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Einleitung.

Seit Bizzozero die Blutplattchen als drittes Formelement des Blutes angegeben 

und klar gemacht hat, dass sie mit der Blutgerinnung schr innig in Zusammenhang 

stehen, sind viele Untersuchungen von verschiedenen Seiten uber Blutplattchen aus
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942 SHINZO OTSUKA:

gefuhrt worden. Aber lelder, wegen ihrer eigenen Natur, d. i. extravaskularen 
Leichtagglutinierbarkeit und - zerfallbarkeit, bleibt ihre biologische Bedeutung oder 

ihre Korrelation mit den blutbildenden Organen noch ganz im Dunkel. Nun sehen 

wir, dass die Blutplattchen als dritter Formbestandteil im Blutstrom relativ einen 

grossen Anteil an den roten und weissen Blutkorperchen haben. Wenn auch ver
schiedene Werte durch verschiedene Zahlmethoden angegeben sind, zahlt man doch 

150,000 bis 850,000 Plattchen im cmm., gegen 5,000,000 rote und 10,000 weisse 

Blutkorperchen. Ware es wirklich richtig, bei oberflachlichem Denken, dass solche 
verhaltnismassig grosse Menge der Blutplattchen nur darum exsistiert, um als "Th

rombozyten" eine Rolle zu spielen? Mir scheint es zu voreilig, dass sie lediglich im 

Zahlenverhaltnis noch eine andere wichtige biologische Bedeutung im normalen Blut

strom besitzen mussen. Hierauf habe ich einige Experimente fiber Blutplattchen 

ausgefuhrt, um etwa ihre dunkle Seite aufhellen zu konnen, und will hier uber ihre 

Beziehung zu der Milz und anderen Retikuloendothelien Mitteilung machen.

Bevor ich uber die Erfahrungsresultate Bericht erstatte, muss ich zuerst uber die 
Zahlmethode der Blutplattchen einige Bernerkungen anfugen.

Ueber Zahlung von Blutplattchen.

Die von vielen Autoren angegebenen verschiedenen Zahlmethoden der Blutplattchen kann man in 2 
grosse Reihen klassifizieren, Zahlung im nativen Zustand und Zahlung im fixierten und gefarbten Praparate. 
Der ersteren gehort die Methode von Affanassiew, Laker, Bizzozero, Brodie und Russel, van Emden, Deter
mann, Kemp und Calhoun, Pratt, Helber, Aynaud, Sahli, Wright Kinnicut, und Port und Akiyama, der letzteren 
die von Rabl, Vallet und Fonio an. Nun ist es sehr eigentumlich, dass die Plattchen ausserhalb des Blutge
fasses leicht miteinander agglutinieren und sehr schnell zerstort werden. Deshalb muss man bei der Zahlung 
immer darauf achten, dass sie unter moglichst analoger Bedingung wie im Gefasse behandelt wird. So konnen 
sie extravaskular relativ lange ihren naturlichen Zustand erhalten. In dieser Hinsicht steht die Flossnersche 
Methode, die von Proffessor Hofmann als beste Zahlmethode empfohlen wurde, an ersterer Stelle unter vielen 
fruher angegebenen. Nach Boshamer zerstort selbst die Fonio sche Methode, welche heute uberall als die 
passendste gehraucht wird, den grossten Teil der kleinen Plattchen. Bei der Flossner sche Methode beruhrt 
sich das Blut immer mit der Paraffinflache, und die Verdi nnungsfliissigkeit ist TyIode-losung, dessen PH fast 
gleich dem des Blutes ist. Meiner Meinung nach sind diese 2 Bedingungen am vorteilhaftesten fur das PlStt
chenleben.

Man fuhrt die Technik wie folgend aus; 5 Teile von Tyrode-losung, die aus 

0.8% NaCl, 0.02% KCl und CaCl2, 0.01% MgCl4 0.1% NaH2CO3 und 0.005% 

NaHPO3 besteht, wird mit 1 Teil 0.05% Kochsalz-sublimatlosung, die zur Fixierung 

der Blutkorperchen dien_??_, in cinem Paraffinblocke, der etwa 2.5cm Durchmesser hat, 

gemischt. Beim Gebrauche muss man 2 Lusungen mit dem Hartenfilter filtrieren.
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Experimentelle Untersuchung uber Blutplattchen (I. Mitteilung). 943

Der Blutstropfen, der nicht zu gross sein darf, wird so rasch wie moglich fallen 

gelassen. Man mischt hier mit dem vorher paraffinierten Glasstab, bis das Gemisch 
homogen dinn-rotlich aussieht. Wenn der Blutstropfen zu gross ist, so wird die 

Plattchen- und sogar die Erythrozytenzahlung wegen der zu grossen Zahl der Blut

korperchen sehr schwierig. Die passendste Tropfengrosse ist nach meiner Erfahrung 

etwa die Halfte des "Jintan". So wird die gesamte Erythrozytenzahl in einer 

grossen Sphare der Zahlkammer auf etwa 130 bis 160 berechnet, in einer derartigen 
Verdunnung kann mam selbst kleinste Plattchen kaum ubersehen. Zweitens ist es 

sehr wichtig, dass man grosse Aufmerksamkeit der Ausfliessungsgeschwindigkeit des 

Blutstropfens schenkt; der Blutstropfen soil nicht zogernd, sondern ganz prompt 

ausfliessen. Im verzogert ausgeflossenen Tropfen agglutinieren die Blutplattchen 

durch Einfluss des Wundsekretes sehr leicht und bilden mehrere Plattchenklumpchen. 

" Prompt ausfliessen und rasch abfallen" ist die wichtigste Agens fur zu zahlende 

Blutstropfen. Das Wundsekret und die Luft sind moglichst zu vermeiden. Nun 

verlegt man einen Tropfen des verdiinnten Blutes in die Zahlkammer und bedeckt sie 

mit einem diinnen Deckglas. Es muss immer mit grosser Schnelligkeit gearbeitet 

werden, weil die Plattchen wegen ihres leichten spezifischen Gewichtes auf der Ober
flachc schwimmen und beim Bedecken durch das Deckglas beseitigt werden konnten. 

Weiter bereitet man in der anderen Kammer noch ein Praparat zur Zahlung der 
Erythrozyten. Jetzt berechnet man zuerst das Verhaltnis der Plattchen zu den Ery

throzyten im ersten Praparate, dann wird die Erythrozytenzahl im cmm. in zweitem 

Praparat berechnet, und dann kann man die Zahl der Plattchen im cmm. durch 
Proportion ausrechnen.

Nach Katase sinken alle Blutplattchen auf eine Ebene erst nach 1 Stunde, 

meiner Erfahrung nach sah ich aber innerhalb von 10 Minuten jedes Plattchen ge

sunken. Mein Rechenfehler bei dieser Methode ist hochstens 5.0%.

Milz und Blutplattchen.

Der Einfluss der Splenektomie auf das rote und weisse Blutbild ist schon seit langen durch zahlreiche 

Arbeiten verhaltnissmassig klar gemacht worden. Ueber das Plattchenbild nach der Entmilzung aber ist nicht 

so viel bekannt. Dass die Plattchen in der essentiellen Thrombopenie (Frank) durch Splenektomie sich 

prompt vermehren, zcigt die innige Beziehung zwischen Milz und Blutplattchen. Aber das ist nur in dem 

pathologischen Zustand der Fall, fiber die normalen Verhaltnisse wurden nur von Azzurni und Massart, Pearce, 
Port und Akiyama, BoshaFner und Hamaguchi mit Tierexperimenten Versuche vorgenommen. In Bezug auf
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944 SHIM OTSUKA:

den Zusammenhang des Plattchens mit der Milz halten viele Autoren die Milz fur den Begrftbnisplatz der 

zertrummerten Blutplattchen. Deshalb haufen sich die PlSttchen im Blutstmm, wenn die Plattchenphagozytose 

in der Milz durch irgend eine Ursache ausgeschaltet wird. Diese AnhSufung aber muss bald von den anderen 

Bezirken des Phagozytenapparates vikarriert werden, weil eine zu grosse Stagnation der zertrlmmerten Blut

plattchen im Blutstrome nicht physiologisch ist. Nach Bedson findet die Kompensation nach etwa 1 Monat 
statt. Hamaguchi hat in dieser Beziehung Hunde sehr genau untersucht, und gezeigt, dass die vermehrte 

Anzahl der Blutplsttchen sich zwischen 10.-21. Tage nach der Milzausschaltung plotzlich unter den normalen 

Wert vermindert, dass am verminderten Apex die subcutane Purpura erscheint, dass danach die Blutplsttchen 

sich wieder vermehren oder vermindern, und dass these unregelmassige Schwankung fortdauernd welter besteht. 

Aber Amako konnte bei Kaninchen den typischen Einfluss der Splenektomie nicht kostatieren.

Der Umstand, dass das Plattchenbild nach der Milzatisschaltung im normalen 

Zustand noch nicht ganz sicher zu sein scheint, liess mich einige Beitrage bearbeiten. 

Ich fuhrte meine Arbeit immer bei Kaninchen durch, zuerst mit Bezug auf den 

Einfluss der Entmilzung und dann den Einfluss der Hyperfunktion der Milz auf das 

Plattchenbild. In dieser Mitteilung aber will ich nur uber den ersten Fall Bericht 

erstatten.

A. Ergebnisse.

1. Der Einfluss der Splenektomie auf die Plattchenzahl.

Die Methodik der Splenektomie bei Kaninchen ist nicht schwierig, nur muss man 

immer im Hungerzustand operieren, sonst ist das Entdecken der Milz wegen des 

ausgedehnten Magens sehr schwierig und wird die Operation recht blutig.

Tabelle 1. Plattchenschwankung nach der Splenektomie.

Versuchsnummer 1. _??_ Korpergewicht 2370g.

4



Experimentelle Untersuchung uber Blutplattchen (I. Mitteilung). 945

Versuchsnummer 2. _??_ Korpergewicht 2200g.
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946 SHINZO OTSUKA:

Versuchsnummer 3. _??_ Korpergewicht 1550g.
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Experimentelle Untersuchung uber Blutplnttchen (I. Mitteilung). 947

Versuchsnummer 4. _??_ Korpergewicht 2150g.

Alle Falle zeigen gleiche Resultate, d. h. zwischen dem 2. bis 4. Tage nach der 

Splenektomie fangt der Plattchenwert an sich zu steigern, und zwischen dem 5. bis 7. 

Tage erreicht er den Hohepunkt, dann vermindert er sich allmahlich und kehrt 

zwischen 12. bis 18. Tage zur Norm zuriick. Im weiteren Verlauf bleibt er nicht 

immer konstant, sondern schwankt alle paar Tage hie und da. Aber ich konnte nicht 

eine so hochgradige Verringerung bemerken, wie sie im Hundeversuch Hamaguchis 

erscheint.
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948 SHINZO OTSUKA:

In diesem Versuch soll man nie iibersehen, dass 2 einfach laparotomierten Tiere 

auch die Vermehrung der Plattchenzahl einige Tage nach der Operation aufgaben.

Tabelle 2. Plattchenschwankung nach der einfachen Laparotomie.
Versuchsnummer 1. _??_ Korpergewicht 2200g.

Versuchsnummer 2. _??_ Korpergewicht 2150g.
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Experimentelle Untersuchung uber BlutplAttchen (I. Mitteilung). 949

Aber die Schwankung in obiger Tabelle ist nicht so hochgradig wie bei Splenek

tomie, sondern sie kehrt bald zum normalen Wert zuruck. Was these Erk1drung 

anlangt, so wird sie spacer wieder erlautert werden.

2. Der Einfluss der Milibestrahlung auf die Plattchenzahl.

Die Rontgenbestrahlung der Milz mit reizender Dose wurde seit Stephan (1920) zur Sistierung der 
Hamorrhagie verschiedener Art angewendet, besonders auf gynekologischem Gebiete ist sie hock angesehen. 

Saelhof (1921), der den Einfluss der Bestrahlung von Leber-, Intestinal- und Milzgegend auf die Blutgerinn. 

ungszeit, Prothrombin-, Antithrombin-, Fibrinogenmenge und auf die Plattchenzahl betrachtete, konnte nicht 

bei Milzbestrahlung sondern bei Leberbestrablung eine nennenswerte Vermebrung der Plattchen nachweisen. 

Nach Heinecke u. a. reagiert die Milz auf R3ntgenbestrahlung so prompt, dass sie ohne Incubation vor der 

Reaktion der Haut oder Geschlechtsdriise schon beeinfliesst wird. Die Reaktion zeigt sich im Mark, zuerst 

wird das Lymphfollikel zerstort, dann tritt nach einigen Tagen die Degenerationserscheinung ein.

Ich bestrahlte die Milzgegend mit moglichster Rucksicht auf den Schutz der 

Leber, und betrachtete die Plattchenschwankung. Die Ergebnisse sind folgende;

Bestrahlungsbedingungen: sekund. Volt 80,000, Coolidge-rohre, 2.5 mamp., mit 

3.0mm. Al-platte filtriert, F. H. D. 30.0cm., F. G. 8: 8cm.

Tabelle 3. Plattchenschwankung nach der Milzbestrahlung.

Am 5. Tage nach der Bestrahlung mit 1/2 H. E. D. findet eine heftige Vermehrung 

der Plattchen statt, weicher am 1. Tage eine Verringerung vorausgegangen ist. Bei
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950 SHINLO OTSUKA:

Nr. 1. ist der hochiste Wert 2.6 mal so gross, bei Nr, 2. 7.0 Mal so gross wie der 

normale. Von dem 6. Tage an beginnt die Zahl sich alimahlich zu vermindern, doch 
braucht sie ungefahr 2 Wochen, um den normalen Wert wieder zu erlaigen. Es 
scheint sich zu bestatigen, dass bei der Milzbestrahlung mit 1/2 H. E. D. die Schwank
ung der Plattchenzahl starker als bei der Entmilzung ist, weil die Ror tgenstrahlen auf 
lymphatische Organe eine deutliche und eigentumliche Wirkung ausuben wurden. 
Nr. 3., die mit 1/3 H. E. D. bestrahlt wurde, zeigt nicht solche Vermehrung, sondern 
neigt vielmehr zur Verminderung. Als Kontrolle wurden 2 entmilzte Tiere bestrahlt, 

deren Reticuloendothelapparat ohne Milz vikarrierend auf die Plattchen einwixkt. 
Wir sehen in dem nachsten Tabelle, dass der Blutplattchenwert durch 1/2 H. E. D. 
Bestrahlung schon am 2. Tage plotzlich eine hochgradige Steigerng und am nachsten 
Tage wieder eine plotzliche Verminderung zeigt und welter sich allmahlich der Norm 
nahert.

Tabelle 4. Plattchenschwankung nach der Bestrahlung 
der entmilzten Kaninchens.

Auch durch 1/3 H. E. D. erscheint die Vermehrung schon am 2. Tage, und am 

3. Tage findet sich der normale Wert. Man sieht hier, dass die Reaktion der Blut

plattchen auf die Rontgenstrahlen in so hochgradigem Masse von dem Vorhandensein 

der Milz abhangt.

3. Das Zahlenv-erhaltnis im venosen und arteriellen Blute der Milz.

Ich konnte die innige Beziehung zwischen Milz und B1utplattehen tharch obigen
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Experimente konstatieren. In welcher Weise wird nun diese Beziehung sich aus

wirken? Ist es wirklich zu glauben, dass die Milz die Plattchen nur als Begrabnis

platz eine Rolle spielt?
Dass aber die Milz die Neubildung der Plattchen innersekretorisch unterdruckt, ist von Frank und seinen 

Schulern in Bezug auf die Pathogenese der essentiellen Thrombopenie betont worden. Wenn dieser Gedanke 

wahr ware, so ware die Vermehrung nach der Entmilzung nicht die Stagnation der zertrommerten Blutplatt

chen, sondern die Steigerung der Neubildung. Port und Akiyama hielten die Verminderung nach der Ent

milzung im fiebernden Stadium der akuten Infektionskrankheiten fur die 1lyperphagozytose, verursacht durch 

Hyperfunktion der Milz. Bornhardt sab, dass hauptsrchlich in der MHz, aber auch in Leber und Mesen
terialdrusen der an Scharlach gestorbenen Leichen zahlreiche Plattchen zerstort waren, was von Seeliger und 

Gorke bei Peptnnvergiftung fast alles bestatigt wurde. Katsunuma konstatierte auch dasselbe Ergcbnis.

Diese Angaben weisen alle darauf hin, dass die Milz das Hauptorgan fur Throm

bolyse sei; doch wurden alle diese Untersuchungen im pathologischen Zustand des 

Organismus ausgefuhrt. Als einzige experimentelle Untersuchung der gesunden 

Organismen kenne ich nur die Arbeit Hamaguchis. Er konstatierte bei Hundemilz

gefassen, dass das venose Blut weniger Plattchen als das arterielle enthielt. Ich 

wollte bestatigen, ob dasselbe Verhaltnis auch bei Kaninchenmilz vorhanden sei oder 

nicht. Da fur diesen Zweck aber die Flossnersche Zahlmethode als solche nicht sehr 

gut passend ist, modifizierte ich in der Weise, dass ich durch den Stich aus dem 

Milzgefass, das durch Laparotomie an die Bauchwand herausgebracht wurde, aus

Tabelle 5. Blutplattchenzahl im Milzgefass, arteriell und 

venos verglichen.
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stromendes Blut durch eine vorher paraffinierte Kapillarpipette aufsaugen und einen 

Tropfen davon in die im Paraffinblocke angeordnete Konservierflussigkeit hineinfallen 

liess. Behandelt man alles mit leiser Manipulation, kann man gut ohne Narkose sein 

Ziel erreichen.

2 unter 7 Fallen haben ganz entgegengesetzte Resultate geliefert, wobei man 

nicht sofort entscheiden kann, ob es sich um einen individuellen Unterschied oder um 

die zeitliche Veranderung der Milzfunktion, verursacht durch operative Eingriffe, 

handelt. Sondern es wurde nur bewiesen, dass die Milz im physiologischen Zustand 
eine thrombophagozytischeoder thrombolytische Funktion hatte.

Als Kontrolle wurde die Plattchenzahl im Halsgefaess und im Nierengefaess 
berechnet, arteriell und vends verglichen, wie es in folgenden Tabellen zu sehen ist.

Tabelle 6. Blutplattchenzahl im Halsgefasse.
(C=A. carotis, J=V. jugularis)

Tabelle 7. Blutplattchenzahl im Nierengefaese.

Bei den Hals und Nierengefassen befindet sich eine viel grossere Zahl von 

Plattchen in der Vene als in der Arterie. Ob im allgemeinen venoses Blut mehr 

Plattchen als arterielles Blut enthalt, daruber kann man hier nichts sicheres sagen. 

Nur darf ich hier nicht einen wichtigen Befund ubersehen, dass namlich die Plattchen 

im venosen Blut der Milz viel kleiner als die im arteriellen Blut sind. Ich bin daran
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gewohnt, die Plattchengrosse der Kaninchen in 4 Arten einzuteilen; 1) uber 1/2 grosse, 
2) 1/2 bis 1/4 grosse, 3) unter 1/4 grosse im Verhaltnis zur Erythrozytengrosse und 4) 

stabchenformige Plattchen. Hier will ich als grossere Form 1) und 2), als kleinere 

Form 3) und 4) zusammengefasst bezeichnen; und ich beobachtete den Prozentsatz 

der Grosse bei verminderten und nicht verminderten, vielmehr vermehrten Plattchen 

in der Milz.

Tabelle 8. Das Grossenverhaltnis der in die Milz hineingehenden 

und aus der Milz herauskommenden Plattchen.

Fur die nicht verminderten Plattchen brauchte ich die mit Tusche blockierte 

Milz. Man sieht in der Tabelle, dass die in der Milz zerstorten Plattchen die grossere 

Form haben. Ich sah auch, dass nach der Splenektomie sich die grossere Form der 

Plattchen im Blutstrom vermehrt hatte. Durfte man die in der Milz vernichteten 

Plattchen als zertrummert bezeichnen, so wurde das grosse Plattchen ein zertrum

mertes Gebilde sein.

B. Zusammenfassung.

Die Splenektomie und Milzbestrahlung mit relativ intensiver Dose verursachten 

bei Kanincherk den Blutplattchenanstieg, und ich konnte durch Milzgefassprobe die 

Thrombolyse in der Milz und das Grossenverhaltnis der Zerstorten konstatieren. 

Nun kann ich mit Sicherheit sagen, class die Milz eine wichtige Rolle als Grabstatte 

der Plattchen spielt.
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Durch welchen Zellen oder Gewebe in der Milz wird aber dann die Thrombolyse 

atisgefuhrt? Seeliger und Gorke, welche fiber Plattchenphagozytose bei Peptonver

giftung genaue Untersuchungen angestellt haben, bestatigten, dass in der Milz die 

ganz allgemein als Makrophagen funktionierenden Pulpazellen die Plattchen aufnah
men und zuerst die homogene Grundsubstanz spaterhin die Kornchen auflosten. Ob 
diese Thrombophagozytose die Hauptleistung bei der Zerstorung der Plattchen voll
bringen, bleibt aber noch dahingestellt. Man darf nicht davon abweichen, dass in der 
Milz, wie die Bieling- und Isaacsche Angabe sagt, die extrazellulare rein humorale 
Zytolyse Platz greift. Deshalb kann die vikarrierende Funktion auf dem anderen 

Gebiete der Retikuloendothelien, z. B. bei den Kupfferschen Sternzellen in der Leber, 
oder Mesenteriallymphdrusen, nicht ganz analog sein der Wirkung der Milz, dies 
ware eine Ursache der unregelmassigen Schwankung der Plattchenzahl nach der 
Splenektomie.

Und ob die normale Milz, wie Frank es in Betreff der pathologischen Milz 
festgestellt hat, endokrinisch eine die Plattchenbildung beschrankende Funktion in 
dem Knochenmark ausubt oder nicht, kann ich bier nicht wissen; ich glaube, darauf 

im nachsten Kapitel etwas naher eingehen zu konnen.
Was noch einen wichtigen Befund anbetrifft, dass namlich bei einfacher Laparo

tomie ohne Blutung der Plattchenwert eine Zeitlang anstieg, so kann man nicht so 
einfach sein Wesen erklaren, und ich bin jetzt damit beschaftigt, auf Grund diner 

Hypothese die Nachprufung vorzunehmen, die als II. Mitteilung erscheinen wird.
Man muss auch daran erinnern, dass das Plattchenbild nach der Splenektomie 

dem Leukozytenbild sehr ahnlich ist, d. i. Leukozytose und Thrombozytose nach der 
Splenektomie.

Das Reticuloendothelialsystem und die Blutplattchen.

Ueber die Beziehung zwischen dem allgemeinen Reticuloendothelialsystem und den Blutkorperchen, 

besonders uber das Stapeln der Blutkorperchen im R. E. S. (Reticuloendothelialsystem) wurden von vielen 

Autoren, z. B. Herzog und Roscher, Siegmund, Nissen, Roster, Nagano, Itakura, Nagao, Amako 

u. a. Feststellung gemacht. Doch sind diese vielen Arbeiten hauptsachlich uber rote und weisse Blutkorper

chen ausgefuhrt geworden. Ueber die Veranderung der Blutplattchen bei der Blockierung der Reticuloen

dothelien kann man nur von Harry Koster und Amako Aufklarung enthalten. Koster hat bei Meer

schweinchen die betrachtliche Vermehrung der Plattchen durch Trypanblau injektion nachgewiesen, wahrend 

Amako durch Ellektrargol-injektion bei Kaninchen ganz wiedersprechende Resultate bekommen hat.

Diese voneinander abweichenden Tatsachen bei gleichsinnigen Experimenten, die
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ich mit Interresse ebenfalls anstellte, darf man nicht als solche vernachlassigen. Wird 

der Speicherungsprozess der Reticuloendothelien durch irgend eine Methode voll

standig blockiert, so mussen die Blutplattchen die gleiche Veranderung wie bei der 

Splenektomie zeigen, weil die Milz von der Blockade aussehaltet wird.

A. Ergebnisse.

1. Blockierung des R. E. S. beim normalen Kaninchen.

Als Injektionsflussigkeit fur die Blockierung blauchte ich 5 mal verdunnte

 " Kaimeibokujiu" und Indiantuschelosung; die letztere wurde hergestellt, indem roan 

die Indiantusche bester Qualitat am Reibstein mit physiologischer Kochsalzlusung 

untermengt reibt, und ihren Farbenton dem der 5 mal verdunnten "Kaimeibokujiu" 

angleicht. Da beide Losungen mir ganz gleiche Erfolge lieferten, brauchte ich im 

weiteren Versuche nur "Kaimeibokujiu", taglich 1 mal pro Kg 10.0cc, 3 bis 5 mal.

Tabelle 9. Plattchenschwankung nach der Tuscheinjektion bei 

normalen Kaninchen.
Versuchsnummer 1. _??_ Korpergewicht 2220g.
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Versuchsnummer 2. _??_ Korpergewicht 2080g.

Versuchsnummer 3. _??_ Korpergewicht 1830g.
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Versuchsnummer 4. _??_ Korpergewicht 2300g.

Versuchsnummer 5. _??_ Korpergewicht 2120g.

Man kann das Resultat in 2 Reihen einteilen, erstens in die Verminderung wahrend des Injektions

stadiums, zweitens in die Vermehrung nach der Blockade. Wahrend der Injektion verminderten sich die
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958 SNINZO OTSUKA

Plattchen immer weiter, ausnahmsweise verminderte sich Nr. 1. erst nach der 3. Injektion, wahrend sie sich bis 

dahin durch Injektion standig vermehrte. Ist die Injektion beendet, so beginnen die verminderten Plattchen 

sich nach 1 bis 2 Tagen zu vermehren und ihre Zahl erreicht nach 3 bis 6 Tagen den normalen Wert, welter 

dauert die Vermehrung so large, bis die Zahl etwa 2 mal so gross wird, wie die normale. Dieser vermthrte 

Wert hilt einige Tage an und wird plotzlich auf den normalen Wert herabgesetzt. Nun kehren allee am 8. bis 

9. Tage nach dem Wegfall der Injektion zur normalen Zahl zuruck.

Statt der Tuschelosubg injizierte ich Elektrargol, um den Versuch Arnakos nachzuprobieren; die Ergeb

nisse sind wie in folgender Tabelle.

Tabelle 10. Elektrargolinjektion und Blutplattchen.

Versuchsnummer 1. •Š Korpergewicht 1800g.

Versuchsnummer 2. •Š Korpergewicht 2260g.
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Versuchsnummer 3. •Š Korpergewicht 2260g.

Versuchsnummer 4. •Š Korpergewicht 2430g.

19



960 SHINZO OTSUKA:

Versuchsnummer 5. •Š Korpergewicht 2600g.

Wir konnen aus obiger Tabelle ein sicheres Resultat kaum behaupten. Unter 5 

Fallen konnte ich nur in 2 (Nr. 1. u. 2.) ein ubereinstimmendes Resultat finden; dies 

zeigt 1. die Verminderung durch Injektion 2. nach dem Wegfall derselben eine 

allmahliche Vermehrung bis zum normalen Wert der Plattchen, ohne, dass sie sich 

wie bei der Tuscheinjektion ubernorm vermehren. Die andere 3 Falle sind ganz 

zusammenhanglos, der eins nie verandert und die anderen 2 sehr regellos schwankend. 

Aus dieser Tatsache kann man mit Sicherheit schliessen, dass die Blockierung des 

R. E. S. mittels Elektrargolinjektion diesen Grades kaum einen Einfluss auf die 

Speicherung der Blutplattchen ausuben kann.

2. Blockierung des R. E. S. der milzlosen Kaninchen.

Die Funktion des R. E. S. des milzlosen Kaninchens hangt von der abgelaufenen 

Zeit nach der Entmilzung ab. Direkt nach der Splenektomie findet sich die vikar
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rierende Funktion des R. E. S. nicht. Nach langerem Verlauf aber tritt die Kompen

sation der verlorenen Milzfunktion im zuruckgebliebenen R. E. S. auf. So muss der 

Versuch nach zwei Richtungen hin atisgefuhrt werden, die Blockierung nach uber 1 
Monat nach der Splenektomie und die Blockierung direkt nach der Splenektomie. 

Amako bestatigte, dass in der 2. Woche nach der Entmilzung die Speicherungs

fahigkeit des zuruckgebliebenen R. E. S. sehr schwach ist oder ganz aufhort, er hat 

auch bei gleichzeitiger Blockierung mit der Entmilzung das gleiche Resultat bekom

men, wahrend bei normalen Tieren die entgegen gesetzte Erscheinung zu sehen war. 

Meine Arbeit brachte dagegen folgende Resultate.

a) Blockierung des Kaninchens, dessen Plattchenanderung 
durch Splenektomie schon uberwunden ist.

Zum Experimente gebrauchte Tiere sind diejenigen, die vor 1 Mnnat zum Entmilzungsversuche gedient 
haben. Zur Blockierung wurde immer die Tuschelosung injiziert.

Tabelle 11. Tuscheinjektion bei Kaninchen nach etwa 1 Monat 

nach der Splenektomie.

Versuchsnummer 1. _??_ Korpergewicht 2220g.
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Versuchsnummer 2, _??_ Korpergpwicht 2200g.

Versucbsnummer 3. _??_ Korpergewicht 2000g.

Hier findet man auch eine zweifache Veranderung, die Verminderung der Platt

chenzahl wahrend der Injektion und Vermehrung derselben nach dem Wegfall der 

Injektion. Am 2. Tage nach der Einstellung der Injektion vermehrt sie sich plotzlich 
zum normalen Wert und einige Tage lang zeigt sie weiter eine enorme Vermehrung, 

doch nicht so hochgradig wie bei der Blockade des normalen Tieres. Nach 4 bis 6 

Tagen wurde wieder der normale Wert erreicht. Im allgemeinen ist der Einfloss der 

Blockierung in diesem Versuche nicht sehr bedeutend.
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b) Blockierurig unmittelbar nach der Splenektomie.

Ich habe schon konstatiert, dass die vikarrierende Funktion der zuruckgebliebenen R. E. S. 5 bis 7 Tage 

nach der Splenektomie auftrat. Welchen Einfluss wird dann die Blockierung direkt nach der Splenektomie, 

das heisst die Ausschaltung der Funktion des noch nicht vikarrierend wirkenden R. E. S., auf die Plattchen 

baben? Dieses Ploblem aufzuhellen ware ganz fi rderlich, um uber die Beziehung zwischen Milz und Platt

chen etwas zu erfahren.

Die Injektion wurde taglich 1 mal, 4 bis 5 Tage lang, mit 20.0 cc. Tuschelosung 

ausgefuhrt.

Tabelle 12 Tuscheinjektion unmittelbar nach der Entmilzung.
Versuchsnummer 1. _??_ Korpergewicht 2200g.
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Versuchsnummer 2. _??_ Korpergewicht 1900g.

Versuchsnummer 3. _??_ Korpergewicht 2300g.
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Versuchsnummer 4. _??_ Korpergewicht 2320g.

Versuchsnummer 5. Korpergewicht 2450g.
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Im Injektionsstadium ist die Plattchenschwankung gar nicht charakteristisch, es 

sieht aus, als ob die Vermehrungstendenz von der Injektion unterdruckt wurde. 

Das Aufhoren der Injektion bewirkte aber nicht sofortige Vermehrung der Plattchen. 

Erst nach 4 Tagen trat die Vermehrung auf, die am 7. oder 10. Tage immer plotzlich 

einen erstaunlich hohen Wert zeigte und nach 2 Tagen wieder plotzlich auf den nor

malen Wert fiel.

B. Diskussion und ihre erforderlichen Versuche.

1) Ich babe das Ergebnis erhalten, dass sich wahrend der Blockadeinjektion 

die Plattchen immer vermindert haben, was bei der Tuscheblockade ausnahmslos und 

bei der Ellektrargolblockade nicht selten zu sehen war. Unter der Verringerung der 

Formelemente des Blutes in den peripharen Kapillaren und Venen versteht man die 

abnorme Verteilung der Formelemente im Blutstrom, oder die Storung der Korrela

tion ihrer Bildung und Zerstorung. Nach der Angabe von Aynaud, Roskam, 

Gorke und Seeliger schwinden die Blutplattchen im peripharen Blutstrome bei der 

Pepton und Histaminvergiftung und bei anaphylaktischem Shock, der im Wesen 

dieser Vergiftung nahe steht, wahrend in den machtig erweiterten Kapillaren der Milz, 

Leber, Lunge und der anderen Viszeralorganen die Plattchen sichtbar sind. Hayem 
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konstatierte, dass er durch die Rinderseruminjektion beim Hunde zahlreiche kleinste 

Plattchenagglutinate erzeugen konnte, und er nannte deft daraus resultierenden Zu

stand des Blutes "etat grumeleux". Dies ist auch die Thrombopenie, verursacht 

durch die abnorme Verteilung. Boshamer hat auch durch die Injektion von Ei

weisslosung, Milch, Serum und Jatrenkasein die Thrombopenie erzeugt. Bedson 

konnte die Plattchen im Meerschweinchenblut durch Injektion vom Kaninchenagar

serum und Antiplattchen oder Antigesamtblutserum vermindern. Firket (1922) gab 

an, durch intravenose Applikation des Saponins bei kleiner Menge die intravaskulare 
Auflosung der Plattchen, bei grosser Menge die Zerstorung der Bildungsstatte der 

Plattchen vor sich ging. Boshamer hat auch in gewissem Grade diesen Befund 

erhalten, namlich bei der Injektion von 0.5mg. Saponin pro kg. bemerkte er den 

Plattchenschwund. Rosier beobachtete den Einfluss der Tuscheinjektion auf die 
roten und weissen Blutkorperchen und gab an, dass sie sich anfangs verminderten, 

wobei er nicht sicher erklaren konnte, ob es durch die abnorme Verteilung oder die 
angesteigerte Phagozytose verursacht wurde, und Bass sie nach 24 Stunden eine 

Vermehrung zeigten, die auf der Funktionssteigerung des Knochenmarks, das durch 

wiederholte Injektion nicht blockiert werden konnte, begrundet ware.

Ich will die Genese der aus Tuscheinjektion resultierenden Thrombopenie in 

folgenden drei Momenten suchen: 1) in der Unterdruckung ihrer Neubildung, 2) in 

der Steigerung der Plattchenphagozytose und 3) in der direkten Beschadigung im 

Blutstrom durch schadliche Wirkung der Tuschekornchen.

Es ist aber ziemlich schwierig, die Funktionsweise der Mutterzellen der Plattchen 

im Knochenmark (Megakaryozyten) direkt nachzuweisen, ob sie namlich durch Tu

scheinjektion gesteigert oder gestort wird. Nach der genauen Untersuchung von 
Nagao werden die Megakaryozyten durch Tuscheinjektion ganz und gar nicht 

geschadigt, weshalb man keine Bildungsanomalie der Plattchen vermuten darf. Wenn 
die Bildung der Plattchen durch Tuschekornchen gestort wird, so konnte man durch 

wiederholte Injektion der Tnschelosungg die Plattchen aus dem Blutstrom versch

winden lassen. Doch ist die Sache nach meiner Erfahrung ganz entgegengesetzt; 

namlich wie es in nachsten Tabelle zu sehen ist, konnte ich nicht den Blutplattchen

schwund durch 9 malige Injektion erzeugen.

Jetzt kann man sich vorstellen, dass die Tuscheinjektion auf die Plattchenbildung 
keinen nennenswerten Einfluss ausuben wird.

Wenn sie auch nicht nur von der Milz sondern auch von den Kupfferschen 

Sternzellen der Leber und von den Mesenterialdrusen beherrscht wird, so ist die Milz
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Tabelle 13. 9 mal Wiederholte Tuscheinjektlon bei normalen 

Kaninchen und Blutplattchen.

Kaninchennummer 61. _??_ Kbrpergewieht 1760'g.
Die Injektion von 18.0cc. wurde von 22. Jan. an taglich einmal his zum 31. Jan. ausgefuhrt.

doch das wichtigste Organ fur die Plattchenphagozytose oder-zerstornng. Trotzdem 
konnte ich im Milzgefassversuch (sieh Tabelle 5.) den unaufhorlichen Auszug der 

Plattchen aus dem Blutstrom nicht konstatieren. Also ist es nicht ganz richtig, den 
Phagozytosengrad der Milz durch solchen Versuch zu prufen. Wenn man aber die 
Plattchenzahl in den Gefassen der blockierten Milz mit der im normalen Milzgefass 
vergleicht, so kann man daraus auf irgend eine Beziehung zwischen der Blockierung 

und der Plattchenphagozytose schliessen.

Tabelle 14. Vergleich der Plattchenzahl im venosen und arteriellen 
Blut der 1 mal mit Tusche injizierten Milz.
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Wahrend in den normalen Milzgsfassen 2 von 7 Tieren die Thrombalyse in der 

Milz nicht zeigten, sieht man in jedem injizierten Tier eine ziemlich hochgradige 

Plattchenverminderung in der Milz, woraus man vermuten konnte, dass die Blockier

ung diesen Grades die Thrombolyse in der Milz vergrossert. Die Neigung zur 

Verminderung durch Tuscheinjektion direkt nach der Splenektomie entspricht der

jenigen Vermutung, dass die in der Leber oder. den Mesenterialdrusen stattfindende 
Phagozytose auch gesteigert wird.

Jetzt muss man sein Augenmerk darauf richten, ob das Platchen durch Tusche
kornchen direkt im Blutstrom beschadigt wird. Ich konnte these Frage. durch 

Beobachtung der zeitlichen Veranderung der Plattchenzahl nach der Injektion einer 

verschiedenen Menge Tusche entscheiden.

Tabelle 15. Plattchenverminderung nach der Injektion 20.0cc.

Tusche. (Fall 1.)

Tabelle 16. Plattchenverminderung nach der Injektion 10.0cc.

Tusche. (Fall 2.)
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Tabelle 17. Plattchenverminderung nach der Injektion 3.0cc.

Tusche. (Fall 3.)

Wie man in der Tabelle 15. sieht, ist der Verringerungsgrad nach 30 Minuten 

nach der 20.0cc. Injektion durchschnittlich 86.05%, der im Vergleich zu anderen 2 

Fallen viel bedeutender ist, d. i. bei 10.0cc. Injektion 49.3%, bei 3.0cc. Injektion 
17.4%; dazu bemerkte ich beirn 1. Fall zahlreiche kleinste Plattchenagglutinate , die 
mich an Hayemschen "etat grumeleux" erinnerten. Bei Nr. 1 im 2. Fall sieht man 

eine starke Vermehrung nach 3 Stunden, wobei ich einige Riesenplattchen bemerken 

konnte. Ueber das Auftreten der Riesenplattchen herrschen heute zwei entgegen

gesetzte Meinungen; es wird einerseits als starke funktionelle Aktivitat der Mutter
zellen bezeichnet, andererseits fur eine gestorte Funktion derselben gehalten. Wie es 

sein mag, das Auftreten der Riesenplattchen bedeutet eine Bildungsanomalie der 
Thrombozyten in diesem Stadium.

Nach obigem Resultat scheint es sehr wahrscheinlich, dass die Blutplattchen von 

der Tuscheinjektion im Blutstrom beschadigt werden. Nagao gab in seiner Arbeit 

an, dass der Zerfall der Leukozyten und gleichseitige Thrombozytose nach Tusche

injektion ein merkwurdiger Blutbefund war; er bemerkte dabei die Tuschekornchen, 

phagozytiert durch Blutplattchen. Ich sah auch die Tuschekornchenphagozytose der 
Plattchen beim 1. Fall; ob aber these die Tuschekornchen stapelnden Plattchen wie 

die entsprechenden Leukozyten im Blutstrom zugrund gehen, darauf will ich hier 
nicht naher eingehen.

2) Im vorigen Kapitel habe ich konstatiert , dass die Tuscheinjektion die Blut
plattchen direkt im Blutstrom zerstorte. Aber in den Tabellen 9. und 11. bemerkt 
man, dass die Plattchenzahl nach 3 bis 4 mal wiederholter Injektion sich nicht mehr
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vermindern, sondern dass es sogar scheint, als ob ihre Neigung zur Vermehrung 

durch nachfolgende Injektion unterdruckt worden sei. Ich will diese Erscheinting 

im folgenden erklaren, weil der nachste Versuch meine Erklarung unterstutzt; die 

Thrombophagozytose des retikuloendothelialen Zellsystems wurde erst nach 3 bis 4 

maliger Injektion von 20.0cc. Tuschelosung ausgeschaltet werden, mach der Aus

schaltung der Plattchenphagozytose stagnierten die Thrombozyten im Blute, und ihre 

Stagnation wurde durch nachfolgende Injektion beseitigt werden.
Um die Richtigkeit meiner Meinung zu beweisen, berechnete ich die Pldttchen

zahl in den Milzgefassen nach der 1-maligen, 3-maligen und 5-maligen Tuscheinjek

tion. Die Resultate sind in folgenden Tabellen angegeben.

Tabelle 18. Die Plattchenzahl im venosen und arteriellen Blut 

der Milz nach 3-maliger Tuscheinjektion.

Tabelle 19. Die Plattchenzahl im venosen und arteriellen Blut 

der Milz nach 5-maliger Tuscheinjektion.

Was das Resultat der 1-maligen Injektion betrifft, so sehe man Tabelle 14.

Der Plattchenwert im venosen Blut ist nach 1-maliger Injektion stets kleiner als 
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im arteriellen, der Verringerungsgrad ist durschnittlich 52.3% (30-70%). Dies ist 
ein Zeichen dafur, dass die Plattchenphagozytose der Milz gar nicht ausgeschaltet 

wird. Hingegen ist das Zahlenverhaltnis bei 5-maliger Injektion ganz anders, bei 

jedern Tier 1st die Zahl in der Vene grosser als dle in der Arterie, woraus man leicht 
schliessen kann, dass die Thrombophagozytose in der Milz gut ausgeschaltet wird 

und das Verhaltnis in den Milzgefassen gieich dem in den Nieren oder Halsgefassen 

geworden ist. Bei 3-maliger Injektion sieht man gerade eine Uebergangsform, 3 Falle: 
kein Unterschied, 1 Fall: grosser in Arterie als in Vene, und 1 Fall: kleiner in 

Arterie als in Vene. Nach der genauen Untersuchung von Nagao bei Meersch

weinchen findet der Untergang der Retikuloendothelien in der Milz, die Tusche

kornchen gestapelt haben, 96 Stunden nach der Injektion statt, und damit fallt die 

phagozytierende Funktion aus. Aus diesem Grunde mag die Thrombophagozytose 
durch funfmalge Injektion ausfallen, weil uber 96 Stunden nach der ersten Injektion 

verflossen sind. Aber das Verhaltnis bei Kaninchen ware etwas anders, wenn man 

auf das Resultat des. letzten Experiments zuruckblickt, dass selbst 24 Stundnn nach 

der dritten Injektion die Plattchenphagozytose noch exsistiert hat. Zusammenfassend 

will ich auf Grund obiger Experimente schliessen, dass die Thrombophagozytose in 

dem retikuloendothelialen Zellsystem durch funfmalige Injektion von 20.0cc. Tusche

losung vollig ausgeschaltet wird.

3) Vergleicht man nun auf Grund meiner obigen experimentellen Erfahrung die 

Veranderung der Plattchenzahl nach der vollkommenen Ausschaltung des R. E. S. 

mit der Plattchenschwankung nach der Splenektomie, so findet man ein ziemlich 

ahnliches Verhaltnis; nur findet das Zuruckgehen von der vermehrten Anzahl zur 

Norm bei der Blockierung plotzlich, dagegen bei der Splenektomie allmahlich statt.

 Dies beruht nach meiner Meinung darauf, dass die Blutplattchen in einer bestimmten 

Zeit nach der Blockade die Beziehung mit den neugebildeten Retikuloendothelien der 
Milz wieder herstellen konnen, wahrend sie bei Splenektomie mit einer anderen Art 

der Retikuloendothelien eine neue Beziehung herzustellen gezwungen sired. Darf 

man jetzt auch hier die Ursache der Thrombozytose damit erklaren, dass es sich 

wegen Ausschaltung der Thrombolyse um Stagnation der zertrummerten Plattchen 

handle? Man kann aber daran denken, dass die Megakaryozyten in starke funk

tionelle Aktivitat versetzt werden konnten, um die durch Tuschekornchen verminderte 

Plattchenzahl wieder neu zu beleben. Um these Beziehung klar zu machen, wurden 

noch viele genauere Untersuchungen notig sein.

4) Wenn 1 Monat nach der Splenektomie vergangen ist, so zeigt sich beim
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Kaninchen der Einfluss der Blockierung nicht sehr hochgradig. Aber es zeigt auch 

eine ahnliche Veranderung wie die normalan Tieren, weil es sich bei ihm um die 

vikarrierende Funktion ohne Milz handelt,
5) Bei der Blockade direkt nach der Splenektomie verhalt es sich etwas anders; 

1. es gibt keine bedeutende veranderung der Plattchen wahrend der Injektion, 2. der 

Beginn der Vermehrung nach der Blockade tritt spater als bei normalen Tieren auf, 

und 3. die Vermehrung geht nicht allmahlich sondern vielmehr plotzlich vor sich. 

Was das Fehlen der bedeutenden Verminderung durch Tuscheinjektion anlangt, so 

kann man sie leicht verstehen, well die durch Splenektornie zu vermehrenden Platt

chen von injizierten Tuschekornchen vermindert werden. Da aber ein Neubildungs

prozess vorhanden ist, mussten sich die Blutplattchen mit dem Aufhoren der Injektion 
sofort vermehren, weil der Phagozytosenapparat durch Splenektomie und Blockade 

vollig ausgechaltet ist. Doch ist das Resultat ganz entgegengesetzt. Die Plattchen 

vermehren sich nicht sofort, sondern erst einige Tage nach dem Aufhoren der Injek

tion, und die Vermehrung tritt sogar ziemlich plotzlich auf. Wie erklart man nun 

dieses unerwartete Resultat? Dass die Blutplattchen sich bei milzhaltigen Kaninchen 

sofort nach der Blockierung und bei milzlosen erst allmahlich vermehren, zeigt den 

wichtigen Einfluss der Milztatigkeit auf die Blutplattchen. Ich meine, die Milz hat 
ausser der Thrombozytolyse fioth Pine andere Tatigkeit, die innersekretorisch die 

Plattchenbildung befordert. Wenn der Plattchenzerfall im Organismus abnorm hoch

gradig ist, so wird die Milz ihre befordernde Funktion auf das Knochenmark ausuben, 
die beim Fehlen der Milz von einer anderen Art des R. E. S. vikarriert werden muss. 

Ich bemerkte auch in diesem Versuche das Auftreten der Riesenplattchen nach der 

Splenektomie. Ware das Auftreten der Riesenplattchen nach der Splenektomie. 

Ein Zeichen der Desfunktion der Megakaryozyten, so ware meine Annahme, dass die 

Milz im normalen Organismus die Neubildung der Plattchen befordert, fur richtig 

zu halten. Die Tuscheinjektion, die im Stadium, in dem die Kompensation durch 

zuruckgebliebenes R. E. S. noch nicht stattfindet, ausgefuhrt wird, mag einen Einfluss 

auf die Neubildung der Plattchen ausuben, durch den die Plattchenzahl nicht sofort 

zum Anstieg gebracht wird.

Schluss.

Fasse ich nun die Resultate meiner samtlichen Versuchen zusammen, so komme 

ich zu folgenden Ergebnissen:
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1. Entfernt man die Milz bei Kaninchen, vermehren sich die Blutplattchen im 
Blutstrom.

2. Wird die Milzgegend mit 1/2 H. E. D. Rontgenstrahlen bestrahlt, vermehren 

sich auch die Blutplattchen.

3. Diese vermehrte Anzahl der Plattchen kehrt ungefahr 2 Wochen nach der 

jeden Manipulation zur Norm zuruck. Welter schwankt der Plattchenwert sehr 
unregelmassig bei enimilzten Kaninchen; aber ich konnte weder eine so hochgradigt 

Verminderug noch die hamorrhagische Diathese bemerken, wie sie von Hamaguclhi 

angegeben wurde.

4. Durch 5-malige Injektion von Tuschelosung 20.0cc. vermehren sich die 

Blutplattchen in ganz ahnlicher Weise, wie bei der. Splenektomie. Das Zuruckkehreh 
zur Norm aber geschieht bei der Tuscheinjektion nicht allmahlich wie bei der Sple

nektomie, sondern ganz plotzlich.

5. Wahrend der Injektion sieht man die Verminderung der Plattchen, die sich 
hauptsachlich aus der Zerstorung von Tuschekornchen im Blutstrom resultiert.

6. Wenn die Tuscheinjektion unmittelbar nach der Splenektomie, ausgefuhrt 
wird, so die Verminderung der Plattchen wahrend der Injektion nicht sehr charak
teristisch. Erst im spateren Stadium der Injektion beginnt die Verminderung, und 

die Vermehrung nach dem Aufhoren der Injektion tritt etwas spater als bei der 

Blockierung der normalen Tiere auf.

7. Durch Tuscheinjektion kann man bei den Kaninchen 1 Monat nach der Spl
enektomie nicht eine so bedeutende Veranderung der Plattchenzahl wie bei den 

normalen erzeugen.

8. Aus oben angegebener Tatsache kann man leicht ersehen, dass das Resultat 
der Blockierung des R. E. S. in Bezug auf die Plattchenzahlanderung von der An

wesenheit der Milz abhangt, woraus man annehmen kann, dass sich die Milz nicht nur 

auf die Zerstorung der Plattchen bezieht, sondern auch dass sie innersekretorisch mit 

der Neubildung der Plattchen in Beziehung steht.
9. Ist der Einfluss der Milzfunktion auf die Plattchenbildung unterdruckend 

oder steigernd? Daruber konnte ich hier keine Aufklarung geben, da das Wesen der 
Riesenplattchen noch dunkel ist.

10. Ich konnte die Plattchenzerstorung der Milz und die darauf einen Einfluss 
habende Wirkung der Tuscheinjektion durch den Milzgefassversuch konstatieren, und 
bemerkte, dass die in der Milz zu zerstorenden Plattchen eine grossere Form besassen.

Es ist mir zum Schiusse tine augenehme Pflicbt, an dieser Stelle Herrn Prof. Dr. med. M. Ogata fur die 
gutige Ueberlassung der Arbeit zu danken.
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内 容 大 意

血 小板 ニ關 ス ル實驗 的 研 究(第 一 囘報告)

岡山賢科大學衛生學教室(主 任緒方教授)

醫學士　 大 塚 〓 三

著者ハ血小板ガ單ニ數量的關係ノミヨリ觀ルモ血管外ニ於ケル血液凝固作用ニ關聯セルニ止ラズ生體内

ニ於テ他ノ重要ナル生物學的機能ヲ有セルモノナルベキヲ豫想シ,或 ハソレガ生體ノ發揮スル免疫現象ト

何等カノ意義ヲ有スルモノナラズヤトノ想定ノ下ニソノ檢索ニ着手セルガ,ソ ノ研究ノ第1囘 報告トシテ

免疫體産生 ト密接ナル關係アリトセラルル所ノ脾臓及ビ其他一般網状織内被細胞系ト血小板 トノ關係ニ

ツキテ從來ノ文獻ニアキタラザル點ヲ檢索發表セ リ.著者ノ實驗結果大要次ノ如シ.

1.家 兎ノ脾臓 ヲ剔出ス レバ血小板 ハ常ニ増加スルガ二週後ニハ皆正常數 ニ復歸ス.ソ ノ後

ハ血小板動搖著 シク シテ或ハ減少 シ又ハ増加スレトモ濱口氏ガ犬ニ於テ認 メタルガ如 キ異常ノ

減少又ハ出血性紫斑 テ發生 セル事ナ シ.(血 小板算定ハFlossner氏 法 ニヨレリ)

2.家 兎脾臓部 ヲ1/2H. E. D.ノX線 照射 テ行ヘバ又血小板増加 テ來ス.1/3H. E. D.ニ テハ

増加 テ見ザルノ ミナラズ却ツテ減少 ニ傾 ケルヲ見タ リ.

3. 20.0cc.宛 ノ墨汁 ヲ5囘 注射 シテ一般網状織内被細胞 ヲ填塞 スレバ血小板ハ 同ジク増加

テ來 ス.然 シ墨汁填塞 ノ血小板 數ニ及ボス影響ハ正常有脾家兎 ト剔脾後1ケ 月ヲ經過セル家兎

及 ビ剔脾後間モナキ家兎 トニヨリテ異ル.正 常家兎ハ墨汁填塞 ニヨリテ別脾後同様 ノ血小板増

加 テ來 スモ失脾後1ケ 月 ヲ經 タルモノニア リテハ増加 スレドモ著明ナラズ而 シテ剔脾直後 ニ墨

汁 ヲ注射 セルモノハ増加 ノ來ルコ ト著 シクオ ソク且 ツ突發的ナ リ.

4.以 上ニヨリテ血小板ノ消長ハ脾臓 ノ網状織内被細胞 ト甚ダ深キ關係ニアル コ トヲ知 ル.

著者 ハ正常家兎ノ脾動靜脈 ニツキテ血小板 ガ脾臓内ニ於 テ破壊 セラレツツアルモノナルコ トテ

實驗 シ,ソ レニヨリテ脾臓ノ網状織内被細胞 ト血小板 トノ關係 ヲ貪喰現象ヲ以テ説明 セントセ

リ.

5. Frank一 派 ノ唱フル所 ノ脾臓 ノ血小板新生抑止作用 ニ關 シテハ,著 者 ノ實驗範圍ニテハ

巨大血小板ノ本態 ガ明 カニナラザル限 リ斷定 シ得 ザル所ナルモ,一 般法則 ニ從 ツテ血小板破壊

ノ反面ニハ血小板新生催進 ノ機能行ハルベキガ自然生理的ナルガ如 ク,剔 脾後間モナク巨大血

小板 ノ現出 スルハ血小板母細胞 ガ失脾ニヨリテ機能減退ヲ來 セル徴候 ニハ非ズヤ ト想像 セリ.

6.著 者ハ又 墨汁注射ハ1囘 乃至3囘 ニテハ脾臓 ノ網状織内被細胞 ノ血小板Phagozytose

ヲ充分ニ填塞 スルヲ得ザルノ ミナラズ1囘 注射 ニテハ却 ツテ該機能増進スル コトテ脾臓ニ出入

スル血管ニツキテ證明 セリ.從 ツテ填塞完成 スル迄 ハ血小板ハ減少ス.但 シ此 ノ減少ハ單ニ血

小板貪喰ノ亢進 ノミニ基クニハアラズシテ,血 小板特有ノ性状 ニ因スル減少 ガ主 トシテ参與 セ

ルコ トヲ見逃 ステ得ズ.著 者ハ墨汁注射直後 ニ血小板 ガ墨汁顆粒ヲ包圍シ一團 テナセル像テ認

メ,之 レヲ以テ血管内異物侵入時ニ於ケル血小板 ノ呈スル特有ノ反應 トナシ此 ノ特性 ガ血小板

ノ重大ナル生物學的意義 テ有 スル所以ニアラズヤ ト想像 セリ.

7.著 者 ハ更ニ脾臓血管ニツキテノ實驗ニヨリテ脾臓 ニ於テ失ハルル血小板ハ大型ノモノナ

ル コ トテ認 メタ リ.(自 抄)
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