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dersetben kaukasische, aIlerdings vorwiegend~ aher ouch mongoIisehe and ~thiopi- 
sche Cbaraktere zn Tage treten. 

Die Naturgesehichte der fossilen Thiere, Hisforia naturalis sabterranea, miisste 
uns wohI die Bcweise und Belege fiir die l )a rwin ' sche  Theorie des ailm~iligen 
Entstehens der Arten aus Gattungsthieren, der Abarten aus hrtthieren liefern, aber 
solche Belege sind nirgend in den Erdschichten zu finden, indem schon in den 
primfiren oder friihesten Lagern der Erdrinde, in den silurischen and devonischen 
Schichten, sich nicht fossile Reste x, on einander ganz unfitmiiehen, cinch Gattungs- 
unterschicd begr(indenden Typen, sondern gerade eine Unzahl '~on hbarten~ yon 
VarietSten~ sich vorfinden, wie wir sic in den oberen und letzten Schichten des 
I)iluviums wahrnehmen. Auch Uehergangsthiere, wle sic Ornilhocephalus, lchlyo- 
saurus u. s. f. in den tieferen Schiehteo zu Tage treten, tin,leo sich noch jetzt ~or 
im Ornithorhynchns, den Chiropteren u .s .w.  Es sind also urspr~ingiich, zur Zeit 
des Entstebens tier Erde nnd ihrer Gesch~pfe, sehon a}le Variet~teti, Abarten ~md 
Arten zngieich entstanden and hervorgebracht worden, nod hat die Natur die Per- 
manenz dieser Verschiedenheiten dutch die Grenze tier Kraft der Fruchtbarkeit'ge- 
sichert. So wie dos Universum einst aus der Hand der Mlmacht hervorging, so 
i s t e s  noch heule und fiir and f~r. 

~~ 

Ueber dos Vorkommen yon kolllensaurem liaik im llarn. 

Brieflicho Mit{heilnng. 

Yon Dr. Theodor ich  Plagge in Darmstadt. 

In lhrer M~handhmg (iber Atrophie und Degeneration (Handbuch der spce. 
Path. und Ther. I. S. 321) sprachen Sic sich dahin aus, dass in manchen F/illen 
yon progressi.~,er Knochenatrophie eine Cerebralst6rung dos Causalmoment abgebe 
nnd weiter ~Usserlen Sic s i ch  in Ihrer Cclluhrpathologie (Autl. 1. S. 192), dass 
bet der Osteomatacie massenhaft Kaikerde dutch die Nieren ausgeschieden werde, 
wofern nicht St•rungen in deren Function bestfiuden, in welchem Falle dann ha}k- 
metastasen sieh aushildeten. - -  Diese hochwichtigen Mitthcilungen nun veranlassen 
reich zu ether Notiz, welche ~ielleicht lhr Interesse in etwas dadUrch beansprnchen 
k6nnte, dass dieselbe documentirt, wie bet  Gehirnaffectionen kohlensaurer Kalk im 
Harne auftritt, somit yore Gehirne aus tier Stoff~vechsel in den kohlensauren Kalk 
fiihrenden Organen ir~ der Art modificirt werden kann, dass der genannte Kalk ats 
abnormer Harnbestandtheil auflritt. 

Ich babe mehrere Jahre hindurch auf den yon den Uroscopisten (.Vogel u. A.) 
ganz mit Stillschweigen iiber$a~genen'kohlensauren Kalk .ira Harne kranker Men- 
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sehen vigilirt und hlerbei denselben in einern Falie mit Sicherbeit constatirt. 
Der Kranke, ~.5 Jahre alt, klagte mehrcre Wochen lang fiber heftig qu~lende Kopf- 
sehrnerzen, sprier gesellte sich Gescbmacklosigkeit aaf der rechten Zungenb.~ilfle 
und Geffihl yon Pelzigsein auf der rachten E~rperh~lfie hinzu. Brust- und Unter- 
leibsorgane zeigten keine physikalisch nachweisbare Stfrung, die Zunge war fort- 
w~ihrend rnit weissliehern Belege fiberzogen, Appetit nngesl~rt; Unterlcib ]eiclJt 
tympanitiscb, rn~issiga Obstipation, Scb]af unruhig; kein Fieber; Verbalten der Pu- 
pillen normal. Der frisch gelassene Ham war gelblicb, tri.ibe, reagirte alkalisch. 
Bairn Stehenlassen bildete sich ein weisses Sediment, welches ~ausser jungen Zellcn 
und Epithelien aus-Krystallen yon phospborsaurer Am,noniak-Magnesia, harnsaurern 
Natron uud koblensaurem Ealke bestand und zwar in reichlicher Mange. Der kob- 
lensaure Kalk hatte die Form der Dumbells; rnikrocbemisdl geprfift zeigte sieh, 
class die kohlensauren und pbospborsauren Kalksatze 5el Esslgs~iurezusatz sich 
16sten und zwar erstere nnter Gasentwickelung. Eiweiss, Gallenbestandtheile etc. 
waren in darn ltarne niche nachweisbar. Die irn norrnalen Ham vorbandenen so- 
wohl organischen als anorganiscben Substanzen zeigten keine relevante Anornalie. 
Ordination: :2 Dr. Rali tartarieurn rnit 4 Gr. Extr. AIo/~s auf Une. fi Wasser - -  
2stfindlich einen Essl6ffel roll. Verrneiden der Spirituosa etc., leicbte Kost. 
ltierbei befand sicb der Kranke zwei Tage lung etwas bess~er, namentlich sagte e r  
aus, dass er sich irn Allgerneinen erleichtert fiihle, obwobl der Kopfschrnerz noah 
heftig fortdarn'e und der Scblaf scblecht sei. Am dritten 'rage meiner Behandhrng 
aber trat ohne naebweisbare Veranlassung Erbrechen ein, kurz nacbber stfirzte der 
Mann bewussllos zusammen und traf ich denselben in einern sopor~sen Zustande. 
Die Aug/ipfel waren nacb oben garollt, die Pupfllen sehr erweitert, Puls elend, 
Herzscblag und Gerfiusche schwach rnarkirt, die Respiration stertor~is, lab liess 
sofort katte Umschlkge auf den geschorenen l~opi ~, Einl'elbungen yon Carnpher- 
~piritus auf erw/irrnten Wolllappen an den Extre,nitiitea rnacben~ Sinapisrnen ad 
suras et ad nucharn legen. Keine Besserung, vielrnebr nach ~ Stunde Puls nnd 
Ilerzschlag kaurn mebr fiihlbar, intermittirend. Ordination: Warrens Bad rnit kalter 
Begiessung. Hierdurch nnr vnriibergahende Hebung der Puls- und tlerzaction, dann 

�9 noah st,'~rkeres Zur~:ickgebea uad Tod. 
Die Section ergab: Sinus longitudiualis superior yon llfissigem dunkelrothen 

Blute strotzend, Gebirnbfiute norrnal; graue Substanz etwas serSs infiltrirt, Mark- 
substanz mfissig blutreich, yon geringerer Consistenz, jedoch niche eigen/licb er- 
Weicht. Bar linke Seitenventrikel strotzend yon blutig gef~rbtern Serum, in der 
Mitte des Adergeflacbtes ein Conglomerat yon Cysticerken, die den Ventrikel nnd 
das Adergefleeht fiberziehende ltaut ger6tbet, getrfibt und verdickt; die angrenzende 
ltirnpartie ira Zustande der weissen Erwaicbung; in Brust- und Unterleibsh6hle 
kein erheb|ieher abnormer Befund. 


