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I.  

Klinische und experimentelle Untersuchungen 
fiber die Bildung Iliad AIlsscheidung 

y o n  A m m o n i a k .  

Von Th. Rumpf in Hamburg. 

Das Vorkommen yon Ammoniak in dem menschlichen Harn 
hat in den letzten zwei Jahrzehnten die Aufmerksamkeit ver- 
schiedentlich in Anspruch genommen. Die ersten derartigen 
Untersuchungen scheint Neubauer ~) gemacht zu haben. Der- 
selbe land im Durchschnitt im 24stfindigen Harn des Erwachse- 
hen 0,6 his 0,8 g Ammoniak. Die Werthe schwankten ungef/~hr 
zwischen 0,3 und 1,2 g. Die Ursache der Ausscheidung dieses 
Ammoniaks wird wenigstens zum Theil darin gesucht, dass das- 
selbe durch festere Verbindung mit st~rkeren S/~uren der Um- 
wandlung in Harnstoff entgeht, eine Anschauung, fiir welche 
die Versuche yon Gaehtgens und anderen bei Hunden, yon 
Coranda 5) beim Menschen angeffihrt werden kSnnen. 

Aehnlich der Zufuhr yon Si~uren wird die Fleischnahrung 
betrachtet. Ha l le rvorden  3) land bei Uebergang von gemisch- 
ter Kost zu Fleischkost ein Ansteigen des Ammoniaks im Ham 
und best/~tigte die vou Salkowski und Munck 4) gefundene 
Thatsache, dass Zufuhr v~ fixen Alkalieu die Ammoniakaus- 
scheidung vermindert. Coranda 5) fand bei sich selbst unter 
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Pflanzenkost 0,3998, unter gemischter Kost 0,6422, bei vorwie- 
gender Fleischkost 0,875 g NH 8 pro die. Beim Hungern scheint 
wenigstens eine relative Vermehrung der t~iglichen Ammoniak- 
ausscheidung vorhanden zu sein [ V o g e s ,  yon  Noorden~) ] .  Von 
grossem Interesse sind auch die Untersuehungen, welche G u m -  
l i ch  G) unter Leitung yon K o s s e l  anste!lte. Nach dem Ueber- 
gang von gemischter Kost zu vorwiegend animaliseher stieg die 
~H3-Ausscheidung bis zu 1,163 g N in NH ~ an. Wurde nun zu 
vorwiegend vegetabilischer Kost fibergegangen, so blieben die 
N-Werthe des NH 3 zun'~chst noeh hoeh, 1,041, 0,907 in den 
ersten beiden Tagen, um erst dann langsam zu sinken. Aehn- 
liche Werthe ergab eine zweite Versuchsreihe. Bei Wiederauf- 
nahme der Fleischkost zeigte sich dann eine Nachwirkung in 
umgekehr tem Sinne. 

Diese Modifieationen der Ammoniakausseheiduag im An- 
schluss an Modifieationen der Ern~hrung siud naturgem~ss yon 
einiger Wichtigkeit, da auch b el den Versehiedensten Erkrankun- 
gen Abweichungen yon der seitherigen Ern~ihrung fast regel- 
m~ssig vorkommen. Veranlasst dutch die sp~ter mitzutheilen- 
den pathologischen Befunde habe ich deshalb bei zwei gesunden 
Personen i~hnliche Versuche wie G u m l i c h  mit  genauer Bestim- 
mung der eingefiihden Nahrung gemacht: 

Wiirtor S~ 
i. Dreit~gige Periode. 

Durchschnittliche t~igliche Ern~hrung: 
120 g Eiweiss, 140 g Fett, 400 g Kohlehydrate. 

1. Tag 14,87 g N, davon 0,72 in NH 3 (0,88 NH a) 
2. 15,20 - - 0,80 - (0,98 ) 
3. 14,55 - - = 0,53 = (0;(;5 ) 

Summa 44~62 g b~ davon 2,05 in NH 3 
oder pro Tag 14~87- - 0,68 - 

II. Dreit~gige Periode. 
Durchschnittliche tiigliche Ern~hrung: 

200 g Eiweiss~ 150 g Fett, 20 g Kohlehydrate. 
l. Tag 21,67g N, davon 0~7 in NB 3 (0,85 NH a) 
2. 23,99 - - 0~79 - (0,97 ) 
3: - 27,02 - - 0,96 - r (1,17 ) 

Summa 72,68 g N, davon 2,45 in Nit 3 
oder pro Tag 24,2 - - 0,81 - 
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III. Dreit~igige Periode. 
Durchscbnittliche tiigliche Ern~hrung: 

90 g Eiweiss, 112 g Fett, 490g Kohlehydrate. 
1. Tag 19,31g N, davon 1,53 in NH 3 (1,85 NIt 3) 
2. 16,59- - - 1,55 - (1,89 - ) 
3. 1.%81- - 0,73 - (0,89 ~ )  

Summa 48,71 g hi, davon 3,81 ill ~t t  a 
ode r pro Tag 16,23 - - 1,27 - 

Bei e inem zweiten V e r s u c h e  habe i c h  den umgekehr t en  

W e g  e ingeschlagen u n d  bin yon der normaten  Kost  auf  drei ,  

t~gige e iweissarme und zum S c h l u s s  auf  e iweissre ichere  fiber- 

gegangen.  

W~rter B. 

I. Dreit~gige Periode. Gemischte Kost. 
1. Tag 11,56g N, davon 0,23 in NIt 3 (0,28 NIt 3) 
2. 15,0 - - 0 ,402- (0,489 - ) 
3. 15,0 - - 0,75 (0,92 - ) 

Summa 41,56 g N, davon 1,38:r in NH ~ 
oder pro Tag !3,85- - 0,460 - 

II. Dreit~gige Periode. Vorwiegend vegetabilische Kost. 
l. Tag 5,6 g N, davon 0~.v38 in NH 3 (0,'289 NH .~) 
2. 6~15 - - 0,38 (0,47 ) 
3. 11,27- - 0,501 - (0,68 ) 

Summa 23,0:t g N, davon 1,119 in NH a 
oder pro Tag 7,67- - 0,373 - 

IlI. Dreit~gige Periode. Vorwiegend animalische Kost. 
1. Tag 10,58 g N, davon 0,36_in NH 3 (0,44 Nl:l ;) 
2. 11,77- - 0,43 - (0,53 - ) 
3. 10,58- - 0,55 - (0,67 - ) 

Summa 3:~,9;~ g N, davon 1,34 in NH :~ 
oder pro Tag 10,97- - 0,44 - 

Diese Unte r suchungsresu l t a te  zeigen zuni~chst, dass die 

ErhShung der  Eiweisserni~hrung bei g le ichzei t iger  Verminde rung  

der Kohlehydra te  eine Vermehrung  der  A m m o n i a k a u s s c h e i d u n g  

im  Gefolge hat. Indessen  bleiben die e rha l tenen  Wer the  in den 

norma]en Grenzen. Erfolgt  nun eine betr~chtl iehe Verminde rung  

der Eiweisszufuhr  bei gle ichzei t iger  Vermehrung  der Kohlehydra te ,  

so b le ib t  die Ammon iakaus sche idung  in dem Fal le  S. nicht  nu t  auf  

der gleichen HShe,  sondern sie s t e ig t  noch betr~ichtlich an,  u m  

ers t  am  3. T.~ge zurfickzugehen. Ob diese f iberraschende Ee- 

l *  



scheinung, wie Gumlich glaubt, nur auf einem Nachschleppen 
der Ammoniakausscheidung beruht oder ob ihr noch andere 
Momente zu Grunde liegen, muss die Zukunft lehren. Um- 
gekehrt zeigt sich in dem 2. Fall im Anschluss an eine ei- 
weissarme Kost nach der ErhShung der Eiweisszufuhr eine Am- 
moniakausscheidung, welehe am 1. und 2. Tag noch sehr ge- 
ring ist. 

Derartige Sehwankungen der Ern~ihrung gehSren nun beim 
gesunden Menschen nicht zur Regel und dfirften auch bei Kran- 
ken nut gauz ausnahmsweise in Betracht kommen. Immerhin 
miissen sie in pathologischen Zustiinden, in welchen die Ammoniak- 
ausseheidung vielfach Vermehrt gefunden wurde, beriicksiehtigt 
werden. Die h6chsten Werthe der Ammoniakausscheidung sind 
bisher beim Diabetes mellitus gefunden worden. Boussin-  
gault  '~ fund Werthe von 4- -5  g NH 3 als Tagesausscheidung. 
Hal le rvorden  11) beobachtete his zu 5,96 g NH 3 pro die. 
S tade lmann ~) fund Werthe yon 4, 6, 7 und einmal sogar 
12,243 g, welehem letzteren Werth allerdings vorher und nach- 
her geringere Ausscheidungen vorangingen, so dass sich die 
Gesammtausseheidung in 16 Tagen auf 72 g, somit pro Tag 
auf 4,5 g stellte. Ieh selbst constatirte in einem sehweren Falle 
yon Diabetes im Laufe yon 10 Tagen 66,51 g, im Durchschnitt 
6,6 g pro Tag. Wegel i  ~) fund in der Mehrzahl der Fiille yon 
schwerem Diabetes einen relativ hohen Ammoniakgehalt des 
Harns; doch wurde in zwei Fiillen auch ein gegentheiliges Ver- 
halten beobachtet. Nicht aller Ammoniak dfirfte, wie yon 
bIoordeu ~) betont, seinen Ursprung in der Eiweisszersetzung 
des Organismus finden, da auch die zugefiihrten Speisea viel- 
faeh kleine Mengen Ammoniak enthalten. Branneck s) und 
weiterhin Rosenhe im 9) konnten theils in dem Darminhalt, 
theils in dem Magen Ammoniak nachweisen. In dem Magen 
Gesunder wurden 0,1 his 0,15 pro mille Ammoniak gefunden. 
Es diirfte abet zweifellos sein, dass ein Theil dieses Ammoniaks 
im KSrper seinen Ursprung genommen hat und dutch die Magen- 
und Darmwand zur Ausscheidung gelangt ist. Wenigstens 
lassen die yon mir gefundenen Werthe kaum eine andere Deu- 
tung zu. So babe ich mir gelegentlieh die Frage vorgelegt, ob 
der Stickstoff-, Harnstoff- oder Ammoniakgehalt des Mageninhalts 
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m5glicherweise zur differentiellen Diagnose zwischen Schrumpf- 
nieren und anderen Erkrankungen verwendet werden kSnne. Bei 
diesen Untersuchungen fanden sich bei einem Fall yon Schrumpf- 
niere in dem bei reiner Milchdi~/t Erbrochenen na~h Entfernung 
des Eiweisses 0,18, 0,28, 0,29 g Stickstoff und Werthe yon 
0,013--0,20 pCt. NIt ~. Die Gesammtmenge des Ammoniaks 
stieg an  einem Tag bis auf 1,2 g. Abet bei Controlunter- 
suchungen ergaben sich in einem Fall von nervSsem Erbrechen 
bei: der gleichen Digit his zu 0,2 pro mille NH 8 in der Menge 
des einmal Erbrochenen; bei einem Fall yon Gastritis ehronica 
0,85 pro mille, bei einem Fall yon ulcerirendem Magencarcinom 
fanden sieh t~gliche Mengen, welche mehrfach 1 g NH 3 tiber- 
steigen. In diesen Tagen verfiel Patient allerdings rasch und 
ging im Coma zu Grunde. Diese Ammoniakmengen k5nnen 
unmSglich auf eine Einfuhr dutch die Nahrung zurfickgeffihrt 
werden. 

Weiterhin wurde bei fieberhaften Krankheiten eine Ver- 
mehrung der Ammoniakausscheid ung gefunden, so yon D u c h e k 1~) 
mit anseheinend unvollkommenen Methoden, yon Koppe'S) beim 
Typhus; Hal lervorden 11) fand bei Typhus, Pneumonie, Pleu- 
ritis, l~ecurrens eine Steigerung der NH3-Ausscheidung in geringen 
Grenzen und betrachtet sie als abh~ngig yon der Temperatur- 
steigerung. Leube 16) land ausserdem bei fieberhaft verlaufener 
Phthise die Ammoniakausscheidung erhSht. Gumlich  land in 
fieberhaften Erkrankungen die Werthe fiir den Ammoniakstickstoff 
zwischen 2,9 pCt. und 12,1 pCt. vom Gesammtstickstoff, so dass er 
zu dem Schluss kommt, dass das Ammoniak im Fieber durch- 
schnittlieh relativ vermehrt ist. Auch bei Diabetikern fand 
Gumlich hohen Gehalt an Ammoniakstickstoff. Indessen sind 
alle diese Untersuchungen, wie auch Hal le rvorden  f/Jr sich 
selbst betont, noch nieht fiber hinreichend grosse Zeitr//ume aus- 
gedehnt worden, um viele zweifelhafte Punkte klar erscheinen 
zu lassen, lch habe wesentlich um die Beziehungen der flfieh- 
tigen S~uren zum NH~ festzustellen, worfiber a. a. O. beriehtet 
werden soll, mit meinen Assistenten, Herren W. Koch und 
Dr. Kleine,  bei einer grossen Zahl yon Stoffwechseluntersuehun- 
gen bei Normalen und Kranken ebenfalls Ammoniakbestimmnngen 
gemaeht, wobei ebensowohl wie in den oben erw/ihnten F//llen 
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die 8chloesing 'sche Methode benutzt wurde, w~hrend die 
Stickstoffbestimmungen durch ein modificirtes Verfahren naeh 
Kje ldah]  gemacht wurden. 

Die ersten Untersuchungen wurden bei Cholera indica ge- 
macht; die Ergebnisse dieser wurden Veranlassung, die Infec- 
tionskrankheiten fiberhaupt in das Bereich dieser Untersuehungen 
zu ziehen. Die Einfuhr der Nahrungsmittel ist nur in einzelnen 
F~llen genau dem Gewicht und Maass nach bestimmt worden. 
Ffir die acuten fieberhaften Krankheiten gilt im hllgemeinen, 
dass sie am 1. Tage des Krankenhausaufenthalts 2 Liter Milch 
und 1 Liter Suppe erhalten. Nach 1 his 2 Tagen werden, falls 
keine Contraindication vorhanden ist, 2 robe Eier und eventuell 
kleine Mengen Wein zugefiigt. Es stellt sich die Einfuhr an 
den ersten Tagen auf etwa 80--100 g Eiweiss, 80--100 g Fett 
und ebenso Viel Kohlehydrate. Nach der EntfieberuDg enth'~lt 
die Kost in tier leichteren Form mit Zusi~tzen etwa 100 g Eiweiss, 
80--100 g Fett und 180--200 g Kohlehydrate, in der schwereren 
Form etwa 120 g Eiweiss, 110 g Fett und 220--250 g Kohle- 
hydrate. Mit fortsehreitender Reconvaleseenz wird in der Regel 
noch Brod dieser Form zugelegt. Daraus wiirde sich - -  Stick- 
stoffgleichgewicht vorausgesetzt - - e i n e  Stickstoffausscheidung 
dureh den Urin in der ersten Zeit des Krankenhausaufenthalts 
yon 11 14 g N, in der sp~teren Zeit yon etwa 16--18 g N 
ergeben. Im Ganzen wurden 9 FMle von Pneumonie mit 184 Tagen, 
3 FMle yon Typhus mit 87 Tagen, 1 Fall yon Influenza mit 
10 Tagen, 2 Fi~lle yon Polyarthritis mit 23 Tagen, 8 F~lle von 
Cholera indica mit 19 Tagen untersueht. 

Vielfache Erfahrungen ffihrten zu der Ansehauung, dass nur 
eine grSssere Zahl von auf einander folgenden Untersuchungen 
ein sieheres Bild yon der Ausscheidung des Stickstoffs und 
des Ammoniaks zu geben vermSgen, eine hnschauung, welche 
durch die weiteren UntersuchUngsresultate vollinhaltlich best~itigt 
wurde. 

Weiterhin ist es ffir diese Untersuehungen durchaus noth- 
wendig, den gesammten 24 stfindigen Urin zu sammeln und nach 
sorgfi~ltiger Misehung die Proben zu entnehmen. Die Unter- 
suchungen Bohland's~),  welehe allerdings yon anderem Ge- 
sichtspunkt ans angestellt sind~ lassen deshalb kaum sichere 
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8chlfisse in der betreffenden Frago zu, da er nur den Nachtharn 
benutzto und bei Uebertragung dieser Werthe auf den ganzen 
Krankheitstag mit ganz unsicheren Zahlen der gesammten Menge 
gerechnet werden muss. Diese Mengen und mit ihnen der 
Procentgehalt des Hams an den einzelnen BestandtheiIen schwan- 
ken abet ganz ausserordentlich. 

Um eine Zersetzung des Hamstoffs und die:nachtriigliche 
Bildung von Ammoniak zu vermeiden, ist es weiterhin noth 
wendig, dem Harn kleine Mengen Sublimat zuzusetzen. 

F ~ l l e  yon a c u t e r  c r o u p S s e r  P n e u m o n i e .  

Rosenbaum, gausknecht, 35 Jahre alt, erkrankte am 22. Juni 1894 mit 
Schfittelfrost, steehenden Sehmerzen in der Brust und Athemnoth. Aufge- 
nommen am 24. Juni. Diagnose: Pneumonie des rechten Unterlappens, die 
am 26. auf den MitteI- ur~d Oberlappen fibergreift. Vom 29. auf den 30. 
Krise und vSllige Entfieberung. 

Datum 

1894 

24./25. Juni 
25./26. 
26./27. 
27./28. 
28429. 
29./30. 

30. Juni/1.Juli 
1./2. Juli 
2./3. 
3./4. 
4./5. 
5./6. 
</7. 
7./8. 
8./'9. - 
9./10. = 

l~/o rg~ n- 
temp ~- 
ratu 

39,1 39,8 
39,3 39,5 
38,6 39,6 
39,4 39,0 
38,2 39,5 
37,4 36,6 
35,9 36,5 
36,l 36,4 
36,1 36,2 
36,4 36,5 
36,2 36,6 
36,1 36,7 
36,3 36,9 
36,4 36,6 
36,3 36,6 
36,0 36,6 

Abend- IQuantum I 
tempe- [ des I Spec. 
ratur I Urins I Gewicht 

N Nga N des 
NHa 

100C 
175C 
100~ 
400 

1220 
920 

100o 
775 
870 
500 
760 
380 
660 

1720 
1200 
1450 

1,023 
1,023 
1,024 
1,019 
1,019 
1,019 
1,022 
1,025 
1,026 
1,028 
1,025 
1,029 
1,023 
1,025 
1,025 
1,025 

21,88 
13,6 
5,72 

18,44 
9,18 
7,56 

11,931 
14,18 
818 

12,69 
5,70~ 

10,81~ 
~.0,789- 
17,16 
12,!0~ 
9~06 

1,607 
1,29 
0,756 
2,56 
1,251 i 
1,97 
0,884 
1,462 
0,875 
1,885 
1,098 
0,505 
1,170 
0,714 
0,902 
0,676 

1,323 
1,06 
0,622 
2,10 
1,030 
1,62 
0,728 
11204 
0,720 
1,552 
0,904 
0,415 
0,963 
0,588 
0,742 
0,556 

u d. 
Ammoniak- 

~tiekstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

6,04 
7,79 

10,87 
11,38 
11~22 
21,42 
6,09 
8,49 
8,18 

19,23 
15,84 
3,83 
4,63 
3,43 

6~12 
6,13 

Wit sehen bei Rosenbaum die Ammoniakausscheidung wghrend der 
Pneumonie bis zu 2,56 g ansteigen: Mit diesem Wertb steigt das ~ Verh~itniss 
des Ammoniakstickstoffs zum Gesammtstickstoff auf 11,38pCt. Abet nicht 
immer entsprechen am gleiehen Tage die hohen Ammoniakwerthe einer 
gleiehen HShe des gosammten Stiekstoffs. ~ Yielmehr macht sich eine gewisse 
Unregelm~ssigkeit bemerkbar welche auch den Quotienten des N in NH a 



zum Gesammt-N bei Bereehnung einzelner Tage vielfaeh ausserordentlieb 
hoch oder tief erscheinen l~sst. Ich verweise in dieser Beziehung auf den 
Befund veto 29.--30. Es wird deshalb, wie es am Sehluss gescbehen wird, 
immer nur eine Anzahl yon Tagen zu einer Bestimmung der VerhMtniss- 
zahlen herangezogen werden kSnnen. Naeh der Entfieberung erreicht die 
Ammoniakausscheidung nicht mehr die fr/ihere HShe, doch stellt sich 
auch jetzt das VerhMtniss des hmmoniaks zum Gesammt-N vereinzelt sehr 
hoch. Pat. erhielt bis zum 5. Juli I. Form mit Zulagen, veto 5. Juli ab 
II. Form. 

Kittelmann, 19 Jahre alt, Klempner, erkrankte am 10. Februar 1895 mit 
Schfittelfrost und Stiehen in der rechten Seite, tIusten und br~unlicbem Aus- 
wurf. Bei der Aufnahme am 4. Krankheitstage: Pneumonia fibrinosa des 
rechten Unterlappens. Am 18. Februar LSsung der Unterlappen, Pneumonie 
und Ergriffensein des reehten Mittel- und Oberlappens. Die letztere kommt 
nicht zur LSsung. Unter langsamem Verfall der Kriifte geht Patient zu 
Grunde. 

Datum 

1895 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

Abend- [ Quantum[ 
tempe- [ des [ 
ratur [ Urins [ 

Spec. 
Gewicht N NIt 3 

VerhMtniss 
,, J I hmmoniak 
~ u e s  stickstoffs zu 
NIt3 i Gesammt- 

I stickstoff 

15./16. Febr. 
16./17. 
17./18. 
18./19. 
19./~o. 
2o./21. 
~1./~2. 
~2./23. 
23./24. 
24425. 

38,5 39,9 
38,5 39,6 
38,6 39,4 
38,0 39,3 
38,0 39,0 
3778 39,8 
37,7 39,2 
37,8 39,5 
37,2 39,6 
38,3 39,1 

Bei Kittelmann erhebt 

1100 
1400 
1050 
950 

1400 
1200 
1000 
80O 

1000 
1000 

1,019 
1,017 
1,021 
1,020 
1,019 
1,020 
1,022 
1,024 
1,025 
1,026 

17,55 
20,97 
16,90 

20,33 
19,32 
13,89 
18,06 
20,02 

0.48621 0,400 
0.64261 0,529 
0.69611 0,573 
0,8283 [ 0,73H 

1,448 ] 1,192t 
1,343 ] 1,106 
0,9248] 0,761~ 
1,5644] 1,288 
2,a97 I 1,974 

2,28 
2,52 
3,39 

5,86 
5,72 
4,83 
7,13 
9,86 

sich die Ammoniakausscheidung am Tage vor 
dem Tode auf 2,397, w~hrend das VerhMtniss des Ammoniakstickstoffs zum 
Gesammtstiekstoff 9,86 pCt. betdigt. Die ersten Tage der Pneumonie zeigen, 
dass eine Steigerung der Ammoniakausscheidung bei der Pneumonie nicht 
direct mit der ErhShung der Stickstoffausseheidung einzutreten braucht. 
Erstere scheint vielmebr etwas nachzusch]eppen. 

Pat. erhMt bis zum 17. Februar Form I mit Zulagen, etwa 80--90 g 
Eiweiss u. s. w., sodann 100--110 g Eiweiss. 

Miltz, 19 Jahre alt, Dienstmiidehen, erkrankte am 11. November 1893 
mit Schfittelfrost und Kopfschmerzen. Befund am 15. November Pneumonie 
des rechten Unterlappens. Am 19. Pseudokrise. Am 20. vollst~indige Krise. 
Am 19. December geheilt entlassen. 
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Datum 

1893 

~orgen- 
tempe- 
ratur 

Abend- 
tempe- 
ratur Urins I 

18./19. Nov. 
19./2o. 
20./21. 
2L/22.  
22423. 
23./24. 
24./25. 
25./26. 
26./27. 

37,5 
37,8 
36,5 
36,6 
36,6 
36,4 
36,3 
36,3 
36,6 

38,8 
37,4 
37,4 
36,8 
36,5 
36,6 
36,3 
36,5 
36,5 

1000 
1050 
1000 
1840 
1950 
1600 
1980 
1990 
1925 

Spee. [ 
Gewieht [, N 

1,021 11,89 
1,021 11,434 
1,011 8,49 
1,011 11,941 
1,o13 12,051 
1,O10 11,024 
1,013 10,810 
1,012 9,958 
1,010 9,105 

NH3 N des 
NH3 

0,632 0,52 
I~13 0,93 
1,21 0,99 
1,728 1,423 
1,911 1,573 
1,5173 1,2495 
0,560 0,560 
0,599 0,599 
0,4138 0,3407 

Verh~ltniss d. 
Ammouiak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

4,37 
8:13 

11,66 
11,07 
13,05 
11,33 
5,18 
6,01 
3,74 

Aucb der Fall YIiltz zeigt in den letzten Tagen de," Pneumonie keine 
sehr hohe Ammoniakausscheidung, w'~brend dieso in der geeonvaleseenz sich 
auf Werthe yon 1,7 und 1,9 erhebt, wodurch das Procentverh~ltniss des 
Ammoniakstiekstoffs zum Gesammtstickstoff auf 13 pCt. steigt. 

Hoppe, 20 Jahre alt, Arbeiter, erkrankte am I. Mai 1894 mit Schfittel- 
frost, Steehen in der linken Brust und Husten. Am 5.]gai: Pneumonie 
des linkea Unterlappens, am 6. Mai Krise und dauerude Entfieberung. Er- 
n~hrung I. Form mit Zus~ttzen yore 7.--11., dann lI. Form. 

I I N orgen- Abend- Quantum 
Datum tempe- tempe- I des ] Spec. 

ratur ratur Urins Gewieht N Nil 3 

1894 I I ' 

VerhMtniss d. 
h m m o a i a k -  

N des stiekstoffs zum 
NH3 Gesammt- 

stiekstoff 

5./6. Mai 
6./7. 
7./8. 
8./9. 
9./lO. - 

10./11. - 

11./12. - 
12./13. - 
1 3 . / t 4 .  - 
14./15. - 
15./16. - 
16./17. - 
17./18. - 
18./19. - 

19./2o. - 

39,2 
36,0 
36,1 
36,3 
36,2 
36,2 
36,2 
36,4 
36,4 
36,2 
36,6 
36,4 
36,2 
36,2 
36,2 

39,5 900 
35,8 1050 
36,6 2150 
36,3 2150 
36,4 1895 
36,4 1845 
36,3 2300 
36,6 2080 
36,7 1620 
36,6 1360 
36,4 1790 
36,6 900 
36,5 2380 
36,4 1994 
36,6 2230 

Im Fall Hoppe 

1,024 
1,029 
1,021 
1,018 
1,020 
1,020 
1,019 
1,017 
1,018 
1,018 
1,027 
1~019 
1,017 
1,012 
1,018 

19,682 1,476 
19,992 2,136 
22,79 1,295 
21,931 0,831 
20.692 1,044 
27,38 1,162 
37,766 2,1275 
29,91 1,822 
7,031 0,794 

11,04 0,566 
13,299' ~,596 
8,055 0,504 

17,16 1,133 
8,275 1,069 
8,576 0,834 

ist die hmmoniakausseheidung am 

1,215 6,18 
1,759 8,80 
1,066 4,68 
0,684 3,12 
0,859 4,15 
0,956 3,49 
1,7520 4,64 
!,288 4,31 
0,653 9,30 
0,466 4,22 
2,137 16,I 
0,415 5,15 
0,933 5,45 
0,880 10,63 
0~688 8,02 

Tago der Krise 
besonders hoch. Noch betr~ichtlicher ist dieselbe aber in der Reconvalescenz, 
in weleher auch die Gesammtstickstoffausscheidung vereinzelt noeh betriicht- 
liehe Wertho aufweist. Die letzten Beobachtungstage zeigen auffallend 
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niedrige Werthe der N-Aussebeidung, so dass gegeniiber den vorhergebenden 
starken N-Verlusten schon an eine N-Zuriickhaltung gedaebt werden muss. 

Sehliiter, 20 Jahre air, Maurer, erkraukte am 7. December 1894 mit 
Stichen in der reehten Seite, Kurzluftigkeit und Husten mit rSthlichem Aus- 
wurf. Aufgenommen am 11. December.. Diagnose: Pneumonie dos reebten 
Unterlappens und Mittellappens. Am Tage tier Aufnahme Krise. Am 
21. December wird ein rechtsseitiges, pleuritisches Exsudat constatirt. Am 
9~. Februar 1895 gehei|t entlassen. 

" I I Morgen- Abend- Quantum 
Datum tempe- tempe- ] des ] 
1894 ratur ratur [ Urins [ 

Spec. 
Gewieht 

�9 
N NHa 

VerhMtniss d. 
s 

stiekstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

11./12. Dee. 
12./13. 
13./14. 
14./15. 
15./16. 
16 . / 17 . -  
17418. 
18419. 
19,/~o.- 
20./21. 
~ . / ~ .  

37~0 
36,8 
36,7 
36,6 
36,2 
36,5 
36,7 
36,4 
36,6 
36,5 
37,1 

Auch 

37,1 1380 
36,6 1200 
36,7 2640 
36,4 2750 
36,5 2490 
36,5 2340 
36,7 2030 
36,8 1850 
36,6 9050 
36,6 1750 
36,9 2450 

bei dem Fall Schlfiter 
mit der Complication durch eine 
Auch bier deck t sieh die HSbe der 

1,027 19,006 l_bl8 I 1,250 6,6 
1,022 17,008 1.104 I 0,909 5,3 
1,014 i 21~19 1.o~ I 0,88 4,1 
1,013 18,92 1.~o I 0,98 5,2 
1,012 16,733 0~9741 0,802 4,8 

' 1,017 i 9:/,518 1 ,24 ] 1,02 3,7 
1,o17 119.,736 ~-,051 I 1,689 7,4 
1,017 15,281 1,8871 1,554 10,2 
1,016 1%997 0,8411 0,692 5,3 
I,O19 16,415 2.048 ] 1,674 10,2 
1,011 16,856 1.tirOl I 1,367 8,10 

rreicht die Ammoniakausscheidung erst 
?leuritis exsudativa ihre grSsste HShe. 
~usseheidung des gesammten Stickstoffs 

nieht mit der gleiehzeitigen husscheidung yon Ammoniak. Letzterer sehleppt 
im Ganzen naeh. 

Baron, Reisender, 29 Jahre alt, erkrankte am 6. Juni 1894 mit Frost, 
Kurzathmigkeit, Steehen beim Athmen. Befund am 7. Mai: Pneumonie des 
linken Uaterlappens. Am 8. Mai Pneumonie des reehten unterlappens, an 
den n~ehsten Tagen Albuminurie, Cyanose. Am 12. Mai Pneumonie des 
rechten Mittellappens und beginnende LSsung der Unterlappenpneumoniea. 
Veto 14.--15. unvollkommene Krise, am 17., 18. und 19. Anstieg mit Pleu- 
ritis sicea; langsame Reconvalescenz. Am 27. Juni geheilt entlassen. Er- 
n~thrung: bis zum 24. Mai I. Form mit Zusiitzen. 

Datum 

1894 

6./7. Mai 
7./8. - 

Morgen. 
tempe- 
ratur 

39,5 
38,5 

hbend- 
tempe- 
tatar 

39,9 
39,8 

Quantum 
des 

Urius 

1850 
1850 

Spee. 
Gewicbt 

1,019 
1,018 

N 

27,824 

NH~ 

1,073 

I Verh~ltniss d. 
, , ,  I Ammoniak- 
l ~ e s  Istickstoffs zum 

z I Gesammt- 
stickstoff 
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Datum 

1894 

8./9. Mai 
9 4 1 o .  - 

10./11. - 
1 1 . / 1 2 .  - 
1 2 . / 1 3 .  - 
1 3 . / 1 4 .  - 
1 4 . / 1 5 .  - 

15./16. - 

16./17. - 
17./18. - 
18./19.  
19./2o. - 
2 o . / 2 ] .  - 
21./22. - 
2~ . /23 .  - 
2 : 3 . / 2 4 .  - 
2 4 . / 2 5 .  - 
2 5 . / 2 6 .  - 
26./27. - 
2 7 4 2 8 .  - 
28./29. 
29./30. - 
30./31. - 

31.Mai/l .Juni 
1./2. Juni 
2 . / 3 .  - 
3 / 4 .  
4 4 5 .  - 
5 . / 6 .  
6,/7. 
7./8. 
8 . / 9 .  - 
9./10. - 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

Abend- 
tempe- 
ratur 

Qu]Fm I 
Urins $ 

I 

Spec. 
Gewicht 

N des 
Nl:/3 N/J~ 

VerhMtniss d. 
Ammoniak- 

stiekstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

38,9 
38,8 
40,0 
39,2 
39,4 
39,4 
37,5 
36,4 
37,1 
37.1 
37.2 
36.5 
36.3 
36.3 
36.0 
36.2 
36.2 
36.1 
36.3 
36.3 
36.1 
36.3 
36.0 
36.2 
36.2 
36.1 
36.1 
36.3 
36.3 
36.5 
36.2 
36.6 
36.2 

40,1 
40,1 
39,6 
39,9 
39,9 
40,0 
37,9 
37,8 
38,9 
39,0 
38,0 
37,7 
37,7 
37,2 
36,6 
36,6 
36,4 
36,6 
36,5 
36,5 
36,5 
36,5 
36,3 
36,7 
36,4 
36,6 
36,6 
36,1 
36,8 
36,8 
36,6 
36,8 
36,6 

1185 
1610 
2460 
2035 
2663 
1596 
1015 
1585 
1734 
2050 
1392 
643 

I445 
2425 
2320 
2190 
2095 
2780 
3162 
2140 
2196 
1500 
2110 
~095 
2542 
2760 
2404 
2825 
2560 
2800 
230G 
202G 
2185 

1,021 
1,021 
1,019 
1,020 
t,021 
1,022 
1,027 
1,027 
1,024 
1,026 
1~029 
1,030 
1,028 
1,030 
1,019 
1,019 
1,019 
1~018 
1,015 
1,018 
1,016 
1,017 
1,017 
1,017 
1,015 
1,012 
1,014 
1,015 
1,013 
1,012 
1,011 
1,010 
1,010 

21,49 
23,69 
27,552 
23,199 
45,514 
25,965 
20,46 
33,941 
37,95 
29,356 
26~31 
t0,867 
24,17 
27,67 
24,13 
25,867 
16,424 
22,407 
23,652 
16,82 
14,142 
10,29 
11,732 ] 
10,182 I 
11,1351 
10,433 I 
10,433 I 
12,684 
10,752 
11,508 
8 , 4 4  
5,626 

11,69 

0,8.i6 
1,377 
2,349 
1,453 
2,33 
1,577 
1,23 
5 , 9 2 7  
5,306 
4,777 
1,865 
0,483 
1,127 
1,649 
1,499 
1,489 
0,817 
0,941 
1,344 
0,792 
0,784 
1,004 
1,076 
1,739 
1,556 
1,5014 
0,991 
1,537 
1,4797 
1,238 
0,856 
0,515 
0,87 

0,696 
1,134 
1,934 
1,196 
1,91 
1,298 
1,01 
4,998 
4,369 
3,934 
1,535 
0,397 
0,928 
1,358 
1,234 
1,226 
0,672 
0,774 
1,106 
0,652 
0,645 
0,826 
0,886 
1,432 
1,281 
1,2364 
0,816 
1,265 
1,2221 
1,019 
0,763 
0,424 
0,7~ 

3,23 
4,78 
7,01 
5,11 
4,19 
4,99 
4,77 

1 4 , 7 Z  
11,51 
1 3 , 4 0  
5,83 
3,65 
3,83 
4,90 
5,11 
4,73 
4,09 
3,45 
4,67 
3,87 
4,56 
8,02 
7,55 

14,06 
11,54 
11,85 
7,82 
9,97 

11,55 
8,85 
9,04 
7,53 
6,15 

Bei dem Fall Barca erhebt sich die Ammoniakausscheidung erst nach 
der Krise und bei der Complication mit einer Pleuritis sicca auf betrgtchtliche 
Werthe. Sie steigt auf 5,9, 5,3 und 4,7 g, wobei das Verh~ltniss des Am- 
moniakstickstoffs zum Gesammtstickstoff 14,72 pCt., 11,51 pCt. und 13,40 pCt. 
betr~gt. Aueh hier schleppt die Ammoniakausscheidung vielfach nach. 

Awe, ]Iatrose, 26 Jabre alt, erkrankte am 1. December 1893 mit Schfittel- 
frost, Seitenstechen und tIusten. Befund am 2. December Pneumonie des 
rechten Unterlappens~ am 6. December eitriges Exsudat im rechten Pleura- 
raum, vorn bis zur 3. Rippe, Leber nach abw~rts gedr~ngt, am 7. December 
Rippenresection, am 9. December trfib serSses Exsudat in der linken Pleura- 
h S h l e . -  Langsame Resorption dieses Exsudats: Die EmpyemhShle reehts 
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will aieht ausheilen uad Patielit*wird deshalb Anfang kpril 1894 einer 
weiterea Rippearesection uaterzogea. Ern~hrung: bis zum 10. December 
I. Form mit Zus~tzen, dana IL Form. 

Datum 

1893 

2./3. December 
3./4. 
4./5. 
5./6. 
6./7. - 
748.  
8./9. - 
9./ lO. 

10./11. 
11./12. - 
12./13. 
~3./14. - 
14./15. - 
15,f16. 
16./17. 
17.!18. 
18./19. 
19./2o. 
o.o421. 
21./22. 
22./23. 
o.3.124. 
24./25. 
25.126. 
26./27. 
27./28. 
28./o,9. 
29./3o. 
30./3 I. 

31. Dec. 1893/I. Jan. 1894 
1./2. Januar 
o 43. 
3,/4. 
4.15. 
5.16. 
6./7. 
7./s. 
8.19. 
9./1o. 

~or- 
gen- 

tempt 
ratur 

Abe.d l, Qua~ i Spee 
ratur [ ~rins wicbt 

1030 
770 

1330 
1240 
760 
900 

I100 
1150 
1180 
1050 
970 

1020 
950 

I000 
550 
550 

1200 
680 
950 
380 
960 

1050 
1030 
1000 
96O 

1100 
800 
9O0 

1100 
lO00 
1100 
1015 
1230 
1200 
1100 
1040 
940 
915 
950 

N 

1,030 20,48 
1,028 19,063 
1,027 30,922 
1,025 29,99 
1,022 17,322 
1,024 21,348 
1~024 23,54 
1,024 20,76 
1,026 19,86 
1,037 16,85 
1,O30 17,294 
1,030 19,22 
1,030 t 7,01 
1,029 17,10 
1,029 9,702 
1,027 12,47 
1,027 18,36 
1,028 10,39 
1~026 14,421 
1,027 6,992 
1,026 16,59 
1,024 --  
1,019 16,56 
1,025 12,10 
1,027 12,51 
1,029 11,858 
1,025 12,296 
1,025 12,096 
1,025 15,76 
1,025 9,87 
1,023 10,50 
1,027 9,58 
1,025 9,94 
1,020 16,944 
1,026 13,644 
I~027 13,06G 
1,029 14,48 
1~027 13,57 
1,030 14,956 

i ] Verh~ltn. 
Id. Ammo- 

N ] niakstick- 
NHa des [stoffs zum 

NHa [Gesammt- 
stiekstoff 

1,191 0,980 4,78 
0,872 0,718 3,76 
1,68 1,38 4,46 
1~558 1,271 4,33 
1,29 1,06 6,11 
1,162 0,956 4,47 
1,177 0,969 I 4,11 
1,93 1,58 7,61 
3,493 2,87 14,45 
1,428 1,176 6,97 
3,793 3,123 18,05 
3,~03 9,637 13,7~ 
2,30 t,88 11,05 
2,839 2,338 13,67 
1,836 1,512 15,58 
1,551 1 ,277  IO,24 
1,081 0,8904] 4,84 
0,809 0,666 ] 6,41 
1,258 1,036 7,18 
0,791 0,6519 9,32 
2,755 0,691 3,68 

1,05! 0,865 ] 5,2 ~ 
0,476 0,399 3,23 
1,708 1,472 11,76 
1,686 1,388 11,70 
1,387 1~142 9,28 
0,606 0,4996 4,13 
0,482 0,396 2,51 
I~31 1,07 10,84 
0,986 0,812 7,73 
0,93 0,76 7,93 
1,501 1,236] 12,43 
0,469 0,386 9,27 
0,484 0,398 2,91 
0,813 0,669 5,12 
0,932 0,767 5,29 
0,625 0,750 5~59 
0,749 0,616 i 4,11 

Be/ dem Fall Awe sehen wir betr~chtliche Werthe der Ammoniak- 
ausscheidung im Verlaufe einer eitrigen Pleuritis nach Pneumonie, be/ wel- 
cher die husheilung trotz Rippenresection Sehwierigkeiten macht. 
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Ptok, 23 Jahre alt, Manrer, erkrankte am 23. October 1894 mit Schfittel- 
frost. Am 24. October Stiehe in der rechten Brustseite und Husten. Befund 
am 99. October: Pneumonie des rechten Unterlappens. In der Nacht yore 
30.--31. Krise. Am 5. November Abscess der reehten AcbselhShle: Die 
bakteri01ogisehe Untersuchung ergiebt keine Pneumokokken, sondern Strepto- 
kokken. Ent]eerung des Abscesses. Am 14. Eiterretention - -  noehmalige 
Operation - -  wird am 3. December zur ehirurgischen Station verlegt. Er- 
n~hrung: his zum 10. November I. Form mit Zus~itzen: sodann II. Form. 

Datum 

1894 

Morgen. 
tempe- 
ratur 

Abend- 
tempe- 
ratur 

Qllan- 
turn 
des 

Urins 

Spee. 
Gewicht N NHa N des 

NHa 

Verhiiltniss d. 
Ammoniak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stiekstoff 

29./30. October 
30./31. 
31.0ct./1. Nov. 

1./2. November 
2./3. 
344. 
4./5. 
5./6. 
6./7. - 
7./8. 
8./9. - 
9./10. 

10./11. 
11./12. 
12./13. 
13./14. 
14./15. 
15./16. 
16./17. 
17./18. 
18./19. 
19./2o. 
20./21. 
21./22. 
22./23. 
23./24. 
24./25. 
25./26. 
26./27. 
27./28. 
28./29. 
29./30. 
30. Nov./l. Dec. 

1./9. December 

38,3 
36,9 
36,5 
36,6 
37,0 
37,4 
36,9 
38,1 
36,6 
36,6 
36,6 
36,6 
36,0 
36,5 
36,5 
37,8 
37,8 
37,1 
36,3 
36,6 
36,5 
37,4 
36,4 
36,6 
37,1 
36,8 
36,8 
37,2 
37,4 
37,l 
37,3 
36,5 
36,7 
36,4 

38,2 
37f 
37,4 
37,~ 
37,8 
38,2 
37,4 
37,7 
36,9 
36,9 
36,7 
36,6 
36,3 
36,8 
36,9 
39,0 
39,6 
37,3 
37,0 
36,7 
37,1 
37,4 
37,0 
37,2 
37,6 
36,7 
36,8 
37,4 
36,9 
37,2 
37,2 
36,5 
36,9 
37,8 

585 
2200 
2300 
2425 
1225 
1700 
1775 
1610 
1570 
1775 
2420 
1450 
1420 
1260 
1280 
1250 
1500 
93O 

1720 
1550 
2140 
1800 
1600 
1980 
1030 
1700 
1680 
1640 
2280 
2010 
1850 
1100 
1880 
1680 

1,029 
1,016 
1,016 
1,010 
1,019 
1,017 
1,020 
1,016 
1,018 
1,018 
1,012 
1,022 
1,025 
1,024 
1,024 
1,022 
1,027 
1,028 
1,019 
1,020 
1,017 
1,020 
1,021 
1,018 
1,020 
1,025 
1,020 
1,016 
1,015 
1,016 
1,018 
1,027 
1,018 
I~018 

12,68 
27,104 
20,15 
19,02 
15,484 
18,562 
22,87 
18,983 
16,862] 
22,394 
18,668 
15,776 
15,961 
11,781 
10,781 
10,973 
95,2 
18,238 
16,512 
17,298 
19,089 
17,082 
10,436 
14,616 
11,824 
19,55 
10,366 
11,283 
11,4 
15,477 
12,025 
15,84 
22,043 
15:422 

0,649 
2,244 
1,799 
1,237 
0,81 
1,127 
1,519 
1,803 
1,89.1 
1,331 
1,863 
/~085 
2,201 
1,399 
0,96 
0,412 
1,83 
0,698 
1,055 
2,527 
1,164 
1,132 
1,792 
1,317 
0,735 
3,75 
9,942 
1,394 
1,87 
~.,573 
2,498 
~.,~19. 
1,342 
3,943 

0,534 
1,848 
1,481 
1,018 
0,66 
0,927 
1,250 
1,484 
1,499 
1,096 
1,534 
0,893 
1,812 
1,152 
0,79 
0,339 
t,50 
0,574 
0,868 
2,081 
0,958 
0,932 
1,475 
1,084 
0,605 
3,08 
0,775 
1,148 
1,54 
2,118 
2,057 
1,821 
1,105 
0,776 

4,21 
6,82 
7,35 
5,35 
4,26 
4,99 
5,47 
7,82 
8,89 
4,89 
8,22 
5,66 

11~35 
9,78 
7,33 
3,09 
5,96 
3,15 
5,26 

12,03 
5,02 
5,46 

14,13 
7,42 
5,11 

15,86 
7,48 

10,17 
12,63 
13,68 
17,08 
11,51 
5,02 
5,10 

Bei Ptok entwickelt sich im Aascbhlss an die Pneumonie ein strepto- 
kokkenbaltiger Abscess der AchselhShle. Mit der Eiterretention sehen wir 
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die Ammoniakausscheidung betr'aehtlieh ansteigen. Dieselbe erhebt sieh bis 
zu 3,75 g. Das Verhiiltniss des Ammoniakstiekstoffs zum Gesammtstickstoff 
steigt bis zu 17,08 pCt. Indessen tritt dieser hohe Quotient nieht am Tage 
der hSchsten Ammoniakausscheidung ein, sondern einige Tage spiiter, als 
die Ausscheidung des Gesammt-N zurfiekgegangen war. 

Fetisch, 28 Jahre alt, ~Iatr0se, erkrankte am 20. November 1894 mit 
Frost und Stieheu in der linken Seite, wurde am 22. November aufgenommen. 
Diagnose: Pneumonie des linken Oberlappens, die yore 27.--28. kritisch 
sieh 15st. In den niichsten Tagen linksseitiges pleuritisches Exsudat, welches 
in der ersten Hiilfte des December langsam zurfickgeht. 

Datum 

1894 

6./7. December 
7./8. 
8./9. 
9./lO. 

1o./11. 
41./x2. 
12./13. 
13./14. 
14./15. 
15416. 
16./17. 
17./18. 
18./19. 
19./20. 
2o./21. 
2 L/22. 
22./23. 

Ylorgen- Abend- 

~tP~ ratur 

36,1 36,8 
36,5 36,6 
36,0 36,7 
36,9 36,8 
36,6 36,8 
36,1 36,8 
36,2 36,6 
36,4 36,8 
36,3 36,9 
36,4 36,8 
36,3 36,8 
36,0 36,7 
36,4 36,6 
36,3 36,8 
36,1 36,7 
36,2 36,8 
36,3 37,0 

Quantum] 
des I Spee. 

Gewicht Urins [ , 
NH3 

2120 
2000 
2360 
1780 
1370 
2300 
2190 
1900 
1940 
1630 
1800 
2600 
2470 
2210 
1620 
3240 
2100 

1,022 
1,025 
1,025 
1,023 
1,025 
1.025 
1,017 
1,023 
1,022 
1,022 
1,018 
1,016 
1,014 
1,019 
1,021 
1,013 
1,015 

17,808 
16,24 
15,524 
16,02 
12,755 
14,835 
14,354 
14,972 
16,199 
13,04 
11,364 
13,52 
10,868 
9,879 

12,02 
9,072 
7,56 

0,466 
0,748 
0,566 
1,9.93 
0,82 
1,171 
0,876 
1,227 
1,O1 
0,554 
1,602 
0,676 
0,84 
0,486 
0,988 
0,842 

] Verh~ltniss 
I des 

N des [ Ammoniak- 
Ng 3 Istickstoffs zum 

I Gesammt- 
I stickstoff 

0,383 2,15 
0,616 3,79 
0,466 3,00 
1,064 6,64 
0,67 5,25 
0,964 6,97 
0,721 5,02 
1,010 6,75 
0,83 5,12 
0,456 3,50 
1~319 11,61 
0,556 4,l 1 
0,69 6,35 
0,400 4,05 
0,813 6,76 
0,693 7,64 

Bei Fetisch sehen wir bei einem serSsen pleuritischen Exsudat nur ge- 
tinge Erhebung der Ammoni~kausscheidung. 

FKIIe von  T y p h u s  a b d o m i n a l i s .  

Jagielski, 31 Jahre alt, Musiker, wird am 14. August 1894 aufgenommen. 
Diagnose: Typhus abdominalis mit stark belegter zitternder Zunge, Meteoris- 
mus, Diarrh6en, Roseolen und Milzvergr5sserung. Behandlung mit abgetSdteten 
Culturen des B. pyocyaneus. Vom 24. August dauernd entfiebert. 
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Datum 

1894 

14./15. August 
15./16. 
16./17. 
17:/18. 
18./19. 
19./20. 
20./21. 
21./22. 
22./23. 
23./24. 
24./25. 
25. ~26. 
26./27. 
27./28. 
28. '29. 
29. '30. 
30. '31. 
31 Aug./l. Sept. 

1./2. September 
2./3. 
;~./4. 
4./5. 
546. 
</7. 
7./8. 
8./9. 
9./1o. 

lO./11. 
11./12. 
12./13. 
13./14. 
14./15. 
15./16. 
16./17. 
17./18. 
18./19. 
19420. 
2o./21. 
21./22. 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

39,8 
39,8 
39,7 
39,5 
38,8 
39,0 
37,9 
37,4 
3712 
36,0 
36,3 
36,4 
36,4 
35,8 
35,7 
35,7 
36,7 
35,9 
35,9 
36,0 
36,t 
36,2 
36,0 
36,5 
36,6 
36,8 
36,0 
36,3 
36,5 
36,4 
35,9 
36,0 
36,2 
36,7 
36,1 
35,9 
36,0 
36,1 
36,0 

Abend- 
tempe- 
ratur 

40,6 
40,7 
40,3 
40~2 
40,6 
39,6 
39,2 
40,6 
38,2 
37,6 
37,0 
36,6 
36,6 
36,2 
36,4 
36,2 
36. 
361 
36. 
361 
36, 
36, 
36, 
37, 
38, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 
36, 

Quan- 
tum 
des 

Urins 

450 
350 
370 
300 
750 

1700 
800 

1100 
1880 
1227 
2130 
2115 
1935 
1990 
2050 
1840 
2230 
2790 
2900 
2560 
3000 
2230 
1600 
2460 
2070 
1960 
1560 
1825 
1310 
1~90 
1980 
2000 
1590 
2420 
2000 
1420 
2900 
1960 
2000 

I poc ! 
1~020 
1~020 
1~023 
1,023 
1~025 
1,024 
1,027 
1,024 
1,024 
1,025 
1,015 
1,015 
1,017 
1,015 
1,015 
1,017 
1,016 
1,013 
1,011 
1,013 
1,012 
1,010 
1,017 
1,015 
1,013 
1~015 
1,020 
1,016 
1,018 
1,013 
1,017 
1,018 
1,015 
1,015 
1,016 
i ,024 
1,017 
1,016 
1,015 

11,01 
5,898 
6,501 
5,373 

12,997 
28,29 
15,456 
17,523 
23,16~ 
16,896 
9.0,68~. 
15,82 
12,742 
12,92 
14,617 
11,6l 
10,704 
11,723 
13,11 
13,082 
14,91 
14~205 
14,0?.6 
14,063 
9,770 

10,212 
9,391 

11,612 
9,45 

10,89 
10,296 
8,8 
9,11 

16,432 
14,42 
11,72 
13,804 
12,505 
10,50 

Bei Jagielski betrggt der hSchste Werth der 
am Tage vet dem dauernden Fieberabfall 2,369 g. 

s 

1,074 0,88~ 
0,708 0,58" 
0,786 0,64; 
0,561 0,46 / 
1,582 1,30~ 
2,081 2,06( 
0,99 0,81 
1,421 1,17( 
2,369 1,95( 
1,288 1,06( 
1,043 0,85~ 
1,831 1,5os 
1,442 1,I9~ 
0,936 0,78:i 
9,767 0,631 
0,846 0,69~ 
3,647 0,539 
7),806 9,663 
3,899 0,74C 
),870 9,71G 
1,122 0,924 
1,441 1,186 
1,115 3,918 
1,181 0,972 
),936 3,77G 
1,172 7),965 
1,167 3,961 
1,396 1,169 
),713 ),587 
1,406 1,157 
1,554 1,279 
[,36 1,12 
1,701 1,400 
[,604 1,320 
1,428 1,176 
1,69 1,39 
),87 ),71 
),971 ),799 
),82 ),67 

Verh~ltniss 
des 

Ammoniak- 
~tiekstoffs zum 

G esammt- 
stickstoff 

8,02 
9,88 
9,95 
8,59 

10,01 
7,32 
5,24 
6,67 
8,41 
6,27 
4,14 
9,53 
9,40 
6,05 
4,31 
5,99 
4,97 
5,65 
5,64 
5,47 
6,19 
8,03 
6,51 
6,91 
7~88 
9,44 

10,23 
10,06 
6,21 

10,62 
12,42 
12,72 
15,36 
8,03 
8,15 

11,86 
5,14 
6,38 
6,38 

Ammoniakausscheidung 
An diesem Tage geht 

die HShe des Gesammt-N und des Ammouiak parallel. In de a folgenden 
Tagea tritt ein deutliches Nachschleppen der NEIa-Ausscheidung in  Erschei- 
hung. Die Ammoniakwerthe bleiben noch w~hrend der ganzen Dauer der 
Reconvalescenz sebr hoch. 
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Diestel, 20 Jahre alt, Arbeiter, erkrankte Anfang August 1894 mit Kopf- 
schmerzen, Mattigkeit, Appetitlosigkeit und Durchfall. Bei der Aufnahme am 
17. August Typhus abdominalis mit belegter Zunge, Roseolen, palpabler Milz, 
typischen Stfihlen undDiazoreaction. Er wurde am 23. October geheilt entlassen. 

Morgen- 
Datum tempe- 

ratur 
1894 

18./19. August 39,8 
19./20. 40,0 
20./21. 39,4 
21./22. 38,9 
22./23. 39,0 
23./24. 38,7 
24./25. 39,2 
25./26. 37,8 
26./27. 38,2 
27./28. 36,8 
28./29. 36,8 
29./30. 36,6 
30./31. 36,1 
31. Aug./1. Sept. 36,0 

1./2. September 35,1 
2./3. 36,3 
3./4. 36,3 
4./5. 36,5 
5./6. 36,3 
6./7. 36,4 
7./8. 36,1 
8./9. 36,5 
9./10. 36,0 

10./11. 36,0 
11./12. 36,4 
12./13. 36,6 
13./14. 36,7 
14./15. 36,8 
15./16. 37,0 
16./17. 37,6 
17./18. 37,5 
18./19. 37,1 
19./20. 37,1 
20./21. 37,2 
21./22. 36,7 
22./23. 36,6 
23./24. 36,6 
24./25. 36,8 
25./26. 36,8 
26./27. 36,6 
27./28. 36,4 
28./29: 36,6 
29./30. 36,4 

Abend- 
tempe- 
ratur 

40,2 
40,6 
39,7 
39,6 
39,1 
40,1 
39,4 
40,0 
38,5 
37,5 
37,2 
37,4 
36,6 
36,5 
36,7 
36,7 
36,5 
37,1 
36,8 
36,4 
36,7 
36,4 
36,2 
36,6 
36,4 
36,5 
37,1 
37,2 
37,5 
37,7 
37,5 
37,4 
37,2 
37,2 
36,7 
36,8 
37,0 
37,0 
36,9 
36,8 
36,7 
36,6 
36,8 

Quan- 
tum 
des 

Urins 

400 
1260 
840 

1650 
1400 
1435 
950 

1220 
1635 
3135 
2640 
2610 
1925 

Spec. 
6ewieht N N des 

NHa 

1,021 
1,023 
1,022 
1,020 
1,015 
1,020 
1,017 
1,020 
1,018 
1,010 
1,009 
1,008 
1,009 

NH3 

7,968 1,498 
23,108 2,12 
14,465 1,117 
17,655 1,331 
13,122 1,119 
15,570 1,122 
10,678 0,505 
15,732 1,201 
18,426 1,529 
23,393 1,599 
~fi,967 o,95o 
~)1,428 1,253 
19,058 1,309 

1,176 
1,69 
0,919 
1,096 
0,921 
0,924 
0,415 
0,989 
1,259 
1,316 
0,7826 
1,031 
1,078 

i Verh~ltniss d. 
Ammoniak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

14,77 
7,01 
6,35 
6,20 
7,01 
5,93 
3,88 
6,29 
6,83 
5,62 
2,97 
4,85 
5,65 

3000 
9555 
2690 
3350 
3250 
3500 
3350 
2800 
3275 
2600 
2280 
1980 

970 
1325 
2340 
2400 
2765 
2800 
3540 
4200 
4500 
4300 
4000 
3500 
3550 
3250 
3200 
2750 

1,011 
1,012 
1,011 
1,009 
1,010 
1,008 
1,009 
1,010 
1,011 
1,011 
1,014 
1,011 

1,018 
1,017 
1,012 
1,009 
1,009 
1,009 
1,007 
1,009 
1,007 
1,006 
1,007 
1,009 
1,010 
1,010 
1,010 
!,010 

18,66 
18,246 
14,015 
17,755 
17,855 
16,87 
12,395 
14,7 
11,273 
10,712 
9,348 

12,791 

13,41 
13,962 
13,305 
9,952 

11,641 
9,175 
8,921 

10,3 
9,9 
9,03 

16,8 
13,495 
13,171 
13,378 
11,20 
12,705 

Z,703 
1,863 
1,749 
0,91 I 
0,076 
0,714 
0,797 
0,857 
1,112 
0,792 
1,24 
1,722 

0,795 
0,406 
0,676 
0,938 
0,789 
0,762 
0,843 
1,312 
0,855 
0,731 
0,68 
1,726 
1,086 
1,547 
0,762 
0~701 

2,226 
1,534 
1,440 
0,750 
0,062 
0,588 
0,656 
0,705 
0,915 
0,628 
1,02 
1,3 O0 

0,654 
0,334 
0,556 
0,772 
0,638 
0,627 
0,694 
1,080 
0,704 
0,602 
0,46 
1,521 
0,894 
1,274 
0,627 
0,577 

11,92 
8,40 

10,27 
4,22 
0,34 
3,48 
5,29 
4,79 
8,11 
5,86 

10,91 
10,16 

4,87 
2,39 
2,88 
7,75 
5,47 
6,82 
7,77 

10,48 
7,11 
6,66 
2,73 

10,52 
6,78 
9,52 
5,59 
4754 
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Auch bei Diestel erhebt sich die Ammoniakausscheidung wesentlich fiber die 
Norm. Er scheidet w~hrend der letzten 9 Fiebertage insgesammt 11~472 goder 
pro Tag 1,294 g aus. Den bSchsten Werth erreicht die Ammoniakausscheidung 
am 5. Tags der Entfiebsrung mit 2,7 g und einem VerhMtniss des Ammoniakstick- 
stoffs zum ttarnstickstoff yon ] 1,92 pCt. Auch bei Diestel fallen die Spitzen der 
N- und der NH3-Ausscheidung nicht immer auf den gleichen Tag. Besonders in 
der Periode der Reconvalescenz bleibt die NH3-Ausscheidung noch recht hoch 
und schleppt hinter den hohen Werthen der N-Ausscheidung vielfach nach. 

Blackett, 20 Jahre alt, Steward, erkrankte am 20. Ju]i 1894, aufgenommen 
am 24. Juli. Diagnose: Typhus abdominalis mit stark belegter Zunge, 
Roseolsn, palpabler Milz. Am 8. August zuerst entfiebert, yore 19. bis 
27. August leichtes Recidiv. 

Datum 

1894 

6./7. Aug. 
7./8. 
8./9. 
9./IO. 

lO./11. 
11./12. 
12./13. 
13./14. 

5Iorgen- 
temps- 
tatar 

Abend- 
tempe- 
ratur 

Quantum I 
des ] Spec. 

Urins ] Gewicht 
N 

I 
I N des 

NH.~ t NH3 

37,3 
36,6 
36,0 
36,0 
35,9 
36,0 
35,8 
35,7 

38,7 
37,3 
37,0 
36,6 
36,1 
36,3 
36,6 
36,4 

1800 
1750 
1850 
2900 
2200 
1450 
3400 
1800 

1,015 
1,016 
1,016 
1,014 
1,015 
1,016 
1,011 
1,011 

11,484__ 1,337__ ] 

8,197 1,55 I 
17,458 1,873 [ 
11,462 2,0551 
8,526 0,8831 

11,49 3,129 ] 
9fl74 1,224 [ 

1,101 

1,27 
1,542 
1,692 
0,727 
2,576 
1,008 

VerhMtniss des 
Ammoniakstick- 
stoffs zt~m Ge- 
sammtstiekstoff 

9,58 

t5,5l 
8,83 

14,76 
8,52 

22,41 
13,03 

l~laekett scheidet am 6. Tage dsr Entfieberung 3,129 Ammoniak mit einem 
Verhitltniss des Ammoniakstickstoffs zum Gesammtstiekstsff yon 22,41 pCt. 
aus. Dieser hohe Quotient ist durch die Ungleichm~ssigkeit der N - u n d  
N[t3-Mengen an dem gleichen Tage bedingt. 

F a l l  yon  I n f l u e n z a .  
Panzer, 24 Jahre a]t, Schmiedegeselle, erkrankte am 31. October 1894 an 

typischsr Influenza, wurde am 16. November geheilt entlassen. 

Datum 

1894 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

Abend- 
tempe- 
ratur 

Quantum I 
des I Spec. 

Urias I Gewicht 

2./3. Nov. 37,6 37,0 
3./4. 36,4 36,7 
4./5. 36,4 36,7 
5./6. 36,3 36,8 
6./7. 36,5 36,7 
7./8. - 36,5 36,4 
8./9. 36,6 36,8 
9./10. - 36,3 36,3 

I0./11. - 36,6 36,8 
11./12. - 36,2 36,5 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 143. Hit. 1. 

700 1,020 
780 1,035 

2100 1,020 
1560 1,015 
2100 1,013 
1730 1,020 
2470 1,015 

880 1,014 
1820 1,012 
1780 1,019 

N 

8,82 
10,171 
14,658 
12,23 
12,348 I 
13,096 I 
16,598 
7,681 

13,504 
12,198 

N[13 

0,559 
0,756 
0,966 
0,796 
1,008 
0,207 
1,031 
0,51 
0,774 
0,575 

N des 
NH3 

0,460 
0,669 
0,795 
0,655 
0,830 
0,170 
0,849 
0,42 
0,629 
0,473 
2 

Verhliltniss des 
A mmoniakstick- 
stoffs zum Ge- 
sammtstickstoff 

5,21 
6,11 
5,42 
5,36 
6,72 
1,29 
5,11 
5,46 
4,65 
3,87 
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Die Ammoniakausscheidung erhebt sieh kaum fiber die Norm. Aller- 
dings ist der eigentliche Fieberanfall bei Beginn der Untersuehung fiber- 
standen. 

Fal l  von P o l y a r t h r i t i s  r h e u m a t i c a .  

Siegfried, 35 Jahre air, K/iper, leidet seit dem 26. December 1894 an 
Schmerzhaftigkeit und Schwellung der verschiedensten Gelenke. Bei der 
Aufnahme am 3. Januar 1895: Po]yarthritis rheumatica acuta. Unter Salieyl- 
gebrauch bessert sich alas Leiden, so dass am 10. Januar alle Gelenke frei 
sind. Am 10. Februar geheilt entlassen. 

Datum 

1895 

3./4. Januar 
4./5. 
546. 
6./7. 
7./8. 
8./9. 
9./lO. 

10./11. 
11./12. 
12./13. 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

I I �84 Abend- Quantum Spec. 
tempe" [ 19r~S ] Gewieht ratur s N NH 3 

N des 
NH~ 

38,5 
38,2 
37,5 
36,7 
36,0 
36,0 
36,4 
36,1 
36,0 
36,3 

38,7 
38,0 
37,5 
36,6 
36,1 
36,1 
36,5 
36,5 
36,6 
36,4 

850 
1940 
lO00 
1000 
1500 
1600 
1650 
1825 
1900 
1985 

1,027 
1,015 
1,025 
1,029 
1,025 
1,024 
1:024 
1,024 
1,022 
1,020 

14,518 
13,774 
16,1 
18,07 
16,37 
12~521 
15,477 
15,257 
14,157 
12,565 

0,723 
1,352 
0,96 
0,866 
1,069 
0,979 
1,29 
1,240 
1,448 
1,478 

0,830 
1,113 
0,79 
0,713 
0,845 
0,806 
1,06 
1,021 
1~192 
1,217 

Verh~ltniss 
des 

Ammoniak- 
stickstoffs zum 

Gesammt- 
stickstoff 

5,86 
8,08 
4,90 
3,94 
5,16 
6,43 
6,84 
6,69 
8,41 
9,68 

Patient scheidet in 10 Tagen 148,809 g N oder pro die 14,88 g, in der- 
selben Zeit 11,405 g NH a oder pro die 1,140 g aus. Die Ammoniakaus- 
scheidung muss gegenfiber der Norm, wie wit sp~iter sehen werden, ent- 
schieden als leicht erh5ht bezeichnet werden. Es wiederholt sich auch hier 
die so hiiufig hervorgehobene Erscheinung, dass die Nga-Ausscheidung nicht 
congruent der Ausscheidung des gesammtcn N verl'~uft, sondern deutlich 
nachschleppt. 

Fal l  yon B r o n c h i t i s  und Arthr i t i s .  

Bartels, 51 Jahre alt, Arbeiter, leidet seit Ende 1893 an Husten uud 
Auswurf, wurde am 11. Januar 1894 aufgenommen. Diagnose: Bronchitis 
und Rheumatismus der rechten Schulter. Vom 26. Januar ab Salieyl- 
siiure. 
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Datum 

1894 

Morgan- 
tempe- 
ratur 

Abend- I Quantum [ 
tempe- ] des 
ratnr ] Urins I 

Spec. 
Gewicht NHa 

[ Verh~ltniss d. 
N d I Ammoniak- 
"N~e s ]stiekstoffs zum 

I Gesammt- 
�9 ] stiekstoff 

10./i 1. Januari 
11 ./12. 
12./13. 
13./14. 
14./15. 
15.D6. 
16./17. 
17./18. 
18./19. 
19./~o. 
20./21. 
2 ~./22. 
22./23. 

37,0 
37,2 
36,9 
37,4 
36,8 
36,5 
36,5 
36,4 
36,2 
36,2 
36,2 
36,3 

38,0 
37,7 
37,0 
37,5 
37,7 
37,0 
36,7 
36,6 
36,7 
36,7 
36,5 
36,6 
36,1 

850 
1010 
8O0 
7OO 

1050 
2030 
1650 
2000 
1760 
1400 
1100 
1900 
1140 

1,013 
1,020 
1,018 
1,026 
1,017 
1,014 
1,014 
1,014 
1,016 
1,019 
1,023 
1,021 
1,020 

6,834 
8,67 
7,16 
6,45 
8,291 

18,554 
11,517 
14,96 
15,224 
I1,858 
11,407 
2Q75 
12,814 

0,583 
0,767 
0,952 
0,6545 
0,357 
1,48 
1,51 
0,85 
0,898 
1,0134 
0,762 
1,577 
110659 

I 0.480 
I 0.631 
0,784 
0,5507 
0,294 

il,21 
11,24 
0,70 
0,739 
0,8345 
0,697 
1,298 

10,8778 

7,02 
7,27 

10,94 
8,55 
3,54 
6,52 

10,Tfi 
4,67 
4,85 
7,03 
5,496 
6,25 
6,85 

Die Ammoniakausscheidung erhebt sieh bei fieberlosem Verlauf vereinzelt 
auf 1,5. Das Verh'~ltniss des Ammoniakstiekstoffs zum Gesammtstickstoff 
steigt bis auf etwas fiber 10 pCt. Der hohe Werth dieses Quotienten resul- 
tirt fibrigeus wieder daraus, dass die Ausseheidung" ,con 18,554 N in der 
Zeit vom 15.--16. mit der Ausscheidung yon 1,48 g NHa einhergeht und 
am folgendeu Tag mit dem Rfiekgang des gesammten N die NHa-Ausseheidung 
noeh ansteigt. 

FSAle yon Cholera,  S tadium algidum. 
Frau Reiss, 39 Jahre alt, erkrankte am 27. September 1893 mit Breehen 

und Dm'ehfa]l, wurde am 29. September mit einem leiehten Choleranfall auf- 
genommen. Am 9. October geheilt entlassen. 

Morgen- 
Datum tempe- 

ratur 

1893 

28./29. Sept. I - -  

Abend- 
tempe- 
ratur 

37,1 

Gewicht 

I100 [ 1,017 

N NH 3 N des 
NHa 

0,3839 1,144 I 0,4662 

Verhiiltniss d. 
Ammoniak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

33,55 

Frieda Reiss, wird am 28. September 1893 im asphyktischen Stadium der 
Cholera aufgenommen, verfiillt am 2. October in Coma und stirbt am 10. October. 

Morgen- 
Datum ] tempe- 

1893 [ ratur 

28./29. Sept. ] 35,8 

Abend- IQuantuml ~ 

36,3 I 40 ] - -  

N 

0,1828 

I Verhiiltniss d. 
I Ammoniak- 

NH a N des ]stickstoffs zum 
NHa ] Gesammt- 

I stickstoff 

0,0336 0,0276 I 15,09 
2* 
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tlortseh, 39 Jahre alt, erkrankte am 20. November 1893 mit Durchfiillen 
und Erbrechen, wurde am 23. November mit dem Bilde schwerer Cholera auf- 
genommen. Untor heissen B~idern und Infusionen erholt sich Patient, ist aber 
am 2. December noch leicht benommen. Am 9. December geheilt entlassen. 

VerhMtniss d. 
Morgen. Abend- I Quantum Spec. Ammoniak- 

Datum tempe- tempe- des Gewicht N NH3 N des stiekstoffszum 
ratur ratur Urins N12t3 Gesammt- 

1893 stickstoff 

24./25. Nov. 37,4 37,2 50 1~015 0,315] 0,0781 0,0643 20,41 
28./29. 36,6 36,9 2800 1 ,0 1 1  21,87 ] 1~0584 0~8716 3,07 
29./30. 36,6 36,8 2475 1,009 16,013] 1,188 0,978 6,10 
30. NOV./1. Dee. 36,9 36~8 2870 1~011 20,894! 1~122 0~918 4,39 

Bauer, 39 Jahre alt, erkrankte am 19. September 1893 uud wurde am 
23. September im Stadium asphyetieum der Cholera aufgenommen. Erster 
Urin am 28, am 29. 1250 ccm durch Katheter entleert, Patientin verfMlt in 
Coma und stirbt am 2. October. 

Morgen- 
Datum [ tempe- 

1893 I ratur 

28./29. Sept.] 35,4 

Spee. 
Gewicht 

36,4 [ 1 2 5 o  [1 ,0o9  

N NH3 

10,005 2,075 

Verhiiltniss d. 
. . .  ! Ammoniak- 
r~ aes stickstoffs zum 
NHa [ Gesammt- 

stiekstoff 

1,708 [ 1%07 

Thomson, 36 Jahre alt, wird am 20. September 1893 mit Cholera auf- 
genommen. Naeh heissem Bad zuniichst Besserung, welcher raseho Ver- 
sehlimmerung folgt, patient stirbt naeh wenigen Stunden. 

Morgen- 
Datum tempe- 

ratur 

1893 

19./20. Sept. 39,5 

Abend- Quantum I 
tempe- des ] Spec. Gewieht N NHa N des 
ratur Urins ] NHa 

! 

38,8 120 [ 1,0 5:0, 25 [0,12 4[0,,008 
Hau, 47 Jahre alt, erkrankte am 24. September 1893 und wurde am 

27. September im Stadium asphycticum der Cholera aufgenommen. Stirbt 
am 29. September. 

VerhMtniss d. 
Ammoniak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

13,90 

Datum 

1893 

28./29. Sept. 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

36,2 

ratur  ewieht 

0,179 

NH3 

[ Verhiiltniss d. 
] Ammoniak- 

N des ]stiekstoffs zum 
NI]a [ Gesammt- 

I stickstoff 

o,o 72 Io,o22 1 12,51 
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Die meisten F~ille scheiden im Stadium algidum ausserordentlich geringo 
Mengen Stickstoff aus, w~ihrend die Ammoniakausscheidung dem gegenfiber 
eine ganz betriichtliche ist. Das Verhiiltniss des Ammoniakstickstoffs zum 
Gesammtstickstoff betr~gt einmal sogar mehr als 20 pCt. und einmal sogar 
mehr als 30 pCt. 

F~ille von Cholera,  S t ad ium der Reconva lescenz .  

Schumm, 16 Jahre alt, wird unter dem Bild der mittelschweren Cholera 
am 25. September 1893 aufgenommen. Am 28. September leichte Somnolenz, 
am 1. October Besserung, am 10. October geheilt entlassen. 

Datum 

1893 

28./29. Sept. 
3./4. Oct. 
6 . / 7 .  

Morgen- 
tempe- 
ratur 

36,2 
36,4 
36,5 

Abend- 
tempe- 
ratur 

38,0 
36,8 
36,7 

Quantum 
des 

Urins 

1300 
1700 
1000 

Spec. 
Gewicht 

1,011 
1~011 
1,012 

11,05 
11,56 
7,8 

NHz 

1,326 
1~949 
1 , 0 2  

N des 
NH3 

1,092 
1,605 
0,84 

VerhMtniss d. 
Ammoniak- 

stickstoffs zum 
Gesammt- 
stickstoff 

9,88 
13,88 
10,76 

Sowohl in dem Falle Hortsch, als in dem vorstehenden Fallc Sehumm 
n~thern sich die Stickstoffmengen in der Reconvalescenz der Norm. Aller- 
dings ist die Ammoniakausscheidung und das Procentverh~iItniss des Am- 
moniakstickstoffs zum Gesammtstiekstoff in dem Fall Schumm noch sehr be- 
triichtlich. 

Aehnliches zeigt der folgende Fall: 

Stamer, 42 Jahre alt, erkrankte am 22. September 1893 mit Durchfall 
und wurde am 24. September als schwerer Cholerafal] aufgenommen. Nach 
kurzer ]3esserung am -96. wird er am 29. comatSs, erholt sich am 1. October 
und tritt unter der Erscheinung yon Choleraexanthem in Reconvalescenz. 
Am 21. October geheilt entlassea. 

Datum 

1893 

Morgen- 
tempe- 
ratur 

Abend- 
tempe- 
ratur 

Quantum I 
des I 

Urins I 

Spee. 
Gewieht N NH3 

Verhaltniss d. 
Ammoniak- 

N des istickstoff s zum 
NHa ] Gesammt- 

I stickstoff 

2./3. Oct. 
3 . / 4 .  - 
5 . 1 6 .  - 
6 . / 7  . 
8 . / 9 .  
9./10. - 

l O . / 1 1 .  - 

36,6 
36,8 
37,1 
37,2 
36.8 
36;7 
36,8 

36~8 
36,7 
37,2 
37,0 
37,0 
36,9 
37,0 

1700 
1900 
2000 
1100 
925 
750 
750 

1,010 
1,012 
1,013 
1,015 
1,015 
1,014 
1,016 

17,61 ] 1,445 ] 1,190 
17,088 I - -  - -  
14,2 I 1,02 I 0,84 
9,55610,913 10,751 
6,216 10,629 10,518 
4,20 10,2375]0,1955 
4,38 10,2455 IO,2021 

6,75 

5,91 
7,85 
8,33 
4,65 
4,63 
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Fassen wir die Resultate vorstehender Untersuchungen kurz 
zusammen! Sehen wir zuniichst von der Cholera ab, so lassen 
sich folgende Schlussfolgerungen ziehen: 

1. Be i  den u n t e r s u e h t e n  I n f e c t i o n s k r a n k h e i t e n  
finden wir in dem f ieberhaf ten  S tad ium eino betr~icht- 
lich ges te ige r te  Aussehe idung  von Ammoniak .  Diese 
Steigerung documentirt sich einmal gegenfiber den Werthen, 
welehe fremde und eigene Untersuchungen bei Gesunden ergeben 
haben und weiterhin bei einem Vergleieh mit dem Stadium der 
Reconvaleseenz. Dabei muss indessen betont werden, dass die 
Ergebnisse vereinzelter Tage der Krankheit odor der Recon- 
valeseenz vSllig triigerische Werthe ergeben kSnnen. An einzel- 
non, ja selbst mehreren auf einander folgenden Tagen des Krank- 
heitsverlaufs kSnnen die Werthe der 24stfindigen Ammoniakaus- 
scheidung ganz in den normalen Grenzen liegen, w~hrend erst 
die spS~teren 24stfindigen Perioden die Steigerung doeumentiren. 
Es empfiehlt sich deshalb, die Ausscheidung s~mmtlieher Fieber- 
tage der Beobachtungszeit zu untersuchen und die gefundene 
gesammte Menge durch die Anzahl der Tage zu dividiren. Wir 
finden auf diese Weise in dem Stadium des Fiebers eine Aus- 
scheidung von N im Ammoniak~ welche zwischen 0,8 und 1,84 g 
schwankt, im Allgemeinen aber und in den moisten F~llen 1 g 
pro Tag fibersteigt. Bei dem Falle Barca finden wit sogar als 
Durchschnitt einer sechszehntiigigen Fieberperiode eine t~igliche 
Ausscheidung von 1,84 g. Als hSchster Worth wurde in dem 
gleiehen Fall 5,927 g NH~ in der 24stiindigen Urinmenge ge- 
funden. 

2. Die  S t e i g e r u n g  der  A m m o n i a k a u s s c h e i d u n g  
se tz t  sich aber  in den m e i s t e n F ~ l l e n  noch weit  in alas 
S tad ium der Reconva lescenz  fort. Sie kehrt in dieser 
langsam zur INorm zuriick. u wir somit das Stadium 
des Fiebers mit demjenigen der Reconvalescenz, wobei wir die 
]etztere von dem ersten fieberfreien Tage an rechnen, so kommt 
die Differenz zwisehen pathologischer nnd physiologischer NH ~- 
Ausseheidung noch nicht v611ig zum Ausdruck. Nichtsdesto- 
weniger zeigen die Maxima und Minima in beiden Stadieu 
moist deutliehe Differenzen, wie dieses aus Tabelle II hervorgeht, 
So sehen wit bei Rosenbaum in der Fieberperiode die NH 3- 
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Ausscheidung zwischen 0,756 und 2,5 g sehwanken, wiihrend sie 
in der Reeonvalescenz zwischen 0,505 und 1,SS g betr'Xgt. Bei 
Barca sehen wir 0,483--5,927 zu O,515--1,73. I)agegen finden 
wir in dem Falle Hoppe zwar das Minimum des NH 3 in der 
Fieberperiode 1,29 gegeu 0~566 in der Reconvaleseenz, aber das 
Maximum der NH3-Ausscheidung ist nach der Eutfieberung hSher 
als w~ihrend des Fiebers. Derartig hohe Werthe der Ammoniak- 
ausscheidung, welche aUerdings diejenigen des Fiebers selten 
iibertreffen~ sind nun in den ersten Tageu der Entfieberung sehr 
h~ufig und setzen sich bei einzelnen F~llen, wie oben erw'~hnt, 
verschiedeu welt in das Stadium der Reconvalescenz fort. Wollen 
wit die wirklichen Differenzen zwisehen dem Stadium des Fie- 
hers und..der Reconvalescenz finden, so kSnnen miiglicherweise 
bei einzelnen Erkrankten; welche lunge genug ira Krankenhause 
weilen, die letzten Tage des Aufenthalts etwa als der Norm eat- 
sprechend betraehtet warden. Auf solche Weise ergeben sich 
Differenzen von 

1,22 : 0,652 (Rosenbaum) 
O,S : 0,49 (Miltz) 
1,215 : 0,724 (Hoppe) 
1,07 :0,476 (Jagielski), 

welche die Werthe des N in NH 3 ira fieberhaften Stadium zum 
Stadium der Recenvalescenz repriisentiren. Ob dieses Stadium 
bezfiglich der Amraoniakausscheidung als normal betraehtet wer- 
den kann, bedarf allerdings noch der ErSrterung. Aehnliche 
Differenzen, wie die obigen, erhalten wir, wenu wit" die Gesammt- 
ausseheidung des N in Ammoniak wiihrend tier 82 Fiebertage 
( =  102,601 g) auf den Tag verrechnen. Wit finden dana eine 
durchschnittliche tiigliche Ausscheidung yon 1,25 g N in NH a. 
Deragegenfiber zeigen 41 Uutersuchungstage der Norm und dot 
Reconvaleseenz zusammen eine gesammte N-Ausscheidung in 
NH a yen 27,249g (siehe Tabelle III, wobei der W~irter S. II 
und III nicht mit in die Bereehnung bezogen wurde). Auf den 
einzelnen Tag bereehnet ergiebt sich hieraus ein Durchsehnitts- 
werth yon 0~6646g. Es s te ig t  somit  nach dieser  Berech- 
hung in den yon uns un te r such ten  Krankhei tsf '~ l len 
die d u r c h s c h n i t t l i e h e  T a g e s a u s s e h e i d u u g  des N in NH a 
um 0,5854g oder um 88 pCt. an. Gegen diese Berech- 
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nung ]~isst sich allerdings einwenden, dass die Befunde bei Nor- 
malen und Reconvalescenten als gleichwerthig benutzt sind. 
Trennen wit dieselben zum Vergleich mit dem Stadium des 
Fiebers, so ergiebt sieh Folgendes: 

Die angeffihrten 32 Untersuchungstage yon Normalen, ein- 
schliesslich des W~rters S. ergeben im Durchschnitt pro Tag 
0~74509g N in NH 3. Es ergiebt sich, diese Zahl als normal 
vorausgesetzt, eine Ste igerung der Ammoniakausscheidung um 
67 p Ct. Die angeffihrten 15 Tage der Reconvalescenz er- 
geben eine durchschnittliche t/igliche Ammoniakausscheidung yon 
0,6572g N in NIU. Es ist somit in dieser Periode die Am- 
moniakausscheidung etwas geringer als die in der Norm ge- 
fnndenen Werthe. Legen wit oben die Werthe der Reeonvales- 
cenz zu Orunde, so ergiebt sieh eine Vermehrung der Ammoniak- 
ausscheidung w'ahrend des Fiebers u m 90 pCt. 

Man k/innte nun denken, dass iihnlieh der spiiter zu be- 
spreehenden Ausseheidung des Gesammtstiekstoffs in der Recon- 
valeseenz die Ausseheidung des hmmoniaks nnter die Norm 
sinkt. Das is~ aber naeh dem spgter zu bespreehenden Quo- 
tienten, welehen der kmmoniakstickstoff vom gesammten Stick- 
stoff ausmaeht, in deutlieher Weise nieht der Fall. Es diirfte 
deshalb der zwisehen 67 und 90 pCt. sehwankende Durehsehnitts- 
werth der kmmoniakvermehrung bei Infectionskrankheiten dem 
Werth yon 90pCt. eher nahe als fern stehen. 

3. Die A u s s c h e i d u n g d e s G e s a m m t s t i c k s t o f f s  s te igt  
in den un te r such ten  In f ec t i onsk rankhe i t en  nicht  pa- 
ra l le l  der Ntt~-Ausscheidung. Sie b le ib t  v ie lmehr  hin- 
ter  dieser  zurfick. 

Nach Bereehnung der in Tabolle I aufgeffihrteh 81 Fieber- 
tage ergiebt sieh eine durchschnittliche tg.gliche Ausseheidung 
yon N in den untersuehten Infectionskrankheiten = 18,416 g. 
Diesen Befunden im Fieber steht als Werth der N-Ausscheidung 
in der Norm und Reconvaleseenz nach Berechnung von 43 Tagen 
eine durchsehnittliehe Tagesausscheidung yon 13,5 g N gegen- 
fiber. Will man aus diesen Zahlen Durchsehnittsbefnnde der 
vermehrten N-Ausseheidung im Fieber gewinnen, so ergiebt sieh 
eine Vermehrung der gesammten N-Aussche idung  in den 
untersuehten Infectionskrankheiten um 34 pCt. 
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Man kana gegen die Verwerthung dieser Zahlen als Nor- 
malwerthe gewiss Einwendungen erheben. Die Stickstoffaus- 
scheidung schwankt in weiten Normalgrenzen und h~ngt in diesen 
wesentlich yon der Eiweisseinfuhr ab. Es wird also letztere "con 
wesentlichster Bedeutung ffir unsere Berechnung sein. 

Nun gohiiren aber die untersuchten F~lle s~mmtlich einer 
BevSlkerungsklasse an, welche im Durchschnitt 100--120g El- 
weiss zu sich nimmt. Wit kSnnten also unsere Normalen ohne 
wesentliche Bedenken mit den fieberhaften Erkrankten verglei- 
chen. Wit erhalten dann 15,6 g 1N. Daraus wfirde sich nur 
eine Ste igerung der  N-Aussche idung  yon 17 pCt. ergeben. 
Demgegenfiber betr~gt bei der gleichen Beschr~nkung auf Ge- 
sunde die Steigerung der Ammoniakausscheidung im Fieber 
67 pCt., also welt mehr als das Doppelte der Steigerung der 
~T-Ausfuhr. Yergleichen wir dagegen das Stadium der Recon- 
valescenz, so ergiebt sich pro Kopf und Tag eine Ausscheidung 
von etwa 12 g N. Da die Reconva]escenten in dieser Zeit etwa 
120 g Eiweiss pro Tag erhalten und die ihnen vorgesetzte Nah- 
rung in der Regel vSllig nehmen, so muss bei einer t~iglichen 
Ausscheidung yon durchschnittlich 12 g N ein Ansatz yon Stick- 
stoff stattfinden. Rechnen wir abet selbst die in der Recon- 
valescenz gefundenea N-Werthe als normal, so wiirde dennoch 
die Steigerung der N-Ausscheidung in den untersuchten Infections- 
krankheiten nut 50pCt. betragen gegenfiber einer Vermehrung 
der Ammoniakausscheidung um 90 pCt. bei Beschr~nkung des Ver- 
gleichs auf die Zahlen der Reconvalescenz. Abet auch hier zeigt 
sich, dass die Ammoniakausscheidung im Fieber um etwa 40 pCt. 
hSher steigt, als diejenige des gesammten N. Die Differenz 
in der ErhShung der Wer the ,  welche der Gesammt-  
s t i cks to f f  und der  Ammoniaks t i cks to f f  erfahren,  docu- 
~lent i r t  sich auch durch den Quot ien ten ,  welcher  der 
l e t z t e r e  vom g e s a m m t e n S t i c k s t o f f  ausmacht .  Dieletzte 
Columne der Tabelle I zeigt die erhaltenen Werthe, welche 
zwischen 4,2 pCt. und 8,9 pCt. schwanken, wobei wit indessen 
nicht yon dem einzelnen Tage ausgehen dfirfen. Wit haben 
bei Betrachtung der einzelnen Fi~lle gesehen, dass die Verh~It- 
nisszahlen eines Tages sehr triigerisch sein kSnnen. H~ufig ist 
eine betri~chtliche Steigerung der Stickstoffausscheidung nich~ 
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yon einer entsprechenden Steigerung des Ammoniaks gefolgt. 
Wir mfissen deshalb stets in einer Anzahl yon Tagen die Ge- 
sammtausscheidung des Stickstoffs und des Ammoniaks bestim- 
men, um den durchschnittlichen Werth durch Division nach 
Tagen zu gewinnen. Am besten ist es, zu diesem Zweck die 
ganze Fieberzeit in Rechnung zu ziehen. Geht das nicht an, 
so sind mSglichst grosse Perioden erwfinscht. Mit Beriicksichti- 
gung dieses Gesichtspunktes ist die Tabelle I aufgestellt. Ziehen 
wir aus den 81 Fiebertageu den Durchschnitt, so ergiebt sich 
ein Verh~ltniss yon 6,7 pCt., welches der Ammoniakstickstoff 
vom gesammten Stiekstoff ausmacht. 

Betrachten wir diesen Fieberwerthen gegeniiber die Zahlen 
der Norm: Wenn wir in einzelnen Fi~llen das spi~tere Stadium 
der Reeonvalescenz zum Vergleiche mit dem fieberhaften Stadium 
heranziehen, so ergeben sich bei: 

Rosenbaum 5,4 pCt. : 8,9 pCt. 
Miltz 5,0 : 7,6 
Jagielski 6,0 - : 7,1 

Nur der Fall Hoppe macht eine Ausnahme. In diesem geht 
die Zurfickhaltung yon Stickstoff mit hohen Werthen der Am- 
moniakausscheidung einher und bedingt dadureh einen hohen 
Quotieuten. Vergleichen wir diese Befunde mit den Unter- 
suchungsergebnissen bei Gesunden! Die Ergebnisse dieser Unter- 
suchung sind mit den oben herangezogenen Befunden bei Recon- 
valescenten auf Tab. III vereinigt. Hiernach ergiebt sich ein 
Quotient, der zwischen 3,2 pCt. und 7,7 pCt. schwankt. Hier 
fiberwiegen indessen die geringeren Werthe und der hSchste 
Quotient 7,7 pCt. weicht so sehr yon den durchschnittlichen 
Werthen ab, dass die Frage wohl gerechtfertigt ist, ob er nicht 
als ein anormaler botrachtet werden muss. Und das ist aller- 
dings, wie wir oben ausgeffihrt haben, der Fall, da es sich um 
die Versuche mit reichster Eiweisskost und Entziehung der 
Kohlehydrate mit nachfolgender, eiweissarmer und kohlehydrat- 
reicher Kost handelt, welche an den einzelnen Tagen zu einer 
wesentlichen Verschiebung der N- und NH3-Ausscheidung ffihrten 
und somit falsche Quotienten bedingten. Wir kSnnen deshalb 
yon diesem Werthe der Versuche II und III wohl absehen. 
Gewiss sind auch die Werthe im Falle Hoppe~ wie schon oben 
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erw~hnt, noeh nicht als normal zu bezeichnen. Doch m~iehte 
ieh diesen bei den 41 fieberfreien Tagen lieber mit in Rechnung 
setzen, um fiir die Norm den Quotienten eher zu hoch als zu 
gering erscheinea zu lassen. Es ergiebt sich aus dieser Bereeh- 
nung ein Verh~ltniss des Ammoniakstickstoffs zum gesammten 
Stiekstoff yon 4,87 pCt. 

Nach  d iesen  Ergebn i s sen  e r f~hr t  in den u n t e r -  
s u c h t e n I n f e c t i o n s k r a n k h e i t e n  d a s V e r h ' ~ l t n i s s ,  in wel- 
chem der A m m o n i a k s t i c k s t o f f  zum G e s a m m t s t i c k s t o f f  
s t eh t ,  e ine E rhShung  um 37 pCt. 

Wir haben weiterhin die Frage zu erSFtern, ob die abso- 
lu te  und  r e l a t i v e V e r m e h r u n g  des A m m o n i a k s  in e inem 
b e s t i m m t e n  Verh~ l tn i s s  zur  F i e b e r h S h e  s teht .  Diese 
Frage muss mit Nein beantwortet werden. Denn wenn wir bei 
Jagielski bei einer llt~gigen Fieberperiode mit einer durch- 
schaittI[ehen ErhShung der Temperatur um 3,90 die auf den 
Fiebertag berechnete Ausscheidung des N in NH 3 ~ 1,07 g fiaden 
und in dem Fall Ptok bei 0,580 t~igliche ErhShung 1,287 g N 
in NH 3 pro Tag, so kann das Fieber an und ffir sieh nieht als 
die Ursache der gesteigerten Ammoniakausscheidung betraehtet 
werden. Aueh die Sehwere der Erkrankung, soweit der Tod als 
Maassstab dient, kann nicht ffir dieselbe in Anspruch genommen 
werden, da der Todesfall Kittelmann nur 0,95 g N in NH 3 pro 
dieausseheidet. Doehzeigendie be t r ' ~eh t l i chs t e  S t e i g e r u n g  
der  A m m o n i a k a u s s c h e i d u n g  diejenigen F'~lle, bei welchen 
der K r a n k h e i t s p r o z e s s  n i c h t  e i n f a c h  war, wie Barca, bei 
welchen die v e r s c h i e d e n s t e n  L u n g e n a b s e h n i t t e  naeh  ein- 
ander  p n e u m o n i s c h  infiltrirt wurden, wie Awe mit einer 
complicirenden e i t r igen  P l e u r i t i s ,  wie Ptok mit einem strepto- 
kokkenhaltigen Abscess. Es diirfte also neben der i n d i v i d u e l l e n  
D i s p o s i t i o n  jedenfalls die Schwere  des K r a n k h e i t s v e r l a u f s  
eine Rolle in der Bildung und Ausscheidung des Ammoniaks 
spielen. Eine weitere Differenz weisen aueh die einzelnen Er- 
krankungen auf. So zeigen die F~lle von Pneumonie mit 37 Be- 
obaehtungstagen eine durchschnittliche t~igliche Stickstoffaus- 
scheidung in NH 3 von 1,355 g, w~i, hrend die 23 Typhustage, in 
gleicher Art berechnet, eine t~igliche N-Ausscheidung in NH 3 
"ion 1,05 aufwoison. 
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Noch geringer ist die Ammeniakausscheidung in den beiden 
F~illen yon Gelenkrheumatismus, in welchen sich als Durch- 
schnittswerth der tiigliehen Ausscheidung nut 0,875 g N in NH a 
finden. Doeh muss betont werden, dass alle diese Werthe nur 
Durchschnittswerthe sind und, wie aueh aus der Tab. I herver- 
geht, die betreffende Erkrankung bei dem einzelnen Individuum 
ganz versehiedene NHa-Werthe aufweist. Wit werden nicht 
umhin kSnnen, diese Differenzen auf die Eigenart zurfickzuffihren, 
mit welcher die einzelnen Menschen auf die Erkrankung reagiren. 

Eine besondere Stellung bezfiglich der Ammoniakaussaheidung 
nimmt das S tad ium algidum der Chelera ein. In diesem 
ist die Urinausseheidung h~iufig betr'~ehtlich herabgesetzt und 
die Ausscheidung des Gesammt-N mehr oder weniger entspreohend 
vermindert. Demgegeniiber ist die Ausseheidung yon NH 3 a]s 
eine relativ sehr bedeutende zu bezeiehnen. Es kommen hier 
Werthe zur Ausscheidung, welehe ein Verhi[ltniss des Ammoniak- 
stickstoffs zum gesammten Stiakstoff yon 30 pCt., 15 pCt., 20 pCt., 
17 pCt. bedingen. Aueh absoklte Vermehrung des NH 3 kommt 
h~ufig vor, wie der tSdtliche Cholerafall Bauer zeigt, in welchem 
in 1250 ccm Urin, welche in 24 Stunden ausgeschiedeu wurden, 
2,07 g Ammoniak vorhauden waren. In der geconvalescenz ist 
die ansgesehiedene Ammoniakmenge (vergl. Schumm und Stbamer) 
zum Theil noch sehr betrSchtlieh, aber tier Quotient geht mit 
der Zunahme des Gesammt-N doch wieder zurfick. Es geht 
somit aueh die Cholera mit einer absoluten und re la t iven  
Vermehrung der Ammoniakaus fuh r  einher. 

Es bleibt zun~iehst noch zu erSrtern, ob die Vermehrung 
der Ammoniakaussche idung  in den untersuchten Infections- 
krankheiten nieht auf i~hnliche Vorg~nge zuriickzuffihren ist, wie 
sie Coranda, Gumlich und wir selbst bei den oben gesehil- 
derten Versuchen als Folge einer betdichtliehen Aenderung 
der Ern~hrung auftreten sahen. Dieser Gesichtspunkt verdient 
fiir die ersten Tage einer schweren Erkrankung gewiss alle Be- 
achtung. Denn wenn in Folge dieser ein seither normal er- 
n~hrter Menseh plStzlich nut geringe Mengen Nahrung zu sich 
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nimmt, w~hrend der Eiweissverbrauch durch die Krankheit an- 
steigt, so tritt hier ein ~ihnliches Verh~Itniss ein, wie in dem 
Yon Gumlich geschilderten Fall und wie bei dem W~rter S. 
Wenn wit somit in den ersten Tagen einer schweren Erkrankung 
bei geringerer Nahrungszufuhr eine betr~chtliche N H3-Ausscheidung 
finden~ so kann diese sehr wohl als die Folge der ge~inderten 
Ern~ihrung betrachtet werden; sie braucht keineswegs immer 
durch die Krankheit bedingt zu sein. Abet derartigen Aende- 
rungen des Stoffwechsels passt sich der KSrper ausserordentlich 
rasch an. In den erw~ihnten Fiillen sehen wit schon am dritten 
Tage nach der Verminderung der Eiweisszufuhr die Steigerung 
der NH3-Ausscheidung zuriickgehen. Die yon uns gefundene 
ErhSbung der Ammoniakaussche idung  betrifft abet welt 
mehr die sp~iteren Tage des Krankhe i t sve r l au f s .  Beiden 
meisten untersuchten Krankheitsf~illen fehlen iiberhaupt die ersten 
Tage, in welchen die durch die Ern~hrung bedingten Aenderungen 
der NHa-Ausscheidung zu erwarten waren; sehr h~ufig finden 
wir in unseren ersten Untersuchungstagen nut eine geringe Er- 
hShung des Ammoniaks oder Werthe, welche in den normalen 
Grenzen liegen, w~hrend die betr~ichtl ichste Ste igerung 
h~ufig erst im weiteren Verlauf  der Krankhei t  oder im 
Anschluss an den F ieberabfa l l  auftritt und keineswegs immer 
an eine l~nger vorausgehende betr~ichtliche Steigerung der Gesammt- 
stickstoffausscheidung geknfipft ist. Da nun in dieser Periode die 
Patienten h~iufig mehr Nahrung zu sich zu nehmen anfangen, so 
wfirde gem~ss den bekannten Versuchen mit Aenderung der Er- 
n~hrung eher eine geringere Ammoniakausscheidung in dieser Zeit 
zu erwarten sein~ als sie der Stickstoffausscheidung entspricht. Die 
gefundene Ste igerung der Ammoniakaussche idung  er- 
f~hrt  dadurch noch eine hShereBedeutung .  Weiterhinist 
die Ammoniakausscheidung bei den untersuchten Infectionskrank- 
heiten dadurch charakterisirt, dass die Ausscheidung des gesamm- 
ten N nicht im Verh~iltniss zur Steigerung der Ammoniakausschei- 
dung w~chst. Das wird alsbald noch deutlicher, wenn wir bei 
dem W~rter S. nicht mehr die einzelnen 3t~igigen Perioden in 
Rechnung setzen, sondern die gesammten 9 Tage als zusammen- 
gehSrig betrachten. Es ergiebt sich dann eine Gesammtaus- 
scheidung yon 165,97 g N, wovon 8,50 g N in NH 3 enthalten 
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sin& Das Verh~iltniss des N in NH 8 stellt sich alsdann zum 
Gesammt-N auf 5,1 pCt., eine Zahl, welche sich der Norm sohr 
ni~hert und weit hinter unseren, aus grSsseren Fieberperioden 
gewonnenen Quotienten zurfickbleibt. Weiterhin kommt abet in 
Betracht, dass die grSssten Dif ferenzen der Ern~ihrung 
n iemal s  so be t r~ch t l i che  Ausscheidungen von Ammoniak im 
Gefo]ge hatten, wie die oben im Gefolge der Infeetionskrankheiten 
beobachteten. Diese Gesichtspunkte fiihren zu dem Schluss, 
dass d ieVermehrung d e r A m m o n i a k a u s s c h e i d u n g  in den 
un te r such ten  In fee t ionskrankhe i t en  n ich t  auf Aende-  
rungen in der Erni~hrung zurfickgeffihrt  werden kann,  
wenn anch diese in einzelnen F~illen in kleinem Maassstab sich 
geltend machen dfirften. 

Es eriibrigt noch, einige Worte fiber die Beziehung tier 
N-Ausscheidung zum Fieber hinzuzuffigen. 

Wir haben oben gesehen, dass sich im Fieber bei Gegenfiber- 
stellung der Werthe von Gesunden und Reconvalescenten zusammen 
eine Steigerung der N-Ausfuhr um 34 pCt. ergab. Rechneten 
wir indessen unsere norma|en Befundo und diejenigen bei Recon- 
valescenten getrennt, so ergab sich eine Steigerung von 17, bezw. 
50 pCt. Zwisehen diesen Werthen diirfte aber die Durchschnitts- 
zahl wohl liegen. 

Es wiire jedoch durchaus falsch, diese berechneten Mittel- 
werthe ohne Einscbri~nkung auf den Einzelfall zu iibertragen. 
Bei der gleichen Erkrankung finden wit in den einzelnen F~illen 
ganz betr~chtliche Unterschiede in der HShe der N-Ausscheidung, 
welche selbst durch die grSssten Differenzen in der Einstellung 
des KSrpers durch vorangegangene Erni~hrung in den einzelnen 
Erkrankungen nicht erkl~irt werden kSnnen: In dieser Hinsicht 
sei wieder auf die Tab. I verwiesen. Bei einer durchschnittlichen 
Temperaturausscheidung yon 3,90 scheidet tier Typhuskranke 
Jagielski in einer llti~gigen Fieberperiode 14,89 N pro Tag aus, 
w~ihrend der nahezu gleichultrige Diestel bei einer durchschnitt- 
lichen TemperaturerhShung von 1,90 in einer 12t~igigen Fieber- 
periode pro Tag 17,31 g N ausscheidet. Bei dem Pneumoniker 
Awe finden w i r  bei einer durchschnittlichen ErhShung von 
2,770 in einer 3ti~gigen Periode durchschnittlich 23,5 g N 

Archiv f. pathol. Anat. Bd. 143. Hft. 1. 3 
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prQ :Tag, ': w~hrend der tSdtl[che Pneumoniefall Kittelmann~ nUr 
eine durchsehnittti:che TagesaussCheidung v0n 18,38 g N auf-; 
weist. . . . . .  

i 'Diese Befunde: zeigeu die Colossalen Verluste an N, welehe 
der KSrper erfahren~ kann. :  Sie gehen aber in keiner :WeiSe miV 
der tt5he der Temperatur parallel, eine Thatsache, auf welehe 

d 1 1  . . . . . .  ' fibrigens auch yon Noor  en ~ kurzhch hmgewiesen hat, ebenso 
wenig, wie sie mit deml ungffnstigen Ausgang der Krankheit in 
directe Beziehung gebracht werdon :kSnnen. : . . . .  

Wir _werden:::hier vielleicht auf die Giftwirkung der ein- 
gedrungenen Sch~idliChkeit, : weiterhin aber vor Allem auf 
diel Reaction des KSrpers recurriren mSssen. VerhMtnissm~ssig 
h0ch sind im Allgemeinen die N-Verluste des KSrpers bei der 
Pneumonie. Ich verweise in dieser Beziehung noch auf den 
Fall Barca, So fanden sich am 13. Mai im Urin 45 g N, 
w~hrend in den T'agen v0rher und nachher ebenfalls Werthe 
yon mehr:als  '20 g ,ausgeschieden werden. Diese Ausscheidun- 
gen~:diirften auchBo l l i nge r ' s  is) kfirzlich ausgesprochene An~ 
schauungen fiber den Verlust des KSrpers an Blutbestandtheilen 
in der Pneumonie best~tigend beleuchten. Und bei Barca hun, 
delt es :sich um mehrfache Pneumonien verschiedener Lungen, 
lappen. 

Von grossem Interesse sind weiterhin die hohen Werthe tier 
N-~uSscheidung im pos t f eb r i l en  Stadium.  Sie fibertreffen 
in einzelnen F~llen die N:Aasscheidung im Fieber ganz betrs 
rich, iwie: i.n dem Fail Hoppe. /~llerdings tritt hier nach einer 
einmaligen AusScheidung ,yon 37 g N: am~ 12.Mai sehr rasch 
ein(~ auffallende Yerminderung ein uud in den letzten Tagen des 
Krankenhausaufentha[ts iiberwiegt die Einfuhr die Ausfuhr pro 
Tag u m  etwa::6--8 g.  So schnell nach Ablauf des Fiebers tritt 
nut in. w enigeu F/illen eine Zurfickhaltung, yon N.im KSrper ei.n. 
Es h/~ngt das zweifell0s~neben tier Schwere tier Infection yon 
den Eigenschaft:en des Individuums; bezw. seiner EiweisskSrper 
ab .  Besonders hoch bleibt die: Ausscheidung yon :N in ::den 
F~llen,~ in welchen C(}mplicationen durch 'secund~ire Infectioneu 
vorhanden sind, wie da~ in gleicher:iWeise auch fiir die Am- 
moniakausscheidung oben ~nachgewiesen. wu.rde. 
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Die abso lu t e :  and r'el~i~ce ~:Ver:m,e:hrung, welohe die 
t'~gliche Amm0niak:au~Sscheidiing: bei  verschi~denen fieber- 
haften~E!krankungen infeeti5ser NatUr u~d!:ebens0~ bei der meist 
fieb~ribs Werlaufenden Cholera i::nd~ca erf/ihr~, musste die 
Frage nahe legen, ob das gesammte,, zur:Ausscheidung gelangte 
Ammoniak aus: dem Zerfatt Yon KSrpereiweiss:~tanimt, oder ob 
ein Theit desseil~eh als ein Produkt ~de~ :fin ~de~Ksrper einge- 
dru~ge~en Mik'ro6rganismen betrach~r : Werden' :kann. Gege 0 
diesen Gedankengang liessalierdings s ich einwenden, dass in 
den K5rper eingeffihrte s Ammoniak, soweit es nieht an sti~rkere 

�9 1 3  s~uren gebunden ist~ als Harnstoff zur Ausscheldung gelangt ). 
IndeSsen lii:SSt slch d]ese Einffihrung nicht VSllig mit den ]m 
Kfrper ~tattfindenden V0rg~ngen gle~clisteilen, +da Uns keines- 
wegs al]e die  NH3iAusscheiduug beherrschenden Ur~fte bekanntl 
sinda4): Es i~t auch keineswegs undenkbar, dass bei :einer be: 
tr~ch:fliche:n ErhShung der Ammoniakbildufig:einTheil deSselben 
der Umsetzung entgeht, wobei auch an eine Herabsetzung dei" 
Leistungsf~higkeit der Lebe,r geldaeht werden kSnnte. Von 
diesen Gesiebtspunkten aus war jedenfalls die Frage nichtun- 
berechtigt: 

Bilden die uns bekann ten  Erreger  acuter  In- 
f eC t ionsk rankhe i t en  auf ki inst l ichen Niihrb6den 
Ammoniak? 

Diese Frage liess ~ Sich :dadurch entscheiden, dass yon zwei 
N'~hrmedie:n, welche vSl!ig gieich hergestel]t waren und gleich 
behandelt wurden, der eine mit der betreffenden Cultur geimpft 
wurde, w~hrend der andere ~ steril blieb. Nach einer bestimmten 
Zeit wurde Vermittelst der Schloesing'sehen Methode der Am- 
moniakgehal~ beider bestimmt und verglichen. I m  Allgemeinen 
wurden zu diesen Untersuchungen Gl~schen yon Je 100 cem 
N~.hrfliissigkeit benutzt. Bei einer genfigenden Zahl der Unter- 
suchungen musste es sich zeigen~ ob einzelne Mikroorganismen 
in der Lage-waren, Ammon.iak zu bilden. Da die Anregung zu 
diesen Untersuchungen yon den Befunden bei Cholera asiatica 
ansgegangen ist, so mSgen die mit Ch0]eraeult~re~ erzie]ten Re- 
sultate hier zun~ehst folgen. Specie!! bei der Cholera haben 
wir ausser Milch und Peptonbouillon auch Eier als N~hrmedien 
benutzt. 

3" 
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C h o l e r a b a c i l l e n  in  Mi l ch .  

Gesammtmenge dos NHa in 100 Theilen Milch. 
b) Mit Cholera b) Mit Cholera 

a) Steril asiatica a) Steril asiatiea 
geimpft geimpft 

2 Tage alt 0,0069 0,00544 7 Tage alt 0,00646 0,00648 
3 0,00646 0,00595 7 - 0,00816 0,0075 
4 0,00374 0,00374 10 - 0,00375 0,00476 
5 0,0071 0 , 0 0 9 5 2  10 0,0072 0,0254 
5 - 0 ,00816 0 ,00874 17 - 0 ,00816 0,01003.  

6 0,0068 0,0075 

Diese Versuche zeigen, dass zunKchst in der sterilen Flfis- 
sigkeit die Ammoniakmenge grSsser ist, als in der mit Cholera- 
cultur geimpften. Erst in einer 5 Tage alton Cultur finden wir 
eine kleine Vermehrung des Ammoniaks. Am betr~chtlichsten 
ist diese in einer 10 Tage alten Cultur. E ine  GleiehmKssig- 
keit in den einzelnen Culturen l~isst sich jedoch nicht nach- 
weisen. 

C h o l e r a b a c i l l e n  u n d  P n o u m o k o k k e n  in  FAern .  

Zur Impfung wurden mSglichst frisehe Eier genommen. Das Resultat 
der Untersuchung wurde nut  dann cingetragen, wenn koine Verunreinigung 
der Cultur sich nachweisen liess. Lotzteres war iibrigens sehr selten der 
Fall. Eine Schwarzf~rbung der Eier und Sehwefelwasserstoffverbindung liess 
sich nur selten nachwcisen. 

Nits 

1 Tag alt 
2 Tage a!t 
3 
4 
5 
7 

10 - 
11 
13 
15 
18 
20 
23 
25 - 
27 

berechnct auf Procente. 
a) Mit Cholera b) MitPneumo- 

Steril asiaticageimpft kokken geimpft 

0,01 - -  0,0103 
0,01004 0,01 0,0105 
0,010 - -  0,010 
0,0075 0,0122 0,01 
0,027 - -  - -  

- -  0,0126 - -  
0,024 - -  - -  

- -  0 ,0138 - -  

0 , 0 2 1  - -  

0 , 0 1 7  - -  - -  
- -  0,0238 - -  

0,0238 - -  - -  
- -  0,039 - -  

o , o 2 ~ 1  0 , 0 9 4  - -  

- -  0,056 - -  
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Steri] a) Mit Cholera b) Mit Pneumo- 
asiatica geimpft kokkengeimpft 

30 Tage alt 0,0337 - -  - -  
35 0,0187 - -  - -  
40 - 0~0178 - -  - -  
45 - 0~0187 - -  - -  
49 - -  0,0885 - -  
50 0 , 0 3 0 6  - -  - -  

51 - - -  0~117 - -  
55 0,0186 0,138 - -  
57 - -  0,232 - -  
6 1  - -  0,351 - -  

63 - -  0,44Z - -  

6 8  - -  o , 1 9 1  - -  

7 4  - -  o , 1 8 7  - -  

Eine deutlicbe Vermehrung der Ammoniakmengen liess sich erst am 
25. Tage eonstatiren. Die grhssten Mengen wurden bei zwei Eiern am 61. 
und 63. Tage beobachtet. Die Pneumokokkea biiden kein NHa und sterben 
bald ab. 

C h o [ e r a b a c i [ l e n  in  100g P e p t o n l 5 s u n g  mit  Z u s a t z  yon  200g 
Sa lpe t e r .  

Gesammtmengo des NIt a ia 100 Theilen Peptonlhsung. 

Mit Cholera Mit Cholera Steril Steril asiatica asiatica 
1 Tag alt 0,00357 0~00493 14 Tago alt 0,0017 0,016 
2 Tage alt 0,0031 0,00595 16 0,00112 0,022 
3 0 ,00238  0,01037 is 0,00148 0,022 
4 0~00204 0,0116 20 O,00112 0,02873 
5 0,00204 0~01224 22 0,00153 0,0233 
6 0,00204 0,0143 23 0,00136 0,0238 
7 0,00204 0,01666 24 O,0017 0,0173 
8 0,00279 0,02125 25 0,00153 0,0196 
9 0,00238 0,021 26 0,00204 0,022@ 

10 - -  - -  27 0,00187 0,0094 
11 0,0017 0,0224 28 0,00255 0,0031 
12 0,00136 0,022 31 0,00098 0,00187. 

Bei dieser Versuchsanordnung sehen wit schon am dritten Tage eina 
Vermehrung des Ammoniaks, doch erreicht dieses nicht die Werthe, wie bei 
dem ~orhergehenden u Naehdem am 26. Tage die Ammoniakmenge 
ihre grhsste Hhhe erreicht hat, erfolgt an den ni~chstea Tagen tin betr~cht- 
liches hbsinken. 
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C h o t e r a b a e i l l e n  i n  100:g P e p t o n l S s u n g  mi t  Z u s a t z  yon 
0,05 A m m o n i a k .  

Steril Mit Cholera lllit Cholera 
asiatiea Steril asiatica 

1 Tag alt 0~043 0,042 17: Tage alt 0,0112 0,0233 
2 Tage alt 0,0383 0~035 19 0,0143 0~0269 
4 0~026 0,031~ 6 . 2! 0,01156 0,02989 
4 0,026 0~033 23 - 0,0143 0,01804 
7 0,026 0;029 25 - 0,0207 0,0~09 
7 0,0148 0;0262 26 ~ 0,0248 0,023 

10 - 0,0246 0,032 27 0,01i2 0,01904 
10 - 0~01904 0~0278 28 0,0117 0,025 
11 0,0156 0~0298 29 0~0163 0,0131 
12 0,0159 0,0286 30 0,012 0,012 
13 0~0159 0~0345 31 0,0128 0,011 
15 0,0148 0,03213 33 00105 , 0,0!83. 

Der ~ Zusatz .~,on Ammoniak ZUr Nghrfl/issigkeitschoint die:weitere Bi{~ 
dung yon Ammontak nieht gerado anzuregen. 

T y p h u s b a c i - l l e n  in 100g P e p t o n l S s u n g .  

NIIa-Bestimmungen in Bouillon mit Typhus. 

Steril Mit Typhus Steril Mit Typhus 
geimpft geimpft 

1 Tag alt 0,0104 0,0114 8 Tage alt 0,011l 0,0148 
2 Tage alt 0101-12 0,0129 9 0~00952 0,0155 
3 0,0!41 oQ104 11 0,0!15 . . . .  0,0084 
4 p,i(~i224 0,0097 12 0,0i7 0~0i8~. 
6 0,0092 0,0069 13 , 0~0097 0 , 0 0 3 8 .  

Eia deutlichex Unterschiod zwischen der  steri]en una der inficirten 
F1/i~sigkpit liisst:sieh :nicht naohweisen. 

T y p h u s b a c i l l o n  in 100g P e p t o n l 5 s u n g  mit  Z u s a t z  Yon 2 g  
Sa lpe te r .  

Steril Mit Typhus Steril Mit Typhus 
geimPft geimpft 

2 Tage alt 0,90935 0,01404 8 Tag.e alt 0~0077 0,0097 
g 6,0119 0,0143 9 0,0104: 0,0058 
5 0~0112 0~0148 10 - 0~0094: 0 0151 
6 - 0,0L0 0~0!65 1- ~ - 0,01=19 0,01.69 
7 o, o lo9 o,o4a i s  o,015 o,0i~. 

Eine geringe Vermehruag des Ammoniaks ~llisst s ica  ~ur  in der 7 Tage 
alton Cultur nachweisen, 
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P n e u m o k o k k e n i n l O 0 g P e p t o n l S s u n g m i t Z u s a t z v o n 2 g .  S a l p e t e r .  

Steril ~Iit Pneumo: Sterit Ylit Pneumo- 
kokken geimpft: k0kken geimpft 

1 Tag alt 0,0141 0,0134 16 Wage alt 0,00884 0,0151 
2 Tage alt 0,0119 : 0,0112 17 - 0,01110 0,0]65 
3 - 0 ,0094  0,016"2 18 - - 0 ~ 0 1 1  0,0148 
4 - 0,01326 0,0126 19 0,014 0,0.168 
5 0,0082 0,01294 20 - 0,008 0 ,014  
7 - 0,01~8 0,0129 21 0,00782 0,0128 

8 - 0,012 0,0147 22 0,0082 o,o129 
9 0,0124 0 ;0 i34  23 0,0094 0.0136 

lo - - 0 ~ o 1 2 8  0 , 0 9 . 8 4  2 4  - - o,oo85 0,o145 
11 - 0,~00748 0,01054 25. = - 0,0082 0,0145 
12 0,0114 0,0163 26 0,0131 0,0233 
13 0,00884 o,0107 27 o,o211 o,o199 
14 0,0085 0,0265 .'28 0,0114 0,009 
15 0,0116 0,0129 29 - 0,011 0,6255. 

Eine geringe Vermehrung des Ammoniaks ist vielleicht am 10. und 
14. Wage vorhanden. 

P n e u m o k o k k e n  in 100g P e p t o n l S s u n g  mit  Z u s a t z  yon 0,05 
Ammoniak .  

Steril Mit Pneumo- Steril Mit Pneumo- 
kokken geimpft kokken geimpft 

1 Tag alt 0,0354 0,0352 7 Tage alt 0,0345 0,0330 
2 Tage a l t  0,03604 0~0364 8 0,0323 0,0323 
3 0,036 0,0376 9 0,0452 0,0388 
4 - 0,0405 0,04"~2 i0 0,0234 0,0206 
5 - 0,0381 0,034 12 0,0301 0,0299. 
6 0,0347 0,0337 

Eine Verrnehrung des Amm0niaks in der inficirten Flfissigkeit ist nicht 
vorhanden. 

D i p h t h e r i e b a c i l l e n  in 100g P e p t o n l S s u n g .  

Steril Diphtheriebacillen 
10 Wage alt 0,017 lqtt 3 0,017. 

Staph3,1ococcu~s p y o g e n e s  in lO0g P e p t o n l 6 s u n g .  

Sterii Staphyiokokken Sterll Staphylokokken 
5 Tage alt 0,0!02 01017 �9 20 Wage a l t  0,0i36 0,085 

10 - 0 0,0187 30 0,018 0,0714. 

S t r e p t o k o k k e n  in 100g P e P t 0 n ! 6 s u n g :  

Steril Streptokokken Steri! Streptakokken 
5 Wage alt 0 0 15 Wage alt 0,0017 0,0153 

10 - - 0 0,0102 25 0,017 0,025. 
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Resumiren wir kurz die erhaltenen Resultate! Von den 
untersuchten Mikroorganismen, Cholerabacillen~ Pneumokokken, 
Typhusbacillen, Diphtheritisbacillen, Staphylokokken, Strepto- 
kokken, wurde nur in den Culturen yon Cholerabacillen, Staphylo- 
kokken und Streptokokken in zweifelloser Weise mehr Am- 
moniak gefunden, als in dem Controln/ihrboden. Die vereinzelt 
gefundene Vermehrung des Ammoniaks in anderen Culturen l/~sst 
jedenfalls sichere Schlfisse nicht zu. Diese Befunde lassen 
daran denken, dass bei den erw~hnten Infectionen auch die in 
den KSrper eingedrungenen Mikroorganismen einen Antheil an 
tier Vermehrung der Ammoniakausscheidung haben, wobei es 
vSllig unerSrtert bleiben mag, wo, in welcher Bindung und 
auf welche Weise diese Ammoniakbildung zu Stande kommen 
kSnnte. 

Da aber einzelne Infectionserreger Ammoniak nicht zu bil- 
den scheinen, w~ihrend bei der betreffenden Erkrankung eine 
betr~chtliche Vermehrung der Ammoniakausscheidung vorhanden 
ist, so kSnnen wir wohl davon absehen, das Ammoniak bezw. 
die bei unseren Erkrankungen gefundenen Ammoniakverbindun- 
gen im Allgemeinen als das directe Stoffwechselprodukt der in 
den KSrper eingedrungenen Bakterien zu betrachten und die Aus- 
scheidungen auf diese zurfickzuffihren. Nach diesen Ergebnissen 
dfirfte es am n~iclisten liegen, die Vermehrung der Ammoniak- 
ausscheidung auf die schweren StoffwechselverKnderungen zurfick- 
zuffihren, welche die Krankheit mit sich bringt. Damit finden 
auch die individuellen Verschiedenheiten in der Ausseheidung 
bei der gleichen Krankheit und bei der gleichen FieberhShe u. s. w. 
ihre beste Erkl~rung. 
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