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XVIII. 
Ueber die Einwirkung subcutaner Gelatine- 
Einspritzungen auf experimentell erzeugte 

Nierenerkrankungen. 
Ein Beitrag zur Kenntniss der Gelatine. 

Aus dem Laboratorium der medicinischen Universit~itskliuik zu Bonn.) 

Von 
Dr. H. Stursberg.  

Die zahlreichea Mittheilungen der letzten Jahre iiber die An- 
wendung der Gelatine machen es wahrseheinlieh, dass wir in 
ihr ein werthvolles Mittel gegen chirurgisch nieht angreifbare 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 167. Hft. 2. 25 



352 

]31utungen gewonnen haben, wenn auch bisher fiber die Art 
ihrer Wirkung Klarheit nicht gewonnen werden konnte 1. 

Gegenfiber denjenigen Autoren, welehe die Einspritzungen 
yon Gelatine unter die Haut als durchaus ungef~hrlich hinstellen 
wollten, fehlte es nicht an Mahnungen zur Vorsieht und an Be- 
riehten fiber iirtliche und allgemeine Sffimngen. War auch ein 
Theil dieser Erscheinungen, soweit es sich um Sehmerzen und 
vorfibergehende Temperatursteigerungen handelte, nebens~chlicher 
Art~ so wurden doch einige F~ille beobaehtet, in denen die Ge- 
latine einen hSchst ungfinstigen Einfiuss ausgeiibt zu haben schien. 
Unter diesen sind besonders die yon Baue rme i s t e r  ~ und 
s  3 yon Wichtigkeit, well sie dazu geffihrt haben~ 
.Nierenerkrankungen als Contraindication gegen die Behandlung 
mit Gelatine anzusehen. 

Bei der Kranken des ersteren, die an einer chronischen 
Nierenentzfindung li~t, trat wenige Tage nach innerer Beibringung 
des Mittels eine zum Tode ffihrende Ur/imie ein, und letzterer 
Autor berichtet fiber eine chronische und eine acute paren- 
chymatSse 3Nephritis, die nach subcutaner Anwendung eine erheb- 
liche, nut theilweise zurfickgehende Verschlimmerung, vermehrte 
Eiweissausscheidung, H~imaturie und H~moglobinurie, zeigten. 
Ob der Ban ermeister 'sche Fall nicht auch ohne Gelatine-Behand- 
lung ~hnlich verlaufen w~re, mug bezweifelt werden, die Be- 
obachtungen Freudwei le r ' s  lassen aber wohl keine andere Deu- 
tung zu. 

Im Gegensatze hierzu sah Schwabe  ~ einen vorziiglichen 
Erfolg bei einer sehweren Nierenblutung, und Aehnliehes konnte 
Hahn 5 und vor Kurzem Grunow 6 aus der Kieler Klinik mit- 
theilen. Bei innerer Darreichung der Gelatine bei h~morrhagischer 
:Nephritis konnte Sorgo ~ weder sehi~dlichen noch niitzlichen Ein- 
fluss feststeIlen. 

Trotz dieser gfinstigen Erfahrungen blieben erhebliche Be- 
denken gegenfiber weiteren Versuchen mit Gelatine-Anwendung 
bei Nierenkranken bestehen, und es lag daher nahe, Aufsehluss 
fiber die Wirkung des Mittels auf dem Wege des Thierexperimentes 
zu Suehen, wenn wir nieht auf seine Darreiehung bei den so 
sehwer Stillbaren B!utungen der Nephritiker verzichten wollten. 

Ueber eine Reihe derartiger Versuche soll im Folgenden 
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berichtet werden. Sic wurden an Kaninchen angestellt, und es 
kamen zwei Sorten yon Gelatine zur Verwendung~ nehmlieh 
Gela t ina  a lba  Go ldmarke  yon Merck, die ich als Gelat ine I 
bezeichnen will, und gute weisse  Ge la t ine ,  wie sie scit 
liingerer Zeit von uns zu bakteriologisChen Zwecken gebraucht 
wird, Gela t ine  II. Da eine Einffihrung grSsserer Mengen yon 
schwachen LSsungen nicht wohl ang~ngig war, wurden 10--40 pro- 
centige LSsungen injicirt und zwar zu je 5--10--15 ccm unter 
die Haut der seitlichen Rumpfgegend, selbstverst~ndlich unter 
Beobachtung aller aseptischen Vorsichtsmassregeln. Die Steri- 
lisirung wurde in der iiblichen Weise, 2real 10 Minuten bei 
1000 mit 2tiigigem Zwischenraum vorgenommen, und ieh hebe 
mit Riicksicht auf die soeben ersehienene Arbeit yon Kuhn s 
besonders hervor, dass ich nut einmal eine Infection sah bei 
einem Thiere, welches zufis an der Einspritzungsstelle durch 
einen Biss verletzt wurde. 

Zun~chst richtete sich die Untersuchnng darauf, ob gesunde 
Thiere Erscheinungen yon Nierenreizung bei Gelatine-Injection 
zeigten, oder ob Leim oder leimartige KSrper im Ham auftr~ten. 
Symptome tier ersteren Art hatte Gera ld in i  9 in Form von ge- 
ringer Eiweissausscheidung bei Anwendung sehr grosser Gaben 
im Thierversnch gesehen und Karchesy  TM land einmal beim 
Menschen ,etwas Eiweiss und eine mucinartige Substanz" im 
Urin, allerdings naehdem der~ betreffende Kranke noch eine Ope- 
ration in Narkose durchgemacht hatte. Bezfiglich der Ausschei- 
dung yon Gelatine oder yon ihr abstammender KSrper durcll 
die Nieren hatten sowohl B a u e r m e i s t e r  wie F r e u d w e i l e r  
Vermuthungen gei~ussert, und bereits frfiher war Klug n durch 
Versuche an Hunden und Kaninchen zu der Anschauung gelangt, 
dass unmittelbar ins Blut eingespritzte LeimlSsungen den KSrper 
durch die ~Nieren verlassen, ~hnlich wie z. B. das genuine Eier- 
albumin. 

Bei meinen Thieren ersehien nut ganz vereinzelt naeh sehr 
gros~en Gaben yon Gel. I[ eine Spur Eiweiss im Harn, eine 
Beobachtung, auf die mit Rficksicht auf die leicht eintretenden 
Verunreinigungen beim Auffangen des Urins wohl kein beson- 
derer Wert zu legen ist. 

Auf Leim wurde in der Weise Untersucht, dassr zun~ichst 
25* 
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mit Hfilfe der gewShnlichen Proben das Vorhandensein voa 
Albumin im ttarn ausgesr and dana die Biaretreaction 
angestellt wurde, die auch Klug neben der Pikrius'~iurefiillung 
zu diesem Zwecke angewandt hatte. Diese Probe fiel im Uria 
nierengesunder Thiere stets negativ aus, auch wenn dieselben 
grosse Mengen yon Gelatine subcutan erhalten hatten. Hierin 
liegt scheinbar ein Widerspruch gegenfiber dem Ergebnisse von 
Klug,  der sich abet leicht dutch die Ueberlegung erkl~rt, dass 
bei dessen Versuchen das Blut sehr grosse Mengen yon Leim, 
in einem Falle nach seiner Berechnung 1,2 pCt. enthielt~ w~hrend 
bei subcutaner Zuffihrung in Folge der langsamen Aufsaugung~ 
welche ich ebenso wie z. B. Boinet  1~ und Gaglio 1~ Stets 
bei der Section nachweisen konnte, die im Blute cirkulirende 
Menge wohl meist nur ziemlieh gering ist. Es w~re dann ent- 
weder denkbar, dass die Zellen des KSrpers diese k le ine  
Quantit~t Gelatine zu assimiliren vermSehten, oder abe L dass 
die Ausscheidung im Harn nut sehr langsam vor sich ginge and 
aus diesem Grunde der Nachweis nicht gel~nge. Auch eine 
Umwandlung der Gelatine bei der Resorption~ wie sie Laborde  1, 
mit Camus and Gley 1~ annimmt, k5nnte die Veranlassung 
sein, dass sich intravenSs zugeffihrte L5sungen anders verhielten 
wie subcutan injicirte. 

Anatomisch waren an den Nieren eiues Kaninchens, welches 
4 Wochen lang etwa 2--6 g Gel. II t~glieh bekommen hatte, 
wesentliehe Veriinderungen nicht naehweisbar; erw~hnt sei~ dass 
alas Gewicht des Thieres w~hrend dieser Zeit um etwa 100 g 
zugenommen hatte. 

Lag somit keine Ursache vor, eine sch~dliche Einwirkung 
des ins Unterhaut-Zellgewebe eingeffihrten Leims auf die ge- 
sunden Nieren anzunehmen, so musste doch an die MSglichkeit 
gedaeht werden, dass sich diese Organe im erkrankten Zustande 
anders gegenfiber der Gelatine verhalteu k5nnten. 

Um hierfiber Klarheit zu gewinnen, wurden bei einer An- 
zahl yon Versuchsthieren durch Einspritzungen yon neutralem 
chromsauren Kali acute Erkrankungen der ~ieren erzeugt und 
dann erst die GelatinelSsung injicirt. Die Chroms~ure, deren 
Wirkung zuerst yon Gergens TM beobachtet and yon Ka- 
b ie rske  17 geuauer studirt wurde~ ist bereits bei zahlreichea 
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experimentellen Untersuchungen zur Anwendung gekommen. 
Da sie sieh in Form yon 1--2procentigen LSsungen des 
genannten Salzes leicht und sicher dosiren liisst, schnell aufge- 
sogen wird und gut charakterisirte, nieht v511ig diffuse Ver- 
~nderungen in den Nieren erzeugt, erschien sie zur Herbei- 
fiihrung der renalen Erkrankung besonders geeignet. Der yon 
Posne r  1~ gegen dieses Verfahren erhobene Einwand, dass 
die plStzliche Abt5dtung der Epithelien bei tier Chromvergiftung 
mit den Vorg~ngen bei Nephritiden ,wohl nur wenig gemein 
habe", ist wohl nicht ganz stichhaltig, da wir einerseits, wenn 
nSthig, durch wiederholte kleinere Gaben eine allm~ihliehere 
Wirkung erzielen kSnnen, und da andererseits doeh sieherlieh 
manche vollkommen acut einsetzende Nierenentzfindungen beim 
Menschen auf eine ~ihnliche plStzliche Einwirkung toxischer 
Stoffe zuriickzuffihren sind. Nach Weiger t  19 diirfte eine Zer- 
stSrung des Parenehyms dutch ehemische Agentien bei Er- 
haltung des Bindegewebes ,am ehesten den Verh~ltnissen bei 
den genuinen Nierenerkrankungen nahe kommen"; ,in einer 
allerdings sehr brfisquen Weise" gesehehe dies durch Kalium- 
Chromat. 

Ueber die Art der Versuche und ihren Veriauf giebt das 
folgende Beispiel Aufschluss. 

Soweit nothwendig, wurden stets Parallel-Versuche angestellt~ 
indem ein Thier nur mit chromsaurem Kalium, ein zweites 
mSglichst gleich starkes mit Kaliumchromat und Gelatine I, 
event, ein drittes in derselben Weise mit Gelatine II behandelt 
wurde, und es war dabei besonders auf drei Punkte zu achten, 
nehmlich auf das Verhalten des Hams, auf Untersehiede beziig- 
lich der Lebensdauer und schliesslich auf Differenzen im ana- 
tomischen Befunde. 

Bei den regelm~issig ausgefiihrten Harnuntersuchungea wurde 
neben dem Verhalten der Eiweissausscheidung wieder wie bei 
den nierengesunden Thieren auf Leim oder seine n~ichsten Ab- 
kSmmlinge gepriift. 

Die Menge des Albumins verhielt sieh bei den mit Gelatine 
behandelten Thieren gewShnlich nicht wesentlich anders wie bei 
den Coatrollthieren, abgesehen yon kleinen Ungleichheiten, die 
sieh vereinzelt besonders bei Anwendung kleiner Chromgaben 
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a. Graues Kaninchen, 900 g b. Graues Kaninchen, 987 g 

Tag Bebandlung I Harn Tag" 

1. Tag 
22. II. 

01. 

2. Tag. 

9 Uhr mor- 
gens 0,04 Kal. 
chrom, sub- 

cutan. 

3. Tag. 

11 Uhr vor- 
mittags 0,04 
Kal. cbrom. 
subeutan. 

Ham eiweissfrei. 

Naehmittags wenig 
dfinner Harn. Reich- 
lich Eiweiss, naeh 

Enffernung desselben 
keine Biuretreaction. 
Morgens mi~ssig reich- 
lieher dfinner Harm 
Sehr viel Albumen. 
Naeh Enteiweissung 

keine Biuretreaction 

Nachmittags nur 
wenige Tropfen garn. 
Dfinner ttarn; sehr 
viel Albumen, nach 
Entfernung desselben 

keine  Biuret- 
reaction. 

1. Tag. 

2. Tag. 

3. Tag. 

Behandlung Harn 

l~arn eiweissfrei. 
9 Ubr mar- 

Fens 0~04 Kal. 
chrom, sub- 

eutan. 
Naehmittags wenig 

dfinner ttarn. Reieh- 
lieh Eiweiss, naeh 

Entfernung desselben 
keine Biuretreaetion. 
Morgens Harn m'~ssig 
reiehlieb. Yerhalten 

9 Uhr mar-desselben wie bei a. 

gens 15 cem 
40 procentige 
Gel. II sub- 

eutan, 

11 Uhr vor- 
mittags 0,04 
Kal. chrom. 
subcutan. 

garn wie a. 

Dfinner ]=[arn, sehr 
vieI Albumen; nach 
Enffernung desselben 
Biuretreaction an- 

gedeutet. 

I. Tag. [ Morgens wenig 4. Tag. Wenig dfinner Harn. 
dfinner~Iarn~ massen- massenhaft Albumen. 
haft Albumen. Nacb Naeh Enteiweissung 
Enteiweissung k e i n e 

Biuretreaetion. 9�89 vormit- s tarke reaction. Biuret- 
tags 15cem40- 

procentige 
Gel. II sub- 

Naehmittags kein cutan. Nachmittags kein 
Harm I{arn. 

~. Tag. Morgens wenig Harn, 5. Tag. Das Thief wird morgens todt im 
26. II. Befund wie gestern. 26. II. Stalle gefunden. 

01. 12 Uhr mittags geht das Thier ein. 01. 
S e c t i o n :  Jim Abdomen etwas wilsserige Ffiissig- 

keit. Herz prall gefiillt, Musculatur ohne Besonder- 
heiten. Lungen inEam. 

Nieren Mcht besonders blutreich~ Kapsel ]eleht 
abziehbar, kelne Ver~inderungen der Oberfl~iehe. Auf 
dem Schnitt erschelnt die Marksubstanz intact, die 
Rinde blass~ etwas trfibe, sonst ohne makroskopische 
Ver~,nderungen. 

Blase stark geflillt. 
Blur diinnflfissig. 

S e c t i o n :  Beiderseits an den InjectlonsstelIen 
gelatinSses Aussehen des Unterhautze|lgewebes in 
grosser Ausdehnung. - -  Herz sehr prall geffitlt~ 
Museulatur ohne Besonderheiten. 

Nierenkapsel glatt abziehbar; Oberflficbe beider 
Nieren mit feinen Blotpunkten in sehr grosser An- 
zahl bedeckt, dunkel gef~rbt. Auf dem Scbnitt er- 
sehelnt die Marksubstanz fl'ei van makroskapisehen 
VerSnderungen. Die Rinde ist radis gestreift, in- 
dem gelbliehe mit rothen Partien abwechseln; ihre 
Gef~isse sind stark injiclrt .  

In der Blase wenig dfinner Harm 
B l a t  d i l n n f l i i s s l g .  
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(0,015--0,02 Kah chrom.) feststellen liessen und wohl durch 
eine verschieden grosse Empf~nglichkeit und langsamere Auf- 
saugung im einzelnen Falle zu erkl~ren sind. Irgendwelche 
Schlfisse waren daraus nieht zu ziehen. 

Wichtiger gestaltete sich dagegen das Ergebniss der Unter- 
suchung auf Gelatine. Um diese in dem stark eiweisshaltigen 
Ham naehweisen zu kSnnen, musste zun~ichst das Albumin aus, 
gef~illt werden, und zwar gesehah dies entweder durch Kochen 
und vorsichtiges Ans~iuern mit Essigs~iure :~ oder auch nach 
der yon Klug 11 ffir alas Blut angewendeten Methode mit 
Hfilfe yon starker Salpeters~iure. Nach sorgfiiltiger Abfiltrirung 
wurde im ersteren Falle dutch die Essigs~ure-Ferrocyan- 
kalium-Probe nnd durch die Heller 'sche Ringprobe, im 
letzteren dutch Erhitzen die vSllige Entfernung der gewShnlichen 
EiweisskSrper festgesteUt. Bei negativem Ausfall dieser Re. 
aetionen wurde dann mit dem klaren Filtrat die B i u r e t p robe  
vorgenommen, und es ergab sieh, dass sie im ttarn der Chrom- 
s~urethiere nie zu erhalten war, bei den mit Chrom nnd Gelatine 
behandelten Kaninchen dagegen eine gewisse Zeit nach der Ein- 
spritzung des letztgenannten Stoffes fast immer stark positiv 
ausfiel. 1) Oft war die Violettf~rbung sehon 24 Stunden nach der 
Injection nachweisbar, oft trat sie erst sp~ter ein, ein Verhalten i 
welches neben der mehr oder weniger langsamen Resorption der 
Gelatine yon der Schwere der Nephritis abh~ngig zu sein schien. 
Die St~irke der Farbe und die Menge des zu ihrer Hervorrufung 
nothwendigen Kupfersulfates stieg schnell bis zu einem gewissen 
HShepunkte an, um dann, falls das Thier am Leben blieb, lang- 
sam wieder abzuklingen. 

Der Erw~hnung bediirfen einige weitere Proben, welehe mit 
dem yon Einweiss durch Kochen u. s. w. befreiten Harn und 
ausserdem zur Controlle mit einer Flfissigkeit vorgenommen 
wurden, die dureh Ausfi~llen des eiweissfrei gemachten Urines 
mit 6--7facher Menge Alkohol - -  analog dem von Gerhardt  
angegebenen Verfahren, wie es yon Schu l t e s s  22 und auch yon 

~) Bei sehr dunke] gef~rbtem Urin machte die Erkennung der Farbe 
gelegentlich Schwierigkeiten; diesem ~Iissstande konnte abet dutch 
Schfitteln mit Thierkohle und nochmaliges Filtriren leicht abgeholfen 
worden. 
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Krehl  und Mat thes  '1 zur Albumosen-Darstellung verwandt 
worden ist - -  und LSsung des reichlichen, nach 24 Stunden 
gut abgesetzten 5Tiedersehlages in heissem Wasser gewonnen 
worden war. In beiden Fifllen verhielten sich die Reactionen 
gleich, und zwar trat bei Zusatz des gleichen Volumens con- 
centrirter KochsalzlSsung und etwas Salpeters~ure keine Triibung 
ein, ebensowenig mit Essigsi~ure-Ferrooyankalium ~) oder mit 
Salpeters~ure. Nach Zusatz yon Bleiacetat im Ueberschuss und 
Ammoniak gab das wasserhelle Filtrat noah starke Biuret- 
Reaction. In der neutral reagirenden LSsung der Alkoholfifllung 
liess Sublimat eine Trfibung entstehen, die bei Zusatz yon Essig- 
s~ure viillig, mit Salzs~ure theilweise versehwand. Pikrins~iure 
veranlasste eine in der W~rme 15sliehe, beim Erkalten wieder 
eintretende Fi~llung. 

Da die Biuretprobe neben einigen fiir unsere Untersuchungen 
unwichtigen KSrpern nur den Protein-Substanzen zukommt, 
kSnnen die angegebenen Reactionen nur auf eine engbegrenzte 
Anzahl von Verbindungen bezogen werden. Primi~re Albumosen 
sind wegen des negativen Ausfalls der Kochsalz-Essigs~ure-, so- 
wie der Essigs~iure-Ferrocyankalium- und der Salpeters~ure-Probe 
auszuschliessen ~3. Dagegen wird Gelatine weder durch die ge- 
nannten Reagentien noeh durch Kochen in saurer LSsung zum 
Ausfallen gebraeht ~4, und sie kommt daher neben den in der 
Hydratation weiter fortgeschrittenen Albumosen und dem Pepton 
in Betracht, An KSrper der letztgenannten Art war besonders 
in Erinnerung an die Untersuahungen von Haack ~5 zu denken, 
da vielleicht das Kaliumchromat, ~ihnlich wie in jenen Versuehen 
das Argent. nitric, und die Jodtinctur, Fieber und Albumosurie 
erregende Eigenschaften haben kSnnte. Dieselbe MSglichkeit lag 
bei den Gelatine-Einspritzungen vet, die wie auch wir beob- 
achten konnten, trotz genauester Asepsis beim Menschen W~rme- 
steigerungen hervorzurufen im Stande sind. Beide Annahmen 
werden abet dadureh hinfiillig, dass weder im enteiweissten Ham 
tier nur mit Chrom behandelten Thiere noeh in demjenigen 

1) Eine hierbei einige ]gale im Uriu selbst beobachtete, in der W~rme 
unlSsliche geringe Trfibung musste auf unvollstiindige Entfernung des 
Albumins bezogen werdea. Die betreffenden tIarnproben wurden yea 
der weiteren Untersuchung ausgeschlossen. 
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gesunder, met Gelatine injicirter Kaninchen jemals auf hlbumosen 
hinweisende Reaetionen erzielt werden konnten. Und g le ich-  
ze i t ige r  Anwendung beider KSrper eine Albumosurie erzeugende 
Wirkung zuzuschreiben, ist doeh wohl aueh nicht ang~ingig. 

Zur Entscheidung der vorliegenden Frage k5nnen die oben 
erwiihnten Reactionen herangezogen werden. Die yon Klug 11 
angewandte Pikrins~ure giebt met Albumosen eben so gut einen 
in der W~rme 15sliehen Niederschlag wee met Leim, see ist also 
niche aussehlaggebend. Dagegen widerspricht das Verhalten des 
K5rpers gegenfiber Bleiacetat and Ammoniak der Annahme, 
dass Brfieke'sehes Pepton vorliege, da letzteres dureh diese 
Reagentien gefiillt ~6, Gelatine abet nieht dadurch beeinflusst 
wird ~. 

Nur das Verhalten der LSsung gegeniiber Sublimat konnte 
zu Zweifeln Anlass geben, da sich bereits in neutraler L5sung 
ein INiederschlag bildete, der sich beim Ans~iuern met Salzs~iure 
zum Theil 15ste, w~ihrend Gelatine gerade bee Gegenwart der- 
selben durch Quecksilberchlorid gef~illt werden soll ' t  

Vielleieht l~sst sich diese Abweiehung dadureh erkl~iren, 
dass die Gelatine niche als solche, sondern in hydrirtem Zu- 
stande als Gelatose in der untersuchten LSsung enthalten ist, 
see es, dass see bereits in dieser Form ausgesehieden wird, see 
es, dass durch die Behandlung met Siiuren u. s. w. erst diese 
Umwandlung eintritt. Letzteres ist sehr wohl m5glich, da der 
Leim ,,besonders leicht ztt einer hydrolytischen Spaltung geneigt" 
ist (Neumeister~4). 

Auf Grund der vorstehenden Darlegungen and in Beriick- 
sichtigung der Untersuchungen Win iwar t e r s  ~r, welcher bereits 
vor l~ngerer Zeit die erhShte Durehls entzfindlich ver- 
Knderter Gef~sse ffir colloide LSsnngen nachgewiesen hat, glaube 
ieh behaupten zu k5nnen, dass die im Ham nierenkranker 
Thiere bee subcutaner Gelatineinjeetion auftretende Substanz 
a l s G e l a t i n e ,  v ie l le ioht  in h y d r i r t e m  Zus tande ,  aufzu- 
fassen est. 

Bee Er5rterung der Frage, ob die Ausseheidung dieses 
K5rpers auf das Verhalten der erkrankten Nieren yon Einfiuss 
ist, waren Unterschiede im Verlaufe yon Parallel-Versuchen bee 
den immerhin eomplieirten Versuehsbedingungen and bee d e r  
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verschiedenen Empfindlichkeit einzelner Thiere gegeniiber der 
Chromwirkung nur mit grosset Vorsicht zu verwerthen. Es sei 
erwi~hnt, dass in einem Versuehe (IV) bei einem kr~ftigen, mit 
kleinen Kaliumchromat-Dosen vergifteten Kaninchen naeh In- 
jection you 15 ccm 40proeent. LSsung yon Gel. II eine voll- 
kommene Anurie eintrat; erst nach 72 Stunden wurde wenig 
dfinner Harn entleert, der nach Entfernung des Eiweisses starke 
Biuretreaetion gab. Ein anderes Thier (XII), welches mehrere 
Tage hindurch mit kleinen Chromkalium-Gaben und Eiuspritzuugen 
yon Gel. I behandelt wurde, starb zwischen dem 8. und 9. Ver- 
suehstage, w~ihrend das bei etwas geringe'rem KSrpergewicht mit 
Chrom in gleieher Menge injieirte Controllthier erst 4 Wocheu 
sp~iter einging. 

Auf diese Beobachtungen legs ich aus den oben angegebenen 
Grfinden keinen besonderen Werth, dagegen ist der im Folgendea 
zu schildernde anatomische Befund yon grSsserem Interesse. 

Die innereu Organe wurden nach dem Tode bezw. der 
TSdtung des Thieres baldmSglichst dem K5rper entnommen un4 
theils in Formalin, theils in Mfiller'scher Fliissigkeit oder Kalium- 
Bichromat-LSsung fixirt, mit Alkohol geh~rtet und in Celloidin 
eingebettet. Die Schnitte wurden meist mit H~matoxylin-Eosin, 
naeh van Gieson oder mit Boraxkarmin, gelegentlich auch 
nach anderen Methoden gef~rbt.  

Zun~iehst muss auf die dutch Chroms~ure allein verursachteu 
Schiidigungen der Nieren eingegangen werden, soweit dies zur 
Beurtheilung des unteu zu sehildernden Befundes nothwendig 
erscheint. Das Verhalten der gleichzeitig untersuehten iibrigen 
Eingeweide, Herz, Lunge u. s. w., kann unberiieksichtigt bleiben~ 
da auffallende Differenzen zwischen Chrom-Gelatine- und Chrom- 
Versuchen sigh hier nicht ergaben. 

Friihere Beobaehtungen ~6, 17 haben uns gelehrt, dass dutch 
Chrom die Epithelien der gewundenen HarneanMehen am sti~rksten 
gesch~digt, bezw. zerstSrt werden, wi~hrend das interstitiel]o 
Gewebe, die geraden Harncan~lchen und die Gef~isskn~uel nur 
verh~iltnissmiissig geringfiigige Ver~nderungen erleiden. So hebt 
z.B. Weiger t ,  der die Pri~parate Kabie rskCs  zu sehen Ge- 
legenheit hatte, besonders ,,die vortrefflich erhaltenen Kerne" 
der letztgenannteu Gebilde hervor ~s, und Li t ten  konnte in deu 
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Bowman'schen Kapseln kein Eiweiss nachweisen 2'. Im Gegen- 
saree ~u diesen fand Posner  3~ stets gerinnbares Exsudat in 
ihnen, ein Widerspruch, der sich vielleicht dutch die yea 
Letzterem verwendeten sehr grossen Chromgaben (0,25--0,4 Kal. 
chrom.) etkl~rt. Auch Hell in und Spire a~, die ebenfalls grosse 
Desert (0,075 Kal. chrom.) zuffihrten, beschrieben geringes Eiweiss- 
exsudat in den Kapseln, Kabie r ske  beobaehtete nut mitunter 
kleine Mengen kSrniger Substanz, und Cohnheim 3~ hat nicht 
den Eindruek gewonnen, dass die Glomeruli vSllig intact bleiben. 
Auch im interstitiellen Gewebe treten bei l~ngere Zeit fiber- 
lebenden Thieren Ver~nderungen in Form entzfindlicher Affeetionen 
anf, wenn keine Restitution der Epithelien zu Stande kommt 
(Weige r t  19, Kabierske17). 

Ueber den Blutgehalt der Chromniere finden sioh verschiedene 
Angaben. Die Rinde scheint in der Mehrzahl der F~lle eine 
geringe Blutffille zu zeigen, so dass sie mehrfach geradezu als 
blass oder blassgelb bezeichnet wird(Voorhoe ~e 83, Kabierske 17), 
dagegen fiel 5frets eine erhebliehere R5thung der Marksubstanz und 
der Grenzschicht auf. Auch Gergens ~4, der durch sehr grosse 
Gaben ,~iusserst blutreiche" Nieren erzielte, scheint diese Angabe 
haupts~chlich auf das Mark zu beziehen, da er die Rinden- 
substanz als ,,gelb", die Marksubstanz als ,dunkelroth" be-' 
schreibt. Die GefKsskn~iuel liessen gewShnlich keine erheblichere 
Blutffille erkennen; Blut in den Kapseln land nur Kab ie r ske  
in seinem IV. Versuche bei einem Kaninehen, welches 10 Stunden 
nach Einspritzung yon 0,1 Kal. chrom, zu Grunde gegangen war. 

Mit diesen Beobaehtungen decken sieh im Wesentlichen 
meine Ergebnisse, soweit sie nut mit chromsaurem Kali be- 
handelte Thiere betreffen. Bei den. verh~ltnissmi~ssig niedrigert 
Dosen, die eingespritzt wurden~ 0,005 bis hSchstens 0~05, 
nach Bedarf mehrfach gegeben, war der Blutgehalt der Nieren 
meist gering, nut die Grenzschicht war gelegentlich etwas starker 
gerSthet. Mikroskopiseh zeigten sieh je nach der angewandten 
Menge und der Lebensdauer nach der Injection verschiedene 
Bilder, besonders an den Zellen der gewundenen Can~lchen auf- 
steigend yon geringen Sch/idigungen bis zu vSlligem Zerfall mit 
AufiSsung des Kernes. Demgegeniiber waren die Glomeruli 
kaum veriindert; hier und da waren etwas stKrkere Fiillung ihrer 
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Capillarschlingen und ganz vereinzelt Spuren yon Exsudat in 
den Kapseln zu erkennen. An den Zellen der Marksubstanz 
und dem Zwischengewebe liessen sich erheblichere Beeintriichti- 
guugen nicht nachweisen; nur bei li~ngerer Versuchsdauer be- 
merkte man in der Umgebung grSsserer Gef~sse stellenweise etwas 
kleinzel]ige Infiltration. 

Gegeniiber diesen in Kfirze geschilderten Ver~nderungen tier 
Chromniere ergaben sich bei einem The i le  d e r m i t  Chrom 
und Gelat ine  g le ichze i t ig  behande l t en  Th ie re  wesent-  
l iche Abweichungen.  Diese betrafen auffallenderWeise nur  
die mit  Gel. II in j i c i r t en  Kaninchen ,  w~hrend  sie bei 
Anwendung von Gel. i n i ch t  gefunden wurden.  

Im letzteren Falle zeigten die Nieren wohl eine etwas 
st~rkere VergrSsserung und einen reichlicheren Blutgehalt als bei 
einfacher Chromvergiftung, mikroskopiseh erkennt man ab und zu 
etwas reichlicheres feinkSrniges Exsudat in den Kapseln und 
e]ne Erweiterung der stellenweise mit einer homogenen Masse 
angeffillten grSsseren Gef~sse, alle diese Differenzen sind aber 
verh~ltnissm~ssig nur geringffigiger Art. 

Im Gegensatze hierzu tritt bei den mit Chrom und Gel. II 
behandelten Thieren~ am st~rksten, wenn der kurz vor dem 
Tode entleerte Harn nach Enteiweissung noch starke Biuret- 
reaction gegeben hatte, schon makroskopisch eine sehr erhebliche 
Blutffille hervor und auf dem Schnitt besonders in zwei Ver- 
suchen eine sehr starke Injection der grSsseren Gefiisse der 
Rinden-Substanz. Dadurch erhielt die letztere ein eigenthfim- 
tiches, radiiir gestreiftes Aussehen, indem dichtstehende rothe 
Streifchen sich seharf yon dem getblichen oder rSthlich-gelben 
Untergrunde abhoben. Bei der mikroskopischen Untersuchung 
kennzeichnet sich der reiehlichere Blntgehalt aueh dnrch eine 
stS~rkere Fiillung der Capillaren, gleichzeitig treten abet erheb-  
l icheVer~indorungen zah l r e i che r  Gef~isskn~uel hervor. Es 
finden sich nehmlich in ihnen eigenthfimliche Exsudationen, die~ 
abweichend yon den gewShnlich bei Erkrankungen der Glomeruli 
beobachteten, in dem Kapselraum gelegenen, ring-odor halb- 
mondfSrmig denselben erfiillenden Ausscheidungen, eine ausge- 
sprochene Kugelform erkennen lassen und zwischen den Capillar- 
schlingen selbst zu entstehen scheinen. In den fortgeschrittensten 
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Stadien haben sie einen solchen Umfang erreicht, dass sie die 
Kapsel vSllig anffillen oder sogar etwas ausdehnen, w~hrend die 
Gef~ssschlingeu als schmale Scheiben an die Kapselwand ange- 
presst werden. Im weniger entwickelten Zustande sieht man 
entweder an einer Seite in den Kn~uel hineingedriickt oder 
auch ganz yon seinen Schlingen umgeben kleinere ruudliche 
Massen~ w~ihrend gerinnbares Material im Kapselraum ver- 
misst wird. 

Die Gebilde bestehen aus einer mehr oder weniger gleich- 
m~ssigen, stellenweise Audeutungen von concentrischer Schichtung 

zeigenden Substanz, die sich mit Hfilie der Weigert 'schen 
Fibrinfs gut f~rbt, und lassen in ihrem Iuneren h~ufig 
einige rothe BlutkSrperchen und hier und da Kerue yon theils 
runder, theils mehr l~iuglicher, vereinzett auch gelappter Form 
erkennen. Oefters sind sie an den nicht von den Gef~ssschlingea 
umgebenen Partien yon einer zusammenhiingenden einfachen 
Schicht yon Zellen iiberzogen, die ihrem Aussehen nach den 
Glomerulusepithelien entsprechen. Die Fibrinf~rbung weist ia 
ihnen bald ein ausserordentlich dichtes, feines Fasernetz, bal8 
eine mehr gleichm~ssige Structur nach. 

Ueber d ie  Entwicklung der Exsudationeu geben Pr~iparate 
yon einem ziemlich frfihzeitig zu Grunde gegangenen Thiere (XVII) 
Aufschluss; man bemerkt hier im Innereu zahlreicher Kn~uel 
zwischen den Capillarschlingen kleine Blutaustritte, in anderen 
hat um solche Hiimorrhagien beroits eiue Abscheidung mehr 
oder weniger reichlicher fibrinSser Massen stattgefunden, und 
endlich sind ganz sp~rlich vSllig ausgebildeto grosse Kugeln sioht_ 
bar. Selten iiberwiegt auch die Menge der rothon BlutkSrperchen 
diejenige des Exsudates in dem Maasse, dass die Kapsel durch 
einen compacten Bluterguss ausgefiillt zu sein scheint. 

Die gewundenen Can~lchen, deren Epithel ebenso wie bei 
einfacher Chrombehandlung zerstSrt ist, sind fieckweise mit Blut 
geffillt, besonders in der Gegeud zwischen erkrankten Glomeruli 
und der Marksubstauz, und tragen hierdurch wohl ausser den stark 
erweiterten un d geffillten Geffissen mit zu dem makrosk0pisch 
auffallenden gestreiften Ausseheu der Rinde bei. Thrombosea 
konnte ich nicht mit Sicherheit feststellen, wenn auch einzelne 
Gef~sse mit verd~chtigen Massen erfiillt waren. Im interstitieller~ 
Gewebe fanden sich vereinzelt Rundzellen-Anh~iufungen 
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Die besehriebonon Ver~nderungon betreffen zwar nicht alle 
Gof~sskn~iuel in gloichor Woiso, die Zahl der davon Befallenen 
ist aber eine verh~ltnissmilssig so grosse~ dass ein sehr erheb- 
lieher Einfiuss auf die Nieronfunction mit Sieherhoit angonommen 
werden muss. Wie die Erkrankung der Glomeruli aufzufassen, 
ob sio auf Thromboson odor auf entzfindliche Verg~nge zurfick- 
zuffihren ist, lasso ieh unontsehieden~ dagegen ist die Feststellung 
ihrer Ursaehe yon grSsster Bedeutung. 

Boi dor Chromniero sind meines Wissons iihnliche Erschoi- 
nungen hie bosehrieben worden, und aueh bei moinen mit ganz 
gloiehen Kaliumehromat-Gaben behandelten Controllthieren habe 
ich niehts Ders boobachtet. Ebensowonig konnte bei den 
mit dot bosten mir zur Vorffigung stohondon Gelatine (I) in- 
jicirten Kaninehen trotz im Uobrigen ganz gleicher Versuchs- 
bedingungon ein entsprechender Bofund erhobon werden. Es ist 
dahor nicht angiingig, die Gelatine als solehe ffir diese Sch~di- 
gungon vorantwortlieh zu'machon, worm aueh oin geringer Ein- 
fluss dorselbon nicht ganz auszuschliossen ist. Da nun gorade 
bei Anwondung des sch loehteren  Pr~parates die Erkrankungen 
der Gefiisskn:~iuel eintraten, so liegt der Gedanke nahe, dass Bei- 
naengungen die zorstSronde Wirkung ausgefibt habon kSnnten, und 
zwar kommen hior vor A l l emBak te r i enp roduc t e  in Betracht, 
die in jodem nieht aus tadellosom Material mit grSsstor Sorgfalt 
hergestellten und saubor aufbewahrton Loire sieher in grosset 
Menge onthalton sind. Boreits friihor hat Schwabe  4 auf das 
Vorkommon solchor Gifto hingewiesen, und Kuhn 8 hobt die 
daduroh bedingto Gefahr entschieden hervor und erinnert daran~ 
class wir zwar die Baktorien unsch~dlich za maehen, ihre Toxino 
aber nicht zu entfernen vermSgon. 

Mit Hiilfo diesor Annahmo orkl/~ron sich ohne Sehwierigkeit 
meines Erachtens aueh die Widersprficho in don klinischon Bo- 
obachtungen. In denjenigon F~llon nehmlieh, in welchen eine 
ungfinstige Boeinflussung der Nierenorkrankung beim Menschen 
eintrat, ist dies nicht als eino Wirkung dor Gelatine aufzufassen, 
sondern auf Toxinboimengung zurfickzuf/ihron, wiihrond die 
Autoren, welche gute Erfolge sahon, zufiillig ein roines Pri~parat 
zur Verfiigung hatten. Selbstverst~ndlich soll hiormit keinerlei 
Vorwurf orhoben wordon, da uns zur Zeit obon sichero Konn- 
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zeichen ffir die Gfite und Reinheit der Gelatine fehlen und wir 
demgemass gan~ auf die Zuverl~ssigkeit und Sorgfalt des Fabri- 
kanten angewiesen sind. 

Ob die Einwirkung tier Toxine sich jedesmal an den Glome- 
ruli am stKrksten Kussert, lasse ieh dahingestellt, da es ja sehr 
wohl m~iglieh ist, dass Erzeugnisse verschiedener Bakterien auch 
verschiedene Theile der 3Nieren in erster Linie sehi~digen, viel- 
leicht sogar vorwiegend an anderen Organen ihren zerstSrenden 
Einfiuss ausiiben kSnnten. Immerhin liessen sich mehrere An- 
gaben Freudweiler 's~ z. B. fiber Abnahme der Harnmenge und 
reichlichere Blutabseheidung, durch eine Erkrankung, wie sie 
sieh bei den mitgetheilten Versuchen fand, sehr wohl erkli~ren. 

Dass die gesunde ~iere sieh gegenfiber den Ptomai'nen 
anders verh~lt als die kranke, kann nicht welter auffallen, da 
eben dutch die vorhergehende SchKdigung ein Oft des geringeren 
Widerstandes gesehaffen wird, weleher dann den Giften als An- 
griffspunkt dient. 

Das Ergebniss dieser Arbeit fasse ieh in folgenden Siitzen 
zusammen; 

1. Die subeutan  eingefffhrte Gelatine l~sst sieh bei 
n i e rengesunden  Thieren mit  den gewShnlichen Hiilfs- 
mi t t e ln  n icht  im H a m  nachweisen,  dagegen ist  die 
kranke  Niere~ wenigs tens  im Th ie rve r such ,  in erheb-  
l icherem Grade fiir sie durchl~issig. 

2. Eine E inwi rkung  wesent l ieher  Art au fd ie  exper i -  
mente l l  erzeugte N ie r ene rk rankung  liess sieh bei An- 
wendung reiner  Gelat ine nieht naehweisen~ wohl aber 
war bei Einffihrung eines minderwer th igen  Pr / iparates  
eine sehwere Sch~digung der Gef~sskniiuel,  wahrschein- 
]ich veranlass t  dureh beigemengte  Bak te r i enprodue te ,  
e rkennbar .  

Daraus ergiebt sich als praktische Folgerung, 
3. dass be imMensehen  nur eine aus absolut  zuver-  

l~ssiger  Quelle bezogene, sorgf~ltig aufbewahr te  Ge- 
lat ine ve rwende t  werden darf~ und unter Berficksiehtigung 
der bisherigen klinischen BeobaChtungen, 
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4. dass d i e A n w e n d u n g  r e i n e r G e l a t i n e b e i m n i e r e n ~  
k r a n k e n  M e n s c h e n  n i c h t  a l s  u n b e d i n g t  c o n t r a i n d i e i r t  

a n z u s e h e n  i s t .  

Meinem hochverehrten Chef, Herrn  Geheimrath  S c h u l t z e ,  

spreche ich auch an dieser  Stel le  ffir die l iebenswiirdige Durch- 

sicht  der h rbe i t  meinen ergebensten Dank aus. 
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XIX. 
Kleine Mittheihmg. 

Zur Therapie des Pneumothorax. 
Von 

Dr. E. Aron, 
Assistenzarzt am Krankenhause der jfidischen Gemeinde in Berlin. 

U n v e r r i e h t  behauptet in einem Aufsatze 1) in der ,Deutsehen Klinik 
am Eingange des 20. Jahrhunderts ~, dass ich die Prlorit~t ffir eine Methode 
der Pneum0thorax-Behandlung in Ansprueh genommen habe, welehe ieh 
als direct gef~hrlich und unzweckm~ssig bek~mpft habe. Es l~sst sich 

J) U n v e r r i c h t .  Experimentel!es und Therapeutisehes fiber 
Pneumothorax. Lieferung 32--33, i901~S, 104~ 

Archly Z pathol. Anat. Bd. 167. Hft. 2. 26 

den 


