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Ongaarne zow ik wijn proefschrift het Ueht doen zien, zonder
er cen woord ann te laten voorafgaan.

Groot is wmy hel woorrecht, dierbare Ouders, wmet FEinderlijke
tiefde en teederheid w myn werk op te dragen. De tnhoud van
wat ik ow kier aanbied, sal door w niel geheel verstaan worden
geen  opwekkende, bezielende gedachie zal w legenkomen wit den
wiry of wmeer Eouden loon van een wetenschappelijk betoog. Maar
nochtans zult ge wverstaar wat ik w geggen wil met deze opdrachi,
onmogeligk in cen voorrede wit te drukken. De ervaring dat de
zorgen voor wwen oudsten zoon wniet geheel nulleloos gijn geweest,
zal wawr ik vertroww, agr dit schijnbaar onacndoentijke geschrift
een gloed bijzetten, die w met opgewektheid, mel bezieling vervult,
zoo dikwijls « mign proefschrift nog eens wm handen zult nemen.

Lang heb ik den wensch bewaard eenmaal by hel ,toegewijd
aan @ine Ouders” le mogen voegen en aan mijne Bruid.”” Moo
had ik thans aon dit verlangen voldaaw, dan zow ik wiet met
opgetogmrzheid hiebben Funnen wijzen op de feekeningen, welke mijne
disseriatic versicren en dic th hier wiet opentijk mayg roemen, al
zijn ze wmi heel wat meer waard dun dit voor één der lezers hel
geval kun zign. Deze bydrage aen min werk en wwe trowwe hilp,
overal betoond waar het slechis mogelijl was, hebben wij, lieve
Bruid, ruimschoots vergoed dat ik dit boekske 0ok w wiet hon toe-
widen. Als gij van wwe zijde mij verzekert, dut hel w meer waard
was mij te helpen dan een opdracht te onlvangen, dan hebben we
reeds nw Funnen toonen hoe ons leven een samenaverken zal i
om hulp en verlichting te verleenen, waor we Kumnen.

Ongaaine zow <k ook willen dat wijn proefschrift verscheen,
zonder dat ik in herinnering bracht wat ik w verschuldigd ben,
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Literatuuroverzicht. Stand der kwestie.
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Het bchoort nict tot de zeldzaamheden, dal de geneesheer in
zijno praktijk kennis maakl met zieken, dic door gangreen
lichaamsdeelen hebben verloren, zonder dat de oorzaak van dif
plaatselijk weefselverstorf hem duidelijk wordt.

Immers, wanneer zoomin een mechanische als een chomische
of thermische beleediging had plaats gevonden; als thrombose
of infectie niet tot verklaring van don waargenomen lokalen
weelseldood te hulp konden wuorden geroepen, — dan schijnt de
spontaneiteit van het gangreen sprekend genocg, om den naam
Sponlaan gangreen te rechitvaardigen, al was dan ook de diagnose
€r van ,per exclusionem” gesteld.

Dit z. g. spontaan gangreen is reeds sedert tal van jaren
in de geneeskundige wereld bokend en het behocft ong dus niet
te verwonderen, dat het aan pogingen tot verklaring er van niet
heeft ontbroken. Wel word voor enkele gevallen een bohoorlijke
vorklaring gevonden, maar deze blesk nict albijd van toepassing
te zijn. Integendeel, de ervaring leerde dat zeer verschillende
oorzaken spontaan gangrecn kunnen aopwekken.

Reeds in de vorige eeuw vindt men twee factoren vermeld,
die tot het onlstaan er van kunnen mecworken, Bij Quesyay Y
vinden wij reeds in 1749 opgeteckend, dat behalve na ligatuur
of na compressio van bloedvaten, door verwonding, beloadiging
en ook door irritatie van zenuwen (door ,une matiére irritante’
in het bloed) gangreen sponfean kan worden teweeggebracht.

) Quesnay. Traité de la gangréne, 1749, p. 104,
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,Lorsque” zoo zegt deze schrijver in zijne merkwaardige ver-
handeling, ,leg troncs ou les principaux cordons des nerfs sont
comprimés{ Paction organique des artéres de cette partie Saffai-
blit &l g'éteint; ces arléres ne recoivent plus de sang, leur calibre
se resserre,” en hij stelde zich dus voor, dat beleediging der
zenuw, middellijk, door tusschenkomst van de bloedvaten, be-
paaldelijk van de slagaderen, weefseldood teweeg bracht,

Deze meening werd uitgesproken in een tijd toen nog geens-
zing de leer der thrombose en embolie de scherpe beteckenis
had verkregen, die zij heden ten dage bozit. Slechis zoolang
bleef 7zij de heerschende, totdat Bromar ) zijn srooten invloed
deod gelden. Hij ontuegde aan de slagaderen elke noemenswaardige j
contractiliteit (contractilité organique sensible) en ontnam hiermede
aan -QusNAY's voorstelling den schijnbaren grond waarop Zzij
steunde. |

Tocn bovendien CruveElLHisr 2) en vooral HERRiAwp *) aan- |
toonden dat zenuwdoorsnijding, te oordeelen naar hunne proeven,
niet door gangreen werd gevolgd, geraakten voor korten tijd de ﬁ

| zénuwen als oorzaak van spontaan gangreen op den achtergrond. '
| Mot deze opvatting voor oogen kwam FraNgoIs er toe om in 1832
een meening uit te drukken geheel verschillend met de inzichten
, van QUesyay, Hij schrijft: ,5i les obslacles au cours du sang ‘
i sont susceptibles d’occasionner la gangrene spontande par sux-
i mémes, linlerruption de l'influcnce nerveuse ne suffira jamais
seule & la produire. En deze meening kon als vrij algemeen
verbreid worden aangezien, toen korten tijd later door VirRomow's %)
mecsterlijke bewerking der thrombose en embolie vele gevallen
van spontaan ganpreen een bevredigende verklaring verkregen.
Wannesr de toevoerende slagader door een thrombus gesloten is
. of de losgerukte embolus daarin kan worden aangetoond, dan is
in sommige gevailen tenminste, zulk een gangreen begrijpelijk.

Y Biekhat. Anstomis

wénévale précédés des veeherches sur la vie et la mort. Paris 1818,
onR
p. 297 1. I

¥ Cruveithier. Tssai sur Tanatomio pathologique en génsral. 1818, T. T, p. 129,
) Hebrdard. Dictionnsive des ssigna

es wedicales [817. Arb. gangréne. |

Y Favekop., Gesammelle Abbandlungen. 8, 57 u. 3. 219 ff, Zischrift £ ration. Medicin, i
1846, Virchow's Archiv. 1847, Bd, 1 8, 279
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Voor velen gold het daarom als een onweerleghare stelling, dat
geen gangreen tol stand kwam zonder wmechanische sluiting, zij
het door thrombose ‘der bloedvaten of door een embolus in
slagaderen. Of onder den invioed van zenuwen de bloedvaten
zich zouden kunnen samentrekken, zooals QUuEsNAY dit zich
voorgtelde, daaraan werd niet meer gedacht. Ja, zoo weinig
wilde men van een zoogenaamde dynamische sluiting der hloed-
vaten als oorzask van gangroen weten, dab in een zeer merk-
waardig debat in ,the medico-chirurgical society,” In 1839 ge-
voerd, deze meening, die door Dmnpy ) werd uitgesproken,
als een ongeoorloofd vermoaden ter zijde werd geschoven. En
aan dat debat, dat door Sorny, (dic een drigjarizen jongen met
gangreeneusc plekken aan de vier extremiteiten en op den
neus voorstelde) — werd uibgslokt, namen de eersto Lingelsche
geneesheeren van dien 6ijd als Bropis, WrATsON, BrizHT, 8. a.
deel. Desnicltemin volgden rceds in het volgende jaar Henie's, 2)
door VALENTIN *) voorbereide ontdekking der gladde spleren in
de vaatwanden, (voornamelijk in de kleinere slagaderen), en sprak
schier gelijktijdiez Stmwrmve %) zijne theorle der vasomotorische
zenuwen uit, welke ,dic Bewegungen, den Tonug, die lebendige
Zusammenziehung der Capillar-gefisze und dor Gefdsze tiberhaupt
zu unterhalten haben.”

Het laat zich begrijpen, dat de strijd over de corzaak van spon-
taan gangreen, (die door Vircmow’s aanwijzen van thrombus of
embolus in de toevoerende slagader voor sommige gevallen in staat
van wijzen scheen), eerst recht begon toen men de kenmis ver-
kregen had, dabt arteries spierwanden bezitten. Langzamerhand
vinden wij dan ook door geneeskundigen zenuwen als oorzaak
van gangreen wederom ten toonecle gebracht, en meeningen als
die van Craie in the Lancet 1845 neergelegd: »in idiopathic
gangrene the nerves are tho parts first affected and afterwards

Y) Conf. Jokn Bd Morgan. A case of Raynaud’s symmetrical gangrene in a patient
suffaring from congenital syphilis,

Laneet 1889 no. 1, 2, 8, 4. p. 9 Sayg.

*) Henle. Path. Unters, 1340 8. 5.

*) Valentin. De functionibus nerv. cerobralinm. 1830,

) Stilling. Phys. u. 8. w, Untersuchung Whor die Spinalirritation. 8. 163 und €. 275, 1840,
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the wvessels and circulating (luids,” eerst nog weinig, weldra
echter meer gehoord, begonnen allengs toe te nmemen in recht
van bestaan, naarmate de zenuwphysiclogic worderde.

Toon dus in 1851 het beroemdc cxperiment van CLAUDE
Berwarn bewees, dat de bloedvaten van het konijnencor wijd
worden na doorsmijding van den halssympathicus, en BROWN-
Sequarp ze door prikkeling van het kopgedeelte van deze zenuw
Zag vernauwen, vonden die experimenten een goed voorbereiden
bodem, waarop zij spoedig met winst zouden worden gebruikt.
Want al was uit de groote groep van spontaan gangreen de
weefseldood na embolie en thrombose uitgescheiden, niet alge-
meen was men Vircmow gevolgd in zijne opvatting datb alle
gangreen door mechanische sluiting der groote slagaderen moest
worden verklaard. Dat de geneeshocren telkens weer lerug
kwamen op de vraag of men toch niet dikwijls in de zenuwen
de oorzaak van gangreen moest zoeken, had zonder twijfel zijn
goede Teden.

Herhaaldelijk was juist bij zenuwlijden gangreen waargenomen,
en deze stellige klinische waarneming was steeds in verband
gebracht met de reeds in 1824 door FopEra en MaemNpie *)
medegedeelde verandering, die in de cornea wordl aangetroffen
als de nervus trigeminus intracranies] wordt doorgesneden. Het
uicus ecorneae dat dan (dikwijls zcer spoedig) outstond, werd
vaak door vele waarncmers met hev spontaan gangreen op ééne
liip gesteld. Het lag dus voor de hand daf, toen men dieper
begon door te dringen in de physiologie van zenuw en bloedvat,
zoowel het experimenteel resultaat van MAGENDIE, wWaarvan de
constantic zeer treffend was, als de ontdekking van Crauvnm
BerNARD ter verklaring van den spontanen weefseldood zouden
gebruikt worden. Meer en meer neemb het aantal der onder-
zoskers toe, die in hot ontstaan van gangreen aan de zenuwen
een rol toeschrijven; alleen gaan van het oogenblik dat de
contractilitet der bloedvatwanden en hunne afhankelijkheid van
zenuwinvloed bewezen is, de mecningen uiteen aangaande de beslis-
sing: welke plaats hierbij aan de zenuwen moest toegekend worden.
_1) Maymdzfg'. Journal de Thysiol, expérim, I, TV. 1824, p. 176.
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Kr komen onderzoekers, die in het experiment van Magmxpig
het bewijs zagen, dat cr c¢cn onmiddellijke, een trophische invloed
op de weefsels van de zenuwen uitgaat. Zoo sprak Zawmeaco Y)
in 1857 het rondweg uit: ,Le sysléeme nerveux seul perturbé
dans ses fonctions, cessant d'influencer normalement les différents
¢lements de l'économie, leur imprime l'impuissance de vivre et
produit la gapgréne, sans qu'il v ait la moindre lésion dans les
artéres et dang les veines.” Daartegenover komen anderen to
staan, die aan dit experiment niet deze bewijskracht toekennen,
maar die tusschen spontaan gangreen en zenuwheleediging slechts
een middellijk verband zoeken. In de eerste plaats toch verloor
het experiment van Maceypig door Prof. SNELLIN *) zijne bewijs-
kracht. Deze onderzocker toonde aan, dat bij tocnaaiing der oog-
leden en bij beschutting van het oog door de voslende huidvlakte
van het voorgenaaide cor, de oogontsteking evenmin als het
ulcus corncac ontstond. Hij bracht dus hel spontaan gangreen
der cornoa na trigeminus-doorsnijding terug tot een gevolg van
mechanischie beleediging, m. a. w. tol de reeds bekende groep
van het trawmmailisch goangreen. De invloed der zenuwen was in
dit goval slechts middellijk. Het slecht voelende oog, van be-
schutting onthloot, stootte zich herhaaldeljk; er was in grootere
mate gelegenheid tot verwonding.

Bij zenuwlijden in 't algemeen werd gevoelloosheid dikwijls
waargenomen op de later afstervende plaatsen. De daardoor ver-
kregen hetere gelegenheid tot verwonding werd als nienw moment,
dab bij gangreen na zenuwbeleediging een groote rol zou spelen,
ingevoerd. En als men bedenkt dat de niet voelendo en onregel-
matig bewegende ledematen inderdaad gelegenheid vinden om
zich op morsige plaatsen te verwonden, als men bedenkt, dat de
ervaringen in krankzinnigengestichten, — waar bizonder dikwijls
gangreen werd gezien — leerden, dat goede verpleging desnict-
temin dit lijden kan voorkomen en dat het op von GuLpEN’s
afdeeling in Minchen feitelijk voorkomen werd, dan begrijpt

Y Eamibaco. Da la gangréne spontands par perturhation nerveuse. Thise do Paris 1857,
*) Smelien. Diss. insug. 1857, De invlced der wonuwen op de ontsieking prosfondsrvinde-
lijk gefoetst.
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men dat het aantal onderzoekers, die het gangreen na zenuw-
lijden als een traumatisch gangreen beschouwden, vrij groob
was. Toch was het er verre vandaan dat de zaak hiermede
uitgemaakt was. Integendeel; ecigenlijk begint de strijd over de
beteckonls van het spontaan guanpreen eerst recht, nadat door
Prof. Swennes hef experiment van Macespie ecn andere betee-
kenis had verkrezen.

In 1860 vindt men de meeningen wich scherper toespitsen.
Dr. Samust ') verdedigh in een uibvoerige monographic den
directen nvloed der zenuwen op de voeding der weefeels. Terwijl
hij ten naaste bij alles wat aan klinische ervaring op dit
gebled bekend was, bijeen zet en talrijke experimenten daaraan
toevoegt, komt hij tot de slotsom: er zijn trophische zenuwen,
hun prikkeling geeft aanleiding tot nieuwvorming en ontsteking,
hun verlamming tot verminderde voeding in de weefsels, dis in
sterleere mate kwetsbaar worden en bij vesl geringer verwonding,
bij veel geringer prikkel dan voorheen, afsterven.

SAMUET erkent ten volle de beteekenis van hel experiment
van OSNeELLeN, De oogonbsteking na doorsnijding van den N.
trigeminug is ook voor hem gevolg van tranma, niet van neuro-
paralyse. Maar het is ook sedert diens experiment doc vraag
niet meer, of doorsnijding van een zenuw zonder mesr gangreen
kan veroorzaken, Dit bleek niet plaats te vinden. Het wordt de
vraag op welke wijze de weefsels dien len gevolge veranderd
ziju en hoe het komt dat een geringer trauma dan voorheen in
staat 18 gangreen teweeg te brengen,

En hieraan valt wel niet te twijfelen; talloos zijn de
klinische voorbeclden, zoowel bij peracuten decubitus als bij
gangreen der exliremiteiten, waar een uiterst geringe mechanische
of thermische invlioed door weetfseldood gevolgd wordt. Zij wetti-
gen het stellen wvan bovengenoemde vragen. In groote menigte
zijn ze door BamurL bijeengebracht; uit deze zal ik ter ophelde-
ring alleen de volgende aanhalen. ?)

Y Sarenel. Die trophischen Nerven, ate, Leaipzig 1860.
2y Swmwel. 1. ¢, 8. 284



7

Bij een 25jarigen krachtigen Turk werd 8 maanden na een
val op de linker kant van zijn hoofd panophthalmis vastgesteld.
Patient klaagde toen tevens over ongelijkec kleur van het gelaat,
dat links opvallend bleck en slap was. De linker gezichtshelft
was anaesthelisch in het gansche gebied van den N. trigem.
De linker corschelp verkeerde aanhoudend in ulceratic, waarover
Samucl opteekent: ,Sie war von der Anisthesie abhiingig, da
die Kopthedeckung der Tirken (das Fess) tiber die Ohren ge-
zogen und den ganzen Tag getragen wird; vor der Krankheit
hatte derselbe Druck, dieselbe Reibung keine solshe Folgen.”

Ik zal zulke voorbeclden nict vermeerderen met andere. Genoeg,
weldra concentreert zich de strijd op de vraag, als de verhoogde
vulnerabiliteit werd toegegeven, of dan de zenuw onmiddellijk
of eerst door tusschenkomst wvan de bloedvaten invloed op de
voeding der woefsels uitoefends.

Aan Mauvrior Rayyavn ') komt de eer toe om aan den samen-
hang tusgchen zenuwbeleediging en weelseldood, zooals deze zich
in pathologische omstandigheden voordoet, een vasten vorm te
hebben gegeven. Voor zoover de door mij aangeduide moeilijkheden
door klinische waarneming op tc lossen waren, hceft Raywaup
een aanneembare verklaring gegeven voor het spontaan gangreen,
dat later maar hem genoemd is.

Bij lijden van het centrale zenuwstelsel komt het herhaaldelijk
voor dat op symmetrische plaatsen van het lichaam, in toonen,
vingers, wangen en ooren, gangreen ontstaat, nadat gedurende
gernimen tijd paraesthesien, heftige brandende stekende pijnen,
somwijlen ook anaesthesien zijn voorafgegaan. Het is de wveel-
beteckenende verdiensto van Rayyaup om de aan dit gangreen
voorafgaande stoornissen, ontward te hebben.

Hij merkte op dat gernimen tijd voordat dit gangreen ontstaat,
de plaats waar het tot stand zou komen kenbasr was aan
een in het oog vallende witheid en doofheid. Vooral was dit
het geval wanneer de hand hel aangetaste lichaamsdeel werd.
Een zekere vermaardheid kregen de doode vingers onder de

") Raynoud. Do U'nsphyzie locale et do la grangréno symméirique. Thése de Paris 1862
Telews. Dict. de méd. et da chir, pratique. Avt, gangréne 1872.
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symplomen van symrmctrisch gangreen. Daarin kon zich evenals op
anders plekken de circulatie herstellen, zonder dat het direes
tot weelselverstert kwam, Als een eigenschap van dezen toestand
wordt opgegeven het ijskoud, dood, wit zijn van plaatsen op
het lichaamsoppervlak, waarin spoedig daarna deo circulatie zich
herslelde. Dit afwisselend spel kon zich meermalen daags her-
halen. RAYNAtD noemde dil stadium in zijn ziekbebeeld de
tocale syncape en verklaarde het alhankelijk van een kramp der
kleinere arteries, welke daardoor niet in staabt waren hun ver-
takkingsgebied van bloed te voorzien. Velerlei oorzaken konden
dic koude, doods lichaamsdeelen teweeg hrengen. Zoo verhaalt
RAyNAUD van een waarneming door Lawortr gedaan, die bij een
biljardmarqueur na sen slag met een quenc aan den onderarm een
lijkwitte kleur en gevoelloogheid zag ontstaan. De polsarterie klopte
niet meer on Lamorrs kon met een scalpel cen diepe insnijding
maken zonder dab er bloed te veorschijn kwamn ; na veertien dagen
was alles weer genezen. — Locale syncope behoeft dus niet tot
gangreenn te voeren. Maar niet altijd herstelt zich alles, De
witte plek kan ook hlauw worden. Door den vingerdruk kan men
het veneuse bloed, — want hisrdeor wordt de blauwe kleur veroor-
zaakt — daaruit verdrijven, maar lanszaam keert dit of van de
peripherie uit of van enkcle plekjes uit het midden der dap wit
geworden vlek, terug. In zulk een geval is op het stadium van
locale syncope een toestand van Iocale asphiyxie gevolzd, Door de
aderen of enkele doorgankelijk gebleven capillaria vloeide dan
het veneuse bloed in de weofsels on de kleine slagaderen terug,
ten minste als de arterieele kramp langer aanhield, Ravyxaum
stelde zich dus voor dat in de venae de bloedstroom een omge-
keerde richting zou aanpemen.

Ook dit stadium van locale asphyxie kon teruggaan, maar her-
haaldelijk gebeurde het dabt in deze blauw verkleurde plekken
het weefsel stierf. De blauwe kleur maskte dan voor een zwarte
plaats, of wel men zag blaren met bloederigen inhoud ontstaan en
het locac! gangreen was daar. Dit locaal gangreen, synoniem met
sponteall en symmotrisch gangreen, dat door pijnen werd voor-
algegaan, vond Ravvavp dikwijls bij zenuwachtige vrouwen
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met menstruatie-stoornissen, gewoonlijlkk aan vingers of toonen;
en daar hij in enkele gevallen bij de autopsie de doorgankelijk-
held der arteries door opspuiting kon aantoonen, meende hij dab
in deze gevallen een vasomolorische stoorniz moest worden
aangenomen. Kramp der arteries werd gevelgd door regurgitatie
van bloed uit de venae; dit vensuse bloed belemmerde door zijne
aanwezigheid den afvoer van stofwisselingsproducten uit de
weefsels, werkte wellicht zelf als vergift en veroorzaakte zoo-
doende weefseldood. Toen Ravywavp ') nu bovendion met den oog-
spiegel aantoonde dat kramp van de arteria centralis refinae en
voorbijgaande blindheid afwisselden met doode vingers en locale
asphyxie, meendes hij het bewijs van zijne theoretische be-
schouwing geleverd te hebben.

Te recht maakte zijne verklaring opgang. Als lemand na een
schrik of menstruaal-stoorniszen wvrij plotseling op volkomen
symmetrische plaatsen locale syncope, locale asphyxie en ten
globte lovasl gangreen krijet, dan heefl men inderdaad bewijzen
bijeen, welke BAvywaup's opvatting schijnen te glaven. Deze vorm
van symmetrisch en spontaan gangreen hangt dan ook zonder
Lwijfel meb vasomotorische stoornissen samen. Maar al is dit
het geval, dan iz het toch nog geenszing duidelijk, hoe het
komt dat een relatief kortdurende locale anaemie voert tot
pen zoodanig slechte voeding, dat de dood van het weefsel er
het gevolg van is. En dat Ravwaup zelf deze mosielijkheid
heeft gevoeld Dblijkt wel uit het gewicht dat hij aan de aan-
wezigheid van veneus bloed in de weefsels, aan de locale asphiyxie
toekende.

Langen tijd ondervond de voorstelling van RAvyNauD geen
tegenspraak, totdat in 1882 Wuiss %) een uilerst merkwaardig
geval van Raywaup’s ziekte beschreef, dat hij jaren lang had
kunnen waarnemen. Aan zijn ziekteverslag knoopt hij ccnig
theorctische beschouwingen vast, die afweken van de meening
van RAYNAUD-

¥ Reyneud. Nouvalles recherches sur la najure af le traiiement de Uasphyxie locala das
exlromitéy, Arch. géner de mad. Janvier 1874, p. L. (L. 23 sema VI)
"y Weise. Wiener Klinilke Jahvg VILL 1882 8. 847. Usber Symmetrische Gangrdn.
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De vasomotorischo afwijkingen worden door Wemss genoemd :
regionaire ischaemie — de locale syncope van RAYNAUD; #egionaire
cyanose — 't synoniem van locale asphyxie, en regionaire rubor,
waarbij zich enkele plaatsen fuchsin-rood kleuren, de temperatuur
verhoozd I8 en de kleine vaten geinjicicerd zijn ; subjectief onder-
vinden de zieken een gevoel van branden. Len nauwkeurige
waarneming leerde Weies dat deze drie vormen naast olkaar
voorkomen kunnen, en dat ze niet geleidelijk in elkander overgaan.

Dit onderscheid is principicel en in tegensprask met Ray-
yAuD’'S leer, die in de gemosmde vormen drie stadia van een
zelfde verschijnsel ziet. Had Ravxaup in allen deele gelijk dan
moest aan zijne locals asphyxie steeds locale syncope vooraf:
gaan, en dit spreskt Wriss met beslistheid togen, en wijst cr
op dat toch ook Raywaup ') reeds heeft toegegeven dat cyanose
primair aan geheel normaal gekleurde plaatsen kan optreden.

Dit gtandpunt van Weiss moest noodzakelijker wijze een ver-
werping van Raywaup’s verklaring voor het spontaan gangreen
mesbrengen.

De cyanose schrijft hij toe aan kramp der vense, en brengt
deze veronderstelling in overeenstemming met medodeelingen
van anderen. Zoo haalt hij aan proeven van GronTz, waaruit
blijkt dat bij kikvorschen de spieren der venae een eigen tonus
hebben, die geregeld wordt van het ruggemerg en het verlengde
merg uit. Hij wijst er op dat hetzelfde is aangctoond door
RigasL voor keonijnen. Ook de venae bij den mensch bezitten
volgens hem een hoogen graad van contractiliteit, getuige do
hem bekends waarneming van Gusner, die zag dat na beklop-
ping van een dorsaalvena der hand de getrotfen plaats zich
samentrekt en zoo eenige soconden blijft. Hetzelfde kan Weiss
bij zichzelf en andere personen aantoonen voor de venae op den
voetrug en voor de vena saphena. Uit deze gogevens hosluit hij
tot het bestaan van een vena-tonus, die omder den invlced van
reflexen veranderen kun. Het is denkbaar dat deze physiclogische
tonus onder pathologische omstandigheden versterks kan worden,

Y Boynoud. 1. e 1874,
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en zoodanige hoogte bereiken, dat hij voert tot kramp der venae;
deze zou zoover kunnen gaan dat het lumen der venae gesloten,
en de afvoer van aderlifk bloed df bemoeilijlet 8f geheel verhin-
dord werd. Aldus verklaart Wmss de locale asphyxie (regionaire
eyanose), en vindt deze beschouwing in eversenstemming met
wat hij gezien heeft bij zijne patiente. Ilerhaaldelijk kon hij bi]
haar waarnemen hoe enkele venae op den vostrug zich gradatim
samentrokken, totdat hun lumen geheel vordwenen was, en hoe
de vooraf goheel normale huidsklour der teenen dicn overeen-
komstig cyanotisch werd. — De derde vorm van vasomotorische
stoornis door Wass onderschieiden, niet door Rayxaup, de regi-
onaire rubor, stelt hij op rckoning van verlamming der vaso-
constrictoren of van hypertonie der vasodilatatoren.

Voorts komt Wmiss in tegensprask mebt BAYNAUD over het
ontstaan van het gangreen. Hij acht het zeer onwaarschijnlijk
dat hiervan de ischasmie de schuld kan dragen; in 17 hem
hekende gevallen trad slechts vijfmaal ischacmie op. RAYNAUD'S
vorklaring zou dus hoogstens alleen voor de minderheid der
gevallen kunnen gelden. Raynaup acht verder gangreen ook
mogelijk, zooals ik rveeds vroeger mededeelde, door aanwezig-
heid van een overmaabt van veneus bloed, daar dit onvoldeende
zou zijn om in de voeding der weofsels te voorzien. Ook dit
kan Wemss hem niet tocgeven. ,Bedenken iie,” zoo zegt hij,
sdasz selbst ein jahrelang hestehende und hochst intensive
Cyanose in Folge ven Emphysem, Fehlern der Kusklappen,
Offenbleiben des Foramen ovale, Mandung der Vena.cava in die
linke Kammer u. 8. w. kaum je die Ursache von Brand ge-
wesen ist, so scheint die Annahme, dasz dic Ubertluthung der
Gewebe mit wvenosem Blute in Folge eines durch hdéchstens
Stunden andauernden Venenkrampfos die Gangréin bedinge, eine
sehr gzewagte.” Wanneer cyanose in zoo langen tijd geen gan-
green veroorzaken kan, hoeveel te minder dan in zulk een
korten tijd als cen aanval van locale asphyxie duurt.

Ook de ischaemie wil Wriss, voor de govallen waarin doze
is opgetreden, miet aansprakelijk stellen voor den weefseldood.
Hij kan zoovele voorbeelden aanhalen dat arterieonderbinding




1

(5]

of vaabkramp gedurende vele uren geen Spoor van gangreen
heeft veroorzaakb, — en het door mij aangehaalde geval van
Laworte met den biljardmarqueur wicns arm 14 dagen lang
wit, dood, koud, cn zonder klopping in de arteries geweest is
zonder dat het bof gangreen komt, ondersteunt zijn meening —
dat ook de ischasmie hem geen bevredigende verklaring oplevert.

Intusschen, hoo de wvenakramp gangreen zou veroorzaken,
ook daarover wist Wziss geen voldoend bescheid te geven, en
daar ligt juist het zwaartepunt. Hij moge met Vriecmow in
zulke gevallen van een ,Opportunitit zur Necrose” spreken,
voor het ontstaan van gangroen behoort nog iets, en Wrrss
vertoont de zeer stellige neiging om in dit mog dels den trophi-
gchen invloed van zenuwen op het weefsel {e zien.

Hoe het zij, het spontaan symmetrisch gangreen, mecrmalen
in paroxysmen bij eenzelfde individu optredend, was alg een
klinisch zelfstandig ziektebeeld herkend en uit het spontaan
gangreen als zelfstandige groep afgegcheiden. In de vasomoto-
rigche stoornissen die dit lijden vergozelden, was minstens cen
begunstigend moment gevonden, maar geheal verklaard was het
daarom nog niet. Alleen scheen het bewijs goleverd, dat bij
deve gevallen na den dood geen grove veranderingen in de
grootiere arteries behoefden te worden gevonden, want Ravwaup
had ze bij het opspuiten doorgankelijk gevonden.

Voortgaande klinische ervaring zou nu echter spoedig een
nieuwe vraag opwoerpen, n. 1. of alle syvmmetrisch spontaan
gangreen in Ravyavn’s schema paste, en of na den dood
daarbij steeds de bloedvaten onveranderd werden gevondcn, Be-
halve bi uneurosen, pgychosen en na menztruaalanomalien, vor-
men oorspronkelijk door Raywaup bedoeld, was gansreen van
vingers en toonen, nu eens symmetrisch, dan weer eens niet,
bij een aantal constitutioneele ziekten waargenomen. Daarhij
ontbraken de resionaire ischaemie, cyanose of rubor niet. Iin
daar er nu in het stelsel van Rayxaup volstrekl niet noodza-
kelijk symmetrie in de verdeeling van het gangreen behosfde
te bestaan, zoo werd langzamerhand, niet volkomen juist de
godachtengang van Baywaup op andere gevallen van sponlaan

T
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oangreen overgedragen. Bij alkoholisten, bij lijders aan lues, aan
diabetes, aan albuminurie, zag men dikwijls genceg op symme-
trische plaatsen (schoon de symmetrie er wel eens bij inscheot)
gangreen ontstaan. Het lag voor de hand dat men gaarne daar-
voor RATNATD'S verklaring aannam. Toch mosest men daarmede
uiterst voorzichtiz zijn, wanl spontaan en symmetrisch gangreen
kan immers zcer goed van een oorspronkelijk lijden der bloed-
vaten, dat tot thrombose voert, afhankelijk zijn.

Het is wenschelijk voor een goed begrip der verdere uiteenzet-
tingen, hier te herinneren aan een reeds in 1831 door Bounmy %)
in de veeartsenijkunde ingevocrd ziektebegrip dat oogenschijnlijk
ver van ong onderwerp af ligt, maar cr toch ten nauwste mede
samenhangt. Heb gebeurt dikwerf dut paardenkoopers bedot
wordon bij den koop van diercn, die op 't oog volkomen gezond,
na eenize oogenblikken dravens lam worden in de achterste lede-
maten en gaan kreupel loopen. Laat men de dieren rusten dan
komen zij weder bij, maar nauwelijks draven zij weer of hetzelfie
gpel herhaalt zich. Dit intermittecrend kreupel loopen berust
zooalg velerlei sectieverslagen gelcerd hebben, op cen thrombose
van de dijslagaderen, die op hare beurt door een belangrijke
endarteriitis van de arferia meseraica veroorzaaakt wordl. *)
Dit lijden vindt zijn oorsprong in het indringen van een stron-
gylus-soort in de laatstgencemde arterie. Hoewel nu bij paarden
dit lijden zelden tot gangreen voert, iz het toch voor ons van
belang. CmArcor %) wees er namelijk op, dab een dergelijk
intermitteerend mank loopen ook bij menschen wordt waargeno-
men. %ij beginnen met bij het loopen te klagen over pijn en
paracslhesien in de onderste extremiteiten. BIj langdurige bowe-
ging worden zij mank en dit bezwaar verdwint als zij
rugten, om weer te voorschijn te komen als zij opnieuw gaan
logopen. Deze ,intermitteerende claudicatie” berust evenals bij
paarden op thrombose der dijarterie, bij menschen, zoo meende

Y Baowley. Receuil de médecine veterinaive. p. 517 1331,
3 Huynebort. Beteull de médesine velérinaive. 1884, ITle seripg TXILT no, 24,

5 Charent. Rew. de mad. vép 1859, p. 481.
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Cmarcor, op oen diffuse endarteriitis van de arteries der onderste
ledematen; ook hicr werd thrombose waargenomen.

Maar terwijl Caarcor van paarden zegl: ,J'ignore sile sphacsls
du membre a jamais été observé comme conséquence ultime de
cobte affection,” komt het bij menschen herhaaldelijk tot locaal
en spontaan gangrecn. Irouwens ook bij paarden is het gezien. ')
‘ Bij menschen werd op dezen vorm van spontaan gangreen

bizonder de aandachb gevestigd door Frizpraxpmr, ?) dic als oor-
zaak van spontaan gangroon bij jonge personen onder den naam
van endarteriitis obliterans een eigenaardige woekering van de
tunica intima der glagaderen beschreef, welke tot sluiting van
het vat voerde.

Dit proces, dat zocnszins op ééne lijn behoeft en m. i, zelfs
niet mag worden gesteld met de endarteriitis zooals die bij
oude personen voorkemt, kan tot spontaan, ja somwijlen tot
symmetrisch gangreen aanleiding geven.

WiviwarTer, °) Burow *) WiLL 3) e. a. bevestigden Frizp-
LANDER'S waarneming; zij beschreven het cigenaardie lijden der

1 arteriewanden en beeldden het af. Men begrijpt, dat het symme-

L trisch gangreen van RavyAUD als klinisch ziektebeold niet mocht
worden uitgestrekl Lot en aanvaukelijk ook gcherp gescheiden
bleef van die gevallen, waarin hel gangreen, zij het dan ook

g ' symmefrisch, gepaard ging met endarteriitis obliterans, door
FrRIEDLANDER beschreven. Derhalve nam het symmetrisch gan-
green na intermitteerende claudicalis een zelfstandige plaats
naast BAYNATDL'S gangreen in.

Nu viel het echter niet te ontkennen dat alcoholisme, syphilis,
diabetes, nephritis, juist ziekten waarbij endarteriitische pro-
cesson zeer dikwijls worden waargenomen tegelijk de ziekten zijn
waarbij ook enkele malen spontaan en zelfs symmetrisch gan-

Y) Cadeac et Malet. Theombose des artdres ilinques st cmbolies de leurs ramifications
compliquées d'artérite; de thrombose vsineuse ok do sangrdne. Revue v&itrinaire de Tou-
louse, 10e annse 1885 p. 530,

) iediander. Uiwbli. £ med, Wissenschallen, 1878,

#) Wintwarter, v. Langenbeck's Archiv, 1878,

Y Burow. Berl. Elin, Wehngehrifl, 1882,

) Will, Thidem 1886, 5. 268,
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oreen wordt gezien. Van een Klinisch gezichtspunt uit moest
men dug onderscheiden: een symmetrisch gangreen, zooals het
paroxysmaal bij neurosen voorkomt en dat ook wel den naam
van Raynaup's gangreen draagh; een symmetrisch gangreen
zooals het bij eyphilis, diabetes, nephritis en bij andere con-
stitutioneele zickten wordt aangetroffen; en ten slotte het
symmetrisch gangreen zooals het bij sommige vormen van
chronische endarteriitis obliterans na intermitteerende claudica-
tie kan optreden.

Kon echter die gcheiding gehandhaafd blijven?

De beslissing in deze zaak zou eerst mogelifk worden toen de
pathelogische anatomie van het symmetrisch gangreen in andere
richting bewerkt werd. Het most stellig aan Raysaup alg eon
verdienste worden toegerekend dab hij een scherp klinisch ziekte-
beeld schiep; maar dat hij de pathologische veranderingen in het
zenuwstelsel meer vermoedde dan bewees, mag nist worden
ontkend. De eer om het periphere zenuwstelsel in zijn groote
beteckenis wvoor de menschelijke pathologie te hebben leeren
kennen, komt aan anderen toe. De krachtige beweging, die in de
laatste tiem jaren in het onderzoek van het periphers zenuw-
stelsel heeft plaats gevonden, is zonder eenigen twijfel te danken
aan het initiatief van Prrres en Vamparp. Deze merkwaardige
phase der pathologie raakt mijn onderwerp ten nauwste.

Dr. Crrvge Doomrernos ') gaf er ecen overzicht van in zijn
proefschrift. Hij wess er op hoe PirrEs en VAILLAxD de tot
nog toe gevolgde methode van werken omkeerden en bij de
lijken van aan allerlei ziokten gestorvenen, de periphere zenuwen
gingen onderzoeken. Voortg stelde hij in "t licht, hoe deels door
hun onderzoek, deels door dat van anderen vastgesteld werd,
dat bij tal van ziekten degeneratie van periphere zenuwen
voorkwam, vooral in de onderste extremiteiten. Bij alcoholisme,
bij diabetes, bij syphilis was het reeds bekend, voor tuberculose
bewezen PrrreEs en vAILLARD %) het, en Doorexsos vond die

=

Olinge Doorenkos, Diss, inang. Over hLet voorkomen van ontaarding der periphera

zenuwen bij versghillends zickten. 1833
2 Pires of Vaillerd. Des neurites périphériques chez les tuberculeux. Revue de méd.
1886, p. 193 conf : Revuc do méd, 1886, p, 574
Ibidem. 1885. p. 986.
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degeneratie conslant bij nephritis chronica. En als men nu
bedenkt, dat juist bij de genocemde ziekten het symmetrisch
gangreen evenzeer optreedt; als men bedenkt, dat er een
ziekte bekend was — de lepra — waarbij het periphere zenuw-
stelsel belangrijk aangetust wordl en gpontasn gangreen zelfs
als pathognomonisch kenteeken wordt aangezien, dan kan het
goen al te groote verwondering wekken, dat het onderzoek
der periphere zenuwen bij spontaan gangreen een vrij belang-
rijke buit opleverde. Reeds hadden voor een hepaalden vorm
van gpontaan ganpgreen, dat onder don naam van wleus perforans
bekend was, en waarbij ecn trauma als naaste oorzaak algemeen
werd vermoed, Duepnay en MomaT ') degeneratie in de toevoe-
rende zenuwen constant kunnen aantoonsn. Reeds hadden
DETERINE en Lerorr ?) bij acuten decubitus de zenuwen con-
stant gedegenerccrd gevonden en Pirkus en VAILLARD, ?) die
voor het Mol perforant” DUPLAY'S waarnemingen bevestigden,
wendden zich nu ook tot het spontaan symmetrisch ganereen. %)
In de corste plaats namen zij het massief gangreen onder
| handen, en ook daarbij werd zenuwdegeneratic aangstroffen.
| En toen dil onderzoek werd voortgezet voor het typisch sym-
| metrisch gangreen leverde de uitkomst hier evenzeer degoneratie
in de toevoersnde periphere zemuwen op, als dit hij alcoholisme,
i diaketos, decubitus ect. het geval is.
; Toch moest men thans zeer voorzichtig zijn. Symmetrisch
L gangreen volgens RAYNAUD was tot nu toe nict samcngeworpen
: met het symmetrisch gangreen, dat hij tal van constitutioneele
intoxicabio- en infectieziekten voorkomt. Er zijn derhalve slechts
| zeer weinig gevallen die als bewijzen mogen worden aangovoerd,

Y Pugitay et Waorat, Recherches sur 1o nature ol 1o pathosénis du mal perlorant plantaive,
Avch. gén, de mid. 1873,

3y Dgierine ef Leigir, Recherches ete. sir les allérations nerveusss dians kst i i
gangrénc. Arch. d. plips, 1881 ;. 988,

‘1) Pitres ¢f Villavd, Altérationa des noriy Dél’i'=‘=hél‘if'i‘105 dang deux

2 eag de manx perluvants
plantuires. Arch. de. phys. p 208 1885, 17¢ annss.

Y Pitres b Vaillord. Contribution 3 Patude des o
nenritique, Arch, do phys, p. 108. 1885, 1%e annds,

sangrined wassives, des membres dorizine
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dat ook bij Bavwaup’s gangreen zenuwdegeneratie tol de con-
stant waargenomen verschijnselen behoort.

In cen verhandeling voor dit onderwerp laat RARHMANINOFT ©)
slechts zos gevallen gelden; twee van PITRES BN VAILLARD %), 660
van Arrreck ), één van COWPLAND *), een van WIGLESWORTH °),
on het zijne. Ik zou zelfs van deze nog mocten schrappen, als
ik voor het gangreen van Raysaup vast blif houden aan de
meening, dat albuminurie of wyphilis niel in de anamnesis thuis
behoort. Ja ik heb het recht, om geen ander der bovenstaande
sevallen te laten gelden dan het corst onlangs gepubliceerde van
Dzeto %), waar werkelijk alleen na schrik hcot gangreen der
vingortoppen volkomen symmetrisch Is opgetreden. Toch neem
ik met het oog op hetgeen volgt de vrijheid oenoemde gevallen
kort mede te deelen.

1. Prrges BN VAILLARD.

Vrouw van 24 jaar, geen albuminurie, ‘geen diabetes, geen trauma of
bekende infectic voorafgegaan. Vader en nicht des vaders organisch zenuw-
lijden. Broeder van den vader epilepticus. Zij zelf achterlijk, later beven,
contracturen enz., laat urine en faeces loopen. In November 1883 koude en
cevoellooze voeten, paars; vijf dagen later diep gangrecn beiderzijds, acute
cschara op de kuiten, later op de billen en op andere plaatsen van het
lichaam. Auto-amputatie van den rechter voet; demarcatielijn van den linker
om de malleoli. Dood; autopsie. Behalve hersenatrophie en sclerose in het
lendenmerg wordt gevonden: de stammen van den n. medianus, ulnarig, ischi-
adicus en cruraliy intact; daarentegen geen gezonde vezel meerin den n. tibi-
alis anticus en posticus en in den n. cutan. peroneus der rechter zijde. Dus
sterke degeneratis der meest peviphere genwwen afnemend naar het cen-
tfrum toe. A

Omtrent de arteries wordt vermeld: ,Arrivées au miveau des sillons d'¢li-
mination des pieds sangrénés, les artires tibiales se terminent par un cul
de sae cicatriciel envellopé par les bourgeons charnus et ne mesurant pas
plus de guelques millimGtres de long.”” Van microscopisch onderzock der ar-
teries wordt niet gesproken.

Y Baklmaninoff. Conlribution 4 Tetalde de la novrite pevipherigue, Un oas de gangitns

symétrique, Hevue do wed, XIT ‘92 p. A2L

By Agieck. The Brilish medical journal, 3 Dee. 1888. j. 126

% Compland. Lhe Lanecet, 1387, p. 72.

8y Wiplemweptk. Bril. med. journ. 1887, p. 70,

9y Dehin, Tischrift itv Nervenheillkunds Bd. [V, H. 1. 27 Juli 1394,




II. Prerus BT VAILLARD,

Vrouw 56 jaren. Geen hereditaire antecedenten. Veel armoede. De kleinste
Toop vermoeit haar; zij voelt dan spoedig den grond niet meer. Dit duurt 4
maanden. Toen blaren op de planta pedis, hevige diarrhoea. Bij ziekenhnis-
opname constateert men symmetrisch gangreen der toonen en voctzolen met
heftice piyjn. De patiente gaat aan diarrhoea te gronde.

Autopsie. Sterke de gencratie in de nn. tihiales antici en postici en hun
zijtaklken. Van de arteries wordt gezegd: Teurs parois sont souples, Jeur
cavité est libre et me présente aucune trace de eaillot ancien ou récent.” In
capillairvaten van de zenuwen, voor 't bloote ooy reeds zichtbaar verwijd,
worden veranderingen in de endothelien nangetroffen. Van microscopisch
onderzoek der arteries wordt nict gesproken.

III. APFLECK.

Meisje van 16 jarven, nadat zij in de snecuw had geloopen, symmetrisch
gangreen, De linker yoet mummificeert. De rechter verliest vier toonen. Tn
den geamputeerden linker voeb wordt oe wervus plontaris internws gelel
geclf‘-ymm'sewd gevonden. De bloedvaten die naar het ziske deel voerden worden
volmaakt gezond bevonden. Van microscopisch onderzoek der arteries is
geen sprake.

IV. WicLusworra. *)

Vrouw van 26 jaren, epileptica, albuminurica. Achtereenvolgens had zij
verloren: alle vingers der rechter hand behalve de pink, links de midden-
vinger, rcehts de groote toom. De linker groote toon bevatte een uleus in
de pulpa. Nog andere ulcera ontstonden en genazen. Dood aan epileptisch
toeval. Awlopsie. In vele periphere zenuwen sterke degencratie. Van onder-
zoek der arteries wordt nict gesproken.

V. RaknMaNINOwr.

17-jarige schrijnwerker met syphilis, voor 2 javen typhus. Op 31 Oct.
hevige pijn; ep 1 Nov. waren beide vosten gangreencus met hooge tempe-
ratunr. Amputatie, 14 dagen later dood. Awfopsie. Pleuritis cn pneumonic,

Aenuwwen. Sterke degeneratic vooral in die der onderste extremiteiten.

Arteries. Alle in de zenuwen aangetroffen kleine vaten, binnen en buiten
de perifasciculaire scheden hebben zeer dikke wanden. Henige zijn geheel
gesloten. De verdikking geldt de intima en de adventitia.

VI. Denro.

Ongehuwde vrouw van 31 jaren, Na schrik contractuur der vingers. 2
dagen later heftige piin. Wa cenige dagen wisselens fusschen blanuw en wit
worden, symmetrisch gangreen van vingers over de eerste kootjes, Partieele
amputatie. Het ouderzoek leert: De digilale zenwwen zijn in sterke mate
gedegenercerd, het perineurinra is verdikt. Over de arteries zegt hij: ,sie
waren simmtlich der Sitz einer mehr oder weniger hochgradigen fibrijsen

#) Chupland's geval, door Rekhmaningf als sen afzonderlijic opsseeven, is identisk met
dal van Wiglesworth, Hij deelde hel in the pathological society of London weor Wiglesworth,
die 't Teeds vroeger publiceerde, made,
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Fndarteriitis resp. Phlebitis.”* Over de Endarteriitis zegt hij: ,die fibrise
Verdickung der Intima war weit vorgeschritten, sodasz die loztere sich yon
verschiedenen Seiten her in dicken Querschnitten zuweilen nur noch ein
ganz minimales spalt- oder sternformiges Taumen itberliesz. Iinzelne Gefisz-
Jumina waren auch durch Thrombose vollstindig wverschlossen ete.”

Bij het lezen van bovenstaandc unittreksels treft ons stellig
é6ne zaak, namelijk, dat overal waar niet gesproken wordt van
ecn microscopiseh onderzoek der arteries deze gexond worden
aangetroffen. Prrazs en VAILLArD spreken in hun eerste geval
kortweg van een ,cul de suc cleatricicl” waarcp zij niet terug
komen: in hun tweede geval van: veranderingen in de endothelic
der capillairvaten, welke zij loevallig In de zenuwen Zzagen.
AvrLECE zegt kortaf: ,de arteries zin  volkomen normoal.”
WrarzsworTa spreekt er in het gehesl niet over.

Eerst in de laatste twee gevallen waarin een microscopisch
onderzoek verricht en beschreven wordt, heefl men sterke of
zeer sterke endartoriitis govonden. Dat aan deze beids gevallen
meer bewljskracht moet worden toegekend dan aan do coerste
vier, ligt voor de hund. Al is het nu niet gooorloofd om uit
de overeenkomst van verschijnselen tot gelijkheid van afwijkingen
te hesluiten, en de nicts zeggende uitdrukking ,arteries vol-
komen normaal” te veranderen in ,arteries veranderd gelijk in
de gevallen van RARHMANINOFF en Dedio,” zoo wordt het bij het
doorzien der literatuur toch waarschijnlijk, dat zoo uieb in alle
dan toch in een zeer groot aantal gevallen bij symmetrisch gan-
green haast zenuwdegensralie ook e ndarteriitis (resp. phlebitis)
wordt gevonden.

Tntusschen deod ook het gangreen bij de Intermitteerends
claudicatic een schrede veorwaarts. Reeds in de waarneming van
RAKHMANINOFE, die overigens ook in andere opzichten op dit lijden
gelijkt, wordt de aandacht gevestigd op de deels verdikte, deels
sooblitercerds arferies in de zcnuwen; madr al voor hem was
bij het intermitfeerend kreupel-loopen neuritis geconstateerd in
de periphere zenuwen der beenen, JORFROY €N Acmarp ') trachtton

Y Jofrey et Ashard. Aveh. de méd. exp. et d'anat. pathal, 1859, No. 2. Kévrits péripherique
d'ovigine vassulairo,
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zolfs de waarnemingen der veterinairen met die uit de mensche-
lijke pathologie te vereenigen. Bij een vrij oude vrouw die een
dergelijk ziektebeeld als bedoeld wordt, vertoonde, hadden zij
de neuritis en de endarteriitis gelijktijdig aangetroffen, en boven-
dien vastgesteld dat daar, waar de vaten het ergst hadden ge-
loden, de degencratie in de zenuwen het sterkst was. Zij meenden
zich gerechbvaardigd om te spreken van een névrife périphérique
dlorigine vasculaire. Zij verdedigden de wvoorstelling dat in de
arteries der zenuwen, als zij de zetel zijn van een vrij heitige
ondarteriitis obliterans, de bloedstocvoer wordt afgesneden, waarop
dan degeneratie der zenuwen volgt. Een belangrijke bijdrage voor
deze stelling leverden onlangs Durin oen Lamy 1Y), dio gelegenheid
hadden om Dbij een geval van intermitteerend mank-loopen
achtereenvolgens het afsterven van de beide onderste extremiteiten
(de toonen 2 jaren na elkander) waar te nemen. Hot onderzoek
der geamputeerde lichaamsdeslen leerde hen sterke zenuwdege-
neratie en con zeer sterke inlima-woekering der bloedvalen.

Al deze waarnemingen, gevoegd bij hetgecn de ervaring ge-
leerd had omtrent zenuwdegeneratie na endarteriitis en nephritis,
schenen de mecning te versterken dat Friepniwper’s endarteriitis
oorzaak van de neuritis peripherica kon worden.

Op die wijze ziet men bij het gangreen van RAYNAUD meer
en meer veranderingen in de (kKleinere) bloedvalen (slagaderen)
vaststellen, terwijl bij Friennixoexr’s endarteriitis obliterans het
lijden der zenuwen op den voorgrond treedt. Genoeg, dat uital
dezen in den aanvang wecl conigszins verwarrenden en omvang-
rijken arbeid een eindresultaat voor den dag begint te komen.
En dab resultagt luidt: bij Rayxaup’s gangreen Zijn de zenuwen
godegenereerd en de bloedvaatwanden verdikt door endarteriitis
(resp. endophlebitis — Raxumammworr; DEHIO —); bij FRIED-
LANDER'S gangreen zijn de arleries en venae verdikt door endar-
teriibis (resp. endophlebitis) en de zenuwen gedegenerserd (DUTIL
et LamMy; névrite périphérique d’origine vasculaire); bij het gan-

Y Dutil et Lamy. Conixibufion 3 I'éinde de Larcérile oblitérante progressive of des

névrites d'origine: vasculaive. Arch. de méd. expérimentale of d'anstomie pathelogifque 1883
Pome V p. 102




grecn zooaly het bij syphilis, aleoholisme, nephricis, diabetes
voorkomt, vindt men oveneens degeneratie van zenuwen, en is
arteriitis weer gewooll.

Er ig dus terecht aan te twijfelen of de scherpe scheiding
tusschen de vorschillende vormen van gangreen, zocals die op
orond van klinische waarneming tegenover clkander gesteld
werden en ook op blz. 15 zijn uiteen gehouden, wel mag blijven
bestaan. Want wanneer in ccn geval als van Dznio, waar kli-
nisch een schitterend voorbeeld van RAYNAUD'S ziekfe bestaat,
cndarteriitis wordt aangetroffen, dan ligh de vraag voor de hand,
of men het plaatsen kan togenover een geval van gangreen met
FrrenLinper’s endarteriitis obliterans, of dab het zelfs als tegen-
stelling tegen een symmetrisch gangreen op infocticusen of
geintoxiceerden bodem wel gelden mag.

Wanneer men nu bedenkt, dat bij anders vormen van spon-
taan gangreen, bijv. het ulcus perforans, dezelfde aanwijzingen
omtrent endarteriitis en zenuwdegéneratic worden gevonden,
welke ik in bovenstaande resullaten samenvatte; als men PrrrES
en Vamnarp 1Y) omtrent dit lijden hoort mededeelen: ,IL’artére
pédieuse découverte dans toute son Gtendue, a des parots dpaisses,
sans dépots abhéromateuses et sans oblitération,” of wel: ,Les
artéres sont..... relativement saines;” als men bedenkt, dat
znlke uitdrukkingen worden gebezigd zonder dat nog iets van een
regelmatig microscopisch onderzoek der slagaderen blijkt; als men
eindelijk in het oog houdt, hoe uiterst zelden onderzoekingen
worden verricht, waarbij met gelijke zorgvuldigheid zoowel de
zonmwen als de bloedvaten worden onderzocht; als men dab
alles overwesgt dan ligh het vermoeden voor de hand, dat overal
waar gangraena spontanea optreedt en niet direct van een
embolus, van een infectieuse thrombose, van een mechanisch
thermisch of chemisch trauma afhangt, zoowel de zenuwen
als de blocdvaten ziok zullen worden bevonden.

In dezen algemeenen zin meen ik het recht te hebben die
stelling te verdedigen; althans voor het gangreen zooals Rav-
maun dit in engeren zin heeft opgevatb, geldt zij stellig sedert

Y Pitres st Vaillord, Arvchiv. de phys, XVIIe annéa T. 1. p, 208.
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Dermo’s onderzoek, Moot nu aan de hand van de feitenreeks
welke ik achteresnvolgens heb Imedegedeeld, RAavyAUD’s ver-
claring omtrent het tot stand komen van symmetrisch gangreen
vervallen? Moet daaraan een nieuw moment, de zieke vaatwand,
worden toegevoegd? Of moet 7zij opgetrokken worden op anderen
grondslag?

Dit hangt af van de wijze waarop men zich den samenhang
tusschen gangreen, neuritis, en endarferiitis voorstelt. En dan
kan deze voorstelling verschillende mogelijkhedsn toslaten. Men
kan zich denken:

1Y, met Jorrroy, Acearp, Durin, Lamy, dat de endarteriitis de
oorzaak van de neuritis en Levens de corzaak van het gangreen is;

90, dat de oude wverklaring van BAyYywaun geldig blift volzens
welke de vaatkramp gangreen verwekt en op het gangreen
zoowel degeneratic van zenuwen als een secundaire endarteriitis
volgh;

3. dat de ncuritis de oorzaak vaun de endarteriitis is en dat
dezc gangreen na zich sleept; en

49, dat de neuritis door ecn trophischen invloed op de weslssls
ganoreen te weegbrengt en dat dit secundair tot endarteriitis voert.

Muar stellig en zoker kan men sr op rekcnen dat de klinische.
en pathologisch-anatomische waarneming onvoldoende zal blij-
ken tot oplosging dezer vragen. Volkomen juist toch is bij Rarm-
MAWINOFF te lezen: ,Je pense toutefois qu’on ne réussira
jamais & démontrer au moyen de l'anatomic pathologique la
relation de ces phénoménes, c¢'esta-dire, si laltération vascu-
Jaire et I'hypertrophie du tissu conjonctif sont primitives, et en-
trainent la dégénérescence des fibres nerveuses, ou, si, inverse-
ment, ia dégéndrescence des fibres est un processus primitif et
Paltcration vasculaire un Drocessus consécutif,

Cest ¢ la pathologie expeérimentale de résoudre ce problime.”’

En juist daarom scheen het mij uitlokkend toe om het vraag-
stuk van het spontaan gangreen voor mijn procfschrift te be-
werken.

In twee mij door Pror. WinkLer afgestane klinische waar-
nemingen van spontaan en symmetrisch gangreen is zoowel zenuw-
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degeneratio als endarteriilis vastgesteld kunnen worden, eensin
de geamputeerde ledematen cn eens na den dood. Ik stelde mij
voor aan de hand van een experimenteel onderzock zooals
Raxmuanixorr dat heeft voorgeslagen, de betwistbare vragenop
de voorgaande hbladzijde aangegeven, een schrede voorwaarts
naar hunne oplossing te brengen. Voordat ik echter tot de be-
schrijving dier klinischec waarncmingen en der exXperimenton
overga, moet ik nog eenige oogenblikken stilstaan bij be-
schouwingen, die op de wijze waarop mijne proeven moesten
genomen worden, invloed hadden, en die door andere schrijvers
gebruikt zijn om een der op de vorige bladzijden vermelds mee-
ningen te verdedigen.

Zooals ik reeds in den beginne zeide stond er, nadat door het
oxperiment van Pror. Snrnrey de trophische invloed van den
N. trigeminus op de cornea als niet bewezen was gebleken, een
geduchie strijd voor de deur. RaYNAUD'S meening scheen een
oogenblik eene vereeniging moge]ijk” te maken, maar hijzelf en
‘Wriss moesten reeds toegeven, dat noch de passagere arteriekramp
noch de cyanose spontaan gangreen volledig verklaarde.

Al was ook door SavurL de leer der trophische zenuwen in
een anderen vorm gegoten dan dit vddr mijn leermeester SNELLEN
het geval was — al geloofde men niet gaarne aan gangreen
zonder trauma na zenuwdoorsnijding — er blesf foch vecl in
den gedachtengang der klinici over van de voorstelling, dat de
zenuwen op de voedingsverhoudingen der weefselcellen een
directen invloed hebben, die gelijk Sawvrn wilde in het speciale
gaval der secretorische zenuwen zeer duidelijk wvoor den dag
kwam, Wel kwam de degeneratie van het periphere stuk der van
haar centrum gescheiden zenuw en de daarmeds samenhangende
atrophie met kernvermecerdering der dwarsgestreepte spicrvezel
als een vastgesteld foit aan deze voorstelling ten goede, maar
desniottemin bleven velen waarschuwen fegen ongeoorloofd
goneralisesren. Vox Guppmy en met hem tal van bevoegde
psychiaters leerden in de krankzinnigengestichten dikwijls genceg
gangreen kennen. De acute decubitus, waarom de strijd hoofd-
zakelijk draaide, =zij bewezen het, bleeck een gevolg van
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trauma, evengoed als bijv. het oorblosdgezwel te zijn. Zonder
stooten, zonder hardhandige oppassers geen oorbloedgezwel ; bij
behoorlijk omleggen, b nauwkeurige verpleging geen acuto
decubitus, zelfs niet bij den dementen paralyticus:; aldus was
het resultaat van hunnen tijdroovenden en langdurigen arbeid,

Maar, en daarmede was men weder in de moeilijkheid die
Samver's Turk reeds te zien gaf, 't wesfsel bij zulke lijders is
in veel sterkere matp kwetsbaar dan bij gezonde personen. Dego
verhoogde vulnerabiliteit moest verklaard; zij zou ten govolge
van den invleed der zenuw op do weefeelcellsn ontstaan!

Het was echter niet geoorloofd om het feit, dat de doorsnijding
der zenuw door degencratic cn atrophie van de periphere dwars-
gestreepte spiervezel gevolgd werd, zonder regelmatize hewijs-
voering algemeen te stellen. Met name mocht men corst dan
de verhoogde vulnerabiliteit van het weefsel voor een gevolg
van den dirccten invloed van zenuwen op cellen aanunemen als
men dio in elk bizonder geval voor elke celealegoric had be-
wezen. — Als het echter vaststaat dat de dwarsgestrespte spier
op eigenaardige wijze atrophicert na doorsnijding van de uit de
cellen van den voorhoren ontsprongen zenuw, dan mocht men
wel vragen hoe zich een anders bekende biologische cenheid (in
het halsganglion van den n. sympathicus bijv.) zenuweel, zenuw-
vezel, gladde spiervezel in den vaatwand, gedrosg, Wat gebeurde
er met die gladde spiervezel als 7zij ten gevolge van zenuwdoor-
snijding, peripheer van de cel verlamd was? VULPIAK aan wien
de verdienste tockomt om de beteckonis dezer eenheid op den
voorgrond te hebben geplaatst, had haar reeds vergeleken met
diec welke wij in zenuwcel van den voorhoren, zenuwvezel en
dwarsgestreepte spiervezel kennen, Het kwam mij mogelijk
voor, dat als van een divecten invlced der zenuw op de cel in
het laatste geval gebleken was, dit ook voor de gladde gpieren
der vaatwanden waarschijnlijk zou zijn.

Inderdaad zijn er dan ook wol waarnemingen die wijzen op
een atrophic der spieren in de glagaderen na doorsnijding der
vasomotoren. Maar zij zijn spaarzaam, en van een regelmatig
onderzoek van den veranderden slagaderwand na zenuwdoor-
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snijding is zoover ik heb kunnen nagaan nergens sprake ge-
weest. Toch laat het zich begrijpen dat op cen oogenblik, waarop
de klinische ervaring leert dat neuritis en endarteriitis de attri-
buten zijn van het spontaan gangreen, de veranderingen in de
spierwanden der arteries en venaoc na zenuwdoorsnijding van
sroot gewicht kunnen worden, als zij blijvend zijn. Want daarin
zou de sleutel voor meerdere vulnerahiliteit der weefsels gezocht
kunnen worden. Slechts Lewascuow ) die de zenuwen met in
zuur gedronkte draadjes prikkelde, maakt melding van blijvende
veranderingen in de arteriewanden. Hij heeft blijkens zijn be-
schrijving de plaatselijke aneurysmavorming daarin gezien, maar
hij wijdt zijn aandacht niet aan den spierwand der slagaderen
7zelf. Tin toch zijn de tengevolge der zonuwdoorsnijding veran-
derde slagaderspieren zeer dankbare objecten voor onderzoek;
en het zal mogelijk blijken om stellige verandering der gladde
spieren daarbij te zien optreden. De gevolgen van de zenuw-
vernietiging voor de slagaderwanden kan worden nagegaan zonder
dat het tobt gangreen kwam en in gevallen waar dit wel
ontstond. yWant, dank zij voy Guppes en zoovele anderen wist
men dab gangreen na zenuwdoorsnijding als alle trauma was
buitengesloten, niet behoefide wvoor te komen. En het ware
mogelijk dat juigt langs den weg van het experiment de
vraag naar den samenhang van neuritis, endarteriitiz c¢n gan-
uraena spontanmea, die gelijk wij zagen fe zamen voorkomen,
kan wordon getoetst. Toch zou zich dan een moeilijkKheld voordoen.

Door onderzoekingen die uitgingen van het slagaderlijk gebied
bij heb jong geboven kind, dat de veranderingen welke de ver-
nietiging der navelstreng- en placentair-circulatie daarin opwekte,
had overleefd, was Tmoma *) tot een reeks merkwaardige resul-
taten gekomen. Deze luiden, dat overal waar het stroomgebied
der slagader door uitsluiting van capillairvaten verkleind, en
dug het arterielumen relatief te groot wordt (gelijk bij het te

Yy Lewosthers Tur Lehve v. d. trophischen Nervem. Clybl [ 4. med. Wissenschalien. 1383,
Na. 12,

2y Phome. Vivchow's Avchiv, Bd. 93 8. 443,

Tdere. Virchow's Archiv. Bd. 95 8. 294,
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niet gaan der placentair-circulatie n het navelarteriegebied na
de gehoorte en bij amputatiestompen in de arterie der extremi-
teiten het geval im), dat overal waar verlies van elastizche
gpanning in den wand der slagader en verlangzaming van den
bloedstroom tot stand komf, een compensatorische woekering
der intima van de glagader moet volgen. Dit toegepast op door
genuwdoorsnijding verlamde vaten docd hom vermocden dat ook
in het verwijde bloedvat na ophefling der vasoconstrictorische
innervatie endarteriitische woekering zou moeten optreden.

Hij wvond bij een persoon die lang aan hemicrania angiopara-
lytica geleden had, zijn meening in zooverre bevestigd, dat
hij in de arteria-temporalis der aangetaste zijde inderdaad meer
woekering op de intima zag dan in die der gezonde zijde.

Men kan dug, als men op dit standpunt staat zeer gocd vor-
wachten dat de zenuwdoorsnijding die stellig met elasticiteits-
verlies der arteriewanden en waarschijnlijk ook meb verlang-
zaming van den bloedstroom gepaard ging, in het getroffen
arteriegebied gevolgd zou worden door een compensatorische
intimawockering,

Echter had tegen den onderstelden invlced der verlangzaming
van den blocdstroom Prof. Porermarmyg ') aangetoond dat de
intima der arteria carobis woekerde aly de drukking op den
wand gering wag. Onderbond deze onderzoeker genoemde slag-
ader bij het konijn, aan de eene zijde eerst centraal en daarna
periphcer, aan de andere zijde eerst peripheer en daarna con-
traal, dan zag hij in het ecrsts geval woekering der endothelium-
gellen van de intima. Als men zich op diens standpunt plaatste
dan kon men, daar in de verwijde toevoerende arterie van ccn
neuro-paralytisch vaatgebied de bloedsdrukking hooger zal zijn
dan te voren, zulk eene woekering van de intima cerder niet
dan wel verwachten. Het was dus & priori bij dit meenings-
verschil onzeker te mnoemen of de neuro-paralyse door een
compensatorische intimawoekering zou worden gevolud.

Deze compensatorische intimawockering is door Prof, Pukew-

Y Pohelkasing. Over woskering van Endothelinmeellen in slagadersn, Onders, gadann
i. h. Phys. Tab. dev Ulrschische Hoogeschool. 1890, IVe Resks I, [,




)

27

naning met stellizheid aangetoond voor het geval, dat e weer-
stand door het bloed op den binnenwand der slagadercn uitge-
oefend, wordt opgeheven. Dit feit is vasteesteld geworden aan
twee gelijknamige slaéaderen, waarvoor bij konijnen steeds de caro-
tiden, bij honden soms ook. do arteriae crurales gebruikt zijn.
Door de eene slagader eerst centraal te sluiten en daarna peri-
pheer viel het tusschen de ligatuur gelegen stuk samen en stond
derhalve onder gerimgeren druk dan voor ds operatie. In de
anders slagader, welke eerst peripheer en daarna centraal was
toegehonden, verkeerde het bloed tusschen de ligaturen onder
hooge gpanning; deze was dus juist onder tegenovergestelde
omstandigheden geplaalst als de eerstzenoemde slagader en zou
door het opleveren van uegaticve resultalen het bewijs ver-
sterken. Waar de operabic goed was afgeloopen werd tugschean
de heide afeesloten arteriestukken ook steeds ecn zeor duidelijk
vorschil in den toestand van het endothelium gevonden. Terwijl
in het onder hooge spanning staande stuk de kernen der endo-
thelinmeellen in de tunica intima geen veranderingen hebben
ondergaan, vindt men in de samengevallen slagader 7 a 10
dagen na de operatie de sterk gekronkelde memb. clast. int.
bedckt met cellen, hior en daar tot een vrij dikke laag opge-
hoopt waarin mitosen aanwezig zijn. Blijit het proefdier langer
dan 10 dagen in leven dan heeft zich tusschen de gewoekcrds
cellen teeds tusschenstof ontwikkeld en is de memb. elast. int.
met een vrij dikke laag weefsel bedekt.

Wat zou er nu gebeuren met de endotheliumcellen der intima
in de neuroparalytische slagader; mot welke der beide golijk-
namige arteries uwit de proeven van Prol. PEKELHARING ZOU deze
ovoresnkomst aanbieden? Dit moest worden nagegaan wilde men
partij kiezen in den strijd dic om de beteekenis van het zenuw-
lijden bij het spontaan gangreen werd gevoerd,

Om deze reden is derhalve door mij het experimenteele onder-
zook onderncmen, welks resultaten ik in het derde hoofdstuk
van dit proefschrift zal meedeelen. Mijn doel daarmede is dus
duidelyjk.

Uit hel literatuuroverzicht moge het gebleken zijn, dat bij
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elk gpontaan gangresn (in den zin der latere schrijvers, waarhij
dus geen mechanisch, thermisch of chemisch trauma, geen
thrombose of embolie als causa efficicns kan gelden) het voor-
komen zoowel van degeneratie van periphere zenuwen als van
endarteriitische veranderingen der arteries waarschijnlijk is. In
twes zoo aanstonds e beschrijven waarnemingen van spontaan
gangreen zal do lezor zien dat dit inderdaad het geval is. Door
de toegevoegde experimenton hoop ik dan het bewijs te leveren
dat zenuwvernietiging oorzaak kan zijn van veranderingen der
slagaderen, die gevolgd worden zoowel door aneurysma-vorming,
als door sluiting van het vat:; maar tevens hoop ik aan te
toonen dat de neuroparalyse zonder meer gesnszing langs comi-
pensatorischen weg tot woekering der intima wvoert. Al kan
zulk een woekering voor den dag komen, geenszins befioeft zij
te ontstaan in de na zenuwdoorsnijding verslapte intima. Zal
zij tot stand komen dan is daartoe iets meer dan de verslapping
van den wand alleen noodig. Noch de veranderde bloedsdrukking,
noch do verlangzaming van den bloedstroom, is bij de neuropa-
ralyse der arteries de oorzaak der somwijlen voorkomende ver-
anderingen in de intima der slagaderen,

Er is icts anders wat de aandacht vraagt. Regelmatizg onder-
gaan de spieren der arteriewanden blijvende veranderingen, en
daardoor wordt de geheele circulatis op zeer bizondere wijze
blijvend veranderd. Op welke wijze die verandering in den
spicrwand der arteries tot sluiting van het vat kan vooren,
zelfs zondor dat een noemenswaardige woekering van het endo-
thelinm daarbij optreedt, zal ik in hetgeen wvolgt trachten uit.
een te zetten.
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Twee waarnemingen van symmetrisch en
spontaan gangreen.
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Vrij dikwijls kemt in krankzinnigengestichten zoowel als in
klinieken voor zenuwzickten spontaan symmetrisch gangreen
voor. Zeldzaam daarcntegen wordt waargenomen dat een neuritis
peripherica multiplex in zijn verderen loop gevolgd wordt door
symmetrisch gangreen der onderste extremiteiten.

De volgende waarneming is daarvan een voorbeeld.

WAARNEMING L

In Janvari 91 influenze (2) en daavop volgend stoorwissen in de be-
weging der onderste exfremiteiten. In Juli '92 volledige verlamming der
dorsale flectoren van beide vocten. In Februwri “95 symanetrisch gungreen
der  beide voeten. Amputatic van beide onderextremiteilen op 20 Febr.
Beiderzijds degenerativee newritis én alle onderzochte zenmoen. Kudarteriitis
obliterons (ERIEDLANVER) én de ortt. tibiules anticae en posticue beiderzijds.
Phrombose in deze slagaderen.

T. P., oud 36 jaren, van robusten bouw, zonder syphilis in de anamnesis
zonder mephritis of diabetes, manr daarentegen alcobolist, doorstant in
Japuari 1891 een vrij hevige ziekte met koorts gepaard (influenza volgens
den hem behandelenden geneesheer). Onmiddelijk na zijn herstel voelt hij
zich niet zoo flink bij het loopen als voorheen. Hij wordt spoediger mosde
dan vroeger, klaagt herhaaldelijk over pijuen en over paraesthesien in de
onderste extremiteiten, Zachtjes aan worden de beemen mager, nemen de
pijnen toe, en daar de man zeer moeilijk gaat loopen zoekt hij in Juli 1892
hulp op de polikliniek in het ziekenhuis te Ctrecht.

Status praesens. Do man vertoont een zeer eigensardigen gang, die reeds
onmiddellijk op een verlamming van de dorsale {lectoren van den voet wijst,
de uoogenaamde ,stepping”. Bij de slingerbeweging van het heen naar
voren, wordt de voet met de punt naar beneden hangend, naar voren
bewogen, en om de dreigende collisie met den grond te ontgaan wordt het
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heen in heup en kniegewricht gebogen. De man klaagt over pijnen in de
besnen, die bij het gaan toenemen, en over paraesthesien vooral in het
cebied der laterale toonen.

Actieve bewegingen. Dorsaalflexis van den voet kan In 't geheel niet
verricht, plantair-flexie slechts met weinig kracht verricht worden; de
toonen zijn nagenoeg onbewegelik. Klauwstelling is er links miet, rechts
eenigermate. Buiging en strekking in het kniegewricht kan worden uit-
gevoerd, maar de buiging reschiedt veel krachtiger dan de strekking. De
odductie van het been geschiedt vrij krachtig, de abductic veel minder
krachtig. Livenzoo de draaibewegingen.

Pussieve bewegingen zijn in alle gewrichten mogelijk.

S pieren. Vooral in het onderbeen, maar in het boyenbeen evenzeer, is
het tot een hooge mate van atrophie der spieren gekowen. Hterk spreekt
deze beiderzijds in het gebied der mm. tibiales antici en de extensoren,
De orista fibiae steekt als cen scherpe kant, aan wier laterale zijde alle
welving verloren is gegaan, uik. De kuitspieren zijn evenzeer in hooge
mate gefitrophieerd en slap.

Ook de extensoren van de knie en eenigermate de glutael hebben ge.
leden; het minst schijnen de adductoren en de kniebuigers in omvang te
hebben verloren.

Tn den m. tibialis anticus is noch van den n. peroneus uit, noch door
divecte prikkeling met den inductiestroom eenize contractie op te wekken.
Evenmin gelukt het om van den n. peroneus uit bij stroomsterkie van
10 m. a. een contractie in den m. tibialis anticus te zien, terwijl eerst bij
deze zeer groote stroomsterkte op de spier zelf door Kas. een langzame
samentrekking ontstaat. Dit geldt voor beide zijden. De spieren zijn door
beklopping niet in contractie te brengen. Fibrillaive contracties worden er
niel in waargenomen.

Reflectorische  bewsgingen. Noch de huidprikkels van de voetzool mit,
noch heklopping van de achilles- of van de kmiepees Toepen rellectorische
bewegingen te voorsehyn. Het cremaster-veflex is verdwenen. Buik- en
epigastrinmreflexen bestaan.

Sensibiliteit. Bij zeer geringe aanraking met eenl penseel, blijft soms op
de buitenkant van het onderbeen en op den voet beiderzijds het antwoord
nit, soms ook komt het vrij lang na de aanraking. Voor krachtige aanraking
is geen stoornis man te wijzen. Pijngevoel is beiderzijds behouden ; evenzoo
worden reageevbuisjes met warm en koud water dadelijk en juist herkend.
Qverigens geen sensibiliteitsstoornissen.

Zenuwstomman zijn bij drakking zeer pijnljk, niet alleen de n. peroneus
superfigialis en de n. poplifens maar ook de n. cruralis. Zwelling of ver-
dikking kan niet worden aangetoond.

Green bloas- of rectumstoornisse.

Geen albuminurie of glycosnrie.

Diagnose. Neuritische atrophie van spieren. De patient vertoont zich na

dit eerste bezoek niet weder in het ziekenhwis. In Januari 93 echter be-
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geeft hij zich wegens een plotselinge hevige pijn in de beide voeten maar
het 86, Andreasgesticht te Utrecht. Dr. Schelkly die hem daar te zien krijgt
constatesrt koude voeten die volslagen sevoelloos wijn, en waarvan de toonen
deels wit deels locaal asphyctisch er uit zien. Onder heftige pijnen komt
het in minder dan veertien dagen tof gangreen der beide voeten. Dit loca-
lissert zich en toen de demarcatielijn duidelijk is, worden door Dr. Schelkly
op 20 Febr. '93 beide onderste extremifeiten afgezet en onmiddellijk na
de amputatie in handen van Prof. Wunirur gesteld.

De man genas langzaam van zijn ondergane operatie, hoswel do neuritis
nog steeds progressief is en in Juli 98 nogmaals electrische veranderingen
in den m. quadriceps femoris door Dr. Van Spunje konden worden vastgesteld.

Onderzock der gedmputeerde extremiteiten. De vost der rechter extremiteit
is geheel en al gangreeneus geworden. lien demarcatielijn loopt even boven
het voctgewricht en boven de malleoli en is zeer scherp aanwezig, De
Linker voet hiedt hetzelfde voorkomen als de rechter, alleen loopt hicr de
demarcatielijn icts lager.

Treffend blijft in elk geval de bijna volmaakte gelijkheid der uitbreiding
van het symmetrisch gangreen.

Uitgenomen worden:

1. de artt. tibiales anticae van de demarcatielijn af en zelfs iets daar
beneden tot aan de sneévlakte der amputaticwonde;

9. de artt. tibiales post. gedeeltelijk;

3. de nn. peronei superficiales et profundi;

4. de nn. tibiales;

5. de spiertakken naar de mm. tibiales antici.

6. Stukken weefsel uit laatstgenoemde spier en uit de mm. gastrocnemii.

De zenuwen worden deels in osmiumzuur, deels in een 2 pCt. oplossing
van kalinmbichromaat gehard, de avteries en spieren na vooraf opgespannen
te zijn, in alcohol.

Microscopisch onderzoek.

N. peronews superficialis.

Doorsneden der in osmiwmzuur gehavde zenuw bewijzen dat er ten naaste-
bij geen enkele intacte zenuwvezel meer aanwezig is. Pluispreparaten be-
vestigen deze meening; ook treft men hier en daar de bekende beelden
van schuimige degencratie aan. Leege scheden en smalle kernhoudende vezels
zonder mergscheden zijn overheerschend en slechis hier en daar stoot men
ap de bekende spoelvormige verdikkingen, die met de overblijfselen van het
door osmiunmzunr nog donker gekleurde en uiteengevallene merg rondom een
of meer lernen zijn opgevuld (verg. fig XII). — In de spiertalkken vindt
men hetsllle, doch de verwoesling is daar mog sterker, De n. tibialis is
in -iets minder sterke maar toch nog in zeer sterke mate op gelijke wijze
veranderd ; men treft in deze zenuw althans nog enkele behouden vezels aan.

De wrl. tb. anl. is over cene lengte van circa 15 cM. ter beschikking,
dwarse doorsncden van deze zoowel ale van het uitgemomen stule der art.
tib. post. doen een sterke endarteriitis obliterans erkennen. '
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Tle art. tib. ant, der rechter zijde wordt in tien stukken verdeeld en van
boven naar beneden toe onderzocht. Dle in sublimaat geharde en na mit-
wassching met water in alcohol, waaraan eenige druppels jodinm zijn tee-
gevoegd, overgebrachte stulkken, worden in parafine ingebed, gesneden en
met methyleenblauw hacmatoxyline, aluinkarmijn en Ehrlich-Biondi’s vloei-
stof behandeld.

Tn het hoogste, dus zeer ver van het gangreen verwijderde stuk der slag-
ader (verg. lig. VII1) i¢ de adventitia onveranderd; de spierrok schijnt sterk
verdikt te zijn, is gemiddeld 0,512 mil dik; er is een duidelijk onderscheid
tusschen de aan de peripheric gelegen spiercellen en die welke aan de in-
tima grenzen, de centrale spiercellen. Het meest trelt evenwel de zeer he-
langrijk verdikte intima welke het Jumen van hel vat in sterke mate ver-
nauwt. Doze woekering der intima is niet overal gelijkmatig; op sommige
plaatsen is ze papilvormig in het arterielumen uitgestulpt, met de convexe
zijde naar het lumen toe, zoodat spleetvormige openingen van het lumen
tusschen die papillen overblijven. Tde gemiddelde dikte van het boven de
membrana elastica interna (die duidelijk herkenbaar is) gelegen weefsel be-
draagt 0,157 mM. Bjj sterker vergrooting (homogene olieimmersie 1,'2{,) vindt
men de kernen der in de periphere lagen gelegen cellen als lange staafjes.
Naar de memb. elast, int. tog vermeerderen zi belangrijk in aantal en heb-
ben een anderen vorm. Zij zijn gezwollen, spiraalvormig gedraaid, hebben
dikwijls in het midden esen Wrong, waardoor zij een hoefijzervormige ge-
daante verkrijgen. De plooien der memb. clast. int. zijn op eenige plaatsen
geheel verdwencn, en op die plaatsen ziet men de spiercellen zich waaier-
vormig in het gewoekerde intimaweefsel uitbreiden. Laatstgenosmd wecfsel
bestaat evenzeer uit cellen, waaraan de kernen de spoelvormige en in spi-
raalwindingen gedraaide gedaante hebben, welke die der gladde spiercellen
in de centrale lagen kenmerkt. Slechis verschillen zij hierin van deze dat
de richtine hunner lengteas loodrecht staat op de concentrisch gerang-
gchikte centraal gelegen spiercellen. De vorm is dus volkomen die welke
wij bij spierkernen aanireffen; tegen het lumen asn wordt dit gewoekerde
weelsel begrensd door een rij cndotheliumcellen met fraaie groot ovale kerven.

Op grond van den gelijkmatigen overgang van de diepe spiercellen in
het gewoekerde intimaweefsel, op grond van de splijting in lamellen, die
de memb. elast, int. op de plaatsen van doorbraak ondergaat, op grond van
don vorm der kernen, die gelieel van die der endotheliumcellen afwijken en
volmaakt op die der spiercellen gelijken, is er m. i. meer recht in deze
wockering een product van spiercellen dan van endotheliumcellen te zien.

Slechts daarin bestaat een groot onderscheid tusschen den spierrok on het
in de intima gewoekerde weefsel, dat er veel meer tusschenstof tusschen de
cellen ligt. Deze tusschenstof maakt den indruk van elastickweefsel; we
Junnen dus het weefsel dat de intimawoekering vormt elastico-musculair
weefscl nocmen, een naam reeds vroeger door Troma gebruikt voor weefsel
onder en in de intima gelegen, '

Henige centimeters lager (stuk 3; fig. LX en XI) is hetbeeld der slagader




op dwarse doorsnede eenigszins anders. De adventitia is onveranderd en de
media is nog dikker geworden, gemiddeld 0,420 m.M, dik. De intima-
woekering s nog stevker dan in het bovenste stuk en meer gelijkmatig,
bezit een gemiddelde dikte van 0,159 wm. M. Op verschillende plaatsen is de
memb. eclast. int. door de spieren der media doorbroken. Zij begeven zich
waalervormig in de intima en doen deze sterk in dikte toenemen, stulpen
haar papilvormig nit.

Bij sterkere vergrooting (verg. fiz. XT) iz weer de tegenstelling tusschen
de periphere en cenfrale spierlagen een zeer duidelijke en evenals in het
bovenste stuk, blijkt uit de lengte-coupes dat het op de intima gelegen
weelsel bestaat uil cellen met langgerekte staafvormige kernen waartusschen
veel elastisch weefsel.

De thans volgende doorsneden verandercn slechts weinig. Ilerst eenige
centimeters boven de demureatieliin van het gangreen vindt men de zicht-
baar gezwollen slagader veranderd. Men ziet het weefsel op de intima en
de centrale lagen der media als 't ware alsterven. Zoo in stuk 8 (verg.
fig. X); de adventitia i3 hier et zwerfeellen geinfiltveerd, niet alzoo de
media, deze is zeer dik 0,451 m.M. gemiddeld. Ilet op de moeilijle hecken-
bare memb. elast. int. gelegen weefse] heeft gemiddeld een dikte van 0,175 m.M.
De periphere lagen van den spierrok bevatten scherp gekleurde concentrisch
gerangschikte, staalvormige kernen, maar noch in de centrale lagen van
den spierrok, noch in het woekerende intimaweefsel is met de sterkst
kernkleurende stoffen, kerntinetie te hereiken.

Het lumen van het vat is door een thrombus gevuld, en het geheele vat
is veel wijder geworden dan te voren.

Tot hiertoe hebben we, hoewel we serién ondervochten, geen vasa-vasorum
in het vat aangotroffen; eerst in de nu volgende doorsmede treffen we een
volkomen geoblitereerd vas vagorum aan.

Doorsneden door de wdferin tibiulis postics lesren overal deselfle endar-
teriitis obliterans kennen, die ik in de art. tibialis antica weer gedetailleerd
vervolgd heb.

De uit deze waarneming te trekken conclusie is duidelijk.

Het bestaan der periphers neuritis was lang voor het uit-
breken van het gangreen op grond van de atonische atrophie
en van de electrische verandering der spieren vastgostold.

Afpezien van de mogelijkheid eener compliceerends rugge-
mergziekte, die als oorzaak der neuritis niel betwist wordt,
i de degeneratieve neuritis, die op een infectieziekte volgt,
maanden lang wvoor het gungreen aanwezig. Aan de sectietafel
wordt de aanwezigheid der gediagnostiseerde neuritis bevestigd,
maar bovendien wordt een zeor sterks endarteriitis die tot throm-
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bose in do arteries voert, geveonden. Deze endarteriitis komt
geheel overeen met dic welke Frizpraxver beschreven heeft.

Hel gangreen is symumetrisch; klinisch gaan de pijn, de wit-
heid, de locale asphyxie aan het gangreen vooral. Er ligt ons
dus ecn goval van RAYNAUD'S ziekfe voor, waarbij als post-
mortale verandering, als attributen, zoowel ncuritis als endar-
teriitis gevonden worden.

Deze waarneming beslist echter do vraag niet of de neuritis
oorzaak der endarteriitis of wel de endarteriitis oorzaak dor
neuritis was. Alleen laat zij niet de duiding toe om de neuritis
die langen tijd aan het gangreen voorafging, aan ie zien als
sevolg er van, waarveoor Dumio sedert Kopp en anderen hem
bij een kunstmatig ulcus degeneratic der toevoerende zenuwen
toonden, de mogelijkheid openlaat. Zij mag de meening waar-
schijnlijk maken, ja zelfs aannemelijk doen schijnen, daf eon
alcoholist die na cen infectieziekte neuritis (wellicht secundalr
na ruggemergslijden) krijgt, dien ton gevolge cndarteriitis en
gangrecn heeft gekregen, Mdar afdosnde bewijst zij haar niet.
Want de mogclijkheid, al is zij juist niet het waarschijnlijkst,
blijft toch open, dat een over het hoofd geziene lang hestaun
hebbende endarteriitis, aanleiding gaf tot neuritis (d'origine
vasculaire), intermitteerend mank loopen en gangroen.

WAARNEMING 1L

Frowme D, 49 joar, potatric strenmya; in 1891 opneming tn et frank-
zinnigengesticht te Utrecht met dementiv puralytice. Dyslexie en sensorisch
dysphalische stoornissen. Voor de tweede maal opneming i het gesticht
op 95 Hebr. '93. Op 15 April symmelirisch gungreen der toonen. Dood
ap 7 Mei. Autopsie: degenerabiv dey toccoerende zeiunwen en endarteriitus
en endophlebitis,

Vrouw D. 49 jaren oud werd van 29 Deo. "91—29 Dec. 92 in het
krankzinnigengesticht te Utrecht verpleegd met verschijnselen van verweeking
in de linker hersenhemispheer. Toen zjj in Februari 1893 weder in het
gesticht was opgenomen, bood zij daar een reeks zeer merkwaardige ver-
schijnselen van lees- schrijf- en spraakstcornissen aan, die een afzonderlijke
vermelding zouden vereischen.

Hier zij slechts meegedeeld, dat zij ten deele woorddoof was, dat zij de haar
voorgelegde voorwerpen in den regel verkeerd bencemde, dat haar lezen in
een uwbracadabra van klanken bestond, waarin af en toe een enkel woord
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van het voorgelegde drulwerk voorkwam. Voorts herkende en benoemde zij
de letters en ook kleine woorden in den regel goed, cijfers minder goed.
Als men haar liet schrijven bestond haar schrift uit eenige hancpooten, even-
veel in den regel als er lstters in het woord waren dat zij schrijven zou.
Daarentegen werden enkele lettors goed nageteckend, maar als zij een woord
zou naschrijven of nateekenen, gelukte dit gewoonlijk alleen voor de eerste
letter of leiters. Het was bij liaar niet vast te stellen of zij hemianoptisch
was. Haar pupillen waren wijd en ongelijk, links wijder dan rechts. Er was
geen neuaritis optica, evenmin hemiplegie. De peesreflexen warcn niet vet-
hoogd. Gevoelsstoornissen waren wegens den hoogen graad van dementis
niet te bepalen; zij was geheel gedesorienteerd in tijd en plaats. ITet lijden
dat deze pafiente voor ens van belang maakt, nam een aanvang in de ecerste
dagen van April ‘93, toen zij begon te hoesten en door het uithraken wvan
voedsel snel in krachten verminderde. Te gelijker tijd worden de beide
voeten pijnlijk, en werd hemerkt dat de kliene toonen wit werden en
aanvankelijk met de anderc uiterst pijnlijk bij aanraking waren,

Op 7 April waren alle toonen behalve de groote toon wit en gevoelloos,
en al spoedig kwamen in die witte toonen blanwe viekken voor. De groote
toon volgde smel, en daarin trad cerst de blauwe verkleuring en spoedig
ook blaasvorming op, waardoor de pulpa gangreeneus werd.

Op 15 April waren beiderzijds de voeten cedemateus en pijnlijk, en op
alle toonmen waven 4n de wveneus geklewrde huid van de pulpae, of bullae
of gangresweuse korsten opgebreden, — Beiderzijds aan den kleinen en
grooten toon overschreed het gangreen de huid der eerste phalangen, overigens
lag het been niet bloat.

Inwikkeling in watten desd de verkleuring teruggaan, het gangreen breidde
zich op de middcltoonen niet uit, een demarcatieliin begon zich te vormen.

De vrouw echter die voortdurend braakte, decubitus op het sacrum kreeg,
begon te febriciteeren on stiexf T Mel 1893.

De Autopsie leerds, behalve unitgebreide verweckingshaarden in de linker
hemispheer, wier pluateelijke verdeeling hier niet ter zake doet, met uit-
gebreide arteriitis der hersenarterics; behalve tuberculeuse infilivatie der
beide longtoppen, het hart zonder klepvliesgebreken kennen. Lir bestond
een matige sclerose in de opstijgende aorta.

Met het bloote cog werden in de arteriae poplitacae, en hare openge-
knipte takken geen noemenswaardige arteriosclerose gevonden.

Yoor nauwkeurig onderzock werd beiderzijds uitgenomen, de art. tib.
postica en de art. collateralis van den grooten toon, voorts de n. tibialis post.
en de n. peroneus profundus, benevens de n. gollateralis van den grooten toon,

N. b, post. sinistro.

De bundels der in osmiumzuur geharde vezels zijn door dikke strooken
perineuriume van elkander gescheiden, waarin bloedvaten met zeer dikke
wanden worden aangetroffen. In de bundels zelve is het endoneurium zeer
sterk ontwikkeld, zijn de kleinere arteries met zeer dikke wanden en ge-
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woekerd endothelium voorzien, hoewel zeer vele vezels een duidelijk met
osminmzuur zwartgekleurde mergschedering te zien geven; toeh is het in
het ooz vallend dat er verscheidens onder zijn die reeds op de dwarse door-
snede hun mergschede blijken verloren te hebben. Bovendien is het aantal
fijne vezels buitengewoon groot en is er cen vrij belangrijke kernwoekering.
Uitgeplozen preparaten leeren de gewone degeneraticbeelden in een graot
aantal zenuwen kennen, ten deele zijn deze nog producten wvan jongen
datum met in klompen uitcengevallen mergscheden, maar ook worden zeer
vele fijne vezels daarin aangetroffen.

Do n. colloferalis vun den grooten foon bevat daarentegen geen enkele
intacte zenuwvezel meer; noch in pluispreparaten noch in dwarse door-
sneden gelukt het om daarin gezonde zemuwvezels te herkennen. Hr is zeer
sterke kernwoekering, zeer sterke wockering van het perineurium met vaat-
verdikking en afsnoeringen der zenuwbundels die eenigszins aan de neuritis
fascians herinneren, welke als kenmerkend voor aleohol-neuritis besohreven is.

De arterie tiliglis postice: de adventitia biedt geen veranderingen aan,
de media daarentegen doel een seer sterk onderscheid kennen tusschen de
spiercellen welke aan de peripherie zijn gelegen, en die welke ¢ meest
naar het lumen van het vat zijn gericht. Reeds bij zwakke vergrooting
treft bij scherpe kernkleuring die tegenstelling, en bij sterke vergrooting
blijkt het dat de spierkernen aan de peripherie lang gestrekt, weinig in
aantal zijn, terwijl die welke in de centrale lagen van het vat zijn gelegen,
gezwollen, als kurkctrekkers opgerald en in aantal zeer vermeerderd zijn.

e memb. elast, int. is overal behouden; slechts op ¢éne plaats is zij door-

broken. Tegenover deze plaats bevindt zich op de clastica interna wederom
woekering van dat eigenaardige elastico-museulaire weefsel die in ik de vorige
waarneming reeds heschreven heb.

Sterker verandering vindt men in beide venae die de arterie vergezellem.
Hare adventitia heeft weinig veranderingen ondergaan. Daarentegen is haar
media herschapen in een spierwand die de dikte van den artericwand be-
langrijk overtreft, Deze woekert papilvormig in het lumen der ader; op
den top dier papillen treft men één laagje endotheliumcellen aan, dat nauw-
lijks of niet gewoelkerd is.

De art. collateralis van den grooten toon: de adventitia is verdikt, in
geringe mate mel zwerfcellon geinfiltreerd. De spierwand is sterk verdiks,
overtreft in dikte zelfs de absolute dikte der arteria tibialis postica; nog
sterker dan in deze treedt hise het verschil tusschen de periphere en cen-
trale lagen der media voor dem dag. In de meest periphere lagen hebben
tal van spiercellsn hare kern verloren, en treft men geheele plekken aan
waarin met de sterkste kernkleuringen geen kernen kunnen worden aange-
toond. Die mecer peripheer gelegen laae is veel smaller dan de centrale af-
deeling der tunmica media, welke de bekende gewonden en gezwollen kermen
in zeer groot aantal bevat. De intima is sterk verdikt, de memb. elast inf.
sterlc geplooid, nergens doorbroken; zij draangt een laagje gewoekerde
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endotheliumeellen dat op sommige plaatsen twee A drie cellen dik is.

In de beide venae die de art. collateralis vergezellen, vindt men de zeer
sterke woekering der media, weder die papilvormig het lumen indringt
en dit vernauwt,

Beide slagaderon komen dus hierin met clkander en met de venae overeen
dat er een sterke woekering der. spieren heeft plaats gegrepen. In de slag-
aderen minder sterk dan in de aderen. In de slagader is zij tot de aan het
lumen grenzende lagen der media bepaald gebleven, terwijl de meer pexi-
phere peitrophieerd sehijnen. In de arteria tibialis postica lijkt zelfs de
atrophie overwegend, in de wvena daarvenfegen doet het zich voor alsof de
geheele spierwand aan de woekering heeft deel genomen. Een geringe ver-
dikking van het endothelinm vergezelt deze belangrijke spierwoekering. —
In de zenuwen en arteries der andere zijde werden in hooldzaak dezelfile
afwijkingen gevonden.

Ook deze waarneming bewijst weder dat degeneratie van
toevoerende zenuwen meb endarteriitis en endophlsbitis te
zamen kunnen gaan bij het symmetrisch gangreen, maar zij waren
hier in veel goringer mate aanwezig dan in het vorige geval.

Vergelijken wij thans hetgeen deze waarnemingen hebben
geleerd, welke de slotsom is die unit het waargenomene mag
worden getrokken, dan is deze de volgende: In twee door mij
nauwkeurig onderzochte gevallen van symmetrisch gangreen
werd heide malen zoowel degencratic der zenuwen als ver-
andering in de bloedvaten aangstroffen. Allereerst bestaat er
in beide gevallen bij den eersten blik in heb microscoop een
sprekende tegenstelling tusschen de meer centraal en de meer
peripheer gelegen spierkernen dor tunica media.

Daarmede houdt schter de ovorconkomst tusschen beide op.
In het eerste geval bestond rveeds stelliz neuritis maanden
voordat het tot symmetrisch en massiel gangreen der voeten
kwam. Dit massief gangreen vond stellig zijn oorzaak in endarie
riitis obliterans der tosvoerende slagaderen met secundaire throm-
busvorming. Naarmate men hier de demarcatislijn van het
gangreen nadert, ziet men de centraal gelegen gpiercellen met
de woekering op do intima afSterven, en het schijnt alsof dit
afsterven oorzaak werd van den thrombus. Maar ver boven den
thrombus ziet men steeds het verschil tusschen de centrale en
periphere spierlagen.
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In mijn tweede geval vond ik bij een alcoholiste de aanwezig-
heid wvan een sterke chronische neuritis der groote zenuwen en
een nog sterkere nenritis fasciang van den N. collateralis van
den grooten toon, welke het sterkst gangreeneus Is geworden.
Daarnevens vindt men veranderingen in de media van de
slagader die sterk verdikt is, maar niet in zoo storke mate dat
de membrana elast. int. door de woekering der spiercn door-
broken is. Gelijk mijne experimonten straks duidelijk zullen
maken iz ook hier in de slugaderen die woekering van spior-
cellen tot de meer centraal gelegen lagen der media beperkt,
tenminste wanneer meon ult het zcer belangrijk toegenomen
auntal van kernen, nit hun dichter bij elkander liggen, uit hun
sterke zwelling en winding Lot kurketrekkers mag besluiten tot
vermeerdering van de kernen van de cellen der centrale lagen
der tunica media.

In mijn eerste waarneming wasg do memb. elast. int. door de
woekerende centrale lagen doorbroken, en daarmede was het in
de intima fot ontwikkeling van het elastico-musculaire weefsel
gekomen, dat het vab in zoo hooge mate vernanwde.

In mijn tweede waarneming komt het naast de woekering
der media tot een slechbs zeer matige endothellumwoekering
op de membrana elastica interna der art. collateralis, Maar in dit
goval treedt bovendien de zeer storke wookering van de media der
veuae op den voorgrond, welke een splerwand verkrijgen, welke
dic der arterie in dikte avertrelt en tot zmichlbare ve-rnauwing
der venae voert. In dib geval ig de art. collateralis niet door
woekering gesloten, Op-de talrijke doorsneden die ik ondorzocht
bleck die slagader alleen concentrisch vernauwd door den sterk:
aowoekerden spisrwand en de geringe endothelinmverdikking
der intima. Evenmin ig de vena volkomen afgesloten door den
naar hinnen woekerenden spierwand der ader.

Al heb ik dus hier een geval voor mij waar de opspuiting
doorgankslijke bloedvaten zou hebben aangetoond, en waarin
bij wmicroscopisch onderzock alleen vastgesteld zou zijn geworden:
vordikking van den wand der slagaderen en aderen, zoo noopt
toch het resultaat van het wwicroscopisch onderzoek tol de stel-
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ling, dat zoowel de arteriesle toevoer alz de vencuse afvoer in
sberke mate belemmerd is gewesst,

Daar die belemmering gevolg is van de sterke verdikking der
modia in slagader en ader, schijnt het mij tos dat wanneer
Ravywaup's verklaring voor, het gangreen hicr mocht worden
toegepast, dan toch altijd die wverklaring rekening zou moeten
houden met die sterke verandering der spierwanden. RAYNAUD
had niet te beschikken over genoegzame hulpmiddelen tot regel-
matiz onderzock der blocdvaten en heett dic veranderingen dus
niet in zijn verklaring opgenomen. Zoowel het onderzoek van
andere klinici (Dexio, Raxmmaniyorr) als het mijne wettigt
echter de stelling dat bij symmetrisch gangreen zoowel de
zenuwen als de bloedvaten veranderingen hebben ondergaan.
En hoewel ik daarom nog niet stellig weet wat primair en wat
secundair moet worden opgevat, bewijst mijn eerste waarneming
afdoende dat het gangreen niet de aanleiding heeft gegeven tob
het ontstaan der reeds maanden vooraf aangetoonde neuritis.

Mijn tweede waarneming stelt nogmaals de belangrijkheid
der meseningen van Wzeigs in het rechte licht. Al heeft ook deze
onderzoeker geen afwijkingen in de aderen bij het gangreen ad
oculog kunnen aantoonen, en is ook zijn verklaring daardoor
onvolledig en deels onjuist.

Voorts steunen deze beide waarnemingen de meening dat
spontaan gansreen zooals het bij Raynaun's gevallen, bij inber-
mittecrend mank loopen, bij FrizoraNnEr’'s endarteriitis obliterans,
bij syphilis, alecoholisme, diabetes e. t. q. ja zelfs waarschijnlijk
ook bij lepra wvoorkomt een zelfile wijze van ontstaan moeten
hebben.

Hierep hoop ik in hot volgende hoofdstuk terug te komen.
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FEigen onderzoek.

et was mij bekend uit proeven door Prof. Winkrer in de
Psychiatrische bladen 1893 vermeld, dat belangrijke histologische
veranderingen in de middelste oorslagader van het konijn gezien
worden, wanneer hare vasomotoren vernietigd worden. Dit ge-
schiedt als doorsnijding van den halsstreng van den n. sym-
pathicus vereenigd wordt met uitrolling van den n. auricularis
major (uit den plexus corvicalis).

Het was vastgesteld dat onder deze omstandigheden na eenige
dagen talrijke kerndeelingsfiguren te wvinden zijn in de kernen
der spiercellon, die in de centrale lagen der tunica media ge-
lezen zijn; tegelijkertijd komt het in de periphere lagen van
dien spierrok tot atrophie der spiercellen, Voorts bleek, dat ook
in de intima veranderingen, en wel bepaaldelijk woekering
der endothelium-cellon, daarbij plaats vinden. Echter is de inner-
vatie der oorslagader zeer samengesteld, en leerdo voortgezette
studie de onvolledigheid der op bovengenoemde wijze verkregen
neuroparalyse der art. auricularis media kennen.

Vooral na langer bestaan der neuroparalyse worden de na-
blijvende veranderingen, die in den spierrok en in de tunica
intima der slagader optreden nauwelijks begrijpelijk.

De noodzakelijkheid deed zich dus gevoelen om aan een slag-
ader waarvan de vasomotorische innervatie minder samengesteld
was dan die der middelste oorarterie, de gevolgen van zenuw-
doorsnijding na te gaan.

De arteria tibialis postiea is daartoe om tal van redencn
gekozen. In de ocerste plaats werd dan partij getrokken van de
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omstandigheid dat deze slagader hare vasomotoren uit hoogstens
twee zenuwen: den N. cruralis en den N. ischiadicus kan ontvangen.

In de tweede plaats noopte mij daartoe het feit, dat juist in
het vertakkingsgebied van deze slagader afsterven van weelsel,
de trophische stoornis onder den nwam van ulcus perforans
bekend, voorkwam, als de N. ischiadicus doorgesneden was.

In de derds plaatz zijn de wvoct cn de toonen bij menscheon
bij uitstek de plaatsen van praedilectie, Wwaarin spontaan gan-
green optreedt.

Het is dus juist het gebied der slagaderen die langs den N.
ischiadicug de vasomotoren ontvangen, waarin bij voorkeur dit
lijden gezien wordt. Het is dus begrijpelijk dat ik de doorsnijding
van den N. ischiadicus lot uilgangspunt heb gekozen om zijn
invloed na te gaan op de art. tibialis postica, die na eenige
voorloopige proefnemingen weldr ade eenige door mij behandelde
slagader werd.

Voordat ik nu overga tot de beschrijving mijner proeven wil
- ik een enkel woord wijden aan den loop van dit bloedvat en
zijne begelijdende zenuwen in de konijnenpoot, mij daarbij hou-
dende aan de voorlichting van Knause !). Ongeveer ter halve
hoogte van het dijbeen ontspringt uit de arteria cruralis van
het konijn de art. saphena magna, die langs het kniegewricht
heen aan de mediale achterzijde van den m. flexar digit. pedis
longus komt te lizgen. Onder den maam van arh, tibialis postica
plijft zij achtor bovengenoemds spier en buight zich vervolgens
om den malleolus medialis naar de voetzool, waar zo zich wver-
deelt in tal van kleine takjes, die de toonen voorzien.

In het onderste derde gedeelte van het onderbeen geeft de
art. tibialis postica nog een belangrijken tak af, die voor mijn
onderzoek ook zeer gewichtiz i, aangezien hij regelmatig wordt
aangetroffen en als peripheer gelogen tak gemakkelijk is uit fe
nemen, n.. den ramus plantaris profondus., Ook deze begeeft
zich mnaar de voetzool en vormt ondor de voetwortelbeentjos
met de eindtakken der art. peronea den arcus plantaris. Experi-

1y Gonf Krawse. Dic Anatomie des Kaninchens. Leipzig.
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menten hebben bewezen dat tweo zenuwen op deze slagadery
haar invloed doen gelden. Als men den N. saphenus major door-
snijdt, wordt de art. saphena vide art. tibialis postica wijd. En
als men den N. ischiadicus doorsnijdt, zijn eveneens vasomo-
torischo veranderingen in het gebied der art. tibialis postica
gozien. Met deze beide zenuwen heb ik dus te rekenen.

De nervus saphenus major loopt in den aanvang aan de laterale
zijde der arteria cruralis, maar vergezelt spoedig de art. saphena
magna, die insgelijks de zenuw aan haar laterale zijde houdt,
tot op het onderbeen, waar de zenuw vé6r de arterie komt te
liggen ; hicr eindigt hij in huidtakken dic tot den malleolus reiken,

Hoever en waar zijn innervatiegebeid zich in de arterie uit-
strekt is onbekend.

Ter hoogte van het bovenste dorde deel van het bovenbeen
deelt zich de N. ischiadicus in twee takken: den N, peroneus
en N. tibialis. De ecerste van deze begeleidt de art. tib. antica,
doch de N. tibialiy vergezelt de art. tibialis postica.

Hij bereikt dezc slagader ongeveer in het middelste derde van
het onderbeen, blijft aan de achter of mediale zijde der slagader
gelegen en bereikt meb deze de voetzool, Elke tak der slagader
krijgt van den hoofdstam een vergezollenden tak van de
zenuw mode.

Het i3 nu duidelijk in te zien, waarom ik mijn arterie in
drie stukken te verdeelen zal hebben. et bovenste gedeelte, de
art. saph. magna wordt wel uitsluitend door den N. saphenus
vergezeld.

Daarop volgt een stuk waar reeds de N. tib. tot de slagader
aan hare achter (mediale) zijde is toegetreden en de n, saph.
nog niet geheel is overgegaan in de kleiners huidtakken. Einde-
lijk komt een stuk dat alleen door den N. tibialis wordt begeleid.

Tusschen beide laatstgenoemde stukken, ligl dus een gedeelte
van de art. tibialis postica, dat door twee zemuwen wordh
vergezeld. De juiste begrenzing van deze afdeeling kan ik
niet geven; maar esnig recht heb ik verkregen om den oorsprong
van den ram. plantaris profundus aan te zien, als de onder-
grens van dit stuk dor slagader. Bizondere zorg zal ik dus te
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wijden hebben aan het ondorzoek van dat stuk slagader, dat
galegen is tusschen de plaals waar de N. tibialis naast de art.
tib. postica kwam te lizggen, en den oorsprong van den ram,
plant. profundus. Dit stuk bedoel ik, als ik van art. tibialig postica
spreek. Bij een aantal konijnen werd nu het gevolg van ischia-
dicus-doorsnijding op dit stuk der arterie nagegaan.

De konijnen voor mijne proeven werden op de markb gekocht
en Lkregon gowoon plantaardig voedscl. Ik sneed altijd aan
éénen poot den nervnus ischiadicus door, terwijl de andere meestal
als maalstaf voor de beoordeeling der afwijkingen werd gebruikt.
Alle operaties wvoerde ik uit met inachtneming van de voorge-
schrevene antisepbischc maatregelen. Nimmer heb ik dan ook
een dier verloren aan sepsis of een ander gevolg van de trou-
wens geringe verwonding. Evenmin heb Ik ooit ettering of zlekte
der dieren daarop zien volgen. De wond genas steeds spoedig
per primam. Nadat ik den nervus izchiadicus had opgezocht,
bracht ik er een stomp haakje onder en knipte dan de zenuw
z0o snel mogeliik door, zoodat het dier geen kenteeken gaf er
iets van te hespeuren. Daarop vatte ik met een pincet volgens
Dr. Péan het periphere stuk aan, en wond dit zeer voor-
zichtiz om de branches van het pincet; zoodoende gelukte het
mij mecrmalen ecn stuk van 4 & 5 c¢. m. uit te rollen. Som-
wijlen ontstond na eenige weken ocn ulcus aan den hiel van
den geopereerden poot, doch dikwijls blesf dit ook weg; ik zal
in clk bizonder geval hiervan melding maken.

De dieren werden allc gedood door eon slag met de hand
achter de ooren. Zoo spoedig mogelijk preparserde ik dan de
voor onderzosk bhenoodigde bloedvaten uit. Ik hond namelijk
tegen het vat, dat ik wenschte te gebruiken, smalle stukjes
hout aan, en kunipte dan de op het hout gespannen slagader
voorzichtig uit. Daardoor hereikte ik, dat de bloedvaten zooveel
mogelijk in dezelfde spanning gehard werden, die ze in het
lichaam hadden. Als hardingsvloeistof werd door mij gebruikt:
absolute alcohol, Fou's vloeistof en een met sublimaat verzadigde
indifferente keukenzoutoplossing. Alle preparaten werden op de
gewone wijze In paraffine ingebed, en vervolgens in series ge-
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sneden zooals dit algemeen gedaan wordt. De preparaten werden
nigt in toto gekleurd, maar na het opplakken. Daarvoor werd
in den regel een mengsel van eiwit en glycerine gebruikt. De
doorsnedon werden behandeld met verschillende kleurmiddelen
waaronder voor kerntinctie saffranine, methyleenblauw, en voor-
al haocmatoxyline (in den veorm van GruvacwEr aluin-haema-
toxyline) werden aangowend. De driekleuring volgens Exrnicm-
Broxpr-HemweNaATY werd evenzeer met vocl succes op slagaderen
toegepast; daardoor werd de clastica interna sprekend rood ge-
kleurd, de kernen der spisrcellen groen, mitosen blauw, en het
plasma der spiercellen nam hiermede een licht rosa tint aan.

De beschrijving der gevolgen, die de doorsnijding van den N.
ischiadicus voor de slagader met zich brengt, zal ik thans laten
volgen,

Konijn 1 (gemerkt D.) 6 Juni 1893. Met de gewone voorzorgen door-
snijding van den n. isehiadicus; wordt 8 Juni gedood. Neuroparalyse bestaat
dus 2 dagen.

Van de art. tib. post. worden dwarse doorsneden, na harding in Fou's
vloeistof en geklenrd met haematoxyline en saffranine, onderzocht. Bjj
zwakke vergrootingen is er geen merkbaar verschil als de neuroparvalytische
slagader mef die der geronde zijde wordt vergeleken; de adventitia is niet
verdikt, de media niet gezwollen, het endothelium op de memb. elast. int.
niet vermeerderd. Bij sterkere vergrooting ziet men met behulp van krachtige
kernklearing dc¢ kerncn van vele spiercellen van geheel anderen vorm dan
die der gezonde =zjjde. De spisrkern wvan het normale bloedvat, dat in
FrommNe's of For’s vleeistof of ook in sublimaat is gehard, doet zich voor
als een staafje dat op meerdere plaatscn gewoonlijk in geringe mate is
ingesnoerd, Die insnoeringen verdeelen het in geledingen die in den regel
gebogen op elkander staan. Daardoor herinnert de spierkern cenigermate
aan een kurketrekker of nog beter aan een duitsche schrijfletter n. met minder
scherpe koeken. Daarnevens komen vooral in de periphere ook niet of zeer
zwalk ingesnoerde staafjes voor.

In het neuroparalytische bloedvat is dit anders. Dicht onder de memb.
glast. imb. zijn de kernen gezwollen, in elkander gedraaid, de geledingen
liggen 1in dichte spiralen tegen elkander of zijn zelfs tot ecn bal in
elkander gewonden. Tn de middelste lagen treft men nog altijd gezwollen
kernen die door duidelijke geleding meer aan kurketrekkers herinneren.

Bovendien vindt men daar zwellingen van een der uiteinden. Is dit een
eindgeleding dan doet ze denken aan een z. g. donderaaltje (gewene lik-
vorschlarve.) Is een middengeleding gezwollen dan krijgt men een kern met
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puntig toeloopende uiteinden; soms is zulk een geleding blaasvormig uitgezet
en de dan sterk getingeerde kernstof tegen den kernwand aangedrongen, in
den vorm van een hall maantje. Nog meer naar de peripherie ziet men de
kernen gestrekt met aangevreten randen, dun, smal, onregelmatig van om-
irek als waren ze uitgedroogd.

In de arteria peronca vindt men dergelijke verschillen tusschen de cen-
trale en de meer periphere lagen van het vat eveneens aanwezig en een
enkele maal wordt vlak onder de memb. elast. inf. een mitose in een spier-
cel asngetroffen. Hoewel niet zoo duidelijk als eemige dagen later, i3 na
twee dagen de tegenstelling tusschen de meer atrophisch geworden met
blaasvorming en aanvreting der randen degenercerende kernen der periphere
lagen en die in de centrale lagen, welke zwellon en hier en daar in-
directe kerndeeling te zien geven, toch aanwexig,

snijding van den n. ischiadicus; wordt 4 Oect. gedood. De vaatverlamming
heeft derhalve vier dagen geduurd.

Bij zwakke vergrooting spreken de veranderingen in de art. tib post. en
in den ramus plantaris profundos sterker dan na twee dagen. De dwarse
doorsneden door den ramns plant. prof. leeven dat de adventitia aan de
zieke zijde wellicht iets dikker is dan aan de gezonde, kerninfiltratie ont-
breekt daarin evemwel goheel. De zwelling van de tunica media is zeer be-
langrijk en er bestaat duidelijk vermeerdering van de endotheliumcellen die
de memb. elast. int. bekleeden. Deze puilen knopvormig in het verwijde
lumen uit, promineeren sterker dan in den gezonden ramus plantaris en
maken den indruk van een het arterie-lumen omgrenzend parelsnoer. De
dikte van den zicken slagaderwand zonder adventitia bedraagt (.091 m.M.
terwijl die der gezonde zijde (.0688 m. m. bedraagt.

Merkwaardig zijn de beelden die met de driekleuring volgens Emsrron-
Browor worden verkregen. Terwil in de gezonde arferie de spicrkernen
gretic het methyloroen uit de oplogsing tot ziech trekken, nemen de spier-
kernen van het zieke bloedvat uit dezelfde oplossing slecht de groenkleuring
aan, daarentegen bemachtigt het protoplasma der spiercel van het zieke wat
zich gaarne van de zuur-fuchsine, welke slechts met moeite het protoplasma
der gezonde spievcel kleurt. Het gelukt wel om door het aanzuren der
vloeistof van Euorurcs. in de gezonde arterie roodkleuring wvan het pro-
toplasma der spiercellen te bereiken, maar dan krijgt men geen duidelijke
groenkleuring der spierkernen. Dezelfde vloeistof die frasie kleuring der
kernen geeft en het protoplasma slechts even vosa tint in het gezonde vat,
kleurt het spierprotoplasma van het zieke vat rood en de kernen slechts in
aanduiding groen. Lengte docrsneden door dem ramus plant. prof., vooral
die welke tangentiaal het vat raakten, doen de zwelling der spiercelkernen
voor den dag komen; vooral in haematoxyline-preparaten worden diezelide
fignren zichtbaar, die bij konijn 1 beschreven zijn.

Konijn 2 (gemerkt XX) Op 30 Sept. '93 met gewone voorzorgen door-
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De tegenstelling tusschen de centrale en periphere lagen bestaat hier nict
zoo scherp als dat in de art. tib. post. het geval is. Naast en door elkander
vindt men degeneratieproducten van kernen (blaasvormise aanzwellingen,
aanvreting der randen) en gezwollen kernen. Mitosen worden in de centrale
lagen van dezen zijtok die in sublimaat gehard is, niet gevonden, maar daar
zij zoowel in de axb. tib. post. als in takjes der art. peron. in de centrale
lagen zijn aangetoond, daar zij voorts bij volgende konijnen herhaaldelijk
ook in deze slagader in do meer centraal gelegen lagen voorkomen, is er
eenig vermoeden dat harding of anderc omstandigheden de overigens zeer
fraale preparaten voor dit doel onbruikbaar wmaakten.

In de zicke art. tib. post. in Fou's vloeistof gehard, worden in de cen-
trale spierlaag enkele mitosen gevonden. In deze slagader is een duidelijk
verschil tusschen den spierwand die aan den mnervus tibialis grenst en
tugschen dat gedeclto van den spierwand dat daar tegenover is gelegen, Do
centrale spiercellen zijn gezwollen, de kernen wvergroot in elkander gedraaid.
De kernen der meer periphere lagen zijn aangevreten, blaasvormig uitgeszet,
partieel verdikt. De endotheliumbekleeding is miet duidelijk veranderd
en in preparatend ie met Eugnrer-Broxoy’s vleeistof, — na sublimaat harding —
behandeld zijn, komt op de dwarse doorsnede een verschil op die wijze voor
den dag, dat de spierrok in het tegenover de zenuw gelegen deel helder
groen gekleurde kernen bezit, terwijl in het aan de zenuw grenzend gedeelte
de kernkleuring onduidelijk is geworden. De arteria peronea is zeer gezwol-
len en in dwarse doorsneden zoowel als in lengtedoorsneden gelukt het
om mitosen in centraal gelegen spierkerncn aan te toonen. Overigens treflt
men dezelfde kernveranderingen aan die reeds bij konijn 1 beschreven werden.

Dergelijke waarnemingen vonden bevestiving aan de slagaderen van
konijnen die na 4, 5 cn 8 dagen werden onderzocht, zoodat de doorsnijding
van den n. ischiadicus in de eerste dagen na de operatie wordt gevolgd:

@. in den ramus plant. prof. door zwelling van den spierrok in zijn
geheelen omvang, gepaard meb woekering der centraal gelegen spiercellen
en met woekerine van de endothelinmeellen.

b. in de art. tib. post. boven den oorsprong van den ramus plant. prof,
door degeneratieve veranderingen in de periphere spierkernen, gepaard met
zwelling en woekering der centrale lagen. Maar deze veranderingen blijven
beperkt tot dat gedeelte van de slagader dabt tegen den n. tib. post. aan
gelegen is.

Eonijn 3 (gemerkt XXT)., Doorsnijding van den n. ischiadicus op 30
Sept.; gedood 8 Oet. '93. De neuroparalyse bestaab dus 9 dagen.

Niet alleen is er bij dit dier geen ulcus aan den hiel ontstaan, maar zelfs de haren
zijn daar ter plaatse niet uitgevallen. In den ram. plant. prof, die in Fov’s
vlocistof gehard en na kleuring met saffranine en EERLICH’S vloeistof wordt
onderzocht, treft ons in de eerste plaats de sterke zwelling van den spierrok,
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en de zeer belangrijke woekering der endotheliumeellen, die in de neuro-
paralytische arterie voor den dag zijn gekomen. Op lengtedoorsneden worden
in de centrals lagen wyrij veel mitosen gevonden. Tusschen deze treft men
vooral aan de peripherie degensratieve kernveranderingen aan. Terwijl de
dikte van den vaatwand zonder de adventititia aan de gesonde zijde 0,0677
m.M. bedraagt, wordt aan den neuroparalytischen kant voor deze afmeting
0,1041 m.M. gevonden., Van de art. tib. postica wordt boven en beneden
den oorsprong vaun den ramus prof. de arterie in regelmatige tusschenruimien
onderzocht. Het blijkt dan dat in het stuk boven den ocorsprong van den
ramus prof. (verg. {iz. I} de spierwand in twee deelen is gescheiden.

1. Het aan de zenuw grenzende gedeelte van den spierrok bestaat duide-
lijk uit twee lagen; een periphere waarin dunne atrophische lernen, en een
centrale waarin de kernsn grooter, meer gewonden en onregelmatic gelegen
zijn. Op deze cenigszins gezwollen zijde is het endothelium boven de intima
gewoekerd, en maken we dus voor 't eerst kennis met halizijdige woekering
van let endothelinm, die de halfzijdige verandering in den spierwaund van
het vat vergezelt.

Bovendien vinden we op twee plaatsen aan de membrana elastica interna
een alwijking in de regelmatige plooiing, welke in de fignur door de letters
¢ en b zin aangegeven; men ziet daar de.plocien ondieper, daartegenover
den spierwand dunner. De atrophische periphere lagen schijnen zich hier
tob asn de memb. elast. int. uit te breiden en geleidelijk over te gaan in
de spicreellen der thans te beschrijven helit.

2. Het aan dc zenuw tegenoverstaande gedeelte van den spierwand, dat
dus ingesloten is tusschen de twee plaatsen, waar de memb. elast. ondiep
geplooid was, is niet veranderd. Fraai ontwikkelde spierkernen vindi men
er in. Het endothelium boven de memb. elast. int. is niet vermeerderd. —
De tegenstelling tusschen de twee deelen van het vat is zeer scherp.
Beneden den corsprong van de art. plant. prof. verliest zich langzamerhand
die togenstelling in de beide helften van het vat en is het {of uwelling
van den geheelen spierwand en tol woekering van het endothelium langs
het geheele lumen van het vat gekomen. '

Eonijn 4 (gemerkt XXII). Onder de gewone voorzorgen op 16 Oct. 93
doorsnijding van den n. ischiadicus; wordt 5 Nov. gedood. De vaatverlam-
ming bestaat dus 20 dagen.

De slagaderen worden in sublimaat gehard. In den ramus plant. prof. is
weder een tamelijk belangrijke zwelling, over het gchecle lumen heen 18
eene geringe woekering van het endotholium, terwijl de dikte van deze
slagaderen aan de gezonde zijde 0,0576 en aan de neuroparalytische 0,0811
m. M. bedraagt.

De ort. fib. post. woder in serie gesneden, doet opnieuw duidelijl het
onderscheid tusschen den tegen de zenuw liggenden wand en die der over-
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aijde uitkomen. T is ook hier weer aan (e diepte van de plooien der
intima te zien, waar het veranderde gedeclte van den spierrok ophoudt en
waar het gezonde begint. Fig. II draagt op de plaatsen @ en b de kentee-
kenen daarvan,

Konijn 5 (geteekend XXIII). Als konijn 4 geopereerd 156 Oct., gedood
14 Nov. '93. llen vaatverlamming dus van 29 dagen.

De ram. plant. prof. biedt behalve matige endotheliumwoekering wederom
ecn duidelijke zwelling van den spierwand en woekering van het ondothelinm
aan; de dikte der gezonde zijde bedraagt 0,0566 m.M., die der zieke 0,0699
m.M. De in sevie gesnedene art. tib. post., waarvanin fig. IIT een afbeelding
is gegeven doet zcer duidelijk de tegenstelling uitkomen tusschen den intacten
gan de zenuw tegenover staanden slagaderwand, en fusschen den neuroparaly-
tischen, welke aan de zenuw grenst. Ook thans treffen we atrophische periphere
gpierlagen aan en zwellen de centraal gelegene; op de plaatsen ¢ en b is
de atrophie van den spierwand volkomen, de memb, elast. wordt daar
gerelit cn vorliest haar plooiing bijna geheel.

Op den atrophischen spierwand is geen spoor van endotheliumwoekering
waar te nemen. Tegenover de zenuw waar de woekering der centrale spier-
lagen duidelijk is, wordt zij sangetroffen. Te dezer plaatse is de spierwand
van het vat duidelijk in tweetn gescheiden, een periphere leay van atrophi-
sche in elkander gedrongen spiercellen met smalle gekartelde aangevreten
kernen, en een laay van zecr gezwollen cellen met groote kermen als
kurketrekkers gewonden, die cenfracl gelegen is en in het Iumen van het
vat uitpnilt. Op ééne plaats, daar waar de strekking van de plooien der
memb. elast. (het gevolg van de atrophic van den spierwand) sterk is,
woekeren de centrale lagen, terwijl #ij de lamellen der memb. elast. int.
uit elkander dringen, door deze membraan heen; bereiken het lumen van
het wvat en legsen zich bloemkoolsgewijze over de platgetrokken plocien
der daaraan grenzende gedeelten der memb. elast. int. heen.

Konijn 6 (gemerkt XXIV) als konijn 4 geopereerd 16 Oct., gedood 27
Nov. '03. Een vaatverlamming dus yan 41 dagen.

Door voortdurend inzwachtelen van den poot is een uleus aan den hiel
voorkomen; haren zijn daar echter uitgevallen. De in sublimaat geharde ram.
plant. prof. is zeer gezwollen, zijn dikte bedraagt (,1131 m.D. tegen die der
controle-arterie 0,0676. m M. Er is helangrijke wockering der centrale spier-
cellen en op sommige plaatsen wordt een groot aantal mitosen aangetroffen,
altijd in de centrale lagen; terwijl in de peripherie de kernen er atrophisch
uit zien, ver uiteen liggen en zeer in aantal zijn afgenomen, zijn die dex
centrale lagen gezwollen en weer tot die cigenaardige lkurketrekkers gewon.
den. Op verschillende plaatsen is de memhb. elast. int. doorbroken en is het
endothelium daarop gewoekerd, zoodat men tamelijk dikke lagen boven de
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memb. elast inf. uitgebreid ziet, die de geheele peripherie van het lumen
van het wvat omgrenzen. Als men in een reeks op elkander volgende door-
sneden den ram. plant. prof. tet zijn samenvloeiing in de art. tib. pest.
volgt, dan ziet men dat dit vat op dezelfde wijze veranderd is, alleen in
sterkerc matec dan het bij de vorige konjjnen het geval was. Men windt
eenige centimeters centraal van de confluentic den wand der slagader weder
in twee histologisch verschillende helften gedeeld.

De eene aan de zenuw tegenover liggenden wand vertoont geen afwijkingen.
Verschil tusschen de spiercellen in de peripherie en in het centrum is
nanwelijks aan fe toonen, de memb, elast. int. draagt één laagje niet ge-
woekerd endothelinm.

Daarentegen is de wand die aan den neryv. tib. post. grenst in hooge
mate veranderd. Er is sterke atvophie, ju plaatselifk geheel verdwijnen
van de periphecr gelegen spiercellen waar te nemen, cn deze atrophie
strekt zich op twee tegenover elkaar liggende plaatsen over den geheelen
wand uit. Deze twee plaatsen begrenzen cen stuk wan den splerwand,
waarin de centrale lagen zecr sterk gewoekerd zijn. Deze hebben ten
slotte de memb. elast. int. doorbreken, het endothelium toi woekering
gebracht, zoodat zich aan die zijde der arterie op de memb. elast. int. een
laagje spiercellen door elastisch weefsel van elkander gescheiden, bevindt:
een elastico-musculaire laag., Deze woekering van spier- en endotheliumeellen
breidt zich over den atrophischen wand der arterie uit, zoodat het lumen
der arterie herhaaldelijk de gedaante krijgt van een meer of minder regel-
matige vierhoek, van welke dric naar de zenuw toegekeerde zijden endar-
teriitische veranderingen vertoonen en de vierde, die tegenover de zenuw
gelegen is, deze afwijkingen mist, Deze endavteriitische veranderingen zijn
echter slechts voor een klein deel nit endotheliumiwoekering voortgekomen,
voor het meerendeel zijn ze ontstaan door de woekering der mecest centrale
spierlagen, die de memb. elast. int. uit elkander gespleten en doorbroken
hebben. De plaatselijke verschillen dezer arteries worden ook in hare voort-
zetting peripheer van de samenvloeiing met den ram. plant. prof. waarge-
nomen., Alleen. bemerkt men dan dat de endothelinmbekleeding over het
geheele lumen der arterie heen, woekeren gaat, en dat naarmate men ver-
der komt de geheele omireke van het vat met dezelfde elastico-musculaire
laag bedelt wordt, die te voren slechts op drie zijden agnwezig was.

Bij deze laatste vier konijnen vinden we dus dat de uitrolling van den
uery. ischiadicus aanleiding geeft tot gewichtige veranderingen in den spierrok
van de art. tib. post. De wand dezer slagader wordt dientengevolge in
tweeén gedeeld, het tegen de zenuw aangelegen deel verandert, terwijl de
aan de zenuw tfegenoverstaande wand intact blijft. De veranderingen be-
staan in atrophie en in woekering; vooral aan de periphere spiercellen is de
atrophie duidelijk; zij spreidt zich somwijlen over de geheele dikte van den
wand uit, vooral daar, waar de grens tegen het intacte stuk gevonden wordt;
deze verraasdt zich door het ondieper worden van de plooien der intima.
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Daarnevens woekeren echier de centrale lagen; in fig. IIL is Dbj deze kleine
vergrooting zeer dmidelijlc de tegenstelling tusschen de peripherie en het
centrum te zien. Die woekering kan zoover gaan, dat de intima words door-
broken, waarop xich de spiercellen der centrale lagen; verdsr over den atro-
phisch geworden vaatwand uitbreiden. In den ram. plans. prol. daarentegen
is de atrophie der periphere lagen minder duidelijk, steat de woekering der
centrale lagen op den voorgrond en spreidi zich over den geheelen omtrek
van het vat uit, cvenals dit in het peripheer van den ocorsprong der art.
plant. prof. ook in de art. tib. post. het geval wordt.

Bij al dezc konijmen is een ulcus uitgebleven. Bj konijn 6 is desniet-
temin de verandering zesr sterk, overtreft zelfs die, welke in fig. IV (45
dagen met uleus) iy weergegeven. Onder geen voorwaarde kan derhalve in
het wleus (het spontaan gangreen dus) de oorzaak gezocht worden der hier
waargenomen veranderingen van den arteriewand. Die veranderingen zijn
blijvend. Naast atrophie der peripherie staat voortgaande woekering der
centrale lagen; na 9, na 41 dagen werden mitosen daarin nog aangetoond,
ja zelfs heb ik ze na 137 dagen nog gerien; de conclusie is dus gerecht-
vaardigd, dat tengevolge der zennwdoorsnijding een progressiel yoortschrei-
dende wockering der arteriewanden plaats vindt.

-

Konijn 7 (gemerkt VI) 5 April '03 geopereerd als de voorafgaande ;
wordt op 20 Mei gedood. Een vaatverlamming van 45 dagen dus.

Den 18den April beginnen de harca tegenover het calcansum uit te vallen,
den 20sten April vindt men nog geen duidelijlc mleus, den 14den Mei wordt
een klein uleus tegenover het calvansum vastgesteld. Van dis konijn wordt de
art. fib. post. boven en beneden de confluentic met den ram. plant. prof.
onderzocht. Deze zelf sing verloren. Boven de confluentie vindt men den
slagaderwand in de twee ons reeds bekende lhelften gescheiden (verg. fig. IV)
De woekerende centrale spierlagen hebben hier de intima doorbroken, ecn
steken als papilvormige verhevenheden in Def Jumen van hot vat wmif,
Peripheer van de coniluentic is de elastico-musculaire laag over den ge-
heelen omvang van het vat uitgebreid.

Konijn 8 (gemerkt B) words 26 Mei 93 als de voorafgaande geopereerd
en 12 Aug. gedood. Neuroparalyse dus van 78 dagen.

Den 9den Juni wordt voor 't eerst een klein ulcus geconstateerd. De art.
tib. ant., peron. en tib. post. worden nitgenomen. In de art. tib. post. wordt
boven de confluentie weder dezelfde verandering aangetoond. Fig. V gestt
er cen afbeslding van. De slagaderwand is aan de naar de zenuw toege-
keerde zijde in sterke mate veranderd. De gewoekerde centrale spiereellen
lhcbben de memb. elast. int, doorbroken en breiden wzich over deze heen wit
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tot een elaslico-musculaire laag, waarbiyj wellicht eenige woekering van het
endothelium heeft plaats gegrepen.

Konjjn 9 (gemerkt XI) wordt als de voorafgaande den 26sien Mei '93
geopercerd en 25 Aug. gedood. Neuroparalyse dus van 92 dagen.

Er ig geen eigenlijic ulecus perforans, alleen zijn de haren zeer sterk uitee-
vallen en is er een kale blauwe plek tegenover het calcaneum gekomen.
Dit was den 6den Juni reeds zoo en is sedert, dank #j goede verpleging,
z00 gebleven. Twee der middentoonen echter vertoonen gangreencuse veran-
deringen; cen reeks slagaderen waarvonder de art. tib. post. en het aan-
vangsstuk van den ram. plant. prol. worden uitgenomen.

Mect het bloote oog is reeds zichtbaar dat in de art. tib. post. plaatselijke
verwijdingen afwisselen met vernanwingen, waardoor een rozenkransvormig
aanzien dezer slagader ontstaat. Fig, VI geeft cen afbeelding van cen doorsnede
der slagader boven de confluentie met den ram. plant. prof. Zeer duidelijk
spreekt in het sterk verdikte bloedvat de fegenstelling tusschen den zeer ver-
anderden, aan de zenuw grenzenden slagaderwand, en den daaraan fegenover-
gestelden, weinig of niet veranderden wand. De cellen der centrale spierlagen
zijn in sterke mate gewoekerd, hebben de memb. clast. int. voor zich uitge-
drongen, uiteengespleten en doorbroken, en op deze membraan, die hier en
daar hare vroegere aanwezigheid door het voorthestaan van enkele kronkels
verraadt, ligt nu een dikke laag elustico-musculair weelkel, waarvan de spier-
gellen in richting loodrecht op de concentrisch gerangschikte spiercellen der
centrale lagen van de corspronkelijke tunica media gerangschikt zijn. Deze
wockering omvat in den ram. plant. prof, die niet aneurysmatisch verwijd,
maar daarentegen vernauwd is, den geheelen omfrek van het arterielumen
en vernauwt het belangrijk.

Kouijn 10 (gemerkt V) wordt 4 April ‘93 als de voorafgaande geopereerd
en 28 Oct. gedood. Vaatverlamming heelt dus 202 dagen bestaan.

12 April beginnen reeds de harcn wuit te vallen, en den 26sten Mei is het tot
een volledig uleus perforans onder het caleancum gekomen, dat sedext gebleven is.

De punten van de nagels der middentoonen zjjn afgevallen. Fr wordt
esn geregeld onderzoek verricht van den in serie gesneden ram. plant, prof.
en der art. post., van den kniekuil tot aan den malleolus. De ram. plant.
prof. is onder het uleus bijna fotaal gesloten door de woekering der centrale
spiercellen. Deze hebben de endothelinmbekleeding voor zich uitgestulpt,
de memb. clast. int. uiteen gespleten en doorbroken. Het endothelinm is
zeer weinig gewoekerd en laat herhaaldelijk op de doorsnede log van de
onderliggende elastico-musculaire Jaag. Do spiercellen dezer laag, die bi
scheef getroffen doorsneden, gelijkmatiz in de concentrische spierlagen der
media overgaan, staan evenwijdig aan de lengteas van het vat, loodrecht
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op de concentrische. De memb. elast. int. i3 slechts hier en daar aan een
overgebleven kronkel te herkennen. Iiz. VIL geoft een voorstelling van de
sterke ontwikkeling der media. Zoowel centraal als peripheer van de con-
fluentie krijgt men in de art. tib. post. de van ouds bekende tegenstelling
tusschen de aan de zenuw grenzende en de van de zenuw afgekeerde zijde
van het bloedvat, maar hoe meer men peripheerwaarts komt wordt die
tegenstelling opgeheven, en gaat ook des te duidelijker de woekering boven
de memb. elast. int. het geheele lumen van het vat omgrenzen.

Uit deze experimenten Dblijkt, dat tengevolge van de door-
snijding en uitrolling van den N. ischiadicus bij het konijn, zeer
helangrijke veranderingen in de slagadercn en vooral in hunnen
spierrok ontstaan. Daarnevens worden somwiilen ook z. g. tro-
phische veranderingen aangetroffen, als: uitvallen van haren,
ulcus perforans onder het calcaneum, afvallen van nagels en
sangreeneuse plekken aan te toomen., Maar 't zij dat deze Cro-
phische stoornissen aanwezig zijn, 't 7] dat zij gemist worden —
en door behoorlijke wverzorging, inwikkeling van den poot in
watten, enz. kan dit grootendeels gelukken — constant volgt
op de uitrolling van den N. ischiadicus de beschreven histolo-
gische afwijking in de gladde spieren der slagaderwandon. Die
afwijking wijst op het naast elkander voorkomen van twee
processen, die lijnrecht togenover elkander staan.

In de eersteplaats ziet men atrophie endegen eratic van spicreellen,
dic tot volkomen verdwijnen van cellen en kernen kunnen voeren.

In do tweede plaats maakt men kennis met zwelling en woe-
kering van spiercellen. Indirccte kerndeeling komt daarbij voor
on wordt door de aanwezigheid van mitoscn bewezen.

De atrophische processen treft men hoofidzakelijk in de peri-
pherie van de tunica media aan, de nieuwvormingsprocessen
uitsluitend in hare centrale lagen.

In den #amus plant. prof. staan gewoonlijk de hieuwvormings-
processen op den voorgrond. In de hoven beschreven artceries
wordt gevonden, dat de dikte van den spierwand van dit vab,
als Tt controlevat der gezonde zijde = 100 wordt gesteld, de
volgende afmetingen bedraaght:
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na 4 dagen 138,
na 9 dagen 143,7.
na 20 dagen 143.6.
na 29 dagen 121.
na 41 dagen 196,

Deze wveranderingsn ontstaan zonder dat gangreen, een ulcus
perforans onder het calcaneum wordt aangetroffen,

Deze wandverdikking neemt toe ten koste van hst lumen der
arterie en kan tobt hare volkomen of gedeeltelijke sluiting voe-
ren; maar kan ook gepaard gaan met zesr belangrijke verwij-
ding, mef aneurysma-vorming in den slagader.

In de arf. Hb. post. komen naast de nienwvorningsprocessen
de ontaardingsprocessen in de gpieren duidelijk aan ’t licht.
Beide vindt men uitsluitend in dat gedeclte van den spierrok,
dat grenst aan de gedegenereerde zenuw, in casu den N. tibialis
posticus. EHchter ziet men de atrophie (blaasvorming in de
kernen aanvreten hunner randen en ten slotte geheel verdwij-
nen der kernen) het meest in de peripheer gelegen spiercellen.
Zij kan zich over de gehesle dikte van het bloedvat uitstrekken.
In den regel geschiedt dit op bepaalde plaatsen, cn waar dit
het geval is verkrijgl men beelden zooals fig. III te zien geeft.
Gewoonlijk schter liggen op de atrophische periphere laag van den
spierrok de dikke lagen nicuw gevormde cellen, waarin mitosen
worden aangstroffen en die het vaatlumen begrenzen (verg. fig.
III. TV. V. VI) Er bestaal wvoorts eenize betrekking tusschen
de uitgebrsidheid der vaatverandering en den duur van de neu-
roparalyse der vaatwanden, al iz het gebleken dat beide niet
albijd in een rechte evenredigheid tot elkander stasn.

Uit de beschreven histologische veranderingen (en een blik
op achterstaande teekeningen zual dit bevestigen), mag echter
worden afgeleid, dat hos langer de neuroparalyse heeft bestaan,
des te duidelijker de gevolzen van het degeneratie- en het nienw-
vormingsproces in de spieren der slagader merkbaar worden.

Deze wveranderingen =zijn wuit den aard der prosven altijd
gevolgen dor zenuwverandering; bovendien met groote waar-
schijnlijkheid oorzaak der veranderingen in hel vorige celweefsel,
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bijv. van het ulcus aan den hiel. Tot staving dezer uitspraak
heroep ik mij nogmaals op de resultaten bij konijn 6 verkregen.
Ware het mogelijk de woekering van den vaatwand te beschou-
wen alg ecn govolg van een uleus perforans, of van een andere
peripheer gelegel Zangreencuse plasts, dan is het onbegrijpelijk,
waardoor ds veranderingen in de slagadercn der ocrste zes
konijnen veroorzaakt zijn, die geen van alle gangreenetse Ver-
anderingen vertoond hebben. Het zou dan onverklaarbaar Zijn
hoo het komt, dat de wockering op de memb. elast. int. bij
konijn 6 (zonder uleus perforans aan den hiel), die bij konijn 7
(dat wel eon ulcus verfoonde; verg. fig. IV) nog overtreft; ter-
wijl de neuroparalyse DbJj cerstoenoemd konijn nog 3 dagen
korter gedunrd heeft dan bij heb laatstzenoemde.

De opvatting, dat ook bij konijn 8, 9 cn 10 het vaatlijden
oevolg is van hot zenuwlijden en oorzaak van het gangreen,
acht ik alleszing gerechtizd. Hiermede hoop ik derhalve het
bewijs geleverd te hebben, dat zenu vvernietiging oorzaak kan
zjn van blijvende of progressieve veranderingen in de glagader-
wanden, en tevens dab zoowel apeurysmavorming als sluiting
van het wvat het gevolg van die histologische veranderingen in
den vaatwand kan zijn.

Doch nit mijne waarnemingen blijkt een wellicht nog belang-
rijker feit.

In de art. tibialis postica, en wel bepaaldelijk in het stuk dat
boven den oorsprong van den ram. plantaris profundus is gele-
gen, blijft zoowel de atrophie der periphere als de woekering
der centrale gpiercellen beperkt tot éénc der zijden van het
blosdvat. De dorso-mediale, tegen den N. tibialis anficus aange-
legen zijde ondergaat verandering, de andere blijft intact. Dit
springt ook duidelijk in 't 00g 0Op do teekeningen (verg. fig. I—VI),
waar de plaats der zenuw door cen kruigje I8 aangegever.

Aan deze woekering van de centrale spiercellen paart zich nu
dikwijls een meer of minder krachiige nisuwvorming van het
endotheliom op de intima. Nooit iy deze zeel sterk, Alger boven
op de membrana elastica interna dikke lagen weefsel werden
asngetroffen (als bijv. in fg. IV en V ), zag ik (verg. de waar-
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nemingen), dat de gewoekerde spierlagen de clastica uiteen
gedrongen hadden; en bleek het weefsel, dat den indruk maakt
het gevolg van endarteriitis te zijn, inderdaad spierweefsel te wezen.

In fie, VII (konijn 10), dat do afbeelding voorstelt van den
ram. plant. prof, 202 dagen na hot begin der neuroparalyse, 8
er van endothelivmwoekering nauwelijks ists te bospeuren, on-
danks de enorme spierwockering. Is zij er echter, dan blijft zij
beperkt tol de plaats waar de centrale spiorlagen vermeerderd
zijn. Ook de nieuwvorming der endobheliumcellen blijft in al
deze govallen eenzijdig. De figuren I, II, IIT en V bewljzen moer
dan vesl woorden dic doen, dat endotholiumwoekering evenmin
wordb aangetroffen op de intacte zijde als op de plaatsen (verg.
fig. TII), waar de atrophie zich tot de centrale spierlagen uitstreke.

Is deze waarneming dan in overecnstemming te brengen met
de onderstelling, dat compensatorische woekering van endothelium
ontstaal, wanneer het vat door de neuroparalyse wijd goworden is?

Geenszing. Ook door mij worden de onderzoekingen van TwHowA
hooggeschat. Ik matig mij geon oordeel aan omtrent de ver-
klaringen. die hij uit de veranderingen in het stroomgebied der
navelstrengarterie en in dat van slagaderen der ledematen na
amputatis, meendoc te moseten afleiden. Toch moeb ik beslist
ontkennen dat hare toepassing op den neuroparalytischen slag-
aderwand zou gelden.

Endotheliumwoekering — zoowel in de arferia auricularis
media, alg in de arteria fomoralis — kan ondanks de sterkste

verwijding geheel ontbreken; komb nooit tot stand daar, waar
de atrophie van den spierwand tot aan het lumen reikt en Is,
ale zij voorkomt, in ligging altijd gebonden aan de plaats van
daaronder lipeende gewoekerde spisrcellen. Zij hangb in mijne
proeven niet af van ontspanning van den vaatwand; evenmin
van verlangzaming van den bloedstroom on ook niet van de
veranderingen in de bloedsdrukking, welke in hef vat heerscht.

De neuroparalyvtische arteriewand uit mijne onderzoekingen,
is niet te vergelijken met een der beide golijknamige arteries,
die mijn leermeester Perermaring tegenover elkander stelde.

Al weet ik niet juist hoe de drukking zich in een door neuro-
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paralyse verwijde groote arterie zal gedragen; al ligt het voor
de hand om & priori te vermoeden dat zij daarin verhoogd zal
zijn; het staat toch vast dat de nicuwvorming van endothelium,
als zij voorkomt, alleen daar gevonden wordt, waar spierwoeke-
ring aanwezig is. Ondanks eventuesle drukkingsverhooging komt
dan aan dene zijds van den vaatwand, niet ecnmaal aan zijn
geheelen omtrek, endothelinmwockering tot stand.

Heot i8 do nieuwvorming der aan de membrana elagtica interna
grenzends  spierlagen, welke hsl meest treffende gevolg der
neuroparalyse van den vaatwand iz. Wel kunnen de niouw ge-
vormde gpieren de memb. elast. int. uiteen dringen, doorbreken
en dan, met of zonder vernietiging der normale slructuur van
dit vlies, den schijn geven alsof er endarteriitis bestaat, doch
steeds Dblijft de endotheliumwoekering daarbij con secundaire
beteckenis behouden.

Doorbreking der memb. elast. int. i3 ten slotte geen wood-
zakelyjl gevolg der spierwoekering. Het komt voor dat de wver-
meordering der centrale spierlagen de intima doet uitstulpen
zonder haar te doorbreken, zoodat zonder noemenswaardige
woekering van het endotheliuin het lumen wvan het bloedvat
vernauwd wordt. Daarentegen wordt verwijding van het vat,
als gevolg der bloedsdrukking bij zicke slagaderwanden, in den

! regel alleen slechts gezien bij slagaderen wier memb. elast. int.
door de woekering verwoesh ig eeworden.

Uit al hot voorgaande volgt dus in de eerste plaats een
negatief regultaal. De onderstelling, dat in de door nearopara-
lyse verwijde slagader compensalorisch nisuwvorming van en-
dothelium plaats vindt, blijkt onjuist te zijn.

En in do tweede plaabs volzt daaruit een m. i. niet voldoend
bekend feit. In de door neuroparalyse verwijde slagader atro-
phieeren de meest peripheer gelegen spiercellen, terwijl de centraal
gelegen spiercellen zich vermeerderen, en zelfs door kariokinese
zich nieuw vormen., Dit proces kan. na aanleiding te hebben gege-
ven tot doorbreking van en nieuwvorming op de membrana elastica,
interna, den schijn doen ontstaan, alsof endarteriitis aanwezig is,




HOOFDBTUE LV,

Gevolgtrekkingen.

A A

Zeer kort kan ik thans zijn bij het neerschirijven der gevolg-
trekkingen, waartoe mijne waarnemingen aan het ziekbed en
mijne experimenten mij, naar mijne meoning, het recht geven.

Ravyaup noch Werss was geslaazd in de volledige verklaring
van het spontaan gansreen, Taegegeven mag worden, dat kramp

der siagaderen — locale Syucope, regionaire ischaemie; of
kramp der aderen — locals asphyxie, regionaire cyanose, het

ontstaan van gangrecon begunstigen ; de verklaring er van hlijft
onvolledig. Zoowel Ravyavn als Warss gevoelden hunne tokort-
koming. Noch in de aanwezighoid van aderlijk bloed, noch in
den veronderstelden, maar nict gepreciseerden invloed, dien men
een trophischen invloed der zenuw op de weefsels noemt, mag
de aanvulling der verklaring worden gezocht,

Mijne wuarnemingen leeren, dat or rekening moet gehouden
worden met nog een factor, die lot nu toe verzuimd werd.
Dezs factor is: de zcor gewichtige verandering, die de arferie en
de vena ondergaan tengevolge van Zenuwvernietiging.

Dit feit verdient alle aandacht en moasi noodzakelijk in de
verklaring van hot spoutaan gangreen worden opgenomen, Ik
heb die verandering constant als gevolg van de doorsnijding en
uitrolling van den N. ischiadicus zien ontstaan en vind ze terug
bij de beide klinische waarnemingen.

In al mijne preparaten tref ik de alrophie in de poriphere
lagen, de woekering in de centrule lagen van het vat aan.
T'engevolge van de woekering wordt het artericlumen NAUW ;
dgarnevens zie ik somwijlen aneurysmavorming in het vat,




58

waarvoor de bloedsdrukking, die den deels gewoekerden, deals
alrophischen spierwand rekken kan, een voldoende verklaring
geeft, Maar in den regel is er geruimen tijd toe noodig, voordat
hot zoover gskomen 18, en messtal treedt het gangresn aan het
lichaamsoppervlak te voorschijn, voordat het aneurysma ont-
staan 1.

Thans kom ik nog cenmaal terug op de vragen in hoofdstulk T
cesteld.

Oefont de zenuw onmiddellijk of eerst door tusschienkomst van
de bloedvaten invleed op de voeding der weefsels uit?

‘ Ik vlei mij, dat het den aandachtigen lezer nict twijfelachtic
zal zin hoe mijn antwoord hierop nu zal luiden. lk meen het
vewljs geleverd (e hebben, dab de newritis de oorzaak van de
endarleritlis is, en dot deze gangreen wna Zich sleept.

Ik wverklaar mij alzoo voor het 3e der vier alternativa, welke

ik blz. 22 stelde. En hiermede laat ik niet Ravnaun’s verklaring
ombrent het wot stand komen van sponlaan en symmefrisch
gangreen vervallen, maar i1k voez een nisuw moment, dsn
zieken vaatwand daaraan foe.

Wie nog aarzelen mocht deze meening mede te onderschrijven,
denke mogmaals aan de groote overeenkomst, welke de slag-
adersn uit mijne experimenten aanbiesden met de onderzochte
slagader wuit waarneming I. Bij beide dezelfde clastico-muscu-
laire laag op de membrana eclastica interna; bij beide de door-
breking van deze membraan; bij beide dezelfde groepeering der
kernen van de woskerende spiercellen; en in beide gevallen a
dezc veranderingen na onloochenbare primaire zenuwvernietiging.

Ik zal daarom niet beweren, dat de meening van JoFFRoY,
Acrarp, Domin en Lawmy, die een  ndvrile d'origine vasculaire”’
aannemern, niet juist kan zijn. Dat bloedvatlijden de ocorzaak
vai neuritis Aen zijn, mag ik niet tegenspreken. Voordat ik dit
echter op voolspoor dezer schrijvers aanneem, zou 1k het expe-
rimenteel bewljs daarvoor geleverd willen zien, evengoed als ik
voor mijne meening stellige experimenteele bewijzen bijge-
bracht heb,

Kan nu ook de scheiding tusschen de verschillende vormen
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van gangreen, door klinici ontworpen, zoocals ik die op blz. 15
heb wvoorgesteld, op astiologische gronden gehandhaafd blijven?

Mij dunkt bezwaarlijk. Wordt toegegeven dat in mijne cerste
waarneming de neuritis, die tot endarteriitis voerde, als midde-
lijke oorzaak van het gangroen to beschouwen is, dan gelds dit
ook wvoor ander zenuwlijden, Dan geldt dit voor de nourilis die
bij aleoholisme, bij lues, bij diabetes, bij nephritis, bij lepra en
bij tal van zenuwlijders voorkomt in den vorm, die men gewoon
is als ziehte wan Ravyaum, als spontaan en symmetrisch sangresn,
sensn strictiore, te beschrijven.

Als toelichting i3 daarvoor mijne tweeds klinische waarneming
van gewicht. Daar iz de slagaderwand eveneens vordiki: het

arterielumen s nauw, het endothelium weinig of nauwelijks
gowookerd, maar het wvat is doorgankelijk gebleven, Daar is
bovendien cen onorme wockering der spisren in de venawanden.
Aanvoer en afvoer van bloed waren hier belemmerd, maar de
bloedvaten waren, zoover zij door mij werden onderzocht, nog
doorgankelijk. Zonder nauwkeurig microscopisch onderzock zou
men ze voor normaal hebben kunnen houden. Ja, zonder vooraf-
gaande kennis der aangevocrde experimenten, zou nog die ver-
gissing mogelijk zijn.

Het wordt nu ook begrijpelijk, dat in al deze belangrijk ver-
nauwde vaten met wvecl meer, zich langzaam samentrekkende
gladde spieren dan te wvoren, do kansen voor vastvernauwende
oorzaken (koude, schrik, efc.) om gangreen tewceg te brengen,
sunstiger zijn geworder :

FRIEDLANDER’S @nr:i’.a-}'m*z?iztz's obliterans, de intermitteerendo vorm
van kreupel loopen en het spontaan gangreen, dat daarbij wordt
waargenomen, vinden nu ook een begrijpelijke verklaring. De
neuritis veroorzaakte de woekering der centrale spiercellen en
evenals mijne eerste waarneming leert, dat in de daar onder-
zochte slagaderen het weefsel op de memb. elast. int. als spicz-
weefsel most worden aangezien, even goed als dit bij mijne
experimenten het geval is, is ook dezc endarteriitis obliterans
van sccundairen oorsprong.

In hiermede is de scheiding tusschen Rayyaup’s gangreen,
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pangreen na constitutioneele ziekten en het gansreen na
Frientiinner’s endarteriitis obliterans, opgeheven.

In al deze gevallen moet dus, al mag uit RATNAUD'S en Warss’
waarnemingen eon verklaring worden geconstrueerd, steeds een
factor bijgevosgd worden.

De doorwoekering dev centraal gelegen spiercellen oweeg ge-
brachte vernauwing van het lumen van slagader en ader oefent
een gewichtigen invloed uit. Die vernauwing kan tot thrombose
voeren, maar in zulke vernauwde vaten wordt een artoric-en
venakramp de laatste aanleiding tot weefselverandering aan de
peripherie.

Hoowel ik dus niet ontken, dat embolie of thrombose (en dan
meer bepaald van infectieugen aard) tot gangreen kan voeren,
toch geloof ik, dat spontaan gangreen in verre weg het meeren-
desl der gevallen gevolg is van zenuwlijden, met name van
5 periphere neuritis.

Ik houd hot er dus voor dat heb spontaan gangreen. hos ook
ontstaan, hetzij als gevolg van alcoholisme, Iues, diabetes,
nephritis, lepra, hotzij na de eigenaardige endarteriitis ohliterans,
hetzjj als cen verschijnsel in de ziekte van Raywaun, éénzelfde
uitgangspunt heeft, en dat is de degeneratieve neuritis, zooalg
die bij tal van intoxicatie-cn infectieziekten words Waargenomer.

Ik deelde reeds mede, dat ik mij bij den aanvang mijner
werkzaamheden voor dit onderzock, voorgesteld had de betwist.
bare vragen in de verklaring van het spontaan gangreen een
schrede voorwaarts naar hunne oplogzing te brengen. Oordeclt
de lezer dat die schrede gering is, en dat het toch altijd nog
nist is opgehelderd, waarom gangreen volgt op vaatlijden, dan
moet ik hem dit volmondig toostemmen: alleen wijs ik dan
met voldeening op die geringe sehrede.

En dan dringt zich dankbare erkentelijkheid bij mij op jegens
hem, die mij dit zeldzaam belangrijke onderwerp ter bestudeering
afstond.




YERKLARING DER PLAAT,

e e e

Alle afbeeldingen zijn met de camera lucida in omtrek ge-
teekend, fig. I, IL, IIL, IV, V, VI, VII, XI en XII bij een
vergrooting van 137, fig. VIII, IX en X bij eene vergrooting
van 20 maal.

* Plaats waar de zenuw gelegen is.
@.—b. Grens van het veranderde en onveoranderde gedeelte
van den vaatwand.

Fig. 1. Dwarse doorsnede der art. tib. post. van konijn 3

Fig,

Fig.

Fig.

Fig.

Fig.

1%

111,

IV.

Wl

()

(gemerkt XXI), 9 dagen na uitrolling van den N.
ischiadicus.

Dwarse doorsnede der art. tib. post. van konijn 4
(gemerkt XXII), 20 dagen na uitrolling van den N.
izchiadicus.

Dwarse doorsnede der art. tib. post. van konijn 5
(gemerkt XXIII), 29 dagen na uitrolling van den N.
ischiadicus.

Dwarse doorsnede der art. tib. post. van konijn 7
(gemerkt VI), 45 dagen na uitrolling van den N.
ischiadicus.

. Dwarse doorsnede dor art. tib. post. van konijn 8

(gemcrkt b), 78 dagon na uitrolling van den N.
ischiadicus.

Dwarse doorsncde der art. tib. post. van konijn 9
(gemerkt XI), 92 dagen na uitrolling van den N.
1schiadicus.
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Fig. VII. Dwarse doorsnede van den ramus plant. prof. van
konijn 10 (gemerkt V), 202 dagen na uitrolling van
den N. ischiadicus,

De adventitia is niet geteekend.

Fig. VIIL, IX, X. Dwarse doorsnede der art. tibh. ant. van
patient P. (waarneming 1), op verschillende hoogten
van dit bloedvat.

Fig. XI. Dwarse doorsnede der art. tib. ant. van paticnt P.
(waarneming I).
Deze doorsnede stelt voor (bij sterkere vergrooting)
een gedeelte van den wand derzelfde arterie, waar-
aan ook fig. IX is ontleend.

Fig. XII. Pluispreparaat van den in osmiumzuur gefixeerden
N. tib. ant. van patient P. (waarneming I).




STELLINGEN.

B

1.

Er bostaat geen principicel onderscheid tusschen den z.g.

myogenen en den spinalen vorm van progressieve spieratrophie.

115
Gorogeld gebruik wvan alcoholische dranken mag alleen op

voorschrift van een geneesheer plaats vinden.

IIT.

Slreng uiteen fe houden is de dipsomanie en het chronisch

alcohol-mishruik van den gelegenheids-dronkaard,

IV.

Psychosen met groote morcele afwijkingen behooren nimmer

in krankzinnigengestichten te worden behandeld -~ hoe uit-

stekend deze ook ingericht mogen zijn.
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V.

De cholerarood-reactie berust niet op een oxydatic-, maar op

. een reductieproces.

VI.

De onderscheiding van gangreen en necrose is kunstmatig
en verwerpelijk.

VIL

Aethernarcose is steeds te stellen boven chloroform narcose,

VIIL

De pogingen van den laatsten tijd (Gavrr, EckHARD, JosEpn
€. &) om het bestaan van trophische zenuwen te bewijzen, zijn

[ mislukt,

IX.

De meening van WeigsrT: groei en proliferatie van cellen
berust op het verdwijnen van weerstand, nooit op prikkeling,
komt mij onwaarschijnlijk voor.

X

Symphyseotomie i3 een overbodige operatie.
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X1,

Het was & priori te verwachten, dat de hezwaren van
HerTwic tegen het bestaan van hemi-embryonen, onvoldoende

zouden blijken.

X7,

Aan patienten met leverziekten moet op grond van Naunyy's
onderzoekingen bij honden, het vleeschgebruik ten strengste ver-

boden worden.

XIII.

Wanneer cholelithiasis is gediagnosticeerd en inwendige be-
handeling niet zeer spoedig (bijv. na een maand) verbetering

aanbrengt, moet tot een galblaasoperatie worden overgegaan.

XIV.

Van allo galblaasoperaties dient 't meest aanbevolen te worden
de cholecystectomie, die in gevallen waarin ze onuitvoerbaar is,

vervangen moet worden door con cystostomie in 1 tempo.

XV.

Zelfmoord mag niet langer een reden zijn waardoor een ge-

sloten levensverzekering vervalt.




66
X VL

Voor het bestrijden van venerische ziekten als volksziekten,

18 het noodzakelijk, dat de overheid tegenover de prostitutie niet

toelatend, veel minder reglementesrend, doch zooveel mogelijk
onderdrukkend optrede.
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