Neurolog. Labor. der med. Klinik.

Untersuchungen

iiber den

Einfluss des faradischen Pinsels auf

die Sensibilitit der Haut.

Inaugural-Dissertation

zur
Erlangung der Doctorwiirde
bei der
medicinischen Facnltit
der Rheinischen Friedrich-Wilhelms- Universitit zu Bonn

am 12. Miirz 1885

von

e

~Alfred Englaender Ty iy
: aus Uckerath. . ™ /..

-

Universitéts-Buchdruckerei von Carl Georgi.

1885,







Meinen lieben Eltern.







An die Untersuchungen fiber dic Einwirkung galvani-
scher Strome auf die Tastempfindung, welche von Spanke
und Graeber in dem neurologischen Laboratorium der
hiesigen medicinischen Klinik unter Leitung von Herrn
Dr. Rumpf angestellt sind, musste sich die Frage an-
schliessen, wie sich die Secnsibilitit der Haut gegeniiber
dem faradischen Strom verhilt.

Dabei waren zwei Hauptfragen zu erledigen.

Zunichst musste eruirt werden, welche Verdinderungen
in der Empfindung der Haut durch den faradischen Strom
in seiner verschiedenen Stirke und Anwendung hervorge-
rufen werden, eine Arbeit, die sich etwa in der Versuchs-
ordnung und Fragestellung an die Arbeiten von Spanke
und Graeber anschliessen musste. Diese Untersuchungen
hat Herr Alexiuns tihernommen und deren Resultate in
einer besondern Arbeit niedergelegt.

Die zweite Frage aber musste nach den Dauerwir-
kungen des faradischen Stromes sein, eine Frage, die sich
mehr an die practische Anwendung der Electrizitat in der
Pathologie anschliesst. Hier kam vor Allem in Betracht,
welche Einwirkungen entfaltet jene Methode der Strom-
application, die sich in der Pathologie zur Hervorrufung
linger dauvernder Verdndernngen der Sensibilitit am
meisten bewihrt hat: der faradische Pinsel.

Bekanntlich hat Rumpf, nachdem von ihm sowohl,
wie von Vulpian ziemlich gleichzeitigz bei Behandlung
von Anaesthesien mit dem faradischen Pinsel, Wiederher-
stellung der Sensibilitat beobachtet wurde, den faradischen
Pinsel in ausgedehnterem Masse in die Pathologic einge-
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fithrt. Speziell ist die Behandlung der Tabes dorsalis, die
trotz Remack’'s Empfehlung des galvanischen Stromes
wenig Aussicht auf Heilung bot, durch die neue Behand-
lungsweise in iiberraschender Weise verbessert worden.

Unter den drei Gesichtspunkten, welche Rumpf zur
Erklirung der empirischen Erfolge herangezogen, nahmen
neben der schmerzstillenden Wirkung des faradischen Pin-
sels, die Iirhohung der Sensibilitit und gewisse reflectori-
sehe Wirkungen die Hauptstelle ein. Betreffs der Wieder-
herstellung der Sensibilitiit berichtet er, dass in cinem Falle
die Doppelempfindung, gemessen mit demt Web er’schen
Tasterzirkel, an den Fusssohlen im Laufe der Zeit von
6,5 auf 2,4 stieg.

Diese Beobachtungen entstammen aber der Pathologie
und es bedurfte nunmehr die weitere Frage der Beant-
wortung, wie sich die normale Sensibilitit der Haat gegen-
iiber dem faradischen Strom verhiilt.

Auf Veranlassung von Herrn Dr. Rumpf iibernahm
ich diese Arheit.

Bei diesen Untersuchungen versuchten wir zunichst
den Unterschenkel in der von Rumpf zur Behandlung der
Tabes dorsalis vorgeschlagenen Form, als Untersuchungs-
ohject zu wihlen.

Dabei musste natiirlich einmal heriicksichtigt werden,
dass an jede stirkere Reizung, die eventuell auch bei der
Kathode des faradischen Pinscls einc Art Katclectrotonus
war, eine umgekehrte Modification sich anschloss, und
ferner Transfert cintrat. Aber der letztere konnte des-
halb ausser Acht gelassen werden, weil wir dic Resultate
einer Pinselung grosserer Flichen, insbesonderc beider
unteren Extremititen verfolgen wollten.

Dic Messung geschalh mit dem Tasterzirkel und zum
Theil mit dem Hering'schen Acsthesiometer nach den-
selben Cautelen, welche in den Arbeiten von Keller und
Graeber mitgetheilt sind.
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Versuch 1.
Vor der Behandlung wurde zunichst die normale
Sensibilitit gemessen:
Herr Scharf.

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . r 3, 1. 3,0
Peromeus . . . . r 32 L 36
Wade . . . . . 139 143
Fussriicken . . . 1 2,0 1 22,
mit dem Aesthesiometer,
Oberschenkel . . . 1 7 1. 6
Peroneus . . . . .5 1. 6.

Eine Messung gleich nach der Behandlung ergab:

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1. 30 1 34
Peroneus .. 1. 30 132
Wade . . . . . 140 152
Fussriicken r. 2,6 L 25

Fs zeigt sich demnach direct nach der faradischen
Pinselung eine Herabsetzung fiir dic Doppelempfindung.
Deutlicher tritt cine Herabsetzung zu Tage bei der Prii-
fung

mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1 8 L 7
Peropeus . . . . v 10 1 10.

Die Herabsetzung ist wesentlich, bei Messung it dem
Tasterzirkel, an der Wade und am Fussriickeu vorhanden.
Suchen wir diese Erscheinung durch eine Umkehrung nach
zuvor vorhandener Erhohung zu erkliven, so wire daran
zu denken, dass diese Theile, gemiss dem Verlaufe der
Pinselung, die letzten waren, welche unter dem Einflusse
des Stromes gestanden hatten, wihrend der Oberschenkel
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schon mehrere Minuten nicht mehr vom Strom durch-
flossen wurde.

Diecse Ungleichmiissigkeit der Resultate veranlasste
uns zunichst das Verhalten kleinerer Hautflichen unter
der Einwirkung des Pinsels zu studiren. Hier konnte dic
Messung direckt nach der Behandlung gemacht und das
Verhalten der Sensibilitit in den einzelnen Zeitriumen
besser untersucht werden.

Versuech 2.
Herr Alexius.
Tasterzirkel.
Vorderarm dorsim normal . . . . . . 3,0
Nach 1 Min. langem Pinseln sofort . . . 3,2
,» 1 ,, langem weitern Pinseln sofort 3,0
, 1 ,, gemessen . . . . . . . 33
s 2, ” P 3
w 3 ”» . X1
y D ” o s 29,

Die Herabsetzung trat erst 1 Min. nach dem Pinseln
ein und erreichte ibren Hohepunkt erst nach einer weitern
Minute; dann begann die Empfindlichkeit wieder feiner zu
werden, bis zu einer allerdings nur ganz geringen Steige-
rung iiher die Norm nach 5 Min. In diesem Falle war
ein schwacher Strom verwendet worden.

Versuch 3.
Herr Hermanns.
Tasterzirkel.
Vorderarm dorsum normal . . . . 22
Nach 1 Min. langem Pinseln sofort . 2,2
s 2 , gemessen . . . . . 1,4

Eine Herahsetzung zeigte sich nicht; eine Steigerung
war schon nach 2 Min. deutlich. Der Strom war hierbeil
stirker.

%



Versuch 4.
Herr Honrath.

Tasterzirkel.
4 Vorderarm dorsum normal . . . . 26
Nach 1 Min. langem Piunseln sofori . 2,6
AR T gemessen . . . . . 22
» 435 ” ... L. 22

Ein mittelstarker Strom war zur Anwendung ge-
kommen.

Versuch H.
Herr Zeien.

Tasterzirkel.
Vorderarm dorsum normal . . . . 25
. Nach 1 Min. langem Pinseln sofort . 3,3
: s 4 ,, gemessen . . . . . 15

» 24 Stunden ,, B B

Eine deutliche Herabsetzung, die nach einigen Mi-
nuten in ecine ehenso deutliche Steigerung umgeschlagen
war, ist nicht zu verkeuncn; dicselbe war auch noch am
folgenden Tage vorhanden.

Versuch 6.
Herr Bremer.

Tasterzirkel.
Vorderarm dorsum vordere Partie normal 2,2
, Nach 1 Min. langem Pinseln sofort gemessen 8,2
»w Vs 4, gemessen . . . . . . . 29
] 4 ”» 2 L L 117

Die Wirkung ist wohl eben so deutlich wie im vor-
hergehenden Falle.
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Versueh 7.
Herr Laufenberg.

Tasterzirkel.

Vorderarm dorsum vordere Partic normal . . . 27 +
Nach 1 Min. Jangem Pinseln sofort . 31=1; 52=2

s 2 gemessen ... 82=2

3] 31/2 1y It . . . . . . . . - 3,0 = 2

s D » S s2T

Auftallend ist die betrichtliche 1lerabsctzung direct
pach Aufhoren des Stromes, die nur ganz allmihlich wieder
sank und erst nach 7 Min. einc Steigeruny constatiren
liess.

Versuch &,
Englaender.
Tasterzirkel.

Vorderarm dorsum normal . . . . . . 1 2,7 L 25
Der rechte Vorderarm wurde 1 Min. mit

zieml, starkem Stromt behandelt; so-

fort gemessen . . . . . . . . 31 L 24
Naech 2 Min. . . . . . . . . . . . w30 L 30

Der gepinselte Arm hatte nach 2 Min. noch keine
Steigorung erfahren, vielmehr besteht noch eine geringe
Herabsetzung, Ebensowenig ist ein deutiicher Transtert
vorhanden; os ist sogar gleichzeitiz mit der Sensibilitat
des gepinseiten Armes auch die des andern geringer ge-
worden.

Yersuch 9.
Herr Peters.
Tastersirkel.
Vorderarm dorsum normal . . . . . . r 30 1L 30

1
Vorderarm vola normal =~ . . . . . . rn 23 L2l
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Nach 2 Min. langem Pinseln beider Arme 4 Min.
spaler gemessen:

Vorderarm dorsum . . . . . . . p 25 | 927
Vorderarm vola . . . . . . 19 1L 1,6.

Naeh £ Min. ist die Steigerung der Sensibilitit an
allen gepinselten Stelien vorhanden.

Fassen wir das Ergebniss dieser Versuche kurz zu-
sammen, so finden wir Folgendes. In keinem Falle ist
bei Messung direct nacht dem Aufhiven des Stromes schon
eine Steigerung vorhanden; in den meisten Fallen war
noch ecine Herabsetzung der Sensibilitiit zu constatiren;
in einigen Fillen war die Fwpfindung gleich der normalen.
Dieser Zustand war aber niemals ein dauernder.  Fast
ohne Ausnahme liess sich eine Minute spiiter eine unver-
Kennbare Herabsetzung walrnehinen, welche im Verlaufe
von I—2 weitern Minuten noch zunabm oder doch bestehen
bliech.  Nach 8—4 Minuten war die Ilerabsetzung  ver-
schwunden und es fand sich entweder die normale Em-
plindung wieder vor, oder eine geringe Steigerung, die his
zur 7.8, Minute ihren Hohepunct errcicht hatte.

Nun musste allerdings die Frage anfgeworfen werden,
ob der faradisehe Strom verschiedene Wirkungen zu ver-
ursachen im Stande sei, je nachdew er mit dem Pinsel
applicirt werde, oder mit der gewohulichen Schwamum-
electrode. s galt zu bestimmen, ob bei letzterer Appli-
cation dieselbe Krhthung der Sensibilitit innerhalb des-
selben Zeitraumes sich nachweisen liess und musste deshalb,
abgeschen von der Schwammeleetrode, dic Versuchsord-
nung dieselbe sein, wie bei den Pinsclversuchen.



Versuch 1.

Herr Scholer.

Tasterzirkel.
Vorderdarm dorsum normal . . , . . 1,8
Nach 1 Min. langem Behandeln mit dem Schwamme
sofort . . . . . . . . . . . ... 2,2
Nach i/, Min. gemessen . . . . . . . . . | 1,7
y 2, " T B
w 8 » e 5

Die Messung ergab demnach sofort nach Sistiren des
Stromes eine Verminderung der Empfindlichkeit, welcher
aber schon nach /o Min. einer Erhohung weichen musste.
Diese Erhohung nahm zu bis zu 2 Min. nach Aufhoren
des Stromes, verschwand dann wieder, so dass nach 8 Min.
wieder die Empfindung gleich der normalen war.

Versuch 2.
Herr Zeien.

Tasterzirkel.
Vorderarm dorsum normal - R
Nach 1 Min. langem Behandeln mit dem Schwammne
sofort . 2,5
Nach 2 Min. gemessen 1,5
w 8, ” . 1,7.

Die Erhohung der Sensibilitit, welche allerdings
schon nach 2 Min. einen Grad erreicht, wie er beim Pinsel

80 rasch nicht erzielt wurde, war nach 8 Minuten nur um
Geringes zuriickgegangen.

Versuch 3.
Herr Fuhrmanmn.

Tastersirkel.
Vorderarm dorsum normal . . .. 20

Nach 1 Min. Behandlung mit dem Schwamm sofort 2,0




Nach 1 Min. gemessen .* . . . . . . . . . . 15
y 2 e WL
R " e 02
s 6 » P &
» 9, » . 1,9.

Dieser Versuch zeigt, dass 1aseh nach der Apphca—
tion des Stromes seine Wirkung einfritt; nach 3 Min. schon
war der hiochste Stand der Sensibilitit. Verhitltnissmiissig
bald trat dagegen auch der Umschwung ein; nach 9 Min.
war sozusagen die Norm schon erreicht.

Versuch 4. N i
Herr Raven. L -
Tasterzirkel. 'g_‘
Vorderarm dorsum mormal . . . . . 25
Nach 1 Min. 1angem Behandeln mit dem Schwamm
direet . . . . . X U
Nach 1 Min. gemessen . . . . . . . . . . . 20
- 3 " T
5 . O

»
In ganz #hnlicher Weise, wie in den vorhergehenden
Fallen ist auch hier das Stadium der feinsten Empfindung
nach 3 Min. erreicht, withrend direct nach der Behandlung
eine Herabsetzung bestand. Nach 5 Min. ist jedoch jede
Steigerung verschwunden.

Versuch 5
Herr Scharf.

Tasterzirkel.
Vorderarm dorsam normal . . . . 2,1
Nach 1 Min. langem Behandeln mit dem Schwamm
direet . . . . . . . . . . . . . . . .30
Nach 1 Min. gemesgen . . . . . . . . . . . 22
» s ” T Y

» 2 » R 1

?




Nach 3 Min. gemessen . . . . . . . . . . . 18
Nach 4 " Ce e 22,

Dieser Fall zeigt in ganz deutlicher Weise die Ver-
iinderungen, welche die Sensibilitiit durch den Strom er-
leidet. Dic Messung unmittelbar nach Sistiren des Stromes
ergab eine selir betriichtliche Herabsctzung. Dieselbe hielt
aber nur kurze Zeit an, denn sehon nach 1%/, Min. war
cine Steigerung nicht mebr zu verkennen. Am Ende der
dritten Minute begann schon die Steigerung, welche bis
dahin zugenommen hatte, nachzulassen, und nach 4 Min. war
dic Sensibilitiit wieder wie vor der Behandlung.

Versuch 6.
Herr Hernicke.
Tasterzirkel.
Vorderarm dorsum normal . . . . . . 1 22 1 22
Der rechte Vorderarm wird 1 Min, lang mit
dem faradischen Schwamm behandelt;
direct gemessen . . . . . . . . r 25 L 1,3

Wir erwartet werden durfte, war rechts cine Herab-
setzung bei sofortiger Messuug; interessant ist dabei dic
betriichtliche Steigerung auf der andern Seite. Diese deut-
liche Transfert-Erschcinung war bei dem entsprechenden
Versuche mit dem Pinsel nicht zu constatiren. Es liegt
demnach die Vermuthung nahe, dass der Transfert bei An-
wendung des faradischen Schwammes leichter entstehe, je-
doch wiirde es uns zu weit fithren, wollten wir hier weiter
darauf eingchen.

Vergleichen wir diese Wirkung bei Application des
Stromes mit dem feuchten Sehwamm mit derjenigen bei
Anwendung des Pinscls, so miissen wir sagen: Der fara-
dische Schwamm bewirkt eine sechnell voriiber gehende
Herabsetzung derSensibilitit. Diese Herabsetzung weicht
einer Steigerung, die nach ca. 2 Min. ihren hiichsten Grad er-
reicht, um dann rasch zu sinken, sodass meist am Ende der
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vierten Minute wieder eine, der normalen entsprechende
Sensibilitit vorliegt. Demgegeniiber tritt, wie die friiheren
Versuche zeigen, die Wirkung des faradischen Pinsels
langsamer ein, bleibt aber auch linger bestehen.

Von weit grosserer Bedeutung wie das Verhalten der
Sensibilitit wenige Minuten nach der Behandlung, ist es
zu bestimmen, wie lange die Verinderungen, welche der
Strom hervorruft, anbalten, resp. ob nach mehreren Stun-
den bis Tagen vielleicht ecine Steigerung der Sensibilitit
zu constatiren ist. Es ist dies wesentlich von Interesse
im Rtickblick auf die in der Einleitung erwihnte dauernde
Wiecderherstellung des Gefithls bei Anaesthesien uach Ge-
brauch des faradischen Pinscls. Nach den Beobachtungen
bei pathologischem Verlialten der Sensibilitit darf man ver-
muthen, dass schon die einmalige Behandlung mit dem fa-
radischen Pinsel, in der von Rumpf zur Behandlung der
Tabes angegebenen Weise, nach 24 Stunden und mehr,
eine Steigerung der Empfindung nachweisen lasse.

Die Methode der faradischen Pinselung beschreibt
Rumpf wie folgt!): ,Bei Stellung der Anode des Indue-
tions-Oeffnungsstromes auf dem sternum habe ich den
Riicken und die ergriffenen Extremitiiten mit dem, die Ka-
thode repriisentirenden Pinsel derart behandelt, dass jede
Stelle mehrmals von dem Strom bertihrt und kriftig ge-
rithet wurde und diese Prozedur wurde, jedesmal mit dem
Riicken beginnend, zweimal wiederholt. Die Stromesstirke
wurde so gewiihlt, dass nach Bestimmung der clectro-cu-
tanen Sensibilitit etwa die Mitte zwischen einfacher Em-
pfindung und Schmerz gewihit wurde, also eine Strom-
stirke, bei welcher schon eine kriiftigere Empfindung vor-
handen war und die selbstverstindlich je nach den ein-
zelien behandelten Theilen wechselte.®

Dieser Methode folgten wir bei unsern Versuchen und

1) Berlin. klin. Wochenschrift, 1883, Nr, 4.
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es wurden z. B.die untern Extremititen so behandelt, dass
jede zweimal abwechselnd je 2,5 Min. gepinselt wurde.

Versuchsreihe 1.
Englaender. X
Messung 1
der normalen Sensibilitiit ergibt
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1. .40 1 42
Peronens . . . . r. 44 143
Wade . . . . . 140 142
Fusrrticken . . . r 1,9 L 2]1.
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1. 6 1. 6
Peroneus. r. 6 L5
Wade r. 6 1.5
Fussriicken r. 3 1. 3.

Nach der 10 Min. langen Behandlung m
dischen Pinsel ergibt sich:

t dem fara-

—

Messung 2
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . 1»r. 9 . 9
Peroneus . . . . r. 6 1. 6
Wade . . . . . 1 10 1. 10
Fussriicken . . . r. b 1. 5.
mit dem Tasterzirkel.
Oberschenkel . . r. 29 1 32
Peroneus . . rn 35 1L 36
Wade . . . . . r 39 1 40
Fussriicken r. 1,6 L 17

Die zuniicbst nach dem Pinseln vorgenommene Mes-
sung mit dem Aesthesiometer zeigt cine deutliche Herab-
setzung; die darauf folgende mit dem Tasterzirkel ldgst
schon die Steigerung constatiren. Es entspricht dieser Ver-
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such darin den friither mitgetheilten. Nach 24 Stunden er-
folgte '

Messung 3.
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . 1 34 130
Peroneas . . . . 35 133
Wade . . . . . 39 L 37
Fussritcken . . . r. 1,7 L 1,7
mit dem Aesthesiometer.

Obersehenkel . . 1 5 L5
Peroncuns . . . . 1. b 1.5
Wade . . . . . 16 1. 6

; Fassriicken .~ . . r. 2 1. 2.

24 Stunden nach einmaliger Pinselung gemessen or-
gaben sowohl Tasterzirkel wie Aesthesiometer niedrigere
Werthe, somit eine Steigerung der Sensibilitit gegeniiber
der Norm. Im Wesentlichen ist fiir den Tasterzirkel dic
Ewmpfindung dieselbe geblieben, wie sic wenige Minuten
nach der Pinselung gefunden wurde. Die gepinselten Theile
| wurden nun derselben Prozedur unterworfen, und diese
A wiederholte Pinselung auch in den folgenden Versuchen
angewandt, um festzustellen, ob dadareh die Sensibilitit
cine weitere Steigerung erfahre, die sich’ dann eventuell
noch nach mehreren Tagen nachweisen lasse.

Messung 4.
Englaender. 24 Standen nach der zweiten faradisehen

Pinsclung
mit dem Tasterzirkel.
L Oberschenkel . . r. 24 1. 25
é}i}. Peroneus . . . . 1. 30 1 27
f Wade . . . . . 139 135
b Fussriicken . . . v 1,6 1 1,5

Der Vergleich mit der vorigen Messung ergibt eine
weitere Erhohung an allen gepinselten Theilen wmit Aus-

2




nahme der rechten Wade, an welcher die Sensibilitit die-
selbe geblieben ist. Zwel Tage lang hatte also schon die
Steigerung bestanden.

Die Theile wurden zum drittenmal gepinselt und nach

24 Std. ergab

Messung 5

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel
Peroneus
Wade

Tussriicken

. Sy

r. 14

‘):'

mit dem Acsthesiometer.

Oberschenkel
Peroneus
Wade
TFussriicken

Dias Aesthesiometer zeigt eine

!

. O

MES]

1 2.5
C18 117
w30 L3
L1,7
14
5 L4
4 L3
3 13

Steigerung gegeniiber

Messung 2. Die Emptindlichkeit fiir die Doppelempfindung
ist nur da gesticgen, wo bis jetzt die Erhilhung eine we-
niger betriichtliche gewesen; es scheint demmach an den
anderen Partien die Grenze erveicht zu sein, bis zu welcher

man dic Sensibilitiit steigern kamn.

Vierte Pinselung.

4 Tage spiiter erfolgte
Messung 6

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . 26 L 25
Peroneus L9 122
Wade 1,0 L1,6
Fussriicken . 1L,6 L 1,6
mit dem Acsthesiometer.
Oberschenkel .5 1. 5
Peroneus . 6 1. b
Wade Lo 1. 3
Fussriieken .3 l. 3.
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Eine weitere Steigerung lisst die Wade erkennen;
dieselbe hatte bis dahin nur eine missige Erhohung der
Sensibilitiit  aufzuweisen.  Die  iibrigen Partien besitzen
schon 4 Tage nach der letzten Pinselung anndhernd die-
selbe Sensibilitiit wic bei der letzten Messung. Die Empfin-
dung fiir rauh und glatt hat dagegen in diesen 4 Tagen °
eine geringe Einbusse erlitten; und zwar sind dic Werthe
anniihernd wieder gleich denen der ersten Messung. Nur
an der Wade hestand eine dentlichere Steigerung,.

Betrachten wir nm wie viel kleiner die Zahlen sind,
welehe Messung 6 ergeben, gegeniiber denjenigen der ersten
Messnng, so ergibt sich, dass cine bedeutende Verfeinerung
der Sensibilitit die Folge der faradischen Pinsclung ist.
Dieselbe betrigt

fiir den Tasterzirkel.

Oberschenkel . . r 1,o L 1,6 .
g Peronens . . oo 25 L2t

Wade . . . . . 125 L1206

Fussriicken . . . 1 03 1L 05,

Dic Steigerung ist demnach am Detriichtlichsten an
denjenigen Stellen, welche normal einen geringen Grad der
Feinbeit der Empfindung besitzen.

Versuchsrcihe 2.
Herr D. Miiller.

Messung 1
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . 1. 35 L 40
Peroncus . . . . T1.36 133
Wade . . . . . 35 L40
%’ Fussriicken . . . 1 1.
mit dem Aesthesiometor.
Oberschenkel . . 1. 8 1. 8
Peroneus . . . . 1. 0 1. 6
Wade . . . . . rbh L5,

_
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Faradische Pinselung. 5 Min. spiiter
Messung 2
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . .. 1 32 1L 33 o
Peronens . . . . 1. 30 1 28
Wade . . . . . . 136 L 38
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . r 5 1. 5
Peroneuns . . . . 1.6 1.5
Wade . . . . r. 5 1. 5.

Die geringe Erhohung 5 Min. nach dem Pinseln ist
nach dem Bisherigen leicht erklirlich.

In diesem Falle wurde an zwei auteinander folgen-
den Tagen gepiuselt, und dann zwei Tage spiiter ge-
messen.

Messung 3
mit dem Tasterzirkel. ]

Oberschenkel . . . r. 31 L 3,5
Peronens . . . . 1. 30 L 34
Wade . . . . . 132 134

Die Sensibilititt hat hinsichtlieh der Doppelempfindung
keine wesentliche Veriinderung erfahren gegeniiber der
letzten Messung; jedoceh ist wohl nirgends cine llerabsetzung
innerhalb der 2 Tage, an welchen nicht gepinselt wurde,
zu constatiren.

mit dem Aesthesiometer.

Oberschenkel . . . 1. 3 1. 8
Peroneus . . . . 1 b 1.5
Wade . . . . . 1.3 1. 3.

Betriichtlicher ist die Empfindung fiir rauh und glatt B
feiner geworden.



Versuchsreihe 3.

Herr Schoeler.

Messang 1

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel .
Peronens
Wade

Fussriicken

mit dem Aesthesiometer.

Oberschenkel .
Peroneus
Wade
Fussriicken

1.
1.

¥

I,

T.

3,0
3,9
1.5

’

7

I.
r.

Y.

5
k)

3,0
3.4
3,0

1,5,

e e

— e e

[3)
€

18 Stunden nach der faradischen Dinselung erfolgte
Messung 2

mit dem Tasterzirkel.

Obherschenkel r. 25 L 22
Peroneus r.24 128
Wade r. 3,0 1 3,0
Fussriicken r. ,2 1. 1,3
Di¢ einmalige Pinselung hatte eine Steigerung zur
IPolge, welche 18 Stunden spiter unverkenubar war; we-
nigstens bei der Messung mit dem Tasterzirkel. Das Aesthe-
siometer konnte bei dieser Messung nicht benutzt werden.
Nachdem zum zweiten Male gepinselt, wurde 30 Stan-
den spiter wieder gemessen.
Messung 3
mit dem Tasterzirkel.
Oberschenkel . . . r 22 1 24
Peroneus . . . . r 1,6 L 25
i Wade . . . . . 130 130
Fuossriicken . , . 1 1,0 1 11
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 5 L5
Fussriicken . . o2 L2

_
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Dic Sensibilitit hat sich im Wesentlichen aut der
Hihe erhalten, welche sie durch die vorletzte Pinsclung
erreicht hatte. Eine geringe Erhthung hat noch stattge-
funden.

Nach einer dritten Pinselung wurde die n#chste Mes-
sung noch um 4 Tage verschoben.

Mesgsung 4
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1 22 1 26
Peronens . . . . .20 1L 1,9
Wade . . . . . r.23 122
Fussriicken . . . © 1,0 1 1.2
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1 4 l. 4
Fussriicken . . . 1 2 . 2.

Im Ganzen hat in diesem Falle eine dreimalige Pin-
selung stattgefunden und die Messung nach 4 Tagen erx-
gibt eine Sensibilitit, die wenig verschieden ist von der
letzten, welche 30 Stunden nach der zweiten Pinselung
vorgenommicn war; nur ist in diesem Falle auch wieder
durch die dritte Pinselung derjenige Theil in sciner Emni-
pfindung gesteigert, der bis dahin am wenigsten aut den
faradischen Pinsel reagirt hatte.

Sehen wir zu, wieviel die Steigerung betrigt, welche
die Sensibilitit an den einzelnen Stellen erfahren hat, so
finden wir:

fiir den Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1. 08 1. 04
Peronens . . . . 1 1,5 1L 1,6
Wade . . . . . 11,0 L08
Fussriicken . . . 1 05 1L 03.
fiir das Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1. 3 1. 3
Fussriicken . . . 11 I L.



. 98 —

Auch diese Zahlen deuten daranf hin, dass die Wir-
kung des faradischen Pinsels dort am bedeutendsten ist,
wo normal eine verhiiltnissmitssig sehlechte Sensibilitit vor-
handen ist. Die Sensibilitit am Fussriicken erfahr die
geringste Steigerung.

Versuchsreihe 4.
Herr Rumpf

Messung 1

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1. 37 L 33
Peroneus . . . . 125 130
Wade . . . . . 135 L35
Fuseriicken . . . 1,3 L 15
Nach der faradischen Pinselung gemessen ergibt sich .

Folgendes :

Messung 2
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel anfangs beide 4,0 1. 25 L 2,5
Peroneus . . . - . . - r. 20 120
Wade R r. 1,0 11,0
Fussriicken . . . . . . - r. 0,8 L 08

Es beweisen diese Zahlen wieder, dass einige Mi-
auten nach Sistiren des Stromes eine Steigerung eintritt.
Bei der Behandlung der unteren Extremititen, wo vom
Oberschenkel beginnend, die Theile nacheinander gepinselt
- werden, ist es nicht moglich eine Messung sofort nach Auf-

horen des Stromes anzustellen. So gelang es hier nur
cben noch am Oberschenkel eine Herabsetzung wahrzu-
_nehmen, dic aber schon wenige Augenblicke spiter in
eine Steigerung umschlug.




Messung 3.
mit dem Tasterzirkel.
I8 Stunden nach der faradischen Pinselung,

Oberschenkel . . . . 1,53 1 1,5
Peroneus . . . . 120 120 b
Wade . . . . . r13 113
Fussriicken . . . 1. 0,5 10,8

Die Steigerung der Sensibilitiit, weleche noch nach 18
Stunden in Folge nur einer Pinsclung besteht, ist cclatant.

Die folgenden Zallen zeigen, um wie viel die Sensi-
bilitat der gepinselten Theile gesteigert worden ist.

Fiir den Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . r. 22 1. 20
Peronens . . . . . 05 L 1,0
Wade . . . . . 123 122
Fussriicken . . . 1 08 L 05

Dic absolut geringste Steigerung hat auch in diesem
Falle die Empfindung am Fussriicken erfahren.

Versuchsreihe 5.
Herr Ingenkamp.
Messung 1.
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . ¢ 47 1. 1,5
Peroneus . . . . r 35 1. 33
Wade . . . . . 135 140
Fussrticken . . . r. 2,2 1 20
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1 6 L. 6
Peroneus . . . . 1. 6 L5
Wade . . . . . r5p 1. 4
Fussriicken . . . 1 4 1. 3.

Einige Minuten nach der Pinselung gemessen.
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Messung 2
mit dew Tasterzirkel.

Obervschenkel . . . v 3,7 1 27
Peronens . . . . 1 28 1 31
6> Wade . . . . . 130 L35
Fugsriicken . . . 1 2,0 1 138
mit dem Aesthesiometer.
i Oberschenkel . . . 1. 6 1. 6
Peroneus . . . . o3 1L 4
Wade . . . . . 13 L5
Fussriicken . . . 1. 3 1. 3.

Dic frithern Versuche werden hierdureh bestitigt.

Naeh 18 Stunden erfolgt

Messung 3

mit dem Tasterzirkel. .
Y Obersehenkel . . . 1 3,6 1 36
i ) Peronens . . . . 30 129
Wade . . . . . 130 128
TFussrticken . . . r. 20 1 1,7
mit dem Aesthesiometer.
Oberschenkel . . . 1. 6 L5
Peronens . . . . 1.3 1. 3 .
Wade . . . . . 13 1.3
Fussriicken . . . 1 3 I 2.

Die Messung mit dem Acsthesiometer ergibt keine
wesentlichen Veriinderungen; dagegen lisst der Taster-
zirkel eine allgemeine Erhohung der Sensibilitiit erkennen.

Zwischen der zweiten Behandlong mit dem Pinsel und

Py folgender Messung lagen 24 Stunden.

Messung 4
~ mit dem Tasterzirkel.
Oberschenkel . . . 1. 30 1 38,0
Peroneus . . . . 1. 26 L 24




liche Steigerung erfahren.
zelnen Stellen

Wade . . . . . 1.25
Fussriicken . . . 1 08

Messung 5

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . r. 2,6
Peroncus . . . . r. 19
Wade r. 1,5
Fussriicken . . . r 1,2

mit dem Acsthesiometer.

Oberschenkel . r. §
Peroneus r. 3
Wade r 3
Fussriicken r. 3

fiir den Tasterzirkel

Oberschenkel . . . 1. 21
Peroneus . . . . 1. 1,6
Wade . . . . . 120
Fussriicken . . . 1 1,0

1
1.

An simmtlichen gepinselten Stellen ist die Doppel-
empfindung feiner geworden.

—_—— —
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2.4
0,8,

Nach einer dritten und vierten Piunselung erfolgte
erst 6 Tage spiter

2,2
1,6

Dic Steigerung, welche bei Messung 4 bestand, ist
durel zwei weitere Pinselungen vermehrt worden in Be-
zug auf die Doppelempfindung.
kaum Verinderangen wahrnechmen gegeniiber der normalen
Sensibilitét.

Das Aesthesiometer lisst

In diesem Falle hat die Sensibilitit eine betricht-
Dieselbe betriigt an den ein-

2,0
1,1
2.4
0,6.
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Versuchsreihe 6.
Herr Bremer. '
Messung 1
der normalen Sensibilitiit ergibt
mit dem Tasterzirkel

Oberschenkel . . . 1 26 1 26
Peroneus . . . . 129 L33
Wade . . . . . r31 L 32
Fussriicken r. 20 1 21

Es erfolgte 24 Stunden nach einmaliger Pinselung
Messung 2
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . r. 1,7 1138
Peroneus . . . . 120 L 20
Wade . . . . . 21 122
Yussriicken . . . 1 1,6 1L 15

Die Steigerung, welehe die einmalige Pinselung nach
24 Stunden noch erkennen ldsst, ist eine betrichtliche.
Dieselbe crweist sich
fiir den Tasterzirkel. .

Oberschenkel . . . 1. 0,9 L 08
Peronens .. 09 113
Wade . . . . . 10 L 10
Fussriicken r. 0,4 1. 0,6

Der Fussriicken hat wicderum die geringste Steige-
rung erfahren.

Bei diesen Versuchen muss noch die Frage heant-
wortet werden, welchen Einfluss der mechanische Reiz
des angewendeten Drahtpinsels ausiibt. s warde daher
an Herrn Alexius die Pinselung ohne Strom vorgenommen
und es zeigte sich bei der Messung gleich nach der Pin-
selung eine ganz geringe Steigerung der Sensibilitit; jedoch
eine Herabsetzung folgte nicht. Eine Messung 24 Stunden
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nach der Pinselung liess keine Veriinderungen der Empfin-.
dung mehr wahrnehmen. Ks folgt daraus, dass der me-
chanische Reiz des Pinsels keine Veriinderungen der Sen-
sibilitit hervorzurafen im Stande ist, welche den bisher
geschilderten gegeniiber in Frage kommen kinnen.

Aus diesen Versuchen miissen wir zunsichst den
Schluss ziehen, dass der faradische Strom bei der oben
geschilderten Application mit dem Dralitpinsel cine Stei-
gerung der Sensibilitit der Haut an den gepinselten Stellen
hervorrutt, welche schon nach einmaliger DBehandlung 18
bis 24 Stunden bestehen bleibt und welche, durch weitere
Pinselungen noch erhoht, sogar nach 6 Tagen noch nach-
gewicsen werden kann.

Es fragt sich nun, ob der faradische Strom auch bei
Application mit der Schwammelectrode cine gleiche Wir-
kung hervorzurnfen im Stande ist. Um dies zu bestimmen,
wurden, genau in derselben Weise wie mit Pinsel, einige
Versuche mit dem faradisehen Nehwamm angestellt.

Versuech 1.
Herr Raven.
Messung 1
mit dem Tasterzirkel.

Obersehenkel . . . 1. 3 L 3,5
Peroneus . . . . 137 1 38
Wade . . | .38 1L 40
Fussricken . . . 1,6 L 1,6.

Die niichste Messung wurde 24 Stunden nach der Be-
handlung mit dem faradischen Schwamm vorgenommen,

Messung 2
mit dem Tasterzirkel.
Oberschenkel . . . r 34 L 3,4
Peroneus . - . . r. 40 141

i
|
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Wade . . . . . r 36 137
Fussriicken . . . r 1,6 L 1,7
Die Messung ergibt, dass die Sensibilitit 24 Stunden
nach der Behandlung keinc wesentliche Veriinderungen
mehr erkennen lisst.  Es scheint demmach die Wirkung
des faradischen Schwammes nicht so nachlaltig zu sein,

wice die des faradischen Pinsels.

Versuch 2.
Herr Raaf.
Messung 1

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1.
Peroneus . . . .1
Wade r.
Fussricken . . .

28 L 28
30 L350
26 L 28
15 L L5

48 Stunden nach der Behandlung mit dew faradischen

Schwamm wurde wieder gemessen.

Messung 2

mit dem Tastcrzivkel.

Oberschenkel . . . 1.
Peroneus . . . . I
Wade . . . . .
Fuassriicken . . 1

Anch in diesem Falle ist dic
dieselbe geblicben.
Versuch 3.
Herr Peters.
Moessung 1

28 130
27 126
28 129
1,7 L 16.

Sensibilitit wesentlich

mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . .
Peroneus . . . . 1
Wade . . . . . 1
Fussriicken . . . 1

32 135
3,6 137
39 185
14 115




24 Stunden nach der Behandlung mit dem faradischen
Schwamn erfolgte

O

Messung 2
mit dem Tasterzirkel.

Oberschenkel . . . 1. 3,0 1 31
Peronens . . . . r. 34 139
Wade . . . . . 141 L38
Fussriicken . . . . 1,4 L 15

Dieser Versuch beweist klar, dass der Einfluss des
faradischen Stromes nach Anwendung der Schwamm-
electrode 24 Stunden nach der Behandlung nicht wehr vor-
handen war.

Beginnen wir zuniichst mit den letzten Versuchen, und
vergleichen dieselben mit denjenigen Resultaten, welche
die Anwendung des faradischen Stromes mit der Schwamw-
electrode direct nach der Application ergeben hat, so zeigt
sich bei dieser Form der Anwendung, dirvect nach Sistiren
des Stromes eine Herabsetzung der Sensibilitit, die in
kiirzester Zeit zu einer Steigerung fithrt. Aber diese Stei-
gerung verschwindet sehr rasch wieder. Schon nach 3—4
Minuten war die Sensibilitiit meist zur Norm zurtickgekehrt.
Jedenfalls bat sich betreffs der Dauerwirkung ergeben,
dass 24 Stunden nach der Application des Stro-
mes mit der Sehwammelectrode eine Erhohung
der Sensibilitdt niebt mehr nachweisbar war,
denn Schwankungen vou 0,1—0,3 kénnen wir einen wesent-
lichen Werth bei Messung von einem Tage zum andern
nicht zuerkennen.

Ganz anders ist das Verhalten bei Benutzung des
taradischen Pinsels. Hier haben wir frither geschen, dass
nach Aufhoren des Stromes meist eine liinger danernde
Herabsetzung eintrat, die nur langsam in eine Steigerung
iiberging. Diese Steigerung war aber in jedem Falle
noch nach 24 Stunden nachweisbar.
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Nach der mehrmaligen Application war die Dauer-
wirkung sogar einc so betriichtliche, dass nach mehre-
ren Tagen die vorher crzielte Steigerung nieht nur
nicht gewichen, sondern zuweilen noch um ein Ge-
ringes vermehrt war.

Es wird demach awnch durch das Verhalten der nor-
malen Sensibilitit gegeniiber dem faradischen Pinsel das
bestitigt, was Rumpf in der Pathologie constatiren konnte,
eine dauernde Erhohung der Sensibilitat nach Be-
handlung mit dem faradisechen Pinsel. Demgemiiss
gebtihrt dem faradischen Pinsel zur Beseitigung von Sen-
sibilitits-Storungen ein ganz hervorragender Platz in der
Therapie.

Zum Schluss gereicht es mir zur besonderen Fx‘euc?e,
Herrn Dr. Rumpf filr die Anregung zu dieser Arbeit und
fiir die freundliche Uunterstiitzung wiihrend ihrer Anferti-
cung, meinen aufrichtigen Dank auszusprechen.
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