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Dass bei villiger Durchschneidung des Riickenmarks
sowohl molorische wie auch sensible Leitung ginzlich
aufgehoben wird, kann als eine feststehende Thatsache
angesehen werden. Aber in welchen Theilen des Markes
diese beiden Leitungswege enthalten sind, ist cine bis
jetzt moch nicht entschiedene Frage. Wie wir im Folgen-
den sehen werden, sind die Antworten hierauf von den
verschiedenen Forschern sehr mannigfaltig ausgefallen.

Geschichtliches.

Um bei der Schilderung meiner Versuche und ihrer
Resultate nicht gezwungen zu sein, diesclbe durch die
betreffenden Angaben der anderen Beobachter zu unter-
brechen, schicke ich eine kurze Zusammenstellung der
bis heute vorliegenden Versuche iiber die Leitung im
Riickenmark, soweit sie Bezug auf die meinigen haben,
voraus.
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Es scheint dies um so angebrachter, als eine solche
wenigstens fiir die neueren Arbeiten noch nicht existirt
und es bei der grossen Anzahl der in neuerer Zeit in
dieser Richtung angestellten Untersuchungen immer
schwieriger wird, eine Uebersicht des Gefundenen zu
behalten. Longet* hat die ilteren und die dltesten An-
schauungen iiber diesen Gegenstand zusammengestellt
und kann ich diese unberiicksichtigt lassen.

Van Deen® und dessen Kritiker Stilling® haben an
Fréschen mchrere Versuche angestellt. Beide fanden,
dass die Durchschneidung der vorderen Hilfte des
Riickenmarks den Einfluss des Willens auf alle unter
dem Durchschnitt des Riickenmarks gelegenen Theile
aufhebt.

Nach der Durchschneidung der Hinterstringe geht
nach van Deen die Empfindung in allen Theilen unter
dem Schnitt verloren.

Nach Stilling besteht aber dieselbe noch fort, wenn
die hintere graue Substanz unverletzt ist. (Spéter hat
van Deen seine Behauptung zuriickgenommen.)

Nach der halbseitigen Durchschneidung des Riicken-
marks fand van Deen, dass nur in der einen Hinter-
pfote willkiirliche Bewegung moglich sei, wodurch in

1. Longet, Anatomie und Physiologic des Nervensystems, deutsch von
Hein, B. I, p. 231, Leipzig 1847,

2. v. Deen, Tydschrift voor naturlyke Geschiedenis en Physiclogie
door van der Heven en de Vriese, 3. Stuk, p. 151—181, 1838. — Nadere
Onidenkingen over de Eigenschappen van het Ruggemerg etc., Leyden 1839.
— Traités et découvertes sur la physiologie de la moélle ¢piniére (aus dem
Hollind.), Leyden 1841.

3. Stilling, Untersuchung uber d. Funkt. des Rilckenmarks und der

Nerven, Leipzig 1842,
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der anderen (deren Riickenmarkshilfte durchgeschnitten
ist) Reflexbewegung erzeugt werde. Das Gefiihl ist auf
beiden Seiten erhalten. Stilling behauptet aber, dass
ein Querschnilt durch eine Riickenmarkshilfte weder
Bewegung noch Empfindung aller unter dem Schnitte
gelegenen Theile stort.

Van Deen hat die eine Seitenhilfte des Riicken-
marks oben (2. Wirbel) und die andere Seitenhiilfte
tiefer unten (5. Wirbel) bis zur Mittellinie durchge-
schnitten und fand, dass die willkiirliche Bewegung in
den beiden Hinterpfoten verloren, dass aber das «wirk-
liche» Gefithl nicht gestort ist. War dic Entfernung
beider Schnille von einander gering (auf der einen
Seite beim 3. Wirbel, auf der anderen beim 4.), so ging
auch das Gefiihl verloren.

Nach Stilling ist aber weder Bewegung noch Em-
plindung aller unter dem Schnitt gelegenen Theile ge-
stort, auch wenn die Entfernung beider Schnitte nur
einen Wirbel betrug.

Durchschneidung des ganzen Riickenmarks mit Aus-
nahme der vorderen Strénge hebt nach van Deen die
Empfindung in den Hinterpfoten vollstindig auf, nicht
aber die Bewegung. Ebenso geht nach Trennung aller
Riickenmarkssubstanz mit Ausnahme der hinteren weissen
Substanz jede willkiirliche Bewegung in den Hinter-
pfoten verloren; das «wirkliche» Gefiihl ist aber nicht
gestort. Nach Stilling ist aber nach diesen Operationen
weder die Bewegung in dem cinen, noch das Gefiihl im
anderen erhalten.

Aus diesen Versuchen ziecht van Deen folgende

Schliisse:
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Die willkiirliche Bewegung wird durch die weissen
Vorderstringe vermittelt, dieselben Stringe mit der an-
grenzenden vorderen grauen Substanz sind auch fahig,
Empfindung zu leiten. Zur Uebertragung des Willens-
einflusses auf die vorderen motorischen Wurzeln be-
dirfen die Vorderstréinge der Mithiilfe der vorderen
grauen Substanz.

Die sensiblen Eindriicke werden durch die weissen
Hinterstringe geleitet; auch die hintere graue Substanz
betheiligt sich an dieser Leitung und insbesondere die
hintere graue Substanz in Verbindung mit den Hinter-
stringen befihigt die letzteren, die sensiblen Eindriicke
von der Peripherie zum Gehirn fortzupflanzen.

Die graue Substanz leitet die Eindriicke von den
Hinterstréngen zu den Vorderstringen iber. Durch die-
selbe Substanz werden die Erregungen von einer centri-
petalleitenden Faser zur anderen iibertragen und findet
auch in Bezug auf dic centrifugalleitenden Fasern das-
selbe statt. Denn wenige Fasern der weissen vorderen
Substanz sind im Stande, mittelst der grauen Subslanz
den Impuls des Willens vom Gehirn auf fast alle vor-
dere Wurzeln, welche unterhalb dieser wenigen Fasern
entspringen, zu ibertragen.

Die Lehre Stillings lautet kurzgefasst folgender-
massen:

Die hintere weisse Substanz ist empfindlich, doch
nur, wenn sie mil der grauen Substanz in Verbindung
steht. Die hintere graue Substanz ist empfindlich, mag
sie mit der hinteren weissen Substanz in Verbindung
stehen oder nicht., Ohne hintere graue Substanz kommt
keine Empfindung zu Stande.

At
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Die vordere weisse Substanz ist unempfindlich, ebenso
die vordere graue Substanz. Die Bewegungen entstehen
durch Vermittlung der vorderen grauen Substanz; ohne
dieselbe kann der Wille keine Bewegung hervorbringen.
Die vordere graue Substanz trigt die Impulse des
Willens den vorderen Nervenwurzeln zu.

So lange nur eine kleine Briicke hinterer grauer
Substanz den unteren Abschnitt des Riickenmarks mit
dem oberen und Gehirn verbindet, bleibt das Gefiihl
in allen hinter der Verletzung des Rickenmarks ge-
legenen Korpertheilen unverdndert erhalten. So lange
umgekehrt nur noch eine kleine Briicke vorderer
grauer Substanz die vordere und hintere Riicken-
markshélfte vereinigt, bleibt die willkiirliche Bewegung
in allen Theilen unterhalb der Verletzung ungestort.

Die hintere und vordere weisse Substanz leitet nicht
in der Lingsrichtung des Riickenmarks, wie van Deen
behauptet, sondern in der queren Richtung. Jene leitet
gegen die Achse des Riickenmarks hin, diese empfingt
die Eindriicke in der Richtung von der Achse nach
der Oberfliche zu.

Longet* schliesst aus seinen Reizungsversuchen am
Riickenmark des Hundes folgendes:

Die vorderen weissen Stringe des Rickenmarks sind
wie die vorderen Wurzeln ausschliesslich fir die Be-
wegung bestimmt, die hinteren weissen Stringe wie die
hinteren Wurzeln ausschliesslich fir die Leitung der
sensiblen Eindriicke. Mit anderen Worlen: alle motori-
schen Bahnen, durch welche vom Gehirn aus die peri-

1. Longet, L c.
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pherischen Muskeln zur Bewegung veranlasst werden,
liegen ausschliesslich in dep Vorderstringen, die sen-
siblen Bahnen, durch welche die Gefiihlseindriicke vop
~der Peripherie zu den Empﬁﬂdungsorganen m Gehirn
geleitet werden, ausschliess]jcy, in den Hinterstringen.

Auch Kiirschner' ist dypey, seine Reizversuche zu
demselben Schluss gelangt,

Budge® sah nach der Durchs
stringe noch deutliche Zeichep
der Durchschneidung einer Markhalfte bei Katzen fand
er beide Seiten empfindlich, gjo operirte Seile jedoch
viel weniger als die entgegengesetyte.

Bezold® fand nach einer Hemisection des Frosch-
riickenmarks hoch oben dje Bewegung der hinteren
Extremititen gar nicht gestort, Wurde der Schnitt weiter
unten ausgefiihrt, so trat immep mehr Stérung in dem
Beine der operirten Seite auf, an der entgegengesetzien
Seite wurde keine Verénderung bemerkt. Bei Tauben
war die willkiirliche Bewegung auf der operirten Seite
total vernichtet, wéhrend sie ayf gop anderen vollkom-
men erhalten war. Die Empﬁndung war aul der opepirten

Seite gesteigert, wihrend ayuf der anderen Sejte nar
noch deutlicher Ortsinn bestand.

Bei der Lingstheilung eineg Th
Froschen sah er weder Bewegup
gestort; wurde jedoch das ganze

chneidung der Vorder-
der Empfindung, Nach

eiles des Marks hej
8 noch Empfindung
Riickenmark iy ger

1. Marschall Hall, Abhandlung
von Kiirschner, Marburg 1840,

2. Budge, Untersuchung itber das Nepy

3. Bezold, Ueber die gekreuzten Wirky
f. w. Zool., B. XL

Ober qag Nervensystem. Uebersetst

ensystem, Frankfurt 1841,
ngen des Rilckenmarks, Zeitschr,

Cimiehsad e
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Medianlinie gespalten, so verschwand die gesammte
willkiirliche Bewegung und die bewusste Empfindung.

Van Kempen! fand nach einer Hemisection bei Ka-
ninchen und Hunden Lihmung auf beiden Seiten, auf
der operirten Seite jedoch in héherem Grade. Auf dieser
bestand das Gefilthl in sehr augenscheinlicher Weise
fort, wihrend es auf der entgegengesetzten Scite cine
Sehwichung erfahren hatic.

Bei der Lingstheilung in der Hohe des 5.—6. Hals-
wirbels fand er unvollkommene Lihmung in beiden Ex-
tremitiiten,

Volkmann® hat bei einem im Winterschlaf befind-
lichen Igel die Abtragung eines 3 cm langen Stiickes
der Riickenmarkssubstanz bis auf eine aus einem Theile
der Vorderstringe bestehenden Schicht weisser Sub-
stanz am Halsmark vorgenommen und hierauf einen
galvanischen Strom durch die Medulla oblongata geleitet,
der Bewegungen in den Muskeln der Schultergegend,
des Rumpfes und der hinteren Extremititen hervor-
rief.

Bei der Wiederholung des van Deen’schen Versuchs
sah er nach der Durchschneidung einer Seitenhilfte
stets Lihmung der gleichnamigen Seite unterhalb des
Querschnitles. Die Bewegungen, welche nach Durch-
schneidung der beiden Seitenhalften auftreten, bezeich-
net er als nicht willkiirliche. Nach ihm findet daher
gar keine Kreuzung der motorischen Leitungsbahnen im
Riickenmark statt.

1. v.Kempen, Expériences physiologiques, cle., Bruxelles 1859,
2. Waguner’s Handworterbueh der Phystologic.
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Dagegen fand Kélliker' bei Kaninchen nach halb-
seitiger Durchschneidung das Fortbestehen der Em-
pfindung auf der Seite des Schnittes, motorische Lih-
mung unvollkommen auf beiden Seiten, betrichilicher
aber auf der Seite des Schnittes, Nach ihm kreuzen
sich die simmilichen sensiblen Fasern und ein Theil der
motorischen Fasern bereits innerhalb des Riickenmarks.

Eigenbrodt* hat an Fréschen und Siugethieren
mehrere Versuche vorgenommen.

Nach der vollstindigen Durchschneidung beim Hunde
reizte er die vorderen Stringe des oberen Riickenmarks-
stiickes ohne Erfolg, wihrend Reizung der hinteren
Strdnge heftigen Schmerz verursachte. Die Reizung der
Vorderstringe des unteren Riickenmarksstiickes rief
Bewegungen in den hinteren Theilen, wiihrend Reizung
der Hinterstringe keine Reaktion zur Folge hatte. Ein-
stiche in die vorderen Hoérner der grauen Substanz
blieben ohne Reaktion, ebenso am Centralkanal, with-
rend diejenigen in die Hinterhorner Empfindung her-
vorbrachten.

Nach der Durchschneidung der hinteren Hilfte des
Riickenmarks bei Froschen sah er noch Empfindung in
den hinteren Extremititen. Nach der Durchschneidung
der vorderen Ildlfte von der Bauchhihle aus sah er
stets vollsiindige Lihmung der hinteren Extremititen;
wurde jedoch diese Operation von hinten her aus-
gefiihrt, so bestanden noch deutliche willkiirliche Be-
wegungen in den Hinterbeinen. Diese Bewegung, meint

L. Kélliker, Microscop. Anat., B. I, [. Abth.
2. Eigeubrodt, Ucher die Leitungsgeselze im Rickenmarke, Giessen
1849.

_-L
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er, konne nur durch die graue Substanz oder die hin-
tere Halfte der Seitenstringe vermittelt werden, wih-
rend die Vermitilung des nach Durchschneidung der
hinteren Markhilfte fortbestehenden Gefiihls der grauen
Substanz zugeschrieben werden miisse, da den Ver-
suchen an Sdugethieren zufolge der vordere Theil der
Seitenstringe keine sensible Fasern enthalte.

Nach der Durchschneidung einer Riickenmarkshilfte
in der Gegend des 2. Wirbels bei Frischen bestand
die Bewegung und die Empfindung auf beiden Seiten.
Sie war jedoch um so mehr gestort, je tiefer der Schnitt
gemacht wurde.

Bet der Durchschneidung beider Seitenhilften fand
er, dass die Bewegung und die Empfindung aufgchoben
wurde, wenn die Entfernung beider Schnitle nur ge-
ring war, wihrend bei grisserer Entfernung derselben
diec Bewegung auf der Seite, wo der Schnitl hioher ge-
legen war, noch bestand.

Nach der Hemisection beim Hunde sah er die Em-
pfindung auf der operirten Scite fortbestehen; die will-
kiirliche Bewegung war dagegen ganz aufgehoben.
Wurden beide Seitenhilfien des Markes, die eine am
letzten Brustwirbel, die andere zwischen 1. und 2. Len-
denwirbel durchschnitten, so waren die Hinterextremi-
taten vollstindig gelihmt und empfindungslos.

Aus den obigen Versuchen zieht er folgende Schliisse:

1) Die Vorderstriinge enthalten nur motorische und
keine sensible Fasern; sie vermitteln nur Bewegung.

2) Die Hinterstringe enthalten nur scnsible Fasern;
sie vermitteln nur Empfindung.

3) Die Seitenstringe enthalten motorische Fasern.
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Ob sie sensible Fasern enthalten oder nicht, liess sich
durch die Versuche nicht entscheiden.

4) Auch die graue Substanz allein kann sowohl Em-
pfindung als auch Bewegung vermitleln; es ist in hohem
Grade wahrscheinlich, dass die Vermittlung der Em-
pfindung und der Bewegung nur durch die in der
grauen Substanz enthaltenen Nervenfasern zu Stande
kommt. !

Tiirck®, der an Kaninchen verschiedenc Durchschnei-
dungen vornahm, hat folgendes gefunden:

1) Trennung der Hinterstringe ruft oft lebhafte, oft
dagegen keine deutliche Schmerzensdusserung hervor.

2) Bei Trennung der Vorderstringe, sowie auch ein-
zelner Partien der grauen Substanz erfolglen  keine
deutlichen Schmerzensiusserungen.

3) Die Trennung der Seitenstringe und viclleicht der
ihnen allernichst gelegenen grauen Substanz verursacht
constant die hefligsten Schmerzen.

4) Trennung eines oder beider Hinterstringe hat
keinen erheblichen Einfluss auf den Zustand der Sen-
sibilitit und Motilitit der oberhalb und unterhalb der
verletzten Stelle gelegenen Korpertheile,

5) Verletzung von betréichtlichen Partien der grauen
Substanz ruft keine nambhaften Storungen der Sensi-
bilitdt und Motilitit hervor.

6) Ebensowenig Erfolg hat die Trennung eines Vor-
derstranges.

7) Verletzung der Seitenstringe bewirkt Hyperisthesie
der gleichnamigen und Anésthesie der enigegengesetzten

1. Tirck, Wien. Sitzungsb. math. Naturw. CL, 2. Abth., B, VI, p. 427
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Seite, withrend jene der iibrigen Striinge weder Hyper-
dsthesie noch Anisthesie verursachte. Die - Intensitit
der Hyperisthesie entspricht der Grisse der Verletzung,

8) Verletzung eines Seitenstranges bewirkt motorische
Lihmung der gleichnamigen Kérperseite, welche jedoch
selbst bei vollstindiger Trennung des Seitenstranges
stets nur eine unvollkommene ist.

Da die Arbeiten Schiff's' und Brown-Séquard’s®
in vielen Punkien tibereinstimmen, so werde ich sie im
Folgenden beisammen erwihnen.

Nach ihnen sind die Hinterstrénge die einzigen em-
pfindlichen Theile des Riickenmarks. Trolzdem hebt
ihre vollstindige Durchschneidung die Leitung der Em-
pfindung durch die verletzte Stelle des Rickenmarks
nicht auf; vielmehr ist nach dieser Operation die Em-
pfindung gesteigert.

Den Beweis fiir die Nichtbetheiligung der hinteren
Striinge an der Leitung der Schmerzeindriicke, fiihren
Schiff wund Brown-Séquard dadurch, dass die
Schmerzempfindlichkeit in den hinteren Extremititen
verloren geht, wenn man das ganze Mark mit Ausnahme
der Hintersiringe quer durchschneidet. Nach Brown-
Séquard geht bei dieser Operation alle Empfindlich-
keit trotz der Erhaltung der Hinterstringe verloren.
Schiff vermisst dagegen nur die Schmerzempfind-
lichkeit, wihrend die Empfindung fiir Tasteindriicke

1. Schiff, Lehrh. der Physiolog., Lahr 1859.

2. Brown-Séquard, Lectures on the physiol. and path. of the ne
Centres, Philadelphia 1860; Recherche et expeér. sur la physiol. de la moi
épiniére, Paris 1856; Comptc rendu 1847, 1850; Gazette méd. 1849, 18
1851, 1855; Compte rendu de la Soc. de biologie 1849; Proceeding of ¢
Royal Socicty, London 1857, u. a.
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erhalten bleiben soll. Hieraus schliesst Schiff, dass
fiir diese beiden Qualititen der Empfindung verschie-
dene Leitungsbahnen existiren, von denen nur die fiir
die Tasteindriicke bestimmten in den Hinterstriangen
und die fiir das Schmerzgefiihl bestimmten in der grauen
Substanz verlaufen.

Es geriethen nach ihm die Thicre in Folge der k

Markdurchschneidung mit Ausnahme der Hinterstringe
in den Zustand der sogenannten Analgesie; sie ver-
riethen durch Bewegung der Ohren und Augenlider etc.
die Wahrnehmung jeder leisen Beriihrung der hinteren
Extremitilen oder auch des blosgelegten Ischiaticus-
Stammes, reagirten aber nicht durch Schmerzenszeichen,
wenn der leise Berihrungsdruck bis zur Zerquetschung
der Glieder oder des Nervenstammes gesteigert wurde.
Blutverluste steigerten den Zustand.

Nach den Versuchen beider Forscher leiten die Hin-
terstrange die Empfindung nach vorn und eine Strecke
nach hinten. Schiff sagt, dass die gegen schmerzhafte
Reizung empfindlichen Fasern, welche in verschiedener
Hohe in die weissen Hinterstringe eintreten, nicht im
Stande sind, nach der ganzen Léngenausdehnung der
letzleren bis zum Gehirn zu leiten, sondern dass die
Leitung, nachdem sie nur eine kurze Strecke weit den
Hinterstringen gelolgt ist, den Zellen der grauen Sub-
stanz ibertragen werden muss.

Die Bahnen fir dic Leitung der Empfindung iiber-
haupt liegen nach Brown-Séquard in der grauen Sub-
stanz und zwar im centralen Theile derselben und nur
zum geringen Theile im Vorderstrange. Die Transmis-
sion der scusiblen Eindriicke geschicht in gewissen be-
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stimmten Richtungen und nicht, wie Schiff! behauptet,
nach allen Richtungen hin. Nach Schiff liegen die
Bahnen fiir die Leitung des Schmerzgefiihls, wie schon
bemerkt, in der grauen Substanz in ihrer ganzen Dicke.
Er fand unverénderten Fortbestand der Schmerzem-
pfindung der hinteren Extremititen, wenn er simmt-
liche Stringe der weissen Substanz am Brustmark
durchschnitt, so dass Gehirn und Schwanztheile nur
durch graue Substanz zusammenhingen. Er fand aber so-
gar Fortdauer der Empfindung, wenn er die graue
Substanz selbst bis auf kleine Verbindungsbriicken
durchschnitt und zwar war es gleichgiiltig, ob diese
Briicken aus hinterer centraler oder vordcrer grauer
Substanz bestanden. Dabei war die Schmerzempfind-
lichkeit in allen Theilen des Hinterkérpers erhalten,
gleichviel ob der leitende Rest der grauen Substanz
Vorder- oder Hinterhérnern oder dem Centrum ange-
hérte. Hieraus folgert Schiff, dass jeder beliebige
Querschnitt grauer Substanz dic Empfindung
aller Punkte des Hinterkérpers leitet.

Nach halbseitiger Durchschneidung des Riickenmarks
in der Cervicalgegend fand Schiff alle Theile hinter
dem Schnitt noch empfindlich. Die operirte Korper-
hilfte zeigte yperidsthesie, welche rasch ihre Héhe
erreichtc und sich einige Stunden bis zu drei Tagen
auf derselben erhielt, um dann allméhlich wieder abzu-
nehmen; nach 1—3 Wochen war die Empfindlichkeit
etwas unter die normale gesunken.

Brown-Séquard gibt aber an, dass er bei Meer-
schweinchen noch linger als zwei Jahre nach der

1. 8. unten.
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Durchschneidung der Hinterstringe eine freilich in sehr
geschwichtem Grade fortdauernde Hyperisthesie be-
obachtet habe. Er betrachtet die Hyperiisthesie und
besonders diejenige, welche constant nach Trennung
der Hinterstringe oder einer ganzen Markhilfte auftrat,
als Folge des aufgehobenen Zusammenhanges der er-
wihnten Theile, wihrend Schiff dies verwirft und sie
: . dem Reizzustand der durchgeschniitenen Theile und ]
| zwar der Hinterstringe allein zuschreibt. Er tédtete
das Thier nach dem Verschwinden der Hyperisthesie
und fand die Schnittrinder durchaus nicht verwachsen.

Auf der nicht verletzten Seite fand Schiff anfangs
‘ gar keine Empfindung oder nur schwache, dann steigerte
i sie sich schneller oder langsamer; doch blieb sie fiir
immer stumpfer, als sie vor der Operation war. Brown-
Séquard sah, dass nach Hemisection in der Hohe des
10. Riickenwirbels oder nach Ausschneidung eines
ganzen Stiickes dieser Hilfte, die Sensibilitit in der
Hinterpfote der gegeniiberliegenden Kérperseite be-
triachtlich vermindert oder vollstindig verschwunden
war. War die Seitenhilfte nicht vollstindig durchschnitten,
so folgte entweder eine unvollstindige Andsthesie oder
normale, selbst erhohte Empfindlichkeit in der entgegen-
gesetzten Korperhilfte. Nach Schiff hat die partielle
Trennung einer Seitenhilfte in Betreff der Empfirfdung
dieselben Folgen, wie die totale, wenn der Schnitt den
Hinterstrang und die graue Substanz vollstindig trennte.

Tastempfindung war nach ihm auf der operirten Seite
verschwunden, auf der anderen aber erhalten,

Ging der Schnitt, beispielsweise auf der linken Seite,
etwas iber die Mittellinic hinaus, so blieben nach
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Schiff die Symptome wesentlich dieselben, wie bei der
Hemisection; wurde etwa drei Viertheile des Riicken-
marks durchschnitten, so nahm die Hyperisthesie der
operirten linken Seite ab und das Gefithl auf der ent-
gegengesetzten Seite ward  viel stumpfer. Ging der
Schnitt noch weiter nach rechts, so dass nur eine
dusserst schmale Lage der grauen Substanz nach rechts
librig blieb, so war auf der linken Seite immer noch
Sensibilitiit, rechts aber war sie total aufgehoben. Hier-
aus schliesst Schiff, dass eine sehr schmale Schicht
der am meisten nach rechts gelegenen Theile der
grauen Substanz Elemente fithrt, welche vorzugsweise
mit den sensiblen Nerven der linken Seite in leitender
Verbindung stehen und umgekehrt,

Nach der Durchschneidung  beider Markhilften in
verschiedener Hohe, kehrte nach Schiff die Sensibilitit
aul beiden Seiten wieder zuriick, wihrend sie nach
Brown-Séquard fir immer verloren ging. Ebenso
kehrte nach Schirf die Empfindung der Hinterextremi-
taten wieder, wenn die obere (hintere) und die untere
(vorderc) Markhilfte an verschiedenen Stellen durch-
geschnitten wurde.

Wurde der Abschnitt des Riickenmarks, von welchem
die Nerven der Hinterextremititen entspringen, der
Lénge nach in der Medianlinie durchschnitten, so dass
beide Seitenhélften vollstindig von einander getrennt
waren, so war nach Brown-Séquard die Sensibilitit
in beiden Extremititen vollstindig aufgehoben, .obwohl
die willkiirliche Bewegung in ihnen erhalten blieb. Schij fr
konnte, wenn diese Operation gut gelungen war, die
Wiederkehr der Empfindung noch deutlich nachweisen,

2
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.

Brown-Séquard folgert aus seinen Experimenten
und den pathologischen Beobachtungen, dass alle sen-
siblen Fasern oder wenigstens beinahe alle innerhalb
des Riickenmarks sich kreuzen, wihrend Schiff
dieser Ansicht durchaus widerspricht, indem er sich
auf die Resultate, namenilich der Durchschneidung einer
Markhilfie, beruft.

Fragen wir nun, wie sich diese beiden Forscher den
aus ihren Versuchen erschlossenen Modus der sensiblen
Leitung erkliren, so finden wir bei Schiff folgende
Hypothese.

Es sind nach ihm durch vielfache Anastomosen zu
einem dichten Netzwerke verbundene, allenthalben durch
die graue Substanz zerstreute Ganglienzellen, welche
durch einmiindende hintere Wurzelfasern die Schmerz-
eindriicke zugeleitet erhalten und nun dieselben in sich
von Zelle zu Zelle nach allen Richtungen, also auch
zum Gehirn fortpflanzen. Da nach ihm diese hypothe-
tischen Zellennetze gleichformig in der ganzen Dicke
der grauen Substanz liegen, so ist es ihm erklirlich,
dass vordere wie hintere grauc Substanz ganz gleich
leiten, dass jede kleine Briicke derselben die Empfin-
dung aller Punkte der hinteren Kérpertheile leiten kann.
Trotz der mangelnden Isolation der Leitung in der grauen
Substanz ist die Lokalisation der schmerzhaften Em-
pfindung bis zu einem gewissen Grade moglich, da die-
jenige Stelle der Netzwerke, welche durch die peri-
pherischen Nervenfasern am unmittelbarsten mit einem
bestimmten Korpertheile in Verbindung steht, durch
den Reiz, der diesen Theil trifft, am meisten afficirt
wird; sie wird in hohem Grade unterstiitzt durch die
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mit den Empfindungen des Gemeingefiihls gewdhnlich
verbundenen Tasteindriicke, die durch die weissen Hin-
terstringe mit strenger Isolation der einzelnen Bahnen
geleitet werden.

Ganz analog den Vorstellungen iiber die sensiblen
Leitungsbahnen im Mark sind diejenigen, welche
Schiff von den motorischen sich macht. Er fand die
Theile, welche der Bewegung dicnen, bei weitem
zarler und vulnerabler als die Leiter der Empfindung,
so dass jeder noch so schwache Druck oder Zerrung
der ersteren ihre Funktion stérten oder beeintrichtigten.
Er hat bei Froschen und in seltenen Fillen auch
bei Sdugethieren das ganze Mark mit Ausnahme der
Vorderstringe durchschniiten und fand noch deut-
liche willkiirliche Bewegung in den hinteren Extre-
mititen. Nach der Durchschneidung der Vorderstrange
in der Dorsalgegend waren die Bewegungen der Hinter-
fiisse anfangs geschwicht, nach einigen Stunden waren
sie wieder ganz normal. Die Wiederkehr der Be-
wegung erfolgte rascher, wenn die Vorderstringe mit
Schonung der seitlichen Partien durchschnitten wur-
den. Brown-Séquard hat nach dieser Operation
eine ausgedehnte Paralyse der Hinterexiremititen be-
obachtet. Nach der Durchschneidung der vorderen
Markhilfte bei Katzen sah Schiff vollkommene Wie-
derkehr der willkiirlichen Bewegung in den hinteren
Extremitdten. Wurde nach dieser Operation der Rest
beider Seitenstrénge durchschnitten, so dauerle dje
Bewegung in den Hinterfissen, obschon etwas ge-
schwicht, noch fort. Durchschnitt er das ganze Mark
mit Ausnahme der grauen Substanz oder selbst bis auf
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kleine Verbindungsbriicken derselben, so konnte er doch
noch Bewegung in den hinteren Theilen bemerken;
"und zwar war es wiederum gleichgiiltig, ob diese Briicken
aus vorderer, centraler oder hinterer grauer Subsianz
bestanden. Nach der Durchschneidung einer Markhalfte
hinter dem 4. Cervicalwirbel bei Hunden waren die
Bewegungen beider Hinterfisse geschwicht, auf der
operirten Seite in hoherem Grade. Nach einiger Zeit
nahm die Beweglichkeit iberall zu und das Thier
konnte schliesslich auf allen Vieren frei umherlaufen. Die
Adductoren der Extremititen der operirten Seite waren
nach dieser Operalion bleibend geschwécht, so dass das
Thier nie gerade vorwirts, sondern schief nach der
gesunden Seile ging. Auch waren die Athemmuskeln
"des Rumpfes der verletzten Seite vollstindig gelihmt.
Brown-Séquard fand, dass die Durchschneidung eines
Scitenstranges und fast des ganzen Vorderhorns der
grauen Substanz etwa ein Zoll hinter der Medulla ob-
longata die willkiirliche Bewegung auf dieser Seite fast
ganz aufhebt. Schiff konnte dies nicht beslitigen.
Durchschneidung der Vorderstringe in derselben Hohe,
war nach Brown fast ohne Einfluss auf die willkiirliche
Bewegung. Nach ihm sind die meisten motorischen
Fasern in der Cervicalgegend in den Seitenstringen, in
der Brust- und Lendengegend, aber in den Vorderstrin-
gen enthalten. Ausserdem hat die graue Substanz und
pamentlich deren Vorderhilfte grossen Antheil an der
Leitung der Willensimpulse. Er behauptet, dass die mo-
torischen Bahnen Dbeim Menschen sich gar nicht, bei
Thieren hiochstens zu einem sehr kleinen Theile kreuzen,
sondern dass ihre Kreuzungen simmtlich in dem un-
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teren Theile des verlingerten Markes statifinden. Er sah
nach der longitudinalen Trennung der Medulla oblon-
gata, wo die Pyramiden sich krewzen, die willkiirliche
Bewegung auf beiden Seilen verschwinden, was aber
Schiff nicht bestitigen konnte.

Wurden beide Seitenhilften des Marks in zwei von
einander entfernten Punkten bis zur Mittellinie quer
durchschnitten, so kounnte Schiff Fortdauer der will-
kiirlichen Bewegung noch deutlich wahrnehmen, wih-
rend nach Brown-Séquard beide Hinterextremititen
geldhmt waren. Der Erfolg war nach ersterem derselbe,
wenn die vordere oder hintere Markhilfte in verschie-
dener Héhe durchschnitten wurde.

Schiff schliesst aus seinen Versuchen, dass die Vor-
derstringe Bewegung in der Richtung der Lingsaxe des
Markes leiten und dass ausser diesen auch die graue
Substanz Bewegung leitet und zwar nicht nur die vor-
dere Hillte derselben, sondern auch die hintere und
iiberhaupt jeder Querschnitt; dass ferner die graue
Substanz wie die sensiblen Eindriicke, so auch die
motorischen Impulse nach allen Richtungen fort-
pflanzt.

Brown-Séquard sah zuerst bei Mecrschweinchen
und Schiff auch bei anderen Thieren nach verschie-
denen Verletzungen des Riickenmarks die Erscheinung
der sog. Hyperkinesie d. h. Convulsionen, welche sich
bei ihnen von Zeit zu Zeit anscheinend spontan oder
nach gewissen Reizungen einstellen und sich mehr oder
weniger hiufig wiederholen; dicse Erscheinung tral ge-
wohnlich nach Wochen, manchmal aber auch nach ei-
nigen Tagen auf.
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Sanders' hat beim Kaninchen den linken Hinter-
strang in der Hohe des 3. Riickenwirbels durchschnit-
ten und fand das linke Hinterbein vollstindig gefiihl-
los; wurde jetzt am letzten Riickenwirbel die ganze
linke Markhélfte durchschnitten, so kehrte die Empfin-
dung wieder zuriick. Er stimmt darin mit Schiff iber-
ein, dass die geringste Spur Vorderhorn, welche an
dem an sich nicht leitenden Vorder- oder Seitenstrange
hangen bleibt, noch sensible Leitung vermittelt.

Miescher® hat beim Kaninchen zwischen dem letzten
Brust- und 8. Lendenwirbel das ganze Mark mit Aus-
nahme eines Seitenstranges durchschnitten und darauf
die n. n. ischiadici gereizt; diese Versuche hatten das
tbereinstimmende Ergebniss, dass nach erfolgter Durch-
schneidung die Reizung beider n. n. ischiadici nach
wie vor Blutdrucksteigerung erzeugte. Wurden nun
beide Seitenstréinge durchschnitten, so dass die graue
Substanz, Vorder- und Hinterstringe erhalten blieben,
so war der Erfolg der Reizung auf Null oder auf ein
Minimum reduzirt. Daraus schliesst Miescher, dass
die reflektorische Blutdrucksteigerung anregenden cen-
tripetalen Bahnen der n. n. ischiadici in der Mark-
strecke zwischen letzter Brustwurzel und 3. Lenden-
wurzel ganz oder in weitiiberwiegender Menge in den
seitlichen weissen Markmassen der Medulla verlaufen.

Da nach Isolirung des einen Seitenstranges ganz con-
stant Reaktion von beiden n. n. ischiadici zu erhalten

1. Sanders, Geleidingsbahnen in het Ruggemerg voor de gevoolsine
drilckken, Groningen 1866.

2. Miescher, Zur Frage der sensiblen Leitung im Ritckenmark, Ber. d.
siichs. Ges. der Wiss. zu Leipzig 1870, 1, IT, S. 404—-428.
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war, und zwar von den Nerven auf der Seite der
Durchschneidung stirkere als auf der des erhaltenen
weissen Stranges, so schliesst er ferner, dass in der
obenerwihnten Riickenmarksstrecke die centripelalen
Bahnen des linken n. ischiadicus der Mehrzahl nach
im rechten, der Minderzahl nach im linken Seitenstrang
verlaufen und umgekehrt.

Nawrockit hat jenen Versuch der Durchschneidung
beider Seitenstringe wiederholt und bestitigt, dass alle
Fasern der n. n. ischiadici, welche auf reflektorischem
Wege eine Steigerung des Blutdruckes erzeugen, inner-
halb der oberen Abschnitte der Lendenwirbelsiule durch
die weissen Seitenstringe hindurch nach aufwirts ziehen.

Auch Chauveau? und Hohn® haben die sensiblen
Bahnen in die weissen Seitenstringe verlegt. Der Letz-
tere hat seine Versuche an Hunden und Kaninchen
angestelll und dabei Folgendes gefunden:

Nach der Hemisektion ist auf der verletzten Seite
das Hinterbein meist gelihmt; dic Empfindung ist er-
halten oder gesteigert. Auf der anderen Seite werden
die Bewegungen weniger gestort; die Empfindung wird
vermindert oder geht ganz verloren.

Die Durchschneidung des Seitenstranges hat die-
selben Erscheinungen zur Folge wie bei der Hemi-
sektion.

Die Léngsspaltung des Marks in der Linge von 3

1. Beitrige zur Frage der sensiblen Leitung im Rilckenmark, Ber. d.
Suchs. Ges. der Wiss. zu Leipzig 1871, 8. 585—589.

2. De la moélle ¢piniére considérée comme voie de fransmission des
impressions sensitives; Compte rendu I, ne 19, 1857.

3. Einige Versuche iber den Faserverlauf im Rickenmark, Wirzburg
1837.
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Linien zwischen 10. und 11. Brustwirbel hat das Ver-
schwinden der Empfindung und die Beeintrichtigung
der Bewegung zur Folge.

Hieraus schliesst er:

1) Der grosste Theil der motorischen Fasern kreuzt
sich nicht im Riickenmark.

2) Eine gewisse Anzahl derselben kreuzt sich.

3) Der grosste Theil der sensiblen Fasern kreuzt sich
im Mark.

4) Die Seitenstringe des Riickenmarks enthalten vor-
wiegend die leitenden Nervenfasern.

5) Die graue Substanz steht mit der Leitung der
Nervenerregungen direkt nicht in Verbindung.

Woroschiloffthatseine Versuche simmtlichamletzten
Brustwirbel der Kaninchen vorgenommen. Alle hierauf be-
ziiglichen Beobachtungen wurden in dem Zeitraum von
5 Stunden angestellt, da er bemerkle, dass die Empfin-
dung und Bewegung der Theile 24 Stunden nach der
Operation keine andere sei als 5 Stunden nach der-
selben und da er bei noch lingerem Leben der Thiere
befiirchtete, dass das Bild der funktionellen Stérungen,
welches die willkiirlich gesetzte Zerstérung der Mark-
strdnge hervorgerufen hat, durch andere getriibt werde,
die durch pathologische Aenderungen bedingt werden.

Nach der Durchschneidung der Hinter- und Vorder-
stringe und der grauen Substanz waren Bewegung und
Empfindung in den Hinterexiremitdten' gar nicht ge-
stort, wihrend diejenige der beiden Seitenstringe die

1. Der Verianf der motorischen und sensiblen Leitungsbahnen durch das
Lendenwirbel des Kaninchens, Ber. der sichs. Ges. der Wiss. zu Leipzig
1874, 11, 1V, V, S. 248-—304.
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Liahmung der Bewegung und der Empfindung des Hin-
terkorpers zur Ifolge hatte.

Nach der Trennung der Hinterstringe, der hinteren
grauen Hérner und der hinteren Commissur waren die
Bewegung und Empfindung nirgends gestért, auch
zeigte sich nirgends Hyperisthesie. Wiirde ausserdem
noch das hintere Fiinftel der Seitenstringe mit zer-
stort, so war die Streckung des Beines im Gegensatz
zu der Beugung desselben etwas beeintrichtigt.

Nach der Durchschneidung des vorderen Drittels des
Riickenmarks war die Leitung der motorischen Impulse
vollkommen erhalten, aber die Beugebewegung war da-
bei etwas geschwiicht.

Aus diesen Versuchen schliesst Woroschiloff, dass
in den weissen Hinter- und Vorderstringen ebenso wie
in der grauen Substanz keine Leitungsbahnen enthal-
ten sind, durch welche der funktionelle Zusammenhang
des Hirns mit den aus dem Riickenmark entspringen-
den Nerven bedingt ist; jene Theile sollen dagegen
kurze Verbindungswege enthalten, durch welche die
einzelnen in ndchster Nihe von einander entspringen-
den Nervenwurzeln mit einander verkniipft sind.

Nach der Trennung des ganzen Marks mit Ausnahme
eines Seitenstranges war die Hinterpfote auf der operirten
Seite iberempfindlich und die auf der Seite des erhaltenen
Stranges unterempfindlich. Reflexbewegungen dagegen,
welche von der Pfote der Hinterextremititen in den Mus-
keln des Unter- und Oberschenkels hervorgerufen werden,
waren auf der nicht verletzten Seite stirker als auf der
anderen. Die Beweglichkeit des Hinterbeins auf der ope-
rirten Seite war in hohem Grade beeintrichtigt, so dass das




— 96 —

Thier beim Sitzen und Springen nur das Bein der un-
verletzten Seite beniitzle. Sie war jedoch keineswegs
total aufgehoben, denn die Reizungen von der Haut der
Vorderpfoten aus oder Tetanisirung der oberen Ab-
schnitle des Halsmarkes, wenn sie stark genug waren,
zogen auch das Bein der verletzten Seite in den
Kreis der Bewegung hinein. Diese Erscheinungen, dic
nach Erhaltung nur eines Seitenstranges beobachtet
wurden, waren denjenigen gleich, die nach Zerstorung
eines Seitenstranges bei gleichzeitiger Erhaltung aller
uibrigen Marktheile sichtbar wurden.

Hieraus folgert er, dass in den Seitenstringen die
sensiblen und motorischen Bahnen von den Wurzeln
aus zum Hirn emporsteigen und zwar in der Art, dass
der Seitenstrang einer jeden Markhilfte Reflex und Be-
wegung erzeugende (sensible und motorische) Bahnen
far die beiden Beine fiihrt.

Wurde das ganze Mark mit Ausnahme der hinteren
Hilfte eines Seitenstranges durchschnitten, so hing das
Bein der Seite, welche keinen Seitenstrangrest mehr
enthielt, gelihmt herab, wihrend sich das andere aktiv
ausstreckte. Durch Reizung des ersiteren liessen sich
Bewegungen im Vorderkérper mit Leichtigkeit hervor-
rufen, wihrend vom lelzleren aus nur noch Reflex in
beiden Beinen erzielt werden konnte.

Tetanisirung des Halsmarks rief kriftige Bewegung
in dem Beine des Strangrestes hervor, wihrend das
andere vollkommen in Ruhe blieb.

Wurde die vordere Hilfte eines Seitenstranges allein
unverletzt gelassen, so waren die Reflexe, welche von
den Hinterpfoten her ausgel6st werden, dhulich den im
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Vorhergehenden geschilderten. Von den Yorderpfoten
aus konnte nur das Bein auf der Seite, auf welcher
noch ein Theil des Seilenstranges geblieben war, re-
flektorisch bewegt werden. Beim Sitzen des Thieres
wurde kein Bein desselben, beim Springen aber das
Bein der Seite beniitzt, welcher noch ein Strangrest
zukam. Durch Tetanisirung des Halsmarkes gerieth das
Bein auf der Seite des Strangrestes in starke Beugung
und das auf der anderen Seite in schwache Streckung.

Wurde nur noch das vordere Drittel eines Seiten-
stranges erhalten gelassen, so waren von den Vorder-
theilen keine Reflexe in den Hinterbeinen mehr auszu-
losen, wihrend von der Hinterpfote der Seite aus, auf
welcher der Seitenstrang zerstort war, Reflexe hervor-
gebracht werden konnten, welche jedoch nicht durch
Hyperésthesie bedingt schienen. Durch Tetanisirung
des Halsmarkes wurde nur das Knie auf der Seile des
Strangrestes bewegt.

Die Erscheinungen, die nach Durchschneidung der
vorderen oder hinteren Hilfte des Markes auftraten,
stimmten mit denjenigen iiberein, welche bei Erhaltung
der vorderen oder hinteren Hilfte eines Seitenstranges
beobachtet werden, nur mit dem Unterschied, dass im
ersteren Fall sich die beiden Beine so verhielten, wie
mm letzteren nur das cine der Seite, auf welcher der
Seitenstrangrest existirte.

Aus diesen Versuchen schliesst er weiter Folgendes:

In allen Theilen des Seitenstranges sind motorische
und sensible Bahnen durchweg gemischt enthalten.

Sensible Fasern der beiden Beine sind in jedem
Seitenstrang enthalten; in dem ungleichnamigen Seiten-
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strang verlaufen die Fasern, welche die Muskeln des
Vorderkoérpers zu stirkeren Reflexen veranlassen, als
diejenigen, welche in dem gleichnamigen emporsteigen
{gekreuzte Hyperdsthesie).

Gekreuzte Hyperésthesie entsteht nur dann, wenn
das mittlere Drittel des ungleichnamigen Seilenstranges
erhalten ist.

Motorische Fasern fiir die beiden Beine sind in jedem
einzelnen der beiden Seitenstringe vorhanden. Durch
Reizung des Vorderkérpers konnen Reflexe nur in dem
Beine ausgeldst werden, auf dessen Seite mindestens
ein Theil des Seitenstranges und zwar die vordere
Hilfte desselben erhalten ist.

Die motorischen Bahnen, durch welche die Bewegun-
gen der Beine coordinirt werden, sind im mittleren
Drittel der Seitenstringe enthalten.

Die oben erwihnte Hyperdsthesie erklirt Wo-
roschiloff dadurch, dass die nicht gekreuzten Fasern
eine erhohte Wirksamkeit im Gehirn gewinnen, dass
also ein hemmender Einfluss von Seiten der gegen-
iiberliegenden Fasern in Folge ihrer Trennung hinweg-
fillt, wihrend, wie schon erwiihnt, Brown-Séquard
diese Erscheinung vom aufgehobenen Zusammenhang
der Marktheile und Schiff von einer Erregbarkeits-
inderung, welche von der Durchschnittstelle ausgeht,
ableiten. Nach Woroschiloff wird Hyperisthesie,
welche durch Verletzung eines Seilenstranges erzeugt
wurde, durch eine gleiche Verletzung des anderen auf-
gehoben, wihrend sic Brown-Séquard bei Froschen
und Siugethieren nach der Durchschneidung beider
Hinterstringe beobachtele.
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Wurde dic innere Hilfte des mittleren Drittels der
Seitenstringe durchschnitten, so gingen die Befihigung
coordinirte Bewegungen zu tbertragen und zugleich
das Vermdgen, die allzu grosse Empfindlichkeit der
sensiblen Nerven niederzuhalten, verloren. Nach der
Durchschneidung der Mitte des mittleren Drittels, waren
die Muskeln des Oberschenkels, nach derjenigen des
dusseren, die Muskeln des Unterschenkels und des Fusses
gelihmt.

Daraus folgert Woroschiloff, dass in dem inneren
Drittel der Seitenstringe jene centripetalleitenden Hem-
mungsfasern und die Bahnen fir die coordinirten Be-
wegungen, in der Mitte derselben aber diejenigen fiir
die Muskeln des Oberschenkels und in dem seitlichen
Umfang derselben die des Unterschenkels und des
Fusses enthalten sind.

Er nimmt ferner an, dass derselbe Muskel oder die-
selbe Hautoberfliche schon innerhalb des Riickenmarks
auf verschiedenen Stellen ihre Vertretung findet, da er
grossere Stiicke des Seitensiranges sowohl in der Rich-
tung von oben nach unten als auch ven rechts nach
links entfernen konnte, ohne dass die Funktionen der
sensiblen und motorischen Theile des Beines litten,
trotzdem dass sich der sensible und motorische Cha-
rakter der entfernten Stiicke sicher nachweisen lisst.

Piccolo und Santi Sirena' haben mehrere Durch-
schneidungsversuche am Riickenmarke des Hundes und
Kaninchens angestellt. Die Operationen wurden fast alle

1. Sulle ferite del Midollo spinale, Palermo 1876; citirt nach den
Schmidt'schen Jahrbitchern 1878, B. 177, S. 197.
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subcutan mit Tenotom ausgefithrt. Die Resultate, die
sie hierbei gewonnen haben, sind etwa folgende:

1) Nach Durchschneidung der Hinterstringe und hin-
teren Horner der grauen Substanz bleibt Tast- und
Schmerzempfindung ungestort, auch Motilitét bleibt un-
gehindert.

2) Bei den Hunden mit unverletzten Hintersiringen,
aber Zerstorung fast aller anderen Stringe und voll-
kommener Continuititstrennung der grauen Substanz,
verschwindet Tast- und Schmerzempfindung in den
vom peripherischen Stumpfe innervirten Organen, woraus
folgt, dass die Hinterstringe weder die Leiter des
Tastsinnes noch der Schmerzempfindung sind.

3) Die Paralyse, welche sich nach Durchschneidung
der hinteren Hilfte des Markes einstellt, geht meist
theilweise, zuweilen ganz zurick.

4) Die Bewegung in paraplegischen und anistheti-
schen Gliedern stellen sich theilweise wieder her in
allen Fillen, in welchen ein kleiner Theil der Vorder-
stringe oder der vorderen Seitenstringe, wenn auch
sklerosirt, geschont bleibt.

5) Die der Trennung der vorderen Ililfte des Markes
folgende Paraplegie bessert sich allmihlich wieder und
verschwindet zuletzt. Diese Thatsache ldsst annchmen,
dass die Vorder- und Seitenstrange des Markes sich
gegenseilig subslituiren, so dass in Féllen, in denen
Vorderstringe und vordere Seitenstrdnge zerstort wur-
den, von den hinteren Seitenstringen, nach einigen
Wochen, dic Vermiltelung der Bewegung ibernommen
wird und auch vice versa.

6) Bei Verletzung eines oder beider Seitensirdnge
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in der Lumbargegend war nach erfolgter Vernarbung
keine Veréinderung in den Bewegungen der Hinterbeine
wahrzunehmen.

7) Bei analogen Verletzungen in der Cervicalgegend
stellte sich die Bewegung des Thorax und der Hinter-
beine wieder her, woraus geschlossen wird, dass die
Seitenstringe der Cervicalgegend keinen besonderen Ein-
fluss auf die Athembewegungen haben und dass in der
Cervical- und in der Lumbargegend ihre Funktionen
von den Vordersiringen ibernommen werden, wie sie
ihrerseits die der Vorderstringe ersetzen kénnen.

8) Bei Hunden war absolute Unbeweglichkeit der
correspondirenden Hinterbeine die Folge der vollstin-
digen Trennung eciner Seitenhilfte des Markes in der
Lumbargegend; daraus folgt, dass der willkiirliche Be-
wegungsimpuls in der Lumbargegend einen direkten
Weg verfolgt, wihrend in der Dorsalgegend eine theil-
weise Kreuzung fiir die willkiirlichen Bewegungsreize
stattfindet.

9) Bei vollkommenen oder unvollkommenen Halb-
schnitten in der Cervical- und Dorsalgegend des Markes
erhielt sich nicht allein die Sensibilitit der unterhalb
der Verletzung liegenden gleichnamigen Organe, sondern
erhéhte sich sogar; niemals folgte vollstindige Anisthesie
der entgegengesetzten Seite, deren Empfindung manch-
mal vermindert, meist aber normal war. Im Gegentheil
folgte bei Halbschnitlen des Riickenmarks mit Zer-
storung der centralen grauen Substanz der entgegen-
gesetzten Seite (bei Hunden in der Lumbargegend)
keine Hyperisthesie, wohl aber Schwichung der Sen-
sibilitit im Hinterbein der verletzten Seite bei Erhal-
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tung derselben im entgegengesctzten Beine. Dies be-
weist, dass -die Empfindungsreize nach dem Gehirn
nicht durch priexistirende Bahnen in der grauen
Substanz, die sich mehr oder weniger vollstindig
kreuzen, fortgefiihrt werden, sondern dass bei Unter-
brechung auf einer Seite der Commissur *die graue
Substanz der anderen die Empfindungsreize fortleitet.

10) Nach totaler oder theilweiser Trennung des Marks
in der Lumbargegend folgte keine Stérung der Funk-
tionen. in Rectum, Uterus und Vagina, selten zeitweilige
Urinincontinenz.

11) Verletzung der grauen Substanz bewirkte nach
Heilung der Wunde nie Stérung der Motilitit. Doch
folgte sogleich solchen Verletzungen, ihrem Grade ge-
miss, grossere oder geringere Anisthesie oder Vermin-
derung der Sensibililit. Die Heilung trat mehr oder
weniger schnell ein und zwar im Verhilinisse zur
geschonten Quanlitit der grauen Substanz. Nach Conti-
nuilitstrennung der centralen Portion der grauen Sub-
stanz kehrte bei Vernarbung der Wunde die Empfin-
dung vollsténdig zuriick, wahrend sich im Gegentheil,
wenn die Verbindung beider Stimpfe nur durch kleine
Ueberreste der Horner vermittelt wurde, dieselbe nur
theilweise wieder einstellte. Doch blieb sie im letzlern
Fall selbst bel noch so kleinen und manchmal sklero-
sirten Ueberbleibseln nie ganz aus. Nur bei vollkom-
mener Trennung der grauen Substanz verschwand die
Empfindung. ’

12) Bei allen diesen Untersuchungen, selbst bei Thieren
welche die Operation 5 Monate iiberlebten, konnte nicht
einmal Reproduktion der Nervensubstanz constatirt werden.
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Weiss' hat bei Hunden mehrere Durchschneidungs-
versuche zwischen letztem Brust- und erstcm Lenden-
wirbel angestellt.

Unmittelbar nach der Hemisection war Sensibilitit und
Motilitit auf beiden Seiten fast vollstindig verloren. Nach
1—2 Stunden stellte sich eine mehr oder weniger voll-
stindige Beweglichkeit des Beins auf der unverletzten
Seite ein, wihrend das Bein auf der Seile dop Hemi-
seclion sich als vollstindig gelihmt erwies, so dass es
bei Bewegung des Thieres in Knie- und Hifigelenk ge-
streckt und dabei stark adducirt nachgeschleppt wurde.
Die Sensibilitit an den Hinterbeinen erwies sich stets
beiderseits gleich, jedoch war sie allenthalben gegentiber
der an den Vorderbeinen nachweisharen etwas herabge-
sunken. In dhnlicher Wejse verhielten sich die Reflexe.
Zu keiner Zeit wurde Hyperisthesie an dem ge-
lihmten Beine beobachtet. Allmihlich stellte sich dje
willkiirliche Bewegung an dem friiher gelihmten Beine
wieder her, so dass es sich bei combinirten Bewegungen
des Thieres activ betheiligte. In manchen Fillen wurde
die Beweglichkeit im Laufe von 3—4 Wochen so weit
hergestellt, dass es manchmal schwer wurde, zu ent-
scheiden, welche der beiden unleren Extremititen die
beweglichere sei. In Bezug auf die Sensibilitit und
Reflexerregbarkeit an den unteren Extremitiiten tral kejne
weilere Veriinderung ein. ,

Nach Durchschneidung  des ganzen Markes mit Ays-
nahme des linken Seitenstranges und der dussersten

1. Ucber die Leitaugsbahnen im Rdckenmark des Hundes. Sitzh. q.
k. Acad. der Wiss. zu Wien, B. LXXX, 1L Abth.

3
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Partie des linken Vorderstranges stellte sich die Empfin-
dung und die willkirliche Bewegung beider Hinter-
extremititen wieder her.

Hieraus schliesst Weiss, dass je ein Seitensirang
sensible und motorische Bahnen fiir beide Korperhilften
enthilt. Er nimmt ferner an, dass die sensiblen Bahnen
wahrscheinlich gleichartig, die motorischen hingegen
ungleichartig vertheilt sind, dass je cin Seitenstrang fir
die gleichnamige Korperhilfte die Hauptmasse derjenigen
willkiirlichen Nervenbahnen fiihrt, deren sich das Thier
de norma bedient, dass in ihm ausserdem noch Bahnen
fir die entgegengesetzte Korperhilfte enthalten sind,
die zu einer willkiirlichen Bewegung nicht ausreichen
und erst hierzu im Laufe von 1—2 Wochen ausgebildet
werden. (Collaterale Innervation.)

Nach der halbseitigen Durchschneidung des Marks
an zwei verschiedenen Stellen (rechts zwischen Brust und
Lendenwirbelsiiule, links um einen Wirbel héher) trat voll-
stindige Lihmung mit Anisthesie an den Hinterexire-
mititen ein und dabei auch Blasen- und Mastdarm-
lihmung. Diese Erscheinungen persistirten in einem
Falle 15, im zweiten 6 Tage lang.

Aehnlich verhielt sich die Durchschneidung des ganzen
Marks mit Ausnahme der Vorderstringe und der grauen
Substanz. Also trotz der Erhaltung der Vorderstringe
und der grauen Axe waren die beiden Leitungen auf-
gehoben.

Wurde das Riickenmark an drei verschiedenen Stellen
durchschnitten und zwar an einer Stelle die Hinter-
striinge, an der zweiten der linke und an der dritten
der rechte Scitenstrang, so ging die Sensibilitit und
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Motilitit an den untern Extremititen ebenfalls ver-
loren.

Daraufhin sagt Weiss, mit Woroschiloff, dass
auch beim Hunde die einzigen bis jetzt sicher nach-
gewiesenen Bahnen fiir die Moltilitit und Sensibilitit
m den Seitensiringen liegen, dass das Experiment bis
jetzt weder einc Leitung der Willensimpulse ‘durch die
Vorderstringe noch auch eine centrifugale oder centri-
petale Leilung durch die graue Substanz zu erweisen im
Stande war.

Hiermit habe ich, soweit mir bekannt, die wichtigsten
Versuche, welche bisher bei Thieren gemacht worden
sind, und die auf dic meinigen Bezug haben, darzu-
stellen versucht. Schliesslich scien noch einige patho-
logische Fille erwihnt.

1)* Ein 59 Jahre alter Mann wurde im Jahre 1840
durch ein schneidendes Instrument am Nacken ver-
wundet. Er fiel nach hinten iiber auf die rechie Seite.
Ins  Krankenhaus gebracht, klagte er iiber keinen
Schmerz, sondern nur iber ein Gefithl von Taubheit
in der rechten Seite. Am andern Tage klagte er iber
Schwere in dem rechten Arm und Empfindung von
Ameisenkriechen in der rechten Hand. Er konnte in-
dess, wenn auch mit Mithe, den, rechten Arm bewegen.
Dagegen vermochte er absolut keine Bewegung  mit
dem rechten Beine auszufiihren. Die Empfindung war
iberall erhalten. Die vegelativen Funktionen waren
vollstindig normal. Der Mann starb bereits nach sieben
Tagen.

1. Mémoires ct Observations vou I A. Longet, aus (. Arch. gén. de
méd., Paris 1841, 3. Ser., T. X1, 8. 110,
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Bei der Section fand sich die abgebrochene Spiize
eines Messers zwischen VI. und VII. Halswirbel vor,
durch welche das Halsmark rechlerseits von dem Ur-
sprung der hinteren Wurzeln an bis zum Sulcus median.
ant. durchtrennt war. Es war also der rechte Vorder-
strang und der grosste Theil des rechten Scitenstrangs
durchschnitten; der Hinterstrang war ganz unversehrt
geblieben.

9)t Eine 21jihrige Magd wurde im Jahre 1867 in
den Riicken gestochen. Sic fiel sofort zusammen und
war wnvermégend, sich wieder zu erheben. Der herbei-
geholte Arzt fand klares Bewussisein, missige Blutung
aus der Wunde und vollkommene Lihmung der linken
unteren Extremilit. Ausser Schmerzen in der geldhmten
Extremitit klagte die Kranke besonders iiber den giirtel-
formigen zusammenschniirenden Schmerz um die untere
Partie der Brust. In der Hohe des 4. Brustwirbels
waren zwei Querwunden, daumenbreit von der Mittel-
linie entfernt, die eine unterhalb der andern schief von
rechts nach links in die Tiefe dringend. Beide oberen
Extremititen waren frei beweglich, die linke Bauch-
muskulatur dagegen geldhmt. Oberflichliche Beriihrung
wurde vom 4. Intercostalraume an nach abwiirts nicht
wabrgenommen, dagegen waren intensive Reize (Druck,
Stoss, Kilte) linkerseits sehr empfindlich und die Kranke
gab an, lebhaftes Stechen an der betreffenden Stelle zu
empfinden. Rechterseits wurden auch intensive Reize
nicht gefiihlt. Abends traten Schmerzparoxismen in

1. W. Muiler, Beitriige zur patholog. Anatemic und Physiologie des
menschl. Ridtekenmarks, Leipzig 1871,
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der gelihmten Hilfte ein. Am 2. Tage blieben die
Lihmungserscheinungen dieselben. Die Muskulatur der
linken unteren Extremitit und der linken Bauchwand
reagirte auf den clektrischen Strom gar nicht. Dagegen
wurde ein unbedeutender Strom schon schr schmerz-
haft empfunden. Umgckehrt rechts, wo dic Muskeln so-
fort auf elektrische Reizung sich contrahiclen, dagegen
ein ziemlich starker Strom gar nicht empfunden wurde.
Am 6. Tage war die rechte Seite auch deutlich ge-
lahmt. Andsthesie wie frither. Am 8. Tage liess dic
Hyperisthesie etwas nach und die Lihmung der rechten
Seite ging etwas zuriick.

An den folgenden Tagen stellten sich zunehmende
Abmagerung und Schwiiche und Decubitus, namentlich
am rechten Kreuz, ein. Dic Hyperisthesie schwand all-
miihlich und machte einer vollstindigen Anisthesie Platz.
Auch rechterseits entstand vom 4. Intercostalraum ab-
wirts complete Lihmung. Tod am 44. Tage.

Die Scction zcigte, dass ein 1 em breites, mit der
Schneide median-, mit dem Riicken lateralwirts gerich-
tetes Stiick einer Messerklinge in der Wunde stecken
geblieben war, durch welches die ganze linke Riicken-
markshilfte unterhalb des 3. Dorsalnervenpaares durch-
trennt und auch der rechte Hinterstrang mitgetroffen
worden war.

8)* Einem 19 Jahre alten Mann wurde im Jahre 1875
von hinten her in den Nacken gestossen. Zwischen 2.
und 3. Proc. spin. dors. fand sich in der Haut etwas
nach rechts von der Mittellinie ecine kleine Wunde.

1. k. Weiss, Langenbecks Arch, f. Clin. Ghir,, XXI, 8. 226.
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6 Stunden nach der Verwundung antwortete der Patient
klar und deutlich und war in vollem Besitz des Ge-
dichtnisses.

Motilitit: die rechte Schulter kann er nichi in die
Hohe ziehen, wohl aber dje linke. Beim Athmen bleibt
die rechte Thoraxmuskulatur schlaff. Der rechte Arm
vollsténdig paralytisch. Die linke Schulter und die linken
Finger eiwas beweglich. Das rechte Bein absolut para-
Iytiseh, das linke vollstindig normal. Sensibilitiit: reissen-
des Stirnkopfweh, ein ihnliches Schmerzgefithl in der
rechien Schulter. Absolute Anisthesie der linken Kérper-
hélfte unterhalb der verletzten Stelle. Im rechten Bein
wurde selbst ganz leise Beriihrung als stechender Schmerz
empfunden. Diesclbe Hyperalgesie in der linken Hilfte
des Abdomens. Auf der rechten Brusthélfte und am
rechten Arm unterschied er die einzelnen zur Prifung
angewandten Reize gut, sogar ganz leise Beriihrung.
Links erhohter Reflex. Nach 10 Stunden konnte der
Patient den linken Arm ein klein wenig bewegen. Am
nichsten Tage wurde der linke Arm besser beweglich,
dagegen die Hyperalgesie der rechten Korperhilfte ge-
ringer. Am 4. Tage war das rechte Zwerchfell gelihmt,
das linke Bein auch sehr schwach. Am 5. Tage war
das linke Bein ganz paralytisch und es tral der Tod
ein.

Uebersichishalber lasse ich hier cine Tabelle folgen,
worin die wichtigen Ergebnisse der verschiedenen Durch-
schneidungsversuche aufgezeichnet sind, obwohl hieraus
kein divekter Schluss gezogen werden darf, da die Er-
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scheinungen bei verschiedenen Thieren und bei ver-
schiedenen Stellen der Durchschneidung und ferner
nach verschiedener Zeit der Beobachtung sehr ver-
schieden ausfallen.

Erklirung der Verkiirzungen:

M = Motilitit unverindert.

m = » verminderl.

-M = » verschwunden.

S = Scasibilitit unverindert.

§ = » vermindert.

-S = » verschwunden.

T = Tastempfindung erhalten.

-T = » verschwunden.

H = Hyperisthesie.
-H = Keine Hyperisthesie.
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Dies sind ungefihr dic Ansichten, welche die ver-
schiedenen Forscher in Bezug auf eine der wichtigsten
Fragen der Physiologie aufgestellt haben. Man kann
schon aus der Verschiedenheil der gefundenen Resul-
tate, die sich hiufig geradezu widersprechen, entnehmen,
dass es sich um eine dusserst schwierige Frage handelt,
deren definitive Beantwortung wohl noch in weiter
Ferne liegt. Ich habe, aufgefordert von meinem hoch-
geehrien Lehrer, Prof. Goltz, dem ich meinen besten
Dank fiir seine ausgedehnte Unterstiitzung bei dieser
Arbeit auch an dieser Stelle ausspreche, den Versuch
gemacht, der Lisung dieser Frage niher zu treten.

Zu diesem Zwecke wurden haupisichlich junge Hunde,
womoglich weiblichen Geschlechtes', verwendet und im
Ganzen an mehr als 30 Hunden und mehreren Ka-
ninchen, Ratten und Froschen verschiedene Durchschnei-
dungen des Riickenmarks vorgenommen.

Zum Behufe der Operation wurde das Thier mit dem
Riicken nach oben auf dem Tisch befestigt und stets
chloroformirt. Nachdem zwei Schniite lings eines Theils
der Wirbelsiule bis auf den Knochen iiber den Ansatz
des Querfortsatzes gemacht waren, konnten je nach dem
Bedarf 2—3 Dorsalfortsitze mit einer Zange abgeknippen
und mittelst eines kleinen Trepans die Bogen des
Wirbels durchbohrt werden. Von dicser Oeffnung aus
wurden darauf mit einer papageischnabelfrmigen Zange
die Seitentheile des Bogens weggebrochen, bis die ge-
wiinschte Grosse des Loches erreicht war. Dann wurde

L. Der Vorzug der weiblichen besteht darin, dass die Hautfliche weniger
durch Harn beschmutst wird als beim mannlichen und dadurch zar Ver-
breitung des Decubitus weniger Veranlassung gegeben wird.




— 43 —

die freiliegende Dura mater mit einer spitzen Pincette
in die Hohe gehoben und zugleich mit der Arachnoidea
mit einer feinen und scharfen Scheere quer aufgespalten.
Hierdurch kommt eine ziemlich stark angefiillte Vene
zum VYorschein, welche die hintere Medianfurche kenn-
zeichnet. Sollten nun die Hinterstringe und iiberhaupt
die mittleren Theile des Markes durchschnitten werden,
80 bediente ich mich eines doppelschneidigen Messers.
Zur halbseitigen Durchschneidung des Markes wurde
ein schmales Lappenmesser nach v. Grife in die hintere
Medianfurche eingestochen und bald nach der cinen,
bald nach der andern Seite ausgestochen, je nachdem
ich eine rechts- oder einc linksseitige Hemisection vor-
nehmen wollte.

Bei dem letzten Verfahren kam es hiufig zu starker
Blutung, indem die Venc an der Wand des Wirbel-
kanals verletzt wurde. Ausserdem kam es zuweilen vor,
dass die Messerspitze nicht genan der Wand entlang
glitt und ein kleiner Theil des Vorder- oder Seiten-
siranges unverletzt blieb. Aus diesem Grunde wurde
eine andcre Methode eingeschlagen, welche darin be-
stand, dass statt sofort nach Blosslegung des Markes
mit dem Messer einzuslechen, vorher zwischen vorderer
Fliche des Wirbelkanals und vorderer Flache des Marks
eine gekrimmte Nadel mit rundem Knopf eingeschoben
und das Rickenmark ein wenig aus seinem Kanal
herausgehoben wurde.

Dieses Operationsverfahren fithrte sowohl betreffs
der Vollstindigkeit der Durchschneidung als der Ge-
ringfiigigkeit der DBlutung zu dem gewiinschien Re-
sultate.
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Nach sorgfiltiger Reinigung der Wunde wurden dle
Rénder der Haut mittelst Knoplnaht vereinigt.

Die Sensibilitits- und Bewegungsiusserungen wurden
selten sogleich nach vorgenommener Verletzung des
Markes untersucht, meistens erst nach Verlauf einiger
Tage, ja, wenn es anging, mehrerer Wochen und Mo-
nate, wenn sich dic Erscheinungen nicht mehr wesent-
lich verinderten und die Riickkehr der Funktionen
ihren Hohepunkt erreicht hatte. Erstens kann eine allzu
genaue und allzu oft wiederholte Priifung am Anfang
nur das Thier ermiiden und seiner vollstindigen Er-
holung schaden. Zweitens sind die Reizungserschei-
nungen eines jeden Schnittes in Centraltheilen stets so
bedeutend, dass es am Anfang nicht moglich ist, fesi-
zuslellen, welche Funktionen nach dieser oder jener
Verletzung verloren gegangen und welche noch erhalten
sind. Hiufig geht z. B. die willkiirliche Bewegung der
Hinterbeine bei Hunden nach Durchschneidung der
Hinterstringe oder einer Seitenhilfte des Markes ver-
loren, wihrend sich dieselbe schon nach ein paar Tagen
oder Wochen vollkommen wieder herstellt. Auch hatte
ich bei Herrn Prof. Gollz vielfach Gelegenheit gehabt,
zu beobachten, dass bei Hunden, denen der eine oder
andere Theil der Grosshirnrinde abgetragen wurde, an-
fangs sich bedeutende Stérungen verschiedener Funk-
tionen einsteliten, um nach einigen Wochen grossten-
theils wieder zu verschwinden.

Man wiirde nur unsichere und triigerische Resultate
erhalten, wenn man aus dem, auch noch so constant,
sogleich nach der Operation beobachteten Wegfall ge-
wisser Lebensiusserungen auf die Funktionen der ver-




— 45 —

letzten Theile schliessen wolite. Diese Art der Schluss-
folgerung konnte neben ungeeigneter Operationsmethode
den Grund zu manchen Widerspriichen enthalten, welche
tiber die Physiologic der einzelnen Theile des Riicken-
marks herrschen.

Ein Einwand, der gegen dieses Verfahren erhoben
werden konnte, ist der, dass die beabsichtigte Aus-
dehnung des Schnittes nicht immer mit derjenigen zu-
sammenfallen konnte, die das Mark in der That erlitten
hat und dass die verletzten Theile sich nach so langer
Zeit wieder hergestellt haben und dadurch die genaue
Erkenntniss des Umfangs der urspriinglichen Verletzung
unmoglich werden koénnte. Hiergegen muss ich aber
einwenden, dass man wohl im Stande ist, durch die
mikroskopische Untersuchung nach dem Tode die ver-
letzten Theile von den geschonten zu unterscheiden,
und dass die Reproduktion der Nervensubstanz, wie
wir spiter sehen werden, auch nach so langer Zeit
nicht stallfindet.

Zur Ermiltelung der noch vorhandenen Leitungsfihig-
keit bediente ich mich der Erregung sensibler Flichen
(Stechen, Kneilen, Einklemmen der Haul ete.) unter
Beobachtung der hierdurch ausgelésten Bewegungen und
ferner des Verhaltens der Gliedmassen beim Sitzen,
Laufen, Springen u. s. w. Dass durch cin vorhandenes
Fragment des Markes Empfindungseindriicke, die den
hinter dem Schnitte gelegenen Kérperabschnitt treffen,
noch auf den vorderen tbergeleitet werden konnen,
habe ich dann angenommen, wenn eine sensible Reizung
der Haut des Ilinterkorpers jedesmal eine entsprechende
Bewegungsreihe, Schreien, Fluchtversuch ete., hervor-
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rief. Und wenn das Thier den Kopf jedesmal nach der
Seite umdrehte, wo die Reizung stattfand oder gar bei
zugebundenen Augen die Ursache des Reizes zu ent-
fernen suchte, so habe ich daraus geschlossen, dass das
Thier noch im Stande ist, die Empfindung zu lokalisiren.

Auf die Leitung von Bewegungsimpulsen schloss ich,
wenn Anregungen des Vorderkérpers Bewegungen des
Vorder- und Hinterkorpers gleichzeilig hervorriefen
und diesc Bewegungen beider Korperabschnitte mit
einander im Kinklang standen. Im Falle, wo das Thier
nicht im Stande war, solche geordnete Bewegungen
auszufiihren, habe ich dennoch die Leitung des Be-
wegungsimpulses angenommen, wenn das Krauen der
rechten oder linken Ohrgegend mit meinen Fingern einen
Kratzreflex im entsprechenden Iinterbeine hervorrief.

Liess sich nun an den Thieren nach verschiedenen
Verlelzungen keine weitere Besserung der Sensibilitat
und Motilitit konstatiren, so wurden dieselben getodtet.
Bevor aber dies geschah, wurden in manchen Fillen
intensivere Priffungsmittel angewandt, die sich mit dem
Leben der Thiere nicht vertragen, und deshalb friher
nicht gebraucht werden konnten, wie z. B. dirckte
elektrische Reizung des Ischiadicus und des Hals-
markes etc. Schlicsslich wurde die Section vorgenom-
men und das sorgfiltig herausgenommene Riickenmark
in ciner geeigneten Fliissigkeit zu spiitcren genaueren
Untersuchungen aufbewahrt.

In manchen Iillen trat jedoch spontan der letale
Ausgang cin. Dic meisten aber konnten durch lingere
Zeit (bis 46 Wochen') am Leben erhalten werden.

1. 8. Vers, 1X.
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Nach dieser kurzen Darstellung meiner Versuchs-
methode gehe ich nun zur Besprechung einzelner Ver-
suche tber.

I. Durchschneidung der Riickenmarkshalften
in verschiedener Hohe.

Versuch 1.

Am 17. Juni 1879 wurde einem zweijihrigen Hunde
(Hindin) zwischen dem letzten Brust- und dem ersten
Lendenwirbel linkerseits das Rickenmark hemisecirt.
Gleich nach der Operation sind beide Hinterextremi-
titen gelihmt. 2 Stunden spiter ist das linke Hinter-
bein noch vollkommen gelihmt und am Knie- und
Fussgelenk gestreckt. Das rechte Hinterbein dagegen
kann er willkiirlich bewegen ; auch kann er, wenn auch
nur kurze Zeit, auf drei Beinen stehen; das linke Bein
ist dabei gestreckt und adducirt. Beim Sitzen hilt er
die rechte hintere Extremitit normal gebeugt, die linke
liegt dabei gestreckt. Sechs Stunden nach der Operation
kann cr auf allen vier Beinen stehen und einige Schritte
gehen. Das linke Hinterbein scheint dabei nur passiv
betheiligt zu sein. Die Sensibilitit ist auf beiden Seiten
verschwunden.

18. Juni. Er geht schwankend mit den beiden vor-
deren Beinen und dem rechten Hinterbein; das linke
Hinterbein wird nachgeschleppt. Die beiden Hinterbeine
sind empfindungslos. Den Schwanz kann er wie ein
gesunder Hund bewegen. Die Temperatur des linken
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Hinterbeins betriigt zwischen den Zehen gemessen 39,6,
die des rechten 24,0° und die der vorderen 23,4° C.

91. Juni. Die Temperatur des linken Hinterbeins be-
trigt 27,0°, die des rechten 24,9° und die der vorderen
93,7° C. Am rechten Hinlerbein und dem Schwanz ist
eine Spur der Empfindung bemerkbar. Beim Gehen
knicken die Zehen der hinteren Extremititen um, be-
sonders die des linken Beines.

98, Juni. Zuweilen gelingt es, durch Kratzen der
linken Halsgegend den Kratzreflex des linken Hinter-
beins auszuldsen. Auf der rechten Seite gelingt dies
jedesmal; hierbei steht er auf beiden Vorderbeinen und
dem linken Hinterbeine; doch scheint das letztere
leicht zu ermiiden, denn das Becken sinkt nach kurzer
Zeit tiefer herab.

94. Juni. Die Empfindlichkeit ist an beiden Hinter-
extremitilen wiedergekehrt; sie ist aber noch sehr unter
der Norm und zwar ist sie links geringer als reehts.
Beim Driicken oder Kneifen des rechten Iinterbeins
dreht er den Kopf jedesmal nach derselben Seite. Auch
am linken gelingt dics zuweilen, doch sind hierzu stirkere
Reize nithig als an dem rechten.

96. Juni. Die Motilitit des linken Hinterbeins bessert
sich zusehends. Die Zehen werden nicht mehr beim
Stehen oder Gehen umgekippt. Er hat heute die beiden
Vorderbeine auf den Rand seines 85 cm hohen Kaslens
geselzt.

98. Juni. Die Temperatur der Extremititen zeigt kei-
nen grossen Unterschied mehr.

1. Juli. Die Beweglichkeit beider Hinterbeine ist fast
vollkommen normal, doch lisst das linke Iinterbein



— 49 —

beim lingeren Umherlaufen eine geringe Abnormitit
bemerken, indem dieses Bein nicht so ausgiebig und
schnell bewegt wird, wie das rechte. Die Sensibilitit ist
beiderseits noch immer herabgesetzt, am linken jedoch
mehr als am rechten.

5. Juli. Die Wunde am Riicken ist bis auf eine kleine
Fistel geheilt.

12. Juli. Das Kratzen mit den Hinterbeinen, welches
seit einigen Tagen bestand, hat etwas nachgelassen.
Rechts am Riicken von der 6. Rippe an bis zur 12.
Rippe ist eine kahle Stelle zu sehen, die durch das
fortwihrende Kratzen entstanden ist. Auch an der linken
Seite des Bauches sieht man eine dhnliche Stelle. Beim
Gehen zieht er die beiden Hinterbeine, namentlich das
linke, etwas hoher als ein normaler Hund. Er kann
jJetzt auf einen Stuhl springen; man sieht dabei, dass
das linke Hinterbein wihrend des Sprunges am Rande
des Stuhles schleift.

Heute rief Druck auf die Hinterbeine und den Schwanz
Schmerzensiusserungen hervor, was bis jetzt nicht be-
merkt worden war.

30. Juli. Das Lokalisationsvermégen des Thieres ist
bei Reizungen des rechten Hinterbeines fast eben so gut
wie bei Reizungen der Vorderbeine. Am linken Hinter-
bein ist dasselbe noch unvollkommen.

Beim Auf- und Absteigen der Treppen schleifen die
Zehen des linken Hinterbeins am Rande der Stufen.
Sonst verhilt sich das Thier ganz wie ein- unverletzter
Hund.

10. Oktober.” Die Beweglichkeit beider Hinterbeine

ist ganz wie am unverletzten Hunde. Die Schmerz-
4
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empfindlichkeit der Hinterbeine ist beiderseits ziemlich
gleich, verglichen mit der der Vorderbeine jedoch
etwas herabgesetzt.

Die Lokalisation der Reize am rechten Ilinterbeine
geschieht viel rascher und exakter als am linken.

9%. Oktober. Heute wird, da sich keine weitere Ver-
dnderung an dem Thiere konstatiren ldsst, eine zweite
Operation vorgenommen, und zwar wird das Mark
zwischen 8. und 9. Brustwirbel auf der rechien Seite
hemisecirt. 6 Stunden nach der Operation sliitzt er sich
beim Sitzen nur auf die Vorderbeine. Beide Hinlerbeine
sind gelihmt und gefithllos. Die Temperalur der Ex-
tremititen verhilt sich dhnlich wie nach der ersten
Operation, d. h. die der Hinterbeine ist viel héher als
die der vorderen und zwar wiederum auf der operirten
Seite um einige Grade hoher als auf der anderen.

97. Oktober. Die beiden llinterbeine liegen gewdhn-
lich gestreckt und bleiben meist in der einmal gegebe-
nen Stellung. Doch hat er heute das linke Hinterbein
ein wenig bewegt.

30. Oktober. Auch an dem rechten IMiiftgelenk sind
schon einige Beuge- und Streckbewegungen bemerkbar.
Die Wunde heilt gul.

3. November. Das linke Hinterbein ist besser beweg-
lich als das rechte; beide sind gewdhnlich gestreckt
und an den Bauch angezogen. Die Sensibilitit der bei-
den Hinterbeine ist gleich null. Wenn man das Thier
aus dem Kasten aufhebt, so bewegen sich die beiden
Hinterbeine taktmissig abwechseind auf und nieder,
gerade wie bei einem Thier mit quer durchschnittenem
Mark (Pendelbewegung).
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6. November. Die Pendelbewegung ist jetzt auffallend.
Heute stand er kurze Zeit auf allen vier Beinen; das
Becken stand dabei etwas ticfer als der Vorderkorper.

10. November. Er setzte heute die beiden Vorder-
beine auf den Rand seines 85 cm hohen Kastens,
wihrend die beiden Hinterbeine das ganze Korper-
gewicht trugen.

15. November. Er kann einige Schritle taumelnd
gehen. Das rechte Hinterbein ist schwicher als das
linke.

21. November. Am linken Hinterbein scheint eine
Spur der Empfindung wiedergekehrt zu sein.

28. November. Er geht ziemlich sicher. Wenn er
aber schnell liuft, kann man noch an beiden Hinter-
beinen Abnormititen der Bewegungen bemerken. Auch
am rechten Hinterbeine und dem Schwanz ist die ge-
ringe Schmerzempfindlichkeit wieder hergestellt.

9. Dezember. Beim Gehen knicken die Zehen der
Hinterbeine, besonders die des rechten, noch manch-
mal um. Er lokalisirt die Reize an beiden Hinterbeinen,
aber links schneller und exakter als rechts.

18. Dezember. Die Beweglichkeit der beiden Hinter-
beine ist soweit hergestellt, dass es schwer halten
mochte, ihn bei langsamem Gehen von einem ge-
sunden Ilunde zu unterscheiden. Beim raschen Lau-
fen dagegen schwankt er zuweilen. Auch sicht man
manchmal das Umkippen der rechten Zehen. Dic Sen-
sibilitit beider Hinterbeine ist ziemlich gleich; sie ist
aber gegeniiber derjenigen der Vorderbeine bedeutend
herabgesetat.

2. Januar 1880. Seit einiger Zcit magert er stark ab,

L
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trotz eines sehr grossen Appetites. Die Beine sind
schwicher als frither. Er kann nicht mehr in die Hohe
springen.

3. Februar. Da er bedeutend abgemagert ist und
sonst keine weitere Verdnderung zu konstatiren ist,
wird er heute getddtet.

Die Autopsie zeigte, dass der erste Schnitt die ganze
linke Markhilfte, mit Ausnahme eines winzigen Theiles
des Vorderstranges, und dass der zweite nicht nur die
ganze rechte Seitenhilfte, sondern auch die andere
Markhilfte zum Theil durchschnitten hatte. (S. Fig. 11)

An beiden Stellen waren die Schnitirinder durch
Narbengewebe innig verwachsen. Eskonnte aber nirgends
eine Spur von Reproduction einer neuen Nervensub-
stanz bei der mikroskopischen Untersuchung nachge-
wiesen werden.

Betrachten wir diesen Fall, so ergiebt sich Folgendes:

Nach dem ersten Halbschnitt kehrt die Motilitit
vollkommen wieder. Die Sensibilitdt bleibt dagegen
etwas unter die Norm herabgesunken, insbesondere die
der operirten Seite.

Nach dem zweiten Halbschnitt wird die Motilitéit
ziemlich wieder hergestellt.

Die Empfindung ist hingegen beiderseits etwas be-
eintrichtigt.

Versuch IIL
Am 11. Oktober 1880 wurde einem jungen Hunde
das Riickenmark zwischen dem letzten Brust- und dem

1. In der Tafel bezeichnet C. Gervical-, D. Dorsal- und L. Lendenwirbel,
I. linke und r. rechtc Seite, und v. vordere und h. hintere Markhalfte.




ersten Lendenwirbel linkerseits hemisecirt und zwar
elwas uber die Mittellinie hinaus. 6 Stunden nach der
Operation sind beide hintere Extremititen gelihmt und
gefiihllos. Die Temperatur der Hinterbeine verhilt sich
wie nach der ersten Hemisection bei Versuch L

12. Oktober. Das rechte Iinterbein wird ein wenig
bewegt. : :

15. Oktober. Beim Sitzen hilt das Thier die linke
hintere Extremitit gestreckt, ebenso beim Stehen auf
beiden Vorderbeinen und dem rechten Hinterbeine. Die
Wunde heilt sehr rasch.

17. Oktober. Das linke Hinterbein wird ein wenig
bewegt. Mit Hiilfe der beiden Vorderbeine und des
rechten Hinterbeins kann das Thier einige Schritte
gehen, fill aber gleich um. Das linke wird nachge-
schieppt. Es wedelt mit dem Schwanz.

20. Oktober. Das Thier steht auf allen vier Beinen.

22. Oklober. Die Wunde ist beinahe vernarbt. Das
Thier kann taumelnd einige Schritte gehen.

26. Oktober. Das Thier geht ziemlich sicher. Beim
Laufen schwankt der Hinterkdrper etwas hin und her.
Es winselt beim Kneifen des rechten Hinterbeins und
des Schwanzes; am linken Hinterbeine ruft derselbe
Reiz nur Reflexe aber keine Schmerzensdusserung her-
vor. Die Wunde ist fast ganz vernarbt.

29. Oktober. Auch am linken Hinterbein wird die
Schmerzemp(indung wahrgenommen; rechts wird die
Empfindung schon lokalisirt. Beim Gehen wird das linke
Hinterbein etwas unsicher bewegt, auch wird es elwas
héher gehoben als das rechte.

3. November. Das Thier geht, liuft und springt ganz
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lebhaft. Doch kann man am linken Hinterbein eine Ir-
regularitit der Bewegungen wahrnehmen, indem der-
selbe auf dem glatten Boden hiufig ausgleitet.

7. November. Beim Laufen lésst das Thier sehr
héufig eine kleine Portion Urin.

12. November. Wenn man das Thier auf einen Tisch
setzt, in dessen Plaite eine kleine Fallthir angebracht
isty, und mit dem einen oder anderen Vorderbein auf
der Fallthiir stehen ldsst und hierauf die Versenkung
langsam offnet, so zieht es das Bein sofort herauf,
wahrend das rechte Hinterbein unter gleichen Umsténden
viel spiter und das linke gar nicht herausgezogen wird.
Ein Beweis, dass die beiden Hinterextremitilen, insbe-
sondere die linke, eine herabgesetzte Empfindung haben.

18. November. Die Beweglichkeit des linken Hinter-

beins ist ziemlich normal geworden.
4. Dezember. Das Thier liuft und springt ganz wie
ein unversehrter Hund.

Es ist fast unmdéglich, zu unterscheiden, welches von
den beiden MHinterbeinen das beweglichere sei. Betreffs
der Empfindung kann man sich leicht iiberzeugen, dass
das linke Hinterbein eine noch immer herabgesetzte
Empfindung hat, indem die Klemme, welche daran ge-
hingt wird, entweder gar nicht oder viel spiler als am
rechten Hinterbein vom Thier bemerkt und enifernt
wird.

6. Dezember. Heute wurde das Mark zum zweiten
Mal, und zwar rechterseits, auf der Hohe des neunten
Brustwirbels hemisecirt.

1. Vergleiche Goltz, iber die Verrichtungen des Grosshirns, Bonn
1881, S. 87.
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7. Dezember, Die beiden Iinterbeine sind vollstindig
geldhmt.

11. Dezember. Decubitus ist an der Umgebung der
Scheide und des Afters ausgebrochen.

17. Dezember. Der Decubitus verbreitert sich bis zur
Hiift- und Gesdssgegend. Beim Emporheben des Thiers
sieht man schwache Pendelbewegung der Hinterextremi-
titen.

23. Januar 1881. Bis jetzt ist weder die Sensibilitit
noch die willkiirliche Bewegung wieder hergestellt.

14. Februar. Die beiden Hinterbeine werden will-
kiirlich etwas bewegt.

15. Mirz. Der Decubitus an der linken Hift- und
Gesiissgegend ist erst jelzt vollstindig geheilt. Die bei-
den Hinterbeine werden jetzt willkiirlich bewegt. Das
Thier kann aber weder selbstindig siehen noch gehen.
Auch die Empfindung konnte bis jetat am Hinterkorper
nicht mit Sicherheil nachgewiesen werden. Die Reizung
der beiden Ischiadici ruft keine merkliche Blutdruck-
steigerung hervor. Unmittelbar nach diesem Versuch
wird das Thier getidtet.

Dic Section ergab, dass die beiden Schnilte, wie
beabsichligl, clwas iiber die Mitte hinausgingen. An der
ersten Schnittstclle waren die Schnittrinder zwar ver-
wachsen, aber nur lose, so dass sie beim Herausnehmen
des Marks auseinander klafften. Die losgerissene Fliche
sicht graubrdunlich aus. An der zweiten Schnitlstelle
sind die Schnittenden fest verwachsen und sehen elwas
griulich aus.

Die mikroskopische Unlersuchung zeigte Folgendes:

An der ersten Operationsstelle waren die ganze linke
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Markhilfle und ausserdem ein Theil des rechten Hinter-
und Vorderstranges und der rechten grauen Substanz
durchschnitten.

An der zweiten Stelle waren der linke Seitenstrang
und ein Theil des linken Hinterstranges unversehrt ge-
blieben. (Siehe Fig. 2)

Die Erscheinungen nach dem ersten Halbschnitte
stimmen, trotzdem hier die Verletzung  weit iiber die
Mittellinie hinausgegangen war, ziemlich mit denjenigen
des Versuchs I nach dem ersten Schnitt iibercin. Nach
dem zweiten Schnilt kehrte zwar die Motilitit zum
Theil, die Sensibilitit hingegen gar nicht zuriick.

Versuch III.

Am 7. Mirz 1881 wurde einem miltelgrossen Pudel
das Mark am 1. Lendenwirbel rechterseits hemisecirt,
Auch diesmal wurde das Messer, um sicher zu sein,
dass die rechte Markhilfte vollstindig durchschnitten
werde, etwas iiber die Mittellinie hinaus eingestochen,
2 Stunden spiter wird das linke hintere Bein etwas
bewegt. Das rechte liegt schlaff gestreckt und be-
wegungslos. Die Temperatur der Gliedmassen verhilt
sich wie in den friihern Fillen.

8. Mérz. Er steht auf den beiden Vorderbeinen und
dem linken Hinterbein.

14. Mirz. Er steht auf allen Vieren. Auch das rechte
Hinterbein ist aktiv daran betheiligt.

13. Mirz. Heute wedelt er mit dem Schwangz.

25. Mirz. Er geht auf allen vier Beinen; doch wird
das rechte Tlinterbein etwas nachgeschleppt. Die Sen-




sibilitdt ist an beiden Minterbeinen noch nicht nach-

weisbar.

5. April. Diec Wunde ist geheilt. Am linken IMinter-
beine ist die Empfindung wieder hergestellt.

7. April. Auch am rechten ist eine Spur der Empfin-
dung nachzuweisen. Er geht und liuft ziemlich sicher.

20. April. Wenn man die Augen des Thieres ver-
bindet und ihm die Zehen des linken Hinterbeins zu-
sammendriickt, so dreht es den Kopf nach der ent-
sprechenden Seite um, wihrend dies rechts erst bei
stirkerem Druck stattfindet.

3. Mai. Wenn man ein Fleischstiick hoch in der
Luft hélt und das Thier emporspringen lisst, so pas-
sirt es manchmal, dass es beim Niederspringen nach
rechts umfillt oder mit dem rechten Hinterbeine aus-
gleitet. Man sieht daraus, dass das rechte Hinterbein
noch nicht ganz sicher bewegt wird, trotzdem das
Thier gut gehen und laufen kann. Die Empfindung am
linken Hinterbein ist ziemlich normal, am rechten ist
sie noch etwas herabgesunken. Wenn man nimlich das
Thier auf den Rand eines Tisches stellt und das linke
Hinterbein heruntergleiten lisst, so zieht es dasselbe
sofort wieder herauf, wihrend cs das rechte unter
gleichen Umstinden ruhig herabhéingen lisst oder erst
viel spiter heraufzieht.

Die Temperatur der Extremititen ist ziemlich gleich
geworden, indem die des rechten Hinterbeins 38 1¢,
die des linken 87,9° und die der vorderen 38° C. be-
tragt.

9. Mai. Heute wurde das Riickenmark des Hundes
zum zwciten Male und zwar auf der Héhe des achten
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Brustwirbels linkerseits hemisecirt. Nachmittags 5 Uhr:
Die Temperatur des linken Hinterbeins = 88, die des
rechten = 33,5° die der vorderen Beine = 2{° (,

12. Mai. Temperatur des linken Iinterbeins = 31,5°,
die des rechten = 20,0° C.

14. Mai. Die beiden Hinterbeine werden bewegt.

17. Mai. Das Thier steht auf allen vier Extremi-
titen und macht taumelnd einige Schritte.

31. Mai. Er geht besser. Die Wunde am Riicken ist
vollkommen geheilt. Die Temperatur des linken Hinter-
beins = 84,6°, die des rechten = 85,4°, die der vor-
deren = 35,9° C.

24. Juni. Beim Gehen lisst er sehr oft kleine Por-
tionen Urin. Beim Laufen schwankt er mit dem Hinter-
korper hin und her. Doch kann er in seinen 85 cm
hohen Kasten leicht hineinspringen. Das rechte Hinter-
bein wird besser bewegt als das linke.

29. Juni. Am rechten Hinterbein ist die Empfindung
deutlich nachzuweisen. Dagegen am linken ist sie noch
nicht mit Sicherheit nachweisbar. Das Thier wird heute
getodtet.

Die Section ergab, dass der erste Schnitt etwas iber
die Mitte hinausging. Der zweite Schnitt ging nicht
ganz bis zur Mitte des Markes.

Die mikroskopische Untersuchung bestitigle den
mokroskopischen Befund. Der zweite Schnitt liess den
linken Vorderstrang fast ganz intakt. (Siehe Fig. 3.)

Auch in diesem Fall ergibt es sich, dass dic Motili-
tit nach dem ersten Schnitt ziemlich vollstindig und
die Sensibilitit auf der operirten Seite nur zum Theil
wieder hergestellt wird. Nach dem zweiten Schuitt, wo
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die Markhilfie nur zum Theil durchtrennt war, kehrte
merkwirdigerweise nicht nur die Empfindung, sondern
auch die Motilitit nur unvollkommen wieder zuariick.

Versuch IV.

Am 26. Mai 1880 wurde an einem jungen Ilunde
(Hlindin) das Mark in der Hohe des XI. Brustwirbels
rechterseits hemisecirt. 6 Stunden nach der Operation
ist das rechte Hinterbein total gelihmt, mit dem linken
macht er geringe Bewegungen. Beim Anrufen wedelt er
mit dem Schwanz,

27. Mai. Er steht auf allen vier Extremititen. Er
wedelt mit dem Schwanz wie ein unverletzter Hund.

29. Mai. Das linke Ilinterbein kann er willkiirlich
gut bewegen; das rechte ist noch sehr schwach. Beide
scheinen noch gar keine Empfindung zu haben.

9. Juni. Beriibrt man leise das linke Ilinterbein, so
zieht er’s sofort weg; cbenso beim Kneifen desselben.
Das rechte zieht er nur bei starkem Druck fort.

7. Juni. Die Wunde ist beinahe geheilt. Er steht und
geht auf allen Vieren. Doch ist das rechte Hinterbein
noch schwach und die Zehen desselben knicken sehr
oft um.

11. Juni. Hingt man an den Hinterbeinen eine starke
Klemme an, so sucht er links sofort und rechts etwas
spater dieselbe zu entfernen. Er lokalisirt also die Reize
beiderseits. Das rechte Bein wird immer noch etwas
nachgeschleppt; die Zehen knicken aber nur selten um.

16. Juni. Er liuft recht gut und springt ziemlich
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hoch. Das rechte Hinterbein wird nicht mehr nachge-
schleppt.

17. Juni. Heute wird das Riickenmark zum zweiten
Male und zwar linkerseits zwischen 8. und 9. Brust-
wirbel hemisecirt.

18. Juni. Beide Hinterbeine sind noch gelihmt.

22. Juni. Anfang von Decubitus an der Schwanz-,
After- und Krecuzgegend.

29. Juni. Kein Reflex und keine Empfindung an den
Hinterbeinen. Der Decubilus verbreitert sich immer
weiter.

1. Juli. Er stirbt am Abend augenscheinlich in Folge
des sehr ausgedehnten Decubitus.

Die nachfolgende mokroskopische und mikroskopische
Untersuchung ergab, dass der erste Schnitt einen kleinen
Theil des rechten Vorderstranges unverletzt liess, dass
dagegen der zweile Schnitt ausser der ganzen linken
Markhilfte noch einen Theil der gegeniiberliegenden
(rechten) Markhilfte mitverletzte. (Siehe Fig. 4.) An
beiden Stellen waren die Schnittrinder durch Narben-
gewebe verwachsen; es konnte aber keine Spur der
Regeneration der Nervenfasern nachgewiesen werden.

Auch in diesem Versuche stimmen die Erscheinungen
nach dem ersten Halbschnitte im Wesentlichen mit
denjenigen iiberein, welche bei Versuch L II und III
nach den entsprechenden Verletzungen beobachtet wor-
den sind.

- Versuch V.

Am 24 Juli 1879 wurde cinem jungen Hunde
(Hindin) die rechte Hilfle des Markes zwischen dem
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letzten Brust- und ersten Lendenwirbel durchschnitten.
Gleich nach dem Erwachen aus der Chloroformnarkose
kann er auf beiden Vorderbeinen und dem linken Hin-
terbein stehen. Das rechte Hinterbein steht gestreckt
und adducirt etwas iber den Boden. Die Temperatur -
der Hinterbeine ist dem Gefiihl nach bedeutend héher
als die der Vorderbeine.

25. Juli. Das rechte Hinterbein ist gestreckt und ge-
fiibllos. Das linke kann er willkiirlich bewegen. Die
Empfindung des linken Hinterbeins ist gegen die der
Vorderbeine bedeutend herabgesetzt. Rechts ist keine
Spur derselben vorhanden.

28. Juli. Das rechte Hinterbein kann er auch etwas
bewegen. Beim Stehen stiitzt er sich auch auf dasselbe.
Auf Druck oder Stich erfolgt reflekiorisches Strecken
desselben, aber keine Schmerzensinsserung.

30. Juli. Er geht auf allen vier Extremitiiten, schwankt
aber noch hin und her; dabei sicht man, dass das
rechle Hinterbein viel schwicher ist als das linke. Die
Zehen des ersteren knicken um. Die Riickenwunde heilt
rasch zu.

5. August. Auch am rechten Hinterbein ist die Em-
pfindung wiedergekehrt. Sie ist jedoch viel stumpfer
als die des linken und der Vorderbeine.

10. August. Er geht und liuft ganz wie ein unver-
sehrter Hund. Nur bei Auf- und Niedergehen der Trep-
pen schleifen manchmal dic rechten Zehen am Rand
der Stufen.

3. September. Die Motilitit der beiden Hinterbeine
ist vollkommen hergestellt. Auch die Sensibilitit ist $0
weil wieder normal, dass die Reize, welche die Hinter-




beine treffen, richtig lokalisirt werden. Doch geschieht
dies rechts spiter und erst bei stirkerem Reiz als
links.

25. September. Die Empfindung beider Hinterbeine
zeigt keinen merklichen Unterschied mehr; sie scheint
jedoch gegeniiber der an den Vorderbeinen nachweis-
baren elwas herabgesetzt zu sein.

10. Oktober. Zweite Operation an demselben Hunde.
Eiwa 4—5 Wirbel héher als die erste Stelle wird lin-
kerseits wieder eine Hemisection ausgefiihrt. 6 Stunden
nach der Operation sind beide Hinterbeine gelihmt.
Auf Reize tritt kein Reflex ein.

13. Oktober. Temperatur an den Vorderbeinen = 24,1°,
am linken Hinterbein = 35,4°, am rechten = 31,6° C.

21. Oktober. Er steht auf allen Vieren.

23. Oktober. Er setzt beide Vorderbeine auf den
Rand seines 85 cm hohen Kastens; geht taumelnd.
Das linke Hinterbein wird dabei nachgeschleppt.

25. Oktober. Er liuft ganz rasch; die Zehen des lin-
ken Beines werden aber dabei umgeknickt.

27. Oktober. Er ist heute aus seinem Kasten
herausgesprungen.  Eine Spur der Empfindung am
rechten Hinterbeine bereits nachweisbar. Zwischen Vor-
der- und Hinterbeinen kein Temperaturunterschied
mehr.

10. November. Die Wunde ist fast ganz vernarbt.
Heute scheint auch das linke Hinterbein etwas zu em-

pfinden.

21. November. Die Motilitit der Hinterbeine ist so-
-weit hergestellt, dass sich sein Gang nicht von dem
cines gesunden Hundes unterscheidet; sowie er aber
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herumgejagt wird, tritt die Unregelmissigkeit des Ganges
hervor und zwar besonders am linken Hinterbein. Am
rechlen Beine lokalisirt er die Empfindung, indem er
die an demselben hingende Klemme oder den umge-
wickelten Draht zu entfernen sucht. Am linken Beine
scheint er zwar geringen Schmerz zu empfinden, sucht
aber nicht die Ursache dessclben zu entfernen oder
demselben zu entflichen. Bei diesem Versuch tritt fast
jedesmal reflektorisches Urinlassen ein.

1. Dezember. Die Empfindung beider Hinterbeine ist
ziemlich gleich; sie ist aber noch immer merklich unter
der Norm. Die Bewegung derselben unterscheidet sich
hingegen nicht mehr von derjenigen der Vorderbeine.
Nach der zweiten Operation wedelte er nicht mit dem
Schwanz, was héchst merkwiirdigerweise nach der
dritten Operation wieder auftrat.

5. Dezember. Heute wird er zum dritten Male
hemisccirt und zwar rechterseits wiederum drei Wirbel
hoher als das zweite Mal.

6. Dezember. Beide Hinterbeine sind gelihmt und
unempfindlich. Keine Reflexe an ihnen hervorzu-
rufen.

12. Dezcmber. Beim Aufheben am Vorderkérper
pendeln die Hinterbeine sehr lebhaft auf und nieder.

14. Dezember. Die Riickenwunde schliesst sich all-
miélig zu. Dagegen sind an den Hinterbacken, am
Schwanz und am Unterleib grosse Decubitusgeschwiire
ausgebrochen. Sonst gutes Wohlbefinden.

25. Dezember. Die Rickenwunde ist ganz vernarbt.
Der Decubitus verbreitet sich nicht mehr. Das Pendeln
mit den Hinterbeinen dauert noch immer fort, Er steht
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auf drei Beinen; das rechte Hinterbein scheint noch
sehr schwach zu sein.

14. Januar 1880. Er steht ganz fest auf allen vier
Beinen. Beim Versuch, Schritte zu thun, fillt er aber
gleich um. Merkwiirdigerweise wedelte er beim Anrufen
mit dem Schwanze, wozu er, wie oben bemerkt, nach
der zweiten Operation nie gebracht werden konnte. Die
Empfindung wird absiehtlich nicht gepriifl, um bei dem
bestehenden Decubitus alle Hautreize moglichst zu ver-
meiden. Derselbe ist iibrigens viel kleiner geworden.

25. Januar. Er geht ein paar Schritte vorwirts, fallt
aber bald nach rechts, bald links um. Die Reflexerreg-
barkeit ist sehr gesteigert. Der Decubitus ist ganz ge-
heilt.

6. Februar. Kratzt man an der linken oder rechten
Halsgegend, so macht er Kratzbewegungen mit dem
Beine der entsprechenden Seite. Ein Zeichen, dass der
Bewegungsimpuls vom Kopf aus bis zu den Muskeln
des Hinterkdrpers hindurch gelangen kann.

13. Februar. Eine Spur von Empfindlichkeil scheint
an beiden Hinterbeinen wieder hergesiellt zu sein.

9. Mirz. Da bis jetzt keine weitere Besserung ein-
trat, wird er heule getddtet. Die allerstarksten Haut-
reize, sowie die Tetanisirung des blosgelegten Ischia-
dicusstammes rief keine Schmerzensiusserung hervor.
Bei der Tetanisirung des Halsmarkes trat am Vorder-
korper Tetanus auf, wihrend die Hinterbeine ganz ruhig
blieben. Wurde jetzt das Lendenmark gereizt, so wur-
den die beiden Hinterbeine tetanisch ausgestreckt.

Herr Prof. v. Recklinghausen hatte die grosse Giite,
das herausgenommene Mark zu untersuchen, wofiir ich
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ihm meinen besten Dank hier ausspreche. Er war auch
so freundlich, mir seinen Befund in die Feder zu dik-
tiren, so dass ich im Stande bin, denselben hier nach
seinen eigenen Worten mittheilen zu konnen:

«I. Schnittstelle (unterste und rechte). Hinten und
vorn nur auf der rechten Seite, namentlich hinten eine
Adhision etwa von der Breite einer Nervenwurzel.
Dieselbe ldsst sich vorn durch energisches Ziehen leicht
abtrennen. Die nach hinten gelegene Adhédsion bleibt
vollkommen bestehen. Dieselbe ist hdchstens 2 mm
lang und zieht die Riickenmarkssubstanz etwas gegen
die Dura heran. Aussen ist hier das Fellgewebe mit
der Dura fest verwachsen. Wenn das Riickenmark glatt
- gestreckt wird, so zeigt sich rechts eine cirkulire Ein-
senkung, welche namentlich auf der hinteren Seite
stark ausgesprochen ist. Die Substanz sieht hier durch-
scheinend und gelblich aus.

II. Schnitistelle (mittlere und linke). Die Adhdsion
nach hinten zu ist viel ausgedehnter und stirker als
an der ersten Stelle; sie fingt 1 mm unter der Ner-
venwurzel an und hat eine Linge von 5 mm. Die Ver-
wachsung ist hier sehr innig und reicht nach vorn
iiber die vordere Nervenwurzel hinaus, ohne sie zu
afficiren. Vorn ist die Adhésion kurz, kaum zu ldsen.
Das Riickenmark ist hier stark eingesunken. Ohne Hiilfe
eines Schneideinstruments fillt die Rickenmarkssub-
stanz heraus. Am Grunde der auf diese Weise ent-
standenen Grube tritt weisse Riickenmarkssubstanz zu
Tage, anscheinend ganz unverdindert und scheint mit
einer piaihnlichen diinnen Lage bedeckt zu sein. Die
Liicke in dgm Rickenmark hal oben und unten steil-
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abfallende Rinder, 2 mm hoch; ganz in der Tiefe sieht
man noch eine klaffende Liicke, welche in den Centrai-
kanal einmiindet. Die emporgehobene Masse hingt hin-
len mit dem Seitenstrange zusammen. Dieselbe ist
durchscheinendes, neugebildetes Bindegewcbe, welches
durch eine querverlaufende Liicke in der Dura hin-
durch in das ausserhalb der Dura gelegene Bindege-
webe iibergeht, aber so, dass diese Liicke durch das
Narbengewebe vollstindig geschlossen ist.

Die linke Riickenmarkshilfte zeigt Verminderung des
Volumens, keine Verinderung an Pia und Dura.

III. Schnitistelle (oberste und rechte). Auf der hin-
teren Seite ist das Narbengewebe mit dem durchschei-
nenden Fettgewebe gemischt. Pia und Dura leicht
adhidrent. Schon vor ihrer Spaltung mil der Scheere
zeigt die Dura eine cirkulirlaufende Rinne, namentlich
an der vorderen Seite, welche dadurch zu Stand kommt,
dass sie sich in eine analog verlaufende Rinne des
Riickenmarks selbst eingesenkt hat. Bei der Oeffnung
der Dura sieht man daher eine cirkulire Verschmiile-
rung des Riickenmarks, namentlich an der rechten Seite.
An dieser Stelle ist Pia und Dura mit dem Riicken-
mark verwachsen. Diese cirkulire Adhision ist 6 mm
unter der Nervenwurzel gelegen; die Zacken des Lig.
lentic. liegen ausserhalb der Adhision. Die verschmii-
lerte Stelle sieht graugelblich aus. Beim Einschnitt in
diese Stelle von vorn her zeigt sich, dass cine periphere
Schicht von weisser Substanz vorhanden ist, hichstens
'/, mm dick, wihrend das innere durch eine durch-
scheinende, theils braune, theils gelbliche Substanz
ausgefiillt wird. P
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Die mikroskopische Untersuchung nach der Hirtung
des Marks ergibt Folgendes:

I. Schnitt traf rechts den Hinter- und Seitenstrang
und die graven Hérner; der vordere Strang blieb ziem-
lich intak.

- IL. Schnitt traf links Hinter- und Seitenstrang und
den grossten Theil der grauen Substanz. Der Vorder-
strang isl zum Theil erhalien.

Il Schnitt der rechte Hinter- und Seitenstrang
sind vollstindig durchschinitien. Der rechte Vorder-
strang blieb wahrscheinlich® zum Theil erhalten. (Siehe
Fig. 5.

Oberhalb der obersten Schnittstelle bis zum Halsmark
hinauf Atrophie eines grossen Theils der Fasern und
zwar

a. der Goll'schen Striinge; :

b. der peripherischen Theile der hinteren Seitenstringe
(Kleinhirnseitenstrangbahnen, Flechsig).

Unterhalb der untersten Schnittstelle sehr geringe
Atrophie des linken hinteren Seitenstranges (Kleinhirn-
seitenstrangbahn).

Oberhalb und unterhalb ist der Gentralkanal etwas
dilatirt; ebenso zwischen den Durchschnittstellen.

Zwischen der obersten und mittleren Schnittstelle sind
atrophivt :

a. die rechte Kleinhirnseitenstrangbahn;

b. die beiden Goll'schen Stringe;

l. Es waren berecits zum Zwecke der anderweitigen Unlersuchung
Schnitte gemacht worden, so dass spiter nicht mehr mit aller Sicherheit
der Antheil des vorderen Stranges an dem Schnilt constatit werden
konnte,
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c. die linke Pyramidenseitenstrangbahn; diese Affek-
tion gehl etwas in den vorderen Seitenstrang hinein.
Auch zwischen der mittleren und untersten Schnitt-
stelle sind die GolPschen Stringe und Kleinhirnseiten-
strangbahnen atrophirt.

An allen Durchschnittstellen zum Theil straffes, sogar
derbes glinzendes Bindegewebe, vielfach durchsetzt von
Hohlriumen. Die Bindegewebesziige nach der Dura zu
vielfach durchsetzt von kleinen polygonalen Endothel-
zellen; letztere sind zum Thed in conzentrischen Schich-
ten angeordnet. Um die Hohlrdume ist das Bindegewebe
sehr locker, hauptsichlich aus lingsverlaufenden Fibril-
len zusammengesetzt. Nach dem Rickenmark zu treten
Nervenfasern und namentlich Kérnchenkugeln auf. Aber
nirgends lisst sich nach allen méglichen Finctionen
etwas erblicken, was auf eine neugebildete Faser
hindeutet.

Es wurden zu dieser Untersuchung wesentlich Léngs-
schnitte gemacht. Auf allen zeigt sich Unterbrechung
der Faserungen durch das Narbengewebe; die anstos-
senden Nervenfasern sind degenerirt; sie losen sich in
cinzelne Biindel auf, die in dem Narbengewebe inse-
riren und keineswegs von oben nach unten durch das
Narbengewebe continuirlich zu verfolgen sind.»

Betrachten wir diesen interessanten Fall, wo an einem
Riickenmark dreimaliger Halbschnitt ausgefihrt wurde,
so sehen wir, dass die Erscheinungen nach der ersien
und zweiten Operation im wesentlichen mit denjenigen
der Versuche I und III iibereinstimmen, indem sich die
Motilitit fast vollkommen und die Sensibilitit zwar
nicht vollstindig, so doch in augenscheinlicher Weise



—_ 60 —

wieder herstellten, Nach der drilten Verletzung® kehrte
die Beweglichkeit nur unvollkommen, die Empfindung
fast gar nicht wieder zuriick.

Beachtenswerth ist hierbei der Umstand, dass die
Regeneration der Nervensubstanz nach mehr als 31
Wochen nicht erfolgt ist.

Versuch VL

Am 92. April 1881 wurde einem mittelgrossen Hunde
das Riickenmark zwischen 1. und 2. Lendenwirbel
linkerseits hemisecirt. Zwei Stunden nach der Operation
sieht er schon auf beiden Vorderbeinen und dem rechten
Hinterbeine; das linke Hinterbein halt er etwas gebeugt
iiber dem Boden. Beim Liegen ist das letztere gestreckt.
Die Temperatur der Vorderbeine = 33°, die des rechten
Hinterbeins = 34,5°, und die des linken = 36,2° C.

93. April. Steht auf allen Vieren; auch wedelt er mit
dem Schwanz. Beim Liegen ist das linke Hinterbein
etwas gebeugt. Die Temperatur: Vorderbeine = 22,0°,
das rechte = 24,0°, das linke Hinterbein = 385,5¢ C.

97. April. Heute kann er einige Schritte machen.

9. Mai. Die Wunde ist nahezu geheilt. Er geht jetzt
sicher, doch wird dabei das linke Hinterbein noch
etwas nachgeschleppt.

Die Temperatur der beiden Hinterextremititen ist
ziemlich gleich geworden, indem die des linken 34,1°

1. Bei Froschen gelang es mir unschwer nachzuweisen, dass die Sensi-
bilitat und Motilitit der Hinterpfote nach dreimaligen Hemisectionen an
verschiedencr Hohe des Markes schon nach cinigen Stunden bis Tagen
vollstindig hergestellt waren.
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und die des rechten 33,9° betriigt; die der Vorder-
pfoten betriigt 29,2° C.

4. Mai. Wenn cr schnell lauft, so knicken die Zehen
des linken Hinterbeins um. Drickt man die Zehen des
rechten Hinterbeins stark zusammen, so winsell er,
links aber bleibt derselbe Eingrilf ohne Erfolg.

14. Mai. Auch am linken Hinterbeine ist die Empfin-
dung wiedergekehrt.

- 20. Mai. Die Abnormitit der Bewegung des linken
Hinterbeins lisst sich jetzt schwer erkennen. Stellt
man aber den Hund an den Rand eines Tisches und
lasst die Hinterbeine abwechselnd heruntergleiten,
so zieht er das rechte Hinterbein etwas friiher und
leichter hinaof als das linke. Die am linken Hinter-
beine angehdngte starke Papierklemmme macht ihm zwar
geringen Schmerz; er findet sie aber nicht, wihrend sie
rechts sofort entfernt wird.

28. Mai. Die Klemme am linken Hinterbeine sucht
er nicht zu entfernen. Tritt man aber auf die Zehen
desselben auf, so beisst er darnach, indem er stark
schreit.

Q. Juni. Zum zweiten Male und zwar rechterseits
zwischen 9. und 10. Brustwirbel hemisecirt.

3. Juni. Die beiden Hinterbeine sind geldhmt und
gefiihllos. Die Temperatur des rechien Hinterbeines ist
atwas hoher als die des linken und diese wiederum hoher
als die der Vorderbeine.

13. Juni. Das linke Hinterbein wird elwas bewegt.

15. Juni. Auch das rechte wird etwas hewegt.

25. Juni. Die Wunde ist beinahe zugeheilt. Er steht
und geht auf allen vier Beinen; doch fillt er nach
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einigen Schritten bald nach links, bald nach rechts um.
Er wedelt einige Mal beim Anrufen. Beim Gehen spritzt
er wiederholt kleine Portionen Urin aus. Die Empfindung
im Hinterkérper konnte bis jetzt nicht mit Sicherheit
nachgewiesen werden.

4. Juli. Er geht und wedelt besser.

90. Juli. Bindet man seine Augen zu und driickt die
Zehen der Hinterbeine oder die Spitze des Schwanzes
stark zusammen, so winselt er zwar jedesmal, doch
beisst er nicht nach dem Beobachter.

99. Juli. Er geht und lduft etwas taumelnd. Das
rechte Hinterbein wird etwas nachgeschleppt; die Zehen
desselben werden zuweilen umgeknickt. Er wird heute
getodtet, Die Reizung des Halsmarkes ruft keinen Te-
tanus der Hinterbeine hervor.

Die Section ergab, dass der 1. Schnitt den linken
Hinter- und Seitenstrang und den gréssten Theil des
linken Vorderstrangs durchschnitten hat.

Der 2. Schnitt traf die ganze rechte Markhilite und
ging ctwas ibev die Mittellinic hinaus in die linke
Hilfte tber. (Siche FKig. 6.)

Auch dieser Fall beweist, dass die erste Hemisection
aul dic Empfindung und Bewegung der Hinterbeine fast
gar keinen Einfluss hat. Nach der zweiten Hemisection
stellte sich die Leitung in den Bewegungs- und Empfin-
dungsbahnen nur mangelhalt wieder her.

Yersuch V1L

Am 9. Oktober 1880 wurde einem jungen Hunde
das Rickenmark in der Hohe des letzten Brustwirbels
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linkerseits hemisecirt. 7 Stunden nach der Operation
ist das linke Hinterbein vollstindig gelihmt und empfin-
dungslos. Das rechte Hinterbein wird etwas bewegt.

11. Oktober. Er steht aul die beiden Vorderpfoten
und dem rechten Hinterbeine.

13. Oktober. Das linke wird zwar elwas bewegt, ist
aber noch sehr schwach.

14. Oktober. Er kann jetzt auf allen vier Beinen
stehen.

26. Oktober. Er geht taumelnd. Das linke Hinterbein
wird etwas nachgeschleppt.

29. Oktober. Die Wunde ist beinahe geheilt,

3. Dezember. Am rechten Hinterbein und Schwanz
ist eine Spur der Empfindung wiedergekehrt. Das linke
Hinterbein ist noch immer gefiihllos.

7. Dezember. Am rechten Hinterbein lokalisirt er
starke Reize, indem er beim Auftreten auf die Zehen
den Kopf nach der entsprechenden Seite dreht. Eben
so verfihrt er nach Quetschung des Schwanzes.

15. Dezember. Er geht und liuft ziemlich sicher.
Das linke Hinterbein wird aber nicht so ausgiebig be-
wegt wie das rechte.

4. Januar 1881. Wenn er langsam geht, so kann
man an beiden Hinterbeinen keine Abnormitit be-
merken. Sobald er aber schnell liuf, gleitet er auf dem
glatten Boden mit dem linken Hinterbeine aus. Wird
eine Klemme am Schwanz oder am rechten Hinterbein
angebracht, so winselt er und dreht den Kopf nach ihr
um, sucht sie aber nicht zu entfernen. Auch die am
linken Hinterbeine angehingte Klemme ruft das Winseln
hervor. Er dreht aber seinen Kopf nicht nach der ent-
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sprechenden Seite um. Also ist auch am linken Hinter-
beine die Empfindung wiedergekehrt.

18. Februar. Da das Thier keine weitere Verinde-
rung zeigt, wird es heute zum zweiten Male operirt
und zwar auf der Héhe des 6. Brustwirbels rechis
hemisecirt. Beim Trepaniren des Wirbelbogens wurde
das Mark stark gequetscht.

,10. Mirz. Bis jetzt wurde kein Zeichen der Bewegung
und Empfindung bemerkt.

13. Mirz. Der Hund wurde heute getodiet.

Die Section ergab, dass an der ersten Schnittstellc
die dussere Partie des rechten Hinterstranges und der
rechte hintere Seitensirang unversehrt blieb.

An der zweiten Stelle war nur die vordere Hilfte der
linken Markhilfte intakt. (Siehe Fig. 7.)

In diesem Falle waren demnach bei der ersten Ope-
ration nur der Hinterstrang und der hintere Seiten-
strang unverdndert geblieben. Trotzdem wurde die Be-
weglichkeit der hinteren Extremititen ziemlich voll-
stindig hergestellt. Auch die Empfindlichkeit kehrte,
obwohl an dem Bein der operirten Seite unvollkommen,
so doch beiderseils wieder zuriick. Dieser Versuch
zeigt, dass sowohl Sensibilitit als auch Motilitit ohne
die Hinterstringe und graue Substanz vermittelt werden
kann. Auch scheinen die coordinirten Bewegungen ohne
das mittlere Drittheil des Seitenstranges zu Stande zu
kommen.

Versuch VIII.

Am 24. Juli 1880 wurde ecinem jungen Hunde in
der Hohe des 8. Brustwirbels ein Stick der linken
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Markhil(le in der Linge von 2 cm aus dem Marke
herausgeschnitien. (Siche Fig. 8) Schon am 6. Tage
konnte das Thier auf allen Vieren stehen, ja sogar auch
mit dem linken Hinterbein einige Bewegungen ausfiihren.
Leider starb das Thier plétzlich am 8. Tage, bevor dic
Untersuchung iiber die Sensibiliti vorgenommen werden
konnte,

Im Laufe des Jahres 1880 wurde an drei andern
Hunden und einer Anzahl Ratten je eiune Hemisection
ausgeflihrl. Die Ergebnisse waren bei allen im wesent-
lichen dieselben, wie nach dem ersten Ialbschnitte bei
anderen Versuchen (nur mit dem Unterschied, dass bei
Ratien die Wiederkehr der Sensibilitit und  Motilitit
viel [rither erfolgt als bei Hunden).

Fassen wir die Ergebnisse der oben erwihnten acht
Versuche zusammen, so sehen wir daraus Folgendes:

Gleich nach der Operation sind dic beiden Hinter-
beine gelahmt und gefiiblios, gleichvicl, ob hierdurch
die ganze Markhilfte oder ein Theil derselben verletzt
warde oder ob ein Theil der andern Markhilfie mit-
verletzt warde.  Wilwrend  sich die Beweglichkeit des
Beins auf der nicht verletzten Seite schon nach einigen
Stunden bis Tagen wicderherstellte, ist dicselbe auf der
anderen Seite vollkommen verschwunden, IErst gegen
Ende der ersten Woche treten auch am Bein der ver-
letzten Scite  allmilig  willkiirliche Bewegungen  auf.
I Laufe von 2—4 Wochen lernen die Thiere gehen
und laufen und wach 1—9 Monaten jst dic Moltilitat
beider Iinterbeine soweit hergestellt, dass sie sich von
der eines gesunden Hundes nicht mehr unterscheidet,
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Was die Sensibilitdt betriflt, so kehrt sie iiberhaupt
viel spiter zuriick und ist viel schwerer zu erkennen
als die Motilitit. Gleich nach der Operation ist sic auf
beiden Seiten erloschen. Auf der nicht verletaten Seite
wird eine Spur von ihr meist im Laufe der zweiten
Woche bemerkbar, wihrend sie auf der anderen Secite
viel spiter zum Vorschein komm!. Dann nimmi sie
schneller oder langsamer iiberall zu, bis sie auf beiden
Seiten gleichen Grad erreicht hat. Eine genaue Ver-
gleichung zeigte aber, dass die Empfindung der Hinter-
beine fast in allen Fillen gegeniiher der an den Vor-
derbeiuen nachweisharen etwas herabgesetzt blich.

Nach der zweiten Hemisection verhilt sich die Wie-
derkehr der Motilitit und Sensibilitit ihnlich wic nach
der ersten, nur mit dem Unterschicd, dass sie viel spéter
und in manchen Fillen nur unvollkommen erfolgt.

Nach der dritten Hemisection konnte zwar an beiden
Beinen die Wiederkehr der willkiirlichen Bewegungen
bestétigt werden, die Sensibilitit konnte aber nicht mit
Sicherheil nachgewiesen werden.

Hyperisthesie wurde in keinem Falle konstatirt.

Die Temperatur der Ilinterbeine ist nach jeder
Operation viel hoher als die der Vorderbeine. Sie ist
hoher auf der verletzten Seite als auf der andern, geht
aber nach einigen Wochen iiberall zur Norm zuriick.

Es muss also aus dicsen Versuchen der bestimmie
Schluss gezogen werden, dass je cine Mavkhilfte
sensible und motorische Bahnen fir beide K-
perhilften enthalt. Hinzugeligt muss jedoch werden,
dass dic Babmen nicht gradlinig von oben nach unten
und umgekehrt verlaufen, sondern vielfach nach rechis
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und links geschlingelt sein miissen. Ob sich das
Thier dieser geschlingelten Bahnen de norma bedient oder
ob sie erst nach der Verletzung in Gebrauch gezogen
werden  (collaterale Innervation), lisst sich nicht ent-
scheiden. Das letztere ist wahrscheinlicher, da sowohl
die Empfindung als auch die Bewegung auf der ver-
letzien Seite viel spiter wiederkehrt als auf der andern.

IL. Durchschneidung der Seitenstringe.

Versuch IX.

Am 12, Juli 1879 wurden bei einem circa 3 Jahre
alten Hunde die beiden Seitensivinge mit einem Theil
der grauen [Iérner in der Hohe des letzten Brustwirbels
durchschnitlen, so dass die Hinler- und Vorderstringe
und die centrale grauc Masse unverletzt blieben. Sechs
Stunden nach der Operation liegen beide Hinterbeine ge-
streckt und bewegungslos.  Der Temperaturunterschied
awischen den vorderen und hinteren Extremititen be-
tragt etwa 10° C.

14. Juli. Kneift man ein Hinterbein, so folgt reflek-
lorisches Strecken des anderen. Auch der Schwanz
wird beim Kneifen in die Hohe gehoben.

20. Juli. Decubitus ist am IHoden ausgebrochen.

24. Juli. Der Decubitus hat sich auch auf beide
Hiiften erstreckt. Beim Fortkriechen des Thieres mit
den Vorderbeinen siehl man zuweilen geringe Bewe-
gungen an den IHinterbemen und am Schwanz, welche
jedoch mehr den Auschein vom refiektorischen haben.
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26. Juli. Der Decubitus wird immer grosser. Der
Hund bewegl beide Hinterbeine, das rechte etwas bes-
ser als das linke.

28. Juli. Er steht auf allen Vieren. Beim Versuch
m gehen fillt er gleich um. Die Empfindung ist bis
jelzt nicht wiedergekehrt.

30. Juli. Der Decubitus verkleinert sich. Heute setzte
er dic beiden Vorderbeine auf den Rand seines 85 em
hohen Kastens. Wilirend diescr Zeit mussten also die
beiden Hinterbeine das ganze Korpergewicht tragen.
Er machte auch einige Schritte und zwar, wie beim
normalen Gelien, ein Bein nach dem anderen. Die
Empfindung ist gleich null. Kein Unterschied der Tem-
peratur an den Glicdern mehr nachweishar.

10. August. Dic Wunde am Riicken ist ganz geheilt.
Am linken Hinterbein ist noch eine klcine Decubitus-
stelle ungeheilt. Der IHund kann jetzt eine ziemlich
weite Strecke gehen, doch schwaukt er dabei mit dem
‘Hinterkérper hin und her. Die Zehen des linken Beins
werden ofl umgcknickt.

15. August. Der Decubitus ist ganz geheilt. Der
Hund geht beinahe wic ein unverschrier. Klemmt man
mil ciner starken Papicrklemme das rechte Minterbein,
0 dreht er den Kopl nach der Seite, zeigl also eine
Spur der Empfindung. Links gelingt dies nicht.

24. August. Die Empfindung ist noch immer sehr
herabgesetzt. Beim Klemmen eines oder des anderen
[linterbeines verrith zwar scin Gebahren eine unange-
nehme Empfindung, der Korper wird dabei nach rechts
oder links gekrimmt, auch erfolgt fast jedesmal reflek-
torisches Urinlassen; doch niemals hat er versucht, die
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Klemme zu entfernen. Scit einigen Tagen zeigen sich
die Pendelbewegungen an den Hinterbeinen.

3. September. Wenn er langsam geht, so sieht man
an ihm beinahe nichts abnormes. Wenn er aber die
Treppe anf und abgeht, so schleifen die Zehen der
Hinterbeine am Rande der Stufen. Umgeknickt werden
sie nicht mechr. Beim schnellen Laufen schwankt der
Hinterkorper hin und her.

7. September. Schniirt man das rechie oder linke
Hinterbein mit cinem Kupferdraht fest, so sucht er
manchmal nach kurzer Zeit diesclben zu entfernen.
Nach diesem vergeblichen Versuch kiimmert er sich
gar nicht mehr um den Draht.

16. September.  Nach verschiedenen Versuchen der
Art stellte es sich heraus, dass er eine herabgesetate
Empfindung hat; richtige Lokalisation scheint ihm un-
moglich zu sein.

10. November. Wihrend des Gehens sprilzt er sehr
oft eine kleine Quantitit Urin aus. :

12. Dezember. Er geht jetzt wie ein gesunder Hund,
zeigt Geschlechtstrieb. Er lduft einer Hiindin nach, be-
riecht sie und bekommt eine Erectis penis.

2. Juni 1881. Da bis jetzt keine weitere Verinderung
mehr eintrat, so wird er heute getdtet. Kurz vor der
Todtung wurde das Thier noch auf die Sensibilitit der
Hinterbeine gepraft. Selbst die intensivsten Hautreize
riefen keinerlei Schmerzenséusserung hervor.

Beim Chloroformiren trat am ganzen Korper, also
auch an den Hinterbeinen, heftige Bewegung ein. Beim
erneuten Zugiessen des Chloroforms wiederholte sich
dasselbe. Wiihrend er sich in tiefster Narcose befand,




wurde der obere Theil des Ilalsmarks blosgelegt und
schwach telanisirt. Es traten Bewegungen in den Mus-
keln des Ilalses und der Vorderbeine auf. Beim all-
miligen Annihern der secundiren Rolle streckten sich
die beiden Vorderbeine; die Muskeln des Ilalses und
des Rumpfes contrahirten sich Letanisch, dic Hinter-
beine aber blieben ganz ruhig.

Herr Prof. von Recklinghausen hatle wiederum die
Giite, das herausgenommene Riickenmark zu unter-
suchen. Er diktirte mir iiber den Befund Folgendes:

«Hinten. Die Dura ist in der Ausdehnuag von 7 mm
mit dem Mark verwachsen. 8 mm dickes Granulations-
gewebe ist mit dem Wirbelbogen verwachsen. Bei der
Durchschneidung dieser Masse sinkt das Riickenmark
bedeutend ein. Die Pia ist hier 6 mm lang nicht zu
crkennen. An der Stelle derselben tritt weiche Riicken-
markssubstanz zu Tage, zum Theil mit dinner durch-
sichtiger Masse bedeckt, die sich in die weisse Riicken-
markssubstanz verliert.

Vorn. Linkerseits Verwachsung der Pia und Dura.
Nach der Trennung der Verwachsung tritt die glatte
Oberfliche der Pia zu Tage. Die Riickenmarkssubstanz
schwimmt durch dicsclbe hindurch; graue und durch-
scheinende Theile wechseln mit einander ab. In diesem
Bereich liegt dic Nervenwurzel, weicher, dicker und zu-
gleich durchscheinender als die der andern Seite. Auf
der linken Seite eine cirkulire Einsenkung von 7 mm
Linge. Rechterseits cine Adhésion der Héute an dem
Seitenstrang. Die Riickenmarkssubstanz erscheint hier
weich, eingesunken und etwas grdulich. Diese Ein-
senkung schneidet die Nervenwurzel oberhalb scharf ab.
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Innerhalb beider Einsenkungen erhebt sich eine mitt-
lere Stelle, circa 6 mm lang, weisslich, zum Theil
griulich.

Die mikroskopische Untersuchung des gehérteten
Markes ergab Folgendes : :

Innerhalb der verletzten Stellen verliuft ein Wulst
von links oben nach rechts unten. Derselbe besteht
aus Riickenmarkssubstanz mit vielen Kornchenkugeln und
wenig myelinhaltigen Fasern. In der vertieflen Stelle
an beiden Seiten feine Fasern, offenbar Bindegewebs-
fosern, keinenfalls junge Nervenfasern. Oberhalb der
verletzten Stelle scheint der Centralkanal bis zum Hals-
mark hin dilatirt; auf dem Querschnilt bald linglich,
bald dreieckig, bald kreisrund. Die Hinterstrange sehen
aul dem Schnitte weisser aus als die tbrige Stelle.
Aber von secundirer Degeneration, speziell von Korn-
chenkugeln ist ebensowenig in den Goll'schen Stringen
wie in den peripherischen Seitenstringen etwas zu sehen.

Unterhalb der verletzten Stelle keine Dilatation des
Centralkanals, dagegen Atrophie zahlreicher Fasern n
beiden hinteren Seitenstringen (Pyramidenseitenstrang-
bahnen), so dass die dusserste Peripherie derselben
(Kleinhirnseitenstrangbahnen) frei bleibt, aber keine
deutliche Kornchenkugeln in den degenerirten Stellen.

Der Schnitt trennte auf beiden Seiten des Marks die
Seitenstringe, den Seitentheil der Vorder- und Hinter-
stringe und die grauen Horner.» (Siche Fig. 9.)

Aus diesem Versuch geht hervor, dass die Sensibili-
tit der Hinterextremititen nicht ganz aufgehoben wird,
trotzdem beide Seitenstringe an einer Stelle des Marks
durchschnitten sind. Dass die Motilitit hierdurch sehr



wenig gelitten hat, sicht man daraus, dass das Thier
coordinirte Bewegungen ausfiihrte, d. h. beim Gehen
die Bewegungen der Vorderbeine in normaler Weise
mit denen der Hinterbeine abwechseln liess, ja sogar
laufen und springen konnte. Auch die oben erwihnten
Bewegungen wihrend des Chloroformirens beweisen uns,
dass die starke Affektion des Grosshirns bis zu den
Hinterbeinen gelangte. Desto auffallender ist es, dass
die elektrische Reizung des Halsmarks gar keine Be-
wegung in den Hinterextremititen hervorrief. Man kann
dies nur so erkliren, dass die Erregung durch den
Willen madchtiger ist als die Wirkung des elektrischen
Stromes und daher durch die schmale Verbindungsbriicke
des Markes hindurch bis zu den Muskeln gelangen
konnte, wihrend der Strom dazu nicht hinreichte’. Durch
welchen der unverletzt gebliebenen Theile des Marks
die motorische und sensible Leitung vermittelt wurde,
lasst sich in dem Falle nicht entscheiden. Es ist aber,
wie wir spiler schen werden, in hohem Grade wahr-
scheinlich, dass die erstere hauptsichlich durch die
Vorderstringe vermittelt wurde.

Versuch X.

Am 13. Mirz 1880 wurde einem jungen Hunde das
Mark am 4. Lendenwirbel so eingeschnitten, dass die
beiden Seitenstringe durchschnitten wurden.

14. Mirz. Die beiden Hinterbeine liegen gebeugt und
bewegungslos.

1. Vergleiehe VYers, V., VI, X1, XVI,
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95. Mirz. Seit einiger Zeit kann er ganz gut stehen.
Heute machte er sogar einige Schritte. Das rechte
Hinterbein wird hierbei etwas nachgeschleppt und die
Zehen dessclben werden umgeknickt.

5. April. Diec Wunde ist ganz geheilt. Er geht und
liuft so gut, dass ein Laic eine Abnormitil an ihm
schwerlich finden wird. Wenn man aber aufmerksam
zusieht, so merkt man, dass er mit dem Hinterkorper
etwas schwankt.

Die Empfindlichkeit ist am rechlen Hinterbeine viel
deutlicher als am linken, indem er beim Iressen rechts
schon auf schwache, links aber erst auf starke Reize
knurrt; sie ist aber beiderseits moch sehr herabge-
sunken.

14. April. Er geht, liuft und springt wic ein unversehrter
Hund. Die Empfindung ist hingegen noch immer s‘tumpf.

19. April. Die Sensibilitit ist beiderseits gleich. Die
angehiingte Papierklemme merkt er nicht, erst beim
starken Quetschen beisst er nach der Hand.

97. April. Heute wird er zum zweiten Male operirt.
Das Riickenmark wurde am 7. Brustwirbel in der Mitte
durchstochen, so dass nur ein kleiner Rest beider Sei-
tenstringe unverletzt blieb.

8. Mai. Er steht auf allen vier Beinen und macht
taumelnd einige Schritte.

14. Mai. Beim Laufen schwankt er mit dem Hinter-
kirper hin und her. Er wedelt jedesmal beim Anrufen.

18. Mai. Die Wunde ist geheilt.

90, Mai. Er geht und liuft ziemlich sicher; springen
kann er noch nicht gut. Die Empfindung ist noch nicht
hergestellt.
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-98. Mai. Driickt man die Zehen des rechten Hinter-
beins stark zusammen, so beisst er nach der Hand. Er
lokalisirt also die Empfindung. Auch am linken ist eine
Spur von ihr vorhanden.

31. Mai. Tritt man auf die Zehen des linken Hinter-
beins, so winselt er und sucht zu entflichen. Erst wenn
dadurch die Haut der Hiifte gezerrt wird, dreht er den
Kopf nach dieser Seite; er beisst aber nicht nach dem
Beobachter.

12. Juni. Da das Thier seit einigen Tagen stark ab-
magert und sonst keine weitere Verdinderung zeigt, so
wird es heute getodtet.

Die Section ergab, dass der erste Schnitt die beiden
Seitenstringe und die grauen Horner durchschnitten
hat, und zwar, wie erwartet, links eiwas mehr als
rechts. An der zweiten Schnittstelle wurde das Mes-
ser hinten ganz in der Mitte ein-, vorn aber mehr nach
links ausgestochen, so dass mdglicherweise die seit-
liche Partie des rechten Vorderstranges unverlelzt sein
kdonnte.

Die mikroskopische Untersuchung bestitigte den Be-
fund an der ersten Stelle. An der zweilen Stelle waren
die Hinterstringe, der grosste Theil der grauen Sub-
stanz, der ganze linke Vorder- und ein Theil der bei-
den Seitenstringe durchschnitten. Der rechte Vorder-
strang war zum Theil intakt. (Siehe Fig. 10.)

Auch dicser Versuch bestitigt uns, dass die Durch-
schncidung beider Seitenstringe an einer Stelle des
Marks keinen namhaften dauernden Einfluss aul die
motorische und sensible Leitung hat. Er beweist uns
ferner, dass dic iibrigen Marktheile, welche in diesem
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Falle jene Leitung iibernommen haben miissen, an einem
noch hoher gelegenen Theile des Riickenmarks durch-
schnilten sein konnen, ohne dass dadurch die Motili-
tit und Sensibilitit ganz aufgehoben wird.

IIl. Durchsehneidung der vorderen und hinteren
Hilfte des Riickenmarks.

Versuch XI.

Am 16. Dezember 1880 wurde cinem mittelgrossen
Hunde (liindin) die vordere Hilfte des Marks zwischen
Lenden-- und Brustwirbelsiule durchschnitten. 7 Stun-
den nach der Operation sind beide Hinterbeine gelihmt.

23. Dezember. Die Hinterbeine werden etwas be-
wegt.

25. Dezember. Heute Morgen hat die Hiindin zwei
Junge geworfen. Ein Umstand, der zeigt, dass die
Funktion des Uterus nicht gestért ist.

28. Dezember. Das Thier wedelt jedesmal beim An-
rufen.

6. Januar 1881. Es steht auf allen vier Beinen.

8. Januar, Geht taumelnd einige Schritte,

11. Januar. Der Hund geht etwas besser. Doch wer-
den die beiden Hinterbeine noch etwas nachgeschleppt.

22. Januar. Er geht sicher. Die Wunde ist vollkom-
men gehetlt.

27. Januar. Wenn er langsam geht, so wird keine
Abnormitit mehr bemerkt; sobald er aber schnell lduft,
schwankt der Ilinterkérper hin und her. Eine Spur
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der Empfindung ist heute an beiden Hinterbcinen nach-
weisbar.

1. Februar. An den Hinterbeinen angebrachte Papier-
klemme merkt er nicht. Wemnn das eine oder andere
Hinterbein stark gedriickt wird, so winselt er und sieht
sich nach der entsprechenden Seitc um. Er scheint
also stérkerc Empfindung lokalisiven zu kénnen.

23. Februar. Da sich die Motilitit und Sensibilitiit
nicht weiter bessert, so wird er hcute zum zweiten
Male operirt, und zwar wird die hintere Hilfte des
Marks in der Gegend des 4. Brustwirbels durchschnitten.

26. Februar. Dic beiden Hinterbeine liegen gestreckt.
Sie sind gelihmt und gefiihllos.

8. Mirz. Die Wunde ist nahezu geheilt. In der Um-
gebung der Scheide und des Afters ist Decubitus aus-
gehrochen,

14. Mirz. Die Hinterbeine werden etwas bewegt.

19. Mirz. Scit ciniger Zeit magert er stark ab. Der
Decubitus verbreitet sich weiter.

21. Mirz. Heute Morgen wurde das Thier todt auf-
gefunden.

Dic Section zeigte, dass der erste Schuitt mehr als
die vordere Hillte des Markes (an der linken Seite, wo
das Messer cingestochen wurde, beinahe ¥, der ganzen
Dicke des Marks) durchschnitten hat. An der zweiten
Stelle war der Schnitt wie beabsichtigt ausgefihrt,
(Siehe I'ig. 11.)

Hiernach miissen wir annehmen, dass dic hintere Hilfte
des Marks sowohl dic Bewegung als auch die Empfin-
dung vermittelt.
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Versuch XI1I.

Am 2. Marz 1880 wurde einem zweijihrigen Hunde
die hintere Hilfte des Markes am letzten Brustwirbel
durchschnitten.

3. Mirz. Die beiden Hinterextremititen sind gelihmt
und empfindungslos.

6. Mirz. Er hebt das Becken ein wenig in  die
Hdhe. '

9. Mirz. Er wedelt mit dem Schwanze.

11. Marz. Die Wunde heilt alimilig zu.

19. Mérz. Er steht auf allen Vieren und macht tau-
melnd einige Schritte. .

1. April. Er liuft ziemlich sicher; doch schicifen die
beiden Hinterbeine hierbei etwas am Boden. Die Em-
pfindung ist noch sehr undeutlich, dass ihr Vorhanden-
sein noch zweifelhaft ist.

26. April. Er liuft jetzt ganz wie ein unversehrier
Hund. Die Sensibilitit hat sich weiler nicht herge-
stellt.

7. Mai. Auf der Héhe des 7. Brustwirbels wurde
die vordere Hilfte des Markes durchschniticn.

20. Mai. Hebt man den Hund am Vorderkorper em-
por, so pendeln die beiden Hinterextremililen sehr
lebhaft anf und nieder.

25. Mai. Die Wunde ist nahezu gcheilt.

27. Mai. Reflex an den Ilinterbeinen schr lebhaft.
Auch scheint er dieselben willkiirlich bewegen zu
kénuen,

1. Juni. Das rechte Hinterbein kann er besser be-
wegen als das linke.
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24. Juni. Er sucht Schritte zu machen; es gelingt
aber nicht, da er das Becken nicht in die Héhe heben
kann. Wenn man aber den Hinterkdrper am Schwanz
aufhebt, so macht er mit allen vier Beinen regelmissige
coordinirte Gangbewegungen. Aul diese Weise kann er
ziemlich weit gehen.

15. Juli. Er kann jetztauf allen Vieren stehen, macht
sogar ohne unsere Hiilfe einige Schritte vorwiirts, fillt
aber bald wieder um. Das Stchen allein beweist nicht,
dass das Thier willkiirliche Bewegung macht, da ein
Thier mit vollstindig durchschnittenem Mark zuweilen
auch stehen kann. Da aber unser Thier coordinirle
Gangbewegungen ausfithrt, so sind wir versichert, dass
hier der Willensimpuls durch die beiden Schnittstellen
bis zu den Hinterbeinen gelangen kann. Das Vorhan-
densein von Empfindung konnte bis jetzt nicht ermit-
telt werden.

3. November. Da sich am Thier keine weitere Ver-
inderung constatiren lisst, so wird es heute getddtet.
Tetanisirang des Hals- und Brustmarks ruft heftigste
Bewegungen in den oberhalb der Schaitistellen gelegenen
Theilen hervor. Die beiden Hinterextremititen bleiben
dabei ganz ruhig. Die letztcren werden tetanisch aus-
gestreckt, wenn man das Rickenmark im Lendentheil
reizt.

Die Scction zeigte, dass der erste Schnitt die Ilin-
terstriinge, fast die ganze graue Substanz, den grissten
Theil beider Scitenstringe und einen Theil der Vorder-
stringe durchtrennte, so dass nur der vordere Theil
der Vorder- und Seitenstriange unverletzt blieb.

Der zweile Sclitt traf mehr als die vordere Hilfte
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des Markes und namentlich an der linken Seite, wo das
Messer eingeslochen wurde, war der Seilensirang fast
vollsténdig durchschnitten. Der unverletzt  gebliehene
Theil der hinteren grauen Substanz war zum Theil
sklerosirt. _

Aus diesem Versuch geht unzweifelhaft hervor, dass
ein verhéltnissmissig kleiner Theil der Vorder- und der
vorderen Seitenstringe vollkommen im Stand ist, die
Willensimpulse vom Hirn zur Peripherie ungestért zu
leiten und dass die durch die erste Operation verschon-
ten Theile an noch héher gelegencr Stelle des Riicken-
marks durchschnitten sein kinnen, ohne dass die co-
ordinirten Bewegungen der Hinterextremititen aufgehoben
werden. '

Die motorischen Bahnen miissen demnach nicht noth-
wendig gradlinig von oben nach unten, sondern konnen
von vorn nach hinten und umgekehrt geschlingelt ver-
laufen. Es ist hichst wahrscheinlich, dass auch die
sensiblen Bahnen shnlichen Verlauf nehmen. Das letz-
tere kann aber nicht mit Sicherheit behauptet werden,
da die Empfindung schon nach der ersten Operation
nicht deutlich ausgesprochen war. Auch in diesem Falle
ist es noch Frage, ob sich das Thier de norma dieser
Bahnen bedient oder ob sich dicselben erst nach den
Verletzungen ausgebildet haben.

IV. Durchschneidung der mittleren Partie
des Rilckenmarks.

Versuch XIII.

Am 22 Juli 1879 wird wvinem jungen Pudel das



Riickenmark an der Grenze der Brust- und Lenden-
wirbelsiule so eingeschnitten, dass die Hinlerstringe,
die centrale graue Axe und die Vorderstringe durch-
trennt werden. 6 Stunden nach der Operation frisst
das Thier ganz begierig. Beim Druck auf die Ilinter-
beine scheint es etwas zu empfinden; sie werden hier-
bei etwas angezogen. Sonst liegen sie gestreckt und
bewegungslos. Geringe Nackenstarre.

24. Juli. Er wedelt mit dem Schwanz ganz wie ein
unversehrter Hund.

25. Juli. Er steht auf allen Vieren. Das Becken steht
etwas tiefer als der Vorderkorper. Er geht cinige
Schritte; das linke Hinterbein wird dabei elwas nach-
geschleppl.

28. Juli. Eine Spur von Empfindung isi an den Hin-
terbeinen nachweishar.

10. August. Die Riickenwunde ist vollstindig geheilt.
Er lauft ziemlich sicher; dabei lisst er sehr oft eine
kleine Quantitdt Harn ausspritzen.

15. August. Die Mouilitit und Sensibilitit ist an beiden
Hinterextremititen gleich, doch ist die letztere verglichen
mit derjenigen der Vorderbeine ctwas stumpfer. Aufl der
Bauchfliche zerstreute flache eitrige Hautgeschwiire.

25. August. Die Geschwiire verbreiten sich auf die
Iinterbeine. |

3. September. Heute Morgen todt aufgefunden.

Die Autopsie ergab, dass die Hinterstringe mit den
anlicgenden Theilen der Seitenstriinge, die graue Axe mit
Ausnahme cines kleinen Theiles der Horner und der
mittlere Theil der Vorderstringe durchschnitten waren,
(Siehe Fig. 14.)
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Dieser Versuch beweist uns, dass die Secitenstringe
mit dem anliegenden Theile der Vordersiringe im
Stande sind, sowohl die Motilitit als auch Sensibilitit
zu vermitteln.

Versuch XIV.

Am 28. Oktober 1879 wurde an einem jungen Hunde
derselbe Versuch wiederholt. Gleich nach der Operation
bewegt er das rechte Hinterbein. 7 Stunden spiter steht
er auf allen vier Beinen.

29. Oktober. Er sprang aus seinem 85 cm hohen
Kasten heraus. Sein Gang ist langsam und etwas tau-
melnd.

12. November. Er hat an den Hinterbeinen deutliche
Empfindlichkeit.

25. November. Die Wunde ist ganz vernarbt. Sein
Gang ist vollkommen normal. Er lokalisirt die Reize,
welche die Hinterbeine und den Schwanz treffen, ganz
genau.

12. Dezember. Auf der Hohe des 8. Brustwirbels
wird an demselben Hunde das Mark so eingeschnitien,
dass die bei der ersten Operation unverlelzt geblichenen
Theile durchschnitten werden.

13. Dezember. Beide Hinterbeine sind total gelihmt
und gefiihllos. ,

18. Dezember. Heute wurden an den Hinterbeinen
und am Schwanz Reflexbewegungen bemerkt.

24. Dezember. Die Hinterbeine sind gelihmt und
scheinen keine Empfindung zu haben.

1. Januar 1880. Heute Morgen wurde das Thier todt
aufgefunden.
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Die Section zeigte, dass der erste Schnitt die Hinter-
und Vorde1strdnge mit dem anliegenden Theil der
Sellenstranoe und die graue Substanz durchtrennte und
dass der zweite beide Scitenstringe, die grauen Horner
und die Vorderstringe fast in ihrer ganzen Ausdchnung
durchschnitt. An der ersten Stelle waren dic Schniti-
enden durch das Narbengewebe innig verwachsen, an
der zweiten klafften sie bei der Herausnahme des Marks
auseinander.

Dic Erscheinungen nach der ersten Operation beweisen
uns auch in diesem Falle, dass die Durchschneidung
der mittleren Partic des Marks keinen Einfluss auf die
Leitung der Bewegung und Empfindung hat. Daraus
aber, dass nach der Durchtrennung der seitlichen Par-
tien beide Leitungen aufgehoben waren, darf noch nicht
geschlossen werden, dass sie durch diese Partien ver-
miltelt werden, da das Thier nicht lange genug gelebt
hatte, um so mehr als sie in manchen Fillen sich die
Wiederkehr der Leitung erst im Laufe mehrerer Wo-
chen, ja selbst Monate nachweisen lisst.

Auch die Ergebnisse des Versuchs X sprechen dagegen.

Versuch XV.

Am 14. Mai 1881 wurde einem sechs Monate alten
Hunde das Mark zwischen 1. und 2. Lendenwirbel in
der Mitte durchstochen, so dass die Hinter- und Vor-
dersiringe und die ganze graue Substanz durchschnitten
wurden.

Gleich nach der Operation geht er auf vier Beinen
und wedelt mit dem Schwanz; das Becken steht etwas
nicdrig. 6 Stunden nach der Operation sind alle Glie-
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der gestreckt. Diec Umgebung der Wunde ist stark an-
geschwollen. Geringe Nackenstarre.

17. Mai. Die Wunde sieht jauchig aus. Er geht und
lduft ziemlich sicher. Das linke Hinterbein scheint et-
was schwach zu sein. Er wedelt sehr lebhaft. Beim
Kneifen des rechten oder linken Hinterbeins winselt er
und sieht sich nach der Reizstelle um. Da er seit der Ope-
ration nichis gefressen hat und keine Aussicht auf sein
Durchkommen vorhanden ist, so wird er heute getdtet.

Bei der Section stellte es sich heraus, dass das Messer
hinten ganz in der Milte eingestochen, vorn aber etwas
nach links ausgestochen wurde.

Die mikroskopische Untersuchung des gehirteten
Marks ergab, dass die Hinterstringe mit den anliegen-
den Theilen der hinteren Seitenstringe, die graue Sub-
stanz mit Ausnahme ecines kleinen Theiles des rechten
vorderen Horns und der linke Vorderstrang durch-
schnitlen wurden. Vom rechten Vorderstrang war die
seitliche Partie unverletzt geblieben. (Siehe Fig. 15.)

Dieser Versuch bestiitigl uns, dass die Durchschnei-
dung der mittleren Partie des Markes viel weniger
Storungen der Motilitit und Sensibilitil verursacht, als
die der seitlichen, indem nach dieser die Herstellung
beider Leitungen viel spiter erfolgt, als nach jener
Durchschneidung.

V. Durchschneidung des ganzen Marks
mit Ausnahme der Vorder- und Hinterstringe.

Versuch XVI.

Einem jungen Hunde wurde am 29. Januar 1880 das
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Riickenmark zwischen Lenden- und Brustwirbelsiule
von beiden Seiten so eingeschnitten, dass nur die Hin-
terstrange und ein Theil der hinteren grauen Substanz
unverletzt bleiben.

30. Januar. Die beiden Hinterbeine sind gelihmt und
gefiihllos.

4. Fcbroar. Es zeigt sich Decubitus am Hoden.

8. Februar. Der Decubitus verbreitet sich bis zum
Schwanz, After und den Hiiften.

12. Februar. Der Decubitus grenzt sich ab. Die
Riickenwunde heilt allmilig.

6. Mirz. Der Decubitus verkleinert sich. Beim Heben
am Vorderkorper pendelt er mit beiden Hinterbeinen.

9. Mirz. Alles geheilt.

19. Mirz. Er steht auf allen Vieren. Beim Versuch
Schritte zu machen, fillt er gleich um.

1. April. Er geht jetzt ziemlich sicher, schwankt aber
bei raschem Laufen.

21. April. Man kann ihm auf die Zechen treten, ohne
dass er schreit,

28. Mai. Dic Augen wurden zugebunden. Nachdem
er sich beruhigt hatte, wurden der Schwanz, die Hin-
terbeine ete. gedriickt und gestochen. Es (traten geringe
Rellexbewegungen an den Theilen auf, aber er blieb
tibrigens ganz ruhig. Sowie man aber ihn am Vorder-
korper ganz leise beriihrt, knurrt er sofort sehr heftig.
Also keine Empfindung an den hinteren Theilen. Auch
die Motilitit hat sich weiter nicht verbessert. Der Hin-
terkdrper ist sehr abgemagert.

2. Juni. leute wird er getidtet. Vor der Tédtung
wurde noch die Empfindung der Hinterbeine gepriift.
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Es ergab sich, dass die intensivsten Hautreize keine
Schmerzensdusserung hervorriefen.

Auch die Tetanisirung des freigelegten N. ischia-
dicus mit Inductionsstromen rief heftige Bewegungen
in den Hinterbeinen und Bauchmuskeln hervor, aber
keine Schmerzensiusserung. Bei Tetanisirung des Hals-
und Brustmarks traten starke Bewegungen in allen
iibrigen Korpertheilen auf, nur die Hinterbeine blieben
ganz ruhig.

Die Untersuchung des herausgenommenen Marks
durch Herrn Professor v. Recklinghausen ergab Fol-
gendes:

«Vorn. 2 cm oberhalb der Durchschnitistelle be-
ginnt die Verwachsung der Dura und Arachnoidea.
Unterhalb fehlen sie. An der Durchschnittstelle selbst
linkerseits totale Verwachsung der Pia, so dass hier die
grosse Vene, welche in der vorderen Lingsfissur ge-
legen ist, nach links dislocirt erscheint. Die Adhision
ist mit Mithe zu trennen. Entsprechend der Adhision
sieht man einen rhombischen Spalt in der Dura mit
quer verlaufendem Durchmesser von 2 mm. Das Riicken-
mark zeigt hier eine cirkulire 2 mm lange Einsenkung
und sicht durchscheinend und gelblich aus. Rechter-
scits keine Verwachsung. Die Einsenkung hier ent-
spricht genau dem Ursprung der vorderen Nerven-
wurzel,

Hinten. An der hinteren Scile continuirliche Ver-
wachsung der Dura mit dem Knochen in der Ausdeh-
nung von 5 mm, in Folge deren die Dura bei Her-
ausnahme des Markes verletzt wurde. Weiterhin wurde
beim Durchschneiden des Granulationsgewebes, welches
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hier die Dura mit dem Knochen verbindet, ein Hohl-
raum geoffnet, der direkt in die Substanz des Markes
hineinreicht. An dem Granulationsgewebe hiingt weiche
Riickenmarkssubstanz, welche wahrscheinlich die Hohle
ausgefillt hatte. Dieses Gewebe ist zum Theil durch-
sichtig, mit feinen Gefissen durchzogen. Die Héhle ist
5 mm lang, 1> mm tief. Oberhalb und unterhalb
dusserlich nichts abnormes.

Die mikroskopische Untersuchung ergab Folgendes:

Der rechte Vorderstrang ist ganz erhalten; links nur
ein kleiner Rest. Die Hinterstréinge sind stark atro-
phirt. Nichts von Regeneration. Der iibrige Befund ist
dhnlich wie in den anderen Fillen.' (Siehe Fig. 16.)

Unterhalb der Schnittstelle kein Zeichen der secun-
diren Degeneration. Oberhalb sind die Goll'schen Striinge
und eine diinne Lage der Kleinhirnseitenstrangbahnen
degenerirt. »

Hier waren demnach beide Seitenstringe und die
graue Axe vollstindig und ein kleiner Theil der Vor-
derstringe durchschnitten. Trotzdem konntc das Thier
sicher gehen und auch leidlich lavfen. Es muss in
diesem Falle die motorische Leitung durch die Vorder-
stringe vermittelt worden sein, da es fiir diese Leitung
durch die Hinterstringe, wie wir sehen werden, keinen
Nachweis gibt. Die sensible Leitung war hier trotz der
Erhaltung der Hinterstringe, welche iibrigens stark
atrophirt waren, vollstindig verschwunden.

1. 8. Yers. Vound IX.
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'VI. Durchschneidung des ganzen Riickenmarkes
mit Ausnahme der Hinterstringe.

Versuch XVII.

Am 15. Juli 1880 wurde cinem jungen Hunde zwi-
schen 10. und 11. Brustwirbel das ganze Mark mit
Ausnahme der Hinterstringe durchschnitten. (S. Fig. 17.)
Nach der Operation wurde die Blutung durch Ab-
waschen mit dem Schwamm so lange unterhalten, bis
das Thier erschipft den Kopf sinken liess und die
Augen schloss. Hierauf wurde die Sensibilitit beider
Hinterbeine untersucht. Es ergab sich, dass an ihnen
weder Schmerz noch Tastempfindlichkeit erhalten blieb.

Das Thier starb nach drei Tagen, ohne dass die Sen-
sibilitit und Motilitdt an scinen Hinterbeinen nachge-
wiesen werden konnten.

Derselbe Versuch wurde an zwei anderen Hunden,
mehreren Kaninchen und Raiten wiederholt und zwar
auf verschiedener Hohe des Marks. Es gelang mir aber
niemals, jenen Zustand zu erzeugen, welchen Schiff
Analgesic nannte. Die beiden Hinterbeine waren ge-
lihmt und gefiihllos. Die Thierc starben alle nach 2
bis 5 Tagen.

Ein anderer Hund, an welchem die Operation még-
lichst ohne Blutung ausgefiihrt wurde, lebte etwas linger,
die Ergebnisse blieben aber dieselben.

VIL. Durchschneidung der Hinterstringe.
Versuch XVIII.

Im Laufe des Sommers 1880 hatte ich vielfach Ge-
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legenheit, mehrere Hunde zu beobachten, denen die
Hinterstringe im unteren Theile des Halsmarks durch-
schnitten wurden. Auch habe ich selbst an einem
Hunde zwischen 5. und 6. Halswirbel die beiden Hin-
terstrange durchschnitten. Die meisten dieser Thiere
starben binnen einer Woche. Einige derselben konnten
schon am Tage der Operation stehen und gehen, die
anderen erst am zweiten oder dritten. Doch gab es
auch solche, die weder gehen noch stehen konnten,
Bei ihnen konnte die Sensibilitit bis zum Tod nicht
constatirt werden. Die meisten aber hatten schon am
zweiten Tage eine deutliche Schmerzempfindlichkeit;
manche konnten sogar die Empfindung lokalisiren. Es
liess sich jedoch schwer constatiren, ob sie auch die
Tastempfindung haben. Bei einem derselben konnte
man sie aber mit Sicherheit nachweisen, indem das
Thier jedesmal den Kopf nach der Seite umdrehte, an
welcher das Bein so leise wie moglich beriihrt wurde,
Die Section dieses Thieres ergab, dass nicht nur die
Hinterstringe, sondern auch ein Theil der angrenzen-
den Seitenstringe und der grauen Substanz durch-
schnitten war. (Siche Fig. 18)

Bei Ratten, welche dieselbe Operation erlitten haben,
wurde sowohl die Contactsensibilitt als auch die
Schmerzempfindlichkeit gleich nach der Operation con-
statirt. Sie ertrugen diese Operation sehr gut, indem
die Wunde meist ohne Eiterung vernarbte und sie
lange Zeit hindurch am Ieben erhalten werden konnten.
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Ich schliesse diese Arbeil, indem ich kurz die haupt-
sichlichen Resultate der Versuche zusammenstelle:

1) Durchschneidung einer Markhilfte (in der untern
Brust- oder oberen Lendengegend) hat meistens keinen
Einfluss auf die Bewegung und Empfindung der unter-
halb des Schnittes gelegenen Theile.

Es muss demnach je eine Markhilfte motorische
und sensible Bahnen fiir die beiden Korperhilften ent-
halten.

2) Wird im Bereich der Brustwirbel durch eine
Operation die rechte Markhiilfte und durch eine zweite
in einigem Abstande von der ersten Operation die linke
Hiilfte des Markes durchschnilten, so wird durch diesen
Eingriff weder die Sensibilitit noch die Motilitit an den
Hinterbeinen dauernd aufgehoben.

Demnach miissen motorische und sensible Bahnen
fir die Hinterbeine vorhanden sein, welche nicht grad-
linig von oben nach unten und umgekehrt, sondern
von rechis nach links und vice versa geschlingelt ver-
laufen.

3) Nach dreimaliger wechselstindig  ausgefiihrter
Hemisection des Dorsalmarkes waren die Bewegungen
der Hinterbeine stark gestort. Doch konnte das Thier
coordinirte Bewegungen mit denselben ausfithren. Die
Sensibilitit konnte jedoch nicht mit Sicherheit nach-
gewiesen werden.

4) Nach Durchschneidung aller Marktheile mit Aus-
nahme des rechten hinteren Seitenstranges und der ius-
sersten Portion des rechten Hinterstranges (innerhalb des
letzten Brustwirbels) kehrte die Motilitit der hinteren Ex-
tremititen ziemlich vollstindig zuriick. Die Sensibilitit




dagegen war namentlich auf der Seile, welche der
vollig durchschnittenen Markhilfte entsprach, sehr be-
eintrichtigt.

5) Nach Durchschneidung beider Seitenstringe und
eines Theiles der grauen Horner an einer Stelle des
" Markes (innerhalb des letzten Brustwirbels oder 1. Len-
denwirbels) bleibt die Motilitit vollstindig erhalten.
Die Sensibilitit ist aber unter die Norm herabgesetzt.

Demnach miissen wir entnehmen, dass motorische
und sensible Bahnen nicht ausschliesslich in den Seiten-
stringen, sondern auch in den iibrigen Marktheilen
enthalten sind und dass coordinirte Bewegungen der
Hinterbeine auch ohne Vermittlung der Leitung durch
die mittleren Drittheile der Seitenstringe zu Stande
kommen konnen. Auch die unten in 7) und 11) zu
erwihnende Erscheinung spricht dafir.

6) Durchschneidung der vorderen Hilfte des Riicken-
markes (zwischen dem Brust- und Lendenmark) hat
keinen dauernden Einfluss auf die motorische Leitung.
Auch die Sensibilitit wird hierdurch nicht sehr gestort,
indem das Thier im Stand ist, starke Empfindungsreize
zu lokalisiren.

7) Durchschneidung des ganzen Marks mit Aus-
nahme des vorderen Theiles der Vorder- und Seiten-
stringe hinterldsst keine dauernde Storung der Be-
wegung. Die Empfindung scheint nach diesem Eingriff
in den Hinterbeinen zu erldschen.

8) Wird bei demselben Thiere, welches die eben
genannte Operation durchgemacht hat, in einer zweilen
Sitzung in einigem Abstand von der ersten Wunde die
Durchschneidung der vorderen zwei Drittel des ganzen
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Riickenmarks vorgenommen, so horen die coordinirten
Bewegungen der Hinterextremititen nicht ganz auf.

9) Nach den in 6), 7) und 8) angefithrten Er-
gebnissen miissen wir anuehmen, dass es molorische
Bahnen gibt, die nicht gradlinig von oben nach unten,
sondern von vorn nach hinten und umgekehrt ge-
schlingelt verlaufen. Es ist sehr wahrscheinlich, dass
dasselbe auch von sensiblen Bahnen gilt.

10) Durchschneidung aller Marktheile mit Ausnahme
beider Seitenstrange (in der unteren Dorsalgegend) hat
keinen Einfluss auf die Sensibilitit und Motilitit der
hinteren Extremititen.

Daraus folgt, dass die Leitung der Bewegung und
Empfindung zwischen Vorder- und Hinterkérper im
Riickenmark auch ohne die graue Substanz vermittelt
werden kann.

11) Nach Durchschneidung des ganzen Markes mit
Ausnahme der Vorder- und Hinterstringe bleibt die
Motilitit vollkommen erhalten. Die Sensibilitit war in
diesem Fall total verschwunden.

Demnach, und nach dem in 7) erwihnten sind
wir genothigt, anzunehmen, dass wenig oder gar keine
sensible Fasern in den Vorderstringen enthalten sind.

12) Nach Durchschneidung des ganzen Marks mit
Ausnahme der Hinterstringe gehen sowohl die Bewegung
als auch die Empfindung verloren. In keinem Fall wurde
Analgesie beobachtet.

18) Nach Durchschneidung der Hinterstringe (am
unteren Halsmark) bleibt die Leitung der Bewegung und
Empfindung intakt. In einem Fall wurde das Erhalten-
sein der Tastempfindung mit Sicherheit nachgewiesen.
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14) Nach keiner dieser Verletzungen wurde die Hy-
perdsthesie beobachtet; ebensowenig die Hyperknesie.

15) Regeneration der verletzien Marktheile findet
nicht statt.

Schliesslich sei es mir gestattet, meinem hochver-
ehrten Lehrer, Herrn Prof. Goltz, fiir die ausgedehnte
Anleitung, die er mir bei dieser Arbeit zu Theil wer-
den liess, meinen tief gefiihlten Dank auszusprechen.

Auch fiir Herrn Prof, v. Recklinghauscn fithle ich
mich fiir die mir gestattete Unterstiitzung zu wirmstem
Dank verpflichtet.
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Abbildungen zu den Untersuchungen uber die Leitungsbahnen
im Rickenmark des Hundes. (Von Kenge Osawa.)













