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Stoffwechsel normaler  Rat ten  selbst yon der einmaligen 
Injekt ion yon 1 mg unbeeinfluBt bleibt. Schilddrtisen- 
lose Tiere sind daher einmaligen Thyroxingaben gegen- 
iiber mehr Ms 500mal so empfindlich als normale. Prtift 
man die Wirkung wiederholter Gaben, so ist der Unter-  
schied bedeutend geringer und  den Angaben yon ~'IEVER 
und V~rERTZ etwa entsprechend. 

S u b s t a n c e s  s y n a p t o l y t i q u e s ,  curar i santes  et 
n i c o t i n o l y t i q u e s  

On salt que diff6rentes substances, parmi  lesqueltes la 
nicotine, le di-isopropylfluorophosphonate (DFP) 1, le 
hexa-6thylt6traphosphonate (HETP) ~ et l 'ac6tylcholine, 
excitent les synapses ganglionnaires v6g6tatifs et 
peuvent les paralyser ensuite. 

D'autres substances paralysent  les synapses auto- 
nomes p6riph~riques, sans les st imuler d 'abord.  Parmi 
ces substances signalons le t6 t ra -6 thylammonium 
(TEA) a, le di6thylamino6thyl-ester de l 'acide ph6nyl- 
cyclopentane carboxylique (Parpanit) 4, la ph~nothia- 
zinyl-6thyl-di6thylamine (2987 R. P. ou Diparcol) s, ta 
tubocurarine, la m6thyl tubocurarine ~, le diiodo6thy- 
late de bis(quinol6yl-8 ')- l ,5-pentane (3381 R.P.)~ et 
le tauryl-dim6thyl-amino6thanol  (764 L.) s. Le Parpani t  
et Ie Diparcol paralysent  6galement les 616ments p6ri- 
ph6riques de l ' innervat ion post-synapt ique du para- 
sympathique (action atropinique), et d6priment  les 
centres nerveux moteurs (action anticonvulsive) 9 
Parmi ces substances synaptolyt iques,  certaines 
(tubocurarine, m6thyltubocurarine,  3381 R. P. et 764 L.) 
sont 6galement curarisantes, alors que les autres ne le 
sont pas. 

Signalons, d 'aut re  part,  une substance synth6tique, le 
triiodure de t r i ( t r i6 thylammoniumm6thoxy)- l ,  2, 3- ben- 
z~ne (2559 F.), qui est tr~s curarisant,  tou t  en n '6 t an t  
pas synaptolyt ique ~°. Les propri6t~s curarisantes et 
synaptolytiques ne sont done pas li6es l 'une  A l 'autre.  

Remarquons ~galement que ces substances synapto-  
lytiques et curarisantes sont d6pourvues de propri6- 
t6s antieholinest6rasiques, 5. l 'exception du Diparcol 
qui inactive, d 'une  mani~re s6tective, la ~pseudo- 
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cbolinest6rase9 i n  v i t ro  et i n  vivo,  sans inhiber la 
((vraie cholinest6rase~ 1. Ces fairs mont ren t  que Faction 
curarisante et synaptolyt ique est ind6pendante  de 
Faction anticholinest6rasique, 

Parmi les substances synaptolyt iques et curarisantes, 
certaines poss&dent une action antagoniste tr~s pro- 
nonc6e vis-{t-vis de la nicotine et les substances nicoti- 
niques, 

2~ous avons observ6 que le Parpani t  2 eL le Diparcol a 
protbgent t 'organisme vis-a-vis de trbs fortes doses de 
nicotine et de substances nicotiniques (ac~tylcholine, 
autres d6riv6s cholinergiques de la choline, DFP,  HETP,  
hord~nine, pilocarpine). Ces compos6s nicotinolytiques 
emp~chent la bradycardie, les irr6gularit6s cardiaques, 
la fibrillation cardiaque, l 'hypertension, le broncho- 
spasme, I 'hyperp6ristaltisme, la salivation, le myosis, Ies 
convulsions et les tr~mulations musculaires, provoqu6s 
par la nicotine et les substances nicotiniques, particu- 
librement le DFP.  Le Parpani t  et le Diparcol prot6gent 
6galement, mais ~t un moindre degr6, le centre respira- 
toire contre Faction paralysante des substances nicoti- 
niques. 

Les curarisants synaptolyt iques (tuboeurarine, m6- 
thyltubocurarine,  3381 et R. P. 764 L.) poss6dent les 
m~mes propri~t6s que le Parpani t  et le Diparcol, mais ne 
prot6gent pas contre les actions muscariniques que cer- 
taines substances nicotiniques (ac6tylcholine et d6riv6s 
de la choline) poss~dent 6galement. 

Le t6tra-6thylammonium, .substance synaptolyt ique 
tr~s active, mais non curarisante, prot6ge contre la 
bradycardie, le bronchospasme, l 'hyperp6ristaltisme, la 
salivation, l 'hypertension et le myosis nicotiniques, mais 
ne protege pas contre les convulsions et les t r6mulat ions 
musculaires nicotiniques. Le 2559 F,, curarisant  non 
synaptolytique,  prot6ge contre les convulsions et les 
tr6mulations ntusculaires, mais non contre tes autres 
actions nicotiniques. 

Ajoutons que l 'a tropine prot6ge contre la brady- 
cardie, le bronchospasme, l 'hyperp6ristaltisme, la sali- 
vat ion et le myosis nicotiniques, mais non contre 
l 'hypertension art6rielle, les convulsion~ et les tr6mula- 
tions musculaires nicotiniques. 

C. HEYMAN8 et G. vA~q DEN HEUVEL 

Ins t i tu t  de pharmacologic de l 'Universit6 de Gand 
(Betgique), le 14 f6vricr 1949, 

S u m m a r y  

Diethylaminoethyl  ester of phenyl-cyclopentane carb- 
oxylic acid (Parpanit) and diaminoethylphenothiazine 
(2987 R.V., Diparcol), substances paralysing the auto- 
nomic synapses, the postsynaptic cholinergic innervat ion 
and the motor centers, protect  very actively against  
nicotinic and cholinergic intoxication. Parpani t  has no 
anticholinesterase action, while Diparcol inactivates 
selectively pseudo-cholinesterase i n  v i t ro  and i n  v ivo .  

Curarizing and synaptolyt ic  agents as tubocurarine,  
methyltubocurarine,  diiodoethylate of bis (quinoleyl-8'- 
t ,5-pentane) (3381 R .P . )  and lauryl-dimethyl-amino- 
ethanol (764 L) ,  protect against  nicotinic intoxication, 
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bu t  do not  suppress the muscarinic actions of cholinergic 
agents. 

Triiodate of t r i ( t r i -e thytammonium-methoxy)- l ,  2, 3- 
benzene (2559 F.), curarizing, bu t  not  synaptolyt ic  
substance, protects only against  nicotinic convulsions 
and muscular fasciculations. 

Tetra-ethyl-ammonium, synaptolytic substance, pro- 
tects only against  synaptic  st imulations induced by 
nicotinic agents. 

Atropine protects against  nicotinic and muscarinic 
actions of nicotinic substances, bu t  not  against  nicotinic 
convulsions and muscular fasciculations. 

The curarizing and synaptolyt ic  substances as well 
as atropine do not  inhibi t  cholinesterases. Thus no cor- 
relation exists between anticholinesterase, synapto-  
lyric and nicotinolytic properties. 

Darfiber hinaus kommt  dem Reduktionswert  auch eine 
prognostische Bedeutung zu, da er bei Besserungen und 
Verschlimmerungen ab- bzw. zunimmt.  

Es hat  den Anschein, dab die Vermehrung von nicht- 
eiweiB- und  nichtzuckerartigen reduzierenden Stoffen 
im Urin ein empfindtiches Zeichen des pathologischen Ei- 
weiBzerfalls darstellt. L. BARTA 

Universit i i tskinderklinik Budapest,  den 20. Januar  1949. 

S u m m a r y  

The quan t i ty  of the non-protein and non-carbohydrate 
reducing substances is in the urine, generally, low in 
nephritis bu t  high ill nephrosis. In  our view, the high 
reductive capacity of the urine may be considered as 
a symptom of the pathologic protein decomposition. 

Reduktionsfiihigkeit des Urins bei Nieren- 
krankheiten 

Bei Normalkindern schwankt die ReduktionsfAhigkeit 
des Urins zwischen 10 und  200 mg v. H. nach HAGE- 
DORN-JENSEN (auf Glukose umgerechnet). Parallel mi t  
der Reduktionsfiihigkeit nehmen auch Gesamtstick- 
stoffgehalt, Bisulfithindungsf/ihigkeit und Gesamtketon- 
gehalt des Urins zu. 

Bei Nephritis werden, die stickstoffhaltigen Sub- 
s tanzen schlecht ausgeschieden, weft die Menge des 
Glomerulusfiltrats verringert  ist und  auch die tubul/ire 
Resorption zunehmen kann  x. Bei Nephrose kann  die 
Ausscheidung der stickstoffhaltigen Stoffe erh6ht sein, 
was rnit dem Eiweii]- und  Aminos~iurevertust des 
Organismus zusammenh~ngen mag ~. 

Da die Redukt ion des eiwei~3- und zuckerfreien Urins 
vor allem durch die Redukt ion yon stickstoffhaltigen 
Stoffen bedingt  ist, bes t immten wir den Reduktions-  
wert von 0,1 cm 3 Urin nach HAGEDORN-JENSEN bei 
Kranken,  die das klinische Bild yon Nephritis bzw. 
h'ephrose aufwiesen. 

13 nierenkranke Kinder  wurden yon diesem Gesichts- 
punk t  aus untersucht .  Bei 2 bestand klinisch eine klas- 
sische Nephrose, bei 4 eine Mischform, bei den fibrigen 
eine Glomerulonephritis.  Im Urin yon 1008-1010 spez. 
Gewicht fanden wir bei ~ephr i t i s  im altgemeinen nied- 
rige Reduktionswerte (26, 44, 48, 50, 60, 86, 145 mg 
v .H . ) .  Bei Nephrose waren die Reduktionswerte bei 
gleichfalls niedrigem spez. Gewicht - in schwerem All- 
gemeinzustand - fiber 380 mg v . H .  im eiweiBfreien 
Urin. Glukose kam als reduzierender StofI nicht in Be- 
tracht,  wie es durch G/~rungsproben bewiesen werden 
konnte. Bei Nephrose war Verschlimmerung und Bes- 
serung des Zustandes dutch die Zunahme bzw. Abnahme 
des Reduktionswertes gekennzeichfiet. Dieses Zeichen 
t ra t  friiher ein als die Zu- bzw. Abnahme der EiweiB- 
ausscheidung. Im Urin yon hohem Reduktionswert  war 
die Ausscheidung der nichteiweil3artigen stickstoff- 
haltigen Substanzen hoch. Allerdings, die hohen Re- 
duktionswerte lassen sich weder durch die Harns/iure- 
werte allein noch durch die kreatinin- oder sogar die 
bisulf i tbindenden Substanzen allein erkl/iren. Unter-  
suchungen zur Identifizierung der reduzierenden Stoffe 
sind im Gange. Der Rcduktionswert  des Urins hat  n u n  
bei Nierenkrankheiten eine diagnostische Bedeutung. 
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I )  I S P U T A N  D A  

Zur Frage der Beziehungen zwischen Anff i l len  
yon SpasmophiHe und ultravioletter Sonnen- 

strahlung 

Unter  diesem Titel erhebt ]VIORIKOFER in Exper. V/2, 
S. 86 (I949), mehrere Einw~nde gegen die Beweisfiih- 
rung unserer Untersuchungen fiber den Zusammenhang 
zwischen meteorologischen Faktoren  und  spasmophilen 
Kr~mpfen, die wlr in dieser Zeitschrift kurz zusammen- 
gefa0t und  in den Acta Paed. Lat. 1, 11 (1948) aus- 
ftihrlicher verSffentlicht haben. 

Gegen diese Einw~nde gIauben wir folgendes be- 
merken zu miissen: 

1. In  unserer ausfiihrlicheren Ver6ffentlichung werden 
wohl alle yon :~¢[SRIKOFER angefiihrten meteorolo- 
gischen Gesichtspunkte ausdriicklich, wenn auch kurz, 
diskutiert .  Trotz der gar nicht  verheimlichten Unge- 
nauigkeit  der Berechnung (die iibrigens nicht, wie 
~/~SRIKOFER unzutreffend ann immt ,  die Bew61kung des 
Himmels vernachl~.ssigtl), heben wir deshalb die i~ber- 
raschende Tatsache hervor, daI3 nur  das grob errechnete 
UV, nicht  aber irgendeine der originalen meteorolo- 
gischen Daten,  die uns zur Verffigung s tanden ~, mit  den 
Krampfanf~llen auf statistiseh gesicherte Weise in 
Zusammenhang zu br ingen war, weil unsere Beobach- 
tung  auf dem relat iven Vergleich zwischen den Mittel- 
werten zweier Gruppen yon je 330 mit  den mit  der 
gleichen Ungenauigkei t  berechneten UV-Tagesdosen 
beruht.  Dies dfirfte wohl unsere Annahme einer reellen 
Zunahme des UV im AuBenklima rechtfertigen und die 
genaue Kenntn i s  der absoluten Werte entbehren lassen. 

2. Wenn  wit  dann  annehmen,  dab ein gr613erer UV- 
Reichtum des AuBenklimas letzten Endes eine D- 
Vi tamin-Wirkung im Organismus Ieichter zustande 
kommen lasse, dann  kann  diese Annahme doch nicht 
als sinnlos gelten, well ja  das UV direkt (durch Be- 
s trahlung der Hau t  im Freien oder durch offene Fenster), 
aber auch indirekt  (z. B. fiber die Bildung yon D-Vita- 
min im Organismus weidender tZtihe oder sich ins Freie 
begebender tV[iitter nnd  Abscheidung des Vitamins in 
die 1V~ilch) wirken kann.  Das Innenkl ima ist somit kein 

1 Siehe Seite 21 unserer zitierten Arbeit, wo wir cine Korrektur 
von --5,6% diffusen UV pro 1/10 BewSlkung (nach BOTTNER) vor- 
nehmen. 

2 Und zwar: Barometerstand, Temperatur m~ und n,x, Feuchtig- 
keit relativ und absolut, BewSlkung, Niederschl~ige, Sonnenstunden 
und deren Verteilung. 


