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Korperchen, wie es oft geschah, zwar weiter schwammen, aber doch durch
Stasen bald wieder anderwirts liegen blieben, die Schattenbildung beobachten.
Die Probe auf die Richtigkeit unserer Erklirung gaben folgende Versuche:
Zwei gleiche Kaninchen erhielten intravends 20procentige Glycerinlosung
(man darf zu intravendsen Injectionen; wie die zu besprechenden, keine stéir-
keren Concentrationen nehmen, da sonst sehr leicht Thrombosen entstehen);
das eine bekam in diesen Doppelversuchen sofort 2 ccm in die Vena jugu-
laris — und dieses zeigte nie Himoglobinurie, sondern nur etwas Gallenfarb-
stoffl im Harne. Bei dem anderen wurde starke Himoglobinurie schon durch
intravendse Injection von nur 4—1 ecm jener Losung erreicht, wenn ich fol-
genden Kunstgriff — unserer Erklarung entsprechend — anwendete: die be-
nutzte, mit Candle armirte Vene wurde herzwirts und zwar jenseits eines
centraler abgehenden grisseren Seitenastes abgeklemmt, nachdem vorher dieser
Seitenast peripherisch bereits ebenfalls abgeklemmt worden und das Blut aus
der Vene ganz oder theilweise bereits abgeflossen war. In dieses Y-formige
abgeklemmte Venenstiiek injicirte ich jetzt einen Tropfen der Lisung, liess
dann Blut vom Seitenaste her durch Behebung der Klemmung einfliessen,
mischte durch zartestes Massiren Blut und Glycerinlésung, liess diese Mi-
schung 4—5 Minuten in jenem Venenstiicke abgesperrt, liste dann die cen-
trale Klemmung und entliess so die behandelte Blutprobe in die allgemeine
Circulation; in dieser Weise wurde fortgefahren bis so, tropfenweise, 4 oder
1 cem verbraucht war: nach einer Stunde zeigte sich im reichlich gelassenen
Urine des Thieres Gallenfarbstoff; bald darauf traten geringe Mengen, dann
sehr grosse Mengen von Himoglobin (keine Blutkdrperchen) im Harne auf;
drei Stunden nach der letzten Injection wurde wieder normaler Harn secernirt.

2. Der Uebergang von Blutfarbstoff in die Galle bei gewissen Ver-
gifiungen und einigen anderen (blutschidigenden) Eingriffen.

Von Wilh. Filehne.

Soweit mir bekannt ist, findet sich in der Literatur keine Mittheilung
tiber Himoglobin in der Galle nach Vergiftungen. Anwesenheit von Blut~
farbstoff in der Galle dberhaupt scheint nur Vossius!) angegeben zu haben
und auch dies geschieht nur gelegentlich; er sah dies in zwei Versuchen an
Hunden nach intravendser Injection grdsserer Mengen reiner Himoglobin-
losungen. In eine weitere Discussion dieses Vorkommnisses ist Vossius
nicht eingetreten.

Bei Vergiftungen mit einer grossen Zahl von Stoffen habe ich constant
in der Kaninchengalle — nie aber bei Hunden — spektroskopisch das
Hiamoglobin nachweisen kdnnen; — zuweilen ist der Gebalt an dieser Sub-
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stanz so gross, dass noch bei 50facher Verdiinnung der Galle mit Wasser
die beiden Absorptionsstreifen: scharf ausgeprigt sind.  Etwa zwischen zwei
und vier Tagen nach dberstandener (nicht-tédtlicher) Vergiftung pflegt das
Hamoglobin aus der Galle zu verschwinden. Als Gifte, welche diese Br-
scheinung bedingen, sind zunichst die typischen Blutgifte zu mennen, —
gleichviel ob sie:die Erythrocyten auflésen, zertriimmern, verunstalten, oder
ob sie den Blutfarbstoff verindern: Phenylhydrazin und seine nachsten
(giftigen) Derivate (z. B: auch das sog. ,Pyrodin“, das Acetylphenylhydrazin),
Toluylendiamin, die Anilinderi‘vate, Pyrogallol, Kalium chloricum, Glycerin
(wo es — siehe vorige Mittheilung — als Blutgift wirkt) u. s, w. Sodann
zeigt sich econstant Hamoglobin in der Kaninchengalle bei Arsenik- und
Phosphorvergiftung.  Diese Stoffe erweisen sich- — eine andere Erklirung
dirfte kaum zulissig sein — hierin als Blutkdrperchengifte, wie dies in aus-
gedehnterom Maasse durch die im  diesseitigen ‘Institute durch Herrn Dr.
Silbermann ausgefiihrte Untersuchiing dargethan wird. Ich - glaube, man
darf diesen Uebergang <des Blutfarbstoffs in die Galle des Kaninchens als
Reagens benutzen um kurzer Hand festzustellen, ob eine Substanz ein Gift
fiir die Brythrocyten ist oder nicht.

Auch wenn man durch - andere toxikologische Eingriffe eine gréssere
Zahl von rothen Blutkérperchen in héherem Grade intravasculir schadigt
und dann der Circulation dibergiebt (man vergleiche die vorhergehende Mit-
theilung tber Glycerin), so.erhilt man ebenfalls »Hamoglobinocholie*: Sub-
cutan u.s. w. applicirte concentrirte Glaubersalzlosungen u.s. w. wirken
hierin genau so wie Glycerinlésungen.

Das Gleiche gilt von der Riickgabe einer abgesperrt gewesenen grésseren
Zahl von rothen Blutkdrperchen, die man durch nicht-toxikologische Ein-
griffe geschadigt hat, z. B. durch Abkihlen bis auf etwa --5°C. (noch mehr
natlirlich, wenn man unter 00 abkihlt). Es dirften derartige Thatsachen fiir
die Pathogenese ‘der durch kalte Fussbider erzeugbaren Himoglobinurie-
anfille bei Menschen verwerthbar sein. - Die Abkihlung abgesperrter Blut-
portionen am Kaninchen bewirkte ich in der Weise, dass ich die Ohrloffel
des in Riickenlage befestigten Thieres, nachdem die vasoconstrictorischen
Nerven durchschnitten und die abfihrenden Venen zeitweilig abgeklemmt
waren, in Wasser von z. B. 459 C. eintauchen liess: von Zeit zu Zeit wurde
die Gefassklemmung gelost und nach einiger Zeit erneuert. Himoglobino-
cholie wurde so stets, Himoglobinurie nie erzeugt. Dies zusammen mit der
bereits gemeldeten Thatsache, dass auch bei den Vergiftungen mit nicht
Himoglobinurie erzeugenden Erythrocytengiften der Blutfarbstoff bei Kanin-
chen in die Galle dbertritt, zeigt, dass hier die gesehédigten rothen
Blutkdrperchen, fir welche im ibrigen Gefisssysteme die Be-
dingungen einer Auflésung nicht gegeben sind, in der Leber —

offenbar durch die gallensauren Salze — massenhaft aufgeldst werden,
so massenhaft, dass die Leber zwar noch die Secretion dieses
Farbstoffes — nicht aber mehr die Umwandlung desselben in

Gallenfarbstoff erledigen kann. Die Kaninchenleber .ist also in rein-
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secretorischer Beziehung leistungsfibiger als in ibrer umbildenden Wirksam-
keit. Die verhaltnissmassige Geringfiigigkeit der normal secernirten Gallen-
quanta beim Hunde im Vergleich zu denen des Kaninchens kénnte die Er-
klarung geben, warum wir beim Hunde die Himoglobinocholie nie fanden;
es kénnte vielleicht auch das Umwandlungsvermdgen der Hundeleber relativ
grosser als das der Kaninchenleber sein; da indess Vossius in den oben
citirten Versuchen nach intravendser Injection ‘reiner Hémoglobinldsungen
zwar Himoglobinocholie, nicht aber eine nennenswerthe Steigerung der Gal-
lenfarbstoffausscheidung in der Galle auftreten sab, so scheint diese letztere
Erklirung wenig wahrscheinlich, wogegen die erstere um so plausibler wird.

3. Der Harn bei Acetylphenylhydrazin-(Pyrodin-)Vergiftung
und die Heller’sche Probe.

Von Wilh. Filehne.

Bei schwerer Acetylphenylhydrazin-Vergiftung tritt Himoglobinurie auf.
In einem Falle von' leichterer Intoxication (0,25 reinen Acetylphenylhydrazin
war einem 18jihrigen Patienten gegeben, welcher sich am Ende der ersten
Woche eines Typhoids befand) sah ich einen braunrothen Urin auftreten,
welcher, véllig frei von Himoglobin, dennoch die Heller’sche Probe exquisit
gab. Spektroskopisch war weder unmittelbar, noch auch nach einer Behand- .
lung des Harns (Anstuern), welche etwaiges Himoglobin hitte in Hamatin
iiberfiihren miissen und dieses (durch Ausschiitteln mit Aether oder Chloro-
form) in concentrirtem Maasse hitte gewinnen lassen miissen, — irgend eine
Spur von Blutfarbstoff zu entdecken. Dagegen erwies sich der Urin als
ungemein reich an Urobilin (charakteristischer Absorptionsstreif, Fluorescenz
mit Chlorzink).. Ob neben diesem Urobilin nicht noch andere pathologische
Farbstoffe anwesend waren, bleibe dahingestellt; jedenfalls aber war es wahr-
scheinlich, dass die Anwesenheit grosser Mengen pathologischen Farbstoffs
— vielleicht besonders Urobilins — die Ursache des positiven Ausfalls der
Heller’schen Probe trotz Abwesenbeit von Himoglobin gewesen war. Ieh
habe einen anderweitigen urobilinhaltigen Harn, der indess weit hellere Farbe
zeigte, und wohl wesentlich weniger reich an Urobilin war als der Pyrodin-
harn, auf die Heller’sche Reaction geprift: auch hier war der Phosphat-
niederschlag deutlich, wenn auch viel sehwacher als im vorigen Falle, r6th-
lich-gelb gefarbt. Viel geringere Férbung des Phosphatniederschlages erzielte
ich bei kinstlichem Zusatze von (alkalischer) Urobilinlésung zu normalem
Urine.
' Es empfiehlt sich, nach dem Mitgetheilten, die Heller’sche Probe der
Sicherheit wegen durch eine spektroskopische Prifung zu controliren.
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