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III. 

Beitriige zur Casuistik der Meliturie. 

Von Prof. Dr. J. S e e g e n ,  prakt. Arzte in Carlsbad. 

II. 

i ch  babe im XXI. Bande dieses Archivs 14 Ftille von Diabe- 

tes mellitus mitgetheil t ,  welche ich in Carlsbad beobachtet hatte, 

seit  jener  Zeit hat sich die Zahl meinet: Beobachtungen auf 56 

vermehrt. [cb lasse die wichtigsten derselben im Anschlusse an 

jene erste Arbeit folgen. Die Bedeutung des Leidens wie die 

rfithselhafte Natur desselben rechtfertigen diese Mittheilungen, da 

ein miiglichst reiches Material yon gut beobachteten Thatsachen nach 

dem heutigen Stande der Wissenschaft die einzige sicbere Grund- 

lage bieten kann,  um der Erkenntniss  dieses Leidens n~iher zu kom '  

men. Die Mittheilungen sind dem Arzte gegentiber um so berech- 

tigter, weil fiber die Einwirkung irgend eines therapeutischen Agens 

auf t tarnmenge,  Zuckerausscheidung und Kiirpergewicht der Diabe- 

tiker bis jetzt nu r  sehr vereinzelte exacte Beobachtungen vorliegen. 

15. 
Graf P--n aus Petersburg. 36 Jahre alt~ sehr nervSs, war frfiher mit Aus- 

nahme yon leichten H/imorrhoidalbeschwerden immer gesund: neigte auffaIlend 
zu Fet t leibigkei t .  In den zwei letzten Jahren war der der geistigen Arbeit 
ungewohnte Mann durch geh/iufte aufregende Beseh/iftigung sebr in Aaspruch ge- 
nommen. [in IIerbste 186i traten die Erseheinangen des Diabetes auf~ und eine 
im Friihjahre 1862 in Nizza veranlasste Analyse wies reichlich Zucker im Ham nach. 

St. pr. 2..]uli 1862. KSrper noch ziemlich gut gen/ihrt, nur die Falten im 
Gesicht und die schlaffen Bauchdecken zeigen~ dass frfiher grSssere Fettmassen 
vorhanden waren~ Krfiftezustand noch vollkommen gut~ die Haut traaspirirt~ die 
Gesehleehtsthiitigkeit wenig geschwticht. Brust und Bauchorgane normal: Durst 
bedeutend, das l/istigste Symptom ist die Trockenheit im Munde, doch hat das 
letztgenannte Symptom seit 8 Tagen, seitdem Patient auf Anordnung des Geheimr. 
F rer ichs  vorwaltend Fleiseh genossen hat~ wesenflich nachgelassen. 

2. Juli Harnmenge in 24 Stunden 3400 Cem, gUcker 7 pCt. 
24. Juli Itarnmenge in 24 Stunden 2600 Ccm, Zucker Spuren. 

5* 
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leh gestaIte gemisehte Kost, die Zuckermenge nimmt nieht zu. 
W~hrend des Winters 1862- - |863  hat Patient sich sehr wohl gefiihlt, wieder- 

holt in Petersburg vorgenommene Untersuchungen haben nur geringe Mengen Zucker 
naehgewiesen. Be] seiner Ankunft in Carlsbad im August J863 fend ieh geringe~ 
quantitativ nicht zu bestimmende Mengen Zucker im Ilarn. 

16. 

Baron yon B--b  aus Esthland, 45 Jabre alt, lift vor ungeffihr 10 Jahren an 
Unterleibsstauungen, in Folge derselben an Sehwindel~ Herzklopfen, Magen- und 
Darmkatarrh, hartntickiger Stuhlverstopfung, das Lebervolumen war nach tirztlichen ! 
Berichten in Fol~e yon Hyper~imie oft vergdissert and gegen Druek empfindlieh. 
Babel entwickelte sich g r o s s e  F e t t | e i b i g k e i t ,  und hatte Patient im Jahre 
J857 wegen dieser Erscheinangen Carlsbad gebraucht. Vor 2 Jahren begaun Pa- 
tient allmiilig mager zu werden, dabei f~ihlte er sich anfangs sear wohl, aber 
die Abmagerung schritt vorw~irts, es zeigten sieh Symptome des Diabetes, der 
Harn enthielt Zucker. Regelung der Diiit minderte die krankhafien Symptome. 
Der gucker versehwand, trat aber nach einiger Zeit trotz F]eischdifit wieder auf, 
die Harnmenge war hie bedeutend. 

St. pr. 10. Juli 186'2. Patient ]st bless, mager, Bauchdecken schlaff. Leber- 
volumen normal. Hartniickige Stuhlverstopfung. Der ifranke fiihit sich in hohem 
Grade matt, abgeschlagen, ]st sear verst]mint, zur geringsten physisehen oder gei- 
stigen Anstrengung unf/ihig, sehr reizbar. Das Harnbediirfniss hiiufig, auch wah- 
rend der Nacht, abet die Harnmenge gering, kaum 1800Ccm. in 24 Stunden. 
Der Harn enthiilt deutliche Zuckerspuren,' die Menge nicbt zu bestimmen. 

Nach 8tiigigem m/issigen Km'gebrauch keine Spur Zueker im Harn, die Stim- 
mung wird besser, Patient fiihlt sich kr~ftiger, kann griissere Spazierg~inge unter- 
nehmen. Nach 14 Tagen gestatte ich gemisehte l(ost, es erscheinen wieder Zucker- 
spuren im Harn, abet das Gesammtbefinden bessert sich wesentlich. 

Wiihrend des Winters 1862--1863 hat Patient sieh sear wohl geffihlt, der 
behandelnde hrzt~ Dr. M u l l e r t ,  theilte mir mit, class his zum Beginn des Jahres 
1863 keine Spur Zueker im Harn wahrnehmbar war, sp~iter hatte sieh derselbe 
wieder in wahrnehmbarer Menge gezeigt. Aufregung in Folge politischer Ereignisse 
dfirfte an der Yerschlimmerung wieder Theil haben. Des K~irpergewicht hat wlih- 
rend des Winters um 12 Pfund zugenommen~ yon 149 auf 161 Pfund, dabei butte 
Patient an Tbatkraft and Thatlust gewonnen and war der anstrengendsten gei- 
stigen Arbeit gewachsen. In Folge (ibergrosser Anstrengung war Patient im Frith- 
ling 1863 wieder mebr leidend geworden. Be] seiner Ankunft in Carlsbad am 
15. Juli 1863 waren bemerkenswerthe Spuren Zucker im Harn vorhanden~ die im 
Kurverlauf sich verringerten, aber nicht g~inzlich schwanden. Das Gesammtbefinden 
war nicht so gfinstig wie wiihrend des ersten liurgebrauches. 

17. 

H. (~--z, Banquier aus Petersburg, 48 Jahre ait, soll in friiheren Jahren 
wiederholt an Giehtanf/illen gelitten haben, sonst aber sehr krliftig gewesen seth. 
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~eit 2 Jahren sollen die vermeinten Gichtanf~ille Mufiger aufgetreten sein und eine 
Sehwere in den Beinen zur/ickgelassen haben. Vor ungefiihr einem Jahre zeigten 
8ieh Symptome des Diabetes. 

St. pr. 15. Mai 1862. Der ltranke ist in hohem Grade abgemagert und 
aniimisch, das Gehen ist sehr miihsam, nur mit Hiilfe eines Dieners und auf einem 
Stocke gestiitzt ausfiihrbar~ der Gang selbst unsicher, schlotternd, zumal wird das 
rechte Bein naehgeschleppt. Die Gelenke sind alle normal~ gegen Drnek unempfind- 
]ieh~ alle aetiven und passiven Bewegungen ausf/ihrbar. Die oberen Extremit~iten 
sind gleiehfalls kraftlos, zumal die reehte obere Extremitiit~ der Druck der rechten 
iHand ist minder krliftig als der der linken~ beim Scbreiben kann die Feder nicht 
flange festgehalten werden, hbmagerung an allen Extremit~iten gleiehm/issig. Das 
iSprechen etwas erschwert, doch wird die Zunge in der Medianlinie herausgeslreckt. 
Appetit gut, Durst m~issig, harlnfickige Stuhlverstopfung, h/iufiges Harnbedfirfniss~ 
keine Beschwerden beim Harnen. 

ttarnmenge in 24 Stunden 1100 Ccm., Zucker 2,2pCt. 
Der Kurgebrauch wurde sehr vorsichtig mit sehr kteinen Mengen der kfihleren 

Quellen begonnen, es traten bald Besserungserscheinungen auf, der Schlaf ward 
besser. Die Stuhlverstopfung bSrt auf, der Kranke beginnt sich krtiftiger zu fiibleo, 
der Gang wird besser. 

Zuckergehalt am 30. Mai 0,5 pet. 
Gegen den 8. Juni traten Erseheinungen yon Gehirnhyperfimie auf, das Sprechen 

i mehr ersehwert, die Zunge weniger beweglich, die rechte Hand vermag die Feder 
'nicht festzuhalten. Nach 3--~t/igiger Kurunterbrechung verschwinden die Symptome 
der Erregung, das M.-Wasser wird ganz abgekiihlt getrunken. Das Allgemein- 
befinden bessert sich wesentlich~ der Kranke vermag lange Spazierg~inge nur anf 
dem Stocke gestfitzt zu machen. Nach 4 Wochen keine Spur Zucker weder mit 
Sm. noch durch Kupferl6sung. Die Kost war vorwaltend, aber nicht ausschliesslich 
Fleischkost. Nachkur in Schwalbach und Gastein. 

Bei der Rfickkehr im Mai 1863 war Patient kaum zu erkennen, er war sehr 
wohl genfihrI, der Gang nicbt im mindesten anoff, al. Patient konnte stundenlang 
gehen, ffihlte sich geistig und kSrperlich verjiingt. Nut beim langen Scbreiben 
tritt noch leicht Ermfidnng aura" nnd wird die Feder zuweilen aus der Hand ge- 
sehnellt. Der Harn enthtilt geringe Spuren Zucker, welche bei nicht ausschliess- 
licher Fleischkost wahrend des ganzen Kurverlaufes unverandert bleiben. 

18. 

Hr. A--n, Kaufinann aus Berlin, 36 .lsbre alt, in bohem Grade nervSs, soil 
bis vor einem Jahre gesund gewesen sein. Im Sommer 1861 erkrankte er unter 
den Erscheinnngen von Gehirncongestion, es wurde energische Antiphlogose - -  
mehrfache 6rtlicbe und allgemeine Blutentziehung - -  angewendet. Wenige Wochen 
spfiter wurde Diabetes diagnostieirt. 

Nach Angabe des Patienten hatte derselbe zwei ,hnfalte", die mit Einschlafen 
des linken Armes begannen, es trat Sprachlosigkeit oder das UnvermSgen, die Zunge 
deutlich zu bewegen auf~ der Zustand dauerte wenige Minuten und endigte mit 
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heftlgem Weinen. Der Ham ergab uach fr{iheren Analysen yore Apotheker Simor~ 
in Berlin 3 ,5--7 ,9  pCt. Zueker. 

St. pr. 19. Mat 1862. Patient ist noch ziemlich wohlgenfihrt, hat einen auf~- 
fallend ~ingstlichen Gesiehtsausdruek, klagt fiber einen steten Druck im Hinterkopfe t 
der sich zu heftigem Schmerze steigert. Durst und Appetit gross , n a c h  dem Esse~ 
oft Druck im Serobie, eordis, grosses Schwfichegef/iht in den Beinen in gar keinem 

G 

Verhiiltniss zu tier noch kriiftigen Museulatur, die Hautfunction ungest/irt~ kr~ftige 
Erectionen, objectiv in den Organen nichts hnomales nachzuweisen. 

Harn in 24 Stunden 2400 Ccm., Zucker 6,7 pet. 
Nach wenigen Tagen vermindert sich der Durst, der Kriiftezustand wird besser, 

4. Juni, Harn in 2~ Stunden 2100 Ccm., Zucker 3 pCt. 
Es soll in Folge einer Gemfithsbewegung wieder ether der oben erwithnten 

hnfalle anfgetreten seth; als ich den Patienten ungef/ihr eine Stunde sparer sah, 
war der Puts ruhig, alas Gesicht blass, keine Spur einer BewegungsstSrung nach- 
znweisen, Patient klagte noch fiber heftige Kopfschmerzen, die sich auf Anwendung 
yon Sinapismen bald milderten. 

18. Jnni, Itarn 3000 Ccm., Zucker 2 pCt. 
Patient ffihlt sich kriiftiger, befolgt nicht das vorgeschriebene Rdgime, macht 

Uebergriffe nach allen Richtungen. 

19. 

Frau Gr/ifin G--sch,  46 Jahre air, war bis vor wenigen Jahreri vollkommen 
gesund. Nachdem fie lange Zeit Wittwe gewesen und in ziemlich beschrankten 
Verh/iltnissen gelebt hatte, heirathete sie vor wenigen Jahren einen alten reichen 
Mann und ffihrte yon da ab eine nach jeder Bichtung ver~inderte Lebensweise. 
Bald ffihlte sie sieh Binder wohl, es traten erst in liingeren Zwischenr/iumen da 
and dort Furunkel auf, die warden immer zahlreieher and hatlfiger, einzetne der- 
selben erreichteu eine bedeutende GrSsse, eine mehrere Zoll lunge Narbe eines 
kreazffirmigen Schnittes am Riieken deutet darauf bin,  dass an dieser Stelle ein 
Carbunkel operirt wurde. Patiemin wurde in den letzten 3 Jahren, wiihrend wel- 
cher die Furunculose vorhanden war, immer schw/icher, sie magerte bedeutend ab, 
verlor die Haare. Die ttarnuntersuchung wurde erst durch Geheimr. F r e r i c h s ,  
welchen die Kranke consnltirte, veranlasst, und Zucker in betr/iehtlicher Menge 
gefuuden. 

St. pr. 22. Jali 18fi2. Die Kranke ist sehr mager, am Halse, an den Beinen etc. 
h/ingen fettlose Hautfalten, die ganze Erscheinung ist die einer Frau yon 60 Jahren. 
Bet Riicken, die Oberarme mit zahllosen blauroth pigmentirten Flecken als Resi- 
duen der Furunkel bedeckt. Die Brust- und Bauchorgane normal, die Menstruation 
vollkommen in Ordnung. Grosse Mattigkeit, heftiger Durst, Diirre im Munde und 
in Folge derselben sehr gest/irter Schlaf, sehr gesteigerte Esslust. Darmfunction 
normal. 

Ham in 2~ Stunden 2280 Gem., gueker 2 pCt, 
Ich verordne eine sehr energische Trink- und Badekur, schon nach wenigen 

Tagen nimmt die Oiirre im Munde ab, patientin sch/aft besser, f(ihlt sigh kr~iftiger, 
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17. August, Itarnmenge 3040 Cem., Zucker 0~5 p C t .  
Die angeordnete Fleischkost ward nicht slreng eingehalten, Patientin liebt 

Sfissigkeiten und sfindigt nach dieser Riehtung h~iufig. 
31. August, Harnmenge 3040 Ccm., Zucker l ,SpCt.  

i Dan Winter bringt Patientin in Nizza zu, sie soll daselbst im Monat Februar 
I. iemen apoplectischen Anfall gehabt baben. Bei ihrer Ankunft in  Carlsbad im Mai 
1863 war noch eine Parese der rechten oberen Extremit~it vorhanden. Die 
Patientin war in ihrem Kr/iftezustande wieder sebr herabgekommen, aber d~ 
!Symptome des Diabetes, zumaI Durst und Harnsecretion, waren in geringerem Grade 
!als bei ihrer vorjiihrigen Ankunft vorhanden. Es ist dabei noch zu bemerken, 
idass Patientin w~ihrend des Winters die vorgeschriebene Fleischdi/it gar nicht be- 
obachtet hat. 

18. Mai 1863, Harnmenge 2400 Ccm., Zucker 4,5 pCt. 
Die Kur muss, da Patientin-h~iufig fiber Kopfschmerz klagt, sehr vorsichtig 

mit m~ssigen Mengen k/ihlerer Quellen gebraucht warden. 
8. Juni, Harnmenge 2160 Cam., Zucker 3,4 pCt. 

26. Juni, Harnmenge 2340 Com., Zueker ,29,~ pCt. 
Der Kraftezustand hat sich etwas gebessert. 

20. 

Hr. A- - i ,  ein armer jiidischer Lehrer aus Polen, 24 Jahre alt, war friiher 
immer gesund, in seinem 18ten Jahre hat er geheirathet, hat bereits eine zahl- 
reiche Fami]ie, mit d e r e r  in den k/immerlichsten Verhfiltnisseu ]ebt. Vor einem 
Jahre ffihlte er heftige Sehmerzen im rechten Hoden, und bei der Untersuchung 
soll derselbe sehr vergrSssert gewesen sein. RSthung der Haut war nach hngabe 
des Patienten nicht vorhanden, aber der Hoden war gegen jede BerOhrnng sehr 
empfindlich. Naeh einigen Wochen nahm die Gi~schwulst ab, der Hoden wurde 
immer kleiner. G[eichzeitig ffihlte Patient eine Abnahme seiner Geschlechtslust. 
Mangel an Ereetionen, er masste viel Harn |assert, bekam einen fleisshunger und 
magerte auffallend ab. Geheimr. F r e r i c h s  constatirte zuerst das Vorhandensein 
yon Diabetes. 

St. pr. 13. August 1862. Der Kranke ist zum Skelett abgemagert, die Ge- 
sichtsfarbe sehr blass, der Gesichtsausdruck fiberaus iingstlich, die Haut dfirr, 
Brust und Bauchorgane normal, das Scrotum schlaff, der rechte Hoden ganz atro- 
phisch, hat ungefahr die Griisse einer grossen Haselnuss, ist gegen Ber~hrung nicht 
emptlndlich, der linke Hoden hat die normale Grfisse. Hochgradiger Schwlichezustand, 
gest/irter Schlaf wegen des steten Harnbed/irfnisses. Nicht zu stillender Heisshunger. 

Itarnmenge in 24 Stunden 5400 Ccm., Zucker 8 pCt. 
In der ersten Kurwoche blieben die Symptome, Zucker- und Harnmenge unver- 

~indert. Es wurde eine energische Trink-" und Badekur eingeleitet, 8 - - 1 0  Glitser 
Sprudel tiiglich getrunken. Nach ~ 14 Tagen ffihlte sich Patient wesentlich besser, 
alas Harnbedfirfniss wurda geringer, er konnte ruhiger schlafen. 

28. August, Harnmenge 4650 Ccm., Zucker 8,5 pCt. 
Die angeordnete Fleisehkost konnte: da Patient sehr arm ist, nicht eingehalten 
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werden, er genoss, wie ieh erfuhr, grosse Mengen Amylaceen. Ich veranlasse, dass 
er 2real t~iglich eine betr/ichtliche Fleisehmenge erh~ilt~ darauf nimmt der Heiss- 
hunger ab, der Kr~ftezustand bessert sieh wesentlich. Die sehr niedergedr(ickt~ 
Stimmung des Kranken wird eine bessere~ er hofft Genesung. 

10. September, Harnmenge 3200 Cem, Zueker 7 pCt. ! 
Wiihrend des Winters ist der liranke, der zu Itause in den kl/igliehsten Ver~ 

hiiltnissen lebte, gestorben. 

21. 
Hr. N--n,  Kaufmann, 58 Jahre alt, hat in seiner Jugend und his ins Mannes~ 

alter Onanie getrieben, und dadureh seine geschlechtliche Potent sehr gesebuiieht i 
sonst war er mit Ausnallme leiehter Hiimorrhoidalbesehwerden stets gesund, seilL 
2 .lahren hahen sieh die Erscheinungeu des Diabetes gezeigt. I 

St. pr. 9. August 1852. Der Kranke ist noch ziemiich gut geniihrt, das 6e-il 
sicht hat einen iingstlichen Ausdruck~ und die'Sorg% dass das Onaniren die Ge-i 
sun(lheit angegriffen habe, quiilt den Kranken sehr. Der Kr/iftezustand ist  gu!. I 
Brustorgane und Leber normal. Durst bedeutend, das liistigste Symptom die 
iibermlissige Harnsecretion. Die Haut transpirirt. 

�9 Harnmenga in 24 Stunden 5600 Ecru., Zucker 0~8 pCt. 
Naeh kurzem Kurgebraueh bet gemisehter Nahrung mildert sieh tier Durst, 

die Harnmenge nimmt ab. 
26. August, ftarnmenge 4300Ccm., Zucker 0. 

22. 
Fr/iulein D - o  aus Rotterdam, 47 Jahre alt, weiss sich keiner bedeuteuden 

Krankheit zu erinnern. [mJahre 1860 s t a r b  e iue  S e h w e s t e r  tier P a t i e n t i u  
an D i a b e t e s .  Im August desselben 3ahres zeigten sich bet unserer Ii, ranken die 
ersteu Symptome des Diabetes, besonders auffallender Durst und starke Harn- 
secretion. Vichywasser, Opium, Tannin and vorwaltende Fleischkost besserten die 
Erseheinungen. Im Mfirz 186'~ verschiimmerte sich der Zustand, der Zuckergehalt 
betrng 7,4 pCt., der zu Hause angeordnete Gebrauch van Carlsbad reducirte den 
Zucker auf 4,8 pet. 

St. pr. 26. Mat 1862. Patientin ist zum Skelett abgemagert, nut die Ffisse 
5dematSs angeschwollen. Hautfarbe und Farbe der Schleimhiiute sehr blass, l~r/ifte- 
zustand sehr sehlecht, mit Miihe kann Patientin eine Treppe steigen. Durst qualend. 
Der Schlaf dutch h~ufige Harnsecretion gestSrt. Haut trocken. Die Menstruation 
bat seit fast 2 J'ahren aufgehSrt. Lunge gesuud, hppetit gering, aber keine Ver- 
dauungsstSrungen. 

Harnmenge in ?~t Stunden 5000 Cem., Zucker 7,5 pCt,  kein Eiweiss. 
Patientin vertriigt nur kleine Mengen Miueratwasser, 6 0 0 - - 8 0 0  Ccm. Der 

Ourst llisst bald etwas nacb. 
7. Juni, Harnmenge 3400 Ccm., Zueker fi pCt. 

Das Oedem verschwindet allm/ilig, tier Kr/iftezustand bessert sieh. Naeb 
4w~iehentlichem lturgebrauche muss wegen eintretender Diarrhoe die Kur unter- 
brochen werden. Die Kranke wird wieder sehr m~itt. 
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30. Juni, Harnmenge 4000 Ecru., Zucker 6 pCt. 
Pafientin ist w~ihrend des Winters 1862- - |863  gestorben. 

23. 

J. B--n, 12 Jahre altes M~idchen aus Bremen. Der B r u d e r  der  P a t i e n t i n  
i s t  vor  e inem J a h r e  an D i a b e t e s  g e s t o r b e n ,  sie selbst leidet seit 2�89 Jahren 
an den Erscheinungen des Diabetes, die verschiedensten Mittel, daruuter auch die 
Kr~iuterkur in Gosslar, ganz ohne Nulzen gebraucht. Die Harnanalyse wies nach 
~rztlichen Berichten fast immer 9,5 pCt. Zucker nach. Bei kr~ftiger Fleiscbkost 
wurden die Krafte noch ziemlich erhalten~ so class das Kind die Schule besucheu 
konnte. Im Winter 1861--1862 bildete sich allmtilig eine Katarakte am linken 

huge aus. 
St. pr. 18. Mai 1862. Das Kind ist sehr abgemagert, blass, missmuthig. Das 

linke Auge ist vollstandig erblindet, das rechte intact. Die Leber normal, die 
Percussion ergibt in der rechten Subclavicnlargegend einen etwas gedampften Ton, die 
Respiration an dieser Stelle rauh vesicular~ riickwfirts ist durch Percussion nnd 
Auscultation nichts Anomales in der Lunge narhzuweisen. Appetit gut, nicht fiber- 
massig. Durst miissig. Schlaf But. 

Harnmenge 3450 Ccm., Zucker 8,2 pCt. 
28. Mai, Harnmenge 2900 Ccm., Zucker 6,8 pCt. 

Diese Harnmenge und der Zuckergehalt bIeiben his ans Ende der Kur fast 
constant, der Kraftezustand bessert sich nicht wesentlich. Patientin hat fast nur 
Fleischkost genossen. 

Patientin soil, wie ich erfuhr, im Winter gestorben sein. 

24. 

Hr. R--g, Pustbeamter aus Bremen, 42 Jahre air, war his vor 2 Jahren voll- 
kommen gesund, hatte dann eine schwere h~usliche Surge und datirt yon dort die 

Erscheinungen des Diabetes. Der yon Dr. Mfiller in t~annover augeordnete Ge- 
brauch yon Tannin mit Opium und Fleischkost reducirte die Harnmenge auf die 
Hfilfte, und der Zuckergehalt sank von 5--fi  pCt. auf 3 pCt. 

St. pr. 23. Mai 1862. Patient ist nicht sehr abgemagert, die physikatische 
Untersuchung weist eiue geringe Vergr6sserung des linken Leberlappens nach. 
Appetit gut, nicht iibermassig, Durst qu~i!end. 

12stfin~tige Harnmenge 1050 Ccm., Zucker 5,7 pCt. 
30. Mai, 24stiindige Harnmenge 1640 Ccml, Zucker 1,5 pCt. 

9. Juni, 1920 - 0~8 - 
18. Juni, 2300 0 

Wfihrend des Winters 1~8fi2--1863 hat.Patient um 10 Pfuud an K~rpergewicht 
zugenommen, yon 121 auf 131 Pfund., dabei bat er sich kr/iftig gef~ihlt und 
konnte m~gestSrt seine anstrengende Beschaftigung verrichten. Bei seiner Ankunft 
in Carlsbad am I.Juli 1863 enthielt der Harn Zucker in nicht messbarer Menge. 
Das Aussehen des Kranken war wesentlich besser. Durst und flarnausscbeidung 
normal. W~ihrend des Kurgebrauches sank der Zuckergehalt auf miuimale Spuren. 



74 

25. 

Mad. S - -n  aus Carlsruhe, 62 Jahre alt, war his vor 2 Jahren eine kr~ftige, 
ziemlich fettleibigeFrau. D e r B r u d e r  tier F r a u S .  i s t  an D i a b e t e s  m e l l i t u s  
g e s t o r b e n .  Vor 2 Jahren zeigten sieh bei der Patientin die ersten Erscheinungen 
des Diabetes, tbermiissiger Appetit, Durst uud reiche ttarnsecretion. Patientin 
magerte ab, da sic aber fr/iher f e t t l e i b i g  war, fthlte sia .sich im Gauzen nicbt 
unbehaglich, und die Symptome wurden nicht beachtet bis im April 1862, wo sic 
unter Fiebererscheinungen, Husten, reicher Expectoration erkrankte. Die Enter- 
suchung ergab nach dem Berichte des behandelnden Arztes eine Infiltration an der 
vorderen oberen Partie der linken Lunge. Das Fieber blieb constant, war nur an 
Intensititt wechselnd. Die Expectoration eines grtngelben, eitrigen, zithen Schleimes 
dauerte fort. Harnmeuge 2 - - 3  Schoppen, enthielt stets Zucker. 

St. pr. 20. Juli 1862. Patientin ist sehr abgemagert, das Gesicht fieberhaft 
gerSthet, Hauttemperatur sehr lebhaft, zumal in den Handtellern eine brennende, 
trockene Hitze. Puls 90--96.  Rechte Lunge gesund, links vor- und rfickwfirts 
gediimpfte Percussion. 

Rfickwarts bronchiales Athmeu. Reichlieher Auswurf eitriger Sputa. Qual- 
voile Trockenheit des Mundes. Harnmenge m/issig. Kr/iftezustand sehr gesunken. 
Zucker mit Sin. nicbt genau zu ermitteln, ungefiihr 0 ,3- -4  pCt. 

Da unzweifelhaft die ganze linke Lunge tuberkuliis infiltrirt ist, kann an eiue 
Kur nicbt gedaeht werden, ich lasse 200--300 Com. Sehlossbrunnen jeden Morgen 
im Bette trinken; das Allgemeinbefinden bessert sich anfangs, der Appetit wird 
hesser, die Dtrre ira Munde lasst bedeutend nach, der Schlaf wird ruhiger. In 
Folge einer Erk~iltung verschlimmern sich sp/iter wieder alle Erscheinungen, das 
Fieber exaeerbirt, die Kr/ifte der Patientin sinken, der Harn weist nut Spuren 
yon Zueker naeh. hn November erfolgt zu Hause tier Tod. 

26. 

Hr. N--e  aus Preuss. Sehlesien, 27 Jahre alt, war frfiher immer gesund und 
wohlgen~ibrt, fing~ w~ihrentt er angestrengt f t r  ein Staatsexamen arbeitete, im Som- 
mer 1861 an mager zu werden, es trat vermehrter Durst, gesteigerte Harnsecretion 
auf und der uutersuchte Harn zeigte Zucker. Eisen und animalische Kost wurden 
angeordnet. Die Harnmeuge sank im Durchschnitt auf 1800--2000 Ccm., Zucker 
0 ,8 - -1  p(it. 

St. pr. 15. Juli 1862. Patient ist zart gebaut, aber die bluskulatur noeh 
gut erhalten, Itriiftezustand gut, Potenz nicht geschwi~cht, die Haut transpirirt. 
Zucker 0,8. 

Nach 2 Wnchen ist die Harnmenge 0,5, gegen Ende der l(ur mit Sm. nieht 
nachzuweisen~ dutch KupferlSsung schwache Reaction. 

Yon Ende August bis Mitre Juni 1863 soil nach Berichten des Arztes der 
Ham keinen Zucker enthalten und eine betriichtliche Gewichtszunahme stattgefunden 
haben. Gegen Ende Februar soll Patient yon einem acuten, intermittirenden, in 
dortiger Gegend endemischen Fieber befallen worden sein~ welches tier Arzt als 
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Rfickenraarksfieber (?) bezeichnet, abgesturapftes Gef~ihl der Beine, periodisehes 
llerzklopfe~ Brustkrampf, Magenkrarapf. Itnlik trod Dysnrie werden sis die alter- 
nirend vorhandeneu Syraptorae angegeben. Patient kara dabei sehr herunter, und 
es erschienen wieder reichliche Zuckerraengen irn Barn. 

Als Patient Anfangs August 1863 nacb einer Brunnenkur in Altwasser nach 
Csrlsbad kam~ land ich ihn schlechter aussehend als im vorigen Jahr. Gesichts- 
ausdruck etwas iingstlich. Die iVluskulatur weniger kriiftig. Patient klagt fiber 
leichte Erm/idung und Herzklopfen heirs Treppensteigen. Die Untersuchung (ter 
Brustorgane weist nichts Anomales naeh. Der Puls ist klein, 90. Appetit gub 
tiara ralissig, circa 2500- -2600  Ccm., Zucker ~ pet. Der ltriiftezustand bessert 
sieh, am 20. August entb~lt tier Ham n u r i  pet. Zucker und are 31. August 0,5 pCt. 
Des Allgeraeinbefinden ist abet nicbt so gut wie am Schluss der ersten liur. 

27. 

Baron B- - r  aus Westpbalen, 59 Jahrc alt~ war stets sehr riistig, hat zuraal 
als Jiiger die st/irksten Strapazen ertragen and nur sehr hilufig an Lungenkatarrh 
gelitten. Gegen dieses Uebel wurde schon vor vielen-Jahren Salzbrunn und Eras 
gebraucht. Im Bcginne des Jahres 1861 zeigten sich die ersten Symptorae des 
Diabetes, die Harnanalyse ergab 5,2 pet. Zucker und bis zum Monet Juli achwankte 
der Zuckergehalt bei wiederholt vorgenoramener Analyse zwischen 4,6--5:6pCt. ,  
dabei fiihlte sich Patient iramer matter und magerte ab. 

St. pr. l.  Septeraber 1861. Patient ist noch zieralich riistig, fettarra, aber 
die Muskeln noch zieralich straram, alas Gesicht gut gefiirbt, die Leber ragt unge- 
f~ihr 2 Zoll unter dera Rippenbogen hervor. Hiiraorrhoidalknoten yon ra~ssiger 
6riisse. Varices an den unteren Extrerait/iten. Die Lungenpercussion normal, die 
Auscultation ergibt die Zeichen eines Lungenkatarrhs. Appetit sehr gut, kein 
Heisshunger, hartniickige Stuhlverstopfung, der Mund oft trockcn, Durst gross. 

tlarumenge in 24 Stu~cleu 2050 Ccm., Zucker 6,TpCt. 
Strenge Fleischkost wird angeordnet und eine encrgische Trinkkur eingeleitet. 

| 6 .  September, tlarnraenge 3250 Ccra., Zucker S puren .  
Dieser Befund bleibt his zura Ende tier Kur constant. 
Am 10. October nach Hause zur/ickgekehrt, ergab die Analyse | , 6  pCt. Zueker 

und schwankte w~ihrend des Winters zwiscben 1 , 6 - - 2 , 8  pCt. nur einraal 3,8 er- 
reiehend. Das Allgeraeinbefinden wiihrend des Winters war gut. Patient fiihlte 
sich krMtiger, das K6rpergewicht hat ura 5 Pfund zugenommen. 

lrn Mai 18fi2 nach Car]shad zur/ickgekehrt, zeigt die Untersuchung noch die 
friiher eonstatirte Lebervergr6sserung, sonsi~ ffihit sich Patient nach seiner Angabe 
viel kriiftiger. 

2. i~lai: Harnmenge 1890 Ccra., Zucker ~1,2 pCt. 
17. 2520 - t75 
26. 1650 0,5 - 
29. 2900 Spuren. 

Im Beginn der lfur war wiederholt Diarrhoe aufgetreten~ wahrscheinlich in 
Foige des Car!shader Trinkwassers: welches Patient nicht vertragen konntc. 
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W/ihrend des Winters 1802--1863 hat Patient sich bet vorwaltender Fleisch- 
at/it sehr wohl gefiihIt und bat um t5  Pfund an K6rpergewicbt zugenommen, yon 
130 auf 145 Pfund~ die kurz vor seiner hhreise am 17. April vors 
llarnanalyse ergab 3~2 pGt. Zucker~ (tie Harnmenge betrug 90 Unzeu. 

Bet seiner hnkunft am ]. Mat 1863 fantt ieh den Patienten schr wahl aus- 
sehend~ er fiihlt sich vollkommen wohl und wird nur yon hartnfickiger Stuhlver- 
stopfung beliistigt. 

Harn in IS Stunden 075 Ccm., Zucker ~7pCt .  
Da Patient zu der so geringen Zahl streng gewissenhafter Patienten geh6rte, 

und icb reich auf seine Angaben vollkemmen verlassen konnt% wo]lte ich das 
Verb/ittniss tier Harnstoff- zur Zuekerausseheidung durch einige Zeit beohachten. 
Patient hat dutch 7 Tage mit sehr geringen husnahmen dieselbe Nahrung zu sich 
genommen, er hat diese mit den etwaigen Ahweiehungen genau notirt, letztere 
sind so gering, dass man annehmen kann, die Nahrung sei quantitativ in dieser 
Zeit gleich gewesen. Die Getrlinkmenge war an alien Tagen absolut dieselbe. Die 
nachstehende Tabelle enth~lt die Resultate meiner Analysen. 

Harnstoff Zucker 
Datum Harnmenge pfit. p . d .  pCt. p . d .  

19. 3130 2,25 47~925 2,3 46,86 
20. 2610 2,20 57,420 1,6 41,76 
21, 3740 ~ 1~60 59,840 1,0 37,40 
22. 32~-0 | ,90  61,5fi0 1,0 32,40 
23. 3080 | ,65 50,820 0,8 24~64 
24. 3000 2~00 60,000 0~8 24,00 
25. 27fi0 | ,90  52,440 0,5 13,80 

Das K6rpergewicht war w/ihrend des ganzen Kurgebrauches gleich geblieben. 

28. 

Hr. G- - t  aus Grimma~ 30 Jahre alt, Reiteroffizier, eine herkulische Gestalt 
mi t  ( i b e rmf i s s i g e r  KSrper f i i l l e~  war mit husnahme leichtcr Hfimorrhoidal- 
besehwerden stets vollkommen gesund. Im Herbste 1860 litt er an Furunculos % 
im October desselben Jahres begann er auffallend ranger zu werdcn~ hielt diess 
hnfangs ffir eine gute Erscheinung, da seine /ibermiissige Corpulenz ibm vide Be- 
schwerden verursaeht halt% alim/ilig wurde Durst nnd Harnbediirfniss ]~istig: die 
Trockenheit im Monde qulilte den Patienten. hls Patient im Juni 1861 sich einem 
hrzte vorstelIt% fend dieser die Sprache des Patienten sehwer und stammelnd und 
glaubte, d a s s  e i n e  b e g i n n e n d e  Z u n g e n p a r a t y s e  v o r h a n d e n  set. huf An- 
ordnuug yon streug animalischer Kost~ welcher sich der musterhaft folgsame Patient 
willigunterzng~ besserten sich alle Erscheinungen und auch die Sprache wurde 
fret, die Trockenheit im Munde hesscrte sich gleichfalls. 

St. pr. 15. Juli 186l. Patient, im Gesicht gut gef~irbt~ macht noch immer 
den Eindruck eines sehr kr~ftigen Mannes, er ist ungewiihnlich gross, starkknochig~ 
die Muskulatur gut cntwiekelt, aber die faltige Haut zeigt, dass eine grosse Menge 
Felt versehwunden ist'. Brnst- und Bauchorgane normal, Durst und Harnsecretion 
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mtissig, Harnmenge in 2~ Stunden 1190 Cem., Zucker. 0,5 pCt. Patient beob- 
achtet seit Monaten die streagste Fleischdi/it. 

Um die Wirkung des Mineralwassers zu eonstatiren, gestatte icb gemischte Kost. 
23. Jail, ttarnmenge 1550 Gem., Zucker 3,7 pCt. 

8. Aug., 129fi 0,5 
23. 1800 ;2,5 

Den Winter hat |Patient bet strenger Fleischkost ziemlich gat zngebracht, or 
konnte seinem Dienste obliegen, abet ether grGsseren kGrperfichen hnstrengung 
war er nicht gewachsen. Bet seiner Ankunft in Carlsbad ira Jahre 1862 fand ich 
ihn bedeutend abgemagert, den 6esichtsausdruck eigenthiimlich ~ngstlieh, Ztmge 
sehr gerSthet und naeb alien Richtungen rissig, er klagt iiber Diirre im Munde. 

7. Mat, Harnmenge 4200 Gem., Zucker 5,4 pet. 
15. 2700 4,2 
20. 3024 4,0 
27. 2150 - 4,3 

Patient ffihlt sieh sehr matt, er kann mit Mfihe eine Treppe steigen, es tritt 
starke Diarrhoe ein, die Kur Wird unterbrochen. Es traten allm~ilig die Erschei- 
nungen eines aeuten Magen-Darmkatarrbs auf, wahrscheinlieb in Folge yon fiber- 
m~issigem Fleiscbgenusse, durcb welehen Patient, als schon der @petit  nachgelassen 
hatte, gegen die zunehmende Mattigkeit ankampfen wollte. Das Fieber ist heftig, 
qualvoller Durst, grosse ErschSpfnng, rasche Abmagerung. Diiit und Sauren bessern 
den Zustand, ]eicbte Gemfise werden bald vertragen. 

18. Juni, Zuckergehalt 6 pCt. 
Na@dem Patient sieh einigermaassen erholt hatte, sehickte ieh ibn auFs Land, 

spliter sallte Elster gebraucht werden. 
lm Winter erfolgte der Tod. Weitere Details habe ich nicht erfahren. 

29. 

Hr. B--y ,  Kaufmann, 56 Jahre ait, leidet schon seit 3 Jahren an Diabetes, 
er war frfiher immer sehr gesund, er glaubt, seine l~,rankh~t datire aus der Zeit, 
da er dureb ein sebr schmerzliches Familiendrama in hot~em Grade ersch0ttert 
wurde, er war ~r in Carisbad und hat sich naeh jeder Kur wohier geffihIt, 
Fleiscbdi~it hat er hie streng beobachtet. 

St. pr. 21. Mat 1862. Der zart gebaute Mann sieht noch sehr frisch and 
elastisch aus, er ist ranger, abet die Muskalatur noch kr~ftig, auch f0hh Patient 
sich nicbt sehr matt,  Brast- and Baut:horgane normal, ein sebr h~iufiges Harnbe- 
diirfniss ist das liistigste Symptom. 

Harnmenge in 12 Stunden 1780 Gem., Zueker 6,3pGt. 
Icb verordne strenge Fleischdi~it, bin aber nicht iiberzengt, dass Patient, der 

ziemlich leichtfertig ist, diesel:be aueh einh';ilt. 
28. Mat, 24stiindige Harnmenge 2710 Com., Zucker 3,7 pet. 
15. Juni, 1575 0 
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30. 

Hr. R--oh,  Znckerfabrikant aus Ungarn~ 36 Jahr~ alt, hat im lahre t853 
lunge Zeit an lntermittens gelitten, mehrere Familienungliicksffille veranlassten einen 
sehr deprimirten Gemfithszustand, weleher fiber ein .lahr dauerte. Naehdem das 
frfihere moralische 6leiehgewieht wieder hergestellt war, traten allm~ilig die Erschei- 
nuugen des Diabetes auf, Durst, hiiufiges Harnbedfirfniss. hbmagerung yon 180 auf 
144 Pfund innerhalb einiger Monate. Die ttarnmenge betrug in 24 Stunden 5 - -  
6000 Ecru. I)urch Regelnng der l)i~it, ~orwaltende Fleisehnahrung sank diese Menge 
auf 2000 Ecru. mit 4 pet. Zucker; 

Sl. pr. Juni 1558. Patient madat in seiner Erscheinung durchaus nicht den 
Eindruck eines I)iabetikers, er ist sehr wottt genlihrt, f e t t l e i b i g ,  das Gesieht 
gut gefiirht. 13urst m~ssig, die Haut transpirirt, die geschlechtliche Potenz hat 
nicht gelitten. Zuckermenge naeh Angabe des Herrn GSt t l ,  hpotheker in Cads- 
bad, 5 pCt. 

Im lahre 18fii kommt Patient wieder nach Carlsbad, er ist noeb eben so 
wohl genahrt, hat sieb in den letzten labren sehr wohl gefShlt, durch mehr als 
zwei .lahre hat naeh seiner hngabe tier oft untersuehte Harn keine Spur yon Zueker 
enthalten~ im Winter 1860--18f i l  traten zuerst wieder reichliche Zuekermengen 
auf, die abet zeitweilig wieder verschwanden. 

14. Juni, 12stSndige Itarnrnenge t600 Gem., Zueker 3,5 pCt. 
Sehon am 23. Mai ist der Zuckergehalt 0 und dieser Zustand h~ilt his zum 

Ende der Kur an. 

31. 

Hr. B- - t ,  Sehullehrer aus Rheinpreussen, 30 Jahre alt, weiss sieh keiner 
Krankheit zu erinnern, hat stets in den kiimmerliehsten Verh~iltnissen gelebt. Sein 
jetziges Leiden datirt er yore October 1860, es schritt, da Patient keine reiehe 
Fleiscbnahrung geniessen konnte, sehr rasch vorwarts. 

St. pr. 26. Juni 1861. Patient bietet das Bild des hoehgradigsten Diabetes, 
er ist his zum Skelett abgemagert, ist im hiichsten Grade erschSpft, kann mit 
M~ihe eine Treppe steigen, lteisshunger, brennender Durst, Zunge roth, rissig, 
Leber liormal, Lunge nieht affieirt. 

+ 
Nachtbarn 2~250 gem., Zucker 8pf: t . ,  U 1,3pCt. 

5. Juli, 2~stfindige ltarnmenge 3750 Ecru., Zueker 7,5 pCt. 
12. - 3750 8 
25. - 5200 8,4 - 

Die Krafte des ltranken nehmen t/iglich ab, es tritt auch keine symptomatische 
Besserung ein. 

32. 

Hr. S e h - b  aus Weimar, Landwirth, 50 Jahre alt, war frSher immer gesund. 
Seit dem lahre 1854~ nacbdem er eine Reise in Holland gemacht butte, litt er 
an zeitweise auftretendem iutermittirenden Fieber. Es kamen meist 2 - - 3  hnfiille 
in aufeinanderfolgenden Ni~ehten, gewShnlich gegen 12 Uhr Naehts, begannen mit 
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Sehiitte|frost, darauf Hitze und Schweiss. Diese hnfalle wiederholten sich in Zwi- 
schenrtiumen yon einigen Wochen durch zwei Jahre. Seit jener Zeit ist ein gu- 
stand yon Mattigkeit zurlickgeblieben. Im Winter 1859 traten in der Gegend des 
Epigaslriums~ in welcher Patient schon friiher wiederho]t ein Geffihl yon Druck 
empfunden hatte, heftige Sehmerzen auf, die das hthmen beeinir/ichtigten und nut 
auf Anwendung yon Catap]asmen und Jodtinctur schwanden. Eta Jahr spliter soil 
wieder ein vehementer Sehmerzanfail aufgetreten seth, zu dessen Beki~mpfung 6rt- 
liche Blutentziehung angewendet wurde. Das Gefiihl yon Druck bestand fort. Ende 
des Jahres 1860 traten die Erseheinungen des Diabetes, Burst, starke Harnsecre- 
tion, l~langel an Hauttranspiration, mehr in den Vordergrund. Die Harnsecretion 
soil zuwei[en 9 Maass in 24 Stunden betragen~ vie[ Zucker und Eiweiss enthalten 
haben. Es war in den letzten Jahren Neigung zu Oiarrhoe vorhanden, die Stfih|e 
sind wenig gallig gef~irht~ zeitweilig ist 0edem der F/isse vorhanden. 

St. pr. 18. Juli 1862. Der Kranke ist noch ziemlicll gut gen~ihrt, doch gibt 
er an, dass die Muskulatur gegen fr/iher sehr gesehwunden ist. Die Haut sehr 
sprbde. Brustorgane normal. Die Leber ragt eine Handhreit nnter dem Bippen- 
rande und unter dem Proc. ensiform, his nahezu an den 5~abel hervor, sie ist 
glatt aber hart auzufiihlen, der Leberrand seharf, die Leber gegen Druek nieht 
empfindlich. Die Milz ist nicht vergr/issert. Ascites nicht vorhanden, leichtes 
Oedem der unteren Extremitfiten. Durst betr/ichtlieh. Appetit miissig. 

flarnmenge in 24 Stunden 3600 Ecru., Zaeker 4,5 pet., Spuren yon Eiweiss. 
Nach kurzer Zeit hegann Patient sich kr~ftiger zu f(ihlen, Burst und Harn- 

bed/irfniss wurden miissiger. 
26. August, Harnmenge 2400 Ecru., Zucker 3 pCt., Eiweiss unver/indert. 
Das Lebervolumen war nicht kleiner geworden. 

33. 

Hr. M--o~ Kaufmann aus Odessa~ 38 Jahre alt~ erinnert sich keiner ernsten 
Krankheit, hat sehr viel in venere exeedirt und viele Gonorrhoeen gehabt: Seit 
Jahren hat er ein Gef/ihl yon Schwere im Rreutze,' Mattigkeit in den Beinen, in 
denselben h~iufig ein Gef/ihl yon Ameisenlanfen. Im Winter 1861 war diese Mattig- 
keit auffallender. Durst and h/iufiges Harnbediirfniss. Der yon Prof. S c h n e i d e  r 
in Wien im Jahre 1861 untersuchte Ham enth~lt 2�89 pCt. Zneker, etwas Eiweiss, 
Eiter, Schleimkbrperchen nnd Epithelialzellen. 

St. pr. 9. Mat 1862. Der zart gebaute Patient ist ziemlieh mager, die Mus- 
kulatur welch, das Scrotum schlaff, keine Empfindliehkeit ]tings tier Wirbels/iule. 
Lunge und Leher normal. Der Gang ist sicher~ aber naeh m~issiger Bewegung 
tritt Ermfifidung ein. Die Potenz ist sehr gesu.nken. 

Harnmenge in 24 Stunden 2600 Com., Zucker 1,5 pCt. 
Patient hat in den letzten Woehen meist Fleisch gegessen. Naeh 8tiigigem 

Kurgelarauehe ist mittelst Sin. kein Zueker naebzuweisen, mittelst F e h l i n g ' s  
KupferlGsung deutliehe Zuckerreaction w~hrend des ganzen Kurverlaufes. 

Patient ging zur Naehkur nach Wildbad~ den Winter braehte er in Paris zn, 
exeedirte wieder in verier% es begann eine hedeutende Erapfindlichkeit in tier reeh- 
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ten Lumbargegend, die sigh zu Schmerz steigerte und den Patienten durch viele 
Wochen ans Belt fesselie. I)cr Urin war die gauze Zeit hindureh sehr tdibe, 
enthielt nach R a y e r ' s  Mittheilung viel Eiter nod our Spuren yon Zucker. 

Bei seiner hnkunft in Carlsbad im Mai 1863 enthiclt der ltarn nut Spuren you 
Zucker, das spec. Gewicht war 1810, Eiweiss und sehr viele Eiterkgrperehen. Die 
rechte Lnmbargegend war noch gegen Bruck sehr empfindlich. In Folge fortge- 
setzter Bader besserte sich dieser Zustand, ohne aber vollstandig zu verschwinden. 
l}ie Erscheinungen des Diabeles waren ganz in den Hintergrund getreten. 

~lad. L - - a ,  rio ,lahre si t ,  hal seit vielen ,lahren an gieht gelitien, die sich 
in regelm~ssigeu Podagraanf/il~en manifestirte. Seit etwa '10 Jahren ist aueh eiae 
f i b e r m a s s i g  g r o s s e  F e t t b i l d n n g  aufgetreten. Patientiu hat wegen dieser, wie 
wegen ihrer Gieht, schon sehr oft die Kur in Carlsbad gebraucht. [m lahre 18fil 
bemerkte Patientin, dass sie etwas magerer wurde, Mattigkeitsgefiihl, Durst, sehr 
hltufiges Harnbediirfniss waren die l/istigsten Symptome. Die durch 6eheimr. 
Fr e r i ch  s x, orgenommene Harnuntersuchung wies deuflich Zucker nach. 

St. pr. ifi. Mai 18fi~. Patientin ist noch sehr fettleibig, in den Bauchdecken 
siud zahlreichc Fettgeschw(ilste, Leber night durchzuffihlcn, Lunge normal, Burst 
m~issig, hiiufiges Harnhed(trfuiss. 

24st/indige I-larnmengc 2~00 Com., Zucker I pet. 
0er Zuckergehalt miudert sigh w~ihrcnd des Kurgcbrauches rasch und ist nach 

zwei Wochcn vo/lkommen verschwunden. In der 3ten Woche erfolgt ein heftiger, 
sehr schmerzhafter 6ichtanfall in der reehten grossen Zehe. Die llarnuntersuchung 
weist wieder einen sehr deutiichen Zuckergchalt nach, trotzdem das Mineraiwasser, 
wenn auch in geringerer Menge, wi~hrend des Gichtanfalles getruuken wurde. Sp~.ter 
verschwindet der Zucker abermals und trill uaeh einer 6em~thserregung durch den 
Unfa[i, der einem Freunde begegnete vcranlasst, wieder auf, um naeh einigen 
Tagen wieder zu verschwinden. 

35. 

Hr. R - r ,  Kanfmann aus Wien, 62 Jahre alt, sehr nervYs, hat in venere sehr 
excedirt, klagt seit einigen Jahren/iber grosse Mattigkeit, tiber lancinircnde Schmer- 
zen in der Kreuzbeingegeud, die sigh liiogs des Mittelfleisches dutch alas (;lied 
fortsetzen. Im letzten Jahre trat hiiufiges ltarnbed(irfniss auf, welches sieh auch 
in der Yacht oft einstellte und dadurch den Schlaf st/irte, die itarnmenge war 
uie sehr bedcutend. 

St. pr. 14. ]uni '1861. Patient ist ouch zieml~ch gut gen~ihrt, der Gesichts- 
ausdruck ~ingstlieh, die Stimmung sehr deprimirt, Patient klagt sigh an, class er 
durch seine Exeesse seine Gesundheit uutergrahen hahe. Die Hauptklage des Pa- 
tienten ist die rasche Erm(iduug nach k~rperlicher Anstre.agung und die oben er- 
w~hnten Schmerzen, die Patient wie Nadelstiche sowohl in Bezug auf Empfindung 
als auf Dauer sehiidcrt. Appetit bedeutend. Yeigun 6 zu Stuhlverstopfung. Harn- 
menge miissig, Zucker in reichlichen Spuren, quantitativ night zu hestimmen. 
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Wiihrend des Kurverlaufes ffihlt Patient sich kr~iftiger, das Harnbediirfniss wirtt 
seltener, der  Stuhlgang regeJt sieb, die ,,Stiche" treten seltener auf. Patient hat 
in drei auf einander folgenden Jahren die liar gebraucbt, der liraftezustand ist 
entschieden gebessert, die Stimmung eine viel bessere, es ist stets eine sehr 
schwacbe Zuckerreaction vorhanden. 

36. 

Mrs. M--e bUS England, fi5 Jahre air, war stets r~stig~ l~at in wenigen Jahren 
dutch den plStzliehen Tod ihres Gatten und mehrerer ltJnder ungew6bnlieh 
sch~veren linmmer eriebt.- Seit drei Jabren bemerkte sie ein auffallendes Mattig- 
keitsgefah~, dzs siell immer steigerte, dazu hef~iger Durst und h~afi~e copiSse Harn- 
ausscheidung. Seit einem Jattre geselite slch za ilJrem Leiden ein qu':ilender t-lusten, 
der die Nachte noch unruhiger machte and die Patientin noeh mehr herunterbraehte. 

St. pr. 28. August 15fi2. Patientin ist zart, blass, ziemlieh ranger, Leber 
normal, rechte Lunge gesund, links vorn wie riickw~rts ged~mpfte Percussion, 
nnbestimmtes Athmen und feinblasiges Rasseln, die Patientin buster fiet, zumal 
Nacbts. Durst betr/ichtlich, flarnsecretion h/iu/ig, die N~ichte schlaflos wegen 
Trockenheit ira Munde und wegen Busten. Der Kraftezustand sehr herabsekommen. 
s gering. 

Zuckergehalt des Itarns 5,8 pCt. 
Naeh wenigen Tagen eines vorsichtigen Kurgebrauehes bessern sich alle Er- 

�9 seheinungen, die Niiehte werden ruhiger, Patientin ffihlt sieh kr~iftiger. 
13. September, Zuckergehalt 1,4 pet. 
26. 0,5 

Es wird gemischte Kost genossen, da Patientin for Fleischkost am wenigstea 
Appetit hat. Der lirw hat sieh wesentlicb gebessert, so dass die fr/iher 
sehr niedergedriiekte Patientin sehr hoffnungsvoll abreist. 

~egen meinen Ruth bringt sie den Winter in Nizza zu, die Tuberkulose maebt 
Fortschritte. Bet ihrer Riiekknnft nacb Carlsbad im Juli 18{}3 ist sie in hohem 
~;rade herabgeknmmen, die reehte Lungenspitze gleiebfalls infiltrirt. Bet Husten 
ist qualroll, dagegen sind die Symptame des Diabetes zur/ickgetreten, der Zucker- 
gehalt 0,8 pet. leh lasse nut geringe Mengen Schlossbrunn trinken, urn den itusten 
etwas zu mildern, und schieke Patientin, als sie sieh etwas gekr~iftigt fiihlt, zur 
Molkenkur nach Badenweiler. 

37. 

Hr. P - - t ,  Fabrikant bUS Saehsen, 44 Jahre aft, frfiher immer gesund, bat 
nnr an hartn~ekiger Stuhlverstopfnng gelitten. Oas jetzige Leiden bezeichnet Pa- 
tient als Forge schwerer Sorgen. Im Jahre 18ill sei zuerst ein Gef/ihl yon Mat- 
tigkeit aufgetreten und darauf hubert sieh die anderen Erseheinungen des Diabetes 
manifestirt. Die Krankheit wurde erst im Mat f8fi2 yon Geheimr. W a l t e r  er- 
kannt. Die liost war fr~ber nicht berfieksichtigt worden, ira Gegentheil butte 
Patient vie/ Am~,laeea genossen, rid Bier getrunken. 

St. pr. Der liSrper noch wohlgen~hrt, Brustorgane normal, der linke Leber- 
Archly f. pathoL Anat. Bd. XXX. lift. 1 u. 2. 6 
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lappen ragt 2 Zoll unter dera Rippenrande hervor. Patieut klagt vor Mlera dar- 
iiber, dass er leicbt erm(ide. Appetit gut, ohne Helssbunger zu sein. Durst ra~issig. 

31. Mai |862 |~stfindige Harnmenge 3510 Com., Zucker 8 pCt. 

10. Juni - 1710 3,6 

7. Juli 1080 t,5 
Patient f(ihlt sieh vollknmmen wahl und kr~ftig. Wiihrend des Winters war 

Patient im S1antle sieh einer anstrengenden Thiitigkeit zu widraen, erst gegen das 
Fr(ildahr trat alas Gefiihl van Mattigkeit wieder auf. An Fleisehkost hat sieb Pa- 
tient nieht gebalten und viel Bier getrunken. Bei seiner hnkunft in Carlsbad 
am 9. Juli i8fi3 enthielt der Nachtharn des Patienten wieder 8,2 pCt. Zucker, doch 
war die Meade nach hngabe des Patienten eine geringe. Schon nach 8 Tagen war 
tier Zuekergehalt auf 1,2pCt. gesuuken und sehwankte die fibrige Zeit zwischen 
1 - - 2  pet. 

38. 

Hr. B- - s ,  Kaufmann aus Wien, 50 Jahre air, sehr nervSs, hat soast h•ufig 
an Migr/ine gelitten, er butte in den letzten I0 Jahren harte Sehicksalsschlage er- 
fahren, hat fiberdiess in venere exeedirt. In den letzten Jahren f~hlte er sich 
auffallend matt, ]eder grSsseren Anstrengung unfiihig, lt~iufig R~ickenschmerz, eine 
Scbwere in den unteren Extremitaten und 5fter die Empfindung van Araeisenlaufen. 
In den 2 letzten Jahren war zu diesen Erscheinungen Troekenheit im Muade und 
6[teres Harnbeddrfniss hinzugekoramen. Die schon damais vorgenoramene Harnunter- 
suchung wies Zueker naeh. Patient hat seitdera reiehlich Fleisehnahrung genossen, 
f{ihlte sieh aber durch dieselbe nieht gekr~ftigt. 

St. pr. 6. Mai 1867. Der Patient ist noeh ziemlich gut gen/ihrt, in hobera 
Grade reizbar, klagt fiber alierlei neuralgisehe Schmerzen, in den Sehultern, im 
Riicken, in den [ntereostair~umen. Brust- und Bauehorgane normal, die Wirbet- 
sfiule gegen Oruck unempfindlieh, tier Gang sicher, aher naeh geringer kSrperlicher 
hnstrengung tritt Ermfidung ein. Durst mltssig. Harnmenge gering, aber alas Be- 
d~rfniss zum Harnen h/lurid. Der Ham enth/ilt deutliche Spuren yon Zucker, die 
aber quantitativ nieht zu bestimraen sind. 

Patient ffihlt sich dutch den Kurgebr-aueh wesentlieh gekr~iftigt, kann naeh 
kurzer Zeit grosse Spazierg~inge raaehen. Oer Zueker ist nach 2 Wochen ganz 
aus dem Itarn versehwunden - -  van Zeit zu Zeit erscheinen wieder sehwaehe Spuren. 

39. 

Mad. L- -u  aus Berlin, 52 J'ahre alt, sehr fettleibig, war rait husnatlme h~iu- 
tiger tteraicranie stets gesund. Irn Februar 1863 wurde sie van einer Grippe he- 
fallen, die nicht hoehgradig war, kurz darau[ f/ihlte sie sich sehr matt, sie klagte 
fiber heftigen Durst, die Harnsecretion war copiSs, die sogleich vorgenoramene 
Analyse ergab ~ - -5  pet. Zucker. 

St. pr. 14. Mai 1863. Patientin ist wohlgen/ihrt, ziemlieh fettleibig, in hohera 
Grade nervSs und iingstlieh. Leber dutch die fetten Bauebdeeken nicht durehzu- 
fiihlen. Lunge normal. Appetit m~.ssig, die vorziiglichsten Klagen tier Patientin 
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l~.ilden die Trockenheit im Munde, das Geffihl von Abgesehlagenheit und ein sehr 
stiger Pruritus pudendorum. 

Harnmenge in 24 Stunden 1720 Cam., Zueker 6,5 pCt. 
leh verordne vorwaltende Fleisehkost, die Erseheinungen bessern sieh rasch. 

20. Mai, Harnmenge 1680 Ccm., Zueker 2pEt. 
4. Jani, 1400 - 0 

40. 

fir. P - -m aus Holland, 39 Jahre a[t, war bis zum Februar dieses Jahres 

~ esund. Mit einem Male begann das jetzige Leiden ohne irgend eine dam Patienten 
bekanute Veranlassung mit heftigem Durst, mit iiberm/issiger Harnausscheidung und 
vascher Abmageroug. Das Leiden wurde nicht erkannt, und Patient heirathete im 

~ ai, wenige Wochen sp~iter war er vo]lkommen impotent. 
St. pr. 10. Juli 1863. Der zart gebaute Patient ist in hohem Grade abge- 

thagert, die Muskulatur sehlaff, die Haut trocken, sprfde. Leber und Lunge nor- 
mal. Die Linsen beider Augen eataractSs getrfibt, Patient gibt an, die Gegen- 
tande in den letzten Woehen wie dureh einen Nebel zu sehen. Heisshunger, 
artuackige Stuhlverstopfung, die Zunge roth, rissig. Harubedfirfniss sehr hiiufig 

rind dadureh die Nachtruhe gestSrt. , 
Harnmenge in 24 Stnnden 6500 Ccm., Zucker 7 pCt. 

29. Juli - 4550 7,5 
15. August, - 2920 7,7 
20. - 3250 7,7 

Das Allgemeinbefinden des Kranken ist wesentlieh gebessert, sehon naeh we- 
nigen Tagen war der Durst geringer, der Sehlaf ruhiger, die Krafte nehmen an- 
taaltend zu, and Patient ist ira Stande,, grosse Spazierg~nge zu machen. Am inter- 
~essantesten ist, dass sehon naeh 8- -10  Tagen das Sehen besser wird, der Nebel, 
fiber welehen Patient klagte, zerstreut sieh, und die Untersuchung der Augen weist 
naeh, class die Triibung der Linsen allm~ilig sehwindet, bei seiner Abreise s a h e r  
iganz klar und war nur am reehten Auge eine sehwaehe Trfibung tier Linse wahr- 
tlehmbar. 

41. 

Hr. K--g ,  ein Knabe yon 16 Jahren, war friiher immer vollkommen gesund, 
jund es sollen bei demselben vat ungefiihr zwei Monaten plStzlieh die Symptome 
!des Diabetes aufgetreten sein. Als Ursaehe wird eine Erkaltung angegeben. 
i St. pr. 9. August 1863. Der junge Mann ist zart gebaut, schlank, blass, 
abet nieht auffallend mager, die Muskulatur ziemlieh fest, Brust- und Unterleibs- 
organe norma. Durst gross, Zunge gerfthet, Appetit sehr stark. 

9. August, 24stiindigo -H~rnmenge 2880 Ccm., Zueker 9 pCt. 
19. - 3360 - 3,7 - 
31. 1980 - 5,7 - 
11. Septbr., 1760 - 2 Z 

Das Gesammtbefinden and der KrMtezustand so gebessert, dass Patient sieh 
vollkommen gesund erkliirt. 

6* 
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4?. 
Hr. M--y, Zuckerb/icker, 37 Jahre alt, war fr/iber immer gesund, erkrankle 

im September 1862 an Diabetes, tier bald sear hoebgradig wurde, hls Ursaele 
gibt Patient schwere Familiensorgen an. Zncker hat Patient hie mit Vorliebe gq!- 

i 

nossen. Der behandelnde hrzt,  Dr. K u n n e ,  verordnete bald animalische Kos:, 
/ 

die dem Fortscbreiten des Uebels nicht Einhalt zu tlmn vermochte. Unter den 
verschicdenen Mitteln hubert sich die auf BefSrderung der ttauttranspiration gerict 
teten bacc. Juniperi am schlechtesten bewiihrt, das Gewicht des KSrpers sank b 
deren knwendung rascher ais friiher. Der Harn soil wiederholt Spuren yon Eiweis~ 
nebst Zucker enthalten hahen. 

St. pr. 7. Juli i863. Patient ist in hohem Grade abgemagert, blass, de~ 
Gesichtsausdruck /~ngstlieh, Leber und Lnngen normal. Haut trocken, ScrotuO 

Fusse. schlaff, die Potenz erloschen~ ein leichtes Oedem urn die linSchel beider " i 
Die Hauptklage des Patienten ist alas Gef/ihl der Miidigkeit, schmerzhaftes Ziehe~ 
in den Gliedern, zumal in den unteren Extremiffi/en. Troekenheit im Munde. HarriS. 
secretion nicht iiberm~issig. KSrpergewicht 105 Zollpfund. 

'12stiindiger Nachtharn 1800 Ecru., gucker 9,SpCt. 
Die Besserung wfihrend des Kurverlaufes nut eine geringe. Die Trockenhei~ 

im Munde wesentlich geringer. 
�9 26. Juli, |~stiindiger Ham |650 Ccm.: Zucker 8,8 pet. 

9. August, - ca. 1800 8,2 
Das K/irpergewicht am letzten Kurtage 105 Zollpfd. wie beim Beginn der Kur. 

43. 
Hr. L--y,  Kaufmann aus England, 52 Jahre nit, hat in friiheren Jahren h/iufi~ 

an Gieht gelitten, vor 10 Jahren erfolgte ein sear heftiger hnfall von Podagra I 
sonst waren es meist leiehte Gelenkschmerzen ohne entziindlichen Charakter. Yo~ 
drei Jahren litt Patient hiiufig an Furunkel, etwas sp/iter empfand er hfiufige! 

/ 

Iiarnbedfirfniss. Vor einem Jahre verlor er eine erwachsene Tochter, und aeir~ 
Sohn erkrankte an Diabetes. Er datirt yon jener Zeit das huftreten seiner diabe4 
tisehen Erscheinungen, die hie sear heftig waren, da dieselben sogteich erkann~ 
und Patient auf F]eischdiiit gesetzt wurde, i 

St. pr. 18. Mat 1863. Patient ist noch ziemlich gut gen~hrt, die Bauchdecken 
ziemlich fettreich~ doch soll das Fett nach hussage des Kranken sehr abgenommen 
hubert. Lunge und Leber normal~ Appetit m/issig, hartnfickige Stuhlverstopfung, 
Durst und Harnausscheiduug gering, das lfistigste Symptom, iiber welches Patient 
klagt, ist die Trockenheit im l~Iunde und die Empfiudung eines unangenehmen Ge- 
sehmackes, welche zumal beim Erwachen am st~rksten ist. 
|2stiiudiger Naehtharn 600 Ccm, Zucker 6 pCt., harnsaure Salze iu grosset Menge. 

28. Mat, gucker mit Sin. 0, eine sear schwache Reduction dutch KupferlSsung. 

44. ! 
Baron K--m~ 22 Jahre nit, Reiterofficier~ hat gesehlechtlich hie excedirt, h a t  

aber dutch lunge geit reichlich Spirituosa genossen, zumal in den Garnisonen 
Galiziens viel Schnaps -getrunken. Im Juli v. J. wurde er durch-ein aussergewShn- 
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ich tragisches Ereigniss in hohem Grade und pl6tzlich afficirt, seit jener Zeit war 
eine fr/ihere heitere Stimmung .ge~indert, im Herbste begann er viol zu trinken 
nd viol Harn zu lassen, er magerte raseh ab and seine l{rfifte nahmen sehr ab. 
~as Uebel wurde nicht erkannt, er wurde schleeht behandelt mit Purgirmitteln und 
ahrungseatziehung. Prof. O p p o l z e r ,  den er in Wien eonsultirte, verordnete 
3gleich strenge Fieisehkost und in Folge dessen haben die qu/ilenden Symptome, 
ars t  und Po]yurie, wesenflich naehgelassen. 

St. pr. 15. Mat 1863. K/irper gross, zum S kelett abgemagert, die Haut 
"anspirirt. Lunge und Leber normal. Mund d/irr, gunge roth. Heisshunger, 
r/iftezustand sehr darnieder liegend. Patient steigt mit Anstrengung eine Treppe. 
otenz erloschen, doeh hatte Patient gerade ~v/ihrend der Naeht nach seiner An- 
unft eine Pollution. Harnmenge in 24 Stunden 1400 Com., Zucker 4,4 pCt., 

4,3 pCt. K6rpergewicht 115. Da Patient die vorgesehriebene Fleischdi/it gewis- 
nhaft heobachtete, auch die t~iglieh eingenommenen Speisemengen nahezu gleich 
~ren, ]3estimmte ich wieder an einigen Tagen die ausgeschiedene Harnstoffmenge. 

fie nachstehende Tabelle erh/ilt die Resu[tate der Analysen. 
Datum Harnmenge Harnstoff Zucker 

pet. p . d .  pet. p . d .  
15. Mat 1400 4,3 60,2 4,4 60,16 
23. - 4080 2,8 114,24 1,5 61,20 
24. - 3570 2,3 82,11 2,0 71,40 
25. - 3230 2,5 80175 1,5 48,45 
26. - 3400 2,45 83,30 1,3 44,20 
27. - 37.t0 2,35 87,89 !,3 48,62 
16. Juai 3740 2,50 93,50 !,5 56,10 
17. - 3910 2,30 89,93 1,3 50,83 
18. - 4420 2,10 92,80 1,5 fifi~30 

KGrpergewicht i 15 Pfd. 

KSrpergewicht 1 | 7 Pfd. 

Das Befinden des Kranken hat sieh wesentlich gebessert, sein Kr/iftezustand 
bat sich gehoben, ieh sehiekte ihn zur Naehkur naeh Gastein. Nach einer mir 

I on dart zugekommenen Mittheflung so]l die Zuckermenge sehr verringert gew~sen 
ein, and. das Allgemeinbefinden war so  weit gebessert, dass er ira Stande war, 

seinen Dienst wieder aufzunehmen. Im Frfihjahre ist Patient in einem kleinen 
Stfidtchen in Ungarn, wo er in Garnison war, gestorben. 

45. 
Hr. v. D - - n ,  ein hervorragender Arzt und Naturforscher, entdeekte dureh 

eine z@illige Untersuehung seines Harnes im Jahre 1858, dass derselbe Zucker 
enthalte. Bet fortgesetzter Beobachtung land er, dass die Zuckerausscheidung nur 
bet Genuss yon Amylaceen auftrete, dass dagegen bet aussehliesslicher Fleisehkost 
der Harn vollst/indig zuckerfrei set. 

St. pr. Im Juli 1863 kam Hr. v. D--n  nach Carlsbad. Er ist zart gebaut, 
nieht sehr kraftig, leicht erregbar, abet nach seiner Aussage ist seine Gesundheit 

!seit der Zeit, als er zuerst Zucker ira Ham entdeckte, nicht wesentlich afficirt. 
]Der @petit  ist massig, hartn/ickige stuhlverstopfung und ein Geffihl yon Trocken- 
heit im Munde sind die wesentlichsten Klagen des Patienten. 
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Hr. v. D--n hat selbst w/ihrend des Kurgebrauches t~igllch seinen Harn an~- 
]ysirt und war so freundlich, mir die folgenden Notizen mitzutheilen. Bei sein~r 
Ankunft enthielt der Harn ~,5 pCt. Zucker~ nach den ersten Tagen der Kur wur~e 
dieselbe wfihrend ~ Tage dutch den Sterbefall eines nahen Verwandten unterbroche~p. 
Nach Wiederaufnahme der Kur fiihlte Patient in den ersten i0 Tagen wenig Bess~- 
rung~ die habituelle Obstipation war sogar verschlimmert ~. Nach dieser Zeit trot 
a]lmiilig Besserung ein, der Zucker minderte sich, bald verschwand er ganz, u~d 
nur wean f ibermi iss ige  Mengen von Amylaceen genossen wurden, enthielt d~r 
Harn quantitativ nicht zu bestimmende Spuren yon Zucker. Im Beginne der Kt~r 
war der w/ihrend der Tagesstunden nach dem Mineralwassergebraueh und bis sp~t 
Abends gelassene Harn aikalisch oder neutral, im weiteren Kurverlauf waren n~r 
die ersten Harnportionen alkalisch~ die sp~ter ge]assenen waren sauer. Die Hart~- 
quantit~it betrug bei Einfuhr yon 1800 Cem. l~iineralwasser 2400--2500 Ccm. tfiglicl~. 

/ 
Wenn wit diese und die frtiher mitgetheilten Fiille zusammeni- 

fassen, gelangen wir zu nachstehenden Folgerungen: 
1. Die F~ille sind in Bezug auf Intensit~it und Bedeutung we~ 

sentlich versehieden. Doeh scheint mir die friiher auch yon mi~: 
1 

adoptirte Eintheilung in idiopatisehen und s~'mptomatischen Diabete~ 
unberechti8t. Was wir als Diabetes bezeichnen, ist eben nur ei[' 
Symptomeneomptex, der' sieh als Ausdruek eines gestiirten Stoff. 
wechsels manifestirt. Das Grundleiden, welches diesen anomalel 
Stoffumsatz veranlasst, ist uns selbst bis auf das Organ, in wel. 
chem es seinen Sitz hat, unbekannt. Wir sehen nur, dass in vie. 
len F~illen die Erscheinungen des Diabetes als solehe mehr ode1 
minder acut in den Vordergrund treten und jedes andere Organ. 
leiden verdecken, wUhrend in anderen Fiillen diese Erscheinunget 
alhn~ilig ira Gefolge anderer St~rungen, insbesondere solcher, di( 
die Centralnervenorgane treffen, auftreten. Unzweifelhaft gibt e~ 
Krankheitsformen und deren Zahl wird bei genauen Harnanalysen! 
naeh dieser Riehtung sieh noeh vermehren, wo w~ihrend des Krank- 
heitsverlaufes Spuren von Zucker im tIarn erseheinen, aber so wie 
die Zuckerausscheidung eine constante und nur einigermaassen 
bemerkenswerthe win'd, mtissen wir dieselbe vom praktiseh-~irzt- 
lichen Standpunkte als selbst~indige Krankheit auffassen, da die 
Erfahrung zeigt (ich erw~hne nur die F~ille 16, 35, 38),  class 
auch jene verh~iltnissm~issig geringe Zuckerausscheidung, welehe 
anseheinend nur im Gefolge anderer Leiden auftritt, sehr bald we- 
sentliehe Ern~ihrungsst0rungen hervorzurufen im Stande ist. In 
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Bezug auf Intensit~it der Erkrankung sehen wir unter Unseren Ftil- 

len die verschiedensten Abstufungen, der wichtigste G~adunterschied 
wird dutch alas Verhiiltniss tier Zuckerausseheidung zur eingenom- 
menen Nabrung bezeiehnet, die sehwerste Form des Diabetes ist 
jene, bei welcher die Zuckerausseheidung selbst bei aussehliess- 
lieher Fleisehkost stattfindet, dagegen ist jene Form, bei welcher 
die Zuekerbildung nut auf Kosten t ier  eingefiihrten Amylaceen 
stattfindet und bei Ausscbluss yon amylumhaltiger Nahrung ver- 
sehwindet in Bezug auf die Ern~hrungsst~rungen yon geringerer 
lntensitiit und gestattet datum aueh eine gtinstigere Prognose. 

2. Nur in den seltensten F~llen liisst sich der Diabetes auf 
bestimmte Ursacben zurtickftihren. Niederdri~ckende Gemtithsaffecte 

seheinen aber mit grosser Wahrseheinliehkeit h~ufig die veran- 
lassende Ursache des Leidens zu sein. Unter meinen Fiillen tref- 
fen 5 auf solehe Individuen, deren Gesehwister an Diabetes er- 
krankt sind. In einem Falle (43) litt der Sohn des Patienten an 
Diabetes. Bemerkenswerth seheint es mir, dass bei einer verh~It' 
nissmlissig grossen Zahl yon Diabetikern fr~iher tiberm~ssige Fett- 
bildung vorhanden war, mehrere dieser Kranken, wie 7, 16, 34, 
waren wegen dieses Leidens frtiher in Carlsbad gewesen. Die 
beiden Ernithrungsanomalien laaben, wiewohl sie mit so verschie- 
denem Ausdrucke zur Erscheinung kommen, etwas Verwandtes; bei 

der Fettbildung werden die zum normalen Umsatze bestimmten 

Kohlenhydrate im Kiirper in Form yon Fett aufgespeiebert, beim 
Diabetes werden die umzusetzenden Kohlenhydrate in Gestalt yon 
Zueker fortgefiihrt. Die Andeutung fordert  zu Beobachtung naeh 
dieser Richtung aul: Unter 45 Fitllen sind 9 Frauen, 12 dieser 

Kranken sind Israeliten, es betriigt diess 26,6 pC/. tier Gesammt- 
zahl. Natiirlich kann diese Ziffer nicht maassgebend sein, da es 
bekannt ist, dass eine verhitltnissmlissig grosse Prozentzahl yon 
Israeliten Biider, und speeiell Carlsbad besueht, da aber unter den 
yon mir behandelten Patienten sieb im Mittel yon mehreren Jahren 
nur 10 pCt. Israeliten befinden, dtirfte das obige Verhiiltniss doeh 
auf alas biiufigere Vorkommen des Diabetes bei Juden hindeuten. 

3. Unter unseren Fiillen sind einige, die sich acut entwickelt 
haben, tier interessanteste naeh dieser Riehtung ist tier Fall (40), 
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bei welehem sieh im Laufe von 3 Monaten der hoehgradigste Dia- 
betes entwickelt hatte. Unter die schwersten FNIe z~ihlen jene, 
deren Geschwister an Diabetes erkrankt sind, wo also wabrschein- 
lich Heredit~it zu Grunde liegt, ferner solche Kranke, die in sehr 
kiimmerlichen Verh~iltnissen leben und bei denen der Ersalz durch 
Nahrung sehr beschr~inkt ist. Bei dee Beurtheilung der Zucker- 
ausscheidung muss, wie bereits friiher erw~ihnt, anf die Nahrung, 
die der Kranke geniesst, Riicksicht genommen werden. Eine ge- 
tinge Zuckerausscheidung bei ausschliesslicher Fleiscbkost zeigt 
einen hochgradigeren Diabetes an, als eine sehr reiche Zuekeraus- 

scheidung bei Genuss yon Am~laceen, die griisste Zuckerausschei- 
dung bei fast ausschliesslichem Fleischgenuss beobachtete ich im 
Falle 40, sie betrug fast 500 Grin. in 24 Stunden. Mit der grossen 
Zuckerausscheidung geht meist immer eine bedeutende Pol:/urie 
Hand in Hand, doch ist diese lRegel nicht allgemein und insbe- 
sondere ist die Proportion keine gleiehmiissige. So ist im Falle 11 
bei einer 10prozentigen Zuckerausscheidung die Harnmenge 3200 
und sie steigt auf 3450, wiihrend die Zuckerausseheidung auf 

5,5 pCt. sinkt, andererseits sehen wir zuweilen wie im Falle 21 

eine bedeutende Pol~iurie, 5600 Ccm. Harn, bei einer geringen 
Zuckerausscbeidung 0,8 pCt. In Bezug auf Harnstoffausseheidung 
muss die Zahl tier Untersuchungen noch l)edeutend vermehrt und 
unter den verschiedensten Verhiiltnissen angestellt werden, um zu 
bestimmten Sehliissen zu gelangen. Die Untersuchungsreihe im 

Falle 27 zeigt, dass zwisehen Harnstoff- und Zuckerausscheidung 
kein VerhNtniss besteht, erstere sinkt und steigt yon der gleich- 
mlissigen~ Abnahme der Zuckerausscheidung unbeeinflusst. 

Die Trockenheit im Munde ist fast das constanteste Symptom 
des Diabetes und sie ist aueh in jenen Fallen vorhanden, in welchen 
keine Pol~urie zugegen ist. Eigenthtimiich ist bei vielen Kranken 
das h l iuf ige  Harnbediirfniss, ohne dass es zur Ausscheidung 
grosser Harnquantitiiten kommt. Charakteristisch fiir viele Diabe- 
tiker ist das eigenthtimliche Aussehen der Zunge, sie ist diirr, 
roth und rissig. Albuminurie war unter meinen Fiillen selten 
vorbanden, nur im Falle 13 war dieselbe im letzten Lebensjahre 
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bedeutend und war combinirt mit allen anderen Zeichen yon 
Br igh t ' s eher  Krankheit, welcher Patient schliesslich erlegen ist. 

Cataraete hatte ich gleichfalls nut 2 Mal zu beobachten Ge- 
legenheit, wiewohl ich immer mein Augenmerk darauf richtete, in 
einem dieser F~ille bei dem acut aufgetretenen Diabetes No. 40 
verschwand die Linsentriibung zum grBssten Theile wieder wlih- 
rend des Kurgebrauehes. 

4. In Bezug auf den Kurgebrauch in Carlsbad babe ich zu 

bemerken, (lass in alien sehweren Filllen, die beiden Fii[le yon 

Tubereulose ausgenommen, die Kur sehr energisch gebraucht wurde, 
es wurde fast immer Trink- und Badekur combinirt, die Dauer tier 
Kur war in den meisten F~llen 5 - - 6  Wochen, zuweilen auch noch 
l~i/)ger, ich wende mejst die heissesten Quellen an und lasse 
6 - -8  Becher 2000--2500 Ccm. trinken. In keinem einzigen Falle 
sind in Folge der Kur Beschwerden irgend einer Art aufgetreten, 
im Gegentheile waren in allen Fiillen mit Ausnabme des Falles 
No. 31 Besserung tier Symptome, Geftlhl yon Besserbefinden und 
yon Kraftzunabme, eonstante Wirkungen des Kurgebrauches. Die 
Harnausseheidung vermindert sieh naeh kurzem Kurgebrauche und 
mit diesem auch der Durst, die Trockenheit im blunde. Die Harn- 

ausseheidung wird zumal w~hrend tier Nachtstunden geringer. 
Durch die Verminderuag der n~iehtliehen Diurese, sowie dureh die 
Besserung des die Patienien zumeist quiilenden Symptomes, der 
Diirre im Munde, wird auch der Seblaf ruhiger und erquickender, 
und dadurch m a g e s  veranlasst sein, dass die Patienten sich naeh 
kurzem Kurgebrauehe wohler und gekr~ftigt f(ihlen, aueh wenn 

das Grundleiden niebt wesentlieh gebessert ist. 
Aber nicht bloss eine symptomatiscbe Besserung wird dutch 

den Kurgebraueh bewirkt, die sorgfliltige quantitative Harnanalyse 
ergibt, dass das blineralwasser auf die Zuekerausscheidung redu- 
cirend wirkt. Unter den yon mir beobachteten Fiillen sind nut' 
zwei, bei welehen keine hbnahme der Zuekerausfuhr eingetreten 

war, in allen anderen F~illen war die Verminderung eine betriicht- 
liebe. Die rascheste Abnabme erfolgte wohl in den F~illen, wo 
die Zuekerausseheidung nut auf Kosten yon Amylaceis stattgefun- 
den hatte, aber ich tiberzet~gte mieb wiederholt, indem ieh ab- 
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sichtlich nach.liingerem Kurgebrauche wieder Amylacea gemessen 
liess, class nicht bloss der Weehsel dex Nahrung die Zuekeraus- 
fuhr besehrlinkt hatte. Lehrreich naeh dieser Richtung ist insbe- 
sondere tier Fall 45, der einen hervorragenden Arzt und Natur- 
forscher betrifft, der seinen Ham selbst tiiglich mehrere Male 

untersuehte. Die griissten Zuckermenge'n hatte Pat. immer nach 
dem aus Kaffee und Weissbrod bestehenden Friihsttick ausgeschie- 
den, in dem Maasse a|s die Kur fortschritt, wurde der Znckerge- 
halt in dem wenige Stunden nach dem Frtihsttiek gelassenen Harn 
geringer und er stieg nicht, ais Patient des Experimentes wegen 
noch grBssere Mengen ~eissbrod genoss, er sank bis auf ganz 

unbedeutende Spuren. 
Die Verringerung der Zuckerausscheidung war in den ver- 

schiedenen Fiillen sehr versehieden, sie sank zuweilen auf Null, 
oft waren nur Spuren vorhanden, die durch die Feh l ing ' s che  
Liisung nachgewiesen wurden, ab'er dutch den Saceharimeter nicht 

mehr erkannt wurden; die geringste Besserung war in jenen F~il- 
len, bei denen Abmagerung und ErschSpfung der Kr~ifte schon den 

btichsten Grad erreicht hatte, insbesondere wenn das Leiden auch 
Geschwister des Patienten getroffen hatte. 

Nebst der Verminderung der Zuckerausscheidung war aueh 
in vielen F,,illen Zunahme des KSrpergewiehtes w~ihrend des Kur- 

gebrauehes nachzuweisen. 
5. Unter den mitgetheilten Fiillen sind 13, welche ich 2 Jahre 

in Carlsbad beobachtet, 9 F~ille, welehe mehr als 2 Mal die Kur 
daselbst gebrauchten und unter diesen sind 2 (14 und 30), wen 
che ich seit 6 Jahren und Fall 9, welchen ich seit 4 Jahren zu 
beobachten Gelegenheit babe. Die nachfolgende Tabelle enth~ilt 
die Resultate tier Harnanalysen in den aufeinander folgenden Jah- 
ren bei der grSsseren Zahl dieser F~ille, in Bezug auf die bier 
nicht angefiihrten leichteren Fiille verweise ieh auf die mitgetheii- 

ten Krankengesehiehten. 

Hr. W--n (Fail 13). Bochgradiger Diabetes. 
1859 Itarnmenge in 24 Stunden 4000 Ecru., Zucker 8pCt., schon nach we- 

nigen Tagen war die ltarnmenge auf 16--1800 Ccm. gesunken. Procentgehalt des 
Zuckers unverfindert. Pat. trank ~400 Ecru. MW, 
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1860 Harnmenge in 24 Stunden ~600Ccm,  Zucker 5 pCt, 

Naeh 8 Tagen fiarnmenge 1800 Ecru., gucker 8 pCt., dieses gerhiiltniss 
blieb his gegen Ende tier gut. 

Patient hat den Winter fiber die verordnete Fleisehdiiit nicht eingehalten, hat 
oft fibermg.ssige Nahrungsmengen genossen and sehr hiiufig gastrische Beschwerden 
gehabt. 

18fil 30. Juli Harnmenge 3400 Gem., Zucker 7,5 pet. 
1 | .  Aug. 3400 6, |  

18. 3240 5,4 

21. 3000 5,6 
27. 2800 7 

Im Winter 1861--1862 war das Befinden des Patienten sebr gut. 
lm Sommer 1862 kam Patient nicht nach Cai'lsbad. ]m Winter desselben 

Jahres entwickelte sich eine parenchymat~ise Nephritis, welcber der Patient im Sore- 
met erlegen ist. 

Hr. M--z (Fal{ 14). H o c h g r a d i g e r  D i a b e t e s .  
1858-Zncker 5 pCt. Besserung aller SDnptome. Znckergehalt in pCt. unver- 

iindert, Harnqaantnm sehr vermindert. 

1859 Winter sehr gut. Zneker 5pCt. zu Ende der Kur. �89 tier ursprfing- 
lichen Harnmenge. Zuckergehalt unverandert. 

18fi0 lt6rpergewichtszunahme 10 Pfd. 

9. Jail Harnmenge 12 St. 1050 Com., gueker 8 pCt, 

18. - - 860  8 

~5. - 900 - 4,fi - 
3, Aug, 950 4,fi - 

1861 11. Juli Nachtharn 1140 Gem., Zucker 5,3 pCt. Sp. Gew. 1038 
16. - 1020 - 3,2 - 

23. - 1200 2,3 - 1035 
30. - 900 2 1028 

5. Aug - -  - 1,2 - 
1869~ 6. Juni - 1050 - 3 

20. - 900 1,5 - 

4. - - -  0,8 - 

flr. l l t--r (Fall 9). Diabetes constatirt seit 1857. 
1860 I I .  Jnli 24st. Harnmenge 2800 Ccm., Zacker 5 

14. - 2300 - 5 
22. - 2700 - 5 

1. Aug. 2500 5 
7. - 2450 3 

12. - 1800 2 

15. - 1150 1,6 

pCt. 
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1861 3. Jali 24st. flarnmenge 2000 Ccm., Zuckei" 8 pCt. 

7. - 1650 - 4,5 - 
t6. - 1800 - 2 

25. - 2130 - 0,5 

5. - 2000 - 
1862 31. Jani nach der Reise wahrscheinlich Di~itfehler. 

18. Juli gucker 1,5 pet. 

25. - 1 
2. Aug. 3 nach Genuss yon Mehlspeise. 

1863 l .  Juli 24st. Harnmenge 1700 Cem., Zucker 6 p(:t. 
28. - 2450 i,5 

Hr. G--e  (Fall 1). 
1860 19. Mai Harnmenge 1800 Ccm., Zucker 4 pCt. 

1. ]uni 1600 3,4 
10. 1650 3 
sp~iter keine vollstlindige Reduction. 

18fil 12. Mai Zucker 0,7pEt. 
1. Juni 2 nach vielem Mehlspeisegenuss. 

6. Juli 0,0 
12. - 0,3 Harnquantit~t 1580 p.d. 

ftr. I t - -y  ~Fall 7). Diiit nicht beriieksichtigt. 
1860 18. Juli. Nachtharn nach der Ankunft 7 ,5pgt .  

t861 

Zucker 8 pet. 

27. Harnmenge 2450 Com, Zucher 2 pCt. nach Fleischkost. 
| .  Aug. ]680 - Spuren 

8. 1900 - 0 
19. 1840 - 0 
Im J~inner Zucker 2 pCt. 
23. Juni. Nachtharn 350 Gem., Zucker 4,5 pet. 

6. Juli - 0 
12. - 500 0 
23. - Zucker 0, spec. Gew. 1015, bei gemischter Nahrung. 

Hr. M--y (Fall 8). Diiit nieht geregelt. 
1860 15. Juli. Zucker i ,2pCt .  

30. - 
3. Aug. 1,2 - sehr besehrlinkter Brodgenuss. 

11. Spuren. 
15. - deutliche Spuren nach mehr Mehlgenuss, 
18. 0 nach strenger Diitt. 

18fil i9.  Mai. 12st. Harnm. 1200 Ccm, Zucker 3~5 pet. 
22. 24st. 2450 1,2 - 
27. 2750 - l 

1862 10. Juli nach der Reise 7 pet. 
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Das Aussehen des Kranken war weit schlechter als im vorigen Jahre, nach 
wenigen Tagen Besserung des Allgemeinbefindens. 

38. Juli. Zucker 3 pet. 
~. Aug. 4 

Patient macht selu" h~.ufig di~itetische Uebergriffe~ isst vie/ 8rod uud siisse 
Speisen, bei einigermaassen Streogerer Diet sinkt der Zuckergebalt auf 2,5 pCt. 

Der ltranke, der sieb durchaus keiner diiitetisehen Yorschrift ffigte, ist im 
Winter 1862--1863 gestorben. 

Hr. C,--p (Fall 2). Dilit nicht berficksichtigt. 
'ISb0 12. Aug. ?4st. Harnmenge 2000 Ccm., Zucker 8 pCt. Fleiscbdi~t. 

18. lfi00 6 - 
25. 1700 - Spuren, gelbe Tr/ibung. 

5. - -  0 
nach einer Diarrhoe stieg noch einmal tier Zuckergehalt aug 2 pet . ,  sparer sank 
er wieder auf Spuren und war nach vollendeter Kur 0. 

1Sill 22. Juni. Nachtharn nach Aukunft des Patienten 700 Ccm., Zucker 0. 
Patient beobachtet stets strengste Fleischkost, geniesst viel robes Fleisch. 

1862 20. Juni. Nachtharn nach der hnkunft 2pEt. Patient hat w/ihrend 
tier Reise viel Brod gegessen, naeh wenigen Tagen Zucker 0. 

Hr. W--s  (Fail 3). Hochgradiger Diabetes, hat seit Wochen Fleischkost gegessen. 
18fi0 14. Juui. Zuckergehalt 5 pCt., dieser Pr0centgehalt blieb dutch die 

ersten drei gurwochen unver/indert. Die Harnmenge schwankte zwisehen 2000- -  
1700 Com. 

12. Juli. Harnmenge 1960 Ccm., gucker 3 pCt. 
17. - 2200 - 1,5 - 
21. 1800 - - Spuren, gr/ingelbe Tr/ibung. 
25. 1900 Spuren. 

In den ersten zwei Monaten nach R/ickkehr des Patienten enthielt der Ham nacb 
Beobacbtungea des bebandelnden Arztes Dr. Ziira  keiaen Zucker, dieser trat aft- 
m~lig wieder auf~ doch fiihlte sich Patient wohl and konnte erst im Jahre 18fi2 
zur R/ickkebr nacb Carlsbad veranlasst werden. 

1862 Nachtharn 6,5pr w/ihrend der Reise keine strenge Di/it beobachtet, 
schon nach wenigen Tagen sank tier Zuekergehalt and war bei Beendiguug der 
Kur am 8. September 0,2 pCt. 

Hr. R--b  (Fall 30). 
i858 Zucker 5 pCt. nach fi'emder Untersuchung, sp/iter schwache Reaction. 
18fil ist noch sehr gut genahrt, fettleibig. 

14. Juni. flarnmenge lfi00 Ccm., Zucker 3,5 pCt. 
23. ~ -  0 

Baron B- - r  (Fall 27). Im Jabre 1861 Begina des Diabetes, Zuckergehatt 
schwankt yon Jiinner bis August zwiscben 4/,6--5,6 pCt. 
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Bei der knkunft 
1861 1, Sptbr. Harnmenge 2050 Cem., Zueker 6,7 pCt. 

16. - 2900 - 0 mit Sin., Spurenmit Kpfr. 
Za tlause 10. October Zucker 1,6 pCt., schwankt wiihrend des Winters zwischen 
t ,6--2 ,SpCt . ,  K6rpergewicht um 5 Pfund wfihrend des Winters vermehrt. 

1862 2. Mai. Itarnmenge 1890 Ecru., Zucker ~,2 pCt. 
17. 2520 1 
26. 1655 - 0,5 
29. 3150 - 0 mit Sin., SpurenmitKupfer. 

Wtihread des Winters 1862--1863 hat Patient 15 Pfund an K6rpergewieht 
zugenommen. 

1863 19. Mai. 2~stfindiger Iiarn 2130Ecru., Zucker 2,2 pCt. 
~5. ~760 0,5 

Hr. G - t  (Fall 28). 
1861 15. Jail. Zucker 0,5 pCt., gemisehte Kost ~erordnet. 

23. lhrnmenge 1550 Ecru., Zucker 3,7 pg~. 
8. Aug. 1296 0,5 

23. - - 1800 2,5 
1862 7. Mai. 24stfindige Harnmenge 4200 Ccm., Zucker 5,4pCt. 

15. 2700 - ~,2 - 
20. - 3024 4 
27. 2150 4,3 

Im Winter 1862--1863 gestorben. 

Graf P - - n  (Fall 15). 
1862 2. lull. 24stiindige Ilarnmenge 3400 Cem., Zucker 7 pCt. 

24. 2600 - Spuren. 
W~hrend des Winters werden wiederholt Harnanalysen vorgenommen, Zueker 

war immer, aber nur in geringer Menge vorhanden. 
18fi3 Bei der R/ickkehr des Patienten nach Earlsbad fand ich nur Spuren 

van Zucker im Ham. 

Hr. C--z (Fall 17). 
1862 15. Mai. 24stfindige Itarnmenge 1100 Ccm., Zucker 2,2 pCt. 

30. - 0,~ 
6egen Schluss der Kur nut Spnren yon Zucker. 
1863 I)as KSrpergewicht ist bedeutend vermehrt, der Ham enth~ilt geringe 

Spuren yon Zueker. 

Gr~ifin G--sch (Fall 19). 
1862 2~. Jail. 24stiindiger Har~ 2280 Com., gt~cker 2 pCt. 

17. 3040 0,5 
31. - 3040 - !,5 

1863 18. Mai. 2400 4,5 
8. Juni. 2160 - 3,4 

26. 2340 - 2,2 
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Aus dieser Zusammenstellung ergibt sich Folgendes: 

a) Es war in keinem einzigen Falle vol]st~indige Heilung, d. h. 

ein g~inzliehes Erliisehen der Zuckeraussebeidung eingetreten. Aber 

docb war in den meisten der wiederholt beobachteten Fitile die 

gtinstige Einwirkung yon Carlsbad eine nachha l t i ge .  In drei 

F~illen, bei denen die Analysen zu Hause fortgesetzt wurden, konnte 

diess auf's Bestimmteste eonstatirt werden. Im Falle 3 enthielt 

der Harn w~ihrend zweier Monate naeh Ri]ckkehr des Patienten keine 

Spur yon Zucker. lm Falle |5  waren w~ihrend des ganzen Winters 

nur Spuren yon Zucker naehweisbar. Im Falle 27 war die Zucker- 
ausscheidung w~ihrend des Winters, der auf den Kurgebrauch folgte, 

zwisehen 2 - - 3  pCt. sehwankend, w~ihrend friiher der Harn mehr 

als 6 pCt. Zueker enthalten hatte. Bei der Riickkehr nach Carls- 

bad war zwar im Allgemeinen der Zuckergehalt des Itarns wieder 

gr(isser als beim Schluss tier vorangegangenen Kur, abel' es wurde 

doch nahezu immer bedeutend weniger Zucker ausgeschieden als 

vor dem ersten Kurgebrauch. Insbesondere zeigt sich diese Yer- 

minderung, wenn man yon der ersten unmittelbar auf die Reise, 

also racist nach racist ganz zweckwidriger l)ilit folgenden Analyse 
absieht. 

In drei F~illen, 8, 13 ,  28, war w~ihrend des Winters Ver- 

schlimmerung eingetreten, nile drei sind bereits gestorben und 
zwar die beiden erstern nach 3maligem und Hr. G--t  naeh zwei- 

maligem Kurgebrauche. I)er letzte Fall war yore Beginne an ein 

sehr sehwerer und war fast aeut aufgetreten, die beiden ersten 

hielten die vorgeschriebene Diiit nicht ein. Fall 13 starb an Mot- 

bus Brightii. In der gr~isseren Zahl der wiederholt zur Beobach- 

tung gekommenen F~ille waren w~ihrend des Winters mit der ver- 

minderten Zuckerausscheidung auch die Besserung der Symptome 
constant geblieben. Bei mehreren Kranken hatte da s Ki~rpergewicht 
yon einem Kurgebraueh zum andern bedeutend zugenommen, trotz- 
dem der ftarn noch immer nicht unbe|r~ichtliche Mengen Zucker 
enth~lt. Am interessai~testen nach dieser Richtung sind die F~ille 

3, 9, 14, 27, es sind schwere Formen yon Diabetes, bei welchen 
die Zuckerausscheidung trotz ausschliesslicher Fleischkost eine be- 
deutende war. Sic woren bei ihrer ersten Ankunft in Carlsbad 
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sehr berunter gekommen und w~iren sehr wahrseheinlicb naeh 
dem Verlau|'e, welehet~ die Krankheit genomme,~ hatte, bald gestor+ 

ben. Start dessert hat sieh bei alljlfhrigem Kurgebrauch das Ge- 

sammtbefinden wesentlieh gebessert, sie haben an K~rpergewiebt 

zugenommen, sind im Stande, in normaler Weise ihren C, eseh~iften 

vorzustehen - -  und trotzdem hat die Zuekerausseheidung nicht 

auPgehiirt, sie ist selbst nieht unbetriiebtiieh, aber sie ist dutch 
den Gebrauch des Mineral~assers wesentiich vermindert. 

Die Wirkung Carlsbads ist each meieen Erfahrungen dahin 

auhufassen, class durch das Mineralwasser der Zuekerbitdungs- 

prozess niebt aufgehoben, abet wesentlieh beseh~+~inkt wird. Abet 

diese Verminderung der Zuckerproduction ist yon wesentlicher 

Bedeutung. Die g,.osse Gefahr des Diabetes liegt darin, dass un- 

unterbrochen auf Kosten der Gewebselemente Zueker gebildet wird. 

Die Thliti~keit des Magens ist eine beschritnkte und er ist nieht 

im Stande, so viel Nahrung zu verarbeiten, um bei hochgradigem 

Diabetes dureh Zufuht. die steigenden Ausgaben zu decken. Die 

Kranken gehen daher marastisch zu Grunde. Gelingt es, die Zueker- 
ausseheidung zu bescbr~inken, dann gentigt die zugeftihrte Nab- 

rung, um fur die Ausgabe Ersatz zu teisten, und Krauke dieser 

Art k~nnen sich dann dutch lange Jahre trotz Zuekerausfuhr ver- 

hliltnissm~tssig gut erhaiten. Ein dauernd gUnstiger Erfolg yon 

Carlsbad ist also nut dann zu ~ erwarten, wenn tier Organismus 

nicht schon zu sehr erscbi~pft ist, wenn die Verdauungsthiiti~keit 

eine t+ormate ist, und wenn der Kranke in der Lage ist, reichlich 

Fleisehkost zu geniessen. 


