
417 

secretorischer Beziehung ]eistungsf~biger als in ihrer umbildenden Wirksam- 
keit. Die verh:,iltnissmiissige Geringffigigkeit der normal secernirten Oallen- 
quanta beim ttunde im u zu denen des Kaninchens kSnnte die Er- 
kl~rung geben, warum wir beim tiunde die tt~imoglobinoeholie hie fanden; 
es kSnnte vielleicht aueh das UmwandlungsvermSgen der Hundeleber relativ 
grSsser als das der Kaninchenleber sein; da indess Voss ius  in den oben 
eitirten Versuchen naeh iutravenSser Injection reiner H~mog]obinlSsungen 
zwar H~imoglobinoeho]ie, nicht abet eine nennenswerthe S~eigerung der Gal- 
lenfarbstoffausscheidung in der Galle auftreten sah~ so scheint diese letztere 
Erkl~rung wenig wahrscheinlich, wogegen die erstere um so plausibler wird. 

3. Der Harn be i  leetylphenylhydrazin-(Pyrodin-)Yergiftung 
und die Heller'sche Probe. 

Von Wilh. Filehne. 

Bei schwerer Acetylphenylhydrazin-Vergiftung tritt Hiimoglobinurie auf. 
tn einem Falle yon leichterer Intoxication (0,25 reinen Aeetylphenylhydrazin 
war einem 16j~hrigen Patienten gegoben~ welcher sich am Ende der ersten 
Woche eines Typhoids befand) sah ieh einen braunrothen Urin auftreten~ 
welcher, vhllig frei yon tt~moglobin, dennoch die t te l le r ' sche  Probe exquisit 
gab. Spektroskopisch war weder unmittelbar, noch auch nach einer Behand- . 
lung des Hams (Ans~uern), we]che etwaiges lt~moglobin hiitte in g~matin 
fiberf/ihren mfissen und dieses (durch Aussehfitteln mit Aether odor Chloro- 
form) in coneentrirtem ]~laasse b~tte gewinnen lassen mfisson, - -  irgend eine 
Spnr yon Blutfarbstoff zu entdecken. Dagegen erwies sich der Urin als 
ungemeia reich an Ur o b i l in  (charakteristischer Absorptionsstreif, Fluorescenz 
mit Chlorzink). Ob neben diesem Urobilin nicht noeh andere pathologische 
Farbstoffe anwesend waren, bleibe dahingestellt; jedenfa]ls abet war es wahr- 
scheiniich, dass die Anwesenheit grosser Mengen pathologischen Farbstoffs 
- -  vielleicht besonders Urobilins - -  die Ursache des positiven Ausfalls der 
Hel ier ' schen Probe ~rotz Abwesenheit ,con Hiimoglobin gewesen war. Ich 
hab e einen aaderweitigen urobilinhaltigen tiarn~ der indess welt hellere Farbe 
zeigte, and wohl wesentiich weniger reich an Urobilin war als der Pyrodin- 
ham, auf die t t e l l e r ' s che  Reaction gepr/ift: auch hier war der Phospha~- 
niederschlag deutlich, wenn auc]~ viol schwiieher Ms im vorigen Falle, rhth- 
lich-gelb gef~rbt. Viol geringere F~irbung des Phosphatniederscblages erzielte 
ieh bei kfiustliehem Zusatze yon (alkalischer) Urobilinl6suug zu normalem 
Urine. 

Es empfiehlt sieh, nach dem Mitgetheitten, die t Ie l le r ' sche  Probe der 
Sicherheit wegen durch eine spektroskopisehe Prfifung zu controliren. 
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