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ietzieren konnien auch kanm durch die allerverschiedenartigsten, theil-
weise geradezu deletiiren Einfliisse veranlasst werden.

7) Weiche ziihe Sioffe, Schleimarten insbesondere, welche in
toto nicht resorbirbar sind, jedoch einen continuirlichen Siiftestrom
in die Blutgefisse zu unterhalten vermfgen, ohne aber in diesen
Gerinnungen hervorzurufen, die also in gewissem Grade die Sla-
bilitdt fester Stoffe mit der Mobilitit der {lissigen vereinen, —— sind
die wahre Domine chronischer Eiterung.

8) Entziindungsursachen, welche resorbirt nicht sofort
uplosbare Blutgerinnungen hervorrufen, gehen in den allgemet-
nen Kreislauf iiber, entweder direct und sofort, so dass die
allgemeine Wirkung frliher eintrelen kann, als die briliche, wie
beim Senftil, oder spiter duarch die Losung der Stockungen bei den
sogenannten Resolutionsentzlindungen.

9) Das Terpentiuiil gewihrt ein ausgezeichnetes Beispie! einer
stark progressiven Enfzlindung wud eignet sich deshalb besonders
zur Beantwortung der Temperaturfragen hei der Eutzfindung, das
Petrolesm zum Studiym der Eiferung.

10) Indifferente Stoffe sind diejenigen allein, die weder die
normale  Beschaffenhelt des intermediiiren Siftestroms zu stiéren,
noch hel ihrer Resorpiion bald oder allmihlich eive Griliche Blut-
verinderung zu erzeugen im Stande sind.

XXL

Die Wirkung des Wiesbadener Mineralwassers bei einem
Gichtkranken.

Von Ur. H. Both zu Wieshaden.

So dankenswerthe Forischritte die Medicin anch in neuerer Zeit
in der Kenntuiss der Gicht gemacht hat, so st die Wissenschbalt,
dies lisst sich niebt leugnen, dech noch fern von ibrem Ziele und
nur unvellkommen im Stande der Behapdiung sichere Wege anzu-
weisen, Jeder neue Fall wird deshalb Aufmerksamkeit verdienen.
Bietet derselbe Gelegenheit uiber die Wirkung eines gepriesenen
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Heilmiitels einigen Aufschluss zu erhalten, auch die gangbare Auf-
fassung der Entwickelung der Krankheit zu beleuchten, so ist die
Veroffentlichung gewiss gerechtfertigt.

Zundchst mbge hier die Krankheitsgeschichte des betreffenden
Arthritikers folgen und die Veriinderungen, welche sein Leiden unter
dem Einfluss des Wieshadener Wassers erfuhr, um daran Bemer-
kungen iiber die Lehre von der Gicht, sowie iiber die Wirkung des
Mineralwassers zu schliessen.

Weder die Grosseltern, noch der Vaier, der 54 Jahre alt an
Schilagfluss starb, litten an einer Gelenkaffection. Die Mutter hatte
dagegen in ibrer letzten Lebenszeit, sie erreichte das 63. Jahr, an
dem 2. Gliede einzelner Finger schmerzhafte Anschwellungen. Ebense
soll der .einzige Bruder, der beleibt ist, an Fiissen, Knieen und
Hinden Gichtanfille gehabt haben. Genauer ist die Natur des
Leidens, indessen nicht festgestellt.

Der Kranke, 47 Jahre alt, ist zum zweiten Mal verheirathet und hat mehrere
Kinder. Schiank ond pur missig kriftig gebant, erschien sein Aussehen zur Zeit
der Kur verfallen, die Hautfarbe schmutzig, erdfabl. Von Natur #ngstlich, ist der-
selbe leicht hypochondrisch gestimmt und zum Weinen geneigt. Zugleich von jeher
reizbar, belistigte ihn in der Jugend sehr starkes Stirnkopfweh, und wahrend es
in spiterer Zeit in dieser Hinsicht von Seiten des Kopfes nichts zu klagen gab,
leidet er moch oft an sonstigen neuralgischen Beschwerden. Der Schiaf soli da-
gegen rubig sein, selbst in den Gichtanfallen,

Der Kraftezustand entspricht dem Eindruck, den das Aussehen macht: er ist
nicht im Verhdltniss za den Jabren und zuriickgegangen. Der Kranke selbst fiihlt
sich auch angegriffen. Unter dem Einfluss von Bewegungen, die nicht zu den Ge-
wohnheiten der Lebensweise gehoren, pflegen die Fisse, am stirksten der linke,
anzuschwellen.

Die Haut hat eine grosse Tendenz zum Schweisse, der schon seit Jahren aus
Anlass jeder geriogen Anstrengung und dberhaupt biufig ausbricht. Der Kranke
ist zudem selir verweichlicht und triigt warme Bekleidung.

Im Einklang mit seiner #ngstlichen Gemiithsart, lebt derselbe sehy vorsichtig
und isst bei stets missigem Appetit, eher mit Zurickbaltung, begeht in diesem
Sinne jedenfalls keine Excesse. Tiglich trinkt der Kranke nur, wiewohl nicht in
einem eigentlichen Bierlande, sondern in Thiiringen 2u Hause, am Abend mebrere
Glaser Bier, ausserdem, zur Befriedigong des grossen Durstes, sehr viel gewdha-
liches Wasser.’ '

Sodbrennen und andere chronische Magenbeschwerden fehlen. Die Auslee-
rungen sind eher etwas reich. Keine Zeichen von Plethora. Von Hémorrhoidal-
erscheinungen kennt der Kranke nicht ecinmal die gewdhnlichen Vorkommnisse,
Der Urin soll hell sein, in den Anféllen aber Niederschlige machen.
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ntacte Circulationsorgane; kein Herzklopfen.

Vor 23 Jlabven, also schon in dem Anfang der 20ger Lebensjahre, trat der
erste Anfall einer Gelenkerkrankung auf. Die rechte grosse Zehe und zwar das
Nagelglied wurde zuniichst ergriffen. Mehrere Jahre blieb das Leiden auf diese
Stelle beschriinkt, zeigte sich daon erst an demselben Gliede des licken Fusses,
ging nur an beiden Zehen im Verlaufe zogleich anf die Ballengelenke iber. All-
mihlich befiel das Uebel auch die Fussgelenke, spiter die Enieen und in den letzten
Jakren' die Gelenke belder Hinde und das erste der Finger. la den Handgelenken
war die Reizung von starker rosenartiger Geschwulst und. von Steifigkeit begleitet.
Hiiften, Elibogen, Schultern, Nacken~ und Kiefergelenke blichen frei.

Jedes Jahr stellten sich Anfaile ein, ziemlich biufig am Ausgang des Winters,
doch avch mitten im Sommer.

Soweit der Kranke sich erinnert, wenigstens in den lefzien Zeiten, ging einem
solchen Anfall ein besseves Avssehen und Zunshme des Kbrperumfanges vorher;
nur soll aamittelbar vor seinem wirklichen Eintritt und gewshnolich schon § Tage,
der Appetit verschwunden sein.

Die Anfille erschienen stets plételich in der Nacht, ohne Andeutung einer
drohenden Gejenkaffection. Anfangs hatte ein solcher nur die Dauer von § — 2
Tagen, spiter, nach weiterer Avsbreitung der Krankheit, von 8 —14 Tagen, und
in den leizlen Jabren von 5-—0 Wochen., Seitdern verging die Geschwalst, welche
sich stets erhob, auneh pur laggsam und kehrte die Bewegungsfibigheit sehr all-
méallich zariick.

Von eigenthfimlichem Geruch soll wibrend der Anfille der Schweiss gewesen
sein, nach der Bemerkung der Frau, wie Hollunderblithenthee, In Zeiten relativer
Gesundheit verbrejtete die Hautausdinstung nie eipen dbalichen Duft.

Abschuppung, wenigsiens an den Fiissen, folgte nach, Die Haut schilte sich
in dicken hornariigen und grossen Lappen. Die ganze Fusssohle gebt in dieser
Weise verloren, dle Flsse sind deshalb eine Zeitlang sehr empfindlich.

Der letzie Anfall hatte im Januar 187i stattgefunden, Es bestand vor der
Cur nur in dem Pallen des rechten Fusses gelinder, bel Beweguugen hervorive-
tender Sebmerz und geringe diffuse Schwellung, wie auch auf demr Fussriicken.
Dadarch war es dem Kranked noch nicht mdglivly, seine gewdhnliche Fussbeklet-
dung zu tragen. Als Product dieses Gichtattackes wurde ausserdem ganz bestimmt
eine Excrescenz hezeichnet, die anssen und oben an dem Ké&plehen dés Fuss-
wurzelknochens dey grossen Zehe sase. -~ Dieselbe ist 2 Linfen boch, von patdrlich
gefdrbter Haut bedeckt, indolent und ihrer grossen Hirte mach eine walire Exostose.

Dag Balléngelenk war nieht verwachsen, sondern beweglich, und fibite man
hei passiven Bewegungen ein weiches Knistern - versehieden in dem Tone ven
dem knarrenden Seraosch, das bei rheumatischer Gelenkaffection, der Enieen z. B,
nicht selten angh dem Gehdr vernehmbar ist, Der Gang war auffallend steif.

An den Oliwen ‘nichits.  Gesicht gut,

Wie verbieltén sich nun hel diesem Kranken Blut und Urin?

Das am 7:Mal - am 5 hegann di¢ Cur -~ entzogene Blut bildete einen
derhen, grossep Kuchen nnd schied ganz reines Serom ab.  In' diesem, pach
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Garrod’s Angabe bebandelt, schossen sehr langsam, pach 38 Stunden noch wnvell-
kommen, und erst nach 62 Stunden gui ausgebildete Harnsdurekrystalle an, die,
wie in solchen Fillen vorkommt, nicht die einfache Rhombengestalt zeigten, son-
dern die abgeleiteten Formen. Die Harnsiurekrystalle waren sehr zahl-
reich — schon auf der Oberfliche der Probefliissigkeit, ebenso abgefallen von
dem Baumwollenfaden auf dem Boden des Uhrglases, und in sehr grosser Menge
hafteten sie an den einzelnen Pflanzepzellen des Fadens selbst.

Der Urin vom 12. Mai war durchaus von etwas opalisirender Beschaffenheit
und blassgelb vos Farbe, schwach sauer, enthielt nur spirlich grosse, junge Epithel-
zellen und Blasenepithel, aber keine Cylinder, noch Albumen, keine krystal-
linischen Ausscheidungen weder von harnsaurem Natron, noch von oxalsaurem
Kalk. Wenn filirirt und mit Salzsiure behandelt, schied sich durchaus keine
Harnsiiure aus. .

Damit war die Krankheit sicher als Gicht charakterisirt,

Fir die Kur wurde die Diiit geregelt, aher den offenbar gesunkenen Kriften
entsprechend, hauptsichlich gute Fleischkost verordnet, das Bier und das Gewohn-
heits -Wassertrinken beschriinkt, eiwas Wein erlaubt und Sorge fiir Erholung an-
gerathen.

Der Gebraneh des Mineralwassers vimfasste missige Mengen fiir die Trinkkur,
ohne Wirkeng auf Ausleerungen, und Bider, die mit Riicksicht afif die anfangs
vorhandenen Krifte in keiner Weise dbertrieben wurden. Von Douehen schien
kein Nutzen zu hoffen. '

Der Aofenthalt zu Wiesbaden war durchaus nicht vom Wetter begilinstigt. Die
Besserung des Allgemeinbefindens liess indessen nicht auf sich warten. - Die Esslust
hob sich, der Kranke bekam bald wirklichen Huooger und befriedigte ibn nach
Vorschrift. Die Darmausleerung wurde natlirlich, der Schiaf blieb sebr gut. In
kurzer Zeit horte die Neigung zum Schweisse auf. Die Gesichisfarbe wurde all-
mihlich frisch, die Ziige belebt, auch stellte sich das Oedem der Fiisse wihrend
des Gehens nicht mehr ein,

Nach einer Woche schon nabm die Anschwellung auf dem Ricken des Fusses,
wie der grossen Zehe ab, so dass die Fussbekleidung nicht mebr unbequem fiel,
Das Gehen werde leichter, und in nicht ferner Zeit waren selbst weite Spazier-
ginge auszufibren. Auffallenderweise fithlte man spiter auch nicht mehr das
Knistern bei den Bewegungen des Ballengelenks.

Bis auf den beschriebenen Auswuchs an der linken grossen Zehe, der sich
nicht verkleinerte, war der Erfolg der Kur hinsichtlich der Glieder, wie des All-
gemeinbefindens, so vollkommen wie er immer erwartet werden konnte.

Interessant sind die Verinderungen des Blutes und das Verhalten des Urins
in dem Verlaufe der Kur. i

Nach 22tégiger Anwendung des Mineralwassers, den 25.Mai, war das Blut
schon fast ohne Harnsiiure. Nur sehr spirlich hatten sich an den Baumwollen-
faden solche in offenbar viel diinneren Krystallen als frilher angesetzt. Auf der
Oberflache der Flissigkeit in dem Uhrglase, ebenso auf dessen Boden, fanden sich
keine Krystillchen mehr.

Azchiv f, pathol, Anat. Bd. LV. Hft. 3u. 4. 26
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Der Urin, blassgelb, sauer, enthielt sehr wenig Formbestandibeile, keine Nieder-
schifige von harnsauren Salzen, noch oxalsaurem Kalk, kein Eiweiss, und hei
Siurezusatz — keine Harnsiure.

Nach 37 Tagen, den 10. Juni, lieferte das Blutserum keine Krystillchen von
Harnsiure mehr.

In dem Urin fehite auch jetzt noch alle Harnsiure.

Der vorsiehende Krankheitsfall bietet, was die Entstehung der
Gicht betrifft, zur Bestitigung ihrer Erblichkeit eigentlich nur in
dem #hnlichen Leiden des Bruders einen jedenfalls nicht schwer
wicgenden Anhalt, insofern als die gicklische Natur nur vorausge-
selzt wird. Die Krankheitserscheinungen der Mutter berechiigen da-
gegen ganz und gar nicht als Beweis angezogen zu werden; sie
erinnern auch eher an Arthritis deformans. Seit die Diagnose der
Gicht mehr, als die Beriicksichtigung des Ortes der Erkrankung
verlangt, wird die Frage nach der Erblichkeit sich erst nach Gene-
rationen durch neue Erfahrungen, die jeden Einwurf aushalten, eni-
scheiden lassen.

Anf Plethora und Himorrhoiden lisst sich die Entwickelung
der Gieht bei dem Kranken ebenfalls nicht zurilickfiihren. An Ver-
danupgssibrungen litt derselbe iiberhaupt nur in dem Sinne, dass
die Ausleerungen nicht ganz normal, sondern mehrmals tiglich er-
folgien, vielleicht durch den reichlichen Genuss kalten Wassers
veranlasst,

Luxuritses Leben hatte endlich durchaus keinen Antheil. Die
ganze Natur und Neigungen des Kranken, sein dngstliches Gemilth
fibrien ihn im Gegentheil zu einer sehr geregelten und missigen
Lebensweise.  Von geistigen Getrinken kam nur der abendliche
Genuss von Bier in Betracht, der gewiss das Maass der meisten
Bieririnker nicht iiberstieg. Dafiir haben wir es mit einem passio-
nirten Wasseririnker zu thun. Kann man auch nicht darthup, dass
auf diese Weise dem etwaigen schidlichen Einfluss des Bieres das
Gegengewicht gehalien worden sei, so bheweist der Fall zum wenig-
sten die Nulzlosigheit reichlicher Flissigkeitsznfulir zar Verbiitung
der Gichtanfille, dénn sie kebrlen trotz dieser sogenmannten Befor-
derung des btoffwechsels oder der Ausfibrung von Auswurfsstoffen
jibriich wieder und niherten sich mehr dem Charakter der chro-
nischen Gichf, {ch uehme keiven Anstand dem offenbar iiber-
méssigen Gebrauehe einss solchen blutverdinnenden Mitiels, unter
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der reservirten  Zufuhr von Nahrungsmitteln, die Chronicitdt der
Krankheit zuzuschreiben.

Von dem constitutionellen Gesichtspunkie aus, der doch fiir
Gicht von der griossten Wichtigkeit ist, bleibt durchaus nichts iibrig
als an eine aligemeine Ernihrungsstérung mit ausgesprochener Ner-
vositit anzukniipfen. Das ganze Aussehen des Kranken sprach fiir
eine geschwiichte Korperbeschaffenheit und ungeniigenden organi-
schen . Ersatz. Spiegelte sich doech auch in dem an#imischen Cha-
rakter des Armes der geringe Kriftebestand wieder. Gleichzeitig
war das Nervensystem unzweifelhaft reizbar und angegriffen. Der
angeblich guie Schlaf vermochte seine Energie nicht aufzurichten,
wie er auch die Erndhrung nicht unterstiitzte. Hier kommt aller-
dings ein Moment in der Lebeusweise in Betracht, das von Belang
sein musste: der #dngstliche und verweichlichie Mann neigte eher
zur Ruhe und nahm zuo Bewegungen und Spaziergiingen wenig An-
lass. Die krankhafte Nervositit diirfte mehr auf die Gehirnthitig-
keit zu beziehen sein, wohin auch die Gemiithsstimmung des Kranken
deutet; wihread die Abwesenheit von oxalsaurem Kalk in dem Urin
nicht fiir eine Riickenmarksaffection zu sprechen scheint und der
steife Gang sich mil der localen Besserung an den Fiissen verlor.

Sehen wir nun zu, wie sich unser Krankheitsfall zu der in
neuster Zeit adoptirten Retentionstheorie stellt: Die aus uns unbe-
kannten Storungen des Stoffwechsels im Uebermaass auftretende
Harnsiiure soll wegen ungeniigender Enifernung durch die Nerven-
ihitigkeit sich in dem Blut anhiufen und von da in die Gelenke
abgelagert werden, namentlich zur Zeit der Anpfille.

Der Urin fiihrte bei dem Kranken, im Anschlusse an die all-
gemeine Regel in der Gicht, dass die Harnsiure siets vermindert
ist, selbst vbllig fehlen kann, allerdings keine Spur derselben. Im
Uebrigen traten aber auch keine weiteren Anzeigen von einer Er-
krankung der Nieren hervor. Das Leiden hatte lange genug be-
standen, um eine gichiische Verinderung in den Nieren und die
gewbbnlich vorhandene geringe Albuminurie erwarten zu diirfen.
Nichisdestoweniger enthieli der Urin kein Eiweiss und verschiedene
Untersuchungen liessen ausserdem immer Cylinder vermissen. Ihre
Abwesenheit war aber auch nicht einer weitgediehenen Degeneration
zuzuschreiben,, dagegen sprachen die im Ganzen noch befriedigen-
den Gesundheitsverhiltnisse des Kranken. Anzufiihren ist noch, dass

26 *
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wihrend der Kur von so giinstigem Erfolge die Harnsdure nicht
etwa jn dem Urin wiederauftrat, obgleich sie aus dem Blut ver-
schwand. Die Retentionstheorie findet somit in unserem Krank-
heitsfall keine unanfechtbare Bestitigung; isdessen gehort eine weitere
Kritik derselben nicht hierher.

Entsprechend der gewdhnlichen Schilderung des Gichtanfalles,
dessen Verlauf selbst fir charakteristisch nnd hinreichend zur Dia-
gnose angesehen wird, fraten auch bei unserem Kranken die An-
fille pltzlich in die Erscheinung. Eigenthiimlicherweise geschah
dies dann, wenn derselbe sich recht wohl fithlte, eher an Korper-
masse etwas zugenommen hatte und von seinen Freunden als von
gesundem Aussehen berufen wurde. Von erkennbaren constitutio-
nellen Stérungen in dem Organismus, als Ausdruck der angehiiuften
Gichtmaterie, ist hier, wenigstens zu diesen Zeiten, keine Rede.
Und die, nach der Aussage des Kranken, dem Anfall kurz vorher-
gehende Appetitlosigkeit, die er selbst it der Gieht in Verbindung
glanbte, kann doch nicht als ein solches Zeichen gelien, ist auch
an sieh zu unerheblich, um eine weitere Bedentung beanspruchen
zu kbnpen. Mugss aber die Annahme, der Aufall beruhe auf einer
plotzlichen. Ausscheidung der Harnsiure in .das betreffende Gelenk,
nieht Gberhaupt filr eine ganz willkiicliche gelten? In welchen Vor-
richtungen des Korpers sollte die Nothwendigkeit hierzu zu suchen
sein? Das Auftreten der KnGtchen an den Ohren erfolgi stefs ohne
‘alle Reactionserscheinungen, auch die Vergrisserung der wirklichen
Gichtdepots in dem - Bereiche der Gelenke ist von den Anfiilen un-
abhiingig. Aus den leiztersn Thatsachen lisst sich nur schliessen,
dass die Ablagernng der Gichtmaterie schow vorher geschieht, Und
wahrscheinlich geben die, aus welchem Grynde immer, urspriinglich
kranken Gelenke die Quelle ab fiir das Aufireten der Hurnsiure
in ihnen sowohl, als fiir das Ueberfiibren ded letzieren in das Blut.
Die enizitndliche Ballenerkrankung ist ein ganz zuftlliges Ereigniss,
das ein in seiner Erniihrong an sich wund darch die daselbst ge-
bildete Harnsure gestiiries Gelenk unter Mitwirkung irgend einer
Gelegenheitsursache “befillt, Als Beleg mag ein am Ende dieses
Aufsatzes zu besprechender Fall dienen, dep. lehrt, dass ein Gicht-
kranker i Beginn einer neuen Entziindung der. grossen Zehe ein
durchaus harpsiurefreles Blut haben kapn,  Mit dieser Auffassung
des sogenannten Podagraanfalles hat das Wohlbefinden, das der in
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Rede stehende Kranke vorher genoss, niehis Auffallendes mehr.
Indem derselbe sich in solchen Zeiten mehr zumuthete, setzte er
sich leichter Schidlichkeiten aus und somit nenen Recidiven,

Dem nichtlichen und unerwarteten Auftauchen eines Schmerzes
in den Balien mit folgender Gelenkentziidung hat man sicherlich
ein zu grosses Gewicht beigelegt. Mit denselben Worten beschrei-
ben- Rheumatiker die ersten Anfille, sobald ein Zehenballen auf
Erkiltung in Entziindung gerith. Ebenso kann man in dem Ablawf
der gichtischen Ballenentziindung nichis Besonderes, nichis Cykli-
sches sehen. Der Schmerz ist bei jeder Ballengelenkeniziindung
so heftig, dass sich das Gehen von selbst verbietet und eine ruhige
Lage zur Nothwendigkeit wird. Unter einigermaassen richtigem
Verhalten geht aber die gichtische, wie rheumatische und mecha-
nische Entziindung in wenigen Tagen zurlick, selbstverstindlich bei
ofterer Wiederholung weniger rasch. So wihrte denn auch der
Anfall bei diesem Gichtkranken in den fritheren Jahren keineswegs
die gewshnlich angenommene Zeit, sondern viel kiirzer; erst mil
den Jahren verliugerte er sich erheblich,

Auch die nachfolgende Abschuppung -— hier in starken Ober-
hautstiicken bestehend — wird als ein der Gicht ausschliesslich zu-
kommender Vorgang bhetrachtel; scheint indessen lediglich von der
Structur des befallenen Theiles, vielleicht auch von der Art des
Ablaufes der Enlzlindung abzubdingen und dem Gichiprozess nicht
specifisch zu sein. Ein Kranker, den die @ftere Wiederkehr rheu-
matischer Ballenerkrankungen — das Blut zeigte vor dem Kurge-
brauch durchaus keine Harnsiiure — sehon wiederholt nach Wies-
baden fiihrte, trug bei seiner Ankunft in diesem Jahre noch die
unverkennbaren Spuren einer grosshiutigen Abschuppung der kurz
vorausgegaﬁgenen Gelenkentziindung an sich.

Nach langem Bestehen hatte die Krankheit bei unserem Poda-
gristen erst in aller neuester Zeit eine Exostose zu Siande gebracht,
dagegen war es nie zu Ablagerungen an den Ohren gekommen.
Jene Exostose war hochst wahrscheinlich ein etwas anomales Ent-
ziindungsproduct der letzten lebhafteren Gelenkaffection, die sich
an die Gichtmaterie in dem betreffenden Ballengelenk schloss. Dass
sie ans harpsaurem Natron gebildet sei, dafiir sprach die frither
beschriehene Beschaffenheit jedenfalls nicht. Nur wenn die cha-
rakteristischen, rundlichen, mebr oder weniger erhabenen, gelblich~
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weiss durchscheinenden Knbichen, von geringerer Consistenz, als
sie Exostosen zukommt, in- der Haut vorhanden sind, kann man
mit Recht geradezu aus dem Aussehen der Gelenke aunf Gicht
schliessen, Die wahbren Gichtknoten sind von ganz gleicher Be-
schaffenheit, wie die Ohrkniétchen. Exostosen von beschrinkiem
Umfang fehlen auch bei Rheumatikern nichi, sind im Gegentheil
gar nicht selten. Ihre Fnistehupg hingt vielleicht iiherhaupt mit
besonderen krankhaften Kiorperverhilinissen zusammen. Gleichzeitig
mit dem Gichtkranken war ein Rheumaiiker hier, der vor der Kur
ein harnsiurefreies Blulserum fihrte und von der letzten Ballen-
entziindung eine ganz gleiche Exostose zuriickbehalten hatte. Fir
ihre Tntstchusg diirfte man den orilich beschrinkten Druck der
Fuossbekleidung verantwortlich machen. Vielleicht dass auch bei
demn Gichtkranken Aehnliches einem solebpa besonderen eniziind-
lichen Exsudate zu Gruande lag.

Ist der in Rede stehende Krankheitsfall fiir die ganbare Lehre
von der Gieht mehr negaliv von Wichtigkeit, und liefert er den
Beweis, dass die wissenschaftlichen Untersuchungen in pathologischer
Hinsicht noch weit von ihrem Abschluss entfernt sind, so f{illt das
Ergehniss hinsichtlich des Heilmittels und seines Einflusses auf die -
bekannten krankhaftey Verinderungen in der Gicht viel zufrieden-
stellender aus und legt ein sebr beredtes Zeugniss ab fir die hohe
Bedeutung der Wieshadener Mineralpillen in der Behandlung der
Gicht.

Nach frilfheren allerdings nur spirlichen Beobachtungen von
Gichikranken — und Gicht ist gewiss an sich nicht hiufig, wie
denn, beiliufig gesagt, in dem verflossenen Sommer im Verhiliniss
zu eiper nicht unerheblichen Menge ven Gelenkleiden nur noch
ein zweiter Arthritikep, jedoch blos vortibergehend zu meiner Kennt-
niss kam ~- batte ich in der letzten, vierten Auflage (von 1869)
meiner Schrift liber Wiesbaden die Wirkung des Mineralwassers auf
folgende Punkte zuriiekgefiihrt.

1. Dasselbe begefligt die Reste der diffusen Gelenkschwellung,
das zurilckgebliebene Entzlindungsproduct von der als Gichianfall
bezeichneten eutziingdlichen Gelenkaffection.

2. Es lest wihrend der gewdhnlichen Zeit einer Badekur,
die #usserlich sichtbaren, wahren Gichtablagerungen, in der Umge-
bung der Gelenke, wie an den Ohren, dem Anscheine nach unbe-
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riihrt, daher wohl auch, so schloss ich, die Gichtmaterie in den
Gelenken selbst. Die Entfernung der in ihnen abgelagerten Harn-
sdure und die Verhiitung jhrer Neubildung an dieser Stelle, ausser-
dem die Befreiung des Blutes von harnsauren Salzen konnte man,
angesichts dieser Sachlage, nicht wohl von dem Mineralwasser er-
warten und hierzu, nach chemischer Voraussetzung, nur Lithionsalze
befiihigt halten. ' ‘

3. Mehrere Erfahrungen hatien daneben allerdings den Beweis
geliefert, dass eine vollkommen durchgefiihrte Kur zu Wiesbaden
die Anfille auf Jahre verhiiten kann.

4. Das Wieshad. Wasser, insofern als es gegen chronische
Nierenentziindung von nicht zu weitfortgeschrittener Natur hilfreich
ist, mochie -endlich noch zur Milderung der im Verlanfe des Gichi-
prozesses auftretenden chronischen Nierenaffection beitragen.

Ueber letzteren Punkt konnte in dem vorliegenden Falle kein
Aufschluss erlangt werden. Dagegen erhalten die anderen theils
eine einfache Bestitigung, theils nur in dem wesentlichsten Theile
eine richtige Erweiteruny.

Der rasche, gtinstige Einfluss der Trink~ und Badekur auf die
allerdings in nicht hohem Grade vorhandene diffuse Gelenkverdickung
ist friiher hervorgehoben. Der Rest des Exsudaies der vorausge-
gangenen localen Entziindung halle sich mithin zuriickgebildet und
war im Verlaufe aofgesogen worden.

Es ist die bewihrie Wirkung des Wieshadener Wassers gegen
Entzlindungsproduacte, die hier zur Geltung kommt: Haben beson-
dere Verhiltnisse zu einer Verkntcherung der Neubildung gefibrt,
wie in wabren Exosiosen, so ist ihre regressive Metamorphose der
Medicin iiberhaupt nicht mehr moglich, wie denn auch die zuvor
erwihnte Exostose bei dem Rheumatiker in der Kur nicht verging.

Wichtiger erscheint wohl noch die weitere Verinderung, die
sich wihrend der Behandlung in dem Gelenke durch das Verschwin-
den des Xleinknisternden Gerdusches bei Bewegungen kundgab.
Auch der mechanische Anlass zu seiner Entstehung musste heseitigt
sein. Die Natur des GerHusches, so verschieden von dem Knarren
rheamalisch erkrankter Gelenke, erlaubt wohl die Crepitation in
unserem Gichifall auf die Ablagerung harnsaurer Salze zu beziehen,
zumal jenes Knarren dem Gebrauche des Wiesbad. Wassers schwer
weicht und die Beihiilfe von Douchen erfordert (s. 1. e.).
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Gewiss gewinni unter solchen Umstinden die Ausieht an Wahr-
scheinlichkeit, dass in Folge der Kur dje harnsauren Salze aus dem
kranken Ballengelenk verschwinden kSunen, in Hbnlicher Weise, wie
das entziindete Exsudat in seinem Bereiche. EKine indirecte Besti-
tigung diirfte in dem eben erwihnten Erfolge liegen, den in friheren
Zeiten mehrere Arthritiker erfuhren: Indem einige Jahre hindarch
Recidive ausblieben, befanden sich ihre Gelenke nach der vorausgegan-
genen Kur jedenfalls in einem normaleren Zustand als vor derselben.

Hiermit vertrfigt sich jene Erfahrung, wouach die ausserhalb
des Gelenkes befindlichen wahren Giehtknoten, ebenso die Ablage-
rungen an den Ohren, nicht sonderlich. beeinflusst werden. Solche
eingekapselte Producte sind ofenbar der Wirkungssphire des Blut-
stromes und somit der organischen Aufsaugung, der ibre Beseitigung
doch eigentlich zufili, viel mehr entrlckt, als die in den Epithelien
der Gelenkflichen ausgeschiedenen harnsauren Salze,

Von Wichtigheit fiir diese dewr Wieshadener Mineralwasser zu-
geschriebene Wirkung auf die Gichtablageruung in den Gelenken und
iberhaupl das Ipteressanteste seines ganzen Heilerfolges in der Gichi
ist die noch dbrighleibende Thatsache — von dem alimihlichen Ver-
schwinden der Harnsiure in dem Blutserum.

Natiirlich driingt sich sofort die Frage aufl, in welcher Weise
das Blut seing Harnsiiare verlor und in spiterer Zeit der Kur keine
neue mehr in demselben auftrat.

Die Nieeen bilden gewiss nicht den Weg ihrer Ausscheldung;
denn der Urin blieb auch wihrend des Gebrauches des Mineral-
wassers harnsiurefrei, Da lefzteres ferner pur geringe Mengen
kohlensaurer Salze uud. Chorlithium enth#lt, ist an eine Entfernung
der Harnsiure dureh derarlige Losungsmitte! kaum zu denken. Unter-
stiitzt wird diese Voramssetzung dorch den Verlauf eines Falles von
Nievensteinkolik, der fast gleichzeitig mit dem Gichtkranken der An-
wendung des Wieshadener Wassers unterworfen. war. Anfangs auf
das Allgemeinbefinden von wohlthiitigem Einfluss, vermochte dasselbe
gegen das Ende der Kur hin doch die Riickkehr der Kolik nicht
zu verhiiten, und da der dabei abgehende harnsaure Gries bis zur
Grijsse dicker Hirselfirner keinen Zerfall aus grisseren Concremen-
ten bemerken Hess, so schien das Minerslwasser bei seinem Duarch-
gang durch die Nieren auf die, vorhandenen Steirie gleichfalls ohne
Eindruck geblieben zu sein,
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Vielleicht lisst sich nun von den Veriinderungen aus, die in
den Gesandheitsverhiilinissen des Kranken vor sich gingen, eine
Vermuthung iiber die Wirkung des Mineralwassers in Betreff des
Verschwindens der Harnsiure des Blutes wagen.

Indem zundchst das krankhafte Ballengelenk selbst seine na-
tiirliche Beschaffenheit, his auf die Exostose, wiedereriangie, war
jedenfalls auch eine normale Erndhrung desselben zuriickgekehet.

Weiterhin besserte sich das Allgemeinbefinden des Gichtkranken
in jeder Beziehung. Die Wiederberstellung einer geregelien Thiitig-
keit der Verdinderungsorgane, wie aller {ibrigen Kﬁrperfunétionen,
die vollstindige Erholung sprachen unverkennbar fiir eine giinstige
Wandlung in dem gesammten Lebensprozess. Geselzmissiger als
derselbe mnach und nach geworden, konnte er nicht gedacht
werden. '

Verlegt man die Entstehung der Gichtmaterie, die excessive
Harnstiurebildung, in die kranken Gelenke selbst, was am wahr-
scheinlichsten ist, wie in meiner Schrift iher Wiesbaden ausgefiihrt
wurde, so hirte bei dem Athritiker picht blos ihre fernere Bildung
in dem Ballengelenk mit der in demselben stattfindenden Uminde-
rung auf, sondern der Organismus vermochte auch unter den all-
gemein verbesserten und wieder normal gewordenen Erndbrungs-
verhiltnissen sich der in das Blut tibergegangenen und dort ange-
hiuften Harnsiure zu entledigen. Fillt dieser Akt in dem gewdhnlichen
Leben der organischen Thitigkeit zu, so bleibt nur zu ermitteln, wie .
ein Theil der sich iiberhaupt bei dem Lebensprozess bildenden Harn-
siure, der eben nicht geradezu in den Urin iibergeht, ausgeschieden
wird — am natiirlichsten durch Ueberfiihren in den lgslichen Harn-
stoff. In dieser Hinsicht werden auch spiiere Beobachtungen an
Gichtkrauken, die vor und nach dem Gebrauehe des Wiesbadener
Wassers den Wechsel in den Harnbestandtheilen feststellen, zur
Losung obiger Frage beitragen kénnen.

Eine andere Art der Erklirung der guten Wirkung des Wies-
badener Wassers in diesem Gichifall bietet sich nicht dar. Das
Mineralwasser wurde nur in missiger Menge angewendel und von
jeder Befdrderung der Stuhlausleerung abgesehen, Kbenso schien
es ganz unzuldssig mittelst der Bider nach vermehrter Hautaug-
diinstung za streben. Geht doch bei Gichtkranken, nach der Er-
fahrung, die Harnsdure nicht in den Schweiss {iber, wofiir der in
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Rede stehende Mann selbst den Beweis liefert, dessen grosse Neigung
zur Transpiration und hiufiges Schwitzen ihn nicht vor Anfillen
bewahrten, sich also thatsiichlich wenig. vortheilhaft in der Gicht
erwiesen.

Kinem beschleunigten Stoffwechse], wenigsiens durch vermehrte
Absonderung der Secretionsorgane ausgedriickt, war mithin die Be-
seitigung der krankhaft aufgetretenen Harnsiure nicht zuzuschreiben,
Der Gedanke, Haut- und Nierenthitigkeit zur Ausscheidung krank-
hafter Stoffe anzutreiben, ist indessen auch nie sicher, seinen Zweck
zu erreichen, weil die Wirkung eines solchen Verfahrens ja an das
Ende der beabsichtigten Melamorphose ankniipfen wiirde, deren
Resultat die Verfinderungen in den Secreten in den meisten Fillen

nue-darstellen,  Seltsam bleibt es immerhin ~ und in dieser Hin-
sicht werden spiitere Deobachtungen zur Aufklirung abzuwarten
sein ~—, dass die Harnsiure in dem Urin wihrend der Kur nicht

wieder auftrat, die Herstellung des Kranken dennoch allem Anschein
nach zu Sfande kam,

Darf man aus dem Erfolg, wie er in der vorliegenden Beob-
achtung zu Tage getreten, in Verbindang mit den friiheren Er-
fahrungen Gber mehrjihrige Untersuchung der Prodagraanfille nach
dem Gebrauche des Wieshadener Wassers, welche Erfahrungen ge-
rade durch die soeben nachgewiesenen Verfinderungen in den Ge-
lenken, wie in dem Blulserum ilwe Beleuchtung erhalten, allzemein
aufl Gichtkranke schliessen, so wirde Wiesbaden als ein wahres
Heilmittel gegen Gicht zn betlrachten sein. Dies ist zwar lingsi ein
Satz in der Balneologie, indessen gewiss auf das Zeugniss sehr
gemiseliter Krapkheifsidlle hin, die nor theilweise Gicht zur Unter-
lage batten und sich hiafiger auf Gelenkrheumatismus und Arthritis
deformans. bezogen, Hinsichilich der numittelbaren Einwirkung auof
diese versthiedenen Krankheilsprozesse scheint der Werth des Wies-
badener Wassers in der Gicht selbst hoher zu stehen, als in den
beiden apderen Lsiden. Ein Unterschied legt schon darin, dass
dort gar nicht selten eine Reihe von Anfillen aof ein eder hich-
stens wwel Gelenke beschriinkt bleibt, und ibre korze Dauer keine
erheblichie Verbildung als Folge der entziindlichen Affection zuriick-
lisst,- Daher ist auch die Erniihrongsstbrupg, um die es sich in
der Gicht wesentlich handelt, obgleieh ihrer Natur nach noch on-
ergriindet, schon durch Verbesserung der Verdauung und des Lebens-
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prozesses ihrer Heilung — wenigstens fiir eine Zeit — entgegen-
zufiihren. Der beschricbene Fall ist ein redendes Zeugniss, dass
Gicht ohne sehr forlgeschrittene locale Verdinderungen, obgleich von
lingerer Dauer, der Wirksamkeit des Wiesbadener Wassers keine
erhebliche Schwierigkeiten entgegenstellt. In dem meistens viel-
"gelenkigen Rheumatismus pflegt das ortliche Leiden wegen des ge-
wbhnlich schleppenden Verizufes ungleich weiter fortzuschreiten;
dazu ist die constitutionelle Unterlage, welche die Hauptschuld an
- der Chronicitdt triigt, sehr manichfach und {rotz unseres Einblickes,
oft schwer zu bewiltigen. Arthritis deformans, in ihrer Eigenthiim-
lichkeit einmal ausgebildet, gehi, selbst in fritherer Zeit, nur z6gernd
der Besserung enigegen, und die Hindernisse sind begreiflieh, in-
sofern das Riickenmark afficirt ist und Storungen der Periode, denn
die Kranken sind bis auf Auspahmen Frauen, in das Leiden hinein-
spielen. Nach der Erfabrung der letzten Jahre — dies sei beildufig
hemerkt — gelingt indessen dem Wiesbadener Wasser und geeigne-
ten Verhaltungsmaassregein die Besserung vollkommener, als frithere
Beobachtuingen ahnen liessen. In Betreff der Beziehung der Wies-
badener Mineralquellen zur Gicht darf Garrod’s Ausspruch, er
habe von denselben keinen Nutzeu bei Gichtkranken gesehen, nicht
iibergangen werden. Vielleicht liegt die Erklirung in der Eigenart
der Englinder, die zur Selbstbehandiung und energischem Eingreifen
geneigter, als- andere Nationen, holen sie auch einen Rath an
einem Badeort ein, doch nur ausnahmsweise eine methodische Lei-
tung ihres Kurgebrauches fiir nothig erachten, unter welchen Um-
stinden der Erfolg vielfach ungeniigend ausfallen muss.

Aus den mitgetheilten Beobachtungen ldsst sich noch eine weitere
Lehre fiir die Bebandlung der Gicht ziechen. Wer mdchte die Frage,
ob Lithionsalze einen vollkommeneren Erfolg zu Stsnde brichten,
als der Gebrauch des Wiesbadener Wassers in Wahrheit gehabt,
jetzt bejahend beantworten? Von Garrod, dem sie ibre Einfiihrung
in die Medicin verdanken, fehlen durchaus Hhnliche Resultate hin-
sichtlich ihres Einflusses auf den Harnsduregehalt des Blutes. Der-
selbe erwihnt nur der Versicherung 'Giehtkranker, dass ihre Con-
cremente durch lingeren Gebrauch verschwunden seien, ohne nihere
Bezeichnung, ob die diffuse Gelenkschwellung oder die Harnsiure-
kndtchen gemeint sind. Mit Folgerungen aus physiologischen Experi-
menten guf praklische Verwendung der Heilmittel muss man unter
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allen Verhiltnissen vorsichtig sein., Wirde nicht die Einwirkung
des Kochsalzes auf barnsaures Natron, um dieses l0slicher zu machen,
ungeniigend ausfallen? Und doeh war der Erfolg des Wieshadener
kochsalzhaltigen Mineralwassers ganz enlgegengesetzt ein 50 gilnstiger.
Da der Gebrauch des letzteren bei Versuchen an Gesunden eine
Harns8urevermehrung des Urines ergeben hat, so kinnte man auch
die Befreiung des gichtischen Bluies von seiner iiberschiissigen Harn-
siiure auf diesem Wege erwarten, und Garrod dentet in der That
auf die genannte Wirkung zur Erklirung des miglichen Nutzens
des Wiesbadener Wassers hin, eine Voraussetzung, die sich in un-
serem Krankheitsfalle keineswegs als richtig erwies. Ihre chemische
Beziehung zur Harnsiure macht die Lithionsalze zu einem werth-
vollen Mitlel gegen Gries und Stein, die der Gicht durch ihr Pre-
duct scheinbar anabe stehen, nach Wesen und Unisiehung asber ganz
verschieden von ihr sind. Auf Verdauung und Erndhrung haben
{iberhaupt die Alkalien die Einwirkung nicht, die den Neutralsalzen,
in erster Reihe dem Kochsalz zukommt und sie zu dem eigentlichen
Heilmittel der Gicht macht.

Zum Sechlusse muss in Hinblick auf das Verschwinden der Harn-
siure aus dem Blule der Gichtkranken wihrend des Gebrauches des
Wieshadener Wassers daranf hingewiesen werden, dass eine ver-
spitele Blutuntersuchung nichis mehr dber die Natur der Krankheit,
ob Cicht oder Rheumatismus, enischeiden kann. Deshalb verfehle
ich nieht, eine Unrichtigkeit in meiner Schrift iher Wiesbaden zu
verbessern. Ein Kranker, der an Prodagra frither gelitten, an den
Ballen zwar nur die diffuse Verdickung, aber keirie wahren Knoten,
solchie fedoch an den Ohren zeigte, bekam nach vierwichenilicher
Kur eine Entziindung des einen Ballengelenkes, Aus diesemn An-
lass voun dem Kranken zu Rath gezogen, war ich begierig die Harn-
siure in dem Bluiserum nur zur Anschauupg zuo bringen, allein
das Experiment Garrod’s versagte. Wegen des Mangels an Harn-
siure hielt ieh damals die Gicht mebr fiir erloschen, zumal sie in
den letzien Jshren (ibrigens pach wiederholten Kuren zu ~— Wies-
baden — selten Ausbriiche gemacht hatle. Nach der Anschauung,
die vorhin aus einander. gesetzt wurde, gilt mir das aufgetreiene
Ballenleiden auch - gegenwiriig .noch fur elne. efnfache Enfzlindung,
wenn mar will, von rhenmatischer Natur, und nicht fiir eine neue
Gichtablagerung. Durch den vorausgegangenen Gebrauch des Wies-
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badener Wassers war die Harnsiure wohl ebenso schon ans dem
Blute entfernt, wie bei dem Kranken, der den Gegenstand dieser
Zeilen bildete, an dem Ende seiner Kur,

Wiesbaden, den 20. November 1871.

gt B

XXIL
Chemische Beitrige zur Fieherlehre.

Von Dr. med. W. Manassein.

(Aus dem Laboratorium fiir angewandte Chemie von Prof, Iioppevéeyler
in Tibingen.)

Erste Abhandlung.

Versache @dber den Magensaft bei fiehernden und
acuf-andimischen Thieren,

Es giebt in der wmedicinischen Literatur schwerlich eine andere
Frage, in deren Entwickelung die Forischritte der lelzten 30 Jahre
so deutlich ausgedriickt wiiren, als in der Lehre vom Fieber. Hier
konnen wir am besten sehen, wie wichtig fiir die Medicin einerseits
die siete Bestrebung, den Boden der Thatsachen nicht zu verlassen,
und andererseits das immer engere Biindniss mit den Naturwissen-
schaften waren. Um zu begreifen, wie bedeutend die Fieberlehre
in den letzten Jahrzehnten bereichert worden ist, braucht man
nur z. B. die Abhandlung von Stanoius') mit der Zusammen-
stellung von Thatsachen im Wagner’schen *) Handbuche, oder
noch besser zwei Arbeiten von ein und demselben Verfasser, nehm-
lich von Wunderlich, — welchem wir in der Erweiterung unserer
Kenntnisse des Fiebers so Vieles verdanken, — zu vergleichen; in
der einen Arbeit®) finden wir fast anschliesslich eine spirliche Sympto-
matologie und mehr oder weniger dunkle Theorien, wihrend in

1y Artikel: ,Fieber* in Wagner’s Handwdrterbuch der Physiologle. 1842.
Bd. L 8. 471 —483.

?) Uhle und E. Wagner, Handbuch der allgem. Pathologie. 1872. 8. 640 —694.

%) C. A. Wunderlich, Versuch einer Physiologie des Fiebers, Stuttgart 1843.



