammenhang anzuneh- 
men, den das Fibrinferment der Leukocyten herstellt. 

Von diesem Fibrin ist noeh erw/ihnenswert, daft es sich nach erst kurzem 
Bestehen nieht nach der W e i g e r t schen Methode f~rbt, sondern erst naeh 1/~n- 
gerem. Wir erinnern daran, daft es aus einer klaren Gallerte ausf/~llt, die ihrer- 
seits aus der exsudierten Fliissigkeit hervorgeht. 

Wir kommen nun zu den Gewebsver~nderungen im engeren Sinne. 
Hier ist yon der Auflockerung des Bindegewebes, die das flfissige Exsudat 

mit sieh bringt, zu erw~hnen, dal3 sie naeh Verlust des Serosaendothels so welt 
gehen kaim, dal~ die Bindegewebsfasern, aus ihrem Zusammenhange gelSgt, frei 
aus der Oberfl~che (in die BauehhShle) hineinragen. Auch i n  der Serosa kann 
bei starkem 0dem eine solche AuslSsung erfolgen; die Fasern liegen dann zu- 
sammengerollt in der Fliissigkeit. 

Dieser Befund ffihrt, da er dabei vorhanden zu sein pfleg~, tiber zu einer 
st/~rkeren Ver/~nderung, die sich dem unbewaffneten Auge als g r a u e  F l e e k -  
e h e n  der im tibrigen mehr oder minder ausgedehnt verklebten, also mit  fibri- 
nOsem Exsudat  versehenen Serosa darstellt.. Solche (nieht, oder eben merklieh 
vorsprh~gende) Fleekehen bieten mikroskopiseh (vgl. die Angaben des Versuehes 
mit  5 proz. Tannin, 48 Stunden) das typisehe Bild der ,,fibrinoiden Degeneration" 
der Serosa dar, d .h .  es sind die dureh Exsudat und Leukoey~en auseinander- 
gedr//ngten, ge quollen aussehenden Bindegewebsfasern, dureh die v a n Gi e s o n sehe 
LSsung gelb start  rot, mithin wie Fibrin gef/~rbt, die Bindegewebszellen mehr 
oder 1hinder stark zerfallenl). Vor einer Verweehslung soleher degenerativ ver- 
/tnderter Kollagenfasern mit  Fibrinfasern schfitzt die leieht und sieher festzu- 
stellende Fortsetzung jener in unvergnderte Kollagenfasern. Wir haben es also 
mit einer umsehriebenen degenerativen Ver~inderung der Serosa zu tun. AuBer 
den grauen Fleckehen unterseheidet man graue Beete (Jod, 1 proz., 48 Stunden) 
and graue W/irzchen (Jod, 6 proz., 48 Stunden), Befunde, die auf denselben ]3au, 
abet  in loekerer Anordnung zurfiekgehen. Wir haben diesen t~efund aueh in der 
Form beobaehtet, daft das Endothel, oder dieses mig einer feinsten Lage ]3inde- 
gewebes, fiber das fibrinoid degenerierte Bindegewebe hinwegzog; es war dann 
also die Degeneration im Innern der Sea-osa und Subserosa entstanden. 

Das Fibrinoid hat  in unseren Pri~paraten keine F/~rbtmg mit  der W e i g e r t sehen 
Fibrinmethode ergeben; auf der anderen Seite ist die in Gelbf/~rbung bestehende 

1) Vgl. G. t l i e k e r ,  Die Verfltissigung der Bindegewebsfasern. Zugleieh ein 
Beitrag zur Kenntnis der fibrinoiden Degeneration. Dieses Archly 163. 1900 
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Reaktion gegen Pikrins~ure-Saurefuchsin an einem Tell der Fasern zuweilen nicht 
aufgetreten; wir fassen solehe sich na, ch v a n G i e s on blaBrosa statt wie normMe 
Kollagenfasera rot f~trbende Fasern als Friildormen der fibrinoid degenerierten 
Bindegewebsfasern auf, 

Neben diesen grauen Gebilden steheu gelbe  Fleckchen und verdiekte Stellen 
yon-scharfer Begrenzung, wie wir sie z. ]3. 48 Stunden nach 1-, 0,1- und 
0,02 proz. Silbernitratlbsung beobachtet habem In diesen F~llen hat es sieh um 
yon einer diinnsten Bindegewebslgge iiberzogene dichte Ansammlungen yon 
Leukocyten gehandelt, zwischen denen Teile des Gewebes, insbesondere die 
aus sch l i eB l i eh  mi t  L e u k o e y t e n  ge f t t l l t en  C a p i l l a r e n ,  sichtbar waren. 
Die Vorstufe dieses Befundes ist die lockere Durchsetzung des Gewebes, in dessen 
Strombahn, insbes0ndere in den kleinen Venen, die weii~e n Blutkbrperehen vermehrt 
sind, mit solehen, Beobaehtungen, wie wir sie besonders in den ersten 3 Wgrme- 
versuchen (56--65 ~ nach 48 Stunden in den Pr~paraten gemacht haben; die 
h6here Stufe dagegen ist de r  Abscel~. Wir haben den Abseel~befund in grolb- 
artigem MM~stabe 2 Tage naeh der 6 proz. Jodlbsung in der Museularis der Duo- 
denMsehlinge festgestellt, die yon diehtest gedr~Lngten Leukoeyten vbllst~ndig 
ersetzt war, w~hrend dazwischen auch nieht eine Spur des Gewebes iibriggeblieben 
war. Darfiber zogen blutig infarciert Serosa und Subserosa. Wo der t~eiz am 
stgi'ksten eingewirkt, hatte er somit Diapedesisblutung und Dauerstase, wo er, in 
der tieferen Gewebslage, schw~Lcher eingewirkt hatte, hatte er aus der Stase und 
dem poststatisehen Zustande die mit Leukodiapedese einhergehende Verlang- 
samung und Erweiterung - -  st~rksten Grades--hervorgehen lassen, Bin Ergeb- 
nis der mikroskopisehen Untersuchung der Sehnittpr~parate, das naeh unseren 
Beobachtungen am Lebenden zu erwarten war, aber auch nut dutch diese ver- 
st~ndlich wird; dasselbe gilt fiir die sieh darmlumenw~rts ansehliel~enden 
Sehichten, in denen lediglich ~3dem angetroffen wurde, also ein leichterer post- 
statischer Zustand bestanden hat. Kleinste Abscesse, bis hMblinsengroi~e, hat 
auch ]0proz. Tannin in 48 Stunden hervorgebracht, im Mesenterium und an- 
sto~enden Fettgewebe. 

Zum Schlusse haben wir noeh einiges fiber den Eiwei~gehMt des Exsudates, 
das zum 0dem des GeWebes ffihrt, anzugeben, soweit d~rfiber die (durch Formol 
und Alkohol gegangenen) Schnittprg, parate ein Urtefl gem~LB der Menge des ge- 
fgllten Materials zulassen. Es hat sieh ergeben, dM3 der Eiweil~gehMt aul~er- 
ordentlich schw/~nkt: zuweilen auf die angegebene - -  nur eine grobe Orientierung 
zumal bei geringer Menge des Eiweil~es ermbglichende - -  Weise nieht nachweis- 
bar, ist meist eine mehr oder minder starke F~llung des EiweiBes in Gestalt yon 
Kbrnchen und F.~den (die selbstverstiindlieh mit Fibrin nieht zu verwechseln 
sind) zu bemerken; sehlielblich, Ms st~rkster Grad, eine homogene F~llung~). 

Die exsudierte Fliissigkeit tritt  in die Lymphgef~Ll~e tiber, die wir erweitert 
in vielen Pr~paraten angetroffen haben; hatte das Exsudat rote oder  weil~e Blur: 
k6rperehen oder beides enthalten, so sind sic auch im InhMt der Lymphgef~Ll~e 
vertreten, nie jedoch in betr~ehtlieher Menge. 

2. C o n j u n c t i v a .  

An der Conjunetiv~ haben wit dutch gefgrbte Schnittpr~parate best~tigt, 
dab die im peristatischen Zustande exsudierende Fltissigkeit zellfrei ist; sie kann, 
wie wir dies bei den Versuchen mit 5-, 0,5- und 0,005proz. Senfbl festgestellt 
haben, noch nach 42 nnd 88 Stunden in dieser Besehaffenheit vorhanden 

~) Auf Grund dieser und anderer Erfahrungen haben wit nieht zwisehen 
Exsudat nnd Transsudat untersehieden, sondern, wfllkfirlieh, nur yon Exsudat 
gesprochen. 
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sein (urn dann allm~ihlich zu versehwinden). Die Wirkung der st/trksten Senf- 
6116sung hat nach 48 StLmden, Ms noch in der oberfl~ichlichen Strombahn alt- 
gemeine Stase bestand, der 0demfliissigkeit Leukocyten beigemiseht; bier war 
also in der tieferen Schichg nach LSsung der Stase der entspreehende Charakter 
der Weite und Geschwindigkeit yon dem st~.rkeren Reize hervorgebraeht worden, 
den jene schw/icheren Reize nicht bewirkt haben. Die Leukoeyten waren zu dieser 
Zeig in groSer Zahl 1 mm weig in die Cornea eingedrungen, dariiber hinaus sp~ir- 
lieh. Derselbe, fiir unsere Auffassung yon der sieh abstufenden Wirkung des 
I/eizes wichtige Befund: in der oberfliiehliehen St.rombahn, entsprechend dem 
am Lebenden Beobachte~en, der Stasebefund, Gebiet der tieferen Strombahn, 
im Gegensatz zum Stasegebiet, mit Leukocyten durehsetzt, hat sich 10 Stm~den 
nach l proz. Silbernitrat- und 30 Stunden naeh 6proz. Jodl6sung erheben lassen; 
dartiber hinaus erstreekt sich die yon der pe~istatisehen Kreisiaufsst6rung hervor- 
gebrachte Durehsetzung des Geivebes mit zellfreier Fliissigkeit, die in einem Teil 
der Beobaehtungen, die Grenzen der Conjunctiva und Cornea. weit iibersehreitend, 
Iris und Chorioidea mit einbezogen und im Falle der 6proz. Jodl6sung (noch 
nach 30 Stunden) bis zur Epidermis der Lider gereicht hat,. 

Eine besondere Form der Eiteransammlung, vergleichbar jenen gelben Fleck- 
then und tleeten, von denen wir in bezug auf das Bauehfell gesprochen haben, 
soll hier kurz erwghnt werden. Wir meinen die gelblichen W'ttlst,e, die wir Ms Wir- 
kung des 1 proz. Ammoniaks, des 10- und 5 proz. Tannins am 3. Tage haben auf- 
treten sehen, und zwar nur auf 1--2 Tage. Schon die genauen Beobaehtungen 
am Lebenden, wie sie in den Protokollen and Zusammenfassungen niedergelegt 
sind, zeigten, and das Mikroskop hag es far einige F~ille bestgr dab es sich 
um Eiterzellanhgufung unt,er dem Conjunctivalepithel gehandelt hat, Pusteln, 
deren rasehes, spurloses Verschwinden auf eine Entleerung des Eiters nach auBen 
hindeutet; ein Abscel] h//tte, als mit Zerst6rung yon Gewebe einhergehend, sieht- 
bare Folgen hinterlassen. Wit verstehen, dad3 im Bereich dieser Pusteln die 
Strombahn nieht siehtbar gewesen ist; sie wurde yon dem undurehsich- 
tigen eitrigen Blaseninhalt verdeckt und ist erst wieder ersehienen, als der Eiter 
mit einem Male versehwunden war. 

Wir kommen nun zu den Gewebszers~Orungen. tIier steht die Wirkung 
des Abrins an erster Stelle; die oben wiedergegebenen Beobaehtungen am Leben- 
den gentigen vollst~indig, ihre 2Besehaffenheit aufzuklgren und sollen nunmehr 
erl~utert werden. Wir wiederholen in aller Ktirze, dab (naeh 0,001 g) am 3. Tage 
die st,ark ~Sdemat6se Conjunctiva mit einem weiBen, sehwer und unvollst~i.ndig 
abstreifbaren Belag versehen war, auf den sieh in den nKehsten Tagen eine Eiter- 
sehicht, legte; in einem 2. Versueh mit derselben L6sung ist dieselbe Ver~inderung 
der Conjmlctiva nur stellenweise aufgetreten. Es hat sieh also um eine Diph- 
therie der Schleimhaut gehandelt, d.h. um eine Nekrose derselben mit Ans- 
seheidung yon Fibrin a n d  Eiterzellen in nnd auf das nekrotisierte Gewebe. 

Von s0nstigen, in einem allerdings sehr weiten Abst,ande hierhergeh/Srigen 
Befunden ist, nur noch der Verlust des Epithels zu nennen. Sehr haM naeh der 
Anwesenheit der 2proz. Silbernitratl6sung haben wir das Conjunctivalepithel 
sieh stellenweise in Lamellen ablSsen sehen. 30 Stunden m~eh der 6proz. Jod- 
16sung fehlte der grSI3te Teil des Cornea~ und Conjunetivalepithels; 48 Stunden 
nach reinem Senf61 ist Epithelverlust im Zentrum der Cornea festgeste.llt worden, 
und noch am 15. Tage nach der iiberhaupt st,'grksten Wirkung, der des Abrins 
(0,001), hat. das Conjunetiwlepitbel ganz gefehlt. Nur nach diesen st~.rksten 
Reizen ist der Verlust yon Epithel frtiher oder sp~ter yon uns beobachtet worden. 
Es ist noch anzumerken, dal3 der Verlust yon Comealepithel der Fltissigkeit 
(nieht aber den in ihr enthalt,enen Leukoeyten) des ConjunctivMsackes den Ein- 
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t~ri_t~ ixt die Cornea gestattet; wit fandcn sic n~nflieh in diesen F~llen, und zwar 
soweit das Eloithel Iehlte, aufgeloekert. 

Wir zweifcln nieht daran, dab wir bei eingehenderer Untersuehung noch 
in dem einen oder anderen weiteren FMle Ms Folge starker Reizung Verlust yon 
Epithel festgestellt hEtten; hierzu w~re Ms Methode die der sogenannten vitMen 
F~rbung mit VoI~eil anzuwendcn gewesen. 

Von Vermehrungsbefunden des Bindegewebes war der erste, sehr geringe am 
3. Tage nach 2 proz. SilbernitratlSsung zu verzeiehncn: cs waren die Bindegewebs- 
zellen in der Limbusgegend vermehrt. Diese Bindegewebszellvermehrung, die 
auch in der Cornea statthat und zu der sich allm~hlich Faservermehrung gesellt, 
ist Ms eine sichere Tatsache von uns nieht genauer veffolgt worden; wir haben 
sic, wenn es sich um st~rkere l%eize gehandelt hatte, nach Ablauf der ersten 
3 Tage nicht vermil~t; zu spEterer Zeit, 13 Tage naeh 54 ~ 15 Tage nach 0,001 
Abrin, l~eizen yon starker und langer Wirknng, war das Bindegewebe der ganzen 
Conjunetiva betr~ehtlieh vermehrt; es enthielt dabei Lymiohocyten. Im Falle 
des genannten Abrinversuehcs mit seiner, wie wit gesehen Mben, st/irksten Wir- 
kung yon Mlen angewandten Reizen, Mtte sich aueh die Cornea in faseriges Binde- 
gewebe umgewandelt, das in der Eulleren ttElfte der Cornea vermehrte ]3inde- 
gewebszellen (neben Caloillaren und Lymphocyten) enthielt; das Comealepithel 
war im mittleren Teil der Cornea verdiekt und mit Leisten versehen; das Con- 
junetivMeloithel fchlte vollstEndig, und die oberste, freiliegende Sehieht der ver- 
dickten Conjunctiv~ wies Zerfallsver~,inderungen auf. 

Es ist nicht ohne Interesse, am Schlusse zu bemerken, dab in den F~llen, 
in denen der l~eiz sehr schwaeh gewesen war (z. ]3. die CampherlSsungen) wEhrend 
des Bestehens der peristatisehen KreistaufsstSrung durch die Untersuehung yon 
SehnittprEparaten an der Conjunetiva und Cornea nichts Abnormes wahrzu- 
nehmen gewesen ist. - -  

Naehdem wit bereits im vorhergehenden eilfiges fiber das Verhalten der 
Cornea mitgeteflt haben, bleiben uns hierzu noch wiehtige 1Nachtr~ge fibrig. 

Eine sofortige Triibung beim Eintreffen des Reizes haben wir an der Cornea 
festgestellt auf 65, 57--56 ~ 10~ und 5proz. Tannin, 6proz. Jodl5sung, 
2 proz. SflbernitratlSsung. In  diesen F~llen hat es sich, ~r aus der Natur nnd 
St~rke der l~eize ohne weiteres verst~,ndlich, um eine At.zung gehandelt. 

�9 Von dieser Trfibung ist zu unterscheiden die (leichte) Frtihtriibung; wir 
haben sie einige Stunden naeh der Anwendung des l%eizes Iestgestellt (offenbar 
ist sie langsam entstanden), 6. Stunden nach reinem Se~51 und 6 Stunden nach 
1 proz. Ammoniak. D~ diese Trtibung einerseits als nieht sofort entstanden keine 
Atzungstriibung gewesen, da sic auf der anderen Seite zu frfih aufgetret~n ist 
und in kfirzester Zeit viel zu weit ausgedehnt war, urn auf Leukocytenanwesenheit 
zurfiekgefiihrt werden zu kSnnen (die de.nn aueh in mehreren F~llen mikroskopisch 
auSgeschlossen worden ist), beziehen wit diese Trfibung auf d'~s Eindringert yon 
Fliissigkeit ans dem Conjunetivalsaek in die Hornhaut, die Epithel~eriust er- 
mSglieht. 

Die dritte Form yon Trfibung is~ die auf Anwesenheit yon Eiterzellen be- 
ruhende. W i r  haben keine AnhMtst)unkte daffir gewonnen, dM~ Eiterzellen aus 
dem ConjunetivMsaeke in die Cornea, etwa in einer Eloithellficke (oder gar einem 
Sehorf, wie wit ihn dureh die gtfihende Sonde oder den Silbernitratstift gesetzt 
h~ben), eindringen; sie stammen vielmehr ausschliel~lieh aus der Strombahn 
der Conjunetiva, im besonderen aus den kleinen Venen des l%~ndgefieehtes, wie 
aus dem ersten Auftretcn am Limbus und dem mit der Zeit zunehmenden Vor- 
rileken gegen das I-[ornhautzent.rum aus den zu verschiedener Zeit nach der 
Reizung gewonnenen Pr~paraten bestimmt zu erschliel~en ist. Wenn auch in 
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den Fitllen, itt dene~t Eiter im Oonjunctivalsaek angetroffen wgrde, clip. l~euko- 
eyten in der Comlea im allgemeinen nieht gefehlt liaben, so besteht doch kein 
st.tenger Zusammenhang zwisehen diesem und jenem Befunde. Besol~ders be- 
merkenswert ist in dieser I-tinsieht der Gegensatz zwisehen den sehr zahlreiehen 
Leukoeyten im tieferen Teil der Conjunetiva und im ConjunetivMsaek 30 Stunden 
naeh 6 proz. Jodl6sung, und dem /~ehlen yon ihnen in der Cornea; dieser Gegen- 
satz wiirde befriedigend aufgeklgrt sein, wenn aueh in der perieorneMen S~rom- 
bahn, wie in der oberfI/i~ehliehen, Stase bestanden h~itte, was gem~irB der Stgrke 
des Reizes auf Grund yon analogen l~gllen bestimmt angenommen werden darf, 
abet nieht naehgewiesen worden ist. Welter isg in diesem Sinne darauf hinzu- 
weisen, dug naeh 2proz. SilbernitratlSsung zwar in der Conjunetiva zahlreiehe 
Leukoeyten vorhanden gewesen sind, im Limbus der Cornea dagegen n u r  sehr 
spgrliehe, im Gegensatz zu der Wirkung der I proz. L{Ssung, die in einem Vet- 
such naet~ i0 Stunden, in einem zweiten naeh 48 Stunden in dem peripherisehen 
1Vfillimetei' sehr zahlreiehe Leukoeyten sieh hat ansammein lassen, naeh der l~tn- 
geren Zeit auBerdem noeh in der oberfl~iehliehen Sehieht der Cornea bis zur Mitre. 
Itier ist zur Erklgrung anznnehmen, dag sieh im ]~'alle der sehw/ieheren L6sung 
die Stase friiher geliSst und derjenigen VerIangsamung Platz gemaeht hatte, d~ie 
mit Leukodiapedese einhergeh~, friiher, als es nach der st~i.rkeren LSsung der 
Fall gewesen ist. 

Es bleiben nun noeh die in der Cornea angetroffenen Capillaren und Gef~B- 
chen zu bespreehen tibrig, wobei wir nnter GefgBehen diejenigen weiten blut- 
fiihrenden Kan/~le verstehen, deren Endothelsehlaueh von faserigem Bindegewebe 
begleitet ist und die aus Capillaren erst naeh einer t~eihe yon Tagen entstehen. 

Eine ~bersieh~ tiber unsere Prgparate ergibt, dug Einwa.ehsen yon Capil- 
]aren in die Cornea nur naeh Einwirkung st/~rkster Reize beobaehtet worden ist, 
ngmlieh naeh reinem Senf51, den hSehsten Temperaturen, 65 und 54 ~ 2- und 
1 proz. SilbernitratlSsung, Abrin, das in alien yon uns angewo~ndten Konzentrationen 
als stgrkster Reiz gewirkt hat, Ammoniak I proz, Jod 6 proz. ; die 10proz. Tannin- 
15sung, die st/~rkste yon uns angewandte, hat keine Capillaren entstehen lassen, 
ist aber aueh sons~ yon vergleiehsweise sehwaeher Wirkung gewesen. Alle die 
iibrigen genannten Eingriffe hubert in der oberfl/iehliehen Strombahn sofo,tige 
Mlgemeine Stase, einige znn~ehs~ aueh in der perieornealen Stase verursaeht, 
einige in der Cornea ~tzwirkung gesetzt (6 proz. JodlSsung, 2proz. Silbernitrat'- 
15sung), andere keine naehweisbare EiweiBfgllung hervorgerufen (lproz. Am- 
moniaklSsung, 1 proz. SilbernitraflSsung, zu der die sp~teren _Bemerkungen zu 
vergleiehen sind), reines SenfS1, Abrin, ein Mittel, yon dem eine F~ilIung yon 
EiweiJ]k6rpern weder naehweisbar noeh vorstellbar ist. 

Aus dieser Zusammenstelhmg geht zun/~ehst hervor, dab die Wirkung der 
Mittel nieht so sehr yon ihrer ehemisehen Nat.ur, als yon ihrer pathologisehen 
Reizwirkung bestimmt wird. Es haben uns friihere :Beobaehtungen an einem 
giinstigere n Orte 1) gelehrt, daB, wie ja aueh yon vornherein zu erwarten ge- 
wesen, arts Capiliaren und Gef/tltehen mi~ Stase des Inhaltes keine Capillaren 
hervorsprossen; es gehSrt dazu eine StrSmung. Eine solehe, und zwar verlang- 
samte in erwef~rter Strombahn, ist denn aueh, wie wir frtiher gezeig~ haben, 
bei noch bestehender Erweiterung nnd St ase in der oberfliiehliehen Strombahn, 
in der ~iefen vorhanden, d.h. in derselben Sehieht, nnd zwar ihrem perieorneMen 
Tell, aus der die Capillaren in die Cornea einwaehsen und zu derselben Zeit, wo 

1) Na~us  (2..Abhandhng); G. l~ieker  und G. Goerdeler ,  Gefggnerven, 
Tuberkel und Tuberkulinwirkung naeh mikroskopisehen Untersuchungen des 
Bauehfelles beim lebenden Kanin6hen und in F1/iehenpr/iparaten. Zeitsehr. f. d. 
ges. exp. }Ied. 4. 1914. 
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d ieses- geschieht. I1} den zur Be@aghtung gtinstigen Fgllen einer nm: geringen 
Triibung der Cornea h~t bereits am 3. Tage die Capfllarneubildung begonnen, 
somit zu einer zeit, wo die Eiterabsonderung schon naehzulassen loflegt und der 
peristatisehe Zustand Sieh wieder hersgellt. In diesem Ubergangsstadimn zwischen 
starkem leukodiapedetisehen Zustande und looststatisehem setzt somit die 
Capillarneubildnng ein und schreitet solange der poststatisehe Zustand noeh 
stark ist, fort; mit dem Nachlassen dieser KreislaufsstSrung nimmt die Zahl der 
neugebildegen Caloillaren ab und bilden sieh keine mehr neu. 

Uber die Bewegung des Blutes in den Capillaren der Cornea, soweit sie gut 
zu beaehten war, haben wir nur zu bemerken, dab sie im grogen und ganzen 
mit derjenigen iibereinstimmte, die wit ii~ der Strombahn der Conjnnctiva be- 
obaehten konnten, dab also z. 33. Stase vorhanden war, wenn sie aueh in dieser 
bestand, Peteehien in der Cornea nicl~t fehlten, wenn sie aueh in der Conjnnetiva 
festgestellt wurden. 

Auf andere in den Protokollen niedergelegte Befunde gehen wit, weil es zu 
weit ab fiihren wtirde, nieht ein; desgleiehen nieht auf die in der Conjunetiva 
zweifellos stattfindende Neubildung yon Capillaren und Oef~iBehen (des oben 
angegebenen Baues). 

Die 'hier vorwiegend deskriptiv behandelten Befunde am Gewebe werden 
uns spiiter bei der allgemeinen Erkhirung der Reizungsfolgen noch eimnal be- 
sch~ftigen. - -  

Anhangsweise erwghnen wir, dag 1 ioroz. Silbernitratl6sung oben nieht als 
~zmittel  aufgefiihrt werden konnte, da eine solehe LSsung (und die schw~eheren), 
wie wit festgestellt haben, in Blutserum lediglich einen Silberchloridniederschlag 
hervorbringt, nieht aber die Eiweiggranula.fitllung, die sti~rkere LOsungen ent- 
stehen .lassen. Die (das Gewebe weig f~rbenden) Silberchloridniedersehl~ge, die 
l proz. und schwiichere SilbemitratlSsungen bewirken, bleiben, wie A e h a r d  nnd 
A y n a u d  (Recherches sur l'imprbgnation h~stologique de l'endoth61ium, Archives 
de m6deeine expb~rimentale et d'anatomie pathologique, 1907) naehgewiesen 
haben, aus, wenn man dem Gewebe dureh eine Glaubersalz- oder ZuckerlSsung 
das Koehsglz entzieht. 

2. Die Beziehungen zwischen den Kreislaufsstiirungen und den Gewebs- 
ver~nderungen. 

Es bleibt uns nun  noch iibrig,, die Frage aufzuwerfen und zu be- 
antworten,  ob beide l%eihen, die auI Gefifl~nervenreizung eintretenden 
Vorgi~nge an der S t rombahn  und die Gewebs~orgiinge, in einer Beziehung 
zueinander stehen und in welcher. Wit  mtissen uns auf wenige allge- 
meine :Bemerkungen besehr~nken und erkennen an, dab zur Zeit eine 
ins einzelne gehende Behandlung der alsbald aufzustellenden Beziehung 
nu t  in sehr besehri~nktem 3/[aBe m6gheh ist. 

K f i h n e  und L e a  (1. c.) haben in ihrer ftir die IJehre yon der  Drfisen- 
sekretion so wichtigen Abhandlung nachgewiesen, dag yon den l~ppehen- 
weise periodisch abwechselnden, in der 2~rt der Reizung des Gefiig- 
nervensystems begrttndeten P h a s e n  der Strombahnenge mit  langsamer 
und  der Strombahnwei te  mit  sehneller St r6mung jene dem !~uhe- 
stadium, diese der Sekretion zugeordnet  ist;  die beiden Autoren haben 
fert'_er dargegan, dab im blassen Zustande die Epighelzellen der I)rtisen- 
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sehlguche kubiseh, lmdentlieh voneinander getrennl~ und reich a l~ 
Sekretk6rnehen, im retch Zustande kngelig und deutlich, niehfG selten 
sogar dureh einen sehmalen S1oalt, gegrenng sind trod an Sekretgranula 
verarmen, indem diese in Sekret. umgewandelg werden. Die )~nderungen 
der Weite and Geseh~vindigkeig einerseits, die betrgehtliehen Epithel- 
veriinderungen andererseit.s stehert unverkennbar im Verhfiltnis yon 
Ursaehe und Wirkung zueinander, so zwar, dag im blassen Stadium 
der weniger engen Beziehung zwisehen Blu~ und Parenehym eine 
Anlagerung yon Substanz, die aus dem Blute stammt, stattfindet und 
diese im retch Stadium der engen Beziehung zwisehen beiden verm6ge 
dieser verbraucht, in Iliissiges Sekret umgewandel~ wird, so dab die 
gellen kugelig werden und sieh voneinander trennen, woranf das Sekret 
in das nur zn dieser geit vorhandene Lmnen entleert wird. 

Dieses Ergebnis ist far die von uns festgestellten Gewebsver- 
imderungen' als physiologisehe Grundlage nieht im speziellen verwendbar, 
da Mr die Parenehymvergnderungen des Pankreas, der Drtisen am 
Bulbus und im OhrlSffel, wie sie die yon den Reizen hervor- 
gebraehten Kreislaufsst, Srungen begleiten, nieht untersueht, haben. 
Wohl aber ist unser Beispiel in einem allgemeinen Sinne yon 
Mlergr6Btem Werte, indem es zeigt, dab die physiologisehen Gewebs- 
vergnderungen so zustande kommen, dab Reize am Nervensystem 
der GefgBe (und an den sekretorisehen Nerven) angreJfen, w5hrend 
ein direktes Angreifen der t~eize an den Gewebszellen in dem 
Sinne, dab d~dureh die Gewebsvergnderungen entstehen, nieht naeh- 
zuweisen ist. Diese Betraehtungsweise werden wir bei der Erklgrung 
der pathologisehen Gewebsvergnderungen festzuhalten haben, da sie 

' mit den physiologisehen eine ununterbroehene Reihe bilden, die ei~e 
gemeinsame Auffassungs- und Erkl~irungsweise erforderlieh maeht. 

I)a kann es denn zuni~ehst nieht bestritteil werden, dab Stase, 
soweit sic ein Dauerzustand ist und sieh nicht naeh kiirzerem oder 
]~ngerem Bestande tSst, zur Ursaehe yon Nekrose des Gewebes wird. 
In diesem Punkte besteht also eine sichere und m~zweideutige kausale 
Beziehung; Jm Bereiche unserer Exloerimente erkl~irt sic uns die vom 
Abrin, als einem besonders fang und offenba,r besonders fief wirkenden 
Mittel, hervorgebraehte Nekrose der Conjunetiva, erkl~irt sic uns aueh 
den Epithel- und Endothelverlust, soweit er nicht dureh Atzung zu- 
stande gekommen ist, desgleiehen die Zerfallsvergnderungen des 8erosa- 
bindegewebes und sehafft uns sehlieBlieh ein vollkommen ausreiehendes 
Verstgndnis fiir den Gewebszerfall, der im Bereieh eines Abscesses 
eintritt, da, wie wit noeh sehen werden, bei seiner Entwieklung die 
Zirkulation in Stase gergt, in die spiiter zu besprechende weil3e Stase. 

Wenn wir gegen die Anerkennung dieses Zusammenhanges keinen 
Einsprueh zu erwarten brauehen, so liegt die Saehe anders in bezug 
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auf die Waehstumsvorgi~nge, Iiir d ie  ein soleher Zusammenhang im 
allgemeinen nicht anerkannt, ja h~iufig nicht einmal in Betraeht ge- 
zogen wird. Wit haben den Beobaehtungen entnommen, dab die Waehs- 
tumsvorgi~nge, die wir an der Conjunct.ira und Corfiea festgestellt 
haben, am Bindegewebe und den eng zu diesen geh6rigen Capillaren, 
sieh zur Zei~ einer Hyperiimie, und zwar poststatiseher, abgespielt 
haben; Hyperiiame dieser Art fiihrt aber, Me wir gesehen haben, einen 
im Vergleich zur Norm versti~rkten Austritt YOn Blutfliissigkeit, die 
langsam dureh das Gewebe sich hindurehbewegt, mit sieh. Es ist nieht 
zweifelhaft, dal] di~ese Fliissigkeit alle die Bestandteile enthiflt, in ge- 
16ster Form, die man im gewachsenen Gewebe in anderer, nieht ge- 
niigend bekannter Form, n~mlieh als Zellsubstanz, und im festen Zu- 
s~ande, in den Fasern des  Bindegewebes, wiederfindet. Demgem~g 
mug die t{ypothese erlaubt sein, dab auf Grund dieser Mehrzufuhr 
yon Bildungsstoffen zum Gewebe dessen Vermehrung erfolgt, mit 
anderen Worten, dag zwisehen der auf Nervenreizung lain eintretenden 
Hyperi~mie und der Ilyl0erplasie das Verhitltnis voa Ursaehe und 
Wirkung .besteht, das im einzelnen zu erforsehen A u f g a b e u n d Zi e 1 
d e r  P a t h o l o g i e  dee  S t o f f w e c h s e l s  ist. 

In unseren SchluBbemerkungen werden wit hierauf noeh einmal 
zu spreehen kommen. 

VII. Schhilfolgerungen und Ergiinzungen. 
Wir beginnen diesen Abschnitt mit einer zusammenh~ingenden Dar- 

stellung der wichtigsten Ergebnisse unserer Bebbachtungen, insbesondere 
der ~n diese gekniipiten, im Bisherigen verstreuten Schlugfolgerungen 
und fiigen diesen neue hinzu, zu denen die Grundlagen ebenfalls im 
vorhergehenden ge leg t  sind~ Wir gehen wieder vom Normalen aus, 
an das alle, aueh die sehwersten 6rttichen KreislaufsstSrungen .dutch 
Zwischenglieder anzuknfipfen unerli~131ich ist. 

Das physiologisehe Verhalten der Weite und Gesehwindigkeit ist. 
dadurch gekennzeiehnet, dab weite, sehnell durehstr6mte Strombahn 
abwechsel~ mit enger, im ealoill~iren und ven6sen Teil langsam dutch: 
str6mter ; in jener Phase sind dutch schwiichere Reizung die Dilatatoren, 
in dieser die erst durch stiirkere Reize in Erregung geratenden Con- 
strietoren erregt. Dieser. physiologisehe Zustand~ der den u n b e -  
k a n n t e  n physiologischen Reizen zugeordne.~ ist, wird zeitweilig ge- 
5mdert dureh I~eize, die aus der Aul~enwelt stammen, als vcelche z. B. 
ftir den Ohrl6ffel und die Conjunctiva namentlich Temperaturreize, 
fiir das Pankreas aus dem ])arm stammende i~e)ze, z. ]3. ungew6hnlieh 
groBe oder kleine Inhalt.smenge in ibm, zu nennen sind. 

In dieses Verhalten greifen, die sti~rkeren l~eize ein, die man ioatho- 
logisehe Reize nennt und die sieh an die Stelle der physiologisehen Reize 

Virchows Archiv. I~d. 231, 10 
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setzen. Haben Mr soeben darauf hingewiesen, dMa sehon im physio- 
logische~ Leben der ~hythmus dutch ungewShnliehe Reize gestSrt 
werden kann, so setzen die in h6herem Grade ungewShnlichen, patho- 
logisehen Reize stgrkere Abweichungen. Sie bestehen darin, dab unter 
Aufhebung des rhythmischen Wechsels zwischen Erregung der Dila- 
tat.oren und der Constrictoren die Reizung der Dilatatoren oder der 
Constrictoren lgnger und stiirker ausfgllt, dab aueh in der Umgebung 
Reizwirkungen auftreten kSnnen, und dab sch]ieglieh sich Nach- 
wirkungen einstel]en, sei es nur am Orte der Reizung, sei es aueh in der 
Umgebung, sofern diese mit beeinfluBt worden ist. 

Ist dies in der a l l g e m e i n s t e n  ]gassung die Wirkung pathischer 
l~eize, so mfissen Mr, ehe wir sie genauer kennzeichnen, die den ver- 
sehiedenen Reizstiirken zugeordneten Formen der Reizung angeben. 

Hierfiber haben die Beobaehtungen folgenden AufschluB gegeben. 
t. Schwache Reizung bewirkt dureh Dilatatorenreizung Er- 

weiterung und Besehleunigung; die Constrictoren bleiben erregbar. 
2. Mittlere Reizung ruft dutch Constrictorenerregung Verengerung 

der Arterien und Capillaren mit Verlangsamung des Capillar- und 
Venenstromes hervor; st~rkere Reizung dieser Art verschliel~t die 
kleinen Arterien und Capillaren und lagt den Venenstrom still- 
stehen. 

3. Starke Reizung hebt die Erregbarkeit der Constrietoren auf 
und erregt die liinger erregbar bleibenden, zuletzt aber ebenfalls der 
Lghmung verfallenden Dilatatoren; hierdureh entsteht an sich Er- 
weiterung und Beschleunignng, doeh maeht sich din hinzutretender 
Einflul~, vorgesehaltete Arterier, x~'engerung, geltend, der aus der 
Besehleunigung, sei es yon vornherein, sei es nacht, rgglich, eine Ver- 
langsamung, die sich zur Stase steigern kann, hervorbringt. 

Voia don eben unterschiedenen, im , , 8 t u f e n g e s e t z "  enthaltenen 
Formen der von der Reizstgrke abhgngigen 1Reizungsformen haben 
wit nun gemgl3 unseren a]lgemeinen Vorbemerkungen fiber die Wirkung 
pathologiseher Reize anzugeben, inwieweit sie an Zeit nnd Oft der Rei- 
zung gebunden sind oder beide tlberschreiten. 

Ill dieser Hinsieht gilt ffir alle pathologische Reize, dab ihre Wir- 
kung die Ze i t  der Reizung betrgehtlich iiberdauert, ~md zwar in um 
so stiirkerem MaBe, je st~rger der I~eiz ist. 

Was den Ort  angeht, so ist fiir did Wirkung der schwaehen und 
mittleren Reize keine Uberschreitung des Bereiches, in dem sie ange- 
wandt werden, festzustellen, wohl aber ffir diejenige der starken Reize. 
Bei ihr tritt nihnlich eine reflektorische Reizung hinzu; sie fgllt 
sehwgoher ~us und iiberdauert die Zeit der Reizung ebenfalls be- 
deutend, wenn anch nieht in dem Mal~e, wie es yon der lokalen WJr- 
kung gilt. 
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Die Wirkung der starken Reize ist also yon der der sehwi;eherea 
dadurch untersehieden, dab sie li~nger w~hrt und den Reizungsort, in 
sehwi~eherer Form, iibersehreitet. 

Noeh ein drittes Nerkmal, und zwar. an den Aa'terien haben unsere 
Beobaehtungen als fiir die Wirkung der starken Reize eharakteristiseh 
ergeben: duB n~mlieh die den Arteriolen und Capillaren, der am 
st~rksten re~gierenden ,,terminalen Strombahn", vorgesehalteten kleinen 
Arterien sehw~eher und meist sparer, wiederum sehw~eher und sp~ter 
die proximal folgenden Arterienstreeken auf die Reizung des Nerven- 
systems antworten. 

Die Arterien reagieren also auf Starke geize so, duB man yon einer 
, , segmen$~ren  zen~r ipe tMen  E r r e g u n g "  zu spreehen hag, und 
zwar "gilt dieses Gesetz ~m Gebiefe der direkten und der indirekten 
t~eizung. -- 

Auf dieser experimentell gewonnenen Grundlage sind wir imstande, 
si~mtliohe 6rtliehe Kreisl~ufsst6rungen in den uns gezogenen Grenzen 
verstgndlieh zu maehen. Wit behandeln zuerst die E r s twi r k u nge n. 

Beginnen wir mit der stgrksten A bweiehung vonder  Norm, der 
Stase in erweiterter Strombahn. Wir haben sie als Wirkung stgrkster 
geize darauf zuriiekgefiihrt, daB im terminalen, wie wit gesehen habenl 
empfindliehsten Stromgebiet (der Arteriolen und Capillaren) die Con- 
strietoren, ohne erregt zu werden, gelghmt, die !gnger erregbar bleibenden 
Dilatatoren gereizt werden; hierdurch entsteht eine Erweiterung des 
genannten Teiles der Strombahn, an der die sieh, wie wit annehmen 
miissen, auf Grund der maximalen Reizst~rke ansehliegende L~hmung 
aueh der Dilatatoren natiirlich nichts ~ndert. Diese Erweiterung muB 
zur Besehleunigung der Str6mung fiihren, die denn auch bei ls 
Verlauf der mit Stase endigenden Kreislaufsst6rung M s 'der 10riistatisehen 
Verlangsamung vorausgehend festzustellen ist; sie maeht abet bald der 
pr~statisehen Verlangsamung Platz, da sich die vorgelagerte Arterien- 
strecke verengt; indem sie sieh weiterhin noeh striker verengt oder 
verschlieBt, entsteht Stase in der erweiterten terminalen Strombahn. 

Bei raseher Entwicklung infolge noch s~i~rkerer Reizung tritt zu 
der terminMen Erweiterung der Arteriolen and Capillaren so r~seh, 
d~B ein Stadium der BeseMeunigung nicht zu bemerken ist, ein Ver- 
schluB oder ~uch nur eine starke Verengerung der zun~chst herzwiir~s 
vorgelagerten Arterienstrecke mit terminaler Stase als Folge; hieran 
sehliegt sieh weiter herzwi~rts eine verengerte Arterienstreeke gemi~g 
dem eben aufgestellten Gesetz der segmenti~ren zentripetMen Erregung 
der Arterien bei starker t~eizung. 

Die Stase und der prii, statische Zustand geh6ren zu den :Erst- 
wirkungen. Als Erstwirkungen treten ferner, wie aus unserem Stufen- 
gesetz hervorgeht, Verengerung oder VerschluB der Arterien und 

10" 
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Capillaren, schliefltich Erweiterul~g der Strombahn auf, jeuc ~n mittlere, 
diese an schwache Reize gebunden. Im Gegensatz zu der Wirkungs- 
weise der starken Reize ist bier die Wirkung auf das Gebiet der lq,eiznng 
beschriinkt und f~.llt gleichm~tBig an Oapi]laren, Arteriolen und 
Arterien aus. 

Wir kommen nun zu den Z w e i t w i r k u n g e n .  Wirnennen an erster 
Stelle die poststatisehe Erweiterung und Verlangsamung; sie ist daranf 
zuriickzuffihren, daft nach kfirzerem oder ]~.ngerem Bestehen der Stase, 
infolge der Abschw~tehung der Reizwlrkung auf die Arterien, der Vet- 
sehluB oder die sti~rkste Verengerung dieser einer etwas geringeren 
Verengerung Platz machen und dadurch zuniiehst stark verlangsamte 
StrSmung wieder mSglich wird. Dieser Zustand und das gesamte 
poststatische Verhalten fiberhaupt iat dadurch charakterisiert, dab die 
zur Zeit der Stase als geliihmt nachzuweisenden Constrietoren und die 
als gel~ihmt anzunehmenden Dilatatoren Jhre Erregbarkeit allmi~hlich 
wiedergewinnen. Diese Rfickkehr zur Emiofi~nglichkeit ffir die physio- 
]ogisehen Reize vollzieht sich, da die beiden lkmervenarten nicht nut  vet-. 
sehiedene Erregbarkeit gegeniiber pathologischen Reizen, sondern auch 
sine mit dieser eng zusammenhitngende versehiedene Erholungsf~higkeit 
yon schwerer Reizung besitzen, nieht gleichmitl~ig, sondern ungleieh- 
mi*Big unter zwar gesetzm~Bigen, doeh inkongrnenten Sehwankungen, 
die denn zuweilen auch die oben angegebene Stasebedingung -- das 
MiBverhifltnis zwischen ArterienverschluB und Capillarerweiterung -~ 
mit sieh bringen u~d so zeitweilige Stase (Spiitstase verschiedenen 
Umfanges) entstehen lassen; allm~ihlich stellt sich die Durehsehnitts- 
gesehwindigkeit nnd die normale Weite wieder her. 

Zu de~ Zweitwfi-kung gehSrt aueh diejenige Form der Erweiterung 
und Verlangsamung, die mit Vermehrung der Leukoeyten im Blute 
verbunden ist und sotche austreten liiBt, der leukodiapedetisehe Zu- 
stand, yon dem an dieser Stelle nut  der so starke Grad in Betracht 
kommt, daB sich die Leukocyten nieht nur im Gewebe unsammeln, 
sondern aueh auf der Oberfliiehe der benaehbarten Seresa oder Schleim- 
haut  als eitriger Belag auftreten; yon der sehw~cheren Form, die sieh 
darauf besehrgnkt~ Leukoeyten (als Infil trat  ) ins Gewebe zu liefern, 
sell demniichst, yon der stiirksten Form, die mit Gewebseinschmelzung 
einhergeht, sell zuletzt gesproehen werden. 

Wir haben den uns jetzt  besehaftigenden starken ]eukodi~pedetischen 
Zustand nur dann beobachtet,  wenn der lgeiz vorher rote Stase in 
Capillaren, Arterien und Venen bewirkt hatte.  Dabei geht der leuko- 
diapedetische Zustand -- selbstversti~ndlieh -- nicht unmitte]bar ans 
der roten Stase hervor, sondern vermittels eines -- kurzen, schweren -- 
poststatischen, ,,postrubrostatischen" Zustandes; es ist auch damit zu 
rechnen, dab unter Umstiinden die rote Stase nicht erreicht wird, son- 
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dern nur ein sehwerer perirubrostatiseher Zustand, aus dem sieh dann 
der leukodiapedetisehe Zustand entwiekelt. 

Der leukodiapedetisehe Zustand starken Grades hat somit eine 
engste, gesetzmi~Bige Beziehung zur roten Stase und zmn -- starken -- 
perirubrostgtisehen Zustand, aus dem er als Folge der sieh einstellenden 
Abnahme der Wirkung starkster geize hervorgeht. Da Ubergang der 
roten Stase in den i0ostrubrostatisehen Zustand eine Aufhebung des 
Versehlusses oder eine Abnahme der sti~rksten Verengerung der zu- 
ftihrenden Arterien des Stasegebietes bedeutet, so besteht bei dem 
leukodiapedetisehen Zustand eine Verengerung geringeren Grades der 
Arterien,. die Verlangsamung in einer bestimmten St~rke im distalen er- 
weiterten Teile der Strombahn nnterh~it. 

Der (starke) leukodiapedetisehe Zustand ist mit anderen Worten 
eine je naeh der Reizst~rke l~i.ngere oder kiirzere Phase in der l~tiekkehr 
eines dutch einen St~rksten Reiz in rote Stase versetzten Str0mge- 
bietes zur normalen Erregung und damit zur normalen Weite und 
Gesehwindigkeit; er ist. an einen bestimmten auf diesem Wege ein- 
tretenden Grad der Erweiterung und Verlangsamung gebunden. --. 

wi t  haben soeben den mit s t a r k e  r Leukod!apedese einhergehenden, 
somit Eiter liefernden Zustand in seiner Beziehung zur roten Stase 
besproehen; es lehrt abet, wie bereits bemerkt, die Erfahrung weiter, 
dal~ eine ebenfalls auf Erweiterung und Verlangsamung beruhende 
Leukodial0edese l e i eh t e r en ,  nieht Eiter liefemden Grades ohne 
die oben besprochene Beziehung zur roten Stase vorkommt; mit ihr 
bei der sieh die Leukocyten in geringer ZahI, so dag sie nieht auf die 
benaehbarte Oberfliiehe austreten, im Gewebe ansammeln, wollen Mr uns, 
nun besehi~ftigen. Wit greifen dazu auf Beobaehtungen yon N at u s.zuriiek. 

Es hat. sieh aus ihnen ergeben, dab sieh auf verschiedene I~eize 
hin w~hrend l~ngerer Dauer ihrer Einwirkung, ohne dab vorher Stase 
oder auch nut ein prgrubrostatiseher Zustaffd entsteht, diejenige 
Erweiterung und Verlangsamung einstellen kann, die mit Vermehrung 
d e r  weiBen Blutk6rperehen im Bhte und ihrer Diapedese aus den 
kleinen Venen verbunden ist; die Anfangswirkung jener Reize hat in 
Erweiterung und Beschleunigung, wie sie sehwache Reize bewirken, . 
bestanden und in diesen Versuehen ist die naehtri~gliehe Verengerung 
der kleinen oder grSBeren Arterien, die der Verlangsamung zugrunde 
liegt, yon N a t u s  beobaehtet worden. W~hrend in diesen N a t  u s sehen 

Versuehen die Dauerbeobaehtung naehge~vlesen hat, dab dem 
sehwaehen leuk0diapedetisehen Zustand eine starkere Kreislaufs- 
st6rung nieht vorausgegangen war, ist das gleiehe mit roller t~estimmt- 
heir fiir diejenigen unserer hierhergeh6rigen Versuche, in denen es sieh 
um Wiederaufnahme der Beobaehtung. naeh Unterbrechung gehandelI. 
ha~, aus der geringen St~.rke der Reize zu ersehlieP0en gewesen, 
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Aus diesell Beobachtungstatsachen ergibt sich, dag in der Tat 
eine Yerla~gsamung geringeren Grades, als sic dem prgrubrostatischen 
Zustand eigen ist, in der erweiterten Strombahn die Leukoeyten sich 
vermehren l~Bt und die fibrigen ]~edingungen herbeifiihrt, unter denen 
sie als ,,Infiltratzellen" in des Gewebe gelangen. 

Es bleibt somit zu erklgren, warren der leukodiapedetisehe Zustand 
n'aeh der roten Stase so stark ausf~llt, dab er wenn aueh in weiten 
Grenzen sehwankende lgengen' Eiter hervorbringt, w~thrend er hn 
anderen Falle, wenn keine schwerere I~h~eislaufsst6rung vora~sgegargen, 
lediglieh eine kleinere oder gr6Bere Anzahl Leukoeyten ins Gewebe 
liefert. Dies erkl~rt sieh aus der Stiirke der l~eize befriedigend. Ein 
starker Reiz hat, wie wit gesehen haben, eine staike und tiefgreifende, 
dabei kurze Erstwirkung, so stark und kurz, dab die der Leukcdialoedese 
zugrunde ]iegende Form der  Verla~gsamung, die eine vorgelagerte 
Constrietorenreizung bestimmten Grades voraussetzt und l~ngere Zeit 
bestehen muB, auf dab sich tier komphzierte Vorgang der Leuko- 
diapedese einstellen und ablaufen kann, nich~ zustande kommt; er 
hat dagegen eine sehr langgezogene Zweitwhkung, in der alle Stufen 
des, wie wirgesehen haben, inkongruenten Verhaltens der Constrietoren 
und Dilatatoren in gesetzm~Biger Folge durehlaufen werden, darunter 
aueh die mit starker Leukodiapedese einhergehende. 

Anders die WiIkung sehwacher Reize. Sie ffihren nur dann zu -- 
schwacher -- Leukodiaioedese, wenn die Einwirkung lange hingezogen 
wird, insbesondere also durch Dauerberieselung; hierbei finder eine 
Summationswirkung statt, verm6ge derer selbst gem~B ihrer Anfangs- 
wirkung als sehwaeh zu bezeichnende Reize allm~ihlich dech einen 
]eukodiapedetisehen Zustand herbeiffihren, den dann der pri~rubro- 
statische Zustand abl6st, der der Leukodial0edese ein Ende bereitet. 
Handelt es sich dagegen, wie es in wenigen unserer Vers~mhe be0b- 
aehtet worden ist, am eine Leukodiapedese, die naeh  sehwacher Erst- 
wirkung in der Zweitwiikung auftritt, so bringt es die Sehwaehe und 
Kiirze dieser ZweitwiIkung mit sich, dab die ]eckodiaioedetische Er- 
weiterung und Verlangsamung schwach ausf~llt und bald dem normalen 
Zustande weieht. Immerhin haben wir bier ein weiteres Beispiel vet 
uns, dab die Zweitwirkung st~trker ausfal]en kann ais die Erstwiikung; 
hat n~m]ieh die sehwaehe Erstx~4rkung ]ediglieh in Erweiterung und 
Beschleunigung bestanden, waren mithin in ihr aueh die Arterien bei 
erhaltener oder leicht herabgesetz~er EIregbaikeit der Constrictoren 
erweitert gewesen, so wird jene verstaIkte Zweitwiikung daraus ver- 
st~ndlieh, dab die proximalen Arterienstrecken fi/iher ihre normale E~ge 
wiedergewinnen a]s die empfindlieheren distalen Capiltaren und kleineren 
Venen : des MiBverhaltnis zwisehen der noch fortbestehenden Erweiterung 
dieser und der sehon eingetretenen physiologischen Enge jener erkl/~rt 
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die der Leukodiapedese in einer bestimmten St~rke zugrunde liegende 
Verlangsamung in erweiterter Strombahn, eine -- kurze und schwaehe -- 
Phase auf dem Wege zur Norm. -- 

Ein l%tiekbliek auf die besehriebenen und besprochenen Kreis- 
laufsst6runge n ergibt," dab sie dutch Reize entstehen, die am Gefgl~- 
nervensystem angreifen und vermittelst der Reizung oder L~hmung 
der Dilatatoren und Constrictoren die Weite in der Weise beeinflussen, 
die wir angegeben und erlgutert haben. Wir haben ferner gesehen, 
dab yon der Weite die Gesehwindigkeit besthnmt wird. Demgemgg 
walten einfachste physikahsche Gesetze fiber der, wie wir noch zeigen 
werden, ffir den Verlauf und die Folgen der Kreislaufsst6rungen ent- 
seheidenden Gesehwi.ndigkeit des Blutstromes; die Vorggnge aber, die 
die Weite der Strombahn in ihren verschiedenen Absehnitten variieren, 
sind nieht physikalischer, sondern, als Nervenvorg~nge, physiologiseher 
Natur. -- 

Im vorhergehenden haben wit zwar vorwiegend die versehiedenen 
Typen tier Weite und Gesehwindigkeit und ihre Beziehungen zueinander 
besproehen, daneben aber Ms nntrennbar verbunden aueh Vorggnge 
beriicksich~igt, die, unter der Bezeiehnung Exsudation zusammen- 
gefaBt, darin bestehen, dab Teile des Inhaltes der Strombahn diese 
verlassen, und zwar, um dies sofort Ms keines Be~veises bedfirftig zu 
betonen, dureh die intakte Wand hindurch. Wje, insbesondere unter 
welchen kausalen tlelationen dies im Einzelfalle geschieht, haben wir 
zwar nieht zum Gegenstand yon besonderen Experimenten gemacht, 
indessen diirfen wit im folgenden kurz die Gesichtspunkte angeben, 
die sich aus unserer Auffassung der 6rtliehen KreislaufsstSrungen 
teils ergeben, ~eils in ihrem Geiste gehalten hinzugefiigt werden kSnnen. 

W i r  gehen davon aus, dag im fluxiongren Zustande (so wollen 
wit die Erweiterung und Besehleunigung durch Dilatatorenreizung 
bei Erhaltung d e r  Erregbarkeit der Constrietmen nennen) und im 
isch~mischen Zustande, wie ihn ein st~rkerer Reiz hervorbringt, indem 
er die Constrictoren erregt, nichts die Strombahn verlggt, das auBerhalb 
derselben nachweisbar wgre. Fiir die Blutk6rperchen trifft das un- 
bedingt zu, ftir die Blutfliissigkeit diirfte es zwar vom isehiimisehen 
Zustande ohne Einschrgnkung gelten, dagegen ist es wahrseheinlich, 
daft im fluxion~ren Zustande Blutfltissigkeit in geringer Menge austritt. 
Sie wird hinweggefiihrt und hguf~ sich n iemal s  im Gewebe an. 

Wir setzen nun den 1%11, daft sieh verm6ge der Dauer der Reizung 
aus dem eben bertihrten fluxionaren Zustande -- dureh Verengerung 
der proximalen Arterienstrecken -- diejenige Form der Verlang- 
samung in erweiterter Strombahn entwicke]t, bei der weiBe Blut- 
k6rperchen austreten. Mig dem ~bergang des fluxionSzen Zustandes 
in den leukodiapedetisehen werden, wit die Beobaeht~ung lehrt, die 
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Leukoeyten zwischen den roten BlutkSiperehen und im plasmatisehen 
Wandstrome zahlreieher, sie haften an der Wand, start an de~selben 
nach Zur~icklegung einer kleinen Strecke nur far einen Augenbliek 
st.illzustehen, und gelangen sehlieglieh langsam naeh aul3en. Wit 
wiederholen, dat] wir diesen Vorgang der Leukcdiapedese nicht 'an 
Capillaren, sondern nur den kleinen posteapillaren Venen beobaehtet 
haben und verweisen auf das frt~her hierfiber Gesagte. 

Die alleinige Ursaehe dieser Zurfickhaltung der Leukccyten im 
erweiterten Teile der Strombahn nnd ihrer Wandstellung ist die dureh 
Beeinflussung des GefiiSnervensystems herbeigeffihrte, in einer be- 
st,immten S~rke eintretende Verlangsamung der Str6mung. Im Falle 
einer Reizwirkung yon bestimmter St,~rke andert sieh also auf Grund 
eines bestimmten Grades yon Verlangsamung und Erweiterung die 
Zusammenset.zung des ]3lutes, undes  tritt, zv~eifellos unter dem Ein- 
flusse des Blutdruekes, das aus, was sich an der Wand befindet, namlieh 
Blutflt~ssigkeit und weifle Blutk6rperehen. 

Wit nehmen nun welter an, da{3 sieh der pr~irubrostatlsehe Zustand 
aus dem eben berfieksiehtigten entwiekelt, und zwar langsam genug, 
dab dieser Ubergang verfolgbar ist. Er vollzieht sieh, wie yon N a t u s  
mitgeteilte Versuehe lehren, so, dal3 eine kurze Zeit der Beschleunigu~g 
des Blutstromes in der erweitert bleibenden Strombahn der prastati- 
sehen Verlangsamung vorausgeht; wahrend im leiehten leukediape- 
detisehen Zustande die Constrietorenerregbarkeit im terminalen Strom- 
gebiet, wie unsere Suprareninversuehe gezeigt haben~), nut gering 
beeintraehtigt ist, ist sie im prarubrostatisehen Zustande, mag es 
sieh um jenes kurze, mit Besehleunigung einhergehende Ubergangs- 
stadium handeln oder mag, naeh eingetretener Verengerung eines 
weiter herzwarts gelegenen Arteriensegmentes die prarubrostatisehe 
Verlangsamung vorhanden sein, starker herabgesetzt oder aufgehoben. 

Wit haben dieses Zwisehenstadium der ]?rarubrostatisehen Be- 
sehleunigung, das in einem Verlust der Erregbarkeit der Constrietoren 
der den Arteriolen unmittelbar vorgesehalteten Arterienstreeke beruht 
und an das sieh erst Yerlangsamung ansehlieBt, wenn sich die naehste 
herzw~irts ansehliel3ende Strecke verengt, bier herangezogen, weil es aufs 
klarste die Bedeutung der Verlangsamung als der e i n z i g e n Ursaehe 
des leukodiapedetisehen Zustandes beleuehtet. Mit dem Eintritt jener 
Besehleunigung und fiir ihre kurze Dauer h6ren nfimlieh die LeuI~oeyten- 
vermehrung im Blute, die Wandstellung von Leukoeyten und die 
Diapedese auf, u n d e s  flieBt Blur yon normaler Zusammer~setzung 
dureh die Strombahn; bestande nieht die Constrictorenerregbarkeits- 
abnahme, so ware der Zustand nicht yon dem fluxion~tren zu unter- 
seheiden. 

I) Seite ;~2. 
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Nit der sich ansehliegenden zunehmenden Verengerung des herz- 
w~rt, s tolgenden Arteriensegmentes setzt nun raseh eine zunehmende 
Verlangsamung ein, die die dem leukodiapedetisehen Zustande zu- 
grunde liegende fibertrifft. In diesem starken prgrubrostatisehen 
Zustand ist die Zahl der weigen Blutk6rperehen nieht vermehrt, sie 
bewegen sieh nieht an der Wand, an dieser fehlt eine plasmatisehe 
Wandstr6mung, so dab die langsam dahinrollenden roten Blutk6rperehen 
die Wand der Strombahn fiberall berfthren. Der st~rkere pr~rubro- 
statisehe Zustand ist somit eharakterisiert dutch eine U nordnung des 
Blutes; Plasma und Blutk6rperehen lassen sowohl die dem physio- 
logisehen Verhalten als die dem leukediapedetisehen Zustand eigene, 
gesetzm~Bige Anordmmg zueinander vermissen. 

Aus dem Vergleieh des leukodiapedetisehen und des prgrubrosta- 
tisehen Zustandes ergib~ sieh, dab jener, eine Umordnung im Blute 
darstellend, an einen bestimmten Grad der Verlangsamung gebunden 
ist ; naeh den Versuehen yon Sehkla rews  k yl), die T he ma~) weiter- 
geftihrt and verwertet hat, is~ das geringe spezifisehe Gewieht der 
Leukoeyten die hinreiehende Erkli~rung dafiir, dag sie im erweiterten, 
verlangsamt durehstrSmten St.romgebiet zu~i~ekgehalten werden und 
an die Wand gelangen. Die m it der Zunahme der Verlangsamung 
zustande kommende Unordnung des Blutes, die tiberdies in noeh 
gr6berer Form auftritt, insbesondere so, daft blutk6rperehenfreie, 
plasmafiihrende Strecken auftreten und dag sieh Kltimpchen yon 
Blutk6rperchen bilden, legt den Gedanken nahe, d~g ihr die zunehmende, 
sehlieBlieh vollstiindige AussehMtung tier Constrietoren in dem Sinne 
zugrunde liegt, daft mit dem gleiehzeitigen Verlust des letzten Restes 
der veto Nervensystem abhi~ngigen Spannung der Wand der sonst 
wirksame Einflul3 verIorengeht, der in seiner noTmalen StS, rke die 
physiologisehe Ordnung, in herabgesetzter Stitrke die 0ben sogenannte 
Umordnung der Blutbestandteile hervorbringt und aufreehterh~lt. 

W/ihrend eines sg~rkeren ]eukodiapedetisehen und eines ebenfalls 
st~rkeren pritrubrostat,isehen Zustandes tritt aus der erweiterten, ver- 
langsamt durehstr6mten Strombahn Flfissigkeit ins Gewebe aus und 
sammelt sieh in demselben an ; s ie  wild mit anderen Worten h6ehstens 
zum Teil dutch Resorption -- insbesondere auf dem Lymphwege --da- 
vongefiihrt. Wir haben oben angegeben, daft bei fluxiongrer Erweigerung 
desselben Grades und Besehleunigung des Blutstromes wahrseheinlieh 
zwar ebenfalls -- wenig -- Blutflt~ssigkeit austritt, dag sie aber nieht 
~m Gewebe zurtiekbleibt. Man k6nnte daher auf den Gedanken kommen, 

~) Alexis SchkIarewsky, Zur:Extrav~sation der weigen Blutk6rperehen. 
Archly f. d. ges. Physiol. 1. 1868. 

~) 1Lich~rd Thoma, Lehrbueh der allgemeinen pathologischen Anatomic 
mit, Beriieksiehtigung der allgemeinen Pa$hologie, S. 398/99. Stuttgart. 1894. 
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da/J es vielleich~ nut die versohiedencn Resorption~verhMtnisse sind, 
die in jenem Falle die Flflssigkeit sich anhalffen ]assen, ]n diesem nicht. 
Dem ist abet nicht so, denn wenn es auch riehtig ist, dal.~ Kreis]aufs- 
st6rung und Resorption Hand Jn Hand gehen, so da{3 der Fluxion 
eine starke Resorption, dem pr~statischen Zustand eine sehwaehe Re- 
sorption entspricht, so beweisen doch namentlieh die m~tohtigen Exsu- 
date, die man im schwersten pr~statischen Zust~nd hx ktirzester Zeit 
unter den Augen auftreten sehen kann, dab bei Verlangsamung 
der StrSmung mehr Fltissigkeit ausgesohieden wird a]s bei Besoh]euni- 
gung. 

Demgem~iI~ mu~ die Verlangsamung mit der Exsudation ~n ur- 
s~ehlicher Beziehung stehen, und zwar so, dab mit dem Grade (und 
der Dauer) tier Verlangsamung der Grad der Exsudation zunimmt; 
dagegen kann die Erweiterung, als bei gleicher St~rke im ]~alle der 
Beschleunigung des :Blutstromes nicht mit naehweisbarer Exsudation 
verlanfend, I~ieh~ al]ein, sondern nur zusammen mit der Verlangsamung 
wirkend vorgestellt werden. Wie sich diese Wirkung im einzelnen 
vollzieht, bedarf erneuter Untersuchnng. 

Das letzte an dieser Ste]le zu besprechende Vorkommnis ist der 
Austritt yon roten Blutkarperehen ; er erfolgt nur aus Capillaren und nut 
unmittelbar vor Eintritt der Stase, entweder so, da]3 einzelne Erythro- 
cyten durchtreten oder so, dab sich eine Sehar yon solchen mit einem 
Male, zweifellos dnrch eine feinste 0ffnung, die sieh danach wieder 
sehlieBt, ergieBt; beides kann sieh nebeneinander lal~ge fortsetzen, 
wodurch eine Infarciertmg des Gewebes mit roten ]31utkarperehen 
zustande kommt. 

Filr alas Verst~ndnis dieser un allersthrkste Ver]angsamung bei 
st~trkster Erweiterung gebundene Erythrodiapedese scheint uns jenes 
HervorschieBen ei~es Strahles yon roten Blutk6rperehen, dureh das in 
einem Augenbliek eine Peteehie entsteht, yon Bedeutung zu  sein, 
lehrt es doch, dab sich etwas 5ffnet, was vorher verschlossen gewesen 
war. Somit dart man wohl auch bier an den Einflul3 des Tonusver- 
lustes denken, den die vallige Aussehaltung des Nervensystems mit 
sich bringt und der auch einzelnen roten Blutk6rperehen den Durchtritt 
durch die Kittsubstanz im Capillarendothel unter dem Einfll~B des 
herrschenden Blutdruckes gestattet. 

Alles was die Strombahn verl~il~t, ]?lfissigkeit und kSrperliche ]~e- 
standteile des Blutes, trift, wie sich aus dem Vorhergehenden ergibt, 
bei verlangsamter StrSmung i n  erweiterter Strombahn aus; diese 
Ver]angsamung muB, da Beschleun~gung in erweiterter Strombahn die 
~ngegebenen Wirkungen nicht hat, demnaeh die entscheidende Rolle 
sEMen, nnd je naeh ihrem Grade, gemeinsam mit der Erweiterung und dem 
bestehenden Drueke, die Znsammensetzung des Austretenden bestimmen. 
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Dagegen k~ml, wie unsere Versuche gelehrt haben, yon einem 
erhOhten Druck ~ls allgemeiner Ursache der Exsudation nicht ge- 
sprochen werden; bernht doch jede Verlangsamung aui vorgeschalteter 
Arterienverengerung , die den Druck im distalen Tell herabsetzen 
mug. Der jeweils vorhandene Druck genfigt somit, bei Erffillung 
der iibrigen Bedingung~n, den Austritt der Blntbestandteile herbei- 
znfflhren. 

Wohl aber kann im l%lle yon toter oder weiBer Stase in verstreuten 
Capillaren eines Netzes der Druek im noch pri~statiseh durehstr6mten 
Tell 5rtlich erh6ht sein and den Austritt yon Blutbestandteilen be- 
gfinstigen. -- 

Wit haben an dieser Stelle unserer Abhandlung drei kurze Er- 
ganznngen anznbringen, die wir bisher zurfiekgestellt haben, nm den 
Zusammenhang der Beobaehtungen uM ihrer Erlhnterungen nieht zu 
stSren. Diese Naehtri~ge beziehen sich a~f 5rtliche Kreislanfsst6rungen, 
die wit nieht hervorgebraehf nnd untersucht h al~en, die sich abet im 
AnschluB an das Bisherige in den Grundliniendarsgellen lassen. 

Znerst behandeln wir die 6rtliehe S t a u u n g ;  und zwar an der 
Hand der ausft~hrliehsten Mitteilnngen fiber dieselbe, den unter der 
Leitung yon R. Tho ma yon A l f r e d  y o n  Bracke l  verfagten, in denen 
man sehr zahlreiehe MaBangaben finder1). 

E.s entstand nnmittelbar nach der Unterbindung der Schenkelvene 
in der mikroskopisch beobaehteten Sehwimmhaut eine deutliehe, 
znweilen yon momen.tanem Stillstand anterbrochene Verlangsamung 
der BlutstrSmung in stark mif Blntk6rperchen geffillter, jedoch nicht 
ausgesloroehen erweiterter Bahn nnd das, was wir oben Ms ,,U n ordnung" 
des Blutes besehrieben haben; gleich darauf eine deutliche Verengerung 
der Arterien; diese machte naeh einer viertel bis halben Stnnde einer 
leiehten, kurzen Erweiterung PIatz, wghrend in der Folge bald Kon- 
traktion bald Dilatation der Arterie bestancl, jene aber fiberwog. Man 
ist ,,ira Mlgemeinen berechtigt zu sagen: dab sich in dem Stauungs- 
gebiete die Arterien verengern". 

Diesen Satz hat yon  Bracke t  ftir die experimentell hervorge- 
braehte Stanungsstr6mung in der Zunge des Frosches best~tigt, und 
zwar in bezug auf schw~chere und st~rkere Staining. 

Wir gehen auf die Einzelheiten der yon Brackelschen Abhand- 
lung nicht ein, sondern betonen nnr, im Einversti~ndnis mit dem Autor 
und den Ergebnissen seiner Vorgi~nger, dab es bei der Staunng nicht 
einfaeh meehanisch hergeht. AnI Grund der in diesen Blhttern nieder- 
gelegten Erfahrungen dfirfen wit vielmehr den Schlnl3 ziehen, dab die 
Stauungr Druekerh6hung in der Strombahn , einen mechanischen.geiz 

x) Alfred yon Brackel, Experimentelle Untersuchungen tiber ven6se 
Sta,uung. Disse~. Dorpat,. 1893. 
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ffir das Gefglanervensystem bedeutet, auf den es je naeh der 8~grke 
des P~eizes in der einen oder anderen We/se, gemi~l~ unserem 8tufen- 
geset.z, reagiert, bei starker Reizm~g den pri*rubrostatischen Zustand 
und 8tase hervorbringend2). 

Im 8imle dieser Ausft~hrungen ist die Bezeiehnung der 8tauungs- 
hypergmie a.ls passiver and die Gegeniiberstellung einer aktiven 
Hypergmie nieht ha.ltbar.. 

Die Vernaehlgssigung des OefaBnervensystems hat der St.auung 
eine unbereehtigt.e Stellung in der Lehre yon der Stase und Diapedesis- 
blutung, die sie beide leicht zu erklg.ren sehien, versehaff~; sehr hgufig 
hat  man daher .denn aueh yon 8tauungsblutung gesprochen, we yon 
einem in DruekerhShung bestehenden mechanischen Reiz herzw~trts 
veto Capillarsystena ~aichts naehzuweisen war. Demgegenflber h~ben 
wir gezeigt, dab das ttindernis bei der Stase und der ihr unmittelbar 
vorausgehenden Dia.pedesisblutung im allgemeinen, eben yon der 
Staining abgesehen, auf der Arterienseite, nicht auf der Venenseite 
liegt, und soeben gesehen, dal3 die Wirkung der mechanischen I~eizm~g 
bei der 8taming dieselbe ist, wie wenn .sonst mechanische, chemische, 
thermische geize auf das Gefitl3nervensystem einwirken. - -  

Die zweite Erggnzung betrifft die ,,weil~e 8 t a s e  ''. Wir haben oben 
veto starken leukodiapedetisehen Zustande gesprochen, demjemgen, 
der zahlreiche Leukoeyten ins Oewebe and ant eine benachbarte Ober- 
fli*che liefert. Dieser Vorga~ag beruht auf einer Str6mung, deren Eigen- 
schaften and ursttcbliehen Beziehungen udr oben ausffihrlich angegeben 
haben. 

Auch diese 8tr6mung kann erl6sehen. Die Vorstufe dieser weiBen 
Stase, ftir die wirden Ausdruck,,priialbostatisehen Zustand" gebrauehen 
wollen, ist mikroskopisch der Zustand, den bereits der Entdeeker der 
Herkunft  der Eiterk6rperchen aus dem" Blute, A u g  us t us  Wal ler2) ,  
beschrieben und mit einem besonderen Namen: ,,Corpuseulation of 
Capillaries "~' belegt hat,, n~tmlieh die Ausfifllung der Capitlaren (und 
kleinen Gefgl~e) mit Leukoeyten. Dieser auch spgter oft besehrie- 
bene, jedem Beobaehter an Lebenden bekannte und aueh an Sehnitt-, 
besser am Fl~tehenpr~paraten, z. B. des Bauehfelles, leieht, zu erhebende 
Befund, ist nieht mehr als eine Steigerung dessen, was man in starkem 
leukodiapedetischen Zustande feststellt und nur einen Sehritt yon der 
Stase entfernt, die demgemal~ eine weil~e S t a s e  ist. Es ist geboten, 
anzunehmen, dab auch dieser Stase wie der roten ein Versehluf~ oder 

1) Vgl. Cons tan t in  Sehantz ,  Beitrag zur Kenntnis der 8tauungsleber, 
insbesondere der Ungleiehmgl~igkeit ihres Baues. Dieses Archiv 188. 1907. 

s) Augustus  Waller, Microscopical examination of some of the principal 
tissues of the animal frame, as observed in the tongue of the living frog, toad etc. 
The London, Edinburgh and Dublin philosophical maga.zine and joumM of science 
vol. 29. London. 1846. 
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mindestens eine betraehtliche Zunahme der Verengerung derjerfigen 
Arterie zugrunde liegt, die den 10rgalbostatischen Zustand unt.erhalten 
hat te ;  indessen k6nnte die groBe Nelgung der weiBen Bll~tkSrperchen, 
aneinander und an tier Strombahnwand zu haften, dazu vielleicht das 
Auftreten yon Gallertfibrin begfinstigend im Spiele skin. 

Aueh die T h r o m b o s e ,  rote und weige, geh6rt in das Gebiet der 
5rtliehen Kreislaufsst6rungen; ist die Bezeiehnung der roten Thrombose 
zur Stase offensiehtlieh ( H a y e m  h a t  jene ,,Thrombose par stase" 
genannt), so fehlt es aneh nieht an Beziehungen der Verlangsanmng 
des Blutstromes zur weigen Tl~rombose. Wit verziehten daranf, die 
in den Protokollen bier und da enthaltenen, hierhergehSrigen Be- 
obaehtungen zusammenzust.ellen, und beschrgnl~en uns darauf, her- 
vorzuheben, dab die Vorbedingung jeglieher Thromb0se Verlangsamung 
des Blutstromes ist. Diese wathrombisehe Verlangsamnng, die in 
ihren grm~dlegenden Experimenten g b e r t h and S e hi m m e 1 b u s e h ~) 
so stark betont haben, kann in allgemeinster Form nieht anders aul- 
gefagt w e r d e n  als die Ver]angsamung, die wir im vorhergehendea~ 
er6rtert haben, ngmlieh als ebenfalJs vo m Nervensystem a b h i i n g i g . -  

Am Schlusse dieses Abschnittes gugern wit uns fiber die yon uns gebrauehge~ 
Termini, weniger zu ihrer Worterkl~irung, deter sie nieht bedfi~gen, als zur spraeh- 
licher~ Reehtfertigung der Wahl der Bezeiehnungen und zur CTbersiebt fiber ihren 
Zusammenhang. 

Stase sehlechthin hat uns zun~iehst die rote Stase bedeutet; da wit aber aueh 
eine weige Stase kennengelemt haben, muB, woes die Verstgndigung fordert, 
yon (Erythrostase oder) P~ubrost~se und yon (Leukostase oder) Albostase ge- 
sproehen werden. Das der Stase - -  roger oder welter - -  vorausgehende und naeh- 
folgende VerhMten der Weite und Gesehwindigkeit bezeichnen wir Ms peristatischen 
Zustand; es ist demnaeh ein (10erierythrostatiseher oder) perirabrostatischer und 
ein (perileukost~tiseher oder) perialbostatischer Zustand zu unterseheiden; jener 
zerf~llt in einen prii- und einen l~OSt-(erythro- oder)rubrostatischen, dieser in 
einen pr~- ~n d einen post-(leuko- oder)Mbost~isehen Zustand der Weite und 
Gesehwindigkeit. 

Spraetilieh w/~ren rein griechiseh zusammengesetzte Bezeichnungen vorzu- 
ziehen, doch wtirde d~nn yon wostatisch und metastatiseh zu spreehen sein, was 
begreifiicherweise nieht anggngig ist; aueh sind die Bildungen mit ,,erythro-" 
zu sehwerfgllig. Die hybriden Wortgebilde muBten somit in Kanf genommen 
werden und sind im Texte angewandt worden. 

Anl?erdem h~ben wit Erythro- und Leukodiapedese gebraucht, Abktirzungen 
Ifir Erythrocyto- und Leukocyto-Diapedese. 

VII I .  Anwendung  auf einige Kapi te l  der menschl ichen Physio-  und 
Pathologie.  

I m  nun folgenden Abschnitte werden wir in aller Ktirze an einigen 
Beispielen in bezug auf den Mensehen zeigen, wie wir die ent:wiekelten 

1) C. G. Eber th  und C. Schimmelbuseh ,  Die Thrombose naeh versuehen 
und Leiehenbefunden. Stuttgart. 1888. 
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Anschauungen tiber die t~eizung der GefgBnerven, die davon ab- 
hgngigen Vergnderungen der Weige und Gesehwindigkei~ und die 
dureh diese en~stehonden Vorgfinge im Gewebe im einzelneh aufgefal3t 
wissen wollen; einige dieser :Beispiele werden Ms vom Nenschen ge- 
wonnen auch ]~rg~inzungen bringen, die am Yersuehstier nieht zu 
gewinnen sind. 

Beginnen wJr, getreu unserem bisherigen Verfahren, mit dem 
Physiologisehen, so sind die l%Ste, die das S ehamempfinden begleitet, 
und die Blasse, die neben dem E rse hre eke n einhergeht, -reine Bei- 
spie!e yon Reizungsfolgen dutch eino~ schwaehen und einen mit.tleren 
]%eiz, die unser Stufengesetz unterseheidet; sie kommen reflektoriseh 
auf denseham- mid sehreekenerregenden 8inneseindruek hin zustande. 

Von der Dilatatorenreizung im ersten Falle heben wit hervor, dab 
die ents~ehende' Hyper~imie keine Schwellung mi~ sich bringt, also 
nicht mit nachweisbarem Ftfissigkeitsaustritt und -ansammlung im 
Gewebe verbunden ist, uncl dal3 sie nicht mit Schmerz einhergeht, 
also ohne parallele Reizung zentripetaler, zur Schmerzempfindung in 
Beziehung stehender Nerven abl~tuft. Von der Constrictorenreizung 
im zweiten Falle sei betont, dat3 das blasse Gebiet keinen durch 
schw~chere, an den Dilatatoren angreifende Reizung entstehenden 
Hof besitzt, und daft ihr aueh keine solehe Reizung nachfolgt. Im 
-- leiehter zu beobachtenden -- ]?alle der l%Ste kann man etwas, das 
beim Versuchstier zurt~cktritt, festste]len, n~m]ich die Bedeutung der 
individuellen geizbarkeit, die in dem einen Falle die SchamrSte sich 
auf das Gesicht beschriinken, in einem anderen Falle sie auf den Hals, 
in einem dritten Falle auf den oberen Teil des gumpfes iibergreffen l~il3t. 
Eine absteigende Ausbreitung der Reizung, ~ e  sie in weir umfang- 
reicherem Marie yon dem denselben T3rous der Weite und Gesehwindlg- 
keit hervorbringenden Amylnitrit bei Personen mit. besonders reizbarem 
Gef~Bnervensystem erzeugt wird. 

Bei der Einfaehheit dieser Beispiele dfirfen wir es unterlassen, sie 
des genaueren in Rtieksicht auf die Versuchsergebnisse zu bespreehen 
und auf das Neue, das sie darbieten und das wit nieht ganz nnerw~hnt. 
lassen wollten, einzugehen. 

Wir bleiben noeh im Bereieh des Physiologischen, weml wit der 
D e r m o g r a p h i e  einige Worte ~idmen. Hier lehrt die 13eobachtung 
am gesunden Mensehen, dab eine in Drtteken oder Streiehen bestehende 
Reizung, z. ]3. der Haut der Beugeseite des Vorderarmes, yon bestimmter 
St~rke als im Sinne unseres Stufengesetzes mittelstarker tgeiz eine 
Blgsse durch Constrietorem'eizung hervorbringt, und dal3 eine stiirkere 
l%eizung zuerst eine kurze Constrictorenerregung, darauf eine lebhafte, 
langwierige l%6tung dutch Dilatatorenreizung erzeugt; yon dieser 
KyperD~mie haben wir an uns selbst nachgewiesen, dal3 sie, wenn man 
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den Vorderarm in kaltes Wasser taueht, ein EinfluB, der eine z .B.  
dureh leiehte Erwi~rm~mg ger6tete Hautstelle zum Erblassen bringt, 
nur leieht oder gar nieht abnimmt : es sind also die Constrietoren in ihrer 
Erregbarkeit herabgesetzt und es ist somit ein leiehter oder st~rkerer 
pr~istatiseher Zustande vorhanden. 

Beide Formen der Dermographie (blasse und rote genannt) be- 
sehr~nken sieh auf den Ort des meehanisehen l~eizes; sie entstehen 
also dureh direkte l~eizung und sind Meht yon einem reflektorisch 
entstehenden tIof umgeben. 

Ein Soleher tr i t t  mit hellerer RSte um den dunkler roten Streifen 
erst auf, wenn die meehanisehe l~eizung so stark gesteigert ~ r d ,  dab 
die mit der Sehmerzempfindung in Beziehung stehenden Nerven ge- 
reizt werden; in diesem Hole kann man dutch das angegebene einfaehe 
Mittel sehr leieht die erhalten gebliebene Erregbarkeit der Constrietoren 
naehweisen. 

Noeh stiirkere Reizung steigert den pri~rubrostatisehen Zustand so, 
dub dutch Exsudation eine Quaddel entsteht, die yon jenem roten 
Hof umgeben ist; st~rkste wiirde Stase erzeugen. 

Klinisehe und experimentelle Erfat~.ungen haben iibereinstimmend 
dargetan, dab d i e  genannten 6rtliehen Reaktionen aueh dann ein- 
treten, und dab der reflektoi~seh entstehende tIof dann wegf~llt, wenn 
die t~eizung in einem I-Iautteil vorgenommen wird, in dem peripheriseh 
oder zentral bedingte Nervenl/ihmung besteht. Da yon Max  E u g l i n g  1) 
naehgewiesen ist, dal~ etwa 3 W0ehen naeh der Durehsehneidung 
der Gef~Bnerven die Nervengefleehte i n de r A dve  n t i  t ia gesehwunden 
sind, so milssen wir annehmen; dab die yon W. G l a s e r  ~) mit ver- 
besserter Methode erneut naehgewiesenen Nervennetze in der Mus- 
eularis und die Capillarnerven nietit degenerieren, insbesondere nieht 
die Nervenendteile, die aueh nach Degeneration der postganglion~.ren 
Gef~Bnervenfasern zum Beispiel auf Suprarenin noeh reagieren, einen 
Reiz, dessen Angreifen allein am (sympathisehen) Nervensystem nieht 
mehr zweifelhaft ist. Die direkte meehanisehe l~eizung greift offenbar 
an diesen Endteilen d er Gef~iBnerven an. 

Wir versagen nns, atff die Naehwirkungen der meehanisehen 
Reizung der Haut  einzugehen und heben nut  noeh die bekannte Be- 
deutung der individuellen Erregbarkeit de r  Gel~13nerven .heru die 
auf dem Gebiete der Dermographie eine so grebe; unter Umsti~nden 
abet den Ausfall der l~eaktion entseheidende l~olle spielt u n d  deren 
st~rkere Grade ins Pathologisehe fiberftihren. 

1) Max  Eugling, Untersuehungen tiber den peripheren Tonus der Blut- 
gefiil~e. Arch. f. d. ges. PhySiol. 1~1. 1908. 

~) W. Glaser, ~ber die Nervenverzweigung innerhMb der Gef~iBwand. 
Dtseh. Zeit~ehr. f. Nervenheilk. ~0. 1914. 
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Zum Sehlusse der ~13hysiologisehen Beispiele weaken wir noch au:f' 
die prgmenstruelle and m e n s t r u e l l e  P h a s e  d e r  S g r o m b a h n  d e r  
U t e r u s s e h l e i m h a u g  hin, yon denen jene ein pr~trubrostatiseher 
Zustand leiehteren 'Grades, dieser Nn soleher sehwersten, mit  Diape- 
desisblutung einhergehenden Grades Jst, der sieh zur Stase steigert; 
yon diesen Eigensehafgen der We're und Gesehwindigkeit maehen wir 
im pr/~menstruellen Zustande die Sehleimsekretion und das ~dem 
der Sehleimhaut, im mensgruellen den Epithelverlust Ms Folge der 
Sequestration des Epithels yore str6menden Blute abh~ngig. Von 
besonderem Interesse ist as, dab naeh fibereinst.immenden Angaben 
der neueren Literatur,  die wit aus eigener Erfahrung best~ttigen k6finen, 
im Anfang. der (6--7 Tage w~hrenden) pr~.mensgruellen Zeit. ein- und 
mehrkernige Leukoeyten --  meist f u r  sp~rlieh --  im S t r o m a  auf- 
treten; dem pr~rubrostatischen Zustande geht also ein - -  l e i e h t e r  - -  
leukodiapedetiseher voraus, was mit  unserer experimentell gewonnenen 
Auffassung fiber die diesem zugeordnete geringere Reizungsst~rke 
fibereinstimmt. - -  Hierzu und fiber das Kre~slaufsverhalten im Uterus 
aul3erhalb der pr~menstruellen und menstruellen Zeit und im 0varium, 
soMe fiber die Beziehungen jenes zu den Gewebsver~nderungen hat 
sieh der eine yon uns zusammen mit  A l b e r t  D a h l m a n n  1) ausffihrlieh 
gegugert; dabei ist aueh die Natur  der am Gefi~gnervensystem 
angreifenden Reize erSrt.ert worden, die Mr nieht im Sinne der Lehre 
yon der sogenannten inneren Sekretion auffassen konnten, sondern 
als tmbekannte  bezeiehnen mul3ten. 

Wir verlassen nun das Gebiet des Physiologisehen nnd gehen zum 
Pathologisehen fiber. 

Wenden Mr  uns hier Zuerst an die t l a u t  und die subeutanen 
Weiehteile, so sind die D e e u bi t a 1 ve  r ~t n d e r u n g e n yon mehrfaehem 
Interesse, insbesondere diejenigen, die bei im I{fiekenmark bedi~gter 
L/~hmung der sensiblen und motorisehen Nerven entstehen; sie ffigen 
sieh unmittelbar  an das an, was wir oben yon der Dermographie ans- 
einandergesetzt haben. Ihnen tiegt Stase, sei es mi~, sei es ohne I)iape- 
desisblutung, zugrunde; die klinisehe ]3eobaehtung l~tBg keinen Zweifel 
darfiber, dab die meehanisehe Reizung der Gefi~/3nerven, Me sie die 
Sehwere des K6rpers mit  sieh bringt, zu in die Tiefe sieh fortsetzender 
Stase, yon der Zerfall und faulige Zersetzung des dureh d i e  Stase 
(yon der Beziehung zum Blute) sequestrierten Gewebes abh/ingt, 
sehneller und starker Veranlassung gibt, wenn es sich um einen Ge- 
li~hmten handelt, als wenn das nieht der Fall ist. Es ist zweifelles 
einmal die /)auerhaft~gkeit des I)ruekes bei der yon der motorisehen 

Li~hmung aufgezwungenen ununterbroehenen R~iekenlage, zum zweiten 

1) G. Rieker  und A. D a h l m a n n ,  Bei~rgge zur Physiologie des Weibes. 
Sammlung klin. Vor~dige, Nr. 645,/47. 1912. 
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die Wirkung der Degeneration der Gei~13nerven auf die Zirkulati0n, 
die die Stase und ihre Vorstufen unaufhaltsam --  stufenweise fort- 
sehreitend --  an der Strombahn sich in die Tiefe ausdehnen lassen, 
und zwar handelt es sieh um d{rekte geizung, w~hrend die indi rekte  
(reflektorische), wie in unseren Trigeminusversffchen, wegfMlt. 

Wenn wir yon der Haut,  dem Unterhautfet t  und der Muskulatur 
ein weiteres ]3eispiel anftthren dfirfen, dessen Verst~ndnis dutch unsere 
Versuchsergebnisse gef6rdert worden ist, so ist das m a l i g n e  0 d e m  
und der G a s b r a n d  (dieser nut  in der Muskulatur sieh einstellend) zu 
nennen, insbesondere auch ihr VerhMtnis zueinander. Die Wirkung des 
Bacillus des malignen 0dems und die des Bacillus des Muskelgasbrandes 
sind graduell verschieden: jene stellt einen starken pri~rubrostatisehen 
Zustand dar, aus dem sich keine Stase entwickelt, diese besteht in raSch 
eintretender refer  Stase nach kurzem pri~statischem Zustande, der sehr 
wenig oder kein flfissiges Exsudat  liefert und dem, bei langsamerem 
Verlaufe, ein sehwaeher leukediapedetischer Zustand vorausgehen 

k a n n ;  die Stase is~ es, die die Muskelfasera der zersetzenden Wirkung 
der Bacillen ausliefert. Die Reize, die yon beiden Bacillenarten aus- 
gehen, greifen nieh~ minder nnd nicht anders am GefiiBnervensystem 
an, wie die ehemischen, thermischen und meehanischen Reize, die 
wir im Experiment verwandt habenl). 

Wenden wir uns nun zu einigen Beispielen aus der Pathologie der 
inneren Organe, so ist die P ne u m o h ie ,  wir wi~hlen die akute lob~re, 
geeignet. Sie beginnt -- nicht mit Erweiterung und Beschleunigung, 
der sogenannten aktiven Hyper~tmie -- sondern mit einem sehweren, 
mit Exsudation yon Flfissigkei~ einhergehenden pri~rubrostatischen 
Zustande, der zweifellos in wenn auch wohl kaum allgemeine, so d0ch 
verbreitete loartielle Stase, in einer grSgeren oder kleinen Zahl yon 
Capillaren, wahrscheinlieh bald bier, bald dort auftretend und wieder 
verschwindend, fibergeht und dabei die roten Blutk6rperchen dem 
flfissigen Exsudat  beimischt. Es bedeutet eine Absehw~iehung der 
Wirkung, wenn sich danach der leukodiapedetische Zustand einstellt, 
wahrend dessen aus der exsudierten Fltissigkeit in der frfiher ange- 
gebenen Weise Fibrin ausfMlt; naeh dieser leukodiapedetisehen Phase, 
die schlieBlich eine grebe Menge Leukocyten in die Alveolen liefert, 
stellt sich fiber einen postrubrostatischen Zustand langsam die normale 
StrSmung wieder her, nachdeln das fibrinSs-zellige Exsudat  zerfallen 
ist, wie, braueht uns bier nicht zu beschgftigen. Die Sti~rke des Reizes, 
die individuelle Reaktionsart, der Umstand, dab bereits eine Pneumonie 
vorausgegangen, diese und andere Einflfisse, einzeln crier verbunden, 

1) Vgl. G. Ricker  und A. t tarzer ,  Beitrag zur Kenntnis der 5dem- und 
g~ngrgnerzeugenden Wirkung anaerober Bacillen bei den Versuehstieren und beim 
Menschen. Beitrgge z. klin. Chir. 11~. 1918. 

Virchows Archiv. Bd. 231. ]1 
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bringen es zuweilen mit sich, dab jener postrubrostatische Zustand 
abnorm stark und lang ausf~llt; hiervon leiten wir die Capillar- und 
Bindegewebshyperplasie ab, die chronische Pneumonie genannt wird 
und die Lunge ,,carnificiert"l). 

Kehren wir wieder'zur akuten lPneumonie zuriick, so ist es bekannt, 
dab w/~hrend ihres Verlaufes in einer Anzahl yon F~llen Gangr~in odor 
Abseedierung eines Teiles des yon jener befallenen Lungenlappens 
eintritt. 

Besch~ftigen wir uns zuerst mit der Gangr~n ,  so liegt der Friih- 
gangr~n, wie wir sie nennen mSchten, ein Ubergang des ersten, pr~- 
rubrostatischen Stadiums in rote Dauerstase, der Spiitgangr~n Dauerstase 
zu sp~terer Zeit, nach Ausbildung der Hepatisation, zngrunde, dann 
auftretend, wenn sich unter gewShnlichen Umst~nden nach voll- 
ausgebildeter Hepatisation ein poststatischer Zustand als Ubergang 
zur Norm einstellt. W~hrend der erste Fall, der abnorm hohe Grad 
des anf~ngliehen, wie wir gesehen haben, st~rksten Stadiums der Reiz- 
wirkung kaum einer besonderen Erl~iuteru~g bedarf, gehSrt das zweite 
Vorkommnis, die Sp~tgangri~n, in das Goblet der ,,Rtickf~lle", yon 
denen wir bei Gelegenheit der Er5rteru~g der ZweitwiIku~g gesprochen 
und erw~hnt haben, daJ3 sie so staIk odor st/irker wie die ErstwiIkung 
ausfallen kSnnen. -- Erst nach Eintritt der Stase und Sequestration 
beginnt die faulige Zersetzung des in der einen oder der anderen Form 
ver~inderten Gewebes. 

Der Absce~ im Verlaufe der 19neumonie kommt so zustande, daI~ 
sieh an die initiale Stase nicht nur ein starker leukodiapedetiseher 
Zustand anschlieBt, sondern dal~ dieser in weil3e Stase iibergeht; diese 
bringt durch Aufhebung der Beziehung zwischen Blur und Gewebe 
die Zerfallsver~nderungen dieses horror, die zum Wesen des Abscesses 
g ehSren. 

Gangr~n und Abscel~ beruhen somit beide auf Stase, jene auf rotor, 
dieser auf weil~er; in beiden F~llen sind Sequestrationsveriinderungen 
des Gewebes die Folge, an die sich im Falle der Gargr~n fast Jmmer, 
ira Falle dos Abscesses so]ten faulige Zersetzung anschlieBt. Beide 
Stasearten treten zuweilen unter, mehr odor minder bekannten Um- 
st~tnden in einem Toil, Stromgcbiet eines Lungenlappens auf, im Ver- 
lauf des als Pneumonie bezeichneten Prozesses, der mit st~rkstem 
pr~rubrosta~ischen Zustande und rotor Stase beginnt und in dessen 
weiterem Verlauf in den postrubrostatischen Zustand ein starker 
leukodiapedetischer eingeschaltet ist. Beides, rote und weil3e Stase, 
sind in einem Gef~l~gebiet eintretende Steigerul~gen dessen, was sich 
im gew6hnliehen Ablaufe einer Pneumonie abspJelt. 

1) Vgl. G. 1R.icker, Beitr~ge zur Kenntnis der toxisehen Wirkung des Chlor- 
kohlenoxydgases (Phosgens). Sammlung klin. Vortr~ge, Nr. 763/67. Leipzig. 1919. 
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Ein schw~cherer priirubrostatischer Zustand als er die t)neumonie 
einleitet, liegt dem z~grunde, was man unzutreffend Lungen6dkm 
nennt und eine Exsudation yon Fliissigkeit in die Alveolen, also auf 
die innkre Lungenoberfl~che, ist. 

Yerweilen wir noch welter bei der Lunge, so ist der rote L u n g e n -  
i n f a r k t  ein Beispiel yon st~ikster I)iapedesisbhturg und J)auerstase. 
Indem d@r typische rote Ir~fal-kt nut in einer Stauu~gslu~ge zust~nde 
kommt, gkht er aus kinem chronischen priirubrostatischen Zustande 
hervor, dkr in dkr Stauur, gslu~gk vorhanden ist, und, F~lge einer 
mechanisehen Reizu~g der Gef~tBnerven, sich in dem da~erLaften, 
wenn aueh geri~gfiigigen A~stritt yon reten Blutk61perchen -- aus 
dieskr und jener vorfibergehende Stase ihres Inbaltes krfahrenden 
Capill~re -- ~uBert. Vkrstopft ein Embklus einen Lu~genarterienast 
in einer solchen Stanu~gslurgk, so entsteht im geh(irigen Stromgebiete, 
dessert C0nstrietoren ja unerregbar sind, nicht etwa Iscl~mie, se~dern 
zweifellos Stillstand. I~dessen bleibt es in unserem besonderen Fallk 
nicht dabei: so grol~e Me~gen Blutes, wie sie einen Ir~fa~kt herstellen, 
k6nnen nur a~s, sei es ncch so largsam, str6mendem ]3lute s ta~mkn;  
kS mul~ also kine l~ostrubrcstatische Sti6murg eins(tzen, was ve~m6ge 
der Einhkitliekkeit des C~pill~rnetzes der Vasa p~lme~aliu at~s der 
Nachbarsehaft mit ihren clfenen A~tkrien, ferner ve~m6ge der aus- 
gedehnten Verbindu~g zwischen dem C~pillarnetz der Vas~ brcnchialia 
und dem dkr Vasa p~lmcnalia, bei ih~er Eiweiter~rg ~nd dr patho- 
logisch geste~gerten Ven(ndr~cke, durehut~s vorstellbar ist. I)iesk 
Str6mu~g geht, nachdem sie dutch Diapedesisblut~rg die Ir~farcieru~g 
besorgt hut, in Stase fiber, nnter dem EiLfluB mannigfacher Umst~nde, 
die die Wiederhkrstellur, g einer I)auerstr6mung nicht zulassen und die 
zu er6rtern zu Wkit fiihren wiirde. 

Anders die Sanguinfarciernng, die dureh multiple feine Embolie yon 
bestimmten Bakterien, sei  es mit, ski as ohne gleichzeitige Embolie 
yon thrombischem Material in einem Lu~genbezi~k mit normalem 
K~eislauf z~stande kommt. In diesem Fulle spielen mechunische 
Momknte keine oder eink ganz gerirge l~olle; die I~farcierur_g dutch 
Diapedesisblutu~g ist kikr, wie im FalIe der Pneumonie, die Folge der 
staiken bakteriellen Einwi~ku~g und Vorstufe des sta~ken levko- 
diapedetischen Zustandes, der-weil~en Stase und des Abscesses. 

In der Mitre zwisc~kn beiden eben bel~a~delten Vc~kommnissen 
steht der rote Infarkt, dessen Umgebu~g oder dessen Randzone ver- 
eitert: die weiBe Stase entwickelt sich in diesem Fallk aus einkr sta~ken 
peristatischen Kreisl~fsstSrung, sei es nun eider p~i~st~tischen, die 
sich infolge des Auftretens des Infa~ktes in seiner ni~chsten Umgebung 
einstellt,, sei es aus einer poststatisehen, wenn sich ni~mlich im Rand- 
tell des Infarktes die Stase gel6st hatte. 

11" 
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Die gleichen Vorggnge lassen sich an der Hand unserer experiraentell 
gewonnenen Ergebnisse aufs beste aus den histiologischen Leichenbe- 
funden herauslesen, die dera (metastatischen) l~ierenabsceI3 voraus- 
gehen, dessen Vorstufe, die Blutung, so leicht zu erkennen ist. 

Die gleiehe Entstehungsweise gilt far den Abscel~ an jeder anderen 
J~Srloerstelle. Entsteht z.B. ein Panaritiura am eigenen Finger, 
so ist das erste RStung, Sehwel]ung und Schraerzhaftigkeit: hierrait 
ist nachgewiesen, dab es sich nicht ura I)ilatatorenreizung durch 
schwachen Reiz, die sogenannte aktive HIyper~mie, handelt -- sie 
wiirde weder Exsudation hervorbringen noeh mit Schmerz einher- 
gehen --, sondern ura Dilatatorenreizung durch starken igeiz nach 
L~hraung der Constrictoren, mithin den pr~rubrostatischen Zustand. 
Er geht in der Mitre in seinen st~rksten Grad oder in rote Stase fiber, 
die wir als die unerl~tBlichen Vorstufen des starken leukodiapedetisehen 
Zustandes and der weiBen Stase erkannt haben, die ihrerseits durch 
die Sequestrationsver~tnderungen des Gewebes den Abscel~ entstehen 
Ig~t ; ira ngheren Urakreise, in seinera roten I-Iofe, ist ein schwerer prgsta- 
fischer Zustand, ira weiteren Umkreise ein nur leiehter pr~istatiseher 
Zustand, kenntlich am (~dera des Gewebes, vorhanden. 

Wir haben unsere Versuehe u.a. aueh an einer Sehleimhaut, der 
Conjunctiva, angestellt u n d e s  elnpfiehlt sieh, die hier gewonnene 
Erkenntnis an der Hand ei~xiger Beispiele auf die Pathologie aueh der 
anderen Schleirahaute des KSrpers zu fibertragen. 

Ura hierzu einige Beispiele anzuffihren, so beginnt die D i p h t h e r i e ,  
z. B. des Rachens, rait einer dunklen 1RSte; diese ist eine pr~statische 
st~rksten Grades, die sich an den Stellen, wo sich -- sp~iter -- der als 
Sequestrationswirkung aufzufassende Zerfall des Epithels oder des 
Epithels und des sieh ansehlie~enden (fibrinoid degenerierenden) Binde- 
gewebes einsteltt, zur Stase steigert. Uberall, wo der starke pr~istatische 
Zustand besteht, unter and in der Umgebung des Stasegebietes, finder 
Exsudation start;  es korarat zur Fibringerinnung in der die Schleira- 
haut  durchsetzenden und auf derselben (in gallertiger Form) sieh an- 
sammelnden Flfissigkeit ; hierzu treten, indera sich der pr~rubrostatisehe 
Znstand ZUln leukodiapedetisehen absehw~eht, Leukoeyten, die vom 
Exsudatstrora gegen die Oberfl~iehe bewegt werden and wie iraraer, 
wenn sie nicht in Beziehnng zur Blutfltissigkeit stehen, raseh zerfallen. 

Die flaehe und die tiefe blutige Infarcierung eines Stroragebietes 
ira M a g e n ,  reflektorischen Ursprunges, entstehen dutch Diapedesis- 
blutung auf am GefgBnervensystera angreffenden Reiz in der aus- 
fiihrlich auseinandergesetzten Weise; sollten (in einera Tell der Fa]le) 
mechanische Moraente im Spiele sein, warden sie als lokale l~eize am 
Nervensystem zu gelten haben. Man hat sieh unter dera Z wang der 
]3eobachtungen der ]3eziehnng der den Erosionen der Magensehteilnhaut 
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zugrunde iiegenden Blutung zum Nervensystem nicht entziehen k6nnen, 
indessen zu tti lfsannahmen gegriffen, --  z. B. zu der des Spasmus der 
Muscularis mucosae, der die Venen komprimieren soll, des primiiren 
Arterienspasmus mit Schleimhautnekrose als erster und Infarcierung 
als zweitcr Folge -- die Einwi~nden a nsgesetzt und im Lichte unsercr 
Stasetheorie iiberfltissig sind. 

Erst nach eingctretener Stase sctzt die verdauende Ti~tigkeit des 
Magensaftes ein, so vie  die zersetzende Wirkung der Mikroorganismcn 
in unseren friihcrcn Beispie]cn der Lungcngangr~tn, des Muskelgas- 
brandes und der Dccubitalwirkung. 

Um auch ein Beispiel yore D a r m e  anzufiihren, so stimmen die 
Anfangsvorggnge dcssen, was man A p p e n d i c i t i s  nennt, mit dem 
cben vom Magen Besprochenen darin iibercin, dal? die Schlcimhaut 
eines ,,vascul~tren Segmentes" blutig infarciert und danach mit Leuko- 
cyten durchsetzt v i rd ;  der pcrirnbrostatische Zustand schwiicht sich 
also in dcm leukodiapedetischen ab. Es ist nicht nachgeviescn, dal~ 
diesc KreislaufsstSrung bakteriellen Ursprungs ist; wir nehmen au ch  
bier, vie  gegeniiber dcm u der blutigen Infarcierung und 
Dauerstase in eincm Ge/~Bgebict der Magenschleimhaut, an, dal3 sie 
reflektorisch entsteht;  erst danach wird den Mikroorganismen des 
Darminhaltes der Zutri t t  mSglich, die dann ihre Wirksamkeit ent- 
falten in genau dcrsetben Wcise, wie w i r c s  yon den chemischcn und 
thermischen Reizen unserer Experimente festgestellt habcnl). 

Auch die Diphtherie des Dickdarmcs (klinisch D y s e n t c r i e  ge- 
nannt) bcginnt und verl~nft, vie wircs  yon der Diphtherie der gachcn- 
schleimhaut angegeben haben. Sowoht an den Leichenbefunden, als 
expcrimcntell an dem iibereinstimmenden Prozel~, den das Quecksilber, 
indcm es an den Gef~Bnerven angrcift, im Dickd~rm hervorbringt~), 
kann man sich auf das leichtetste ilberzeugen, dal~ das erste prastatische 
Hyper~mie und Stase sind, woran sich dar.n, und zwar verursacht von 
dieser, die Zerfallsveri~nderungen des Gewebcs schlicl3en; hierauf stellt 
sich, genau vie  in der Conjnnctiva, in der sich herzw~rts anschlieBenden 
Zone ein starker leukodiapedetischer Zustand ein. Dieses Beispicl ist 
yon hohem Interesse deshalb, weft die Kreislaufsst6rung im Dickdarm 
bei der Quecksilbervergiftung nicht veto Lumen aus zustande kommt, 
mithin nicht dutch 5rtliche Reizung entsteht. Ein (irgendwo) zentral 
entstehender Reizungsvorgang kann also an dcr Peripherie dieselben 
Folgen fiir StrSmung und Weite in bczug auf Sti~rke, Ablanfsform 

1) Vgl. hierzu: Wilhelm Briinn, ~)ber das Segmentiire bei der Wurm- 
fortsatzentziindung. Mitt. a. d. Grenzgeb. d. Med. u. Chir. 211. 1909. 
�9 2) 1~. Elbe, Die Nieren- und Darmveriinderungen bei der Sublimatvergiftung 

des Kaninehens in ihrer Abh~ingigkeit yore Gef~l~nervensystem. Dieses Archly 
182. 1905. 
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und Abstufung haben, wie eine lckale Reizu~g. Das gilt auch yon 
tier Cystitis der Rfidkenm~Ikekra~ken, bei der die erste Form der 
Hyperiimie ebenfalls die pr~tstatische und statische ist, sei es mit, sei 
es ohne Diapedesisblutung: aus zahlreichen Beobachtungen im Felde 
an Rfickenmarksverletzten hat  sich uns ergeben, dal3 jene Kreis]aufs- 
st6rur.g vor Eintr i t t  der ammoniakalischen Harngi~rung auftritt ,  
nicht an Uberfiillung der ttarnblase gebunden ist und iiberrasehend 
gro~e Mengen yon r e i n e m  Blur --  wir haben mehrmals ein faust- 
groBes Cruorgerinnsel angetrcffen --  liefern kann, w~hrend sich die 
Eiterzellen erst sparer einstellen. --  Ubrigens haben wir auch ein 
physiologisches Beispiel daffir angeffihrt, dab eine schwerste Kreis- 
]aufsstSrung in der Peripherie durch einen zentralen Reizu~gsvorgang 
entsteht, ni~mlich die Menstruationsstase, die ja eintritt, ohne dab die 
Sehleimhaut yon einem lokalen l%eiz getroffen wird: 

Uber die lokalen mit Exsudation einhergehenden Kreislaufsst6rungen 
in den s e r 6 s e n  t t i i u t e n  und fiber die V e r b r e n n u n g  br~uehen 
wir uns nicht noeh einmal zu i~uBern, nachdem wir uns im AnsehluB 
an unsere Versuche ausffihrlich fiber die Peritonitis und die Wi~me- 
wirkung versckiedenen Grades ausgesprochen haben. Wit beschri~nkefl 
uns darauf, noch einmal festzustellea, dal~ alle diese Vorg~ge  auf 
Gef~Bnervenreizu~g kin erfolgen, und dai3 jeder Exsudation yon Flfissig- 
keit ein pr~statiseher Zustand zugrunde liegt, jeder Eiter~bsonderung 
auf die Oberfl~che ein schwerster pr~statiseher Zustand oder eine 
Stase vorausgeht, yon der es gerade ant diesem Gebiete wichtig ist 
festzuhalten, dab sie ohne Diapedesisblutu~g entstehen kann. 

Wir mfissen ~us Raummangel die Anffihrung weiterer Beispiele 
anterlassen 1) nnd haben nur noch zwei Punkte zu bespreehenl die auch 
ffir den RfickschluB aus dem kistiologischen Befunde auf die Vorggnge 
im lebendigen KSrper yon entscheidender Bedeutung sind.  

Der eine ist die wichtige Tatsache, daB, wie gentigend, so noch 
eben, betont,  Stase eintreten kann, ohne dab ihr Diapedesisblutung 
voransgeht oder folgt. Wir haben unsere ]~eispiele so gewghlt, da~ 
bei ihnen die in das Gewebe ausgetretenen rcten BlutkSrperchen einen 
auch im kistiolcgischen Pr~parat a~genfalligen t~eweis abgaben, daJ~ 
Stase bestanden hat ;  in sehr vielen anderen Fgllen aber fehlt dieses 
Zeichen. Handelt  es sich um in frischem Znstande konservierte Ob- 
jekte, so gibt es zwei ]~efunde, die ffir die Anffassnsg der erweiterten, 
mit roten BlutkSrperchen gefiillten Strombahn yon Wichtigkeit sind: 

1) Weitere finden sich bei G. t~icker, ~ber die h~morrhagische Infarcierung 
des ~ierenlagers und andere capill~re Diapedesisblutungen grol]en Umfanges 
an und in Organen der B~uchhShle. Zieglers Beitr~ge z. allg. Path. u. pathol. 
Anat. ~@, 1911. - -  Vergleiche auch die Anwendung unserer Betrachtungsweise 
~tff die Strahlenwirkung: G. 1% i c k e r, Mesothorium und Gefi~l~nervensystem nach 
Beobachtungen am Kaninchenohr. Strahlentherapie ~. 1915. 
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einmal der Umstand, daB die Arterien und Capillaren aui die Reize, 
die beim Tode und beim Eindringen der Konservierungsfliissigkeit 
im normal erregbaren Zustande des Gef~Bnervensystems Kontraktion 
und Entleerung herbeiftihren, nicht geantwortet haben, zum zweiten 
der, dab die roten Blutk6rloerchen optisch verschmolzen: sind; die 
Fiillung beweist die wahrend des Lebens effo!gs Constrictoren- 
li~hmung, die Verschmelzung ist beweisend ffir Stase, sofern as sich 
um tadellos sofort nach dem Tode fixierte rote BlutkSrperchen 

handelt .  
Sind diese dutch teehnische MaBnahmen zu verwirklichenden 

V0rbedingungen nicht erfiillt, so mfissen die aus dem Krankheits- 
verlaufe, dem Sektions- und mikroskopischen Befunde sich ergebenden 
Anhaltspunkte zusammen mit den aus dem Tierexperiment gewonnenen 
dazu verhelfen, eine im Pxaparat angetroffene tIyper~mie ohne Blut- 
austritt a ls  dutch Stase entstanden darzutun. -- Selbstverst~ndlieh 
verursaeht aueh diese Stase, sofern sie Dauerstase wird, Nekrose des 
Gewebes. 

Der zweite Punkt, der bier noch aufzukl~ren ist, ist der haulige 
histiologisehe ]~efund, dab rote und weiBe Blutk6rperchen aul~erhalb 
der Strombahn gemeinsam am selben:Orte angetroffen werden; as ist 
bekannt, dab er z. ]3. im Zentralnervensystem nichts Seltenes istl). 
Unsere Beobaehtungen, nicht nur die in dieser Abhandlung niederge- 
legten, sondern sehr zahlreiche andere mit den verschiedensten l%eizen, 
haben nieht den mindesten Zweifel gelassen, dab der Diapedese refer 
BlutkSrperchen ein anderer Zustand, n~mlieh der starke pr~statische, 
unmittelbar vor der Stase, entspricht, als der Leukodiapedese; wenn 
diese eintritt, brauchen die ausgetretenen roten BlutkSrperchen, die 
sich mehrere Tage im Gewebe erhalten, noeh nieht verschwunden zu 
sein. Das 6rtliche Dureheinander daft also nicht dazu verffihren, auf 
ein gleichzeitiges Austreten der Erythro- und Leukocyten zuriick- 
zusehlieBen, das uns beim Kaninchen niemals vorgekemmen is t / - -  

Anhangsweise besch~ftigen wir uns kurz mit den KreislaufsstSrungen, 
die in den Cal0illaren auBerhalb der I~iere bei akuter Nephritis des 
MensChen durch E u g e n  Weiss2) bekanntgeworden sind; Weiss hat 
die Capillaren der t taut  des MensChen, wir in dem nun mitzuteilenden 
Versuche die Strombahn der Co~junetiva des Kaninchens beobachtet, 
die, such am Menschen vortrefflich beobachtbar, vor dem Weissschen 
]~eobachtungsfelde den Vorzug der vollst~ndigen Klarheit und, infolge 

1) Vgl. hierzu: G. Ricker, Die Entstehung der pathologisch-anatomischen 
Befunde naeh ttirnerschiitterung in Abh~ngigkeit veto Gef/~l~nervensystem des 
I~irnes. Dieses Archly 226. 1919. 

2) Eugen Weiss, ])as Verhalten der Hautcapillaren bei akuter 1kTephritis. 
Mtinch. reed. Woehensehr. 1916, Nr. 26. 
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der Anwesenheit auch yon Gef~Ben, der wesentlich gr6Beren Mannig- 
faltigkeit hat.  

Wit  haben ein Kaninchen yon 1950 g Gewieht mit  U r a n n i t r a t  
vergiftet und teilen das Versuchsprotokoll (leiehb abgekfirzt) mit :  

1. Tag:  lh: 0,01 g Urannitrat, 
5 h 30': 0,01 g ,, 

2. Tag. Urinmenge 265 ecru, Spuren yon EiweiB, kein pathologisehes Se- 
diment. 

Beobachtung 6 h 10': Es is~ eine grSBereZahl yon Gef~Behen und Capillaren 
als in der Norm durehstrSmt; die Strombahn ist erweitert, die StrSmung ~efls in 
Stase, tells in Stillstand, daneben verlangsamte und langsame StrSmung. Tiefe 
Strombahn nur leieh~ erweitert. 

3. Tag.  Urinmenge 90 ecru, EiweiB 11/2 %. Sediment: Sp/~rliehe weil]e und 
rote BlutkSrperehen, zahlreiehe Nierenepithelzellen, wenige granulierte Zylinder. 

Beobachtung llh: Strombahn leicht erweitert, Str6mung stark verlangsamt, 
bis zu Stillstand und raseh vor/ibergehender Stase. 

4. Tag. Urinmenge 3 cem. EiweiB. Sediment: Wie bei der vor/gen Unter- 
suchung, die Zylinder zahlreicher. 

Beobaehtung: Befund im wesentliehen wie bei der vorigen Beobaehtung. 
5. T a g. Kein Urin sei~ 24 Stunden. 
Beobachtung: Erweiterung der oberfl~chlichen Strombahn gering. Str6mung 

stark verlangsamt. T/ere Strombahn nieht erweitert. 
6. Tag. Kein Urin. Erweiterung nicht mehr vorhanden; im fibrigen wie bei 

der vorigen Beobaehtung. - -  Tier apathiseh, die hinteren Extremit/~ten paretisch. 
Moribund get6tet 7 ~ 15' nach einer letzten Beobaehtung, die keine Erweite- 

rung und tangsame bis stillstehende StrSmung in den abnorm zahlreichen Gefi~B- 
then und Capillaren ergeben hatte. 

Sek t ionsbe fund :  S~mtliehes Binde- und Fettgewebe des K6rpers sehr 
feueht, das der Fettkapsel der beiden vergrSBerten, sehr st~rk durehfeuchteten 
Nieren enth~lt so viel ]dare Fliissigkeit, dab sie abtropft. Rinde blaB, gelbe Fleck- 
chen in ihrem basalen Tefl. Stauungsleber. 

Es handelt  sich um nur  eine Beobachtung, die aber, zusammen 
mit  eigenen Beobaehtungen an an ~kuter Nephritis leidenden i~ensehen, 
geniigt, die Angabe yon E u g e n  W e i s s  zu best/~tigen, dab hierbei die 
extr~renale Strombahn erweitert und verlangsamt durehstr6mt ist. 

Das was wir in der Conjunctiv~ beob~chtet haben, und was bei der 
Nephritis des Mensehen an demselben Orte und in den H~uteapillaren 
zu sehen ist, ist ein peristatiseher Zustand, tier, wie oben nachgewiesen, 
in Verl~ngsamung des Capfllarstromes in erweiterter Bahn besteht  
und mit  Exsudation klarer Flfissigkeit einhergehen kann. Die Ursache 
dieser Verlangsamung ist, gem/~B unserer fffiheren ausffihrl/ehen Be- 
grfindung, die wie jene Erweiterung auf Gef~Bnervenreizung beruhende 
Verengerung der kleinen und ~ueh gr6Beren Arterien. 

In  den Nieren dieses Tieres hat  mikroskopiseh ein Befund bestanden, 
der sieh nieht untersehieden hat  yon dem durch Sublimat zustande 
kommenden und zweffellos ~uf die gleiehe Weise entsteht.  Wie in der 
Sublimat- (und Uran-) Niere die Epithelnekrose zustande kommt,  
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hat jtingst E. S t r a e h e  1) mit Hilfe yon mikroskopischen Beobach- 
tungen an der Niere ~ des lebenden Kaninchens untersueht: es hat sieh 
ergeben, dab der Epithelnekrose Stase als Ursache zugrunde liegt. In den 
Nieren spielt sich also eine sti~rkere KreislaufsstSrung ab, als an den 
Orten, wo alas 0dem entsteht. 

Ubertri~gt man die gleiehe Betraehtungsweise auf die chronische 
Nephritis des Mensehen und was mit ihr in Zusammenhang steht, so 
entstehen in den Nieren die anatomisch-histiologisch naehweisbaren 
Veri~nderungen dutch einen chronisehen peristatisehen Zustand der 
Art, wie ihn N a t u s  (1. c.) im Pankreas des Kaninehens naeh Unter- 
bindung des Ausfiihrungsganges untersucht hat. Die zu ihm gehSrige 
Arterienverengerung ist, wie auch bei der akuten Quecksilberver- 
giftung, bei der ehronisehen Nephritis in einem groSen Teil des KSrpers 2) 
oder fiberall vorhanden; "sie erklart uns nieht nur den dem 0dem 
zugrunde liegenden peristatisehen Zustand (vermittelst einer hinzu- 
tretenden Erweiterung des terminalen Stromgebietes), sondern aueh, 
mit ihrem blutdruekerhShenden Einflu$, die Herzhypertrophie, die, 
selbstverstiindlieh in unserem Gedankengange, eine auf Gefi~i~nerven" 
reizung eintretende Erweiterung und Beschleunigung in der Coronar- 
strombahn voraussetzt. 

In dieser Auffassung der auf ~ervenreizung. und davon abh~ngiger 
ver~nderter Durehstr5mung beruhenden zun~ehst funktionellen, dann 
mit Strukturver~nderungen einhergehenden Vorg~nge in den ~ieren, 
in{ fibrigen KSrper, ira tterzen linden wir, soviel auch im einzelnen noch 
zu leisten ist, das Versti~ndnis fiir die so h~ufig erSrterten Zusammen- 
h~nge, das auf anderen Wegen, niimlich unter Vernachl~ssigung oder 
ungeniigender Einschi~tzung der Rolle des Gefi~$nervensystems und 
auf dem (cellularpathologisehen) Boden des Augreifens der l~eize an den 
Zellen, nieht zu gewinnen ist. -- 

In unseren Beispielen haben wit der Kfirze halber yon den Kreis- 
laufsstSrungen gesproehen unter Vermeidung ausfiihrlieher Angaben 
und mit Hilfe der eingeffihrten Termini; das zugrunde liegende Ver- 
halten der Weite und Geschwindigkeit im einzelnen und des Nerven- 
systems ergibt sich aus den frtiheren Kapiteln. 

IX. Schlullbemerkungen, hlsbesondere zur Entziindungslehre. 
Auf die kiirzeste Formel gebracht lautet das Ergebnis unserer 

Untersuehungen, da$ die 5rtliehen Kreislaufsst6rungen durch Reizung 
des Gefi~Bnervensystems entstehen und gemi~$ dem verschiedenen 

1) Egbert Strache, Mikroskopische Untersuchungen an tier Niere des mit 
Sublimat vergifteten lebenden Kaninchens. Gedruckte Dissertation. Breslau 1920. 

2) S t rache ,  1. c. 
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Ausfall der Reizung in verschiedenen Formen, Typen, ablaufen. (Erster 
Hauptsatz.) 

Neben diesen Satz stellen wit den anderen, aus der theoretischen 
Bearbeitung yon Beobachtungstatsachen hervorgegangenen, -- dab die 
Gewebsver~nderungen abh~ngig yon den Kreislaufsveranderungen, auf 
Grund der durch sie veranderten Beziehu~gen zwischen dem Blute 
und dem Gewebe, entstehen und ~blaufen. (Zweiter ttauptsatz.) 
Die Begrfindung dieses Satzes als eines f~r die Pathologie allgemein- 
gfiltigen ist in zahlreichen Abhandlungen G. R i c k e t s  und seiner 
Mitarbeiter zu finden; die leitenden theoretischen Gesichtspunkte 
werden bUS dem Folgenden hervorgehenl). 

Im folgenden mSchten wit diese beiden S~tze mit den Auffassungen 
insbesondere derjenigen Autoren vergleichen, die dutch eigene Forschung 
die Lehre yon den 5rtlichen K_reislaufsstSrungen am meisten geiSrdert 
haben. Dabei gehen wir nicht welter zurfick, a]s bis auf Ju l i u s  Cohn-  
h e l m  und S. S a m u e l ,  Zeitgenossen, denen (mit S. S t r icker )  das 
Verdienst gebfihrt, die ]~eobachtnng am lebenden Tiere yon neuem 
herangezcgen zu haben, jener mit unbewaffnetem Auge, dieser mit 
dem FIikroskop. 

Wir bemerken voraus, da~ die KreislaufsstSrungen, um die es sich 
bei den fr~heren Autpren u n d  in unseren eigenen Untersuchungen 
vorwiegend gehandelt hat, yon jenen entzfindHche genannt worden 
sind; auf die Brauchbarkeit dieser Bezeichnung kommen wir an einer 
sp~teren Stelle dieses Absatzes zurfick. 

C o h n h e i m s  Abneigung gegen das Mitwirken des Gef~l~nerven- 
systems, so umfangreich auch die physiologischen Kenntnisse yon dem- 
selben bere]ts zu seiner Zeit gewesen sind, ist so stark, dal~ er es ganz 
in Abrede stellt und nicht einmal in bezug auf die ~uf einen schwachen 
patho]ogischen Reiz eintretende Erweiterung und Beschleunigung an- 
erkennt, so nahe auch diese Wirkung derjenigen schwacher physio- 
logischer Reize steht, deren A~greifen am Gef~Bnervensystem seit 
seiner Entdeckung nie bestritten worden ist. In dieser Abneig~ng 
geht C o h n h e i m  z.B. so weir, zu behaupten, dab unzweifelhafte 
Erweiterung der Strombahn der Conjunctiva, auch ffir die mikro- 
skopische Untersuchung, nicht eintritt, wenn man ein Stfickchen 
HSllenstein auf die Conjunctiva eines Frosches legt, und dal~ ein kleiner 
Brandschorf, eine umschriebene HSllenstein~tzstelle, selbst die Knfipfung 

1) Die ~lteren Abhandlungen sind angeffihrb bei G. l%icker, Entwurf einer 
Relationspathologie, Jena 1905. Die sp~teren sind z. T. in der bier vorliegenden 
Abhandlung zitiert, z.T. mit I:Iilfe der zitierten erreichbar. 

Die gen~uere theoretische Begriindung des 2. Itauptsatzes finder man bei 
G. R i c k er, Grundlinien einer Logik der Physiologie als reiner 7Naturwissenschaft, 
Stuttgart 1912, auf die zurRechtfer t igung desFotgenden verwiesen 
werden mul~. 
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eines Fadens in der Cornea des Kaninchens keine rasch eintretende 
Conjunctivalhyperi~mie hervorruft, eine solehe vielmehr erst nach 
Stunden in Stunden entstehen li~Btl). 

C o h n h e i m  fiihrt die yon ihm untersuchten 5rtlichen Kreislaufs- 
st6rungen auf eine direkte Einwirkung auf die Gef~l~e zuriick, eine 
,,Insultation", die eine ,,Alteration" der Gefi~Bwand bewirke, d e r e n  
leiehterer Grad die Verlangsamung des Blutstromes, deren st~rkerer 
Grad die Stase erklEre 3); in der Abstufung einer Reiz~virkung erblickt 
er den Ansdruck des Kampfes des schEdliehen Agens, das z. B. yon 
einer ~tzstelle ausgehe, mit dem,,heilsamen, niitzliehen, restituierenden" 
EinfluB des normalen, in normaler Zirkulation begriffenen Blutes~). 

Eine klare Vorstellung, worin diese an nnderen Stellen als ,,mole- 
kuli~re" bezeichnete Alteration besteht, wie sie wirkt, sucht man in 
C o h n h e i  ms Darstellung vergeblich ; die unausbleibliche Folge ist, 
dab die Ableitung der Einzelvorgi~nge der Kreislaufsst6rungen -- in 
bezug auf Weite und Geschwindigkeit, besonders i h r  gesetzmi~l~iges 
abwechselndes Verhalten, auf die Exsudation yon BlutkSrperchen 
und Blutfliissigkeit -- vSllig versagt. So biirdet denn C o h n h e i m  
der unvorstellbaren molekuliiren Alteration sowohl die Verlangsamung 
als die Erh6hung der Durchl~ssigkeit, dieser den Austritt des fliissigen 
und  zelligen Exsudates auf, nicht etwa ini Si.nne einer abgekiirzten 
Besehreibung, sondern mit dem Anspruehe, eine befriedigende Er- 
kli~rung zu geben, -- wi~hrend doeh Alteration und erhShte Durch- 
li~ssigkeit nur wertlose Scheinerkliirungen sind, yon denen jene nicht 
mehr besagt, als dab die Strombahn sich anders verhElt wie in der 
Norm, nnd diese, daB sie mehr durchli~Bt, weil sie durchlEssiger ge- 
worden ist. 

Es  liegt uns ganz fern, den bleibenden Weft der B e o b a e h t u n g e n  
Co h n h e i  ms und seine geschichtliche Bedentung, die wir darin sehen, 
dab er zur Zeit der Alleinherrsehaft der Vi r c h o w sehen einseitig eellu- 
listen nnd rein dogmatisehen Entziindungslehre die Untersuchung der 
VorgEnge im ]ebenden K6rper ganz wesentlieh erfolgreicher als seine 
Vorgi~nger wieder aufgenommen hat, auch nur im geringsten anzu- 
tasten; theoretiseh befriedigt seine Auffassung der 5rtliehen Kreis- 
laufsstSrungen besonders vom Standpunkte des physiologischen Wissens 
betrachtet nicht im mindesten nnd kann nicht in die Gegenwart nnd 
Zukunft mitgenommen werden. 

Wir kommen nun zu Q o h n h e i m s  Stellung zu den Gewebsver- 
i~nderungen bei der Entziindung. Er sieht sie nicht als integrierende 
Teilvorgi~nge des Entziindungsprozesses an, sondern als Wirkung 
der Sch~digungen, die wie die Gefa.l~e, so das Gewebe auBerhalb ihrer 

1) Gesammelte Abhandlungen S. 434 u. 446. 
~) Gesammelte Abhandlungen, S. 428. 
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treffen; dabei verkennt C o h n h e i m  nicht, und hierin erblicken wit 
einen Gedankengang, der in unserem zweiten Hauptsatze enthalten 
ist, dat~ eine schwere StSrung der Zirkulation auf die ,,Ernahrung der 
Zellen" einen verderblichen EinfluI~ (ira Sinne der Degeneration) 
ausiibtl). Als am wiehtigsten betraehtet C o h n h e i m  die auf die an- 
gegebene Weise entstandene Gewebsnekrose, da  sie den dem Organismus 
eigenttimlichen RegenerationsprozeI3 ins Leben rule, der im fibrigen 
mit dem Entziindungsproze/3 nichts zu tun babe, yon dem aber Cohn-  
h e i m, und bier stol3en wir wieder auf eine Auffassung, die unser zweiter 
Hauptsatz in ffeilieh viel weiter gehender Weise vertritt, zugibt, dab 
ihn die entziindliche Hyper~mie fSrdern kann, insbesondere tiber das 
,,efforderliehe MaI~" hinaus~). 

Daneben unterscheidet C o h n h e i m ,  ohne eine scharfe Grenze 
angeben zu kSnnen, eine entzfindliche Gewebsneubildung, die ,pro- 
duktive Entzfindung", vonder  er die l~eubildung yon Capillaren be- 
sonders betont, die den Exsudatzellen vermSge der Znfuhr yon Material 
eine besonders hohe Weiterentwicklung erm(igliche. Mal3gebend ~reilich 
ffir Form und M~chtigkeit dieser Neubildung gefi~13haltigen Binde- 
gewebes, dessen zelligen Tei ler  yon den emigrierten Leukoeyten ab- 
leitet, ist naeh C o h n h e i m  Gestalt und Ansdehnung des Defekts, zu 
dessen Aus~fillung das Bindegewebe bestimmt ist, wi~hrend die spatere 
Rtickbildung darauf zurfickgeftihrt wird, dab der ,,Organismus nichts 
erhalt, was er nicht zu seinen Zwecken irgendwie verwerten kann"8). 

Zwisehen dieser Auffassung der Gewebswucherung bei bestehender 
Hyperamie und der in unserem zweiten ttaul0tsatz enthaltenen besteht 
ein starkster Gegensatz. Die Regeneration bedeutet im Sinne Cohn-  
h e i m s  nicht etwa nur die Tatsache, dal3 naeh dem Verlust eines Ge- 
webes ein anderes mehr oder minder i~hnliches auftritt, sie ist vielmehr 
eine dem Organismus immanente Kraft, die je nach dem Bedtiffnis 
Gewebsneubfldung verursacht. Diese Auffassung ist ausgesprochen 
teleologisch, sie versehafft fiber die kausalen Relationen des regenerativ 
genannten Wachstums keinen Aufschlul3 und gibt auf die yon der tNatur- 
forsehung zu stellenden Fragen: Woher stammt das in Gewebsform sich 
anlagernde Material ?, und, da hierauf nut die Antwort lauten kann: 
Aus dem Blute ! -- Wie vollzieht sich diese veranderte Relation zwisehen 
dem Blute und dem Gewebe ? ~ Scheinantworten ohne naturwissen- 
schaftliehen Wert. 

Wenn sieh somit C o hnhe i  ms und die bier vertretene Auffassung 
yon der Natur der Gewebsvermehrung bei den 5rtliehen Kreislaufs- 
stSrungen nicht vereinbaren lassen, so mSchten wir doch nachdrtieklich 

1) Cohnheim, Vorlesungen, S. 331/32. 
~) Cohnheim, Vorlesungen, S. 335. 
a) Cohnheim, Vorlesungen, S. 357. 
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darauf hinweisen, dab C o h n h e i m  an anderen Orten seiner ,,Vor- 
lesungen", in -- unbewul~tem --  Gegensatze zu der Cellularpathologie, 
nach der sich die Zelle s e l b s t  ern~hrt und vermehrt --  ohne jede 
Einsehrhnkung ttyper~mie als Ursaehe yon Hyperplasie bezeichnet, 
insbesondere die ,,Wallungshyperhllaie" als Ursache des in typischer 
Form erfolgenden Waohstums eines Organs (z. B. der einen ~iere 
naeh Verlust der anderen) odor Organteilesl). Aneh bier geht es freilieh 
ohne teleologisehe Gedankeng~nge nicht ab; d'oeh ist es nicht ohne 
Interesse, dab C o h n h e i m  die yon uns ausgebaute und konsequent 
durchgeftihrte Vorstellung, dal3 Hyper~mie Hyperplasie verursacht, 
nieht ganz fremd ist. 

Wenn wir bei C o h n h e l m  don zu fordernden Anschlul~ an die 
Physiologie vermil~t haben, so ist es t in Vorzug S a m u els2), die Physio- 
logie des Iqervensystems bei seinen experimentell gewonnenen Ansehau- 
ungen vonder  Genese und dem VerlauI der 5rtlichen KreislaufsstSrungen 
beriicksiehtigt nnd in ihr mit Erfolg Fragestellungen und Aufkl~rungen 
gesucht zu haben; wir erinnern in dieser Beziehung an seine Versuehe 
iiber den Verlauf der Entztindung ~ Verbriihung des oberen Drittels 
des OhrlSffels mit Wasser yon 54 ~ - - n a c h  Sympathieusdurchschneidung 
(Verst~rkung der Hyper~mie und Exsudation, lhngere Dauer) und nach 
Durehschneidung der sensiblen Nerven, die eine Zunahme der Kreis- 
laufsstSrungen zur allgemeinen Dauerstase zur Folge h a t t e  (allerdings 
nieht die Areflexie allein, sondern unter Mitwirkung der gleiehzeitig 
eintretenden An~mie, so daft dieser Versueh nicht rein ist). Indessen, 
im entscheidenden Punkte ist S a m u e l  weir davon entfernt, dem 
Gefhl~nervensystem die l%olle zuzubilligen, die ihm die Physiologie 
anweist und die Pathologie bis zum Beweise der UnmSgliehkeit nieht 
streitig machen kann:  er l~St n~mlich die ,,Schhdliehkeiten" nicht 
am Gef~Bnervensystem, sondern an den unzutreffend nut  aus Muskel- 
fasern und Bindegewebe aufgebaut gedaehten Gefhl~en und dem fibrigen 
Gewebe zugleioh und im gleiehen Sinne ,,alterierend" angreifen; dabei 
betraehtet  er die ]3edeutung der GefAl~e Ms entseheidend, da die a]s 
Strukturver~nderung (wenn aueh, selbstverst~ndlieh, nicht n~chweis- 
bare) aufgefaitte Alteration der Gef~l~e es sei, die die Kreislaufsst5rungen, 
in denen S a m u el das Wesen der Entzflndung erblickt, und ihre Folgen, 
wie Exsudation, bewJrke. Erweiterung z. B. Jst ihm in diesem Sinne 
gleiehbedentend mit direkt yon der Sch~dliehkeit verursachtem 
Elastizithtsverlust; wie wenig er die Gef~l~nervenreizung wiirdigt, 
geht aus nichts schlagender hervor, als daraus, daft er di6 reflektorisehe 

1) Cohnheiml Vorlesungen fiber allgemeine P~hologie, I. Bd., S. 697: Alle 
Organe, deren Gef~l~e sJch l~ngere Zeit hindurch im Zustande kollateraler Fluxion 
befinden, hypertrophieren. 

2) S. Samuel,  Entzfindung. Ergebnisse d. allg. Path. u, pathol. Ant., l. c. 
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Entstehung der Hyper~mie des Holes nach Verbrfhung der Ohr~ 
spitze verkennt. 

Der zweite Punkt,  auf den es uns in diesem Absehnitt ankommt, 
die Beziehung zwisehen den .Kreislaufsst6rungen und Gewebsver- 
s wird in S a m ue ls  Darsteliung in bezug auf die Nekrose 
dahin erledigt, dab sie allein vom Umfange der (dauerhMten) Auf- 
hebung des Kreislaufes abh~tngig gemacht wird; zu deutlich ist 
ibm in mannigfach variierten Experimenten diese Abhingigkeit vor 
Augen getreten, die, f~r die Ks von v. R e c k l i n g h a u s e n s  
Schiller H. K r i e g e  1) ebenfMls rfiekhaltlos anerkannt, bis in die Gegen- 
wart verkannt wird (z. B. yon M. A s k a n a z y ,  der die angebliche 
Nekrose der Epidermis naeh der Verbrithung ,,als Ausgangspunkt 
des ganzen Entzilndungsprozesses, also auch der ]31asenbildui~g" an- 
siehte). Die hyperplastisehen Vorgi~nge des Gewebes treten in 
S a m u e l s  sich in den dem unbewaffneten Augen gezogenen Grenzen 
haltenden und in dieser Beschr~nku~g nach Sorgfalt nnd Reichtnm 
vorbildliehen Beobaehtungen zurilek; ibm gentigt die a~geblieh ein- 
tretende Abnahme der angebliehen Waehstumswiderst~nde im Gewebe, 
,,urn die WaehstumskrMt zu entfesseln, die nur geb/~ndigt, nieht auf- 
gehoben ist ," um die im normalen Zustande ,,sehlummernde, nieht 
aufgehobene histogenetiseh'e Energie" zur Entfaltung zu bringen. 
Es bedeutet wieder nur eine Seheinerkl~rung, wenn man einen Vorgang 
aus einer immanenten beziehungslosen Kraf t  ableitet, und die Hemmung 
im physiologisehen Zustande, ihr Wegfall dutch den EinfluB der Kreis- 
laufsst6rungen sind willkilrliehe, tatsi~chliehen Inhaltes bare Kon- 
struktionen, ohne die freilieh die tote Kraf t  nieht zum Leben zu 
erweeken gewesen wi~re. 

v. l ~ e e k l i n g h a u s e n  (1883) hat dem Doppelpr0blem, mit dem 
wir es hier zu tun haben, sein ,,I-Iandbuch der allgemeinen Pathologie 
des Kreislaufes und der Ern~thrung" gewidmet. Anders wie C o h n h ei m, 
tier sieh mit seinen Vorg~ngern in der Erforsehung der Kreislaufs- 
st6rungen und ihren wertvolle Elemente enthMtenden nenropatho- 
logischen Theorien auseinunderzusetzen verabs~umt bat, hat  v. Re e k- 
l i n g h a  use  n diese aufs eingehendste gewiirdigt und den ,,yon C o h n -  

1) 1=[. Kriege, ~ber hyaline Veriinderungen der ttaut dutch Erfrierungen. 
Dieses Archly 116. 1889. 

2) M. Askanazy  in ,,Pathologisehe Anatomie, herausgeg, yon L. Asehoff", 
4. Aotl., S. 66/67. 

Dal3 die abgehobene Epidermis einer Brandblase nicht immer nekrotisiert ist 
(sie ist es nut darm, weIm Koagulation im Protoplasma eingetreten ist, was sog~r 
bei der Verbrennung mit koehendem W~sser ausbleiben kann), geht aus den 
Erfahrungen am Menschen hervor, clie lehren, dab die abgehobene Epiderm_is 
n~eh Entleerung des InhMtes d~r Blase anheilen kann und nieht selten anheil~. 
(Prof. W e n d e l  und Oberarzg W e i n e r t  in Magdeburg.) 
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h e i m  gemachten Versueh, den atonisierenden Vorg~ngen an den 
Nervenmuskelapparaten d e r  GefEBwand eine g a n z  untergeordnete 
Bedeutung zuzuweisen", lehnt er ausdrficklich ab. Naeh v. R e c k -  
l i n g h a u s e n  kSnnen die muskul~ren und die nervSsen Elemente der 
Gef~wand  veto Reize direkt affiziert warden; im Einzelfalle sei nieht 
zu ermitteln, ob der Reiz hier oder def t  angegriffen hat, und in manehen 
F~llen sei wahrscheinlich beides verwiiklicht. Die reflektorisehe Reizung 
der Gef~Itnerven zieht v. R e e k l i n g h a u s e n  gebfihrend in Betraeht 
und besonderen ~aehdruck legt er darauf, und unser Stufengesetz 
bestEtigt und erweitert die Gfilt~gkeit dieser APgabe, dal~ der Reiz 
Kontraktion oder Dilatation (,,L~hmu~g") hervorruft je naeh Str ike 
und Dauer der EinwiIkung. Es ist also festzustellen, dal3 v. R e c k -  
l i n g h a u s e n  eine Entstehung der entzfindlichen KreislaufsstSrung 
auf Nervenreiz als vo~kommend anerkennt, und hinzuzuffigen, dal~ 
er durch seinen Schiller Giovanni S a v i o t t i  l) sehr wertvolle Beitr~ge 
zur Rolle der GefEBnerven bei der entziindlichen KreislaufsstSrung 
hat  verSffentliehen lassen, die, wie ~.4r bald erwghnen werden, sieh in 
einem wichtigen Punkte ~n denselben Bahnen bewegen, die ur, s nnsere 
experimentellen Beobachtunge n angewiesen haben. 

Im ganzen gewinnt man den Eindruek, da~ v. R e c k l i n g h a u s e n  
des Widerstreites zwischen seiner cellular-patholegischen Grundam 
schauung, mit deren Bekenntnis er seine Darstellung der Er~hrungs -  
stSrurgen, als deren erste er die Entzfindu~g bebandelt, erSffnet, und 
nenropathologischen Gedankeng~ngen, wie sie die gl~nzenden Leisturgen 
eines F r i e d r i c h  G o l t z ,  deren er Zeuge war, in ihm waehrufen 
muBten, nicht Herr geworden ist. 

In bezug auf diejenigen Gewebsver~deruegen,  die im besonderen 
als entzfindliche bezeichnet werden, verh~lt sich v. Re e k l i n g  ha  use n 
in seinem t tandbuch im wesentlichen beschreibend; kausalen Be- 
tmchtu~gen geht er aus dem Wege und is t  stets geneigt, Anschauu~gen, 
die unseres Erachtens unvereinbar sind, als g]eiehbereehtigt hinzu- 
stellen. Wie ernst er die yon uns vertretene gesetzliehe Relation: 
Gd~t~nervensystem -- Gef~l% und Capillaren --  Gewebsver~derur~gen 
auf Grund der ver~nderten Beziehul~g zwischen Blur nnd Gewebe -- 
in Betracht gezegen hat, lehrt mehr als das I~Iandbuch ein sp~teres Werk 
des Autors auf dem Gebiete der Pathelegie des Skeletes~). 

Der um die Erforschur~g der 5rtlichen KreislaufsstSrungen hoch- 
verdiente R i c h a r d  T h e m e -  derselbe, tier den wichtigen Schritt 

1) Giovanni  Saviot t i ,  Untersuchungen fiber die VerEnderungen der Blut- 
gef~Be bei der Entzfindung. Dieses Archiv 5{}. 1870. 

2) v. Reekl inghausen,  Die fibrSse oder deformierende Ostitis, die estee- 
m lacie und die osteoplastisehe Careinose in ihren gegenseitigen Beziehuflgen. 
Festschrift der Assistenten, Rudolf Virehow gewidmet. 1891. 
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ge~an hat, yore Frosch zum Kaninchen fiberzugehen, und dem eine ein- 
wandfreie Methode der mikroskopischen Untersuehung seines Kreis- 
laufes, bei der die Dauerberieselung die wichtigste Neuerung ist, zu 
verdanken ist --, T homa  1) hat in seinem Lehrbuche den 5rtlichen 
KreislaufsstSrungen eine Darstellung gewidmet, die dutch Originaliti~t 
hervorragt und deren bier in Betracht kommende Leitgedanken wir 
nun mitzuteilen haben. 

T homa ,  der unter ,,traumatischen Einflfissen" meehanisehe und 
thermische Reize versteht, sieht ihre erste Einwirkung in StSrungen 
der Innervation und yon diesen abhiiugigen StSrungen des Blutum- 
laufes. Diese Bedeutung des ~ervensystems leitet T h o m a  a~s Ver- 
suchen ab, die die reflektorisehe Entstehung der KreislavSsstSrungen 
beweisen; ihr stellt er die dutch lokale Nervenreizung bewirkte gegen- 
fiber: ,,Die peripherischen vasomotorisehen Nervenapparate sind naeh 
Durchtrennung aller ihrer Verbindungen mit den Nerveneen~ra des 
I-Iirns, des Rfickenmarks und des Sympathicus imstande, im Gefolge 
tines Traumas die lokale reaktive ZirkulationsstSrung herbeizu~fihren." 
Beweisende Experimente, auf die wir bier nicht eingehen kSnnen, 
bereehtigen T homa,  den eben angeffihrten Fundamentalsatz dahin 
zu spezialisieren, dal~ ,,die Randstellung und Auswanderung der farb- 
losen Blutk5rper auch dann eintritt, wenn auBer den vasomotorischen 
keine anderen Einflfisse wirksam gewesen sind"; unter ,,den anderen 
Einfliissen" versteht T homa zuvSrderst die vermehrte Durehlassigkeit, 
C o h n he im s Seheinerkl5rung. 

Die Ubereinstimmung zwisehen T h o m a s  und den bier vertretenen 
Anschauungen geht nur bis zu einer gewissen Grenze; da, wo die Kreis- 
laufsstSrungen starker werden, insbesondere auf st~rkere chemisehe 
l%eize eintreten, ffihrt T h o m a  andere Erkl~rungen ein, unter denen 
die direkt bewirkte ,,erhShte Durchli~ssigkeit" die Hauptrolle spielt, 
so bei der Eiterung, Stase; Erkliirungen, denen wir nicht beipfliehten 
kSnnen. 

Derselbe, wie wir glauben, nieht gerechtfertigte Gegensatz zwischen 
traumatiseher und ehemischer Beeinflussung beherrscht des Autors 
Stellung zum Inhalt unseres zweiten Hauptsatzes. 

,,Das Grundgewebe erleidet durch die Traumen vielfach sekundi~re 
Veri~nderungen, welche Folge sind der . . .  StSrungen der Innervation 
und Zirkulation" -- auch bier also eine vSllige ~bereinstimmung, 
die in der Folge nur leicht abgeschw~cht wird durch Zugesti~ndnisse 
an die ,Regenerationsf~higkeit" und an die Vi r c h o w sche formative 
Reizung, deren Bedeutung T homa. Ms nieht gesichert bezeichnet.. 
~ o  abet T h o m a auf die Einwirkung insbesondere st~rkerer chemischer 

1) t~ichard Thoma, Lehrbuch der allgemeinen pathologischen Anatomie 
mit Beriicksichtigung der allgemeinen Pathologie. Stuttgart. 1894. 
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Reize zu spreehen kommt, lgBt er die an frfiherer Stelle anerkannte 
Relation zwisehen Kreislaufsst6rungen und Gewebsvergnderungen 
mehr oder minder fallen und ffihrt versehiedene Erklgrungsweisen ein, 
die zum Teil im AnsehluB an die Lehre anderer Autoren bereits ange- 
ffihrt und abgelehnt, zum Tell ( T h o m a s  Histomeehanik) bier nieht 
mehr zu er6rtern sind. 

Im ganzen genommen wird somit T he m as Behandlung der beiden 
Probleme dutch den Zwiespalt eharakterisiert, in dem er sieh gegen- 
fiber der Wirkung sehwaeher geize und derjenigen starker befindet. 
Wir sind bei unseren Untersuehungen auf eine solehe Grenze nieht 
gestoBen und haben die T he ma und uns gemeinsame Auffassung der 
Folgen sehwacher Reizung far diejenigen starker geizung durehgeffihrt. 

t~. M a r c h a n d s l i  Stellung zum Angriffsort der Ileize bei den 
,,StSrungen der Blutverteilung" wird dutch den Satz gekennzeiehnet: 
,,Muskelfasern und Nervenendigungen bilden ein zusammengeh6riges 
System; wenn man also yon einer direkten Einwirkung auf die GefgB- 
wand sl0rieht , so ist das im allgemeinen nieht so zu verstehen, als 
handele es sieh dabei am eine Einwirkung auf die Nuskelfasern allein, 
sondern anf das ,neuromuskulgre System', doeh ist die erstere nieht 
ganz ausgesehlossen." Im neuromuskulgren System f~llt naeh der 
Auffassung der Physiologie, gegen die die Pathologie unseres Eraehtens 
niehts einzuwenden hat, dem Nerventeil die Rolle Z u, mit dem Reize 
in ]~eziehung zu treten; soweit M a r e h a n d  diese Auffassung teilt, 
und es seheint uns das aus seiner Lehre yon der entzfindliehen Kreis- 
laufsst6rung hervorzugehen, wghrend andere Kapitel seiner Darstellung 
darfiber keinen ausdriiekliehen Aufsohlug geben, bes~eht eine t~ber- 
einstimmung zwisehen M a r e h a n d s  und unserer Grundansehauung. 
Im einzelnen finden wi r  diese allerding s niehf durehgeffihrt, wir ver- 
weisen nur auf M a r e h a n d s  Darstellung der Genese und Bedeutung 
der Verlangsamung des ~Blutstromes. 

Zu dem Problem der Beziehungen. zwisehen Kreislaufsst6rungen 
und Gewebsvergndernngen nimmt M a r e h a n d  in seinem nut die 
Kreislaufsst6rungen behandelnden Aufsatze keine Stellung; wenn wir 
uns fiber sie in der 1901 ersehienenen Mon0graphie: ,,Der Prozel3 der 
Wundheilung" und den anderen Publikationen des Autors unterrieh~en, 
so mfissen wir einen Gegensatz zu der bier vertretenen Auffassung 
feststellen: hei aller Anerkennung der ,,fast selbstversti~ndliehen und 
unverkennbaren Bedeutung der vermehrten Blutzufuhr ffir die Ge- 
websneubildung" gibt M a r e h a n d  hier eellularpathologisehen und 
teleologisehen Erkl~rungen den Vorrang, worin wit ibm nieht folgen 
kSnnen. -- 

l) F. Marchand, Die StSrungen der Blutverteilung. Handb. d~ allg. Pathol.. 
herausgeg, yon L. Krehl  und F. Marchand, ~, 1. Abt. Leipzig 1912. 

Virchows Archly. Bd. 231. ] 
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Im vorhergehenden haben ~dr die Anschauungen der Autoren und 
die unserigen fiber die zwei Punkte der Lehre von den 6rtliehen Kreis- 
laufsst6rungen vergliehen, die wit ffir die wiehtigsten halten. Es hat  
sieh bei unserer infolge yon Raummangel beschrgnkten, indes f/it 
unseren Zweek ausreiehenden ~bersieht ergeben, dag sieh an die Epoehe 
der Alleinherrsehaft der Cellularpathologie eine Zeit angesehlossen hat, 
in der, was sich yon dieser erl~alten hatte, ill ]3eziehnng getreten ist 
zu den Ergebnissen der Physiologie ar, f dem Gebiete des Nerven-, 
insbesondere des GefgBnervensystems. Die ]3eziehung ist, wie wit 
gezeigt haben, eine mehr oder minder ~tul3erliehe geblieben, sehr be- 
greiflieherweise, denn die Physiologie des Mensehen ist. niemals Cellular- 
physiologie gewesen; ihr, die immer Organlohysiolegie geblieben, waren 
die Zellen hie autonome Organismen, homuneuli, als welehe sie in der 
Cellulari0athologie auftreten und handeh~, sondern Teile des K6rpers 
in ununterbroehener Beziehu~g zu seinem Nervensystem und dem 
Blute. So konnte denn aus jener meehanisehen Misehung hie eine 
organisehe Verbindung werden, --  es war vielmehr die Aufgabe gestellt, 
die ]3eteiligung des Nervensystems an den 6rtliehen I~'eislaufsst6rungen 
bis ans Ende zu verfolgen. Den Versueh, diese Anfgabe zu 16sen, finder 
man in dieser Abhandlu~g, vereint mit dem anderen, die pathologiseh- 
ana~omisehen Veri~nderm~gen" als Ergebnisse tines im Sinne ]?atho- 
logiseher Beziehungen zwisehen Blur und Gewebe anfgefaBten Stoff- 
weehsels zu verstehen. 

Es w~re nun unsere weitere Anfgabe, naehdem wit uns mit den 
allgemeinen Ansehauungen der Patholegie ansei~andergesetzt, die 
speziellen Beobaehtm~gen und aus ihnen gezegenen Sehl/isse mit 
denjenigen unserer Vorg~tnger zu vergleiehen, ~bereinstimmendes nnd 
Abweiehendes hervorzuheben; yon dieser Pflieht di~rfte uns aueh nieht 
das BewuBtsein entbinden, dab der aui dem behandelten Gebiet Er- 
fahrene leieht Altes und Nenes zu unterseheiden vermag. Indessen 
wiirde, wollten wir ins einzelne gehen, dies nut  in eider sehr umfang- 
reiehen Darstellung m6glieh sein, zu der uns, begreiflicherweise in 
unseren Tagen, der l~aum fehlg. Wit  beseh r~nken uss daher dara~f, 
anzuerkennen, dab keiner der von nns besehriebenen u an der 
Strombahnweite und Str6mnngsgesehwindigkeit an und fiir sieh neu 
ist, und dab yon den Beziehungen, die Mr  zwisehen ilmen aufgestellt, 
ein gut Teil ebenfalls seit la~gem bekannt und anerkannt ist. In dieser 
I-Iinsieht mSehten wir wenigstens das eine hervorheben, dab es zahl- 
reiehe auf Beobaehtung am lebenden T~ere aufgebaute Darstellungen 
gibt, in denen die naeh~r~tgliehe Vere~gerung der klei~en Arterien 
bei fortdauemder Erweiterung der Capillaren und Venen festgestellt 
wird, mit Verlangsamung als Folge. Wit weisen hierzu ganz besonders 
auf die Angaben (1. e.) S a v i o g t i s ,  des Sehfilers v. l g e e k l i n g h ~ u s e n s  
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hin, ierner auf Bemerkungen yon S. S a m u e l  an versehiedenen Stellen, 
yon 1%. T h o m a  und M a x i m i l i a n  N a t u s .  Was an allen diesen Often 
-- deren Zahl wir leicht vermehren k6nnten --  hierfiber verzeichnet 
ist, ist uns als yon sorgialtigen Beobachtern gesammelt --  wenn aueh 
nicht hinreichend verwertet -- eine wertvolle Grundlage unserer auf 
zahlreiche Mer niedergelegte Befunde gestiitzten allgemeinen Lehre 
yon der Verlangsamung des Capillar- und Venenstromes, des Ph~nomens, 
das, wie wir gesehen haben, in der Lehre yon den 6rtliehen Kreis- 
laufsstSrungen die wiehtigste Rolle spielt. 

Den Sehwerpunkt unserer Mitteilnngen sehen wir, abgesehen yon 
der Bestatigung und Erg~inzung der Beobaehtungen nnserer Vorg~nger, 
in der Art der Verkni~pfung, der KreislauisstSrungen untereinander 
und dieser mit den Gewebsver~nderungen. Wir haben uns hierbei 
yon den Auffassungen leiten lassen, die wir vom Standpunkte der 
Logik der Natur~issensehaften als geboten erachten, e~nmal, indem wir 
Eigenschaften und Kr~ifte, mit denen die Zelten der G e f ~ -  und Capillar- 
wand sowie des iibrigen Gewebes so bereitwillig ausgestattet werden, 
in unter sich in Beziehnng stehende Vorgange verwandelten, somit 
relativistisch, start absolutistisch verfnhren; zum zweiten, indem wir 
uns yon teleologisehen Gedankeng~ngen ganz frei geha]ten und die 
Vorgiinge kausal verkniipft haben. Die groBen Li~cken, die bestehen 
geblieben sind, sind uns ~vohl bekannt, indessen dtinkt es uns vorteil- 
halter, sic unverhiillt zu lassen, in der ~berzeugung, dab sie ~o dringender 
zur Ausf~llung auffordern, als wenn sie versehleiert werden. -- 

Am Schlusse haben wir noch ein Wort fiber den E n t z i i n d u n g s -  
b e g r i f f  zu sagen. 

Der antike, noeh heute lebendige Entztindungsbegriff mit seinen 
bekannten vier MerkmMen, an der Haut  gewonnen und per analogiam 
auf die anderen Organe iibertragen -- hat  im Lanfe der geit gemgB 
den Urteilen, die seinen Merkmalen nnd ihren Verknfipfungen zu- 
grunde lagen, einen sehr versehiedenen Inhalt gehabt. Jedes Zeitalter 
hat  dan Entzgndungsbegriff auf seine Bereehtigung geprt~ft, und wenn 
er sieh so lunge erhalten hat, so war das nur mSglieh, well er im wesent- 
lichen doeh nur als ein Komplex yon 5rtHch und zeitlieh verbundenen 
Elementen gehandhabt wurde, unter denen sich die jeweils herrschende" 
Lehre das  vorstellte, was dem Stande des Wissens entsprach nnd was 
sic diesem gem~B miteinander in Beziehungen setzte. 

Bei dieser Prtifung sind in der Neuzeit jenem Entziindungsbegriff 
zwei yon seinen vier 3/[erkmalen genommen worden: der CMor dutch 
Messungen vieler Autoren, die J o h n  H u n t e r s  Lehre, dab im Ent- 
ziindungsgebiete keine Wiirme entsteht, best~tigt haben, der Dolor 
dadureh, dab die Beobaehtung am Mensehen dargetan hat, dal3 Sehmerz 
bei der EntziJmdung nur dg entsteht, wo sensible Herren sind; der 

12" 
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Dolor als inkonstant muB somit heute wie der Calor gestrichen werden, 
mag auch in bezug auf diesen das letzte Wort noch nicht gesprochen sein. 

Bleiben somit nur I~ubor und Tumor. Von diesen beiden Begriffs- 
elementen ist es bekannt, in wie gewaltigem MaBe besonders dutch 
die Leistnngen des Mikroskops die Urteile bereiehert worden sind, 
die jenen zugrunde liegen. Immerhin ist der Rubor, die ttyper~mie, 
mag man such yon Entziindung gefaBloser Teile gesprochen haben 
und sprechen, nieht ernstlich angetastet worden; dem Tumor sind 
z wei Bestandteile zugesproehen worden, d~s Exsudat (ira weitesten 
Sirme des Wortes) und die Gewebshyperplasie; und ein weiteres Merk- 
real, die Degenerations- und Nekrosever~tnderungen des Gewebes, 
ist neben den Rubor und Tumor getreten. Auf diese Weise sind die 
Entzfindungsdefinitionen entstanden, yon denen wit als Beispiel die 
Zieglersehe im unwesentliehen gekfirzt gnfi~hren: Die Entzfindung ist 
eine Summe yon Vorg~tngen, die zu Beginn wesentlich in Gewebs- 
degeneration und pathologischer Exsudation aus den erweiterten 
Blutgef~tBen, weiterhin vornehmlich in Gewebsproliferation bestehen~). 

Dieser Entzfindungsbegriff enth~tlt zwar den Rubor und Tumor, 
erkennt auch die kausale Beziehung zwisehen, l%bor und dem auf 
Exsudat beruhenden Tell des Tumors an, IgBt abet die Relationen 
der Gewebsvergnderungen -- diametral entgegengesetzten Charakters -- 
im ungewissen. Ein soleher Entzfindungsbegriff, der zudem auch fiber 
die Ursaehe der I-Iyper~mie niehts aussagt, erfttllt nicht die Anfor- 
derungen, die an einen brauchbaren Begriff gestellt werden mfissen. 

LgBt sieh nun ein allgemeine r Pegriff, ghnlich dem Entzfindnngs- 
begriff und sieh auf diejenigen Vorg~tnge beziehend, die man gemeinhin 
der Entzfindung zureehnet, aus unseren experimentell gew~ 
Anschauungen gewinnen ? Seine Elemente kSnnten nut sein die auf 
Nervenreizung entstehende Hyperamie, die yon dieser abh~tngige 
Exsudation (ira weitesten Sinne des Wortes) und die mit diesen 
Funktionsst6rungen gesetzlich verbunder_en Ver~tnderungen im Gewebe. 
Die Definition dieses Begrfffes k6nnte allein lauten: Die Entzt~ndung 
ist eine auf Nervenreizung entstehende, in verschiedenen Formen ver- 
lanfende ttypergmie, die je naeh ihrem Charakter versehiedenartige 
Exsudation und ebenfalls je nach ihrem Charakter verschiedene 
Gewebsvorggnge zur Fo]ge hat. Logiseh w~tre gegen diese Definition 
und den ihr zugrunde liegenden Pegriff nichts einzuwe~den; er w~re 
ein Prodnkt unserer Beweisft~krung, dab die Reize am Nervensystem 
angreifen und die Gewebsver~ndertmgen, die sog. progressiven sowohl 
wie die sog. regressiven, Abhangige der Kreislaufsst6rungen sind. 

z) E. Ziegter, fdber den gegenwartigen Stand der Lehrc yon der Entziindung. 
Die Deutsche Klinik, herausgeg, yon Erns t  v. Leyden und Fel ix  Klein- 
peter. Berlin and Wien. 1903. 
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IJber die ~ereChtigung eines ~Begrif~es entseheidet nicht .nut seine 
logisehe ]3eschaffenheit, sondern vor allem seine Brauchbarkeit. Da 
ergibt sieh nun, dag Ul~ser ~egriff zu unbestimmt ist, mn verwendbar 
zu sein. Der MenstrnMzustand der Uterusschleimhaut, der blutige 
Infarkt,  die Stauungshyper~mie st~rkeren Grades, die Kreislaufs- 
st6rungen im Unterhautfet t  bei NephIitis W~rden ebenso zur Ent- 
zt~ndung geh6ren, wie das, was  man ihr im engeren Sinne zur Zeit all- 
gemein zurechnet. Alle Kreislaufsst6ru~gen abet nur, sower sie rait 
Exsndation verbunden w~ren; die Fluxion, die sieh rasoh ohne pr~- 
statisehe Exsudation, oIme Dial0edesisblutung entwiekelnde Stase 
also nicht, obwohl eine solche Abtrennung v611ig willkfirlich w~re. -- 
Die gleiehe Unbrauehbarkeit erhellt ftir die Gewebsvorg~nge, deren 
Vielseitigkeit ebenfalls jeder begriffliehen l%ssel sp0ttet. 

Der eben kurz er6rterte Entztindungsbegriff wtirde, wie sich aus 
dem Gesagten ergibt, nahezu s~mtliehe 6itliehe KreislaufsstSru~gen und 
s~mtliehe von ihnen abh~ngige Gewebsver~nderungen umfassen, mithin 
einen sehr groBen Teil der Pathologie,  unserer Auffassung naeh aueh 
die Gesehwt~lste. ])a Mr keinen Weg sehen, auf dem dieser Begriff, 
solange man den Boden  der kausalen Verkniipfung nieht verli~gt, ein- 
geengt werden kSm~te, liegt seine Unbrauehbarkeit auf der flaehen 
Hand. Der Entzfindungsbegriif muB daher aufgegeben werden und 
in die l~eihe der historisehen ]3egriffe t~bertreten, wie es dank dem 
FortsehrRte des Wissens fiber kurz eder la~g das natfirliehe Los eines 
Begriffes ist. 

MR dieser Ablehnung des Entzt~ndungsbegriffes treten wit an die SeRe 
der Patholegen G e o r g e  A n d r a l  1) nnd g i e h a r d  T h o m a .  A n d r a l  
hat vor hundert  Jahren einen ,,Grundril~ der l~athologisehen Anatomie" 
in je einem die allgemeine und die spezielle pathologisehe Anatomie 
-- und Patholegie -- behandelnden ]~ande verSffentlieht, in dem er 
den Entztindungsbegriff verwirR: ,,Er wird jetzt so unbestimmt ge- 
braueht, so willkttrlieh ausgedehnt, dag er wirklieh Mlen Wert verloren 
hat ;  es wgre zu wfinsehen, dab er wie alte Mfinze, aui weleher der 
Stempel verw~seht ist, betraehtet ~nd a~s dem Verkehr entfernt wfirde, 
we er nut  I r r tum und Verwirrung erze~gt" .  . . . .  Es ist eigentlieh nieht 
wesentlich eder wiehtig, zu bestimmen, ob diese nder jene Gruppe 

~) George Andral,  Grundrig der pathologisehen Anatomie. 1. Teih All- 
gemeine p~thologisehe Anatomie, 2. Teih Spezielle pathologische Anatomie. 
Aus dera FranzSsisehen fibersetzt und mR einer Einleitung, Bemerkungen und 
Zus/Rzen herausgeg. -con F e r d i n a n d  W i l h e l m  Beeker .  Leipzig. i829/1830. 

George Andral,  geboren 1797, gestorben 1876, ist der bertihmte Verfasser 
tier ,,Clinique m6dieMe" (Paris, 1824). Sein ,,Pr6eis d'~natbraie pathologique" 
ist irn Jahre 1829 in Paris ersehienen. Die gesehichtliehe Stellung des jungel} 
A n d r a l  wird in des Ubersetzers F e r d i n a n d  W i lh e lm  B e e k e r s  Einleitung 
ausft~hrlich beh~ndelt. 
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yon Abweiehungen vom gesunden Zustsnde zur Entztindung gehSrt 
oder nieht, wenn wir n.ur eine jede dieser Abweiehungen beobaehten, 
ihre Ursaehen erforsehen, ihr Wesen untersuehen." A n d r s l  hat  es 
denn in der Tat  fertig gebracht, dss Wissen seiner Zeit suf dem Gebiete 
der Pathologie mit der psthologisehen An.stomie ds  wiehtigster 
M e t h o d e  (diese such naeh unserer Auffsssung riehtige Stellung der 
pathologisehen Anatomie ist ihm vollkommen klsr) ohne Zwsng da.r- 
zustellen und dsmit  die e r s t e  und bisher einzige sllgemeine und 
spezielle Psthologie zu sehreiben, in der yon Ent'ztindung nieht die 
Rede i s t  

Thorns , ,  dessen in der Dsrstellung der sllgemeinen und 5rtliehen 
Kreislsufsst6rungen hervorrsgendes Werk wir bereits einmsl erw5hnt 
hsben, hat  im Untersehiede yon A n d r s l  dem ,,Lehrbueh der sllge- 
meinen psthologisehen Anatomie mit Beriieksiehtigung der allge- 
meinen Psthologie", dss vom Entzfindungsbegriff keinen Gebrsueh 
machO, den speziellen Teil bisher nieh~ folgen lsssen und so leider Mit- 
und Nsehwelt den Beweis vorent'hslten, an dessen Erbringbarkeit 
wit glauben, dsl3 naeh gewaltigen ]~ortsehritten des Wissens seit 
A n d r a l ,  der suf B i e h s t  und B r o u s s s i s  fuBte und beide fiber- 
flfigelt'e, such best'e, naeh V i r e h o w  und C o h n h e i m ,  eine spezielle 
Pst'hologie m6glieh, vorteilhsft' nnd geboten ist' o h n e den Ent'ziindnngs- 
begriff. Im Unterschied yon A n d r a l ,  der, yon den kurzen, soeben zitier- 
ten Worten sbgesehen, eine theoretisehe Kritik des Ent'zandungsbegriffes 
vermeidet' und offenbsr durch die Tat. sllein wirken will (und wirkt), 
hat  T h o r n s ,  der yon A n d r s l  unbeeinflul3t gewesen ist, in einem 
besonderen Aufsat'ze ~) Mar und ~wingend die Griinde dsrgelegt', die 
ihn zu seinem folgensehweren Sehritt'e bewogen haben. Wit mtissen, 
so reizvoll as w~re, hier dsranf verzichten, seine und unsere Beweis- 
ffihrung mit'einander zu vergleichen; mit ihrem gemeinssmen Ergebnis 
wird sich die Pst'hologie, wenn nieht der Gegenwart, so der Znkunft, 
einmal sorgfglgiger suseinsndersetzen miissen, sls sie es T h o r n s  
gegeniiber getan hat'. 

In mehr oder minder weitgehender Erkenntnis der Mgngel des 
nat'urwissenschaftlichen Ent'ztindungsbegriffes, nsch lsngen ergebnis- 
losen Er6rt'erungen insbesondere seiner Grenzen~), hat die moderne 
Pathologie sieh naeli dem Vorgsnge l ~ i b b e r t s  den nich~ etwa neuen, 
sondern in neue, such verschleiernde, zuweilen such leieht einschrgnkende 

i) t~ich~rd Thorns, l~ber die Entztindung. ]3erl. kiln. Wochenschr. 1886, 
Nr. 6 u. 7. 

2) Bekannflich' besitzf jeder Pathologe sein eigenes Glaubensbekenntnis yon 
der Entztindung, sags Aschoff (im Vorworte zur 2. Auflage des yon ihm heraus- 
gegebenen Lehrbuches) und best~figf d~mi~, dal3 Lehre und Begriff der Entzfin- 
dung, die er im teleologischen Sinne festh~lt, wissenschuftlich unbrauchbar sind. 
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Worte gekleideten t e l e o l o g i s e h e n  Entzfindungbegriff zu eigen ge- 
maehtl). 

Naehdem der eine yon uns in der oben (S. 170) angeftihrten Sehrift 
ausffihrlich 5egrt~ndet hat, dab teleolOgisehe Auffassungen und tlegriffe 
in den Naturwissensehaften, zu denen deeh die Yathologie geh6rt, 
keinen Platz haben, dab sie naturphilosophisehen Charakters sind, 
und dug es keine dringendere Forderung der Logik gibt, als beide 
Betraehtungsweisen auseinander= und somit die teleolegisehe der 
Pathologic fernzuhalten, brauehen wit uns bier mit der allgemeinen 
Kritik der teleologischen l~assung eines Begriifes, dessert Daseins- 
m6glichkeit ~dr in Abrede stellen, nieht zu befassen. 

Unsere den Entztindu~gsbegrilf verwerfende Darstellung der 6rt- 
lichen Kreislaufsst6rui~gen und der zugehSrigen Gewebsvorgi~ge i s~  
rein kausal und entslorieht dadureh den unabweisbaren Forderungen 
der naturwissenschaftliehen Legik. Indem sic die Reizwi~kung am 
Nervensystem als das erste Glied der in bekannten und unbekannten 
Belationen stehenden pathologisehen Vorgi~nge betraehtet, ftigt sic 
diese den zahlreiehen anderen ebenso beginnenden physiglegisehen 
Vorg~ngen an, wie sie sieh z. B. bei den Bewegungs- nnd Absonderungs- 
vorggngen aneinanderreihen. Demgemgi3 ist uns der ,,t~eiz '~ dorg wie 
bier niehts anderes als das dem Nervenvorgang vorangehende, mit ibm 
in kausaler ~eziehn~g stehende; mad alles was folgt eine t~eihe yon in 
eausalen l~elationen stehenden Vorg~ngen mit, insbesondere beim 
3/Ienschen, individuellen Verlaufseigenti~mlichkeiten. Es heigt teleo- 
logisch denken, wenn man in dieses Gesehehen die Idce der Abwehr 
hineintrS, gt oder gar ihm tiberordnet; dag si~ abet in einer natur- 
wissensehaftlichen Darstellung nieht nnr nieht a m  Ylatze ist, s o n d e r n  
zn falschen, mi~ der Effahrung im Widerspruch stehenden Vorstellu~gen 
ffihrt, ergibt sieh, wenn man sich die Frage vorlegt, eb denn tatsiichlich 
die in langer Ket te  sieh aneinanderreihenden KreislanfsstSru~gen 
und Gewebsver~nderungen, die wir als Wirkung eines momentanen, 
z. B. dutch ehemisehe Bindung in unl6slieher t~orm erl6sehenden Reizes 
besehrieben haben, die Zerst6rung, Beseitigung des Reizes hmbei- 
fiihren. Was aber yon unseren mechanischen, thermisehen und che- 
misehen Reizen gilt, dab sie eben ]ediglieh als Reize im obigen Sinne 
zn betrachten sind, die wirken und deren Wirkung im einzelnen immer 
mehr kausal versti~ndlich zu machen ist, gilt aueh yon den bakteriellen 
Reizen, die zwar die besondere Eigentfimlichkeit der Vermehmng haben, 

1) L. Asehoff, Weshalb komm~ es zu keiner Verstgndigung fiber den Krank- 
heirs- und En~zfindungsbegriif? Berl. klin. Woehensehr. 1917, Nr. 3. - -  O. Lu-  
b a r s e h, Zur Klgrung des Krankheits- und EntziindungsbegriHes. Ibid. Nr. 47, - -  
M~x Borst ,  iJber Entziindung und Reizung. Beitr. z. pathol. Ana~. u. z. allg. 
Pathol. 63. 1917.--Gotthold Herxheimer ,  Uber den ,,Reiz"-, ,,Entziindungs"- 
und ,,Krankheits"-Begriff. Ibid. 65. 1919. 
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deren Wirkung sich gber in keiner Weise yon der der yon uns ange~ 
wandten l~eize unterscheidet; als auf ein lehrreiches Beispiel ftir diese 
yon der teleologisehen Denkweise verkannte Uberei~stimmung verweisen 
wir suf das Ergebms der Untersuchnng der Phosgenwirknng 1) in den 
Lungen im Vergleich mit der dureh ]~akterien entstehenden. Wie 
es mit dem Phosgen geschieht, so gesehieht es mit den meisten 
physikalischen und chemischen l~eizen- nachdem sie die pathologisehen 
Vorggnge in Gang gebraeht, hSren sie als solche auf zu existieren. 
Ebenso k a n n  es frfiher oder spgter bakteriellen Reizen ergehen, 
wobei es fi~r unsere jetzige Detrachtungsweise belanglos ist, dab es 
dort chemisch-physikalisch zugeht, wghrend es sich beim Absterben 
der ]~akterien um Vorg~tnge handelt, deren chemisohe Anfkl~rung 
das Ziel der ~orschung ist. Nicht diese Zerst6rung ist es, die, 
im Widersprueh mit der Erfahrung teleologisch verallgemeinert, den 
Ablauf der Vorgange bestimmt und so diese erst vers~gndlieh macht; 
die Vorg~nge verlaufen vielmehr einzig und aliein in Abh~tngigkeit 
yon der Art., insbesondere der St~rke der Reize, sei es belebter, sei es 
unbelebter, die ihrerseits w~hrend dieses Ablaufes den Einflt~ssen 
des K~rpers mit diesem oder jenem kausal zu erkl~trenden Ergebnis 
~usgesetzt sind. 

hTur wenn die Pathologie zur rein kansMen Verkniipfung ihrer 
Beobaehtungen iibergehC nnd die Liicken ihres Wissens nich~ mehr mit 
teleologisch-wertenden, naturphilosophischen Behauptungen nnd Spe- 
kulationen, sondern rait kausMen I-Iypothesen ausfCfll~, wird sie fiber 
die j etzige in ihrer Vermischung kausMer nnd teleologiseher Denkweise 
logisch unbefriedigende, der Forsehnng sch~dliehe -- und pgdagogisch 
verh~ngnisvolle -- Richtung hinweg sp~tter Ms andere Disziplinen 
zur reinen Natnrwissensch~ft werden, wie as ihr Gegenstand fordert. 

1) G.~icker ,  1. c. 


