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6) Die chemische Untersuchung gab:

Gerinnung des Secretes in der Siedehitze: es enthdlt Eiweiss
und Chloride; Phosphate konnten nicht nachgewiesen werden;

die quantitative Analyse ergab:

Wasser 98,1200 pCt.
Organ. Substanzen 1,4639 -
Salze 04161 -

100,0000 pCt.
Zum Schluss erlaube ich mir den Herren Professor Manz und
Professor Latschenberger fiir ihre mir giitigst gewihrte Hilfe
meinen Dank auszusprechen.

XV.

Ueber das Verhidltniss zwischen Serumalbumin und
Globulin im eiweissfithrenden Harn,

Von Professor F. A. Hoffmann in Dorpat.

Senator hat meines Wissens zuerst die ldee eingehender
verfolgt, dass die Untersuchung des Harns nicht im Allgemeinen
auf Eiweiss, -sondern auf die einzelnen Eiweisskirper stattzufinden
habe, und hat damit auf ein Gebiet der Harnuatersuchung gefiibrt,
welches noch ausserordentlich wenig angebaut ist. Es war aller-
dings zu kithn, wenn er gleich von vorn herein erwartete, es wiir-
den sich mit leichter Mithe Resultate erzielen lassen, welche dem
Practiker werihvolle Fingerzeige an die Hand geben konnten, nichts
desto weniger erschien dieser Weg so sachgemiiss, dass es seitdem
nicht an Forschern gefebli hat, welche ihn wieder und wieder be-
treten haben. Die Resultate waren allerdings keine befriedigenden,
man fand, dass fast in jedem genauer darauf untersuchten Harn
Eiweisskdrper verschiedener Art gefunden werden konnen und na-
mentlich Serumalbumin and Globulin, aber man kounte weitere
Schiiisse daranf nicht bauen. Nachdem nun dureh ausgiebige
Untersuchungen von Hammarsten bewiesen ist, dass die schon
lange bekannte und geiibte Methode der Ausfiillung von eiweiss-
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fithrenden Fliissigkeiten mit itiberschiissiger Magnesia auch strengen
Anforderungen der quantitativen Analyse genligi, so lag es nah zu
versuchen, ob nicht quantitative Bestimmungeu der beiden haupt-
schlich im Harn beobachteten Eiweisskbrper, des Serumalbumins
und des Globulins, weitere Handhaben fiir die Beurtheilung der
Nierenthiitigkeit unter pathologischen Umstinden bieten konnten.
Hammarsten hai selbst am Schlusse seiner betreffenden Arbeit
darauf hingewiesen, ja gesagl, dass solche Untersuchungen von ihm
oder unier seiner Leitung in Aussichi stinden. Nichisdestoweniger
habe ich mich ebenfalls damii beschiftigt. Ich hatte in einer ziem-
lichen Anzahl von Ascitesfillen das quantitative Verbiliniss zwischen
Albumin und Globulin- festgestellt und dasselbe als ein ziemlich
gesetzmissiges befunden ®). Es war dasselbe direct durch die Zu-
sammensetzung des Blutserums beeinflusst, und man kann aus den
Tabellen, welche ich in der betreffenden Arbeit vorgelegt habe,
sehen, dass dieses Verhiiltniss, welches ich der Kiirze wegen mit
dem Namen Eiweissquotient bezeichnet habe, immerhin ein solches
ist, welches bei vielen Schwankungen und Abweichungen sich doch
in gewissen Grenzen demselben beim Blute nihert. Wenn der
Eiweissquotient im Blute und in der Ascitesfliissigkeil desselben
Individuums derselbe wire, dann wiire das Verh#ltniss des Trans-
sudats zum Blutserum scheinbar ein sehr durchsichtiges. Dass
dies nicht der Fall ist, kann nicht Wunder nehmen und ich habe
mich in der angezogenen Arbeit des Weiteren dariiber verbreitet.
Immerhin waren die Zahlen einander hinreichend nahe, um auch
an dem Eiweissquotienten die nahe Verwandtschaft zwischen Blut-
serum und Transsudat zu erkennen, welche man schon lingst aus
anderen chemischen Uniersuchungen erschlossen hat, namenilich
glaubte ich ausschliessen zu diirfen, dass die Membranen, durch
welche die Transsudation hindureh von Statten geht, den einen oder
den anderen der beiden in Rede sichenden Eiweisskbrper etwa be-
sonders bevorzugen. Die abdominalen Transsudate und Exsudate
enthalien immer weniger Eiweiss als das Blutserum, und zwar so
erheblick weniger, dass hierfiir ganz bestimmte Momenie zur Er-
klirung angezogen werden miissen, und zwar miissen sie 1) im
Bau und Einrichtung des Peritoneums gesucht werden, da niemals

1) Archiv fiir experimentelie Pathologie 1882.
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der Eiweissgehalt der Transsudate verschiedener Korperhthlen mit
einander ibereinstimmt; 2) im Bau der Gefisswandungen selbst,
da bis jetzt noch nie der Eiweissgebalt irgend eines Transsudats
ganz dem des Blutes gleich gefunden wurde.

Wenn in dieser Hinsicht die Ascitesfliissigkeit also dem Blui-
serum ziemlich fernsteht, so ist uns das nichts Auffallendes, denn
wir wissen schon lange, dass wenn wir eine Eiweisslésung duarch
irgend ein Membran filtriren oder diffundiren lassen, die hindurch-
getretene Fliissigkeit drmer an Eiweiss ist wie die aufgegossene
(A. Schmidt u. A.). Dazu tritt nun aber ein zweites Moment,
nehmlich, dass der Eiweissquotient der Ascitesfliissigkeit dem des
Blutserums so nahe ist, denn wir wissen wieder aus vielen phy-
siologischen Experimenten, dass Globulin viel schwerer als Albumin
diffundirt, und wenn wir eine sertse Fliissigkeit (welche beide
Korper enthilt) durch eine Membran filtriren lassen, so ist immer
der Eiweissquotient des Filtrates grosser als der der Mutterfliissig-
keit (d. h. es ist weniger Globulin hindurchgetreten als Albumin) ).
Das bedeutet also, dass in Fillen, wie Jei Ascites die Verhiltnisse
ganz anders liegen als bei einer Diffusion, z. B. durch Pergameni-
papier oder einer Filtration, z. B. durch die Ureterenwandung.
Etwas mag darin liegen, dass zwischen Blaot und Ascitesfliissigkeit
eine lange, Wochen und Monate dauernde Wechselbeziehung be-
steht, aber das ist gewiss nur ein nebensichliches Moment. Denn
es wird z. B. niemals der Eiweissgehalt der Ascitesfliissigkeit eines
Nephritikers deshalb erheblich erhtht, weil er linger bestehi, es
bleibt eine so grosse und so dauernde Differenz im Eiweissgehalt
des Blutes und des Ascites bei einem solchen Kranken, dass wir
dieselbe mechanisch zur Zeit gar nieht erkliren konuen. Was wip
aber fiir den Eiweissgehalt in toto finden, miissten wir in solchem
Falle auch fir den Eiweissquotienten annehmen, und doch trifft es
hier nicht zu: also die grosse Verschiedenheit zwischen dem Eiweiss-
gehalt dieser Transsudate und dem des Blutserums, wihrend dabei
doch die beiden Eiweissquotienten einander sehr nahe bleiben, be-
weist, dass die Transsudation in den lebenden Geweben unter be-
sonderen Bedingungen vor sich geht, welche das physiologische
Experiment bisher noch nicht nachahmen kaun,

'} Vergl. z B. die lange Reihe von Experimenten Gotiwalts in Hoppe-

Seyler’s Laborat. Zeitschrift fiir physiol. Chemie. V. Bd. 6. H.

Archiv f. pathol. Anat. Bd. LXXXIX. Hft. 2. 18
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Das Peritoneum und die unter ihm liegenden Gefisse
lassen bei krankmachenden Einfliissen das Eiweiss der
Blutfliissigkeit nur in einem beschrinkten Maasse aus-
treten, aber sie lassen Globulin und Albumin in anni-
hernd gleichen Verhidltnissen austreten.

Man hat nun zur Zeit mit einigem Grunde fragen kénnen, ob
die Ausscheidung der Fliissigkeit in den Glomerulis der Niere &dhn-
lichen Gesetzen folge, wie die einer sertsen Fiiissigkeit in die Bauch-
hohle, und besonderen Anstoss erregte hierbei, dass der Harn nichi
eiweisshaltig ist. Ueber diese Schwierigkeit hat man sich nun fort~
geholfen, indem man wahrscheinlich gemacht hat, dass der Urin
immer Spuren von Eiweiss enthalte, aber eine Unterstiitzung der
Annahme, dass im Glomerulus reine Transsudationsvorginge sich
abspielen, ist damit doch mehr dialectisch als sachlich geschaffen.
Wenn es nuo aber primire Erkrankungen der Glomeruli giebt, bei
denen die Aenderung in der Nierenthitigkeit rein auf Stérung der
Glomerulithiitigkeit bezogen werden diirfte, so wiirden vielleicht
damit werthvolle Objecte gegeben, an denen man iUber die Bedeu~
tang der Glomeruli weiter in’s Kiare kommen kann. An dergleichen
zu denken legt uns die Arbeit von Ribbert nahe?), er nimmi
als einleitenden Prozess jeder Nephritis eine Glomerulonephritis
an, und das haben mit ihm auch andere Experimentatoren gezeigt,
dass man kiinstlich eine Eiweissausscheidung in die Harnkanilchen
bei Thieren erzeugen kann, wo eine Veriinderung der Thitigkeit
des Glomerulus allein nachweisbar ist. Wenn also beim Austritt
von Eiweiss in den Glomerulis ein Vorgang statt hat, dhnlich wie
bei der Bildung eines Transsudates oder Exsudates in die Bauch-
hohle, so muss auch hier Globulin und Albumin in annidhernd
gleichem Verhiiltniss austreten und der Eiweissquotient des Harns
dem des Blutserums sich nihern.

Es ist klar, dass solche Fragen die Kliniker auf Harnuoter-
suchusgen hindringen, namentlich die Eiweissausscheidung durch
den Harn mehr in den Vordergrund riicken. Man hat aof diesem
Gebiete noch ausserordentlich viel zu thun. Wihrend der Harn
chemisch nach allen Richtungen hin durchforscht wird, bat die
Albuminerie von dieser Seite nur eine mehr beiliufige Beriicksich-

) Nephritis und Albuminorie. Bonn 1881.
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tigung erfahren, es existirt ein positiver Mangel an guten Eiweiss-
bestimmungen von Nephritikern, und was auf diesem Gebiete vor-
liegt, geht noch bei Weitem nicht so in’s Detail, wie man es ver-
langen kann. Allerdings sind die Schwierigkeiten, mit denen man
z0 kimpfen hat, wenn es sich darum handelt fortlanfende Reihen
guter Beobachtungen beim Menschen zu bekommen, rein Husser-
liche — aber sie sind es grade die Jedem, der zu exacten Arbeiten
neigt, den Moth nehmen. Man mag alle Zeit und Miihe selbst
nicht scheuen, aber wer liebl es sie aufzuwenden, wenn er sich
sagen muss, dass seine Resulfaie meist von der Zuverldssigkeit von
Personen abhiingen, denen man iiberhaupt gar keine ldee von
wissenschaftlicher Zuverlissigkeit zutraun kann?

Dadurch, dass ich mich mit der Globulinbestimmung in Ascites-
fliissigkeiten beschiftigte und dabei Zablen fand, welche in engen
Grenzen schwankend eine gewisse Grundlage zu weiteren Schliissen
zu geben geeignet sein diirften, wurde ich auch veranlasst mich
mit dem Eiweissharn zu beschiftigen. Jedenfalls war die Idee be-
rechtigt, welche auch die fritheren Untersucher leitete, dass die
Kenntniss der Globulinausscheidung bei verschiedenen Albuminurien
fiir die Praxis Bedeutung baben muss. Der Umstand, dass bis
jetzt kein practisch verwerthbares Resultat erzieli worden, beweist
nur, dass es sich um ein viel complicirteres Gesetz der Ausschei-
dung handelu miisse, als man a priori vorausgesetzt hatte.

Ich nahm die Bestimmung des Globulins nach der von Ham-
marsten festgestellten Methode vor. Der Totaleiweissgehalt wurde,
wie in der Arbeit ilber den Eiweissgehalt der Ascitesflissigkeiten
auseinandergesetzt, durch Alkoholfiillung gefunden. Zundchst war
es mir von grisster Bedeutung zu wissen, ob die von mir zu be-
stimmenden Eiweisskorper durch einen, wenn auch kurzen Aufent-
halt in dem Urin nicht in ihren Eigenschaften so erheblich ver-
#ndert wiirden, dass eine einfache Anwendung der fiir Blutserum
ausgebildeten Methode auf den Eiweissurin als unstatthaft betrachtet
werden musste. In einem Versuche {iberzeugte ich mich, dass aus
einem eiweissfreien Urin durch die Uebersiittiganng mit Magnesis-
sulfat, keine wigbaren Mengen irgend eines Korpers gefiillt wurden;
einen zweilen Versuch stellie ich so an, dass ich in einer Ascites-
fliissigkeit den Gehalt an Totaleiweiss und den Eiweissquotienten
bestimmte, von derselben Fliissigkeit mit eiweissfreiem frisch ge-

18*
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lassenem Urin eine Portion 24 Stunden bei 30° C. stehen liess,
und non eine Bestimmung vom Gesammteiweiss und vom Eiweiss-
quotienten machte. -— Unter dem Eiweissquotienten verstehe ich
die Zahl, welche durch Division der fiir Serumalbumin durch die
fir Paraglobulin gefundene berechuet wird. Die beiden so be-
stimmten Eiweissquotienten mussten fibereinstimmen, wenn ich die
Unlersuchung mit Aussicht auf Erfolg fortsetzen wollte. In Wahr-
heit ergab sich eine befriedigende Anndherung; der Versuch war
folgender:

49,131 grm Ascitesfliissigkeit mit Alkohol behandelt geben
1,380 pCt. Gesammieiweiss.

31,680 grm Ascitesfliissigkeit mit Magnesiasulphai behandelt
geben 0,536 pCt. Globulin. Quotient = 1,45.

62,476 Urin mit 25,477 Ascites gemischt 41,007 der Mi-
schung = 16,822 Ascites ergiebt 1,390 pCt. Gesammieiweiss,

26,073 der Mischung = 10,607 Ascites giebt 0,584 pCt. Glo-
bulin. Quotient = 1,38.

Ich kounte also nicht allein nach dem entwickelten Plane
meine Arbeit fortsetzen, ich brauchte gar nicht zu #ngstlich it
dem Verarbeiten des Urins zu sein, ich konnte ruhig eine 24stiin-
dige Menge sammeln lassen und diese daonn in Arbeit nehmen.
Hiitte ich den Urin sogleich frisch gelassen verarbeiten miissen, so
wire die aufzuwendende Miihe eine unverhilinissiniissig grosse ge-
worden. Dies ergab sich dadurch, dass ich mir die Frage vorlegte,
obh nieht fiir meine Untersuchung die Bestimmung des Eiweissquo-
tienten einer beliebig gelassenen Portion Urin ausreichend wire.
Denn wenn es gleich bekannt ist, dass der Eiweissgehalt eines
Urins in 24 Stunden so erheblichen Schwankungen unterworfen
ist, dass man niemals eine Bestimmung in einer beliebig gelassenen
Portion der Berechnung des Eiweissgehaltes in 24 Stunden zn
Grunde legen darf — so konnie sich die Sache mit unserem Quo-
tienten doeh ganz anders verhalten, ja es war mir sehr wahrschein-
lich, dass dieser Quotient in allen verschiedenen Portionen desselben
Tages auch derselbe sein mochte. Es wire das fiir mich sehr be-
quem gewesen, ich hitte das #ngstliche Sammeln des Urins, wel-
ches bei der Unaufmerksamkeit und Gleichgiiltigkeit der Kranken
unserer Klinik eine der schwierigsten Aufgaben ist, mir sparen
konoen. Allerdings hiitte ich auch dann nicht sichere Gesammt-
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eiweisszahlen fiir 24 Stunden gehabt, aber da es mir auf die Be-
deatung der Verhiltnisszahl ankam, so konnte ich ja vielleicht die
Gesammteiweisszahl fiir 24 Stunden daneben entbehren.

Die Frage wurde durch folgenden Versuch enischieden:

Urin eines Mannes am 10. April untersucht.
Portion ges. bis 11 Uhr Vorm. Gesammteiweiss 0,073, Quotient 3,05

- - - 4 - Nachm. - 0,087, - 4,44
- - - 10 - Abeads - 0,082, - 447,

Urin eines Mannes am 22, und 23. Mirz untersucht.
Porlion ges. Ab. 7 bis Morg. 7 Uhr Gesammteiw. 1,061, Quot. 1,81
frisch gelassen Morgens 7 Ubr 0,043, - 1,86
gesammelt von da bis Abends 7 Uhr 0,067, - 1,11

Es ergab sich also, dass so grosse Schwankungen in den Quo-
tienten eines Tages vorkommen kionnen, dass sie fir unsere Unter-
suchung nicht vernachldssigi werden durften. Da wo ich also nur
eine Zahl angebe, ist immer die Bestimmung an der 24stiindigen
wohlgemisciten Harnmenge ausgefiihrt worden. Ich habe aber im
Laufe der Arbeit eine ziemliche Anzahl von Bestimmungen an Harn
verschiedener Tageszeiten ausgefithrt, und ich werde mit Hilfe der-
selben zeigen, dass fiir rein praciische Zwecke die Bestimmung
irgend eines Quotienten geniigen kann, dass also die Bestimmung
des Quolienten in einer einmal gelegentlich erhaltenen Portion doch
nicht vollstindig werthlos ist, sondern immer Anhalt fiir die Beur-
theilung eines Krankheilsfalles giebt. Dasselbe wissen wir ja auch
von dem Werthe der gelegentlichen Gesammteiweissbestimmungen.
Der Quotient schwankt im Allgemeinen in Grenzen, deren Kennt-
niss uns die Verwerthung selbst einer vereinzelten Zahl erlauben
wird. Das lehrte mich wenigstens eine Reihe von Bestimmungen,
dass der Quotient sorgfillig gesammelter 24sitindiger Harnmengen,
wenn nicht in dem Zustande des Kranken irgend eine erhebliche Ver-
inderung vor sich geht, eine verhilinissmissig constante Zahl ist. Z. B.

Datum Quotient
Weib mit chronischer interstitieller Nephritis 9. Dec. 1,63

10. - 1,77
Mann mit chronischer Nephritis 26. - 5,59

27. - 5,89
desgleichen 9. Mai 6,56

10. - 6,02.
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Unter Umstéinden kbnnen die Differenzen von einem Tag zum
anderen auffaliend werden, und in einigen Fiillen war es wunder-
bar dabei den Einfluss des ersten warmen Bades zu beobachten,
welches ein Nephritiskranker bekam. Der priignanteste Fall war
der folgende:

Gesammt- Gesammt-
harnmenge : eiwelss

8. Dec. Ab. bis 9. Dec. Morg. 3452 1008 0,298 3,50
9. - Mg - 9. - Ab 1944 1008 0,409 3,99
9. - Ab. -10. - Morg. 2080 1008 0,337 6,35
10. - Mg. -10. - Ab. 1468 1008 0,485 5,83.

Quotient

Am Abend des 9. December bekam der Patient das erste warme
Bad. Weiterhin blieb trotz fortdauernden Badens der Quotient ziem-
lich derselbe. Dieselbe Erscheinung habe ich mehrfach beobachtet;
es ist nur das erste warme Bad, welches einen so namhaften Ein-
fluss zeigt — im Laufe der weiteren Behandlung ist der Einfluss
des einzelnen Bades am Quotienten nicht mehr zu constatiren.

Ich lege nun das gesammtie von mir mit der Zeit gesammelte
Material vor. Da es zuniichst ganz planlos gesammelt wurde, so
ist vieles vorhanden, was zu Schlussfolgerungen nicht brauchbar
ist, aber dennoch will ich alles geben, theils weil es vielleicht
spiiter noch verwerthet werden kann, theils weil nur so eine un-
parteiische Kritik meiner Arbeit ermdglicht ist.

Anfinglich machte ich von den verschiedensten Kranken, welche
mir aufstiessen, sobald sie Albuminurie hatten, eine Bestimmung
des Gesammteiweisses und des Eiweissquotienten flir 24 Stunden
(zuweilen war es auch nur mbglich eine gelegentlich aufgefangene
Portion zu untersuchen). Ieh bekam dadurch eine Reihe von Zahlen
fiir Eiweissquotienten, welche zwar dadurch auffallend waren, dass
sie in viel weiteren Grenzen sich bewegien, als mir von der Unter-
suchung des Serums und des Ascites her geliufig war, aber eine
bestimmie Beziehung zu den verschiedenen Nierenkrankheiten zu
finden gelang mir nicht. Auch hinderte mich der Mangel an dem
unter solehen Umstinden werthvollsten Material, an ausgesprochenen
moglichst einfachen Fillen mit Sectionsbefunden. Eine grosse Menge
von Fillen, welche ich untersuchte, waren sehr complicirte, nament-
lich mit Herz- und Lungenaffectionen, so dass die Diagnose der
Nierenerkrankung nicht einmal hioreichend sicher wurde, wenn es
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nicht zur Seclion kam. Ich wandte mich daher der ebenfalls mnahe
liegenden Frage zu, wie sich dann der Eiweissquoiient eines
Kranken verhalte, wenn ich ibn in lingeren Zeitriumen wieder-

‘holt bestimmte.

welche ein besonders evidentes Resultat ergaben.

Ich stelle hier die Krankheitsfille zusammen,

Diagnose, Urinuntersuchnng. Ausgang. Datum, S. CL
No. 15. Mann | Nach einer crou- | Hyaline Cylinder in Geheilt. 6. April | 2,27 ¥
von 38 Jabren. | pisen Pneumonie | grosser Zahl, Eiter- 11. - 0,63 4,44
G. April bis | plotzl. Nephritis. | zellen, die Cylinder 19. - 0,61 6,51
7. Mai 1880, werden im Verlauf
der Beobachtung
immer sparlicher.
No. 19. Mann, | Resectio genu, |Viele sehr hyaline | Glaubt sich ge-| 30. Aug. | 1,51 5,98
lange an einer | Dysenterie, Amy- Cylinder. heilt, auch noch | 23. Sept. | 1,37 4,48
chron. Kniege- | loide Nephritis, nach 1 Jahr, ob- | 29. - 1,47 5,82
lenkentziindung | 18. Sept. Ampu- wohl Urin immer | 13. Oct. | 0,50 9,29
behkandelt. putatio femoris. eiweisshaitig. | 21. - 1,28 110,46
1. Nov. | 0,22 | 10,31
No. 35. Maiin | Nephritis, Im De- | Heller Harn, Quan- | Glaubt sich ge- | 18.—19. {0,339 | 3,70
von 60 Jahren.| cember vorher titdt vermehrt, heilt, Febr. 0,247 | 4,14
18. Febr. bis acat erkrankt. Tribe Cylinder. 28.—29.10,283 | 5,02
4. April behan- | Oedeme Ascites. Febr. {0,294 6,00
delt.

In diesen drei Fillen, in welchen eine unzweifelhafie und sehr
bedeutende subjective wie objective Besserung des Befindens erzielt
worden war, sieht man wie mit dieser Besserung ein betrdchtliches
Steigen des Eiweissquotienten Hand in Hand geht. Diese Beob-
achtung brachte mich erst auf den Gedanken, das Steigen resp.
Fallen des Eiweissquotienten im Verlauf einer Krankheit zu con-
troliren und mit diesem Verlaof selbst zu vergleichen. An der
Hand dieses Fadens betrachte ich nun die gesammelten Fille. Ich
lege zundchst das ganze Material in extenso vor. Ich theile die
vorhandenen Fille ein:

L. in solche, bei welchen die Albuminurie nur als Folge einer
Form der Nephritis anzunehmen war.

IL solche, bei welchen die Albuminurie als ein reiner Stauungs-
effect betrachtet werden musste.

IIL. solehe, bei welchen complicirte Verhiltnisse vorlagen,
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Die meisten in diesen Tabellen vorliegenden Fille haben den
Mangel, dass keine fortlaufenden Beobachtungen, sondern nur ein-
malige Bestimmungen angestellt sind.

Es hingt das erstens damit zusammen, dass wir die Wichtig-
keit der fortlaufenden Beobachtung erst klar wurde, als ich schon
sehr viele Bestimmungen gemacht hatte, zweitens damit, dass die
fortlaufenden Beobachtungen verhiltnissmiissig schwierig und selten
mit gsoligender Zuverldssigkeit eingerichtet werden konnten.

Beirachien wir nun zuerst die Tabelle I, weil sie die Albumi-
nurie zum Gegenstande hat, welche uns in erster Linie interessirt,
und weil wir in ihr die meisten Fille finden, bei denen bfter
wiederholie Bestimmungen der Eiweissausscheidung und des Eiweiss-
quotienten gemacht worden sind, so liegen 11 Fille vor, in denen
wir das Verhalten des Eiweissquotienten im Verlauf der Erkrankung
verfolgen konnen. Bringen wir diese in drei Gruppen [1) Fille,
in denen die Behandlung sehr gute Resultate ergeben hat; 2) Fille,
ih denen die Bebandlung Erleichterung aber keine entschiedene
Besserung, verschafft hat; 3) Fille, in denen keinerlei Besserung
erzielt wurde] und betrachten in diesen 3 Gruppen das Verhalten
der Eiweissausscheidung und des Eiweissquotienten vor Beginn und
am Ende unserer Behandlung.

I. Fille, in denen die Behandlung sehr guie Resultate ergeben hat.

Gesammteiwelss Eiweissquotient Differenz
No. Behandlung Behandlung d. Eiweissgeh. d. Quotienten
vor pach vor nach  vor und nach der Behandlung
15. 2,27 0,61 2,78 6,51 —1,66 +3,73
19. 1,51 1,21 5,98 10,31 —0,30 44,33
32. 0,81 0,42 7,31 13,00 —0,39 45,69
35, 034 029 3,70 6,00 —0,06  +2,30

36. 0,06 0,08 1,11 4,47 40,02 -+-3.36.
Il. Fille, in denen subjective Erleichterung geschaffen wurde,

erhebliche Besserung aber nicht evident war.

38. 0,297 0,55 2,45 3,89 40,26 41,44

45. 0,56 0,70 1,41 2.4 +0,13 40,99

46. 0,29 0,85 3,59 4,84 +0,56 +1,34.
IIl. Fille, in denen keine Besserung erzielt wurde.

20. 0,48 0,87 4,30 5,10 -+0,39 40,80

21. 0,84 0,35 1,78 2,68 —0,49 —1,90

34. 0,45 1,35 1,15 1,16 40,90 —0,01.



287

Vergleicht man nun die Fille der I. und III. Gruppe zunichst
miteinander, so ist es evident, dass sich eine Besserung des Be-
findens stets in einer Erhthung des Eiweissquotienien ausdriickt,
dass allerdings in den meisten Fiillen sich mit dem Wachsen des
Eiweissquotienten auch ein Abnehmen des Gesammieiweissgehaltes
findet, dass aber dieses lelziere nicht auffailend zu sein braucht,
ja sogar ganz fehlen kann.

Es wiirde sehr wesentlich als Stiitze meiner Schlussfolgerungen
zu verwerthen sein, wenn ich auch Fille mit bedeutenden Ver-
schlechterungen und entsprechender Abnahme des Eiweissquotienten
auffiihren konnte; solche Zablen aber fehlen mir, sei es dass der
Zufall mir solche nicht zngefiihrt hat, sei es, dass iiberhaupt die
meisten Fille von chronischer Nephritis durch sorgfiltige Erndihrung
und regeimiissigen Gebrauch warmer Bider (denn dieses war die
Hauptbehandlung, welche hier angewendet wurde) lange Zeit auf einem
stationiiren Zustande erhalten werden kdnnen. Nicht ein einziges Mal
habe ich wiihrend der Zeit, wo ich mein Material sammelie, den
Einfluss uriimischer Anfille, oder anderer im Verlauf der chroni-
schen Nephritis vorkommender Verschlechterungen studiren koénnen.

Es ist pun wohl auffallend, dass ich mich bei der Beirachtung
meiner Krankbeitsfille nicht habe von einem wissenschaftlicheren
Eintheilungsgrunde kinnen leiten lassen, als von dem des rein
therapeutischen Erfolges, aber man versuche selbst, ob irgend ein
anderer etwas ergeben wilrde. Schon das ist ein Uebelstand des
Materjals, dass ich meist nicht zu einer sicheren histologischen
Diagnose, um mich so auszudriicken, kommen konnte, nur die
Fille von amyloider Degeneration kann man, wenn man will, mit
einiger Bestimmtheit von den anderen Nephritisformen abtheilen —
wolhl auch mehr chronische von acuten unterscheiden. Aber damit
ist nichts gewonnen. Das Material, iiber welches ich verfiigen kann,
ist von einem exacteren Standpunkie aus nicht zu verwerthen.
Aber es soll auch dsmit nichis Endgiiltiges festgestellt sein, es soll
nur der Weg gefanden werden, auf dem hier vorwirts zu kommen
sein mochie. Soviel lisst sich aus den Zahlen die da vorliegen
doch mit Sicherheit schon schliessen, dass der Eiweissquotient
nicht von der histologischen Verinderung der Nieren an
and fiir sich abhiéngig ist — es kann offenbar bei jeder
Nierenerkrankung jeder Eiweissquotient vorkommen und
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darum haben die vergeblich sich bemiiht, welche aus der Globulin-
bestimmung auf die Art der Erkrankung schliessen wollten, Der
Eiweissquotient ist von der Intensitit des Krankheitsprozesses in
der Niere abhiingig, er ist offenbar charakteristisch fiir das Stadium
der Frkrankung, er hat also einen ganz anderen Werth, als man
von ihm erwartete, er hat einen vielmehr practischen Werth. Die
Erkrankung miissen wir aus anderen Daten erschliessen, aber wenn
wir dieselbe kennen, so kann der Quotient uns etwas tiber die
Intensitit des Prozesses sagen. Denn so weit glaube ich doch
schon gehen zu konnen, um zu behaupten, dass von zwei Leuten
mit derseiben Nierenerkrankung ceteris paribus sich derjenige besser
befindet, welcher einen hoheren Quolienten hat. Ich erkenne wbh],
dass die Zahl der beobachteten Fille und die Zahl der Beobach-
tungen selbst nicht ausreichend sind, vm diesen Satz fiir alle mog-
lichen Arien von Albominurie festzustellen, aber sie berechtigen
uns jedenfalls, der Globulinbestimmung im Harn neben der Total-
eiweissbestimmung einen besiimmien Werth beizumessen, sie zeigen
uns nach welcher Richtung etwa hin dieser Werth zu suchen ist,
und es wird mir eine Aufgabe fiir weitere Studien sein, die Gren-
zen dieses Werthes und die Sicherheit desselben zu ermitieln.
Wenden wir uns nun zur Betrachtung der zweiten Tabelle,
50 zeigt uns die geringe Zahl der Beobachtungen, weiche {iberdies
simmtlich vereinzelt sind, nur, dass bei Stauungsharnen im Allge-
meinen ein niedriger Eiweissquotient zu erwarten ist, die Zahlen
bewegen sich etwa in den Grenzen, welche flir den Eiweissquo-
tienten des Blutes anzunehmen sind, und es wiirde auch mit un-
seren iheoretischen Voraussetzungen iibereinstimmen, wenn sich
weiterhin bestitigt finde, dass der Eiweissquotient des Stauungsharns
von dem des Blutes nicht sehr erheblich abweicht. Es wiirde dies
am besten unseren heim Ascites gemachten Erfahrungen entsprechen.
Die dritie Tabelle endlich ist am schwersten zun beurtheilen.
Auch hier liegen meist nur vereinzelte Bestimmungen vor. Die
Momente, welehe hier die Albuminurie beeinflusst haben, sind sehr
vielseitige, und so ist es eigenflich nur die Absicht gewesen alle
meine Bestimmungen zu bringen, welche mich zur Vertffentlichung
dieser Tabelle bestimmt haben. Hier findet sich der interessanie Fall,
dass gar kein Globulin in einem Harn gefunden wurde, bei wel-
chem auch wegen ginzlicher Abwesenheit der Harncylinder eine
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besondere Schidigung der Nieren nicht angenommen werden konnte
(No. 42). Im Gegensatz dazu habe ich keinen einzigen Fall aufzu-
weisen, in welchem das Serumalbumin ganz gefehlt biitte und nur
Globulin gefunden werden konnte, obgleich ein solecher Fall von
Estelle in der Revue mensuelle 1880 verdffentlicht worden ist,
und auch Hammarsten einen solchen beobachiet hat').

Gehen wir von dem Gesichtspunkt aus, dass die Nierenerkran-
kungen um so tiefer greifende sind je hoher der Globulingehalt im
Verhiltniss zum Albumingehalt sich findet, so gewinnt eine einmalige
gelegentliche Bestimmung des Eiweissquotienten einen ganz erheb-
lichen Werth. Im Allgemeinen schwanki derselbe in einem ge-
gebenen Zeitpunkie bei einem Kranken doch in einer Grenze meist
von 0,5, aber nehmen wir selbst die weite Grenze von 1,5 an, so
wird es immer ein erheblicher Unterschied bleiben, ob wir 1,0
finden oder 10,0. Im Fall 25 z. B. fand sich bei einer solchen
gelegentlichen Untersuchung 10,0, man konnte also daraus folgern,
dass der Prozess in der Niere eine nur geringe Intensitit besitze
und in Wahrheit wurde die Patientin gar nicht durch irgend ein
Symptom einer Nephritis belistigt, alle ihre Beschwerden bezogen
sich auf ibren Diabetes. Die wirklich schweren und harinickigen
Nephritiker haiten Quotienten unter 5,0, ein Uebersteigen dieser
Zahl wiirde um so glinstiger aufzufassen sein je mehr und je con-
stanter diese Zahl iibersiiegen ist. Bei der acuten Nephritis (No. 15)
war der Quotient zwar anfangs niedrig, aber er war nicht constant
und stieg sehr rasch. Bei No. 20 war der Quotient zwar nicht be-
sonders niedrig, aber er war sehr constant und durch keine Behand-
lung erheblich zu erhthen — das lisst doch auf eine Geselzmiissig-
keit schliessen, welche alle Beachtung verdient.

Vergleichen wir nun noch einmal die Thatsache, dass beim ei-
weisshaltigen Harn oft Fille vorkommen, wo der Eiweissquotient
viele Male grosser wird, als er je im Blutserum gefunden ist, mit
den in der Einleitung angezogenen Resultaien, welche wir aus der
Untersuchung den Ascitesfliissigkeit ableiteten, so folgt, dass es in
der Niere ganz besondere Vorrichtungen geben muss, durch welche
bei geringer Lision derselben das Eiweiss in einer solchen Weise
hindurchtritt, wie es die kiinstlichen Diffusions- und Filirationsver-
suche zeigen, nehmlich Serumalbumin viel leichter als Globulin.

1) Nach Neubauer und Vogel. 8. Aufl, S.127. '
Archiv £, pathol. Anat. Bd. LXXXIX Hft 2. 19
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Sollen wir diese Einrichtung in den Glomerulis vermuthen? Gerade
beim Stauungsharn, wo man jetzt am meisten geneigt sein diirfte
die Glomeruli allein ftir die Transsudation des Eiweisses verantwort-
lich zu machen, scheinen die Verhiltnisse deneu bei Transsudat-
bildung in der Bauchhthle am #hnlichsten zu werden. Ich glaube
daher nicht zu weiteren Schliissen berechtigt zu sein, hier muss
das Experiment eingreifen. Fiir die Nepbritis acuta und chronica
ist aber der Satz aufzustellen, dass bei leichteren Lisionen der
Vorgang in seinen Resultalen dem der gewdhnlichen Diffusion durch
Pergamentpapier nahesieht, je tiefer die Lision der Nieren wird, um
so ihnlicher wird er demjenigen, welchen wir bei der Bildung der
Ascitesfliissigkeiten anzunehmen haben.

XVIL.

Ueber den Rinfluss méssiger Sauerstofiverarmung der
Einathmungsluft auf den Sauerstofiverbrauch der
Warmbliiter.

Von Dr. G. Kempnuer, pract. Arzt in Berlin.

Als im Jahre 1849 Regnault und Reiset es unternahmen
mit neuen Methoden der Forschung und neu construirten Apparaten
an die Beantwortung einer Anzahl von Fragen aus der Physiologie
der Respiration heranzufreten, so schenkten sie auch dem Einfluss
des Sauerstoffgehalts. der [nspirationsluft auf den Sauerstoffverbrauch
des thierischen Organismus ihre Beachtung. Wie in so vielen
Punkten jene wabrbaft classischen Arbeiten noch heute maassgebend
fir unsere physiologischen Anschauungen sind, so wird auch noch
heute als das ,Regnault’sche Gesetz* die Lebre citirt, dass der
Partiardruck des Sauerstoffs in der Inspiratiopsluft fiir den Sauer-
stoffverbrauch des Thieres ,innerhalb weiter Grenzen® gleichgiltig
sei. Dieser Saiz scheint auch auf das Schonste zu harmoniren mit
der so wohlbegriindeten Lehre von der chemischen Bindung des
Sauerstoffs im Blute, und es ist daher nicht zu verwundern, dass
er im Kreise der Physiologen die allgemeinste Anerkennung ge-



