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P

Bei meinen fritheren Untersuchungen tiber die chroniche C8y-Vergiftung
habe ich den Schwerpunkt auf die Durchforschung des Centralnerven-
systems gelegt, und es gelang mir, im Gehirn, verlingerten Mark,
Rickenmark, den Spinal- und Sympathicusganglien der Versuchthiere
die verschiedenartigsten Faser- und Zelldegenerationen nachzuweisen,
die in ihrer Schwere durchschnittlich der Intensitit des klinischen Bil-
des entsprechen. Tch habe seiner Zeit darauf hingewiesen, dass ein,
wenn auch nur indirecter Zusammenhang zwischen den klinischen Kr-
scheinungen und den constatirten Zellverinderungen bestehen muss.
Einige experimentell erzeugte Symptome erwecken nun ein besonderes
Tnteresse, nicht nur weil wir sie auch beim chronisch CS,-vergifteten
Menschen wiederfinden, sondern vor Allem, weil wir sie mit Recht als
mehr oder weniger constante Erscheinungen der peripheren Neuritis
anzusprechen gewdhnt sind.

Es sind dies: Tremor, Ataxie, Atrophie, Lihmung, Herabsetzung
der elektrischen Erregbarkeit und Aniisthesie. Nun hat aber die histo-
logische Untersuchung der peripheren Nerven der vergifteten Versuchs-
thiere woh! eine Reihe von Verinderungen des normalen Structurbildes,
jedoch nicht geniigend eindeutige Befunde zum Nachweis einer echten
Neuritis ergeben. Wir miissen daber die genannten Symptome auf

1) Die wesentlichsten Resultate der vorliegenden Untersuchungen wurden
in einem auf der V. Vereinigung mitteldeutscher Psychiater und Neurologen
zu Leipzig am 22. October 1899 gehaltenen Vortrage mitgetheilt.



Zur Lehre von der Schwefelkohlenstoff-Neuritis. 8§73

Grund der im Centralnervensystem gefundenen Zelldegenerationen als
central bedingt ansprechen und setzen uns durch diese Auffassung kei-
neswegs in Widerspruch zu den in der Neuropathologie gebriuchlichen
Anschauungen?).

Wenn nun aueh die grosse Mehrzahl der als CS,-Neuritis beschrie-
benen Nervenaffectionen der Kritik nicht Stand zu halten vermag, so
muss anderseits zugegeben werden, dass einige wohlbeobachtete Filie
von chronischer CS,-Vergiftung existiren, denen gegeniiber eine andere
Diagnose als die der Neuritis klinisch nichkt gestellt werden kann.

Es sind dies die Fille, wo constante Druckpunkte, charakteristische
Schmerzen und Sensibilititsstorungen bestehen, die [den Haut-End-
aushreitungen der schmerzhaften Nervenstimme mit voller Schirfe
entsprechen. Wo sich noch qualitative Veriinderungen der elekirischen
Erregbarkeit den iibrigen Erscheinungen zugesellen, dirfte die Diagnese
der Neuritis keinem Zweifel mehr begegnen.

In meiner letzten einschligigen Arbeit habe ich aus der gesammten
vorliegenden Literatur nur zwei Fille zusammenstellen konnen, wo eine
Neuritis bei Gummiarbeitern mit einer an Gewissheit streifenden Wahr-
scheinlichkeit bestand.

In dem einen von Mendel beschriebenen Falle konnte Atrophie
mit partieller EA. R., Functions- und Sensibilititslihmung im Gebiete
des N. medianus festgestellt werden, und in einer von Laudenheimer
mitgetheilten Beobachtung fand sich eine Parese der rechtsseitigen Ulna-
rismuskulatur mit Andeutung von EA. R,, fibrillirem Zittern und Par-
dsthesien im Ulnarishautgebiete. Diesen zwei Kranken konnte ich einen
selbstbeobachteten Fall anveihen, bei dem sich constante Nervendruck-
punkte, heftige Schmerzen in den Beinen, Verlust des Fussschweisses
und einer auf bestimmte Hautnervengebiete hegrenzten Gefiihlsstérung
vorfanden. Im weiteren Krankheitsverlaufe trat eine mit typischer EA. R.
verbundene Atrophie der Mm. interossei ein.

Hierzu kommt aus jingster Zeit noch eine Beobachtung (IT1.) Lau-
denheimer’s, welche einen Vulkaniseur betrifft mit ,sechmerzhaftem
Druckpunkte am Cruralis und Ischiadicus. M. cruris quadriceps auf

1) Ich erinnere nur an die spinale Kinderlshmung, die spinale progres-
sive Muskelatrophie, die bulbiire Paralyse u. a., wo die aus der Erkrankung
bestimmter Neurone resultirenden Symptomencomplexe in directe Beziehung
zur primaren Erkrankang der Zellen dieser Neurone gesetzt werden. Dass fiir
die spinale Kinderlihmung neuerdings von einigen Autoren eine Myelitis als
das primire, der Untergang der Vorderhornzellen als das secundiire Ereigniss
angesehen wird, ist mir bekannt.
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Druck schmerzhaft. Gang schleppend. Elektrische Hrregbarkeit des
N. cruralis bedeutend erhght (— 1/, M.-A.D%

Ausserdem giebt es in der Literatur noch einige Fille), in denen
hinter tabischen Symptomen sich mehr oder weniger deutlich eine Neu-
ritis der Beinnerven versteckte.

Wenn irgendwo, dann ist gegeniiber diesen Fillen von ,Pseudo-
tabes® eine kritische Betrachtung der einzelnen Symptome am Platze.
Hier muss man stets in Erwigung ziehen, ob nicht ein Theil oder sogar
alle Erscheinungen central bedingt sind?). Ich habe an der Hand eines
eigenen Falles und anderer in der Literatur niedergelegter Beobach-
tungen auf die oft zu constatirende Vermengung peripherer und cen-
traler Symptome gerade unter Hinweis auf die durch den Schwefel-
kohlenstoff hervorgerufene Pseudotabes schon frither ausdriicklich auf-
merksam gemacht. Ich kann daher auf eine Besprechung an diesr
Stelle verzichten.

Mit Freuden begriisse ich es, dass auch Laudenheimer durch die
klinische Beobachtung zun dem Resultat gekommen ist. Er sagt in seiner
»C8y-Vergiftung der Gummiarbeiter® wortlich: ,Wir haben demnach,
rein klinisch betrachtet, keine Veranlassung den essentiell peripherischen
Charakter der CS,-Tabes zu urgiren, sondern miissen uns dahin be-
scheiden, dass neben neuritischen Zeichen, deren Vorkommen im Krank-
heitsbild durchaus nicht geleugnet werden soll, andere Symptome vor-
kommen, die man im Centralnervensystem zu loecalisiren gewohnt ist®.
In den von mir gefundenen schweren Degenerationen der Zellen des
Centralnervensystems, denen im Vergleich zu diesen nur geringfiigige
Schidigungen der peripheren Nerven gegentiberstehen, sieht auch Lau-
denheimer eine Stitze fiir diese Auffassung.

Immerhin steht es aber fest, dass wir berechtigt sind, in einzelnen
Fillen von CSy-Vergiftung am Menschen die klinische Diagnose der
Neuritis zu stellen, sei es dass sie in der gewohnten Weise auftritt oder
dass sie sich hinter dem Bilde der Pseudotabes verbirgt.

Zur Section ist bisher noch kein Fall von CS,-Neuritis gelangt,
s0 dass wir bis auf Weiteres zur Ergiinzung unserer Vorstellungen vom
Aussehen der erkrankten Nerven auf das Thierexperiment angewie-
sen sind.

1) Beobachtungen von Stadelmann, Bruce, Laudenheimer und
Kboster.

2) Die in Betracht kommenden Symptome sind wiederum die schon ein-
gangs genannten, welche sowohl bei einem centralen als auch peripheren Sitz
der Lision zu Stande kommen kinnen (Atrophie und Lihmung der Muskeln,
Stérungen der Sensibilitit und elektrischen Erregbarkeit u. s. w.).
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Wenn es experimentell iiberhaupt gelingt, im peripheren Nerven
auf irgend eine Weise mit Hiilfe des Schwefelkohlenstoffes eine Verin-
derung des normalen Structurbildes hervorzurufen, welche dem bei an-
deren anatomisch wohlbekannten toxischen Neuritiden beobachteten histo-
logischen Bilde gleicht, dann konnen wir mit Recht schliessen, dass die
beim CS,-vergifteten Menschen constatirten ,Neuritis-Symptome# auch
wirklich' der Ausdruck der fir die Neuritis charakteristischen destruc-
“tiven Verinderungen des peripheren Nerven sind.

Bisher ist noch von keiner Seite der Versuch gemacht worden, beim
Thiere experimentell eine CS,-Neuritis zu erzeugen, so nahe es auch bei
dem Eifer, mit welchem nicht wenige verdffentlichten Fille als Neuri-
tiden ausgesprochen wurden, gelegen hitte, die (iibrigens meist zu Un-
recht) gestellte Diagnose experimentell zu stitzen.

Das Thierexperiment musste die Wege, auf denen mit mehr oder
weniger grosser Wahrscheinlichkeit von dem mit CS, hantirenden Men-
schen eine Neuritis erworben werden kann, nachzuzhmen versuchen.
Diese Wege sind die Einathmung von CS,-Dimpfen in die Lungen und
der Contact des dampfférmigen oder fliissigen CS, mit der fusseren Haut.

Die Durchmusterung der menschlichen CS,-Vergiftungen und beson-
ders der Neuritiden in Bezug auf die Art und Weise der Giftaufnahme
in den Korper lisst uns ohne Weiteres die Ueberzeugung gewinnen,
dass die Einathmung von CS,-haltiger Luft am sichersten, vielleicht
einzig und allein zur Vergiftung fiihrt. Die experimentellen CS,-Intoxi-
cationen an Thieren, welche durch Inhalation des Giftes von Delpech,
Hirt, Hermann, Biefel und Poleck, Bergeron et Levy, West-
berg, Kiener und Engel, Poincaré, Lehmann, Levin, Kromer
nnd mir angestellt worden sind, sowie, meine positiv ausgefallene Unter-
suchung des Nervensystems der Versuchsthiere, machen uns diesen Auf-
nahmemodus zur Gewissheit.

Die Einverleibung des Giftes in das Blut des erkrankten Organis-
mus auf dem Athmungswege schien jedoch bereits Delpech und spiter
anderen Autoren nicht geniigend zur Erklarung des vorwiegenden Auf-
tretens nerviser Symptome an den Beinen. Die eisige Kilte, die Steifig-
keit, Atrophie und die Schmerzen in den Beinen der Gummiarbeiter
fiihrt Delpech darauf zuriick, dass die CS,-Dampfe specifisch ‘schwerer
‘als Luft seien, zu Boden sinken und nun direct die Beine der Arbeiter
umspiilten. Er setzt also hier eine Localwirkung des dampfformigen
CS, voraus.

~Auch der hiufig wiederholte Contact mit dem fliissigen CS, wurde
bereits von Délpech und Bohm, in neuererZeit zum Theil von Lau-
denheimer zur Erklirung von Steifigkeit, Pardisthesien und Aniisthesien
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der Finger herangezogen. Die beiden Contacttheorien — denn um be-
wiesene Thatsachen handelt es sich bisher nicht — nehmen eine locale
Wirkung des CS; auf die Nerven der Extremititen an und werden daher
gern zur Deutung von Symptomen benutzt, welche zum Bilde einer
Neuritis gehoren oder zu gehoren scheinen.

Ich habe mich an anderer Stelle iiber die fragliche Localwirkung
der CSy-Dimpfe sehr skeptisch gefiussert und aueh die Localwirkung
dos flissigen CS, habe ich, da exacte Thierexperimente bisher fehlten,
als Glaubenssache bezeichnet. Immerhin soll in Anerkennung der That-
sache, dass der CS, ein Localanaestheticum darstelit, nicht a priori
bestritten werden, dass eine an den Hinden des Vulkaniseurs auftretende
Sensibilititsstorung die Folge der bestindigen localen Benetzung sein
kann, wenngleich der. centrale Charakter der subjectiven oder objectiven
Gefithlsstorung wahrscheinlicher ist. Jedenfalls pflichte ich Lauden-
heimer bei, welcher sagt, dass sein Fall (No. V., Ulnarisaffection) und
die Mendel’sche Beobachtung (Medianusaffection) die beiden einzigen
seien, ,in denen eine Contiguitatswirkung einigermaassen wahrschein-
lich gemacht werden kann®.

Ich habe nun auf jedem der drei oben genannten Wege im physio-
logischen Institut zu Leipzig an Kaninchen eine Neuritis zu erzielen
gesucht. Die Versuchsanordnung bei der Einathmung des Giftes habe
ich in meiner letzten Arbeit bereits geschildert, kann sie daher hier
iibergehen. Um CS,-Dampfe auf die fussere Haut einwirken zu lassen,
wurde die ganze rechte Hinterpfote eines Kaninchens, nachdem die Ilan-
gen Haare ohne Setzung einer Hautlasion kurz abgeschnitten waren,
in eine Glasréhre von 5 em Durchmesser gesteckt. Am freien Rande
der Glasrohre war ein 6 em langer Gummiring angebracht, der sich in
trichterformiger Verjiingung in das Tnnere der Rokre erstreckte und sich
um das Kaninchenbein lose herumlegte. In den Boden der Glasrihre
miindete, luftdicht eingelassen das dureh einen Gummischlauch beliebig
verlingerte kurze Rohr einer halb mit CS, gefiillten Spritzflasche. Mit
einer am langen Rohre der Spritzflasche angebrachten Geblisevorrich-
tung konnte nun ein stindiger Strom CS,-haltiger Luft langsam am
Kaninchenbeine vorbeigefiihrt werden. Um ein allzuschnelles Entwei-
chen der CS-haltigen Luft aus der Glasréhre in die Umgebung zu ver-
hiiten, wurde der Raum zwischen dem Kaninchenbein und der Innen-
fliche des Gummiringes mit Watte ausgelegt.

Die gesammte Versuchsanordnung erhielt ihre Aufstellung am offe-
nen Fenster, um eine vergiftend wirkende Einathmung von CS,-Dampfen
zu verhiiten, und 8 —4 Stunden hintereinander wurde tiglich wihrend
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21/, Woche das rechte Bein zweier auf eiu Kaninchenbrett gebundener
Versuchsthiere der CS,-gesiittigten Luft ausgesetzt.

Die Contactwirkung des flissigen CS, wurde derarf herbeizufiihren
gesucht, dass 4 Kaninchen mit der rechten Hinterpfote 2 Wochen hin-
durch einen Tag um den andern auf ca. 10 Minuten in einen CS;-ge-
fiilllten Messcylinder getaucht wurden. Zur Verhiitung der Verdunstung
war am {iberragenden freien Rande des Messcylinders ein Condom an-
gebracht, der auf den Oberschenkel heraufgezogen und mit einigen losen
Touren einer breiten Mullbinde festgehalten wurde.

Voun Kklinischen Erscheinungen konnte an der Pfote der den CS,-
Dampfen ausgesetzten Thiere nichts festgestellt werden. Die Pfote der
in fliissigen CS, getauchten Kaninchen aber zeigte bereits einen Tag
nach der ersten Sitzung eine reactive Entziindung mit leichter Sechwellung
der Haut, die sich heisser anfiihite als die der nicht eingetanchten
Pfote. Diese Erscheinungen nahmen mit der Zahl der Sitzungen all-
milig zu, so dass das Thier beim Kriechen oder Springen sichtbar
schonte. = Wihrend in den ersten 3—4 Tagen Nadelstiche in der affi-
cirten Pfote deutlich schmerzhafter empfunden wurden als an der ge-
sunden, -trat von 4.—5. Tage ab eine zunehmende und schliesslich
complete Gefiihllosigkeit der entziindeten Haut ein.

Die Entziindung der Pfotenhaut heilte nach dem Aussetzen: des
Eintauchens in der Weise ab, dass die Schwellung und das objective
Hitzegefilhl verloren gingen, und sich die obersten unterdessen muri-
fieirten Schichten der Epidermis mit den in ihr haftenden wurzellosen
Haaren abzichen liessen. Unter den abziehbaren Hautpartien lag wohl-
gebildete neue Epidermis, in welcher oft junge Haare constatirt werden
konnten. Alg ich anfangs aus Mangel an Erfahrung iiber die Con-
tiguititswirkung des flissigen CS, die Pfote eines Versuchsthieres ca.
3/, Stunden in dem Gifte gelassen hatte, zeigte sich bereits 2—8 Stuuden
nachher eine sehr starke ddemats-entziindliche Schwellung der Pfoten-
haut mit Blasenbildung auf dem Fussriicken und einer in den nichsten
Wochen folgenden intensiven Mumificirung der Oberhaut.

Die Thiere, deren Pfoten 2 Wochen hindurch taglich fiir mehrere
Stunden den CS,-Dimpfen ausgesetzt gewesen waren, wurden im An-
schluss an die letze Sitzung decapitirt. An dem r. Ischiadicus sowie
der Haut und den feinen in dem subcutanen Gewebe verlaufenden
Nervenstimmchen wurde bei Betrachtung mit dem blossen Auge und
der Lupe nichts Abnormes wahrgenommen.

Die in den flissigen CS, getauchten Kaninchen wurden 3 Wochen
vom Beginn der Vergiftung an gerechnet getotet. Auch hier bot der
Stamm des rechten n. Ischiadieus keine Abweichungen von der Norm
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bezw. dem der anderen Séite. Die Haut dagegen war, soweit sie der
Beriihrung mit dem fliissigen CS, ausgesetzt gewesen war, an vielen
Stellen verdickt, und zwar durchgehends bis zum gleichfalls vermehrten
Unterhautzellgewebe. Die Verdickung war am stiirksten auf dem Fuss-
riicken, am schwiichsten oder nicht selten ganz fehlend auf der Planta
pedis. Verschiedentlich konnte man die eingetrocknete Oberhaut ab-
ziehen mit den in ihr haftenden abgebrochenen Haaren. Die feinen im
Unterhautzellgewebe hinlaufenden und in die Haut eintretenden Nerven-
stimme erwiesen sich makroskopisch auffallend schmal und blass im
Vergleich mit denen der gesunden Seite.

Die mikroskopische Untersuchung erfolgte in allen Fillen nach der
Marchi-Methode. Um eventuellen Einwinden zu begegnen, will ich
gleich voraus bemerken, dass ich mir der Schwierigkeit, welche die
Deutung von Marchi-Priparaten bereiten kann, in demselben Maasse
bewusst bin wie Singer und Minzer, Kirchgisser, Monakow,
Elzholz u. a. Autoren. Doch habe ich an der Hand der ausgezeich-
neten Untersuchungen von Singer und Miinzer sowie durch zahlreiche
Controluntersuchungen in einer 2 Jahre ununterbrochenen Beschiftigung
nit der Marchi-Methode mich mit den Schwierigkeiten derselben ver-
traut zu machen gesucht. Und je mehr man mit Marchi arbeitet, um
so vorsichtiger wird man bei der grossen Empfindlichkeit der Methode
die gewonnenen Resultate zu beurtheilen geneigt sein. Die Einbettung
geschah theils in Celloidin, theils zur Gewinnung feinster Schnitte in
Paraffin.

Zum Verstandniss der pathologischen Structurbilder ist die Kenntniss
des normalen- histologischen Nervenbildes, wie es sich nach Anwendung
der Marchi- Firbung ergiebt, unerliisslich. Der normale periphere Nerv
zeigh eine annzhernd gleichmissig braune Farbung der einzelnen Fasern.
Die Markscheide trigt nach aussen einen hellen, doppelt conturirten Saum
und zuweilen kann man die Sehwann’sche Scheide oder einen in sie
gebetteten Kern der Markscheide eng aufliegen sehen. Zwischen Mark-
scheide und Schwann’scher Scheide liegen nun ' unter normalen Ver-
hiltnissen, wie bereits Singer und Miinzer unzweifelhaft festgestellt
haben, upregelmissiz in der Linge der Nervenfaser verstreut einzelne
schwarze kleine Kiigelechen (Kornchen). Zuweilen finden sich diese
Korner nicht am Rande, sondern nach der Mitte der Faser zu. Doch
hat man auch hier den deutlichen Eindruck, dass die schwarzen Kérner
nicht in der Markscheide, sondern auf ihr liegen.

Die Pfotenhaut der Thiere, welche den CS,-Dimpfen ausgesetzt
gewesen waren, sowie die Nervenstimme herauf bis in den N. ischiadicus
wurden in einer grossen Reihe von Schnitten durchmustert, ohme dass
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sich eine Abweichunug von der Norm nachweisen liess. Zur Controle
dienten entsprechende Priparate aus der Haut und den Nerven der
nicht dem Gifte ausgesetzten Pfote sowie solche von mehreren garnicht
mit Schwefelkohlenstoff in Bertihrung gekommenen Thieren. Vereinzelt
fand sich wohl einmal eine auf kurze Strecken ihres Verlaufes typisch
degenerirte Faser, doch konnte dasselbe auch an den Controlpriparaten
constatirt werden und dient nur zur Bestitigung der von Sigmund
Mayer gefundenen Thatsache, dass als physiologischer Vorgang ,im
peripheren Nervensystem der Wirbelthiere fortwihrend markhaltige
Nervenfasern in wechselnder Zahl als solche untergehen, um spiter
wieder, zum Theil wenigstens in den fritheren normalen Zusand zuriick-
zukehren.“ Die Kenntniss der itberaus wichtigen Entdeckung Mayer’s,
dass sich auch in vollig normalen Nerven stets vereinzelte degenerirte
Fasern finden, halt uns davon ab, jede geringfiigige Abweichung von
der normalen Structur als pathologisch und im Sinne einer Neuritis zu
deuten. Man kann Dutzende von Zupfpriparaten oder Lingsschnitten
von dem nach Marchi gefirbten Materiale anfertigen, ehe man auf
eine meist kurze, anscheinend dem Untergange geweihte Faserpartie
stosst. Selten habe ich die Faser auf eine lingere Strecke ihres Ver-
laufes degenerirt gesehen. Die entarteten Fasern lagen stets isolirt und
waren nach allen Richtungen von einer erdriickenden Menge gesunder
Fasern. umgeben. '

Ich betone nochmals, dass die Priparate von der bei Lebzeiten
mit CS,-Dampfen behandelten Pfote mit denen der anderen Pfote und
mit den Priparaten nie vergifteter Thiere durchaus iibereinstimmten.
Die Annahme, dass CS,-Dimpfe die Haut durchdringen -und
irgendwie eine im histologischen Bilde sich ausprigende
Schidigung der peripheren Nerven hervorbringen sollen,
erhilt also durch das Thierexperiment keine Stiitze.l)

Da ich die .durch chronische Einathmung von CS,-Dimpfen im peri-
pheren Nerven erzeugten Verinderungen in meiner letzten Arbeit nur sehr
fliichtig gestreift habe, so diirfte schon des Vergleiches halber eine Be-
sprechung an dieser Stelle gerechtfertigt erscheinen. Im Allgemeinen
entsprachen die morphologischen Alterationen im peripheren Nerven
(N. ischiadicus) der Schwere des klinischen Bildes, waren jedoch stets

1) Beziiglich der Contactwirkung der CS,-Démpfe komme ich hier zu
demselben Schluss wie in meiner letzten Arbeit. Auch dort boten die chronisch
durch Inhalation von CS, vergifteten Thiere weder klinisch noch histologisch
einen Anhaltspunkt fiir eine locale Nebenwirkung der CS,-Dimpfe auf
die Haut.
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geringer als die des Centralorgans. Eine Disposition dem Gifte gegen-
“iiber war unverkennbar, denn bei einigen Thieren waren trotz einer
4—35 monatichen Vergiftung die Verinderungen im peripheren Nerven
auffallend gering, wihrend sie bei anderen kiirzere Zeit vergifteten
Thieren schon recht erheblich auftraten. Auch die Art und Weise, in
der das Structurbild der Nervenfasern der durch Einathmung von CS,
haltiger Luft erkrankten Thiere von der Norm abweicht, kann ver-
schieden sein. Wiahrend die normale Nervenfaser nach Marchi-Farbung
nur die oben erwahnten spirlichen Kiigelchen zwischen Markscheide
und Schwann’scher Scheide aufweist, finden wir in den Nerven der
durch dauernde Einathmung vergifteten Kaninchen eine betriichtliche
Steigerung der auf einem Lingsschnitte zu  beobachtenden schwar-
zen Kiigelchen sowohl an Zahl wie an Grisse. Ein in Figur 1. dar-
gestellter Lingsschnitt aus dem N. ischiadicus eines 3 Monate durch
CS,-Tnhalation vergifteten Thieres stellt ungefibr den hdechsten iiber-
hanpt gesehenen Grad von Anhiufung der schwarzen Kugeln und Kérner
im Nerven dar. Da es sich auf diesen Schnitten nicht entscheiden
liess, ob die Mehrzahl der Kugeln thatsdchlich in der Nervenfaser lag,
so wurden diinne Paraffin-Lingsschnitte angefertigt. Aus diesen schien her-
vorzugehen, dass die erdriickende Mehrzahl aller schwarzen Gebilde in der
Nervenfaser lag. Doch konnte ich mich trotz der zum Theil reihenweisen
Anordnung der schwarzen Kugeln des Eindruckes nicht erwehren, dass die
Kugeln meist nicht in der Markscheide lagen. Hier konnten nur feine
Paraffinquerschnitte und stiirkste Vergrésserungen die Entscheidung
bringen, und aus dem Querschnittbilde (Fig. IVa.) geht unzweifelhaft
hervor, dass die schwarzen Kugeln in den Nervenfasern und zwar
zumeist zwischen der Markscheide und der Schwann’schen
Scheide liegen. Wir sehen deutlich einen mehr oder weniger langen
schwarzen Saum der Markscheidenperipherie sich anschmiegen und nur
die wenigsten Fasern zeigen eine totale Schwirzung des Querschnittes
als Ausdruck dafiir, dass die schwarzen Kugeln in der Markscheide
selbst sitzen. :

Woher stammen nun die schwarzen Kugeln, und sind sie etwa ein
Zeichen der parenchymatdsen Neuritis?

Auf Grund der bekannten Thatsahe, dass die zerfallende Mark-
substanz sich mit Ueberosmiumsiure schwarz farbt, wird man geneigt
sein, die schwarzen Kugeln in den Nerven der durch Inhalation ver-
gifteten Thiere gleichfalls fiir Degenerationsproducte der Markscheide
zu halten. Nun beschreibt Elzholz am centralen Stumpf resecirter
oder durch Gangrin an einer Stelle ibres Verlaufes unterbrochener
Nerven das Auftreten zahlreicher, zwischen Markscheide und Schwann-
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scher Scheide gelagerter schwaizer Kugeln im centralen Stumpfe. Er
bringt das Auftreten derselben mit der von allen Anhiingern der Waller-
schen Degeneration anerkannten Atrophie des centralen Stumpfes in Zu-
sammenhang, indem er glaubt, dass die Anwesenheit der Kiigelchen an
der Peripherie der sonst morphologisch unverinderten Markscheiden
ein charakteristisches Zeichen des Werdeprocesses der Atrophie darstellt.
Dass die Kiugelchen fettartige, auf Kosten der Markscheide entstandene
Gebilde seien, die dhnlich wie die Producte der Waller’schen Degene-
ration durch Resorption beseitigt werden, ist dann héchst wahrscheinlich.

Abgesehen davon, dass die Nervenfasern meiner durch CS,-Inhala-
tion vergifteten Versuchsthiere nicht atrophisch, sondern zum Theil
stellenweise etwas spindelférmig gequollen waren, und dass ferner die .
schwarzen Kiigelehen sich in meinen Praparaten noch zahlreicher finden,
als aus den Elzholz’schen Abbildungen hervorgeht, zeigt sich hier
eine bemerkenswerthe Aehnlichkeit in unser Beider histologischen Be-
funden. Aehnlich wie bei dem atrophirenden Stumpfe scheiden sich
unter dem chronischen Einfluss des in der Blutbahn kreisenden Schwe-
felkohlenstoffes aus der Markscheide fettige Derivate aus und lagern
sich rund um die Markscheide an der Innenseite der Schwann’schen
Scheide bald hier bald da unter Bildung verschieden langer Reihen ab.
Die Markscheide bleibt dabei morphologisch meist intact, wihrend sie
in selteneren Fillen selbst auf kurze Strecken zerfillt. Dieser Zerfall
der Markscheide selbst tiberwiegf bei einem anderen 2 Monate vergif-
teten Thiere deutlich tiber die einfachen (sit venia verbo) fettigen Aus-
schwitzungen aus den . sonst unveriinderten Markscheiden, Ein diinner
Paraffin-Lingsschnitt durch den N. ischiadicus dieses Thieres (Fig. 11.)
zeigt uns neben einer Menge zwischen Markscheide und Sehwann’scher
Scheide gelegenen Gebilden, die weit reichlicher als in der Norm auf-
treten, auch eine kleine Zahl von degenerirenden Fasern. Wir bemer-
ken (Fig. Il,c.), wie in diesen die Schwann’sche Scheide sich mit
verschieden geformten Markballen erfillt hat und wie die Farbe der
einzelnen Ballen von einem der ersten Degenerationsstufe des Nerven-
markes entsprechenden Grau bis zu dem Tiefschwarz der ausgeprigten
Markscheidendegeneration iibergeht. Dabei ist die Constitution der Ner-
venfasern oberhalb und unterhalb der degenerirten Partien erhalten, nur
dass der Axencylinder hier und da nicht ganz deutlich hervortritt oder
einen leicht gequollenen Eindruck macht. Diese degenerirten Faserpar-
tien innerhalb einer im Uebrigen annihernd normalen Faser finden sich
in jedem Schnitte und nicht selten dicht bei einander. Der Einwurf, dass
es sich hier um die normale Mayer’sche Degeneration handle, wird
durch die Thatsache widerlegt, dass man eine Reihe von Lingsschnitten
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aus den Nerven gesunder Thiere anfertigen kann, ehe man auf eine im
Zerfall begriffene Faser stosst, wihrend bei dem CS,-vergifteten Thiere
jeder Langsschnitt bald hier, bald dort eine degenerirende Partie ent-
hilt. Gegen den Einwand, dass die entartenden Faserstrecken nur der
Ausdruck postmortaler Lisionen der Markscheide seien, wie sie bereits
von Singer und Minzer erfolgreich hervorgerufen wurden, spricht
neben der diffusen Vertheilung der degenerirenden Abschnitte vor Allem
die Anwesenheit von Lymphocyten in oder neben den erkrankten Ner-
venfasern (Fig.IIl.). Die mittlere Faser des linken Bildes ist mit Mark-
ballen und deren Triimmern oben und unten erfiillt, wihrend die Mitte
fast vollig frei ist. Rechts neben dem entblossten Faserabschnitte liegt
eine mit grossen, kleinen und kleinsten Markballenresten erfiillte Fett-
kornchenzelle bereit, die aufgeladenen Trimmer die Lymphbahnen ab-
zufiihren. Aehnliche Fettkérnchenzellen erblicken wir auf der mittleren
der drei rechts gezeichneten Nervenfasern (Fig. IIL.), wo sich der eine
Lymphoeyt noch auf der Faser, der andere schon reich beladen bereits
neben der Faser befindet.

Aus der hier wie fast durchgingig beobachteten Persistenz des
Axencylinders und dem Krhaltenbleiben der Constitution der Nerven-
faser, wihrend im Gegensatz dazu die Markscheide degenerativen Vor-
gangeh unterworfen ist, konnte man schliessen, dass man es bei den
vorliegenden Schwefelkohlenstoff-Befunden mit der von Gombault be-
schriebenen periaxialen Neuritis zu thun habe. Gombault beobachtete
als erster bei Blei- und Alkohelvergiftungen), dass der Nerv in ein-
zelnen Segmenten erkrankt und dass ober- und unterhalb des erkrankten
Stiickes normale Verhiltnisse bestehen. Erst im weiteren Verlaufe der
Erkrankung tritt in dem nach abwirts von der urspriinglich erkrankten
Strecke gelegenen Theile des Nerven nach vorherigem Unterga.rige des
Axencylinders die Waller’sche Degeneration ein, wenn nicht durch
erneute Markscheidenumhiillung der entblssten Axencylinder im erst
erkrankten Segment die Neuritis abheilt.

Nun zerfallt zwar in den Nerven der durch Einathmung von CS8,
chronisch vergifteten Thiere die Markseheide hier und da auf kurze
Strecken, wihrend der Axencylinder sich unversehrt erweist, doch kann
ich mich bei der Kiirze der einzelnen zerfallenen Markpartien nicht zu
der Annahme entschliessen, dass diese verhiltnissmissig geringfiigigen
Alterationen iiberhaupt klinische Erscheinungen bewirkt haben sollfen.
Die Betrachtung der durch dauernde (S8,-Einathmung hervorgerufenen

1) Spitere Autoren haben die Gombault’sche Entdeckung auch fir
andere toxische Neuritiden bestitigt.
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Krankheitsbilder ergab auch nicht ein Symptom, das sich mnicht viel
wahrscheinlicher als central bedingt erwiesen hitte. Dass sich, wenn
es gelungen wire, die Thiere linger am Leben zu erhalten, durch wei-
teren Markscheidenzerfall eine Gombault’sche - periaxile Neuritis ent-
wickelt hitte, und dass wir hier vielleicht die. ersten Anfinge derselben
experimentell hervorgerufen sehen, ist eine, meiner Meinung nach, dis-
cutable Ansicht, deren Richtigkeit oder Unrichtigkeit erst: durch weitere
Experimente erwiesen werden kann.

Fassen wir nun die, gewonnenen Resultate zum Schlusse zusammen,
so ergiebt sich: Unzweideutige neuritische Degeneratlonen
konnten an den Nerven der durch Inhalation von CS, chro-
niseh vergifteten Thiere nicht in so iberwiegender Massen-
haftigkeit nachgewiesen werden, dass daraus der Beweis fiir
die Existenz einer Nervenentzﬁndung geliefert werden kénnte.
Immerhin bringt das mit dem Blute an die Nervenfasern ge-
langende Gift an den Markscheiden verschiedene degenera-
tive Processe hervor. :Es erzeugt in der Mehrzahl der Fasern
das ungewohnliche Bild einer Ausschwitzung von fettig ent-
artetem Marke aus der structurell sonst intacten Mark-
scheide, in der Minderzahl der Fasern einen streckenweisen
Zerfall der Markscheide selbst. In einem Punkte stimmt die
Giftwirkung des Schwefelkohlenstoffes mit der der iibrigen
bekannten per os. oder pulmones aufgenommenen Nerven-
gifte iiberein, in der prim#ren Lision der Markscheide bei
zunichst intactem Axencylinder.

Die histologische Untersuchung des durch Eintauchen der Pfote in
den fliissigen Schwefelkohlenstoff gewonnenen Materiales’ ergab bei allen
vier Versuchsthieren ein durchaus ibereinstimmendes. Resultat. Auf
hunderten von Querschnitten durch die Haut (Fig. 1Vh.) zeigte sich das
Oberhautepithel 'mehr oder weniger stark verdiekt; nicht selten auch
mit einer Menge abgebrochener, in ihm haftender Haare zugleich vom
Papillarkirper abgehoben. Letzterer ist theils normal (siehe Figur),
theils verwischt oder abgeplattet. Seitwirts von den unverinderten
Haarbilgen sind vielfach (im abgebildeten Schnitte nicht) die Talgdriisen
zu sehen, deren mit Osmium se¢hwarz gefirbter Inhalt sich scharf vom
gelbem Grunde der Umgebung abhebt. Nahe am. unteren Ende der
Haarbalge liegen oft feinste Hautnerven in verschieden gekriimmtem
Verlaufe, und in dem meist verdickten subcutanen Gewebe erblickt man
im Liings- oder Querschnitt grossere Hautnerveniste. Alle diese Haut-
nerven befinden sich in einem mehr oder minder vorgeschrittenen Sta-
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dium des Zerfalles, welcher der Waller’schen Degeneration véllig
gleicht.

Die genauere Vergleichung einer grossen Zahl von Préiparaten liess
aus einer Menge von Uebergangsstufen zwei Stadien der Entartung be-
sonders hervortreten, die ich hier kurz skizziren will. Im Frithstadium
der Entartung (Fig. V.) sieht man die Nervenschliuche mit bohnen-
formigen oder unregelmissig gestalteten Markballen von verschiedener
Grosse erfiillt. Die reihenformige Anordnung der die ganze Faserbreite
einnehmenden schwarzen Schollen lisst gar nicht den Gedanken auf-
kommen, dass die Markscheide selbst intact wire. Ausserdem geniigt
ein Blick auf ein Querschnittsbild des Nerven (Iig. VI.), wo sich die
meisten Querschnitte total geschwiirzt erweisen. Von Interesse ist das
Verhalten der Markscheide in ihrem ganzen Degenerationsablauf. Wih-
rend gie an einigen Stellen normal ist, wird sie an anderen zu einem
kriimligen, stirker braun tingirten Klumpen von Linglicher Form. Im
Weiterschreiten der Entartung werden aus den kriimligen Markmassen
schmutziggrau bis grauschwarz gefirbte Partien von einer mehr homo-
genen Beschaffenheit, bis endlich die tiefschwarz gefirbten Markballen
als Ausdruck des vollentwickelten Markscheidenzerfalles uns entgegen-
treten. Ausser den groben Markballen sieht man namentlich in den
kriimligen, braunen Markpartien kleine schwarze Kugeln von durch-
schnittlich ein und derselben Grosse, welche nicht in sondern auf der
Markmasse liegen (siehe auch Querschnitt Fig. VL), und vielleicht
identisch sind mit den bei chronischer Inhalationsvergiftung in den
Nerven beobachteten schwarzen Gebilden.

Withrend das Intactsein der Axencylinder bei den-innerlich vergif-
teten Thieren einen charakteristischen Befund bildete, ist in den Pri-
paraten der mit fliissigem CS, local behandelten Kaninchen nur hier
und da ein Rest eines gequollenen Axencylinders zu sehen, was ja fiir
die Waller’sche Degeneration geradezu pathognomonisch ist.

Der Frithform des Nervenunterganges folgt eine Reihe von vorge-
schrittenen Degenerationsstufen, bis schliesslich (Fig. VIL) die meisten
Nervenrshren ihres Inhaltes vollig beraubt sind, so dass die collabirten
Fasern von fibrillirem Bindegewebe sich bei fliichtiger Musterung nicht
unterscheiden. Hier und da sehen wir den dann geblihten Nerven-
schlauch auf kiirzere oder lingere Strecken mit einem Inhalte versehen,
welcher aus grossen schwarzen Markklumpen und aus unzihligen klei-
neren und kleinsten Markballen besteht. Zwischen den mit zerbrockeln-
dem Inhalt erfiillten Abschnitten verjingt sich der blassgelb gefirbte
Nerv zu einem oft fadendiinnen Gebilde, doch kann man aus der schar-
fen Contur der Fasern deutlich erkennen, dass sich die erwihnten In-
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haltsreste thatsichlich im Nervenschlauche befinden. Wo aller Inhalt
aus den gesammten den Hautnerven zusammensetzenden Fasern ver-
schwunden ist, wird nicht selten das Aufsuchen einer Uebergangspartie
erforderlich, um die fritheren Nervenfasern als solche zu erkennen. In
ein und demselben Schnitt finden sich hiiufig die verschiedensten Dege-
nerationsphasen an verschiedenen zufillig angeschnittenen Hautnerven
vor, was z. B. durch Fig. IVb. gut illustrirt wird.

Diese schwere Entartung der Nerven fand sich zunichst in der
mit dem fliissigen C8, in directe Beriihrung gekommenen Haut. Sie
liess sich aber auch aufsteigend in den subcutanen Nervenstimmen
nachweisen, welche, wie oben erwihnt, ein blasses, atrophisches Aus-
sehen hatten. In diesen waren noch alle Nervenfasern degenerirt,
wihrend nach aufwirts in dem Stamm des Nervus peronaeus und Nervus
tibialis die Zahl der degenerirten Fasern ziemlich rasch abnahm. Doch
enthielt noch- jedes Schnitt- Zupfpriparat bis zur Mitte der genannten
Nervenstimme eine Reihe degenerirter Fasern. Dass bei der aufsteigend
beobachteten Degeneration einer gewissen Zahl von Nervenfasern nicht
etwa eine Verwechsélung mit der S. Mayer’schen Degeneration im
Nerven vorlag, ergab sich sowohl aus dem genauen Verfolgen des Auf-
stieges der Entartung, als auch aus dem Vergleich mit den Controlpra-
paraten und nicht zuletzt aus der hiiufigen benachbarten Lage mehrerer
entarteter Fasern. Bei. der physiologischen Degeneration dagegen ge-
horen nach Mayer ,Conglomerate von zwei und mehr degenerirten
Nervenfasern zweifellos zu den allergrosstenSe Itenheiten!* Die obere
Hilfte der genannten Nervenstimme sowie der Nervus ischiadicus weisen
keine degenerirenden Fasern auf. :

Wie verhielten sich nun bei dem Untergange von so vielen peri-
pheren Achsencylindern ihre Zellen im Riickenmarke und den Spinal-
ganglien? Irgendwelche Alterationen waren im Centralorgane zu erwarten,
da ja mit der Contiguititsunterbrechung des Achsencylinders zugleich
ein wesentliches Stiick des jeweiligen sensiblen oder motorischen Neu-
rons sozusagen abgeschnitten wurde. Ich firbte daher 8 p dicke Paraffin-
schnitte des in van Gehuchten’scher Lésung fixirten Sacral- und
Lumbalmarkes sowie der Spinalganglien nach Nissl-Held. Dabei
ergab sich nun eine vielfache Entartung der Spinalganglienzellen auf
der in den Schwefelkohlenstoff getauchten Seite und zwar fanden sich
die verschiedensten Degenerationscombinationen, wie sie von anderen
Autoren nach Nervendurchschuneidung gleichfalls beobachtet wurden. Ich
fithre nur einige Typen der Entartung an. Es finden sich Zellen mit geschwol-
lenem Kern und stark ausgeblasstem Kernkorper neben solchen, wo der
Kern. sich auflost, oder wo in dem gequollenen und iiberfirbten Kerne das
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stark vergrisserte, hypertingirte, eckige und excentrisch gelagerte Kern-
korperchen sich mit entsprechenden Entartungserscheinungen im Zellleibe
verbindet. Meist handelt es sich um Frithformen der Zelldegeneration
wie .sich aus dem Verhalten der Nissl-Koérper ergiebt. Diese sind um
den Kern herum klumpig zusammengedréingt und lassen gewdhnlich
die -ganze Zellperipherie oder eine mittlereZone frei, so dass das roth-
gefirbte Zellprotoplasma frei zu Tage tritt. In anderen Zellen zeigt
sich an der Peripherie oder um den gleichfalls verinderten Kern herum
eine Zerstiebung der Nissl-Korper, oder. es ist die ganze Zelle mit
feinem blauen Staube iiberzogen, wodurch sie einen lila Farbenton ge-
winnt (Stadium der homogenen Schwellung). Eine bemerkenswerthe Zahl
vonZellen hat sich stark blau ftberfiirbt unter Klumpung der chromatophilen
Elemente. Schliiesslich werden nicht selten Zellen beobachtet, die in
volliger Auflésung begriffen sind, wo sich .im celluliren Raume nur
spirliche; mit blauem von-den zerfallenen Nissl-granulis stammenden
Staube bedeckten. Protoplasmareste finden.

" Neben . vollig normalen Zellen, deren Aussehen nach Nissl-Held-
scher Parbung ich in meiner letzten Arbeit unter Zufiigung einer Ab-
bildung (V.) erlautert habe, liegen sehr verschieden degenerirte Exem-
plare. Vacuolen - im Protoplasma habe ich nur - einige-Male gesehen
und mochte bei ihrer Lage am Rande der Zelle trotz der einer
Schrumpfung entgegenarbeitenden Fixirung in van Gehuchten eine
Schrumpfung -des. Zellrandes nicht fiir ganz ausgeschlossen halten. Die
erwihnten Lisionen der Spinalganglienzellen wurden auf der Seite des
eingetauchten Beines in den untersten 6 Spinalganglien in grosser
Menge gefunden, wihrend sie weiter hinauf und aunf der Seite des ge-
sunden Beines fehlten.

Die Untersuchung des Riickenmarkes ergab hinsichtlich der Zell-
degeneration kein so - ausgesprochenes ' Ueberwiegen .der einen Seite
itber die andere. - Wohl boten die motorischen Vorderhornzellen der
afficirten Seite in -den untersten Abschnitten des Riickenmarkes nicht
selten ‘das Bild der homogenen Schwellung unter gleichzeitiger Auf-
16sung des Kernes und der Nissl-Kérperchen, aber im mittleren Lenden-
marke, der Anschwellung und hoher: hinauf liessen sich Differenzen
zwischen ‘beiden Riickenmarkshilften nicht mehr mit Sicherheit
foststellen. . Am. schwierigsten gestaltete sich der Nachweis von ein-
deutigen Verinderungen der Hinterhornzellen in den hoheren Abschnitten
des Lumbalmarkes, wihrend in beiden Vorderhornern sich hier und
da eine degenerirende Zelle. findet. Hier muss man sich zur Vermeidung
von Trugschliissen der durch die Zellstructurforschungen der letzten
Jahre bestitigten Thatsache erinnern, dass vereinzelte degenerirte Zellen
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sich in allen Theilen des sonst normalen Centralorganes vorfinden. Da
sich nun Spinal- und Vorderhornzellen beziiglich des Eintrittes und Ab-
laufes der degenerativen Vorginge in ihrem Innern nach Abtrennung
ihrer Achsencylinder gleich verhalten, so kann daraus der Schluss ge-
zogen werden, dass die iiberwiegende Mehrzahl der in der Haut und
weiter hinauf neuritisch zerfallenden Fasern sensiblen Ursprungs ist.

Da, wie schon oben erwihnt, die durch-die locale Wirkung des
fliissigen CS, bedingte Schidigung einer Querschnittslision gleich kam,
so war es von Interesse, nach Verinderungen im centralen Stumpfe zu
suchen. Die Untersuchung der Nn. peronaeus und tibialis eberhalb der
neuritisch erkrankten Partien mit'der Marchi-Methode liess bemerkens-
werthe ' Veriinderungen durchaus vermissen, besonders wurden die zahl-
reichen von Elzholz zwischen Markscheide und Schwann’scher Scheide
im centralen Stumpfe gefundenen schwarzen Kiigelchen nicht in grésserer
Menge . nachgewiesen als in den Controlpriparaten. Da die Versuchsthiere
3 Wochen nach der ersten Vergiftung getddtet wurden, so konnten sich
in Uebereinstimmung mit den Elzholz’schen Untersuchungen = durch-
greifende Unterschiede hinsichtlich der Haufigkeit der Kiigelehen zwisehen
der afficirten und nicht afficirten Seite nicht mehr vorfinden. Die An-
wendung der neuen Bethe’schen Achsencylinderfirbung liess dagegen
eine ganze Anzahl von Achsencylindern als unzweideutig degenerirt er-
scheinen bei vollig intacter schwarz gefirbter Markscheide. Meist waren
die mit Toluidinblau gefiirbten Achsencylinderfibrillen durcheinander-
gewirrt, wahrend in einzelnen Fasern. sich die Fibrillen schon in eine
homogene feinkdrnige Masse aufgeldst hatten. Auch geradlinig zu-
sammengeschnurrte. Achsencylinderfibrillen werden nicht. selien beob-
achtet, ebense streckenweise Ablosungen der Markseheide von der
Innenscheide, so dass zwischen den degenerirenden Fibrillen und der
Markscheide Hohlriiume von linglicher Form entstehen. Eilipsoidbildung
der Markscheide wird nur selten constatirt. Die Mehrzahl der Fasern
zeigt keine Abweichung von der Norm, doch lassen sich die Degene-
rationen der erkrankten Achseneylinder eine weite Strecke hinauf
verfolgen. , :

Aus Alledem geht hervor, dass durch das Eintauchen der
Pfote meiner Versuchsthiere in fliissigen Schwefelkohlen-
stoff sich in den Hautnerven und weiter aufsteigend das
histologische Bild einer echten parenchymatésen Neuritis
entwickelte. Da sich nun sowohl.klinisch als histologisch
entziindliche Vorgiinge im Bereiche der mit dem Gifte in
Gontact gebrachten Haut nachweisen liessen, so kann die
Wirkung des Giftes nur durch eime Imbibition der Haut er-
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klart werden. Der flissige Schwefelkohlenstoff dringt durch die un-
zihligen Poren derHaut (Talg- und Schweissdriisen, Haarbalgmiindungen)
in diese ein und durchtriinkt sie bis zum subcutanen Gewebe auf das
Innigste.

Es dringt sich nun von selbst die Frage auf: Haben wir in dem
Untergang so zahlreicher Nervenfasern das Resultat einer specifischen
C8,-Wirkung vor uns oder sind die beobachteten Nervendegenerationen
nur die nothwendige Folge der entziindlichen, mit Necrose verkniipften
Vorginge in der Haut? Dass der Nervenzerfall zunfichst nur so weit
geht, als die Benetzung mit dem fliissigen GS, reichte, kann zu Gunsten
beider Annahmen ausgelegt werden. Awuch die Thatsache, dass sich oft
eine typische Waller’sche Degeneration der Nerven in einer beinahe
ganz normalen Haut vorfindet (Figur IVb.), konnte:z. B. so erklirt
werden, dass oberhalb der gesunden Hautstrecke sich eine schwerer
ladirte befunden haben mag, innerhalb welcher ein von unten heranf-
ziehender Nerv in Folge der Degeneration in seiner Contiguitiit unfer-
brochen wird. Nun muss natiirlich das distale, in der normalen Haut
gelegene Ende des Nerven der Waller’schen Degeneration verfallen,
ohne dass. es selbst irgendwie mit dem CS, in Beriihrung gekommen
wiire. Andererseits hat auch die Annahme einer specifischen Wirkung
des CS;, welcher die Haut und das Perineurinm durchdringt, um an
der Markscheide eine ihm characteristische fettaufitsende Thitigkeit zu
entfalten, manches fiir sich. Gleich bei dem ersten Eintauchen der
Pfote wird die Haut mit allen in ihr liegenden Gebilden durchtrankt,
wag sich aus den sogleich nachfolgenden Entziindungserscheinungen
ergiebt. Es spricht nun nichts dagegen, dass die Auflosung der Mark-
scheiden der Hautnerven schon wihrend der ersten Durchirinkung der
Haut beginnt als Folge einer specifischen Wirkung des CS,, und dass
der Zerfall der Nervenfasern mit jeder neuen Durchtrinkung einen Zu-
wachs erfihrt. Schliesslich wire es auch nicht undenkbar, dass die
degenerativen Vorginge in den Nerven das Product beider genannten
Factoren (specifische Wirkung und Dermatitis) zugleich sein konnte.
Eine definitive Beantwortung aller genannten Fragen wage ich nicht
vorzunehmen, wenn ich auch nach der Durchsicht sehr zahlreicher Pri-
parate mehr zu der Annahme einer specifischen Wirkung des Schwefel-
kohlenstoffes hinneige. So interessant die Erdrterung der localen
Wirkungsweise des O3, aber auch ist, so liegt doch der Schwerpunkt
auf dem Nachweis der neuritischen Structurverinderung tiberhaupt.

Der Einwand, dass die Kaninchenhaut diinner sei als die des
Menschen und durch ihre zahlreichen Haarbalgtffnungen u. s. w. dem
(8, reichlichere Gelegenheit zum FEindringen gebe, dass somit beim
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Kaninchen andere Verhiltnisse vorliegen als beim Menschen, #indert
nichts an der gefundenen Thatsache. Ich gebe zu, dass beim Ver-
suchsthiere, bei dem man ja durch intensive Anwendung des Giftes eine
moglichst frithzeitige und kriftige Wirkung zu erzielen versuchi, die
Degenerationen frither und reichlicher eintreten als bei dem mit Schwefel-
kohlenstoff hantirenden Menschen, den man nach Moglichkeit von jeder
Beriihrung mit dem fliissigen Gifte fernhalt. Im Princip ist jeden-
falls die Frage nach der Existenz einer durch Contact mit
dem fliissigen Schwefelkohlenstoff entstehenden Neuritis
durch das Thierexperiment gliicklich gelost worden.

Fiir die practische Hygiene des Vulkanisirhetriebes ergiebt sich aus
den mitgetheilten Untersuchungen die nothwendige Forderung, die
Arbeitsriume - gut zu ventiliren und auf das Strengste ein Eintauchen
der Hinde beim Vulkanisiren zu vermeiden.

Die Beantwortung der Trage, welche Vorrichtungen sich hier am
meisten empfehlen oder bereits als trefflich bewihrt haben, ist Sache
der Gewerbehygiene und fallt ausserhalb der dieser Arbeit gesteckten
Grenzen.

Zum Schluss erlaube ich mir, Herrn Geheimrath Prof. Dr. Hering
fir die freundliche Erlaubniss, meine Untersuchungen im Physiologischen
Institute ausfithren zu diirfen, und fiir das Interesse, welches er dieser
Arbeit engegengebracht hat, meinen Dank auszusprechen.
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Frklirung der Abbildungen (Taf. XXI.).

Figurl. Langsschnitt aus dem N. ischiadicus eines 3 Monate
durch Einathmung von CS,-Diampfen vergifieten Kaninchen (No. V). (Marchi-
Firbung.) Paraffinschnitt von 7 p.

Vergrosserung: Ocular Leitz I.  Objectiv Leitz 6.

a) Nervenfibrille.
b) Mit Osmiumsiure schwarz gefiirtbte, zwischen Markscheide und
Schwann’scher Scheide gelegene Korner,

Figur I. Lingsschnitt aus dem N. ischiadicus eines 2 Monate
durch Einathmung von CS,-Didmpfen vergifteten Thieres (No. IIL.). (Marchi-
Farbung.) Paraffinschnitt von 5 u.

Vergrosserung: Ocular Leitz L. Objectiv Leitz 6.

a) Axencylinder, bei a, gequollen.

b) Mit Osmiumsiure schwarz gefdrbte Gebilde zwischen Markscheide
und Schwann’scher Scheide.

¢) Degonerirende Fasern mit Markballen im Innern der Faser. Die
grauen Markballen sind eine Friihstufe, die schwarzen die volle
Ausprigung der Markscheidendegeneration.

d) Kerne der Schwann’schen Scheide (7).

e) Ueberrest einer mit Markballentriimmern gefiillten Nervenfaser.

Figur HI. Lingsschnitt durch den N. ischiadicus eines zwei
Monate durch Einathmung von US,-Dimpfen vergifteten Thieres (No. IIL).
(Marchi-Farbung). Parafiinschnitt von 5 p.

Vergrisserung: Ocular Leitz [ Oelimmersion Leitz 1/;,.

a) Schwann’sche Scheide.

o) Normale Markscheide.

d). Zwischen Markscheide und Schwann’scher Scheide gelegene
Gebilde.

e) Degenerirte Faser.

f) Fettkornchenzellen neben den Fasern.

g) Fettkdrnchenzelle in der Faser.

Figur IVa. Querschnitt durch den N, ischiadicus eines 3 Monate
durch Fipathmung von CS,-Dampfen vergifteten Thieres (No. V.). Marehi-
Firbung). Paraffinschnitt von 5 w.
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Vergrosserung: Ocular Leitz I Oelimmersion Leitz 1/,.
a) Normale Nervenfasern.
b) Perineurium.
¢) Verschieden ausgedehnte Markballen im Innern der Nervenfasern.

Figur IVb. Querschnitt durch die Haut eines Kaninchens, dessen
rechte Hinterpfote 14 Tage hindurch jeden zweiten Tag 5—10 Minuten lang
in S, getaucht wurde. Celloidinschnitt von 20 . (Marchi-Firbung.)

Vergrosserung: Ocular Leiz I. Objectiv Leitz 3.

a) Epidermis verdickt, '

b) Hautpapillen.

o) Haare.

d) Gefdssquerschnitt.

e) Feinste Hautnerven im spaten Stadium der Degeneration.

f) Grosserer Hautnerv in einem friihen Stadium der Degeneration.

Figur V. La‘ngsschmtt dureh einen Hautnerven der rechten
Hinterpfote von einem durch Kintauchen in fliissigen CS, vergifteten Thiere.
Celloidinschnitt von 25 w. Frihform der grauen Degeneration.

Vergrosserung: Ocular Leitz I Oelimmersion Leitz /4.

a) Krimliger Zerfall der Markscheide.

b) Markballen von graubrauner Firbung (chhtstadmm der Mark-
scheidendegeneration).

c) Schwarze Markballen (Entwickelte Markscheidendegeneration).

Figur VI. Querschnitt eines Hautnerven von einem Thier, dessen
reche Hintterpfote 2 Wochen lang jeden 2. Tag auf 5—10 Minuten in fliissigen
0S, getaucht worden war. Friithform der grauen Degeneration: Celloi-
dinschnitt von 25 w. (Marchi-Firbung.)

Vergrosserung: Ocular I.  Oelimmersion Leitz 1/,,.

a) Perineurium.
b) Markballen im Innern der Nervenfasern.

Figur VII. Lingsschnitit eines Hautnerven von einem Thjer,
dessen rechte Hinterpfote durch 2 Wochen jeden 2. Tag auf 5—10 Minuten in
CS, getaucht worden war. Spi#tform der grauen Degeneration. Cel-
loidinschnitt von 20 u. (Marchi-Farbung.)

Vergrosserung:. Ocular Leitz I. Oelimmersion Leitz 1/y,.

a) Zerbrockelnde Marlballenklumpen und -Kérnchen fiillen den Ner-
venschlauch noch stellenweise aus.

b} Nervenfasern im vollig degenerirten Zustande. Die Faser gleicht
fibrillirem Bindegewebe.
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