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Aus der oplithalmolog'isclien Sektion des X. internationalen

Aerzte-Kongresses.

(Auf Vevaulassung des Verfassers aus der Zeitschrift fr Psychologie und

Physiologie der Sinnesorgane entnommen.)

Von C. du Bois-Reymond.
In seinem Vortrag: ber Behandlung- der Kapsel whrend nnd

nach der Staarextraktion hatte Knapp (New-York) folgende Rechnung

aufgestellt: Durchschnitts-Sehscbrfe nach minus Durchschnitts-Seh-

schrfe vor der Kapseldiscission gleich dem Gewinn der Operierten,

und auf Grund mehrerer groer Reihen behauptet, die Operierten ge-

wnnen mehr durch die Discission als durch die Hauptoperation.

Hierzu bemerkte in der Diskussion Dufour (Lausanne): Ich bin

verwundert, dass Knapp Flle mit f^ und selbst f^! der Discission

unterwirft. |^ igt eine sehr gute Sehschrfe, mit welcher Arzt und

Patient zufrieden sein knnen. Es ist zu bezweifeln, dass die Be-

friedigung des Operierten, von || auf || gebracht zu werden, nach

den Zifferwerten bemessen werden kann, mit Rcksicht auf das psycho-

physische Gesetz.

Valude (Paris) errtert die Frage nach der Entstehung des

Schielens. Er entwickelt die Ansicht, dass das Schielen, welches ja

auch als anerkanntes Entartungsmerkmal Neuropathischer von Lom-
broso und Fere aufgestellt wird, in der berwiegenden Mehrzahl

der Flle nur mittelbar aus optischen Ursachen entspringe. Diese

sollen vielmehr meist nur eine prdisponierende Wirkung haben; das

Schielen wird dann bei solchen geeigneten Individuen durch Zuflle

neuropathischer Natur, z. B. hysterische Krmpfe, veranlasst. Auch

ohne optische Prdispositiou wird diese Form beobachtet. Er sttzt

diese Behauptungen durch eine Reihe von Fllen, wo trotz Operation

und Korrektion Rckflle eintraten, oder das Schielen als begleitendes

Symptom von Neurosen auftrat und der Behandlung mit Nervenmitteln

sich zugnglich erwies.

Gradle (Chicago) demonstriert seine Vorrichtungen zur Aufhebung

der Fusionstendenz der Augen. Er hat die Prfung mit Prismen

unzuverlssig gefunden, weil dabei leicht zu groe Ablenkungen an-

gegeben werden. Der Apparat ist im wesentlichen eine die Blickfelder

trennende Wand, dem Gesichtsprotil anliegend, von 30 cm Lnge, mit

einer durchsichtigen Tafel fr die nahen Objekte. Indem beiden Augen
verschiedene Tafeln mit Mastben dargeboten werden, erhlt man

exakte, subjektive Messungen. Es ist gewissermaen die bekannte

Schielprobe, bei welcher man unter der deckenden Hand die Schiel-

neigung beobachtet, zur messenden Methode erhoben. Redner hat

50 Normale und 100 Asthenoptische untersucht. In der Hlfte aller

Flle wurde eine merkliche Vertikal -Abweichung gefunden. Dieses

latente Aufwrtsschielen (Hyperphorie)" bedingte keine Strung, wenn
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es f^ nicht berstieg. Dabei zeigte sich nicht selten Raddrehung,
selbst bis zu 15'', welche keine Beschwerden verursachen soll. Die

Methode ermglicht, alle Arten der Schielneigung, beim Fern- und

Nahesehenj zu bestimmen. Bei weitem am hufigsten besteht Divergenz-

neigung, besonders in der Nhe. Bei dieser Abweichung sind die

gefundenen Winkel wenig konstant und schwanken besonders unter

Einfluss von Ermdung. Vertikale und horizontale Abweichung knnen

verschiedenartig kombiniert vorkommen.

In einem Vortrag ber Prfung auf Farbenblindheit wies Gro-
mann (Liverpool) darauf hin, dass kleine zentrale Farbenskotome

bei der Ho Im gr e n 'sehen Wollprobe unbemerkt bleiben knnen. Solche

sind nicht so selten, als man bisher annahm, und knnen dem Trger
ganz unbekannt geblieben sein. Ferner ist auch die normale Fovea

weniger lichtempfindlich al^ ihre nchste Umgebung. G. hat mit

kleinen knstlichen Lichtquellen und keilfrmig geschlifienen Rauch-

und Farbenglsern gearbeitet, und beabsichtigt die Empfindlichkeit
des normalen Auges mit diesen Mitteln festzustellen und einen Ziflfern-

ausdruck fr den Farbensinn der Fovea, analog der Sehschrfen-

messung, aufzustellen.

Rhlmann (Dorpat) setzte die Empfindlichkeit des Auges fr
Licht von bestimmter Farbe umgekehrt proportional der Lichtintensitt,

welche die schwchste Empfindung auslste, und konstruierte so eine

Empfindlichkeitskurve fr das normale und farbenblinde Auge ber

der Farbenleiter. Diese Kurve ist fr das farbenblinde Auge durch-

aus abweichend, und Redner meint, dass seine Grundempfindungen
in abnormer Weise mit Wei gemischt sind, wodurch die perverse

Empfindung sich erklren lasse.

Sehr interessante Untersuchungen ber die x\daptation des Auges

trug Schirmer (Gttingen) vor. Unter Einfluss des Lichts finden

Bewegungen der Pigmentkrnchen im Netzhautepithel statt, welche

vielleicht der Adaptation dienen. Schirm er prfte 4 Albinos auf

ihren Lichtsinn bei verschiedener Helligkeit. Von diesen war aller-

dings nur einer vllig pigmentlos, aber auch bei den andern mit dem

Augenspiegel keine Spur vom Pigmentepithel sichtbar. Bei genauer

Bercksichtigung der Adjiptation fand S. das psychophysische Gesetz

fr die Uuterschiedsempfindlichkeit gltig fr das Normalauge von

1 1000 Meterkerzen (Web er 's Photometer). Sie betrug fr sein

eigenes Auge 2^. Die Adaptation tritt langsamer ein als die natr-

liche Abenddmmerung, so dass wir von etwa 5 M.-K. an schlechter

sehen, als bei gleicher Helligkeit nach hinreichender Adaptation. Zwei

Albinos zeigten eine Empfindlichkeit von y^^ innerhalb 27 463 M.-K.,

ber welche Grenzen hinauszugehen die ueren Umstnde nicht ge-

statteten. Die beiden andern gaben eine so geringe Empfindlichkeit

an, dass Redner diese Zahlen weglassen zu mssen meinte. Die

Reizschwelle, mit Frster's Photometer gemessen, war normal, ebenso
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die Acunptationszeit. Es hat den Anschein, als ob nur die obere

Grenze, die nicht bestimmt werden konnte, der Unterschiedskonstante

bei Albinos herabgesetzt sei. Daher die Lichtscheu der Albinos, die

auch durch Lochbrillen nicht aufzuheben ist. Bei 463 M. -K. eine

knappe Stunde geprft, klagten die albiuotischen Knaben, die bei

mittlerer oder Lampenbeleuchtung ohne Beschwerden arbeiten konnten,
ber nachfolgende Sehstrung und Schmerzen, wie sie normal Pig-

mentierte bei der zwei- bis dreifachen Helligkeit verspren. Nach
Schirm er's Auffassung ist die Nachtblindheit also nicht als Anomalie

der Keizschwelle, sondern als Schwchung oder Verlangsamung der

Adaptation zu erklren. Darum sehen Hemeralopen bei der Lampe
besser, als bei gleicher oder selbst hherer Helligkeit in der schnell

einbrechenden Abenddmmerung, und geben auch an, in der Morgen-

dmmerung viel besser zu sehen. Tr eitel hat schon nachgewiesen,
dass ein nicht adaptiertes normales Auge sich ebenso verhlt, wie

ein nachtblindes in der Dmmerung. Schirm er prfte nun mit

Frster's Photometer, welches er an Stelle der Strichtafel mit einem

Papierdiapiiragma versah, um vom Raumsinn, der ja bei vielen Unter-

suchten beeintrchtigt sein konnte, unabhngiger zu sein, eine ganze
Reihe von Fllen krankhafter Hemeralopie. In der bisher blichen

Weise nach | Stunde Adaptation geprft, zeigten alle merklich herab-

gesetzte Schwellenempfindjichkeit, aber es stellte sich heraus, dass

sie bei allen noch im Steigen war und immer, wenn das Auge nur

lange genug im Dunkeln gelassen werden konnte, normalen Lichtsinn,

L = 1, erreichte. So sah er einen Fall von Retinitis pigmentosa,
der nach ^ Stunde noch nicht jgV ^ hatte, nach 4 Stunden Dunkel-

aufenthalt allmhlich auf normalen Lichtsinn gelangen. Die Adap-
tation ist in hohem Grade abhngig von der vorangegangenen Hellig-

keit; durch Blendung kann in normalen Augen die Schwellenempfind-
lichkeit sehr stark herabgesetzt werden, und vielleicht sind die oben

angefhrten Kranken als solche anzusehen, die schon das gewhn-
liche Tageslicht blendet und deren Adaptation verlangsamt ist. Aus

Beobachtungen an Augen mit Netzhautablsung ging hervor, dass

auch die abgelste Netzhaut eine verlangsamte Adaptation noch be-

sitzt. Auch die Blendung normaler Augen beim Uebergang aus dem
Dunkel ins Helle veri^chwiudet durch eine Art von Adaptation. Zur

Erklrung aller dieser Erscheinungen knpft Schirm er an die

Hypothesen von Hering an, und erinnert auch an die Regeneration
des Sehpurpurs. Zur Adaptation befhigt wird das Auge durch eine

Sehstoff erzeugende Vorrichtung, neben welcher auch noch das Vor-

rcken des Pigments und das Pupillenspiel rein optisch thtig sind.

Aus der Abhngigkeit der Sehstoffproduktion von der Netzhautbelich-

tung und anderen, krankhaften Einflssen vermag er den ganzen

Komplex der Adaptationserscheinungen am gesunden und kranken

Auge befriedigend zu erklren.
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Uhthoff wandte in der Diskussion ein, dass er bei seinen Unter-

suchungen ber Sehschrfe bei verschiedener Beleuchtung, auch mit

Bercksichtigung lngerer Adaptationszeit, Erhhung der Keizscbwelle

bei Hemeralopischen fortbestehen sah. Er ist der Ansicht, dass nur

die leichtesten Grade der Hemeralopie durch verlangsamte Adaptation
erklrt werden knnen.

Eine Verfeinerung der gewhnlichen Gesichtsfeldmessung hat

Bjerrum (Kopenhagen) versucht. Er benutzte ein mattschwarzes

Rouleau von mehr als 2 m Breite, ohne auffllige Teilung, und weie

Objekte von 6 bis 3 mm Durchmesser. Durch abwechselnde Ver-

wendung verschiedener Fixierpunkte reicht diese Flche aus, um selbst

in einer Entfernung von 1 oder 2 Metern zu untersuchen, denn die

uersten Teile des Gesichtsfelds brauchen hier nicht bercksichtigt
zu werden. Die Objekte werden an einer langen geschwrzten Metall-

stange gehandhabt. Bjerrum nahm zuerst am gewhnlichen Peri-

meter mit einem weien runden Objekt von ungefhr 2" Gesichts-

winkel die Grenzen auf, und prfte dann in 2 m Entfernung vom
Rouleau mit weien Objekten von 10 und 5 Minuten Gesichtswinkel.

Whrend bei 30 Minuten noch dieselben Grenzen, wie fr grere
Objekte, gefunden wurden, gab das 10' -Objekt fr das Kormalauge
als Minimumsgrenzen: 50, 40, 40 und 35 Grad auen, innen, unten,

oben, und das 5'- Objekt noch um 10 bis 15 Grad engere Grenzen

Individuelle Verschiedenheiten bei Normalen zeigten sich nur als

konzentrische Variationen, niemals als laterale, sektorfrmige oder

skotomartige Defekte. Refraktionsfehler mssen korrigiert sein und

etwaige Niveauverschiedenheiten des Augengrundes beachtet werden.

Der normale blinde Fleck wurde nach allen Richtungen um etwa ^'^

vergrert gefunden. An einer Reihe von Krankheitsfllen errterte

dann Redner die sehr lehrreichen Aufschlsse, welche diese Prfung
zu geben vermag,

Arminski (Essek) skizzierte in einem allgemeinem Ueberblick

die Wechselwirkung zwischen dem Refraktionszustand und der Be-

schftigung des Menschen. Aus der Zweckmigkeit, welche berall

der Bau des Auges darbietet, msse gefolgert werden, dass auch die

Ametropien zweckmig seien. Denn die eingehendere Erforschung
hat das Gebiet der wirklichen Emmetropie immer enger erwiesen.

Auch die Tierwelt finden wir hypermetropisch. Schiffer, Wsten-

bewohner, Indianer, in zivilisierten Lndern Kinder und Soldaten, als

Vertreter des Normalzustandes ebenfalls. Nach Anfhrung der An-

sichten vieler Antoren ber die Entstehungsursachen der Myopie ver-

wirft er die Anschauung, dass das bypermetropische Auge unaus-

gebildet sei. Man knne nicht dreiviertel der Menschheit als unent-

wickelt betrachten. Das Bypermetropische msse als das eigentliche

Normalauge Vorteile gewhren, wofr Redner eine groe Zahl von

Mglichkeiten aufzhlt. Bildung und Schule schufen die Schwierig-
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keit, die Asthenopie, und aus diesem Bedrfnis lsst er die Myopie
entstanden sein. Sie kann als vorteilhaftes, im Laufe mehrerer

Generationen konstaut werdendes Erbteil, das im Daseinskampf be-

gnstigt, betrachtet werden. Dunkel sei noch die Art des Uebergangs,
bei der Redner besonders Krmpfen des Akkommodationsapparats
eine Rolle zuschreibt. Er meint, dass die Zustnde des myopischen

Auges im Stadtleben durch Anpassung einer gesunderen Festigung

entgegengehen, die Hypermetropie bilde gleichsam einen Born der

Verjngung, und werde in der Ueberzahl bleiben.

Wilbrand (Hamburg) sprach ber Gesichtsfeldvernderungen
bei funktionellen Strungen des Nervensystems und ber das oscil-

lierende Gesichtsfeld. Um die von Frster und Schiele bekannt

gemachten Erscheinungen der Gesichtsfeldermdung nachzuweisen,

fhrt Redner mit einem 5 Quadratmillimeter groen weien Objekt

vom temporalen Rande des Gesichtsfeldes auf demselben Meridian

mit gleichfrmiger Geschwindigkeit bis zum nasalen Rande und gleich

wieder zurck, dies wiederholend und jeden Ort des Erscheinens und

Yerschwindens anmerkend, bis keine Einschrnkung mehr auftritt.

Dies Verfahren gibt einen Ueberblick, ob normales oder eingeengtes

Gesichtsfeld vorhanden ist, ob und wie rasch die Sehsphre sich er-

mden lsst und auf welcher Gesichtsfeldhlfte vornehmlich Ermdung
eintritt. Schiele hatte beobachtet, dass die Ermdung eines Meri-

dians kaum einen Einfluss auf einen Naclibarmeridian ausbte, da-

gegen die Ermdung der zugehrigen Sehsphre durch gewisse Ein-

schrnkungen der homonymen Gesichtsfeldhlfte des andern Auges
sich kundgab. Das oscillierende Gesichtsfeld nennt Wilbrand ein

seltneres Symptom funktioneller Strungen des Nervensystems, wobei

auf einem Meridian das Objekt in regelmigen oder unregelmigen
Zwischenrumen verschwindet und wiedererscheint und zwar an

wechselnden Orten, so dass keine bereinstimmenden Aufnahmen

erhalten werden. Es scheinen flchtige Skotome ber das Gesichts-

feld hinzuziehen. Auch mit farbigen Objekten kann dieser Zustand

nachgewiesen werden. Die vorgelegten Befunde gehren zur Neura-

sthenie. Die gleiche Art der funktionellen Neurose kann verschiedene

Formen der Gesichtsfelddefekte hervorbringen, z. B. ein normales,

aber durch leichte Ermdbarkeit schnell aufs hchste eingeschrnktes

Gesichtsfeld, oder ein allgemein konzentrisch verengtes von lngerem

Bestand, aber nicht ermdbar, oder endlich das beschriebene seltnere

Symptom des oscillierenden Gesichtsfelds.

In der Diskussion wies Pflger (Bern) auf die Einwirkung der

Suggestion hin, durch welche es ihm zuweilen gelang, in einer Sitzung

das Gesichtsfeld mehrmals nacheinander zu verengern und zu er-

weitern.

Die scharfsinnigen und sorgfltigen Versuche von Widmark

(Stockholm) zur Feststellung der Ursachen, welche die Sonnenbrunung
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der Haut und die analoge Entzndung in den vorderen Augenmedien
bewirken, will ich nur erwhnen. Er fhrte den Nachweis, dass nur

die Absorption ultravioletter Strahlen in der Konjunktiva, Kornea und

Linse im Ueberma diese Reizungserscheinungen, welche bis zur

Trbung und Zerstrung gesteigert werden knnen, hervorbringt.

Diese Absorption schtzt die zarte Netzhaut vor Schdigung und ist

vielleicht auch in optischer Hinsicht von Nutzen.

Javal (Paris) zeigte als mechanisches Kuriosum eine bikonische

Konvexlinse. Zwei gekreuzte Streifen optischen Glases mit konischen

Flchen ergeben auf ihrem Deckiingsgebiet eine Refraktion, welche

der einer akkommodierbaren sphrischen Konvexlinse sehr nahe

kommt, weil die Brennweite durch Verschiebung der Streifen stetig

verndert werden kann.

Sulzer (Winterthur) besprach den Einfluss, welchen die natr-

liche Dezentrierung der Kornea auf ophthalmometrische Bestimmungen
des Astigmatismus haben muss. Die Sehaxe bildet mit der Scheitel-

normalen einen Winkel, den Winkel . Er demonstrierte an Javal's

Ophthalmometer die Vernderung des Bildes, die wahrgenommen
wird, wenn man, statt der Sehaxe, die Scheitelnorraale zur Axe macht,
d. h, die Kornea richtig zentriert.

In der Diskussion ber Ophthalmometrie erinnerte Cohn (Breslau)
au die Magnesiumphotographie, welche jetzt ausmessbare Moment-

bilder auch bei unruhigem Auge liefert, und demonstrierte Aufnahmen

von Keratoskopbildern.

Valude (Paris) zeigte die jetzt in Frankreich fabrizierten Torus-

glser. Eine Torusflche ist die Bahn eines Kreises, der um eine in

seiner Ebene liegende Grade gedreht wird. Die optische Wirkung
kommt der einer sphrozylindrischen Kombination gleich, soll jene

aber in periskopischer Ausdehnung des deutlichen Bildes ber-

treffen.

Bern heimer (Heidelberg) machte eine vorlufige Mitteilung

ber seine Serienschnitte des Tractus opticus und seiner Wurzeln.

Mit Benutzung der Markfasernentwicklung an verschiedenaltrigen Em-

bryonen gelang es, den Faserverlauf von der Ganglienzelle bis in

den Traktus hinein in gnstiger Isolierung zu verfolgen, was im er-

wachsenen Gehirn nicht mglich war. Fr einen Faserkomplex, der

von einem im vorderen frontalen Teil des Thalamus liegenden Gang-
lienzellhaufen entspringt, ist diese Untersuchung abgeschlossen. Diese

Beobachtungen besttigten wieder, dass die Markentwicklung von

den Wurzeln des Sehnerven bis zur Peripherie allmhlich herab-

steigt.
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