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Fig. 2. 
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ErklKrung der Abbildungen. 
Tafel I. 

Vier Ilaare bei 20facher Vergdisserung (Zetss'sches Pr~parirmikroskop). 
a c d Haare yon der Peripherie der haarlosen Stellen. b Haar der normal 
behaarten Kopfhaut. a und b ltaare ohne, c und d Haare mit Wurzei- 
schei~len. 
Haar nebst Warzelscheide und mit Pilzsporen bei 820father VergrSsscrung 
(Hartnack Ocular 3~ Objecttv VII, Immersionslinse). Das Haar ist das 
mit c auf Fig. t bezeichnete uud die gezeichnete Stelle wiirde etwa der 
mit p auf Fig. i bezeichneten Strecke entsl)rechen. E~ bedeuten auf 
Fig. 2 hs die eigentliche Haarsubstanz~ ws die Wurzelscheiden mit den 
gequollenen Epithelzellen, gr die Haargrenze gegeniiber den Wurzelscheiden. 
Epithelzellen der Wurzelscheide aus den iiusseren Schichten mit gruppen- 
fSrmig geordneten Pilzsporen. Vergriisserung wie in Fig. 2; auch dasselbe 
Haar. Die gezeichnete Stelle entspricht dem mit x bezeichneten Ort der 
Fig. i c, 

IX. 

Die experimentellen Wirkungen der Oxals iure. 
Von Dr. R. K o b e r t  und Dr. B. K t i s sne r  

in Halle a. S. 

Die Oxalsliure wurde 1776 von Schee le  zuerst dargestellt 
und 1784 als identisch mit der Siiure des Sauerkleesalzes erkannt. 
Schon 1781 hat B e r g m a n n  in seiner Dissertation de acido sacchari 
das Yorkommen derselben im Organismus beschrieben und 6 Jahre 
spiiter wurde alas Caleiumsalz dieser Siture als in menschliehen 
Blasensteinen und imUrin vorkommend yon B r u g n a t e l l i  in seiner 
Litologia umana erw~ihnt, allerdings ohne den richtigen Namen des- 
selben zu nennen. Dass die sog. Maulbeersteine fast nur daraus 
bestehen, erkannte W o l l a s t o n  (1797); eine iihnliche Entdeckung 
maehte Bar tholdi .  Etwas sp~iter fund F o u c r o ? ~  weleher nach- 
her mit Vauquel in  tiber diesen Gegenstand weitere Untersuehungea 
anstellte, dasselbe Salz ausser in Steinen auch im Harn (eines wurm- 
kranken Kindes). Erst S c u d a m o r e  lieferte den ehemisehen 5iach- 
weis, dass dieser im Urin und in den Blasensteinen vorkommende 
Kiirper oxalsaurer Kalk ist. - -  Die erste ,Symptomatologie tier 
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Oxalurie" stammt yon Brandis  (1808); die Bedeutung derselben 
wurde dann yon P r o u t  (in seiner ,,Untersucbung tiber Wesen und 
Behandlung des Harngrieses etc." 1823) genauer untersucht. Schon 
1820 hatte Magendie  den Beweis geliefert, dass nach h~iufigem 
Genuss yon Sauerampfer sich Blasensteine aus Calciumoxalat bid 
den kiianen. Sp~iter stellte P r o u t  in seinen ,Krankheiten des Ma- 
gens und der Harnorgane" (deutsch 1843) die ,,oxalsaure Diathese" 
als eigne, dureh nerviise und dyspeptische Symptome charakterisirte 
Krankheit auf, wiihrend Ga l lo i s  bald darauf in seiner M6moire 
sur I'oxalate de chaux etc. das Pathologische der Oxalurie bestritt, 
da das Caleiumoxalat in j e d e m  Harn vorkommen ktinne. Dadurch 
war ein 8treit er~ffnet, der zu zahlreichen litterarischen Productionen 
geftihrt hat. Eine aus neuester Zeit stammende Arbeit (over par- 
ox~smale Haemoglobinurie. Diss. Amsterdam 1877) van Rossem ' s  
muss in dieselbe Kategorie gebracht werden: R. erkl~rt nach dem 
Vorgange yon P r o u t  die Hiimoglobinurie aus einer bei der oxal- 
sauren Diathese bestehenden NeiguDg zu H~imorrhagien: es werden 
die in die Harnwege ausgetretenen Blutktirperchen durch das im 
Urin vorhandene Calciumoxalat aufgeliJst. 

Den mikroskopischcn I~achweis des Calciumoxalats im Urin 
verdanken wir Gold ing  Bird  (1846)1), wenngleich dieser Forscher 
die entdeckten Krystalle aus oxalsaurem Kalk, Harnstoff und Wasser 
zusammengesetzt annahm. Kurz darauf erkl~irte Fr ick (1850) die 
yon Bird aufgefundenen Krystalle f~ilschlich ffir eine modificirte 
Form der Harns~iure. An dem Streite tiber die oxalsaure Diathese 
und die Bedeutung der Oxalurie betheiligten sich zahlreiche Forscher 
in allen Liindern; genannt seien nur Bret t ,  Begbie  Vater und 
Sohn, G a r r o d ,  Maclagan ,  Wal she ,  N e u m a n n ,  B a r o n , B e n c e  
Jones ,  Owen Rees ,  Kf i ehenmei s t e r .  Das Vorkommen yon 
SehstSrungen bis zl~r absolutcn Blindheit scheint yon Fr ick  in 
Baltimore 1849 entdeckt zu sein (1849); ihm folgten B o n c h a r d a t  
(1850) und Mackenzie ;  J a e g e r  und L e b e r  haben die dabei 
vorkommenden Befimde neuerdings abgebildet und als Wesen der- 
selben Netzhautblutungen hingestellt. In allen yon den Opbthalmo- 
logen beobachteten F~illen war die Oxa]urie yon vermehrter Einfuhr 
yon Oxalaten ganz unabhiingig. Die beste Arbeit fiber das Vorkommert 

1) Lectures on the phys. and pathol, characters of urinary deposits. 
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des Kalkoxalates im Harn nach gewissen Speisen, was von M a g e n die 
entdeckt worden war, lieferte C. B. Rose ;  auch yon Dyce Duck-  
wor th  stammen Notes on artificial production of oxaluria. Als 
Pfianzen, welche Oxalsiture in freiem odor gebundenem Zustande 
enthalten, sind anzuftihrea ausser Algen~ Flechten und Pilzen ge- 
wisse Oxalis-und Rumexarten, die Cacteen, Crassulaceen, Ficoideen, 
und viele andere. Aber auch bet ether an Oxalsiiure viillig freien 
Nahrung kann nach B eneke  1) durch folgende vier Umst~inde Oxal- 
urie herbeigeffihrt werden 1) durch Missbrauch zueker- und mehl- 
haltiger Nahrungsmittel, 2) durch Mangel an reiner frischer Luft, 
3) durch einen vermebrten Alkaligehalt des Blutes, und 4) durch 
eine pathologischo Metamorphose der stickstoffhaltigen Blutbestand- 
theile. Ferner sollen gewisse Krankheiten dazu disponiren; so nach 
D u c k w o r t h  Hiimorrhoidalleiden, nach Begbie  Cholera, nach meh- 
reren Franzosen der Typhus, namentlich in den sp~teren Stadien, 
nach N e u m a n n  eine Art des Lumbago, nach Balman Scrophulose, 
nach F i i r b r i n g e r  2) unter Umst~inden Diabetes, nach Hoef le  und 
S m o l e r  sogar ein physiologischer Zustand, nehmlich die Schwan- 
gerschaft~ und nach Donnd,  Robin  und Verde i l  jede Ejaculatio 
seminis. 

Die Formen, in welchen die Oxals~iure resp. deren Salze in 
der Natur auftritt, sind sehr verschiedenartig. Im Pflanzenreiche 
findet sie sich moist als Kalksalz und zwar bet den hiiheren Pflan- 
zen moist in Nadeln, seltener in l~ingerea und dickeren Stangen, 
in Drusen mit stachligem Rande und am seltensten in Octaedern; 
bet den niederen treten nebenbei aueh kugliche Formen auf. So 
berichtet J u li u s K 1 e i n in seincn algologischen Mittheilungen, dass 
er den oxalsauren Kalk bet verschiedenen Algen antraf, wo er theils 
deutlieh entwiekelte Krystalle ,con pyramidaler Gestalt, thefts ver- 
schieden grosse rundliche Kiirper bildete. Bet einigen anderen Arten 
derselben Pflanzenklasse fund e r n u r  kugliche Kiirper, bet anderen 
wieder nur Prismen yon eigenthlimlicher Art; der oxalsaure Kalk 
bildete hier nehmlieh bald kleine St~ibchen, die im Zellsafte der 
Schlliuche, besonders zahlreieh in den Enden, sieh in wimmelnder 
Bewegung befanden, bald kreuzflirmige Zwillinge odor Drusen, bald 

1) Zur Entwick]ungsgeschichte der Oxalurie. GSttingen 1852, 
2) Deutsches Axchiv f~ir kiln. Medicin. XVI. S. 499. 
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grosse deutlich entwickelte Siiulen mit flacher pyramidaler Zu- 
spitzung. - -  Wir ftihren diese Mittheilung bier darum so ausfiihr- 
Itch an, weil sic eine gewisse Analogie mit den eben so mannich- 
fachen Formen beweist, in denen alas Calciumoxalat bet Thieren und 
Menschen auftreten kann. Nieht ohne Interesse sind aus demselben 
Grunde die Versuehe von Vesque 1) auf ktinstlichem Wege diese 
verschiedenartigen Krystallformen des in Rede stehenden Salzes dar- 
zustellen. Er liess dazu die Bildung der Krystalle unter Bedingun- 
gen vor sich gehen, yon denener  annehmen konnte, dass sic in 
mehr oder minder ~thnlicher Weise auch ia der pflanzlichen Zelle 
vorhanden sind. Mit Weglassung aller Details set bier nur erw~ihnt, 
dass er vierstrahlige Sterne, rhomboederartig rhomboidische Formen, 
platte Octaeder und dendritische Gestalten mit grosser $ieherheit 
erzeugen konnte, yon denen alle Formen bis auf die dendritischen 
mit wirklieh in Pflanzen beobaehteten Krystallen gut Ubereinstimmen. 

Die Oxalsliure finder sich iibrigens durchaus nicht etwa nur 
als Kalksalz im Pflanzenreiche, sondern ausser als freie Siiure aueh 
als neutrales, saures und tibersaures Natron- und Kalisalz. Wiih- 
rend abet die Liislichkeitsverhiiltnisse der letzten sehr einfache und 
gtinstige sind, macht das Kalksalz, um in geliister Form existiren 
zu k(lnnen, die Anwesenheit eines diese Liislichkeit vermittelnden 
Kiirpers n~ithig. Dieser findet sieh nach K. Schmid t  im P f l a n z e n -  
a l b u m i n ,  vermittelst dessen der oxalsaure Kalk zur Zeit der kriiftig' 
sten Vegetation im Zellinhalte viillig gel(ist ist. Gegen Ende der 
Vegetationsperiode krystallisirt dann das Salz allm~hlieh aus. Die 
0uadratoctaeder uncl die rectangulliren, durch vier auf die Seiten- 
kanten gesetzte Flitchen zugespitzten Prismen sind yon E. E. S chmid  
auf ihren Wassergehalt bin analysirt worden nnd nach der Formel 
C2Ca204-~3H~O zusammengesetzt befunden worden. Da es nun 
abet auch ein Caleiumsalz yon der Zusammensetzung C~Ca~O4-~-H~O 
giebt, so erkl~irt sich sehon aus diesel' Versehiedenheit des Wasser- 
gehaltes z. Th. die Verschiedenheit der Krystallform. 

Diese Verschiedenheit der Krystallfnrm existirt, wie vorhin 
schon erw~hnt ~vurde, auch bet dem oxalsauren Calcium, das sieh 
im menschlichen Urine finder, und zwar entdeckte G e l d i n g - B i r d  
die Dumb-bell-form, Begb ie  die Nierenform, Bence  J o n e s  die 

1) Journ. de Pharmac. et de Chimie. 4 Serie. Tome XIX. p. 21|~ refcrirt im 
Arch. d. Pharm. 1874. ft. p. 544. 
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BlutkSrperchenform, Ben eke die quadratischen Siiulen mit pyrami 
dalen Endfl~ichen. F t i r b r i n g e r  hat die slimmtliehen vorkommen- 
den Formen von 2 Grundformen abzuleiten gesucht, nehmlieh yon 
der Quadratoctaeder- und yon der Sandt~hrform. Zu letzteren will 
er namentlich die sphliroiden Formen (rund-ovale Scheiben) hinzu- 
gez~ihlt wissen and sueht dies durch beigegebene, gate Abbildungen 
zu beweisen. Ausser ihm sind auch yon F u n k e ,  sowie yon Robin 
and Verdei l  Abbildungen gegeben worden. Die Octaeder treten 
iibrigens in zweierlei Form auf; gewtihnlich betriigt der Neigungs- 
winkels in den Polfl~ichen 1190 34 I, w~ihrend eine spitzere Form 
yon 46 o seltener ist. R. und V. beschreiben octa~dres aplatis ou 
allongds et dtroits. On en volt alors quelques uns dent les ar~tes 
sent tronqudes, remplacdes par de petites facettes de decroissement. 
Die besten Abbild,ngen aus ~ilterer Zeit stammen yon Raye r ,  
Donnd  und Donnd und Foueau l t .  

Des oxalsaure Calcium fiudet sich am reichliehsten im Ham 
der Pferde, fehlt aber auch in dem der iibrigen Pflanzenfresser 
nicht. (In dem der Katzen und Hunde sell es namentlich zur 
Spargelzeit anzutreffen sein.) Ausser im Urine wurdees nach~e- 
wiesen in der Allantoisfltissigkeit der Kuh, in der Gallenblase der 
Ochsen, Kaninchen ned Heehte. Brim Menschen fund man es noch 
ausser in der Gallenblase, deren Schleime und Conerementen, in 
Coneretionen der Ligg. rotunda und dec Fallopi'schen RShre und 
auf der Schleimhaut des sehwangeren Uterus. Im Blute wurde es 
nut ausnahmsweise bei einigen Kranken yon Gaerod gefunden; 
neuerdings ist jedocl~ eine neue Quelle desselben im Blute yon 
Sa lkowsk i  and T a u b e r  1) nachgewiesen worden. Sie fanden 
nehmlich nach der Benzolvergiftung Oxals~iure (als Kalksalze naeh- 
gewiesen) im Thierblute, wenngleich nur in minimalen Mengen vor. 
Selbstverst~indlich traten in diesem Falle yon Seiten der Oxals~iure 
keinerlei Vergittungserscheinungen auf. Diese Vergiftungserseheimm- 
gen k(innen abet sehon dutch relativ kleine Dosen der S~iure oder 
eines ihrer Seize an Tbieren experimentell hervorgernfen werdee 
und si~,~d schoa in alter Zeit beschrieben worden. 

Nachdem in den Jahren 1814 and 1815 die ersten Fiille yon 
Vergifttmgen yon Menschen dutch Oxalsiiure beschrieben worden 

l) Beitr~ige zur Kenntniss fiber das Verhalten des Phenols im thierischen Orga- 

nismus yon E. T a u b e r .  Zeitschr. f. physiol. Chemie. II. Itft. 6, 1879. 

Arohiv f. pathol. Anat. nd~ LXXVIII, t/ft. ~, 15  
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waren (und yon G u y t o n  M o r v e a u  einer dieserFiille angezweifelt 
war) unternahm es T h o m s o n  j) 1816 durch Thierversuehe die 
Sache in's Klare zu bringen. Seine Versuche ergaben ausser einer 
hnlitzung des Magens und einer Ver'~inderung des Blutes in seiner 
N~ihe (saute Reaction): injury done to the heart and braiD, which 
are sympathetically affected by the injury done to the stomach. 
Ungef~ihr dieselbe Ansicht, nehmlich dass die Aetzwirkung das Pri- 
mlire nnd Wichtigste an der in Frage stehenden Vergiftung sei, 
spraehen bald darauf Or f i l a  in seinem Trait6 de Toxicologic (1818) 
und seinen Lecons de Medicine legale (1821) und P e r c y  aus 
Lausanne in Seiner Inaugural-Dissertation (Edinburg 1821) aus. 
Da dazu aber die mittlerweile zahlreieher gewordenen Vergiftungs- 
fiille yon Mensehen, bei denen hliufig der Magen vSllig intact ge- 
funden wurde, durchaus nicht passten, unternahmen C h r i s t i s o n  
und C o i n d e t  ~) 1823 neue Versuche. Dutch diese widerlegten 
die Verfasser die Ansieht, dass das Blut eine saure Reaction an- 
nehme und glaubten sich zur Aufstellung des Satzes bereehtigt, 
that the primary action of the poison is on the spine and brain 
and that the heart and lungs are affected secondarily through the 
injury done to the nervous system. Diese Arbeit ist die bestc, 
welche tiber die OxaIsliure iiberhaupt existirt. Es ist in ihr auch 
bereits ausgesproehcn, dass die leicht l~isliehen neutralea Oxatate, 
z. B. Natrium- und Ammoniumoxalat, ebenfalls toxisch wirken. Was 
jedoch aus tier Oxalsliure wird, ist nicht angegeben, da die Ver- 
fasser trotz angestellter chemischer Untersuchuogen sic nicht wieder- 
zufinden vermochten, namentlich nicht im Blute. Nach einer we- 
niger bedeutenden Arbeit yon Rave  nod K l o s t e r m a n n  a) (1827) 
und einer yon P o m m e r  ~) (1828) ,  der sich ebenfalls vergeblich 
bemiihte die injieirte S~iure wiederzufinden, erschienen W iJh 1 e r 's  a) 

l) London Medical Repository. III. p. 382. 
2) An Experimental Inquiry of Poisoning by Oxalid Acid; by Robert Christison, 

M. 13. Professor of Medical Jurisprudence iu the University of Edinburgh etc. 
and Charles W. Cuindet, i~i. I). of Geneva, Member of the Med. Chir. 
Soc. of Edinburgh etc. (Edinburgh Medical and Surgical Journal. XIX. 1523.) 

a) Hatless, lahrbficher der deutschen Medicin and Chirurgie. If. Supplement- 
band, S. 177. 

4) Salzburger med,-cbir. Zeitung, 1828. Bd. II. S. 203. 
5) Tiedemann's und Treviranus '  Zeitsehrift fiir Physiologic. Bd[l. S. 305. 
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.Versuche tiber den Uebergang von Materien in den Harn", durch 
welche der Beweis geliefert wurde, dass die zur Vergiftung benutzte 
Oxals~iure niebt oder wenigstens nicht ~anz verschwindet, sondern 
ira Urin als Caleiumoxa/at auftritt; eine Entdeekung, die gleieh dar- 
auf yon Orfila l) bestlitigt wurde. - -  Ia der darauf folgenden 
(1845) Arbeit yon Mitscher l ich2) ,  bei der mehr die pharmako- 
logische als die chemische Seite herUcksichtigt wurde, findet sieh 
tiber die Nieren, die uns bier, wie wir spiiter sehen werden, b e -  
senders interessircn, nut Folgendes: Bei einem Kaninchen, welches 
7,5 6rm. Oxals~iure in den Magen erhalten hatte und nach 13 Mi- 
nuten starb, renes paululum magis sanguine repleti videbantur et 
in urina multa corpora inveniebantur, quae tubules Bellinianos ex- 
plere videntur; bei einem zweiten Kaninehen, welches weniger er- 
halten batte, renes sani erant, und bei einem dritten, alas 2 schwiichere 
Mageninjeetionen erhalten und sauren Urin gelassen hatte, renes 
sanguine carebant. Im ganzen glaubte M. aus seinen Versuchen 
wie aus klinisehen Erfahrungen den Sehluss ziehen zu dtirfen, dass 
die Siiure relativ unseh~dlieh sei: Aeidum oxalieum in morbis ad- 
hiberi potest, cure parva ejus dosis sine una noxa aegrotis data 
sit et experimenta mea doceant aeidum citrieum et tartarieum simili 
mode sese habere, quippe quihus ut medieamentis temperantibus 
sine ullo periculo quotidie utimur. 

Erst zehn Jahre nach Mitseher l ich  stossen wit wieder auf 
Versuehe tiber Oxalsiiure, und zwar bei P io t rowsky  3) nnd Buch- 
helm4), die mehr chemisch gehalten waren und zu dem Resultate 
fiihren, dass sowohl freie Oxalsliure als ihr Matron- und Kalksalz 
naeh ihrer Einftihrung in den Organismus im Urin wiedererscheinen, 
abet nicht ganz, sondern nut theilweise. Der fehlende Theil wird 
im K~irper verbrannt. 

t) Toxieologie gdnt!rale, p. 188. 
2) De acidi acetiei, oxaliei, tar~ariei~ eitriel, formiei et boractci effectu in ani- 

malibus observato commentatio~ quam pro loco in gratioso medlcorum ordina 
univ. litt, Fridericae (;uilelmae rite obtinendo scripsit Ca ro lu s  6 u s t a v u s  
Mi t sche r l i ch .  Berlin 1845. 

a) Be qaorundam acidorum organicerum in org, hum. mutationibus. Dissert. 
inaug. I)orpat 1856. 

~) Buehhe im n~d Pto t rowsky~ Ueber den UelJergang einiger organi~ehen 
Sauren in den Ham Arch. f. physiol. Heilkunde. 1857. N, F. 1, S. 124. 

15+ 
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Fiinf Jahre spilter erschien yon J. Onsum 1) in Christiania eine 
Arbeit, bei der das Mikroskop zur Entscheidung der Oxalsliurefrage 
zu Hillfe geaommen war und in welcher der Satz aufgestellt wurde, 
die Oxalsiiurewirkung bestehe in einer Obturation der Lungenarterien 
durch im Blute gebildetes Calciumoxalat, welches in krystalliniscber 
Form ueben Faserstoffgerinnseln in den Lungenarterienthromben der 
verendeten Thiere nachweisbar sei. 

Diese Ansieht wurde auf Veranlassung H e r m a n n ' s  yon 
M. C?on  ~) 1866 angegriffen~ welcher die Gef~issthrombosirung 
durch Oxalatkr?stalle leugnete und die Oxalsliure fiir ein Iterzgift 
erkllirte. Die Anwesenheit yon Kalk im Blute schade nicht nur 
nicht, sondern die Giftwirkung der Oxalslture werde sogar durch 
kiinstliche Vermehrung der Kalksalze des Blutes bedeutend abge- 
schwiieht. Gegen diese C ? o n - I t e r m a n n ' s c h e  Ansieht trat 1868 
Alm~n3),  Professor za Upsala mit neuen Versuehen auf, dutch 
welche die Miigliehkeit des Todes dureh Lungenarterienemholie we- 
nigstens ftir M~iuse bewiesen und somit die Onsum'sche  Ansicht 
rehabilitirt wurde. Gegen die C?on'schen Versuche an Thieren, 
denen zuvor dutch Einspritzung yon Chlorcalcium das Blut kalk- 
reieher gemaeht worden war, fiihrt Alm~n an, dass bei diesem 
Verfahren miiglieherweise ein grosset Theil der spliter eingeftihrten 
Oxals~iure gleieh an der Injeetionsstelle im subcutanen Bindegewebe 
dm'eh das kalkreiehe glut ausgefiillt werden kiinne. Dass Alm~n 
genaue mikroskopische Untersuchungen vorgenommen hat, das geht 
sehon daraus hervor, dass er zuerst eine erhebliche Anzahl yon 
Calciumoxalatkrystallen in den 5Iieren der Versuchsthiere entdeckte. 

Zu Anfang der siebziger ~[ahre hat sich R a b u t e a u  ~) viel mit 
Versuchen tiber die Eliminationsweisen uad die toxisehen Wirkungea 
der Oxalsliure und der verschiedenen Oxalate sowie tiber den ge- 
riehtlieh chemisehen •achweis der Oxals~iure (m~d anderer Stiuren) 
in den Leicbentheilen beschliftigt. Diese interessanten Versuche, auf 
welehe wir noch mehrfach zu spreehen kommen werden, thaten dar, 
dass auch das oxalsaure Eisen uud Kupfer im KSrper zersetzt und 
durch die Nieren ausgeschieden wird. Bei der Natriumoxalatver- 

z) bieses ~rehiv Bd. 28. S, 233. 
*) Reichert's u. I)u Bois' Archly. Jahrg. i8fi6. S. 196. 
a) Upsala LiikarefSreninfis FSrhandl. Bd. If. Itft. IV. S. 265. 
*) 6az. Mod. de Paris. T. IIL 1874. p. 74~ 92 et 1i8. 
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giftung hcbt R. eine bet dcr Section bemerkbare intensiv rothe Fir- 
bung des Blutes hervor, welehe er mit der bet der Kohlenoxyd- 
vergiftung auftretenden vergleicht, sowie ein eigenthfimliches Ver- 
halten des Oxalsiiureblutes vor dem Spectroskop, bestehend in einem 
allmlihlichen Erblassen und Verschwinden der Absorptionsstreifen 
des OxyhRmoglobins (?). 

Der letzte Autor, von welehem eine experimentelle Prfifung 
der Oxals'aurewirkung vorgenommen worden ist, ist J. Up p m a n n ' )  
(1877). Er ver(iffentliehte 49 Versuche, welche die bisherige An- 
nahme, dass die per os genommene Oxals~ture ein Gift set, wider- 
legen sollen. Da sich seine Versuche jedoeh nur auf Hunde be- 
ziehen, so macht E. P fe i f f e r  ~) mit Recht darauf aufmerksam, dass 
die grosse Met)ge Kalkphosphat, welche die Hunde im iNormal- 
zustande im Magen und Darm zu haben pflegen (Graeeum album), 
einen grossen Theil der eingefiihrten Slure in Calciumoxalat ilber- 
fithren und damit wenigstens einer totalen Resorption (eine partielle 
findet doeh statt) entziehen kann. 

Dies ist Alles was yon Experimentalarbeiten tiber Oxals~iure 
existirt. Auf die Arbeiten fiber Kiirper, welche im Organismus in 
Oxalsiiure tibergehen, kommen wit wetter unteu zu sprechen. Hier 
wollen wir nur noch kurz die jetzt fibliehsten pharmakologisehen 
und toxikolgischen Lehrbticher durchgehen und erwlihnen, wie sic 
sich zur Oxalsiiurefrage stellen. KShler  in seincr,,physiologischen 
Thcrapeutik" erwiihnt die Oxalsiiure gar nicht, t l u s e m a n n  in 
seiner ,,gesammten Arzneimittellehre" redet yon ether ,,exquisiten 
Wirkun,g fur's Iterz und Rtickenmark"; in seinem ,Handbuch der 
Toxikologie" sprieht er ausser yon der i~rtliehen Wirkung der Siure 
yon ether entfernten fur's Herz, das Rtickenmark und das Gehirn. 
Bet seiner Beschreibung des Seetionsbefundes naeh der Oxals~iure- 
vergiftung werden Urin und Nieren gar nicht erw~hnt, obwohl er 
den Uebergang der Siiure in den Urin an anderer Stelle als un- 
zweifelhaft angiebta). - -  H e r m a n n  in seiner ,experimentellen 
Toxikologie" tritt ganz entsehieden for die Wirkung der Oxalsiure 
auf's Herz ein, er h~ilt jedoeh diese Beeinflussung des Herzens fur 

~) Allgem. med, Centralzeitung. Jahrg. 1877. 
~) Archly der Pharmacie. Decemberheft 1878. S. 5t4. 
~) Von ihm stammt die Empfehlang des Zuckerkalks als Antidot bel OxaMiure= 

vergiftungen. 
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fundamental versehieden yon der, welche den iibrigen Herzgiften 
eigen ist, welche Ilerzstillstand unter Verlangsamung des Pulses be- 
wirken, wiihrend die Oxals~iure ihn unter Beschleunigung tier Herz- 
thlitigkeit herbeiftihrt. Die Entgiftung des Kiirpers yon Oxals~ture 
erfolgt naeh Herman n theils durch Verbrennung, theils dureh Aus- 
seheidung in der Niere. Von dabei vorkommenden Ver~inderungen 
des Urins und der Nieren sagt H. nichts. - -  Buehhe im hiilt die 
Oxals~iure in kleineren bald auf einander folgenden Dosen in den 
Kiirper eingefiihrt in Folge ihres hohen Diffusionsvermiigens fiir 
ganz unsehidlieh, denn es folge auf die Einfiihrung fast unmittel- 
bar die Ausseheidung dutch den I-Iarn; in grossen sehreibt er ihr 
einen Einfluss auf die intracardialen Herzganglien und ausserdem 
auf die cerebrospinalen Nerveneentra zu. Die Auseheidung der 
S~ure dureh die Nieren ist yon ihm besonders genau studirt ~or- 
den und zwar nimmt er im Urin ausser Caleiumoxalat aueh noch 
Kaliumoxalat an. Beide zusammen maehen ungefahr 14 pCt. der 
eingeftihrten Siiure aus; der iibrige Theil wird verbrannt. Die Aus- 
seheidung des Kalkoxalates in den Nieren denkt sieh Buehheim 
so, dass der Kalk an einer Stelle und die Oxalsliure an einer an- 
deren ausgesehieden werden, weil sonst eine Ausseheidung des un- 
li~sliehen Salzes nicht miiglich w~re. - -  Nothnage l  und Ross-  
bach in ihrem ,,Handbueh der Arzneimittellehre" geben lediglich 
die Ansiehten B ueh h eim's wieder; tiber besondere Veranderungen 
der 5Tieren und des Harnes sagen sie eben so wenig als die vor- 
hergenannten Autoren. - -  BiShm endlieh im XV. Bande des 
Ziemssen'sehen Handbuehs der spee. Path. und Ther. weist zwar 
darauf bin, dass sehon yon Chr i s t i son  und Webb Nieren- 
affeetionen erw~ihnt sin(l, verbreitet sich aber tiber diesen Punkt 
nicht welter. Ebenso sagt er tiber das Zustandekommen des letalen 
Ausgangs niehts Genaues. 

Die 0xalsliurevergiftung an Thieren ist demnaeh, wie man 
sieht, doeh nur dtirftig untersucht und beschvieben. Aueh die in 
Zeitschriften besehriebenen F~lle yon zuf~illiger oder absichtlieher 
Vergiftung mit Kleesliure und kleesaurem Kali geben, obwohl an 
Anzahl nieht unbedeutend, namentlieh in Bezug auf Urin und Nieren 
keine genaueren Details. Merkwiirdigerweise kommen diese Fiille, 
wie schon oft betont worden ist, fast alle auf England, obwohl 
auch bei uns das saute oxalsaure Kali und die freie S~iure dureh 
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1~o. 

3. 

5. 

den ttandverkauf zu beziehen sind und thatsiichlich ziemlich hliufig 
im ttaushalt und in tier Technik zur Verwendung kommen. Von 
22 aus den letzten 30 Jahren yon Bli h m zusammengestellten F~illen 
kommen 19 auf England, 3 auf Deutschland und Fraukreieh. Wit 
lessen die 16 bekanntesten Fiille in einer Tabelle folgen, welche 
ein ungef~hres Bild der Vergiftung licfert. 

Land, 
Jahr. 

nglan~ 
1871. 

;chott- 
land 

1872. 

~chott 
land 

t870. 

Deutsch- I 

Autor. 

Goodfellow 
(Brit. Med. 

JourD.) 

J o h n  

Dougal l  
(Glasgow Med. 

Journ.) 

Perry nnd 
S tewar t  

(Glasgow Med. 
Journ.) 

Jul ius  
Mfiller 

(Arch. de 
Pharm.) 

Tidy 
(Lancet). 

Giftmenge. 

I Theel5ffel 
S~ure. 

Unbekannte 
~lenge Siiure, 
ungef/ihr 4,0. 

Mehr als 16,5 
S~ure. 

~elbstgekochte 
Masse arts 

Zucker, Milch, 
saurem oxal- 
saurem Kali u. 
2 Kuppen yon 

Phosphor- 
zfindhSizchen. 

Unbekannte 
Sauremenge 
nnter eine 

Sennesmixtur. 

li l ! "~ Therapie. 

74 Kalkwasser, 
OllvenSl, 

Brandy; Lein- 
samencataplas 
mena. d.Bauch. 

m. Kalkwasser, 
3 calcinirte Mag- 

nesia; warme 
Einwicklungen 
der Extremi- 
t~iten; Brandy. 

m. Milch, priipa- 
48 ~irter Kalk, Oil- 

yen61; Warm- 
flaschen an die 
Extremitiiten, 
Sinaptsmen ; 
Injectionen 
yon Brandy 

mit Terpentin~il 
in den Magen. 

W, 

25 

m, 

Symptome. husgang. 
Seetionsbefund. 

Graublauer Zungenbelag, Schluek- 
heschwerden, Schmerzhaftigkeit 
des Epigastriums, drohender 
ColIaps; Heilung am anderen 
Tage. 

;aurer Geschmaek, Schmerz im 
Eptgastrium, Lividit~t des Ge- 
slehts, drohender Collaps, llei- 
lung am anderen Tage. 

~alter Schweiss, weissrothe Flek- 
kung des Pharynx u. der Zunge, 
Schlingbeschwerden, Pupillen- 
contraction, Schmerzen im Un- 
terleib, Contraction der Extre- 
miti~ten, drohender Collaps 3 
Stunden lang, Entleerung yon 
Blut per os nod per anum. Am 
folgenden Tage Convulsionen, 
Coma, Tod unter Kr/impfen 36 
Stunden nach der u 
Section: Entartung der Leber 
und Nieren (?), 

Dm 10 Uhr gesnnd zu Bert ge- 
legt; um 11 Uhr heftiges Brechen 
und um t Uhr lctaler Ansgang. 
(Ira Erhrochenen Kleesalz naeh- 
weisbar aber kein Phosphor.) 
Section: Entziindung des Ma- 
gens und Dfinndarms. 

Erbrechen dunkelbrauner Massen, 
nerv/ise Erscheinungen, schnelle 
Besserang. 

Bewusstlosigkeit, Coma, Tod in 
5 Stunden. Section: Himhyper- 
iimie. 
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No. 

8. 

9. 

t0. 

II .  

12. 

13. 

14. 

15. 

16. 

,, ,,, 

Land, 
Jahr. 

~kmerica 
1871. 

England 
1868. 

England 
1859. 

England. 

England. 

Deutsch- 
land. 

Frank- 
reich 
1850. 

England 
i873. 

Frank- 
reich 
1869. 

England 
1867. 

Autor. 

Z a n i e s  C. 
White 

(Boston reed. 
and surg. 

Journ.) 

Bird 
Herapath 
(Med. Times 

and Gazette). 

F. C. W e b b  
(Med. Times 

and Gaz.) 

Leterby 
(hei Orfila). 

Lemple 
(bei Orfila), 

(Orf i l a ) .  

(bei Orfila). 

Thompson  
(Brit. meal. 

Jonrn.) 

Le Droit  
(Journ. de 

Chimie todd.). 

Beale 
(Lancet). 

Giftmenge. 

Oxa]sfiure- 
limonade. 

25,8 Sfiure. 

�88 Theel6ffel 
oxalsaur. Kali. 

Viel Oxal- 
s~iure. 

7~5 Grin. Oxal- 
s~iure. 

15,0 Grm. Kali 
bioxalicum. 

15,0 Grin. gall 
b ioxalieum. 

Oxals~iure. 

Fiir 15 Cen- 
times Kali 
bioxalicum. 

15,0 Grm. 
Oxalsiiure. 

I t 

r ..r 

W, 

W. 

m, 
~0 

w~ 
22 

W. 
23 

w. 

m. 

m, 

W~ 

Therapie. 

Gallerte mit 
Magnesia curb., 
spfiter Calomel 

Blutegel, 
Opium. 

Viol lauwarmes 
Wasser .  

Symptome. &usgang. 
Sectionsbefund. 

HitzegeffihI im Epigastrinm, Nau- 
sea, mehrfaehes Erbrechen, Col- 
laps, Tod am dritten Tage. 
Section: schwarze Verf/irbuag 
yon Oesophagus und Magen. 

Magenblutung, Tod in 10 Minuten. 

Nach 2 Stundeu Erbrechen, 
Schmerzen in der Lendengegeud, 
Schw/iche in den uuteren Ex- 
tremitfiten, Brennen beim Uri- 
niren, 3tfigige krampfhafte Co~- 
tractionen in den Extremit~iten, 
haIdigo Heilnng. 

Sehneller Tod. Magen morseh~ 
voli schwarzer Fliissigkeit. 

Mattes hussehen, kleiner Pals, 
Erbrechen yon Galle mit Blut- 
gerinnseln, sp~iter yon viel 
schwarzem Blute; spiiter Schlaf- 
sucht, Schmerzen im Epiga- 
strium, starke Pulsretardation; 
fteilung in 10 Tagen. 

Kein Breehen, furehtbare l(r/impfe, 
ToO. in 15 Minuten. Section: 
Magen- nod Darmentzfindung. 

Galliges Erbrechen, Durchfal], 
Ohnmacht, kalterSchweiss, Tod 
in 40 Minuten. Section: be- 
ginnende Peritonitis, Magen- 
und Darmentzfindung. 

Naeh vor/ibergehenden Magen- u. 
Darmerscheinuogen Cystitis, 
Nierenerkrankung, Genesung. 

Schreckliehe Kolikea; 10t/igige~a 
Schweben zwisehen Tod und 
Leben, endliche Genesung. 

Blutbrechen, blutige Stiihle, Tod 
in 7Tagen. Section: Gesehw/ire 
in Magen und Darm, Perito- 
nitis, Oedem der Niereurinde. 

Merkw(irdig ist, class in allen diesen F~illen, und aueh sonst yon der Magenpnmpe kein Ge- 
brauch gemacht zu sein seheint, deren hnwendung fast selbstverstiindlich scheint and, wie histo- 
risch interessant sein diirfte, bereits yon Chr is t i son  und Coindet  (1. c.) angerathen wurdr 
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Eine besondere Erw~ihnung bedarf hier noch die von White 
zuerst betonte Schwarzfiirbung der Muscularis, des Oesophagus und 
Magens bei Oxals~iurevergifteten Meuschen. Er zeigte, dass dieses 
Symptom in der Litteratur schon iifters erwiihnt sei und tiberzeugte 
sich aueh experimentell davon, dass, wenn in friseh aus Cadavern 
genommene Miigen and Speiser(ihren Oxalsliurel(isung hineingebracht 
wird, sich schon his zum folgenden Tage eine derartige Sehwarz- 
fiirbung ausbilden kann, wobei die tieferen H~iute besonders betroffen 
sind, wlihrend die Schleimhaut selbst weiss bleibt. Auch bei einem 
mit Oxals~iure vergifteten jungen Hunde land sich dies Phiinomen. 
Wit erwlihnen hier gleich, dass bei unseren Versuchen dasselbe 
nieht aufgefallen ist, was wohl mit daran liegen mag, class wir die 
Vergiftung nur sehr selten durch per os applicirte reine Siiure her- 
beigeftihrt haben. 

Die Zahl der yon uns benutzten warmbliitigen Versuchsthiere 
betr~igt beinahe sechzig. Sie vertheilt sieh angef~ihr gleiehmlissig 
auf Hunde, Katzen und Kaninehen; nur in Ausnahmefiillen kamen 
Meerschweinchen, Hamster, Ratten und Igel zur Verwendung. Ausser- 
dem warden zu einiger~ Versuehen Fr(ische benutzt. 

Wir betrachten gesondert die acute und chronische Oxalver- 
giftung und die Wirkung yon Substanzen, welche mit der Oxalsliure 
chemisch verwandt sind resp. erwiesenermaassen im Organismas in 
sie tibergehen. 

Acute Vergif tung.  

Versuche tiber Einwirkung der Oxalate auf den Blutdruck sind 
bisher nur splirlich vorhanden. Wir benutzten, wie selbstverstiind- 
lich, hie die freie S~iure zu derartigen Versuchen, sondern ausnahmslos 
ein (meist neutral reagirendes) Natronsalz. Als Versuchsthiere alien- 
ten uns Kaninchen, kleine und griJssere Hunde. Zur Druckbestim- 
mung wurde ein Quecksilbermanometer benutzt, welches bei Hunden 
mit der Arteria cruralis und bei Kaniuchen mit tier Carotis ver- 
bunden war. Die Injeetionen fanden bei Hunden in die Vena cru- 
ralis and bei Kaninchen in die Vena jugularis start, da hei den 
Blutdruckversuchen mit subeutaner Application des Giftes die Mano- 
meterbeobachtungen zu keinem rechtcn Resultate ftihrten. Die Na- 
triumoxalatliJsung wurde theils einprocentig, theils zehnprocentig 
injicirt; ausnahmsweise warden auch 2- and 5 procentige L~sungen 
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verwandt. Das Iiauptergebniss nun, welches sich bei diesen Ver- 
suchen herausstellte, ist, dass die Thiere gegen die doeh direct in's 
Blur erfolgenden Injectionen zun~ichst sehr tolerant sind. So ~in- 
derte sich bei einem Kaninchen yon 1200 Grm., dem binnen 4 
Minuten 17 Ccm. einer 2 proeentigen Liisung injicirt wnrden, am 
Blutdrucke gar nichts; er bctrug vielmohr naeh wie vet im Mittel 
160 Mm. Ebenso zeigte der Blutdruck eines 8monatlichen Itundes 
yon 3i20 Grm. nach 6 Com. 5 procentigen Liisung, die ihm binnen 
6 Minuten injicirt wurden, nur eine ziemlich schnell voriibergehende 
Steigerung yon 15--20 Mm., und der eines grossen ttundes yon 
tiber 8 Klgrm. Gewicht nach 4 Ccm. der 10 proeentigen Li~sung, 
die er binnen 10 Minuten erhielt, nnr eine - -  allerdings l~inger 
anhaltende--Steigerung um 25--30 Mm., w~ihrend es im Ucbrigcn 
bei diesen Desert durchaus nicht an Vergiftungserscheinungen in 
anderen Gebieten fehlte. Wurde jetzt abet noch eine neue~ viel- 
leicht ganz geringe Injection vorgenommen, so trat ein recht auf- 
fiilliges momentanes, und wenn noch cine Injection folgte, ein 
spontan nicht wieder rilckg~ingig werdendes Absinken des Quecksil- 
bets ein. Leitet man jetzt ktinslliche Respiration ein (denn die 
natiidiche hat mittlerweile aufgehSrt), so gelingt as hiiufig, den 
Blutdruck, auch wean er schon fast Null betrug, his ziemlich nahe 
an die anf~ingliche HShe wieder ansteigen zu machen, wenngleich 
dieses Ansteigen meist nur ein recht kurzdauerndes zu sein pflegt. 
Die Ursache des Druckabfalles ist, wie aus allen Nebenerscheinungen 
hervorgeht, eine centrale; dies llisst sich dadurch beweisen, dass 
man an einem Thiere mit durehschnittenem Halsmarke (Hund) In- 
jectionen vornimmt. Der Druek bleibt dabei unver~indert, so lange 
das Herz noch in Th~itigkeit ist. 

Somit ist dargethan, dass das oxalsaure Natron in geringen 
Desert das vasomotorische Centrum in der Medulla obl. reizt, in 
mittleren voriibergehend und in griisseren dauernd l~ihmt. Diese 
Liihmung l~isst sich bei kleinen Thieren einmal, bei gri~sseren sogar 
mehrmals rUckg~ingig machen, wenn fur ununterbrochenen Zufluss 
eines sauerstoffhaltisen Blutes zu den Centralorganen Serge getra- 
gen wird. 

l)er Puls wurde nach Injeetionen in den Magen, in's subcutane 
Gewebe und in's Gef~isssystem beobachtet. Seine genaue Ueber- 
wachung ist deshalb yon bcsondererWichtigkeit, well man an ibm, 
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lange bevor irgend welche andere Symptome der Vergiftung nach- 
weisbar stud, die Wirkung des auf direetem oder indirectem Wege 
in die Blutbahn gelangten Oxalates nachzuweisen vermag. Die Wir- 
kung bestebt aber nicht in ether bestimmten Freque•zverlinderung, 
sondern in einem Ungeordnetwerden der einzelnen Schl~ige, so dass 
bald Dierotismus ja Tricrotismus auftritt, bald ein Schlag viel krlif- 
tiger ist als die 3 - - 4  darauf folgenden. Erst bet stiirkerer Einwir- 
kung des Giftes fallen einzelne Sehl~ge ganz aus. Das Gauze macht 
durchaus den Eindruck, als ob bet vollstlindig erhaltener Kraft des 
Herzmuskels die Innervation desselben eine ineoordinirte geworden 
wiire. Dieser eigenthiimliche Z1mtand h~ilt sehr lange an; so war 
er z. B. bet einem grossen Hunde noch 12 Stunden nach dem 
Versuche in ausgesprochendster Weise vorhanden. 

Bet tiidtliehen Vergiftungen verhlilt sieh der Puls verschieden, 
je naehdem man das Leben durch k[i[~stliche Respiration verl~ingert 
oder nicht. Eriiffnet man den Thorax in dem Momente, wo der 
Blutdruek im letalea hbsinken begriffen ist und die Respiration 
aufgehiirt hat, so findet man das Iierz noch kr~iftig schlagend vor. 
Eriiffnet man den Thorax jedoch erst, nachdem man durch ktinst- 
liche Respiration dem Blutdrucke mehrmals aufgeholfen hat, so fin- 
det man das Herz entweder ganz still stehend oder hiiehstens noch 
undulirend vor, wlihrend sein Muskel auf electrisehe Reize noeh 
prompt reagirt. Nimmt man zum Iujiciren in die Blutbahn eine 
recht sehwaehe Liisung oder ftihrt man die Vergiftung durch Ein- 
fiihrung des l~atriumoxalates in den Magen oder in das subcutane 
ZelIgewebe aus, so folgt auf alas Stadium der Arbythmie des Pulses 
ein oft noch viel llingeres der Pulsretardation, wiihrend eine Puls- 
beschleunigung in allen den F~illen, wo eine Reizung des Thieres 
dureh ~iussere Einfliisse vermieden ist, vollstlindig fehlt. Die Ver- 
langsamung des Pulses braucht tibrigens nieht aus Beeinflussung 
des Herzens durch das Gift erkl~irt zu werden~ da sie erst zu ether 
Zeit auftritt, wo das Thier in tiefster 5Tareose liegt, bet der ja der 
Puls sehon an und ftir sieh aus Mangel von das Herz beeinflussen- 
dea Reizen sich verlangsamen muss. Dass das Herz das Ultimum 
moriens ist, l~isst sich besonders schiin an im Wintersehlaf begriffe- 
nen S~iugethieren (Igel) zeigen, bet denen dieses Organ eine ge- 
wisse Unabh~ngigkeit vom iibrigen KiSrper zu hubert scbeint. Ganz 
anders als bet den Warmbltitern ist das Verhalten des Iterzens bet 
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Fri~schen. Bei diesen iiussert sich die Wirkung des Giftes zun~ichst 
in Erli~sehen der willktlrlichen Bewegung, w~ihrend das Herz noch 
schliigt , wenngleich langsamer als in der Norm. Greift man die 
Dosis etwas h~iher, so erlischt ausser den willktirliehen Bewegungen 
auch die Iterzthlitigkeit, wiihrend auf selbst kleine Reize ausgiebige 
Refiexbewegungen erfolgen. Bei noeh stiirkerer Vergiftun6 endlich 
hiirt auch die Reflexerregbarkeit auf, w~ihrend alle Muskeln, nament- 
lich die der Extremitliten und des Mundes sehon dareh den Reiz 
der Luft in langandauerndes fibrill~ires Zucken versetzt werden. Die 
Herzthlttigkeit kommt also bei den Friisehon sehon ziemlieh frtlh 
zum Stillstand; in einigen wenigen F~illen allerdings tiberdauerte 
das Schlagen der Vorhiife alle andern vitalen Functionen. 

Das Verhalten der Respiration ist bei Application des Giftes 
in's Geflisss~'stem dem des Blutdruekes analog. Bei kleinen Injec- 
tionen zeigt sie gar keine Aenderung. Bei etwas grSsseren, die 
jedoch noch keine Blutdruckserniedrigung bewirken, kommt es zu 
kurzen Stillstiinden der Respiration in der Exspirationsphase, und 
bei noch gri~sseren s teht unter gleiehzeitiges Absinken des Blatdruckes 
die Respiration ganz und gar still oder sie wird doch wenigstens 
angestrengt und dyspnoisch. Leitet man jetzt kUnstliche Respiration 
ein, so kommt es naeh dem Wiederansteigen des Blntdruckes auch 
wieder zu spontaner Athmung, die jedoch nur yon kurzer Dauer 
ist. Durch neue kUnstliche Athmung kann dann die spontane bei 
griisseren Thieren racist noch mehrere Male wieder hervorgerufen 
werdcn. 

Der Vergiftung yore Blute aug ist die yon der Bauchhiihle aus 
namentlich in Beziehun~ auf die Respiration iihnlieh. Es passirt 
dabei racist, dass das TAler eben noch fief athmete und sich spon- 
tan bewegte, da auf einmal, vielleicht noch nicht 5 Minuten nach 
der Injection steht der Thorax auf einmal still und nur das noch 
deutlich fiihlbare Klopfen des Iterzens verr~ith, dass das Thief noch 
lebt. Comprimirt man jetzt rythmisch den Thorax, so kommt das 
Thier wieder zu sich, bewegt die Extremititten, sclliipft noch einmal 
tier Luft und versinkt sofort wieder und zwar diesmal fiir immer 
in den vorhin beschriebencn Zustand~ der bald in vollkommenen 
Tod tibergeht. 1) 

~) Diese Vergiftung yore cavum peritonei aus ist etne so heftige, dass bei ihr, 
wenn man die Dosis etwas grSsser greift, als sic eben nlithig tst~ um den 
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Bei Einspritzung des Natriumoxalates in den Magea oder in's 
subcutane Gewebe treten nach nicht toxischen Dosen ausser yon 
Seiten des Urins gar keine Erscheinungen auf. Bei toxischen tritt 
eine allmlihliche Athemltihmung in den Vordergrund; nor bei Katzen, 
die gegcn Oxalate besonders empfindlieh sind, wie schon C h r i s t i s o u  
und C o i n d e t  gefunden haben, verlliuft die Vergiftung auch in die- 
sem Falle oft rapid. Bei Versuchen mit reiner Oxalsiiure verh~lt 

sich die Athmung ganz wie bei denen mit dem 1Natronsalze, nur ist 
sie wegen der oft heftigen Sehmerzens~iusserungen der Thiere oft 
unregelmiissig. Stilrungen der Athmung durch infolge der Vergif- 
tung aufgetretene Pneumonien kommen ausserordentlich selten und 
zwar nor an kleinen Thieren zur Beobachtung. - -  An siimmtlichen 
Erscheinungen yon Seiten des Respirationstractus ~indert die Durch- 
schneidung der Vagi resp. Vagosympathiei am Halse gar nichts, 
wodurch bewiesen ist, dass sie centralen Ursprungs sind. 

Hinsichtlieh des Nervensystems sind bei der Oxalvergiftung 
ausserordentlich versehiedenartige Erscheinungen zu bemerken. Sie 
gehSren nehmlich zum Theil der Reizungs- und zum Theil der 
Liihmungssphiire an, folgen aber durehaus nicht derart auf einander, 
dass immer erst eine Nervenreizung wahrzunehmen wiire, die ganz 
allmiihlieh in Liihmung tibergeht, sondern es kommen folgende 3 

Miigliehkeiten vor:  
1) Reizungserseheinungen fehlen ganz, wiihrend die Liihmungs- 

erseheinungen in grosser Vollst~indigkeit vorhanden sind. 
2) L~ihmungserscheinungen fehlen ganz; daftir sind ausser- 

ordentlieh heftige Reizungserscheinungen vorhanden, die sofort in 
Tod tibergehen. 

3) Einige Reizungserscheinungen kommen mitten unter den 
Liihmungserseheinungen zur Beobachtung. 

E!nige Beispiele sollen dies wechselnde Verhalten illustriren. 

]. Ein griisserer ltund yon 7�89 Kilogrm. Gewieht erh~ilt am 12. Januar Nach- 
mittags 30 Ecru. einer LSsung yon | Oxals~ure zu 30 Wasser subcutan applieirt 
and bleibt~ einige Sehmerzens/iusserunsen ausgenommen~ daoaeh zun~iehst ganz 
normal. 

Tod herbeizufiihren, auch Herzstillstand vorkommen kann, was wir nament- 
lich an kleinen Hamstern beobachteten; wiihrend diese noch eben taunter 
umherliefen, fielen sie plStzlieh urn, waren todt und die Section zeigte ein 
stillstehendes Herz. 
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Am Ahend ist er etwas mfide und trfige und will nieht ordentlich fressen. Der 
Puls ist an Frequenz unge/indert aher arhythmiseh. 

13. Sanuar fr/ih: Das Thier liegt noch unbewegt an der Stelle, wo es sicll 
gestern zum Sehiofea hingelegt hat. Ueher Nocht sind keinerlei St~irangen vorge- 
kommen. Schencht man das Thief our, so sieht mon~ doss es sieh nor mit Itiilfe 
der Vorderffisse fortschleppt; ~tie hinteren sind ganz steif nod kalt. Temperatur 
ira Anus 35,60 . 

Mittags ist der Hun4 nurmi t  Mfihe ans seinem Schlafe zu erwecken. Vorder- 
beine noch beweglich. Die hbkfihlung hat sich fiber den ganzen Rnmpf ausgedehnt. 
Temperatur im Anus 30,1 ~ Merkwfirdig ist des Verhalten des Penis; dieser ist 
nehmlich stark erigirt, obwohl das Thief 2 Monote vorher beider Hoden beraubt 
ist. Aus der HarnrShre fiiesst schnbweise Urin (oboe Sperma) aus. Auf Ver- 
letzengen seines K6rpers reagirt des Thier got nieht; so wird ihm~ nm etwas Blut 
aufzufangen~ ein halbes Ohr abgeschnitten~ ohne doss es auch nnr den Kopf dabei 
omdrehte. 

Nochmittags vermag dos TAler bereits nicht mehr sich yon der Stelle zu be- 
wegen; nut der Kopf wird noch zitternd hin nod her bewegt~ bis gegen Ahead der 
Tod eintritt, ohne dass auch nut eine einzige Convulsion aufgetreten w/ire. 

Ganz ebenso ist der Verlauf bisweilen noch Injection des Natronsolzes. 
II. Eine kleine Hiindin yon 3 Kilogrm. Gewicht zeigt 12 Stunden nachdem 

sic 20 Ccm. ciner 4procentigen alkaIischen NatriumoxalatlSsung subcntan erhalten 
hat nod zun/ichst danach taunter umhergelaufen ist, deutliche Parese der Hinter- 
beine und Abkfihlung derselben~ obwohl die Circulation des Blutes in denselben 
noch gonz gut ist. 

16 Stunden nach tier Vcrgiftung sind die Hinterffisse ganz gelgthmt nod. die 
vorderen paretisch. 

24 Stunden nach der Ver$iftung ist der K6rper ouf die Temperatur der Um- 
gebung ahgekfihlt. Die hugen zeigen noch Bewegung und das tlerz schl~igt noch. - -  
Ueber Nacht tritt ohne 13onvulsionen der Totl ein. - -  Urin war wiihrend des ganzen 
Versuches nor einmal gelassen. 

Selbst bei Injection des Natriumoxalates in das Cavum peritonei 
oder in eine Vene kanu der Tod binnen wenigen Minuten ohne 
alle Reizungserscheinungen eintreten, wiihrend in anderen wenn 
aueh selteneren F~illen bei ganz gleieher Versuehsanordnung tier 
allerheftigste Tetanus und Opisthotonus vorkommt, wie man ihn 
sonst nor bei Strycbninvergiftung zu sehen bekommt. Wir betonen, 
dass das Auftreten yon Krampfzustiinden nur in einer geringeren 
Anzahl yon Fallen zu constatiren ist. Wenn fr@ere Autoren sic 
fast regelm~issig auftreten sahen, so mag dies daran liegen, dass 
sic die Vergiftung racist mittelst freier Siiure end meist yore Magen 
aus hervorbraehten, wo allerdings infolge der enormen dabei ent- 
stehenden Sebmerzen Reizungszust~nde niehts Seltenes sin& Wir 
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erlauben uns  einige Beispiele anzufiihren, welche zeigen, wie unbe-  

rechenbar das huftreten yon Kr~impfen ist. 

Ein Kanincheu erh~ilt blnnen 6 Miuuten $6 Com. einer ~procentigen Natrium- 
oxalatI(isung in die rechte $agularvene gespritzt ned bekommt danach einen ein- 
minfitliehen so starkeu hnfall yon Tetanus und Opisthotonus, dass nicht nur das 
Kanincheubrett, sondern aueh der gauze Tisch in Zittern geriith. 

Ein ungeffihr eben so grosses Kaninchen erh~ilt binnen 5 Minuten 24 Ccm. 
derselbea L6sung in die reehte Jugularvene und h6rt danach unter hbsinken des 
Blutdruckes auf zu respiriren, hlle Refiexe sind versehwunden. 

Im ersten Falle sehen wit starke Reizungserscheinungen, w~ih- 

rend im 2. unter  denselben Bedingungen sofort eine complete Liih- 

mung  eintritt. 

Ein Itund yon mehr als 3 Kilogrm. Gewicht erhiilt bianen 9 Minuten in die 
rechte V. jugularis ext. 16 Com. der 10procentigen OxalatlSsung und zeigt danacb, 
w~ihrend er vorher ganz still gelegen hatte, lebhafte Jactationen und starke Respi- 
rationsanstrengungen~ die allm~ihlich in Dyspuoe und dann in Respirationsstillstand 
iibergehen. 

Ein tlund yon fast 4 Kilogrm. Gewicht erh~ilt binnen 35 Miuuten 70 Com. 
der t proeeuflgen NatriumoxalatlSsung in die rechte Sehenkelvene and ger~.th dabei 
ganz allmllhlich in die tiehte Narcose, welehe bald darauf in Tod fibergeht. 

I)ieser Versuch war lediglich dazu angestellt, um darUber Klar- 

heir zu verschaffen, ob die Liihmungserscheinungen vielleicht n u t  

dann auftr~iten, wenn man die Vergiftung gleich yon vornherein zu 

ztark mache. Es ist abet  klar, dass diese Vermuthung falsch ist, 

denn sonst hiitte dieser Hund~ welcher schwerer war als tier vorige~ 

eine dtinnere Liisung in l~ingerer Zeit und in eine peripherere 

Vene bekam, sicher die allerst~irksten Reizungserscheinungen zeigen 

miissen. 

Man ki~nnte nun  einwenden, dass diese Thiere, welche meist 

bald each der letzten Injection starben, lediglich tier kurzen Beob- 

achtungszeit wegen nieht alle m~igliehen Intoxicationserscheinungen 

geboten haben;  wir haben aber auch solche Versuche, wo die Thiere 

each Completwerden der Vergiftung doeh wieder zu sich kamen 

und unausgesetzt (selbst in der iNacht) beobachteL wurden, so class 

stiirkere Kr~impfe sieher nicht i ibersehen werden konnten.  

Eiu Hand you 8 Kilogrm. Gewieht erhiilt in die rechte Scheukelvene binnea 
21 Mieuten 4,0 der 10proeentigen Natriumoxalatl6sung and wird danach so 
reactionsios, class er die losgebundenen Extremitiiteu nicht auzieht und auf I4neifeu 
beliebiger K~irpertheile gar nieht reagirt. Ebenso giebt er beim Vernfihen der lu- 
jectionswunde kein Lebenszeiehen yon sich. 20 Minuten sparer maeht er die ersten 
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spontanen Bewegungen und legt sich bequem zum Schlafen hin. Die Respiration~ 
welche his dahin flacb~ kaum wahrnehmbar war, wird jetzt tief und h6rhar, ist 
aber ausserordentlich langsam. Yier Stunden spater liegt er noch in derseihen 
Stellung wle vorhin; auf Kneipen erfolgt kaum eine Reaction. In derselben Lags 
verbringt er ohne zu fressen oder zu saufen die Nacht. Am folgenden Morgen be- 
friedigt er zwar seine Bediirfnisse~ legt sich aber sodann wieder zum Schlafen nie- 
der. (Die Wands sieht gut aus und ist nicht geschwollen noch druckempfindlieh. 
Temperatur ist nicht erh~iht.) 

Am 2. Tage ist das Verhalten ein ganz /ihnliches, so dass des Thier am Nach- 
mittag abermals aufgespannt and zu einem Injectionsversuch vorbereitet werden 
kann, ohne dass es einen einzigen Ton yon sich gegeben oder sine einzige Abwehr- 
bewegung gemacht h/itte. Es erh/i.~t jetzt innerhalb 11 Minuten 20 Ccm. der lpro- 
centlgen und II Ecru. der 10procentigen Natriumoxalatliisung, worauf der BIut- 
drnck sehr schnell tief abstnkt und so hochgradige Herabsetzung der Reflexerreg- 
barkeit eintritt, dass selbst bei Beriihrang der Cornea nicht die geringste Bewegung 
ausgelSst wird. 

5 Minnten sp~iter liegt der Hund wie "ira tiefsten Sehlafe and l/isst ein hSchst 
behagliches Knurren hiiren, welches durch Kneifen beiisbiger KSrpertheiIe nicht ira 
Mindesten gest6rt wird. Mit husnahme der ruhigen und tiefen Respirations- 
bewegungen sind keine guckungen oder Bewegnngen wahrnehmbar. 

7 Minuten sp~iter h(irt die Spontanathmung auf. Naeh eingeleiteter kfinst- 
licher Respiration kommt die nat/irliche wieder; zugleich treten Zuckungen in der 
rechten Vorderpfote auf. Nach weiteren 10 Minuten treten Zuckungen im ganzen 
KSrper auf~ denen schnell der Tod folgt. 

Dieses Beispiel zeigt, wie die Reizungserscheinungen im Allge- 

meinen welt hinter denen tier Depression des Nervensv tems  zu- 

riickstehen, se lbs t  wenn man die Beobachtun~, Tage lang fortsetzt. 

Nur bei Injection in das Cavum peritonei bilden Krlimpfe und 

Zuckungen die gewShnlichen Symptoms, wenn die Liisung sehr con- 

eentrirt  genommen wird,  was jedoeh aus nebensliehlichen 6r t inden 

erklart werden kann. Bass die Herabsetzung tier Motilit~it nicht 

periphere Ursaehen hat ,  geht daraus hervor, dass Muskeln sowohl 

als motorische Nerven auf mechanische und eleetrische Reizung 
noch naeh dem Tode prompt reagiren. Alle Symptoms seheinen 

somit dureh eine Beeinflussung des Gehirns und  Rtiekenmarks er- 

kllirt werden zu miissen,  und zwar besteht diese in einer  De -  

p r e s s i o n  t i e r  E r r e g b a r k e i t  a l I e r  C e n t r e n .  Zur Erkl~irung 

tier bisweilen auftretenden Zuckun~en und Kr~impfe kiinnte man 
vielleicht die yon O n s u m  und A l m 6 n  gesehenen Krystalle yon 
Calciumoxalat zu Hiilfe n eh me n ,  die in einer kleinen Anzahl you 

Fallen wirklich im Blute auftreten und mit diesem in beliebige 
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Organe gelangen, we sie keine Erscheiflungen machen~ wlihrend sie 
im Gehirn die st~irksten Reizungserscheinungen verursaehen. 

Die ungef~ihre Griisse der letalen Dosis l~isst sich aus den an- 
gefiihrten Beispielen ersehen; genau l~isst sie sich iiberhaupt nicht 
angeben. 

Subacu tc  und c h r o n i s e h e  Vergif tung.  

Die subacute und chronische Yergiftung durch Oxalsiiure und 
deren Salze ist, soviel wit wissen, bisher noch hie einer experimen- 
tellen Prtifung unterzogen worden, und doch ist sie gar nicht un- 
wichtig, da sie sowohl bei Mensehen als bei unseren auf Vegeta- 
biliennahrung angewiesenen ttausthieren tliglieh vorkommen kann. 
Wit erzielten sie dutch mehrere Tage his Woehen-langes Injiciren 
yon iSlatriumoxalat in den Magen oder unter die ttaut. Dabei 
stellte sieh heraus, class Blutdruek, Puls und Respiration sich ganz 
iihnlich verhalten wie bei der acuten Vergiftung, nur ist das 2. Sta- 
dium, we der Blutdruek sinkt, die Respiration schwaeh wird und 
der Puls an Frequenz stark abnimmt, racist sehr ausgedehnt, ja es 
kann 3 - - 4  Tage dauern, w~ihrend es bei der acuten Vergiftun$ 
meist sehnell in den Ted tibergeht. Die Herabsetzung der vitalen 
Erseheinungen in diesem Stadium ist so hochgradig als es vorhin 
bei der aeuten Vergiftung besehrieben worden ist. Die Temperatur, 
welche bei der aeuten Vergiftung zuletzt sinkt, abet meist so un- 
bedeutend, dass sie beim Eintritt des Todes nur mlissig erniedrigt 
gefunden wird, sinkt hier in der excessivsten Weise, so dass die 
Thiere sich kalt wie Leiehen anfiihlen, w~ihrend sie den Kopf noeh 
spontan bewegen und Respiration und Puls noch vorhanden ist. 
Kr~mpfe sind bei dieser Art tier Vergiftung noeh viel seltener als 
bei der acuten; Opisthotonus haben wit hie ~esehen. Der sub finem 
eintretende Collaps kann, aueh wenn er ziemlieh hochgradig war, 
zeitweise wieder riickgiingig werden, wofern man mit den Injectionen 
aufh~irt. Einige Beispiele miig~en das Gesagte erl~iutern. 

Ein grosses Kaninchen erh~ilt 13 'rage ]ang t~iglich 3,0 Cem. einer 10pro- 
centigen Natriumoxalat/Ssung subcutan eingespritzt. Nach den Injectionen zeigt das 
Thier gewShnlich keinerlei Symptome yea Missbehagen; nut nach der vierten In- 
jection treten tonische und klonische Kr/impfe yon fast |0minfitlieher Dauer auf. 
Das Thier frisst wfihrend der ersten neun Tage stark und hat Temperaturen zwisehen 
39 and 400 C. Am J0. Tage sinkt die Temperattzr; am i2. ffillt das Thief auf die 
Seite und hat mehrfach Krampfanfiille; am i3. liegt es apathisch da, schelnbar 

Archly L pathol. Anat. Bd. LXXVIII. Hft, 2, 16 
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im Sterben; Temperatur 35,6. Am 14. Tage versucht es wieder zu fressen and 
sich zu erheben, stirbt aber gegen hbend. 

Eia sehr kr/iftiges Kaninchea erhiilt innerhalb 20 Tagen achtmal 25 Ccm. 
eiaer genau neutralisirtea halbprocentigen Natriumoxalatl~sung vermittelst eines 
dSnaen elastisehen Katheters in den Magen gespritzt uud stirbt danach unter De- 
pressiouserscheiuungan, ohne ouch nur eia eioziges Mal Kriimpfe oder Zuckungen 
gehabt zu haben. 

Eine grosse Katze erh/iJt innerhalb 6 Tagen 5real 5 Ccm. einer genaa nea- 
tralisirten NatriumoxalatlSsung (1 : 30) subcutan und stirbt danach ganz allm/iblich 
yon hintea her ab, so dass am sechsteo Tage die hinteren Extremit~iten vollst~indig 
bewe~aags- und empfindungslos und eiskalt siad. Temperatur tm haas 21aC. 
Rumpf und vordere Extremitfiten sind fast oboe Bewegung nod Empfindung, abet 
etwas w~irmer. Kopf und hugen warden noch normal bewegt and zeigen deatlieh 
Empfiadung. Bas Thier wird zu einer Vivisection benutzt, bei der es nicht zuckt. 
Das freigelegte He~'z ffihlt sich ouch ganz kalt an, schIiigt abet noah krfiftig. 61eieh 
darauf wird dos Thier getSdtet. 

Ganz dasselbe Verhaltea zeigte ein kleioer Hand, weleher ebeufalls in 6 Tagea 
5 real 5 Cam. derselben LSsung subcutan erhalten butte. 

Ein Meersehweincben erhfilt 6 Tage hinter einander je 3real (friih, Mittags 
uad hbeads) | ,0  Cam. einer genau neutralisirten 2procentigen L6sung subeutao und 
hat daaaeh w~hrend des ersten Tages zahllose sehr heftige klonisehe ~idlmpfe, yam 
2. Tage ab abet gar keine mehr uad stirbt outer sehr geriagen Depressionsersehei- 
nungen. 

Ftir die chronische Ver~iftung sind diese Beispiele gentigend; 
fitr die subacute ist dos folgende typisch. 

Ein Huad yon 7 Kilogrm. Gewicht erh~ilt im Laura eines Yormittags i0  fiem. 
eiuer 4proeenltgen L6sung subeutan und ist hbends 7 Uhr sehr theilnahmslos, 
seh]fifrig, frisst uichts and hat fibrillfires Muskelzuekea; nut vorgesetztes Wasser 
s~iuft er in grossen Mengen. Ueber Nacht brieht er krfiftig und schliift dana rnhig 
his zum Morgan. Im Lanfe des Togas frisst er zwar, brieht aber alles wieder aas. 
Im Uebrigen liegt er sehr stupid da and zeigt starkes Mnskelzittern. hm darauf 
folgendea Tage ist er ziemlich gef(ihl- und bewegungs|os, brieht noah einma[ and 
stirbt anvermerkt. 

Nicht immer  tri t t  der  Tod so zeitig e in ;  er kann  v i e lmehr  

se lbs t  bei der  subacuten  Vcrgif tung ers t  nach airier Woche erfolgem 

In einem Falle t ra t  er  (bei  e iuem t l unde )  sogar  ers t  am 21.  Ver- 

suchs tage  ein. 

Was  den Sect ionsb~fund an l ang t ,  so ki innen wit  acute und  

chron ische  Vergiftung zusammen  be t rachten ,  da zwischen be iden  n u t  

ein g radue l l e r  Un te r sch ied  bes teht .  

Bei der  Vergif tung veto Magen aus fehl t ,  wenn  der  Versueh 

mit dem n i i th i sen  Geschick vo r genom m en  worden  ist ,  j ade  L~ision 
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der Magenschleimhaut, und auch im Darme ist nichts Abnormes zu 
finden. Eine Ver~inderung der Consistenz der Fiices, welche einige 
Male beobachtet sein soil, konnten wit nicht constatiren. Bei In- 
jection des Natriumoxalates in's subeutane Gewebe oder in eine 
Vene ist selbstverst~lndlieh der Darmtractus ebenfalls ohne patholo- 
gische Verilnderung. Es verdient vielleicht noch hervorgehoben zu 
werden, dass selbst bei Injection freier Siture in den Magen der 
Darmtractus normal gefunden wurde, wofern die Siiure nut diluirt 
genug angewandt war. Eine sehwarze Verftirbung des Oesophagus, 
wie sie yon den Engltindero mehrfach erwlihnt ist, haben wit hie 
constatiren kiinnen. Bei der Vergiftung durch subcutane Injection 
darf nieht verschwiegen werden, (lass nicht selten Abscesse, ja einige 
Male sogar Gangr~n an den Eir~stichsstellen beobaehtet wurde, wenn 
mehr als 3 Ccm. auf einmal injieirt worden war. Bei Einftihrung 
des Giftes in alas Cavum peritonei erfolgte tier Tod oft so schnell, 
dass pathologische Verlinderungen nicht eintreten konnten. War die 
Giftmenge geringer, so liess sich bisweilen Peritonitis eonstatiren, 
abet durehaus nicht immer. - -  Die Leber und Milz zeigten ausser 
einer betrlichtlichen Hyperilmie keine makroskopischen Veritnderun- 
gen. Mikroskopisch wurden sie vergeblich auf die Onsum'sehen 
Krystalle bin untersucht. - -  Das Blut, welches gew~ihnlieh in den 
Unterleibsorganen besonders reiehlieh vorhanden war, zeigte nichts 
yon der kirschrothen Verflirbung, welehe in der Litteratur mehrfach 
erwtihnt ist. Auch spectroskopiseh zeigte es keine Veriinderung d.h. 
es fehlten weder die Oxyh~imoglobinstreifen noeh war der fiir 
CO-Vergiftung eharakteristische Absorptionsstreifen wahrnehmhar. 

Bei den Lungen wurde besonders auf embolische Prozesse 
geachtet und wirklich einige Male das Vorhandensein griisserer und 
kleinerer keilfilrmiger Heerde eonstatirt. Zum typisehen Bilde der 
Oxalvergiftung geh~rt dieser Befund abet durchaus nicht. 

Oas Herz zeigte keine wahrnehmbaren Veriinderungen. Be- 
kanntlich ist in der Musculatur desselben nach der Oxalvergiftung 
das Gift chemisch nachgewiesen worden. Wir untersuchten das 
Myocard daher auf Calciumoxalatkrystalle, haben aber keine zu con- 
statiren vermocht. 

Das Gehirn fanden wir in den wenigen F~illen, wo wir es an- 
gesehert haben, deutlieh an~miscb. Eine mikroskopische Unter- 
suchung desselben ist leider nieht ausgefiihrt worden. 

16" 
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Das Knochenmark wurde mehrfach untersucht aber nieht ver- 
~ndert gefunden. 

Zu den interessantesten Veriinderungen gehiiren die des Urins, 
die unseres Wissens bisher nur sehr unvollkommen oder gar nicht, 
uud die der Nieren, die nut yon wenigen Autoren besehrieben sind, 
yon den tibrigen dagegen auffallenderweise nicht beaehtet zu seiu 
scheinen. Grade  die Nie ren  und ihr  Sec re t  l i e f e r n  nach 
unseren  E r f a h r u n g e n  die e inz igen  c h a r a k t e r i s t i s c h e n  Er-  
s c h e i n u n g e n  der  Oxa l s~ iu reve rg i f t ung ,  und dass dieselben 
so wenig bekannt sind, kann nur daher rtihren, dass ihnen keine 
specielle Aufmerksamkeit geschenkt ist - -  iibersehen kann man die 
Veri~nderungen unmiiglich. Man bcgcgnet allerdings mehrfach An- 
gaben, es babe sich um Nierenaffectionen g e h a n d e l t -  indessen 
sind stringente Beweise dafiir sehr selten anzutreffen. Meistens 
heisst es nut: Schmerzen in der Nieren- und Lendengegend, nach 
den unteren Extremit~iten hin ausstrahlend, event, auch schmerzhafte 
itarnentleerung, Blutbeimischungen zum tIarn. Specicllere hngaben 
sind yon den uns bekannten nur folgende. 

Absesehen yon den F~illen 1) P e r r y ' s  (Glasgow reed. Journal 
1870) und White ' s  (Boston med. and surg. Journal 187i ;  beide 
citirt nach Sch m i dt ' s  Jahrbiichern), in denen ~iltere Nierenprozesse 
(Schrumpfung) vorzuliegen scheinen, existirt ein yon H. T h o m p s o n 
(vgl. V i r c h o w - H i r s c h ,  Jahresberieht 1873)berichteter, in Gene- 
sung iibergegangener Fall yon Oxals~iurevergiftung, in welchem es 
zu Cystitis (und Nephritis?) kam, tiber deren Beziehung zur Intoxi- 
cation indessen nichts feststeht. Ferner beschreibt Bea le  (Lancet, 
1867; cit. nach V i r c h o w - H i r s c h ,  Jahresb.) einen Fall yon Oxal- 
s~iurevergiftung, der nach 7 Taken tiidtlich endete, und in welchem 
man ,,die Corticalsubstanz (idematiis, die Tubuli von Zellen stark 
roll" fand. Sodann hat Almdn (1. c.) bei Thierversuchen in den 
Nieren reiehliehe Oxalatkr~,stalle gefunden, und Aehnliches berichtet 
R a b u t e a u  (Gaz. m6d. 1874) auch yon Vergiftungsfiilleu; er sagt: 
,on a observ6, d'ailleurs, dans les reins h l'autopsie des sujets 
morts un peu tardivement aprbs l'injection de l'acide oxalique ou 
des oxalates, un infarctus plus ou moins semblable ~ eelui qui a 
~t~ bien d(~crit par M. P a r r o t  chez les nouveau-n6s, avee eette 
diff6rence que i'urate de sonde 6tait remplae6 par l'oxalate de 

1) Vgl. auch die obige Tabelle. 
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chaux". Leider bezeichnet R. seine Quellen nicht n~iher; seine An- 
gaben sind jedoch als theilweise Best~ftigung unserer Versuche ftir 
uns ganz besonders werthvoll. 

Im Uebrigen findet sich meist nut die Bemerkung, dass die 
Oxalsiiure z. Th. dutch den ttarn wieder ausgeschieden werde, oder 
dass man oxalsauren Kalk (resp. oxalsaure Salze iiberhaupt) im 
Itarn finde. So beobachtete W o o d m a n  (nach t I u s e m a n n ,  Toxi- 

kologie) einen Fall yon Genesu•g nach Oxalsliurevergiftung, in wel- 
chem noch eine Woebe nachher oxalsaurer Kalk im tiarn auf- 
trat. - -  Le~,den und Munk erw~ihnen in ihrer bekannten Arbeit 
nichts fiber das Vorkommen yon Oxalatkrystallen im Urin resp. in 
den 5~ieren. Dagegen heisst es im Dietionnaire de mddeeine et de 
chirurgie, R6d. J a c c o u d  (Art. Oxalique etc.) ,,les reins peuvent 
renfermer des cristaux d'oxalate de chaux". 

$oweit unsere Kenntniss der Litteratur reicht, sind die eben 
eitirten splirlichen Angaben die einzigen, welche tiber die Ver~nde- 
rungen der Nieren und ihrer Function bei der Oxalsiturevergiftung 
existiren; mtiglich, dass in der sehr zerstreuten Casuistik noch ~ihn- 
liehe enthalten sind - -  aber in den Lehr- und Handbtichern 
( B u c h h e i m ,  t i u s e m a n n ,  b i o t h n a g e l - R o s s b a c h ,  B i r c h -  
t t i r s e h f e l d ,  Boehm in Z i e m s s e u ' s  Handbuch, um nut die be- 
deutenderen zu nennen) finden sich nur S~tze sehr allgemeinen 
Inhaltes oder die Angabe, es gebe keine pathognostischen Erschei- 
nungen der Oxalsliurevergiftung (auch an der Leiche). 

Nach unseren Experimenten ist nun, wie gesa8t, grade das 
Verhalten tier Nieren und ihres Secretes ein ausserordentlieh cha- 
rakteristisches, ja pathognomonisehes. 

Bei der acut-tiJdtlichen Vergiftung ist, wie wit zun~ichst be- 
merken wollen, der Harn meist i i u s se r s t  sp~irlieh; hliufig konnten 
wir gar keinen erhalten und fanden auch post mortem die Blase 
leer. Ausserdem mussten wit uns bei unsereti Versuchen mit sehr 
mangelhaften Vorrichtungen behelfen, wodurch iifters Verluste an 
dem ohnehin spiirlichen Urin entstanden; indessen ist doch derselbe 
bei etwa -~ aller Versuchsthiere regelmlissig untersucht. 

Der Harn zeigt dem Aussehen nach keine Besonderheiten - -  
nach einiger Zeit setzt sich in der Regel ein weissliches Sediment 
ab; Blur ist nur selten beigemengt. Die chemische Untersucbung 
des filtrirten, klaren Harns ergiebt mit ganz seltenen Ausnahmen 
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E iwe i s s ,  und zwar in nicht unbetrlichtlieher Menge, am reichlieh- 
sten, wcnn eine grosse tiidtliehe Oosis gereicht wurde, ahcr auch 
oft bei wiederholter Application geringerer Dosen. Schon aus dem 
letzteren Grunde glauben wit, dass die Albuminurie nicht auf Cir- 
culationsstiirungen (Stauungen beim Coma etc.) beruht; wie sic 
allerdings zu erklltren ist, diirfte schwieriger zu beantworten sein. 
Ob es sich um eine aufliisende Wirkung der Oxals~iure auf die 
rothen Blutkiirperchen, oder kurz ausgedrtickt, um eine ,cerebrale 
Albuminurie" handelt, oder ob der Einfluss des Giftes nicht als ein 
derartig unmittelbarer aufzufassen ist, lassen wir dahingestellt. Be- 
sonders zu bemerken ist, dass ganz klarer heller Harn dieselben 
Mengen Eiweiss enthalten kann wie triiber~ dunklerer und Blutbei- 
mischungen zeigendcr. Letztere (d. h. Blutbeimengungen) fanden 
wit mitunter, aber keineswegs regelm~issig, meist nut' in geringer 
Quantiffit und h~iufig nur mikroskopisch nachweisbar; bei dcr chro- 
nischen Vergiftung sind sic ungleich hliufiger; wir miichten sie 
ebenso wie frtihere Beobachtcr aus der Verletzung der harnleitenden 
Wege durch die Oxalatkrystalle erkliiren, wovon sogleich das N~ihere. 
Hiimoglobinhaltiger Harn ohne Blutkiirperchen wurde hie bcobachtet, 
desgleichen kein Gallenfarbstoff in den wenigen F~illen, die darauf 
hin untersucht wurden (Gmelin'sche Probe). 

Die ehemisehe Untersuchung des Harris ergiebt ferner als noeh 
interessantercs Resultat bci allen Thierklassen (Hunde, Katzen, Ka- 
ninchen) das Vorhandensein einer s t a rk  r e d u c i r e n d e n  S u b s t a n z .  
Wir baben nur etwa bei tier Hiilfte unserer Thiere den Harn in 
dieser Beziehung geprtift resp. prtifcn kiinnen, well wit erst im 
Laufe der Untersuchungen darauf aufmerksam wurden, und well 
wie oben erw~ihnt yon manchen Thicren kein Tropfcn Ham zu be- 
kommen war. Die reducirende Substanz findet sich im Harn aus -  
n ah m s 1 o s nach der Einverleibung reiner Siiure (seltener Nat,'ium- 
oxalat), aueh wenn dieselbe keine tiidtliche war; sie ist nm so 
reichlicher, je griisser die Dosis des Giftes. Tritt nach einer ein- 
maligen Gabe Genesung ein, so verschwindet die reducirende 
Substanz meist schon am zweiten Tage; ebenso tritt sic, wenn 
Oxalsiiure resp. oxalsaures Natron wiederholt eingespritzt wurde, 
nut naeh jeder Injection auf, um dann allmiihlich abzunehmen und 
zuletzt ganz zu verschwinden, bis die n~ichste Injection sic wieder 
hervorruft. 
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Wir haben die Reductionsproben [nit Kupfer und Wismuth an- 
8estellt; die ersten Male (es handelto sieh um acute Vergiftung mit 
S~iure) erhielten wit so starke Reduction wie mit diahetischem 
tlarn, so dass wit sofort an Zucker dachten und glaubten, es handle 
sich vielleicht um Glykosurie in Folge yon Circulationssti~rungen, 
da die Thiero im Coma lagen, in welehem ja der Blutdruck erheb- 
lieh gesunken ist. [Analogien siad mehrfach bekannt, so aus 
neuester Zeit dutch die interessanten Untersuchungen yon Fileh ne 
(Cbl. f. d. med. Wiss. 1878) tiber Auftreten yon Zucker im Harn 
nach Depressor-Reizung.] Es zeigte sich indessen, dass ouch in 
viol friihercn Stadien, wo yon einer Erniedrigung des Blutdrucks 
noch nicht die Redo ist, der Ham bereits sehr stark roducirt; und 
so lag (immer noeh in der Voraussetzung, dass es sich um Zueker 
handle) ferner die Miiglichkeit vor, dass eine directe Einwirkung der 
Oxals~iure auf das ,Diabetescentrum" stattflinde, odor endlich die, 
dass R a b u t e a u ' s  Vermuthung sich bestlitigen wtirde, d.h.  dass 
aus der Oxalsliuro im Bluto Kohlenoxyd gebildet werde, welches ja 
Gl~kosuriG bewirkt, tiber deron Wesen man sich bekanntlieh noch 
night klar ist. 

Leider ist dem nicht so - -  weder  enth~ilt das  Blut  
K o h l e n o x y d l ) ,  noch i s t d i e r e d u ' c i r e n d e  S u b s t a n z Z u c k e r .  
Ersteres wurdo durch die spectroskopische Untersuchung des Blutes 
(wiihrend der versehiedensten Stadien der Vergiftung und post 
mortem entnommen) nebst der tiblichen Behandlung mit Schwefel- 
ammonium naehgewiesen, letzteres dutch Circumpolarisation und 
Giihrung, welche beide negative bezw. innerhalb dot Fehlergrenzen 
liegeude Resnltate ergaben. Wie vorsichtig man in dieser Beziehuag 
sein muss, zeigen beispielsweise sehr gut die Beobachtungen yon 
Ewald und Mer ing  tiber die Nitrobenzolvergiftung (Cbl. f. d. med. 
Wiss. 1873 and 1875). 

Kiinnen wit somit aueh dig Abspaltung yon Kohlenoxyd aus 
der Oxalsliure und dadurch bedingte Zuckerausscheidung durch den 
Ham als nicht richtig bezeichnen, so sind wit leider nicht in der 
Lage weitere positive Angaben in dieser Hinsicht zu machea oder 
auch nut Hypothesen tiber die Natur der im Harn auftretenden re2 

t) huch yon Rabuteau ist dieser Nachweis nicht erbracht; aus seinen An- 
gabon (1. e.) fiber die speetroskopische Beschaffenheit des Blutes bei OxaI- 
s/iurevergiftung ist nichts zu entnehmen. 
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ducirenden Substanz aufzustellen. - -  Wit wissen nicht, ob ein di- 

rectes Durchgangs- resp. Spaltungsproduct oder ein entfernteres 
Product der Oxals~iure der eigenthiimlichcn Erscheinung zu Grunde 
liegt; dass diese indesscn in unmittelbarer hbh~ingigkeit yon der 
Einfuhr des Giftes steht, ist nach unseren Versuchen nicht wohl zu 
bezweifeln. Die Menge der reducirenden Substanz (oder pr~ieiser 
ausgcdriickt: die Energie der Reduction, da wit quantitative Be- 
stimmungen, etwa durch Titrirung mit Fehlins'scher Fliissigkeit, 
nicht gemacht haben, wegen zu geringer Harnmengcn) stand stets 
genau im Verh~iltniss zu der eingeftihrten Quantitiit Oxalsliure und 
zu der lntcnsit~it der fibrigen Vergiftungserscheinunsen. 

Es w~ire dringend zu wiinschcn, dass diese interessanten Fragen 
yon competenterer Seite bearbeitet und dass auch andere der Oxal- 

siture nahestehende KiJrper in den Kreis der Untersuchung gezogen 
warden, so Ameisensiture und vor allen, worauf wit yon einem 

Chemiker aufmerksam gemacht wurden, Glyoxals~iure. 
Soweit die ehemische Beschaffenheit des Urins, welche, wie 

man sieht, in tier That mehr Beachtung verdient als sic bisher ge- 
funden hat. Von ebenso grosser Bedeutung scheint uns das mi- 
k r o s k o p i s c h e  Verha l ten  desselben und namentlich, wie dem- 
n~ichst zu eri~rtern sein wird, dasjenige der Nieren. - -  Es wurde 
schon oben erw~ihnt, dass der Ham mitunter Blur beigemiseht ent- 
hlilt, in unscren s~immtlichen Versuchen jedoch stets nu," in itusserst 
geringen Mcngen, und bei dcr chronischen Vergiftung 8fter als bei 
der acuten. Wir mtissen nun ferner bier hinzuffigen, dass sieh 
auch Cylinder, und zwar zarte, hyaline Cylinder, ausserordentlich 
h~iufig finden. Dieselben bilden, wean tier Harn eiaige Zeit ge- 
standen hat, einen Theil des ebenfalls schon erw~ihnten weisslichen 
Sedimentes, w~ihrend der tiberwiegeade Theil desselben yon Krys ta l -  
lea ') gebi]det wird, welche wir niemals vermisst haben und dem- 
nach als ein c o n s t a n t e s  Kennze ichen  tier Oxals~iurever-  
g i f tung ansehen mtissen. Unter diesen Krystallen kann man erstens 
die bekannten Octa~derformen des oxalsaurea Kalkes unterschciden; 
demnlichst finden sich, and zwar in viel griissere~, Zahl, andere sehr 
mannichfaltige Bildungen, die auf den ersten Bliek nur ein buutes 

t) Von den sehr h/iufig gleichzeitig vorkommenden Tripelphosphaten und Carbo- 
naten natiirlich abgesehen. 
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Allerlei darzustellen scheinen, bei nliherem Zuseben aber doeh ge- 
wisse typische Grundformen erkennen lassen. Es handelt sich nehm- 
lich um 1Nadeln resp. lang ausgezogene Pl~ittchen, die mitunter den 
sogen. Wetzsteinformen ~ihnlich sehen, und um die verschieden- 
artigsten Combinationen und Gruppirungen derselben, wetche mit- 
unter so verwickelt sind, dass die Aufliisung in die ,~elementaren ~ 
Formen (d. h. eben die Nadeln) unmiiglieh w~ire, wenn man nicht 
vielfaehe Uebergangsstufen f~inde, die es unzweifelhaft maehen, dass 
wirklieh nur die Art der Aneiaanderlagerung das Unterseheidende 
ist. Die einzelnen Krystalle sind spitz und schmal, bisweilen~ wie 
schon angedeutet, sehr ~ihnlich den Wetzsteinformen; ein typischer 
Bau l~isst sich an ihnen weiter nicht nachweisen. Sie sind sehr 
spriide, oft findet man eine oder beide Spitzen abgebrochen, auch 
die seitlichen Begrenzungen sind h~iufig nicht eben, sondern als ob 
Splitter davon abgerissen w~iren. Sie liegen theils einzeln, theils 
in Hitufehen zusammen, bald ganz unregelmiissig, bald gekreuzt, zu 
Btischeln gruppirt. Diese Biischel bilden den Uebergang zu Garben- 
formen, sodann Dumbbells und Doppelkugeln, endlich trifft man 
nicht selten ganz kugelfiirmige Gestalten an, die an Leucinkugeln 
erinnern, im Centrum sehr dunkel, nach der Peripherie zu heller 
sind und am Rande sich leicht in einzelne Nadeln aufliisen lassen. 
Ferner findet man gelegentlich Dumbbells, die wie mit einem Rah- 
men umgeben sind. Alle beschriebenen Formen kommen in der 
Regel zusammen vet; ob eine derselben besonders h~iufig ist, ver- 
miigen wit nicht mit Bestimmtheit zu sagen - -  vielleicht ist die 
Garbenform die am iiftesten anzutreffende. - -  Die GriJsse der ein- 
zelnea Nadeln ist sehr verschieden - -  bald haben sie nut eine 
L~inge, welche dem Durchmesser eines rothen Blutkiirperehens ent- 
spricht, bald tibertreffen sie denselben um das Mehrfacbe, ja wit 
baben Bllsehel und Kugeln gefunden, welche die 10--12fache 
L~inge hatten; doch sind diese wobl erst nachtr~iglich aus dem 
Harn auskrystallisirt. Fast stets sind die im Ham beflndliehen Cy- 
linder mit den Krystallen besetzt, was ihnen ein ungemein zierliehes 
Aussehen verleiht. - - W o  die Nadeln einzeln liegen, erscheinen sie 
farblos; sobald sie in Gruppen beisammen sind, zeigen sie einen 
gelblichen, mitunter stark gelben Farbenton, so dass sie Harnsiiure- 
krystallen zum Verwechseln ~ihnlich sehen kUnnen. 

Macht sehon der augenscheinliche Ueberga~g einer Foz't~ in 
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die andere es wahrscheinlich, d a s s e s  sich nur um Modificationen 
einer und derselben Art yon Krystallen handelt, so wird diese Ver- 
muthung noch welter bestlitigt dutch des mikrochemische Verhalten: 
slimmtliche Formen, yon den einzelnen Nadeln bis zu den Kugeln, 
sind unltislich in Ammoniak und Essigsliure, dagegen liislieh in 
Salzsliure; es ist somit im h(ichsten Grade wahrscheinlieh, das ses  
sich um o x a l s a u r e n  Kalk handelt, event, o x a l s a u r e  Magnes i a ,  
worauf uns Herr Prof. Otto l ' lasse  aufmerksam machte. 

Wir wollen hier ausdrtieklich bemerken, dass s~immtliche be- 
schriebene Veriinderungen des Urins sieh finden, gleiehviel oh Oxal- 
siiure resp. oxalsaures Natron per os oder in die Bauchh~ihle oder 
subcutan eingefiihrt wurde. 

Es ist wohl am zweekmlissigsten hieran gleich die Beschrei- 
bung des N i e r c n b e f u n d e s  zu schliessen, der an der Leiche einzig 
und allein charakteristisch ist (und um es kurz zu sagen in An- 
ff i l lung der  H a r n k a n l i l c h c n  m i t  Oxa la t en  besteht), wiihrend 
die eventuellen Veriinderungen der tibrigen Organe durchaus keine 
Besonderhciten bieten. Ausser den oben genannten wenigen Auto- 
ten, deren Angaben in dieser Beziehung merkwiirdigerweise yon 
ihren Nachfolgern ganz ignorirt zu sein seheinen, hat keiner die- 
selben hervorgehoben. Es stehen uns allerdings, worauf wir noch- 
mats hinweisen wollen, nur Thierexperimente und keine Beob- 
achtungen an Menschen zu Gebote - -  indessen sind bei slimmt- 
lichen Thieren ohne Ausnahme (Hunde, Katzen, Kaninchen, 
Meersehweinchen) diese Veriinderungen anzutreffen, und die Wahr- 
scheinliehkeit ist daher wohl sehr gross, dass sic auch in Ver- 
giftungsf~illen bei Menschen nicht fehlen werden, wie dies aueh aus 
Rabu t ea  u's oben citirter Aeusserung hervorzugehen scheint. 

Die Beobachtung yon F i i r b r i n g e r  (1. c.), welcher trotz sehr 
reichlicher Ausscheidung yon Oxalatkrystallen dutch den Harn in 
den Nieren keine solchen land, ist mit unsern Versuchen deshalb 
nieht zu parallelisiren, well es sich in jenem Falle eben nicht um 
Zufuhr yon Oxalsliure handelte. 

Die Niercn sin(l, wenn die Vergiftung eine rasch ti~dtliehe war, 
dunkel und sehr blutreich, zeigen abet keine, wenigstens keine ma- 
kroskopisehen H';~morrhagien. SpUfit man die Schnittfl~fche ab, so 
bemerkt man, hesonders wenn mehr als etwa 12 Stunden seit der 
Einfiihrung des Giftes vcrilossen sind, in tier Rindensubstanz und 
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hauptsiichlich in der Grenzschicht eine fe ine  w e i s s e  S t r e i f u n g ,  
die a u g e n s c h e i n l i c h  den Harnkan~i lchen e n t s p r i c h t .  In 
exquisiten F~illen ist die ganze Grenzschicht weisslich geffirbt und 
hebt sich als schmaler heller Saum auffallend yon der iibrigen 
Nierensubstanz ab; bei n~iherem Zusehen entdeckt man dann noch 
in den mehr peripheren Theilen der Rinde, etwas splirlichcr in den 
Pyramiden eine feine weisse Sprenkelung. 

1st l~ingere Zeit (mehrerr Tage) seit der Vergiftung verflossen, 
so sind die Nieren weniger blutreich, zeigen aber die beschriebene 
weisse Streifung sehr schiin; der einzige Unterschied ist der, dass 
die Ver~inderung je l~inger je mehr die Marksubstanz betrifft, w~ih- 
rend die Rinde relativ freier wird. Sind endlich mehrere Wochen 
vergangen, so pflegt in der Rinde nut noch hier und da ein weiss- 
liches Piinktchen zu sitzen, w~ihrend die Pyramiden je nliher der 
Spitze desto deutlicher weiss gestrichelt erscheinen. Wie lange 
diese Veriinderungen persistiren, kiinnen wit nicht ganz genau sa- 
gen ~ mindestens aber mehrere Wochen. Am deutlichsten sind 
sie naffirlich, wcnn den Thieren w i e d e r h o l t  Oxals~iure resp. oxal- 
sautes Natron beigebracht wurde; ob diese per os oder in die 
Bauchhiihle oder subcutan applicirt werden, ist daflir ganz gleich- 
giiltig, genau wie beim Urin. 

Untersucht man nun die Nieren mikroskopisch (frische und 
Alkoholpriiparate), so findet man, class, wie a priori zu erwarten, 
die weisslichen Partien yon einer Ansammlung yon Krystallen her- 
rtihren. Dieselben sind genau identisch mit den im Ham vorge- 
fundenen, sowohl was Aussehen als Reactionen anbetrifft. In acut- 
tiidtlichen F~illen sitzen sie fast nut an der Rinde und erfiillen die 
Kaniilchen so dicht, als ob diese damit ausgegossen wiiren. In den 
Glomerulis haben wit hie Krystalle angetroffen, ebensowenig in den 
Gef~ssen, dagegen in s~immtliehen Abschnitten tier Harnkanlilchen. 
Welche Beziehungen sie etwa zum Epithel desselben haben --- ob 
sic nut frei im Lumen der Kanlilchen liegen oder auch in den 
Epithelzellen selbst sitzen resp. dieselben ,,incrustiren", sind schwie- 
rige Fragen, deren Beantwortung wir uns nicht getrauen. Beilliufig 
wollen wir nut erwlihnen, dass die Krystalle nicht blos mikrosko- 
pisch und mikrochemisch nachweisbar sind, sondern dass der Ge- 
halt der Nieren an Oxalaten auch grobchemisch demonstrirt wet- 
den kann. 
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Dass die Krystalle um so reichlicher in der Marksubstanz an- 
zutreffen sind, je l~ingere Zeit nach Darreiehung der Oxalslture ver- 
strichen ist, bedeutet wohl nichts welter als eine Fortschwemmung. 
- -Anderwei t ige  Ver~nderungen an den Nieren (Verfettung, in- 
terstitietl-entziindliehe Prozesse) haben wir n i eh t  gefunden, wie 
wir speciell hervorheben wotlen, aucb nicht in ,,chronisehen" Ver- 

giftungsfltllen. 
Immerhin darfte sich als practische Consequenz ergeben, dass 

auch, wenn degenerative Ver~inderungen der Nieren danach nicht 
einzutreten scheinen, doch die wenigen oxalsauren Salze, die noeh 
einen Platz im Arzneienschatze haben, ggnzlich zu streichen sind, 
wie dies scbon andere, namentlich R a b u t e a u  (l. c.) beftirwortet 
haben. Wenigstens bei llingerem Gebrauehe llige jedenfalls die 
Gefahr vor, dass die fortgeschwemmten Krystalle Artless zu Stein- 

bildung geben. 
Die ausserordentlich dichte Anfiillung der gewundenen Kanlil- 

chen mit Krystallen in acuten Vergiftungsf~illen macht es in hohem 
Grade wahrseheinlich, dass die oft vollst~ndige Unterdrtickung der 
Harnabsonderung eben darin wenigstens zum Theil ihren Grund 
hat. (Dass dutch die Retention yon Harnbestandtheilen im Blute 
das Krankheitsbild erkl';irt werden kiinnte, glauben wir allerdings 
nieht.) Aehnliehe Beispiele sind aus tier menschlichen Pathoiogie 
bekannt m so z. B. kommt es gelegentlich bei ebronischer Ne- 
phritis zu bedeutender Verminderung der Harnausscheidung, wenn 
sehr viele Cylinder in den Nierenkan~ilchen sitzen, mit deren Ent- 

leerung der Harn wieder reichlicher wird. 
Es ist wohl sehr wahrscheinlich, dass auch die Nieren yon 

Menschen, die l~ingere Zeit Oxalate gebraucht haben (so das yon 
manchen Seiten eifrig empfohlene Cerium oxalieum, oder das neuer- 
dings in Aufschwung gekommene oxalsaure Eisen) iihnliche oder 
identische Ver~inderungen zeigen werden wie die Nieren unserer 
Versuchsthiere; doch fehlen Beobachtungen d a r i i b e r . -  Als ganz 
besonders wichtig aber miissen wit diese Thatsachen fiir die foren- 
sische Medicin bezeichnen. Wit stimmen vollkommen damit tiber- 
ein add haben es oben ausgesproehen, dass andere charakteristische 
Erscheinungen an der Leiche durchaus fehlen, namentlich wenn das 
Gift in diluirtem Zustande eingebracht wurde; an den Nieren dagegen 
haben wir einen Localbefund, wie er nicht prlignanter gedacht 
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werden kann; und sollten sich, woran wir nieht zweifeln, in Zu- 
kunft bei Vergiftungsf~illen yon Mensehen die Nieren in derselben 
Weise afficirt zeigen, so wlire damit eine Thatsache yon grosser 
Wichtigkeit gewonnen. 

Eventuell ktinnte wohl auch einmal in nicht tiidtlieh verlaufen- 
den Fiillen die Frage entstehen~ ob Oxalsliure- oder Kohlenoxyd- 
vergiftung vorliegt, wenn der ~itiologische Nachweis fehlt, welcher 
ja auch bei der letzteren eine Hauptrolle spielt. Da das Krankheits- 
bild bei beiden ungemein grosse Aehnlichkeit zeigen kann (eine 
speciellere Parallelisirung liegt nicht in unserer Aufgabe), wtirde 
vielleieht das einzige unterscheidende Symptom dutch die Unter- 
suehung des Urins geliefert werden, welche wie oben ausgefiihrt 
mit ganz besonderer Sorgfalt angestellt werden muss, um auch 
hier Tiiuschungen zu vermeiden. (Die spectroskopische Untersuehung 
des Blates liefert bekanntlich zuweilen kein Resuttat bei Kohlen- 
oxydvergiftung.) 

Um noeh einmal auf die eigenthtimlichen Krystalle zurtickzu- 
kommen, so kann nach dem hngegebenen wohl kein Zweifel dar- 
tiber bestehen, dass es sich in der That um oxalsauren Kalk (event. 
oxalsaure Magnesia) handelt. Enter den oben citirten Arbeiten ist 
namentlich die yon F t i r b r i n g e r  hervorzuheben, zum Beweise, wie 
ausserordentlich versehieden das Aussehen des Kalkoxalates sein 
kann; und wean man die jener Abhandlung beigegebenen Abbil- 
dungen vergleicht, wird man vide Typen als den unsrigen unge- 
mein iihnlich e r k e n n e n . -  In unsern Versuehen tritt sogar eine 
noeh weit griissere Mannichfaltigkeit zu Tage; die Krystalle erinnern 
bald, wie schon eben bemerkt wurde, auffallend an Harns~iure resp. 
harnsaure Salze, besonders auch durch ihre leichte Gelbfifrbung 
(aueh dariiber vergl. F i i r b r i nge r  I. c.), bald wieder an Leucin- 
und Tyrosinkrystalle, bald endlich sehen sie den so verschiedenar- 
tigen Formen des kohlensauren Kalkes zum Verwechseln iihnlicb, 
u n d e s  ist nur die chemische Reaction, welehe die Entscheidung 
liefert. Ausser den F t i rb r inger ' schen  Abbildungen wollen wir zum 
Vergleieh nur noch auf den allgemein bekannten Atlas der Harn- 
sedimente yon U l t zm ann  und H o f m a n n ,  F u n k e ' s  Atlas z u r  
physiologischen Chemie, die schi~nen Tafeln yon R o b i n und V e r d e i l 
(zum Trait6 de chimie anatomique et physiologique) verweisen. 
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Im Ansehluss hieran wollen wir kurz einiger Versuche geden- 
ken, in denen der Oxalslture nahe stehende K~rper den Thieren 
injicirt wurden. Da wit' in den Nieren ein so feines Reagens far 
die EinfLihrung yon Oxals~ure in den Organismus hesitzen, lag es 
nahe, dasselbe zur Entscheidung der Frage zu verwerthen, ob ge- 
wisse Substanzen, deren Uebergang in Oxals~iure wahrscheinlieh 
oder yon Anderen bereits vermuthet ist, in der That eine (wenig- 
stens partielle) Umsetzung in Oxals~iure erfahren. Wit verweisen 
beziiglich dieser sogleieh zu nennenden K~rper und ihrer Stellung 
zur Oxals~ure auf mehrere der im Eingang unserer hrbeit ange- 
fiihrten Autoren und auf die Lehrbiicher der physiologischen Chemie; 
zu weiteren Auseinandersetzungen sind wit dutch unsere in dieser 
Richtung wenig zahlreiehen Versuche nicht berechtigt; dieselben 
haben nut gezeigt, dass jene Kiirper factisch wenigstens zum Theil 
in Oxals~iure fibergehen. 

Das All o xan brachte dieselben Nierenver~inderungen wie Oxal- 
s~iure, allerdings quantitativ wenig ausgepr~igt hervor; sehr ausge- 
sprochen dagegen waren dieselben nach Einffihrung yon P a r a b a n -  
s~ure  und ebenso yon Oxamid ,  welches letztere wegen seiner 
schweren L(islichkeit fein vertheilt in Wasser gegeben werden 
m u s s t e . -  Beztiglich der Harns~iure  haben wir noch anderweitige 
ganz interessante Beobaehtungen gemacht, die es wiinschenswerth 
erseheinen lassen, eine griissere Reihe yon Versuchen anzustellen, 
tiber welche dann seiner Zr berichtet werden soll. 

Zum Schluss miichten wit nicht unterlassen darauf hinzuwei- 
sen, dais das Bild der Oxals~iureintoxication dem der Vergiftung 
durch Pilze in manchen Punkten ausserordentlich i~hnlich sehen 
kann. Obwohl wir weit entfernt davon sind zu behaupten, dass 
beide etwa identisch seien, und obwohl es bei den meisten Intoxi- 
cationen fast unm0glich ist, allein auf die Symptomatologie die 
Diagnose zu stiitzen, so scheint es uns doch erlaubt, auf diesen 
Punkt aufmerksam zu maehen und wenigstens die Milglichkeit 
anzudenten, dass vielleieht ein Theil der Erseheinungen auf die 
in den Pilzen enthaltene Oxalsliure zu beziehen ist. Es seheint 
ja, dass selbst in symptomatologischer Beziehung der Begriff ~Pilz- 
vergiftung" kein ganz einheitlicher ist, und so wird man fiber jene 
Vermnthung a priori um so weniger aburtheilen diirfen. Ist doch 
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naehgewiesen, class viele Schwlimme wirklieh Oxalsliure enthalten~). 
Es wird also namentlieh erforderlieh seth, weitere (quantitative) 
Untersuchungen in dieser Riebtung anzustellen und bet vorkommen- 
den Pilzvergiftungen die Beobaehtung auch auf andere Seiten des 
Krankheitsbildes auszudehnen, vorzugsweise auf das Verhalten des 
Urins und der Nieren; erst dadureh wird es m~lieh sein, sicher 
zu entscheiden, ob tier Oxalsiiure hier ein Antheil zukommt oder nieht. 

Die Resultate uflserer Versuehe lassen sich etwa in folgenden 
Siitzen kurz zusammenfassen: 

Die Oxalsiiure ist kein Herzgift, sondern ihre Wirkung ist eiae 
in erster Linie auf das Centralnervensystem geriehtete. Aus dieser 
erklaren sieh das Sinken des Blutdrueks, die Arhythmie und Re- 
tardation des Pulses etc., ferner aueh die Verlangsamung tier Ath- 
mung. Als weitere heusserungen derselben sind anzusehen Reizungs- 
und Depressionserscheinungen (wovon letztere vorwiegen) im Bereieh 
tier motorischen, sensiblen und reflexvermittelnden Nerven. - -  Die 
genannten Erseheinungen sind nattirlich am meisten ausgesprochen 
bet raseh tiidtlieher Vergiftung, fehlen in(lessen nieht bet subaeuter 
oder selbst bet tier ehronisehen; immerhin ist ihr huftreten und 
namentlich die Combination der einzelnen Symptome nieht ganz 
constant und dahcr nicht pathognostiseh. 

Es giebt jedoch andere Erseheinungen, welche ftir die Oxal- 
siiurevergiftung typisch sind: es sind dies intra vitam die Veriinde- 
rungen des Urins und post mortem diejenigen der Nieren; dieselben 
sind bet der acuten wie bet der chronischen Vergiftung vorhanden 
und nut gradweise verschieden. Das hauptsiichlichste und bisher 
durehaus unbekannte Zeiehen ist das Auftreten ether stark redu- 
cirenden Substanz im Itarn, deren Natur wit nieht hubert ermitteln 
kiinnen. Ausserdem enth~lt der Urin fast regelmiissig Eiweiss, und 
die mikroskopisehe Untersuehung lltsst ausser zahlreiehen Cylindern, 
seltener Blutk~rperchen (hauptsiiehlieb bet cbronischer Vergiftung) 
ohne Ausnabme Oxalatkrystalle der verschiedensten Form erkennen. 
Dieselben Krystalle finden sich, u n d e s  ist dies die einzige eharak- 
teristiscbe Leiehenerseheinung, in den Harnkanlilehen der Nieren; 

t) Vgl. u. a. Hamleth und Plowrtght~ Chemical News. Bd.36 (1877) eit. 
nach: Botan. Jahresber. f. 1877. 
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je nach der Zeit, die nacb der Vergiftung verflossen ist, bald nut 
in den gewundenen, bald mehr in den graden. 

Wit haben das Vorkommen der Krystalle im Ham resp. in 
den Nieren als tleagens fiir die Bildung yon Oxalsiiure aus anderen 
Substanzen im Organismus benutzt und gefunden, dass hlloxan~ 
Parabans~iure and Oxamid im K~irper weuigstens theilweise in Oxal- 
s~iure tibergehen. 

Fiille yon Oxals~iurevergiftung, besonders forensisehe, sind 
ktinftighin in Bezug auf das Yerhalten des Urins und der Nieren 

genau zu untersuchen, ebenso Fiille yon Pilzvergiftung. 

X o  

Observation anatomique d'un cas de symphysie r6nale 

par le docteur A. S t o e q u a r t ,  
prdparateur du tours d'~natomie topographique h la fac~tg  de m~decine 

de Bruxelles. 

(Hierzu Taf. IV. Fig. 4--5.) 

Aper(~u h i s t o r i q u e .  

I1 existe en t~ratologie de nombreux cas de fusion r6nale. 
Quand on parcourt la lit6rature m6dicale, on trouve que depuis 
l'@oque des fondateurs de l'anatomie jusqu'/~ nos jours un grand 
hombre d'observations out 6t6 publi6es ~t ce sujet. Du reste, des 
anomalies de ce genre se p~.6sentent fr(!quemment h l'ceil de celui 
qui a l'occasion d'ouvrir beaucoup de cadavres. Tout anatomiste 
se rappelle avoir vu des reins en fer-~-cheval situ6s au-devant 
de la coloune lombaire. Telle est en effet la disposition la plus 
fr~quente de ces anomalies. On trouve alors g6n~iralement Ie hile 
et ]a concavit6 de rorgane dirig~!s en baut et les uret~res appliqu6s 
sur la face ant(!rieure de la masse glandulaire. De pareils cas ont 
6t6 signal,s autrefois par V6sa le ,  Botal ,  R io l an ,  t t a l l e r  et bien 
d'autres. II est plus rare que le hile soit dirig6 en has; R o u x  a 
signal6 une observation de ee genre. Darts tous ces r la fusion 


