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V orwort zur deutschen Ausgabe. 
An der Utrechter Universitat horen die Studenten der Me­

dizin in den beiden, dem Kandidatsexamen (das dem deutschen 
Physikum entspricht) vorhergehenden Jahren eine einstiindige 
Vorlesung liber Pharmakologie, in welcher die Arzneiwirkungen 
auf gesunde Versuchstiere in einer Weise behandelt werden, daB 
es Studenten verstehen konnen, welche gleichzeitig Vorlesungen 
liber Anatomie und Physiologie horen. Nach dem Kandidats­
examen wird dann zwei Jahre lang eine zweistlindige Vorlesung 
besucht, in welcher, zusammen mit der pathologischen Physio­
logie, die experimentelle Therapie der Organsysteme, z. B. Kreis­
lauf, Atmung, Nervensystem usw., behandelt wird. Durch 
diese Einteilung wird erreicht, daB die Studenten, wenn sie in die 
Klinik kommen, bereits eine Kenntnis von den einfachen Arznei­
wirkungen besitzen, die sie befahigt, die Klinik mit mehr Erfolg 
zu besuchen, und daB andererseits die Vorlesung liber patholo­
gische Physiologie und experimentelle Therapie auf ein hoheres 
Niveau gebracht werden kann, weil die elementaren Arzneiwir­
kungen bereits vorher besprochen sind. 

Das Praktikum konnte leider nicht nach dem Kandidats­
examen gehalten werden, da der Stundenplan fUr die klinischen 
Semester bereits liberflillt ist. So wurde ich genotigt, die Dbun­
gen in das Jahr vor dem Kandidatsexamen zu verlegen, nachdem 
also die Studenten bereits ein Jahr lang die Vorlesung liber ele­
mentare Pharmakologie gehort, und auch schon ein Jahr lang 
das physiologische Anfangerpraktikum besucht haben. 

Flir das pharmakologische Praktikum sind wochentlich zwei 
Stunden an einem Mittag verflig bar. Die Studenten werden in Grup­
pen von vier oder fiinf eingeteilt. In den letzten Jahren hatten 
wir jedoch infolge der groBen Zunahme der Zahl der Mediziner 
Gruppen von sechs bis sieben Personen, was weniger erwiinscht ist. 

Jede Gruppe arbeitet gemeinsam an einem Tisch, der mit 
Gas, Wasserleitung und Elektrizitat versehen ist, und an welchem 
sich an einer Seite ein AusguB befindet. 

Jede Gruppe stellt ihre Versuche gemeinsam an, fUr aIle 
Tische sind die Versuche an einem. Mittag stets die gleichen. 



IV Vorwort zur deutschen Ausgabe. 

Abwechselnd ist einer der Studenten von jeder Gruppe mit 
der Anfertigung des Versuchsprotokolls beauftragt, wobei vor 
aHem darauf geachtet werden muB, daB keine unnotigen vagen 
Dberlegungen gebracht werden, sondern daB nur die Ergebnisse 
der Versuche genau und wo moglich graphisch oder in Tabellenform 
mitgeteilt werden. Auch das Anfertigen von Zeichnungen ist nach 
Moglichkeit zu befordern. 

Diese Protokolle werden bei der nachstfolgenden Vorlesung 
eingeliefert und durch einen Assistenten nachgesehen. Etwaige 
Fehler werden beim folgenden Praktikum mit der betreffenden 
Gruppe besprochen. Beim Kandidatsexamen wird bei der Beur­
teilung der durch den Studenten erworbenen Kenntnisse mit diesen 
Protokollen ebenfalls Rechnung gehalten. 

Am Anfang jedes Praktikums wird eine kurze Einleitung 
gegeben iiber die Bedeutung der anzusteHenden Versuche und 
iiber die zu verwendenden Methoden. Wahrend des Praktikums 
ist fUr zwolf Gruppen die Anwesenheit von zwei Assistenten hin­
reichend, um die Versuche zu beaufsichtigen und notigenfaIls den 
Studenten zu helfen. 

Da das physiologische Praktikum hinreichende Gelegenheit 
gibt, die Prazisionsmethoden und die Technik der graphischen 
Registrierung kennenzulernen, wurde bei der Zusammenstellung 
dieser trbungen ausdriicklich danach gestrebt, zu zeigen, wie man 
mit den einfachsten Hilfsmitteln und nahezu ohne Apparate ziem­
lich genaue Beobachtungen anstellen kann. 

Die ffir ein Praktikum bestimmten Versuche sind so einge­
richtet, daB sie innerhalb zweier Stunden ablaufen. 

Bei der ZusammensteIlung der Experimente habe ich teil­
weise Gebrauch gemacht von friiher von mir erworbenen Er­
fahrungen beim pharmakologischen Praktikum im Laboratorium 
von R. Gottlieb in Heidelberg, und von den durch Torald 
Sollman in seinem Textbook of Pharmacology (1. Auflage 1908) 
gegebenen Vorschriften. 

Nach diesen praktischen Dbungen, die meistens bis zu den 
Osterferien dauern, wird der Rest des Studienjahres benutzt, um 
die gebrauchlichen Experimentalmethoden an Warmbliitern 
zu demonstrieren. 

Ffir diese Demonstrationen werden die Studenten gruppen­
weise aufgerufen, urn von Anfang jedes Versuches an zu assi­
stieren und auf diese Weise die Methoden der VersuchsaufsteHung, 
Narkose und Operation kennenzulernen. Der Demonstration 
selbst wohnen dann aIle Studenten bei. 

Auf diese Weise haben die Mediziner, wenn sie spater in die 
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Klinik kommen, durch eigene Beobachtung und Anschauung 
schon die Wirkung der gebrauchlichsten Heilmittel kennenge­
lernt. 

AuBerdem halte ich es aber fUr sehr wichtig, zu zeigen, daB es 
durch die moderne Entwicklung der Versuchstechnik moglich 
ist und daher auch verlangt werden muB, fast aHe Tierversuche 
iiber die Wirkung von Heilmitteln anzusteHen, ohne die Tiere 
zu qualen. Darum werden aHe Versuche an Froschen bei Tieren 
getan, welche vorher mindestens dezerebriert sind, und bei den 
Versuchen an Warmbliitern werden die verschiedenen Methoden 
der Narkose mit kiinstlicher Atmung, Insufflation nach Meltzer 
usw., Dezerebrieren und Dekapitieren angewendet und ausfiihr-
lich demonstriert. . 

Bisher wurden bei jedem Praktikum an die Studenten hekto­
graphierte Papiere verteilt mit den Vorschriften der anzustellen­
den Versuche. Nachdem jedoch, nach einer zehnjahrigen Er­
fahrcing, diese Vorschriften einen gewissen Grad von Stabilitat 
erreicht haben, scheint es mir erwiinscht, diese in Buchform den 
Teilnehmern zur Verfiigung zu stellen, wobei dann gleichzeitig 
die unbedruckten Seiten, mit denen das Biichlein durchschossen 
ist, fUr die Notizen wahrend des Praktikums gebraucht werden 
konnen. 

Da an den deut~chen Universitaten jetzt auch die Einfiihrung 
. eines pharmakologischen Praktikums erwogen wird, lasse ich 

diese Vorschriften zugleich in deutscher Sprache erscheinen. 
Vielleicht findet der eine oder andere Fachgenosse Gelegenheit, 
ahnliche Vbungen anstellen zu lassen. Aus diesem Grunde ist 
bei jedem Praktikum eine Vorschrift fUr die notigen Vorbereitun­
gen mitgegeben. 

U t r e c h t, September 1920. 
R. Magnus. 
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I. Praktikum. 

Blutspektroskopie. 

Eine 10% Auflosung von Blut in gewohnlichem Wasser (~) 
dient als Stammfliissigkeit, von welcher die geeigneten Verdiin­
nungen in Reagenzglasern herzustellen sind. 

AIle Blutsorten sind auf Reduzierbarkeit zu untersuchen mit 
Stokes' Reagens. AIle Spektra sind bei verschiedenen Konzen­
trationen zu untersuchen und moglichst genau zu zeichnen. 

I. Spektrum des O-Hb (2 Streifen), durch Reduktion ver­
wandelt in 

II. Hb (1 verwaschener Streifen). 
III. Durch Zusatz von 1 Tropfen einer alkoholischen Amyl­

nitritlosung zu O-Hb wird dieses in Met-Hb verwandelt: braune 
Farbe, charakteristisches vierstreifiges Spektrum (besonders der 
bei starkeren Konzentrationen zu sehende Streifen im Rot), wel­
ches durch Reduktion in das des Hb iibergeht, wobei voriiber­
gehend das Spektrum des alkalischen Met-Hb zu sehen ist (schwa­
chere Konzentration der Losung). 

IV. Durch Durchleiten von Leuchtgas durch eine Blut16sung 
wird CO-Hb gebildet. Das Spektrum ahnelt sehr dem des O-Hb, 
von dem es nur durch genauere Messung zu unterscheiden ist. Der 
charakteristische Unterschied besteht darin, daB CO-Hb sich 
nicht durch Stokes' Reagens (oder (NH4)2S) reduzieren laBt, 
und also die 2 Streifen bestehen bleiben. 

V. Chemische Reaktionen auf CO-Blut. 
Je ein Reagenzglas mit gleichen Verdiinnungen von normalem 

und CO-Blut (am besten 1%) werden mit folgenden Reagenzien 
versetzt: 

1. NaOH. 
2. Ferrozyankalium und Essigsaure. 
3. Bleiessig. 
4. Konz. Kupfersulfatlosung (5 Tropfen). 
5. Tannin 2%. 
Die Farbenunterschiede sind bei 1., 2., 4. voriibergehend, fUr 

dauerhafte (forensische) Reaktionen empfiehlt sich besonders die 
Tanninprobe. Letztere ist auch zum Nachweis kleiner CO-Mengen 
in Luft geeignet, welche langere Zeit durch eine Blutlosung ge­
leitet wird, mit welcher man nachher die Tanninprobe anstellt. 

Mag nus, Pharmako!og. Praktikum. 1 
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I. Praktikum. Blutspektroskopie. 

//2 

Notige Vorbereitungen. 
Auf jedem Tisch. 

Praktiku mspektroskop. 
Dasselbe besteht aus zwei 

Teilen, der Lampe (A) und dem 
Prisma (B), welche in einem Ab· 
stand von 30 cm auf dem Tische 
aufgestellt werden. Ais Prisma. 

--":::::::::=::::.-'1 dient eine kleine Glasflasche von 

B 
schwarzem undurchsichtigem Glas, 
welche an zwei Seiten abgeschnit. 
ten ist. Die Offnungen sind durch 
aufgekittete Spiegelglasplatten abo 
geschlossen, welche miteinander 
einen Winkel von 60 0 bilden. 
Solche Prismenflaschen sind im 
Handel erhintlich. Sie werden mit 
Schwefelkohlenstoff gefiillt. Die 
Lampe besteht aus einem innen 
weiB und auBen schwarz lackier· 
ten Blechgehause, in welchem sich 
eine kleine Gliihlampe befindet. 
Die herausziehbare Vorderwand 
tragt einen Spalt (2) von 1/2 mm 
Breite. Hinter demselben kann 
eine Mattglasscheibe (1) eingesetzt 

/ werden. Ais Absorptionstrog dient 

~/ ein Reagenzrohr (3), welches zwi· 
B schen Spalt und Mattscheibe durch 

Abb. 1. eine Klammer befestigt wird. Die 
I Aufstellung ist aus beistehender 
I Skizze ersichtlich. 

k Zwei Gestelle mit Reagenz. 
U glasern. 

10% Lasung von normalem Blut zufiigen; es darf keine Triibung 
in Wasser (50 ccm). entstehen (25 ccm). 

10% Lasung von kohlenoxydhal- Alkoholische Aruylnitritliisung 20% 
tigem Blut in Wasser, bereitet (10 ccm). 
durch Durchleiten von Leuchtgas Pipette. 
oder von CO, das aus Ameisen- Natronlauge 20% (25 ccm). 
saure und konz. Schwefelsaure Essigsaure 10% (25 ccm). 
bereitet wird (50 ccm). Ferrozyankaliumlosung20%(25ccm). 

Stokes' Reagens (frisch bereitet): Basische Bleiazetat16sung (25 ccm). 
Ferrosulfat 2 g, Acid. tartaricum 2% Tannin (25 ccm). 
4 g, Losen in aq. dest. 30 g. Kurz I Gesattigte Kupfersulfatlosung 
vor dem Gebrauch Ammoniak bis (25 ccm). 
zu schwach alkalischer Reaktion 

Auf dem mittleren Tisch: 
GroBes Vergleichsspektroskop, mit zwei Flammen undKuvetten, zur 

Demonstration der Spektra yon CO-Blut und Normalblut. 
Spektraltafel. 
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II. Praktikum. 

Chemisches Verhalten der Alkaloide. 

1. Alkalische Reaktion: 1 Tropfen 1 % Nikotin auf rotes Lak­
muspapier: blau. 

2. Allgemeine Flillungsreaktionen: Auf einem Objekttrager wird 
ein Tropfen einer 1 promill. schwach angesauerten Losung von 
Chininsulfat mit je einem Tropfen folgender Reagenzien gemischt: 

a) Jod-Jodkalium: rotlicher Niederschlag. 
b) Jodquecksilber-Jodkalium: weiS. 
c) Pikrinsaure: gelb. 
d) Tannin 1%: grau. 
e) Phosphorwolframsaure: weiS. 
f) Phosphormolybdansaure: gelb. 

3. Loslichkeit der Alkaloide und ihrer Sab.e: In einem Schuttel­
trichter (oder Reagenzglas) werden ca. 5 ccm einer angesauerten 
Losung von 1 promille Chininsulfat mit NaOH alkalisch gemacht: 
Niederschlag des freien Alkaloids. (Alkaloide sind meistens schwer, 
ihre Salze leicht 100lich in Wasser.) Nun wird mit ca. 10 ccm 
Ather ausgeschuttelt. (Von dem Ather laSt man eine kleine Menge 
auf einem Uhrscha.lchen verdunsten, lOst in verdiinnter Saure 
und pruft mit einem der Alkaloidreagenzien auf Chinin.) Das 
Ausschutteln mit Ather wird noch zweimal wiederholt, darauf die 
wasserige Flussigkeit angesauert und mit Kalium- Quecksilberjodid 
versetzt: es entsteht kein oder nur ein geringer Niederschlag, da das 
freie Alkaloid durch den Ather extrahiert ist. Wird die erste Ather­
portion nunmehr mit verdunnter H 2S04 ausgeschuttelt und letztere 
darauf mit etwas Kalium-Quecksilberjodid versetzt, so entsteht ein 
Niederschlag. (Die Saure verwandelt das freie Alkaloid in das 
Sulfat, welches in Wasser loslich, in Ather unloslich ist.) 

(Darstellung der Alkaloide aus den Pflanzen?) 
4. Identitlitsreaktionen: 

a) Strychnin. 
1. Bring auf einem Objekttrager zu einem Kornchen 

Strychnin einen Tropfen konzentrierte H 2S04 und 
dazu einen kleinen Kristall K 2Cr20 7 : 

Farbenspiel durch blau, violett, rot, orange. 
1* 
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II. Bitterer Geschmack einer Losung 1 : 50000 (evtI. fest­
stellen, bei welcher Verdiinnung der Geschmack ver­
schwindet). 

b) Morphin. 
I. Ein Tropfen Eisenchlorid im Reagenzglas zu etwas 

2% wasseriger Morphin-Losung gibt blaue Farbung. 
II. Zu einer frisch bereiteten Losung von 0,01 g Am­

monmolybdat in 1 ccm konz. H 2S04 wird ein Korn­
chen Morphin gesetzt. Es tritt eine schone Violett­
farbung auf, welche bald iiber blau in andere Farben 
iibergeht (Frohdes Reaktion). 

c) Chinin. 
I. Blaue Fluoreszenz der sehwefelsauren Losung. 

II. Thalleiochinreaktion: 5 cem 1 pro mille Chinin­
sulfatlosung werden durch 1 Tropfen Bromwasser 
und NHa im Vberschusse griin gefarbt. 

d) Adrenalin. 
Adr. 1: 10000 wird durch 1 Tropfen Eisenchlorid griin 

gefarbt. Auf Zusatz von NaOH braunrot. 

Notige Vorbereitungen. 
Fur jede Gruppe: 

Verdiinnte Sohwefelsaure, Ammo- Adrenalin 1 : 10 000 (100m frisoh 
niak, verdlinnte Natronlauge (je bereitet). 
50 com). Tannin 1% (10 com). 

1% Eisenohlorid (10 com). Pikrinsaurelosung gesattigt (10 com). 
Jodjodkalium (10fach verdlinnt). Ein Gestell mit Reagenzglasern. 
Ather. Drei Glasstabe. 
Chininum sulfurioum 1 pro mille Ein Uhrglas. 

(50 ccm). Ein Becherglas. 
Morphinum hydrochloricum 2% Ein Schutteltrichter. 

(5 ccm). 10 Objektglaser. 
Nikotin 1% (3 oem). Rotes Lakmuspapier.1 
Stryohninum nitricum 1: 50 000 1 oem frisch bereitetes Frohdes 

(10 com). Reagens (10 mg Ammonium- Mo-
Jodqueoksilber-Jodkalium (10 com). lybdat in 1 ccm konz. Schwefel­

saure). 

Auf dem mittleren Tisoh: 
Morphinum hydrochloricum in Substanz. 
Strychninum nitricum in Substanz. 
Kalium-bichromat in Substanz (im Morser fein zerrieben). 
Konz. Schwefelsaure. 
Phosphormolybdansaurelosung 10%. 
Phosphorwolframsaurelosung 20% (in der Warme li:isen). 
Bromwasser (unter dem Abzug). 
Morser. LOffe!' Glasstabe. Pinzetten. 
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III. Praktikum. 

Glukoside und Hamolyse. 

I. GIukoside (spalten Zucker ab). Beispiel: Salizin. 
1. Priife eine frische 1 %-Salizinlosung mit der Fehlingschen 

Probe auf Zucker. 
2. Setze zu einer 1 %-Salizinlosung 1/10 des Volums an 10%­

H 2S04 und erwii.rme 10 Minuten im kochenden Wasserbad. Mache 
mit NaOH alkalisch und priife mit Fehlings Reaktion auf 
Zucker: positiv. 

ll. Saponine. 
1. Schaumen: Versetze ca. 5 ccm Wasser mit 1 Tropfen 

SaponinlOsung und sehiittele. Der Schaum verschwindet nur 
langsam. 

2. Emulsionsbildung: Sehiittele einige Kubikzentimeter 
Olivenol mit 1 Tropfen einer Saponinlosung. Fiige die gleiche 
Menge Wasser hinzu und sehiittele wieder. Die Emulsion bleibt 
lange bestehen. 

3. Tierkohle, inWasser aufgeschiittelt, wird durch ein gewohn­
liehes Filter zuriiekgehalten. Dasselbe mit 1 Tropfen Saponin­
losung gibt ein triibes Filtrat. 

4. Hamolyse siehe unten. 
ill. Hiimolyse: Austritt des roten Blutfarbstoffes aus den 

Blutkorperchen. 
A. Wasser, Salze, Harnstoff usw. 
1. Bringe in 6 ReagenzgHi.ser: a) 5 ccm 0,9% NaCl. b) 4 ccm 

0,9 NaCI und 1 cem H 20. c) 3 cem 0,9% NaCI und 2 eem H20. 
d) 2 cem 0,9% NaCI und 3 ecm H20. e) 1 ccm 0,9% NaCI und 
4 cem H 20. f) 5 ccm H 20. 

2. Mache eine entsprechende Reihe von Reagenzglasehen mit 
0,9% KCI und Wasser. 

3. Dasselbe mit 0,9% NaCI-Losung und 0,9% Hamstoff. 
4. Dasselbe mit Wasser und 0,9% Hamstoff. 
Bringe in jedes dieser 24 ROhrchen je einen Tropfen defibri­

nierten Blutes, schiittele gut um und beobaehte sofort und naeh 
einer Stunde. Aehte auf d.ie Duehsichtigkeit, die Farbe der oben­
stehenden Fliissigkeit naeh dem Absetzen derBlutkOrperchen, 
und vergleiche die Konzentration der NaCI- und KCI-Losung, bei 
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welcher gerade Hamolyse eintritt. - Worauf beruhen die beob­
aohteten Erscheinungen? Was sind isotonische Fliissigkeiten? 
Warum verhindert Harnstoff die Hamolyse nicht? 

Notiere die Resultate in einer Tabelle. 
B. Ather (Auflosung der Blutkorperchenlipoide). Was sind 

Lipoide 1 Versetze etwas Blut mit der gleichen Menge Ather und 
schiittele 1 Minute, dann fiige ca. 10 ccm physiol. Kochsalzlosung 
zu und beobachte die Lackfarbe. 

C. Saponin (reagiert mit den Blutkorperchenlipoiden; Chole­
sterin und ii.hnliche Stoffe, welche auch im Blutplasma vorhanden 
sind, wirken als Gegengifte). 

1. Fiige zu ca. 5 ccm physiol. NaCI-Losung zwei Tropfen Sa­
poninl6sung, schiittele und setze einen Tropfen Blut zu: nach 
einigen Minuten Hamolyse. 

2. Fiige zu ca. 5 ccm physioI. NaCl-Losung 1 ccm Olivenol 
und zwei Tropfen Saponinlosung und schiittele eine Zeit kraftig 
durch. Setze einen Tropfen Blut zu und beobachte das Aus­
bleiben der Hamolyse nach einigen Minuten. (Eventuell zentri­
fugieren.) 

Demonstration: Eine Emulsion von 0,3% Cholesterin in 
0,7% NaCl wird in einem Zentrifugenrohrchen mit zwei Tropfen 
Saponinlosung geschiittelt und danach zwei Tropfen Blut zuge­
setzt. In einem zweiten Rohrchen dasselbe ohne Cholesterin. So­
bald in letzterem Hamolyse eingetreten ist, wird zentrifugiert. In 
dem Rohrchen mit Cholesterin findet man dann die Blutkorper­
chen am Boden und dariiber eine weiBe Emulsion. 

D. Alkalien. 
1 Tropfen Blut in ca. 10 cem 0,9% NaCl wird mit einigen 

Tropfen NaOH versetzt. 
E. Hamolysine des Blutserums. 
Durch Einspritzung von Schafblutkorperchen bei einem Ka­

ninchen gewinnt dessen Serum die Fii.higkeit, Sehafblutkorper zu 
losen. Das Hamolysin besteht aus dem im Kaninchenkorper neu­
gebildeten Immunkorper und dem stets· vorhandenen, durch Er­
warmen auf 56 0 (Inaktivieren) zerstorbaren Komplement. Beide 
sind zur Hamolyse notig. 

1. Mische in einem Reagenzglas: a) 1 cern verdiinntes inakti­
viertes hii.molytisches Serum. b) 1 cem Komplement (frisches 
Meerschweinchenserum). c) 1 ccm Suspension von Schafserythro­
zyten. d) 2 cern physiol. NaCI-LOsung. 

Kontrollen: 
2. Mische 1 ccm inaktiv. hamolyt. Serum, 1 ccm Blut­

k<5rperchensuspens. und 3 ccm NaCl-Losung. 
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3. Mische 1 ccm Komplement, 1 ccm Blutkorperchensuspens. 
und 3 ccm NaCl-Losung. 

4. Mische 1 ccm Blutkorperchensuspens. und 4 cern NaCl· 
Losung. 

Aile 4 Rohrchen kommen fUr eine halbe Stunde in den Brut· 
schrank bei 38°. In Rohrchen 1, nicht aber in 2-4 ist komplette 
Hii.molyse erfolgt. 

IV. Agglutination. (Verklebung der roten Blutkorperchen.) 
Setze zu einer 1 %-Losung von Abrin (ein Phytotoxin 1) einen 

Tropfen Blut und lasse 1 Stunde im Brutschrank stehen. 
Eine Suspension von Bohnenmehl (Phasin) hat dieselbe Wir. 

kung. 

Notige Vorbereitungen. 
Fiir jede Gruppe: 

Frisch bereitete SalizinlOsung 1% 0,9% Harnstofflosung (100 cern). 
(10 cern). 

Fehlings Losung (10 cern). 
Verdiinnte Schwefelsaure (50 cern). 
Verdiinnte Natronlauge (50 cern). 
Olivenol (10 cern). 

Zwei Gestelle mit Reagenzglasern. 
Ather (20 cern). 
1 % SaponinlOsung in 0,9% NaCl 

(5 cern). 
Rotes Lakmuspapier. 

Unverdiinntes Blut. 
MeBpipette von 10-20 cern 

Kleiner Trichter. 
mit Zwei Filter. 

ccm-Teilung. 
0,9% NaCI.Losung (100 cern). 
0,9% KCI.Losung (100 cern). 

Tierkohle. 
Bunsenbrenner. 

Auf dem mittleren Tisch: 
Kochendes Wasserbad. 
1 % Abrinlosung in 0,9% NaCI. 
0,3% ChoIesterinemulsion: Zu kochender 0,9% NaCI-Losung wird 

tropfenweise alkoholische CholesterinlOsung gesetzt und der AlkohoI durch 
Kochen entfernt. 

Aufschwemmung von Schafserythrozyten (10 cern). 
HamoIytisches Kaninchenserum, bei 56° inaktiviert (10 cern). 
Frisches Meerschweinchenserum (5 cern). 
Der Versuch iiber Hiimolysine des BIutserums muB vorher quantitativ 

ausprobiert werden. 
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IV. Praktikum . 

.ltzmittel und Adstringentien. 

ltzung: Zerstorung des Gewebes. 
Adstringierung (besonders von Schleimhauten): Verdichtung 

(Gerbung) des Gewebes durch Bildung einer unloslichen EiweiB· 
verbindung. 

X tz mi ttel: Sauren, Alkalien, Metallsalze. 
Adstringentien: Gerbsaure, Metallsalze. 
Bei den Metallsalzen hangt die Wirkung auBer von der Kon-

zentration sowohl von der Natur der Saure wie der Base ab: 
Xtzend: ~ Adstringierend: 
Base: Hg, Ag, Cu, Zn, AI, Fe, Pb. 
Saure: Chloride, Nitrate, Sulfate, Organ. Sauren. 
I. Wirkung auf EiweiB: 
Bringe in jedes von 13 Reagenzrohrchen ca. 2 ccm einer Lo­

sung von HiihnereiweiB. Fiige die folgenden Reagenzien tropfen­
weise zu: 

1. HgOI2• 2. AgNOa. 3. CuS04 • 4. Zn012• 5. FeaC16 • 6. Blei­
azetat. 7. Konz. H 2S04 , 8. Konz. Hel. 9. Konz. HNOa. 10. Konz. 
NaOH. 11. Konz. Karbolsaure. 12. AIkohol. 13. Tannin. 

Beobacht.e beim allmahlichen Zusetzen der Reagenzien daa 
Auftreten eines Niederschlages, seine Farbe, evt.l. seine Wieder­
auflOsung im DbersehuB des Reagens. 

ll. Wirkung auf Blut: 
Wiederhole denselben Versueh mit defibrinierlem Blut, beachte 

Farbe und Konsistenz sowie Losliehkeit im DberschuB. 
ill. Wirkung auf Raut: 
Bringe in 4 ReagenzgIaser etwa 5 cem von konz. H 2S04, NaOH, 

Karbolsaure, Strontiumsulfhydrat. Lege in jedes ein Stiiekehen Haut 
(von Hund oder Katze), lasse es 30 Minuten darin, wasehe dann 
mit Wasser ab und beobaehte den Effekt auf die Haare, das 
Epithel und das subkutane Bindegewebe. 

IV. Wirkung auf Schleimhaut: 
Schneide eine frisehe Darmsehlinge von Hund oder Katze 

auf und befestige sie mit der Sehleimhautseite naeh oben auf 
einer Korkplatte; bringe mit einem Glasstab je einen Tropfen 
der sub I. genannten Reagenzien darauf und beobaehte 15 Minuten 
lang. Xtze auBerdem mit AgNOa• CUSO, und ZnCl2 in Substanz. 
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Beobachte den Charakter, die Farbe und die Tiefe des Effekts. 
beachte, ob die Epithellage leicht zu entfernen ist und wie die 
unterliegende Submukosa aussieht. 

V. Wirkung auf die eigene Haut: 
a) Bringe auf die Haut des Unterarms cinen Tropfen rau­

chendeSalpetersaure,zur Halfte mit Wasser verdiinnt, und w'lSche 
mit Wasser ab, sobald cine Empfindung auftritt: Gelbe Farbe 
die durch NH3 in orange verwandelt wird und sich nicht ab­
waschen laSt. 

b) Dasselbe mit I Tropfen konz. Pikrinsaure: Gelbe Farbe. 
die sich mit NH3 abwaschen laSt. 

c) Dasselbe mit konz. H aS04 : k.eine Farbung, nur Rotung. 
d) I Tropfen Jodtinktur bleibt 5 Minuten auf der Haut: 

mahagonibrauner Fleck, der nicht mit Wasser, wohl aber mit 
NHs abgewaschen werden kann (Bildung von 10sI. NH4I). Das­
selbe gelingt auch mit etwas Na2SOS in Substanz mit einigen 
Tropfen verdiinnter HOI oder H 2S04 • 

e) Schwarze Farbung mit AgN03, die sich langsam entwickelt. 
Unloslich in Wasser. Wird der Fleck zuerst mit Jodtinktur be­
handeIt, so ist er nachher mit NH3 abwaschbar (freiwillig). 

f) 1% Methylenblaulosung macht blauen Fleck, der nicht 
mit Wasser, aber mit NH3 fortgeht (Leukobase). 

Notige Vorbereitungen. 
Fur jede Gruppe: 

1 % Methylenblaultisung (10 ccm). Acid. carbol. liq. (20 ccm). 
Gesatt. Sublimatltisung (20 ccm). Alkohol 96% (20 ccm). 
1 % Silbernitratlosung (20 ccm). Unverdiinntes Blut (50 ccm). 
2,5% KupfersuHatltisung (20 ccm). EiweiBlosung (4 EiweiBe auf 400 
10% Zinkchloridlosung (20 ccm). Wasser) (40 ccm). 
10% Eisenchloridlosung (20 ccm). Ammoniak (40 ccm). 
Basische Bleiazetatlosung (20 ccm). Gestell mit 24 Reagenzglasern. 
2% Tanninlosung (20 ccm). Glasstab. 
Konz. Schwefelsaure (20 ccm). Schere. 
Konz. Salzsaure (20 cern). Pinzette. 
Konz. Salpetersaure (20 cern). Stecknadeln. 
331/ 3% Natronlauge (20 cern). 

Auf dem mittleren Tisch: 
KupfersuHat in Substanz. 
Zinkchlorid in Substanz. 
Silbernitrat in Substanz. 
Tinct. jodii. 
Gesattigte Pikrinsaureltisung. 
Strontium-sulfhydrat 10% (100 ccm). 
Raut von Rund oder Katze. 
Darm von Rund oder Katze. 
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V. Praktikum. 

Hantreizmittel. 

Hautreizmittel miissen, um wirken zu konnen, in die Haut 
eindringen. Dazu miissen sie sich in der Oberhaut losen konnen. 
AuBerdem ist von Bedeutung, in welchem Losungsmittel die 
reizenden Substanzen auf die Haut gebracht werden. 

Versuch 1: Tauche die 4Finger einerHand 5 Minuten lang 
in je ein Becherglas mit £~l<renden Losungen: a) 5% Phenol in 
Wasser. b) Dasselbe in 25% Alkoho1. c) Dasselbe in 25% Gly­
zerin. d) Dasselbe in 01. - Beachte das WeiBwerden del' Haut, 
das Schrumpfen und die leichte Anasthesie. 

Der Effekt ist am starksten bei a), geringer bei b) und c), fehlt 
bei d). - Denn Alkohol, Glyzerin und 01 sind bessere Losungs­
mittel fiir Phenol als die Haut. Daher dringt aus ihnen weniger 
Phenol in die Haut ein. Wird der Finger, welcher in der wasse­
rigen Phenollosung war, mit Wasser abgespiilt, so bleibt die 
weiBe Farbe bestehen, verschwindet dagegen bei Abwaschen mit 
95% Alkoho1. (Verwendung von lO% Alkohol zu Magenspiilun­
gen bei innerlicher Phenolvergiftung.) - (Karbolgangran.) 

Versuch 2: Bringe in 2 Reagenzglaser etwas unverdiinntes 
EiereiweiB und iiberschichte es a) mit 5% Phenol in Wasser, 
b) mit 5% Phenol in 01. Bei a) entsteht sofort ein Niederschlag, 
bei b) nur sehr langsam, weil das Phenol aus dem guten LOsungs­
mittel 01 nul' in kleinen Mengen in die Eiwei.6losung eindringt. 

Hautreizung fiihrt 1. zu Hyperamie (Rotung, Warme, 
Steehen). 2. zu Blasen bild ung. 3. Ei terung. Mittel, welche 
nur in die Offnungen der Hautdriisen eindringen, fUhren zu ver­
streuter Pustel bild ung. 

I. Grnppe des SenfOls: Dureh das Ferment Myrosin wird aus 
dem Glykosid Sinigrin das atherisehe Senfol gebildet, welches 
wegen seiner Fliiehtigkeit au Berst rasch in die Haut eindringt. 

Vers ueh: Befeuchte ein kleines Stiickchen Senfpapier mit 
Wasser und lege es 15-30 Minuten auf die Haut des Vorderarms. 
Beaehte Hautrote, Warmegefiihl und Sehmerz. (Naeh langerem 
Liegen Blasenbildung.) 

Versueh: Bringe etwas Chloroform auf Watte fUr 2 Minuten 
auf die Haut des Vorderarms: Rotung und Brennen. 

n. Grnppe des TerpentinOls: Befeuchte etwas Watte mit 
heiBem Wasser, bringe einige Tropfen Terpentinol darauf und 
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befestige es mit einer Binde fiir 1 Stunde auf dem Arme. Beachte 
die Hyperamie. Bei langerem Liegenlassen ist Blasenbildung zu 
befiirchten. (Injektion macht aseptische Eiterung.) 

m. Gruppe des Kantharidins: Demonstration. 
Weitere Hautreizmittel: Krotonol (BIasen, Pusteln, aseptische 

Eiterung). Brechweinstein (durch das saure Hautsekret werden 
atzende Salze gebildet, daher Pusteln.) 

Re:O.exzeit am Riickenmarksfrosch. 
Riickenmarksfrosch mit einseitiger Iliacaunterbindung. Be­

stimmung der Reflexzeit bei der Reizung einer Pfote mit 1/15 und 
1/75 Normal-H2S04 , Darauf Reizung mit einer Losung von 5% 
Gummiarabikum in 1/25 Normalsaure (Mucilaginosum.) SchlieB­
lich wird das Bein mit unterbundener Iliaca (~) in 5% Kokain ge­
hangt und nach 10 und 20 Minuten wieder die Reflexzeit mit 
1/25 N-Saure bestimmt. 1st die Kokainwirkung eingetreten, so 
iiberzeugt man sich durch Reizung des anderen Beines, daB keine 
Riickenmarkslahmung eingetreten ist. 

Nach jeder Reizung ist die Pfote sorgfaltig in einer Schale mit 
Wasser abzuspiilen. 

Notige Vorbereitungen. 
Fur jede Gruppe: 

5% Phenol in Wasser (30 cern). 2 kleine und ein etwas grolleres Por-
5% Phenol in 25% Alkohol (30 cern). zellanschalehen. 
5% Phenol in 25% Glyzerin (30eem). I Riickenmarksfrosch, der am Abend 
5% Phenol in 01 (30 cern). vorher dureh einen Stich in der 
2 Reagenzglaser. Ver bindungslinie des Hinterrandes 
96% Alkohol (50 cern). der beiden Trommelfelle operiert 
5.kleine Becherglaser. worden ist und dem kurz vor dem 
Unverd. Huhnereiweill (5 cern). Praktikum die Art. lliaca ein-
Fiir jeden Teilnehmer I Stuck Senf- seitig unterbunden ist. 

papier (4 qem). 1/25 N-H2SO, (25 cern). 
Watte. 1/75 N-H2SO, (25 cern). 
Stativ mit horizontalem Glasstab 1 1/ 25 N-H2SO, in 5% Gummi ara-

und Wollfaden zum Aufhiingen bicum (25 cern). 
des Frosches. 5% Kokainlosung (10 cern). 

Chloroform. 
Jodtinktur. 

Auf dem mittleren Tisch: 

I Terpentinol. I Kantharidenpflaster. 
Leukoplast. Heines Wasserbad. 

Demonstration: 
Kaninchen, dem 4 Tage vorher eine Ohrspitze in Phenol liq. getaueht 

ist (Karbolgangriin). 
Hund, Scheitel mit Strontiumsulfidbrei enthaart, 3 Tage vorher mit 

Krotonol eingerieben; dasselbe tags darauf wiederholt: Hautentziindung. 
Hund, Scheitel mit Strontiumsulfidbrei enthaart, 2 Tage vorher ein­

gerieben mit Unguentum tartari stibiati. 
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VI. Praktikum. 

Saure- und Laugevergiftung. 

4 Kaninchen erhalten 2 Stunden vor dem Praktikum 1,5 g 
pro Kilogramm Paraldehyd mit der Schlundsonde. Nach einer 
halben Stunde bekommen sie mit der Schlundsonde: 

Nr. I: 25 ccm H 2S04 20%. 
Nr. II: 25 ccm HNOs 20%. 
Nr. Ill: 25 ccm NaOH 10%. 
Nr. IV: 10 ccm Phenol.liq. 
Die Tiera sind beim Anfang des Praktikums etweder gestor­

ben oder werden durch Nackenschlag getotet. 
1. Die Studenten werden in 4 Gruppen geteilt und jeder Gruppe 

eine Sektion ausfiihrlich demonstriert. Darauf werden die bei 
der Sektion gewonnenen Praparate den anderen Gruppen demon­
striert. 

2. Episkopische Projektion der Abbildungen von Same- und 
Laugevergiftung des Menschen aus Lesser, Atlas der gericht­
lichen Medizin, 1884, I. Tafel 1-6. 

Puppe, Atlas der gerichtlichen Medizin, 1908. TafeI43-53, 
58, 59, Figur 112 und 113. 

3. Mikroskopische Projektion von Praparaten der Magen- und 
Darmwand nach Saure- und Laugevergiftung beim Kaninchen, 
welche in friiheren Jahren im Praktikum gewonnen sind. (Ob­
jektiv Zeiss AA; Kompensationsokular 4; Kondensor Aplanat 1,4 
ohne Frontlinse.) 
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VII. Praktikum. 

Demonstration der Magen - Darmbewegungen von 
normalen Katzenim AnsehluB an die Vorlesung tiber 

Abfiihrmittel. 

Die Katzen hungern 24 Stunden. 
Katze III erhii.lt am Abend vorher, Katze II 2 Stunden vor dem 

Praktikum, Katze I unmittelbar vor dem Praktikum ein Gemisch 
von 25 ccm Kartoffelbrei und 5 g basisches Wismutkarbonat 
(eventuell die gleiche Menge Wismutsubnitrat oder 10 g Barium­
sulfat). Wenn die Katzen nicht spontan £ressen, so werden sie in 
eine Katzenkiste gesetzt und mit dem Loffel gefiittert. 

Die Katzen werden in Ruckenlage auf einem Tierbrett auf­
gespannt, in welchem unter dem Bauch des Tieres eine geniigend 
groBe rechteckige Offnung ausgesagt ist, die durch Aufnageln 
von derber Leinwand o. dgl. verschlossen wird. 

Durchleuchtung mit Rontgenstrahlen von unteu. Leucht­
schirm iiber dem Bauch des Tieres. 

Den Studenten wird grnppenweise demonstriert an Katze 1: 
Form und Bewegung des Magens, Magenentleerung ins Duodenum, 
beginnende Diinndarmfiillung. 
. An Katze II: Diinndarmfiillung und Diinndarmbewegung, 
unter Umstii.nden Ende der Magenentleernng und Beginn der 
Kolonfiillung. . 

An Katze III: Dickdarmfiillung, Verhalten von proximalem und 
distalem Kolon. 
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VIII. Praktikum. 

Zentrale Lahmung. 

I. Studiere zunachst am normalen Frosch folgende Reak­
tionen, welche benutzt werden, um die Funktionen des 
Zentralnervensystems zu untersuchen: 
1. Spontanbewegungen. 
2. Stellung beim Sitzen. 
3. Sprung. 
4. Schwimmen. 
5. Umdrehen aus der Riickenlage. 
6. Kompensatorische Kopf- bzw. Korperbewegungen auf 

der Drehscheibe. 
7. Entfliehen aus einer ganz mit Wasser gefiillten Glas­

glocke. 
8. Atembewegungen. 
9. Reflexe bes. des Hinterbeines. 

II. Demonstration von Froschen, denen das Zentralnerven-
system 
1. hinter dem GroBhirn, 
2. hlnter den Zweihiigeln, 
3. hinter der Medulla oblongata 
durchtrennt ist. 

III. Injiziere je einen Frosch mit folgenden lahmenden Giften: 
1. Jl/2 ccm Morphin. hydrochlor .. 4% in den Brustlymph­

sack (von der Mundhohle aus). 
2. 1 ccm Chloralhydrat (10%) in den Schenkellymph­

sack (?) (von der Bauchhaut aus). Beachte den lokalen 
Effekt. 

3. 1/2 ccm Alkohol 95% (Schenkellymphsack). 
4. 2 ccm MgS04 25% in einen Schenkellymphsack. 

Untersuche aIle unter I genannten Funktionen von Zeit zu 
Zeit. Beginne mit Morphin, wo sich die absteigende Lahmung des 
Gehirnes am schnellsten und regelmaBigsten entwickelt. 

In den Fallen, wo vollige Lahmung des Zentralnervensystems 
eingetreten ist, priife die Erregbarkeit des Riickenmarkes, des 
Ischiadikus und der Muskeln mit dem faradischen Strom. 
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IV. Bringe unter eine Glasglocke einen Frosch und etwas mit 
Ather getrankte Watte. Beachte die anfangliche Erregung, das 
schnelle Ungeordnetwerden der Bewegungen, das Umdrehen aus 
der Riickenlage, das Verhalten auf der Drehscheibe, die Atmung, 
alles bei geschlossener Glocke. Nimm das Tier nach 5 Minuten 
heraus, priife die Reflexe und narkotisiere evt!. weiter, bis diese 
erloschen sind. Priife die elektrische Erregbarkeit von Nerv und 
Muske!' Herzschlag? Erholung erfolgt nach ca. 1 Stunde. 

V. Demonstration von einem Frosch, der am Tage vorher 
Morphin bekommen hat, um die Reflexsteigerung zu zeigen. 

Notige Vorbereitungen. 
Zentrale Llthmung. 

2 Wasserleitungsausgiisse werden mit Wasser gefiillt (Schwimmbassin~ 
In 2 a,ndere Ausgiisse wird je eine Glasglocke auf 3 Holzklotze gesetzt, so 
daB genug Raum zwischen dem Boden und dem Unterrand der Glasglocke 
bleibt, um einen Frosch unter die Glocke zu bringen. Die Glocken miissen 
vollstandig mit Wasser gefiillt sein. Am Morgen vor dem Praktikum wird 
bei: 

2 Froschen das Zentralnervensystem mit der Nadcl in der Ver­
bindungslinie des Hinterrandes dcr Augen durchtrennt; 

2 Froschen das Zentralnervensystem in der Verbindungslinie vom 
Vorderrand der TrommeHelle durchtrennt; 

2 Froschen das Zentralnervensystem in: der Verbindungslinie der 
Mitte der TrommeHelle durchtrennt; 

2 Froschen das Zentralnervensystem in der Verbindungslinie vom 
Hinterrand der TrommeHelle durchtrennt. 

5 Frosche. 
Fiir jede Gruppe: 

2 Porzellanschalchen. 
1 Pravazspritze mit 2 Nadeln (von den Studenten selbst mitzubringen). 
4% Losung von Morphin.hydrochlor. (5 ccm). 
10% wsung von Chloralhydrat (10 ccm). 
96% Alkohol (10 ccm). 
~.5% wsung von Magnesiumsulfat (10 ccm). 
Ather (50 ccm). 
Watte. 
Eine Glasglocke mit Glasplatte. 
4 irdene Blumentopfuntersatze. 
2 Glasplatten. 

Auf den mittleren Tisch: 
2 Temporarien, welchen am vorigen Tage 40 mg Morphin eingespritzt 

worden ist, und die kohl aufbewahrt sind. 
2 Induktionsapparate mit Elektroden. 
1 Rekordspritze (1 cern). 
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IX. Praktikum. 

MuskelHihmung. 

A; Kurare. 
I. Injiziere einem entgroBhirnten Frosch I ccm Kurareiosung 

in den Brustlymphsack. Beobachte die Aligemeinsymptome, wie 
im vorigen Pl'aktikum. Die allgemeine Muskellahmung tritt ein 
ohne schrittweise Hirnnarkose, wie bei Morphin. Wenn die Re­
flexe vollig geschwunden sind, und elektrische Reizung des Riicken­
marks wirkungslos bleibt, tote den Frosch durch Dekapitieren, 
lege den Ischiadikus frei und reize diesen elektrisch; keine Reak­
tion! Die Lahmung sitzt also peripher vom Riickenmark. Da­
gegen sind die Muskeln direkt sehr gut reizbar. Kurare muB daher 
entweder am Nervenstamm oder Nervenende angreifen. Versuch II 
solI dieses entscheiden. (Das Herz schlagt ruhig weiter.) 

II. Claude-Bernardscher Versuch: Bei einem enthirnten Frosch 
entferne an der Hinterseite des Oberschenkels die Haut und lege 
den Nervus ischiadicus frei, fiihre einen starken Faden unter ihn 
und schniire die Mitte des Oberschenkels kraftig ab, so daB der 
Nerv auBerhalb der Ligatur bleibt. (Der Nerv darf nicht in Be­
riihrung mit dem Hautsekret kommen.) Injiziere I cem Kurare­
losung in den Brustlymphsack. Nach volligem Eintritt der Wir­
kung reize das Riickenmark bzw. den Isehiadikus elektrisch: Nur 
das unterbundene Bein reagiert. Direkte Muskelreizung ist da­
gegen beiderseits wirksam. Die Ligatur hat das Gift 'von den 
Nervenenden des unterbundenen Beines ferngehalten, wahrend 
der proximale Teil des Nerven mit Kurare in Beriihrung gekom­
mell ist. Der Augriffspunkt liegt daher aussehlieBlich in den 
Nervenenden. (Eleganter ist der Versuch, wenn statt des Schen­
kels nur die Arteria iliaca unterbunden wird.) 

B. Kali. 
Lege ein Nervmuskelpraparat, dessen direkte und indirekte 

Erregbarkeit vorher mit dem Induktionsapparat zahlenmaBig be­
stimmt wurde, in ein Schalchen mit 1% KCl. Bestimme aIle Viertel­
stunden beide Werte nochmals und notiere die Resultate tabel­
lariseh. Zuerst erlischt die indirekte Erregbarkeit wegen Lahmung 
der Nervenenden (und spaterdes Nervenstammes), schlieBlieh wird 
aueh derMuskel selbstunerregbar. (Diese Wirkung ist reversibel.) 
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Der Frosch von Versuch A II kann dazu benutzt werden, um 
nach Zerstorung des Riickenmarkes 2 Nervmuskelpraparate zu 
gewinnen (Femurknochen, Gastroknemius mit Achillessehne, Ner­
vus ischiadicus). Diese werden nach einander an einem Hebel be­
festigt und direkt sowie indirekt gereizt (Unterschied 1). Einzel­
induktionsschlage wie tetanisierende Strome konnen benutzt 
werden. ' 

Bei allen obigen Versuchen ist der Nerv stets mit Ringerscher 
Fliissigkeit oder 0,6% NaOl sorgfaltig vor Austrocknung zu 
schiitzen. 

Notige Vorbereitungen. 
Fur jede Gruppe: 

1 ezerebnerter Frosch. 1 St t' 't 1 . ht H b 1 d · }Beide tags I Einige Faden. 
1 Riickenmarksfrosch zu",:,or a ,IV ~ elO em e. e. . 

openert. Pravazspntze (1 ccm) mlt InJek-
1 kleines Glasschalchen (wie im histo- tionsnadel. (Von den Studenten 

logischen Praktikum) fUr das selbst mitzubringen.) 
Nervenmuskelpraparat. AJ1atomisches Besteck. (Von den 

1 Becherglas zum Bedecken des Studenten selbst mitzubringen.) 
Schalchens (feuchte Kammer). 1 Finder. 

1 Glasglocke. Induktionsapparat mit Reizelek-
2 Porzellanschalchen. trade. 
1 Objekttrager_ 1 % Losung von KCl (25 ccm). 
Watte. Ringerlosung fUr Frosche (0,6%) 
Holz- odeI' Korkplatte mit Steck- (25 ccm). 

nadeln. 

Auf den mittleren Tisch: 
Eine 10% Curarillosung (etwa 5 ccm fUr jede Gruppe), vorher auszu­

probieren. 

Magnus, Pharmako\og. Praktikum. 2 
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. X. Praktikum. 

Krampfe. 
I. Klonische Krlimpfe. 
Injiziere einem dezerebrierten Frosch 1 ccm 0,3% Pikrotoxin 

in den Brustlym'phsack. Beobachte die Natur der nach 15-30 
Minuten auftretenden Krampfe. Wenn das Vergiftungsbild voU 
entwickelt ist, durchschneide den Ischiadikus einer Seite: die 
betr. Pfote zeigt keine weiteren Krampfe. Danach durchtrenne 
das Mark hinter der Medulla oblongata: Die Krampfe horen ganz 
oder nahezu auf. In letzterem FaIle zerstore das Riickenmark 
vollig und beobachte den Effekt. 

Welches ist der Angriffspunkt 1 
II. Strychninkrlimpfe. (Dosis 1/5 mg fUr eine Te m poraria(!).) 
A. Beobachte das Vergiftungsbild an einer dezerebrierten 

Temporaria. Zuerst wird die Reflexerregbarkeit bei Beriihren der 
Schnauze gesteigert, danach bei Klopfen auf den Tisch, schlieBlich 
erfolgen nicht nur Reflexbewegungen, sondern vollstandige 
Krampfanfalle. Diese treten oft scheinbar (1) spontan auf, weil 
schon der kleinste Reiz maximale Anfalle auslost. Skizziere die 
charakteristische Stellung des Tieres. 

B. Bei einem Riickenmarksfrosche unterbinde auf der einen 
Seite den Oberschenkel mit AusschluB des N. ischiadicus. Auf der 
anderen Seite durchschneide den N. ischiadicus. Beobachte den 
Erfolg der Strychnininjektion. Wie verhalten sich die beiden 
Hinterpfoten (unterhalb des FuBgelenks) 1 Warum 1 

Aufhebung der Strychninkrlimpfe: 
1. Durch Fernhaltung aller sensiblen Reize (Tast-, optische, 

akustische usw.): 1m Praktikum unausfiihrbar. 
I, 2. Durch Lahmung der sensiblen Nervenenden, z. B. durch 
'1 Novokain (Demonstration). . 

3. Durch Narkose des Zentralnervensystems, z. B. durch Al­
kohol (Demonstration). 

Ve r s u c h: Narkotisiere den Frosch A, nachdem die Krampfe 
voU entwickelt sind, vorsichtig unter der Xtherglocke gerade 
bis zum Aufhoren der gesteigerten Reflexerreg barkeit. Danach 
lasse das Tier an der Luft liegen und beobachte den Wiederein­
tritt der Erregbarkeit und evtl. der Krampfe. Sind diese aus­
gebildet, so zerstore das ganze Riickenmark. 

4. Durch Blockieren der motorischen Nervenenden durch Kurare : 
Injiziere dem Frosch B 1 ccm Kurarelosung, beobachte das 

Verhalten der beiden Pfoten. 
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Welche Folgerungen lassen sich aus diesen Versuchen iiber 
Angriffspunkt und Wirkungsweise des Strychnins ziehen ~ 

Notige Vorbereitungen. 
Fiir jede Gruppe: 

Fiir den Pikrotoxinversuch: Ein Finder. 
dezerebrierter Frosch (Temporaria Faden. 
oder Esculenta). I PorzellanschaIchen. 

Fiir die Strychninversuche: Eine Watte. 
dezerebrierte Temporaria und eine ~ingerlosung £iir Frosche (50 ccm). 
Rtickenmarkstemporaria. (Alle Ather (40 ccm). 
tags zuvor operieren.) 0,3% Picrotoxinlosung, frisch be-

l Glasglocke mit Glasplatte. reitet (5 ccm). 
I Blumentopfuntersatz. 0,02% StrychninnitratlOsung (1 cern 
Praparierbesteck. } Selbst mitzu- = 0,2 mg) (5 ccm). 
Pravazspritze. bringen. 

Auf dem mittleren Tisch: 
Eine 10% Curarillosung (fiir jede Gruppe 2 cern). 
Riickenmarksnadel. 
1/.% Novokainlosung (150 ccm). 
10% Alkohol (150 cern). 
2 offene Standzylinder zur Aufnahme von 2 Froschen. 
2 Riickenmarkstemporarien, welche eine Stunde vorher 0,2 mg Strychnin 

bekommen haben. Nach Ausbruch der Strychninkrampfe werden die Frosche 
in den Standzylindern mit der Novokainlosung bzw. Alkohollosung tiber­
gossen und der EinfluB auf die Strychninkrampfe demonstriert. Sorgt man 
dafiir, daB der Frosch in der Novokainlosung mit der Spitze seiner Schnauze 
iiber dem Fliissigkeitsspiegel bleibt, so kann man nachher von hier aus noch 
allgemeine Krampfe aus16sen, was von den iibrigen Hautstellen aus un­
moglich ist. 

Adsorption von Alkaloiden an Tierkohle. 
10 ccm 0,1% StrychninlOsung werden mit 200 mg Tierkohle 

kraftig im Reagenzglas geschiittelt und danach filtriert. 
Von diesem Filtrat wird 1 ccm einem normalen Frosch einge­

spritzt; das Tier zeigt hochstens leichte Steigerung der Reflexe, 
aber bekommt keine Krampfe (Wirkung der Tierkohle, therapeu­
tische Bedeutung, ungefahre quantitative Berechnung des Ver­
suchs auf Grund der soeben fiber die Wirkungsstarke des Strych­
nins gemachten Erfahrungen). 

Die urspriingliche Strychninlosung gibt mit K 2Cr20 7 , wenn man 
die Wand des Reagenzglases mit einem Glasstab etwas reibt, einen 
deutlichen Niederschlag; die mit Tierkohle behandelte Losung da­
gegen nicht. 

Notige Vorbereitungen. 
0, I % Strychninum nitricum (10 ccm). I 2 Reagenzglaser. 
200 mg Tierkohle (Merck). 5% KfaCr20 7·Losung (10 cern). 
Trichter. I Glasstab. 
Filtrierpapier. Eine normale Temporaria. 

2* 
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XI. Praktikum. 

Versuche am Froschherzen. 

I. Dezerebrierte Eskulenta. Fensterung des Herzens, nachdem 
der Frosch in Riickenlage auf einem Brette befestigt ist: Haut­
schnitt, Entfernung des Sternums, Eroffnung des Perikards. Beob­
achtung der normalen Herztatigkeit, der Kontraktionen von 
Atrium, Ventrikel und Aortenbulbus, der Pulsfrequenz. Injek­
tion von 2 cern 10% Chloralhydrat in die Schenkellymphsacke. 
Aile 10 Minuten wird nun Pulsfrequenz und Art der Herztatigkeit 
(Diastole) beobachtet und das Herz mit Kochsalzlosung vor Aus­
trocknung geschiitzt. Nach volligem Herzstillstand wird ge­
priift, ob das Herz noch mechanisch reizbar geblieben ist, und evtl. 
versucht, ob das Herz durch Auftropfen von 10% Kampferol 
wieder zum Schlagen zu bringen ist. (Mechanismus der Wirkung 1) 

II. Dezebrierte Eskulenta, aufgespannt, Fensterung des Her­
zens. Kurze faradische Reizung der Sinus-Vorhofgegend ist von 
Hemmungsstillstand (1) gefolgt. Aufbringen eines kleinen Korn­
chens von Acetylcholin auf den Vorhof. Beobachtung des all­
mahlichen Eintrittes des Stillstandes, wobei das Herz mechanisch 
reizbar bleibt. Schoner diastolischer Stillstand. Durch Injektion 
von 1-5 mg Atropin in den Schenkellymphsack wird der Ace­
tylcholin-Stillstand (nicht aber der Chloralstillstand) allmahlich 
und vollstandig (Zahlung der Pulsfrequenz!) aufgehoben. Danach 
bewirkt elektrische Sinus- (und auch Vagus-) Reizung keinen 
Herzstillstand mehr. (Wirkung des Atropins 1) 

III. Eskulenta getotet, Herz vollstandig (!) exzidiert, mit einer 
Stecknadel (a) auf dem durchbohrten Kork der feuchten Kammer 
(Abb. 2) befestigt (c). An der Herzspitze eine Serre-fine befestigt 
und von da ein Faden zu einem Hebel geleitet. Beobachtung der 
Frequenz und der Hubhohe des Hebels. Danach Einblasen von 
Chloroformdampf in die Kammer bis Stillstand erfolgt. Beobach­
tung der allmahlichen Abnahme von Frequenz und Hubhohe. 
Nach erfolgtem Stillstand wird schnell alles Chloroform aus der 
Kammer fortgeblasen und der allmahliche Eintritt der Erholung 
beobachtet. 
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c 

Abb. 2. 

Notige Vorbereitullgell. 
Fiir jede Gruppe: 

10% Chloralhydratlosung (10 cern). 
10% KampferOl (10 ccm). 
1/2% Atropinlosung (1 cern = 5 mg) 

(10 cern). 
3 dezerebrierte Frosehe (fiir den 

Yersueh mit Aeetyleholir: am 
besten Eseulenta), tags zuvor 
operiert. 

0,6% NaCI-Losung. 
Pipette. 
Filtrierpapier. 
2 Froschbretter. 
Wollfaden. 
Stecknadel. 
1 Porzellansehalehen. 
Watte. 
1 Blumentopfuntersatz. 

Praparierbesteck. ) Selbst 
Pravazspritze. mit-
Feine Sehere und feine zu-

Pinzette. ~ringen. 
Feuehte Kammer, aus emem Re­

agenzglas gemacht, in dessen Bo­
den unten ein Loch (b) geblasen ist 
und das mit einem durchbohrten 
Kork verschlossen ist (s. Abb. 2). 
- Serre-fine. - Seidenfaden. -
Hebel, dessen Aussehlag mit einem 
Streifen Millimeterpapier abge­
lesen werden kann. - Kleine 
Wasehflasehe mit Chloroform 
durch Gummisehlaueh mit dem 
Glasrohrchen und durchbohrtem 
Kork verbunden. 

Auf den mittleren Tisch: 
Mehrere Induktionsapparate mit Elektroden. .. 
Azetyleholin: etwa 200 mg Cholin werden mit einem UbersehuB von 

Azetylchlorid (ca. 1 cern)' im zugesehmolzenen Reagenzglas eine Stunde 
lang im kochenden Wasserbade erhitzt. Nach Abkiihlen wird das Rohrehen 
geOff~et, der UbersehuB des Azetylchlorids verdampft und der Riiekstand 
mit Ather gewasehen. 
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XII. Praktikum. 

Wirkung der Digitaliskorper anf das Froschherz. 

3 Stadien: 
1. Verstarkung und Verlangerung der Systole,-Vertiefung der 

Diastole. (Therapeutisches Stadium.) . 
2. Herzperistaltik. 
3. Systolischer Stillstand. 
AuBerdem UnregelmaBigkeiten, bedingt durch Beeintrachti­

gung der trberleitung und Verlangerung der refraktaren Periode. 
Eventuell Frequenzhalbierung und Herzblock (1). 

I. Temporaria, dezerebriert, Herz gefenstert, Beobachtung 
der normalen Herztatigkeit (Systole, Diastole, Frequenz, Regel­
maBigkeit der Vorhofs- und Kammerkontraktionen). - Injektion 
von 0,03 mg Strophantin in den Schenkellymphsack. Beobachtung 
des ersten (evtl. auch des zweiten) Stadiums. UnregelmaBig­
keiten 1 (Herz sorgfaltig feucht halten.) 

II. Temporaria, dezerebriert, Herz gefenstert, Beobachtung 
der normalen Herztatigkeit. Injektion von 0,08 mg Strophantin. 
Zweites und drittes Stadium. UnregelmaBigkeiten 1 

KotJeinwirkung auf MnskeHasern. 
Tote einen der verwendeten'Frosche, schneide aus den l\Iuskeln 

der Oberschenkel einzelne Stucke heraus und zerzupfe sie auf 
einem Objekttrager in Ringerscher Fliissigkeit. Bedecke mit 
einem Deckglaschen und betrachte die Fasern unter dem Mikro­
skop. Wii.hrendem lasse vom Rande her einen Tropfen Koffein­
losung (1 : 60) zuflieBen und beobachte die koagulierende Wirkung 
an den Muskelfasern, welche sich verkiirzen und einen ganz 
triiben Inhalt bekommen. (Dieser Versuch sollte von jedem 
einzelnen Teilnehmer angestellt werden, oder wird mit Mikro­
projektion demonstriert.) 

Osmoseversnch. 
Bei einem der Frosche von den Digitalisversuchen wird"vor­

sichtig die Haut vom Rumpf bis an die Kloake abgestreift. cVon 
der Riickenseite aus wird dann mit einer Schere zwischen Haut 
und Korper (nach Entfernung eines Teils des Kreuzbeines) der 
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Enddarm durchschnitten und darauf die Raut 
auch von den Rinterbeinen abgezogen. Darauf 
wird der Enddarm samt der Kloake mit einem 
Faden fest abgebunden und ebenso die Raut 
am Ende der beiden FuBe. 

Danach wird die Rant umgestiilpt, so dlJ,B 
die normale AuBenflache wieder nach auBen 
kommt und darauf der Oberrand des Prapa­
rates um einen Zylinder mit Steigrohr sorgfaltig 
festgebunden (Abb.3). Das ganze wird nun mit 
30% NaOl-Losung so weit gefiiIlt, daB die Flus­
sigkeit bis in das Steigrohr steht, und darauf in 
ein groBes GefaB mit Wasser getaucht. 

Man lese den Anfangsstand des Meniskus an 
einer Millimeterskala ab, notiere aIle 5 Minuten 
das Ansteigen des Meniskus im Steigrohr und 
mache hiervon eine graphische Darstellung. 

Notige Vorbereitungen. 
Fiir jede Gruppe: 

2 Froschbretter. Falls der Koffeinversuch 
Faden. nicht projeziert wird: 
Porzellanschalehen. 5 Objektglaser mit Deck-
Schere. } Selbst mitzu- glaschen. 
Pinzette. bringen. Stuck Filtrierpapier. 
0,6% NaCI-Losung (20 Glasstab. 

ccm). Feine Stecknadeln (10). 
Strophantin Bohringer (1 Koffeinlosung 1: 60 (3 

ccm = 1/10 mg) (2 cem). ccm). 
2 dezerebrierte Tempora- Mikroskop. Selbst mit-

rien, tags zuyor operiert. zubringen. 

Notige Vorbereitungen zum Osmoseversuch. (Siehe Abb. 3.). 
Becherglas yon 600 ccm mit 1/2 I Wasser. 
Ein kegelformiger Trichter mit Seitenrohr und umgebogenem Rand. 
Diinnes Glasrohr, 50 em lang, mit durchbohrtem Kork, in einem 

ehemischen Stativ befestigt. 
Kleines Stiickehen Gummischlauch a und b. 
Ein kleiner Glastriehter, der auf Schlauch b paSt. 
6 Faden. 
Eine Streifen Millimeterpapier, 50 em lang. 
30% NaCI-Losung (100 cem). 



24 XIII. Praktikum. Durchstromungsversuch am Frosch. 

XIII. Praktikum. 

Durchstromungsversuch am Frosch. 

Bei einem Frosch wirddas Zentralnervensystem mit einer 
Nadel zeratort und das Tier mit dem Riicken auf einem Brett 
befestigt. Die Brusthaut wird durchtrennt, Sternum und Schliissel­

Abb.4. 
Abb.4. 

beine weggeschnitten, das Herz frei­
gelegt, daa Perikard eroffnet und vor­
sichtig bis zur Aorta weggeschnitten. 
Mit einem Finder werden unter die linke 
Aorta zwei und unter die rechte Aorta 
ein Faden gefiihrt: darauf wird erst die 
rechte, dann (mit einem Faden) die 
linke Aorta abgebunden. Peripher von 
der Ligatur wird mit einer feinen Schere 
eine Offnung in den linken Aorten­
bogen geschnitten (nur bis zur Halfte 
des Umfangs, Aorta nicht durchschnei­
den I), dann fiihrt man eine feine Glas­
kaniiIe, die vorher mit Ringer gefiillt 
ist, direkt durch diese Offnung peripher-

~ 
warts in die linke Aorta (mit dem Fin­
ger unterstiitzt, urn Durchreil3en zu 
vermeiden) und bindet sie mit dem 
zweiten Faden fest. Dann schneidet 
man aus der Bauchwand einen Lap­
pen, indem man von der bereits ge-
machten Wunde aua zwei . mit der Me­
dianlinie parallele Schnitte bis ZUlU 

Becken fiihrt. Diesen Lappen mit del' 
Vene klappt man nach unten und legt 
ihn zwischen die Beine des Frosches. 
Nunmehl' verbindet man die KaniiIe 
luftfrei'mit dem Schlauch der Durch­
leitungsflasche (Abb. 4). 

Zuerst wird der Frosch mit normaler Ringerlosung durch­
stromt und die DurchblutungsgroBe pro Minute gemessen. Man 
regelt die Hohe der Flasche oberhalb des Frosches so, daB etwa 
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40 Tropfen in der Minute durchlaufen. Nach einer geniigenden 
Normalperiode spritzt man mit einer feinen Injektionsnadel in 
den Schlauch dicht oberhalb der Kaniile 1 ccm 1 : 500 000 Adre­
nalin in Ringer. (Was geschiehP evtl. zu wiederholen.) 

1st die DurchfluBmenge wieder normal geworden, so spritzt 
man 1 ccm einer Amylnitritlosung (10 Tropfen einer 20% alko­
holischen Amylnitritlosung auf 100 ccm Ringer) ein und be­
obachtet den Erfolg (evtl. zu wiederholen). Das Versuchsergebnis 
wird in Kurvenform auf Millimeterpapier dargestellt. 

Eine groBe Esculente. 
Glaskaniile. 

Notige Vorbereitungen. 
Fur jede Gruppe: 

I Filtrierpapier. 
Stativ mit Druckflasche, Gummi­

schlauch und Schraubklemme. Schere. } Selbst 
Pinzette. mitzubringen. Klemme fiir Froschbrett. 

Adrenalinlosung 1 : 500 000 (3 ccm) Finder. 
Diinne Faden. 
Watte. 
Froschbrett. 
2 Porzellanschalchen. 
MaBzylinder. 

Ltisung von Amylnitrit (10 Tropfen 
einer 20% alkoholischen Amyl­
nitritlosung in 100 ccm Ringer) 
(3 ccm). 

Auf den mittleren Tisch: 
Einige Ruckenmarksnadeln. 
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XIV. Praktikum. 

Vberlebender Diinndarm. 

Eine Diinndarmschlinge von einem durch Nackenschlag ge­
toteten Kaninchen wird in 200 cern korperwarmer (niemals war­
mer als 40°) Tyrodescher Fliissigkeit befestigt und mit einem 
Schreibhebel verbunden. Zunachst wird Frequenz, Art und GroBe 
der normalen Pendelbewegtmgen beobachtet und an einer Milli­
meterskala abgelesen. 

I 

Abb.5. 

Zusatz von 1/50 mg Cholin hat keine bzw. nur minimale Wir­
kung, dagegen fiihrt 1/500 mg Azetylcholin zu starker Erregung 
(VergroBerung der Pendelbewegung bzw. Tonuszunahme). 

Zusatz von 0,00005% Adrenalin bewirkt voriibergehende 
Hemmung. Nach sorgfaltiger Reinigung des GlasgefaBes wird 
frische Tyrodesche Fliissigkeit eingefiillt, eine zweite Darmschlinge 
darin befestigt, nach Beobachtung der Normalbewegungen 0,01 % 
Pilocarpin beigefiigt und die hochgradige Erregung und Tonus-
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zunahme beobachtet. Diese wird, wenn sie voll ausgebildet ist 
durch 0,00005% Atropin antagonistisch (1) aufgehoben. Be­
obachte, ob die Pendelbewegungen wieder einsetzen. SchlieBlich 
maximale Tonussteigerung durch 0,1 % BaC12 • 

Notige Vorbereitungen. 
Fiir jede Gruppe: 

Versuchsaufstellung fiir Darmver- Suprareninlosung 1 ccm = 1/10 mg 
suche mitJSehreibhebal und Milli- (2 ccm). 
meterskala.~(siehe Abb. 5). Injektionssprltze (selbst mitzubrin-

Cholinli:isung 1 ccm = 1/50mg (5cem) gen). 
Azetylcholinlosung 1) 1 ccm Porzellansehij,Jchen. 

1/500 mg (5 cem). Thermometer. 
2% PilokarpinlOsung (5 ccm). Gekriimmte Nadel. 
1/50% Atropinlosung (5 cem). Faden. 
20% BaCIa-Losung (5 ccm). 

Auf den mittleren Tisch: 
Wasserbad mit einer Sehale mit 400 ccm TyrodelOsung mit einell1 

Brenner auf 38 0 gehaJten, langsameDurchleitung von Sauerstoff oder Luft. 
Ein Kaninchen wird durch Nackenschlag getotet, der Diinndarm 

schnell herausgenommen und in die Schale mit Tyrodelosung gebracht. 
Der Darm muJ3 mehrmals mit TyrodelOsung durchgespritzt werden. 

Vorschrift fiir die Tyrodelosung: 
80 g NaCl, 20 ccm 10% KCl-Losung, 20 ccm 10% CaCIs-Losung, 

10 ccm 10% MgCIl!·Losung werden in 91 destilliertem Wasser gelost, hierzu 
wird langsam unter Schiitteln 11 destilliertes Wasser gefiigt, worln 10 g 
NaHCOs und lO ccm 5% NaH.P04-Li:isung gelost sind. 

1) Siehe S. 21. 
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Demonstrationen. 

Allgemeine Vorbemerkung. 

Die Einteilung der verschiedenen Giftwirkungen, sowie diese 
in den folgenden Vorschriften fUr jede Demonstration gegeben 
wird, ist etwas willkiirlich und wechselt bei uns infolgedessen 
von Jahr zu Jahr, je nach den verschiedenen Widerstandsfahig­
keiten der Versuchstiere. Wenn bei einer Demonstration die 
Wirkung des einen oder anderen Giftes nicht gezeigt werden kann, 
ist es meistens moglich, diese bei einer folgenden Demonstration 
einzuschalten. 

Demonstration I. 

Blutdruckversuch. 
Ein Kaninchen wird gewogen und erhalt mit del' Schlundsonde 

1 g pro Kilogramm Urethan in 10% Losung; das Tier wird darauf 
15 Minuten sich selbst iiberlassen. Die Zwischen zeit wil'd benutzt, 
urn das Kymographion in Ordnung zu bringen, das Blutdruck­
manometer zu fUllen, Dbel'druck im Manometer zu machen und 
den Induktionsapparat vorzubereiten. Manometerfliissigkeit: halb­
gesattigte Natriumsulfatlosung1 ). 

Nachdem leichte Narkose eingetreten ist, wird das Tier auf­
gespannt, tracheotomiert, und die Trachealkaniile mit der kiinst­
lichen Atmung verbunden. Mit Hilfe der kiinstlichen Atmung 
wird Ather eingeblasen, wofiir eine Woulfsche Flasche mit zwei 
Kl'oneckerschen Schlitzhahnen dient. (Siehe Abb. 6.) 

Je nachdem die Narkose mehr oder weniger tief gewiinscht 
wird, wird der Hahn I auf 1, 2, 3 oder 4 eingestellt, wahrend der 
Hahn II ganz offen steht, also auf 10 eingestellt wird. 

In die Vena jugulal'is wird nun eine Venenkaniile eingefiihrt, 
welche auf eine Rekordspritze paBt und durch einen Stopsel 
verschlossen ist; zur Vermeidung von Luftem bolie wird diese 
Kaniile vorher mit Wasser gefUllt. 

1) Bei solchen Blutdruckversuchen an Kaninchen, bei weichen keine 
starkeren Blutdrucksenkungen zu erwarten sind, verwendet man besser 
25 % Magnesiumsulfatlosung, die die Gerinnung Ianger verhindert. Da­
gegen muB bei a II e n Blutdruckversuchen an Katzen haIbgesattigtt' 
Na2S04-Losung benutzt werden, da das Katzenherz st'hr empfindlich gegen 
die Giftwirkung des Magnesiums ist. 
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Abb.6. Narkoseapparat. 
Bestehend aus einer Woulfschen Flasche mit 3 Tubuli. Der mittelste 

dient zum Einfiillen des Narkotikums und ist mit einem Kork verschlossen. 
In den beiden anderen Offnungen stecken Korke, durch welche Glasrohren 
gesteckt sind, die durch Gummischlauche mit den glasernen T-Stiicken 
a und b verbunden sind. Zwischen der langen Glasrohre, welche beinahe 
bis auf den Boden der Flasche reicht und dem T-Stiick a ist der Hahn I 
eingeschaltet. Ein gleicher Hahn II ist zwischen den beiden T-Stiicken 
angebracht. Von der in der Richtung des Pfeiles eingeblasenen Luft 
passiert ein Teil den Hahn lund perIt durch die Fliissigkeit, wodurch 
sie sich (nicht vollstandig) mit dem Narkotikum sattigt, um sich bei b 
mit der Luft, welche direkt durch den Hahn II durchgelassen wurde, zu 
vereinigen. Von hier gelangt die Luft weiter zur Trachealkaniile. 

Auf den Hll.hnen ist eine Teilung 0-10 angebracht. Indem man 
diese Teilung gegen den Zeiger verschiebt, wird die spaltfOrmige Offnung 
der Hiihne in gleichmaBig zunehmendem MaBe geoffnet und hierdurch 
das Verhll.ltnis der Luftmenge, welche direkt durchgeht, und der Luft­
menge, welche durch die Fliissigkeit perit, geandert, so daB man die 
Konzentration des Narkotikums in der Einatmungsluft beliebig verandern 
kann. 

Der Hahn II bleibt meistens auf 10 eingestellt, dem Hahn I gibt man 
eine geeignete ausprobierte Mittelstellung. (Siehe den Text.) 

Beide Vagi werden prapariert und auf Fadenschlingen gelegt. 
In eine Karotis wird eine Blutdruckkaniile eingebunden, welche, 
ebenso wie das Blutdruckmanometer, mit halbgesattigter Natrium­
sulfa.t1osung gefiillt wird. 
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Darauf wird das Becken des Tieres in Seitenlage gebracht 
und der Nervus ischiadicus prapariert. Hierzu sucht man mit 
den Fingern tastend den Trochanter und den Tuber ischii auf 
(der Ischiadicus lauft in der Tiefe genau in der Mitte zwischen 
diesen beiden Punkten), die Muskeln werden zur Seite geschoben, 
notigenfalls durchschnitten, was jedoch nach hinreichender Dbung 
vermieden werden kann, der Nerv aus seiner Scheide befreit 
und darauf auf die Versenkelektrode nach Ludwig gelegt. Die 
Elektrode (Abb. 7) wird mit der sekundaren Rolle des In­
duktionsapparates verbunden. 

Abb.7. Versenkelektrode. 
Diese besteht aus einer Gummiplatte a, in welcher eine Rinne b ein­

geschnitten ist, welche durch einen Schiebedeckel c aus Hartgummi ge­
whlossen werden kann. Durch die Platte a sind zwei starke Platindriihte 
gezogen, welche an der einen Seite in der Rinne liegen, an der anderen 
Seite in zwei kupfernen Kontaktschrauben endigen. Beim Anlegen schiebt 
man die Elektrode so weit unter den Nerven, daB dieser auf die Platin­
drahte zu liegen kommt, darauf wird der Deckel vorgeschoben. Der 
Nerv liegt dann in Kontakt mit den Platindrlihten im Raume b einge­
schlossen. Die Raut kann fiber der Elektrode zugenliht werden. 

Beginn der Demonstration. 
1. Schwache Reizung des Nervus ischiadicus bewirkt Be­

wegung der Pfote. 
In die Vena jugularis wird nun langsam eine KurarelOsung 

(ungefahr 2 ccm 10% Kuraril pro Kilogramm) eingespritzt, und 
wahrend der Injektion wiederholt der Ischiadicus gereizt, bis auch 
durch starksten faradischen Strom keine Bewegung der Pfote 
hervorgerufen werden kann. 

2. Die Karotiskaniile wird mit dem Blutdruckmanometer 
verbunden und die Blutdruckkurve aufgezeichnet. Bei Reizung 
des Ischiadicus tritt reflektorische Blutdrucksteigerung auf. Die 
hierfiir notige Reizstarke wird aufgeschrieben. Danach wird die 
kiinstliche Atmung fiir etwa 45 Sekunden unterbrochen: Er­
regung des vasomotorischen Zentrums durch das Erstickungs­
blut bewirkt Blutdrucksteigerung. 

3. Hierauf wird Adrenalin eingespritzt (0,01 mg oder mehr): 
Blutdrucksteigerung. 

4. Beide Vagi werden abgebunden und durchschnitten in der 
Weise, daB sowohl das zentrale als das periphere Stiick an Faden 
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befestigt bleiben. Reizung des rechten und linken peripheren 
Vagusstammes mit .verschiedenen Stromstarken, um Pulsver­
langsamung, Blutdrucksenkung und Herzstillstand zu demon­
strieren; danach Demonstration der Wirkung von zentraler 
Vagusreizung auf den Blutdruck. 

5. Einspritzung von 20 mg pro Kilogramm Atropin (langsam 
injizieren I), darauf faradische Reizung des p~ripheren Vagus­
stumpfes, was nun ohne EinfluB auf das Herz ist, wahrend Reizung 
des zentralen Vagusstumpfes noch auf den Blutdruck wirkt. 

6. Mit einer feinen Pipette wird nunmehr in die Tracheal­
kaniile ein Tropfen einer 10proz. alkoholischen Amylnitritlosung 
gebracht. Die kiinstliche Atmung blast den Dampf hiervon in 
die Lungen des Tieres: Blutdrucksenkung. Falls diese Senkung 
nicht stark genug ausfallt, werden mehrere Tropfen oder eine 
starkere Losung gebraucht (Vorsicht fiir Dberdosierung, da sonst 
der Blutdruck nicht nach kurzer Zeit wieder zur Norm zuruck­
kehrt, was fiir die weitere Demonstration notig ist). 

7. Nunmehr wird an Stelle der A.therflasche eine ebensolche 
Flasche mit Chloroform in die kiinstlicte Atmung eingeschaltet. 
Man beginnt mit einem Stand der Hahne 1 : 10, durch weitere 
Offnung des Hahnes I erhoht man die Konzentration des Chloro­
forms in der Atmungsluft langsam und zeigt die parallel hiermit 
eintretende allmahliche Blutdrucksenkung. Von Zeit zu Zeit 
wird nun abwechselnd der Nervus ischiadicus mit der friiher 
verwendeten Stromstarke gereizt oder Erstickung gemacht. Die 
hierdurch hervorgerufene Blutdrucksteigerung wird immer ge­
ringer und bleibt schlieBlich ganz aus. 

Meistens gelingt es, ein Zwischenstadium zu zeigen, in welchem 
auf Reizung des Nervus ischiadicus Blutdrucksenkung an Stelle 
von Blutdrucksteigerung auftritt. (Umkehr des Reflexes durch 
Chloroform.) 

8. Wenn das vasomotorische Zentrum weder reflektorisch 
noch durch Erstickung reizbar ist, wird durch das peripher an­
greifende Adrenalin (Dosis wie oben) noch eine krMtige Blut­
drucksteigerung veranlaBt. 

9. Die Chloroformnarkose wird nun so weit vertieft, daB der 
Blutdruck sehr niedrig wird, der Schreiber des Manometers 
schlieBlich keine sichtbaren Bewegungen mehr macht und mit dem 
Finger kein Herzschlag mehr zu fiihlen ist. Jetzt wird schnell 
die Chloroformzufuhr beendet und reine Luft eingeblasen. Durch 
Thoraxkompression wird zugleich kraftige Herzmassage ausge­
fiihrt, so daB der Schreiber des Blutdruckmanometers bei jeder 
Kompression in die Hohe geht. 
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Manehmal gIuekt es auf diese Weise, das Herz wieder zum 
Sehiagen zu bringen. (Erklarung des Meehanismus.) 

Wenn dieses binnen einer.Minute nieht gelingt, wird Iangsam 
unter andauernder Herzmassage Adrenalin (1: 10 verdunnt) 
intravenos eingespritzt; das Herz beginnt darauf wieder zu 
sehiagen. 

In dem MaBe nun dureh die kiinstliehe Atmung die Chloroform­
konzentration im Blute vermindert wird, steigt der Blutdruck 
wieder an und kann schlieBlich den Ausgangswert erreichen. 

Dureh Reizung des Nervus isehiadicus und Erstickung wird 
schlieBlich untersucht, ob das vasomotorische Zentrum wieder 
erregbar geworden ist. 

Die Kurve wird fixiert und an einem der folgenden Tage 
durch die fur diese Demonstration besonders aufgerufene Stu­
dentengruppe genau ausgemessen. 

Anmerkung: Dieser Versuch kann auch an der Katze aus­
gefiihrt werden. Das Tier wird unter einer Glasgiocke mit Ather 
narkotisiert, bis es vollstandig schiaff ist und die Atmung noch 
gerade andauert. Hierauf wird die Katze schnell aufgespannt, 
traeheotomiert und nunmehr die Athernarkose mit Hilfe der 
kunstlichen Atmung fortgesetzt. 

Die zur Vaguslahmung notige Atropinmenge ist bei der Katze 
niedriger als beim Kaninchen, 1-2 mg sind meist hinreichend. 

Bei der Katze kann gewohnlich auch der Unterschied in der 
Form der Blutdrucksteigerung durch Adrenalin demonstriert 
werden, wie sie vor und nach der Aussehaltung der Vaguswirkung 
durch Atropin zu sehen ist. Wahrend nach Atropin die Blutdruck­
steigerung meistens einen glatten und regelmaBigen VerIauf hat, 
wird bei intakten Vagi die Kurve unterbrochen durch ein Stadium, 
in welchem eine Verminderung derBlutdrueksteigerung, manch­
mal mit deutliehen Vaguspulsen, auftritt. 

Der Unterschied beider Kurven nach derselben Adrenalin­
dosis (z. B. 0,04 mg) kann am Ende des Versuches demonstriert 
werden. 
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Demonstration II. 

Dekapitierte Katze. 
Die Katze wird unter einer Glasglocke mit Ather narkotisiert 

und schnell aufgespannt, worauf die Trachealkaniile eingebunden 
wird. Die Athernarkose wird nun bei einem Stand der Hahne 
4 : 10 sehr tief gemacht, eine Venenkaniile eingefiihrt, beide Karo­
tiden abgebunden und die Vagi durchschnitten. 

Darauf wird die Dekapitation nach Sherrington ausgefiihrt, 
der die Methode folgendermaBen beschreibt: 

"Die Haut wird in der Hohe des Hinterhauptes dicht hinter den 
Ohren quer durchtrennt und riickwarts zuriickgezogen,' um die 
Halsmuskulatur am Epistropheus freizulegen. Dann sind die 
Enden der Transversalfortsii.tze des Atlas zu fiihlen. Gerade hinter 
diesen Fortsii.tzen macht man einen tiefen Einschnitt durch die 
Muskulatur. Der breite Processus spinosus des Epistropheus wird 
mit einer Knochenzange eingekerbt. Dicht unter dem Korper des 
Epistropheus wird mit einer scharfen Aneurysmennadel eine 
starke Ligatur hindurchgefiihrt, und in der Rille, welche durch 
den Einschnitt hinter den Querfortsatzen des Atlas und durch die 
Kerbe im Processus spinosus des Epistropheus gebildet wird, fest­
geknotet. Diese Ligatur komprimiert die Vertebralarterien, wo 
sie von den Querfortsatzen des Epistropheus zum Querfortsatz 
des Atlas laufen. Eine zweite starke Ligatur wird dann in der 
Hohe des Krikoidknorpels um den Hals geschlungen und so ge­
legt, daB sie den ganzen Nacken mit Ausnahme der Trachea um­
faUt. Die Dekapitation wird mit einem Amputationsmesser voll­
endet. Sie geht von der ventralen Seite durch das Atlanto·Ok­
zipitalgelenk und durchschneidet das Riickenmark gerade hinter 
seiner Verbindung mit der Medulla oblongata. Die rund um den 
Hals gelegte Ligatur wird im Augenblick der Dekapitation fest 
zugezogen und der abgeschnittene Kopf des tief narkotisierten 
Tieres wird dann entfernt. Blutung ist auBerordentlich gering. 
Wenn noch etwas Blut aus dem Wirbelkanal sickert, wird sie 
durch geringe Erhebung des Halses iiber dem K6rper gestillt. 
Die Hautlappen werden zusarilmengenaht, um das freiliegende 
Ende des Riickenmarkes und die anderen durch die Amputations­
wunde entb16Bten Gewebe zu bedecken." 

Mag n n s, Pharmakoiog. Praktikum. 3 
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Die ganze Operation kann in 6 Minuten ausgefiihrtwerden. 
Der Korper des Tieres liegt auf einem elektrisch erwarmten 
Operations brett, die kiinstliche Atmung muB wahrend des ganzen 
Versuches fortgesetzt werden, aber die Atherzufuhr wird nunmehr 
unterbrochen. 

Bei der allmahlichen Ausscheidung des Narkotikums aus dem 
Tierkorper werden die hierbei nacheinander auftretenden Reflexe 
demonstriert. 

Zuerst der Patellarreflex, dann 
Schwanzbewegung auf Schwanzkneifen. 
Gleichzeitiger Beugereflex } . 
Gekreuzter Streckreflex auf Knmfen der Pfoten. 
Sorgfaltig muB darauf geachtet werden, daB das Tier nicht 

iiberhitzt wird, da dann die Reflexe schlecht werden. 
Das Tier wird nunmehr auf seine rechte Seite gelegt, ein Haut­

schnitt an der lateralen Seite des linken Knies nach unten gemacht 
und der~Nervus peroneus aufgesucht, den man durch die Faszie 
durchschimmern sieht. Der Nerv wird so weit als moglich peripher 
abgebunden und peripher hiervon durchgeschnitten. Er wird auf 
die Versenkelektrode nach L u d wig oder auf die einfache Elektrode 
von Sherrington1) gelegt. 

Das linke Hinterbein wird nun in zwei Schlingen aus Woll­
faden, die an einem Stativ befestigt sind, in der Schwebe ge­
halten; an der Pfote wird ein Faden befestigt, der iiber eine Rolle 
nach dem Hebel zu lauft. Wenn im Laboratorium vorhanden, 
kann hierzu der senkrechte Linien schreibende Hebel von Keith­
Lucas benutzt werdenll). 

Jetzt wird in regelmaBigen Zeitabstanden der Nervus peroneus 
gereizt und die hierdurch veranlaBten gleichseitigen Beugere£lexe 
registriert. Die Reizung geschieht mit dem faradischen Strom, 
wobei in den sekundaren Kreis ein Widerstand von etwa' 20000 
Ohm eingeschaltet wird, um den EinfluB geringer Verschiebungen 
des Nerven an den Elektroden auszuschalten. 

AIle 2 Minuten wird gereizt, am besten wird der faradische 
Strom jeweils 5 Sekunden lang geschlossen. Hierdurch erhalt 
man\regelmaBigere Ergebnisse, als bei Reizung durch abge­
blendete Einzeloffnungs- oder SchlieBungsschIage. Jede Reizung 
wird durch einen Elektromagnet auf dem Kymographion re­
gistriert. 

Nachdem anfangs mehrere normale Reflexe geschrieben sind 
und die GroBe und Form der Reflexe aufgezeichnet ist, wobei die 

1) Journal of Physiology 38, 382. 1909. 
2) J. N. Langley, Journ. of Physiol. 43, 127. 1911-12. 
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Erscheinungen der Summation, der Nachentladung usw. demon­
striert werden konnen, wird mit Hilfe der kiinstlichen Atmung 
Chloroform eingeblasen. Man beginnt mit einem Stand der Hahne 
1/2 : 10 und geht dann auf 1 : 10 und 2 : 10 iiber, wobei die Re­
flexe allmahlich kleiner werden und schlieBlich vollstandig. auf­
horen. Manchmal ist nach dem Eintritt der Chloroformwirkung 
Reflexumkehr zu sehen, oder es treten allein Beugebewegungen 
auf und die sekundaren Streckreflexe werden unterdriickt. Nach­
dem die Reflexe vollstandig verschwunden sind, wird die Chloro­
formzufuhr unterbrochen und Luft eingeblasen. Die allmahliche 
Riickkehr der Reflexe wird registriert und dabei ebenfalls auf 
die Form der Reflexzuckungen geachtet. 

Hierauf wird vorsichtig 4--5 ccm 2% Coffeino-natrium ben­
zoicum eingespritzt und die starke VergroBerung der Reflex­
kontraktionen demonstriert. Man kann nun entweder den Ver­
such fortsetzen mit den unter Demonstration IV beschriebenen 
Blutdruckversuchen oder, wenn man hieraus eine besondere De­
monstration machen will, jetzt Strychnin injizieren. Die erhohte 
Reflexerregbarkeit laBt sich nach 0,2 mg pro Kilogramm intravenos 
deutlich demonstrieren. Auch eine etwaige Veranderung in der 
Form der Reflexe muB beachtet werden. Die Strychnindosis wird 
nun auf 0,4 mg pro Kilogramm erhoht, worauf allgemeine Krampfe 
auftreten. 

Zum Schlusse laBt man das Tier ersticken, hierbei wird das 
Aufrichten derc

, Haare am Schwanz demonstriert (Reizung der 
Urspriinge der Pilomotoren im Riickenmark durch Kohlensaure). 

3* 



36 Demonstration III. Diureaeversuch an der dezerebrierten Katze. 

Demonstration III. 

Dinreseversnch an der dezerebrierten Katze. 
Nikotinwirkung auf sympathische Ganglien. 

Eine Katze wird unter der Glasglocke mit Ather narkotisiert. 
Demonstration der Atherwirkung: Speichelsekretion, evtl. Exzi­
tationsstadium, in manchen Fallen Narkoselaufbewegungen, 
Narkosesteifheit, schlieBlich tiefe Narkose mit regelmaBiger 
Atmung. Das Tier wird dann aufgespannt, schnell eine Tracheal­
kaniile eingebunden, und die Athernarkose mit Hilfe der kiinst­
lichen Atmung und des oben beschriebenen Narkoseapparates 
(siehe Abb. 6) fortgesetzt. Die Narkosesteifheit ist hierbei 
meistens nicht vollstandig verschwunden. 

Beide Karotiden werden abgebunden, die Vagi durchschnitten, 
die beiden zentralen Vagusenden an Faden befestigt und eine 
Injektionskaniile in die Jugularis eingefiihrt. Hierauf wird das 
Tier umgedreht, so daB es auf dem Bauch zu liegen kommt, und 
der Kopf vom Kopfhalter losgemacht. Unter fortdauernder tiefer 
Narkose wird ein sagittaler Hautschnitt iiber den Schadel hin 
von der Protuberantia occipitalis externa an zur Verbindungs­
linie der Augen gemacht. 

Die Insertion der Temporalmuskeln wird beiderseits mit 
einem halbzirkelformigen Schnitt abgetrennt, die Muskeln mit 
einem Raspatorium oder dem Messerstiel vom Schadel losgemacht, 
so daB das Schadeldach bloBliegt. Mit einem Trepan von etwa 
18 mm Diameter wird nun an der einen Seite eine 6ffnung in 
den Schadel gebohrt, wobei sorgfaltig darauf geachtet werden 
muB, daB: 

I. weder der Sinus longitudinalis noch der Sinus transversus 
eroffnet wird. Der Rand des Trepans muB darum einige 
Millimeter von der Sagittalnaht entfernt bleiben, und auch 
einige Millimeter vor der Insertion der Okzipitalmuskeln 
bleiben; 

2. daB beim Trepanieren das Instrument, wenn es die Lamina 
interna durchschneidet, nicht in das Gehirn durchfahrt. 
Das Bohren muB darum gegen das Ende zu vorsichtig aus­
gefiihrt werden. 
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Zur Vermeidung von Blutung werden nun durch einen Assi­
stenten mit Daumen und Zeigefinger der rechten Rand beide 
Vertebralarterien komprimiert. Zu diesem Zwecke wird am 
RaIse das Gewebe direkt hinter den groBen Querfortsatzen des 
Atlas krii.ftig gegen die Wirbelsaule angedriickt. Der Druck muB 
genau lateral gegen die Wirbelsaule ausgefiihrt werden und nicht, 
wie das durch Ungeiibte meistens geschieht, an der Ventralseite. 
Bei gut ausgefiihrter Kompression bleibt bei der nun folgenden 
Dezerebrierung jede intrakranielle Blutung aus. 

Das Dezerebrieren (Sherrington) selbst kann auf ver­
schiedene Wei sen ausgefiihrt werden. 

Am einfachsten ist es, die Dura in der Trepanationsoffnung 
zu spalten, und durch den Duraschnitt an der Hirnoberflache 
entlang einen in der Langsrichtung leicht gekriimmten Spatel 
(Abb. 8) nach hinten zu schieben, bis das Tentorium cere belli 
erreicht wird, welches bei der Katze knochern ist. Der Spatel 
wird nun langs des Tentorium cerebelli nach der Schadelbasis 
vorgeschoben und, wenn diese erreicht ist, durch eine Bewegung 
in der Ebene des Tentoriums der Rirnstamm durchgeschnitten. 
Der Schnitt falIt meistens zwischen vordere und hintere Vier­
hiigel. 

Abb. 8. Met a II spa t e1, an heiden Seiten 1eicht umgebogen, zum 
Dezerebrieren . 

. Die Kompression der Vertebralarterien wird nun be~ndet, 
und der Kopf des Tieres etwas hoch gelagert, um die Blutung 
einzuschranken. Diese ist meistens sehr gering. Bei dieser Me­
thode bleibt also das Gehirn in der vorderen Schadelgrube Hegen. 

Eine andere Methode besteht darin, daB mit der Knochenzange 
unter Kompression der Vertebrales das ganze Schadeldach weg­
gebrochen wird. Hierbei braucht der Sinus sagittalis nicht ge­
schont zu werden, dagegen wohl der Sinus ~ransversus. Die Dura 
wird hierauf an beiden Seiten von der GroBhirnoberfIache ent­
fernt, die Dezerebrierung mit dem Spatel in der Ebene des Ten­
toriums ebenso ausgefiihrt wie oben beschrieben wurde, und nun 
das gesamte Gehirn vor dem Dezerebrierungsschnitte entfernt. 
Rierbei muB darauf geachtet werden, daB die Dura an der Schadel­
basis nicht gezerrt oder abgerissen wird, da sonst starke Blutung 
auftritt. Der Vorteil dieser letzteren Methode ist, daB die Lage 
des Schnittes im Verhaltnis zu den Corpora quadrigemina und 
dem Mittelhirn direkt gesehen werden kann und daB eine etwaige 
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Blutung nieht leieht zu Kompressionserseheinungen fiihrt. Aueh 
kann man im Notfalle Blutgerinnsel wahrend des Versuehes aus 
der SehadelhOhle entfernen. 

Die Haut wird hierauf zusammengenaht und die Athernarkose 
beendet. 

Das Tier beginnt meistens nach einiger Zeit spontan zu atmen; 
fiir diese Demonstration ist es jedoch empfehlenswert, die kiinst­
liche Atmung fortzusetzen. 

Die Katze wird nun wieder auf dem Riicken aufgebunden, 
eine Blutdruckkaniile in die Karotis eingefiihrt und zur An­
bringung der Blasenkaniile ein sagittaler Hautschnitt von etwa 
5 em Lange in der Mittellinie von der Symphyse nach oben ge­
macht. Die Bauchwand wird hierauf in der Linea alba durch­
trennt und die Offnung dabei moglichst klein gemacht, da sonst 
leicht Darmschlingen nach auBen gepreBt werden. Die nun frei 
liegende Blase wird mit zwei chirurgischen Pinzetten gefaBt und 
vorsichtig und langsam nach auBen gezogen. Die Bauchwand 

C 

Abb.9. Blasenkaniile. 

Besteht aus einem dickwandigen Glaszylinder, in dessen Boden zwei 
parallele Glasrohrchen a und b angeschmolzen sind. Die Kaniile wird 
durch einen an del' Vorderseite der Blase gefiihrten Schnitt eingefiihrt, 
die Blasenwand iiber den Rand hingezogen und mit einem starken Faden 
in der Rinne c festgebunden. Das Rohrchen b ist in Verbindung mit 
einem horizontalen ROhrchen, aus dem der Harn abtropfelt. Das Rohrchen a 
dient zum Fillien des ganzen Systems und wird danach verschlossen. 

Die Zwiachenwand wird bei dieser Demonstration nicht gebraucht, sie 
dient um die rechte und linke BlasenhMfte zu scheiden, wenn der Harn 
aua heiden Nieren getrennt aufgefangen werden soIl (N a u n y n - P fa ff). 

wird jetzt mit ein oder zwei Ligaturen wieder zusammengenaht, 
wobei vor aHem darauf geachtet werden muB, daB beide Ureteren 
hierdurch nicht komprimiert werden. 

Die Blasenkaniile (Abb. 9) wird nunmehr durch einen Schnitt 
an der Vorderseite der Blase in diese eingefiihrt und festgebunden, 
wobei darauf geachtet werden muB; daB die Einmiindungsstellen 
der Ureteren nicht mit abgebunden werden. 

Das eine Seitenrohr der Blasenkaniile wird durch einen Gummi­
schlauch mit einem umgebogenen Glasrohr verbunden, das an 
der einen Seite zu einer feinen Spitze ausgezogen ist, aus welcher 
der Harn abtropfen kann. Die Tropfen fallen auf einen empfind-
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lichen Tropfenzahler, z. B. den von O. Loewi (von Castagna in 
Wien), wobei jedesmal ein elektrischer Kontakt geschlossen wird. 
Hierdurch kann jeder Tropfen entweder durch einen Elektromagnet 
auf dem Kymographion registriert oder durch eine elektrische Klin­
gel den Studenten horbar gemacht werden. Das andere Seitenrohrder 
BlasenkaI;liile wird benutzt, umdasganze System mit warmem Was­
ser zu fiillen, und wird darauf mit einem Glasstopfen abgeschlossen: 

Das Glasrohrchen, aus dem der Ham abtropft, muB in der­
selben Horizontalebene liegen wie die Blase. 

Nunmehr wird die linke Niere in das Onkometer von Cohn­
heim - Roy gelegt, das vorher mit 01 gefiillt und auf Korper­
temperatur erwarmt ist. Hierzu sucht man mit der Hand tastend 
durch die Bauchwand hin die linke Niere auf und schneidet die 
Bauchwand an der linken Seite unterhalb des Rippenbogens in 
der Hohe der Niere in sagittaler Richtung ein, wobei meistens 
keine Blutung erfolgt und hochstens eine kleine Vene abgebunden 
werden muB, offnet darauf das Peritoneum und luxiert die Niere 
nach auBen. Die Offnung der Bauchwand muB so groB gemacht 
werden, daB das Onkometer hindurch geht. Nunmehr wird so 
vorsichtig wie moglich, ohne an der Niere zu ziehen oder diese 
zu driicken, der Nierenhilus von Fett und Bindegewebe frei 
prapariert, so daB Arterie, Vene und Ureter frei liegen, die Nieren­
kapsel eingeschnitten und abgezogen. Darauf wird die Niere in 
das geoffnete Onkometer gelegt, dieses geschlossen und dabei 
Sorge getragen, daB Arterie, Vene und Ureter nicht gedriickt 
werden. Das Onkometer wird nunmehr in die Bauchhohle zuriick­
geschoben und so gelagert, daB die NierengefaBe nicht abge­
klemmt werden. Das Seitenrohrchen des Onkometers liegt auBer­
halb der Bauchhohle und wird durch einen mit Luft gefiillten 
Gummischlauch mit dem Volumschreiber von Schlayer1) ver­
bunden, welcher mit Petroleum gefiillt ist. 

Wenn das Onkometer richtig liegt, dann sind die Pulse auf 
der Onkometerkurve zu sehen, und es tritt keine allmahlich zu­
nehmende Volumzunahme durch Stauung ein. 

Die Bauchwand wird nun um das Seitenrohrchen des Onko­
meters durch Ligaturen geschlossen. Die Karotiskaniile wird mit 
dem Blutdruckmanometer verbunden und der Blutdruck re­
gistriert. Manometerfliissigkeit: 1/2 gesatt. Na2S04 -lOsung. 

Fiir genaue wissenschaftliche Onkometerversuche ist es notig, die 
Tiere zu kurarisieren, um den EinfIuB von Muskelkontraktionen auf das 
Onkometer auszuschlieBen. Bei dieser Demonstration kann das jedQch 
unterlassen werden. 

1) Schiayer, Central blatt fUr Physiol. 20, 257. 1906. 



40 Demonstration III. Diureseversuch an del' dezerebrierten Katze. 

Demonstration: 

Verhalten von Blutdruck, Nierensekretion und 
Nierenvolum. 

1. EinfluB sensibeler Reize, z. B. Pfotenkneifen oder Er­
stickung, wobei gewohnlich Blutdrucksteigerung und Abnahme 
des Nierenvolumens durch GefiiBkontraktion gleichzeitig eintreten. 

2. Intravenose Einspritzung von 1 ccm 10% Coffeino-Natrium 
benzoicum. Diese Injektion muB auBerordentlich langsam er­
folgen, weil sonst starke Blutdrucksenkung folgt. Meistens tritt 
hiernach eine Zunahme der Nierensekretion auf. Expansion des 
Nierenvolumens kann stattfinden, aber bleibt auch manchmal 
aus (Unabhangigkeit der Diurese von der Nierendurchblutung). 

3. Rierauf werden 5 ccm einer 20proz. Natriumsulfatlosung 
langsam intravenos eingespritzt, worauf meistens starke Salz­
diurese erfolgt, die mit oder ohne Zunahme des Nierenvolumens 
erfolgen kann. 

4. Rierauf wird 0,1 mg Adrenalin eingespritzt: Blutdruck­
steigerung, starke Abnahme des Nierenvolums, Aufhoren der 
Diurese. Die Wirkung ist voriibergehend. 

Man kann auch, wenn dieses im Anfang des Experimentes 
nicht deutlich war, nunmehr den EinfluB der Erstickung auf 
Blutdruck, Nierenvolum und Diurese zeigen. 

Danach wird die Registrierung des Blutdrucks und des Ni~ren­
volums unterbrochen. 

EinfluB von Nikotin auf die sympathischen Ganglien. 
Das Tier wird so gelagert, daB die Studenten das eine Auge 

der Katze beobachten konnen. Auf faradische Reizung des 
zentralen Vagusstumpfes,· mit welchem der Halssympathikus bei 
der Katze meist zusammen verlauft, erfolgt Offnung der Lid­
spalte, Retraktion der Nickhaut und Pupillenerweiterung. Jetzt 
wird intravenos 10-15 mg Nikotin pro Kilogramm eingespritzt 
und hierbei auf die oben beschriebenen Symptome der Sympathi­
kusreizung geachtet. Nachdem diese vorbeigegangen sind, ist 
Reizung des Halssympathikus ohne Wirkung auf das Auge. 

Der Effekt beruht auf Lahmung des Ganglion cervicale su­
premum, so daB die Erregungen nicht mehr von den pra- auf die 
postganglionaren Fasern iibergehen konnen. Die postganglionaren 
Fasern seIber bleiben dagegen erregbar. Urn dieses zu demon-
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strieren, wird das MitteIohr von der Bulla ossea aus eroffnet, 
und die in der SchIeimhaut des Promontoriums verlaufenden 
postganglionaren Sympathikusbahnen fiir das Auge direkt fa­
radisch gereizt, worauf sofort der typische Effekt am Auge ein­
tritt. 

Die Bulla ossea ist bei der Katze Ieicht an der Schadelbasis 
medial und etwas kaudal vom Unterkieferwinkel beiderseits als 
ein~ runder Buckel zu fiihIen; der Bautschnitt wird in sagittaler 
Richtung gefiihrt, die Muskeln nach rechts und links mit stumpfen 
Baken auseinandergezogen und die Bulla freigelegt. Man braucht, 
da die Karotiden abgebunden sind, keine Blutung zu fiirchten, 
nur einige Venen werden mit dem stumpfen Baken zur Seite 
geschoben. 

Die Bulla selbst wird mit einem kleinen MeiBel erOffnet und 
die Offnung notigenfalls mit der Knochenzange vergroBert. Die 
Sympathikusbahn Iauft an der Basis des Promontoriums1). Die 
Stelle ist leicht zu finden. 

1) Abbildung bei A. de Kleyn und Cb. Sooin, Pfliigers Arch . • 10,409. 
1915. 
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Demonstration IV. 

Quantitative Blutdruckversuche an der Rucken­
markskatze. 

Die Katze wird gerade so wie bei Demonstration II deka­
pitiert. Nachdem der Ather ans dem Korper ausgeatmet ist, 
wird eine Karotis mit dem Blutdruckmanometer verbunden. 
Hierzu kann man vorteilhafterweise, um Gerinnung zu ver­
meiden, die durch Mac Craken und Wer}less beschriebene 
Blutdruckkaniile verwenden. (Siehe Abb. 10.) 

Abb.l0. Blutdruokkaniile naoh Maceraken und Wernesa 1). 

Diese besteht aua einem ziemlioh dickwandigen gliisernen Zylinder mit 
einem Seitenrohr, das duroh einen Gummischlauoh mit demBlutdmok­
manometer verbunden wird. An der Unterseite wird der Zylinder duroh 
einen Gummistopfen 0 abgeschlossen, duroh welchen ein diinnwandig611 
Metallrohr a geht (liohte Weite 1,6-2 mm). Hierduroh wird die Karoti. 
gezogen, welohe iiber den Rand b des Metallrohrohens a gestiilpt und 
dort festgebunden wird. Die obare Offnung des Zylinders ist duroh den 
Stopfen f verschlossen, in welchem sich ein Glasrohrohen mit Gummi­
schlauoh befindet, der durch eine Schraubklamme bei d verschlossen wird. 

1) W. MacCraken and S. Werness, A devioe for overcoming 
clotting during direct bloodpressure experiments. Journ. pharm. and 
exper. therap. Vol. IX. S. 305 1916-1917. 
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Diese wird folgendermaBen eingefiihrt: 
Die Karotis, welche iiber eine Lange von mehreren Zentimetern 

frei prapariert ist, wird durch das metallene Rohrchen a durch­
gezogen, so daB die Arterie mit einem Stiickchen daraus hervor­
ragt und diese darauf mit einer kleinen Klemme unterhalb des 
Apparates bei e vorlaufig abgeklemmt. Dann wird das freie Ende, 
das bei b hervorragt, abgeschnitten und die Arterie hierdurch 
geoffnet. Diese wird nun mit Hilfe von zwei feinen Pinzetten 
iiber das freie Ende b des Metallrohrchens gestiilpt. Gliickt dieses, 
dann wird das umgeklappte Ende mit einem feinen Seidenfaden 
in einer kleinen Rinne im Metallrohrchen festgebunden. Jetzt 
wird der Stopfen C in den Glascylinder gebracht und der ganze 
kleine Apparat mit halbgesattigter Natriumsulfatlosung gefiillt, 
wo bei die Klemme bei d kurze Zeit geoffnet wird, um die Luft 
zu entfernen. 

1m Manometer wird nun der gewiinschte Dberdruck gemacht 
und die Klemme von der Arterie entfernt. Es istvorteilhaft, den 
Apparat in einem Stativ zu befestigen, da sonst die Arterie ab­
geklemmt werden kann. 

Die zu diesem Versuche verwendete Katze darf nicht zu klein 
sein. Die lnjektionskaniile wird diesesmal besser in die Vena 
Femoralis statt in die Jugularis eingefiihrt. 

1. Jetzt wird diejenige Adrenalindosis bestimmt, welche 
gerade maxi male Blutdrucksteigerung bewirkt, z. B. 0,05 mg 
pro Kilogramm (die Empfindlichkeit der Katzen wechselt stark). 

Hierauf wird nun zunachst eine Adrenalindosis eingespritzt, 
welche ungefahr eine Blutdrucksteigerung bis zur hal bmaxi­
mal e n Rohe' bewirkt, und darauf eine Adrenalindosis, welche voll­
standig oder fast vollstandig un wi r k sam ist. Die Einspritzungen 
miissen stets mitderselben Geschwindigkeit ausgefiihrt werden, z. B. 
in 20 Sekunden, und das Volumen der einzuspritzenden Losung stets 
das gleiche sein (1 ccm). Nach jeder Einspritzung muB die Kaniile 
mit Ringerlosung durchgespritzt werden, urn den letzten Rest 
des Adrenalins von der vorhergehenden Injektion zu entfemen. 
Darauf wird nochmals diejenige Dosis, welche die halbe Blut­
drucksteigerung bewirkte, eingespritzt, und gezeigt, daB die 
Blutdrucksteigerung genau gerade so hoch ausfii.llt. 

NB. Will man den Adrenalingehalt eines Praparates von 
unbekannter Starke untersuchen, dann muB man hiervon gerade 
diejenige Dosis bestimmen, welche eine solche mittelgroBe Blut­
drucksteigerung hervorruft, und mit einer Losung von bekanntem 
Adrenalingehalt vergleichen, welche eine eben so starke Wirkung 
ausiibt. Denn gerade in dieser Zone der Wirkung machen bereits 
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kleine Unterschiede in der Dosis groBe Unterschiede in der Blut­
drucksteigerung, wahrend, wenn man maximal wirksameDosen ein­
spritzt, die Rohe der Blutdrucksteigerung nicht so stark mit der 
eingespritzten Dosis wechseltl). 

2. Hierauf wird 1/2-1 cern Pi tu i t r in intravenos eingespritzt. 
Die Blutdrucksteigerung ist weniger hoch, doch dauert langer. 
(Andere Rypophysenpraparate haben manchmal keine blutdruck­
steigernde Wirkung.) 

3. Einspritzung von Cholin: 1/2 mg bewirkt meistens eine 
mittlere, 1 mg eine starke voriibergehende Blutdrucksenkung, 
manchmal sind auch schon kleinere Dosen hinreichend. Hiermit 
wird nun die Wirkung von Az e t y Ie hoI i n verglichen: 0,001 mg 
bewirkt eine starke Blutdrucksenkung, manchmal ist sogar noch 
I/U)OOOOO mg wirksam. 

4. Einspritzung von 1/10 mg Nikotin bewirkt Blutdruck­
steigerung nach vorhergehender deutlicher Vaguswirkung (Puls­
verlangsamung, Blutdrucksenkung). Diese Vaguserregung wirkt 
der Blutdrucksteigerung teilweise entgegen und muB daher fiir 
genaue Wertbestimmungen ausgeschaltet werden, was durch 
langsame Einspritzung von 4-5 mg Atropin geschieht. Wird 
hierauf wieder 1/10 mg Nikotin eingespritzt, dann tritt jetzt eine 
reine Blutdrucksteigerung auf. Eine nachfolgende Injektion von 
0,1 mg Nikotin gibt dann wieder eine gerade so hohe Blutdruck­
steigerung, wenn zwischen den beiden Injektionen so lange ge­
wartet wird, daB der Blutdruck wieder auf das alte Niveau herab­
gesunken ist, was meistens nach etwa 10 Minuten der Fall ist. 

5. Rieraufwird 0,1 mg Lo belin eingespritzt, was eine ebenso 
hohe Blutdrucksteigerung bewirkt als 0,1 mg Nikotin. Nunmehr 
ruft ein Gemisch von 1/20 mg Nikotin und 1/20 mg Lobelin eine 
betrachtlich hohere Blutdrucksteigerung hervor, und ebenso eine 
hierauf folgende Injektion von 0,1 mg. Nikotin allein. Die 
Empfindlichkeit fiir Nikotin ist durch die vorhergehende Lobelin­
einspritzung betrachtlich erhoht worden2). 

6. SchlieBlich wird 1/2 mg g -S t r 0 p han tin eingespritzt und 
die Blutdrucksteigerung und der schlieBlich auftretende Rerztod 
demonstriert (ErOffnung des Thorax, Demonstration des Herz­
stillstandes, langsam eintretende systolische Kontraktur der 
Ventrikel). 

1) W. Storm van Leeuwen, Physiologische Waardebepalingen van 
geneesmiddelen.~ Proefschrift Utrecht 1919." S. 15. 

2) W. Storm v. Leeuwen en C. de Lind v. Wyngaarden, Over 
den invloed van Lobeline op de bloedsdrukverhooging door Nicotine. 
Kon. Acad. v. Wetenschappen, Amsterdam. Wis-en Nat. Md. Dl.XXVI, 1. 
1917. 
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Demonstration Va. 

Wirkung des Strophan­
tins auf das isolierte 

Saugetierherz. 
Jedes Laboratorium wird 

wahrscheinlich einen Langen­
dorffapparat besitzen. AIle 
gebrauchlichen Modelle kon­
nen fiir diese Demonstration 
benutzt werden. 

Wir benutzen hierfiir die 
einfache Versuchseinrichtung 
nach Locke (siehe Abb.ll). 

Abb. 11. Langendorff­
apparat (Modell von Locke). 

An einem halzernen Stativ 
sind drei horizontale Bretter be­
fest'gt. Auf dem oberen Brett a 
stehen zwei Mariottesche Fla­
schen I und II von I I Inhalt, 
welche durch Gummisahlauche 
mit zwei Biiretten in Verbindung 
stehen, die mit Klemmen an dem 
Brette a befestigt sind. Je nach 
dem Stand des Hahnes b, del' 
zwei schrage Durchbohrungen 
beaitzt, kann die Fliissigkeit aus 
einer del' beiden Flaschen unter 
konst'lntem Druck durch die gla- ~~ 
serne Spirale nach del' Kaniile c I 
flieBen, an welcher daa Herz be- r 
festigt iat. : 

, 
, 
I 
I 
I 
I , 
§ 

Durch die Fliissigkeit in bei- i 
den Biiretten perlt ein Strom von I 

Luft odeI' Sauerstoff, das iiber- f-cr1ir====:rr====::::::;~::1 
fliissige Gas entweicht aus den I 
Seitenrahren d. I 

Zur Erwarmung del' Durch- ~ 
stramungsfliissigkeit auf Karper- <!l 
temperatur befindet sich die glii.-
serne Spirale in einem zylindri. 
schen kupfernen Wasserbad, das Abb. n. 

45 
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auf einem Metallring auf dem durch bohrten Brette e aufruht. Die 
Erwlinnung des Bades geschieht mit Hilfe eines massiven Kupfer. 
sta.bes f, der gut schlieBend in der Wand des Wasserbades ein· 
gelOtet ist und etwas in den Innenraum des GefaBes vorsteht. Dieser 
Stab wird durch einen Bunsenbrenner erhitzt. Das Wasserbad wird 
unten durch einen Kautschukstopfen abgeschlossen, durch welchen das 
Endrohr der Spirale nach der Herzkaniile geht. An dieser Kaniile be· 
findet sich ein Seitenrohr, in welchem ein Thermometer steckt. Der 
Gummistopfen h, mit welchem die Kaniile mit der Spirale verbunden 
ist, enthalt eine zweite Durchbohrung, durch welche ein enges Glasrohr· 
chen geschoben wird, das mit einem Gummischlauch und einer Schraub. 
klemme k geschlossen wird. Durch Offnung der Schraubklemme k kann 
man die Luft aus der Herzkaniile vertreiben; unter Umstanden kann 
diese Einrichtung auch gebraucht werden, um die Fliissigkeit aus der 
Spirale, ohne daB diese das Herz zu passieren braucht, zu entfernen. 
Man kann hierdurch erreichen, daB beim UmstelJen des Hahnes b die 
Fliissigkeit aus der nunmehr angeschlossenen Flasche nicht erst allmah· 
Hch den Inhalt der Glasspirale verdrangt, sondern schnell nach der Herz· 
kaniile durchflieBen kann, so daB also kurz nach dem Umdrehen des 
Hahnes b genannte Fliissigkeit nahezu unvermischt das Herz durchstromt. 
Das Herz wird an dem umgebogenen Glasstab i festgebunden. 

Die Fliissigkeitsmenge, welche aus dem Herzen ausflieBt, wird durch 
einen Trichter in dem untersten Brett" gesammelt und mit einer darunter 
aufgestellten Stromuhr (Abb. 12, s. S. 48) gemessen. Die Faden m und m' 
verbinden Vorhof und Kammer mit den Schreibhebeln. Der Abstand des 
Unterrandes der Rohren in den Mariotteschen Flaschen bis zur unteren 
Offnung der Herzkaniile betragt etwa 80 cm. 

Ais Ernahrungsfliissigkeit dient die Locke-Ringersche Losung, 
welche folgende Zusammenstellung besitzt: 

0,9% NaOl. 0,042% KOl. 0,024% OaOI2• 0,1 % Glukose. 
0,02% NaHOOa. 

Die Menge von 21 Fliissigkeit, welche meistens fUr einen Ver· 
such hinreicht, wird auf folgende Weise bereitet: 

18 g NaOl + 8,4 ccm 1% KOI-Losung + 4,8 ccm 1% Oa012• 

Losung werden in 1,81 destilliertem Wasser gelost und aus einem 
fein ausgezogenen Rohrchen hierdurch etwa' 2 Stunden lang ein 
langsamer Luft· oder Sauerstoffstrom geleitet, so daB die Fliissig· 
keit'mit Sauerstoff gesattigt wird. 

Kurz vor dem Gebrauche"wird hierzu unter" UmrUhren eine 
Losung zugesetzt von 0,4 g NaHOOa + 2 g Glukose in 200 ccm 
destilliertem Wasser. Die ganze Fliissigkeit wird hierauf gut 
umgesch ii ttelt. 

Will man die Kontraktionen von Vorhof und Kammer gleich· 
zeitig registrieren und vermeiden, daB der Versuch durch die 
Erscheinungen des Herzblockes gestort wird, dann ist unum­
ganglich notig, fiir diese Losung frisch aus glasernen GefaBen 
destilliertes Wasser und vollstandig reine Ohemikalien zu be-
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nutzen (Mercks garantiert reine Reagentien oder Praparate von 
Kahlbaum "zur Analyse mit Garantieschein"). 

Ein Kaninchen wird durch Naekenschlag getotet, der Thorax 
geoffnet, das') Herz mit der Aorta ascendens herausgeschnitten 
und in einelli Schalchen mit warmer Locke-Ringerlosung aus­
gespiilt, darauf in ein anderes Sehalehen mit reiner Locke­
Ringerlosung gebracht und hierin so lange vorsicht.ig massiert, 
bis alles Blut entfernt ist (zur Vermeidung von Gerinnseln). 

An der Hinterseite der Ventrikel in der Nahe der Vorhofs­
grenze wird mit einer feinen Nadel ein Seidenfaden durch die 
Vtmtrikelwand gezogen und nunmehr mit 2 Pinzetten die Aorta 
ascendens iiber die Herzkaniile gezogen und festgebunden, wobei 
keine Luftblasen in der Aorta zuriickbleiben diirfen. 

Die Hinterwand des Ventrikels wird nun an den Glasstab (i) 
festgebunden, und die Spitze des einen Herzohrs und die Vorder­
seite der Ventrikel durch Faden, welche iiber Rollen laufen, mit 
zwei leichten Hebeln verbunden1). Registriert werden also die 
Querkontraktionen der Kammern auf dem Kymographion. 

Falls das Herz im Anfang des Versuches flimmert, wird 1 cem 
10% KCI-Losung durch den Gummischlaueh oberhalb der Herz­
kaniile eingespritzt. Das Herz steht darauf still und beginnt, 
sobald die Kalilosung durch die Durehstromungsfliissigkeit aus 
aus den KoronargefaBen verdrangt ist, regelmaBig zu schlagen 
H. E. Hering). 

Der DurchfluB durch die KoronargefaBe kann gegebenenfalls 
gemessen werden, indem die aus dem Herzen abstromende Fliissig­
keit in einem Triehter gesammelt wird und in eine Stromuhr von 
Co ndon flieBt (Abb. 12, s. S. 48), welehe jeweils nach Fiillung mit 
10 eem Fliissigkeit umkippt und dabei einen elektrisehen Kontakt 
schlieBt; ein Elektromagnet markiert darauf jeweils eine Marke 
auf den Kymographion. 

Zeitschreibung 10 Sekunden. 
Nach einer hinreichend langen Normalperiode wird nunmehr 

auf die Flasche II umgesehaltet, die mit einer Losung von 11/2 mg 
g-Strophantin in 500 ccm Locke-Ringer gefiillt ist. Die gesamte 
Strophantinvergiftung lauft nun in ungefahr 15 Minuten abo 
Das therapeutische Stadium ist meistens sehr deutlich an den 

1) Sehr geeignet zur gleichzeitigen Registrierung der Vorhofs- und 
Kammerschliige ist der Hehel nach Keith - Lucas, welcher die Kontrak­
tionen geradlinig aufzeichnet. Wir benutzen ein Modell, bei welchem beide 
Hebel an derselben Saite sich bewegen und daher Vorhof- und Kammer­
schliige vertikal iibereinander registrieren. 
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Vorhofs- und Kammerkontraktionen zu sehen, das toxische 
Stadium ii.uBert sich in Unregelmii.Bigkeiten der beiden Herz­
abschnitte, in .partiellem und totalem Herzblock und zunehmender 
systolischer Kontraktur, welche schlieBlich in systolischen Still­
stand iibergeht. 

Abb.12. Stromu.hr na'ch Condon I ). 

An dem einen Ende des Hebels a, welcher bei b seinen Drehpunkt 
hat, sitzt ein Metallgef1i.B von 10 ccm Inhalt mit schiefem Boden, in 
welches die zu messende Fliissigkeit stromt. Dar andere Arm des Hebels 
ruht auf der Spitze c, welche auf· und abwiirts geschraubt werden kann. 

Man stellt die Spitze c so ein, daB das an dem Hebel befestigte 
eiserne Stabchen d, welches durch den Magneten e angezogen wird, nicht 
direkt mit e in Kontakt kommt. Wenn die Fliissigkeit in das MeBgefiiB 
stromt, halt das an dem Stabe f verschiebbare Gegengewicht und die 
Anziehungskraft des Magneten den Hebel in diesem Stande, bis plOtzlich 
das Gewicht des GefaBes zu schwer wird und der Hebel umschlligt. 
Hierdurch wird zwischen dem Platinpliittchen g und dem Platinstift h 
Kontakt hergestellt und ein elektrischer Strom geachlossen. In diesen 
Strom ist ein Elektromagnet eingeschaltet, der eine Marke auf das Ky­
mographion schreibt. 

Der Stift h kann notigenfalls auch auf- und abwarts bewegt werden 
durch Drehung der dreieckigen Hartgummischeibe, an welcher der Stift 
befestigt iat. 

Hat sich das MeBgefaB entleert, dann bringt das Gegengewicht den 
Hebel schnell wieder in seinen Ursprungsstand zuriick, in welchem er 
durch den Magnet festgehalten wird. Der Magnet ist von wesentlicher 
Bedeutung fiir den Apparat, da mit dem Gegengewicht allein der Hebel 
nioht sohnell genug Ulnklappt. 

1) N. C. Condon, Journ. of Physiol. 46 (Proo. Physiol. Soo. June 28. 
1913). 
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Demonstration Vb. 

ll'Ieltzer-Narkose. 
Wahrend dieser Demonstration kann gleichzeitig die Narkose 

durch intratracheale Insufflation nach Meltzer demonstriert 
werden. 

Eine Katze wird unter der Glasglocke sehr tief narkotisiert, 
darauf auf den Riicken gelegt, das Maul mit einer Kieferklemme 
(Abb. 13) geoffnet, die Zunge mit einer Zungenzange (Abb. 14) 
stark nach vorne gezogen und der Kopf so gelagert, daB die 
Offnung des Kehlkopfes sichtbar wird. Jetzt wird ein diinner 
Katheter durch die Glottis in die Trachea geschoben so weit, daB 
die Spitze gerade oberhalb der Bifurkation zu liegen kommt 
(man kann vorher an dem Brustkorb des Tieres ungefahr MaB 
nehmen). Hierauf wird das Maul des Tieres geschlossen, der 
Katheter an die Schnauze festgebunden, wofiir ein Metallrohrchen 
mit 2 Osen benutzt wird, das iiber den Katheter hingeschoben 
ist und gleichzeitig verhindert, daB das Tier den Katheter durch­
beiBen kann. 

Abb.13. Kieferklemme. 
Die Backen a werden ins Maul zwischen den Ober- und Unterkiefer 

geschoben und durch Druck bei b der Mund geoffnet. Feder und ge­
ziihnte Sperre sorgen dafiir, daB die Zange im gewiinschten Stande 
stehen bleibt. 

Zur Fortsetzung der Narkose wird nun aus einem Wasser­
strahlgeblase ein kontinuierlicher Luftstrom eingeblasen, dessen 
Starke so geregelt wird, daB der Thorax des Tieres gerade etwas 
erweitert ist, ohne daB jedoch der intrathorakale Druck zu stark 

Mag nus, Pharmakolog. Praktikum. 4 
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erhoht wird. Der Luftstrom geht durch den Narkoseapparat 
(Abb. 6), wobei der Stand der Hahne so eingestellt wird, daB 
ein Teil der Luft den Ather passiert. Das Tier bleibt auf diese 
Weise ruhig in tiefer Narkose liegen. 

Abb.14. Zungenzange. 
Der eine Schenkel ist am Ende zu einer Platte verbreitert, der andere 

Schenkel endet in einer Gabel mit scharfen rechtwinklig abgebogenen 
Zahnen, welche in Vertiefungen der Platte passen. 

Man kann an diesem Tiere noch den einen oder anderen Ver­
such anstellen, der bei einer friiheren Demonstration zufallig 
unterbleiben muBte. 
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Demonstration VI. 

Wirkung von Arzneimitteln auf. das Atemzentrnm. 
Bei einem gewogenen Kaninchen ist vorher in leichter Narkose 

eine Venenkaniile in die Jugularis eingebunden. Das eine Nasenloch 
wird mit etwas 5 proz. Kokainlosung mit Hilfe eines Pinsels unemp­
findlich gemacht und das Tier darauf auf dem Riicken aufgespannt. 

In das mit Kokain anasthesierte Nasenloch wird eine glaserne 
Arterienkaniile eingefiihrt und diese mit einem Mareyschen 
Tambour verbunden, der mit einer ziemlich schlaffen Gummi­
membran bespannt ist. Auf diese Weise kann die Atmung leicbt 
auf dem Kymographion registriert werden. 

Demonstriert wird: 
1. Der EinfluB sensibeler Reize auf die Atmung: 

a) Anblasen, 
b) Rasseln mit dem Schliisselbund, 
c) Vorhalten von Watte mit Chloroform vor das Nasenloch. 

a) und b) geben Verstarkung der Atmung, 
c) gibt Atemhemmung. 

2. Einspritzung von 1 ccm 25% Alkohol intravenos: schwache 
Verstarkung der Atmung. 

3. Einspritzung von 1 ccm 0,1% KON intravenos: enorme 
Erregung der Atmung. 

4. IOmg Morphinum hydrochloricum pro Kilogramm intra­
venos: sofort Verminderung der Atmung, hauptsachlich 
bestehend in Vedangsamung mit langen Pausen; haufig 
auch periodische Atmung. 

5. Wiederholung der sub 1 genannten sensibelen Reize. 
6. Einspritzung von 10-20 mg Koffein bewirkt deutliche Er­

regung der Atmung. Diese ist noch starker und langer 
dauernd nach 

7. Einspritzung von 10 mg Atropin-Schwefelsaureester1). 

8. Wiederholung der sub 1 genannten sensibelen Reize. 
9. Enorme Erregung der Atmung nachEinspritzung von 

21/2 cern 10% NaH2P04-Losung (Wirkung der erhohten 
H -Ionenkonzentration im Blute auf das Atemzentrum). 

1) An Stelle von Koffein und Atropin-Schwefelsaureester kann auch 
15 cern gesattigte Kampferlosung in Ringer intravenos eingespritzt werden, 
wonach eine deutliche Verbesserung der durch Morphin verminderten 
Atmung erfolgt. 

4* 
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