
148 

VIII. 

Ueber die Ochronose und die durch Formol 
verursachte pseudo-ochronotische F irbung 

der Knorpel. 
Von 

Dr. Helle, 
Assistenten am Pathologischen Institut in GSttingen. 

(ttierzu Tafel IV.) 

Im Jahre 1866 beschrieb R. Virchow 1) als ,,Ochronose 
dec Knorpel und knorpel~hnlichen Theile ~' Pigment-Ablagerungen, 
welche makroskopisch braun bis tintenschwarz, mikroskopisch 
rein braun aussahen. Bei der Section eines sehr decrepiden 
67-j~hrigen Inva]iden fund Virchow zuf~llig s~mratliche bleibende 
Knorpel braungelb bis :tiefschwarz gefs die Rippenknorpe| 
theilweise so schwarz, als wiiren sic in Tinte getaucht worden. 
Die Gelenkknorpel hatten mehr rauc:hgraues Aussehen; die Faser- 
knorpel (Zwisehenwirbelscheiben, Symphyse) waren durchweg 
gelbbraun geIiirbt, ebenso die arteriosklerotisehen Verdiekungen 
dec Aorten:Intima, die Sehnenansiitze an den Ge]enken. Die 
Verffirbungen waren fiberall um so ges~ittigter, je n~her sie den 
blutzufiihrenden Gef~ssen waren (Rippenknorpel an der Knoehen- 
knorpelgrenze, Aorten-lntima an der Grenze der Media). - -  Siimmt- 
lithe Organen waren stark regressiv vergndert dort, wo sie pig- 
menthaltig waren; so zeigten die Knorpel ausgedehnte Auffaserung 
mit Ossification and Verkalkung; an den gef'Xrbten Gelenker~ 
fanden sieh ausgesproehen deformirende, arthritisehe Ver- 
iinderungen mit Osteophyt-Bildung und bis auf die Knoehen 
reichenden Substanzverlusten. - -  Mikroskopiseh unterseheidet 
Virehow den homogen braun gefi~rbten, diffus in der Knorpel- 
grundsubstanz vertheilten und den mehr gelbbraunen, kSrnigen 
Farbstoff im Innern derKnorpelzellen, under glaubt, dass das Ganze 
ein nur durch die Intensit~it der F/~rbung ausgezeichnetes Bei- 

1) Dieses Archly Bd. 37, S. ~1 ~-. 
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spiel der h'~ufigen normalen Alters-Pigmentirung ist, und zwar 
nimmt Virehow eine Imbibition des pathologisch ver~nderten 
Gewebes vom Blute aus an, insbesondere eine eigene Beziehung 
der befallenen Gewebe zu dem in den Gef~ssen kreisenden 
H~imatin. 

Im Jahre 1891 beschrieb dann Bost rSml)  mit sehr genauen 
mikroskopisehen und ehemischen Befunden eine ganz ~hnliehe 
Pigmentirung bei einem viel jfingeren Iadlviduum, einer 44-jiihrigen 
Frau. Die Pigmentirung war in diesem Fall vielleicht noch 
intensiver, abet dieselben Organe, wie bei dem yon Virehow 
beschriebenen Fallwaren pigmentirt, und zwar, im ausgesproehensten 
Maasse die hyalinen Knorpe], dann stufenweise abtSnend die Gelenk- 
und Faserknorpe], die Sehnen und die Aorten-Intima. Das 
Pigment war in dem hyalinen Knorpel im Wesentlichen gelSst, 
yon brauner Farbe und an die stark aufgefaserte Grundsubstanz ge- 
banden; kSrniges, gelbbraunes Pigment sah aueh BostrSm nur 
an atrophischen, jedeafalls immer in ihrer Erniihrung gestSrten 
Knorpelzellen. Das Pigment des Faserknorpels, der Sehnen und 
derAorten-Intima land Bostr6m darchweg kSrnig, aber keines- 
wegs fiberwiegead sieh an die zelligen Elemente ansehliessend, 
sondern auoh hier im Wesentliehen an eine pathologische 
Faserang (Endaortitis productiva u. s. w.) gebunden. Bost rSm 
erklgrt die Pigmentirang ebenfalls als eine Imbibition vom Blute 
aus, abet nieht als gew6hnliche Alters-Veri~nderung, wie Vireho w, 
sondern er glaubt, dass es sich in seinem Fall um eine abnorme 
Anhgufung van Blutpigmen~ in der Circulatiml infolge einer hiiufig 
inearcerirten inneren Hernie handele. Dieses Pigment bleibt bei 
der durch die starke regressive Veriinderung bedingten Stiirung 
(Verlangsamung) tier SaftstriJmung in den pathologisch veriinderten 
Geweben meehaniseh h/ingen, wobei der schon normal besonders 
langsame, Saft-kustausch im Knorpel diesen jetzt bei der Pigment- 
Ablagerung besonders bevorzugen muss. Bostr/Jm glaubt, dass 
aueh ffir den Virehow'schen Fall diese Erkliirung der Pigmen- 
tirang sieh sehr wohl geben lasse, indem er meint, dass der 
zerfallene Blutrarbstoff bier van den infolge einer Aorten-Aneurysma 
bedingten Cireulati0ns-St6rungen herrfihre. Dnreh die Chemisehe 

1) BostrSm ,,Ueber die Ochronose der Knorpel: Virehow-Festschrift 
Bd. IL 
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Untersuchung des Pigment~s kommt BostrSm zu dem Resultat, 
dass es sieh hSchstwahrscheinlichum Melanin oder ein: melanin- 
iihnlicbes Pigment handelt. 

Im Jahre 1892 berichtete dann Hansemann  1) in der 
Medicinischen Gesellsehaft zu Berlin fiber einen ~ihnlichen 
Fall vonOchronose bei einem 41-j~hr. Landwirth. Hier bestand 
seit 18 Jahren eine starke Melanurie; bei der Section war 
abet nirgends irgend welcher Bluterguss nachzuweisen. Die 
Pigmentirnng der Knorpel und des Bindegewebes war eine ~hn- 
liche, vielleicht nicht so intensive wie bei dem Bostr~im'sehen 
Fall. Besonders bemerkenswerth erscheint mir, class Hansemann  
Gelenk- and Traehealknorpel ausgesprochen pigmentirt, abet 
vollkommen frei yon regressiven Ver~nderungen fand, dass 
Hansemann  mithin Pigment aueh in anseheinend gesundem 
Gewebe traf. Hansemann  spritzte den ibm im Urin gelSst 
vorliegenden Farbstoff Hunden ein, under  konnte in den ent- 
sprechenden Lymphknoten immer kSrniges, braunes Pigment 
wieder nachweisen. Hansemann  kommt zu tier Vermuthung: 
tier Farbstoff wird wahrseheinlich in gelSster Form im KSrper 
producirt, yon einigen Geweben mit geringem Stoffwechsel in 
gelSster Form anfgesogen und festgehalten, an anderen Stellen 
durch die Zellen in kSrnigen Farbstoff umgesetzt. Der Farb- 
stoff geht unveri~ndert in den Urin fiber. Die yon Sa lkowsky  
ausgefiihrte chemische Untersuchung des Farbstoffes ergiebt nur 
negative Eigenschaften, weshalb er den Zusammenhang des Farb- 
stoffes mit den Melaninen nieht ffir erwieseu h~lt. 

Ausser diesen drei F~llen finde ich in tier Literatur keine 
Mittheilnngen fiber Ochron0se. Ich bin in der Lage, zwei weitere 
F~ille zu verSffentlichen, deren Untersuchungs-Ergebniss mir ffir 
die Kl~rung des Zusammenhangs der ochronotischen F~irbung ge- 
eignet erscheint, zumal dana im Ganzen 5 F/ille vorliegen, 
wodurch es vielleieht m5glich wird, den richtigen Zusammenhang 
dieser Pigmentirung zu finden. 

Die n~ihere Bearbeitung sowohl der Ochronose-F/ille wie der 
Formol-Einwirkung auf Knorpel and verwandte Organe babe ich 
auf Veranlassung meines hoehverehrten Chefs und Lehrers, des 

1) Berliner klinische Wochenschrift  1892. Seite 660. 
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Gel/eimrath Orth, unternommen, wof~ir ich ihm auch hier herz- 
hehst danken m~chte. 

Der erste Fall kam im hiesigen Pathologischen Institut zur 
Section. Es handelt sieh um eine 36-j'~hrige Landwirthsfrau, 
die, Wegen geplatzter Tubargravidit~it operirt, infblge acuter 
eitrig-fibrinSser Peritonitis zur Section kam. S/~mmtliche gippen- 
knorpel sind Kusserlich fast gleichmKssig grau-schwKrzlich ge- 
f~rbt; ihr ebenholzartiger Durchchnitt sieht vielfach wie in Tinte 
getaucht aus. Unterbrochen wird diese schwarze Farbe nur yon 
meistens central gelegenen, gelbbraun gef/irbten Inseln, die sich 
besonders schwer schneiden lassen. Auch die gleichm~ssig 
sehwarzen Knorpel-Partien sind sehr hart und zeigen an den 
Durchschnitten vielfach deutliche giffelung. Die Intensit~t der 
schwarzen F/irbung ist am grSssten an den vertebralen und 
sternalen Insertiousstellen. S~mmtliche Zwischenwirbelscheiben 
sind ebenfalls grau-schw~rzlich gef/irbt, und zwar auf dem Durch- 
schnitt immer die dem Knochen am n~chsten liegemen Theile 
am dankelsten. Die Kehlkopf- und Trachealknorpel sind ganz 
ungleieh gef~irbt; nur ihr central gelegenen Theile sind makro- 
skopisch gef/irbt und deutlich braun, w/ihrend die der Schleim- 
haut zun/~chst liegemen peripheren Abschnitte ganz farblos er- 
scheinen, sich aber ausserordentlich schlecht, wie verkalktes 
Gewebe, sehneiden lassen. Die Knorpelfl/ichen des rechten Knie- und 
reehten Schultergelenkes scheinen in grSsster Ausdehnung wie in 
einen rauchgrauen Schleier gehfillt, der die am Schultergelenk sich 
Jnserirenden SeMen ebenfalls mit einschliesst. Auf sagittalen 
Durchschnitten dutch die GelenkkSpfe wird die Intensit'~t der 
F/~rbung um so grSsser, je n'iiher man dem Knoehenmark kommt. 
Die Gelenkfl/issigkeit ist klar, die Gelenkfl/ichen zeigen nirgends 
Atrophien, sondern der Glanz der bedeckenden Knorpelschicht 
ist unver/indert. - -  Besonders ausgesprochen grauschwarz gef~rbt, 
je n~her tier Kniescheibe um so st~irker, erscheint das Ligamentum- 
patellare, dessen makroskopisehes Aussehen aber sonst in keiner 
Weiso verKndert erscheint. Die Patella kehrt eine rauChgraue, 
aber unvedindert gl~nzende Knorpelfl~che dem Kniegelenk zu; 
auf einem Durchsohnitt durch die Patella ist die F~rbung an 
der inneren, dem spongiSsen Knochen zugekehrten Knorpelseite 
deutlich gesteigert. -- An der Innenseite der aufsteigenden Aorta, 
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und besonders oberhalb ihrer Abgangsstelle veto Herzen, sieht 
man zahlreiche, theils mehr umgrenzte, grSsstentheils zusammen- 
fliessende grau-schw~rzlich gef/trbte Stellen, denen entsprechend 
die Intima aber nirgends makroskopisch regressiv ver/tndert er- 
scheint; insbesondere fehlt auf dem Durchschnitt auch jegliche 
Verdickung. - -  Ira Douglas-Raum finder sich ein klein kindskopf- 
grosset abgekapselter Bluterguss, dessen Wandung gegea den 
dunkelroth gefitrbten mehr dickfliissigen Inhalt zwar abzugrenzen 
aber ausserordentlich leicht zerreisslich ist. Der Bluterguss 
reieht nach vorn oberhalb der Harnblase his fast an die vordere 
Bauchwand; nach oben und vorn grenzen an den Erguss Darm- 
schlingen, die mit der Blutkapsel nur verh/tltnissm/tssig lose 
verklebt sind. Die benachbarten Lymphknoten, insbesondere die 
mesenterialen und inguinalen, zeigen makroskopiseh eine geringe 
Schwellung, abet keinerlei abnorme Pigmentirung. Die retroster- 
nalen Lymphknoten dagegen sind auffallend stark vergrSssert, und 
haben eine intensiv gelbbraun, zum Theil goldgelb gesprenkelte 
dunkelrothe Durchschnittsfl~che. 

Bei der weiteren Section der BauchhShle finden sich zahl- 
reiche eitrig-fibrinSse Auflagerungen und feinste Gefiiss-Injectionen 
der Darmserosa. Die Nierenrinde ist beiderseits verbreitert, deut- 
lich gelb gefleckt. Die Leber ist stark braun gef~rbt, die Gallen- 
blase gefiillt mit einer Anzahl maulbeerfSrrniger Cholestearin- 
Pigmentsteine; eine icterische F/irbung fehlte der Leber. Der 
Darm-Inhalt ist fiberall gallig gef/trbt, die Darm-Wandung ohne 
Besonderheiten, insbesondere makroskopisch ohne jede Pig- 
mentirung. In der Magenschleimhaut finden sich vereinzelte, 
ganz oberfl~chliche Schleimhaut-Blutungen (die Frau hatte in tier 
letzten Zeit vor dem Tode 5fret gebrochen). - -  Die Milz ist 
stark vergrSssert, ihre Struetur auf dem Durchschnitt nicht mehr 
zu erkennen; die Pulpa ist mit dem Messer leicht abzustreifen. 
- -  Bei der Section des Herzens findet sich eine ausgesproehene Ver- 
dickung der Mitralklappe mit beginnender Stenosirung des 
Ostium; an tier Schliessungslinie der hortenklappen sieht man 
warzenfSrmigc Auflagerungen~ die sieh nicht abstreifen lassen; 
eine Yerdickung ist an den hortenklappen-Fl~chen nicht nach- 
zuweisen. Der linke Ventrikel is t  abnorm welt, seine Wand 
aber yon normaler Dieke. Das Endocard des linken Ventrikels 
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ist fleckenweise verdickt. Es fehlen am ganzen Herzen, auch 
an den pathologisch vedinderten Partien, abnorme Pig- 
mentirungen. Das Pankreas ist unver~indert. Die Section der 
fibrigen, noch nicht besohriebenen Organe ergiebt normale Ver- 
h';iltnisse. 

Den zweiten Fall verdanke ich der Liebenswfirdigkeit yon 
Herrn Professor Dr. Beneke  in Braunschweig, woffir ich ihm 
such an dieser Stelle meinen besten Dank aussprechen mSchte. 

Es handelt sich um eine 52-j~ihrige Frau mit altem Ulcus 
eruris, das im Laufe vieler Jahre zu h~ufigen BIutungen geffihrt 
hatte. Aueh hier fand sieh dieselbe gelbbraune bis tiefsehwarze 
Pigmentirung des hyalinen Rippen-und Kehlkopfknorpels, des 
Faserknorpels (Zwischenwirbe]seheibe), so wie ich sic beim 
1. Fail beschrieben habe. Die Knorpel waren hier auf dem 
Durchsehnitt eben so hart, brfichig und theilweise aufgefasert. 
Die schlechte Schneidbarkeit war wiederum besonders auff/~llig 
an den eentralen Partien der Rippen und an den peripherischen 
Abschnitten der Trachealknorpel; diese helleren Partien er= 
scheinen makroskopisch zum Theil frei yon Pigment oder doch 
nut leicht gelbbraun gef/irbt. Uebereinstimmend mit dem 1. Fall 
sind such bier die Knie- und Schultergelenks-Knorpel wie in einen 
leicht grauen Schleier gehiillt; es fehlen aber such hiee an den 
Gelenken jegliche regressive Yeriinderungen. Die Intensit~t der 
Pigmentirung an den beschriebenen 0rganen steigt um so mehr, 
je ngher den blutzuf/ihrenden Theilen sic sich finder. Die weitere 
Section ergiebt eine noch stgrkere Verdickung und Retraction 
der Mitralklappe mit Stenosirung des Lumen, als wit bei 
unserem 1. Fall sahen. Im Gegensatz zum 1. Fall wird abet 
hier makroskopiseh keine Pigmentirung an der Aorten-Intima und 
den Lymph&risen gefunden, abet' wohl linden sich auch bier 
sowohl eine deutlich vergrgsserte, weiche Mils, wie auffallend 
rothes Knochenmark. Die Farbe der Leber ist etwas braun, 
abet nicht ieteriseh; die 13allenblase enthiilt ebenfalls zahlreiche 
maulbeerfgrmige GalIensteine. 

Mikroskopisch habe ich .yore 1. Fall s/~mmtliche Organe 
genau untersucht; yore 2. Falt:standen mir leider nut die gnorpel 
zur Verfiigung, deren Untersuchungs-Resultat durchaus mit dem 
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Ergebniss der Untersuchung des 1. Falles iibereinstimmt. Ich 
werde somit das mikroskopisehe Untersuchungs-Ergebniss beider 
F/iIle: zugleich beschreiben, um unnSthige Wiederholungen zu 
vermeiden. 

Die mikroskopisehe Untersuehung der/~usserlich am st~rksteu 
gefiirbten Rippenkuorpel versprach yon vorne herein am meisten 
Erfolg. Frisch sieht man neben normalem oder unwesentlieh ver- 
mehrtem Fettreiehthum der Knorpelzellen, in geeigneten Rasir- 
messer-Schnitten, neben fiberwiegend diffusem, braunem Pigment, 
deutlich amorphes, kSrniges, deutlich gelbbraun gefs Pigment, 
das sich auf Zusatz yon Salzs~ure (oder yon anderen Reagentien ) 
nicht ver~indert, und zwar sowohl innerhalb einzelner Zellleiber, 
als noeh zahlreicher diese umlagernd. Bei einzelnen dieser Zeli- 
gebilde hebt sich der Kern bei geeigneter Einstellung deutlich 
gegen das aussen anh~ngende Pigment ab. 

Am geh~rteten Pr~parat war der grSsste Theil des Rippen- 
knorpels, der makroskopiseh rissig und hart: ~usserlich die inten- 
sivste, vielfach tintenschwarze FKrbung zeigte, mikroskopisch 
diffus gelbbrauu gef~rbt. Die rissige, theilweise aufgefaserte 
hyaline 6rundsubstanz ist wie mit brauner Farbe iiberpinselt; die 
Knorpelzellen liegen nur vereinzelt und stark zusammengepresst 
zwisehen der streifigen Grundsubstanz; theilweise heben sich 
die Zellen nut noch als braune Klumpen, an denen Einzelheiten, 
insbesondere Kerne, nicht zu unterseheideu sind, yon der 
nicht so intensiv braun gefi~rbten Grundsubstanz ab. Besonders 
bemerkenswerth ist, dass an allen Stellen, auch den makro- 
sk0pisch tintensehwarz gefiirbten Stellen, das Pigment mikro- 
skopiseh gelbbraun his schwarzbraun, abet nie rein schwarz 
gef~rbt isT. - -  Schon bei der Section fielen in tier Mitte der 
Rippenquersehnitte hellere, sehr schwer schneidbare Inseln auf, 
die immer Hohlr~ume, anscheinend Gefiissquerschnitte, um- 
schlossen. 

In der That handelt es sich hier mikroskopiseh um stark 
gewueherte Markr~ium% und die makroskopiseh farblosen Inseln 
sind nieht diffus braun gefiirbt, aber wohl mit zahlreichem, 
amerphem, kSrnigem~ deutlieh gelbbraun gefiirbtem Pigment 
durchsetzt: dieselben Bilder~ die wir schon bei der frischen Unter- 
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suehung Sahen, Theilweise ist das kSrnige Pigment feiner brauner 
Staub, in dem die normal gef/irbten, /iusser]ich unverg.nderten 
Zellkerne wie eingescheidet ]iegen, zum Theil sieht man es abet 
in Form yon grossen unfSrmigen Klumpen, und dann ist vom 
Zellkern wenig oder nichts mehr zu erkennen. Je mehr aber 
die Kerne mit Pigment fiberladen sind, um so mehr Pigment 
finder sich ausserhalb der Zellen in der Knorpel-Grundsubstanz. 
Zuerst findet es sich dann als Pigmentwall um die Zellen; dort, 
wo normaler Weise die Kapsel ist, sehen wit jetzt einen runden, 
braunen mehr oder weniger breiten Streifen, der vielfaeh homogen 
braun erseheint, vielfaeh abet aussieht, als besti~nde er aus einer 
Menge unmittelbar aneinander liegender, radiii.r zur Knorpelze]le 
gestellter, brauner Streifchen (Fig. l a). Erst jetzt, da wir an 
8telle des Zellkernes klumpige Pigmenthaufen, an Stelle der 
gliinzenden Knorpelkapseln braune, mehr oder weniger wohl ge- 
ordnete Pigmente sehen, erst jetzt sieht man in der Knorpel- 
Grundsubstanz ebenfalls Pigment. Je weniger zahlreieh dieses 
ist, um so weniger deutlich ist eine bestimmte Anordnung zu 
erkennen, aber in F~llen yon boehgradiger Pigmentirung der 
Knorpelzellen sieht man neben den radi~r gestellten Pigment- 
streifen an Stelle der Zellkapsel auch in der Grundsubstanz 
deutliche Zfige kSrnigen Pigmentes. Welter von den Zellen 
entfernt erscheinen diese KSrnerzfige mehr parallel, dagegen in 
der N~he der Knorpelzellen nS~hern auch sie sich untereinandeb 
so dass eine gewisse, gegen die Ze]len zu convergirende Richtung 
dieser Pigmentziige sehr wohl zu erkennen ist. Neben diesen 
mehr regelmi~ssig verlaufenden KSrnerzfigen sieht man braun ge- 
f~rbte Liniensysteme, die sich bald kreuzen, bald einander parallel 
verlaufen~ und die bald die Knorpe}ze]len yon allen Seiten ein- 
zufasse', bezw. zu umfassen scheinen, bald aueh ohne Beziehung 
zu den Zel]en nut in tier Knorpel-Grundsubstanz zu finden sind 
(Fig. 1, b uude). Erst bei sehr starker VergrSssernng und aueh 
dann oft nut sehr undeutlich, lassen sich aueh diese braunen 
Linien in einze]ne feinere Pigmentk6rner auflSsen. Neben diesen 
bescbriebenen intercellui~ren Pigment-Anordnungen sah ich ganz 
vereinzelt auch scheinbar Sehwanzartige Ausl~ufer der Knorpel- 
zellen selbst mit braunem Pigment beladen, so dass wir hier die 
verschiedenen, a|s Saftwege im Knorpel besehriebenen Erschei- 
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nungsformen nebeneinander sehen. Die yon Wel ters1)  beschrie- 
benen Saftwege sah ich nirgends. Die soeben beschriebenen 
Bilder in der Knorpel-Grundsubstanz erinnern ungemein' lebhaft 
an die yon Arno ld  ~) verSffentlichten, welche dieser am Knorpel 
lebender. Thiere gewann, denen er indigschwefelsaures Natron 
eingespritzt hatte. Schon Arno ld  betonte damals gegentiber 
Gerlach3) ,  dass durchweg nur dort sich in der Grundsubstanz 
die Pigmentreihen finden, wo die Zellen se]bst mit Pigment am 
meisten fiberladen sind. .  Der schwerwiegende Einwurf, es kSnne 
sich in unserem Fall um Einwirkung von Hiirtungsfliissigkeiten 
oder derartigem handeln, f'allt weg, da wir dasselbe kSrnige 
gelbbraune Pigment auch an frischen Priiparaten gerade auch am 
die Zellen in der Knorpel-Grundsubstanz als vollstiindige Pigment- 
reihen sahen. Auf diese Erscheinungsf0rm des kSrnigen Pig- 
mentes ira hyalinen Knorpel werde ich in dem 2. Theil meiner 
Arbdt  (fiber Pseudo-Ochronose) zurfickkommen. 

Wir sahen bislang eine diffus braune Pigmentirung an tier 
wesentlieh ver/inderten Grundsubstanz, wir sahen eine kSrnige 
braune Pigmentirung der Zellen selbst, die ohne Zweifel in dem 
Grade zunahm, als die Fgrbbarkeit der Zelle, bezw. ihres Kernes 
abnahm, ebenso, wie in der Knorpel-Grundsubstanz gerade die 
Theile am intensivsten gefgrbt waren, welche die st~rkste Aug 
fasernng, die ausgedehntesten regressiven Metamorphosen zeigten. 
Abet andererseits sahen wirKnorpelzellen dentlich mit feinkSrnigem, 
braunem Pigment besetzt, die in ihrer Fiirbbarkeit oder sonstigem 
Aussehen keinerlei Abweichung yore Normalen zeigten. Hiermit 
iibereinstimmend finden sich, bei weiterer Untersuchung, die dem 
gewucherten Mark anliegenden zahlreichen Bindegewebszellen, 
die in ihrem Aussehen keinerlei Schliisse auf morphologische 
Vergnderungen zulassen, finden sich selbst die unveriinderten 
Endothelzellen der Markgef'asse deutlieh besiit mit demselben 

~) Wolters: Zur Kenntniss der Grundsubstanz and der 8aftbahnen des 
Knorpels: Archly ffir mikroskopische Anatomie, Bd. 37 und 38, S. 492. 

-') &mold: Die Abscheidung des indigschwefelsauren Natrons im Knorpei- 
gewebe: Dieses Archly, Bd. 73, S. 125. 

a) Gerlach: Ueber das Verhalten des Indigschwefels~iurekalks im Knorpel- 
gewebe lebender Thiere: Centralblatt ffir die medicinische Wissenschaft, 
No/48, 1875~ Und ~,Stabi~itatidnsschrift", Erlangen 1876. 
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kSrnigen, braunen Pigment, das wir an den Knorpelzellen sahen; 
und zwar liegt das Pigment mit besoaderer Vorliebe an beiden 
Polen der Bindegewebszel]e, in den beiden Protoplasma-Forts~itzen, 
Bilder, die an die Polstellung des Pigmentes bei der braunen 
Atrophie der Herzmuseulatur erinnern. Diese Pigmentirung yon 
Bindegewebszellen, deren Kern vollst~indig intact erseheint, 
wiederholt sich in noeh st~rkerem Maasse an der Peripherie der 
Rippen, an den Periostzellen, die so regelmiissig mit Pigment 
beladen sind, dass sie vollst~ndige Pigmentreihen bilden, die 
dureh die nur wenig mit Pigment besprenke!ten , normal gef/irbten 
Zellkerne unterbroehen werden, Diese pigmentirten Periostzellen 
erinnern wieder ungemein ]ebhaft an die Bilder, die Arnold 
nach Einspritzung yon indigschwefligsaurem Natron an den 
lebenden Bindegewebszellen bekam. 

INachdem wit nun zweierM Arten yon Pigment, diffuses und, 
kSrniges, im hyalinen Knorpel und seinen Bindegewebs-Theilen. 
s~then, musste es yon hSchstem Interesse sein, eventuell Bilder 
z u  bekommen, die in noeh nieht so hoChgradig pigmentirten 
Organen vielleicht den Beginn der Pigmentirung zeigten. Dieses 
gelang an den  Gelenkknot'peln und besonders sehSn an der 
hyalinen Grenzknorpelsehieht des intervertebralen Faserknorpels. 
Gerade bei letzterer sieht man deutlich, an der Grenzschieht yea 
pigmentirter und pigmentfreier Sehicht, ~wie bei der fortsehrei- 
tenden Pigmentirung der diffuse Farbstoff die Knorpelze]le und 
den sie unmittelbar umgrenzenden Theil der Grundsubstanz in 
regelm'~Ssiger Wiederholung gMchm~/ssig braun gefi~rbt, hat, so 
dass die fortsehreitende Pigment-Linie in unregelm~ssig vorsprin- 
genden braunen Zacken verl~uft, die jedesmal aus einer Knorpel- 
zelle mit der ihr rings anliegenden Knorpel-Grundsubstanz besteht , 
Bilder, die sehr ffir die yon R. Virehow 1)zuerst angenommenen 
Knorpe]zell-Territorien spreehen (Fig. 2). Auf diese Erseheinung 
werde ich  bei der Pseudo-Ochronosel zuriickkommen. Hier w//re 
nur noeh zu betonen, dass an den Knorpelzellen der Zaeken 
selbst sehr selten, und dann nur verschwindend wenig kSrniges 
Pigment sich land, dass man dagegen an den angrenzenden, 
!/inger pigmentirten Zellen meistens deutlicbe braune K5rnelung 
sub. In dem eigentlichen Faserknorpel de~ intervertebr~lev~ 

i) Virchow: Cellurarpathologie. S. 17. 
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Knorpelscheibe sieht man nur diffuses braunes Pigment, eine 
pathologisehe Veriinderung fehlt am Faserknorpel vollstgndig. 
Das Fortschreiten der Pigmentirung in diffus braun gefiirbten 
Zaeken sieht man ebenfalls sehr schSn an dem in keiner Weise 
abnorm vergnderten Knorpal des Knie- und Schultergelenkes. 
Hier sieht man ausserdem, dass versehiedene der dem Knorpel 
zun~ichst gelegenen KnoehenkSrperchen ebenfalls deutlich, wenn 
aueh nicht in sehr hohem Grade, mit feinen~ braunen Pigment- 
kSrnchen beladen sind. - -  Sehon bei der Section fiel die schleehte 
Schneidbarkeit der peripherisehen Theile der Traehealknorpel 
auf, die, im Gegensatz zu den diffus braun gef'arbten centralea 
Partien, vollkommen farblos sehienen. Mikroskopiseh Rind die 
peripheriseh gelegenen Knorpelzellen geradezu yon einem Wall 
allerfeinster, gliinzender gSrnchen und Kfigelehen umgeben, die 
auch die Knorpel-Grundsubstanz regellos durchsetzen. Die Unter- 
seheidung gegen das frfiher besehriebene Pigment ist leicht; 
diese KSrnchen sind absoiut farblos, bei auffallendem Licht 
wenig glgnzend, und verschwinden auf Salzsgure-Zusatz. Wit 
haben bier also ausgedehnte Kalk-Ablagerung vor uns, die selbst 
absolut frei yon jeder Fiirbung ist, neben der aber auch jede 
Pigment-Ablagerung fehlt. Die eentralen Theile tier Tracheal- 
knorpel Rind nieht verkalkt, und bier sehen wit dann wieder 
Knorpelzellen und Grundsubstanz wenig, aber deutlich diffus 
[)raun gefgrbt, und an die Knorpelzellkerne stellenweise kSrniges 
braunes Pigment Rich ansehliessen. - -  An den mikroskolaischen 
Schnitten der pigmentirten Aorten-Intima findet Rich keinerlei 
progressive oder regressive Veriinderung; abet die Intimazellen, 
und zwar gerade die der Media am ngchsten liegenden, wind in 
iippigster Weise mit braunem Pigment beladeu, das theilweise 
in grossen Klumpen die Zelle ganz vergrgbt~ theilweise aber~ zu 
sehSnen braunen Spindeln angeordnet, den vollkommen normal 
aussehenden Zellkern einschliesst. Eine Ablagerung von diffusem 
braunem Pigment fehlt an der Aorta vollstgndig; das kSrnige 
Pigment ist nur auf die Bindegewebszellen der Intima beschr'ankt, 
an den Muskeln ist kein Pigment zu sehen. - -  Die Sehnen Rind 
im Verhgltniss zu den vorher besehriebenen Organen nur gering 
diffus braun gefiirbt; kSrniges Pigment finder sich gar nicht. - -  
Bei tier Section ffillte ein kindskopfgrosser, abgekapselter Blur- 
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erguss den Douglas-Raum aus. Bei der drei Tage vorher in Folge 
geplatzter Tubarsehwangerschaft stattgefundenen Laparatomie 
waren die Adnexe exstirpirt worden. Mikroskopisch zeigt die 
leicht zorreissliche Wand des ttiimatoms beginnende Organisation, 
zahlreiche grosse, gequollene,Zellen neben vielon leukoeyt';iren 
Elementen. Das Innere des Blutergusses besteht aus sehmutzig 
dunkolrothem, mehr diCkfifissigem Blut; die innerste Schicht dor 
Wandung zeigt ausgedehnten Kernzerfall, der ~ussere Theil, neben 
den genannten grosskernigen und gelapptkernigen Ze|len, auch 
schon veroinzelte kleinste Capillaren. Die innere nekrotische 
Wandschicht enthiilt zahlreiehe rhomboedrische Hiimatoidin- 
Krystalle, w/ihrend wit in dem lebenden Gewebe nut" kSrniges, 
amorphes, moistens leuchtend gelbbraunes Pigment sehen. Dieses 
vollkommen dem Hg~mosiderin im Aussehen g|eichende Pigment 
giebt zum grossen Theil deutliehe Eisen-Reaotion, zum kleinen 
Theil, und zwar mehr in den peripherischen Wandschichten, ist 
es vollsti~ndig indifferent. Das meiste Pigment ist in Zellen 
eingeschlossen, die, m~ichtig gequollen, auch vielfaeh mehrere 
Kerne haben, ein kleiuer Theil des Pigmentes liegt frei im Go- 
webe. Bei dora in die Zellen eingeschlossenen Pigment nun 
war vielfach eine Beobachtung yon hohem Interesse zu maehen, 
die im Einklang steht mit dem, was ich bei den sp'~ter zu be- 
sehreibenden Lymphdriisen orhielt. Bei dem in die Zellen ein- 
geschlossenen Pigment war violfaeh nach Behandlung mit Fer- 
roeyancalium und Salzs'~ure zu sohen: das kSrnige Pigment ist 
auch jetzt unveriindert leuchtend gelb oder mehr br/~unlich ge- 
fiirbt, aber der das gelbe Pigment beherbergende Zellleib des 
Protoplasma. ist deutlich diffus blau gef/~rbt, obwohl an den 
gleichen Schnitten, ohne angestellte Eisen-Reaetion, diese Zellen 
auch nicht die leiseste Andoutung yon diffuser Pigmentirung 
zeigten, vielmehr bis auf das eingeschlosseno golbo Pigment ab- 
solut farblos waren (Fig. 3). Die blaue F/irbung stellte sieh 
sofort nach Behandlung mit Forrooyancalium und Salzs~iure an 
ganz frisch gemachten Sehnitten ein, so dass eine Diffusion des 
Berlinerblau ausgesehlossen ist. M. B. Schmid t  1) sah ganz 

1) M. B. S c h m i d t :  Ueber die Verwandtschaft der hgmatogenen and 
autochthonen Pigmente und deren Stellung zum sogenannten H~mo- 
siderin. Dieses Archi% Bd. i15, S. 437. 
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leicht diffus pigmentirte Zellen, deren Pigmentgehalt erst reeht 
auffiillig wurde nach der positiv ausgefallenen Eisen-Reaetion; die 
Kerne dieser Zellen zeigten dann immer abnorme Veriinderungen, 
insbesondere schleehte Fiirbbarkeit, so dass M. B. S c h m i d t  diese 
Pigmentirung als Ausdruck des Unterganges der Zellen ansah: 
Dieses trifft bei den yon mir beobachteten Zellen nicht zu: die 
Zellkerne fSrben sich absolut gut, an den Zellleibern sind keinerlei 
regressive Vedinderungen zu erkennen, eine diffuse Pigmentirung 
ist ohne Eisen-Reaction t rotz  genauester Beobaehtung nicht zu 
sehen, so dass wir, wie es Quincke  1) und Sch u r ig  :) beschriebel~ 
hubert, eine vollst~indige Abspaltung des farblosen Eisens yore 
Pigment annehmen miissen. Dieser Vorgang wird noch verst:ind. 
licher durch Bilder, bei denen das Pigment in den Zellen zum 
Theil noch eisenhaltig, zum grSssten Theil aber schon eisenfrei 
ist, und wir dann sehen, dass die Eisenverbindung schon diffus 
das Zell-Protoplasma durehsetzt hat (Fig. 3b). 

Wie oben gesagt~ waren dimmtliehe mediastinalen und in- 
guinalen Lymphknoten makr0skopisch frei yon Pigmentirung; 
auch mikroskopisoh l~isst sichl nirgends Pigment-Anhi~ufung an 
den unver~nderten Lymphknoten finden. An den retrosternalen 
Lymphknoten dagegen fiel schon bei der ~usseren Besiehtigung 
der Durehschnitt auf: getbbraun gesprenkelte, mosaikartig ~ngeor- 
dnete Pigmentir:ung auf blutig dunkelrotherii Untergrund. Das 
mikroskopisehe Bild fibertrifft noeh die Vorstellungen yon dem 
Reiehthum des abgelagerten Pigmentes. Man sieht bei schwaeher 
VergrSsserung fast gleiehm~issig leuchtend gelbbraun gef~trbte 
Fl~ichen, die 19ei sti~rkerer VergrSsserung sieh in k5rniges Pigment 
auflSsen, das grSsstentheils an Zellen gebunden ist, und zwar viel- 
fach an m~ehtige Riesenzellen, die sich besonders in den Lymph- 
riiumen fSrmlich an einander stauen; zum geringen Theil finder 
sich dasselbe Pigment auch frei zwischen den zelligen Etementen. 
Schon bei H~imatoxylin-, wie Carmin-F~irbung f~llt neben dem 
Pigment ein feines, regelm~ssig angeordnetes Netz hellgliiazender,. 
aber volIstiindig farbloser Fasern auf, deren GlanT~ im erstea 

1) Quineke: Zur Pathologic des Blutes. Ueber Siderosis. Deutsch. Arch= 
f. kiln. Ned., Bd. XXV u. XXVII. 

s) Schurig~ Ueber die Schieksale des IC[~moglobins im Organismus= 
Arch, f. experiment. Pathol. u. Pharmokol., Bd. 41, 1898. 
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Augenblick an elastisches Gewebe erinnert; einer specifisehen 
F/irbung auf elastisehe Fasern gegenfiber verh~ilt sieh das Netz 
abet absolut indifferent, wie es aueh nach der van Gieson'schen 
Methode absolut nicht zu f/irben ist, : hber naeh Be~handlung 
der Schnitte mit Ferrocyankalium und Salzs/~ure treten d ie  
Fasern als prachtvoll himmelblau gef//rbtes Netz heraus (Fig. 4), 
und nach Behandhing mir Schwefel-Ammonium bekommt man 
ganz dieselben Bilder, die man hier in histologischen Cursen zu 
demonstriren pflegt, um das Heraustreten des retieulirten Faser- 
netzes nach tier Golgi'schen Methode a l s  schwarze Netze zu 
zeigen. An der  Vereinigungsstelle vieler dieser blau gef~rbten 
Fasern sieht man gewissermaassen den Knot enpunkt des Netzes 
vielfach yon einer besonders grossen Riesenzelle vollstiindig um- 
flossen, die yon den fr/iher besehriebenen leicht zu unterscheiden 
ist, da sie gar kein oder nut wenig Pigment'einsehliesst (Fig. 5). 
Wenn ich nun sage, dass die Massen kSrnigen Pigments Sich 
den Eisen:Reaetionen gegenfiber fast aussehliesslich indifferent 
verhalten, so liegt die Aehnlichkeit mit den in der Blutkapsel be- 
schriebenen Bildungcn auf der Hand. Auch diese Blau-, bezw. 
Schwarzf/irbung des Netzes muss wohl als eine vollst/~ndige Ab- 
spaltung vollkommen farb|oser Eisen-Verbindungen yon dem 
kSrnigen Pigment anzusehen sein, die bier dann das reticulirte 
Fasernetz durchtr/i, nkt haben. 

Bei der Untersuehung der.fibrigen Organe Sieht man in der 
iNierenrinde entsprechend der makroskopiseh gelben Fleckung 
starke Yerfettung, ausgedehnte Epithel-Nekrosen und zahlreiche 
interstitielle Rundzellen-Infiltrationen, die Bilder einer ~i[teren 
Nephritis; aber nirgends ist etwas von Pigmentirung zu sehen. 
Entsprechend der makroskopisch braunen Pigmentirung der Leber 
sieht man die central ge]egenen Zellen der L/ippehefi mit braunem, 
kSrnigem Pigment beladen; die Leberzetlen an der Pheripherie 
der Lobuli sind frei, abet, und dies erscheint mir sehr bemerkens- 
werth, die spinde]igen Zellen des periportalen Bindegewebes 
sowohl, wie die Kupfer'schen Sternzellen sind ebenfalls mit 
sch~inem, gelbbraunem Pigment beladen,.das keine Eisen-Reaction 
giebt, w/~hrend das eben besehriebene Pigment der Leberzellen 
sich deutlich mit Ferroeyankalium und Salzs/~ure blS, ut. Die 
Untersuehung der makroskopisch vergrSsserten Milz, der Neben- 

Archly f. p~thol. Anat. Bd. 160. Hft. 1. 11 
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nieren, Speicheldriisen, Pankreas und Schilddrfise ergiebt nichts 
Wesentliches; insbesondere ist weder in der Milz, noch in sammt- 
lichen Epithelien irgend etwas yon Pigment naehzuweisen. Die 
Untersuchung yon Herz und Darm ergiebt keine Pigmentirung 
der Musculatur. 

Wenn ich jetzt nochmals kurz den mikroskopischen Befund 
zusammeufasse, so fand ich ebenso, wie die frfihern Untersucher, 
oine starke Auffaserung des hyalinen Rippenknorpels mit Zu- 
grundegehen tier Knorpelzellen, und ich fand diese Partien mit 
braunem, diffusem Pigment besonders stark beladen. Ebenso 
fand ieh, wie die frfiheren Untersucher, kSrniges Pigment, und 
zwar besonders viel in den Knorpelzellen, die in ihrer Er- 
niihrung gestSrt waren, oder deren Farbbarkeit vollstiindig ge- 
schwunden war. 

Abet ich sah, im Gegensatz zu den friiheren Untersuchern~), 
diffuses Pigment, schwache Braunfarbung in vollst/indig unver- 
~nderter Grundsubstanz der hyalinen Rippen-, Gelenk- und Tra- 
chealknorpel; ich fand kSrniges, amorphes, braungelbes Pigment 
in den Knorpelzellen selbst, deren Farbbarkeit und ganzes Ans- 
sehen keinen Sehluss auf irgend welche regressiven u zu- 
liess; ich fand endlich dasselbe kSrnige, deutlich gelbbraun ge- 
fiirbte Pigment, an die Aussenseite tier veranderten und vollstiindig 
unver~inderten Knorpelzellen sich anschliessend, grSsstentheils 
reihenweise in der hyalinen Grundsubstanz angeordnet, so zwar, 
dass, je grSsser die Pigment-Mengen warden, um so starker Zellen, 
wie Grundsubstanz in ihrem normalen Aussehen gest6rt waren. 
Aber ich fand nicht nut die Knorpelzellen pigmentirt, ich sah 
ebenfalls die Endothelzellen der Markgef/isse, die Bindegewebs- 
zellen des Markes, des hyalinen Rippenknorpels, die Periostzellen 
tier Rippen, die Bindegewebszellen der Leber, die Kupfer'sehen 
Sternzellen mit demselben kSrnigen, braunen Pigment beladen, 
das ieh auch in den Knorpelzelien sah. Die Intima der Aorta 
war in meinen F/illen absolut unverandert und doch land ich in 
meinem ersten Falle ausgedehnte Ueberladung der Intimazellen 
mit demselben Pigment, in dem zum Theil die normal gefarbten 

~) Nut gansemann giebt kurz an, auch in den pathologisch nieht ver- 
i~nderten Tracheal- und Gelenkknorpeln deutliche Pigmentirung gesehen 
zu haben. 



163 

Kerne mit feinkSrnigen Pigment-Mengen besprengt, zum Theil 
aber die Zellkerne dutch grobk5rnige Pigmentmassen ganz ver- 
deckt waren, und gerade dann land sich dasselbe braune Pigment 
auch besonders deutlieh aussen an beiden Kernpolen in Spindel 7 
form angeordnet. (Die makroskopisch unver~ndert scheinende 
Aorta des zweiten Falles stand mir zur mikroskopischen Unter- 
suchung leider nicht zur Verffigung). In den Sehnen fand ich 
nicht sehr ausgedehnte, abet deutliche diffus braune Pigmentirung. 

- -  Sehliesslieh faud ich, ~hnlich wie Bostr5m, in den medias- 
tinalen, so in den retrosternalen Lymphdrfisen zahlreiches, grossen- 
theils in Zellen eingeschlossenes, theilweise freies, mehr gelb- 
braunes Pigment, alas durehaus keine Eiseu:Reaetion g a b . -  
Ich sah sowohl in den pigmenthaltigen Zellen der Kapsel des 
retro-utei~inen Blutergusses, wie in dem ohne besondere F~irbung 
nieht sichtbaren, leimgebenden Fasernetz der stark pigmen- 
tirten retrosternalen Lymphdriisen, das Eisen vollstS~ndig yon 
dem Pigment abgespalten, indem die farblose Eisenverbindung 
in dem eineu Fall das Zellprotoplasma, in dem anderen Fall 
das Fasernetz imbibirt batte, so dass der Zellleib, gegeniiber dem 
yon ibm eingesehlossenen eisenfreien, braunen Pigment, und das 
Fasernetz gegen das fiberall anliegende eiseufreie braune Pigment 
sich nach Behandlung mit Ferroeyankalium und Salzs~iure diffus 
blau, und nach Behandlung mit Schwefelammonium intensiv 
sehwarz abhob. (Eine mikroskopische Untersuchung der makro- 
skopiseh nicht pigmentirten Lymphdrfisen des zweiten Falles 
war mir leider nicht m5glieh.) [Dass ich beim ersten Fall nut 
in den retrosternalen Lymphdriisen Pigmentirung land, stimmt 
mit der Beobachtung yon Muscatel lo I) fiberein, der ausfiihrt, 
dass bei der Resorption yon intraabdominellen Blutergfissen zu 
allererst in den retrosternaleu Driisen Pigment nachzuweisen ist.] 

Eine auff~llig starke Verfettung der pigmentirten Organe, 
insbesondere der hyalineu Knorpel, konnte ieh weder an frisehen, 
noch an nach Flemming geh~rteten Sehnitten sehen. Aueh 
konnte ieh keine Besonderheiten im Glykogengehalt nachweisen. 
Wohl abet liess sich fesstellen, dass die Pigment-Ablagerung 
in den Knorpelzellkernen sieh gerne an unregelmiissig grosse 

1) Muscatello: Ueber den Ban und das Aufsauguagsverm5gen des 
Peritoneum. Dies. Arch., Bd. 142, S. 327. 

11" 
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Hohlr~ume ansehliesst, :die in ihrem Aussehen ganz an Vaeuolen 
erinnern, w~hrend nur seltener naehzuweisen war (durch Osmium- 
s~ure-Behandlung u. s. w.), dass auch den FetttrSpfchen 'das 
Pigment ~ussen anh~ngt, 

Eine mikrochemisChe Eisen-Reaetion konnte ich an den 
verschiedenen pigmenthaltigen Sehnitten nicht erzielen i obwohl 
ich Versueht habe, dutch Oxydation, bezw, Reduction eine even- 
tuelle Umsetzung des Pigmentes herbeizuffihren. Dagegen ffirbt 
sich das diffuse, wie kSrnige Pigment mit Methylenblau deutlieh 
griin, was insofern sehr wesentlieh ist, als nach Buss 1) sich nut 
das eisenfreie Pigment grfin fi~rbt; da wit nachher sehen werden, 
dass uuch in dem Filtrat des gekochten Knorpels nur verschwindend 
gdringe Mengen Eisen nachgewiesen werden konnten~ wird auch hier 
die Methy]enblau-Reaetion das wesentlich Richtige angegeben habem 

Eine vollstgndige Liisung des F~rbstoffes habe icb. ebenso, 
wie Bos t rSm,  durch kochende 10 pCt. Kalilauge bewirkt. Eine 
gleich gute LSsung des Farbbstoffes ist mSglieh durch Koehen 
des Knorpels mit chlorsaurem Kali und concentrirter Salzs~iuce. 
Der auch beim Abkiihten in LSsung bleibende Farbstoff ]Sst sicll 
nicht in Aether, Amylalkohol, Benzol und Chloroform; dagegen 
konnte ich den Farbstoff sowohl ddrch :Baryt wie duroh essigsaures 
Blei f~ilien; bei Zusatz yon Phosphor-Wolframsi~ure, bezw. 
Sehwefelwasserstoff findet sich dasselbe Pigment im Filtrat, also 
eia Weg, der geeignet ist~ 'das Pigment reinel: darzustellen; Bei 
Zusatz Yon einigen Tr0pfen Eisenchlorid zum Filtrat entsteht 
ein deuttieher, grobfiockiger, dunketbr~ua gef~rbter Niederschlag. 

Das Filtrat verMilt sich spektroskopisch indifferent; aueh 
die pigmenthaltigen Schhitte geben im Mikrospektroskop keine 
Absorptionsstreifen. 

Ebenso, wie Bost rSm.und Sa lkowsky ,  gelang es mir, in 
dem gelSsten Farbstoff Spuren von,Eiseu nachzuweisen, indem 
ieh sowohl eine schwache, abet" deutiiche Rothf~irbung nach Zu: 
sa tz  von Rhodanammon, als eine leiehte Gr(inf~irbung nach 
Zusatz yon Ferrocyankalium und Salzs~ure, wie aueh naeh Zu* 
satz voa:Ferricyankalium bekam. 

Wie ist nun: der ganze Process .aufzufassen? V:irehow 
stell~e den Process als eine gesteigerte Altersvergnderung him 

~) GSttinger Dissertation': 



I65 

Dies ist nicht mehr haltbar, da Bost rSm Ochronose bei einer 
44-j~ihrigen, H a n s e m a n n  bei einer 41-j~ihrigen beschrieben 
haben, und da es sich in unserem ersten Fall sogar um eine. 
36-j~ihrige Frau handelt. 

BostrSm vermuthete ein Steckenbleiben des durch naeh- 
weisbare Blutergfisse zerfallenen Blutfarbstoffes in den patholo- 
giseh veriinderten Organen, und zwar besonders den hyalinen 
Knorpeln, die schon normaler Weise einen weniger lebhaften 
Saft-Austauseh haben. 

Hansemann  beschrieb aber Oehronose bei reiner Melanurie, 
ohne dass e r  irgend wo einen Bluterguss oder Reste desseiben 
im KSrper h~itte naehweisen kSnnen. Ha nsemann konnte aber 
wohl den. im Urin gelSsten Farbstoff nach Einspritzen kSrnig in 
den Lymphdriisenzellen des Versuchthieres wiederfinden. Ausser- 
dem wird man auf Resorption Yon den Blutergfissen in meinen 
Fi~llen ebenfalls kaum die hochgradigen Pigmentirungen Zurfick- 
ffihren kSnnen: im ersten Fall handelt :es sich um einen vier 
Tage bestehenden Bluterguss, im zweiten Fall haben wit i~usser- 
lithe Blutungen an einem ulcus cruris, wo das Blut also nur 
geringe Gelegenheit hatte, sieh im Gewebe zu sammeln und re- 
sorbirt zu werden. Mir scheint sonach, dass ein Bluterguss nicht 
absolut nothwendig oder nicht genfigend zur ochronotischen Pig- 
mentirung ist. - -  Was nun die Vorste!]ung anbelangt, das Pigment 
bliebe in den regressiv veri~nderten Geweben mechanisch stecken. 
so spricht dagegen auch sehon etn~ Beobachtung yon Hanse-  
mann.  der Pigmentirung au normalen Gelenkknorpeln sah. 
Hiermit vollsti~ndig fibereinstimmend sahen wit" in den yon mir 
beschriebenen F'~llen nicht nuc braunes Pigment in vollst~ndig 
normalen Gelenkknorpeln, sondern aueh in dem pathologisch 
nicht veri~ndertem Faserknorpel (Zwischenwirbelscheiben) und 
den unver~nderten centralen Partien der Trachealknorpe|. Abet 
welter sahen wir dasselbe Pigment nieht nu; in den Sehnen und der 
Aorten-Intima, die wiederum, imGegensatzezudemBostrSm~schen 
Fall, beide keinerlei regressive Veriinderungen zeigten, ;~vir fanden, 
und dies sehei~t mir ffir das Versli~ndniss der ganzen Pigment- 
Ablagerung entscheidend zn sein, dasselbe ~braune Pigment in 
vollkommen normal aussehenden Bindegewebszellen des Rippen- 
I~norpelmarkes, in den nicht ver~nderten Periostzel]en: der Rippen, 
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in den gut gefSrbten Zelten des periportalen Bindegewabes, und 
in den Kupferschen Sternzellen. - -  Ich maine darnach, class die 
Organe bei clef Pigmeut-Ablagerung nicht patbologiseh veriindert 
zu sein brauchen, vielmehr glaube ich: ,das System der Knorpel 
und des Bindegewebes hat zu dam in dam Blute kreisenden 
Farbstoff eine Affinit~it, wie es flit dan Knorpel schon Virehow 
vermuthete. Und zwar wird der Farbstoff in gelSstem Zustaude~) 
aus dam Blute in die Gewebe fibertreten, sie imbibiren, um dann 
an den zelligen Elementen sieb wieder kSrnig einzudiehten. 
Diese Umwaudlung wird man zum Wesentliehen physikalisch 
erkli~ren miissen, als einfache Eindichtung des gelSsten Pigmentes, 
die um den Zellkern beginnt, und sich rfickstauend um die Zelle 
und zwischen die Grundsubstanz sich niedersehl~gt; und zwar 
wird am so mehr Pigment angehi4uft, je mehr aus dem Blate 
zugeffihrt wird, weshalb gerade die den Markgefs anliegenden 
Knorpelzellen und die tier Media am meisten benachbarten Intima- 
zellen am st~rksten mit kSrnigem Pigment beladen sind. Wenn 
nun zu der normal schon vorhandenen Affinit~t der Knorpel 
and Bindegewebe zu dem in dam Blute kreisenden Farbstoff 
noah ausgedehnte regressive VerSnderungen an den befallenen 
Organen, Auffaserung der Grundsubstsnz u. s. w. hinzukommen, 
so steigert sich diese hffinit~t ohne Zweifel; sehon gewShnliche~ 
unpigmentirte hyaline Knorpel erleiden bei dieser Auffaserung 
ohne Zweifel st~rkere chemische Umsetzungen, denn diese auf- 
gefaserten Partien vollkommen unpigmentirter Knorpels f~rben 
sich, z. B. nach van Gieson,  so intensiv braun, als stammten 
sie van einem Fall van Ochronose. Wir werden mithin in dem 
Vorgange der Pigmentirung neben physikalischen Vorg~ngen auch 
chemische Umsetzungen sehen miissen, dereu genauere Vorgiinge 
wir leider nieht verfolgen kSnnen. Wir warden, meine ich, dam 
Verst~indniss der ochronotisehen Pigmentirung niiher kommen, 
wenn wit den ganzen Vorgang als eine besondere Art van 
H:~imoahromatose ansehen, die sich nur finder an den Knorpeln 
und knorpel~hnlichen Theilen, dam Bindegewebe, Sebnen, Periost, 
periportalem Bindegewebe, Knpfer'schen Sternzellen, Aorten-In- 
titan, mit anderen Worten eine Hiimaehromatose, die Organe 

1) u 1. Hansemann, 2. maine zackigea Abbildungen tier 
fortschreitenden Pigmentiruag. 
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mit leimgebenden Substanzen befiillt. Bei der Frage, warum 
die Ochronose eine so selten beobaehtete Erscheinung ist, mtlss ~ 
man, scheint rair, eine besondere Disposition annehmen und 
ich glaube, dass man sebr wohl an die MSglichkeit einer gichtiseh- 
rheumatisehen Diathese denken kann, wie sie z. B. durch Diabetes 
f/it die Drfisen-Chromatose besonders der Leber gegeben ist. - -  
Diese letztere MSgliehkeit wird um so wahrscheinlieher, als wit 
bei S';immtlichen fiinf verSffentlichten Fitllen mehr oder weniger 
ausgedehnte StSrungen im Cireulationsapparat, und bei mehreren 
starke Gelenk-Ver~inderungen finden, die ja gerade als Ausfiuss 
einer rheumatischen Diathese ge/ten: der Fall yon R. Virehow 
hatte ein Aortenaneurysma, der Hansemann 'sche  Fall eine 
sttirkere aneurysmatische Erweiterung des linken Veatrikels mit 
Thrombose, unsere zwei Eiille haben beide eine chronische 
Mitral-Endocarditis, und der BostrSm~sehe Fall eine chronische 
Verdickang der Mitral-Sehliessungsr~inder. Die yon u  
und BostrSm verSffentlichten F~ille zeigten ausserdem aus- 
gedehnte schwere Gelenk-Atrophien. 

Das abgelagerte Pigment ist spektroskopisch und mikro- 
spektroskopiseh absolut indifferent; es I~isst sieh dm'eh Baryt und 
essigsaures Blei f~illen: Eisenchlorid erzengt dieke braune 
F~illungen in ibm; sein Eisengehalt ist versehwindend klein, abet 
vorhanden. Wit werden also naeh unserer jetzigen Auffassung, 
besonders der Fiillung durch Eisenehlorid und des absolut nega-  
riven spektroskopischen Verhaltens wegen, das Pigment zur 
grossen Gruppe der Melanine rechnen; interessant ist dann, dass 
das Melanin naeh der oben besehriebenen histologisohen Er- 
scheinungsweise hier sicher auf Imbibition aus dem Blute zurfick- 
zuffihren ist, ferner, dass es bier sicher, wenn auch nut kleine 
Mengen Eisen enthitlt. - -  Ffir starke Umsetzung im Circulations- 
system, ffir chemisehe Veriinderungen in den Blutbahnen sprechen 
in meinen F~illen die Milzschwellungen und das anffallend rothe 
Knoehenmark. 

Aueh die chronisehen parenchymatSs-interstitiellen Nieren- 
Veriinderungen deuten auf toxisotie Einfifisse yore Blu~e aus hin. 
Die Ueberffillung der Blutbahnen mit zerfallenen Blutderivaten 
wurde dann in meinem ersten Fall ohne Zweifel besehleunigt 
durch Resorption eines retro-uterinen Blutergusses, und aueh in 
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meinem zweiten Fall mSgen gewisse Resorptionen vom blatenden 
ulcus cruris aus einen, wenn auch noch viel geringeren Theil 
der Blutderivate geliefert haben, die, ausser der direct in den 
Circulationsbahnen umgewandeltenHauptmenge, erforderlich waren 
ffir die chemische Umsetzung der grossen Pigmentmengen, die 
dann hSchstwahrscheinlich ganz aiimi~hlich im Laufe vieler Jahre 
diffus ge!Sst in die besonderen Organe iibertreten. Dem Chemis= 
mus dieser Blutzersetzung wird man wohl nur bei einem Falle 
n~iher treten kSnnen, bei dem es miiglich war~ schon intravital 
die Knorpel-Verii.nderungen zu diagnosticiren. Insbesondere Mire 
darau zu denken, dass die Knorpelzellen auf dem Wege der 
Oxydation das irn Kreislauf cirrculirende Chromogen in Melanin 
(iberfiihrten, eine Umsetzung, die Ganghofer  nnd Pr ib ram 2) 
zuerst nachwiesen fiir das Dunkeln des Urins bei Melanurie. 

Nach Fertigstel!ung dieser Arbeit wurde in der ,,Festschrift 
zur Feier des 500-jiihrigen Bestehens des Stadtkrankenhauses zu 
Dresden-Friedrichstadt" ein Fall yon Ochronose yon A. H e c k e r  
and F. Wolf  beschrieben. Es handelt sich um einen 73-jghrigen 
Greis mit langjithriger Melanurie; bei der Section wird nirgends 
Bin Biuterguss nachgewiesen, wohl aber ]itt Patient seit seinem 
25. Lebensjahr an Gelenk-Rheumatismus, and bei der Section 
land sich schwere chronische Mitral-Endoearditis and ausgedehnte 
ZerstSrung aller Gelenkfiiichen. Die ochronotischo Fiil'bung be- 
traf dieselben Organe, wie bei den bisher beschriebenen Fiillen, 
nur waren hier die Skleren noch ausserdem fieckweise pigmentirt, 
und die Dura mater in etwas grSsserer Ausdehnung. Im Gegen- 
satz zum Hansemann-Sa lkowsky ' schen  Fall konnten die 
Autoren das Pigment ira Urin durch Zusatz yon rauchend'er 
Salpetersiiure, Chromsiiure and Eisenchlorid fgllen. Das in 
~atronlauge gelSste Knorpelpigment zeigt bei Zusatz yon Eisen- 
chlorid ebenso, wie in meinem Fall, einen dichten dunkelbraunen 
~Niederschlag. Die Autoren rechnen das Pigment im Urin and 
in den Geweben zu den Melaninen. Nghere histologische Unteri- 
suchungs-Ergebnisse fiihren die Autoren nicht an; auch versuchen 
sie keine weitere Erkl~rung der Pigmentirung. - -  Die Ueber- 
einstimmung ider Befunde in diesem Fall: mit den yon mir er- 
hobenen ist:frappant; kein Bluterguss auf den die Pigmentirung 

~)'Ganghofer and Pribram: Prager Vierteljabrsschrift 1876~ S. 77, 
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zuriickgetfihrt werden kSnnt% aber Melanurie, wie im I lanse-  
mann'schen Falle. Ausser den Knorpeln, der Gef/iss-Intima Und 
den Sehnen sind aueh hier noch andere bindegewebige Theile 
des KGrpers pigmentirt: Sklera und Dara mater. Der Patient 
hatte schweren Gelenk-Rheumatismus seit seinem 25. Lebensjahr: 
es fanden sich chronische Mitral-Endocarditis und ausgedehnte 
rheumatische Gelenk-Atrophien. 

Schon lange war es uns im Institut aufgefallen, dass Pr~t- 
parate, welche ' l~inger e Z e i t  einer Formolwirkung ausgesetzt 
waren, eine der ochronotischen iihnliche F/irbung zeigten; dieses 
f iel  uns besonders an den Trachealknorpeln auf. Aeusserlieh 
war eiu Unterschied gegenfiber den chronotischen fast nicht zu 
machen; auf dem Durchschnitt war die F~rbung der Formol- 
knorpel allerdings imme r an der Peripherie am intensivsten, ja 
in vielen F'/illen auf d ie  g.usseren Knorpelschichten beschr~inkt. 
Bei eigens angestellten Versuchen mit 1 40 pCt. Formoldahyd- 
L5sung zeigten sich bei Einwirkung der starken LSsungen fast 
unmittelbar nach dem Einlegen, bei ganz dfinnen erst nach 
mindestens 48 Stunden an Knorpeln, quergestreiften Muske[fasern, 
in Leber, Lunge und Milz u. s, w. mikroskopis~h feinkSrnige, 
meist sehwgrzliehe, vielfaeh gelbbr~iunliche FarbstoffkSrnchen, 
die zum grGssten Theil deutlieh intercellular gelagert waren, 
and zwar besonders schSn in den leukocytiiren Etementen, 
seltener im interstitiellen Gewebe, we die KSrnchen besonders 
reichlich an die Knorpelkapseln und die Membranen der Fett- 
zellen ange!agert waren. Die Sehnelligkeit, .mit der die Formol- 
F~irbung makroskopisch eintritt, richtet sieh nach dem Blutgehalt 
tier Theile: der Knorpel erscheint erst nach vielen Woehen schwarz. 
blutreiehe Lebern und quergestreifte Musketn schw~irzen sich:fast 
unmi~relbar nach dem' Einlegen in starke L5sung. Wurden yon 
demselben .Pr~iparaten St~cke erst stark entw~issert, so nahm mit 
dem Grade der Entwi/sserung aueh die Formol,Pigmentirung ab, 
so dass zuletzt Pigment nut noch in einzelnen leukoeyt/iren Ele- 
menten nachweisbar war; Derselbe. Erf01g des Ausw/isserns kSnnte 
allerding s auch dureh den Schwund yon Glykogen bedingt,sein, 
wenn dieses durchFormol gesehw/irzt wfirde. Meine darauf/ge- 

richteten Versuche aber mit reinem Glykogen sowohl~ wie mit stark 
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glykogenhaltige Organen ergaben, dass Formol mit Glykogen keine 
Verbindungen eingeht, auch keine F~illungen~ verursaehtl Zur 
Sicherstellung, dass bei blutarmen Organen, wie hyalinen Knor- 
peln, nicht das normalerweise im Knorpel befindliche Blur oder 
die EiweisskSrper geniigen, um naeh Einlegen in Formol die obeu 
besehriebenen Pigment-Ablagerungen hervorzurufen, zog ich von 
den hyalinen Knorpeln das Periost ab und legte den Knorpel 
in reine unvermischte FormaldehydlSsung. Jetzt bekam ich gar 
keine Pigmentirung. Liess ich dagegen das Periost sitzen, sah 
man ganz geringe Pigment-Ablagerungen in den "~ussersten 
Schichten; legte ich nun aber den Knorpel in gleiche Theile 
Blut und coneentrirteFormoldehyd-LSsung, sah man nach geraumer 
Zeit starke Pigment-Ablagerung, am sgirksten an der ~usseren 
Seite, naeh dem Centrum zu immer schw~eher werdend, die beson- 
ders in ihrem makroskopiseh schwarzem, vielfach auch deutlieh 
braunschwarzem Aussehen durchaus den Ochronose-Knorpeln 
glichen. Die mikroskopischen Bilder, die ich bei diesen For- 
molknorpeln erhielt, sind ebenfalls den oben bei der Ochronose 
beschriebenen zum Verwechseln ~ihnlieh. Auch bei den Formol- 
knorpeln sieht man im Ganzen eine diffuse br~iunliche F~irbung 
der Knorpel-Grundsubstanz mit denselben vorspringenden 
Knorpelzell-Territorien, die ich bei der Ochronose beschrieb 
(Fig. 6). Die Knorpelkapsel ist wiederum dann besonders 
schSn mit braunem Pigment durchsetzt, wenn die Ze]le selbst 
recht stark fiberladen ist; dann sieht man das kSrnige Pigment 
die Kapsel vielfach in radi~iren Streifen durchsetzen, die dann 
auch in die Knorpel-Grundsubstanz immer mehr divergirend zu 
verfolgen sind (Fig. 7, a und b). Ausser diesen regelm~issigen 
kleinsten KSrnerreihen sieht man das Pigment noch manehmal 
als mehr schw~rzliche Streifen, die nut schwer in einzelne 
PigmentkSrnchen zu zerlegen sind, and keine so regelmiissige 
Anordnung zeigen. Zu diesen intereellularen Pigment-Ablage- 
rungen kommen dann noch Bilder, bei denen man an den zwei 
Polen der langgezogenen Knorpelzellen das br~iuntiche Pigment 
geh~uft sieht~ welches yon bier aus weit in die hyaline Grund- 
substanz hineinragt, so dass man durchaus den Eindruck hat, 
es handele sich bier um pigmentbeladene Knorpelzell-Forts~itze. 
Die sehon bei den ochronotischen Knorpeln gemachte Beobachtung, 
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dass das kSrnige Pigment sich in den Knorpelzellen vielfach 
aussen an die Zellkerne und an mehr oder weniger regelm~issige 
Hohlr~iume innerhalb der Kerne anschliesst, 'kann auch bei den 
pseudo-oehronotisehen Formol-Knorpeln gemaeht werden. In vielen 
F~illen handelt es sich bier urn Fett, mit dem das Formol-Pigment 
zum Theil Verbindungen eiugeht, indem es die ausgefs Fett- 
diure-Nadeln praehtvoll braungelblich imbibirt; zum grSssten 
Theil abet handelt es sich um Vacuolen, in denen kein Inhalt, 
insbesondere kein Glykogen nachgewiesen werden kann. Die Zell- 
kerne, welehe noch nicht zu stark mit Pigment beladen sled, 
f~irben sich noeh vollst~indig gut, ~hnlich wie bei der oehrono- 
tischen Pigmentirung. Schon oben sagte ich, dass man neben 
schwi-irzlichem, deutlieh gelbbraunes Pigment sehe. Mir fiel nun 
auf, dass beim Vermischen yon reinem Blut mit Formol des 
Knorpel-Pigment mehr schw~irzlich war; hatte ich aber des Blut 
erst faulig zersetzen lassen und vermischte dann dieses mit 
Formol, fand ich in viel grSsserer Zahl gelbbr~iunliche Pigmen- 
tirung. Das frische, wie besonders auch das ~iltere Blut, wurden 
aber naeh Zusatz von Formol vollkommen fest, sie vereinigten 
sich zu aider dem Glase so innig anhaftenden, etwas ziihen, sehr 
consistenten Masse, dass es sehr sehwer war, diese aus dem 
Glase wieder herauszubekommen. Schon friihere Untersueher, 
B e n e d i c e n t i  I) und Puppe~) ,  wiesen darauf bin, dass es sich 
bier um eine innige Verbindung des Formols mit den Eiweissen 
des Blutes handele. Ich fand nun, dass bei frischem B l u t  
Formol im Wesentlichen H~imatin (mehr schw/irzliehes, schwarz- 
braunes Pigment), bei Zusatz aber yon fauligem Blut vielfach 
H/imoehromogen (mehr gelbbr/iunliches Pigment) auszuffillen 
pflegt, mit anderen Worten: das Formol wandelt alas Oxyh~mo- 
globin in H~matin, und das dutch F/iulniss reducirte Oxyh~imo- 

1) Benedicent i :  Ueber die Einwirkung des Formaldehyd, gydragins 
uud anderer redueirender Agentien auf den Blutfarbstoff: Archly ffir 
Anatomie und Physiologie, 1897, S. 219. 

2) Puppe: Ueber das Princip der Conservirung anatomischer Pr~iparate 
in den ,natfirhehen" Farben mittelst Formaldehyd~ nebst Bemerkungen 
fiber die Verwerthbarkeit dieses M~ittels beim forensischen Blut-Nachweis. 
Vierteljahrschrift ffir gerichtliehe Medicin und 5ffentli(.hes Sanit~tswesen. 
3. Folge, XVII, _% 
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globin iu H~moehromogen urn. Sowohl in Reagensgl~ischen-Ver- 
suchen, als auch an den Schnitten, erhielt ich spektroskopiseh 
und mikrospektroskopisch durchaus die dem Vorigen entsprechen- 
den Absorptions-Streifen, die Streifen des sauren H~matin in Roth 
nnd Grfin, wie die des Hiimochromogen, einen sch~irfer contou- 
rirten Streifen rechts von D und einen schw~cheren in der ~N~he 
yon E und b. - -  Ich mSchte abet noch betonen, dass auch :bei 
Vermischen yon verh~iltnissm~ssig frischem, jedenfalls noch nicht 
faulig zersetztem Blut, man auch gelbbraunes Pigment, allerdings 
in viel geringerem Maasse, vielfach nur ganz vereinzelt findet, 
(]as mikrospektroskopisch sich ebenfalls als H~imochromogen er- 
weist. Dieses ist nicht verwunderlich, du ja der Sauerstoff sehr 
locker an das H~moglobin gebunden ist~ und schon geeignete 
leichte mechanische oder chemische Einfiiisse ihn abzuspalten 
verm 5gen. 

Diese Formol-Pigmente sind chemisch indifferent. Eine Um- 
setzung des Pigmentes in den Schnitten, z. B..des H:~imatin in 
H~mochromogen~ ist ohne schwerere Gewebs-ZerstSrungen nicht: 
mSglich. :Naeh Einlegen der Formol~Pigmentschnitte in concen- 
trirte Schwefels~iure oder rauchende Salzs~ure yon 180 o erh~lt, 
man detltlich die Absorptions-Streifen des sauren H~imato-Porphyrin, 
einer fief roth gefiirbten LSsung, aus welcher beim Neutralisiren 
tier Farbstoff sich in braunen Flocken abscheidet.: Durch Methy- 
lenblau wird das pseudo-ochronotische Pigment,: ira Gegensatz 
zum ochronotisehen, nicht ver~ndert. Nachdem wir in tier:dutch 
Formol-Einwirkung hervorgerufenen Pigmentirung eine der ochro- 
notischen Pigmentirung s o  fiberaus iihnliche histologische Er- 
scheinungsweise gesehcn haben, das Vordringen yon diffus ge- 
]Sstem Farbstoff in zackig vorspringenden Knorpelzell-Inseln, das 
Niederschlagen yon kSrnigem Pigment um die Knorpelzell-Kerne, 
-Kapseln und secundiix zwischen die Knorpel~Grundsubstanz, bleibt 
uns nur  noch fibrig, nachzuweisen, dass das Pigment a:usserhalb 
der Gewebe in Reagensglas-Versuchen mikroskopisch wirklich 
gelSrt ist, und dass die kSrnige Form el'st Folge der :mechanischen 
und che.mischen Einwirkung ist, In der That zeigt sich nach 
gen~gend: ]anger :Einwirkung v0n Formaldehyd auf Blut, dass der 
bei weitem grSsste Theil des Pigmentes gelSst ist~ und dass nur 
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eia kleiner Theil Pigment kSrnig um die Zellkerne oder an den 
Protoplasma-KSrnern (Granula) der weissen BlutkSrperehen nieder- 
gesehlagen ist. Also auch hier ist zu sehen, dass alas diffuse 
Pigment zur kSrnigen Eindichtung mechanischer Concentration, 
bezw, ehemischer Verbindung, vielleieht h~er des Formols mi~ 
dem Eiweiss, bedarf. Die Aehnliehkeit dieses Vorganges mit 
dem bei der Ochronose besehriebenen liegt auf der Hand. 

IX. 

Ueber alimentiire Oxalurie. 
(Aus dem chemischen Laboratorium des pathologischen Instituts in Berlin,j 

Von. 
Dr. Gali leo P ie ra l l in i ,  

Assislenten der reed. Klinik in Florenz. 

Fast alle bisherigen Angaben fiber die pathologische unff 
physiologische Oxalurie gdinden sich auf die yon N e u b a u e r  
angegebene und yon F fir b tin ge r und C z ape k modificirteMethode; 
denn sie wurde von fast allen Autoren gebraucht, welche 
quantitative Bestimmungen der Oxalsi~ure oder ihrer Salze in den 
Nahrungsmitteln und im thierischen und menschIichen Ham 
ausgef/ihrt haben. 

Wenn abet diese Methode bei einigen Nahrungsmitteln (ira 
Allgemeinenilbei Vegetabilien) auch zu gebrauchen ist,  ist sie 
sieher ungenfigend bei der Harn-Untersuchung. 

Die Neu bau e r'sche Methode und ihre Modificationen kommea 
darauf hinaus, grosse Mengen von phosphorsaurem Kalk und sehr 
kleine Mengen yon oxalsaurem Kal:k dutch Behandlung mit Essig: 
s~iure yon einander zu trennen, in der V0raussetzung, dass der 
oxalsaure Kalk in Essigs~iure ganz unlSslieh i s t ,  A b e r  sch0a 
im Jahre 1887 hat O. Nicke l  in einer unter. E, Sa l kowsk i ' s  
Leitung ausgeffihrten Arbeit gezeigt, class diese Voraussetzung 
nicht zutrifft, class somit eine genaue Bestimmting tinter dan, 


