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Indem ich mit Versffentlichung der vorliegenden Arbeit

meize Studien an hiesiger TUniversitit abschliesse, ist es

mir ein Bediivfniss allen meinen hochverehrten Lehrern an

hiesiger Hochschule offentlich meinen Dank auszusprechen.

Zu ganz besonderem Danke aber bin ich Herrn Prof.
Dr. Al Schmidt verpflichtet, dem ich das Thema zur
vorliegenden Dissertation verdanke und der mich bei mejnen
Untersuchungen mit Rath und That auf’s liebenswiirdigste
unterstiitzt hat. Ich fithle mich daher getrieben ihm auch

an dieser Stelle meinen tiefempfundenen Dank auszusprechen.







Einleitung.

A. Sommer') hat in seiner Arbeit ,Zur Methodik
der guantitativen Blutanalyse ein Verfaliren vorldufiy ver-
Offentlicht, welches geeigiet erscheint zur Bestimmung zweier
wichtiger Werthe im Blute, ndmlich des Gewichtes der rothen
Blutksrperchen bezogen aut 100 grm. Blut und des Gewichtes
des Trockeunritckstandes der rothen Blutkorperchen bezogen
anf 100 grm. derselben.  Die weiteve Fortfuhrung dieser
Arbeit habe ich wbernommen, nachdem dussere Verhiltnisse
Sommer geswungen, sie fir's ersfe aufzugeben. Sommer’s
citirte Arbeit war rein methodisch, mir flel die Aufeabe
7z, seine Methode anzuwenden und sie zogleich auf Grund
der Erfahrungen, weliche ich dabei sammelte, zu verbessern.

Das Ziel, das ich bei der Anwendung dieser Me-
thode zu erreichen strebte, bestand in der mdaglichst
pricisen Beantwortung der Hrage: wie verhalten sich die
rothen Blutkorperchen in Bezug auf ibre Menge und Zu-
sammensetzung im Biute gesunder, beziehungsweise im
Blute septisch inficirter Thiere?

Diese Vergleichung war mir an die Hand gegeben
durch den Umstand, dass Heyi? und Maissurianz?) auf

1) Alfred Sommer., Zur Methodik der quantitafiven Blut-
analyse. Inang-Diss. Dorpat 1853,

2) N. Heyl Zihlungsresaltate betreffend dle farblosen und die
rothen Blutkorperchen. Inaug.-idiss. Dorpat 1852,

3) 6. Maissurianz. Experimentelle Stadien iiber die quan-
titativen Verdnderungen der rothen Blutkérperchen im Fieber. Inaug.-
Diss. Dorpat 1882.
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dem Wege der Zihlung ermittelt hatten, dass die rothen
Blutkérperchen nach septischer Infection sehr grossen quan-
titativen Schwankungen unterlicgen, wihrend Mobitz1)
durch spectrophotometrische Analyse das Vorhandensein
dieser Schwankungen, speciell auch fir das Himoglobin
nachwies.

Ich wollte nun auf dem von Sommer betretenen
Wege nicht blos das procentische Blutkorpergewicht (b)
bestimmen, sondern auch den proecentischen Trockenriick-
stand der rothen Blutkdrperchen selbst (r). Aus diesen
beiden Grossen wiirde man. wenn sie sicher bestimmt sind,
sogleich erzehen, ob die rothen Blutkdrperchen, wihrend
ihre Menge schwanki, zugleich ithren Gehalt an festen Be-
standtheilen in toto dudern, d. h. ob sie dabei wasserreicher
oder wasserdrmer werden. Durch Combination dieser Be-
stimmungen mit der spectrophotometrischen Untersuchungs-
methiode wiirde sich aber zugleich weiter ergeben, wie sich
das Verhiltniss zwischen Himoglobin und Stroma bei diesen
Schwankungen gestaltet, endlick wiirden specifische Ge-
wichtsbestimmungen des Blutes zur Controlle der Untersu-
chungsergebnisse dienen,

Um diese Bestimmungen auszufiihren, bediente S om-
mer sich zundchst zweier Grogsen, deren Werth verhalt-
nissmissig leicht festzustelien ist, namlich des procentischen
Trockenriickstandes des Gesammtblates (1) und des pro-
centischen Trockenriickstandes des Plasma (t). Ist ausser
diesen beiden Grissen noch eine der beiden frither genann-
ten (b oder r) gegeben, so lidsst sich die andere durch
Rechnung leicht finden. Sommer versuchte es nun die

1) J. Mobitz Exper. Stad. iiber die quantitativen Verinde-
rungen des Hamogiobingehaltes im 3lute bei septischem Fieber. Inaug.-
Diss. Dorpat 1883,
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Grosse r (procentischer Trockenriickstand der rothen Blut-
korperchen) mit Hiilfe der Centrifuge zu bestimmen. Zum
Auswaschen der Blutkorperchen bediente er sich einer Na-
triumsulfatlosung von genau bekanntem Gehalt. Seine be-
ziglichen Bemithungen scheiterten jedoch an dem Umstande,
dass die Blutkérperchen aus der Waschfliissigkeit Salz auf-
nehmen, so dass bei der auf dem Natrinmsulfatgehalt des
Blutkorperchenbreies beruhenden Berechnung das Gewicht
der zwischen den Blutkérperchen befindlichen Waschfliissig-
keit zu hoch, somit das der Blutkérperchen zu niedrig, und
eben deshalb der procentische Trockenriickstand der letz-
teren zu hoch ausfiel. Sommer fand auf diese Weise den
Trockenriickstand der rothen Blutkorperchen = 73,76 =,
eine Zahl die offenbar falsch ist.

Mit Hiilfe der Centrifuge liess sich nun aber eine
andere Grosse leicht bestiminew, mittelst welcher sich, wenn
zugleich T und t gegeben sind, die beiden gesuchten Grossen
b und r sogleich finden lassen: es ist dies der procen-
tische Gebalt des Gesammtblutes an festen Blutkor-
perchenbestandtheilen, oder der Trockenriickstand der rotlien
Blutkorperchen, bezogen auf 100 grm. Blut. Ich werde
wie Sommer diese Grosse mit dem Buchstaben f bezeich-
nen. Behufs Bestimmung dieser Griosse wird das Blut, be-
vor es auf die Centrifuge kommt, gewogen, der Bodensatz
nach beendigtem Centrifugiren mit dem Rest der Wasch-
fliissigkeit mittelst destillirten Wassers in ein gewogenes
Glas vollstandig iibergefiihrt, wobei soviel destillirtes Wasser
za nehmen ist, dass die Blutkérperchen sich vollstandig
auflosen, gut umgerii: rt, etwa die Hiilfte der Losung'in ein zwei-
tes gewogenes Glas itbergefithit, beide Hilften gewogen, und
die ihnen entsprechenden Quantititen des unverdiinnten Blutes

durcheine einfacheProportionsrechumun g ermittelt. Inder einen
2
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Hiilfte der Blutkorperchenlosung wird der Gehalt an
schwefelsaurem Natron in bekannter Weise bestimmt und
darnach der Gehalt der anderen Hilfte an diesem Salze
berechnet; letztere wird getrocknet, der Riickstand ge-
wogen und der berechnete Salzgehalt abgezogen; das so
erhaltene Gewicht, bezogen auf die entsprechende Quan-
titat des unverdiinnten Blutes, ergiebt den Procentgehalt
des letzteren an festen Blutkorperchenbestandtheilen. Man
sieht sogleich, dass das Eindringen des Salzes in die Blut-
korperchen bei dieser Bestimmung gleichgiiltig ist. Wichtig
aber ist, dass die Blutkorperchien selbst, wie Bunge') und
spiter Sommer®) angeben, nur Spuren von schwefelsauren
Salzen enthalten, an deren Wiagung nicht gedacht wer-
den kann.

Nehmen wir nun an, es sei die Grosse f auf diese
Weise sicher bestimmt worden, ausserdem seien die Grossen
T und t gegeben, so lisst sich das procentische Blutkorper-
chengewi-ht sofort berechnen.

Off : bar ist ndmlich der Trockenriickstand der rothen
Blutkorperchen in 100 grm. Blut gleich dem procentischen
Gesammtriickstand dieses Blutes weniger dem procentischen
Riickstand des in diesem Blute enthalteuen Plasma, dessen
procentisches Gewicht = p sel. Ist das Gewicht des Riick-
standes in 100 grm DPlasma = t. so belrdgt es in p grm.

Plasma Ilwt;; hieraus ergiebt sich
100

1) Zeitsehrift fitv Biol BA XL
2y Alfred Sommer L e pag it.
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Setzen wir nun fir p den identischen Ausdruck 100 — b,
so erhalten wir

£ T — Q@-lﬁ)-b)i, woraus folgt

bt
fo= T — ¢ - 22
+ Too.

Durch Umformung dieser Gleichung, in welcher alle Werthe
mit Ausnahme von b bekannt sind, erhalten wir

b — 100 (t —{—tf — )
Die Grosse f lisst sich aber auch auf eine andere Weise
ausdriicken; der Blutkérperchenriickstand in 100 grm. Blut
ist namlich gleich dem hundertsten Theil des procentischen

Korperchenriickstandes { 1%0} maultiplicirt mit dem procen-

tischen Blutkorperchengewicht (b); also
r. b.

Ersetzt man in dieser Relation b durch den oben gefun-

denen Ausdruck 1) und formt die Gleichung entsprechend
um, so erhilt man

e e >
t--f-—T

in welchem Ausdrucke fiir r wiederum nur die 3 bekannten
Grossen enthalten sind. Ist b durch die obige Gleichung
1 bestimmt, so kann man den procentischen Blutkérperchen

riickstand auch nach der Relation r — %f berechnen.

Meine Absicht das Absorptionsverhiltniss des Schaf-
hdamoglobins zu bestimmen, wodurch die Bestimmung meh-
rerer anderer Werthe ermoglicht gewesen wire, scheiterte
an der Unmoglichkeit das Blut der Schafe zum Krystalli-

g

%
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siren zn bringen. Da ich nun aber bei diesen Thieren
bleiben wollte, um die Continnitit mit den fritheren im
hiesigen physiologischen Imstitut ausgefiihrten Untersu-
chungen zu erhalten, so begniigte ich mich mit der Ermit-
telung der bisher besprochenen 4 Wertte, zu welchen das
spec. Gewicht hinzukam.

Ich habe demnach wie Sommer mit den obigen bei-
den Formelu operirt; nur bei der Feststellung der Werthe
T, t und f durch Wiagung bin ich, durch Erfahrung be-
lehrt, von seinem Verfahren abgewichen, woriiber ich in
Nachstehendem kurz berichten will.

Sommer bezog seine Bestimmungeu und Berech
nungen auf das ungeronnene Blut. Der procentische Ge
sammirickstand des Blutes war zwar leicht zu ermitteln,
nm  aber den procentischen Plasmariickstand zu  finden,
musste er zum Serumriickstand  den  gesondert, bestimmten
faserstof hinzunddiven. Nun konute aber znmidchst nur
das Faserstoffprocent des Gesammtblutes ermittelt werden,
welches, bevor es zum Serumriickstand hinzuaddirt wird,
erst fiir das Plasma wmgerechnet werden muss. Dies setzt
aber die Kenntniss des Verhiltnisses zwischen Blutkorper-
chien und Plasma voraus, welches docti erst ermittelt wer-
den soll. Da der Faserstoff nur einen kleinen Theil des
gesammten Plasmartckstandes ausmacht {Ye—1/10 bein
Schaf), so konnte man, wo es sich um die Feststellung der
Aenderungen des Plasmariickstandes an und fiir sich han-
delt, ohne grossen Schaden das Plasma zu 2fs oder T0%o
des Blutes annehmen; so ungenan eine solche Fibrinbe-
stimmung als solche auch sein mag, so wiirden diese Un-
genauigkeiten doch in Relation zur Gesammtmasse des
Plasmariickstandes zu  verhiltnissmiissig unbedeutenden
Fehlern zusammenschrumpfen. Bel meinen Untersuchungen
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aber musste die durch den Plasmariickstand reprisentirte
Griosse mit anderen Grossen in Beziehung gesetzt werden,
es werden Differenzen berechnet und mit 100 multiplicirt,
so dass ich bald einsah, dass die Fehler in der Bestimmung
des Faserstoffes die Resultate stark genug beeinflussten,
um ihre Beseitigung wiinschenswerth erscheinen zu lassen.
Dies erreichte ich zunichst, indem ich die Grossen T, ¢t
und f und ebenso b und r nur fir das defibrinirte
Blut bestimmte. T ist also bei mir gleich procentischer
Riickstand des defibrinirten Blutes, t = procentischer Rick-
stand des zugehorigen Serums und f — Blatkorperchenriick-
stand bezogen auf 100 grm. defibrinirten Blutes.

Zwar giebt Heyl an, dass er im defibrinirten Blute
um ein Geringes weniger rothe Blutkorperchen gefunden,
als im npicht defibrinirten; dieselbe Bemerkung machten
auch Mobitz und Sommer bei der Bestimmung des Extinc-
tionscoefficienten im defibrinirten und nicht defibrinirten
Blute. Aus diesem Grunde sah letzterer sich auch geno-
thigt die Werthe von f, die sich der Natur der Sache nach
?"Vnur im defibrinirten Blute bestimmen lassen, an der Hand
seiner Extinctionscoefficienten filr das nicht defibrinirte
Blut umzurechnen, -— eine Operation, die ich, beildufig gesagt,
bel meinem Verfahren gleichfalls vermieden habe. Es ldsst
sich auch denken, dass der ausgeschlagene Faserstoff mehr
Blutkérperchen als Sernm einschliesst resp. beim Augpres-
sen zuriickhalt. Iech habe aber diesen Verlust an rothen
Blutkérperchen in einer grossen Anzahl von beziiglichen
spectrophotometrischen Bestimmung, welche ich, wie alle
itbrigen, mit dem sehr scharfe Bestimmungen ermoglichen-
den neuen Hiifuer’schen Apparat ansgefithrt habe, sehr klein
gefunden, viel kleiner als meine Vorgidnger (/e % der Blut-
korperchen) ; zuweilen erschien das defibrinirte Blut sogar
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um ein Geringes hiamoglobinreicher als das nicht defibrinirte,
eine Beobachtung, die ihre Erklirung weiterhin finden wird.
Jedenfalls durfte ich, da ich es ja eben nur mit dem defibri-
nirten Blute zu thun hatte, diesen etwaigen Defect vernach-
lissigen, selbst wenn er die von Heyl und Mobitz ange-
gebene Hohe (1,7—4,3 %) erreichen sollte, weil er die
erfabrungsgemiiss weit betriachtlicheren quantitativen Schwan-
kungen der Blutkorperchen bei septisch inficirtem Blute
weder verdecken noch vortiuschen konnte; er ist sicherlich
nicht grosser, wahrscheinlich viel kleiner, als die Abnahme
der Blutkorperchen bei ihren bis jetzt beobachteten Tages-
schwankungen.

Aber noch einen anderen ¥ehler, welcher T und fim
defibrinirten Blute betraf, galt es zu eliminiren und zwar
den durch Wasserverdunstung beim Defibriniren des Blutes
mit dem Fischbeinstibchen bedingten. Da die Schafsblut-
korperchen ein hochst geringes Senkungsvermigen besitzen,
so konute ich mir das Serum nicht anders verschaffen, als
indem ich einen Theil des Blutes sofort nach dem Aderlass
in ein passendes Glischen (dickwandige sogenanute Pripa-
ratengliser) tberfiihrte, in welchem dasselbe wohl verschlos-
sen 24 Stunden sich selbst iiberlassen blieb, wobei dann die
spontane Trennung des Serums vom Blutkuchen vor sich
ging. Da die Glischen luftdicht verschlossen waren und
sich zwischen Verschluss und Blot nur eine ganz diinne
Luftschieht befand, so kapn die Wasserverdunstung hier
als Null und der durch Wigung bestimmte Werth des
Serumriickstandes demnach als richtig angenommen werden.
Der Rest des Blutes aber, der zur Bestimmung der Werthe
T und f diente, wurde defibrinirt und erlitt hierbei einen
Wasserverlust, wodurch die letztgenannten beiden Grissen
zu bhoeh ausfallen mussten. Der Umstand aber, dass nar
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zwei von den zur spiteren Rechnung dienenden Grossen
von diesem Fehler betroffen wurden, die dritte nicht, machte
die Sache schlimmer, als wenn er sich aunf alle drei ertsreckt
hiatte, wie das der Fall gewesen wire, wenn ich das Serum
durch Senkung der Blutkdrperchen von einem Theil des
defibrinirten und vor weiterer Verdunstung wohl be-
wahrten Blutes hitte gewinnen kénnen. Im letzteren Falle
hitte mir eben die Rechnung den wirklichen Gehalt des
der Verdunstung ausgesetzt gewesenen Blutes an Blut-
korperchen ergeben, wihrend die Bestimmung des procen-
tischen Trockenriickstandes der Blutksrperchen durch die
Wasserverdunstung garnicht beeinilusst gewesen wire. Wie
aber der Verdunstungsfebler bei meinen Versuchen zur
Geltung kam, bewirkte er, dass auch mit Bezug auf das
verdunstete Blut b zu hoch und r zu niedrig, also beide
falsch ausfielen.

Nehmen wir an, das Defibriniren geschehe ohne allen
Wasserverlust, so ist kKlar, dass der procentische Trocken-
riickstand des defibrinirien Blutes gleich sein muss dem des
nicht defibrinirten Blutes minus dein Gewicht des getrock-
neten Faserstoffes!); er muss kleiner sein ais diese Differenz,
wenn der letztere bei seiner Entfernung verhidltnissmissig
mehr Blutkorperchen als Serum mit fortgenommen hat. Ich
habe nun aber, wie meine Tabellen zeigen werden, den pro-
centischen Trockenriickstand des defibrinirten Blutes nie-
mals gleich jener Differenz oder gar kileiner als diese ge-
funden, sondern immer grosser, ja nicht selten war er sogar
ebenso gross und sogar grosser als selbst der procentische

1) Der ausgewaschene und getrocknete Faserstoff enthiilt aller-
dings noch Bestandtheile des Stromas der eingeschlossenen Blut-
kiorperchen, weshalb sein Gewicht etwas zu hoch und die obige Diffe-
renz etwas zu klein ansfiillt; sicherlich ist aber dicser Fehler klein
genug, uwm vollstindig vernachlassigt werden zu diirfen,
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Trockenriickstand des nicht defibrinirten Blutes an sich,
was natiirlich um so eher eintrat, je kleiner das Fibrin-
procent ausfiel.

Dass auf diese Weise betriachtliche Fehler in die
Rechnung gekommen wéren, liegt auf der Hand. Aus der
Differenz zwischen dem geforderten und dem durch Wagung
wirklich gefundenen procentischen Trockenriickstand des
defibrinirten Blutes liess sich die Grosse des Wasserverlustes
beim Defibriniren bestimmen; ich fand ihn in den extremsten
Fiallen = 3 % des Blutes.

Die letzte Bemerkung deutet den Weg an, auf welchem
ich, in Ermangelung eines Apparates, welcher die Verdun-
stung beim Defibriniren sicher hindert, den in Rede stehenden
Fehler eliminirt habe, '

Ich habe nimlich den procentischen Riickstand des
defibrinirten Blutes dureh Wiigung zwar immer bestimmt,
aber ich habe diese Grosse iberhaupt garnicht als T ange-
sehen, noch in die Rechnung eingefithrt. Als T galt mir
der Riickstand des nicht defibrinirten Blutes minus dem
Faserstoff; die beiden beziiglichen Bestimmungen habe ich
demnach bei jedem Versuch ausgefithrt. Vom Blute wurden
unmittelbar nach dem Aderlass 3-—4 Cem. mit einer Pipette
in einen Platintiege] iibergefiihrt, sogleich bedeckt gewogen
und der Tiegel auf das Dampfbad gestellt.

. In 2—3 Minuten nach dem Aderlass war die ganze
Operation beendet, so dass das Blut hiufig noch ungeronnen
auf das Dampfbad kam ; ich kann daher hier die Wasser-
verdunstung wihrend der Wigung gleich Null annehmen.
Der Faserstoff wurde, wie man sehen wird, aus einer
grosseren Quantitit Blutes gewounen, so dass auch diese
Bestimmung sicher gelten darf.
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Nun war es aber auch eben dasselbe defibrinirte Blut,
welches mir zur Bestimmung des Blutkorperchenriickstandes
fur 100 grm Blut mittelst der Centrifuge diente; anuch dieser
‘Werth (f) musste wegen des Wasserverlustes beim Defibri-
niren zu hoch ausfallen. Ich musste ihn demnach verkleinern,
und zwar verhiltnissmissig um ebenso viel, als die obige
gleich T gesetzte Differenz kleiner war, als der durch Wi-
gung gefundene Riickstand des defibrinirten Blutes; diesen
corrigirten Werth brachte ich als f in die Rechnuug. Man
sieht, es handelt sich bei dieser Correctur um eine einfache
Proportionsrechnung, welche deshalb moglich war, weil T,
sowohl als fin Procentendes Gesammtblutes und nicht ir-
gend eines Blutbestandtheiles ansgedriickte Grossen darstellen.

Es war aber nun noch ein anderer Fehler zn beriick-
sichtigen, dessen Grisse zwar nicht ermittelt, dessen Gren-
zen aber bestimmt werden konnten. Ich habe namlich
bisher ohne Weiteres das durch Wigung gefundene Fibrin-
procent als richtiz angenommen und durch Abziehen des-
selben vom Riickstandsprocent des nicht defibrinirten Blutes
den Werth T ermittelt. Nun war aber das Faserstoffpro-
cent selbst durch den Wasserverlust beim Defibriniren zu
hoch ansgefallen, folglich erhielt ich fiir T, und ebenso fiir
das nach T corrigirte f, jetzt wiederum zu kleine Werthe.
Betrachtet man die Relation
1000 ¢t + £ — T)

S
so sieht man sogleich, dass dieser Fehler, welcher im
Ziahler zur Geltung kommt, sich zum grossen Theil wieder
von selbst eliminirt, aber eben nicht ganz, weil f und T
um gleiche relative Werthe zu klein ausgefallen sind, der
absolute Werth von T aber grosser ist als der von f. Mithin
ist auch die absolute Grosse des Fehlers bei T grisser als

b =
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bei f, d. b. der ganze Dividend ist zu gross, und damit auach,
da der Divisor von diesem Fehler nicht beriithrt ist, der
ganze Werth b, In dhnlicher Weise kann man sich leicht
davon iiberzeugen, dass der erwihnte Fehler der Faser-
stoffbestimmung fiir r einen zu kleinen Werth bedingt.

Dijesen Fehler vermochte ich nicht zu eliminiren; da
aber das Faserstoffprocent an sich, verglichen mit den iibri-
gen von mir bestimmten Trockenriickstdnden, eine so kleine
Grosse darstellt, so ist klar, dass der FFehler, welcher durch
einenWasgerverlust von in maximo 3% in der Bestimmung
desselben bewirkt wird, im absoluten Sinne genommen
eben auch ein sehr kleiner ist, so dass er vernachlissigt
werden kann. Die Berechtigung dazu ergiebt sich am
besten durch Bestimmung der Grenzen dieses Fehlers. Aus
einem Beispiele lisst sich das Verfahren bei dieser Be-
stimmung am besten ersehen.

In einem der spiter zu erwihnenden Versuche erhielt
ich folgende Wigungsresultate. (Ich wihle absichtlich den
ffall mit der grossten von mir beobachteten Wasserver-
dunstung.)

A. Riickstand von 100 grm. nicht

defibrinirten Blutes . R 1(5,:‘)9}9
B. Riickstand von 100 grm. defibri-
nirten Blutes . . S .- 16,7265
(3. Faserstoff von 100 grm. Bldt .. = 0,3614
D. Riickstand von 100 grm. Serum == T7,5708 =1¢
E Blutkorperchenr iickstand in 100
grm. defibrinirten Blutes . . . = 11,4340

Nach dem frither Gesagten ist A — C=T = 16,2305
Ferner ist EEBE = f - 11,0046
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Mithin ist
100 (7,6708 -+ 11,0949 — 16,230D)
7,6708
N 7,5708 < 11,0949 . — 34493,
7,6708 - 11,0949 — 16,2306

Von diesen beiden (rossen ist also b zu gross und r zu
klein ausgefallen. Es handelt sich nun darum Grenzwerthe
im umgekehrten Sinne fiir beide zu finden, so dass b zu
klein und r zu gross wird; dies kann auf folgende Weise
geschehen.

Da wegen der Wasserverdunstung beim Defibriniren
ein zu hohes Faserstoffgewicht in die Rechnuig eingefithrt
wurde, so ist die Differenz A — C (= i6,2305) kleiner als
der wahre Werth von T. Berechnet man nun mittelst dieser
Zahl und der Zahl B (= 16,7265) den entsprechenden
Wasserverlust, so findet man ihn = 2,96b64 < ; dieser Was-
serverlust ist aber, da A — C kleiner ist, als der walre
Werth von T, zu hoch berechnet worden.

Stellen wir uns nun vor, meine Wiagungen hitten mir
fir A, B, ¢, D und E ganz dieselben Werthe ergeben,
welche ich soeben zur Ausfiihrung der Rechnung benutzt
habe, der Wasserverliust beim Defibriniren des Blutes wire
aber ausserdem auf irgend eine andere Weise bestimmt
worden, diese Bestimmung hitte aber fehlerhafterweise
einen grosseren Wasserverlust ergeben, als wirklich statt-
gefunden, nidmlich gerade 2,9654 2. Rechnen wir nun mit
Beriicksichtigung dieses zu hoch angenommenen Wasserver-
lustes dag gefundene Fibringewicht C == 0,8614 auf 100 grm.
Blut um, so erhalten wir offenbar eine zu kleine Zahl fiir
den Faserstoff, ndmlich 0,3507. Bilden wir nun T, indem
wir diese Fibrinzahl von der Zahl A abziehen und berechnen
wir dann mittelst T und B die Grosse f, so erhalten wir was

b =

== 32,166
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wir wiinschen, zu grosse Zahlen fiir T und f, wodurch dann
schliesslich b zuklein und r zu gross ausfallen wird.
Es ist_nédmlich:
T — 16,5919 — 0,3507 = 16,2412
16,2412 . 11,4340

f = = 11,1023.
16,7265

Fithrt man nun diese beiden Werthe in die obige

Formel ein, so erhiilt man
b — (7,5708 +- 11,1 1028 — 16,2412) | 100 — 32122
7, K708
N 7,6708 . 11,1023
7,6708 4+ 11,1028 — 16,2412

Demnach liegt der wahre Werth von b zwischen den Gren-
zen 82,166 und 32,122 und der vonr zwischen den Grenzen
34,493 und 34,563. Man sieht, der Fehler, welchen ich durch
die Vernachlissigung der Wasserverdunstung bei der Be-
stimmung des Faserstoffprocentes in die Rechnuug hinein-
zubringen gezwungen bin, ist so klein, dass er unberiick-
sichtigt bleiben kann.

So viel iber die auf meine Versuchsergebnisse sich
griindenden Rechnungen. Tch habe nun noch Einiges iiber
die Methode der Untersuchung selbst hinzuzufiigen.

— 34563
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Methode der Untersuchung.

Sommer schligt vor, man solle ‘die Grosse f nur
ein Mal und zwar in der ersten Blutprobe bestimmen; von
den spiteren Blutproben solle man nur den Extinktions-
coéfficienten ¢ und T und t ermitteln. Da nun b fir die
erste Blaotprobe bekannt ist, so liessen sich die Aende-
rungen dieses Werthes durch die Aenderungen voun & ein-
fach berechnen, da sie denselben proportional sein miissen
unter der Voraussetzung, dass die Zusammensetzung
der Blutkorperchen sich nicht gedndert hat. TUnter dieser
Voraussetzung muss aber der procentische Riickstand der
rothen Blutkdrperchen (r) trotz aller Aenderungen von b
constant bleiben. Ob dieses der Fall gewesen und ob man
darnach auch b richtiz berechnet hat, kann controllirt
werden, indem man einen der beiden direct bestimmten
‘Werthe T oder t mittelst des anderen in Combination mit
dem berechneten b und dem fiir constant angenommenen v
ermittelt. Stimmt der berechnete Werth von t oder T nicht
mit dem durch Wigung gefundenen iiberein, so hat sich die
Zusammensetzung der Blutkorperchen gedndert, der Werth
r ist also ein anderer geworden, woraus folgt, dass die
Rechnung auch fiir b einen falschen Werth ergeben hat.

Man erfihrt auf diese Weise aber nur, dass bundr
sich gedndert haben, aber nicht wie; das Resultat ist
negativ. Ich bin demnach von Sommer’s Vorschlag abge-
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wichen und habe die Bestimmung von f mittelst der Centri-
fuge bei je der Blutabnahme ausgefithrt. Allerdings ver-
braucht man zu dieser Bestimmung am meijsten Blut (20—25
grm.), wodurch bei hiufizen Blutabnahmen das Thier be-
denkliche Blutverluste erleiden wiirde. Deshalb habe ich
mich in jedem Versuch mit nur 3 Blutabnahmen begniigt,
von welchen die erste am Morgen des ersten, die zweite am
Nachmittage desselben und die dritte am Vormittage des fol-
genden Tages stattfand. Da jede Blutabnahme im Ganzen
nur 40—5H0 Cem. Blut betrug, so war der gesammte Blut-
verlust, den meine Versuchsthiere, ausgewachsene Schafe
von 20—30 Killo, erlitten, doch ein missiger, und der hier-
durch allenfalls bewirkte Schaden wurde reichlich iiber-
wogen durch den Vortheil, b und r fiir jede Blutprobe
direct ermitteln zu konnen.

Spitestens 1 Stunde nach der Blutabnahme befand sich
die betreffende abgewogene Blutquantitit schon aunf der
Centrifuge, deren jedesmalige Thitigkeit 3 Stunden dauerte;
im ganzen wurde jede Blutprobe 8 Mal gewaschen und
als Waschiliissigkeit diente die schon erwédhnte Natriam-
sulfatlosung von 1, 5 % 1!); das Salz war auch bei mir aus
chemisch reinen Materialien ad hoc von Herrn Th. Kohler
hierselbst bereitet worden. Da die Centrifuge durch Menschen
kraft getrieben wurde, so konnte ich sie nur zwei Mal tag-
lich zu je 3 Stunden arbeiten lassen. Der Zeit nach ver
theilten sich die einzelnen Blutproben folgendermassen.
Am ersten Tage wurde die erste Blutprobe zwei Mal, die
zweite, am Nachmittage abgenommene, nur ein Mal gewaschen;
am folgenden Tage war das Waschen der ersten Probe am

1) Der Gehalt dieser, zn jedein Versuche frisch bereiteten, Lo-
sung au Natr, sulfur. sice. wurde sters bei jedem Versuche Lestimmt,
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Vormittage beendet, wihrend die zweite zum zweiten,
die dritte zaum ersten Male sich auf der Centrifuge befand.
Am Abend desselben Tages. wurde nun auch die zweite
Blutprobe aus der Centrifuge entfernt, die dritte aber musste
am folgenden dritten Tage noch ein Mal centrifugirt werden.
Unmittelbar nach beendetem Centrifugiren wurden die ge-
reinigten Blutkorperchen weiter verarbeitet. Zwischen der
Blutabnahme und dieser weiteren Verarbeitung lag also
fiir jede Blutprobe eine Zeit von 24 Stunden. Zur Nacht
wurden die Cylinder der Centrifuge mit ihrem Inbalte in
den Eisschrank gestellt; vorher aber wurde die Wasch-
fliisssigkeit entfernt und die neue Waschfliissizkeil erst am
folgenden Morgen hinzugethan.

Ich bemerkte, dass nach dem ersten, zuweilen auch
nach dem zweiten Centrifugiren, die iiber der Blutkorperchen-
schicht befindliche Fliissigkeit immer noch eine allerdings
sebr schwache Triibung zeigte; erst nach dem dritten Cen-
trifugiren war sie vollkommen wasserklar. Dies veranlasste
mich dem jeder Blutprobe entsprechenden Hauptcylinder-
glagse ein Nebencylinderglas beizufiigen, in welchem nach
einander die erste und zweite Waschflissigleit noch ein
Mal auf die Centrifuge gebracht wurden, so dass die erstere
durch die zweite ersetzt wurde. Hierbei klarte sich die
Wagchfliissigkeit stets vollkommen und ich erhielt jedes
Mal einen allerdings hiochst geringen Niederschlag von
rothen Blutkorperchen, welcher schliesslich mit demjenigen
in dem zugehorigen Haupteylinder vereinigt wurde.

In Betreff des iibrigen Verfahrens mit der fiur die
Centrifuge bestimmten gewogenen Blutquantitit bemerke
ich noch Folgendes.

Es ist leicht, mittelst einer mit der Natrinmsulfat-
losung gefiillten Spritzflasche das Blut ohne den geringsten
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Verlust in das cca 220 Cem fussende und vorher mit de-
stillirtem Wasser, Alkohol und Aether auf's sorgfiltigste
gereinigte Cylinderglas der - Centrifuge iiberzufithren, und
ebenso die Waschfliissigkeit bis nahe zur Grenze des Blut-
korperchenniederschlages mittelst einer nicht zu langen
Pipette wieder abzuheben, ohne den letzteren aufzuriithren.
Ebenso leicht ist es, nach beendetem Centrifugiren den
Niederschlag mit dem Reste der letzten Waschfliissigkeit
mittelst destillirten Wassers in das zu seiner Aufnahme
bestimmte Glas ohne jeden Verlust hiniiberzuspilen. Hier-
bei muss nun, wie ich bereits bemerkt habe, soviel Wasser
angewendet werden, dass die Blutkirperchen sich vollstindig
auflosen, weil sie sich in der dimnen Zwischenfliissigkeit sehr
rasch senken, was nur zu leicht zu einer ungleichen Ver-
theilung derselben in den beiden Hélften, in welche die
Fliissigkeit getheilt werden soll, und damit zu falschen Re-
sultaten fithren wiirde. Je mehr man von der Salzlosung
bei den Blutkdrperchen zurickgelassen hat, desto mehr
Wasser brancht man zur Auflosung der Blutkorperchen
und desto mehr muthet man der Wage zu.

Tn meinen Versuchen, in welchen das Gewicht des in
die Cylindergliser gebrachten Blutes zwischen 20 bis 25
Gramm betrug, lag das Gewicht der aus demselben erhaltenen
Blutkorperchenlésungen zwischen 55 und 75 Gramm. Tch
spitlte immer nur mit kleinen Wassermengen aus, und zwar
das erste Mal die beiden zusammengehorigen Cylindergliser
getrennt, so dass die Blutkérperchen, namentlich die im
Haupteylinder, ziemliech ungeldst in das Aufnahmeglas ge-
langten. Dann spiilte ich mit dem Spiilwasser aus dem
Nebencylinder den Haupteylinder aus, und endlich diesen
allein. Das Aufnahmeglas war gewogen und fasste 100 Cem.
Ein zweites gewogenes von gleichem Inhalt hielt ich in
Bereitschaft,
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Nachdem das Ausspiilen beendet war, rithrte ich die
Flissigkeit erst ! —1 Minute lang mit einem diinnen Glas-
stabe um und goss sie dann wmit Hiilfe desselben Glas-
stabes 10—12 Mal ans dem einen Glase in das andere.
Die hierbei stattfindende Wasserverdunstung beeinflusste
natiirlich das Resultat nicht; nur nach der Theilung der
Flissigkeit in zwei Portionen und wihrend der Wigung
derselben musste sie vermieden werden. Nach beeundetem
Umgiessen der Flissigkeit wurde dieseibe nach Augenmass
zu gleichen Theilen in die beiden Gliser vertheilt, der
Glasstab durch ein paarmaliges Anlegen an die innere
Wandung des einen Glases moglichst von der anhaftenden
Flissigkeit befreit, die Gliser mit gewogenen gut schliessen-
den Ubrschilchen bedeckt und rach nach einander gewogen.
Der Fehler, welcher durch den Glasstab bedingt ist, kommt
bei der Verdiinnung des Blutes wohl kaum in Betracht.
Die Summe der beiden Eiuzelgewichte ergab das Gesammt-
gewicht; da nun ausserdem das Gesammtgewicht des in das
Cylinderglas d«r Centrifuge gebrachten Blutes bekannt war,
so ergeben sich die diesen Einzelgewichten entsprechenden
Quantititen Blutes durch eine einfache Rechnung. Der
Inhalt des einen Glases diente zur Bestimmung des Trocken-
riickstandes in einem Platintiegel, der des anderen wurde
vollstindig in eine Porzellanschale hiniibergespiilt, mit
3—4 Tropfen concentrirter Essigsdure versetzt und dann
auf dem Dampfbade coagulirt. Ich liess die Dampthitze
3--4 Stunden unter hiufigem Wasserzusatz einwirken ; dann
wurde die Masse in der Schale vollstindig auf ein passendes
Filtrum tbergefithrt und der Riickstand auf dem Filtrum
mit grossen Quantititen heissen Wassers (etwa 1 Liter)
ausgewaschen, so dass die erste IPProbe des Filtrates, an
welcher ich die bekannte Prifung anstelite, sich gewodhn-

3
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lich schon als schwefelsdurefrei erwies. Zur Sicherheit
wurde nun das Waschen des Riickstandes noch eine Zeit
lang fortgesetzt, die farblosen, wasserklaren Filtrate ge.
sammelt und auf dem Wasserbade auf ein kleines Volu-
men eingeengt, wobei sich zuweilen einige sehr unbedeu-
tende Flockchen ausschieden. Die eingeengte Flissig-
keit wurde durch ein Filtram von passender Grosse
filtrirt, das Filtrum mit heissem Wasser in das Filtrat aus-
gespiilt, letzteres cca 50 Cem, mit der hinreichenden Menge
Qalzsinre und Chlorbaryum versetzt und der Niederschlag
durch ein kleines aschefreies Filtrum heiss abfiltrirt.

Hieran schloss sich dann in bekannter Weise die
Wigung des getrockneten und gegliilhten schwefelsauren
Baryts und die Umrechnung desselben in schwefels. Natron,
ferner die Berechnung des Gehaltes der anderen zur Riick-
standsbestimmung benutzten Flissigkeitsmenge an trocke-
nem schwefelsaurem Natron, das Abziehen desselben
vom betreffenden Riickstandsgewicht und die Berechnung
des letzteren fiir 100 grm Blut; die gefundene Zahl, nach
Anbringung der erwidhnten Correctur, stellte dann die
Grosse f dar.

Tch habe bemerkt, dass bei jedem erstmaligen Centri-
fugiren eine kleine Nachgerinnung stattfindet, erkennbar an
einem kleinen, imm Bodensatz befindlichen, lockeren Coagu-
lum; in Folge dessen befindet sich in der ausgespiilten
Blutkorperchenlosung stets ein sebr kleines Fibrinflockchen.
Da dasselbe das Gewicht des Rilckstandes hétte beeinflussen
kénnen, so sorgte ich dafiir, dass es stets in den zur
Trmittelung des Natriumsulfatgehaltes bestimmten Theil
der Blutkorperchenlgsung kam, wo es keinen Fehler ver-
ursachen konnte.
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In Betreff der Frage, inwieweit die Centrifuge zuver-
lissig wirkt, hebe ich mit Sommer hervor, dass sich nie
auch nur die geringste Firbung der fiiber dem scharf
sich absetzenden Bodensatz stehenden Natrinmsulfatlosung
durch aufgelostes Himoglobin gezeigt hat; um so mehr ist
anzunehmen, dasgs die itbrigen schwerer lioslichen Bestand-
theile der rothen Blutkérperchen in ihnen zuriickgeblieben
sind. In Betreff der Salze verweise ich darauf, dass Som-
mer ") Chlor und Phosphorsdure in den centrifugirten Blut-
korperchen in , betrdchtlicher* Menge nachgewiesen hat,
go dass, wenn iiberhaupt, so doch nur ein kleiner Theil der
Salze den Blutkorperchen beim Centrifugiren entzogen wird,
mithin der hierdurch bedingte Fehler auch nur ein sehr
kleiner sein kann, welcher zu~ = die zu vergleichenden
Blutproben gleichmissig betri.: Sollten aber ein Mal
grossere Verluste an irgendwelchen Stromabestandtheilen
stattfinden, was sich an der mehr oder weniger ausge-
pragten Unwahrscheinlichkeit oder selbst Unmoglichkeit der
Rechnungsergebnisse kenntlich machen wirde, dann hitte
ja eben die Centrifuge selbst den Beweis geliefert, dass
die Blutkorperchen sich wesentlich verindert haben; DBlut-
korperchen, welche solche Verluste durch die Salzlosung
erleiden, miissen von anderer Beschaffenheit sein, als die-
jenigen, bei welcher diese Verluste entweder garnicht oder
doch nicht in wahrnehmbarer Weise eintreten.

‘Wie ich schon bemerkt habe, bestimmte ich bei jeder
Blutabnahme auch den Extinctionscoefficienten und zwar
sowohl fiir das defibrinirte als auch fiir das nicht defibri-
nirte Blut. Hierzu benutzte ich eine 1 Cem. fassende mit
100 Theilstrichen versehene Pipette, welche, die Spitze mit-

1) 1. c. pag. 15

3%
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eingerechnet, bis zur Marke 70 mit Quecksilber bei Zimmer-
temperatur (18'/. C.) kalibrirt worden war. Ihr Inhalt
betrug 0,714 Cem. Diese Blutmenge wurde, nachdem die
Pipette von aussen sorgfiltig gereinigt worden, in 160 Cem.
einer Natriumcarbonatlosung, welche nach dem Vorschlage
von Huefner?) fir 160 Cem. Blut 8 grm. des trockenen
Salzes enthielt ?) hineingelassen und die Pipette durch
hanfiges Wiederaufsaugen und Abfliessenlassen vollkommen
entleert. Alsdann wurde das mit einem Stopsel versehene,
cea. 360 Cem. fassende, Mischgefiiss verschlossen, mit Lauft
geschiittelt, der Inhalt filtrive und im Filtrat der Fxtine-
tionscoefficient bestimmt. Ungefihr eine Stunde nach der
Blutabnahme war diese Bestimmung voilendet.

In meine Mabellen werde ich jedoch nar die Extine-
{jonscoefficienten des defibrinirten Blutes aufnehmen, da
ich es ja wesentlich nar mit diesem Blute zu thun habe
und das Abmessen desselben znr photometrischen Unter-
suchung mit mehr Ruhe geschelien kann, als bel dem un-
geronnenen Blute. Ich Lhabe schon gesagt, dass beiderlei
Fxtinctionscoefficienten bei mir iast gleich ausfielen, ja
dass die zum defibrinirten Blute gehorigen zuweilen sogar
um ein geringes hoher waren, was sich gleichfalls durch
die Wasserverdunstung beim Defibriniren erkldrt.

Ausserdem habe ich mit jeder Blutabnahme auch eine
specifische Gewichtsbestimmung verkniipft, und zwar betrat
diese Pestimmung stets das nicht defibrinirte Blut; ich
Latte ein Mal, anfangs von anderen Gesichtspunkten aus-
gehend, an diesem Blute die Bestimmungen begonnen tnd

1) Ueber die Quantitiit Sauerstoff, welche 1 grin, Himoglebin zn
Pinden vermag. Zeitschrift fiv Physiel. Chemie B. T pag. 324

2) Der Sodagehalt der jedes Mal zar Verwendung kommenden
Verdiinnungstliissigheit betrug somit 0:2142°%/0.
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wollte nun keinen Wechsel eintreten lassen; zudem fand
ich in einigen besonders hierzu angestellten Versuchen die
Unterschieds im spec. Gewicht des defibrinirten und nicht
defibrinirten Biutes so klein und wechselpd, dass es dnrch-
aus gleichgiltiz erscheiut, welches Blut man zu diesen Be-
stimmungen benutzt. Als Pycnometer benutzte ich ein Klei-
nes Flischen mit eingeschliffenem Stopsel, welches 5,1447
grm, Wasser fasste und 8,6755 grm schwer warl). Da das
Blut im Pycnometer sich, wihrend die ibrigen Wigungen
ausgefilhrt wurden, abkithlte und deshalb ebeu ein kleineres
Volumen annahm, so fand eine Ansaugung von Luft zwischen
Stopsel und Wandung statt; so wenigstens erklire ich es
mir, dass in allen Fillen, selbst wenn anfangs die Fillung
des Pycnometers vollkommen gelungen war, spiter ein oder
einpaar kleiner Luftblischen sichtbar wurden. Deshalb offnete
ich das Pycnometer wieder, entfernte vorsichtig die hoch
oben im Coagnlum ziemlich festsitzenden Luftblischen mit
Hiilfe eines Platindrahtes, fiillte den Hals von neuem mit
dem mir jetzt zu Gebote stehenden defibrinirten Blute,
driickte den Stopsel hinein, reinigte und trocknete das
Flischchen sorgfilltiz von Aussen und wog es, In einem
Volumen, welches deinjenigen der sehr kleinen Luftblaschen
gleich kam, befand sich also statt nicht defibrinirten, defibri-
nirtes Blut. ein Fehler welchen keine Wage auch nur im
Entferntesten anzugeben vermag?).

Das Serum, welches sich in den Priparatenglisern
spontan abgesondert hatte, hob ich nach 24 Stunden mit-

1) Diese beiden Werthe stellen das Mittel dar nus 12 bei Zimmer-
temperatur (18 /2 C.) ausgelithrien Wigungen.

2) Das von mir benutzte Pyecnometer waorde stets vor dem Ge-
brauche sorgfiltig gereinigt, mit Alkohol und Aether g®trocknet und
nochmals einer Controllwigung unterzogen.
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telst einer 2 Cem. fassenden Pipette ab, meist in zwel
Malen. Bei gesunden Thieren reichen 10—12 Cem. Blut
hin, um die geniigende Menge Serum zu liefern, némlich
8—4 Cem.; gewohnlich ist die abgesonderte Serummenge
be trichtlich grosser. Ich habe aber deshalb nichit mehr abge-
nommen, theils weil die angegebene Quantitit zur Trocken-
bestimmung geniigt, theils weil ich die wenigen Blutkorper-
chen, welche vom Coagulum nicht eingeschlossen worden
und mittlerweile zu Boden gesunken waren, nicht aufrithren
wollte. Bei kranken Thieren, von deren Blut man anzu-
nehmen Grund hat, dass es mangelhaft oder garnicht ge-
rinnt, ist es rathsam, griossere Quantititen Blutes zur Ge-
winpung des Serums zu opfern. Bei nicht gerinnendem
Blute muss man sich eben doch auf die Senkung der Blut-
korperchen verlassen, welche auch beim Schafblut sich
jmmer einstellt, wenn sie auch wenig reines Serum liefert.
Im Nothfalle gendgt aber auch, wie ich mich iiberzeugt
habe, 1 Cem. Serum Zzu einer immer noch hinreichend
sicheren Trockenbestimmung. In meinen Versuchen ist
iibrigens absolute Gerinnungsunfibigkeit des Blutes nur ein
Mal vorgekommen, und dabel gewann ich immer noch mehr
als 1 Cem Serum.

Die grosste mir mogliche Sorgfalt habe ich auf das
mrocknen meiner Rickstinde verwendet. Sommer giebt
an, bei einer Temperatur von 110—120° C. mit 4 X 24
Stunden zum Ziele gelangt zu sein. Mir stand eine vor-
treffliche Westphahl’sche Wage zu Gebote; mit derselben
liess sich constatiren, dass auch nach Verlauf von 4 Tagen
smmer noch eine Gewichtsabnahme stattfand, wenn die Un-
terschiede sich auch innerhalb der Grenzen von nur 1 bis
2 mmgr. bewegten. Ich ruhte nun nicht eher, als bis die
Wage absolute Gewichtsconstanz anzeigte, wozu 8—10 Mal
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24 Stunden ervforderlich waren. Vor Ablauf von 7 Tagen
riithrte ich demnach meine Riickstinde iiberhaupt nicht an;
dann erst begann ich die Wigungen zur Feststellung der
Gewichtsconstanz. Die Temperatur regulirte ich so, dass
sie den Tag iiber sich auf nahe 120° hielt, wihrend sie die
Nacht iber 100—110° betrung. Die zu wigenden Pripa-
rate wurden unter einer Glasglocke iiber Schwefelsiure
abgekiihlt und der Trockenofen durch Reguliren der Flamme
wihrend des Wigens constant auf 120° erhalten.

Ich habe ein paar Male, nachdem die Gewichtscon-
stanz erreicht war, meine Priparate noch weitere 24 Stun-
den bei 125° getrocknet, ohne die geringste weitere, auf
Verbrennung zu beziehende, Gewichtsabnahme zu bemerken.
Demnach ist die Zuverldssigkeit meiner Wagungsresultate
auch nach dieser Seite hin gegen Einwinde geschiitzt, so
dass ich wohl glaube annehmen zu diirfen, dass ich in
meinen Wigungen Alles geleistet habe, was wir mit unseren
jetzigen Mitteln leisten konnen. Grissere Mengen Blutes,
als ich zur Herstellung der Riickstinde genommen, sind
nicht vortheilhaft, weil das Trocknen dann sehr schwer von
Statten geht.

Ueberlegt man die Vorarbeiten zu meinen Ver-
suchen, die Tage der Blutabnahme selbst, die Trockenzeit,
dann die schliesslichen Wigungen und die daran sich
kniipfenden vielen Berechnungen, so0 wird es verstindlich,
dass jeder meiner Versuche, obgleich es sich jedes Mal nur
um die Analyse von 3 Blutproben handelte, nur mit An-
strengung in einem Zeitraume von 2%/:- 3 Wochen beendet
werden konnte. Ueberlegt man ferner, wie viele Priparate
ich aus dem zur Analyse Dbestimmten Blute herzustellen
hatte, und zwar theilweise vor Eintritt der Gerinnung, so
wird es auch verstindlich, dass ich das Alles unmoéglich
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allein leisten konnte. In der That habe ich meine Ver-
suche auch nur dadurch ausfilhren konnen, dass mir bei
jeder Bluntabnahme 4 Gehiilfen zur Hand waren. Das Ver-
fahren bestand in Folgendem:

Tch fing das Blut aus der vena jugularis externa in
ginem gewogenen Glase, in welchem durch eine eingeritzte
Marke die Grenze fiir 45 Cem. angegeben war. Ich entnahm
nie weniger, hiufig meihr Blut (bis 50 Cem.).

Unterdessen standen meine Gehiilfen mit ihren gut ge-
reinigten und getrovkneten Pipetten') in Bereitschaft; so-
bald ich das Gias wit dem Blute anf den Tisch stellte,
tauchten dieselben ibre Pipetten, welche zur Erleichterung
fiir das Ange an der betreffenden Steile, seitlich von der
Skala, mit einem Ikleinen Stiickchen weissen Papieres beklebt
waren, gleichzeitig in das vorher einmal mit einer Pi-
pette umgerithrte Blut und sogen die erforderliche Menge
desselben auf. Ihre Thiitigkeit vertheilte sich nun fol-
gendermassen:

Gehiilfe A. TUeberfilbrung von 3—4 Cem. Blut in den
bereit stehenden gewogenen Platintiegel, Wigung und Trans-
portirung aaf’s Dampibad. Ich habe bereits gesagt, dass
diese Blutquantitit spiatestens nach 3 Minuten sich schon
auf dem Dampfbade befand.

Gehiilfe B. Fiilllung des Priiparatenglases mit 10 bis
12 Ccm. Blut und Zustopselung.

Gehilfe €. V¥illong und Zustipselung des Pycno-
meters.

Gehiilfe D. - Abmessung der zur photometrischen Un-

1} Die Pipetten wurden stets vor fdem Gebrauch sorgfiltig ge-
reinigt und mit Alkohol und Aether getrocknet.
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tersuchung bestimmten Blutquantitit und Ueberfihrung der-
selben in die Verdinnungsflissigkeit.

Dies Alles war die Sache einiger Sekunden und es
ist mir deshalb nie eine Storung der Vertheilung durch
mittlerweile eingetretene Gerinnung vorgekommen  Der
Vortheil bei diesem Verfahren lag in dem Umstande, dass
jetzt alle meine Préparate aus einer und derselben Blut-
probe stammten, wihrend ich ohne Hiilfe die erforderlichen
Blutmengen nach einander dem Thiere hitte abnehmen
miissen, ohne doch die Giarantie zu haben, dass das Blut
verschiedener Abnahmen durchaus identisch war. Sowie
diese Vertheilung beendet war, also einige Secunden nach
der Blutabnahme, ergriff derjenige, der am frithesten fertig
war, das Glas mit dem Rest nud begann das Blut mit einem
glatten Fischbeinstibchen umzurithren. Dieser Rest betrug
26—33 grm. und von dieser nicht geringen Menge wurde
der Faserstoff bestimmt. Das Rithren danerte cca. 10 Mi-
nuten, dann wurde der Faserstoff mit einem Platindraht
vom Fischbeinstibchien in die Flissigkeit zurtickgestrichen
und das Ganze, also mit dem Faserstoff, bedeckt gewogen,
Diese Wigung bezog sich aber eben nur autf die Bestim-
mung des Faserstoffgewichtes.

Jetzt wurde der ¥aserstoff mit Hiilfe des Platindrahtes
wieder herausgefischt, durch Driicken zwischen den Fingern
das eingeschlossene Blut moglichst zum Uebrigen hinzuge-
presst, dann wurden 3—4 Cem. vom defibrinirten Blute
in einen Platintiegel von bekanntem Gewicht gebracht, ge-
wogen und der Tiegel auf das Dampfbad gestellt. Der
Faserstoff kam zur weiteren Behandlung unter Wasser.

Nachdem der Gehiilfe A*) diese letzten Wiigungen

1} Herr Prof. Alex. Schmidt iibernahm mit der grossten Liebens-
wiirdigkeit simmtliche in meinen Versuchen vorkommendenWégungen,
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ausgefithrt hatte, stellte ich aus dem defibrinirten Blute die
Losung fir die spectrophotometrische Bestimmung her, dann
corrigirte ich mit demsglben Blute den Fehler im Pycno-
meter, der nun zur Wigung kam. Jetzt waren alle Ope-
rationen beendet, der Rest des Blutes konnte nun gewogen
und in das Cylinderglas der Centrifuge iibergefithrt werden,
welche, wie ich bereits bemerkt habe, spitestens i Stunde
pach der Biutabnahme ihre Thitigkeit begann.

Was nun die weitere Behandlung des, zunichst unter
destillirtem Wasser aufbewahrten, Faserstoffes betrifft, so
wurde dieselbe auf folgende Weise ausgefihrt: der in
einem kleinen Becherglase pefindliche, stcts eine feste zu-
sammenhingende Masse bildende, TFagerstoff wurde in eine,
mit destillirtem Wasser gefiillte, Porzellanschale gethan,
dort, behufs Entternung des ihm anhaftenden Blutes, unter
haufigem Wechsel des Wassers mit den Fingern an die
Wand der Schale gepresst und endlich wieder in das mit
Wasser gefiillte Becherglas iibergefithrt. Diese Manipula-
tion wurde mehrmals wiederholt, bis der Faserstoff voll-
stindig vom Blute befreit war, was ein Paar Stunden be-
anspruchte. Alsdann wurde er auf ein sorgfiltig getrock-
netes und gewogenes Filtrum gebracht, zur Entfernung des
Paraglobuling eine 22 Chlornatriumlosung hinzngesetzt,
nochmals griindlich ausgewaschen and schliesslich succes-
sive nacheinander mit Alkoliol und Aether behandelt.

Am Abende eines jeden Versuchstages wurde der am
selben Tage gewonnene und in der oben beschriebenen Weise
vorbereitete Faserstoff zu den tibrigen, dem Dampfbade
jetzt entnommenen, Priparaten in den Trockenofen, in
welchem eine durchschnittliche Temperatur von 280" herrschte,
gebracht, nm schliesslich mit den letzteren dem Luftbade
iibergeben zn werden.
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Die Ueberfithrung dieser letzteren aus dem Trocken-
ofen auf’'s Luftbad wurde am 2. Tage nach der ersten
Blutabnahme vorgenommen, mit Ausnahme der zur Bestim-
mung des Trockenriickstandes der rothen Blutkdrperchen
verwandten Tiegel'), die erst am 3. resp. 4. Tage nach der
ersten Blutabnahme auf’s Luftbad gebracht werden konnten.

Nachdem schliesslich die Thitigkeit der Centrifuge
ihr Ende gefunden,begannen die Schwefelsdurebestimmungen,
die cca 3—4 Tage in Anspruch nahmen.

s eriibrigt mir nun noch, bevor ich zur Beschreibung
meiner Versuche iibergehe, die von mir bei der Bestimmung
der Extinctionscoetficienten geiibte Methode, terner die Art
und Weise der Blutabnahmen, sowohl als auch der Jauche-
injectionen, einer Besprechung zu unterziehen. ‘Wie schon
erwihnt, bediente ich mich zur Bestimmung des relativen
Himoglobingehaltes des Blutes des neuen Spectrophoto-
meters von Huefner?, bei welchem die Polarisation des
einfallenden Lichtes durch einen Nicol bewirkt wird.

Die nun zu beschreibenden Beobachtungen wurden
von wir im RBereiche des zweiten Absorptionsbandes fiir
Oxyhimoglobin angestellt, einer Region (Db4 G—D 87T E),
die, wie bekannt, die empfindlichste fir Losungen dieses
letztgenannten Korpers ist. s galt somit zundchst die
obengenanute Region an meinem Apparate ein fiir alle
Male abzublenden, was ich anf dieselbe Weise wie von
Noorden? erreichte.

1) Kurz vor jedesmaligem Gebrauche wurden die sorgfiltig
gereinigten Tiegel einer Kontrollwiigung unterzogen.

21 Die Methode und der alte Apparat sind beschrieben im:

Hueiner, Journal f. practische Chemie N. F. Bd. 16. 1877,
pag. 200, Angefertigt ist der vou mir benutate Apparat vom Bbde-
chanikus Albrecht in Tibingen.

3) Zeitschrift fir physiologische Chemie Bd. 1V, pag. 13.




Ich verriickte den linken Schieber aus seiner Normal-
stellung nach links, d. h. aus einer Stellung, in welcher
der Nullpunkt der Theilung auf dem Schieber mit dem
Nullpunkte der Theilung an der oberen Hithrung desselben
zusammenfillt. Den rechten Schieber liess ich hierbei in
Normalstellung.  Alsdann brachte ich durch Drehung das
Fernrohr in eine solche Lage, dass der iunere Rand des
rechiten Schiebers sich scharf mit der Frauenhofer schen
Linje E deckte, und notirte mir nun den Stand des Zeigers
an der horizontalen Skala; derselbe zeigte 88,5 Grade an.
Jetzt riickte ich den rechten Schieber soweit nach rechts,
bis sein Nullpunkt mit dem Theilstriche 1 der Kihrungs-
theilung zusammenfiel, und suchte nun durch Drelinng des
Fernrohres den inneren Rand des rechten Schiebers mit
der Frauenhofer’schen Linie E zur Deckung zu bringen,
wobei der Zeiger auf der horizontalen Skala 79,0 Grade
angab. | Theilstrich der Iihrungstheilung ist somit an
meinem Apparate dquivalent 9,5 Graden der horizontalen
Skala. Hierauf brachte ich den rechten Schieber wieder
in Normalstellung und bestimmte in der oben beschriebenen
Weise die Mitte des Frauenhofer'schen Linienpaares D.
Der Zeiger an der horizontalen Skala zeigte 54 Grade an;
hieraus folgt, dass die Differenz zwischen I und D = 885
—54 = 34,5 Grade der horizontalen Skala betrigt.

Durch die Proportion

34,6:100 = 9,5:x
finden wir, dass die wirkliche Breite des Ausschnittes —
einem Theilstriche der ¥Fihrungstheilung zwischen D) und
E einer Breite von 27,564 Frauenhofer entspricht.

Um nun den ganzen Spectralbezirk des 2. Absorptions-
bandes, welches zwischen D4 E— D ST R liegt, also 33
Fravenhofer umfasst, ibersehen zu konnen, musste der




r—

37

Ausschnitt am Okularrohre natiirlich grisser sein und zwar
1,13 (27,04:33 = 1:X) Theilstriche betragen.

Bei den Versuchen selbst liess ich den linken Schie-
ber in Normalstellung und verriickte den rechten Schie-
ber aus der Normalstellung um 1,13 Theilstriche der
Fiihrungstheilung nach rechts. Um aber durch den auf
diese Weise erhaltenen Ausschnitt den Spectralbezirk
DAL E — D87 E ibersehen zu konnen, musste ich den
Zeiger auf der horizontalen Skala auf 73,63 einstellen,
was sich ja durch eine leicht versténdliche Rechnung aus
dem vorber Gesagten ergiebt.

Hatte ich jetzt auf die eben beschriebene Weise den
gewiinschten Spectralbezitk abgegrenzt, und stellte ich
den Theilkreis in Normalstellung ein, d. h. die Stellung,
bei welcher beiderlei Nullpunkte, diejenigen der Nonien und
des Theilkreises, zusammenfallen, so fand ich, dass die beiden
itbereinanderliegenden Spectralabschnitte verschiedene Licht-
intensitit zeigten. Um nun eine gleiche Intensitit des
Lichtes der eben gemaunten Spectralfelder zn erzielen, be-
nutzte ich den am Collimatorrohre befindlichen Compensa-
tionskeil von Rauchglas, den ich jetzt ein fur alle Male
einstellte.

Nachdem ich meinen Apparat anf die eben beschiriebene
Weise vorbereitet hatte, schritt ich zur Amnstellung meiner
Vorversuche mit demseiben.

Da es nach Vierordt?) vortheilhafter ist, concentrir-
tere L.osungen zu untersuchen, da die ,kleinsten messbaren
verhiltnissmissigen Concentrationsunterschiede bei verschie-
den concentrirten Losungen derselben Substanz sich umge-

1) Vierordt. Die Anwendung des Spectralappavates znr Pho-
tometrie der Absorptionsspeciren und zaw quantitativen  Annlyse.

Tibingen 1873, pag. 39,
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kehrt wie die Concentrationen verhalten,* so ging mein
Hauptbestreben bei den nun anzustellenden Vorversuchen
darauf hin, eine passende Concentration zu finden. Ausser-
dem hatten diese letzteren den Zweck, die Unterscheidungs-
empfindlichkeit meines Auges fiir Intensititsdifferenzen des
gleichfarbigen Lichtes zu priifen und zun steigern. Diesc
Vorversuche, die von mir mit dem Blute verschiedener
Thiere (Hunde, Katzen, Pferde, Rinder) in &hnlicher Weise,
wie sie Mobitz!} angestellt hatte, ausgefiihrt wurden,
nahmen ca. 3—4 Wochen in Anspruch. Aus mehreren
nach dem Vorgange des letztgenannten Autors?) angefer-
tigten Tabellen ersah ich, dass die Unterscheidungsempfind-
lichkeit meines Auges fiir Intensititsditfercnzen des gleich-
farbigen Lichtes am grossten war bei Losungen, deren
Extinctionscoefficient in den Grenzen zwischen 0,38386 und
0,60206 lag.

Diese Fxtinctionscoefficienten entsprechen den an mei-
nem Apparate beobachteten Winkeln von 50—60" In diesen
eben genannten Grenzen machte ich Fehler, die in maximo
19 betrugen.

Ich benutzte zu meinen spiteren Versuchen eine Pi-
pette, die, wie eine genaue Kalibrirung bei Zimmertempe-
ratur (18'/: C.) ergab, bis zum 70. Theilstriche 0,714 Cecm.
fasste. Nahm ich mit Hilfe dieser Pipette 0,714 Cem.
Blut und verdiinnte sie mit 100 Cem. Sodalosung, so erhielt
ich eine Blutverdiinnung, die den obigen Anforderungen
entsprach, d. h. einen Extinctionscoefficienten gab, der
zwischen den oben angegebenen (Grenzen lag. Ich unter-
suchte somii das Bluat bei einer 141,056 fachen Verdiinnung.

1) L ¢ pag. 17, 18
2) 1. e, peg. 18.
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TUeber den Gang der Untersuchung habe ich schon an
anderer Stelle referirt und habe ich hier nur noch hinzu-
zufiigen, dass ich bei jeder Bestimmung des Extinctions-
coefficienten 6 Beobachtungen hintereinander machte und
mir die Resultirende aus denselben notirte.

Zum Schlusse dieser Betrachtung bemerke ich noch,
dass der Flissigkeitsbehiilter mit der Blutlosung stets in
derselben Entfernung vom Spectroscope und der Licht-
quelle aufgestellt wurde.

Die Abnahme des Blutes fand stets aus der einen
~ena jugularis externa statt. Die erste Blutprobe wurde
dem aufgebundenen Thiere entnommen, die spiteren dem
nun in Freibeit befindlichen. Sollte eine Injection statt-
finden, so wurde zu diesem Behufe centralwirts eine
zweite Caniile eingebunden; das Thier blieb dann liegen,
bis diejenigen Operationen mit dem Blute der ersten Ab-
nahme, bei welchen Eile Noth that, beencet waren; dann
wurde die Injection gemacht (10—15 Minuten nach der
ersten Blutabnahme) und das Thier losgebunden, nachdem
die centralwiirts eingebundene Caniile herausgenommen und
die Vene unterbunden worden war. Den Verschluss der
peripher gelegenen, zur Blutabnahme dienenden Glagcaniile
bewerkstelligte ich vermittelst eines Wattetampons, der das
Lumen der Caniile vollstindig ausfiillte. Solite nun eine
Blutabnahme vorgenommen werden, so wurde, so hoch wie
maoglich, oberhalb der Glascaniile die Vene mit Hiilfe eines
eisernen Klemmers verschlossen, der Wattetampon entfernt,
vermittelst einer Federfahne ein sich mittlerweile stets
gebildet habendes Coagulum, daz bis in die Vene hinein-
reichte, beseitigt und nun, indem der eiscrne Klemmer ein
wenig geliiftet wurde, das zuerst abfliessende Blut (cca 3
Cem.) verschiittet, um alsdann die nachfolgenden Blutmengen
zum Zwecke der Untersuchung aufzufangen. —

|
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‘Was endlich die von mir in den Versuchen IIL. und IV.
benutzte Jauche betrifft, so stellte sie eine sehr ibel-
riechende, gelbliche, himoglobinfreie Flissigkeit dar, welche
durch monatelanges Maceriren von Schafmuskeln in Wasser
gewonnen worden war und vor dem Gebrauche stets frisch
filtrirt wurde. Da dieselbe in der Folge als nicht geniigend
wirksam sich erwies, so stellte ich mir zu dem folgenden
Versuche eine frischere und wirksamere dar, indem ich
das Serum von mehreren, im Verlaufe von 8 Tagen er-
folgten Aderldssen bei einem Pferde zusammengoss und die
auf diese Weise gewonnene Flissigkeitr zunéichst 48 Stun-
den einer Temperatur von 40—b0° C., spiter der gewohn-
lichen Zimmertemperatur aussetzte. Diese so gewonnene
Jauche war beim Gebrauche cca 14 Tage alt und zeigte
eine der oben erwihnten Fliissigkeit #hnliche Beschaffen-
heit. Bei der Injection derselben beobachtete ich die Yor-
sicht, den die Vene verschliessenden Klemmer nicht eher
zu liiften, als bis die Messingcaniile von der Jauche voll-
stindig gefiilllt war. Alsdann liftete ich den Klemmer und
injicirte langsam die Jauche. Nach cca 3—5H Minuten war
die Injection beendet.

Ich gehe nun zur Besprechung meiner Versuche iiber.

Versuche.

Bei der Darstellung meiner Versuche werde ich jedem
derselben 8 Tabellen beigeben. Tabelle A wird die Wa-
gungsresuitate und die Extinctionscoefficienten enthalten,
Tabelle B die Grossen T, t und f und Tabelle C die mit-
telst dieser Daten gefundenen Werthe von b und r. Ausser-
dem werde ich in diese letzte Tabelle die Zahlen fiir das




Datuorn.

s U S N N

VIT117 9"45° 1 0,61622 17,1122 17,0492 0,376b 7,9662 11,5202
., 3'50° I 0,46786 10,9237 17,0867 0,3768 8,0003 11,2392
VIII18 12715 111 0,47636 17,0889 17,0495 0,4170 8,15659 11,1329
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spec. (Gewicht des Blutes und die Korpertemperatur hinein-
legen, endlich auch noch ein paar andere Verbiltnissbe-
stimmungen, auf welche ich bei den Versuchen selbst zuariick-
kommen werde.

Da meine Wage Zehntelmilligramme angab und da
peinliche Genaunigkeit der Versuchsdaten zur Anstellung
meiner Rechnungen erforderlich war, so sind meine Zahlen
mit 4 Decimalstellen versehen; nur in der Tabelle C, welche
die eigentlichen Versuchsergebnisse enthilt, habe ich sie
des bequemeren Ueberblickes wegen auf 3 Stellen reducirt.
Die Extinctionscoefficienten ¢ sind, wie das gewohnlich ge-
schieht, in & Decimalen ausgedriickt.

In den beiden ersten der nun folgenden Versuche fand
keine Injection statt. Tch wollte durch dieselben nur die
Tagesschwankungen in der Zusammensetzung des Blutes
gesunder Thiere kennen lernen.

Yersuch 1L

Bock von 20000 grm. Korpergewicht. Frisst den
ganzen Tag iiber. Respirationsfrequenz 24, Pulsfrequenz
108 in der Minute. Um 9" 35’ wird das Thier gefesselt,
die vena jugularis externa freigelegt, eine Caniile einge-
bunden und zur Blutabnahme I geschritten (9° 45).

Tabelle A.
Procenti- Procenti - Procenti- Riickstand
Zeit Nr scher scher scher d. rothen
: Riickstand  Rilckstand  Fibrin- Ruckstand Blutkorper-
_ des unge- des defibri- des chen in
der Blut £ ronnenen nirten Procent. Blut- 100 grm.
abnahme. Blutes. Blutes. serums. Blut.
A B C D=1t

4

|
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Wir haben nun noch die Grossen T und f fiir alle 3
Blutproben zu finden.
T E

Te— A — Cund f = -+—
B.

Die ausgerechuneten Werthe fiir diese beiden Grissen
befinden sich in der folgenden Kkleinen Tabelle, in deren
dvitten Rubrik auch die Werthe von t noch ein Mal auf-
genommen sind.

Tabelle B.
Nummer d. '1‘ ¢ ¢
Blutabnahme.
1 16,7357 11,3084 7,9662
11 16,5479 10,8848 8,0603
IiI 16,6719 10,8863 8,15H9.

Die Tabelle B enthilt nun die Daten, mittelst welchen
fiir jede Blutprobe die Gewichtsmenge der Blutkdtperchen
in 100 grm. Blut (b) und der Trockenriickstand von 100
grm. Blutkorperchen (r) berechnet werden kann, Die
betreffenden Zahlen finden sich in den beiden ersten Stidben
der nun folgenden Tabelle C. Ferner enthalt dieselbe im
dritten Verticalstabe die Angaben fiber das specifische Ge-
wicht des Blates.

Da der Himoglobingehalt des Blutes dem Extinctions-
coefficienten & direct proportional ist, so habe ich denje-
nigen der ersten Blutprobe = 100 gesetzt und darnach den
Hiamoglobingehalt der beiden itbrigen Blatproben berechnet.

Weil es von Interesse ist zu ermitteln, ob die ganz
unabhingig von den ibrigen Bestimmung 'n ermittelten Aen-
dertingen des Himoglobingehaltes des Blutes den Aende-
rungen des gesammten festen Blutkorperchenriickstandes in
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100 grm. Blut proportional sind, habe ich dieselbe Opera-
tion auch mit der Grosse f ausgefithrt, d. h. ich habe sie
in der ersten Blutprobe = 100 gesetzt und sie darnach fiir
die beiden anderen umgerechnet.

Die betreffenden Zahlen befinden sich im drittletzten
und vorletzten verticalen Tabellenstabe; im letzten endlich
finden sich die Angaben itber die Korpertemperatur (K t)
zur Zeit der Blutabnahme.

Tabelle C.
Nummer Spec. Relativer QRolgti-
der Blut- b r Hamoglo- Kt
Gew. 7. ¢ ves f.
abnahme. hingeh.
—m P ) s —— — —— e w— i e—— s —

I 31,871 35,482 1050,5 100,00 100,00 41,1
II 29,654 36,707 1048,0 90,63 96,20 41,2
III 29,062 37,468 1048,7 92,28 96,27 40,1.

Zunichst sehen wir, dass die Gridssen b und r im
Blute des gesunden Thieres im Bereiche von zwei Tagen
nur wenig sich dndern. Zugleich zeigt sich, dass hierbei
eine gewisse Regelméssigkeit herrscht: wihrend b von
Mal zu Mal abnimmt, wéchst r. s ist moglich, dass die
Folgen des Blutverlustes in diesen Aenderungen sich zu
erkennen geben.

Betrachtet man die Zahlen des vorletzten Tabellen-
stabes, 8o sieht man, dass der Gesammtgehalt des Blutes
an fester Blutkiérperchensubstanz in Blutprobe II und III
kleiner ist, als in Blutprobe I, so dass alse die Zunahme
der Conecentration der Bintkorperchen dbercompensirt wird |
durch die Abnahme ihrer Gesammtmenge, wie sich sofort |

. . . b.r
ergiebt, wenn man die Relation 100 == f ausrechnet.

4%

)
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Aus der Vergleichung der Zahlen der beiden vorletzten Ta-
bellenstibe aber wiirde sich ergeben, dass die Blutkorperchen
auch ihre Zusammensetzung gedndert haben, so zwar, dass .
ihr Stromagehalt nicht blos relativ, sondern auch absolut
gewachsen ist, wahrend ihr Hamoglobingehalt abgenommen
hat, denn es ist wohl kaum anzunehmen, dass der Gesammt-
riickstand der Blutkorperchen nur um 3,75 % abnehmen sollte,
wihrend der Hauptbestandtheil desselben, das Hiamoglobin,
um 9,37 2% abnimmt; einer solchen Annahme wiirde die Vor-
aussetzung zun Grunde liegen, dass der Trockenriickstand
der Schafsblutkérperchen, wenigstens in unserem Falle, aus
weniger als DO % Himoglobin und aus mehr als 50 % Stroma
bestinde. TIch will aber nicht verhehlen, dass ich den
Zahlen der 5. Rubrik misstrane, weil ich mich in diesem
Versuche in der spectrophotometrischen Bestimmungsme-
thode noch nicht sicher genug fiihlte.

Die Aenderungen des spec. Gewichtes entsprechen

weniger denen von b und von £, als denen des relativen Hamo-
globingehaltes.

VYersuch 1L

Schaf von 27 800 grm. Das Thier frisst den ganzen
Tag iitber. Die Respirationstrequenz betrug 28, die Puls-
frequenz 104 in der Minute. Um 9 Uhr wurde das Thier
gefesselt, operirt, eine Caniile eingebinden und zur Blut-
abnahme I. geschritten (9® 15).

Sowohl bei der ersten Abnahme, als auch bei der
zweiten, erlitt das Thier wiithrend der Entfernung eines, in
der Vene oberhalb der Caniile fest sitzenden, Blutcoagu-
lums einen unniitzen Blutverlust, der, beide Male zusammen-
gerechnet, cca. 30 Ccm. betiug.




wieder zu heben;
sammensetzung jetzt sich wesentlich geindert hat: sie haben
einen betrichtlichen Verlust an fester Substanz erlitten.
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Ich kann jetzt sogleich die Tabellen sprechen lassen.

Tabelle A.
R Zeit Nr, Prqocceéx‘ti- Pr;)c]enILL Pr?‘cc:%ti- Riickstand
E der Blat- . Ritekitand Rtm%s?gur;{ Fibrine  Riekstmd Bﬁit’f;oétxl}pc(;-
= des unge-  des defibrl- procent, des chen in
S obuchme, opmenen - afrion Dl 10 g,
—_— s | —— e |t e e, — ——
IX23 915 I 0,39482 15,1327 15,0487 0,2302 17,4264 9,4664
w o, 3%4h I 0,36612 14,6295 14,6467 0,2484 7,6171 8,6793
IX24 9*25 LI 0,32438 13,3159 13,0035 0,3408 6,9189 17,7025,
Tabelle B.
Nummer d.
Blutabnahme. T £ k
I 14,9025 9,8744 7,4264
II 14,3811 8,5805 7,6171
111 12,9751 7,65662 6,9189.
Tabelle C.
Nummer Relativer .
der Blut- b r Spec. Hamoglo- Bela Kt
. Gew. . tives f.
abnahme. bingeh.
I 25,062 36,674 1044,7 100,00 100,00 40,0
II 22835 37,b77 10434 9273 91,63 40,1
IIT 23,120 33,108 1039,8 82,16 81,67 40,2

Von vorneherein ist das Blut dieses Schafes betricht-
lich armer an rothen Blutkdrperchen als das des vorigen,
ihre Concentration aber ist am ersten Tage sogar hoher als
im vorigen Versuch. Aber schon am Nachmittage des
ersten Tages ist ihre Gesammtmenge ziemlich bedeutend ge-
sunken, um sich am folgenden Tage nur um ein Geringes

zugleich aber sieht man, dass ihre Zu-

J
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Stellen diese Unregelmissigkeiten die Folgen eines, dieses
Mal grosser als im vorigen Versuche ausgefallenen, Blut-
verlustes dar, so beweisen sie doch zugleich, dass diese
Folgen nicht blos in der Resorption von Fliissigkeit in’s
Blut und dadurch bedingten relativen Verminderung der
Gesammtmenge der Blutkorperchen bestehen, sondern dass
die letzteren auch ihre Zusawmensetzung dabei dndern : ihre
Concentration nimmt ab. Fir eine gesteigerte Fliissigkeits-
resorption spricht iibrigens die am zweiten Tage uns entgegen-
tretende deutliche Abnahme des Serumriickstandes (Tab. A).

Der Gehalt des Bilutes an Hémoglobin aber und an
gesammter fester Blutkorperchensubstanz sinkt im Laufe
beider Beobachtungstage zwar stark, aber, zum TUnter-
schiede vom vorigen Versuche, gleichmissig. Die kleinen
Nichtitbereinstimmungen rechne ich wiederum mehr der Be-
stimmung durch das Spectrnm, als der durch die Wage zu.

Das specifische Gewicht des Blutes entspricht endlich
nicht durchweg den Grossen b, wohl aber, was ja an sich
viel mehr gefordert erscheint, dem vrelativen H#moglobin-
gehalte des Blutes und der Grisse f. Wenn sich dabei
kein deutlicher Parallelismus zeigt, so ist zu beriicksich-
tigen, dass das spec Gewicht doch zugleich auch durch die
Blutfliissigkeit becinflusst wird, deren Concentration in der
zweiten Blutprobe sogar erhoht, in der dritten aber gleich-
falls nicht unbetrichtlich vermindert erscheint.

Nicht unbemerkt will ich lassen, dass das Fibrin-
procent, wihrend alle iibrigen Grossen im Blute abnehmen,
ein fortwihrendes Wachsen zeigt.

Bei den Versuchen, deren Ergebnisse ich von jetzt an
mittheile, sind die Thiere septisch inficirt worden. Leider
erwies sich die von mir zu den beiden niichstfolgenden
Versuchen benutzte Jauche, wie schon frilher erwihnt
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worden, als nicht sehr wirksam; ausser einer erhohten Re-
spirationsfrequenz, welche etwa 3—4 Stunden nach der
Injection bereits aunfgehort hatte, und ausser einem nicht
sehr bedeutend iber das Mass der gewidhnlichen Tages-
schwankungen hinausgehenden Wechsel in der Korpertem-
peratur, waren keinerlei Krankheitssymptome an den Thieren
wahrnehmbar ; 5—7 Stunden etwa nach der Inj ection frassen
und tranken dieselben mit Appetit. Am folgenden Morgen
zeigten sie nur eine etwas auffallende Mattigkeit, erholten
sicl aber gegen Abend und genasen alsdann vollstindig.

Die von Sommer und anderen Autoren bei schwer-
kranken Thieren beobachtete rothliche Firbung des Serums,
wurde in den beiden folgenden Versuchen nicht beobachtet
und auch die Gerinnungsdauer des Blutes war nur wenig
yerlangsamt. Die Analyse des Blutes zeigte aber dennoch,
dass die Thiere krinker waren, als ihnen #usserlich ange-
sehen werden konnte.

Die Temperatur wurde bei den nun folgenden 3 Ver-
suchen halbstiindlich ') im Anus des Thieres gemessen und
verweise ich hier auf die am Schiusse der Arbeit beige-
fiigten Temperaturcurven, denen ich eine Hiamoglobincurve
und eine Curve fir das relative f, zur anschaulicheren
Uebersicht der Tabelle C, hinzugefiigt habe. Bemerkens-
werth ist bei der Betrachtung der beiden letztgenannten
Curven aller 3 jetzt zu beschreibenden Versuche der aunf-
fallende Parallelismus zwischen der Temperatur- und Hémo-
globincurve; weniger ausgepragt ist derselbe zwischien der
Temperaturcurve und der Curve fiir das relative f. Die kleinen
den Parallelismus storenden Schwankungen sind wohl dem

1; Das in den Mastdarm cingefiibrte kurze Thermometer wurde
am Morgen mit cinem Bindfaden um Schwanze befestigt und erst {ar
die Nacht herausgenommen.

}
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Umstande zuzuschreiben, dass die Untersuchungen des re-
lativen Hiamoglobingehaltes des Blutes und des relativen
f nicht ebenso halbstiindlich, wie die Temperaturmessungen,
vorgenommen wurden.

Versuch I1I.

Hammel von 29 500 grm. Koérpergewicht. Athem-

frequenz 28, Pulsfrequenz 108 in der Minute vor der
“ Injection.

Um 9* 45 wird das Thier gefesselt, die Vene frei-
gelegt, die Caniile eingefiihrt und alsdann zur Blutab-
nahme I geschritten (10%), 10 Minuten nach derselben werden
25 Cem Jauche in die Vene injicirt. Sofort stellte sich
Athemnoth und Schaum im Munde ein. Vom Operations-
tische auf den Boden gesetzt licgt das Thier daselbst un-
beweglich mit keuchender Respiration. Um 11" steht das
Thier auf und erholt sich nun zusehends. TUm 2" ist die
Athemfrequenz 28; das Thier frisst mit Appetit das ihm
vorgelegte Heun. Koth den ganzen Tag iiber geballt, niclit
blutig, Harn klar.

Am Morgen des folgenden Tages macht das Thier
einen matten Eindruck, es liegt sehr viel; das Blut ge-
rinnt etwas langsamer als normal. Gegen Abend hatte das
Thier sich vollstindig erholt und blieb am Leben.

In diesem Versuche entnahm ich ecine weitere Blut-
probe schon um 1 Ubr des ersten Versuchstages, aber nur
ein Paar Ccm. Ich fand den Extinctionscoefficienten um
28 2 erhobt. Theils weil ich mit den Vorbereitungen nicht
ganz fertiz war, theils weil ich ein noch héheres Anwachsen
des Extinctionscoefficienten erwartete, verschob ich die Ab-
nahme einer grosseren Blutmenge zur Bestimmung der
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ibrigen Grossen auf den Nachmittag; mittlerweile war aber
der Hamoglobingehalt des Blutes wieder gesunken, so dass er,
verglichen mit demjenigen des gesunden Blutes, nur noch eine
Erhohung von nahezu 7 % zeigte. Auch am zweiten Ver-
suchstage bestimmte ich zwei Mal den Extinctionscoeffi-
cienten, das zweite Mal auch zugleich das specifische Ge-
wicht. Die speciell zu photomefrischen Beobachtungen
pestimmten Blutabnahmen sind in den Tabellen A und C
mit arabischen Zahlen vermerkt,

Tabelle A.
. . : Procenti- Procenti- Procenti- Riickstand
g Zeit Nr. _scher scher Fibri _sther d. rothen
= der Blut- s Riickstand Riickstand ibrin- Riickstand Blutkorper-
b=t des unge- des defibri-  progent. des clhien in
a abnahme. ronunenen nirten Blut- 100 grm.
Blutes Blutes. serumns. Blut.
e e, p——. e el g et el el P

X6 1? 1 0,4%716 16,5926 16,5415 0,1693 17,9214 10,9814
Injection von 25 Cem. Jauche in die Vene um 10* 10/

1* 1. 0,60734 e — — — —
o 4" II 0,52082 17,0006 17,1236 0,1087 17,2126 12,3444
IX7 9%45 III 0,38386 16,5919 16,7260 0,8614 7,5708 11,4340

o

oo 28 2. 0,41170 — — — _ —
Tahelle B.
Nummer d. T £ "
Blutabnahme.
I 16,4233 10,9029 7,9214 |
1T 16,8919 12,1774 7,2126
I 16,2305 11,0949 7,6708.
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Tahelle C. (siehe Carven, Versueh TI )
Nummer Spec. Relativer alati-
der Blut- b r G%)EW Hamoglo- R(ésafl. Kt
abnahme. *  bingeh. v .
e, — el e ol P o ——— "l St e e,
I 30,810 35,971 1048,9 100,00 100,00 40,1
1. — — - 123,01 — 40

II 34,635 355,159 1049,0 106,91 111,69 896
III 32,166 34,493 1047,9 7880 101,76 39,6
2. — — 10486 83,38 — 39,4.

Sehr schnell nach der Injection tritt uns hier eine Er-
hohung des Gesammtgewichtes b der rothen Blutkérperchen
entgegen, welche zur Zeit der Blutabnahme 1, nach dem
relativen Himoglobingehalte des betreffenden Blutes zu
schliessen, offenbar eine mnoch viel bedeutendere war, als
sie in der Blutprobe II unter b zum Ausdrucke kommt;
doch betrigt sie auch hier immer noch 14,39 des Normal-
gewichtes der Blutkorperchen. Mit der Zunahme ihrer
Gesammtmenge geht eine nicht starke, aber doch immer
deutliche Abnahme ihres Gehaltes an fester Substanz Hand
in Hand; daher kommt es, dass wihrend das Gesammtge-
wicht der Blutkirperchensubstanz um 14,32 gewachsen ist,
ihr Gesammtriickstand in 100 grm. Blut nur um 11,7%
zugenommen hat. Wihrend dessen nimmt der Hiamoglobin-
gehalt nur um 6,9% =zu, d. h. die Blutkiérperchen sind zu-
gleich himoglobiniirmer und stromareicher geworden. Wir
sind dieser Aenderung in der Zusammensetzung der Blut-
korperchen schon im Versuch I begegnet, wo sie eintrat,
wihrend ihre Gesammtmenge in Abnahme begriffen war.

Dag specifische Gewicht der zweiten Bluiprobe (LI)
zeigt trotz der Erbohung ihres Gehaltes an festen Blutkor-
perchenbestandtheilen nur eine hochst unbedentende Zu-
nahme. Es ist hierbei zu beriicksichtigen, dass jene Erho
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hung ja eben iiberwiegend die, hochst wahrscheinlich nur
ein geringes spec. Gewicht besitzenden, Stromabestandtheile
betroffen hat; ausserdem ist aber zugleich das Plasma
der zweiten Blutprobe (L) bedeutend diinnflissiger als das
der ersten (I). Da wir jetzt das Blutkorperchengewicht in
100 grm. Blut kennen, so kinnen wir auch die in der Tab.
A enthaltenen Fibrinprocente in Procente des Plasma
(= 100 — b) aunsdriicken. Fihrt man die erforderlichen

F Rechnungen aus, so erhiilt man folgendes Resultat:
Das Plasma in Blutprobe I enthilt 0,243% Fibrin
” 2 ER) ” II » 0)] 66 »” 3
b 2 2 » I‘I'I 7 0)533 » t 2

Addirt man diese Fibrinprocente zu den entsprechenden
procentischen Serumriickstinden, so erhilt man die procen-
tischen Plasmariickstinde wie folgt:

Das Plasma in Blutprobe I enthiilt 8,164 % fester Subst.

» 2 3y ” II 3] 7)379 2] ” 13}
LR b4 1) b2 III » 8;104 b3 b2 b

Hierans ergiebt sich
der Plasmariickstand in 100 grm. der DBlut-

probe I . . . . . . . . . .= b689 grm.
der Plasmariickstand in 100 grm. der Blut-

probe II . . . . . .. . = 4,823 grm.
der Plasmariickstand in 100 grm. der Blut-

probe IIL . . . . . . . . . . . . . = 5497 grm.

Bleiben wir nun fiir's erste bei den Blutproben I und
IT stehen, so finden wir, dass 100 grm. der Blutprobe
IT (verglichen mit der ersten) 0,866 grm. an festen Plasma-
bestandtheilen verloren, dafiir aber, wie aus den zugehdrigen
Zahlen f (Tab.B) hervorgeht, ein Plus von 1,275 grm. an festen ‘
Blutkorperchenbestandtheilen gewonnen haben. In Bezug

D




52

auf das spec. Gewicht des Blutes hat demnach eine Com-
pensation stattgefunden, und wenn sie auch keine vollstindige
und trotzdem das spec. Gewicht in beiden Blutproben nahezu
gleich ist, so ist eben daran zu erinnern, dass sich unter
den Stromabestandtheilen sehr wohl solche befinden migen,
welche zwar das Gewicht des Riickstandes erhihen, ohne
doch das spec. Gewicht der Fliissigkeit nothwendigerweise
beeinflussen zu miissen.

Die Berechnung betreffend die Plasmariickstéinde habe
ich noch aus einem anderen Grunde angestellt. Bleiben
wir némlich bei den Blutproben I und II stehen, so
wiirden wir, wenn wir uns an die Grossen b und r halten,
leicht zur Annahme gelangen konnen, es habe wesentlich
nur eine relative Vermehrung der Blutkorperchen durch
erhshte Transsudation von Blutflissigkeit stattgefunden.
Aber schon die erwihnte Aenderung in der Zusamimen-
setzung der Blutkiérperchen beweist, dass mehr geschehen
ist, als blos dies. Vollends unwahrscheinlich wird aber die
Annahme einer vermehrten Transsudation selbst durch den
Umstand, dass die Concenfration des Plasma nicht zu- son-
dern abgenommen hat. Man miisste demnach, um diese
Annahme weiter zu halten, behaupten, dass bei dieser
Transsudation das Blut eine Fliissigkeit nach Awussen ab-
gegeben habe, welche concentrirter war als die Blutfliissigkeit
selbst, was doch allen unseren Erfahrungen widerspricht.
Dass die Diinnfliissigkeit des Plasma der Blutprobe IT auf
im Blutkreislauf eingetretenen energischen Zersetzungen be-
ruht, ist moglich ; damit wire aber eben auch nur gesagt, dass
im septisch inficirten Blute ganz besondere Dinge geschehen.

Betrachten wir jetzt die Blutprobe 1IL an der Hand
der Tab. C. Die Grosse b ist wieder gesunken, ohne je-
doch die Norm zu erreichen, r aber ist dabei nicht gestie-
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gen, sondern gleichfalls gestunken. Das Resultat ist, dass
das Product dieser beiden Grissen, ndmlich f nahezu wieder
auf den urspringlichen Werth zuriickgegangen ist. Aber
wihrend der Gehalt des Blutes an festen Blutkorperchen-
bestandtheilen in toto noch immer iber der Norm steht, ist
der Himoglobingehalt desselben um mehr als 20 % gefallen.

Hier tritt uns also, in noch bedeutenderem Masse als
bisher, die bereits erwihnte Aenderung in der Zusammen-
setzung des Blutkérperchenriickstandes entgegen und das
spec. Gewicht des Blutes giebt diesem Verluste an Héamo-
globin, welcher offenbar durch die Zunahme des Plasma-
riickstandes nicht compensirt werden konnte, Ausdruck.

Wir sind dieser Aenderung in der Zusammensetzung
der Blutkorperchen, welche in der Abnahme des Héiamo-
globins und der Zunahme des Stromagehaltes derselben be-
steht, nun begegnet, sowohl wilirend die Masse der Blut-
korperchen selbst und ihres fesien Riickstandes im Wachsen,
als auch wihrend sie im Abnehmen begriffen war,

Es liegt auf der Hand, dass man sich diese Beobach-
tung zunichst in zweierlei Weise erkliren wird: entweder
die vorhandenen Blutkorperchen selbst haben in Folge der
Infection ihre Zusammensetzung gedndert, ohne dass darum
ein erhohter Wechsel derselben Platz gegriffen, wobei man
gezwungen wire die wechselnde Vermehrung und Vermin-
derung immer nur aus verdnderten Transsudationsverhilt-
nissen zu erkliren, — oder es hat ein starker Blutkorper-
chenwechsel stattgefunden und in Folge dessen enthilt das
Blut grosse Quantititen stromareicher und hiamoglobinarmer
Blutkérperchen, migen es nun die jungen hinzugekommenen
oder die alternden, dem Untergange entgegeneilenden, Blut-
korperchen sein (oder vielleicht beide), welche eine solche
Zusammensetzung begitzen. Dann aber geben uns unsere

D
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Zahlen nur einen Ausdruck fiir die mittlere Zusammen-
setzung siammtlicher Blutkérperchen. Es ist klar, dass die-
jenigen Blutkérperchen, welche die urspriingliche mittlere
Zusammensetzung der Blutkdrperchen so wesentlich dndern,
an und fiir sich betrachtet mnoch viel bedeutendere Ab-
weichungen von der Zusammensetzung der Blutkorperchen
des gesunden Thieres zeigen miissen, als sich in unseren
Zahlen darstellt.

Versuch 1V.

Hammel von 27800 grm. Korpergewicht. Athem-
und Pulsfrequenz vor der Injection 32 resp. 92 in der
Minute. Um 9" 45 wird das Thier gefesselt, die Vene
freigelegt, die Caniile eingefiihrt und alsdann zur Blutab-
nahme I geschritten (9® 55). b Minuten nach derselben
Injection von 80 Cem Jauche in die Vene. Anfangs genan
dieselben Erscheinungen, wie beim vorhergehenden Ver-
suchsthiere Nach 1'/e Stunden steht das Thier auf, sieht
aber sehr hinfillig und krank aus. Gegen Abend erholt
es sich zusehends und frisst mit Appetit das ibm vorge-
legte Heu. Koth den ganzen Tag iiber geballt, nicht blutig,
Harn klar.

Am folgenden Tage zeigte es dieselben Erscheinungen
wie das vorhergehende Versuchsthier. Es blieb gleichfalls
am Leben.

Da ich den Extinctionscoefiicienten um 2* erhsut fand
und eine bald eintretende Abnahme desselben fiirchtete, so
fand die zweite Blutabnabme schon um 2" 157 statt,
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Tabelle A.

. Procenti- Procenti- Procenti-  Riickstand
= Zeit Nr. scher scher . seher d. rothen
E der Blut- s Riickstand Rijckstand Tiprin- Ritckstand Blutkorper-
= er bla des nmge- des delibri-  procent. o8 chen in
= abnahme. Tonnenen nirten Blut- 100 grm.

Blutes. Blutes.. serums. Blut.

e, —— —— ot~ — = e

SETé 9*55° I 0,04916 18,0489 18,1469 0,34i9 82078 12,3469
Injection von 30 Ccm. Jauche in die Vene um 10"

w o 20167 I 0,60734 18,9370 18,9669 0,3015 8,1593 13,8727

X 14 9*45 I1I 0,49154 18,0619 18,1072 0,3973 7,9546 13,2275,

Tabelle B.
Nummer d. T £ ¢
Blutabnahme.
I 17,7070 12,0476 8,2578
II 18,6355 13,6303 8,1593
11T 17,6646 12,9042 7,9546.

Tabe"e C, (siche Curven. Versuch IV,)

Nummer Reluativer :
der DBluat- b r %pec Hiamoglo- Relati Kt
abnshme, Gew. bingeh. ves f.
I v1,466 38,288 10563,1 100,00 100,000 39,8
T 88,657 35,260 1054,0 110,59 118,136 40,7

II1 40,1550 32,136 1051,8 89,51 107,110 40,1

Dieser Versuch giebt im Wesentlichen ganz dieselben '
Resultate wie der vorige, nur treten sie mit einer grisseren ‘
Regelmissigkeit auf und sind deshalb durchsichtiger. i

Ich fasse sie deshalb kurz in Folgendem zusammen:
bis zum zweiten Tage fortschreitendes Wachsthum des Ge-
sammtgewichtes der rothen Blutkorperchen bei gleichzeitiger
fortschreitender Abnahme der Concentration (r) derselben.

Ferner am ersten Tage erhebliches Wachsthum des gesamm-
ten im Blute enthaltenen Korperchenriickstandes, am zweiten

)
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Tage Wiederabnahme, doch bleibt er noch immer betricht-
lich erhoht. Das Wachsthum des Himoglobingehaltes am
ersten Tage bleibt sichtbar hinter demjenigen des gesammten
Riickstandes zuriick, und am folgenden Tage sinkt dieser
Gehalt unter seinen vorigen Stand und unter die Norm.
Demnach sehr ausgeprigte Aenderung in der
Zusammensetzung des festen Riickstandes der
rothen Blutkorperchen in dem schon im vorigen
Versuche besprochenen Sinne. Diese Aenderung
tritt auch hier auf, sowohl wihrend die Gesammtmenge der
Blutkorperchen und ihr Gesammtrickstand wichst, als auch
wihrend sie abnehmen. Die Aenderungen im spec. Ge-
wichte des Blutes entsprechen diesen Verhiltnissen. Man
sieht, dass das Himoglobin das spec. Gewicht viel mehr
beeinflusst, als die Stromabestandtheile, denn trotzdem, dass
der Gresammtriickstand der Blutkdrperchen in Blutprobe (I1T)
noch iber der Norm steht, ist mit ihrem Hamoglobinge-
halte auch ihr spec. Gewicht unter dieselbe gesunken.

Die Fibrinberechnungen ergeben:

Das Plasma in Blutprobe T enthilt 0,498 & Fibrin
” . ' ” II , 0,491, ”
" ” ” ” 1T , 0,664 ,, ”

Hierauns geht hervor:
Das Plasma in Blutprobe T enthiilt 8,756 % fest. Subst.

2 141 ”» ’y II 2 81650 ”
L8] ” b ) 2 I[l » 81619 3

b 2

1y 92

Zum Schlusse will ich nur noch aufmerksam machen
anf das hohe spec. Gewicht dieses Blutes, welches, wenig-
stens beim gesunden Thiere, nicht sowohl auf der Menge, als
auf der Concentration der Blutkorperchen beruht.
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Da ich in den vorigen Versuchen das Blut nicht sehr
schwer erkrankter Thiere zur Untersuchung bekommen
hatte, so war es jetzt mein Wunsch, das Blut eines unter
schwereren Symptomen als bisher erkrankten Thieres einer
Analyse zu unterziehen. Dieses erreichte ich, indem ich
die schon friiher beschriebene, frisch bereitete Jauche
benutzte.

Versuch V.

Bock von 23000 grm. Korpergewicht. Athemfre-
quenz 24, Pulsfrequenz 84 in der Minute. Um 10" 10/
wird das Thier gefesselt, operirt und die Caniile einge-
bunden. 10* 20’ wird die erste Biutabnahme vorgenomnien |
und um 11" die Jaucheinjection von 15 Cem. ausgefiihrt. |
Es treten anfangs genau dieselben Fischeinungen, wie beim
vorhergehenden Versuchsthiere, auf Gegen 19 wird das
Thier sehr unruhig: es liegt sehr viel, wobei es selr hiufig
die Lage wechselt. Der Koth ist weich und leicli blutig
gefarbt. Das Thier frisst nichis, trinkt aber it Gier cea.
600 Cem. Wasser. Um 2" weten ganz {iissize, Lochst
iibelriechende, nicht sehr reicliliche Stihie suf, die, ebenso
wie der reichlich gelassene Harn (cca. 250 Cem.), nicht |
bluthaltig sind. Um 5" 30‘ erfolgt der Tod unter |
Krampfen. ‘

Ausser den gewohnlichen drei Blutabnahmen, die ich
hier an einem Tage ausfiithren musste, fand nocl eine vierte, im
Betrage von einigen Cem., zur Bestimmung des FExtinetions-
coefficienten des Blutes statt (in den Tabellen A und C mit
einer arabischen Zahl (1) verzeichnet).

Die letzte Blutprobe entnalm ich, da ich aus der
Vene zu wenig Blut erhielt, dem noch schlagenden Herzen,

)

D




5%

3 Minuten nach erfolgten letzten Zuckungen des Thieres.
Das auf diese Weise erhaltene Blut sah sehr dunkel aus
and war vollstindig flissig; cine genaue Besichtigung des
Herzens ergab nirgends ein Gerinnsel.

Qectionsbefund. Ueberall flilssiges Blut,
Lungen punktfsrmige Fechymosen. Tn beiden Pleurasédcken
nur geringe Mengen leicht blutig gefirbter Flissigkeit.
Derselbe Befund im Bauchfellsacke und Herzbeutel. Der
Tntestinaltractus mit fliissigem Kothe gefiillt (2560 Cem.).
Harnblase leer.

an den

Tabelle A.
;o et N pocend Pt e O
= . Ritckstand hl' Lt Fibrin-  scher Blutkorper-
Do o MR R T e PRl
= abnahme. "Blutes Brutes. serums t. Blot.
el e T o — el et — P
X.25 100207 T 0,31490 16,8404 16,7881 0,2634 8,1743 11,1225

Tnjection von 1H Cem. Jauche in die
0,38568
11 0,38568 18,2053 18,4859 0,0586

18 20

2" 457

1.

Vene um 11 Unr.

79601 13,3201

535 [T 0,51622 20,2068 204747 0,0000 9,2517 15,1308,

Schon in der Blutprobe IT bemerkt man die von Bo-
janus') genauer studirte Abnahme des Fibrinprocentes in
Tolge der Jaucheinjection, in der Blutprobe III ist dasselbe
— 0; das Blut gerann trotz 10 Minuten anhaltenden Riih-
rens garnicht und blieb bis zum Eintritt der Féulniss
flissig. Wenn ich dieser volligen Gerinnungsunfihigkeit
von vorneherein sicher gewesen wire, so hiitte ich sehr
einfach verfahren konnen, indem ich das Blut, unter mog-

Experimentelle Beitriige zur Physiologie und
Inaug.-Diss. Derpat 1881.

1} N. Bojanus.
Pathologic des Blutes der Shugethiere.
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lichster Vermeidung jeden Wasserlustes, sofort in 8 Theile
getheilt hitte, den ersten Theil zur Bestimmung des Ge-
sammtriickstandes, den zweiten, in einem verschlossenen
Gefiisse anfbewahrten, zur Gewinnung des Serum, und den
dritten fiir die Centrifuge. So aber liess ich das Blut recht
kriftic umrithren, um die Gerinnung, falis sie doch ein-
treten sollte, zu beschleunigen; nur die zur Riickstands.
bestimmung und zur Gewinnung des Serum bestimmten
Blutmengen wurden sofort abgenommen und wie gewdhn-
lich behandelt. Das Blut, daz in die Centrifuge gelangte,
hatte also den gewohnlichen Wasserverlust erlitten, wes-
halb in Bezug auf dasselbe die erforderliche Correctur
angebracht werden musste. Deshalb musste auch, wie friiher,
ein Theil des geriihrten Blutes zur Riickstandsbestim-
mung abgewogen werden. Da das Faserstoffprocent in
dieser Blutprobe — 0 ist, so stellt hier der Riickstand des
nicht geriihrten Blutes auch ohne Weiteres den Werth T
dar und auns dem Unterschiede zwixchen diesem Riickstand
und dem des geriihrten Blutes ergiebt sich der beim Um-
riihren stattgehabte Wasserverlust. Das Blut dieser Blut-
probe III war es auch, von welchem ich, wegen ausblei-
bender Gerinnung, wenig mehr als 1 Cem. Serum zur Riick-
standsbestimmung gewann; dasseibe enthielt ibrigens kein
aufgelistes Héamoglobin.

Tahelle B.
Nummer d.
Blutabnahme. T f t
1 16,5770 10,9826 8,1743
I 18,2367 13,1494 7,9601
II1 20,2068 14,9328 92517

5F
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Tabelle €. (siehe Curven Versuch V).

Nummer Spec. Relativer Rels-
dev Blat- b r o Himoglo- . t
el Gew. . 5" tivesft.
abnahme, bingeh.
B i et ™ P el e e i
1 81,561 34,5798 10493 100,00 100,00 3899
1. 12187 — 39,8

I 86,090 36,435 10527 122,48 11973 40,4
IIL 42994 34,732 10372 16393 13597 —

Wie die Krankheit dieses Thieres einen anderen Ver-
ianf nahm, als in den beiden yorhergehenden Versuchen,
50 treten uns auch hier ganz andere Verhiiltnisse im Blute
entgegen.

Zunichst sehen wir, dass simmtiiche Werthe im Blate
im Tanfe der wenizen Stunden, um welche das Thier die
Injection iiberlebte, zu einer ausserovdentlichen Hohe an-
wachsen, und zwar das Himoglobin allen vorn. Die
sinzige Ausnahme bildet der procentische Ritckstand der
rothen Bintkorperchen, welcher, nachdem auch er von der
Blatbrobe I zur Blutprove II gestiegen, voun dieser zuy
Blaiprobe LT wieder sinkt.

Das Gesammtgewicht der Blutkorperchen wichst bis
sur Blutabnahme 1T von 31,561 bis 36,000, also um 14,35 %
der Gesammtgehalt des Blutes an fester Blutkorperchen-
sibstanz aber wichst viel rascher, namlich um 19,73 %.
Das erklirt sich aus dem Umstande, dass, wihrend die
Menge der Blutkorperchen zunimmt, ihre Concentration r)
sich nicht gleich bleibt, sondern gleichfalls wachst.

Das Gesammtgewicht der Blutkorperchen in der Blut-
probe ILI zeigt eine weitere Erhohung um, 1‘}3,‘_1’(;:; o, also, ver-
glichen mit Blatprobe I, im Ganzen um 83,487 . der Gehalt
des Blutes an fester Blutkorperchensubstanz hat am 39,97 4
zigenommen, Diese anmdhernde Uebereinstimmung entspricht
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dem Umstande, dass die Coucentration der Blutkirperchen in
der Blutprobe III der in der ersten fast genan gleich ist.

Aber nicht blos, dass die Gesammimenge der Blutkor-
perchen, und damit der Gehalt des Dlutes an fester Blut-
korperchensubstanz so ausserordentlich in Folge der Injec-
tion gewuchsen ist, sondern diese Substanz hat zugleich
auch ihre Zusammensetzung wesentlich gedndert, und zwar
grade in umgekehrten Sinne, als wir es in den vorhergehen-
den beiden Versuchen beobachtet haben.

Wihrend der anf das Biul bezogene procentische Ge-
sammtrickstand in der Blatprobe Il eine Erholung um
19,73%0 erfuliren hat, betriigt die Zunahme des Himoglobin-
gehaltes des Blutes 22,48%0, und wihrend ersterer endlich in
der Blutprobe ITI um 35,97 %6 gewachsecu ist, zeigt der Héimo-

globingehalt eine Zunalune gar ww 63,95%  In TFolge der

Jaucheinjection wurden also die Blutkorperchen in diesem
Versuche himoglobinreicher und stromaiirmer.

Die Aenderungen des spec. Gewichtes des Blutes ent-
sprechen wiedernm dem Wachsthumm des  Hiamoglobin's
nichst iié'mj enigendes Gesammtriickstandes der Blutkérperchen
(f). Der letztere zeigt von der Blatprobe 1 zur Blutprobe
IT eine stirkeve Zuuabme, als von der Blutprobe IX zur
Blutprobe 1II; umgekehrt verhiilt es sich mit dem Hémog- |
lobin, und gerade wie dus Himoglobin, wichst auch das |
specifische Gewicht.
Das Plasma in 100 grm der Blutprobe ! betrigt <
68,44 grmn, der Blutprobe Il 63,91 grm und der Blutprobe
III 57,01 grm. Rechnet man nun die in der Tab. A eut-
haltenen Fibringewichte in Procente des Plasma um, so
ergiebt sich folgendes:

D




62

Das Plasma in Blutprobe I enthilt 0,385% Fibrin.

» ' " » IL . 0,092%
s " " , 11X o 0,000% ”
Demnach finden winr :

Gesammtriickstand des Plasma in Blutprobe I — 8,559 %0
” ” » ” ’ ' IT = 8,062 %
’ " ” » ' ., III = 9,252 %

Es fragt sich jetzt, inwieweit es wahrscheinlich  ist,
dass die hochgradige, in diesem Versuche von uns beob-
achtete, Vermehrung der Blutkirperchen als eine blos re-
lative zu betrachten ist, verursacht durch den Schwund von
Fliissigkeit aus dem Dlnte? Wir wollen uns, bei dem Ver-
suche, diese Frage zu beantworten, an die beiden Blutpro-
ben I und TLL. halten, weil hier wirklich nur eine Ver-
mehrung der Blutkirperchen stattgefunden hat, da ihre
Concentration in beiden Proben die gleiche ist 100 grm.
Blut, welches aus 31,56 grm. Blutkorperchen und 68,44 grm.
Plasma besteht, miissen, um einen auf relativen Wachsthum
bernhenden Gehalt von 42,09/ Blutkidrperchen aufzuwei-
sen, 26,59 grm. Klissigkeit verloren haben. Nehmen wir
nun an, diese Flitssigkeit sei reines Wasser gewesen, S0
hitten jene 68,44 grm. Plasma 38,85%0 Wasser abgegeben.
Dadurch miisste aber der feste Riickstand des Plasma ge-
wachsen sein, und zwar von 8,56 in Blutprobe I. (s. oben)
auf 14,00°/ in Blutprobe 1II. Nun zeigte zwar das Plas-
ma der letzten Probe eine Vermehrung seiner festen Be-
standtheile, aber eine verhiltnissmassig sehr geringe; sie
betrigt nur 0,69 %, wihrend die Rechnung einen Zuwachs
von 544 9%/ erfordert.

‘Wegen dieser unbedeutenden Zunahme miissten wir
also weiter schliessen, dass, wenn es sich gar nicht um
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eine absolute Vermehrung der Blutkérperchen, sondern nur
um eine erhéhte Transsudation von Fliissigkeit aus dem
Blute gehandelt, dieses Transsudat nahezu die Concentra-
tion des Plasma selbst gehabt hat — oder es hat neben
der gesteigerten Transsudation zugleich eine gewaltig er-
hohte Zersetzung und Verbrennung von Plasmabestand-
theilen stattgefunden. Das Thier hatte allerdings in den |
Darm 250 Cem. Wasser verloren, ebenso viel in maximo |
durch den Harn; ich habe aber schon gesagt, dass es mehr \
als das, wahrend seiner Krankheit, an Wasser getrunken |
hatte, so dass dieser Verlust iilercompensirt war. Recl- ‘
nen wir das Blut des Thieres, dessen Korpergewicht 23000
grm. betrug, zu /13 dieses Gewichtes und beriicksichtigen l
wir, dass, wenn eine bloss relative Vermehrang der Blut-
kgrperchen stattgefunden hat, das Blut 26,59 % Fliissigkeit
verloren haben muss, so folgt, dass der gesammte durch
Traussudation gesetzte Verlust 470,44 grm. betragen hat.
Diese 470,44 grm. Flissigkeit wiren aber eben in wenigen
Stunden nur an die Organe und Gewebe, resp. durch Athmung
verloren worden, selbst mit Ausschluss der Korperhohlen,
welche die durchaus gewohnlichen Fliissigkeitsmengen
beherbergten.

Noch weniger spricht die Zusammeunsetzung der DBlut
probe IT fiir die obige Annahme; auch hier tritt uns eine
bereits recht betrdchliche Vermehrung der rothen Blut-
korperchen entgegen (am 14,352 ); der zugehorige Plasma- 4
riickstand aber hat sogar eine Abnahme erlitten. Endlich
verweise ich auf die von mir ermittelten bedeutenden
Aenderungen in der Zusammensetzung der Blutkérperchen |
nach Injection von Jauche.

Ich will keineswegs behaupten, dass Aenderungen des
Transsudationsprocesses ilberhaupt gar kein Theil hitten

)
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an den bei septisch inficirten Thieren von mir und Anderen
beobachteten quantitativen Aenderungen der rothen Blut-
korperchen ; aber die zugleich verdnderte Beschaffenheit
der letzteren beweist, dass dabei auch noch etwas anderes
im Blute vor sich geht, Die Annahme, dass alte unter-
gehende, Dbeziebungsweise junge, eben entstandene Blut-
korperchen, eine andere Zusammensetzung haben, als die
im mittieren Lebensalter befindlichen, liegt sehr nahe, wobei
es duhingestellt bleiben mag, bei welchen von ihmnen der
Himoglobin- nnd bei welchen der Stromagehalt iiber das
gewihniiche Maass steigt  Dann aber folgt von selbst, dass
bei einem sehr acuten Wechsel der Blutkorperchen die
nmittlere Zusammensetzung derselben wesentlich alterirt er-
scheinen muss. Rasch aufeinanderfolgende Vergrisserungen
und Verminderungen der (Gesammtmenge der Blutkorperchen,
wie Heyl, Maissurianz und Mobitz sie beobachtet haben,
wiirden nur verschiedene Thasen dieses Wechsels darstellen,
vermehrte Harnstoffausscheidung und erhdhten Farbstoff-
und Kaligehalt des Urins wiirden vielleicht grossentheils
von ihm abhingen.

Mohbitz und Maissurianz fanden, dass die Schwan-
kungen des Himeoglobingehaltes, resp. der Blutkorperchen-
menge, am ausgesprochensten sind im Beginne der Krank-
heit, bald nach erfolgter Injection; sie beginnen gewdhnlich
mit einem starken Ansteigen beider Werthe, spéter, ent-
weder noch am selben, cder éfter am folgenden Tage, sinken
sie meist tief unter die Norm. Auf Grund seiner Beobach-
tungen und Erwigungen kommt Mobitz zu dem Schluss,
dass das Wesentliche und Primire in der Septicéimie nicht
in der Neubildung, sondern in der durch die Schidlichkeit,
die im Blute circulirt, gesetzten Zerstorung der kérperlichen
Elemente des letzteren bestehe. Der anfangs noch unge-
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gschwichte Organismus suche diesen Verlust zu ersetzen

und vermoge dieses in so ansreichender Weise, dass zuerst

sogar eine Uebercompensation zu Stande komme: die nun

meist auftretenden fliissigen Ausscheidungen bewirkten aber

zugleich eine relative Vermehrung der Blutkérperchen, so

dass beide Vorginge, gesteigerte Blutkdérperchennenbildung

und erhohte Transudation, die anfingliche oft so bedeutende

Zunahme des Blutkorperchen- und Himoglobingehaltes im

Blate bedingen. Spiter aber erluhmen die biutbildenden

Organe, wihrend die Zerstorung der Blatkorperchen fort-

dauert, so dass schliessiich wrotz der fortdanernden fliissigen

Ausscheidungen, der Korperchengehalt des Blutes und da-

mit zugleich dessen Hiamoglobingehalt tief unter die Norm

sinkt. |
Aus den Tabellen und Curven von Mobitz und |

Maissurianz ersieht man, dass dieses tiefe Sinken ge-

wohnlich am Tage nach der Injection eintriti. Ich hétte

nun gern noch in einem solchen Krankheitstalle das Jlut

einer Analyse unterzogen, aber es gelang miv nieht, letzteven

herbeizufiihren. In den beiden fritheren Versuchen wirkte

die Jauche mit Riicksicht auf diesen Zweck zu schwach,

die Thiere befanden sich am folgenden Tage vollkommen

wohl ; im letzten Versurhe aber wirkte die Jauche so heftig,

dass der Tod schon am Tage der Injection, wihrend der

positiven Phase der Schwankung des Korperchengehaltes im

Blute, erfolgte. In meiner Zeit beschrinkt, habe ich anf

die Anstellung weiterer Versuche verzichten miissen.
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Ich habe das Blutplasma der erkrankten Thiere bisher
nur beriicksichtigt, sofern es sich um Aenderungen seiner
Concentiation handelt und sofern ich seine Riickstandsziffer
in der Rechnung brauchte, um die Aenderungen der Blut-
kérperchen zu ermitteln. Nun besitzt aber das Plasma,
wie wir durch Rauschenbach wissen, gewisse spec.
Eigenschaften, in Bezug auf welche es bei der Septicimie
jedenfalls auch Verinderungen erleidet. Das Plasma zer-
legt das Protoplasma der zerstirten und aufeelssten Leuco-
cyten unter Entwickelung des Fibrinfermentes und fithrt
dadurch die Blutgerinnung herbei. Zerfall und Auflosung
der T.encocyten sind bei septischer Infection gesteigert?)
aber das DBlut in den hichsten Stadien der Krankheit ist
vollig gerinnungsuntihig. An diese Thatsachen kniipfen
sich unter Anderem folgende Fragen:

1) hat das Plasma blos seine (Gerinnungsfihigkeit ver-
loren unter Beibehaltung seiner Kraft das Protoplasma zn
spalten oder

2) hat es umgekehrt diese Kraft eingebiisst, wiahrend
es seine Gerinnungsfihigkeit sich erhalten hat, oder endlich,

3) hat das Protoplasma die Figenschaft durch das
Plasma gespalten zu werden eingebiisst.

In allen drei Fillen wire Gerinnungsunfihigkeit des
Blutes die Folge, aber jedes mal aus verschiedenen Griinden.

Aus dem Herzen des dem Versuche V geopferten
Schafes erhielt ich soviel vollstindig gerinnungsunfihigen
Blutes, dass mir ein Rest iibrig blieb, hinreichend, um eine
die obigen Fragen betreffende Versuchsreihe anzustellen.

iy Fo Hoftmanu, Kin Beitrag zur Physiologic und Pathologie
der farblosen Blutkérperchen, Inaug. Dies. Dorpar, 1881,

2) E. v. Sammmson-Himmelstjerna. Experimentelle Stu-
dien @iber dus Blut ingphysiologischer und pathologischer Beziehung
Tnag Diss Dorpat {882
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Ic¢h bewahrte dieselben bis zum folgenden Tage. an welchem
ich die Versuche anstellte, im REisschrank auf. Diese,
pestanden in der Zumischung gewisser, sogleich anzugeben-
der, Substanzen zum Blute. Ich werde diese Versuche, jeden
mit Angabe des beobachieten Effektes, in Kirze aufziihlen
wozu ich nur noch Temerke, dass meine Beobachtungen bis
zum Beginne der Fidulniss andauerten.

Cem. LCem | e
1) 2 Blut mit 1 einer concentr. Fibrinferment-
losung') — keine Gerin.
2) »s 2 ., - - — keine Gerin.
3) ., einigen Tropfen nicht mehr ganz
» R -~ . ~ -
frischen Kiters - -keine (Gerin.
4, ,,  einigen Tropfen eines ausgepress-
ten Lymphdriisenzellenbreies — -—keine Gerin,
b ,, " 1 Cem. fittrivtem frischem Pferde-

blatplasma Gerinnung nach 10 Minuten.

Das Fibrinferment wirkte also gar nicht auf das
Plasma, d. h. dasselbe hatte seine Gerinnbarkeit vollstandig
eingebiisst. Unter diesen TUrstdnden sind die Versuche
mit Zusatz voun Protoplasma (3 u. 4) picht entscheidend,
da die Spaltung desselben dnrch das Plasma und die Fer-
mententwickelung wohl stattgefunden haben konnte, die
(Gerinnung aber eben wegen eingetretener Gerinnungsun-
fihigkeit des Plasma ausblieb. Das Protoplasma im kran-
ken Blute hatte aber seine Spaltbarkeit sich bewahrt, wie
der Erfolg des Zusatzes von filtrirtem Plerdeblutplasma
lehrt. Mit Bezugnahme anf den Gerinmungsvorgang ist
also das Plasma, und nicht das Protoplasma des Blutes
das Verdnderte. Ich beabsichtigte nun diesen Versuch zu
wiederholen.

1; 1 Theil Fermentpulver extrahirt mit 13 Theilen destillirten
Wassers.
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Zu dem Zwecke injicirte ich einem Schafe 15 Cm.
einer etwa 7 Tage aiten Jauche’), Da das Thier nicht ge-
niigend krank erschien, wurden 20 Minuten nach der ersten
Injection nochmals 15 Cm. eines Gemisches von etwa 10
Jem. der vom vorigen Versuche noch nachgebliebenen und
5 Cem. der zn diesem Versuche neu bereiteten Jauche
injicirt. Vor der ersten Jnjection aber entnahm ich dem
Thiere etwa 15 Cem. Blut und brachte die Halfte davon
in ein anderes Glischen, in welchem sich 1'/e Cem. eines
guten, frischen, dicken Eiters befanden; beide Blutproben
wurden nun umgerithrt. In dem reinen Blute begann die
Faserstoffablagerung an das Fischbeinstibehen nach 5 Min,,
withrend sie in dem wmit Eiter versetzten Blute schon
nach 2 Minuten beendet war. Auch i normalen Blute
also erkemnt man die Wechselwirkung zwischen Proto-
plasma und Plasma.

Ich erreichte durch diesen Versuch meinen beabsich-
tigten Zweck nicht, da das 'Thier nicht geniigend schwere
Krankheitssymptome darbot. Doch haite ich Ursache damit
zufrieden zn sein, weil ich statt einer bloszen Wiederholung
mir schon bekannter Thatsachen eine neue ermittelte,

Das Thier schien nach der 2-ten Injection zwar nicht
weniger erkrankt zu sein, als das vom Versuch V., es er
holte sich aber nach 4 Stunden einigermassen wieder. Ich
wartete bis zum Abend; da ich pun fiirchtete, der Tod
konne mir zur Nachtzeit das Thier rauben, so schritt ich
jetzt zmr Blutabnahme. TIc¢h vertheilte das dunkel aussehende
Blut zu je 10 Cem. in vier Glischen, von welchem das erste
7'/: Ccm. Fermentlisung, das zweite 1Y. Ccem. Riter,

1) Dieselbe war aus frischem Pferdebluiplasma in derselben
Weise, wie die 2um Versuche V, beunuizte, dargestells,
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das dritte 7%e Cem. filtrirtes Pferdeplasma?) (welches allein
fiir sich erst nach 24 Stunden gerann) enthielten, wihrend
das vierte (Hlidschen das reine Blut aufnahm. Alle 4 wur-
den nun umgeriihrt.

Die Resultate waren folgende:

1. Reines Blut. Beginnende sparliche Fibrinaus-
seheidung nach 7 Minuten langem Umrihren, die beim
Stehen etwas zunimmt; am folgenden Tage keine Verdn-
deruug. Beim Verdinnen und Decantiren mit Wasser
liegt ein unbedeutendes I‘ibrivklimpchen am Boden des
Gefisses.

2. Blut mit Fermentlosung.  Gleichfalls nach 7
Min. beginuende Fibrinausscheidung, welche beim Stelien
zonimmt, so dass das Blut am folgenden Morgen gallertig
geronnen erscheint. Die zerkleinerte Gutlerie, und die beim
Uwribren entstandenen Flockehen vepriizentirten nach dem
Auswaschen kaum eine geringere Menge Hasersioil, als im
gesunden Blate euntstanden war.

3. Blut mit Eiter. Keine Spur einer Gerinnung, auch
nicht am folgenden Tage.

4. Blut mit filtrirtem Plasma. Vollstindig ablanfende
und reichliche Gevinnang in 2 Minuten. Die Fibrinmenge
war grosser als die im gesunden Blule, wobel aber zu be-
riicksichtigen ist, dass das zugesetzte Plasma seinerzeits
dazu ein Contingent gestellt hatie.

Das Thier war nochi 1 Tag kravk, erholte sich aber
dann zusehends und genas. Diesem geringeren Erkran
kungsgrade entspricht die Verdnderung der Blutflissig-
keit. Grade diejenige igenschoft des Biutplasma, tber
welche uns der vorhergetende Versueh keine HEnfseheidung

1) Dag Plasnin war vor 7% Standen bereltet worden,
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brachte: die Irtdhigkeit das Protoplasma zu spalten, eine
Fihigkeit, die das gesunde Blut desselben Thieres so
deutlich bewihrt hatte, war vollkommen verloren gegan-
gen. Dagegen war die Gerinnbarkeit des Plasma noch vor-
handen. Dies beweist, dass die Gerinnbarkeit des Blut-
plasma und seine Kahigkeit das Protoplasma zu spalten
zwel von einander unabhiingige Kigenschaften desselben
darstellen. Es ist daher verstiindiich, dass die sogenannten
fibrinogenen Flissigkeiten, welche die Eigenschaft der
Gerinnbarkeit so gut wie das Blutplasma besitzen, sich gegen
die Leuncocyten rvesp. das Protoplasma, wie Rauschen-
bach?) und Grubert? (letzterer am lebenden Frosche)
nachgewiesen haben, vollkommen indifferent verhalten.

Endiich hatte das Protoplasma des kranken Blutes
seine Spaltbarkeit durch gesundes Plasma sich vollkommen
erhalten.

Diese Versuche beweisen jedenfalls, dass das Plasma
Eigenschaften besitzt, welche bisher unbekannt geblieben
gsind und vermoge welcher es im Stande ist, eine heyvor-
ragend aktive Rolle im Organismus zu spielen, sowie es
atuch andererseits durch den Verlust dieser Eigenschaften
Veranlagsung geben diivfte zu den schwersten Stirungen
der normalen Vorgdnge im Bluate.

In Betreif des Priparates mit dem Eiter will ich noch
bemerken, dass sich in demselben am anderen Morgen zwar
ein feinklumpiger Bodensatz vorfand, der aber nichts weniger
als Faserstoft darstellie. Die Klimpehen liessen sich unter
oder zwischen den Fingern zn einer weichen schmierigen

1; Friedrich Rauschenbach, Ueber die Wechselwirkungen
zwischen Protopiasma nnd Blulplasina. Inung. Diss. Dorpat 1882

2y Grubert: Kiu Heitrag zur Physiologie des Muskels.
Inaung, Diss Dorpat 1883,
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Masse zuzammenkneten; ein paar solcher Klimpchen auf
ein Objektglas gebracht zergingen unter leichtem Driicken
und verschmolzen dabei zu einer zusammenhingenden Masse,
welche keine Elasticitiit besass, an welcher das Deckglischen
vielmehr anklebte; unter dem Mikroskope sah man nichts
als feinste Kornermassen mit Kernen, keine Spar von der
charakteristischen sogenannten Grundsubstanz des Faser-
stoffes (die allein der Faserstofist); endiich loste die Masse
sich in verdiinnter HEssigsiure und in verdinnter Natron-
lauge sofort auf. Es war niclits als das FProtoplasma der
Eiterzellen, die vielleicht durch den Aufenthalt im Blute
irgend welche Veriinderungen erlitten hatten.
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=chluss,

Die Resultate meiner vorliegenden Untersuchungen
fagse ich nochmals in Folgendem kurz zusammen:

1. Allem zuvor glaube ich hervorheben zu diirfen,
dass die von mir angewendete und durch die Arbeiten von
Mobitz und Sommer angebalinte Methode der Blut-
analyse sich bewihrt hat  Man koénnte sie einer Probe
unterwetrfen, indem mau im gegobenen Falle, ohne die Curve
des spec. Gewichtes des Blutes zu kennen, sich dieselbe,
mit Hiilfe der dbrigen anf dem Wege dieser Methode ermit-
telten Daten, ableitet, und ich bin iiberzeugt, dass sie dieser
Probe hinreichend geniigen wird. Sie ist sowohl einer
grossen Vereinfachung, als auch einer bedeutenden Krwei-
terung und Vervollkommunuung fihig. Die Vereinfachung
wiirde eintreten, sobald man solches Blut zum Untersuchungs-
olijekt macht, dessen Korperchen sich gut senken (Pferde-
blut); die Erweiterung und Vervollkommnung wiirde sich
von selbst ergeben, sobald das Absorptionsverhiltniss des
betreffenden Blutfarbstoffes bekannt ist; dies Ziel ist aber
bei Blutarten mit leicht krystallisirendem TFarbstoff nicht
schwer zu erveichen. Hiétte ich das Absorptionsverhiltniss
des Schafhiémoglobins gekannt, so hitte ich ». B. nicht
blog relative, sondern auch absolunte Angaben itber den
Himoglobin- und Stromagehalt der rothen Blutkodrperchen
jeder Blutprobe machen konnen. -— Tn Betreff meiner Unter-
suchungsergebnisse selbst hebe ich Folgendes hervor:
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2. Die Septicimie bedingt nicht blos quantitative,
sondern zugleich auch sehr wesentliche qualitative Aende-
rungen der rothen Blutkérperchen. Namentlich unterliegt
hierbei das Verhéltniss zwischen Hiédmoglobin- und Stroma-
gehalt der Blutkérperchen einem starken Wechsel.

3. Bei diesem Wechsel kinnen die rothen Blutksr
perchen sowochl hamoglobindrmer und zugleich stroma-
reicher, als auch umgekehrt himoglobinveicher und zugleich
stromadrmer werden. Die letztere Art der Aenderung der
Zusammensetzung der rothen Blutkorperchen habe ich nur
bei wachsendem Gesammtgehalt des Blutes an rothen Blut-
korperclien beobachtet; die erstere Art dagegen begeg-
nete mir sowohl wihrend dieser Gehalt in der Zunahme,
als auch wihrend er in der Abnahme, begrifien war.

4. Bei zwel gesunden Schafen gelang es mir zu con-
statiren, dass Menge und Zusammensetzung der rothen Blut-
kirperchen gewissen Tagesschwankungen unterliegen,
die aber unbedeutend sind, verglichen mit den durch die
Septiciimie bewirkten Schwankungen.

5. Die Concentration der Blutkérperchen schwankt
gleichfalls im Laufe von zwei Tagen, jedoch, nach meinen
finf Analysen zu urtheilen, bei septictimischen Thieren
kaum bedeutender, als bei gesunden.

6. Die Concentration des Plasma unterlag in allen
meinen Versuchen nur uubedeutenden Aenderungen.

rd

7. Es zeigte sich aber, dass das Blutplasma septici-
mischer Schafe in anderer Hinsicht wesentlich verindert ist;
insbesondere verliert dasselbe zu allererst sein Vermigen
das Tibrinferment von seinem Zymogen in der Substanz
der zerfallenen Leucocyten abzuspalten; in einem héheren
Stadium der Krankheit geht auch die Gerinnungsfihig

6
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keit des Plasma septicimischen Blutes verloren, so dass
selbst nach Zusatz von Fibrinferment keine Gerinnung
erfolgt.

8. Dagegen bewabrte sich die Substanz der zerfal-
lenen Lencocyten (todtes Ii otoplasma) ihre Spaltbarkeit
durch gesundes Blutplasma bis zum Eintritt des Todes.

Dorpat. Physiologisches Institut, den 28, Nov, 1883,
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THESEN.

Die wechselnden Verhiltnisse zwischen Plasma und
Leucocyten, und nicht die Verdnderungen der rothen
Blutkorperchen, sind das Wesentlichere bei der Sep-
ticiimie.

Die Resorption der verdauten Nihrstoffe beruht nicht
allein auf physikalischen Ursachen.

Bei der Beurtheilung der Todesursachen bei Verbren-
nungen solite das Héamoglobin auch einer Beriicksich
tigung gewiirdigt werden.

Bei der exsudativen Pleuritis sind grosse Dosen Alkohol
indicirt.

Bei beabsichtigter prima intentio ist Jodoform-
pulver zur vermeiden.

Dic ecinzige rationelle Behandlung der vorgeschrittenen
lymphadenitis inguinalis ist die durch den Schnitt mit
nachfolgender Ausloffelung der erkrankten Driisen.




Erklarung zu den graphischen Darstellungen.

Als Massstab  fiir die beiliegenden Curven gilt der Mill-
meler und zwar folgendermassen:

10 Millimeter = 1° C.
1 Millimeter == 6 Min.

Je 100 Millimeter sind gleich dem Exlinctionscoefficienten und
dem relativen f der Normalblntprobe, mit welcher die iibrigen ver-
glichen werden sallen, gesetzt. Die Curve ¢ bezieht sich auf die
Temperatur, dic Curve £ auf den Extinctionscoefficienten und die
Curve A auf das relative f.

Die Zeit der Injection ist durch eine kurze Ordinate angedeutet.
Dic langeren Ordinaten weisen auf die Veriinderungen der Kdérper-
temperatur, des Textinetionscoefticienten und des relativen fzur Zeit
der grossen Blutabnahmen hin.
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