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messer hielten. Ihre verdickien mattweifsen Wandungen sahen aus,
wie Arterienwandungen, Die sie verschliessende Masse haftete an ihrer
Innenwand durch ein Zellzewebe, das man, um sie herauszunchmen,
einschoeiden mufste. Die Masse sah nicht mehr aus wie Faserstoff,
sondern wie eine organisirte fibriis-cellulise Substanz und war an meh-
ren Stellen von hellgelber Farbe, an anderen okergelb oder fleischar-
tig. Sehr kleine Blutgefilse, ihulich denjenigen, welche in Pseudo-
membranen vorkommen, bildeten darin sithliche Punkte und Striche
und verzweigten sich in den Venenwandungen selbst, by
Die Venae eruralzs, saphence, popliteae unl die vorziig-
lichsten Veneniiste des Unterschenkels, his zu den Fiifsen Linab, ver-
hielten sich dbnlich; nur waren sie nicht in so betiichilichem Grade
verstopft. Theilweise verschlossen waren auch die linken Nierenvenen,
die Vene splenice unid ein Ast der Pfortader, '
Der veniise Collateralkreislauf war in folgender Art entwickelt:
Die einzigen Venen der Unterleibshishle, welche an Ausdehnung beden-
tenl zugenommen hatten, waren die Femae spermaticae internae.
Sie waren so dick, wie die Venen des Eierstockes am Ende der
Schwangerschaft. Die der rechten Seite begab sich in die Fene cave
oherbalb der verschlossenen Stelle; die linke senkie sich durch einen
Verbindungsast in die linke Nierenvene. Ausserdem waren die Fenae
circumflexae ilisn wid eine Vena lumibaris zwar nicht sehr ere
weitert, aber doch betrichtlicher entwickelt als die iibrigen Venen,
Auch an den Unterleibswandungen bemerkte man ein Netz von zahl-
reichen veniisen Gefilsen, |
In die Brusthihle fand man rechierseits ungefihr eine Pinte seriises
purulenter Masse ergossen. Die rechte Lunge war gegen die Wirbel-
siule zuriickgedriingt; hinten war sie angewachsen, an ihrer Oberliiche .
gerithet und injicirt. Hinten und oben war die Plewra derb, fibriss .
unid fast eine Linie dick, In der Lunge waren Tuberkelhihlen wr--_]
handen. !
Was die Aorte anbetrifft, so fand sich in ibr, dicht unter dem
Bogen, an ihrer innern und hintern Fliche ein altes Gerinnsel 3L Zo
lang, 9 Linien breit, in der Mitte 3 Linien dick, von rithlicher Farh
und sehr fest ansitzend. In der Mitte war dies Gerinnsel gelb u
brickeliz; an den beiden Oberflichen war es consistenter und ober
hatie es eine dem Eiter &hnliche Firbung, Unmittelbar unter diesem ursiaﬁl
.‘_:
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anderen Kranken vorgekommen war, dessen Pfortader nach dem Tode fast

villig obliterirt gefunden ward. Wegen der bedeutenden Ansammlung
der Fliissigkeit im Unterleibe wurde im Monat August zum ersten

Male die Punktion vorgenommen, was spiiter binnen kurzer Zeit noch

einmal geschah. Die bedeutende Erweiterung der oberflichlich gele-

genen Venen und die schnell wiederkehrende Ansammlung von Fliis-

sigkeit im Unterleibe liessen ein Hindernifs im ventisen Kreislaufe in-
nerhalb des Unterleibes vermuthen, Die Entwickelung aller an den

Bauchwandungen und am vorderen Theile der Brust gelegene Venen

war in der That enorm, Von der Regio iliace aus entsprang bei-

derseits ein Stamm von der Dicke eines kleinen Fingers; dieser zer-

fiel in eine Menge grofser Zweige, welche unter einander und mit

denen der gegeniiber liegenden Seite vielfach anastomosirten und ein

weitmaschiges Geflecht bildeten, von welchem aus viele Zweige seit-

wiirts, Andere aufwiirts in die Achselbthle sich erstreckten, Die Un-

terextremifiiten waren in hohem Grade oedematils und contrastirten,
dieser bedeutenden Anschwellung wegen, auffallend mit den diirren ab-
gezehrten Oberextremititen, Der Bauch war sehr ausgedehnt, zeigte

sich indels nirgend schmerzhaft. Die Haut war gewiholich trocken

und etwas kiihl. Der Puls war weder. sehr frequent, noch unregel-"
mifsig. Die Zunge war feucht und roth; der Durst miissig, der
Appetit nicht eben stark; der Urin war roth und sparsam. Ein leich~
ter Lungencatarrh, welcher sich hinzugesellte, fiihrte fusserste Schwiiche
und Abgeschlagenheit herbei. Der Kranke verfiel in einen comatiisen

Zustand und starh 24 Stunden nach Eintreten des Catarrhs, 6 Tage
nach seiner Aufnabme in das Hospital,

Die Leicheniffnung ward am folgenden Tage vorgenommen, Man
erwartete eine mehr oder minder betriichtliche Obliteration der Pfortader
oder der Holilvene anzutreffen und deshalb wurde auf diese alle Auf-
merksamkeit verwendet. Die Beschaffenheit der Venen war folgendes
Der rechte Ast der Pfortader nebst allen Verzweigungen innerhalb des
rechten Leberlappens, welcher selbst sehr atrophisch war, wurde vl
lig verschlossen gefunden durch eine feste, den Gefilswandungen eng
sich anschliessende Masse, welche auf den ersten Anblick viele Aehn-
lichkeit mit dem gelben Gewebe der Arterien hatte. Dieser Kmnk-‘
heitszustand erstreckte sich fort in die entsprechenden Lebervenen, Die
untere Hohlvene selbst war fest verschlossen, bis zu einer EntEemung.
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angetroffen. Die Geschwulst welche man dureh die Bauchdecken wahrge-.
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3. Verschliessung der Pfortader.

Ich fibergehe hier die Fille von blosser Rithung der innersten
Haut dieses Gefiifses, wie Andral (Clinigue médicale IV. p.
62) eines solchen gedenkt, von exsudativer Entziindung, welche keine
Obliteration zuwege brachte, wovon Belling (Zur Venenentziindung,
Wiirzburg 1829, 8., p. 310), Andral, (Cl. méd. IV. p. 64) und
Aullier, (Journal hebdomadaire. Févr, 1830) Beispiele erzih-
len, so wie von Yorhandensein von Eiter und geronnenem Blute in
der Plortader, wovon Sesse (de vasorum sanguiferorum inflammea-
tione Hel. 1797, p. 32) md Dance (Dance wnd Arnoti iiber Yenen-
entziindung. Jena 1830 p. 86.) gehandelt haben.  Ich beschriinke
mich vielmehr auf Miitheilung einiger Fille wvon wirklicher Ver-
schliessung der Plortader, woriiber Bowillaud (Archives généra-
les de Médecine p. 188, f7.) berichtet,

35. Dieser fand im Jahre 1819 bei der Section eines an
tuberkuliser Leberaffection verstorbenen Individui den Siamm der Plort- .
ader durch ein sehr altes fibriniises Gerinnsel verschlossen, Das Bauch-
fell war gesund; seine Hihle enthielt viel gelbliches Serum,

36.  Ein zweiter - Fall betrifft eine 38jilrige Frau, Seit 8
Monaten war sie gelbsiichtig; in ilrem Unterleibe nahm man deutliche
Fluctuation wahr; durch die Bauchwandungen hindurch fiilhlle man in
der rechten Seite eine enorme Geschwulst. Die Kranke starb, ausser-
ordentlich abgezehrt, 20 Tage nach ihrer Aufnahme in das Hospital.
Thre Extremititen waren niemals Gdematis' gewesen, Bei der Section
wurde innerhalb der Bauchhihle eine grofse Menge gelblichen Serum’s:

nommen hatte, war durch die Kindeskopf-grofse Gallenblase entstandensy;
diese enthielt Galle und gegen hundert Gallensteine. Eine betriichtliches
Tuberkelmasse, welche im unteren Theile der Leber und in einemn
Theile des Pancreas sich vorfand, driickte stark anf den Duct
hepaticus, cysticus und choledochus, so wie auch auf den Stam
der Pfortader. Jene Gallengiinge waren unﬂum]:gﬁngig geword
Die Pfortader ward durch ein Blutgerinnsel verschlossen, dhnlich den
wie sie schon friiher beschrieben sind, -

37. Die dritte Beobachtung, welche vielleicht streng  genom

men nicht hieher gehirt, hat eine 50jihrige Frau zum Gegens






sulbstantioc gquadam.® Dieser Mann war seit drei Jahren krank
gewesen; ward die Hand aof seinen Nabel gelegt, so fiihlte man ein
gewaltsames mit den Herzschliigen und mit dem Klopfen der Arterien
synchronisches Pulsiren, Anstatt des Blutes fand sich in der Hohlvene
eine felte, dem Riickenmarke ihnliche Substanz; indem diese auf die
Aorte driickte, entstand das Pulsiren, Die Adorte selbst war beden-
tend schwiicher als sonst, voll schwarzen, seriisen Blutes, Ilas Herz
war grilser und schlaffer als gewihnlich; beide Ventrikel waren er-
weitert. Ddie Leber war ungewthnlich grofs; ebenso die Gallenblase,
welche eine sehr dicke Galle enthielt.

Es scheint, als ob Blancardus (Chirurgie p. 431.) ange-
fibet bei Haller (Opuscule pathologice obs, 21.) diesen von
Hontius ervilten Fall meint, wenn er wicht anders einen ganz ihne

lichen heobachtet hat, Es ist hier nimlich ebenfalls die Rede von.
einer enormen Pulsation oberhalb des Nabels, welche mit dem Puls-.
schlage synchronisch war: ,,Ef reperia est vena cove p!euh*:
materie adiposa et medullari; arteria aorta duplo amplior ;-
cor majus.tt

Al B, N Adllinws (Acad. annotat. Leid, 1766, A..
lib. VII, cap. IX. p. 30.) erwiihnt eines anderen Beispieles diesers
Art.  Bei einem erwachsenen sehr abgemagerten Manne fand er di
untere Hobhlvene in der Nihe des Ursprunges der Veanae ilia
villig verschlossen; sie war fast ganz verschwunden whd mit d
Wirbeln innig verwachsen. Sonst schien an den Unterextremitit
und an den im Becken gelegenen Theilen mnichts Krankhafles vorzu
kommen, Den Collateralkreislauf hat 4/0énzes nicht untersuchi,

2. Maller (Opuscula pathologica obs. 24) fand i
Jabre 176% hei der Obduction einer etwa 40jihrigen Frau die Hohl
vene zwischen den Venis renalibus und iliacis viillig verschloss
Eine fibriise, gleichsam fleischige, polypise, harte Masse fiillte sie
ginzlich aus, Dabei war die Vewa spermatica dextra ausseror
dentlich erweitert, Diese anastomosirte mit der sehr erweiterten Ve ree
wreterica dexvtre, welche aus der flicea entsprang,  Eine U
sache dieser Yerschliessnng aufzufinden, ist Maller nicht gelung
Die Arterien waren gesund, 1

A3, Winkler (de vasorum lithiasi 1. §. 17. Not. .
(bei Puchels: ,,das Venensystem in seinen krankhafien ¥erhiiltniss
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epigastrischen Venen so dick geworden waren, als kleine Finger und
dals gleichfalls die oberflichlichen Venen des Bauches betriichtlich er-
weitert waren nebst den Lumbarvenen und den Venen innerhalb der
Bauchhithle. Die stark erweiterte Vena mammaria interne sowol,
als die Vena epigastrica, wit der sie anastomosirte, ifnete sich,
wie gewihnlich, in die Vera cave superior in der Nihe des Ur-
sprunges der Vena subclavia. Es hatte sich daher das veniise Blut
der unteren Extremititen in die obere Hohlvene mittelst der Fena
mammearie ergossen und in den Stamm der unteren Hohlvene mit-
telst der Venae lumbares oberhalb des durch die steatematose Ge-
schwulst bewirkten Druckes. ©

II. Verschiiessung zum Systeme der obern,
absteigenden Hohlader gehériger Gefiifse.

Hier haben wir zuviirderst einige Fiille von
Obliteration der Blutleiter der harten Hirnhaut
zu beriicksichtigen.

AT, Baptista Palletta (Exercitationes pathologicae
Mediolan, 1820, 4, p. 94) fand die Lamellen des Sinws faleis,
Sformis durch exulcerirte Tuberkeln der harten Hivnhaut so zusam-.
mengedriickt, dafs dessen Lumen in einer drei Finger breiten Strecke
villig undurchgiingiz geworden war,

48. Wichtig ist folgende Beobachtung von @intrae (.Re-
cueil d'observations wid Tonnellé im Journal hebdomadai
Avrit 1830.) Bin vierjihriges Kind litt seit seiner ersten Lebense-
zeit an einer momentan eintretenden Hemmung der willkiihilichen Be-
wegung. Befand sich dasselbe in aufrechter Stellung, so kriimmten si
seine Unterextremititen; der Rumpf ward hinten fiber gehogen und "
fiel nieder. Lag es im Bette, so erschlafften beim Eintritte des
falles die willkiihrlichen Bewegungsorgane villig. Wihrend des A: -
falles war die Sensibilitit verringert; die Siunewmpﬁudung war ahge
stumplt; die Augen waren geiffnet, stier und unbeweglich; das Gehi
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und Gesicht dieser Seite sehr oedematis; kaum dals man vor der
Geschwulst das rechte Schliisselbein erkennen konnte. Der linke Arm
war frei von Oedem. Die Venae jugulares waren bestindig auf-
getriehen; die Dyspnoe war sehr betriichtlich, Am 24 October starh
die Kranke, Das Oedem der Unterextremititen, des ganzen rechten
Armes, des Halses und des Gesichtes dieser Seite, hafte ausserordent-
lich zugenommen, was an der linken Seite nicht der Fall war,

Bei der Section fand man innerhalb der Bauchhihle eine grofse
Menge Serum; auch im Herzbentel war Wasser enthalten. Das Herz
iibertraf die Faust der Kranken ungefiby dreimal an Umfang. Die
Vena subclavia dextra haftete oben am Brustbeine, am Schliis-
selbeine und an den benachbarten Weichtheilen; ein weilsliches, derbes,
dichtes Zellgewebe unterhielt die Verbindung, Von der Stelle an, wo
die vechte Vena subiclavia mit der linken zur Bildung der oberen
Hohlvene zusammentriit, zeigte sie sich hart, verengert und in eine
Art von Strang umgewandelt, welcher so dick war, wie der kleine
Finger. Die Wandungen der Venen waren verdickt, derb, weifslich
und den Hiuten ciner ehen so starken Arterie ihnlich; ein fester Fa-
s&r:lnff-nrtigaf-]‘fmpf haftete innig an den Gefilswandungen und ver-
schlofs die Hohlung, Bei Entfernung jenes Gerinnsels blieben vor-

springende Granulationen an der Gefilshant sitzen, so dafs man die

innerste Membran selbst fiir krank hielt, Jene Masse konnte indefs
mit dem Skalpell leicht abgekratzt werden und dann erschien die in-
nerste Venenhant glatt und gesund, Alle Venen welche mit der obli-
teriten Vena swbelavie in Verbindung standen, waren hart und,
aufgetriehen, besonders die Fene jugularis interna. Diese hatte
ein spindelfirmiges  Aussehen und war Fingerdick, Auch die Hih-
lung dieses Gefilses enthielt bis in Entfernung von einigen Zollen von
seiner Vereinigung mit der Fone subclavie ein lingliches, dichtes
Faferstoffgerinnsel, Weiter aufwiirts fand man schwiirzliches, gallert-
arfiges, geronnenes Blut, das noch weiter hinauf an Consistenz bestiin-
dig abnahm, Eine Sonde, welche man von oben nach unten in die
Vena subeclavie ecinfibite, drang ohne Schwierigkeit in das er-
weichte Centrum der die Vene verschliefsenden Masse, obschon kein
eigentlicher Canal darin mehr vorhanden war., Unterhalb dieser ver-
schlossenen Stelle hatte die obere Hohlvene ihren normalen Umfang
und die Fene swbclavie sinistre ergofs ihr Blut frei und unge-























































minderten sich aber, als jetzt Husten mit schleimigem Auswurfe ein-
trat. In den ersten Tagen des Decembers begann der Kranke den
Gebrauch eines Aufgusses der Digitalis mit Mizt. sulph. acid.
Gleichzeitig wurden mit kaltem Wasser getriinkte Tiicher um die Brust
geschlagen, Diese Mittel schienen auf den Zustand des Kranken wobl-
thiitig einzuwirken. Die Respiration wurde freier, der Appetit mehrte
sich etwas; mit ihm wuchsen die Kriifie, das Oedem sank, — Am
12ten December stellte sich aber schon wieder eine oedematise Ge-
schwulst des linken Armes ein; bald zeigten sich die Hauthedeckun-
gen des Thorax geschwollen und teigig und auch der Hals erreichte
seinen allen Umfang wieder, Am 19ten December haite sich des
Kranken Zustand scheinbar gebessert; das Schlafen war in liegender
Stellung miiglich gewesen; auch konute er ohne hedentende Beschwer-
den auf heiden Seiten liegen. Die Geschwulst war wieder gefallen,
Am 20sten December aber wurde zuerst Geschwulst der Fiifse und
der Unterschenkel bemerkt; von jetzt am minderte sich die Urinabs
sonderung sehr; es trat auch bald ziemlich copitiser Durchfall ein, der
bis zum Tode anhielt, Das Oedem verbreitete sich wieder iiber den
Brustkasten, den Hals und das Gesicht. Der Schlaf wurde unruhiger
und durch plitzliches Aufschrecken und eintretende Athmungsbeschwer-
den unterbrochen,  Mit dem Husten trat einigemal Erhrechen einer
britunlichen Masse ein, Die Mnl'l.iglieit wuchs; die Be‘:ingstigimg wirde
verstiirkt; die Respirationsheschwerden  steigerten sich. Der Kranke
starb, stertords athmend, unter ungeheurer Angst am 12ten Ja-
nuar 1835,

Mittelst des Stethoscops war er in den ersten 2 Monaten an allen
Theilen des Brustkastens hitufig und sorgfiltig untersucht worden, Man
hatte iiberall deufliches Respirationsgeriiusch wahrgenommen; der Herz-.
schlag blieh stets gleich schwach und selten. Das Pulsiren an jener:
erhabenen Stelle des Brustkastens erschien immer verstivkt, wenn auchy
nicht selten verdeckt durch das oben erwiihnte Husserst starke, hohle,,
eigenthiimlich rasselnde Respirationsgeriiusch, das man hier immer hirte,.
In der letzten Zeit war die Aunfmerksamkeit blos auf diese letzteren Gee-
genden vom Herzen bis zum Maenubrium sterni gerichtet gewesen,.

Tlie Obduction wurde 19 Stunden nach dem Tode vorgenommen,.
Gesicht, Hals, Brustwandungen, Arme, vorziiglich aber die Beinee
waren schr oedematts. Die oberflichlichen Venen des Brustkastenss













Blutreichthum und der ganz ungewihnliche Umfang aller den Bauch-

chenen Masse, Dies gilt namentlich von den Fenis sulelaviis in

deven ganzem Verlaufe; auch die Fenae axillares und die tieferen

Venenstimme der Arme wurden verschlossen gefunden, Das Niim-

liche gilt von den Fenis mammariis infernis, so wie von der

obern Hilfte der Vena exyges und von den Einmiindungsstellen

der Venae intercostales in diese.  Der Stamm der Fena caves

descendens war sehr  deutlich erkennbar; diese VYene war er-

weitert; ihre Wandungen waren betriichtlich verdickt; ibr Lumen

war villig ansgefiillt von einer gelblich-weilsen, briicklichen, ziemlich

weichen Masse, welche Husserlich Aehnllchkeit mit Tuberkelstoff hatte,

aber deutliche schichtweise Zusammensetzung zeigte. In dem Gefilse
selbst haftete diese Masse innig an dessen Wandung, An der Stelle,

wo die Yene in den rechten Herzvorhof sich einsenkt, wendete sich
die Masse von den Gefilswandungen ab unid ragte mit freier, g]atler.
Oberfliche zapfenartiz in das vechte _dtrizan hinein,

Betriichtlich erweitert und ungewihnlich stark mit Blut erfiillt
waren dagegen die Venae faciales, hesonlers die posteriores,
wie dies auch schon im Leben sichtbar gewesen, ferner die FVenae
occipitales, dev obere Theil der Venwe jugwlares externae,
die am Nacken gelegenen Venen, alle am fHunsseren Theile des Brust-
kastens gelegenen Yenen, die vordern und mittlern Partieen der Fenae
intercostales unl der untere Theil der Vena axygos, so wie nas
mentlich auch die Veawe plrenicae superiores et inferiores..
Die ungewihnliche Dicke und der Blutreichthum dieser Gefifse fielen
augenblicklich in die Augen. Ebenso waren die Hautvenen der Aerme.
hedeutend erweitert, Die Vemae wvertelrafes und die Venen des;
Riickenntarkes fand ich normal beschaffen; sie waren nicht erweitert, ,
wie ich zu finden erwartet hatte, Ich bedaure den Dwctus thoreae.
cicns nicht untersucht zu haben,

Gleich der Fenea cava descendens unid deren Terzweiguugm;
warldl auch der Stamm der Vernea cave adscendens verschlossems
gefunden,

Bei Eriffnung der Bauchhible fiel sogleich der ausserordentlich

eingeweiden angehiirigen Venen in die Augen,  Namentlich war
Weite der Venea mesenterica minor ganz erstaunlich, indem
derjenigen der Hohlvene inderen Normalzustande mindestens gleich k

























































ﬂen verletzten Blufgefiifsen Statt haben; sie wird vielleicht noch be.
tigt durch einen griifseren Faserstoffgehalt des Blutes bei Kranken.
@ manchen Fillen findet man im Centrum der eine Vene verstopfenden
Masse das zuletzt ceronnene Blut, wihrend an den Wandungen der
‘Gefiilse Hltere Exsudationen und Coneretionen haften, (Vergl. z. B
Corbin im en Falle) Hier ist die Gerinnung des Blutes wahr-
scheinlich bewirkt worden durch das erschwerte und verlangsamte
Durchstrimen der vom Exsudate in der Mitte des Gefiisses iibrig ge-
lassenen Rinne, 'Wir wissen niimlich aus den schiitzbaren Versuchen
von Petit, Jones und Stilling iiber die Thrombus-Bildung, dafs
Ruhe und Stagnation des Blutes innerhalb der Gefifse, dasselbe zur
Gerinnung sehr geneigt macht,
N_' So mag aunch das unterbalb schon verschlossener Stellen der Ge-
,ﬁfﬂ! enthaltene Blut aus demselben Grunde leicht gerinnen, sobald es
- micht dureh Seitengefifse schnellen Abflufs findet,
Selbst in dem Herzende verschlossener Venen kann die Bildung
- ¥on Concretionen, welche in allen Stiicken dem Thrombus verletzter
 Blutgefifse entsprechen, zu Stande kommen, In dem 32sten Falle
fand ich, dafs von dem obersten villig verschlossenen Punkte der
~unteren Hohlvene aus ein kegelfirmiger blafsrother Pfropf frei in ilre
Hihle hineinragte. Das kegelfirmige Ende war mit der innersten
Venenhaut nicht verbunden. ZReynawud berichtet ibnlich iiber den
33sten Fall: ,,Ein aus Faserstoff bestehender, spindelfdrmiger, an sei-
nem oberen Ende freier und flottirender, weiter hinter und tiefer an
‘,@an Gefifswandungen fast iiberall anhingender Pfropf fiillte die Hohl-
:Fil_lnne aus.” Ganz eben so verhielt sich dies in dem von mir beobach-
tetan (8sten ‘Falle: ,,Das Lumen der oberen Hohlvene war villig aus.
gefiillt von einer gelblich weifsen, briicklichen, ziemlich weichen Masse,
welche dufserlich Aehulichkeit mit Tuberkelstoff hatte, aber deutlich
‘gine schichtweise Zusammensetzung zeigte. In dem Gefilse selbst
haftete diese Masse innig an dessen Wandung. An der Stelle, wo die
i ,-;éne in den rechten Herzvorhof sich einsenkt, wendete sich die Masse von
Gefifswandungenahund ragte zapfenformig in das rechte Atrium hinein.*
 Stilling (die Bildung und Metamorphose des Blufpfropfes oder
'_ wombus in verleizten Blutgefifsen. Eisenach, 1834, S. 147.) hat
lie Bildung eines Thrombus im Herzende von Venen bei seinen Vers

chen nie beobachtet. Dies mag besonders davon abgehangen hah_en,

”?‘*ﬁ?

L.
Btannius, Ueber Veneuverschliessung. 6
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Sehlnel'slich will ich noch darauf anfmerksam machen, dafs auch
~in Fillen von Brand der Extremititen gleichzeitiz mit den Arterien
~ die ihnen entsprechenden Venen bisweilen verschlossen gefunden wer-
den. Cruveilhier (Anat. pathel, livr. 27. Art. Maladies des

- Arteres) theilt zwei Fille dieser Art mit, (b hier die Verschlies-
sung der Venen auf Entziindung ihrer innersten Mem'hrani oder auf
spontaner Gerinnung des Blutes beruht, wage ich nicht zu entseheiden,

I, Ueber das Vorkommen von krebsartigen Massen
innerhalb der Venen,

Die Zahl derjenizen Beobachtungen, in denen Anwesenheit krebs.

artiger Materien innerhalb grifserer Venenstimme angenommen wird,
“ist micht gering,
r 1. Nicht selten dringen krebsartige Geschwiilste, welche aufserhalb
veniiser Gefiilsstimme sich entwickelt haben, durch partielle Zerstorung
ihrer Wandungen in sie ein und bewirken eine mehr oder minder
vollstiindige Obliteration ihres Lumen,

Velpeaun (Revue médicale 1825, Vol. 1. p. 217 wnd 343.)
beobachtete das Eindringen von Medullarsarkomen in die Hohlvenen.

' Cruveilhier hat solche Fille sehr hiufiz gesehen. (Vergl,
Anat. pathol. livr, 29. Mealadies di coeur). Namentlich beob-
achtete er bei krebsartizer Degeneration des feras und bei Vor-
kommen von Krebsmaterie innerhalb der aufgetriebenen lymphatischen

F-Ilril'san , dafs die diese ausfiillende Masse diec Wandungen der Hohl-
vene zerstirt hatte und in deren Lumen hineingedrungen war. Crau-
weilliier macht anf den Gegensatz des Gewebes der Venen und der
ﬁlﬂﬂﬁen riicksichtlich des Widerstandes, welchen Beide krankhaften
Zerstirungen zu leisten vermigen, aufmerksam. In der Leiche einer
Frau, welche an Krebs der Gebirmutter verstorben war, fand Cra-
weillier 4 oler 5 Lumbardriisen, welche die untere Hohlvene um-
Ltaben, ebenfalls von Krebs ergriffen. Eine dieser Geschwiilste hatte
‘ﬂm Wandung der Vene zerstirt und drang in sie ein,

Thouret (&. Cruveilliier a. a. 0.) zeigle der anatomischen

* Gesellschaft in Paris die obere Hohlvene eines Menschen vor, der
unter den gewthnlichen Symptomen eines Magenkrebs verstorben war
und bei dem eine betrichiliche Uleeration in der Gegend des Pfirtners
sich vorfand, Eine krebsartige Geschwulst haftete mit diinnem Stiele
am Epiploon. Eine andere Geschwulst dieser Art lag zwischen der

ﬁﬂ'
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oberen Hohlvene wnd der Lunge. Diese hatte die Wandung der
oberen Hohlvene zerstirt, erstreckte sich in sie hinein ufd bewirkte
vollstiindige Obliteratjon derselben. '

Bei einem M{‘nschm[, der an Carcinom der Muskeln und des
Zellgewebes der Schulter verstorben war, fand Cruveilliéer die Ge-
filse der Achselhihle eingehiillt und von allen Seiten umgeben durch
die krankhafte Neubillung. Die drieria axillaris war gesund.
Die Geschwulst ersireckte sich mit diinnen Sticlen in die Vene aail-
laris hincin, (,,Quant awzx racines, elles naissaicnt d'une
partie dégénérée de ce vaismeau el il fut facile de wvoir,
gue la tumeur carcinemateuse développée dans lintérieur
de la veine était une dépendance de la dégénération
exiérieure aw vaisseaw & lravers les parois dugquel elle
§'était propagée dans se cavité. Jai pu apprécier la
manicre dont avait liew la pénétration de ces tumeurs dansg
Uintérieur du vaisseaw; car dans d'autres points on voyait
la veine crilblée de trous, aulour des petites végétations
Surmées par ces tumeurs”).

In ecinem anderen Falle hatte eine carcinomatise Geschwulst in
der Niihe des oberen Theiles der Fena jugularis interne sich
entwickelt und eine bedeutende cylindrische Verlingerung erstreckte
sich in die Hihle dieser Vene hinein. Hierher scheint auch ein Fall
zu gehiiven, der von Astley Cooper: (Die Bildung und Krankheiten
des Hodens, Weimar, 1832, 4 Thl, 2. 8. 86, Taf. IX.) mitgetheilt
und abgebildet ist.  Lings der Wirbelsiule erstreckte sich eine unge-
heure krebsartizce Geschwulst.  Mit dem hinteren Theile derselben
waren die Aorte und die Hohlvene verwachsen, Wungise Massen
. erstreckten sich in die genannten Gefifse hinein.

Yon den im ersten Abschnitie mitgetheilten Beobachtungen sind
die I5te (Zerstirung der Avteria iliace wd der Venae iliacae
sinistrae durch Krebsartige Degeneration) und die 67ste (vom
Weifsbrod wmitgetheilte) hierher zu zihlen,

Vielleicht miichte auch im 34sten und 66sten Falle die Obliteras
tion der Venen auf gleiche Weise zu erkliren sein, Aufserdem vers
weise ich auf eine Ghnliche Mittheilung von Wolf in Rust’s M&i-
gazin fiir die gesammte Heilkunde Bd. XIV, 1. 570.

Otto (Lehrbuch der pathologischen Anatomie Bd, 1. S, 359‘;’.
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~ Anmerk, 4.) filbrt an, er habe mehrmals die Hiiute von Venen auch

- von scrophuliser Materie durchdrungen und ihve Hihle damit
- angefillt gefunden, Auf anderen Stellen hatten scrophuliise Geschwiire
~tlie benachbarten Arterien mehr oder weniger zerstirt,

2. Bisweilen sollen, gleichzeitig mit der Anwesenheit anderer
carcinomaiiser Geschwiilste innerhalb des Kirpers, dergleichen Wuche-
~rungen auch in grifseren Venen angetroffen werden, ohne dals eine

- unmittelbare Verbindung zwischen beiden Statt finde,

.\ Hodgson find bei einem Manne, weicher an Scirrhus Pylori
verstorben war, den Pfirtner von einer grofsen Geschwulst umgeben,
welche breiig anzufithlen und markiz in ihrem Ban war; mehre

~ anstofsende ly mphatische Driisen waren in dieselbe Masse verwandelt;
- die Milzvene erschien erweitert und enthielt einen an der Innenwand
thmlun Haselnufs grofsen Knoten von demselben Ansehen und
*innern Ban , als die Geschwulst am Magen, obschon er von dieser
m!gﬂml entfernt und das umgebende Zellgewebe gesund war (Krank-
| heiten der Arterien und Venen ibers. von Koberwein, Hamover,

| 1817. 8. S. 537)

4 Cruveilliier hat einen hiichst merkwiirdigen Fall, welcher
- wielleicht hierher gehiirt, kurz erziihlt und abgebildet, Es handelt
sich in demselben nicht um vollstindige Verschliessung, sondern nur

- um bedeutende Verengerung des Lumen der beiden Hohlvenen in

. Folge der Ausbildung von angeblich carcinomatisen Geschwiilsten in

- denselben.  Bei einem 34jilirigen Soldaten, welcher ganz plotalich

torben war, fand man zwei sehr betriichtliche Krebsgeschwiilste in
er Parofidengegend, welche bis zum Kehlkopfe hin sich erstreckten,

- Die Mesenterialdriisen waren verdickt und in der Mitte stellenweise in
¥ereiterung iibergegangen, Im rechten Vorhofe des Herzens fand man
eine gelappte Krebsgeschwulst, welche von hier aus sowol in die
aufsteigende, als in die absteigende Hohlvene hinein sich erstreckte,

Is ist nicht ganz bestimmt angegeben, ob diese Geschwiilste innerhalb

T{u Gefilssystemes unmittelbare Fortsetzungen anderer in der Niihe

soender Geschwiilste waren oder unabhiingig von diesen sich ent-

wickelten. Am Schlusse dieser Mittheilung heifst es nimlich: ,, Des taber-

- wombreux occupent le tissu cellulaire sons-sérenz,

recourre la veine cave ascendante et la partie ascen-

de la crosse de laorta” und bei Erklinmg der Abbildung
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wird noch hinzagefiigt: ,,Um gros tubercule cancérenw @ été
divisé; il est située en arriere de la veine cave supérieure,
qwil déprime. Ce tubercule peut domner une idée de la
maniere, dont les masses cancéreuses, exitérieures aux
veines envahissent les parois de ces vaisseanz.” Dieser
letzte Zusatz macht es wahrscheinlich, dafs die innerhalb des Gef'ii's-‘
systemes befindlichen Massen Fortsetzungen der aufsen gelegenen waren,
(Anat, pathologigue livr. 29. Maladies du Coeur).

3. In anderen Fillen sollen die in der Nihe carcinomatiser Ge-
schwiilste gelegenen Venen von der Krebsmasse gewissermaalsen inji-
cirt sein; diese haftet angeblich.ipnig an den Wandungen der Yenen,
ohne dafs letztere dadurch zerstirt wiirden,

Am hiinfigsten soll nach Cruweillier Krebsmaterie in den venii-
sen Gefifsen der Leber vorkommen, sobzld in diesem Organe oder
fm Magen krebsartige Neubildungen sich zeigen. Diese Krebsmaterie
wird bald in den Venis hepaticis, ball in der Plortader angetroffen,
Zwischen anscheinend isolirten und zerstreuten Krebsmassen innerhalb
der Leber fand Cruveilfiier Verbindungen, welche durch die mit
Krebsmasse erfiilllen Venen bewirkt wurden. Bei Vorhandensein von
Encephaloidmasse in der Leber, soll diese anch in der Pfortader und
in deren Yerzweigungen angetroffen sein, )

Rolbert Carswell Hlustrations of elementary forms of‘
diseases. London, 1833. Fol. Art. Carcinoma. Fase. Il
pl. IV, Fig. 3. 4. 5. gibt ebenfalls Darstellungen von der Anwe.
senheit krebsartiger Materien in der Pfortader und in den Venen des
Magens bei carcinomatisen Entartungen der Leber und des Magens. 'i_‘,'l'

) Bei Erliuterung der einen Abbildung Fase. 3. Th. 3. Fig. 2.
heifse es: . Fig, 2. is one of the best examples I have mett
with af the presence of the carcinvmatous matter in the:
veins of the stomach. There was a large carcinomatous:
wleer af the stomach, the everted and rounded edges af !
which were composed chicfly of cerelwiform matter. C. s
one of the coronary veins (the other was in a similary
state) distended with the same kind of matter, as weu
as several of ils branches. All these hranches arose iﬁl
the wvicinity of the wlcer, which occupied the int
surface of the organ. Some of these branches appear
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Cruveilliier hat bei Vorhandensein von Encephaloid- und Tu-
berkel-Massen im Hoden angeblich Krebsmaterie in den Venen, bis in
die untere Hohlvene hinein, angetroffen, (Anatom. path. Livrais,
e, Maladies du testicule).

Idas hiufige Vorkommen von Krebsmaterie innerhalb veniser
Gefilse hat Cruveilkier und Carswell zur Aufstellung besonderer
Theorieen iiber die Bildung krebsartiger Productionen veranlafst,
Cruveillier will nimlich die in der Nihe und in der Substanz
krebsartiger Geschwiilste befindlichen Venen sehr bestindig mit Krebs-
materie angefiillt gefunden haben. Die Venen sollen z. B. beim Krebs
des Lterus aufserordentlich entwickelt sein, sie sollen auf Kosten der
iibrigen Gewebstheile sich vermehren und verdicken und sollen mit
Krebsmaterie sehr stark erfiillt gefunden werden. ®) (Anat. path.
Maladies de Uutérus, Livr, 24.)

) Cest dans ce réseau tellement developpé, il remplace
o lui seul les autres lissus albrophiés, gu'est dépusé la
maticre tanlit presgue liguide, analogue au corvean d'un
Jeune enfant, tantit plus ow moins concréte. Lorsgue
la matiére cancéreuse occupe non sewlement le réscaun
veinewr, mais encore les veines, qui en émanent, lorsyu'on
peut swivre les veines cancéreuses depuis le point oje
elles présentent lewr dtat dintégrité le plus absolu
Jusqu'aw réseaw veinewx lui-méme; lorsque ¥ cdté de ces
veines altérées on rencontre les vaisseaux lymphatiques
et artériels libres, permdéables et sains, il w'est pas hesoin
d'une autre démonstration, gue le sicge du cancer est
dans le réseaw veineux de Uorgane. Mais lorsyue les
veines libres sont saines comme les auores vaisseaux, ow
dic moins lorsque lewr allération consiste, soit dans dap
phiéhités adhésives (caillots denses et adhérens), soit dang
des phichites suppuratives (pus lie-de-vin, pus phlegma- .
wewx) on powrrail revoguer en doute le siege immedial’
de la Iésion; el cest dans le but de le démontrer, méme
dans ce cas, gyue j'ai entrepris les dissections auimt&.ﬁ‘;&
dont le résullat a parfaitement rempli mes El:tm'rﬂ'ﬂceq.z.
guant i la détermination du siége,

Pour cela il faut commencer, Udtude de Pallération
auy limites de la maladie. Le vagin est eatrém ':!
Sfavorable & cette clude; et comme il est affecté presque
aussi souvent yue Uuterus lui-méme, on congoit eamﬁiaﬂ"l

i
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fier pimmt nun als eigentlichen Sitz der krebsartigen Neubildungen
die feineren Venenansbreitungen an, ‘[Verg[. namentlich aufser den an-
gefiihrten Stellen noch die 23ste Lieferungy Meladies de Cutérus:
Al est done démontré que la si¢ge du cancer est dans le
systeme capillaire veinenz.** °)

Vor allen Dingen wiire der Beweis erforderlich, dafs die in der
Nihe solcher krankhaften Geschwiilste befindlichen Venen wir}:li(:h mit
den anatomischen Elementarbestandtheilen krebsartiger Geschwiilste an-
gefiillt sind, Blofse Uebereinstimmung in dem dHufserlichen Ansehen
gwischen den in den kranken Venen enthaltenen Massen und den Be-
standtheilen krebsartiger Geschwiilste darf hier um so weniger als be-
weisend betrachtet werden, als das Contentum der Venen in solchen
Fiillen, wo gar keine anderweitigen Spuren von krebsartigen Geschwiil-
sten vorhanden sind, GHufserlich oft ganz so sich verhiilt, wie weicher
Markschwamm. Erklirt doch Cruveilhier selbst in einem Falle von
Caries der Wirbelbeine ohne Vorhandensein von Carcinomen im
Kiirper, das Contentum der Hohlvene fiiv ecine ,, Matiere blanche
encéphalvide!" (Aneat. path. Live 11 Art. Phiébite p. 17, VL)
Macht er doch an einer anderen Stelle selbst aufmerksam auf die Aehn-
lichkeit zwischen Krebsmaterie und den in varikiisen Venen vorkom-
menden Faserstoff - Ablagerungen! (Livr. 30 Art. Maladies des
ﬂEE#EJ.]I Cruveillier scheint ferner die Anwesenheit von BlutgeFilsen in
den die Venen verschliefsenden Massen als sicheres Criterium fiir
deren krehaaﬂige Natur zu betrachten: ., Rue si on me dﬂmaﬂéfc,
si cetie tumeur de loreillette dwit étre considérée comme

—

®) An anderen Stellen des angefiihrten Werkes stellt Cruveilkier
die Ansicht auf, alle Newbildungen Kimen auf Kosten der
feineren Ausbreitungen des Venensystemes zu Stande, In der
2isten Lieferung Ari- Maladies des vs meint C, auch die
Exostosen bildeten sich auf Kosten der Venen. Er glaubt
nachweisen zu Kinnen ,gwue lu partie compacte de la tu-
meur est formée par des veines ossifices et dans leurs
parois, et dans les concrétions fibrineuses tres denses
déposées dans leur cavités Es bedarf Llofs eigener Beob-
achtung oder einer Vergleichung des trefflichen Werkes 'an?"
Miescher: De inflammatione ossium Berol. 1836, &, p.97.5q.,

um diese Ansichten mit richtigeren zu vertauschen., 4
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fragt sich, ob die Venen mit diesen Massen oder mit Exsudat und ge-
ronnenem Blut angefiillt sind.  In ersterem Falle wiire darum aber
doch noch nicht anzunehmen, dals die Venen der Eigeullichu-ﬂit:f
krebsartiger Degeneration seien; vielmehr kinnen diese Gefifse gleich
anderen in der Nihe solcher Neubildungen liegenden Organtheilen zer-
stirt sein; die Masse kann in ibr geiffnetes Lumen Eingan nden, die
productiven Bildungs- Elemente, die Krebszellen, kiinnen innerhalb der Venen
sich multiplicirt haben, Indem anderen Falle wiire dagegen anzunehmen, dafls
die in die zerstirten Yenen eingedrungene Krebsjauche reizend auf deren
innerste Membran gewirkt und eine exsudative Entziindung derselben

2) runde Zellen mit zwei gesonderten Kernen, won denen
jeder seinen besonderen Kernpunkt besafs. In vielen Fillen
waren nur die Kerne rund oder oval; der dufsere Hof hatte
dadurch, dafs die ihn verschliefsende Wand jederseits faden-
firmig ausgezogen war, eine verinderte Gestalt angenommen,
Man konnte deutlich die Entstehung kernhaltiger Fasern in
den verschiedensten Uebergangsformen, bis zu derjenigen,
welche Falentin 1. c. f. 17 abbildet, verfolgen. Geschwiinzte
Zellen kamen mit einem, mit zwei, mit .drei successiv anf
einander folgenden Kernen vor. Die Faserung entstand durch
das fadenformige Ausziehen der Mutterzelle. 3) Die griifste
Masse dieser Geschwiilste bestand aus Mutterzellen, avelche
dem ersten Anscheine nach blos mit Kernpunkten angefiille
waren.  Bei genauerer oft wiederholter Untersuchung gelang
es mir aber fiir fast jeden innerhalb einer Mutterzelle gelegenen
Kernpunkteinen eigenen Kern, L.enntlichan einem eigenen, geson.
derten Hofe zu entdecken. Die Mutterzellen selbstwaren durchaus
von unregelmifsiger Gestalt und von verschiedener Grifse,
dholich denen, die Miller Tab. 2. Fig. 17, abbildet. Die in
einer Mutterzelle enthalienen einzelnen Kerne wvaren unter
sich an Grofse aufserordentlich verschieden. Es scheinen
hiernach die Zellen des Markschwammes in diesem Falle vors
zugsweise, wenn auch nicht ausschliefslich, innerhalb anderer
Zellen entstanden zu sein, welche sich ausdehnten, platzten
und ihren Inhalt ergossen oder in anderen Fillen in Faserﬁi;'
sich wmwandelten, welche die einzelnen mit einem Kernpunkte
versehenen Kerne an einander reihten. Besonders deutlich
fand ich diese Mutterzellen mit vielen kloinen Kernen in den
seit wenigen Tagen erst anfgetriebenen und dann axatirpirmﬁ?
Cervicaldrisen jenes Kranken. f
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artiger Materie inmerhalb des Gefiifssystemes nicht zn erkliren. ,, That
the presence of an organized product in the blvod can have
no other ovigin, than the blood itself and that such a pro-
duct cannot be introduced into this fluid by absorption 6
otherwise are facts so obvious, that shall not attempt any
Sfurther illustration of them' (Hllustr. of elem. forms o]
discases. Art. Carcinoma fasc. 2. 1833.)

Mit vielem Glicke hat Cruveilhier dagegen (z. B. Anat
path. livr. 2. Art. Maladies des os), wie es mir scheint, manche
Fiille von gleichzeitigem Vorkommen krebsartiger Geschwiilste an verschie-
denen Stellen des Korpers mit den Yorgiingen bei Bildung der soge
pannten metastatischen Abscesse verglichen, Es ist allerdings denkbar,
dafs die productiven Bildungs-Elemente, die Zellen oder Zellenkerne der
krebsartigen Geschwiilste, in Gefilse gelangt, mit dem Blute fortgefiihrt wer-
den und an anderen Stellen des Kirpers sich multipliciven kiinnen, DerUnter
schied zwischen derBildung jener sogenannten mefastatischen Abscesse und
dem Entstehen secundiirer Krehsgeschwiilste wiirde aber darin hestelien, dafs
der Eiter jener Abscesse Secret der gereizten Gefilswiinde, die Grund-
lage dieser Geschwiilste aber Product der sich Eaelhuts!ﬁnﬂjg multipliei-
renden in die Gefilse iihergegangenfn_Zellm wire, Wenn die in der
Nihe krebsartiger Degenerationen gelegenen Venen durch Exsudat und
Blut-Coagula verschlossen werden, mufs, nach Cruveilliier’s An-

perfectly similar to those, which mark ils presence in
the subse mce or on the surface of ovgans. In large
veins, such as the Vena portae and its branches, the
emulgent vein ete it may present the lardaceous, mam:
mary, medullary or haematoid characters all in the samé
venous trunk. These varvieties of the cavcinomatous for-
mation may be found mived together in minute quantitics
or isolated into masses so conspicuous, that we can rea-
dity distinguish them from one another; sometimes Uhey
be merely in contact with the internal parietes of the
vein; al other times they are unmited to the latter by
means of a thin layer of colourlefs fibrine or min
bondvessels pafs from the one into the other and are
often very numerous and remarkally conspicuous in
cerebriform matler. Carswell I, c.
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Dritter Absehnitt

Der venise Collateralkreislauf.

Die lange Reihe einzelner Beobachtungen, welche den ersten Ab.
schnitt dieser Abhandlung ausfiillt, stellt als unumstifslich gewils hin,
dals trotz der Verschliessung griifserer und der grifsten, mehrer und
der meisten veniises Blut filhrenden Gefilse unseres Kiirpers, dessen
Leben noch lange Zeit erhalten werden kann, ohne dafs Unterbrechung
des Kreislaufes des Blutes dabei Statt Finde, :

Von der Verschliessung einzelner Gefilse: der Venae saplenae,
crurales, iliacae, von der Yerstopfung der Venae axillares und
Jugulares, von der Ausfillung der Blutbehilter der harten Hirnhe
von der Obstruction eines Astes der Pfortader ausgehend: fanden v
weilerhin einen der grofsen Hohlvenenstimme allein, oder gleichzeitig
mit einer grifséren Anzahl der vorhin genannten Venen oder in Ges
meinschaft mit Pfortaderiisten verstopft, bis zuletzt sogar ein Fall vor
gefiibrt ward, in welchem aufser den meisten anderen Venenstimmen,
nicht nur die obere Hohlader vollstindig, sondern auch die untere bis
auf eine geringe Strecke unwegsam geworden war, In allen jenen
Fillen dauerte dennoch der Kreislauf des Blutes fort, obgleich vield
der Wege, auf welchen dasselbe gewiihnolich durch den Kirper gefiilrt
zu werden pllegt, ganghar zu sein aufgehiirt hatten,

Man kennt seit lange die Gesetze und die Vorgiinge, unter deres
Eintritt die Verschliessung griilserer arterieller Gefilse, und unter ihney
selbst der Aorta ®), ohne Nachtheil fiir die Fortdauer des Kreislaufe
Statt haben-kann, Niemals sind indefs die Wege des arteriellen Blut
stromes in so weiter Ausdehnung gesperrt angetroffen worden, wie di
Verschliessung veniser Gefilse, obigen Mittheilungen zufolge, sich er
streckte. Wenn aber die Seitenwege, durch welche der arterielle Bl &
strom einen Weg sich bahnt, fast vollstindig aufgesucht und in besom

®) Vergl. 2.B. Scarpa, iiber Pulsadergeschwiilste. Ziirich 1808,
S. 35 A Meckel in I, F. Meckel's Avchiv fiir Physiologie
1827, S, 345, wosow '



deren trefilichen Werken, von demen ich nur das Searpa’sche nam-
haft zu machen brauche, vollstindig nachgewiesen sind, so weils man
dagegen ilber die niheren Bedingungen des venisen Collateral- Kreis-
Taufes verhiiltnifsmifsig nur wenig.

Haller scheint zuerst auf die Erweiterung anderer Venen bei
YVerschliessung  einzelner Stimme aufmerksam geworden zu  sein.
Baillie wd Palletta haben sie beachtet. Portal (Cours d' Ana-
tomie médicale; unl daraus in der Sammlung auserlesener Abhand-
lungen zum Gebrauche fiir prakiische Aerzte, Band 23. Stiick 1.
Leipzig 1806. 8. S, 54.) iufsert sich dariiber folgendermaalsen:
pUeberhaupt geht unter gewissen Umstiinden, z. B. wenn die Pfortader
durch Geschwiilste zusammengedriickt wird und sich also die Venen
der unteren Theile nicht gut in die untere Hohlader ausleeren kinnen,
viel Blut durch andere Venen. Clhopart fand in einem Kirper, in
welchem die untere Hohlader sehr verengert und zusammengewachsen
war, die epigastrischen Venen und die Fenae mammariae internae
so erweitert, dafs sie zum Theil die Stelle der Hohlader, durch welche
mur noch wenig Blut ging, ersetzten, Etwas Aehnliches hat man auch
in ihnlichen Fillen bei der sogenannten ungepaarten Vene heobachtet.”
~ Unter den Neueren geben besonders Clhine, Wilson, Reynaund,
Knox bei Gelegenheit ihrer einzelnen Beobachtungen sorgfiltigere
Darstellungen des supplementaren Kreislaufes. Flodgson hat manches
hierher Gehirige zusammengestellt; ebenso S%ar& in einer schiitzbaren
neueren Schrift,

Dagegen theilt Bowillaud in seinen Abhandlungen nichts Ge-
naueres iiber diesen Gegenstand mit und Hufsert sich nur an einer
Stelle seines zweiten Aufsatzes ziemlich oberflichlich und ganz all-
gemein dahin, dafs gleich dem arteriellen Seitenkreislanfe, auch ein
veniser mittelst der vielen Anastomosen unter den Venen zu Stande
kommen kiinne, dafs dieser venise Collateral - Kreislauf aber minder
ﬂiﬁﬁg sei (moins active) als der arterielle, Er selbst habe in etwa
zwanzig beobachteten Fillen nichts davon gesehen. Wikhrend bei Obli-
tion grisfserer Stimme eines Gliedes die Circulation nicht leicht sich
‘&feﬂer herstelle, geschehe dies ohne Schwierigkeit bei Verschliessung
der minder bedeutenden, gleichsam secundiren Venen. Obstruction
der oberflichlich gelegenen Venen eines Gliedes werde kaum verspiir,
weil die tiefer liegenden ihre Function iibernihmen.

Btanoiuns, Ueber Venenverschlicasung. 7
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Bei ‘Ferscl:]imung der Venen der Unter - Extremititen scheint
Corbin hichstens einen sehr schwachen Collateral - Kreislanf anmll!
nehmen. Er macht darauf aufmerksam, dafs die Vena saph |
selten offen gefunden werde und dafs dies bei der hinteren Vene des
Schenkels eben so selten der Fall sei, Endlich wirft er die ei'niga_g?
Unkenntnifs verrathende Frage auf, wohin denn bei Verschliessung der
grifseren Schenkelvenen der Collateral-Krejslauf fiihren solle? o

In der wichtigen Schrift von Lee werden alle niihere Angahﬂ*
iiber die Wiederherstellung der veniisen Circulation vermilst. {

Cruveilkier duisert sich an verschiedenen Stellen seines 1reﬁichﬁ1ﬁ'
Werkes, das namentlich in Betreff der Krankheitszustinde des Venen-
systemes so reichhaltig ist, iiber den veniisen Collateral - Kreislanf sehr 1
verschieden,

In der Sten Lieferang (Maladies de la dure-mére) weiset ai-
ganz allzemein auf den vendsen Seitenkreislauf hin und zeigt, wie be[_f.
Yerschliessung eines Sizzes der harten Hirnhaut mittelst der iibrigen
der veniise Kreislauf unterhalten wird, In der 16ten Lieferung (drf
Maladies des Veines) macht er auf die Bedeutung der Anastomo-
sen zwischen dem Pfortadersysteme und dem iibrigen Yenens]-atem;g
mittelst Verzweigungen der Venae haemorrhoidales, obturatoriae,
glutaeae il pudendae internae fir Billung eines Collaterals
Kreislanfes aufmerksam und theilt einen Fall mit von Erweiterung un "
starker Entwickelung der oberflichlichen Bauchvenen bei Verschliessun
grifserer Stimme der Beckenvenen, Auch®in der 27sten Lieferung
wird des Seitenl.reis[aufu im Mlgemeinen gﬂﬂacht An einer andere -

.i

communis sinistre unl aller ihrer Zweige lIllt dem Zusatze: , JE
est constant, que la circulalion veineuse w'a pu se faire
dens towt le membre inférieur de ce cité, Bei einem zweiten
Falle von Obliteration der unteren Hohlvene unterhalb der E:nsenlrun"
der Nierenvenen, unter gleichzeitizer Verschliessung beider Vesa
iliacae communes, dev Venae iliacae externae wi internae.
der Venae crurales, popliteae \nd saplhenae internae
sich sogar folgender Zusatz: ,, On ne congoit pas, que la vie ait pu
&¢ continuer dans des membres évidemment privés de toute
circulution veineuse. Les vaisseanx lymphatipues jouent-
ils quelgue rile dans cette circulation? Je dois dire

o
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2. Bei VerschlMessung der Feno jugularis interna elner
Seite kann das Lily dies Gefifs bestimmte Blut auf verschiedenen
Wegen zum Herzen gelangen, Theilweise kann es von der gleich~
pamigen Yene der entgegengesetzten Seite aufgenommen “mlun;.
beide anastomosiren nimlich vielfach durch Venen des Gesichtes, (die
Venae submentales, labiales) des Halses (lie Venae subcu-
taneae colli, thyreoideae) und zahlreiche in der Mittellinie dess
Halses verlaufende engere Zweige, Vorziiglich wird das Blut aber iny
die dufsere Vena jugularis sich ergiefsen. Es kinnte ferner auci;;;
das Blut durch die Venae thyrecideae descendentes in den
Truncus anonymus sinister gefiihrt werden, o

Auf diese Weise mag der Kreislauf in den oben (5. 37. und 38.
angefiihrten Fillen von Haller, Simpson , Young und Lnrdm
unterhalten sein. Auch Cruweillier (Anatomie pathologique
livr. 29, Art. Maladies du coeur) erwihnt einer von ihm beob--
achteten Verstopfung der Vena jugularis interna, ohne aber iib"; ;
den Collateral - Kreislanf sich zu Hufsern, .,3

Noch geringere Hindernisse stellen sich der Unterhaltung dess
Kreislanfes bei Verschliessung einer Vena jugularis externa in
den Wog, . Palletta (S..39.) fand bei Obliteration der linken Venil
Jugwularis externa die rechte sehr weit, "

3. Bei Verschliessung beider Vewae jugulares internae
werden die Venwe jugwlares eaternae, lic thyrevideae de
cendentes wnd selbst die Venen der Wirbelsiule das Blut aufnehmens
kiinnen, Die zuletzt genannten Yenen, so wie die kleineren Hautver
des Halses, werden durch ihre Verbindungen mit der Vena subelav HJ
dem Blute selbst dann Abfluls verschaffen, wenn aufser den Fen '_
jugularibus internis anch die Venae jugulares eaternae vor--
schlossen sind, Einen Fall von Verstopfung beider Fenae A
lares internae ohne gleichzeitige Verschliessung anderer Venenstimn “"
habe ich nicht aufgefunden, '3

(Mémoire sur les sinus veineux de la dure-mérve. Paris
1820, 8.), von Burnet (Journal hebdomadaire de Médecine
1830. p. 52.), und von Cruveilhier (Anatomie pathol. li
Maladies de la dure-mére pl. A wnd livr, 20. Maladies
du cerveaw, p. b.) '
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- A4 Wiren beide Venme jugulares communes verschlossen,
5o wiirden theils die Vena hemiaxygeas und axygos mittelst der
Venae intercostales il lumbales theils die Venae wmam-
mariae internae das Blut der oberen Theile aufoehmen und
In die obere Hohlvene filhren, Anderes Blut kinnte mittelst der
Anastomosen, welche zwischen den Verzweiguagen der Fenae mam-
mariae externae und der Venae epigastricae Statt finden in
diese letztere und so in das System der unteren Hohlader gelangen.

, 3. Bei Verschliessing der tiefer gelegemen weiteren Armvenen
nebst der Fene axillaris wnd swbeclavie kamn das Blut durch
die Hautvenenstimme des Armes nicht nur in die unter der Haut der
Schulter gelegenen Venen und durch diese in die Nackenvenen und in
die Venae jugulares, sondem auch in die Venawe mammariae
internae, in dic Venae intercostales, durch letziere aber in die
Vena hemiazygea wl azygos gelangen, Selbst bei gleichzeitiger
Yerschliessung der griifseren Hautvenenstimme ist eine Unterhaltung
des Kyeislaufes mittelst der vielen kleineren Zveige, welche an der
Schulter, in der Achselhthle, innerhalb der Muskeln verlaufend, mit
den genannten griifseren Venen anastomosiren, denkbar, Sims und
Bowillawd erwilnen in ihren mitgetheilten Fillen des Collateralkreis-
laufes nicht, Eben so wenig Cruveilkier, welcher (Anat. patho-
log. livr. 29. Art. Maladies du Coeur) iiber eine Verschliessung
der Vena axillaris berichtet. Den Pattison’schen Fall (59)
kenne ich nicht aus eigener Vergleichung,

6. In den Fillen von Verschliessung des Stammes der absteigen-
den Hohlvene kann das Blut der oberen Kirperhilfte durch die Riicken-
marks- und Riickgrathsvenen, durch die zahlreichen Haut- und Muskel-
zweige in die Verzweigungen der Venae intercostales, axygos
und femiazygea, in die Venae epigastricae, phrenicae, lum-
bales, hepaticae, renales wd so auf verschiedenen Wegen in die
aufsieigende Hohlvene gelangen, Diese letztere wird dann also alles
veniise Blut zum Herzen fiihren miissen,

Otto fand (Fall 63) in einem solchen Falle die Vena axygos
und die linke Verna mammaria interna sehr ausgedehnt, Mar-
jolin (60) erwiihnt ebenfalls einer Erweiterung der Fene axzygos.
Deckare (61) sah bei Eriffinung der Brusthihle aus allen durch-
schoittenen Venen eine ungewihnlich grofse Blutmenge ausfliefsen.




Zugleich waren diese Venen sehr erweitert, Kwox (653) fand be a
Verschliessung der oberen Hohlvene eine bedeutende EIWE“BI'““E“ ler
Venae axygos, hemiazygea, intercostalis prima, intercoste
les dextrae, lumbales und der unteren Hoblvene. Die F

azygos ul femiazygea standen durch Anastomosen mit den Hi
renvenen in Verbindung., Er will keipen Seitenkreislauf durch ""'.".
Venae epigastricae gefunden haben, der aber wabrscheinlich in
dem MWeissbrod’schen Falle Statt fand, wo am Bauche die Ha ._
decken von starken, wie Giinsekiele dicken Gefilsen durchzogen sich
zeigten und wo ein dichtes Venengeflecht von der Brust bis zu den
unterbalb des. Nabels gelegenen Partieen sich erstreckte. - .

7. Bei Verschliessung der Venenstimme des Schenkels: der
Venae saphenae, femuralis profunde wi superficialis wnd
des Stammes der Vema cruralis communis kann das Blut durch
Erweiterung der kleinen Muskelzweige und der kleineren Hautvenen |
in die iusseren Vewae circumflexae femoris, lic Venae g
tacae, obturatoriae, in die Zweige der Venae circumflea
ossis ilei externae il internae, in die pudendae und imﬁ
dicae und so in die Venae hypogastricae gelangen; es kann z
The:l auch mittelst Verzweigungen der Veanwe olbturatorviae, glu

e, pudendae internae und ﬁﬂemmﬁmdniaa in die Fen
ﬂfmlﬂ minor und in die Pfortader geﬁm];lrt werden, Indem
alle Stimme verschlossen sind, miissen die fmnareu. Yerzweigunges
alles durch die Arterien zugefiihete Blut auf den genannten Wegen
wieder ableiten, So sind die zahlreichen im ersten Abschnitte mjjg
theilten Fille zu erkliren.

‘8. Bei Verschliessung ﬂe: Venae crurales communes =.-,'.
hypogastricae oder der Iliaca communis kann, wenn sie einseitig
ist, das Blut theils in die aufsteigende, theils in die absteigende Hohl«
ader gefiilhrt werden, Ersteres kann Statt haben:
@) durch die Vena spermatica interna,
4) indem das Blut durch die zahlreichen in der Mittellinie des
. Beckens Statt findenden Anastomosen in die Venenstimme der

entgegengesetzien Seite gefiilit wird, 8o fand Morgag
(Fall 28) bei Obliteration der linken Vene ifiwce und ihver
Aeste eine ungewihnliche Erweiterung der rechten Vena
iliaca. '
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Hierher gehiirt eine Beobachtung, welche Crauveilkier mittheilt,
(Arat. pathologique livr. 16me. Maladies des Veines): i
einer alten Frau, welche in Folge von Druck eines degenerirten Eier- -
stockes mit Verschliessung der Vewae iliacae communes heha kt
war, zeigten sich die Yenen der Bauchdecken ungemein mugellu ..
Aus der Vema cruralis entsprang ein starker Ast (Vena epigas-
¢rica?). Dieser zerfiel sebr bald in zwei Zweige: 1) in einen aul' .
ren, nicht gewundenen, welcher anfangs schriig nach aufsen und obens
an der Seite des Bauches verlief, dann seitlich am Brustkasten auf-.
stieg und in die Vewna axillaris sich ergois; 2) in einen inneren,.
welcher gewunden einwirts ging, Dieser zerfiel in zwei Zweig :!__:i
einen inneren und einen Hufseren, Der inoere anastomosirte in der
Mittellinie unterhalb des Nahbels mit entsprechenden Venen der andere _I
Seite; der iufsere erstreckte sich bis zur Seite des Processus ens ‘:‘
Sormis, wo er plitzlich aufhorte und wahrscheinlich mit einer tieferen
Vene anastomosirte. Die Venenzweige waren wenigstens so dick,
Bchreibfedern, by

10. Den unter 9, geschilderten Weg kann das Blut auch dann
nehmen, wenn gleichzeitiz mit den Fenis iliacis noch die aufstei
gende Hohlader bis zum Eintritte der Venae spermaticae e
und der Fenae renales verschlossen ist. "

In dem von mir beobachteten 32sten Falle scheint das Blut vor--
zugsweise in den nicht verschlossenen Theil der unteren Hohlad --1-"'
getreten zu sein und zwar &) durch die Nierenvenen; ich fand sie
strotzend voll von Blut; ein starkes veniises Gefifs flihrte das Bl
aus den sebr erweiterten kleineren Beckenvenen ihnen zuj; &) durch
die Venae spermaticae internae, welche sehr erweitert in '
Falle direct in den unteren Hohlvenenstamm sich ergossen; ¢) du :
Vermittelung des Plortadersystemes. Die Vena coecalis, ile
colica, colica dextra uwnl media wurden sehr erweitert gefunden,
Noch auffallender war dies riicksichilich der Fema mesenterie ""!
minor, — Dals in diesem Falle viel Blut in das System der obe :'--'Z_!
Hohlader gelangt sei, michie ich bezweifeln; wenigstens beobachte ;?"_‘
ich keine  deutliche Erweiterang der sorgfiltiz untersuchten Fe .
azygos. Vielleicht, dals dic Venae mammariae mehr Blut
der unteren Kirperhilfte aufzenommen hatten: die Bauchdecken Zeig d

an der Regio hypogasirica sehr stark entwickelte und reichlick
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den Hufseren Bchaamvenen wund der unteren Vena mesenterica,
welche dreimal so weit war, wie gewihnlich; 2) Ausdehnung der
Aeste der Lumbarvenen, Diese bildeten starke Communicationen unter
einander und durch sie trat eine bedeutende Menge Blut in die Fena
asygos, welche dreimal weiter als gewiholich war. Es wurden
starke Anastomosen zwischen den Zwerchfell- und Nierenvenen einer-
seits und den Lumbar-Venen und der Vena axygos andererseits
~ angetroffen.

Reynawd beobachtete in einem ihnlichen Falle, in welchem
aber auch der rechte Ast der Pfortader und zugleich die entsprechenden
Lebervenen verschlossen waren (34ster Fall), vorzugsweise einen
Uebergang des Blutes in die obere Hohlvene, Auffallend starke Venen-
zweige an den hiutigen Bedeckungen des Rumpfes ergossen sich in
die erweiterten Intercostal- und Axillarvenen, Auch die Vene axygos
hatte an Umfang betriichtlich zugenommen. — Der Uehergang des
Blutes in die untere Hohlvene soll noch vermittelt worden sein durch
einen ungewihnlichen Stamm, zu dessen Bildung eine Menge aus der
Leber und den benachbarien Theilen stammende Gefifse zusammen-
traten, Aufserdem fiihrt Reyneaud an, die grofse Kranzvene des
Herzens, so weit wie die Schenkelvene, habe eine Menge Verbindungs-
zweige vom Zwerchfelle und von anderen Theilen aus empfangen, ) -
Die von Reymaud erwilnte Erweiterung der Yenen des Darmkanales
kann von gehindertem Abflusse durch den in diesem Falle verschlossen
gewesenen rechten Pfortaderast abhiingig gewesen sein,

13. Ist nur der obere Theil der aufsteigenden Hollader zmmhmu
dem Herzen und der Einsenkung der Venae lepaticae verschlossen,
so mufs alles Blut mittelst der absteizenden Hoblvene zum Herzen g'&l:i-
langen. Hier miissen die Verae azygos und hemiazygea ﬂi;ﬂ
Stelle der unieren Hohlader iibernehmen, Raillie beobachtete ﬁ'l
einem Falle dieser Art starke Erweiterung der Venae lumbales,,
aus welchen das Blut in die Fena hemiazygzea uid axygos hins
eintraf.

Erstreckte sich die Verschliessung der unteren Hohlader vom
Herzen aus bis unter die Insertionsstellen der Venae hepatic
hinaus, so michte die Herstelling einer supplementiven Bluthahn fil

°) Sollte hier nicht ein Beobachtungsfehler obwalten
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Theile zu ibrer Bildung mit bei. Bei den Schlangen enisteht die
Pfortader aus der rechten Vena renalis advehens (eivem der bei-
den Zweige der Vema caudalis) wnd nimmt spiter theils die Venen-
stimme der chylopoietischen Organe auf, theils empfingt sie Zwischen
rippen- und Speiserihren - Venen. (Vergl. Seklemm in Tiedemann
und Treviranus Zeitschrift fir Physiologie Band 2, Heft 1. 8. 121.)
Bei den Schildkriiten entsteht nach Hojenws jederseits ein ansehn-
liches Blutgefifs aus den Venen des Schwanzes, der hinteren Ii:,-,n]-«zrrﬂ.L
titen und der Bauchmuskeln (Nabelvene nach Bejanus). Diese
Vene anastomosirt in der hinteren Gegend der Bauchhihle hauptsich-
lich durch zwei sehr weite Aeste mit der Pera exygos, wendet sich
pach unten und tritt hierauf, nachdem sie sich durch einen ansehnlichen
(luerast mit der der anderen Seite verbunden hat, an die untere Flﬁch@_'..
der Leber, wo sie mit dem queren Stamme der Pfortader zusammen-
fliefst, (£, F. Meckel, System der vergleichenden ,&natumm 5r Thl.
Halle 1831. 8. S, 236.) "
Auch bei den Sauriern verbindet sich die 3chwanzvene mit ﬂeh
Venen der hinteren Gliedmaalsen, nimmt die hinteren N:nrenl:lutailen&,
die der Harnblase und der unteren Bauchmuskeln auf und geht grﬁfg-'
tentheils in die Pfortader iiber. (Meckel 1. c. 5. 237.)
Selbst bei Vigeln findet durch einen starken Zweig des Schwanz. .
venenstammes eine innige Communication der Gefilse der Hinter-Ex..
tremititen mit der Pfortader Statt, wie ich namentlich bei Wasser--
viigeln finde, i
In allen diesen Fillen wird also, gleich wie beim Menschen unters
den oben erirterten krankhaften Verhiiltnissen, mehr Blut und anderes
Blut zur Gallenabscheidung verwendet, als wenn blos das von dens
chylopoietischen Organen kommende Blut in die Plortader gelangt. 1
2. Die bei Obliteration des unteren Hohlvenenstammes oders
griifserer Aeste desselben melrfach beobachtete Erweiterung der Venmas
axygos wi Aemiazygea, welche beiden Gefifse unter der ger :n=-;_-.,
ten Bedingung das meiste veniise Blut aus den der unteren Ki u-',_-.;::
hiilfte angehbrvigen Theilen aufnehmen, evinnert an Verhiltnisse dieser
Yenen, welche theils bei manchen niederen Wirbelthieren cunstani ...':'._
bleibend vorkommen, theils auch bei hiheren Wirbelthieren in friiheren
Lebensabschnitten als voriibergehende Bildung angetroffen werden, 3
Bei vielen Fischen niimlich sind zwei hintere Stammvenen vorhan ._‘
welche {die Intercostalvenen aufnehmen, Die Venae hepaticae m in







= . =

Wirbelvenen; sle slnd die sehr ausgebilleten Fema axygos und
hemiaxsygea, deren vorziiglichste Ausbildung in die Zeit fillt, wo
die hintere Hohlader moch sehr kurz ist, Sie entsprechen den blei-
benden hinteren Vertebralvenen der Fische (Untersuchungen iiber Enh
wickelungsgeschichte der Fische. 8. 25.). Rathike (Ah]landllmg&m
zur Bildungs- und Entwickelungsgeschichte des Menschen und der
Thiere, ThL 1. 8. 47., 82. und f.) hat ein dhnliches Verhalten der
Vena axygos uwnd femiasygea bei Embryonen von Siugthleren
nachgewiesen.

Am ausfiibrlichsten und griindlichsten ist dieser Gegenstand aber.
von SYark in der angefiihrten Schrift abgehandelt worden. Starf
hat zugleich viele Fiille ®) von angeborener, auf Bildungshemmung be-
ruhender Abweichung in der Anordmung der unteren Hohlader bei
Menschen und bei Siugthieren zusammengestellt und darauf aufmerksam
gemacht, wie irrig in diesen Fillen von vielen Anatomen die Anwes
senheit zweier unteren oder hinteren Hohlvenen angenommen wird,
indem eine Verwechseling der unteren Hohlader mit der Vena
azygos Sttt gefunden hat,  Als wesentlichstes Criterium fiir die.
Deutung der Vena axsygos uwnd Jlemiaxygea sicht er die Einsen-
kung der Intercostalvenen an, welche niemals in den Stamm der auf-
steigenden Hohlvene sich ergiefsen, Sfark hat es durch diese und|
andere Thatsachen schr wahrscheinlich gemacht, dafs auch beim
menschlichen Embryo die Vena asygos und Jemiazygea eine:
hihere Bedeutung haben, als spiter nach Vergrifserung der unteremi
Hohlader ihnen zukimmt. R

Ich miichte wegen dieser so nahe liegenden Vergleichungen nichtt
den Verdacht erregen, als huldigte ich damit dem modernen Zoomor--
phismus, wonach ,beim Erkranken die menschliche Lebensform auchs
nur in eine thierische fibergehen oder eine solche in sich aufnéhm%
kisnne®, wonach ,die Krankheit im Menschen eine thierische Lehens-
form aushilde®, wonach man ,die gesammte Thierbildungen als Abfi
von der Idee des Lelens, auch als Abweichungen vom menschlich
Normalzustande und somit als Vorbilder miglicher Krankheitszustin

*) Ihre Zahl wire noch zn vergrofsern durch einige von Barknw

Monstra animalivm duplicie per anatomen md’aga*n
Tom. 1. Lips. 1836. A. p. 153. angefiihrte Fille, o
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en ansehen kiinne®, wonach ,alle Krankheiten Wiederholungen
er Lebensformen™ sein sollen, (Vergl, Srerk’s pathologische
‘Fragmente Thl 1. 8. 24, ff. Star&’s Allgemeine Pathologie Thi. 1.
8. 67. f. Jakn's System der Physiatrik Thl 1. S. 161, und die
Carricatur  dieser Lehren in Carl Richard Hoffmanw's verglei-
chender Idealpathologie,)
.‘ Die Betrachtung der thierischen Geschiipfe lifst allerdings erken-
‘men, wie sie Alle aus einer gemeinsamen Idee: der des Lebens, her-
 vorgegangen sind, In jeder einzelnen griifseren Gruppe des Thier-
reiches erscheint aber wieder eine besondere jener gemeinsamen unter-
geordnete Idee realisirt. Der gemeinsame Plan schliefst besondere in
z einzelnen Gruppen des Thierreiches ausgefiihrte Pliine ein und
jeder dieser besonderen Pline erleidet, obschon von ihm im Wesent-
: nie abgewichen wird, sowol in den einzelnen Gattungen und
; ﬁ‘, als anch in den verschiedenen Stadien der Existenz derselben
t abermals die mannichfachsten Abinderungen. Diese vielfachen
lbiinderungen  bezwecken aber nicht blos das Seyn in bestimm-
}ﬁ‘ Weise construirter und in  bestimmter Weise thiitiger Orga-
h i m schlechthin, sondern zugleich deren Seyn bestimmten Anfsen-
iltmissen gegeniiber, Fiir jedes denkbare besondere Verhiltnifs von
MGes Eipﬁ!n zur dufseren Natur sollte gewissermaalsen derselbe Plan in
enthiimlicher Ausfithrung erscheinen ; allen auf Erden miglichen Ein-
en sollten hesondere Lebensverhiiltnisse gegeniiber gestellt werden,
$Es erscheinen die Organismen nicht blos deshalb so verschiedenartig,
lamit dieser oder jener Theil in ihnen vorzugsweise ausgebildet einmal
tror omme, sondern-damit durch ihr Seyn zugleich ein bestimmtes
Werhiiltnifs zur Aulsenwelt realisirt werde,
! Sind aber im normalen Baue der einzelnen Grppen organisirter Ge-
iipfe alle miglichen Organisations-Verhiiltnisse erschiipft, alle miglichen
hiinderungen eines hestimmten Planes verwirklichi: so ergibt sichvon selbst,
iz s einzelne krankhafter Weise von der Norm abweichende Bildungsver-
se der Theile bei irgend einem Geschiipfe den gleichnamigen,
th unter ganz anderen Nebenbedingungen und Aufsenverhiltnissen nor-
en einer anderen Art von Geschiipfen mehr oder weniger ihneln miissen.

b

!ﬁeh wende mich nach diesem Excurse zu dem veniisen Collateral-
reislaufe zuriick,
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Durch die vlelen Communicationen der griifseren und Klelneren
Venen, welche mannichfaltiger und zahlreicher sind, als die der Ar-
terien, mufs dem Blute bei Verstopfung einer 'Fene leicht ein Aunwug
durch eine andere sich ffnen,

. Bald tritt das Blut sogleich in andere grifsere Stimme, ﬂurcli
welche es leicht Abflufs findet, bald hat es durch engere Verzweigungen
allmilich und schwieriger einen Weg sich zu bahnen, So kann das
Blut bei Verschliessung simmtlicher griifseren Venenstimme eines
Gliedes natiirlich nur sehr viel langsamer Abflufs finden, als in solchen
Fillen, wo blos einzelne griifsere Stimme verschlossen, andere aber
noch wegsam sind, In dem ersteren Falle wiirde die supplementiire
Bluthahn anch wol kaum zu Stande kommen, wenn die Venenstimm
pliitzlich und gleichsam mit einem Schlage verschlossen wiirden, Indem |
die Obliteration aber allmilich zu Stande kimmt, erweitert sich auch
gewils der Durchmesser kleinerer Venen eben so allmilich, so dafss
diese die Stelle der verschlossenen, grifseren, obschon anfangs imm"'
nur unvollkommen, zu iibernehmen sich gewihnen, _

Eine Parallele zwischen Arterien und Venen-Apparat riicksichtlichy
des in beiden miglichen Collateral - Kreislaufes ergibt, dafs derselbe in
den Venen zwar erleichtert werden muls durch die viel zahlreicherems
Anastomosen und durch die viel betriichtlichere Ausdehnbarkeit dieser
Gefiifse, dafs er aber andererseits ein Hindernifs finden mufs in
Einrichtung, wonach die Venen mit Klappen versehen sind, welches
dem Blute den Wegz erschweren, sobald es nach den Theilen les:
Kiirpers, aus welchen es herkimmt, sich zuriickbewegen will, Dies
durch diese Klappen-Einrichtung bedingte Stockung des Blutes in !'__
der verschlossenen Punkten zuniichst liegenden Gefifstheilen mag des ”
Coagulation nicht wenig befirdern und ist der weiteren Ausdehnungs
der Obliteration gewils giinstig. Dafs bei sehr starkem Andrange .
Blutes, bei sehr betriichtlicher Anfiillung von Venenstimmen und las
durch bewirkter sehr bedeutender Ausdehnung ihrer Wandungen
Erweiterung ihres Lumen der Widerstand der Klappen zum
iiberwunden werden kann, ist indefs nicht unwahrscheinlich, Reyne
will in der Vene epigastrice vom Uebergange des Blutes aus dens
Stimmen in die Zweige sich iiberzeugt haben, Jedenfalls wird der
selbe nur sehr schwer haben erfolgen kinnen. Sollte das von Reyna
gesehene Gefils aber wirklich die Vene epigastrica gewesen sein

























Einer Erwilmmg bedarf noch die sogenannte arabische
phantiasis : eine  gewihnlich die Extremititen befallende mi
wiisseriger Exsudation verbundene Induration des Zellgewebes um
der Hautdecken, bei welcher man mehrmals bald  die  lympha.
tischen Gefifse, bald dic Venen verengert oder verschlossen ge
funden hat.  Bowillawd (Archives générales de Médecine
vol. 2. p. 215. und 372. und wol. 4. p. 567.), Falbre (Revu
médicale Octobre 1830) wl Gaide il Rayer (Archives
aénérales de Médecine vol. T. p. 553.) beobachteten dabei Ver
schliessung von Venenstimmen der Extremititen, ein Befund, der aber
zu wenig constant ist, als dafs er als einzige Quelle dieses Leidensy
angenommen werden kinnte, (Vergl, Rayer theoretisch - praktisch
Darstelling  der Hautkrankheiten, iibersetzt von Stannius, Berlin
1839. 3r Band. S. 412. und ) Ich habe in zwei untersuchten Fal:
fen dieser Art weder Venen, noch lymphatische Gefiifse verschlosseny
gefunden. Es scheint also der als Elephantiasis der Araber zu:
sammengefalste Symptomen-Complex auf sehr verschiedenen organische
Bedingungen beruhen zu kénnen. |

Bei Verstopfung der in der Unterleibshithle verlaufenden Venen
stimme entsteht leicht Bauchwassersucht, welche aber ebenfalls kein se
bestindiges Symtom ist, wie Bowillaud dies annimmt, Am hiufiges
sten scheint sie bei Verschliessung von Pfortaderiisten sich einzustellemy
wie die 34ste, 35ste, 36ste und 37ste der im ersten Abschnitte mitges=
theilten Beobachtungen lehren, Riodizs (38) traf sie bei Verschlies
sung der Hohlvene ebenfalls an, In den meisten Fillen, besonders ing
denjenigen, wo nur ein Theil des unteren Hohlvenenstammes verschloss
sen gefunden ward, geschieht der Ansammlung von Sernm innerhalbl
der Bauchhithle keine Erwihnung. Ich habe sie im 33sten Falle vers
mifst; im G8sten Falle war in der Bauchhiihle eine nicht gerade be=
(riichtliche Quantitit Serum enthalten,

Bei Verschliessung der oberen Hohlader haben Knoz, Weifs=
brod wnid ich (65, 67 und 68) eine Ansammlung von Serum :_.; g
halb der Brusthiihle angetroffen, ‘

Dafls auch bei der Entziindung und Verschliessung der Blutleiter
der harten Hirnhaut seriise Exsudation zu Stande komme, hat
veillhier gezeigl; bald findet blos .:lussuhwiizuug von Seram in .
Hible der Arachnoidea und in die Himnsubstanz hinein Statt, bald
kommen zugleich Blutergiessungen vor. Ausgeschwitztes Serum !















