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EINLEITUNG,.

Seit der bertiihmten Entdeckung Claude Bernard’s, dass
nach Verletzung einzelner Partien der Rautengrube die Zu-
sammensetzung des Harnes sich verdndere, (dass je nach der
Iohe der verletzten Stelle Zueker oder Eiweiss nachzu-
weisen sei) hat man sich vielfach mit dem Einfluss des
Nervensystems  iberhaupt auf die Sceretion der Nieren be-
schiiftigt.  Zablreiche Bxperimente wurden dariiber angestellt.
Man gab sich nicht mit dem Finflusse der Med. obl. allein
zufricden, sondern hat zu verschiedenen Zeiten leinahe jedem
Theile des centralen und sogar peripheren Nervensystems
irgend cine besondere Controlle iiber die Nierenthiitigkeit
zugeschrichen.  Ts braucht nur daran erinnert zu werden,
dass von Schiff, Eckhard u. a. nicht nur dic Medulla oblon-
gata, sondern auch das Riickenmark im Hals- und Brust-
theile, resp. Hinterstringe und Seitenstriinge, die Vagi.
Splanchnici ete. als ganz spezifische nervisse Balinen betrachtet
wurden. die mit der Ausscheidung und Zusammensetzung
des Urins im cogsten Zusammenhange stehen sollten.

Im Sommer 1880 sching Hewr Prof. Goltz mir vor, die
allgemein angenommenen Ansichten iiber die Besichungen
des Riickenmarkes zum kiinstlichen Diabetes, einer noch-
maligen experimentellen DPriifung zu unterwerfen, die ange-
gebenen Resultate zu bestitigen, eventuell zu berichtigen,

s stellte sich nun bald heraus, dass die Jrgebnisse
unserer Versuche in divektem Widerspruche zu den herkémm-
lichen Ansichten iiber das Verhilltniss des Rickenmarks zum
kiinstlichen Diabetes stehen, und fithlte ich mich deswegen
ermuthigt, die Bxperimente weiter fortzusetzen. Wihrend

Sachs, Ueber den Einfluss des Rilekenmarks an{ die Harnsecretion, 1
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ich mich mit dieser Frage anfangs aussehliesslich beschiftigte,
wurde ich hiiufig aufmerksam gemacht auf die Rolle, dic das
Riickenmark spielen sollte nicht nur riicksichtlich des Auf-
tretens von Zucker, sondern auch der allgemeinen Sccretions-
thitigkeit der Nieren. Ts schien mir bald wiinschenswerth,
auch dieses Thema in das Bereich meiner Arbeit zu zichen.
So cntstand cine zweifache Untersuchung, und wenn ich auch
mit den Experimenten iiber den kilnstlichen Diabetes begann,
so will ieh hier doch der grésseren Wichtigkeit halber die
Frage tber den Zusammenhang des Riickenmarkes it der
allgemeinen Ifarnsecrction zucrst abhandein und diesem Theile
die Experimente dber den kiinstlichen Dialetes folgen lassen.

Es sei mir hier gleich die Bemerkung erlaubt. dass ich
die Richtigkeit der Beobachtung soleher Autoren wie Schiff
und Bekhard kaum anzusweifcln wage, ich aber dennoch he-
haupten michte, dass, wenn die Ansichten dicser Forscher
such noch so fest begriindet seien, sie nieht in allen villen
bestiitigt werden kowvnen, dass vielmehr die hier zu schildern-
den Untersuchungen uns manchmal néthigten, andere An-
schauungen iiber die vorliegende Frage zu hegen.

Ferner michte ich noeh hinzufiigen, dass ich weder die
eine noch die andere Frage ausfiihilich habe bearbeiten
kénnen. Uecber die Frage des kiinstlichen Diabetes ins Be-
sondere will ich kein festes Urtheil ausgesprochen haben.
Es war auch dies weniger der Zweck meiner Arbeit als die
Functionen des Rickenmarkes niiher zu pricisiven und ins
Klare zu bringen. Von diesem Gesichtspunkte aus betrachtet
reiht sich die folgende Arbeit leicht anderen Untersuchungen
an, die im hiesigen Physiologischen Laboratorium angestellt
wurden.




1. THEIL.

EINFLUSS DES RUCKENMARKES AUF DIE NIEREN-
ABSONDERUNG UBERHATUPT.!

Geschichtliches,

Die ersten Anvegungen auf diesem Gebiete wurden
zweifellos durch die Arbeiten Clande Bernard’s? gegeben,
der sich die Wirkung einer Riickenmarksverletzung auf dem
Wege des Blutdruckes erkliivte.  Viele Jahre darauf als man
alimiiblich an den Bernard’schen Resultaten zu rviitteln be-
gann, veviffentlichte Eckhard® seine sorgfiltiz ausgedachte
Versuchsreihe iiber die Stellung des Nervensystems zur Sc-
cretion der Nieren. Dieser Forscher hLiilt bekanntlich diesen
Einfluss fiir einen echt nervisen und sucht iiberall besondere
Absonderungsnerven oder wenigstens spezifische Bahnen,
welche die nervisen Erregungen von der Medulla oblongata
und Kleinhirn aus bis an die Nieven fithren sollten. Dabei
beruft sich Eckbhard auf die Beobachtungen von Bernard und
auf scine eigenen, dass 1) die Menge und Zusammensectzung
des Urins durch den Stich im vierten Ventrikel veriindert
werden, dass 2) durch Reizung der oberen sympathischen

! Dieser Theil der vorliegenden Arbeit wurde seinem Huupt-
inhalte nach vor einigen Monaten verdffentlicht (vergl. Pfliigers Archiv,
Bd. XXV, p. 299).

2 Claude Bernard: Propriétés Physiclogiques de Liquides de
1'Organisme 1839 p. 168

3 Eckhard, Beitr, zur Anat. u. Phys, dber Hydrurie Bd. IV—-VL
1%
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Brustganglien die Nierenthitigkeit gesteigert wird, dass
3) cine complete Stockung dersclben eintritt nach Durch-
sehneidung der unteren Partien des Ilalsmarkes und dass
4) die Nn. splanchnici bei dem ganzen Vorgange eine
wichtige Rolle zu spielen scheinen. Warum Eckhard, da
der Zuckerstich noch wirksam war, trotz der durchschnittenen
Nu. splanghnici diese fiir hemmende Sceretionsnerven er-
klirte, wie er nach anderen ihnlichen Bahnen im Korper
herumforschte, aber nichts finden konnte: Auf alles dies
brauche ich hier nicht einzugehen.

Man wird aber sofort crkennen miissen, dass in dieser
Kette von Nervenbahnen das Riickenmark das wichtigste
Glied ist. Unter diescn Experimenten Eckhard’s findet sich
dice Stelle, die mir besonderen Anlass zu der jetzigen Unter-
suchung gab. Sic lautet wie folgt:! ,Der Durchschneidung
des Rickenmarkes in der Gegend zwischen dem  sechsten
und siebenten Halswirbel folgt sofort daucrmder Stillstand
der Nierenabsonderung® .. . . Durchschneiduugen  hiher
oben haben stets denselben Erfolg.®  ,In verschiedenen Itillen
soll die Stockung Dbis zu drei Standen gedaunert haben.®
LIch halte diesc Zeit, fihrt Eekhard fort, fiir hinlinglich
gross, um schliessen zu divfen, dass unter Voraussctzung
der Abwesenheit neu hinzutretender Umstinde die Seeretion
{iberhaupt nicht wieder eineritt.*  Unter neu hinzutretenden
TUmstinden hat man wohl die mechanisehe und elcktrische
Reizung zu verstehen, die allein im Stande sein soll, die ge-
stockte Secretion wieder anzufachen.  Aus dieser und anderen
Stellen geht mit aller Deutlichkeit Lervor, dass Eekbard das
fla's- und Brustmark als wnumginglich nothwendig zur
Nierenscerction erachtete. Wie schr die hier angestellten
Versuche dieser Anschauung widersprechen, wird hoffentlich
aus dem folgenden klar hervorgehen.

Diese Ansichten Eekhard’s wurden auch bald bekimpft.
Ustimowitsch 2 stellte édhnliche Versuche an, wenn auch von

t Bekhard op. eit. V. po 108,
2 Ustimowitseh, Ber. der Sichs. Goes, der Wiss, Math Phys. Classe
1870 p. 430.



— 5 —

einem andern Gesichtspunkte aus als Ickbard und kam da-
bei zur Ucherzeugung, dass es grosstentheils nach Durch-
schneidung des Riickenmarkes auf den DBlutdruck ankédme,
ob noch Urin secernirt wird oder nicht. — Doch auch Ustimo-
witsch und vor ihm sehon Goll' waren genéthigt anzunehmen,
dass cs mit dem DBlutdruck nicht so ganz cinfach sei. Goll
fand niimlich, dass hdufig, anstatt dass mit auf- und ab-
steigendem Drucke die Harnsecretion sich vermehre oder ver-
mindere, gerade das Gegentheil passire. Dieselbe Erfahrung
machte Ustimowitseh, der dann auf Grund seiner Experimente
dic Harnproduction weniger von dem allgemeinen Blutdrucke
als vielmelr von der Anwesenheit  harnfihiger Substanzen®
(Kochsalz, Marnstoff cte.) abhiingig machte. Die Wirksam-
keit dieser ,harnfihigen Substanzen® erklirte sich Ustimo-
witsch 2 so, dass durch einen griosseren Gehalt des Blutes an
denselben der aus den glomernlis abgesonderte ITarn auf
seinem Wege durch die Ilarneanilchen noeh weitere Ver-
inderungen crleidet, oder so, dass die Durchgiingigkeit der
Hiute, welehe dic glomeruli umgeben. sich dndert, je nach-
dem in der Blutflissigkeit mehr oder weniger Harnbestand-
theile enthalten sind.

Dies nar beiliufig. Spiterhin wurden dhnliche Ver-
suche im Heidenhain’sehen Laboratorium von Gritzner?® u. A.
angestellt, die, wenn sie auch im Ganzen nur die obigen
Anschauungen bestitigten. doch auf einzelue I’unkte beson-
ders aufmerksam machten.  So scheint es mir ein spezielles
Verdienst von Griitzner zu sein, dass cor darauf hinwies,*
dass die in der Carotis messbare Blutdruckssteigerung nicht
nothwendig mit einer solchen in den Renalgefiissen Hand in
Iland gehe. Derselbe hat es aunch wahrscheinlich gemacht,
dass dic Reizung oder Durchschneidung des verlingerten
Markes z. B. die einen erhéhten Blutdruck hervorrufe durch
krampfhafte Verengung der allgemeinen Kirpergefisse. in

1t Goll, Zeitschrift fir ration. Med, N. B IV, p. 78
2 Ustimowitseh, loe. cit. p. 449,

8 Griitzner: Arvchiv fiir ges. Phys. XTI,

4 jdem p. 378.
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den Nieren durch iihnliche Verengung der betreffenden Ge-
fiissse nur einen missigen Localdruck bedingen kéune. Griitzner
will sogar direkte Erblassung der Niere nach Medulla-Reizung
beobachtet haben.

In allerletzter Zeit haben sich auch Heidenhain,! Foster?
u. A. dahin ausgesprochen, dass die IIarnseerction lediglich
mit dem Auf- und Absteigen des Blutdruckes sich quantitativ
verdndere. In wie weit dieser allgemcine Satsz nach unseren
Versuchen modificirt werden soll, wird spiter ersichtlich
werden.  In allen Versuchen, die seit Verdffentlichung der
Eckhard’schen Arbeiten angestellt wurden, hat man das Hals-
mark an irgend einer Stelle durchschnitten, um so den Blut-
druck herabzusetzen. Man hat dadurch die Moglichkeit einer
anderen Erklirung fiir die Tckhard’schen Experimente ge-
wonnen, ohne dadurch die Eckhard’schen Schliisse véllig
auszuschliessen.  Ich erachtete es daher fiir zweckmissig, so-
weit als mdglich die Durchschneidungen des Riickenmarkes
ehenso systematisch wic Eckhard sie machte, vorzunchmen.
Dass ich bei dhnlichen Experimenten zu anderen Resultaten
gelangte wie er, diirfte wol der Mithe werth sein mitzutheilen,
Doch zuerst von den Untersuchungsmethoden, so weit diese
von den friiher angewandten abweichen.

Methodik,

Zu den Versuchen, die in diesem ersten Abschnitte be-
sprociien werden sollen, wurden nur Hunde meist mittlerer
Grosse verwandt. XKaninchen sind wegen ihrer geringen
Widerstandsfihigkeit nur selten mit Erfolg operirt worden.
Die Versuche wurden simmtlich in der Chloroform-Narkose
angestellt. Nachdem der Hautschnitt gefiihrt war, drang ich
sofort mit einem tiefen Schnitte bis auf den processus spino-
sus des Wirbels, unter dem ich die Durchschneidung machen
wollte, und trennte dann die dariiber liegenden Weichtheile.
Die Erfahrung lehrte, dass es nicht nothwendig sei, so lang-

! Ileideuhain in Hermann’s Handbuch der Phys. V. 1. p. 338.
* Foster, Text Book of Phys. 3. Edition 1879, p. 373.
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sam vorzugehen wic Ustimowitsch z. B. angiebt, der jede
kleine Arterie sorgfiltig unterband.  1ldlt man sich ganz
streng an die Mittellinie und hat man es mit einem missig
kriftigen Thiere zu thun, so wird dieser geringe Blutverlust
keinen schidlichen Einfluss auf den weiteren Verlanf des
Bxperimentes ausiiben.  Den processus spinosus trug ich ge-
wohnlich mit ciner scharfen Zange ab, um auf der so ge-
wonnencn glatten Oberfliche des Wirbelkirpers leicht trepa-
niven zu konnen. Von diesem Trepanloche aus, das eventuell
orweitert werden konnte, war ich im Stande, das Riickenmark
bequem zu trennen,  Zu der Durchschneidung selbst bediente
ich mich anfangs eines doppelt schneidigen ectwas gebogencn
Messers, um sicher zu sein, dass, wenn man in die Mitte
einstach, man auch dic iusserlichst gelegenen Theile des
Markes durchschneiden wirde. Spiiter erwies cs sich aber
sweckmissiger, statt des gebogencn Messers cinen stumpfen
Iaken unter das Riickenmark einzufihren und dann das-
selbe auf dem Ilaken wit einem miglichst scharfen Sehnitte
o durchschneiden.  Nach ciniger Ucbung kann man sicher
sein, dass nicht eine einzige Faser undurchtrennt bleibt. Es
wurde jedoch jede Durchschneidung durch die Scetion der
Leiche bestiitigt.

Wenn kiinstliche Athmung erforderlich war. so wurde
die Tracheotomic ete. nach der Bloslegung und kurz vor
der Durchschneidung des Riickenmarkes gemacht. s stand
mir ein vorziiglicher Respirationsapparat® zur Verfiigung, der
durch einen Wasscr-Motor ganz regelmissig (eirca 20 Respi-
rationen per Minute) betrieben wurde.

Nun aber tritt die wichtigste Frage an uns heran, wie
nachzuweisen, dass trotz der Riickenmarksoperation Harn
secernirt wurde? Frithere Experimentatoren bedienten sich
vielfach der Methode, die genau von Max Hermann? beschricben

t Fir die vielfachen Verbesserungen, die an dem Apparate an-
gebracht wurden , bin ich Herrn Dr. Ewald Assistent am hiesigen In-
stitut, zu besonderem Danke verpflichtet.

? Max Hermann, Sitzungsberichte der Wiener Akademie. Bd. XLY.
II. 1862.
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wurde, die Ureteren zu trennen und in das Nierenende der-
sclben kleine Caniile einzufiihren, diese Caniile in die Bauch-
wunde einzunihen und so den Harn tropfenweise nach aussen
fliessen zu lassen. Dem Verfahren ist aber der wichtige
Einwand zu machen, dass durch diese vielen Eingriffe das
Experiment schr complieirt wird. Man fithrt Faktoren cin, deren
Einflisse man nicht genau berechnen kann,! Spezicll, wenn
man mit nervisen Einflissen und nervisen Bahnen zu rechnen
hat, so muss man auch nicht ausser Acht lassen, dass durch
diese einfache Linfiihrung von Caniilen manche nervise Er-
regungen dirckt auf die Nieren weiter fortgepflanzt werden
konnen. Dass man es hier nicht nur mit Hypothesen zu
thun hat, scheint daraus hervorzugchen, dass viel weniger
ITarn in den glnstigsten jener Iélle sccernirt wurde, in denen
Canpiilen in die Ureteren gebunden wurden, als in solchen,
in denen die Harnleiter in kciner Weise beleidigt waren, Zum
Vergleiche mit anderen Versuchen sahen wir uns doch ge-
legentlich gezwungen, diese Ilermann’sche Methode anzu-
wenden.

In dem Bestreben, die Untersuchungsmethode weniger
eingreifend zu machen, schien es angemessen, sich mit der
cinfachen Auspressung der Blase zu begniigen, um so cinige
Stunden nach der Durchsehneidung die Quantitit des hinzu-
geflossenen Harnes genau zu messen.  Der Eingriff ist kein
bedeutender. Es wird zu diesem Zwecke ein kleiner Schuitt
rechts von der Mittellinie oberhalb der Symphyse gefiihrt,
nur gross genug, um zwel I'inger hindurch zu lassen. Durch
sorgfiltiges stumpfes Auseinanderpripariren der Bauchmus-
kulatur kann man ohne Blutung in die Bauchhihle gelangen
und die Blase ausdriicken. Die Methode mag ungenau er-
scheinen, doch haben sich alle im hiesigen Laboratorium
liberzeugen konnen, dass man sich um kaum einen cem. zn
irren braucht. In Fillen, wo wir die Blasc ausgepresst hatten,

1 Eeckhard selbst (op. cit. IV. p. 162} spricht auch scin Bedenken
gegen dicse Methode aus und hilt die durch die cingefiihrten Caniile
erzeugte Kntziindung der Urcteren fiir ein stérendes Moment.
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das Thier aber schr bald starb, konnten wir uns von der
absoluten Leere der Blase nur zu oft {iberzeugen.

Ich werde es auch deswegen nicht scheuen, das eine
oder das andere Experiment anzufilhren, bei dem diese
Methode in Anwendung gebracht war.

Es war ferner ein nahe liegender Gedanke. die Harn-
secretion auf ganz anderem Wege nachzuweisen, ohne dass
irgend welcher mechanischer Bingriff die Blase oder Ureteren
trife. Wir dachten daran, cinen chemischen Nachweis zu
fithren, durch Einspritzung nimlich von leickt resorbirbaren
chemizchen Substanzen, die auch im Urin wieder deutlich
zum Vorschein kommen. Als solche empfehlen sich vor
allemm Jod-Kalium, das gelbe Blutlaugensalz, Jod-Natrium,
Carminsaures Ammoniak u. s. w. Wenn ich nach der Durch-
schneidung des Riickenmarkes cinem Thieve subeutan oder
divekt in dic Venc Jod-Kalium einspritze, und ich nach einigen
Stunden dieses Salz im Urin nachweisen kann, so wird wol
Niemand zweifeln kionnen, dass in der genannten Zeit die
Nicren thittig waren.  Die Menge des ausgeschiedenen Urins
lisst sich allerdings auf diesem Wege nicht bestimmen; das
ist aber auch bei der Ilauptfrage, ob eine Stockung der
Tlarnfluth eintritt oder nicht, ganz gleichgiiltig.

Doch stiess el hier auf einen ganz uncrwarteten Wider-
stand. Es stellte sich heraus, dass nach einer Riickenmarks-
durchschneidung gerade das Resorptionsvermogen am frithe-
sten entweder ganz erlischt oder bedeutend becintridchtigt
wird, Es mussten deswegen vicle Thiere geopfert werden,
bis ecinige gefunden warden, die die nitige Iraft hatten,
trotz aller opcrativen Kingriffe, die meisten Lebensvorginge
ungestort fortzusetzen. Ich nahm nur dann von dicser Unter-
suchungsweise ganz und gar Abstand, als Prof. Goltz mir
die Erlaubniss gab, an verschiedenen Tustituts-IIunden, denen
das Riickenmark schon vor lingerer Zeit durchschnitten war,
zu experimentiren und ich mich iiberzecugen Lonnte, dass,
nachdem ich Jod-Kalium entweder subeutan oder mit der
Nahrung cingefiithrt hatte, es oft vier bis fiinf Stunden dauerte,
che das Salz im Urin ordentlich nachzuweisen war. Das
gelbe Blutlaugensalz hatte sich auch nicht besser bewihrt.
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Tch musste mich also mit den wenigen Versuchen, die mir
auf diese vorwwrfsfreic Weise geglickt waren, beguniigen.
Dicse wenigen gehdrven jedoch, wie es mir scheint, zu den
beweiskriftigsten Versuchen, die ich hier anzufithren habe.
Wegen des grosseren Aufwandes von Zeit und Material, den
diese Mcthode verlangen wiirde, sah ich mich also gendthigt,
viele andere Versnche nach der {iblichen Weise mit Kin-
fihrung von Caniilen ete. anzustellen. Nun werde ich von
den zahlreichen Experimenten, die ich im Laufe cines Jahres
ausfiithrte, cinige typisehie folgen lassen, bei deren Schilderung
die Untersuchungsmethoden und Resultate genauer auseinander
gesetzt woerden sollen,

Versuche.

Es diitfte beinahe iiberfliissig erscheinen, beweisen zu
wollen, dass der dorsale Theil des Riickenmarkes kein spezi-
fisches Centrum noch spezifische Bahnen fiir die Nieren-
scerction enthilt.  Doch ist wenigstens der obere Theil des
Brustmarkes dessen beschuldigt worden. U dicse Ansicht
zu widerlegen brauchte ich nur einiger Experimente zu ge-
denken, die ich behufs Untersuchung anderer Fragen an-
stellte. Es befanden sich stets in den letzten Jahren mehrere
Hunde im hiesigen Laboratorium, die Durchschneidungen des
Riickenmarkes in der Hohe der obcren Brustwirbel erlitten
hatten, ohne dass dieselben jemals irgend welche Beeintriich-
tigung der Niercnthiitigkeit zeigten. Im verflossenen Jahre
gelang es Herrn Osawa und mir. Hunde lingere Zeit am
Leben zu erhalten, bei denen das dorsale Riickenmark in
der H3he des ersten und zweiten Drustwirbels vollkommen
getrennt war. Das cine Thier, das noch in Versuch IX zu
erwithnen ist, wurde durch grosse Sorgfalt, trotz seines am
ersten Brustwirbel durchschnittenen Riickenmarkes iiber vier
Monate am Leben erhalten. Von einer Einbusse seitens der
Niere war keine Rede, nur musste natiirlich dafiir gesorgt
werden, dass die paretische Blasec von Zeif zu Zeit entleert
wurde. Dass Hunde nicht ctwa in dieser Ilinsicht eine Aus-
nahme machen, diirfte durch den folgenden Versuch, den
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ich in meinem Tagebuche verzeichnet finde, bewiesen
sein.

Versuch I.-

Einem Kaninchen wurde das Riickenmark zwischen
dem zweiten und dritten Brustwirbel complet durchschuitten.
Das Thicr erholte sich rasch nach der Operation. Kurz
nach Beendigung derselben wurde Utin aus der Blase ge-
presst. Die Untersuchung auf Kiweiss crgab nichts. Das
Thier lebte circa 24 Stunden. Nach dem Tode wurde die
gefiillte Blase entlecrt und in diesem Urin fand sich reich-
lich Eiweiss. Bs kann demnach keine Frage sein, dass der
ciweisshaltige Urin nach der Durchschneidung  secernirt
wurde. —

Achnliche Versuche, deren ich noch viele aufruweisen
hitte, genauer zu beschreiben, wiirde sich kaum lohnen.
Gehen wir deswegen sofort zu den Durchsehneidungen des
Ialsmarkes und ihren Folgen iiber. — Nach meinen Erfah-
rungen lisst sich mit Bezug auf die vorlicgende Frage keine
scharfe physiologische Grenze ziehen zwischen lals- und
Brustmark. Die Thiere, denen das Riickenmark am unteren
Ende des Halstheiles durchtrennt wird, verhalten sich im
Ganzen genau so, wie die, welche einen dhnlichen Eingriff
am oberen Theile des Brustmarkes bestehen; nur dass in
ersteren Fillen andere wichtige Functionen gestirt werden,
Vor allen Dingen kommt Léihmung der Athmungsmuskeln
hier in Betracht. Ist kilnstliche Respiration nicht unbedingt
nothwendig, so gehen die Thiere dennoch nach cinigen Stunden
an Athmungsbeschwerden zu Grunde.

Versuch IL

Hund von mittlerer Grosse. Das Riickenmark wird
zwischen dem scchsten und siebten ITalswirbel ganz durch-
trennt. Sobald dies geschehen war, wurde ein kleiner Schnitt
an der Bauchwand links von der Symphyse gefithrt, die Bauch-
muskulatur und das Peritoneum auseinanderpriparirt und die




Blase mittelst zweier Finger leer gedrlickt. Das Thier lebte
etwas iiber drei Stunden. Keine kiinstliche Respiration.
Die Section bestitigte die beabsichtigte Operation.  Aus der
Blase wurden 20 ccin. Harn gesammelt. —

Um eine solche Quantitit wird man sich nicht irren
konnen; auch wird man dic Quantitit gar nicht gering finden,
wenn man sie mit der Menge vergleieht, die Anderc in kiirzeren
Zoeitriiumen crhielten und bei Thieren, denen keine so ge-
waltige Verletzung beigebracht war.  Ferner ist dis Quantitiit
auch geringer als in manchen anderen Fiillen, dic ich noch
anzufiihren habe, —

Bei einem andern Versuche war der Verlauf der ganzen
Operation cin viel giinstigerer: Es handelte sich um einen
kriiftigen Hund, dem ich zwischen dem sechsten und sicbten
Halswirbel das Mark ganz durchschnitten hatte. Die Ope-
vationsstelle wurde so getroffen, dass, anstatt zu trepaniven,
ich nach der Wegnahme des betreffenden proe. spin. die Durch-
schneidung zwischen beiden Wirbeln machen konnte. Es
wurde dann ganz dhnlich verfahren, wie in dem oben ge-
schilderten Versuche: die Blase wurde entleert und das Thier
sich selbst iiberlassen. Nach einer Stunde wurde ihm eine
Portion Wasser beigebracht. Obwohl das Thier um Mittag
operirt war, so lebte es noch am niichsten Morgen um neun
Uhr und wurde dann wmit Chloreform getddtet. Bel der
Scction fand ich die Blase stark gefiillt. Dureh ein Ver-
sehen wuwrde der Urin weggeschiittet, bevor er genau ge-
messen war.  Dieses Verschens halber konnte ich mich nicht
in erster Instanz auf dieses Thier stiitzen. Der lidngeren
Lebzeit gemiiss nach der Operation war begreiflicher Weise
dic Quantitit des secernirten Harns viel bedeutender als in
dem unter Versuch II geschilderten Falle. Tch schiitate zur
Zcit die Menge cirea 50 cem.

Versuch IIL

Ein mittelgrosser Hund wurde Vormittags um 11 TUhr
30 Minuten operict. Complete Durchschneidung zwischen
dem fiinften und sechsten Halswirbel. Dann folgte der iib-



liche Schnitt an der Bauchwand; die Blase war aber voll-
kounmen leer. Duas Thier lebte nur 3': Stunden, in der
letzten Stunde nur sehr kiimmerlich.  Bei der Section crgab
sich auch, dass nur 10 cem. eingeflossen waren. Ich fiihre
diescn Versuch hier an. nicht weil er brillanten Erfolg hatte,
sondern um zu beweisen, wie schr die Nierenthiitigkeit mit
dem allgemeinen Befinden des Thieres sehwankt und wie
cine | edeutende Verringerung der Quantitit des abgesonderten
Harnes mit der Herabsctzung aller kérperlichen Funetionen
einhergehe.  Das Thier war kurz vor der Operation gefiittert
worden, dic Verdanungsprocesse schicnen aber auch voll-
stiindig gestockt zu haben, denn der Magen fand sich gauz
mit unverdauten Speisemassen angefiillt.  Dass es nicht nur
die Auflhicbung der nervisen Finflisse ist, welche diese Sti-
rangen hervorrutt, soll durch die spiiteren Versuche deut-
licher hervorgehoben werden, die, trotzdem dass sie viel hiher
am Ritckenmarke vorgenommen wurden, betriichtlich grissere
Mengen Harn leferten.  Noch ecinen, diesem dritten Versuche
gany iihnlichen, méchte ich hier anfiigen.

Versuch IV,

Bei einem etwas kleinen Hunde wurde das Halsmark
in der Iohe dos vierten Wirbels durchsehnitten. Vor der
Durchschineidung wurde die kitnstliche Respiration eingeleitet.
Dic Blase dann ausgepresst. Nachdem dies gethan war,
fithrten wir dem Iunde mittelst Sehlundsonde 250 cem. lau-
warmen Wassers in den Magen ecin und subeutan spritzten
wir cinige 30 ccn. mehr ein.  Nach 2! 2 Stunden wurde der
Versuch beendigt. Das Thier war vorlier schon sehr her-
untergekommen. Dei der Section fanden sich 10 cem. in der
Blase. Im Urin war reichlich EKiweiss. Vor der Operation
war der Urin normal.

Zu bemerken ist, dass wir uns in diesem Falle wieder
vou der mangelnden Resorption iiberzeugten; denn der Magen
war s0 stark von dem eingefithrten Wasser ausgedehnt, dass
cr nach dem Tode noch die Hilfte des Bauchraumes fiir
sich beanspruchte.  Das veichliche Vorhandensein von Fiweiss
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erachte ich wicder als besten Beweis dafir, dass die Secre-
tion durch den operativen Eingriff nicht gehemmt wurde. —

Um zu zeigen, wie schr der ganze Organismus dar-
niederlag, will ich hier noch einige Blutdruckszahlen an-
geben:

Im Moment der Durchschneidung 110 mm. Hg.

dann sofort auf . . 90 ,
4 Minuten spiiter (12,10) 40 ,
(12,15) 40  ,
(12,25) 30,
(1250) 20,

Wiire man geneigt, sich genau an die Angaben Usti-
mowitsch’s ' und anderer zu halten, dass die Secretion auf-
hirt, sobald der Druck unter 50 mm. Ilg. sinkt, so miisste
man hier annehmen, dass nach den ersten G —7 Minuten
iiberhaupt keine Secrction mehr stattfand.  Gritzeer will
noch bei 30 mm. Seceretion beobachtet haben. Ob da eine
genaue Grenze zu zichen ist, bezweifle ich.  Jedenfalls haben
mich aber andere Versuche Dbelehrt, dass der Urin noch
abfliessen kann bei einem Drucke weit unter 50 mm. Hg.

Nachdem die Ueberzeugung gewomnen war, dass die
Resorption vom Magen aus entweder langsam oder gar nicht
crfolgte, dass die chemischen Stoffe, welche dic Harnseeretion
nachweisen sollten, gar nicht in den Kreislauf gelangten,
wurden einige Versuche mit dirckter Kinspritzung cines Salzes
in das Blut vorgenommen. Unter diesen Umstiinden entstand
folgendes Experiment:

Versuch V.

Einem mittelgrossen Hunde wird auf tbliche Weise
nach Trepanirung des dritten Wirbels und Kinleitung der
kiinstlichen Athmung die Dura sorgfiltiz aufgeschnitten und
das frei gelegte Riickenmark auf dem llaken quer durch-
schuitten. Khe das Thier vollkommen aus der Narkose er-
wacht war, wurde die rechte vena cruralis aufgesucht und

t loc. eit.
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in diese mittclst ciner Pravasz'schen Spritze 12 cem. gelben
Blutlaugensalzes eingefiibrt.  Um sicher zu sein, dass keiner-
lei Stérungen verursacht werden, durch das plbtzliche Ein-
spritzen grosser (Quantititen dieses Balzes wurden die ver-
schiedenen Einspritzungen in Pausen von mehreren Minuten
ausgefiihrt, —

Das Thier erholte sich schr raseh von der Operation;
der Kopf zeigte bald die deutlichsten Reflexe am Auge u. s. w.
Dic Temperatur nahm aber hier wie in den meisten Fillen
rapide ab, trotz aller Binhiillangen und gut gcheizter Riume.
Die Tewperatur im Mastdarm gemessen, war 35 Minuten
nach der Operation schon gefallen auf 36,3,

Temperatur-Messungen:
1245 . . . 306«

1255 . . . 336
.10 . . . 347
130 . . . 340
2.0 . . . 835

230 . . . 327
330 . . . 314
4.0 . . . 308

Trotz der niedrigen Temperatur fand ich ecine Notiz
verzeichnet, dass um 4 Uhr der Kopf und die Hinterbeine
noch deutliche Reflexe zeigten, Da die bis dahin verflossene
Zeit als geniigend evachtet wurde, beschloss ich, den Ver-
such wmn diese Stunde zu unterbrechen. Das Thier wurde
mit Chloroform getiodtet. Die Scetion bestitigte die beab-
sichtigte Durchschneidung.,  In dem Harn war das Salz deut-
lich nachweisbar. Kein Eiweiss.

Bei der Feinheit der Reaction mit gelbem Blutlaugen-
salze kinnte man auf den Gedanken kommen, dass auf
irgend eine Weise auch nur minimale Quantititen des Salzes
dem Harne beigemischt wurden, dass ctwa cin Tropfen Blut
aus den Gefissen der Blasenwandung beil der postmortalen
Punktion hiitte hinzufliessen konnen. Die Punktion wurde
aber stets mit aller Vorsicht gemacht, die Blase tiichtig ab-
gewaschen und getrocknet, ebenso das Instrument, mit dem
punktirt wurde. Wiire Blut in den Urin getriufelt, was an
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der Farbe schon zu erkennen gewesen wiire, so hiitten auch
wenigstens Spuren von Tiweiss vorhanden sein miissen. Das
war aber nieht der Fall. — Noch ein andever Einwand
konnte ctwa gegen die Dhier gebrauehte chemische Methode
gemacht werden, der nimlich, dass das Salz einfach durch
dic Blasenwand diffundiren konnte, und so dem Inhalte bei-
gemischt werden. Yon der Resorptionsfihigkeit der Blasen-
wand ist aber sehr wenig bekannt, wenn auch neuerc Ver-
suche wahrscheinlich gemacht haben, dass das Resorptions-
und Diffusionsvermogen gleich null sei. TUm mich selbst zu
{iberzeugen, dass das Kalium - Eiseneyaniir nicht dureh die
Blasenschleimhauat diffundirt war, legte ich diesc ganz ent-
leerte Blase in Eisenchlorid.  Die Reaction blich aus. Wiire
das Salz so leieht durel die Sehleimhaut hindurch in den
Urin gekommen, so kann ich nieht begreifen, wavum die
blaue Firbung der spiiter cingelegten Sch'eimhaut nicht er-
folgte. Die chemisehe Methode will mir noch als die sicherste
erscheinen.  Leider gliickt sie aber sclten. Wir hatten s
hior it cinem kriftigen Thiere zu thun. das volle vier
Stunden nach der Durchschneidung des Rilckenmarkes lebte.
Die Resorptionsfithigkeit, iiberhaupt alle Functionen waren
veger erhalten, als es o den meisten anderen Versuchen der
Tall war. So manches Thier, bei dem wiv den chemischen
Nauchweis licfern wollten, hatte sicherlich nach der Dureh-
schneidung stetig weiter secernirt. Die Methode war cs aber,
die uns im Stiche liess.

Aus verschiedenen Grinden habe ich vielc Versuche
am dritten Halswirbel ausgefilhrt.  Vor allen Dingen ist
diese Gegend kein (irenzgebiet, wic der untere oder obere
Theil des Halsmarkes. Es gchen aueh von hier keine wich-
tigen Nerven ab, dic irgend welche direkte Bezichung zur
Niere haben kinnten. Ferner, wenn das Halsmark ein wirk-
liches spezifisches Centrum tiir die Nierensecrction enthalten
solite, so wiire diese dic gecignetste Stelle, um ein solches
nachzuweisen, eventuell in Abrede zu stellen.  Ein anderer
und nicht unwichtiger Beweggrund zur Operation an dicsem
Wirbel ist, dass man densclben beim ITunde recht bequem
auffinden kann. Der erste deutliche proc. spin., auf den
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man kommt, vom Kopfe her gerechnet, ist der des 2. Wirbels.
Der dritte processus dagegen prominirt viel weniger und ist
oft nur minimal entwickelt und deswegen leichter zu erken-
nen. Ferner ist gerade hier die Gefahr vor Blutungen nicht
so gross. Ist aber Blut ergossen worden, so braucht man
nicht so sehr wie weiter oben zu befiivchten, dass die vitalen
lentren durch die Blutgerinnsel comprimirt werden. An
den Versuchen, die hier anzurcihen wiren, wird man auch,
wie ich hoffe, am leichtesten erkennen, ob man im Tlalsmovke
specifische Centra oder Dbesondere nervise Babnen fir die
Nicrenabsonderung zn suchen hat. Der relative Werth der
verschiedenen Untersuchungsmethoden wird aueh wohl durch
diese Reihe von Experimenten am sichersten dargethan werden.

Versueh VL

Tinem grossen kriiftigen Hunde wurde, wie oben ge-
schildert, das Rickenmark am 3. Halswirbel durchschnitten,
Mit der Einfihrung der kimstlichen Athmung wurde sogleich
die Carvotis aufgesueht, um nach der Durchschneidung sofort
nmit dem Quecksilber-Manometer in Verbindung gesetzt zu
werden.  Gleich nach diesem Eingriffe wurden dem Thiere
mehrere P.-Spritzen voll carminsauren Ammoniaks heige-
bracht. Tm aber das Resultat des Experimentes durch das
mangelthafte Auftreten des Reagens nicht unsicher zn machen,
suchten wir die Blase auf, um dicse auszudriicken.  Sic war
aber schon ausserordentlich schlaff, und es kamen nur noch
wenige Tropfen zum Vorscheine. Das Thier crholte sich
sehr rasch von den verschiedenen Operationen, zeigte bis
nach 312 Stunden noch deutliche Reflexe am Kopfe und in
den hinteren Extremititen, bewegte den Kopf sogar noch
auf Zurufen. Durch den Zustand des Thieres crmuthigt,
wurde der Versuch crst nach 4'1 Stunden beendigt. Wic
kriiftig das Thier lingere Zeit hindurch lebte, diirfte durch
folgende Blutdrucksmessungen crwicsen sein:

Blutdruck in mm. Hg.:
Um 11 Thr 10 M., (Moment der Durehtren.) 130
., 11, 3 , . . . . .9

Sachs, Ueber den Einfluzs des Rickenmarks auf die Havuseeration,
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Um 11 Thr 55 M. . . . . . 60
12, 80, . . ... 60
» ]2 ”» 43 n N - 5()
D1, 10, A
S92, 00 , . ... .80
P
ST S )
3, 10, B0

Zicht man alle herrschenden Ansichten tiber den Zusammen-
hang zwischen Blatdruek und Nicrenseerction in Detracht,
so wiire es in diesem Versuche mégliel, dass die Absonderung
bis 2 Uhr, also volle 3 Stunden nach der Opceration, vor
sich ging. Dic Menge des gelassenen Harnes seheint mir
aber dafity zu sprechen, dass dic Seerction bis zum Tode
weiter fortgesetzt wurde.  Wie weit der Carotisdruek dem
wirklichen Nierendruek entspricht. ist schon fricher in Frage
sckommen.  Die Scetion. die gleich nach dem Tode ausge-
filhrt wurde, lestitigte die vollkommene Purchschneidung.
Tie Blase, die vorher ,sehlaff® war, war jetzt stark gefillt,
T wurden etwas @ber 70 eem. tarn aus ihr entleert. Wenn
Einige geneigt wiren zu bezweifeln, ob die Auspressungs-
methode genauw sei, ob der nach dem Tode vorgefundenc
arn mcht in der Blase zuriickgelassen wurde, so wird wol
das Resultat dieses Versuches itber jeden Zweifel erhaben
svin. Bs war eben ein kriftiger widerstandstihiger ITund,
der vorher noch ordentlich gefittert und getriinkt war. Durch-
<ehneidet man das Tlalsriickenmark bei schwachen Thieren.
so glaube ich wol — denn dic Erfalirung muachte ich oft —
dass nichts secornirt wird.  Das geschicht aber sicherlich
nicht, weil durch die Rickenmarksverletzung Nierencentren
oder nervise Bahnen, die zu densclben fiithven sollen, beschii-
digt sind, sondern weil der Organismus dann iberhaupt zu
schwach ist, um irgend welche Fuanetionen ordentlich aus-
sufihren. — Der Urin, der vorher normal war, enthielt ziem-
liche Quantititen Fiweiss — wie frilher angedoutet, ein
woiterer Beweis dafiir, dass sceernirt wurde.  In vielen Fiillen
beobaehtete ich das Auftreten von Eiweiss nach Durelischnei-
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dong des Markes. Ks schien mir aber nichts Constantes zn
sein. Diesen Umstand habe ich nicht weiter verfolgt.

Was nun den Farbstoff beteifft, den wir subeutan in-
jieirten, so wurden wir wieder von der Schwicrigkeit dieser
Methode iiberzeugt. Obwol das Thier mehrere Stunden
kriiftig lebte, war nicht dic geringste Fiirbung des Harns zu
constatiren. 'Wir glaubten die injicirte Masse in der Niercn-
substanz zu erkennen. Der Durchschnitt war an einzelnen
Stellen ritlicher gefiirbt als an anderen.  Ob aber dicse cigen-
thiimliche Firbung auch wirklich vom Carmin herriihrte,
muss noch dahin gestellt sein.  Ferner wiire auch bei diesem
kriftigen Thier nicht abzuschen, wenn das Carmin sich schon
in den Blutgefiissen der Niere vorfand, warum es nicht die
libvige kurze Strecke zuriicklegen konnte, um in die Iam-
caniillehen zu gelangen. Dass im Thin das carminsaure Aw-
moniak dareh die irbung leicht zu erkenmen ist. wird zur
Geniige bewiesen, wenn man eine Spur der Lisung dem
Harne zusetat.

Es war speziell dieser eben geschilderte Versuch, der
mich veranlasste, spiitere Experimente anf rein mechanischem
Wege mit Einfilhrung von Caniilen auszufiihren.

Versuch VII.

Die tiblichen Operationen wurden an ecinem ITunde von
mittlerer Grosse ausgefithrt.  Nachdem das Riickenmark am
4. Halswirbel durchschnitten wnd die kiinstliche Athnung
ordentlich in Gang gebracht war, wurden dic Urcteren auf-
gesucht, um nach der Hermann’schen Methode die Quantitit
des secernirten IMarnes zu bestimmen. Tn den linken Urcter
wurde eine Canile eingefithrt, der rechte an seinem unteren
Ende unterbunden. Die Blase ausserdem sorgfiltig entlecrt,
um die Urcteren nicht zu strecken. Das Thier lebte mehrere
Stunden recht kriiftic; wenigstens zeigten sich bis beinale
3 Stunden nach der Operation alle Kopfreflexe, Nach 81/
Stunden wurde der Versuch beendigt, indem das Thier rasch
mit Chloroform getidtet wurde. Die Seetion bestitigte aler-

mals die complete Durchschneidung des Rilckenmarkes; er-
- a%
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staunen mussten wir itber die Menge des abgeflossenen Ilarnes.
Im Ganzen waren nur 8 cem. gesammelt; die Quantitdt ist
fiir beide Nieren ungefithe gleich zu berechnen. Rechts hatte
sich der Urin hinter der unterbundenen Stelle angestaut. Fs
waren wieder betriichtliche Quantitiiten Kiweiss vorhanden.

Ts wurde leider keine Blutdruckbestimmung gemacht;
ich kann also nicht mit Sicherheit behaupten, dass der Blut-
drack nicht allein an dieser Vermindernng der Nierensecretion
Schnld war. ek bin aber vielmehr gencigt, anzunchmen,
und spitere Versuche werden diese Ansicht weiter unter-
stiitzen, dass os die Aufsuchung und Unterbindung der Ure-
teren haupsiichlich ist, die diese Herabsetzung bedingt: denn
wenn man dieses und noch andere nach dieser Methode an-
gestellten  Experimente mit jenen oben  beschrichenen ver-
gleicht, bei denen die Ureteren unverletzt blieben, so wird
wan sich iiberzeugen, dass, ceteris paribus, je geringer die
localen Eingriffe sind, desto betrichtlicher dic Menge des
secernivten 1larnes.  Bs scheinen mir auch Bingritfe dieser
Art einen viel dibleren Linfluss auf die Nicrenthitigheit aus-
zuitben, als man der Ritckenmarksdurehschneidung zuscheeiben
darf. Diese Auschauung wird aber noeh in Folgendem zur
Geniige erklirt werden.

Versuch VIIL

Tine nochmalige Durehschneidung des Riickenmarkes
am 3. Halswirbel. Die eigentliche Durchtvennung wurde um
11 Uhr 30 Min. vorgenommen. Es wurden dann binnen we-
niger Minuten die Ureteren aufgesucht und die Blase ent-
Ieert (das Thier urinirte noch spontan withrend der Chloro-
form-Narkosc). Der rechte Ureter wurde fest unterbun-
den. In den linken fibrte ich eine T-formige Caniile ein.
An dieser Caniile wurde ein elastischer Sechlauch befestigt,
der in cine Flasche miindete. die so gelagert war, dass jeder
Tropfen bequem ausflicssen und controllivt werden konnte.
Tm 12 Uhr 10 Min. floss sclion der erste Tropfen in das
(las.  Damit will aber nicht gesagt sein, dass die Seceretion
20 Min. stockte. Der Urin hatte eben cine bedeutende Strecke
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zuriickzulegen, bis er in dic Glasflasclic fliessen konnte. Wir
iberzengten uns ferner, dass, wenn iberhaupt cine Stockung
eintrat, sic nur wenige Minuten dauern konnte. Denn so-
bald die T-férmige Cantile befestigt war, floss sofort Harn
cin, aber nur bis zu dem Winkel, den der horizontale
Schenkel mit dem verticalen hildet. Gleich darauf wurde
die vorhandenc Harnstiule ruck weise vorgeschoben durch
den Glasschenkel und elastischen Schlauch hindureh, bis nach
der angegebenen Zeit der erste Tropfen aufgefangen war,
um dann ganz regelmiissig weiter zu fliessen.

Es steht diese Erfabrung., die wir nicht nur in dicsem
TFalle, sondern in allen so angestellten Versuchen machten,
in merkwiirdigem Widerspruche zu der Behauptung Eck-
hard’s !, dass nach einer Durchschncidung des Talsmarkes
die Seeretion oft bis zu 3 Stunden stockte. Man kdnnte viel-
leicht den Einwand machen, dass diese Quantitit Urin, so
zu sagen, schon auf Lager gewesen sei. Warum ist derselbe
dann aber nicht gleich abgeflussen? Die Iirklirang wird
wol riehtiger scin, dass der vorhandene Tlarn so weit vor-
geflossen war wic moglich. Es war aber zur Zeit nur cben
genug vorhanden. um den ecinen horizontalen Schenkel an-
aufillen.  In einem Capillar-Rohre, so gelagert, wic diese
(Caniile cs war, kann cine geringe Ilissigkeit nicht ohne
Weiteres abflicssen.  Eine vis a tergo war nothwendig, um
diese Siule weiter vorzutreiben, und woher kinnte diese Kraft
anders kommen, als von dem neu und in kleinen Pausen
sccernirten Harne? Das ruck weise Vorschieben, was zu-
erst in Intervallen von etwa 2 Minuten geschah, spricht auch
fiir eine stetige Thiitigkeit seitens der Nieren.

Das Thier lebte aber kanm 11/2 Stunden. Es war durch
dic vielen Manipulationen sehr herunter gckommen, Auns dem
linken Ureter flossen im CGanzen 4 cem.; in dem rechten
Ureter, der unterbunden war, hatten sich 2 cem. angesammelt,
und in dem rechten Nierenbecken fand sich noch etwas Urin,
der nicht gut gemessen werden konnte. Es wiire also ungefihr
diesclbe Quantitit Tlarn seccrnirt worden, wic in dem vorher

t Eckhard, op. c¢it. V. p. 103 ff.




besprochenen Versuche. Wenn auch die Lebzeit nach der
Operation cine geringe war, so beweist doch dieses Ex-
periment, welches in jeder Hinsicht miglichst giinstig ver-
laufen war, wic sehr dic Harnproduction durch die Be-
leidigung der Ureteren und die vielfachen Eingriffe becein-
flusst wird.

Ich komme jetzt zur Desprechung eines Versuches, auf
den ich den Leser ganz besonders aufmerksam machen michte,
und den ich fiir den interessantesten der hier veréffontlichten
Versuche halte.  Da sich so manches Unerwartete in seinem
Verluufe ergab, mdchte ich auch ihn und seine Resultate ge-
nauer besprechen, als es bei den andern geschehen ist.

Versuch 1IX.

Behufs des Studiums einiger Ritekenmarksreflexe opevirte
ich cinen kviftigen Pudelbund am 29. Oct, 1880, Die Durch-
schneidung sollte am oberen Ende des Brustmarkes ausge-
filiet und das  Thier moglichst lange am Leben erhalten
werden.  Die Operation wurde daher nach der oft angege-
benen Methode mit der dussersten Sorgfalt vorgenommen.
Das Thier erholte sich sehr rasch und frass sogar bald nach
dem Frwachen aus der Chloroform-Narkose. Die Nachbe-
handlung war hicr das wichtigste. Der Hund musste immer
weich gelagert werden; denn in erster Zeit hat man nur auf
die sich raseh verbreitenden Decubitusgeschwiive Bedacht zu
nehmen, denen auf jede Weise Einhalt gethan werden muss.
Bei unserem Versuchsthiere dauerte der Decubitus mehrere
Wochen lang, und obwol derselbe an verschiedenen Stellen
der unteren Extremititen die Knochen schon crreicht hatte,
heilte er vollkommen aus. Die Blase verhielt sich schlaff
und wurde regelmissig durch Pressen der Bauchdeeken oder
veflectoriseh durch Kitzeln des Afters entleert. Dass, neben-
bei bemerkt, hicr trotz der hohen Durchschneidung die Nieren
immer vollauf thiitig waren, ist durch die grosse Quantitiit
Urins, die téglich entleert wurde, zur Geniige bewicsen. —
Der Iund erholte sich allmithlich vollkommen. und war, wenn
man dic mangelnden Bewegungen der hinteren Extremititen




und die Paresc der Blasc ausnimmt, in ganz normalem Zu-
stande. Gegen Ende des 3. Monats naeh dieser Opeoration
bildete sich in auffallend kurzer Zeit einc starke Iyphosc
aus, wahrseheinlich bedingt durch die etwas unbeholfenc Lage,

die das Thier gezwungen war, einzunehmen. Sonst blich

Alles unveriindert. .

Wenn auch nicht in divektem Zusammenhange mit un-
serm jetzigen Thema, so diirfte es doch gestattet sein, cines
cigenthiimlichen Reflexes zu gedenken, der sich deutlich bei
diesem Thiere constativen lics. Kitzelte man den 1lund nim-
lich in der Nihe der Riiekenwunde, also etwa am oberen
Dyittel der Brustwirbelsiule, so wurde der ganze Hinterkrper
kriiftig geschiittelt, genaun so wic dic Ilunde es machen, wm
sich nach einem Bade zu trocknen. Vom Bauche aus ist s
nur hochst selten gelungen, diesen Schiitrelveflex auszuldsen,
und dann wahrscheinlich nur, wenn die Riickenhaut mit be-
wegt wurde. Dass es sich hier nicht etwa wm eine indivi-
duclle Erscheinung, cine vereinzelte Thatsache bandelt, geht
daraus hervor, dass derselbe Rellex in ganz derselben Weise
bel einem dhnlich nuv wmn einen Wirbel tiefer operivten Thiere
bemerkt wurde. Demnach sclieint der obere Theil des Brust-
marks Centrum fiir diesen Reflex zu sein.

Nachdem wir das Thier mehrere Monate hindarch go-
nau beobachtet hatten und sich nichts Neues heransgestellt
hatte, entschloss ieh mich auf Rath des Ierrn Professor
Golez, das Thier fir mecine Harnversuche zu verwenden und
an demselben eine 2. Operation vorzunchmen. Es war dies
speziell verlockend, da man auf den Gedanken kommen musste,
dass sich das Rickenmark bei diesem Hunde anders ver-
halten wiirde, als bei einem vorher ganz mormalen Thiere,
dass der unterc Theil des Riickenmarks, der schon so lange
vom Ilalstheil getrennt war, nur wenig durch cine zweite

héher oben gelegene Durchschneidung zu beeinflussen wiire.
Ferner schien auch die Mboglichkeit vorhanden, in diesem
Talle klar darzuthun, dass dev cinzige Einfluss, den das Hals-
mark auf dic Nierensecretion ausiibt (durch Verinderungen
des Blutdrucks) jedem anderen Theile des Rickenmarkes
auch zukomme. Dass diese Vermuthungen vollauf gerccht-
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fertigt waren, soll durch den 2. an diesem Thicre ausgcefibrten
Versuch bewicsen werden,

Dicse zweite Operation wuarde am 21. I'ebruar 1881,
also beinahe vier Monate nach der ersten, vorgenommen.,
Nach vorsichtiger und von geringer Blutung begleiteter Blos-
lecung des dritten Wirbels und darauf folgender Trepa-
nation und Eréffnung der Dura mater, wurde das darunter
licgende Mark quer durchschnitten, sobald die kiinstliche Ath-
mung cingeleitet war. Um 11 Uhr 55 Min. wurde die mit
einem Queeksilbermanometer verbundene Canidile in die Carotis
cingetiihrt und gleich darauf der Gbliche Schnitt an der Bauch-
wand gemacht, um dic Blasc zu crreichen. Der Schnitt war
so gering, dass kein Bingeweide vorfullen konnte. Die Blase,
die schr starle angefiilllt war, wurde vollkommen entleert,
dann beide Ureteren aufgesucht; der rechto wurde auf keine
Weise belistigt, in den linken Ureter aber wurde der hori-
zontale Schenkel einer T-formigen Caniile eingebunden. Der
linke Harnleiter sammt Caville wurde dann mdglichst normal
gelagert, Muskeln und Haut wurden iiber letzterer rugeniht.
Das Thier wurde dann so gelegt, dass der Urin bequem aus-
triinfeln konnte. Der Hund lebte trotz der vielen Eingriffe
viel kriiftiger als irgend cin anderes Thier, das wir unter
dhnlichen Umstiinden zu beobachten Grelegenheit hatten. K
zeigte noch lange nach der Operation alle Kopfreflexe in un-
gestorter Weisc: les sich durch Streicheln beruhigen und
nahm noch rege Theilnabme an seiner Umgebung. XNach
einer ganzen Stunde hob er noch den Kopf vom Operations-
tisch empor auf Zuruf seines Namens. Was die Urinsecrefion
betrifft, so war diese durch die hohe Durchschneidung viel
weniger becintrichtigt, als es in den giinstigsten anderer auf
diesc Weise ausgefiihrten Versuchen der Fall war.  Die noch
vorhandene Urinmenge zur Zeit als die Canille cingefiihrt
wurde, war nicht geniigend, um diesclbe Dis vorn hin zu
fillen. Von den ersten Minuten an konnten wir aber wieder
genan beobachten, wie die Urinsiiule in der Canile vorge-
schoben wurde, bis nach einigen Minuten (circa 5—10) der
erste Tropfen in den Kolben floss. Nach der bei Gelegen-
heit des Versuches VIIL crwihnten Frklirung erachte ich
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das stetize ruckweise Vorschieben des Harnes als den
sichersten Boweis dafiir, dass hier continuirlich secernirt wurde.
Zwischen 12 Thr 25 Min. und 12 Uhr 35 Min. wurde die
Urinsceretion dusserst genmau beobachtet.  Xs wurde dabei
constatirt, dass in Pausen von je 50 Yeeunden ein Tropfen
in den Kolben floss. Bis 1 Uhr 20 Min. kann ich fest be-
haupten, dass stetig und in ungefihr denselben Zwischen-
Fiumen weiter secernirt wurde.  Die Quantitit des sehon aus
dem linken Ureter geflossenen Utrins betrng mm  diese Zeit
4 cem.  Als iech wm 2 Uhe 30 Min. in das Tnstituf zuriick-
kehrte, fantd ich noch rege Secrction in densctben IPausen
wic zuvor. In den Gbrigen nahezu 272 Stunden bis zur Vol-
lendung des Versuches flossen noch 7 cem. aus dem linken
Ureter, also etwas weniger als die doppelte (uantitiit, dic
in den ersten anderthald Stunden abgesondert wurde ' Im
Ganzen hatten wir also ags diesem cinen Ureter allein 11 eem.
gesammelt.  Bel der Section fanden sich in der Blasc (aus
dem rechten Ureter gefossen) .75 cem. Fine totale Seere-
tion dempach von 16 cem. (ctwas mehr, wenn die in der
Caniille und den Ureteren zuriickgeblicbenen Mengen gezithlt
werden) in eirea 4 Stunden.  Gegeniiber friher geschilderten
Versuchen, wie z. B. VI, ist auch diese Menge gering.  Sie
ist jedoch viel bedeutender wie in anderen dhnlichen Ver-
suchen erzielt wurde. Die absolute geringe Quantitiit muss
yum Theil auf dic bedeutenden localen Eingriffe geschoben,
sum Theile muss sic aber auch einem anderen Zustande zu-
geschrieben werden, und es war dies der einzige Punkt, in
dem das Experiment zu wiinschen iibrig liess. Durch cin
Versehen des Instituts-Diencrs war das Thier 24 Stunden vor
der Operation weder getriinkt noch gefittert worden. Auf
{die reichliche Zufthrung von Fliissigkeit, namentlich von Mileh,
mehrere Stunden vor ciner jeden Operation, wurde sonst
immer schr geachtet. Wenn man bedenkt, wie geringe
Quantititen von Harn cin normales Thier ausscheiden wiirde,
wenn es 24 Stunden lang gehungert und gedurstet hat, so
wird man dicse hier aufgefangene Urinmenge nicht zu gering

1 Vgl unten, wie es sich zur Zeit mit dem Blutdruck verhielt.
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sehittzen!. Schwerer wire cs zu crkliren, warum gerade
der Ureter, der in diesem Falle am wenigsten beleidigt wurde,
auch am wenigsten sceernivte. s muss dicse Ungleichheit
in der Thitigkeit beider Nieren auch schon im normalen Zu-
stande existivt haben. Aehnliche Differenzen sind schon hiufig
betont worden. So giebt Max Hermann? Folgendes an:

,Gesammelt bei cinem Thiere, dem nur diec Ureteren
blosgelegt waren:

. L.
In 30 Min. 6,063 gr. 17,621 gr.
, 14, 16987 gr. 2,316 ar.®

u. s w.

Um die Besprechung des in diesem Versuche gesam-
melten Harnes absuschliessen, sei noch bemorkt, dass weder
die zucrst noch die zuletzt gewonnene Quantitit Urins cine
Reaction auf Eiweiss ergab.  Den vielen Eingriffen und dem
langen Dursten gemiss war also cine Abschwiichung der
Urinsecretion zu constatiren; sonst aber auch nichts.

Ueber das Verhalten des Blutdrucks bei diesem Fx-
perimente ist auch woch manches mitzutheilen.  Vor allem
folgende Tabelle:

Blutdrueks-Messungen in mm. llg. ausgefithrt. Gleich
nach der Durchschneidung:

um 11.53 80 mm. Hg.
. 12,05 110, »
. 12,15 0, »
s 12,25 70 Y

1 Zum Vergleiche will ich hier cinige Zahlen von Griitzner an-
fiihren. Derselbe faud bLei einem normalen Thiere in 20 Min.

R. L.
0,5 eom, 0,7
Nach einer completen Durchschneidung des Halsmarkes in 30 Min.
1,0 cem. 1,0
In einem andcren giinstigen Falle in derselben Zeit
1,9 cem. 0,7.
2 §itzungsbher. der Wiener Akad. der Wissensch. — Math, Natur-

wissen. CL XXXVI, 1839. Versuch 3. p. 355. — Aus den unter 1) an-
gefiihrten Zahlen ist ersichtlich, wic hiufig dic Menge rechts und links
variirt.




um 12,45 0 mm. Hg.
» 1' ()0 70 » ”
- » 1% 65 » »

Es stellten sich nun Gerinnungen in Caniile und Gefiissen
ein, die weitere Messungen unmdiglich machten. Die auf-
fallendste Frscheinung hierbei ist, dass der Blutdruck, der
wie gewdhnlich nach der eingreifenden Operation sehr ticf
herabgesunken war, sich bald nachher um 30 mm. steigerte
und wenigstens /4 Stunde lang aaf dieser Hohe blieb. Wie
war dies zu crkliren? Die ecrste Druckabnahme hiingt mit
dem Reiz, mit dem Shoek, den dic Operation bedingt, zu-
sammen., Die Steigerung des Blutdrucks nach der Riicken-
marksdurchsehneidung leite iech im Anschluss an die An-
sichten von Goltz 1 iiber Gefissnervencentren von folgendem
Umstande ab:

Der Tonus der Gefiisse, besonders der Avterien in dem
ganzen Tinterkirper des Thicres, hing seit der Heilung des
Thicres von der ersten Riickenmarksdurchschneidung nicht
mehr vom Gehirn und dem obersten Theile des Riickenmarkes
ab, sondern wurde selbststindig durch den unteren Abschuits
des Riickenmarks rvegulirt. Der durch die zweite Durch-
schneidung gesetzte Shock konnte demnach nur in dem obersten
Theile des Korpers eine dauernde Gefisserweiterung und in
Tolge davon, cine Herabsetzung des Blutdrucks hervorbringen.
Der alsbald sich steigernde Tonus der Gefisse des an dem
Shoek unhetheiligten Hinterkorpers bewirkte alsdann die nach-
tragliche Ilebung des Blutdrucks und ermidglichte die lange
Dauer der Erhdhung.

Dicse Erfahrungen bestiitigen die jetzt wohl von der
Mchrheit der Physiologen adoptirte Tiehre, dass die Med. obl.
unméglich als cinziges Centrum dem Tonus der Gefiisse vor-
steht. — Wiire nimlich dic Wiederherstellung des Tonus am
Hinterkdrper nach der 1. Durchschneidung im Sinne der An-
hiinger der alten Lehre von der Med. obl. aus etwa auf der
Bahn des Sympathicus durch Vermittelung des oberen Riicken-

t Goltz, Pfiliger’s Archiv Bd. XX. ,Ucber Gefisserweiternde
Nerven©.




marks erfolgt, so hitte die zweite Durchschneidung  des
Riickenmarks cine Liahmung des Tonus im ganzen Kirper
hervorbringen miissen. Dies geschah eben mnicht, ynd damit
ist bewiesen, dass der untere Riickenmarksabschnitt bei diesem
Thicre, durchaus unabhingig vom verlingorten Marke, selbst-
stindig den Tonus der Gefiisse des Hinterkirpers beherrseht.

In allen anderen Fillen. wenn die Durchsechneidung auch
viel tiefor unten angelegt wurde, nahm der Druck stetig ab.
So bei einer Durchschneidung am 6. Ialswirbel war der
Druck anfangs 120, ficl aber in 10 Minuten schon auf 80;
nahm regelmiissig ab, bis cr nach ciner halben Stunde nur
60 zihlte, um nach ciner Stunde schon auf 45 zu sinken.
Nachdem der ganze Organismus schr herabgekommen war,
musste natiivlich auch in diesem Falle der Blutdruck geringer
woerden.,  Bis kurz vor dem Tode war sicherlich der Blut-
druck unoch kriftiger als in vorhergehenden Versuchen. Wie
regelmiissig das [lerz weiter arbeitete. wird dadurch bewiesen,
dass ich wm 1,15 120 Dulse an der Carotis zithlen konnte
und um 3. 45 noch 96.

Dem hohen Blutdrucke, der hier von Anfang an waltete,
mag man nun zuschreiben, dass die Harnsecretion kaum aus-
setzte; oder wenn man andere’ Ansichten annehmen wollte,
so wiire in diescm Falle der Geefisskrampf. der die Stockung
der Nierenseerction bedingen soll, gliicklich dureh die Selbst-
standigkeit der unteren Riickenmarksabschnitte beseitigt wor-
den. Dass es sich jedoch nicht so ganz cinfach mit den Be-
zichungen zwischen Blutdruck und Harnseeretion verhilt,
scheint mir daraus hervorzugehen, dass in der ersten Zeit
nach der Durchschneidung, trotz des zeitweisen erhdhten
Druckes, dic Secretion doch in gleichen Pausen (soweit be-
stimmt werden konnte) und in gleichen Mengen vor sich ging.
Ferner, vergleicht man dic Harnmenge in den 11/2 Stunden,
wiihrend der Durchschnittsdruck also ein héherer war, mit
der in der iibrigen Zeit gewonnenen, so geht deutlich her-
vor, dass, wihrend iiberhaupt noch sceernirt wurde, dies ziem-
lich gleichmissig geschah, obwohl in der letzten Hilfte des

t Vergl. Griitzner. loc. cit.
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Experimentes der Blutdruek entschicden geringer war. Denn
es wire kaum zu vermuthen, dass der Blutdruck nach 1,25
je wieder mchr als 65 mm. errcichte. Der Durchschnitts-
drack wire demnach fiir die {ibrige Zeit bis zum Tode ctwas
niedriger zu sctzen.

Zum Schlusse sei noch bemerkt, dass die Section, die
hier recht sorgfiltic gemacht wurde, diec complete Durch-
schneidung an beiden Stellen, am 3. Halswirbel und am un-
teren Ende des 1. Brustwirbels bestitigte, Ferner will
ich noch erwihnen, dass das Riickenmark unterhallb des
1. Brustwirbels von ciner reichen Fettschicht umgeben war.
Dic Dwa mater war an der alten Durchschneidungstelle
bedeutend verdickt.

Schluss-l'olgerungen.

Wenn ich nun die Resultate des vorliegenden ersten
Theiles dicser Arbeit kurz zusaimmmen tassen will, so wird vor
allen Dingen zu betonen sein, dass wir dem Riickenmark
keinen direkten Einfluss auf die Nierenthittigkeit zuschreiben
kinnen.  Man, mige dasselbe ganz oder theilweise an den
verschiedensten Stellen durchschneiden, so ist dic Tlarnab-
sondernng nieht unbedingt aufgechoben, oft wur wenig be-
eintriehtigt.

Wir haben dies durch die verschiedensten Methoden
klarzulegen versucht: dureh Reaction mit chemisch leicht
nachweisbaren Substanzen; durch Auspressen der Blase und
Messung der spiiter eingeflossenen IFlissigkeit, und schliess-
lich durch Einfiilnung von Cantilen in die Ureteren und Be-
stimmung des nach aussen abtriufelnden Ilarnes. s stellte
sich ferner heraus, dass, je geringer die anderweitigen ope-
rativen Eingriffe, desto bedeutender die Menge des nach einer
Durchsehneidung seecrnirten Harnes (vgl. Versuch VIL mit
IL oder sogar wmit TX.).

Wurde durch eine Durchschneidung des IHalsmarkes
der Blutdruck herabgesetst, so fand sich im Allgemeinen der
Satz Lestiitige, dass die Nieren ihre Thiltigkeit stark ein-
biissen. Man kann jedoch diesem Abfulle durch vorherge-
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schickte Durchtrennung des Brustmarks entgegenwirken. Es
kann schon deswegen von cinem besonderen Einflusse des Hals-
marks keine Rede sein.  Andererscits scheint es sich mit den
Beziehungen zwischen Blutdruck und Harnsecretion nicht
ganz cinfach zu verhalten; denu bei betriichtlichen Schwan-
kungen des Blutdrucks braucht die Harnmenge nur wenig
oder gav nicht zu variiven (vgl. Versuch 1X.). Bestehen also
centrale regulatorische Vorrichtungen fiir die Absonderung
des Harns, so werden diesc nach den hier gemachten Fo-
fabrungen nicht im Rickenmarke zwischen dem 2. Brust-
wirbel und 8. Halswirbel zu suchen scin, Das Dasein von
Secretionsfasern, die von der Med. obl. ausgehend durch
das Ritekenmark hinallaufend zur Niere gelangen soliten, ist
vollig unerwiesen.




II. THEIT.

DIE BEZIENUNGEN DES RUCKENMARKS ZUM
KUNSTLICHEN DIABETES.

Wie schon am Anfange dicser Arbeit betont wurde,
war ¢s nicht meine Absieht, die ganze Frage des kiinstlichen
Diabetes nochmals cincr experimentellen Priffung zu unter-
werfen,  Teh habe es mit der Frage nur insofern zu thun,
als man das Rickenmark in Zusammenhang mit der Ent-
stechung des Zuckerharnes brachte. s diirfte jedoch nicht
iiberfliissig sein, die wichtigeren der fritheren Arbeiten auf
diesem Grebiete kurz ins Auge zu fassen.

Geschichtliches.

Wenn Schiff ! auch Recht haben mag mit seiner Be-
hauptung, dass die Arbeit Claude Dernard’s?, in der or den
Effekt der Piqire andeutete, nichts absolut Neues brachte,
so war doch durch den beriithmten franzosischen Forscher
dieser Vorgang allgemein bekannt geworden.  Als Claude
Bernard bei der Untersuchung des ein- und ausflicssenden
Biutes der Tieber sich iiberzeugte, dass kein Zucker in dem
cinfliessenden Strome, dagegen unter Umstiinden viel Zucker
im Blute der vena hepatica nachzuweisen war, als es ihm
ferner gelang zu constatiren, dass das Glycogen in der Leber
durch das anwesende Ferment zu Zucker wmmgebildet wird,

t J. M. Schiff, Untersuchungen iiber die Zuckerbildung ete.
Wiirzburg 1859.
2 Claude Bernard, Lecons de Phyvs, exper. Bd. I. 1855,




so entschied cr, dass in der Leber der Ursprung des Zuckers

des ganzen Korpers zu suchen sei. In wic fern diese An-
gaben dureh Pavy! bestritten, oder durch Kiilz® von Mering?,
Scegent u. A. crweitert wurden, braucht hier nicht erwithnt
o worden, — Als Bernard aber fand, dass diese ganze Thiitig-
keit der Leber durch einen Stieh in dic Rautengrube in ab-
normer Weise zur Geltung gebracht werden kanu, gab er
den Anstoss zu den viclen nachfolgenden Arbeiten, die den
Rinfluss des Nervensystems auf das Auftreten von Zucker
im 1Tarne crkliven sollten.

So trat Schiff sehr bald nachher an die Frage heran
und zeigte, was schon Bernard Letont hatte, das der Diabetes
dureh Verletzung der verschiedensten Stellen des Nerven-
systems hervorgerufen werden kann. Schiff’s Beobachtungen
sichteten sich grosstentheils auf den Tinfluss des Riicken-
marks ; wir werden daher noch manchmal auf dieselben zuriick-
sukommen haben. Dieser Torscher sah sich zur Ansicht ge-
zwungen, dass es nicht genug wiire, zu behaupten, die Dureh-
schueidung des ganzen Talsmarkes, oder Zerstirung eines
Theiles desselben bedinge Diabetes; sondern man miisse auch
cinen Lihmungs- und einen Reizungs-Diabetes unterscheiden,
Tetzterer wiire der vorithergehende, wic er ctwa anf Zer-
storung der Hinterstringe allein tolgen solite; erstever da-
gegen der duuernde Diabetes, der sich stets nach vollkom-
mener Durchtrennung des Halsmarkes cingestellt haben soll®.
Tekhardb bekiimpft aber diese Sehiff'sehen Ansichten, indem
er jeden kiinstlich hervorgerufenen Diabetes als Reizungs-
Diabetes auffasst.  Um aber zu erkliven, weshalb der Dia-
betes nach der ecinen Verleizung voritbergehend sein kann,
nach der andern aber daucrnd, fiigt er hinzu, dass dieser
voriibergehende Diabetes nach Durchsehneidung der Hinter-

t Pavy, Diabetes Mellitus, deutsch von Langenbeck,  Gottin-
cen 18064.

* Kilz, Pathol. und Therap. d. Dinbetes Mellitus. Marburg 1874

4 v. Mering, Pfligers Avchiv Bd. XIV.

4 Seegen, Diabetes Mellitus.

5 Sehiff, op. cit. p. 110

6 Bekhard’s Beitriige ete. IV. p. 28




stringe so ausfillt, weil ,die Iinterstringe nicht eigentlich
zu den Bahnen der Gefissnerven der Leber, sondern nur zu
Lrregern dieser Bahnen gehdren, also nur voriibergehend die
Gefisse erweitern®. Wie dem auch. sei, so bleibt es doch
das grosse Verdienst Eckhard’s, dass er zuerst sich die Auf-
gabe stellte. genau zu bestimmen. wie und auf welchen Bah-
nen die Piglire zum wirklichen Zuckerstiche gemacht wird.
Yr schloss aus scinen sehr zahlreichen Versuchen, dass der
Tinfluss der Medulla oblongata durch das Riickenmark (even-
tuell bis zum 2. oder 3. Brustwirbel) geleitet wird; dass bei
der Weiterbeforderung die Halsnerven (mit Ausnahme der
letzten) und die Brustganglien speziell betheiligt seien, und
dass von diesen aus auf noch nicht genau erforschtem Wege
die Nervenerrcgung der Leber mitgetheilt wird. — Iekhard
war geneigt. dic Nu. splanchnici von diesen Leitungsbahnen
aussuschliossen. weil er fand, dass nach Durchtrennung dev-
selben kein Diabetes hervorgerufen wurde: dass aber auch
wenn  diese Trennung  der Piglire vorausgeschickt wurde,
letztere wirkungs'os blieb, withrend eine nachherige Trennung
der Nn. splanchnici andererscits keinerlei Tinfluss auf den
Diabetes ausiibte.  Ferner wurde Eckbard durch seine Tx-
perimente an den oberen Brustganglien zu der Ansicht ge-
driingt, dass die Glycoswic im Wesentlichen anf Reizung
Leruhe; denn, wenn er das crste Brustganglion grob mechanisch
verletzte, so soll immer cin ausgesprochener Diabetes die
Tolge gewesen sein. Schilte er aber dasselbe mit grosser
Sorgfale heraus oder durchschnitt er das Ganglion selbst, so
erschien kein Zucker im Harne.

Cyon und Aladoff! stellten sich nun die Aufgabe, diese
Angaben Eckhard’s genan zu priifen.  Sie kamen dabei zu
eanz anderen Resultaten. Sie finden Eckhard’s Behauptung,
dass es sich um einen Reizungs-Diabetes nach Deleidigung
des ersten Brustganglion landele, irvig; denn die ,Bxstii-
pationen erzeugen . . . . cbenso rasch und ehenso constant
Diabetes wie diec Durchschneidung dieser Ganglien®. Den

1 Cyon u. Aladoff, Bull. de 'Acad. Tmp. de St Petershourg XVIL
1871 p. 311,

Sachs, Ueher den Binfluss des Ritckenmarks anf die Harusecrvetion, 3
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Rinfluss der Splanchnici erkliren sich dicse Autoren auclh an-
ders als BEckhard, Sie behaupten, dass die vermehrte Zucker-
production der Leber von eincm  vermehrten Zuflusse von
Blut zu diesem Organe abhiingig wiire; dass aber durch Liah-
mung der Splanchnici massenhaft Blut sich in den Gefiissen
der Baucheingeweide ansammelt, und dass deswegen die Ver-
mehrung des Leberblutes nach der Piqtre auf eiz Minimum
reducirt werden muss. Ist aber die Pigdre gemacht, so kann
cine spitere Lihmung der Splanchnici die Erweiterung der
Lebergefisse, wenigstens in den ersten Stunden, nicht mehr
aufheben.

Seitdem diese Beobachtungen angestellt wurden, sind
meines Wissens ausser den Betrachtungen von Kiilz iiber
Diabetes nach Durehschneidung des n. Ischiadicus ete. keine
weiteren Bueitriige zu dieser Frage geliefert worden, die uns
speziell intercssiren konnten. [n allen bis jetzt besp:iochenen
Forschungen bildet das Ritckenmark wiederumm cin wichtiges
Glied in der Kette von Nevvenbahnen. die den Zuckerstich
vermitteln sollen.  Man hat sich aber viel weniger mit dem
Riickemmarke als mit den anderen Abschuitten des Nerven-
systems abgegeben. Meine cigenen Experimente theile ich
auch nur deswegen mit, weil ich es der Mithe werth erachte,
hokannt zu machen, dass in einer ganzen Reihe von Ver-
suchen die Resultate in direktem Widerspruche stehen zu
denen, die Schiff, Eckhard und andere veridffentlicht haben.
Ob sich deswegen andere Bahnen filr den Einflugs des Ner-
vensystems auf das Auftreten von Zucker finden lassen miissen,
darf ich micht zu cntscheiden wagen. Jedenfalls habe ich
pach Durchschneidung des ganzen, oder eines Theiles des
Riickenmarkes nic Diabetes erzeugen kinnen.

Das Verfahren bei diesen Untersuchungen war dem im
ersten Theile geschilderten ziemlich dhnlich, nur wurden
ITunde, Ratten, Kaninchen in beinabe gleicher Zahl verwer-
ihet. Die Art des Auffangens des Harnes wird am besten
bei der Besprechung der Versuche sclbst mitgetheilt werden.
Was die Zuckerbestimmung Detrifft, so wurde diese immer
wit der grissten Sorgfalt ausgefiihrt. Die erste Probe wurde
stets mit der Fehling’schen Lisung angestellt; diese ist aber




pur zu verfiihrerisch; denn gar manche Entfirbung oder einer
Reduction dhnlich erscheinende Verdnderung, die durch die
Anwesenheit der Phosphate ete. bedingt ist, kinnte von dem
Unerfahrenen auf Zucker bezogen werden. Kilz! hat sich
auch in neuester Zeit dahin ausgesprochen, dass man sich
gegeniiber einer Zuckerbestimmung, die allein mit Kupfer-
losung angestellt ist, skeptisch verhalten muss. FEs wurde
deswegen jeder 1larn ausser mit der Fehling’schen Lésung
noch im Polarimcter und sehr hdunfig mit Hefe {iber Queck-
silber auf dic Anwesenheit von Zucker gepriift.  Andere ge-
legentlich ausgefiithrte Reactionen sollen spiter hesprochen
werden,  Nun wird es wohl zweckmiissig sein, zuerst die
completen Durchschneidungen zu beschreiben, und von diesen
zu den theilweisen Zerstdrungen des Riteckenmarks und threm
RinHuss auf dic Zuckerproduction iiberzugehen.

Versueh X,

Einam Pudelhunde von mittlerer Grisse wird nach der
oft angegebenen Methode das Brustmark am 2. Brustwirbel
durchschnitten.  Das Thier erholte sich sehr rasch und zeigte
viele der Brscheinungen, die an dem in Versuch IX. be-
sprochenen Hunde zu beobachten waren. Das Thier lebte
noch ungefithr 5 Wochen nach der Operation. An dieser
Stelle soll nur erwithnt werden, dass, da die Blase gelihmt
war, die erste Portion Harn erst am niichsten Morgen durch
Auspressen gewonnen werden konnte,  Der Harn wurde sorg-
tilltigst untersucht, aber weder die Fehling’sche Probe, noch
die mit Hefe liess auch nur eine Spur von Zucker vermuthen.

Tst der diabetische Harn einmal sccernirt und in die
Blase getriiufelt, so kann der Zucker wohl nicht aus dem
gesammten Harn schwinden. Es kann daher, mieine ich, kein
Anstoss daran genommen werden, dass der Harn nicht sofort,
sondern erst nach 24 Stunden untersucht wurde, da speziell
nach den Angaben von Schiff und Eckhard dies ein dauern-
der Diabetes hiitte sein miissen. Urin-Untersuchungen, die

t Kiilz, Pfliigers Archiv Bd. XXIV.
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spiiter zu verschiedenen Zeiten wiithrend des Lebens des Thieres
ausgefithrt wurden, ergaben nie einc Reaction auf Zucker.
Dasselbe wurde bei cinem Kaninchen nach einer ganz dhn-
lichen Operation constatirt. -

Versuch XI.

sin Kaninehen wird mittelst Chloroform rasch zur Be-
tiubung gebracht und dann das Riickenmark zwischen 2. und
3. Brustwirbel quer durchschnitten. Nach dem Tode wurde
Urin aus der Blase gesammelt und untersucht. Keine Spur
von Zucker. In dem Urin, der nur wenige Minuten nach
der Operation dem Thiere entnommen war, konnte auch weder
Eiweiss noch Zucker nachgewicsen werden. TIn der nach dem
Tode untersuchten Portion war reichlich Eiweiss vorhanden.
Das Thier lebte 24 Stunden. Um sicher zu sein, dass kein
Urin verloren ging, wurde das Kaninchen nach Beendigung
der Operation, und zwav sobald es anfing sich zu erholen,
in cin trichterformiges Thongefiiss gesetzt, unter welches eine
Schale zum Auffangen des Harnes gestellt war.  Diesc Schale
war durch ein Drahtnetz so geschiitzt, dass keine Kothmassen
den Urin verunreinigen konnten.

Versuch XIIL

Wihrend der Chloroform-Narkose wird eincm Hunde
das Ritckenmark am 1. Brustwirbel quer durchschnitten. Das
Thier erholte sich raseh, behielt bis Abend eine ganz normale
Temperatur. Am niichsten Tage fand ich das Thier sehr
heruntergekommen, die Athmung beschwert, die Temperatur
bis auf 289 gesunken; in der darauf folgenden Nacht, also
otwa 36--40 Stunden nach der Operation, starb das Thier.
Im Urin war zu keiner Zeit weder im Polarimeter noch mit
Fehling’scher Losung Zucker nachzuweisen.

Nach Schiff und Eckhard hiitte also in allen vorher-
gehenden Fillen bis zum Tode ein daucrnder Diabetes die
Folge der Riickenmarksverletzung sein sollen. Man ersicht
daraus, wie abweichend dic Resultatc unserer Experimente
waren. Fiir den Brusttheil des Riickenmarks sind aber diese
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Behauptungen nie so absolut fest hingestellt worden, wie fir
den unteren Theil des Halsmarkes, der die Uechergangsstelle
bilden wiirde von dem Riickenmarke auf die oberen Brust-
ganglien. Schen wir nun, was unserce Experimente hicr lehren.

Versuch XIIT.

An einem Hunde von mittlerer Grisse wird dic Wirbel-
ciule in der Nihe des 7. IHalswirbels blosgelegt. Da die
Theile sehr giinstig vorlagen, brauchte ich nicht zu trepaniren
and konnte zwischen dem 6. und 7. Halswirbel direkt auf
das Riickenmark cingehen, um c¢s zu durchschneiden.  Die
Wunde wurde dann ausgespiilt und geniiht; dic Blase pressten
wir nach der in Theil I. angegebenen Methode aus. Das
Thier wurde sich dann selbst diberlassen, nur dass thm mittelst
einer Schlundsonde cine ordentliche Portion Wasser einge-
fiihrt wurde. Das Thier lebte bis zum niichsten Morgen;
musste dann getddtet werden.  Die Section bestiitigte dic be-
absichtigte Durchschneidung, die Blase war auch stark gefiillt,
in dem darin enthaltenen Urin befand sich kein Zucker.
(Proben mit Fehling’scher Losung und im Polarimeter ange-
stellt.) Nach einer dhulichen Operation an einer Ratto wurde
Harn wiihrend des Lebens gesammelt mit dhuolichem Erfolge.

/u diesem Versuche will ich noch bemerken, dass dic
Operation vorgenommen wurde zu einer Zeit, als das Institut
noch nicht im Besitze seines jotzigen, sehr vollkommenen Re-
spirationsapparates war, und dass das Thier deswegen auch
hauptsiichlich gegen Athmungsheschwerden zu kiimpfon hatte.
Die ,volle* Blase spricht, beiliufig bemerks, fiir dic Richtig-
keit der Behauptung, die im crsten Theil dieser Arbeit auf-
gestellt wurde,

Versuch XIV.

Dieselbe Operation wie dic eben beschriebene, nur um
einen Wirbel hoher (zw. 5. und 6.), wird abermals an einem
Hunde vollzogen. Durch dic bedeutenden Eingriffe verfillt
das Thier in einen tiefen Schlaf, Die Athmung bleibt ganz
ruhig auf 20 in der Minute (keine kiinstliche Respiration).

—
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Die Temperatur féllt nach einigen Stunden auf 35° und dann
stetig abwiirts. Abends nur 26%  Das Thier zeigte dennoch
manche Reflexe im Hinterkérper; lebte aber kaum 24 Stun-
den. Der Urin aus der Blase entleert nach dem Tode ent-
hiclt weder Zucker noch Eiweiss. Die gewihnlichen Proben
wurden hier angestellt. — Ieh gebe zu, dass bei der Schwiiche
des Thieres nach dieser Operation vielleicht gar kein Harn
secernirt wurde, wenn das auch unwahrscheinlich ist, da das
Thier noch circa 24 Stunden lebte. Tst aber kein Urin se-
cernirt worden, so wird auch von cinem Diabetes keine Rede
sein konnen.

Die completen Durschschneidungen am TIlalsmarke
wurden nicht hdher (behufs Untersuchung dieser Frage) vor-
genommen erstens, weil, wenn es iiberhaupt direkte Diabetes
anrcgende Bahuen im Riickenmark gibt, dicse wenigstens
tiefer als bis zum 3. Halswirbel herabsteigen miissten, um
von hier nach allen bestehenden Ansichten die Fortsetzung
entweder in den Brustnerven oder in den Brustganglien zu
finden; zweitens war es nicht zu crwarten, dass ohne kiinst-
liche Athmung, die wir zur Zeit nicht anwenden kounnten,
die Thiere bei histheren Durchschneidungen die Operation {iber-
Icben wiirden. Bei (Gelegenheit der spiiter ausgefitheten Ver-
suche habe ich noch manchmal auf die Zusammensetzung des
Harnes geachtet. Wiihrend sich 6fters Eiweiss vorfand, ist
es mir nie gelungen, so spezicll bel Versuch IX. nicht, die
Anwesenheit von Zucker zu constativen. Es werden viclleicht
dic gemachten Angaben geniigen, um ein etwas anderes Licht
auf diescn sogenannten Einfluss des Ritickenmarkes zu werfen.

Wenden wir uns nun zu den Experimenten, die ange-
stellt wurden behufs Priifung der Behauptung, dass Durch-
schneidung der Hinterstriinge am unteren Ende des Hals-
markes voriibergchenden Diabetes zur Folge habe.

Yersueh XV.

Tin Kaninchen wird am Halsmarke ohne Chloroform
operirt,  Es sollten die Hinterstringe allein durchschnitten
werden. Nach der Operation wurde das Thier in den Trichter
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gesetzt. Hs erholte sich rasch und machte den Versuch, aus
dem Topf zu springen. Das Thier starh in der Nacht, wahr-
scheinlieh, weil es unvorsichtiger Weise in cinem kalten Raume
gelassen war. Die Section erwies, dass der Eingriff genau
auf die Hinterstringe zwischen 6. und 7. Halswirbel beschrinkt
war — die classische Stelle also fiir das Auftreten des vor-
iibergehenden Diabetes! Zur Operation in diesen Fiillen De-
diente ich mich eines kleinen doppeltschneidigen Messers, so
dass, wenn ich in die Mitte einstach, ich gleichmissig nach
beiden Seiten schneiden konnte. In die untergesetzte Schale
ist kein Urin geflossen. Der Harn aus der Blase nach dem
Tode entnommen, wurde mit Kupferldsung untersucht, ergab
aber keine Reduction. -—— Es wurde noch folgender Nachweis
versueht: Der Urin wurde aut cinem Wasserbade abgedampft
und der Rest in Alkohol geldst, der Alkohol abermals ab-
gedampft und danu die Kupferprobe mis dem in Wasser geo-
losten Reste angestellt.

Eine andere DPortion des Urin wurde cbenfalls mit Al-
kohol verdampft und der Rest mit alkoholischer Kalilauge
versefzt.  Wiire urspriinglich Zucker im Harne gewesen, so
hiitte sich Zuckerkali bilden miissen. In beiden 1'roben ver-
sagten aber die Endreactionen.

Versueh XVI.

Zur Operation wurde ein kleiner Dachshund gewihlt,
den man bequem in den zur Aufnahme von Kaninehen be-
stimmten Topf setzen konnte. Die Verletzung betraf die
Minterstringe zwischen 5, und 6. 1lalswirbel. Nach der
Operation, die schr glatt verlief, wurde dem ITunde eine or-
dentliche Portion Milch hbeigebracht. Etwa 6 Stunden darauf
wuarden die ersten Dortionen Harn. die ausgeflossen wareu,
untersucht.  Die Proben mit Fehling’scher Losung und im
Polarimeter blichen ohne Erfolg., Auch wurde die Reaction
auf Zuckerkali, wie oben beschrieben, mehrmals versucht und
zwar it denselben Resultaten. In verschiedenen Zeiten wurde
der ausgetlossene Harn untersucht. Das Frgebniss blieh das
gleiche; nur dass nach 24 Stunden Eiweiss sich vorfand,
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withrend es in den ersten Portionen nicht vorhanden war.
Der Hund lebte noch eine Woche nach der Operation.

Genau dasselbe Experiment wurde an einem kriftigen
Hunde versucht, bei dem die erste Portion Harn schon 41/
Stunden nach der Durchschneidung ausgeflossen war.  Kein
Liweiss. In den gesammelten Portionen fand sich ebenfalls
kein Zucker, aber deutliche Spuren von Eiweiss.

Versuch XVII.

Durchsehneidung der Hinterstringe hoell oben an einem
kleinen Hunde, Das Thier kann sich vollkommen gut be-
wegen.  Der nach der Operation aufgefangenc Urin ergab
keine Reaction. Das Thier starh, che 24 Srunden vergangen
waren.  Vorher warde der Iarn abermals gewonnen durch
Auspressen und untersucht. Es fand sich weder Zucker noch
Eiweiss.  Ausser mit der Febling’schen Lisung wurde der
durch Bleiessigoxyd entfirbte Harn im Polarimeter gepriift, —
Keine Drehung. — Die Seetion ergab, dass die Hinterstriinge
und etwas von den Seitenstriingen rechts verletzt war, zwischen
dem 4 und 5. Halswirbel. Diese Versuche wurden noch am
klavsten dureh Versuche an Ratten bestitigt von denen ich
einige anfithren will.

VYVersuch XVIII.

Liner weissen Ratte wurden unter Chloroform die Ilin-
tersteiinge in der Hihe des 3. Halswirbels getrennt. Um das
Riickenmark ciner Ratte Lbequem zu erreichen, braucht man
nur die Weichtheile stumpf auseinander zu pripariren und
dic Wirbelbogen mit einer kleinen scharfen Zange abzu-
brechen.  Die ersten Portionen Harns, die am folgenden Mor-
gen aufgefangen waren, wurden sofort aunf Zucker untersucht.
Fehling’sche Lisung, Gihrungsprobe, Polarimeterproben be-
wiesen, dass wicder kein Zucker vorhanden war. Iis wurden
noch mehrere Tage hindureh dieselben Proben mit demselben
Krfolge angestellt. Am 4. Tage nach der Operation wurde
das Thierchen zu seinen Kameraden zuriickgesetat. Es lebte
noch weitere acht Tage. Bei der Section faud sich die Blase
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voll; der ITarn war aber nicht von abnormer Beschaftenheit,
geringe Spuren von Eiweiss ausgenommen,

Damit der Harn von Ratten bequem aufgefangen wer-
den konnte, wurden dieselben nach Beendigung der Operation
auf ein feines Drahtnetz gesetzt, das iiber ein grosses Glas-
gefiss gespannt war. Ueber dies so bedeckte (Gefdss wurde
danu ein grosser Trichter mit seinem breiten Rande aufge-
setzt und letzterer passend belastet, damit die Thierchen nicht
entweichen konnten. Der ganze Apparat, der Zutritt von
Luft auf jeder Seite crlaubte, wurde dann gewohnlich in dic
Nihe des Ofens aufgestellt; deun nach dieser Operation ist
Verhiitung des Wirmeverlustes die Hauptfiirsorge, die man
fiir dic Thicre tragen muss. Die Ratten haben iibrigens diese
Verletzungen vortrefflich ertragen und sic wurden in ziem-
Licher Zahl verwandt, um die oben angegebenen Experimente
zu hostiitigen.  Einige, die vor einem halben Jahre operirt
wurden, leben heute noch und haben sich in der Gefangen-
schaft trotz der durchsehnittencn Ilinterstrige der Weibehen
bedeutend vermchrt. Zum Sehlusse soll noch folgendes Ex-
periment angegeben werden.

Versuch XIX,

Bei einer Ratte wurden Hinterstriinge und Seitenstringe
zwischen 4. und 5. Halswirbel durchschnitten. Nach der Ope-
ration konnte das Thicr sich noch bewegen, wenn auch mit
Miihe. Dassclbe wurde bald in den oben beschrichenen Ap-
parat gesctzt. Das Thierchen starb unerwartet am Abend,
ctwa 10 Stunden nach der Operation. Dic Section ergab,
dass die Hinterstriinge ganz und die Seitenstringe bis auf
minimale Tasersiige verletzt waren. Der Urin gab keine
Reaction weder auf Zucker noch auf Eiweiss.

Ts sind wohl jetzt zur Geniige Fille angefiihrt worden,
die beweisen, dass die Ansichten von Schiff und Eckhard iiber
den Einfluss des Riickenmarks vesp. sciner einzelnen Theile
auf das Erscheinen von Zucker im Ilarne sich nicht bestitigen
lassen. Ich habe hier jedoch nur cinzelne meiner Versuche

angefithrt. So habe ich mit Bezug auf die Hinterstringe
B *




— 492 _.

allein cin Dutzend Versuche in meinem Tagebuche notirt, die
simmtlich das crwihnte Resultat bestitigen. FEs ist die Zahl
dock wohl zu gross, um anzunehmen, dass ich es nur mit Aus-
nahmefillen zu thun hatte, besonders da ich mich in keinem
einzigen Falle von dem Gegentheile iiberzeugen konnte. Es
diirfte auch ein einziges Resultat, wie ich es erzielte, (wenn
meine Versuchsmethode angenommen wird) bewcisender sein
als viele andere, die die Behauptung anfstellen; dass Durveh-
selmeidung der erwithnten Striinge Glycosurie bedinge. Denn
die Operation ist ja keine so ganz cinfache; bei ihrer Aus-
tihrung werden mannichfache Stérungen in dem Organismus
hervorgerufen, die in den Fillen, in denen Zucker auftrat,
mit Schuld daran gewesen sein mogen. Der Gedanke liegt
nicht allzufern, dass die Einfithrung von Caniilen in die Ure-
teren (die ich bet allen diesen Versuchen vermieden habe)
durch starke Hyperimie der Abdominalorgane, also auch der
Leber, das Auftreten von Zucker hiitte mit sich bringen kén-
nen.  Doch ist dies nur eine Vermuthung, und will ich auch
nicht verschweigen, dass wenigstens in eivem T'alle, bei dem
ich Caniile einfiithrte nach completer Durchschneidung  dos
Malsmarkes am 3. Wirbel, doch kein Zucker auftrat. (Vgl.
Versueh 1X)

Wie dem auch sci, und wie die Resultate anderer Ex-
perimentatoren zu crkliren sein mdogen, so muss ich doch nach
meinen Erfahrungen behaupten, dass die complete Dureh-
schneidung des Riickenmarks von dem 2. Brustwirbel bis zum
3. Halswirbel keinen Diabetes zu crzeugen vermag. lch kann
mir daher auch nicht vorstellen, dass die Nervenbahnen, die
den Zuckerstich vermitteln, ihren Weg durch jene Abschnitte
des Riickenmarks nehmen.

Zur besseren Uchersicht der in dieser Arbeit beschric-
benen Versuche und ihrer Resultate habe ich dic nachfolgen-
den Tabellen hergestellt.

Terrn Prof. Goltz erlaube ich mir fiir die vielfache
Unterstiitzung, die er mir bei der Anfertigung dicser Arbeit
zu Theil werden liess, meinon verbindlichsten Dank auszu-
sprechen.
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