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dieser Absicht wiihlte ich zum Ausgangspunkt meiner Versuche
das Ohr des Kaninchens, an dem man unterscheiden konnte,
wie sich der Blutgehalt der Arterien, Capillaren und Venen
verhalten werde, je nachdem die grosseren Ohrarterien, vor
oder nach Durchschneidung der zugehorigen Vasomotoren unter-
bunden, oder die letzteren bei offener Arterie gereizt waren.
Um mit Riicksicht auf den Venenwiderstand die Bedingungen
der Beobachtung an dem Ohre und an den Baucheingeweiden
einander ihnlich zu machen, gab ich dem Brette, auf welches
das Kaninchen gebunden war, eine senkrechte Stellung, so dass
der Kopf des Thieres nach unten gerichtet war. In dieser Lage
stand der Inhalt der Venen unter dem Drucke einer Blutsiule,
deren Wirkungen sich iiber jene hinaus auf die Gapillaren hin
erstrecken mussten. Die erhaltenen Ergebnisse lasse ich zu-
niichst sprechen.

1. Curarisirtes Kaninchen ; rechterseits der Halsstamm des
Sympathicus blossgelegl ; eine Fadenschlinge um die Carotis. Als
die letztere unterbunden war, blieben die mittlere Ohrarterie
und die seitlichen Ohrvenen bis in die feinsten Verzweigungen
deutlich gefiillt. Sowie die Reizung des n. sympathicus hinzu-
tritt, schmilert sich die Arterie an der Ohrwurzel merklich, das
an die Spitze verlaufende Ende, sowie alle Zweige des Stammes
verschwinden vollstindig, die Venen dagegen verindern wiihrend
der Reizung ihre Fiillung nicht.

2. Curarisirtes Kaninchen, Priparation wie in 1. Durch
die Compression der a. carolis wird der Durchmesser der a.
auricularis vermindert, aber sie bleibt noch deutlich sichtbar.
Wihrend der Reizung des n. sympathicus dagegen erblassen
nicht nur die Arterien, sondern auch Capillar-Bezirke und die
aus ihnen hervergehenden Venenwurzeln; die Venenstimme
aber bleiben gefillll und schwellen auch sogleich von neuem,
wenn man den Finger, mit welchem man ihren Inhalt ausge-
~ strichen hat, entfernt. Wenn man die mittlere Ohrarterie zwi-
schen den Fingern in der Nihe der Ohrwurzel zudriickt, so
bleibt der oberhalb der Druckstelle gelegene Theil des Stammes
gefiillt. und ein Gleiches gilt auch von den Verzweigungen, so
dass die Muschel merklich réther als nach Reizung des n. sym-
pathicus aussieht. '

3. Curarisirtes Kaninchen ; Halsmark iiber den Atlas durch-
schnitten, das Riickenmark mit Electroden armirt, die rechte
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in das Herz weniger Fliissigkeit zuriickkehrt, als wenn das ge-
sammte jetzt in dem Darme enthaltene Blut theilweise diesen
und theilweise auch andere mit einer hoheren Elasticitit begable
Gebiete erfiillt hiitte. Wegen dieses geringeren Zuflusses zum
Herzen wird die Fiillung der Aorta dauernd eine geringere und
es kann darum nur noch ein geschwichter Strom durch die
Gefisse dringen, welche zu ihrer Erweiterung eines stirkeren
Druckes bediirfen. Die eben entwickelte Vorstellung fiigt, wie
man sieht, zu den von den Versuchen am Ohr hergenommenen
Anschauungen die Annahme, dass die verschiedenen Bahnen,
welche sich von der Aorta zu den Hoblvenen erstrecken, mit
ungleichen Elasticititen begabt seien, so dass es verschieden
arosser Driicke bediirfe, um jede von ihnen aul denselben Ge-
sammi—Querschnitt zu bringen.

h. Wenn durch Reizung der n. splanchnici alle Zufliisse zu
den Baucheingeweiden verschlossen sind, und sich zugleich das
vorher in den Arterien, Capillaren und Venenwurzeln enthaltene
Blut durch die Leber in das Herz entleert hat, so muss sich nun
der Blutstrom bei einem héheren Drucke in der Aorta und einer
ariisseren Ausfluss— Geschwindigkeit aus derselben herstellen.
Denn da die jetzt zur Verfiigung stehenden Abflusswege nur mit
Hilfe von héheren Driicken auf einen griosseren Querschnitt zu
bringen sind, so muss, solange der Druck in der Aorta noch
wering ist, der Zufluss zu ihr den Abfluss aus derselben iiber-
wiegen; es kinnen die beiden genannten Grissen erst dann
gleich werden , wenn der Druck in der Aorta aul ein gewisses
Maass emporgestiezen ist. Die Hihe der Aortenspannung wird
zur Erzielung dieses Gleichgewichtes um so grissser sein miissen,
je mehr Blut dem Strome zur Verfiigung steht. Dass unter
diesen Umstinden die Geschwindigkeil des Stromes eine grissere
als in dem vorhin betrachteten Falle werden muss, ergiebt sich
daraus, weil wegen der gleichen in den Gelissriumen unterzu—
bringenden Blutmenge der Gesammtquerschnitt der Strom-
hahnen annihernd wenigstens eben so gross sein muss, als friiher,
und weil nun der den Strom unterhaltende Unterschied des
Druckes zwischen den kleinen Arterien und den Venenwurzeln
eriisser ist, als derjenige , welcher bei gelihmten n. splanchnici
vorhanden war.

c. Wihrend sich die Strémungen bei gelibmten und er—
reglen n. splanchnici dadurch von einander abhoben, dass bei






Kaninchen.

Die Beobachtungen, welche an diesen Thieren vorgenom-
men wurden, bezogen sich auf die Aenderungen des arteriellen
Blutdruckes, die bei der Lihmung und Erregung des n. qplancha
nicus vorkamen, wiihrend die Unterleibseingeweide dem Blicke
offen lagen, oder wiihrend die v. portarum verschlossen oder weg—
sam war. In anderen Versuchsreihen wurde bei unversehrten
n. splanchnici der arterielle Druck bestimmt, wihrend die
Darmarterien und die Plortader nach einer festzesetlzten zeit-
lichen Regel unterbunden wurden.

Die Bestimmung des Arteriendruckes war dem registriren—
den Quecksilbermanometer anvertraut. Ueber die Behandlung
des n. splanchnicus, der immer am curarisirten Thiere gereizt
wurde, bemerke ich: In allen Beobachtungen wurden stets die
beiden n. splanchnici gereizt; um diese den Electroden zugiing-
lich zu machen, lgste ich beiderseits ein Stiick der elften Rippe
aus ihrem Periost und drang bei kleineren Thieren zum Nerven
nach Eriffnung der Pleura, bei grisseren aber dadurch, dass ich
die Pleura von dem Reste der elften und von den benachbarten
Rippen losliste. Von dieser Wunde aus kann man ohne den
geringsten Blutverlust zum n. splanchnicus gelangen. War
dieses geschehen, so schob ich unter den Nerven die durch
Hartgummi isolirten Electroden aus Platindraht. An der bis
dahin im Leipziger Laboratorium gebrauchten Gestalt der Hart-
gummi- Electroden brachte ich die Verinderung an, dass ich
die eine der beiden Platten, diejenige nimlich, auf welcher die
Platindriibte lagen, an ihrem unteren Ende zu einer Rinne um-
hiegen liess, in welcher der Nerv Platz hatte, ohne von dem an-
dern als Deckplatte zu bezeichnenden Kautschukstilck gedriickt
zu werden. Diese Form der Reiztriger fiir tiefliegende Nerven
ist bei Cyon !) abgebildet. In allem Uebrigen verfuhr ich so, wie
es bei N. Baaxt beschrieben ist. :

1. Obwohl man von dem Zeitpunkte an, in welchem sich
die Aufmerksamkeit auf die vasomotorischen Eigenschaften des
n. splanchnicus richtete, das Verhalten der Arterien wiihrend der
Reizung der genannten Nerven an den blossgelegten Gedirmen

1) E. Cyon Atlas zur Methodik der physiologischen Experimente
Tafel IV. Fig. 3 A. u. B,
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der Gefisse in Rechnung ziehen zu kinnen.  Ausserdem wurde
die Vorsicht angewendet, unmittelbar nach Schluss der Vene
mit der Reizung zu beginnen, damit sich die Fiillung der Darm-
seliisse, welche nach Unterbindung der Plortader einzutreten
pflezt. nicht ausbilden konnte.

Die Erfolze der Versuche an drei Thieren waren :

Onlnungs-

|
e IL‘Hl_{JL‘ dar i ..e'ﬁ.l'il.'l'i.L']fl]Ir.lll.'il Hachster I“l'lll'i'l i Lichtung der
Reizung Reizung : vor del |'|I'II-:111];.',' | durch Reizung _ vena portarnm
|} | .
l.
yr: 10 Sec, 47 M. M. Hg. | 77 M. M. He. ollen
2. W0 - | & - - M- - | seschlossen
3, = | s RS L2 ih =0 offen
&, 15 = | - -~ | 48 = - | geschlossen
3. e = o L - offen
1. | |
1 10 Sec. | 33 M. M. Hg. | 116 M. M. Hg. offen
2, 10 - b - |50 = ek zeschlossen
S || L T R g T offen
MBI S50 [ el AP S0 e ! e T PR
111,
I. | 58ec.. | 27 M. M. Hg. | 70 M. M. Hg. offen
2. 15 - 29 - - 39 - - geschlossen
4, 10 - 26 - - ht - - offen

Nimmt man die Mittel aus den Erhohungen des arteriellen
Druckes bei offener Plortader, so sind sie fiir den I. Versuch
— 2k M. M. Hg.; fiir den II. Versuch = 57 M. M. Hg.; fiir
den HI. Versuch = 42 M. M. Hg. — Die Mittel der arteriellen
Druckerhohung bei geschlossener v. portarum sind dagegen fiir
. =7M. M Hg.; fir Il. = 12 M. M. Hg. und fiir 1Il. = 10
M. M. Hg. Hieraus ergiebt sich als Generalmittel der arteriellen
Druckerhshung bei offener v. portarum = 42. 5 M. M. Hg. und
das desselben Werthes bei geschlossener v. portarum = 9. 7
M. M. Hg: Also ist die durch die Reizung der beiden n. splanch- -
nici bewirkte Erhohung des arteriellen Druckes 4. 4mal hiher
bei offener als bei geschlossener v. portarum.

Aus den Reizungsversuchen bei offener und geschlossener
v. portarum ergiebt sich nun allerdings, dass das in den Darm-
gefissen vorhandene und nachiriiglich in die Hohlvene ergossene
Blut der arteriellen Druckerhhung sehr wesentlich zu Gute
kommt. Ob aber der Zufluss an Blut das allein Wirksame ist,






12

Stirung darum unverkennbar an sich tragen, weil ohne irgend
welche Veranlassung eine mehr oder weniger rasch voriiber—
oehende Schwankung des arteriellen Druckes eintritt. Neben
diesem negativen aber hiell ich es fiir ein positives Zeichen der
Brauchbarkeit des Resultates, wenn der arterielle Druck bei
offenen Lichtungen aller Miindungen am Beginne des Versuchs
gleich dem am Ende aller Beobachtungen war.

' Bei diesen Versuchen, deren Resultat ich jetzt vorlege,
wurden, wie ich noch einmal wiederhole, die n. splanchnici
weder gelihmt noch gereizt.

I:

Arterie offen Yene offen . . . e v T R Hn
Arterie geschlossen Vene offen nach Jl.l ‘-:e:._ anf. . . 400 = =
Arterie offen Vene offen nach 240 Sec. anf . . . . 92 - -
Arterie offen Vene geschlossen nach 160 See, auf . . 42 - =
Arlerie gescilossen Vene geschlossen nach 30 See. auf 57 - -
Arterie geschlossen Vene offen nach 110 Sec. anf . . 81 - -
Arterie geschlossen Vene offen nach 90 Sec, auf . . 104 - -
Arterie geschlossen Vene geschlossen nach 190 Sec, auf 99 - =
Arterie geschlossen Vene offen nach 120 Sec. auf . . 104 - -
Arterien offen Vene offen nach 50 Sec. auf . . . . &4 - -
Arterien offen Vene geschlossen nach 520 Sec. auf . . 3 - =
Arterien geschlossen Venen geschlossen nach 110 Sec. aul 62 - -
Arterien geschlossen Vene offen, wiederholter Druck

des Bauchs auf . . . . s T el re A -
Arterien offen Vene offen nach .:-l] Sec. aui' CE s e -

I1. 7

Arterien offen Vene offen . . . . . s o 61 - -
Arterien geschlossen Vene offen nach 90 Sec 'aul' oo RS -
Arterien offen Vene offen nach 30 Sec.auf . . ., . 78 - -
Arterien offen Vene geschlossen nach 130 Sec. anf. . 36 - -

Arterien geschlossen Vene geschlossen nach 160 Sec.auf 88 - -
Arterien geschlossen Vene offen, wiederholte Pressung

der Bauchdecken nach 490 Sec.auf . . . . . &8 - -
Arterien‘offen Yene offen . . . o Loe vl L tL UGS -
I11.
Arterie offen Vene offen . . . L0 AR RS -
Arterien geschlossen Vene offen nm::h ‘?H] SEB aul‘ P b — -
Arterie offen Vene offen . . . x 2 e = -
Arterie offen Vene geschlossen nach HHJ Seu auf o e R -

Arterie geschlossen Vene geschlossen nach 30 See, auf 27 - -
Arterie geschlossen Vene offen, wiederholte Pressung

des Bauchs nach 240 Sec. auf s N SR L 70 - -
Arterie geschlossen Vene geschlossen nach 170 Se:::. auf T8 - -
Arterie offen Vene geschlossen nach 240 Sec. auf . . 24 - -

Arterie offen Vene offen nach 120 Sec, anf s - 6 = =
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terien-Lichtung der Druck sich nicht unbetrichilich iiber dem
Stande erhiilt, den er vor der Unterbindung eingenommen hatte.

Die belriedigende Uebereinstimmung dieses Theils der
Unterbindungsversuche mit der vorgetragenen Hypothese darf
uns jedoch nicht veranlassen, eine andere auffallende Thatsache
zu iibersehen, welche uns mit einer neuen Yerwickelung bekannt
macht. Die Unterbindung und Wiedererifinung der beiden
Arterien mit Hilfe des Ligaturstibchens geschieht natiirlich
nicht gleichzeitiz. Hierdurch gewinnt man Gelegenheit, die
Druckiinderungen zu heobachten, welche sich durch die Unter-
bindung beziehungsweise Erdffnung der ersten Arterie einfinden,
und diejenigen, welche nach dem Hinzuiritt des Verschlusses
der zweiten Arterie geschehen. Uebereinstimmend mit Slav-
Janski machte ich die Beobachtung, dass der Aortendruck durch
die Unterbindung nur einer Arterie weniger anwuchs, als durch
den nun folgenden Verschluss der zweiten. Diesem aus hydray-
lischen Griinden erklirlichen Verhalten gemiiss hiille man er—
warten sollen, dass nach Erdffnung des ersten der bisher ge-
schlossenen Gefisse auch wiederum der bedeutendere Abfall
des Druckes folgen wiirde. Dies geschah jedoch nicht, im
Gegentheil der grissere Antheil des Ueberdruckes verschwand
erst nach Erdffnung der zweiten Arterie

Da dieses Verhalten aus den oben gegebenen Zahlen nicht
ersichtlich ist, so fiithre ich aus-meinen Aufzeichnungen noch die
Belege dafiir an :

I.
Beide Arterien offen. , . . < RGN MSH
10 Secunden nach Verschluss der f-rql,en "-.l*lcrlﬁ: i, 8] 26 = 5
Unmittelbar nach Verschluss der zweilen Arterie . . . 94 - -
80 Secunden spiter . . . . . . TR TN A (1Y =
20 Sec. nach Oeffnung der ersten ."'.Itl..-llﬁ e s =
30 Sec. nach Ueﬂ‘nunﬁ der zweilen Arterie . . . . 87 - -
II.
Baide Arterien offeni . o0 5 s s dns anaid e e 61 -~ -
Erste Arterie geschlossen: . & ° 0 S At B el R -
Zweile Arterie wesehlossen 0 ha Gls SARE ) St SR RO IR -
abaSeeERRleT S o R U Lt e e e i) e b (IR = e
KrsteArterie getiffnet o . @ fi0 a0 s e !
Zwaite Arterie veofinet. . ' it 0t T R S R -
I11.
Beide: Avtervien:offen. | o oo Gibs e o s o ms Sl b -

Evste Acteriggeschlossen . © . . Lo LA RS -
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habe und dass desshalb die Gefisswand nicht vermigend sei,
den Inhalt auszutreiben. —

Wenn man zu der Zeit des Versuches, in welcher Arterien
und Venen geschlossen sind, den Stand des arteriellen Druckes
betrachtet, so findet man in Uebereinstimmung mit den Beob-
achtungen Slavjanski’s, dass es einen wesentlichen Unterschied
macht, ob zuerst der Zufluss- oder der Ausflussweg der Darm-
gelisse unterbunden wurde. ’

Nach der vorangestellten, auf ihre Giltigkeit zu priiffenden
Hypothese muss in dem Falle, in welchem zuerst die Arterien—
und nachtriiglich die Venelichtung zugebunden wird, der durch
die erste Operation emporgetriebene Druck auch nach dem Ver-
schlusse der Vene auf seiner Hohe verharren. Hiermit stimmen
die Zahlen in Versuch I und IIl; denn es erhielt sich in Versuch I
der Druck, welcher durch den Verschluss der Arterien auf 140
M. M. Hg. gestiegen war, nach der darauf folgenden Verstopl-
ung der Vene mehrere Minuten hindurch auf 101 bis 99 M. M. He.
Und in Versuch III erhielt sich der Druck, welcher nach Ver-
schliessung der Arterien aul 70 M. M. Hg. gestiegen war,
nach Umschniirung der Vene mehrere Minuten hindurch auf
74 M. M. He. i

Wenn dagegen nach einer linger dauernden Verschliessung
der v. portarum die Umschniirung der Arterien folgle, so war
im Sinne unserer Annahme nun die Forderung zu stellen, dass
der arterielle Druck nach der letztern Operation zwar ansleige,
aber nicht auf die Hohe gelange, welche er bei der vorhergehen-
den Reihenfolge der Unterbindungen erreicht hatte. Der Druck
musste steigen, weil sich das Gleichgewicht zwischen dem Zu-
und Abfluss erst bei einer hoheren Spannung in der Aorta her—
stellen konnte, da sich ihr Inhalt von nun an in einen weniger
nachgiebigen Gefissabschnitt zu entleeren hatte; aber es durfte
der arterielle Druck nicht so hoch wie bei offener v. portarum
" wachsen, weil dem Strome die von den Darmgefissen zuriick-
gehaltene Blutmenge entzogen war. Der Richtung nach stimmt
in der That auch hier das gewonnene Ergebniss mit der zu prii-
fenden Anschauung.

Art, offen, Vene geschl. Art. u. Vene goeschl,  Art. geschl., Vene offen

la. 42 M. M. Hg. 57 M. M. Hg. 84 M. M. Hz.
Ih. 35 - - 62 - - % - =
1L 36 - = S 88 - - 120 - -

I11. 26 - - a7 - - 70 -
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Druck unter die zur Erhaltung des Lebens nithige Hohe herab-
zumindern.

Die fiinf andern Thiere wurden auf den das Absterben be-
dingenden Druck dagegen erst durch Blutverluste von 3.8, 3.8, 4.0,
§. 3, k. 6, gebracht, Zahlen, die nicht allzuweit von denjenigen
abweichen , welche man bei todtlichem Aderlass unter rascher
Blutentleerung gefunden hat. — Bei dem - langsamen Aderlass
verhielt sich auch die Curve des Druckes insofern eigenthiimlich,
als sie fast stetig absank und keine Neigung zeigte, von dem nie-
dern Stande aus wieder emporzugehen, wenn die Blutung
unterbrochen wurde. Obwohl diese Thatsachen zeigen, dass
bei der langsameren Blutentleerung die Reizungen der Gefiss-
nerven weit geringer als bei raschem Blutverlust werden, so be-
stitigen sie doch keineswegs die Annahme, dass die Blutmengen,
welche nach dem Tode durch Pfortader-Unterbindung in den
Darmgefissen gefunden worden, zu der Herabminderung des
arteriellen Druckes auf die Todesgrenze ausreichen. Denn es
betrug, wie ich tibereinstimmend mit F. Hofmann und Tappeiner
gefunden habe, die im Darm angesammelte Blulmenge in zwei
von mir beobachteten Fillen, 1. 5 und 1. 7 p. Ct. des Korper—
gewichtes. Der Grund, weshalb die Unterbindung der Pfortader
den Blutdruck unter die zum Leben nothwendige Hohe herab-
setzt, bleibt also nach wie vor dunkel.

Hunde.

Wegen ihrer bedeulenderen Grisse gewihren diese Thiere
der Beobachtung ein weiteres Feld als die Kaninchen. Die
Ausbeutung desselben ist aber auch hier um so nothwendiger,
weil sich die Erscheinungen weilaus nicht so durchsichtig wie
beim Kaninchen gestalten.

1. Auch diesmal werde ich zuerst von dem arteriellen
Drucke handeln, welchen die Reizung beider n. splanchnici her-
vorruft, je nachdem die v. portarum wegsam oder verschlossen ist.
Das Verfahren, durch welches die n. splanchnici blossgelegt und
mit Electroden versehen worden, ist iibereinstimmend mit dem
~beim Kaninchen angewendeten. Ebenso lisst sich die v. por-
tarum beim Hunde auf eine Fadenschlinge legen, ohne dass eine
Entbléssung der Gedérme nothwendig ist; wegen der grisseren
Festigkeit der Gefisswand kann man sogar die Vene weil voll-
stindiger isoliren und umbinden. Der Beweis dafiir, dass die
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Nr. der Dauer der Arteriendruck vor  Hichster Druck Lichtung der
Reizung Reizung der Reizung durch Reizung venw portarum
1 10 Secunden 66 M. M. Hz. 110 M. M. Hg. offen
2 - - 56 - - 72 - - verschlossen
3 - - 69 - - 86 - - verschlossen

4 - - 42 - - 85 - - offen

Das mittlere Maximum des arteriellen Druckes bei wegsamer
vena portarum = 95, 5 M. M., dasselbe bei geschlossener vena
portarum = 79, die mittlere Aenderung des arteriellen Druckes
hei offener Vene = 43, 5 M. M., bei geschlossener 16, 5 M. M. Hg.

3. Versuch. V. portarum umschlungen. Ductus theraci—
cus sinisler geoffnet, nur mit einer Caniile versehen.

Nr. der Dauer der Arteriendruck Hochster Druck Lichtung der
Reizung Reizung vor der Heizung durch Keizung vena portarum
1 15 Secunden 38 M. M. Hg. 100 M. M. He. ~offen
2 - - 3 - = 56 - - verschlossen
3 - - 33 - - 1 = - offen
4 10 - 295 - - 72 - - verschlossen
5 - = 38 - = 08 - - offen
[ - - k6 - - 95 - - verschlossen
7 - - 38 - - 63 - - . offen
8 - - 237 - - 70 - = verschlossen
Yon 4 an wurde der tetanisirende Strom verstiarkt. — Aus

der Caniile des ductus thoracicus floss die Lymphe in sehr
schwachem Strome, der durch die Venenunterbindung nicht be-
schleunigt, durch die Reizung des Nerven aber bis zur vollkom-
menen Stockung verlangsamt wurde.

In den drei ersten Reizungen war das Maximum des arte-
riellen Druckes bei wegsamer v. portarum = 85, 5 M. M. Hg.,
~bei geschlossener Vene 56 M. M. In den letzten 5 Reizungen
war das Maximum des arteriellen Druckes bei wegsamer v. por-
tarum = 78 M. M. Hg., bei verschlossener vena portarum
- =178, 6. Die mittlere Erhebung des arteriellen Druckes betrug
in den ersten drei Reizungen bei offener vena portarum — 50
M. M. Hg., bei geschlossener 25 M. M. Hg.

II. Reihe.

In den folgenden Versuchen wurde wiihrend dauernder Rei-
zung des n. splanchnicus die vena portarum wechselnd geiffnet
und geschlossen. Die Zahlen bedeuten den Mitteldruck wiihrend
10 Secunden, sie stehen in der Folge hintereinander, in welcher
sie ggwonnen wurden.
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terielle Druck hinter dem bei anderen Erregungen des Nerven
erreichten Maximum zuriickbleibt, so kann dieses nur daher
riihren, dass wegen des unvollkommneren Verschlusses der
Darmarterien eines Theils das Blut aus der Aorta in jene noch
entweichen kann, andern Theils aber auch nur eine geringere
Menge von Blut, welches vor der Reizung die Darmgefisse fiillte,
verfilghar, beziehungsweise in die Hohlvene iibergefiihrt wird.
Nach der Anschauung, welche hier der Priifung unterworlen
wird, miissen aber beide Werthe , die Verengung der Zufluss-
miindung und die Verminderung der Riiumlichkeit der Darm-
geflisse gleichmiissig wachsen, so dass die Erhohung des arte-
riellen Druckes hei offener Pfortader durch die Summirung der
beiden Elemente zu Stande kommt. Darum miisste man, soweit
ich sehe, erwarten, dass, gleiche Stirke der Erregungen voraus-
geselzl, bei geschlossener Pfortader jedesmal ein geringerer
Aortendruck zu Stande kiime, als bei offener Vene. Somit
milsste man, wollte man bei der vorgelragenen Anschauung ver-
harren, die Ursache der Gleichheit des Druckes aul zufillige
Ungleichheiten der Erregung schieben, was sich weder beweisen
noch widerlegen lisst.

Gehen wir zur Betrachtung der zweiten Reihe iiber, in wel-
cher wihrend eines Bruchtheils von der Dauer der Nervenrei-
zung die Vene geschlossen und wiihrend eines andern Bruch-
theils jener Zeit geiffnet war, so treten uns auch hier Thatsachen
enlgegen, die nur dann mit der zu priiffenden Hypothese stim-
men, wenn man sie noch mit mancherlei Zusiitzen versieht.
War die Reizung bei geschlossener Vene begonnen und durch
10 bis 20 Secunden hindurch fortgesetzt worden und wurde
nun die Vene wiihrend der noch fortcauernden Tetanisirung der
Nerven plotzlich gedffnet, so hitle man von dem letzteren Zeit—
punkte an ein rasches Steigen des arteriellen Druckes erwarten
miissen. Diese Erscheinung tritt aber keineswegs immer ein
und sie kommt, wo sie anfangs fehlte, nur dann zum Vor-
schein, wenn vorgingig mil tlen H&ﬂd&ﬂ die Eingeweide zu-
sammengepresst wurden. Wenn dagegen die Tetanisirung der
Nerven bei offener Plortader begonnen war, und dann zwanzig
his dreissig Secunden nach dem Beginne der noch fortdauernden
Reizung die Vene verschlossen wurde, so hiilte man erwarten
sollen, dass mit dem Anziehen der Sehlinge das noch weilere
Emporgehen des arteriellen Druckes beendigt sei.  Dieses tritt
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Abhandlung noch weiter bestitigen werden, keineswegs
eintrifit.

Bevor ich zur Beschreibung weiterer Versuche iibergehe,
von denen die Aufklirung des hier gebliebenen Dunkels zu er-
warten war, darf ich nicht unterlassen, noch zweier wichligen
Erfabrungen zu erwihnen, die in der eben geschilderten Ver-
suchsreihe enthalten sind. Im zweilen Versuche der ersten
Reihe pag. 20 waren vor Umschlingung der Plortader beider-
seits die Nieren-Gefisse unterbunden, so dass die Wirkung des
gereizlen n. splanchnicus auf diese Organe unwirksam gemacht
war. Da nun trotzdem in jedem Versuche durch die Reizung
des genannten Nerven bei geschlossener Plortader ein Ansleigen
des arteriellen Druckes um 16 M. M. Hg. stattfand, so konnte
dieses keinenfalls den aus dem Gebiete des n. splanchnicus in
die Hohladern iibergefiihrten Blutmengen zugeschrieben werden.

Im dritten Versuche der ersten Reihe war in den ductus
thoracicus sin. ein Robhrchen eingelegt, um den Abfluss der
Lymphe wiihrend der Reizung der n. splanchnici zu beobachten.
Unter den miglichen Wirkungen der gereizten n. splanchnici
konnte ja auch ein Einfluss auf die Bewegung der Darmlymphe
stehen. Wiire wiithrend der Reizung unserer Nerven die Lymphe
in rascherem Strome dem Herzen zugeflossen, so wiire hierdurch
ein neues, fiir den arteriellen Druck in Betracht kommendes
Element gewonnen gewesen. Aus den Aulzeichnungen, die
unter den Zahlen des genannten Versuches stehen , geht jedoch
hervor, dass es nicht der Fall ist. ;

2. Da die wiihrend offener und verschlossener Plortader
angestelllen Reizungsversuche eine Antwort ertheilt halten,
welche ohne weitere Aufklirung mehrdeutig bleiben musste, so
griff ich, um Klarheit zu erlangen, zunichst zu dem einfachsten
der noch miglichen Auskunftsmittel: zur Bestimmung der mit
den verschiedenen Erregungszustinden der Nerven veriinder-
lichen Fiillung der v. portarum. Als ein unverfingliches Maass
fiir dieselbe diente der durch das Manometer angegebene Druck
ihres Inhaltes. Um das Quecksilber des Instrumentes der Ein-
wirkung des Pfortaderblutes auszusetzen, fiibrte ich durch die
Milzvene hindurch ein Metallrohr in die vena portarum und ver-
band dieses an der iiber die Bauchdecken hervorragenden Miin—
dung mit dem registrirenden Manometer. Die Wahl der Milz-
vene, als Zugang zum Plortaderstamm, rechtfertigt sich dadurch,
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Das Gelingen dieses einfachen Versuches konnte jetzt nur
noch scheitern an einer Gerinnung des Blutes, zunichst einer
solchen, welche wiihrend des Verlaufes der Druckmessung selbst
eintrat: die Anwesenheit derselben war jedoch leicht zu priifen,
entweder indem man durch die Bauchdecken auf die Plortader
presste, ein Handgriff, der mit einer Schwankung des Queck-
silbers im Manometer beantworlet werden musste, wenn der
Inbalt der Metallrohre noch leicht fliissig war.  Bei einer linge-
ren Dauer des Versuches empfahl es sich auch, dann und wann
den Metallstab vollstindig aus der Rohre herauszuzichen und
einige C. C. Blut ausfliessen zu lassen, damit ein Wechsel des
Riohren—Inhaltes stattfand. Schwieriger als in der Rihre liess
sich die Anwesenheit der Gerinnsel in der Plortader selbst er-
kennen und noch weniger war es thunlich, ein entstandenes zu
entfernen. Vor einer hierdurch bedingten Stirung suchte
ich mich durch moglichst rasche Ausfliihrung der Versuche zu
sichern.

Da schon vor der Anlegung der Réhre an die beiden
n. splanchnici die Electroden und auf die a. carotis ein Mano-
meter angeselzt waren, so konnten die Curven, eine der mit der
Nervenreizung verinderlichen Fiillungsgrade der Aorta und der
Plortader, untereinander geschrieben werden.

In der nachstehendenTabelle sind die Ergebnisse, welche
an drei verschiedenen Thieren gelunden wurden, enthalten; die
Bedeutung der Zahlen, welche in ihr vorkommen, ist leicht ver-
stiandlich. In der obersten Reihe, welche fiir die iibrigen Reihen
aller Beobachtungen gilt, ist die von 10 zu 10 Secunden fort-
schreitende Zeit eingetragen. Jede der Zahlen, welche unter
einer dieser Zeitangaben steht, bedeutet den Mittelwerth des
Druckes, welcher zu dieser Zeit vorhanden war. Die Periode, in
welche die Reizung der Nerven fiel, ist bei jeder Beobachtung in
der Reihe, welche die veriinderlichen Driicke der a. earolis an—
giebt, durch ein A (Anfang] und ein E (Ende) bezeichnet. Die
Zeiten, in welchen eine Pressung auf die Plortadergegend aus-
geiibt wurde, sind in der Reihe der veriinderlichen Pfortader—
driicke durch einen —, diejenigen, in welchen aus der Réhre Blut
abgelassen wurde, durch einen ™ und eine dahinter stehende
fett gedruckte Zahl bezeichnet, welche die abgelassene Menge
Blutes in C. C. angiebt.
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An jedem der Thiere sind die n. splanchnici mehrmals ge—
reizt worden und es ist in der Tabelle die wiihrend einer Rei-
zung beobachtete Druckiinderung in einer besonderen, mit der
Reizungsnummer versehenen Linie enthalten. Aus dieser in
Bruchstiicke zerlegten Darstellung des Versuches darf man nicht
schliessen, dass zwischen den verschiedenen zu einem Versuche
gehiirigen Reihen ein Zeilintervall gelegen sei; es schliessen
sich im Gegentheil alle Zahlen eines Versuches unmittelbar an
einander an,

Wer sich mit Hilfe der gegebenen Anleitung in den Zahlen
umgesehen hat, dem wird es nicht entgehen, dass die Aenderun-
gen, welche in dem Drucke der Plortader wiihrend und nach
einer Reizung auftreten, sich in allen Fillen sehr tibereinstim-
mend verhalten.

Wenn nach dem Beginne der Reizung der arterielle Druck
im Ansteigen begriflen ist, so nimmt anfangs auch der Druck in
der Plortader um ein geringes zu; sowie dagegen der arterielle
Druck sein Maximum gewonnen hat, sinkt die Spannung der
Plortader herab und zwar unter den Werth, welchen sie vor der
Reizung besass. Wenn endlich der arterielle Druck nach der
Oeffnung des tetanisirenden Kreises allmilig wieder zu seiner
urspriinglichen Hohe zuriickgeht, so steigt der venise Druck
stetig an, und kommt noch im Bereiche der Zeit, wiihrend
welcher der arterielle Druck hiher als vor der Reizung steht, zu
einem Maximum. Dieser zweile Gipfel des yenisen Druckes ist
stets hoher als der erste, dem Beginne der Reizung unmittelbar
nachfolgende. Von diesem zweiten Gipfel sinkt nun der venise
Druck abermals stetig ab, und erreicht etwa gleichzeitig mit dem
arteriellen seinen urspriinglichen, vor der Reizung vorhandenen
Stand.

Aus diesen Angaben geht hervor, dass die Fiillung der Pfort-
ader mit der beginnenden Reizung wichst, und mit der fort-
schreitenden wieder abnimmt. Dieses Ergebniss hatte man zu er-
warten, denn es solltesich das inden Arterien und Capillaren des
Darms enthaltene Blut mit der beginnenden Contraction der Ge—
lissmuskeln in die Pfortader entleeren; dann aber musste in
dem Maasse, in welchem die Verschliessung der Darmarterien
zunahm, sich der Fiillungsgrad der Vene aus Mangel an nach-
dringendem Blute vermindern.

Unerwartet ist dagegen nach der Oeffnung des tetanisiren—
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so miissen die Eigenschaften der Rohrenlichtung wihrend der
Dauer des Versuches unveriinderlich bleiben. Diese Forderung
kann gekreuzt werden durch den Eintritt einer Gerinnung des
Blutes und durch das Anlegen von Theilen der Venenwand vor
die innere Rohrenmiindung, wenn jene bei der Entleerung der
Lichtung zusammenfillt. — Von der Abwesenheit der Blutgerinn-
sel kann uns der Verlauf der Beobachtung oder die auf den Zu-
stand des Rihren-Innern gerichtete Untersuchung iiberzeugen.
Wenn eine in der Abnahme begriffene Ausflusszeschwindigkeit
plitzlich wieder zunimmt und nach einem bestimmten Geselze
im Ansteigen verharrt, so diirflte der Schluss berechtigl sein,
dass die zwischen den beiden raschen Stromungen liegende
langsame nicht von einer Verengung der Rohre durch Gerinnsel
bedingt gewesen sei. Verdichtig sind dagegen die Fille, in
welchen sich im Verlauf von wenigen Seeunden ein langsameres
Ausfliessen einfindet, das von da ab dauernd verharrt. Der
Verdacht, dass diese Verminderung des Ausfliessens von einem
Gerinnsel herriihre, kann nur dadurch beseitigt werden, dass
man seine Abwesenheit geradezu darthut, indem man den Melall-
stab aus dem Rohre vollstiindig herauszieht und mit der Sprilze
ihren Inhalt aussaugt, vorausgeselzt, dass nicht schon das aus
der freigemachten Oeflnung im Strahle hervortretende Blut die
Ueberzeugung von dem fliissigen Zustand des Rihren-Inhalles
gewiihrt hat.  Alle Versuche, in denen auch nur die geringsten
Zweilel an dem vollkommen-fliissigen Zustand des in der Rohre
enthaltenen Blutes geblieben waren, wurden als unbrauchbar
beseitigt. — Weniger sicher als die Auskunft iiber den eben be-
reglen ist die iiber den andern Fehler zu erlangen, ob nimlich
durch das Anlegen einer Wandfliche die der Leber zugekehrle
Lichtung der Réhren verengt sei. Das Kennzeichen, dessen ich

mich bediente, um einer guten Lage der Rohrenmiindung gewiss

zu sein, bestand einfach darin, dass ich die Rihre so tief ein-
schob, bis ihr inneres Ende sicherlich iiber die mittleren Theile
des Pfortaderstammes hinaus gelangt war, und nun durch sanfte
aber rasche Drehungen und Ziige die Stellung ermittelte, bei
welcher der Ausfluss, soweit ersichtlich, am raschesten geschah.
In dieser Stellung ward die Rihre an einem Stativ festgeklemmt
oder mit der Hand unverriickt festgehalten. — Ausserdem gilt
die Yorsicht, dass man von dem Augenblicke an, wo einmal die
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nicht wegen der bequemen Unterbindungs-Art in der Lage wiire,
den Ausfluss aus der Rihre nahezu gleichzeitiz mit der Ver-
schliessung der Plortader beginnen zu lassen.

Aus den soeben vorausgeschicklen Mittheilungen mag man
entnehmen, dass ich nicht darauf ausging, die Fliissigkeits—
mengen zu finden, welche beim unversehrten Thiere wiihrend
des veriinderlichen Erregungsgrades seiner Vasomoloren durch
den Darm gehen. Meine Absicht konnte vielmehr nur darin be-
stehen, zu erfahren, nach welcher Richtung hin sich das durch
den Darm strimende Blulvelum iinderte, weunn die n. splanch-
nici aus dem gelihmten in den gereizten und aus diesem wieder
in den gelihmten Zustand iibergingen. Hieriiber musste aber,
das scheint mir unzweifelhaft, die von mir gewiihlte Anordnung
des Versuches Aufschluss gewiihren.

Um diese meine Ueberzeugung auch bei dem Leser zu er—
wecken, scheint es mir zweckmiissig, aus meinen Beobachlungen
die Zahlen zusammenzustellen, die iiher den Gang der Blulung
und iiber das Verhiltniss der lelzteren zum arteriellen Drucke
wiithrend einer Zeit Aufschluss ceben, in welcher sich die
n. splanchnici in Ruhe hefanden. Das Verfahren, dessen ich
mich bei der Wiedergabe der von dem Thiere gelieferten Daten
bediene, ist hier dasselbe,” wie in ahnlichen spiteren Mitthei-
lungen. Die Reihe der Tabelle, vor welcher »Secunden« steht,
giebt die Reihenfolze der je fiinf Secunden betragenden Zeit—
einheiten ; die Zahlen , vor deren Eingang »Druck in der arteria
carotis « steht, geben den mittleren Druck fiir die Zeiteinheit an,
unter die sie gesetzt sind. So wiirde also ein Druckwerth der
unter 0 stebt, bedeuten, dass der artericlle Mitteldruck aus
fiinf Secunden, die vor Beginn des Ausflusses verstrichen, die
durch die Zahl ausgedriickte Hohe in M. M. Hg. erreicht hatle.
Die Reihe, vor deren Eingang » Ausflussmenge « steht, enthilt
die Zahl der C. C. Blut, welche in je 5 Secunden ausflossen.
Aus meinen gesammten hier anzuzichenden Beobachtungen sind
nur die aufgenommen, bei welchen die Blutung entweder vor
der ersten Reizung der n. splanchnici statt fand, oder bei wel-
chen diese, wenn eine Reizung vorausgegangen, in einem so
grossen zeillichen Abstand von der letztern vorgenommen
wurde, dass der Verdacht einer noch vorhandenen Nachwir—
kung jener Reizung ausgeschlossen war.
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gehen, beginne ich mit einer Reihe, in welcher die wiihrend des
Hihe-Stadiums der Reizung gelieferten Ausflussmengen mit den-
jenigen verglichen werden, welche sich wiihrend der Rube des
Nerven einstellten. Die Versuche, von denen die Rede sein soll,
liefen folgendermaassen ab: die erste Blutung geschah vor der
Erregung des Nerven. Nachdem die Blutleere der Darmgefisse,
welche der Aderlass herbeigefithrt hatle, voraussichtlich wieder
geschwunden war, wurden die n. splanchnici in den tetanisiren-
den Kreis eingeschaltet und von dem Augenblicke an der Ader—
lass wieder begonnen, in welchem der Druck in der arteria
carolis um ein Bedeutendes emporgewachsen war. Nachdem
auch dieser Aderlass beendet, die Nerven aus dem Induclions-
kreise ausgeschaltet waren und sich der Carotisdruck bedeu-
-tend gesenkt hatte. nahm man einen dritten Aderlass vor. Zu
der nachstehenden Tabelle, deren Zahlen durch die Uebersehrif-
ten verstindlich sein werden, gehirt noch die Bemerkung, dass
die Lebermiindung der Pfortader offen stand.

V. :
Secunden . - .. - = 0 5 A0 45 20
Carotisdruck in M. M. Hg. 39 39 36 35 35. Nerv rubend.
Ausflussmenge . . . . 7.0 7.5 6.3 6.3

Pause von 50 Secunden.
Carolisdruck in M. M. Hg. 90 98 99 403 404, Nerv erregt.
Ausflussmenge . . . . 1224 1.8 1.6 '
Pause von 42 Secunden
Carolisdruck in M. M. Hz. 43 44 38 36 34. Nerv ruhend.

Ausflussmenge . . . . 8.1 6.0 6.6 5.4

V.
Carotisdruck in M. M. Hg. 64 62 54 47 45 Nerv ruhend.
Ausflussmenge . . . . 9.3 10.2 10.2 ?

Pause von 12 Secunden.

Carotisdruck in M. M. Heg. 120 430 136 136 134, Nerv erregt
Ausflussmenge . . . . 3.9 2.1 1.2 1.2

Pause von 43 Secunden.

Carotisdruck in M. M. Hg. 90 81 66. Nery ruhend.
Ausflussmenge . . . . 7.8 8.1

Carotisdruck in M. M. He. 83 72 62 51 44. Nerv ruhend,
Ausflussmenge . . . . .8 8.1 7.8 6.0
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Einen gleich durchgreifenden Unterschied zeigte die arte—
rielle Druckiinderung, die wiihrend des dauernden Ausflusses
stattfand, nicht. Beim ruhenden Nerven fand wihrend des fort-
dauernden Aderlasses ein stetes Sinken der Hg.-Siiule statt; bel
dem erregten Nerven geschah dieses in der Hillte der Beobach—
tungen, in den iibrigen hob sie sich trolz des ununterbrochenen
Aderlasses. Jedoch nur in einem Falle kam diesem Ansteigen
ein grisserer Werth, nemlich 20 M. M. Hg. zu; aber es belrug
auch in dieser Beobachtung der gesammite Verlust an Blut nur
2. 4 G. C. M. :

Das Manometer hatte gezeigt, dass kurz nach Beginn einer
jeden Reizung die Fiillung der Pfortader anwuchs. Ob diese
Erscheinung von einer Beschleunigung des Stromes in den Plort-
aderwurzeln abhing, musste sich durch den Aderlass erweisen
lassen. Zu diesem Ende musste mit dem Ablassen des Blutes
10 bis 15 Secunden vor der begonnenen Reizung angefangen
und mit ihm wihrend der Dauer der letztern fortgelahren werden.
Floss nun mit der Tetanisirung der Nerven das Blut in verstirk-
tem Maasse aus, so war es erwiesen, dass die Reizung zum Ent-
stehen einer neuen Triebkraft Veranlassung gegeben hatte. Fiir
dieses Geschehen sprechen die folgenden vier Versuche, in
welchen wiihrend des dauernden Ausflusses die Nervenreizung
jedesmal zu der Zeit begann, welche durch ein A bezeichnet ist,
das zwischen den Zahlen, die den Carotidendruck bedeuten,
eingeschrieben ist.

Aenderung des Stroms mit dem Beginne des Reizes.
V. 4.

Venc offen. Secundem . 0 5 40 45 20 25 &b
Carolisdruck in M. M. Hz. 90 81 66 A92 120 116 13E
Ausflussmenge . . |, 7.8 8.1 9.0 9.6 3.8 0.2
VIIL. 1.

Yene offen.
Carolisdruck in M. M. Hg. 30 28 A32 44 56 58E
Ausflussmenge . . . . 10.5 11.1 10.5 10.8 6.6
VIL. &. :

Yene offen.
Carolisdruck in M. M. Hg. 39 A9 68 66 65 63 G62E
Ausflussmenge . . . . 3.3 4.8 4.2 2.7 1.9 2.4 -
XII, 2. ;

Vene von Anfang geschlossen.
Carotisdruck in M. M. He, 36 30\ 42 67 75 70 62E
Ausflussmenge . . . . 2.4 3.7 3.9 2.0 2.0 1.8
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thiimliche Erscheinung. Da die Beschleunigung des Stroms in
die Periode des absinkenden Arteriendruckes fillt, so kann man
sie nicht auf den Eintritt eines Muskelkrampfes im Bereiche der
Arterienwand beziehen, und da die Stiirke des Stroms den An-
gaben des Manomelers entsprechend grisser als vor der Ein-
schaltung des Nerven in den Induclionskreis sein soll, so kann
sie von der zu priiffenden Hypothese auch nicht aus der Erwei-
terung des Strombettes abgeleitet werden, denn nach ibr muss
dieses, solange der Druck in der Aorta noch nicht auf seinen
arspriinglichen Stand zuriickgekehrt ist, enger als vor dem Be-
ginne der Reizung sein.

Bei dem Unternehmen, auch das zweile Maximum der Ge-
schwindigkeit unmittelbar zur Anschauung zu bringen, muss
sich die Blutung iiber die Dauer von 11/, bis 3 Minuten erstrecken.
So waren denn Stérungen durch Gerinnung des Blutes in der
Metallrshre und andere durch den jetzt nicht mehr zu vernach-
lissigenden Blutverlust zu erwarten. — Wihrend der Blulung
war in einigen Beobachtungen das gegen die Leber gerichtete
Ende der Plortader verschlossen, in anderen aber offen gelassen.

Trolz der mannigfachen Schwierigkeiten, mit welchen der
Versuch bei seiner Ausfiihrung zu kiimpfen hat, befinde ich mich
doch in der Lage, vier Beobachtungen, die an verschiedenen
Thieren gewonnen sind, vorlegen zu konnen. Auf keinem der-
selben lastet der Verdacht einer Stirung durch die Anwesenheit
von Gerinnsel. Von einem solchen werden die Beobachtungen
ohnedies durch den Verlauf der Blutung freigesprochen.

(Siehe Tabelle auf folgender Seite.)

Jede dieser Beobachtungen weist der iiber die Zeit veridn-
derlichen Ausflussgeschwindigkeit einen ihnlichen Gang an, wie
er fiir den Fiillungsgrad der Vene durch das Manometer be-
stimmt war,

Da wir nun schon das vor und wiihrend der Reizung vor-
handene Verhalten der Ausflussgeschwindigkeit kennen lernten,
so werden wir jetzt nur noch aufl das Stiick der Ausflusscurve
einzugehen haben, das sich iiber die Zeit nach Wiederausschal-
tung des Nerven aus dem (etanisirenden Kreise erstreckt. Im
Beginne dieser Zeit beharrt der Ausfluss noch auf seiner geringen
Miichtigkeit ; sowie aber der arterielle Druck merklich gesunken
ist, sieht man die Zahlen der abgelassenen Blutmenge wachsen
und mehr oder weniger rasch auf eine Grisse gelangen’, die in
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einigen Fillen den im Beginn der Reizung (erstes Maximuin)
vorbandenen Werth iibersteigt oder sehr nahe an ihn heranreicht.

Da die Zahlen das Verhalten des Ausflusses zur Reizung
und zum Druck geniigend verdeutlichen, so werde ich mich auf
eine einzige bildliche Darstellung derselben beschrinken diirfen.

T T T ] ¥ I T = ok T ¥ T T L] i

Diie obere der heiden Linien stellt die Aenderong des Drockes in der a. carotfis, dia
unters die Ansflussmenge ans d. v. portarom dar. Der Beginn der Reizung liegt bei 4, das
Ende derselben bei E. Der Zwischenraum zwischen je 2 Ponkten auf der Abscisse y ent-
spricht 5 Sec., auf der Ordinate z entspricht der Zwischenranm zwischen je zwei Funkien
fir die Curve des Drucks je 10 M. M. Hg.: fir die Curve der Ausflussmengen je 1 C. C. M.
Blutes. Der Nullpunkt der Ordinate fir den Druck fallt mit dem Schnittpunkt von & u.
zusammen; der Nullpunkt far die Ordinate der Ausflussmengen fallt um 4 Ctm. fiefer,
so dass die wirkliche Ausflussmenge durch Addition von je 1 €. C. M. gefunden wird. Die
I-‘ig:lllr ;t.&lit. den zweiten der anf der vorigen Seite in Fahlen wiedergegebenen Ver-
smche dar, 2

Von den vorgeleglen Zahlenreihen verdient noch die dritte
eine besondere Beachtung. In der Beobachtung, aus der sie
stammt, folgte auf die erste eine zweite Telanisirung des Nerven
und zwar zu der Zeit, in welcher die Geschwindigkeit des Aus—
flusses iiber die im Beginne der Reizung vorhandene gehohen
war. Als der Nerv zum zweiten Mal tetanisirt wurde und der
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{. Yersuch.
linkes Bein i
Secunden 0 G 10 | 15 20 | 25 30 l a5 ! 510 &5 a0 5
. -I.Ttei'.:mlg. | | ! | |
Carotisdruck | 124A (170 460 [4G9E | 158 | 452 | 156 | 156 | 148 | 159 | 165 | 16
Wassermenge 0 0| © +0.2 4-0.2| 4-0.2|4+0.4|40.1] 0 0 0
2. Reizung. | ! |
Carotisdruck (1224 .'1'?3i 173.] 172 [1T0E 167 1G4 | 162 150 165 167 16
Wassermenge | 0 0 | +0A4| 0.2 0 |04 0 |40.2|0.240.4f O [—D
3. Reizung. |
Carotisdruck | 125A 162 464 | 165 [172E | 166 | 150 | 158 | 156 | 165 | 166 | 16
Wassermenge | o |0 ] ] 0 | 402 0 —I—{i,ir ] (L 0 |40
4. Reizung. | |
Carotizsdruck 160A 198, 196 | 2001 245 | 217-[260E | 241 1 230 | 216 | 210 | 20
Wassermenge 0 0 ] 0 '-_-I—-ﬂ.& +ﬂ.ﬂ -[—ﬂ.li'-{-ﬂ.-ﬁ -|—“E 0
5. Heizung, |
Carotizsdruck 140A 470 464 | 184 | 205 | 224 | 236 | 243 | 250 | 250 | 250 |24
Wassermengs 0 0| 0 0 | -=0.2| 4=0,2{40.2/<4-0.6 0.4 |40.2 4-0.1|-4-0
6. Reizung. |
f'aruii‘:u]ruu.-lf [ 140A 194) 246 | 234 | 246 | 250 | 250 |250E | 238 | 220 | 206 | 19
Waszermenge | 0 0 0 |40.2/4-0.2 40.6/41.040.841.0/40.24-0.4| 0
7. Reizung., : |
L-‘:i.]'-.:tis.-:h'm:l:5 | 136A 148 487 | 1580 | 196 | 246 | 226 | 236 | 242 | 244 [246E | 22
Wassermenge | 0 7| 0 1] 0 i 4=0.4|4-0.1|4-0.4|4-0.4|40.2| DA
2. Yersuch.
linkes Bein i
Secunden 0 10 20 a0 40 | 50 | 60 | 70 | SO 90 10
f l.LliE,in:uug_ oy ;
Carotisdruck STA | 132 130E |- 122 130 | 433 | 127 | 120 | 448 | 444 °
Wassermenge 0 =+=1.0 | 4-4.4 | |-3.2 0 [—1.00—1.0/—1.0{—4.4] —1.8
2. Beizung. _
Carotisdruck 122A 160 196 192E | 192 | 186 | 164 | 166 | 166 | 464 15
Wassermenge 0 ~+0.6 | +3.8 | 4+2.0 |4-1.0f 0O 0 0 |—0.2| —0.2 | —0
3. Reizung.
Carotisdruck 130A, 464 [ 172E | 175 | 480 | 466 | 160 [ 170 | 455 | 148
Wassermenge 0 -+2.0 | 420 ] 0 0 0 [—0.8—1.8! —0.8 i
4. Reizung. ,
Carotisdruck 130A| 163 | 188E | 180 f50 | 485 | 160 | 160 | 465 | 164 15)
Wassermenge 0 | 4+3.0| 440 41.5] 0 0 0 (—1.0/—1.0{ —1.0 | —0
5. Beizung, 3
Carotisdrnck 1504 162 190 1949 (M90E| 472 | 168 | 478 | 170 | 152
Wassermenge 0 | 4+2.0| 4.6 | 43.0 41.00 0 0 0 |—1.4] —1.0
6. Reizung.
Carotisdruck 146A | 174 190 194 (M90E| 186 | 176 | 176 | 167 [ 162
Wassermenge 0 | 42.0(46.6[ 6.0 | 0.5 0 0 0 |—I.4] —0.8
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dienten, trat jedesmal in Folge der Erregung beider n. splanch-
nici eine Yermehrung des Volums auf das deutlichste hervor,
woliir die beiden vorstehenden Protocolle Zeugniss ablegen.

An jedem der beiden Thiere wurde eine Anzahl von Rei-
zungen der n. splanchnici vorgenommen, die in der Reihenfolge,
in welcher sie ausgefiihrt wurden, in die Tabelle eingetragen
sind. Bei seiner Wiedergabe zerfillt also jeder Versuch in eine
Anzahl von Abtheilungen. Jede dieser letztern besteht aus zwei
Zablenreihen, von denen die obere den in je 5 resp.10 Secunden
vorhandenen Mitteldruck in der a. carotis nach M. M. Hgz. gemes-
sen anzeigl, die untere aber die in derselben Zeit eingetretene
Verinderung des Volums in €. C. M. angiebt. In dieser letztern
Reihe sagt ein - vor der Zahl aus, dass die Fiillung des Ober-
schenkels um so viel zu, ein —, dass sie um so viel abgenommen
habe. Der Anfang und das Ende der Reizung des Nerven ist in
der Reihe des Carotisdruckes durch ein A und E bezeichnet.

Obwohl unverkennbar eine Abhingigkeit zwischen den
Aenderungen des Gliedervolums und des Druckes besteht, so
ist sie doch keineswegs einfacher Art. Dieses zeigt sich schon
“darin, dass nicht jedesmal mit dem Anwachsen des Druckes
auch der Blutgehalt des Beines zunimmt. Ist aber der Druck
erst im Stande der Gliedmaasse einen grisseren Blutgehalt zu-
zufithren, so sieht man das Wachsthum des Volums, auch wenn
von nun an der arterielle Druck gleich bleibt, oder sogar im
Sinken begriffen ist, noch fortdauvern. Allmiilig erreicht jedoch
das Wachsthum seine Grenze und es bleibt das Volum mehr
oder weniger lange auf einem unverinderlichen Werthe, trotz-
dem dass zu dieser Zeit der Arteriendruck auf- und abschwankt.

Wenn aber erst dieser letztere in regelmiissiger und stetiger
Weise absinkl, so geschieht dasselbe mit dem Blutgehalte des Bei—
nes. — Auseiner Vergleichung der Erfolge verschiedener Reizun-
gen bei demselben Thiere geht deutlich hervor, dass dergesammte
Volumzuwachs des Gliedes sowohl von der Hishe, aul welche der
Druck gestiegen, wie von der Zeit wiihrend welcher erauf derselben
verharrte, abhiingl; wie das Verhiltniss zwischen den Integral-
werthen der Druck- und Volumeurve genauer beschaffen sei,
lisst sich nicht erkennen, :

Die Geschwindigkeit, mit welcher das Volum anwiichst, ist
grisser als die, mit der es abnimmt, was theilweise von dem
zeitlichen Verlaufe der Druckiénderungen in der Aorta abhingen
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welcher normaler Weise rithlich gelb erscheint, ins Strohgelbe
celiirbt, die Gefisse, vor allem die venésen, sind wesentlich
verdiinnt.

3: Einige Secunden nach der Splanchnicusreizung firbt
sich der Sehnerve immer lebhafter roth: die venisen Gelisse
werden immer breiter und schlingeln sich. Bei zwei Thieren
sah ich in einer dieser Venen gegen die Peripherie hin die beim
Menschen mit der Embolie der Centralarterie verkniiplte Erschei-
nung der fortschreitenden Bewegung der Blutsiule; beson-
ders schon fiillte sich bei einem Thiere mit der beginnenden
Reizung ein mehrfach anastomosirendes Venennetz , — welches
die beiden grossen an enlgegengesetzlen Seiten austretenden
Netzhautvenen auf dem Sehnerven mit einander verband, einen
schinen Venenpuls zeigte und etwa eine Minute nach der Rei-
zung wieder vollkommen verschwand. |

Dieses Neiz liillte sich bei jeder neuen Reizung wieder.

Durch die mit hiochster Deutlichkeit hervortretenden Resul-
late der beiden letzten Versuchsreihen wird es nun auch fir
den Hund festgestellt, dass der gereizte n. splanchnicus seine
Wirkungen iiber seinen Verbreitungsbezirk hinaus erstreckt und
zwar wesentlich dadurch, dass er eine veriinderte Vertheilung
des Blutes herbeifiihrt. :

Wenn man am Schlusse der vorgelegten Beobachtungen den
thatsiichlich ermittelten Vorgang mit der am Eingange dieser Ab-
handlung wiedergegebenen Vorstellungsreihe vergleicht, so fin-
det man bis zu dem Hohestadium der Reizung beide in geniigen-
der Uebereinstimmung.  Mit dem Beginn der Reizung schliessen
sich die den n. splanchnici zugeordneten Arterien, und weil
damit dem Aorteninhalt ein bequemer Abzugsweg verstopft wird,
so fangt der arterielle Druck sogleich zu steigen an. Indess enl-
leert sich auch das Stromgebiet des n. splanchnicus und da es
an die Stelle des abgegebenen Blutes kein neues aufzunehmen
vermag, so muss sich nothwendig der andere noch wegsame
Theil des Gefiisssystems stirker als bisher fiillen. Unter diesem
neuen Zufluss erreicht die Spannung innerhalb der Aorta eine
Hihe , vermige welcher ibr Inhalt nun auch andere mit einer
stiirkeren Elasticitit begabte Theile merklich ausdehnen und das
Gleichgewicht zwischen der vom Herzen kommenden und aus
der Aorta ausstrimenden Blutmasse wieder herstellen kann.
Wenn jetzt, nach der Ausschaltung der Nerven aus dem tetani-
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sirenden Kreise, die Zusammenziehung der dem n. splanchnicus
unterworfenen Gefissmuskeln allmilig nachlisst, so hitte man
nach der Hypothese erwarten miissen, dass die Reihe der Er-
scheinungen, wenn auch in gedehnterer Zeitfolge, in umgekehrter
Ordnung abliefe. In dem Maasse, als sich Nieren und Darm-
arterien wieder tffneten, miisste wegen des erleichterten Abflusses
der Druck in der Aorta sinken; es miisste in Folge hiervon der
Strom durch die Gliedmaassen und den Kopf, beziehungsweise
das Volum der letzteren abnehmen und in demselben Umfange,
in welchem dieses geschiihe, miisste der Blutgehalt des Darmes
wachsen, bis schliesslich wieder alle Theile auf dem vor der
Reizung vorhandenen Fiillungsgrade angelangt wiiren. — Dass
der Verlauf der Erscheinungen beim Riickgang des hohen Druckes
sich derart verhalte, kann man aus meinen Beobachtungen zwar
herausdeuten, aber man kann es aus ihnen nicht beweisen.
Eine wesentliche Liicke derselben besteht nemlich darin, dass
die mit der Zeit verinderlichen Blutvolumina des Splanchnicus—
gebietes und der Extremititen nicht von demselben Thiere
gleichzeitig dargestellt worden sind. Die fehlende Ergiinzung
diirfte um so nothwendiger sein, weil es fast scheint, als ob
die Thatsachen mit den aus der Hypothese fliessenden An-
schauungen im Widerspruch wiiren. Oelter war, bevor noch der
Druck zu seinem vor der Reizung vorhandenen Stande zuriick-
gekehrt war, die Stromgeschwindigkeit in der Pfortader iiber das
Maass beim Beginne der Reizung gewachsen, und es war umge-
kehrt das Volum des Gliedes noch nicht wieder bis zar Hiohe vor
der Reizung gesunken, obwoll dieses mit dem arteriellen Drucke
schon der Fall war. Triite dieses Verhalten in einem Thiere zu- -
gleich hervor, so wiirden die Volumina des Beins, des Darms
und der Aorta grisser als vor der Reizung geworden sein.
Selbstverstindlich kénnte dann nicht weiter davon die Rede sein,
dass die Blutmenge, welche das Volum der Extremititen bei
steigender Splanchnicusreizung vermehrt, aus dem Gebiete die-
ses Nerven bez. aus den Darmgefissen kiime. Da sie unzweifel-
haft aus dem Rumpfe stammt, so wiirden sich die schwer zu
beantwortenden Fragen erheben, aus welchem Theil desselben
sie komme und aus welchen Griinden sie zur Zeit der Splanch-
nicusreizung den Ort verlisst, welcher einer unmittelbaren Ein-
wirkung des Nerven nicht ausgeselzt ist. An eine Erledigung
derselben wird man natiirlich erst dann denken, wenn sich
i
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durch die Ausfiihrung der oben vorgeschlagenen Versuche die
Unhaltbarkeit der gegenwirtizen Annahmen erweisen sollte.

Nachdem ich gefunden, dass die Reizung der n. splanch-
nici einen Theil des bis dahin im Rumpfe enthaltenen Blutes in
die Gliedmaassen hiniibertreibt, war ich begierig zu erfahren,
~wie sich die Vertheilung des Blutes wiihrend eines Erstickungs—
anfalles bei den Thieren verhalte, an denen beiderseits die
n. splanchnici durchschnitten waren. Zu diesen Beobachtungen
wurden die beiden Thiere benutzt, welche die auf p. 4%, &5
mitgetheilten Tabellen geliefert haben. Die Erfolge der Erstickung
sind in den nachstehenden Tabellen verzeichnet, welche dieselbe
Anordnung wie die aul den Seiten 44, 45 besitzen. Der Zeit—
- punkt,zu welchem die kiinstliche Athmung unterbrochen wurde,
ist in der Reihe der Carotidendriicke mit einem E bezeichnet.

Erstickung

Secunden ﬂ} 10 20 30 50 5 11] G 'F'D| 80 ag | 400
Carotizdruck in

M. M, Hg. 134E | 147 | 152 | 4162 | A70 ) 472 | 47& | 475 | 478 | 163 |
Wassermenge in ,

. C. M. 0 0 0 |4-0.2 4124 1.8|4-0.8{ 404,401 0
Carotisdruck in |

M. M. Hg. 138E 15{!|153 174 | 182 | 184 | 486 | 182 |. 158 | 143
|

|
Wassermenge in

C. C.M. |0 [41.4]4-0.64-0.6/4-0.6--0.2|40.2/—0.2|— 0.4|—1.6,

140

160

0

14¢

—1.
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