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mische Einflisse af das Milzgewebe sind, welche diesen Unterschied
bewirken. Meine fritheren Beobachtungen iiber Vorkommen der
Leukiimie nach Intermiitens liessen mich vermuthen, dass ein leukd-
mischer Milztumor erst dann zu Stande komme, wenn in Felge
langdauernden sehr intensiven Intermillensprozesses gewisse che-
mische Veriinderungen des Blutes entstanden waren. Auch der von
mir - mitgetheilte Fall von Syphilis und Leukiimie hatte ergeben, dass
lange Zeit der syphilitische Prozess bestanden uud sehr wahrschein-
lich weit vorgeschriltene Verinderungen des Blules nach sich ge-
zogen hatte, ehe die lenkiimische Verfinderung aufgetreten war.

Im vorliegenden Falle diirfie die Moglichkeit nicht ganz ferne
liegen, dass eine vermehrte Bildung von weissen Blutkrperchen
in der Milz, sowie ein vermehrter Export derselben aus der Milz-
vene der bereits hypertrophischen Milz dadurch zu Stande gekommen
war, dass ein Trauma onmittelbar auf die Milz selbst ein--
gewirkt und einen Reiz darin hervorgerufen haite. Diese
Ansicht ist umso wahrscheinlicher geworden, da im weiteren Ver-
laufe dieser Fall vor vielen anderen von mir beobachteten sich
ausgezeichnet hat durch andauernde Fiehererscheinungen und heftige
Schmerzen in der Milzgegend, welche auf eine chronische Splenitis
schliessen liessen.

111
Die Harnbestandtheile bei Morb. Addisonii.

Yon Dr. med. Jul. Rosenstirn.

(Aus dem chemischen Laboratorium des Herrn Dr. A. Hilger in Wiirzburg.)

Wie jeder Begriinder eines neuen belangreichen Saizes in der
Medicin eine Reihe von Discussionen fiir und wider seine Behaupiung
hervorruft, so gab auch Addison’s Arbeit: On the constitutional
and local effects of disease of the suprarenal capsules (London,
May 1855), in welcher er zuerst auf den Zusammenhang der jetzt
unter dem Namen Morbus Addisonii vereinigten Krankheitserschei-
nungen mit einer Verdinderung der Nebennieren hinwies, Anlass zu
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einer ansehnlichen Literatur, die theils auf experimenteller Basis,
theils auf dem Wege klinischer Forschung seine These unterstiltzen
oder widerlegen sollte.

Von den Schriften der erstgenannten Kategorie war es zuerst
Brown-Séquard, der in den Arch. gén. (October und Novem-
ber 1856) seine an Hunden und Kaninchen angestellien Untersu-
chungen ither die Function der Nebennieren vertffentlichte, deren
Sehlussfolgerung ihre Erhebung zn einer der wichligsten der ani-
malischen Organe war. Exstirpation bewirkte sicher und sehr schnell
den Tod, vorziiglich durch die Erschwerung der animalen und vege-
tativen Lebensfuncitionen, wie aus der zunehmden Schwiiche, Ver-
minderung der Respirationsfrequenz, Herabsetzung des Kreislaufs und
dem Sinken der Korpertemperatur zu eninehmen sei, — die Thiere
gingen unter Schwindel, rotatorischen Bewegungen und Krimpfen
zu Grunde.

Er fand das normale Pigment des Blutes sehr vermehrt, ausser-
dem bei Hunden, eine auffallend rasche Krystalibildung in demselben.

Die bald darauf von Planer mitgetheilien Symptome der epi-
zootischen Krankheit der Kaninchen erklirte Brown-Séquard aus
der beobachteten Entziindung der Nebennieren und hob hervor, dass
die Pigmentablagerung in dieser Affection auf der gestirten Function
der genannten Organe beruhe. Ein Resumé seiner Schliisse wire
etwa Folgendes: Die Nebennieren sind Blutgefiissdriisen, deren Auf-
gabe darin besieht, ein im XKborper circulirendes Material, dessen
Bestreben ist, sich in Pigment umzuwandeln, so zu beeinflussen,
dass es diese Eigenschaft verliert. Sind die Nebernieren pathologisch
verindert oder exstirpirt, so erfolgt eine Erscheinungsreihe als deren
Ursache, die Anbdufung des Pigments im Blute anzunehmen ist.
Er beansprucht fiir diese Krankheiten den Namen ,Maladies pig-
mentaires. ’

Taylor (Brit. med. Journal.) unterschied wohl mehr aus ana-
tomischen Griinden den Symptomencomplex des M. A. in a) bronzene
Hautfarbe, durch Erkrankung der Rindensubstanz, b) Kachexie, durch
pathologische Prozesse in der Marksubstanz der Nebennieren, her-
vorgerufen. Die Anatomen schreiben bekanntlich der Rinden und
Marksubstanz der Nebennieren je eine besondere mit ihren speciellen
Structurverhiltnissen correspondirende Funetion zu. Die Rinden-
subslanz soll den Blutgefdssdrisen anzureihen sein, wihrend die
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Marksubstanz unter die nervisen Apparate zu stellen ist. Virchow '),
Holm?*) und Eberth *) saben in dieser zahlreiche bi- und multi-
polare Ganglien, ersterer sprach sie als sympathische Ganglien an.
Kolliker*), Leydig®) und Luschka ®) erkliren Zellen der Mark-
substanz, die sich durch ein- oder mehrfache, mitunter veristelte
Auslinfer auszeichnen fir Gapglienzellen, und Luschka will sogar
denZusammenhang dieser Ausliufer nnter sich und ihren Ueber-
gang in Nervenfasern becbachtet haben. Kolliker zihlite an einer
Driise 33 Aestchen von 0,04—0,4 Mm. Durchmesser, (aus dem Sym-
pathicus und von Zweigen des Phrenicus und Vagus stammend) die
ohne Fasern abzugeben die Rindensubstanz durchsefzten sich an
‘der Grenze der Marksubstanz mehrfach theilten und in dieser ein
Geflecht bildeten. Endlich nahmen J. Arnold?) und Holm auf
Grund chemischer Uniersuchungen an, dass die Nebennieren ein
Chromogen secerniren, welches unter dem FEinflusse oxydirendes
Agentien in einen braunen Farbstoff verwandelt wird.

Den Experimenten Brown-Séquard’s stehen die von Harley
und Schiff gegeniiber.

Harley (Britisch and foreign med. and surgic. Review 1857.
January and April, S.204 und 498) suchte die Exstirpation der
Nebennieren unier moglichster Schonung der umliegenden Organe
und der Thiere selbst (weisse Ratten) auszufiihren, was ihm inso-
fern gelang, als er dieselben noch Monate nach der Operation am
Leben erhielt. Er fand, dass nach der Exspiration weder Abma-
gerung und Schwiiche auftrat, noch Sitrung der Hamatinumbildung
anzunehmwen sei, da keine Pigmentablagerung erfolgie. Er bezog
den constant eintrelenden Tod, wie vor ihm schon verschiedene
andere Forscher (Berruti, Philippeaux u. A.) auf die noth-

1) Dies. Archiv Bd. XIL S8.183.

2) Ueber die nervisen Elemente in den Nebennieren. Sitzgsber. d. Wien. Akad,
Bd. 53. 1. Abthlg. 1866.

%) Stricker, Handbuch der Lehre von den Gewehen.

4) Bandbuch der Gewebelehre.

5) Histologie S. 189.

) Hirpanhang und Steissdriise. Berl. 1860. S.9. Anat. d. Menschen Bd. IL
Abth. I 8. 374.

7) Ein Beitrag zu der feineren Structur und dem Chemismus der Nebennieren.
Dieses Archiv Bd. XXXV. 1866. S. 64.
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wendigerweise mit der Schwere des REingriffs verbundenen aﬂge—-
meinen Stérungen. — Schiff, der seine Experimente an gefirbien
Ratten anstellte, konnte ebenfalls keine posiliven Resultate erlangen.
Die Physiologie schob nun der klinischen Forschung die Entschei-
dung zu iiber die Anerkennung eines, unter dem Namen Morbus
Addisonii zusammenzufassenden, Symptomeomplexes, dessen Ursache
in der Erkrankung der Nebennieren zu suchen sei. — Virchow
sichtete im Jahre 1860 die damals schon zahlreichen Miftheilungen
iiber beobachtete Fille von Addison’scher Krankheit und wies bei
vielen das Unzuldngliche ihrer wissenschaftlichen Begriindung naeh.
Er stellle zugleich die Anforderung, dass zu einer Kidrung der Be-
griffe tiber das Wesen dieser rithselhaften Affection eine kritische
Zusammenstellung aller sorgfillis beobachteten Fille urumginglich
nithig sei. Averbeck unterzog sich in seiner im Jahre 1860
erschienenen Monographie ,,Die Addison’sche Krankheit“ dieser mith-
samen Aufgabe mit anerkennenswerthem Fleisse, er legte die ge-
sammte klinische Literatur in diesem Werke zusammen, und ist es
mijr daher wohl erlaubt, dieselbe bier andeutungsweise nur insofern
zu beriicksichtigen, wie es meinem Zwecke dienlich erscheint. LEben-
sowenig will ich die von der Physiologie auf die klinische Medicin
iibergegangenen Controversen, die Zulidssigkeit des Gesammibildes
des Morbus Addisonii betreffend, hier nidher erbriern, es genlige
zu erwihnen, dass theils die Nebennierenerkrankung als ursichliches
Moment bestritten (Laguille, Tigri, Chatelain, Landois u. A.),
theils die Betheiligung einer Erkrankung des Sympathicas mit zur
Erklirung herbeigezogen wurde (Hutchinson, Greenhow, selbst
Addison, spiter auch Bamberger, Oppolzer, Martineaua,
Schiehlé und Haberschoun), wihrend von einigen franzdsischen
Aerzten, so von Duclos, die Nebennierenerkrankung als vollkommen
ausreichend zur Begriindung der simmtlichen Krankheilssymptome
angenommen wurde. ‘

Bei einer sorgfiitigen Verfolgung aller hierher gehbrigen Fille
dringt sich uns die Ueberzeugung auf, dass eine plitzlich auftre-
iende, keine andere Ursache zulassende Hautpigmentirung, das soge-
nannte Melasma suprarenale, die fleckige Beschaffenheit desselben
die ungleiche Betheiligung der Schleimhiute, besonders, wenn be-
gleitet von Kachexie, mit Sicherheit auf eine Nebennierenerkrankung
schliessen lisst. Unter den deutschen Forschern sind es besonders
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Klebs?), Rindfleisch® und Niemeyer®), die dies mit apo-
dictischer Bestimmtheit aussprechen, ohne jedoch zu unterlassen,
daranf hinzuweisen, dass ein entgegengeseiztes Verhalten, eine Neben-
nierenerkrankung ohne Melasma suprarenale aus den verschieden-
stea Griinden wie: kurzes Bestehen der Affection, Erkrankung nur
einer Nebenniere etc. sehr wohl erklidrlich ist und mit der obigen
Thatsache durchaus nicht in Widerspruch steht. Um diese einlei-
tende Skizze so vollstindig zu geben, wie es der fir diesen Theil
der Arbeit nur beschrinkte Raum erlaubt, muss ich in gedringter
Kiirze einiger Hypothesen in Bezug auf Theilerscheinungen und das
Wesen des M. A. gedenken, die erst in lefzter Zeit das Licht der
Welt erblickien. Klebs *) nimmt aof Grund der von Arnold und
Holm aufgestellten Lehre an, dass Reizungszuslinde existiren, die
die Nebennierensecretion zu steigern vermdgen und verlegt diese
in ein relativ frithes Stadium der Nebennierenerkrankuvng, in welchem
die grissere Masse dieser noch functionsfilig ist, durch erhohte
Thitigkeit also ,die Pigmeutablagerung erzeugen soll. Legte man
dem Nebennierensekret noch eine deletire Wirkung auf den Orga-
nismus bei, so ist nach ihm die Erklirung der bei M. A. auftre-
tenden Kachexie mit keinen Schwierigkeiten verkniipft. — Averbeck
stelll am Schlusse seiner genannten Arbeit einen unbekannten in-
fectivsen Stoff als pathologisch fiir M. A. hin, der in dem mit
ihm geschwiingerten und dadurch verdinderten Blute in den Neben-
nieren jene chronische Entziindung hervorrufen soll, deren Folge
jene bekannten Erscheinungen sind. Eine #hnliche Ansicht vertrat
sehon’ Buhl®) nur war nach ihm die Nebennierenerkrankung als
unwesentliche Beimengung zu betrachten.

Diese wenigen Facta erlintern zur Geniige die Unklarheit in
der wir uns heutigen Tages ilber den eigentlichen Causalnexus der
Trias: Melasma suprarenale, Kachexie und Nebennierenerkrankung
befinden, und rechtfertigen wohl schon von selbst eine Arbeit, die
einen schwachen Versuch zur Anbahnung eines neuen Weges der
Erforschung dieser rithselhaften Krankheit, bieten soll. -— Bevor

) Patholog. Anatomie. Bd. L S. 592 u. f.

2) Patholog. Gewebelehre. S. 507.

3) Specielle Pathologie u. Therapie. Bd. II. S. 49.
4} Op. c. p. 601.

5) Wien. med. Wochenschrift. 1860.
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ich jedoch zur Besprechung der zwei Fille iibergehe, die mir das
Material zu meinen Untersuchungen lieferten, sei es mir vergbnnt,
Hrp. Dr. Hilger fiir die mir in liebenswiirdigster Weise gestattete
Benutzung seines chemischen Laboratoriums, und Hrp. Dr. Riegel
1. Assistenzarzt am hiesigen Julius-Hospital, dessen Gilite mir die
Ausnulzung der seiner Behandlung unterstellten Kranken ermbglichte,
meinen wirmsten Dank auszusprechen. — Die Fille stammen aus der
Klinik meines hochverehrten Lehrers, des Hofrath Prof. Dr. v. Bam-
berger, der sie im Anfang dieses Semesters seinen Zuhorern vor-
stellte. Beide Patienten sind noch am Leben, der eine K..... r,
72 Jahre alt, bemerkie zuerst vor ca. 1 Jahre die absonderliche
Firbuug seiner Haut, befindet sich seit Ausgang des Sommersemesters
im Spital, und zeigt am ganzen Korper, besonders gut am Leibe
ausgepriigt, die bekannte bronzefarbene mehr fleckige Firbung. Auch
die Schleimhaut des Bundes und der Lippen zeigte, jedoch uur
voriibergehend, Pigmentablagerungen, Conjunctivae blieben sowohl
bei diesem, wic bei dem folgenden Kranken frei. — Sein sonstiger
Zustand bietet, ausser der ziemlich zu gleicher Zeit mit der Haui-
farbung aufgetretenen Schwiche, die auch theilweise dem hohen
Alter des Patienten zur Last gelegt werden kann, nichts Bemerkens-
werthes dar. Auch der zweite Patient H....1, 60 Jahre alt, zeigt
das Melasma suprarenale an den bedeckien, wie an den unbedeckten
K'drperthe'ilen in derselben auffilligen und specifischen Form. Die
Mundschleimhant und der Schleimhautiiberzug zeigen zeitweilig Pig-
mentablagerungen. Bei diesem Kranken trat in der letzten Zeit
eine Psychose, in Form einer moforischen Aufregung ziemlich hohen.
Grades, hervor, sonst ist nur die Schwiiche als besonders hervor-
tretendes Krankheitssymplom zu betonen. Fieber war. bei beiden
Kranken nicht vorhanden,

Ich pabm von Anfang October bis Januar wichentlich mehrere
Analysen der genau gemessenen 24 stiindigen Harnmenge vor, und
zwar immer von beiden Patienten flir dieselben 24 Stunden. Die
Tabelle T giebt 6 Doppeluntersuchungen auf die wichtigsten orga-
nischen und anorganischen Bestandtheile des Urins, die Ueberschriften
erkidren die Zahlen der Rubriken zur Gentiige, Tabelle II 14 auf Ur.
allein, da das quantitalive Verbalten dieses Stoffes das am auoffallend-
sten verinderie war, ~—
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Tabelle IL

K..... r. H....L
. Harn Spec. Harns'toﬁ 'Harn Spec. Harnstpﬂ”
in 24h. Gew, in 24 h. in 24 h. Gew. in 24 h.
Cem. pCt. Grm. Cem. pCt. Cem.
1040 1,018 1,84 19,13 700 1,02 2,15 13,05
1400 1,012 1,23 17,22 1100 1,01 1,22 13,42
1600 1,012 1,18 18,88 1000 1,017 1,36 13,60
1300 1,012 1,36 17,68 800 1,02 2,16 17,28
800 1,02 1,02 16,8 900 1,017 1,5 13,5
1050 1,019 1,75 18,37 1400 1,014 1,3 18,2
1350 1,014 1,3 17,55 900 1,02 1,45 13,03
750 1,021 2,2 16,5 750 1,02 2,25 16,875
900 1,02 2,0 18,0 850 1,014 1,52 12,92
700 1,017 1,85 12,95 850 1,021 2,15 18,275
1000 1,021 1,7 17,0 800 1,016 1,6 12,8
850 1,021 2,0 17,0 850 1,019 1,8 15,3
950 1,02 1,9 18,05 650 1,019 2,3 14,95
950 1,017 1,8 17,1 600 1,015 1,8 14,4

In beiden Tabellen sehen wir eine bedeutende Abnahme der
tiglichen Harnsioffausscheidung sich innerhalb der Grenzen von
13— 20 Grammes bewegend. Dahei war der Appetit der Kran-
ken ein guter und die Kost, Morgens eine Suppe, Mitlags Suppe,
Gemiise und Fleisch, Abends Suppe und Fleiseh, dazu Brod in
reichlichem Maasse, gewiss eine vollkommen ausreichende zu nennen.
Die simmtlichen iibrigen untersuchten Harnbestandtheile zeigen eben-
falls, mit Ausnahme der Schwefelsiure, eine betrichiliche Vermin-
derung. — Bekanntlich nimmt die Harnstoffproduction als Kenn-
zeichen des minder energischen Stoffwechsels im hoheren Alter ab,
um daher dem Vorwurfe,\dass diese Zahlen die Resultale eines
einfachen physiologischen Prozesses erldutern, zu hegegnen, musste
ich Controlbestimmungen bei Individuen desselben Alters anstellen,
deren Gesundheitszustand ein moglichst ungeiribter war (seniler
Katarrh, leichles Emphysem) und die im {ibrigen denselben Lebens-
bedingungen ausgesetzt waren. — Nachstehend gebe ich die er-
haltenen Mengen, und bezieht sich Analyse I auf ein Individuum
von 25 Jahren 1I und I auf solche von resp. 82 und 67 Jahren.
Diese 3 Patienten halten, als im Julius-Spitale befindlich, die gleiche
Nabrung, wie unsere an Morbus Addisonii Erkrankien, die iibrigen
2 Analysen sind von gesunden Insassen des hiesigen Biirgerspitals im
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Alter von_72 und 76 Jahren, deren Kost nicht sehr von der im
Julins-Hospitale verabreichten abweicht.

Harn in 24 Std.  Spec. ﬁr in 24 Std.
Cem. Gew. pCt. Grm.
1 2400 1,018 1,5 36
I 1000 1,019 2,5 25
1 1800 1,014 1,4 25,20
v 1700 1,014 1,5 25,5
\ 1500 1,017 17,9 26,85

Es geniigt ein Blick auf die ausgeschiedenen Harnstoffmengen,
um den Gedanken an einen physiologischen Vorgang sofort zuriick-
zuweisen, hier betriigt die geringste 24stiindige Harnstoffguantitit
25 Grm., bei den Addisons die hochste nur 20 Grm., an vielen Ta-
gen bis zu 12—13 Grm. herabsinkend.

Wir wenden uns nun zu einem anderen Ergebnisse dieser Unter-
suchungen, nebmlich zu einer bedeutenden Vermehrung des Indican-
gehalts im Harne unserer Kranken. Bei Gelegenheit der ersten
Harnsiiurebestimmung, durch Zusatz concentrirter Salzsiure, fiel mir
eine sofort aufiretende dunkelviolelte Firbung des Harns auf, eine
ihnliche Beobachtung fiihrt schon Averbeck in Fall { und IV der
neuen von ihm mitgetheilten Krankengeschichten an, ohpe ibr je-
doch irgend welchen Werth beizulegen. Ich dachte an die Méglich-
keit einer Indicanvermehrung, und bestirkte mich Hr. Dr. Hilger,
dem ich die Reaction zeigte, in dieser Vermuthung, ich beschloss
daher den Harn auf diesen Farbstoff zu untersuchen. Es lagen
zwei Methoden vor, nach denen die Indicanbestimmung vorgenommen
werden konnie, einmal die von Hoppe-Seyler verdffentlicite 7),
nehmlich Fillen des Harns mit Blejessig und des Filtrals mit Aetz-
ammoniak. Der Niedersechlag wird in Alkohol zertheilt, durch Schwe-
felwasserstoff zerlegt und die abfiltrirte alkoholische Losung im
Vacuum tber Schwefelsiure verdunstet. — Abgesehen von der Um-
stindlichkeit dieses Verfahrens ist das dargestellite Indican durchaus
unrein, und lisst es sich selbst durch den noch weiter angegebenen
Reinigungsprozess: Losen in Wasser, Schiitieln mit frisch gefilliem
Kupferoxydhydrat, Einleiteneon Schwefelwasserstoff in die abfiltririe
Fliissigkeit, Fillen mit Aether und abermaliger Verdunstung nie ganz
unvermischt erhalten. Hoppe-Seyler constatirle auf diese Weise

%) Dies. Archiv Bd, 27. S. 388,
g+
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eine Indicanvermehrung in dem Harne von an Lebercarcinom Ilei~
denden Kravken '), ohne jedoch die quantitativen Verhiltpisse niher
anzugeben. — Eine andere viel einfachere Methode ist die von Jaffé
ermittelte ?), die es ausserdem ermioglicht, das Indican quantitaliv
genau zu bestimmen, indem dasselbe durch Zersetzung in Indigo
tibergefiihrt und dieser gewogen wird. Ihr Gang ist folgender: die
Phosphate des Harns werden wil Kalkmilch gefdlll, nach einigem
Stehen abfiltrirt und die Fliissigkeit bis zur Syrupsdicke eingedampft,
dann mit Alkohol versetzt, wiederum nach einigem Stehen abfilirirt
‘und der Alkohol abdestillirt. — Der Riickstand wird in einer reich-
lichen Menge Wasser geldst, mit verdiinntem Eisenchlorid verseizt,
filtrirt, der Ueberschuss an Eisen durch Aetzammoniak entfernt und das
ganze bis zu 200—250 Cem. eingedampft. Diese, gewthnlich noch-
mals zu ﬁltrirende, Fliissigkeitsmenge wird mit einer gleichen Quan-
titdt concentrirter Salzsdure versetzt und zur Bestimmung des In-
dicangehalts in der Weise benuizt: dass man die Verdiinnungsvo-
lumina ermittelt, bei welchen in der Fiussigkeit durch Zusatz von
Chlorkalklosung eine noch eben sichibare Blaufirbung hervorgerufen
wird, bewirkt durch die Ueberfithrung des Indicans in Indigo. Man
setzt nun zu je 10 Cem. der Flussigkeit die Hilfte Tropfen der
Chlorkalklosung von der gefundenen Anzahl der Verdiinnungsvolumina,
so dass wenn nach 20facher Verdiinnung die Indigoreaction die
letzie sichibare Firbung zeigte, 10 Tropfen Chlorkalk zur geniigen-
den Zersetzung von 10 Cem. dieser IndicanlSsung ausreichen. Der
Indigo fillt in schdnen blaven Flocken aus und kann auf vorher
gewogenem und nach der Fillration gut ausgewaschenem und bei
100° getrocknetem Filter dem Gewichite nach bestimmt werden. —
Auf diese Weise erhiell Jaffé im Mittel aus 8 Analysen normalen
Menschenharns, die Ziffer von 6,6 Mgr. fiir 1000 Cem. — Der Gang
meiner Untersuchungen unterschied sich nur durch einige unwesent-
liche Modificationen von dem oben angegebenen, ich benutzte Baryt-
hydrat an Stelle der Kalkmilch und leitete um den Ueberschuss
an Baryt zu entfernen nach stattgehabter Filtration einen Kohlen-
siurestrom in die Fliissigkeil. Stait dgr Ghlorkalklbsung wandte
ich das mir zweckmissiger erscheinende Chlorwasser an, welches
ich zu der mit concentrirler Salzsdure versetzien Indicanldsung so
1).0p. cit.
?) Pflager’'s Archiv fiir die gesammte Physiologie. 3.Jahrgang. S.448.
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lange hinzuselzte bis die Firbung nicht mebr dankler wurde, eine
Reaction, deren Ausfiihrung bei einiger Aufmerksamkeit keine Schwie-
rigkeilen darbietet. Auf diese Weise fithrte ich ausser den ersien
ungenauen Probeversuchen 6 vollstindige Analysen aus, deren Re-
sultate ich hier mittheile: 4

Harn Cem. ladigo Mgr.
K..... r 1000 53
H....1 1000 80
K..... r 1000 74
H....1 1000 67
K..... r 900 60
H....1 1000 79

Der Harn des Kr. enthdlt im Mittel 64,5 Mgr. Indigo in 1000 Ccm.
der des H....1 75,3 in 1000 Gem. Zahlen, die das 11—12fache
des normalen erreichen.

Es ist mir vielleicht erlanbt an die Mittheilung dieser Unter-
suchungen einige Schlusshemerkungen anzureihen, beziiglich der
Folgerungen, die aus ihnen zu zichen wiren. Jedenfalls beweisen
sie eine bedeutende Herabsetzung des Stoffwechsels in der Addi-
son’schen Krankheit, und kdnnte man vielleichi schon aus dieser
allein ohne Hinzuziehung necuer Hypothesen die Vermehrung des
Indicans erkliren, eine Annahme, die durch ein beobachtetes Wechsel-
verhiltniss zwischen Harpstoff und Indicanmengen eine schwache
Stiitze erhill, es zeigte sich nehmlich bei den in der Tabelle mit *
bezeichneten Analysen eine minder intensive Violettfirbung auf Salz-
siurezusatz, wihrend die Harnstoffausscheidung eine -relaliv hohe
war. Ob die Erkrankung der nervenreichen Nebenniere allein schon
genligend ist eine solche Veriinderung im Organismus hervorzurufen,
ob das unter die Haut abgelagerte Pigment Indican oder Chromogen
ist, ob endlich die anderen Symptome des Morbus Addisonii auf
Infection mit deletiren Stoffen oder auf Retention unvollstindig
verbrannter Ausscheidungsproducte beruhen, #hnlich wie die Uriimie,
mit welcher dic Enderscheinungen des Morbus Addisonii eine grosse
Uebereinstimmung darbieten, muss ich spiteren ausgiebigeren For-
schungen zur Entscheidung iiberlassen, der Zweck dieser kleinen
Arbeit ist erfiillt, wenn diese nur angeregt werden.

et e e e



