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VYorwort.

Die Veranlassung zu diesen Untersuchun-
gen iiber die Bewegungen des Gehirns und
Riickenmarks war zunichst die von der kénigl.
belgischen Akademie der Wissenschaften auf-
gestellte Preisfrage: WWelches ist die ndchste
Ursache der mit den Athembewegungen syn-
chronischen Bewegungen des Gehirns und
Ruickenmarks 2 — Berufsgeschifte hinderten
mich, in der von der Akademie zur Beantwor-
tung dieser Frage gegebenen Frist eine zur Er-
haltung sicherer Resultate erforderliche Anzahl
von Untersuchungen vorzunehmen. Erst spii-

ter wurde mir Gelegenheit hiezu und Musse,



VI

auch in historischer Beziehung den Gegen-
stand vollstindiger zu bearbeiten. Die dabei er-
haltenen Resultate schienen mir der Veroffent-
lichung nicht unwerth und ich iibergebe sie

somit dem Urtheile der Sachkundigen.

Heidelberg, im August 1843,

Ecker.
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Piccornomint !, Barrnoris 2, Pari 3, Bavuin 4, RioLax®.
Dagegen lengneten auch Andere, dass das Gehirn sich
bewege; so tadelt VesaL 6 den GareN wegen dieser
Annahme. Farroppivs 7 spricht sich weniger bestimmt
dagegen aus, hat aber dieselben jedenfalls nicht selbst
wahrnehmen kinnen. Er spricht aber von einer Pul-
sation der dura mater, die durch ihre und der pia
mater Arterien veranlasst werde ® und die bestiindig
vorhanden sey. Vorcuer Coxrer ® offnete den Schiidel

Paris 1572. L. VIII de cerebro. C. 1. 8. 347 . .. non modo cordi
perpetua adest systole ac diastole sed cerebro quogue, u. L. 1
de ossibus. C. 5. S. 38.

' AncHancenl Prccormomint anatomicae praelectiones. fol
Pomae 1586. S. 271.

2 Tuom. Barroorint anatome ete. Lugd. Batav. 1674, 8°.
L. 11I. C 2. S, 459: cerebri motus systole et diastole constat est-
que continuus uti videre licet in capitis vulneribus. recens natis
... et nos non raro hunc motum in vulneratis vidimus.

¥ Amzr, Parg, opp. omn, Paris 1582, ed Guillemeaux p. 300.

4  Caspr, Bavming theatr, anatomicum 1621. Basil 4. L, III.
S. 3121.

®  Anthropographia. Paris 1626, 4, L. VII. C. 1. 8. 655.

b A, Vesanws anatomicarum G. Favrorrn observationum
cxamen. Venet. 1564. 4. 8. 169.

7 Gapr. Farvoren opp. omn. Venet, 1606, fol, obs. anat, S,
114, addesse (motum) audacter non negarem, sed aut ob ipsius
parvitatem aut aliam ob causam me nunquam hoc assequi potuisse
affirmo.

8 TIbid. Institut, anat, S. 20,

7 Yorcuen Coyrer, externarum et internarum principalium
humani corporis partium tabulae atque anatomicae exercit. obser-
vationesque. Neorimberg 1573, p. 122: agnorum haedorum et ca-
num viventium, guo certe, num cerehrum movefur deprehenderem
aperul capita, at nullum cernere quivi in its motum. Quod in
cerebri magnis vulneribus cerebrum simili cum arteriis motu agi-
tari videtur, arteriis et non substantiae cerebri aseribendum est.
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an lebenden Limmern, Bicken, Hunden, sah aber
keine Bewegung des Gehirns. Dass es sich zu be-
wegen scheine, komme blos yon der Pulsation der
Arterien her. WirtLis ! lidugnet ebenfalls, dass das
Gehirn sich selbst bewege. Manche, die bei Eroff-
nung des Schiidels an Thieren oder bei Schiidelwun-
den eine Bewegung wahrnahmen, schrieben dieselbe
' nicht dem Gehirn, sondern andern Theilen zu, z. B.
' den Sinus oder der dura mater im Ganzen, VEesaL?
' behauptete schon, die Sinus pulsirten, wiihrend er die
Bewegung des Gehirns lingnete; er schrieb diese
' Pulsation dem Umstand zu, dass sich die Arterien in
' die Sinus iGffneten, was aber schon von Farrorpivs und
' R. Corumeus biindig widerlegt wurde. Wartner ?
' vertheidigte die Ansicht, dass nicht das Gehirn sich
| bewege, sondern dass blos die Sinus pulsirten. Die
| Bewegungen, die man nach Entfernung des Schiidels
' wahrnehme, seyen blos an der Stelle des Liingsblut-
| leiters deutlich; von da nach abwiirts sehe man we-
| der Gehirn noch Hirnhaut pulsiren. Steveer * nahm
' wieder eine direkte Einmiindung von Arterien in die
| Blutleiter (die von Farvoprius geleugnet, aber von
' Vesar, Bartnoriy, DieMERBROECK, ViEUussens abermals
! behauptet worden war), und eine Pulsation derselben
van; er will aber anch bei einem am Kopf verwundeten

' Th. WirLrLis opp. omn,  Amstelod. 1682; cerebri anatome

0 C. YL : cerebrum ipsum motu caret.
*  De corp. hum. fabrica. L. III. C. 14.
% De pulsu sanguinis in durae meningis sinu. diss. Lips,
1737. 4.
4 Diss. de dura matre, Jenae 1690. 4. abgedruckt in Harsen
i disp. anat. select. Gittingen 1747, T. M. §. 50. 8, 831

T
1
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Knaben eine Anschwellung derselben wiilirend star-
ken Schreiens beobachtet haben. Die Nichtexistenz
dieser Pulsation haben Riprey ', Havier ?, Wars-
TorrFF triftig bewiesen. Es findet durchaus keine
pulsirende Bewegung der Sinus statt; hichstens kann
von einem in der Nihe verlaufenden stirkern Ast der
arteria meningea denselber® bisweilen eine iihnliche
Bewegung mitgetheilt werden; auch sind die Wiinde
der Sinus so straff, dass selbst nach Abnahme der
Schiideldecke nur eine sehr unerhebliche Ausdehnung
derselben stattfinden kann.

Andere, welche die Bewegung des Gehirns selbst
ebenfalls liugneten, glaubten, der Schein einer sol-
chen Bewegung werde durch die Pulsation der Ar-
terien der dura mater veranlasst; diese theilten die-
ser Haut eine Bewegung mit, das Gehirn selbst aber
bewege sich nicht, so FarLorrivs ® und Andere. Be-
sonders war aber Boeruaave? dieser Ansicht und
durch diese Autoritit hat die Ansicht, dass das Ge-
hirn sich selbst bewege, einen grossen Stoss erhalten
und erst Scuuicntivg’s Untersuchungen waren miich-
tig genug, der Wahrheit wieder Bahn zu brechen, Hac-
LER theilte anfiinglich die Ansicht seines Lehrers, machte
aber spiiter, durch Scuvuicnring's Beobachtungen auf-
merksam gemacht, Versuche, die ihn die Unrichtigkeit

L L e R e NI RS

Philosophical transactions. 1703. XXIII.

Elem. physiol. 1V. 182,

. ¢. obs. anat, p. 114

Harver comment. in praeleet, Boerhavii. T. 11, 8, 365, 366,
384: B. vivo eani cranium sustulit. vidit arterias durae matris
pulsare vi valida, deinde abstulit duram matrem: quievit cereb-
rum, non pulsavit etc,

= o8
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seiner friibern Ansicht erkennen liessen. Damit stellen
‘wir nieht in Abrede, dass an der dura mater eine
| Pulsation ihrer Arterien stattfinden kénne. An gris-
- sern Thieren ist wohl gewiss eine wahrzunehmen, und
| Ravina ! hatdieselbe beobachtet ; es ist nur zu verwun-
¢ dern, wie man Bewegung der harten Hirnhaur und des
| Gehirns so zusammenwerfen konnte, da nichts leichter
| ist, als sich zu iiberzengen, dass auch ohne die erstere
« das Gehirn in gleicher Weise fortfihrt sich zu bewegen.
Bei weitem zahlreicher sind nun auch jene Beob-
achtungen, welche das Bestehien einer Bewegung des
 blossgelegten Gehirns selbst bestiitigen. Wenn man
aber auch eine solche Bewegung anerkannte, so war
' man doch iiber die Art, iiber den Rhythmus und
. daher auch iiber die Ursache derselben nicht der
. gleichen Ansicht. Die iilteste Ansicht dariiber ist die
von GareN, Garex ? behauptete, das ganze Gehirn
bewege sich, habe eine Systole und Diastole, und
- diese Bewegung stehe mit dem Athmen in Beziehung;
die Luft sollte nach dieser Ansicht beim Einathmen
. durch die Nase und die Licher des Siebbeins in die
vordern Ventrikel des Gehirns eindringen und das
Gehirn ausdehnen, dann bei der Exspiration wieder
austreten u, s. w., und er schreibt dieser Einrichtung
einen doppelten Natzen, den der Vermehrung und
Reinigung der Lebensgeister und den der Perception
der Geriiche zu. Diese Ansicht scheint, wie fast alle
von Garen, lange die herrschende gewesen zu seyn,
sie findet sich u. a. bei Bavniy 3, Fracassatus ¢, Diese

! Mecser’s Archiv III. 8, 121, — 2 De instrum. odo-
rat. C. VI. (Tom. II. 8. 884,) — 3 L. ec. 8. 320.
¥ Ep. ad Mare. Malpighi de cerebro, Bonon, 1665. 12.



0

Communication zwischen Gehirn und Nasenhohle wurde
bekanntlich von den iilteren Anatomen allgemein
behauptet, jedoch schon von Brrexcarivs Carpus,
Vesau, Vieussens, besonders aber von C. V. ScuneipER
(de osse cribriformi u. de catarrhis) griindlich wider-
legt. Um so mehr ist es zu verwundern, dass im
Jahr 1737 in einer zu Paris erschienenen These (a
difﬂ‘l’ﬁﬂ causa moventur ﬂEI‘EbI'“m et dlll‘-ﬁ meninx von
Cuevacrier) die Gavex'sche Ansicht nochmals aaf-
gefrischt und von BouiLter! aufgenommen wurde.?

Ebenso wenig als die vorige bedarf die folgende
Ansicht wohl jetzt noch einer Widerlegung. Nach
dieser sollte die dura mater das bewegende Moment
seyn, das Gehirn durch dieselbe nur passiv in
Bewegung gesetzt werden, Der dura mater schrieb
man eine contractile Kraft zu, vermige der sie sich
bewege. Diese Ansicht hatte sich besonders zu An-
fang des vorigen Jahrhunderts geltend gemacht durch
Axtoxio Paccuion1® und Geore Bacriv 4.

Anmerk. Paccmont® sagt, die ganze dura mater sey als
ein eigenthiimlicher hiutiger Muskel zu betrachten, der aus drei

i .
4 e TE——————

' Elem. de pratique. T, II. 32.

* Uebrigens neigte selbst Lamure cinen Augenblick zu
dieser alten Awusicht hin und avch Raviza hielt es fiir nithig,
durch Versuche zu beweisen, dass die in den Nasenhihlen ent-
haltene Luft keinen Einfluss auf die Bewegungen des Gehirns
haben kinne.

“ A. Pacemiont de durae matris fabrica et usu. Romae
1701. 8, — Dann in den Briefen an Fanxrtoxi und Testr.
vereinigt in A, Paccwiont opp. omn.  Romae 1747, 4.

t G. Bacravi de fibra motrice, Basileae. 1703,

5 D. dur. mater, 8. 56.
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Biuchen und % Sehnen bestehe. Von ersteren umbhiillen
die 2 obern das grosse Gehirn, der untere umgibt das
kleine Gehirn. Sehnen hat das grosse Gehirn drei, die
mittlere {Falx cerebri) ist beiden Hemisphiren des Gehirns
gemeinschaftllich, zwei seitliche kommen den Hemisphiren
im Besondern zu, die 4. gehort dem kleinen Gehirn, liegt
unter der Sichel und ist gleichsam der Antagonist der-
selben; er nennt diese (es ist der Falx cerebelli) Caudex;
das Gezelt nennt er Interseptum horizontale. Diese Muskeln
und Sehnen sollen nun cine doppelte Bewegung ausfiihren ; die
eine sey alternirend, nidmlich bald contrahire sich der Falx
und ziehe das Gezelt mit sich hinauf, wodurch das grosse
Gehirn comprimirt, das kleine aber frei werde, bald ziehe
der Caudex (falx cerebelli) das Tentorium herab, wodurch
das grosse Gehirn vom Druck befreit, das kleine aber
comprimirt werde. Durch Experimente an Hunden will er
sich von der contractilen Natur der dura mater und der
grossen Sensibilitit derselben iberzeugt haben. Die erste
Spur dieser Ansicht findet sich eigentlich schon bei WiLris 1,
sic wurde aber erst von PAccuiont in der erwihnten Weise
entwickelt. Bacriv 2 hat besonders diese Ansicht aufge-
nommen und die von Paccmioxi aufgestellte Theorie, dass
die Contractionen der dura mater zur Verbreitung des Nerven-
fluidum dienen, weiter ausgefiithrt. Er stellte eine Gegen-
wirkung zweier Kriifte, der des Herzens und der der
dura mater aufl. Das Herz treibe das Blut zum Gehirn,
wodurch dieses ausgedehnt werde, die dura mater ziehe
sich dann zusammen, driicke auf das Gehirn und treibe
8o die Nervenflissigkeit durch die Nerven fort; es seyen
diess gleichsam zwei Herzen: die dura mater nennt er cor
cerebri. Die Bewegung dieser Membran sey deutlich an
den Fontanellen, nach geoffnetem Schiidel, besonders stark
bei Convulsionen.

Diese Ansichten erhielten vielen Beifall, und

' L. e. cerebri anatome. C. 6. , Dura mater motui vix

apta comparatur et tamen probabile est, eandem in partibus

quibusdam aliquando contrahi et corrugari,”
L L+ 1 Ll. [- G 5‘-
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wurden zu jener Zeit fast von allen Anatomen und
Aerzten angenommen, so z. B, von Lascisi ', Hor-
MANN 2, Sanrorint ® , besonders aber von der Stant’-
schen Schule, der sie trefflich in den Kram passte.
Sie wurde aber lingst von Fanroni* auf's Biindigste
widerlegt, und dann von HlaviER auf's Unumstisslichste
bewiesen, dass diese Bewegungen vom Gehirn und
nicht von der dura mater herriihren, die sich gar
nicht bewegen kinne, was zu beweisen auch der
einfachste Versuch geniigt. Scuricaring, der zuerst
die Bewegungen des Gehirns genauer untersuchte,
hatte sich noch nicht getraut, einen bestimmten Aus-
spruch iiber die Ursache derselben zu thun. Harier
hat zuerst bestimmt nachgewiesen, dass alle diese
Bewegungen durch den Lauf desBlutes bedingt seyen,
und dariiber herrscht auch wohl jetzt nirgends mehr
ein Zweifel; es ist, wie sich aus den folgenden
Blittern zur Geniige ergeben wird, unumstésslich
bewiesen, dass dem Gehirn wnmittelbar oder mittelbar
von dem Blute eine Bewegung mitgetheilt wird. Nur
iiber die Art und Weise, wie, diess geschehe, sind
die Ansichten noch getheilt und besonders desshalb
getheilt, weil man nicht nur in verschiedenen Fiillen
einen verschiedenen Rhythmus wahrgenommen hat,
sondern sogar die Coexistenz zweier in ihrem Rhyth-
mus verschiedenenBewegungen vonanerkannt trefflichen

e A —— oz

1 De sede cogitantis animae p. 313,
2 Syst. med. — S. bei Hacrer,

4 Harrer comm, in Borru. prael. 11. 364.

+ Fanrton: opusc, med. et physiol, Genevae 1738, Pac-
curonst hat spiiter selbst, in einem Briefe an Fantomni, seine

Ansicht zuriickgenommen.
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Beobachtern constativt wurde. Die einen haben nim-
lich gesehen, dass sich das Gehirn synchronisch mit
dem Herzschlag hebe und senke und nehmen daher
an, dass durch den Stoss des Bluts bei der Systole
des Herzens dem Gehirn eine Bewegung mitgetheilt
werde; andere konnten keine Congruenz der Bewe-
gungen des Gehirns mit denen des Herzens wahrneh-
men, sahen aber dagegen eine Beziehung zwischen den
ersteren und den Athembewegungen und zwar eine
. Hebung des Gehirns wiihrend der Exspiration, eine
Senkung desselben bei der Inspiration und erklirten
diess aus dem Einfluss, den das Athmen auf den Ve-
nenblatlauf ausiibt, aunf eine spiiter zu erwiihnende
Art. Noch Andere haben in einem und demselben
Falle die Coéxistenz der beiderlei Bewegungen ge-
sehen , nehmen daher an, dass das Gehirn von zwei
verschiedenen Ursachen wund in einem doppelten
Rythmus bewegt werde, Es wird sich im Verlaufe
der Grund dieser Verschiedenheit der Ansichten und
welches die richtige sey ergeben. Was eigene und
fremde Erfahrung iiber diese heiderlei Bewegungen
gelehrt, will ich in diesen Blittern mittheilen und
egwar werde ich den Gang befolgen, eine jede der-
selben zuerst einzeln zu analysiren. Ich beginne mit
jenen Bewegungen des Gehirns, die pulsirend, mit dem
Herzschlag synchronisch sind und die man daher auch
die arteriellen nennen kann,
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Zweites Capitel.

Von der arteriellen Bewegung des
Gehirns.

Die Ansicht, dass das ganze Gehirn durch den
Impuls des vom Herzen eingetriebenen Blutes und die
Diastole seiner Arterien bewegt werde, ist die bei
weitem iiltere, indem die andere sich erst aus der
Mitte des vorigen Jahrhunderts dativt, Die Anato-
men und Aerzte, welche diese pulsirenden Bewegun-
gen des Gehirns beobachtet haben, sind vorziiglich
Folgende. Nach Harter's ! Angabe erwiihnt schon Ori-
Basius eine mit dem Herzschlag synchronische Bewe-
gung des Gehirns,

Reavpus Corumpus 2 gibt an, dass das Gehirn
ebenso wie das Herz pulsive. DiemerBroECK 3 sah
eine mit dem Herzen synchronische Bewegung am
Gehirn, Riovax* bei einem, dessen Schiidel durch
Lues zum Theil zerstirt war, deutlich eine Erhebung
des Gehirns im Moment der Systole des Herzens.
Vievssens ® hat auch diese Pulsationen beobachtet.
Riprey ¢ sah dentlich bei Hunden die der Herzbhewe-
gung entsprechende Bewegung der dura mater, und die-
selbe Bewegung zeigte sich nach Eréffnung der dura
mater auch am Gehirn. Dieser Bewegungen geschieht

= e

Elem. physiol. IV. 176.

l. e. S. 347.

Opp. omn. med. et physiol. Ultrajecti 1605. fol. 111. 5. 345.
Anthropographia. Pariz 1626. 4. VII, 1. 655,
Neurographia universalis. Lugduni, 1685, fol. S, 17. u. 41,
Philes. transact, XXIII. 1703, u. on the brain, C. 6.

Br e W N =

L
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ferner Erwiihnung bei LitTre !, so auch bei Faxronivs 2.
Man vergl. auch Barrnouin® und Hieamor*, Harrer®
fiilhet noch mehrere Gewiihrsmiinner fiir die Richtig-
keit des Beobachteten an, die mir nicht alle zugiing-
lich waren, wie Bianxcui, Horrmany, CarLEToN, BELLE-
TETE. Harier selbst hat diese Bewegung oft beobach-
tet, ohne desswegen sie fiir die alleinige zu halten,
Dass die Bewegungen des Hirns mit denen des Her-
zens synchronisch seyen, behaupteten auch, wenn sie
. gleich eine andere Erklirung des Phiinomens gaben,
Paccuiont und Bacriv 8. Unter den Neuern haben be-
sonders Bicnar 7 und Ricueraxp ® von diesen mit
 dem Herzschlag synchronischen Bewegungen des Ge-
" hirns gehandelt und es erklirt sich namentlich der
| Leztere mit grisster Bestimmtheit gegen das Vorhan-
| denseyn irgend einer andern, namentlich einer mit
¢ den Athembewegungen congruirenden Bewegung und
- stellt die Behauptung auf, dass die Bewegung des

! Mém. de lacad. des sciences de 1707. p. 168.

Epist. ad Pacchionum in dessen Opusc. med. et physiol,
| Genevae 1738. 8. 7: dort sagt er, nachdem er Paccuiont wider-
| legt: Dilatatio cerebri effieitur commotis simul omnibus atque ex-
| pansis arteriis, quae totam illius crassitudinem pervadunt deinde
i iisdem contractis pariter cerebrum sua non modo gravitate sed
v et naturali quadam vi elastica restituitur.

5 L o 5. 459,

2

¢ Corp. hum. disquis, anatom. 1651, fol. III, 9,
B 3
2 L e 1 3 380.

=g

Recherches physiologiques sur la vie et la mort 3¢me edit.
I Parig 1805, 11. 2. 170.

5 Mémoire sur les mouvemens du cerveaw, in Mém, de la soc,
s medicale d'émulation II, année, Paris, an VIII, und Elemens
i de physiologie. Paris, 1520, II. 155,
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Gehirns einzig und allein durch den Stoss des arte-
riellen Blutes veranlasst sey. Ruporemi! sagt, dass
man gewdhnlich nur eine solche Bewegang erkenne,
die von den Bewegungen der Arterien beim Puls
herviihrt und mit diesen gleichzeitig ist: er habe bei
Erwachsenen, wo nach Beinfrass des Schidels bald
grissere bald kleinere Theile des Gehirns entblisst
lagen, dieselbe éfters und nie eine andere beobachtet.
Currivs ? hat ebenfalls diese und keine andere gesehen;
TiepEmany ? hat diese Bewegungen ebenfalls gesehen;
auch MAGENDIE ¥ statuirt dieselben. Andere liugneten
diese Congruenz der Hirnbewegungen mit denen des
Herzens und stellten in Abrede, dass es auf die er-
wiihnte Art, nimlich durch die Pulsationen der Arte-
rien, gehoben werde, so PiccoLuomini®, Bavnin®, War-
TER 7 hiilt die Masse des Gehirns fiir zu gross, als
dass sie durch den Impetus des arteriellen Blutes geho-
ben werden Lkinnte. Porrar® liugnet diese Bewe-
gungen ebenfalls, er fiihrt nach Vica-n’Azyr dagegen
an, dass die Erweiterung der Arterien viel hiinfiger
eintrete als die Hebung des Gehirns und dass iiber-

e

' Physiologie II, 1. §, 257,

* Zur Lehre von den schwammigen Auswiichsen der har-
ten Hirnhaut. Heidelberg 1831, S, 38.

¥ Nach miindlicher Mittheilung:,
Physiologie, iibers. von Horacker, I, §. 82 u, lecons sur
les fonct. et les maladies du systéme nerveux. Paris 1839, T. I,
S. 166.

Youlaoa B 991;
i

4

l. e. 8. 319—20, imposita manu in nuper natorum sinej-
pite et altera ad manus carpum motum motibus non correspondere
percipies, sed plures pulsationes in arteriis fieri ete.

" L e — % Anatomie médicale, Paris 1804. 4. 1V. S. 65,
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diess diese Erweiterung nie bedeutend genug seyn
konne, um das Gehirn zu heben. Frouress! liugnet
das Vorhandenseyn dieser pulsirenden Bewegungen
und nimmt nur eine, nimlich die mit der Respiration
synchronische Bewegung an. Er tadelt HaLLer, dass
er diese Bewegung schlecht heobachtet habe, indem
er die Bewegungen bei starkem Athmen allerdings
richtig dem Athmen zugeschrieben, die schwachen Be-
wegungen aber wiihrend des gewihnlichen Athmens
irvigerweise davon getrennt und sie fiir arterielle
gehalten habe:; die Arterien triigen nur dadurch zu
diesen Bewegungen bei, dass sie, wie bekannt, wih-
vend der Exspiration eine grissere Menge Blutes zn
den Organen fiihren. Es muss Jedem auffallen, dass
iiber ein, wie es scheint, so leicht zu beobachtendes
Phiinomen bis jezt immer noch so verschiedene An-
sichten herrschten und es war daher eine Revision
derselben keine iiberfliissige Arbeit. Nach sorgfiltiger
Vergleichung der bisherigen Beobachtungen und meinen
eigenen Erfahrungen scheint mirin Bezug aufdie arteriel-
len Bewegungen Folgendes festgesetzt werden zukénnen,

1) Das blosgelegte Gehirn zeigt bei lebenden Men-
schen und bei lebenden Sdugelhieren (jedoch nicht bei
allen) eine mit dem Herzschlag synchronische, pul-
sirende Bewegung, niimlich eine kuorze stossweise Er-
hebung oder Anschwellung im Moment der Systole
des Herzens , ein kurzes Senken im Moment der Dia-
stole, einen wirklichen Puls.

A) Die Beobachtungen am Menschen wurden

' Hecherches experimentales sur les propriétes et les fone-

tions du systeme nervewx. II. édit. Paris 1842, S. 347 u. 348,
und {Institut, 1842, Nro. 440,
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gemacht bei zufiilligen Verletzungen und Wunden, bei
der Trepanation, Hirnbriichen, cariéser Zerstirung der
Schiidelknochen. Ich fiihre einige derselben an:
Riorax ! sah bei einem Mann, dessen Schiidel durch
Lues zerstort war, diese pulsirenden Bewegungen.
Solche Beobachtungen machten auch Fanroxi # und Die-
MERBROECK 3, Riprey * fiithrt einen Fall aus den miseell.
nat. curios. an von Zerreissung der dura mater und
pia mater, wo das vorgetretene Gehirn bestindig pul-
sirt habe. Bei Gamss ® findet sich ebenfalls eine da-
hin gehérige Beobachtung., Pu, v. Wartner ¢ sah bei
zwei Trepanirten die Bewegungen des Gehirns, die
vollkommen dem Pulsschlag entsprachen, und zwar
die Erhebung des Gehirns der Diastole der Arterien.
Kreix 7 hat ihnliche Beobachtungen gemacht. Ricus-
raND ® erwiihnt folgenden Fall: Bei einer Fran war
fast das ganze linke Scheitelbein durch Caries zer-
stirt und eine bedeutende Partie der harten Hirnhaut
entblist. Ricueraxp sah deutlich die mit dem Herz-
schlag synchronischen Bewegungen des Gehirns, Er
liess die Kranke husten, den Athem anhalten; die Be-
wegung blieb gleich, Beim Husten nahm das Gehirn
nur an der allgemeinen Erschiitterung Antheil (was,
wie Ricneraxp bemerkt, einen prioccupirten Beobach-
ter verleiten kinnte, diese Bewegung einer andern

' 1.c.655, — 2 l,e. — 3 [ ¢.8.345. — ¢ | ¢,
> Diss. (praes. Savzmann) de mira cranir fractura in ho-
mine per 40 annos superstite,  Argentorati, 1718,
5 Med. chir. Zeitunz 1816, Il S, 29, Uebers, der Krank-
heitsfille der chirure. Klinik in Landshut.
Chir. Bemerk. Stuttgart 1801.
s Elem, de physiol. II, 8. 155,
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Ursache, niimlich dem Riickfluss des venisen Blutes
zuzuschreiben), — Ruporpni (siehe oben S. 12) hat
beim Menschen diese Bewegung ebenfalls beobachtet,
so auch Ravixa ! in zwei spiiter noch zu erwiihnen-
den Fillen. Cueuivs ? behandelte einen jungen Mann,
bei dem im Verlauf einer durch @Quecksilber behan-
delten Syphilis ein mehr als thalergrosses Stiick der
Schiidelknochen neerosirte und die harte Hirnhaut
dadurch blosgelegt wurde; er sah auch hier nur eine
mit dem Arterienschlag synchronische Bewegung.
Das Athmen habe nur insofern Einfluss, als es Ein-
fluss auf Besehaffenheit des Pulses iibe.

Boucuacovrt 3, VELTEN*, ZArtMAN *, KOHLER 4,
Maver *, Berarp ® haben ihnliche Beobachtungen ge-
macht. Diese Fiille werden geniigen, die vorangestellte
Behauptung zu unterstiitzen.

B. Die Versuche an Thieren, in denen man diese
 Bewegungen wahrgenommmen hat, sind zahlreich. Rio-
LAN ¢ hat sie bei lebenden Schafen, RipLey 7 bei Hun-
‘den, Ricueranp ® ebenfalls bei Hunden beobachtet.
' SeHricuTiNGg (in seinem spiiter 6fters zu erwiihnenden,
‘unten citirten Mémoire) hat im Gehirn nebst der an-
ydern mit der Respiration synchronischen Bewegung
rauch eine Pulsation wahrgenommen, Lorry ¢ will an

' Mém. de Turin. 1811 u. 12, und Mecker's Archiv f. Phy-
rsiol, III. 119, -

&) £). 50,18, g8

¥ Ann. d'anat, et de phys. pathol. p. Pieng® Livr. 3.

Scummr’s Jahrb, Bd, XXXVI.

* CruveiLuisr path. Anat. iibers. von Kincer. Lpzig 1814,
(I, 105.

f LeB ass, — T Lee — 8 Lg ' ¥ Sories
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dem entblisten Gehirn eines jungen Kaninchens
eine pulsirende Bewegung wahrgenommen haben,
welche der des Herzens entsprach. Havier ! sah in
vielen Versuchen die arteriellen Bewegungen des
Gehirns (siehe dessen Versuche Nro. 236, 237, 242,
243, 250, 251, 252), leh selbst beobachtete sie in
folgenden Versuchen.

Erster Versuch (aneinem jungen Hunde
von 8 Wochen). Ich trepanirte auf dem rechten
Scheitelbein. Kaum war das ausgebohrte Knochenstiick
entfernt und die harte Hirnhaut blosgelegt, so sah ich
dieselbe deutlich bei jeder Inspiration sich tief senken,
und beim Ausathmen, Schreien und bei heftigen
Bewegungen des Thiers sich heben und in die Oeffnung
eindringen. Nebstdem sah ich ganz deutlich eine pul-
sirende Bewegung an derselben, die mit dem Herzschlag
correspondirte; die Pulsationen waren leichter wahr-
nehmbar, obgleich eigentlich schwiicher, wenn das Ge-
hirn bei der Inspiration sich gesenkt hatte. lch dffnete
nun die dura mater, wobei das Thier unzweitleutige ZLei-
chen von Schmerz #usserte und schlug sie in 4 Lappen
zuriick. Das Thier athmete nun tief und ziemlich lang-

sam ; bei jedem Ausathmen war die Oberfliche

des Gehirns von blutig gefirbter Fliissigkeit bedeckt,

die neben dem Gehirn hervortrat und die Trepan- |

offnung fast vollstiindig ausfiillte ; so wie das Gehirn

sank, verschwand diese Fliissigheit villig und das |

Gehirn lag entblist da. Bei Compression des Thorax
hob sich das Gehirn so bedeutend, dass es sich weit

mouvemens du cerveau et de la dorve mére., Meém. de mathem, |

et physique prés. a lacad. ete. T, 11I, Paris 1760. S. 301.
' Opp. min L 131,
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jin die Oeffnung eindriingte. Die pulsivende Bewegung,
die mit dem Puls der Carotiden genau iibereinstimmte
und der Fliissigkeit. auf dem Gehirn eine oscillirende
IBewegung mittheilte, wurde bei sehr starken Exspira-
tionsanschwellungen undeutlich, gleichsam verwischt ;
aber auch wenn das Gehirn gesunken war, war sie zei-
tenweise nicht zu bemerken; bisweilen war gar keine
Bewegung wahrzunehmen, Nachdem ich diese Bewe-
ngen lingere Zeit beobachtet hatte, tédtete ich das
Thier durch Eriffnung der Carotis dextra; das Gehirn
ssank schnell tief unter das Niveau der Schideléffnung,
tiefer als es je bei einer Inspiration gesunken und
es war nun ein grosser leerer Raum zwischen Gehirn
jand  Schiidel wahrzunehmen. — Nach dem Tode
spritzte ich Wasser durch die Carotis sinistra ein ;
tdas Gehirn hob sich dabei etwas weniges.
Zweiter Versuch (aneinemerwachsenen
eiblichen Spitzhunde). Ich legte zuerst die
eine Vena jugularis bloss, sah aber an derselben lkeine
megﬁ!miissig mit dem Athmen ecorrespondirende Be
egung , sondern nur eine Art undeutlicher Pul-
sation ; darauf schritt ich zur Trepanation, die bei
erwachsenen Hunden wegen des hohen Ursprungs des
use, temporalis sowohl als wegen der Crista nicht
ohne Schwierigkeiten ist.  Am besten ist es, hart vom
nochen den Muskel abzulésen und zuriickzuschlagen.
achdem das Ausbohren des Knochens, avobei eine
ziemlich starke Blutung stattfand, vollendet war und
ilie dura mater entblisst da lag, war ich erstaunt, an
derselben durchaus keine Bewegung wahrzunehmen.
Havter's Beobachtungen , welcher fand, dass die dura
mater meistens erst dann die vom Gehirn mitgetheilten

Ecker, Beweg. d. Gehirns u, Rickenmarks. .
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Bewegungen walirnelimen liisst, wenn man sie vom
Knochen etwas ablist, konnten hieriiber Aufschluss
geben. Ieh schnitt nun sogleich die dura mater ein und
sah stossweise etwas helle Fliissighkeit hervortreten, er-
weiterte dann die Oeffnung und legte die dura mater
in Lappen zuriick. Jetzt sah ich sogleich deutlich und
schin eine lebhaft pulsirende Bewegung des Gehirns.
Die Pulsationen waren durchaus mit dem Herzschlag
synchronisch, wie ich mich wihrend einer ganzen
Viertelstunde, in der ich wiihrend aufmerksamer
Beobachtung der Hirnbewegung mit der Hand den
Herzschlag fiihlte, aufs unzweideutigste iiberzeugen
konnte. Es war diese Uebereinstimmung um so auf-
fallender, als der Herzschlag Unregelmiissigkeiten
zeigte und die Bewegungen des Gehirns aufs genaueste
diesen folgten, so z. B. machte einmal das Herz zwei
schnelle Schlige, dann einige langsamere, dann 3—4
ganz schnelle Pulsationen, worauf es intermittirte.
Alles diess war in den Pulsationen des Gehirns ebenso;
Rhythmus und Stiirke waren ganz gleich ; die Bewe-
gungen waren auch durchaus synchronisch mit den
Pulsationen der Carotiden. Das Thier athmete sehr
leicht, ruhig und gleichmiissig fort. Ich suchte
nun durch leichtes Zusammendriicken der Nase das
Athmen etwas beschwerlicher zu machen und sah
nun deutlich auch die andern Bewegungen., Beim
Einathmen senkte sich das Gehirn, indem es dabei
immer fort pulsite, so dass es sich gleichsam in
pulsirenden Absiitzen zu senken schien. Beim Aus-
athmen und noch mehr bei Compression des Thorax
hob sich das Gehirn, ebenfulls fort pulsivend. Auf
eine Inspiration oder Senhung des Gehirns schienen
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mir mehr Pulsationen zu kommen als auf eine He-
bung. Bei sehr bedeutender Hebung, wenn das Gehirn
sich iiber das Niveau der Oeffnung hervordriingte,
ging die Pulsation in dieser Hebung ganz unter,
wiihrend sie bei der Senkung deutlicher wahrzu-
nehmen war. Nachdem ich diese Bewegungen lange
beobachtet, iffnete ich die rechte Vena jugularis
communis. Das Thier machte sehr tiefe und langsame
Athemziige; bei jeder Exspiration floss das Blat in
einem Strom, wihrend bei der Inspiration die Blu-
tung fast ganz still stand. Die pulsirenden Bewegungen
des Gehirns wurden nun immer schwiicher; das Ge-
hirn sank im Ganzen ein, obgleich es sich bei der
Exspiration noch etwas weniges hob. Nachdem sich
das Thier verblutet, war das Gehirn ganz eingesunken,
tief unter dem Niveau der Schiideléffnung, so dass ein
grosser leerer Raum zwischen Gehirn und Schiidel
vorhanden war., Bei Kaninchen war ich ausser
Stande nebst den respiratorischen Bewegungen, die
deutlich sind, irgend eine Spur von diesen pul-
sirenden Bewegungen wahrzunehmen, woher es viel-
leicht auch kommen mag, dass FLovrens, der, wie es
scheint, nur an Kaninchen experimentirte, dieselben
giinzlich lingnet. Dass diese pulsirenden Bewegungen,
wie Frovrens will, nichts Anderes seyen, als die
schwiichern respiratorischen, diesem wird Jeder wider-
sprechen miissen, der nur einmal bei einem anderen
Thier, z. B. einem Hunde, diese beiden Bewegungen
zugleich beobachtet hat, Ob die geringe Energie des
Blutlaufs bei den Kaninchen oder sonst etwas die
Ursache ist, lasse ich dahingestellt. Bei Vigeln zeigt
sich von diesen Bewegungen keine Spur, wie ich
9 *
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bei einer Taube deutlich wahrnehmen konnte; ebenso
wenig bei Amphibien.

2) Die Bewegung =zeigl sich sowohl am grossen
als kleinen Gehtrn.

Anmerk. Es wird von den Meisten als bekannt und
unbestritten angenommen, dass ganz dieselbe Pulsation auch
an den Fonfanellen neugeborner Kinder wahrzunehmen sey
und diess die hiufigste Gelegenheit biete, sich von deren
Existenz zu berzeugen. Yon pulsirenden Bewegungen der
Fontanellen sprechen ausdriicklich unter Anderen: BARTHO-
mx (1L e. 2. 459), Fantont (L. ¢. p. 8), Lorry (I. ¢. 301),
HavLuir (elem, physiol. L ¢.), RaviNa (L ¢. 8. 121) u. a. m.
Logry gibt an, er habe an der Fontanelle eines 8 Tage
alten Kindes eine sanfte und leichte Pulsation geliihlt, die
beim Schreien einer Anschwellung Platz gemacht habe. Im
Ficber habe die Pulsation zugenommen. Ravina leitet die
pulsirenden Bewegungen an den Fontanellen nicht vom Ge-
hirn selbst, sondern von den Arterien der harten Hirnhaut
ab. Die gewbdhnlichen Bewegungen der Fontanellen seyen
nur arlerios und nur bei sehr heftigen Athembewegungen
entsprichen sie diesen. — Tch konnte mich bis jezt nicht
iberzeugen, dass an den Fontanellen eine pulsirende, arte-
rielle Bewegung stattfindet, eben so wenig Hr. Prof, NAGELE,
der zu diesem Zweck mit mir einc Anzahl neugeborner
Kinder zu untersuchen die Giite hatte. Immer konnte ich
nur die unten zu erwihnenden, mit dem Athmen synchro-
nischen Bewegungen wahrnehmen.

3) Ganz dieselben Bewegungen, wie an Gehirn
selbst, hal man auch an Hirnhaulschwdmmen wahi-
genommen. Vergleiche Louis ', Ficker 2, Ravina 3,
Cuerius *, JoBeRT und BErarD 2.

4) Zwischen Herzschlag und Hirnbew egung besteht

' Mém. de Pacad, de chir, Vol. V.

* Guire und Warruer's Journal. 11, 219,

™ e 12T =Y eSS,

*  Crouverowmier path. Anat. dbers, v. Kiwree. 1, 104,
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in Bezielwng auf Rhythmus wnd Stirke eine genaue
Uebereinstimmung. DiEmerBroECK ', der im Felde viele
Beobachtungen iiber Kopfwunden zu machen Gelegen-
heit hatte, sagt hieriiber: prout in carpo pulsus par-
vus aut magnus, rarus aut celer sentiebatur, ad eandem
normam etiam cerebrum moveri conspiciebatur. Er sah
auch, dass sie bei Sinken der Lebenskraft, bei Ohn-
machten giinzlich aufhirte. Vergl. auch Bartooniy ?,
Huvavep 3, Burpacn %, In dem zweiten Versuche
hatte ich ebenfalls Gelegenheit, von dieser Ueberein-
stimmung mich aufs vollkommenste zu iiberzeugen.
5) Die Pulsalionen sind meisl! wdhrend des Aus-
althmens und =war besonders im Anfang der diesem
Acte entsprechenden Hebung des Gehirns stdrker, bei
Zunahme der Hebung aber gehen sie in der Anschwel-
hing gleichsam unier, und sind dagegen wegen des ge-
ringen Volumens des Gehirns bei der Inspiralion in
diesem Momenle deutlicher, obgleich weniger kriflig.
6) Durch Compression und noch mehr durch Li-
galur der Carotiden wird die Pulsalion schwdcher.
Cuevivs ® beobachtete bei dem oben erwihnten Mann
mit Necrose der Schiidelknochen, dass die Bewegun-
gen bei Druck auf die Carotiden schwiicher und bei
vermehrtem Druck fast unmerklich worden. Dasselbe
sah ich im dreizehnten Versuch. Ricueraxp & unter-
band bei trepanirten Hunden die beiden Carotiden
und beobachtete darauf Verminderung, aber nicht
vollstindiges Aufhiren der Bewegungen; Bienar 7 fand,

_—

Opp. omn, med, et anat. Ultrajecti 1685, fol, 111, 5. S. 345,
. e. — 3 Mém. de Facad. de chir. 11, 150,

Yom Bau und Leben des Gehirns 11, 35.

L ¢c. 8. 38. — & Elem. de physiol. II, 153. — 7 1. ¢. S.171,

L T
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dass die Bewegungen nach Unterbindung der Caroti-
den oft schwiicher wurden, manchmal aber keine Ab-
nahme erkennen liessen. Unterbindaung der Carotiden
und Vertebralarterien vernichte sie aber augenblicklich
und tiédte das Thier *. lch habe (s. d. zehnten Ver-
such) an dem Gehirn eines Hundes, dem beide Caro-
tiden und Vertebralarterien unterbunden waren, keine
Spur von pulsirender, wohl aber noch recht deutlich
die respiratorische Bewegung beobachtet. RicneraxDp
hat bei einem Kaninchen die aufsteigende Aorta un-
terbunden und sah sogleich mit dem Leben jede Be-
wegung aufhiren.

7) Nach Eriffnung einer bedeutenden Arterie neh-
men die pulsirenden Bewegungen (§o wie die Athem-
bewegungen) des Gehirns in demselben Grade ab, als
Blutmenge wund Energie des Herzschlags abnelmen.
(Vergl. Versuch 3, 4, 5, 7). Das Niimliche, wenn
auch langsamer, findet statt nach Eriffnung bedeu-
tender Venen (vergl. Versuch 4 und 8); jedenfalls
kann die schnelle Abnahme aller Bewegungen des Ge-
hirns nach Eviffnung grésserer Arterien nicht als
Beweis gelten 2, dass es keine andere als arterielle
Bewegungen des Gehirns gibt, indem hier nicht nur
die Abnahme des Impulses, sondern der Blutverlust
im Allgemeinen in Rechnung zu bringen ist.

8) Wenn man nach dem Tode mil einiger Gewalt
Luft oder Flussigkeil in die Gehirnarterien eintreibt,
so wird das Gehirn meistens dadurch elwas empor-
gehoben. Faxtoxni ® sah diess beim Einblasen von Luft.

' L c. S.153. Ob er diese Unterbindung wirklich gemacht,

fithrt er nicht an.

T Wie Ricuerasp meint. — 3 |, e, S, 8.
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Ricerasp ' sprizte bei einer Leiche Wasser in die
Carotiden und sah bei jedem Stoss der Spritze eine
Hebung des Gehirns, ebenso Burbacu 2, ich im Ver-
such 1,

Aus allen diesen Erfahrungen geht hervor, dass
der Gehirnmasse durch den von der Systole des Iler-
zgens bedingten Stoss des arteriellen Bluts eine Erhe-
bung mitgetheilt wird, auf welche im Moment der
Diastole ein Zusammensinken folgt, dass also das
Gehirn synchronisch mit den Avrterien pulsirt. Es
friigt sich nun ferner: Auf welche Weise theill der
Herzstoss dem Gehirn diese Bewegung mit?

@) Man kann annehmen, dass die Hebung des
Gehirns dadurch entstehe, dass im Moment der Sy-
stole des Herzens, also der Diastole der Arterien, die
feineren, durch die Gehirnsubstanz verbreiteten Ar-
terieniistchen durch ihre in diesem Zeitmoment erfol-
gende Ausdehnung eine voriibergehende Turgescenz
des Gehirns veranlassen, welche verschwindet, so wie
durch die Systole der Arterien das Blut in die Venen
weiter getrieben wird, dass also die sogenannte He-
bung des Gehirns eine momentane Anschwellung des-
selben ist. So erklirten es Lorry 3, Lirrre 4. N

b) Eine andre Ansicht ist folgende, die sich schon
bei Sexac 5 und auch bei Boroev ¢ findet, vorziiglich
aber von Biewar 7, Ricueranp 8, Burpacu ? ausgefiihrt

I L e S.152. — % 1 ¢ I, 36,

3 Le S 306—-307, — * L e S. 130,

*  Traité de la structure du coeur. 2. edit. Paris 1783, T. IL
L. 5. C. 6. S. 239, (,,Ce sont sculement les artéres de la base
du crine qui elévent le cerveau dans la fontanelle ou sous quel-
que ouverture.) — ¢ Rech. sur les glandes. 492,

T Le 8174 — % lie. — ? )oe HI, 35
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und vertheidigt wurde. Hiernach erklirte man sich
die Bewegungen auf folgende Art: Alle grossen ar-
teriellen Gefissstimme liegen an der Basis des Ge-
hirns, also zwischen diesem und den kniehernen
Schiidelwandungen und dringen erst nach feinerer
Vertheilung in der pia mater in die Substanz des
(ehirns ein, Die Diastole der Arterien besteht aus
einer Erweiterung und Ortsverinderung; in diesem
Moment nun, wo die Artevien sich erweitern und
ihre Lage iindern, stossen sie auf einen Widerstand,
den des Knochens niimlich, wodorch die ganze Kraft
der Bewegung auf die Gehirnmasse geworfen und
diese also emporgelioben wird, auf iihnliche Weise,
wie diess bei Geschwiilsten geschieht, wenn zwischen
denselben und einer harten Unterlage ein Arterien-
stamm verliuft, wovon Geschwiilste am Hals, auf der
Cavotis, in der Leiste Beispiele abgeben. Als Erliu-
terung fithrt Ricngrasnp ' an, dass, wenn man die
Kniekehle auf ein Kissen lege, das Glied nicht be-
wegt werde; so wie man es aber auf eine harte Un-
terlage bringe, werde es durch die Pulsschlige er-
schiittert werden. Burpacu glaubt nicht, dass in den
feinen Gefiissen der Hirnsuhstanz ein Wechsel von
Systole und Diastole vorkomme, der bedeutend genug
wiire, diesen Wechsel hervorzubringen; diese miissten
also durch die arteriellen Gefissstimme an der Basis
cerebri bedingt seyn, die noch aus mehrern andern
Griinden zu dieser Wirkung besonders geeignet seyen;
einmal haben die Gehirnarterien =zartere Wandun-
gen, wesshalb der mechanische Impuls der Blutwelle

E Loec. 8. 156
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auf das Gehirn stivker sey, als auf jedes andre Or-
gan; dann begegnen sich die entgegengesezten Strome
der Carotiden und Vertebralarterien, wovon der er-
stere nach hinten und oben, der leztere nach vorn
and oben seine Richtung nimmt, die gemeinschaftliche
Wirkang gehe in der Diagonale nach oben, miisse
also das Gehirn erheben; endlich triigen auch die
Kriimmungen der Gehirnarterien sehr viel dazu bei,
welches leztere Burpacu ! durch einen Versuch zo
beweisen suchte, und giben sogar das Hauptmoment
fiir die Bewegung des Gehirns ab. lIch glaube nicht,
dass man in solch ausschliessender Weise, wie Bicuar,
Ricueranp, Burpacn diese Bewegnng ganz allein von
den Arterienstimmen an der Basis des Gehirns her-
leiten kann, wenn man auch nicht lingnen kann, dass

' L e 36. Er hing: einen vem Rumpf getrennten Kopf,
nachdem die Wirbelarterien unterbunden und in die Carotiden
' Rihren eingesezt waren, die Schideldecke aber in einige con-
centrische Ringe zersiigt war, in einem schicklichen Gestelle
i senkrecht auf, nahm dann nach und nach die einzelnen Stiicke
‘der Schiideldecke ab und liess gleichzeitiz in beide Carvotiden
tstossweise Wasser einspritzen. Bei jedem Stoss hob sich das
jranze Gehirn, zuerst mit der harten Hirnhaut, dann nach Durch-
sschneidung und Zuricklegen des Wolbungstheils derselben fiir
ssich allein: nachdem der obere Theil des grossen Gehirns schicht-
sweise abgetragen war, sah Burpaca bei jedem Stosse die Er-
thebung des Hirnstamms und nachdem er diesen theils weggenom-
pmen , theils auf die Seite gelegt und die durchschnittenen Arte-
wrienzweige grosstentheils unterbunden hatte, sah er die innere
‘Carotis mit ihren Zweigen bei jedem Stoss der Spritze sich stre-
fcken und aufrichten. nach Ablauf des Wassers wieder in ihre
WKriimmungen zuriickkehren, So seyen denn diese Kriimmungen
vein Mittel, den mechanischen Einfluss des Herzschlags zu ver-
istirken, und geben das Hauptmoment fiir die Bewegung ab,
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sie den grissten Antheil daran haben. Es schien mir
immer die zwar rasch geschehende Pulsation des Gehirns
nicht bloss eine Erhebung, also eine Ortsverinderung
des Gehirns, sondern auch, so wie diess bei den
Avterien der Fall ist, eine kurze, rasche Ausdehnung
zu seyn, so dass ich den beiden angegebenen Ursachen
einen Antheil zuzuschreiben geneigt bin.

Diese pulsirenden Bewegungen sind nun aber, wie
zum Theil schon aus dem bisher Mitgetheilten hervor-
geht, nicht die einzigen, die man wahrnimmt, es be-
steht nebst und mit denselben noch eine andere Be-
wegung, die offenbar eine verschiedene Ursache hat
und die, so wie sie auf der einen Seite geliugnet,
so auf der andern als die alleinig vorhandene aner-
kannt wurde, Diese Verschiedenheit der Ansicliten
fillt immer weniger auf, je mehr man Versuche iiber
den Gegenstand an verschiedenen Thieren anstellt. Bei
Kaninchen z. B. konnte ich, wie oben erwiihnt, keine
andere Bewegung als die respiratorische walirnehmen,
wiihrend bei Hunden meistens beide deutlich sind.
Diese Bewegungen nun coincidiren mit den Athem-.
bewegungen und man kann sie daher auch Athem-.
bewegqungen oder respiralorische Bewegungen des Ge-.
hirns nennen. Die folgenden Seiten seyen nun einer
Analyse dieser Bewegungen gewidmet,
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Drittes Capitel.

Von den Athembewegungen oder den
respiratorischen Bewegungen des
Gehirns.

Geschichtliches.

Gactex hatte, wie oben erwiihnt, die Behauptung
aufgestellt, dass die Bewegungen des Hirns von der
| Respiration veranlasst und mit den Bewegungen die-
'ser synchronisch seyen und wie in Allem, so folgten
ihm auch hierin viele Anhiinger. Es sollte sich das
| Gehirn hienach zugleich mit der Lunge und auf die-
selbe Weise, nimlich darch Luft, ausdehnen, Diese
| Ansicht wurde spiiter mit Recht verlassen, allein man
verlor damit auch allen Zusammenhang zwischen dem
' Athemprocess und den Hirnbewegungen giinzlich aus
‘dem Auge und bis zur Mitte des vorigen Jahrhun-
‘derts kannte man nur pulsirende Bewegungen des
| Gehirns. Faxtoni hatte zwar eine Beziehung zwischen
‘den Athem- und Gehirnbewegungen wahrgenommen !,
rallein seine Beobachtungen blieben unbeachtet. Stevoar 2
! hatte auch eine Erhebung der Dura mater bei der Exspi-
yration beobachtet, J. DanieL Scuvicnting, ein Arzt in
. Amsterdam, war es aber, der eigentlich zuerst wie-
‘der auf einen Zusammenhang zwischen Athembewe-
igungen und Bewegungen des Gehirns aufmerksam
'machte. Er stellte die auf Versuche und Beobachtungen
| gestiizte Behauptung auf, dass das ganze Gehirn bei

—— = = ——

' Ep. ad Pacchion. 8, 211: hi motionum cerebri varii gra-
i dus sunt prout mitius aut vehementius vibrant arteriae, prout
| etiam remissior est vel intensior respiratio. — 2 |, c.
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jedem Ausathmen sich hebe oder anschwelle, beim
Einathmen dagegen sich senke und zusammenfalle. In
solcher Weise bestimmt ausgesprochen findet sich
diese Ansicht nivgends vor ihm und es ist daher diese
Entdeckung von grosser Wichtigkeit. Scuvicntings
Beobachtungen sind erschienen im Jahr 1750 in den:
Mémoires de mathém. et phys. prés. a l'acad. r. des
sc. Savants étrangers Tome I, p. 113. Er zeigte,
dass diese Bewegung weder von Contraction der dara
mater noch von einer Pulsation der Sinus oder der
Artevien herriihre, sondern eine Bewegung der gan-
zen Gehirnmasse selbst sey. Diese Bewegung finde
fortwiihrend im Leben statt, was durch einen leeren
Raum zwischen Schiidel und Gehirn miglich gemacht
sey. Die eigentliche Ursache dieser Bewegung er-
kannte aber Scuricutiye noch nicht mit Bestimmtheit,
er lisst es dahin gestellt, ob diese Bewegung eine
eigenthiimliche der Gehirnmasse, eine Art Systole und
Diastole derselben sey, oder ob die Anschwellung
dadurch entstehe, dass im Moment des Ausathmens
Blut oder vielleicht Luft in grisserer Menge zum
Gehirn strome als wihrend des Einathmens. Die
Beobachtungen von ScuricaTiNg veranlassten eine An-
zahl von Untersuchungen iiber diesen Gegenstand, die
zu wichtigen Resultaten fiihrten. Haicer und Wars-
TorFF in Deutschland und Lamugre in Frankreich stell-
ten ziemlich zu gleicher Zeit ihre Untersuchungen
an; zwischen dem erstern und dem leztern entstand
iiber die Prioritit dieser Untersurhmlgen ein Streit,
in dem das Recht offenbar auf Havrier's Seite ist.
Havter ' stellte seine ersten Versuche im Jahr 1751,

=l e R S e S

! v, elem. phys. Il, 331.
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{Hann weitere im Jahr 1752 und 1753 an, Am Ende des
lahrﬂs 1751 und Anfang 1752 theilt er brieflich Savvaces
untl REauvmur seine Resultate mit, dass diese Bewegungen
‘om Lauf des Venenbluts herriihren, das wiithrend der
Lxspiration gegen die Organe zuriickfliesse. Im April
1752 theilte er seine Beobachtungen der soc. reg. in
\adttingen mit, in deren Commentarien sie sich im
'T. II. finden. Eine Anzahl seiner Versuche machte
HatLer mit WarsTorer !, einem seiner Schiiler, der
uf Havier's Anrathen und unter dessen Leitung iiber
iliesen Gegenstand eine Abbandlung schrieb. Harier's
Intersuchungen finden sich in dem Mém. sur les par-
Lies irrit. et sens. Sect. 1V., wiedergegeben in Opp.
minor 1. Seite 131 und in den Elem. ph}'siolug. I. VI,
. VIII und I. X. Lamvre ? machte seine ersten Ver-
wuche, und zwar blos drei, im Jahr 1751, Er sah
as Gehirn bei der Exspiration anschwellen, bei der
nspiration sich senken. Er unterband die Carotiden,
lie Bewegung hirte auf; er unterband ein andermal

lie Venae jugulares, die Bewegung dauerte fort; diess
Aesultat verwirrte ihn; er machte erst im Jahr 1752
-'veitere Versuche, in denen er ihnliche Resultate er-
hielt wie Hacer und die ihm zeigten, dass Com-
vession des Thorax, selbst beim todten Thiere, ganz
ieselbe  Wirkung hat, wie die Exspiration. (Von

—mre = m

' Jou. Dietr. Warsrorrr Diss. inang. med. sistens experi-

wenta circa motum cerebri. cerebelli, durae matris et venarum
Ao vivis animalibus instituta, Géttingen 1753, 4.

| ? Mémoire sur la cause des mouvemens du cerveau, qui
saroissent dans homme et dans les animaux trépanés. Mém. de
vacad, r. d. se. (Mém. de mathem. et phys.) an 1749. Paris
1763, 8. 541,
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pulsivenden Bewegungen erwiihnt Lamure nichts.)
Lorry ! fiigte den Beobachtungen von Harrer, War-
sTorFF, LAMURE wenig Neues hinzu, erkannte aber in
seinen Versuchen die beiderlei Bewegungen. PorraL ?
hat im Jahr 1771 am Collége de France die Versuche von
Hacver und Lamure wiederholt und idhnliche Resul-
tate erhalten, Ravisa 3 untersuchte zum Zweck der
Erforschung dieser Bewegungen sehr verschiedene
Thiere, nebst etwa 20 Katzen und mehreren Hunden
auch noch Fiichse, Otter, Marder, Esel, Pferde,
Schafe, Kiilber, Hasen, Kaninchen; er erkannte die
doppelte Bewegung und diesclben Ursachen wie Hat-
LER. Yon Treviranus *, Burbpacu ®*, welche von die-
sen Bewegungen auch handeln, wurde, theoretische
Erkliirungen des leztern Forschers ausgenommen, nichts
Neunes mitgetheilt, eben so wenig von Lucae 6. Die
neuesten diese Bewegungen betreffenden Untersuchun-
gen sind die von Frovkrexs in der oben citirten neuen
Ausgabe seiner Untersuchungen iiber das Nerven-
system. MacExpik hatte, obschon er nicht direkt diese
Bewegungen zam Gegenstand seiner Versuche gemacht,
doch bei seinen Untersuchungen iiber die Cerebro-
spinalfliissigheit wichtige Beitriige zur Lehre von die-
sen Bewegungen geliefert. Trotz der vielen Unter-
suchungen konnte dieser Gegenstand doch nicht als

' Deux memoires sur les mouvemens du cerveau et de la

dure mére. Mem. de math, et de phys. prés. a 'acad. rvoy. des
sciences. T. III. Parns 1760, S, 277,

2 Cours d’anatomie medicale. Paris 1804, 4. T.1V. S. 65.

3 Mém. de Turin 1811 et 12. Sect. phys. et mathem. Tu-
rin 1813, Mgecker's Archiv. 111, 110,

. Biologie V. 253, — % 1 e I, 31.

¢ De cerchri in homine vasis et motu, Heidelb., 1812, 4.
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ein abgeschlossener betrachtet werden, es fanden sich
so viele widersprechende Data, es war noch so Man-
ches zu erkliren iibrig, dass die Briissler Academie
ganz zeitgemiiss handelte, wenn sie fiir das Jahr 1843
' die Ermittlung der Ursache dieser respiratorischen
Bewegungen als Preisfrage aufstellte. Frouress, wie
er in der Sitzung der franzisischen Academie ' sich
iusserte, glaubt diese Frage ganz gelést zu haben.
Es thut uns leid, ihm hierin, wenn wir auch den
Werth seiner Untersuchungen villig anerkennen, nicht
ganz beistimmen zu kénnen, da er wichtige Punkte
ganz ausser Acht gelassen hat. In Bezug auf diese
Bewegungen liisst sich Folgendes feststellen:

1) Die sogenannlen respiratorischen Bewegungen
des Gehirns sind mit den Athembewegungen der Brust
synchronisch; das Gehirn schwillt an, turgescirt, hebt
sich im Moment des Ausathmens und fiillt zusammen,
vermindert sein Volumen, plattet sich ab im Moment
des Einathmens. Das Gehirn schwillt offenbar im
Moment der Exspiration an, wie ich aufs deutlichste
- gesehen, Wenn es im Moment der Inspiration tief
+ unter dem Nivean der Schiideléffnung und ganz ab-
. geplattet da liegt, und so dass ein grosser Raum zwi-
schen Schiidel und Gehirn iibrig blieb, so fingt es
bei eintretendem Ausathmen an, anzuschwellen, so,
- dass es den Schiidel nun ganz ausfiillt ; ja hiufig wurde
- es in die am Schiidel gemachte Oeffnung eingedringt.
Diese Bewegungen wurden beobachtet:

@) am blosgelegten Gehirn von Thieren und zwar
ebenfalls nur von Sdugethieren. So von Scuricuting ¥

' s llIngtitat. Nr. 440. 2. Juin 1842. —~' 2 | e
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Hacier ', Warstorrr 2, Lamure, Lorry, Porrar,
Ravina, Frouvrens. Ausser beim Menschen wurden
sie bis jezt beobachtet an Hunden, Katzen, Kaninchen,
Hasen, Maulwiicfen, Miusen, Fiichsen, Fischottern,
Mavdern, Eseln, Pferden, Schafen, Kiilbern, Ziegen,

Bei den Vigeln lisst sich, wie auch Scuricating,
Hacver, Warnstorrr, Raviza angaben, nichts von
einer respiratorischen Bewegung des Gehirns wahr-
nehmen. lIch nahm Tauben die Schiideldecke ab; das
Gehirn war und blieb unbeweglich, wenn ich auch
auf jede migliche Art die Respiration zu erschweren
suchte. Lorry gibt an, er habe bei Vigeln gesehen,
dass bei heftigen Anstrengungen derselben das Gehirn
sich hervordriingte; nie sah er aber eine entgegen-
gesezte Bewegung damit abwechseln; das Gehirn trat
nicht wieder zuriick.

Auch bei Amphibien gelang es mir nicht, eine
Bewegung wahrzunehmen. Ravina ® und Treviranes *
iiberzengten sich ebenfalls hievon bhei Frischen. Auch
bei beschuppten Amphibien ist nichts dergleichen wahr-
zunehmen, wie ich an mehrern Nattern mich iiberzeugte.

Eben so wenig zeigt sie sich bei Fischen. Der
Grund des Fehlens dieser Bewegungen bei Vigeln
und Amphibien liegt wohl vorzogsweise in den be-
kannten Verschiedenheiten, die der Mechanismus des
Athemprozesses in diesen Thierklassen erleidet.

Ich selbst habe an Siugethieren diese Bewegungen

' In s viclen YVersuchen, s besonders opp. min, 1, 31. wo
auch die, zugleich mit Warstorrr angestellten Versuche angege-
ben sind: dann Elem. physiol. 1. VI, VIII, X.

2 Le — 3 ke 131. — % Biologie V. 253,
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n vielen Versuchen wahrgenommen, unter andern in
lem oben beschriebenen ersten und zweiten Versuch,
lann in folgendem:

Dritter Versuech (an einem Kaninchen),
iich trepanirte anf der Mitte des Schiidels und ent-
oléste dadurch das Gehirn in einer ziemlich grossen
Ausdehnung. Kaum war das Knochenstiick ausgeho-
oen und die dura mater entblést, so sah ich deutlich
(las Gehirn mit der dura mater sich abwechselnd
1eben, anschwellen, dann wieder sinken, zusammen-
allen. Diese Bewegungen entsprachen genau denen
ler Respiration. Es hob sich oder schwoll vielmehr
an bei jeder Exspiration und sank zusammen im Mo-
yment der Inspiration. Von einer pulsirenden Bewe-
rung konnte ich keine Spur wahrnehmen. Druck auf
iHie Luftrihre, Zuhalten der Nase machte die Bewe-
izungen viel intensiver und Compression des Thorax
eranlasste deatlich eine Hebung. Noch deutlicher
var alles diess nach Abtragung der dura mater.
Vierter Versuch (an einem Kaninchen).
Die Bewegungen fanden ganz in derselben Weise
istatt, wie im vorigen Versuch; von einer pulsirenden
Bewegung war ebenfalls keine Spur zu sehen. Die
Bewegung dauerte gleichmiissig fort, nur bisweilen
sezte sie einmal aus, Das Thier athmete 38 Mal in
der Minute; die Zahl der Pulsschliige belief sich auf
1115 bis 119, Druck auf die Luftréhre machte das
Athmen schwerer und die Bewegungen viel deutlicher.
flch trug nun im ganzen Umfang der Schiideléffnung
wnd iiber beiden Hemisphiiren die dura mater ab und
sah nun die Bewegungen noch viel deutlicher, Druck
jauf den Thorax veranlasste immer deutlich eine

Ecker, Beweg. d. Gehirns u. Riickenmarks. 3
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Anschwellung des Gehirns. Bei jeder Anschwellang des
Gehirns trat blutig gefiirbte Fliissiglkeit allenthalben seit-
lich neben dem Gehirn emporund fiillte die Trepaniffnung
villig ans, beim Einathmen verschwand sie ginzlich.
Spiiter geschah das Athmen unterbrochen, stossend und
konnte nicht mehr deutlich beobachtet werden. Am
Gehirn zeigten sich nun auch unregelmiissige Bewe-
gungen, oft ein plitzliches, schnelles Einsinken, dann
verharrte es eine Zeitlang in diesem Zustand, dann
stieg es wieder, dann wurden die Bewegungen wie-
der regelmiissiger und so fort, Compression des Tho-
rax veranlasste immer deutliche Anschwellung des |
Gehirns. Ich entbliste nun die Vena jugularis dextra
(niéimlich die externa, da von interna bei diesen T hie- -
ren kaum eine Spur existirt) und bemerkte in der--
selben (und besonders deutlich bei Anwendung eines
geringen Drucks auf die Luftréhre), dass sie bei der
Exspiration voll und blau wurde, sich dagegen ab-
flachte,, entleerte, blass wurde bei der Inspiration.
Diese Anschwellungen und Entleerungen geschahen
ganz genau zu derselben Zeit, wie die entsprechen
den Bewegungen des Gehirns; im Moment der An-
fiilllang der Vena jugularis schwoll das Gehirn an un
senkte sich beim Zusammenfallen derselben. Zugleie
bemerkte ich aber in der Vena jugularis eine Ars
unregelmiissiges Klopfen, das nur von Zeit zu Zeis
eintrat, nach vollstindiger Isolation des Gefiisses vo
den umliegenden Theilen fortdauerte und offenba
von der Contraction des Vorhofs herriihrte. Ich tid
tete nun das Thier durch Oeffnen der rechten Caro
tis. Sogleich sank das Gehirn bedeutend zusammer
und lag nun platt, fast concav, statt convex, ziemlicl

—_—
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tief unter dem Niveau der Schiideltffnung. leh ff-
nete den Thorax, das Herz schlug noch und ich be-
merkte, so oft der rechte Vorhof sich contrahirte,
eine deutliche Erweiterung der absteigenden Hohl-
vene; in der aufsteigenden konnte ich nichts hievon

wahrnehmen.
Fiinfter Versuch (an einem Kaninchen).

' Das Thier, welches bei andern im Stalle gesessen

hatte, wuarde mir schon fast sterbend, ausgestreckt
und schwer athmend, gebracht. Bald war die dura
mater blosgelegt und bei jeder der Inspirationen, die
sehr tief und oft mit einem pfeifenden Geriiusche
verbunden waren, sah ich ganz deutlich das Zusammen-
fallen, Abplatten des mit der dura mater bedeckten
Gehirnes. Weniger merklich und nur allmiilig geschah
das Heben wiihrend der Exspiration. Ich fing nun
an, am Ende einer jeden tiefen Inspiration den Thorax
zu comprimiren; immer schwoll das Gehirn dabei so
bedeutend an, dass es gewilbt durch die Schiidel-
wunde hervorragte, um dann bei der Inspiration wie-
der einzusinken. Der Athemziige waren 18 in der
Minate, der Pulsschlige 52. Von pulsirender Bewe-
gung keine Spur. Nachdem ich das Thier etwa 10
Minuten lang beobachtet hatte, starb dasselbe. Mit
dem Athmen hirten die Bewegungen des Gehirns auf;
das Gehirn blieb zusammengesunken. Auch bei Ein-
blasen von Luft und Compression des Thorax konnte
ich weder am Gehirn noch an der Vena jugularis, noch
der Cava abdom. irgend eine Bewegung mehr wahr-
nehmen. Ich éffuete den Thorax, die Vorhife zogen
sich noch auf Reize bisweilen zusammen; keine Be-
wegung an den Hohlvenen.
e
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Sechster Versuch (an einem Kaninechen).
Nach Ausbohrung des Knochenstiicks und Trennung
der dura mater sah ich die Bewegungen des Gehirns
mit dem Athmen iibereinstimmend, sie waren aber
nicht sehr bedeutend. So wie ich aber auf die Luft-
rihre driickte, oder die Nase des Thieres etwas ver-
schloss, wurden sie ausnehmend deutlich; bei jedem
Ausathmen driingte sich das Gehirn in die Trepan-
éffuung ein und sank dann wieder beim Einathmen
tief unter das Niveau derselben. lIch entbliste nun
die Venae jugulares und konnte das Anschwellen und
Abplatten beim Aus- und Einathmen an denselben
beobachten. Ich 6ffnete dieselben, das Gehirn sank
darauf ein, aber beim Zuhalten der Nase oder Druck
auf den Thorax konnte ich dennoch eine, wenn auch
schwiichere Bewegung des Gehirns wahrnehmen. Bei
zunehmender Schwiiche des Thiers nahm sie ab. Ich
todtete das Thier durch Oeffnen der Carotiden, worauf
das Gehirn schnell bedeutend einsank.

Siebenter Versuch (an einer jungen
Ziege). Nach Ausbohrung des Knochenstiicks, die
wegen der bedeutenden Adhiirenz der dura mater
am Knochen nicht ohne Schwierigkeit geschah, be-
trachtete ich die dura mater genan. Sie fiihlte sich
prall gespannt an und hing namentlich an dem Rande
des Knochens fest an, ich konnte aber an derselben
keine Bewegung wahrnehmen, hichstens eine geringe
Abnahme der Spannung bei der Inspiration. Ich schnitt
nun die dura mater ein und schlug sie zuriick, wor-
auf etwas weniges Fliissiglkeit ausfloss, Das Gehirn
driingte sich anfiinglich etwas durch die qufmmg vor,
trat aber bald wieder zuriick und dann konnte ich
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ieutlich die Bewegung des Gehirns wahrnehmen, die
isich als eine doppelte darstellte. Es pulsirte einmal
idas Gehirn isochronisch mit dem sehr frequenten
Herzschlag und nebst dem zeigten sich die respirato-
wischen Bewegungen, die besonders bei Zuhalten der
‘Nase, beim Schreien und dem darauf folgenden tiefen
|Einathmen sehr deutlich waren. Das Verhiltniss der
ibeiden Bewegungen war dieses: es hob sich das Ge-
thirn bei der Exspiration fortwiihrend pulsirend und
nzwar so, dass etwa 4 bis 5 starke Pulsationen auf
seine Hebung kamen und sank dann schnell, wihrend
ides Zeitraums etwa zweier Pulsationen, ein und fiel
szusammen. Druck auf die Carotiden verminderte
voffenbar die Pulsation. Ieh wollte nun die Cerebros-
ypinalfliissigkeit ablassen, um den Einfluss derselben zu
vermitteln, allein eine heftige Bewegung des nicht ge-
iniigend befestigten Thieres veranlasste die Verletzung
ider Arteria vertebralis (die bei der Ziege mit dem
istiirksten Zweige am Atlas in die Muskeln nach hin-
‘ten tritt) und verhinderte die Fortsetzung der Ope-
'ration, da das Blut Alles verdeckte. Nachdem die
Blutung gestillt, liess ich die Fliissigkeit ab, allein
' das Thier war schon zu schwach geworden, um das
nun folgende Aufhiren der Bewegungen iiberhaupt
mit Sicherheit in Rechnung bringen zu kinnen,
Achter Versuch (an einem Kaninchen).
Nach Blosslegung der dura mater zeigte sich die
Erhebung derselben wiihrend des Ausathmens, ein
Sinken wiihrend des Einathmens. Durch Druck auf
die Trachea, Verschliessen der Nase ete. wurden die
Bewegungen besonders deutlich; beim Einathmen sank
das Gehirn mit der duora mater, beim Ausathmen
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driingte es sich durch die Oeffuung hervor. Nach
Abtragen der dura mater war die Bewegung des Ge-

hirns in derselben Weise deutlich, Bei jedem Aus-

athmen und Heben des Hirns trat Fliissigkeit hervor

(zum Theil blos zur Stillang des Blutes angewandtes
Wasser) und floss selbst iiber den Rand der Knochen-

§ffnung iiber, beim Einathmen verschwand sie villig

unter dem Schiidel, Nachdem diese mit dem Sechwamm

etwas aufgesogen war, sah man wiihrend sehr tiefer
Inspiration bei schrigem Einblicken in die Oeffnung,
dass das Gehirn in diesem Moment sich allenthalben

vom Knochen entfernte und die Schiidelhihle bei wei-

tem nicht ausfiillte. Nachdem die Gehirnbewegungen
schon etwas schwiicher geworden waren, legte ich
beide Venae jugulares bloss; im Anfang bemerkte ich

keine Bewegung an denselben, dann sah ich einige-
male das Plattwerden derselben beim Einathmen, das

Anschwellen beim Auwsathmen. Ieh unterband nun
beide Venen, allein das Thier war fast sterbend, so
dass ich das Gesehene nicht deuten will. Siehe fer-
ner die Versuche 9 bis 17.

h) Dieselben Bewegungen wurden auch am eni-
hlossten Gehirn des Menschen nach zufdlligen Verwun-
dungen oder der Trepanation walrgenommen. SLEVOGT !
sah bei einem Knaben, bei dem durch eine Verwun-
dung die dura mater in einem ziemlichen Umfang

blessgelegt wurde, dieselbe wiithrend mehrerer Tage

bei jeder heftigen Exspiration, Husten, Schreien ete. vor-
treten. ScHLICHTING 2 beschreibt einen im Jahr 1742

! Diss, de dura matre in Hacisn's disp. anat. select. Got-
tingen 1747. 11. S, 831.
3 Le S 144
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beobachteten Fall, wo bei einem Knaben, dem duarch
beine Verwundung ein thalergrosses Stiick des Scheitel-
beins ausgebrochen war, sich das Gehien mit seinen
Hiuten deuatlich bei jeder Exspiration hob, bei jeder
fInspiration senkte. — Dieselben Bewegungen konnten
Wauch in einem zweiten Falle sowohl gesehen als ge-
Wifiihlt werden an der Narbe, die bei einem 40jiihrigen
Mann nach einer durch einen Sturz vom Mastbaum
Weines Schiffes in Indien erlittenen Verwundang, wo-
llbei fast das ganze eine Scheitelbein herausgenommen
erden musste, zuriickgeblieben war. (Diesen Fall
ahmte ScuricaTing durch ein Experiment bei einem
#Hunde mit gleichem Erfolge nach.) Ravina ! beob-
pachtete im Jahr 1810 diese Bewegungen in zwei Fil-
Mllen, einmal bei einem zweimonatlichen Kind, dem
dnrr:h ein Schwein Stirn- und Scheitelbein verlezt
pwar, so dass das Gehirn mit den Hiuten auf eine
ansehnliche Strecke villig bloss lag. Ravina sah, dass
pisich das Gehirn deutlich durch die Schlige der Puls-
lradern hob, nebstdem aber auch beim Ausathmen, z. B.
{#Schreien, anschwoll, beim Einathmen sank. Dasselbe
isah er in demselben Jahre bei einem Manne, der von
lieinem hohen Baum gefallen und dessen Schidel lin-
kerseits neben dem Scheitel zerbrochen und eingedriickt
war und bei dem am eilften Tage nach Wegnahme
ider eiternden Knochen das Gehirn in einer Ausdeh-
nung von 2/ blossgelegt wurde. Das Gehirn bewegte
sich deutlich mit dem Athmen synchronisch. Sobald
{der Kranke den Athem anhielt, ruhte es sogleich;

and zwar der Scheiteltheil villig abgerissen worden

! Mzcxed's Archiv. 1II, 119,
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athmete er schneller, so wurde auch seine Bewegung
beschleunigt; bei langem und tiefem Einathmen sank
das Gehirn tiefer, bei starkem Ausathmen hob es sich
in demselben Verhiltniss hiher. Kieixy ' sah bei lan-
gem Einathmen ein villiges Aufhoren der Bewegung
des Gehirns, indem der Puls zugleich iiusserst schwach
wurde. Ruporrmi 2 sagt, ausser der darch die Arte-
rien bedingten finde noch eine zweite Bewegung des
Gehirns statt, die er jedoch blos einmal bei einem
Hemicephalus, welcher 16 Stunden lebte, an dem
kleinen Ueberreste des Gehirns beobachtet habe, Diese
hiinge von dem Anschwellen der Venen beim Aus-
athmen ab, und bei jener Missgeburt, wo das Athmen
sehr selten und miihsam war, sah man, wenn es
stattfand, sehr deutlich das Anschwellen der Quer-
blutleiter. Es frage sich also, ob diese Bewegung
stets oder nur dann stattfindet, wenn das Athemholen
sehr miithsam geschieht. Nach einer miindlichen Mit-
theilung eines Collegen lag im Jahr 1839 im Hotel
Dieu zu Paris im Service von Roux ein Mann mit
einer ungeheunern Kopfwunde, durch die das Gehirn
in einer grossen Strecke ganz entblisst lag. Man er-
kannte hier deutlich seine beiderlei Bewegungen, die
arteriellen so wie die respiratorischen.

¢) Das kleine Gehirn bewegl sich ganxz ebenso,
wie das grosse. Scuvicutin hat diese Bewegung am
kleinen Gehirn zwar nicht direkt beobachtet, er spricht
aber seine feste Ueberzeugung aus, dass die niimliche
Bewegung, die er am grossen Gehirn wahrnahm, auch

—— —

' Chirurg. Bemerkungen. Stuttg. 1801,

? Physiologie 11, 1. §. 257. Vergl. oben S. 12.
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am kleinen stattfinde, Wacrstorrr !, HaLLER 2 sahen
Hie Bewegung des kleinen Gehirns bei einem Maul-
wvurf and bei einem alten Hunde. Ravina * hat eben-
Falls die Bewegung des kleinen Hirns beobachtet bei
Katzen, Kaninchen, Hunden. Macexspie ebenso (Phys. I,
'S, 141), Lorry dagegen sagt, die Bewegungen seyen
mur im obern mittlern Theil der Hemisphiire des gros-
:sen Gehirns deatlich, nach hinten und vornen fehlen
:sie wie es scheine, am Corpus callosum habe er nichts
davon wahrgenommen. Kleines Gehirn, Medulla ob-
longata und spinalis scheinen keinen Antheil an der
Bewegung zu nchmen. Ich selbst sah diese Bewe-
gungen des kleinen Gehirns z. B. im zehnten Versuch,
hesonders aber im sechszehnten.

d) Auch an den Fontanellen neugeborner Kinder
hat man diese Bewegungen wahrgenommen. So Scurici-
1inGg und Lorry *. Asercromsie ® sah bei einem jun-
gen Midchen, dessen Athem selir erschwert war, die
Fontanelle wiihrend des Auwsathmens erhiéht und zu-
sammenfallen wiilirend des Einathmens., Vergl, ferner
Haurer 6, Ravina 7. Ieh habe oben schon erwiihnt,
dass ich an den Fontanellen diese mit dem Athmen
synchroniche und keine andre Bewegung wahrgenom-
men habe. Bei ganz ruhigem Athmen fiihlt man meist
keine oder nur eine schwache Bewegung; bei jedem
starken Ausathmen aber, namentlich beim Schreien,
Niesen, Husten, Driingen wird die Fontanelle prall

e,

! LeS 47.. —. 2 ibid — 3.1 e

* L.c S, 31l

*  Krankheiten des Gehirns und Ritekenmarks, iibers. von
DE Brois, mit einem Anhang von Nasse. Bonn 1821. 8 S. 137.
9 Elew. phys. IV, 171, — ' Lk s8s.c.
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gespannt, fiithle sich kuglig gewilbt an, grisser; die
Knochenriinder scheinen erhoben. So wie die Inspi-
ration erfolgt, was z. B. beim Schluchzen pliotzlich
geschieht, sinkt die Fontanelle in entsprechender
Weise ein, wird schlaff, bildet eine Vertiefung und
ist kleiner als im Moment der Exspiration,

¢) An Gehirnbriichen hat man dieselbe Bewegung
wahrgenommen. Diess erwiilint Scunicating ', Auren-
riern ?, Hesxen 3. Sie sollen nach Lezterem beim
Weinen grisser und gespannter werden. An den
eigentlichen sogenannten Hirnschwdmmen (franz, Eru-
bérances cérébrales), wohl auch Hirnbriiche (obwohl
unpassend, da diese offenbar nur den Vorfillen an-
derer Organe analog sind) genannt, bei denen vax Swig-
TeN und Louis Bewegungen erwiihnen, miissen die-
selben, wenn wir den von Frourens wohl ganz
richtig geschilderten Mechanismus der Entstehung
derselhen betrachten, jedenfalls nur sehr gering seyn
kinnen,

) An Hirnschwdmmen (fungi durae matris, nicht
mit den vorigen zu verwechseln, welche blos in einer
Vortreibung von Gehirnsubstanz bestelien) hat man
ebenfalls respiratorische Bewegungen beobachtet, so
die Gebriider Wenzer ¢, welche angeben, dass man
an diesen Geschwiilsten Bewegungen wahrnehme, die
von den natiiclichen Bewegungen des Gehirns herriihr-
ten, welches sich wiihrend des Ausathmens erhebe,

' Le — ? Tibinger Blitter 11, 273.

* Sammlung medic. und chirurg. Anmerkungen., Berlin
1747—63 (Burpacu 111, 37).

“4 Ueber schwammige Auswiichse der #ussern Hirnhaut,
Mainz 1811. Fol. 5, 69,
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2) Diese Bewegungen sind wm so stdrker je stdrker
das Athmen ist und enlsprechen genaw allen Abdnde-
rungen des Athmens. Davin stimmen alle Beobacliter
iiiberein .  Wenn man durch Druck an die Trachea,
durch leichtes Zuhalten der Nase bei Thieren die
Respirvation etwas erschwert und dadurch das Thier
zu kriiftigeren angestrengteren Athembewegungen ver-
' anlasst 2, so sieht man in demselben Masse aunch die
'Bewegungen des Gehirns kriiftiger, deuntlicher werden,
'und wenn sie vorher bei etwas schwachem Athmen
. ganz undeutlich waren, so kehren sie nun mit grosser
Kraft wieder und werden sehr deutlich. Ich habe
- diess in allen meinen Versuchen aufs deutlichste wahr-
. genommen, so wie es anch HarLer, Lamure, Lorry,
Frourens gesehen hatten. Schreien, Niesen, Husten,
Erbrechen, kurz alle heftigen Exspirationsbewegungen
veranlassen eine starke Hebung des Gelirns, wie schon
Scuricuring beobachtete. Die Hebung, wenn das Thier
schrie, beobachteten: WarLstorFr? in mehreren Ver-
suchen, Harier * Lamore ®, Lorry . Ravina7 sah bei
einem jungen Esel, den er trepanirt hatte, das Gehirn
sich heben, so oft derselbe schreiend ausathmete, Auch
ich habe diess beobachtet, z. B. im 7. Versuch sehr
deutlich. An den Fontanellen der Kinder nimmt
man, wie oben schon erwiihnt wurde, wihrend des
Schreiens, Niessens, Driingens, Hustens immer eine

U Hacrer elem. phys. L. ¢.: ,Motus eo major et evidentior
est quo fortior respiratio.”

2 Diess kann auch durch Ervoffnung der einen Brusthihle
auf eine sehr augenscheinliche Weise erreicht werden.

& okon w B Exp 080 8L = AN AL R B ] g,
Exp. 5. — ¢ lLe S 33 — 7 ] ¢ 8 127,
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Anschwellung und Anspannung wahr ; es wird die Fon-
tanelle ganz prall gespannt und sehr resistent, bei
der davauf folgenden Inspiration sinkt sie plitzlich ein
und bildet eine Vertiefung. Ganz auf dieselbe Art
wirkt das Niessen oder die Anstrengung dazu, wie
Lorry ! sah. AspeErcroMmBIlE 2 erwiithnt eines Falls von
einem Knaben, welcher eine Wette einging, er wolle
hundertmal nacheinander niessen. Er that diess in-
dem er die Nase mit einer Feder kizelte, bekam aber
darauf den heftigsten Kopfschmerz und Verdunkelung
des Gesichts, die wohl ihren Grund in der Ausdeh-
nung des Gehirns hatten. Ricueranxp ® sah eine Be-
wegung des Gehirns durch das Husten, hielt es aber
blos fiir eine Erschiitterung, da er nur die pulsiren-
den Bewegungen annimmt. Dass aber ein heftiger
Husten eine bedeutende Ausdehnung veranlasse, davon
gibt folgender Fall von Jamieson einen Beweis ab 4,
Ein 13jihriges Miidchen hatte in Folge einer aus-
gedehnten Fractur einen Theil des Schiidels verloren;
diec Wunde heilte gut und die Integumente waren
vollkommen vernarbt. WNach 7 Monaten bekam sie
einen Keuchhusten, der so leftig war, dass in einem
Anfalle desselben die obige Narbe aufbrach und ein
betrichtlicher Theil des Gehirns durch diese Oeffnung
heraus drang. Nach 5 Tagen starb sie. In gleicher
Weise wie Niessen und Husten wirkt auch das Erpre-
chen; Ravina 5 gab einem Hunde, bevor er ilin tre-
panirte, einige Gran Brechweinstein und sah nachher

e e

' Le S, 302, — % 1l e S.138. — 3 g den oben
(S. 14) beschriebenen Fall,

*+  Asercrommie |. c. 8. 137, 138.

* e S 198
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bei jedem Wiirgen das Gehirn hervortreten. (C. Catpaxi!
will sogar durch heftiges Erbrechen die Kopfknochen
auseinander weichen gesehen haben). Lesxy? sah Aus-
treten von Gehirn aus einer Schiidelwuonde beim Er-
brechen. Dass im Momente des Ausathmens das Ge-
hirn sich ausdehnt, dafiir scheinen a) auch die Erfah-
vungen der Chirurgen einen Beweis zu liefern. Es
| ist bekannt, dass schon die iiltesten Chirurgen, um
' Eiter, Blut aus Schiidelwunden zu entfernen, die
Kranken husten oder iiberhaupt stark ausathmen lies-
sen. b) Ist es bekannt, dass alle heftigen Exspirations-
- bewegungen, wie Husten, Niessen, Erbrechen, Schreien,
- starkes Blasen, Driingen ete., Kopfschmerz, Betiiubung
und Gesichtsverdunkelung erzeugen, die wohl oline
Zweifel in Gehirndruck begriindet sind 3. — Gerade wie
- diese heftigen Exspirationsbewegungen scheinen auch
andere heflige korperliche Ansirengungen zu wirken;
go sieht man bei Versuchen an Thieren, dass die An-
strengungen, die dieselben machen, um loszukommen,

T Pavima L c. S. 128,

#  Repert. chir. u. med. Abhandl, ete. s. Burnacn. 1, e. T11. 38,

#  Wenn schon im Allgem. auf subjective Gefiilhle wenig zu
geben ist, so sind doch die Beobachtungen Denuorrer’s (des
ehemaligen Leibarztes des Erzherzogs Anton), die er wiihrend ei-
nes langen, durch Hirnerweichung bedingten Leidens an sich
selbst machte, nicht ganz ohne Interesse. Er gibt an, er habe
beim Athmen das Gefiihl einer unter dem Schiidel hewegten Fliis-
sigkeit gehabt; er glaubte, deutlich eine Systole und Diastole
des Gehirns zu fiihlen. Bei angehaltenem Athem trat Ohrensan-
sen, Augenschmerz, Klopfen im Kopf, Betiubung ein, das Ge-
hirn schien sich ihm fest an den Schiidel anzudriicken, als wiire
er zu eng. Alles diess verschwand beim Einathmen. Salzb.
med, chir. Zeilung. 1815, I, 113,
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gewihnlich von sehr deutlichen Erhebungen des Ge-.
hirns bEgleitet sind. Lorry sah in seinen Versuchen |
an Katzen bei allen heftigen Anstrengungen, die die

Thiere machten, das Gehirn aus der Wunde treten:
und zuriickgehen, wenn dieselben ruhiger warden, eben-
s0 Lamure ! und Andere. Damit die Exspirations-
bewegungen die erwiihnte Wirkung hervorbringen, ist:
nicht einmal nithig, dass die Glottis geschlossen sey,
wie diessnamentlich aus einem Versuche von MaGeNDIE 2
erhellt (gegen die Ansicht von Lamure und Lorry).
Dass auf dieselbe Weise tiefe Inspirationen auch von
einem bedeutenden Einsinken, Abplatten, Zusammenfal-

len des Gehirns begleitet seyn werden, ist kaum mehr
nithig zu erwiihnen. Bei den tiefen, ziehenden In-

spirationen nach heftigem Schreien oder nach Zuhal-
ten der Nase, Druck auf die Trachea bemerkt man
diess besonders deutlich. Beim Schluchzen, wo das
Einathmen sehr schnell geschieht, sinkt das Gehirn in
demselben Verhiiltniss schnell herab (siehe Raviva
Seite 129). Bei sehr schwachen, ruhigen Athembe-
wegungen sind die Bewegungen des Gehirns auch
schwach , ja sie sind bisweilen gar nicht wahrzuneh-
men und treten erst ein, wenn die Respiration er-
schwert wird. Diess haben alle Beobachter iiber-
einstimmend gesehen und ein jeder Versuch ge-
niigt, um sich hievon zu iiberzeugen. Sind die
Respirationshewegungen ruhiger, so besteht die
Bewegung des Gehirns in einem leichten Auf-
und Niederwogen, in einem Wechsel von leichten

' lLezB. Exp.5. — 2 Journ, de physiologie experimen-

tale. T. 1. 5. 140.
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¥ Anschwellen und Einsinken , ist dagegen das Athmen
eftiger, so wird bei der Exspiration das Gehirn
bwewilbt, prall, in die Trepaniffnung eingedrﬁngt und
sinkt dann bei der Inspiration abgeplattet tief unter
#das Nivean der Schiideléffnung zuviick '. Ueber den
§iGrad der Stirke dieser Bewegungen hat namentlich
Ravina genanere Beobachtungen angestellt.

Harier 2 und Andere glaubten, dass das Gehirn
swithrend des Lebens den Schiidel vollkommen aus-
fiille ; sich daher bei geschlossenem Schiidel nicht be-
'wegen kinne; erst wenn die Continuitiit dieses ver-
i letzt sey, bewege es sich und dehne sich hiebei iiber
¢ seinen gewdhnlichen Umfang aus. Raviva ? dagegen
# glaubt, dass im Gegentheil das Gehirn wiihrend des
¥ Einathmens den Schiidel lange nicht ausfiille, und
§ diesen Umfang nur wiihrend des Ausathmens erreiche.
Dass wiihrend des Einathmens das Volumen des Ge-
hirns sich verkleinert und dieses die Schidelhihle
b nicht ganz ausfiillt, habe ich dentlich bemerkt und
ebenso dass es beim Ausathmen den Raum derselben

' Beim Eintritt einer Ohnmacht beobachtete ScHLicHTING.

) dass die Bewegung ganz aufhirte. Wie diese Bewegungen
} wiihrend des Schlafes sich verhalten, davon haben wir keine
- Kenntniss. Wemmany (Wenzer L ¢. 8. 69) gibt an, dass bei
| einem Kranken, der einen grossen Theil der Hirnschale durch
Verwundung verloren hatte, das Gehirn wiihrend des Schlafs
I' bedeutend gesenkt war, wihrend des Wachens die fehlende Stelle
der Hirnschale ausfiillte. Dagegen hat mir Hr. Dr. Mayer mit-
getheilt, dass in dem oben (S. 12) erwibnten Krankheitsfall das
Gehirn des Kranken sich allmiiblich gegen 1/ tief unter den
- Rand der Wundiffoung senkte , wihrend es des Morgens beim
- Erwachen gleiche Hihe mit demselben hatte,

* Opp. min. 1. S. 144, — 3% L.ec. S, 124,
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vollkommener erfiillt . Siehe oben alle Versuche.
Ravina 2 konnte bei einem grossen Hunde, den er

! Wie unten gezeigt werden soll, geschieht diess ganz voll-
kommen nur , wenn die Cerebrospinalfliissigkeit von der Ober-
fliche des Gebhirns entfernt ist, oder bei sehr kriftigen Ex-
spirationshewegungen,

2 Ravina stellte noch folgenden Versuch an: In ein durch
den Trepan weggenommenes Knochenstiick wurde eine runde
Offnung gebobrt, in diese eine oben trichterfirmig auslaufende
Glasrihre gebracht, die harte Hirnhaut an der Trepaniffnung
sehr sorgfiltig getrennt, damit die ibrige nicht abgelist wurde,
dann das Knochenstiick wieder an seine Stelle gebracht und
genau befestigt und der Mund zugebunden. Am Ende der Aus-
athmung nun, wo das Gehirn genau das Schidelloch beriihrte,
wurde die Nase verstopft, der Cylinder mit Wasser angefiillt,
Hierauf gestattete Raviva dem Thier ein freies Einathmen, wor-
auf sogleich alles Wasser aus der Rihre verschwand und sich
auf dem Gehirn verbreitete. Beim Ausathmen trat es wieder
mit Blut vermischt in die Rihre, verschwand beim Einathmen
abermals aus ihr. Um den Grad der Hirnbewegung genauer zu
bestimmen, experimentirie Ravina auf folgende Weise: Er fiigte
in eine Trepaniffnung einen hohlen, genau passenden hilzernen
Cylinder, in die ﬂﬂ'uung desselben wurden zweil eiserne Driihte
so angebracht, dass zwischen beiden ein 1'" dickes Stiibchen aus
Hollundermark, welches die Driihte etwas iiberragte, hin und
her bewegt werden konnte, an welches ein genuu in Linien ab-
getheiltes Papier geklebt war. Das Hollunderstibchen stand auf
einem senkrechten Korkplittchen, welches die Oberfliche des Ge-
hirns beriihrte. Nun wuorde Nase und Mund des Hundes genau
verschlossen und nach Vollendung des Ausathmens in dem Au-
genblick, wo das Gehirn die Wiinde des Schiidels erreichte , die
Linie bemerkt, welche die Driihte erreichten, hierauf dem Thier
freies Einathmen gestattet.  Immer sank beim gewihnlichen Ein-
athmen das Hollunderstibichen vm mehr als 1", bei tiefern und
staivkern Einathmungen bisweilen auf 3 herab, und immer
stand der Grad des Sinkens des Gehirns mit der Tiefe der Ein-
athmung in geradem Verhiltniss,
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i trepanirt hatte, bei jeder Einathmung leicht eine
ESchreihfﬂder zwischen die obere Fliche des Gehirns
vund die Schiidelhohle einbringen. Es wird diess durch
' folgende Beobachtungen und Versuche noch deutli-
ieher: Ravina legte am Schiidel eines Jagdhundes
' eine ziemlich kleine Trepaniffuung an, darauf ver-
| letzte er die dura mater und stach zugleich den
. Sichelblutleiter an: beim Ausathmen trat das Blut
¢ durch die Oeffnung der dura mater hervor, beim
| Einathmen trat' es villig unter dieselbe zuriick, —
Eine iihnliche Bewegung ergossener Fliissigheit habe
| ich in vielen Versuchen beobachtet, vergleiche u. a,
' Yersuch 1, 4, 8, 11, 17. Es ist also hienach woll
ausser Zweifel, dass das Gehirn wiihrend der Ein-
athmung an Volumen abnimmt. Welcher bedeuntenden
Volumensverinderung das Gehirn iiberhaupt fithig ist,
wie schr es namentlich dureh Blutverlust und Ab-
lassen der eigenthiimlichen Fliissigkeit, in der es und
welche in ihm enthalten ist, sich verkleinert, habe
ich in vielen Versuchen wahrgenommen und an den
betretfenden Stellen es bemerkt. Wenn ich Thiere
durch Oeffuen der Carotiden verbluten liess, so sank
das Gehirn auf ein so kleines Volumen zusammen,
dass es bei weitem die Schidelhshle nicht ausfiillte,
(vergleiche Versuch 8, 2, 1, 4). Bei Thieren, denen
ich die Cerebrospinalfliissigheit abliess, war ein iihn-
liches Zusammensinken zn bemerken, vergleiche z. B.
die Versuche 10 bis 18. Dass die Bewegungen des
Gehirns auch allen Abiinderangen des Athmens ent-
sprechen, erhellt z. B. aus mehreren Versuchen,
die Ravina anstellte und die ich wiederholte und
bestiitigt fand. Verschliesst man einem trepanirten
Ecker, Beweg, d, Gehirns u. Riickenmarks, 4
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Thiere gegen das Ende einer seliv langen Einathmung,
wenn das Gehirn am tiefsten zusammengesunken ist,
die Nase, so beharrt es einige Minuten in diesem
Zustand und erhebt sich nur langsam, wenn endlich,
hei dem langen Einathmen der Blutlauf in den Lun-
gen zu stocken anfingt; wird dagegen die Nase
gegen das Ende der Ausathmung verschlossen. so
heharrt das Gehirn auf dem hichsten Grad der Aus-
dehnung, bis eine Einathmung miglich gemacht wird;
bei schnellem Einathmen, wie Schluchzen, sinkt das
Gehirn schnell, wird der Eintritt der Luft in die
Lungen nor lamgsnm gestattet, so sinkt es lﬁugﬁam.
Diese Uebereinstimmung hebt auch der neueste Schrift-
steller iiber diesen Gegenstand, Frourens !, besonders
hervor.

3) Die Bewegungen des Gehirns werden auch na-
tirlich der dura mater mitgetheill und sind daher
auch zu erkennen, wenn das Gehirn noch von der-
selben bedeckt ist; bisweilen aber beobachtet man
nach Abnahme des Knochenstiicks, das man ansgebohrt
hat, keine Bewegung an der blossgelegten dura ma-
ter, es ist diess, wenn man nicht etwas grosse Par-
tien des Schiideldachs abnimmt, gar kein ungewihn-
licher Fall. Harier ? sagt: ,toto eo tempore, quo
dura mater cranio adhaeret ne minimus quidem in
ca meninge motus apparet neque in cerebro, excepto
arteriarum pulsu ;¥ ebenso Warstorrr 3. Immer musste
Hatcer erst die dura mater von den Knochenviindern

'L e. 8. 316. ,,0On peut ralentir, accelerer, affaiblir aceroitre

le mouvement ducerveau selon gqu'on ralentitou qu'on accelére, selon
quon aceroit ou qu'on affaiblit les mouvemens de la respiration.
 Opp. min, 1. 8. 136, 144. — 3 L ¢ 8. 49,
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retwas ablisen, ehe sich eine respiratorische Bewegung
rzeigte ', Der Grund hievon ist offenbar die Adhision
‘der dura mater am Knoclien, wegen der sie als eine
'straff gespannte Membran durch die Trepaniffnung
iverliuft und zwar um so mehr, je kleiner diese
'Oeffnung ist. Lést man diese Adhiisionen in einem
grissern oder geringern Umfang oder nimmt man
‘eine grissere Partie des Schiideldachs ab, so werden
tsich, wenn irgend eine gehirige Respiration besteht,
idie Bewegungen des Gehirns, die sich dann der dura
rmater mittheilen kinnen, zeigen. Bei Kaninchen und
sandern kleinen Thieren, wo die Trepaniffnung ver-
'hiilenissmiissig  grosser und die dura mater diinner
iist, habe ich immer sogleich an der blossgelegten dura
'mater die Bewegungen wahrgenommen. Ist diess aber
vauch nicht der Fall, so kann man die Bewegungen
isichtbar machen, entweder durch Vergrisserung der
'OQeffnung oder durch Ablisung der dura mater oder
veinfach durch Einschneiden und Abtragen derselben.
— Allein es gibt Fille, wo man, selbst wenn das
| Gehirn blossgelegt ist, doch nicht, wenigstens nicht
isogleich, im Stande ist, eine Bewegung wahrzuneh-
rmen. Harcer 2 sagt schon: ,Non ideo oportet hoc

' Vergl. die Versuche bei Harrer und Warstonrr. Harpen
| glaubte desshalb und weil er annahm, dass das Gehirn den
| Schiidel villig ausfiille, diese Bewegungen fiinden im unverlez.
' ten Schiidel niemals statt und triiten erst dann ein, wenn der
' Schiidel geiffnet und die dura mater von demselben losgelist
- sey, eine Ansicht, auf die wir unten zuriickkommen werden (l. ¢.
8. 144.). Harrer zog also daraus, dass sich die fast adhirirende
' dura mater nicht bewegt, den Schluss, dass sich das Gehirn
| auch nicht bewege.

* Opp. min. 1, 136.
4 *
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phﬂenumEnun in dubium revocare gunia non semper
succedit.% Jeder,derdergleichen Versuche gemacht, wird
Momente beobachtet haben, lingere oder kiirzere, wo
das Gehirn sich gar nicht zu bewegen schien. Es
konnen hieran verschiedene Umstiinde Schuld seyn,
die alle wohl in Rechnung gebracht werden miissen,
wenn man iiber dieses Phinomen ein begriindetes
Urtheil fillen will,

a) Einmal kann eine sehr grosse Schwdiche des
Thieves, wobei das Athmen nur sehr unvollkommen
vor sich geht, die Ursache seyn. Hatrer L. e. Experim,
238, 246.

b) Bedeulender Blutverlusi. Es wirkt dieser so-
wohl mittelbar durch Schwiichung des Athmens, als
unmittelbar, weil dadurch ein die Bewegung erzeugen-
des Agens in seiner Wirkung geschwiicht wird. Durch
bedeutenden Blutverlust werden die Bewegungen schwii-
cher und das Gehirn sinkt ein.

¢) Auf iihnliche Weise scheint auch manchmal
der entgegengesezte Zustand, nimlich Blutitberfaltung,
zu wirken, Lamure ! bemerkt schon, dass die Venen
des Gehirns bisweilen so mit Blut iiberfiilllt seyn kén-
nen, dass die gewihnlichen Bewegungen der Respi-
ration dert lkeine Anschwellung mehr veranlassen
kénnen. Bisweilen driingt sich das Gehirn in die
Trepanifinung ein (bildet einen sogenannten Gehirn-
schwamm — exubérance cérébrale — wie diess hiiuﬁg
nach Verwundungen geschieht), weil es hier keinen
Widerstand findet, wenn es ausgedehnt ist, und dann
kann die Bewegung fiir eine Zeitlang fehlen (vergl.

' 1 ¢. Zusatz zum eilften Experiment.
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siebenten Versuch). Frourens sah (s, unten Nr. 6),
dass das Gehirn durveh Unterbindang der Venae jugu-
lares anschwoll und die Bewegungen etwas undeut-
licher wurden. Dasselbe sah ich (s. neunten Versuch).
! 4) Wenn man bei einem lebenden Thiere den
| Thorax comprimirt, so erhdlt man dadurch in Bezug
auf die Beweguing des Gehirns ganz dieselbe Wirkung,
wie sie durch eine Ewxspiration erzeugt wird, nimlich
' es entsteht dadurch eine Anschwellung, Hebung des
Gehirns. Dieses hat Warstorrr ! gesehen, mit ihm
Hacier 2, ebenso Lamure 3, Frovress #, Ravina 5,
Ich habe ebenfalls in allen Versuchen, wo ich die
Compression des Thorax anwendete, gesehen, dass
sich dadurch das Gehirn sehe kriftig hob.

Allein nicht nur bei lebenden, sondern auch bei
todten Thieren und menschlichen Leichen kann man
durch Compression des Thorax eine Hebung des Ge-
hirns veranlassen, Hierauf hat namentlich Lamure 6
aufmerksam gemacht. Frourexs hat es gesehen, so
wie auch ich. Bisweilen hat es den Anschein, als
schwelle das Gehirn withrend des Einathmens an, es
ist diess aber Tiuschung und geschieht immer nur
bei einem gleichzeitic auf den Thorax angewandten
Druck. So kann man sogar nach dem Tode, wenn
man einem Thiere Luft einblist und dabei auf den
Thorax einen Druck ausiibt, das Gehirn anschwellen
machen, und es hat dann oft ganz den Anschein, als
hebe sich das Gehirn dureh das Lufteinblasen, Bei
einem alten, starken Hunde, der durch einen Schlag

l. e. 8. 39. Exp. 3. — ? Opp, min. I, 133. Exp. 241,
sxlic'S 644 — * Le B 360, = ¥ T o B 13y
 Le S 544,
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auf den Kopf getidtet war, sah ich diess deutlich.
Ich driickte auf den Thorax, immer hob sich dabei
das Gehirn. Darvauf blies ich Luft in die Lungen
ein; wurde nun, wiihrend diess geschah, der Thorax
gelinde comprimirt, so hob sich das Gehirn wihrend
des Einblasens und schien dadurch anzuschwellen;
liess ich mit Druck und Einblasen nach, so senkte
es sich. An der Vena jugularis, die ich blossgelegt
hatte, sah ich hiebei keine Veriinderung. Schon La-
MURE ! hatte diess beobachtet. Er wurde dadurch
anfiinglich irre gefiihrt und konnte sich lange nicht
von der Idee losmachen, dass doch vielleicht es die
Luft sey, welche die Hebung unmittelbar veranlasse,
indem sie aof irgend einem Wege zum Gehirn ge-
lange; allein er sah dann spiiter, dass ganz dieselbe
Bewegung am Gehirn auch ohne Einblasen von Luft
durch blosse Compression des Thovax hervorgebracht
werde und kam so auf den rechten Weg.

Anmerk. Nach Ravina hat auch die Lage des Kér-
pers Einfluss auf diese Bewegungen. So konnte er diesel-
ben bei an den Hinterfissen aufgehingten Thieren beinahe
gar nicht bemerken, dagegen waren sie bei nach vorne
geneigtem oder auf die Seite gewandten Kopf vorhanden,
bei weitem am stirksten aber in der natiirlichen Stellung.

Der Grund hievon wird sich spiter ergeben, und liegt vor-
ziiglich in dem Verhalten der Cerebrospinalfliissigkeit.

5) Unterbindung der beiden Caroliden hebt die
Bewegungen mnicht auf. Lamure 2 hatte hei seinen
ersten Versuchen einmal beobachtet, dass nach Unter-
bindung der Carotiden bei einem Hunde die Athem-
bewegungen des Gehirns, die schwach waren, aufhirten
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und nach Wegnalime der Ligatur wieder eintraten,

cund er gervieth dadurch fiir einen Augenblick in

Lweifel iiber die Richtigkeit der Scuricnrine’schen
Angaben, Spiiter aber wiederholte er diesen Versuch

(8. 545 u. ff. Exp. 6—7); er unterband beide Caro-

tiden und schnitt sie zwischen der Ligatur durch,
- die Bewegungen dauerten in gleicher Weise fort; er
schloss aus diesen und andern Versuchen, dass im

- ersten Versuch nicht die Unterbindung der Carotiden,
- sondern das schwache Athmen Schuld an dem Auf-

hioren der Bewegungen gewesen war., FLourENs !
unterband bei einem Kaninchen die beiden Carotides
commanes und die eine Vertebralis, Nach dieser Ope-
ration sank das Gehirn immer mehr ein (ces ligatures
opérées on voyait le cerveau se déprimer et saffaisser
de plas en plus). Was aber die Bewegungen des
Gehirns betrifft, so gibt er an, dass sie nicht nur
wie vorher bestanden, sondern sogar viel deul-
licher waren und diess ganz ausnchmend, sobald
man die Respiration etwas erschwerte und dadureh
tiefere Inspirationen veranlasste, und zusehends wur-
den die Bewegunugen ferner immer deutlicher, sogar
dann ohne Erschwerung der Respiration. Frourexss
hat diese Versuche mehrmals mit gleichem Erfolge
wiederholt. Unterband Frouvrens zugleich auch noch
die andere Arteria vertebralis, so starh das Thier so-
gleich. Ich habe (Versuch 9 und 14) an Kaninchen
beide Carotiden unterbunden und durchaus keine Ab-
nahme der Bewegung bemerkt. Ebenso wenig aher
kinnte ich behaupten, dass die Bewegung zugenommen

U1 e 8. 351,
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habe. Ich habe (s. d. zelinten Versuch) an einem
Hunde beide Carotiden und Vertebralarterien unter-
bunden, ohne dass dadurch die Bewegung aufgehoben
wurde.

6) Unlerbindung der beiden Venae jugulares hebt
die Bewegung nicht auf, schwdicht sie aber. Es ist
hier vorauszuschicken, dass sowohl bei Hunden als
bei Kaninchen die Vena jugularis externa die Haupt-
vene ist, welche das Blut vom Kopf zuriickfiihrt,
withvend von der V. jug. interna eigentlich nur ein
Rudiment vorhanden ist, so dass man also bei diesen
Thieren den Zweck der grisstmiglichen Abschneidung
der directen Bluthahn vom Gehirn zum Herzen dureh
Unterbindung der beiden Venae jugulares externae
wohl ziemlich sicher erreicht. Lamure ' sah nicht,
dass durch Unterbindung der Venae jugulares die Be-
wegung aufgehoben wurde (vergl. Versuch 3, 4, 5,
7, 10, 12). Frouvrens gibt hierviiber Folgendes an:
Er unterband an einem Kaninchen die beiden Venae
jugulares communes. Bald daraof erschien das Ge-
hirn sehr angesehwollen, Im Anfang zeigte sich noch
Bewegung, besonders bei Evschwerung der Respira-
tion. Nachher aber schwoll das Gehirn immer mehr
an und es war fast keine Bewegung mehr wahrzu-
nehmen, Frouress 2 will diesen Versuch &fters und
immer mit gleichem Erfolge wiederholt haben. Diese

1 L e 8. 543—545. 547—551. Lamure erklirt diess da-
durch, dass durch diese Unterbindung nicht blos die Menge des
rum Gehirn zarickfliessenden Blutes, sondern auch die des vom
Gehirn zum Herzen fliessenden Blutes vermindert werde., Das
Blut hiiuft sieh im Gehirn an und der Riickfluss durch die Ver-
tebralarterien geniige dann schon zur Hebung,

= 1. e 349,
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' Unterbindung schwiicht nach ihm die Bewegung da-
' durch, dass sie das Abschwellen, Zusammenfallen
' des Gehirns verringert, wodareh also natiiclich die
- ganze Bewegung geschwiicht werden muss. Im finf-
. ten Versuch habe ich die Venae jugulares externae
. unterbunden, allein das Thier war schon sehr schwach
- and ebenso die Bewegungen des Gehirns, so dass ich
eine scheinbare Abnahme der Bewegung nicht davon
herleiten kann, Ferner stellte ich folgenden
Neunten Versuneh (an einem Kaninehen)
an. lch legte beide Venae jugulaves externae bloss
. und beobachtete an denselben eine, wenn auch nicht
- sehr dentliche, Correspondenz mit den Bewegungen
- der Brust. Dann legte ich die Carotiden bloss und
- sehritt nun zur Trepanation. Nachdem die dura ma-
ter enthlosst, sah ich die Athembewegungen des Ge-
. hirns und besonders deutlich, wenn das Athmen etwas
. erschwert wurde. Ieh unterband nun beide Caroti-
' den, die Bewegung blieb ganz dieselbe. Nun unter-
- band ich die beiden Venae jugulares communes, das
Gehirn schwoll an, die Bewegung wurde dadurch
undeutlicher. lech tidtete nun das Thier durch Er-
6ffnung beider Brusthihlen; das Gehirn sehwoll noch
mehr an, driingte sich fast zur Schideléffunung her-
vor; die Bewegung war fast ganz erloschen.

7) Durchschneidung grisserer Blulgefisse, sowohl
arferieller als veniser, schwdcht die Bewegungen des
Gehirns und zwar die respiratorischen wie die arfe-
riellen, hebt sie bei grosserem Blutverluste gans auf
und veranlasst ein plotzliches, bedeutendes und bleiben-
des Zusammensinken des Gehirns. LaMure ! unterband

— e ET T T e S

U], c. 547. Exp. 7. 8.
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bei einem Hunde die beiden Carotiden und schnitt
sie zwischen den Ligaturen durch, darvauf die Venae
jugulaves. Nun trennte er alle Theile, die vor der
Wirbelsiiule gelegen sind, mit Ausnahme der Venae
jugulares; die Bewegung dauerte fort. Nach Durch-
schneidung der Arterine und Venae vertebrales und
Venae jugulares war alle Bewegung geschwunden und
durch Druck auf den Thorax nicht mehr hervorzu-
bringen. Im gzehnten Versuch durchsehnite er die
Venae jugulares und fiihrte das Messer zwischen die
Querfortsiitze der Wirbel, um die Venae vertebrales
zu trennen , die Bewegung dauverte in gleicher Weise
fort; er oiffnete nun die Vena ecava superior, jest
zeigte sich keine Hebung mehr, selbst nicht bei star-
ker Compression des Thorax. Im zwilften Experiment
blieben die Bewegungen nach Unterbindung der Venae
jugulares, verminderten sich aber bedeutend nach
Durvchschneidung derselben. Im dreizehnten Versuch
sank im Moment der Durchschneidong der Vena cava
inferior das Gehirn zusammen und hob sieh dann
nicht mehr in dem Grad wie vorher. Frourexs hat
ofters an Kaninchen die Venae jugulares und verte-
brales durchschnitten, immer wurde die Bewegung
des Gehirns dadurch schwiicher, hirte aber nie vil-
lig auf, eben so wenig nach Eriffnung der obern
Sinus des grossen und kleinen Gehirns (deren Ver-
letzung iibrigens, wie Frourexs, dessen Angaben ich
hierin bestitigen kann, behauptet, nicht immer von
so sehr bedeutender Hiimorrhagie begleitet ist). Ich
habe im vierfen Versuch nach E:'ﬁffmmg der rechten
Carvotis sogleich Auofhitren der Bewegung und Zu-
sammenfallen des Gehirns beobachtet, Im sechsten
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Versuch offnete ich beide Venae jugulares; das Gehirn
sank zwar etwas ein, aber bei Erschwerung der Re-
spiration durch Zohalten der Nase konnte ich dennoch
win Anschwellen des Gehirns wahrnehmen. Im ersten
\Versuch sah ich auf Eréffnung der Carotis ebenfalls
wein bedeutendes Einsinken des Gelirns folgen, Im
rzaceilen Versuch stach ich die Vena jugularis commu-
'nis an, das Gehirn sank immer mehr ein, obgleich
ves sich beim Ausathmen noch um etwas weniges hob,
iie Bewegung wurde immer schwiicher, verschwand
vendlich und nun war das Gehirn gang eingesunken
‘tief unter dem Niveau der Schiideliffnung, so dass
‘ein grosser leerer Raum zwischen Schiidel und Gehirn
svorhanden war, Diess sah ich auch noeh in mehrern
vandern Versuchen,

§) Die Cerebrospinalfliissigheit bl auf diese Be-
vweguingen  einen wichtigen bedingenden Einfluss aus,
wie unten niiher auseinander gesezt werden soll.

'Ursachen der Athembewegungen des Gehirns,

Es wurde schon im Eingang dieser Abhandlung
vder alten Ansicht von Garey und dessen Nachfolgern
liiber die Bewegungen des Gehirns Erwiithnung gethan.
' Er brachte, wie dort auseinandergesezt, diese soge-
nannten Athembewegungen des Gehirns auch mit dem
Athemprocess in Beziehung und hielt die beim Ein-
~athmen in das Gehirn einstrimende Luft fiir die Up-
sache derselben. Diese Ansicht ist zwar lingst ver-
lassen; man hatte erkannt, dass das Gehirn nicht
beim Einathmen, sondern beim Ausathmen sich hebt,
allein es war eigentlich doch erst Haccer, der mit
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absoluter Bestimmtheit aussprach, dass das Blut diese
Bewegungen hervorbringe und zwar dadureh, dass es
in den verschiedenen Momenten der Respiration sich
mit verschiedener Leichtigkeit gegen das Herz bewege.
Scuricuting hatte sich nicht getraut, einen Ausspruch
iiber die Ursache dieser Bewegungen zu thun, er liess
dahingestellt, ob dieselben einer abwechselnden Con-
striction und Erschlaffung des Gehirns zuozuschrei-
ben seyen, oder ob es dadurch bewegt werde,
dass bei der Exspiration Luft oder Blut in grisserer
Menge in dasselbe dringe und bei der Inspiration
wieder zurviicktrete ', Auch Lamure war bei seinen
ersten Versuchen zweifelhaft geblieben iiber die Ur-
sache dieser Bewegungen und er war nuﬁingiifh eben-
falls von der Idee befangen, die Luft miisse auf irgend
einem Wege zum Gehirn dringen und dasselbe aus-
dehnen. Erst seine spiitern Versuche 2 fiihrten ihn
auf den rvechten Weg, Es stimmen jezt alle Beobach-
ter darin iiberein *, dass das Blut die Ursache dieser

2
Bewegungen sey, indem es in den verschiedenen

Vloee S, 8 u . ,Utrum in universum cerebrum detume-

scens se constringat comitante aut nictu oculi citius snceedente |
inspiratione atque idem cerebrom comitante aut illico sequente |

exspiratione tumescens laxetur? anne exspiratione cruor aut aér
vel uterque majori copia fortius versus cerebrum prematur atque
inspiratione , cessante pressione, cruor aut aér vel uterque dela-
batur aut superiorum partium pressione deprimatur sicque aut
collapsum aut constrictum cerebrum detumescat 7%

2 Ob diese, wie er behauptet, ohne Kenutniss von HaLren's
Beobachiungen gemacht wurden, ist zweifelhaft,

* Wohl mit der einzigen Ausnabme von Donriesy, Dieser
sagt: gegen die Ansicht, dass die Bewegungen des Gehirns auf
mechanische Art, durch die Blutbewegung hervorgebracht werden,
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Zeiten des Athmens in verschiedener Menge und mit
cerschiedener Kraft zum Gehirn und von diesem zum
erzen strome. Da die Anschwellung beim Ausath-
nen stattfindet, so muss also wiihvend desselben das
lut das Gehirn in grisserer Menge ervfiillen, als im
oment des Einathmens. Wir werden offenbar die
este Einsicht in diese Vorgiinge erhalten, wenn wir
uriickgehen auf die Wirkung, welche der Athem-
wocess auf den Blutiauf iiberhaupt ausiibt. Betrach-
ten wir zuerst den Einfluss der Athembewegungen auf
en Blullauf in den Venen.

A. Es ist bekanut und schon iiltere Beobachter,
ie Havier, Lamure, Warstorrr haben diess gese-
hen, dass die Venen, wenigstens die grisseren Venen-
stimme, wiihrend des Ausathmens ansclwellen, sich
strotzend mit Blut fiillen, blau werden, dagegen im
oment der Inspiration zusammenfallen, platt und
lass werden. Havrcer (opp. min. I, S. 131) beob-
achtete die Anschwellong wiihrend der Exspiration
deutlich an der obern und untern Hohlvene, der Vena
{jugularis externa und interna, Vena humeralis und
Vena iliaea (in deren Anfangsstiick), vergl. Versuch
262—-276. Die Anschwellung der Venen war ganz
ygleichzeitig mit der des Gehirns, Warstorrr 1 stellte
dihnliche Versuche zum Theil mit Hatier, die dort
erwiihnt sind, zum Theil allein an, er beobachtete

spreche der Umstand, dass das Anschwellen immer zunehme,
wenn irgend ein Reis auf das Rickenmark wirke., Athemholen
und Blutumlauof triigen nichts dazu bei. Vergl. Doriony im Journ,
de médecine p. Convisant, Leroux, Boyer. T. XVII. 1809, und
| Annales de la société de médecine de Montpellier. T. XX, p. 193,
YL S L
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dasselbe, auch dass sich die Anschwellung nicht iiber
die Vena humeralis und iliaca hinaus erstreckt. La-
mUuRE sah dasselbe an der obern und untern Hollvene,
der Jugularis und llinea. Macespie hat diese Bewe-
gungen an den Venen oft beobachtet. Jch habe sie
auch in vielen Versuchen gesehen (unter den hier er-
wiilinten vergl. z. B. die Versuche 4, 6, 9, 10). Diese
Anschwellung ist aber nicht immer ganz synchronisch
mit der Respiration; denn es iibt bekanntlich neben
der Respiration auch die Contraction und Dilatation
des Vorhofs einen Einfluss auf den Blutlauf in den
dem Herzen zuniichst gelegenen Venen, indem bei der
Contraction des Yorhofs das Blut etwas in die Venen
eingetrieben wird, und diess findet wohl nieht blos
bei sterbenden Thieren statt, wie HarLLer glaubte,
sondern auch wiihrend des Lebens. Wenn nun, was
aber nur zufillig ist, Exspiration und Systole des
Vorhofs coincidiren, so sehen die Bewegungen in den
Venen, wie diess namentlich Macexpie beobachtet hat,
ziemlich regelmiissig aus. Ist diess aber nicht der
Fall, wie es hiufig geschieht, da die Contractionen
des Vorhofs hiiufiger sind, als die Exspivationen, so
wird die Bewegung in den Venen zu einem unregel-
miissigen Hin- und Herschwanken der Blutsiiule. Diess
beobachtet man z. B. namentlich in Herzkrankheiten,
bei Insufficienz der Klappen v. s. f. Bei magern Per-
sonen kann man diese BE“‘EgHHgEH {pulsus venosus)
an der Vena jugularis schon durch die Haut bemer-
ken. Hier ist aber jedenfalls noch eine etwa von der
Carotis mitgetheilte Pulsation in Ahl'echnung zu brin-
gen. An der untern Hohlvene und Vena jugularis
sah ich eine solche von der Contraction des Vorhofs




63

rerriihrende Bewegung im vierten Versuch. Diesel-
en Bm\'egungen an den genannten Venenstimmen

sieht man auch, wenn man abwechselnd den Thorax
comprimirt und dadurch also die Respiration nach-
ahmt.

B. Wenn man eine Vene durchschneidet, so
liesst aus dem centralen Ende der Vene das Blut
wiihrend der Exspivation viel stiirker als bei der In-
spivation ; sehr hiiufig fliesst in dem leztern Moment
sar keines aus, wiithrend es bei der Exspiration stark
aervorquillt 1. Macespie 2 fiilirte bei einem Hunde
ine Sonde durch die Vena jugularvis bis in die Vena
ava supevior ein und sah, dass das Blut blos im Mo-
nent des Ausathmens floss . So wie die Exspiration,
s0 verstiivkt auch Druck auf den Thorax die Blutang
aus den Venen bedeutend. Immer ergiessen die Sinus
vertebrales, wie ich sehr oft sah, wenn sie verlezt
werden, eine enorme Menge von Blut im Moment des
Ausathmens, wiihrend bei der Inspiration nur wenig
wsfliesst.  Klaffe die Oeffnung stark, so kann im
reztern Moment selbst Lufteintritt stattfinden, wie
diess z. B. im achtzehnten Versuch geschah. Bicuorr
and Seveert * hatten die enorme Verstivkung der

' Cuassmonac, de la circulation veineuse. Paris 1836, 8,

S. 118 hat diess gilnzlich gelengnet und will damit die Richtig-
xeit der Porsevinie’schen Angaben, dessen Versuche er aber ;:ér
nieht wiederholt hat, in Zweifcl stellen, und doch ist dieses sehr
eicht zu beobachien.

# Journ. de physiol, experim. 1, 132.

3 Das stiirkere Flicssen des Bluts aus der Aderlasswunde
m Arm im Moment der Exspiration hat einen andern . nachher
1weh zu erlinternden Grund,

* Comm. de funct. rad. nerv. spinal. Carlsrube 1833, S. 52,
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Bilutung aus diesen Sinus im Moment der Exspira-
tion ebenfalls schon ifters beobachtet.

C. Wenn Lufteintritt in die Venen stattfindet,
so tritt diese immer nur beim Einathmen in das Ge-
fiisssystem und zwar mit einem eigenen Geriinsch ;
beim Ausathmen ergiesst die Vene wieder schaumi-
ges, mit vielen Luftblasen vermischtes Blut in grosser
Menge.

D. Directe Versnche iiber den Einfluss der Re-
spiration auf den Venenblutlauf und Messungen der
Stiirke desselben besitzen wir inshesondere von Barry !
und Poisevitee 2. Der erstere hiilt bekanntlich den
Luftdrock , der auf die idussern Kirpertheile wirkt
und den bei der Inspiration in der Brusthihle ent-
stehenden leeren Raum fiir die einzige Ursache der
Fortbewegung des Venenbluts in den Venen nach dem
Herzen zu, die also nur in diesem Zeitmoment mig-
lich, wiihrend bei der Exspiration dieser Lauf un-
terbrochen, selbst umgekehrt sey. (Die Anschwel-
lung der Venen bei der Exspivation, das Aufhéren
von Himorrhagien davch - tiefe Inspirationen, den
Lufteintritt in die Yenen beim Einathmen ervklirte er
durch diese Saugtheorvie auf iiusserst einfache Art)
Er suchte die Richtigkeit seiner Ansicht durch zahl-
reiche Versuche zu beweisen. BArry ging aber offenbar,

! Banny Experimental researches on the influence of atmo-

sphaerical pressure upon the blood in the veins, London 1826.
Becherches experim. sur les causes du mouvement du sang
dans les veines. Mém, lu & Pacad. Paris 1825. 8. Lond. med,
chir. review. Octbr. 1826. Frorier's Notizen, 260, 374, 303, 394,

*  Recherches sur les canses du mouvement du sang dans
les veines. Mém. couronné par Pinstitut. Paris 1832, Archives
générales de médecine. 1831, XXVI. S. 104. MorLer's Archiv 1834
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indem er den Luftdruck fiiv die einzige Ursache hielt,
zu weit (vergl. WepEMeYER's und MeLier's Einwiirfe 1)
und es war der scharfen Beobachtungsgabe Poisguir-
te's vorbehalten, hier die Griinzen des Wahren und
Falschen festzustellen, Weun er bei einem lebenden
Thiere seinen Hamadynamometer in eine grissere dem
Herzen niiher gelegene Vene, z. B. die Vena jugula-
vis in der Richtung gegen das Herz zu einfiihrte
(nachdem die Réhre bis zum Nullpunkt, von dem an
nach auf- und abwiirts eine in Millimeter getheilte
Scala linft, mit einer Liosung von kohlensaurem Na-
tron 2 gefiillt war), sah er, dass bei jeder Inspiration
die Fliissigkeit sank, bei jeder Exspiration stieg, z. B.
beim Einathmen auf — 70—90, beim Ausathmen auf
+ 60 + 85, Wurde das Thier zu heftigern Athem-
bewegungen genithigt, so betrug das Steigen bei der
Exspiration + 120, das Fallen bei der Inspiration
— 150, ja bis zu 4+ 140 und — 250 u. s. f. Durch
wvielfache in dieser Weise wiederholte Versuche ge-
langte Poiscuitte zu folgenden Resultaten: Bei der
Inspiration wird durch die Erweiterung der Brust
iin den dem Herzen zuniichst gelegenen Venenstiimmen
das Blut gegen dieselbe angezogen, bei der Exspira-
ition werden die Venenstimme in der Brust, durch
vden bei Verengerung der Brust verstiirkten Druck
vder enthaltenen Luft comprimirt und so das Blut zu-
irviickgetrieben. Diess findet aber nur in den der Brust
inithern und klappenlosen Venen statt, in den Venen
ider Extremitiiten und selbst schon etwas hiher in

' Wepemeyer iiber den Kreislauf des Bluts. Hannover

I11828. 8, 312. Miurrer’s Physiol. L.
* Um die Gerionung des Blutes zu verhindern.
Ecker, Beweg, d, Gehirns n. Riickenmarks, 5
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der Jugulavis, wo sich beim Hunde Klappen finden,
beobachtet man diese Veriinderungen nicht mehr oder
nur unbhedeutend. Wenn aber auch diese unmittel-
bave Wirkung des Athmens, dieses Anziehen und
Zuviickstossen des Bluts, sich nicht selir weit erstreckt,
so findet doch jedenfalls die Einwirkung statt, dass
bei der Inspiration, wo die grossen Venenstimme
sich so leicht in die Brust entleeren, das Blut der
andern Venen in seiner centripetalen Bewegung we-
niger Widerstand findet, withrend bei der Exspivation
das Blut in allen Venen dureh den Riickfluss in den
grossern Venen, wenn nicht in eine dhnliche Bewe-
gung versezt, doch jedenfalls in seinem Laufe aufge-
halten werden muss, was, da der arterielle Blutstrom
zu den Organen im Moment der Exspiration ebenfalls
verstiirkt ist, mehr als hinreichend seyn wird, um in
diesem Zeitpunkt eine peripherische Blutiiberfiillung
hervorzubringen 1,

[I. Wic haben nun aber noch den Einfluss zu
untersuchen, welchen die Respiration auf den Blut-
lauf in den Arterien ausithl, Lorry (I, e. 308) hat
schon angegeben, dass bei gewaltsamen Respirations-
bewegungen das Blut mit mehr Kraft in die arterviel
len Gefissstimme fortgetriecben werde und hat dieser |
vermehrten Thiitighkeit anch einen Auntheil an der
wiihrend der Exspiration eintretenden Vermehrung
der Blutmenge des Gehirns zugeschrieben. Weiter
hat man diesen Einfluss der Respiration auf den

! Der Einfluss der Contraction und Dilatation des Vorhofs:

st gering. Fiihrt man das Instrument bis nahe an denselben, |

so zeigt sich doch nur ein Schwanken zwischen 4 35 (Diastole)
und 4 65 (Systole),
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Arterienblutlanf nicht beachtet und erst Macesnig und
PoiseviLte haben diesem Gegenstand ihre Aufmerk-
samkeit geschenkt und denselben griindlich eriértert.
'‘Macespie ! fand, dass wenn er eine Artervie éffnete,
der Strahl des arteriellen Bluts immer bei jeder Ex-
'spiration auffallend verstiivkt wurde, besonders bei
'starken Exspirationen und Anstrengungen, und eben
'so auch durch Compression des Thorax; er fand
| ferner, dass wenn er bei einem Hund die Vena jugu-
laris unterband und in die angeschwollene Partie
'oberhalb der Ligatur einstach, sich der Blutstrom bei
'der gewihnlichen Respiration zwar nicht modificivt
zeigte, aber an Stiirke um das Drei- und Vierfache
zgunahm, so wie das Thier irgend eine bedeutende
. Anstrengung machte; Riickfluss konnte nicht wohl
s stattfinden doreh Anastomosen, wenn er beide Venae
| jugulares externae unterbunden hatte, da bei Hunden
rvon der Vena jugularis interna nur ele Spur vor-
| handen ist. Dasselbe beobachtete MacENDIE auch an
' der Vena cruralis, wo wegen der Klappen ohnehin
| kein Riickfluss miglich wiire, Er schloss daher, dass
' die Respiration den Lanf des venisen Bluts auf dop-
. pelte Arvt modificivt, erstens einmal diveet durch die
' Venenstimme, zweitens von den Venenwurzeln aus
¢ vermittelst der Arvterien. Noch genauner hat PoisgviLig 2
. diesen Gegenstand untersucht. Er sah ebenfalls, dass
' withrend der Exspiration, wo also durch die Veren-
. gerung der Brust die Gefissstiimme comprimirt werden,
die Stirke des arteriellen Blutstroms vermehrt ist; er

1
2

Journ. de physiol, experim. I, 132.
Recherches sur la foree du coeur waortigue, MaicENDIE

Journ. de phys. exp. T, VIII. 273. "I 1X. 841,

5*
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sah an seinem Hiimadynamometer, nachdem er das-
selbe in eine Artervie eingefiihrt hatte, die Quecksilber-
siiule bei jeder Exspiration steigen, bei jeder Inspi-
ration fallen; war die Respiration ruhig, so oscillirte
die Quecksilbersiiule meist regelmiissig um einen mitt-
lern Punkt ', waren die Respirationsbewegungen
heftiger, so entfernte sich sowohl das Steigen als das
Fallen sehr von diesem Punkt. Bei sehr starken Ex-
spirationen ist die Kraft, mit der sich das Blut in
den Avterien bewegt, fast die doppelte, in den ent-
sprechenden Inspirationen dagegen fast null. Es geht
also aus allen diesen Untersuchungen hervor:

1) dass das Blut in den der Brust niiher gelege-
nen grissern klappenlosen Venen im Moment der In-
spiration durch die Erweiterung der Brust, wodurch
die Luft in dieser verdiinnt wird, durch den Druck
der iussern Luft in die Brust und in den rechten
Vorhof getrieben wird.

2) Dass bei dieser Entleerung der grissern Ve-
nenstimme das Blut aus den Venenanfingen leichter
nachfliessen kann.

3) Dass im Moment des Aunsathmens, wobei der
Thorax sich verengt, Blut in den grossen Venenstiim-
men gegen die Organe zuriickgetrieben wird,

4) Dass dieses Zuviickiliessen aber da seine Griin-
zen findet, wo die Venen Klappen besitzen, daher
in den Venen der Extremitiiten z. B. = null ist.

5) Dass aber durch diesen Riickfluss jedenfalls

1 Bei diesen Versuchen hat das Instrument an der auf-
und absteigeaden Rihre eine auf- und absteigende Scala. Der
Nullpuukt beider ist in gleicher Hobe und bis zu diesem sind
beide mit Quecksilber gefillt,
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das Blut in allen Venen in seinem centripetalen Lauf
aufgehalten wird,

6) Dass im Moment der Exspiration von den Ar-
terien aus eine grissere Menge Blutes und dieses mit
mehr Kraft in das venise System getriehen wird, als
wihrend der Inspiration.

7) Dass durch die beiden Umstiinde, niimlich das
vermehrte Zustrémen in die Venenanfinge von den

 Arterien aus und den Riickfluss in den Venenstim-

men oder den dadurch verarsachten Aufenthalt in der
centripetalen Bewegung des Venenbluts, jedenfalls im
Momente der Exspiration eine bedeutende Blutanfiil-
long in dem ganzen Venensystem stattfinden muss,
die sich auch durch viele Erscheinungen zu erken-

' nen gibt.

8) Dass der rechte Vorhof eine nur ganz unbe-
deutende Bewegung in den grossen Venenstimmen

- veranlasst.

Anmerk. Hacter ' und WaLsTorrr 2 glaubten, dass
nur bei den allerheftigsten Athembewezungen ein Rickfluss
des Venenbluts im Moment der Exspiration stattfinde, bei
gewihnlichem Athmen konne man blos das beim Ausathmen
schwieriger geschehende Einfliessen des Bluts in die Lunge
als Ursache einer Hebung des Gehirns gelten lassen. Bei
der Ausdehnung der Lunge wiirden die Blutgelisse, welche

i durch Zellgewebe an die Luftréhreniiste belestigt sind, lin-

i
i

ger, zu grosseren Winkeln ausgedehnt, bis zu dem, der fiir
die Aufnahme des Bluts der giinstigste ist, so dass das Blut
in grosserer Menge in diese Gefisse strime. Bei der Ex-
spiration wiirden die Blutgefisse comprimirt, die Arterien
kbnnen kein neues Blut aufnehmen. Es hingen also die
Bewegungen des Gehirns von der grissern oder geringern

' Opp. min. I. am Schluss, — ? L e
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Leichtigkeit ab, mit der die Yenen ihren Inhalt in das rechte
Herz ergiessen konnen, LAmure ' dagegen behauptete, cine
blose Hemmung des Einstromens des venisen Bluts in das
Herz kinne diese Bewegungen nicht veranlassen; es sey ein
wirklicher Riickfluss des Bluts in die durch das Gehirn ver-
breiteten Venen, durch welche dasselbe anschwelle, ein
Riickfluss, veranlasst durch den Druek, welchen die in der
Brusthihle eingeschlossenen Gelisse wihrend der Verengerung
derselben zur Zeit der Exspiration (oder bei d#usserlicher
Compression) erleiden. Das Ausathmen sey nicht absolut
nothwendig zur Hervorbringung einer Anschwellung des Ge-
hirns; sie entstehe auch, wenn nach starker Inspiration bei
geschlossener Stimmrize Ausathmungsanstrengungen gemacht
werden, daher beim Anhalten des Athems und starker An-
strengung (wie diess auch ganz richtig ist; am leichtesten
iberzeugt man sich hievon durch die Untersuchung der Fon-
tanellen). LorrY 2 hielt nicht blos die Anschwellung der
Venen durch verhinderte Entleerung fir die Ursache der
Bewegung, sondern schrieb auch dem wihrend der Exspira-
tion verstickten Strom des arteriellen Bluts und der Com-
pression der Venen des Unterleibs einen Antheil zu. Alle
spiatern Beobachter folgten mehr oder minder genau theils
der HALLER'schen, theils der LAMurE'schen Ansicht (mit Aus-
nahme DorignNy’s, dessen Behauptung schon oben erwithnt
wurde), so RaviNa, PorTAL, FLOURENS u. A,

Es lassen sich nach den oben iiber den Einfluss
der Respiration auf den Blatlanf mitgetheilten Beob-
achtungen verschiedene Wege denken, anf denen eine
Hebung oder Anschwellung des Gehirns wiithrend der
Exspirvation zu Stande kommen Lkinnte.

I. Einmal liesse sich annehmen, dass durch die
Arterien allein dieses veranlasst werde., Die Arterien
fiihven, wie oben nachgewiesen, wiihrend der Exspi-
ration eine grissere Quantitit Blut und mit mehr

' Le. — 2 ) e 8. 308
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IKraft zu den Organen und namentlich zu dem Gehirn.
IEs kinnte daher dorch diesen Umstand allein eine
iin diesem Zeitpunkt eintretende momentane Ueberfiil-
{lung der Gehirngefisse und dadurch eine Anschwel-
llang veranlasst werden, aaf die dann natiirlich im
' Moment der Inspiration, wo das Gegentheil stattfindet,
v der entgegengesezte Zustand, niimlich eine Volums-
rverminderung, ein Einsinken des Gehirns folgen wiirde,
' Mehrere scheinen dieser Ansicht zu seyn. Cugrivs !,
' der, wie oben erwiihnt, nur arterielle Bewegungen
i des Gehirns annimmt, sagt an jener Stelle: das Ath-
ymen hat nur insofern Einfluss auf die Bewegungen
i des Gehirns, als es Einfluss anf die Beschaffenheit
i des Pulses hat, was wohl in dieser Weise zu neh-
» men ist, dass, wenn mit dem Athmen synchronische
| Bewegungen stattfinden, diese nur durch die grissere
‘ oder geringere Stiirke der Pulsationen bedingt sind,
| Burpacu ? scheint im Ganzen auch die Verschieden-
| heit der Blutmenge und der Stiicke des Impulses der
. Arterien in den verschiedenen Athmungsmomenten fiir
' das Hauptsichlichste zu halten und gibt in seiner ge-
 wohnten geistreichen Weise sehr anziehende Erkli-
‘ rungeu des Grundes dieser in verschiedenen Zeiten
' des Athmens verschiedenen Bluterfiillung der Lunge
und des Gehirns, wodurch aber die fiir die hiebei
- stattfindende mechanische Mitwirkung des Venensystems
sprechenden Erfahrungen keineswegs entkriiftet wer-
‘den. Es ist im zweiten Capitel dieser Abhandlung
ausfiibrlich auseinandergesezt worden, dass das blos-
' gelegte Gehirn des Menschen und vieler Thiere eine

S T R B B
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mit dem Herzschiag 5}'nchmnische Pulsation wnhr-_

nehmen lisst. Zugleich und wiihrend dieser Pulsationen
findet, wie ebenfalls geniigend nachgewiesen, eine mit
der Respiration synchronische Bewegung statt. Es
friigt sich daher: Kann diese lexlere Bewegung einzig
und allein dadurch veranlass! werden, dass das arfe-
reelle Blut wdhrend der Exspiration in griosserer
Menge und mit mehr Krafl zum Gehirn gelrieben wird,
ist daher die Hebung bei der Exspiration vielleicht
nichls anderes als eine verstdirkte, die Abnafune bei der
Inspiration nichts als eine geschwdichie Pulsation, sind
somil diese zwei Bewegungen eigentlich eine und die-
selbe? Esisteinleuchtend, dassdie Beantwortung dieser
Frage von hichster Wichtigkeit ist. Zur Evledigung die-
ses Gegenstandes ist es nithig, das Verhiltniss der so-
genannten arteriellen zu den respiratorischen Bewegun-
gen etwas niither ins Auge zu fassen. 1) Bei Kanin-
chen konnte ich bis jezt blos die respiratorischen Be-
wegungen , diese aber immer deutlich wahrnehmen,
von pulsirenden Bewegungen sah ich auch bei der
aufmerksamsten Beobachtung keine Spur, so wenig
als Prof. Bischorr, der bei mehreren Versuchen zu-
gegen war. Lorry und RicueEraxp sprechen zwar von
pulsirenden Bewegungen bei Kaninchen, allein nach
meinen wiederholten Beobachtungen muss ich glanben,
wie ich auch oben schon mich aussprach, dass sie die
arteriellen Bewegungen mit den respiratorvischen ver-
wechselten, was hier, wenn man nicht die Vorsicht
gebraucht, zugleich die Herzschlige zu ziihlen, wohl
gcsﬂhehen kann, leh kann daher auch nicht zuge_ben,
dass hier die Hebung wiihrend der Exspiration blos
in einer verstiirkten Pulsation bestehe, um so mehp
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ida ich 2) beim Hunde und bei der Ziege ganz deut-
dlieh beide Bewegungen zugleich mit einander heohach-
et habe. Ueber die Coexistenz dieser zweierlei Be-
wregungen bei den genannten Thieren bin ich durchaus
micht in Zweifel. 3) Bei diesen Thieren findet im
VAllgemeinen folgendes Verhiiltniss der beiden Bewe-
wungen statt: das mit der Exspiration und Inspiration
synehronische Anschwellen und Zusammensinken fin-
ilet bei fortdauernder pulsirender Bewegung statt und
iwwar so, dass das Gehlirn bei der Exspiration, fort-
spulsivend, im Ganzen an Volumen zunimmt, anschwille
wund dann, ohne dass die Pulsation aufhért, ziemlich
ischnell zusammensinkt, Es ist keine leichte Aufgabe,
/diese beiden Bewegungen in ihrem wechselseitigen
(Verhiiltniss genau zu beobachten, da hiufig durch
‘die Angst und Unruhe der Thiere der Herzschlag
wsehr frequent, mitunter unregehm'issig wird und dann
swieder die Anschwellungen des Gehirns zeitweise bei
vheftigen Anstrengungen der Thiere so bedeutend wer-
iden, dass die Pulsationen darin ganz untergehen. Ob-
wsehon daher in diesem Punkte die Versuche nicht so
igenaue Resultate gegeben, wie ich es gewiinscht, so
ikonnte ich doch so viel erkennen:

a) Die Pulsation war meist wihrend des Aus-
rathmens etwas kriiftiger, voller als beim Einathmen,
hallein diess betrug doch nicht so viel, um daraus die
VAnschwellung des Gehirns erkliven za kénnen; diese
usehien von der Pulsation gleichsam unabhiingig. Wih-
wrend der langsamern und stiirkern Pulsationen beim
lAusathmen hob sich das Gehirn allmiilig, pulsivend
und senkte sich dann in einem schnellern Zeitraum,

b) Jedenfalls aber war die Pulsation nicht dann
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am deutlichsten, wenn das Gehirn den hichsten Grad
der Anschwellung erreicht hatte; mehrmals konnte
ich, wenn das Gehirn den hichsten Grad der Ausdeh-
nung erreicht hatte, von einer Pulsation gar nichts be-
merken, es ging diese gleichsam in der Anschwellung
unter oder wurde durch dieselbe verwischt (vergl.
Versuch 1, 2, 13 und 14) und war beim mehr gesenk-
ten Zustand des Gehirns wiihivend der Inspiration
deutlicher erkennbar.

4) Das Gehirn verweilt bei anhaltendem Schreien,
bei heftigen Anstrengungen des Thieres hiufig eine
Zeitlang bestiindig im Zustande grisster Anschwellung,

so dass es gleichsam in die Trepansffnung eingeklemmt
ist, ohne dass man dabei irgend eine Pulsation be-
merkt, was dureh die Wirkung der Arterien allein
nicht zu erkliiven wiire.

5) Unterbindung der Carotiden hat keinen be-

merkbaren Einfluss auf diese Bewegungen, sie werden
dadarch nicht geschwiicht, was doch wohl stattfinden
miisste, wenn die Bewegung allein von den Arterien
aus hervorgebracht wiirde. Eben so wenig konnte |
ich aber die Angabe von Frouress bestiitigt finden,
dass bei Kaninchen nach Unterbindung der Carotiden
oder dieser und einer Vertebralarterie die Bewegun-
gen deutlicher hervortreten,

6) Selbst nach Unterbindung beider Carotide
und Vertebralarterien, wodurch jede Mitwirkung von
den Avrterien aus aufgehoben wird, hiren die respi
ratorischen Bewegungen des Gehirns nicht auf, ob
schon von einer pulsirenden Bewegung dann durch-
aus nichts mehr wahrzunchmen ist. Diess zeigte fol
gender
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Zehnter Versuch (an einem Hunde). Um
nit mehr Ruhe operiren zu kinnen, wurde der Hund
lareh Einspritzung von Opiumtinetur in die cine Vena
‘ruralis narvcotisivt. Nach Verlanf von etwa 13 Se-
runden trat die Wirkung ein; das Thier athmete nun
vehr tief und langsam, der Herzschlag war sehr fre-
quent (30 Athemziige, 130 bis 140 Herzsehlige in
der Minute). Zuerst wurde die rechte Carvotis blos-
velegt und om dieselbe provisorisch der Faden ge-
schlungen. Ansnelimend deutlich sah man hier bei
veder der tiefen Inspirationen die Vena jugularis ex-
serna sich entleeren, abplatten und blass werden, bei
edem Ausathmen sich strotzend fiillen, dunkelblan
werden, Von der Carotis ans wuarde nun mit dem
Pinger und Scalpellheft hinter dem obern Rand des
M. pectoralis major, der an dem Ursprang etwas ein-
weschnitten wurde, nach abwiirts vorgedrungen. Ganz
i der Tiefe fiihlte man einen gegen die Wirbelsiiule
verlaufenden pulsivenden Strang, der fiir nichts An-
ieres als die Arteria vertebralis gehalten werden konnte.
Nach vielen vergeblichen Versuchen gelang es endlich,
sine Ligatur um dieselbe zu legen und zuzuziehen !,
Nun wurde die linke Cavotis und darauf die linke
Arteria vertebralis unterbunden 2. Das Thier war

' Hr. Prof. Biscnorr hatte die Gite, bei der sehr schwie-
rigen Unterbindung der Vertebralarterien, die er schon frither
pinmal zu einem andern Zwecke am Hunde vollzogen hatte, mir
pehiilflich zu seyn,

* Die besten Leiter bei dieser Operation sind: Der Quer-
vortsatz des sechsten Halswirbels, die erste Rippe und die Luft-
wohre, Zwischen diesen Theilen steigt die Arterie empor. Wie
A, Cooren dieselbe comprimiren konnte, bleibt aber immer schwer
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nach und nach wihrend der Operation wieder aus
seiner Betiubung erwacht, hatte lebhafte Zeichen von I
Schmerz gegeben, sich kriftig bewegt, schneller und|
kriiftig geathmet, am Ende schluchzend. Nach Unter-4
bindung dieser drei Arterien war in Nichts eine Ver-i
inderung bewerkbar. Nun wurde die um die rechted
Carotis gelegte Ligatur zugezogen. In demselben Au-
genblicke liess das Thier seinen Kopf zuriickfallen,
bewegte sich nicht mehr, nachdem es bis zu diese

Augenblick sich fortwiihrend mit Kraft bewegt hatte. |
Der Athem wurde richelnd, sehr langsam. Das Herz
schlug idusserst schnell, unregelmiissig, zitternd. Jez |

)

trepanirte ich schnell und sah nun die dura mater

bei jeder der seltenen tiefen Inspirationen zusammen-
sinken und gewilbt sich heben, so oft das Thier aus-
athmete oder auf dessen Thorax gedriickt wurde. Vo
einer pulsirenden Bewegung sah ich keine Spur. Es
wurde nun ein Einstich in die Trachea gemacht und
das Athmen kiinstlich unterhalten ; allein es war kan
mehr eine Bewegung an der dura mater wahrzuneh-§
men. Diese leztere wurde nun angestuuheu, worau!
sogleich etwas Cerebrospinalfliissighkeit ausfloss, dan
die Oeffnung in der dura mater erweitert. Von Zeit
eu Zeit machte das Thier wieder von selbst eine tiefell
Inspiration, worauaf ein réchelndes Ausathmen folgte
Bei jedem (kiinstlichen oder natiirlichen) Ausathmen
sah man deutlich 1) dass das Gehirn anschwoll, 2) dass)
aus der Oeffnung der dura mater Fliissigkeit aus
trat, 3) dass sich unter der Arachnoidea Fliissighei )

begzreiflich, Die Section zeigte, dass beide Arvteriae vertebrale
villiz unterbunden waren, die rechte zugleich mit der Subclayine
die linke allein.
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{unsammelte und durch eine Oeffnung derselben und
{lann durch die der dura mater ausfloss. Beim Ein-
ithmen sank das Gehirn ein und es trat keine Fliissig-
weit aus. Noch mehr Fliissigkeit floss aus, als man
Mas Thier mit den Hinterbeinen hoch hielt; Eriffuung
{#les Lig. obtur. gab wenig Fliissighkeit mehr. Das Ge-
airn war nach und nach wiihrend des Ausfliessens
ler Fliissigkeit ganz zusammengesunken, bewegte sich
tiicht mehr; die seltenen Athemziige des Thiers hatten
aun auch anfgehirt, das Herz dagegen schlug noch
W:ine Zeitlang fort und starb nur allmihlig*, — Aus
Wllem Diesem gehit auf das Unzweideutigste hervor,
‘Wlass die milt der Respiration synchronischen Bewe-
mengen des Gehirng nicht blos in einer stirkern oder
chwdchern Pulsation der Gehirnarlerien bestehen.
Il. Nach dem Einfluss zu urtheilen, den, wie
Ahben auseinander gesetzt, die Respiration auf den ve-
#hadsen Blutlauf ausiibt, liesse sich nun zweitens anneh-
Mmen, dass die respiratorischen Bewegungen des Ge-
fairns auf folgende Art entstehen.

1) Es wurde oben aus Erfahrungen nachgewie-
en, dass im Moment der Exspiration (od. bei Com-
#oression des Thorax) das Blut in den grissern Venen
sine riickgingige Bewegung macht, die um so inten-
viver und extensiver ist, je kriiftiger die Exspiration.
2) Durch diesen Riickfluss muss das Blut im
dvanzen Venensystem, wenn auch nicht zuriickgedriingt,

¥ In diesem Versuche sah man auch sely deutlich, wie leicht

jrich die der Cerebrospinalfliissigkeit an einem Punkte mitgetheilte
fsewegung aut einen entfernten Punkt fortpflanzt. So wie man, ehe
noch viel Fliissigkeit ausgeflossen war, das lig. obtur, post. nur leicht
reriihirte, floss aus der Oeffnung in den Hirnhiuten Fliissigkeit aus.
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doch in seinem centripetalen Laufe gehemmt werden,
umsomehr da ja aus den Arterien bestindig neues Blut |
in die Venenanfinge einstromt,

3) Wie die oben tml:getheﬂtﬂu Erfahrungen ha-a
weisen, wird das Blut in den Arterien, im Moment
der Exspiration in grisserer Menge und mit mehe
Kraft fortgetrieben; es gelangt daher auch in grisse- 4

rer Menge zum Gehirn und in alle Venenwurzeln und
tritt schneller in die Venen iiber. Die Venen aber:
sind in diesem Moment nicht frei, sie sind durech das
vefluirende oder wenigstens in seinem Laufe aufge
haltene Venenblut angefiille,

4) In dem Moment der Exspiration wird dahe
eine Anschwellung aller gefiissreichen nachgiebige
Organe, somit vor Allem des Gehirns und ebenso eine
Anfiillung aller Venen und Sinus stattfinden.

5) Wiihrend der Inspivation geschieht von alle
diesem das Gegentheil; der centripetale Lauf de
Venenbluts ist durch die Aspiration der grossen Venen
stiimme idusserst begiinstigt, das Venensystem entleer
sich mit Leichtigkeit in das Herz, das arterielle Blugd
wird in geringerer Menge und mit geringerer Kraffi
in seine Gefiisse getrieben; es wird daher in diesed
Moment der Ucberfiillung eine Entleerung, der A
schwellung des Gehirns ein Zusammensinken dessell]
ben folgen.

Wir haben nun ferner genaver den Mechanismm!
zu erirtern, durch den dieses Heben und Sinken d
Gehirns zn Stande kémmt. Die von dem Riickflus!
des Bluts in den grissern Venen herriihrende Anfiiil
lung des periplerischen Venensystems betrifft beim G
hirn und Riickenmark zuniichst die Blutleiter ; erst b
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inem gewissen Grade der Anfiillung dieser werden
lie Gehirnvenen selbst iiberfiillt werden, wenn niim-
ich die erstern so gefiillt sind, dass die Gehirnvenen
.as Blut, welches sie aus den Venenwurzeln erhal-
wen haben, nicht mehr in die Blutleiter entleeren kin-
ien. Es war daher wohl die Frage erlaubt, die auch
dingst aufgestellt wurde: Geschieht die sogenannte
lebung des Gehirns durch Anschwcellung der Blutleiter
‘esselben, ist es daher eine blose Emporhebung, keine
Anschwellung desselben $

Die Blutleiter, welche eine soleche Hebung ver-
mlassen konnten, sind natiivlich nue die an der Ba-
is gelegenen. Diese sind aber bekanntlich klein,
itraff and dureh die dura mater am Knochen sehr fest-
rehalten, so dass sie selbst bei strotzender Erfiillang
fler iibrigen Gefiisse sich kaum etwas Weniges aus-
lehnen, meist ganz glatt bleiben. Es ist daher nicht
dglich, dass darch Anschwellung der Blutleiter bei
ler Exspiration das Gehirn gehoben werde, und es
dbliebe sonach nur anzunehmen: dass die Erhebung
| bles Gehirns bedingt sey durch eine Ansehwellung aller
fie Gehirnsubstanz durchziehenden Capillaren und Ve-
Awen, dass dieselbe also eine periodische Turgescenz des
lichirns darstelle. Diess ist auch die Ansicht der
BMitsten ' und es spricht nichts Wesentliches gegen
iliese Annahme. Ein wirklicher Riickfluss aus den
[Blutleitern in die Gehirnvenen scheint aber auch bei
ler bedeutendsten Blutiiberfiillung der erstern kaum
je stattfinden zu kinnen, obschon eigentliche Klappen
dich nicht finden. Es wiire wolil der Nutzen der Sinus
Whicht einzusehen, wenn sie nicht im Stande wiiven,

! as Gehirn selbst vor einer zu bedentenden Blutiiber-
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filllung theilweise zu schiitzen und es vermag dieser
Zweck durch folgende Einrvichtung erreicht zu werden,
Die Venen miinden fast alle schriig in die Blutleiter, |
so dass die gegen leztere gekelirte Venenwand einen
klappeniihnlichen Vorsprung bildet.  Wahrscheinlich
wird bei Anfiillung der Blutleiter diese vorspringende
Wand an die gegeniiberliegende angedriickt und $0
die Miindung der Vene geschlossen. So wird einer
geits das Riickfliessen des Bluts aus den Blutleitern
in die Gehirnvenen verhindert und eben dadurveh dem
aus den Arterien kommenden Blute der Eintritt in
dieselben miglichst erleichtert. Ein Weg bleibt dem
Blute der Blutleiter des Gehirns im Fall der Ueber-
fiilllung derselben immer noch offen, der in die Emis-
sarien und in die weiten und nachgiebigen Sinus vep-

tebrales, die sogleich noch nither zur Sprache gehracht
werden sollen. — Aliein wenn auch ein eigentlicher
Riickfluss nicht stattfindet, so kann schon der Umstand,
dass wiihvend der Exspiration der Zufluss in die Ge-
hirnvenen aus den Arterien vermehrt, der Abfluss i
die Venen dagegen hedeutend erschwert ist, hinreichen
in diesem Zeitmoment das Volumen des Gelirns 2
vergrissern, eine Anschwellung desselben zu veran
lassen. Was nan den Weg betrifft, auf dem die Wi
kung, die das Athmen auf den Venenblutlauf ausiibt
den Gehirnvenen mitgetheilt wird, so liegt es am nich
sten anzunehmen, dass diess dureh die Venae ju
gulares und die Venae vertebrales geschehe, da ma
ja auch die Anschwellung und das Zusammensinker
der Venae jugulares ummittelbar beobachtet hat und e
scheint diess auch die allgemeine Annahme zu sey!
Allein es gibt doch einige Umstiinde. welche un
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eigen, dass die Venae jugulares und vertebrales jeden-
alls nicht die einzigen, ja nicht einmal die Haupt-
ege sind, durch die die Wirkung der Respiration
uf den venisen Blautlanf im Gehirn fortgepflanzt
ird.

a) Einmal ist die Anschwellung der Venae jugula-
es bei der Exspiration im obern Theil derselben schon
oiel geringer als weiter unten !, wie ich ifters gese-
en und wie auch Frourexs angibt 2.

b) Durchschneidang der Venae jugulares schwiicht
zwar die Bewegungen des Gehirns, hebt sie aber nicht
waf, wie ich, wie auch Frourrxs und Lamurr gesehen,
S. oben S. 56 und unten folgd. Seite.) Ja sie wird
ogar durch Durchschneidung der Venae jugulares
und vertebrales noch nicht aufgehoben. Diess beweist,
flass es jedenfalls noch andere Wege geben muss, anf
Aenen eine Mittheilung von den grossen Venenstiim-
en zam Gehirn stattfinden kann. Diese Wege nun
cheinen die Sinus vertebrales oder spinales zu seyn.
iese Blutbehiilter stehen bekanntlich nach oben mit
en Blutleitern auf der Schiidelbasis, nach der Seite
it den Venae vertebrales, intercostales, lumbares und
acrales in Verbindung. Namentlich scheinen sie in
len Bereich der obern Hohlvene zu gehiéren wund

1 Aehnliches zeigten auch die Porsevinie’schen Untersuchun-
en, obgleich die von ihm beim Hunde erhaltenen Resultate nicht
ranz auf den Menschen anzuwenden sind.  Er gibt an, dass vor-
ciiglich die Klappen in der Vena jugularis externa einen weitern
Atickfluss hindern. In der Vena jugul. externa des Menschen
‘ehlen dieselben und es kénnte sich daher hier leichter eine Wir-
ung fortpflanzen,

BL © B 348
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stehen mit dieser durch die Venae intercostales supe-
riores und die Vena azygos in Verbindung. Diesel-
ben liegen ausserhalb des Sacks der harten Riicken-
markshaut, sind von ihr nicht gestiitzt, haben diinne,
iiusserst ausdehnbare Wiinde, keine Klappen, werden
daher sehr leicht ein Uebermass von Blut aus andern
Venen aufnehmen. Wer je diese Sinus an lebenden
Thieren geiffnet hat, wird iiber die Capacitit und
Ausdelinbarkeit derselben und die enorme Blutmenge
staunen, die sie ergiessen. Frovress! glaubt zuerst
daranf aufmerksam gemacht zu haben, dass es vorzugs-
weise die Sinus vertebrales sind, durch welehe die
Wirkung der Respiration von den Venenstimmen auf
das Venensystem des Gehirns sich fortpflanzt, allein
Macespie * erwiihint schon deren Anschwellung mit
Beziehung auf die Bewegung des Gehirns und ich
muss wenigstens gestehen, dass es nicht FLourexs wan,
darch den ich darauf aufmerksam gemacht warde, da
Macespie's und meine eigenen Beobachtungen mich
darauf fiihrten, dass hauptsiichlich diese der Auns-
gangspunkt der Hebung des Gehirns sind, freilich noch
in einer andern Weise als es Froumress angibt, wie
bald gezeigt werden wird. Frourexs hat aber jeden-
falls die eine Wirkung der Sinus vertebrales beson-
ders hervorgehoben. Er hat die Wirkung derselben
unter anderem durch folgenden Versuch, den er ifters
wicderholte, zu beweisen gesucht, Er offnete einem
trepanirten Kaninchen beide Venae jugulares und ver-
tebrales und liess sie villig ausbluten. Compression

' 1L e 8.360. — ? Lecons sur les fonctions et les ma
ladies du systéme nerveux. Paris 1839. 1. 84.
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- des Thorax veranlasste noch eine Hebung des Gehirns.
- Er Gffnete nun die Sinus vertebrales in der Lenden-
. gegend, liess alles Blut auslaufen (durch Aufhiingen
- des Thiers am Kopf) ete. und als er nun annehmen
. zu kénnen glaubte, dass sie leer seyen, comprimirte
. er den Thorax und es erfolgte keine Bewegung mehr.
. Es ist einleuchtend, dass nur der erste Theil dieses
| Versuchs etwas beweist, der letztere nicht, da bei
. einem fast blutleeren Thiere die Bewegung, wenn sie
- von Anfillung der Blutgefiisse abhiingt, jedenfalls auf-
hiren muss, von welchen Gefiissen sie auch abhiingen
mag. — Durch den bis jezt beschriebenen Mechanismus
liesse sich nun zwar auf ungezwungene Weise die An-
sehwellung des Gehirns bei der Exspiration und das
Zusammenfallen desselben bei der Inspiration erkliren,
allein mehrfache Versuche, wovon ich die wichtigsten
in Folgendem erwiilinen will, haben mir unwiderleg-
lich dargethan, dass dessen ungeachtet es etwas An-
deres ist, was die respiratorischen Bewegungen des Ge-
hirns veranlasst und dass diese Anschwellung und
Entleerung der Gehirnvenen nur in sehr untergeord-
neter Weise dazu beitriigt. Es ist dieses die Bewe-
gung der Cerebrospinalflissigheit. MacEnpie 1 allein
hat diess bis jetzt als hier influirend erkannt, allein

' Vergl die Mémoiren in Macenoir’s Journal de physiolo-
gie experimeniale. T, 1V, Tome VII. Tome VIII. Dann s, Physiolo-
gie. 4. Aufl. 1. Ferver: Legons sur les fonel. el les mal, du sysiéme
nerveuw, Paris 1839, T I. S.58 et 59 und Legons sur les phénomi-
nes physiques de la vie T. 1. und sein neustes Werk: Recher-
ches physiologiques et clinigues sur le liguide cephalorhachidien
ow cérebro-gpinal. Parvis 1842 (mit Atlas), — (Eiue Uebersctzung
davon v, G. Knure, Leipzig 1843.)

6*
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auch er hat bis jetzt noch keine direkten Versuche
dariiber angestellt. Ich glaube in den folgenden Blit-
tern den Beweis fiiliren zu kinnen, dass die respira-
torischen Bewegungen des Gehirns hauptsiichlich von
der Bewegung dieser Fliissigheit herriihren, wenn
schon das andere Moment, niimlich die Anfiillung und
Entleerung der Gehirnvenen, auch mit dazu beitrigt.

Ich muss hier in Kiirze, ehe ich weiter gehe, die
Verhiiltnisse dieser Fliissigheit, wie wir sie durch
Macexpig’s Untersuchungen, die ich wiederholte, kennen
lernten, darstellen. Diese Fliissigkeit findet sich be-
kanntlich gegen alle Analogie mit dem, was in andern
serisen Hiiuten beobachtet wird, nicht in dem sog.
Sack der Arachnoidea, sondern zwischen dem Vis-
ceralblatt derselben und der pia mater '. Hat man
die dura mater cerebri und spinalis blossgelegt und
macht man am untern Ende des Sacks der dura mater
einen Einschnitt, aber so, dass blos fibrése Haunt und
das sie iiberziehende Parietalblatt der Arachnoidea
verlezt werden, so kimmt eine aus einem diinnen,
darchscheinenden Hiiutchen bestehende, eine Fliissighkeit
enthaltende Blase zum Vorschein, und erst nachdem
man dieses Hiutchen eingeschnitten, fliesst Fliissigkeit
aus 2. Diese Fliissigkeit findet sich also zwischen der

o

1" Manche behaupten, dass nebstdem auch in dem eigentli-
chen Sack der Arachnoidea etwas Fliissickeit sich finde. In Lei-
chen mag diess allerdings der Fall seyn, da die Fliissigkeit sehr
hald die Wiinde darchdringt: im lebenden Thier aber ist es nicht
der Fall, wie ich mich auf das bestimmieste {iberzeugte.

* Wenn wan zwischen Hinterhaupt und Atlas die Fliis-
sigkeit ablisst, gelingt es gewihnlich nicht, dasselbe zu bemers
ken, da es sich im angefiillten Zustande genau an die dura mater
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' Arachnoidea cerebralis oder spinalis und der pia mater,
uso dass also Gehirn und Riickenmark ganz von dieser
IFliissigkeit umschlossen sind. Diese Fliissigkeit fiillt
walle leeren Riume aus, die nicht von der Nervenmasse
seingenommen werden, die Nerven sind ebenfalls bis zu
jihrem Austritte aus dem Sack der dora mater darin ge-
Ubadet. Die Fliissigheit dringt aber auch, wie MAGENDIE
mnwiderleglich dargethan und wie man sich leicht iiber-
nzeugen kann,in die Ventrikeln des Gehirns ein und zwar
uzuerstin den 4, Ventrikel am Sinus rhomboidalis, welche
“Stelle Macexpie Entrée des ventricules nennt ; von hier
wverbreitet sie sich durch die Syrv'sche Wasserleitung
iin die 3. und die Seitenhihlen. — Wie soll nun diese
IFliissigkeit zur Bewegung des Gehirns beitragen kon-
wnen $ Die Sinus des Gehirns sind, wie oben schon er-
swithnt wurde, kaum einer Ausdehnung fiihig, sie haben
vbestimmte, fast unveriinderliche Dimensionen, die Sinus
dder Wirbelsiule dagegen liegen ganz ausserhalb der
tdura mater, haben diinne Hiiute und sind sehr ausdehn-
wbar. Wir haben gehirt, dass im Moment der Exspi-
wration das Blut in den Venen zuriickfliesst oder we-
wnigstens in seinem Lauf aufgehalten wird und diesel-
vben ansdehnt, da zu derselben Zeit auch das Blut aus
iden Arterien in grisserer Menge und mit grisserer
WKeaft nachstromt, Diess wird nun namentlich auch
vin den sehr ausdehnbaren Sinus spinales stattfinden,

ianlegt. Um es zu sehen, muss wan mit einem feinen Mes-
ieer die dura mater schichtweise abtragen bis das Hiutchen sich
ivordriingt, daun auf einer Hohlsonde die gemachte Oeffoung
serweitern, Es driingt sich nun die mit Flissigkeit gefiillte Arach-
inoidea beutelférmig hervor und erst wenn dieser Beutel einge-
‘schnitten ist, fliesst die Flissigkeit aus.
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wie diess in dem Vorigen schon bewiesen wurde , es
werden daher dieselben anschwellen!, und diess um
so mehr, da auch jenes Blut, welches bei bedeutender
Hemmung des Venenblutlaufs in den iiberfiillten und
unnachgiebigen Sinus des Gehirns keinen Raum mehr
hat, sich in die Sinus vertebrales entleert. Diese
Anschwellung muss offenbar eine Annitherung der
dura mater an das Riickenmark zur Folge haben,
diese Bewegung aber muss auf die enthaltene Fliissig-
keit wirken, dieselbe zusammendriicken. Diese sucht
einen Ausweg, den sie leichter als irgendwo anders
im Schiidel findet, wo zwar die Gehirnvenen etwas
stiirker angefiillt, aber die unnachgiebigen Sinus nicht
in dem Grad angeschwollen sind ; die Fliissigkeit kann
daher hier zum Theil ausweichen, sie dringt in die
Hirnhshlen ein, ein Theil davon vielleicht auech unter
die Arachnoidea,anfdie Oberfliche des Gehirns?. Dieses
Eindringen der Fliissigkeit muss eine Ausdehnung des
grossen Gehirns und eine Hebung des kleinen Gehirns
veranlassen. Bei der Inspiration entleeren sich die
Sinus vertebrales, die Fliissigkeit tritt in den Wirbel-
kanal zuriick und fiillt den leeren Raum aus. Diese
Fliissighfit ist daher in einer fortwiihrenden Bewe-
gung, einem bestindigen Auf- und- Absteigen begrif-
fen. So ungefiihr hat schon Macexpie diesen Mechanis-
mus dargestellt, ohne jedoch, so viel mir bekannt,

—— .

" TIm achtzehnten Versuch gelang es mir, diess direkt zu

beobachten,

* In mehren Versuchen sah ich unter der Arvachnoidea
Flissigkeit und dieselbe bei der Exspiration ausfliessen (vergl,
u, a. den 10, und 13, Versuch),
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'durch direkte Versuche diesen Einfluss derselben auf die
Bewegungen des Gehirns dargethan zu haben. Von
‘andern ist, so viel mir bekannt, hieranf gar keine
Riicksicht genommen, so auch nicht von dem neusten
Schriftsteller iiber diesen Gegenstand, Frourexs. Ich
habe mich bemiiht, durch Versuche und Beobachtungen
' diese Liicke auszufiillen, und habe hiebei Folgendes
beohachtet :

Eilfter Versuch(aneinemKaninchen). An
‘der blosgelegten dura mater bemerkte man die He-
bung beim Ausathmen, die Senkung beim Einathmen.

_l Beim ruhigen Athmen waren die Bewegungen nicht
| besonders stark, so wie aber durch Zuhalten der
' Nase oder Druck auf die Trachea die Respiration
« erschwert wurde, wurden die Bewegungen stark und
. ausnehmend deuntlich, Das Gehirn mit der dura

mater driingte sich beim Ausathmen villig in die
Trepaniffnung ein und fast hervor wnd sank dann
bein Einathmen tief unter das Niveau derselben, Die
Bewegung war am entblosten Gehirn, nachdem die

dura  mater eingeschnitten und zuriickgelegt war,
- gleich deutlich. lch unterband beide Carotiden, ohne

' dass dadurch die Bewegung beeintriichtigt wurde,

Darauf wurde das lig. obtur. post. zwischen Atlas
und Hinterhaupt blosgelegt, nachdem die Nacken-
Muskeln an ihrver Insertion am Hinterhaupt abgetrennt
waren. Nach vollstindiger Stillung der Blotung wurde
bei nach vorn gebeugtem Kopfe diese Membran ein-
geschnitten. Die Cerebrospinalfliissigkeit entleerte sich
nun stossweise, bei jeder Exspiration quoll sie hervor
und fiillte die Oeffnung an, bei der Inspiration wurde
sie gleichsam angesogen, verschwand. In dem Boden
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der Oeffnung sah man bei der Inspiration die Me-
dulla oblongata, die ganz deutlich eine analoge Hebung
und Senkung wahrnehmen liess, wie das Gehirn.
Nachdem nun die Fliissigheit grisstentheils ausgeflossen
war, was durch verschiedene Lageverinderungen des
Thiers begiinstigt wurde, sah man kaum eine Spur
von Bewegung des Gehirns mehr. Das Thier war
nach dieser Entleerung sehr schwach geworden. Nach
einiger Zeit konute selbst durch die stiirksten Athems
bewegungen, zu denen das Thier durch Verschliessen
der Nase, Druck auf die Trachea veranlasst wurde,
keine Bewegung des Gehirns mehr hervorgebracht
werden. Das Thier wurde nun auf den Boden gesetat, es
bewegte kein Glied, ausser wenn es gekneipt, gezwickt
wurde; dann machte es eine, einer reflectivten ganz ihn-
liche, rasche Bewegung nach vorwiirts und war dar-
auf wieder rubig. lch nihte die Wunde zu, um den
Ersatz der Fliissigheit abzawarten, das Thier starb
aber am folgenden Morgen.

Zwilfter Versuch (an einem Kaninehen). |
Die entblisste dura mater zeigte deutlich die schon
6fters beschriebenen Bewegungen, die namentlich bei
Erschwerung der Respivation sehr deutlich hervor- |
traten. Durch die durchscheinende dura mater sah |
ich auf der Oberfliche der einen Hemisphiire eine |
ziemlich starke Vene verlaufen, die bei jeder Exspi- |
ration anschwoll, roth wurde, bei jeder lnspiraliﬂn!
sich zu einem blassen Bandstreifen abflachte. Ich |
pripavicte nnn auf die im vorvigen Versuch an-.
gegebene Art das ligam. obturatorium posticum rein. |
Bei aufmerksamer Bl:-nlu'-{-htung sah ich an dem-/
selben eine schwache Hebung beim Ausathmen, driickte
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iich auf dasselbe, so hob sich das Gehirn etwas. Ich
ischnitt nun dieses Band ein und liess die Fliissighkeit
ransfliessen, was besonders im Momente der Exspiration
mnd dann stossweise geschah. Das Gehirn sank so-
igleich etwas ein und unzweideutie wurden nun die
IBewegungen schwiicher. Ich trug nun, umn Raum zu
lhaben einen grossen Theil des ligam. obtur. ab, die
Medulla oblongata zeigte eine Bewegung, die obschon
micht sehr bedeutend, die des Gehirns jetzt doch an
!Stiivke offenbar iibertraf; bei jeder Exspiration stieg
won unten — das Thier lag mit dem Kopfe hoch —
raus dem Canalis spinalis Fliissigkeit hevauf und iiberflu-
ithete dann den untern Theil der Medulla oblongata, beim
|Einathmen verschwand die Fliissigkeit , wie angesogen,
iund die Medulla oblongata wurde gleichsam trocken
gelegt, senkte sich und schien sich etwas abzuplatten.
‘Bei gewihnlichem Athmen war es mir nicht miglich,
much nur eine Spur von Bewegung am Gehirn wahr-
wunehmen and selbst bei starkem Zuhalten der Nase
weigte sich eine nur ganz unbedeutende Hebung , die
igar in keinem Vergleich stand mit der Anschwellung
ies Gehirns, wie sie vor Ablassung der Fliissigheit
stattgefunden hatte. Die Bewegung der Medulla ob-
dongata war ebenfalls viel schwiicher geworden , je-
wloch nicht in dem Grade wie die des Gehirns. Ich
todtete das Thier darch Durchschneidung der Me-
dulla oblongata.

Dreizelhnter Versuch (an einem Hunde).
Nach Ablisung des M. temporalis an seinem Ansatze
wurde der Hund auf dem linken Scheitelbein tre-
panirt. Nachdem die Blutung aus dem Knochen, die
ziemlich stark war, gestille und das Knochenstiick
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abgenommen war, war ich nicht sogleich im Stande,
an der blosgelegten dura mater eine deutliche Bewe-
gung wahrzunehmen. Bald aber nahm ich an der-
selben ein leichtes, schnelles Pulsiven wahr, das mit
dem Herzschlag synchronisch war, wie ich vermittelst
des Stethoscops erkannte (der Herzsehlag war so
frequent und unkriftig, dass er durch die Thorax-
wandungen nicht deutlich gefiihlt werden konnte).
Zugleich mit diesen Bewegungen fand aueh unzweideu-
tig ein Heben, Anschwellen des von der dura mater
bedeckten Gehirns wiihrend der Exspiration, ein
Zusammensinken bei der Inspiration statt. Schrie das
Thier, so wurdedie Bewegung besonders deutlich, eben-
so durch Sehliliessen der Nasenlicher., Die Pulsationen
schienen mir deutlicher, wenn das Gehirn nicht ge-
rade im Zustand der hichsten Anschwellung  war,
Nachdem ich diese Bewegungen lingere Zeit beobach-
tet, wurden sie etwas schwiicher, einigemal schienen
villige Unterbrechungen einzutreten, Ich schnitt non
die dura mater ein, worauf etwas weniges Iliissigkeit
ausfloss. Jetzt, nachdem das Gehirn entblisst, konnte
ich deutlich wieder eine pulsirende Bewegung und
auch die Respirationsbewegungen wahrnehmen ; bei
sehr heftigen Exspirationen quollen Tropfen einer
hellen Fliissigkeit aus einer kleinen Oeffnung in der
Arachnoidea an der Oberfliche des angeschwollenen |
Gehirns hervor, bei jedem Ausathmen trat Etwnﬁ
Fliissigkeit iiber den Rand der dura mater vor. EHI
warden nun die Nackenmuskeln hart am l-Ii"[“-hnur_.fs..q'
bein abgelsst , das Lig. obt, post. blosgelegt und die{
Blutung sﬁrgfﬁhig gosli“!'; dann wurde das Lig. obt. |
post. sammt der dura mater eingeschnitten und nuni
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'die Fliissighkeit abgelassen. Bei jeder Exspiration quoll
ieine starke Welle der Fliissigkeit hervor, bei der
| Inspiration wurde die Oeffnung frei und man sah
'im Grunde derselben die Medulla oblongata. Sogleich
imach Ablassung der Fliissigkeit sank das Gehirn zu-
‘sammen und es blieb nun ein bedeutender leerer Raum
izwisclien Gehirn und Schidel iibrig; an der Medulla
loblongata sah ich ebenfalls nicht deutlich eine Bewe-
gung. Es war nun nicht mehe miglich, irgend eine,
rweder pulsirende noch respiratorische Bewegung am
\Gehirn wahrzanelimen , obschon ich auf verschiedene
'Weise die Respiration erschwerte; erst dann als ich
wdureh lingeres Verschliessen der Nase dusserst vio-
llente Athemanstrengungen veranlasste, senkte sich
idas Gehirn bei der Inspiration noch etwas weniges
stiefer und zeigte dann wieder eine ganz schwache
Hebung , jedoch nur einmal, dann nicht wieder 1,
Vierzehnter Versuech (an einem Hunde).
lleh trepanirte auf der linken Secite der Crista fronto-
roccipitalis nach Ablissung des M. temporalis von seinem
\Ansatz. Bei Durchbohrang der Diploe gab der Hund
Weichen von grossem Schmerz. Nachdem das Knochen-
stiick entfernt war, zeigte sich die dura mater pul-
ssirend gelmhen, deang bei jeder Exspiration in die
Trepaniffnung ein und senkte sich dann wieder.
llech schnitt nun die dura mater ein, wobei etwas
Fliissigkeit ausfloss und schlug sie in Lappen zuriick.
WJetzt zeigten sich die beiden Bewegungen des Gehirns

. —

U Professor Biscuorr, der bei diesem und dem vorigen

Wersuch zugegen war, iiberzeugte sich ebenfalls hievon auf’s
ieutlichste,
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sehr deutlich. Es pulsirte synchronisch mit dem
Arterienpuls der Arteria cruralis (die ich wegen
Befestigung des Thiers auf dem Bauch allein
deuatlich fiihlen konnte). Der Puls war offenbar
wiikvend des Ausathmens kriiftiger als bei der In-
spiration, vielleicht aber etwas minder frequent.
Wiihrend der Pulsation schwoll das Gehirn beim
Ausathmen an und senkte sich wiihrend der etwas
schwiichern Pulsation beim Einathmen, ziemlich
schnell. Dass die Anschwellung aber bloss durch
den stiirkern Pulsschlag bei der Exspiration bedingt
werde, was auch oben auf das griindlichste wieder-
legt wurde, hatte es gar nicht den Anschein. Man |
sah deatlich eine vom Puls nicht abhiingige Anschwel-
lung, wiihrend der nur die immer vorhandene Pul-
sation stiirker wurde., Wenn das Gehirn aber am
meisten ausgedehnt war, so war die Pulsation nie
deutlich wahrzunehmen, gleichsam durch diese ver-
wischt. Nachdem ich diese Bewegungen lingere Zeit |
beobachtet hatte, fiihrte ich einen kleinen Troicart in
die linke Hemisphiire ein, zu einer Tiefe, die mich
vermuthen liess, den linken Seitenventrikel erreicht
zu haben. Bei dieser Einfiihrung gab das Thier durch-
ans keinen Schmerz zu evkennen. Niach Ausziehen
des Stilets floss nun immer eine schwach blatig ge-
firbte Fliissigkeit durch die Riolire aus, so oft das
Thier heftig athmete, besonders wenn es sich hefti
anstrengte ; auch nachdem ich die Rihve ausgezogen,
floss noch etwas ab (ich hatte das Thier mit de
Kopf etwas tiefer gelegt, um das Ausfliessen zu be-
giinstigen). Nach dieser Operation war nun, wi
nicht zu verkennen, mit den Gehirnbewegungen ein
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bedentende Veriinderung eingetreten. Die pulsirenden
ewegungen schienen auch schwiicher, besonders aber

ar das vorher sehr bedeutende Anschwellen des Ge-
hirns bei der (namentlich dureh Druck aunf die Trachea
orschwerten) Exspiration fast null geworden; das Ge-
hirn lag tief unter dem Niveau der Trepaniffuung
nd hob sich, selbst wenn die Trachea stark com-
wimirt wurde, bei der Exspiration kaum sichtbar,
spiiter gar nicht mehr, selbst nicht mebr bei stirkerm
Ausathmen, Ich niihte die Wunde wieder zu; am
vierten Tag erlag das Thier unter Symptomen von
agehirndruck. Es fand sich in der linken Hemisphiire
rine apoplectische Erweichung von ziemlicher Ausdeh-
cung, die, wie es schien, besonders dem Lauf des
[roicarts gefolgt war,

Fiinfzehnter Versuch (an einem Kanin-
then). Nachdem ich die Trepanation vollendet, legte
h das Lig. obtaratorium posticum bloss. Immer hob
ich beim Druck auof dasselbe das Gehirn. Nachdem
's angestochen, quoll die Cerebrospinalfliissigkeit her-
ror, beim Aunsathmen stark, beim Einathmen kaum,
hleich nach Ablassung der Fliissigheit sank das Ge-
irn bedeutend zusammen. Bei gewishnlichem Athmen
ionnte ich jezt keine Bewegung mehr wahrnehmen,
elbst bei sehr starkem Druck auf den Thorax kaum
ine Spur mehr, Ich todtete das Thier vermittelst
urchschneidung der Medulla oblongata, wobei auch
ie Sinus vertebrales anteriores durchschnitten wur-
n, was eine sehr starke Blutung veranlasste. Auch
i dem stivksten Druck auf den Thorax keine Npur
n Bewegung; immer floss aber hiebei das Blut aus
n Sinus in grosser Menge.
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Sechszehnter Versuch (an einem Kanin-
chen). Nachdem das Knochenstiick ausgebohrt und
die dura mater entblost war, hob dieselbe sich ge-
wilbt wiihrend des Ausathmens und senkte sich beim
Einathmen. Es war diess schon bei ganz gewihn-.
lichem Athmen sehr deutlich. Erschwerte ich dies
Respiration durch Verschliessen der Nase, so wurden diey
Bewegungen stirker, das Gehirn mit der dura mater

ragte dann gewilbt und prall in die Trepaniffoung
hinein, so oft das Thier ausathmete. Dasselbe gescha
bei Compression des Thorax. In der dura mater s
man einige Venen gegen den Sinus verlaufen, die be
jeder Exspiration sich dunkler firbten, anschwollen,
bei jedem Einathmen erblassten, sich abplatteten, sc

dass sie kaum mehr zu bemerken waren, leh schriti
nun zur Entleerung der Cerebrospinalfliissigheit und
drang zu diesem Zwecke in der Raphe zwischen dei
Nackenmuskeln, indem ich sie von einander entfernt
und ihre Insertion etwas einschnitt, auf das Liga
obturatorium posticum ein. Mit einem spitzen Messe
stach ich dasselbe an, worauf die Flissigkeit ausflo
anfinglich continuirlich, dann nur bei starker Exspi
ration oder Druck auf den Thorax; die Fliissighkei
wurde immer sogleich mit einem Schwamm aufgetupfi
Als michts mehr in der bisherigen Stellung ausfloss
wurden die Hinterbeine hoch, der Kopf tief gehalte §
und auf den Thorax gedriickt, dann aof die du
mater cerebri ein gelinder Druck ausgeiibt; duveh die
beiden Operationen entleerte ich noch etwas Fliissi
keit, dann fiihrte ich einen Tubulus in die gemach
Oeffnung und sog den Rest der Pliissigkeit an,
dass ich sicher seyn konnte, alle Fliissiokeit entleen
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wu haben. Das Gehirn war wiihrend dieser Operation
Fortwiithrend mehr eingesunken, die dura mater bil-
Hete eine tief concave eingesunkene Fliche (indem sie
un den Rindern der Trepaniffnung adhiivict und durch
\Luftdruck gezwungen wird, sich an das Gehirn an-
wulegen). Vor der Ablassung der Fliissigkeit hatte
sich die dura mater elastisch, prall, resistent ange-
iiihlt, so dass jeder Druck sich ausglich, jezt zeigte
lie eingesunkene Fliche gleichsam ein ddematises An-
iithlen, war schlaff, nachgiebig. Im Anfang sah ich
i der eingesunkenen dura mater noch eine schwache
ebung und Senkung, die aber nur bei genauem Zu-
ehen zu bemerken war, da die dura mater immer
concay blieb. Bei starkem Druck auf den Thorax, bei
Zuhalten der Nase wurden anfinglich diese Bewegun-
en etwas verstirkt, nachher aber blieb die dura
iater auch beim stirksten Druck auf den Thorax
oncay, eingesunken, Die Venen in der dura mater

3

chwollen nach wie vor an und ab, Iech niihte nun
lie. Wunde zu, nachdem etwas Charpie eingebracht
wvar, um diese Bewegungen zu beobachten, wenn die
“liissigkeit sich wieder ersezt haben wiirde. Nach
6 Stunden nahm ich das Thier wieder vor. Ich
sonnte nach den Erfalirungen von MaGENDIE mit Sicher-
seit annehmen ; dass sich die Fliissigkeit wieder er-
rext haben werde, Das Thier, das im Anfang nach
cer Operation immer unbeweglich in einer Ecke ge-
essen und nur bei Beriihrung seine Lage veriindert
ratte, war nach und nach wieder lebhaft geworden
nd frass. Die Wunde war vereinigt. leh liste die
viihte und entfernte die mit einander verklebten Wund-
vinder von einander; die mit Exsudat bedeckte dura
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mater ragte nun wieder gewilbt, convex in die Oeff-
nung, war elastisch gespannt, wie vor Ablassung der
Cerebrospinalfliissigkeit. Sie hob sich beim Ausath-
men, senkte sich beim Einathmen ; freilich waren diese
Bewegungen nicht so intensiv, wie gleich nach der
Trepanation, allein bedenken wir, dass durch das
Exsudat die dura mater fester an die Knochenriinder
adhirirt war, so lLisst sich diess leicht erkliren. Beim
Zuhalten der Nase wurden die Bewegungen deutlicher,
Unter der schon vereinigten Hautwunde am Hinterkopf
war etwas wiisserig-eiterige [liissigkeit angesammelt,
die ich entleerte. Ich entfernte dann die Charpie,
die ich in den Grund der Wunde gebracht hatte; die
Oeffnung im Lig. obturatovium war geschlossen. Ich
stach nun wieder in dieses ein, worauf sich sogleich
eine grosse Menge Cerebrospinalfliissigkeit entleerte,
in einem bei der Exspiration verstivkten Strom. Durch
Druck auf den Thorax und Hochhalten der Hinter-
beine entleerte ich noch viel Fliissighkeit, nachdem sie
schon zu fliessen aufeehirt hatte. Das Gehirn war
gleich nach Abfluss der Fliissigkeit zusammengesun-
ken, bei jedem Druck auf dasselbe floss neuerdings
Fliissigkeit aus der Oeffnung, Die dura mater lng
nun tief, coneay in der Oeffnung, weich, ohne allen
elastischen Widerstand; mit dem Finger konnte ich
das Gehirn kaum mehr erreichen, von Bewegung war
keine Spur vorhanden, Das Thier war nach Ablassen |
der Flissigkeit sehr matt geworden. Ich nihte diel
Wunde wieder sorgfiltic zu und sezte das Thier in|
geinen I{asﬁun; es sass hier l'uhig in der Eclie, dien
Ohren gesenkt und schlief, so oft ich es auch ep-
weckte, immer wieder ein, schloss die Augen unﬂi‘
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ehnte den Kopf an die Wand. Den niichsten Tag
war es wieder munter, die Wunde heilte gut und es
ring nur gane zufiillig spiiter durch Misswurf zu Grunde.
Anmerk. Ich suchte auch zu erfahren, ob bei Er-
finung der Seitenventrikel das Einstromen der Cerebrospinal-
lissigkeit in dieselben im Moment der Exspiration unmittel-
var zu beobachten sey. Ich nahm zu dem Zweck einem
w«aninchen die Schiideldecke ab und erdiffnete durch Abtra-
ren der Hemisphiren die Hirnhohlen, allein ich konnte auch
wei der stirksten Compression des Thorax keine Bewegung
ver wenigen Fliassigkeit wahrnehmen, die darin enthalten
war, woran wohl die dusserst vehemente Blutung, die dem
weben bald ein Ende machte, Schuld seyn mochte,
Die hier mitgetheilten und andre mit ihnlichem
::Erfulg angestellten Yersuche haben Folgendes gezeigt:
1) Dass die Cerebrospinalfliissigkeif aus einer in
Hie Arvachnoidea gemachten Oeffnung wiilirend der
Haxspiralion in starkem Strom ausfliesst, wiithrend der
vnspiration nur schwach, und wenn einmal eine ge-
svisse Quantitit ausgeflossen, das fernere Ausfliessen
aur bei der Exspiration oder Druck auf den Thorax
rtattfindet, bei der Inspiration dagegen die Fliissigkeit
lleichsam angesogen wird und aus der Oeffnung ver-
nehwindet, Dasselbe hatte lingst schon Macexpie be-
bbachtet und von dem stivkern Ausfliessen der Fliis-
sigkeit bei der Exspiration hatten sich auch Biscuorr
and Seusert ! iiberzeugt. _
2) Dass an dem blosgelegten Lig. obturat, oder
wecipito-atlanticum posticnm eine Bewegung wahrnehm-
war ist, nimlich eine Hebung wiihrend des Ausath-
mens, ein Einsinken wiihrend des Einathmens.

L) N

Ee ke:, Baweg. d. Gehirns u, Biackenmarks, 7
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3) Wenn man das Lig. obturat. mit der dura
mater sorgfiltig einschneidet, so kommt die zarte
Arachnoidea als eine mit Fliissigkeit gefiillte Blase zu
Tage, an welcher man die niimlichen Bewegungen wie
am Ligamentum obturatorium, nur noch viel deutlicher,
wahrnimmt (siebenzehnter Versuch). _

4) Druck auf das Lig. oblur. veranlasst eine An-
schwellung oder Hebung des Gehirns und Ausdehnung
der dura mater cerebri, Druek auf diese oder das
Gehirn veranlasst eine Hebung des Ligam. obturatorium.

5) Ist das Lig. obtur, und der Sack der Arachnoi-
dea eingeschnitten, so vermelrt jeder auch geringe
Druck auf die dura mater cerebri oder das Gelirn
das Ausfliessen der Cerebrospinalfliissighkeit aus dieser
Oeffnung und ebenso, wenn die Arachnoidea cerebra-
lis eingeschnitten ist, ergiesst sich aus derselben beim
Druck auf das Lig. obturatorium Fliissigkeit.

6) Wenn man die Cerebrospinalflitssighkeit entleert.
so sinkt das Gehirn sehr bedeulend =zusammen. sein
Volumen verkleinert sich, es verliert seine elastische
pralle Beschaffenheit und lisst sich leicht mit dem
Finger noch mehr zusammendriicken.

7) Die respiralorischen Bewegungen des Gehirni
werden durch die Ablassung der Cerebrospinalflitssig
Feit immer sogleich suw einem Grade dusserster Schwdchi
reducirl, meist ganz aufgehoben, und dann auch durch di|
stdrksten Athembewegungen nicht mehr hervorgebrachi

8) Wenn man, nachdem die Cerebrospinalfliissigy
keit entfernt ist und die respiratorischen Bewegunge
gitnzlich aufgehirt haben, die Wunde sorgfiiltig schliess
so stellen sich, wenn die Flussigkeit sich wieder a
gesammell hat, auch die respiratorischen Bewegunge
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ieder ein; lisst man die Fliissigkeit abermals ab, so
ﬁfﬁren die Bewegungen abermals auf und das Gehirn
sinkt zusammen.
Dafiir, dass die respiratorischen Bewegungen vor-
zugsweise durch die Cerebrospinalfliissigkeit veranlasst
sind, sprechen auch noch verschiedene andere Umstiinde.
a) Die Aerzte haben lingst beobachtet, dass die
PSpannung des Kopfs der Hydrocephalischen bei An-
strengungen oder beim Schreien zunimmt. Auch in
er Ruhe sieht man bei jeder Athembewegung die
imensionen des Schiidels sich etwas dndern (Maces-
i£). Es ist mir auch sehr wahrscheinlich, dass die
ben erwiihnte, namentlich bei starken Exspirations-
ewegungen deutliche, Spannung der Fontanellen allein
hiedurch bedingt ist.
b) Besonders bei Spina bifida kann man die Wir-
ung dieser Fliissighkeit beobachten. Der Sack schwillt
n beim Ausathmen. (Vergl. Mag. Journal VII, 11.)
Wenn man die Geschwulst mit der einen Hand com-
rimirt und mit der andern die obere Fontanelle be-
fiihlt, so beobachtet man das Anschwellen des Gehirns
iin demselben Grade als der Sack sich entleert 1. (Siehe
Vhieriiber unten bei Bewegung des Riickenmarks.,)
e¢) Macexpie hat deutlich dieses Schwanken der
|Cerebrospinalfliissigleit ans der Schiidelhéhle in den
'"Wirbelkanal beobachtet, Wenn er die Schiideldecke ab-
nahm und den Wirbelkanal iffnete und so die dura
mater cerebralis und spinalis entblisst hatte, so bemerkte
er, dass beim Druck auf das Gehirn die Fliissigkeit so-
gleich in den Sack der dura mater spinalis floss und diesen

I

| ' Muicespie, lecons T I. S. 58.

7#
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ausdehnte und umgekehrt beim Drack auf diesen in |
die Schiidelhihle zuriickstriomte und das Gehirn und |
"die dura mater cerebri ausdehnte. (MacenpiE Le- |
cons L) Ouuivier ' hat den Versuch ifters mit glej-
chem Erfolge wiederholt.

d) Wenn man bei einer Leiche oder an einem
todten Thier die Arachnoidea spinalis iffnet, died

so hebt sich bei jedem Stosse grosses und kleines:
Gehirn. Bei neugebornen Kindern legte ich sorgfiiltigy
die dura mater cerebri und spinalis blos, darauf off-
nete ich die dura mater spinalis, dann den zarte
Sack der Arachnoidea, liess die Fliissigkeit auslau-
fen und blies in die gemachte Oeffnung Luft ein. Das
von der dura mater bedeckte Gehirn hob sich deun “
lich bei jedem Einblasen. Ich iffnete die dura ma-|
ter cerebralis; grosses und kleines Gehirn hobem|
sich in gleicher Weise beim Einblasen. DiEser
Wirkung hatte das Einblasen bei Thieren.

e) Bei einem Kaninchen entblésste ich unmittelban
nach dem Tode in der Hals- und Riickengegend di«
dura mater und nach sorgfiiltiger Erfiﬂ'mmg diesen|,
den die Fliissigkeit enthaltenden Sack der Arachnoi !_1
dea und zwar in aufrechter Stellung. Bei jeder Com
pression des Thorax stieg die Fliissigkeit in dey
Arachnoidea gegen das Gehirn in die Hihe und dehnt )
den Halstheil der zarten Haut bis zum Zerplatzen|
prall aus. Am Gehirn selbst konnte ich mit Bestimmt
heit keine Bewegung wahrnehmen, was wohl darauwi

' Orvwvien (d’Angers) Traité des maladies de la moéll

épiniére. 3. édit. Paris 1837. 1, 8. 180,
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u erkliren ist, dass die wegen des aufgehobenen
Drucks der dura mater und der Wirbel allzubedeu-
ende Ausdehnung der Haut und Ansammlung der
“liissigkeit in der Halsgegend das weitere Aufsteigen
um Gehirn hinderte. Verschlossen war wenigstens
ver Eingang in den vierten Ventrikel nicht., Bei jeder
‘ompression des Thorax ergoss sich das Blut der Si-
us vertebrales in Menge, was jedenfalls auch die
Wirkung beschriinkte. Nachdem diess oft wiederholc
orden und sehr viel Blut dadurch entfernt worden
var, konnte ich kein Aufsteigen der Fliissigkeit bei
wnwendung von Druck mehr beobachten. Ich éffnete
un die Arachnoidea und trieb mit einer kleinen Spritze
tossweise Wasser in dieselbe. Bei jedem Stoss sah
an die ganze Arachnoidea durch die Fliissigkeit aus-
edehnt und das Gehirn, sowohl grosses als kleines,
iehoben werden. Bei ersterem schien es mehr eine
nschwellung, bei lezterm mehr eine Hebung. Nach
iblassen des Wassers geschah das Niimliche durch
uinblasen von Luft,

f) Eine sehr alte Beobachtung scheint sehr zu
unsten der Ansicht zu sprechen, dass die Cerebro-
pinalfliissigkeit einen grossen Antheil an den Bewe-
ungen des Gehirns habe. Riorax ' niimlich hat be-
bachtet, dass nach Eriffnung der Seitenventrikel die
ewegung des Gehirns aufhirt.

Anmerk. MacenpiE ? hat, um den Grad der Bewe-
mng dieser Fliissigkeit kennen zu lernen, verschiedene Ver-
che gemacht. Er entblosste und éffnete das Lig. obtur.

' Anthropographie Parisiis 1626, 4. L. VII, e, I. 655,
% Lecons ete. I, 116,
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post.; darauf fithrte er unter die Arachnoidea spinalis eine
eraduirte Glasrohre, welche mit Tinte gelirbtes Wasser ent-
hielt. Wenn das Thier eine starke Inspiration machte, senkte
sich die Flussigkeitssiule und fast alle Flissigkeit drang in
die Wirbelsiule, beim Ausathmen stieg sie in der Rihre
empor. Bei regelmissiger Respiration zeigte sie regelmiissige
Oscillationen. Nach einiger Zeit errcichte die Fliissigkeit
nicht mehr ihre frithere Hohe, wahrscheinlich weil ein Theil
derselben resorbirt worden war. MAGENDIE versuchtle f{erner
ibid. S, 117) mit dem Haemadynamometer von POISEUILLE
den Grad des Drucks dieser Flassigkeit zu messen, allein
der Versuch, der wegen der Schwierigkeit der Application
des Instruments nur schlecht gelang, da immer neben dem)
Instrument etwas Fliissigkeit ausfloss, gab kein sicheres Resultat.

Ich glaube, dass man aus dem hier Mitgetheilteny
mit ziemlicher Sicherheit schliessen darf, dass die re--
spiratorischen Bewegungen des Gehirns vor zug§—
weise durch die Bewegungen der Cerebrospinalfliis-
sigkeit veranlasst sind. Dass dazn die abwechselnded
Anfiillung und Entleerung der Gehirnvenen mif bei-
trage , ist nicht zu liugnen.

Viertes Capitel.

Von den Bewegungen des Riickenmarks

Dass auch das Riickenmark, so wie diess vo
Gehirn lingst nachgewiesen war, sich mit den Athem
bewegungen synchronisch bewege, diess hat Porrac

' Portar, Coursd'anatomie médicale. Paris 1804, T. 1V. 6

Ferner: Mémoire lu 4 Vinstitut national le 26 ventose an IV, (i
Mem. de la soc. méd, d’émulation. T. L),
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erst durch divecte Beobachtungen und Versuche
achgewiesen. Piccounomist 1 zwar hatte schon die
"ermuthung geiiussert, dass auch das Riickenmark
ine Systole und Diastole haben miisse, um die vom
iehirn empfangenen thierischen Geister in die Ner-
en treiben zu kénnen. DIEMERBROECK 2 schloss diess
benfalls der Analogie nach. Harrer ® hat nichts von
iiner Bewegung am Riickenmark oder dessen Hiiuten
eobachtet (und Ovrivier scheint eine Stelle bei Har-
ErR falsch verstanden zu haben). Vievssens * spricht
llos von einem Pulse der dura mater spinalis. Lorry *
iilt es, ohne directe Beobachtungen gemacht zn ha-
en, fiir unwahrscheinlich, dass kleines Gehirn, Me-
ulla oblongata und spinalis sich bewegen. Dagegen
aben schon einzelne friihere Beobachter wenigstens
resehen, dass sich die Geschwulst bei Spina bifida
nit der Respiration synchronisch bewege, ohne aber
ieraus weiter einen Schluss anf Bewegung des Riicken-
arks zu ziehen. So Burc ¢, der bei einem mit Spina
ifida behafteten Kind bei jeder Defecation die Ge-
chwulst sich heben sah. Ricnarp 7 gibt an, bei einem
inde, dessen Riickgrat in der Gegend der untern
Riicken- und obern Lendenwirbel gespalten war, habe
sich die Geschwulst bei der Inspiration gehoben, hei

' ArcuanceLi ProcoLvomint anatomicae praelectiones, Romae
1586, fol. p.260: ,profecto rationi consentaneum est ut cercbrum...
systole et diastole assidue cieatur, ita medulla spinae, quamquam
sensui id non adeo sit ex accidentibus conspicuum.”

2 lhe. L IIL ¢, V., VII. — 3 Physiol. IV, 89,

l.L.e. 141, — % L e
Ephem. nat. curios. dec. II. 6. obs. 58. p. 141.
Ancien journal de médecine XXIX., 1768.

B
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der Exspivation gesenkt, welche verkehrte Angabe
wohl, wie OvLivier mit Recht bemerkt, nur in einep |
Verwechslung ihren Grund hat. Perer Frank ' hielt
es aus theoretischen Griinden fiir wahrscheinlich, dass
das Athmen auf das Riickenmark ebenso wirke wie
auf das Gehirn, da langes Anhalten des Athmens eine
Congestion im Riickenmark verursache und auch eine
Apoplexie desselben bewirken kénne. Porrar war
aber, wie erwiihnt, der Erste, der durch directe
Beobachtungen und Versuche eine Bewegung des
Riickenmarks, die mit der Respiration synchronisch
ist, nachgewiesen hat. Von einer pulsirenden Bewe-
gung erwiihnt er hier eben so wenig etwas, als beim
Gehirn. Porrav sah bei einem Kinde mit einer Spina
bifida, die ihren Sitz im obern Theil der Wirbelsiiule
niecht weit vom Schiidel hatte, bei jedem Ausathmen
deutlich eine Anschwellung der Geschwulst und zwar
eine um so stirkere, je stirker das Athmen war,
Wenn er bei nengebornen Hunden oder Katzen den
Kanal der Wirbelsiinle im obern Theil vorsichtig off-
nete, sah er das Riickenmark abwechselnd anschwel-
len und zusammensinken. Porran glaubt, dass diese !
Bewegung nur im obern Theil des Riickenmarks statt-
finde, wenigstens hat Porrar weder bei Spina bifida
im untern Theil der Wirbelsiiule, noch bei Vivisee- |
tionen, wenn er den Wirbelkanal unter dem dritten
oder vierten Halswirbel 6ffnete, eine Bewegung ge-
schen. Porrar hiilt die Bewegung des Riickenmarks
also fiir ein Anschwellen und Zusammensinken; es
finde dasselbe wahvscheinlich fortwihrend statt, daf

1 Sammlung auserlesener Abhandlungen. XV, 295,
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er Wirbelkanal viel weiter als das Riickenmark sey
nid es daher in demselben hinlinglich Raum habe.
Das Gehirn dagegen kinne nur anschwellen, so lange
er Schiidel nicht ganz verkniéchert, oder wenn eine
effnung in denselben gemacht sey, da aber bei jeder
ixspiration doch die Gehirnvenen anschwellen, so
iesse das Blut in den Wirbelkanal zuriick und ver-
lasse hier eine Anschwellung des Riickenmarks.
Nach Porrar hat Macespie ! das Vorhandenseyn
lieser Bewegungen des Riickenmarks bestiitigt. Ma-
ENDIE beobachtete in mehreren Versuchen diese Be-
egungen, die Hebung des Riickenmarks bei der
xspiration, Zusammensinken bei der Inspiration. In
inem Versuche an einem starken Hunde war die
ewegung so intensiv, dass die Luft bei jeder Inspi-
ation mit Geriuseh in den Wirbelkanal eintrat und
msgetrieben wurde, wenn das Thier exspirirte, Ma-
iENpie hielt die Bewegung theils fiir eine Anschwel-
ng, theils anch fiir eine Erhebung durch Anschwel-
ten der grossen Venen auf der hintern Fliche der
Wirbelkérper. Das Riickenmark bewegte sich gans,
icht nur in seinem obern Theil. Nicht immer waren
iese Bewegungen vorhanden, und waren sie es, bald
inmal schwach, ein andermal stark, Orrivier p’ANaErs
at diese Bewegungen bei jungen Thieren ebenfalls
eobachtet. Er sah, dass die Bewegung des Riicken-
arks aus einer Ortsverinderung und einer Anschwel-
ng zusammengesezt ist. Dass das Riickenmark sich
rewege, beobachtete er auch bei einem Anencephalus,

! Sur un mouvement de la moélle épiniére isochrone a la

wespiration, Journ, de physiol. experim. I, 200,
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der 20} Stunden lebte '. Ocuivier * hile die Ursache
der Bewegung des Riickenmarks fiic eine dreifache.
1) Ausdehnung der Gefiisse des Riickenmarks.
2) Ausdehnung der Venen der Wirbelsiule.
3) Bewegung der Cerebrospinalfliissighkeit.
Cruveimier ® hat an der Geschwulst bei Spina
bifida stets Bewegungen wahrgenommen. In seiner
pathologischen Anatomie sagt er am unten angefiihrten
Ort, als Resultat aller seiner Beobachtungen: der
Einfluss des Schreiens, also der Respiration anf Aus-
dehnung der Geschwulst, war immer leicht zu con-
statiren und selbst, wenn ich 6fters untersuchte, er-
kannte ich, dass sie von leichten Bewegungen, welche
denen des Pulses synchronisch waren, bewegt wurde
SevBerT * hat bei seinen Versuchen iiber die Functio-
nen der vordern und hintern Wurzeln des Riicken-
marks gesehen, dass sich das Riickenmark beim Aus:
athmen hebt, beim Einathmen senkt, ebenso Tiepg/
MaNy., Einer pulsirenden Bewegung des Riickenmarks

' Eine kleine, weiche, gestielte, rithlich-violette Masse

wie sie sich in diesen Fillen immer auf dem Rest der Basi
cranii findet, bedeckte zum Theil eine Oeffnung von etwa 2 b
3'" Breite, welche in die Hihle des Wirbelkanals iiberging
Bei jeder etwas starken Inspiration senkte sich die kleine Go
schwulst und verschloss die Oeffnung genauver, bei der Exspiriy
tion war sie erhoben und die Luft trat in Blischen hervor uni
trich Fliissigkeit hervor, welche so die Oeffnung und dic umlie
genden Theile diberfluthete und dann wieder in den Wirbelkans
zurticktrat.

* le 8. 44

*  Essai sur I'anatomie et les vices de conformation de )
moélle eépiniére. Paris 1823. und pathol. Anatomie, iibers. w
Kiuter. I, 268, — ¢ | ¢
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ut Niemand Erwihnung, nur CruveiLmier spricht
. ¢) von einer solchen Bewegung an ‘den Lenden-
umoren der Spina bifida und Oruivier sagt, bei
xperimenten an lebenden Thieren bemerke man,
ss die Fliissigkeit der Arachnoidea von einer dop-
elten Bewegung agitivt wird, wovon die eine mit
em Pulsschlag, die andere mit den Bewegungen der
espiration synchronisch ist. Etwas Aehnliches glaube
‘h im achtzehnten Versuch beobachtet zu haben. Auch
abe ich damals am Riickenmark eine schwache Pul-
tion wahrgenommen, in andern Fiillen habe ich diess
icht beobachtet. Wenn daher auch eine solche Be-
regung existirt, so ist sie jedenfalls sehr schwach.
Meine eigenen Untersuchungen liessen mich in Bezug
uf diese Bewegungen Folgendes erkennen: bei den
‘ersuchen iiber den Einfluss der Cerebrospinalfliissig-
eit auf die Bewegung des Gehirns, wo ich also der
lfedulla oblongata und dem Anfang des Riickenmarks
wegeniiber den Anfang des Wirbelkanals iffnete, sah
ch bestiindig, dass sich das verlingerte Mark mit
Eem oberen Theil des Riickenmarks bei jeder Exspira-
sion hob, bei jeder Inspiration senkte, (vﬂrgl. u, a.
Wersuch 11, 12, 13.) Bei jeder Exspiration hob sich
Wasselbe, indem es zugleich von der aus dem Wirbel-
canal aufsteigenden Cerebrospinalfliissighkeit ganz iiber-
dathet wurde, bei jeder Inspiration wurde es trocken
velegt, sank tiefer zuriick nund schien dabei sich etwas
ibzuplatten. Ich sah die Bewegung ferner noch in
folgenden zwei Versuchen.

Siebenzehnter Versuch (an einem Ka-
ninchen). Ich legte auf die sechon 6fters erwiihnte
Art das Ligam. oceipito-atlanticum in miglichster
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Ausdehnung bloss und stillte sorgfiiltig die Blutung. Ich
sah dasselbe bei jeder Exspiration sich heben, bei
jeder Inspiration sich senken. Nun sehnitt ich sorgfiiltig
schichtenweise dasselbe und die dura mater ein, ohne
dass hiebei Fliissigkeit ausfloss. Die iiusserst zavte,
von der Fliissigkeit ausgedehnte Arachnoidea dringte
sich sogleich in die Oeffnung ein, die ich durch Zu-
riicksehlagen der Lappen des Bandes erweiterte und
zeigte ganz dieselben Bewegungen, wie das Lig. obt.,
nur viel deutlicher. Durch die zarte Arachnoidea sah
man in der Fliissigkeit den Anfang des Riickenmarks
und die Medulla oblongata. Aus dem eigentlich so-
genannten Sack der Arachnoidea hatte sich bei Ep-
offnung desselben keine Fliissigkeit entleert. Nachdem
ich die Bewegungen der Arachnoidea lingere Zeit
beobachtet hatte, schnitt ich dieselbe ein. Die Cere-
brospinalfliissigkeit entleerte sich in einem bei jeder
Exspiration und jeder Compression des Thorax ver-
stiirkten Strome; dann floss sie blos noch wiihirend |
der Exspiration aus. Nachdem die meiste Fliissighkeit|
ausgeflossen, sah ich auf und neben dem Riickenmark
den Rest derselben hin und her flottirven. Das ver-
lingerte Mark und das Riickenmark bewegten sich|
deutlich; es hoben sich dieselben bei jedem Ausathmen|
und senkten sich beim Einathmen. Eine Anschwellung)
schien diese Bewegung nicht zu seyn (wenigstens war
sie. nur sehr unbedeutend), sondern nur eine Orts-
veriinderung , ein Heben und Senken. Ich entfernte
nun den hintern Bogen des Atlas und sah nun die
Bewegungen in grisserer Ausd&hnung; die vehemente
Blutung aus den verlezten Blutleitern der Wirbel-
siiule, die beim Versuch der noch weitern Eriffnung,
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tstand, machte aber bald alle Beobachtung
adglich, indem das Blat alles verdeckte und das
eben bald erlosch.

Achtzehnter Versuch (an einem Hunde).
lachdem das Thier durch Injection von Opiumtinctar
n die Vena cruralis etwas narcotisirt war, legte ich
s Lig. oceipito-atlanticum in seiner ganzen Ausdeh-
ng bloss, wobei die Nackenmuskeln an ihrer Inser-
on abgetrennt und die innersten Schichten derselben
bgetragen wurden; die Blutung wurde auf das Sorg-
iltigste gestillt. Ich trepanirte nun auf dem linken
icheitelbein. Nach Ausbohrung des Knochens zeigte
ich die harte Hirnhaut prall, gespannt, elastisch an-
ufiihlen, wie eine durch Fliissigkeit ausgedehnte Haut.
an fiithlte und sah auch durch die etwas durchsich-
ige harte Hirnhaut, dass das Gehirn dieselbe nicht
nmittelbar beriihrte, sondern dass sich eine Schichte
lliissigkeit dazwischen befand. Anfinglich sah ich
icht deutlich eine Bewegung an der harten Hirnhaut;
iachdem ich sie aber vom Knochenrand etwas abgelist
atte, sah ich bei jeder tiefen schnarchenden Inspiration
ieselbe tief einsinken, bei jeder Exspiration sich prall
spannt in die Trepaniffnung eindringen. Eine Pul-
tion an der dura mater war nur sehr undeutlich
-ahrzunehmen, Das Lig. obtur. bewegte sich deut-
ch mit der Respiration synchronisch, hob sich beim
usathmen, senkte sich beim Einathmen. Bei Druck
f dasselbe hob sich die harte Hirnhaut, bei Druck
mf diese das Lig. obturatorium. Das Lig. obtar. wurde
un in der Mittellinie vom Hinterhaupt bis zum Atlas
rei stavk vorn iibergebengtem Kopfe eingeschnitten und
ie f'erehruspina[ﬂiissigl-:eit entleert. Sie war bei
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diesem starken Hunde in sehir grosser Menge vorhanden
und floss wiihrend der Exspiration in starkem Strom
aus, Jeder Druck auf die harte Hirnhaut verstiirkte
das Ausfliessen der Fliissigkeit, die von unten her
im Wirbelkanal aufstieg. Das verlingerte Mark und
Riickenmark bewegten sich deutlich; sie wurden bei

jedem Ausathmen emporgehoben, senkten sich heiﬁ
Einathmen. Die Bewegung dauerte nach dem Abflies-
sen der Fliissigkeit noch fort, obgleich schwiicher
Die dura mater cerebri war wiilirend des Ausfliessens
immer mehr eingesunken, lag concav, schlaff in der
Trepanifinung und man bemerkte keine Bewegu"
mehr an derselben. An dem Riickenmark sah iehd
zugleich eine iusserst schwache, schnelle, pulsivends
Bewegung , die wohl mit dem iusserst frequenten
Herzschlag synchronisch war, Das Ligam. obtur. wan
nach beiden Seiten etwas zuriickgeschlagen wordens
um wo miglich die Anschwellung der Sinus direes
zu beobachten. Man sah jederseits auf der innem
Fliche der dura mater lings den hintern Nervens
wurzeln die bliulichen Sinus durchschimmern und es
schienen dieselben bei jeder Exspivation anzuschwe
len. KEs wurde nun versucht, das Band vom ober
Rand des Atlas sorgfiiltig abzulisen, um das Gesichts
feld zu erweitern; allein die hiebei u:wernmidﬁﬂh
Verletzung eines Sinus vereitelte diess und alle w?B'
tern Beobachtungen. Das Blut ergoss sich mit Htl'
tigkeit aus demselben und bei einer tiefen Inspiration
trat plotzlich Luft mit dem bekannten eigenen &
riiuseh ein und dann mit schaumigem Blut vermisell
ans. In wenigen Augenblicken war das Thier todt.

Was nun die Art und Weise betrifft, wie dies
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ewegung des Riickenmarks, die mit dem Athmen
ynchronisch ist, entsteht, so unterliegt wohl die
rkenntniss des Mechanismus derselben, nach dem,
as wir iiber die Ursachen der Bewegung des Gehirns
-issen, keinen Schwierigkeiten mehr; die Blutleiter
ar Wirbelsiiule schwellen, wie erwiihnt wurde, zur
eit des Aunsathmens an und veranlassen dadurch eine
ntfernung der harten Hirnhaut von der innern Wand
s Wirbelkanals, also eine Anniitherung derselben
1 das Riickenmark, worin eben die BEWEgung der
erebrospinalfliisssigkeit begriindet ist. Das Riicken-
ark nun liegt der vordern Wand der Wirbelhihle
iiher, als der hintern, und diess muss dorch die
age, in welcher allein man das Riickenmark am le-
enden Thier bloslegen kann, noch mehr geschehen,
nd ebenso muss dazu die Entfernung der hintern
WVand des Kanals, wodurch dem Luftdruck Wirkung
stattet ist, beitragen, Die Folge davon ist, dass
ie Blutleiter der vordern und seitlichen Wand der
irbelsiiule bei ihrer Anschwellung dem Riickenmark
ntweder durch das Mittel der Cerebrospinalfliissigheit,
der wenn diese entfernt ist, direct eine Erhebung
ittheilen, auf welche im Moment der Entleerung der
iinus ein Zuriicksinken folgen muss, Dass die Cere-
rospinalfliissigkeit auf die Bewegungen des Riicken-
arks nicht denselben bedingenden Einfluss hat, wie
if die des Gehirns, scheint mir aus mehreren Ver-
ichen hervorzugehen. Durch Entleerung derselben
rird zwar die Bewegung wohl auch etwas schwiicher,
ber sie dauert fort. Nach dem angegebenen Mecha-
lismus liisst sich diess anch leicht erkliven. Nebst-
em schwillt anch das Riickenmark woll selbst etwas
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an durch die Turgescenz seiner Venen; es schien mir
diese Anschwellung aber immer nur unbedeutend. Es
liisst sich in Bezug auf die Bewegungen des Riickenmarks
aus den bisherigen Erfahrungen folgendes Resultat|
zielien : !
a) Die respiratorische Bewegung findet am ganzen
Riickenmark statt, \
b) Die Bewegung besteht hauptsiichlich nur in
einer Ortsverinderung, I
¢) Entleerung der Cerebrospinalfliissigkeit hebts
die Bewegung nicht auf. ) i
d) Eine pulsirende Bewegung wurde zwar wahe-
genommen , war aber nur fusserst schwach.

Fiinftes Capitel.

Eine Frage ist nun noch zu erirtern iibrig, ,
vielfach verschieden beantwortet wurde. Ist anzud
nehmen, dass die erwdhnlen respiralorischen Bewe-
gungen des Gehirns @ lebenden, gesunden Korpen
fortwdhrend stallfinden, oder freten sie nur ein nach
Storung der normalen Bedingungen?

ScuricaTing ' glaubt, dass sich das Gehirn wi f
rend des Lebens fortwiihrend bewege, es sey diesuf
miglich gemacht durch einen leeren Raum, der -'-|i
innerhalb des Schiidels zwischen Gehirn und durd
mater befinde; dieser Raum reiche hin zur Expansio|
und Contraction, zur Bewegung des Gehirns. Desf
Schiidel werde daher vom Gehirn nicht vollstindi

I lLeS 114,
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whsgefiillt. Die dura mater kinne sich nicht bewegen,
a sie am Schiidel befestigt ist; nur dann, wenn ein
heil des Knochens entfernt sey, konne sie bei der
4l spiration von der Luft nach Innen gedriickt und
2i der Exspiration wieder vom Gehirn nach Aussen
strieben werden. Warstorrr! und Havier 2 lidugnen,
ass diese Bewegung im unverlezten, gesunden Kor-
er stattfinde und als eine fortdanernde eigenthiimliche
ewegung des Gehirns zu betrachten sey, wie Scuricu-
186 meint. So lange die dura mater mit dem Schi-
wel zusammenhiinge, beobachte man weder an dersel-
en, noch am Gehirn die mindeste Bewegung, aus-
enommen den Puls der Arterien. Bei unverleztem
chiidel werde dieser genau vom Gehirn ausgefitllt,
nd die dura mater hiinge so genan am Schiidel an,
wass keine Bewegung stattfinden kénne, die diese vom
chiidel entfernt, oder sie ikm niihert. Die Bewegung
unge erst an nach Eréffnung des Schiidels und Ent-
Mernung der dura mater und des Gehirns von dem-
Melben. Lorry ® widerspricht ebenfalls Scinuicaring
Ma seiner Behauptung, dass diese Bewegung eine all-
meine und bestindig vorhandene sey, es sey im
egentheil der gewihnliche Fall, dass man keine Be-
egung wahrnehme und es finde auch wahrscheinlich
natiirlichen Zustand und beim ruhigen Gang der
sunctionen gar keine Bewegung statt (dans I'état na-
arel et dans le cours paisible des fonctions il n'y a
ueun ébranlement dans le cerveau); eine Tendenz
{bur Bewegung finde wohl statt, allein dieser werde

l.c. 5. 49 w.65. — ? Opp. min. I, 131.
L e. 8. 305,
Feker, Beweg, d. Gehirns u. Rickenmarks. S

1
3
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Geniige gethan durch Ausdehnung der Substanz gegen
die Hirnhihlen zu. Portar ' glaubt ebenfalls nichty
dass diese Bewegung bestindig stattfinde. Das Gehirn|
fille den Schiidel ganz auns, es sey kein Raum vor-
handen, der eine Anschwellung erlanbe; diese An-
schwellung finde auch nur dann statt, wenn ein Loch
im Schiidel sich befinde, oder eine Stelle desselbem
durch mangelnde Verknécherung diinn sey. Die Tens
denz zur Bewegung sey vorhanden, aber das refluid
rende Blut kinne das Gehirn nicht anschwellen ma
chen, da dieses die Schiidelhihle ganz anfiille;
fliesse daher in die Venen des Wirbelkanals ab un
veranlasse hier eine Anschwellung des Riickenmark
Raviva 2 behauptet gegen Havter und Andere, das
diese Bewegungen bestiindig vorhanden seyen, inde
sich bei der Exspiration das Gehirn nicht iiber s
Normalvolumen erhebe, bei der Inspiration aber wir
lich kleiner werde, durch Verminderung der enthal
nen Fliissigheit, und den Schiidel nicht mehr ausfiil
Dass sich das Gehirn, wenn man auch den Zutrit
der iussern Luft von der Trepaniffnung ganz abhil
doch fortbewegt, hat Ravina ebenfalls bewiesen.
6ENDIE ® meint, dass diese Bewegungen ewar wol
bei unverleztem Schiidel etwas weniger merklich sey
werden, als nach Eréffnung desselben, aber jedenfal
bestimmt vorhanden, da sie niéthig seyen zur Erha
tung der Integritiit der Gehiruverrichl:ungen. Spiiter
wo er von der Bewegung der CerebruspiunIﬂiissigke
als Ursache dieser Bewegungen spricht, sagt er, d

_' Anat. méd. IV, 67. — 2 Mucuer’s Archiv, I11. 124,01
*  Physiologie. I, 141. — * Lecons etc. I, 85.
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- und Abfluss dieser Fliissigheit sey deutlicher nach
tfernung der kniéchernen Hiillen des Gehirns und
ickenmarks, wahrseheinlicn etwas weniger deutlich
ann, wenn dieselben, unverlezt, den Druck der Luft
afhalten, ohne ihn dem Gehirn und Riickenmark mit-
atheilen. Jon. MULLer ! sagt: wiihrend des Lebens
ann bei geschlossenem Schiidel keine Bewegung des
hirns durch das Athmen entstehen, da die Schiidel-
ihle von festen Wiinden eingeschlossen ist und das
hirn sein Volumen nicht verindern kann, Was
n darviiber vorgebracht hat, lisst sich leicht durch
e physikalische Unmiglichkeit widerlegen. Burpacu,
LOURENS, LAmMURE u. A. scheinen anzunehmen, dass
e Bewegung bestiindig stattfindet. Es ist natiirlich
shr schwer, direct den Beweis zu fiithren, dass die
ewegungen des Gehirns fortwihrend, d. h. nicht
‘0ss nach Eviffnung des Schiidels oder so lange die
rknécherung nicht vollendet ist, stattfinden, jedoch
bt es viele Umstiinde, welehe dafiir sprechen, dass
mer cine Bewegung stattfinde.

Was vorerst die Einwiirfe betrifft, die man ge-
en die Miglichkeit des fortwiihrenden Bestehens
ner solchen Bewegung gemacht hat, so scheinen sie
ir durchaus nicht unwiderleglich.

1) Man hat gesagt, die Schiidelhihle sey von
sten Wiinden eingeschlossen, das Gehirn fiille den
hédel vollkommen aus, es kinne daher der Wir-
ung einer heftigen Exspiration, die allein eine Blut-
erfiilllung hervorzubringen im Stande sey, erst dann
chgeben, wenn sich eine Oeffuung im Schiidel be-
mde, oder derselbe noch nicht ganz verknichert sey

' Physiologie. 2. Aufl. I, 224.
S i 4
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und dehne sich dann iiber sein Normalmass aus. Di
Schiidelhshle ist nun allerdings von festen Wiindex
eingeschlossen, allein das Gehirn fiillt den Schiid
nicht fortwiihrend vollkommen aus. Bei Hunden,
denen man durch Trepanation die dura mater blo
elegt hat, kann man sich hievon iiberzeugen, D
Lestere bleibt — die Trepansfinung muss aber kles
seyn, und man muss einen etwas grissern Ha
wiithlen — vermoge ihrer Adhiirenz mit den Knoche
viindern in gleicher Ebene mit der innern Knocher
fliche und stellt eine straff durch die Trepanifinn
gespannte Membran dar, die sich nicht bewegt. M:
siecht, und namentlich dann sehr deutlich, wenn me
auf das Ligam. occipito - atlanticam einen Druck awm
iiht, dass das Gehirn nicht unmittelbar die inne:
Fliche der dura mater beriihrt, sondern dass sie
zwischen beiden eine diinne Schichte Fliissigheit befii
det. Bei der Inspivation, namentlich einer tiefen, w
das Gehirn wirklich an Volamen abnimmt, ist dies
Raum zwischen dura mater und Gehirn ganz deutli
er wird om so kleiner, je stiirker das Ausathm
Man kann hier freilich einwenden, es lasse sich die:
nicht auf den Menschen anwenden, und man wi:
allerdings selten Gelegenheit haben, bei ihm die V
hiiltnisse in dieser Weise mit Ruhe zu beobacht
da hier nur Beobachtungen am Lebenden von Nutzd
seyn kénnen, Aber auch an der Leiche wird m
sehen, wie MaGenpir richtig bemerkt, dass imme
wenn das Gehirn den Schiidel vn[lhummen genau a
filllt, die Gestalt der Gehirnoberfliche ?emnderung |
erlitten hat, die Windungen abgeflacht, aneinand
gedriickt siuh zeigen, so dass die Sulei nur ne
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dorch schmale Linien angedeutet werden. Bei iiltern
euten, namentlich aber decrepiden Greisen, kann der
Raum zwischen Gehirn und Schidel fiir Niemand
weifelhaft seyn 1.

2) Hat man eingeworfen, das Gehirn kinne sein

aben mir gezeigt, dass diess nicht richtig ist, dass
15 Gehirn sein Volumen und zwar nicht unbedeu-

spirationen wirklich in allen Dimensionen verkleinert
nd in allen Punkten von der innern Schiidelfliiche
entfernt, habe ich ifters deutlich gesehen. b) Beson-
ers bedentend wird aber diese Volumsabnahme, wenn
an die Menge der in ihm enthaltenen Fliissigkeit
rermindert, Ich habe oben darauf aufmerksam ge-
wecht, wie sehr das Gehirn bei bedeutendem Blut-
Jierlust in allen Dimensionen sich verkleinert. Es
Jiegt in solchen Fiillen (selbhst wenn es sich noch etwas

Mfnung und man nimmt zwischen Gehirn und Schiidel
winen betriichtlichen leeren Raum walr., Auf dhnliche

! Um hieriiber Beobachtungen anzustellen, darf man na-

irlich nur durch miglichst kleine Trepaniffnungen untersuchen,
g m nicht die Adhdsion der harten Hirphaut an den Schidel in
I grosser Ausdehnung zu zerstoren; denn dass diese sich nach
{'bnahme des Schiideldachs der Leiche fast immer genau an das
irehirn anlegen wird, indem die etwa noch vorhandene Fliissig-
lﬂit dem Druck der Luft weicht und noch abwiirts abfliesst, ver-
pteht sich vom selbst, Die untere Fliche des Gehirns liegt wohl
mmer der Schiidelbasis genauer an, wie schon die stirkere Ent-
|icklung der Juga cerebralia und Impressiones digitatae anzu-
lleigen scheint,
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noch hihern Grad, veranlasst auch die Entziehung dery
Cerebrospinalfliissigkeit eine Volumsverminderung desy
Gehirns und es nimmt dasselbe wieder sein friiheress
Volumen an, sobald die Cerebrospinalfliissigkeit sich
wieder ersezt hat. ¢) So wie aber bei tiefen Inspi-
rationen das Volumen des Gehirns unter das mittleres
sinkt, so findet auch bei-sehr starken Exspirationen.
bei starkem Druck auf den Thorax eine so bedeutends
Ausdehnung statt, dass es sich in die Trepaniffnung
eindriingt und den Schiidel genau ausfiillt, wie man
namentlich deutlich an der Bewegung einer Fliissig
keit sehen kann, die man in die Trepaniffnun
einbringt. Bei der Inspiration verschwindet dies
ganz in der Schiidelhihle, bei der Exspiration fiill
sie die Trepaniffnung und fliesst iiber den Rand dersel
ben aus. .

3) Dass die*feste Adhiision der harten Hirnha
am Schiidel, wie Harter und Warstorrr wollen, ke
nen Grund gegen das Vorhandenseyn der Gehirnbe
wegung wiihrend des Lebens abgeben kann, hald
ich oben schon auseinandergeseat. Triftige Griindd
gegen die Moglichleit des bestindigen Vorhandew
seyns dieser Bewegungen scheinen mir darchaus nielll
vorhanden zu seyn. Es gibt aber noch manche Griind i
die sehr dafiic sprechen, dass das Gehirn wiihre
des Lebens sich bestindig bewege, diese sind: .

1) Das Yorhandenseyn eines serasen Sacks. Werd
wir aus iihnlicher Einrichtung auf iihnliche Funi
tionen schliessen diirfen, welcher Schluss in dd
thierischen Ockonomie, — natiirlich in bestimmt
Griinzen — wohl erlaubt ist, so diirfen wir annehme
dass das Vorhandenseyn eines serésen Sacks imm
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uf eine stattfindende Bewegung hinweise. Alle Or-
ne, die in serdsen Hihlen gelagert sind, sind einer
ewegung fihig, so die Lungen, das Herz, der Darm-
nal , der Hoden ete. Das Gehirn und Riickenmark
ebenfalls innerhalb eines solchen serisen Sacks
fi=findlich , der allerdings zwar in manchen Be-
shungen von den iibrigen abweicht, aber doch die
sstimmung  der iibrigen zu haben scheint und daher
esen Schluss wohl erlaubt,

2) Scheinen aueh die Windungen des Gehirns
dinfiir zu sprechen, dass eine Bewegung des Gehirns
stehe. Wer je den Zustand der Gehirnoberfliche
i acuten Hyperiimien des Gehirns, bei Hypertrophie
ul den bei an collapsus senilis erlegenen Greisen
'rglichen, wird sich des Gedankens nicht erwehren
snnen, dass die Windungen auch mit den Zwecek
tben, eine miglichst grosse Volumsveriinderung bei
iglichst geringer Beeintriichtigung der Structur zu
statten.  Dort sind die Windungen abgeflacht,
einandergepresst, so dass sie nur durch sehmale
nien getrennt sind ; hier stehen sie durch keilférmig
sgeschnittene thalihnliche Vertiefungen von einan-
Apr getrennt; dort scheint das Gehirn niecht Raum zu
A ben und quillt hervor, so wie man die Schiideldecke
Abnimmt, hier ist ein sichtbaver leerer Raum zwischen
Jehirn und Schiidel vorhanden, den man meist mit
erebrospinalfliissigkeit angefiillt findet. !
~ 3) Die Bewegungen an den Fontanellen sprechen
ienfalls dafiiv. Dass diese Bewegungen immer statt-
nden, wenn das Athmen irgend kriftig ist und dass
umentlich bei Schreien oder andern starken Exspi-
ﬁﬂnsbewegungen eine kriftige Hebung der Fontanelle
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entsteht, wurde oben erwiihnt. Diese weiche Ste
kann man aber unmiglich einer Schideliffnung i
ihren Wirkungen ganz gleich stellen.

4) An Narben von Schiidelwunden hat man ifter)
ihnliche Bewegungen wie an den Fontanellen gesehen)
(Siehe Scuricnrings Fall und Versuch, oben S. 53.))1

5) Sehr starke Exspirationshewegungen sind vos
Folgen oder Zufillen begleitet, welche eine dab
stattfindende riumliche Ausdehnung des Gehirns a
zeigen., So sah man das Platzen einer Schiidelnarb}
durch einen heftigen Anfall von Keuchhusten (sieb}
oben). Cacpast will bei heftigem Erbrechen di}
Suturen auseinanderweichen gesehen haben. (Noa)
mehr Fiille bei Buapacu S. 34.) Durch heftig
Exspirationsbewegungen, Schreien, Niessen, Erbreche
ete. kinnen Schwindel und apoplect. Anfiille entstehe
(s. d. Fall v. Jamigson). Bei Individuen mit Geschwiiil
sten in der Schiidelhéhle werden die Schmerzzufil il
beim Driingen und allen starken Exspirationsbew |
gungen iiusserst heftig. Bekannt ist endlich das Ve
fahren der alten Chirurgen, um bei Schiidelwundel
oder nach Trepanation die Extravasate, den Eiter 1|
entfernen, den Kranken husten zu lassen. |

Nach allem diesem scheint es wohl gerechtferti
anzunehmen: dass die respiratorischen Bewegungen auc l
beiunverlezstem Schidel bestdndig statlfinden. Alle rding|
migen aber dieselben bei geschlossenem Schiidel wi
ganz rubigem Athmen minder bedeutend seyn, als unte
den entgegengesetzten Verhiiltnissen. Was die
sirenden Bewegungen betrifft, so scheint Harier d
bestiindige Vorhandenseyn derselben anzunehmen, |
wie Bicuar und Burpacu.  Ricueranp dagegen glaut
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lass so lang der Schiidel geschlossen ist, sich kein
eerer Raum zwischen den Gehirnhiiuten findet, der
Hliese Bewegung gestatte, Die Tendenz zur Bewe-
wung sey zwar vorhanden, gehe aber in wirkliche Bewe-
lqung erst dann iiber, wenn der Schiidel einen Sub-

| Es ist kein Grund vorhanden anzunehmen , dass
Hdieselben bei geschlossenem Schiidel nicht vorhanden
lieyen, aber es ist wahrscheinlich, dass sie durch Eroff-
{ung des Schiidels deutlicher werden, Wenn man niim-
ich eine grissere Partie des Schiideldachs abnimmt, so
beranlasst der Druck der Luft ein inniges Anliegen
ller Hiute des Gehirns an die Oberfliche desselben
tnd ein Abfliessen der zwischen beiden vorhandenen
Hliissigkeit in den Wirbelkanal, die untere Fliche des
{wehirns legt sich ebenfalls genauner an die Basis eranii,
it der sie wohl iiberhaupt immer etwas in Beriihrung
“liteht, an, und so kiénnen nun allerdings diejenigen
‘Wulsationen, die von den Arterien und der Basis cerebri
wusgehen, stirker auf das Gehirn wirken, als wenn
ver Schiidel noch geschlossen ist (vergleiche hieriiber
{GENDIE , lecons sur les foncltions el les wmaladies
e systéme nerveux. 1. 166). Dass die respiratorischen
|Bewegungen des Riickenmarks wibrend des Lebens
Weestiindig vorhanden sind, ist zu bezweifeln kein Grund
worhanden. Das Riickenmark fiillt seinen Kanal bei

wher Weise auf dasselbe wirkt, wie aof das Gehirn,
10 kann es diesem Impulse noch viel leichter nach-
Weben, als das letztere. Es ist aber nicht unwahr-
‘cheinlich, dass dieselben durch die nach Eriéffnung
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Riickenmarks an die vordere Wand des Wirbelkanal!

deutlicher hervortreten, wiihrend bei geschlossene
Riickgrat, wo der Druck der Cerebrospinalfliissighkeii
auf das Riickenmark von allen Seiten ziemlich gleiel
ist, nach keiner Seite hin eine beleutendere Bewe
gung stattfinden kann.

Ob diese Bewegungen des Gehirns und Riicker
marks zur gehirigen Ausiibung der Funktion diese
Centralorgane nothwendig, oder ob sie blos ein be|
gleitendes Phiinomen sind, miéchte wohl schwerer =
entscheiden seyn, als es auf den ersten Augenblic
scheint. Alle die Einfliisse niimlich, welche die Bewd§
gungen derselben hemmen und aufheben, wie 2. 1
grosse Blutverluste, Entleerung der Cerebrospinad
fliissigkeit wirken zu gleicher Zeit auch noch in ay
derer Weise auf dieselben, so dass man daraus, dad
die Thiitigkeitsiinsserungen des Gehirns und Riicked
marks darnach geschwiicht oder aufgehoben erseheine .
noch nicht zu schliessen berechtigt ist, es sey died
durch Unterdriickung oder Aufhehung der Bewegus
gen geschehen,
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Schlussresultate.

Als die haoptsiichlichsten Resultate dieser Unter-
hsuchungen mich.!' ich folgende hervorheben.

1) Dasgeliirn zeigt bei vielen Siiugethieren und
flem Mejischen eine doppelte Bewegung.
") _eine ist mit den Respirationsbewegungen
shronisch, das Gehirn dehnt sich aus bei der Ex-
piration, sinkt zusammen bei der Inspiration;

L) Die zweite ist eine pulsirende, mit dem Herz-
chlag synchronische.

2) Beide Bewegungen sind in verschiedenen Ur-
achen begriindet und bis zu einem gewissen Grade
on einander unabhiingig. Die pulsirende (arterielle)
ewegung hat ihren Grund in der Pulsation der Arte-
ien der basis cerebri, wodurech das ganze Gehirn
ehoben wird, und in der Pulsation der feinern durch
plessen Substanz verbreiteten Arterien. Die andere
#respiratorische) Bewegung entsteht vorzugsweise
wdurch das Einstromen der Cerebrospinalfliissigkeit
gm die Ventrikeln des Gehirns (und wohl auch den
Bubarachnoidealraum an der Basis cerebri) wiihrend
er Exspiration, und das Riickfliessen derselben in
en Wirbelkanal bei der Inspiration, welche Orts-
teréinderung durch die Anfiillong der Sinus spinales
egriindet ist; die bei der Exspiration stattfindende
Anfiillung der Venen der Gehirnsubstanz mag zu dessen
hlnsclm ellung jedenfalls mitbeitragen. Der Einfluss der
espirationshewegungen auf die Gehirnbewegung ist
lso vorzogsweise nur ein mittelbarer. Dieselben wir-
n auf Anfiillang und Entleerung des Venensystems
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und diese anf die Bewegung der Cerebro:
sigkeit.

3) Die Bewegung scheint bestindig
Zu seyn.

4) Das Riickenmark =zeigt eb
diges, mit den Athembewegu.
Heben und Sinken; von pulsirende
eine Spur.

Verbesserungen.
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und diese auf die Bewegung der Cerebrospinalfliis
sighkeit. |
3) Die Bewegung scheint bestiindig vorhande

zu seyn. :

4) Das Riickenmark zeigt ehi v« ¢Tn bestiin.
diges, mit den Athembewegu. -~ . o sehes
Heben und Sinken; von pulsirende “toooin
eine Spur.

Verbesserungen.

Seite 14, Zeile 6 v. u, statt cranir lies ,cranii® ,
w 24, , 6vwv.u , diesen Wechsel l. ,diese Bewegung'y
» 43, , 4 v.o0. , an die Trachea, l. ,auf die Trachek’
s oamlt LUyt gt TR ThWee N THNER |
o TE30: e iBam e [ g0 Uigladt e Jplatt™







