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Mit der Aera der antiseptischen Chirurgie tauch-
ten und tauchen noch immer wieder neue Probleme
auf und erhalten ihre Losung. Es werden Fragen
wieder discussionsfiihig, die schon als abgeschlossen
betrachtet wurden. >

So manches genial ersonnene Operationsverfah-
ren, so mancher geistreiche Gedanke musste als
allzukithn wieder bei ‘Seite gelegt werden, weil Hi-
terung und Wundinfection den Erfolg in Frage stell-
ten, ja vernichteten. Man sah sich in den meisten
Fillen gezwungen die prima reunio der Sicherheit
des Wundverlaufes zu opfern, und erst die Antisepsis
hat die Chirurgie von dem Vorwurf befreit niemals
restitutio ad integrum zu setzen.

Rasch zeigte sich auf experimentellem Wege
und durch klinische Beobachtung, dass fast siimmt-
liche Gewebe des menschlichen Korpers durch die
Naht zur unmittelbaren Vereinigung zu bringen waren.

Nur ein Gebiet blieb abseits liegen — das Ge-
fiisseebiet und speciell die Arterie. Die chirurgische
Behandlung partiell verletzter grosser Arterienstimme
nach modernen Principien mit mdglichster Erhaltung
der Theile und Erzielung einer Prima intentio hjelt
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unter dem Einfluss von eigenthtimlichen Missverstind-
nissen und rein theoretischen Befirchtungen mit den
iibrigen Gebieten der operativen Chirurgie lange
nicht gleichen Schritt.

Die Idee Gefiisswunden durch Nihte zur Ver-
einigung zu bringen ist schon ziemlich alt und stammt
aus England. '

In Erwigung der Thatsachen, dass kleine Ge-
fisswunden, besonders Stiche spontan mit Erhaltung
der Lichtung des Gefisses heilen, und dass ebenso
nach Venesectionen bei Pferden die Venenwunden
sich per primam schliessen, ebenfalls mit Beibehal-
tung des Lumens, kam Lambert) auf die
Idee ebenso, wie er die angefrischten Riinder emer
Hasenscharte vereinigte, die Wunden an Arte-
rien durch umschlungene Nahte zu schlies-
sen. Br sagt zum Schluss: ,Upon the whole, J was
in hopes that a suture of the wound in the artery
might be successful; and 1f so, it would certainly
be preferable to tying up the trunk of the vessel®.
Lambert befurchtete nur das Auftreten von obtu-
rirender Thrombose, kntipfte aber sonst die weltge-
hendsten Erwartungen an die Arteriennaht. Hr sagt:
If it should be found by experience,
that a large artery when wounded, may
be healed up by this kind of suture, with-
out becoming impervious, 1t would be an
important discovery in surgery. It would

1) Lambert. Medical Observations and Inquiries. London.
1762. Vol, II. p. 860, — Prof. von Wahl hatte die Giite mir ans London
cine Abschrift der Lambert'schen Arbeit zu verschaffen, woffir ich ihm hier-

mit bestens danke.
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make the operation for the Aneurysma still more suc-
cessful m the arm, when the main trunk is wounded ;
and by this method, perhaps, we might be
able to cure'the wounds of some arteries
that would otherwise require amputation,
or be altogether incurable.

Der Liambert’sche Vorschlag hat seinerzeit
sehr wenig Anklang gefunden und ist nur ein ein-
ziges Mal beim Menschen zur Anwendung gekom-
men. Ks hat namlich Hallowel!) am 15. Juni
1759 die Lambert’sch'e Methode zuerst am
Menschen versucht.

Es handelte sich um eine Verletzung der
arteria brachialis bei einer Venesection;
Hallowel legte zuerst central ein Tourniquet an,
priparirte die verletzte Arterie frei und loste etwas
das Tourniquet, um durch das heryorspritzende Blut
die Arterienwunde besser zu finden, Vorsichtshalber
wurden unter der Arterie central und peripher von
der Verletzung Ligaturfiden durchgezogen, damit,
falls die Naht misslinge, man die Ligaturfiden so-
fort kntipfen konne. Es wurde nun eine dinne,
etwa 1 Zoll lange stihlerne Nadel durch dje beiden
Wundlefzen gefihrt und dann dje umschlungene Naht
angelegt; die Blutung stand danach sofort.

Da eine einzige umschlungene Naht gentigt hat,
um die Arterienwunde zu schliessen und die Blutung
sofort zu sistiren, so hat es sich offenbar in dem
Hallowelschen Falle um eine ganz geringtigige
Stichwunde der Arterie gehandelt. Die Nadel fiel

1) Citirt bei Lambert,
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spontan am 14. Tage ab, und am 42. Tage nach
der Operation konnte der Patient geheilt entlassen
werden. Der Puls war in dem verletzt gewesenen
Arme um ein Geringes schwicher, als im gesunden,
aber doch so stark, dassman an eine freie Cir-
culation des Blutes in dergendhten Ar-
terie nicht zweifeln konnte. Hs traten
withrend des ganzen Verlaufes keinerlei Blutungen auf.

Die Frage der Arteriennaht wurde dann von
Asman?) im Jahre 1772 weiter e xperimentell
an Hunden geprift. ,Inventum illud — sagt er
in seiner Dissertation — mihi tanti momenti ViSum
fuit, ut amputationes multas eo praecaverl posse sus-
picarer.?) Es wurden von ihm blos 4 Versuche
cimmtlich an der arteria cruralis von Hunden ange-
ctellt. Er fihrte zuerst eine Nadel durch die Arterie
und stach dariiber die Gefisswand mit emer Lan-
cette an, dann wurde der Faden um die Nadel ge-
schlungen, und die Waundrinder der Arterie auf diese
Weise in innigsten Contact gebracht. Angeblich trat
Jkeine Nachblutung aus den Sticheanilen auf. JHie
factis ne gutta quidem ganguinis per arteriae vulnus
offluebat. Systole et diastole etiam infra arteriae
culpus admodum erant conspicuae*. ) Die Naht. 1st
blos in 2 Versuchen bei einem und demselben Thiere
oelungen, in emem Falle fiel die Nadel am 5. Tage
ab, im anderen konnte dieselbe nicht aufgefunden
werden. In beiden Fillen traten 1m weiteren Ver-

1) Conradus Asman, dissert, inaug. Groningue, 1773, in der
Collection von Thomas Lauth Seriptorum latinorum de Aneurysma-
tibus collectio. Argentorati 1785,

2) L c. p. GI6

3) 1 e p. 616,
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lanfe kemerlel Bluotungen auf.. Das Thier wurde etwa
nach 1'/4, Monaten getodtet; beide Femorales erwie-
sen sich an der Nahtstelle als vollkommen obliterirt
und zu narbigen Stringen verwandelt. Was den drit-
ten Fall betrifft, so ist die Naht misslungen: ,,vulnus
vero propter motum canis non in loco arteriae, per
quem acicula erat demissa, sed infra illum fuit inflic-
tum, ita ut canis brevi ex haemorrhagia mortua fuisset?). «
Was nun den 4. Versuch betrifft, so riss das Thier
am 3. Tag nach der Naht den Verband ab, zog die
Nadel aus der Arterie und verblutete sich aus der
klaffenden Arterienwunde.

BEs 1st somit blos in .2 Versuchen die Naht als
gelungen anzusehen und auch hier nur zum Theil,
denn in beiden F#llen trat Obliteration
der genthten Gefissabschnitte ein. Ge-
stiitzt auf diese 2 Versuche verwirft A sman ent
schieden die Liam bert’sche Methode als eine wenig
sichere, sehr gefihrliche; da sie zudem immer zur
Obliteration fuhre, stehe sie der Ligatur in jeder
Beziehung nach. Asman spricht auch die Ueber-
zeugung aus, dass in dem Hallo wel’ schen Falle
trotz des wahrgenommenen Pulses die Arterie obon.
falls obliterirt war.

Ungeachtet dessen, dass die 2 A sm an’schen
Versuche noch keinen Sechluss auf den Werth und
die Zulissigkeit der Arteriennaht gestatten, da die
Versuche eigentlich nur an einem Thiere ausgefiihrt
und verfolgt wurden, und da blos Arterien so kleinen
Kalibers, wie die Femorales von Hunden, zur Vep-
wendung kamen, so waren doch die wenigen Expe-

). L op. BIT,



ey

e i i - k- - a4 =
oy =gl e sy Lt :

LR - ’ . - = & k

. v - .

3

12

rimente von Asman von entscheidender Bedeutung
fur die ganze Frage. Dieselbe wurde nicht weiter
verfolgt und als abgethan betrachtet.

In der spiteren Litteratur finden wir kaum hie
und da eine Brwihnung des Liambert’schen Vor-
schlags. Gestutzt auf die Versuche von Asman
verwerfen alle Autoren die Liamb ert’sche Methode.
Man zweifelte daran, dass die Naht wirklich im
Stande sei das Blut zurtickzuhalten, man hielt sie der
technischen Schwierigkeiten wegen fiir unausfithrbar;
dann war man sich nicht klar, was mit den Nihten
im Falle des Gelingens der Operation spiter anzu-
fangen sei; das Entfernen derselben konnte sehr
gefithrlich werden und zu Blutungen fithren, anderer-
ceits konnten die Nahte, in der Arterienwand davernd
sartickgelassen, vereitern und anf diese Weise eben-
falls su Blutungen Anlass geben.

So glaubte C. J. M. Langenbeck!), dass
das Abhalten des Blutes von der Arterienwunde emne
schwere Aufgabe sei, da trotz der Sutur noch immer
neben den Fiden Raum zum Austreten des fliissigen
Blutes tbrig bleiben werde; ferner wiirden ,die Fi-
den bald ausreissen, weil die erste Bedingung zur
Heilung auf dem ersten Wege, niimlich strenge
Ruhe, bei Systole und Diastole der verwundeten
Arterie fehlt. Will man bei der Anwendung der
blutigen Naht den N achtheil vermindern, so muss man
sie (die Niuhte) frith, nach 23 Tagen entfernen,
liess mochte bei einer Stichwunde der Arterie aber

s — e

1) C.J. M. Langenbeck Nosologie und Therapie der chirurg.
Krankheiten, Gottingen, 1826, L p. 414.
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wohl zu frith semn. Aunch ist die Entfernung der
Sutur von einer Arterie nicht gut moglich ohne an
den etwaigen neuen Vereinigungen zu zerren. Man
muss folglich den Abgang der Natur tiberlassen und
so konnen die Fiden nur durch verschwirende Auf-
sangung gelost werden — das heisst — die Naht
wird ausreissen; reisst sie aus, so kommt gewiss
Blutung. «

Auf Grund dieser Betrachtungen kommt Tian -
genbeck zum Schlusse, dass die Lambert’sche
Methode gar keine Nachahmung verdiene.

In analoger Weise aussern sich auch die abrigen
Autoren. Von den meisten werden die A sman'-
schen Versuche als Beweise in's Feld gefiihrt.

So sagt Broeca noch im Jahre 1856 in seiner
Monographie tiber die Aneurysmen: ,I/idée de
Lambert ne prit cependant pas place dans la pra-
tique ; mais elle eut un grand sucees dans les livres,
Jusqu' & ce qu'enfin Asman et demontré, par des
experiences faites sur des animausx, que la suture ob-
litérait infailliblement les artéres® 1),

In ahnlicher Weise #ussert sich auch Velpeau,
der ebenfalls den Hauptmangel der Arteriennaht in
der Obliteration des geniihten Gefissabschnittes sieht ;
er sagt: ,La suture ne parut si importante & I am -
bert, que parce que, selon lui, elle permetait de
conserver le calibre de l'artdre. Mais A sman ayant
prouvé quil s'était trompé sur ce pomt, que la suture
ne réussit quen oblitérant le vaisseau, on oublia

1) Broca. Des aneurysmes et de leur traitement. Paris, 1856,
p. 211,
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bientdt sa proposition qui n'a plus été reproduite
depuis* ).

Es dirfte vielleicht auffallen, dass sich alle
Autoren auf die 2 Versuche Asman’s ver-
lassen und dass Niemand neue diesbestigliche
Versuche angestellt hat, aber in der vor-
antiseptischen Zeit, wo das Hauptbestreben
herrschte bei der Wundbehandlung alle Fremdkor-
per moglichst von der Wunde abzuhalten, konnte
man gar nicht ernstlich an die Arterien-
naht denken. Man erfand ja damals eine Menge
von Ersatzverfahren der gewohnlichen Ligatur, nur
aus dem Grunde, um das Zurticklassen des Fadens
in der Wunde und damit die Biterung, den Zierfall
des Thrombus und weitere schlimme Folgen zu ver-
meiden.  So wurden die Torsion, Michure, Refoule-
ment, einfacher maximaler Druck der Zangen von
Koberlé und Pean, die Durchschlingung von Stil-
ling, die Acupressur und Acufilopressur yon Simp -
son, die Ligaturstibchen yon Bruns ete. vorge-
schlagen und zum Theil auch eingefithrt. ~ Unter
" solchen Umstinden wire es eme Vermessenheit ge-
wesen mit der Arteriennaht hervorzutreten, her wel-
cher man ja eine Menge von Fremdkorpern, die
Nihte, im Gewebe hidtte zuriicllassen miissen, Wwas
bei der damals fehlenden Antisepsis unbedingt zu Ei-
terung und Durchbruch der Arterienwand gefiihrt
hitte. Dazumal gelang auch die Venennaht nicht.
So versuchte Gensoul?) die Naht im Jahre 1833,

1) Velpean. Nouveaux ¢léments de médecine opératoire. Paris,

1832, T. 1. p. 128,
2) Gensoul Gazette méd. de Paris, 1833, Nr. 43. p. 209.
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aber ohne Erfolg; er hat im Ganzen 2 Experimente
an Pferden angestellt, bei denen er die Vena jugu-
laris aunfschlitzte und die Gefisswunde dann mit Nih-
ten veremigte; in beiden Fillen vesultivte heftice
Entzindung, die zu Abscedirung und zu Obliteration
der Gefiisse fithrte. |

Die Arteriennaht wurde seit der A sma n’schen
Dissertation und bis auf G lu ¢ k , so viel mir bekannt,
kem emziges Mal wieder versucht. Man erging
sich blos in theoretischen Betrachtun-
gen tber die Unmoglichkeit der Aus-
fihrung derOperation iiber unvermeid-
liche Thrombose und Nachb lutungen
danachete. Die aufdie voran tiseptische
Praxis und Erfahrung sich sttitzende
Theorie musste ja auch die Arterien-
nahtdurch aus verwerfen.

Als Beispiel kann man A dambkiewiecz 1) an-
fuhven, der sagt: ,Lambert s Verfahren ist zu
gewagt und weit getrieben. Abgesehen von der
Schwierigkeit an einen blutenden, pulsivenden Ar-
terienstamm Nadel und Faden so anzulegen, dass die
Wunde geschlossen wird, missen die Pulsationen die
Wundheilung geradezu storen, weil ihre erste Bedin-
gung eme strenge Ruhe der verheilten Theile jst.
Diese Unzutraglichkeiten im Verein mit den Uebel-
stinden, die das Losen der Naht einer Arterie im-
mer mit sich fithren miisste, gleichgtltia, ob diese
Losung kimstlich oder durch die Natur auf’ dem

e

1) Adamkiewicz Die mechanischen Blutstillungsmittel bei
verletzten Arterien von Paré bis auf die neueste Zeit, Langenbecks Archiy
fiir klinische Chirurgie. 1872, XIV. p. 501, '
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Wege der Eiterung erfolgen sollte, lassen die directe
Vereinigung von Arterienwunden weder ntitzlich und
wiinschenswerth, noch therhaupt erreichbar erscheimen.

Die Venennaht hatte mehr Glick,
denn sie besass eine Vorliauferin, die
seitliche Ligatur, welche der (refiissnaht
ungemein nahe steht und mit derselben als fast
identisch betrachtet werden kann.

Die seitliche Ligatur wurde zuerst von Tra-
vers!) im Jahre 1816 bei emner partiellen Ver-
letzung der vena femoralis angewendet. Die Frage
vief einen heftigen Streit hervor. Wihrend v. Watt-
mann?), Ph. v. Walther?), Richet?) und v.
Liinhart?) die Sache sehr gtinstig aufgenommen
hatten und warm empfahlen, wurde von anderer
Seite die Methode wegen des hiinfigen Abgleitens
der seitlichen Ligatur entschieden verworfen; hervor-
verufen wurde aber das Abgleiten nur durch die
Entziindung und Biterung der Wunde. Seit Em-
fithrung der Antisepsis hat die Methode neue An-
hinger gefunden. H. Braun®) hat an der Hand
sahlreicher Thierexperimente und klinischer Beobach-
tungen bewiesen, dass die Methode ganz gefahrlos
ist. Br hat in der Greifswalder Klinik 15 mal die
seitliche Ligatur angewendet, alle mit Erfolg. Seme
Thierexperimente lassen den Schluss ziehen, dass eme

1) Travers. Medical-chir. Transactions. Vol, IV.

9) Citirt bei H, Braun.
3) Ph v. Walther System der Chirurgie. Berlin 1833 — 15843,

ii % Citirt bei H, Braun,

6) H. Braun, Ueber den zeitlichen Verschluss von V enenwunden.
Langenbecks Avchiv fiir klin. Chir, B. 28. p. 671

) ._,
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aseptisch ausgefithrte seitliche Ligatur vollie ohne
Thrombose heile, wenn auch hie und da einmal das
Lumen durch die seitliche Ligatur stark verengt war.
In allen Fillen heilte die Venenwunde durch ein-
tache Verklebung der einander beriihrenden Flichen
der Intima. Braun hat damit die Versuche von
Blasius!) widerlegt, der bei seinen Experimenten
mit der seithchen Ligatur stets Thrombose und Ver-
schluss des Venenrohres erhalten hatte, Uecbelstinde,
die zudem noch die Gefahr der Embolie involyirten.

Statt der seitlichen Ligatur wurden dann
fiir partiell verletzte Gefisse verschiedene
Klemmapparate empfohlen, die man meh-
rere Tage in der Wunde liess, man verwendete
dazu geziihnelte Palmenholzpincetten, dann Serres
fines, Schieberpincetten nach Amussat oder Zangen
von Kéberlé und Pean.

Von der seitlichen Ligatur und den Klemmap-
paraten zur Geflissnaht war nur ein Schritt. Ausser
Gensoul?) sollen nach Ollier?) und Nicaise?)
noch Andere die Venennaht versucht haben, aber
nur an Thieren.

Am Menschen wurde die Venennaht zuerst von
Czerny?) ausgefithrt im J. 1881; die Operation
missgliickte, da dieselbe unter sehr ungiinstigen Um-

—

1) Blasiug, Ueber die seitliche Venenligatur, Halle, 1871,

2) L oe

3) Ollier. Des plaies des veines, Thése pour Pagrégation,
1857, p. 61.

4) Nicaise. Des plaies et de la ligature des veines, Thése
d’agrégation. Paris, 1872, p. 90,

5) Citirt bei Braun, Ueber den seitlichen Verschluss von Venen-
wunden, Langenb., Archiv. B, 28, p. 671,
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stinden ausgefihrt wurde. Czerny nihte die Vena
jugularis communis, die in Folge von Eiterung in
einer Wunde arrodirt war. 2 Tage nach der Naht
trat eine starke Blutung auf; die nur dorch Um-
stechung des Gefiisses in Verbindung mit seitlicher
Ligatur und Compression der Wunde gestillt werden
konnte; der Kranke starb wenige Tage spiter an
Pyiimie. '

Der erste gelungene Fall von Venennaht am
Menschen rithrt von Schede?) her, der den Fall
auf dem XI. Chirurgen-Congress mitgetheilt hat.
Es betraf eine 57 Jahre alte Frau, bei der in ingume
carcinomatose Driisen exstirpirt wurden und daber
die Vena femoralis durch einen Scheerenschlag un-
wittelbar unter der Einmindungsstelle der Saphena
verletzt wurde. Nach Anlegung der Esmarch’schen
Binde vernihte man die Venenwunde sorgfiltig mit

einer feinen Nadel und feinem Catgut. Der Schlitz

in der Gefissscheide wurde noch ausserdem {iiber der
Venenwunde durch Nihte vereinigt. Der Verlaut war
_absolut fieber- und reactionslos; es traten auch nicht
die geringsten Circulationsstorungen an der betreffen-
den Extremitiit auf.

Die Versuche von v. Horroch?) haben neuer-
dings erwiesen, dass nicht nur bei partiellen Ver-
letzungen, sondern sogar bei totaler Durchschneidung
von Venen die Venennaht ausfithrbar ist und die Ge-
fisswunde ohne Thrombus mit Erhaltung des Lu-
mens heilt.

1) Citirt bei H, Braun. _ b
2) v. Horroch, Die (Gefdssnabt. Allgem. Wiener medic. Zei-
tung, 1888, Nr. 22 und 23.
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Nach Maubrac?!) hatte die Sutur der Venen-
wunde in allen 3 Fillen, wo sie in neuerer Zeit an-
gewendet wurde, guten Erfolg. Maubrac glaubt,
dass an Venen grossen Kalibers die Naht der Ve-
nenwunde und die seitliche Ligatur der totalen ILi-
gatur unbedingt vorzuziehen sei, besonders bei klei-
nen, aseptischen Wunden.

Was die Arterien betrifft, so wurde an den-
selben die seitliche Ligatur niemals ange-
wendet. Klemmapparate hat bei partiellen Ar-
terienverletzungen G luck?) zuerst versucht. In
Erwigung der Thatsache, dass aseptische Fremd-
korper in den Geweben anstandslos einheilen ohne
Eiterung zu erzeugen, verschloss Gluck Gefisswun-
den mit kleinen Elfenbeinklemmen, die er dann im
Korper einheilen liess. Hs tiat in dem betreffenden
Gefiissabschnitt keine Thrombose auf, die Stelle pul-
sirte deutlich. Am Menschen wurden solche Klemm-
apparate kem einziges Mal angewendet.

Was die Arteriennaht betrifft, die uns ja
hauptsiichlich interessirt, so hat Glueck ) neuer-
dings Versuche in dieser Beziehung angestellt.
Laut seiner anf dem XI. Congress der Deutschen
Gesellschaft fur Chirurgie im Jahre 1882 gemachten
Mittheilung, hat Gluck in 19 Fallen Liingswunden
der Iliaca communis kriftiger Hunde und der Aorta
grosser Kaninchen genitht. Trotz grosster Vorsicht,

1) Maubrac. Plaies et Ligature de la veine fémorale, Arch,
gén. Jan. p, 25 et Févr, p, 151, Ref. Centr. f, Chir, 1889, Nr, 26.

2) Th.Gluck. 2 Falle von Aortenaneurysma ete. Arch, f. ki,
Chir, 1883. B, 28, p. 548,

3) L o
9



20

misslang jedoch die Naht; Gluck sah sich
cezwungen der Naht die doppelte Unter-
bindung folgen zu lassen, um die Thiere
nicht dem Verblutungstode zu exponiren.
Hs sickerte nimlich aus den Stichkanilen fortwiih-
vend Blut heraus, da beim Zuschniiren der Suturen
in der Wand Risse entstanden.

Trotz der misslungenen Versuche, hilt Gluck
die Arteriennaht nicht fir ganz aussichtslos; er spricht
die Ueberzeugung aus, dass man bel weiteren Ver-
suchen doch zu einem giinstigen Resultat kommen
werde, ja er glaubt sogar, dass ,die Darstellung
geeigneter Klemmeinrichtungen oder eine vervoll-
komnete Naht der Blutgefisse, sowie eine
<ichere Leistung der prima intentio vasorum
ohne Bildung eines Thrombus, uns dahin
fahren wird selbst gewisse Formen der
Aortenaneurysmen oper ativ zu heilen
Also abgesehen von zufalligen Gefiass-
verletzungen bei Operationen wiirde die
Qutur der Blutgefisse, falls ihre Zulissigkeit in praxi
sich herausstellen sollte, auch bei Aneurysma an-
wendbar sein“1). _

Obgleich nun Gluck diesem wichtigen Pro-
blem der chirurgischen Therapie gegenitber die
Ucherzeugung ausgesprochen hat, dass dasselbe wahr-
scheinlich losbar sei und eine Fortsetzung seiner Ver-
suche postulirt, so wurde die Angelegenheit doch fast

oar nicht weiter beachtet.
Wiihrend die Venennaht sich immer mehr und

1} L e
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mehr 1 die Therapie Eingang verschafft hatte und
von den Meisten filr ausfihrbar, vortheilhaft und
unter Zuhilfenahme der Antiseptik den besten Erfolg
versprechend angesehen wurde, verhielt man sich
doch der Arteriennaht gegentiber entschieden ab-
lehnend.

So sagt Heinecke!): ,bel seitlichen Arte-
rienwunden wird die Naht nicht anwendbar sein, weil
das unter hoherem Druck stehende Blut voraus-
sichtlich durch die =zwischen den Nihten bleibenden
Waundspalten und durch die Stichkanile hervordringt. *

Der Referent der Gluck’schen Mittheilung im
Wratsch 2) bezeichnet sogar den, seinen Meinung
nach practisch unausfithrbaren, G 1u ¢ k’schen Vor-
schlag die Arterien zu nihen, als einen Ausfluss der
Phantasie. Aus diesem Anlasse bemerkt die Redac-
tion des Wratsch, dass sie mit ihrem Referenten
nicht einverstanden ist, sie hilt solch e Aufga-
ben, wie die der Arteriennaht, durchaus
nicht fiir aussichtslos, im Gegentheil, in der expe-
rimentellen Chirurgie fir unbedingt
gerechtfertigt, da moglicherweise mit der Zeit
auch die klinische Chirurgie daraus gros-
sen Nutzen ziehen konnte, abgesehen da-
von, dass solche Experimente schon fir die allgre-
meine Pathologie von grosser Bedeutung seien.

Die vollstindig in Misseredit gerathene Frage
hat v. Horroch?3) einer neuen Priifung unter-

1) Heinecke. Blutung, Blutstillung ete. Lief. 18 der Deut-
schen Chirurgie von Billroth und L ek e. 1885, p. 100,
2) Wratsch, 1882 p. 430,

) v. Horroch, Die Gofissnaht, Allg, Wiener med, Zeitung,
1888, Nr, 22, p, 268,
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zogen. Hr hat die Arteriennaht blos in 4 Fal-
len versucht, ausschliesslich an der Femoralis
von Hunden. Die Arterie wurde in allen 4 Ver-
suchen auf einige Cm. blossgelegt und in 2 Fillen
bis zur Hilfte quer angeschnitten, im 3. Falle ganz
durchtrennt und im 4. Falle in der Lingsrichtung
aufgeschhitzt.

Ein Thier, bei dem die Arterienwunde mit Cat-
gut geniht war, ging am 3. Tage zu Grunde; das
Gefiiss erwies sich als ganz durchgerissen und beide
Lumina mit Thromben verschlossen. In den ibrigen
drei. Versuchen war die Gefisswunde mit Seide und
runden, krummen Nadeln geniiht und zwar durch
* mmtliche Schichten der Gefisswand; die Naht-
stellen waren verengt und zeigten von aussen eine
Einknickung ; die Nachblutung aus den Stichkantilen
stand gewohnlich nach etwa 9 Minuten. Nach
4 Wochen wurden die Gefissabschnitte entsprechend
der Naht resecirt; in allen 3 Fillen erwies sich das
Gefiss vollstindig durch einen Thrombus ausgefullt,
die Gefisswunden fanden sich vernarbt, die Nihte
waren theils noch in der Narbe eingeschlossen, theils
schon abgestossen.

BEs resultirte also in allen 3+ v.¥Hor=
roch’schen Versuchen eine Obturation
der Arterie an der Nahtstelle durch emen
Thrombus, in keinem Falle wurde die Lichtung des
(jefisses erhalten, also ein gleiches Resultat erzielt,
wie nach Anwendung der Ligatur mit dem Unter-
schiede nur, dass bei der Naht die Obturation der Ar-
terie viel langsamer erfolgt als bei der Ligatur, erst
nach einigen Stunden, vielleicht  auch nach einigen

o a e e Y
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Tagen, was nach v. Horroch fiir die Herstellung
des Collateralkreislaufes von grossem Vortheile ist.

Als zweiten Vortheil fihrt v. Horroeh den
Umstand an, dass nur der der Naht entsprechender
Gefiissabschnitt thrombosirt wird, withrend die Seiten-
iiste unbehindert bleiben.

Trotz des ziemlich entmuthigenden Endresul-
tats kommt doch v. Horroch zu dem Schluss, dass
die Arteriennaht bei grossen Gefissstiimmen zu em-
pfehlen sei, wo die Ligatur leicht sehr schlimme
Folgen nach sich ziehen kann.

Mit letztgenanntem Autor schliesst die kurze
Reihe derjenigen, die das Problem der Arteriennaht
zu losen versucht haben.























































































































































































































































