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I. Einleitung.

Der alte medizinische Satz: ,Ubi stimulus, ibi affluxus® ist auch
das Thema der folgenden Untersuchungen, die von der bekannten Tat-
sache ausgehen, dass eine Hautstelle,-die man reibt, rot wird; eine Re-
aktion,\die dadurch an Bedeutung gewinnt, dass sie, wie diese Arbeit
zeigen soll, nicht nur der Haut, sondern auch allerlei inneren Organen
zukommt und weit mannigfaltiger ist, als es zun4chst den Anschein hat.

Physiologischerseits sind die kleinen Gefisserseheinungen, die
nach Reizung der menschlichen Haut an oder neben der Reizstelle

auftreten, teils unbekannt, teils unbeachtet, einmal wohl, weil ausser
Pfliger’s Archiv fiir Physiologie. - Bd. 169. 1



2 U. Ebbecke:

der weissen aber dicken und unempfindlichen Haut des Schweines
ein geeignetes tierisches Untersuchungsobjekt fehlte, und dann, weil
die nachstliegende Erklarung oder mikroskopische Beschreibung, dass
durch den Reiz die Gefisswinde erschiaffen und die Gefasse stirker
gefiillt werden, unter Umstinden bis zum Austritt von Blutflussigkeit,
so einfach und selbstverstindlich ist, dass eine weitere Verfolgung
dieses an sich kleinen und nebensichlichen Gegenstandes nicht ge-
boten schien. -Die Ursache der Erschlaffung oder grosseren Durch-
lassigkeit der Gefiasswinde bleibt freilich im unklaren.

Klinische Befunde. Arztlicherseits ist die Reaktion unter
verschiedenen Namen — mechanisches Nachrioten, vasomotorische
Erregbarkeit, Dermographie oder Dermographismus — ein Gegenstand
taglicher klinischer Untersuchung bei Neurologen, inneren Medizinern
und Dermatologen, denn sie zeigt auffallende, starke individuelle Ver-
schiedenheiten, die auf verschiedene Konstitution, Diathese, Habifﬁ‘s,
Disposition, Idiosynkrasie hinzudeuten scheinen. Doch sind die Unter-
schiede schwer zu beurteilen, auch fehlen fir ihre diagnostische Ver-
wertung die sicheren Grundlagen so sehr, dass einige Beobachter das
Symptom fir zu héufig und weehselnd und unregelmassig halten, als
dass es bestimmte Schliisse auf den Zustand des Individuums gestatte.
Im allgemeinen geht die Meinung dahin, dass eine Steigerung des
mechanischen Nachrotens, die zu messen freilich dem subjektiven
Eindruck iiberlassen bleibt, ein Zeichen allgemein gesteigerter nervoser
Erregbarkeit sei und besonders haufig und lebhaft bei neurasthenischen,
hysterischer oder epileptischen Personen angetroffen werde. In diesem
Sinne findet die Reaktion.zum Beispiel bei der Beurteilung trau-
matischer Neurosen regelméssig Anwendung. Im Mittelalter galt sie
als Hexenstigma. Am zutreffendsten erscheint die Abtrennung einer.
Gruppe von Individuen als homines vasomotoriei, bei denen das ge-
steigerte Nachroten nur ein Sympton innerhalb eines grisseren Kom-
plexes darstellt, zu dem als andere Teilerscheinungen die Neigung zu
Herzklopfen, Pulsbeschleunigung, kalten Hinden und Fissen, Hitz-.
wallungen, Schweissausbriichen, Erroten und Erblassen, Kopfschmerzen.
und Schwindel sowie eine allgemeine gesteigerte Reflex- und Affekt-,
erregbarkeit gehoren. Neben dieser nervds bedingten vasomotori--
schen Erregbarkeit steht aber eine andere Gruppe, in der das lebhafte
Nachréten nachweislich toxiseche Ursachen hat, die ganz besonders
deutlich werden, wenn die in nahem Zusammenhang stehenden Er-
scheinungen der Urticaria und Urticaria factitia, der spontanen und.
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kimnstlichen Nesselsucht, in den Kreis' der Betrachtung gezogen
werden. ' Hier wirkt als auslosender Faktor der Genuss bestimmter
Nahrungs- oder Arzneimittel bei disponierten Personen. Unter den
Nahrungsstoffen werden Muscheln (Austern), Hummer, Krebs, Fisch,
Gerduchertes, Erdbeeren, unreines Trinkwasser am hiofigsten als
Anlass einer Urticaria gefunden; von den Arzneimitteln sind es
hauptsichlich die aromatischen Verbindungen und Actipyretika, wie
Antipyrin und Copaivabalsam. Auch Autintoxikationen, bei chroni-
scher Obstipation, bei Schwangersehaft, kommen urséchlich in Betracht.
Von maassgebender Bedeutung ist bei Intoxikationen die individuelle
Empfinglichkeit, und die an diese. Falle ankniipfenden Erérterungen
berithren sich mit den neuen Forschungen iiber Anaphylaxie. Ob
nun eine toxische oder eine nervise Ursache. vorliegt und auf welche
Weise diese Einflisse an der Gefisswand angreifen, dariber wird
unter dem Titel: ,Angioneurose und hamatogene Hautentziindung®“
von den Dermatologen ein prinzipieller, zum Teil sehr lebhafter und
noch unentschiedener Streit gefiihrt,” als dessen Hauptvertreter auf
der einen Seite Kreibich, auf der anderen Philippson, Torok,
Vas, Wolff-Eisner zu nennen wiren. ‘

Fir die verschiedenartigen neurologischen Erklarungsversuche
seien hier zwei Beispiele aus neuer Zeit angefiihrt. Roudnew
(Nouvelle Iconographie de la Salpétriere. 1910) beschreibt einige
Fille als Seltepheit, in denen er zeitweise Dermographismus raber
(Rotwerden der gereizten Hautstelle) und zu anderen Zeiten Dermo-
graphismus albus (Blasswerden) beobachtete, und fithrt dies auf eine
Neurasthenie des vasomotorischen Zentrums in der Medulla oblongata
zuriick, dessen Erregbarkeit infolge von Ermidung wechsele.
Lapinski erkldart in einer ausfiuhrlichen Arbeit (Journal fir die’
gesamte Psychiatrie und Neurologie. 19131) das Hautréten als eine -
Stauung in den kleinen Hautvenen, die durch Kontraktion der vom’
Sympathicus innervierten glatten Hautmuskeln versehlossen wiirden.

Physiologische Fragestellung. Wéabrend also eine
physiologische Literatur iiber diesen Gegenstand fehlt?), ist die

1) Dort auch das Verzeichnis der klinischen Literatur.
2) Vgl. die Bemerkungen in Tigerstedt, Physiologie des Kreislaufs
S. 518. 1893, und F. B. Hofmann, Innervation der Gefisse. Nagel’s Handb.
d. Physiol. Bd. 1 8.308. Zur Ubersicht diencn ferner: Marchand, Die Storungen
der Blutverteilung in Krehl-Marchand, Handb., d. allg, Pathol. 1910 1I, 1 und
Meyer-Gottlieb, Experimentelle Pharmakologie, Kap. Kreislanf. 1914, S. 220.
1 &



4 U. Ebbecke:

klinische Literatur hieruber zahlreich und widerspruchsreich, und
sicherlich gehort es zu den Aufgaben der Physiologie, zu der Ent-
scheidung klinischer Streitfragen die physiologischen Grundlagen
herbeizuschaffen, zumal die Erscheinung der L. V. R. durchaus ins
Gebiet des Normalen fallt. Die Fragen, die der Physiologe sich
hier stellt, werden lauten: Handelt es sich bei der auf einen Reiz
hin eintretenden Erweiterung der Blutgefisse um eine Erregung oder
. Hemmung von Vasomotoren? Um einen Reflex oder eine direkte
Nervenreizung? Ergibt die Untersuchung einen Aufschluss iiber die
in mancher Beziehung problematische Gefassinnervation, oder
sind diese Erseheinungen nicht nervos bedingt?

Aber noch eine andere Erwigung kann die Aufmerksamkeit des
Physiologen anziehen: Es muss sich bei der durch den Reiz bedingten
lokalen Hyperimie der Haut um Vorginge an den feinsten Gefissen
des papilliren Gefdssnetzes, den Arteriolen und Kapillaren, handeln.
Da prinzipiell feststeht, dass gerade in den kleinsten, der direkten
Beobachtung meist schlecht zuginglichen Gefissen der Stoffaustausch
zwischen Blut und Gewebe stattfindet, und da ja der ganze grosse
Kreislaufapparat letzten Endes die Aufgabe hat, die Versorgung der
Gewebe it einer nach Temperatur und Zusammensetzung konstanten
Nihrflissigkeit zu sichern, den Gewebszellen ein konstantes ,miliew
interne“ zu gewihrleisten, so wird zuzusehen sein, ob die Unter-
suchung der Hautgefissreaktion vielleicht ein Licht auf die von
Stricker, Rouget, S. Mayer, Steinach und Kahn hervor-
gehobene Eigéntiatigkeit der Kapillaren werfen oder etwas
iiber den Stoffaustausch zwischen Blut und Gewebe aussagen kann.

Die erste Aufgabe aber wird sein, nur eine moglichst voraus-
setzungslose und genaue Aufsuchung und Sammlung der hierher-
gehorigen Erscheinungen zu liefern und die gefundenen Tatsachen
tibersichtlieh einzuordnen.

Dementsprechend beschaftigt 'sich der folgende Teil mit der
Beschreibung der lokalen Verinderungen, hauptsichlich Farbinde-
rungen der Haut nach verschiedenartiger Reizung.

Methodik. Bei den Kklinischen Arbeiten itber Dermographie
werden meist aus der statistischen Zusammenstellung vieler Fille
die diagnostischen Schlisse gézogen, und auech bei meiner Unter-
suchung, die sich itber mehrere Jahre erstreckte und zu der mir auch
in den Gottinger Kliniken freundlicher- und dankenswerterweise die
Fialle zur Verfiigung gestellt wurden, kam zahlenmiissig ein grosses
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Material zusammen, doch kam es fiir die systematische Bearbeitung
darauf an, einzelne Fille unter moglichster Variation der Bedingungen
zu untersuchen und die Wirkungen verschiedener Reize miteinander
zu vergleichen. So verwendete ich als mechanischen Reiz nicht nur
das Streichen, wie es in den Kliniken als Bestreichen mit dem
Fingernagel, dem Plessimeter oder irgendeinem Gegenstand mit ab-
gerundeter Spitze iiblich ist, sondern auch das sanfte Streichen und
wiederholte Stricheln, ferner das Reiben, Driicken, Quetschen,
Stechen, Sticheln und leichte Ritzen. Ausser den mechanischen
Reizen wurden thermische, elektrische und chemische Reize an-
gewandt, d. h. lokale und allgemeine Abkiihlung und Erwirmung,
lokale Faradisierung und Galvanisierung, Anbringung verschiedener
hautreizender Flissigkeiten auf die Haut, gelegentlich auch Injektionen.
Latenzzeit und Dauer der Reaktion wurden gemessen. Da sich die Not-
wendigfeit quantitativ abstufbarer mechanischer Reize herausstellte,
liess ich einen einfaéhen, Jeicht zu handhabenden Apparat anfertigen, der
nach dem Prinzip einer Federwage oder eines Asthesiometers gebaut ist
und einen messbaren und variierbaren Druck auszuiiben gestattef.

Druckapparat. Der Druckapparat,'der durch E. Zimmermaun
(Leipzig-Gohlis) und Mechaniker Bartels (Gottingen) hergestellt
wurde, wird dureh nachstehendes Schema in natiirlicher Grosse
veranschaulicht, In der zylindrischen, am unteren Ende verjiingten
Metallhilse H steckt ein konisches Druckstiick D, das ihre untére
Offnung verschliesst und in welches Ansatzstiicke von verschiedener
(Stift-, Scheiben- oder Spaten-) Form und Druckfliche eingeschraubt
werden konnen. In die Hillse wird eine Drahtspirale Sp gesteckt
und die obere Offnung durch das -hineingeschobene und mittels
der Klemme K1 befestigte Kopfstick K verschlossen, das der
Spiralfeder als Widerlager dient. Die Hiilse trigt an einer Seite
einen Schlitz S, in dem der am Druckstiick befestigte Zeiger 7
entlang der Skala Sk gleiten kann. Die Stellung des Zeigers gibt
dann die Druckstirke an, die’ sich ausser durch - verschiedenes$ .
Zusammenpressen der Feder von unten her noch durch verschieden
tiefes Hineinsehieben des Kopfstiickes oder durch Auswechseln der Spi-
rale variieren lasst. Bei gleichbleibender Federspannung ist ferner der
Druck pro Fliacheneinheit, auf den es wesentlich ankommt, umgekehrt
proportional der Grosse der Druckfliiche. Das Instrument ist auf einer
einfachen Wage zu eichen, indem das Gewicht festgestellt wird, das
einer bestimmten Spannung das Gleichgewicht halt.
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Physikal‘ische Wirkungen. Die ersten Wirkungen, die

ein Druck auf die Haut ausibt, sind von physikalischer Natur und
besteher im Zusammenpressen des

g darunterliegenden Gewebes und im
Auspressen der in den Gefassen oder
Gewebsmaschen enthaltenen Flissig-
keit. Erst bei hohen Graden wird
eine Gewebs- und Gefissschidignng
durch . Quetschung und Kontinuitats-
trennung hinzutreten. Wird eine ebene
Fliche unter gleichmissigem Druck
auf die Haut gesetzt, so ist die Druck-
wirkung ungleichmissig, an den Rén-
dern am stirksten und voh dort nach
der Mitte abnehmend, ein scheinbarer
Widerspruch, der von der Beschaffen-
heit der Haut herrithrt. Eine gleich-
missige Druckwirkung wiirde nur bei
ganz weichem, nachgiebigem Material
stattfinden, etwa bei weichem Wachs
oder Lehm, nachdem Schema derFig, 2a.
Annihernd gleichmissig ist sie, wenn

die Haut straff -gespannt und anch
nach unten durch unmittelbar darunter

liegenden Knochen gestiitzt ist, wie
auf dem Handriicken bei geschlossener
Faust. Im wibrigen aber.ist die Haut
Fig. 1. verschieblich, dehnbar und elastisch,

weicht nach unten aus und ibt nach
~ den Seiten einen Zug aus. Daher werden die Ecken der mechanischen
Eindellung abgerundet, und die Verteilung der Druckstéirke entspricht
etwa dem Schema der Fig. 2b, wo unterhalb der Kanten der Druck
am stirksten, die Niveaulinien am dichtesten zusammengedringt sind.
Demgemiss sieht man beim Aufdriicken einer stumpfen Spitze auf
die Haut eine grubenformige Eindellung, deren Umfang betriichtlich
uber den. direkt gedriickten Bezirk hinausgeht und die nach den
Seiten flach auslanft. Setzt man_ ein Glasplittchen auf die Haut und
beschwert es so, dd.SS die darunter gelegene Haut beobachtet werden
kann, so sieht ‘man sie zuerst an den Kanten blutleer und blass

a

o
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werden, wihrend die unter der Mitte des Plattechens gelegene'H“aut
sich durch das mechanisch von der Kante verdringte Blut stirker
rotet und erst bei etwas stirkerem Druck gleichfalls blutleer wird.
Ebenso pflegen nach dem Abheben nur die Kanten des Plittchens
einen einige Zeit bleibenden mechanischen Eindruck zu hinterlassen,
welche Rinne sich durch Riickkehr der verdringten Gewebsflissigkeit
allmahlich wieder ausgleicht. Diese physikalischen Verhéltnisse sind
nach zwei Richtungen beachtenswert: Einmal empfiehlt es sich, zur
Erzielung eines moglichst gleichméssigen Druckes die Kanten ab-
'zurunden, den Druckflichen eine leicht konvexe Form zu geben.
Sodann geht hieraus hervor, dass der Hautreiz nicht auf die unmittel-
vom Druck betroffene Stelle beschrinkt bleibt, sondern dass — um

== <=

¥

" Fig. 2a. Fig. 2b.
einen in der Optik iiblichen Ausdruck zu gebrauchen — infolge

von Zug, Dehnoung und Zerrung eine ,physikalische Irradiation®
des Reizes zustande kommt.

II. Beschreibender Teil.

Beobachtung von Blutdruck und Blutstromung in
den Kapillaren. Als mechanische Folge des Druckes zeigt siclh
also eine Verdringung von Blut und Gewebsflussigkeit aus der ge-
driickten Stelle, worauf ja die von Kries’sche Methode zur Be-
stimmung des kapillaren Blutdrucks berubt. Zu seiner Messung ist
auch der hier angegebene Apparat gut geeignet, wenn als Druck-
flache ein leicht konvexes Glasplittchen eingesetzt wird. Wird die
Haut in grosserer Ausdehnung, etwa durch Uberstreichen mit den
Plessimeter, anamisiert, so ist die Verdringung des Blutes nach den
Seiten als eine gleichzeitig mit dem Reiz erscheinende, sehr flichtige,
oft kaum merkliche Rotung der Umgebung zu sehen, die ebensowenig
wie die Druckanimie mit einer aktiven Reaktion verwechselt werden
darf. Bei Gelegenheit der Animisierung lasst sich eine Beobachtung
machen, die hier hervorgehoben werden soll, weil sie fir die Blut-
stromung in den Kapillaren einen bisher nicht verwerteten Anhalts-
punkt gibt. Ubt man, am besten an der iber Knochen liegenden;:
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gewdhnlich etwas gerdteten Haut des Handriickens mit der Finger-
beere einen leichten Druck aus, so sieht man nach Abheben des.
Fingers eine weisse Kreisfliche von der Umgebung abgegrenzt, die
sich nunmehr von der Peripherie her konzentrisech einengt, bis all-
mihlich auch das Zentrum die normale Farbe wiedergewonnen hat;
die passiv ausgepressten Gefasschen haben sich von den Seiten her
gefilllt. Die Zeit aber, in der dies Wiedereinstromen des DBlutes
ceschieht, ist sehr verschieden: einmal so kurz, dass der Augenblick
sich fast der Beobachtung entzieht, ein andermal 5, ja 10 Sekunden.
Dazwischen kommen alle Uberginge vor. Der erste Fall ereignet.
sich bei sehr warmer, der zweite bei sehr kalter Hand. ‘In beiden
Fillen pflegt die Hand stark gerdtet zu sein; dass die Hyperimie
dabei aber auf grundverschiedene Ursachen zuriickgeht, zeigt diese
Zeitbestimmung. Auch ob die Hand hoeh oder tief gehalten wird,
macht fir die Stromungsgeschwindigkeit in den Kapillaren schon
einen deutlichen Unterschied; heschleunigend wirkt eine vorher durch
Kratzen oder Birsten oder Reiben hervorgerufene Reizhyperimie.
Passive Hyperimie nach Anlegen einer Stauungsbinde, die doch den
Blutstrom verlangsamt, beschleunigt das Wiedereinstromen von Blu£
in die animisierte Stelle, wahrscheinlich mit Hilfe des Riickstromes aus
den stiarker gefiillten und gespannten Venen. Diese verschiedenen
Stromungsverhaltnisse in den Kapillaren werden bei der L. V. R.
zu beriicksichtigen sein. ‘ ‘

Reizwirkungen. Mit dem Wiedereintritt von Blut oder
Gewebsflussigkeit und ‘der Riickkehr zu den alten Verhiltnissen,
nach Wegfall der Storung ist in vielen Fillen die Druckwirkung:
"abgesehlossen, so dass nur mechanische Wirkung und Rickwirkung
vorliegt. In anderen Fallen treten eine Anzahl aktiver Reaktionen,
echter Reizwirkungen auf, von denen die vasomotorische die spateste,
und tragste, von lingster Latenz und Dauer ist. -

Die Reibenfolge der lokalen Reaktionen, wie sie zum Beispiel
bei Beklopfen einer Stelle der Brust mit dem Perkussionshammer
beobachtet werden kann, ist folgende: Blitzartige Zuckung eines
quer iiber die Brust verlaufenden Muskelbiindels; unter Umstinden.
lokale Vorwolbung eines sich in einigen Sekunden riickbildenden
idiomuskuliren® Wulstes; dann 2—3 Sekunden nach dem Beklopfen,
 Kontraktion der arrectores pilorum (cutis anserina), die innerhalb
4—8 Sekunden -verschwindet; schliesslich, nach 6—10 Sekunden auf-
tretend und viele Sekunden bis einige Minuten andauernd, eine die:
geklopfte Hautstelle tiberziehende Rotung.
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Pilomotorische Reaktion. Die pilomotorische Reaktion
der glatten Haarbalgmuskeln kommt hiufic zusammen mit der vaso-
motorischen zur Beobachtung, besonders die Haut der Brust, des
Nackens und des Riickens nahe der Mittellinie reagiert fast regel-
missig auf einen stirkeren Streichreiz mit deutlicher Ginsehautbildung,
die sich entweder iiber den direkt gereizten Streif und seine néchste
Umgebung mit unscharfer Begrenzung erstreckt oder auch in selteneren
Fallen sich uber einen weiten Bezirk der Haut ausdehnt und dann
mit. der subjektiven Begleiterscheinung des , Erschauerns® einhergeht.
Sie lasst sich sowohl durch - mechanischen Reiz wie durch lokalen
"Hitze- oder Kilte- oder Schmerzreiz hervorrufen. Dass durch Ab-
kithlung und allerlei psychische Gemiitshewegungen ,Génsehaut® ent-
steht, ist bekannt. Uber die lokale pilomotorische Reaktion liegen
genaue Untersuchungen von Mackenziel), Kiilbs?) und besonders
Sobotka?) vor. Durch die Arbeiten hauptsichlich vor Langley*),
der in Tierversuchen durch Reizung einzelner Nervenfasern Striuben
der Haare auf umschriebenem Bezirk erzielte, wurde die sympathische
Inpervation der Haut wesentlich geklart. Da die pilomotorische Re-
aktion Analogien zur vasomotorischen aufweist, wird spater darauf
zuriickzukommen sein; hier ist zunichst hervorzuheben, dass die
pilomotorische Reaktion eine zwar hiufige, aber durchaus nicht er-
forderliche Begleiterscheinung der vasomotorischen ist. Sie fehlt an
der Haut des Gesichts und der Hand und meist an warmer Haut,
und auch wo sie auf einen mechanischen Reiz aufgetreten war, pflegt
sie schon vor Einsetzen der vasomotorischen Reaktion wieder zu ver-
schwinden.

"Die L.V. R. der menschlichen Haut.

‘ a) Die verschiedenen Formen der L.V.R.

L.V.R. Nachroten. In ihrer gewdhnlichen bekannten Form,
wie sie etwa durch kraftiges Uberstreichen der Haut mit dem Finger-
nagel erhalten wird, stellt die L.V.R. einen roten Streifen dar, der
nach einiger Zeit abblasst. Die genauere Betrachtung ergibt, dass
der Streifen dem direkt gereizten Bezirk genau entspricht oder eine

1) Mackenzie, The pilomotor- or goose-skin reflex, Brain 1893.

2) Kitlbs, Uber lokale Hautreize und Hautreaktionen. Berliner klin.
Wochenschr, 1909.

3) Sobotka, Zur Physiologie der pilomotorischen und der ihnen ver-
wandten Erscheinungen beim Menschen, Arch. f. Derm. u. Syph. Bd. 105

' 4) Langley, Journ. of Phys. 1893, 1894. 1901, 1904.
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Spur breiter ist und scharf abgesetzte glatte Rinder hat; die Rotung
ist von gleichméssiger arterieller Farbe. Nachdem sie in den ersten
Sekunden ihres Entstehens an Intensitit zugenommen hat, halt sie
sich versehieden lange Zeit, wird dann schwicher und fleckig, be-
kommt unregelmissige Grenzen, wird von der normalgefirbten Ums»
gebung eingeengt und itberbriickt, von der sie schliesslich nicht mehr
za unterscheiden ist.

Je nach dem Grade des Reizes und dem Zustand der Haut er-
fahrt die Reaktion itber Erwarten zahlreiche Modifikationen, von
denen einige bisher in der Literatur nicht erwihnt, andere als Selten-
heit oder pathologisch beschrieben sind, die sich aber bei Variation
der Bedingungen fast simtlich an normaler menschlicher Haut de-
monstrieren lassen.

Nachblassen. Die erste wesentliche Abweichung ist eine
neben oder an Stelle der Rote auftretende Blasse. An einzelnen
Fallen fallt ohne weiteres auf, dass der rote Streif von einem blassen
Saum von Y4+— /2 cm Breite umrandet ist, der zuweilen besonders
den beiden Enden des Streifs wie eine weissliche Kappe aufsitzt und
spater als der rote Streif deutlich zu werden und vor ihm zu ver-
schwinden pflegt. Ferner kommt vor, dass tiberhaupt keine Rotung,
sondern nur eine Blisse entsteht, oder dass der rote Streif sich bald
zuriickbildet, aber nicht wie sonst die frihere Hautfirbung annimmt,
sondern blasser wird als seine Umgebung, dass also ein Farben-
umschlag, ein iberraschender ,Sukzessivkontrast®, auftritt. Sebr
deutlich kommen solche Erscheinungen an der Haut des Unterarms.
jugendlicher, etwa zwanzigjahriger Individuen zum Vorschein, die
gewohnlich itber den Knocheln von vornherein etwas gerdtet ist.
Sucht man sich eine rotliche Stelle aus und streicht leicht unter ge-
ringem Druck mit einem stumpfen Gegenstande daritber, wozu sich
die Kuppe einer Sicherheitsnadel gut eignet, so sieht man zunichst,
nachdem die Druckanimie voriibergegangen ist, keine Veranderung,
und bemerkt erst nach vielen Sekunden, oft erst nach einer halben
Mipute, dass der Reiz doch nieht wirkungslos war, sondern dass ein
anfangs undeutlicher blasser Streif entsteht, breiter als der direkt
gereizte Bezirk, allmihlich deutlicher werdend und von der um-
gebenden Rote hell und scharf abgehoben.. Wird die Sicherheitsnadel
etwas stirker aufgedriickt, so tritt zunichst eine fliichtige Rote auf,
die von, der Blasse abgelost w1rd bei noch starkerem. Druck hilt,
sich die Reizrote noch, wiahrend ein blasser Saum sich ausbildet, der
dann von den Seiten her die Rote verdringt. Wurde ein kriftiger
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Druck ausgeiibt, so bleibt der rote Streif bestehen, wenn der blasse
Saum sich innerhalb 1—2 Minuten schon' wieder zuriickgebildet hat.
Dies Beispiel zeigt deutlich, wie die Reaktion durch.den Grad der
Reizstirke beeinflusst wird. Ist das Auge erst an die Beobachtung
leichter Farbunterschiede der Haut gewodhnt, so wird diese reaktive
Blasse immer haufiger gefunden, ganz zu fehlen scheint sie nach
meiner Erfahrung nur an gelblicher, faltiger, welker Haut, wie sie
besonders bei alten oder kachektischen Individuen angetroffen wird,
nimmt aber an Deutlichkeit schon jenseits der 30 er Jahre ab. Am
leichtesten ist die Blisse an Unterarm und Unterschenkel, oft auch
an der Stirn- und Gesichtshaut hervorzurufen, nicht so regelmissig,
wenn auch immer noch haufig, an Bauch und Brust. Mit Sicherheit
lasst sich aussprechen, dass diese Art der Reaktion zu den normalen
Erscheinungen gehort, im Gegensatz zu der klinischen Ansicht, die
den ,Dermographismus albus“ als Abnormitit auffasst, so dass ich
viele Arzte in Erstaunen setzen kounte, indem ich ihnen nachwies,
dass sie an Dermographismus albus ,litten“., Ieh ziehe daher vor,
diese umstindliche Bezeichnung durch das dem' ,Nachroten® nach-
“gebildete Wort ,Nachblassen® zu ersetzen, und unterscheide so-
mit ein primares und sekundéres Nachblassen und, mit Bezug auf
den blassen Saum, ein ,Randblassen®. Der blasse Saum, der bisher
zum Teil als optische Tauschung durch Kontrastwirkung, zum Teil
als ,kollaterale Andmie“ gedeutet wurde, erweist sich in diesem Zu-
sammenhange als die Folge des leichten Dehnungsreizes, der. bei dem
Niederdriicken der Haut auf die Umgebung oibergreift (vgl. S. 6, 7).
Die meist grossere Breite des Nachblassens im Vergleich zu dem erst
auf stirkeren Reiz erfolgenden Nachroten ist aus demselben Grunde
verstindlich. Wiahrend das Nachrdten, je nach der Stirke des Reizes,
wenige Sekunden bis mehrere Stunden anbalten kann, dauert das
Nachblassen gewohnlich nicht linger als 2 Minuten, seine Latenzzeit
betragt 10, 20, ja 30 Sekunden gegeniiber der durchschnittlichen;
von der Reizstirke unabhingigen Latenzzeit des Nachrotens, von
5-—10 Sekunden, An der iiberraschend langen Latenz, infolge deren:
die Beobachtung meist schon unterbrochen ist, bevor die Erscheinung
einsetzt, ‘und daran, dass so schwache, eben noch wirksame Reize,
wie sie. zur Erzeugung des Nachblassens erforderlich sind, bei der
itblichen klinischen Untersuchang picht in Anwendung kommen, mag
es liegen, dass djese Form der L.V.R. meist unbeachtet blieb. Von
einigen  Autoren ist /das ‘Nachblassen mit: der mechanischen- Blute
verdriangung, die ja unter Umstinden in der Kilte mehrere Sekunden
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anhalten kann, verwechselt worden oder mit dem: gelbweisslich ge-
firbten Quaddelwall (,Urticaria poreellanea®); doch ist es von jener
durch die Latenzzeit, von diesem durch das Feblen einer Erhebung
leicht zu unterscheiden. Bei Verwendung des Druckapparates ldsst
sich die geringe Druckstirke herausfinden, bei der ein einmaliges
Uberfahren der Haut ausreicht; als sebr geeigneter, praktisch leicht
anwendbarer Reiz stellte sich mir das wiederholte sanfte, nicht
kratzende Streichen (Stricheln) heraus, wozu, wie erwahnt, die Kuppe
einer Sicherheitsnade] gentigt und wobei die Zahl der Wiederholungen
eine einfache Dosierung ermoglicht. Mit Hilfe dieser Reizsummation
gelingt es oft, ein sonst schwer hervorzurufendes Nachblassen deut-
lich zu machen. Fur sein Zustandekommen ist ferner eine nicht zu
kithle Hauttemperatur erforderlich, daher zeigen einige Menschen
das Nachblassen nur zu Zeiten, wo sie erhitzt sind oder aus anderer
Ursache, zum Beispiel infolge von Ermiidang, warme Hande haben:
Allgemein wirkt begiinstigend, wenn von vorpherein -ein rotlicher
Farbton besteht, von dem sich der blasse Streif um so schirfer ab-
hebt. Das ist der Fall bei leichtem Erythema solare, aber auch bei
Scharlach und hochfieberhaften Erkrankungen, bei Erysipel und ent-
ziindlicher Hautrote. Aus demselben Grunde ist bei Siuglingen und
kleinen Kindern mit ihrer rosigen Haut das Nachblassen besonders
deutlich. Wird durch lingere lokale Erwirmung eine ausgesprochene
Hautrote hervorgerufen, so bleibt ein Reiz fur das Nachblassen un-
wirksam. In seltenen Fillen konnte ich beobachten, dass auch eine
thermisch oder chemisch entstandene Reizrote oder eine umschriebene,
frisch entstandene Hautentziindung von einem blassen Saum eingefasst
war, der sich aber von dem gewodhnlichen Nachblassen durch seine
lingere, stundenlange Dauer wesentlich unterschied. Zwei andere
Formen lokaler Reizblasse werden spiter zu erwihnen sein.
Arteriell hyperamisches Nachroten. Wihrend bei
den unteren Reizstirken die. einfache Form der L.V.R. durch das
kontrastierende Nachblassen modifiziert wird, die beiden antagonisti-
schen Prozesse der Reizhyperimie und -animie gleichsam in Kon-
kurrenz treten, so erfihrt bei den oberen Graden der Reizstirke
das Nachroten weitere Komplikationen. Am reinsten mit deutlich
heller arterieller Farbung kommt die einfache Rotung zum Vorschein
unter Anwendung des Strichelreizes, wobei die Hautdeformation ge-
ring ist und Hautschidigung vermieden wird, da schon ein weit
niedrigerer Druck geniigt als bei einmaligem Uberstreichen. Sogar
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ein Reiz, der fur sich allein zu schwach ist, ein Nachblassen her-
vorzubringen, kann durch mehrfache Wiederholung seine Wirkung
bis zum Nachroten steigern.

Besonders auffallend hebt sich der hellrote arterielle Farbton
ab, wenn der Reizstrich iiber einen infolge von Stauung oder Lih-
mung bliulich verfirbten Korperteil gefihrt wurde; zum Beispiel
am Arm nach Anlegen einer Stauungsbinde. '

Venoés hyperimisches Nachroten. Bei stirkerem Druek
dagegen nimmt der rote Streif einen bldulichen, violetten Farb-
ton an. Zuweilen entwickelt sich diese Verfirbung erst im Verlauf
der Ruckbildung, besonders auf kuhler, trag reagierendér Haut; stets
blaulichrot oder sogar anfinglich blauviolett ist der Hautstriemen,
der durch einen kurzen Schlag hinterlassen wird, oder die sich
langsam ausgleichende Delle und Rinne, die durch einen linger-
dauernden tiefen, wenn auch nicht schmerzhaften Druck zustande-
gekommen ist. Wird dagegen durch einen sanften, viele Sekunden
bis Minuten lang anhaltenden Druck, etwa mit der Fingerbeere, nur
die oberflachliche Hauf an#émisiert, so ist die danach auftretende
Reizrote rein arteriell. Einen typischen blauroten Streifen erhalt
man bei Reizung der Haut vom Schwein?), wobei wegen der ge-
ringen Empfindlickeit grissere Reizstirken angewendet werden
misssen. Hier pflegt sich die Reaktion so abzuspielen, dass anfangs
nach durchschnittlich 10—12 Sekunden eine starke Blisse des ge-
reizten Streifens eintritt, die erst nach Y2—2/4 Minute einer dunkel
blaulichroten Verfirbung Platz macht, wihrend schon vorher die Um-
gebung sich my¢ zarter Rote tiberzogen hatte. Durch die nachfolgende
Rotung ist diese Art von Anémie von dem Nachblassen deutlich
unterschieden; beim Mensehen kommt sie nicht ausgepragt zur Er-
scheinung, ist aber zuweilen angedentet oder dussert sich darin, dass
bei ahnlichen starken Reizwirkungen die Latenzzeit der zyanotischen
Rote nicht nur nicht kiirzer, sondern linger ist als beim einfachen
Nachroten. ‘

i
:

1) Die Untersuchungen am Schwein wurden wegen der grossen Unruhe
dieser Tiere zum Teil in Narkose, zum Teil in der durch Herabhangen des
‘Tieres an den Hinterbeinen fiir 1—2 Minuten erzielten kataleptischen Bewegungs-
losigkeit vorgenommen. Als Reizstelle wurde die Bauchhaut gewiahlt. Far die
FErmoglichung und Erleichterung dieser Versuche bin ich Herrn Prof. Lehmann
von der landwirtschaftlicher Versuchsstation in Gottingen zu bestem Dank

verpflichtet.
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Roter Hof. Bei allen mit lebhafter oder schmerzhafter Emp-
findang einhergehenden, sehddigenden oder ,pathischen® Reizen
tritt zum Nachrdten als weiterer Reizerfolg eine diffuse Rotung
hinzu, die entweder bei geringer Ausbildung den roten Streifen nur
etwas verbreitert und! verschwommene, zuweilen auch in Zacken oder
Flammenfiguren auslaufende Rénder macht oder bei grosserer Aus-
dehnung mehrere Zentimeter weit itber den direkt gereizten Bezirk
hinausgreifen kann, unregelmissig begrenzt, fleckiz gesprenkelt ist
und sich innerhalb weniger Minuten von der Peripherie her einengt.
Diese Art von Rotung soll als ,roter Hof“ bezeichnet werden.
Dass es sich hierbel um einen vom Nachroten verschiedenen Vor-
gang handelt, geht aus mehreren Tatsachen hervor. In seiner Latenz-
zeit stimmt er nicht mit dem direkten Nachroten tiberein, sondern
tritt bald frither, bald spiter auf als das Nachroten, indem sich das
eine Mal im Anfang eine unbestimmte flachtize Rote der ganzen
Hautgegend zeigt, aus der dann die direkt gereizte Strecke deutlich
rot hervortritt, und ein andermal der rote Streif erst allmihlich
breiter wird und sich innerhalb einer Minute immer mehr aus-
dehnt. Darin ist eine Beziehung zu der Reizempfindung erkennbar,
die auch je nach der Reizart intensiv aber kurz sein kann oder ein
langere Zeit anhaltendes jhickendes, prickelndes, brennendes Gefiihl
hinterlasst. Whahrend fir den Grad des gewbhnlichen Nachrétens
de Stirke der Empfindung gleichgiiltig ist, spielt sie fur die Leb-
haftigkeit und Ausdehnung der diffusen Réte eine wesentliche Rolle,
insofern eine Uberempfindlichkeit, sei es bei allgemein @tberempfind-
lichen Personen, sei es lokal an einer hyperisthetischen Hautstelle,
deutlich verstdrkend wirkt. Zum Beispiel konnte ich durch leichte
Verbrepnung eines umschriebenen Hautkreises eine Hyperésthesie
der thermisch nicht gereizten Umgebung hervorrufen, die mehrere
Stunden anhielt und wihrend dieser Zeit ein besonders leichtes und
lebhaftes Auftreten der diffusen Riote ergab. Dem entspricht, dass
im Gegensatz zu dem gewdhnlichen Strichreiz, der nur bei einzelnen
Menschen zum Zustandekommen des roten Hofs geniigt, eir Schmerz-
reiz irgendwelcher Art mit Sicherheit die Erscheinung herbeifithrt.
Kommt bei dem iblichen Reiz durch starken, breiten Druck die
diffuse Rotung nur als eine quantitative Steigerung des Nachrotens
zZam Voréchein, so wird ihre Selbstindigkeit dagllirch bewiesen, dass
es gelingt, sie mit Hilfe eines punktformigen Schmerzreizes fast rein
fur sich darzustellen. Die geeigneten Reize hierfir sind einfacher
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oder wiederholter Nadelstich, Faradisieren mit einer dimnen Metall-
elektrode, punktformiges Brennen durch Berithren mit einer Glith-
nadel oder durch Bestrahlen mit einem Brennglas; sié alle, also
auch die thermischen Reize, bei denen eine physikalische Irradiation
durch Hautzerrung oder Stromschleifen ausgeschlossen werden kann,
geben den’ gleichen Erfolg, die indirekte Reizrote dominiert gegen-
fiber der verschwindend kleinen direkt gereizten Stelle und ist an-
nihernd kreisformig ausgebreitet, - wobei die Ausdebnung gar nicht
von der Grisse des gereizten Bezirks, sondern nur von der Reiz-
intensitit abhdngt. Der Durchmesser kann bis zu 10 em gross sein.
In seiner Mitte zeigt der rote Hof eine ziemlich gleichméssige hell-
rote Fiarbung, die im Unterschied zum Nachriten niemals einen
blaulichen Farbton bekommt; nach den Rindern zh lost er sich in
Flecken auf, die in der #ussersten Peripherie unregelmissig in die
Umgebung verspritzt erscheinen, selten als scharlachihnliche Punkte,
meist als masernibnliche Fleckung. Dazwischen treten zuweilen am
Rande eine Anzahl weisslicher Flecken auf, die bei reichlichem Vor-
handensein und Konfluieren eine, wenn auch niemals scharfe, saum-
artize Begrenzung des roten Hofs abgeben konnen. Merkwirdiger-
weise liegt der Reizpunkt nicht immer im Mittelpunkt des roten Hofs,
und zeigt der Hof so gut wie immer eine ausgesprochene Lings-
richtung, die am Rumpf mehr quer-, an den Extremititen mehr langs-
gestellt ist, mit der Spaltrichtung der Haut oder der segmentalen
Gliederung des Korpers zusammenfillt und zum Beispiel an der Haut
des Rumpfes ungefibr dem Verlauf der Rippen parallel geht!). Die
Riekbildung eines ausgedehnten roten Hofs vollzieht sich durch Ein-
engung von der Peripherie her innerhalb einiger Minuten, die direkt
gereizte Stelle und ibre nichste Umgebung kann dagegen viele
Stunden hindurch gerdtet bleiben. .

Ausser diesen vielen Besonderbeiten, die die diffuse Rote charak-
terisieren, kommt eine riumliche Trennung von direkter und in-
direkter Reizréte vor. So in Fallen mit ausgeprigtem Nachblassen,
wo ein kraftiger Strichreiz das Bild eines roten Streifs mit blassem
Saum und’ rotem Hof ergibt; aus diesem Rot-Weiss-Rosa oder
Bliulichrot- Weiss-Rotlich entsteht nach ungefahr zwei Minuten durch

1) In grosser Ausdehnung bei niedriger Reizschwelle zeigt sich der rote
Hof bei Sauglingen und kleinen Kindern, wo er zum Beispiel den grosseren
Teil des Unterschenkels nach Strichreiz tiberziehen kann. o
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Verschwinden des Nachblassens und Zuriickztehen des roten Hofs
der breite rote Streif mit unscharfen Riandern. Die unscharfe Be-
grenzung des Nachrdtens, die auch auf gewodhnlichen Strichreiz
eintreten kaan, die den Kliniken bekannt zu sein und von ihnen
als gesteigerte vasomotorische Erregbarkeit angesehen zu werden
pflegt, stellt sich also nunmehr als Verschmelzung zweier Realktions-
arten heraus. Ihre riumliche Trennung kann ferner in all
den Fillen leicht erzielt werden, wo die diffuse Rote schon auf
geringe Reizgrade anspricht. So konnte ich durch wiederholtes,
rasch aufeinanderfolgendes Aufsetzen eines flachen Ringes unter
geringem Druck auf tiberempfindlicher Haut das Bild eines weissen
Ringes im roten Felde hervorrufen, also Nachblassen eines kreis-
formigen Streifens zugleich mit indirekter Reizrote innen und aussen.
Dies ist zwar eine Ausnahme, lehrt aher, dass ein roter Hof auch
ohne Nachroten auftreten und dass unter Umstinden der Schwellen-
reiz fir den roten Hof niedriger sein kann als fir das Nachroten.
Viel biufiger lisst sich ein Nachblassen mit rotem Hof auf folgende
Weise demonstrieren: Man fihrt mit einer spitzen Nadel vorsichtig,
ohne die Haut zu verletzen, tiber die Brusthaut und macht etwa
sechs . Langs- und sechs Querstriche im Abstand von 1 cm; nach
einer halben Minute hat man dann eine karrierte Fliche von ziemlich
breiten . weissen Streifen in einem lebhaft gerbteten Hautbezirk;
haufig tritt die allgemeine Rotung frither auf als das Nachblassen;
in 2—5 Minuten pflegt die Erscheinung verschwunden zu sein oder
hinterlasst noch einige Zeit einige ganz feine, den Nadelstrichen -
entsprechende rote Linien. Wihrend ein einmaliger Ritzstrich nur
bei stirkerem Reiz zum Hervorrufen der Umgebungsrote geniigt,
summieren sich auf diese Weise die Reize von allen Seiten und
bewirken vereint die Rotung. Solches Verhalten fand ich iiberein-
stimmend bei allen jenen, meist jugendlichen Individuen, die durch
hiufigen Wechsel der Farbung, Blutfillung und Wirme von Gesicht
und Hinden ohne weiteres ihre allgemeine lebhafte ,vasomotorische
Erregbarkeit“ erkennen liessen. .
Quaddelbildung. Den Einfluss individueller Empfindlichkeit
zeigt am auffallendsten jene Erscheinung, die den letzten und stirksten
Grad der Reaktion darstellt, wo zu der Hyperimie die ddematdse
Durchtrinkung des Gewebes hinzutritt. Bei empfindlicher Haut und
kriftigem Bestreichen ist der Verlauf folgender: Starke Ginsehaut-
bildung innerhalb der ersten Sekunden in Bereich und Umgebung
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der gereizten Strecke: Auftreten einer mehr oder weniger weit sich
ausdehnenden lebhaften Rotung; Verschwinden der Génsehaut; Ein-
engung der diffusen Rotung und dunklere Farbung des Reizstriches;
Erhebung einzelner kleiner Hocker an den Stellen der Haarfollikel.
Bei besonders schneller Aufeinanderfolge bleiben die durch Arrektoren-
kontraktion entstandener Hocker bestehen und gehen unmerklich in
die papilliren Schwellungen iber. Hiermit kann innerhalb 1 bis
2 Minuten die Entwicklung ihren Hohepunkt erreiebt haben. = Das
hiufigere ist, dass durch Verbreitern und Konfluieren der Einzel-
hicker oder von vornherein eine gleichmissige wallfsrmige Erhebung
innerhatb einer gerdteten Umgebung zustande kommt. Die unteren
Grade der Schwellung, bei déren schwichstem Auftreten der Niveau-
unterschied besser durch Tasten gefithlt als mit dem Auge wahr-
genommen wird, zeigen eine tiefrote Fiarbung; je mehr die Schwellung
ausgebildet ist, kommt eine rotlich-gelbe bis gelblich-weisse, matte
Férbung zum Vorschein, worin sich die Menge der unter der Haut-
angesammelten Flissigkeit ausdriickt; immer besteht ein im Lauof
der Zeit sich einengender roter Hof. Solche Tokalen Sehwellungen
oder Hautnesseln als Folgen mechanischer Reizung sind als patho-
logisches Symptom unter dem Namen ,Urticaria factitia® bekannt.
Was hier als neu und wesentlich hervorgehoben werden soll, ist
das normale Vorkommen der Quaddelbildung, die unter geeigneten
Reizbedingungen in allen Féllen zu beobachten ist, so dass wohl
quantitative, aber keine qualitativen Unterschiede bestehen und das
Krankhafte sich nur als Steigerung eines an sich normalen Vorgangs
darstellt. ,

‘ Um auf nicht @berempfindlicher Haut eine Quaddel hervor-
zubringen, gibt es drei Arten mechanischer Reize: die Erzeugung
starker passiver Hyperimie durch Stauung oder Ansaugung, die Ge-
webspressung durch tiefen Druck und die Stichelung.

Setzt man ein Glasrobrchen von stumpfen Rindern und einer
lichten Weite von etwa !/ em mit kriftigem Druck auf die Haut,
zum Beispiel des Oberarms, so wird die Haut an den Rindern tief
eingedriickt, und zugleich tritt durch Wegdringen des Blutes nach
der Mitte zu und durch Abklemmung des Abflusses eine starke Blut-
itberfilllung der Haut innerhalb der Rohrenrinder ein, die so stark
sein kann, dass nach Abheben des Rohrchens das Zentrum des
Kreises durch einen Kkleinen roten Punkt als Zeichen eines- Blut“

austrittes markiert ist. Kleine Aknepusteln oder abgeheilte, aber
Pfitiger’s Archiv fir Physiologie. Bd. 169, 2

o
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noch gerdtete Verletzungen konnen auf diese Weise leicht zuny
Bluten gebracht werden. Aber auch dann, wenn kein Blutaustritt
stattgefunden hatte, gentigt die Wirkung in vielen Fallen, und bildet
sich an Stelle des anfinglich gerdteten Kreises innerhalb der néchsten
Minuten eine leichte quaddelige Vorwdlbung. Eine besser dosier-
bare und nicht mit Quetschung einhergehende Art der Stauung ist
das Aufsetzen eines kleinen Schropfkopfes; ich benutzte dazu eine
kleine Glaskuppel, die an ihrem oberen Ende eine durch einen luft-
dicht eingepassten Hahn verschliessbare Rohre trug. Wird durch
Ansaugen die Luft im Innenraum des Glases verdinnt, so wird die
daruntergelegene Haut durch den im Gewebe und in den Blut-
gefassen herrschenden Druck vorgetrieben, wobei sie eine eftwas
blauliche Rotung anmimmt, Es kommt auf den Grad der Luft-
verdinnung und auf die Dauer der Einwirkung an, ob nach Ab-
heben des Sauggldschens nur eine langere Zeit anhaltende Rotung
zuriickbleibt oder allmihlich eine ddematdése Durchtrinkung folgt.
Fs ist aber ‘auf diese Weise leicht, eine Quaddel ohne alle Be-
schwerden fiir die Versuchsperson hervorzurufen.

Die zweite Art, die Gewebspressung, beruht auf der mechanischen
Eindellung einer Hautstelle, wozu ein sanfter, aber lingere Zeit.
(*/z—1 Minute) fortgesetzter oder ein kurzer tiefer, etwas schmerz-
hafter Druck mit -dem Fingernagel oder einem Stecknadelkopf ge-
nitgt; besser wird der Druck mit Hilfe des kleinen Druckapparates
ausgeiibt, an dem als Reizfliche ein stumpfer Stift eingeschraubt ist.
Die nach anfinglicher, mechanisch bedingter Blasse bald blaulich bis
dunkelrot gefirbte Haut hebt sich allmihlich unter lebhaft roter
Farbung in etwa einer Minute wieder bis zum Niveau der tbrigen
Haut, um sich nach einer weiteren Minute schon deutlieh dariiber
hinaus vorzuwdlben.

Der Stichelreiz endlich ist der wirksamste und hat auch an
wenig empfindlichen Individuen oder Korpergegenden mit Sicherheit
Quaddelbildung zur Folge. Hierbei werden mit einer Nadelspitze
leichte, schnelle Stosse, 20-—30 an Zahl, gegen ein moglichst kleines
umschriebenes Hautfeld ausgefiihrt, Stiche, die weder ein Blutgefiss
verletzen noch iiberhaupt die Haut durchdringen sollen, sondern zu-
nichst nur eine feine Unebenheit des gestichelten Feldes hinter-
lassen, auf dem sich nach ein bis mehreren Minuten dann die Quaddel
erhebt. Allerdings wird das. leichte Prickeln auf die Dauer durch
Reizsummation als unangenehmes Jucken empfunden und regt zu
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halb unwillkiirlichen Abwehrbewegungen an, ohne dass aber die Haut
durch den Eingriff merklich geschiadigt wiirde.

Bei allen diesen Reizarten ist der Erfolg die Bildung einer
Quaddel, die zu ihrer Entstehung eine betriichtliche Zeit, ein bis
mehrere Minuten, in Anspruch nimmt, durch stirkere Reize beschleu-
nigt wird, aber auch bei raschem Entstehen in den folgenden Minuten
noch an Hohe und Breite zuzunehmen pflegt. Ihre Rickbildung er-
streekt sich iiber eine Zeit von einer halben bis zu mehreren Stunden.
Danach bleibt noch einige Zeit eine einfache Rotung bestehen.
Wesentlich besehleunigend wirkt auf die Rickbildung ein massiger
Grad von Hyperiimie. Dies wird zuweilen sehr deutlich, wenn eine
Quaddel in der regio interscapularis, eine andere in der regio del-
toidea angebracht wird. Dapn ist bei jener die diffuse Reizrotung
intensiv und ausgebreitet, bei dieser ist die Umgebung der Quaddel
nur schwach und in geringem Umfang gerotet; die diffuse Rote halt
in der regio interscapularis auch linger an, wihrend umgekehrt die
Quaddel selbst kleiner, weniger ausgepriagt und von kiirzerer Dauer
ist als in der regio deltoidea. Es stehen also dabei die Stirke und
Dauer des roten Hofs einerseits, der Quaddel andererseits in um-
gekehrtem Verhéltnis, Ahnlich liegt der.Fall, wenn nach Stichelung
zweier benachbarter Hautfelder uber dem einen ein Saugglas mit
missiger Saugwirkung aufgesetzt wird; dann kann die auf die passive .
Hyperimie folgende arterielle Rotung die Entstehung einer Quaddel
unter Umstinden ganz verhindern, immer aber wird sie die Rick-
bildung einer entstandenen Quaddel bedeutend fordern und besehlen-
nigen. So wird hier an einem einfachen experimentellen Beispiel
die Heilwirkung der Bier’schen Hyperimie monstriert. '

Im vorhergehenden wurden als Haupttypen der
L.V.R. auf mechanischen Reiz geschildert der blasse
Streif, der rote Streif mitblassem Saum, der einfache
rote Streif, der blaulichrote Streif, der rote Hof und
der follikulidre oder generelle Quaddelwall mit rotem
Hof und wurde hervorgehoben, dass diese verschie-
denen Formennormal sind undnur quantitative Unter-
schiede in ihrer Latenzzeit, Dauer und Intensitit
zeigen,

2*
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b) Einfluss der Temperatur.

Uber die Bedingungen der Reizbarkeitsunterschiede erhalten wir
wichtigen Aufschluss, wenn wir den Einfluss der Temperatur
auf die Reaktion in Betracht ziehen, worauf ich vor Jahren
wihrend eines lingeren Aufenthalis in den Tropen aufmerksam
wurde. Dort fand ich eine gesteigerte vasomotorische Erregbarkeit
als Regel, und wihrend es zunichst nahe lag, dies mit einer in den
Tropen allgemein gesteigerten Erregbarkeit (Affekterregbarkeit) in
Zusammenhang zu bringen, zeigte die Untersuchung von acht Fillen
wihrend der im Dezember geschehenden Durchfabrt dureh den Suez-
kanal ins Miftelmeer, dass bei der Rickkehr in den heimischen
Winter die Reaktion zur Norm oder unter die Norm abgeschwieht
wurde. Die Bedeutung des Temperatureinflusses liess sich dann
durch systematiseche Untersuchungen leicht feststellen.

Schon wenn eine kreisformige Hautfliche durch Aufsetzen eines-
Temperators auf eine etwas hohere Temperatur gebracht ist, ohne
noch dadurch gerdtet zu sein, und dann ein langer Reizstrich durch
den erwirmten Kreis und seine Umgebung gefilhrt wird, ist die
Latenzzeit in diesem Bezirk gegenitber der Nachbarschaft abgekirzt.
Am auffallendsten wird der Unterschied, wenn die eine Hand mehrere
Minuten in kaltes, die andere in warmes Wasser getaucht war.
Dann hat auf jener der mechanische Reiz ausser der sich langsam
. ausgleichenden Blutverdringung gar keinen Erfolg, auf dieser da-
-gegen wird er fast momentan von einer starken, aber schon nach
10—30 Sekunden wieder verschwundenen Rotung beantwortet. So-
gar auf leichtes Aufsetzen der Fingerbeere, das sonst ausser seinen
physikalischen Folgen wirkungslos bleibt oder mehrere Minuten
andmisieren muss, um. eine Reaktion hervorzurufen, reagiert die
warme Haut mit einer deutlichen Reizrote schnell, kraftig und kurz.
Durch, Abstufen der Temperaiur einer beliebigen Hautstelle kann
somit die Latenzzeit des Nachritens zwischen Bruchteilen einer
Sekunde und zehn Sekunden willkirlich variiert und kann. die
Reaktion gestéigert oder unterdriickt werden. Wird durch Abstufen
-der Reizsi:ﬁrke an gleichgelegenen, verschieden WarmenHautstéll‘en
derselbe Effekt erzielt, so zieht sich die Riickbildung auf ‘der kithleren
Haut lianger hin als auf der wirmeren. Auf einer kunstlich ab-
gekithlten Hautstelle hinterlisst .zum Beispiel leichtes Ritzen mit
einer Nadelspitze einen mehrere Stunden anhaltenden diinnen
roten Strich, wenn die Wirkung eines gleichen Reizes auf warmer
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Haut sich schon innerhalb !/ Stunde g#nzlich zuriickgebildet hatte.
Auch hier beginstigt also die mit der Wirme verbundene Hyperiimie
die Restitution, und die n#chstliegende Annahme, dass ein starker
Grad der Reaktion auch einen langen Verlauf bedinge, gilt nur
ceteris paribus. Euntsprechend ist von klinischen Beobachtern an-
gegeben, dass ein lebhaftes Nachroten sich zwar linger als deutliche
Reaktion auf einem Hohepunkt erhalte, bis zu seinem endgiiltigen
Verschwinden aber weniger Zeit brauche als die sechwache, langsam
eintretende Rotung, die zundchst bis auf einen sebr undeutlichen
schwachroten Streif zuriickgehe, von der aber der letzte, eben noch
erkennbare Rickstand nur sehr langsam ganz beseitigt werde. Es
stehen sich hier gleichsam eine akute und eine chronische Verlaufs-
form gegeniiber. Als allgemeine Regel lidsst sich nunmehr aus-
sprechen, dass durch die Wiarme der Grad der L.V.R. ge-
steigert, die Latenz und Dauer abgekirzt wird.

Aus diesem leicht festzustellenden erheblichen Einfluss der
Temperatur ergeben sich ohne weiteres Folgerungen fur den wech-
selnden Ausfall der Reaktion bei verschiedenen Menschen oder an
verschiedenen Korpergegenden desselben Menschen oder, was eben-
falls beobachtet werden kann, an derselben Koérpergegend desselben
Menschen zu verschiedenen Zeiten.

Wie bereits in der Literatur mehrfach angegeben, zeigen Brust,
Riicken, Nacken, Bauch die grésste Intensitiit und kurzeste Latenz
der Reaktion und nimmt die Reaktion ab, je weiter distal sie ge-
prift wird, so dass Hande und Fiisse reaktionslos gefunden werden.
Als . Erklarungsmoglichkeiten hierfir sind Verschiedenheiten der
Haut- oder Temperaturempfindlichkeit herangezogen; die Erklirung,
die sich nun als fast selbstverstindlich ergibt’, ist, dass im selben
Maasse das Verhaltnis von Oberfliche zur Masse und damit die Mog-
lichkeit der Abkithlung zunimmt, da, wie Erfahrung und Messung
zeigen, sbei gleicher Aussentemperatur die Haut des Rumpfes auf ein
hoheres Temperaturniveau eingestellt zu sein pflegt als die der
Hinde oder Fiisse, die sich hdufig kalt anfahlen. Daher ist die
Haut der Hand meist so kithl, dass sie eine ganz schwache, trige
oder gar keine Reaktion gibt; ist sie aber warm, so fallen eine
Reihe von Unterschieden weg.

Wenn auch an derselben Hautstelle eines Menschen zu ver-
schiedenen Zeiten nicht die gleiche Reaktion angetroffen wird, so
#sst sich, sobald darauf geachtet wird, die Regel bestitigen, dass
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dieser Wechsel nur von der jeweiligen Hauttemperatur abhingt, die
ihrerseits wiederum nicht allein durch Aussentemperatur, Oberfliche
und Verdunstung bestimmt wird, sondern ebensosehr durch die je-
weils vorhandene Weite der Hautgefisse und Menge der Blutzufuhr.
Denn je reichlicher die Haut von Blut dorchstromt wird, um so niher
muss bei gleicher Luftwarme ihre Temperatur, die zwischen 17°
und 36° schwankt, der Bluttemperatur kommen. Es ist nun, zum
Beispiel aus den plethysmographischen Untersuchungen von Mosso,
Alfred Lehmann und Ernst Weber, bekannt, von wie vielen
Momenten die Blutversorgung der peripheren Gefisse beeinflusst
wird, und wie verschieden stark das Gesamtgefisssystem bei den ein-
zelnen Mensehen reagiert. Je nachdem der Betreffende leicht fur
Frost- und Hitzegefihl empfindlich oder abgehartet und temperatur-
unempfindlich ist, wird sein Blutdruck, seine peripheren Gefiisse und
seine Hauttemperatur dureh thermische FEinfliisse, wie das Ablegen
der Kleidung vor der Untersuchung oder der ﬁbergang‘von Aussen-
kilte in Zimmerwirme, mehr oder weniger verindert werden. Zu
den Momenten der Abkithlung oder Erwirmung ftreten allerlei
psychische Einflisse hinzu, einerseits Erwartung, Spannung, Unlust-
gefithle, Angst, Furcht, Sehreck, die Verengerung der Hautgefisse
mit sich bringen, andererseits als gefiisserweiternd Scham, Zorn,
manche Erregungen, Muskelarbeit, Ermiidung. Entsprechend der
Beobachtung, dass in kleinen, am Morgen schmerzlosen Wunden am
Abend Klopfen, Jucken oder Schmerz verspart wird und allgemein
die Haut abends stirker gerdtet erscheint, wird der Befund ver-
standlich, dass die meisten Menschen am Abend eine lebhaftere
L.V. R. haben als am Morgen oder Vormittag. So spielen die all-
gemeinen Gefissreflexe in die L.V.R. hinein, indem sie den Boden
vorbereiten und verindern, auf dem die lokale Reaktion erwichst.
Denn alle die Momente, welche die'peripheren Gefisse verengern,
vermindern zugleich durch Herahsetzung der Hauttemperatur den
Grad der L.V.R. Umgekehrt gelingt es, wenn von einem Menschen
das durchschnittliche Verhalten seiner L.V.R. bekannt ist, den zu
einer bestimmten Zeit erhobenen Befund wie einen Hautplethysmo-
graphen zur Bestimmung der jeweiligen Hautdurchblutung zu ver-
werten. ,

Durch Beriicksichtigung des Temperatureinflusses finden einige
merkwiirdige Angaben der klinischen Literatur ihre natirliche Er-
klarung. Wenn bei Epileptikern von gesteigerter vasomotorischer
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Erregbarkeit nach dem Anfall ‘die Reaktion negativ gefunden wurde,
g0 liegt dies daran, dass die Untersuchung zu einer Zeit stattfand,
wo der erschopfte Kranke bleich mit blassblauen Lippen, allgemein
kontrahierten Hautgefissen und kithler Haut. daliegt. Bei Apoplek-
tischen wird fir die gelihmten Glieder von den Autoren teils ein
gesteigertes, teils ein herabgesetztes mechanisches Nachrdten an-
gegeben, teils wird die Reaktion unveriindert gefunden. Die Wider-
gpriiche losen sich, wenn der Gefasszustand in Betracht gezogen
wird. Den#t da im ersten Stadium nach dem Schlaganfall die Haut
des gelahmten Gliedes warm und gerdtet ist infolge Lahmung der
Vasokonstriktoren durch Schock und spiiter die Gefasse allméhlich
ihren Tonus zuriickgewinnen, ja im Gegenteil enger werden als zu-
vor und das gelihmte Glied blasser und kithler erscheint als das
ungelihmte, so wird je nach der zwischen Lihmung und Unter-
suchung verstrichenen Zeit das Resultat verschieden ausfallen. Das
gleiche gilt fiir die akute Poliomyelitis und die peripheren Nerven-
1ahmungen.
¢) Einfluss der Nervenlihmung.

Die Fille von Nervenlihmung sind fitr die Frage des nervdsen
Einflusses auf die L.V.R. besonders wichtig.. Aus den Beob-
achtungen an Apoplektischen geht bereits hervor, dass die L.V.R.
auch an unempfindlichen Hantstellen erhalten ist, dasselbe zeigt die
Untersuchung von Narkotisierten. Um auch die Reflexzentren des
Riickenmarks ausschliessen zu konnen, untersuchte ich hauptsiehlich
Fille von peripherer Lihmung, die ich auch experimentell durch
Lokal- und Leitungsaniisthesie an mir und anderen herstellte. " Bei
Umspritzung eines ausgedehnten Bezirkes mit Novokainlosung, wobei
das mitflere Hautfeld frei von mechanischem Stich- und Injektions--
reiz blieb, fand sich sowohl Nachroten als Nachblassen, jenes etwas
schwicher und fliichtiger, dieses etwas starker und anhaltender als
sonst. Dabei unterschied sich die Haut in ibrer Farbung nicht
merklich von der Nachbarschaft, zuweilen in der Temperatur. Ein-
mal wurde der Verlauf einer Lymphbahn als deutlich blasse, ge-
schlingelte und verzweigte Linie beobachtet, hier “war also an den
Stellen der Resorption Gefassverengerung zustandegekommen. Die
Stichstellen waren von einer deutlichen, aber auf ganz geringen
Umfang beschrinkten Rotung umgeben, eine ausgebreitete Rotung
entstand nur dann, wenn durch den Einstich ein kleines Gefiss ver-
letzt war, als Folge eines subkutanen Blutergusses. Die bei Ge-
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legenheit des ,follikuliren Quaddelwalls® schon erwihnten Haar-
follikel nehmen auch hier insofern eine besondere Stellung ein, als
sie bei der Resorption des Ergusses nach ‘mehreren Stunden sich als
dunkelrote Punkte in hellblauem Felde abzeichneten.

Bei Injektion der Novokainlosung in den N. ulnaris trat motorisch:
Parese des viertén und funften Fingers, sensibel eine Unempfind-
lichkeit des ulnaren Handbezirks und eines kleinen anschliessenden
Teils vom Unterarm auf und vasomotorisch eine Konstriktoren-
lahmung, die sich subjektiv in einer gleich nach dem anfinglichen
Kribbelgefilhl den betreffenden Bezirk durchflutenden Hitzewelle
ausserte. Danach blieb ein Wirmegefithl wibhrend einer halben
Minute bestehen. Spiter hatte das gelahmte Hautgebiet zwar eine
erhohte Temperatur, aber erst nach 3—4 Stunden eine etwas ge-
rotete Farbung, die mit grosser Deutlichkeit zum Vorschein kam,
nachdem die Hand einige Male abgekithlt und erwirmt war. Nun
war die Begrenzung der Anpisthesie schon durch die Rotung ab-
gezeichnet und wurde die anfangs fehlende L. V. R. entsprechend der
reichlichen Hautdurchblutung besonders rasch und lebhaft,

Auch die Fille, wo nach Nervendurchtrennung dauernde Lahmung
zuriickgeblieben war, zeigten die L.V.R. erhalten!). Nachblassen
und Nachroten waren sehr deutlich, ebenso war bei starkem Streichen
eine pilomotorische Reaktion von verlangsamter Entstehung und ver-
lingerter Dauer festzustellen. Das gelihmte Glied pflegt eine matt
blaurote, cyanotische Hautfarbe und kithle Temperatur zu haben,
wird aber warm und hellrot, wenn es einige Zeit in warmes Wasser
gehalten oder, wie es zu therapeutischen Zwecken geschieht, vorher
massiert ist, und hat in diesem Zustand eine lebhafte L.V.R.
Wesentlich verindert ist aber in diesen Fillen das Verhalten auf
pathische Reize, es fehlt der ausgebreitete ,rote Hof* oder, wie es
L. B. Muller in seinen ,Studien {iber den Dermographismus und
dessen djagnostische Bedeutung“?), der weitaus besten klinischen
Darstellung, nennt, das ,irritative Reflexerythem®. So fuhrt Miiller

1) So konnte ich durch Vermittlung von Herrn Geheimrat Bier, dem ich
auch an dieser Stelle meinen besten Dank auszusprechen mir gestatte, einen
Fall von totaler, bereits 3 Monate bestehender Armléhmung nach Plexus-
zerreissung auf dem Physiologéntag 1914 demonstrieren; seitdem hat der Krieg
die Zahl der zur Untersuchung gelangenden peripheren Lahmungen vermehrt.

" 2) Deutsche Zeitschr. £, Nervenheilk. Bd. 47/48. 1913. Mit photographischen
A bbildungen.
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Fille von Paraplegie nach ausgedehnter Riickenmarksquetschung an,
in denen ein mit einer Stricknadel tber die Haut gezogeper Strich
nur in der den zerstorten Riickenmarkssegmenten entsprechenden
Zone npicht von hreiter Rétung umgeben war, wohl abef ober- und
unterhalb dieser Zone. Diese Beobachtung kann ich in einigen
Punkten ergiinzen: Bei Sensibilititsausfall auf umschriebenem Haut-
gebiet, wie er durch Verletzung eines einzelnen Nerven zustande-
kommt, plegt der total unempfindliche Bezirk von einem 1—2 cm
breiten Rand umgeben zu sein, auf dem zwar Berithrungs-, nicht
aber Schmerz- und Temperaturempfindungen wahrgenommen werden.
Auch in diesem Randgebiet fehlt die diffuse Rotung, was einen
weiteren wichtigen Anhaltspunkt fir die Art der Innervation ergibt.
Ferner lasst sich auf unempfindlichen Hautstellen durch den Stichel-
reiz eine indirekte Reizrote rein fur sich darstellen, die sich von
dem gewdhnlichen ,roten Hof* durch Umfang, Begrenzung, Latenz
und Dauer unterscheidet. Es verbreitert sich namlich sehr langsam
ipnerhalb zwei Minuten die Rotung von der gestichelten Stelle gleich-
méissig nach den Seiten bis zu einem Durchmesser von etwa einem
halben Zentimeter. Diese sehr schmale Umgebungsrite ist nicht
fleckig, gut kreisformig begrenzt und engt sich erst nach Yz bis
1 Stunde auf den direkt gereizten Bezirk ein, ibre Eigenschaften
sind also wesentlich von den auf S. 14 und 15 beschriebenen
verschieden, ,

Von prinzipieller Wichtigkeit ist die Beobachtung, dass auch
Quaddelbildung auf anisthetischer Haut hervorgerufen werden kann.
Dies fand ich ausser an anderen Fillen peripherer Sensibilitits-
stérung besonders an einem Fall, der ausser einem umschriebenen
Sensibilitatsausfall nach Schulterwunde eine allgemeine hochgradig
entwickelte ,Urticaria factitia® zeigte. Die auch im anésthetisehen
Gebiet auf leichten Reiz auftretende Quaddel unterschied sich von
den auf der iii)rigen Haut erzeugten hauptsichlich durch das Fehlen
der ausgebreiteten Umgebungsrote.

Wegen ihrer experimentellen Eindeutigkeit seien hier noch die
Beobachtungen zitiert, die Trotter und Davies') gelegentlich
- ibrer Hautnervendurchschneidungen zwecks Analyse der Hautsinnes-
qualititen auch tber die vasomotorische Reaktion erhielten. ,Nach

- 1) Trotter and Davies, Innervation of the skin. Journ. of Physiol.
vol. 88. 1909, .
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unserer Erfahrung enthalten alle Hautnerven dreierlei -efferente
Fasern, vasomotorische, pilomotorische und sudomotorische; die
Durchschneidung solcher Nerven fithrt immer bestimmte Lahmungs-
erscheinungen dieser drei Funktionen mit sich. . .. Die Farbung ist
roter als die der Umgebung, nicht sehr ausgesprochen, aber doch
deutlich, in einer Ausdehnung, die der Anisthesie fur die Kamel-
haarbiirste entspricht. ... Die Rdtung ist deutlich wolkig (dusky)
und zuweilen leicht gesprenkelt mit helleren Flecken. ... Die
Hyperamie kommt durch Abkohlung deutlich zum Vorschein. ...
Ungefihr drei Wochen nach der Operation ist diese Konstriktoren-
lahmung zurtckgebildet. . .. Die Temperatur ist mehr von der-Um-
gebung abhingig. ... Die Hautstelle ist, wenn das Ganze bedeckt
gehalten wird, wirmer; wenn das Ganze lingere Zeit abgekiihlt
wird, kilter als die Nachbarschaft. . .. Wird normale Haut durch
Kratzen gereizt, so erscheinen gewisse Farbinderungen innerhalb
weniger Sekunden nach Aufhioren des Reizes. Zuerst kommt auf
der direkt gekratzten Linie ein roter Streif zum Vorschein und
langsamer entwickelt sich ringsherum ein deutlicher weisser Saum
von' 5—15 mm Breite. . .. Innerhalb der ersten drei Wochen zeigen
sich Verinderungen der Kratzreaktion. Der rote Streif entwickelt
sich schneller, ist schmaler und von hellerer Farbe, withrend der
weisse Saum viel weniger deutlich ist und zur Fleckung neigt. . ..
Das ganze Verhalten deutet darauf hin, dass hier eine direkte Ge-
fasswirkung ohne die modifizierende Beteiligung des normalen Nerven-
mechanismus erzielt wird.“ Von ihren Befunden ist besonders die
geringere Breite des roten Streifs zu erwihnen, die fibrigen Modi-
fikationen der Reaktion sind durch die infolge der frischen Kon-
striktorenlahmung bestehende leichte Hyperidmie bedingt.

Nach der ausfithrlichen Beschreibung, die hier fir die Reaktion
nach mechanischer Reizung gegeben ist, soll nunmehr der Erfolg
thermischer, elektrischer und chemischer Reize in kurzer Ubersicht
dargestellt werden.

Thermische Reizung. Bei dem erheblichen Einfluss, den
die Temperatur auf den Grad der mechanisch hervorgerufenen
L. V.R. hat, ist der thermische Einfluss fur sich-als besonders ge-
eigneter Reiz zu erwarten, zumal bekannt ist, wie stark die Haut in
der Wirme gerdtet sein kann, und wie zuweilen schon ein leichter
kihler Luftzug gentigt, um die Haut unter allgemeinem Erschauern



" Die lokale vasomotorische Reaktion der Haut und der inneren Organe. 27

mit Gansehautbildung zum Erblassen zu bringen. Es besteht daher
der altbekannte Satz, dass Wiarme die Gefisse erweitert, Kilte sie
verengt. Im Gegensatz zu den allgemeinen Hautreizen erstaunt es,
bei der Untersuchung mit lokalen, kleinfiichigen thermischen Reizen
— Anbringung temf)erierter Gliser oder Metallplatten — sehr
schwachen oder gar keinen Erfolg zu finden, wenn nicht die Ein-
wirkungen von sehr langer Dauer oder. die Temperaturdifierenzen
sebr erheblich sind. Fir hohe Wirmegrade sind die Wirkungen als
, Verbrennung ersten, zweiten oder dritten Grades®, Erythem, Blaschen-
bildung oder Nekrose, geniigend bekannt. Innerhalb der noch nicht
als schmerzhaft heiss empfundenen Grenze ist eine minutenlang fort-
gesetzte Durchwirmung notig, um eine deutliche Rotung zu be-
wirken, die sich dann unter Einengung von den Seiten her in
mehreren Minuten zuriickbildet. Noch unsicherer ist die Wirkung
lokaler Kalte. Wenn es schon von warmen Hinden bekannt ist,
“dass sie haufig eher blass als rotlich sind, so gilt noch mehr von
stark abgekiihlten Hénden, dass sie im Gegenteil lebhaft rot zu sein
pflegen. Eine kalte Dusche mit ihrer Kombination von mechanischem
und Kaltereiz ruft allgemeine Hautrétung mit Warmegefithl hervor;
ein warmes Kohlensiurebad, bei dem der mechanische Reiz der auf-
steigenden prickelnden Blaschen mit der Warme verbunden ist, kann
Kalte- oder Wirmegefithl unter fleckigerRosafarbung der Haut be-
wirken. ‘ ‘

Die Verhiltnisse liegen also verwickelter durch ein Widerspiel
von schwer zu trennender Reaktion und Gegenreaktion. Auch wenn
eine Hautstelle langsam durch Kaltemischung bis zu lokaler Anis-
thesie abgekithlt ist, unterscheidet sie sich nach Entfernung des
Kaltereizes kaum von der Umgebung und nimmt dann in Y2 bis
1 Minute eine leichte mattrote Farbung an, die in wenigen Minuten
verschwindet. Wird durch Chloraethylspray ein kreisformiger Haut-
bezirk rasch zum Gefrieren gebracht, so ist die Nachwirkung die
eines pathischen Reizes, d. h. es entwickelt sich eine ausgebreitete
indirekte Rote, und auch nach ihrem Verschwinden bleibt der direkt
gereizte Bezirk noch */2>—1 Stunde gleichmissig rot gefarbt. Immer-
hin zeigt schon die mikroskopische Betrachtung von Blutkreislaufs-
priiparaten, dass ein abgekithites Objekt engere Gefisse hat als ein
erwiirmtes, und mit Einschrankung auf langsame und lange thermische
Einwirkung hat die Regel von der Gefisserweiterung durch Warme und
Gefassverengerung durch Kilte auch fir kleinflichige Reize Giiltigkeit:
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Die deutlichen gefisserweiternden Wirkungen der Bestrahlung,
wie sie uns aus der Wirkung der Sonne bekannt und von der
Finsentherapie eingehend studiert sind, lassen sich mit diesen Ver-
suchen deswegen nur indirekt in Beziehung setzen, weil die stunden-
lange Latenz und tagelange Nachwirkung darauf hinweisen, dass sich
hier komp]izierteré Vorgénge in der Haut abgespielt haben. In
hoherem Maasse trifft dies fiir die Rontgen- und Radiumstrahlen zu,
bei denen die reaktive Rotung noch spéter einsetzt und unter Um-
standen nach einigen Tagen ein Zellzerfall verrit, dass sich infolge
der Bestrahlung tiefgreifende ehemische Umwandlungen vollzogen
haben.

Elektrische Reizung. Wird eine Hautstelle faradisiert
mittels einer scheiben- oder knopfférmigen umwickelten differenten
Elektrode, so entsteht auch bei einer Starke, die schon als lebhaftes
Prickeln empfunden wird, und bei lingerer Einwirkung keine oder
nur eine geringe, unscharfe, fleckige, bald verschwindende Rétung.:
Wird dagegen als Elektrode eine Metallspitze genommen, so geht
das Kribbeln in ein stechendes brennendes Gefiihl tiber, und es tritt
eine besonders weit ausgedehnte Umgebungsrote aunf, die zuweilen
schon mehrere Sekunden nach Aufhéren des faradischen Reizes wie
weggewischt verschwindet, wihrend an und nahe bei der Reizstelle
eine intensive und gleichméassige Roétung in den nichsten Minuten
noch zunimmt und dann langsam zuriickgeht. Wenn der gleich-
‘ zeitige Druck mit der feinen Elektrode vermieden wird, ist die
direkte Reizwirkung auch bei lebhafter Reizempfindung oft minimal.

Viel stiarker ist die direkte vasomotorische Wirkung des gal-
vanischen Reizes. Auch wenn die begleitende Empfindung dabei
nur gering ist, kann durch geniigend lang fortgesetztes unmerkliches
Galvanisieren sowohl ausgesprochene gleichmnissige, auf den direkt
gereizten Bezirk beschrinkte Rotung als auch typische Quaddel-
bildung erzielt werden. Bei schwacher Galvaunisierung erscheint die
Rotung erst 1/=—1 Minute nach Aussetzen des Reizes und verstiarkt
sich in den folgenden Minuten. Die Kathode wirkt stirker als die
Anode und bewirkt besonders hiufig Schwellung einzelner Follikel-
hocker in rotem Felde.

Chemische Reizung. Einen ganz dhnlichen Reaktionsverlauf
erhilt. man, wenn man Alkali (z. B. 10%oige Natronlauge) mittels
aufgestitlpten Glaschens fiir ein bis mehrere Minuten auf die Haut
einwirken lasst. Doch bat dies Verfahren chemischer Reizung
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den Nachteil, dass bei dem sehr langsamen Eindringen in die Haut
eine genaue Dosierung und Zeitbestimmung nicht moglich ist.
Ferner gilt fur die ganze lange Reihe der pharmakologisch be-
schriebenen ,Hautexzitantien, dass bei ihnen Reizwirkung und
Schiadigung, d. h. irreversible Hautverinderung, ohne scharfe
Grenze ineinander ithergehen. Durch subkutane und intrakutane
Injektionen wird ebenfalls leicht von den verschiedenartigsten Fliissig-
keiten Rbtung und Schwellung hervorgebracht, die Einzelheiten sind
noch zu uniibersichtlich, als dass ich auf sie eingehe; doch sei hier
auf die Versuche von Phillipson®) und Torék und Hari?)
hingewiesen, die mittels Glaskapillaren allerlel Substanzen in die
Bauchhaut des Hundes einimpften, und anderseits auf die im
Anschluss an die Tuberkulinprobe neuerdings angewandten Kutan-
reaktionen %).

Als einwandfreies Impfexperiment lisst sich der Insektenbiss
(Floh, Wanze) oder der Brennesselstich anseben, von welch letzterem
die Urticaria ihren Namen hat, und hier ist Art und Verlauf der
Reaktion (Rotung und Quaddelbildung) vollig derselbe wie nach
mechanischer Reizung, es erscheint also ein gentigend fein app]izierter
chemischer Reiz als dem mechanischen gleichwertig.

Nachwirkungen vergangener Reize. Als Naeh-
wirkung hinterlassen starke Reize jeder Art eine gewisse Uber-
empfindlichkeit der betroffenen Hautstelle, auch wenn der Erfolg
der Reizung schon vollig riickgebildet scheint. Gelegentlich fallt
bei kleinen abgeheilten Hautritzen, die sich schon kaum noch von
der Umgebung unterscheiden lassen, auf, dass sie lebhaft rot her-
vortreten, wenn die Haut des Korperteils aus ifgendeinem Grunde
warm und etwas roter geworden war; oder Aknekndtchen werden
durch stirkere Rotung deutlich, wenn in der !Umgebung ein roter
Hof hervorgerufen wird. So kommt es auch vor, dass ein Reizstrich,
der nach lingerem Bestehen verschwunden oder hochstens durch
leichte Rauhigkeit oder verinderten Glanz infolge Abschilferung der
oberflachlichsten Schicht noch zu erkennen ist, unerwartet deutlich
aufgefrischt zum Vorschein kommt, wenn in der Nahe ein neuner

1) Philippson, Arch. f. Derm. 1900.u. 1908.

2) Torok und Hari, Experimentelle Untersuchungen iber die Patho-
genese der Urticaria. Arch. f. Derm. Bd. 65. 1908, ‘

3) Vgl. v. Pirquet, Uber Kutanreaktionen. Minchener med. Wochenschr.
1914 8. 29.
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roter Streif entsteht. Am leichtesten wird eine Nachwirkung durch
folgendes Experiment -demonstriert: Es wird abgewartet, bis ein
roter. Streif von grosserer Intensitdt und Dauver vollkommen zuriick-
gegangen ist, und dann die ganze Hautgegend durch rauhes Tuch
oder weiche Biirste rot gerieben. Nachdem nun diese Roétung ver-
schwunden ist, bleibt der frithere rote Streif noch betrachtliche Zeit
allein gerdtet. In weniger genau bestimmbarer Weise zeigt sich
eine Hautgegend, die mehrere Tage oder Wochen hindurch hiufig
verschiedenen Reizen ausgesetzt wurde, allméhlich chronisch ver-
andert, es entsteht eine Neigung zu allerlei Ekzemen, und man
erhilt den Eindruck, dass die Heilung kleiner Hautverletzungen
verzogert ist.

Bei der grossen Anzahl deutlicher Farbanderungen, die sich bei
Reizung der mensehlichen Haut beobachten lassen, ist erstaunlich
und nicht recht einzusehen, warum solche Gefasswirkungen so isoliert
fir sich dastehen. Zwar die Apsicht, dass das Nachroten an der
Haut von Handen und Fiissen und am Gesicht fehle, ist hier wider-
legt, da es nur an der gewOhnlich zu niedrigen Temperatur liegt,
wenn es nicht beobachtet wird. Aber an den zuginglichen Schleim-
hiuten des Gesichts ist die Reaktion wenig ausgesproehen; es ist
bekannt, dass die Lippen dureh Reiben sich lebhafter rot firben, eine
gut umschriebene Rotung lisst sich jedoch durch mechanischen Reiz
schwer erzielen, am ehesten durch den leieht schniirenden Druck
eines diinnen Fadens. Bei der Konjunktiva tuberwiegt vollig die
diffuse Hyperamie, wie sie bei der Empfindlichkeit der Bindehaut
einen grossen Teil des inneren Augenlids zu tberziehen pflegt, wenn
irgendein ins Auge geratener Fremdkorper einen mechanischen
Reiz an einer ganz kleinen Stelle setzt. Bemerkenswert ist, dass
an Hautnarben die L.V.R. fehlt, miogen es nun frische, lebhaft ge-
rotete oder alte, blaulich verfarbte, anisthetische, hyperisthetische
oder normal empfindliche Narben sein. Trotzdem bei jhnen der
Augenschein das reichliche Vorhandensein von Blutgefissen zeigt,
bleibt das Bestreichen solcher Hautstellen wirkungslos.

An tierisecher Haut pfiegen die Versuche negativ auszufallen,
ausser wenn schmerzhafte oder sehidigende Reizgrade oder Injektionen
angewandt werden. Dies mag damit zusammenhingen, dass Tierhaut
stark behaart und pigmentiert und verhornt ist und bei der grosseren
Ausnutzung der Lungenverdunstung viel weniger in den Dienst der
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Temperaturregulierung gestellt und weniger durchblutet ist. Aber
auch das sonst fir Gefassversuche am besten geeignete Kaninchenohr
zeigt wohl eine allgemeine stirkere Durchblutung nach Reibenﬁoder
Erwarmen, nicht jedoch die genau umschriebene lokale Reaktion.

2. Die L. V. R. der inneren Organe.

Nachdem ich aus theoretischen Erwigungen zu der Annahme
gekommen war, dass die L.V.R. kein auf die menschliche Haut
beschrinktes Phianomen sein konne, fand ich die Erwartung bestitigt
durch Untersuchung der Bauchorgane. Leber und Niere zeigen
die Reaktion sehr deutlich und mit einer Lebhaftigkeit, wie
sie sonst nur bei gut durchwarmter Haut vorkommt. Damit ist nun
ein leicht dem Experiment zugingliches tierisches Untersuchungs-
objekt gegeben. Wird am narkotisierten, laparatomierten Tier mit
einem kleinen in Kochsalzlosung angefeuchteten Pinsel ein leichter,
feiner Strich iiber die Oberfliche der Leber gefuhrt, so gelingt es
durch diesen geringen, durchaus nicht schidigenden Reiz, eine deut-
liche lokale strichféormige Rotung zu erzielen, so dass es eher in
Verwunderung setzt, warum dies Verhalten bisher dem Augen-
merk entging. Bei empfindlicher Leber — denn auch hier begegnen
individuelle Empfindlichkeitsunterschiede — sieht es aus, als wiirde
diese mit roter Farbe angestrichen, so rasch folgt die Reaktion dem
Reiz. Nach etwa einer Minute ist die normale Firbung zuriick-
gekehrt und keine Spur der Reizung mebr erkennbar. Der Vorgang
kann beliebig oft ‘wiederholt werden. Der braunrote Grundton der
Leber kann der Farbung leicht ein schmutziges Aussehen geben,
am besten eignet sich daher eine Leber, deren Eigenfirbung heller
ist und mehr ins Gelbliche statt ins Braune spielt.

Bei Verstiarkung des Reizes wird die Rote dunkler, mit einem Stich
" ins Blauliche und wird namentlich bei breiterer Reizung von einem
grauweissen Saum umgeben. Fir sich allein lisst sich das Nach-
blassen an der Leber schwer, dagegen leicht an der Niere hervorrufen.
Eine diffuse Umgebungsrote wurde nie beobachtet.
Auf einen stirkeren Reiz, Bestreichen mit einem stumpfen glatten
Gegenstand mit einem Druck, der im Vergleich zu den Hautreizen
noch immer ausserordentlich schwach ist und keine Gewebsverletzimg
setzen darf, folgt in '/s—'/2 Minute eine Schwellung des gereizten
Bezirks und seiner allerniichsten Umgebung, eine deutliche Vor-
wolbung von schmutzigroter oder weisslichtrilber Firbung, die
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innerhalb weniger Minuten restlos verschwindet. Es erfolgt also
typische Quaddelbildung durch einen verhiltnis-
missig geringfiigigen Reiz mit rascher und voll-
kommener Restitution als normale Reaktion?).

Ausser durch Veriinderung der Reizstirke wird die L.V. R. an
der Leber durch Verinderung ihrer Lebensbedingungen modifiziert.
Schon die Abkithlung, die das Organ infolge des Luftzutrittes mit
der Zeit erleidet, wenn nicht besondere Vorkehrungen getroffen sind,
bewirkt, dass die Reaktion triiger, “schwicher und von lingerer
Daver wird. Besonders lehrreich sind die Absterbeerscheinungen.
Auch wenn das Tier durch tiefe Narkose, Erstickung oder Ver-
giftung getdtet ist, hort die Reaktion mit dem Sistieren von Herz-
tatigkeit und Blutkreislauf nicht sogleich auf, sondern sie #ndert
sich nur allmahlich unter Zunahme der Latenz, Uberwiegen des
blaulichen Farbtons und Abschwichung der Reaktion, wobei aber,
was am meisten auffillt, eine Rickbildung immer mehr verzogert
und unvollkommen zustande kommt, bis schliesslich nach 10 bis
15 Minuten endgtiltis Reaktionslosigkeit eingetreten ist; ein Bei-
spiel, das die Uberlebensdauer des reagierenden Gewebes deutlich
illustriert. Nur wenn das Tier durch Aderlass vollig ausgebiutet
war, reagiert die blasse Leber nicht mehr, sondern zeigt nur eine
bleibende, animisierte Drucklinie als mechanische Folge, die sonst
wegen der Schnelligkeit der Blutriiekkehr nieht zur Beobachtung
kommt. Als eine, wohl nicht zufallige Ubereinstimmung lasst sich
bemerken, dass eine normale blutreiche Leber nach dem Tode die-
selbe dunklere und blaulichere Farbung im Ganzen annimmt, die
vorher bei der lebenden Leber auf einem einzelnen Streifen als
stirkere Reizwirkung aufgetreten war.

Solche Befunde von Nachblassen, Nachroten, zyanotischem
Nachroten und lokalem Odem (Quaddelbildung) erhob ich an der
Leber von Kaninchen, Katze, Hund, Stacheligel, Meerschweinchen
und Ratte, so dass an ihrem allgemeinen Vorkommen nicht zu
zweifeln ist. Ein aholiches Verhalten zeigen die Niere und auch.
die Milz. An der Milz mit ihrem von vornherein dunkelroten

1) Wie mir Herr Geheimrat Quincke mimndlich mitteilte, beobachtete er
ein postmortal entstandenes ,lokales Leberodem® nach der Einwirkung von Eis-
stiickchen auf die lebende Leber als iiberraschenden, aber nicht verfolgten und
veroffentlichten Sektionsbefund.
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Farbton hebt sich die Reaktion wenig .ab, anderseits verursachen
die reichlich in ihr enthaltenen glatten Muskeln durch gleichzeitige
Kontraktion eine hockerige Einziehung der Oberfliche und eine
Behinderung des Blutflusses. Bei der Niere, die das l\achb]assen
am- reinsten zeigt, liegen die Verhiltnisse darin giinstig, dass sie
leicht nach Abbinden der Hilusgefisse in vivo aus dem Korper aus-
getrennt werden kann und nun als iberlebendes Organ ihre Reaktionen
.zeigt, obgleich ihre Nerven mit durchschnitten sind und ihr Blut-
strom stockt. ‘

Mechanische Reizung anderer Organe. Ausser Leber,
Niere und Milz wurden verschiedene andere Organe mechanisch gereizt,
ohne dass eine typische L.V. R. zu erhalten war. Am Gehirn be-
gegnet die Untersuchung vielen Schwierigkeiten, durch die Blutungen,
die bei der Abtragﬁxng'der Dura und Pia mater entstehen, und
durch die reichliche Einlagerung der weissen undurchsichtigen Mark-
massen, die leichte Farbanderungen zu.erkennen verhindern. Eine
undeutliche Fleckung ist das einzige, was sich zuweilen dlrekt be--
obachten lasst; pflegen doch auch die Anatomen eine Hirnhyperimie
hauptsiichlich aus der Anzahl der auf Durehschnitten befindlichen
,Blutpunkte“ zu beurteilen. Die bekannte wechselnde Filllung der
Piagefasse kommt fur die hier in Frage stehende Reaktion der
mikroskopisch kleinen Gefasse nicht in Betracht.- Sichtbare Gefisse,
die in irgendeiner Gegend des Korpers' direkt gereizt werden, re-
agieren, sofern itberhaupt ein Erfolg zu bemerken ist oder nicht
.eine Quetschung mit Blutung entsteht, mit Verengerung.

Am Herzmuskel von Kaninehen ergibt wiederholtes Bestreichen
eine leichte blassere Einzithung der gereizten Stelle, dagegen zeigt
das Froschherz, das zum Unterschied vom Siugetierherzen keine
eigenen Geféisse hat, sondern von seinen Lakunen aus erndbrt wird,
eine als ,lokale Diastole“ bekannte Reaktion auf feine mecha-
-nische Reize. Da ausser dieser lokalen Rotung auch eine lokale
Blasse durch Applizieren-leichter galvanischer Anodenreize beobachtet
werden kann, so besteht eine gute Ubereinstimmung mit der L.V.R
und es liegt nabe, hierfir einen ursichlichen Zusammenhang an-
zunehmen, worauf an dieser Stelle nur hingewiesen sein soll. An
der Schleimhaut von Magen und Darm bewirken leichte, Strichreize
«eine Reaktion, die als typisch fir das Durchwandern einer ver-
Schluckten Grite oder Nadel beschrieben ist:  Die gereizte Stelle wird

_ eingezogen und blasser durch Kontraktion der Muscularis mucosae,
Pfliger’s Archiv fir Physiclogie. Bd. 169. 3 '
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die bei ihrer Zusammenziehung die zwischenliegenden Gefisschen
auspresst. Eine Rotung tritt als allgemeine helle Rosafirbung
anstatt des gewohnlichen grauven oder graurdtlichen Aussehens auf,
wenn die Schleimhaut lapgere Zeit der Luft und allerlei Reizen aus-
gesetzt oder auch mit einem Wattetupfer mehrmals gerieben war.
An der Aussenwand der Dirme und besonders des Magens
findet sich nach mehrmaligem sanftem Bestreichen eine innerhalb
einiger Sekunden entstehende und in 1—2 Miputen verschwindeunde
stark emporgehobene, gelblich-blasse, sehr harte Vorwolbung; ein
iiber das parietale Peritoneum gefithrter Strichreiz bewirkt eine
schmalere, scharf markierte erhabene Linie, die fast momentan dem
Reiz folgt und in mehreren Sekunden schon riickgebildet ist. Nach-
dem ich diese Reaktionen zuerst mit vasomotorischen Vorgingen
verwechselt hatte, sah ich ein, dass sie nichts anderes sind als lokale
yidiomuskulire®* Kontraktionen ‘der unter der Serosa gelegenen
‘glatten oder quergestreiften Muskeln. Fir die glatten Muskeln ist
der Strichelreiz mit seiner Summatiouswirkung -besonders adiguat
und bat nicht wie das zur Anregung der Peristaltik angewandte
Quetschen oder Kneifen eine Einziehung der ganzen Stelle, sondern
ein wallartiges Emporkrimmen der direkt bestrichenen Muskeln zur
Folge. Eine mehrfach gereizte Stelle reagiert nicht mehr, zuweilen ist
eine geringe Fortpflanzung der Erregung — an Stelle des Bergriickens
‘ein Tal zwischen zwei niedrigen Riicken — bemerkbar. Fiir unser
"Thema ist dieser fur das Studium der glatten Muskulatur verwertbare
Befund eirr Hinweis, dass die vasomotorischen Reizwirkungen an der
Leber nicht etwa eine Serosareaktion bedeuten; ebenso reagiert bei
der Niere natiirlich nicht die feste Kapsel, sondern das Qarunterliegende
‘Gewebe. Dass auch bei aufgehobenem Kreislauf noch eine deutliche,
nur in ihrer Restitution unvollkommene L. V. R. zu sehen ist, erklirt
sich mechanisch durch den Blutreichtum der betreffenden Organe.
Solange noch bei geftillten Gefiissen ein gewisser Grad von Spannung
und Druck besteht, wird das Blut aus den Bezirken grosseren Wand-
drucks verdringt werden und in das Gebiet des geringsten Wider-
standes ausweichen. '
Uber die Krafte freilich, die diese Spannung bewirken,
herabsetzen oder steigern, tber die lokal verschiedene Tatigkeit
der unter Nerveneinfluss stehenden kontraktilen FElemente der
Gefisswand, ist die Erirterung bisher vermieden. Zuniichst be-
schrinkte sich die Darstellung absichtlich streng auf das direkt
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zu Beobachtende, die verschiedene Blutfillung, da so viele Deutungen’
moglich und zum Teil ausgesprochen sind, die nur einen Teil der
Erscheinungen beriicksichtigen 'und sich daher widersprechen, eine
giltige Deutung aber erst aus der Zusammenfassung aller Erschei-
nungen entstehen kann. Es ergab sich zunichst eine Reibe kleiner
Einzelbeobachtungen, die nach Moglichkeit geordnet wurden, aber
doch an die Geduld des Beobachters oder Lesers einige Anspriiche
stellen, und aus denen -als Hauptmomente hervorgingen: die zahl-
reiechen verschiedenen Arten der L.V.R.; das normale
Vorkommen von Nachblassen (Dermographismus albus)
einerseits als dem schwichsten und von Quaddel-
bildung (Dermographia elevata, Urticaria factitiay
anderseits als dem stidrksten Reaktionsgrad; die
besonders gute Wirksamkeit von Summations- (Strichel-
und Stichel-) Reizen; der Einfluss der Temperatur
und der Nervendurchschneidung; das Vorkommen
einer ganz gleichartigen L. V.R. an inneren Organen.
Mit der Zusammenfassung, Ubersicht, Bewertung und Erklirung
dieser Befunde beschaftigt sich der folgende Hauptteil. .

I Uber das Zustandekommen der L.V.R. und |
die Regulierung der Blutverteilung.

Wenn eine Erkliarung der hier gegebenen und zusammengestellten
_ Erscheinungen von L.V.R. versucht wird, so gewinnt das Thema
die allgemeinere Form: Uber das Zustandekommen lokaler Gefass-
verengerung und Gefisserweiterung oder: Uber den Mechanismus
der Regulierung der Blutverteilung. Zu dieser wichtigen Frage
sollen' die angestellten Experimente einen Beitrag liefern, deren
Vorzug mir darin zu liegen scheint, dass sie ohne grioberen Eingriff
‘unter mogliehst normalen Verhaltnissen sich beobachten lassen. Eine
Feststellung geht schon ohne weiteres aus den Befunden hervor:
die Frage, ob die L.V.R. durch die bekannten vasomotorischen
Nerven oder durch direkte Gefiissreizung hervorgerufen wird, ein
»angioneurotisches Symptom“ oder eine ,myoparalytische Reaktion®
‘darstellt, ist in dieser Form nicht richtig gestellt und nicht mit ja
oder nein zu beantworten. Es kann aber auch, um die L. V.R.-
auf ibre Bedingungen zuriickzufihren, gefragt werden: Mit welchen
Dbekannten und feststehenden physiologischen Tatsachen lassen sich

diese ‘Erscheinungen in Ankniipfung und Beziehung setzen? Hier
3*
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kamen die Erfahrungen in Betracht, die iiber Gefissnerven gesammelt
sind im Anschluss an die Untersuchungen von Ludwig, Goltz,
Mosso u. a., und diejenigen, welché durch mikroskopische Betrach-
tung des Kapillarkreislaufs an durchsichtigen Objekten gewonnen
und seit langer Zeit von Physiologen und Pathologen verwertet sind.
Auch das Verhalten abgetrennter durchstromter Korperteile, isolierter
Gefisse oder ausgeschnittener tiberlebender Gefissteile, wortiber nener-
dings mehrfach Versuche angestellt sind, wire zu beriicksichtigen.

1. Nervenreizung.

Auf unseren Fall konnen die fur direkte Reizung vaso-
motorischer Nerven gefundenen Tatsachen keine Anwendung
finden. Wenn bei Nervenreizung die Vasokonstriktoren auf starke,
die Vasodilatoren auf schwichere Reize ansprechen und eine Vaso-
dilation am besten dann entsteht, wénn vor der Reizung ein Zustand
von Gefissverengerung besteht, wie er sowohl nach langerer Nerven-
lihmung eintritt als auch sofort durch Kilte (Bernstein) herbei-
gefihrt werden kann, so gilt hier gerade das Gegenteil. Das Nach-
roten ist in der Warme und bei schon etwas erweiterten Gefiissen
viel lebhafter, und auf schwache Reize tritt Nachblassen, auf stirkere
Nachroten ein. Aunch die lingere Nachwirkung der Vasodilatoren
passt nicht, denn es kommt sowoh! der Umsehlag von Gefiss-
verengerung in -erweiterung als der umgekehrte Farbwechsel von
Rot zu Weiss vor. Somit ist fir den gegebenen Fall die direkte
Reizung von Gefissnerven auszuschliessen.

Bei Prifung der Gefiassreflexe findet sich durchgehends, dass
die Reizung eines peripheren sensibeln Nerven allgemeine Kontraktion
der Korpergefisse mit Erhohung des Blutdrucks zur Folge hat. Eine
auf einen kleinen Bezirk beschrinkte, dem Nachblassen vergleich-
bare reflektorische Gefasskontraktion ist nicht bekannt. Es gibt aber
eine Art reflektorischer, in Tierexperimenten untersuchter Gefass-
reaktion, die mit der vasomotorischen Hautreaktion unmittelbar in
Ubereinstimmung zu bringen ist, das sind die ,Lovén- Reflexe“ 9,
die bei sonstiger Gefassverengerung entstehende Erweiterung der
Gefiasse eines bestimmten grjsseren Hautbezitks nach Reizung des
zugehorigen durchschnittenen zentralen Nervemendes. Lovén?)
beobachteté solche Wirkung an den Geftissen des Kaninchenohres

1) Anatom. u. physiol. Arbeiten Nr. 4. Leipzig 1906. Uber die Erwelterung
von Arterien infolge einer Nervenenegung
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infolge Reizung des N. auricularis anterior oder posterior, zuweilen
auch benachbarter Nerven (Ramus infraorbitalis des Trigeminué,
Cervicalplexus) und an der Art. saphena des Kaninchens, wenn der
N. dorsalis pedis, unter Umsténden auch der N. tibialis gereizt wurde.
,4—6 Sekunden nach der Applikation des Reizes trat in dem nur
eben sichtbaren Gefiss (Art. saphena) plotzlich eine ganz ausser-
ordentliche Erweiterung ein, die sich rasch zuom Maximum steigerte
und einige Sekunden nach Entfernung der Elektrode wieder voll-
standig verschwand. Die Arterie erweiterte sich nicht nur, sondern
fing an, kriftig zu pulsieren.” Dabei erweitern sich weder die Art.
femoralis noch ihre Muskeliste. Am Ohr schreitet die Erweiterung
von den mittleren Arterien auf die kleineren fort. Da sie entweder
primér ist oder rasch auf eine Verengerung folgt, kann es sich nicht
um Ermidungswirkung handeln. Ofter rotet sich anf Reizung eines
Ohrperven auch das Ohr der anderen Seite. Die Qhrgefiisserweiterung
bleibt aus nach Sympathicusdurehschneidung; dass die Erweiterung.
stirker sein kann als nach einfacher Sympathicusdurchschneidung,
erklart Lovén mit der in den anderen Gebieten herrschenden Gefiss-
verengerung. Nach diesen, seither véilig bestiticten Befunden
Lovén’s wiirde es sich also um eine partielle Hemmung bei son-
stiger Erregung der Konstriktorenzentren handeln. Ob dabei zu-
gleich eine reflektorische Dilatorenreizung mitspielt, ist eine offene
Frage; bei der aus vielen Beispielen motorischer Tatigkeit bekannten
antagonistischen und réziproken Innervation ist die Annahme wahr-
scheinlich, wenn auch nicht notwendig. _

Am Menschen ist eine &hnliche partielle Erweiterung peripherer
Gefasse durch E. Weber!) beobachtet und untersucht worden.
Er fand, dass die die Titigkeit der Armmuskeln begleitende Hyper-
amie und plethysmographisch gemessene Volumszunahme des betreffen-
den Armes sogar dann eintritt, wenn die wirkliche intendierte
Bewegung unterdriickt wird und nur eine starke Willensanstrengﬁng,
d. h. Bewegungsvorstellung vorhanden ist. Am promptesten trat
die Volumsvermehrung bei hypnotisierten Personen ein mit ihrer
stark eingeengten, lebhaft konzentrierten Aufmerksamkeitsspannung.
Dass bei solcher, mit der willkiirlichen Innervation einhergehender
Volumszunahme auch die Hautgefisse des betreffenden Gebiets be-
teiligt sein konnen, konnte ich an einem einfachen, schlagenden

1) Der Einfluss psychischer Yorginge auf den Korper. Berlin 1910.
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Beispiel beobachten. FEin junger, vasomotorisch leicht erregbarer
Maon litt an einer motorischen Lahmung der rechten Hand nach
Stichverletzung und Operation am Oberarm bei ungestdrter Sensi-
bilitit. Wahrend er sich auf imme: wiederholte Aufforderung
maximal anstrengte, die gelahmte Hand zu bewegen, iiberzog sich
der rechte Unterarm mit einer deutlichen, fleckigen, bald verschwin-
denden, dem, Erythema pudoris &hnlich sehenden Réte.

Mit diesen beiden Arten von zentral vermittelter Gefasserweite-
rung lasst sich die L. V.R. gut vergleichen; aber nur auf einen Teil
der Erscheinungen trifft der Vergleich zu, auf die 8. 14—16 be-
schriebene ,diffuse Rotung®, den ,roten Hof*. Schon die einfache
Beobachtung der Verschiedenheiten nach Reizbedingungen, Latenz,
Dauer und Ausdehnung unterschied diese Art der Reizrdtung deutlich
von der gewodhnlichen Form des Nachrotens. Fiir den roten Hof
ist im Vergleich zum Nachroten bei stets grosserer Ausdehnung und
geringerer Dauer die Latenzzeit teils grosser, teils geringer, und fir
Lebhaftigkeit und Umfang seines Auftretens ist weder die raumliche
Ausdehnung noch die Zeitdauer der Reizeinwirkung maassgebend,
sondern nur die Intensitit der dadurch herbeigefubrten Hautnerven-
reizung. So ist der prickelnde faradische Reiz zur Erzeugung
des roten Hofs sehr gut, des Nachritens schlecht wirksam, und ums-
gekehrt verhalt sich ein schwacher, kaum merklicher, aber lange
Zeit fortgesetzter galvanischer Reiz. Auch bei Anwendung chemischer
Reize (Alkalien und Sauren) lassen sich Konzentrationen herausfinden,
die, auf die Haut gebracht, fur die Empfindung und den roten Hof
indifferent bleiben bei starker, wenn auch sehr langsam eintretender
direkter Wirkung. Auf den Grad des Nachrotens macht es einen
wesentlichen Unterschied, ob ein sanfter, tiefer Stiftdruck von be-
stimmter Stirke fir kurze oder lange Zeit einwirkt, far den roten
Hof kommt es nur auf Grad und Dauer der hervorgerufenen Reiz-
empfindung an. Mit grosser Deutlichkeit zeigen ferner die Falle
in denen die-diffuse Rotung als Umegebung eines Nachblassens oder
Randblassens entsteht, an, dass das I"Il{ergreifen der Reaktion aug
die Umgebung nicht die Folge einer physikalischen Irradiation durch
Zug, Dehnung und Zerrung sein kann, da deren Wirkung mit dem
Nachblassen als dem sehwichsten Grad der Reaktion erschopft ist, son-
dern dass es auf physiologische Weiterleitung des Reizprozesses zuriick-
gefiihrt werden muss. Sprechen schon alle diese Beobachtungen da-
fur, dass wir hier einen nervosen Vorgang vor uns haben, so wird
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die Annahme eines echten Gefiassreflexes mit-aller Sicherheft
bewiesen durch die Befunde nach Riickenmarks- und Nervenverletzung,
die zugleich iber den Sitz des Reflexzentrums und den Verlauf der
Reflexbahn genaue Angaben gestatten. Da sowohl in der Narkose
und nach apoplektischer Lihmung als auch auf dem .paraplegisch
gelihmten Gebiet unterhalb einer Rickenmarksverletzung der rote
Hof sich gut hervorrufen lisst, so ist die begleitende Empfindung
kein zu ihrer Entstehung notwendiger Faktor, ebensowenig ein vaso:
motorisches Zentrum im verlingerten Mark, sondern es geniigen
Nervenfeize, die bei ihrer Fortleitung zum Sitz des Bewusstseins
mit Schmerzempfindung einhergehen wiirden, d. h. ,pathische* Reize,
um in dem 'zum Hautgebiet zugehorigen Riickenmarkssegment den
Reflex zu vermitteln. Denn wie die Fille L. R. Muller’s?) von
paraplegischer L&hmung zeigen, beschrinkt sich der Ausfall des
irritativen Reflexerythems“ auf die Hautzone, die dem zerstorten
Rickenmarkssegment entspricht. Dass dies Reflexerythem auf an-
asthetischer Haut nicht zustande kommt, wie es aus den von mir
untersuchten Fallen ven peripberer Nervenlihmung hervorgeht, ist
nur natiirlich, da der afferente Teil des Reflexbogens in den sensibeln
Hautnerven mit ihrem trophischen Zentrum im Spinalganglion zu
suchen ist. Und zwar geniigt (s. S. 25) nicht die Unversehrtheit
der Tastnerven, sondern es miissen auch die die Schmerz- und
" Temperaturempfindung vermittelnden Bahnen erhalten sein.

Nicht mit gleicher Bestimmtheit kann die Aussage iber den
efferenten Teil des Reflexbogens abgegeben werden, da die Ent-
scheidung, ob ein Kounstriktorentonus gehemmt oder beseitigt wird,
oder ob Dilatorenfasern erregt werden, ebenso schwierig ist wie bei
den Lo vén-Reflexen. Bei der Annahme einer Konstriktorenhemmung,
die, wie frither erwihnt, zunichst zur Erklirung ausreicht, wirde
nach dem ublichen Reflexschema die Leitung aus den hinteren
Wurzeln zum Seitenhorn und von dort durch die Rami communieantes
zu den sympathischen Fasern fihren, wo sie nach einer einmaligen
Unterbrechung in einer Relaisstation, die entweder in einem verte-
bralen Ganglion oder weiter peripher gelegen ist (Langley), sich
fir die Extremitéiten dem Verlauf der peripheren Nerven anschliessen,
Durch seine Nikotinversuche hat Langley gezeigt, dass die Driisen,
Gefasse und Pilomotoren der Haut von den Ganglien des Sympathikus-

1) Deutsche Zeitschr. f. Nervenheilk, Bd. 47/48.
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stranges aus versorgt werden. Dass die Extremititennerven sowoht
verengende als erweiternde Gefissnerven fithren, ist zum Beispiel’
fur den N. ischiadicus in zablreichen Tierversuchen erwiesen; dass die
Gefissnerven der Haut in den sensibeln Hautnerven laufen, zeigt ausser
anderem der Erfolg der Hautnervendurchschneidung (Trotter und
Davies), der Kokainlihmung und der Befund Lewaschew’s,
der die Vasomotoren fiur die #dussere und hintere Flache des
Oberschenkels im N. cutaneus femoris externus und posterior
nachwies, ‘

Das Fehlen der diffusen' Umgebungsrote bei der L. V.R. von
Leber und Niere, die doch mit Gefissnerven reichlich versorgt sind,
entspricht ihrer fehlenden oder spérlichen Versorgung mit afferenten
Nerven.

© Umgekehrt ist der reflektorische Anteil der L.V.R. ganz vor-
wiegend ausgebﬁdet bel der @tberaus empfindlichen Augenbindehant,
50 dass der fibrige Teil der L.V.R. dadurch ganz verdeckt oder
unterdriickt ist. Auch bei der Hand mit ihrer stark entwickelten
Nervenversorgung spricht der reflektorische Anteil der Reaktion bei
sonst giinstigen Bedingungen (reichliche Hautdurchblutung) wesentlich
mit. Vielleicht werden sich ans der Grisse des roten Hofs an ver-
schiedenen Korpergegenden Schliisse auf den Grad der Innervation in
den Hautbezirken ziehen lassen; jedenfalls ist die auffallend grosse
Ausdehnung des roten Hofs bei Séuglingen, die im iibrigen doch
fiir sensible Reize wenig empfindlich zu sein pflegen, ein deutlicher
Beleg fiir die anatomische Apsicht, dass der periphere Nervenapparat
schon frih gut entwickelt ist und in den ersten Lebensjahren die
Hautnervenveristelungen gleichsam dichter zusammengedringt sind,
spiater dann mehr passiv dem grosseren Wachstum der Haut folgen:

Eine andere, in allen Fallen bei kreis- oder punktformiger
Reizong deutliche Eigentimlichkeit des roten Hofs ist seine grissere
Lingsanisdebnung in einer Richtung, die der durch Spulhohrungen
der Haut festgestellten und in anatomischen Atlanten abgebildeten
,Spaltrichtung® der Haut. an der betreffenden Stelle entspricht. In
derselben Richtung verlaufen ja aueh “die mikroskopisch sichtbaren
Hautiste der Arterien und Nerven.

Ausser dieser Abweichung von der bei-ganz gleichmissiger Aus- -
breitung nach allen Seiten zu erwartenden Kreisform ist auch die
Begrenzung des roten Hofs infolge der vielen, teilweise lang-
gestreckten Ausliufer und am Rand versprengten roten und weiss-
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lichen Inselchen weder scharf noch regelmiissig, ein Bild, das durch-
aus verstindlich ist, wenn die Rotung durch eine Erweiterung yon
mittleren und kleinen Arterien mit ihren ineinander iibergreifenden,
durch Anastomosen verbundenen Versorgungsgebieten entsteht. Da
wir wissen, dass allgemeine Blutdrucksteigerungen wesentlich durch
Kontraktion der kleineren Arterien verursacht werden, da ferner aus
den zitierten Beobachtungen Lovén’'s hervorgeht, dass die Erweite-
‘rung mittlere Arterien wie die Art. saphena betrifft und von den
mittleren zu den’kleinen Arterien fortschreitet, so verstirkt dies die
Ansicht, dass wir es bei dem Reflexerythem des roten Hofs mit
einer reflektoriseh hervorgerufenen Verminderung des
Konstriktorentonus an den mitttleren und kleinen
Arterien zu tun haben. '

Ist hiermit die Abtrennung des reflektorischen Anteils der
L.V.R. von dem scharf begrenzten, nicht fleckigen, auf den direkt
gereizten Bezirk beschrinkten Nachroten mit aller Bestimmtheit
durchgefithrt, so ergeben sich daraus Konsequenzen einerseits fiir
die klinische Verwertung der Reaktion, anderseits. fir die Auffassung
von der Natur des tibrigen Teils der L.V.R. Diagnostisch ist
nunmehr die vasomotorische Reflexerregbarkeit, und
nur diese, im selben Sinne firden Zustand des Reflex-
bogenszuverwerten wie etwa der Patellarreflex, wobei
ein lebhafter Reflex an sich noch ebensowenig krankhaft zu sein
braucht wie etwa die Lebhaftigkeit von Pupillenreflex oder Pupiilen-
unruhe. Es lisst sich auch so ausdriicken: Nicht alle Individuen
mit lebhaftem Gefissreflex sind ,nervos“, wohl aber haben alle
Jnervosen® Individuen Jebhaften Gefissreflex. (Vgl. die klinischen
Vorbemerkungen der Einleitung.) FEin typisches Beispiel fiir ge-
steigerten Geféissreflex ist das, hauptsiichlich bei Meningitis beobachtete
Trousseaun’sche Phinomen, die bei leichter Berithrung, zuweilen
auch spontan entstehende ausgebreitete fleckige Rotung. Mit dem
Nachweis der reflektorischen Gefasswirkung ist auch eine physiologische
Grundlage vorbanden fir die klinischen Tatsachen der symmetrischen
Erytheme, nach Analogie der Ohrgefisserweiterung durch Reizung
des Ohrnerven der anderen Seite, und weiterhin der angioneurotischen
Odeme, der durch nervise und psychische Einflisse entstandenen
Urticaria, und des Herpes facialis und Herpes zoster, obgleich hier
ausgesprochene Gewebsstorungen hinzutreten, die wir als Folge einer
Hyperamie sonst nicht kennen und die auf die Mitwirkung unbekannter
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otrophiseher® Einflisse hinweisen. Wenn bei der Untersuchung
der Dermographie eigentlich nur die unscharfe Begrenzung des
Reizstriches oder die indirekt hervorgerufene Umgebungsrote
als nervds bedingt anzusehen ist, so spielt doch der Gefissreflex
auch in das gewdhnliche Nachroten hinein, indem er es synergistisch
mehr oder weniger verstirkt. Von eindentiger Bestimmtheit ist
das Fehlen des vasomotorischen Reflexes. Bei Rickenmarksver-
letzungen (L. R. Miiller) erlaubt es einen Schluss auf das geschiadigte
Rickenmarkssegment, bei peripheren Lihmungen gibt das
Fehlen des roten Hofs eine anschauliche, objektive
Darstéllung fur die Ausbreitung des anisthetischen
Hautgebiets.

Durch die Charakterisierung des roten Hofs als eines Riicken-
marksreflexes ist zugleich gesagt, dass der iibrige, deutlich vor ihm
unterscheidbare und auch nach Nervendurchschneidung erhaltene
Teil der L.V.R. kein solcher Reflex ist. Aus der scharfen Be-
grenzung und gleichmassigen, nicht fleckigen Farbung, die sowohl
das Nachroten wie das Nachblassen zeigen, geht ferner hervor, dass
es sich hier nicht um Erweiterung und Verengerung mittlerer und
kleiner Arterien handeln kann, sondern dass es Vorginge an den
kleinsten Gefissen des subpapilliren Gefissnetzes und an den
arteriellen und vendsen Kapillaren der Hautpapillen selbst sind, deren
Versorgungsgebiet nicht mehr durch Anastomosen verwischt wird.
Obgleich schon nach Tierversuchen verschiedentliche Angaben iber
Kontraktilitdt von Kapillaren existieren, ist es doch wichtig genug,
dass hier an einem einfachen Beispiel sowohl das Vorkommen dieser
Kapillartatigkeit beim Menschen als auch ihre allgemeine Verbreitung
demonstriert wird. Es ist nun zu untersuchen, wodurch diese Ver-
anderungen der Kapillarweite veranlasst werden.

Autonome periphere Reflexe. Da die Annahme einer
direkten Reizung von Gefissnerven auf die gegebeuen Verhiltnisse
nicht passt, wire zunichst zwischen den Moglichkeiten von Erregung
eines peripheren, vom Rickenmark unabhingigen Reflexes und
von direkter Reizung der Gefisswand zu entscheiden. Fir einen
Reflexvorgang spricht scheinbar das merkwirdige, durch sorgfiltige
Abstufung der unteren Reizgrade zu erzielende Neben- und Nach-
einander von Nachblassen und Nachrioten, das an Simultan- und
Sukzessivkontrast, an Erregung und Hemmung, Reflex und Reflex-
umkehr (-riiekschlag) erinnert, d. h. an Verhiltnisse, die wir. als
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Eigentiimlichkeiten nervoser Zentren anzusehen gewohnt sind ?).
Wir hitten dann autonome Nervenapparate nach Analogie des
Meissner-Auerbach’schen Plexus'in der Darmwand und Nerven-
funktionen nach Art der bei wirbellosen Tieren gefuxidenen anzunehmen.
Freilich sind die anatomischen Grundlagen hierfir noch unsicher.
Bekannt ist, dass die Kapillaren von feinen Nerven begleitet oder spi-
ralig umspennen werden, wobei die Nervenfasern zuweilen durch Seiten-
aste anastomosieren oder durch knopfehenformige Endorgane mit der
Kapillarwand in Beziehung zu treten scheinen, ferner sind Netze
oder Geflechte feinster Nervenfasern in der Wandung von Arterien
beschrieben worden. Dagegen hat man iiber das Vorhandensein von
peripheren Gefissganglien oder trophischen Zentren noch keine
Einigung erzielen konnen. Die Goltz’schen Gefisszentren dritter
Ordrung waren seinerzeit rein hypothetisch erfunden zur Erklirung
des Gefiisstonus, der sich auch nach Zerstorung von Riickenmark
und Sympathikusgeflecht wiederherstellt, und sind seitdem durch
die Annahme eines ,Substanztonus® (Bayliss) verdringt worden.
Nachdem Miiller-Glaser?) das Vorkommen von Ganglienzellen in
der Gefiasswand beim Menschen zuerst ganz in Abrede gestellt hatten,
kommt Glaser?®) in zwei spaferen Arbeiten bei Anwendung der Ron-
galitweissmethode zu dem Resultat, dass Ganglienzellen in den
oberflachlichen Schichten der Adventitia von Organarterien (Nieren-
arterie, Aorta, Carotis interna) zu finden sind, in den Gefissen der
Extremititen uad der Korperoberfliche dagegenv fehlen. Nun konnten
ja mit Bethe den Nervennetzen selbst schon zentrale Funktionen -
zugesprochen werden. Dem stehen aber wiederum die Angaben von
F. B. Hofmann*) und Eugling?®) gegenitber, die die peripheren

1) Beispiele zum Vergleich sind: Das Offnen oder spastische' Schliessen
der Kardia bei sanftem oder starkem Reiz; Extensorstoss oder Beugereflex bei:
breitem Druck- oder bei Stichreiz der Fusssohle (Sherrington); das Verhalten der
Krebsscherenmuskeln (Biedermanu) und Echinodermenstacheln (v. Uexkiill);
positive und negative Thigmotaxis und ihre , Umstimmung® bei Einzellern.

2) Miiller-Glaser, Uber die Innervation der Gefasse. Deutsche Zeitschr.
f. Nervenheilk. Bd. 46.

3) Glaser, Uber die Nervenverzweigungen innerhalb der Gefasswand.
Deutsche Zeitschr. f. Nervenheilk. Bd. 50, und: Die Nerven in den Blutgefassen
des Menschen. Arch. f. Anat. 1914.

4) F. B. Hofmann, Arch. f mikrosk. Anat. Bd. 70. 1907.

5) Eugling, Arch. f. d. ges. Physio). Bd. 121. 1908.
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Gefissnervennetze einige Wochen nach der Nervendurchschneidung
ganz oder bis auf Spuren degeneriert fanden, wihrend doch der
seinerzeit von mir demonstrierte Fall von Zerreissung des Plexus
cervicalis trotz der schon. iber ein Vierteljahr bestehenden totalen
motorischen und sensibeln Lihmung, Nachroten und Nachblassen
mit aller Deutlichkeit zeigte, ein Befund, den ich seither an mehreren
Fallen von Nervenschussverletzungen bestitigen konnte. Auch der
Umstand, dass vasomotorische Fasern, in der Gefissscheide der
Arterien verlaufend und dadurch von der Verletzung nicht mitbetroffen,
die Ursache der erhaltenen Reaktion sein konnten, witrde nach
allem, was wir vom Verlauf der Vasomotoren wissen, wohl fur die
proximalen, nicht aber fur die distalen Teile der Extremitit in
Frage kommen. Als Stittze sind ausser den mikroskopischen Befunden
die Beobachtungen von Bier!) anzufithren, der in Ergénzung der
Versuche von Lewaschew?) und Piotrowski®) am Hinterbein
des Schweines experimentierte und dort Hautrétung durch (chemische
und) thermische Reize feststellte, trotzdem das Bein nur noch durch
Art. und Ven. femoralis in Verbindung mit dem ibrigen Korper
stand und obenein noch die Arterie, zur Ausschaltung solcher in
der Gefassscheide verlaufenden Nerven, durchtrennt und zwischen
ihr ein Glasrohr eingeschaltet war. Aus demselben Grunde, dass
bereits eine Degeneration der Fasern hiitte eintreten miissen, ist
auch die Auffassung von Bruce*) nicht fir unseren Fall verwertbar,
der, im Anschluss an Bayliss®) und seine Feststellung des Verlaufs
der Vasodilatoren in den Hinterstringen mit dem Spinalganglion
als trophischem Zentrum, seine Beobachtungen iiber Entziindungs-
wirkung an der sensibel gelihmten Augenbindehaut von Tieren mit
eluem kurzen Azonreflex vom sensibeln zum vasomotorischen Haut-
ast erklart. Denn auch Bruce fand diesen Axonreflex aufgehoben,
wenn nach der Durchschneidung des Trigeminus eine Woche ver-
strichen war. Ein solecher Axontveflex von Hautstelle zu Hautgefiss
wiirde die Beschrankung und scharfe Begrenzung des Nachrotens
(nicht das Nachblassen) vielleicht erkliren konnen, und es ist nicht

1) Bier, Virchow’s Arch. Bd. 147 u. 158. — Bier, Hyperimie als
Heilmittel, 2. Aufl. 1905.

9) Lewaschew, Pflager’s Arch. f. d. ges. Physiol. Bd. 26, 188L.

3) Piotrowski, Pfluger’s Arch. f. d. ges. Physiol. Bd. 55. 1894

4) A. N. Bruce, Arch. f. exper. Path. u. Pharm. Bd. 63, 1910.

5) Bayliss, Journ. of Physiol. vol. 26. 1900/01.
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auszuschliessen, dass er bei’ normaler Haut, die lebhafteres Nach-
roten zu zeigen pflegt als anéisthetische, mitbeteiligt ist; er steht aber
nicht in Einklang damit, dass auch Reize, die fiir sensible Haut-
nerven fast oder ganz unwirksam sind, wie schwaches langanhaltendes
Galvanisieren oder schwache Sauren und Alkalien von iangdauernder
Einwirkung starkes Nachroten hervorrufen konnen. Fir alle anderen
autonomen kurzen Reflexe oder Pseudoreflexe (Langley) scheint
mir der Hauptwiderspruch darin zu liegen, dass zu ihren Eigen-
tumlichkeiten die Aushreitung auf die Nachbarschaft gehort, in die
sich, die Erregung mit unscharfen Grenzen verliert, was im Gegen-
satz zum Nachroten steht. Ausserdem wenn eine ausgeschnittene
Niere noch nach 10 Minuten deutliche Reaktion zeigt, so .ist das
eine Zeit, in der wir anpehmen dirfen, dass bei Warmbliitern
Ganglienzellen und Nervenzentren bereits abgestorben und unerreg-
bar geworden sind. Die Durchmusterung der verschiedenen hypo-
thetischen Moglichkeiten peripherer Reflexe gibt also fiir die Er-
klarung der L.V.R. kein befriedigendes Resultat.

2, Gefdssreizang.

Es wird nun die direkfe Reizung der Gefasswinde zu
prifen sein, wobei hier und im folgenden zugleich die in den Ge-
fasswinden liegenden erregbareren, einstweilen noch nicht unterscheid-
baren Stellen, die Nervenendigungen oder ,Rezeptivsubstanz, ge-
meint sind. Nach der tiblichen Ansicht stellt das Nachriten eine
durch direkte Einwirkung auf die Gefisswand bewirkte Erschlaffung
dar. Solche Erschlaffung liesse sich nur als eine Art Ermiidung
-vorstellen, wie sie nach langdauernder Konstriktorenreizung bekannt
ist, fir eine Ermiidung findet sich aber kein Anhaltspunkt, denn
das Nachroten tritt in den weitaus meisten Fillen primér, nicht als
Nachwirkung einer Kontraktion auf. Im Gegenteil kann leicht ein das
Nachroten ablosendes Nachblassen hervorgerufen werden. Dafiir, dass
ein schwacher mechanischer Reiz Kontraktion, ein starker Ersehlaffung
. hervorbrachte, findet sich unter allen Gber die direkte Reizung glatter
Muskeln gesammelten Erfahrungen nichts Vergleichbares, sondern an
freigelegten oder isolierten Gefissen bewirkt Druck oder Quetschung
immer Kontraktion, um so stirker und linger, je lebhafter der Reiz
war; schon die unvermeidbare Reizung der Gefisswand beim Frei-
préiparieren geniigt meist, eine Arterie zur starken Konstriktion zu
bringen, und eine Erschlaffung tritt an makroskopisch sichtbaren
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Gefissen nur ein, wenn sie zum Absterben gebracht und endgiiltig
.gelahmt sind. Ein so hoher Grad von Schidigung kann aber nicht
angenommen werden, wenn bei warmer Haut durch sanften Druck
ein wenige Sekunden dauerndes Nachroten erzielt wird. Bei starkem,
-plotzlichem (Schlag-) Reiz kommt eine Gefasskontraktion vor, besonders
deutlich an der Haut des Schweins, die vom Nachblassen deutlich
durch Reizart und Latenz verschieden -ist und als arterielle Kon-
striktion aufzufassen ist. Wenn dieser Gefisskrampf sich 10st, wird
er von einer blaulichen Rote gefolgt, was beim Verschwinden .
eines Nachblassens nie der Fall ist, und was auf eine Erweiterung
der Kapillaren bei noch verengten, wenn auch schon durchgingigen
Arterien hinweist, fiir welche Annahme spiter noch weitere Griinde
anzufithren sein werden. Ebenso ist es bei thermischen Reizen. Glatte
Muskeln haben ein Maximum von Erschlaffung in einer bestimmten,
jé nach der Tierart verschieden hohen, mittleren Teniperatur, hohere
Temperatur bringt sie zur Zusammenziehung. Hitzereiz auf der
Haut dagegen bewirkt immer Rotung, unter Umstinden nach kurz-
dauvernder Géansehautbildung. Nach lingerem Eintauchen in sehr
warmes bis schmerzhaft heisses Wasser nimmt ein Arm blauliche
Rotung an, die glatten Muskeln der Arterien sind, wie wir dabei
annehmen konnen, etwas zusammengezogen, die Hautkapillaren
aber weit.

Wihrend also die Erweiterung der Kapillaren den Gesetzmissig-
keiten glatter Muskeln nicht folgt, kann das durch mechanischen
‘Reiz bewirkte Nachblassen als Reaktion kontraktiler Elemente hin-
reichend erklart werden. Fiir das Nachblassen ist im Gegensatz zu der
gewoOhnlichen Arterienkontraktion die auffallend lange Latenzzeit von
20—30 Sekunden und die geringe optimale Reizstarke charakteri-
stiseh, vermutlich weil es sich bei der Kapillarreaktion um kontrak-
tile Elemente handelt, die noch undifferenzierter sind als die glatten
Muskeln. Die- gute Wirksamkeit des Strichelreizes und die grossere
Deutlichkeit der Reaktion bei einer Haut, die durch andere Ursachen
(Fieber, Entziindung, kollaterale Hyperamie) gerotet ist (vgl. S. 12),
finden ihre Analoga in der fir glatte Muskeln allgemein giltigen
Summationswirkung uud in der Erregbarkeitssteigerung durch Dehnung.
Auf einer durch vorhergehendes Reiben gerdteten Haut gelingt es
pnicht, Nachblassen hervorzurufen, wohl aber in einem dureh in-
direkte Reizung gerdteten Bezirk, wodureh ein TUnterschied an-
gezeigt wird in dem Verhalten der Kapillaren, die im einen Fall
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(Reflexrotung) durch die Erweiterung der Arterien stirker gefiillt
und passiv gedehnt, im anderen Fall (direkte Rétung) selb-
stindig erweitert sind. In einem Zustand geringer passiver
: Deﬁnung pfiegen sich die Kapillaren am«distalen Teil der Extremi-
titen zu befinden, besonders bei solchen (meist jugendlichen) Indivi-
duen, die an ,roten Hinden* leiden, und allgemein zeigen Unterarm
und ‘Unterschenkel das ,Nachblassen® am deutlichsten. Bei lang-
anhaltender starkerer Dehnung .(zum Beispiel dureh chronische Stau-
ungen) verlieren die Kapillaren ihre Kontraktilitit, So bleibt an
ausgeheilten Hautwunden die helle Rotung der Narbe noch wochen-
lang bestehen und ist durch direkte Reizg nicht zu beeinflussen; wird
durch den reflektorischen Kiltereiz mit seiner Koustriktorenwirkung
eine Verengerung der Hautarterien und allgemeines Blasserwerden der
Haut herbeigefithrt, so nehmen die roten Narbenstellen nicht an dem
Abblassen teil, sondern erscheinen blau durch Verlangsamung und’
Venoswerden des Blutstromes bei engen Arterien und weiten
Kapillaren. . » :

Aus dieser einfachen Beobachtung, deren Deutung kiarliegt, lassen
sich wichtige Schiiisse iiber das gegenseitige Verhalten von Arterien
und Kapillaren ziehen. Wenn im allgemeinen eine solche Blaurot-
oder Blaufirbung bei Arterienverengerung nicht zustande kommt, so
bedeutet das, dass die Kapillaren dem Fillungszustand der Arterien
zu folgen, zu entsprechen oder sich apzupassen pflegen, teils passiv,
indem sie einerseits mehr oder weniger entfaltet werden, anderseits
unter dem (Gewebsdruck kollabieren, teils aktiv, indem durch Nerven-
vermittiung der weehselnde Konstriktorentonus auch auf sie itbertragen
wird. Denn die gleichmissige Farbung einer Organoberfliche wird
letzten Endes durch den Grad der Kapillardurchblutung bestimmt.
Auch bei der Leichenblisse von Fingern, deren Arterien in einen
reflektorischen Spasmus geraten sind (Raynaud’sche Krankheit und
verwandte ,Angiospasmen®), und bei der Hautblisse, die nach Ab-
schniirung eines’ Gliedes bei gleichbleibendem Blutgehalt eintritt, ist
eine Mitwirkung der Kapillaren anzunehmen, wobei das Blut aus
den engen Arterien und Kapillaren in die weiten Venen'verdringt
wird. Blieben die Kapillaren immer gleich weit, so wiirde nur die
Geschwindigkeit des Blutstroms in ihnen wechseln. Zugleich zeigt
aber der Fall der blauen Hautnarben, dass das tibereinstimmende
Verhalten von Arterien und Kapillaren zwar das gewﬁhnliche,l aber
nicht das einzige ist. Andere derartige Fille, die bei Beobachtung der
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. Hautfarbung zu finden sind, sollen nun angefilhrt werden, weil gerade
aus ihnen die hier in Frage stehende, von den Arterien unabhingige
Eigentiatigkeit der Kapillaren, die im allgemeinen noch
wenig beachtet zu werden pflegt, deutlich hervorgeht.

Steinach und Kahn?!) beobachten, dass die Kapillaren
mitunter in ihrer Weite unverindert bleiben, wenn nach Reizung
des N, ischiadicus die pichstgelegenen kleinen Arterien sich stark
zusammenziehen. W. Heubner?) beschreibt die Wirkung von ver-
schiedenen Stoffen (Natriumgoldchlorid, Arsenik, Doppelsalze von
Platin, Antimon, Mangan, Eisen, Nickel, Kobalt; Emetin und Sepsin),
die er als spezifische Kapillargifte bezeichuet und wobei sich starke
Hyperamie der kleinen Venen und der an Zahl bedeutend vermehrten
Kapillaren bei stark verengten kleinen Arterien findet. Bier?®)
spricht auf Grund zahlreicher Versuche den Kapillaren eine aus-
gesprochene Eigentatigkeit zu. Eine Reihe treffender Beispiele geben,
in einer fur unser Thema in manchér Beziehung wichtigen Arbeit,
Roy und Brown®) sowohl fir die Unabbipgigkeit des mikro-
skopiseh beobachteten Lumens der Kapillaren von den Verinderungen
des Blutdrucks als auch fur die wechselnde Erweiterung und Ver-
engerung einzelner Kapillaren der Froschschwimmbaut.

Was die Haut betrifft, so lasst sich schon aus der taglichen
Erfahrung leicht bestitigen, dass warme Haut durchaus nicht immer
roter ist als kithle. Die Rotung tritt wohl ein, wenn stirkere
thermische Aussenreize auf die Hautstelle einwirken; aber wenn
zum Beispiel bei gleicher Aussentemperatur zwei normale Menschen
sich verschieden warm anfihlen, so ist die wiarmere Haut recht
hiufig blasser als die kithlere, wie es an der Temperatur und Farbung
‘der Hande am auffalligsten ist. Die Erklarung, die hierfiur gegeben
werden muss, ist: Da die, hohere Haattemperatur in diesern Fall
nur von innen heraus, d. h. durch reichlichere Durchstromung mit
dem auf Korpertemperatur eingéstellten Blut nach Art einer Warm-

1) Echte Kontrakti'ﬁitét und motorische Innervation der Blutkapillaren.
Pfliger’s Arch. Bd. 97,-8. 105. 1903. ‘

9) Uber Vergiftung der Blutkapillaren. Arch. f. exper. Path. u. Parm.
Bd. 56. S. 870.

3) Hyperamie als Heilmittel. Leipzig 1907,

4) The bloodpressure and its variations in the arterioles, capillaries and
‘smaller veins, Journ. of Physiol. vol. 2. p. 323. '
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wasserheizung zustandegekommen sein kann, so sind die Hautarterien
stirker durchblutet und erweitert; da aber die Haut selbst bleich
ist, so konnen die Kapillaren an dieser Erweiterung nicht teilgenommen
haben, Wie dies mdglich ist, dariiber kann die mikroskopische
Betrachtung der Froschschwimmbaut Auskunft geben, die unter
Umstanden das Bild weiter, reichlich durchstromter Arterien zeigt
bei spéirlichen, nicht wesentlich erweiterten Kapillaren. Hier ist
der Blutstrom sehr rasch, geht aber zum grossen Teil durch kurze,
direkte Kommunikationsstrecken von Arterie zu Vene, ohpe das
gewundene, verzweigte Maschennetz der Kapillaren selbst in Anspruch
. zu nehmen. Es handelt sich also nur um eine Art Ableitungs-
hyperamie. Enge Hautkapillaren bei weiten Arterien finden sich
auch bei der durch Leitungsinisthesie herbeigefithrten Vasomotoren-
lahmung, wobei die Haut nicht merklich gerotet zu sein braucht,
trotzdem das Pulsieren der Fingerarterien ein deutliches Zeichen
ihrer Erweiterung ist. Freilich kommt auf Grundlage dieser Arterien-
erweiterung die stirkste und wirksamste kapillare Hyperimie nach
lokaler Reizung zustande?!). Das Umgekehrte — weite Kapillaren
‘bei unverinderten Arterien — kann experimentell leicht durch
Stauung, d. h. Behinderung des Venenabflusses, hervorgerufen werden,
durch Umsehniirung des betreffenden Gliedes oder, auf zirkumskriptem
Bezirk, durch Ansaugung; und die Folgen des mechanischen Hinder-
nisses, wie sie ebenfalls an der Froschschwimmhaut leicht kontrolliert
werden kdnnen, scheinen auf den ersten Blick so gut mit dem Nach-
roten und der Quaddelbildung ibereinzustimmen, dass von einigen
Autoren (Unna, Lapinski) vendse Stauung als Ursache der Reiz-
hyperimie angenommen wird. Nach leichtem Umschniiren eines Frosch-
sehenkels werden die kleinen Venen und Kapillaren der Frosch-
schwimmbaut stark gefiillt und gedehnt, der Blutstrom verlangsamt,
und je nach Stirke und Dauer der Stauung tritt, zuniichst nur in
_einzelnen Gefissen, eine Blutstockung (Stase) ein mit Verkleben der
als homogene Siule erscheinenden Blutkorperchen (,Anschoppung®)

1) Den durch Ulnarisinjektion unempfindlich gemachten kleinen Finger
konnte ich 30 Sekunden in 72° warmes Wasser halten — eine Temperatur, die
der gesunde Finger kaum 2 Sekunden aushélt —, ohne dass nach Riickkehr. der
Empfindung andere Folgen entstanden als leichtes Kribbeln und Uberempfindlich-
keit der geroteten, glinzenden Haut; gewiss zugleich ein Beispiel fur die Heil-
wirkung der Hyperimie und die geringere entziindliche Reaktion eines an-
“asthetischen Beazirks. .

Pfliiger's Archiv fiar Physiologie. Bd. 169. . 4
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und Transsudation von Blutflissigkeit ins Gewebe ; alles dies Vorginge,
die durch Losen des umschniirenden Bandes binnen wenigen Minuten
zur Norm zurickgefiihrt werden konnen. Wenn aber Lapinskil)
das durch mechanischen Reiz bewirkte Nachriten auf eine Abschniirung
kleiner Venen durch kontrahierte glatte Muskeln und verlagerte, an-
gespannte elastische Fasern der Haut zuriickfithren will, so ist dagegen
zu sagen, dass die Pilomotorenreaktion eine zwar haufige, aber durch-
aus nicht notwendige Begleit- oder Vorlaufererscheinung des Nach-
rotens ist; dass die Sympathicuswirkung, die die Spannungsverinde-
rungen herbeifithrt, niemals wie das Nachroten stundenlang andauert;
dass die ,Gansebaut moch haufiger bei blasser Haut auftritt; und
schliesslich, dass das gewdhnliche Nachroten nicht vendse, sondern
ausgesprochen arterielle Farbung hat; Griinde genug, um diesen Er-
kidrungsversuch abzulehnen. Die Annabme eines spastischen Venen-
verschiusses, eines aktiven Venenkrampfes als Erklarung der Haute
quaddel (Unna) leidet an dem Ubelstand, dass ein Venenspasmus
nicht festzustellen ist und auch die lokale Beschrinktheit und
schlechte Resorbierung des Transsudats nicht erkliren konnte, so
dass die Unna’sche Ansicht zur Erklarung der Urticaria allgemein
aufgegeben worden ist.

Es geht also nicht an, den Grund der Kapillarerweiterung in
die Venen zu verlegen, sondern er muss in den Kapillaren selbst
gesucht werden, zumal auch eine Erweiterung der Arterien keine
ausreichende Ursache ist, sondern sogar Fille vorkommen, wo die
‘Arterien verengt und die Kapillaren weit sind. Ein solcher Fall
liegt vor, wenn die Haut durch langdauernde allgemeine Kilte-
einwirkung gerotet ist, wie das an den Hinden hiufig zu sehen ist.
Hier kommt die im Anfang hervorgehobene Beobachtung zu Hilfe,
dass die Ruckkehr des Blutes in einen mechanisch anfimisierten
Kreis erheblich verzogert, der Blutstrom also trotz weiter Kapillaren
stark verlangsamt ist. Hiermit stimmt die von Hallion und Comte
gemachte Beobachtung iiberein, dass eine durch Kilte erzeugte Haut-
rétung mit einer Abnahme des plethysmographisch gemessenen Volums
“verbunden sein kann. Ganz dhnlich wirken kalte Kohlensiurebider,
bei denen zugleich mit einer Erhohung des allgemeinen Blutdrucks
eine plethysmographisch festzustellende Arterienkontraktion stattfindet
bei lebbafter Rosafirbung der Haut. Diese Rotung ist, wie ihre

1) Uber den Mechanismus und die diagnostische Bedeutung des Dermo-
graphismus. Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psych. Bd. 22. 1914.
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scharfe Begrenzung zum Beispiel an einem einzelnen eingetauchten
Glied zeigt, rein lokaler Natur und als eine direkte, durch die
Kohlensaure bewirkte Erweiterung der Kapillaren aufzufassen. Be-
sonders an den Hinden lisst sich ferner eine Beobachtung machen,
die nur durch Inkongruenz im Verhalten von Arterien und Kapillaren
zu erkliren ist, nimlich an den kleinen, verschieden gefirbten Flecken,
die zuweilen an der Handinnenfliche zu sehen sind und ihr ein
marmoriertes, scheckiges Aussehen verleihen. Da die Flecken auch
an motorisch und sensibel gelihmter Hand vorkommen, sind sie un-
abhiingig von zentraler Innervation. Wenn die Handfliche einige
Zeit starkem Sonnenlicht ausgesetzt oder auch auf andere Weise
erwirmt ist, hat sie weissliche und rote Flecken von wenigen Milli-
metern Dnrchmesser, und an ihnen lisst sich in geeigneten Fillen
bei lange fortgesetzter sorgfiltiger Betrachtung sowohl ein spontaner
Wechsel der Arterienweite als auch ein davon deutlich verschiedener
Wechsel der lokalen Kapillarweite erkennen. Die Deutlichkeit der
Flecke wechselt in einem unregelméssigen Rhythmus einmal bis wenige
Male in der Minute, indem bald lebhaftrote und hellweissliche Tupfen
sich scharf abheben, bald die ganze Fliche wie von einem lichten
Nebel iiberzogen in ihrer Fleckung verschwommen erscheint, ein Vor-
gang, der sich durch einen entsprechenden Wechsel in der Blutzufuhr
erklaren lisst. Wir hétten in diesem bisher beim Menschen un-
bekannten Vorgang ein Analogon zu den periodischen Kontraktionen
‘an den Arterien des Kaninchenohrs (Schiff), den Venen der Fleder-
mausflughaut (Wharton Jones) und an ausgeschnittenen Arterien-
streifen (Mac William, O. B. Meyer, Full). Der zweite, eben-
falls unbekannte Vorgang besteht in einer leichten Gestaltverinderung
der Flecken, die sich innerhalb etwa einer Viertelstunde kaum
merklich vollzieht, vergleichbar den Bewegungen einer Amébe unterm
Mikroskop oder den Forminderungen leichter Wolken bei ganz
ruhigem Himmel, und die dem Verhalten des Kapillarkreistaufs an
der Froschschwimmhaut entspricht, wo auch bei lingerer Betrachtung
desselben Gesichtsfelds der Blutstrom bald diese, bald jene Ka-
pillaren durchfiiesst, wihrend andere unbenutzt liegen. Die nahe-
liegende Vorstellung, die wir uns hiervon machen konnen, ist ein
entsprechender Wechsel in der Gewebsatmung und Gewebstitigkeit,
so wie wir aus der Mikroskopie von Driisenzellen (Speicheldriisen,
Pankreas, Nierenepithelien) wissen, dass Zellen in den verschiedenen

Stadien der Ruhe und Titigkeit dicht nebeneinander liegen. Auf
4*
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diese Vorstellung wird spiter noch einzugehen sein, an dieser Stelle
interessiert der selbstindige Wechsel einzelner Kapillarbezirke.

Unter anderen Bedingungen wird die Fleckung der Handinnen-
fliche noch mannigfaltiger, indem zu den weisslichen und ritlichen
Stellen noeh bliuliche und hellziegelrote hinzukommen, wie es zu-
weilen in der Kalte oder bei Erwirmung einer vorher stark abge-
kithiten Hand geschieht. Ahnlich beschreibt es Bier?') bei starker
vendser Stauung und fur den Fall, dass nach einer passiven Hyperamie
die Stanungsbinde bis zur Abschniirung des Arterienzuflusses ange-
zogen wird. Dabei mochte ich die blauen Flecken als eine starke
Stromverlangsamung, die ziegelroten als Stase in weiten Kapillaren bei
engen Arterien deuten. Zu dieser Dentung fihren die entsprechenden
Befunde am Froschkapillarkreislauf, die hier als einfaches typisches
Beispiel fiir das verschiedenartige Verhalten von Arterien und Ka-
pillaren geschildert sein sollen.

Kriftige Winterfrosche, die kuraresiert und in feuchte Watte
gepackt wurden, liess ich, wenn notig unter Erneuerung der Kurare-
lahmung, bis zu 5 Tagen mit ausgespannter Schwimmhaut daliegen.
Wihrend dieser Beobachtungszeit folgen sich infolge der Austrocknung,
die durch Befeuchten mit Wattebduschen modifiziert und hintangehalten
werden kann, verschiedene Stadien des Kapillarkreislaufs,

Gleich nach dem Aufspannen spirlicher Kreislauf, schwach gefiillte
Gefisse, geringe Stromungsgeschwindigkeit; viele Kapillaren nehmen
am Kreislauf nicht{ teil oder werden nur von Zeit zu Zeit von einem
Blutkdrperchen passiert, Kontraktion der peripheren Arterien durch
den Schmerzreiz des Aufspannens, entsprechend dem Bild, das bei
lebhafter Durchstromung wéihrend einer Faradisierung des N. ischiadicus
zustande kommt,

Innerhalb der ersten halben Stunde Zunahme der Durchstromung,
die weiterhin noch immer lebhafter wird, wobei immer neue, vorher un-
bemerkte Kapillaren zum Vorschein kommen. Die Arterien sind sehr
weit, der Blutstrom auch in den Kapillaren so schnell, dass die ein-
zelnen Blutkdrperchen kaum zu unterscheiden sind, und von hellgelb-
licher Farbe.

Im weiteren Verlauf werden die Arterien immer enger, die Ka-
pillaren immer weiter, so dass sich das urspringliche Verhdltnis ver-
schiebt und die gufﬁhrende Arterie in ihrem optischen Durchmesser
diinner ist als eine Kapillare ihres Gebietes, wihrend die Venen sich
om das 3—4fache ihres Umfangs erweitert haben. Ebenso ist die
Zahl der sichtbaren Kapillaren 83—4mal so gross. Statt des raschen
kontinuierlichen Fliessens kommt allméhlich ein deutlicher Rhythmus
.in die kapillare Bewegung, indem jede Sysfole eine Beschleunigung
erteilt oder in einem Zustand noch griosserer Verlangsamung die in
der Diastole ruhende Blutsiiule in der Systole ein Stick weiter durch

1) Bier, Hyperimie als Heilmittel 8. 63 u. 67. 1907,
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die Kapillaren getrieben wird, bis sich schliesslich das ,va et vient®
entwickelt, wo das in der Systole aus den Kapillaren in die Venen
getriebene Blut in der Diastole aus diesen in jene zuriickebbt. Statt
hellgelb sieht das Blut nun deutlich rot aus. )

Zuerst an den der Austrocknung am meisten ausgesetzten Randern
des Priparats, spiter auch in den mittleren Partien nimmt die Zahl
derjenigen Kapillaren zu, in denen bei maximaler Erweiterung aus
der Stromungsverlangsamung die Stockung wird: die Blutkiorperchen
sind aneinandergelegt und verklebt als scheinbar homogene, glasige,
stark hellrote Masse, die Flissigkeit ist ans Gewebe abgegeben, Aus-
tritt von Blutkorperchen sehr selten,

Partielle Stasen lassen sich im Anfang ihres Bestehens noch zur
Losung bringen, zum Beispiel durch lingere faradische Ischiadicus-
reizung, wenn nach einiger Zeit die primidre, arterienverengende Wir-
kung stark ins Gegenteil umschligt. Im Stadium der Stromverlang-
samung und partiellen Stase fangen die Pigmentzellen an, sich kugelig
zu kontrahieren. Schliesslich finden sich ganze Gesichtsfelder, die aus-
sehen wie ein mit zinnoberrotem Farbstoff kiinstlich hergestelltes
Injektionspriparat eines besonders dichtmaschigen Netzes weiter Ka-
pillaren, und nur noch in der Néhe der Zehenrippen besteht ein Rest
von Stromung, auch wenn die bis dahin nicht ausgespannte Schwimm-
haut des anderen Beins noch guten Kreislanf zeigt,

Im Anschluss an diese deutlichen, direkt beobachtbaren Gefiiss-
vorginge von Stromverlangsamung und Transsudation bei engen
Arterien und weiten Kapillaren ist es nicht schwierig, sich die
starkeren Grade der L. V.R., blauliche Rotung und Quaddelédem
in derselben Weise verstindlich zu machen als Folge verschiedenen
Verhaltens von Arterien einerseits, Kapillaren und Venen anderseits.
Als Ergebnis dieses Abschuittes folgt, dass bei der L. V. R. auch ein
muskulérer Faktor mitwirkt. Stirkere Reize bringendie
Arterien, ganz schwache Reize bringen die Kapillaren
durch direkte Reizung der kontraktilen Wandung zur
Kontraktion. Das Verhalten der Kapillaren ist in
vielen Fiallen vor dem der Arterien unabhangig, zu-
weilen ihm entgegengesetzt. Der Grund fir die selbstindige

Erweiterung der Kapillaren bleibt zu suchen.

3. Gewebsreizung.
a) Die Kapillarerweiterung als funktionelle Hyperimie,

In dem zuletzt angefithrten Beispiel der Froschschwimmhaut
liegt die Ursache fiir die Erweiterung der Kapillaren und Venen
und die Verengerung der Arterien in einer Eatziindung durch Ver-
dunstung, zwar ohne wesentliche Beteilicung von Bakterien und
Leukocyten, aber doch mit den fir Entziindung typischen Gefiss-
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veriinderungen. Es ist also eine abakterielle, ,serése“, chemische
Entziindung oder, physiologisch ausgedritckt, die Wirkung einer chemi-
schen Reizung durch Wasserentziehung, die unter Umstinden bis zu
pergamentartiger Austrocknung der Schwimmhaut gesteigert werden
kann, so wie wir vom Nervmuskelpriparat die Austrocknungs-
zuckungen -als Reizerscheinungen kennen, ohne dabei an Entziindung
zu denken. Bei der L.V.R. kann die Wasserentziehung allein nicht
das Wesentliche sein, denn ebenso wie der Druck mit seiner Flissig-
keitsverdringung, wirken auch thermische, chemische und Stichelreize,
und eine langdauernde lokale aktive Hyperidmie ist sowohl die Folge
einer Flussigkeitsverminderung (Druck) als -vermehrung (Ansaugung
durch Sauggléaschen). Wohl aber ist eine Zuriickfithrung der
L.V.R. aufehemische Reize moglich und muss, was bisher nicht
geschehen ist, in Betracht gezogen werden. Fir die stirksten Grade
der Reaktion, die Quaddelbildung, liegt der Vergleich mit entzind-
licher Reizung ganz nahe, denn hier sind, wenn auch im kleinsten
Umfang, die Kardinalsymptome von tumor, rubor, calor gegeben
und statt des dolor meist Hyperasthesie oder Jucken der gereizten
Stelle, wozu noch der relativ hohe Eiweissgehalt der Quaddelfliissig-
keit: (Gewebslymphe) und gelegentlicher Leukocytenbefund kommen.
Von der Quaddelbildung fithren alle Uberginge bis zu der einfachen
Form von Nachroten, und ebenso geht die entziindliche Reizung
iber in die ,Gewebsreizung® oder ,nutritive Reizung®, - Begriffe,
die nicht bei Physiologen, doch bei Klinikern, Pathologen und Pharma-
kologen gebriuchlich und gerade fiir die Wirkung chemischer Mittel,
der ,Hautexcitantien®, hiufig angewandt sind —, und 14sst sich keine
scharfe Grenze ziehen zwischen der entziizdlichen Hyperimie und
ihren abgeschwiichten Graden und normalen Vorstufen, der ,reaktiven
Hyperamie“ und der ,funktionellen Hyperimie* (Aktivitits-,
Arbeits-H.). Zugleich wird durch diesen Vergleich ein sonst leicht
uibersehener Punkt hervorgehoben, dass es sich bei den fur die
L. V.R. angewandten Reizen doch nicht um einen reinen Gefassreiz
handelt, sondern um einen allzemeinen Haut- (Leber-, Nieren-) Reiz.
‘Nur dadurch, dass wir die Wirkung allein an den Gefissen sehen,
die Gefassveranderungen der einzige auffallende Indikator des Reiz-
erfolges sind, werden wir dazu verfuhrt, die gleichzeitig gesetzten
Gewebsveranderungen zu vernachlassigen. Doch ldsst sich schon bei
gewOhnlichem Streichreiz, besonders an sproder, troekner oder kithler
Haut, eine weissliche, geringe Abschilferung der oberflichlichsten
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Hornschicht als direkte Folge bemerken. Bei verstirkten Reizen
kann es zu verschiedenen Graden kleinster Hautsehadigung kommen,
oder es stellt sich, vielleicht erst nach Tagen und #hnlich wie nach
Insolation, thermischen und chemischen Reizen, eine Abstossung der
obersten Schicht ein, die, wie ein Muskelschmerz nach Muskel-
uiberanstrengung, anzeigt, dass zu schwer geschidigte, nicht mehr
erholungsfihige Zellen nunmehr abgestorben sind, entfernt und er-
setzt werden. Das sind die Fille, die die stirkste und am lidngsten
dauernde lokale Hyperimie zeigen. Die Fuallung der Ka-
pillaren wird also von diesem Standpunkt aus als ein
Kennzeichen fiir den Zustand des Gewebes selbst an-
gesehen und damit die L.V.R. als eine Art funktio-
neller Hyperimie verschiedenen Grades aufgefasst.
Mit den hierhergehorigen Fragen iiber die Natur der Hyper-
Amie hat sich Bier eingehend beschiftigt und darauf hingewiesen,
dass die reaktive Hyperimie nach Anémie (z. B. Esmarch’scher
Blutleere) nicht eine Lahmung vasomotorischer Nerven bedeute,
sondern ein Ausdruck von Sauerstoffverarmung, Erstickung des un-
zureichend versorgten Gebietes, ,Sauerstoffhunger”, ,Gewebshunger®
sei. Diese Erklarung passt vollstindig auf die lokale Hauthyperimie,
die ein sanfter, nur eben animisierender Druck, etwa mit der Finger-
beere, hervorrufen kann, Solch leiser Druck bleibt an gewohnlicher
Haut ausser seinen mechanischen Folgen wirkungslos oder muss eine
bis einige Minuten fortgesetzt werden, um Rotung zu erzielen; an
warner Haut dagegen geniigt sekundenlange Einwirkung zu einer sofort
einsetzenden, lebhaften, bald voritbergehenden Rotung: eine Sehnellig-
keit der Reaktion, wie wir sie gewdhnlich nur an Nervenprozessen
kennen. In beiden Fillen ist die sensible Reizwirkung gleich gering-
fiigig. Soll nun das einé Mal, bei warmer Haut, die Ursache der
lokalen Rotung in einer lokalen Blutleere, das andere Mal in einer
reflektorischen ‘oder direkten Gefissreizung za suchen sein? Es geht
nicht gut an, diesen zeitlichen, durch verschiedene Temperatur be-
liebig modifizierbaren Unterschied zu einem prinzipiellen zu machen.
Anderseits ist leicht verstindlich, dass eine Haut von hoherer Tem-
peratur auch einen lebhafteren Stoffwechsel haben muss und daher gegen
Storungen der Blutversorgung oder andere Schwankungen der Lebens-
bedingungen empfindlicher sein, solche Gleichgewichtsstérungen aber
wiederum rascher ausgleichen wird. Die Haut verhalt sich mit ihrer
in weiten Grenzen schwankenden Temperatur im Gegensatz zu dem
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gleichmissig temperierten Korperinnern nach Art eines Kaltbliiterorgans,
vertriigt auch tiefe Temperaturen (und als einziges Korperepithel
die Transplantation) und wird durch hochgradige Abkihlung, ebenso
wie die in ihr gelegenen Hautsinnesorgane bei der Kalteanisthesie,
zeitweilig ausser Funktion gesetzt, sofern nicht gleichzeitice Kalte-
reizwirkungen entstehen. Hiernach ist klar, dass warme Haut, auch
bei sensibler Lahmung, stirker durchblutet wird als kiihle infolge
des reichlicheren Stoffwechsels, selbst dann noch, wenn durch dussere
Einwirkung eine Temperatur erzeugt wird, die durch Reizung{der
glatten Muskeln die Arterien zur Kontraktion bringt, und ein Antago-
nismus zwischen dem Verhalten der Arterien und dem auf die
Kapillaren wirkenden Mechanismus eintritt.
Es gelingt also, die L. V. R. als eine Art lokaler funktioneller
- Hyperamie verstindlich zu machen und sie mit dem je nach der
Tatigkeit verschiedenen Stoffwechsel in Verbindung zu setzen. Dass
Leber und Niere einen lebhaften Stoffwechsel haben, liegt auf der
Hand, und es ist gewiss kein Zufall, dass gerade an diesen Driisen-
epithelorganen die Reaktion am deutlichsten ist, an Bindegewebe
und Hautnarben nicht gelingt. Der Haut und speziell der Epider-
mis -mit ihrer Keimschicht (Stratum germinativum, Rete Maipighi H
Riff- und Stachelzellen) einen je nach den Umstinden verschiedenen
Stoffwechsel abzusprechen, liegt kein Grund vor, sie witrde sonst
nicht so reichlich durch das auffallend stark entwickelte subpapillare
Gefassnetz und die vorspringenden Papillen erniihrt werden; bei der
bestandigen Abschilferung und den kleinen Schadigungen, denen sie
normalerweise.ausgesetzt ist, ist eine lebhafte Regeneration anzunehmen.
Die histologischen Versuche mit Intravitalfirbung durch Rongalitweiss
(Unna und Golodetz) haben eine reichliche ,Sauerstoffzehrung®
in der Haut nachgewiesen. Ferner bestehen fiir unser Thema gut
verwertbare Versuche von Terebinsky?), der nach Reibung der

1) Beitrige zur Wirkung von Hyperimie und von mechanischen Reizen
anf die Epidermis. Arch. f. Dermat. Bd. 99, 1910. — Die Mitoserzahl in
der normalen Epidermis betrigt 1—7 aof 100 Gesichtsfelder. Von den Ver-
suchen Terebinsky’s seien Nr. XII und XV zitiert: ,Reibung mit der Finger-
kuppe wihrend 6 Minuten (wenn in analoger Weise 8 Minuten gerieben wurde,
entstand eine Blase). Die Hautstiickchen wurden 24 Stunden nach dem Versuch
herausgeschnitten. Zahl der Mitosen 165 auf 100 Gesichtsfelder. Die Epidermis
ist im wesentlichen normal; die oberen Schichten treten nicht-besonders hervor,
die Kutis war missig zellreich.* — Versuch Nr. XV. ,Reibung mit eifiem
Korkzapfen wahrend 8 Minuten. Keine Blasenbildung. Exzision nach 24 Stunden.
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Haut (an der Katzenpfote mit einem Korkza'pfen) eine Epithelprolife-
ration und Vermehrung der Zahl der Mitosen feststellte, auch wenn
entziindliche Veridnderungen fehlten. So wie bei diesen Versuchen
sind auch in unserem Fall die Uberginge von reiner Reizhyperimie
zu entziindlichen Erscheinungen fliessend. Bei hoheren Graden kann
es zu Zellschadigungen kommen, bei den unteren Graden ist eine,
wenn auch nicht direkt nachweisbare Storung anzunehmen (Locke-
rung des Zellgefiiges durch das Hin- und Herschieben der einzelnen
Epidermisschichten, Kompression, temporire Erstickung), die zu ge-
steigerter Zersetzung und zu entsprechend gesteigerten reparativen
und regenerativen Vorgingen fihrt.

Auch die bekannte Wachstumshyperimie wire so mit der L. V. R.
in Analogie zu setzen, wofir die gewaltige Hyperimie des schwange-
ren, durch fotale Stoffweechselprodukte gereizten Uterus das auf-
falligste Beispiel gibt.

b) Gefisserweiternde Wirkung von Stoffwechselprodukten.

Die L. V. R. lisst sich somit in die allgemeine Regel eingliedern,
nach der jedes Organ so viel Blut erbalt, als es braucht. Die sehr
alte Anschauung, dass die wechselnde Blutverteilung ein Ausdruck
wechselnden Blutbedarfs sei, wird aus der teleslogischen Fassung
der ,Attraktionstheorie* in die kausale Form gebracht: .Ein
tatiges Organ scheidet Stoffwechselprodukte aus, die
gefasserweiternd wirken. Zur naheren Begrindung dieser
Anschauung wird festzustellen sein, welche chemischen Mittel hier
als Stoffwechselprodukte und als gefisserweiternd in Betracht kommen.

Dass diese einfache und einleuchtende Ansicht, die zum Bei-
spiel fur die Muskeln von Gaskell?l), fir das Gehirn vou Roy
und Sherrington?) ausgesprochen ist, nicht recht zur Geltung
kam, lag daran, dass' die Versuche, sie experimentell, durch In-
jektion verschiedener Substanzen in die Blutbahn, zu begriinden,

Zahl der Mitosen 850 auf 100 Gesichtsfelder. An der Oberflache des Epithels
einzelne ungefirbte Herdchen, sonst Epidermis und Kutis recht normal.”
Starkeres Reiben fithrte an der Katzenpfote mit ihrer dicken Hornschicht und
Epidermis zu Blasenbildung und typischer ,traumatischer Entziindung®, wobei
die Flassigkeitsansammlung in der obersten Schicht des Rete Malpighi und
gwischen Rete und Hornschicht lag und auch intrazellulires Odem, Vakuoli-
sierung der Zellen, gefunden wurde.

1) Onthetonicity ofthe heart and the bloodvessels. Journ. of Physiol. vol. 3, 8.48.

2) Ontheregulation of the bloodsupply of the brain. Journ. of Physiol.vol.11, 8.85.
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recht widersprechende Resultate ergaben. Es wurde zunichst der
Finfluss von Sauerstoff, von Kohlensiure, Milchsiure, schwachen
Sauren und Alkalien untersucht, ohne dass von den einzeluen Be-
obachtern eine Einigkeit erzielt werden kounnte. Denn bei Durch-
stromung iberlebender isolierter Korperteile sind physiologische
Kochsalzlosung, Ringer- Losung oder defibriniertes Blut an sich schon
keine indifferenten Flissigkeiten und schaffen unnatiirliche Be-
dingungen, auch wenn die Zusammensetzung und Temperatur konstant
gehalten wird. Schon die Durchstromung unter konstantem Druck
verschlechtert den Durchfluss im Vergleich zu rhythmischer Durch-
stromung. Auch mit der fur Adrenalinbestimmung so exakten
Methodik der Tropfenzihlung am kiinstlich durchbluteten Laewen-
Trendelenburg’schen Froschschenkelpriparat oder am isolierten
Kaninchenohr ergab die Einwirkung von allerlei Siuren und Alkalien
nur undeutliche, sehlecht verwertbare Resultate. Von neueren Ar-
beiten seien hier angefithrt die Untersuchungen von Schwarz und
Lenmberger!), HidetsurumaruIshikawa?), Fr. Loening?).
_Unter Umstinden macht eine geringe Steigerung der H--Ionen-
konzentration vermehrte Durchblutung, besonders wenn vorher die
Resktion der Flissigkeit alkalisch gewesen war. Mit Sicherheit
wurde nur immer wieder gefunden, dass etwas stiArkere Kon-
zentrationen von Saure und Alkali und iberhaupt fast alle unter-
suchten Stoffe Gefissverengerung bewirken. Das gilt auch fir aus-
geschnittene Gefissteile (Mac William, O. B. Meyer, Full).
Demgegeniiber verhilt sich die Hautreaktion ganz anders. Mag man
Saure oder Alkali, in geringer oder starker Konzentration, in oder
unter die Haut spritzen, immer gibt es eine ausgesprochene Rotung.
Daran, dass die Stoffe einmal von aussen, das andere Mal von innen
auf die Gefasswand wirken, kann es nicht wohl liegen, denn von
aussen auf ein freigelegtes Gefiss gebrachte Saure macht ebenfalls
Kontraktion. Sondern das Nichstliegende ist, dass durch die
chemischen Stoffe in der Haut eine Gewebsverinderung und lokale
Stoffwechselstorung gesetzt wird, die nun ihrerseits auf die Gefasse

1) Uber die Wirkungen kleinster Séuremengen auf die Blutgefisse.
Pfliager’s Arch. Bd. 141. 1911, S. 149,

2) Die Erweiterung der Gefisse in titigen Organeh. Arch. f. allgem.
Physiol. 1914, Bd. 16, 223.

3) Beobachtungen iiber die vasotonisierenden Eigenschaften des Blutserums.
Zeitschr. f. Biol. Bd. 62. 1913, 8. 54.
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wirkt. So erklart es sich auch, wenn Natus?) in seinen Pankreas-
berieselungsversuchen fir hyper- und hypotonische Losungen der
verschiedensten Agentien eine gleichartigce Wirkung findet, welche
Erklarung mir einfacher scheint als die von Natus gegebene Kr-
klarung durch wechselnde Reizung konstriktorischer und dilatorischer
Nerven. Durch Beriicksichtigung des antagonistischen Verhaltens der
direkten Gefasswirkung und der durch das Gewebe vermittelten
~ Wirkung gelingt es, die sonst verwirrenden Widerspritche aufzuklaren,
Ahnlich sind die bei Priofung von Erstickungs- und Ermidungsblut
erhobenen Befunde zu beurteilen. Es macht eben einen wesent-
lichen Unterschied aus, ob die in den Geweben gebildeten Stoffe
zundchst und in grosster Konzentration auf die Kapillaren und
kleinen Venen einwirken und von dort aus weitere Folgen vef-
anlassen (Verinderung des Substanztonus durch Veriinderung der
Wandspannung (Bayliss); Reizung afferenter Nerven), oder ob die
kinstlich zugefibrten Stoffe zuerst in die Arterien gelangen und
sie verengern, ohne hinreichend auf das an izolierten Korperteilen
ohnehin gesehidigte oder abgestorbene Gewebe einzuwirken. Sogar
beim Adrepalin, dessen Wirkung ‘sich doch vorwiegend an den
kleinen Arterien dussert, spielt zuweilen eine antagonistische Gewebs-
reizung eine Rolle. '

Einen Schritt naher ;an das hier behandelte Problem fibren die
Untersuchungen, bei denen die Gefisserweiterung am Blutdruck als
einem Maass fiir das Gesamtverhalten der Gefisse nachgewiesen ist.
Die Anwendung auf den vorliegenden Fall erfordert freilich eine
Ubertragung aus dem grossen Maassstab ins mikroskopiseh Kleine,
wogegen aber kaum prinzipielle Bedenken hestehen, wenn gezeigt
werden kann, dass die in Frage stehenden Stoffe nicht dureh Ver-
mittlung der vasomotorischen Nerven oder Nervenzentren, sondern
direkt peripher auf die Gefisswand oder die in ibr liegenden Nerven-
endigungen “einwirken. Dies zeigte dureh Riickenmarkszerstorung
und Nervendurchschneidung zuerst. W. H. Thompson?) fir das
Pepton und die dadurch veranlasste, unter Umstinden bis zur
Schockwirkung gesteigerte Blutdrucksenkung. Dabei tritt in guter
Ubereinstimmung mit den far das Nachroten gefundenen Zeiten die

1) Beitrage zur Lehre von der Stase nach Versuchen am Pankreas des
lebenden Kaninchens. Virchow’s Arch. Bd. 199. 1910, S. 1.

2) The physiological effects of ,peptone® when injected into the cnculatlon.
Journ. of Physiol. vol. 24. 1899, 8. 374.
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Gefasserweiterung schon innerhalb 7—10 Sekunden nach der In-
jektion des Peptons in die Blutbahn auf, also mit einer Schnellig-
keit, die sonst fir die Adrenalinwirkung und im allgemeinen nur
von nervis vermitfelten Prozessen bekannt ist.

Da das Witte-Pepton, mit dem experimentiert wurde, keine
chemisch reine Substanz, sondern aus vielen Bestandteilen zusammen-
gesetzt ist, galten spatere Untersuchungen der Isolierung des wirk-
samsten Bestandteils, die freilich noch nicht zum Abschluss ge-
kommen ist. Wenn Pick und Spiro?!) den Satz aussprechen:
»Es gibt Peptone ohne Peptonwirkung und Peptonwirkung ohne
Peptone“, und fir den vielleicht nur als chemische Verunreinigung
nach Art der Fermente beigemischten wirksamen Bestandteil den
Namen Peptozym wihlen, so liegt schon in dem Namen die An-
schauung, dass der Stoff so wie die Fermente nicht nur beim Abbau
von Eiweiss, sondern schon als Produkt der Zelltatigkeit auftreten
konne. Popielski, der und dessen Schiiller zahlreiche Arbeiten
iiber diesen Gegenstand verodffentlichten®), nennt den Stoff Vaso-
dilatin und halt ihn fir einen normalen Zellbestandteil des lebenden
Organismus. Von chemisch definierten Substanzen wurde das zwar
in seinen Wirkungen nicht genau ibereinstimmende Cholin hervor-
gehoben. Recht &dhnlich dagegen ist die Wirkung von Histamin
und den zusammengesetzteren Eiweissabbauprodukten, den Protaminen
und Histonen. Ganz allgemein wurde nach den Arbeiten von
Osborne und Vinecent, Swale und Vincent, Vinecent und
Sheen®)inden Gewebsextrakten zellreicher und drasiger Organe \
eine blutdrucksteigernde oder -senkende Wirkung gefunden, wenn
auch die Stoffe chemisch schwer definierbar sind. Pressorische Sub-
stanzen waren enthalten in Extrakten grob zerstiickelten Gewebes
mit Koehsalzldsung, depressorische in Losungen, die durch alkoholische
Extraktion oder durch Auskochen fein verteilter Gewebsstitckehen
wit Kochsalzlosung hergestellt waren.

Durch diese Befunde wird eine Beziehung bergestellt zu Unter-
suchungen, die wiederum von ganz anderer Seite kommen und sich

1) Zeitschr. f, physiol. Chemie Bd. 31, S, 235.

2) Uber die physiologischen und chemischen Eigenschaften des Pepton
Witte. Pfliiger’s Arch. Bd. 126. — Uber die physiologische Wirkung von
Extrakten. Pfliiger’s Arch. Bd. 128. — Blutdruck und Ungerinnbarkeit des
Blutes bei der Titigkeit der Verdauungsdriisen. Pfliager’s Arch. Bd. 128,

8) Journ. of Physiol. vol. 29. 1901, S. 242.
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an die historische Wirkung der Transfusion artfremden, aber auch
artgleichen defibrinierten Blutes anschliessen. Denn auch die Blut-
extrakte erweitern die Gefiisse, und dem Chirurgen ist ausser der
-Allgemeinwirkung, dem Schock nach Transfusion (Atembeklemmung,
Cyanose, Harn- und Stuhldrang, Bewusstlosigkeit, Entleerung blutigen,
eiweisshaltigen Harns unter Nierenschmerzen, Schiittelfrost und
Temperatursteigerung) und dem ,Resorptionsfieber® nach grosserem
Bluterguss auch die ortliche hyperiimisierende Wirkung sich zer-
setzenden Blutes Wohlbekanﬁt, die sich in der Hyperimisierung von
Knochenbruchstellen oder in der sehr starken entzimdlichen Rétung
nach subkutaner DBlutinjektion #ussert. Gerade die Beziehungen
zwischen allgemeiner und lokaler Wirkiing sind hier besonders lehr-
reich. Von hier aus fiihrte die veuere Forschung zu den Wirkungen
des art- oder korperfremden parenteralen Eiweiss und zu den
Abwehrreaktionen des Organismus gegeniiber . blut- oder zell-
fremden, unvollkommen abgebauten Zellprodukten
(Abderhalden) und mindet in die Probleme der Immunitit und
Anaphylaxie.

Wenn nun aueh in dieser Ubersicht noch kein einzelner bestimmter
chemischer Stoff als gefisserweiterndes Stoffwechselprodukt angegeben
werden kann und die angefiihrten Stoffe wahrscheinlich mehr indirekt
durch Auslésung eines immer gleichen gefisserweiternden Stoffwechsel-
nmechanismus wirken, so ist doch, wie ich glaube, die Richtung deut-
lich, in der solche Stoffe gesucht werden missen. FEine gute Ana-
logie bieten die von der Niere her bekannten Tatsachen, dass es gerade
die harnfihigen Substanzen sind, die eine Gefisserweiterung machen
d. h. dieselben Substanzen regen das Nierenparenchym zur Sekretions-
titigkeit an und erweitern die Nierengefisse. Zu dem gleichen
Schluss iiber- den Zusammenhang von Sekretion und vermehrter
-Durchblutung gelangen Henderson und Loewi?), die finden, dass
die Gefasserweiterung der Speicfxeldrﬁse nach Chordareizung durch
Atropin abgesechwicht, die nach Pilokarpininjektion eintretende Ge-
fasserweiterung durch Atropin aufecehoben wird, und es als wahr-
scheinlich aussprechen, dass die vasodilatorische Wirkung des Pilo-
karpins bedingt ist durch die vasodilatorische Wirkung der bei der
Driisentitigkeit entstehenden Produkte. Fir eine vermutete spezi-

1) Uber den Einfluss von Pilokarpin und Atropin auf die Durchblutung
der Unterkieferspeicheldriise. Arch. f. exper. Path. u. Pharm. Bd. 53, 1905,



62 U. Ebbecke:

fische Wirkung solcher Stoffe in den einzelnen Organen gibt einen An-
haltspunkt die stirkere Wirksamkeit von Pepton und Darmextrakten
auf die Gefasse der Baucheingeweide, wihrend Hirnextrakte die Ge-
fisse der Extremititenmuskeln mehr beeinflussen. Eine genaue An-
gabé aus der letzten Zeit stammt von Markwalder und Starling?),
die mit Benutzung des Herz-Lungenpriiparates feststellten, dass ausser
Kohlenséiure und Adrenalin die wichtigste Ursache fiir Erweiterung
der Koronargefasse nichtflichtige — nicht durch reichlichen Sauer-
stoffersatz auswasebbare — Stoffwechselprodukte des Herzmuskels
sind, wodurch eine Art Selbstregulierung der Blutversorgung ent-
steht und bei der Erstickung das Maximum der Zirkulation kurz
vor dem Versagen des Herzmuskels erreicht wird.

In dieser Weise erweitert sich die ,innere Sekretion* und
,Hormonbildung“ zu einer allgemeinen KEigenschaft der Gewebe,
besonders der Epithelorgane, durch welche ausser der nervisen
Koordination eine chemische Korrelation der Teile hergestellt wird,
und kann als eine Erginzung der bekannten Adrenalinregulierung
eine entgegengesetzt gerichtete, normal bestehende, lokal wirkende
chemische Regulierung der Blutverteilung angenommen
werden, wofir die L. V. R. ein kleines Paradigma sein soll. Nicht
in dem Sinn, dass die nervose und die hier vertretene chemische
Regulierung der Gefissweite sich abwechseln oder gegenseitig ver-
treten wiirden, sondern sie werden, wenn auch unter versehiedenem
Reizmodus, normalerweise beide zugleich in Aktion treten konnen.
Nur dass, im Gleichnis des Zellenstaates, in dem nur der Staat als
Ganzes Bestand und Daseinsberechtigung hat, die zentrale Ver-
waltung mittels der Reflexe fiir die jeweiligen, gegeneinander ab-
gewogenen Bediirfnisse der Organe mit besonderer Beriicksichtigung
des Gehirns sorgt, wihrend in der chemischen Regulierung durch
Stoffwechselprodukte gleichsam die lokalen, individuellen Bediirfnisse
gegeniiber den sozialen mit einer Art Selbsthilfe zum Ausdruck
kommen. Dabei werden diese Stoffe am Orte ihrer Entstehung am
wirksamsten sein, auf ihrem Abtransport durch die Venen bald bis
zur Unwirksamkeit verdiinnt werden und nur bei sehr reichlicher
Bildung einen Einfluss auf den Gesamtblutdruck und andere Folgen
haben.

1) Coromary cireulation. Journ. of Physiol. vol. 47 p. 275, 1914
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¢) Das lokale Reiziédem als funktionelle Lymphorrhoe.

Uber die Art dieser Folgen werden die stirksten Formen
der L.V.R. Auskunft geben missen, auf welche die Anschauung,
wenn sie zu Recht besteht, anwendbar sein muss. Hier findet sich
eine Bestitigung darin, dass die angéfuhrten gefisserweiternden
Stoffe (Gewebsextrakte, Eiweissabbauprodukte, artfremdes Eiweiss)
gleichzeitiz sowohl Lymphagoga erster Ordnung (Heidenhain)
sind als auch beim Menschen ausgebreitete Quaddelbildung (Nessel-
sucht, Urticaria) erregen konnen, — eine Beziehung zwischen Tier-
versuchen und klinischer Erfahrung, die meist tibersehen ist; dass
also auch die stirksten Grade der L. V.R., bei denen es zur An-
sammlung von Gewebsfliissigkeit in der Haut .kommt, durch der-
artige Produkte hervorgerufen werden. -Auch bei subkutaner In-
jektion sind diese Stoffe lokal wirksam. So erzeugten Torok und
Hari?) kinstliche Urticariaquaddeln durch intra- (nicht sub-)kutane
Einspritzung von verschiedenen Stoffen in die Bauchhaut von Hunden.
- Von organischen Stoffen erwiesen sich als wirksam: Peptoun, Pepsin,
Trypsin, Cadaverin, Putrescin; von Alkaloiden besonders Morphium
und Atropin. Philippson?) erzielte fliichtige Quaddeln durch Injek-
tion von Pepton in Hautarterien. Und Eppinger?) gelang es, durch
subkutane Injektion von Histamin Urticariaeruption hervorzurufen.

Zu welcher Erklirung des Reizddems gelangen wir nun, wenn
wir die Art und Entstehungsbedingung einer experimentell hervor-
gerufenen Hautquaddel beriicksichtigen? Da durch mechanische
Reizung auch an andsthetischer Haut nur unter Wegfall der
diffusen Umgebungsrote nach Nervenlathmung oder lokaler Kpkain- -
injektion eine Quaddel zustande kommt (vgl. S. 25), handelt es
sich auch hier um autonome periphere Mechanismen. Dasselbe
gilt unter veridnderten Verhiltnissen fiir die Leber. Das histologische
Bild einer Hautquaddel ist: ,Interstitielles Odem der Kutis und
des Papillarkorpers, massiges Odem der Stachelzellen, starke Fillung
und Hyperplasie der Gefiasse; kein Austritt von Blutkorperchen 4)“;

1) Experimentelle Untersuchungen iiber die Pathogenese der Urticaria.
Arch. f. Dermat. Bd. 65. 1903, 8. 21.

2) Uber das flichtige Reizodem der Haut. Arch. f. Dermat. Bd.65. 1903, 8. 387.

3) Wiener med. Wochenschr. 1918, Nr. 23. und Ztschr. f. klin. Med., Bd. 78,
Heft 5/6.

4) Vgl. Bruck, Experimentelle Beitrige zur Atiologie und Pathogenese
der Urticaria. Arch. f. Dermat. Bd. 96, 8. 241.
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nach anderen Autoren') kommt auch Auswanderung von Leukoeyten
vor. Als geeignete Mittel zur Hervorrufung einer Quaddel fanden
wir chemische (z. B. Saure, Alkali, Insektenstich), elektrische (lang-
dauernde, schwache galvanische) Reizung und als mechanische Reize
die Ansaugung mittels Saugglischen, der tiefe, langdauernde Druck
und die Stichelung. (Vgl. S. 18.) Von diesen sind die chemischen
und elektrisehen Reize sicherlich Gewebsreize, denn sie konunen leicht
bis zu Hautnekrose und Zellzerfall gesteigert werden, scheinen aber
vielleicht darum ,unphysiologisch“, obgleich anderseits die nekroti-
sierende Wirkung gut vermieden werden kamn. Die elektrischen
Reize lassen sich auf die chemischen zurickfithren, recht charakte-
ristisch dafir ist die Unwirksamkeit faradischer Reizung, bei der
doch die sensible Wirkung sehr stark ist, die chemische,' ,katapho-
retische® Wirkung hingegen infolge des dauernden raschen Pol-
wechsels ganz zuorficktritt. Bei thermischen und manchen mecha-
nischen Reizen (Blasen-, Quesenbildung an der Handinnenfliche nach
Iangerem Rudern, an der Fusssohle durch fortgesetztes Reiben der
Fussbekleidung) liegt ein mehr auf Ausserlichen Grinden beruhender
Unterschied darin, dass die Fliissigkeit sich innerhalb der Epidermis
selbst zwischen Horn- und Keimschicht ansammelt, was der Urti-
caria vesiculosa der Dermatologen, im Gegensatz zur Urticaria
simplex, entspricht. Von den gut wirksamen mechanischen Reizen
stellt die Ansaugung eine typische vendse Stauung dar mit praller
Gefassfullung und verstirktem Filtrationsdruck. Zu dieser rein
mechanischen Wirkung treten aber noch andere Folgen bei der
Stauung hinzu, das zeigt deutlich die aktive arterielle Hyperimie,
die auf eine leichte, nicht zu Odem fithrende’ passive Hyperimie
folgt, gleichartig, nur schwicher, wie die ,reaktive® Hyperamie nach
lokaler Blutleere, als Folge einer mangelhaften Sauverstoffversorgung.
Auf den Erfolg des Stichelreizes moehte ich besonderen Wert legen,
da hier sowohl eine mechanisehe Vermehrung (Ansaugung) oder Ver-
minderung (Verdringung durch tiefen Druck) von Flissigkeit weg-
fallt .als auch eine etwa durch den Druck bewirkte direkte Quetschung
der Gefasswand, Erwihnenswert ist die geringere Wirksamkeit eines
‘starken, schmerzhaften Stichs gegeniitber einer schwicheren, aber
fortgesetzten Stichelung. Bei den leichten, rasch und oft (30- bis

1) Hodara, Untersuchungen iiber die Histologie der Urtic. fact. Dermat.
Wachenschr. Bd. 57. 1913, 8. 971.
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50 mal) wiederholten, die Haut nicht verletzenden Punktreizen, etwa
mit einer stumpfen Nadel oder einer Stahlfeder, ist der zunichst

erkennbare Erfolg so gering — nur bei nahem Zusehen sieht die-
Hautstelle wie gepunzt aus —, dass die Versuchsperson,.ebenso. wie.

beim ,Dermographismus albus“, sehr erstaunt zu sein pflegt, wenn
schliesslich doch, zuweilen erst nach 2, 3 Minuten, eine kleine
Quaddel- sich zu entwickeln anfingt. Vorbedingung fir eine gute
Wirkung ist, wie allgemein bei der L. V. R., eine warme Haut. Ge-
rade die oberflichliche Einwirkung spricht fiir direkte Reizung der
Epidermis. Erst.recht.sind bei Individuen mit tiberempfind-
licher Haut. die fir Quaddelbildung noétigen Reize so schwach,
dass von einer direkten Schidigung der Gefisswand nicht die Rede
gein kann 1); ,

So ist auch nach den Entstehungsbedingungen der Quaddel eine

Beteiligung des Gewebes selbst wahrscheinlich. Nach der langen:
Latenzzeit zu urteilen, scheinen zwischen Reiz und.siehtbarem Reiz-

erfolg einige Zwischenglieder eingeschoben. Eine ungefihr gleiche .

Zeit von ?/z—2 Minuten wird fir die Blutverdiinnung gefunden, die

nach starkem Aderlass oder nach Injektion von hypertonischer Koch-

salzlosung eintritt, also fur die Transsudation von Flussigkeit in um-

gekebrter Richtung. Dass es sich aber bei der Quaddelbildung:

nicht um blosse Transsudation handelt, zeigen die Untersuchungen
von Torok und Vas?), nagh denen der Eiweissgehalt der Quaddel-

flissigkeit in der Mitte steht zwischen dem einfacher seroser Trans-

sudate und entziindlicher Exsudate. (2,64—3,075% gegeniiber:

0,05—1,1—1,5%o in Transsudaten und 3,8—7,1 % in [peritonealen]
Exsudaten.) Auch die gewdhnliche Lymphe hat ja einen Eiweissgehalt
von 2—4 %, und, wie kaum notig ist, besonders hervorzuheben, haben

wir in der Entstehung der Quaddel die Probleme der Lymphbildung.

in kleinem Maassstabe vor uns, wie schon aus dem erwihpten Zu-

1) Anmerkung bei der Korrektur: Hierfir sah ich ein anschauliches Beispiel
an einem Fall von Urticaria factitia, bei dem die schwichsten, eben wirksamen
Reize zunichst den geringsten Reaktionsgrad, ein Nachblassen, hervorriefen, dann
aber nach 1--1%2 Minuten ausgeprigte Hautquaddel erzeugten. Die erste direkte
Kapillarwirkung wurde also durch die erst nach lingerer Latenzzeit einsetzende
Reaktion der uberempfindlichen Epidermis iiberwogen. Fir Hautnervenreize
Senfsl, Krotonolj bestand keine Uberempfindlichkeit. -

2) Festschrift zu Ehrén von Moriz Kaposi. 1900.

Pfliger’s Archiv fiir Physiologie. Bd. 169, '
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sammenfallen von lymphagogischer und urtikarietler Wirkung hervor-
ging. Beim Vergleich der hier erhobenen Befunde mit der Theorie
der Lymphbildung ist nur wieder wie bei Besprechung der Hyper-
amie eine Ubertragung aus dem Kleinen' ins Grosse und umgekehrt
vorzunehmen.

Die lymphtreibende Wirkung verschiedener Substanzen (Extrakte
von Krebsen, Muscheln, Erdbeeren, Leber, Darm; Pepton) erklarte
Heidenhain selbst durch eine Sekretion der Kapillarendothelien
und setzte diese biologische Sekrefionstheorie der Lymphbildung
der physikalischen Filirations- und der physikalisch-chemischen
Diffusionstheorie entgegen. Dass durch erhohten Druck :;;{nehr
Flussigkeit durch die Gefiisswand getrieben wird, ist in zahlreichen
Versuchen bewiesen und ausser Zweifel; fraglich ist nur, inwieweit
dieser Faktor normalerweise mitspielt, und sicher ist er nicht der
einzige, denn die Wirkung der Lymphagoga vermag er nicht zu er-
kliren. Auch ist die bei den Versuchen meist verwendete und am
besten wirksame Druckerhdhung durch Venenstauung kein rein
physikalischer Eingriff, sondern muss eine Art Erstickungszustand
und damit eine wesentliche Beeintrichtigung des gestauten Bezirks
herbeifithren, Bei der Diffusionstheorie bleibt unerklart , warum
gerade diese scheinbar bunte Reihe von Stoffen spezifisch die Kapillar-
wand schidigen und durchlissiger machen soll, zumal dabei infolge
Uberwiegens der Leberlymphe nicht nur die Menge, sondern auch
die Zusammensetzung der Lymphe. geandert wird. Nun lisst sieh
die Theorie der Diffusion erwéitern durch die Vorstellung, dass
ausser durch Anderung der Membraneigenschaft der Durchtritt auch
einzelner Losungsbestandteile modifiziert werden kann durch den
jeweilig wechselnden osmotischen Partiardruck anf beiden Seiten der
Membran. Denn da durch den Stoffwechsel der Gewebe andauernd
Stoffe verbraueht und andere neugebildet werden, Aufzehrung und
Schlackenbildung, anabolische und katabolische Prozesse nebenein-
ander hergehen, werden immer wieder osmotische Spannung, Gefille,
Konzentrationsdifferenzen zwischen der Blutflissigkeit in den Ka-
pillaren und der Gewebsfliissigkeit geschaffen, die zu neuem physi-
kalisch-chemischen Ausgleich fithren. Von hier aus ist. es pur ein
Sehritt weiter zu der Anschauung, dass, wenn von Sekretion ge-
sprochen werden soll, dies nicht eine Sekretion der Kapillar-
endothelien, sondern eine ,inuere® Sekretion des Gewebes selbst ist.
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Diese Ansieht begriindete Asher?) und seine Mitarbeiter durch den
Befund, dass vermehrte Lymphbildung und vermehrte Gallensekretion,
also gesteigerte Lebertitigkeit, Hand in Hand zu gehen pflegen, ge-
stittzt auf den Nachweis Starling’s, dass der gesteigerte Lymph-
fluss aus der Leber herriihrt und durch Ligatur der Pfortaderlymph-
gefisse ganz oder fast ganz aufgehoben werden kann. Asher nannte
diese auch an der Speicheldriise bestatigte Zuruckfithrung gesteigerter
Lymphbildung auf gesteigerte Organtitigkeit die ,zellularphysiolo-
gische Theorie der Lymphbildung®, die unter anderen auch von
Clemensiiewiczz) vertreten wird und, wie leicht zu sehen ist,
mit der hier vertretenen Anschauung fiber die funktionelle Hyperimie
in guter Ubereinstimmung steht.

Fine solche Beziehung musste sich ergeben, denn ebenso wie
an dem kleinen Beispiel der Haut Nachroten und Quaddelbildung
nur verschiedene Grade desselben Vorgangs sind, ist es bei der
funktionellen Hyperimie und der Lymphbilduug. Eine Erklirung,
die fir das eine zutrifft, muss auch fir das andere giltig sein.
Wenn die einfache Gefasserweiterung mit ihrer Vermehrung von
Blutversorgung und Stoffaustausch nicht mehr hinreicht, die aus den
Zellen abgeschiedenen Verbrennungsprodukte aus dem Gewebssaft
in die kleinen erweiterten Venen hinwegzuschwemmen, so wird die
Konzentration der zellschidlichen Abfallstoffe eine sie verdiinnende
Flissigkeitsansammlung (Odem) veranlassen, die erst viel langsamer
auf dem Wege der sonst wenig in Anspruch genommenen Lymph-
bahnen entfernt wird. Bei noch hdheren Graden kann diese an
sich zweckmissige Wirkung beeintrichtigt werden, einmal, indem
die angesammelte Flussigkeit, wenn sie in die Nachbarschaft aus-
zuweichen verhindert ist, durch Vermehrung der Gewebsspannung
den Blutabfluss meehanisch behindert, ein andermal, indem die Ab-
fallprodukte bei stirkerer Konzentration erregend auf die glatte
Muskulatur in der Wand der Arteriolen wirken. Dabei sind wir

1) Vgl. Asher und Barbéra, Untersuchungen iiber die Eigenschaften und
die Entstehung der Lymphe. Zeitschr. f. Biol. Bd. 36 S. 154, 1897, Bd. 37, 8.261; und
Asher, Der physiologische Stoffaustausch zwischen Blut und Geweben, Jena 1909.

2) Pathologie der Lymphbildung in Krehl-Marchand, Handb. d. allg.
Path. und Uber das Odem. Verbandlg. der Gesellsch. dtsch. Naturforscher i.
Arzte 1913, S. 827.

5 *
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nach den allgemeinen Kenntnissen fiber den Stoffwechsel zu der
Annahme berechtigt, dass bei hdheren Graden die Abfallstoffe nicht
pur an Zahl vermehrt, sondern auch an Beschaffenheit verindert
werden dureh das Auftreten ungeniigend verbrannter, unvollkommen
abgebauter Zerfallprodukte. Vom Muskelgewebe gebildet, heissen
sie ,KErmiidungsstoffe”, und von ihnen wissen v&ir, dass sie einerseits
die hoheren Formen von Erregbarkeit beeintrichtigen (Léhmung der
nervosen. Zentren und der motorischen Nervenendigungen, Verflachung
und Verlingerung der Zuckungskurve), anderseits eine dauernde Ver-
anderung der Muskelsubstanz (Verkiirzungsriickstand, Dauerverkiirzung,
eine Art ,Substanztonus“) bewirken. Kbenfalls ist vom Muskel bekannt,
dass er in der Titigkeit wasserreicher ist, und dass ein ermideter aus-
geschnittener Muskel -in isotonischer Losung stirker quillt. Weder
fir diese stirkere Wasseranziehung noch allgemein fir die Lymph-
bildung kommt ein ,autonomer Gefissreflex® in Frage. Ahnliche
SJErmiudungsstoffe* bilden sich nach uuserer Anschauung in jedem
Gewebe, das aus irgendeinem Grunde zu erhohter Stoffwechsel-
tatigkeit gezwungen ist. Die dabei auftretende funktio-
nelle Hyperimie und funktionelle Lymphorrhoe sind
nur verschiedene Stufen eines gleichartigen Vorgangs
und sind Folgen desverinderten Gewebsstoffwechsels,
zu denen nervose Wirkungen (Reizung sensibler Nerven und
Reflexe) hinzutreten kénnen.

Sehr leicht sind mit dieser Vorstellung die an Blutgefissen und
Lymphstrom auftretenden postmortalen Verinderungen zu deuten,
ja sie ergeben sich als notwendige ¥olge. Hier, wo nach RSistieren
des Kreislaufs, in kurzer Zeit die nervisen Ganglien abgestorben und
unerregbar geworden sind, die L.V.R. an Leber und Niere aber
noch ungefibr /s Stunde anhilt (s. S. 32), verharren die Arterien
in ihrem Erstickungskrampf, wihrend Venen und Kapillaren stark
erweitert sind, ohne dass fur die Erweiterung der Kapillaren ein
mechanischer Grund vorliegt, und es bestebt noch lingere Zeit ein
deutlicher Lymphfluss aus dem Ductus thoracicus als Ausdruck der
supravitalen Autolyse und Zellzersetzung.

d) Umstimmung der Gewebsreaktion und ,,Zellerregbarkeit¢.

Zu den Beziehungen zur Arbeitshypexﬁxnie und Lymphbildung,
die sich fur die L.V.R. ergeben, tritt als dritter Punkt die Be-
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ziechung zur Anaphylaxiel). Es ist in den jetzigen Zeiten mit
ihren hiufic wiederholten Cholera- und Typhus-Schutzimpfungen leicht,
Fille zu finden, bei denen 3—5 Tage nach einer Impfung, von der
Impfstelle, deren erste entziindliche Reaktion schon fast ganz ver-
schwunden ist, ausgehend, eine unter Umstinden im Verlauf von
1—2 Tagen iber den ganzen Korper wandernde Urticara entsteht;
fliichtige, hier und dort auofschiessende, sich verbreiternde, zum Teil
konfluierende Quaddeln und Quaddelringe, wobei, abgesehen von
dem listigen Juckreiz, das Allgemeinbefinden nicht beeintrachtigt zu
sein braucht und das Ganze schon innerhalb von 2 Tagen, auch
‘ohne therapeutische Beeinflussung, verschwunden zu sein pflegt.
Wenn man das Entstehen eines Quaddelringes verfolgt, hat man den
Eindruek, dass die zentrale Quaddel, sich ausbreitend, die Nachbar-
schaft ,ansteckt® und nach 1—2 Stunden selbst. zuriickgebildet ist,
wihrend nun in ihrem Umkreis der Prozess in frischer Blite steht.
Bei solchen Fillen kann die mechanische Haunterregbarkeit ganz
normal sein. Eine entgegengesetzte Erregharkeitsinderung sieht man
am leichtesten an Fallen von ausgesprochener mechanischer Urticaria
factitia. Wihlt man einen Streichreiz, der gerade stark genug ist,
eine Quaddel hervorzurufen, wartet die Ruckbildung der Quaddel
ab und wiederholt gleich darauf denselben Reiz, so bleibt nun die
Wirkung aus. Die Hautstelle ist relativ refraktar geworden oder
erschopft, ein Befund, der mit der Vorstellung einer Gefissschidigung
gewiss unvereinbar ist. Fur die einfache lokale Rotung. fand ich
nichts Entsprechendes, hier ist die Wirkung eines zweiten Reizes
eine verzdgerte Riuckbildung, eine verlingerte Dauer der Rotung.
(Vgl. S. 29.) Die allgemein geschwichte Widerstandsfihigkeit eines
Hautbezirks, an dem viele Tage lang experimentiert war, wurde
-schon erwihnt (S. 30). Hier sind auch die Beobachtungen von Tordk
und Hari?). zu verwerten. Sie fanden bei ihren intrakutanen In-
jektionen in die Banehhaut des Hundes als storende Komplikation,
‘dass Versuche, die an mebreren, einanderfolgenden Tagen auf dem-

1) Siehe die ,Notizen aber Thalassin“ von Ch. Richet (Pfliger’s Arch,
Bd. 108. 1905), der die Wirkung von noch in Spuren wirksamen Stoffen be-
schreibt, die er aus Extrakten von Seenesseln, Miesmuscheln, Krebsen und dem
Inhalt von Echinokokkusblasen gewann.

2) Experimentelle Untersuchungen iiber die Pathogenese der Urticaria.
Arch. f. Dermat. u. Syph. Bd. 65. 1903, S. 21,



70 U. Ebbecke:

seiben Hautbezirk vorgenommen wurden, ,die Empfindlichkeit und
Reizbarkeit dieses Hautbezirks zuweilen so stark steigern, dass
Losungen von Substanzen, die sich sonst immer als vollig unwirksam
erwiesen, unter diesen Verhiltnissen missige, Urtikariaquaddeln #bn-
liche KErhebungen der Haut hervorbrachten®, und analog, ,dass an
dem einer kimnstlich erzeugten Urtikariaquaddel zunichst gelegenen
Hautbezirk auch Losungen von sonst génzlich unwirksamen Sub-
stanzen der Urtikaria  #bhaliche FErhebungen hervorzurufen im-
stande sind.“ '

In diesen Versuchen wird also eine deutliche Anderung der
- Krregbarkeit, eine Umstimmung des Gewebschemismus
festgestellt.

Um das verstindlich zu machen, ist es ndtig, wenigstens in
kurzer Ubersicht die hierhergehorigen Tatsachen der dermatologischen
- und Immunititsforschung heranzuziehen. So wie es Fille gibt, wo
an einem Menschen, der an Echinokokkusblasen der Leber litf, eine
Urtikariaeruption auftrat, nachdem der Inhalt der geplatzten Blase
sich in die Bauchhohle entleert hatte und. dadurch in den Kreis-
lauf eingedrungen war, oder wo an einem Chirurgen der Vorderarm
von Urtikaria befallen wurde, iiber den der Inbalt einer Echinokokkus-
blase gelaufen war, so ist als eine spezifische Disposition bekannt,
dass manche Menschen gerade nur auf den Genuss von Sehweine-
fleisch oder nur von Fischen oder sogar von Eiereiweiss mit Urtikaria
reagieren. Diesen Fillen, bei denen die ,Idiosynkrasie“ angeboren
oder unklaren Ursprungs ist, stehen die lehrreichen Fialle gegen-
tiber, in denen die Entstehung einer Idiosynkrasie verfolgt werden
kann. So, wenn ein Mensch an Heuschnupfen, der tberstarken
Reaktion der Kopfschleimhaute gegen Getreidepollen, leidet, seitdem
er einmal durch Berithrung mit den Primelbaaren sich ein voriiber-
gehendes , Primelexanthem® der Hand zugezogen hatte, so ist dieses
Individuum fiir artfremdes Eiweiss, genauer fir parenterales pflanz-
liches Fiweiss sensibilisiert. Streng spezifisch ist die schon erwihnte
Urtikariaeruption, die im Anschluss an wiederholte Seruminjektionen
eintritt (Uberempfindlichkeit gegentiber Pferdeserum). In dieselbe
Kategorie gehort die Urtikaria, die zuweilen bei Schwangerschaft
oder bei chronischer Obstipation und Darmerkrankung auftritt; bei
Schwangerschaft sind Epithelreste abgestossener Chorionzotten und
peptische Fermente in der Blutbahn nachgewiesen, bei Darmerkran-
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kungen liegt ein ungeniigender Schutz der Darmwand gegen das
Eindringen fremder Stoffe vor.

Die Substanzen, auf die die Wirkung zuriickgeht, und die all
den Fillen gémeinsam sind, sind die gleichen, die uns nun schon
wiederholt begegneten: Parenterales FEiweiss und seine Abbau-
produkte, d. h. art- oder blut- oder zellfremdes Fiweiss und seine
niederen Homologa!). Dabei ist die Urtikaria ein Syfnptom inner-
halb eines grosseren Komplexes, der in der Terminologie der Im-
munititslehre als anaphylaktische Reaktion nach Sensibilisierung be-
zefchnet wird, und der in der Form, wie sie am Menschen bei der
Behandlung mit Diphtherieheilserum - beobachtet und zuerst von
-v. Pirquet und Schick als ,Serumkrankheit® beschrieben wurde,
aus Hautexanthemen, Odemen, Fieber, Ubelkeit und Kollaps zu-
sammengesetzt ist, in seiner stirksten und auffallendsten Form als
sanaphylaktischer Schoek® erscheint. Dieser Schock hat, nach. Tier-
versuchen, mit dem durch Halsmarkdurchschneidung bewirkten die
starke Blutdrucksenkung, mit dem Shock nach Peptonvergiftung zu-
gleich die Herabsetzung der Blutgerinnbarkeit, die ja ebenfalls eine
gemeinsame Kigenschaft aller Lymphagoga erster Ordnung ist, und
die tibrigen Symptome (Erbrechen, Durchfall, Atemnot, allgemeine
Mattigkeit beim Hund, Krampf der Bronchialmuskulatur und Er-
stickung- beim Meerschweinchén) gemeinsam, so dass eine innere
Beziehung zwischen Peptonschock und anaphylaktischem Schock vor-
liegt (Biedl u. Kraus). Wie fur die Steigerung der Lymphbildung,
so ist auch fir das Zustandekommen des Schocks die Mitwirkung
der Leber als des fir den Gesamtstoffwechsel wichtigsten Organs
notwendig. Nur ist es natiirlich ein Unterschied, ob der Organismus
mit grossen Giftmengen wie bei der Peptonwirkung iiberschwemmt
wird, oder ob eine Vorbehandlung mit 0,001 ecm Pferdeserum ge-
nigt, damit nach 14 Tagen 2 cem Pferdeserum die stirkste Wirkung
hervorruft. Die letztere Methode ist die physiologischere und fir
die Keunntnis der normalen Lebensfunktionen lehrreicher. Hierbei
zeigt sich pun, dass fir die Anaphylaxie das Wesentliche eine durch
das Gift bewirkte Uberempfindlichkeit der Gewebselemente ist,'eine
spezifische Ubererregbarkeit der sensibilisierten Organe selbst, eine

1) Vgl. Abderhalden, Abwehrfermente des tierischen Organismus.
Berlin 1913.
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zellulire Sensibilisierung?), nachgewiesen an der glatten Muski-
latur von Uterus, Darm und Bronehien (Dale), an transplantierten
Hautstiickchen (Bloch und Massini), an der Leber, deren intra-
vitaler Abbau auf das 2—3fache erhoht ist (Hashimoto und Piek)®?),
und am Wirmezentrum des Gehirns (Hashimoto)®). Hashi-
moto und Pick zeigen, dass ,durch einmalige parenterale Applika-
tion Ausserst geringer Mengen korperfremden Fiweisses eine ge-
waltige Organproteolyse im Tierkorper einsetzt, die vorwiegend
die ‘Leber betrifft, so dass ein Fiinftel bis ein Viertel des Leber-
eiweisses in Spaltprodukte umgewandelt wird“, schreiben den Haupt-
anteil den in den Leberzellen selbst aktivierten Fermenten zu und
sehen in der gesteigerten Autolyse der Leberzellen den ,Ausdruck
der gesteigerten spezifischen Funktion der Leberzellen®, die eben
in der Produktion proteolytischer Fermente besteht und der Erreg-
barkeitssteigerung, die sich an anderen Stellen aussert, gleich-
‘zusetzen ist. )

Wenn somit, wie nachgewiesen ist, Spuren artfremden Eiweisses.
einen weitgehenden Einfluss auf den Eiweissstoffwechsel der Leber
haben und eine ,Umstimmung des Gewebschemismus® bewirken,
und wenn, was als der Kernpunkt erscheint, die Anaphylaxie als
eine zellulare Reaktion aufgefasst wird, so muss — und hier kehrt
die Abschweifung wieder zu unserem Spezialthema zuriick — auch
die " Quaddelbildung, die eines ihrer Symptome ist, als Ausdruck
starker Erregung der Hautzellen angesehen werden, eine Anschauung,
auf die schon alle die vorhergegangenen Erorterungen hindeuteten.

Von einer Erregung von Hautzellen zu sprechen, klingt dem
Physiologen zunichst fremdartig. Schon eher entspricht es dermato-
logischer Ausdrucksweise. So bezeichnet Bloch?) die Jodoform-
dermatitis als eine ,histogene Diathese® mit ,zellularer Allergie®
der Epithelzellen gegen den Methanrest des Jodoforms. Auch die
Begriffe ,Gewebsreizung“ und ,nutritive Reizung“ sind ja physio-

1) Hier folgt die Darstellung dem Kapitel iiber Anaphylaxie in Meyer-
Gottlieb, Experimentelle Pharmakologie, 3. Aufl., 8. 560—565. 1914.
2) fJber den intravitalen Eiweissabbau an der Leber sensibilisierter Tiere.
Arch. f. exper. Path, u, Pharm. Bd. 76. 1914, 8. 89.
3) Uber die spez1ﬁsche Uberempfindlichkeit des Warmezentrums an sensi-
bilisierten Tieren. ~ Arch. f. exper. Path. u. Pharm. Bd. 78. 1915, S. 377.
*2) Zeitschr, f. exper. Path., u. Ther. 1911. . .
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logisch nicht gebriuchlich und schwer zu definieren. Denn natur-
gemiss hat die Physiologie ihre Begriffe von Erregung und Erreg-
barkeit aus der Beobachtung kontraktiler und nerviser Elemente
hergeleitet, wobei die- Bewegung den Hauptindikator abgibt. Uber
die Erregung von Finzelzellen erfahren wir entweder unmittelbar
-etwas von einigen, relativ wenigen Ganglienzellen, mit deren Erregung
unsere Empfindungen verkniipft sind, oder objektiv von solchen Zellen,
die amoboide (Leukoecyten), Geissel- (Spermatozoen) oder Flimmer-
bewegung (Flimmerepithel) zeigen. Aber auch an den Drisen-
zellen sind ja noch Spuren mikroskopischer Formverinderung zu
sehen, im {tbrigen beurteilen wir ihre Erregung nach ihrer an den
Sekreten messbaren Funktion und wissen, wie sehr ihr Tatigkeits-
grad unter dem Einfluss von Nerven sechwankt. Mit der Entwicklung
der Chemie ist immer mebr die chemische Leistung, zum Beispiel der
Sauerstoffverbrauch, als Maassstab fur den Erregungszustand angelegt ;
und ganz allgemein bezeichnen wir eine durch einen Reiz herbei-
gefiihrte Storung des Stoffwechselgleichgewichts, die sich nach einer
voritbergehenden ,physiologischen Sehwankung® wieder vollig aus-
gleicht, als eine Erregung. Dieser Fall trifft aber nach unserer An-
schavung auch fir die L. V. R. za, wobei die verschiedene Gefiss-
fullung den Indikator abgibt fir den jeweiligen Zustand des Biotonus
in den Epithelzellen der Haut oder der Leber und Niere. Es ist
charakteristisch, dass die L. V. R. gerade eine Reaktion von Epithelien
ist und an Bindegewebe und Narbengewebe fehit.

Wie ich glaube, -nghert man sich so von verschiedenen Seiten
dem, freilich noch in undeutlicher Ferne liegenden, allgemeinsten
Begriff einer ,Zellerregbarkeit®, die individuell und organell ver-
schieden ist und ausserdem infolge chemischer Einfliisse schwankt.
Die Kenntnis solcher Zellerregbarkeit wiirde von- ebenso grosser
‘theoretischer wie praktischer Bedeutung sein. Die Haut mit ihren
leicht beobachtbaren Vorgingen dient hier als ein kleines brauch-
bares Reagens, - wobei ihre Erregungszustinde nach den Gefass-
erscheinungen beurteilt werden.

Von diesem Standpunkt aus lohnt es sich freilich, die an sich
unbedeutende Hautreaktion bis in alle Einzelheiten und mehr noch,
als es hier gesechehen konnte, zu verfolgen, wobei man die Zellen
gleichsam an der Arbeit sieht in dem spontanen Wechsel rot-
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licher und weisslicher Flecken an der durchwirmten Handinnen-
flache (S. 51) oder in ihren Reaktionen auf mechanische und andere
Reize. Wenn da die Reaktion einmal in der Wirme rasch einsetzt,
lebhaft ansteigt und bald wieder verklingt, ein andermal in der
Kalte einen langgestreckten, trigen Verlauf nimmt, so lasst sich das
in Kurvenform ausdriicken und ist dann als Verlauf einer Zeli-
reaktion vollig vergleichbar den entsprechenden Kurven einer Muskel-
kontraktion, wobei besonders zu dem Verhalten glatter Muskeln in
der Unwirksamkeit einzelner, kurzer Reize und in der guten Wirkung
langdauernder, summierter Reize manche Ahnlichkeit besteht und
auch fiir die Nachwirkung nach Art einer Ermiidung (Verlingerung
eines mehrmals hintereinander hervorgerufenen Nachrotens, Absterbe-
erscheinungen an Leber und Niere S. 32) und eines relativen
Refraktirstadiums (ein auf die Quaddel ausgeiibter Reiz verstirkt
die Quaddel nicht mehr, nach ihrer Riickbildung ist ein stiarkerer
Reiz zu ihrer ermeuten Bildung notig, ein gleich starker unwirksam)
Anhaltspunkte gegeben sind.

Anhang.  Bemerkungen iiber Entziindung und
vasodilatorische Nerven.

Wir wiren hiermit am Ende des Themas angelangt. Aphangs-
weise ‘moge mir gestattet sein, zwei Konsequenzen kurz anzufithren,
die sich hieraus fiir die Lehre von ‘der Entziindung und von den
vasodilatorischen Nerven ableiten lassen. “

Was fiir die L. V. R. gezeigt’ worden ist, das Zusammenwirken
eines nervosen, reflektorischen Faktors und eines davon scharf zu
trennenden peripheren, lokalen, zelluliren Faktors, gilt auch fur die
Entziindung, als deren Vorldufer und Anfangsstadien die verschiedenen
Formen der V. L. R. angesehen werden konnen. Dabei wird der
reflektorische Anteil die Hyperimie verstirken und um so mehr
itberwiegen, je grosser die sensible Empfindlichkeit des betreffenden
Bezirkes ist, zum Beispiel an der Augenbindehaut. Wéabrend nach
der ublichen Ansicht die Dermographie als ein Reflex beurteilt
wurde, so dass es ndtiz war, das in ihr enthaltene Moment der
Gewebsreizung herverzuheben , ist es fir die Entziindung klar, dass
alterative, degenerative und proliferative Gewebsprozesse vorliegen,
- und ist es eher notig, ihren reflektorischen Anteil besonders zu be-
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tonen, wie es Spiessl) getan hat. Ob die Ausschaltung dieses
nervosen Faktors, wodurch die sensibeln Reizerscheinungen, Juckreiz,
Kratzreflex, Schmerz und die Gefissreflexe beseitigt werden, in allen
Fillen einen Vorteil fir die Entzéindung bedeutet, ist freilich noch
die Frage. Es zeigte sich ja hier, dass eine Hautquaddel rascher
verschwindet, wenn ein ausgebreiteter roter Hof besteht, oder wenn
durch Ansaugung fir Hyperimie gesorgt wird; und die Kliniker
haben die Erfahrung gemacht, dass zuweilen eine dureh Kokain-
Adrenalin hintangehaltene Schadigung zu Nekrose fuhrt, wihrend
sonst bei lebbaften - entztindlichen Erscheinungen eine gute Heilung
erfolgt. Die Indikation ist also verschieden, wie ja auch eine Ent-
zindung einmal mit warmen Umséchligen,  ein andermal durch
Kihlung behandelt zu werden pflegt. Aueh fur diese Verbiltnisse
-kann das Experiment tiber die L.V.R. an der Haut zur Auskunft
herangezogen werden 2).

Fir die Erklarung der Unterschiede, die bei der chemischen
Entzindung durch Eintraufelung von Senfdl oder Krotondl®) in den
Bindehautsack des Kaninchens mit oder obne Aniisthesierung be-
obachtet wurden, nimmt Brube"‘) einen hypothetischen kurzen Axon-
reflex zwischen Hautast und Gefiissast eines sensibeln Nerven an,
also einen Pseudoreflex ganz anderer Art als der Lovénreflex. Da
im Gegensatz zu dem Verhalten der Bindehaut auch nach der zur
Degeneration der Nerven erforderlichen Zeit und unter Kokainwirkung
die L. V.R. der Haut bestehen bleibt, konnte ein solcher Axonreflex nur-
als ein weiteres Hilfsmoment hinzukommen, was hier nicht entschieden
werden kann. Sicherlich aber lassen sich die Befunde an der Binde-
haut nur durch die Annahme einer Reizung von vasodilato-
rischen Nerven erkliren, itber deren Wirkungsweise freilich noch
Unklarheit besteht. Nach der Entdeckung von Stricker und der

1) Miinchener med. Wochenschr, 1906, S. 345,

2) Vgl. Weidenfeld, Uber mechanische Reizbarkeit der Haut, Arch. f
Dermat. Bd. 99. 1909, S. 229,

3) Dass Senfol und Krotondl hanptsachlich durch Reizung sénsibler Nerven
wirken und nicht durch Gewebsreizung, zeigen Falle von Urticaria factitia, die
auf diese chemischen Mittel normal reagieren, wihrend Druck oder Streichen,
als Gewebsreiz wirkend, starke Hautquaddel hervorruft.

4) Uber die Beziehungen der sensibeln Nervenendigungen zum Entziindungs-
vorga.ng." Arch- f. exper. Path. u. Pharm. Bd. 63. 1910, S. 424.
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experimentell einwandfreien Bestitigung und wesentlichen Ergénzung
von Bayliss?) verlaufen die Vasodilatoren der Gliedmaassen von
‘Saugetieren in den hinteren Wurzelfasern. Ist schon diese Tatsache
eine Abweichung von dem Bell-Magendie’schen Gesetz, so ist
‘zundchst noch wunderbarer, dass diese Vasodilatoren, ausser denen
es fir die Gliedmaassen keine anderen gibt, gar nichts mit dem sym-
‘pathischen Nervensystem zu tun haben — also vollig von den in
den vorderen Wurzeln laufenden Nn. erigentes verschieden sind —,
sondern in ihrem Verlauf und in ihrem trophischen Zentrum, dem
Spinalganglion, mit den sensibeln Nerven zusammenstimmen, so dass
Bayliss sich zu der Annabme einer ,antidromen“ Nervenleitung
von im ibrigen afferenten Fasern gezwungen sieht. Wie das mog-
lich ist — da die Muskelgefisse an der Gefisserweiterung den ge-
ringsten Anteil haben, so wiirde es sich um Gefiisskollaterale von
Hautnerven handeln kénnen oder um sensible Gefissnerven, die
zugleich die Gefisswand ruckliufig beeinflussen —, dariiber deutet
Bayliss nur eine Reihe hypothetischer Moglichkeiten an?). Nun
liefern aber die hier bei Untersuchung der L.V.R. gegebenen Be-
funde und Folgerungen eine Reihe von Gliedern,. die sich zu einer
zusammenhingenden Schlusskette fiigen lassen. Tigerstedt sagt®):
,Die beiden Arten der Gefissnerven“ (verengende und erweiternde)
»Sind also keine reinen Antagonisten, sondern sie missen die Gefiisse
in verschiedenen Punkten angreifen. Uber den Angriffspunkt kénnen
aber mehrere Tatsachen genauere Auskunft geben. Fir die Kon-
striktoren ist jetzt wohl unbestritten, dass sie hauptséichlich die mitt-
leren und kleinsten Arterien betreffen. Was die Kapillaren angeht,
so fithren auch Steinach und Kahn, die eine Kontraktion von
Nickhautkapillaren nach Nervenreizung finden, an, dass sie ebenso-
gut unverandert bleiben konuen bei starker Konstriktion der kleinsten
Arterien. Von Frey*) sieht, dass nach Reizung des N. glosso-
pharyngeus an der ausgeschnittenen Froschzunge das Blut langsam
aus den Arterien und Venen in die weiten Kapillaren fliesst, was

1) Journ. of Physiol. vol. 26. 1901, and vol. 28, 1902,

2) Journ. of Physiol. vol. 26 p. 194—197.

3) Die Physiologie des Kreislaufs 8. 495. 1893.

4) Ludwig’s Arbeiten 1876 8. 106. Vgl. . B. Hofmann in Nagel's
Handb. d. Physicl. Bd. 1 8. 290. :
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Siaweillo bestitigt. So wie am Frosch durch Reizung des N. glosso-
. pharyngeus, lisst sich beim Hund durch Reizung des N. lingualis
starke halbseitige Hyperamie mit Odem hervorrufen, wihrend der
rein motorische N. hypoglossus konstriktorisch wirkt. Mit aller Be-
stimmtheit zeigt die L. V. R., dass bei dem peripheren lokalen
Mechanismus der Gréfascerwelteruncr die Kapillaren hauptbeteiligt
sind; hier wird aueh die nicht seltene Inkongruenz im Verhalten von
Kapillareu und kleinen Arterien deutlich. Es ist somit recht wahr-
scheinlich, dass die vasodilatorischen Nerven — direkt
oder indirekt — auf die Kapillaren wirken im Gegensatz
zu der Arterienwirkung der konstriktorischen Nerven.
Wenn nun die Kapillarerweiterung der lokalen funktionellen Hyper-
amie auf die Vermittlung des Stoffwechsels zuriickgefithrt wird als
zustandekommend durch ausgeschiedene Stoffwechselprodukte, durch
eine Art innere Sekretion von Hautzellen, die je nach dem Zustand
der Zellen verschieden ist, und wenn wir aus vielen anderen Bei-
spielen wissen, dass der Titigkeitsgrad von Zellen unter Nerven-
einfluss zu stehen pflegt, so ist die Schlussfolgerung: Bei einer
antidromen Reizung sensibel-vasodilatorischer Nerven
ist "es, ohne besondere Gefasskollateralen anzunehmen, denkbar,
dass infolge der starken Reizung an den peripheren Nervenendigungen
oder in den zugehorigen Zellen Zersetzungsprodukte gebildet
werden, die ihrerseits wie bei der L.V.R. eine Efweiterung
-der Kapillaren bewirken. Die sensibeln Nerven wiirden so als-
sekretorische und trophische Nerven wirken, und es wird die viel
umstrittene Frage der trophischen Nerven berithrt. '

Far die Vasodilatoren hat diese Hypothese den Vorzug, dass sie
dkonomisch ist, indem sie keine unbekannten Zentren und Plexus-
wirkungen einfuhrt, und dass sie manche Eigentiimlichkeiten der
Dilatorenwirkung als selbstverstindlich erscheinen lisst. So erklirt
sie die lange Latenz - 'in den Kurven von Bayliss betrigt sie
2—8 Sekunden trotz sehr starker faradischer Strome, die auf der
Zunge schmerzhaft empfunden werden, und wird das Maximum der
Gefasswirkung nach durchschnittlich 15 Sekunden, oft erst nach Be-
endigung der Reizung erreicht — und die lange Nachw1rkung von
unter Umstinden vielen Minuten nach. einer elektrischen Relzung,
was fir Konstmktorenw:rkung nicht vorkommt, Beldes, lange Latenz
und Dduer, wie sie uns ebenso bei der L. V. R. begegnet sind, sind
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Griinde, die schon v. Frey?) veranlassten, sich die dilatorische Wirkung
als chemisch vermittelt zu denken. Als nicht recht erklirlichen Neben-
befund und technischen Kunstgriff, um bei der Reizung der Hinter-
wurzelstringe die plethysmographisch gemessene Volumzunahme des
betreffenden Gliedes deutlich zu zeigen, erwilnt Bayliss, dass das
Wasser im Plethysmographen am besten recht warm (ca. 40° C.) ge-
wahlt werde. Ebenso fanden wir ja hohe Hauttemperatur nnd ent-
sprechend hohes Hautstoffwechselniveau als Vorbedingung einer leb-
haften L. V.R. Wenn Bayliss am enthiduteten Bein fast keine, an
der nicht enthiuteten, fiir sich allein gemessenen Pfote betriichtliche
Volumszunahme sieht, so zeigt sich darin, dass der Haut, nicht den
Muskeln, der Hauptanteil bei der vasodilatorischen Reaktion zukommt.
Fur die allgemeine Ahnlichkeit in den Eigenschaften sensibler und
vasodilatorischer Nerven mochte ich zwei Beobachtungen in diesem
Zusammenhange verwerten: Driickt man seinen N. ulnaris, so erhilt
man eine starke Schmerz- und Kribbelempfindung bei ganz geringer
motorischer Wirkung; umgekehrt kann man faradische Strome am
N. ulnaris von sehr starker Muskelwirkung noch gut vertragen. Die
relativ geringe Wirkung faradischer- Reize und besonders gute
Wirkung mechanischer Reize ist eine Eigentimlichkeit auch der
Vasodilatoren, die sehon Goltz hervorhob und auch Bayliss
bestatigt. Dann ist fir die sensibeln Nerven sowohl aus der
klinischen Erfalirung von Nervenlihmungen, als auch aus physio-
logischen Experimenten (Steno, Grinhagen, Griatzner, Efron,
Bethe, Ducceschi) bekannt, dass sie gegenitber allerlei Schid-
lichkeiten widerstandsfahiger sind als die motorischen Nerven. Dies
lasst sich mit dem lingeren Uberleben und der spateren Degeneration
der Dilatoren in Vérgleich zu den Konstriktoren in Parallele setzen. .
Als Folgen solcher antidromen Nervenwirkung wiirden die trophi-
schen Gewebsstorungen verstandlich, die sowohl vom Herpes wie von
der Hysterie her bekannt sind. Wenn nach den Untersuchungen von
Head die Giirtelrose, der so schmerzhafte, der segmentalen Innervation
eines Hautgegiets entsprechende Herpes zoster durch eine Erkrankung
des zugehOrigen Spinalganglions verursacht wird, so geniigt die Annahme
einer vasomotorischen Storung nicht zu seiner Erklirung. Denn wir
haben sonst in der Physiologie keine Beispiele dafiir, dass Hyperamie

1) Vorlesungen iiber Physiologie. Berlin 1904, 8. 96,
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zu Zellzerfall und Nekvose fihren kann. Wohl aber wiirde die
anormale riickliufige Er'regung und Veradnderung des Hautstoff-
wechsels selbst eine Erklarung abgegeben. Ahnliches gilt fir die
harmlose leichte Form/‘ des Herpes labialis, von dem viele Menschen
aus eigener Erfahrung wissen, dass der lastige Juckreiz beginnt,
bevor noch etwas an der Haut zu sehen ist, und fir andere ,ex-
sudative Exantheme“. Eine reflektorische Dilatorenreizung (Krei-
bich) ohne Benutzung der antidromen Hinterwurzelbahnen haben
die Bayliss’schen Versuche ausgeschlossen. Als ein Kuriosum
konnte es erscheinen, was aber einwandfrei festgestelit ist'), dass an
hypnotisierten Personen das Aufkleben einer Briefmarke auf die
Haut unter der Suggestion von Senfpflaster Blasenbildung hervor-
ruft. Psychiatrisch ist die Vorstellungsmechanik der Hypnose und
Hysterie so weit geklart, dass das Wesentliche bei ihr in einer be-
sonders leichten Beeinflussung korperlicher Vorginge durch Vor-
stellungen gesehen wird (Psychogenie, Mobius). Das . wiirde ein
anormales Vorkommen antidromer Erregungen, bildlich ausgedriickt,.
einen hysterischen ,Nervenklappenfehler® bedeuten.

Solche Vermutungen kénnen die zahlreichen Fragen auf diesen
Gebieten natirlich nur streifen, mogen aber dazu dienen, auf die
weitreichenden Beziehungen hinzuweisen, die zwisehen der L. V. R.
und allerlei normalen und pathologischen Vorgingen bestehen und
zu deren Verstindnis die experimentelle Untersuchung der L. V. R.
beitragen kann. '

Zusammenfassung,.

Die durch mechanische (thermische, chemische, elektrische):
Reizung der menschlichen Haut herbeigefithrten Verinderungen der
Gefassfullung sind ein gut geeignetes Objekt zur Untersuchung der
Entstehungsbedingungen von lekaler Anfimie, Hyperimie und Odem..

Die verschiedenen Formen der lokalen vasomotorischen Reaktion
(L.V.R.) sind, nach der Reihenfolge der sie hervorrufenden Reiz-
stirken geordnet: Nachblassen (primires, sekundires und Rand-),
Nachroten, Nachroten mit blaulicher Verfirbung, diffuse Rotung
(roter Hof), follikulire Schwellungen und Quaddelbildung.

Diese Formen treten hiiufig neben- oder nacheinander auf.

1) Heller und Schultz, Hypnotisch erzeugte Blasenbildung, Miinchener
med. Wochenschr. 1909, Nr. 41,
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Sie sind siamtlich normale Reaktionen.

Als mechanischer Reiz ist an Stelle des tiblichen starken Strich-
reizes besonders das leichtere, aber wiederholte Streichen (Stricheln)
gut wirksam (Summation).

Kin Reizapparat zur genauen Abstufung des Druckes wird an-
gegeben. '

‘Die gleichen Reaktionen geben Leber, Niere und Milz.

Far die grossen quantitativen Erregbarkeitsunterschiede ist ein
wesentliches Moment die jeweilige Hohe der Temperatur oder Blut-
versorgung. Ist diese gesteigert, so ist die Reaktion stirker, von
kiirzerer Latenz und kiirzerer Dauer; niedrige Temperatur verhindert
oder verzogert die Reaktion.

In der L.V.R. sind drei Faktoren wirksam, ein nerviser, ein
muskulirer und ein zellulirer Faktor.

Der reflektorische Anteil, der ,rote Hof*, fillt weg bei Nerven-
lahmung und Riuckenmarksverletzung; er ist in seiner Stirke und
Ausdehnung abhéngig von der Stiarke der sensibeln Nervenreizung
und dem Grad der Reflexerregbarkeit; sein Reflexzentrum liegt in .
dem zum gereizten ‘Hautbezirk gehorigen Riickenmarkssegment; er
entspricht dem ,Lovén-Reflex®.

Die pach Ausschluss des Reflexerythems itbrighleibende L.V. R.
betrifft vorwiegend die Kapillaren.

Verengerung und Erweiterung der Kapillaren ist eine selbstindige,
zuweilen der arteriellen Gefissverinderung entgegengesetzte Tatig-
keit der Kapillarwand, wofar Beispiele gegeben werden.

Das Nachblassen erklirt sich als eine aktive Kontraktion der
Kapillaren. '

Die Erweiterung der Kapillaren nach stirkerer Reizung wird,
nach Ausschluss anderer Erklarungsmoglichkeiten (kurzer autonomer
Reﬂex,'Venenstauung, direkte Lihmung und Sehidigung der Gefiiss-
wand), als eine, durch ausgeschiedene Stoffwechselprodukte herbei-
gefihrte, ,funktionelle Hyperamie gedeutet, d. h. als eine auf die
Kapillaren ubertragene Reaktion des Gewebes und der Zelle selber.

'Es wird eine Beziehung hergestellt zu der inneren Sekretion
und Hormonbildung einerseits, zu der ,,iellu]arphysiologischeb“
Theorie der Lymphbildung anderseits. Der Gedanke einer Wirkung
des Stoffwechsels auf die lokale Gefiassweite und einer chemischen
Regulierung der Blutverteilung wird ert')rtért..
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Reizrotung und Reizodem und, allgemein, funktionelle Hyper-
#mie und funktionelle Lymphorrhoe sind einheitlich zu erkliren.

Die gefisserweiternden Stoffe (Eiweissabbauprodukte) sind zu-
gleich solche, die lymphagogiseh und anaphylaktisch wirken. Die Be-
deutung dieses Zusammenhangs wird dargelegt.

Im Anbang werden einige Konsequenzen gezogen fiir die Lehre
von der Entziindung und von den vasodilatorischen Nerven.

Pfliger’s Archiv fir Physiologie. Bd. 169, 6



