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XIV. 

Mittheilung fiber einen noch nicht bekannten 
l(iirper in pathologischem Menschenharn. 

Aus der medicinischen Universit~tsklinik zu G5ttingen. 

Von Dr. reed. Joh. Thormi~hlen,  
Assistenzarzt der Klinik. 

Veto 29. Januar bis zum 6. Februar 1886 befand sich in 
der medicinischen Klinik zu GSttingen eine Patientin, Anna 
Entzeroth, eine 36jithrige Ziegeleibesitzersfrau aus Spangenberg. 
Dieselbe lift an multiplen, wabrscheinlieh seeundiiren malignen 
Tumoren in Leber und Milz, welchem Leiden sie einige Weehen 
naeh ihrem Abgange aus dem Hospital erlag, ohne dass eine 
Section h~itte gemaeht werden kSnnen. Besonderes Interesse er- 
regte der Urin der Patientin. Seine ffigliche Mange betrug wgh- 
rend der Beobachtungsdauer zwischen 250--600 ccm, sein spe- 
cifisches Oewicht 1025--1030, seine Reaction war stark sauer, 
und seine Farbe eine eigenthiimlich dunkelbraune, ghnlich der- 
jenigen eines Carbolharnes. Beim Erkalten fiel ein reichliches, 
rosenroth gef~irbtes Uratsediment aus. Es land sich weder El- 
weiss noch Zucker, die Ehrlieh~sche Diazoreaetion fehlte, bei 
der Jaff6'schen Indieanprobe trat eine intensiv dunkeh'othe 
Farbe auf. u EisenchloridlSsung erzeugte mit dem Urin 
eine schwache Rothfi~rbung. Auffallend war das Resultat, wel- 
ches die Legal'sche Acetonprobe gab. Denn anstatt dass die 
durch :Nitroprussidnatrium und Kalilauge hervorgerufene rothe 
Farbe nach Ansiiuern mit Essigsiiure zu Gelb abblasste (Krea- 
tininreactien), oder noch dunkler und purpurfarbig wucde (Aceton- 
reaction), trat sofort eine prachtvol l  blaue Farbe aus Bei 
unverdiinntem Urin war die letztere schwarzblau, in dickerer 
Schieht undurchsichtig, bei Verdfinnungen abet hellblau. Sowohl 
die rothe wie die blaue Farbe b]assten beim Stehen nur sehr 
langsam ab, wurde erhitzt, so verschwanden beide sehnell. Da- 
bei wurde die blaue Farbe zuerst grfin, dann gelbgrfin und 
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schliesslich gelb, nachtr~glich fiel ein blauer Niederschlag aus. 
Aus der blauen Farbe liess sieh die rothe wieder hervorrufen 
dutch gen~igenden Alkalizusatz, uud diesen Farbenwechsel bei 
Aenderung der Reaction konnte man raehrere Male wiederholen. 
Bei Anwendung st~rkerer Minerals~uren statt der Essigs~ure ge- 
lung die Farbenreaction nieht, es trat eine schrautzig grfingelbe 
Farbe anstatt der blauen auf. 

Das Entstehen einer blauen Farbe am Schlusse der Legal '-  
schen Probe ~st auch sehon yon Dresehfeld  bei zwei Urineu 
beobachtet. In seinera Aufsatz ,,Ueber diabetisches Coma" ~) er- 
w~hnt er diese Beobachtung ihrer Merkwfirdigkeit halber, ohne 
abet auf die Ursache der abweiehenden Farbenreaetiou welter 
einzugehen. Mir ist diese Notiz erst dutch das letzte lYebruar- 
heft yon Schraidt 's  Jahrbiiehern zur Kenntniss gekoraraenS). 

Ieh habe raieh nun bera[iht, den die eigenthfimliehe Reaction 
bedingenden KSrper n~her zu prfifen, ihn soweit wie raSglich zu 
isoliren, eventuell ihn rein darzustellen. Obgleieh letzteres nicht 
gelungen ist, so halte ich es doch far angezeigt, die gewonnenen 
Resultate mitzutheilen, da ich die weitere Untersuchung ab- 
brechen muss. 

Zu eingehenden Arbeiten hgtte freilich der in nut geringer 
Menge gewonnene Urin unserer Patientin nieht'gen~igt; glilcklicher 
Weise aber fund ich, dass derselbe fragliche KSrper ira Pferde-  
urin und Katzenharn  norraaler Weise vorkoInmt. Ersterer 
stand in grSsseren Mengen zur Verf~igung und wurde daher zu 
den Untersuehungen benutzt. 

Dass wir es bei unserera pathologischen Menschenharn wirk- 
lieh rait derselben fraglichen Substanz, welche ira Pferdeharn 
norraal vorkorarat, zu thun hatten, ist zweifellos, obgleich sehein- 
bar ein Unterschied in der Farbenreaction besteht. Wird mit 
Pferdeurin die Legal'sehe Probe angestellt, so tritt nach dera 
Zusatz yon Essigsgure eine grfine Farbe auf, w~hrend doch 
der raenschliche Urin eine t iefblaue  gab. Dieser Unterschied 
ist jedoch lediglich dutch die verschiedene Concentration, in 
weleher der unbekannte KSrper vorhanden ist, bedingt. Bei ge- 

1) D r e s c h f e l d ,  British medic. Journ. August 1586. p. 358. 
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rlngerer Concentration wie im Pferdeharn wird auch die Intensifier 
der Farben gering ausfallen, urn so leichter wird das Blau ver- 
iindert dnreh den gelben Urinfarbstoff, and es resnltirt eine grfine 
Farbe. Die Richtigkeit dieser Auffassung gehf daraus hervor, 
dass die wenig gef/irbten, concentrirten LSsungen des aus dem 
Pferdeurin mSgliehst isolirten K6rpers ganz dieselbe intensive, 
rein blaue Farbe geben, wie der Urin unserer Patientin. Ferner 
zeigt aber aueh das sonstige chemisehe Verhalten mit Sicherheit 
darauf hin, dass es sich in beiden F/~llen um dieselbe Substanz 
handelt. 

Die f ragl iehe  Subs tanz  is t  n i eh t  flfiehtig. Ihre LS- 
sungen k6nnen zu Trockene verdampft, und der Riiekstand kann 
fiber 1000 erhitzt werden, ohne dass eine Zersetzung eintritt. 

S tarke  Mineralsi~uren zerse tzen  den KSrper in 
wS~sseriger LSsung b innen  kurzer  Zei t ,  jedenfalls ]~sst 
sich naehtriiglieh die Reaction mit Nitroprussidnatrium nieht 
mehr bervorrufen. 

Organische SS~uren, wie Essig- und Oxa|s~ure, haben nieht 
denselben Effect; sie verhindern in der Ks.Ire erst nach ]i~ngerem 
Stehen, etwas sehneller beim ErwSxmen die Farbenreaetion. 

S tarke  Alkal ien  lassen se lbs t  bei langem Kochen 
die Subs tanz  vSllig i n t a c t .  

Dutch Eisenehlorid und neutrale BleiacetatlSsung wird der 
KSrper nieht gefSJlt, zum Theil durch Bleiessig und fast  voll- 
st '~ndig dureh B l e i z u e k e r + A m m o n i a k .  Wird der durch 
Bleizueker-1- Ammoniak bewirkte .Niederschlag in Wasser suspen- 
dirt and mit KaIilauge gelSst, so giebt diese LSsung in sch6nster 
Weise die eharakteristisehe Reaction. 

Aus der B l e i v e r b i n d u n g  wird der KSrper zum grossen 
Thei l  durch e inen St rom freier  KohlensS~ure, vo!lsti~ndig 
durch k o h l e n s a u r e s N a t r o n  frei gemaeht .  DurehSehwefel- 
wasserstoff li~sst er "sieh dagegen nicht mit Vortheil aus dem 
BIeiniederschIage wiedergewinnen, denn ein grosser Theil wird 
wie die Farbstoffe in dem dicken Sehwefelbleiniederschlag mecha- 
niseh zurfickgehalten. 

Ebenso h~lt auch Thierkohle den KSrper in betr~ichtlicher 
Menge zurfick, so dass nach wiederholtem Filtriren mit neuen 
]?ortionen Kohle die charakteristische Reaction ausbleibt. 
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Aus dem Abdampfungsriickstand des Pferdeurins l~sst sich 
der KSrper langsam und unvollsffindig durch kalten, sehr leicht 
dutch s i e d e n d e n A e t h y l a l k o h o l  ausziehen. Aueh inAmyl -  
alkohol und Glycerin ist er 15slich, doch lgsst er sich dutch 
ersteren nicht aus der wgsserigen LSsung ausschfitteln. In 
Chloroform, Petroleumgther, Benzol und Schwefelkohlenstoff ist 
er ganz unlSslich, in heissem Aethyl- und Essiggther nur sehr 
wenig 15slich. Aus der alkoholischen L5sung wird er dutch ein 
gleiehes Volnmen absoluten Aethers ziemlich vollst~ndig aus- 
gef/illt. 

Es war nun nSthig, den KSrper vom Kreatinin zu trennen, 
um zu erfahren, ob die durch Nitroprussidnatrium und Kalilauge 
in dem Pferdeurin bewirkte rothe Farbe ledigl[eh auf das vor- 
handene Kreatin zurtickzuffihren sei oder nieht. Zur Trennung 
wurde der Umstand benutzt, dass Kreatinin dureh neutrales 
Bleiacetat d-Ammoniak nicht gef~llt wird, was wiederholte Con- 
trolversuehe mit normalen kreatininreichen Menschenurinen er- 
geben haben. 

Der eingeengte Pferdeharn wurde mit neutralem Bleiacetat 
YS1]ig ausgef'~llt, das Filtrat, welches sowohl das Kreatinin wie 
den unbekannten KSrper enthielt~ mit Ammoniak-+-neutralem 
Bleiacetat versetzt. Der jetzt entstehende ~iederschlag enthielt 
den bei weitem grSssten Theil der unbekannten Substanz, w~ih- 
rend das Filtrat starke Kreatininreaction gab, bei der Legal ' -  
schen Probe jedoch naeh dem Ans~uern mit Essigs~ure keine 
oder nur eine sehr schwache blaue Farbe lieferte. Der letzte 
Niederschlag wurde 8fters gewaschen, darauf in Wasser suspen- 
dirt und mit kohlensaurem Natron zerlegt. Die yore kohlen- 
sauren Blei abfiltrirte Ylfissigkeit wurde abgedampft, der Riick- 
stand mit Alkohol ausgekocht. Dieses Alkoholextract wurde 
ebenfalis abgedampft, und der syrupSse Riiclistand in Wasser 
gelSst. Die ganze Procedur wurde noch ein oder zwei Mal wie- 
derholt. Die schliesslieh gewonnene, wenig gefi~rbte w~sserige 
LSsung gab mit Nitroprussidnatrium -t- Kalilauge cin e i n t e n s i v 
rothe Yarbe, welche letztere sich durch Essigs~ure in schSnes 
Blau iiberfiihren liess. Krea t in in  konnte in dieser  LSsung 
nicht  nachgewiesen  werden. 

u man die oben angeffihrten Daten fiber das Che- 
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mische Verhalten des unbekannten KSrpers mit denjenigen, 
welche Hoppe-Sey le r  im Jahre 1875 fiber das damals chemisch 
noch unbekannte [ndican des Hams machte~), so bemerkt man 
eine auffallende Uebereinstimmung. Es dr~ngte sich daher die 
Vermuthung auf, dass die unbekannte Substanz dem Indican 
nahe stehen mSchte, welche Vermuthung unterstfitzt wurde dutch 
das anscheinend h//ufige Nebeneinandervorkommen der beiden 
KSrper. 

Noch in vier anderen 5Ienschenurinen, yon denen 3 reich- 
lich Indican enthielten, wurde die abweichende Reaction mit 
Nitroprussidnatrium beobachtet, wenn auch nut in geringerer 
IntensitS~t. Es handelte sich in den vier F/tllen urn eine acute 
und eine tuberculSse Perityphlitis, ein grosses Carcinoma ventri- 
cull und eine im Versehwinden begriffene Carbolintoxication. Im 
letzteren Falle fehlte das Indican. 

Wegen der Aehnlichkeit, weIche die unbekannte Substanz 
in ihrem allgemeinen chemisehen Verhalten mit dem Indiean 
zeigte, wurden grosse Mengen Pferdeharn nach derselben Methode 
behandelt, welehe Baumann und Brieger  benutzten, urn das 
indoxylschwefelsaure Kali rein darzustellen~'). 

Gegen 12 Liter Pferdeharn wurden zur Krystallisation ab, 
gedampft, die abgegossene Mutterlauge mit grossen Mengen ab- 
soluten Alkohols gemischt und ausgekocht. Die etwa 6 Liter 
betragende alkoholische LSsung wurde mit alkoholischer Oxal- 
s~iurelSsung zur Entfernung des Harnstoffs versetzt, so lange noch 
ein Niedersehlag entstand, naeh etwa 15 Minuten abfiltrirt und 
sofort mit alkoholischer Kalilauge schwach alkalisch gemacht. 
Der entstandene Niederschlag wurde ebenfalls abfiltrirt, das Fil- 
trat auf etwa 1�89 Liter abdestillirt und mit dem gleichen Volu- 
men absoluten Aethers gef~llt. Der syrupSse Niedersehlag ent- 
hielt d'en bei weitem grSssten Theil des unbekannten K6rpers  
und des Indicans. Der Syrup wurde wieder mit etwa 1 Liter 
Alkohol absolutus ausgekocht, und die abfiltrirte alkoholische 
LSsung mit gleichen Theilen Aether gef/iUt. Nach mehrmaligem 
Wiederholen diese~ Prozesses wurde durch die Aetheff~llung ein 

~) H o p p e- S e y I e r, Handbuch tier physiotogisch- und pathologisch-che- 
mischen Analyse f/it Aerzte and Studirende. 4. Auflage. S. 192. 

~) Zeitsc.hrift ffir physiologiseho Chemie Bd. III. S. 255. 
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gelbweisses Pulver erhalten, welches fast nur aus mikroskopischen 
Krystallen der verschiedensten Formeu bestand. Neben Ver- 
unreinigungen zeigte es einen sehr reichliehen Gehalt an Indican 
und an der gesuehten Substanz. Eine Trennung dieser beiden 
KSrper ist mir nicht gelungen, was reich nut noeh mehr davon 
fiberzeugte, dass sic in Bezug auf ihre allgemeinen chemischen 
Reactionen grosse Aehnlichkeit mit einander haben. 

Xu 

Ueber eine eigenthiimliche Eiweissart im 
menschlichen Urin. 

Aus der medicinischen Universitgttsklinik zu GSttingen. 

Von Dr. med. Joh. Thorm~hlen,  
Assistenzarzt der Kl in ik .  

Durch die Gfite des Herrn Dr. Hi ldebrand ,  Assistenten 
an der GSttinger chirurgischen Klinik, wurde mir im Januar 
dieses Jahres Ge]egenheit gegeben, cinen Urin zu untersuchen, 
der nach versehiedenen Richtungen Interesse erregte, und dessert 
Befund ich deshalb im Folgenden mittheilen mSchte. Der Urin 
stammte yon einem in der chirurgischen Klinik befindlichen 
Patienten, dessen Krankengeschichte in Kfirze folgende war. 

Oswald Scherzberg, 26 Jahre alt, Schl~ichter aus Nordhausen, 
befand sich vom 3. bis 27. August und zum zweiten Male vom 
14. October bid 6. December 1886 in der GSttinger medicinischen 
Klinik. Er lift aa einem ziemlieh schnell wachsenden, schmerz- 
haften Tumor tier Leber und einem schweren hepatogenen Icterus. 
Anfangs wurde der Tumor fiir einen mallgnen gehaltenl sp~ter 
jedoch, als die Geschwulst griisser geworden war, und sich ein 
undeutliches Fluctuationsgefiihl eingestellt hatte~ wurde dutch 
die Punetion mittelst einer feinen Can/ile die" Diagnose Echino- 
coccus gesichert. Am 8. December wurde v(>n Herrn Prof. KS- 
nig die Indsion des Sackes vorgenommen und die Echinococcus- 
blase entfernt. Obgleich nun der Wundverlauf ein sehr giinstiger 


