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~

Kaum eine andere Beobachtung ist so schnell das Gemeingut aller
Aerzte, zum Theil leider auch der Laien geworden, als jene Beobach-
tung, dass ein Schlag auf die Patellarsehne eine deutliche Zuckung
der jener Sehne zugehérigen Muskulatur auslést — das sogenannte
Kniephdnomen (Westphal) oder, wie die Erscheinung wohl ohne
volle Berechtigung auch genannt wird, Patellarreflex.

War diese Beobachtung, die von Erb und Westphal®*) zu glei-
cher Zeit und unabhingig von einander gemacht wurde, an sich schon
interessant genug, so gewann dieselbe eine besondere Bedeutung
durch die Entdeckung Westphal’s, dass das Fehlen des Phinomens
zu den frithesten Erscheinungen der Tabes dorsalis gehdrt, nachdem
derselbe schon in seiner ersten Arbeit iiber den Gegenstand die kli-
nisch und anatomisch wichtige Thatsache nachgewiesen hatte, dass
bestimmte Partien in den Hinterstringen es seien, deren Dege-
neration das Fehlen des Kniephinomens zur unbedingten Folge habe.
Ueber die Natur der Erscheinung, ob dieselbe ein verwickelterer Vor-
gang oder ein einfacher Reflex sei, zeigte sich bald eine Differenz un-
ter den einzelnen Untersuchern, die noch heute trotz einer grossen
Reibe klinischer und experimenteller Studien nicht beseitigt ist.

Die oben erwdhnte von Westphal gefundene Thathsache da-
gegen, die Degeneration der Hinterstringe betreffend, wurde bald von

*) Vortrag, gehalten in der Sitzung der Berliner Gesellschaft fiir Psych.
und Nervenkrankheiten vom 12. Marz 1883,

**) Dieses Archiv V. 1875. p. 803,
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vielen Seiten bestiitigt und fand nur vereinzelten Widerspruch wie bei
Fischer™) und Berger*®). Beide Autoren gaben an, in ausgebilde-
ten und unzweifelhaften Fallen von Tabes dorsalis das Kniephinomen
~ gefunden zu haben, doch fehlt in allen diesen Fillen der anatomische
Beweis fiir das Vorhandengewesensein einer Hinterstrangsaffection iber-
haupt, in specie aber fiir das Hinabreichen derselben bis zum Len-
denmark und zwar bis zu bestimmten Partien desselben — eine Bedin-
gung, die Westphal gerade als erforderlich betrachtet fiir die Aufhe-
bung des Kniephdnomens. Trotz dieser Anzweiflung konnte Westphat,
deriiber ein so reiches Beobachtungsmaterial verfiigt, auch etwad Jahre***)
nach seiner ersten Arbeit versichern, dass er in typischen Fillen aus-
gebildeter Tabes das Kniephinomen niemals gefunden habe.

Spater{) machte dann derselbe Beobachter noch die interessante
Mittheilung, dass es ihm in einigen Fillen von fehlendem Kniephi-
nomen gelungen sei, eine Zuckung des Quadriceps femoris herbei zu
fiihren auf dem Wege des von der Haut ausgeldsten Reflexes, sei es
nun, dass der Insult der vom Ligam. patellae abgehobenen Haut in
einem Klopfen, Stechen oder Kneifen derselben bestand.

Weitere Untersuchungen und Mittheilungen von verschiedenen
Autoren hatten mittlerweile ergeben, worauf auch Westphal schon
hingewiesen hatte, dass auch bei einer Anzahl anderweitiger Erkran-
kungen des Centralnervensystems das Kniephinomen fehle, wihrend
es bei anderen sehr erheblich gesteigert erschien.

Die erste grossere Untersuchungsreihe iiber ein etwaiges Fehlen
des Kniephénomens bei Gesunden veriffentlichte Berger+f) im An-
schluss an seine Mittheilungen iber das Vorkommen der Erscheinung
bei Tabes dorsalis.

Er untersuchte 1499 gesunde Individuen, darunter 900 active
Soldaten und fand das Kniephinomen fehlend bei 22, also etwa
1,56 Procent.

Dagegen konnte Westphal wiederum angeben, dass er es bei
Gesunden niemals vermisst habe, macht aber darauf aufmerksam, dass
es in einigen Fillen sehr schwer und oft nur sehr schwach hervorzu-
bringen sei. Ueber die Ursachen dieses Verhaltens Genaueres anzugeben,
war derselbe nicht im Stande, glaubt aber, in manchen Fallen seien

*) Centralblatt fiir med. Wissensch. 1880. No. 20.
**) Centralblatt fiir Nervenheilkunde 1879. No. 4.
*#%) Berliner med. Wochenschrift 1881. No. 1 und 2.

1) Dieses Archiv XII. 3. p. 789.
+%) Centralblatt fiir Nervenheilkunde 1879. No. 4.



404 Dr. Pelizacus,

mechanische Momente, wie Kiirze oder Schlaffheit des Lig. oder auch
eine starke Umlagerung desselben durch Fettmassen als solche an-
zusehen. . ‘

In neuester Zeit hat Eulenburg®) in 4,8 pCt. bei gesunden Er-
wachsenen, Jagern der Greifswalder Garnison,. in 5,65 pCt. bei Kin-
dern im 2.—5. Lebensjahre und 4,21 pCt. bei Kindern im ersten
Lebensjahre das Kuniephinomen fehlend gefunden. Kinder unter einem
Jahr bhat derselbe 214, zwischen 2—5 Jahren 154 untersucht.

Wihrend die genanrnfen Untersucher das Fehlen des Kniephino-
mens einfach als Thatsache hinstellten, ohne eine Erklirung fiir dieses
Verhalten geben zu konnen, glaubte Bloch**) in einer Arbeit ,,Neuro-
pathische Diathese und Kniephinomen“ eine soiche gefunden zu haben.
Von einem ganz neuen, nachher zu erwihnenden Gesichtspunkte aus-
gebend untersuchte Bloch 694 Schulkinder zwischen 6 und 9 Jahren
und fand das Kniephinomen fehlend bei 5, und zwar bei 3 Knaben
und 2 Médchen.

Da die Arbeit Bloch’s den Anlass zu meiner Untersuchung bil-
dete, so ist es nothwendig auf die Einzelnheiten derselben etwas
piher einzugehen.

Was seine Untersuchungsmethoden anlangt, so waren es die be-
kannten, und wurden die Kinder mehrere Male untersucht. Bei nihe-
rer Nachforschung ergab sich, dass bei den Familienmitgliedern von
mehreren dieser Kinder Abnormititen in den Functionen des Central-
nervensystems vorhanden waren, und zwar folgende:

* Der Vater des ersten Knaben litt an Tabes spastica, der Grossvater war
Potator, die Schwestern des Grossvaters epileptisch.

Der Mutter des zweiten Knaben fehlt das Kniephinomen, dann stammt
die Mutter aus psychisch schwer belasteter Familie und ist mit der des ersten
Knaben verwandt.

Dem Vater des 3. Knaben fehlt ebenfalls das Kniephinomen und stammt
er gleichfalls aus einer Familie, in der verschiedene Mitglieder an Psychosen
und Epilepsie leiden.

Upber die Familie des vierten Kindes, eines gesunden Madchens ist nichts
Genaues zu constatiren.

Das finfte Kind stammt aus gesunder Familie, leidst aber an einer Ver-
kriimmung der Wirbelsiule, einer rechtsseitigen Xyphoscoliose der Brustwirbel
und linkseitiger Lordose der Lendenwirbel. ;

Gestiitzt auf die drei ersten Beobachtungen glaubte Bloch nun,
dass es sich in diesen Fiallen um eine eigenthiimliche Veridnderung

*) Verhandlung der Naturforscher-Versammlung zu Eisenach 1882,
**) Dieses Archiv XII. 8. 471,
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des Nervensystems, neuropathische Diathese auf hereditirer Grund-
lage handele, die sich das eine Mal als eine grobere anatomische
Lision des Centralnervensystems fussere, das andere Mal nur in dem
Fehlen des uns beschiftigenden Phanomens in Erscheinung trete. Die
neuropathische Diathese fussere sich durch das Fehlen des Kniephi-
nomens.

Es wire das gewiss eine Zusserst interessante und bemerkens-
werthe Thatsache, wenn dieselbe sich durch eine grossere Untersu-
chungsreihe bestitigen sollte. Allein Bloch’s eigene Beobachtungen
geben doch schon zu mancherlei Bedenken Veranlassung, wirend die
Befunde Berger’s und Eulenburg’s bei dariiber mangelnden An-
gaben gar nicht zu verwerthen sind.

Von den 5 Fillen von Bloch sind zwel gar nicht zu verwenden.
Bei dem einen Kinde fehlt jede Angabe iiber die Familie, bei dem
zweiten ist die Familie gesund, das Kind selbst leidet aber an einer
Verinderung der Wirbelsdule, die, wie auch anderweitig beobachtet,
moglicher Weise Ursache des Verhaltens sein kann, und bei dem zuerst
genannten Kinde, dessen Vater an Tabes spastica leidet und aus
einer kravken Familie stammt, ist das Resultat der Untersuchung
ein zweifelhaftes. Bloch fand nimlich, nachdem es ihm am 5. Mai
1881 nicht moglich gewesen bei dem Knaben das Knieph#nomen her-
wvorzurufen, am 14. Juni dasselbe beiderseits, ebenso am 5. Juli.
Am 30. Juli fehlt es beiderseits, am 22. September ist es rechts
hervorzurufen, links nicht. Dasselbe fehlt also bei zwei Untersu-
chungen, bei zwei ist es beiderseits deutlich und und bei einer fiinf-
ten Untersuchung nur rechts hervorzurufen. Man kann danach in
diesem Falle ebenso gut von einem Vorhandensein als von einem
Fehlen des Kniephinomens sprechen.

Es bleiben mithin zur Stiitze der Bloch’sehen Ansicht noch
zwei allerdings sehr auffallende Beobachtungen. Es fehlt bei dem
Vater des einen und der Mutter des andern das Phinomen, und beide
stammen aus neuropathisch schwer belasteten Familien. Ob dieses
Ergebniss der Bloch’schen Untersuchung auch bei einer grosseren
Anzahl zu Untersuchender sich als richtig erweisen wiirde, war die
Aufgabe einer Untersuchungsreihe, die ich anf Veranlassung des Herrn
Geheimrath Westphal im Winter 1881/82 anstellte. Untersucht
wurden 2403 Knaben im Alter von 6—13 Jahren aus drei verschie-
denen Volksschulen®) Berlins.

*) Fiir die Erlanbniss dazu spreche ich an dieser Stelle Herrn Stadischul-
rath Prof. Bertram meinen Dank auns.
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Was die Technik der Untersuchung anlangt, so wurde ein Knabe
nach dem andern auf einen Tisch gesetzt, so dass die Unterschenkel
herunter hingen. In weitans der Mehrzahl der Fille geniigt ein ein-
ziger Schlag mit dem Percussionshammer gegen die Sehne, um das
Kniephinomen mit aller Deutlichkeit hervorzubringen. War die Er-
scheinung wenig ausgebildet oder schien sie ginzlich zu fehlen, dann
wurden die betreffenden Knaben, nachdem die iibrigen wieder in ihre
Klasse zuriickgekehrt, bei entblossten Beinen genauer untersucht und
das Gesammtresultat notirt. Ich will hier, was auch von anderen
Untersuchern, Westphal, Berger u.s. w. angegeben wird, betonen,
dass die Intensitit der Muskelzuckung in ungemein weiten Grenzen
schwankt. Wahrend bei dem einen sich der Unterschenkel auch bei
kraftigem Schlag nur missig bewegt, wird bei dem anderen schon
bei einer geringen Erschiitterung das betreffende, unter Umstinden
aber auch das andere Bein wmit diesem krampfhaft in die Hohe ge-
schleudert. Weder mit der Stirke der Muskulatur noch mit der Be-
schaffenheit des Lig. patellae scheint dieses Verbalten zusammen zu
héngen.

Das Resultat der Untersuchung war ein sehr iberraschendes,
iiberraschend besonders den Resultaten Eulenburg’s und Berger’s
gegeniiber. Denn bei der Untersuchung der ersten Schule fand sich
unter 778 Knaben iiberhaupt nur einer, in der zweiten bei 787 nur
drei und in der letzten zwei unter 828, bei denen es nicht gelang,
das Kniephéinomen hervorzurufen.

Diese Knaben wurden dann Herrn Prof Westphal vorgestellt
und von diesem mehrere Male untersucht. Das genauere Resultat der
einzelnen Untersuchungen war folgendes:

1. Knabe Dehmel, ein schwichlicher, andmischer, mit einem leichten
Bronchialcatarrh behafteter 9 jahriger Knabe, wurde am 9. Februar zum er-
sten Mal von mir genau untersucht und das KniephSinomen nicht gefunden.
Der Knabe hat 6 Wochen vorher eine schwers Diphtherie — die Richtig-
keit dieser Angabe der Eltern des Kindes wurde mir von dem Abtheilungs-
arzte Dr. Delhaes schriftlich bestdtigt — im Elisabeth-Krankenhause durch-
gemacht, jedoch keine Zeichen einer Lahmung gezeigt. Auch Herrn Prof.
Westphal gelang es bei einer gemeinschaftlichen Untersuchung am 16. Fe-
bruar nicht, das Kniephénomen oder auch nur deutliche Zuckungen des Quadri-
ceps zu erzielen, dagegen lautet das Ergebniss einer 12 Wachen spéter vor-
genommenen Untersuchung ,das Kniephinomen beiderseils deutlich, wenn
auch schwach zu erzielen®.

2. Knabe Wolf, gesundes, ziemlich kraftiges 10jahriges Kind.

Der Knabe ist nach der ersten Untersuchung in der Schule am 18. Fe-
bruar, am 29. Marz 1882, am 12. Mai und am 16. Januar 1883 untersucht,
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ein Mal am 12. Mai von Herrn Prof. Westphal allein, die andern Male ge-
meinschaftlich.

Das Resultat lisst sich in Folgendem zusammenfagsen :

Der Knabe spannt die Beine in einer merkwiirdig ungeschickten Weise
und gelingt es bei den beiden ersten Untersuchungen kaum eine befriedigende
Zuckung des Quadriceps zu erzielen, die nur rechts einiger Massen als dent-
liches Kniephdnomen angesprocher werden konnte. Am 16. Januar bei der
letzten Untersuchnng gelingt es beiderseits.

3. Knabe Hensel, 13 Jahre alt, gesund und kriftig.

Bei der Untersuchung am 16. Februar und 29. Marz 1882 gelingt es
zwar beiderseits Contractionen im Quadriceps zu erzielen, doch sind dieselben
nur undeutlich. Am 12. Mai gelingt es durch Klopfen auf die Patellarsehne
eine Contraction im Quadriceps zu erzeugen, die sich aber beiderseits auf den
Vastus internus beschriinkt.

16. Januar 1883. Es gelingt rechts und links verschiedene Male ein
deutliches Kniephdnomen zu erzeugen, doch scheint es, als ob der Schlag
immer einen bestimmten Punkt und zwar am dusseren Rande des Ligamentum
patellas ireffen miisste.

Am 2. Februar gelingt es gelegentlich einer elektrischen Untersuchung,
die Herr Dr. Remak vorzunehmen die Giite hatte, und die ganz normale Ver-
nisse ergab, das Kniephdnomen beiderseits mit Leichtigkeit und einer Deut-
lichkeit, die nichts zu wilnschen dbrig lasst, hervorzubringer und zwar vom
ganzen Umfange des Lig. patellas aus.

4, Knabe Azler, 18 Jahre alt, gesund und kriftig gebaut.

Der Knabe wurde am 24. und 29. Mirz und am 12. Mai 1882 unter-
sucht, wie der vorige mit dem Erfolg, dass sich zwar verschiedene Male Contrac-
tionen im Quadriceps erzielen lassen, aber immer nur so schwach und unregel-
missig, dass man sie nicht als ein wohlausgesprochenes Kniephdnomen be-
trachten kann. Aber auch bei diesem Knaben gelingt es am 17. Februar
leicht und deutlich beiderseils dasselbe hervorzurufen.

5. Knabe Leue, 13 Jahre alt, gesund und von kriftiger Muskulatur,
mit ziemlich langem Ligam. patellae. Untersucht am 28. Mérz, am 12, Mai
1881. Beide Mal war das Resultat negativ. Ueber die Untersuchung vom
12. Mai lautet Westphal’s briefliche Aeusserung einfach ,Kniephinomen
nicht zu erzielen®.

Am 16. Januar 1883 lautet die Angabe, es gelingt an beiden Beinen
deuntlich und zu wiederholten Malen ein Kniephdnomen hervorzubringen, doch
wie bei dem Knaben Azler nur von einem am Husseren Rande des Lig. pa-
tellae gelegenen Punkte aus.

Am 19. Februar ist an beiden Beinen mit einer geradezu iiberraschen-
den Deutlichkeit das Knieph&nomen hervorzubringen.

6. Knabe. E. Scholle, 9 Jahre alt. Nach Angabe des Vaters war die
Mutter durchaus gesund, stammte aus gesunder Familie und starb vor 6 Jahren
an Blutvergiftung.

Der Vater selbst ist ein robuster und bis auf hiufig rheumatische Be-
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schwerden, die durch seinen Beruf als niederer Beamter der Eisenbahn genii-
gend motivirt werden, gesunder Mann und hat das Kniephiinomen. In seiner
ganzen Famile und Verwandtschaft ist ihm ber Nerven- oder Geisteskrank-
heiten gar nichts bekannt.

Der Knabe selbst ist schwichlich, andmisch, seine Muskulatur wenig
entwickelt; das Lig. patellae straff und kurz.

Bei diesem Knaben, der sonst ganz gesund ist, ist es trotz wiederholter
und sehr sorgfiltiger Untersuchungen niemals gelungen, auch nur anndhernd
eine Erscheinung hervorzurufen, die man als Kniephinomen deuten konnte.
Der Knabe wurde von Herrn Prof. Westphal 4mal, von mir selber minde-
stens 6 mal untersucht, mit beiden Beinen gleichmissig auf dem Tischrand
sitzend, die Beine tibergeschlagen und liegend mit halbangezogenem Ober-
schenkel. Die Untersuchung der Hautsensibilitdt, der mechaunischen und elek-
trischen Erregharkeit ergab durchaus normale Verhéltnisse.

Es gestalten sich also die Ergebnisse einer Untersuchung von
2403 Knaben im Alter von 6—14 Jahren derart, dass es nur beieinem
einzigen Knaben niemals gelang, das Kniephinomen zu erzielen.
Dann war es bei einem Knaben bei der ersten Untersuchung sechs
Wochen nach einer schweren Diphtherie nicht vorhanden, fand sich
aber deutlich vor nach einem Vierteljahr, und ist in diesem Falle
wohl zu vermuthen, dass der diphtherische Process, der ja so leicht
Stérungen des Nervensystems hervorruft, die Ursache des abnormen
Verhaltens gewesen sei.

Schwer zu erzielen, an einzelnen Tagen gar nicht, an anderen
wieder auffallend deutlich war dasselbe bei 4 Knaben.

Auch wenn diese simmtlichen Knaben nach dem Resultat der
ersten Untersuchung als mit Mangel des Kniephinomens behaftet an-
genommen wiren, wiirde das Ergebniss ein von den Resultaten Eulen-
burg’s und Berger’s ungemein verschiedenes sein, erst 0,26 gegen 4,3
und 1,56, wihrend es sich dem von Bloch mit 0,7 schon mehr nihert.

Wiahrend Bloch aber in einer Beziehung mit mir zu idberein-
stimmendem Resultat gekommen ist, nimlich zu dem, dass es bei
denselben Individuen an einzelnen Tagen nicht, an anderen Tagen
wieder deutlich moglich ist das Kniephinomen zu erzielen, kann ich
die andere Anschauung Bloch’s, betreffend den Zusammenhang dieses
Mangels mit der neuropathischen Diathese, in keiner Weise bestitigen.
Bei keinem der Kinder ergab die genaueste Nachforschung in dieser
Beziehung irgend einen Anhalt, wihrend es doch wohl mebr als wahr-
scheinlich ist, dass unter den 2403 Kindern eine mehr oder minder
grosse Anzahl von Eltern abstammen, die entweder selbst an Ner-
ven- oder Gehirn-Erkrankungen litten oder Familien angehérten, in
denen diese Erkrankungen erblich waren.
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Zieht man aus der Summe der Thatsachen die sich ergebenden
Schliisse, so ist folgendes wohl als sicher anzusehen.

Es bedarf, um von einem definitiven Fehlen des Kniephdnomens
sprechen zu kdnnen, wiederholter genauer Untersuchungen, denn es
giebt Individuen, bei denen es nicht jeder Zeit gelingt, die Erschei-
nung mit der ndthigen Stirke und Deutlichkeit zu erzielen.

Das Fehlen des Kniephinomens ist bei gesunden Individuen, so
weit man berechtigt ist, die bei Knaben im Alter von 6—14 Jahren
gefundenen Resultate zu verallgemeinern, ein ungemein seltenes Vor-
kommen, nach den mitgetheilien Untersuchungen nur 4 auf 10,000,
0,04 pCt.

Welches die Ursachen des Fehlens und auch des genannten
abnormen VYerhaltens sein kann, dartiber kann ich vorliufig noch
nichts Genaueres mittheilen, sicher ist, dass in einigen Fillen die
Ungeschicklichkeit jede Muskelspannung zu eliminiren, Schuld daran
ist. Besonders kdnnte dies wohl bei Erwachsenenen noch mehr als
bei Kindern der FFall sein, insbesondere bei Leuten aus den niederen
Stinden— Soldaten — die so oft weder die allereinfachsten Bewegungen
isolirt auszufithren, noch auch gewisse Bewegungsacte zu unterdriicken
im Stande sind. Uebrigens wurden die simmtlichen Kinder immer
unter annihernd gleichen Verhiltnissen untersucht. Sie hatten einen
lingeren Weg zu Fuss oder, in der Pferdebahn zuriickgelegt, die
Temperaturverhiltnisse waren immer annihernd dieselben, sie waren
nicht iberangestrengt und hatten sich vorher einige Zeit ausgeruht.
Vielleicht konnte bei dem einen Knaben, dem das Phinomen fehlte,
schon der Keim zur Entwicklung einer chrouischen Riickenmarks-
erkrankung, die ja unter Umstinden einen sc¢ ungemein protrahirten
Verlauf zeigen, gelegt sein, Hoffentlich wird es spitern Untersuchern
gelingen, die Ursachen des auffallenden Verhaltens bei den anderen
Kindern aufzukliren™).

Zum Schluss verfehle ich nicht Herrn Geheimrath Westphal fir
seine freundliche Hiilfe meinen wirmsten Dank auszusprechen.

") Gelegentlich des Vortrags wurden zwei der Knaben und zwar die
Knaben Hensel und Leue der Gesellschaft vorgestellt. Letzterer ist derjenige,
bei welchem es bei den ersten Untersuchungen Herrn Westphal und mir
niemals gelang, das Phénomen zu erzielen. Es gelang an diesem Abend sehr
leicht bei beiden, sowohl bei einfach herabhdngenden als auch bei in halber
Beugung unterstiitztem Unterschenkel. Der Knabe Scholle, dem es ganz fehlte,
konnte, weil an einer Pneumonie erkrankt, nichf vorgestellt werden.



