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Indem ich mit Verdffentlichung der vorliegenden Arbeit
meine Studien an hiesiger Universitit abschliesse, ist es
mir ein Bediirfniss allen meinen hochverehrten Lehrern an

hiesiger Hochschule offentlich meinen Dank auszusprechen.

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

an dieser Stelle meinen tiefempfundenen Dank auszusprechen.



Einleitung.

A. Sommer?) hat in seiner Arbeit ,Zur Methodik
der quantitativen Blutanalyse ein Verfahren vorlaufig ver-
sffentlicht, welches geeignet erscheint zur Bestimmung Zweier
wichtiger Werthe im Blute, ndmlich des Gewichtes der rothen
Blutkorperchen bezogen auf 100 grm. Blut und des Gewichtes
des Trockenriickstandes der rothen Blutkérperchen bezogen
auf 100 grm. derselben. Die weitere Fortfuhrung dieser
Arbeit habe ich iibernommen, nachdem &dussere Verhaltnisse
Sommer gezwungen, sie fiir's erste aufzugeben. Somm er’s
citirte Arbeit war rein methodisch, mir fiel die Aufgabe
zu, seine Methode anzuwenden und sie zugleich auf Grund
der Erfahrungen, welche ich dabei sammelte, zu verbesseri.

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

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

1) Alfred Sommer. Zur Vethodik der quantitativen Blut-
analyse. Inaug -Diss. Dorpat 1883,

2) N. Heyl. Zahlungsresuliate betreffend die farblosen und die
rothen Blutkorperchen, Inaug.-Diss. Dorpat 1852,

3) 8. Maissurianz. BExperimentelle Studien iiber die quan-
titativen Verinderungen der rothcen Blutkorperchen im Fieber, Inaug.-
Diss, Dorpat 1882. .
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dem YVege der Zahlung ermittelt hatten, dass die rothe
Pflut?(orperchen nach septisclier Infection sehr grossen qua; .
titativen Schwankungen unterliegen, wihrend Mob;l t Ill
gflrch ;pectrophotometrische Analyse das VorhandensZiI:
1e8 i
o hevl;ie:hwankungen, speciell auch fiir dag Himoglobin
Ich wollte nun auf dem von Sommer betretenen
We{?re nicht blos das procentische Blutkorpergewicht 1))
bestimmen, sondern auch den procentischen Trockenriick
stand der rothen Blutkérperchen selbst (r). Aus dies ‘
beiden Grossen wiirde man. wenn sie sicher bestimmt sinfin
.sogleich ersehen, ob die rothen Blutkérperchen wihr (i
ihre Menge schwankt, zugleich ihren Gehalt an :festen (:;l
standtheilen in toto dndern, d. h. ob sie dabei wasserrei he-
oéer wasserdrmer werden. Durch Combination dieszecher
stimmungen mit der spectrophotometrischen Untersuchy Y
methode wiirde sich aber zugleich weiter ergeben wie n'gs-
das Verhiltniss zwischen Hémoglobin und Stroma i)ei di .
Sc.hwa,nkungen gestaltet, endlich wiirden speciﬁs,chele(f‘ren
wichtsbestimmungen des Blutes zur Controlle der Untey .
chungsergebnisse dienen, et
Ufn diese Bestimmungen auszufithren, bediente S om
nfer sich zunichst zweier Grossen, deren Werth verha‘,lt‘
Tussmissig leicht festzustellen ist, ndmlich des procentischen-
Troc:kenriickstandes des Gesammtblutes (T) und des pro-
c'entlschen Trockenriickstandes des Plasma (t). Ist auls)ser
diesen beiden Grossen noch eine der beiden frither genann-
ten (b oder r) gegeben, so lisst sich die andere durch
Rechnung leicht finden. Sommer versuchte es nun die

1) J. Mobitz Ex i i
2. per. Stud. iiber die quantitati i
. . ‘ : iven Veriinde-
;)_nger} des Himoglobingehaltes im Blute bei septischem Fieb Irlm ;
188.  Dorpat 1883, e

)

Grosse r (procentischer Trockenriickstand der rothen Blut-
korperchen) mit Hiilfe der Centrifage zu bestimmen. Zum
Auswaschen der Blutkorperchen bediente er sich einer Na-
triumsulfatlésung von genau bekanntem Gehalt. Seine be-
ziiglichen Bemiihungen scheiterten jedoch an dem Umstande,
dass die Blutkérperchen aus der- Waschfliissigkeit Salz auf-
nehmen, so dass bei der auf dem Natriumsulfatgehalt des
Blutkorperchenbreies beruhenden Berechnung das Gewichf,
der zwischen den Blutkérperchen befindlichen Waschfliissig-
keit zu hoch, somit das der Blutkorperchen zu niedrig, und
eben deshalb der procentische Trockenriickstand der letz-
teren zu hoch ausfiel. Sommer fand auf diese Weise den
Trockenriickstand der rothen Blutkérperchen = 73,76 2.,
eine Zahl die offenbar falsch ist.

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

durcheine einfacheProportionsrechnung ermittelt. Tnder einen
. 2
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Hilfte der Blutkorperchenlosung wird der Gehalt an
schwefelsaurem Natron in bekannter Weise bestimmt und
darnach der Gehalt der anderen Hilfte an diesem Salze
berechnet; letztere wird getrocknet, der Riickstand ge-
wogen und der berechnete Salzgehalt abgezogen; das so
erhaltene Gewicht, bezogen auf die entsprechende Quan-
titdt des unverdiinnten Blutes, ergiebt den Procentgehalt
des letzteren an festen Blutkdrperchenbestandtheilen, Man
sieht sogleich, dass das Eindringen des Salzes in die Blut-
korperchen bei dieser Bestimmung gleichgiiltig ist. Wichtig
aber ist, dass die Blutkérperchen selbst, wie Bunge?) und
spéter Sommer?) angeben, nur Spuren von schwefelsanren
Salzen enthalten, an deren Wigung nicht gedacht wer-
den kann.

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

Off : bar ist nidmlich der Trockenriickstand der rothen
Blutkérperchen in 100 grm. Blut gleich dem procentischen
Gesammtriickstand dieses Blutes weniger dem procentischen
Riickstand des in diesem Blute enthaltenen Plasma, dessen
procentisches Gewicht = p sei. Ist das Gewicht des Riick-
standes in 100 grm. Plasma = t, 8o betrigt es in p grm.

Plasma %)%’ hieraus ergiebt sich

f—1 _ Pt
100.

———

1) Zeitschrift fiir Biol. Bd. XI.
2) Alfred Sommer L ¢ pag 14.
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Setzen wir nun fiir p den identischen Ausdruck 100 — b,
80 erhalten wir

fe=T— Q(&:-b—)t—, woraus folgt

100
bt
f=T —t +—
T 100.
Durch Umformung dieser Gleichung, in welcher alle Werthe
mit Ausnahme von b bekannt sind, erhalten wir
b — 100 (t —{—tf — T 1)
Die Grosse f lasst sich aber auch auf eine andere Weise
ausdriicken; der Blutkérperchenriickstand in 100 grm. Blut
ist ndmlich gleich dem hundertsten Theil des procentischen

Korperchenriickstandes (1.%0) multiplicirt mit dem procen-

tischen Blutkorperchengewicht (b); also
PERL b.
100.
Ersetzt man in dieser Relation b durch den oben gefun-
denen Ausdruck 1) und formt die Gleichung entsprechend
um, so erhilt man

=1t @
t+-f—T
in welchem Ausdrucke fiir r wiederum nur die 3 bekannten
Grossen enthaiten sind. Ist b durch die obige Gleichung
1 bestimmt, so kann man den procentischen Blutkorperchen

riickstand auch nach der Relation r = {Q%_f berechnen.

Meine Absicht das Absorptionsverhiltniss des Schaf-
hémoglobins zu bestimmen, wodurch die Bestimmung meh-
rerer anderer Werthe ermoglicht gewesen wiire, scheiterte

an der Unmoiglichkeit das Blut der Schafe zum Krystalli-
2 -
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sm?n zn bringen. Da ich nun aber bei diesen Thieren
b}el?en wollte, um die Continuitiit mit den fritheren im
hiesigen physiologischen Institut ausgefiihrten Untersn-
chungen zu erhalten, so begniigte ich mich mit der Ermit.
telung der bisher besprochenen 4 Wertle, zu welchen das
spec. Gewicht hinzukam.

Ich habe demnach wie Sommer mit den obigen bei-
den Formeln operirt; nur bei der Festste]lung der Werthe
T, t und f durch Wigung bin ich, durch Erfahrung l;e-
lehrt, von seinem Verfahren abgewichen, woriiber ich i
Nachstehendem kurz berichten will. ;

Sommer bezog seine Bestimmungen und Berech-
nungen auf das ungeronnene Blut. Der procentische Ge-
sammtriickstand des Blutes war zwar leicht zu ermittelx;
am aber den procentischen Plasmariickstand Z0 ﬁnden,
musste er zum Serumriickstand den gesondert bestimmt;en,
Faserstoff hinzuaddiren. Nun konnte aber zundchst nur
das Faserstoffprocent des Gesammtblutes ermittelt werden
welches, bevor es zum Serumriickstand hinznaddirt Wird,
erst fir das Plasma umgerechnet werden muss. Dies setzi;

aber die Kenntniss des Verhiltnisses zwischen Blutkorper-
chen und Plagma voraus, welches doct. erst ermittelt wer-
den soll. Da der Faserstoff nur einen kleinen Theil des
gesammten Plasmariickstandes ausmacht (Ya5—%10  beim
Schaf), so konnte man, wo es gich um die Feststellung der
Aenderungen des Plasmariickstandes an und fiir sich han-
delt, ohne grossen Schaden das Plasma zu %/s oder 709
des Blutes annchmen; so ungenau eine solche Fibrinb/0
stimmung als solche auch sein mag. so wiirden diese Ul(::
genauigkeiten doch in Relation zur Gesammtmasse des
Plasmariickstandes zu verhéltnissméssig unbedeutenden
Fehlern zusammenschrumpfen. Bei meinen Untersuchungen
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aber musste die durch den Plasmariickstand reprisentirte
(Grosse mit anderen Grossen in Beziehung gesetzt werden,
es werden Differenzen berechnet und mit 100 multiplicirt,
so dass ich bald einsah, dass die Fehler in der Bestimmung
des Faserstoffes die Resultate stark genng beeinflussten,
um ibre Beseitizung wiinschenswerth erscheinen zu lassen.
Diesg erreichte ich zunichst, indem ich die Grossen T, t
und f und ebenso b und r nur fiir das defibrinirte
Blut bestimmte. T ist also bei mir gleich procentischer
Riickstand des defibrinirten Blutes, t = procentischer Riick-
stand des zugebhorigen Serums und f = Blutkorperchenriick-
stand bezogen auf 100 grm. defibrinirten Blutes.
Zwar giebt Heyl an, dass er im defibrinirten Blute
um ein Geringes weniger rothe Blutkorperchen gefunden,
als im nicht defibrinirten; dieselbe \Bemerkung machten
auch Mobitz und Sommer bei der Bestimmung des Extinc-
tionscoefficienten im defibrinirten und nicht defibrinirten
Blute. Aus diesem Grunde sah letzterer sich auch gend-
thigt die Werthe von f, die sich der Natur der Sache nach
nur im defibrinirten Blute bestimmen lassen, an der Hand
seiner RExtinctionscoefficienten fiir das nicht defibrinirte
Blut umzurechnen, — eine Operation, die ich, beiliufig gesagt,
bei meinem Verfahren gleichfalls vermieden habe. Es ldsst
sich auch denken, dass der ausgeschlagene Faserstoff mehr
Blutkirperchen als Serum einschliesst resp. beim Auspres-
sen zuriickhilt. Ich habe aber diesen Verlust an rothen
Blutkorperchen in einer grossen Anzahl von beziiglichen
spectrophotometrischen Bestimmung, welche ich, wie alle
ibrigen, mit dem sehr scharfe Bestimmungen ermoglichen-
den neuen Hiifner'schen Apparat ausgefiihrt habe, sehr klein
gefunden, viel kleiner als meine Vorgénger (‘/2 % der Blut-
korperchen) ; zuweilen erschien das defibrinirte Blut sogar
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u'm ein Geringes hémoglobinreicher als
eine Beobachtung,
Jedenfalls durfte ic
nirten Blute zu thy

: das nicht defibrinirte
die ihre Erklirung weiterhin finden Wil‘d’
h,}da ich es ja eben nur mit dem defibri-
0 hatte, diesen etwaj
irte , gen Defect vernach-
lazs1gen, selbst wenn er die von Heyl und M obitzr::Ph
e e . e‘
frfah;;e Héhe ”(1,7~.4,3 %) erreichen sollte, weil er (i'e
: ungsgemiss weit betriichtlicheren quantitativen Schwan
Wl;l(lli:n d?lr :lutkérperchen bei septisch inficirtem Blute
verdecken noch vortiuschen kin st s
. ¢ nte; er ist sicherli
(riucht grosser, wahrscheinlich viel kleiner als die Abnahnih
P . L) ' ‘ °

er Blutkorperchen bei ihren bis jetzt beobachteten T
schwankungen, o T

Aber noch einen ander ]

At en Iehler 1 i
defibrinirten Blute betraf, galt e mininan e £1m
d . )

e-;l (;iurch .Wassc?lverdunstung beim Defibriniren deg Blut
:]--l enlll Fischbeinstibchen bedingten. Da gje Schafsbl (:;S
orperchen ein hochst gerin o
ges Senkungsvermogen bes;
80 konnte ich mir das Ser i et o
: um nicht anders verschaff

' : : en, al
;:de.m ich einen Theil des Blutes sofort nach dem Aderl:s:

ein passendes Glischen (dickwandi

I ! 1ge sogenannte Pripa-
ratenglidser) iiberfiihrte, in e

) » In welchem dasselbe wohl ver
i schlos-
sen 24 Stunden sich selbst iiberlassen blieb, wobei dann die

spontane Trennung des S
[ ' erums vom Blutkych ic
ging. Da die Glaschen luftdicht varen

sich zwischen Verschluss und B]
Luftschicht befand, so kann die
als Null und der
Serumriickstandes d

S zu eliminiren und zZwar

verschlossen waren und

ut nur eine ganz diinne

Wasserverdunstune Jii

' ng  lijer

durch Wigung bestimmte Werth des

Dor ke emnach als richtig angenommen-werden

Ty d.estBlui:es aber, der zur Bestimmung der Werthé

- diente, wurde defibrinirt und eyl i i
iy - erlitt hierbei einen
, wodurch die letzt, i
. genannten beiden Grg

zu hoch ausfallen mussten. Der Umstang aber dgszossen

: nur
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zwei von den zur spiteren Rechnung dienenden Grossen
von diesem Fehler betroffen wurden, die dritte nicht, machte
die Sache schlimmer, als wenn er sich auf alle drei ertsreckt
hitte, wie das der Fall gewesen wire, wenn ich das Serum
durch Senkung der Blutkérperchen von einem Theil des
defibrinirten und vor weiterer Verdunstung wohl be-
wahrten Blutes hiitte gewinnen konnen. Im letzteren Falle
hitte mir eben die Rechnung den wirklichen Gehalt des
der Verdunstung ausgesetzt gewesenen Blutes an Blut-
korperchen ergeben, wihrend die Bestimmung des procen-
tischen Trockenriickstandes der Blutkorperchen durch die
Wasserverdunstung garnicht beeinflusst gewesen wire. Wie
aber der Verdunstungsfehler bei meinen Versuchen zur
Geltung kam, bewirkte er, dass auch mit Bezug auf das
verdunstete Blut b zn hoch und r zu niedrig, also beide
falsch ausfielen.

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

1) Der ausgewnschene und getrocknete Faserstoff enthilt aller-
dings noch Bestandtheile des Stromas der eingeschlossenen Blut-
korperchen, weshalb sein Gewicht etwas zu hoch und die obige Diffe-
renz etwas zu klein susfallt; sicherlich ist aber dieser Fehler klein
genug, um vollstindig vernachlassigt werden zu diirfen,
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Trockenriickstand des nicht defibrinirten  Blutes an sich
WV z ;,, ) . ) . . I ° ’
a8 natiirlich um so ehey eintrat, je kleiner dag Fibri
procent ansfiel. o
fedh Dass auf diege Weise betrichtliche Fehler in gie
Di;z nung ge-kommen wiren, liegt auf der Hand.  Aus der
} ]flx.ezz zwischen dem geforderten und dem durch Wigung

wirklich gefundenen procentis
chen Trockenyij :k
defibrinirten Blutes liess si i .
. 88 sich die Grisse des W,
: n : asserverlustes
bc?.lm Defibriniren bestimmen ; ich fand ihn in dep extre teq
Fillen = 39, deg Blutes. e

" ‘Dle letzte Bemerkung deutet den Weg an, auf welchem
ut: , in Ermangelung eines Apparates, welcher die Verdun-
stung beim Defibriniren sicher hindert, den in Rede stehend

Fehler eliminirt habe, e

1 ‘ -
oo ncl-ll]tel;abf; r;amhch den procentischen Riickstand deg
utes durch Wigung zwar i i
‘ ' . ! 4 mmer bestimmt
abher ich hab.e diese Grisse tiberhaupt garnicht alg T ange-’
;e en,“noch in die Rechnung eingefithrt. Alg T galt mir
er Riickstand des nicht defibrinirten Blutes minus dem
(Ii?aserstoﬁ"; fhe beiden beziiglichen Bestimmungen habe ich
uemiic;l bei jedem Versuch ausgefithrt. Vom Blute wurden
nmittelbar nach dem Aderlass 3 i
unmi ass 3—4 Cem. mit einer Pj
. . I pette
in del(rllen P.]atmtlegel iibergefiihrt, sogleich bedeckt gewogen
und der Tiegel auf dag Dampfbad gestellt. )

Opemﬁ; n2i) 3 deuten nach dem Aderlagg war die ganze
eendet, so dass das Blut hiufig noch ungeronnen
auf das Dampfbad kam; ich kann daher hier die W
Yeydunstung wihrend der Wigung gleich Null g ldsser.
Der Faserstoff wurde, wie man sehen wird . "Tlen‘
grosseren Quantitit Bluteg gewonnen, so dass, aaulf tiose
Restimmung sicher gelten daf ) o fese

17

Nun war es aber auch eben dasselbe defibrinirte Blut,
welches mir zur Bestimmung des Blutkorperchenriickstandes
fiir 100 grm Blut mittelst der Centrifuge diente; auch dieser
Werth: (f) musste wegen des Wasserverlustes beim Defibri-
niren zu hoch ausfallen. Ich musste ihn demnach verkleinern,
und zwar verhidltnissmissig um ebenso viel, als die obige
gleich T gesetzte Differenz kleiner war, als der durch Wi-
gung gefundene Riickstand des defibrinirten Blutes; diesen
corrigirten Werth brachte ich als f in die Rechnung. Man
sieht, es handelt sich bei dieser Correctur um eine einfache
Proportionsrechnung, welche deshalb moglich war, weil T,
sowohl als f in Procentendes Gesammtblutes und nicht ir-
gend eines Blutbestandtheiles ausgedriickie Gréssen darstellen.

Es war aber nun noch ein anderer Fehler zu beriick-
sichtigen, dessen Grisse zwar nicht ermittelt, dessen Gren-
zen aber bestimmt werden konnten. Ich habe nimlich
bisher ohne Weiteres das durch Wigung gefundene Fibrin-
procent als richtig angenommen und durch Abziehen des-
gelben vom Riickstandsprocent des nicht defibrinirten Blutes

den Werth T ermittelt. Nun war aber das Faserstoffpro-
cent selbst durch den Wasserverlust beim Defibriniren zu
hoch ausgefallen, folglich erhieit ica fiir T, und ebenso fiir
das nach T corrigirte f, jetzt wiederum zu kleine Werthe.
Betrachtet man dic Relation ‘
b=100(1:-1!—1'——T)
N A
8o sieht man sogleich, dass dieser Fehler, welcher im
Zghler zur Geltung kommt, sich zum grossen Theil wieder
von selbst eliminirt, aber eben nicht ganz, weil f und T
um gleiche relative Werthe zu klein ausgefallen sind, der
absolute Werth von T aber grosser ist als der von f. Mithin
ist auch die absolute Grosse des Fehlers bei T grosser als
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bei f, d. b. der ganze Dividend ist zu gross, und damit auch,
da der Divisor von diesem Fehler nicht beriihrt ist, der
ganze Werth b. In #hnlicher Weise kann man sich leicht
davon iiberzeugen, dass der erwihnte Kehler der Faser-
stoffbestimmung fiir r einen zu kleinen Werth bedingt.

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

In einem der spiter zu erwihnenden Versuche erhielt
ich folgende Wigungsresultate. (Ich wihle absichtlich den

Fall mit der grossten von mir beobachteten Wasserver-
dunstung.) .

A. Riickstand von 100 grm. nicht
defibrinirten Blutes . . . . . — 16,59#9
B. Riickstand von 100 grm. defibri-

nirten Blutes . o -= 16,7265
C. Faserstoff von 100 grm. Blat . = 0,3614
D.  Riickstand von 100 grm. Setum = 75708 = ¢
E Blutkorperchenriickstand in 100
grm. defibrinirten Blutes . . . — 11,4340
Nach dem frither Gesagten ist A — Q=T — 16,2305
Ferner ist E;, = f - 11,0049,
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Mithin ist
© oo 100 (7,5708 - 11,0949 — 16,2305)
b= 75708
_ . TEI0S 110949 0.
T 71,5708 - 11,0949 — 16,2305

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

Da wegen der Wasserverdunstung beim Defibriniren
ein zu hohes Faserstoffgewicht in die Rechnuuo eingefiihrt
warde, so ist die Differenz A — C (= 16,2300) klaiier als
der wahre Werth von T. Berechnet man nun mittelst dieser
Zahl und der Zahl B (= 16,7265) den entsprechenden
Wasserverlust, so findet man ihn = 2,9654 + ; dieser Was-
serverlust ist aber, da A — C kleiner ist, als der wahre
Werth von T, zu hoch berechnet worden

Stellen wir uns nun vor, meine Wagungen hitten mir
fir A, B, C, D und E ganz dieselben Werthe ergeben,
welche ich soeben zur Ausfihrung der Rechnung benatzt
habe, der Wasserverlust beim Defibriniren des Blutes wire
aber ausserdem auf irgend eine andere Weise bestimmt
worden, diese Bestimmung hiitte aber fehlerha_fterweise
einen grosseren Wasserverlust ergeben, als Wirl-dich stattc-
gefunden, niémlich gerade 2,9654 %. Rechnen wir nun mit
Beriicksichtigung dieses zu hoch angenommenen Wasserver-
lustes das gefundene Fibringewicht C== 0,3614 auf 100 grm.
Blut um, so erhalten wir offenbar eine zu kleine Zahl fiir
den Faserstoff, namlich 0,3507. Bilden wir nun T, indem
wir diese Fibrinzahl von der Zah! A abziehen und berechnen
wir dann mittelst T und B die Grosse f, so erhalten wir was

== 32,166
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wir wiinschen, zu grosse Zahlen fiir T und f, wodurch dann
schliesslich b zuklein und r zu gross ausfallen wird.

Es ist nimlich;
T = 16,5919 — 0,3507 = 16,2412
16,2412 . 11,4340

f = = 11,1023,
16,7265 1023

Fiihrt man nun diese beiden Werthe in die obige
Formel ein, so erhilt man
b — (7,5708 +- 11,1028 — 16,2412) 100
7,6708
7,5708 . 11,1023
71,5708 - 11,1023 — 16,2412
Demnach liegt der wahre Werth von b zwischen den Gren-
zen 32,166 und 32,122 und der von r zwischen den Grenzen
' 34,493 und 84,563. Man sieht, der Fehler, welchen ich dureh
die Vernachlissigung der Wasserverdunstung bei der Be-
stimmung des Faserstoffprocentes in die Rechnung hinein-
zubringen gezwungen bin, ist so klein, dass er unberiick-
sichtigt bleiben kann.
So viel tiber die auf meine Versuchsergebnisse sich
griindenden Rechnungen. Ich habe nun noch Einiges iiber
die Methode der Untersuchung selbst hinzuzufiigen.

= 32,122

I =

= 34,5663.
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Methode der Untersuchung, 64 .
¥

Sommer schligt vor, man solle 'die Griosse f nur
ein Mal und zwar in der ersten Blotprobe bestimmen; von
den spéteren Blutproben solle man nur den Extinktions-
coéfficienten ¢ und T und t ermitteln. Da nun b fiir die
erste Blutprobe bekannt ist, so liessen sich die Aende-
rungen dieses Werthes durch die Aenderungen von & ein-
fach berechnen, da sie denselben proportional sein miissen
unter der Voraussetzung, dass die Zusammensetzung
der Blutkorperchen sich nicht gedndert hat. Unter dieser
Voraussetzung muss aber der procentische Riickstand der
rothen Blutkorperchen (r) trotz aller Aenderungen von b
constant bleiben. Ob dieses der Fall gewesen und ob man
darnach aunch b richtig berechnet hat, kann controllirt
werden, indem man einen der beiden direct bestimmten
Werthe T oder t mittelst des anderen in Combination mit
dem berechneten b und dem fiir constant angenommenen r
ermittelt. Stimmt der berechnete Werth von t oder T nicht
mit dem durch Wigung gefundenen iiberein, so hat sich die
Zusammensetzung der Blutkérperchen geindert, der Werth
r ist also ein anderer geworden, woraus folgt, dass die
Rechnung auch fiir b einen falschen Werth ergeben hat.

Man erfahrt auf diese Weise aber nur, dass bundr
sich gesindert haben, aber nicht wie; das Resultat ist
negativ. Ich bin demnach von Sommer’s Vorschlag abge-
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wichen und habe die Bestimmung von f mittelst der Centri-
fuge bei jeder Blutabnahme ausgefiihrt. . Allerdings ver-
braucht man zu dieser Bestimmung am meisten Blut (20—25
grm.), wodurch bej hiufigen Blutabnahmen das Thier be-
denkliche Blutverluste erleiden wirde.  Deshalb habe ich
mich in jedem Versuch mit nur 3 Blutabnahmen begniigt,
von welchen die erste am Morgen des ersten, die zweite am
Nachmittage desselben und die dritte am Vormittage des fol-
genden Tages stattfand. Da jede Blutabnahme im Ganzen
nur 45—50 Cem. Blut betrug, so war der gesammte Blyt.
verlust, den meine Versuchsthiere, ausgewachsene Schafe
von 20—30 Killo, erlitten, doch ein méssiger, und der hier-
durch allenfallg bewirkte Schaden wurde reichlich iibey-

wogen durch den Vortheil, b und r fiir Jjede Blutprobe
direct ermitteln zu konnen,

Spiétestens 1 Stunde nach der Blutabnahme befand sich
die betreffende abgewogene Blutquantitit schon auf der
Centrifuge, deren Jedesmalige Thiétigkeit 3 Stunden dauerte;
im ganzen wurde Jede Blutprobe 3 Mal gewaschen und
als Waschfliissigkeit diente die schon erwihnte Natrium-
sulfatlésung von 1, 5% 1); das Salz war auch bei mir aus
chemisch reinen Materialien ad hoc von Herrn Th. Késh]er
hierselbst bereitet worden. Da die Centrifuge durch Menschen
kraft getrieben wurde, so konnte ich sje nur zwei Mal tig-
lich zu je 3 Stunden arbeiten lassen. Der Zeit nach ver
theilten sich dje einzelnen Blutproben folgendermassen.
Am ersten Tage wurde die erste Blutprobe zwei Mal, die
zZweite, am N. achmittage abgenomm ene, nur ein Mal gewaschen ;
am folgenden Tage war das Waschen der ersten Probe am

1) Der Gehalt dieser, zu jedem Versuche frisch

bereiteten, Lé-
sung an Natr, suifur, sjce. wurde stets bei jedem V

ersuche bestimmt,

23

Vormittage beendet, wihrend die zweite zl?m zwefxte(r;,
die dritte zum ersten Male sich auf der Centmfug:e be a,n- .
Am Abend desselben Tages wurde nl.m a'uch die zwelz
Blutprobe aus der Centrifuge entfernt, die drlt.te a.bier mu(sis

am folgenden dritten Tage noch ein Ma'I centrifugirt err en.
Unmittelbar nach beendetem Centrifuglrt-an wufde.n die :;ge-
reinigten Blutkorperchen weiter verarbeltet.. Zwischen :r
Blutabnahme und dieser weiteren Verarbeitung lag also

~ fiir jede Blutprobe eine Zeit von 24 Stunden. Zur Nacht

wurden die Cylinder der Centrifuge mit ihrem -Inhalte Ln
den Eisschrank gestellt; vorher aber qu'(%e d?e W:,sc -
fliissigkeit entfernt und die neue Waschfliissigkeit erst am
en hinzugethan.
fOIgenfcin bl‘;[;urjkte, d:atssg nach dem ersten, zuweflen auch
nach dem zweiten Centrifugiren, die iiber der Bl.utkorpercl_len-
schicht befindliche Fliissigkeit immer noch eine a.mllerdmgs
sehr schwache Triibung zeigte; erst nach del.n drlttenl Ce:x-
trifugiren war sie vollkommen wasserklar. Dies veralll. a;s i}
mich dem jeder Blutprobe entsprechende.n Haupteylin e1l
glase ein Nebencylinderglas beizufiigen, 1n' we'lchem hna(fl
einander die erste und zweite Waschfliissigkeit .noc ein
Mal aunf die Centrifuge gebracht wurden, .so d:_’fss die 'erstgtje
durch die zweite ersetzt wurde. Hierbex' klarte. sml? dle
Waschfliissigkeit stets vollkommen und 1c.h erhielt jedes
Mal einen allerdings hochst geringen Nled?rschla.g .von
rothen Blutkorperchen, welcher schliess.li?h mit demjenigen
in dem zugehorigen Hauptcylinder verelmgt.wurdfa. @
In Betreff des iibrigen Verfahrens mit . ?ex i , kle
Centrifuge bestimmten gewogenen Blutquantitit bemerke
i des. o
- H(E: i];‘t0 llg(;:hz mittelst einer mit der Natrlun}sulfat-
losung gefiillten Spritzflasche das Blut ohne den geringsten
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Verlust in das cca 220 Qem fassende und vorher mit de-
stillirtem Wasser, Alkoho! und Aether auf's sorgfiltigste
gereinigte Cylinderglas der Centrifuge iiberzufithren, und
ebenso die Waschfliissigkeit bis nahe zur Grenze des Blut-
kiirperchenniederschlages mittelst einer nicht zu langen
Pipette wieder abzuheben, ohne den letzteren aufzuriihren.
Ebenso leicht ist es, nach beendetem Centrifugiren den
Niederschlag mit dem Reste der letzten Waschfliissigkeit
mittelst destillirten Wassers in das zu seiner Aufnahme
bestimmte Glas ohne jeden Verlust hiniiberzuspilen. Hier-
bei muss nun, wie ich bereits bemerkt habe, soviel Wasser
angewendet werden, dass die Blutkorperchen sich vollstindig
auflosen, weil sie sich in der diinnen Zwischenfliissigkeit sehr
rasch senken, was nur zu leicht zu einer ungleichen Ver-
theilung derselben in den beiden Hiélften, in welche die
Flissigkeit getheilt werden soll, und damit zu falschen Re-
sultater fiihren wiirde. Je mehr man von der Salzljsung
bei den Blutkérperchen zuriickgelassen hat, desto mehr
Wasser braucht man zur Auflésung der Blatkorperchen
und desto mehr muthet man der Wage zu.

In meinen Versuchen, in welchen das Gewicht des in
die Oylindergliser gebrachten Blutes zwischen 20 his 25
Gramm betrug, lag das Gewicht der aus demselben erhaltenen
Blutkérperchenlésungen zwischen 55 und 75 Gramm. Tch
spilte immer nur mit kleinen Wassermengen aus, und zwar
das erste Mal die beiden zusammengehorigen Cylindergliser
getrennt, so dass die Blutkorperchen, namentlich die im
Hauptcylinder, ziemlich ungeldst in das Aufnahmeglas ge-
langten. Dann spiilte ich mit dem Spiilwasser aus dem
Nebencylinder den Hauptcylinder aus, und endlich diesen
allein. Das Aufnahmeglas war gewogen und fasste 100 Cem,
Ein zweites gewogenes von gleichem Inhalt hielt ich in
Bereitschaft.
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Nachdem das Ausspiilen beendet war, riihrte ich die
Fliissigkeit erst ! —1 Minute lang mit einem diinnen GHas-
stabe um und goss sie dann mit Hilfe desselben Glas-
stabes 10—12 Mal aus dem einen Glase in das andere.
Die hierbei stattfindende Wasserverdunstung beeinflusste
natiirlich das Resultat nicht; nur nach der Theilung der
Fliissigkeit in zwei Portionen und wa hrenad der Wignng
derselben musste sie vermieden werden. Nach beendetem
Umgiessen der Flissigkeit wurde dieselbe nach Augenmass
zu gleichen Theilen in die beiden Gliser vertheilt, der
Glasstab durch ein paarmaliges Anlegen an die innere
Wandung des einen Glases moglichst von der anhaftenden
Fliissigkeit befreit, die Gliser mit gewogenen gut schliessen-
den Ubrschilchen bedeckt und rach nach einander gewogen.
Der Fehler, welcher durch den Glasstab bedingt ist, kommt
bei der Verdinnung des Blutes wohl kaum in Betracht,
Die Summe der beiden Einzelgewichte ergab das Gesammt-
gewicht; da nun ausserdem das Gesammtgewicht des in das
Cylinderglas der Centrifuge gebrachten Blutes bekanut war,
S0 ergeben sich die diesen Einzelgewichten entsprechenden
Quantititen Blutes durch eine einfache Rechnung. Der
Inhalt des einen Glases diente zur Bestimmung des Trocken-
rickstandes in einem Platintiegel, der des anderen wurde
vollsténdig in eine Porzellanschale hiniibergespilt, mit
3—4 Tropfen concentrirter Essigsiure versetzt und dann
auf dem Dampfbade coagulirt. Ich liess die Dampfhitze
3—4 Stunden unter hiinfigem Wasserzusatz einwirken ; dann
wurde die Masse in der Schale vollstindig auf ein passendes
Filtrum tbergefithrt und der Riickstand anf dem Filtrum
mit grossen Quantititen heissen Wassers (etwa 1 Liter)
ausgewaschen, so dass die erste Probe des Filtrates, an

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

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

Anbringung der erwihnten Correctur, stellte dann die
Grosse f dar.

Ich habe bemerkt, dass bei jedem erstmaligen Centri-
fugiren eine kleine N achgerinnung stattfindet, erkennbar an
einem kleinen, im Bodensatz befindlichen, lockeren Coagu-

lum; in Folge dessen befindet sich in der ausgespiilten

Blutkorperchenlosung stets ein sehr kleines Fibrinflockchen.
Da dasselbe das Gewicht des Riickstandes hitte beeinflussen
kinnen, so sorgte ich dafir, dass es stets in den zur
Ermittelung des Natriumsulfatgehaltes bestimmten Theil
der Blutkorperchenlosung kam, wo es keinen Fehler ver-
ursachen konnte.
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In Betreff der Frage, inwieweit die Centrifuge zuver-
lissig wirkt, hebe ich mit Sommer hervor, dass sich nie
auch nur die geringste Farbung der iiber dem scharf
sich absetzenden Bodensatz stehenden Natrinmsulfatlosung
durch aufgeldstes Hiamoglobin gezeigt hat; um so mehr ist
anzunehmen, dass die itbrigen schwerer loslichen Bestand-
theile der rothen Blutkorperchen in ihnen zuriickgeblieben
sind. In Betreff der Salze verweise ich darauf, dass Som-
mer ') Chlor und Phosphorsiure in den centrifugirten Blut-
korperchen in ,betrichtlicher* Menge nachgewiesen hat,
so dass, wenn iiberbaupt, so doch nur ein kleiner Theil der
Salze den Blutkorperchen beim Centrifugiren entzogen wird,
mithin der hierdurch bedingte Fehler auch nur ein sehr
kleiner sein kann, welcher zu~ = die zu vergleichenden
Blutproben gleichmissig betriis. Sollten aber ein Mal
grossere Verluste an irgendwelchen Stromabestandtheilen
stattfinden, was sich an der mehr oder weniger ausge-
priagten Unwahrscheinlichkeit oder selbst Unmoglichkeit der
Rechnungsergebnisse kenntlich machen wiirde, dann hitte
Jja eben die Centrifuge selbst den Beweis geliefert, dass
die Blutkorperchen sich wesentlich verindert haben; Blut-
korperchen, welche solche Verluste durch die Salzlésung
erleiden, miissen von anderer Beschaffenbeit sein, als die-
Jenigen, bei welcher diese Verluste entweder garnicht oder
doch nicht in wahrnehmbarer Weise eintreten.

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

1) 1. ¢ pag. 15
3
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eingerechnet, bis zur Marke 70 mit Quecksilber bei Zimmer-
temperatur (18'/: C.) kalibrirt worden war. Ihr Inhalt
betrug 0,714 Cem. Diese Blutmenge wurde, nachdem die
Pipette von aussen sorgfiltig gereinigt worden. in 100 Cem.
einer Natriumcarbonatlosung, welche nach dem Vorschlage
von Huefner?) fiir 100 Cem. Blut 8 grm. des trockenen
Salzes enthielt 2) hineingelassen und die Pipette durch
hinfiges Wiederaufsaugen und Abfliessenlassen vollkommen
entleert. Alsdann wurde das mit einem Stipsel versehene,
cca. 300 Cem. fassende, Mischgefiiss verschlossen, mit Luft
geschiittelt, der Inkalt filtrirt und im Filtrat der Extinc-
tionscoefficient bestimmt. Ungefibr eine Stunde nach der
Blutabnahme war diese Bestimmung vollendet.

In meine Tabellen werde ich jedoch nur die Extine-
tionscoefficienten des defibrinirten Blutes aufnehmen, da
ich es ja wesentlich nur mit diesem Blute zu thun habe
und das Abmessen desselben zur photometrischen Unter-
suchung mit mehr Ruhe geschehen kann, als bei dem un-
geronnenen Blute. Ich habe schon gesagt, dass beiderlei
Extinctionscoefficienten bei mir fast gleich ausfielen, ja
dass die zum defibrinirten Blute gehorigen zuweilen sogar
um ein geringes hiher waren, was sich gleichfalls durch
die Wasserverdunstung beim Defibriniren erkldrt.

Ausserdem habe ich mit jeder Blutabnahme auch eine
specifische Gewichtsbestimmung verkniipft, und zwar betraf
diese Bestimmung stets das nicht defibrinirte Blut; ich
hatte ein Mal, anfangs von anderen Gesichtspunkten ays-
gehend, an diesem Blute die Bestimmungen begonnen und

1) Ueber die Quantitit Sauerstoff, weiche 1 grm, Himoglobin zu
binden vermag. Zeitschrift fiir Physiol. Chemie B. 1 pag. 324.

2) Der Sodagehalt der jedes Mal zur Verwendung koramenden
Verdinnungsfliissigkeit betrug somit OyR34R-ihy

602/92 %
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wollte nun keinen Wechsel eintreten lassen; zudem fand
ich in einigen besonders hierzu angestellten Versuchen'die
Unterschiede im spec. Gewicht des defibrinirten und nicht
defibrinirten Blutes so klein und wechselnd, dass es durch-
aus gleichgiiltiz erscheint, welches Blut man zu‘ dies-en Be.-
stimmungen benutzt. Als Pycnometer benutzte ich ein klei-
nes Flaschen mit eingeschliffenem Stopsel, welches 5,1447
grm, Wasser fasste und 8,6756H grm schwer war?). Da das
Blut im Pycnometer sich, wihrend die iibrigen Wétg}mgen
ausgefithrt wurden, abkiihlte und deshalb eben ein kle}neres
Volumen annahm, so fand eine Ansaugung von Luft zwischen
Stopsel und Wandung statt; so wenigstens erklire ich es
mir, dass in allen Fillen, selbst wenn anfangs die Fiillung
des Pycnometers vollkommen gelungen war, spiter ein f)der
einpaar kleiner Luftblisclien sichtbar wurden. Deshalb sffnete
ich das Pycnometer wieder, entfernte vorsichtig die hoc‘h
oben im Coagulum ziemlich festsitzenden Luftbldschen mTt
Hiilfe eines Platindrahtes, fiillte den Hals von neuem mit
dem mir jetzt zu Gebote stehenden defibrinirten Blute,
driickte den Stopsel hinein, reinigte und trocknete das
Flischchen sorgfilltig von Aussen und wog es. In einem
Vollfmen, welches demjenigen der sehr kleinen Luftblasche‘n
gleich kam, befand sich also statt nicht defibrinirten, deﬁb.n-
nirtes Blut. ein Fehler welchen keine Wage auch nur im
Entferntesten anzugeben vermag?).

Das Serum, welches sich in den Praparatenglase'rn
Spontan abgesondert hatte, hob ich nach 24 Stunden mit-

1) Diese beiden Werthe stellen das Mittel dar aus 12 bei Zimmer-

temperatur (18 Y/, C.) ansgefiihrten Wiigungen.
2) Dag von mir benutzte Pycnometer warde stels vor dem Ge-

brauche sorgfiltig gereinigt, mit Alkohol und Aecther g®trockunet und
nochmals einer Controllwigung unterzogen.
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telst einer 2 Cem. fassenden Pipette ab, meist in zwei
Malen. Bei gesunden Thieren reichen 10—12 Cem. Blut
hin, um die geniigende Menge Serum zu liefern, namlich
3—4 Ccm.; gewohnlich ist die abgesonderte Serummenge
be trichtlich grosser. Ich habe aber deshalb nicht mehr abge-
nommen, theils weil die angegebene Quantitit zur Trocken-
bestimmung geniigt, theils weil ich die wenigen Blutkorper-
chen, welche vom Coagulum nicht eingeschlossen worden
und mittlerweile zu Boden gesunken waren, nicht aufriihren
wollte. Bei kranken Thieren, von deren Blut man anzu-
nehmen Grund hat, dass es mangelhaft oder garnicht ge-
rinnt, ist es rathsam, grossere Quantititen Blutes zur Ge-
winnung des Serums zu opfern. Bei nicht gerinnendem
Blute muss man sich eben doch auf die Senkung der Blut-
korperchen verlassen, welche auch beim Schafblut sich
immer einstellt, wenn sie auch wenig reines Serum liefert,
Im Nothfalle geniligt aber auch, wie ich mich iiberzeugt
habe, 1 Cem. Serum zu einer immer noch hinreichend
sicheren Trockenbestimmung. In meinen Versuchen ist
iibrigens absolute Gerinnungsunfihigkeit des Blutes nur ein
Mal vorgekommen, und dabei gewann ich immer noch mehr
als 1 Cem Serum.

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

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

Ueberlegt man die Vorarbeiten zu meinen Ve.r-
suchen, die Tage der Blutabnahme selbst, die Trockenzglt,
dann die schliesslichen Wigungen und ‘die daran s.lch
kniipfenden vielen Berechnungen, so Wird. es. verstindlich,
dass jeder meiner Versuche, obgleich es sich jedes Mfﬂ nur
um die Analyse von 3 Blutproben handelte, nur mit An-
strengung in einem Zeitraume von 2%/:- 3 W(?chen lieendet
werden konnte. Ueberlegt man ferner, wie viele Priparate
ich aus dem zur Analyse bestimmten Blute herzustellen
hatte, und zwar theilweise vor Eintritt der Gerinnung, so
wird es auch verstindlich, dass ich das Alles unmoéglich
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allein leisten konnte, In der That habe jch meine Ver-
suclie auch nur dadupel, ausfiihren konnen, dass mjr bei
Jjeder Blutabnahme 4 Geliilfen zur Hang waren. Das Ver-
fahren bestand in Folgendem:

Ich fing das Blut ang der vena jugularis externa in
einem gewogenen Glase, in welchem durch eine eingeritzte
Marke die Grenze fiiy 45 Cem. angegeben war. Ich entnahm
nie weniger, hinfig mehr Blut (bis 50 Cem.).

Unterdessen standen meine Gehiilfen mit ihren gut ge-
reinigten und getrockneten Pipetten N in Bereitschaft; go-

bald ich das Glas mit dem Blute auf den Tisch stellte,

tauchten dieselben ibre Pipetten, welclie zur Erleichterung
fir das Auge

an der beireffenden Stelle, seitlich von der
Skala, mit ejnem kleinen Stiickchen weissen Papieres beklebt
waren, gleichzeitig in das vorher einmal mit eineyr Pi-
pette umgeriihite Blut und sogen die erforderliche Menge
desselben auf, Ihre Thitigkeit vertheilte sich nun fo].
gendermassen :

Gehiilfe A, Ueberfiihrung von 3—4 Cem. Blut in den
bereit stehenden gewogenen Platintiegel, Wigung und Traps.
portirung aufs Dampfbad. Teh habe bereits gesagt, dagg
diese Blutquantitit spitestens nach 3 Minuten sich schon
auf dem Dampfbade befand,

Gehiilfe B. . Fillung des Priparatenglases mit 10 bis
12 Cem. Blut und Zustopselung.

Gehiilfe (.,

Fillung und Zustopselung des Pycno-
meters.

Gehiilfe D, Abmessung der zur photometrischen {rp-

1) Die Pipetten wurden stets vor dem Geby

auch sorgfiltig ge-
reinigt und mit Alkohol nnd Aether getroch pet,
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tersuchung bestimmten Blutquan'tilt{at.tund Ueberfiihrung der-
Selbel]l)'m d:ll:;elxs:: nduizgsg;lcb}slleg e?niger Sekunden und es
ist mirl es(!1esha,lb nie eine Storung der Vertheilung dl;;(::.
mittlerweile eingetretene Gerinnung vorgekomllne(rll o
Vortheil bei diesem Verfahren lag in dem Um'stt;rol e:, s
jetzt alle meine Préparate aus einer und. derse ‘ ;1 o
'probe stammten, wiahrend ich ohne Hiilfe dle" erforder chen
Blutmengen nach einander dem Thiere hat?e a;);se -
miissen, ohne doch die Garantie zu .habe.n, dass e
verschiedener Abnahmen durchaus 1de.>n.tv1sch war. e
diese Vertheilung beendet war, also einige Sf,cunden fnjti
der Blutabnahme, ergriff derjenige, der am fruheste'n f&l g
war, das Glas mit dem Rest nud begann da.s Blut nutbelzlim
glatten Fischbeinstdbchen umzuriihren. .Dleser Rest be zdi
25—33 grm. und von dieser nicht geringen Menge lv(;fuMi_
der Faserstoff bestimmt. Das Riihren dauferte cea. o
nuten, dann wurde der Faserstoff mit. emel{l Platltn.lhen
vom Fischbeinstibehen in die Flissigkeit zuriickgestric '
und das Ganze, also mit dem Faserstoff, bedeclidt. gers;Z%im:
Diese Wigung bezog sich aber eben nur auf die
S erstoffgewiclites. -
mungJ(liZtF\:zrde de% Faserstoff mit Hiilffe des Platlnlg;:h::‘as
wieder herausgefischt, durch Driicken zw1sch9111. den hinzi o
das eingescﬁlossene Blut moglichst zum Ueb1.11c;.ei1t1en -~
presst, dann wurden 3—4 Ccm. vom dc?ﬁbrnmb e
in einen Platintiegel von bekz;nnt%n n(]}pe;:;cdhtgies tz;mlct ) Dger
r Tiegel auf das Da ellt.

gzsg;f;tol;liaie zur vgeiteren Behand.lung unter W:‘ss’e:l. .

Nachdem der Gehiilfe A') diese letzten Wigung

err rro ¢xX 1 i N rOssten Liebens-
1) Herr Prof. Alex. Schmidt iibernahm mit der grils n
lirdigkeit sﬁmmt:{clll in' m:‘li)nén Versuchen vorkommenden\Wagungen,
wurdigke
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ausgefithrt hatte, stellte ich aus dem defibrinirten Blute die
Losung fiir die spectrophotometrische Bestimmung her, dann
corrigirte ich mit demselben Blute den Fehler im Pycno-
meter, der nun zur Wigung kam. Jetzt waren alle Ope-
rationen beendet, der Rest des Blutes konnte nun gewogen
und in das Cylinderglas der Centrifuge iibergefiihrt werden,
welche, wie ich bereits bemerkt habe, spiitestens | Stunde
nach der Blutabnahme ihre Théatigkeit begann.

Was nun die weitere Behandlung des, zunichst unter
destillirtem Wasser autbewahrten, Faserstoffes betrifft, so
wurde dieselbe auf folgende Weise ausgefiihrt: der in
einem kleinen Becherglase befindliche, stets eine feste zu-
sammenhingende Masse bildende, Faserstoff wurde in eine,
mit destillirtem Wasser gefiillte, Porzellanschale gethan,
dort, behufs Entfernung des ihm anhaftenden Blutes, unter
hdufigem Wechsel des Wassers mit den Fingern an die
Wand der Schale gepresst und endlich wieder in das mit
Wasser gefiillte Becherglas iibergefithrt, Diese Manipula-
tion wurde - mehrmals wiederholt, bis der Faserstoff voll-
sténdig vom Blute befreit war, was ein Paar Stunden be-
anspruchte. Alsdann wurde er auf ein sorgfiltiz getrock-
netes und gewogenes Filtrum gebracht, zur Entfernung des
Paraglobuling eine 2 % Chlornatriumlésung hinzugesetzt,
nochmals griindlich ausgewaschen und schliesslich succes-
sive nacheinander mit Alkohol und Aether behandelt.

Am Abende eines jeden Versuchstages wurde der am
selben Tage gewonnene und in der oben beschriebenen Weise
vorbereitete Faserstoff zu den iibrigen, dem Dampfbade
Jetzt entnommenen, Priparaten in den Trockenofen, in
welchem eine durchschnittliche Temperatur von 80" herrschte
gebracht, um schliesslich mit den letateren dem Luftbade
libergeben zu werden,
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Die Ueberfiihrung dieser letzteren aus dem Trocken-
ofen auf’s TLuftbad wurde am 2. Tage nach der ersten
Blutabnahme vorgenommen, mit Ausnahme der zur Bestim-
mung des Trockenriickstandes der rothen Blutkdrperchen
verwandten Tiegel'), die erst am 3. resp. 4. Tage nach der
ersten Blutabnahme auf’s Luftbad gebracht werden konnten.

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

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

Die nun zu beschreibenden Beobachtungen wurden
von mir im Bereiche des zweiten Absorptionsbandes fiir
Oxyhsimoglobin angestellt, einer Region (D54 D8? E),
die, wie bekannt, die empfindlichste fiir Ldsungen dIQS(?S
letztgenannten Korpers ist. Es galt somit zx'mac]:.l.st die
obengenannte Region an meinem Apparate jam fl%l‘ alle
Male abzublenden, was ich auf dieselbe Weise wie von

Noorden?) erreichte.

1) Kurz vor jedesmaligem Gebrauche wurden die sorgfiliig
gereinigten Tiegel einer Kontiollwigung unterzogen.
2) Die Methode und der alte Apparat sind beschrieben im:
Huefner, Journal f. practische Chemie N. F. Bd. 16. 1877,
pag. 200. Angefertict ist der von mir benutzte Apparat vom Me-
i BY o
chanikus Albrecht in Tibingen. )
3) Zeitschrift fiir physiologische Chemie Bd. 1V, pag. 13.



36

Ich verriickte den linken Schieber aus seiner Normal-
stellung nach links, d. h. aus einer Stellung, in welcher
der Nullpunkt der Theilung auf dem Schieber mit dem
Nullpunkte der Theilung an der oberen FFihrung desselben
zusammenfillt. Den rechten Schieber liess ich hierbei in
Normalstellung. Alsdann brachte ich durch Drehung das
Fernrohr in eine solche Lage,  dass der innere Rand des
rechten Schiebers sich scharf mit der K rauenhofer’schen
Linie E deckte, und notirte mir nun den Stand des Zeigers
an der horizontalen Skala; derselbe zeigte 88,5 Grade an.
Jetzt riickte ich den rechten Schieber soweit nach rechts,
bis sein Nullpunkt mit dem Theilstriche 1 dep Fithrungs-
theilung zusammenfiel, und suchte nun durch Drehung des
Fernrohres den innmeren Rand des rechten Schiebers mit
der Frauenhofer’schen Linie E zur Deckung zu bringen,
wobei der Zeiger auf der horizontalen Skala 79,0 Grade
angab. 1 Theilstrich der Fiihrungstheilung ist somit an
meinem Apparate dquivalent 9.5 Graden der horizontalen
Skala. Hierauf brachte ich den rechten Schieber wieder

in Normalstellung und bestimmte in der oben beschriebenen
Weise die Mitte des Frauenhofer’schen Linienpaares D,
Der Zeiger an der horizontalen Skala zeigte 54 Grade an;
hieraus folgt, dass die Differenz zwischen E und D = 88,5
—b4 = 34,56 Grade der horizontalen Skala betrigt.

Durch die Proportion
345:100 = 9,5:x

finden wir, dass die wirkliche Breite des Ausschnittes =
einem Theilstriche der Fihrungstheilung zwischen D und
E einer Breite von 27,54 Frauenhofer entspriéht.

Um nun den ganzen Spectralbezirk des 2. Absorptions-
bandes, welches zwischen D 54 E — DS8IE liegt, also 33
Frauenhofer umfasst, iibersehen zu konnen, musste der
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Ausschnitt am Okularrohre natiirlich grosser sein und zwar
1,13 (27,54:33 = 1:x) Theilstriche betragen. '

Bei den Versuchen selbst liess ich den linken Schie-
ber in Normalstellung und verriickte den rechten Schie-
ber .aus der Normalstellung um 1,13 Theilstriche der
Fihrungstheilung nach rechts. Um aber durch den z.mf
diese Weise erhaltenen Ausschnitt den Spectralbezirk
D54 E — D87 E iibersehen zu konnen, musste ich den
Zeiger auf der horizontalen Skala auf 73,63 einstellen,
was sich ja durch eine leicht verstéindliche Rechnung aus
dem vorher Gesagten ergiebt. .

Hatte ich jetzt auf die eben beschriebene Weise d.en
gewiinschten Spectralbezirk abgegrenzt, und §tellte ich
den Theilkreis in Normalstellung ein, d. h. die Stellung,
bei welcher beiderlei Nullpunkte, diejenigen der Nonien und
des Theilkreises, zusammenfallen, so fand ich, dass die bei.den
iibereinanderliegenden Spectralabschnitte verschieder‘le" Licht-
intensitiat zeigten. Um nun eine gleiche Intenéltat des
Lichtes der eben genannten Spectralfelder zu erzielen, be-
nutzte ich den am Collimatorrohre befindlichen Compensa-
tionskeil von Rauchglas, den ich jetzt ein fir alle Male
emStei\lIt;hdem ich meinen Apparat auf die eben beschriel?ene
Weise vorbereitet hatte, schritt ich zur Anstellung meiner

i selben.
Vorvil;zuzzen?;ﬁ gfeil(r: rordt?) vm-theilhafter ist, concentrir-
tere Losungen zu untersuchen, da die .,,kle.msten l.nessliar(.an
vérhéﬂtnissmﬁ,ssigen Concentrationsunterschiede bel' versc]n.e‘
den concentrirten Losungen derselben Substanz sich umge-

1) Vierordt. Dic Anwendung des S;’»e(-tr:ﬂnppa‘ratcs znr Pho-
tometrie der Absorptionsspectren nud zur  quantitativen  Annlyse,
Tiibingen 1873, pag. 39,
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kehrt wie die Concentrationen verhalten,* so ging mein
Hauptbestreben bei den nun anzustellenden Vorversuchen
darauf hin, eine passende Concentration zu finden. Ausser-
dem hatten diese letzteren den Zweck, die Unterscheidungs-
empfindlichkeit meines Auges fiir Intensitatsdifferenzen des
gleichfarbigen Lichtes zu priifen und zu steigern. Diesc
Vorversuche, die von mir mit dem Blute verschiedener
Thiere (Hunde, Katzen, Pferde, Rinder) in ahnlicher Weise,
wie sie Mobitz?!) angestellt hatte, ausgefiihrt wurden,
nahmen ca. 3—~4 Wochen in Anspruch. Aus mehreren
nach dem Vorgange des letztgenannten Autors ?) angefer-
tigten Tabellen ersah ich, dass die Unterscheidungsempfind-
lichkeit meines Auges fiir Intensitéitsdifferenzen des gleich-
farbigen Lichtes am grossten war bei Losungen, deren
Extinctionscoefficient in den Grenzen zwischen 0,38386 und
0,60206 lag.

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

Ich benutzte zu meinen spéteren Versuchen eine Pi-
pette, die, wie eine genaue Kalibrirung bei Zimmertempe-
ratur (18'/2 C.) ergab, bis zum 70. Theilstriche 0,714 Cem,
fasste. Nahm ich mit Hilfe dieser Pipette 0,714 Cem.
Blut und verdiinnte sie mit 100 Cem. Sodalosung, so erhielt
ich eine Blutverdiinnung, die den obigen Anforderungen
entsprach, d. h. einen Extinctionscoefficienten gab, der
zwischen den oben angegebenen Grenzen lag. Ich unter-
suchte somit das Blut bei einer 141,066 fachen Verdiinnung.

1) L c. pag. 17, 18
2) L e, pag. 18.
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Ueber den Gang der Untersuchung habe ich sch?n an
anderer Stelle referirt und habe i.ch hier nur nOC}.I hl.nzu-
zufiigen, dass ich bei jeder Be'stlmm.ung des Ext;r;ctlons(i
coefficienten 6 Beobachtungen £mterezﬂmzzder machte un

ir di tirende aus denselben notirte.

. d;urlr):e;tlhlusse dieser Betrachtung bem?rke ich ngc?,
dass der Flissigkeitsbehilter mit der Blutlosung st;‘t.s 111
derselben Entfernung vom Spectroscope und der Lic

tellt wurde. .

queuel?il;fgfbnahme des Blutes fand stets aus der enfe(a;;
-rena jugularis externa statt, Die erste I?lutpl:'ibe I:vvlgem
dem aufgebundenen Thiere entnommen . die s.pa (?re e
nun in Freiheit befindlichen. Sollte eine InJect"mn s o
finden, so wurde zu diesem Behufe Ct?ntralwarts. elri1

zweite Caniile eingebunden; das Thier blieb dann hei(jbi
bis diejenigen Operationen mit dem Blute der erste'm o
nahme, bei welchen Eile Noth that, beend‘et waren,h .
wurde die Injection gemacht (10—15 Minuten nac o
ersten Blutabnahme) und das Thier losgebunden, nac o
die centralwirts eingebundene Caniile herausgenom;nen o
die Vene unterbunden worden war. ]?en Versgllu::anﬁle
peripher gelegenen, zur Blutabnahme dienenden ader o
bewerkstelligte ich vermittelst eines Wattetampons, s
Lumen der Canile vollstandig ausfilllte. Sollte I;unheWie
Blutabnahme vorgenommen Werden,. 50 wurdet slc; “1;;: e
moglich, oberhalb der Glascaniile die Vene mit nuentfern£
eisernen Klemmers verschlossen, der .Watte.tampo : Stets,
vermittelst einer Federfahne ein .s1c1.1 ml.ttlerwe1 ehinein-
gebildet habendes Coagulum, das bis 1T1 die ;{Tne el
reichte, beseitigt und nun, indem der .elserne 1en;m :
wenig geliiftet wurde, das zuerst abﬂlgssenge 113111 : (z(;la 2
Cem.) verschiittet, um alsdann die nachfolgenden Blutmeng

zum Zwecke der Untersuchung aufzufangen. —
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Was endlich die yon mir in den Versuchen III. und IV.
benutzte Jauche betrifft, so stellte sie eine sehr iibel-
riechende, gelbliche, hémoglobinfreie Fliissigkeit dar, welche
durch monatelanges Maceriren von Schafmuskeln in Wasser
gewonnen worden war und vor dem Gebrauche stets frisch
filtrirt wurde. Da dieselbe in der Folge als nicht geniigend
wirksam sich erwies, so stellte ich mir zu dem folgenden
Versuche eine frischere und wirksamere dar, indem ich
das Serum von mehreren, im Verlaufe von 8 Tagen er-
folgten Aderldssen bei einem Pferde zusammengoss und die
auf diese Weise gewonnene Fliissigkeit zunichst 48 Stan-
den einer Temperatur von 40—50° C., spiter der gewohn-
lichen Zimmertemperatur aussetzte. Diese so gewonnene
Jauche war beim Gebrauche cca 14 Tage alt und zeigte
eine der oben erwihnten Fliissigkeit #hnliche Beschaffen-
heit. Bei der Injection derselben beobachtete ich die Yor-

" sicht, den die Vene verschliessenden Klemmer nicht eher
zu liften, als bis die Messingcaniile von der Jauche voll-
stindig gefiillt war. Alsdann liiftete ich den Klemmer und
injicirte langsam die Jauche. Nach cca 3—5 Minuten war
die Injection beendet.

Ich gehe nun zur Besprechung meiner Versuche iiber.

Versuche,

Bei der Darstellung meiner Versuche werde ich jedem
derselben 3 Tabellen beigeben. Tabelle A wird die Wi.-
gungsresultate und die Extinctionscoefficienten enthalten,
Tabelle B die Grissen T, t und f und Tabelle C die mit.
telst dieser Daten gefundenen Werthe von b und r. Ausser-
dem werde ich in diese letate Tabelle die Zahlen fir das
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spec. Gewicht des Blutes und die Korpertemperatur h.inein-
legen, endlich auch noch ein paar andere Verhaltms§be-
stimmungen, auf welche ich bei den Versuchen selbst zuriick-
kommen werde.

Da meine Wage Zehntelmilligramme angab und da
peinliche Genauigkeit der Versuchsdaten zur Anstellung
meiner Rechnungen erforderlich war, so sind meine Zahlen
mit 4 Decimalstellen versehen; nur in der Tabelle C, .welclfe
die eigentlichen Versuchsergebnisse enthdlt, habe ich '51e
des bequemcren Ueberblickes wegen auf 3 Stellen reducirt.

Die Extinctionscoefficienten ¢ sind, wie das gewohnlich ge-

schieht, in 5 Decimalen ausgedriickt.
In den beiden ersten der nun folgenden Versuche fand

keine Injection statt. Ich wollte durch dieselben nur die
Tagesschwankungen in der Zusammensetzung des Blutes

gesunder Thiere kennen Jernen.

Versuch L
Bock von 20000 grm. Korpergewicht. Frisst den
ganzen Tag iiber. Respirationsfrequenz 24, ?ulsfrequenz
108 in der Minute. Um 9* 35’ wird da.s Tluer“gefes.selt,
die vena jugularis externa freigelegt,. eine Ohamille einge-
bunden und zur Blutabnahme I geschmtten 9" 45).

Tabelle A.
i- ti- Procenti- Riickstand

B A .
. : : iiokstand Riickstand ibrin- ko
£ Zeit Nr If,‘égkﬁnge. des defibri- [, des 1(:()}6@11 in
= der Blut- & ronnenen nirten . Bejl%llll:lg-s grm.
g Blutes. Blutes. .
a abnahme. P B P D=1t

e e i, g

g ——. " tmtt——.
VII17 945 1 0,51622 17,1122 17,0492
3"30’ I 0,46786 16,9237 17,0867
VIII18 12815 TI  0,47636 17,0889 17,0495

0,376 7,9662
0,53758 8,0503
0,4170 8,15659

4

11,5202
11,2392
11,1329
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Wir haben nun noch die Grossen T und f fiir alle 3
Blutproben zu finden.
TE

T=A—-Cund f =——
B.

Die ausgerechneten Werthe fiir diese beiden Grossen
befinden sich in der folgenden kleinen Tabelle, in deren
dritten Rubrik auch die Werthe von t noch ein Mal auf-
genommen sind.

Tabelle B.
Nummer d. T P ¢
Blutabnahme.
I 16,7357 11,3084 7,9662
II 16,6479 10,8848 8,0503
III 16,6719 10,8863 8,1559.

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

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

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

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

Tabelle C.
Nummer Spee. R(‘elativer Relati-
der Blut- b r GP Himoglo- ves f Kt
bingeh. )
abnahme. g
A P e e S

I 81871 35482 10505 100,00 100,00 41,1
I 20654 36707 10480 90,63 9625 412
II 29062 87458 10487 92,28 9627 40,1,

Zunichst sehen wir, dass die Grossen b und r im
Blute des gesunden Thieres im Bereiche von zwei Tagen
nur wenig sich #ndern. Zngleich zeigt sich, dass hierbei
eine gewisse Regelmissigkeit herrscht: wihrend b von
Mal zu Mal abnimmt, wichst r. Es ist moglich, dass die
Folgen des Blutverlustes in diesen Aenderungen sich zu
erkennen geben.

Betrachtet man die Zahlen des vorletzten Tabellen-
stabes, so sieht man, dass der Gesammtgehalt des Blutes
an fester Blutkorperchensubstanz in Blutprobe IT und IIXI
kleiner ist, als in Blutprobe I, so dass also die Zunahme
der Concentration der Blutkorperchen iibercompensirt wird
dureh die Abnahme ihrer Gesammtmenge, wie sich sofort

. _b.r
ergiebt, wenn man die Relation oo = f ausrechnet.

A%
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Aus der Vergleichung der Zahlen der beiden vorletzten Ta-
bellenstibe aber wiirde sich ergeben, dass die Blutkérperchen
auch ihre Zusammensetzung geindert haben, so zwar, dass
ihr Stromagehalt nicht blos relativ, sondern auch absolut
gewachsen ist, wihrend ihr Himoglobingehalt abgenommen
hat, denn es ist wohl kaum anzunehmen, dass der Gesammt-
riickstand der Blutkorperchen nur um 3,75 % abnehmen sollte,
wahrend der Hauptbestandtheil desselben, das Hamoglobin,
um 9,372 abnimmt; einer solchen Annahme wiirde die Vor-
aussetzung zu Grunde liegen, dass der Trockenriickstand
der Schafsblutkirperchen, wenigstens in unserem Falle, aus
weniger als 502 Hémoglobin und aus mehr als 50 % Stroma
bestinde. Ich will aber nicht verhehlen, dass ich den
Zahlen der 5. Rubrik misstrane, weil ich mich in diesem
Versuche in der spectrophotometrischen Bestimmungsme-
thode noch nicht sicher genug fiihlte.

Die Aenderungen des spec. Gewichtes entsprechen
weniger denen von b und von f, als denen des relativen Hiimo-
globingehaltes.

Versuch 1L

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

Sowohl bei der ersten Abnahme, als auch bei der
zweiten, erlitt das Thier wihrend der Entfernung eines, in
der Vene oberhalb der Caniile fest sitzenden, Blutcoagu-
lums einen unniitzen Blutverlust, der, beide Male zusammen-
gerechnet, cca. 30 Cem. betrug.
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Ich kann jetzt sogleich die Tabellen sprechen lassen.

Tabelle A.
rocenti- Procenti- Procenti- Riickstand
D N T N S
E der Blut- & d&g unge- des.dteﬁbri- Procent, | I?hbxst f(l?()el; 1‘1;11 '
& abnahme. meen  irien Jue 100 gn
— e, e N e, At s i st el et W.
IX93 or1p 1 0,39482 15,1327 15,0487 0,2302 17,4264 19,4664
3045 11 0,36612 14,6295 14,0467 0,2484 7,0171 8,6793
D’(é’zi gr 9’ III  0,32438 13,3159 13,0085 0,3408 6,9189 7,7025.
Tabelle B.
Nummeli1 d. T ¢ ¢
Blutabnahme.
I 14,9025 9,3744 7,4264
II 14,3811 8,5805 7,5171
11X 12,9751 7,6062 6,9189.
Tabelle C.
Relativer Rela- .
Nummer Spec “
(1erIBlut- : b r Ge Hl;dlmog}:o- tives .
abnahme. — i 'mge .
P“i 25,762 36,674 1044,7 100,00 100,00 40,0
I 22835 31,517 10434 92,73 91,563 40,1
III 23,125 33,108 1039,8 82,16 81,67 40,2.

‘ersten T

Von vorneherein ist das Blut dieses Schafes betra:mcht-
lich armer aun rothen Blutkorperchen als das des YOrlgen,
ihre Concentration aber ist am ersten Tage sogar. hoher als
im vorigen Versuch. Aber schon fim 'Nachmlttage des
ages ist ihre Gesammtmenge ziemlich be.deutent.l ge-
sunken, um sich am folgenden Tage nur um ein (?rermges
wieder zu heben; zugleich aber sieht man, dass }hre Zu-
sammensetzung jetzt sich wesentlich gedndert hat: sie h'aben
einen betrichtlichen Verlust an fester Substanz erlitten.
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Stellen diese Unregelmissigkeiten die Folgen eines, dieses
Mal grosser als im vorigen Versuche ausgefallenen, Blut-
verlustes dar, so beweisen sie doch zugleich, dass diese
Folgen nicht blos in der Resorption von Fliissigkeit in’s
Blut und dadurch bedingten relativen Verminderung der
Gesammtmenge der Blutkorperchen bestehen, sondern dass
die letzteren auch ihre Zusammensetzung dabei dndern : ihre
Concentration nimmt ab. Fir eine gesteigerte Fliissigkeits-
resorption spricht tibrigens die am zweiten Tage uns entgegen-
tretende deutliche Abnahme des Serumriickstandes (Tab. A).

Der Gehalt des Blutes an Hamoglobin aber und an '

gesammter fester Blutkorperchensubstanz sinkt im Laufe
beider Beobachtungstage zwar stark, aber, zum Unter-
schiede vom Vorigeﬁ Versuche, gleichmissig. Die kleinen
Nichtiibereinstimmungen rechne ich wiederum mehr der Be-
stimmung durch das Spectrum, als der durch die Wage zu.

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

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

Bei den Versuchen, deren Ergebnisse ich von jetzt an
mittheile, sind die Thiere septisch inficirt worden. Leider
erwies sich die von mir zu den beiden néchstfolgenden
Versuchen benutzte Jauche, wie schon frither erwihnt
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worden, als nicht sehr wirksam; ausser einer erhohten Re-
spirationsfrequenz, welche etwa 3—4 Stunden. nach .dﬁr
Injection bereits aufgehort hatte, und au?ser'elnem nic ‘t
sehr bedeutend dber das Mass der gev.vohnhchefl Tages-
schwankungen hinausgehenden Wechsel in der Korpe1:tem-
peratur, waren keinerlei Krankheitssymptome a.n d«?n Tlfleren
wahrnehmbar ; 5—7 Stunden etwa nach der Injection frassen
und tranken dieselben mit Appetit. Am fo.lgen.den M}(l)rien
zeigten sie nur eine etwas auffallende Mattigkeit, erd? en
sich aber gegen Abend und genasen alsdann volls‘tan ig. |
Die von Sommer und anderen Autoren bei schwer-
kranken Thieren beobachtete rithliche Farbln‘)g des Sert;l]ils;
wurde in den beiden folgenden Versuchen nicht beobac fa
und auch die Gerinnungsdauner des Bluteﬁ war nur wemlgl;
verlangsamt. Die Analyse des Blutes zelgfc.e aJo(-*sr.dennocei
dass die Thiere krianker waren, als ihnen idusserlich ang
n konnte.
SeheaniV:\r’(Il.‘zmperatur wurde bei den nu.n folgenden 3 Ver(-1
suchen halbstiindlich!) im Anus des Thieres geme'sselix) 1.1n _
verweise ich hier auf die am Schluss.e derﬂ Arb;al:;) ' c(;lf:e
fiigten Temperaturcurven, denen ich eine I-Ia,moig1 0 11.nheren
und eine Curve fiir das relative f, zur anschal 1c‘k
Uebersicht der Tabelle C, hinzugefugt .habe. Bemer etns-
werth ist bei der Betrachtung der beiden letztge(;xann e?
Curven aller 3 jetzt zu beschreibenden Versu(fhe deIr{ ‘"au -
fallende Parallelismus zwischen der Temperatur- l}n drg\o-
'gmbincurve; weniger ausgeprigt ist dersell')e zw1s.chl((eln. er
Temperaturcurve und der Curve fiir das relatlve‘ f. Die 161;1811
den Parallelismus storenden Schwankungen sind wohl dem |

1: Das in den Mastdarm cingefiibrie kurze Thermometer wurde
)

it ei indfe @ schwanze befesligt und erst fiir
‘ inem Bindfaden am Sch
am Morgen mit e

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

Versuch 11

Hammel von 29 500 grm. Kérpergewicht. Athem-
frequenz 28, Pulsfrequenz 108 in der Minute vor der
Injection.

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

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

In diesem Versuche entnahm ich eine weitere Blut-
probe schon um 1 Ulr des ersten Versuchstages, aber nur
ein Paar Ccm. Ich fand den Extinctionscoefficienten um
23 % erhoht. Theils weil ich mit den Vorbereitungen nicht
* ganz fertig war, theils weil ich ein noch hoheres Anwachsen
des Extinctionscoefficienten erwartete, verschob ich die Ab-
nahme einer grosseren Blutmenge zur Bestimmung der

Um 9" 45’ wird das Thier gefesselt, die Vene frei-
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iibrigen Grossen auf den Nachmittag; mittlerweile war aber
der Hamoglobingehalt des Blutes wieder gesunken, so dass er,
verglichen mit demjenigen des gesunden Blates, nur l'mch eine
Erhéhung von nahezu 7% zeigte. Auch am zweiten Ver-
suchstage bestimmte ich zwei Mal den Extinctionscoeffi-
cienten, das zweite Mal auch zugleich das specifische Ge-
wicht. Die speciell zu photometrischen Beobachtungen
bestimmten Blutabnahmen sind in den Tabellen A und C

mit arabischen Zahlen vermerkt.

Tabhelle A.
Procenti- Procenti- Pro%enti- I%iickstt}s:nd
. : Nr cher seher N _scher d. rothen
Zeit r. S¢ ek g Fibrin Riickstand Blutkdrper-
£ Rilckstand  Riickstand des chen in
= der Blut. ¢ des unge- des defibri-  procent. : n
= onnenen nirten Blut. 100 grm.
= abnahme. B ltos Blutes. serums. Blut.

— N —
~— PSPV WS A —

IX6 10" 1 048716 16,5926 165415 0,1693 17,9214 10,9814
' .- 3 h i
Injection von 25 Cem. Jauche In die Vene um 10" 10

., 18, 1. 060734 — — — — _
& II 052082 17,0006 17,1236 0,1087 72126 12,3444

IX7 945 IIT 038386 165910 16,7266 0,3614 7,5708 11,4340
w2 2. 041170 — - — -

Tabelle B.
Nummer d. T £ ¢
Blutabnahme.
I 16,4233 10,9029 7,9214
I 16,8919 12,1774 7,2126
111 16,2305 11,0949 7,5708.
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Tabe"e c, (siehe Curven, Versuch 1II.)
Nummer S Relativer lat
der Blut- b Gl:rf Himoglo- R(e-)sd’fl‘, Kt
abnahme,. bingeh.
I 30310 35,971 10489 100,00 100,00 401
1. — — 123,01 — 40

II 34,635 35,159 1049,0 106,91 111,69 896
1L 32,166 34,493 1047,9 78,80 101,76 39,6
2. — — 10486 83,38 — 39,4.

Sebr schnell nach der Injection tritt uns hier eine Er-
hohung des Gesammtgewichtes b der rothen Blutkorperchen
entgegen, welche zur Zeit der Blutabnahme 1, nach dem
relativen Himoglobingehalte des betreffenden Blutes zu
schliessen, offenbar eine noch viel bedeutendere war, als
sie in der Blutprobe IT unter b zum Ausdrucke kommt;
doch betrdgt sie auch hier immer noch 14,3% des Normal-
gewichtes der Blutkorperchen. Mit der Zunahme ihrer
Gesammtmenge geht eine nicht starke, aber doch immer
deutliche Abnahme ihres Gehaltes an fester Substanz Hand
in Hand; daher kommt es, dass wihrend das Gesammtge-
wicht der Blutkirperchensubstanz um 14,3 % gewachsen ist,
ihr Gesammtriickstand in 100 grm. Blut nur am 11,7y
zugenommen hat. ‘Wahrend dessen nimmt der Hiamoglobin-
gehalt nur um 6,9% zu, d. h. die Blutkérperchen sind zu-
gleich hdmoglobindrmer und stromareicher geworden., Wir
sind dieser Aenderung in der Zusammensetzung der Blut-
korperchen schon im Versuch I begegnet, wo sie eintrat,
wihrend ihre Gesammtmenge in Abnahme begriffen war,

Das specifische Gewicht der zweiten Blutprobe (II)
zeigt trotz der Erhohung ihres Gehaltes an festen Blutkor-
perchenbestandtheilen nur eine hochst unbedeutende %u-
nahme. Es ist hierbei zu beriicksichtigen, dass jene Erho
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hung ja eben iiberwiegend die, hochst wahrscheinlich n.ur
ein geringes spec. Gewicht besitzenden, Stromabestandtheile
betroffen hat; ausserdem ist aber zugleich das Plasma
der zweiten Blutprobe (II) bedeutend diinnflissiger als das
der ersten (I). Da wir jetzt dqs Blutkérperchengewicht in
100 grm. Blut kennen, so konnen wir auch die in der Tab.
A enthaltenen Fibrinprocente in Procente des Plasma
(= 100 — b) ausdriicken. Fiihrt man' die erforderlichen
Rechnungen aus, so erhilt man folgendes Resultat:
Das Plasma in Blutprobe I enthilt 0,243% Fibrin

11 " 0,166 ,, .

" " " 11 , 05833,

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

Das Plasma in Blutprobe I enthillt 8,164 % fester Subst.
- II M 7)379 ” ” bR}
III ” 8’104 » 1 3

» b2 1 "

”» » ”n L}l

M » " »

Hieraus ergiebt sich
der Plasmariickstand in 100 grm. der Blut-

probe 1 ) . = 5,689 grm.
der Plasmaruckstand in 100 grm. del Blut-

probe Im ... = 4,823 grm.
der Plasmariickstand in 100 grm. der Blut—

probe IIT . . . . . . S e .. = 5497 grm.

Bleiben wir nun fiir's erste bei den Blutproben I und
II stehen, so finden wir, dass 100 grm. der Blutprobe
IT (verglichen mit der ersten) 0,866 grm. an festen Plas.ma,-
bestandtheilen verloren, dafiir aber, wie aus den zugehdrigen
Zahlen f (Tab. B) hervorgeht, einPlus von 1,275grm. an festen
Blutkorperchenbestandtheilen gewonnen haben. In Bezug
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auf das spec. Gewicht des Blutes hat demnach eine Com-
pensation stattgefunden, und wenn sie auch keine vollstindige
und trotzdem das spec. Gewicht in beiden Blutproben nahezu
gleich ist, so ist eben daran zu erinnern, dass sich unter
den Stromabestandtheilen sehr wohl solche hefinden mogen,
welche zwar das Gewicht des Riickstandes erhohen, ohne
doch das spec. Gewicht der Flissigkeit nothwendigerweise
beeinflussen zu miissen.
Die Berechnung betreffend die Plasmariickstinde habe
ich noch aus einem anderen Grunde angestellt. Bleiben
wir némlich bei den Blutproben I und II stehen, so
wiirden wir, wenn wir uns an die Grossen b und r halten,
leicht zur Annahme gelangen konnen, es habe wesentlich
nur eine relative Vermehrung der Blutkorperchen durch
erhohte Transsudation von Blutflissigkeit stattgefunden.
Aber schon die erwihnte Aenderung in der Zusammen-
setzung der Blutkorperchen beweist, dass mehr geschehen
ist, als blos dies. Vollends unwahrscheinlich wird aber die
Annahme einer vermehrten Transsudation selbst durch den
Umstand, dass die Concentration des Plasma nicht zu- son-
dern abgenommen hat. Man miisste demnach, um diese
Annahme weiter zu halten, behaupten, dass bei dieser
Transsudation das Blut eine Fliissigkeit nach Aussen ab-
gegeben habe, welche concentrirter war als die Blutfliissigkeit
selbst, was doch allen unseren Erfahrungen widerspricht.
Dass die Diinnflissigkeit des Plasma der Blutprobe IT auf
im Blutkreislauf eingetretenen energischen Zersetzungen be-
ruht, ist moglich ; damit wiire aber eben auch nur gesagt, dass
im septisch inficirten Blute ganz besondere Dinge geschehen.
Betrachten wir jetzt die Blutprobe III an der Hand
der Tab. C. Die Grosse b ist wieder gesunken, ohne je-
doch die Norm zu erreichen, r aber ist dabei nicht gestie-
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gen, sondern gleichfalls gesunken. Das Resultat ist, dass
das Product dieser beiden Grossen, ndmlich f, nahezu wieder
auf den urspriinglichen Werth zuriickgegangen ist. Aber
wihrend der Gehalt des Blutes an festen Blutkorperchen-
bestandtheilen in toto noch immer iiber der Norm steht, ist
der Himoglobingehalt desselben um mehr als 20 % gefallen.

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

Wir sind dieser Aenderung in der Zusammensetzung
der Blutkorperchen, welche in der Abnahme des Héimo-
globins und der Zunahme des Stromagehaltes derselben be-
steht, nun begegnet, sowohl wihrend die Masse der Blut-
kérperchen selbst und ihres festen Rﬁckstandes im Wachsen,
als auch wihrend sie im Abnehmen begriffen war.

Es liegt auf der Hand, dass man sich diese Beobach-
tung zunichst in zweierlei Weise erklidren Wil:d: entweder
die vorhandenen Blutkorperchen selbst haben in Folge der
TInfection ihre Zusammensetzung geindert, ohne dass darum
ein erhohter Wechsel derselben Platz gegriffen, wobei man
gezwungen wire die wechselnde Vermehrung 'll.nd Vermin-
derung immer nur aus verdnderten Transsudationsverhalt-

_ pissen zu erklirven, — oder es hat ein starker Blutkorper-

chenwechsel stattgefunden und in Folge dessen entlfalt das
Blut grosse Quantititen stromareicher und t.lamogloblna,rmer
Blutkorperchen, mogen es nun die jungen hinzugekommenen
oder die alternden, dem Untergange entgegeneilenden, Blut-
korperchen sein (oder vielleicht beide), welche eine solche
Zusammensetzung besitzen. Dann aber geben uns unsere
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Zablen nur einen Ausdruck fiir die mittlere Zusammen-
setzung simmtlicher Blutkérperchen, Es ist klar, dass die-
jenigen Blutkorperchen, welche die urspriingliche mittlere
Zusammensetzung der Blutkorperclien so wesentlich éndern,

an und fir sich betrachtet noch viel bedeutendere Ab-.

weichungen von der Zusammensetzung der Blutkorperchen
des gesunden Thieres zeigen miissen, als sich in unseren
Zahlen darstellt.

Versuch 1V.

Hammel von 27800 grm. Kérpergewicht. Athem-
und Pulsfrequenz vor der Injection 32 resp. 92 in der
Minute. Um 9" 45 wird das Thier gefesselt, die Vene
freigelegt, die Caniile eingefithrt und alsdann zur Blutab-
nahme I geschritten (9® 55°). 5 Minuten nach derselben
Injection von 30 Cem Jauche in die Vene. Anfangs genau
dieselben Erscheinungen, wie beim vorhergehenden Ver-
suchsthiere. Nach 1'/e Stunden steht das Thier auf, sieht
aber sehr binfillig und krank aus. Gegen Abend erholt
es sich zusehends und frisst mit Appetit das ihm vorge-
legte Hen. Koth den ganzen Tag iiber geballt, nicht blutig,
Harn klar.

Am folgenden Tage zeigte es dieselben Erscheinungen

wie das vorhergehende Versuchsthier. Es blieb gleichfalls
am ILeben.

Da ich den Extinctionscoefficienten um 2* erhéht fand
und eine bald eintretende Abnahme desselben fiirchtete, so
fand die zweite Blutabnahme schon um 2® 15’ statt.

Tabhelle A.
Procenti- Procenti- Procenti- Riickstand
é Zeit  Nr. Ruqc(;(hs%;nd Rugcplllqet:md Fibrin- Rucﬁand B?mﬂ?ﬁé}
= der Blut- & dcq unge- des defibri-  procent. Bdl?t 188.3:1”:1
& abmahme. rgnentn gl St W,
XT3 oo I 054016 180489 18,1469 03419 82578 12,3469

Injection von 30 Cem. Jauche in die Vene um 10"

1 9r15'  II 0,60734 18,9370 18,9669 0,3015 8,1593 13,3727
X 14 945 I1I 0,49154 18,0619 18,1072 0,3973 17,9546 13,2275.
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Tabhelle B.
Nummer d. T ¢ ¢
Blutabnahme.
I 17,7070 12,0476 8,278
II 18,6350 18,6303 8,1593
ji) 17,6646 12,9042 7,9546.

Tabelle C. (sichc Curven. Versueh IV.)

Relativer :
elati

C. Himoglo- R £ Kt

Gew. bingeh. ves

Nummer

der Blnt- b Spe

abnahme.
———— S ——— e

I 31,466 38,288 1053,1 100,00 100,000 398

11 38,607 35,260 1054,0 110,569 113,136 40,7}

ITI 40,156 32,136 1051,8 89,51 107,110 40,1

Dieser Versuch giebt im Wesentlichen ganz dieselben
Resultate wie der vorige, nur treten sie mit e.inel.' grosseren
Regelmiissigkeit aut und sind deshalb durchsichtiger.

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

ten im Blute enthaltenen Korperchenriickstandes, am zweiten
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Tage Wiederabnahme, doch bleibt er noch immer betricht-
lich erhoht. Das Wachsthum des Himoglobingehaltes am
ersten Tage bleibt sichtbar hinter demjenigen des gesammten
Riickstandes zuriick, und am folgenden Tage sinkt dieser
Gehalt unter seinen vorigen Stand und unter die Norm.
Demnach sehr ausgeprigte Aenderung in der
Zusammensetzung des festen Riickstandes der
rothen Blutkorperchen in dem schon im vorigen
Versuche besprochenen Sinne. Diese Aenderung
tritt auch hier auf, sowohl wihrend die Gesammtmenge der
Blutkgrperchen und ihr Gesammtriickstand wiichst, als auch
wihrend sie abnehmen. Die Aenderungen im spec. Ge-
wichte des Blutes entsprechen diesen Verhiltnissen. Man
sieht, dass das Hamoglobin das spec. Gewicht viel mehr
beeinflusst, als die Stromabestandtheile, denn trotzdem, dass
der Gesammtriickstand der Blutkérperchen in Blutprobe (III)

noch iber der Norm steht, ist mit ihrem Himoglobinge-

halte auch ihr spec. Gewicht unter dieselbe gesunken.

Die Fibrinberechnungen ergeben:

Das Plasma in Blutprobe I enthiilt 0,498 % Fibrin
» t3) 1 1 II b 0’491 1 "
ti " b 1 III bR 02664 » »

Hieraus geht hervor:

Das Plasma in Blutprobe I enthilt 8,756 ¢ fest. Subst.
1 2y t2) sy II ”n 8)650 » bH »
i3] bH] b2l 124 IIl L] 8’619 124 "

”

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

Versuch V.

Bock von 23000 grm. Korpergewicht. Athemfre-
quenz 24, Pulsfrequenz 84 in der Minute. Um 10" 10/
wird das Thier gefesselt, operirt und die Caniile einge-
bunden. 10" 20’ wird die erste Blutabnahme vorgenommen
und um 11* die Jaucheinjection von 15 Cem. ausgefiihrt.
Es treten anfangs genau dieselben Erscheinungen, wie beim
vorhergehenden Versuchsthiere, auf. Gegen 12° wird das
Thier sehr unrubig: es liegt sehr viel, wobei es sehr hiufig
die Lage wechselt. Der Koth ist weich und leicht blutig
gefirbt. Das Thier frisst nichts, trinkt aber mit Gier cca.
600 Ccm. Wasser. Um 2' treten ganz fliissige, hochst
iibelriechende, nicht sehr reichliche Stiihle auf, die, ebenso
wie der reichlich gelassene Harn (cca. 250 Cem.), nicht
bluthaltig sind. Um 5* 30‘ erfolgt der Tod unter
Krampfen. -

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

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

5
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3 Minuten nach erfolgten letzten Zuckungen des Thieres.
Das aunf diese Weise erhaltene Blut sah sehr dunkel aus
und war vollstindig fliissig; cine genaue Besichtigung des

Herzens ergab nirgends ein Gerinnsel

Sectionsbefund. TUeberall flisssiges Blut, an den

Lungen punktformige Ecchymosen.

In beiden Pleurasiicken

nur geringe Mengen leicht blutig gefirbter Fliissigkeit.
Derselbe Befund im Bauchfellsacke und Herzbeutel. Der
Intestinaltractus mit fliissigem Kothe gefiillt (250 Cem.).

Harnblase leer.

Tabelle A.
: , Procenti- Procenti- . Riickstand
Zeit Nr. scher seher Fihrin PT&‘;%‘:“ d rothen
. . Ritekstand  Ritekstand : N Blutkorper-
der Blut € des unge-  Acs defibri-  progent. Ruf’,kstand chen in
abnahme ronnenen nirten des Blut. 100 grm.
by . Blutes Blutes. serums t. Blut,

s e PR NS ——

Injection von 15 Cem. Jauche in die Vene um 11 Uhr.
1200 1. 0,38568 — — - -
28 457

IT 0,38568 18,2053 18,4859 0,0586 7,9601 13,

——

I 0,31490 16,8404 16,7881 0,2634 8,1743 111225

3291

5"35" III 0,51622 20,2068 20,4747 0,0000 9,2517 15,1308,

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

1) N. Bojanus. Experimentelle Beitriage zur Physiologie und
Pathologie des Blutes der Sidugethiere. Inaug.-Diss. Dorpat 1881.
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lichster Vermeidung jeden Wasserlustes, sofort in 3 Theile
getheilt hitte, den ersten Theil zur Bestimmung des Ge-
sammtriickstandes, den zweiten, in einem verschlossenen
Gefisse aufbewahrten, zur Gewinnung des Serum, und den
dritten fir die Centrifuge. So aber liess ich das Blut rec'ht
kriftig umrihren, um die Gerinnung, falls sie doch ein-
treten sollte, zu beschleunigen; nur die zur Riickstands.
bestimmung und zur Gewinnung des Serum .bestimn“lten
Blutmengen wurden sofort abgenommen und wie gewohn-
lich behandelt. Das Blut, das in die Centrifuge gelangte,
hatte also den gewohnlichen Wasserverlust erlitten, wes-
halb in Bezug auf dasselbe die erforderliche ('Jorrt?ctur
angebracht werden musste. Deshalb musste auch, wie fruh.er,
ein Theil des gerihrten Blutes zur Rﬁckstandsbestufl—
mung abgewogen werden. Da das Faserstoftprocent 1n
dieser Blutprobe == 0 ist, so stellt hier der Riickstand des
nicht geriihrten Blutes auch ohne Weiteres den Werth T
dar und aus dem Unterschiede zwischen diesem Rii.ckstand
und dem des geriihrten Blutes ergiebt sich der .belm Unm-
rilhren stattgehabte Wasserverlust. Das Blut dieser Blutf-
probe III war es auch, von welchem ich, wegen &llsljlel-
bender Gerinnung, wenig mehr als 1 Cem. Serum ‘zur Rucl.{-
standshestimmung gewann; dasselbe enthielt iibrigens kein
aufgelostes Hamoglobin.

Tabelle B.
Nummer d. T £ £
bnahme.
Blute n; 16,6770 10,9826 8,1743
II 18,2867 18,1494 7,9601
111 20,2068 14,9328 9,2517

H¥
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Tabelle C. (siehe Curven Versuch V).
Nummer Relativer _
der Blut- b zpec' Himoglo- tBelaf Kt
abnahme, ew. bingeh. 1ves 1.
I 31,561 34,798 1049,3 100,00 100,00 39,9
1. - - — 121,87 —_ 39,8

IL. 36,090 36435 1052,7 122,48 11973 40,4
ITL 42,994 34,732 10572 16393 13597 —

Wie die Krankheit dieses Thieres einen anderen Ver-
lauf nahm, als in den beiden vorhergehenden Versuchen,
8o treten uns auch hier ganz andere Verhiiltnisse im Blute
entgegen.

Zundchst sehen wir, dass simmtliche Werthe im Blute
im Laufe der wenigen Stunden, um welche das Thier die
Injection iiberlebte, zu einer ausserordentlichen Hohe an-
wachsen, und zwar das Himoglobin allen vorn. Die
einzige Ausnahme bildet der procentische Riickstand der
rothen Blutkorperchen, welcher, nachdem auch er von der
Blutbrobe I zur Blutprobe II gestiegen, von dieser zur
Blutprobe III wieder sinkt. v

Das Gesammtgewicht der Blutkérperchen wiichst bis
zur Blutabnahme 1T von 31,561 bis 36,090, also um 14,35 %
der Gesammtgehalt des Blutes an fester Blutkorperchen-
substanz aber wiichst viel rascher, nidmlich um 19,73 %.
Das erkliart sich ans dem Umstande, dass, wihrend die
Menge der Blutkirperchen zunimmt, ihre Concentration r)
sich nicht gleich bleibt, sondern gleichfalls wichst.

Das Gesammtgewicht der Blutkorperchen in der Blut-

bea 3“3 % probe ITI zeigt eine weitere Erhohung um +0,43-%, also, ver-
96,23 % glichen mit Blutprobe I, im Ganzen um-3348~; ; der (Gehalt

des Blutes an fester Blutkorperchensubstanz hat um 35,97 7%
zugenommen. Diese annéhernde Uebereinstimmung entspricht
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dem Umstande, dass die Concentration der Blutkérperchen in
der Blutprobe TIII der in der ersten fast genau gleich ist.

Aber nicht blos, dass die Gesammtmenge der Blutkor-
perchen, und damit der Gebalt des Blutes an fester B%ut-
korperchensubstanz so aussevordentlich in Folge der InJ.(ac-
tion gewachsen ist, sondern diese Substanz hat zugleich

auch ihre Zusammensetzung wesentlich geéindert, und zwar

grade in umgekehrten Sinne, als wir es in den vorhergehen-

den beiden Versuchen beobachtet haben. ‘
Wihrend der auf das Blut bezogene procentische Ge-

sammtriickstand in der Blatprobe II eine Erhohung u.m
19,73%o erfahren hat, betrigt die Zunahme des Hamog.]obl.n-
gehaltes des Blutes 22,480, und wé‘mhrenfl erstfarer endllc:}l in
der Blutprobe 1T um 35,97 %o gewachsen ist, zeigt der Hamo-
globingehalt eine Zunahme gar um 63,93"/0 In.Fol.ge der
Jaucheinjection wurden also die BlutkOrnperchen in diesem
Versuche himoglobinreicher und stromadrmer.

Die Aenderungen des spec. Gewichtes des Blutes ent-

sprechen wiederum dem Wachsthum des Hémoglobin's

-niehst demjenigen des Gesammtriic .
(f). Der letatere zeigt von der Blutprobe I zur Blutprobe

II eine stirkere Zunahme, als von de.r Bl\'ltprobe I} zur
Blutprobe 1II; umgekehrt verhdlt es sich mlt dem Hamog-
lobin, und gerade wie das Himoglobin, wachst auch das

specifische (tewicht. ‘
' Das Plasma in 100 grm der Blutprobe I betrigt

68,44 grm, der Blutprobe II 63,91 grm und der Blutprobe
III 57,01 grm. Rechnet man nun die in der Tab. A ent-
haltenen Fibringewichte in Procente des Plasma um, so

ergiebt sich folgendes:

r'a

kstandes der Blutkorperchen 010 ok

g

~
J f

£ »
S
e’f{'
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Das Plasma in Blutprobe I enthilt 0,385, Fibrin.
» " » ”» 11 ) 0,0920/0
i3 EH] ’y ” III

”

v 0,000%

Demnach finden wir ;

Gesammtriickstand des Plasma in Blutprobe I == 8,559 %o
” ” ”n ” ) ” II = 8,052 0/0
” " » » " » I = 9,252 %

Es fragt sich jetzt, inwieweit es wahrscheinlich ist,
dass die hochgradige, in diesem Versuche vor uns beob-
achtete, Vermehrung der Blutkorperchen als eine blos re-
lative zu betrachten ist, verursacht durch den Schwund von
Fliissigkeit aus dem Blute? Wir wollen uns, bei dem Ver-
suche, diese Frage zun beantworten, an die beiden Blutpro-
ben I. und III. halten, weil hier wirklich nur eine Ver-
mehrung der Blutkirperchen stattgefunden hat, da ihre
Concentration in beiden Proben die gleiche ist 100 grm,
Blut, welches aus 31,56 grm. Blutkorperchen und 68,44 grm,
Plasma besteht, miissen, um einen auf relativen Wachsthum
beruhenden Gehalt von 42,99 “/o Blutkérperchen aufzuwei-
sen, 26,59 grm. Fliissigkeit verloren haben. Nehmen wir
nun an, diese Fliissigkeit sei reines Wasser gewesen, 8o
hitten jene 68,44 grm. Plasma 38,85° Wasser abgegeben.
Dadurch miisste aber der feste Riickstand des Plasma ge-
wachsen sein, und zwar von 8,56% in Blutprobe I. (s. oben)
auf 14,00°o in Blutprobe 1II. Nun zeigte zwar das Plas-
ma der letzten Probe eine Vermehrung seiner festen Re-
standtheile, aber eine verhiltnissmassig sehr geringe; sie
betrigt nur 0,69 %, wihrend die Rechnung einen Zuwachs
von 5,44/ erfordert.
Wegen dieser unbedeutenden Zunahme miissten wir
also weiter schliessen, dass, wenn es sich par nicht um
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eine absolute Vermehrung der Blutkt’irperchfan, S'ondern nur
wn eine erhohte Transsudation von FliiSSlgk.elt aus d?n
Blute gehandelt, dieses Transsudat nahezp die Concen;m-
tion des Plasma selbst gehabt hat - oder es hatlt.ne en
der gesteigerten Transsudation zugleich eine gewa 1gt e;-
hohte Zersetzung und Verbreunung Vol Pla.smabt.as a.(;l

theilen stattgefunden. Das Thier hatte alle‘rdln.gs in 'en
Darm 250 Cem. Wasser verloren, ebenso Ylel in maxn;llo
durch den Harn; ich habe aber schon gesagt, dass es mehr

' i i runken
als das, wihrend seiner Krankheit, an Wasser get

hatte, so dass dieser Verlust iibercompensirt wz.xr. Reoc(tl(;
nen wir das Blut des Thieres, dessen Kbrperge\.a.vmh?: 231 "
grm. betrug, zu ‘s dieses Gewichtes und berucksmhté%'et_
wir, dass, wenn eine bloss relative Vermehrung diar‘. ku.t
korperchen stattgefunden hat, das Blut 26,69 % Flussg; reclh
verloren haben muss, so folgt, dass der gesammte uh&t
Transsudation gesetzte Verlust 470,44 grm. betf'agen . el;
Diese 470,44 grm. Fliissigkeit wiren aber eben in v:}(:mﬁ'n
Stunden nur an die Organe und Gewebe, resp. dur?h Ahileng
verloren worden, selbst mit Ausschluss d?r Korl?:rmzn er,l
welche die durchaus gewohnlichen Fliissigkeitsmeng

ergten. .
behertl)\Io:h weniger spricht die Zusammen.setzuxﬁ dels IZlilllli
probe IL fiir die obige Annahme; auch hier trl‘ th‘;:: o
bereits recht betréchliche Vermehrung derh":i)  Plasma.
korperchen entgegen (um 14,35 %); der Zug‘;t: ng e
riickstand aber hat sogar eine Abnahu'le erli eb.deutenden
verweise ich auf die von mir ermittelten be

Aenderungen in der Zusammensetzung der Blutkdrperchen

nach Injection von Jauche.

: i behaupten,
Ich will keineswegs ] o
udationsprocesses iiberhaupt gar kein Theil hétten

dass Aenderungen des

Transs
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an den bei septisch inficirten Thieren von mir und Anderen
beobachteten quantitativen Aenderungen der rothen Blut-
kérperchen ; aber die zugleich veriinderte Beschaffenheit
der letzteren beweist, dass dabei auch noch etwas anderes
im Blute vor sich geht. Die Annahme, dass alte unter-
gehende, beziehungsweise junge, eben entstandene Blut-
korperchen, eine andere Zusammensetzung haben, als die
im mittleren Lebensalter befindlichen, liegt sehr nahe, wobei
es dahingestellt bleiben mag, bei welchen von ihnen der
Hémoglobin- und bei welchen der Stromagehalt iiber das
gewohnliche Maass steigt. Dann aber folgt von selbst, dass
bei einem sehr acuten Wechsel der Blutkérperchen die
mittlere Zusammensetzung derselben wesentlich alterirt er-
scheinen muss. Rasch aunfeinanderfolgende Vergrosserungen
und Verminderungen der Gesammtmenge der Blutkorperchen,
wie Heyl, Maissurianz und Mobitz sie beobachtet haben,
wiirden nur verschiedene Phasen dieses Wechsels darstellen,
vermehrte Harnstoffausscheidung und erhohten Farbstoff-
und Kaligehalt des Urins wiirden vielleicht grossentheils
von ihm abhingen.

Mobitz und Maissurianz fanden, dass die Schwan-
kungen des Hamoglobingehaltes, resp. der Blutkérperchen-
menge, am ausgesprochensten sind im Beginne der Krank-
heit, bald nach erfolgter Injection; sie beginnen gewohnlich
mit einem starken Ansteigen beider Werthe, spiter, ent-
weder noch am selben, oder ofter am folgenden Tage, sinken
sie meist tief unter die Norm. Auf Grund seiner Beobach-
tungen und Erwigungen kommt M obitz zu dem Schiuss,
dass das Wesentliche und Primére in der Septicimie nicht
in der Neubildung, sondern in der durch die Schidlichkeit,
die im Blute circulirt, gesetzten Zerstorung der kérperlichen
Elemente des letateren bestehe. Der anfangs noch unge-
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schwichte Organismus suche: diesen Verlust zu ersetzen
und vermoge dieses in so ausreichender Weise, dass.zuerst
sogar eine Uebercompensation zu Stande komme.; die nun‘
meist auftretenden fliissigen Ausscheidungen blerkten aber
zugleich eine relative Vermehrung der Blutkorperche.,n, 80
dass beide Vorginge, gesteigerte Blutkorperchenneubildung
und erhohte Transudation, die anfingliche oft §0 bedeuten.de
Zunahme des Blutkoérperchen- und Hamog.lobmgehflltes im
Blute bedingen. Spiter aber erlahmen dle” blutbﬂder;de:l
Organe, withrend die Zerstorung der Blutkorperchgp .or -
dauert, so dass schliesslich trotz der fortdanernden fliissigen
Ausscheidungen, der Korperchengehalt des Blutes'und da-
mit zugleich dessen Hémoglobingehalt tief unter die Norm
smkt.Aus den Tabellen und Curven von Mob'itz und
Maissurianz ersieht man, dass dieses tie'fe Sinken "ge-
wobnlich am Tage nach der Injection eithmtt. lc‘h h}a;;;lt:z
pun gern noch in einem solchen Krankhe:nsf.alle dist !
einer Analyse unterzogen, aber es gelang mir nicht, letz -e.li:t
herbeizufihren. In den beiden frilheren Versuchen wir 1e
die Jauche mit Riicksicht anf diesen Zweck zu schwach,
die Thiere befanden sich am folgenden'Tage vollko}?;n'en
wohl ; im letzten Versuche aber wirkte dle-JaUCh? §0 (;3 :g,
dass der Tod schon am Tage der Injection, wahreln | er
positiven Phase der Schwankung des KOrI.J‘erchengeha‘tis m}
Blute, erfolgte. In meiner Zeit besch_rankt, h.zli-be ich au
die Anstellung weiterer Versuche verzichten miissen.
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Ich habe das Blutplasma der erkrankten Thiere bisher
nur berticksichtigt, sofern es sich um Aenderungen seiner
Concentration handelt und sofern ich seine Rickstandsziffer
in der Rechnung brauchte, um die Aenderungen der Blut-
korperchen zu ermitteln. Nun besitzt aber das Plasma,
wie wir durch Rauschenbach wissen, gewisse spec.
Eigenschaften, in Bezug auf welche es bei der Septicimie
Jedenfalls auch Verinderungen erleidet. Das Plasma zer-
legt das Protoplasma der zerstérten und aufgelosten Leuco-
cyten unter Entwickelung des Fibrinfermentes und fiihrt
dadurch die Blutgerinnung herbei. Zerfall und Auflosung
der Leucocyten sind bei septischer Infection gesteigert?!)
aber das Blut in den hochsten Stadien der Krankheit ist
vollig gerinnungsunfihig. An diese Thatsachen kniipfen
sich unter Anderem folgende Fragen:

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

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

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

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

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

1) F. Hoffmann. Ein Beitrag zur Physiologie und Pathologie
der farblosen Blutkorperchen, Inaug. Diiss. Dorpar, 1881,

2) E. v. Sammson-Himmelstjernas. Experimentelle Stu-
dien dber das Blut in physiologischer und pathologischer Beziehung
Inaug. Diss. Dorpat 1882
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Tch bewahrte dieselben bis zum folgenden Tage, ax‘n welc.hem
ich die Versuche anstellte, im Eisschrank auf. Diese,
pestanden in der Zumischung gewisser, sogleich anzug?ben-
der, Substanzen zum Blute. Ich werde diese Versuche, qleden
mit Angabe des beobachteten Effektes, in Kiirze aufzahle.n
wozu ich nur noch hemerke, dass meine Beobachtungen bis
zum Beginne der Féulniss andauerten.

Cem

l)ccéuBlut mit 1 einer concentr. Fibrinferment- ) )
losung") — keine Gerin.
2) 2 , - — keine Gerin,
» 1 B k) 3 .
3) ,  einigen Tropfen nicht mehr ganz - Gerin
/ ! . 3 . — .
? frischen Eiters keine Ger
ini i : resg-
einigen Tropfen eines ausgepress . .
D ) tenbLymphdriisenzellenbreles — keine Gerin,
)] ,, 1 Cem. filtrirtem frischem Pferde-
1

blutplasma Gerinnung nach 10 Minuten.

Das Fibrinferment wirkte also gar nicht auf dzjts
Plasma, d. h. dasselbe hatte seine Gerinnbarkei.t Volylstanfhg
eingebitsst. Unter diesen Umstinden sind die V er.sud:ie
mit Zusatz von Protoplasma (3 u. 4) nicht entsch.elden ,
da die Spaltung desselben durch das Plasma und die Fe'r-
mententwickelung wohl stattgefunden haben‘kqnnte, die
(Jerinnung aber eben wegen eingetretener (:rexjm?mnlg{s?m-
fihigkeit des Plasma ausblieb. Das P.rotf)plasma‘ mt r‘u.l-
ken Blute hatte aber seine Spaltbarkeit s1ch) bewahrt, wie
der Erfolg des Zusatzes von ﬁltrirterfl l‘ferdeblutplasx?a
lehrt. Mit Bezugnahme auf den Gerinnungsvorgang 1st
also das Plasma, und nicht das Protoplasma des Blutes

das Veranderte. Ich beabsichtigte nun diesen Versuch zt

wiederholen.

1; 1 Theil Feimentpulver extrahirt mit 15 Theilen destillirten
}

Wassers.
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Zu dem Zwecke injicirte ich einem Schafe 15 Cm,
einer etwa 7 Tage alten Jauche!). Da das Thier nicht ge-
niigend krank erschien, wurden 20 Minuten nach der ersten
Injection nochmals 15 Cm. eines Gemisches von etwa 10
Cem. der vom vorigen Versuche noch nachgebliebenen und
5 Cem. der zu diesem Versuche neu bereiteten Jauche
injicirt. Vor der ersten Jnjection aber entnahm ich dem
Thiere etwa 15 Cem. Blut und brachte die Hilfte davon
in ein anderes Glidschen, in welchem sich 1'/e Cem. eines
guten, frischen, dicken Eiters befanden; beide Blutproben
wurden nun umgerithrt. In dem reinen Blute begann die
Faserstoffablagerung an das Fischbeinstibchen nach 5 Min,,
wihrend sie in dem mit Eiter versetzten Blute schon
nach 2 Minuten beendet war. Auch im normalen Blute
also erkennt man die Wechselwirkung zwischen Proto-
plasma und Plasma.

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

Das Thier schien nach der 2-ten Injection zwar nicht
weniger erkrankt zu sein, als das vom Versuch V., es er-
holte sich aber nach 4 Stunden einigermassen wieder. Ich
wartete bis zum Abend; da ich nun fiirchtete, der Tod
konne mir zur Nachtzeit das Thier rauben, so schritt ich
jetzt zur Blutabnahme. Ich vertheilte das dunkel aussehende
Blut zu je 10 Cem. in vier Gldschen, von welchem das erste
7"/a Cem. Fermentlosung, das zweite 1Y» Cem. Eiter,

1) Dieselbe war aus frischem Pferdeblutplasma in derselben
Weise, wie die zum Versuche V. benutzte, dargestellt,
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das dritte 7' Cem. filtrirtes Pferdeplasma®) (welches allein
fiir sich erst nach 24 Stunden gerann) enthielten, wihrend
das vierte (Glischen das reine Blut aufnahm, Alle 4 wur-
den nun umgeriihrt.

Die Resultate waren folgende:

1. Reines Blut. Beginnende spérliche Fibrinat?s-
scheidung nach 7 Minuten langem Umriihren, die beim
Stehen etwas zunimmt; am folgenden Tage keine Verén-
derung. Beim Verdiinnen und Decantiren mit Wasser
liegt ein unbedeutendes Fibriuklimpchen am Boden des
Gefisses.

2. Blut mit Fermentlosung. Gleichfalls nach 7
Min. beginnende Fibrinausscheidung, welche beim Steh(?n
zunimmt, so dass das Blut am folgenden Morgen gallertig
geronnen erscheint. Die zerkleinerte Gallerte, und die beim
Umriihren entstandenen Flockchen repriisentirten nach dgm
Auswaschen kaum eine geringere Menge Faserstoff, als im
gesunden Blute entstanden war.

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

4. Blut mit filtrirtem Plasma. Vollstindig abl‘aufende
und reichliche Gerinnung in 2 Minuten. Die Fibrinmenge
war grosser als die im gesunden Blute, wobei abel.“ zu b.e-
riicksichtigen ist, dass das zugesetzte Plasma seinerseits
dazu ein Contingeut gestellt hatte.

Das Thier war noch 1 Tag krank, erholte sich aber
dann zusehends und genas. Diesem geringeren Erkrfm
kungsgrade entspricht die Verdnderung der Blutﬂu§31g-
keit. Grade diejenige Eigenschaft des Blutplasma, iber
welche uns der vorhergetiende Versuch keine Entscheidung

1) Das Plasma war vor 7'z Stunden bereitet worden,
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brachte: die Fihigkeit das Protoplasma zu spalten, eine
Fahigkeit, die das gesunde Blut desselben Thieres so
deutlich bewihrt hatte, war vollkommen verloren gegan-
gen. Dagegen war die Gerinnbarkeit des Plasma noch vor-
handen. Dies beweist, dass die Gerinnbarkeit des Blut-
plasma und seine Fihigkeit das Protoplasma zu spalten
zwei von einander unabhingige Eigenschaften desselben
darstellen. Es ist daher verstindlich, ddss die sogenannten
fibrinogenen [Fliissigkeiten, welche die Eigenschaft der
Gerinnbarkeit so gut wie das Blutplasma besitzen, sich gegen
die Leucocyten resp. das Protoplasma, wie Rauschen-
bach') und Grubert? (letzterer am lebenden Frosche)
nachgewiesen haben, vollkommen indifferent verhalten.

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

Diese Versuche beweisen jedenfalls, dass das Plasma
Eigenschaften besitzt, welche bisher unbekannt geblieben
sind und vermoge welcher es im Stande ist, eine hervor-
ragend aktive Rolle im Organismus zu spielen, sowie es
auch andererseits durch den Verlust dieser Eigenschaften
Veranlassung geben diirfte zu den schwersten Storungen
der normalen Vorginge im Bluate. :

In Betreff des Préparates mit dem Eiter will ich noch
bemerken, dass sich in demselben am anderen Morgen zwar
ein feinklumpiger Bodensatz vorfand, der aber nichts weniger
als Faserstoff darstelite. Die Kliimpchen liessen sich unter
oder zwischen den Fingern zu einer weichen schmierigen

1) Friedrich Rauschenbach, Ueber die Wechselwirkungen
zwischen Protoplasma und Blutplasma. Inaug, Diss. Dorpat 1882

?) Grubert: Ein Beitrag zur Physiologie des Muskels.
Insug. Diss. Dorpat 1888.

(B!

Masse zusammenkneten; ein paar solcher Kliimpchen auf
ein Objektglas gebracht zergingen unter leichtem Driicken
und verschmolzen dabei zu einer zusammenhingenden Masse,
welche keine Elasticitit besass, an welcher das Deckglidschen
vielmehr anklebte; unter dem Mikroskope sah man nichts
als feinste Kornermassen mit Kernen, keine Spur von der
charakteristischen sogenannten Grundsubstanz des Faser-
stoffes (die allein der Faserstoffist); endlich loste die Masse
sich in verditnnter HEssigsiure und in verdiinnter Natron-
lauge sofort auf. Es war nichts als das Protoplasma der
Eiterzellen, die vielleicht durch den Aufenthalt im Blute
irgend welche Verinderungen erlitten hatten.
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Schluss,

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

1. Allem zuvor glaube ich hervorheben zu diirfen,
dass die von mir angewendete und durch die Arbeiten von
Mobitz und Sommer angebahnte Methode der Blut-
analyse sich bewidlrt hat Man konnte sie einer Probe
unterwerfen, indem man im gegobenen Falle, ohne die Curve
des spec. Gewichtes des Blutes zu kennen, sich dieselbe,
mit Hiilfe der ibrigen auf dem Wege dieser Methode ermit-
telten Daten, ableitet, und ich bin iiberzeugt, dass sie dieser
Probe hinreichend geniigen wird. Sie ist sowohl einer
grossen Vereinfachung, als auch einer bedeutenden Erwei-
terung und Vervollkommnung fihig. Die Vereinfachung
wiirde eintreten, sobald man solches Blut zum Untersuchungs-
objekt macht, dessen Korperchen sich gut senken (Pferde-
blut); die Erweiterung und Vervollkommnung wiirde sich
von selbst ergeben, sobald das Absorptionsverhiltniss des
betreffenden Blutfarbstoffes bekannt ist; dies Ziel ist aber
bei Blutarten mit leicht krystallisirendem Farbstoff nicht
schwer zu erreichen. Hiitte ich das Absorptionsverhiltniss
des Schafhamoglobins gekannt, so hitte ich z. B. nicht
blos relative, sondern auch absolute Angaben iiber den
Hémoglobin- und Stromagehalt der rothen Blutkorperchen
jeder Blutprobe machen konnen, -— In Betreff meiner Unter-
suchungsergebnisse selbst hebe ich Folgendes hervor:

3

9. Die Septicimie bedingt nicht blos quantitative,
sondern zugleich auch sehr wesentliche qualitative Aer.lde-
rungen der rothen Blutkorperchen. Namentlich unterliegt
hierbei das Verhaltniss zwischen Hémoglobin- und Stroma-
gehalt der Blutkérperchen einem starken Wechsel.

3. Bei diesem Wechsel konnen die rothen Blutkor
perchen sowohl himoglobindrmer und zugleich str011.1a-
reicher, als auch umgekehrt hamoglobinreicher und zugleich
stromadrmer werden. Die letztere Art der Aenderung der
Zusammensetzung der rothen Blutkirperchen habe ich nur
bei wachsendem Gesammtgehalt des Blutes an rothen Blut-
korperchen beobachtet; die erstere Art dagegen begeg-
nete mir sowohl wihrend dieser Gehalt in der Zunahme,
als auch wihrend er in der Abnahme, begriffen war.

4. Bei zwei gesunden Schafen gelang es mir zu con-
statiren, dass Menge und Zusammensetzung der rothen. Blut-
korperchen gewissen Tagesschwankungen unterhegel.l,
die aber unbedeutend sind, verglichen mit den durch die
Septicimie bewirkten Schwankungen.

5. Die Concentration der Blutkorperchen schwa.mkt
gleichfalls im Laufe von zwei Tagen, jedocl-l, nach m?men
fiinf Analysen zu urtheilen, bei septicamischen Thieren
kaum bedeutender, als bei gesunden.

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

7. BEs zeigte sich aber, dass das Blutplasma Septi.c;:j,_
mischer Schafe in anderer Hinsicht wesentlich v.erandert ist;
insbesondere verliert dasselbe zu allererst sein Vermogen
das Fibrinferment von seinem Zymogen in der Substanz
der zerfallenen Leucocyten abzuspalten; in einem héheren

Stadium der Krankheit geht auch die G erinnungs fihig
6
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keit des Plasma septicimischen Blutes verloren, so dass
selbst nach Zusatz von Fibrinferment keine Gerinnung
erfolgt.

8. Dagegen bewahrte sich die Substanz der zerfal-
lenen Leucocyten (todtes Protoplasma) ihre Spaltbarkeit
durch gesundes Blutplasma bis zum Eintritt des Todes.

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

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

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

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

Bei der exsudativen Pleuritis sind grosse Dosen Alkohol
indicirt.

Bei beabsichtigter prima intentio ist Jodoform-
pulver zu vermeiden.

Die einzige rationelle Behandlung der vorgeschrittenen
lymphadenitis inguinalis ist die durch den Schnitt mit
nachfolgender Ausloffelung der erkrankten Drisen.



Erklirung zu den graphischen Darstellangen.

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

10 Millimeter = 1° C.

1 Millimeter == 6 Min.

Je 100 Millimeter sind gleich dem Extinctionscoefficienten und
dem relativen f der Normalblutprobe, mit welcher die iibrigen ver-
glichen werden sollen, gesetzt, Die Curve C bezieht sich auf die
Temperatur, die Curve A auf den Extinctionscoefficienten und die
Curve A suf das relative f.

Die Zeit der Injection ist durch eine kurze Ordinate angedeutet,
Die lingeren Ordinaten weisen auf die Veriinderungen der Korper-
temperatur, des Extinctionscoefticienten und des relativen f zur Zeit
der grossen Blutabnahmen hin,

L
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