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Vorwort. 
Die folgende Darstellung war ursprtillglich nul' fUr die Ergebnisse del' 

Physiologie von Ash e I' und S p i r 0, auf deren Auregung sie entstallden ist, 
bestimmt. Da das Interesse an dem Gegenstande aber weit tiber die Kreise 
der Physiologen hinausreieht und sich mindestens ebenso auf interne Kliniker, 
Pathologen, Padiater, Neurologen usw. erstrecken diirfte, schien es mil' riehtig, 
die Monographie aueh als gesondertes Buch, mit Autoren- und Sachregister 
vervollstandigt, erseheinen zn lassen, zumal diesel' wichtige Teil der allgemeinen 
Pathologie seit tiber 10 Jahl'en keine ausfiihrliehere, zusammenfassende und 
einheitliche Bearbeitung mehr gefunden hat. 

Bei del' Grosse des Gebietes und der gewaltigen, taglich waehsenden 
Literatur kann nattirlich von einer erschopfenden Behandlung nicht die Rede 
sein. Insbesondere hat es wedel' in meiner Absicht noch in meinen Kraften 
gelegen, die gesamte Literatur zusammenzutragen. 

Mein Plan war lediglich del', den gegenwartigen Stand unseres Wissens 
auf diesem zentralen Gebiete der Stoffwechselpathologie in den wichtigsten 
Ztigen, vielfach gestiitzt auf eigene Untersuchungen, darzustellen. 

Rostock, Dezember 1922. 

E. Grafe. 
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Einleitnng nnd Allgemeines. 
Stoff- und Kraftweehsel sind die funuamentalsten Ausserungen aUes 

Lebendigen, ihre Erforsehung 1st damit zur wiehtigsten Aufgabe del' nor
malen und pathologischen Biologie geworden. Die stoffliehe und die ener
getische Betraehtungsweise sind auf das Engste miteinander verknupft, sie 
prufen den gleichen Lebensvorgang von zwei versehiedenen G~siehtspunkten, 
die so 8ehr sieh gegenseitig erganzen, dass jeder fUr sich aHein genommen 
zu einer unrichtigen Naturauffassung fuhren muss. Stoff- und Kraftwechs~l 
sind del' Ausdruek einer llngeheuren Mannigfaltigkeit physikaliseher und 
chemiseher Reaktionen, die im Gegensatz zur unbelebten Natur dureh die 
Fahigkeit der Selbststeuerung (Pfluger) ausgezeichnet sind. Pfluger (1) hat 
es die teleologische Meehallik del' lebendigen N atur genannt, DuB 0 is -R e y
m ond spraeh von einem dynamischen Gleichgewieht. 

Erst seit einem Dezennium wissen wir, dass es wenigstens bei den hoher 
organisierten Lebewesen noel! besonderer, ehemisch noeh nicht naher bekannter 
Anregungsstoffe, del' sog. akzessorischen Nahrstoffe, bedarf, um diesen stan
digen Umsatz von Stoff und Kraft, den man sieh nicLt kompliziert genug 
vorstellen kann, in Gang zu halten. 

Die alte Anschauung Lavoisiers (2), des genialen Begrunders del' 
Forschung vom Stoff- und Kraftweehsel, dass del' Sauerstoff die Ursache aller 
stofflichen und energetischen Umsetzungen sei, ist Hingst verlassen, und gerade 
in den letzten Jahren haufen sieh die Beobachtungen uber Vorkommen und 
Bedeutung der Auoxybiose auch im Warmbluterorganismus [vgl. die kritische 
Zusammenfassung bei Lesser (3) uud die zahlreichen neueren Arbeiten uber 
den Chemismus der Muskelkoutraktion (S. 95)]. 

Seit wir vor aHem durch Rub Il e r gelernt haben, den Stofiumsatz ener
getisch zu betrachten, wissen wir, dass die lebeudige Natur fur ihre Funktionen 
in erster Linie energieliefernder Reaktionen bedarf und dass erst in zweiter 
Liuie die Frage interessiert, aus welchen Quellen die Energie stammt und "nach 
welchen Stoffweehselgleichungen sie entsteht. Je niedriger die Warmetonung ist, 
desto grosser muss die Menge des umgesetzten Materials sein. Unter diesem 
Gesiehtspunkte erseheint es sehr zweckmassig, dass das Protoplasm a seine Energie 
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aus Oxydationsprozessen mit ihrer besonders stark positiven Warmetonullg 
bezieht, wahrend anoxybiotisehe Garungsprozesse mit ihrer minirnalen Warme
bildung demgegenuber quantitativ nur eine untergeordnete Rolle spielen. 

Die uberragende Bedeutung del' Sauerstoffaufnahme bleibt mithin un
angetastet, l1lH ist sie nieht die Ursache del' Verbrennungen, sondeI'll Mittel 
und Ausdruek dafur. Das auslosende Moment ist das lebende Gewebe. Fur 
seine Vitalitat und seinen Funktionszustand gibt VOl' allem bei den 110heren 
Wirbeltieren del' respiratorisehe Gasweehsel sowie die Energieproduktion den 
feinsten und wiehtigsten Indikator ab. Wie weitgehend die optimale Oxydation 
von del' Intaktheit del' Struktur abhiingt, haben besonders Arbeiten des Ietzten 
Jahrzehntes (Palladin, Thunberg, Batelli und Stern, Warburg und 
seine Mitarbeiter (4, dort Lit.) gezeigt. Die Tatsaehe, dass es ausserdem noeh 
naeh Zerstorung del' Struktur eine Restatmung gibt (akzessorisehe Atmung 
naeh BateIli und Stern, ehemische Katalyse naeh Warburg), vermag die 
Rolle del' Strukturatmung nieht zu beeintraehtigen, da sie gegenuber del' 
letzteren quantitativ kaum in Betraeht kommt. 

Je hoher organisiert und differenziert die Zellen sind, desto leichter sind 
sie Strukturschadigungen ausgesetzt, wobei diese durchaus noch nieht immer 
mit den heutigen Methoden del' Mikroskopie naehweisbar zu sein brauchen. 
Trotzdem hat es den Anschein, als ob die Abweichungen des Stoff- und Kraft
wechsels von del' Norm ganz uberwiegend auf funktionelle Storungen in del' 
Intensitat del' oxydativen Reaktionen zuriickzufiihren sind. VOl' allem gilt 
dies wohl fill' die meisten Falle von Steigerungen der Verbrennungen, denn 
Reaktionsbeschleuuigungen dureh Strukturzerstorungen sind bisher durchaus 
Ausnahmen geblieben. 

Uber die ausserordentlich wichtige Frage nach dem Mechanismus del' 
Sauerstoffwirkung haben erst die letzten Jahre ejnige Aufklarung gebraeht. 
Wahrend man fruher ganz allgemein annahm, dass die Sauerstoffiibertragung 
durch Peroxydasen vor sieh geht [Bach (5) und Engler, Lit. bei (5)], sprechen 
neuere Arbeiten von Bredig (6) und VOl' all em von Wieland (7), ferner von 
T hun bel' g [Lit. bei (7)] u. a. sehr dafur, dass es sich wenigstens in vielen 
Fallen um eine katalytisehe Aktivierung von Wasserstoff handelt, bei welcher del' 
Sauerstoff lediglich die Rolle des Akzeptors spielt. Selbst Peroxyde konnen so 
wirken (8). Die Vorgange konnen sich in gleicher Weise abspielen, welln Sauer
stoff durch einen anderen Katalysator (wie Platin, Palladium, Methylenblau etc.) 
ersetzt wird. 1m Betriebe des Organismus kann allerdings anscheinend del' 
Sauerstoff durch keinen anderen Akzeptor ersetzt werden 1). Auch Wi e I and (9) 
selbst erblickt in seiner Theorie keine Revolution, sonder nur eine Verfassungs
anderung. Eine besondere Bedeuhmg fiir die Kenntllis del' Vorgange bei del' 
Sauerstoffiibertragung besitzenzweifellos War bu rgs grundlegendaVersuche (10). 
In Gemeinschaft mit Negelein konnte er zeigen, dass Aminosauren an del' 

1) UnverOffentlichte Untersuchungen im Win t er s teinschen Laboratorium. 
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Oberflaehe VOll Blutkohle in Gegenwart von Sauerstoff Zl1 denselben End
produkten verbrennen, wie in lebenden Zellen und dass N arkotika diese Ver
brennungen genau so beeinflussen wie die Zellatmung, so dass War bur g 
die Atmung auf eine Eisenkatalyse zuruckfiihrt. Vorlaufig sind dies nur 
hOchst interessante Modellversuche, wie War bur g sie auch selbst bezeiehnet, 
die nieht ohne wei teres auf das lebendige Protoplasma tibertragen werden 
konnen, zumal da Kohlemodell und Zelle beztiglich des Energieumsatzes sich 
prinzipiell unterseheiden; denn bei del' Verbrennung an der Kohleoberflache 
geht die gesamte freie Energie del' Verbrennung verloren, wahrend sie an del' 
Protoplasmaoberflache z. T. in Arbeit umgewandelt wird. 

So lasst das Studium del' isolierten Zellen noeh eine weitere Vertiefung 
unserer Kenutnisse yom Wesen der normalen Verbrennungen und vielleieht 
sogar auell deren Storungen erhof'fen. 

Weit ungunstiger liegen die Verhaltnisse bei hOher entwickelten Tieren 
und beim Menschen, del' ftir unsere Darstellung im Vordergrund steht. 

Das, was wir hier durch die Untersuchunf; des respiratorischen Gas
wechsels und del' Warmeabgabe tiber die Anderungen del' wichtigsten Zell
funktionen herausbekommen, ist im ganzen wenig. Wir lernen Anfang und 
Endglied einer grossen Kette von Reaktionen und ihren Warmeef'fekt kennen. 
Del' Einblick in den intermediaren Stoff- und Kraftwechsel ist uns so fast 
stets verwebrt, ebensowenig wissen wir oft etwas tiber den Sitz der Starung 
und die Grosse des Umfangs del' betreffenden Organschadigungen, denn wir 
messen nul' die Resultante unzahliger Krafte, aHe etwaigen Kompensations
vorgange bleiben uns verborgen. Fur eine pathologiscbe Physiologie des 
Organstoffwecbsels liegen wenigstens beim Menschen, del' doch das Ende und 
Ziel aller Wissenschaft sein solI, die Verhaltnisse sebr ungunstig. Immerbin 
sind gewisse Ansatze del' Erkenntnis schon vorhanden (vgl. Kap. VI). Das alles 
erseh wert so ausserordentlicb den Versuch, den Sinn des pathologischen Ge
schebens in jedem Einzelfalle zu deuten, und das ist dorh die letzte Aufgabe 
jeder Wissenschaft, die sich niebt mit einfacher Beschreibung zufrieden gibt. 
J ede Lebenserscbeinung ist erst dann befriedigend studiert, wenn sie sowobl 
kausal wie teleologiseh aufgeklart ist. Beide Betrachtungsweisen scbliessen 
sich nicht aus (vgl. z. B. Pfliiger [1], Driesch [11], Bier [12], Stern [13]), 
sondern erganzen sich notwendig. 

In del' folgenden Darstellung steht der respiratorische Gaswechsel Bowie 
die Warmebilanz im' Mittelpunkt, andere Gebiete des Stoffwechsels wie 
Resorption yom Darm aus, intermediarer Stoffwecbsel, Wasserbaushalt, Mineral
stoffwechsel, qualitative Stoffwechselstorungen etc. sollen nur soweit heran
gezogen werden, wie es zum Verstandnis del' Fragen des Gesamtstoffwechsels 
notwendig erscheint. Weitgehend mit einbezogen musste del' Eiwei~ssto:ffwecbsel 
w!')rden, wenigstens soweit Starungen in quantitativer Richtung vorliegen, denn 
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die weitgehende Sonderstellung, die diesem Gebiete immer noeh vielfach ein
geraumt wird, besteht hente VOl' aHem aueh fiir die Beurteilung pathologischer 
Fragen nicht mehr zu Recht. 

Das hat VOl' allem Rubner (14) 1908 klar betont: 

"Die Erkenntnis del' Urflachell und Griinde des jeweiligen Eiweissstoff
wechsels erfordert, dass man diesen aus seiner Isoliertheit heraushebt und in 
die lebendige Verbindung zu den sOl1stigen energetischen Vorgangen stellt, 
und zusammen mit den Prozessen der Umsetzung N-freier Nahrungsstoffe 
eine nach gleichheitliehem Gesichtspunkte geordnete Ernahrungstheorie zu 
geben versucht. (( 

"Den energetischen Aufgaben hat sich die Eiweisszufuhr 8nzupassen, 
daraus folgt auch, dass einfache N-Bilanzen nieht den Inbegriff des Eiweiss
stoffweehsels bilden konnen, sondel'll in Zusammenhang mit dem ganzen Zell
leben betrachtet werden miissen. Del' Eiweissstoffweehsel ist nur ein Teil 
eines Grossen und Ganzen, das wir nul' an del' Hand energetischel' Betrach
tung verstehen konnen. it 

Und wenn er zur Erklarung fiir die meist geiibte, einseitige Beurteilung 
des Eiwdssumsatzes auf die historische Entwiekelung del' Stoffwechsellehre, 
welehe die Bearbeitung des methodisch viel leichter zuganglichen Eiweiss
stoffweehsels lange VOl' der des Gesamtstoffweehsels in Angriff nahm, ver
weist, so besteht das in noeh erhohterem Masse fiir die Pathologie des Eiweiss
stoffwechsels zu Recht. Selbstverstandlich gilt das aIles nur fiir einen Teil del' 
Aufgaben des Eiweisses, wenn auch den quantitativ wichtigsten (vgl. S. 60). Da
neben erfiillt diesel' Nahl'stoff besondel'e, komplizierte, biologisehe Aufgaben, 
die del' energetisehen Betraehtungsweise nieht unterliegen, und daher im 
folgenden nicht naher berucksiehtigtwerden sollen. Auf ihl'e Wiehtigkeit 
und Kompliziertheit hat in letzter Zeit vor allem F. von Miiller (15) 1Il 

seiner Leyden -Vorlesung hingewiesen. 

Beziiglich aller den Eiweissumsatz betreffenden Fragen sei schon an 
dieser Stelle auf die neuesten zusammenfassenden Dal'stellungen von D. van 
Slyke (16) und Cathcart (17) verwiesen. 
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A. Physiologische Grundla.gen des Gesamtsto:tf- und Kraft
wechsels beim Menschen. 

Allgemeine Vorbemerkungen. 
1m folgenden soIl aus der Physiologie in den Grundzugen nur das

jenige geschildert werden, dessen Kenntnis notwendige Voraussetzung fur 
die Beurteilung patbologischer Verhaltnisse ist. 

Dies ist urn so eher notwendig, als die meisten Grundgesetze, welche 
den Gesamtstoff- und Kraftwechsel beim Normalen beherrschen, im Prinzip auch 
fur die Pathologie gelten. Es handelt sich dabei um die fundamentalen Eigen
schaften des lebendigen Organismus schlechtweg. Ihre Durchbrechung ware 
mit dem Leben auf die Dauer nicht vereinbar. So werden die Abweichungen 
von der Norm weniger qualitativ wie quantitativ sein. Es wird spater noch 
zu zeigen sein, wie der grosste Teil der pathologischen Veranderungen des 
Stoff- und Kraftwechsels vie I weniger dadurch bedingt ist, dass neue exogene 
odeI' endogene Faktoren auftreten, als dass vielmehr Einflusse, die normaler
weise in bestimmter Grosse vorhanden sind, pathologisch sich in ihrer Starke 
verandern und dadurch den Gesamteffekt, der die Resultante sehr zahlreicher, 
noch keineswegs genugend durchsichtiger Krafte darstellt, messbar verandern. 
Wenn Krankheit wirklich das Leben unter veranderten Bedingungen ist, so 
kann sich der Organismus nur behaupten, wenn ihm die Anpassung gelingt. 
Bei dieser Selbststeuerung tritt kein Meehanismus in Funktion, der nicht 
physiologisch vorgebildet ist. 

Die erste Frage, die uns beschaftigen muss, ist die nach den Haupt
faktoren, welche in der Norm die Intensitat der Verbrennungen beim niieh· 
tern en ruhenden Organismus bestimmen. 

Es empfiehlt sieh fur diese Betraehtung nur den Durehschpitt oer Norm, 
nieht das Normale uberhaupt, ins Auge zu fassen, da es erst die Aufgabe 
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der pbysiologischen Pathologie ist, den Geltungsbereich des Normalen abzu
grenzell. 

Entgegell der Annahme La v 0 i siers (1) und seiner Nachfolger, dass 
die Sauerstoffzufubr die Verbrennungen beherrseht und dass diese in den 
Lungen oder im Blute vor sich gehen, steht die Physiologie seit den siebziger 
Jahren des vorigen Jahrhunderts auf dem Standpunkte, dass lediglich das 
lebendige Protoplasm a , d. h. die Zelle und ihr Bedarf, massgebend ist fur 
die Zersetzungen, und zwar in weitgehender Unabhangigkeit vom Sauerstoff
gehalt des BI utes, der Geschwindigkeit des Blutstroms und der Zufubr von 
Nahrstoffen. Nachdem schon fruher Liebig (2), Bischoff und Voit (3) und 
Hoppe-Seyler (4) sich zu dieser Anschauung bekannt hatten, baben VOl' 

a11em Pflliger und seine Schule (5) sie klar herausgearbeitet und durch 
verschiedene Versuche, besonders libel' die Unabhangigkeit des Sauerstoffver
brauchs von der Sauerstoffzufuhr gestlit:.d, und es unterliegt keillem Zweifel, 
dass diese Auffassung auch heute noeh fUr die Durchschllittsbreite der Norm 
7U Recht besteht. Dass sie fur starke Abweichungen vom Durehschnitt sowie 
fiir pathologische VerhaItnisse nicht mehr in allen Punktell gilt, soli spater 
gezeigt werden. 

Del' Ort des Verbrennungsprozesses ist die Zelle selbst. Dem haben 
unter neueren Forsehel'll wohl nur Bohr und Henriques (6) und spater 
Plitter (7) widersprochen, indem sie zurlickkommend auf Lavoisiers Vor
stellung einen Teil (bis maximal 60%) der Verbrennungen in die Lunge 
lokalisieren wollten. Haldane und Douglas (8) nehmen an, dass zwar fur 
gewohnlich der ganze Sauerstoff vermittels Diffusion durch das Lungengewebe 
geht, dass aber bei sehr grossem 02-Bedarf (Muskelarbeit, Atmullg) unter 
stark vermindertem Sauerstoffdruek eine eehte Sekretion ins Blut eintreten 
kann. 

Die Argumente und Versuche diesel' Autoren sind abel' von Zuntz (tJ) 
und Loe w y (10) sowie B 0 r n s tei n (11) mit guten Grunden kritisiert und ihrer 
Beweiskraft beraubt worden. Ferner konnte Mora wi tz (12) aueh im Zustand 
extremster Asphyxie im Blute keine sauerstoffzebrenden Substanzen tinden. 
Auf Grund eigener neuerer Versuehe libel' die Kohlensaureausscheidung und 
Sauerstoffaufnahme dmeh die Lungen mit gleichzeitiger Bestimmullg des 
Gasgehaltes des zur Lunge stromenden und von ihr kommenden Blutes hat 
Hen ri que s (13) selbst seine mit B 0 h r (6) aufgesteUte Theorie fallen gelassen. 

Dass sie auch fUr die besonderen Verhaltnisse, fur die H a I dan e sie 
noeh geIten lassen wollte, nicht zutrifft, hat kurzIich Bar c r 0 ft (14) mit 
seinen Mitarbeitel'll klar bewiesen, indem er einen Menschen in einer Kammer 
mit nur 84 mm Sauerstoffdruck atmen Hess und im genuinen- Arterienblut 
nicht mehr, sondeI'll weniger Sauerstoff fand, als nach vorherigem Schlitteln 
mit Al veolarluft. 
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Somit scheint klar entschieden, dass selbst bei ungiinstigster Versorgung 
del' Gewebe mit Sauerstoff eine quantitativ irgendwie inBetracht kommende 
Verbrennung in del' Lunge nicht stattfindet. 

Mit del' Verlegung del' U rsache und des Sitzes del' Oxydationsvorgange 
in die Zelle ist die Stoffwechselphysiologie zur Zellphysiologie geworden. 

Zwischen del' lebendigen Substanz und dem toten Nahrmaterial besteht 
nun eine Fulle chemischer Reaktionen, welche die Lebensenergie Hefern. 
Diese konnen vou zwei verschiedenen Seiten aus betrachtet werden: von del' 
stofilicllen (chemischeu) und del' energetischen (physikalischen). 

1m ersteren Faile wird del' Umsatz del' Hauptnahrstoffe (Eiweiss, Kohle
hydrate und Fette) quantitativ festgestellt. Die Moglichkeit ist dazu gegeben 
durch die vergleichende Untersuchullg des respiratorischen Gaswechsels (Be
stimmnng del' Menge des aufgenommenen Sauerstoffs nnd del' ausgeschiedenen 
Kohlensaure) und des Harns. 

Anf die Methodik kann hier nicht eingegangen werden, es sei diesbezuglich 
auf das umfassende Handbnch del' biologischen Arbeitsmethoden von A b d er
halden (15), auf die zahlreichen Arbeiten von Benedict (16), sowie die 
Monographie von Boothby und Sandiford (17) verwiesen. 

Nul' die Frage del' Bedeutung des respiratorischen Quotienten 
(Pfl iiger) fUr die Beurteilnng del' Menge und Art des nmgesetzten Nahr
materials muss kurz beriihrt werden. Stellt man sich mit Wi e 1 and, T h u 11-

berg etc. (Lit. S. 10) anf dem Standpnllkt, dass die Oxydationen im Karpel' 
nul' Dehydrogenisierungen sind, bei denen del' Sauerstoff die Rolle del' 
Akzeptors spielt, so entsteht die Frage, ob die Bestimmung von CO2 iiber
haupt noch einen Sinn hat, denn del' eingeatmete Sauerstoff wurde dann 
nicht als Kohlensaure, sondern im Wasser wiedererscheinen (Thunberg 1)). 

Diesel' Ein wand scheint mil' abel' nicht berechtigt, denn einmal handelt es 
sich bei del' Dehydrogenisiernngstheorie vorlaufig nul' urn eine Hypothese, 
VOl' aHem abel' ist es zur Beurteilung del' zersetzten Nahrstofie gleichgiiltig, 
ob del' in del' Kohlensaure wieder ausgeatmete Sauerstoff del' eingeatmeten 
Luft oder del' zersetzten Verbindung entstammt. 

Sichere Sehlusse aus dem Quotienten sind nul' dann erlaubt, wenn die 
Versuehe mindestens 10-15 Minuten dauern und wenn keine Andernngen 
del' Atemmeehanik (vgl. daruber S. 120) und keine qualitativen Storungen des 
Stoffweehsels vorliegen. Abel' aueh im Ietzteren Falle kann man unter Um
standen, wie z. B. beim Diabetes fur die Aeetonkorper, gewisse Korrekturen 
anbringen; Ieider geIten sie abel' nur fUr die Ausseheidung im Harn evtl. in 
del' Atemluft, nieht fur die besonders wichtige Aeetonbildung im Korper. 
Ebenso kann man, wie Andersen (18) und Krogh mit Schmit-Jensen 
(19) zeigten, bei Versuehen an Wiederkauern die Sumpfgaselltwicklung 

') Naturwissensch. 10. 417. 1922. 
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in Rechnung stellen. Del' Einwalld von Fries (20), es konnte del' mit der 
Nahrung. ill den V ~rdauullgskanal aufgenommene Sauerstoff z. T. ins Blut 
eintreten oder im Darm zu aerobisch ablaufendell Prozessen benutzt werden, 
ist von der theoretischen Seite gesehen vielleieht riehtig, faUt aber praktiseh 
kaum ins Gewieht. 

Da der respiratoriseh6 Quotient nur die Resultante zahlreieher, ver
sehiedenartiger Prozesse ist, konnte man glauben, dass aueh intermediare Um
wandlungen und Synthesen ihn beeinflussen mussen. Die gleieh noeh zu 
bespreehende glallzende Ubereinstimmung der direkteu und indirekten Kalori
metrie aueh bei Kranken beweist abel', dass derartige Vorgange gegenuber 
den katabolischen Prozessen quantHativ so sehr zuruektreten, dass sie im 
Warmehaushalt nieht sichel' fassbar sind. 

Die energetiseh-physikaliseh orientierte Betracbtungsweise stammt haupt
saehlieh von Rub n e I' (21). Sie hat den ausserordentlieh grossen Vorteil, dass 
sie mit den Grossen arbeitet, auf die es fur das Leben in erster Liuie ankommt. 
Die Zelle bat zur Aufreehterhaltuug ihrer Lebensfunktionen energieliefernde 
Reaktiol1en l1otig, und erst in zweiter Lillie kommt die Art und Menge des 
zersetzten Kraftspenders in Betraeht. Die Dynamik ist das ubergeordl1ete 
Pril1zip und gestattet gleichzeitig, die einzelnen Nahrungsstoffe untereinander, 
namlieh naeh ibrem En ergiegehalt, zu vergleiehen. Das vergleiehende Ein
heitsmass ist die Kalorie. Dass aus praktiseben Grunden F. M 0 r i t z neuerdings 
eine vereinfaehte Kalorienhestimmung vorgeschlagel1 und Pirq uet seinem 
System der Ernahrung die Mileheinheit zugrunde gelegt hat, obne die Kalorien 
entbehren zu konnen, sei nur nebenbei erwahnt. 

Als die Konseq uen zen des z weiten Ha uptsa tzes d er T hermo
d y n ami k auch fur das Studium biologischer Fragen sieb geltend machten, 
tauchten Zweifel an der Berechtigung del' Kalorienberechnung auf (Bi r eh er· 
Ben n e r [22]). Zunachst fragt sich aber, ob der zweite Hauptsatz ltberhaupt 
fur biologisehe Prozesse gilt. Hill (23) stellt sieh auf den Standpunkt, dass 
ahnlich wie bei der B row n schen Molekularbewegung aueh bei der ausser
ordentlichen Kleinheit der aktiven Zellenelemente des lebendigen Organismus 
der zweite Hauptsatz nicht gilt. 

Demgegenuber bat 0 p pen h e i mer (24) in seiner sehr lesenswerten 
Studie "der Mensch als Kraftmaschine" darauf bingewiesen, dass zwar das 
einzelne, kleine Teilchen das Unwahrscheinliche tun kann, namlich Arbeit aus 
"kalter Warme" hilden, dass aber die Masse der ZellEm das Wahrscheinliehe 
tut, namlich Energie entwertet und als Warme zerstreut. 

Die Frage, ob bei allen Lebensvorgangen die Entropie wachst, d. h. ob 
sie irreversibel sind, ltisst sich nicht sicher entseheiden (Wac h tel [25]), aber 
es ist sehr wahrscheinlieh. 

Aueh Oppenheimer (24) ist der Ansicht, dass ein -stranger Beweis fiir 
die Giiltigkeit oder Nichtgultigkeit schwer zu erbringen ist. Er weist mit 
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Recht darauf hin, dass der zweite Hauptsatz uberhaupt kein matbematisch 
geltendes Gesetz ist, sondern nur der Ausdruek der Erfahrung, dass bisher 
samtliehe beobaehteten Vorgange den wahrscheinlichen Verlauf nahmen 
(Bolzmann, Smoluchowski u. a.), darum ist nicht einzusehen, warum die 
Vorgange im Organismus sich anders verhalten sollen. Immerhin steht 
gem ass der Begrundung des 2. Hauptsatzes, wie ihn die statische Mechanik 
gegeben hat, durchaus die Moglichkeit offen, dass bei den Mikrostrukturel.l 
der Lebewesen der 2. Hauptsatz nicht gilt. 

Fur die Anwendung der Kalorienberechnung auf das Studium der 
Warmeproduktion des Organismus naeh Zufuhr von Nahrung bestehen auch 
vom Standpunkt des zweiten Hauptsatzes keine Bedenken. Anders liegen aber 
die Dinge, sobald es sich urn Leistung von Arbeit bei Umsetzung von Nahr
stoffen handelt, da hier nicht die Gesamtenergie, sOl.ldern nur die freie Energie 
ill Betracht kommt, die je nach ihrer Menge einen Wirkungsgrad von 0-100°/0 
bedingen kann. II 0 b e r (26) und 0 p p ell h e i mer (27) haben die hier vor
liegenden Moglichkeiten eingehend diskutiert und kamen zu dem Schlusse, dass 
wir bis auf weiteres ruhig an dem gewohnten Massstabe der Kalorienberechnung 
festhalten konnen, wenn sie auch auf Arbeitsleistungell angewelldet vom theo
retischen Standpunkte aus falsch ist. Die Hauptsache ist, dass diese Berechnungs
art zu einem praktisch brauchbaren Resultat fiihrt. Dieser wichtige Beweis 
ist durch Baron und Polanyi (28) erbracht. Diese berechneten auf Grund 
des N ernstschen Warmetheorems (29), welcbes die Schatzung der freien 
Euergie bei chemischen Prozessen auch ohne tatsachliche Kenntnis der Reak
tionskonstanten gestattet, die freie Energie der wichtigsten Nahrungsmittel und 
fan den , dass gemass dem Berthelotschen Prinzip tatsachlich die Warme
tonung mit der Entwicklung freier Energie annahernd ubereinstimmt, wie 
folgende Tabelle zeigt: 

Reaktion fu.r je 1 g 

Verbrennung des Traubenzuckers 
" "Fettes . 

" Eiweiss 

Tabelle 1. 

I I VerlLnderllllgen der 
W!i.rmetonung. Kal. f' E . K 1 relen nergle a • 

+3,94 
+9,50 
+4,10 

- 4,24 
-10,01 
- 4,40 

Die Ubereinstimmung zwischen beiden Zahlenwerten ist vor aHem in 
Anbetracht der Tatsache, dass die Berechnung nach dem N e rns t schen 
Theorem nur Annaherungswerte liefern kann, tatsachlich so gut, dass kein 
Grund besteht, an der Ricbtigkeit der Beobachtungen und Berechnungen fur 
den Energiehaushalt des Organismus irre zu werden. 

Die Bestimmung der Energieproduktion des tierischen Organismus ist 
auf zwei Wei sen moglich, einmal auf direktem Wege durch Messung der 
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Warrneabgabe und dann auf indirektem Wege aus dem kalorisehenWerte 
des Stickstoffs im Orin (pro 1 g N: 24,98 Kal.) und dem kalorisehen Werte 
des verbrauchten Sauerstofis, del' je nach del' Grosse des respiratorischen 
Ql10tienten und der Art des zersetzten Nabrmaterials verschieden ist (bei 
RQ. von 0,713: 4,795 Kal., bei RQ. von 1,00: 5,0581 Kal. pro 1 1 Sauerstoff, 
Z n n t z [30]). Beide Methoden geben, wie VOl' aHem zahlreiche Beobachtungen 
amerikanischer Forscher (vgl. vor aHem Atwater [31], Benedict [32] und 
Lusk [33] u. a.) gezeigt haben, ausgezeichnet ubereinstimmende Resultate. 
Somit gestattet die Untersuchung des respiratorischen Gasweehsels in weit
gebendem Masse Schlusse anch fur den Energiehaushalt. Das gilt auch fur 
den wachsenden Organisll1us, bei dem noch am ehesten Differenzen denk
bar waren (vgl. z. B. How I and [34]). 

Das, was wir auf diese Weise feststellen konnen, ist zunachst nul' die 
Resultante zahlloser, zum Teil entgegengesetzt verlaufender chemischer und 
energetischer Reaktionen. Seit Spa II a n zan i (35) hat man sieh bem uht, den 
Anteil del' einzelnen Organe am Gesumtstoff- und Kraftwechsel kennen zu 
lemen. Weno die Ergebnisse diesel' methodiseh oft sehr ingeniosen U nter
suchungen auch biologisch aus noeh naher zu erwahnenden Grunden keine 
allzugrosse Bedeutung haben, so ist ihre Kenntnis fur Beurteilung patho
logischer Vorgange immerhin von grosser Wichtigkeit. 

A. Loewy (36) hat die Ergebnisse in folgenden Tabellel1 (Nr. 2 u. 3) 
ubersichtlich zusammengefasst. 

Ta belIe 2. R uh eum satz del' Org ane. 

I .. I . .... ... ·1 
I Sauerstoff- • . 
I verbrauch Prozenhge Betel- . 

Organ I pro kg lignng des Organs Autor Methode 
Organ und 
Minute in lam Korper-I am I I ecm ,gewicht Stoffumsatz 

I. Herz I 35 0,9 I 4,4 Barcroft-Dixon; Rohde clirekte Methode 

I 4,0 Loewy - v. Schrotter u. indirekte 

·1 

Plesch 
2. Magendarm 18 3,72 7,4 Brodie u. Mitarbeiter dil'ekte 

3. Niere 

: ia) 

85 0,7 7,1 Barcroft - Brodie direkte 

4. Leber 27 :~i5 12,4 Verzar a) indirekte 
Ib)15-20 Masing b) direkte 

5. Speicheldriisen . I 25 0,2 0,65 Barcroft mit Miillel' u. direkte 
1,34 Piper 

6. Pankreas . 40 0,25 Derselbe mit Starling direkte 
" 

7. Muskulatur 4 34,1 24,1 Chauveau u. Kaufmann direkte 
Verzar direkte 

" 
8. Baucheingeweide 24,6 Tangl lndirekte 

ausser Nieren 
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Tabelle 3. Umsatz der tatigen Organe. 

Sauersto££ver- Prozentige Beteiligung 
Organe brauch pro kg des Organs Methode Organ und am K?rKer- I am Ruhe-

Minute in ccm gewlc t umsatz 
I 

1. Herz 350 0,9 30,6 indirekte Methode 
2. Magendarm 36 3,72 13,9 direkte 

" 3. Niere 340 0,7 21,0 direkte 
" 4. Leber 50 3,5 22,5 indirekte 
" 

5. Speicheldriisen 75 0,2 1,7 direkte 
" 6. Pankreas 160 0,25 5,10 direkte 
" 7. Muskulatur 32 43,1 70,1 indirekte 
" 8. Baucheingeweide ausser - - 41,5 indirekte 
" Niere . 

Eine ahnliche Zusammenstellung seiner eigenen Untersuchungen findet 
sich bei Barcroft (37). Ob diese ZahlE'Il wirklich einen genauen Wert fUr 
die im Karpel' tatsachlich vorliegenden Verhaltnisse darstellen, lasst sich 
schwer sagen, da bei den meisten Untersuchungen entwedel' die Organe selbst 
oder del' iibl'ige Karper ganz abnormen physiologischen Bedingungen unter
worfen werden mussten. Fiir das Studium quantitativer Verhaltnisse spielt 
das natiirlich eine ungleich storendere Rolle als bei der Untel'suchung qualita
tivel' Prozesse. Ohne auf die Methodik im einzelnan einzugehen, sei nur 
gesagt, dass die Eingriffe sehr verschieden stark waren. 

Am ehesten brauchbar sind noeh die Zahlen, die iibereinstimmelld mit 
vel'sehiedenen Methoden gewonnen wurden (so fiir Leber und Herz). Die 
gl'asste Schwierigkeit fUr die Beurteilung liegt abel' darin, dass der Anteil 
del' einzelnen Organe an dem Gesamtstoffwechsel oft nicht so sebr in dem 
Prozentsatz gelegen ist, mit dem sie sich daran beteiligen, als vielmehr in 
del' sekundaren Einwil'kung auf den Stoffverbrauch anderer Organe, VOl' 

aHem gilt das fiir Leber und Niere. 
Bei del' ausserordentlich feinen und verwickelten Verkniipfullg del' Organ

funktionen untereinallder ist es oft nicht moglich, ein einzelnes Glied heraus
zunehmen, ohne das ganze Getriebe in Unordnnng zu bringen. 

rrrotzdem lassen sich znr Benrteilnng pathologischer Verhaltnisse manche 
Anbaltspunkte den Tabellen entnehmen. Znnachst geht deutlich daraus bervor, 
dass die Beteiligung der einzelnen Organe am Stoffwechsel keineswegs ihrer 
Anteilnahme am Karpergewieht parallel geht. Die verschiedellen Organe 
haben also einen ganz versehieden intensiven Stoffwechsel, anch wenn man 
Fettgewebe und Skelett gar nicht mitberiicksichtigt. Da del' SauerstoffverbrRuch 
anf die Gewebseinheit und nicht den Gehalt der Organe au N bezogen ist, 
sind exakte Vergleiche kaum moglich. Wellll das arbeitende Herz mit 3(},6 % , 

die arbeitende Leber mit 22,5% sich am Gesamtstoffwechsel peteiIigen, so 
ist es klar, dass eine el'hebliche Steigerung der Arbeitsleistung dieser Organe 

2 



18 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

unter pathologischen Verhaltnissen in einer Steigerung des Gesamtstoffwechsels 
zum Ausdruck kommen muss. 

Ein anderer Weg, urn uber die Intensitat des Stoffwechsels der einzelnen 
Organe Amschluss zu bekommen, ware eine genaue, vergleichende Temperatur
messung der Organe selbst, sowie des ein- und ausstromenden Elutes. Dies 
Verfahren hatte den Vorzug, die Organfunktionen nicht zu storen. Obwohl vor 
aHem von franzosischen Autoren seit CIa u deB e r nar d viel Seharfsinn auf 
das Studium dieser Fragen verwandt worden ist (Lit. in der Monographie von 
L e f e v r e [Z]), bleibt das Ergebnis fur das hier interessierende Problem sehr 
gering. Die Drsache dafur ist einmal die temperaturausgleichende Wirkung 
des Blutstroms und ferner die Abhangigkeit der Temperatur von der Lage 
des Organs bzw., seiner Entfernullg von der abkuhlenden Korperoberflaehe. 
So vermoehte die Methode wohl festzusteHen, dass in der Leber, Niere, den 
arbeitenden Muskeln und Drusen erhebliche Warmeentwickelungen stattfinden, 
aber quantitativ genau absehatzbare und vergleiehbare Werte gibt sie nicht. 

I. BeSl)rechung der endogenen Faktoren, welche die Intensitat 
der Verbrennungeli bei Niichternheit nnd Rnhe bestimmen. 

1. Die Hauptfaktoren. 
Flir jedes vergleichende Studium ist es notwendig, die richtige Bezugs

einheit zu finden, d. h. zu entscheiden, was bei ungleichen Organismen 
miteinander verglichen werden soIL 

Damit erhebt sich die wiehtige Frage naeh den Hauptfaktoren, welche 
die Intensitat der Verbrennungen entscheidend beeinflussen. N aeh dem 
Pfl ugerschen Grundgesetz ist es die Zelle. Die Dntersuehungsverhaltnisse 
gestalten sieh am einfachsten, wenn die beiden akzessorischen Hauptfaktoren, 
welche die Rohe der Oxydationen beeinflussen, N ahrungsaufnahme und 
Muskeltatigkeit ausgeschaltet werden. 

Man erhalt dann den Grundumsatz (Magnus-Levy) oder Erhaltungs
umsatz (Loewy) (Basal metabolism [Lusk und Benedict], Standard meta· 
bolism [K r 0 g h J). 

a) Die Rolle des lebendigen Protoplasmas. 

Wenn der Bedarf des lebendigen Protoplasm as aHein oder wenigstens 
ganz vorwiegend fUr die Intensitat del' Verbrennungen massgebend ist, so 
ware es am richtigsten, die Kalorienproduktion und demzufolge auch den 
Nahrungsbedarf des Korpers auf diese Einheit zu beziehen. Einen unge
fahren Massstab fur die Protoplasmamenge des Korpers besitzen wir in seinem 
Gehalt an koagulahlem Stickstoff. Allerdings ist nicht aUe:; Eiweiss im Korper 
yon gleicher biol()gis6her Wertigkeit. Wie spater gez'eigt werden solI, ist 
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zwischen lebendigem (atmendem) und totem (nichtatmendem) Eiweiss zu 
unterscheiden. J e gunstiger del' Ernahrungszustand ist, desto grosser del' 
Gehalt des Korpers an letzterem. Nach mehreren Hungertagen durfte, wenn 
man das Bluteiweiss in Abzug bringt, seine Menge gegenuber dem lebendigen 
Eiweiss kaum mehr in Betracht kommen, so dass dann del' Stickstoffgehalt 
des Korpers an coagulablem N einen leidlichen Anhaltspunkt fur die Menge 
des lebendigen Protoplasmas abgibt 1). 

Rub n e r (38). hat bei einem hungernden Kaninchen die Kalorien
produktion zu dem N-Gehalt des Tieres in Beziehung gebracht und dabei 
einen fast konstanten Wert gefunden (220 Kal. pro 100 g Korper N). - In 
diesen Versuchen ging die Warmeproduktion wedel' dem Korpergewicht, noeh 
del' Oberflache, sondern nur dem Protoplasm a parallel. E. Voit (39) berechnete 
aus anderen Beobachtungen in del' Literatur die entsprechenden Zahlen fur 
Mensch und Hund. Fur die von Z un tz (40) untersuchten Hungerkiinstier 
Cetti und Breithaupt fand er un tel' Annahme eines N-Gehaltes des Korpers 
von 2,53% Werte fur die beiden ersten Hungertage von 127-128 Kal. 
pro 100 g N, fUr die folgenden Hungertage im Durchschnitt 108 Kal. Bei 
analoger Berechnung fUr den langen Hungerversuch Benedicts (41) an 
Levanzins erhalt man fur den e1'l3ten Hungertag die Zahl 107,1, fUr den 16. 
92,7 Kal., fiir den letzten (31.) 93,2 Kal. Die Ubereinstimmung diesel' Zahlen, 
von verschiedenen Forschern mit ganz verschiedenen Methoden gewonnen, 
ist also eine recht grosse. Anders fallen allerdings die Werte aus, wenn man 
z. B. fiir Levanzin die Abnahme del' Kalorienproduktion zu dem N-Verlust 
in Beziehung setzt (pro 277,32 g N 497 Kal. = 179,3 Kal. pro 100 g N). 

Soweit die wenigen vorliegenden Hungerversuche ein Urteil gestatten, 
entfallen demgemass beim vollkommen niichternen, ruhenden Menschen rund 
] 00 Kal. auf 100 g Urganstickstoff, in diesem Durchnittswert gleichen sich 
die ausserordentlich vEJrschiedenen Zersetzungsgrossen zwischen dem Proto
plasma del' einzelnen Organe aus. Es ist von Interesse, dass Moulton (42) 
neuerdings fUr Rinder im Gewichte von 200-500 kg ganz ahnliche Zahlen 
wie beim Menschen (im Durchschnitt ca. 115 Kal. pro 100 g N des hungernden 
Tiers) gefunden hat. 

Fur die Beurteilung pathologischer Zustande ist die entscheidende Frage, 
ob wir die Moglichkeit besitzen, die Menge des atmenden Protoplasm as zu 
bestimmen. 

Diese Frage ist leider zu verneinen. Zunachst fehlen umfassende Un· 
tersuchungen uber den N-Gehalt des menschlichen Korpers sowob] unter 
normalen wie unter pathologischen Verhaitnissen noch vollstandig. In den 
Lehrbuchern findet man gewohnlich die Werte fiir den Hund aufgefuhrt, 

1) AHe nicht eiweisshaltigen N-Substanzen wie Kreatin, Kreatinin, Harnstoff, Aminoslturen, 
Purine etc. diirfen streng genommen nicht mitbe~timmt werden, doch spielen"sie quantitativ 
gegeniiber dem Eiweiss-N nur eine ganz unterge.ordnete Rolle. 

2'" 
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und auch die oben genannten Zablen sind auf Grund del' Analysenwerte beim 
Runde berecbnet, und zwar auf dem Umwege uber das Korpergewicht. Del' 
N-Gehalt eines kg-Korpersubstanz ist abel' weitgehend abhangig vom Fett- und 
Wassergehalt .. Bei allnahernd gleichem mittleren Gewicht und gleieher Korper
lange ist er natilrlich annahernd gleich, solehe Verhaltnisse liegen gerade bei den 
drei Hungerkunstlern VOl'. Daraus erklart sieh bier die gute Ubereinstimmung 
del' Werte, die eine Verallgemeinerung nicht ohne weiteres zulassen. J e mehr 
sieh abel' die Mensehen in ihrem Ernahrungszustand und Gewicht von dem 
Durchsehnitt del' Norm entfernen - und das ist gerade in del' Pathologie 
del' Fall -, desto mehr versagen die Durchschnittszahlen. Am besten sind wir 
unterrichtet uber die Verhaltnisse beim Rind, bei dem nach M 0 u 1 ton s um
fassenden Untersuchungen an 35 Stieren ganz regelmassig 1 kg Korper-N 
in 29 kg fettfI'eiem Fleisch vom Hungertier, ganz unabhangig von Alter, 
Korperzustand und Gewicht, enthalten ist. 

Einen neuen Weg, urn einen Index fur die Protoplasmamenge im Korper 
zu erhalten, haben amerikanische Forscher eingeschlagen. Naeh Folin (43) 
uno seinen Mitarbeitern solI die bei fleischfreier Kost ausgeschiedene Menge 
Kreatinin ein Produkt des endogenen Stoffwechsels sein. Auf diesel' Auf
fassung fnssend, haben Palmer, Means und Gamble (44) die Kreatinin
ausscheidung in Beziehung zur Warmeproduktion gebracht. Sie fanden einen 
recht konstanten Wert von 0,98 Kal. pro 1 mg Kreatinin fiir Manner und 
von 1,26 Kal. fUr Frauen. Weitere Untersuchungen miissen zeigen, ob sich 
diese Beobaehtungen verallgemeinern lassen. Mancherlei spricht dafiir, dass 
del' Kreatininkoeffizient als ein Index fill' die Masse del' Korpermuskulatur 
dienen kann (B ur g er 1)). VOl' aHem ware von Interesse zu wissen, ob diese 
Proportionalitat auch bei Krankheiten mit Stoffwechselsteigerung existiert. 

Dureh spezifisehe Gewichts- und Volumenbestimmung lasst sieh zur Not 
ein Anhaltspunkt fUr den Fettgehalt des Karpel'S gewinnen, wiewohl diese 
Methode sehr umstandlich ist, und bisher nul' bei Kindel'll (Pfa u ndl er und 
Kastner [45]) zur Verwendung kam. Die Rauptfehlerquelle ist hier del' 
wechselnde Luftgehalt VOIl Lunge und Darm. Weiter kame man auf diesem 
Wege abel' nur unter del' Voraussetzung, dass das Fett lediglich toter Ballast fUr 
den Korper ware, so dass sein Vorhandensein odeI' Fehlen flir die Intensitat 
derVerbrennungen gleichgultig ware. Das ist aber nach den wichtigen Unter· 
suchungen Rubners (46) an dem fettsuehtigen Knaben, del' mit seinem gleich 
grossen mageren Bruder verglichen wurde, anscheinend beim Menscben nicht 
der Fall, denn sonst miisste die Kalorienproduktion pro kg statt 43,6: 35,0 
betragen haben, sofern man nicht die durch nichts bewiesene Annahme machen 
will, dass del' Fettsiichtige 25 0 / 0 mehr atmendes Protoplasma gehabt hat. 1st dae 
abel' nicht del' Fall, so muss man folgern, dass die Einheit des.Protoplasmas 
beim Menschen nicht wie beim Rinde stets dieselbe Verbrennungsenergie 

I) ZURammenfass. Klin. Wochenschr.2. Nr. I u. 2. 1923. 
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besitzt, sondern unter wechselnden Bedingungen verschieden atmet. In welchem 
Umfange das der Fall ist, mlissen weitere Untersuchungen lehren. Jedenfalls 
haben wir vorlaufig noeh nicht die Bereehtigung, fiir die Beurteilung extremer 
Abweichungen von del' Norm die Zersetzungsenergie auf die Einheit der 
lebendigen Substanz zu beziehen. Zur Beurteilung der Frage, wieweit das 
bei weniger grossen Entfernungen vom Normalzustand erlaubt ist, liegt noch 
zu wenig Beobachtungsmaterial vor. Eine Forderung ist hier vor allem von 
padiatrischer Seite zu erwarten, wo Pfaundler und seine Schuler (45) 
bereits eine wertvolle Methodik ausgearbeitet haben. 

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass fur die Grosse del' 
Kalorienproduktion del' Bedarf del' Zelle in erster Linie mass
g e ben dis t, del' in der Durchschnittsb reite del' Norm weitgehend von dem 
Angebot der Nahrmaterialien und des Sauerstoffs unabhangig ist, dass abel' 
die Beziehung des Stoffwechsels auf die Einheit des Protoplasmas (1 g lebendiges 
Eiweiss) vorlaufig nur beim gesunden Mensehen theoretisch begrundet, beim 
Kranken abel' noeh nicht genugend geklart ist und dass sich praktisch zur 
Zeit eine derartige Berechnung noch nicht durchfiihren lasst. 

Dass auch das Korpergewicht bei seiner so verschiedenen Zusammen
setzung keine exakte Bezugseinheit, vor allem nicht in pathologischen Fallen, 
darstellt, ergibt sich nach dem Bisherigen von selbst; immerhin gibt es bei 
mittleren Gewichten eine leidliche Orientierung und wird daher vor allem 
wegen del' Einfachheit auch heute noch del' Berechnung del' Kalorienproduk
tion meist zugrunde gelegt. 

Dass trotz del' uberragenden Bedeutung des Protoplasma-Faktors sein 
Einfiuss sich anscheinend nicht iiberall gesetzmassig quantitativ durchsetzt, 
hangt im wesentlichen damit zusammen, dass noch andere wichtige Beein
fiussungen del' Verbrennungsenergie sich geltend machen, die zum Teil in 
entgegengesetzter Ricbtung wirken. 

b) Die Bedeutung des OberfUichengesetzes. 

Del' zweite Hauptfaktor ist del' dauernde Reiz des Protoplasm as des 
Warmbliiters durch den Warmeverlust, del' eine Funktioll seiner Oberfiache 
ist, wie schon Carl Bergmann (47) 1847 auf Grund von Newtons Gesetz 
klar erkannt hat, ohne es zu beweisen (Geschichte des Oberfiachengesetzes 
bei Pfaundler (48), sowie Harris und Benedict [49)). Auch die Bedeu
tung des Korpervolumens zur Oberfiache ist bei ihm betont, aber erst Rub n e I' 
(50) ist es gewesen, del' die hier auftauchenden Fragen theoretisch und experi
mentell durchgearbeitet hat. Zu einer im Prinzip gleichen Auffassung kam 
Richet (51). Das Oberfiachengesetz in del' Rubnerschen Fassung sagt 
aus, ))dass beim hungernden und ruhenden Warmbliiter bei ungleicher Grosse 
del' Energieverbrauch proportional del' Oberfiache des Tieres ,geordilet ist". 
Yoraussetzung ist cin normaler Ernahrungszustand. Abgeleitet wurde es 
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zuerst aus den Beobachtungen an ausgewachsenen Runden von 3, 19-31,2 kg 
Gewicht, bei denen die Kalorienproduktion pro Kilogramm zwischen 88,1 bis 
35,7 schwankte, pro m2 OberfHiche aber nur von 1212 bis 1036 (Rubner). 

Diese Abhiingigkeit der Zersetzungshohe von Warmeverlust kommt auf 
reflektorischem Wege zustande, iiber dessen Mechanismus spater noch zu 
sprechen ist. Wahrend R u bner urspriinglich bei seinem Oberflachengesetz 
nur die chemische Warmeregulation im Auge hatte, die beirn Menschen nur 
eine untergeordnete Rolle spielt, bezieht er spii.ter auch die in zwischen 
von ihm zuerst genauer studierte physikalische Warmeregulation als Ober
flachenfunktion mit ein und sucht damit zu erklaren, das's das Oberflachen· 
"gesetz auch beim Kalthliiter seine Giiltigkeit hat, wie es bis in die letzte Zeit 
hinein von den verschiedensten Autoren fiir die verschiedensten Tiere nach
gewiesen ist (vgl. Krehl und Soetbeer [52J, Farkas [53), Weinland [54)). 
Allerdings finden sich bei niederen Tieren auch zahlreiche Ausnahmen (vgl. 
z. B. Lindstedt [55)), (Literatur und Diskussion bei Krogh [Z S.133)). 

Bei 150 Lufttemperatur, absoluter Ruhe des Tieres, Niichternheit und 
normalem Korperzustand betragt die tligliche Warmeerzeugung pro 1 qm 
Korperoberflache nach der Zusammenstellung von E. V 0 it (39) und Rub n e r (Z) 
1040-1240 Kal., der Mittelwert fiir den Menschen ist 1042; aus der Reibe 
falIt die Zahl fiir das Kaninchen. Die Oberflachenbestimmung geschah friiher 

fast iiberall auf Grund der Meehschen Formel (0 = kVGew.2 , k = 12,3 
baim Menschen). Die Tatsache, dass die Zahlen fiir die kleine Maus (1188) 
nur wenig von der fiir das grosse Pferd (1085) ahweichen, veranlasste R u bner 
das Oberflachengesetz als das durchgreifendste Organisationsprinzip der Tiere, 
das wir besitzen, zu bezeichnen, doch warnt er selbst vor zu starrer und 
schematischer Anwendung. 

Es liegt nicht im Rahmen dieser kurzen physiologischen Einleitung, in 
die Diskussion iiber die allgemeine biologische Bedeutung des Gesetzes hier 
ausfiihrlich einzutreten, zumal dies vor kurzem durch Rarris und Bene
d i ct (49) in ausfiihrlichster Weise geschehen ist. Allerdings mochte ich mir 
ihre Schlussfolgerungen nicht iiberall zu eigen machen. Zu erortern sind nur 
kurz zwei Fragen. 1st das Gesetz theoretisch ein wandfrei begriindet und was 
lei stet es praktisch fiir Physiologie und Pathologie des Menschen? Raben 
wir vor alIem die Moglichkeit, durch die Beziehung der Warmebildung auf die 
Einheit der Oberflache die pathologischen Veranderungen auch geringer Starke 
mit Sicherheit zu erkennen? 

a) Diskussion der theoretischen Deutung. 

Dass die Konstanterhaltung der Korpertemperatur ca. 20°-39° iiber der 
Aussentemperatur ein Faktor ist, der sich irgendwie deutlich im Stoffwechsel 
markieren muss und am besten in Beziehullg zur Obei'flache gesetzt witd, 
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kann ernstlich nieht angezweifelt werden. Die Frage ist nul', ob wi!' hier 
ein ganz beherrsehendes Organisationsprinzip VOl' uns haben. 

Die ubel'wiegende Mehrzahl del' Physiologen war bis zu Anfang dieses 
Jahrhunderts geneigt, diese Frage zu bejahen, erst in den letzten Jahren 
mehren sieh die Stimmen del' Kl'itik. Schon Richet (51) hatte darauf hin
gewiesen, dass die Konstanz del' Bezielmng zwischen U msatz und Oberflache 
bei ganz klein en 'rieren wie beim Stieglitz und gam~ gross en wie dem Rind 
nicht mehr genau zutrifft. 

H. v. Hoe s s 1 i n (57) griff zuerst die theoretischen Grundlagen und Deu
tungen dieses Gesetzes an. Er hielt die Abhangigkeit nes Umsatzes von del' 
Grosse der Korperoberflache nur fur eine scheinbare und glaubt an del' Hand 
eigener Versuche beweisen zu konnen, dass die Warmebildung nicht vom 
Warmeverlust abhangt, sondel'll umgekehrt del' Warmeverlust von derWarme
bildung. Er wies nach, d'ass die Leistungen des Karpel's uberall proportional 

V p2 gehen ebenso wie del' Korperquerschnitt, Darmoberflache und Gefass
weite, so dass das Oberflachengesetz nul' ein Spezialfall des im Karpel' all
gemein gultigen Fliichengesetzes ware 1). Auch die Kalorienproduktion kann 

ebensogut wie zur Oberflache zu l!Gew. 2 in Beziehung gesetzt werden, und 
v. Hoe s s 1 in war geneigt anzunehmen, dass derSauerstoffverbrauch bei grossen 
und kleinen Tieren del' den Korper durchfliessenden Sauerstoffmenge propor
tional ist, eine Ansicht, die nach den neuesten Beobachtungen (vgl. S. 216) fUr 
den Muskel und den Untersuchungen bei Polyzythamie (S. 461) in del' Form 
heute sichel' nic11t mehr aufrecht zu erhalten ist. Zu einem ahnlichen Resultat 
wie v. Hoesslin kam Zuntz (58) auf Grund von Vel' such en uber den Einfluss 
von korperlicher Arbeit, VOl' aHem beim Gehen, auf den Stoffwechsel. Er 
fand bei verschieden gross en Tieren die Intensitat des Verbrauchs beim 
horizontalen Gang proportional K '/,2) und glaubt, dass ahnlich wie bei del' Arbeit 
auch in del' Ruhe del' Umsatz dem Volumen und del' Lebensenergie del' 
Muskeln parallel geht. Ibm schienen die Beobachtungen von K n aut h e (59) 
an Fischen, bei den en auch das Oberflachengesetz gilt, obwohl hier die Ent
warmung in erster Linie durch die Kiemen Val' sich gebt, entscheidend gegen 
Rub n e l' s Deutung zu sprechen. In jungster Zeit ist das Oberflachengesetz 
VOl' aHem von Kassowitz (60), Dreyer (61), Benedict(62) und Pfaundler 
(63) angegriffen worden. 

Auch Kassowitz (60) verwendet gegen die Gultigkeit des Oberflachen
gesetzes beim Warmbliiter die Tatsache, dass dasselbe Verhaltnis wie zwischen 
den kleineren und gl'osseren warmbliitigen Tieren auch zwischen Kaltbliitern 
von verschiedener Grosse besteht, die keinerlei Vorrichtung zur Konstantet
haltung del' Korperwarme auf hohem Niveau besitzen. 

1) Auch die Sauerstoffaufnahme der Erythrm>:yten ist nach B ii r k e r s Mitteilung auf 
dem Kongr. f. inn. Med. 1922 (Verh. S. 441) von der QberfHtche II,bhangig. 

') K = Korpermasse, 
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Er fiihrt das relativ grossere Nahrungsbedurfnis kleinerer und noeh 
nieht ausgewachsener Organismen nicht auf den grossel'en Warmeverlust 
infolge relativ grosserer Ober£lache zuruck, sondern darauf, dass nes infolge 
seiner kurzeren Re£lexbahnen aHe altel'llierenden Bewegungen in derseJben 
Zeiteinheit Ofter ausfiihren muss, als das grossere oder ausgewaehsene Tier". 
Allerdings hat Kas sowitz mit dieser seiner Theorie der Re£lexkettell keinen 
grossen Anklang gefunden. 

Die Einwande von Dreyer, Ray und Walker (61) decken sich in 
manchenPunktenmit denen v. H oesslin s. Insbesondere konnten diese Forscher 
feststellen, dass beim Warmbliiter auch das Blutvolumen sowie der Quer-

schnitt von Aorta und Trachea bei Organismen verschiedener Grosse l!Gew.2 

proportional sind. Kaltbliiter verhalten sich da allerdings anders (F ry, Lit. 
bei Kro g h [Z)). Die englischen Autoren nehmen an, dass der Stoffwechsel 
nicht auf die Einheit der Ober£lache bezogen werden dad, sondel'll eine Funk
tion yon Gewn ist, wobei allerdings del' Wert von n beim Warmbluter 2/3 seh1' 
nahe kommt. 

Aus Pfaundlers Kritik ([45) S. 81, [48)) seien folgende Punkte he1'vor
gehoben. Zunachst unte1'zieht er das vo1'liegende Beobachtungsmaterial einer 
eingebenden Kritik mit dem Resultat, dass die mitgeteilten, zum Teil vielfach 
korrigierten Zahlen durchaus nicht eine so gute Ubereinstimmung e1'gaben, 
wie es nach Rub n e 1's und V 0 its TabelIen den Ansehein haben konnte. 
E1' fragt dann nicht mit Unrecht, warum, falls die Warmebildung wirklich 
entscheidend yom Warmeverlust beein£lusst wird, die innere Ober£lache del' 
Lungen, die doeh auch dauernd Warmeverluste erleidet, nicht mitgewertet 
wi1'd. Die respiratorische Ober£lache ist aber so gross, dass ihr gegeniiber 
die Korperoberfiaehe quantitativ iiberhaupt nicht in Betracht kommt. Eine 
Schatzung del' inneren Korperober£lache ist abel' vollig unmoglich. 

Bedenklich scheint ibm auch die Einbeziehung del' physikalischen 
Temperaturregulierung in die Begrundung des Gesetzes, weil 813 sehr wohl 
moglich sei, dass es nicht nul' Kiilte- und Warmereiz sind, welche die oxyda
tive Energie des Protoplasmas retiektorisch beein£lussen. Ausserdem weist er 
in Ubereinstimmung mit v. H oesslin darauf hin, dasB die Konstanten K 
in der Me e h sehen Formel fUr die einzelnen 'fierspezies in so engen Grenzen 
schwanken, dass sich die Proportionalitat' vielleicht gar nicht auf die Ober-

£lache, sondern die viel allgemeinere Grosse VP2 bezieht, die sehr vieldeutig 
ist. Er spricht daher in seiner letzten Arbeit (48) nur noeh von del' energeti
sehen Fliichenregel. Schliesslich ist er auf Grund eingehender Diskussion 
und eigener Untersuchungen del' Ansicht, dass die' Ober£lache iiberhaupt 
keine exakte Massgrosse sei im Gegensatz zur Korperlange, Korpergewieht etc. 
In diesem Punkte ist ihm zweifellos zuzustimmen. Die Ober£liiche ist zweifellos 
kein physikalisches, sondern ein physiologisches Mass, d~nn fiir den Warme-
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verlust kommen nur solche Korperstellen in Betracht, die del' freien Luft
zirkulation ausgesetzt sind; d. h. del' Warmeverlust ist ein ganz anderer, ob 
ein Mensch mit gespreizten Beinen und erhobenen Armen untersucht wird, 
odeI' mit angelegten Extremitaten. 

Derjenige Autor, del' sich am eingehendsten in den letzten Jahren mit 
dem Oberfiachengesetz beschaftigt hat, ist zweifellos Ben e d i ct mit seinen 
Mitarbeitern (49, 62). Waren die bisher besprochenen Einwande im wesent
lichen theoretischer Natur, so basiert Benedict seine hauptsachlich praktisch 
orientierte Kritik (vgl. VOl' allem die Monographie mit H a I' I' i a [49]) auf viele 
Hunderten eigener Beobachtungcn an uber 200 geaunden Menachen. 

Wenn die Oberflacbe wirklich der entscbeidende Faktor fUr die Grosse 
del' Warmeprod llktion ist, so fordern H a I' I' is und Ben e d i c t (49), dass 
einmal beim gleichen Menschen bei gleicher Oberflache stets konstante Werte 
gefunden werden und dass ferner bei verschiedenen Menschen die Werte 
bezogen auf die Einheit del' Oberflache nur in sehr geringen Grenzen schwanken 
durfen. Beides wird geleugnet. Auf den zweiten Punkt solI hier zunachst 
nahel' eingegangen werden. 

(1) Die p I' a k tis c h e Bra u c 11 b a I' k e it d e rOb e rf I a c he a IsM ass e i n h e i t. 

Was die Frage der Warmeproduktion pro m2 betrifft, so galt hier del' 
von V 0 i t (39) berechnete und von Rub n e r (38) akzeptierte Durchschnitts
wert VOll 1042 Kal. fUr den Menschen. Diese Zahl ist urspriinglich nur auf 
eine schmale Basis von vier Versuchen an Menschen annahernd gleichen. 
Alters und Gewichts (56,0 -70,4) gestellt gewesen. Auch das spater Val' 

aHem von Zuntz und seinen Schulern, insbesondere Magnus Levy (64, 
65), sowie Tigersted t (66) und seinen Mitarbeitern beigebrachte Material war 
nicht geni.1gend, ein sicheres Urteil zu ermoglichen, zumal die Methodik sehr 
verschieden war. Deshalb ist es eill grosses Verdienst von Benedict (62, 49) 
und seinem Laboratorium, dass er durch Untersuchungen sehr zahlreicher 
gesunder Menscben jeden Alters, jeder Konstitution und jeden Geschlechts 
ein sehr grosses, gleichartig untersuchtes Material fiir die Diskussion ge
schaffen hat. 

Er fand dabei fUr Manner ein Schwanken del' Warmeproduktion pro m2 

von 693-958, fiir Frauen von 633-958. Diese Streuung war vie I grosser 
als in den Untersuchungen anderer amerikanischer Forscher (Palmer, 
Means und Gamble [44], Means [67], Du Bois [68] und seinen Mit
arbeitern [68, 69], Boothby [70] u. a.) in neueren Arbeiten. 

Selbst fiir das gleiche Gewicht waren die Abweichungen oft sehr be
trachtlich, bei 11 Mannern im Gewicht von ca. 80 kg Schwankungeu zwischen 
693 und 940 K al. pro Meter Oberfl., bei 5 Mannern von ca. 50 kg 693-=-958. 

Ein besouders wichtiger Prufstein fUr die praktische Braq.chbarkeit del' 
Oberfiachenformel war das Verhalten gesunder Sauglinge (Lit. bei N i e man n 
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[71]). In den eraten Lebensstunden fand Scherer ausserordentlich niedrige 
Zahlen (65-85 cern CO2 pro ma und 1 Minute). Die ersten Beobachtungen 
an etwas alteren Sauglingen von Rub n e r und He u b n e r, sowie von S chi 0 s s· 
mann und Murschhauser an ruhigen Brustkindern schienen eineglanzende. 
Bestatigung des Gesetzes zu bringen (1132 bzw. 1000 Kal. pro 1 rna), aber 
schon bei Flaschenkindern wurden hOllere Zahlen (bis 1560) gefunden, die 
man mit einer abnormen Steigerung der Verbrennungen iufolge kiinstlicher 
Nahrung zu erklaren suchte. Ganz erheblich anders wurden die Abweichungen, 
als ein grosseres Material einheitlich untersucht wurde. 

Benedict und Talbot (72) beobachteten 37 Sauglinge im Alter von 
17 Tagen bis 7 Monaten in sehr kurzfristigen Respirationsversuchen. Die 
Kalorienproduktion wurde indirekt bestimmt, gleichzeitig wurde graphis('h 
das motorische Verhalten der Kinder registriert, so dass dieser Hauptfehler 
derartiger Versuche genau kontrolliert werden konnte. Bei Beriicksichtigung 
der Perioden mit nachweislich fast vollkommener Ruhe fanden sich Schwan
kungen von 656 bis 1239 (unter Zugrundelegung del' Me e h schen Konstanten 
K = 11 ,9) , die niedrigsten Werte bestanden interessanterweise in den ersten 
Lebenswochen. Bei derartig enormell Differenzen in an schein end ganz ein
wandfreien Untersuchungen kommt Benedict zur Uberzeugung, dass beim 
wachsenden Organismus anscheinend von einem Gesetz nieht gesprochen 
werden kann. Die Beweiskraft dieser Untersuchungen leidet, wie W. Klei n, 
Miiller und Steuber 1) meines Erachtens mit Recht betont haben, dadurch, 
dass die Versuche stets eehr kurz waren (1/4_1/2 Stunde) und beirn einzelnen 
Kinde zum Teil enorme Differenzen boten. Die Schlussfolgerungen stiitzen 
sich dabei nicht auf die Mittelwerte, sondern die Minimalzahlen, was anfechtbar 
ist. Um diese Widerspriiche zwischen den deutscheu und arnerikanischeu 
Beobachtungen zu losen, sind neue Versuche unbedingt erforderlich. 

Auch aus der Literatur, besonders iiber Tierversuche, werden von Harris 
und Benedict (49) viele Beispiele herangebracht, um die Giiltigkeit des 
Oberfiachengesetzes zu widerlegen. Der springende Punkt in allen diesen 
Erorterungen ist die Frage del' Zuverlassigkeit del' Oberflachenbestimmung. 
Damit steht und fallt hier natiirlich jede Beweisfiihrung. Von fast allen 
friiheren Autoren wurde die Me e h sche Formel benutzt, obwohl die meisten 
Forscher sich dariiber klar waren, dass diese durch verschiedenartige 
Messungen an nul' 6 Erwachsenen und 10 Kindern kontrollierte Formel 
recht unsicher ist. Aueh Benedict hat sie im wesentlichen seiner Kritik 
zugrunde gelegt. In derFolgezeit haben Bouchard, Lissauer, Howland, 
Stolzner, Phundler u. a. (Lit. bei Benedict und Talbot [72]) sie 
zu verbessern gesucht, meist durch Neubestimmung del' Konstanten K. Fast 
aIle diese Formeln basieren nul' auf dem Korpergewicht, wahrend der Faktor 

1) W. Klein, E. Muller und M. Steuber, Arch. f. lGnderh. 70. 1~. 1921. 
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der Grosse, der fUr die Oberfiachenentwickelung so wichtig ist, ausser acht 
gel ass en wurde. 

Unter allen neueren Formeln hat die von Du Bois, welche auch die 
Korperlange mitberiicksichtigt, aJs sehr einfach und sehr genau die weiteste 
Verbreitung gefunden. 

Sie ist wie alle anderen empirisch auf Grund sehr sOl'gfaltiger Ober
fiachenmessungen (E. F. Du Bois und Mitarbeiter [73-75]) aufgestellt und 
lautet 0 = PO,425 . LO,725 . 71,84, wo P das Korpergewicht, L die Korperlange be
deuten. Die Abweichungen zwischen berechneter und gefundener Korper
oberfiache betragen bier nur + 1,5% im Durchschnitt und + 5% maximal, 
wahrend fur die Me e h sehe Formel der mittlere Fehler 16 %, del' maximalste 
bei einem Fetten 36 % ausmacht. Nimmt man die etwas einfachere Formel 
O=W'/'.H"·.167,2, so ist hier del' mittlere Fehler mit 2,2% kaum grosser. 
Bei 123 gesunden Menschen im Alter von 20-50 Jahren ergaben sich nun 
unter Anwendung del' Du Boisschen Formel teils bei kalorimetrischen, teils 
bei respiratorischen Untersuchungen nur Abweichungen von ca. + 10% 
maximal vom Mittelwert fUr die Warmeproduktion, bezogen auf die Einheit 
del' Korperoberfiache (Dn Bois [73-75], Means [67], Benedict (62), 
Boothby [70]). Die Zahlen sind annahernd die gleichen wie Harris und 
Benedict sie auf ganz andere Weise 6hne Beziehung auf das Korperge
wicht gefunden haben. Damit ist die praktische Leistungsfahig
keit des Oberflachengesetzes bewiesen. Auch Benedict und Tal
bot (77) haben das kttrzlich anerkannt, warn ten abel' davor, aus den zu
treffenden physikalischen Messungen theoretische Schlusse auf die ursachliehen 
Beziehungen zwischen Korperoberftache und Warmeabgabe zu ziehen. 

Wichtig ist, dass Moulton (42) in seinen umfassenden Untersuchungen 
an Rindern gezeigt hat, dass hier von allen untersuchten Beziehungen del' 
Warmeproduktion (auf die Einheit von Gewicht, Oberfiache, Protoplasma, 
Blut) diejenige pro m2 die geringsten Abweichungen vom Mittelwert aufweist, 
so dass auch fUr diesen Organismus die Brauchbarkeit des R u bnerschen 
Gesetzes dargetan ist. 

Zusammenfassend lasst sich mi,thin sagen, dass vom theoreti
schen Standpunkt aus verschiedene Einwande gegen die Deu
tung des Oberflachengesetzes erhoben werden konnen, von 
denen del' wichtigste del' ist, dass dies Gesetz vielleicht nur 
der Spezialfall sines allgemeillen Flachengesetzes ist, so dass 
sch wer zu unterscheiden ist, welche Flache die entscheidende 
Rolle spielt, Korperoberflaehe, Querschnitt des atmenden 
Protoplasmas, Gesamtquerschnitt des Gefasssystems, Lungen
od er Darmobe rfla che etc. Anderers eits ha t ~ich a ber hera u-sge
steIlt, dass von allen Einheiten, auf die die Warmeprod"uktioll 
des grossen WarmbluterQrganism1.ls bei Rube und bei Nuchtern. 
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heit bezogen werden kann, diejenige auf die Korperoberflaehe 
praktisch die am besten iibereinstimmenden Resultate gibt, so
fern die Methodik und Bereehnung von Stoffwechsel und Ober
flache allen Anforderungen an Exaktheit geniigen. 

Dnter di esen Umstanden empfiehlt es sich auch fiir die Be
urteilung pathologischer Vel'haltnisse beim Menschen diesen 
Massstab zugrunde zu legen. 

Das Oberftachengesetz gilt zunachst genau nur fiir erwachsene Menscheu 
zwischen 20-50 Jahren und zeigt auch hier gewisse Differenzen zwischen 
den Geschlechtern. 

Diese Einschrankungen zeigen, dass offen bar noch endogene Einftiisse 
sekundarer Art sich geltend machen. 

2. Sekundare, endogene und konstitutionelle Faktoren. 
(Alter, Korperlauge, Geschlecht.) 

Unter den Faktoren zweiter Ordnung, welche die Grosse der Zersetzung 
im niichternen ruhenden Organismus beeinftussen, steht das Alter zweifellos 
mit an erster Stelle (Sonden und Tigerstedt (66), Magnus Levy und 
Falk (65), Benedict und seine Mitarbeiter, Olin (78), zusammenfassend 
Benedict und Talbot (79)). 

Es herrscht hier eine strenge Gesetzrnassigkeit. Das neugeborene Kind 
hat einen relativ niedrigen Umsatz (Forster, Scherer, Rubner und 
Heu buer, Benedict und Tal bot (79, hier auch Lit.). Die Werte schwanken 
nach den umfassenden Beobachtungen von Ben e d i c t uud T a I bot direkt nach 
der Geburt in ziemlich weiten Grenzen von 32-52 Kal. pro kg bzw. 459 bis 
732 Kal. pro m2• Del' tagliche Erhaltungsenergiebedarf ist auf 62 Kal. pro kg 
zu veranschlagen. Vom 11/2.-6. Tage sind dagegen die Zahlen pro m2 und 
1 cm Lange ganz konstant (Schwankungen von nul' 6 % um den Mittelwert von 
12,65 Kal. pro 1 cm). In den naehsten 12-14 Wochen steigt dann del' Bedarf in 
massig raschem Tempo auf die Grosse beirn Erwachsenen an, und erst jenseits 
des 6. Monats beginnt die fiir das Kindesalter charakteristische Steigerung, die 
maximal 40-50 0/0 gegeniiber dem Erwachsenen betragt. Mit ca. 1 Jahr ist 
das Maximum erreicht, das langere Zeit anhalt; von da an sinken die Werte 
anfangs raseher, spateI' langsamer ab, so dass nach vollendetem Wachstum 
mit ca. 20 Jahren die Werte fiir Erwachsene erreicht werden. Diese Gesetz
massigkeit ist zuerst von Sonden und Tigerstedt (66), sowie Magnus 
Levy und Falk (65) klar be wiesen worden. (Lit. bei Loewy [Z.], sowie 
Benedict und Talb ot [77, 79].) Die beiden letzteren haben sie kiirzlich an 
der Hand eines grossen Untersuchungsmaterials bestatigt und besondere 
Formeln aufgestellt. Die charakteristischen Veranderungen del' Warmeproduk
tion am gleichen Kinde vom 10. Monat bis 41/4 Jahr zeigen sehr schon bei
stehende Kurven (Kurve 1) von Benedict und Talb'ot. 
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Die StoffweChselversuche bei Kindern VOl' aHem in den ersten Lebens
jahren karnpfen von vornherein mit del' grossen Schwierigkeit, jede Muskel
tatigkeit auszuschalten, was nul' zurn Teil gelingt. 
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Kurve 1. Basal heat production per 24 hours of normal infant at different ages. 

Durch besondere Registrierapparate, die zuerst Ben e die t empfahl, lasst 
sich diesel' Faktor einigerrnassen beurteilen. 1m allgemeinen lasst sich sagen, 
dass je niedriger die Zahlen ausfaHen, urn so zuverlassiger erscheinen sie, da 
die Bedingungen strenger Ruhe gut gewahrt sind. Del' Minirnalumsatz ist 
daher wohlnur im Schlaf zn bekornmen. Daher sind auch die meisten Unter
suchungen im Schlaf angestellt. Die kurzlich erschienenen Beobaehtungen 
von Baumgardt und Steuber (80), sowie W. Klein, E. Muller ~und 
M. Steuber (81) fiigen sieh gut in den Rahmen del' anderen Unter
suchungen eiD. 
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Diese AItersbeeinflussung ist nicht leicht zu verstehen. 
Die tiefen Werte in den ersten Lebenstagen werden wohl mit Recht auf die 

mangelnde Warmeregulation und Adaptiol1 an die gal1z verandertel1 Temperatur
verhaltnisse del' U mgebul1g zurtiekgeftihrt (vgl. dazu auch Lei e h ten t r itt (82)). 
Die grosse Labilitat del' Korpertemperatur sowie die nicht voUstandige A us
bildung del' Nervenbahnen lassen sieh daflir anfiihren. Auch fehlt in diesel' 
Zeit ja ein starkerer Waehstumstrieb. 

Dass selbstandige jugendliehe Zellen einen grosseren respiratorischen 
Stoffwecbsel haben, ist ein allgemeines Gesetz, das War bur g (83) ftir Seeigel
eier, Morawitz (84) und Warburg (85), flir rote, Grafe (86) ftir weisse Blut
korperehen festgestellt haben. Mit ZeHteilungen hat das nichts zu tun, ja nieht 
einmal notwendigerweise mit Volumenzunahme. Del' intensivere und rasehere 
Ablauf del' Lebensvorgange ist eben eine fundamentale Eigenschaft del' jugend
lichen Gewebselemente, die wir als etwas Gegebenes hinnehmen mtissen, 
ohne sie vorlaufig naher analysieren zu konnen. Diese Eigensebaft dtirfte 
nieht nur den Blutzellen, sondern dem gesamten lebendigen Protoplasma zu
kommen. Analog liegen die Dinge auch wohl im Alter mit seiner Abnahme 
del' Lebensenergie und seiner Zunahme del' Gewebsatrophie. 

Ein weiterer sekundarer Faktor von Bedeutung ist die Korperlange. 
Das ergibt sieh ohne wei teres daraus, dass bei gleiehem Alter, Gewicht und 
Geschleeht die grosseren Menschen einen hoheren U msatz haben als die 
kleineren. v. No 0 I' den (87) hielt dies VOl' aHem zum Vergleich ftir patho
logische FaIle fUr so wichtig, dass er vorschlug, die Sauerstoffzahlen auf 1 cm 
Korperlange zu beziehen, indem er aus del' Normaltabelle von Magn us 
Levy (Z.) ftir Manner von mittlerem Ernahrungszustand und Gewicht pro 1 cm 
1,24-1,44 cern O2 (Mittel wert 1,35) berechnete, ftir Frauen in analoger Weise 
1,20-1,50 (Mittelwert 1,34 cern). Ftir eine schmalE' Durchsehnittsbreite del' 
Norm hat del' v. Noordensche Vorschlag zweifellos seine Berechtigung. 
Sobald man abel' ein grosseres Zahlenmaterial mit grosseren Gewichtsdifferenzen 
(z. B. dasjenige von Benedict) zugrunde legt, versagt er. So entfallen z. B. 
in Benediets 'rabellen bei einem Korpergewieht von 88,5 kg 289 cern O2) 

bei 49,3 kg jedoch nul' 185 cern O2 pro.1 Minute auf eine Korperlange von 
165 cm. Nenerdings hat M. von Gruber 1) an einem grossen Zahlen
material gezeigt, dass die Korperlange anscheinend doeh eine viel wichtigere 
Rolle spielt, als man frtiher annahm. Bei 277 annahend normalen 5 bis 
70 jahrigen Menschen entfielen ganz unabhangig vom Alter pro 1 em Korper
lange in 24 Stunden 9,4 Kal. Noeh konstanter werden die Zahlen, wenn 
man den sog. Staturindex (Verhaltnis del' Korperlange zur Seitenlange des 
quadratiseh gedaehten mittleren Quersehnitts) mit berticksiehtigt. Die Uber
einstimmungen sind hier so gut, dass mit Hilfe besonderer Regre.ssionsformeln 

~ 1) Sitzungsber. d. bayer. Akad. d. Wissensch. Math. phys. 91. S.341. Miinchen 1922. 
Leider konnten diese wichtigen Untersuchungen nicht mehr eingehe~der beriicksichtigt werden. 
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aus dem Staturindex die Warmebildung pro 1 cem Lange mit grosser Genauig
keit vorausgesagt werden kann. Bezuglieh der Bereehnungsart und die 
Resultate im Einzelnen sei auf die vorlaufige Mitteilung verwiesen. Erwahnt 
seien nul' die beiden Hauptformeln. Bei Mannern betragt normalerweise 
die Warmeproduktion pro 1 cem 

Q __ Gewieht 
W/L = 5,27 + 0,01103 X Q, wobei ist. 

Lange 
Die analoge Formel fur Frauen lautet 

W/L = 5,625+0,008564 X Q. 

Bei Kindern sind besondere Korrekturen fur Q noiig. 

1m Gegensatz zum Alter und del' Lange spielt das G esc hie e h t eine 
viel geringere Rolle. In dem Beobachtungsmaterial von Magn us Levy und 
Falk (65) fallen die Differenzen in den Bereich der Feblerquellen, wahrend 
die Untersuchungen von Sonden und Tigerstedt (66) zuerst einen deut
lichen Untersehied aufwiesen. Aueh aus dem grossen Zahlenmaterial ameri
kaniseher Autoren (Benedict [49], Du Bois [68], Means [67] u. a.) del' 
letzten Jahre geht ein ceteris paribus etwas grosserer Stoffwechsel des mann
lichen Gesehlechts mit Sicherheit hervor (+ ca. 5-7 % ). 

3. Tertiare, akzessorische Einfliisse. 
Wenn aueh bei allen Versuchen, in denen der Grundumsatz gepruft 

werden soIl, besonderes Gewieht auf mogliehste Muskelruhe gelegt wird, so 
fragt es sieh doeh, ob nieht aueh del' untatige Muskel Zustandsanderungen 
erfahren kann, die einen Einfluss auf den Gesamtumsatz ausiiben. Es konnte 
z. B. der Tonus der ruhenden Muskulatur von Bedeutung sein. Diese Frage 
ist vor aHem in den letzten Jahreu viel ventiliert worden, davon wird spilter 
(vgl. S. 401) noeh eingehend die Rede sein. Hier mag nul' so viel gesagt 
werden, dass, wenn diesel' Faktor uberhaupt auf den Stoffweehsel des Menschen 
einzuwirken vermag, dies hochstens in minimalem Grade der Fall ist. Fur 
die nerven- und muskelgesunden Menschen mit absiehtlich erschlaffter Mus
kulatur kommt er in messbarer Weise sicher nicht in Betraeht. Dement· 
sprechend haben die meisten Untersucher (Loewy, Magnus-Levy, J ohans
son, Landergreen, Sonden und Tigerstedt, Lit. bei Loewy [Z.] 
S. 176) hochstens ein ganz geringes Absinken del' Verbrennungen im Schlaf 
gefunden, was zum Teil wohl durch die oberflaehlichereAtmung bedingt ist. 1m 
Gegensatz dazu geben Ben e di e t und seine Mitarbeiter (88) allerdings an, 
dass bei Levanzin im Hunger Differenzen im Mittel von 13,2% bis 27% 
maximal zwischen Schlafen und Wachen bei Muskelruhe bestanden haben. 

Die gleichzejtig registrierten Muskelbewegungen waren in den Seh1af
und Wachversuchen so minimal, dass sie keine Erklarung fUr diese grossen 
Untersehiede zu geben vermogen. Dies ungewohnliehe Verhalten ist schwer 
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zu verstehen. Da diese Versuehsreihe vorlaufig isoliert dasteht und noeh dazu 
einen ungewohnliehen Mensehen unter ungewohnlichen Bedingungen betrifft, 
mochte ich ihr vorlaufig gegenuber der ubereinstimmenden Ansicht der 
anderen Untersucher kein entscheidendesGewieht beilegen. 

Von grosserer Bedeutung als der Spannungszustand der Muskulatur 
scheint die Menge und das Training dieses Gewebes zu sein. Das ist selbst· 
verstandlich, weil unter sonst gleiche,n Bedingungen ein muskuloser Mensch 
mehr atmendes Protoplasma hat, wie ein fetter Organismus. rratsachlich fanden 
aueh Oaspari (89), Benedict und Oarp enter (90) und an einem grossen 
Material Benedict mit Smith (91) eine deutliche Steigerung des Umsatzes 
bei Athleten gegenuber Nichtathleten von sonst gleicher Konstitution (26,0 Kal. 
pro kg bzw. 863 pro mll gegenuber 24,4 Kal. pro kg und 807 Kal. pro mS). 

Wie steht es mit dem Einfluss der voraufgegangenen Nahrungs
aufnahme auf den Nuchternstoffwechsel? 1st unter allen Umstanden nach 
12--16 Hungerstunden beim gesunden Menschen jede Nachwirkung der vor
aufgegangenen Nahrung auf die Intensitat der Verbrennungen beseitigt? 
Hier mussen wir zunachst die Einschrankung machen, dass der betr. Or
ganismus nicht uberernabrt sein darf, denn, wie spater noch gezeigt werden 
soll, kann eine die Norm erheblich uberschreitende Kost in sehr ausgespro· 
chenem Masse den Nuchternumsatz verandern. An dieser Stelle interessiert 
nur die Frage nach der Nachwirkung einer normalen, ausreichenden Er
nahrung auf den gesunden Menschen im Ernahrungsgleichgewicht. Nach
dem schon fruher Rubner (21) und Magnus-Levy (64) fur den Rund 
festgesteUt hatten, dass eine reiehliche Ei weissnahrllng noch bis 24 Stunden 
nachher den Stoffwechsel zu steigern vermag, zeigten kurzlich Bernstein 
und Falta (92), dass mit derartigen Verhaltnissen auch beim Menschen ge
rechnet werden muss, allerdings nur naeh sehr eiweissreicher Kost. 

In einer Periode mit eiweissreicher, aber sonst kalorisch ausreichender 
Kost waren die Werte in kurzdauernden Niichternversuchen deutlich gegen
uber den Zahlen bei gewohnlicher, gemischter Nahrung oder strenger Kost 
mit massigen Eiweissmengen erhoht (in einem Beispiele 3,10 cem 002 bzw. 
4,29 O2 gegenuber 3,12-2,81 eem 002 bzw. 3,79 cem O2 als Mittel). Also 
aueh dies em Faktor muss bei der Beurteilung von Respirationsversuehen Reeh
nung getragen werden, doeh lasst er sieh leieht aussehalten. 

Auch die Beobaehtungen von Benedict und Roth (93) an Vegetariern 
ergaben im Vergleieh zu Nichtvegetariern gleicher Konstitution ein ganz 
geringfugiges Absinken des Stoffwechsels (nur 4-50/0), das aueh nur in 
Durehschnittszahlen grosser Serien zum Ausdruek kommt. Die neuerdings 
von Arnoldj1) angegebenen Nachwirkungen kleiner Zuckergaben auf die 
Intensitat der Verbrennungen sind bei den oft sehr stark 'schwankenden 

1) Zeitschr. f. klin. Mad. 92. 187. 1922. 
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Zahlen und z. T. ungewohnlichen Werten von RQ zu wenig iiberzellgelld, um 
hier naher auf sie einzugehen. . 

Benedict (94) hat feste Beziehungen zwischen Grosse des Stoff
wechsels und Pulsfrequenz aufdecken wollen. Flir zablreiehe Flille 
von Stoffwechselsteigerung (Mllskelarbeit, Dyspnoe, Fieber, Basedow, An~ 

amie etc.) trifft dies wohl aueh annahernd zu. Eine Verallgemeinerung ist 
abel' nicbt moglieh, da sonst z. B. aueh aIle Herz, und vasomotorisehen Neu
rosen eine Stoffwechselerhohung zeigen miissten, und in anderen Flillen, wo 
trotz Fieber nur niedrige Pulszahlen vorkommen, wie beim 'ryphus, die 
Steigerungen del' Oxydationell ausbleiben miissten. Beides ist abel' nicht 
del' Fall. Zudem sind die Plllszahlen bei Gesunden nicht geniigend konstant. 
Aueh Ben e die t s eigene Zahlen bei Gesunden spreehen manehmal gegen 
seine Theorie, die auch von anderen Seiten (Murlin und Hoobler (95), 
Coleman und Du Bois (96), Bowie Falta (97) stark angegriffen worden 
ist. Gegen den Vorschlag Murlins uud Greers (98) statt del' Pulsfrequenz 
allein das Produkt aus Pulsfrequenz und Pulsdruck als Indikator flir die 
Stoffwechselgrosse zu nehmen, diirften die gleichen Bedenken sieh erheben. 

Schliesslich sei erwalmt, dass inner.sekretorische Driisen in sehr 
erheblicher Weise den Stoffweehsel beeinflussen. Es ist sehr wahrseheinlich, 
dass sie fiir die Regulation des Stoffweehsels sogar eine besonders wichtige 
Rolle spiel en. Ihr kompliziertes Weehselspiel ist im riormalen Organismus 
aber so fein abgestimmt und ausgegliehen, dass es hier weder im gallzen 
noeh in seinen einzelnen Komponenten fassbar ist. Ein gut Teil von dem, 
was wir Individualitat nennen, mag auf ihm beruhen. Deutlieh in Ersehei
nung tritt erst der Einfluss endokriner Driisen unter pathologisehen Verhalt
nissen (bei Unter· oder Uberfllnktioll) und solI daher erst spater (Kap. Va) 
besprochen werden. 

An dieser Stelle solI nur die Frage, ob die Men s t r u at ion die Hohe 
des Gesamtumsatzes merkbar beeinflusst, kurz beriihrt werden. Z u n t z (99), 
Gephart und Du Bois (69) verneinen sie, wahrend Snell, Ford und 
Rowntree'(100) kurz vor und wahrend del' Menstruation ziemlich konstant 
massige Steigerungen von im Durchschnitt ca. 10 0/0 gefunden haben wollten. 

Diese Angaben haben in den letzten eingehenden Untersuchungen von 
B I u n t und Dye (101) an einer grosseren Reihe von Frauen keine Bestati
gung gefunden, so dass For d s Beobachtungen wohl kein entscheidendes 
Gewicht beigelegt werden darf. 

II. Die Normalwerte fur die Kalorienprodnktion nnd ihre 
Bestimmnng. 

Aus der bisherigen Darlegung geht hervor, wie ausserordeQ.tlich mannig
faltig und kompliziert die endogenen Faktoren sind, die beim gesunden Mensehen 

3 
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bei Niicbternbeit und vorsatz1icher Korperrube unter normalen klimatischen 
Verhaltnissen die Intensitat des Stoffwechsels beeinflussen und wie ausser
ordentlich schwer es daher ist, eine zuverlassige Vergleicbsbasis flir die Fest
stellung und quantitative Beurteilung pathologischer Vorgange zu gewinnen. 
Das, was wir feststellen konnen, ist in jedem Falle nur die Resultante der 
verschiedensten Faktoren. Schon die Tatsache, dass zwei Hauptfaktoren, die 
Menge des lebendigen Protoplasm as sowie das ObeI'fUi,chen· bzw. Flachengesetz, 
bestimmend sind, erschwert ausserordentlich den Uberblick, da beide durchaus 
nicht immer parallel zu wi1'ken brauchen. 1111' voller Einfluss kommt abel' 
nicht in strenger Gesetzmassigkeit zur Geltung, da sekundare endogene Faktoren, 
VOl' all em Korperlange, Alter und Eruahrungszustal1d komplizierend dazwischen 
treten. Unter diesen UmsHinden bleibt nichts anderes iibrig, als an einem 
moglichst grossen, einheitlich untersuchten Material gesunder Menschell unter 
Beriicksichtigung del' wichtigsten gescbilderten Faktoren rein empirisch die 
Normalwerte festzustellen odeI' in jedem Einzelfall sich die passenden Ver
gleichswerte herauszusuchen, wie Benedict und Joslin (102) sowie Falta 
(103) es machten. Fiir oberfiachliche, rein summariscbe Orientierung iiber 
die Kalorienproduktion geniigen folgende Durcbschllittswerte der Norm fiir 
den vollkomtnen ruhenden, niichteruen, erwachsenen Menschen: 24-25 Kal. 
pro kg bzw. 800 Kal. pro m 2 (vgl. Z untz [30]), damit nahezu identisch sind 
Benedicts Werte (2-i,2 Kal. pro kg bzw. 780 Kal. pro m2 bei Mannern, 
24,9 Kal. bzw. 733 Kal. bei Frauen), irn Pubertatsalter liegen die Werte um 
ca. 10% hOher (nach Benedict 27,2 Kal. pro kg bzw. 871 Kal. pro m2 

flir Knaben, 27,6 Kal. pro kg bzw. 821 KaJ. pro m2 fiir Maclchen). 
Fur die friiheren Lebensjahre ist eine summarische Angabe nicht mog

lich, die Zahlen sind, je jiinger das Alter, desto hOher, 1,2-1,6 mal grosser 
(Magnus-Levyund E. Falk [65]). Nach den Untersuchungen VOll Benedict 
und Tal bot (72, 77) Jiegt urn die Wende des ersten Lebensjahres del' Stof£
wechsel auf die Einheit des Gewichts bezogen 2-21/2 mal, pro m2 berechnet 
um ca. 50 % hOher als beim Erwachsenen, wahrend del' Saugling in den 
ersten Lebenswochen annahernd gleichen Umsatz pro m 2 hat wie del' 
Erwachsene, der Neugeborene sogar einen erheb1ich niederen (Erhaltungs· 
bedarf ca. 62 Kal. pro kg). Berechnet mall mit Tigerstedt .(66, 104) die 
Zahlen fiir den Erwachsenen auf Kilogramm und Stunde, so bekommt man 
rund 1 Kal. 

Fiir den rubenden Menschen mit geringen korperlichen Bewegullgen 
und eben ausreichender Nahrnngsaufnahme wachsen, in 24-Stnnden· Ver
suchen bestimmt, die Werte urn ca. 30-50°,"0, so dass hier 1000-1200 Kal. 
pro m2 (Ru bner [38]) odeI' 1,2-1,5 Kal. pro kg und Stunde entfallen. 

Die niederen Werte gelten praktisch auch fiir ruhige, bettlagerige Kranke. 
Die hoheren (1,3-1,5) fUr Kranke, welche den grossten- Teil des Tages 

aut" sind, meist im Zimmer sitzen und nur weuig gehe~ durren. 
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Andere Zahlen baben bier kein Interesse, da starkere korperlicbe Arbeit 
fUr Kranke meist nicbt in Betracht kommen wird und exakte Vergleicbs
moglichkeiten hier meist fahlen. 

Es ist selbstverstandlich, dass mit diesen orientierenden Durchschnitts
zahlen nm grossere Abweiclmngen von der Norm bei Kranken sichel' gefasst 
werden konnen, wahrend die praktische Bemteilung der meist wichtigeren, 
geringeren Veranderungen recht scbwierig sein kann. Desbalb baben in den 
letzten Jahren VOl' allem amerikanische Physiologen und ihre Schuler (B e n edi c t 
[32], Lusk [33, Z], Du Bois [73-75] etc.) an del' Hand eiues sehr grossen 
vielseitigen Materials in sehr eingehenden differenzierten Formeln, Tabellan 
und K nrven die Durchschnittswerte der Norm festgestellt, von denen die 
wichtigsten hier angefuhrt seien, da sie nach dem heutigen Stande der 
Wissenschaft die zuverlassigste Vergleichsbasis fUr die Pathologie darstellen 
(vgl. die sehr zweckmassige Zusammenstellung von Carpenter [105]). Am 
meisten Verbreitung haben die Vergleichszahlen Du Boi s (73, 106) gefunden, 
die, wie schon oLen erwahnt, nach dem Oberfiachellgesetz orielltiert sind. 
Nach del' Formel Oberfi. = Gew. 0,425 X Lange 0,725.71,84 (oder vereinfacht 
° = VGew, . -VLange. 167,2) wird die Korperoberflache berechnet, und die 
Kalorienwerte werden dann pro m 2 und 1 Stunde bestimmL 

Die Normalzahlen fUr die sttindliche Warmeproduktion pro 1 m2 sind 
nach Du Bois folgende (Tab. 4): 

Tab elle 4. 

A.lter in Jahren I Miinner Frauen 

1 

14 bis 16 46,0 43,0 
16 18 43,0 40,0 
18 

" 
20 41,0 38,0 

20 30 39,5 37,0 
30 40 39,5 36,0 
40 

" 
50 38,0 36,0 

50 60 37,5 35,0 
60 70 36,0 34,0 
70 

" 
80 35,5 33,0 

Harris und Ben edict (49), welche die Bedeutung des Oberfiiichengesetzes 
fUr den Grundumsatz leugnen, sind auf Grund sehr muhevoller Messungen 
und Berechnungen bei 136 gesunden Mannel'll und 103 Frauen zu folgenden 
statistischen Formeln gekommen: 

Die Warmeproduktion fur erwachsene Manner in 24 Stunden betragt 
normalerweise 

w = + 66,473 + 13,7516 w + 5,003 s - 6,755 a 
fur erwachsene Frauen 

= + 655,096 + 9,563 w + 1,850 s - 4,676 n, 
3* 
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wo w das Gewicht- in kg, s die Korperlange in em, a das Alter in Jahren 
bedeutet. 

Die daraus flir die verschiedenen Alter, Gewichte und Jahre bei beiden 
Geschlechtern berechneten Zahlen sind in 4 Voraussagetabellen libersichtlich 
angeordnet, so dass in jedem Falle der Normalwert rasch gefunden werden 
kann. Da diese wichtigen Tabellen bisher in Deutschland schwer zuganglich 
sind, fUga ich sie mit giitiger Erlaubnis von Herrn Prof. Ben e d i c t, dem 
ich daflir zu grossen Danke verpfiichtet bin, im Anhange (S. 486) bei. 

G. Dr eyer (107) gibt neuerdings folgende Formeln an: Warmeproduktion 
in 24 Stunden bei Mannern normalerweise 

_Vw 
- 0,1015. A O,13(l~ 

entsprechend flir Frauen 

_vw 
- 0,1125. A O.la33 ' 

worin mit w das Korpergewicht in g, mit A das Alter in Jahren bezeichnet ist. 
Besondere Formelu sind flir den wachsenden Organismus notwendig. 

Zur Berechnung der Korperoberfiache von Kindern im Gewicht von 

2-5 kg hat Lissauer die Formel 0 = 10,3 VW angegeben. Mit zunehmen
dem Gewicht steigt die Konstante an flir Knaben von 10,0 bis 11,5, flir 
Madchen von 10,1 bis 11,1, bei Gewichten von 6-40 kg. 

Benedict und Talbot (72, 77) empfehlen flir die Beurteilung der 
Warmeproduktion des gesunden Kindes vom Gewicht auszugehen und geben 
daflir folgende Normalzahlen ·(Tab. 6): 

Tabelle 5. 
Basal heat production of boys and girls per 24 hours, predicted from body-weight. 

-
Weight Weight Weight 
without Boys Girls without Boys Girls without Boys Girls 
clothing clothing clothing 

kilos I cals. I cals. II kilos I cals. I cals. I kilos I cals. I cals. 

3 150 150 15 725 960 27 1045 975 
4 210 220 16 755 710 28 1070 1000 
5 270 285 17 780 735 29 1090 1020 
6 330 350 18 805 760 30 1115 1045 
7 390 405 19 830 780 31 1140 1070 
8 445 460 20 860 805 32 1160 1090 
9 495 500 21 885 830 33 1180 -

10 545 540 22 910 855 34 1200 -
11 590 580 23 940 880 35 1220 -
12 625 610 24 965 900 36 l'240 -
13 660 640 25 990 930 37 - . 1255 -
14 695 665 26 1020 950 '38 1275 -
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ll"'iir Madchen sind, nach dem Alter orientiert, im Alter von 12-17 Jahren 
von Benedict, Hendry und Baker (108) folgende Normalzahlen gefunden: 

Tabelle 6. 
Basal heat-production per kg per 24 hours, predicted from age, for gils from 12 to 17 years 

of age. 

Age I Predicted per 
kg per 24 hours 

years I calories 

12 
I 

30,9 
121/2 29,9 
13 28,8 
13'/2 27,7 
14 26,7 
141/1 25,7 
15 24,6 
151/2 23,6 
16 22,6 
161/2 21,7 
17 21,2 

Die Warmeproduktion des gesunden neugeborenen Kindes lasst sich 
nach Benedict und Talbot (72) am besten bestimmen durch die Formel 
h = 1.12,65 . 0,103 ifW2, worin h die Warmeentwicklung in 24 Stunden, 
I die Lange in em, w das Gewieht in kg angibt. 

Wiekiirzlich Means und Woodwell (109) sowie Boothby und Sandi
for d 1) zeigten, ergaben die fUr den Erwachsenen angegebenen, auf ganz 
verschiedene Weise gefundenen Formeln von Du Bois, Harris und Bene
d i ct ausserordentlich gut ubereinstimmende und den tatsaehlich bei Gesunden 
gefundenen Zahlen entsprechenden Werte. Dasselbe gilt aueh fUr Dreyers 
Formeln (107). N ur fur Fettsiiehtige fand sich eine gewisse Uberlegenheit 
der Zahlen von Harris und Benedict. 1m allgemeinen liegen die Werte 
der beiden letzteren Autoren einige Prozent niedriger wie die nach DuBois 
erhaltenen Zahlen, nur fur das Alter sind die Werte anseheinend (Lus k [110]) 
etwas zu hoeh. 

Demnaeh ist es ziemlieh gleichgultig, welcher Methode zur Bestimmung 
des Normalwertes man sich bedient. 

Auf jeden Fall besitzen wir heute die Moglichkeit, mit ziemlicher Genauig
keit den normalen Umsatz eines Menschen anzugebeu und somit pathologische 
.A bweichungen auch einigermassen quantitativ zu schlitzen, vor aHem gilt das 
fur das 3.-5. Dezennium. 

Trotz des grossen Beobachtungsmaterials der letzteu Jahre bleiben uoch 
manche Fragen ungelOst. VOl' aHem ist zu erklaren, warum die Zahlert von 

1) Journ. of bioI. Chern. M. 767 u. 783. 1922 (Bericht fiber 25000 Untersuchlmgen an 
8614 Menschen, dazu reichI. Lit.). 
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Magnus·Levy und Falk besonders bei Kindern erheblich hoher liegen, 
als die auf Grund der genannten Formeln berechneten Werte. Bei Kindern 
betragen die Abweichungen bis maximal +34,7°/0' im Durchschnitt + 15,6 0/0• 

An der angewandten Methodik im allgemeinen kann es nach der vergleiehen
den PrUfung des Zuntzschen und des Benedictschen Verfahrens durch 
Car pen t e r (111) nieht liegen, ebenso unwahrseheinlich ist, dass Rassen· 
unterschiede die Ursache sind. Die Annahme von Harris-Benedict, dass 
die Reihen von Magn us-Levy sowie Palmer, Means und Gam ble (44), 
die d urch weg etwas niedrig ere Werte ergeben, als naeh H a r r is· Ben e d i c t s 
Tabellen zu erwarten war, von "anormaler Natur" ([49] S. 250) sind, ist zwar 
sehr einfach, abel' noeh keineswegs bewiesen. Deshalb scheint es wiinschens
wert, das Beobachtungsmaterial auf eine noch breitere Basis zu stellen, VOl' 
aHem auch ill Deutschland insbesondere bei Kindern die Frage neu zu be· 
arbeiten. Bei meinen eigenen Untersuchungen mit der von mir angewandten 
Methodik waren bei erwachsenen Gesunden bisher die Ubereinstimmungen 
mit den amerikanischen Formeln so gut, dass ich diese in den letzten Jahren 
stets als Basis zur Beurteilung pathologischer ZusUinde zugrunde gelegt habe, 
meist so, dass ieh den Mittel wert del' Zahlen von DuB 0 i s und H a r r is
Benedict in Rechnung stellte. 

Die angegebenen Zahlen sind natiirlich die Mittelwerte del' Norm, und 
es ist deshalb zu entscheiden, von welcher Grosse ab die Abweichungen aIs 
pathologisch anzusehen sind. 1m allgemeinen nimmt man an (M a gn u s
Levy, Du Bois, Means, Lusk u. a.), dass die Norm einen Spielraum von 
10 % Abweichung vom Durchschnittswert besitzt, nur Benedict (49) steckt die 
Grenzen etwas waiter und nennt erst pathologisch, was mindestens 15% vom 
Mittel wert abweicht. Diesen Grenzfestsetzungen haftet stets eine gewisse 
Willkiir an, da die UbergH.nge vom Normalen zum Pathologischen nieht 
sprunghaft, sondern fiiessend sind, und es bei einzelnen etwas aus der Reihe 
fallenden Zahlen bei klinisch gesunden Menschen schwer zu entscheiden ist, 
ob nicht doch geringe Stoffwechselanomalien bei ihnen vorliegen. Wenn man 
die wechselnde Methodik und die bei Kranken nicht immer ganz exakt zu 
erfiillenden Bedingungen der Grundumsatzversuche bedenkt, so empfiehlt es 
sich, fUr die Beurteilung eines Einzelversuches VOl' aHem bei Abweichungen 
nach oben, die Grenzen nicht zu eng zu ziehen. VOl' aHem gilt das fur den 
wachsenden Organismus. 

III. Die Frage del' KOllstallz des GrundnIDsatzes. 
Von grosser Bedeutung vor aHem fiir die Beurteilung pathologischer 

Verhaltnisse ist die Frage, ob beim einzelnen normal en Menschen bei an
niihernd gleichem Ernahrungszustand und Korpergewicht, gleicher Korper
und Aussentemperatur, die Intensitat del' Verbrennungen konstant ist. Von 
friiheren Autoren wie Speck (112), Zuntz (113), Joha'nsson (114), Loewy 
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t115), Benedict und Carpenter (116) ist diese Frage bejaht worden; be· 
sonders die uber viele Jahre sich erstreckenden Selbstbeobachtungen von 
Z u n t z und seinen Mitarbeitern, bei denen sicher alle Voraussetzungen fiir 
ganz exakte Versuche besonders peinlich erfiillt waren, sprachen dafUr. Trotz
dem sie Zeitraume bis uber zwei Dezennien umspannen, schwankten die Werte 
maximal nur urn 7% urn den Mittelwert der Norm, je naher zeitlich die Unter
suchungen zusammenlagen, desto besser waren die Ubereiostimmuugen. Ahn
liches lassen auch die Reihen von Palmer, Means und Gamble (44) er
kennell. Demgegenuber fand Ben e die t in seinen spliteren grossen Reihen 
zusamenfassend (49) Differenzen bis 31,3 0 / 0, die Durchsehnittszahl alIer Werte 
war 13,9, also so gross, wie die maximale Differenz bei Z un t z und seinen 
Sehiilern. Zu etwa dem gleichen Resultate (maximale Differenz der Einzel
werte 28,8%, 13,2°/0 im Dur<~hschnitt) kamen Blunt und Dye (10]) bei 
erwachsenen gesunden Frauen, die bis zu 26 Tagen hintereinander beobachtet 
wurden. In einer neueren Arbeit haben Harris und Benedict (117) ver
sucht, gewisse Gesetzmassigkeiten in den Abweichungen festzustellen und 
statistiseh zu verwerten. Von Wiehtigkeit ist vor aHem die Feststellung, dass 
die Differenzen im allgemeinen urn so grosser werden, je mehr die Versuehe 
zeitlich aus einanderliegen. Damit ist aueh naeh Benedict die exakte Mog
lichkeit gegeben, in nahe aufeinanderfolgenden Tagen den Einfluss besonderel' 
Faktoren experimenteU exakt zu studieren. Es ist seh weI' zu sagen, warum 
die Abweiehungen in einzelnen Fallen dieser Untersuehungsreihen so gross 
sind. Del' erste Gedanke ist natiirlich del', dass die Versuchspersonen nicht 
immer in gleichem Masse die stl'engell Voraussetzungen del' Grundumsatzvel'suche 
eingehalten haben. Natlirlich konnten auch individuelle Faktoren eine Rolle 
spielen, doch ist damit noch nichts erkliil't. Ein 'reil del' Versuchspel'sonen 
hat anscheinend geschlafen, was eine gewisse Erkliirung geben konnte. In 
einer Beobachtung von Palmer, Means und Gamble waren bei gleichem 
Korpergewicht die Werte im Winter mit 21,4 Kal. pro kg hober als im 
Sommer (19,2 Kal.) trotz anscheinend gleicher 'femperatur des Versuchs
raumes, so dass die Diffel'enzen mit jahreszeitlichen Schwankungen zusammen· 
hangen konnten. 

Aus theoretischen Grunden hat sich Lefevre (118) kurdich gegen die 
Konstanz des Grundumsatzes gewandt. Die Gesamtwarmeproduktion des 
Menschen setzt sich nach ibm aus zwei ganz verschiedellen Grassen zu
sammen, von denen nur die eine, del' Mindestumsatz, d. h. die im niichtel'nen 
Zustand im Bade bei 35°-36° gebildete Wal'me, wirklich konstant sei, wahrend 
del' zweite Anteil, die zur Aufrechterhaltung del' Kol'pertemperatur bei ge
wohnlicher A ussentempel'atur produziel'te Warme, welche hei 15°-20°, die 
HaHte des Mindestumsatzes betragt, Schwankungen untel'liege. Die Unter
scheidung der beiden Ursachen del' Warmebildung ist durchaus h"erechtigt. 
Gegen die Konstanz des Grundsatzes kann daraus aber nichts geschlossen 
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werden, Bofero die Versuche immer bei etwa gleieher Aussentemperatur an
gestellt werden, wie es doeh auch in der Regel gesehieht. 

Auf theoretischem Wege kann in dieser Frage keine Entseheidung ge
troffen werden. 

Fast ane erwahnten Versuche sind kurzdauernd und erfordern eine 
grosse Voriibung und es ist klar, dass hier irgend eine kleine Storung im 
motorischen Verhalten der Versuchsperson gen iigt, um den respiratorischen Wert 
merkbar zu beeinflussen. Langerdauernde Versuche besitzen hier eine grossere 
Zuverlassigkeit, Johansson (114), Benedict und Carpenter (116) haben 
solche angestellt und gerade diese sprechen ganz iibereinst.immend fiir die 
Konstanz des Umsatzes. Aueh ieh selbst habe' in 2-5stiindigen Versuchen 
in meinem nach J aq uets Prinzip kOllstruierten Apparate bei Gesunden 
unter gleiehmassigen Lebensverhaltnissell nur ganz ausnahmsweise Differenzen 
von iiber 10°/0 erhalten. 

Ehe nicht weitere langerdauernde Versuche das Gegenteil beweisen, 
sind wir demnach berechtigt, an del' Konstanz der Stoffwechsel
intensitat des Gesunden unter gleichell inneren und ausseren 
Vers uehs b e di ngu ngen fes tzu hal te n. 

Wie sich in dieser Riehtung pathologische Prozesse verhalten, wird spater 
von Fall zu Fall besproehen werden. 
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IV. Del' Eillfiu8S exogener Faktol'en und die Warmel'egulation. 
1. Allgemeines tiber Warmeregulation. 

Vnter den ausserel1 Faktoren, welche die Intel1sitat des Stoffwechsels 
merkbar beeinflussen, steht die Wirknng der Umgebungstemperatur durcbaus 
an erster Stelle. Das gilt nicbt nur flir den KaltblUter, sondern aucb flir den 
homoiotbermen Warmbliiter, der zur Aufrecbterbaltullg seiner differenzierteu 
Lebensfunktionen einer die Umgebung meist erheblich iibersteigenden Korper
temperatur bedarf und diese !nnerbalb weiter Grenzen mit Ziihigkeit recht 
konstal1t zu halten vermag. Die verscbiedene Wirkung variierter Temperaturen 
auf den poikUotbermen und homoiothermen Organismus baben ,sch~~ Iiltere 
Autoren (1) seit Crawford und Lavoisier reststellen konnen, aber genaue 
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gesetzmassige Beziehungen fUr den Regulationsmechanismus, del' dem Warm
bliiter die Konstanz der Korpertemperatur ermoglicht, haben erst P f 1 ii g e r 
und seine Schule (2) aufgedeckt. Versuche nach Kurarisierung und hoher 
Riickenmarksdurchschneidung bei Kaninchen ergaben zunachst, dass einer 
Steigerung der Korpertemperatur urn 1 ° eine Erhohung der Sauerstoffaufnahme 
urn 5,7 -10 % und der Kohlensaurebildung urn 8,3-22,9 Ofo entspricht. Wichtiger 
noch war del' Nachweis, dass bei konstanter Korpertemperatur innerhalb ge
w,isser Grenzen das Absinken del' Aussentemperatur mit einer Steigerung, 
die Erhohung mit einer Senkung des Stoffwechsels kompensatorisch beant
wortet wird. Die Grenze nach unten ist dadurch gegeben, dass schliesslich 
bei sehr starken Warmeverlusten die Steigerung der Warmebildung nicht 
mehr hinreicht, urn die Temperatur auf normaler Hohe zu halten, wahrend 
bei zu hohen Graden del' Aussentemperatur schliesslich eine weitere Ein
schrankung der Verbrennungen1) nicht mehr moglich ist, so dass es zur Uber
hitzung mit Erhohung del' K6rpertell1peratur und dadurch vermehrtem Umsatz 
kommt. Die oberen und unteren Gremen del' Warmeregulation sind bei den 
verschiedenen Tieren verschieden, entscheidend ist die K6rpergr6sse sowie 
die Behaarung. Wegen des relati v viel ungunstigeren Verhaltnisses del' 0 ber
flache zum Inhalt sind die kleineren rriere erheblich viel schlechter gestellt 
als die grossen. Langhaarige Tiere haben eine niedrigere Grenze wie kurz
haarige, auch del' Fettgehalt del' Haut spielt eine Rolle. Die kritische obere 
Grenze liegt fijr Hunde, Kaninchen und Meerschweillchen bei 27°-30°. Sie 
ist darum besonders wichtig, weil bei diesel' Aussentemperatur del' Stoffwechse1 
sein Minimum erreicht. Die Tell1peraturen fUr den Menschen sind ungefahr 
die gleichen (Voit [3], Rubner [4], Ignatius, Lund und Warri [5]), doeh 
schwanken die Zah1en hier mehr, in V oi ts Versuchen war schon bei 14° 
bis 16° das Minimum erreicht, in einem Fane Rubners noch nicht einmal 
bei 40 ° ein Anstieg der Warmebildung da. 

Solehe und ahnliehe Beobachtungen auch bei Tieren fi'thrten Rub ne r 
(Z. S. 32), dem wir auch auf diesem Gebiete die umfassendsten Unter
suchungen verdanken, zu del' Annahme, dass del' Warmbluter ausser del' bisher 
geschilderten von ihm chemisch genannten Regulation del' Warll1ebildung noeh 
uber die Fahigkeit del' Variation del' Warmeabgabe (physikalische Warme
regulation) verfiigt. Die Warmeregulation geschieht durch Leitung und Strah
lung sowie Wasserverdunstung (1 g verdunstetes Wasser entsprieht nach 
Rub n e l' 0,6 Kal.). Die Verteilul1g auf diese einzelnen Faktoren weehselt sehr 
und ist wegen del' grossen ZahI der in Betracht kommenden, vor allem ausseren, 
Faktoren schwer zu iibersehen, am wichtigsten sind Rohe del' Aussentemperatur 
und Feuchtigkeitsgehalt der Luft. 1m allgemeinen kann man sagen, dass mit 
steigender Temperatur del' Warmeverlust durch Leitung und Strahlung ab-

..... 
J) Kestner und seine Schiiler nennen es die 2. chemische VV,armeregulation. Zeitschr. 

f. BioI. 74. 191. 1922. 
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nimmt, die Abgahe durch Wasserverdunstung aber steigt. (Nliheres bei 
Rubner G. der En. V. S. 198.) 

Die pbysikalische Temperaturregelung wird auf reflektorischem Wege 
vom vasomotorischen Zentrum besorgt. 0' Con n or (6) hat den Mechanismus 
kurzlich bei narkotisierten Katzen experimentell studiert, wobei die Tem
peratur auf thermoelektrischem Wege gleichzeitig im Gehirn, Rektum und 
an anderen Stellen registriert und das Durchflussvolumen des BIutes durch 
ein Bein bestimmt wurde. Erhohung der Aussentemperatur fuhrte zu einer 
primliren, von der Hauttemperatur unabhangigen Steigerung der Gehirn
temperatur, die eine Erweiterung der Vasomotoren und einen vermehrten 
Blutzufluss zurn Bein bedingte. Sobald daDn die allgemeine Korpertemperatur 
stieg (38,5 0-39,5 0), kam es zu einer zweiten Vasodilatation, die auch unab
hangig von der ersten auftreten kann. 

Die Grosse des Gesamtwlirrneverlustes durch die Haut hangt in erster 
Linie ab von dem Grade der Durchblutung der Haut. Von grosser Wichtigkeit 
ist ferner der Gehalt an Schweissdrusen, welche flir die Perspiratio insensibilis 
von Bedeutung sind. Erkrankungen der Haut konnen, wie spiHer (vgl. S. 442) 
gezeigt werden soll, die physikalische Warmeregulation und damit die Kon
stanz der Korpertemperatur erheblich schlidigen. 

Es unterliegt keinem Zweifel, dass beim gross en Saugetier, vor aHem 
dem Mensch en , zumal unter dem Schutze der Kleidung, die physikalische 
Warmeregulation unter den gewohnlichen Verhaltnissell des Lebens voll
kommen geniigt, Temperatur und Stoffwechsel auf gleicher Hohe zu haHen. 
Das gleiche gilt, wenige Krankheitsprozesse ausgenommen, im allgemeinen 
auch fur den kranken Menschen, trotzdem hier manchmal erheblich grossere 
Anforderungen an die Starke der Warmeregulation gestellt werden. 

Ubrigens ist auch beim Gesunden die Ternperaturkonstanz nicht so 
gross, wie vielfach angenommen wird, so zeigte z. B. Fur s ten b erg (7), dass 
manchmal das Abdecken des Korpers in der Ruhe schon geniigt, urn ein 
Absinken der Rektaltemperatur um 0,5° hervorzurufen. 

2. Die Rolle del' chemischen Warmeregulation beim lUenschen. 
Strittig ist noch immer die Frage, ob sich auch beim Menschen unter 

besonderen Versuchsbedingungen (Einwirkung sehr tiefer Temperaturen bei 
entblosstern Rorper und moglichst vollstandiger Muskelruhe) die Existenz 
einer chemischen Wlirmeregulation nachweisen lasst. Dabei erhebt sich gleich
zeitig die Frage nach dem Mechanismus dieses Vorganges. Da nachgewiesener
mass en Muskelbewegungen die Verbrennungen steigern, gleichgiiltig, ob sie 
spontan oder reflektorisch durch Kaltereize ausgelost werden, 80 kann von 
einer besonderen Regulation nur dann gesprochen werden, wenn deuilich 
erkennbare Anderungen im Zustande der Muskulatur nicht eintre~en, do. nach 
Rub n e r s Definition "nur jene biologischen Vorkommnisse, bei welchen die 
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Erbaltung der Eigentemperatur durcb die Vermehrung der Warmeproduktion 
beim ruhenden Tier erzielt wurde", als chemische Regulation zu vel'stehen 
sind. Die grosse Schwierigkeit aHer Versuche liegt darin, bei tiefen Tem
pel'atul'en den Kaltereflex auf die Muskulatui: soweit zu unterdrucken, dass 
es hier zu keinen KOlltraktionen kommt. Die erst en genauen Untersuchungen 
beim Menschen von Voi t (3) ergaben bei 4,5 0 Aussentemperatur 35,1 g, bei 
14,3 0 (als Minimum) 25,8 g CO2 pro Stunde, jedoch kam es bei den tiefen 
Temperaturen zu einem deutlichen Frost. Die gleiche Gesetzmassigkeit geht 
aus den Versuchen von Rubner und seinen SchUlel'll (8) hervol'. Aber auch 
hier gelang es oft nicht, Zittel'll zu verhindern, urn so weniger als die Ver
suche meist 6 Stunden dauerten. 

Demgegenuber vermochte Speck (9) in Selbstversuchen mit Abkuhlung 
durch Wasserbader von ca. 20 0 bei strenger Vermeidung aller Muskelbe
wegungen keinen sicheren Eint1uss der Warmeentziehung auf den Umsatz 
festzustellen. 

Zu dem gleichen Resultate kam Loewy (10) in kurzdauernden Versuchen 
an 16 Personen. Zwar fand sich in 47,3% der Untersucbungen ein zum Teil 
l'echt el'heblicher Anstieg del' Vel'brennungen, abel' i u der Halfte del' Faile 
waren deutliche Muskelbewegungen wahl'zunehmen, in der anderen Halfte, 
die nur ganz geringe Steigerungen des respiratorischen Gaswechsels erkennen 
liess, waren sie auch nicht aU8zuschliessen. Mithin kannle, wenn tiberhaupt, 
nur in einem ganz geringen Prozentsatz von einer chemischel1, nicht durch 
erkennbare Muskelveranderungen bedingten Regulation gesprocben werden, 
abel' auch hier bestand 'kein strenger Parallelismus zwischen rremperaturabfall 
und Stoffwechselsteigerung. Auch Johansson (11) fand in seinen ein- bis 
zweisttindigen Selbstversuchen 11ur bei Zittel'll Anstieg del' Kohleusaureproduk
tion, sonst nur ein Ansteigel1 bis hochstens 13,3 0/0. 

Rub n e r (12) hat allerdin gs J a hall s s 0 II S Zahlen in seinem Sinne zu 
deuten versucht, doch ist seine Kritik nach J 0 han s son (13) in ehlzelnen 
Punkien anfechtbar. 

Ein Bedenken lasst sieh, wie Rub n e r mit Recht hervorhebt, gegen aHe 
derartigel1 kurzdauerndel1 Versuehe geltelld machen, namlich, dass der Kalte
reiz vielleicht viel zu kurz eingewirkt hat, urn den Regulationsmechanismus 
vall in Erscheinung treten zu lassen; immerhin war es in einzelnen Versuchen 
sogar zum Absinken der Korpertemperatur gekommen. 

Dieser Anlagefehler lasst sich aber schwer vermeidell, da bei vielsttindigell 
Abkuhlul1gsversuchen abgesehen von del' Frage ihrer Durchftihrbarkeit Kalte
schauer und Zittern l1icht zu verhindern sind. 

Auf einem ganz anderen Wege haben v. Bergmann und M. Castex 
(14) einen Beweis fiir die Existenz eiuer chemischen Warmeregulatioll beim 
Menschen zu erbringen versucbt. Nachdem schon fruber Paalzow (15) und 
Wi 11 tern i t z (16) erhebliehe Stoffwechselsteigerungel; bei Senfbadern von 



Die chemische Warmeregulation heim Menschen. 47 

indifferenter Temperatnr festgestellt hatten, erzielten v. Bergmann und 
Castex eine starke langdauernde Hyperamie auf dem gleichen Wege und 
ferner durch unipolare Hochfrequenzbehandlung. In beiden Fallen kam es 
in 24-Stundenversuchen zu einer deutlichen Erhohung des Umsatzes, der nur 
das N-freie Nahrmaterial betraf. Der grosse Vorteil die"er Methodik ist neben 
der langen Dauer der Untersuchung der Fortfall jedes Kaltegefuhls und del' 
dadurch reflektorisch bedingten Muskelbewegungen. 

Man muss sich den Vorgang wohl so vorstellen, dass durch die starke 
Hyperamie del' Haut die physikalische Warmeregulation maximal angespannt 
und in diesem Zustande fixiert ist, und dass nun zur Deckung des dauernden 
Warmeverlustes die chemische Warmeregulation in Tatigkeit tritt. Der einzige 
Einwand, der gegen v. Bergmanns Bewelsfuhrung denkbar ist, ware der, 
dass entweder das Senfmehl durch Resorption durch die Haut doch irgendwie 
stoffwechselsteigernd gewirkt hat oder dass es gleichzeitig mit der Hyperamie 
zu einer leichten Dermatitis gekommen ist, die ihrerseits zur Umsatzerhohung 
fuhren konnte. Leider fehlen, wie so oft in derartigen Versuchen beim gesunden 
Menschen, auch hier Angaben uber die Korpertemperatur. An einem direkten 
Stoffwechselreiz des Senfs muss vor aHem im Hinblick auf Paalzows Unter
suchungen uber vermehrten O2- Verbrauch bei Kaninchen nach Senfapplikation 
auf eine rasierte Hautstelle gedacht werden. Durch solche Bedenken ist aHer
dings die Beweiskraft der Hochfrequenzversuche nicht beruhrt. 

Fur die Existenz einer chemischen Warmeregulation beim Menschen ohne 
Muskelzittern sprechen auch die neueren Untersuchungen von L. Hi 11 und 
seinen Mitarbeitel'll (17). Sie massen mit einer besonderen Methode bei 
wechselnder Temperatur das Kuhlvermogen der Luft fUr die Haut infolge 
Verdunstung, L(:>itung und Strahlung und fanden dabei im Zimmer 0,99 bis 
1,18 Millikalorien pro qcm und Sekunde, in freier Luft mit Temperaturen bis 
herab zu 0,5 0 1,29-1,55. Auch wenn keine Spur von Zittel'll zu sehen oder 
zu fiihlen war, waren die Differenzen bei den lange eingeubten Versuchs
personen in den kurzfristigen Versuchen stets deutlich vorhanden. Aus diesen 
und abnlichen Beobachtungen folgert Hi ll, dass nicbt nur die Warmeabgabe, 
sondel'll auch der Umsatz der Korperzellen mit sinkender Aussentemperatur 
ansteigt. 1m Gegensatz dazu vermissten Liljestrand und Magnus 1) im 
Kohlensaurebad von 33 U tl'otz starker Erweiterung der Hautgefasse eine Steige
rung. Gleichwohl kann meines Erachtens an der Existenz einer echten chemi
schen Warmeregulation auch beim Menschen nicht mehr gezweifelt werden, 
wenn sie auch nicht immer in der Kalte angespannt wird. 

3. Del' Mechanismns del' chemischen Wal'meregulation. 
Wenn die chemische Warmeregulation auch fur den gesunden Menschen 

praktisch meist ohne besondere Bedeutung ist, und ihr Vorhandensein nur 

1) G. Liljestrand und R. Magnus, Pflfig. Arch. 193. 527. 1922. 
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unter besonderen Versuchsbedingungen sicher bewiesen werden kann, so 
muss doch auf ihren Mechanismus zur Beurteilung pathologischer Zustande 
schon bier kurz eillgegangen werden. Es handelt sich vor all em um die 
beiden wichtigell Fragen: an welchen Orten findet die Umsatzmehrung oder 
-Minderung statt und auf welchem Wege wird sie ausgelost? Aufklarung ist 
hier naturlich nul' von 'fierversuchen zu erhoffen. Da die Muskulatur ca. 45°/0 
des Korpergewebes ausmacht, und da kein Orgam:ystem einem so grossen 
Wechsel in der Oxydatiollsenergie unterworfen ist, wie gerade sie, lag es am 
nachsten, auch hier den Sitz der chemischen Warmeregulation zu vermuten. 
Dafur sprechen auch neue Versuche von Mag 11 e, der an Kallinchen uud 
Bunden thermoelektrisch die Temperaturbewegungell verschiedener Organe 
auf Kaltereiz untersuchte. Es ergab sich dabei ein Austieg del' Temperatur 
nur beim Muskel, auch nur hier ist die Zirkulation beschleunigt, bei den 
Abdominalorganen sogar eher verlangsamt. Von den meisten Forschern (S p e c k 
[9], Loewy [10], Johansson [11] etc.) wird angenommen, dass es sich da
bei stets um fuhl- odeI' sichtbare oder sonst nachweisbare Anderungen 
im Kontraktiollszustand del' Muskeln handelt. In letzter Zeit ist VOl' allem 
auch Ben e d i c t (19) auf Grund seiner Versuche an Tieren, deren minimalste 
Korperbewegungen fortlaufend graphisch registriert wurden, lebhaft fur diese 
Ansicht eingetreten. Als Hauptargument dafUr galten fruher VOl' aHem die 
Versuche von Pfluger und seinen Schulel'll (2), die nach Ausschaltung del' 
Muskulatur durch Kurare jede Warmeregulation vermissten. Ibre Beweiskraft 
ist abel' durch die Beobachtungen von Frank und F. Voi t (20) hinfallig 
geworden, delln hier erwies sich trotz tiefer Kurarevergiftung del' Stoffwecbsel 
von aufgebundenen Hunden mit kunstlicher Nabrung als normal oder sogar 
e1'hoht, wenn durch Regulierung del' Aussentemperatur die Korpertemperatur 
auf normaler Hohe gehalten wnrde. Wahrend Tiere nach Ausschaltung del' 
chemischen Warmeregulation die Fahigkeit verlieren, zu fiebern, (Graf 
v. Schonborn [21], Freund und Strassmann [22], Freund und Grafe 
[23], Isenschmid und Krehl [24], Oitron und Leschke [25]) ist nach 
Kurarisierung wedel' die Fieberwirkung nach Warmestich (S i n e 1 n i k 0 w [26]) 
noch nach Kochsalzinjektion (Vel' z a I' [27], H. F I' e un d und S chI agi n t wei t 
[28]) aufgehoben. Besonders deutlich geht das Vorhandensein einer chemi
schen Warmeregulation bei kurarii:!ierten Kaninchen aus den Beobachtungen 
von H. Freund und Schlagintweit (28) hervor. Riel' vermochten kurari
siel,te, nach Straub kunstlich atmende Kaninchen bei einerAussentemperatur 
von 29°-36° ihre Korpertemperatur normal zu erhalten. Die Regulations
fahigkeit ist also nicht aufgehoben, sondel'll nur erheblich eingeschrankt. Del' 
Widerspruch zwischen diesen Versuchen und denen von P fl u g e r und seinen 
Schulern lost sich dadurch auf, dass im letzteren Faile so ,grosse Kurare
dosen genommen wurden, dass nicht nur die motorischenNerven, sondern 
auch in weitgehendem Masse die Vasomotoren gelahmt'worden waren, wahrend 



Der Mechanismus der chemischen Warmeregulation. 49 

dureh richtige Dosierung der Kurarepraparate in den spaterell Versuehen bei 
voller Lahmung del' Muskulatur die Vasomotorenlahmung vermieden wurde. 

Auch bei Lahmung des grossten 'l'eiles cler Korpermuskulatur und del' 
Hautsensibilitat dureh hohe Brustmark- oder tiefe Halsmarkdurehsehneidungen 
vermochten Freund und Grafe (23) in vielstundigen Respirationsversuehen 
das Vorhandensein einer zum Teil sehr erhebliehen chemisehen Warme
regulation naehzuweisen. 

Aus all diesen Versuehen scheint mil' mit Sieherheit hervorzugehen, 
dass die Fahi g k ei t del' W armeregula ti on nieh t an die In takthei t 
del' Korpermuskulatur gebunden ist. Es bestehen nun folgende Mog
lichkeiten: Da durch die in den neueren Versuchen gegebenen Kuraredosen 
und die operativen Eingriffe nul' die spinale Muskelinnervation aufgehoben 
ist, so ware denkbar, dass noeh auf anderem nervosen Wage die Intensitat 
del' Verbrennungen in den M uskeln beeinflusst werden kann. '1'atsachlich 
sprechen die wiehtigen Beobachtungen von Perroneito, Boeke, de Boer 
u. a. (30) dafUr, dass aueh die Muskulatur sympathisehe Nervellfasern enthiilt. 
Diese sind von einzelnen Autoren mit del' tonischen Innervation in Beziehung 
gebracht worden. Auf diese Frage wird spateI' (S. 401) ausfUhrlich einzugehen 
sein. Hier nul' so viel, dass einmal durch Kurare anscheinend auch del' 
Muskeltonus geschadigt wird, dass zweitens die tonische Innervation des 
Muskels auf sympathischem Wege bisher noch keineswegs sicber be wiesen 
ist. VOl' allem abel' fiihren tonische Veranderungen, wenn uherhaupt, zu so 
minimalen Gasweehselveranderungen, dass die grossen Ausschlage in del' 
chemisehen Warmeregulation dadurch kaum bedingt sein konnen. Somit 
erseheint es nieht sehr wahrscheinlich, dass die chemische Warmeregulation 
durch den Tonus bedingt ist.. Sehr gut moglich ist eine Steigerung des 
Stoffwechsels im Muskel ohne Kontraktionsvorgange. So nahmen Man s . 
feld und Lueacs (31) einen "chemischen Tonus" auf sympathischen Nerven
bahnen an, da sie bei kurarisierten Bundcn naeh Entnervung del' hinteren 
Extremitaten ein Absinken del' Verbrennungen fanden. Gegen ihre Sehluss
folgerungen lasst sich abel' geltend machen, dass infolge derDurchschneidung 
der Vasomotoren die Durehblutung der Muskulatur so durchgreifende Ver
anderungen erfahren kann, dass dadureh schon allein eine Herabsetzung del' 
Warmeproduktion resultieren kann. Die Tatsaehe, dass N ak a m u I' a (32) (unter 
Langley und Barcroft) Verzars Beobaehtungen nicht bestatigen konnte, 
lIimmt ihnen die letzte Beweiskraft. Allerdings ist damit noch nicht entschieden, 
ob nicht doeh etwas Richtiges an seinen Gedankengangen ist. Die Annahme 
von Oxydationsschwankungen im Muskel ohne Kontraktion liegt allzu nahe. 

Andererseits muss man in Betracht ziehen, dass auch andere Organ
systeme bei del' chemisehen Warmeregulation mitwirken. In der Ara itmer
sekretorischer Forsehungen war VOl' aHem daran zu den ken , dass Inkrete 
hier vielleicht die entscheidende Rolle spiel en. 
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M a 11 s f e 1 d und Ern 8 t (33) suchten zuerst die Bedeutung del' Schild
druse fUr das Fieber, einen mit warmeregulatorischen Vorgangen eng ver
knupften Prozess darzutul1, indem sie bei schilddriisenlosen Kanillchen und 
Hunden bei mehrtagigel11 Fieber ein Fehlen del' Steigerung VOll Warmebildul1g 
und Eiweissumsatz feststellten. Besonders eindrucksvoll war del' Parallelisl11us 
zwischen Korpertemperatur und Schilddriisenverhalten in den Versuehen 
Ad 1 e I' s (34) bei Wintersehlafern. Injektion von Schilddriisenextrakt vel" 
l110chte die Tiere aufzu weekell uud die Korpertempel'atur auf die sOl11mel'liche 
Hobe zu bl'ingen. Da del' Versuch auch nach operativeI' Zel'st6rullg del' 
zentralen wartneregulierenden 1\. pparate gelang, nimmt Ad 1 e r eiuen rein 
peripheren, zellularell Angriffspunkt des Sebilddriiseninkretes an. 

In derselben Richtung bewegen sieh die Vorstellungen von Man sf e 1 d 
und v. Pap (35). In ihren Versuchen setzten sie Kaninehen kurz VOl' del' 
Totung verschiedenen Temperaturen aus und bestil11mten dann den Zucker
verbrauch del' Tiere am isolierten Organ. Sie fanden beim unterkuhlten Tier 
eine Steigerung urn das 2-3fache gegeni.iber dem Verhalten bei vorher normal 
gehaltenen Kanincben, wahrend nuch Uberhitzung del' Zuckerverbrauch ganz 
gering ausfiel. Nach Herausnahme del' Schilddruse horten die Unterschiede 
auf. Zudel11 besass das Serum gekiihlter Tiere die Fahigkeit, den Zucker
verbrauch del' Herzell uberhitzter Tiere zu steigern und umgekehrt vermochte 
das Serum uberhitzterTiere die Zuckerverbrennung del' unterkuhlten Kaninehen 
herabzusetzen. Auch diese Einwirkung war an das Vorhandensein del' Schild
druse gekniipft. 

Dementsprechend nehmen die ungarischen Forscher an, dass die chemische 
Wal'meregulation durch besondere, wahrscheinlich in del' Schilddruse gebildete 
Kithl- und Heizhormone vermittelt wiJ:d. Zu einem ahnlichen Resultate kam 
kurzlich auch Schenk 1). 

So uberrasehend und eindrucksvoll auch die Resultate del' genannten 
Untersuchungen waren, so zeigten uoeh Beobaehtungen jungster Zeit, dass 
sowohl in die Riehtigkeit del' Schlussfolgerungen wie aueh zum Teil del' Tat
sachen berechtigte Zweifel zu setzen sind. H ari (36) hat die erste genannte 
Arbeit von Mansfeld und Ernst methodisch heftig angegriffen, ohne selbst 
neues Versuchsmaterial zu liefern. Man s f e 1 d (37) halt demgegenuber seine 
Resultate aufrecht. G l' a f e und v. Red wit z (38) fanuen abel' in neuen Ver
suchen die Steigerung von Warmeproduktion und Eiweisszersetzung im in
fektiosen Fieber (mit B. suipes tifer) nach Herausnahme del' Schild druse 
gerade so gross, wie beim intakten Tier. 

Ferner bewiesen F. Hildebrandt (39) fur die Ratte und E. Grafe 
und v. Red wit z (38) fiir den Hund, dass die chemische WarmeregulatioD 

') Arch. f. expo Path. u. Pharm. 92. 1. 1922. Leider kann auf die~e erst w1l,hrend del' 
Drucklegung diesel' Darstellung el'schienene Arbeit hier nicht IrJ.llhr kritisch eingegangen 
werden. 
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nach 'l'hyreoektomie keinerlei sichere Storungen erfabrt. Auch die Kom· 
bination von Brustmarkdurchschneidung und Schilddrusenexstirpation lasst 
keine eingreifende Schadigungen dieses Regulationsmechanismus erkennen 
(Isenschmid [40J). Schliesslich beweisen auch Adlers interessante Ver
suche streng genom men nichts fUr die Rolle del' Scbilddruse bei diesen Vor
gangen, sondern sind nur ei n besonders eindrucksvoller Beweis dafUr, welch 
gewaltiger Motor die Schilddruse fur den Stoffwechsel ist. 

Nacb alledem kann von einer entscbeidenden Bedeutung der Schild
druse fUr die chemische Warll1eregulation nicht mehr die Rede sein, wenn ihre 
Mitwirkullg beim normalen Tiere anch gewiss nieht ausgeschlossen werden 
kann. 'l'atsachlieh sprechen die Beobachtungen von Freund und Grafe eher 
dafUr, dass ausser del' Muskulatur del' Leber eine wichtige Rolle zukommt, 
eine Vorstellung, die fruber schon Ru bner (12) geaussert hatte. 

Die Frage nach dem Meehanismus del' chemischen Warmeregulation 
erweitert sicb von seibst zu del' viel al1gemeineren: welcbe Vorrichtllngen 
besitzt del' Organismus uberhaupt, Temperatur und Stoffwechsel so allnahernd 
konstant zu erhalten, wie es tatsachlich del' Fall ist? N attirlieb spielt zunachst 
die Hohe und Konstanz del' Nahrungszufllbr als QueUe del' energieliefernden 
Reaktionen eine wichtige Rolle. Abel' sie ist nicht von entscheidender Be
deutung, denn die Regulationsmechanismen arbeiten im Hunger, von gewissen 
A bweiehungen abgesehen, ebe~1so wie Daeh N ahrungsaufnahme; das Betriebs
material wird dann eben dem eigenen Karpel' entnomll1en. Hier kOll1men 
llun folgende Moglichkeiten in Betracht: J ede KorperzelJe konnte von sich 
aus die Fahigkeit haben, ihren Ull1satz in gewisser Breite von inneren und 
ausseren Faktoren unabhangig, auf gleicher Hohe zu halten und bei starken 
Abweiehungen von del' Norm optimal zu reagieren. Auf diesem Standpunkt 
stand jedenfalls fruher Tigerstedt (41). Die Zellen mussten dann allerdings 
eine erheblieh amI ere und sehr viel feinere, funktionelle Organisation haben, 
wie die del' einfaehen Lebewesen, und die Bedeutung von Zentralnervensystem 
und iunerer Sekretion fUr die Fundamentaleigenschaften des Protoplasm as 
ware dann nur eine sehr untergeordnete. Dem widersprecben abel', wie spateI' 
zu zeigen ist, eine Fulle von Beobachtungen aus der pathologischen Physio
logie. Nur das Wiehtigste sei hier angedeutet. Wir kennen eine grosse Reihe 
von operativenEingriffen am Zentralnervensystem, die ausgesprochene Ver-
3nderungen des Gesall1tstoffwechsels sowie seiner einzelnen K'omponenten zur 
Folge haben. (Fieberstieb, Zuckersticb, Schadigung del' pbysikalisehen oder 
chemischen Warmeregulatiol1 und del' Grosse des Eiweissstoffwechseis naeh 
Ruckenmarks- und Gehirndurchtrennungen etc.). 

Das gleicbe gilt for die Drusen mit innerer Sekretion. Die Entfe~nung 
von Schilddrose, Ovarien odeI' Hypophyse bedingen ein Absinken des Stoff
wechsels, vermebrte Tatigkeit, eventl. Injektion ibl'er Produktfe konnen zur 
Steigerung fubren. 

4* 
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Das aUes sind gesicherte Tatsachen, und die zwingen geradezu zu del' 
Annahme, dass aueh beim llormalen Menschen diese Organe nicht nul' fiir 
die Intensitat derVerbrennungen, sondern aueh irgendwie, wahrseheinlich in 
Abhangigkeit yom Nervensystem, fur die Regulation gegenuber inneren odeI' 
ausseren Einfiussen eine gewisse Rolle spielen. Freilich wird beim normalen 01'
ganismus niemflls 'l,U entseheiden sein, welehen Einfiuss die einzelnen Faktoren 
an dem Gesamtresultat, wie es sieh in del' Hobe des Umsatzes darstellt, sehliess
]jeh baben; erst pathologisehe Verhaltnisse geben dazu fUr den Einzelfall die 
Mogliehkeit. Vorlaufig ist es abel' wedel' in quantitativer, l10eb in qualitativer 
Beziehung angangig, zuverlassige Ansehauungen uber die Abgrenzung del' 
Regulationsmechanismen einerseits odeI' ihr Ineinandergreiren andererseits zu 
entwiekeln. VOl' aHem wissen wir im Einzelnen noeh nieht, ob das Nerven
system direkt odeI' indirekt auf dem Wege uber innersekretorisehe Drusen 
odeI' beides zusammen den Umsatz in del' Zelle beeinflusst. 

Naeh den neuen interessanten Versnehen von O. L oe w i (42) uber die 
Erregungsstoffe des Herzens ist die Frage noeh weiter kompliziert worden, 
da es danaeh den Allsehein bat, als ob die Nerven uberhaupt nieht direkt, 
sondern nur indirekt dureh Bildung besonderer Stoffe wirken. Diese Unter
snchungen scheinen mil' auch darum VOll besollderer Bedeutung zu sein, weil 
durch sie verstandlich wtirde, dass die Nerven ihre Wirkung 8ntfalten konnen, 
ohne an aIle einzelnen Zellen ihres ErfoJgsorgans heranzutreten und ohne dass 
del' Reiz auf un bekannte Weise von einer Zelle auf die andere uberspringt. 

4. Der Einfluss klimatischer Faktorell. 
I (l nachster Beziehung zu dem Problem del' Warmeregulation stebt die 

Frage naeh dem Einfluss von verscbieden temperiertem Klima auf den Umsatz. 
In den bisher besprochenen Untersuchungen handelte es sieh meist nul' um 
kurze Einwirkullgen abnormer U mgebungstemperaturen. Es besteht nun 
durchaus die Moglichkeit, dass bei langerem Aufenthalt ooch schliesslich 
Wirkullgen auf die Intensitat derVerbrennungen sich geltend machen. Gibt 
es zunachst jahreszeitliche Schwankungen im Umsatz? Gewisse Angaben del' 
neuesten Literatur lassen sich dafur anfuhren. So faaden z. B. Pal mer, 
Mea n s und Gam b 1 e (43) bei einer Versnehsperson bei gleichem Korper
gewicht im Winter 21,4, im Sommer 19,2 KaJ. pro kg. Aueh Franz Muller 
(44) konnte in seinen umfassenden Untersuchungen tiber die Physiologie del' 
Klimawirkullg bei Kindel'll im Mai hohere Werte des Umsatzes finclen als 
im September, wahrend die Gewichtszunahme sich umgekehrt verhielt. Ein 
umgekehrtes Verhalten zeigten zwei Versuchspersonen Lin d h a I'd s in Kopen
hagen (45). Die Zunahmen im Sommer wurden dabei auf vermehrte Sonnen
bestrahl un g zurii.ckgefii.hrt. 

Vorlaufig sind derartige Beobachtungen noeh zu wenig zahlreich und 
widersprechend, um sie sichel' verallgemeinern zu duden. 
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Der Einfluss des Aufenthaltes in den Tropen auf den Gesamtstoffwechsel 
ist noch nmstritten. Eykman (46), der sich in Batavia zuerst eingehender 
mit dieser Frage beschaftigte, lengnete ihn. Zu dem gleichen Resultate kam 
Young (47) fur den Eiweissumsatz. Caspari uncI Schilling (48) fanden 
fur das tropische Afrika auch keine sicheren Abweichungen. 

Demgegenuber errechnet G log n er (49) fur sich selbst in den Tl'open 
einen bOheren Bedarf (29,8 Kal. pro kg) als in Europa (25,4 KaJ. pro kg). 
Mit dieser Angabe steht e1' voriaufig allerdings allein. Haufiger ist das Gegenteil 
bebauptet worden, so von Lap i c que (50) fur Abessen und Malaien und von 
Manuel (51) fur den Vergleich zwischen europaischem und t1'opischem Winter. 
O. de AIm e ida (52) fand in den Respirationsversuchen sowobl bei Europaern, 
die lungere Zeit in Brasilien lebten, als bei den dort einheimischen Negern 
den Stoffwechsel um du1'chschnittlich 24 % niedriger (30,35 Kal. pro m2) als 
in den gemassigten Breiten. Dies Absinken wird von ibm als Anpassungs
vorgang gedeutet. 

Wie E y k man (53) kurzlich schon dargetan hat, ist allerdings die 
Methodik von de A 1m e ida anfechtbar: 

Gleichwohl lasst sieh etwas Definitives heute wohl Doeb nicht sagen, 
wenn es auch nicht 8ehr wahrseheinlich ist, dass grossere U nterschiede in 
del' Stoffwechsellage zwischen heisser und gemassigter Zone bestehen. 

Respiraiorische Untersuchungen im arktischen Gebiet liegen meines 
Wissens nur von Lindhard (45) vor. Er fand in Nordostgronland sehr 
erhebliche Differenzen der CO2-Ausscheidung zwischen arktischem Sommer 
und Winter (241 ccm CO2 per kg und Stunde im August gegenUber 208 eem 
im Januar). 

Kurz erwuhnt sei noeh der Einfluss von Luftbewegung und 
Feuch tigkei tsgehal t. 

Nach Wol perts (54) Untersuchungen lassen Luftbewegungen an sich 
im allgemeinen den Sioffwechsel unbeeinflusst, nur bei niedrigeren Tempera
turen kommt es offen bar infolge zu starker Warmeentziebung zu einer ge
ringen Stoffwechselsteigerung, die von Rubner (G. d. 9. S. 208) als Ausdruck 
del' ehemischen WaI'll1eregulation betraehtet wird. 

Auch der Wassergehalt der Luft bleibt bei mittleren Temperatnren ohne 
Einfluss auf den Umsatz (Rubner und Lewaschew [8], Wolpert [54]). 
Del' Einfiuss besonderer Klimaformel1 (Wustenklill1a, Seeklima) ist in den 
letzten Jahren von Zu n tz und seinen Schulern untersueht worden. Die Ab
weichungen vom Verhalten unter gewohnlichen Bedingungen waren aber im 
allgemeinen so gering und wechselnd, dass eine Erorierullg sich bier erubrigt, 
zumal uber das Verhalten Kranker bisher eingehende Untersuchungen' noch 
ganz fchlen (Lit. und eigene Untersuchungen z. B. bei Loe ... vy, Mi:iller, 
Oronheim und Bornstein (55), F. Muller (44). 
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Der Einfiuss hochgradiger Abweichungen von der Norm im atmosphari
schen Druck und im Partialdruck des Sauerstoffs wird zweckmassigerweise 
erst spater abgehandelt (vgl. S. 205), da er nicht in den Rahmen dieser 
Einleitung, die nur das Verhalten in der Durchschnittshreite der Norm skizzieren 
solI, gehort. 

Die Einwirkung strahlender, elektrischer und radioaktiver Energie, sowie 
von Rontgenstrahlen auf den Gesamtstoffwechsel ist, soweit man nach den 
hisher vorliegenden recht sparlichen Untersuchungen heim Menschen urteilen 
kann, recht gering. Entweder wurde gar keine Beeinfiussung oder eine ge
ringe Steigerung gefunden. Es braucht daher hier nicht naher auf diese 
Faktoren eingegangen zu werden (Lit. bei Loewy [56], bei v. Noorden und 
Falta [57], Pincussen [58] und Hausmann [59]). 

Literatur. 

1. Altere Literatur hei Pfluger, sein Arch. 14. 73.1877 und Johansson, Skand. Arch. 
f. Physiol. 7. 123. 1897. 

2. Zuntz und Rohrig, Pflugers Arch.A. 57. 1871. Colasanti, ehenda. 14.92. 1877. 
Finkler, ehenda. 15.605. 1877. PflUger, ehenda. 18. 324. 1877. 

3. V 0 it, C., Zeitschr. f. Bio!. 14. 79. 1878. 
4. Rub n e r, M., Arch. f. Hyg. 38. 123. 1900. 
5. Ignatius, 1., L. Lund und O. Wltrri, Skand. Arch. f. Phys. 20. 226. 1908. 
6. Connor, 0'., Journ. of phys. 52. 267. 1919. 
7. Furstenberg, A., Zeitschr. f. physik. Ther. 23.276. 1919. 
8. Rubner und Lewaschew, Arch. f. Hyg. 29.33.1897. Wolpert, ebenda, 33. 189B. 

Schattenfroh, ebenda, 38. 93. 1900. 
9. Speck, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 37. 107. 1883. 

10. Loewy, A., Pflugers Arch. 46. 38.1889. 
11. Johansson, Skand. Arch. f. Phys. 7.123. 1897. 
12. Rub n e r, M., Gesetze des Energieverbrauchs. V gl. VOl' allom S. 216. 1902. 
13. Johansson, Skand. Arch. f. Phys. 16. 88.1904. 
14. v. Bergmann, G. und M. Castex, Zeitschr. f. expo Path. u. Ther. 10. 1. 1912. 
15. Paalzow, Pflugers Arch. 4. 492. 1871. 
16. Winternitz, H., Ober die Wirkung verschiedener Bader, insbesondere auf den Gas-

wechse!. Hahilitationsschr. Halle 1902. 
17. Camp hell, J. A., D. Hargood-Ashand und L. Hill, Journ. of phys. 55. 259. 1921. 
18. Magne, H., Journ. de phys. et de path. 16. 337, 360. 1914. 
19. Benedict, F., Journ. of bio!. chemistr. 20. 301. 1915. 
20. Frank, O. und F. Voit, Zeitschr. f. Biol. 42. 309. 1901. 
21. Graf V. Schonborn, ehenda. 56.209. 1911. 
22. Freund, H. und Strassmann, Arch. f. expo Path. u. Pharm. 69. 12. 1912. 
23, Derselbe und E. Grafe, ehenda, 70. 135. 1912. 
24. Isenschmid und Krehl, ehenda, 119. 1912. 
25. Citron und Leschke, Zeitschr. f. expel". Path. u. Ther. 14. 379. 1913. 
26. Sinelnikow, Arch. f. Anat. u. Phys. Phys. Abt. 279.1910. 
27. Verzar, Biochem. Zeitschr. 34. 41. 1911. 
28. Freund, H. und Schlagintweit, Arch. f. exper. Path. u. Ph arm. 77.258. 1914. 
29. Freund, H. und E. Grafe, Pfliigers Arch. 168.1.1917 und Arch ... f. exper. Path. 

u. Pharm. 98. 285. 1922. 
30. Lit. his 1913 bei Boeke, Bardelebens Anatomischer Anzeig:er, 44.343. 1913. Zuletzt 

vor aHem S. de B 0 e r, P flu gel'S Arch. 190. 41. 1921 und Wi 1 son, Brain, 44. 2. 234. 1921. 



Literatur Uber den Einfluss exogener Faktoren. 55 

31. Mansfeld und Lucacs, PflUgers Arch. 161. 167. 1915. 
32. Nakamura, H., Journ. of phys. 55. 100. 1921. 
33. Mansfel d und Ernst, PflUgers Arch. 161. 399. 1915. Mansfeld, ebenda, 430. 
34. A die r, I..,., Arch. f. expel'. Path. u. Pharm. 86. 159 und 87. 406. 1920. 
35. Mansfeld und v. Pap, PflUgers Arch. 184.281. 1920. 
36. H lui, ebenda, 176. 12. 1919. 
37. Mansfeld, ebenda, 181.249. 1920. 
38. Grafe und v. Redwitz, Zeitschr. f. phys. Chem. 119. 125. 1922. 
39. F. Hildebrandt, Arch. f. expel'. Path. u. Pharm. 330. 1921. 
40. R. Isenschmid, Med. Klin. Nr. 7 u. 8. 1922. 
41. Tigerstedt, R., Die Physiologie des Stoffwechsels in Nagels Handbuch del' Physio-

logie des Menschen. Braunschweig. 1. 1. Hlilfte. 602. 1905. 
42. Loewi, 0., Pfliigers Arch. 189.239 und 193. 201. 1921. 
43. Palmer, Means und Gamble, Journ. of bioI. Chem. 19. 239. 1914. 
44. MUller, Franz und seine Mitarbeiter, Beitrlige zur Physiologie del' Klimawirkungen. 

VerOffentlichungen del' Zentralstelle fUr Balneologie. 1911-1921; vgl. VOl' aHem 7. l\iittlg. 
45. Lindhard, J., Meddelset om Gronland. 44. 77. 1910 und Skand. Arch. f. Phys. 26. 221. 

1913 (engl.). 
46. Eykman, C., Pfhigers Arch. 64. 56. 1896. 
47. Young, W. 1., The austral. lnst. of trop. Medic. Collect. pap. Nr. 2. 91. 1917. 
48. Caspari, W., und C1. Schilling. Zeitschr. f. Hyg. u. Infekt. 91. 57. 1920. 
49. G 1 0 gn er, Arch. f. Schiffs- u. Tropenhyg. 13. H. 6. 1909. 
50. Lap i c q n e, C. R. Soc. bioI. 251. 1893. 
51. Manuel, Influence des climats et des saisons sur les depenses de l'organisme chez 

l'homme. Arch. de med. nay. 1900 und 1901. 
52. de AIm e ida, 0., JOUI'll. de phys. et de path. gen. 18. 713 und 958. 1920. 
53. Eykman, c., ebenda, 19. 33. 1921. 
54. W 0 1 per t, Arch. f. Hyg. 43. 1902. 
55. Loewy, A., Fr. Miiller, W. Cronheim, A. Bornstein, Zeitschr. f. exper. Path. 

n. Ther. 7. 627. 1910. 
56. Derselbe in Oppenheimers Handb. d. Biochem. 4. 1. 214 f. 1913. 
57. v. Noorden und Falta in P. Lazarus Handb. d. Radinmbiol. u. Ther. 331. 1913. 
58. Pincussen, A., Erg. d. Phys. 19. 254. 1921. 
59. Hausmann, W., Strahlentherapie. 8. Sonderband 8.114, Urban n. Schwarzenberg. 1923. 

V. Das Betriebsmaterial des Stoff'- und Kraftwechsels. 
Die Aufgaben der Nahrnngsstofl'e. 

Das lebendige Protoplasm a bedarf zur Aufrechterhaltung seiner Lebens
funktionen vor aHem zweierlei Prozesse: Energieliefernder Reaktionen und des 
Ersatzes im Lebensprozess zugrunde gehender Strukturteile bzw. des weiteren 
Ausbaus von vorhandenen. Diese doppelte Aufgabe, die man als dynamogene 
(R u b n e r) und plasmogene bezeiehnen kann, muss die N ahrungszufuhr e1'
fUllen. Der erstere Zweck wird in doppelter Weise erreicht, einmal durch 
unmittelbare Verbrennung und zweitens dureh Bildung und Ablagerung von 
Reservestoffen als Material fUr spatere Verbrennungen. Massgebend fUr die 
Menge und Art del' Zersetzung odeI' Ablagerung del' Nahrungsstoffe ist im 
allgemeinen del' jeweilige Zustand und Bedarf del' Zelle, denn "die Ursache 
jeden Bediirfnisses eines lebendigen Wesens ist zugleich die u;.rsacne del' Be
friedigung des Bediirfnisses" (Pfl u g e 1'). Die Zersetzungsgrosse ist dabei, wenn 
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auch nicht ganz, so doch in gewisser Breite der Norm unabbiingig von dem 
Angebot an Nahrung uud an dem zur Oxydation notwendigen Sauerstoff. 

Der gesunde Organismus besitzt in dem Appetit das ausserordentlicb 
feine Regulativ fiir die Auswahl von Art und Menge der Nahrung. 

1. Die dynamogene Aufgabe der N ahrung und das Isodynamiegesetz. 
Die wissensehaftlicbe Erforschung der dynamogenen Aufgabe der Nah

rung ist erst durch Rubners ~klassische Forschungen moglich geworden. 
Zwar haben schon La voisier, Laplace, Dulong und Depretz [Literatur 
bei Lefevre (l)J sich bemubt, die tieriscbe Warme durcb· Oxydation des 
Nahrmaterials zu erklaren, aber der Beweis gelang ihnen infolge der Unzu
langlichkeit ihrer Methoden nicht. Aueh die Entdeckung des Gesetzes von 
der Erhaltung der Energie durch R. Mayer und Helmholtz verlangte 
gebieterisch seine Anwendung auch im Reiche der lebendigen Natur. Der 
Beweis fur ihre Gultigkeit auf dies em Gebiete ist fiir das Tier aber erst 
Rubner (2), ffir den Menschen Atwater und seinen Mitarbeitern (3) durch 
ihre beriihmten kalorimetrischen Untersuchungen gelungen. 

Es entspricht tatsachlich die Verbrennungswarme der Nahrung der 
Summe aus den Verbrennungswarmen von Harn und Kot, dem Warme
verlust durch Wasserdampf und Kohlensaureabgabe sowie Leitung und Strah
lung, ferner dem Warmeverlust durcb Erwarmung der Ingesta sowie sebliess
Heh dem Wiirmeverlust durch aussere Arbeit, die nicht in Form von Warme 
dem Korper wieder zugute kommt. 

Die logiscbe Konsequenz dieser Feststellung war die Anschauung, dass 
auch die einzelnen Nahrungsmittel entsprechend ihrem Brennwert im Organis
mus sich vertreten. v. Hoesslin (4) suchte das schon aus Voit und Petten
kofers Versuehen abzuleiten, ebenso v. Maring und Zuntz (5) aus eigenen 
Beobachtungen. Aber aHe diese Berecbnungen waren mebr oder minder un
genau. Rub n e r (6) bewies zuerst zwingend das Isodynamiegesetz, das nacb 
seiner eigenen Formulierung aussagt, "dass die Menge der Spannkraft, welche 
der Organismus bei verscbiedener Ernabrung verbraueht, im wesentlichen die
selbe ist (7).« Rub n e r hat es mit Recht vermieden, seinem Gesetz eine allzu 
apodiktische Form zu geben, denn es gilt nicht uneingeschrankt und ist nicht 
das einzige Gesetz, welches das Schicksal d'er N ahrung im Korper bestimmt. 
Gerade im Hinblick auf pathologische Prozesse ist es desbalb notig, die 
Grenzen seiner Anwendbarkeit und seine Einschrankungen zu untersuchen. 
Ru bner ging vom Hungerzustand aus und bestimmte in 24stundigen Ver
suchen, in welcbem Masse das im Hunger eingescbmolzene Fett durch Ei
weiss oder Kohlenhydrate bzw. beides ersetzt werden kann. Tatsiichlicb 
wich der im Tierkorper festgestellte Brennwert nur um wenige Prozente von 
den in der Bombe bestimmten Zahlen ab, nur ffir die SUi.rke war die Ab
weichung etwas grosser (+ 11,9 0/0). 
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Ahnliche SehI-usse lassen sich auch aus Beobachtungen von Atwater 
und Benedict (3) ziehen. Von Wichtigkeit ist, dass einmal nul' eine eben 
ausreichende Kost gegeben wurde und dass ferner die Versuche meist 24 Stun den 
dauerten. Ausserdem gingen, abgesehen von den Arbeitsversuchen At w ate I' s, 
in denen die Versuchspersonen in normalem Ernahrungszustand sich befanden, 
den entseheidenden Versuchen einige Hungertage voraus. Das Isodynamie· 
gesetz tritt unter geschilderten Bedingungen zweiffellos klar und eindeutig in 
die Erscheinung. Ob und wie weit es gilt, wenn sieh die Nahrungszufuhr 
erheblich vom Durchsehnitt del' Norm (Erhaltungsmenge) entfernt, wie z. B. bei 
intensiver Uberernabrung, wird spateI' (vgl. S. 167) noeh zu untersuchen sein. 

Das Isodynamiegesetz hat von verschiedenen Seiten her Angriffe erfahren. 
So wies Kassowitz (8) z. B. darauf hin, dass die Sonderstellung des Eiweisses, 
von dem eine bestimmte Menge unter allen Umstanden umgesetzt werden 
muss, und die verschiedene Beeinflussbarkeit des Eiweissumsatzes durch die 
verschiedenen Nahrungsmittel mit del' dynamischen Vertretung nicU zu ver
einigen ist. In ahnlicher Richtung bewegte sieh die Kritik franzosischer 
Forseher, wie Lapicque und Weiss, die ausserdem noch auf die ver
schiedene spezifisch-dynamische Wirkung del' einzelnen Nahrungsstoffe hin
wiesen [vgl. Literatur und Diskussion bei L e f e VI' e (1)]. Erwahnt sei in 
diesem Zusammenhange auch die Theorie von C h a u v e a u (9), nach del' die 
Nahrungsmittel VOl' allem hinsiehtlich ihrer Brauchbarkeit fur die Leistung 
mechanischer Arbeit sieh nicht nach ihrem Kaloriengehalt, sondern nach dem 
Grad, in dem aus ihnen Zucker entsteht, vertreten. C h a u v e a u und seine 
Schuler sprechen demgemass von einer ISQglykosie. Die Beweiskraft ihrer 
Versuehe ist aueh in Frankreieh nicht allgemein anerkannt (vgl. daruber 
Lefevre [1]); ausserhalb Frankreich ist sie vor allem von Zuntz (10) und 
Frid ericia (11) angefochten. K rog h und Lind hard (12) haben Chau vea us 
Ansicht allerdings wieder eine neue Stiitze verliehen (vgl. dariiber S. 99). 
Sichel' ist, dass hinsichtlieh del' Beeinflussung des Eiweissumsatzes durch die 
anderen N ahrungsmittel del' C h a u ve a u scheu Theorie ein rich tiger Gedanke 
zugrunde liegt, den Oath cart (13) kurzlich weiter ausgestaltet hat. 

Sehr wichtig fur die Frage der Giiltigkeit des Isodynamiegesetzes sind 
die Selbstversuche von Gig on (14). Dieser zeigte, dass, wenn man reine 
Nahrungsstoffe (Kasein, Dextrose und Olivenol) im Verhaltnis 1: 2: 3: 4 
(Multipla von 50 g) gibt, die Steigerung der Verbrennungen durchaus nicht 
naeh diesel' Relation verlauft, sondern andere Verhaltnisse annimmt, die bei 
den einzelnen Stoffen ganz verschieden sind. Bei Eiweisszufuhr steigt der 
:Jmsatz in viel grosseren Proportion en als del' Einfuhr entsprieht, bei Kohlen
hydraten ist zwar ein weitgehender Parallelismus vorhanden, aber die maxi
male Steigerung ist schon bei 150 g Dextrose erreicht, bei Olzufuhr sind die 
Steigerungen so gering, dass von eine1' Gesetzmassigkeit uberhal}-pt riicht ge-
sprochen werden kann. . 
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Gig 0 n schliesst aus seinen Versu(lhen, z. T. in Anlehnung an Vor
stellul1gen von Chauveau (9), Johansson und Hellgren (15), dass die 
Nahrungsmittel im Orgal1ismus eine doppelte Aufgabe habel1: Bildung und 
Aufspeicherung von Reservestoffen (immediate, direkte unci provisorische) und 
Energielieferung fUr die Aufrechterhaltung des Lebensprozesses (mediate, in
direkte una definitive Aufgabe). 

N or die letzteren Prozesse sollen dem Gesetze del' Isodynamie unter
liegen. Richtig ist zweifellos, dass 24 stundige Gesamtstoffwechselversuche, 
zumal wenn sie nicht in zahlreiche kleinere Perioden zerlegt werden und 
nur die Bestimmung von Kohlensaure und Stickstoff gestatten, bei einer 
Nahrung, die annahernd del' Erhaltungsmenge entspricht, nur hinsichtlich des 
Eiweisses Anhaltspunkte fUr die Grosse und Art del' Ablagerung von Reserve
stoffen ermoglichen und keinen Einblick in intermediare Umsetzungen geben. 
Sichel' ist abel' auch das Andere, dass diese assimilatorischen und intermediaren 
Prozesse quantitativ gegenuber den Verbrennungsvorgangen eine so geringe 
Rolle spiel en, dass sie sich nicht einmal beim Vergleich del' direkt kalori
metrisch gefundenen Warmemengen mit den aus den Stoffwechselgleichungen 
mit Standartzahlen errechneten Werten als deutliche, ausserhalb del' Fehler
grenzen liegenae Differenzell markieren. 

Urn den geschilderten Einwanden Rechnung zu tragen, empfiehlt es 
sich vielleicht, dern Isodynamiegesetz die Formulierung zu geben, d ass die 
Nahrl1ngsstoffe, soweit sie im Korper zur Verbrennung kommen 
u nd dyna mi sc hen Z wecken d iene n, bei B etrach tung 24s tun dige I' 
Period en sich im Verhaltnis ihrer Kalorienwerte gegenseitig 
annahernd vertreten. 

In diesel' Form durfte das Gesetz sowohl im Hungerzustande, wie bei 
eben ausreichender Ernahrung fur den gesunden und kranken Organismus 
allgemeine Gultigkeit haben. Entscheidend ist nicht die Menge del' zugefuhrten 
Nahrung, sondern die Menge del' tatsachlich verbrannten Nahrung. In Be
tracht komrnt nicht die Gesamtaufgabe des einzelnen Nahrungsstoffes, sondel'll 
nur del' allerdings quantitativ wichtigste Teil, del' augenblicklichen, dynami
schen Zwecken client. 

Fur die Praxis del' Kalorienberechnung bei del' Ernahrung bedeutet es 
zuniicbst naturlich eille Komplikation, dass massgebend nicht die eingefUhrte 
Nahrung nach Abzug del' leicht berechenbaren Verluste in Harn und Kot 
ist, sondern nul' die tatsachlich verbrannte, denn letzteres lasst sich nul' 
schwer feststellell. Diese Schwierigkeit erscheint abel' grosser, als sie tatsach
lich ist, da bei normalem Ernahrungszustand und gerade ausreichender Nah
rl1ngszufuhr eingefUhrte und verbrannte Nahrullg annahel'lld einander gleich
gesetzt werden konnen, sofel'll man 24stundige Perioden ins Aqge fasst. Das 
hat Rub 11 e l' mit Sicherheit nachgewiesen. Fur den Fall; dass z. B. 100/0 

des Nettowertes del' gerade ausreichenden Nahrung in irgend einer Form 
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zum Ansatz kommen, muss der Organismus eine kalorisch annahernd aqui
valente Menge seines Reservematerials oder seines lebendigen Protoplasmas 
einschmelzen. 

Es kann keinem Zweifel unt.erliegen, dass der allergrosste Teil der Nah
rung dynamogenen Aufgaben dient. Schliesslich sind ja auch die abgelagerten 
Reservestoffe nur aufgestapelte potentielle Energie, die in kinetische um
gewandelt wird, sob aid die Nahrungszufuhr von aussen insuffizient wird. 

Die N -freien Nahrungsstoffe werden bei normaler ausreichender Er
nahrung fast vollstandig zur Kalorienproduktion verwandt, und auch beim 
Eiweiss sind es, wie Rub n e r (16) gezeigt hat, nul' ca. 4- 6%, die flir andere 
Zwecke herangezogen werden, deshalb bietet auch die Kalorienrechnung einen 
so bequemen Massstab, die einzelnen Nabrungsstoffe rniteinander zu vergleicben, 
auch Alkohol, Leim und andere im Korper verbrennende Stoffe machen hier 
keine Ausnahmen. 

2. Die besonderen biologischen Aufgabell tier einzelnen Nahrungs
mittel. 

Neben der quantitativ iiberragenden kalorischen Bedeutung haben die 
einzelnen Nahrstoffe aber noch besondere, sehr wichtige biologisch-chemische 
Aufgaben und Eigentiimlichkeiten, die bei jedern verschieden und nicht unter 
einen einheitlichen Gesichtspunkt zu bringen sind 

a) des Eiweisses. 

Am wichtigsteu sind sie beim Eiweiss. Dies hat ausser seiner kalori
schen Rolle noch drei fundamentale Aufgaben, in denen es durch kein 
anderes Nahrungsmittel aueh nur teilweise ersetzt werden kann, namlich 
eiumal den Schutz lebendigen Protoplasmas vor Zerfall, bzw. die Rekon
struktion des durch den Lebensprozess zugrunde gehenden Gewebes, zweitens 
den Wiederanfbau von Protoplasma, das unter besonderen Umstanden (Unter
ernahrung, Krankheit usw.) eingeschmolzen war, und drittens die Neubildung 
von Gewebe bairn wachsenden Organism us. 

Die geschichtliche Entwicklung der Stoffwechselphysiologie und vor 
aHem ihrer Metboden hat es mit sich gebracht, dass die rein stoffliche Be
tracbtung zunachst ganz vorherrschte und die einzelnen Nahrungsstoffe weit
gehend isoliert untersuchte. Erst seit Einfiihrnng der energetischen Betracll
tungsweise durch Ru bner ist es besonders beirn Eiweiss moglich geworden, 
seine biologischen Aufgaben scharfer zu trennen und genauer quantitativ zu 
beurteilen. 

Das Eiweiss nimmt gegeniiber den anderen Nahrstoffen nicht nur durch 
die Vielseitigkeit seiner Aufgaben, sondern auch die funktionell verscl1iedene 
Art seines Vorkommens eine Sonderstellung ein. 1 g Eiweiss ,in der Nah
rung, 1 g Eiweiss im BIute kreisend und 1 g atmendes Protoplasmaeiweiss 
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konnen unmoglich in jeder Beziehung ein und dasselbe Ding sein, selbst 
wenn i11re chemische Zusammensetzung vollsHindig die gleiche ware, was 
bei del' Unzu1angliehkeit unserer Methoden noch keilleswegs erwiesen ist. 

Darum hat man fast allgemeill zwei verschiedene FOl'men des Eiweisses 
unterschiedell (V 0 it: Organ- und zirkulierendes Eiweis8, P f I ti g e r: Organi
siertes und nichtorganisiertes Eiweiss, v. N 00 l' d e 11: Gewebs- und Reserve· 
ei weiss, A. F l' a e n k e I: Lebendiges und totes Ei weiss, H 0 f m e is t e r: Stabiles 
und labi1es Eiweiss), fur die 2. Form sind auch noch andere Ausclrucke ge
pragt: Zellsehlussei weiss (L ii t h j e), Vorrats- oder Ameliorationseiweiss (R u b II er). 
Die 1. Form wird anch als Biogen (Verworn) oder Bioproteid (Jensen) 
bezeicbnet. Die Existenz eines nicht organisiertell Ei weissE'S in der Zelle 
selbst ist lleuerdings auch anutomisch fUr die Leber durch Berg (17), Stu bel 
18), Junkersdorf (19) sicher bewiesen. 

Die Unterscheidung von lebendigem und totem Ei weiss [A. F rae n k e I (20)] 
scheint mir trotz mancller Einwande am glucklichsten. Charakterisiert ist 
das Iebendige Eiweiss durch seine Fahigkeit zu atmen und Warme zu produ
zieren, wahrend das tote Eiweiss das nicht vermag. Da, wie VOl' aHem 
War bur g (21) gezeigt hat, die Atmung, wenn auch nicht ausschliesslich, 
so doeh ganz uberwiegend all die Intaktheit del' Struktur gebunden ist, so 
vermag nur das Ei weiss zu atmen, was integrierender Strukturteil geworden 
ist und nach War bur g s Vorstellungen Strukturkatalysatoren gebunden hat. 

Erwiihnt sei nul' noeh, dass auch tiber die Form, in welcher Eiweiss 
verbrannt wird, grosse Debatten entstanden sind. Wiihrend V 0 i t annahm, 
dass das Protoplasma seille Bausteine im Leben nur wenig wechselt, stellte 
sieh Pfltiger (22) VOl', das nur das verbrennen kann, was bereits Teil des 
1ebendigen Gewebes geworden ist. Die Ietztere Auffassung wird heute wohl 
meist abgelehnt, nur Kassowitz (8), Verworll (23) und bis zu emem ge
wissen Grade Ca thcart (13) haben an ihr festgehaltell. 

a) Die A b n u tzun gsq uote und d a s Ei wei s sm ini mum. 

Um festzustellen, welche Bedeutung ein Nahrstoff ausser der Kalorien
produktion hat, ist es unbedingt erforderlich, die Versuchsverhaltnisse so zu 
gestalten, dass seine dynamogene Komponente ausgeschaltet ist. 

Beim Eiweiss gelillgt dies am besten durch reiehliche Gaben von Kohlen
hydraten. Auf diese Weise kann man den Eiweissumsatz auf ein auf keine 
Art weiter zu erniedrigendes Minimum herabdrticken [Abnutzungsquote 
Rubners (16), Minimal-N Landergrens (24), ll'olins endogener Eiweiss
stoffwechsel (25)]. Dieser Wert ist wedel' ftir den Menschen aHgemein noch 
beim einze1nen Individuum cine konstante Grosse, da cr in hohem Masse 
vom Ernahrungszustand bzw. dem jeweiligen Bedarf del' KOrperzellen ab
hangig ist. Je besser del' Ernahrungszustal1d, desto I~oherist er, je grosser 
die Eiweissverluste vorher, desto niedriger. In den zahlreichen Versuehen 
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an im allgemeillen gut genahrten Mensehen von Klemperer, Landergren~ 
Siven, Folin, Cathcart, Thomas u. a. [Literatur bei Thomas (26) und 
in dem ausfiihrlichen Referat von L. B. Men del (27), hier auch die neuere 
Literatur uber den Eiweissstoffwechsel], schwanken die Werte um 0,04-0,05 g N 
pro kg und Tag [Mittelwert nach Rub n e r (28) 0,044 g, inkl. Kot-N = 0,053 g], 
bei Kohlenhydratmtterung nach Hunger werden sie noeh erheblich niedriger, 
so dass ich (29) einmal bei einer Kranken mit katatonischem Stupor nach 
3 wochenlangem Hunger bei mehrtagiger, anschliessender Zuckerfiitterung eine 
N-Ausseheidung von nur 1,057 g = 0,0215 g pro kg erzielen konnte. 

Beim Saugling seheint naeh den neuesten Untersuchungen von Edel
stein und Langstein (30) der Wert hoher zu liegen (0,448 g N, davon 
0,298 g N iill Kot allein, das sind pro 100 g Korper N ca. 0,25 g N gegenuber 
0,14 beim Erwaehsenen. Die Werte bei 11-14j. Madehen (Lauter 1) und 
im Greisenalter (H eyer 2) Hegen innerhalb der Grenzen von 0,026-0,052 g N 
pro kg, also in normaler Breite, wenn auch im Durchschnitt der unteren 
Grenze genahert. Wie v. MulIerS) in seiner Leydenvorlesung ausgefiihrt hat, 
liegen also keine ganz konstanten Beziehungen zwischen Abnutzungsquote 
und Gesamtumsatz vor. 

Wichtig ist, wie vor aHem M u rl i n (31) gezeigt hat, dass nieht nul' del' 
Kalorienbedarf voU gedeekt wird, sondel'll dass noeh erhebliche Uberschusse 
gegeben werden, da z. B. bei einer Nahrung mit einem Kaloriengehalt von 
100% des Bedarfs die Eiweissersparnis 23%, bei einer Zufuhr von 125% 

jedoeh 49 0/0 betragt. Zeller (32) hat darauf hingewiesen, dass durehaus 
nieht aussehliesslieh Kohlenhydrate zur Erzielung des Minimums not
wendig sind, vielmehr kormen 70-90 % dureh isodyname Mengen Fett er
setzt werden, ohne dass die N-Ausseheidung ansteigt. Zu erwahnen ist aller
dings dabei, dass in den meisten F1i.llen die Kalorienzufuhr den Bedarf sehr 
deutlieh ubersehritt. Del' kalorisehe Wert des Abnutzungseiweisses betragt 
etwa 4,3 % der Gesamtkalorienproduktion und kann wie in meinem FaIle 
bis 2 0/0 herabgehen. Diesel' auf keiner Weise weiter einsparbare N-Verlust 
kommt dadureh zustande, dass im Lebensprozess dureh Abnutzung, Ab
sehilferungsprozesse, Haarverluste usw. stets etwas Eiweiss zugrunde geht, 
wobei es erstaunlich ist, dass anseheinend die Hauptmenge des Protoplasmas, 
namlieh die Muskulatur von dieser Abnutzung anseheinend sehr wenig oder 
gar nieht betroffen wird, delln starke Muskelarbeit steigert den Wert entweder 
gar llieht oder nur sehr wenig, vorausgesetzt, dass die Nahruug ausreiehend 
ist und dass weder Temperatursteigerungen noeh Dyspnoe auftreten [Lit. bei 
Cas pari (33), Th omas (34) und Kocher (35)]. Naeh den interessanten 
Beobachtungen von F 0 Ii n (25) sind beim Abbau dieses von ihm endogen 

I) Deutsch. Arch. f. klin. Mad. 139. 46. 1922. 
2) Deutsch. Arch. f. klin. Med. 138. 76. 1921. 
3) D. mad. Wochenschr. Nr. 16 und 17. 1922. 
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genannten Eiweisses die im Harn erscheinendell Schlacken ganz andel's ver
teilt, wie bei reichlicher Ei weissfiitterung. Die Zersetzung ist nach ihm beim 
endogenen Anteil charakterisiert durcb relativ reichlichen Gehalt des Drins an 
Kreatinin (17,2 zu 3,6 010), neutralem Schwefel (26,3 zu 4,8 0/0), Atherschwefel
sauren (13,2 zu 5,2 %), Bowie Harnsaure-N (2,5% zu 1,I°Jo), wahrend del' 
Harnstoff N (61,7 zu 87,5%), sowie del' anorganische Sehwofel (60,5 zu 90 0/0) 
relativ zurticktreten. Foli n nimmt daher zwei verschiedene Abbauformen 
des Eiweisses an. Konstant ist naeh ihm nul' del' Kreatiningehalt, del' fUr ihn 
del' feinste Indikator fUr die Grosse des endogenen Protoplasmastoffweehsels 
ist. [Eingehende kritische Besprecbung vgl. bei Oaspari (33. S. 742.)] Einen 
besonderen Abbau des Eiweisses del' Abnutzungsquote, wie sie durch Vel'
fUtterung grosser Kohlenhydratmengen erreicht wird, nehmen neuerdings 
auch K. Thomas und Stracze w ski (36) an, und zwar in dem Sinne, dass 
hier nur z. T. ein Zerfall in Aminosauren eintreten soll, wabrend andere Teile 
wieder zu Synthesen bellutzt werden. Demnach wtirde im Harn weniger N 
erscheinen, als dem Eiweissumsatz entspricht. Sie schliessen das daraus, dass 
es ihnen nicht gelang, OysteYn mit Brombenzol im Organismus abzufangen. 
Vorlaufig seheinen mil' abel' hier die Versuchsverbaltnisse noch zu schwer 
tibersehbar zu sein, um schon so weittragende Schltisse darauf \l;U grunden. 
Einer Erklarung bedarf noch die merkwtirdige rratsaehe, dass del' Ei weiss
umsatz nul' durch Zusatz von Kohlenbydraten, nicht abel' durch Fette aUein 
auf seinen minimalsten Wert herabgedruckt werden kann. Rubner (16) 
sieht in sebr plausibleI' Weise den Grund darin, dass Zucker und die leicht 
lOslichen Kohlenhydrate grtindlicher den N-Zerfall aus dynamogenen Grunden 
hindern. TatsachIich wirkt auch Zucker noch bessel' als Starke. 

Land er g ren (24) stellt sich VOl', dass zur Aufrechterhaltung eines 
konstanten Blutzuckerwertes eine bestimmte Zuekermenge im Korper stets 
vorhanden sein muss, die bei Abwesenheit von Kohlenhydraten nul' vom 
Eiweiss geliefert zu werden vermag, so dass er geradezu von einem Dextrose
albumin spricht, worunter er die Menge Ei weiss versteht, die nul' durch Kohlen
hydrate, nicht abel' dureh Fett ersetzt werden kann. Vom Standpunkt diesel' 
Theorie musste es fUr den minimalen N- Umsatz genugen, wenn kleinere 
Mengen Kohlenhydrate neben viel Fett verftittert werden. Das ist auch 
tatsacblich oft del' Fall. 

Schliesslich sei lloch die Deutung von P. Oathcart (13) erwahnt, del', 
gestutzt auf die bekannten Versuche von L 0 e wi, K n 0 0 p und Wi 11 d au s 
[Lit. bei (13)] und anderen uber die synthetische Fahigkeit des Organism us 
auf dem Gebiete del' Eiweissabbauprodukte, unter Anlehnung an Hypotbesen 
von Pfluger und Verworn die Vorstellung entwickelt, dass bei Zucker
zufuhr vielleicbt gerade so viel Eiweiss zerlegt wird, wie bei Flettgaben, dass 
abel' ein Teil del' Abbauprodukte unter Benutzung deJ;. KohTenhydratgruppen 
wieder von neuem zu Eiweiss synthetisiert werden kann. 
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DergIeiehen ist naturlich moglieh, und mal?- konnte die Versuehe von 
Grafe (37) und Abderhalden (38) und ihren Mitarbeitern uber N·Reten· 
tionen bei Futterungen von Ammoniaksalzen als Stutze heranzieheo, denn 
aus ihnen geht hervor, dass auf diese Weise das N·Minimum noeh erheblieh 
tiefer, fast bis auf 0 herabgedruckt werden kann. Aber die Deutung dieser 
Versuehe ist noeh immer nicht kIar, insbesondere besteht im FaIle, dass es 
sieh iiberhaupt urn eine eehte Eiweissersparnis handelt, die Moglichkeit, dass 
in Analogie ZH dem V erhalten ~er Wiederkauer, bei denen bei Zufuhr von 
Barnstoff als einzigster N-Quelle neben viel Kohlenhydraten in grossem Um
fange Gewebsneubildung erfolgt [Voltz (39)J, auch beim Mensehen die Durm· 
bakterien und nicbt das Zellprotoplasma die Synthese vollziehen. Aber ab
gesehen davon ist es immer schwierig, die Annahme von einem Abbau und 
sofortigen Aufbau zwingend zu gestalten. Bei der Einschmelzung von Eiweiss 
aus pathologischen Ursacheu, z. B. im Fieber, kehrt das gleiche Problem wi~der. 

Von der Bestimmung der Abnutzungsquote oder des endogenen Eiweiss
umsatzes, dessen Kenntnis mehr theoretische Bedeutung hat, ist die vor aHem 
praktisch wiehtige Feststellung des Ei weissmi nim urns zu unterscheiden. Am 
zweckmassigsten versteht man darunter mit Rubner (28) die Menge Eiweiss, 
mit der die Abnutzungsquote als Bilanz gedeckt ist. Von einer ausreichen
den Ernahrung wird verlangt, dass der Korper keine Eiweissverluste erleidet, 
dass er sich also zum mindesten im Eiweissgleichgewicht befindet. Del' meist 
gebrauchte Ausdl'Uck N.Gleichgewicht ist methodisch wohl der prazisere, doeh 
muss man sich daruber klar sein, dass N·Umsatz und Eiweissumsatz durch
aus nicht so weitgehend identisch sind, wie es meist angenommen wird. Die 
erwahuten Untersuchungen von Grafe und Abderhalden und ihren Mit
arbeitern lassen an die Moglichkeit von N-Retentionen nicht eiweissartiger 
Natur denken. Jedenfalls neigt Abderhalden zu dieser Deutung. Sicher 
ist naeh den von mir veranlassten Untersuchungen Gesslers (40), dass bei 
Verfutterung von Ammoniaksalzen im Bunger N-Retentionen nichteiweissartiger 
Natnr vorkommen. Mithin ist fur die Beurteilung von N-Bilanzen hinsichtlich 
des Eiweissumsatzes eine gewisse Vorsicht am Platze, wenn es aueh nieht 
den Ansehein hat, dass N·Retentionen nicht eiweissartiger Natur beim ge· 
sun den Menschen unter den gewohnlichen Ernahrungsverhaltnissen praktisch 
von Bedeutung sind. 

Von C. Rose und Ragnar Berg (41) ist behauptet worden, dass der 
Eiweissumsatz auch vom Mineralstoffweehsel abhangig ist, indem Siiureuber
schuss den Eiweissstoffwechsel steigere [Weitere Lit. uber diese Fragen bei 
Grumm e (42).] Jansen (43) hat jedoch nachgewiesen, dass diese Ansicht 
nicht zu recht besteht. Noeh nieht veroffentlichte Untersuchungen am 
hungernden Bunde von Geil kamen bei reich lichen Saurezulagen ium 
gleichen Resultat wie Jan sen. --

Fur die Erreichung eines Eiweissgleichgewichtes ist es von entscheiden:.. 
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del' Bedeutung, dass der kalorische Gehalt der Nahrung ansreichend ist. Das 
gilt nicht nur flir den Gesunden in normalem Ernahrungszustand, sOlldern 
linch im allgemeinen fur pathologische Verhaltnisse; gewisse Ausnabmen 
werden spater erortert. Es ist das grosse Verdienst von Rubner, znerst 
klar und nachdrucklich darauf hingewiesen zu haben, dass der Eiweissstoff
wechsel nur im Rahmen des Gesamtstoffwechsels richtig beurteilt werden 
kann. Del' Eiweissstoffwechsel ist eben del' Hauptmenge nach ein Teil des 
Gesamtstoffwechsels. 

Fur den Gesunden und die meisten Kranken in annahernd normalem 
Ernahrungszustand gilt del' Satz, dass das Auftreten negativer Bilanzell des 
Eiweissstoffwechsels bei mittleren Gaben von 60-100 g Eiweiss pro die del' 
feinste Indikator flir kalorisch unzureichende Ernahrung ist. Die haufig vol'
genommene Verallgemeinerung in dem Sinne, dass Stickstoffgleichgewicht 
unter allen U mstanden die Snffizienz del' Nahrungszufuhr beweist, ist im 
Hinblick auf die besonderen Verhaltnisse bei fortgeschrittener Unterernahrnng 
(vgl. daruber S. 144) und bei einzelnen Fallen von Fettsucht (vgl. S. 202) aller
dings nieht statthaft. Fur die Feststellnng des Eiweissminimums, d. h. del' 
kleinsten Eiweisszufuhr, mit del' noeh N-Gleichgewieht el'zielt werden kann, 
ist im allgemeinen naturlich erst recht ein mindestens ausreichender Kaloriell
gehalt der N ahrung notwendige Voranssetzung. 

Besonders in neuerer Zeit im Anschluss an Chi tten dens (44) bekannte 
Untersnchungen ist das Eiweissminimum Gegenstand zahlreieher Unter
suchungen und Kontrovel'sen geworden. Es liegt nicht im Rahmen diesel' 
kurzen physiologischen Vorbemerkuugen naher auf die Literatur einzugehen 
[vgl. diese bei Hindhede (45), Thomas (34), Meudel (27), Rubner (46), 
Zusammenstellung samtlicher 109 Minimumversuche mit Lit. und Daten bei 
H. C. Sherman (47)], zumal ihr Interesse fur die Beurteilung und Ernah
rung in pathologischen Fallen theoretisch nul' von untergeordneter Bedeutung 
ist und praktisch kaum in Betracht kommt, da sieh die Versuchsbedingnngen 
(grosse Mengen rein vegetabilischer Kostl hier meist nicht einhalten lassen. 
Aueh beim Kranken kommt es ja nieht daranf an, die Ernahrungsverhaltnisse 
minimal gunstig zu gestalten. Daher sollen nur einige Hauptgesichtspunkte 
hier besprochen werden. Zunachst ist festzusteHen, dass ebenso wie die Ab
nutzungsquote des Eiweisses das Eiweissminimulll keine konstante Zahl ist. 
Von entscheidendem Einfluss ist nicht nur del' Ernahrungszustand und Be
darf des Organismus, sondeI'll VOl' aHem auch die Zusammensetzung und 
Menge del' Nahrung [R u b n er (48)]. Hier spielt VOl' aHem del' Gebalt an 
leicht los lichen Kohlenhydraten eine wichtige Rolle, wie schon seit den Ver
suchen von Hirschfeld und Klemperer, Siven u. a. bekannt ist. Je 
mehr davon vorhanden ist, mit desto weniger Eiweiss kommt man aus. Tat
sachlich schwan ken die Zahlen des Minimaleiweissbedarfs in del' Literatur in 
den weiten Grenzen von 21-65 g pro die. Als Mittelwert berechnet Sher-
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man (49) 44,4 g = 0,635 pro kg Korpergewicht. Dazu kommt, dass naeh 
Tho ma s U ntersehiede in del' biologisehen Wertigkeit des Eiweisses je naeh 
seiner Herkunft bestehen. Von animalischem Ei weiss ist weniger notig, wie 
von vegetabilisehem, am ungiinstigsten liegen die Verhaltnisse anseheinend 
beim Brot. A ueh neuere Beobaehtungen von She I' man und seinen Mit· 
arbeitern (49) zeigen gewisse Untersehiede in del' Menge des zum N·Minimum 
notigen Eiweisses, abel' die Zahlen hinsiehtlichdes Brotes fielen viel gunstiger 
aus als bei 'rhomas; insbesondere konnte Sherman zeigen, dass del' Zu
satz einer ganz kleinen Menge Milch zu Cerealieneiweiss genugt, um letzteres 
in seiner Wertigkeit erheblieh Zll steigern. Ahnliehe Versuehe wie Tho mas 
beim Erwaehsenen haben Edelstein und Langstein (30) kiirzlich beim 
Saugling vorgenommen. Dabei ergab sieh eine deutliehe Uberlegenheit des 
Frauenmileheiweisses gegenuber dem Kuhmileheiweiss. Das von V oi tan· 
gegebene Postulat von 118 g Eiweiss in del' Nahrung bezieht sieh natilrlieh 
nieht auf das Minimum. Dieses lasst sieh unter besonders gunstigen Ver· 
suchsbedingungen auf etwa 1/3 del' V oi tsehen Menge herabdriicken. Doch 
lassen sieh fur das gewohnliehe Leben derartige Vel'suebsergebnisse nieht 
verallgemeinern und es ist Rub II e I' durchaus zuzustimmen, wenn er bei del' 
grossen individuellen Verschiedenheit del' Mensehen und ih1'er Ernabrungs· 
weise fUr die Feststellung des Kostmasses lieber zu hohe als zu niedrige 
Werte vorsehlagt und eine Eiweisszufuhr von 90 g pro die fUr wiinsehens
wert eraehtet. 

Abnutzungsquote und Eiweissminimum in del' Zufubl' deeken sieh nicht, 
d. h. es gelingt nicht, mit einer Eiweissmenge, die genau dem endogenen 
Eiweissverlust entspricht, ein Gleiebgewicht zu erzielen. Es sind dazu stets 
etwas gross ere Mengen notig. Das erscheint zunachst sehr merkwitrdig. Man 
konnte daran denken, dass versehiedene Eiweisskorper sieh verschiedell vel'
halten. Das ist aueh naeh Miehauds (50) und Zisterers (51) wiehtigen 
Untersuchungen der Fall, und zwar in dem Sinne, dass um so 'weniger Eiweiss 
zum Gleiehgewieht notig ist, je mehr das Nahrungseiweiss sieh in seiner Zu
sammensetzung dem Korpereiweiss des Versuehstiers nahert. Naeh Frank 
und Sehittenhelms Beobaehtungen (52) gilt das anseheinend nieht aus
nahmslos. Abel' das erklart nieht alles, da aueh del' Hund nicht mit der 
Menge Hundeeiweiss, welches del' Abnutzungsquote entspricht, ins Gleich
gewicbt gebraeht werden kann. 

Rubner (16) hat daher schon frither angenommen, dass das in den 
Saftestl'om gelangende Eiweiss (zirkulierendes Eiweiss) sehr raseh zersetzt 
wird, so dass flir den Rest des Tages naeh Beendigung der Resorption wieder 
eigenes Korperei weiss (Vorratsei weiss) eingesehmolzen werden muss. TatMeh
lich kommt man aueh mit kleineren Mengen aus, wenn man ,sie libel' den 
ganzen Tag verteIlt [Thomas (34)], aber aueh dann bleibt noch eine kleine 

5 



66 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des GesamtstoH- und Kraftwechsels usw. 

Differenz, da das Nahrungseiweiss nicht jederzeit an den Stat tell des Bedarfs 
in genugender Menge zur VerfUgung steht. 

Auf einem erheblich hoheren Niveau bewegt sich der Eiweissstoffwechsel, 
wenn die N ahrung ausser kleinen Ei weissmengell wesentlieh aus Fett besteht, 
ein Fall, der allerdings fUr den Mensehen keine praktische Bedeutung hat. 
Hier ist die schwerere Verbrennbarkeit des Fettes massgebend, welches die 
Ablagerung begunstigt, obwohl die Kost nur eben ausreiehend ist. Vielleicht 
kommt aueh das oben gesehilderte Moment von Landergren zur Erkla
rung in Retracht. Es ist kausal schwer deutbar, aber fUr den Organismus 
eminent zweckmassig, dass er die Fahigkeit hat, mit dem Nl1hrstoff und 
Korperbestandteil "von koniglichem Vorrang li (Pfluger) sehr sparsam um
zugehen, sobald andere Energiespender in reiehlicherer Menge zur Verfugung 
stehen. Diese Sparsamkeit wachst mit zunehmender Abnahme seines N-Be
stan des, so dass bei chroniseher Unterernahrung del' Eiweissumsatz ganz 
nieddg liegen kann. Erst wenn aueh der Fettbestand des Organismus seinem 
Ende sieh nahert, wird Eiweiss in steigendem Masse eingesehmolzen, wie 
Rub 11 e I' (53) zuerst bei kleinen Kaninehen bewiesen hat. 

F. VOll Mull e r 1) hat in seiner Leyden- Vorlesung mit vollem Recht 
darauf hingewiesen, dass es beim Studium del' besonderen biologischen Auf
gab en des Ei weissstoffweehsels nieht genugt, nur die quantitati ven Verhalt
nisse des N-Umsatzes festzustellen, sondern es muss das Schicksal jedes ein
zeltlen Bausteines del' verschiedeilen Eiweisskorper qualitativ und quantitativ 
verfolgt werden. Aueh in den einzelnen Organen verll1uft der Eiweissstoff
wechsel ganz verschieden. 

tJ) De rEi wei s sst 0 H wee h s e 1 be ire i chI i c her E i wei s s z u f u h l' be i m 
ausreichend el'nahrten Erwaeh senen. 

Sehr eigentumlieh und einzigartig ist der Einfluss reichlicher Eiweiss
zulagen auf den Eiweissumsatz. Bei der Wiehtigkeit dieses Nahrstofies solIte 
man erwarten, dass unter diesen Verhaltnissen sehr leicht Ablagerungen im 
Korpel' zustande kommen konnen. 1m ausl'eichend ernahrten Organismus ist 
abel' genan das Gegellteil der Fall. Hier gilt del' Satz: "Jede Eiweisszulage 
steigert den Eiweissumsaiz. ii Das ist dureh die klassisehen Stoffweehselver
suche des vorigen Jahl'hunderts VOl' aHem fur den Hund bewiesen, wahrend 
beim Menschen die Versuche weniger zahlreich sind. Hier wird im Gegen
satz .zum Hund die Beurteilung dadurch kompliziert, dass der Mensch an
scheinend nicht immer die Fahigkeit hat, seinen N-Umsatz bei gleicher Nah
rung so konstant festznhaltell wie del' Hund [Beobaehtungen von R. O. N e u· 
mann (54), Rosemann (66) und Clopatt (56) usw.]. Von besonderem 
Interesse ist hier eine Beobaehtung von Atwater und Benedict (57), die 
die Ungleiebmassigkeit ihrer Bilanzen auf psychisehe. Erregungen zuruck-

1) D. med. Wochenschr. Nr. 16 u. 17. 1922. 
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zufuhren geneigt waren. Aus der Tatsache, dass Eiweissdarreichung und 
Eiweissumsatz annahernd parallel miteinander ansteigen - nur in den erst en 
Tagen kommt es, je nach dem Eiweissreichtum der voraufgegangenen Ernah
rung zu kleinen Retentionen oder Verlusten - zogen V 0 i t und seine Schuler 
(58, S. 113) folgerichtig den Schluss, dass eine Fleischmast nicht moglich sei. 
Wie die spateren AusfUhrungen uber Mast zeigen werden, ist diese VorsteUung 
heute nicht mehr haltbar, vor allem, wei I die Eiweissersparnis durcb Kohlen
hydrate eine viel grossere ist, als sie aus Voi t und P ettenkofers sparlichen 
Versuchen hervorgeht. 1m ubrigen hat schon Pfluger (59) fruher Voits 
Anschauungen mit guten Grunden angegriffen. 

Sicher ist jedenfalls das Eine, dass selbst bei den grossten Eiweissiiber
schuss en stets die Hauptmenge wieder zerlegt wird. Wie soIl man das erklaren? 

C. G. Lehmann, Frerichs, Bidder und Schmitt und Liebig 
[Lit. bei Voi t (58, S. 269)] stellten dafiir ihre Theorie der Luxuskonsumtion 
auf, die im wesentlichen besagt, dass alles Eiweiss, welches uber den Bedarf 
des Korpers an diesem Nahrungsstoff eingefiihrt wird, unnotiger Luxus sei 
und der Verbrennung anheimfallt. Diese Theorie, die Bischoff (60) und 
V 0 it (58) heftig angriffen, ist rein teleologisch orientiert. Wenn man von 
der falschen Vorstellung von der Bedeutung des Eiweisses fUr die Muskel
tatigkeit, welche den Ausgangspunkt der Theorie bildete, absieht, so steckt 
zweifellos ein richtiger Kern in ihr. Kommt der Korper mit weniger Eiweiss 
aus, so ist es ein Luxus, wenn er bei Darbietung grosserer Mengen die Dber
schusse mehr oder weniger vollstandig zersetzt. Aber erklart ist damit nicht, 
warum er sie verbrennt. Man konnte sich vorstellen, dass del' Anbau leben
diger Substanz iiber ein gewisses Optimum hinaus unmoglich ist (da neue 
Zellen nur in geringem Umfang gebildet werden, mussten die alten sich 
sonst ins Ungemessene vergrossern), und dass grossere Mengen retiuierten 
Eiweisses ein Ballast ist, dessen Anhaufung die Leistllngsfahigkeit des Proto
plasmas schMigt und daher verhindert werden muss. Schliesslich lasst sich 
ja auch der Glykogengehalt der Organe nur bis zu einer gewissen Hohe 
treiben. 

Die Tatsache, dass eine dem Eiweissuberschuss entsprechende Menge N 
im Harn wieder erscheint, beweist zunachst nichts fiir die Zersetzung der 
Nahrung, sondern zeigt nur, dass die Aminosauren desamidiert sind und dass, 
da parallel mit N gewohnlich, wenn auch durchaus nicht regelmassig, die 
entsprechende Menge S zum Vorschein kommt, die Cystingruppe Verande
rungen erfahren hat. Dem desamidierten und desulfurierten Rest stehen im 
ubrigen aIle Wege weiterer Verwendung offen, Verbrennung bis zu den End
produkten, Umwandlung in Glykogen oder in Fett. Der Vergleich del' C: und 
N-Bilanz, sowie die Grosse des respiratorischen Quotienten, vermogen....daruber 
bis zu einem gewissen Grade Aufschluss zu geben. Tatsachlicli gebt die Um
wandlung in Kohlenhydraten und Fett aus Respirationsversuchen sicher her-

5* 
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VOl' (Lit. bei Lusk, Sc. of nutr. S. 225, zuletzt Atkinson 1)). Es ist klar, 
dass fur das desamidierte Eiweiss, soweit es verbrennt, in -den oben er
wiihnten Grenzen das Isodynamiegesetz gilt. 

y) Die Regeneration zerstorten Protoplasm as: 

Die zweite besondere Aufgabe des Nahrungseiweisses beruht, wie wir 
oben sahen, in seiner Fiihigkeit, den reduzierten N-Bestand des Korpers wieder 
durch Neuaufbau zu beben, wobei es ganz gleichgiiltig ist, durch welche 
Prozesse es vorher zur Gewebseinsehmelzung gekommen ist. Da das Re
generationsproblem im Kapitel Unterernahrung (S. 144) naher besprochen wird, 
seien hier nur die wichtigsten Punkte kurz erwalmt. Entscheidend fUr das 
Zustandekommen del' Regeneration ist aueh ill diesem FaIle in del' Regel, 
dass del' Brenllwert del' Nahrung grosser ist als del' Bedarf des Organis· 
mus und dass die _ Eiweisszufuhr das jeweilige Minimum iibersteigt. Die 
erste Voraussetzung braucht nieht unter allen Umstanden erfUllt zu sein, wie 
spateI' zu besprechende Versuehe bei langdauernder Unterernahrung mit hoch· 
gradigen Eiweissverlusten zeigen. Aueh bei starker, zur Hypertrophie fiihrender 
Muskelarbeit kann es zu Eiweissansatz bei gleiehzeitiger Einschmelzung von 
Fett kommen. 

Del' Bedarf del' Gewebe ist eben iiberall so sehr das Entseheidende und 
wechselt je nach dem Ernahrungszustand so sehr, dass viele Gesetze del' Er· 
nahrung hin und wieder unter besunderen, gewobnlieh pathologisehen Ver
haltnissen gewisse Durchbrechungen erfahren. 

Die Retentionskraft del' Zelle fUr Eiweiss kann fiir herabgekommene 
Individuen eine ganz gewaltige sein und geht in seiner Starke weitgehend 
parallel dem vorhergehenden Eiweissverlust. 

Abel' selbst noch in diesem Falle geht del' Organismus mit diesem Nahr· 
stoff verschwenderisch urn. Es wird nicht etwa del' ganze Uberschuss iiber 
das Minimum angesetzt, sondern nur zirka 60°/0, wie R u bn er (48) kurzlich 
aus H. V. Hoesslins (61) Untersuchungen an hochgradig unterernabrt.en und 
wieder aufgefiitterten Gefangenen hereehnet hat. 40% des Ubersehusses 
werden zerlegt und vermehren den Eiweissumsatz. Gleiehwobl ist die Menge 
des N-Ansatzes direkt proportional dem prozentualen Eiweissiibersehuss del' 
Zufuhr llber das N-Minimum. 

0) Wac h stu m u n d N e ubi 1 dun g. 

Die dritte Aufgabe des Eiweisses, die Neubildung von Protoplasm a iiber 
den bisherigen optimalen Bestand hinaus, k01llmt nur fUr den wachsendell 
Organismus in Betracht. 

Cbarakteristiseh fUr sie ist, dass hier bereits ganz geringe Ubersehiisse 
.liber den Millimalbedarf geniigen, urn Eiweissansatz zu, erzielen, und dass ein 

') The Jl of metab. research. 1. 565. 1922. 
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solcher Ansatz haufig seho'n dann zustande kommen kann, wenn der Kalorien
gehalt del' Nahrung nicht ausreieht. Derartiges ist beim ausgewaehsenen 
Organismus nur naeh extremster Unterernahrung moglich [Zun t z und 
Morgulis (62), Kestner (63)]. Dass es fUr den Saugling die Regel ist, 
geht schon aus dem sehr niedrigen Eiweissgehalt der Frauenmilch hervor 
[zirka 1,5 % im Mittel nach Konig (64)]. Wie die klassischen Versuche von 
H eu b ner und R ubner und die neuesten Mitteilungen von E dels tein 
und Lan g stein (30) (dort aueh die altere Lit.) zeigen, liegt del' Eiweiss
erhaltungsbedarf bei Sauglingen ausserordentlich niedrig, es geniigt. schon 
Eiweiss, das 4 % des Kaloriengehaltes del' Erhaltungskost ausmaeht. Diesel' 
Wert ist mit Ru bners Abnutzungsquote identisch. Schon bei 7% Eiweiss
gehalt geht del' Anbau lebendiger Substanz, del' nicht mit Wachstum im ge-

\wohnlichen Sinne identisch zu sein braucht, VOl' sich. Flir die Illtensitat des 
Ansatzes scheint aueh hier die absolute Menge des zugefUhrten Eiweisses, 
wie Ruotsalainen (65) kurzlich bei Versuehen mit isodynamischer Kost 
fand, von grossem Einfluss zu sein. Ein prinzipieller Unterschied zwischen 
N-Ansatz bei del' Regeneration und beim Wachstum besteht demnach wohl 
nicht. Dafur spricht auch, dass wie schon oben erwahnt, bei hochgradigen 
Eiweissverlusten del' Eiweissbedarf und dementsprechend die eiweissanziehende 
Kraft des erwachsenen Organismus genau so gross sein kann, wie beim Saug
ling. Aber das sind Ausnahmen; im allgemeinen pflegt del' Waehstums 
N·Ansatz beim Saugling erheblieh unter dem maximalen Ansatz fUr den Aufbau 
geschadigter Gewebe [R u b ner (16, S. 123)] zu liegen, was fUr die Eiweissernah
rung grosse praktisehe Konsequenzen hat. 

Die geschilderten vier Faktoren, welche den Eiweissstoffwechsel beherrschen, 
sind von so fnndamentaler Bedeutung, dass sie aueh unter pathologischen 
Verhaltnissen zur Wirksamkeit kommen mussen. Es wird spater zu zeigen 
sem, dass unter Umstanden hier beim Normalen unbekannte Einflusse sieh 
noch hinzugesellen konnen. 

b) Die besonderen biologiscbeu Aufgaben der Kohlenhydrate. 

Unter den N-freien Nahrungsstoffen spielen die Kohlenhydrate zweifellos 
die biologiseh wichtigere Rolle. 

Eine bestimmte Menge von Kohlenhydraten im Korper ist fur den 
Lebensprozess unbedingt erforderlich. Darauf hat VOl' all em Lan del' gr en (24) 

hingewiesen. Er daehte dabei in erster Linie an die Notwendigkeit, den 
Blutzuckerspiegel konstant zu halten. Bei nahel'er Untersuchung hat sich 
allerdings gezeigt, dass diese Konstanz nul' beschrankt vorhanden ist, da die 
Ernahrung die Werte auch .unter normalen Verhaltnissen sehr stark beeinflussen 
kann, wie VOl' allem reichliche Zuckerfiitterung bei kleinen Tieren zeigt. 
[Turban (66)]. Andererseits sinkt im Hunger del' Blutzucker etwas ab. 
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Unter bestimmten Bedingungen (Phlorhizinvergiftung beim hungernden 
Hund mit Eckscher Fistel) kann man den Blutzucker ganz zum Verschwinden 
bringen [Fischler und Burghold (67)J. Gleichzeitig entwickelt sich das Bild 
eines schweren Komas unter Bildung reichlicher Azetonkorper. In manchen 
Fallen· gelingt es, durch intravenose oder orale Zuckergaben den Zucker
spiegel wieder zu erhohen und das Tier am Leben zu erhalten. 

Diese Versuche beweisen zwingend, dass ohne Zucker im Korper das 
Leben auf langere Zeit unmoglich ist, ohne naturlich entscheiden zu konnen, 
ob der Zuckermangel direkt oder indirekt durch Hervorrufung der Azidose 
den Tod herbeifuhrt. Dagegen spricht auch nicht die interessante Beobach
tung von Wagner und Parnas (68), die bei einem Kinde mit ungewohn
lichem Lebertumor, morgens haufig nur Spuren von Zucker im Blut fanden, 
denn einmal handelte es sich um nur vorubergehende Zustande und dann 
lag eine schwere Schadigung des Kohlenhydratbestandes nicht vor. 

Aus welch en Quellen del' Zucker stammt, ist ganz gleichgultig. In Betracht 
kommt im Hunger oder bei zuckerfreier Kost in erster Linie Eiweiss, daran kann 
heute kein Zweifel mehr sein [Lit. bei Magn us-Lewy (69, S. 334)]. Lander
gren (24) hiilt die Zuckerbildung aus Eiweiss bei zuckerfreier Ern!l.hrung sogar 
fur einen obligaten Vorgang und sprieht geradezu von einem Dextrosealbumin, 
mit dessen Fortfall er die starke Eiweissersparnis durch Kohlenhydrate erklaren 
will. Sichel' ist, dass das Auftreten von Azidose auch beim gesunden Meuschen 
durch sehrreichlicheEiweissgaben verhindert wird [A. Fri edlander (70) u. a.)], 
wahrenddie kleinen Eiweissmengen, die irn Hungerzerfallen, dazu nichtgeniigen. 
Fur die Umbildung von Eiweiss in Zucker scheint nach den Beobachtungen von 
Fischler und Burghold (67) die Intaktheit del' Leber von einer gewissen 
Bedeutung zu sein. Ais zweite Zuckerquelle kame das Fett in Betracht. 
Einige Beobachtungen beirn Diabetes [altere Literatur und kritische Besprechung 
bei Magnus-Levy (69), S. 345], sowie neueste Versuche von Atkinson 1) 

lassen sich dafiir anfiihren. Chemisch steht bei den nahen Beziehungen von 
Glyzerin und einzelnen niederen Fettsauren zu Zucker einem solcheu Vorgange 
nichts im Wege, zumal die synthetische Fahigkeit des Organism us ausserordent
lieh gross ist. Die Wahrscheinlichkeit besteht zweifellos, VOl' aHem fur die 
Muskulatur, abel' ein ganz zwingender Beweis ist vorderhand noeh nicht erbracht. 
Fehlen die Kohlenhydrate langere Zeit in del' N ahrung mit mittlerem Eiweiss
gehalt, so kommt es beim Menschen zum Auftreten von Azetonkorpern genau 
wie im Hunger. Diese Sehiidigung dureh Kohlenhydratmangel ist am leich
testen zu erweisen. Die Mengen Kohlenhydrate, die zur V erhinderung . odeI' 
Aufhebung einer Azidose notig sind, weehseln sehr, da sie in weitgehendem 
Masse vom Ernahrungszustand, den Glykogendepots, dem Eiweissgehalt del' 
Nahrung, wahrscheinlich auch individuellen Faktorim abhiingen. ·Meist durften 

1) Journ. of metabol. research. 1. 565. 1922 (Lit. bis 1921). 
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50-70 g Nahrungskohlenhydrate geniigen [vgl. L. Hirschfeld und Rosen· 
feld (71)J. 1m Rllgemeinen gilt Zelle rs (32) Feststellung, dass mindestens 
10 % del' Nahrung aus Kohlenhydraten bestehen miissen, um eine Azidose 
zu verhilldern. Bei del' iiblicben Ernahrung des Menschen wird diesel' Wert 
mit sicberemlnstinkte wohl stets iiberschritten. 

Bei reichlicher Kohlenhydratfiitterung wird del' Zucker je nach dem Er· 
nahrungszustande in wechselnder Menge als Glykogen abgelagert, VOl' aHem 
in del' Leber. Die Mengen, die hier beim Tier aufgestapelt werden konnen, 
sind sehr betrachtlich. Nach Scholldorff (72) kann die Leber bis 18%, 
das Gesamttier bis zu 3,7 % davon enthalten. Fiir den Menschen fehlen aus 
naheliegenden Griinden entsprechende Angaben. 

Sind die Glykogendepots gefiillt, wozu anscheinend je nach Ernahrungs· 
zustand und individuellen Eigentiimlichkeiten wechselnde Mengen gehOren, 
so werden weitere, nicht verbrannte Uberschiisse in Fett ubergefUhrt. Fiir 
die meisten Tiere 1st das mit voller Sicherheit erwiesen, sowohl durch direkte 
Analysen del' Tiere, wie durch Respirationsversuche (die Einheit iibersteigende 
respiratorische Quotienten, bzw. C·Retentionen in langdauernden Respirations
versuchen an vorher gemasteten Tieren) [Lit. bei Tigerstedt (73) S. 513 
und Magnus-Levy und L. F. Meyer (74) S. 449J. 

Auch fur den Menschen kann llach dem Ergebnis einzellJer Respirations· 
versuche nicht daran gezweifelt werden. Del' Nachweis ist allerdings hier 
vie I schwieriger, da del' Mensch nur schwer langere Zeit hintereinander er· 
hebliche Uberschiisse iiber den Bedad in fast ausschliesslicher Form von Koblen· 
hydraten aufnehmen kann. Er gelingt noch am besten, wenn del' Organismus 
durch chronische Unterernahrung, Val' aHem in Gefolge von Krankheiten 
grosse Fettverluste erfahren hat und nach Fiillung seiner Glykogenspeicher 
bestrebt ist, wieder Fett anzusetzen [vgl. z. B. Svenson (75), Rolly und 
Meltzer (76), Grafe (77)]. Abel' auch hier halt sich die Umwandlung nul' 
in bescheidenen Grenzen und erreicht bei weitem nicht die Werte, . die beim 
Schwein odeI' del' Gans odeI' selbst heim Hunde erzielt werden konnen. 

Bei gewohnlicher, gerade ausreichender gemischter Ernabrung des 
Menschen im normalen Ernahrungszustande kommt eine Fettbildung aus 
Zucker wohl kaum VOl', da die Kohlenhydrate bis auf kleine, dem Glykogen. 
ansatz dienende Mengen wegen ihrer leichten Verbrennlichkeit zersetzt werden. 
Auch die gute Ubereinstimmungvon direkterund indirekter Kaloriemetrie spricht 
dafiir, dass in irgendwie nennenswertem Umfange Umwandlungen und Syn
thesen hier llicht stattfinden. Del' chemische Vorgang del' Fettbildung aus 
Zucker ist trotz maneher dafUr aufgestellter Formeln durchaus noch nicht 
klar (vgl. dariiber die Lehrbiicher del' physiologischen Chemie, besonders 
dasjenige von A b d e r h 3J den). 
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c) Die besonderen biologischen Aufgaben der Fette. 

Del' 3. Hauptnahrungsstoff, das Fett, hat die geringste Bedeutung. Er 
dient fast ausschliesslich dynamogenen Zwecken, bzw. wird ftir solche als 
Reservestoff abgelagert, soweit kein augenblieklicber Bedarf daran ist. Wegen 
seiner Sehwerverbrellnliehkeit beteiligt er sieh in grosserem Umfange an del' 
Warmeproduktion nul' dann, wenn wenig Kohlenhydrate vorhauden sind, und 
viel Eiweiss zugrunde gegangen ist. Es ist del' Stoff, del' die grossen Defizits 
in del' Nahrungszufuhr deekt, VOl' aHem beim unterernahrten Organismus. 

Da er theoretiseh in seinen Funktionen durch Eiweiss und Zucker er
setzt werden kann, lasst sieh die Frage aufwerfen, ob er tiber haupt zum 
Leben notwendig ist. Del' Bund kann, wie die klassischen Versuehe der 
grossen Stoffweehselphysiologen des vorigen Jahrhunderts gezeigt haben, mit 
Eiweiss aUein Ieben und hoehste Leistungsfahigkeit entfalten. Del' Mensch 
kann das theoretisch zwar aueh, abel' sein Magendarmkanal vermag. auf die 
Dauer nieht die zum Leben notwendigen, grossen Eiweissmengen zu bewEil
tigen, deshalb besteht seine Nahrung vorwiegend aus Kohlenhydraten. 

Gibt es ein Fettminimum, wie es ein Eiweissminimum und bis zu einem 
gewissen Grade aueh ein Kohlenhydratminimum gibt? 

Das bertihmte Kostmass von V 0 i t verlangt taglieh 52 g Fett. Das be
sagt abel' doeh nur: es ist wtinsehenswert, aber nieht, es ist unbedingt not
wendig, dass del' Mensch taglieh so viel bekommt. Del' Krieg hat bewiesen, 
dass del' tatsaehliehe Minimalbedarf viel tiefer liegt, und man konnte sieh 
wohl vorsteIlen, dass bei im tibrigen an Kalorien und Eiweiss ausreiehender 
Kost Fett vielleieht ganz entbebrt werden kann, um so mehr, als Kohlen
hydrate und auf dem Umwege tiber diese wahrscheinlieh aueh Eiweiss sieb 
in Fett umwandeln konnen. Allerdings ist dabei zu bedenken, dass vom 
Standpunkt der Warmeokonomie eine Kohlenhydrat- und Eiweissernahrung 
zur Fetterzeugung unzweekmassig sind, da bei del' Umwandlung grosse Mengen 
nieht weiter nutzbarer Warme frei werden. 

Mit del' Feststellung del' theoretisehen Entbehrliehkeit des Fettes ist 
nattirlieh tiber das tatsaehliehe Verhalten noeh niehts ausgesagt. Erst in den 
letzten Jahren hat man angefangen, sieh mit diesel' Frage experimentell zu 
besebaftigen. Die geeignetsten Objekte sind waehsende Organism en. Die 
ersten grosseren Versuchsreihen an waehsenden Ratten finden sieh in den um
fassellden Experimenten von 0 s b 0 l' n e und Men del (78), doeh sind diese 
darum nieht eindeutig und entseheidend, weil die Frage des Vitamins hier 
komplizierend mithineinspielt, so dass es llieht klar ist, ob del' Waehstums
sti1lst~nd ohne Fette bzw. die grosse Uberlegenheit einzelner fetthaltiger Nah
rungsmittel gegentiber anderen, auf die chemisehe Art des Fettes odeI' den 
Gehalt bzw. das Fehlen an Vitaminen spezieH an dem fettlosli!.lhe~ Faktor A 
zurtiekzufiihren ist. Aron (79) vermoehte Ratten mit vollstandig fettfreier 
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Kost nicht aufzuziehen, aber auch hier ist die Vitaminfrage nicht geniigend 
berllcksichtigt. Diesen Einwanden ist von Osborne und Mendel (SO) in 
einer nelleren Arbeit Rechnung 'getragen, indem die notwendigen Vitamine 
zugesetzt wurden. Es zeigte sich, dass dabei Wachstnm und Korpergewicht 
bei jungen Ratten sich genau so gestalteten, wie bei den mit reichlichen 
Fettgaben ernahrten Kontrolltieren. Demllach scheint wenigstens fiir diese 
Tiere ein Fettminimum iiberhaupt nicht zu existieren oder ausserordentlich 
tief zu liegen. Zu prinzipiell dem gleichen Resultat kam D ru m mon d (Sl). 

Eine besondere Auffassung von der Bedeutung der Fette fiir die Er· 
nahrung entwickelte Maignon (82) auf Grund von Ratten- und Hunden
versuchen, die er fettfrei ernahrte. Er fand hier nngeblich auch autoptisch 
Schadigungen durch reine Eiweissnahrung, die bei Zusatz kleiner Fettmengen 
ausbleiben, und stellt Rich demgemass vor, dass die Fette eine wichtige Rone 
in der Ausnutzung der Proteinkorper spiel en , deren Giftigkeit herabgesetzt 
wird. Glyzerin und Fettsauren sollen die Verkuppelung der Aminosauren 
befordern. M a i gn 0 n s Versuche wirken aber wenig iiberzeugend, da der 
Vitaminfaktor nicht geniigend beriicksichtigt ist. Auch ill Frankreich .ist ihnell 
z. B. v'on Terroine (S3) widersprochen worden. 

Sehr interessant sind die Untersuchungen bei Sauglingen, vor allem aus 
Pirquets Klinik. F. von Groer (S-i) vermochte zwei Sauglinge mehrere 
Monate lang mit ganz fettfreier Nahrung aufzuziehen, musste dann aber in 
beiden Fallen die Versuehe abbrechen, weil wegen einer grippeartigell Er
krankung G6wiehtsstillstand eingetreten war. Pi r q u et und seine Schiiler (S5) 
haben aus diesen Beobachtnngen gefolgert, dass del' Mensch auch ohne Fett 
leben kann. FeU ist Ihnen sozusagen niebts auderes als "konzentriertes 
Kohlenhydrat". Spater hat Schick (86) sich allerdillgs etwas zurj:iekhaltell
der ausgedriickt. Das war urn so berechtigtel', als z. B. C. E. B loch (S7) 
geradezu das Krankheitsbild einer Dystrophia alipogenetiea, charakterisiert 
durch El'llahrungsstorungen und gesteigerte Empfanglichkeit und Widerstands
losigkeit gegeniiber Infektionen, aufgestellt hat. Demnach ist die Frage fiir 
den wachsenden Organismus noeh keineswegs spruehreif. Vor kurzem er
schienene Beobaehtungen von M. Hi n d he de (8S) an erwachsenen Meusehell, 
die 16 Monate fettfrei ernahrt wurden, Hess en keinerlei Sehadigungen dureh 
den Fortfall dieses Nahrungsstoffes erkennen. Fiir eine endgiiltige Entsehei
dung ist auch d,iese Frist wohl noch zu kurz. Immerhin lasst sich heute wohl 
so viel sagen, dass zum mindesten fiir langere Zeit Fett vollstandig in der 
Nahrung fehien kann, ohne rIass siehere Schadigungen entstehen. 

Zu dem Eindruek vieler A.rzte, dass wahrend der Kriegsjahre del' Mangel 
an Fett aueh bei einer kalorisch ausreiehenden Kost gesundheitsschadlich 
gewirkt bat, passt das allerdings schlecht. Die Beobachtungen von Kl}aek 
und N e u man n (S9) sowie M a a s e und Z 0 n dec k (90) iiber den giinstigen 
Einfluss selbst kleiner Fettgaben bei Odemkranken kann man' doeh kaum 
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anders deuten, als dass wenigstens bei langer dauernder Unterernahrung 
der Fettmangel ganz besonders schadlieh wirkt. Somit durfen fur die Praxis 
der Ernahrung die in einzelnen Tier- und Mensehenversuehen gefundenen 
Resultate unter keinen U mstanden verallgemeinert werden. 

Auch bezuglich del' Lipoide ist die Frage noeh umstritten [Lit. bei 
Bang (91) und Stepp (92)]. Es fragt sieh, ob die Befunde von Rohmann (93) 
und Fingerling (94) uber die Lecithinsynthese sieh auf den Menschen uber· 
tragen lassen. Dass Cholesterin yom Korper selbst aufgebaut werden kann, 
ist reeht unwahrseheinlieh [vgl. auch Abderhalden (95)] und Allen 1). 

1m Gegensatz zum Eiweiss, dessen Vermehrung in del' Nahrung den 
Eiweissumsatz steigert, wi I'd allgemein angenommen, dass Kohlenhydrate und 
besonders Fette im Ubersehuss gereicht, nach ganz kleinen Abzugen fUr 
spezifisch dynamische Wirkuug ganz zur Ablagerung kommen. Wie spateI' 
noeh gezeigt wird, besitzt diesel' Satz nieht die strenge, allgemeine Gultigkeit, 
die ihm zugescbrieben wird. Er trifft, wie schon hier bemerkt sei, nul' fur 
den ausreichend ernahrten Organismui:! und massige Uberschusse zu. Bei 
starker, langer dauernder 'Uberernahrung mit Kohlenhydraten gestalten die 
Dinge sich andel'S. 

Bei der Anlagerung der Reservestoffe wird im allgemeinen angenommen, 
dass Kohlenhydrate mit del' 4fachen Menge Wasser, Fett mehr oder weniger 
trocken angesetzt werden. Das gilt aber anscheinend nur fUr kurzere Ver
suchsperioden, geringe Nahrungsubersehusse und positive N-Bilanzen. Ware 
der Satz allgemein riehtig, so musste es bei langerdauernder erheblieher 
Uberernahrung vor aHem mit Kohlenhydraten allein im Anschluss an voraus
gehendell Hunger zu deutliehen, standigen Gewiehtszunahmen kommen. Das 
ist abel' naeh Grafes (77, 2. Arb.) Untersuchungen,in der Regel nieht der Fall. 
Kleine Gewiehtszunahmen, besonders im Anfang, kommen vorubergehend 
wohl VOl', meist abel' bleibt das Gewieht annahernd konstant oder nimmt sogar 
ab, so dass nieht nul' kein Wasser retiniert, sondern solches sogar im Ubersehuss 
ausgesehieden wird. Das wird sofort anders, sobald so viel Eiweiss gegeben wird, 
dass N-Ansatze zustande kommen [Grafe (77), v. Hoesslin (61)]. 

So wird also aueh die Art der Ablagerung von Reservestoffen, sofern 
es sich urn langere Versuehe handelt, vom lebendigen Protoplasm a geregelt. 
Ohne Protoplasmaneubildung, selbst bei Uberernahrung, in del' Regel keine 
ausgesprochene, dauernde Gewiehtszunahme. 

3. Die akzessorischen Nahrsto:ft'e. 
Ausser den skizzierten Hanptnahrungsstoffen Eiweiss, Kohlenhydraten 

und Fett sind noch andere, chemisch nicht naher analysierte Stoffe zum 
Leben notig [akzessorische Nahrungsstoffe (Hopkins), oder Vitamine (Funk)]. 
Uber ihr Wesen lasst sieh zur Zeit nur wenig Sieheres sagen. Sie sind in 

1) Allen, F. M., Journ. of metabo1. research. 2. 219. 1922. 
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der Natur sehr verbreitet. Da sie nur in sehr kleinen Mengen vorhanden sind, 
ist ihre Erforschung ausserst miihsam. Es sind wohl sichel' keine einheitliehe 
Korper, sondern sie umfassen sehr versehiedene Substanzen die wahrsehein
lieh Eiweissabbauprodukten nahestehen. Bisher werden drei versehiedelle 
Stoffe untersehieden: 

1. Eil'l fettlosliehes Wachstumsvitamin A, das alltirachitisch wirkt und 
die Gewebswiderstandskraft heht, 

2. ein wasserlOslicher Faktor B, bei dessen Fehien die Sekretion der 
Drusen und die Funktionen des Nervensystems schwer daniederliegen, 

3. ein wasserioslicher, thermolabiler Stoff C (antiskorbutisehes Prinzip). 

Die Ausfallserseheinungen sind von zahlreiehen Autoren besonders in 
England und Amerika, eingehend studiert. [Lit.-Zusammenstellungen bei Hop
kins (96), Funk (97), Rohmann (98), Stepp (92), Hofmeister (99), 
Me Callum (100), in der Denkschrift von Hopkins (101), Gartner (102), 
Eddy (103) und Sjollema 1)]. 

Es unterliegt keinem Zweifel, dass tatsaehlieh eine Reihe von Krallk
heiten dureh Fehien derartiger Stoffe hervorgerufen wird. 

Wie vor allem deutsche Arbeiten der letzten zwei Jahre gezeigt haben, 
kommt den Vitaminen abel' dariiber hinaus eine ganz allgemeine grosse Be
deutung fUr die Aufrechterhaltung des Gesamtkraft- und Stoffwechsels zu, 
da anscbeinend die fUr den Ablau£ der Lebensvorgange optimale Intensitat 
des Stoffweehsels ganz wesentlich VOll dem Vorhandensein diesel' Stoffe ab
hangt [vgl. VOl' aHem Freudenberg und Gyorgy (104), Abderhalden 
(105), Hess (106) u. a.]. Aueh der Eiweissumsatz wi I'd durch sie erheblich 
beeinflusst [vgl. z. B. Desgrez und Bie rr y (107). 1m Kapitel Unterernah
rung soIl diese Frage naher behandelt werden. 

Auf die Physiologie des Wasser- und Milleralstoffwechsels einzu
gehen, liegt nieht im Rahmen dieser Einleitung. Da, wo unter pathologisehen 
Verhaltnissen Beziehungen zum Gesamtstoff- und Kraftweehsel vorliegen, solI 
daB Notige spater gesagt werden. 
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VI. Die wichtigsten physiologischen Stoffwechselreize. 

Wie auf Seite 38 auseinandergesetzt wurde, ist del' Stoffwechsel des nuch
tern en und vollkommen rubenden Menschen unter llormalen Ernahrungsbedin
gungen im allgemeillen von einer ausserordentlichen Gleichmassigkeit. Kleine 
Schwankungen, soweit sie nicht in den Bereich del' biologischen Fehlerquellen 
gehoren, sind vielleicht gewissen Ungleichmassigkeiten im Ablauf sekretorischer 
Vorgange odeI' nervoser Erregungen zllzuschreiben. Es ist eben del' lebendige 
Organismus kein unier gleichell ausseren Bedingungen immer absolut gleich
massig arbeitender Prazisionsapparat. Wenn uberhaupt durch die genannten 
Prozesse Okzillationen des Stoffwechsels um den Mittelwert zustande kommen, 
so halten sie sich jedenfalls in engsien Grenzen. Wir kennen unier gleichen 
ausseren Bedingungen nur zwei Prozesse, die die Zersetzungsgrosse deutlich 
beeinflussen: Nahrungsallfnahme und Mllskelarbeit. Beide wirken im Sinne 
einer Steigerung des Stoffwechsels, und wir haben hier die Moglichkeit, die 
Reaktion des gesunden und kranken Organismus gegenuber diesen Reizen 
zu prufen und dadurch wertvolle Anhaltspunkte £tir seine Leistungsfahigkeit 
zu bekommen. Insbesondere gilt das fur die Muskelarbeit, deren Bewaltigung 
die grossten Anforderungen an den Stoffwechsel stellt. 

1. Die Nahrullgszufuhr. 

Fur die Nahrungsaufnahme, soweit sie sich in massigen Grenzen bewegt 
und nicht ganz vorwiegend aus Eiweiss besteht, tritt del' Einfluss auf den 
respiratol'ischen Gaswechsel in langfristigen (24 stundigen) Versucheu manchmal 
nur undelltlich in die Erscheinung. Dies ist einmal dadurch bedingt, dass 
die Wirkung del' Nabrung gewohnlich nur mehrere Stunden andauert und 
gegenubel' den zahlreichen Stunden unvel'anderter Zersetzungsgrosse nicbt 
deutlich im Gesamtl'esultat in El'scheinung tritt, vor aHem abel' kOQ1mt es 
haufig im Anschluss an die Steigel'ung durch Nahrungsaufnahme zu Senkungen 
unter den Nuchternwel't [M agu us.Levy (1), Joh ann s son, Billstro m und 
Heigl (2), Lanlanie (3) u. a.], die erst recht ausgleichend vtirken mUssell . 
.A..hnlich liegen nach J a q uet (4) u. a. die Dinge auch bei der spatel'en Nach
wil'kung einer angestrengten Muskelal'beit. Eine befriedigende Erklarung fur 
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diese Erscheinung fehlt vorlaufig noch. Wenn man diese kompensatorische 
Einsparung als Ermiidungs- bzw. ReparatioIlsvorgang auffasst, so konnte das 
fUr die Muskelarbeit vielleicht zutreffen, aber fiir das Verhalten nach Nahrungs
aufnahme ist die Berechtigung schon fraglich. VOl' aHem abel' ist das keine 
Erklarung. 

Jedeilfalls geht aus allen derartigen Beobachtungen hen'or, dass fiir das 
Studium der Einwirkung del' Nahrung auf den Stoffwechsel kiirzer dauernde 
Versuche sich besser eignen. Zweckmassig wird ein solcher Versuch in einzelne 
kleine Unterabteilungen zerlegt, so dass es moglich ist, den Einfluss del' Nahrung 
stundenweise kurvenmassig zu verfolgen. In dieser Weise ist zuerst vor allem die 
Zun t zsche Schule, insbesondere Magn us- Le vy (1), vorgegangen. Da hier 
gleichzeitig Kohlensaure und Sauerstoff bestimmt wurden, bestand die Mog
liehkeit, aus der jeweiligen Rohe des respiratorischen Quotienten aueh die 
Art und Menge des gleichzeitig umgesetzten Materials annahernd zu errechnen. 
Die Wirkung del' einzelnen Nahrstoffe auf den respiratorischen Gaswechsel 
ist je nach del' Art del' Stoffa eine verschiedene. Bei der im gewobnlichen 
Leben iiblichen Zusammensetzung del' Nahrung (ca. 15 % Eiweiss) betragt 
die Steigerung durch ausreichende Nahrung etwa 10-!f>o/0 (Zu ntz und 
seine SchUler, Lit. bei Loewy Z, S. 270.) Urn das manehmal abweichende 
Verhalteri bei patbologischen Prozessen riehtig beurteilen zu konnen, sollen 
die wiehtigsten Tatsachen sowie deren Deutung kurz skizziert werden. Auch 
hier geIten die Ausfiihrungen nur fiir den normal ernahrten Menschen bei 
mittlerer Nahrungszufuhr. 

a) Der Eintluss des Eiweisses. 

Den grossten Einfluss auf den Gesamtstoffwechsel iiben die iJ}iweiss
korper aus. 

Nach Rubners klassischen Untersuchullgen beim Hunde (5) betrll.gt 
die Steigerung 19,0%. Fur den Menschen fand Magnus-Levy (1) 17% 
des Kaloriengehaltes des zugefiihrten Eiweisses als Mehrung del' Warme
bildung, die VOll Atwater und Benedict (6), Gephart und Du Bois (7) 
u. a. erhaltenen Zahlen stirn men damit iiberein. Bell e die t und Car pen t e r 
(Z) geben, gestiitzt auf ein neues grosses Material, als Mittelwert 120/0 an. 
So sehr die Durchschnittszahlen der Autoren iibereinstimmen, so gross sind 
oft die Differenzen in den Einzelversuchen. So finden sich bei Benedict 
und Carpenter (Z) Differenzen zwischen 3 und 33°10, zum grossten Teil 
hangt das mit der verschiedenen Dauer der Versuche zusammen, zum Teil 
aber wohl auch mit Besonderheiten des Ernahrungszustandes und del' 
Reaktion auf den N ahrungsreiz. Fiir die Beurteilung patholQgischer Ver· 
haltnisse bedeutet diese grosse Streuung der NormalwerteeillE~" .. grosse 
Schwierigkeit. Wie neuere sehr sorgfaltige Selbstversuche G igon s (8) er
gaben, steigt bei rein em Eiweiss (Kasein) die Warmebildung nicht etwa pro-
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portional del' zugeflihrten Menge, sondern viel sHirker. Bei einer Kaseinzufuhr im 
Verhaltnis 1 : 2 : 3 : 4 waren die Propol'tionen fUr die Steigerung del' Kohlensau re
ausscheidung libel' den Nliehternwert ungefahr 1: 4: 8: 12, fiir den Sauel'stoff 
etwa 1: 3: 6 : 9. Aueh war es nieht gleichgiiltig, ob die Mengen auf einmal 
odeI' in mehreren gleiehgrossen Dosen in Zwisehenraumen genossen wurden, 
in letzterem Falle fiel die Steigel'ung grosser aus. Gigon erklart dies zunachst 
merkwurdige Verhalten dureh die Annahme von zwei durch die Eiweiss
zufubr ausgelosten Prozessell, von denen del' ei11e eine grossere und rascher 
waebsende Wirkung auslibt, wie del' andere, er denkt bier VOl' aHem an 
Koblenbydrat- und Fettbildung aus Eiweiss. Meines Eraehtens spielt del' 
letztere Vorgang eine zu geringe Rolle, urn eine befriedigende Erklarnng zu 
ermogliehen, doeh soIl auf die Deutung diesel' Versuehe erst spateI' eillgegangen 
werden. Die Steigerung des respiratorisehen Gasweehsels erreieht im all
gemeinen in del' 3.-5. Stunde ihr Maximum [Magnus-Levy (1), GigOll 
(8) u. al, bei sehr grossen Gaben erst etwRs spater, die Nuehternwerte wurden 
um so raselier erreieht, je kleiner die Mengen waren: bei mittleren Dosen 
naeh 8-10, naeb seh1' grossen naeh ca. 12 Stunden (instruktive Kurven bei 
Gi gou). Ein Untersehied zwischen animalisehem und vegetabilisehem Eiweiss 
hinsiehtlieh del' Beeinflussung des \J.lllsatzes besteht nieht [B e u e die t und 
Carpen te r (Z)]. Diese Feststellung ist zur Beurteilung pathologiseher Vel'
haltnisse Z. B. beim Diiibetes von Wiehtigkeit. 

Ubcr die Genese del' stark en Stoffweehselsteigerung naeh Eiweisszufuhl' 
ist fruher viel diskutiert worden 

Zuntz und seine Sehule (9) sowie Speck (10) fUhrten sie auf Ver
dauungs- und Driisenarbeit zUl'i:iek, wahrend Rubner [(5), Kap. 18-19], eine 
spezifiseh dynamische Wirkung auf das gesamte lebende Protoplasllla annimlllt, 
bei del' naeh Desamidierung del' N-freie Anteil in zuekerartiger Form ver
brennt unter Entwieklung von fur den Organismus im allgerneinell nieht 
weiter nutzbaren Warmemengen. Eine Reizwirkung auf die Zellen liegt aueh 
naeh Fr. von Miillers (11) Auffassung VOl'. Ebenso kommen aueh die 
rrheorien von Kaufmann (12), Chauveau (13) und Tangl (14) im Prinzip 
auf Rub n e r s Deutung heraus. Del' fruher ziemlieh heftige Streit del' 
Meinungen hat heute fast nUl' noch historisehes Interesse, da einerseits 
Rub n e r den Einfiuss vermehrter Darrntatigkeit nie geleugnet hat, und 
andererseits Z un tz (115) neuerdings dureh die Annahrne "einer Beeillfil1ssung 
sonstigel' Organleistungen II seine Auffassung del'jenigen von R 11 b n e r so 
genahert hatte, dass prinzipielle U ntersehiede liberhaupt nicht mehr vorJiegen; 
nur in del' quantitativen Beul'teilung del' einzelnen KOlllponenten, aus den en 
sieh die Stoffweehselsteigerung zusammensetzt, bestehen noell gewisse Diffe· 
renzen. [Literatur und Diskussion libel' diese Fragen bei Gigol1' (8), Caspari 
(Z, S. 774), Grafe (16), Lusk (17, Z), Benedict ,und --Carpenter (Z)]. 
Unter diesen Ulllstanden kann von einer Aufzahlung del' zahlreiehell Beweise 
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fur die nun nicht mebr ernstlich bestrittene Richtigkeit von Rubners An
schauung hier abgeseben werden (vgl. die zusammenfass. Darstellungen S. 86). 

Besonderes Interesse bat die Frage, auf welche Weise del' Reiz del' 
Eiweisskorper zustande kommt. Ursprunglich stente sich Lusk (18) VOl', dass 
die Desamidierung als solche zu einer erheblichen Warmeentwicklung fiihrt, 
hat abel' spater diese Theorie z. T. auf Zuntzs (19) Einwande hin wiedel' 
fallen lassen. Weiter fiihrten Untersuchungen mit einzelnen Aminosauren 
[Lusk (20) und Grafe (16)). Es zeigte sieh, dass die verschiedenen Amino
sauren sicb ganz versehieden verhalten, am meisten steigerten Glykokoll 
(urn 39,8%) nnd Alan in(um 18-20% des Brennwertes), sehr wenig Leuein und 
Tyrosin, bei kleinen Mengen von Glutamillsauren fand Lu s k (20) gar keine, 
Grafe (16) bei grosser en eine massige Steigerung. Da Lusk mit Atkinson 
(21) auch bei Asparaginsaure und Asparagin keine ErhOhung del' Warme
bildung fanden, nehmen sie an, dass die Desamidierung und Harnstoffbildung 
als solche nicht Ursache del' spezifisch·dynamischen Warmebildung sein konnen. 
Diese soIl vielmehr bedingt sein durch den Charakter del' Saure, die nach 
Desamidierung entsteht, denn Essigsaure, Glykolsaure (aus Glykokoll), Milch
saure (aus Alanin), steigern den Stoffweehsel, Wahrelld die Bernsteinsaure 
(Desamidierung von Glutaminsaure) das nicht tut [A t kin s on und L u s k 
(21), Lusk (22)]. Auch Benedict (23) vertritt schon seit Jahren die An
~chauung, dass die Reizwirkung auf den Saurecharakter der Aminosauren 
zuriickzufiihren ist. G r a fe (16) fand, dass ,bei allen Aminosauren, die zu 
einer Stoffwechselerhohung fiihren, trotz grosser Schwankungen im Brennwert 
und im N-Gehalt die Kaloriensteigerung pro 1 g N annahernd konstant ist 
und den gleichen Wert hat, wie beim Fleisch. Er vermutet daher, gestutzt 
auf seine Beobaehtungen von Stoffwecbselsteigerungnaeh Zufuhr von Ammoniak
salzen, dass die bei der Desamidierung bei diesen Sauren frei werden de 
NH2-Gruppe einen Stoffwechselreiz entfaltet. Nach Lusks Untersuchungen 
scheint diese Gesetzmassigkeit aber nicht fiir Diaminosauren zu gel ten , so 
dass es den Ansehein hat, als ob flir die Rei7.wirkung der Aminosauren ausser 
der NHlfGruppe doch noch andere Faktoren wie del' Charakter del' entstehen
den Saure in Betracht kommen. 

Es drangt sieh nun die Frage auf, an welch en SteUen im Korper diese 
vermehrten Verbrennungen nach Eiweisszufuhr stattfinden. Man konnte da
bei in erster Linie an die Masse der quergestreiften Muskulatur denken, 
doch spricht dagegen, dass bei einem Manne ohne Beine, sowie bei einem 
achondroplastischen Zwerg mit ausserst sparlicher Muskulatur, abel' normaler 
ThYl'eoidea nach Au b und DuB 0 i s (24), die spez. dynamische Wirkung 
eher grosser ausfiel als bei den Vergleichspersonen. Dass sie beim Zwerg 
auch im allgemeinen von gleicher Grossenordnung ist, wie in de~_ Norm, 
hatten vorher schon Rubner (25), Mae Crudden und Lusk,(26) gezeigt. 
Die geschilderten Versuche sprechen auch dagegen, dass die Oberflache VOll 
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entseheidender Bedeutung fUr diesen Vorgang ist. Naeh alledem muss man 
unnehmen, dass der grosste Teil der Stoffweehselsteigerung wohl doeh in den 
inneren Orgunen, speziell wohl del' Leber erzeugt wird. Dagegen konnte man 
allerdings neuere Versuehe von Au b und Mea n s (27) anfiihren, die bei 
Leberkranken die gleiehe spezifiseh-dynamisehe Wirkung wie in der Norm 
feststellen konnten. Beweisend fur diese Frage sind sie abel' nicht, da die 
Lebersehadigungen meist nul' geringfiigiger Natur waren. 

Zu del' geschilderten sogenannten primaren spezifiseh-dyuamisehen Wiirme
bilduug tritt naeh Rub ne r (G. d. E. S. 242) bei langeI' dauernder Dber
ernahrung mit Eiweiss 110eh eine weitere, von 'l'ag zu'rag zunehmende Stei
gerung des Stoffweeh8els, die Rub n e r als sekuudare spezifiseh-dynamiseh 
bezeiehnet hat. (G. d. E. S. 246). Sie dauert so lauge, bis del' Eiweissansatz 
zum Stillstand komrnt, sie ist aueh viel grosser als dem Gewebsgewinn ent
sprieht. Auf der anderen Seite tritt eine derartige Steigerung durehaus nicht 
bei jedem Eiweissansatz ein, sondern nur dann, wenn Uberernahrung vorliegt. 
In allen Fallen handelt es sieh urn Uberernahrung niit Eiweiss allein, Verhalt
nisse, die beim Mensehen kaum je vorkommen. Immerhin konnen auch hier 
bei Mastkuren Steigerungen so erheblichen Grades eintreten, dass die Ana
logie zu diesen Versuehen beirn Hunde sehr nahe liegt (vgl. dariiber S. 170). 

b) Del' Einft.uss del' Koltlenhydrate. 

Aueh die Kohlenhydrate. konnen einen ausgesproehenen Stoffwechsel
relZ entfalten, doeh ist das uicht immer der Fall lJ 0 h an s son (2) und 
Gigon (8)]. Entscheidend ist auch hier wieder der Ernahrungszustand; erst 
beirn normal und ausreichend ernahrten Meuschen tritt die Steigerung in die 
Erscheinung. Besteht ein Glykogellmangel infolge Hungers odeI' starker Muskel
arbeit, so bleibt sie aus. Johansson, del' dies zuerst beobachtete, gab da
fUr die sehr plausible Erklarung, dass del' zugefiihrte Traubenzucker von del' 
glykogenarmen Leber mit grosser Geschwindigkeit in Glykogen umgewandelt 
wurde und dadurch seine Stoffwechsel steigernde und fettsparende Wirkung 
verliere. Diesel' Deutung ist jiingst von L e sse I' (28) unter Berufung auf 
Versuche von Hofmeister, Bang und Barrencheen [Lit. bei Lesser 
(28)], die eine Verlangsamung und Herabsetzung del' Zuckersynthese bei del' 
glykogenarmen odeI' -freien Tierleber beobacbtet hatten, widersprochen worden, 
m. E. nicht ganz mit Recht, weil die Tierversuehe nich!. ohne weiteres auf 
die Mensehen, die unter J 0 han s son s Versuchsbedingungell keinen so abllorm 
niedrigen Glykogengebalt gehabt haben, ubertragen werden diirien und weil 
in derartigell Fallen die geringe Steigerung des respiratorischen Quotienten 
llicht andel'S zu erklaren ist. als durch die Annahme, dass del' Zucker irgendwo 
im Korper in irgend einer Form abgelagert ist. Nur insofenl mochte ich 
zustimmen, als durchaus die Moglichkeit, wenn nicht sogar eine gewisse 
Wahrseheinlichkeit vorliegt, dass die Glykogensynthese ~icht nul' in del' Leber, 
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sondern auch im Muskel stattfindet. Das Ausbleiben der Stoffwechselsteige
rung wird von J 0 han s son mit Recht gegen eine Uberschatzung des Faktors 
der Verdauungsarbeit ins Feld gefiihrt. 

Bei normal ernahrten Mensehen betragt die Steigerung des Stoffweehsels 
naeh 50 g Dextrose 10,1 g COa und steigt genau parallel mit del' Dose bis 
zu einer Gabe von 150 g. Bei hoherer Zufuhr wachsen die Oxydationen llicht 
weiter an [Johansson (2), Gigon (8)]. Es hangt das anscheinend z. T. 
damit zusammen, dass schon bei 150 g die hochste Konzentration des Zuckers 
im Saftestrom erreicht ist, da das maximale Aufs8ugevermogen des Darms 
ca. 80 g pro Stunde nicht iibersehreitet. Ahnlich wie Dextrose verhalt sieh 
lVlilchzueker, wahrend Lavulose- und Saeeharosezufuhr zu einer erheblieh 
starkeren Steigerung der Verbrennungen fiilnen als Traubenzueker. Zu 
wesentlich dem gleichen Resultate fiihrteu aueh die Beobachtungen von 
Lusk (29), Benedict und Carpenter (Z, S.222), wenn auch die Zahlen im 
einzelnen etwas differieren, vor aHem hinsichtlieh der Laktose, die naeh 
Lusk eine weit geringere Steigerung macht (nur 4%) als selbst Traubenzucker 
(15 % ). Der hohe Wert bei Sukrose oder Saccharose ist wohl durch die 
daraus hydrolytisch elltstehende Lavulose bedingt, die einen besonderen, zu
naehst nicht naher analysierbaren Zellreiz ausiibt. Er tritt aueh bei glykogen
armen Menschen sebr stark in die Erscheinung. Die Sonderstellung des 
linksdrehenden Zuekers pragt sich auch im respiratorischen Quotienten aus, 
der Anstieg ist viel hober wie bei den anderen Zuckerarten (Benedict und 
Carpenter Z, S.246). Da die Werte oft erh~blich die Einheit iiberschreiten, 
hat es fast den Ansehein, als ob die Umwandlung in Fett hier noeh leichter 
vor sieh geht als bei den anderen Zuckerarten. 

1m Gegensatz zum Eiweiss dauert die Steigerung der Verbrennungen 
nie mehr als 6 Stunden, das Maximum ist gewohnlich SChOll in der ersten 
oder zweitell Stunde erreieht, elltsprechend der rasehen Resorption vom 
Darme aus. 

Bei Starkezufuhr sind die Zahlen etwas hoher wie bei Mono- oder Di
sacchariden, die Steigerung der Verbrennungen betragt hier 9°/& des totalen 
Brennwertes. 

R u h n e r gibt fUr 24 Stunden Versuehe bei einem Kohlenhydratiiber
schuss von 50% 3,5-3,9 % Warmezuwaehs an. (G. E. V. S. 348.) 

Sind die Ubersehiisse sehr betrachtlich, so steigen die respiratorischen 
Quotienten iiber die Einheit, d. h. es kommt zur Fettbildung aus Zucker. 
Das Eintreten dieser Umwandlung hangt nicht nur von der zugefiihrten 
Menge, sOlldern vor aHem von dem Nahrullgsbedarf des betreffenden Organis
mus ab, d. h. von der Fiil1ung seiner Glykogendepots und seinen jeweiligen 
Aufgaben (Rube oder korperliche Arbeit). (Naheres dariiber S. 168.) Bei der 
Umwandlung werden grosse Mengen von Kohlensaure frei; die :Jl.eakflon ver
la,uft exolherm, und die frei werdende Warme kann biologisch nicht weiter 
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verwertet werden, vermutlich auch nicht fiir die Zwecke der chemischen 
W1l.rmeregulation, wie etwa beim Eiweiss, doch ist, so viel ieh 'sehe, diese 
Frage bisher noeh nicht genau untersucht worden. 

c) Der Eint1.uss der Fette. 

Die geringste Steigerung der Warmeproduktion rufen die.Fette hervor-. 
Sie betragt nach Zuntz (30), sowie Benedict und Carpenter (Z) nur 21/2 % 

des Brennwertes dieses Nahrungsmittels und tritt daher in 24stiindigen Ver
such en manchmal gar nicht in die Erscheinung. Ja, selbst in kiirzer dauern
den Versuchen kann sie sogar ganz fehlen oder sogar negativ werden 
[Koraen (31), Gigon (8)]. In einer eigenen Beobachtung (16) fand sich 
sogar nach 400 g Butter in. einem 10stiindigen Versuch ein Absinken der 
CO2 um 10 % , des Sauerstoffs um 6%, die Fettzufuhr iiberschritt hier die 
Resorptionskraft des Darms betrachtlich, so dass es zu Fettdiarrhoen kam. 
Solche Versuche zeigen wieder deutlich, wie niedrig die Verdauungsarbeit im 
engeren Sinn zu verauschlagen ist. Nach dem grossen Beohachtungsmaterial 
von Benedict und Carpenter, in den en allerdings dem Fett kleine Mengen 
von Eiweiss und Kohlenhydraten beigemischt waren, scheint diese depres
sorische Wirkung des Fettes auf den Stoffwechsel abel' eine seltene Ausnahme 
zu sein, d,ie sieh in seinen Reihen nur einmal findet und auch hier merk
wiirdigerweise nur fiir die Warmeproduktion, wahrend beurteilt nach den 
Atmungsgasen eine geringe Steigerung vorlag. Benedict und Carpenter 
(Z, S. 264) sind geneigt, das A,bsinken in Gigons Versuchen nur fiir ein 
scheinbares zu halten, da die. Grundumsatzversuche zu weit zuriickliegen. 
Fiir Koraen (31) und meine eigenen Beobachtungen gilt dieser ~~inwand aller
dings nieht, so dass man meines Erachtens naeh wie VOl' daran festhalten 
muss, dass ein A bSluken vorkommen kaun, zumal sieh gegen die Versuche 
von Benedict und Carpenter del' Einwand erheben lasst, dass es sich hier 
nicht urn reine Fettversuehe handelte. Diese von den versehiedenen Autoren 
mit den versehiedensten Apparaten hin und wieder gefundene Herabsetzung 
der Warmeproduktion ist ausserordenUich merkwiirdig; sie ist so gross, dass 
sie ausserhalb del' biologischen Fehlerquellen fallt. Eine befriedigende Er
klarung ist dafUr zunachst nicht zu geben, denn die Annahme Gig 0 n s, dasB 
die Darmmotilitat herabgesetzt sei und dass die Einsparung nur den Magen
darmtraktus und die von ihm abhli.ngigen Driisen betrifft, gilt fUr meine Be
obaehtuugen sieher nieht. A usserdem ist nieht einzusehen, warum diese 
Organe bei Fettzufuhr eine geringere Tatigkeit haben soUten wie im Hunger. 
Auffallend gering ist trotz der grossen Fettgaben das Absinken des respira
torischen Quotienten; es ist eben nur ein kleiner 'feil der Kohlenhydrate und 
evtl. . des Eiweisses aus der Zersetzung verdrangt, die Hauptmeuge ist in die 
Depot!!! gewandert. Gibt man mehrere Nahrungsmittel (z. --B. reines Kasein 
und Dextrose) zusammen, so findet sich in der Regel efne deutliche, additive 
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Wirkung, d. h. die Gesamtsteigerung der Verbl'ennungen entspricht annahernd 
der Summe der durch jedes Nahrungsmittel allein bedingten ErhOhungen 
[Gigon (8)]. Auffallenderweise sanken in Gigons Versuchen die respirato
rischen Quotienten unter den Nuchternwert ab, was auf intermediare Um
wandlungen hindeuten konnte. 

d) Del' Einftuss von Extraktivsto:tren, Gewiirzen, Ka:tree, Sal zen und Wasser. 

Der Einfluss der anderen Komponenten unserer Nahrung ist von sehr 
untergeordneter Bedeutung und soIl daher hier nur ganz kurz gestreift werden. 
Nach Rubner (32) lassen die Extraktivstoffe den Gaswechsel unbeeinflusst, 
wahrend Benedict und Carpenter (Z) hin und wieder nach Bouillon 
kleine Steigerungen sahen. 

Gewfirze scheinen nach neueren Untersuchungen von Gigon (33) die 
Hohe und den Ablauf der Verbrennungen zu verandern. Hier ist allerdings 
die Wirkung nicht isoliert gepruft, sondern nur die Znlage einer sehr 
gross en (1 g) Pfefiermenge zu Kasein' in ihrem Einfluss auf den Umsatz 
mit Kasein allein verglichen worden. Dabei fan den sich charakteristische 
Wirkungen auf den Ablauf der Kurve. Das Maximum der Steigerung 
nach Zulage von Pfeffer war im ganzen viel geringer, trat spliter auf, und 
der Nfichternwert wurde erst einige Stunden spateI' erreicht ais bei Kasein 
allein; die Kohlensaureproduktion war viel starker beeinflusst als die Sauer
stoffaufllahme. Da gleichzeitig auch Kochsalz in grosserer Menge gegeben 
wurde, sind die Versuche nicht ganz durchsichtig und eine Deutung vorder
hand unmoglich. Ob sie Schlussfolgerungen fUr die normale Durchschnitts
ernahrung gestatten, steht ebenfalis dahin, da die Pfefferdosen (1 g) weit fiber 
die gewohnlich verwandte Menge hinausgingen. 

Kaifee und Coffein machen nach neueren amerikanischen Unter
suchungen kleine Steigerungen (im Durchschnitt etwa 8 0(0), die Hinger an
dauem [Edsall und Means (34), Higgins und Means (35), Benedict 
und Carpent er (Z, S. 158)]. 

Auch der Einfluss der Salze auf den Stoffwechsel ist von verschiedenen 
Seiten studiert [Lit. boi Morawitz (36)]. Meist beziehen sie sich auf das 
Kochsalz. Ziemlich klar liegen die Dinge fUr die Beeinflussung des N
Umsatzes, del' nach Dubelir, Gabriel, Gruber, Straub, v. Hoess
Ii n u. a. bei miissigen Mengen etwas herabgesetzt wird. 'Ob beim Menschen 
die kleine Salzmenge, welche die gewohnliche N ahrung enthiilt, schon zu 
einer Steigerung der Verbrennung fUhrt, 1st noch nicht sichel' entschieden. 
Dass es bei grosseren Gaben dazu kommt, ist nach den Untersuchungen von 
Tangi (14) und Zun tz (37) u. a. beim Hunde, von Steck (38), und Wald
bott (39) beim Menschen nicht zu bezweifeln. Auf diese Frag.e wird spater 
in anderem Zusammenhang noch naher einzugehen sein (vgl. S. 231, dort aueh 
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die Literatur). Auch die Frage des sog. Kochsalzfiebers wi I'd zweckmassig 
erst spateI' erortert (S. 365) werden. 

Sehliesslich ist die Wirkung des Wassergehaltes del' Nahrung auf 
den Gesamtstoffwechsel noeh kmz zu erwahnen. 

Del' Eiweissstoffwechsel scheint durch grosse FlUssigkeitslllengen nicht 
verandert zu werden [Lit. bei l\1orawitz (36)]. Da wo vermehrte N-Aus
seheidung gefunden wurde, ist sie wohl sichel' auf vermehrte Ausschwemmung 
retinierter Stoffwechselschlacken zuruchufiihren. Auch del' Gesamtstoffwechsel 
wird nieht alteriert, sofern die Mengen 1/2 I nil~ht wesentlich uberschreiten 
und ihre Temperatur zwischen 22-50° Jiegt [Loewy (40), Laschtenko (41), 
Bene dict und Carpe n tel' (Z)]. 

Zu kleineren Steigerungen kommt es naeh Gelluss von sehr kaJtem 
Wasser,besonders in grosseren Mengen [Speck (10), Lusk (29) u. a.). Ur
sache ist wohl del' Energieaufwand zm Erwarmung del' Flussigkeit auf Korper
temperatur. 

Diesel' kurze Uberblick zeigt, dass beim gesunden Menschen del' Ein
fluss del' Nahrungsstoffe auf den Stoff- und Kraftwecbsel, soweit del' Bedarf 
nieht erheblich uberstiegen wird, im ganzen recht geringfUgig und nur in 
den ersten Stunden nach del' Mahlzeit ausgesprochen ist, nur beim Ei weiss 
handelt es sich urn hohere Werte. Unter pathologischen Verhaltnissen, sei 
es beim kranken Organismus oder bei einer patbologisch grossen Nahrungs
aufnabme, konnen Abweichungen von del' hinreichend genau sich markieren
den Norm in doppelter Weise in die Erscheinullg treten: einmal kann die 
Steigerung deutlich geringer odeI' starker ausfalIen, ferner kann die Steige
rungskurve einen veranderten Verlauf zeigen, indem das Maximum und del' 
Nuchternwert zu einer anderen Zeit erreicht werden als unter normalen 
Verhaltnissen. Wir werden spateI' sehen, dass aile theoretisch denkbaren 
Abweichungen unter pathologischen (inneren odeI' ausseren) Bedingungen tat
sachlich vorkommen. 

Literatur. 
N eu or e zu s am m e nf ass end e D a 1's te II u ng e n mit reich en Literaturangaben: 

Rubner, Gesetze des EneTgieverbrauchs bei der Ernahrung, vVien 1902, R. Tigerstedt 
in Nagels Handbuch der Physiologie des Menschen. Bd. I. 1. HaUte. S. 391 If. 1905. 
Magnus-Levy in v. N oordens Handbuch der Pathologie des Stoffwechsels. II. Auf I. Bd. I. 
S. 226 ff. 1906. L 0 e w y in 0 p pen h e i meT s Handbuch der Biochemie des Menschen uad der 
Tiere. Bd.IV. 1. Halfte. S. 266ff. Caspari, ebenda, S.774, Zuntz, ebenda, S.873. 1911. 

F. G. Benedict und Th. M. Carpenter, Food Ingestion and Energy Transformations 
with special Reference to the Stimulating Effect of Nutrients. Publ. of the Carneg. Inst. 
Nr. 261. 1918. 

G. Lusk, The specif. dynamo action of vaTious food factOTs. Medicine 1. 311. 1922. 

1. Magnus-Levy, Pflilgers Arch. 55.1. 1894. 
2. Johansson, BillstTom U. Heigl, Skand.ATch. f.Phys. 1IL263. 1904. Johansson, 

ebenda, 21. 1. 1908. 
3. La u I ani e, Compt. rend. de la soc. de BioI. t. 57. 548, 579, 581 und t. 58. 115. ·19J5· 



Literatur tiber die Wirkung der Nahrstoife auf die Warmeproduktion. 87 

4. Jaquet, Arch. f. exper. Path. u. Pharm. 62. 341. 1910. 
5. Rub n e r, M., Gesetze des Energieverbrauchs. 348. 1902. 
6. Atwater und Benedict, U. S. Dept. Agr. Off. Exp. Stat. Bull. Nr. ]36. 1903. 
7. Gephart und Du Bois, Arch. f. into Med. Vi. 835. 1915. 
8. Gigon, A., Pfli'tgers Arch. 140. 509. 1911. 
9. V. Mering und Zuntz, ebenda, 32. 173. 1883. 

10. Speck, Physiologie des menschlichen Atmens. Kap. IV. 1892. 
11. V. Mtiller, Fr., Einige Fragen des Stoffwechsels und del' Ernlihrung. Volkmanns 

SammI. klin. Vortr. Nr. 272. 1900. 
12. K a u fm an n, Arch. de phys. Ser. V. t. 28. 329. 1896. 
13. C h a u v e au, Compt. rend. Acad. des scienc. t. 144. 237. 1896. 
14. Tan g I, Biochem. Zeitschr. 34. 1. 1911. 
15. Zuntz, N., Med. Klin. 1910. Nr. 8-9. 
16. G r a fe, E., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 118. 1. 1915. 
17. Lusk, Gr., The Elements of Science of nutrition. III. Auf!. 223. 1917. 
18. De r s e 1 be, Zentralbl. f. Phys. 21. 861. 1908. 
19. Z u n t z, N., ebenda, 22. 61. 1908. 
2tJ. Lusk, Cornell University Medical Bull. 3-12. 1913-1922. Die meisten dort zusammen-

gestellten Arbeiten erschienen im Journ. of bio1. Chern. 12-54. Zusammenf. siehe oben. 
21. Atkinson und Lusk, Journ. of biol. Chem. 36. 415. 1918. 
22. Lu sk, Gr., Journ. of bioI. Chem. 49. 453. 1921. 
23. Benedict, G., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 110. 154. 1913. 
24. Aub, J. C. und E. F. Du Bois, Arch. of into ::'\<fed. 19.840. 1917. 
25. Rub n e r, M., Beitrage zur Ernahrung im Knabenalter. 45. 1902. 
26. Mc Crud den und Lusk, Journ. of bioI. Chem. 13.450. 1913. 
27. Au b und Mea n s, Arch. of int. Med. 28. 173. 1921. 
28. Lesser, Biochem. Zeitschr. 103. 16. 192). 
29. L u s k, Gr., J ourn. of bioI. Chem. 20. 555. 1915. 
30. Zuntz in seinem mit Loewy verfassten Lehrbuche. III. verb. Auf!. 702. 1920. 
31. Koracn, Skand. Arch. f. Phys. 11. 176. 1901. Johanssun und Koracn, ebenda. 

13. 251. 1902. 
32. Rubner, M., Zeitschr. f. BioI. 20. 276. 1884. 
33. Gigon, A., Congr. f. inn. Med. 1912. Verhandl. 603. 
34. Edsall und Means, Areh. f. into Med. 14. 897. 1914. 
35. Higgins nnd Means, Jonrn. Pharm. and Exp. Ther. 7.1. 1915. 
36. P. Morawitz, Oppenheimers Handb. d. Biochem. 4. 2. '1'.238. 1910. 
37. Znntz, N., VeroffentI. d. Zentralst. f. Baln. 2. 39. 1914. 
38. Steck, zitiert bei Zuntz, Med. lOin. Nr. 8 u. 9. 1910. 
39. vVa 1 d b 0 tt, Unveroffentlichte Untersuchungen. 
40. Lo ewy, A., P fl tigers Arch. 43. 525. 1892. 
41. Laschtenko, Arch. f. Hyg. 33. 145. 1898. 

2. Die ll'luskelarbeit. 

1m Vergleich zur Nahrungsaufnahme bedeutet die Muskelarbeit einen 
ungleich viel starkeren Stoffwechselantrieb. Da sie erheblich hohere Anforde
rungen an die Leistungsfahigkeit des Organism us steUt, eignet sie sich zur 
Funktiollsprtifung des gesunden und kranken Organismus besonders. gut. 
F. Krans (1) hat in seiner bekannten Monographie ))Die Ermiidurrg also ein 
Mass der Konstitution II die hier liegenden Probleme zueret systemafisch aufgerollt 
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und zu bearbeiten begonnen, indem er den mechanischen Nutzeffekt und die 
Okonomie einer moglichst grossen Muskelarbeit bei gesunden und kra:ukell 
Mensehen miteinander verglieh. Seine Beobachtungen erstrecken sich im 
wesentlichen auf Anamische und Herzkranke, Lei denen die gross ten Ab
weichungen von del' Norm zn erwarten waren. Leider hat Kraus fur diese 
Frage nur wenige Nachfolger gefunden, so dass das Beobachtungsmaterial 
libel' den Einfluss del' Mnskelarbeit auf den Stoffwechsel bei Kranken und 
bei Normalen unter pathologischen Verhaltnissen auch heute noch relativ sehr 
gering ist. 

Das hangt wohl zum Teil damit zusammen, dass ein grosser Teil del' 
Kranken, z. B. Fiebernde und Bettlagerige, zur Leistung einer nennenswerten 
Muskelarbeit gar nicht imstande sind bzw. derartigen Untersuchungen einen 
erheblichen Widerstand entgegensetzen, oder dass solche Versuehe mit Gefahren 
fur. die Kranken verknupft sind und deshalb unterbleiben mussen. Sehliesslich 
ist von manchen derartigen Untersuchungen nieht viel prinzipiell Neues zu. 
erwarten, da sie in der Regel nur genauere quantitative Angaben fur die von 
vornherein ziemlich feststehende Tatsache einer mangelnden Okonomie und 
Leistungshohe bei korperlicher Arbeit solcher Mensehen zu geben vermogen. 
Der N utzeffekt einer Arbeit wird urn so geringer sein, je eher und je starker 
die Ermudung (vgl. z. B. Durig Z.) sieh geltend macht. 

Auf der anderen Seite kennen wir Krankheitszustande mit zwangsrnassig 
gesteigerter ¥otilitat (Chorea, Tremoren verschiedener Genese usw.) ohne 
Ermudungserscheinungen, bei denen die Moglichkeit besteht, dass die ge
steigerte Muskeltatigkeit zu einer unverhaltnismassig geringen Erbohung der 
Gesamtverbrennungen fiihrt. 

Aus dem gross en Kapitel uber den Einfluss del' Muskelarbeit anf den 
Gesamtstoff- nnd Kraftwechsel beirn Gesunden solI hier nur das kurz behandelt 
werden, was als V ergleiehsbasi~ fur die Studien an Kranken in Betraeht 
kommt. Die wiehtigsten hier entstehenden Fragen sind folgende. Wie gross 
ist del' Einfluss illassiger Muskelbewegungen auf den Umsatz? Wie gross ist 
der Nntzeffekt einer quantitativ mogliehst genau gemessenen Arbeitsleistung 
und von welehen Faktoren hiingt er ab? Mit welehem Nahrmaterial wird die 
Muskelarbeit bestritten, insbesondere wie beeinflusst diese den Eiweissumsatz? 

a) Der Einftuss missiger Muskeltitigkeit. 

Was die erste Frage Letrifft, so ist es erstaunlieh, welch starken Einfluss 
schon relativ geringe Bewegungen sehr kleiner Muskelgruppen auf den respira
torisehen Gaswechsel haben. N aeh S pee k (2) steigert schon 2-3 rnaliges 
Reben des' Armes uber den Kopf in der Minute den Gaswechsel um 10 0/oj 

aktive Kontraktionen der Fingerbeuger und -Strecker bedingen. ErhOhungen 
urn 16,8 % [Leber und Stuve (3)], Fingerubungen wie beim Klavierspiel 
bei ruhigem Arm- und Randgelenk (irn wesentlichen also Tatigkeit der M. 
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lumbricales) solebe urn 12,5 % [Wi n tern it z (4)]. Solche Beobacbtungen waren 
es aucb, welche den Gedanken nabelegten, die von mancben Autoren ge
fun dane Herabsetzung des Stoffwecbsels im Scblaf auf den fast volligen Aus
fall selbst geringer Muskelbewegungen zuruckzufubren. Sebon das bequeme 
Sitzen bedeutet gegenuber dem sehlaffen Liegen, bei dem wir das Minimum 
von Muskelspannung vor uns baben, einen Mehrverbrauch von 7,5% [J oban s
son (5)]. D!ls Stellen in schlaffer Haltung zeigt kaum eine Erhohung gegen
uber dem Sitzen oder Liegen [Katzens'tein (6), Widburg (7), Zuntz und 
Schumburg (8), Liljestrand und Stenstrom (9), J. Amar (10)], ebenso
wenig wie Steben mit Stutze gegenuber dem Sitzen [B e ned i c t und M u r s c h
hauser (11)], wahrend das Stehen in strammer, militariseber Haltung meist 
von einer deutlieben Erbohung des Gaswechsels begleitet ist. Die Zahlen 
sehwanken dabei in den alteren Versucben in den weiten Grenzen von 12 
bis 26% [neuere Versuebe bei Benedict und Mursch b auser (11), dort 
aueh die altere Lit.)], wabrend in den letzten Beobachtungen bei langerer 
Ubung ein sieberer Untersebied zwiscben Stehen in scblaffer und strammer 
Haltung uberhaupt niebt mebr erkennbar ist [Lilj estrand und Stenstrom 
(9)]. Amar (10) fand 3 0J0 Steigerung gegenuber dem Sitzen beim Stehen 
in lassiger Haltung, 6% beim Stehen in bequemer Haltung, 25% beim Steben 
in strammer Normalstellung. 1m Anfang waren aucb bei Liljestrand und 
S ten s t rom deutliebe Steigerungen da, sie scbrumpften aber um so mebr 
zusammen, als es der Versucbsperson gefang, aueh kleine Korperbewegungen 
zu vermeiden. Damit ist zugleicb aueh die Erklarung fur den wecbselnden 
Ausfall in den alteren Versucben gegeben, aucb bei Katzenstein (6) wurden 
im 2. Versueh nul' 12% Steigerung gegenuber 22 % im 1. gefunden. Somit 
darf man sagen, dass selbst das Steben in strammer Haltung an sieh gegen
uber dem Hegen mit moglicbst erseblaffter Muskulatur bei ausreichender 
Ubung keine nennenswerte U msatzerhohung zur Folge hat. Dies spricht sehr 
dafiir, dass del' Muskeltonus den Stoffumsatz nicht beeinftllsst. Gleichzeitig 
ergibt sich aber aucb, welch grosse Rolle bei allen derartigen Versuchen del' 
iudividuelle Faktor spielt, in diesem Faile die Fahigkeit der Versuchsperson, 
ibre Muskulatur zu beberrseben. Dieser grosse Einfluss von Charakter und 
1ndividualitat maebt sieb bei jeder Korperarbeit geltend, wie in letzter Zeit 
vor aHem D irk e n 1) eindrucksvoll gezeigt bat. U lld . wenu dies scbon beim 
Gesunden so ins Gewieht faUt, so springt die Scbwierigkeit bei del' Beul'tei
lung in pathologisehen Fallen erst reebt ins Auge. 

Ausserordentlich eingebend ist der Einfluss vou Geben auf horizontaler 
und geneigter Babn studiert [vgl. daruber die Darstellung von Loewy (Z.), 
sowie die grossen Monographien von D uri g (12) und Ben e die t und M u r se h
hauser (11), ferner Liljestrand und N. Stenstrom (9) aus den letzten 
Jabren]. Die Steigerungen des Stoffwecbsels fallen hier sehr gross "aus, bei 

1) Arch. neerl. de Phys. de l'h. et des an. Ii; 467. 1921. 
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mittlerer Geschwindigkeit (etwa 50 m auf ebener Balm pro Minute) finden sich 
Allstiege bis zum Dreifachen, bei grosser Geschwilldigkeit (etwa 80 m) bis zum 
Fiinffachen, bei steilem Steigen sogar bis ZUill Neunfachen. Schliesslich kommell 
sogar Steigerungen bis zum Zwanzigfachell und dariiber voriibergehend VOl'. 

Aus dem reichen Zahlenmaterial del' vielfach variierten Versuche seien 
nur ein paar iibereinstimmend angegebene Mittelzahlen hierher gesetzt: flir 
niedrige Geschwindigkeiten (50-80 m pro Minute) betragt del'. Kalorienver
branch etwa 0,5 Kal. odeI' 0,134 cem O2 pro kg und ill, bei 80-100 etwa 
0,6, bei iiber 100 ill 0,7-1,0, auch beim Laufen bis 300 111 pro Minute werden 
diese Zablen nicht iiberschritten, bewegen sich selbst bei grossen Geschwindig
keiten nur um 0,8 Ka1. herum. 

Die kleine Tabelle Nr. 7 aus del' Mohographie VOll Be nedi ct und 
Murschhauser (11) gibt ein paar charakteristische Zahlell. 

Tabelle 7. 

(a) (b) (e) (d) (el 

Method No. Average Average Length Heat 
Average (computed) 

of progcssion of periods distance 
raising number of step 

of body of steps IOOa per 
pel' minute per minut .. per minute 

-- horizontal 
i c kgm 
I 

I 
Without food . meters meters ems 

I 

gm-eals. 
Walking Slow: 57 71,5 2,94 111 64,4 0,493 
Medium .... 6 106,3 5,87 131 81,1 i 0,585 
Fast ...... 7 144,1 

I 

7,75 152 94,8 

I 

0,932 
Running .... 15 147,6 13,75 182 81,0 0,806 

I 

Trainierte Menschen haben oft, wenn aueh nieht immel', einen niedrigeren 
Verbrauch. Die Streuung ist manchmal eine reeht erhebliehe, so finden sich 
z. B. in Kat z e 11 s t e ins (6) Versuchen Schwallkungen zwischen 0,086 bis 
0,168 ccm O2 pro kg und m. 

Diese relativ grosse Bl'eite del' Norm, die wohl illl wesentlichen davon ab
hangt, mit welcher Intensiiat und in welchem Umfange die einzelnen Muskel
gruppen, auch solche, die nicht notwendig ZUln Gehakt gehoren, innerviert 
werden, erschwert die Erkennung geringfiigiger Abweichung von del' Norm 
in pathologischen Fallen. 

Bei allen diesen Beobachtungen ist die Kalorienproduktion, bzw. die 
Sauerstoffaufnahme nul' wahrend del' Muskeltatigkeit in Rechnung gestellt. 
Das ist streng genommen nicht l'ichtig, denn die Steigerung des Stoffwechsels 
kann das Ende del' Arheit noeh erheblich iiberdauern. Dies ist VOl' aHem dann 
del' Fall, wenn es sich um eille schwere, zu starker El'miidullg fiihrende 
Arbeit halldelt. Nach den Untersuchungen von Zu n t z und seinen Schiilern 
[Lit. bei Loewy (Z.) und Zuntz und Durig (13)] solI sicn. diese Nach
wirkung nul' bis zu 20 Minuten erstrecken, enrsprecbend e}ner Stoffwechsel
erhohung von 2-3 A rbeitsminuten. Bei mittlerer Arbei~ ist del' Niichternwert 
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gewohnlich naeh 6, naeh sehwerer nach etwa 10 Minuten erreicht, sofern 
keine Ermtidung eintritt. 

1m Gegensatz zu diesen Beobachtungen fanden Jag uet (14), Benedict 
und Cathcart (15) u. a. als Naehwirkung sHirkerer Arbeit Stoffwechsel
steigerungen, die sich tiber viele Stunden erstreckten und unter U mstanden 
noeh in einer Sehlafperiode 7 Stunden nach Beendigung del' Arbeit deutlich 
zur Geltung kamen [Benedict und Carpenter (16)]. Aueh bei relativ kurzer 
Arbeitsdauer von 60-80 Minuten war die Warmeproduktion in den Versuchen 
von Ben e d i c t und Cat h car t (15) oft noch eine Stunde nach del' Arbeit 
ausgesprochen erhoht. Ein besonders eindrucksvolles Beispiel gibt J. Lin d
h a r d (17). In einem seiner Versuche betrng bei einer Arbeit von 0,9 Minute 
die gesamte Stoffwechselsteigerung mindestens 1123 cern O2 , davon entfielen 
nur 168 cern auf die Arbeitsperiode selbst, del' fast sechsfach grossere Rest 
von 955 ccm abel' auf die 6 Minuten nach Ende del' Arbeit. ..Ahnliches fanden 
auch Waller und de Decker (18, 19) ftir die Kohlensaureausscheidung 
nach kurz dauernder, schwerer Arbeit. 

Diese wichtige, zunachst tiberraschende Sekundarwirkung del' Arbeit auf 
den Umsatz hat verschiedene Ursachen. Von Durig und Zuntz (13) wurden 
noch nachwirkende Temperaturerhohung, vermehrte Herz· und Atemarbeit, 
Anreicherung des Blutes mit Sanerstoff, Verbrennung intermediarer Stoff
wechselprodukte, zum Teil unter Karbonatbildung in Muskel und Lungen, 
evtl. Reservekohlenhydratbildung aus FeU odeI' Eiweiss angeftihrt. Es liegt auf 
del' Hand, dass dadurch nur relativ kleine Nachwirkungen ausreichend erklart 
sind . ..Altere Beobachtungen von v. Fre y (20) sowie die wichtigen neueren Unter
suchungen am isolierten Muskel geben die Moglichkeit, auch bier klarer zu 
sehen. Zuerst v. Frey, in den letzten Jahren VOl' allem Thunberg, Hill 
und seine Mitarbeiter, Weizsacker, Verzar, Meyerhof u. a. [Lit. bei 
Verzar (21), Hill (22), Meyerhol (23)] fanden, dass Warmebildung und 
Sauerstoffmehrverbraueh nicht gleichzeitig mit del' Muskelkontraktion auf
treten und verschwinden, son del'll zu annabel'Ild gleichen 'reilen in zwei Phasen 
von statten geheu, von denen die zweite in die Ruheperiode fallt, in del' 
gleichzeitig die Milchsaure verschwindet [Fletcher und Hopkins (24)], 
sofern Sauerstoff vorhanden ist. Hill und Hartree (25) ist es neuerdings 
gelungen, die eillzelnen Phasen der Warmeprodnktion noeh feiner zu analy
sieren, doeh ist hier nicht del' Ort, auf diese hochst interessanten Fragen ein
zugehen. Sichel' ist, dass wahrend del' Erholungsphase unter Sauerstoffver
brauch und Warmeproduktion die Milchsaure zum Teil verbrannt, zum 
grossten Teil abel' tiber das Laetacidogen (E m b den) in Glykogen zurtick
verwandelt wird. U nter diesen U mstanden wird es verstandlich, dass aueh 
intra vitam ein grosser Teil des Sauerstoffverbrauchs und del' Warmeproduktion 
in den Beginn del' Ruheperiode faUt, ja es nimmt fast wun9~r', dass die 
Nachwirkung del' Arbeit in del' Regel nicht noch grosser ist, als sie tatsachlieh 
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gefunden wird. Doeh hangt das damit zusammen, dass es sieh bei der Arbeit 
des Mensehen meist um einen dauernden Weehsel von Kontraktion und Er
sehlaffung der Muskulatur handelt, so dass ein wechElelnder, meist wohl recht 
grosser Teil del' Raparationssauerstoffaufnahme schon in die Arbeitsperiode 
hineillfallt. Nur bei ganz kurz dauernder sehwerer Arbeit liegen die Ver
haltnisse anders, und gerade hier haben wir die hohen Werte in der Naeh
periode. 

b) Der N utzeffekt der Arbeit. 

Die gunstigsten Verhaltnisse zur Beurteilung der Reaktion des Organismus 
auf starke Muskeltatigkeit bietet zweifellos die Untersuehung des Gesamt
stoffweehsels bei Leistung einer quantitativ genau bekannten Arbeit, z. B. 
Drehen eines Rades, wie beim G artn e r schen Ergostaten, Zun tzscheu 
Bremsergometer oder Benedicts odeI' Krogh s Fahrrad-Ergometer, von denen 
das K r 0 g h sche Fahrradergometer anscheinend am vollkommendsten ist 
[Literatur bei Benedict und Em m es (26)]. Da die Umdrebungszahl sieh 
registrieren lasst und das Rad entweder durch Anhangen von Gewichten odeI' 
durch Einschalten bekannter elektrischer Widerstande in quantitativ genauer 
Weise gebremst werden kann, ist die geleistete Arbeit in m/kg jeweils genau 
bekannt. Wird gleichzeitig auch die Kalorienproduktion oder der Sauerstoff
verbraueh beim arbeitenden Menschen bestimmt, so llisst sich del' Nutzeffekt 
der Arbeit leieht bereehnen. EiIle del'artige Bestimmung ist naturlieh immer 
etwas ungenau, da eine grosse Menge Muskelarbeit geleistet wird, ohne dass 
sie in der Leistung des Appal'ates zurn Ausdruek kommt, man denke z. B. 
an die Bewegungell der Beine bei Armarbeit am Bremsergometer. Deshalb ist 
es theoretiseh rich tiger, als N utzwirkung die gesamte Menge der vom Organis
mus bei der Arbeit i.n Freiheit gesetzten Energie, welehe sieh in kinetische 
Energie umsetzt, zu bezeiehnen. KlareI' noeh llisst sie sieh am isolierten Muskel 
definieren. Hier versteht Hill (27) darunter das Verhaltnis zwischen poten
tieller Energie, die infolge des Reizes im Muskel gebildet wird, und del' totalen 
Warmeentwicklung. Leider verfiigen wir abel' bisher nicht uber einen idealen 
Apparat, del' samtliche bei del' Arbeit freiwerdende potentielle Energie des 
Korpers aufzunehmen und anz~zeigen vermag. Deshalb mussen wir uns 
vorlliufig mit den nur approximativen Angaben der geschilderten Apparate 
begnugen. Bei dem N utzeffekt muss zwischen dem technischen oder Brutto
nutzw.ert und dem Nettonutzwert unterschieden werden. Del' letztere jst aHein 
.von Interesse und unterseheidet sieh von dem Bruttonutzeffekt dadureh, dass 
von diesem die Kalorienproduktion in der Ruhe, d. h. ohne die geleistete 
Arbeit in Abzug gebracht wird. Etwas sehwieriger_ ist die Frage, was man 
hier als Ruhe odeI' Basiswert nehmen soIl, die RuckenJage mit gaRz erschlaffter 
Muskulatur, die Stellung am Apparate oder den Stoffyerbraueh bei selbst
tlitig in Bewegung gesetztem Rade, bei dem die Arme oder Beine passiv mit-



Der Nutzeffekt der Arbeit. 93 

genommen werden. Mir scheint das zweite Vorgehen das richtigste zu sein. 
Es ist Idar, dass im ersteren Faile der Nettonutzeffekt etwas geringer ausfallt, 
als wenn man den letzteren als Basis nimmt. 

Je grosser die Arbeitsleistung ist, desto geringer fallen die Unterschiede 
zwischen den Beziehungen auf die verschiedenen Basalwerte aus. Nachdem 
schon fruher zahlreiche Forscher in Deutschland, vor aHem Z u n tz und seine 
Scbule, den Nutzeffekt mecbanisch-dynamischer Arbeit untersuchten, baben 
Ben e die t und Cat h car t (15) diesen Fragen unter erschopfender Beruck
sicbtigung der bis dahin vorliegenden Literatur eine umfassende Studie ge
widmet. 

Zusammenfassend lasst sich wohl sagen, dass nach dem methodisch 
besten Untersuchungen del' mechanische Nutzeffekt del' Arbeit beim 
gesunden, geubten, nicht ermudeten Menschen 1m Durehschnitt 
20-30% betragt, abel' aueh bier variiert die Breite der Norm sehr erheblich, 
wenn man die ausserRten nur ganz selten beobachteten Extreme fortlasst, 
zwischen 10-40%. Un tel' besonderen Verhaltnissen, Z. B. beim Ubergang 
vom horizontalen Gang zur Steigarbeit konnen nach Z u n t z auch Zahlen bis 
50% resultieren. Diese Steigerung des Stoffwechsels ist nattirlich nicbt nur 
auf vermehrte Muskeltatigkeit zu beziehen, sondern aucb in einem gewissen 
Grade durch stark gesteigerte Atem- und Herzarbeit bedingt. Bringt man diese 
nach approximativer Schatznng in Abzug [Magnus-Levy (Z.)], so erhalt man 
einen Nutzwert von 40 0/0 und kommt damit schon den Zahlen heim isolierten 
Muskel nahe. Hier ist nach den Untersuchungen von Hill u. a. (27, 28) der Wert 
etwa 50 0/ 0 • Vergleicht man die isometrische Arbeit mit del' initialen Warme, 
so ist der Wirkungsgrad sogar 80--100 % ,' d. h. die ganze Kontraktionsarbeit 
wird in Spannung ubergefUhrt. Derartig hohe Zahl~m sind del' beste Beweis 
dafUr, class wir im Muskel keine kalorische, sondern eine chemo-dynamische 
Maschine VOl' uns haben [Diskussioll uber die ganzen Fragen, VOl' aHem 
Auseinandersetzung mit Schreiber, bei Oppenheimer (29)]. 

Bei fast allen am Menschen gewonnenen Zahlen ist aber zu bedenken, 
dass sie Maximalwerte darstellen, weil die Nachwirkung del' Arbeit auf die 
Warmeproduktion llicht mit in Rechnung gesetzt worden ist. Bei zablreichen 
Zablen von Z u n t z und seinen Schul ern, VOl' aHem aber von Be 11 e d i c t und 
seinen Mitarbeitern lassen sich diese nachtraglichen Korrekturen noch an
bringen und man erhalt so zum Teil ganz wesentlich niedrigere Werte. 

Besonders fUr das Studium del' Wirkung del' Muskelarbeit auf den Stoff
wechsel Kranker scheint es unerlasslich, diese Nachperiode mit zu unter
suchen, da sie vermutlich hier noch viel langer andauert wie beirn Gesunden, 
selbst dann, wenn keine erhebliche Ermudung eingetreten ist. Untersuchungen 
Ltber diese Frage liegen jedoch, abgesehen bei Hunger uod Unterernlihrung, 
kaum VOl'. 
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Die weite Streuung del' Zahien fUr den Nutzeffekt zeigt, dass eine 
grosse Reihe individueller Faktoren hier mit im Spiele sein konnen. An 
erster Stelle steht zweifellos wie erwahnt die El'mtidung, bei del' behufs Ent
lastung del' zul' Arbeit notwendigen Muskein andere ih1'e1' Lage nach weit 
weniger geeignete sekundare Hilfsmuskeln mit herangezogen werden. Dies 
kann auch ohne das Auftreten eines ausgesprochenen Ermtidungsgeftihles 
del' Fall sein. L. Z un t z (30) gibt dafUr ein gutes Beispiel [bei gleicher 
Arbeitsleistullg (Radfahren) im Anfang Sauerstoffverbrauch von 4,165 ccm 
02' am Ende 6,407 pro m]. Bei schwerer Arbeit fallen die Differenzen noch 
grosser aus, so fand Walle l' (31) bei Kohientragern urn 8 Uhr 6 ccm CO2 

pro Sekunde, um 12 UbI' jedoch 36 em CO2 pro Sekunde. Die Ursache del' 
Ermudung ist wohl im wesentlichen die Anhaufung VOll Milchsaure und 
Phospborsaure (Em bd en) im arbeitenden Muskel sowie das Feblen von Sauer· 
stoff zu Restitutionszwecken. Es ist schon lange bekannt, dasB Gegenwart 
von reichlichem Sauerstoff das Entstehen del' Ermtidung hindert und ihr 
A uftreten wieder beseitigt, abel' erst durch die eingehenden Untersuchungen 
von Web e I' (32) kennen wir die Grtinde del' ungentigenden Sauerstoffver
sol'gung schwerarbeitender Muskeln bei erschopfender Arbeit. Er konnte 
zeigen, dass die initiale reichliche Dul'chblutung des Muskels bei del' Arbeit 
mit Eintritt del' Ermtidung in das Gegenteil sich umkehrt, so dass eine all
gemeine Gefassverengung resultiert. [nteressanterweise Iiisst sich diese so fort 
beseitigen, wenn eine andere bisher in Ruhe befindliche Muskelgruppe eine 
nicht zur Ermtidung fUhrende Arbeit leistet. (Weiteres tiber Ermtidung bei 
Durig.) 

Von diesem Mittel macht del' Ermtidende instinktiv und unbewusst Ge
branch, iudem er andere entferntel'e Muskelgruppen mit in Tatigkeit setzt. 
Hierdurch muss nattirlich del' Sauerstoffverbrauch deo Korpers in dio Hohe 
getrieben werden. In gleicher RichtUllg wie Ermtidung wirkt auch korpor
liehes Unbehagen anderer Art (z. B. Schmerzen, VOl' allem in den Bewegungs
apparaten), ferner psychische Faktoren (D irk e n 1). AIle diese Effekie verschlech
tern den Nutzeffekt [Beispiele bei Loewy (Z. S. 259)]. Verbessert wird er, wie 
schon oben erwahnt, durch Ubung und Muskeldisziplin, d. h. den Willen und 
die Fahigkeit, die Arbeit mit einem Minimum von MuskeItatigkeit zu bewaltigon; 
es ist das die Summe von Faktoren, die wir als Training bezeichnen. Mit 
zunehmendem '1'rainieren vermindert sich del' Kraftaufwand zur Bewaltigung 
del' gleichen Arbeit [Literatur und instruktive Beispiele bei Loewy (Z. 261), 
ferner bei Hellsten (33) und Benedict und Cathcart (15) und Dirken]. 
Del' Zeitpunkt, an dem del' optimale N utzeffekt dureh Trainiel'en erreicht 
wird, wechselt sehr nach Art del' Arbeit und Individualitat del' Arbeitenden. 
Es kOllnen Monate dartiber vergehen, zumal wenn es sich un} ungewohnte 
Bewegungen handelt. 

') 1. c. auf S. 89. 
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Wenn man alle diese Faktoren, welche schon beim Gesunden den Effekt 
del' Muskelarbeit beeinflussen, iiberblickt, so erscheint es ausserordentlich 
schwierig, exakte brauchbare Resultate bei Krankcn zu erhalten. 

Am zweckmassigsten ware hier zweifellos die Untersuchung bei Gehen 
und leichtem Steigen, wo del' Effekt des Trainierens sehr gering ist, abel' 
gerade hier ist eine besondere Apparatur notwendig, die del' Kranke selbst 
trag en muss, was viele Schwierigkeiten bedingt. Daher ist bei Kranken doch 
meist die weniger zweckmassige Bremsergometermethode angewandt worden. 

c) Art uud Menge der bei der Arbeit z~rsetzten Niihrstoife. 

Von besonderer Wichtigkeit VOl' allen auch im Hinblick auf gewisse 
pathologische Zustande (z. B. Hunger, Diabetes usw.) ist die Frage, mit welchem 
Material der Korper die oft gewaltig vermehrte Energieproduktion zur Leistung 
ausserer Arbeit bestreitet. 

Die altere Lie big sche Theorie (34), dass das Eiweiss die Quelle der 
Muskelkraft sei, hat trotz aller scharfsinnigen Versuche, mit del' vor aHem 
Pfliiger(35) sie zu stiitzen suchte, heute im wesentlichen nul' noch histori
schen Wert [Literaturvor aHem bei Zuntz (Z), Benedict und Cathcart (16)]. 
ABe jene Beobachtungen haben uur das eine bewiesen, dass a uch die Eiweiss
verbrennung kinetische Energie zu leisten vermag. 

Die Vorgange sind dadurch so kompliziert und uniibersichtlich ge
worden, dass wir heute mit voller Sicherheit wissen, dass nicht nur 
oxydative Vorgange, sondeI'll auch in erheblichem Masse auoxybiotische 
Spaltungen als energieliefernde Reaktionen bei der Muskeltatigkeit in Be
tracht kommen. Zur Deutung ist ausser Verworns (36) Biogentheorie, die 
wenig Anhanger gefunden hat [vgl. z. B. die Kritik bei Z un t z (Z. S. 835)], 
vor allem die Garungshypothese aufgestellt worden. Tatsachlich lasst sich 
heute nach den wichtigen, neueren Arbeiten vor allem von Fletcher und 
Hop kin s (24), sowie Em b den und seinen Mitarbeitern (37, 38), Me y e rho f 
(23) u. a. wohl mit Sicherheit behaupten, dass anscheinend durch hydrolytische 
Spaltung im Muskel Milcbsaure und Phosphorsaure entsteht, die nach del' 
Arbeit wieder verschwinden. Die Milchsaurevorstufe, die anscheinend nicht 
notwendig ein bekauntes Kohlenhydrat zu sein braucht, hat Em b d en als 
Lactacidogen bezeichuet. Unter der Annahme einer Urnwandlung von Glukose 
in Milchsaure lasst sich eine Warmeproduktion von 3,8% des Brennwertes 
des Traubenzuckers berechnell. 

Bis VOl' kurz8m [vgl. z. B. Z u n t z (Z. 387)] wurde meist angenommen, 
dass eine derartige anoxybiotische Warmeproduktion im lebenden, vollstandig 
in del' Kontinuitat des Korpers befindlichen Muskel nul' unter besonderen 
Bedingungen, vor allem bei ungeniigender Sauerstoffzufuhr, wie sie 8eh1' 
plotzliche oder Hinger dauernde sehr starke Arbeit bedingt, in die Er
scheiDung tritt. Nach den neueren wichtigen Untersuchungen von Hill (22) 
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und Wei zsacker (39), die in It'ick und Hermann schon in gewissem 
Sinne V organger hatten, muss man abel' durchaus damit rechnen, dass normaler
weise bei jeder Muskelkontraktion eine auoxybiotische Warmebildung zustande 
kommt, denn beim isolierten Muskel kann der eigentliche Kontraktionsvor
gang ohne Sauerstoffverbrauch VOl' sich gehen und wird auch nicht im sauer· 
stofffreien Raum odeI' bei Vergiftung -mit BIausaure wesentlieh beeintrachtigt. 
Del' Sauerstoffverbrauch ist nul' zur Restitution im Anschluss an die abge· 
laufene Kontraktion notwendig. Ruhe allein befah,igt den M,uskel nicht zu 
erneuerter Arbeitsleistung. :Mlerdings ist zu bedenken, dass es sieh in den 
meisten Versuchen urn Kaltbliitermuskeln handelte, und dass del' heraus
gesehnittene Muskel des Warmbliiters nieht mehr so intakt und so giinstig 
mit Sauerstoff versorgt ist wie im Verbande des lebenden Organism us, zumal 
wenn die Zufuhr nieht vom Gefasssystemaus erfolgt. DerSkeptiker konnte 
daher einwenden, dass es zwar sehr wahrscheinlich gemacht, abel' noch nicht 
streng bewiesen ist, dass tatsachlich auch im Korper des Warmbliiters die 
eigentliche Muskelkontraktion stets ohne Sauerstoffverbraueh einhergeht. leh 
glaube abel', dass die neueren Versuche von Krogh und Lindhard (40), 
welche in kleinsten IntervaUen die Sauerstoffaufnahme bei del' Arbeit unter
such ten und auch die Sauerstoffmenge im BIute massen, jedem Zweifel den 
Boden entzogen haben. 

Del' chemische Vorgang bei del' anoxybiotischen Wlirmebildung ist trotz 
mancher wertvoller Aufschliisse, die in letzter Zeit vor aHem die Arbeiten von 
Embden und seinen Mitarbeitern, Meyerhof u. a. gebraeht haben, noeh 
keineswegs restlos geklart. Sichel' ist, dass nach vielen alteren und allen 
neueren Beobachtungen eine Kohlenhydratsubstanz als Hauptreaktionskorper 
bei del' M uskelkontraktion angenommen werden m~ss. Auf Einzelheiten kann 
hier nicht naher eingegangen werden [vgl. dariiber VOl' aHem Em b den und 
seine Mitarbeiter (37), Zusammenfassung bei S c h mit z (38)]. Del' relativ beste 
Weg, um iiber die Natur der bei del' Muskelarbeit verbrennenden Substanzen 
im Orgallismus des lebellden _ Menschell Aufschluss zu gewinnen, ist vorlaufig 
noch die U ntersuchung des respiratorischen Gaswechsels, insbesondere die 
Verfolgung des respiratorischen Quotienten. Leider sind abel' die Sehliisse, die 
er gestattet, im vorliegenden Falle recht unsicher, und daraus resuItiert in 
letzter Linie die Divergenz del' Ansichtell iiber die Art des Korpermaterials, 
das bei der Muskelarbeit die vermehrte Kalorienproduktion bestreitet. 

Die Sehwierigkeit beruht darin, dass die Kohlensauereausscheidung durch 
diEl Lungen in hohem Masse von del' Lungenventilation [zoerst It' ink 1 e l' 
und Ortmann (41)], sowie von dem Auftreten sauerer Substanzen mit 
konsekutiver Herabsetzung del' CO2-Spannung im BIute abhangig ist, wahrend, 
wie Pfliiger (42) zuerst naehwies, das beim Sauerstoff uieht del' Fall ist. 
Da bei der Muskelarbeit abel' die Atemgrosse sehr erhe oneh ansteigt und 
sauere Produkte (Milchsaure usw.) gebildet werden, muss es zu einer gegen-
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uber dem Sauerstoff mehr oder mindel' vermehrten Kohlensaureausscheidung 
kommen, d. h. der respiratorische Quotient muss steigen. Das letztere ist 
aber auch der Fall, wenn Kohlenhydrate vermebrt im Korper verbrennen. 

Tatsachlich findet man bei del' Muskelarbeit oft gesteigerte Quotienten, 
unS! je nach del' Deutung trennen sich die Meinungen. C h a u v e a u (43) 
und mit ihm die meisten Franzosen [vgl. L e f e v r e (44)] fuhren die erhohten 
Werte auf vermehrte Kohlenhydratverbrennung zuruck. Am weitesten gebt 
in der Riehtung Porges (45), der behauptet, der Muskel konne nur Kohlen
hydrate verbrennen. Seine Versuche mit totaler Abklemmung del' Cava und 
Aorta unterhalb des Zwerehfells zwecks Leberausschaltung waren aber so 
gewaltsam und so vieldeutig, dass die Sehlussfolgerungen allgemein [vgl. 
Verzar, Rolly, Grafe und Fischler, Murlin, L. Edelmann und 
B. Kramer, Grafe und Denecke (46, Lit.)] abgelehnt wurden. 1m Gegen
satz zu C h a u v e au behaupteten Z un t z und seine Schule, dass bei der Muskel
arbeit keille anderen Stoffe verbrennen, wie im Nuehternzuetand [zusammen. 
fassende Darstellung bei Z u n t z (Z)]. 

In neuerer Zeit sind dann Benedict und Cathcart (15) wieder fUr 
C h a u v e a us Theorie singetreten. Sis fan den in sehr zahlreichen Versuchen 
fast regelmassig einen Anstieg des respiratorisehen 'Quotiellten um 0,1, nach
dem sie die Fehlerquelle einer vermehrten Ausschwemmung von Kohlensaure 
dadureh beseitigt zu haben glaubten, dass sie mit den Respirationsversuchen 
erst mindestens 17 Minuten naeh Beginn der Arbeit anfingen. Allerdings 
uberzeugten sie sieh uieht, ob diese Spanne tatsaehlieh ausreiehte, um die 
Uberventilation del' Kohlensaure aus dem Blute zu vollenden. Tatsachlich 
zeigt sieh, dass in den Versuchen, in denen die Respirationsuntersuehung erst 
22 Minuten nach begonnener Arbeit einsetzte, im Durchschnitt eine Steige
rung des respiratorisehen Quotienten urn nur 0,01 resultierte. Darauf bat 
mit Reeht vor kurzp-m aueh Weiss (47), der sich zuletzt mit der Frage der 
Genese des hollen respiratorischen Quotienten beschaftigt hat, hingewiesen, 
wenn er seine Kritik spater auch nicht mehr in allen Punkten aufrecht halten 
konnte (48). Um mit Sicherheit etwas uber die Natur del' wahrend der Muskel
arbeit verbrannteu Stoffe im Respirationsversuche aussagen zu konnen, dad 
dieser erst dann beginnen, wenn die im Gewebe oder Blut rein physikalisch 
odeI' physikalisch.chemisch gebundene Kohlensaure ganz daraus verschwunden 
ist [vgl. daruber zuletzt Orr und Kinloch (49)]. In der Bestimmung der 
Kohlensaurespannullg im Blute haben wir die Moglichkeit, diesen Faktor zu 
kontrollieren. Erst wenn diese sieh auf einen konstanten niedrigen Wert 
eingestellt hat, kann man annehmen, dass der Teil der Kohlensaure, der 
nicht durch wahrend der Arbeit verbrauchtes Nahrmaterial gebildet ist, den 
Korper verlassen hat. 

Ferner muss darauf geaehtet werden, dass in der Zeiteinheit ·..gtets die 

gleiche Arbeit geleistet wird, so dass keine Sehwankungen in de~ CO2-Tension 
7 
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stattfinden. Auch das psychisehe Verhalten darf sieh nieht and ern, da nach 
Lin d hard s Beobachtungen (50) auch psyehisehe Alterationen die Erregbar
keit des Atemzentrums und dadureh indirekt die Kohlensaureausscheidung 
beeinflussen. Diese Bedingungen sind im allgemeinen nur bei Leistung 
einer langer dauernden, nieht zur Ermudung fuhrenden, massigen Arbeit zu 
erfiillen. 

Erst wenn unter diesen Voraussetzungen respiratorische Quotienten ge
funden werden, die hoher sind als in der voraufgehenden Ruheperiode, ist 
die vorzugsweise Verbrennung von Kohlenhydraten bei del' Muskelarbeit be
wiesen. Tatsachlich haben aber die Versuche von Z un t z und seiuen Mit
arbeitern [Lit. bei Z un t z (Z. S. 848)] gezeigt, dass dann entweder keine Ver
anderullgell im respiratorischen Quotiellten eintraten, oder dass es gegenliber 
der Vorperiode zur Erniedrigung kam. Demnach besteht meines Erachtens 
Zun tz' Anschauung, dass bei der Muskelarbeit im wesentlichen das gleiche 
Nahrmaterial verbrannt wird wie in der Ruhe, auch heute noeh durehaus zu 
Recht, selbst dann, weun eine Umwandlung ill Kohlenhydrate erforderlich 
sein sollte. 

Auf den ersten Blick scheint das mit den Anschauungen libel' die chemi
sehen Vorgange im isolierten Muskel schwer vereinbar. Dieser Widerspruch 
ist abel' nur ein seheinbarer, denn einmal konncn die Vorstufen des Lacta
cidogens bzw. del' Milchsaure gerade so gut Abbauprodukte del' Fette wie del' 
Kohlenhydrate sein, VOl' allem aber besteht die Moglichkeit, dass im Muskel die 
Fette auf dem Umweg libel' die Kohlenhydrate verbrannt werden. 1m respira
torischen Quotientenbraucht das nicht zum Ausdruck zu kommen, sofern das 
aus Fett gebildete Kohlenhydrat sofort verbrannt wird. Allerdings ist eine 
derartige Urnwandlung bisher noch nieht sieher bewiesen, wie schon oben aus
geflihrt wurde [vgl. dazu auch Zun tz (Z. S. 855)]. Sie wurde ausserdem ahnlieh 
und in noch hoherem Grade wie bei del' Zuckerbildung aus Eiweiss zu einem 
erhebliehen Warmeverlust flihren, der sich wahrscheinlich nicht in mechanische 
Arbeit umwandeln lasst. Auf das F1'eiwerden grosserer Warmemengen bei 
solcher. Umwandlullg hat zuerst C h au ve au (51) hingewiesen, und daraus 
gefolgert, dass mit Kohlenhydl'aten eine okonomischere Arbeit moglich ist 
als mit Fetten. Die Tatsache, dass Muskelarbeit bei Kohlenhydratfiitterung 
das Korpergewicht nicht beeinflusst, Fetternahrung aber unter gleichen Um
standen zu Abnahmell fUhrt, sehien ilul1 ein Beweis dafur. Diesel' Schluss 
ist abel', wie Zuntz u. a. (Lit. (Z.), bes. Zuntz (Z.) zeigten, nicht zwingend. 
Zuntz und seine SchUler [Zuntz und Loeb (52), Heinemann (53), 
F I' e n t z e 1 und Rea c h (54)) fanden in ib1'en eigenen Versuchen bei gleicber 
Arbeitsleistung keinen sieheren Unterschied im Sauerstoffverbraueh zwischen 
Kohlenbydrat- und Fettversuehen. Zwar lagen die Werte m.anchmal im 
ersteren FaIle ein klein wenig niedriger, aber das konnte durch die zuneh
mende Ubung bedillgt seiu, da die Kohlenhydratversuche den Fettversuchen 
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meist folgten. Die Zahlen von Atwater, Benedict und ihren Mitarbeitern 
(Lit. und eigene Versuche 11, 15) waren zu unregelmassig, um sichere Schlusse 
zu gestatten. In den Versuchen von Anderson und Lusk (55) beim Bunde, 
der in del' 'l'retmuhle ging, bestand zwar eine geringe Differenz von etwa 
3 0 I 0 zugunsttlll del' I):ohlenhydratfUtterung gegenuber dem N iichternzustand 
(0,550 kgm Arbeitsleistung pro kg Hund und 1 m Weglange bei Kohlenhydrat· 
futterung gegenuber 0,580 kgm ohne Nahrung), aber der Unterschied war zu 
klein, und das Verhalten nach reichlicher Fettfiitterung wurde nicht besonders 
untersucht, so dass auch hier eine klare Entscheidung nicht moglich war. 
Kiirzlich haben dann Krogh und Lindhard (56) dieser wichtigen Frage 
mit einer besonders verfeinerten Methode eine eingehendeStudie gewidmet, 
in der meines Erachtens die okonomische Uberlegenheit der Kohlenhydrate 
gegeniiber den Fetten ganz sicher bewiesen ist. Sie fanden in den am 
besten gelungenen Untersuchungsreihen bei ausschliesslicher Fettverbrennung 
(R..Q. = 0,71) pro 1 KaJ. geleistete Arbeit einen Nettoaufwand von 4,6 Kal. 
gegenuber 4,1 Kal., wenn Kohlenhydrate (R.-Q. = 1,0) alleill verbrannt wurden. 
Der Nutzeffekt der Arbeit wuchs dabei proportional dem respiratorischen 
Quotienten. Die Uberlegenheit der Kohlenhydrate geht auch aus den letzten 
Untersuchungen iiber diesen Gegenstand von Orr und Kinloch hervor (57). 
Die plausibelste Erklarung fiir diese Tatsache ist wohl die Annahme, dass 
die Fette nicht direkt, sondern uur indirekt auf dem Umwege iiber die Kohlen
hydrate verbrenneu konnen und dass bei der Umwandlung in letztere Energie 
verloren geht. Nach del' Berechnung von Zuntz muss allerdings die Differenz 
erheblich grosser als 11 Ofo sein, aber der Unterschied zwischen gefundenem 
lmd berechnetem Wert beweist nicht viel, so lauge wir die Formeln, nach 
denen dieser Umbauprozess sich vollzieht, noch nicht genau kennan. 

Die gleichen Erwagungen, wie sie fiir die in man chen Versuchen der 
Literatur erhohten respiratorischen Quotienten bei Muskelarbeit angestellt 
wurden, gelten auch fiir die in der anschliessendell Ruheperiode manchmal 
gefundenen, auffallend niedrigen Zahlen. Es ist durchaus nicht notwendig, 
diese auf eine Kohlenhydratbildung aus Fett zu beziehen_ Die nachstliegende 
Annahme ist vielmehr die, dass nach Riickkehr der abnorm gesteigerten 
Atemfrequenz auf die Ruhezahlen und dem Aufhoren der Produktioll saurer 
Pl'oduckte im Muskel eine Anhaufung von Kohlensaure illl Korper zustande 
kommt, die sich in einer Steigerung del' COa-Tension im Elute zu erkennen 
gibt. Wie kiirzlich Weiss (47) gezeigt hat, konnen in del' Ruhe nach fo1'
cierter Atmung Werte der R..Q. bis 0,455 herab vorkommen, die auch durch 
eine Umwandlung gross ten Umfanges von Fett in Kohlenhydrate nicht zu 
erklaren sind. 'r1'otzdem kann natii1'lich nicht geleugnet werden, dass ein der
artiger Prozess in ge1'ingem Umfange stattfindet, aber ein sicherer Beweis fehlt 
vorHiufig noch. Es ist selbstversialldlich, dass die oben aufgestellten 13e<lingungen 
fiir eine exakte Beurteilung des bei del' Muskela1'beit zersetzten Materials erst 

7* 
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recht bei pathologisehen Prozessen inne zu halten sind, nur sind sie hier oft 
noeh sehwerer zu erfUllen. 

Auf die Theorien uber die Genese der Muskelkontraktion hier einzu
gehen, ist keine Veranlassung [vgl. daruber die ausgezeichnete Zusammen
fassung von O. v. Furth (58)]. 

Von grossem In tel'esse ist das Vel'halten des E i wei s s u ill sat z e s bei del' 
Muskelarbeit. Dass Liebig und spateI' VOl' allemaueh Pfluger in diesem 
Stoff mit Unrecht die QueUe del' Muskelkraft sahen, wurde schon erwahnt 
(vgl. S. 95). Heute kann es wohl als sichel' gelten, dass eine massige Muskel
arbeit unter normalen innel'en und ausseren Verhaltuissen zu keiner Steigerung 
des Eiweissumsatzes fiihrt [Fick und Wislicenus (59), Pettenkofer und 
Voi t (60) u. a .. Lit. bei Oas pari (61). Die genannten Einschrankuugen 
mussen allerdings gemaeht werden, da sieh aueh hier das Verhalten sofort 
andert, sob aId wir uns von dem breiten Durehsehnitt del' Norm entfernen. 
1st namlieh die Arbeit so anstrengend, dass es zu einer ausgesproebenen 
Dyspnoe kommt odeI' wird dabei die Korpertemperatur erheblieh erhoht, wie 
es VOl' allem bei bober Aussentemperatur leiebt gescbehen kann, so wird 
doch in vermehrtem Masse Eiweiss eil1geschmolzen. Das gleiebe ist del' 
Fall, wenn bei unzureiebellder Nahrung gearbeitet wird [Argutinski (62), 
Krumacher (63), Hirschfeld (64), Atwater und Sherman (65), 
Eckert (66)], VOl' allem von fettarmen Versuchspersonen; und zwar geniigt 
nach den Beobachtungen von Atwater und Benedict (67) unter Umstanden 
dazu schon ein Defizit von 10%. In dies en Fallen reichen Glykogen und 
Fett zur Energieproduktion nieht mehr aus. 

Allerdings liegen in del' Litel'atur eine Reihe Beobachtungen an Menschel1 
und Tieren VOl' [Argu tin ski (62) u. a. Lit. bei 0 asp a ri (61)], bei denen 
entweder am Al'beitstage selbst odeI' vor allem an den naehfolgenden Ruhe
tagen doeh mehl' odeI' weniger grosse Ubel'schiisse an N im Ham ersehienen. 
In den meisten Fallen war einer der oben genannten Faktoren, die aueh bei 
Muskelarbeit Einschmelzungen bedingen, im Spiel, VOl' allem relative Unter
ernahrung, fiir andere ist das wahrseheinlieh, fUr den Rest nicht feststellbar. 
Demgemass ist es l1ieht ausgeschlossen, wenn aueh noeh keineswegs bewiesen, 
dass die obige Gesetzmassigkeit durch hesondere illdividuelle Verhaltnisse 
einmal nurchbroehen werden kann. Anders Jiegen die Dinge, wenn die Ver
suche auf dem N-Minimum durehgefiihrt werden, wie T h om a s (68) das kiirzlicb 
tat. Hier fand sieh eine geringe, abel' deutliebe Steigerung del' Abnutzungs
quote von 2,27 an den Ruhetagen auf 2,94 an den Arbeitstagen. Prinzipiell 
das gleiehe lasst sieh aus Kochel'S (69) Versuehen entnehmen. Somit hat 
es den Ansehein, aIs ob hier tatsachlieh del' N- U msatz unter dem Einfiu8s 
einer massigen, nieht erschopfenden Muskelarbeit trotz ausreiehenp.er Nahrung 
bei bestimmter Versuehsanordnung ansteigt, wabrend bei gewohnlieher Er
nahrung diese Wil'kung nieht in die Erscheinung tritt: Steia ist abel' die 
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Steigerung prozentual geringer, als der Erhohung der Gesamtwarmeproduktion 
entspricht. 

Li teratur. 

N eu ere zusammen fassen de Darstell ungen mit reichen Literaturangaben auch 
der alteren Zeit bei Magnus·Levy in v. Noordens Handbuch der Pathologie des Stoff
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Hill, London, 190!!. Benedict und Ed w. Cathcart, Muscular work. Carnegie In
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B. Die patllologische Physiologie des Gesamtsto:ff- 1lnd 
Kraftwechsels bei der Ernahrnng des Menschen. 

Einleitendes. 
In den physiologischen Vorbemerkungen sind die Vorg~nge und Gesetze 

kurz skizziert, die den normalen Stoffwechsel beherrschen und in der Regel 
auch vom pathologischen Geschehen nicht durchbrochen werden. Die Grenzen 
des Normalen sind dabei enger gezogen, als es fur gewohnlioh geschieht. 
Wenn wirklich Kranksein das Leben nnter ver~nderten Bedingungen ist, , 
wie jetzt die gelliufigste Definition lautet lvgl. z. B. Martius (1), Krehl (2), 
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Kraus (3) u. a.], so hangt alles davon ab, festzustellen, wie weit die mittlere 
Breite der Norm reicht, und wo die inneren und ausseren Lebensfaktoren 
anfangen, anders zu wirken. Fur solche Studien ist es zweckmassig, als 
Indikator die Anderung der Reaktionsart des Organismus zu nehmen. Patho
logische Bedingungen sind solche, die zu deutlich erkennbaren Abweichungen 
der Funktion oder der Struktur fiihren, wobei es zunachst gleichgultig ist, ob 
dadurch die Leistungs- und Lebensfahigkeit beeintrachtigt (Krehl) wird oder 
direkte Gefahrdung des Lebens (Virchow) eintritt oder keines von beiden. 

Die weitgehende Konstanz des Stoff- und Kraftwechsels, die wir fest
stellen konnten, ist bedingt durch das Pfl iigersche Grundgesetz des leben
digen Lebens, dass die Zelle ihren Bedar! in weitgehender Unabhangigkeit 
von ausseren Faktoren selbst bestimmt (vgl. S. 12). Es ist klar, dass uberall 
da pathologische Verhaltnisse vorliegen, wo diese Selbststeuerung der Zelle 
beeintrachtigt ist, d. h. entweder eine erkennbare Einwirkung des ausseren 
Milieus infolge starker Abweichung desselben vom Durchschnitt der Norm 
vorliegt, oder der Regulationsmechanismus in der Zelle selbst gegenuber ganz 
normalen Aussenbedingungen geschadigt ist. So vermag die physiologische 
Pathologie die Grenzen der Giiltigkeit des Pflug e rschen Grundgesetzes auf
zudecken, und es wird sich dabei zeigen, dass sie nicht so weit reichen, wie 
friiher meist angenommen wurde. 

Bei der ziemlich scharfen, zahlenmassig meist gut feststellbaren U m
grenzllng der normalen Grosse des Stoff- und Kraftwechsels gelingt es hier 
meist leichter, zahlenmassig Abweichungen festzustellen als auf manchen anderen 
Gebieten des krankhaften Lebens. 

Die Anomalien, die hier denkbar sind, liegen im wesentlichen in vier
facher Richtung. Erstens konnen die ausseren Faktoren so wesentlich von 
der mittleren Breite der Norm abweichen, dass die Zelle aus ihrer gewohnten 
Funktionsbahn abgelenkt wird. Als Beispiel sei der Einfiuss einer extrem 
abweichenden Ernahrungsform (langdauernder Hunger einerseits, hochgradige 
Uberernahrung andererseits) genannt. 

Zweitens kann einer der zahlreichen Faktoren, auf deren fein abgestimmtem 
Zusammenwirken die weitgehende Konstanz des normalen Stoff- und Kraft
umsatzes beruht, eineAnderung erfahren, sei es, dass seine Wirksamkeit grosser 
oder kleiner wird wie in der Norm. Dies ist natiirlich nur dann zu erkennen, 
wenn nicht kompensatorisch andere Faktoren regulierend eintreten. Hierher 
gehoren viele StGrungen auf dem Gebiete der inneren Sekl'etion und des 
Zentralnervensystems. 

Drittens kann auch bei normalen Regulationsapparaten die Fllnktion 
eines Organs oder eines Organsystems so gesteigert sein, class sich das auch 
im Gesamtstoffwechsel des ganzen Korpers auspragt (vgl. z. B. gewisse- Blut
krankheiten). Schliesslich konnen, meist wohl von aussen, &.anz "neuartige 
Momenta, sei es im Sinne der Reizwirkung oder der Hemmungim Betriebe 
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des Organismus auftreten und ihu beeinflussen, wie es z. B. bei Infektions
krankheiten, Karzinoll1 usw. der Fall ist. 

Selbstver8Uindlieh lassen sich diese vier Hauptursachen HiI' die Anomalien 
des Stoff- und Kraftwechsels in qualltitativen Beziehungen sehr haufig nieht 
1rennen, manche wirken vereint, odeI' die eine hat die andere zur Folge, abel' 
ein Faktor dominiert doch meist deutlich. Das, was wir nach aussen als 
Reaktion erkennen, ist eine Abweichullg vom Normalwert im Sinne eillei' 
Steigel'ung odeI' ein~r Erniedl'igullg. Diese Wirkung kann eine direkte odeI' 
eine indirekte sein, odeI' beides kann sich miteinander kombinieren. Das 
schadigende Agens kann als Bolches die Anomalle herheiflthren (bei passi v 
sich verhaltendem Ol'gallislllus), odeI' die A bweichullg von del' Norm stellt 
eine aktiye (Abwehr-) Reaktion des Korpel's dal'. Letztel'es ist sichel' 8ebr 
haufig del' Fall, denn die teleologische Mechanik del' lebendigen Natur (4) 
spielt in del' pathologischen Pbysiologie mindestens cine so grosse Rolle wie 
in del' normalen. Das IUsst sich mit zahlreicben Beispielen auf allen Gebieten 
des pathologischen Geschehens belegen. Auf keinem Gebiete ist abel' del' 
Mechanismus so undurehsicbtig und die Entscheidung, ob das pathologische 
Verhalten dil'ekte Wirkung odeI' Selbststeuel'ungsyol'gang ist, so schwer zu 
treffen, wie im Bereiche del' Pathologie des Gesarntstoff- und Kraftwechsels. 
Nicht einmal fur einen so weit verbreiteten Vorgang wie das Fieber konnen 
wir diese Frage befriedigend beantworten. 

Wenn ieh bei del' Gliedel'nng des Stoffes von del' gewohnlich geuhten 
Methode, naeh Krallkheiten zu ordnen, abweiche und vel'suche, die patho
logischen Vorgange, statt sie einfach aufzuzahlen, mehr nach den obell ge
nanllten genetischen Gosichtspunkten zu behandeln,. so bin ieh mil' dabei 
wohl bewusst, dass eine einheitliche El'klarnng nicht uberall moglich ist und 
dass wir heute noch weit davon entfernt sind, alles kausal erklal'en zu konnen. 
So muss die Dal'stellung, die naturlich nur auf dem gegenwartigen Stande 
unserer Erkenntnis basieren kann, in vielen PUllkten den Charakter nul' vor
laufiger Ireststellungen haben und viele Entscheidungen del' Zukunft uberlassen. 
Es bleibt YOI' aHem eine Gruppe yon Krankheitsprozessen ubrig, deren \Virkung 
wir vorlau6g nur mit dem Verlegenheitswort "toxisch" bezeichnen konnen. 

Manchmal lasst sieh llieht Yermeiden, dass die gleiche Kl'ankheit, sofern 
sie verschiedene Ursachen hat und duher in verschiedener Form uuftritt (wie 
z. B. die Fettsucht) an mehrerell Stellen zur Bespl'eehung kommt. Solche, 
bei denen anseheinend uberhaupt keine Anomalien des Gesamtstoff- und Kraft
wechsels vol'kommen, wie z. B. bei del' Gicht ohne Fieber [Magnus-Levy (5)], 
sind uberhaupt nicht el'wahnt. 
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I. Das Verhalten des Sto:ff- und Kraftwechsels bei starker 
Abweichung der Nahrnngszufuhr von dem Durchschnitte 

der Norm. 
Die Ernahrllng ist normal, wenn der chemische und kalorische Gehalt 

der Nahrllng gerade ausreicht, um beim erwaehsenen Menschen mit llormalem 
Ernahrungszustand ein Gleiehgewieht zu erzielen, urn beim waehsenden 
Organismus noeh ausserdem dern Ansatzbedurfnis zu genugen, und urn beim 
unterernahrten Rorper gleichzeitig auch verlorenes Gewebe wieder zu ersetzen. 

Das erstaunlich feiu funktionierende Regulativ, welches die Grosse der 
Nahrungszufuhr dem jeweiligen Bedarf anpasst, ist der Appetit. Das Hunger
gefiihl hat anscheinend eine doppelte Wurzel, eille periphere (Fullllngszustand 
des Magens usw.) [vgl. daruber vor allem die interessanten Ausfiihrungen 
von Cannon (1)], sowie eille zentrale [Einwirkung des Nahrstoffgehaltes des 
Blutes auf das Grosshirn, Muller (2)]. Pawl ow (3) postllliert geradezu ein 
Hungerzentrum, das er in Parallele zum Atemzentrum setzt. Es ist nieht 
scharf umgrenzt, sondern soIl sieh uber einen grossen Teil des Zentralnerven
systems erstrecken auch ausserhalb del' Grosshirnhemispharen. 

Wir kennen eine Reihe von Zustandell, bei denen aus ausseren Grunden 
oder inneren Ursachen (Appetitanomalien) die Nahrungsaufnahme von del' 
oben bestimmten, ziemlich scharf begrenzten, relativ schmalen Breite der Norm 
abweicht, sei es nach unten (Hunger und Unterernahrung) oder nach oben 
CUberernahrung), und es erhebt sieh die Frage, wie der Organismus auf starke 
Veranderungen dieser wichtigen physiologischen Reizgrosse reagiert, ob auch 
hier noeh das P fl u g e r sehe Grundgesetz seine volle Gultigkeit behalt. 

Literatur. 
1. Cannon, W. B., Bodily Changes in pain, hunger, fear and rage. An account of recent 

researches in the function of emotional excitement. Appleton u. Cie. New York. 1915. 
2. Muller, L. R., Das vegetative Nervensystem. S. 285. Berlin, Springer. 1920. 
3. Paw low, J. P., J ourn. de psych. 18. 273. 1921. 

a) Der Einfiuss des Hungers. 
Der Hungerzustand bietet den Vorteil besonders ubersiehtIicher Versuchs

verhaltnisse, da so- komplizierte Vorgange wie Resorption und intermediare 
Umwandlung der Nahrung vollkommen ausgeschalten sind, und ist daher 
schon lange zum Gegenstand eingehender Untersuchungen aueh beim Menschen 
gemacht worden [altere Lit. bis 1881 bei Voit (Z.), 1881-190~ ber-Weber 
(Z.), 1902-1915 bei Benedict (Z.)]. 
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Die Ursachen fur das FehIen jeder Nahrungsanfnahme beim Menschen 
konnen sehr verschiedenartig sein: Krankheiten, vor aHem psychischer Art (ins
besondere Stuporen und Melancholien), hypnotische Zustande (Fakirismus usw.), 
Unglucksfalle, religiose Riten, yerschrobene Ansichten auf dem Gebiete der 
Diatetik, wissenschaftliches Studium usw. Fur letzteres eignen sich vor aHem 
die berufsmassigen Hungerktinstler, yon denen einige wie Succi, Cetti, Breit
haupt, Jaques und Levanzin eine besondere Beriihmtheit erlangt haben. Die 
meisten Untersuchungen beziehen sich nur auf die ersten Hungertage uud 
das Verhalten des Gewichts und der Harnbestandteile. Respiratorische Unter
suchungen, die uber die erste Hungerwoche hinausreichen, liegen uur wenige 
yor [Beobachtungen yon Lehmann, Muller, Munk, Senator und Zuntz 
(1) bei Cetti (10 Tage), von Grafe (2) bei einer Stuporosen (20 Tage), von 
Benedict (3) bei Leyanzin (31 Tage) und 'l'igerstedt (4) (24 Tage)]. 

Besonders die eingehenden Untersuchungen yon Benedict haben ein 
gewaltiges Beobachtungsmaterial zusammengetragen, so dass heute in den 
wichtigsten Punkten ein klares Bild tiber die respiratorischen und energetischen 
Verhaltnisse im Hungerzustand zu gewinnen ist. 

1. Das Verhalten des Gewichts. 

Zweifellos ist yon allen Folgen des Hungers am auffallendsten und am 
leichtesten feststellbar die Abnahme des Korpergewichts. Hier steht ein 
ausserordentlich grosses Beobachtungsmaterial zur Verftigung, besonders fur 
die ersten Hungertage des Menschen [Nicolson (5), Sadoyyen (6), N. Pa ton 
und Stockmann (7), Luciani (8), Praussnitz (9), Ajello und Solaro 
(10), Daiber(ll), Lehmann-Mtiller-Munk·Senator-Zuntz (l),Hoover 
und S.ollmann (12), J 0 h a nss on-Landergren-Son den -T i gerst ed t 
13), Eo und O. Freund (14), yan Hoogenhuyze und Verploegh (15), 
Brugsch (16), Cathcart (17), Benedict (lS), Gra(e (2), Benedict (3), 
Watanabe und Sassa (19), Tigerstedt (4)]. Allerdings sind die Beob· 
achtungen nicht alIe yon gleicher Wertigkeit, da nicht immer die Wagungen 
unter ganz exakten Verhaltnissen (nackt, nuchtern, nach Harn- und Stuhl
entleerung usw.) yorgenommen sind. 

Die Gewichtsabnahme pflegt an den beiden ersten Hungertagen in der 
Regel am grossten zu sein, was ja ohne wei teres yersUindlich ist, denn hier 
macht sich der Einfluss der yoraufgehenden Nabrung in ausgesprochenem 
Masse geltend (Abnahme durch Entleerung des Darmes usw.). An dem grossen 
Materiale yon Bened ict (18) betrug am ersten Hungertag die Gewichtsab· 
nahme im Durchschnitt 1,05 kg, am zweiten 1,004 kg, am- dritten etwa 800 g. 
Solche MiUelzahlen haben allerdings wenig Wert, da je nach Ernahrungs
zustand, yoraufgegangener Nahrungsaufnahme, Wassergehalt des Korpers im 
Einzelfalle die Zahlen nach beiden Seiten sebr weit vom Mittelwert sich ent
fern en konnen. Klare Gesetzmassigkeiten treten erst in IIungeruntersuchungen 
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hervor, die tiber die erste Woche hinaus sieh erstreeken. Die Kurve del' Ge
wichtsabnahme zeigt dann, VOll kleineren Schwankungen abgesehen, meist 
einen sehr cha1'akteristischen Verlauf. Sie fallt in den ersten 5-7 'fagen 
ziemlich steil ab und nahert sich dann allmahlich eine1' geraden Linie, die 
einen spitzeren Winkel zur Abszisse bildet. Del' Verlauf ist so regelmassig, 
dass man in einzelnen Fallen die Formel fUr die Kurve annahernd berechnen 
konnte. So gibt Ben e d i c t ftir Levanzin (3) folgende Beziehung zwischen 
Gewicht (W) und Zeit (F) des Hungerns in 'fagen an W = 3,20 (10)- 0,143 F 

-0,324 'f + 57,43. 1m Durchschnitt betragt nach Benedict del' Korper
gewichtsverlust ftir die Versuche bis zum Jahre 1914 nach 14 Hungertagell 
12,6%, nach 20: 15,6%, nach 30: 20,6 0/0, nach 40: 25,3% (Succi in London). 
Ob ohne schwere Lebensbedrohung del' Hunger noch Hinger ausgedehnt 
werden kann, steht nocll dabin. Die langste beglaubigte Hungerzeit ist die 
von Mac Swiney, dem Burgermeister von Cork, del' nach 75tagigem, frei
willigem Fasten am 25. X. 1920 im Gefangnis starb. Es seheint, dass nur 
einmal am 71. H ungertage eine zwangsweise Ernahrung stattgefl1nden hat, 
die wohl kaum lebensverlangernd gewirkt haben wird. Nach Zeitungsnach
richten sollen noeh andere Iren ahnlich lang gehungert haben. P ti t t e r 
(20) berechnet auf Grund del' Gleichung y = WOe - kt, in del' y den Stoff
bestand zur Zeit t, k den Intensitatsfaktor des Stoffwechsels, beim Menschen 
= 0,012-0,013, bedeuten, dass del' Mensch die HaUte seiner organischen 
Korperstoffe bis zum 54-58., 60 % bis zum 71.-77. Hungertage aufgezeh1't 
hat. So wtirde beim Mensehen ahnlich wie beim Runde das Leben noeh mit 
so geringen Bestanden einige 'fage zu fristen sein. 

Nach G. 0 e del' (21) solI schon del' Verlust von 45,4-48,2 Ofo des Soll
gewichtes an die Grenze des 'fodes fiihren. 

Etwas Allgemeingtiltiges lasst sieh tiber diese Frage gewiss nicht aus
machen. 

Merkwiirdig ist, dass del' viel klein ere Huno anscheinend viel langer 
zu bungern vermag; so gelang es z. B. Howe und Hawk (22) in zwei Ex
perimenten, Hunde noch 117 und 104 'rage am Leben zu erhalten, wobei 
Gewichtsabnahmen bis zu 60 % eintraten. 

In den Gewichtskurven bei langerer Dauer des Hungers finden sich haufig 
kleine Unregelmassigkeiten, vor aHem an einzelnen Tagen Zunahmen, die 
natiirlich lediglich durch Wasserretentionen bedingt sind. Ein langeI' dauernder 
Hunger ist im allgemeinen nur bei gleichzeitiger Wasseraufnahme ertraglich, 
davon wird meist ein wechselnder 'feil retiniert. Besonders gross konnen die 
Retentionen sein, wenn physiologische Kochsalzlosung gegeben wird [Grafe 
(2)]. In diesem Versuche blieb bei rektaler Darreiehung von taglich 1/2-1 1 
diesel' Fliissigkeit das Korpergewicht 7 'fage hindureh annahernd konsiant. 
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2. Die Grosse des Umsatzes. 

Die beiden wichtigsten Probleme, die das Studium des Gesamtstoff- und 
Kraftwecbsels im Hunger aufgibt, betreffen die Hohe des Umsatzes im Ver
Iauf der Hungerperiode, sowie die Art des im Korper zersetzten Materials. 
Fiirdiese Fragen kommen natiirlich nur Versuchsreihen in Betracht, die 
mindestens zwei Hungertage umfassen, der erste Hungertag ist ja vollstandig 
von der voraufgegangenen Ernahrung beeinflusst, so dass eine Wirknng der 
Nahrungsentziehung hier gar nicht klnr in die Erscheinung tritt. Deutlich 
ist das wohl iiberhaupt erst nach dem 4.-5. Tage der Fall. Urn fur die 
Frage nach dem Verhalten der Warmeproduktion im Verlaufe des Hungers 
einen klaren Dberblick zu erhalten, habe ich in Tabelle 8 auf Seite 110/11 aus 
den hisher beim Menschen vorliegenden, mir im Original zuganglichen Hunger
Beobachtuugen die Werte fiir die Warmeproduktion, bezogen auf die Einheit des 
Korpergewichts und del' Oberflache, iibersichtlich zusammengestellt. Die Zahlen 
von Luciani bei'Succi wurden nicht mit aufgenommt'n, aa von verschiedenen 
Seiten [vgl. z. B. Lehmann und Zuntz (1), Benedict (3,18)] mit Recht 
Bedenken gegen die verwandte Methodik geltend gemacht worden sind. Es 
fehlt weiter das Beobachtungsmaterial von J. A. Pa 8h u tin (23) und V. V. 
Pash uti n (24), da diese russisch erschienenen Arbeiten mir nicht zuganglich 
waren [Referat bei Benedict (25, S. 15- u. £I.)). Das gleiche gilt leider 
auch fur die Untersuchung in finnischer Sprache von Tigersted t (4), bei der 
ieh auf das kurze Referat von YIp po angewiesen bin. Verzeichnet sind nur 
Versuche, die milldestens zwei 'l'age dauerten. Del' .Berechnung der Ober
Hache ist uberall die Meehsehe Formel zugrunde gelegt 1), die innerhalb der 
Breite del' in Betracht kommenden Gewichte wohl keine erheblichen Fehler 
bedingt. Die Versuchsreihen sind untereinander darum nicht ohne weiteres 
vergleich bar, da die Methodik sehr verschieden war (bei Cetti, Breithaupt 
und z. T. bei Levanzin kurzfristige, bei den anderen Versuchspersonen stets 
Iangdauernde Versuche). Dber eiu grosseres homogenes Material verfugt nur 
Ben edict (18). In den beiden Schlussreihen sind die Durchschnittswerte 
samtlicher Versuche fur die Kalorienproduktion, bezogen auf Korpergewieht 
und Oberflache, an den einzelnen Hungertagen berechnet. Hierbei ergibt sieh 
nun die wichtige Tatsache, dass 1m Durchschnitt von 19 Versuchs
reihen die Intensitlit der Verbrennungen wedel' bei Zugrunde
legung des Korp erge wichts, noeh del' Ob erflache als Einheit 
wahrend des Hungers konstant bleibt, sondern nach einer 
geringen Steigerung am zweiten Hungertag sukzessive absinkt, 
um erst in der vierten Hungerwoche wieder eine geringfugige Steigerung 
aufzuweisen. Dabei iot allerdings zu bedenken, dass fiir die letzten Hunger
tage nur eine Beobaehtungsreihe zur Verfugung steht (bei Le'lanzin). Beim 

1) Wo die Berechnung vom Autor selbst nicht angestellt '!urde;-'-habe ich sie durch: 
gefithrt. ' 
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Vergleich des ersten und letzten Hungertagesergibtsich eine Abnahme von 23% 
pro 1 kg Gewicht bzw. 30 % pro 1 m2 Oberflache. Benedict (26) fiihrt diese Ab
nahme auf "a variation in intensHy of a true stimulus to cellular activity" 
zuruck. Nach Ylppos Referat scbeinen auch die neuen Beobachtungen 
Tigerstedts (4) sich prinzipiell gleich zu verhalten, da sich bier die Warme
produktion wahrend des Hungerns von 28,8 auf 22,6 Kal. pro kg sieh ver
minderte 1). 

Del' von Rubner (27) fur das Tier aufgestellte Satz, dass die 
Warmeproduktion im Hunger pro Kilogramm Gewicht gleich 
bleibt, ist anscheinend in dieser Verallgemeinerung auf den 
Menschen nicht anwendbar. Sicher gilt das Oberflachengesetz 
nicht fur derartige abnorme Ernahrungszustande. Daraufhat 
Rub n e r (27) schon fruber selbst aufmerksam gemacht, und Ben e d i c t (28) an 
del' Hand direkter Oberflachenmessungen kurzlich von neuem hingewiesen. 

In dem Verhalten del' Einzelvel'suche finden sich betrachtliche Ullter
schiede. Das Ansteigen am 2. Hungertage fehlt nul' seIten. Ein deutliches Ab
sinken gegenuber dem 1. H ungertage setzt erst am 4. bzw. 5. Tage ein, am 
ausgesprochensten ist es in der 2., 7., 9. und 19. Reihe, ganz fehIt es in der 
1. 3., 6. und 10. Reibe, von denen allerdings nul' die 1. uber den 6. Hunger
tag hinausfiihrt, und es muss dahingesteJlt bleiben, ob nicht bei langerer 
ll'ortsetzung des Hungerns auch hier Erniedrigungen sich eingestellt hatten. 
Das individuell verschiedene Verhalten verschiedener Menschen, das so oft 
auf dem Gebiete des Stoffwechsels vorkommt und das Auffinden allgemeiner 
Gesetze so sehr erschwert, wenn nicht unmoglich macht, tritt auch hier deut
lich in die ~~rscheinung. Leider sind wir noch weit davon entfernt, die Ur
saehen des Abweichens vom Durchschnitt allfzudecken, bzw. den Begriff del' 
Individualitat ill seine Komponenten aufzu16sen. Komplizierend kommt hin

. zu, dass haufig bei Hllngernden Darmkoliken auftreten, die z. B. bei Cetti 
das merkwurdige Steigen der Werte am 7. und 8. Hungertage erklaren konnten. 
Bei Breithaupt storte am 3. 'rage noch ausserdem ein Schnupfen (1, S. 211). 
Ehe wir den Ursachen fur das relative Absinken des Stoffwechsels im Hunger 
des Menschen nachgehen, erhebt sich die Frage, ob nicht auch bei Tieren 
Analogien vorliegel1. 

Schon v. Hoesslin (29) und E. Voit (30) haben gegenuber Rubner 
auf mehrere Versuche hingewiesen, in denen die Warmeproduktion rascher 
sank als dem Korpergewicht und der Korperoberflacheneinheit entsprach; auch 
in einer eigenen Versuchsreihe Rub n e l' 8 (27) lagen die Verhaltnisse aus
gesprochen so. Weitere Beispiele finden sich bei Grafe und Graham (31), 
Hari (32). sowie Grafe und Eckstein (33); wahrend z. B. in den langen 
Versuchsreihen Awrorows (34) die Werte annaherndkonstant blieben. -Ein 

1) Leider geht ans dem Referat nicht hervor, an welchem Hnngertage,der niedrigste 
Wert erreicht wurde. 
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Tabelle 8. Das Verhalten der Wlirme-
- -

I I I Alter, Anfangs- Warme- 1. 2. 3. 4. 
Personalien 

Geschlecht gewicht produktion 
pro kg u. (m') Tag 

Y -I 1. Cetti . 26 Jahre, mannl. 57,0 kg Kal. p. kg 29,0 Kal. 
( 

" " m2) (902 " pro m~) 
2. Breithaupt. 21 Jahre, mannl. 60,7 kg Kal. p. kg 28,7 Kal. 

( 
" " m') (904,8 

" 
pro m') 

3. Cando med. J. A. 26 Jahre, mannl. 67,S kg Kal. p. kg 33,2 ~2,0 31,2 ' 31,2 
( 

" " m') (1070) (1039) (1017) (1008) 
4. B. F. D. 21 Jahre, mannl. 67,3 kg Kal. p. kg 31,0 31,9 32,1 -

( 
" " m') (1023) (1046) (1050) 

5. A. L. L. 22 Jahre, mannl. 72,9 kg Kal. p. kg 30,1 31,3 - -
( 

" " m2 ) (1017) (1052) 
6. A. L. L. 22 Jahre, m1tnnl. 73,S kg .Kal. p. kg 26,6 29,S 28,3 27,5 

( 
" " m') (903) (1009) (956) (924) 

7. S. A. B. 23 Jahre, mannl. 5S,2 kg Ka!. p. kg 34,2 32,4 31,0 28,9 
( 

" " m') (1072) (964) (964) (895) 
S. S. A, B. 23 Jahre, mUnnl. 59,1 kg Kal. p. kg 31,9 31,1 30,6 29,7 

( 
" " m') (1005) (975) (955) (922) 

9. S. A. B. 23 Jahre, mannl. 59,1 kg Kal. p, kg 29,7 29,9 30,S 30,S 
( 

" " m') (941) (946) (969) (966) 
10. S. A. B. 23 Jahre, mllnnl. 61,6 kg Kal. p. kg 30,6 31,2 31,2 31,3 

( 
" " m') (980) (993) (987) (9S2) 

11. H. E. S. 19 Jahre, mUnni. 57,1 kg Kal. p. kg 34,5 36,9 - -
( 

" " m") (1075) (1143) 
12. C. R. Y. 183/4 J., mUnni. 69,3 kg Kal. p. kg 2S,5 31,5 - -

( 
" " m") (948) (1037) 

13. A. H. M. 24 Jahre, mUnnl. 62,0 kg Kal. p. kg 28,1 29,5 - -
( 

" " m") (901) (939) 
14. H. C. K. 21 Jahre, mUnn!. 71,5 kg Kal. p. kg 31,2 35,3 - -

( 
" " m") (1050) (1183) 

15. H. R. D. 17 Jahre, mann!. 55,6 kg Kal. p. kg 34,6 34,9 - -
( 

" " m') (1070) (1075) 
16. N. M. P. lSI/2 J., mann!. 67,6 kg Kal. p. kg 31,5 35,1 - -

( 
" " m') (1039) (1149) 

17. D. W. 20 Jahre, mUnn!. 79,0 kg Kal. p. kg 27,5 29,3 .- -
( 

" " m') (945) (1011) 
IS. IH. K. 27 Jahre, weib!. 5S,0 kg Kal. p. kg) - - - -

( 
" " m") 

19. Levanzin 40 Jahre, mannl. 59,6 kg Kal. p. kg 27,1 I 26,6 26,4 25,2 
( 

" " m') (S59) (S38) (82S) (7S7) 

. 1 Kal. p. kg \ 30,4\ 31,5\ 29,91 29,1 \ 
Durchschnlttszahlen: (" "m') (94S) (1015) (953) (921) 

prinzipieUer Unterschied hesteht also nicht zwischen Mensch und Tier (Hund 
und Kaninchen). 

Die Moglichkeit, dass hei protrahiertem Hungern doch hin und wieder 
Ausnahmen von dem von ihm aufgesteUten Gesetz von der. relativen Ron
stanz des Umsatzes im Hunger vorkommen konnen, wird neuerdings auch 
von Ruhner (35) anerkanllt. 
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prod uktion an den einzelnen Hungertagen. 

5. 
! 

6. !7 8!9 10 !15. u.!18. u.!22. u.! . u. . . u. . 16. 19. 23. 25. !30.u. 
31. 

Tag 

28,4Kal. 31,7 29,3 - - - - -
(866 

" 
p.m2) (969) (889) 

22,8Kal. - - - - - - -
(712 

" 
p.m2) 

31,2 - - - - - -- - -
(1011) 

-- - - - - - - - -
- - - - - - - - -
- - - - -- - - - -

- - - .. - - - - - -

28,0 
, 

- - - - - - - -
(866) 
29,0 27,5 28,0 - - - - - -
(985) (857) (869) 

- - - - - - - - -

- - - - - _. - - -

- - - - - - - -- -

- - - - - - - - -

- - - - - - - - -

- - - - - - - - -

- - - - - - - - -

- - - - - - - - -

- - 22,9 - 24,7 26,6 - - -
(691,1) (752) (803) 

24,7 24,2 25,0 23,5 23,1 22,9 22,5 22,8 23,4 
(770) (749) (772,5) (727) (704) (688) (673) (680) (690) 

[ 27,25[ 25,71 26,91 26,41 23,91 24,71 22,51 22,81 23,41 
(871) (796) (825) (808) (728) (746) (673) (680) (690) 

A'u tor 
(Methodik) 

Lehmanu und Zuntz 
(Zuntz-Geppert) 

" " 
Tigerstedj;.J ohansson 

(Tigerst.·App.) 
Benedict 

(Respirations-Kalorimeter) 

" " 

" 
, 

" " 

" " 

" " 

" 
, 

" " 

" " 

" " 

" " 
,. 

" 

" ~ 

" " 
Grafe 

(J aquet-App.) 
Benedict 

(Benedict-Respirations-App.) 

Ein ausgesprochenes Absinken des Stoffwechsels fiudet sich nach neueren 
Untersuchungen von A. Schlossmann und H. Murschhauser [(36) hier 
allch altere Literatur] auch im Hunger des Sauglings. Die Versuche wurden 
in dem nach Regnault-Reisets Prinzip konstruierten Apparate "der 
Diisseldorfer Kinderklinik angestellt. Der Kraftumsatz eines Ki,p.des--hetrug 
nach 48stiindigen Hunger 60,8-62,2 Kal. pro kg bzw. 887-903,5 Kal. pro 
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m2 , nach 72stulldigem Hunger 54,3 Kal. pro kg oder 792 Kal. pro m 2. In 
einer weiteren Versuchsreihe waren es naeh 24stundigem Hunger 59,5 KaJ. 
pro kg, 891,0' Kal. pro 1l12, nach 72 Stun dell 52,1 Kal. bzw. 782 Kal., wahrend 
nach reichlicher Efnahrung die Zahlen bis 86,1 Kal. pro kg bzw. 1255 pro 
m 2 anstiegen. Parallel mit dem Gesamtstoffwechsel bewegten sich die BIut· 
zuckerwerte (nach 3 Stun den Hunger 0,090, nach 76 St. 0,047%). Versuche 
beim Saugling sind immer schwierig zu beurteilen, da eine vollkommene 
Ruhe so schwer zu erzielen ist. Die sehr exakt aufgenommenen Bewegungs
kurven zeigen abel', dass die Kinder wahrend des grossten 'feils del' Ver
suche geschlafen haben, so dass die wenigen Minuten, in denen die Kinder 
in den fruheren Hungerstunden vielleicht etwas weniger ruhig waren wie in 
den spateren, keine ausreichende Erklarung fur clas sta:rke Absinken geben. 
Mit grosserem Rechte konnte auf das manchmal ausgesprochene Absinken 
del' Analtemperatur (einmal bis 35,4°) als Ursache hinge wiesen werden. Abel' 
auch das ist wohl nur z. T. richtig, weil ein abnormes Absinken del' Rektal
temperatur durchaus nicht immer vorhanden war, und weil VOl' allem die 
elektrisch gemessenen Hauttempel'aturen stets in normaler Breite sich bewegten. 
Immerhin muss man zugeben, dass solche komplizierende Faktoren eine sichere 
Deutung erschweren. 

Beim erwacbsenen Menschen Hegen die Vel'haltnisse abel' in mancher 
Beziehung eindeutigel' wie beim Tier und beill1 Saugling. Rubller (27, S. 275) 
hat zm Erklarung des relativ starken Absinkens del' Verbrennungen bei einzelnen 
hungernden rrieren auf das haufige Absinkeu del' Korpertemperatur bei hingerem 
Hunger, Bowie die Einschrankung del' Bewegungen mit zunehmender Hin
falligkeit del' Time hingewiesen. Derartige Faktoren konnen zweifellos beim 
rrier eine Rolle spielen, und in vielen Versuchen fehlen entsprechende An
gab en daruber, so dass hier Rubners ~~inwande nicht zu widerlegen sind. 
Anders beim erwachsenen Menschell. Hier bleiben selbst in sp~tell Hunger
tngen die Korpertemperaturen ganz normal und sinken nul' um wenige Zehntel· 
grade gegenuber dem ersten Tage abo Die Motilitat ist VOl' allem in kurz
fristigen Versuchen von vornherein ausgeschaltet. Besonders beweisend abel' 
sind die Verhaltnisse wahrend des Schlafes, die Benedict bei Levanzin 
fortlaufend untersucht hat. Hier finden wir bei Nacht im Bett-Kalol'imeter 
im Durchschnitt del' 3 erst en Hungertage 828 Kal. pro m2 (1,09 Kal. pro 
kg und St.) gegenuber 637 Kal. (bzw. 0,89 Kal.) am 25. 'fage und 697 Kal. 
(bzw. 0,98 Kal.) im Durchschnitt del' 3 letzten Hungertage; auch die An
nahme eines herabgesetzten Muskeltbnus gibt fUr das Absinken keine Er
klarung, denn wie spateI' (S. 402) noch gezeigt wird, ist del' Muskeltonus, 
insofe1'll keine aussere Arbeit geleistet wird, ohne Einfiuss auf die Umsatz
grosse. 

Wir mussen daher nach andereu Grunden suchen. "Venn die Beziehung 
auf Korpergewicht und Obel'fi1iche im langdauernden I-Iunger keine konstanten 
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Werte mehr ergibt, liegt del' Gedallke nahe, dass hier vielleicht die Menge 
des lebendigen Protoplasmas die entscheidende Rolle spielt. Man musste also 
anllehmen, dass das wertvollste Korpermaterial in den Versuchen mit unver
haltnismassig gross em Absinken del' Oxydationen in starkerem Masse einge
schmolzen wird wie die iibrige Korpermasse. Soweit Analysen und Berech
nungen bei Tieren und Menschen vorliegen [vgl. vor allem Rub n e r (27) 
und Voi t (30)], bat sich abel' stets gezeigt, dass N-Gehalt und Korpergewieht 
in ungefahr gleichem Masse im Hunger absinken. Nach V 0 its Berechnungen 
kamen bei Cetti am 1. und 2. Hungertage 128, an den 'beiden letzten 
Hungertagen 116 Kal. auf 100 g Organstiekstoff, die entspreehenden Zahlen 
fUr Breithaupt sind 127 bzw. 91 Kal., bei Levanzin entfallen naeh meiner 
eigenen Berechnung am 1. Hungertag 107, am 16. 92, am 31. 93 Kill. auf 
100 g Korperstickstoff. 

Aus dies en Analysen und Berechnungen geht nun unzwei
deutig hervor, dass gieichguitig, auf welche Einheit man die 
Intensitat der Verbrennungen bezieht, in vielen Fallen die Werte 
nicht konstant bleiben, sondern mehr oder weniger erheblieh 
a bsinken. Das bedeu tet a bel' nieh ts anderes, als dass das Ie bendige 
Protoplasma unter dem Einflusse einer langeI' dauernden Nah· 
rungsentziehung seine Zersetzungsgrosse herabsetzt, teleo
logisch gesprochen, sieh den ungiinstigen Ernahrungsverhalt
llissen anzupassen vermag. Wir haben also einen ausgespro
chellen Einfluss del' Nahrungsentziehung auf den Umsatz von 
N ahrstoffen in del' Zelle und dami t eine A b weichung von Pfliigers 
Grundgesetz, welches die weitgehende Unabhangigkeit des Zell
stoffweehsels postuliert. Pfliiger (37) selbst ist diese Ausnahme nieht 
entgangen. Er spricht selbst von einer "Anpassung des Stoffweehsels an 
die Not" (37, S.474). Wie das zustande kommt, und warum hier so grosse 
individuelle Verschiedenheiten bestehen, lasst sich vorlaufig nicht sagen. Es 
ist nicht ausgesehlossen, dass primare Ernahrungsstorungen del' Driisen mit 
innerer Sekretion, speziell del' Schilddruse, die auslosende Ursache sind. 
Meines Eraehtens ist dieses Ratsel aber nieht grosser wie das andere, das in 
Pflugers Grundgesetz steekt. KIaI' ist hier nul' del' Sinn fiir den Organismus. 
Diesel' kann vermoge dieser Anpassung den Hunger langer und bessel' 
ertragen. Wir haben hier also ein besonders deutliches Beispiel fur die 
Selbststeuerung des Organismus in del' lebendigen Natur (Pfl iiger). Die 
Einsehrankung del' Zelltatigkeit verI' at sich in deutlichem Masse auch bei 
den einzelllell Organfunktionen. Wahrend des Hungerns sink en auch die 
Werte fur Puls- und Atemfrequenz, sowie Blutdruck deutlich ab rCa th ea rt 
(17), Benedict (3, 8. 103)], urn erst gegen Ende einer langen Hungerzeit 
wieder etwas anzusteigen. 
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3. Art und l'Ienge der zel'setzten Korpersubstallzell. 

a) Die Kohlellhydrat- und Fettverbrennung. 
Welcher Art ist das Nahrmaterial, mit dem del' Stoffwechsel iill Hunger 

bestritten wird? Del' Karpel' lebt von seinen eigenen Gewebsbestanden, die 
nach ganz bestimmten Gesetzen in den Verbrennungeprozess eintreten. Zu
erst kommen als leichtest oxydables Material die Glykogendepots an die Reihe. 
In 2-3 Tagen sind sie in del' Regel his auf kleine Reste aufgebraucht, so 
dass dann die Kobl'1lhydratverbrennung im Karpel' nahezu ° ist; nul' beim 
Saugling ist noch am 3. Hungertag dle Glykogenzersetzung ausserordentlich 
hoch [Schlossmann und Murschhauser (36)], wahrend sie sich z. B. in 
Bened icts grossem Versuch an Levanzin am 1. Hungertag mit 16,5%, am 
2. mit 10,1 %, am 3. mit 9,6 0/0 am Gesamtumsatz heteiligt. Immerhin zeigt 
del' respiratorische Quotient an, dass auch in spateren Hungertagen (11.-13.) 
manchmal noch geringftigige Mengen Korperglykogen del' Zersetzung anheim
fallen (Grafe (2), Benedict (3)]. Das Hauptnahrmaterial ist von Anfang 
an das Fett, das in steigendem Masse mit etwa 72-g0 % die Warmeproduk
tion bestreitet. Erst wenn die Fettmengen im Korper zur Neige gehen, kann 
die Quote wiedel' absinken. Je kleiner die Organismen sind, urn so eher 
riickt dieser Zeitpunkt heran. Beim experimentellen menschlichen Hunger 
hat man es hisher nie so weit kommen lassen. T i gel's ted t (4) berechnete 
fiir seine Versuchsperson den Gesamtkalorienverbrauch in 24 Hungertagen 
auf 40092 Kal. Davon entfielen 1230 (= 3,1 0/0) auf Kohlenhydrate, 5248 
(13,1 0/ 0) auf Eiweiss, 33614 (= 83,8°/0) auf Fettverbrennung. 

(1) Del' Eiweissumsatz. 
Am besten ist man aus naheliegenden Grunden uber das Verhalten des 

Eiweissstoffwechsels im Hunger unterrichtet. Hier liegt ein ausserordentlich 
grosses Beobachtungsmaterial VOl', das an diesel' Stelle im einzelnen nicht 
berucksichtigt werden kann (vgl. die zusammenfassenden Darstellungen, zuletzt 
von Ben e d i c t (3), spateI' noch den Hungerversuch von W a tit nab e und 
Sa ssa (19) und von Ti gel's ted t (4)]. Die fur die Grosse des Eiweissum
satzes entscheidenden Faktoren sind Erniihrungszustand (val' allem Glykogen
und Eiweissgehalt des Korpers), Grosse del' vorhergegangenen Eiweisszufuhr, 
sowie Korpergewicht und Geschlecht. Besonders die ersten 4 Tage stehen 
noch stark unter dem Einfluss del' Zusammensetzung del' voraufgegangenen 
Ernahrung, VOl' aHem deren Gehalt an Kohlenhydraten und Eiweiss. War 
letzterer nicht allzu gross, so find en wir meist das Maximum del' N-Ausscheidung 
am 3. bis 5. Hungertage. Das trifft zeitlich zusammell mit del' zunehmenden 
Erschopfung del' Zuckervorriite, so dass zuerst PI' au s s 11 i t z (38), spateI' VOl' 

aHem Lan d e r gr en (39) wohl mit Recht hier einen ursachlichen Zusammen· 
hang angenommen haben. Die absoluten Werte fUr qie Ausscheidung am 
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5.-7. Hungertage bewegen sicL bei Mannel'll meist zwischen 10-12 g, bei 
Frauen zwischen 7-8 g, dann sinken die Werte gewohnlich ab, konnen aber, 
wie z. B. bei Levanzin noeh bis zum 14. Hungertage uber 10 g pro die 
betragen. Yom etwa 8.-10. Tage an bildet sieh eine gewisse Konstanz mit 
nur ganz allmahlichem Absinken del' Zahlen heraus; je naeh der Diurese 
treten aueh Sehwankungen haufiger zutage. Eine besonders gleichmassigo 
Kurve findet sich bei Levanzin, del' ebenso wie Succi am 30. Hunger
tage noeh etwa 7-8 g N ausscheidet, wahrend es bei Tigerstedts Ver
suchsperson am 20. Hungertage nul' noeh 5,43 g waren. Bezogen auf die 
Einheit des Korpergewichts zeigt sieh auch mit zuneLmender Dauer des 
Hungerns eine gewisse A bnahme (so z. B. bei Levanzin am 4. H ungertage 
0,207 g, am letzten 0,146 g N pro kg Gewicht). Man konnte versucht sein, 
dies relativ starke Absinken mit del' Annahme einer unverhaltnismassig grossen 
Eiweisseinschmelzung wahrend der ersten Hungerzeit iu erklaren. Dagegell 
spricht abel', dass, wie sieh leicht bereehnen lasst, ebenso wie bei den meisten 
H ungerversuchen [vgl. z. B. V 0 i t (30)] auch bei Levallzin. in den ersten 
Hungertagell die Eiweisseinschmelzung annahernd parallel del' Abnahme del' 
tibrigen Korpermasse geht. Deshalb ist die Annahme am richtigsten, dass, 
ahnlich wie beim Gesamtstoffwechsel auell beim Eiweissumsatz der mensch
liche Organismus die Fahigkeit hat, seine Zersetzungsgrosse dem immer mehr 
sich vermindernden N ahrungsvorrat anzupassen. 

Von Interesse ist weiter die Beteiligung des Eiweisses am Kraftwechsel. 
Hierftir sind dieselben Faktoren massgebend wie fur die Hohe des Eiweiss
umsatzes allein. 1m allgemeinen bewegen sich die Zahlen fur die ersten 
zwei Hungerwochen zwischen 15-20 % , dann sank in Grafes Beobaehtung 
(2) die Relation langsam auf 10%, wahrend z. B. bei Levanzin die Werte 
nie unter 14,4 0/0 herabgingen. 

Vergleicht man die Beziehungen zwischen Eiweissumsatz und Gesarrit
stoffwechsel beim Hunger des Menschen mit den entspreehenden Verhalt
nissen bei den gewohnliehen Versuehstieren, so liegen hier die Dinge viel 
komplizierter. Del' aussehlaggebende Faktor seheint dabei die Korpergrosse 
zu sein. Wenn del' V 0 i tsche Satz (62), dass die Eiweissverbrel1nung gegen
tiber del' Fettverbrennung relativ um so grosser ist, je kleiner das Tier und 
umgekehrt, in del' allgemeinen Form, wie Rubner (41) gezeigt, aueh nieht 
richtig ist, so gilt er doch sichel' fUr den protrahierten Hungerzustand naeh 
Ablauf del' ersten Tage. 

Besonders deutlich zeigt das del' folgende Versuch (Tab.9) von Rub n e l' 
bei einem Kaninehen (27, S. 273). 

Wahrend das Korpergewieht urn 25% absinkt, steigt bei einem auf die 
Gewiehtseinbeit bezogenen, gleiehbleibenden Stoffwecbsel die Eiweissvel'bren
nung urn fast das Sechsfaehe an. In einem anderen Versuche wurde am 
Tage vor dem Tode sogar 3/4 des Umsatzes yom Eiweiss bestritten. 

8* 
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Hungertag I 

1. 
3. 
4. 
7. 

Mittleres 
Gewicht 

2028 
1930 
1841 
1517 

Tabelle 9. 

Kalorien I 
aus Eiweiss 

5,5 
16,5 
16,5 
32,0 

Kalorien 
aUB Fett 

124,2 
103,2 
98,4 
62,4 

Summe 

129,7 
119,8 
114,9 

94,4 

Kalorien 
pro kg 

63,8 
62,0 
62,4 
62,2 

SpateI' hat VOl' aHem E. Voi t (30) del' Frage des Zusammenhangs 
zwischen Eiweissbestand, Fettbestand und Energieverbrauch eingehende 
Studien gewidmet. Zuletzt hat sich P. Hari (32) ausfiihrlich mit diesen 
Beziehungen beschaftigt und kam zu dem Resultate, dass die Grosse des 
minimalen, auf 1 qm bezogenen Energieumsatzes von del' Korpergrosse un
abhangig, dagegen direkt von del' Menge des zerfallenen Korpereiweisses 
abhangig sei. Diese Steigerung des Energieumsatzes solI nicht nul' durch 
die Mehrverbrennung von Eiweiss, sondern auch von Fett im Sinne einer 
spezifisch dynamischen Wirkung bedingt sein. Eine derartige Gesetzmassig
keit vermag jeh aber nicht einmal in Haris eigenen Versuchen, geschweige 
denn in den ubrigen Beobachtungen del' Literatur zu finden, wenn auch 
nicht geleugnet werden kann, dass hin und wieder derartiges vorkommt. Es 
ist eben ausserordentlich schwer, die Verhaltnisse beim Hungertier unter ein
heitliche Gesichtspunkte zu bringen. 

Sicber scheint nul' das eine, dass die Eiweisszersetzung im spateren 
Hungerstadium urn so eher ansteigt, je kleiner das Tier ist. Diesel' Neu
anstieg del' Eiweissverbrennung ist aber bisher bei keinem der rnitgeteilten 
Hungel'versuche des Menscben erreicht worden, und zwar aus sebr nabe
liegenden Grunden; er tritt bei der Grosse des Menschen wabrscbeinlich erst 
sehr spat in die Erscheinung und bedeutet zugleich drobende Lebensgefahr, 
die naturlich in allen Experimentaluntersuchungen unbedingt verrnieden 
werden soUte. Es ist aber sehr wahrscheinlich, dass kurz vor dem er
zwungenen Hungertode auch beirn Menschen die Dinge pl'inzipiell gleich wie 
beim klein en 'l'iere liegen konnen, wenn auch gewiss nicht in allen Fallen. 

Deshalb hat auch fUr die menschliche Pathologie die Frage des sog. 
prarnortalen Eiweisszerfalls eine Bedeutung. 

Frerichs (42) scbeint als erster die auffallende Steigerung der Eiweiss
zersetzung eines verhungernden Tieres beschrieben zu haben. Genauer wurde 
sie erst von C. Voif(43) und Rubner (44) studiert. Den Ausdruck "pra
mortale Steigerung" hat erst May (45) eingefiihrt. 

Dies Verhalten des Eiweissstoffwechseis kommt bei alleu bisher unte:r
suchten Tierarten (Kaninchen, Hund, Meerschweinchen, Katze. und Huhn) 
vor [Lit. bei P. E ari (46)], aber durchaus nicht bei jedem Tier dieser Arten. 
Auch die Weise, wie er sich aussert, ist sehr verscbieden [vgl. Z. B. Hey-
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mans (47), Schulz (48), Kaufmann (49), Tigerstedt (50)]. Die Zu
nahme des Eiweissumsatzes kann frUher oder spateI' einsetzcn, langsam oder 
rasch hohere Werte erreichen, die hochsten meist unmittelbar VOl' dem Tode. 
Streng genommen wi.trde nul' fUr diese letzten 'rage del' Ausdruck pramortal 
zutrefien, und es fragt sieh, ob es richtig ist, zwischen diesen letzten Tagen 
mit den hOchsteu Zahlen und den ersten Tagen einer eben ansteigellden 
Kurve einen prinzipiellen Unterschied zu machen. 

Akzeptiert man die herrschende,' von V 0 i t (43) zuerst ausgesprochene 
Deutung, dass mit zunehmendem Fettschwnnd in steigendem Masse das 
Korpereiweiss fUr die Energieproduktion herangezogen wird, so besteht . zur 
Annahme zweier verschiedener Ursaehen der vermehrten Eiweisseinsehmelzung 
kein Grund. Anders steht es mit der Theorie von Seh u lz (48), del' sieh in 
letzter Zeit aucb PUt tel' (20) angesehlossen hat. Diesel' erblickt die Ursache 
in einem allgemeinen, progredienten Zelluntergang infolge Selbstvergiftung 
des Organismus. Schulz stiitzt seine Auffassung einmal auf Beobaehtungen 
Swirskys (51), del' in den letztell Hungertagell grosse Eiweissmengen im 
Urin fand, ferner auf die Befullde von Koll (52), dem es nicht gelang, durch 
subkutane FeUzufuhr das Ansteigen del' N·Ausscheidung zu verhindern, weiter 
auf die Angaben von Schwartz (53), dass bei rektaler Einverleibung von Rohr
zucker beim Kaninchen die respiratorisehen Quotientennieht iiber 0,8 heraus
gehen, VOl' aHem schliesslich auf eigene Versuche, in denen auch bei reich
lieller Zuckerzufuhr und Erhaltung des N-Bestandes im Organism us sehliess
lieh die pramortale Eiweisseinschmelzung in die Erscheinung trat. Auf eine 
Kritik del' Sch ulz schen Theorie kann hier nieht naher eillgegangeu werden 
[vgl. dazu Weber (Z.)], erwahnt sei nul', dass M.Kaufmann(49) bei BelDen 
Kaninchenversuchen mit ZuekerfUtterung das entgegengesetzte Resultat erhielt 
wie Schulz. Die grosse Schwierigkeit in del' Beurteilung des Einflusses 
alIer solcher Massnahmen liegt darin, dass besonders beim hungernden 
Kaninchen del' Tod haufig viel friiher eintritt, ehe die eharakteristische 
N-Kurve sich herausgebildet hat; besonders gilt das fUr kleine, schlecht er
niihrte Tiere. Darmstorungen, allgemeine Sehwache sind hier oft del' Grund. 
Eine Beweiskraft kommt daher nul' langer dauernden Vel'suchen an krll.ftigen 
'£jeren zu, gerade bei solchen Tieren gelang es abel' K a ufm ann, den N·Umsatz 
bis zum Tode immer mehr herabzudriicken. 

In neuester Zeit sind dann Mansfeld und Hamburger (54) mit einer 
neuen Erklarung des sog. pramortalen Eiweisszerfalls hervorgetreten. Ihrer 
Ansicht nach soll dies Verhalten des Ei weissstoffweehsels von del' Schilddriise 
ausgelost werden, da bei schilddriisenlosen Tieren (untersucht wurden drei 
Kaninehen und ein Bund) eiD ausgesprochener pramor~aler Anstieg feblte. 
Wenn aueh nieht geleugnet werden kann, dass in quantitativer Be~iehung 
grosse Untersehiede gegeniiber den Kontrolltieren mit Schilddruse- bestehen, 
so ist doch, worauf schon H a l' i (32) hingewiesen hat, in allen Versucben 
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aueh an thyreoektomierten Tieren ein Anstieg del' Werte in den letzten Tagell 
uuverkennbar. Somit bestehen keine priuzipiellen Untersehiede. 

N ach alledem hat aueh heute noeh die V 0 i tsche Theorie die meiste 
Wahrseheinliehkeit fUr sich. Ob sie restlos aIle Erseheinungen erklart, mag 
allerdings dahillgestellt bleiben. So ist meines Eraehtens aueh eine oxydative 
Sehwache in bezug auf die Zersetzung des besonders schwer angreifbaren 
Fetts in den Tagen mit pramortalem Eiweisszerfall in Erwagung zu ziehen. 

r) Die Frage qualitativer Starungen im Hungerstoffweehsel. 
Aus dem Bisherigen geht hervor, dass, wie es ja von vornherein zu er

warten war, im Hunger im wesentliehen die gleiehen Substanzen zersetzt 
werden wie bei normaler Ernahrung. Es fragt sieh aber, ob der Hunger
stoffweehsel nieht daneben noeh besondere Eigentfimliehkeiten aufweist. 

Kriterien daflir bietet uns die Untersuehung des Harns, des respiratori
sehen Gasweehsels und der Vergleieh der direkten und illdirekten Kalori· 
metrie. Ais pathologiscbe Substanzen im Harn erseheinen oft in grosser 
Menge die Aeetonkarper [neueste Lit. darfiber bei Benedict (3)], ein Beweis, 
dass Fette und Aminosauren wie fiberall da, wo Kohlenhydrate nieht in 
nennenswerter Menge zersetzt werden, auch im Hunger nieht zu den End
produkteu oxydiert werden. Die Mengen kallnen so gross sein, dass aueh 
del' respiratorisehe Quotient dadureh beeinflusst wird. Dieser Faktor lasst 
sieh bereehnen [Grafe (2)], wenn man bestimmt, wie gross Sauerstoffauf· 
nahme und Kohlensanreabgabe waren, wenn die im Harn gefuudenen Aeetou
karper vollstandig verbrannt worden waren. Es resultieren dann Werte des 
respiratoriseben Quotienten, die bis maximal 0,01 haher sind, also immerhin 
sehr geringffigige Anderungen. So kann aueh diese qualitative Starung des 
Hungerstoffweehsels im respiratorisehen Gasweehsel eben zum Ausdruck 
kommen. 

In den alter en Respirationsversuehen von L u cia n i (8), Z u n t z und 
Lehmann (1) finden sieh Werte des respiratorischen Quotienten bis 0,63, 
bei Luciani sogar einmal bis 0,5 herab. Das sind Zahlen, wie sie unter 
gleiehen Versuchsbedillgungen niemals beim gesnnden, normal ernahrten 
Mensehen beobaehtet werden, dessen Werte stets etwas fiber dem Quotient 
flir reine Fettverbrenllung 0,71 liegen. So sehien es zunaehst, als ob, abge
sehen von der Azidose, noeh andere qualitative Anomalien des Hungerstoff
weehsels den respiratoriseaen Gasweehsel heeinflussen. Zun tz und Leh
mann entwiek(;Jlten die Vorstellung, dass Fett und Eiweiss nicht in normalel' 
Weise beirn Hungernden verbrennen, dass "vielmehr ein kohlenstoff- und 
sauerstoffreicher Rest im Karper abgelagert bleibt, oder in den festen Exkre
menten entleert wird" (1, S. 182). Da abgesehen von der Azidose der Harn 

. --- 0 
normale Verhaltnisse aufweist, aueh die Werte fur den,Quotienten N (naeh 
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Abzug del' Azidosekorper) keine Abweichungen 7.eigen, ist die Ausscheidung 
eines derartigen hypothetischen Korpers ausserst unwahrscheinlich, und Zun tz 
gelangte zu der Vorstellung, dass "del' Sauerstoff, welcher sich hl del' al1S
geatmeten Kohlensaure nicht wiederfindet, im Korper des Hungernden ab
gelagert wird li (1, S. 182). Naturlich konnte eine derartige Ablagerung nnr 
temporarer Natnr sein, da sonst die Korpersubstanz des Hungernden 
schliesslich eine andere Zusammensetzung bekommen wurde. Wahrend del' 
Muskelarbeit sollte dann diesel' sauerstoffreicbe Korper wieder zu CO2 

oxydiert werden, da bei Leistung von Arbeit der respiratorische Quotient bei 
Succi und Cetti Steigerungen bis 0,79 erfuhr. Bezuglich del' Natur dieses 
hypothetischen Korpers lag del' Gedanke einer starken Zuckerbildung aus 
Eiweiss nahe, und zwar urn so mehr, als rechnerisch bei einer derartigen 
maximaler Zuckerbildung und Ablagerung als Glykogen tatsachlich ein Ab
sink en des respiratorischen Quotienten bis 0,66 moglich ware. 

Die Z un t zsche Hypothese fand zunachst allgemeinen Anklang und 
ging auch in die meisten Darstellungen des Hungerstoffwechsels uber [vgl. 
z. B. v. Noorden (55)]. 

Heute hat diese Theorie nnr noch historisches Interesse, da es nach 
den ubereinstimmenden Untersuchungen von Benedict (18,3) und Grafe 
(2) u. a. sichel' ist, dass die abnorm niedrigen Quotienten mit Stoffwechsel
anomalien gar nichts zu tun haben. In langdauernden Respirationsversuchen 
(Benedict und Grafe) odeI' kurzen Untersuchungen mit dem Benedict
schen klein en Respirationsapparate erwiesen sich die resp. Quotienten unter 
Berucksichtigl1ng del' Acetonkorperbild ung als ganz normal, sie lagen stets 
uber 0,7, meist schwallktell sie zwischen 0,71-0,72 in den spateren Hunger
tagen, nur die ersten 4 Hllngertage zeigen etwas hohere Zahlen j das gleiche 
gilt fur den Saugling (36). 

D em gem ass fin d e t e i n e Z u eke r b il dun g a us E i wei s sin 
nennenswertem Umfange beim Hungernden sichel' nieht stattj 
das sehliesst nicht aus, dass sie in kleinem, respiratoriseh nicht 
d eu tlie h fass b aren Masssta be VOl' komm t. 

Ein Vergleich der indirekten aus °2, CO2, N- und Wasserdampf
Bestimmungen berechneten und del' direkten Kalorimetrie gibt weiter die 
Moglichkeit zu entscheiden, ob tatsachlich abnorme Umsetzungen bzw. 
Synthesen iro hungernden Organismus in irgendwie quantitativ in Betracht 
kommender Menge stattfinden. In diesem Falle wurden die Ergebnisse 
beider Methoden sieh nicht deeken. Soweit brauchbare Versuehsreihen da
fur vorliegen, wie in del' ersten grossen Arbeit von Ben e die t (18), stimmen 
abel' die Werte so weitgehend uberein, dass fUr besondere Anomalien kein 
Raum bleibt. Etwas grosser waren manchmal die Differenzen in dell Ver
suchen bei Levanzin, aber direkte und indil'ekte Kalorimetrie sind "hier nieht 
streng vergleichbar, da die Untersuchungen im Bettkalorimeter viele Stunden 
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dauerten, wahrend die indirekte Kalorimetrie ganz kurzfl'istige Versuche zur 
Grundlage hatte. 

Wie ist nun der Widerspruch zwischen den ubereinstimmenden alteren 
und den ubereinstimmenden neueren Untersuchungen in del' Frage der respi
ratorischen Quotienten zu erklal'en? Da wir dem gleiehen Gegensatz noeh 
haufigel', besonders beim Fieber begegnen, ist es notwendig, schon jetzt naher 
auf ihn einzugehen_ . Zunaehst drangt sieh der Gedanke auf, dass die ver
schiedenartige Methodik daran schuld 1st. Dass L u cia n i s Technik zu ver
schiedenen Bedenken und Einwanden Anlass gibt, wurde schon hervorgehoben. 
Hier liegen die Mangel zutage. Demgegenuber haben wir aber in del' Z u n tz
Geppertschen Methodik ein ausgezeichnetes Verfahrel1, mit dem in den in 
Frage stehenden Versuchen del' Erfinder selbst gearbeitet hat, so dass jeder 
Einwand einer l1icht vollstandigen Beherrsehung der Technik von vornherein 
ausgeschlossen ist. 

C a I' p en te I' (56) hat kurzlich die verschiedenen Methoden der Be
stimmung des respiratorischen Gaswechsels vergleichend genau gepriift. Da
bei zeigte sich, dass bei exaktem Arbeiten die respiratorischen Quotienten 
mit dem Benedictschen Apparate im Durchschnitt 0,030 hOher lagen wie 
mit der Z u n tz - G ep p ertschen Methodik, im Einzelfall konl1ten die Differenzen 
allerdings bis zu 0,08 betragen. Die Ursache del' Abweichungen sind die 
etwas niedrigeren Werte fUr Kohlensaureausseheidung (im Durchschnitt zahl· 
reicher Versuche 176 cern pro Minute mit del' deutschen Methode gegenuber 
182 mit Benedicts Verfahrel1), wah rend die Sauerstoffzahlen fast die gleicben 
sind (219 zu 220). Demnach hat es den Al1schein, als ob die Zun tz
Geppertsche Methode etwa zu niedrige Kohlensaurewerte liefert, voraus
gesetzt naturlich, dass das Ben e d i ctsche Verfahren wirklich die ideale 
Standardvergleichsmethode ist, wofiir Carpen tel' sie halt. Erwahnt sei, dass 
samtliche Vergleichsversuche Ca r pen t e r s an Gesullden angestellt wurden. 
So lasst sieh ein grosser 'l'eil del' Differenzen in den respiratorischen Quotienten 
beim Hungernden auf methodische Untersehiede zurtickfUhren, abel' diese 
Erklarung genugt doch nicht vollig, da die Abweichungen manchmal bis 
0,07 und manchmal sogar bis 0,09 betragen. Hier hilft wohl nul' die An
nahme einer KohlensaureretentioD, zumal wel1n man bedenkt, dass in den 
Versuchen bei Breithaupt und Cetti die Gasuhr nieht durch einen Motor, 
sondern durch die Exspirationsluft in Bewegung gesetzt wurde, ein Moment, 
das vielleicht an und fiir sich schon die Zuruckhaltung von Kohlensaure be
giinstigt. Schon Bornstein und v. Gartzen (57) zeigten beim normalen 
Tiere, wie sehr die respiratorischen Quotienten dureh Zuruckhaltung und 
Ausschwemmung von Kohlensaure geandert werden konnen. 
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Der Stoffweehsel im Winterschlafe. 
Die Frage der abnorm niedrigen respiratorischen Quotienten hat eine 

besondere Bedeutuug erhalten bei einer besonderen Form langdauernden 
H ungerns, namlich beim Win t e r s chI a f, wie er sich hau ptsachlich bei 
einigen Saugetieren (Igel, Ziesel, Hamster, Dachs, Siebenschliifer, Haselmaus, 
Eichhornehen), aber aueh bei Ornithorynchus und 'Echidna, sowie Reptilien, 
Amphibien und Avertebraten findet. Auch bei den meisten Laboratoriumstierel1, 
bei Hunden, Katzen, Kaninchen, Meerschweinchen und Mausen, lassen sich 
durch starke Erniedrigung der Umgebungstemperatur Winterschlaf ahnliche 
Zustii.nde erzeugen [Literatur und eigene Beobachtungen bei Aszodi (58)]. 
Auf das Wesen und die Genese dieses merkwurdigen Zustandes naher ein
zugehen, ist hier nicht der Ort [vgl. dariiber die zusammenfassende Darstellung 
von Mer z b a c her (59)], nur das Verhaltell des respiratorischen Quotienten 
muss besprochen werden. Hier sind seit Regnault- Reiset (60) sehr tiefe 
Werte, herabgehend bis 0,25, von zahlreichen Autoren [Valentin (61), Voit 
62), Ma res (63), Pem brey (64), Wei nlan d und Riehl (65)] gefunden, nnr 
H a ri (66) und As z 0 d i (58) fandell Werte (0,652-0,692), die meist nieht 
wesentlich unter die Hungerzahlen bei anderen Tieren herabsanken, immer
hin gingen auch in diesem Material bei einem Tier die Zahlen bis 0,46 herab. 
Wie Magnus-Levy (67) friiher schon mit Recht hervorgehoben hat, sind 
manche der alteren Untersuchungen nicht zuverlassig, aber die Tatsache, 
dags aueh neuere Beobachter mit ganz einwandfreier Technik hin und wieder 
ganz abnorm tiefe Zahlen erhalten haben, beweist, dass hier besondere Ver
haltnlsse vorliegen oder wenigstens vorliegen konnen. Wenn irgendwo, so 
konnte man hier an eine Zuckerbildung aus Eiweiss oder, da das nicht 
genugen wiirde, aus Fett denken. Dagegen sprieht aber, wie mir scheint, 
entscheidend die Tatsache, dass weder W einl and und R i'eh 1 (65) noch 
Hari (66) eine Zunahme des Glykogens im Winter schlafer feststellen konnten. 
Wohl aber steigt der Kohlensauregehalt des BIutes nach neueren Arbeiten 
von Rasmussen (68) erheblich an, so dass ein grosser Untersehied zwischen 
arteriellem und venosem Blut besteht und letzteres nur noeh wenig Kohlen
saure mehr aufzunehmen vermag. Ferner zeigte Lin d s ted t (69), dass der 
niedrige respiratorische Quotient der Fische ber 3-40 dadurch bedingt ist, 
dass das Gewebe nach Massgabe der' Abkiihlung hohere Mengen von Gasen 
zu absorbieren vermag, und zwar relativ weit mahr Kohlensaure wie Sauer
stoff. Das alles sprieht meines Erachtens entscheidend dafiir, dass aueh im 
Hungerzustande des Winterschlafers keine Anomalien des 
intermediaren Stoffweehsels in irgendwie betrachtlichem Urn
fange vorkommen, sondern dass die niedrigen Quotienten ganz vor
wiegend, wenn nieht ausschliesslieh durch Anhaufung von Kohlensaure 
bedingt sind. Hierbei ist es uatiirlieh gleichgultig, ob die Kohlensaure 
physikalisch oder chemisch gebunden wird. 1m Anschluss an die Unter-



122 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

suchungen von Siegfried (70) kannte man ill erster Linie Bindungen an 
Eiweiss und Aminosauren (Carbaminsanren) in Betracht ziehen. Eine Klarung 
ist vielleicht dnrch Bestimmung del' Kohlensaurespannung im BIut zu erreichen. 

Del' Einwand, dass bei del' langen Dauer des Winterschlafes unter Zu
grundelegung der Retentionstheorie die Anhaufung von Kohlensaure im 
Karper unwahrscheinlich grosse Werte annehmen miisste, ist rlarum nicht 
stichhaltig, weil, wie H a ri (66) zeigte, z. B. bei der Fledermaus die In
tensitat des Stoffwechsels im Winterschlaf nur etwa 1 % der Hohe des 
U msatzes im wachen Zustande betragt. 

Einer besonderen Besprechung bediirfen noch ganz kiirzlich erschienene 
Untersuchungen von As zodi bei kiinstlich erzeugtem Winterschlaf der Mause, 
weil H a r i (71) aus ihnen folgert, dass hier doch Glykogen in erhOhter Menge 
gebildet wird. Bei weissen Mausen wird die chemische Warmeregulation unter
halb von Temperaturen von 13-19° insuffizient; die Tiere unterkiihlen sich, 
und der Stoffverbrauch fallt schliesslich in einem dem Winterschlaf ahnlichen 
Zustande bis auf 1/7 des Umsatzes bei voUer chemis~her Warmeregulation abo 
Gleichzeitig sinken die respiratorischen Quotienten weit unter 0,7 herunter. 
Beim Erwachen steigt zwar die Kohlensaureabgabe gegeniiber dem schlaf
ahn1ichen Zustand, nicht aber der Sauerstoffverbrauch, der sogar meist eine 
erhebliche Abnahme (bis 30%) zeigen kann. Hari vermag das nicht anders 
zu deuten, als dnrch die Annahme, dass wahrend der Schlafperiode infolge 
ausgiebiger Glykogenbildung eine Vermehrung des Sauerstoffverbrauchs vor
gelegen hat. Dagegen lasst sieh aber einwenden, dass keinerlei Parallelismus 
zwischen A bsinken des respiratorischen Quotienten und Steigerung del' Sauer
stoffaufoahme im Schlaf besteht, wie es nach H a ri s Deutung unbedingt del' 
Fall sein miisste, im Gegenteil bei dem besonders tiefen respiratorischell 
Quotienten von 0,572 ist der O2- Verbrauch im Schlafe sogar um 5 0/0 lliedriger 
wie beim Erwachen. VOl' aUem aber ist zu bedenken, dass der Sauerstoff
verbrauch nicht direkt, sondern indirekt durch Wagung del' Tiere bestimmt 
wurde, so dass aUe Analysenfehler, vor aUem abel' aIle Schwankungen im 
Wasserhaushalt, del' bei alIeilliger Bestimmung del' Wasserdampfabgabe nie 
wirklich genau berechnet werden kanll, diese Differenzbestimmungen in un
kontrollierbarer Weise beeinflussen konnen. Weittragende Schliisse sind, 
meines Erachtens, hier unmoglich, da zudem del' aHein zwingende Beweis, 
dass hier im Gegensatz zu Weinlands und Riehls sowie Haris friiheren 
eigenen Untersuchungen del' analytisch bestimmte Glykogengehalt del' Tiere 
tatsachlich zugenommen hat, nicht erbracht worden ist. Unter diesen Um
standen scheinen mil' die Beobachtungen von A s z 0 d i und ihre Deutung 
durch H ar i nicht geeignet, del' gutgestiitzten physikalischen Erklarung den 
Boden zu entziehen. 

Die Annahme ist also durchaus berechtigt, dass del' Stoffwechsel im 
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Winterscb~af nach der qualitativen Seite ebensowenig sichere Anomalien bietet, 
wie der gewolmliche Hungerstoffwechsel, abgesehen natiirlich von der Acidose. 

4. Der Einftuss von Muskelarbeit und erster Nahrungsaufnahme 
beirn Hungernden. 

a) Die Wirkung del' Arbei t. 
Da im protrahierten Hunger der Stoffwechsel auf ein Minimum ein~. 

geste1lt ist, hat die Frage nach del' Reaktion auf die beiden starksten Stoff
wechselreize Arbeit und N ahrungsaufnahme, bier ein besonderes Interesse. 

Leider"liegen fiir beide Fragen nul' wenige Untersuchungen vor. Ins
besondere gilt das fiir den Einfluss von Muskelanstrengungen. 

Wobl batten scbon altere A utoren, 0 b 0 s sat, L u cia n i (8, hier aucb 
die altere Lit.), ferner M 0 s sound Mag gi 0 l' a (72) die Leistungsfabigkeit 
fUr korperliche Arbeit allgemein gepriift und waren dabei zu wider
sprecbenden Ergebnissen gekommen. Die erste einwandfreie Untersucbung 
des respiratorischen Gaswecbels bei dosierter Arbeit stammt aber erst von 
Z u n t z und L e h man n (1) bei Oetti und Breithaupt. Die Versuche wurden 
an einem Bremsergometer vorgenommen, das aine Berechnung der Arbeit 
in kgm gestattete. Es zeigten sich dabei folgende Abweichungen von der 
Norm: mit zunehmendem HUllger wurde der zur Bewaltigung der gleichen, 
gleichmassig verrichteten Arbeit notwendige Sauerstoffverbrauch grosser, d. h. 
es trat rascher eine Ermiidung ein, und dementsprechend sank del' Nutz
effekt del' Arbeit. Die Steigerung kann bei ermattenden Gesunden viel 
starker ausfallen, aber es scheint, dass beim Hungernden durch raschere 
Ermiidbarkeit des Herzens die Erscbopfung so rascb einsetzt, dass es 
gar nicht zu einer starkeren, ausgedebnteren Inanspruchnabme del' auxi
liaren Hilfsmuskeln wie beim Gesunden kommt. Ferner zeigte sich eine 
viel Iangere Nachwirkung del' Arbeit auf den Stoffwecbsel wie bei normaler 
Ernahrung. War bei letzterer scbon nacb 7 Minuten der Sauersioffverbrauch 
wieder zum Ruhewert abgesunken, so fand sicb z. B. am 6. Hungertage bei Oetti 
nocb in del' 13.-25. Minute nach beendeter Arbeit eine Zunahme von 31 0/0. 
Recbnet man diesen Zuwacbs del' Nachperiode, wie es am richtigEten ist, 
del' Steigerung wahrend del' Arbeit selbst hinzu, so resultiert allerdings eine 
sahr erhebliche Verschlechterung des N utzeffektes gegeniiber dem Verhalten 
beim normal en Ernahrungszustand. 

Zuntz und Lehmann (1) glaubten auch qualitative Veranderungen im 
Stoffwechsel durch Arbeit feststellen zu konnen. Sie folgerten das aus dem starken 
Anstieg des respiratoriscben Quotienten im Hunger, del' durchscbnittlich 0,09, 
maximal sogar 0,15 betrug gegeniiber 0,01 bei normalem Ern~hrungszustand, 
und nabmen an, dass bei der Arbeit das in del' Rnhe aus Eiweiss oder segar 
Fett dauernd entstehende Kohlenhydrat zur Verbrennung kommt: Dies Ver-, 
halten des respiratorischen Quotienten ist ihnen geradezu aine entscheidende 
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Sttitze fur die Richtigkeit ihrer Deutung del' abnorm niedrigen Werte beim 
ruhenden, hungernden Organismus. 

Die geschilderte Deutung ist, wie vorher gezeigt wurde, heute nicht 
mehr aufrecht zu erhalten und durfte wohl aucll von ihren Urhebern Hingst 
aufgegeben sein. Ebensowenig wie die niedrigen respiratorischen Quotienten 
in der Ruhe, haben die hohen bei der Arbeit des hUllgernden Organism us 
mit eigentlichen Stoffwechselvorgangen etwas zu tun, auch im letzteren Faile 
handelt es sich meines Erachtens lediglich um Anderungen in den Aus
scheidungsverhaltllissen der Kohlensaure. Wahrend der ruhende Organismus 
die 'l'endenz zur Kohlensaureretention zumal beim Anatmen gegen die Gas
uhr zeigt, sind bei del' Arbeit durch starke Steigerung des Atemvolumens 
die Bedingungen fur eine Ausschwemmung besonders gunstig. Dazu kommt, 
dass infolge vermehrter Bildung von sauren Substanzen (Milchsaure usw.) bei 
der Muskelarbeit und infolge des Bestrebens des Organismus, seine H-Ionen
konzentration moglichst konstant zu halten [Zusammenfassendes bei 
L. Michaelis (73), vgl. auch S. 221], Kohlensaure aus Blut und Gewebe in 
vermehrtem Masse ausgetrieben wird. Es kommen also aIle die Faktoren in 
Betracht, deren ungenugende Wiirdigung friiher schon boim normal en 
Menschen manche IrrUi.mer hinsichtlich del' Entscheidung del' Frage nach del' 
Art del' bei del' Arbeit umgesetzten NahrungsstoffE' angerichtet hat (vgl. dariiber 
S. 95). Auch beim Hungernden konnen wir nur dann etwas tiber die Art 
des energieliefernden Materials aus dem respiratorischen Gaswechsel folgern, 
wenn sichel' aIle im Korper VOl' del' Arbeit angehaufte Kohlensaure aus
geschieden ist. Diese Bedingung ist, wie S. 97 ausgefuhrt, erst erfiillt, 
wenn schon VOl' Anstellung des Respirationsversuchs die gleiche Arbeit bereiis 
eine halbe Stunde geleistet worden ist. Solche Versuche Hegen abel' meines 
Wissens im protrahierten Hungerzustande des Menschen bisher nicht VOl', so 
dass eine exakte Beantwortung del' Frage, ob das zersetzte Korpermaterial 
bei del' Arbeit des Hungernden anderer Art ist wie in del' Ruhe, noch nicht 
moglich ist, abel' alles spricht dafUr, dass hier keine Unterschiede bestehen, 
da andere Stoffe wie Fett und Ei weiss dem Organismlls auch bei del' Arbeit 
gar nicht zur Verfiigung stehen; bei Glykogen konnte es sich doch nur um 
minimale Mellgen handeln. 

Bei Levanzin hat Ben e die t (3, S. 3~8) an einzelnen Hungertagen 
lediglich den Unterschied zwischen Liegen und Sitzen, sowie den Einfiuss 
von Schreiben auf den Stoffumsatz geprUft. Beim Sitzen kam as gegentiber 
dem Liegen stets zu einer deutlichen Steigerung des Atemvolumens, wahrend 
die Werte fur die Kohlensaure meist eine Abnahme, fUr den Sauerstoff meist 
eine kleine Zunahme (im Durchschnitt 2-~,5%) aufweisen. 1m ganzen sind 
die Werte eher 'niedriger wie beim ausreichend ernahrten Menschen. Das 
wiirde also auf eine grossere Okonomie hindeuten. Demgegentiber fuhrte 
das Schreiben, verglichen mit dem Liegen, stets zu einel" deutlichen Steigerung 
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bis zu maximal 34%. Die Steigerungell waren grosser, wenn die Schreib
arbeit nachmittags vorgenommen wurde. 

Wesentliche Anderungen der respiratorischen Quotienten traten nie auf, 
in der Regel lagen sie beim Schreiben etwas tiefer wie bei vollkommener 
Ruhelage. 

Ais eigentliche Arbeitsversuche konnen diese Beobachtungen naturlich 
nicht angesprochen werden. 

Die Lucken unserer Kenntnisse beim hungernden Mellschen werden 
durch neuere Untersuchungen von R. J. Anderson und G. Lusk (74) beim 
Hunde sehr wertvoll erganzt. Diese Forschar zeigten, dass der Energieauf
wand zur Leistung einer bestimmten Arbeit genau der gleiche ist, ob das 
Tier sich in bestem Ernahrungszustand befand oder 13 Tage gehungert hatte, 
wobei es 20% an Gewicht einbusste. Ubereinstimmend wurde ein Energie
aufwand von 0,584 Kilogrammeter zur Fortbewegung von 1 kg Korpersubstanz 
fUr eine Wegstrecke von 1 m festgestellt. Die respiratorisehen Quotienten 
nach Abzug des auf Eiweissverbrennung entfallenden Anteils bewegten sich 
zwischen 0,71-0,72, dtJuten also auf fast ausschliessliche Fettverbrennung hin. 

Entsprechend dem Verhalten beim normal Ernahrten, wie Pet ten k 0 fer 
und V oi t (75) es zuerst feststellten, wird bei Arbeitsleistung del' Mehrver
brauch des Hungernden auf Kosten de.s N-freien Rorpermaterials, also des 
Fettes bestritten, wahrend der Eiweissumsatz ganz wenig odeI' gar nicht an
steigt [vgl. z. B. Frentzel (76), ferner die Beobachtungen an Succi, zitiert 
bei L u s k (77)]. 

Sehr merkwurdige Angaben machte kurzlich Ec ke rt (78) uber den 
respiratorischell Quotientcn nach erschopfender Muskelarbeit (anstrengendes 
Radfahren his 15 1/2 Stunden ohne wesentliche Unterbrechungen uber ein 
hugeliges Gelande, Weglange maximal 215 km) im Anschluss an eine 
24stundige Hungerperiode. Die Werte von R. Q. sanken unter dies en Um
standen bis 0,54 herab, gleichzeitig bestand eine starke Acidose mit sub
normalen Blutzuckerwerten. Eckert deutet das als Glykogensynthese und 
glaubt, da er fur den Sauerstoffverbrauch gegenuber del' Vorperiode (272 eem 
pro I') zwar eine Steigerung (353 cem), fur die CO2-Produktion abel' ein Ab-

• 
sinken (von 242 auf 192 cern) fand, dass in seinen Versuchen der Organis-
mus nicht mehr imstande war, "eine vermehrte Verbrennung als Naeh
wirkung del' Arbeit aufzubringen". Beide Deutungen scheinen mir sehr an
fechtbar. Zunachst ist bei abnormen respiratorischen Quotienten fur die In
tensitat del' Verbrennnng entscheidend das Verhalten der Sauerstoffaufnahme, 
die sehr stark zugenommen hatte, so dass im Gegensatz zu Eckerts An
nahme eine sehr starke Naehwirkung del' Arbeit vorlag. Dass dies bei del' 
Kohlensaure nicht in die Erscheinung trat, ist meines Erachtens in aller
erster Linie, wenn nicht ausschliesslich auf eine hochgradige Retention von 
Kohlensaure zurUckzufUhren. Dazu muss es beim Ubergang zur Ruhe 
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kommen, nachdem vorher die schwere Arbeit zu einer langdauernden, enormen 
Uberventilation del' Lungen und konsekutiven abnorm niedrigen CO2-Spannung 
im Elute gefiihrt hat. Durch gleichzeitige Bestimmung dieses Faktors ist 
hier eine sichere Entscheidung moglich. Ob noch ausserdem eine Glykogen
bildung aus Eiweiss oder Fett stattgefunden hat, lasst sich unter dies en Um
standen schwer entscheiden. Fur die niedrigen respiratorischen Quotienten 
(bis 0,48) nach Eiweissmoahlzeit am Tage nach del' Arheit habe ich, ohne neue, 
technisch ganz einwandsfreie Untersuchungen, keine Erklarung; die Annahme 
einer maximal en Zuckerbildung aus Eiweiss wiirde nur Werte bis 0,65 erklaren. 

(J) Die Wirkung del' ersten Nahrungszufuhr. 

Das Studium des Einflusses del' ersten Nahrungsaufnahme auf den Stoff
wechsel eines langeI' hungernden Organismus bietet darum ein besonderes 
Interesse, weil mit del' Moglichkeit gerechnet werden muss, dass in einem der
artigen Zustande die von aussen zugeftihrte Nahrung ganz andere Wirkungen 
auslost als im ausreichend ernahrten Organismus. Es ware von vornherein 
ebenso wohl denkhar, dass hier infolge des gewaltigen Ausatzhediirfnisses 
uberhaupt eine Steigerung ausbliebe, wie das Gegeuteil, indemo del' unge
wohnte Reiz del' von aussen zugeftihrten Nahrung die Verbrennungen erst 
recht anfachen wiirde. 

Um deutliche Ausschlage zu bekommen, ware es wiinschenswert, nach 
Abschluss des Hungers gleich eine moglichst grosse Nahrungsmenge dar
zureichen. Bei dem vollkommenen DaniederIiegen del' gastro-intestinalen 
Funktionen ist diese Bedingung abel' praktisch meist nicht erfiillbar. 

Die ersten Beobachtungen stammen auch hier von Z u n t z und L e h· 
mann (1). 

Bei Cetti betrug die Nahrungsaufnahme am 1. Esstag nur 2/3 des Netto
bedarfes. 1 Stunde nach del' ersten Nahrungsaufnahme (140 ccm Bouillon, 
16,1 g Eigelb, 17,5 g Weissbrot und 13,5 g Sherry) stieg del' Sauerstoffverbrauch 
von 4,67 ccm auf 5,05 ccm pro kg und Minute, die CO2-Produktion von 3,16 
auf 3,46 ccm, mithin urn etwa 10% • 

Am 2. Esstag waren es nach, Aufnahme von 1/2 1 Bier, 2 Eiern, 2 Brot
chen und 1 Wiener Wurst etwa ~5 %. 

Diese Zahlen fallen durchaus in die Breite del' Norm. Bei Breithaupt 
Iiegen an den Esstagen leider nur Niichternversuche VOl', die lediglich ein 
geringes Ansteigen der Warmeproduktion gegenuber dem Hunger erkennen 
lassen_ 

Bei del' Versuchsperson von Johansson, Landergren, Sonden und 
Tigersted t (13) gelang es schon an den beiden ersten Esstagen, grosse Nah
rungsmengen einzuverleiben, allerdings dauerte del' Hunger n~r 5 Tage. 

Die einschlagigen Verhaltnisse sind am besten ans folgen.der aus den An
gaben del' schwedischen Autoren zusammengestellten "Tabelle 10 zu ersehen. 
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Ta belle 10. 

Vel'- I Art I Korper-
Kalorien aus resorbierter Nahrung 

Relations-
Gesamt· Ka- zahlen. 

stoff- lorien Letzter SUChS-
1 

del' Ernahrung IgeWicht 
E' . I F tt I KOhle-IGesamt- wecbsel pro kg Hunger-tag lwelSS e . 

hydrat kuJonen I tag = 100 

1. V orletzterEsstag[ [ I 
I v.Hungerperiode

l 
? 

I 
743,2 2153,9 1055,3 I 4141,4 - - -

2. Letzter Esstag I I 
v.Hungerperiode 67,80 

I 

716,0 i 22b3,9 
1095,5 4277,9 2705,3 [ 40,09 , 128,4 , 

3. 1. Hungertag 66,99 ° 0,6 ° 2220,4 , 33,15 

\ 

106,2 
7. 5.(Ietzt.)Hungert. 63,13 ° 0 0 0 1970,8 31,23 100 
8. 1. EBstag ouch 

[ 
Hungertag 65,17 864,0 2314,8 1026,6 4355,9 2436,9 38,09 122,0 

9. 2. Esstag nach l 
Hungertag I 65,95 553,1 2117,6 I 1016,0 3946,4 2410,1 36,76 I 117,8 

Da hier del' Stoffwechselmit anllahernd gleieher Nahrungszufuhr sowohl 
an den beiden letzten Esstagen VOl' dem Hunger wie an den beiden ersten 
naeh Abschluss del' Illanitionsperiode untersueht warde, ist ein exakter Ver
gleich fur die Frage del' Beeinfiussung del' Nahrungsaufnahme dureh vorauf
gegangenen Hunger ermoglicht. Wenn del' Umsatz des letzten Hungertages 
= 100 gesetzt wird, so betragt die Steigerung des letzten Esstages gegenubel' 
dem 1. Hungel'tage 22,2%, urn genau den gleichen Wert (22 % ) liegt del' 
Umsatz am 1. Esstag hOher wie am letzten Hungertag. Die gleiche Nahrung 
hat also in diesem Versuche nach dem Hunger den gleiehen spezifisch·dynami
schen Reiz ausgeubt wie vorher, nul' am 2. Esstage fiel er etwas geringer 
aus. Von Interesse ist, dass an den 2 Esstagen im Mittel bereits die Halfte 
des an einem Hungertage verlorenen Eiweisses und sogar 90,5 % des ver
loren en Fettes wieder ersetzt wurden. Dabei war del' Ansatz am 1. Esstage 
sowohl absolut wie relativ im Vergleich zur aufgenommenen Nahrung deut
lich grosser. Entscheidend ist hier eben nicht die aufgenommene Nahrung, 
sondern das Ansatzbedurfnis des Korpers, das mit jedem weiteren Esstage 
abnimmt. 

Diese Tatsache geht auch besonders deutlich aus den Tierversuchen 
von Grafe und Graham (31) sowie von Grafe und Eckstein (33) hervor. 

Die Untersuchungen von Ben edi ct (18) an hungernden Studenten litten 
ebenso wie. diejenigen bei Cetti und Breithaupt unter del' geringen Nahrungs
aufnahme an 4en ersten Esstagen. Sichere Abweichungen vom Verhalten 
beim normal Ernahrten scheinen auch hier nicht vorzuliegen, dagegen fiel bei 
G l' a f e s Katatonikerin (2) die Steigel'ung durch die erste Eiweissgabe nach 
vier Wochenlanger Eiweisskarenz ungewohnlich stark aus,300jo wahrend elf 
Stunden nach Aufnahme von hochstens 100 g Kasein. Allerdings gestaltete 
sich die Auffutterung, die hier nur durch die Schlundsonde zu bewerkstelligen 
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war, so schwierig und merkwurdig, dass dieser Befund nicht ohne wei teres 
verallgemeinert werden darf. 

An den drei ersten Esstagen, die sich an die 31 tagige Hungerperiode 
bei Levanzin (3) anschlossen, war die N ahrungsaufna1me so gering, und 
die Versuche so durch Koliken, Erbrechen, Fieber, sowie sonstiges korper
liehes und seelisches Unbehagen beeintrachtigt, dass Schlussfolgerungen nicht 
gezogen werden konnen. Von Interesse ist immerhin die Feststellung, dass 
die auf die Einheit der Korperoberfiache bezogene, im Bettkalorimeter direkt 
festgestellte Warmeproduktion am 3. Esstage nach dem Hunger bereits wieder 
die Hohe der letzten Esstage vor Beginn des Hungerns erreichte (916 Kal. 
gegenuber 701 am letzten Hungertag). Sehr viel langsamer war der Anstieg 
in Tigers te d ts Versuchsreihe (am 9. Esstage 33,9 Kal. pro kg, am 11. 34,4 Kal. 
gegenuber 36,7 Kal. am Tage vor Beginn des Hungerns). 

Zusammenfassend lasst sich wohl sagen, dass die bisLerigen, 
wenigen Beobachtungen nicht dafur sprechon, dass die Ein
wirkung der ersten Nahrungsaufnahme n auf den Gesamtumsatz 
des Hungernden eine wesentlich andere ist wie beim normal Er
niihrten. 
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b) Der Einfiuss der Unterernahrung. 
Da zwischen Unterernahrung und Hunger nul' quantitative, keine qua Ii

tativell Unterschiede bestehen, ist es verstandlich, dass alle wichtigen Probleme, 
die del' Hungerstoffwechsel aufgibt, bei del' Betrachtung del' U nterernahrung 
von neuem wiederkehren. 1m ersteren FaIle lebt del' Organismus ganz auf 
Kosten seiner Reservedepots und seiner Gewebe, im zweiten FaIle muss er 
das je nach del' Starke der U nterernahrung wechselnde Defizit aus eigenen 
Bestanden decken. Da Unterernii.hrung im allgemeinen Hinger ertragen wird 
wie reiner Hunger, besteht dort die Moglichkeit, den Einfluss einer un
genugenden Nahrungszufuhr auf den Gesamtstoffwechsel wahrend viellangerer 
Zeitraume zu verfolgen. Das istvor aHem fur die Frage der Anpassungsfiihigkeit 
des Organismus an die veranderten Ernahrungsbedingungen von Wichtigkeit. 

Wenn auch gewiss fUr manche Fragestellungen die Verhaltnisse beirn 
Hunger klarer und einfacher liegen, eo tritt doch dieser meist nul' experi
mentell erzwungene Zustand an praktischer Bedeutung vor aHem fur den Arzt 
weit hinter den Einfluss del' Unterernahrung zuruck, und es ist verstandlieh, 
dass die Untersuchungen auf diesem Gebiete fruher ganz vorwiegend von 
Klinikern stammen und auf Kranke sieh beziehen. Erst als in den letzten 
Jahren ganze Volker unter nngenugender Nahrungszufuhr litten, liegt auch 
hehn Gesunden ein grosseres Beobachtungsmaterial vor [eingehende Literatur
angaben his 1918 nnd umfassende eigene Untersuc'hungen vor aHem bei 
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Ben ed iet und seinen Mitarbeitern (Z. IV), fur die letzten Jahre bei Loewy 
(Z. VII, VIII) und L us k (Z X.)). 

Die Unterernlihrung kann sehr verschiedenartig sein. Gewohnlich ist 
sie quantitativer Art, d. h. del' Kaloriengehalt del' Nahrung ist zu gering. 
Daneben gibt es abel' auch Formen der Unterernlihrung, bei denen zwar der 
Gesamtbrennwert der Nahrung ausreicht, abel' der eine odeI' andere Nahrstoff 
nicht in genugender Menge vorhanden ist (qualitative oder partielle Unter
ernahrung). Letztere hat mehr theoretisches als praktisches Interesse. 

1. Kalorische (quantitative) Untererniihrung. 

a) Die Grosse del' Warmeproduktion. 
Eine kalorische Unterernahrung liegt dann vor, wenn der Brennwert 

del' Nahrung nicht so gross ist, dass er den Stoffverbrauch, wie er sich aus 
Grundumsatz und Zuwachs durch die zum Leben notwendige Bewegungs
energie und die durch Nahrungsaufnahme, sowie die Anforderungen des Be· 
rufes bedingte Steigerung zusammensetzt, ausreichend deckt. 

Der Bedarf ist individuell recht verschieden und llisst sich exakt nul' fur 
den einzelnell Menschen durch muhsame Untersuchungen feststellen. Die 
auf S. 34 aufgefiihrten Mittelwerte geben aber einen genugenden Anhalts· 
punkt fUr die Beurteilung vom praktischen Gesichtspunkte aus. Am leichtesten 
llisst sich noeh die untere Grenze feststellen; sie liegt nach Lo ew y (Z. VIII, 
S. 44) bei 2100-2000 Kal. fur Manner (von etwa 60-70 kg Gewicht), bei 
1700-1£00 fiir Frauen (etwa 50-60 kg Gewicht). 

Wie 'tief die Nahrungszufuhr unter diese Minimalwerte im Kriege in 
Deutschland absank, ist bekallnt [genauere Allgaben bei Bach (1), Rubner 
und von Muller (2), Loewy (Z. VIII) u. a.)]. 

Die Hauptfrage ist hier wie beim Hunger: Hat die verminderte Nahrungs
zufuhr einen Einfluss auf den Umsatz del' Gewebe? Gilt hier noch Pfl uger s 
Grulldgesetz? 

1st das del' Fall, so muss del' Umsatz zwar absolut, entsprechend del' 
Abnahme der Korpermasse, nicht aber relativ, bezogen auf die Einheit von 
Korpergewicht, Oberfiaohe oder lebendigem Protoplasm a sinken. 

Die ersten, von ihren Autoren nicht weiter ausgewerteten Beobachtungen 
stammen von physiologischer Seite. So untersuchte C. V 0 i t (3) einen stark 
unterernahrten Magenkranken, del' bei 43 kg 1266 Kal. (= 29,4 Kal. pro kg) 
produzierte, bei Erhohung seines Korpergewichts auf 57 kg 2059 (= 36,1 Kal. 
pro kg). Wahrend das Korpergewicht urn etwa 300/0 zunahm, stieg also del' 
Umsatz um etwa 65 % • Auch die bei einem schlecht genahrten Schneider 
von 52,5 kg Gewicht von Voit und Pettenkofer (4) gefundenen Zahlen 
von 1568 Kal. = 29,8 Kal. pro kg sind recht niedrig, zumal w~nn man be
denkt, dass die Versuche nicht bei Muskelruhe ausgefiihrt wurden. Von etwa 

9* 
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gleicber Grosse war der Tagesumsatz, den v. Rechenberg (5) Hir seine 
schlecht ernahrten sachsischen Weber wahrend der Arbeit berechnete. 

Die haufig zitierte Angabe VOll Buy s (6), dass ein 62 jahriger Fabrik
arbeiter von 72 kg bei 8-10 stundiger korperlicher Arbeit und Gymnastik 
Higlich mit 1600 Kal. (= 22 Kal. pro kg) und 6-7 g N sich im Gleichgewicht 
befunden habe, 1st, wie schon Magnus-Levy (7) und v. Noorden (8) mit 
Recht bemerkt haben, zu unsicher, um als Beweis fur das Vorkommen eines 
abnorm niedrigen Umsatzes zu dienen. 

Viel wichtiger sind die ersten Beobachtungen von kliniscber Seite 
[Fr. Muller (9), G. Klemperer (10), Nebelthau (11)]. Fr. Muller 
(9, S.506) konnte bei einer Kranken, welche durch erschwerte Nahrungs
aufnahme bei Osophagusstenose infolge Laugenveratzung in ihrem Gewicht 
bis auf 31 kg herabgekommen war, schon mit einer N ahrungszufuhr von 
25 Kal. pro kg eine starke Zunahme des Korpergewich ts mit Ei weissansatz 
erzielen. G. K 1 em per e r (10, S. 594) brachte eine 21 jahrige Schneiderin 
mit 18 Kalorien und 0,21 g N pro kg und Tag ins N-Gleichgewicht; bei 
einem 24 jahrigen Kranken mit Osophagusstriktur waren dazu nur 13,5 KaJ. 
und 0,17 g N pro kg notig. Er schliesst daraus auf einen abnorm niedrigen 
Nahrungsbedarf. Gegen diese Folgernng hat v. N oorden (8, S.485) mit Recht 
den Einwand erhoben, . dass Eiweissumsatz und Gesamtstoffwechsel bei so 
starker Unterernahrung nicht notwendig Hand in Hand zu gehen brauchen. 
Zudem hestand in del' ersten Reihe nicht einmal Gewichtskonstanz. 

Del' N-Umsatz bei del' Kranken N e belth a us (11), die seit 3 Jahren an 
schwerer hysterischer Dyspepsie mit habituellem Erbrechen litt, ist· so niedrig 
(1,5-2,3 g pro die an den ersten Beobachtungstagen), dass auch hier del' 
Gedanke eines abnorm niedrigen Gesamtumsatzes nahe liegt. 

Wenn die angefUhrten Versuche auch mit grosser Wahrscheinlichkeit 
auf eine abnorm niedrige Warmeproduktion chronisch Unterernahrter hin
deuten, so fehIte Ihnen doch zunachst noch die zwingende Beweiskraft, da 
sowohl das Korpergewicht wie die N-Bilanz bei solchen Menschen keine 
sicheren Anhaltspunkte zur Beurteilung des Gesamtumsatzes gestatten. Dafur 
ist bei voraufgegangener wasser- und ei weissarmer Ernahrung die Tendenz 
zum Ansatz dieser Stoffe zu gross. 

EiDe sichere Entseheidung konntell hier nur Respirationsversuche bringen. 
Die ersten hierher gehorigen Beobaehtungen stammen von S v e 118 on (12). 
Sie betreffen den Anfang der Rekonvaleszenz nach einer schweren, zu starker 
Mazies fiihrenden Infektionskrankheit. Fur die hier interessierende Frage ist 
es nattirlich gleicbgultig, auf welche Ursache die Unterel'nahrung zuruckzu
fUhren war. Svenson fand nael! einem schweren Typhus mit 3 Monate lang 
bestehenden hohen Temperaturen, bei einem Korpergewicht von nur 35-36 kg, 
ein Herabgehen der Sauerstoffwerte in den erst en 'ragen derRekonvaleszenz 
bis auf 1,77 hzw. 1,40 cern pro kg und Minute. Es sind das die niedrigsten 
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Zahlen, die fUr den menscblichen Stoffweehsel m. W. in der Literatur uberbaupt 
vorliegen. Sie wurden nur an zwei aufeinander folgenden Tagen beobachtet, 
wabrend die Werte an den Vor- und Nachtagen zwischen 3,2 und 3,6 
schwankten. Svenson fasst sie als "Erschopfungserscheinung" auf, doch 
scheint ein eigentlicher Kollaps nieht bestanden zu haben. 

Auch Rolly und Hornig (13), Rolly und Meltzer (14), Grafe (15), 
sowie Rolly (16) fanden zu Beginn del' Rekonyaleszenz besonders niedrige 
Zahlen im Vergleich zum Fieber und zu den spaieren Zeiten der ErhoIung. 
Allerdings Iagen die Werte nicbt so tief wie bei S v ens 0 n. 

A usserordentlicb niedrige Zahlen teilte auch Mag nus -Lev y (17) bei 
einem 19 jahrigen Friseur mit chronischer, meist afebriler Lungentuberkulose 
mit. Bei einem Korpergewicht von 36,2 kg betrug die Sauerstoffaufnahme 
im Mittel von 4 gut ubereinstimmenden Versuchen 3,33 cern pro kg und 1', 
wahrend der Kranke spater bei normaler Erniihrung und einem Korpergewicht 
von 52,2 kg 4,11 cem O2 verbrauchte. Auch Allen und DuBois (18) sahen 
bei Diabetikern unter dem Einfluss del' All en schen Hungerkur sehr hauflg 
Werte, die 20% unter der Norm lagen. Am starksten war das Absinken bei 
einem Kranken C. K., der in gesunden Tagen 74,1 kg wog und dabei einen 
Grundumsatz von etwa 1920 Kal. pro m2 hatte. Unter dem Einfluss eines 
schweren Diabetes und fortgesetzter Unterernahrung sank das Korpergewicht 
um 43%, die Warmeproduktion, bezogen auf die Einheit del' Oberflache von 
etwa 40 auf 25,4 Kal. pro Stunde. Einen ahnlich niedrigen Wert (26,6 Kal.) 
beobachteien auch Joffe, Poulton und Ryffel (19) an einem unterer
nahrten Mann. 

So niedrige Zahlen sind unter ahnlichen ausseren Verhaltnissen nicht 
immer zu finden, denn sowohl Mag nus; -Lev y (17), wie K I' a us (20) und 
Richter (21) beobachteten bei zahlreichen anderen Unterernahrten Werte, 
die noch in die Breite der Norm fallen. Das gleiehe gilt fur die von Jan sen (22) 
untersuehten unterernahrten Studenten, die allerdings nicht entfernt jenen 
Zustand von Unterernahrung darboten wie Rekonvaleszenten von sehweren 
I nfektionskran kheiten. 

Ich. selbst verfuge uber bisher nieht veroffentlichte Beobachtungen bei 
drei extrem abgemagerten Frauen mit Gewichten von 23,7-31 kg. In allen 
drei Fallen handelte es sich um Storungen del' Nahrungsaufnahme aus psycho
genen Grunden (Hysterie, Depressionen). Die Resultate mit den zur Beurt~i
lung wichtigsten Daten sind in del' Tabelle 11, S. 134 enthalten. 

Es ist natiirlich schwer bei derartig extrem naeh unten von der Norm 
abweichenden Gewichten, den tiefsten, die meine8 Wissens bei ausgewachsenen 
Menschen bisher beschrieben sind, sichel' zu entscheiden, o'b die Werte normal 
sind. Zum Vergleich kommen die bei nicht kretinosen Zwergen gefundenen 
Wede in Betracht. Hier sind nach den Beohachtungen von Crudden und 
Lusk (23), sowie Aub und Du Bois (24) die Werte bezogen auf die Ein-
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Tab. 11. Unveroffentlichte eigene Beobachtungen bei extremster Unterernlthrung. 

Geschlecht, Ge- UrsltChe Ver- cern CO2 cern O2 
Kalor. 

Kal. Kal. 
Datum Name Alter, Lange, wicht derUnter- snehs- pro kg pro kg 

Prod. 
pro pro 

Pulsfreqnenz, ernahr. dauer u. l' u. l' 
in 

kg m2 

Atmung kg 
24 St. 

3. 2. 1912 B. Ho. w., 45 J. alt, 31,3 De- 7 St. 4,38 cern 5,26 cern 1014 36,6 1014 
146 em lang, pression (=42,2Kal. 
P.=76, R.=20, pro kg). 

T. =36,60 

6. 3. 1912 B. Ho. w., 45 J. alt, 35,4 
" 

61/4 St. 4,88 cern 5,86 cern 1443 40,8 1160 
naeh 146 em lang, (~48,3Kal. 
Auf- P.=100 pro kg) 

flitter. 

27.11.1912 F. Mii. w., 38 J. alt, 23,7 Schwere 31/2 St. 5,39 cern 7,25 cern .1163 49,1 1174 
148 em lang, Hysterie (=49,6Kal. 
P.=64,H,=18, mit pro kg) 

T. =36,80 dauernd. 
Erbreeh. 

6.11.1920 Cl.Le. w., 30 J. alt, 30,0 Sehwere 31/4 St. 4,06 cern 4,60 cern 906,7 32,4 834 
151 em lang, Hysterie (=35,8Kal. 
P.= 52, R.= 20, mit Ver- pro St.) 

T. =36,30 weiger. 
.geniigend. 

I 
!Nahrungs. 
iaufnahme 

heit der Oberflaehe ganz normal. Zu bedenken ist abel', dass hier zwar Ge
wiehte und Alter ubereinstimmen, nicht aber die Korperlangen. 

Trotzdem lasst sieh wohl sagen, dass die Zahlen fUr die beiden ersten 
Frauen eher erhoht wie erniedrigt sind und an die gleieh zu bespreebenden 
Verhaltnisse bei Kindel'll erinnern, wahrend bei del' dritten del' Wert normal 
zu sein scheint. Sichel' Jiegt in keinem Falle eine ausgesproehene Herab
setzung vor. 

Betrachtet man die vereinzelten Beobachtungen, so ergibt sieh, dass bei 
unterernahrten Erwaehsenen ahnorm niedrige Werte des respiratorisehen Stoff
weehsels vorkommen konuen, dass sie abel' nieht notwendig vorhanden sein 
mussen. Eine Erklarung fur diese individuell versehiedene prinzipiell andere 
Reaktionsweise zu geben, sind wir vorlaufig noch ganz ausserstande. 

Merkwurdigerweise verhalten sich unterernahrte Kinder in del' Regel 
entgegengesetzt wie die Erwachsenen. Sie zeigen meist eine ausgesproehene 
ErhOhung des Gesamtumsatzes. Sehr ueutlich geht das VOl' aHem aus den 
Untersuchungen bei atrophischen Sauglingen hervor [Rubner und Heubner 
(25), Schlo ssm ann (26), Niem an n (27), Bahr d t und Edel stei n (28), 
Murlin und Hoobler (29)]. Hier liegen abel', wie spateI' 110ch gezeigt 
wi I'd (vgL S. 174) , besondere Verhaltnisse VOl', da diese A trophie auch 
durch starke Uberernahru11g nicht beeinflusst wird. Ein abweiehendes 
Verhalten hinsichtlich der Warmebildung zeigte ein.. sehr unterernahrtes 
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Kind von Ho wI an d 1). Fur die Zeit jenseits des Sauglingsalters be wiesen 
Benedict und Talbot (30) die Steigerung del' Verbrennung, sowie 
fUr Kinder im Alter von 8-12 Jahren Blunt, Nelson und Oleson (31). 
Unter den 28 Kindern diesel' Autorinnen ging die E1'hohung bis 40 % hinauf 
und bewegte sich ziemlich unabhlingig davon, welche Einheit del' Beziehung 
zugrunde gelegt wird, im Mittel urn 22-25%. Dabei bestand in diesel' Al'
beit kein sicherer Parallelism us zwischen Starke del' Untel'ernahrung und del' 
Umsatzerhohung. Obgleieh Vermehrung del' W iirmebildung aueh fUr das 
genanllte Alter anseheillend die Regel bildet, so gibt es doch aueh hier Aus
Dahmen. So fand sieh bei einem ungewohnlich atrophischen Kind von 
How I an d 1), das mit 8 Jahren nUl' 6,6 kg wog, eine deutliche Verminderung 
del' Warmeproduktion. Abnliches beobachtete Fleming (32), del' meines 
Eraehtens mit Recht darauf hinweist, dass fUr die Beeinflussung des Kraft
wechsels del' Grad del' Unterernahrung im allgemeinen von elltscheidender 
Bedeutung ist. Zum A bsinken del' Verbrennungen kommt es anseheinend, 
wenigstens bei Kindel'll, in del' Regel erst, wenn del' Gewichtsverlust minde
stens 30 % betragt. Vielleicht erkla1'en sieh auf diese Weise die Widerspruehe 
del' Lite1'atur am besten. 

Ben e die t und Tal bot (30) sind geneigt, die Steige1'ung bei Kindem 
auf den infolge des Fettschwundes sta1'ke1'en Anteil des lebendigen Proto
plasmas am Korpergewicht zuruekzufuh1'en. Beim abgemagerten Erwaehsenen 
liegen abel' die Verhaltnisse· genau so, und trotzdem ist del' Effekt auf den 
Stoffweehsel oft umgekeh1't. Es scheint, als ob del' waehsende Organismus 
uber die Fahigkeit zur Umsatzeinschrankung meist noeh nicht genugend vel'
fiigt, odeI' sie tritt erst bei hohen Graden von Unterernahrung in Aktion. 

Da die Breite del' Norm reeht gross ist, selbst wenn man sie nur bis 
10% llaeh oben und unten vom Durehschl1ittswert reclmet, so konnen beim 
einzelnen Menschen schon fur dessen individuelle Verhaltnisse sehr erhebliche 
Veranderungen infolge del' N ahrungsreduktion vorliegen (Sehwankungen bis 
20%), ohne dass die Zahlen deshalb ganz aus dem Rahmen del' Norm zu 
fallen brauchen. 

Deshalb sind langdauemde Beobachtungen bei einzelnen Mensehen so
wohl wahrend normaler, ausreichel1der, wie hei Unterel'llahrung zu Entsehei
dung del' Frage, wie die Ullterel'llahrung die Warmep1'oduktion beeinflusst, weit 
geeigneter als gelegentliche U lltersuchungen an U nteremahrten, fur de1'en 
Beurteilung die Durchsehnittswe1'te del' Norm herangezogen werden mussen. 

Solche Beobaehtungell huben uns beim gesunden Menschen erst die 
letzten Jahre gebraeht. 

Zuntz und Loewy (33,34) haben Jahrzehnte hindurch die Grosse ibres 
Gclswechsels bei Muskelruhe und Nuchternheit kontrolliert und erstatmlich 

1) Zeitschr. phys. Chem. 74. 1. 1911. 
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~onstante Zahlen erhalten, die z. B. in den Jahren 1889-1910 bei Zuntz 
flir den Sauerstoffverbrauch pro kg und l' in den engen Grenzen von 3,37 
bis 3,44 cem schwankten. 

U nter dem Einfiusse der Kriegsunterernahrung nahm bei Z un t z das 
Gewicht um etwa 8 kg abo Die Warmeproduktion, bezogen auf die Einheit 
der Oberfiache, blieb dabei aber nicht gleich, sondern nahm um 7,5 % ab, 
verglichen mit dem niedrigsten, fri1her beobachteten Werte. Nimmt man 
den .Durchschllittswert der Zahlen aus den Jahren normaler Ernahrung, so 
sind es rund 10 % • 

Noeh deutlieher tritt dieses Verhalten in den Versuehen bei Loewy (33) 
bis zum Jahre 1916 hervor. Wahrend das Korpergewicht um 8,5% sank, 
nahm der Sauerstoffverbrauch pro 1 m2 um 19,4%, pro 1 kg um 12,2% abo 
Die Warmeproduktion ging, bereehnet auf die Einheit der Oberfiache von 
736,5 KaI. im Jahre 1914 auf 610 Kal. im Jahre 1916 zuri1ek (= 17,2 0/0). 

Wahrend im Laufe der weiteren Unterernahrung (1917) die Warme
prodnktion bei Zuntz entspreehelld einem annahernd gleiehen Gewieht un
gefahr konstant blieb, findet sieh bei Lo e w y bei weiter fallendem Gewicht 
(etwa 6 kg) zugleieh mit einem deutlieh gesteigerten Eiweissumsatz ein An
stieg, dessen Grosse an den einzelnen 'ragen merkwurdig stark wechselt 
(3,19-3,77 ccm O. pro kg und 1'). 1m Durchsehnitt sind es 718 KaI. pro 
m2 gegenuber 610 im Jahre 1916, so dass fast die Werte von 1914 wieder 
erl'eicht werden. 

Es lassen sich also bei Loewy zwei Perioden ganz verschiedener Ein
wirkung der Unterernahrung auf den Stoffwechsel unterseheiden, die erste 
mit niedrigem Eiweissumsatz und abnorm niedriger Warmeproduktion und 
eine zweite mit el'hohtem Eiweissumsatz und einer wieder annahernd normalen 
Warmeproduktion. 

Ein beso:t;lders grosses und ulllfassendes Material fUr das Studium des 
Einfiusses der Unterernahrung auf den Gesamtstoffwechsel liefert die grosse 
Monographie von Benedict und seinen Mitarbeitern (35). Bier werden Be
obachtungen an 12 gesunden, amerikanischen Studenten mitgeteilt, die sich 
freiwillig vom 30. September 1917 bis 3. Februar 1918 einer zurn TeU sehr 
erhebliehen Einschrankung der Ernahrung (zeitweise 1400 Kal. bei einem Be
darf von 32-3600 Netto-Kalorien) unterwarfen. Ganz li1ckenlos sind die 
Beobachtungen allerdings nicht, da Sonntags die jungen Leute essen konnten, 
was sie wollten, und zweimal (Ende November und in den Weihnachtsferien) 
rnehrtagige Unterbreehungen mit freigewahlter Kost eintraten. Der Einfluss 
der Unterernahrung auf Gewicht, Kalorienproduktion und Eiweissurnsatz ist 
in der Ubersichtstabelle 12, S. 137, zur Darstellung gebraeht. 

Diese Untersuchungen geben auf die uns vor aHem interessierende Frage, 
ob die Unterernahrung zu einer relativen Einschrankung der_Verbrennungen 
fi1hrt, eine ganz klare, eindentige Antwort, und zwar im bejahenden Sinne. 
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Wahrend das Korpergewieht um 10,5 % (max. 12,1 0/0) fallt, Sillkt die Warme
produktion im Durehsehl1itt von 26,4 auf 21,6 Kal. pro kg (= 18°10) odeI' 
von 979 Kal. pro m 2 auf 763 Kal. pro m2, d. h. urn 22 % • Diese Dureh
sehnittswerte sind im Gruppenrespirationsapparat gewonnen, der samtliehe 
Versuehspersonen gleichzeitig aufnahm. Die Oberflache wurde naeh Du Bois 
und nach einer eigenen photographisehen Methode genau bestimmt, so dass 
auch hier keine nennenswerten Fehler entstehen konnten. Von Interesse ist, 
dass die Abnahme del' Kalorienproduktion, bezogen auf die Einheit del' Ober
fHiehe in keinem Falle fehHe, unter Zugrundelegung des Korpergewiehts wurde 
sie nur einmal (bei Can.) vermisst. Gleichzeitig mit del' Abnahme del' Ge
samtoxydationen liess sich eine Verminderung aIler Zel1funktiol1en naehweisen, 
vor allem sanken die Pulsfrequenzen (bis 33) und die Werte fUr den systo
lischen und diastolischen Blutdruek sehr erheblich abo 

VOl' Eintritt in die Diskussion tiber die Deutung dieser U msatzeinsehran
kung bei der Unterernahrung des Menschen mtissen noch die Ergebnisse 
del' sparliehen Tierversuche zu diesel' Frage kurz besprochen werden. 

Aus del' alteren Literatur geh(irt eine Beobachtnngsreihe von Pet ten
kofer und Voit (36) hierher, die bei einem grossen Runde 6 Wochen lang 
den Einfinss del' gleichen kaloriseh ungentigenden Eiweissnahrnng auf die 
CO2-Produktion untersuchten. Dabei fiel das Gewicht des Tieres· von 34,4 kg 
auf 30,0, die Warmeproduktion von 1100 auf 997 Kalorien, pro Kilogramm 
berechllet, blieben die Zahlen fast gleieh (32,2 zu Anfang gegentiber 3,29 
am Ende). 

Benedict unc1 seine Mitarbeiter (35 S. 14) haben diese Versuche fur die 
Beurteilung del' Einwirknng" del' Unterernahrung aus mehrfachen Grunden 
beanstandet. Weit wertvol1er sind Rub n er s (37) Beobachtungen. Hier fand 
sieh bei einem Runde mit zunehmender Verschlechterung seines Ernahrungs
zustandes eine Abnahme del' Warmeproduktion von 62,3 Kal. anf 54,7 KaJ. 
Rub n e l' betrachtet das aHerdings als eine Ausnahme, die er aus ungleieher 
Lebhaftigkeit, Veranderungen del' Raut- und Fellbeschaffenheit usw. herleitet. 

Umfassendere Untersuchungen stellten spater die russisehen Forscher 
J. A. Pashutin, Albitsky und V. V. Pashutin [(38,39), ref. bei Benedict 
(35, S. 15)], bei unterernahrten Runden und Kaninchen an. Die Versuche 
von A I bits k y bei letzteren Tieren zeigten eine sehr erhebliche Abnahme 
des Sauerstoffverbrauehs pro kg bei del' Unterernahrung, wahrend V. V. Pa
shu tin keinen sieheren Eiufluss feststellen konnte. In R undeversuchen be
stand bei chronischer U nterernahrung stets ein A bsinken des U msatzes pro 
kg Korpergewicht. Ebenso fallden Falta, Grote und Staehelin (40) schon 
nach kurzdauernder Unterernahrung €line Abnahme des Stoffwechsels von 
918,3 Kal. auf 844,5 Kal. pro m2. 

In neuerer Zeit haben VOl' aHem Morgulis nnd Diakow unter Zuntz 
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(41) den Einfluss moglichst protrahierter Unterernahrung auf den Stoffwechsel 
des H un des studiert. 

Del' Versuch dauerte uber ein Jahr; das Gewicbt des Tieres sank von 
10,0 auf 4,19 kg beim Tode (also um 58,1 0/0) abo 1m Verhalten des respira
torischen Gaswechsels liessen sich zwei Perioden scharf trennen, ell1e lange 
Periode mit relativ starker Ahnahme del' Warmeproduktion und eine finale 
mit einem Anstieg del' Verbl'ennungen. 

Bei 10 kg Anfangsgewicht betrug del' Energieverbrauch 931 Kal. pro m2 , 

bei Abnahme des Korpergewichts auf die Halfte (nach etwa 10 Monaten) 
sank er auf 63l Kal. minimal (also um etwa 33%), urn dann in den letzten 
Lebenswochen bei noch etwas (0,8 kg) wei tel' sinkendem Gewicht fast wieder 
die ursprunglicbe Hohe (92.1 Kal. pro m 2), zu erreicben. Hier Jiegt also ein 
ausgesprochenes Analogon zum pramortalen Eiweisszerfall VOl'. Leider wlll'de 
die N-Bilanz nicht gleichzeitig mitbestimmt, so dass sich nicht entscheiden 
lasst, ob mit dem Gesamtstoffwechsel aucb del' Ei weissumsatz einen Anstieg 
erfabren hat. Diese zweite Phase des Unterernabrungsstoffwechsels, die 
L 0 e w y (34) znerst bei sich selbst feststellte, kehrt also auch beim Runde 
wieder. 

H ari (42) versucbte die Ursachen del' versehiedenen Wirkung der Unter
ernahrung auf den Gesamtstoffwechsel von Runden zu ergrunden. Zu diesem 
Zwecke liess €I' 6 Hunde erst bungern und deckte dann einen Teil ihres 
Nahrungsbedarfs mit Milcb. Bei diesel' Unterernahrung war del' Tagesumsatz 
bestim mt in einem Rub n e rschen Respirationskalorimeter, entweder etwas 
gesteigert (Rei be 6) oder zeigte in del' weit liberwiegenden Mehrzahl del' 
Vel'suche (5 von 6), bezogen auf die Einheit del' Oberflache, eine erhebliche 
Abnahme. Del' Unterschied €chien in del' vel'schiedenen Starke des Eiweiss
verlustes im Runger begrundet zu sein. Eine Zunahme fand sich da, wo 
del' EiweiRsverlust vorher relativ gering war, wahrend bei starken Eiweiss
einschmelzungen del' ErhaltungsuLDsatz ansehnlich absank. Die Beweiskraft 
del'Versuche ist durch die kurze Dauer del' Pedoden (nul' 4-9 Tage) etwas 
beeintrachtigt, eine volle Auswirkung del' Unterernahrung lag nicht VOl'. 

Trotzdem war ein deutlicher Eil1fluss schon erkenllbar. 
Di e a ngefuhrten Vel' s nc h e z eigen, dass d as auf di e Ge wich ts

un d 0 b e rf lac hen e i n h e it be z 0 g e n e A b sink end erG e sam tv e l' b r e n -
nungen bei chronischer Unterernahrung vieleI' Menschen beim 
Runde sehr oft noch viel markanter und anscheinend haufiger 
in die Erscheinung tritt, so dass bier keine prinzipieUen 
Unterschiede zwischen Mensch und Tier zu bestehen scheinen. 

Wie ist nun diesel' oft so stark ausgesprochene Einfluss chronisch unzu· 
reichender Ernahrung auf den Gesamtumsatz zu erklaren? Arbeite.t del' 
Organismus nntpl' diesen Verhaltnissen sparsamer, indem er seine Zersetzungs
energie einzuschranken vermag? 
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Diesel' Gedanke liegt zweifellos am nachsten; und schon die ersten 
klinisehen Beobaehter eines abnorm geringen Stoffweehsels bei hoehgradig 
Unterernahrten haben ihm Ausdruek verliehen [Miiller (9), Klemperer (10), 
Nebelthau (11) usw.]. Am klarsten hat diese Ansehauung Fr. Miiller in 
seiner Allgemeinen Pathologie del' Ernahrung in v. Ley den s Handbueh 
l(43), S.195] formuliert. Aueh Magnus-Levy (17) glaubt, dass man bei so 
niedrigen Werten, wie denen bei seinen Kranken wohl von einer "Anpassung 
an aussete Verhaltnisse" spreehen darf; in ahnliehem Sinne ausserte sieh 
Staehelin (44). Skeptiseher urteilt allerdings Magnus-Levy in seiner 
bekannten Darstellung in v. N 00 I'd ens Handbueh der Stoffweehselpathologie 
[(7), S. 297]. Aueh v. No 0 r den [(8), S. 485] halt die Frage noeh keineswegs 
fiir spruehreif. Vollends ablehnend haben sieh die Physiologen, soweit sie 
sieh zu dieser Frage geaussert haben, bis in die letzte Zeit herein gegeniiber 
dem Gedanken einer Anpassung an Unterernahrung verhalten. Meines Wissens 
maeht nur L u s k (Z. X) hier eine Ausnahme. Das Dogma "'om P f Iii g e r
schen Grundgesetz, zum Teil wohl auch eine gewisse Scheu vor teleo
logischer Betrachtl1ngsweise, mogen hier mitgewirkt habell. Rub n e r (37) 
fiihrt die Einsehrankung auf die oben erwahnten individuellen Faktoren, ins
besondere auf Abnahme der Temperatul', zum Teil auch der Motilitat zuriick. 
Aueh der Abnahme des Eiweissbestandes wird eine grosse Bedeutung bei
gelegt. E. Voit (45) ste11te diese ganz in den Vordergrund. Zuntz und 
Loewy [(33), S. 10) daehten an zwei Mogliehkeiten: "einerseits an die starke 
Erniedrigung der Eiweisszufuhr, andererseits daran, dass mit dem Absinken 
des Korpergewiehts ein noeh starkeres del' aktiven Zellsubstanz einherginge". 
Da nach den Verhaltnissen bei L 0 e w y die erste Moglichkeit sieh anssehliessen 
lasst, folgern sie: "es kann sieh nur um ~ine erhebliche Abnahme del' aktiven 
Zellsubstanz handela". Ein Beweis flir diese Behauptung wi I'd nieht bei
gebraeht, diirfte wohl aueh kaum gelingen. Tatsachlich trifft sie als alleinige 
Erklarung nieht zu, wie an der Hand des reichen Ben edietsehen Materials 
(35) sieh zeigen lasst, aueh die auf Zuntzs Anregung unternommenen Ver
suehe von M orgulis und Di akow (41) spreehen meines Eraehtens ent
seheidend dagegen. 

Wenn es richtig ware, dass lediglieh die Abnahme der lebendigen Sub· 
stall z die U rsaehe der relativ starken Verminderung des U msatzes bei U nter
ernahrung ist, so miissten ganz bestimmte konstante Beziehungen zwischen 
Korpergewiehtsabnahme, N-Verlust des Korpers und Absinken der Verbren
nungen bestehen. Die Generaltabelle aus Benediets Werk (Z IV) (Tab. 12) 
enthalt das ganze, zur Beurteilung dieser Frage notige Zahlenmaterial. 

Die starkste Abnahme del' Warmeproduktion von 27,3 auf 22,4 Kal. 
pro kg findet sieh bei Spe. Del' N-Verlust ist mit 130,15 g am zw~itniedrigsten 
von del' ganzen Reihe, dann kommt mit einem Absinken von 2.4,7 auf 20,5 Pee. 
Hier ist allerdings auch die Eiweisseinsehmelzung mit 252,85 g N und einer 
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Beteiligung von 3,120/0 am Gewichtsverlust am gr6ssten. Das wiirde zur 
Ansicht von Loewy und Zuntz gut passen. Aber schon bei Pea., der den 
drittgrossten AbfaH der Warmeproduktion aufweist, Hegen die Verhaltnisse 
wieder anders; hier betragt der N- Verlust nur 206,14 g, entsprechend 1,80/0 
der Gewiehtsabnahme. Vollig regellos werden abel' die Verhaltnisse, wann 
man vom Eiweissverlust ausgeht. Dieser ist bei Tom. mit nur 48,66 g N, 
entspreehend nur O,66~/0 des Gewiehtsverlustes, ganz besonders niedrig, so 
dass hier naeh der Theorie von Zuntz und Loewy eine Einschrankung der 
Verbrennung nicht zu erwarten ist. Trotzdem ist sie fast genau so gross 
(von 25,6 auf 22,5 Kal. pro kg) als bei Kon., der fast die vierfache Menge 
Eiweiss verI oren hatte. Bei dieser Versuchsperson hat die Unterernahrung, 
beurteilt nach dem taglichen N-Verlust (4,09 g), weitaus am deletarsten ge
wirkt, und trotzdem ist das Absinken des Stoffweehsels nur mittelstark. Er
wahnt sei schliesslich noeh, dass bei Can. der Umsatz pro kg ganz konstant 
blieb, wahrend die erheblieh gBringere Eiweisseinschmelzung bei Spe. mit 
einer Abnahme von fast 18 0/0 einherging. 

Prinzipiell das gleiehe findet man, wenn man statt von del' Warme
produktion pro kg vom Umsatz, bezogen anf die Einheit del' Oberflaehe, aus
geht. Man kann die Zahlen kombinieren und wenden, wie man 
will, eine gesetzmassige Beziehung zwischen Umsatzminderung 
und Eiweisseinachmelzung besteht nicht. 

Noch deutlicher geht dies aus den Beobachtungen von Benedict und 
seinen Mi tarbeitern an der 2. Gruppe von Studenten (Sq llad B.) hervor, 
die 3 Wochen lang einer besonners starken Unterernahrung sich unterwarfen 
(1375 Netto-Kalorienzufuhr bei einem Bedarf von etwa 4000 Kal.). Die kleine 
Tabelle 13 gibt am iibersichtlichsten den Effekt diesel' Nahrungsentziehung 
auf Gewicht, Warmeproduktion und Eiweissbestand wieder. 

Grundumsatz in Kalorien . 
Kalorien pro kg . 
Kalorien pro m 2 Korperoberflliche 
K{)rpergewicht in kg 
Korper-N in g 

Tabelle 13. 

Am Ende d. Periode I 
Bei normaler DiRt mit 1375 Kalorien I 

in der Nahrung 

1745,0 1293,0 
25,7 20,4 

872,0 647,0 
67,9 63,4 

2037,0 1972,0 

Abnahme in °io 

32,0 
20,0 
27,0 
6,5 
3,2 

Das Erstaunlichste ist, dass hier der N-Verlust im Durchschnitt nul' 
65 g betrug (= 3,20/0 des Korper-N). wahrend gleichzeitig die Wiirme
produktion bezogen aufs Gewicht urn 200/0, auf die Oberflache u~ 27% sank, 
also 7-9mal starker. 
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In ganz dem gleichen Sinne spricht del' lange Versuch von Morgulis (41), 
bei dem die Witrmeproduktion pro m2 weiter sank, obwohl die N-Verluste 
minimal wurden, zeitweise sogar N-Ansatze auftraten. 

Alles das fallt meines Erachtens so entscbeidend gegen die Z u n t z
Loewyscbe Annahme von del' Bedeutung der N-Verluste fur die Minderung 
des Umsatzes ins Gewicht, dass sie heute nicht mehr aufrecht erhalten 
werden kann. 

Benedict und seine Mitarbeiter [(35) S. 687] gehen nur ganz kurz auf 
die Ursache del' starken Einschrankung der Warmeproduktion in ihren Ver
such en ein. Sie nehmen an, dass del' ForHall von 175 g odeI' noch mehr 
Gewebs-N eine so starke Abnahme del' Stoffwechselreize in del' die Zellen 
umspiilenden Gewebsflussigkeit zur Folge hat, dass dadurch ihr Oxydations
niveau sinken muss. 

Ich weiss nicht, ob es dehtig ist, hier nul' das Eiweiss ins Auge zu 
fassen, zumal da die Durchsicht del' Benedictschen Tabellen ergibt, dass del' 
Eiweissumsatz wahrend del' Unterernahrung seiner Verbrauchspersonen meist 
nul' in sehr geringem Grade abgesunken ist, vor allem gilt dies, wie schon 
oben erwahnt, fur die Gruppe B. Wie Jansens Untersuchungen [(46) dort 
auch altere Literatur] bei Odemkranken zeigen, fand sich bei diesen Unter
ernahrten neben einer Hypalbuminose auch immer ausgesprocheue Hypo
glykamie (herabgehend bis 0,03), sowie eine Hypocalcamie. AUerdings leidet 
die Beweiskraft diesel' Beobachtungen etwas durch die gleichzeitig bestehende 
hydramische Plethora. Benedict hat leider keine derartigen Blutunter
suchungen bei seinen Studenten vorgenommen. 

Gleichwohl muss man annehmen, dass wahrend del' Unter
ernahrung die Konzentration del' gesamten Nahrstoffe in del' 
Gewe bsfl ussi gkei t so gerin g geword en i st, dass ihre Wirkung 
auf die Zelle auf ein Minimum reduziert ist, so dass bei den 
meisten Menschen und Tieren schliesslich eine mehr odeI' weniger 
starke Einschrankung del' Gewebsfunktionen und damit des Sauer
s toffy er b ra uchs del' Or ga n e resul ti e rt. Es b este h t m i thi n en t
gegen dem Pflugerschen Grundgesetz bei chronischer Unter
ernahrung aine ausgesprochene Einwirkung des Ernahrungs
zustandes auf den Umsatz in del' Zelle, und es ist durchaus 
berechtigt, hier von einer Anpassung an die veranderten Ernah
rungshedingungen zu sprechen, wie es zuerst die Kliniker, 
VOl' aHem Fr. Muller und seine Schuler, getan haben. Auch Lusk 
(Z. X, S. 537) spricht in seiner eben erschienenen Studie uber die Unter
ernahrung von "a biological adaption to a lowered energy intake". Die Ver
haltnisse liegen bier bei del' Unterernahrung also genau wie beim Hunger. 

Fur die Richtigkeit diesel' bisher meist bekampften· Auffassung haben 
die umfassenden Untersuchungen bei gesunden Menschen von Benedict 
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und seinen Mitarbeitern meines Erachtens den endgiiltigell und zwingenden 
Beweis erbracht. 

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass die chronische 
Un terernahrung so wohl beim Menschen wie beim Tier im ers ten 
Stadium in der Regel, wenn auch keineswegs immer, ein Absinken 
derVerbrenn ungen, bezogen auf dieEinheit desKorpergewichtes 
und der Oberflache, gegeniiber dem normalen Erntlhrungszu
stand zur Folge hat. Diese Verminderung des Umsatzes kann 
nur zum kleinen Teil auf einer verhtlltnismassig starken Ge
webseinschmelzung beruhen. Der Hauptsache nach aber ist sie 
der Ausdruck einer als Anpassung zu deutenden Einschrankung 
der Oxydationen in der Zelle infolge erheblich verminderten 
Zustroms an Niihrmaterial. 

Bei sehr langer Dauer und grosser Starke der Untererniihrung kann es 
in einem 2. Stadium zu einem erneuten Anstieg der Verbrennungen kommen, 
der meist mit einer erheblichen Steigerung des Eiweissumsatzes verkniipft 
ist. Ahnliches war in dem Hungerversuche bei Levanzin [Benedict (47)] 
angedentet, so dass auch ein prinzipieller Unterschied zwischen Hunger und 
Unterernahrung in ihrer Einwirkung auf den Gesamtstoffwechsel nicht be
steht. Es ist schwer, die Ursache dieser spiiten Stoffwechselsteigerung zu 
ergriinden. Der Parallelismus mit der starken Erhohung des Eiweissumsatzes 
lasst an ursachliche Beziehungen denken. Aber so einfach liegen die Dinge 
wohl nicht, da der Zuwachs an Wiirmeproduktion weit grosser ist ala dem 
Brennwert des mehr zersetzten Eiweisses entspricht. Das gleiche Verhalten 
zeigt der mit Phloridzin vergiftete Hund. Nach Hari und Aszodi (48) 
steigt bei einem Kaloriengehalt des mehr verbrannten Eiweisses von ca. 0,8 
bis 2,0 g N die Gesamtwarmeproduktion um 93-240 Kal., wahrend z. B. bei 
der Ratte das gleiche Verhalten des Eiweissstoffwechseis von einem Absinken 
der Verbrennungen begleitet ist. Letzteres kann durch die schon nach kurzer 
Unterernahrung der kleinen Tiere rasch eintretende Erschopfung bedingt sein, 
wahrend bei der Genese der Stoffwechselsteigerung bei Hund und Mensch 
sicher wohl die Tatsache, dass beim unterernahrten Organismus die erste 
Steigerung der Nahrungszufuhr einen ganz ungewohnlichen dynamischen 
Effekt hat (vgl. S. 157), eine Rolle spielt. Aber restlos erkltlrt sie das Ausmass 
der Steigerung auch nicht. 

Respirationsversuche bei der 0 de m k ran k h e it, die eine chronische 
Unterernahrung zur notwendigen Voraussetzung hat, liegen bisher leider nicht 
vor, doch iat nicht anzunehmen, dass dabei ein prinzipiell anderes Verhalten 
wie bei der Unterernahrung besteht. 
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(J) Das Verhalten der einzelnen Nahrstoffe, insbesondere der 
Ei weissumsa tz. 

Die Beteiligung der einzelnen Nahrungsstoffe am Gesamtumsatz bei der 
kalorischen Unterernahrung richtet sieh naeh dem Ernahrungszustand des 
Organismus, sowie naeh der Grosse und Zusammensetzung der Nahrungs
zufuhr. Das Defizit der Nahrung entnimmt der Korper den eigenen Be· 
standen, im Prinzip naeh den gleichen Gesetzen wie behn reinen Hunger, 
d. h. der Hauptsache nach wird Fett zersetzt, daneben natiirlich je nach 
der Dauer und der Schwere der Unterernahrung, sowie dem dadurch be· 
dillgton Ernahrungszustand. insbesondere dem Gehalt der Fettdepots, in kleinen 
Mengen Eiweiss und Glykogen. Letzteres wird aber anseheinend nicht in 
so starkem Masse angegriffen wie beim Hunger. 

Einer besonderen Besprechullg bedarf der E i wei s sst 0 If wee h s e I, da 
hier prinzipielle Abweichuogen vom Verhalten des normalen, ausreiehend 
ernahrten Organismus vorkommen konnen. 

Uberbliekt man die recht umfangreiche Literatur liber den Einfluss der 
U nterernahrung auf den Eiweissumsatz (vor allem Z IV), so finden sieh 
ausserordentlieh grosse illdividuelle Untersehiede. Es ist das ohne weiteres 
verstandlieh, da die Menge Eiweiss, mit der sieh ein Gleiehgewieht oder ein 
Minimalumsatz erzielen lasst, weder beirn einzelnen Organismus noeh erst 
reeht flir ein Spezies einen konstanten Wert hat (vgl. S. 60). Die entschei· 
den den Faktoren ausser der Grosse del' jeweiligen Eiweisszufuhr sind vor 
aHem der Ernahrullgszustand des Organismus, sein Eiweissbestand, Art und 
Zusammensetzung der vorangehenden Kost und VOl' allem die Grosse des 
Kaloriengehaltes del' jeweils gegebenen unzureiehenden Nahrung. Immerhin 
lassen sieh gewisse grosse Linien erkennen, die es gestatten, die U nter
ernahrung hinsichtlieh der Wirkung auf den Ei weissumsatz in d rei p ri n
zipiell voneinander untersehiedene Stadien einzuteilell. 

Das erste Stadium ist dadureh eLarakterisiert, dass der Eiweissumsatz 
hier beherrseht wird von dem Verhalten des Gesamtstoffwechsel, d. h. von 
der Grosse der Gesamtkalorienzufuhr. Bleibt letztere unter dem Bedarf, so 
treten ganz unabhangig von del' Rohe del' Eiweisszufuhr gewohnlich N-Verluste 
auf. Der Eiweissumsatz ist hier in del' Regel der feinste Indi. 
kator dafur, ob eine Nahrung kaloriseh ausreichend ist oder 
n i c h t. Ausllahmen kommen wohl hin und wieder vor, vor allem in seltenen 
Fallen von Fettsucht. 

Raben die Eiweisseinbussen eine gewisse, meist sehr betrachtliche Hohe 
erreicht, so begi~nt das zweite Stadium. Rier lOst sieh der Eiweissstoffweehsel 
aus dem Zusammenhang mit dem Gesamtstoffweehsel, folgt eigen.en Gesetzen, 
welche die starke Verarmung des Korpers an lebendigem· Protoplasma ihm 
diktiert. Charakteristiseh ist,' dass hier der Eiweissumsatz' ganz abnorm niedrig 
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ist, und N-Gleiehgewieht, ja N-Ansatze bei einer kaloriseh unzureiehenden 
Kost eintreten. 

1m dritten Stadium waehst der Eiweissumsatz wieder von neuem zu 
manehmal sehr hohen Zahlen. Zu Anfang lassen sieh die Eiweissverluste 
noeh dureh Steigerung der Gesamtkalorienzufuhr iiber den Bedad wettmaehen. 
Spater geht das anscheinend nicht mehr. Wir haben hier wohl das Analogon 
zu dem pramortalen Eiweisszerfall beim reinen Hunger. 

Das erste Stadium ist das bei weitem wichtigste, es kommt am 
haufigsten vor, wahrend der Eintrit,t ins zweite und dritte sehr viel seltener ist. 

Gerade iiber dies erste Stadium liegt daher aueh ein besonders grosses 
Beobachtungsmatel'ial vor, vor allem aus den J ahren der Kriegsernahrung. 

F. Hi rs c h fe 1 d (49, 50, 51) scheint der erste gewesen zu sein, der klar 
geaussert hat, dass kalorische Unterernahrung zu einer Eiweisseinsehmelzung 
fiihrt, allerdings beging er den Fehler, die nur fiir das erste Stadium der 
Unterernahrung richtige Behauptung zu sehr zu generalisieren. 

Nimmt man aus einer kaloriseh ausreiehenden Kost einige hundert 
Kalorien in Form von Kohlenhydrat fort, so entsteht bei unveranderter Ei
weisszufuhr sehr rasch eine steigend negative N·Bilanz. 

Ausser Hirschfeld haben friiher Kumagawa (52), Siven (53), 010' 
patt (54), Rosemann (55), R. O. Neumann (56), G. Renvall (57) und 
Chi t t en d en (58) das Verhalten der N-Bilanz bei knapper Kost beim Ge
sunden, meist in Selbstversuchen genau studiert, doch braucht auf diese 
Beobachtungen hier nieht naher eingegangen zu werden, da keine ausge· 
sprochene Unterernahrung vorliegt [vgl. dariiber Magnus-Levy (7), S.367, 
dort auch tabellariscbe Zusammenstellungj. 

Aus jiingster Zeit liegen beim Gesunden einige Beobachtungen iiber die 
Wirkung ausgesprochener Unterernahrung auf die N-Bilanz von Jansen (22), 
sowie die umfassenden Versuche von Benedict (35) und seinen Mit
arbeitern vor. 

Bei den zablreichell Versuehspersonen von Jan sen mit einem Dureh
schnittsgewicht von 62,5 kg geniigten 1600 Bruttokalorien und 60,5 g Ei· 
weiss pro die nicht, urn Korpergewicht ubd Eiweissbestand aufrecht zu er· 
halten. Es resultierte vielmehr eine Gewichtsabnahme von 0,28 kg und 
eine Eiweisseinschmelzung von 11,77 g pro die. Wie Respirationsversuche 
zeigten, war der Ruhe·Niichternumsatz 1400 Kal. Erst als 500 Kal. in Form 
von Kohlenhydraten der Kost zugelegt wurden, war ein Gleichgewicht ar
reicbt. Bei diesen Versuchspersonen ist zu bedenken, dass im Gegensatz zu 
den S. 135 mitgeteilten Selbstbeobachtungen hier zweifellos entsprecbend den 
Zeit· und Gewichtsverhaltnissen scbon vorber eine Unterern"librung bestanden 
hat. Dara'.ls erklart sich auch, dass bei 1600 Kal. Zufuhr die N-Venuste 
relativ gering waren (-1,88 g im Durchschnitt), und dass sclJori mit 2100 
Kalorien und 9,7 g N ein Gleichgewicht gewonnen war. Das sind etwa 2/3 
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des fur einen 70 kg schweren Mann angegebenen Voi tschen Kostmasses. Je 
niedriger del' Eiweissbestand ist, um so kleiner sind die Eiweissmengen, mit 
denen er aufreeht erhalten werden kann. Mit diesel' Erklarung mag man fur 
die Jan sen sehen Beobachtungen vielleieht auskommen, wen]) anch del' Ge
danke, dass hier schon die Tendenz des Korpers mit seinem wertvollsten Nahr
material, dem eigenen lebendigen Gewebe, zu sparen, zur Geltung kommt, 
sieh nicht ganz abweisen lasst. 

Bei den 12 Studenten Benedicts (35) betrug die Nahrungszufuhr wahrend 
del' meist 78-87 Versuchstage in del' Regel etwa 1/2_2/3 des Anfangsbedarfes 
von etwa 3200 -3600 Kalorien; in einigen Versuchen (Abteilung B) fUr einige 
Wochen allerdings noch erheblich weniger (etwa 1400 Kal.). Die N-Verluste 
im ganzen (Stab 11) und berechnet pro dhi (Stab 13), sind aus del' Dber
sichtstabelle S. 137 ersichtlich. 

Die Differenzen sind hier ganz erstaunlich gross, die Gesamt-N-Verluste 
in del' Versnchszeit schwanken zwischen 48,66 g und 252,85, die Dureh· 
sehnittswerte fUr den einzelnen Tag zwischen - 0,62 und - 4,09 g. 

Die weitaus niedrigsten Zahlen finden sich bei Tom., del' mit 59,5 kg 
bei einer Korperlange von 176 em zweifellos schon unterernahrt in den Vel'
such hineinging. Dazu passt aueh, dass er am wenigsten an Gewieht ver
lor (nur 7,4 % ). In diesem Faile kommt man um die Annahme einer erheb
lichen Einschrankul1g des Eiweissumsatzes wohl kaum herum. Hier bestanden 
in Einzelperioden sogar deutlieh positive Bilanzen, so dass die Unterernahrung 
zum Teil schon das 2. Stadium erreichte. 

Bei Betrachtung del' taglichen Bilanzen fiillt eine ausserordentliche Un
regelmassigkeit del' N-Ausscheidung auf, Tagen mit stark positiveI' Bilanz 
folgen solche mit stark negativeI', zum Teil ist das bedingt durch die ungleich. 
massige, sowohl an N- wie an Kaloriengehalt wechselnde, tagliche Nabrung. 
Eine deutliche Verbesserung del' N-Bilanzeu im Laufe del' langdauernden 
U nterernahl'ung fehlt in del' Regel, doch ist ein U rteil bei dem Wechsel des 
N- und Kaloriengehalts del' Nahrung in den Einzelperioden recht schwierig. 

Bei stark heruntergekommenen Kranken ist es schon seit Fr. Muller (9) 
beobachtet, dass sie bei starker Unterernahrung nul' relativ wenig Korper
eiweiss einschmelzen odeI' sogar N anznsetzen vermogen. Meistens ist abel' 
del' Nahrungshedarf nicht bekannt gewesen, so dass ein sicheres Urteil, ob 
diese Kranken noch im 1. Stadium del' Untel'ernahrung stehen, nicht ab
zugeben ist. Die meisten geMren wohl sichel' hereits dem 2. Stadium an 
und sollen daher dort hesproch€:n werden. 

Eine eingehende Untersuchung hat del' Eiweissstoffwechsel bei del' im 
wesentlichen durch Unterernahrung hel'vorgerufenen Odemkrankheit gefunden 
[vgl. daruber die zusammenfassenden Darstellungen (Z) von Jansen (46), 
Schittenhelm und Schlecht, C. Maase und Zondeck, sowie Pollag 
und Burger u. a.]. 
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Von Interesse ist hier die Feststellung, dass die meisten dieser Kranken, 
so samtliche von Jansen und Maase und Zondeck im 1. Stadium der 
Unterernahrung standen, indem N·Gleichgewicht und N-Ansatze erst mit einer 
Kost erzielt wurden, deren Kaloriengehalt ausreichte, nur Harry v. Hoess
li n s Kranke [(92) Lit. S. 256] gehorten nicht aIle in diese Gruppe. . 

Die Tatsache, dass zur Entstehung der Odemkrankheit gar keine Unter
ernahrung schwersten Grades notwendig ist, scheint mir ein Beweis dafiir, 
dass die chronische Unterernahrung wohl eine notwendige Voraussetzung, 
nicht aber die einzigfl Ursache fiir diese Krankheit ist, zumal gerade die 
schwersten Formen der Unterernahrung meist keine Odeme aufweisen. Der 
Wasser- und Salzgehalt der N ahrung, sowie eine gewisse Pradisposition zu 
Odemell spielen wohl sieherlich auch eine Rolle. 1m iibrigen kann auf die 
Pathogenese dieser merkwiirdigen, wohl immer noeh nicht restlos aufgeklarten 
Krankheit hier nicht nither eingegangen werden. 

Die Ursaehe fiir die Eiweissverluste im 1. Stadium der Unter
ernahrung liegt offen zutage. Sob aId der Korper zur Deekung seiner Warme
produktion das eigene Korpermaterial 'angreifen muss, kommen hauptsachlich 
die am leichtesten oxydablen Stoffe zur Verbrennung, zunachst das Glykogen, 
das aber nur fiir wenige Tage ausreieht und unter einen gewissen Minimal
gehalt im Korper nieht herabsinkt, gleiehzeitig aber, zuerst meist in 
grosseren Mengen das Eiweiss, anseheinend in den ersten Tagen das zirku
lierende Eiweiss, dann das Reserve- oder Ameliorationseiweiss und wahr
seheinlieh erst zuletzt in steigendem Masse das lebende Eiweiss. 

Von dem skizzierten Verhalten des Eiweissstoffweehseis in diesem 
Stadium der Unterernahrung gibt es anseheinend nur eine Ausnahme in 
seltenen Fallen von F ettsueht_ Hier kann nach den ubereinstimmenden 
Angaben von C. Dapper (59), Magnus-Levy (60), Hellesen (61) und 
Bornstein (62) bei einer Unterernahrung bis etwa zu 2/3 des Bedarfs noeh ein 
N.Gleiehgewicht aufreeht erhalten werden. Es liegt nahe, in den gewaltigen 
Fettdepots hier einen Schutz fUr das Eiweiss zu erblicken. Tatsaehlieh ist ja, 
wie Rub n e r (G. d. E.) gezeigt hat, die Grosse des Fettvorrats in hohem 
Masse bestimmend fur den N-Umsatz. So waren erheblich niedrige Eiweiss
einschmelzungen bei unterernahrten Fetten schon verstandlieh, aber die Tat
sache, dass der Eiweissbestand manehmal uberhaupt nieht angegriffen wird, 
bleibt ratselhaft, es sei denn, das Fett des Fettsiiebtigen sei leiehter oxydier
bar wie das des Nicbtfettsucbtigen, doell fehlen fur eine derartige Annahme 
vorlaufig aUe Unterlagen, maneherlei sprieht sogar direkt dagegen. 

Der Ubergang vom ersten ins zweite Stadium der Unter
ernabrung vollziebt sieh natiirlich nicht sprunghaft, sondern nur allmahlich, 
indem die N-Verluste bei massigem N-Gebalt der unzureiehenden .E!..l?aRrung 
langsam immer geringer werden, bis es zu einem Gleiehgewieht liommt, einem 
sehr scharf markierten Punkt, der den Beginn des zweiten Stadiums kenn-
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zeichnet. Der Zeitpunkt, an dem er erreicht wird, ist individuell sehr vel" 
schieden. Alle obengenannten Faktoren, vor aHem naturlich der N- und Fett
hestand des Korpers spielen hier mit. Langdauernde Tierversuche zeigen rliesen 
Ubergang ins zweite Stadium sehr deutlich. Aus der alteren Literatur seien 
die Beobaehtungen von E. Voi t und Korkunoff (63), sowie von Fr. N. 
S e h u I z (64) als Beispiele angefiihrt. Besonders deutlieh zeigt es auS neuerer 
Zeit die tiber ein J ahr sich erstreekende Versuehsreihe von Z u n t z und 
Margulis (41). Hier trat nach etwa 4 Monaten, nachdem das Korpergewicht 
von 9,85 auf 7,18 kg abgesunken war, mit einer Nahrung (bestehend aus 60 g 
Fleisch + 35 g Reis), deren Kaloriengehalt (197 Kal.) noeh nieht 2/3 des 
respiratoriseh genau bestimmten Bedarfs (etwa 310 Kal.) deckte, annahernd ein 
N-Gleiehgewicht ein. 

Bei Mensehen Hegen aus naheliegenden Grunden keine ahnlichen Untersu
chungen vor, sondern nur hin und wieder A ussehnitte, meist ohne genaue Kenntnis 
des Nahrungsbedarfs. Aueh die langen Versuchsreihen von Benedict (35) 
und seinen Mitarbeitern dauerten zur Erreichung dieses Stadiums noeh nicht 
lang genug, lediglieh der Student Tom. [(35), S. 340], dessen Gesamt-N-Verlust 
nul' 48 g betrug, ist allscheinend in den letzten Versuehsabsehnitten in dies 
zweite Stadium der Unterernahrung eingetreten (bei nur 1662 Netto-Kalorien
zufuhr und einer N-Einnahme von durchsehnittlieh 8,82 pro die betrug die N· 
Ausseheidung in Kot und Urin 8,58 g). Sehr deutlieh waren aueh die N-Ansatze, 
die H. v. Hoesslin (92) bei einigen seioer hoehgradig unterernahrten Kriegs
gefangenen schon durch eioe Kost mit kleinen Eiweisszulagen erhielt, deren 
Kaloriengehalt nach dem Verhalten des Gewichts zu urteilen nicht ganz 
ausreichend war. Immerhin waren das Ausoahmen. Ausserordentlieh in· 
struktiv sind die Zahlen Kestners (65) fiir die Unterernahrung in Ham
burg. Er konnte bei Leichtkranken des Eppertdorfer Krankenhauses mit del' 
libliehen Klinikkost von 9,49 g Gesamt·N und 1400 Kalorien in fast allen Fallen 
sehr erhebliehe Ansatze beobachten. Von einer resorbierten N-Menge von 
6,8 g wurden bei 5 Kranken 1,7 g im 'l'ag zuriickgehalten. 

Das erste grossere, ganz siehere Beobaehtungsmaterial ist schon lange 
bei Kranken gesammelt [Fr. Miiller (9), Klemperer (10), Nebelthau 
(11), Svenson (12), v. Noorden (8) u. a.]. So setzte z. B. ein Kranker 
von F. Miiller von 32,0 kg Gewicht von einer Nahrungszufuhr von 765 Kal. 
und 7,602 g N im Durchschnitt von 5 Tagen etwa 1,7 g N pro die an. Bei 
Klem perers Kranken wurde von 48 g Eiweiss bei 614 KalorienzuEuhr 
noeh ein Teil retiniert, bei einem Kranken von Neb e I t b au lagen die Ver
baltnisse ganz ahnlicb. 

In diese Gruppe gehoren auch die N-Ansatze, die man manchmal in 
der Rekonvaleszenz naeh schwerer, fieberhafter Infektion mit soor niedrigem 
N- und Kaloriengehalt der Nahrung bei Kranken beobachteh kann, deren 
Eiweissbestand durch unzweckmassige Diat stark gesehltdigt ist. Dieser Re-
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konvaleszentenstoffwechsel unterscheidet sich von dem gewohnlicher Unter
ernahrung ja nur durch den Fortfall der Ursachen fiir die durch Stoi'fwechsel
steigerung bedingte U nteremahrung und ein vielleicht, abel' dl1rchaus nicht 
sichel' naehgewiesenes grosseres Ansatzbediirfnis fiir Ei weiss, dessen Grosse 
durchaus von dem Ausmass des vorangehenden Verlustes abhangt. Ais Bei
spiel sei die erste derartige Beobaehtullg von F. M ii II e r angeflthrt [(9), S. 542), 
del' naeh einem sehweren Typhus in den ersten 7 Tagen del' Rekonvaleszenz 
bei einer Nahrung, welehe nul' 1165 Kal. und 9,93 g N pro die enthalt, im 
Durchschnitt tagliche Ansatze von 1,33 g erzielte. 1m ganzen sind derartige 
Beobachtungen abel' viel seItener, als man von vornherein erwarten sollte. So 
enthalt z. B. die gl'osse Arbeit von S v ens 0 n (12) keine entsprechende Angabe. 
Das kommt einmal, worauf S v ens 0 n schon al1fmerksam machte, daher, dass 
oft in den ersten Tagen del' Rekonvaleszenz noch vorher retinierter Stickstoff 
im Ham erscheillt und dadureh den wahren Umsatz verdeckt, dann abel' 
wird im allgemeinen die Nahrungszufl1hr mit Recht so rasch gesteigert, dass 
eine Unterernahrung nicht mehr vorliegt. Heute, wo wir gelemt haben, 
Kranke mit fieberbaften Infekten viel zweckmassiger zu ernahren, ist ein 
solches Verhalten des Eiweissstoffwechsels erst recht selten geworden. Dass 
von den naher untersuchten Odemkranken anscheinend keiner ein Verhalten 
des Eiweissstoffwechseis zeigt, wie er fill' das zweite Stadium charaktel'istisch 
ist, wurde schon oben erwalmt. Vielleicht war es bei dem einen oder anderen 
del' v. Hoess Hnschen Gefangenen del' Fall, abel' den sehr summarisch wieder
gegebenen Tabellen lasst sich das nicht mit Sicherheit entnehmen. 

Wie soIl man diese Emanzipation des Ei weissstoffwechsels vom Gesamtstoff
wechsel deuten? Warum wird das Kaloriendefizit im Gegensatz zum ersten Stadium 
del' Unterernahrung jetzt nicht mehr mit dem leicht oxydablen Eiweiss, sondern 
fast nur Doch mit dem schwer verbrennlichen Fett gedeckt? Es ist dasselbe 
Problem wie beim Hunger. Die Verbrennung wird von dem Material bestritten, 
das am besten disponibel ist. Man konnte sich vorstellen, dass mit fort
schreitender Unterernahrung darum immer weniger Eiweiss zersetzt wird, 
weil del' Ei weissbestand viel starker dezimiert wird als die Fettdepots. Das 
ist abel' nicht richtig, wie ein Hinweis auf den Hund von Morgulis und 
die Studenten von Benedict, besonders Tom., ohne weiteres zeigt. Nach 
diesen Untersuchungen hat 'es sogar durchaus den Anschein, als ob del' 
Organism us am Ende hochgradiger Unterernahrung relativ reicher an Eiweiss 
als an Fett ist. Genal1e Analysen des gesamten Tieres liegen allerdings meines 
Wissens bisher nicht VOl'. 

Gewiss ist die Grosse des Eiweissumsatzes auch abhangig vom Eiweiss
bestandedes Organism us, und je mehr letzterer abnimmt, mitdesto weniger Eiweiss 
in del' Nahrung wird man auskommen. Abel' auch hier besteht keinParallelismus, 
denn zahlreiche Versuche, vor allem von Chi t ten den (58) zeigen~ dassbei einer 
kalorisch ausreichellden Nahrung mit einer Eiweisszufuhr von l/z, ja sogar 1/3 
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der ursprunglichen Menge ein N-Gleichgewicht, ja sogar Ansatze erzielt werden 
k15nnen, ehe der Eiweissbestand des K15rpers auch nur entfernt entsprechend ab
genommen hat. Also auch von dieser Seite her ist eine befriedigende Erkla· 
rung unm15g1ich. So kommt man ahnlich wie beim Hunger und entsprechend 
dem Verhalten des Gesamtstoffwechsels auch in diesem Stadium der Dnter
ernahrung zu der Annahme, dass infolge hochgradiger Eiweisseinbussen eine 
weitgehende Anpassung des Organismus eingetreten ist. Von klinischer Seite, 
zuerst von Mull e r und K 1 e m per e r, ist diese Deutung als die naheliegenste 
fast uberall in den Vordergrund geschoben. Die Ten den z des K 6 r per s , 
s e i n we r tv 0 11 s t e s N a h r mat e ria I, d a s 1 e ben dig e Pro top 1 a s ma, z u 
sparen, ist so gross, dass das Gesetz von den innigenBeziehungen 
zwischen Gesamtstoffwechsel und Eiweissumsatz durehbrochen 
wird. Der Zwang der Ernahrungsweise auf die ZeUe hebt auch 
hier wieder die Gultigkeit des.Pflugersehen Grundgesetzes auf. 

1st es im ganzen seIten, dass Menschen und Tiere in das 2. Stadium 
der U nterernahrung hineinkommen, so gilt dies erst recht fUr die d r itt e 
Periode, charakterisiert durch einen Anstieg des Gesamtstoffwechsels und 
des Eiweissumsatzes. 

Bier gibt es bisher nur zwei sichere Beobachtungen, beide aus dem 
Zuntzschen Laboratorium. 

Die eine betrifft die schon erwahnte Selbstuntersuchung bei Loewy (34). 
Wahrend Loewy sowohl hinsichtlich des Gesamtstoffwechsels als des Eiweiss
umsatzes 1916 unter der sparenden Wirkung der Unterernahrung gestanden 
hatte, sank sein K15rpergewicht bis J uli 1917 urn weitere 6 kg. Mit 
einer Erh15hung der Warmeproduktion war der Eiweissumsatz gewaltig an
gestiegen. Bei 1500-1800 KaI. und 7-8 g resorbierten Stickstoffs der Nah
rung wurden 12,5-16,5 g N im Harn taglich ausgeschieden. Eine Butter
zulage von 200 g pro die genugte, um die Werte wieder auf 9,34 g herab
zudrucken. Gleichzeitig wurde auch der respiratorische Gaswechsel wieder 
lliedriger. 

Es lagen also keineswegs irreparable Schadigungen vor. 
Prinzipiell ahnlich verhielt sich wohl der Rund von Morgulis und 

Diakow (41), nachdem er nach etwa 10 Monate langer Unterernahrung etwa 
die Halfte des K15rpergewichtes verloren hatte. Leider wurden aber zur Zeit 
des starken Anstieges des respiratorischen Gaswechsels, zu dem es trotz 
abnorm niedriger K15rpertemperatur und gr15sster Ruhe des Tieres kam, keine 
Bestimmungen der N-Bilanz vorgenommen; vorher war sie deutlieh positiv 
gewesen. Zweifellos bildet das Verhalten des Eiweissstoffwechseis in dieser 
letzten Periode das Analogon zum pramortalen Stiekstoffzerfall im Hunger, 
so dass auf die dortigen AusfUhrungen verwiesen werden kann .(vgl. S. 116). 

Einer kurzen Besprechung bedarf noeh die Frage,· ob.bei der Unter
ernahrung Anhaltspunkte fUr die Existenz eines qua 1 i Va t i v v era n de r ten 
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Stoffwechsels vorliegen. Dass bei sehr starker Herabsetzung del' Nahrungs. 
zufuhr, besonders an Kohlenhydraten, im Harn Azidose auftreten kann 
ebenso wie im Hunger, ist selbstverstandlicb. 

Die respiratorischen Quotienten, die ein Ausdruck del' Art des Umsatzes 
sind, wurden in fast allen, mit einwandfreier Methodik untersuchten Fallen 
als ganz odeI' nahezu normal befunden. Ben e die t und seine Mitarbeiter 
sahen bei ibren umfassenden Untersucbungen nUl' einmal einen Wert unter 
0,7 (0,68). Dagegen gibt Zuntz (41) beim Hunde vereinzelt Zahlen an, die 
bis 0,62 herabgehen. Das Tier befand sich in einem unter Wasser versenkten 
Respirationsapparat von Reg na ult- Rei set schem Typus. Eine Undichtig
keit des Apparates lag naeh del' N-BilallZ im Kasten gerade bei den Vel" 
such en mit den niedrigsten Werten sichel' nicht VOl'. Wie lange die Vel" 
suche dauerten, ist aus Z u n t z s sehr summariseber Mitteilung leider nicht 
ersichtlich, so dass sich nicht sagen lasst, ob die oben besprochene Deutung 
fUr die niedrigen Quotienten in kurzen Hungerversuchen auch hier am Platze 
sind; sichel' gilt das wohl fur einzelne sebr niedrige Werte von K l' a us (20) 
und Svenson (12). Solange niebt neue Versuehe mit dem gleichen Resultate 
vorliegen, darf man im Hinblick auf aHe anderen Beobachtungen wohl daran 
festhalten, dass, abgesehen von einer eventuellen Azidose, aucb bei del' Onter
ernahrung del' Abbau del' Nahrungsstoffe in qualitativ gleicher Weise erfolgt 
wie beim normal eruahrten Organismus. 

2. Partielle (qualitative) Unterernahrung. 

In den bisherigen Betrachtungen bandelte es sich stets urn eine Kost 
mit zu geringem Kaloriengehalt .. Da, wie auf S. 78 ausgefUhrt, die einzelnen 
Nahrungsstoffe abel' nicht nUl' eine kalorische, sondern aueh eine spezifisch
chemiseh-biologische Aufgabe haben, so sind Ernahrungsregime denkbar, bei 
denen zwar del' Gesamtbrennwert del' Kost ausreicht, vielleicht sagar zu gross 
ist, abel' ein einzelner Nahrstoff fehlt odeI' in zu geringel' Menge ZUl' Ver
fugung steht. Dementsprechend kann eine Eiweiss-, Kohlenhydrat-, Fett-, 
Wasser-, Salz-, Vitaminunterernahrung eintreten. Dergleiehen spielt in del' 
praktischen Ernahrung Erwaehsener meist nUl' eine untergeordnete Rolle, 
grosser schon ist die Bedeutung in del' Padiatrie [vgl. daruber zusammen
fassend Rosenstern (Z I) und 0 theim (Z XI)]. Om hier Klarheit zu gewinnen, 
mussen schon besonders angelegte Versuche mit einseitiger Ernahrung an
gestellt werden und an solchen, die auch die Untersuchung des Gesamt
umsatzes umfassen, fshIt es meist. 

Fur die partielle Eiweissunterernahrung gelten zunacbst die 
gleichen Erwagungen wie fur das Problem des Eiweissminimums (vgl. S.60). 
Sie liegt dann Val', wenn bei einer kalorisch ausreichenden Kost infolge zu 
niedrigen Eiweissgehaltes negative N-Bilanzen eintreten. Bestjminfe Zahlen 
lassen sieh dafUr nicht angeben, wedel' allgemein noeh fur den einzelnen 
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Menschen, da aUe die vielen variablen Faktoren, die den Eiweissstoffwechsel 
beherrschen, ins Gewicht fallen, voran der Eiweissbestand des Korpers. 
Immerhin kunn man sagen, dass wohl immer eine Eiweissunterernahrnng 
vorliegt, wenn der N-Gehalt del' Nahrung unter 3,0-4,0 g herabsinkt, nur 
mit sehr grossen Mengen Kohlenhydraten lasst sich vielleicht bei einem an 
Gewebseiweiss hochgradig verarmten Organismus bei einer del'artig l1iedl'igen 
Eiweisszufuhr hin und wieder ein Gleichgewicbt odeI' gar ein geringer An· 
satz erzielen (vgl. z. B. Neb e I t h a u [11]). 

Welchen Einfiuss hat nunpartielle Eiweissunterernahrnng auf den Ge
samtumsatz? 

So weit die sparlichen Untersuchungen an einzelnen Vegetarian ern , vor 
allem an Fletch e1' schon Schliisse erlauben, erniedrigt sich der Stoffwechsel 
bei einer derartigen Ernahrnng etwas, sod ass die Werte fUr die Kalorienpro
duktion an die unterste Grenze del' Norm rucken, bzw. diese ullterschreiten. 
1m allgemeinen liegen nach den eingehenden neueren Beobachtungen von 
Benedict und Roth [(66), dort auch die altere Literatur] beim Vegetarianer 
die Zahlen kaum niedriger als bei normal Ernahrten von gleicher Korper
beschaffenheit (im Durchschnitt 798 Kal. pro m2 gegelluber 828 bei Mannern, 
753 Kal. zu 766 bei Frauen). Fi.tr die hier vorliegende Frage kommen nur 
sole he Versuche an Vegetarianern in Betracht, in denen eine negative N-Bilanz 
bei normalem Kaloriengehalt der Kost eintrat. Diese Bedingungen waren 
erfUllt z. B. in den Versuchen von Z u n t z und S chi l' 0 k i chan Horace 
F letc her (67). Bei einer Nahrungsaufnahme yon durchschnittlich taglich 
2750 Kal. mit 5,346 g N trat ein N-Verlust von 0,50 g pro die ein, in einer 
2. Periode mit 2116 Kal. und 4,415 g N pro die waren es sogar 0,962 g. 

Del' Grundumsatz in del' 1. Periode war 19,2 Kal. pro kg und 24 Stunden, 
in der 2. 19,3 Kal. Fast genau die gleichen Zahlen (19,7 Kal.) erhielten 
Belledict, Emmes, Roth und Smith (68) bei Fletcher. Es waren die 
niedrigsten Werte, die von den amerikanischen Autoren unter 89 gesunden 
Mannern festgesteUt wurden. Diese Zahlen sind sichel' abnorm niedrig, und 
die Erklarung, dass die andauernd knappe und eiweissarme Kost die U 1'

sache ist, leuchtet ein. Immerhin ist bemerkenswert, dass einerseits 00 h n
heim, der durchaus kein Fleischverachter ist, einen ahnlich niedrigen Um
satz hatte [bei 83 kg Gewicht 19,9 Kal. pro kg und Tag (35), S. 7], anderer
seits Hi n dhe de, ein fanatischer Hauptvorkampfer des Vegetarianismus in 
strengster Form, ganz 110l'maleWerte bot [Benedict und Oarpenter (69)]. 

Bernstein und Falta (70) zeigten kiirzlich, dass mit der Reduktion 
des Eiweisses in der Nahl'UDg auch die Nuchternwerte sehr bald etwas ab
sinken. Ein deutlicher Einfiuss tritt abel' anch hier nul' ein, wenn vorher 
besonders grosse Eiweissmengell verzehrt wurdell. Es ist das 'verstandlich, 
da neben del' Muskelarbeit das Eiweiss das Hanptstimulanz fUr die Zell
tatigkeit ist. 
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Untersuchungen bei vollkommen eiweissfreier Kost stellte 
Grafe (71) an, abel' sie waren kompliziert dureh gleiebzeitige Koblenbydrat· 
{i.berernahrung, '00 dass die oxydationsmindernde Wirkung des Fortfalls von 
Nahrungseiweiss durch die starke Steigerung infolge grosser Kohlenhydrat
gaben uberkompensiert wurde. 

Dagegen sank in nicht veraffentliehten Versuehen von Gr a fe und 
Wei ssm an 11 bei einem Hunde nach 10 Tagen ausschliesslicber, uberreicher 
Fetternahrung die Warmeproduktion von 306 auf 188 Kal., odeI' bezogen auf 
die Gewiehtseinheit von 68 anf 47 KaJ. pro kg. Bei einem zweiten Tiere 
war das Absinken nach 16tagiger Fettiiberernahrung geringer (von 415au£ 
343 Kal., entsprechend 93 bzw. 87 Kal. pro kg). 

Nach dies en wenigen Beobachtungen ist nieht daran zu zweifeln, dass 
partielle Eiweissunterernahrung die Oxydationen nicht nUl' a bsolut, sondern 
aucb relativ, bezogen auf die Einbeit des Gewiebtes in del' Regel, wenn auch 
durchaus nicht immel', herabsetzt, mithin wirkt wie kalorisehe Unterernahrung. 

Respiratoriscbe Beobachtungen uber partielle Zuekerunterernahrung beim 
Gesunden liegen nUl' von Ben e die t und seinen Mitarbeitern vor. Zucker 
ist ein lebenswichtiger Nahrstoff (vgl. S. 69). Sinkt sein Anteil an del' Nah
rung unter 10 % herab, so kommt es zur Azidose. Dies'e wirkt, wie Be nedi c t 
und Joslin (72), sowie Higgins, Peabody und Fitz (73) an mehreren 
Gesunden mit kohlenhydratfreier Kost uberzeugend naehgewiesen haben, 
stoffwechselsteigernd auch fiir den Eiweissumsatz, so dass del' Effekt 
diesel' Form del' Unterernahrung genau del' entgegengesetzte ist wie 
beim Eiweissmangel. Freilich bleibt noeh unentschieden, ob die Stoffwechsel
steigerung in diesem Faile Folge del' Azidose odeI' del' vermehrten Eiweiss· 
einschmelzung ist. 

Del' Einfluss einer partiellen Fett· oder Lipoidunterernahrung 
ist bisher nie Gegenstand respiratoriseher Untersuchungen gewesen. Das ist 
sehr verstandlich, denn das Fehlen diesel' Stoffe in del' Ernahrung pflegt sieh 
beimMenschen, wenn uberhaupt, erst sebr spat geltend zu machen; tatsachlich 
ist vorlaufig noch nieht endgultig entschieden, ob Neutralfette i1berhaupt 
lebensnotwendig sind (vgl. daruber S. 84). Wassermangel del' Kost lasst.nach 
den ubereinstimmenden Untersuchungen von Straub (74) und Salomon (75) 
den Gesamtumsatz unbeeinflusst, Spieglers (76) Versuche mit entgegen
gesetztem Resultat besitzen weit weniger Beweiskraft. 

Die Frilge, wie Durs tk uren auf den Eiweissumsatz wirken, ist in 
letzter Zeit wieder kontrovers geworden. 

Jurgensen, Landauer, Dennig, Spiegler, Straub tl. a. [Literatur 
bei Mol' a wit z (77)] fanden ubereinstimmend eine Mehrausscheidung von N, 
die so lange anhalt, als del' Karpel' noch ein Wasserdefizit hat. K. F ran ken
tb al (78) kam in Bic kels Abteilung in einer Untersuchung d/ilr ietzten Zeit 
an einem Hunde von 8 kg zu einem entgegengesetzten Resultat, indem sie zu 
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Beginn der Durstperiode sogar eine deutliche Herabsetzung des N- Umsatzes 
feststellte, die bei mehrfacher, rasch aufeinander folgender Wiederholung der 
Durstperioden immer mehr abnahm. In der Nachperiode kam es hin und 
wieder zu einer vermehrten N-Ausscheidung, die aber auf Auswaschung 
retiniel'ter Schlacken zuriickgefiihrt wird. 

Warum diese Versuche so prinzipieU andel's ausfielen wie die der friiheren 
Autoren, lasst sich schwer sagen. Da sie nul' an einem einzelnen Hund an
gestellt wurden, besteht natiirlich die Moglichkeit individuelIer Abweichungen. 

Ob und in welchem Masse grosse Salzdefizite der Nahrung auf die 
Warmeproduktion einwirken, ist noch vollig unbekannt. Es ist das ein sehr 
komplexes Problem, da jedes Salz fiir sich einzeln untersucht werden miisste, 
und Storungen hier, wenn iiberhaupt, erst nach langerer Zeit zur Geltung 
kommen konnen. 

Die Bearbeitung del' Frage, ob und in welcher Weise das Fehlen vo'n 
V i tam in en in einer sonst vollkommen ausreichenden Nahrung den Gesamt
stoffwechsel beeinflusst, ist erst in den allerletzten J ahren in Angriff ge
nommen worden. 

Bei den ausserordentlich schweren Krankheitsbildern, die hier entstehen 
konnen, war es von vornherein zu erwarten, dass auch im respiratorischen 
Gaswechsel sehr erhebliche Veranderungen sich zeigen wiirden. Beobach
tungen an Menschen und grosseren Versuchstieren fehlen hier ganz. Bei 
letzteren dauert es meist zu lange, bis typische Erscheinungen 'del' Avitaminose 
auftreten. So sind wir auf Ratten- und Taubenversuche angewiesen. 

P. N oval'O (79) steHte zuerst vergleichende kalorimetrische Unter
suchungen im Hunger und bei Avitaminosen bei Vogeln an. Es zeigte sich, 
dass in einer ersten Periode (von 7-13 Tagen) einer Nahrung mit unzureichen
dem Vitamingehalt Gewicht, Temperatur und Warmeabgabe sich ganz normal 
verhielten, dann nahm die Nahrungsaufnahme und entsprechend das Gewicht 
etwas ab, wahrend die Warmeabgabe sehr viel starker sich verringerte, bis 
40-50 % gegeniiber del' Norm, bei zunachst noch normaler Temperatur. Erst 
sekundar sinkt auch diese, anfangs nul' massig, um 1°, erst in den letzten 
Tagen bei ausgesprochenen klinischen Symptomen urn 4-5°. Verglichen mit 
dem Hungerstoffumsatz geht del' Stoffwechsel bei del' Avitaminose mit einer 
erheblich geringeren Warmeabgabe, einer viel starkeren Temperatursenkung 
und einer viel hochgradigeren Gewichtsabnahme einher, obwohl Nahrung 
genossen wurde, wenn diese auch in den spateren Zeiten del' Versuche kalorisch 
keineswegs mehr ausreichte. Sobald Vitamin der Kost zugelegt wird, steigt 
innerhalb del' ersten 24 Stun den erst die Warmeabgabe und dann die Tem
peratur. Unter Berufung auf Respirationsversuche an Tauben von Ramoino 
(80) aus dem Jahre 1915 stellt N oval'O sich VOl', dass bei den Avitaminosen 
del' Brennwert des Sauerstoffs herabgesetzt sei, dass mithin die-Avitaminose auf 
unvollstandige Oxydation del' Nahrungsstoffe zuriickzufiihren sei. Es ware 
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das ein vollkommmenes Novum. Vorlaufig abel' scheint mil' diese Hypothese 
noeh nicht genugend gestutzt, denn es ist kaum angangig, respiratorische und 
kalorimetrische Versuche miteinander zu vergleichen, wenn beide nicht gleich
zeitig miteinander kombiniert werden. 

Das starke Absinken des respiratorischen Gaswechsels und del' Karper
temperatur geht auch aus den neuen Untersuchungen von Abderhalden (81) 
und seinen Mitarbeitel'l1 sowie von And e r son und K nIp 1) bei Vageln, von 
G r a b bel s 2) bei Mausen sehr deutlich hervor. Zusatz kleiner Mengen von 
entfetteter Hefe zur Nahrung machte auch die Stoffwechselanomalien (Krampfe 
und Temperatursti:ifze) wieder ri:ickgangig. Die verminderte Nahrungsauf
nahme ist nicht die entscheidende Ursache fUr die Einschrankung der Ver
brennungen, denn letztere tritt interessanterweise auch bei zwangsweiser Fi:itte
rung auf (Anderson und Kulpl). 

Von grossem Interesse ist, dass del' Einfiuss del' alimentaren Dystrophie 
infolge Vitaminmangel auch an den isolierten Organen, VOl' allem Leber und 
Gehirnzellen, in einem Absinken del' Verbrennungen fassbar ist, und dass 
auch hier Hefepraparate die Zellatmung erheblich steigel'l1. Das haben 
Abderhalden und seine Mitarbeiter durch Respirationsversuche, 
He s s (82) mit del' wohl weniger geeigneten Lip s chi t z schen m-Dinitrobenzol
methode sichel' nachgewiesen. 

Die skizzierten Untersuchungen lassen deutlich erkennen, dass das Ab
sinken del' Verbrennungen del' primare Vorgang ist und erst sekundar mit 
Notwendigkeit den Temperaturabfall bedingt und nicht etwa umgekehl't. 

Nimmt man die gleichzeitig mit den ersten Arbeitell A b d e r h a Ide n s 
erschienenen interessanten Untersuchungen von Fr~udenbel'g und Gyargy 
(83), wie G y a r g y (84) hinzu, nach denen die Presssafte und Autolysate vitamin
haltiger Nahrungsstoffe auf i:iberlebende Kaninchenzellen exquisit Stoffwechsel 
steigernd wirken, so muss man die Vorstellung gewinnen, dass die Vitamine olme 
eigenen nennenswerten kalorischen Gehalt notwendig sind, um die Intensitat 
del' Verbrennungen auf norm aiel' Hahe zu erhalten. 

He s s (82) fuhrt die Stal'ungen bei A vitaminosen zuri:ick auf die "Ver
al'mung del' Gewebe an den die Atmung vermittelnden Zellfel'menten". Er 
schliesst das daraus, dass er die Vogel beriberi durch Blausaurevergiftung nach
ahmen konnte und bei den avitaminotisch el'krankten Tieren eine gesteigerte 
Empfindlichkeit gegen Cyankali fand 3). 

Eingehende Beobachtungen bei sicheren, schweren Avitaminosen Hegen 
meines Wissens bisher Doeh nicht VOl'. Bei Rachitis scheint del' Gesamt-

1) Journ. of Chern. 52. 69. 1922. 
2) Klin. W ochenschr. 1. 2130. 1922. 
3) Die Anschauung von Hess hat inzwischen durch vergleichende Blutgasanalysen von 

F lei s ch (Arch. f. expo Path. u. Pharm. 95. 17. 1922) eine weitere Stiitze erhalten,.doch wird 
ihr von Abderhalden und Wertheimer neuerdings (Pflii.ger, 194. 647~1922 Lit.) z. T. 
widersprochen. 
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umsatz nicht verandert zu sein (vgl. die Lehr- und Handbucher del' Kinder
heilkunde), dagegen gibt es Beobachtungen von Jon e Sl) bei del' Pellagra, 
die, wenn auch nicht sichel', so doch mit grosser Wahrscheinlichkeit eine 
A vitaminose ist. Hier war auffallenderweise in 7 Fallen del' Stoffwechsel um 
42-53 % gesteigert. 

Nach den Untersuchungen von Desgrez und Bierry (85) solI auch 
del' EiweissstoHwechsel bei der Avitaminose gestort sein, indem 
angeblich Fett und Kohlenhydrate sich nicht mehr isodynam vertreten konnen, 
ohne dass eszu einer schweren Storullg des N·Gleichgewichts kommt. 

Von grossem Interesse ware es zu wissen, wie sich del' Stoffwechsel bei 
Beginn del' Krankheiteerscheinungen durch vitaminarme, abel' sonst vollig 
ausreichende Kost gestaltet. Was wird aus dem Nahrmaterial, wenn del' 
Korper es nicht mehr verwenden kann? Allerdings durfte man fur solche 
Versuche die Tiere nicht ihrem eigenen Nahrungstrieb uberlassell, sondel'll 
musste versuchen, durch geeignete Beibringullg del' Nahrung trotz danieder
liegenden Appetits das Gewicht konstant zu erhalten, wie Anderson und 
Kulp es taten. 

Das fiihrt zu del' weiteren Frage, ob es Verhaltnisse gibt, unter denen 
del' Korper eine in jeder Beziehullg ausreichende Kost zwar aufzunehmen, 
abel' nicht intermediar zu verarbeiten vermag. C h 0 s sat (86) hat 1843 zuerst 
eine solche Inanition odeI' Unterel'llahrung aus inneren Grunden angenommen, 
nacbdem er beobachtet batte, dass bochgradig unterernahrte Tauben sich 
zwar durch ausreichende Kost wieder anfangs erholen, dann abel' trotz weiterer 
Nahrungsaufnabme erst langsam, spateI' rascher verfallen. Gleichzeitig ent
wickelten sicb allerdings Durchfalle, so dass del' Gedanke nabe liegt, dass bier
durch docb wieder eine erneute Unterernahrung gesetzt worden ist. In neuerer 
Zeit hat Czerny (87) den Begriff des "inneren Hungers" wieder von neuem 
aufgenommen und in den Mittelpunkt seiner Vorstellungeu uber die Patbo
genese del' Ernahrungsstorungen im Sauglingsalter geruckt. So soIl del' 
primare Verlust an Alkalien durch den Darm nach Czerny und Steinitz 
Literatur bei Rosenstern Z. I) die Ursache des Mehlnahrschadens, nach 
L. F. Me ye r (Lit. bei Z. I) del' Bilanzstorung sein. 

Den Storungen des Betriebsstoffwechsels (Gicht, Diabetes usw.) werden 
bier die "Storungen des Baustoffwechsels" gegenubergestellt. 

Die erwahnten U ntersuchungell von And e I' son und K u 1 p scbeinen 
tatsachlich dafUr zu sprecben, dass bei del' Vogel beriberi die intermediare 
Verarbeitung del' Nahrung iill Sinne Chossats gestort ist; doch sind uber 
diese wichtige Frage noch weitere Versuche notig. 

1) Jones, H. P., New Orleans med. a. surg. journ. 73. 262. 1921. 
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3. Dcr Einf1uss del' wichtigsten Stoffwechselreize bei del' Ulltererniihl'ung. 

a) Die Wirkung normaler Nahrungszufuhr. 

Wie reagiert del' auf einen geringen Umsatz eingestellte, unterernah1'te 
Organismus, wenn ihm zum e1'sten Male wieder 1'eichliche Nahrung zugefuhrt 
wird? Die analoge Frage beschaftigte uns schon beim Hunger, konnte abel' 
hier aus mehrfachen Grunden nieht befriedigend gelost werden. Bei del' 
Unterernahrung liegen die Verhaltnisse viel gunstiger, sind auch praktisch 
hier viel wichtiger, weil sie Winke fUr eine rationelle Ernahrung bei Rekon· 
valeszenten von Krankheiten mit schweren Schadigungen des Ernahrungs
zustandes geben. Daher stammen die Beobachtungen hier fast aussehliesslich 
von klinischer Seite. Fur die Wirkung der Nahrungszufuhr ist es hochst
wah1'seheinlieh ganz gleiehgultig, ob es sieh urn eine einfache Unterernahrung 
beim Gesunden oder um die Wirkung konsumierender Krankheiten wie 
fieberhafte Infektionen, MagendarmstOrungen, Hysterien usw. handelt. VOl'
aussetzung ist nur, dass wedel' Fieber noeh Stoffweehselsteigerungen mehr 
vorhanden sind. Nur die erste Zeit normaler Ernahrung naeh vorauf
gegangener, langeI' Unterernahrung soll hier in Betracht gezogen werden, 
die Zeit, in del' reiehliehere Nahl'ung wieder einen neuen, dem Organismus 
lange ungewohnten Reiz darstellt. Die ersten umfassenden Untersuchungen 
stammen hier von Svenson (12) (unter F. Muller) und haben gleich die 
wichtigsten Punkte festgestellt. .Ahnliehe Feststellungon hatten in manchen 
Punkten schon kurz vorher Benedict und Suranyi (88) gemaeht, ohne 
sie abel' zwingend heweisen zu konnen. Sie betrafen Rekonvaleszenten be· 
sonders von sehweren Infektionskrankbeiten. 

Die letzte Periode del' Unterernahrung naeb Absinken des Fiebers ist 
eharakterisiert durch sebr niedrige Werte des Gesamtumsatzes mit niedrigen 
respiratoriseben Quotienten. 

Man konnte nun annehmen, dass bei dem enormen Nahrungsbeda1'f 
des OrganislD1l8 die Nahrung nun moglichst okonomiseh verwandt wird, und 
Ubersehusse mogliehst weitgehend zum Atlsatz benutzt wurden. 

Tatsaehlieh ist abel' zunaehst genau das Gegenteil cler Fall. Die vorher 
niedrige Flamme del' Verbrennungen wird zu gewaltiger Starke angefaeht. 
So sah S v ens 0 n bei einem Typhuskranken mit 3 Monate langem, hohem 
Fieber 2 Stunden naeh Aufnahme von 1/2 1 Milch, 60,0 g troeknem Griess 
und 10 g Eueasin eine Steigerung des Sauerstoffverbrauehs urn 64 0/0; das 
ist etwa das Doppelte del' Norm; naeh 4 Stunden waren es immer noeh 
51 0/0. Hier ist von einer Selbststeuerung des Organismus nichts zu erkennen. 
Del' gewaltige dynamisehe Reiz, welehen die Nahrung auf die Zelle ausubt, 
kommt hier ungebemmt in reinster und starkster Form zum Ausdruek.- Die 
vom M uskelsystem her bekannte Tatsaehe, dass mit zunehm~mder-- Ubung 
del' N utzeffekt einer Al'beit steigt, mag vielleieht aueh fUr die Stoffweehsel-
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steigerung nach Nahrungsaufnahme gelten, zur Erklarung reicht sie fiir eine 
derartige Zunahme keinesfalls auch nur annahernd aus. 

In diesen Tagen besonders starker dynamischer Steigerung erhebt sich 
del' vorher besonders niedrige Ruhestoffwechsel auf normale und mit del' 
Dauer und Zunahme del' Nahrungszufuhr dann abnorm hohe Werte, bei den 
erwahnten Kranken S v ens 0 n s (un tel' Fortlassung ganz aussergewohnlich 
niedriger Wede von 1,4 und 1,77) von 3,24 auf 5,86 ccrn O2 pro kg und 1'. 
Dann setzt das 2. Stadium del' Rekonvaleszenz ein, charakterisiert durch nor
male Werte des Grundumsatzes und llormale, zeitweise sogar besonders geringe 
dynamische Steigerung del' Nahrung, obwohl die Nahrungsaufnahme noch 
reichlicher wird. Bei anderen Kranken sind diese Besonderheiten des Stoff
wechsels in den einzell1en Perioden nicht so deutlich ausgesprochen. Die 
Starke und Dauer del' voraufgegangenen Unterernahrung scheint dabei eine 
wichtige Rolle zu spielen, auch die Dauer del' ersten Periode unterliegt 
grossen Schwankungen, die in erster Linie wohl von dem Ernabrungszustalld 
und del' Grosse del' N ahrungszufuhr abhii.ngen. 

Die respiratorischen Quotienten sind wahrend del' ersten Zeit del' Rekon
valeszenz dauernd sehr hoch, iibersteigen manchmal die Einheit. Die U rsache 
ist zweifellos eine starke Fettbildung aus Kohlenhydrat. AIle spateren Unter
sucher [Magnus-Levy (17), Grafe (15), Rolly (16), Grafe u. Koch (89), 
Coleman und Du Bois (90)] vermochten Svensons Angaben in allen 
prinzipiellen Punkten zu bestatigen. 

So betrug bei del' Kranken Magnus-Levys, deren starke Ullter
ernahrung durch eine chroniscbe, spateI' wieder inaktiv gewordene Spitzen
tuberkulose bedingt war, bei einem Korpergewicht von durchschnittlich 
36,2 kg del' Sauerstoffverbrauch VOl' del' Auffiitterung 3,33 ccm pro kg und 
Minute. In del' 1. Periode del' Rekonvaleszenz bei mittlerem Gewicht von 
38,0 kg 4,10, in del' 3. bei starker Uberernahrung und 48,2 kg Gewicht, 
4,63 ccm, um dann in einer 4. Periode auf die normalen Werte von 4,11 ccm 
pro kg und l' bei 52,2 kg wieder abzusinken. Die respiratorischen Quotienten 
schwankten im Durchschnitt del' einzelnen Perioden zwischen 0,818-0,828. 

Als Beweis dafUr, dass hier keine Eigentiimlichkeiten des Rekonvales
zentenstoffwechsels nach Infektionskrankheiten vorliegen, sei Doeh die Ver
suchsreihe von Grafe und Koch (89) an einem 35 jahrigen Kranken wieder
gegeben, del' durch ein hochgradig stenosierendes Ulcus pylori 20 kg an Ge
wicht verI oren hatte und nach gelungener Operation wieder aufgefiittert wurde. 
1m Gegensatz zu den bisher angefiihrten Beobachtungen wurden hier lang
dauernde Respirationsversuche angestellt. Zu Beginn del' Rekonvaleszenz 
betrug die Warmeproduktion 708-721 Kal. pro m 2 im Ruhe- und N iichtern
zustand und stieg dann bei einer Kost von ca. 100 Kal. pro kg. an den V 01'

tagen auf 867 Kal. pro m2• Sehr verschieden war del' Einfiuss del' gleichen, 
vorwiegend kohlenhydrathaltigen Kost in den verschiedenen Abschnitten del' 
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Rekonvaleszenz. Die erste auf einmal dargereichte grossere Nahrungsmenge 
fohrte wahrend del' 10 stiindigen Versuchsdauer zu einer .Steigerung des U m
satzes von 26,3 %, entsprechend 24 % des Brennwertes del' Nahrung. Nacb
dem die Nahrllngszufuhr von 30 auf ca. 50 Kal. pro kg gesteigert worden 
war, fiihrte eine Nahrllngsaufnahme von 2560 Kal. in 10 Stunden zu der 
gewaltigen Stoffwechselsteigerung von 67%, entsprecbend 30 % des Kalorien· 
gehalts, wahrend 16 Tage spater trotz weiterer Steigerung del' Nabrung die 
gleiche Menge nul' 16,3 % Mehrverbrallch = 9,8 Ofo des Brennwertes bedingte. 
Der Organismus reagierte auf den Nahrungsreiz jetzt wieder normal, vielleicht 
sogar etwas schwacher. Gleichzeitig waren die Gewichtsansatze besonders 
gross (in 16 Tagen 6,7 kg). 

Die Untersuchungen von Coleman und Du Bois (90) sind darum 
von Interesse, weil hier direkte und indirekte Kalorimetrie miteinander ver
glichen wurden. Die Ergebnisse beider Methoden stimmten so weitgehend 
uberein, dass qualitative Abweichungen des Rekonvaleszentenstoffwechsels 
in irgendwie betrachtlichem Umfange vom Verhalten beim Normalen sicber 
nicht vorliegen. 

In den Rahmen del' angeftihrten Untersuchungen ftigen sich auch die 
korzlich mitgeteilten Beobachtungen von F. Rabe (91) zwanglos ein. Er 
fand, dass bei Unterernahrten, die viel Eiweiss verloren hatten, die spezifisch
dynamische Warmesteigerung nach Fruhsttick und Mittagessen mit Fleisch· 
zulagen geringer ausfiel wie in del' Norm (6-29 % Steigerung des Umsatzes 
gegenliber 31-60 % bei Gesunden). Die respiratorischen Quotienten lagen 
uberwiegend boch, um 1,0 herum. merkwlirdigerweise hin und wiedel' auch 
abnorm niedrig. Genauere Zahlen sind nicht mitgeteilt, so dass eine N ach· 
prlifung del' Hypothese, dass hier Verbrennung und Al1satz nicht gleich. 
massig VOl' sich gehen konnen, nicht moglich ist. Es scheint, dass die Ver
suchspersonen Rabes zur Zeit del' Untersuchungen im 2. Stadium del' 
Auffutterung gestanden haben, indem bei normaler oder sogar niedriger 
dYl1amischer Wirkung del' Nahrung die Ansatze besonders gross ausfielen. 
Dass beides Hand in Hand gebt, ist sehr verstandlich. denn man muss wohl 
annehmen, dass im allgemeinen flir die dynamische Steigerung del' Nahrung 
nicht die Menge del' Zufuhr, sondern die Grosse des Anteils, der tatsachlich 
verbrannt wird, massgebend ist, d. h. nicht das g N in del' Nahrung, sondern 
das g N im Hal'll; je grosser die N-Retentionen, desto geringer die spezifisch· 
dynamische Wirkung, vorausgesetzt natlirlich, dass nicht besondere Verhalt· 
nisse vorliegen, wie z. B. in del' 1. Periode del' Rekonvaleszenz. Allerdings 
wird es bei del' Menge anderer Faktoren, die auf die Intensitat del' Verbren· 
nungen ein wirkel1, schwer sein, sicher zu entscheiden, ob diese Vorstellung 
immer richtig ist. 

Die Tatsache der ungewohnlich stark en Stoffwechselsteige/ung"in der 
ersten Auffutterungsperiode nach starker Unterernahrung ist biologisch von 
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besonderem Interesse, denn sie bedeutet ein gegeniiber dem normalen aus
reiehend ernahl'ten Organismus fundamental versehiedenes Verhalten. Hier 
beherrseht nicht die Zelle den U msatz del' Nahrstoffe, sondern umgekehrt 
die Zelle befindet sieh in weitgehender Abbangigkeit von del' Nahl'ungszufubr. 
Das P f Iii gel' sehe Grundgesetz bat also hier seine Giiltigkeit verloren. Erst 
in del' 2. Periode kehl'en normale Verhaltnisse und die gewohnliehe Selbst
steuerung des Organism us im Sinne okonomischer Leistung wieder. 

Interessanterweise ist beim Eiweissumsatz im 1. Stadium del' Auffiitte
rung keill Analogon zum Gesamtstoffweehsel zu entdeeken; starkste Ansatze 
setzen ein, sobald die Nahrnngszufuhr wieder annahernd normal wird, ja 
manehmal schou, wie oben erwahut, friiber. 

Hier soIl uur del' Ansatz bei einer den Bedarf deekenden Kost zur Be
spreebung kommen, im iibrigen sei auf das nacbste Kapitel verwiesen. Es 
scheint, dass bei jeder starkeren Unterernahrung schon mit einer ausreiehenden 
Kost, selbst wenn sie nur massige Eiweissmengen enthalt, N-Ansatze zu er
zielen sind. Das geht aus zahllos8n klinischen Beobaehtungen hervor (altere 
Literatur bei y. No 0 r d en in seinem bekannten Handbuehe). Besonders klar 
zeigen es die neuereti Untersuchungen von H. v. Hoesslin bei stark unter
ernahrten Kl'iegsgefangenen (92). 

Aua einer Kost mit nul' 1744 Kalorien und 62 g Roheiweiss wurden 
in einer 7 tagigen Periode noeh 12,6 g retiniert, wahrend gleiehzeitig das 
Korpergewieht noeh sank; bei 1928 Kal. und 92 g Roheiweiss waren es so
gar 42 g. 

Die Grosse des N-Ansatzes hangt ab in erster Linie von del' Grosse del' 
vol'aufgegangenen Eiweisseinbussen, in zweiter Linie von del' Grosse del' Ei
weisszufuhr und erst in dritter Linie von dem Gehalt del' Nahrung an Fett 
und Kohlenhydraten. In v. Hoe s s Ii n s Versuehen fehlte sogar eine Eiweiss
einsparung dureh Fett und Kohlenhydraten. v. Hoesslin denkt an die 
Mogliehkeit, dass del' Organism us schon ali. und fUr sieh das Maximum an 
Stick stoff zuriickbehalt. Man soUte nun erwarten, dass bei derartig Unter
ernahrten jeder Uberschuss iiber den Bedarf zum Ansatz kommt. Das ist 
abel', wie Rub n e r (93) aus Hoe s s 1 ins Zahlen berechnete, durchaus nicht 
del' Fall, nur 60 Ojo werden retiniert, 40 % steigern den Eiweissumsatz, also 
auch hier ein versehwenderisches Wirtschaften, das zu keiner Zeit del' Auf
fiitterung okonomischer wird. 

(1) De l' Einfl uss del' Musk e1 arbei t. 

Von Sebnyder (94) und Svenson (12) stammen die ersten Beobaeh
tungen_ Ersterer sah bei einem Typhusrekonvaleszenten naeh 21 ta,giger 
Einiibung noeh einen bedeutend grosseren Stoffverbraueh bei Arheitsversuehen 
wie 21/2 Monate spater. Svenson liess 2 Rekonvaleszent~n am Jaquet
schen Steigapparat arbeiten nnd fand dabei einen O2- Verbraueh von 2,72 bis 
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2,0 ccm pro Kilogrammeter-Arbeit im 1. FaBe, von 1,5 cern im 2. Falle, 
Zahlen, die erheblieh uber den Katzensteinsehen Werten (95) von 1,18 
bis 1,5 eem O2 pro 1 kg m Steigarbeit liegen. Bemerkenswert ist die Besse
rung des Nutzeffektes mit Wiederholung del' Arbeit bei Svensons Kranken. 
Kaufmann. Wenn man bedenkt, dass es sieh in beiden Fallen urn Ver
suche 2-3 Wochen naeh Entfieberung von einer schweren, zum Teil mit 
wochenlangem Krankenlager einhergehenden Infektionskrankheit hal1delte, 
so ist del' Mehrverbraueh gegenuber den Normalzahlen im allgemeinen recilt 
germg. Die Tatsaehe, dass sieh die Kranken 3 'rage lang vorher einiibten, 
vermag das nul' zum Teil zu erklaren. 

Bei gesunden Unterernahrten Eegen Untersuchungen erst aus den letzten 
Jahren VOl'. Loewy (33), der unter del' Kriegskost besonders gelitten hatte, 
maehte einen in mehrfacher Richtung sehr intel'essanten Selbstversuch mit 
BergauEmarschieren auf einer Tretbahn mit 22,8 % Steigung. Del' Kraftauf
wand war im Dnrchschnitt ungefahr del' gleiche wie etwa22 Jahre fri.iher 
bei normaler Ernahrung (7,17 Kal. pro 1 kg m Steigerarbeit gegeniiber 7,04 
Kal.). Dies Resultat ist, wie Zuntz und Loewy mit Recht hervorheben, 
sehl' iiberrasehend, VOl' aHem auch im Hinblick auf das hohere Lebensalter. 
Es wird das mit del' etwas anderen Versuchsanordnung erklart. Moglich und 
mil' wahrscheinlicher ist, dass ausserdem die gleichen Griinde wie bei den 
Studenten Benedicts (35) hier eine Rolle spiel en. Ausserordentlieh rasch 
machte sich die Ermiidung geltend in Form eines zunehmend starker en Kraft· 
aufwandes zur Bewaltigung del' gleichen Arbeit. So war in einer Versuehs
reihe die Kalorienproduktioll pro 1 mkg 9 Minuten nach dem Marschbeginn 
6,5, 25 Minuten spateI' 8,6 Kal., das sind 32% mehr, wahrend bei gesunden, 
kraftigen Mannern an1 Ende einer viel schwereren und langeI' dauernden 
Arbeit die Steigerung del' Warmeproduktion weit geringer ausfiel. Die abnorm 
rasche Ermiidung kommt weiter sehr oft in del' Nachwirkung del' Arbeit 
auf den Umsatz in der anschliessenden Ruheperiode zum Ausdruck, wie Ver
suche von Zuntz und Hagemann (96) am Pferde, von Porges und Pri bram 
(97) am Hunde, von Speck (98), Loewy (99) und Katzenstein (95) beim 
Menschen schon langer gezeigt hatten. Gegentiber diesen Zahlen ist die 
Naehwirkung bei Loewy sehr gering; so wurden bei einem Normalwert von 
197 cern O2 pro Minute 10 Minuten nach Ende del' Arbeit 198,7 und 
16 Minuten spateI' 188 cem O2 pro 1 Minute gefunden. 

Von besol1derem Interesse sind die Beobaehtungen von Jan sen (22) 
und Ilzhofer (100) an drei jungen unterernahrten Medizinern, da hier aueh 
gleichzeitig del' Eiweissumsatz berlicksichtigt wurde. Die korperliche Arbeit 
bestand in gemeinsamen Horizontal·Marschen von 18-25 km unier sehr 
ungiinstigen ausseren Verhaltnissen (Sturm, Schnee, aufgeweichter Boden .usw.) 
an drei aufeinander folgenden 'ragen. Sie fiihrten zu hochgl'adiger Erschopfung, 
besonders bei Ebert. . 

11 
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Die Art del' Ernahrung sowie die Wirkung auf die N-Bilanz ergibt sich 
aus der folgenden Tabelle Nr. 14. 

Tabelle 14. 

Versuehsperson Periode _~ - - - N-Ausfuhr I Nahrung I 
Kalorien I N I 

!Verhalten des 
Korper-N 

Ebert Ruhe 1630 9,61 11,83 
t 

-2,22 
Arbeit . 1628 9,54 12,70 -3,16 
Unterschied . -0,94 

Leg/me Ruhe 1630 9,61 11,55 -1,94 
Arbeit . 1628 9,54 10,76 -1,22 
Unterschied +0,72 

Beholz Ruhe 1630 9,61 10,81 -,-- 1,19 
Arbeit . 1628 9,54 11,78 -2,22 
Unterschied . -1,03 

Del' letzte Stab zeigt, dass del' Eiweissumsatz verschieden beeinfiusst 
wurde, bei E. und B. kam es zu massigen Einhussen, bei L. zu emem 
geringen Ansatz. In allen Fallen weiehen die Werte so wenig vom N ull
punkt ab, dass vou einer sicheren Beeinfiussullg nicht gesproehell werden 
kUlln. N ur unter Berucksiehtigung del' llicht bestimmten, abel' sichel' erhohten 
N-Abgabe im Schweiss ware eine massige Erhohung des EiweissstoffweehseIs 
auzunehmen. Rei L. und E. wurden VOl' und etwa 12 Stunden naell einem 
Marschtage Respirationsversuehe angestellt (vgl. Tab. 15) mit folgendem Er
gebnis. Angegeben sind die Durehsehl1ittszahlen del' Eil1zelversuche. 

Tabelle 15. 

Ver- Gewieht 
Zeitpunkt Redllz. Alveo!. 

cem CO2 cem O~ 
suchs- (und 

der Atem- Atemzilge Atemtiefe CO2-
pro kg pro kg R. Q. 

L1inge) 
Unter- volumen pro I' VOl' I' Spannung 

und I' und I' person 
sllehung pro I' mmHg 

L. 65,1 kg vor dem 5,135 9,8 621,2 36,33 2,88 3,41 0,849 
(174 em) Marsch 

L. 56,4 kg am Morg. 
naeh dem 16,742 13,85 1402 16,10 5,67 5,35 1,075 
I.Marscht. 

E. 56,1 kg vor dem 8,180 13,2 739,2 23,82 3,27 3,68 0,884 
(174 em) Marsch 

E. 55,4 kg am Morg. 13,262 16,3 954,8 17,42 4,46 4,50 0,996 
nach dem 
2·Marseht. 

Interessant an diesen Versuehen ist VOl' allem die ausserordentlieh starke 
Naehwirkung del' Muskeltatigkeit noeh 12 Stunden nueh Beendigung del' 
Arbeit. Die Steigerung des Grundumsatzes betragt bei L. etwa 50%, gleieh
zeitig kommt es zu einer Erhohung des Atemvolumens~ del' Atemtiefe und 



Del' Einfluss del' Muskelarbeit bei del' Unterernaluung. 163 

einer Erniedrigung del' alveolaren CO2-Spannung. Onter diesen Omstanden 
muss del' respiratorische Quotient erheblich ansteigen, ohne dass das not
wen dig auf itltermediare U msatze zu beziehen ist. Merkwurdig bleibt nur, 
dass immer noeh trotz del' vorhergehenden Hyperventilation beim Mensehen 
physikalisch oder ehemiseh gebundene Kohlensaure zur Ausscheidung kommt. 
Die Vberregbarkeit des Atemzentrums, die Loewy (34) und llzhofer (101) 
mit Recht annehmen, erklart das aueh nicht befriedigel1d, 

In eineQ). gewissen Gegensatz zu den angefiihrten U ntersuehungen von 
S v ens 0 n , L 0 e w y u. a. ergaben die umfassenden Beobachtungen von 
Ben e die t und seinen Mitarbeitern, dass bei seinen Studenteu die U uter
ernahrung den Nutzeffekt del' Arbeit (Gehen in del' Tretmuhle) im Dureh
schnitt verbessel'te. Folgende zusammenfassende Tabelle 16 zeigt das deutlich 
[(35), S. 546]. 

Tabelle 16. 

Average Heat output Change Total heat Change 
Groups of sub-

weight Distanc. Horizont. per horizont. from required in from 
jects and condit. 

with walk. per kilogmm- kilogmm- squad B walking squad B 
compared. 

clothes minute meters meters : normal 10 km : normal 
etc. 

kg m kgm cals % cals % 

Squad B normal 70,5 69,4 4,894 0,597 
I 

626 - : -
Squad B (20 days 66,6 69,7 4,641 0,562 6,0 523 -14,8 

undernutrition) 

Squad A (20 days 63,4 69,6 4,410 0,522 12,6 484 -22,7 
nndernutrition) 

Jedes Geschwadel' bestand aus 11-13 Leuten annaherud gleieher KOll
stitution, so dass die Durchschnittszahlen ein reeht grosses homogenes Material 
umfassen. Von besonderem Interesse ist, dass der Verbraueh fUr die gleiehc 
Arbeit um so gel'ingel' wird, je langeI' die Onterernahrung dauert. Sieht man 
die Tabellen im einzeln dureh, so verhalten sich alle Versuehspel'sonen keines
wegs prinzipiell gleich, so zeigten von del' Abteilung B 4 einen vermehrten, 
6 einell verminderten' Verbrauch, wah rend bei einem der U msatz sich nicht 
andel'te. 1m ganzeD sind die Ausnahmen aber nicht sehr zahlreich. 

Fur die Erklarung diesel' zunachst uberl'aschenden ResuItate ist zu be
denken, dass die jungen Leute wahrend del' Unterernahrung genau so in 
sportlicher Vbung blieben wie vorher, dass die· zu bewaltigende Arbeit so 
leicht und kurz dauernd war, dass del' Ermudungsfaktor bei den meisten 
nicht in Betracht kam. Unter diesen Umstanden ist del' Hauptgrund fUr den 
besseren Nutzeffekt der Arbeit wohl, dass durch den Verlust an Korper
gewicht die bei del' Al'beit in Bewegung gesetzte Masse geringer gewol'den 
ist. Vielleicht kommt dazu, dass im unterernahrten Zustand durch den 
Mangel an urpgebendem Fett die Mnskelbewegungen leichter und wider-

11* 
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stalldsloser ausgeflihrt werden konnen. Dass das Ergelmis nicht bei allen 
8tudenten gleich aU8fiel, dad nicht verwundern, da die individuelle, konsti
tutionelle Reaktion, Val' allem die MU8keldisziplin und die Erml1dbarkeit, sichel' 
eine Rolle spielen. 8ch1ies81ich ist auch zu bedenken, dass die. Unterernah
rung llnd Lebensweise doch gam anderer Art waren als bei Rekol1valeszenten. 

Man sieht dam us, wie vel'schieden del' annahernd gleich stark unter
ernahrte Organismus auf ganz 11hnliche Anforderungen reagiel'en kann. 

Erwahnt sei sch1iesslich noch, dass die Vel'suchspel'sonen von J 0 f fe, 
Poulton und Ryffel (19) keinen Untel'schied hinsichtlich des Nutzeffektes 
del' Arbeit zwischen Unterernahrung und normalem Ernahrnngszustand bot; 
zu dem gleichen Resultat waren schon vorber And e l' S \) n und L us k (10~) 

fur den Hund gekommen. 
Die mitgeteilten Untersuchungen scheinen sich zu widel'sprechen; bei 

den Rekonvaleszenten ein schlechterer Nl1tzeffekt del' Arbeit wie in del' Norm, 
bei Loewy, sowie bei .Joffe, Poulton und Ryffel del' gleiche, bei den 
amerikanischell 8tudenten meist eine erhebliche Verbesserul1g. Sieht man 
abel' genauel' zu, so sind die indi viduellen Verhaltnisse del' Versuchspersonen 
sowie die Versnchsbec1ingnngen so verschieden, dass ein exakter Vergleicb 
gar nicht moglich ist. 

Strenge, allgemein gultige Gesetze lassen sich eben anch hier nicht 
anfstellen. 
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c) Del' Einfluss del' Ubel'el'nahl'ung. 
Die AusfUhnmgen del' beiden letzten Abschnitte zeigten, dass es fUr 

die Hohe des Umsatzes in del' Zelle meist nieht gleichgultig ist, ob sie von 
einer an Nahrstoffen armen Gewebsfiiissigkeit umspUlt wird. In vielen Fallen 
resultiert als eine Art Anpassungserscheinung ein Absinken del' Oxydationen, 
das sich sowohl auf die Grosse des Gesamtstoffwechsels wie des Eiweissum
sa.tzes erstreckt. 

Die nachste Frage betrifft die Einwirkung del' entgegengesetzten Ab
weichung von del' Norm, eines Uberangebotes an Nahrung. Kann hier eine 
Steigerung del' Verbrennungsvorgange stattfinden? Mit einer gewissen Wahr
seheinlichkeit lasst sich das von vornherein vermuten. Nehmen wir das 
Minimum des Stoffwechsels bei Hunger und Unterernahrung als Basis an, 
so bedeutet dem gegenliber schon das Erreichen des Normalwertes unter dem 
Einfiuss einer Nahrung, die den Ersatz zugrundegegangenen Gewebes und 
geleerter Reservedepots berlicksichtigt, eine Steigerung des Umsatzes. Gerade 
die Wirkungen del' ersten grosseren Nahrungszufuhr zeigen hier, welch ge
waltiger Zellreiz von den N1l.hrstoffen ausgehen kann, und es ware verstandlich, 
dass unter Umstanden aueh die normal ernahrte Zelle auf diesen Anreiz be
sonders stark reagiert. Auf del' anderen Seite verlangt del' Sinn des Pfliiger
sehen Grundgesetzes, dass die Zelle aueh von einem vermehrten Angebot 
an Nahrung in seiner Oxydationsgrosse nnbeeinfiusst bleibt. 

Wie bei ungenligender Ernahrung empfiehlt es sich auch bei del' Uber
ernahrung, eine quantitative kalorische und eine qualitative partieUe Form 
getrennt zu betrachten. 

1. Kalorische (quantitative) Uberernahrung. 
Sic ist charakterisiert dnrch einen den BedarE erheblich libersteigenden 

Kaloriengehalt del' Kost, wobei es ziemlich gleichgliltig ist, in welcher Form 
del' Uberschuss gereicht wird. Meist geschieht es in Form von Fetten und 
Kohlenhydraten bei nur massiger Steigerung del' Eiweissmenge. Diese Form 
del' Uberernahrung ist die beim Mensehen praktisch am weitaus wichtigste. 

a) Die Grosse del' W iiI' m epro d uk tion. (D ie Frage del' Luxus-
konsumtion.) 

Die klassische Stoffwechselphysiologie [vgl. Z. B. Pflliger(l)] leh1't, 
dass jeder Uberschuss del' Nahrung libel' den Bedarf nach Abz~g sehr kleiner 
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zur Bestreitung der dynamisehen Wirkung notigen Ausgaben im Korper zum 
Ansatz kommt. Die "ganze ubersehussige Masse wird olme Abzug - gleichsam 
kostenfrei - in Fett umgewandelt und als Fett abgelagert". Nur der Eiweiss
stoft wechsel unterliegt zum Teil besonderen Gesetzen und bedarf daher einer 
getrennten Betrachtung. Die Steigerung des Umsatzes durch die Nahrung 
ist bei normaler Ernahrung im ganzen recht geringfUgig. Die genauen Zahlen
angaben schwanken in den Versuchen der einzelnen Autoren [vgl. die Aus
fi.lhrungen in den physiologischen Vorhemerkungen S. 78, eingehende 
Literaturangahen his 1918 bei Benedict und Oarp e n te r (2)]. Nach Magn us
L evy-Zun tz (3) betragt der Kalorienbetrag fur die gesamte Steigerung nach 
Zufubr von Fett 21/2% del' totalen Verbrennullgswarme dieses Nahrungsstoffes, 
die entspreehenden Zahlen ftir Starke sind 9%, fUr Eiweiss 170f0. Vereinzelt 
wurden aueh etwas hohere Werte gefunden, wenn die Nahrungszufuhr be
sonders gross war [Lit. bei (2)]. Diese Zahlen gelten zunaehst nur fUr an
nahernd normalen Ernahrungszustand und keine erheblichen Ubersehusse 
der Nahrung. Nach 8-10, spatestens 12 Stunden ist beim Gesunden die 
Steigerung abgeklungen und der N i:ichternwert wieder erreicht. 

Etwas komplizierter liegen die Verhaltnisse, wenn Kohlenhydrate in 
solchen Uberschussen gegeben werden, dass nach Fulluug des Glykogelldepots 
der Rest in Fett umgewandelt wird. Bei diesem Prozess geht ein grosser 
'l'eil der Verbrennuugswarrue der Kohlenhydrate verloren, nach Me iss lund 
Strohmers (4) Untersuchungen beim Schwein, sowie Bleibtreus Beoh
aehtungell an der Gans (5) his maximal 35 % • 

Da vorlaufig weder die chemischen noch die onergetischen Umwand
IUllgen bei der j!'ettbildung aus Zucker genau bekannt sind, seheint es zu
llachst unmoglich, mit Sicherheit aus den Atemgasen die gebildete Menge 
Fett und die Gesamtwarmeproduktion zu berechnen. Durch die Bestimmungen 
undBerechnungen vonZuntz und Schumburg (6) ist der kalorischeWert 
eines Liters 002 und O2 und die jeweils verbrannte Menge von Fett und 
Kohlenhydraten bei einer Spanne des R. Q. von 0,7-1,0 bekannt, aber 
bei der Fettentstehung aus Zucker ubersteigen die Werte die Einheit oft sehr 
erheblich. Wie konnen wir trotzdem approximativ den Umfang del' Fett
bildung und damit den Gesamtumsatz bestimmen? Am zweckmassigsten 
geht man dabei mit Lusk (7) und seinen Mitarbeitern von der Blei btreu
schen Formel: 270,06 g Zucker = 100 g Fett + 54,6 g H 20 + 115,45 g 002 aus. 
Da 270,06 g Zucker einen Kaloriengehalt von 997,2 Kal., 100 g Fett einen 
solchen von 950,0 KaJ. haben, gehen bei dem Umwandlungsprozess 47,2 Kal. 
verloren, die auf 115,45 g CO2 entfallen. Daraus berechnet sich der kaloriscbe 
Wert VQn 1 1 002 oberhalb eines R. Q. von 1,0 zu 0,803 Kal, 1 g 002-

Uberschuss entspricht demnach einer Fettbildung von 0,9 g. 
Wie L us k (8) in einer spateren Arbeit gezeigt hat, sind unter Benutzung 

anderer Formeln, ausgehend vom kalorischen Werte de~ Sauerstoffs (pro 1 1 
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bei Oxydation von Wasserstoff 6,17 Kal. gegentiber 5,05 bei Kohlenhydratver
brennung) die Ergebnisse annahernd die gleichen. Es zeigte sich dabei, dass 
man keinen grossen Fehler begeht, wenn man bei respiratorischen Quotienten 
tiber 1,0 den kalorischen Wert von 11 O2 mit dem Kohlenbydratwert von 0,05 
in Rechnung steUt. Dil'ekte und indirekte Kalorimetrie differieren dabei nur 
um wenige Prozente. Das ist der beste Beweis fUr die Richtigkeit del' 
Bereebnung. Aueh Andersen (9) hat kLlrzlich bewiesen, dass H'tr R. Q. tiber 
1,0 die Z u n tz sehe Formel fLir die Warmeproduktion Kal. = O2 (4,686 + 1,23 
- (R-O,707) verwandt werden kaun. 

So sind die Schwierigkeiten fLir die Berechnungsweise in praxi viel 
geringer, als man theoretisch erwarten sollte. 

Beim Menschen spielt, wie die nUl' seltell erheblich tiber 1,0 ansteigenden 
respil'atorischen Quotienten zeigen, diese illtermediare Umlagerung allerdings 
eille sehr viel geringere Rolle; von eilligor Bedeutung ist sie nur bei del' 
Aufftitterung aus einem Zustand hocbgrac1iger Unterernabrung heraus. 

Die Sonderstellung des Eiweisses macht sich auch illl Gesamtstoffwechsel 
geltend, indem bei langerer tiberreichlicher Ftitterung dieses Stoffes zu del' 
primaren Steigerung noell eine sogenannte selmndare Vermehrung des U m
satzes eintritt [Pfltiger (1), Magnus-Le vy (3), Rubner (10), Schreuer (11)], 
die darin zum Ausdruck komll1t, dass die gleiche Fleischmenge VOIl Tag zu 
Tag eine zunehmende Erhohung del' Warmeproduktion bediugt. So berechnet 
R u!J n er pro 1 g N-Allsatz etwa 2,6 % Warmesteigerung. A ucll P f I ti g er 
brillgt die Steigerul1g in direkte Beziehuug zu dem angesetzten Korpereiweiss_ 
So fand sein Schtiler SchOlldorff (12) pro 1 kg N-haltigel' Korpersubstanz 
bei del' Katze eine Warmeproc1uktion von 70,95 Ka1. 

Diese sekundare Wirkung hangt vielleicht damit zusammen, dass nacb 
Magnus·Levy (3) nach sehr grossen Fleischgaben beim Hunde nach 
24 Stunden del' Nllchternwert noch nicht wieder erreicht ist, so dass auf 
erbohter Basis durch die neue, grosse Eiweisszufuhr del' Stoffwechsel VOll 

nenem in die Hohe getrieben wird. Spatestens am 2. Hungertage nacb del' 
Ei weisstiberernahrullg war aber in Rub n e r s Versuchen deren steigernde 
Wirkung wieder vorbei. 

Beim Menschen haben wir fUr derartige Versnche zunachst kein Ana
logon, da es hier nahezu unmoglich ist, eille starke Ubererl1abrung mit Fleisch 
alleill durchzufUhl'en. Nicht nur der Magendarmkanal versagt, sondern es 
werden anscheinend auch die Nieren geschadigt [Auftreten von Albuminurie 
111 emem Selbstversuch von Gigon (13)]. 

aa) Del' Gesamtumsatz im NUchternzustand. 

Wenn wit' zunachst die N tichtern-Ruhewerte ins Auge fassen, so drangt 
sieh zuerst die Frage auf, ob gesunde Menschen, die besondlirs viel essen, 
einen hoheren Grundumsatz haben als sonst gleichartige andere mit geringerer, 
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abel' ausreichender Nahrungsaufnahme. Dass es Menscben gibt, die erstaunlich 
viel essen und trotz nul' geringer korperlicher und seelischer Unruhe und 
genugenden Schlafs nicht zunehmen, wabrend andere Tiscbgenossen schon 
mit einem Bruchteil del' gleicben Kost dicker werden, ist eine jedem Arzt 
und Laien gelaufige Beobachtung, die unbedingt nach einer Erklli.rnng ver
langt. Dergleicben kann nach meinen Beobacbtungen auch familiar vor
kommen. Die Tatsache, dass es sich bier zumeist nul' um Eindrucke, nicbt 
urn eine genaue, quantitative Abschatzung aUer del' zahlreicben auf die Um
satzgrosse einwirkenden Faktoren handeIt, vermag manchen Skeptiker daruber 
binwegtauschen, dass bier vielleicbt doch eine besondere Reaktionsweise des 
Organismus auf erbohte Nahrungszufubr vorliegt. 

Die ersten Untersuchungen, die zu' del' vorliegenden Frage wichtiges 
Material beibrachten, waren die schon fruher mehrfach erwabnten langen 
Selbstversuche von R. O. Neuman n (14). Er vermochte sich bei gleicher 
Lebensweise wahrend langerer Zeitraume mit drei verschiedenen Kostmassen, 
die zwischen 1999,0 und 2777 Brutto- bzw. 1766 und 2199 Netto-Kalorien 
schwankten, anniihernd ins N- und Korpergleichgewicht zu setzen. Die grosste 
Nahrungszufuhr entsprach 39,71) Brutto- odeI' 34,3 Netto-Kalol'ienzufuhr pro kg. 
Mit diesel' Nahrung wurde ein vollstandiges Gleicbgewicht allerdings nul' 
hinsicbtlich des Stickstoffes erzielt (+ 0,22 g), wahrend das Korpergewicht 
urn 1,3 kg zunahm. Magnus-Levy (15) hat gegen die Beweiskraft diesel' 
Versuche fur eine Anpassung nicht ganz mit Unrecht geltend gemacbt, dass 
9ie Nabrungsmengen sich in allen Fallen im Bereiche del' Norm hielten. Die 
grossten Abweichungen vom Mittelwert betrugen nul' 16 % nach beiden Seiten, 
Differenzen, die durch Unterschiede im motorischen Verhalten leicht aus
geglicben sein konnten. 

Eine klare und eindeutige Antwort ist nur zu erhalten, wenn die Nab
rungszufubr den Durchschnittswert del' Norm sehr erheblich ubersteigt und 
gleichzeitig der respiratoriscbe Gaswecbsel wahrend langerer Zeit unter
sucbt wird. 

Derartige Versuche stellten Grafe und Graham (16) am Runde an. 
Die wichtigsten Ergebnisse lassen sich am besten den Kurven auf f'. 171 
entnehmen. Eine 20 kg schwere, sehr rubige und auffallend fresslustige 
Rundin wurde im Anschluss an eine dreiwochige Hungerperiode etwa zwei 
Monate lang mit einer Kost uberernahrt, die im Durchschnitt 210 % des 
Minimalbedarfes enthielt. Bei einer Uberernahrung mit 2800/0 des Bedarfes 
war schon in 7 Tagen del' gesamte N- und Gewicbtsverlust del' dl'eifach langeren 
Rungerperiode eingeholt, und obwohl clann wabrend 29 Tagen die Nahrung 
sogar 300 0[0 des Minimalbedarfes betrug, trat nul' noch eine Gewichtszunahme 
von 300 g ein, bei 200 % Zufuhr verI or das Tier sogar 139. g' an Gewicht. 

1) In der Originalarbeit steht irrtiimlich 69,7. 
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Dieses auffallende MissverhaJtnis zwischen Nahrungszufuhr und Verhalten 
des Korpergewichts war durch verandertes motorisches Verhalten nicht zu 
erklaren, denn das Tier behielt in allen Versuchsabschnitten seine grosse 
Ruhe bei. Kompensatorische Wasserabgabe spielen zwar, wie die Schatzung 
der Wasserbilanz zeigte, eine Rolle, reichen aber zur Erklarung bei weitem 
nicht aus. Unter der von der klassischen Stoffwechselphysiologie geforderten 
Annahme, dass die Uberschusse uber den Bedarf nahezu ganz angesetzt 
worden sind, hatte der Hund am Schlusse der Uberernahrung zu 60% aus 
Trockensubstanz bestehen mussen. Das ist natiirlich ausgeschlossen. Somit 
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Kurve 2. 
Verhalten von W1i.rmeproduktion und N·Umsatz bei starker tTberernlthrung. 

wird man zu der Annahme gezwungen, dass die Oxydationen erheblich an
gestiegen sind. Den sicheren Beweis dafur erbrachten die in kurzen Zwischen
raumen angestellten Respirationsversuche, welche meist die 30.-50. Stunde 
nach der letzten N ahrungsaufnahme umfassten. Sie ergaben im Laufe der 
Uberernahrung bei annahernd gleichbleibendem Korpergewicht eine Steige
rung, um 40%. Die ausserordentlich starke Uberernahrung hatte den Um
satz in der Zelle ganz gewaltig in die Hohe getrieben. Dabei wurde die 
Eiweisszufuhr absichtlich so niedrig (max. 19,68 g N pro die) gehalten, dass 
sie alleih bei weitem den Bedarf des Tieres nicht deckte. Trotzdem kam es 
zu einer N·Retention von 298,127 g bei annahernd gleichem Korpergewicht. 

Es lag also hier eine ausserordentlich starke, sekundar spezifisch-dyna
mische Wirkung vor, analog der, welche Rubner bei ausschllesslicber Ei· 
weissuberernahrung beschrieben hatte. Dass die gewaltige Steigerung die 
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Folgen einer entsprechend grossen Zunahme an lebendigem Protoplasm a sein 
sollte, war auszuschliessen, weil eine Zunahme an lebendiger Substanz von 
solchem Umfange unmoglieh ist, und weil alldererseits bei annahernd gleichem 
Eiweissbestand mit der Reduktion der Uberernahrung die Verbrennungen wieder 
absanken. So liessen sich die Versuche wohl nur dureh die Anuahme einer 
Luxuskonsumtion deuten, wobei der von C. W. Lehmanll und Frerichs [Lit. 
bei Voi t (17)] fur die Steigerung der Eiweissverbrennung geprligte Ausdruek 
im erweiterten Sinne auch auf den Gesamtstoffwechsel ubertragen wurde. 

Durch diese Versuche war die weitgehende Ahhangigkeit der Oxydations
grosse von der N ahrungszufuhr und damit die U l1gultigkeit des P fl u ger
schen Grundgesetzes aueh fur starke Uberernahrung mit illassigem Eiweiss
gehalt jedenfalls im vorIiegenden Fall bewiesen. Auch hier darf von einer 
Anpassullg, von einer Selbststeuerung des Organismus gesprochen werden. 

Wie weit diese Resultate verallgemeinel't werden durfen, Hisst sich 
naturlich schwer entscheidell. Es ist nicht wahrseheinlieh, dass sie fUr aIle 
normal en Hunde geHen, allerdings durfte es schwer sein, vielen Tieren lange 
Zeit so gewaltige Nahrungsmengen zu verfuttern. Es erscheint das nul' bei 
solchen Tieren moglich, welcbe das geschjJderte Anpassnngsvermogen besitzen. 

Dass hier nicht nul' Eigentumliehkeiten des Hundeorganismus vorliegen, 
sondern dass auch Menschen in prinzipiell der gleichen Weise auf starke 
Ernabrung reagieren konnen, wird be wiesen durch Versuche von G I' a f e 
und Koch (18). Schon friiheren Beobachtungen von Hale White und 
Spriggs (19), sowie von A. Muller (20) konute man entnebmen, dass mit 
zU!1ehrncnder Dauer der Uberernahrung die Gewichtsansatze immer kleiner 
ausfallen, so dass schliesslich bei einer den Bedarf noch deutlich ubersteigen
den Nahrung sogar Gewichtsverluste resultieren konnen. Bei der Vieldeutig
keit der Gewichtsveranderungen besitzen derartige Beobachtungen natiirlich 
keine Beweiskraft fur die vorliegende Frage, sie wurden von den Autoren 
auch gar nicht in der geschilderten Richtung gedeutet. Auch hier ist nur 
durcb Respirationsversuche eine Entscheidung zu treffen. 

Grafe und Koch (18) fiitterten einen 35jahrigen Mann von 156,5 em 
Grosse, del' infolge eines hochgradig stenosierenden Ulcus pylori 20 kg an 
Gewicht verloren hatte, nach Gastroenterostomie durch starke Uberernahrung 
in 6 Wochen wieder auf. Die Nahrungszufuhr betrug wahl'end 2/8 der Unter
suchungsperiode 98 Brutto - Kalorien pro kg, die zu 94-980/0 resorbiert 
wurden. Dabei nahm das Korpergewicht um ca. 50 % zu (von 42,4 auf 
62,1 kg). Gleichzeitig stieg die Warmeproduktion im Niichternzustand (10 Std.
Versuche) urn 800f0, also ganz erheblich starker wie das Gewi~ht, so dass zu 
Aufang 708, am Schlusse 994, also ca. 40 % mehr Kalorien auf die Einheit 
der Oberflache entfielen. 

Ahnlich lagen die Verhaltnisse bei einem zweiten, K-ranken, einem 
14 jii.hrigen J ungen mit chronischer Bronchitis. Hier' fand sieh in einer 
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Periode del' Eruahrung mit ca. 38 Kal. pro kg eine Wurmeproduktion VOll 

40 Ral. pro kg, d. h. 927,6 RaJ. pro m2, am Ende einer Ubererlluhrung mit 
ca. 100 Kal. pro kg 48,5 Kal. pro kg bzw. 1131 pro m 2, mithin eine Steige
rung von ftber 20 %. 

Durch die geschilderten Untersuchungen ist wohl mit Sicherheit fest
gestellt, dass auch beim Menschen Luxuskonsumtion vorkommen kann. 

Eine andere Frage ist, wie huufig dergleichen Zll finden ist, VOl' allem 
bei ganz gesunden Mensch en. Zur Entseheidung mllssen systematisch alle 
solche Menschen respimtorisch untersucht werden, weJche anamnestisch dieses 
Missverbaltnis zwischen Nahrungsaufnahme und Gewiehtsverbalten einwand
frei aufweisen, obne dass Krankheiten mit Stoffwechselsteigerung vorliegen. 

Leider liegen bisher in del' Literatur hier keine verwertbaren Angaben VOl'. 
Ieh verfiige selbst ftber 3 bisher noeh nieht mitgeteilte Beobachtungen 1) 

aus den Jahren 1910-1921, deren Ergebnisse in Tabelle 17 zusammell· 
gestellt sind. 

Tabelle 17. Luxuskonsumtion beim gesunden Mensehen. 

I 
Datuml 

des N 
Ver- \ arne 
suehs 

I 
Geseh!., 
Alter, 

Lange, 
Puis, 
Atem, 
Temp. 

I I 
21. 1. R. 1m., 32 J.,I 
1919 ! 181 ern, I· 

I P.=? 
R. =? I 

T.= 36,8°: 

28. 7. A,m. m., M J.,I 
1919 167 em I 

P. =84, I· 

R. = 24, 
T.= 36,3 0 

21. 6. F. La. m., 20 J.,i 
1921 169 em, I 

P. =86, I 

Ge-
. ht Motoriseher 

wlel t Verh. bei den 
(nae;:) V 

I 
ersuehen 

kg 

79 I Seit 10 Std. 
niiehtern, 

56,2 

46 

I sehlief wahl'. 
des ganzen 

Versnehs be-
wegungslos 

ganz fest 

Seit 14 Std. 
niiehtern, lag 
gallz ruhig 

Seit 13 Std. 
niiehtern, 

R. = 16, I 
T. = 36° 

vollstandig 
ruhig,Klagen 
Uber Kopf-
schmm'zen 

I I I Kalor. pro 
Ver- cem cern Kalol". K I "( Std 

CO 0 I d a or. m pro . 
suchs- 2 2. pro. pro n. In2) 
daner pro k~ pro k~1 pro kg Steigerung 

u. 1 u. 1 24 Std. in 0/0 

Std. 

6'/4 3,29\ 3,99 21771 27,6 

5 4,79 6,02 1932 34,4 

51j. 4,39 5,14 1646 35,8 

I I \ 

lOS\} (45,3) 
=+16,5% 
Steigerung 

1190 (49,6) 
= + 39 0;0 

Steigerung 

1116 (46,5) 
= + 16 % 

Steigerung 

Die erste Beobaehtung betraf einen damals 32 jabI'. Kollegen, del' durch 
sein gewaltiges Essen seine Tischgenossen in Erstaunen setzte. Auf Grund 
eines 61/4 stftnd. Respirationsversuchs ergab sich ein Wert fUr die Kalorien
produktion (2177 Kal.), del', verglichen mit dem Durehschnitt del' No~mal
zahlen von Harris-Benedict und Du Bois (vgl. S.35), um 16,5~~ hOher 

1) Die ausEiihrliehe Bespreehullg soil an anderer Stelle elfolgen, 
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lag. Das bedeutet eine geringe Ubersehreitung der obersten Grenze del' 
Norm, zumal wenn man bedenkt, dass die Versuchsperson schlief. 

Noeh hohere Werte (1932 Kalorien = + 39% Steigerung) wurden bei 
einem 61 jahr. Manne Arm. erhalten, der trotz gegeniiber friiher gesteigerter 
Nahrungszufuhr irn Laufe del' letzten Jahre sogar etwas abgenomrnen hatte. 

Da gleiehzeitig bei A. leichte neurasthenische und vasomotori::;che Be
schwerden vorhanden waren, lasst sieh trotz Fehlen jeder Schilddriisenver
grosserung und sonstiger thyreotoxischer Symptome in diesern Falle eine 
Basedowsche Krankheit mit voller Sieherheit nicht ausschliessen. Da die 
Fahigkeit zur Luxuskonsumtion nach E c k s t e i n und G r af e (37) an die 
Sehilddriise gekniipft ist, ware es verstandlich, dass hier Ubergange zum 
M. Basedowi vorkommen konnen. 

1m dritten Faile handelte es sich urn einen 20jahrigen Kaufmann, bei 
dem das Missverhaltnis zwischen Nahrung und Gewicht bei zahlreichen 
Familienrnitgliedern voriag. Hier betrug die Warmeproduktion 1146 Kal., 
was einer Steigerung von 16 % entspraeh. 

Aueh beim Saugling gibt es Erseheinungen, die als Luxuskonsurntion 
gedeutet werden konnen. Bekannt ist, dass del' atrophische Sangling trotz 
einer reichlichen Nahrnngszufuhr, die beirn normalen Kinde mit Sicherheit 
zur Gewiehtszunahme fiihren wiirde, auf seinem Gewicht stehen bleibt oder 
sogar abnimmt. Anderungen im Wasserhaushalt konnten natiirlich die Ur
sacha sein, abel' genaue Respirationsversuehe vonNiemann (21), SC,hloss
man n (22), Va ri 0 t und L a v i a 11 e (23), am ausgesproehensten von B a 11 r d t 
und Ed e1 s te i n (24), zeigten iibereinstimmend eine deutliche Steigerung des 
Stoff- und Kraftwechsel bei einzelnen Atrophikern: [1667-1721 Kill, pro m2 

gegeniiber 1000-1600 beim gesunden ruhigen Saugling gleichen Alters (Lit. 
bei 24)]. Allerdings gibt es auch Ausnahmen mit normalem Wert (1292) 
[Rubner und Heubner (25)J odeI' erniedrigter Zahl (809) [Howland (26)J. 
Bei diesem letzten Versuche haudelte es sich allerdings um eine ganz un
gewohnliche Gewichtsabnahme mit Anpassung an Unterernahrung. Das gleiche 
gilt auch fUr vereinzelte Versuche Flemings (27). Sie miissen wegan del' 
besonders kornplizierten Verhaltnisse natiirlich hier ausscheiden. How 1 and 
(26) uud S chI 0 ssm ann (22) wollen die Zunahme del' Verbrennungen auf die 
relative Oberfiachenzunahrne zuriickfiihren, abel' damit lassen sich nul' sehr 
kleine Steigerungen erklaren. Infolgedessen nahmen Bah r d t und Ed e 1-
stein (24) als Ursache eine besonders grosse Verdauungs- und Driisenarbeit 
an, ohne ihre Ansicht weiter zu begriinden. Es scheint mir nicht richtig, 
hier nur an diesen Teilfaktor del' Steigerung del' Verbrennungen nach Nah
rungsaufnahme zu den ken, um so mehr, als es schwer verstandlich ist, wie 
hier iiberhaupt grossere Unterschiede entstehen sollten, es sei. denn, man 
nahme eine erheblich vermehrte Sekretion von Verdauungssaften baim 
Atrophiker an, wofiir aber nichts spricht. Daher scheint es mil' naher zu 
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liegen, auch hier eine erhebliehe Zunahme del' primaren und wahrscheinlich 
aueh del' sekundaren dynamischen Wirkung del' Nahrung auf den G€'
samtorganismus, mithin eine Luxuskonsumtion, anzunehmen. Von einer solche11 
sprieht auch Samelson (28) beim Brustkind gegenuber dem Flaschenkind. 
O. Heu bn er (29) hat allerdings diese Auffassung bekampft. Eine Entscheidung 
durch Respirationsversuche steht noch aus. 

Wahrend die Existenz einer Luxuskonsumtion fruher von physiologischer 
Seite bestritten, von klinischer fUr moglich [M u 11 e I' (30)], abel' fiir unbewiesen 
gehalten wurde, wird sie jetzt von den meisten Klinikern anerkannt [vgl. z. B. 
F. Muller (31), Krehl (32), v. Noorden und Salomon (33)]. 

Von Physiologen, die sie fruher ausnahmslos ablehnten [vgl. z. B. C. Voi t 
(17)], hat in neuerer Zeit ausser 1.1 a m b Ii n g (34), del' nach dem Referat seiner 
Arbeit zu urteilen, sich etwas unbestimmt ausdruckt, meines Wissens nur 
Benedict (35) dazu ausfUhrlich Stellung genommen. Bei del' allgemeinen 
biologischen Bedeutung des in Frage steheuden Problems muss auf diese 
Kritik, welche die Schlussfolgerungen del' Arbeit von Grafe und Graham 
angreift, etwas naher eingegangen werden. Sie sucht im wesentlichen nach
zuweisen, dass del' Hund gar nicht erheblich uberernahrt worden sei. An
gesichts del' Tatsache, dass das. 20 kg schwere Tier wahrend 7 Tagen 2243,9, 
wahrend 29 Tagen 2580,0, dann nach 11 Tagen 1659,8 Netto·Kalorien taglich 
bekommell hat, mithin 80-125 Kal. pro kg bei volliger Korperruhe, erscheint 
gerade diesel' Einwand uberraschend. Ben e d i c t und seine Mitarbeiter be
grunden ihre Behauptung in folgender Weise. Erstens sei beim Wieder
erlangen des Anfangsgewichtes das im Hunger zugrunde gegangene Glykogen 
und Fett noeh nicht ganz wieder aufgebaut. Zweitens sei del' Nahrungsbedar£ 
des Tieres auf Grund del' Hungerversuehe zu niedrig angesetzt, VOl' aHem in 
Anbetraeht del' Tatsache, dass das Tier wahrend del' Respirationsversuche 
sich bei einer Umgebungstemperatur von durehschnittlich 22° befaud, fUr 
gewohnlich abel' im Keller bei 15°. Was den ersten Puukt betrifft, so ist 
von Grafe und Graham nie behauptet worden, dass del' Korper 
schon naeh 7 tagiger Uberernahrung zugleich mit dem alten Gewieht seiuell 
fruheren Korperbestand in jeder Beziehung wiedergewonnen hatte, nur die 
Eiweissverluste waren wieder ganz ausgeglichen. Es ist durchaus richtig, 
dass fehlendes Fett noeh in del' zweiten Periode erganzt wurde, das Korper
gewicht wurde dadureh nicht tangiert, weil das in del' ersten Periode im 
Uberschuss retinierte Wasser in del' zweiten Periode wieder ausgesehieden 
wurde. Hinsichtlich des zweiten Punktes ist zu erwahnen, dass fUr die Be
rechnung des Nahrungsbedarfs absichtlich die Hungerwerte als Minimalzahlen 
zugrunde gelegt wurden, weil hier allein eine siehere, feste Basis gegeben 
war, wahrend spateI' gerade unter del' Nachwirkung del' uberreichlichen· Er
nahrung die gewohnlichen Nuehternwerte anstiegen. Es wuc~s· eben del' 
Bedarf mit del' Uberernahrung, und gerade diese Steigerung sollt·e festgestellt 
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werden. Dabei waren wir uns wohl bewusst, dass Hungerwerte und gewolm-
1ieb Niiehternwerte durchaus nicht identisch zu sein brauchen. Dass ent· 
sprechend der chemischen Warmeregulation das Tier bei 15 0 im Keller einen 
etwas hoheren Nahrungsbedarf hat wie im Respirationsapparat bei 22°, ist 
richtig. Die Differenz ist abel' durchaus nicht so gross, wie Ben e d i c t sie 
schatzt. Die Grosse und Behaarung des Tieres spiel en hier eine sehr grosse 
Rolle, und damit hangen wohl die gross en Differenzen in den Angaben del' 
einzelnen Autoren zusammen, die Ban a d i ct auch selbst bespricht. Wahreud 
in R u bn e rs klassischen Versuchen pro 1 ° Abllahme del' Aussentemperatur 
3-5% Erhohung des Umsatzes entfielen, fand Zuntz bei seinem Tiere nul' 
etwa 1 % Steigerung. Del' von Grafe uud Koch benutzte Hund war sehr 
gross und langhaarig. Spatere Untersuchungen fiir die chemische Warme
regulation gleichartiger Tiera, wie sie in del' Arbeit von Grafe und von Red
wit z (36) benutzt waren, zeigten mil', dass hier die cbemische "\Varmeregulation 
sehr gering ist und hochstens 11/2-2 % pro 1 0 Erniedrigung del' Aussen
temperatur betragt. Mithin war del' Stoffwechsel im Keller um etwa 140/0 
gegeniiber dem im Respirationsapparat erhOht. Abel' was will diesel' Mehr
bedarf gegeniiber einer Steigerung del' Nabrungszufubr um 3000/0 des Minimal
bedarfs besagen? In del' Arbeit von G ra fe und. Graba m wurde die Nahrungs~ 
zufuhr absichtlich so ausserordentlich hoch angesetzt, dass kleine Fehlerquellen 
quantitativ gar nicht ernstlich ins Gewicht fallen konnten. Tatsaehlieb be~ 
rechnet selbst Benedict, dass nach Abzug der auf die Restitution des 'fieres 
nach dem Hunger entfallenden Mengen 26,374 Kal. iiber den tatsachlichen 
Bedad gegeben wurden, elltsprechend etwa 3 kg Fett (odeI' richtiger 1860 g 
trocknem Eiweiss und etwa 2 kg Fatt). Selbst wenn diese Menge vollstalldig 
wasserfrei zu Ansatz gekommen ware, bliebe es unverstandlicb, warum das 
Korpergewicht dadurchkeine Erhohung erfahren hatte. So fiihren auch 
Benedicts Bereebnnngen, wenn sie auch die Uberernahrung niedriger ein~ 
scbatzen, zu prinzipiell dem gleichen Resultat wie die Erwagungen von Graf e 
und G r a ham: Die Korperzusammensetzung des Tieres miisste sich in einer 
bisher vollstandig unhekannten und schwer vorstellbaren Weise geandert baben. 

Die letzthin entscheidende Tatsacbe, dass in den Respirationsversuchen 
bei gleichbleibendem Korpergewicbt die Oxydationen in del' 36.-50. Hunger
stunde bis 40 0/0 gestiegen sind, wird durch Beuedicts Einwande und Be
rechnungen iiberhaupt nicht beriihrt. Somit scheint seine Kritik nicht ge· 
eignet, die Beweise fiir die Existenz einer Luxuskonsumtion zu entkraften. 

Vollends baben die mit Ben e d i c t s Kritik allnabernd gleicbzeitig ar
scbienenen Untersuchungen von Eckstein und Grafe (37,38) neues Beweis
material gebracht und VOl' aHem eine Liicke in del' Versuchsreihe von G I' a f e 
und Graham ausgefiillt, namlich den Einfluss der gleichen Uherernahrung bei 
verschiedenem Ernahrungszustand auf den Gesamtumsatzstg,di~rt. Doeh solI 
auf diese Frage erst im nachsten Abscbllitt eirgegangen werden. 



Die Frage der Luxuskonsumtion. 177 

Die erwalmte Arbeit vermochte gleichzeitig einen Einblick in das Zu
standekommen der Luxuskonsumtion zu geben. Wurde namlich die Schild
druse entfernt, so verloren die Tiere die Fahigkeit, die Steigerung del' Nah
rllngszufuhr mit einer Erhohung des Umsatzes zu beantworten, wahrend 
Keimdrusenentfernung allein keinen sicheren Effekt hatte, in Kombination 
mit Thyreoidekto~ie deren Wirkung vielleicht noch verstarkte. Somit hat es 
den Anschein, als Db die Schilddrilse in del' Genese del' Luxuskonsumtion 
eine wiehtige, vielleicht die entseheidende Rolle spielt. Das Verhalten del' 
Hypophyse in diesel' Riehtung wurde bisher Doch nieht untersucht. 

Wenn demnaeh meines Eraehtens sichel' festgestellt ist, dass ebenso wie 
die Unterernahrung zu einem Absinken, Uberernahrung zu einer Steigerung 
del' Warmeproduktion fiihren kann, so fragt sich, in welchem Umfallge das 
vorkommt. Leider fehlen zur Beantwortung die notigen Untersuchungen an 
einer grosseren Reihe von Tieren und Mensehen. Bekannt sind nul' 2 Ver
suchsreihen von L. Mayer und F. Dengler (39), sowie A. Muller (20), 
die beide keine Steigerung del' Nuehternwerte erkennen lassen. Die beiden 
ersten Autoren ernahrten einen Mann mit Dystrophia museul. progr. drei 
Monate lang mit 50-60 Brutto-Kalorien pro kg taglich. Es resultiel'te eine 
Gewichtszunahme von 13,5 kg und ein N-Ansatz von 371 g, del' Sauerstoff
verbraueh sank dabei von 3,987 auf 3,373 ccm pro kg und Minute abo Um 
Bornsteins (40) Einwand, dass es sich um einen kranken Menschen ge
handelt habe, zu widerlegen, hat A. Mull e r (20) einen analogen Versuch 
an einem gesunden Studenten angestellt. Die Nahrungszl1fl1hr betrl1g 40 bis 
50 Kalorieu pro kg taglieh wahl'end 7 Wochen. Dabei hob sich das Gewicht 
um 4,2 kg, del' N·Bestand des Korpers um 210 g, die auf die Einbeit von 
Zeit und Gewicht bezogene Sauerstoffaufnahme im Grundumsatzversueh blieb 
unverandert. 

In beiden Fallen hat also, bem'teilt nach den Nuchternwerten, keine 
Ll1xuskonsumtion vorgelegen. Versuche nach Nahrungsaufnahme wurden 
leider nicht angestellt. Es ware wohl moglich, dass entsprechend spater noch 
zu erwahnenden Beobachtungen hier doch Veranderungen der dynamischen 
Wirkung vorgelegen haben, die abel' entsprechend del' nur massigen Uber
ernahrung nicht mehr den Nuchternumsatz beeinflusst haben. 

J edenfalls zeigen diese Beobachtungen, dass abnlich wie im Gebiete del' 
Unterernahrung auch hier grosse individuelle Differenzen vorliegen. Dass 
nicht aHe Menechen die Fahigkeit zur Luxuskonsumtion haben, ist se1bst
verstandlich; das beweist schon die Verbreitung del' Fettsucht. 

Begunstigt wird anscheinend die Steigerung del' V erbrenn ungen bei 
Uberernahrung durch voraufgegangene Unterernahrnng, jedenfalls unter
scheidet dies Moment die Beobachtungen von Grafe und seineQ Mitarbeitern 
von denen del' anderell Autoren, und man konnte daran denken, dass del' 
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gewaltige dynamische Reiz der ersten reichlichen Nahrung im Korper del' 
U nterernahrten hier weiter fortwirkt. 

(J(J) Del' Gesamtumsatz nach Nahrungszufuhr. 

Der Haupteinfluss der Uberernahrung kommt zweifellos wahrend und 
kurz naeh der Nahrungsaufnahme zur Geltung, und es ware sehr wohl denk
bar, dass er sieh nur hier aussert, wahrend der Niichternumsatz nicht mehr 
affiziert wird. 

Die entscheidende Frage ist, ob die Grosse der dynamischen Wirkung 
der Nahrung gegeniiber der Norm mit wechselndem Ernahrungszustand sich 
andert. Schon Rub n e r s [(10), S. 246 und 348] alteren Versuchen, die aUer
dings nicht nur den Einfluss der Nahrungsaufnahme allein, sondern den 
24stiindigen Umsatz umfassten, lasst sich entnehmen, dass mit zunehmender 
'Uberernahrung die dynamische Wirkung relativ starker ansteigt. 

So fand er bei 50% Uberschuss der Nahrung, dargereicht als Fleisch, 
eine Steigerung des Umsatzes um 18,4-19% , bei Fett 3,0-4,0%, bei Kohlell
hydraten 3,5-3,9 %. 

Betrug der Ubersehuss 128%, so waren die Zahlen fUr Fleisch +46 % , 

fiir Fett 13,0%, fiir Kohlenhydrate + 16,6%. 
Es bestand dabei die ganze Nahrung jedesmal nul' aus dem einen 

Nahrungsst9ff. Wird die gleiehe Menge Fleisch mehrere 'fage hintereinander 
gegeben, so ist der Zuwachs an jedem Tage nicht etwa del' gleiche, sondern 
steigt manchmal von Tag zu Tug deutlich weiter an. Einzelne derartige 
Beobachtungen find en sich schon bei Pettenkofer und Voit (41), ganz 
besonders deutlich zeigt es abel' der folgende Versuch von Rub n e r 1) 
(10), S. 246] in Tabelle 18. 

Tabelle 18. 7.-23. Februar 1883. 

Warme· 
I Ge-N Fett-C Warme 

wert Korper- Warme samte Warme 
Nr. Zufuhr Temp. ausge- ausge- aus aus Fett der gewiaht sahied. schieden Eiweiss Warme· pro kg 

Zufuhr (C.-Urns.) bildung 

kg I • C g g Kal. KaI. Kal. 

1 - - 5,94 16,5 I 1,31 I 22,58 32,88 277,73 1310,61 52,28 
2 - - 5,82 16,8 1,52 19,50 38,15 239,85 278,00 47,76 
3 500 g Fleisch 4R1,5 5,86 17,9 13,05 +2,97 342,11 (-30,68) 311,43 53,15 

50 g Wasser 
4 

" 
481,5 6,00 17,3 14,20 + 3,70 372,04 (-- 38,22) 333,82 56,36 

I) 
" 

481,5 6,04 17,9 14,70 + 1,62 385,15 (-16,73) 368,41 60,99 
6 

" 
481,5 6,15 18,1 14,80 + 2,53 387,76 (- 26,06) 361,70 58,81 

7 
" 

481,5 6,21 17,6 16,08 + 4,45 421,30 (-45,83) 375,47 60,46 
8 

" 
481,5 6,22 16,3 16,80 +4,31 440,16 (- 44,39) 395,77 63,63 

9 Hunger - 6,15 18,4 3,70 21,49 92,87 264,33 357,20 57,75 
10 n - 5,98 19,2 2,64 19,84 66,26 . 244,03 310,29 51,71 

1) Die Tabellen 93 u. 94 auf S. 246 sind hier kombiniert und z. T. abgekiirzt. 
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Die gleiehe Nahrung hat also, bezogen auf die Einheit des Gewiehts am 
6. Tage, eine urn ca. 20 Ofo grossere Steigerung hervorgerufen wie zu Anfang. 
Rub n e r neunt dies, wie schon oben erwahnt, sekundare spezifiseh-dynamisehe 
Steigerung. Er faud sie nur dort, wo gleichzeitig N-Ansatz bestand. Kommt 
dieser zum Stillstand, so hort sie auf. Bei Uberernahrung mit Fett blieb sie 
aueh aus. Der Einfiuss langer dauernder Kohlenhydratiiberernahrung wurde 
von Rubner nieht untersueht. 

Da eine reine Uberernahrung mit Eiweiss beim Mensehen hochstens 
fUr eine ganz kurze Zeit moglich ist, handeIt es sieh hier vor aUem urn die 
Frage, ob die dynamisehe Steigerung einer iiberreichlichen Zufuhr von ge
mischter N ahrung stets die gleiche ist, oder je nach dem Ernahl'ungszustand 
und der Dauer der Uberernahrung wechselt. Als Forderung fiir eine strenge 
Giiltigkeit des Pfliigersehen Grundgesetzes wiirde sieh ergeben, dass das 
erstere der Fall jst. Dass die dynamische Wirkuug einer massigen Nahrung 
bei der Auffiitteruug eines unterernahrten Orgauismus davon abhangig ist, 
in welcher Periode der Rekonvaleszenz sie dargereicht wird, wurde schon im 
vorigen Kapitel gezeigt. Del' Schluss, dass sieh der ausreichend ernahrte 
Korper genau so verhalt, wenn es sieh urn eine Uberernaln'ung handelt, ist 
selbstverstandlich nieht ohne wei teres erlaubt. 

In den Versuchen von Grafe und Graham (16) konnte diese Frage 
nicht exakt beantwortet werden, da es in den spateren Versuchsabschnitten 
nicht mehr gelang, dem Tiere im Respirationsapparate" eine iiberreiehliche 
Ernahrung beizubringen. Die Nahrungsaufnahmen weehselten so sehr, dass 
exakte Vergleiche nieht moglich waren. 

Sehr klar waren dagegen die Resultate bei dem Kranken Miil. in del' 
Arbeit von Grafe und Koch (18). Hier wurde die gleiche Nahrung, welehe 
nur massige Ei weissmengen (15-17 g N), dagegen einen hohen Kaloriengehalt 
(ca. 2560 Kal.) enthieIt, in den verschiedenen Stadien der Uberernahrung 
rasch hintereinander verzehrt. Die Wirkung auf die Kalorienproduktion er
gibt sich am besten aus Tabelle 19 auf S. 181. 

Als die Mahlzeit zu Beginn der Auffiitterung zum ersten Male dar
gereicht wurde, fiel ganz entsprechend S v ens 0 n s Beobachtung (42) an 
frischen Rekonvaleszenten von schweren Infektionskrankbeiten die Steigerung 
ausserordentlich gross aus, dann sanken die Werte rasch auf die Norm 
herab, und nun begann bei weiter ansteigendem Gewieht mit weiterer Fort
setzung der Uberernahrung ein neuer gewaltiger Anstieg der dynamisehen 
Wirkung (von 9,8 auf 32 % des Kaloriengehalts der "Nahrung, vgl. Stab. 12), 
so dass sieh bereehnen lasst, dass sehliesslich von einer Nahrung, die das 
DoppeIte des Niiehternbedarfs enthalten batte, 63 0/0 zur Mehrung des Um
satzes beigetragen hatten und nul' 370/0 zum Ansatz gekommen waren J.Sta1>. 13). 
Dabei ist noeh zu bedenken, dass die Uberernahrung, bezogen &uf die Korper
masse, standig geringer wurde (Stab. 7). Genau das gleiehe Resultat zeigen 

12· 
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die Versuche vou Eckstein und Grafe (37) bei Runden. Riel' wurde z. B. 
nach einer 5 tagigen R ungerperiode 5 'rage eine 3 fache, dann 3 W ochen 
lang eine 2-5 fache Uberernahrung gegeben. Bei del' gleichen Nahrung 
stieg die Warmeproduktion von 381,7 Kal. am 1., auf 513 Kal. am 5. Tage 
an. Ausgedruckt in Prozenten des Brennwertes del' Nahrung betrug die 
Steigerung am 2. Tage del' Uberel'llahrung 8,8%, am O. 26,0%, am 21. sogar 
37,2%. Nul' die erste Zahl bewegt sich in normaler Breite, die iibrigen iiber
stiegen die Norm urn ein Vielfaches, zumal wenn man in Betracht zieht, 
dass die Kost vorwiegend aus Kohlenhydraten und nur zu 14°io aus Eiweiss 
bestand. 

Diese Beobachtungen beweisen, dass entgegen del' friiher herrschenden 
Ansicht bei eiweissarmer, iiberreichlicher Kost die dynamische Wirkung keine 
annahernd konstante Grosse von geringem Betrage ist, sondel'll mit del' 
Besserung des El'lla.hrungszustandes ansteigt zu Werten bis zum Vierfachen 
del' Norm. Die Luxuskollsumtion ist also nach Nahrungsaufnahme am 
sHirksten ausgesprochen. 

Wichtig ist die Feststellung, dass bei dies en Runden im Gegensatz zu 
dem Tier in den Beobachtungen von Grafe und Graham bis zuletzt eille 
Gewichtszunahme erzielt wurde. Del' Nuchternwert in del' 36.-60. Runger
stunde blieb bei einem Runde in allen Stadien del' langen Uberernahrung 
annahel'lld gleich, das ist ein Beweis dafUr, dass Luxuskonsumtion auch 
vorkommen kann ohne Erhohung del' Niichternwerte. Wir werden sie daher 
nach Nahrungsaufnahme bessel' und wahrscheinlich haufiger fassen konnen 
wie nuchtel'll. 

Es fragt sich nun, ob das geschilderte Verhalten die Regel odeI' eine 
Ausnahme darstellt. In den geschilderten V'ersuchen wurde die Luxuskon
sumtion nie vermisst, allerdings war die Uberel'llahrung absichtlich ganz be
sonders gross, galt es doch zunachst den zwingenden Beweis zu erbringen, 
dass iiberhaupt erhebliche Abweichungen vom normal ernahrten Organis
mus vorHegen konnen. Del' Gedanke, dass analoges Verhalten haufig vor
kommt, drangt sich auf. Es wiirde das verstandlich machen, warum manche 
Menschen so viel essen konnen, ohne dick zu werden. Ob diese Vorstellung 
richtig ist, kann allerdings erst durch ausgedehnte Untersuchungen an einer 
grosseren Zahl von Tieren und Menschen entschieden werden 1). Vorlaufig 
miissell wir uns mit del' Feststelll1ng begnugen, dass die spezifisch dynamische 
Wirkung del' N ahrl1ng auch beim gleichen Menschen je nach Ernahrungszustand 
in ausserordentlich weiten Grenzen schwanken kann. Auch diese Form del' 
Luxuskonsumtion ist an das V orhandensein del' Schilddruse gekniipft und 
so spricht mancherlei dafur, dass das verschiedene Verhalten dieses Organs, 

') AllJl1erlmng hei der Korr.: in jiingster Zeit hat P 1 ant (Dentsch'J\.rcil. f. klin. Med. 
139.285. 1922) tatsachlich gezeigt, dass hei der sog. konstitutionellen,Magerkeit die spezifisch
dynamische v\'ltrmesteigerung gegenii.ber der Norm erheblich viel grosser ausfallt. 
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das in seiller weehselnden Funktion eineso grosse Bedeutung flir die indi viduellen 
U ntersehiede im somatisehen und psyehischen Verhalten besitzt, auch flir 
die Anpassung an Uberernahrung in erster,- wenn aueh vielleicht nicht einziger 
Lillie von Bedeutung ist. 

Die Zweekmassigkeit eines derartigen Vorgangs fUr den Organism us 
leuehtet ohne weiteres ein. Er ist zweifellos ein wirksames Schutzmittel 
gegen das Entstehen der Fettsucht. Allerdings wirkt es anscheinend bei 
weitem nicht in der Vollkommenheit, dass jeder Uberschuss uber den Bedarf 
der Zersetzung anheimfallt. Wie die angeflihrten Versuche zeigen, kommt 
die Hauptmenge wohl meist zur Retention. 

Die Art des Ansatzes bei einem ausreichend el'llahrten, ausgewachsenen 
Organismus zeigt bemerkenswerte Untersehiede gegenuber dem unterel'llahrten 
odeI' wachsenden Organismus. Wird hier Glykogen und Eiweiss etwa mit 
del' vierfaehen Menge Wasser angelagert, so spricht das Missverhaltnis von 
Ansatzgrosse und Zunahme des Korpergewichts bei chronischer Uberel'llah
rung daflir, dass hier viel klein ere Wassel'mengen zurUekgehalten werden, so 
dass die Nahrungsstoffe geradezu trocken retiniert werden, d. h. dass ihr 
Quellungswasser nieht del' Nahrung, son del'll dem Korper elltnommen wird. 
Besonders deutlich zeigt das die Gewichts- und Wasserbilanz des Hundes von 
Grafe und Graham. Hier wurde die Gewichtsznnahme sogar durch Wasser
abgabe nach anssen kornpensiert (vgl. folgenden Absehnitt). 

Die Abnahme des Wassergehaltes der Fettgewebe mit znnehmender 
FeUsucbt gilt in gleicher Weise auch flir den Menschen, wie B 0 zen r a a d 
(43) und Schirmers (44) Untersuchungen klar be wiesen haben. 

(1) Das Verhalten des Eiweissumsatzes. 

(Die Art del' Eiweissretentionen.) 
Ein Eiweissansatz ist im allgemeinen (vgl. die Ausnahmen S. 147) nur 

dann moglich, wenn Eiweiss im Ubersehuss gereicht wird, d. h. wellB del' 
Kaloriengehalt den jeweiligen Bedarf libersehreitet und die Eiweissmenge 
uber dem minimal notwendigen Betrag liegt. Bezuglieh des durchaus physio
logischen Eiweissansatzes beim Waehstum, sei es intra- odeI' extrauterin, beim 
Wiederersatz zugrunde gegangenen Gewebes und bei der Arbeitshypertrophie 
des Muskels, verweise ieh auf die betreffenden Abschnitte meiner Dar
stellung (S. 68). 

An dieser Stelle handelt es sieh um die Frage, ob und in welehem 
Umfange del' Korper uber seinen Normalbestand hinaus an Eiweiss zunehmen 
kann, d. h. ob eine Eiweissmast moglich ist, unter welch en Umstanden das ge
schieht und welche Vorstellungen man sich von der Art dieses Ei weisses 
machen soli. Aus diesem Komplex yon Fragen sollen nur die ~unkte etwas 
naher besproehen werden, in denen Berlihrungen mit dem Gesamtstoffwechsel 
vorliegen, im ilbrigen sei auf die ausflthrlichen Darstellungen des ganzen 
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Problems vonRub ner (10), Magnus-Levy(15), Kaufman n (45), v.N oorden 
(46), Cas pari (47) und Cathcart (48) bezug genommen. 

Die Anschauungen tiber die Frage der Eiweissmast beim Menschen waren, 
wie es so oft auf dem Gebiete des Stoffwechsels del' Fall war, anfangs zu 
sehr von den· Ergebnissen der wenigen zuerst gemachten Tier·, insbesondere 
Hundeversuche beeinflusst. Die klassischen Versuche von Fredchs, Bidder 
und Schmidt, Bischof, Voit u. a. [Literatur bei VoH (17)] hatten ge
zeigt, dass bei reiner Fleischkost jede ErhOhung der Eiweisskost tiber den 
Bedarf beim normalen Tier zu einer Erhohung des Ei weissumsatzes fUhrt, 
so dass nach ktirzerer oder langerer Zeit ein N-Gleichgewicht eintritt. Diese 
tibereinstimmenden Resultate wurden dann ohne weiteres auf den Menschen 
tibertragen und eine Eiweissmast auch bier ftir unwahrscheinlich, wenn nicht 
fUr unmoglich gehalten. 

Gleichwohl liegen schon in del' alteren Literatur vereinzelte Beobach
tungen vor, aus denen hervorging, dass unter bestimmteu Bedingungen auch 
deutliche Mehrungen des Eiweissbestandes beim normal ernahrten Hunde 
moglich sind, und zwar gerade unter den Bedingungen, die allein beim 
Menschen in Betracht kommen, namlich bei gleichzeitiger reichlicher Ftitte
rung eiweissfreier Nahrungsmittel, vor aHem von Kohlenhydraten. So be
rechnet V 0 it [(17), S. 140] z. B. eine Ei weissersparnis durch Kohlenhydrate 
von durchschnittlich 9 0/ 0 • Er beobachtete, dass das Stickstoffgleichgewicht 
um so rascher eintrat, je mehr Eiweiss im Verhiiltnis zu den Kohlenhydraten 
gegebell wurde. "Reicbt man dagegen verhaltnismassig grosse Quantitaten 
von Kohlenhydraten, so wabrt der Ansatz an Eiweiss lange Zeit fort" [(17), 
S. 140]. Ahnliches beschrieben Pfl tiger (1) u. a. Da aber andererseits, so z. B. 
von Bischoff und Voit (49) Versuche vorlagen, in denen bei Fettzulagen 
gar keine starkeren N-Retentionen vorkamen, ebenso wenig wie bei reiner 
FleischWtterung, so wurde den oben geschilderten Versuchen kein besonderes 
Gewicht beigelegt, zumal die stillschweigende Annahme gemacht wurde, dass 
ein N·Gleichgewicht wahrscheinlich nach Beendigung der ftir solche Frage
stellungen meist viel zu kurzen, alteren Versuche eingetreten sein wtirde. Auch 
altere Beobachtungen bei anderen Tieren (Ochsen, Schweinen, Hammeln) von 
Lawes und Gil be l' t (50), sowieHenne berg, Kern und W a tten berg(51), viel
fach kontrolliert durch Analysen des gemasteten Tieres, sprachen ftir das Vorkom
men einer Ei weissmast. Schon sehr frtihzeitig hatten S c h u 1 z e und Mae r k e r (52) 
liber erhebliche Eiweissretentionen beim ausgewachsenen Hammel berichtet und 
seit den 90er Jahren habeu sich die Angaben tiber Eiweissmast bei Schlachttieren 
in der landwirtschaftlichen Literatur sehr verrnehrt [Henne berg und Pfeiffer 
(53), Pfeiffer und Karb (54), Kellner (55), Friske (56) und H. Moll
gard und A. C. An ders en (57)]. Vor aHem die Versuche von F~is k e, 
die sich sowohl auf mehrmonatliche Beobnchtungen der N-Bilanz als auf die 
Analyse des getoteten Tieres erstreckten, mtissen auch den vorcingenommenen 
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Skeptiker uberzeugen. Interessant ist, dass nicht nur die Muskulatu1' seh1' 
erheblich an Eiweiss zugenommen hatte, sondern auch die inneren Organe 
(Herz, Leber, Lunge und Nieren). Der N-Gehalt der letzteren Organe war 
bei den Kontrolltieren 138 g N, bei eiweissreicher Mast 572 g, bei eiweiss
armer 837 g im Mittel. 

Schliesslich zeigten auch die Untersuchungen von Grafe u. Graham (16), 
sowie von Eckstein und Grafe (37), welche gewaltige Eiweissmengen bei 
starker Uberernahrung, vorwiegend mit Kohlenhydraten, im Tierkorper zuruck
bleiben konnen. In einem Falle wurden 298,1 g Nuber den Normalbestand 
von einem 20 kg schweren Hunde retinied, bei einem anderen von ca. 10 kg 
sogar 272,34 g N. In beiden Fallen ist der Ersatz durch VerIust in ein
leitenden oder eingeschobenen Hungerperioden in Abzug gebracht. 

Durch die angefuhrten Untersuchungen ist mit Sicher
heit bewiesen, dass beim Tier unter geeigneten Ernahrungs
bedingungen, vor allem bei reichliche1'er Ubere1'nahrung mit 
Kohlenhydraten, eine Eiweissmast erheblichen Grades moglich iat. 

Trotz grosser Lange del' Versuchsperioden gelang es mir bisher 
bei gross en Uberschussen der Nahrullg nie, ein Gleichgewicht zu erzielen, 
so dass es den Anschein hat, als ob beirn Tiere die Eiweissmast theoretisch 
ullbegrenzt ist. Wie weit sie sich praktisch treiben lasst, konnen erst weitere 
Versuche lehren. Dass diese Fleischmast wohl immer mit einer deutIichen 
Fettmast einhergeht , ist naturIich selbstverStalldlich. Dass auch beirn 
Menschen eine Eiweissmast moglich ist, kann heute ernstlich nicht rnehr be
zweifelt werden. 

Man darf ruhig sagen, dass sie bei geeigneter Ernahrung bei jedem 
Menschen zu erreichen ist, wenn auch gewiss in sehr verschiedenem Aus
mass. Am besten gelingt sie bei solchen, die eine Periode starker Eiweiss
verluste hinter sich haben. So finden wir gewaltige N-Retentionen nach 
Infektionskrankheiten [Engel (58), Puritz (59). v. Moraczewski (60), 
Luthje (61), Benedict und Suranyi (62), Richter (63), Luthje und 
Berger (64), v. N oorden (46, S. 571), Svenson (42)J odeI' nach Unter
ernahrung aus anderen Grunden [Bleibtreu (65), v. Noorden (66), 
Hirschfeld (67), Albu (68), White und Spriggs (19), Grafe und 
Koch (18), v. H oesslin (69), Kestner (70) u. a.]. 

Sicherlich ist hier ein grosser Teil, in manchen Versuchen sogar wohl 
der grosste Teil, Ersatz des vorhergegangenen Defizits, abel' in manchen 
Fallen sind die Retentionen so gewaltig (z. B. 661,04 g bei der Kranken von 
White und Spriggs, 535 g N bei einem Kranken von Grafe und Kocb), 
dass del' Normaleiweissbestand des Korpers sehr erheblicb uberscbritten 
worden ist. 

Dass aucb beim normalen, ausreichend ernahrten Menschen eine Eiweiss
mast herbeizufuhren ist, hat VOl' aHem die v. N oordensche Schule gezeigt 
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[Krug (71), Dapper (72), Kaufmann und Mohr (73), Dengler und 
Mayer (39), A. Muller (20)], ferner Luthje und Berger (64), Bot'll
stein (74) u. a. Auch del' Greis vermag bei Steigerung del' Eiweisszufuhr N 
zu retillieren [Kovosi (75)]. Es ist das auf dreierlei Weise rnoglich, ent
wedel' durch Zulagen N-freier Nahrungsmittel, VOl' aHem VOll Kohlenhydraten, 
die eiweisssparend wirken, oder durch Erhohullg del' Eiweissration oder 
schliesslich durch Vermehrung samtlicher Nahrungsstoffe. 

Auch bei diesen normalen guternahrten Menschen resultierten in langen 
Versuchen ausserordentlich hohe Zahlen Hi.r die N·Retentionen, z. B. in dem 
Versuche von Mayer-Dengler (39) 371 g in 71 'ragen, in einer Beobach· 
tung MulIers (:20) 210 g in 7 Wochen. Niedrige Werte zeigte nul' eine 
Versuchsperson von Hirschfeld (67), obwohl sie irn ganzen schlecht er
nahrt war. 

Viele del' angeflthrten Beobachtungen lassen interessanterweise kein 
Nachlassen del' N-Retentionen erkennen, die Werte sind rneist obne weitere 
Steigerung del' Kost am Ende ahnlich gross wie zu Allfang, eine Hinneigung 
zum Gleichgewicht fehlt also in Analogie zu einigen Tierversucben auch hier. 

Wie soIl man diese enormen N-Ansatze deuten? Dass N·Retentionen 
nicht oh11e weiteres mit Ei weissansatzen identisch sind, kann heute keinem 
Zweifel mehr unterliegen (vgl. S. 63). Ein kleiner Teil mag beirn Gesunden 
als Stoffwechselschlacken im Korper retiniert bleiben, bei langeren Versuchen 
kommt das abel' quantitativ nicht in Betracht. Ein weiterer kleiner Teil des 
abgelagorten N ist, da del' Hauptteil des Eiweisses als Fleisch gegeben wurdo, 
Kreatin bzw. Kreatinin [Burgi (76) und Rubner (77)]. Trotzdem kann man 
nach den Analysen, VOl' allem del' geschlachteten Tiere, mit Sicherheit an
nehmen, dass del' ganz iiberwiegende Hauptteil Ei weiss ist. Welcher Art ist 
nun dieses Eiweiss? 

Dass es hochstens zu einem kleinen Teil lebendiges Protoplasrnaeiweiss, 
eine Eutrophie del' Zellen mit Vermehrung an plasmatischem Inhalt im 
Sinne Vir c how s ist, dariiber waren fast alle Beobachter sich klar, nul' 
Bornstein (74) verfocht mit grosser Energie die 'rhese, dass alles Eiweiss, 
das in die Zellen eindringe, lebendiges, organisiertes Ei weiss sei. Gegen 
diese Ansicht sprechen VOl' aHem zwei Tatsachen. Einmal, dass theoretisch 
diese Form des Ansatzes beliebig lang ausgedehnt werden kann und zweitens 
die manchmal vorhandenen merkwurdigen Beziehungen zum Wasserhaushalt. 
Wahrend echtes Protoplasmaeiweiss mit del' vierfachen Menge Wassel's an· 
gesetzt wird, sind VOl' allen Dingen in den spateren Stadien del' Mast die 
Gewichtsansatze manchmal so gering, dass in Anbetracht del' meist gleich
zeitigen Ablagerung von erheblichen Fettmengen nur ein ganz geringer 
Bruchteil des Wassel's zuruckgeblieben sein kann. Auf dies Missverhliltnis 
zwischen Eiweiss- und Gewlchtsansatz haben zuerst Hen neb e"1' g und 
Pfeiffer (53) beim Tier, spateI' VOl' allem White und Spriggs (19), 
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Luthje (61) und Luthje und Berger (64) beim Menschen hingewiesell. 
Weintraud (78) hat allerdings die Luthjesche Berechnungsart angegriffen 
und findet eine weit geringere Differenz zwischen erwarteter und tatsachlich 
gefundener Gewichtszunahme. Aueh Cas pari [(47) S. 819] genugt diese 
Inkongruenz noch nicht fUr die Annahme einer besonderen Eiweissart, du 
auch beim wachsenden Orgallismus ahnliches vorkommen kann [Keller (79), 
Rost (80)]. Trotzdem besteht m. E. Lu thj es Auffassung zu Recht, zum 
mindesten fur den Hund von Grafe und Graham (16), del' in 59 Tagan 
sein Gewicht konstant erhielt, obwohl 298,127 g N l'etiniert wurden. Etwas 
Derartiges ist bei Protoplasmaansatz vollstandig ausgesehlossen. Wahrschein
lieh wird dies Eiweiss nieht trocken abgelagert, sondern entnimmt dem Korper 
soviel Wasser, wie es zur Quellung notig hat [R u bner (Bl)]. 

So scheint es mil' sichel', dass hie I' eine, jedenfalls in mancher Weise 
biologisch sich andel'S verhaltende Eiweissart vorliegt. 1st das abel' fUr einen 
Fall sichel' bewiesen, so spricht viel dafur, dass in anderen Fallen die Dinge 
ahnlieh liegen. 

Pfl u gel' (82) spraeh von einer "unbekannten Mastsubstanz ii mit einem 
grosseren Reichtum an Aminosauren, V 0 it [(17), S. 300] von zirkulierendem 
Eiweiss, v. Noorden (83) von Reserveeiweiss, Luthje (61, 64) nannte es 
Zelleinschlusseiweiss, A. Fraenkel (84) totes Eiweiss, Hofmeister(85) labiles, 
Rub ner (81) Vorrats- odeI' Ameliorationseiweiss. [Weitere Literatur bei 
Kaufmann (45)]. Wenn diese Bezeiehnungen entsprechend den Theorien 
und Vorstellungen, welche die einzelnen Autoren damit verbanden, sich auch 
nicht ganz decken, so ist doeh allen gemeinsam die Absicht, eine Eiweissform 
zu benennen, die kein notwendiger Bestandteil del' lebenden Zelle ist und 
biologiseh andere Eigenschaften besitzt. Die meisten halten es fUr leiehter 
zersetzlich und neh men an, dass es ausserhalb del' Zelle liegt. 

Beides trifft wohl nul' bis zu einem gewissen Grade zu. Jedenfalls ist 
es sichel', dass in Hungerperioden, die in lange Zeitraume starker Ubererniih
rung und Stickstoffretention eingesehaltet werden, die Eiweisszersetzung oft 
kaum grosser wie in del' Hungerperiode VOl' del' Uberernahrung ist [L u t h j e 
(61, 64), Grafe und Graham (16), Eckstein und Grafe (37)], und man 
gewinnt durchaus den Eindruck, dass dies Eiweiss zum mindesten zum grossten 
Teil gerade so langsam del' Zersetzung anheimfallt wie das gleichzeitig ab
gelagerte Fett. 

Was die Frage des Aufenthaltes des Masteiweisses im Korper betrifft, 
so ist es bei den grossen Mengen, um die es sich in man chen Versuchen 
handelt, ausgeschlossen, dass sie zirkulieren. Darauf hat schon P flu gel' (82)) 
aufmerksam gemacht. Mit vollem Recht nahmen deshalb L u th j e (61, 62 
und Rohmann (86) sowie v. N oorden (83) an, dass dies Eiweiss in den 
Zellen selbst zur Einlagerung kommt, ohne in deren Organisation einzugehen. 
In Betracht kommt hier in erster Linie die Leber. Efl uger (87) hat die 
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Leber schon als Vorratskarl1mer fitr Eiweiss bezeichnet und S e Hz (88) fand 
tatsachlich bei gemasteten Enten die Gesamtstickstoffmenge der Leber im 
Verhaltnis zur Gesamtstiekstoffmenge des ubrigen Korpers 2-3 mal so hoch 
wie bei Hungertieren. Allerdings nahm del' Prozentgehalt in del' Leber, die 
sich stark vergrosserte, ab, so dass Ham mars ten (89) die Volumzunahme 
weniger auf Eiweissmast del' Leber als auf Organhypertrophie durch ver
mehrte Arbeit zuriickzufiihren geneigt war. Beweiskraftiger sind die Beob
aehtungen von Junkersdorf (90), del' bei Bunden infoIge l'einer Eiweiss
mast eine erhebliehe Zunahme del' Leber fand, die wedel' durch Zunahme 
von Glykogen noeh von Fett odeI' Wasser bedingt war. Leider ist del' Beweis 
hier indirekt ge£iihrt und darum aueh noch nicht vollkommen zwingend. 

Sehr interessante, neuere, anatomische Untersuchungen von W. Berg (91) 
scheinen die Ansicht von v. Noorden und Luthje zu stutzen. Berg fand 
in den Leberzellen gut genahrter Tiere in reichlicher Menge Tropfen, welehe 
bei Hungertieren vollig fehIten. Sie traten nul' nach Eiweiss£iitterung, nicht 
abel' naeh Kohlenhydrat- odeI' Fettfutterung auf. Sie sind z. B. mit Methylgrun
Pyron in gut farbbar, bei Zusatz von Millons Reagenz nehmen sie eine rot
Hehe Farbe an mit einem Stich ins Mahagonibraun. Mit autolytisehen Vor
gangen sollen sie niehts zu tun haben, sie werden wedel' dureh Auswasehen 
mit fiiessendem Wasser, noeh dureh Alkohol, Ather und Chloroform beeinflusst. 
Wenn aIle derartigen mikrochemischen Identifizierungen auch etwas misslich 
sind, so lasst sieh doeh die Wahrscheinliehkeit, dass wir hier tatsachlich das 
hypothetisehe Zelleinschlusseiweiss VOl' uns haben, nicht von del' Hand weisen. 

Stubel (92) vermoehte £iiI' die Ratte Bergs Angaben in voUem Um
fange zu bestatigen und machte gleichzeitig die Beobachtung, dass die "Eiweiss
scholl en " naeh Adrenalininjektion schwanden. Del' letzte zwingende Beweis 
fiir die Eiweissnatur del' Sehollen kann nul' dureh die Feststellung gefiihrt 
werden, dass unter del' Ein wirkung des Adrenalins tatsachlich del' Eiweiss
gehalt der Leber deutIich abnimmt. Derartige Vel'suehe stehen vorlautig 
noch aus. 

Es ist auch versucht worden, auf chemischem Wege etwas uber die 
Natur diesel' unbekannten Mastsubstanz zu erfahren. 

M. M u 11 e l' (93) untersuchte den Quotienten N : C im Muskel nach Fleiseh
und nach Reisfiitterung und glaubte hier Abweiehungen von del' elementaren 
Zusammensetzung des Muskeleiweisses zu tinden. Die Differenzen waren sehr 
gering (1: 3,32 naeh Fleischfiitterung gegenuber 1: 3,43-3,48 bei Reisfiitterung). 
Cas par i [(47), S. 822] hat demgegenuber mit Recht darauf hingewiesen, dass 
diese Differenzen zu klein sind, zumal wenn man bedenkt, dass das Ver
haltnis C:N im Fleischrest (Sehne und Bindegewebe) 1: 2,7-2,8 ist. Auch 
S to c k h au sen s (94) Untersuchungen gestatten keine sieheren Schlusse. Atl.dere 
Untersuchungen verglichen den N-Umsatz mit del' gleichzeitigen ·Bilanz fiir 
Pa0 5 und zum Teil CaO [Buchmann, Dapper, Cronheim, Muller, 
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Kaufmann, Mohr, Grund (95), dort eingehende Literatur, Tieh
meneff (96)]. 

So bestimmte Grund den Quotienten P20 5 :N unter verschiedenen Er
nahrungsbedingungen bei Runde- und Hiihnerorganen, insbesondere bei del' 
Leber. Bei del' Mast konnte er ein geringes, abel' in allen Einzelfallen vor
handenes Absinken feststellen und gibt die Mogliehkeit zu, dass diese Ver
sehiebullg auf Zelleinschlusseiweiss zu beziehen ist, kann abel' einen zwingenden 
Beweis seinen Untersuchungen ebensowenig entnehmen wie denjenigen friiberer 
Autoren. 

Deutlichere Verschiebungen im Verhaltnis Stick stoff zu Phosphor zu
gunsten del' ersteren Substanz erhielt Tichmeneff (96) bei Mausen, die 
Bach 2tagigem Hunger reichlich mit Eiweiss gefiittert waren. 

Eine sicbere Entseheidung, ob chemische Untersclliede zwischen dem 
lebendigen und dem Masteiweiss vorhanden sind, ist wohl vorderhand noch 
nicht moglich. Die bisherigen Untersuchungen spreehen jedenfalls dafUr, 
dass sie nieht wesentlich sind. 

Es erhebt sich nun die wiehtige Frage, ob wir imstande sind, biologische 
Unterschiede aufzuweisen. Und da ergibt sieh allerdings ein fundamentaler 
Unterschied: die aus lebendem, organisiertem Protoplasmaeiweiss bestehende 
Zelle atmet, totes Masteiweiss vermag das nieht. So vermag, worauf Zuntz 
(97) wohl znerst hinwias, del' Respirationsversuch vielleicht die Entscheidung 
zu treffen und damit gleichzeitig die Frage zu beantworten, ob beim normal 
ernahrten, ausgewaehsenen Organismus durch l)berernahrung und N-Ansatz 
eine Vermehrung des Protoplasmas moglich ist. 

Die Vermehrung del' Korpel',muskulatur unter dem Einfluss von korper
licher Arbeit ist bekannt. Tatsachlich lassen sich bier, wie Untersuchungen 
von Z u n t z und S c hum bur g (98) vor und nach Marschell zeigten, kleine 
Zunahmen des Sauerstoffverbrauches, besonders bei Beziehung auf die Ein
heit des Korpergewichtes feststellen, in einem FaIle von 9,6, im anderen VOll 
27 cem im Durehschnitt. 

Seh I' e uer (99) hat zuerst untersucht, ob ahnliche Zunahmen aueh bei 
Eiweissmast vorkommen konnen. Tatsachlich wurde auch in Hundeversuchen 
eine voriibergehende Erhohung beobachtet, die bei Aussetzen der Eiweiss
zulagen sofort wieder den friiheren Werten Platz machte. Schreuer deutete 
das als voriibergehende Vermehrung del' lebendigen Substanz. Diese Auf
fassung ist von Dengler und Mayer (39) (unter v. N oorden) angegriffen 
worden mit dem Rinweis darauf, dass die Niichternwerte wahrend del' 
Respirationsversuche noch nicht immer erreicht waren. Die beiden Autoren 
selbst fanden in den langen, oben schon erwahnten Versuchen am Menschen 
bei einer N-Retentioll von 371 g maximal nur eillen Anstieg des 02-Ver
brauehes urn 13,5 ccm. Das Ergebnis war das gleiche, alsMiiller (20), urn 
Bornsteins Einwande, dass die Versuchspel'son von Dengler und Mayer 
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an Dystrophia musculorum progressiva litt, zu entkraften, den Versuch an 
einem gesunden Studentell wiederholte. 

Man kann daher wohl mit Sicherheit sagen, dass bei diesen beiden Ver
suchspersonen der abgelagerte Stickstoff hochstens zu einem verschwindend 
kleinen 'reil zu lebendigem Protoplasma geworden ist. 

Schwieriger ist die Deutung in den Versuchen, welche so erhebliche 
Steigerungen der Nuehternwerte zeigten wie die Beobachtungen von Grafe 
und Graham, sowie von Grafe und Koch (vgl. S. 170). Hier konnte man 
tatsachlich an eine Neubildung von Protoplasm a denken, zumal bei dem 
Hunde H, bei dem die Warmeproduktion in der 30.-50. Stunde naeh der 
Nahrungsaufnahme unter dem Einfluss der Uberernahrung bei gleichem Ge
wicht um 40% anstieg. Tatsachlich lasst sich die Moglichkeit eines derartigen 
Vorganges auch nicht ausschliessen. Sicherlich ist aber der ganz ~berwiegende 
Teil des Mehrverbrauches auf Kosten einer sekundar.dYllamischen Wirkung 
der Nahrung, bzw. einer Luxuskonsumtion zu setzen. Das geht meilles Er
achtens zwingend aus der schon oben erwahnten Tatsache hervor, dass mit 
der Abnahme der Uberernahrung trotz weiterer Zunahme des N-Bestandes 
die Verbrennungen schon wieder etwas absanken (von 1112,2 auf 916,3 Ka1.). 
Ferner spricht dafur, dass schon in den ersten Hungertagen, an denen das 
Tier nur wenige Gramm del' Gesamtretention von 298,1 g verloren hatte, 
die Intensitat der Verbrennung sich nur noch wenig von dem Verhalten in 
der Hungerperiode vor der Uberernahrung unterschied. 

Demgemass lasst sich zusammenfassend sagen, dass die in 
zahlreichen Mastversuchen beim ausgewachsenen Organismus 
mit normalem Ernahrungszustand erzielten N - Retentionen 
ohne gleiehzeitige Muskelarbeit zum allergrossten Teil, wenn 
nieht ausschliesslich auf Anlagerung eines toten Reserveei
weisses analog dem Glykogen und Fett beruhen, so dass an
schein end hoehstens nul' ein ganz geringer Teil Ie bendes Proto
plasma geworden ist. Ob ·das letztere ub.erhaupt del' Fall ist, scheint 
vorlaufig noch nieht sicher bewiesen. Uberhaupt hirgt dieser ganze Komplex 
von Fragen noch eine Fulle von Ratseln. 

2. Partielle (qualitative) Uberernii.hrung. 

a) Mi t Ei wei ss allein. 
Hier handelt es sich um die Frage, wie die-einzelnen Nahrungsmittel, 

allein im Uberschuss dargereicht, den Kraft- und Stoffwechsel beeinflussen. 
Praktisch ist fur den Menschen ein derartiges Ernahrungsregime nur von 
untergeordneter Bedeutung. Eine Ernahrung mit Eiweiss allein kommt 'bier 
iiberhaupt nicht in Frage, da sie sich behn Menschen fur lang.ere Z"eit gar 
nieht durchfuhren lasst; und schliesslich liegen auch beim Hunde keine Versuche 
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VOl', bei den en wirklich nur reines Eiweiss im Uberscbuss verfiittert wnrde. 
Das fast ausscbliesslich gegebene Fleisch enthaH doch stets kleine Mengen 
von Kohlenhydrat, Extraktivstoffen und Fett, die allerdings meist die Beweis
kraft alIer solcher Versuche fiir reines Eiweiss nicht zu beeintrachtigen ver
magen. 

Die bei Eiweissiiberernahrung auftretende gewaltige Steigerung del' Ver
brennungen, bei del' sich zur primar·dynamischen noch die von Rub n e l' 
als sekundar spezifisch·dynamische Warmebildung addiert, wurde schon oben 
erwahnt. 

fJ) Mit Kohlenhydraten allein. 
Wie wirken Fette und Kohlenhydrate, wenn sie allein in einer den Be

darf iibersehreitenden Menge gegeben werden? Diese Frage hat ein erheb
liches theoretisches Interesse. Da normalerweise Fettansatz meist, wenn auch 
keineswegs notwendig, mit Eiweissansatz Hand in Hand geht, intereseiert zu 
wissen, ob die Reservestoffbildung und -speicherung auch bei standig ab
nehmendem Protoplasma unverandert bleibt. 

Mit dem Hinweis auf die Fettablagerung bei del' fettigen Degeneration, 
bzw. Infiltration bei konsumierenden Erkrankungen ist diese Frage keines
wegs ge16st, denn hier handelt es sich stets um Karperfett. 

Das vorliegende Beobachtungsmaterial bei Tier und Mensch ist hier 
sehr sparlieh. 

Bei den Kohlenhydraten liegen aus alterer Zeit lediglich einige Ver
suchsreihen am Hunde von Pettenkofer und Voit (100), sowie von 
Rubner [(101) vgl. aueh (10), S. 70] VOl'. 

Die ersten Forscher schlossen aus drei Versuehsreihen, in denen 700 g 
Starke bei einem 33 kg sehweren Hund verfiittert wurden, dass del' Kohlen
stoff des Starkemehles in del' Zeit von 24 Stunden "ohne jeden Zweifel vol!
SHindig wieder ausgeschieden Ii wird, so dass nichts iibrig bleibt, um Fett zu 
erzeugen und zum Ansatz zu bringen. Dem widerspricht allerdings das Er
gebnis anderer Versuche, in denen cioch erhebliche Mangen bis maximal 
93 g C im Karpel' verblieben. 1m ganzen war die Uberernahrung keine 
sehr starke, und man hat den Eindruck, dass fiir die Frage des Ansatzes 
nicht nur die Menge des Uberschusses, sondern VOl' allem Ernahl'ungszustalld 
und Bedarf des Tieres von grosser Bedeutung waren; je giinstiger del' Er
nahrungszustand, um so kleiner del' C-Ansatz. 

In R u bne rs Versuchen (101) wechselte die Steigerung del' Verbren
nungen nach Kohlenhydratiiberernahrung zwischen 5,1-25,1 %. Beiden Vel'
such en gingen Hungertage voraus. An den Kohlenhydrat-Tagen war del' 
Kalorien-Uberschuss sehr gross (141,5 0/0), die Warmeproduktion stieg dabei 
am 1. Tage urn 11,1 % (7,8 0/0 Zersetzung des Uberschusses), am 2. 'rage da
gegen um 25,1 % (= 18,l0J0 Zel'setzung des Uberschusses); also auch hier , 
eine Andeutung von sekundar-dynamischer Warmebildullg. 
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Bei Menschen und Tieren (Hunden und Sehweillen) maehte Grafe (102) 
die zunachst uberraschellde Beobachtullg, dass selbst naeh einer voraus
gehenden langeren Hungerperiode keine oder nur vorubergehende Gewichts
zunahmen dureh lang dauernde, starke Uberernahrung mit Kohlenhydraten 
resultierten. Selbst bei dem zur Mast sich besonders gut eignenden Sehweine 
konnen sogar erhebliche Gewichtsabnahmen vorkommen, so verlor z. B. ein 
wachsendes Schwein von 11,3 kg wahrend 44 Tagen einer Kohlenhydrat
uberernahrung vom Doppelten des Bedarfs 1 kg, obwohl es schon in del' 
voraufgehenden HUllgerperiode 3600 g eingebusst hatte. Dabei war durch 
gleichieitige Harnstoff-Futterung del' N-Verlust mit -14,24 g wahrend del' 
ganzen Periode so niedrig gehalten, dass die Anlagerung del' Uberschusse 
nieht etwa dureh gleiehzeitige starke Eiweisseinsehmelzungen maskiert bzw. 
uberkompensiert sein konnten. Ahnliehes, wenn aueh nieht in so HUS

gesprochenem Masse, lasst sich einzelnen fruheren Untersuchungen VOll 

Chittenden, Folin, Osterberg u. Wolf, Michaud, Frank, Schitten
helm [Lit. bis 1911 bei L. B. Mendel (103)], Osborne u. Mendel, sowie 
von Grafe (104) und Abderhalden (105) und ihren Mitarbeitern ent
nehmen, ohne dass die Autoren diesel' Tatsache Gewicht beigelegt hatten. 

Beim Menschen liegen die Dinge naeh H. v. Hoesslins (106) neuesten 
interessanten Untersuchungen anscheinend genau so. Er fand bei hoch
gradig unterernahrten Kriegsgefangenen, trotz einer reichlichen Zufuhr an 
N-freiem Nahrmaterial, keine Gewichtszunahme, wenn del' Eiweissgebalt nicht 
dem Bedarf entsprach. 

Wie kommt dies merkwurdige Verhalten zustande? Man konnte zu
nachst an kompensatorische Verluste an anderen Stoffen, VOl' allem an Wasser 
und Eiweiss, denken. Beides spielt aueh zweifellos eine Rolle, in einzelnen 
Fallen sogar die wiehtigste (Beispiele bei G r a f e). Flir das Wasser ist das 
merkwlirdig, denn es wurde fruher ganz allgemein angenommen, dass 
Glykogen mit del' vierfachen Menge Wasser zur Ablagerung kommt. So war 
zu erwarten, dass del' Korper naeh dem Hunger erst reeht Wasser wruck
behalt. Da das nieht del' Fall ist, muss man schliessen, dass analog wie 
das Zelleinschlusseiweiss auch Glykogen trocken angesetzt wird, d. h. sein 
Quellungswasser uicht del' Nahrung, sondern del' Gewehsflussigkeit entnimmt. 
Flir die Fetteinlagerungen sind Wasseraufnahmen uberhaupt nieht notig; 
neuere Analysen des Fettgewebes hahen, wie schon oben erwaimt, gezeigt, 
dass mit zunehmender Starke des Fettansatzes im allgemeinen del' Wasser
gehalt des Fettgewehes abnimmt [Bozenraad (43), Schirmer (44)]. Die 
Sehwankungen bewegen sich in den weiten Grenzen von 71 his 5 % • 

Bei del' Sektion von Tieren, die mit Kohlenhydraten allein lange uber
ernahrt wurden und schliesslieh an Eiweisshunger oder anderell lJrsachen 
starben, ist mil' die abnorme Gewebstroekenheit oft aufgefallen, genaue 
Analysen wurden abel' bei diesen Tieren nicht gemaeht. 
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Wenn demnacb aueh die Wasser- und Eiweissverluste in der Gellese 
der merkwurdigen Gewiehtsverbaltnisse quantitativ in erster Linie stellen, so 
treten doeh auch Veranderungen im Stoffwecbsel auf, die bewirken, dass die 
Ansaize nicbt so gross werden, wie es nach der fruher berrschenden AllSicht 
von dem Scbicksal der den Bedarf ubersehreitenden Mengen von N-freien 
Nahrstoffen der Fall sein musste. Wie Versuche von Grafe (102) zeigten, 
gibt es auch bei reiner, starker Koblenhydratuberernahrung eine sehr er
hebliche sekundar-dynamische Wirkung, d. h. eine Luxuskonsumtion. Je 
nach dem Ansatzbedurfnis des Organismus fur Glykogen steigen die Werte 
fur die Warmebildung bis zu einem gewissen Maximum. 

Trotzdem das Schwein ein besonders gutes Masttier ist, sind hier die 
Aussehlage am deutlicbsten. So war bei einem Tiere am 1. Tage del' stets 
gleichbleibenden Uberernabrung mit Kohlenbydraten aHei.n (entsprechend 
221 % des Nettobedarfs) 9ie Warmeproduktion um 14,4 0/0, am 7. um 47 0/0 

gesteigert, das Maximum fand sich mit 60% am 8. 'rage. Die Zersetzungen 
bielten sieb annahernd auf diesel' Hohe; noeh am 25. Tage betrug trotz 
del' inzwisehen eingetretenen erbeblichen Protoplasmaverluste (mit 14,66 g 
N-Gehalt) die Steigerung 56%, so dass vom grossen Nahrungsubersehuss nur 
53,6 % angesetzt wurden. Dies Verbalten ist darum von Interesse, weil hier 
die Erhobungen im Gegensatz zur Eiweissuberernabrung nieht mit einer Er
bohung, sondern mit einer fortscbreitenden Abnahme des Protoplasma
bestandes Hand in Hand geben, so dass hier der dYllamiscbe Reiz voU
kommen klar zutage liegt. 

Auch in Hundeversucben ist diese steigernde Wirkung del' Koblen
hydratuberernahrung sehr deutlieh ausgesprochen, wenn aucb weit geringer 
wie beim Schweine, sie betrug 1m Hochstfall 33 % , in einem Versuehe 
Rubners (101) findet sieb einmal eine abnlieb hohe Zahl (25 % ), in anderen 
lagen aUerdings die Werte erheblieb tiefer. 

Lusk (8) hat die Beweiskraft meiner Versuebe fur eine mit del' Dauer 
del' Darreiehullg zunehmende Steigerung del' Fahigkeit, Kohlenhydrate zu 
zersetzell, angegriffen, unter Hin weis daraui, dass e1' selbst beim Runde 
sebon naeh den ersten Zuckergaben eine Vermehrung der Warmeproduktion 
um 30-37 010 ieststellen konnte. Diesel' Einwand ist abel' nieht stichbaltig, 
da in L u s k s Versuchen die hohen Werte sich nul' auf 2 Stunden beziehen, 
bei mil' abel' die Durchschnittszahl von 24 Stundell, a'lso einer 12 mal Iangeren 
Versuchsperiode, darstellen. Es ist sehr wahrscheinlich, dass bei meinen 
Tieren in den beiden ersten Stunden naeh del' Kohlenhydratfiitterung die 
Umsatzerhohung ein Vielfaches del' Zahlen von Lusk betragen hat, doeh 
babe icb uber diese Frage keine Beobachtungen angestellt. 

In allen gesehilderten Untersuchungen steigen die respiratorisehell Quo
tienten naeh Abzug der auf Ei weissverbrennung entfallenden Werte fUr 002 

und O2 gewaltig an, bis max. 1,31 in zweistundigem 'Versuehe (Lusk), bis 
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max. 1,17 wahrend 20 Stunden (Grafe). Am allerstarksten (1,31 wabrend 
21 Stunden bei 212 °/0 Uberschuss iiber den Bedarf) waren die Erhohungen, 
wenn zu den iiberpeichliehell Kohlenhydratmengen etwas Eiweiss zugelegt 
wurrle. Es ist also zu einer sehr betrachtlichen Fettbildung aus Zucker ge
kommen. 

Beim Mensehen lassen sieh analoge Vel'sucbe wie beim Tier fur langere 
Zeit sehr schwer durchfiihren. Von Grafe (102) liegt eine Beobachtungs
reibe bei einer Hungerkiinstlerin iill Anschluss an eine Bungerperiode vor. 
Hier fand sich ganz entsprechend don Angaben J ohanAsons und seiner 
Schuler am 1. Tage einer Kohlenhydratnahrung, die allerdings nul' einen 
sehr geringen Uberschuss iiber den Bedarf enthielt, sogar ein geringes Ab
sinken gegeniiber dem letzten B ungertage, wlihrend 3 Tage spater die Warme
produktion urn ca. 10% angewachsen war; also, wenn aueh nur angedeutet, das 
gleiehe Verhalten wie bei Schwein und Huud. Ahnliche Versuehe wie Grafe 
hatte, von einer anderen Fragestellung ausgehend, schon vorher N i e man n 
(21) beim Saugling angesteHt. Er untersuchte den Einfl.uss einer Kohlen
hydratkost ohne Eiweiss und fand bei an Mehlnahrsehaden kranken Sauglingen 
sehr starke W llsserverluste, aber keine Steigerl1ng der Verbrennungen; aller
dings deekte die zugefiihrte Kalorienmenge nur knapp den Bedarf. 

In den geschilderten Versuchen wurde absiehtlich jeder N-Gehalt der 
'NahI:ung vermieden. Das ist fiir das in Frage stehende Problem nicht un
bedingt erforderlieh. Es scheint naell v. Hoesslins (106) Untersuchungen 
zu geniigen, wenn der Eiweissgehalt unter der ~edarfsmeflge liegt. Die Ver
suchsbedingungen werden dadureh wesentJieh erleiebtert. Eine Wiederholung 
del' Respirationsversuehe in dieser Anordllung wiirde wohl klarer undsicherer 
zeigen, ob auch hinsiehlieh del' Verbrennungen die Verhaltnisse beim Mensehen 
sieh genau so gestalten wie beim Tier. 

Von elltscheidender Bedeutung fur das geschilderte Verhalten des Ge
wichts und vielleicht auch der Warmeproduktion bei einer Uberernahrung 
mit N-freiem Nahrmaterial ist der Gehalt der Nahrung an Eiweiss. 

Sobald soviel Eiweiss gegeben wird, dass Retentionen moglich sind, 
andert sieh die Gewichtskurve. Seh1' deutlich geht das aus Beobachtungen 
von Grafe (102) am Hunde hervor, bei dem in zwei getrennten, abgesehen 
von den Eiweisszulagen, genau gleich angelegten Ve1'suchen am gleichen 
Tier die ausschliesslich Kohlenhydratiiberernahrung in 16 Tagen zu einer 
Gewiehtsabnahme von 100 g, kleiue' Eiweisszulagen dagegen in 18 'l'agen 
zu einer Zunahme von 1100 g fiihrten. 

Ganz analog verhalt sieh nach Hermann v. Hoesslin (106) der 
Mensch. Er fand die Grosse der Gewiehtsansatze oft iu direkter Abhaugig
keit von der N·Retentioll. Dabei waren die Zunabmen grosser,al,s -een Ei
weissallsatzen aHein entsprach. 

13 
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Ob del' Ansatz von Glykogen und Fett unter dem Einfluss positiver 
Eiweissbilanzen reieh1icher ausfallt, lasst sieh aus den wenigen Versuchen 
von G r a f e nieht sichel' ableiten. In einem FaIle schien die Fettbild ung 
erheblieh befordert zu sein. Hier mussen noeh weilere Beobaehtungen Klarung 
schaffen. 

Trotzdem lasst sich heute schon mit Sicherheit sagen, dass 
die Art und moglieherweise auch del' Umfang del' Reservestoff
bildung im tierischen und mensehlichen Organism us von dem 
Z u s tan d e de r G ewe b e a b han g t. N i m m t die s e s d au ern dab, so 
werden die Reserves,toHe nach Abzug del' Meugeu, welche zur 
Steigerung derVerbrennuugen verbraueht werden, ohneWasser· 
aufnahme von aussen abgelagert, bei massiger Zunahme des 
Ei weis sbe standes kom m t es zu gro ssercn Wasser a ufnahmen, 
wahrend bei erhebliehen N-Ansatzell eine starkere Luxuskon
sumtion resultiert und gleichzeitig die Wasserretentionen sieh 
wieder erheblich verringern, bzw. sogar Wasserverluste resul
tieren konnen. 

y) Mit Fett aUein. 
Was bisher fur eine ausschliessliche oder wenigstens vorwiegende Kohlen

bydratuberernahrung geschildert wmde, gilt anscheinend in gleieher Weise 
aueh fur eine Uberernahrung mit Fett allein. 

In Betracht kommen fUr diese Frage nm wenige Versuche del' alteren 
Literatur. 

Bischoff und Voi t (49) fUtterten zwei Tage einen 40 kg schweren 
Hund mit einem Fetttiberschuss von 40 % , das Gewicht fiel nul' urn 111 g, 
wahrend nach der N -Bilanz (F1eischeinschmelzung) eine Gewiehtsabnahme 
von 470 g zu erwarten war. Hiel' wmde also Wasser l'etiniert. 

Des weiteren finden sieh in Rubners klassischem Werke [(10), S. 302 
u. 348] ein paar hierher gehorige Versuche. Von Interesse ist zunachst die 
Feststellung, dass auch bei Fett die dynamische Wirkung nicht etwa eine 
lineare Funktion del' aufgenommenen Menge ist, sonde1'n mit zunehmender 
Grosse des Ubel'schusses viel raseher an wachst. Bei einem Uberschuss von 
50% betl'agt die Steigeruug nm 3%, bei 128% abel' 13,0%. Also auch 
hier liegt eine sekund. dynamische Steigerung VOl', die sich allerdings in viel 
geringeren Grenzen halt als beim Eiweiss, im Prinzip abel' wohl del' gleiehe 
V ol'gang ist. 

Fur die Beurteilung del' Gewichtsverhaltnisse existiel'en aueh hier keine 
entscheidenden Yersuehe, da Fett ahnlieh wie bei B is ch off und V 0 it (49) 
meist nur an ganz wenigen Tagen im Uberschuss gegeben wmde, so dass 
grossere Aussehlage hier nieht zu erwarten waren una au ell nicht eintl'aten. 
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In hisher Boeh nieht veroffentliehten Versuchen mit A. Weissmann 
aus dem Jahre 1914 studierte Grafe den Einfluss einer langeren bis zu 
10 Tagen dauernden Uberernahrung mit Fett beirn Hunde. Es zeigte sieh 
in allen Fallen, dass entweder keine Gewiehtszunahmen resultierten oder die 
Ansatze weit geringer ausfielen, als nach den N-Verlusten und dem durch 
Respirationsversuche festgestellten Urnsatze der Tiere zu erwarten war: also 
im Prinzip das gleiche Verhalten wie bei Kohlenhydratuberernahrung. Die 
Differenz zwischen berechnetem und gefundenem Gewicht, die mehrere 100 g 
betragen kann, selbst bei sehr kleinen Tieren (4-6 kg), ist aueh hier, wie 
die Berechnung del' Wasserbilanz wahrseheinlich maehte, durch kompen
satorisehe Wasserverluste des Korpers bedingt. Ein Teil dieses Wassers mag 
in del' vorausgehenden Hungerperiode im Ubersehuss angesetzt worden sein. 

Leider wurde del' Einfluss kleiner, den Bedarf gerade deckender bzw. 
uberschreitender Eiweisszulagen nicht untersucht. 
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3. A.lIgemeine Bemerknngell iiber Fettsueht. Die vorwiegelld durch Uber
erllahrung be{lillgte Fettsucht. 

Wenn die Anlagerung von Reservestoffen, insbesondere von Fett, so hoch
gradig wird, dass dadurch Beschwerden und Behinderung von Organfunk
tionen entstehen, sprechen wir von Fettsucht. Dieser Zustand tritt bei den 
einzelnen Menschen bei sehr verschieden hohen Graden der Fettanhaufung 
ein, so dass es oft unmoglich ist, allgemein rechnerisch die Grenze zwischen 
normalem und pathologischem Fettgehalt zu ziehen. Konstitution, Gewohnung, 
Lebensgewohnheiten, sowie Leistungsfahigkeit, vor allem der Zirkulations
organe, spielen hier eine entscheidende Rolle. 

Unter diesen Umstanden konnen die ziffermassigen Abwelchungen vom 
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Normalgewicht nur ungefahr orientieren, es sei denn, dass sie sehr erheblich 
sind. Das normale Korpergewicht bangt von sehr viel Faktoren ab, unter 
denen Korperlange, Brustumfang, Alter und Geschlecht in e1'8tel' Linie stehen. 
Es lasst sich nach den verschiedensteu Methoden und Formeln von B roc a, 
Moritz, Oeder, v. Noorden, Quetelet, Bornhaupt, Oppenheim, 
Nlattbes (2.), B1'ugsch u. a. [Literatur bei v. Noorden (Z.) und Brugsch 
(Z.)] und dem Ergebnis zahlloser Einzelbestimmungen ungefahr angeben, wenn 
auch die Zahlen der einzelnen Autoren, besonders bei starkeren Abweichungen 
vom Durehschnittswuehs oft erheblich djfferieren. Mir persolllich hat sieh 

die sehr einfache Bornhard tsche (1) FIG = Lan ge X Brustum fang orme 240 

sehr bewahrt. Sie gibt nach den umfassenden Untersuchungen von Gray 
und Maya 11 (2) an Angehorigen der amerikanischen Armee und Marine 
die geringsten Abweiehungen von den gefundenen Werten. Korperge
wiehte, die diese Normalzahlen um 15-30 % iiberschreiten, konnen noch 
als Ubergangsformen oder relative Fettsueht bezeichnet werden [v. N oorden 
(Z.)]; eine ausgesprochene Fettsucht liegt meist erst bei grosseren Werten vor, 
entscheidend ist im Einzelfalle immer die funktionelle Leistungsfahigkeit des 
betreffenden Menschen, die unter U mstanden schon bei Erhohungen um 
10-15% gestort sein kann. 

Die Fettsucht wil'd im al1gemeinen in zwei verschiedene Hauptformen 
eingetflilt [L ora n d, v. No 0 r den u. a. (Z.)], die exogene, durch Uberernah
rung oder Tragheit bedingt, und oie endogene odel' konstitutionelle. Didak
tisch hat diese Unterscheidung zweifellos ihre Berechtigung, sie tut aber den 
Tatsachen in vielen Fallen einen gewissen Zwang an, indem sie qualitative 
U nterschiede da setzt, wo in der Regel nur quantitative Verschiedenheiten 
vorliegen. Als entscheidendes Charakteristikum del' endogenen oder konsti
tutionellen Fettsucht wird meist eine Herabsetzung der Oxydationsgrosse des 
Organismus gegenuber der Norm angenommen [vgl. z. B. v. Noorden (Z.), 
Urn b e r (Z.)]. Dass es solche Falle gibt, soll an anderer Stelle (S. 2139) dieser 
Monographie naher gesehildert werden. Es sind abel' grosse Raritaten, deren 
Existenz noch nieht ganz allgemein anerkannt ist. Ihnen gegenuber ist die 
Zahl der Fettsuchtigen, bei denen entweder von Haus aus oder unter dem 
Einfluss erworbener Veranderungen eine starke Tendenz zum Fettansatz vor
liegt, sehr gross. Somit ist meines Erachtens, wie schon v. Bergmann (Z.j 
und Matthes (Z.) angenommen haben, dies Stoffwechselkriterium nieht stich
haltig, zumal es auch andere Erkl'ankungen mit Stoffwechselerniedrigung gibt 
(Myxodem, Stuporen). Die Bezeichnung Uberernahrungsfettsucht als besondere 
Form kann zu einem Missverstandnisse Anlass geben; tatsachlich 1st fur jede 
Fettsucht eine tiber den Bedarf gesteigerte Nahrnngszufuhr unbedingte Voraus
setzung, auch Kranke mit abnorm niedriger Wal'meproduktion konnen nur 
durch Uberernahrung dick werden. Auf del' andererr Seite fragt sieh, ob 
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nicht bei vielen Fallen sogenannter Mast- oder Faulheitsfettsucht konstitutio
nelle Momente eine Rolle spielen. 

Der normaJe, gesunde Mensch halt meist mit einer oft el'staunlichen 
Zahigkeit unter normalen ausseren Ernahrungsbedingllngen viele Jahre und 
Jahrzehnte hindurch sein Kol'pel'gewicht konstant. Das ist das el'ste Problem, 
anf das wil' bei del' Betrachtung del' Fettsucht stossen. Mit Recht wil'd als 
das feine Regnlativ, das diese Konstanz el'moglicht, der Appetit angesehen, 
dessen Grosse auf eine bisher noch nicht befriedigend aufgekHil'te Weise 
(vg1. darliber S. 105) in einer erstaunlich prazisen Art von dem Nahrungs. 
bedarf abhangt. Del' normale Mensch, der sich bei del' Nahl'ungsaufnahme 
lediglich vom Hungergeflihl lei ten lasst, isst also nur soviel, als er notig hat. 
Kleine Defizits an einem Tage werden durch entsprechende Uberschreitungen 
an andel'en ausgeglichen. Bei den meisten Fettstichtigen liegen nun zweifel
los SWrungen des Appetits VOl' [Camerer (3)], Hyperappetenz [v. Berg
mann (Z.)], Dysorexie [Umber (Z.), S. 81], indem er entweder grosser ist 
als dem Bedarf entspricht, odeI' sein Nachlassen, d. h. das Gefiihl der Sattig
keit sich so wenig stark gel tend macht, dass die Menschell tiber den A ppetit 
hinaus essen, lediglich, weil es ihnen schmeckt, odeI' weil ihre Umgebung 
viel isst. Die Moglichkeit del' Freude am Essen bestimmter Speisen liegt ja 
auch bei Kranken mit stark daniederliegendem H ungergeftihl VOl', und die 
Ernabrungskunst benlltzt sie weitgehend. Soh 1 ern (4) nimmt geradezu eine 
angeborene Anlage zu abnorm stal'kem Appetit an und setzt diese in Beziehung 
zum Bauchumfang. Je gel'inger diesel', desto eher tritt das Sattigungsgeflihl 
ein, das naeh N eisser und Breunig (5) vom intl'astomachalel1 Druck ab
hangen soIl. Leute mit grossen Bauchen wlirden nach diesel' Vorstellung zur 
Fettsucbt pradestiniert sein, da ihr Sattigungsgefiibl spater eintritt. 

Dabei kann es sich abel' nicht urn rein mechaniscbe Faktoren handeln, 
da es sich nacb B ru n s (6) interessanten Beobachtungen bei del' Ausdehnung 
des- Leibes infolge starker Ftillung von Magen und Darm nicht um einen 
passiven Vorgang, sondern um eine refiektoriscbe Erschlaffung del' Bauch
wand handalt. Doeh wtirden auch diese Ergebnisse sich in den Rahmen 
del' Sohlernschen Annahme einftigen lassen. 

In jedem Faile handelt es sich um endogene Storungen, die ohne Da
zwischentreten del' Vernunft leicht zu Zunahmen des Korpervolumens flihren 
konnen. Notwendig iet das nicht, denn man kann sich sehr wohl vorstellen, 
dass solehe Uberschtisse del' Nahrung durch unbewusste Steigerungen del' 
Verbrennungen (wie vermehrte Muskeltatigkeit, Lebhuftigkeit usw.) wieder 
ausgeglichen werden konnen. Ob es dergleichen gibt, ist nattirlich schwer 
zu beweisen. 

Eine weitere Schutzmassregel gegen Fettsucbt liegt in del' Fabigkeit 
mancher Organismen, die ZUllahme del' N ahrungszufubr mit. einer' weit 
starkeren Zersetzung des Uberscbusses auch bei vollstandiger Muskelruhe zu 
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beantworten. Luxuskonsumtioll (vgl. vorigen Abschnitt) muss das Zustande
kommen der Fettsucht erschweren oder gar unmoglich machen. Hier aber 
Hegt ein exquisit konstitutionelles Moment vor, das nach den Untersuchungen 
von Eckstein und Grafe (7) mit der Funktion der Schild druse verknupft ist. 
Dass den fettsuchtigen Menschen die Fahigkeit zur Luxuskonsumtion feblt, 
ist bisher noch nicht sicher bewiesen. Das ist verstfindlich, denn der Arzt 
vermag sich nur ungern dazu zu entschliessen, solche Kranke entgegen jeder 
rationellen Therapie zu uberernahren. Fitr eillzelne Hunde ist es aber wohl 
siehergestellt und daher auch fur den Menschen sehr wahrscheinlieh. 1st 
das aber der Fall, so musste eine Fettsucht, die dureh Fehlen der Luxus
konsumtion bedingt ist, aueh als endogene angesprochen werden. Der gleichen 
Ansicht ist aueh Mat the s [Z. (94)]. Diese Erwagungen zeigell, dass es sieb 
bei der sogenannten Mastfettsucht durehaus nicht nur um ein einfaches 
Reehenexempel handelt,· sondern urn sehr komplizierte, z. T. sicher konsti
tutionell begrundete Vorgange [G r a f e und K 0 c h (7), Matt h e s (Z.)]. Die 
rein exogene Fettsucht ist wahrseheinlich eine reeht seItene Erkrankung. 

Andererseits unterliegt es keinem Zweifel, dass es Fettsuchtige gibt, bei 
denen das konstitutionelle Moment von vornherein besonders in die Augen 
springt. Gewohnlieh liegt hier erbliche Belastung oder irgend eine erworbene 
innersekretorisehe Storung oder eine Protoplasmaabartung vor. Da wir, wie 
schon oben erwahnt, bisher noch kein in allen Fallen objektiv entscheidendes 
Kriterium haben, ist eine Abgrenzung der uberwiegend exogenen von der 
uberwiegend endogenen Form unmoglieh. Immerhin wird in den meisten 
Fallen eine sehr sorgHi.ltige Anamnese, die vor aHem den Vererbungsfaktor, 
die Lebens-, insbesondere Essgewohnheiten, sowie fri.there Krankheiten, 
Wochenbetten, innersekretorisehe Storungcn usw. eingehend berucksiehtigt, 
eine umfassende Untersuehung, sowie genaue klinische Beobachtung eine 
Entseheidung ermoglichen. Besonders wichtig scheint mir hier aueh das 
Verhalten bei Entfettungskuren. Die u berwiegend konstitution ellen FaIle 
verhalten sieh ganz unabhangig etwa von der Intensitat der Verbrennungen 
im Nuchternzustand hier weit hartnackiger und refraktarer wie die anderen 
Formen. Die Fettsuchtigen, die auch im Kriege nur wenig abgenommen 
haben, gehoren wohl fast aIle hierher, es sei denn, dass ihre fruheren Er
nahrungsverhaltnisse sieh nicht geandert hatten. 

Wie vorsichtig die anamnestisehen Angabeu zu bewerten sind, bedarf 
keiner weiteren Ausfiihrung. Aueh die Erbliehkeit kann nur eine seheinbare 
sein, da gewohnheitsmassiges Vielessen der Eltern aueh die Kinder ohne 
Vererbung veranlassen kann, dem sehleehten Beispiele zu folgen. 

FaIle mit Erniedrigung des Stoffwechsels gehoren, wenn andere Krank
heiten, . welche dies Merkmal haben, mit Sicherheit auszuschliesseh sind, ohne 
weiteres zur uberwiegend konstitutionellen Form. In diesem· Abschnitt Boll 
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nur die vorwiegend exogene Form besprochen werden (bezuglich der anderen 
Form vgl. S. 282). 

Die Uberernahrungsfettsuch t ist klinisch charakterisiert durch das 
Fehlen, bzw. die untergeordnete Rolle von konstitutionellen oder innersekre
torischen Faktcren. Hier liegen die relativ zu grossen Nahrungsaufnahmen 
klar zutage. Die energetische Betrachtungsweise vermag hier die Genese 
der Fettsucht befriedigend aufznklaren. Oft scheint wirklich nur ein Rechen
exempel vorzuliegen. Die Grosse des Bedarfs ist dabei in weitem Masse von 
dem Verhalten del' Muskulatur und dem Tern peramente abhangig. Stellen 
diese beiden Faktoren nur sehr gel'inge Anforderungen an die Energie
produktion, so spricht man mit v. Noorden zweckmassig von einer Faul
heitsfettsucht. 

Kleine tagliehe Uberschusse del' Nahrung, als Korperfett abgelagert, 
konnen auf die Dauer schon recht erhebliche Gewiehtszunahmen hervorI'ufen, 
bei 20 g pro die sind es im Jahr mindestens ca. 8 kg, da gewohnlich aueh 
etwas Wasser gleichzeitig zuruckbehalten wird. Sehr oft flihrt die Zunahme 
an Fett zu einem die Fettsucht steigernden Circulus vitiosus., indem die 
korperlichen Bewegungen eingeschrankt werden und das Temperament ruhiger 
wird. Zur Mastfettsueht gesellt sich die Faulheitsfettsucht, und wenn die 
Nahrungszufuhr die gleiche blelbt, so wird sie nun erst recht zu gross. 
"Fett ist Kapital und tragt Zinsen ii (Fr. Muller). 

Die Beurteilung der Energieproduktion bei Nuchternheit und Ruhe 
stasst auf grosse Schwierigkeiten VOl' aHem dadurch, dass bei sehr hohen 
Korpergewiehten Vergleichswerte an Normalen gleicher Konstitution fehlell. 
Die Beziehungen auf die Einheit der Masse vermogen bei den grossen Fett
beimengungen naturlieh keine Entscheidung zu bringen. Am ehesten ist 
noeh ein Vergleieh bei Zugrundelegung der Oberflaeheneinheit moglieh. 

Rechnet man die Zahlen del' Literatur in del' Weise nm, so bewegen 
sie sich bei del' vorwiegend exogenen Form der Fettsucht unter allen Um
standen im Bereich normaler Werte. Es gehort das zum vVesen dieser Art, 
und aIle Respirationsversuche zeigen es ubereinstimmend [v. N oorden (8), 
Thiele und Nehring (9), Stuve (10), Magnus·Levy (11), Jaquet und 
Svenson (12), Salomon (13), Reach (H), v. Willebrand (15), Staehelin 
(16), v. Bergmann (17), Benedict und seine Mitarbeiter (18), Hausleiter 
(19), Du Bois (20), Means (21), Grafe (22), M. Krogh (23), Means und 
Wood well (24) u. A.; tabellarische Zusammenstellung der Werte bis ZUlli 

Jahre 1910 bei v. N oorden (Z. S. 39)J. 
Allerdings lasst sich aus den mitgeteilten; meist sehr kurzen Kranken

geschichten oft nicht ersehE'n, ob die Kranke9- diesel' odeI' der mehr en do
genen Form del' Adipositas universalis zugehorten. 

Was fur den Grundumsatz gilt, trifft auch £tir die dynamische Wirkung 
der N ahrung bei diesen Fettsuchtigen zu. Auch hier bestehen anscheinend 
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keine sicheren Abweichungen von der Norm. Leider ist das Beobachtungs
material bier sehr sparlich, da meist nur Kranke mit vorwiegend konstitutioneller 
Fettsucht untersucht wurden. Sicher vorwiegend exogene Fettsucht lag in 
den Untersuchungen von E. v. Willebrand (15) in del' Tigerstedtschen 
Respirationskammer vor. Abel' gerade diese Beobachtungen sind, worauf 
von Bergmann (Z. S. 219) mit Recht hinwies, methodisch nicht einwand
frei. Immerhin sind sichere Anhaltspunkte fUr eine abnorm geringe Umsatz
steigerung hier nicht vorhanden. Da, wo solche beschrieben odeI' wahrschein· 
licll gemacht worden sind, handelte es sich, soweit die Krankengeschichten 
ein Ulteil erlauben, wohl stets um vorwiegend auf kOllstitutioneller Basis 
erkrankte Menschen (vgl. daruber S. 282), eine Ausnahme macht bier viel
leicbt ein Kranker (Kaufmann) von Jaquet und Svenson (12), jedenfalls 
spielen exogene Faktoren hier erheblich mit. 

Ein sehr merkwurdiges Verhalten zeigt in manchen Fallen der Ei weiss
stoffwechsel. Wahrend im allgemeinen die N-Bilanz ein sehr feiner Indikator 
fUr den ausreichenden Brennwert del' Nahrung ist (vgl. S. 144), so dass kleine 
Defizits die N-Bilanz sofort negativ gestalten, konnen hier prinzipielle Ab
weichungen vorkommen, indem der Eiweissumsatz innerhalb gewisser Grenzen 
von del' Hohe del' Kalorienzufuhr unabhangig wird. v. N oorden und 
D a p per (25) haben zuerst gczeigt, dass Herabsetzungen bis zur Halfte und 
dadurch bedingt erhebliche Gewichtsabnahmen moglich sind, ohne dass der 
Korper an Eiweiss verlor. F. Hirschfeld (26) hat das allerdings bestritten, 
aber weitere Untersuchungen von Pfeiffer (27), Magnus-Levy (11), 
Dapper (28), Salomon (13), Allard (29), Hellesen (30) und Orgler (31) 
haben es mit Sicherheit sowohl fiIr den Erwachsenen wie das Kind bewiesen. 
Allerdings darf man die Nahrungs- und Eiweisszufuhr nicht zu rasch redu
zieren; gleichzeitige Muskeltlitigkeit verbessert noch die Resultate. Die Grenze, 
bis zu der die Kalorienzufuhr erniedrigt werden kann, ohne dass die N-Bilanz 
negativ wird, lag sehr verschieden tief. Nach den Literaturangaben hat man 
nicht den Eindruck, dass dieses ubrigens durchaus nicht· immer vorhandene 
Verhalten verschieden sbirk bei den beiden Formen del' Fettsucht ausge
sprochen ist. 

Eller scheinen Zusammenhange mit der Starke der Fettsucllt vorzuliegen, 
bei den hohen Graden kommt es anscheinend besonders hliufig vor. Diese 
Eigentumlichkeit ist praktisch wie theoretisch von gleich grosser Bedeutung. 
Sie ermoglicht in vielen Fallen eine Durchfuhrung der Entfettungskuren 
unter weitgehender Schonung des Protoplasmabestandes. Fur die Theorie 
der Fettsucht ist die Tatsache wichtig, dass das Fett der Adiposen sehr leicht 
oxydabel ist, was gegenuber gewissen Hypothesen, welche die Fettsucht auf 
eine mangelhafte Zersetzungsfahigkeit des Organism us fUr dieses Korper
material zuruckfuhren wollen, hervorzuheben ist. 
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Verstandlich wird dieses Verhalten des Eiweissstoffwechseis in Analogie 
mit dem umgekehrten Verhalten im Hunger. Hier zeigte VOl' allem Rubner 
(32), dass die Hohe des Eiweissumsatzes abhangt von del' Menge des Korper
fettes. Je mehr dieses abnimmt, urn so hoher steigt die Eiweissverbreunung 
an. Ganz entsprechend wird beim Fettsuchtigen das Eiweiss dmch die grossen 
disponiblen Fettmengen aus del' Zersetzung verdrangt. 

Auch bezuglich del' Verteilung del' Warmeabgabe finden sich bei Fett
suchtigen, auch bier anscheinend ganz unabhangig von der Genese, Ab
weiehungen von del' Norm. Wabrend die Wasserdampfabgabe bei niedrigen 
Temperaturen und trockener Luft bei Mageren und Fetten gleieh gross aus
fallt, weist sie bei letzte1'en bei hohe1'en Temperaturen, besonders bei hohem 
Feuchtigkeitsgehalt del' Luft und gesteigerter MuskelUitigkeit sehr viel hohere 
Werte auf [Schattenfroh (33), Broden und Wolpert (34), Rubner (35), 
Seh wenkenbecher (36)]. Die Wasserabgabe entfallt dabei gewohnlich zu 
etwa gleiehen Teilen auf Verdunstung und Schweissbildung. 

Bei Temperaturen uber 28-30° versagt die physikalische Warmeregu
lation und die Korpertemperatur steigt dmeh Uberhitzung an (39,3 0 hoehster 
bisher beobachteter Wert). 

Del' Einfiuss del' Mus k e I a l' be it auf den Energieverbrauch ist beim 
kraftigen, leistungsfahigen Fettleibigen del' gleiche wie beim Normalen, nur 
beim schwachlichen und ullgeubten ist der Aufwand grosser, doch ist das 
keine Eigentiimlichkeit del' Fettsucht, sondern nndet sich in prinzipiell der 
gleichen Weise beim schwachlichen, untrainierten Gesunden [Jaquet und 
Svenson (12), Hausleiter (19)]. Ferner ist in Betracht zu ziehen, dass die 
absoluten Zahlen naturlich grosser ausfallen muss en wie beim Mageren, da 
eine viel grossere Masse in Bewegung zu setzen und darin zu halten ist. 
Del' Fette ist bier einem Magerem mit reichlichem Gepack vergleichbar. 

A usgesprochen unokonomisch wird die Arbeitsleistung, wenn Storungen 
von seiten des Herzens vorliegen, so dass die Arbeit zu einer hochgradigen 
Anspannnng und Steigerung del' Herz- und Atemtatigkeit fUhrt. So fan den 
Jaquet und Svenson (12) bei ihrem Kranken Kaufmann einell Sauerstoff
verbrauch von 4,67 cem pro 1 kgm, etwa das Vierfache der Norm. 

Del' Einfiuss von Thyreoideapraparaten auf den Stoffumsatz bei del' 
vorwiegend exogenen Fettsucht bietet keine prinzipiellen Unterschiede gegen
uber dem Verhalten beim Gesunden odeI' del' konstitutionellen Form und 
soIl daber an anderer Stelle besprochen werden (vgl. S. 2(8). 
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II. Das Verhalten des Stoff- und Kraftwechsels bei starker Ab
wei chung del' Sauerstoffzufuhr vom Durchschnitte del' Norm. 

Das Hauptergebnis des letzten Abschnittes bestand in dem Nachweise, 
dass die Nahrungszufuhr sowohl bei Tieren wie beim Menschen sehr haufig 
bei starker Abweichung von der Norm einen ausgesprocbenen Einfluss auf 
die Intensitat del' Verbrennungen austibt, der am besten als Anpassungs
erscheinung gedeutet wird. 

Die nachste Frage, die sich anfdrangt, gilt der Feststellung, ob auch 
Schwankungen in der Zufnhr des wichtigsten Lebensstoffes, des Sauerstoffs, 
in ahnlicher Weise die Oxydationen beeinflussen konnen. Seit Lavoisier 
und Seguin ist das Problem viel bearbeitet wordell [eingehende Literatur 
bei Durig (Z.), Zuntz-Loewy-Mtiller-Caspari(Z.), Loewy (1)]. Das 
Pfl ugersche Grundgesetz leugnet die Abhangigkeit des Sauerstoffverbrauchs 
vom Sauerstoffangebot, weil P fl ti g e r (2) sich vorstellt, dass in jedem Zeit
moment nul' eine ganz bestimmte Anzahl von Sauerstoffbil1dungsaffinitaten 
gebildet wird, und dass von diesel' Anzahl die Sauerstoffverwendung in del' 
Zelle abhangt. Neuerdil1gs hat P titter (3) auf Grund del' Durchrechnung 
von Versuchen, vor allem an niederen Tieren, dem P fl ti gel' schen Gesetz eine 
andere Auffassung del' Beziehungen zwischen Sauerstoffverbrauch und Sauer
stoffdruck el1tgegengestellt. Nach Piitter soIl der O2 - Verbrauch eine Ex
ponentialfunktion des 02-Druckes sein, mathematisch ausgedrtickt in der 
Formel y = B (1- e Kp), in der y den O2- Verbrauch, p den entspreehenden 
02-Druck, K eine Konstante, die Kenl1zahl der Kurve, e die Basis des nattir
lichen Logarithmensystems darstellt. Der Zahlenwert del' Expol1;entialfunktiori. 
kann von 0 bis B (Endwert), del' Druck p von 0-00 -steigen. . ' . 

a) Del' Einfluss starker Anderungen des 02-Partialdl'llCkes auf den 
respiratorischen Gaswechsel. 

Selbstverstandlich ist fUr das Verhalten der Zelle beim Warmbltiter nicht 
massgebend der Sauerstoffgehalt del' Aussenluft, sondel'll des Kapillarblutes, das 
die Zellen umsptilt. Hier abel' Jiegen beim Warmbltiter nur selten erhebliehe 
Abweichungen von del' Norm VOl', so dass es sieh zunaehst empfieblt, die Frage 
an Objekten zu prufen, bei denen deutliehe Aussehlage zu erwarten waren. 
Das sind eil17.ellige Organismen und Tiere ohne oder mit nur gam: rudimen
tarem Gefasssystem. Bei Bakterien, Seeigeleiern und roten Blutzellen konnte 
nun Warburg (4) eine weitgehende Unabhangigkeit des 02-Verbl'auchs von 
der 02-Konzentration in del' umgebenden Fltissigkeit feststellen. So zeigte 
er, dass z. B. fUr Ganseblutkorperchen eine Verminderung des 02-Partial
drucks auf 1/15 ohne Einfluss blieb. Ahnlich liegen die Dinge auch bei Pflanzen, 
wenn del' Sauerstoff del' Luft auf die Halfte reduziert odeI' auf die 5-1Qfaehe 
Dichte gebracht wird [Pfeffer (5); ahnlieh J ost (6)]; erst bei seh-r hohen 
Steigerungen findet sieh nach Johannsen (7) und Jentys (8j eine geringe 
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Zunahme, del' dann abel' sehr rasch eine priimortale Abnahme folgt, iihnlich 
wie P. Bert (9) sie schon frtiher bei Tieren gefunden hatte. Auch die Ab
nahme del' Sauerstoffzufuhr muss schon sehr hohe Grade (2 % in del' Aussen
luft) erreichen, um ein deutliches Absinken del' Kohlensiiureentwicklung zu 
bedingen [S tic h (10)]. Allerdings ist die Versuchsanordnung dieses Autors 
nicht ganz einwandfrei [vgl. z. B. Thunberg (11)]. Demgegentiber scheint 
eine deutliche Beeinflussung der Oxydationen durch den Oll-Partialdruck der 
Umgebung bei niederen Seetieren vorzuliegen. Die ersten systematisehen 
Untersuchungen stellte hier Th. Thunberg (11) bei der Schneeke Limax, 
bei Tenebrio und Lumbricus in seinem Mikrorespirationsapparate an. Wenn 
del' Wert derVersuche auell, wie schon Warburg [(4) S. 265] bemerkt hat, 
dadureh etwas beeintriichtigt ist, dass die einzelnen Versuchsabschnitte oft 
erhebliche Differenzen untereinander zeigen, und die Tendenz des Stoffwechsels 
zum Absinken oft wiihrend der Reihen storend sich geltend maehte, so 
scheint mil' doeh im Prinzip del' Beweis fiir die Abhiingigkeit del' Sauerstoff
aufnahme vom Sauerstoffdruck bei diesen Tieren erbracht zu sein. Die Kurve 
del' Oxydationsgeschwindigkeiten verlief dabei ganz anders, als sie nach 
P fl tigers Anschauungen zu erwartell war. Sie richtete sich hier tatsachlich 
anllahernd nach del' Ptitterschen Formel. Thunberg folgerte aus del' Giiltig
keit des Massen wirkungsgesetzes von G u I db erg und Wa age, dass die 
Oxydationsintensitat in den Geweben mit dem gegenwartigell Sauerstoffdruck 
wechseln muss, wobei er voraussetzte, dass die 02-Spannung in den Geweben 

"-
etwas tiber 0 liegt. KlareI' und eindeutiger lagen die Versuchsbedingungen 
in He 11 tzes (12) Untersuchungen, die auch bei einzelnen Seetieren (Aktiuien, 
Anemonia sulcata, Sipuneulus nudus) eine Steigerung des Sauerstoffkonsums 
in sauerstoffreicherem Wasser gegentiber dem im normalen Meerwasser er
gaben. Aus den hin und wieder gleichzeitig angestellten, nicht sehr exakten 
Kohlensiiurebestimmungen geht allerdings hervor, dass anscheinend nul' ein 
kleiner Teil des Oll als CO2 wieder erseheint, so dass es sich wohl nul' zurn 
Teil um eine echte Oxydation handelte. Bei Seetieren mit ausgebildetem Geftiss
system (Carcinus, Aplysia und Eledone) bleiben bei gleicher Versuehsanordnung 
die Oxydationen unverandert. Dasselbe gilt naeh Winterstein (13) auch 
fUr den Siisswasserfisch (Rotauge). Besonders wichtig ftir die vorliegende 
Frage erscheinen mil' die unter K I' 0 g h angestellten Versuche von G a a I' del' 
(Z.), da bier zum ersten Male auch del' Sauerstoffdruck im Gewebe einwandfrei 
mitbestimmt wurde. G a a I' del' konnte fiir die Tenebriopuppe zeigen, dass, 
entsprechend einer von Krogh (14) aufgestellten Hypothese, derStoffwechsel 
hier so lange von dem Oa-Druck del' umgebenden Atmosphiire unabhiingig 
war, als del' 02-Druck im Korper der Puppe noeh positiv blieb. Das Massen
wirkungsgesetz gilt also hier nicht. Erst wenn bei weiterem Sinken des 
Oa-Angebotes (unter 10 mm Hg bei 37°) in einem Teilder .Puppe die Kon
zentration dieses Gases = 0 wird, sinkt anch del' Verbl'auch abo 
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Eille gewisse Abbangigkeit des 02,Verbrauchs vom 02-Gehalt des Wassel's 
fand G a a l' d e r beim Karpfen, Die Steigerung ist hier eine line are Funktion 
des nuch den Absorptionsgesetzen eines Gases in FlUssigkeiten im Kiemen
wasser gelosteu Sauerstoffes. Wichtig ist die Feststellung, dass normalerweise 
in einem Teil des Kiemengewebes der Druck = 0 zu sein scheint. 

Dieser kmze Uberblick tiber die Verhaltnisse bei Kaltblutern [weitere 
Lit, bei K 1'0 g b (14)] zeigt, dass selbst bier nul' ausnabmsweise Abweicbungen 
von P fl u g e l' s Grundgesetz vorkommen. Vorlaufig sind aber die U ntersllchungen 
nocb zu sparlich, um eil1 sicheres Urteil tiber die Haufigkeit zu gestatten. 
Nach den wichtigen Untersuchungen von Gaarder ist, entsprechend Kroghs 
(14) Vorstellungen, anscheinend entscheidend, ob die 02,Spannung im Gewebe 
immer einen positiven Betrag hat. Eins abel' lasst slch ihnen sicber ent
nehmen, dass bei Warmblutern mit ihrem hochentwlckelten Gefasssystem 
schwerlich Durchbrechungen der Gesetzmassigkeit zu erwarten sind, vor 
aHem durfte hier wohl niemals del' 02-Druck im Gewebe auf 0 herabsinken. 

Beim Warmblliter kommen die Zellen nicht direkt mit dem Sauerstoff 
del' Umgebung in Bertihrung, sondern erhalten ihn indirekt auf dem Blutwege, 
so dass die Hauptfl'age hier lautet: wie verhalt sieb die Sauerstoffaufnahme 
des Bl utes beim sin ken den O2, Partialdruek ? Hier wirken nun zwei V 01'

richtungen prohibiti v gegen ein lVlinderangebot an Sauer stoff , einmal, dass 
normalerweise viel mehr Hamoglobin vorhanden ist als del' Ol'ganismus 
notig hat, und dann VOl' aHem die grosse Affinitat des Hamoglobins zum 
Sauerstoff. Erst bei einer Sauel'stoffspannung von 50 mm Hg kommt es zu 
keiner vollstiindigen Sattigung mit O2 mehr, oberhalb dieses Schwellenwertes 
ist sie maximal und ganz unabhangig von del' weiteren Steigerung des Partial
druckes bis zu belie big hohen Werten. [V gl. vor aHem die Arbeiten von 
Bohr und seinen Mitarbeitern (15 u. a., zuletzt C. W. Greene!).] Ausserdem 
treten neue Reglllationsmechanismen in Tatigkeit. Zunachst wird die Lungen
ventilation erhoht, so dass die alveolare Gasspannung fUr CO2 faUt, fUr O2 

steigt. Die herrschende Anschauung gebt dabin, dass infolge unvollstandiger 
Oxydation del' Kohlenhydrate im Gewebe entstehende Samen (Milchsallre) zu 
einer Blutacidose fuhren und dadurch das Atemzentrum gereizt wird [vg1. 
VOl' aHem die Reaktionstheorie von Win tel'S te i n 2)]. N ach nelleren U nter
suchungen von Haggard und Henderson (16) ist mit der Moglichkeit zu 
rechnen, dass die Reizstoffe hoehstens ganz schwacbe Sauren sind, so dass 
gar keill Anstieg del' pH im Blute resultiert, vielmehr sogar infolge del' 
Uberventilation eher eine Alkalosis eintritt. Ferner kommt es anscheinend 
dlll'ch Knochenmarksreizung zu eiller vermehrten Neubildung von Erythro
zyten [zuerst Viault (17), spater Burkel' (18) u. a] und von Hamoglobin 

1) The Journ. of bioI. Chem. 52. 137. 1922, (dort auch die friihere Lit.), 
') P flu g e r s Arch. 187. 293. 1921, dort auch Hinweise auf die frii.here Literatur. 
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(Lit. bei Zuntz und Mitarbeiter (Z.), Fitzgerald (19) u. a.]. Drittens kann 
eine Steigerung von Herzfrequenz und Blutdruck eintreten .. Die Gesamtheit 
diesel' ausserst zweckmassigen Vorgange garantiert den Zellen im Warmbliiter
organismus die zum Leben notwelldige Menge dieses Lebensstoffes, selbst 
unter sehr abnormen Verhaltnissen del' Sauerstoffzufuhr von aussen. 

Prinzipiell gleich liegen die Dinge, wenn trotz normalen Sauerstoff· 
gehalts del' Aussenluft bei Kranken mit schwerer Anamie odeI' hochgoradiger 
Herzinsuffizienz die Sauerstoffversorgung del' Gewebe gefahrdet ist. Man 
sollte meinen, dass solche chl'onisch Kranke, bei denen sich meist langsam 
die schweren Zustande del' Atemnot des Gewebes herausbilden, und zur Ent
wicklung eventuellel' Anpassungsvorgange del' Zelle Zeit genug ware, sich 
am besten zum Studium del' vorliegenden Frage eignen. Abel' leider liegen 
hier die Verhaltnisse besonders kompliziert, so dass es zweckmassiger ist, sie 
an anderer Stelle (S. 455) zu besprechen. Die Hauptsch wierigkeit fiir die Be
urteilung del' Frage, ob das Korpergewebe mit einer geringeren Sauerstoff
menge auskommt, besteht darin, dass die Regulationsvorgange an sich den 
Stoffwechsel einzelner Organe steigern (Atemmuskulatur, Knochenmark, Herz), 
und dass vorlaufig nur die Resultante diesel' verschiedenen, z. T. vielleicht 
ganz entgegengesetzt wirkenden Krafte del' Untersuchung zuganglich ist. 
Bei Dyspnoisehen stort noch ausserdem das Hinzutreten del' Kohlensaure
anhaufung. 

Seit Lavoisier und Seguin (20), die zUerst die Fyage del' Abhangig
keit del' Oxydationen yom Partialdruck des Sauerstoffs del' Umgebung unter
suchten, haben fast alJe ForsclJ,er sichfUr den Warmbliiter im negativel} 
Sinne entschieden [Regnault und Reiset (21), de Saint Martin (22), 
Fredericq (23), Speck (24), Loewy (25), Loewy und Zuntz (26), 
Durig (27), Schaternikow(28), Tissot(29), Zuntz-Loewy-Miiller und 
Caspari (Z.), Benedict uQd Higgins (30), Hasselbalch und Lindhard 
(31) u. a., weitere Lit. bei Durig (27) und Loewy (1)]. Zu einem entgegen
gesetzten Resultate kamen nur Lukjanow (32), Tobiesen (33) aus alterer, 
Rosenthal (34) aus neuerer Zeit. Die alteren Versuche sind techniseh nicht 
einwandfrei, z. T. auch viel zu kurz und in ihren Ergebnissen so wechselnd, 
dass ihnen keine Beweiskraft zuerkannt werden kann. Bezuglich der An
gaben Rosenthals verweise ieh auf die eingehende Kritik von Durig (27). 

Fur die Entscheidung del' vorliegenden Frage ist es am zweckmassigsten, 
die Versuchsbedingungen so zu gestalten, dass gegeniiber den Normal
bedingungen nul' del' eine Faktor, namlieh del' Sauerstoffgehalt del' Luft 
variiert wird. Es eignen sieh also am besten Versuche mit verschieden zu
sammengesetzten Gasgemischen bzw. in pneumatischen Kammern. Unter
suchungen im Hochgebirge sind praktisch viel wichtiger, aber ~egen anderer 
komplizierender Einfliisse viel schwerer deutbar. Am "physlologischsten war 
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zweifellos die Versuchsanlage in den Beobachtungen von Ben e d i c t und 
Higgins (30). Die Ergebnisse gibt Tabelle Nr. 20 wieder. 

Tabelle 20. 

Durchschnittlicher SauerstoHverbrauch in Experimenten mit 
wechselnder O"-Spannung-

Versuchsperson 
20 % 40 % 60 % 90 % 

O2 0. O2 O2 

T. M. C. . 184 189 183 
J. J. C. 228 226 229 220 
A. G. E. 219 221 215 214 
L. E. E. 244 251 241 
H. L. H. 234 233 238 
D. J. M. 234 23;) 222 256 

Durchschnitt 224 224 225 225 

Die minimalen, regellosen, vollkommen bedeutungslosen Schwankungen 
in den Einzelversuchen verwischen sich im Gesamtresultat vollkommen. 
Auch Kohlensaureausscheidung, respiratorischer Quotient, Charakter, Tiefe 
und Frequenz del' Atmung zeigten keine Veranderung, nul' die Pu1sfrequenz 
sank bei steigender O~-Spannung der Atemluft etwas abo Versuche mit einer 
hoheren 02-Tension als 90 °/0 anzustellen, ist gefahrlich, da hier zu 1eicht 
Schadigungen des Lungenparenchyms evtl. Pneumonien eintreten_ konnen. 
Das war schon L a v 0 is i e r bekanllt und ist in del' Folgezeit d I:Hch zah1-
reiche Autoren [Lorraine Smith (35), Heller, Mager und V. Schrotter 
(36), Hill und Macleod (37), Schmiedehausen (38), David (39), Born
stein und Stroink (40), Schmidt und David (41), Karsner (42)] be
statigt und bei Tieren naher untersucht worden. Von grosserem Interesse 
sind zweifellos die Versuche mit einer unter die Norm erniedrigten Sauer
stoffspannung, weil hier ein Punkt kommen musste, bei dem entweder das 
Leben gefahrdet war odeI' P fl ii gel's Grundgesetz seine Giiltigkeit verlor. 
S01ehe Versuche bei normalem Atmospharendruck liegen beim Menschen von 
Kempner (43), Speck (44), Loewy (25), Durig (27) und Tissot (29), 
beim Tier von Friedlander und Herter (45), V. Terray (46) und 
Durig(27) VOl'. 

Mit Ausnahme von K e m pn er s (43) nieht einwandfreien Beobachtungen 
zeigen alle erwahnten Versuche ii bereinstimmend, dass der kritische Punkt 
bei einem Sauerstoffgehalt der Atmungsluft von 12-13% (= 90 mm Hg) 
erreicht ist. Sinkt del' Partialdruck weiter, so nimmt die Atemfrequenz zu, 
dementsprechend steigt auch del' Sal1erstoffverbl'auch, allerdings in geringerem 
Grade als del' vermehrten Atemarbeit entspricht, so dass de facto doell.eine 
Abnahrne der Oxydationen resl1ltiert. Ganz deutlieh geht das,· setbst bei 
vermehrter Atmung, aus Tissots Beobachtungen bei einer Lu"ftzufuhr von 

14 
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unter 9,5 % O2 hervor, gleichzeitig stieg hier die Kohlensaureausscheidung 
und damit auch der R. Q. Dieser kritische PUllkt, mit dem das Geltungs· 
bereich von P fl u g e r s Gesetz aufhort, fiiUt interessanterweise annahernd mit 
dem Sauerstoffdruckwert zusammen, bei dem der 02-Gehalt des arteriellen 
Blutes deutlich abzusinken beginnt [Fraenkel und Geppert (47)]. Dies Zu
sammentreffen ist sicher keine Zufalligkeit, sondern scheint mil' zu beweisen, 
dass die Zelleu des Warm bluterorgauismus l"ChOll gegelluber sehl' massiger 
Herabsetzung des 02-Gehaltes ihrer Nahrfltissigkeit ausserordentlich empfind
lich sind, anscheinend vor aHem dann, wenn sie sehr brtisk eintritt. Leider 
liegen meines Wissens in del' Literatur bisher keine Untersuchungen VOl', 

wie sieh die Verhaltnisse gestalten, wenn bei normalem A tmospharendrnck 
die Reduktion des Sauerstoffgehaltes langsam vor sich geht und lange Zeit 
hindureh einwirkt. Erst aus solchen Beobachtungen konnte man erfahren, 
ob und welche Anpassungsfahigkeiten dem Organismus hier zur Verfiigung 
stehen. Vielleicht gehoren Beobachtllngen an Phenylhydrazinanamien, die 
E b e rs tad t (48) auf meine Veranlassung bei Kaninchen anstelIte, hierher. 
Hier fanden sieh mit zunebmender Schwere del' Anamie Abnahmen der 
Oxydationen, bezogen auf die Einheit der OberfHiche bis zu 40 0/0, aber es 
ist schwer zu sagen, ob und welchen Anteil daran eine toxische Wirkung 
des Phenylhydrazins und die meist vorbandene Gewichtsabnahme (Unter
ernahrung) haben. 

b) Del' Einfluss des Hohenklimas und del' Bergkrankheit. 

Einer besonderen Besprechung bedtirfen die Untersuchungen im Hoch
gebirge, bei denen Abnahme des Partialdruckes des Sauerstoffs mit einer 
Erniedrigung des Gesamtatmospharendruckes sich verbindet. 

Die meisten Untersuchungen sind beim Menschen im Hohenklima an
gesteUt, also unter auch sonst abnormen Verhaltnissen. 

Die alteren Versuehe konnen hier ubergangen werden [Lit. bei Lo ewy (1)]. 
Die erste umfassende, technisch einwandfreie Untersuchung stammt von 
M 0 S s 0 (Z.), del' bei trainierten Bergsoldaten in del' Rube keine Differenz 
del' Kohlensaureabgabe zwischeu Talsohle und Margharittahutte (4560 ill) 
fand. Demgegenuber sah Burgi (49) schon bei massiger Hohe (3136 m) 
kleine Steigerungen. Auch bei Kuss (50) stieg del' Umsatz auf der Vallot
hutte (435U m) gegenuber del' Ebene etwas an, was er auf gesteigel'te Atem
arbeit zuruckflihrt. 

Besonders umfangreicb und gleichartig ist das Beobachtungsmatel'iaI, 
das Z u n tz und seine Schuler auf eine1' Reihe von Expeditionen, vor aHem 
auf dem Monte Rosa gesammelt haben [Schumburg und Zuntz (51), 
A. Loewy, J. Loewy und L. Zuntz (26), Zuntz-Loewy-Mtiller
Caspari (Z.), Durig und Zuntz (52), Durig (53), Durig lJ.nd~Zuntz (5J-)]. 
Dazu kommen mit gleicher Methodik Untersuchungen von J a que t und 
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S t a e h eli n (55), sowie von F u c h s und Dei m 1 e r (56), ferner Beobachtungen 
von Hasselbalch und Lindhard (57), die Ergebnisse von Ballonfahrten 
von Hallion und Tissot (58), v. Schrotter und Zuntz (59). Die letzten 
Versuche stammen von der Pikes -Peak - Expedition [H aId a n e, Do u g 1 as, 
Henderson und Schneider (60)]. Versuche in Montana (Wallis bei 1800 m 
Hohe) stellien kiirzlich Hill und CampelP) an. 

Loewy [(1), S.229] hat das prinzipiell wichtigste Ergebnis der meisten 
deutschen Versuche, namlich das An wachsen des O2 - Verbrauchs mit der 
Hohe, angegeben in Prozenten des Normalverbrauchs, in folgender Tabelle 
(21) iibersichtlich zusammengestellt. 

Tabelle 21. 

Anwachsen des Sallerstoffverbrauches mit der H(jhe in Prozenten des 

Personen 

N. Zuntz 
H. v. Schrotter 
A. Loewy 
Caspari . . 
Muller 
Waldenberg 
Kolmer. 
Durig 
J. Loewy 
L. Zuntz 
Jaquet . 

Normal verbrauches. 

I Hohe 
1600ml 2130 m 1 2900 m 1 3600 m 1 

±O ±O 
I 

±O 

+0,2 +9,0 +6,3 
±O 
±O -6,0 
-3,0 + 6,6 
+4,8 

+ 20,2 
+ 25 + 16,5 

+8,8 

4560 m 15360 m (i. BalJon) 

+ 11,9 bis +42,8 +14 
+14 

+ 29,1 
+43,7 
-12,2 

+ 17,3 
+ 19,3 

+80,0 

Bei diesen Zahlen ist bereits die Stoffwechselsteigerung durch verstarkte 
bzw. vermehrte Atmung, die im allgemeinen nur bei sehr gut trainierten 
und akklimatisierten Versuchspersonen ausbleibt, in Abrechnung gebracht. 
Die iibrigen Resultate der deutschen Forscher, VOl' aHem auch die Ergebnisse 
von Zuntz und Durig auf Teneriffa (54), passen gut in den Rahmen dieser 
Tabelle. 

Das Ergebnis ist eindeutig. Bei Hohen oberhalb 3000 m, man-chmal 
schon etwas fruher, kommt es zu einer individuell sicher verschiedenen, aber 
stets deutlichen Steigerung der Verbrennungen, die meist mit del' Hohe wachst. 
Eine Ausnahme machen nur die Werte bei Muller, bei dem die Warme
produktion mit zunehmender Hohe absinkt bis maximal 12,2 0/0. Nur hier 
konnte man von einer Anpassung reden. Merkwurdigerweise fehIte sie bei 
ihm in einem Versuch in der pneumatischen Kammer bei 392 m Druck, 
wahrend ein Parallelversuch bei 384 mm Hg sie wieder deutlich erkennen 
liess. 1m Gegensatz zu den Versuchen in del' Tabelle fehIte eine Steigel'ung 

') Brit. med. JOllm. Nr. 3193. 385. 1922. 

14* 



212 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

bei Moss os (Z.) Bergsoldaten, die auch keine Anderung des Atemvolumens 
zeigten. Entscheidend fUr den Unterschied ist hier wohl der Faktor der 
Akklimatisation .• Tatsachlich deckeu sich auch die nach eingetreteuer Ak
klimatisation angestellten wochenlangen Untersuchungen der engl.·amerik. 
Pikes-Peak-Expedition [Douglas, H a I dane, Y. He n derson u. S c h u eider 
GO)] mit den Augaben M 0 s s 0 s, und stehen somit trotz der etwa gleichen 
Hohe ihres Versuchsgebietes (4290 m BerghOhe) im Gegensatz zu den An
gaben der deutschen Physiologen. 1m Durchschnitt betrug hier der Sauer
stoffverbrauch pro Minute auf dem Berggipfel 248 ccm, in Oxford 237 ccrn. 
Auch korperliche Arbeit wirkte nicht anders wie in der Ebene. Die Diffe
renzen sind, abgesehen von dem wohl wichtigsten Akklimatisationsfaktor, 
wohl noch auf andere Momente zuruckzufuhren. Wahrend am Monte Rosa 
der Gipfel nur dureh muhevolle Wanderungen zu erreichen ist, konnte die 
Pikes· Peak-Expedition die Bergbahn benutzen, also korperliehe Allstrengungen 
vermeiden. Dazu kommen die in mancher Beziehung anderen klimatischen 
Verhaltnisse, vor aHem ist der Pikes-Peak im Sommer, in dem die Unter
suchungen angestellt wurden, sehneefrei und hat dementsprechend viel 
hohere Lufttemperattiren wie das Monte Rosa-Gebiet. 

Somit erganzen sich die Ergebnisse der grossen Expeditionen in be
sonders glueklicher Weise. Merkwurdig grosse Steigerungen fanden Hill 
und CampbelP) bei Erwachsenen (38-79 0/0) und Kindern (59-225%) in 
der Schweiz bei 1800 m Hohe. Die ErhOhungen werden auf das anregende 
Bergklima zuruckgefuhrt. In vielen Fallen scheint es sieh aber urn die 
Wirkung von Kaltesehauern gehandelt zu haben. 

Die respiratorisehen Quotienten bewegen sich meist in normal en 
Grenzen, nur ganz selten finden sich in den deutschen Versuchen subnormale 
Werte (bis 0,57 herab). Gewohnlich gingen dann grosse korperliehe An
strengungen voraus. Z u n t z und seine Mitarbeiter fUhren das auf» ungeeignete 
Sanerstoffzufuhr bei grossem Bedarf", also unvollkommene Oxydation im Korper 
zurack, und verweisen dabei vor aHem auch auf den Anstieg des kalorischen 
Quotienten (Kal. pro 1 g N) iill Harn. Wie bei den anologen Befunden im 
HUllger (vgl. S. 118) und Winterschlaf (vgl. S. 121) scheint mil' aber bei kurz 
dauerl'lden Versuchen die Annahme einer rein physikalisch oder physikalisch
chemisch bedingten Kohlensaureretention bei abnehmender H-Ionenkonzen
tration, die sieh naeh del' vorangehenden Steigerllng und der dadurch be· 
dingten vermehrten Ausschwemmung von CO2 immer einzustellen pflegt, viel 
gr5ssere Wahrscheinliehkeit zu haben. Jedenfalls gestatten meines Erachtens 
solch niedrige Werte keine sicheren Schlusse auf abnormen Stoffumsatz im 
Hochgebirge, zumal die Pikes· Peak -Expedition keine Abweichungen kon
statieren konnte. 1m Anfang des Hoebgebirgsaufenthaltes sind \l{ahrseheinlich 
die respiratorischen Quotienten gesteigert, da Gal eotti (61+ eine Abnahme 

1) 1. c. auf S. 211. 
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der Blutalkaleszenz auf der Monte Rosaspilit;e, Mosso und Marro (62) ein 
Absinken der Kohlensaurespannung feststellten. Da sich abel' sehr bald ein 
neues Gleichgewicht im BIute herstellt, handelt es sich natiirlich nur um 
einen voriibergehenden Zustand. Dabei bleibt pH im Blut anscheinend normal. 

Von Interesse ist, dass in manchen Fallen auch eine deutliche Nacho 
wirkung des H5henklimas sich geltend macht, und zwar kann es sowohl zu 
einer kompensatorischen Erniedrigung in tieferen Regionen kommen (wie bei 
Kollmer, Miiller und Loewy) wie zu einem weiteren Allstieg [wie bei 
J aq uet (55)]. 

Untersuchungen iiber die spezifisch·dynamische Wirkung del' Nahrung 
im Hochgebirge liegen meines Wissens nicht vor, haben wohl auch nul' ein 
geringes Interesse, dagegen ist VOl' aHem von Zuntz und seinen Mitarbeitern 
der Einfiuss k5rperlicher Arbeit auf den Gesamtumsatz eingehend studiert. 

Zusammenfassend lasst sich sagen [ausfiihrliche Vel'suche bei Z u n t z 
und Mitarbeitern usw. (Z.)], dass naeh den deutschen Untersuchungen del' 
NutzefIekt im Hochgebirge abnimmt. So wuchs del' Kalorienverbrauch pro 
1 m WegHinge und 1 kg bei 2900 m H5he um durchschnittlich 11,7 % gegen· 
iiber dem Flachland (0,668 gegeniiber 0,598). Die einzelnen Versuchspersonen 
verhielten sich dabei allerdings ausserordentlich versehieden (Sehwankungen 
von - 2,2 bis + 50%). Sehr viel grosser sind die Unterschiede zwischen 
Ebene und Hochalpen fiir die Steigarbeit. Langeres Training vetxnag den 
Energieaufwand etwas 5konomischer zu gestalten, abel' fast iiberall bleibt del' 
Verbrauch hoher als im Tiefland. Beim Bergabgehen ist fiir gleiches Ge
wicht und gleiche Wegstl'ecke bei 25 % Steigerung del' Gesamtumsatz im 
Durchschnitt um 13,8 % niedriger als beim Horizontalmarsch, was zu dem 
geringeren Ermiidungsgefiihl gut passt. Auch die abnorme Wirkung del' 
Arbeit auf den Stoffwechsel in den besprochenen Versuchen ist wohl nieht 
del' H5henlage an sieh, sondern del' mangelnden Akklimatisation und den 
besqnderen klimatischen V erhll.ltnissen zuzuschrei~en, denn aIle Abweiehungen 
fehlten bei del' engliseh·amerikanischen Expedition. 

Sehr charakteristiseh markiert sich im Gesamtstoffweehsel die sogenannte 
Bergkrankheit, die von Zun tz und seinen Mitarbeitern in del' wertvollell 
Monographie "H5henklima und Bergwanderungen" (vgl. S. 441) sehr eingehelld 
behandelt wird. Obwohl nach den klinischen Symptomen (Mattigkeit, Schwindel, 
Muskelschwache mit Ataxie, Energielosigkeit, Denkschwache, Kopfschmerzen, 
Ubelkeit, Herz- und Atembeschwerden usw.) eher ein Absinken del' Ver
brennungen zu erwarten ware, ist tatsachlich das Gegenteil del' Fall, die 
Warmeproduktion steigt an. Zum Teil ist das wohl durch die oft gleich
zeitig vorhandene Temperatursteigerung bedingt, in del' Hauptsache abel' 
wohl durch den Sauerstoffmangel [Jourdanet (63), Bert (Z.), Zuntz4 und 
Mitarbeitel' (Z.)]. Dass noch andere, weniger ansprechende TheOl'ieniiber die 
Genese del' Bergkrankheit angesteUt sind, wie Dufours Ermfidungstheorie 
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(64), Mossos Akapnie (Z.), sowie Kroneckers Blutstauungstheorie (Z.), sei 
nur nebenbei erwahnt (vgl. die Kritik bei Zun tz u. M. [Z. S. 454]). 

Dber den Mechanismus des Og-Mangels gehen die Ansichten auseinander. 
Meist wird angenommen, dass es saure Substanzell sind, die das Gehirn reizell. 
Barcroft (65) denkt an eine direkte zentrale Wirkung des Og-Mangels wie 
bei eiller Hirnhamorrhagie. Henderson und Haggard (16) fiihren die 
Schadigungen auf ihre unbekannte Reizsubstanz zuriick (vgl. S. 207). 

Zur Deutung der oft gefundenen merkwiirdigen Stofiwechselsteigerung im 
Hochgebirge ist es notwelldig. die Versuche in pneumatischen Kammern 
als Vergleich heranzuziehen, denn es ist vor aHem zu entscheiden, ob der 
Sauerstoffmangel bzw. der niedrige Luftdruck die ausschlaggebende Rolle 
spielen oder andere Faktoren. Die Untersuchungen der Zuntzschen Schule 
(Loewy usw., A. J. Loewy, Zun tz, dort auch altere Literatur) zeigen iiber
einstimmend, dass erst unterhalb etwa 450 mm Hg (entsprechend etwa 12% 02) 
Veranderungen im respiratorischen Gaswechsel eintreten: Atmungssteigerung, 
geringe Zunahme des OlfVerbrauchs, die durch die gesteigerte Atmungs
tatigkeit hinreichend erklart ist, starkere KohlensaureauBscheidullg, niemals 
aber Stoffwechselsteigerungen von dem Ausmass wie im Hochgehirge schon 
bei viel geringeren Druckerniedrigullgen. Besonders wichtig sind die neueren, 
sehr sorgfaltigen Untersuchungen von Hasselbalch und Lindhard (31), 
weil hier die Versuchspersonen ausserordentlich lange einem erniedrigten 
Drucke sich aussetzten. So dauerte ein Kabinettversuch 26 'rage, davon be
trug wahrelld 14 'ragen der Druck nur 455 mm Hg. AIle Versuche ergaben 
iibereinstimmend, dass die reine Luftverdiinnung als solche den respiratori
scLen Gaswechsel garnicht beeinflusste. Erholmngen traten· nur auf, wenn 
es zu Storungen im Sinne der Bergkrankheit mit der damit verbundenen 
Schlaflosigkeit und grosseren motorischen Unruhe kam, oder am Vortage an· 
strellgende Muskeltatigkeit stattgefunden hatte. Atmung und PuIs waren zu 
Anfallg meist etwas erhoht. Eine Akklimatisation an die verminderte Sauer
stoffzufuhr trat erst allmahlich ein. Ais Massstab fUr den erreichten Akkli
matisationsgrad gilt den Autoren die Erniedrigung der alveolaren COg-Span
nung. Beim Akklimatisierten betragt die Abnahme der alveolaren CO2-Span
nung pro 100 m Druckerniedrigung 4 mm [Fitzgerald (19), Barcroft 
(65)], und so lasst sich in jedem FaIle bestimmen, wie gross die Differenz 
gegeniiber dem akklimatisierten Werte ist. 

N ach dem Ausfall der Versuche in der pneumatischen Kammer, vor aHem 
denen der danischen Autoren, ist es meines Erachtens unmoglich, die Stoff
wechselsteigerung im Hochgebirge in erster und hauptsachlichster Linie auf 
den Sauerstofimangel zuriickzufiihren. Sonst ware es auch unverstandlich, 
warum sie auf der Pikes·Peakspitze nur eben angedeutet war. Vielfach mag 
eine Nachwirkung starkerer Muskelarbeit vorgelegen haben, Yielieicht spielen 
andere Faktoren mit. Dazu gehort vielleicht in manchen Fallen eine gegeu-
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tiber dem Verhalten in del' Ebene erhohte Korpertemperatur [Zuntz und 
seine Mitarbeiter, ausserdem Barcroft und King (66)]. Ob das aIles zur 
Erklarung hinreicht odeI' ob noch die Kombinatioll besonderer klimatischer 
Faktoren wie starke KaHe, intensivere Sonnenbestrahlung in geringem Grade 
mitwirken, lasst sich vorlaufig noch nicht entscheiden, ist abel' nicht sehr 
wahrscheinlich, denn intensive Belichtung allein macht haufig Veranderungen 
des Atemvolumells, abel' keine Veranderungen im Gaswechsel [Durig, von 
8chrotter, Zuntz(67)]. Auch all den Einflussdes ultravioletten Lichtes darf 
man dabei nicht denken, da Hasselbalch und Lindhard (57, 31) eine 
Einwirkung del' ktinstlichell Hohensonnenbestrahlung auf den 8auerstoffver
branch nicht feststellen konnten. Auch Sonnenlicht in del' Ebene scheint nicht 
sichel' stoffwechselsteigernd zu wirken [Lit. bei Salomon (68) und L oe w y (1)]. 

Auch del' Einfluss kom primierter Luft mit sehr stark erhohtem Partial
druck auf den O2 - Verbrauch ist oft Gegenstand von Untersuchungen ge
worden [Lit. bei Loewy (1), ferner in neuerer Zeit Hasselbalch und Lind
hard (31)]. Das Resultat aller einwandfreien Versuche ist das gleiche: bei 
massigen Kompressionen, sowobl bei Tieren wie heim Menschen keine Ver
anderungen gegentiber del' Norm, bei hoherem Druck (3-18 Atm.) bei Tieren 
ein Absinkell derVerbrennungell, bedingt durch den Druck, nicht das Uber
augebot an Sauerstoff [Po Bert (Z.), Hill und Macleod (69)]. Das Ergebnis 
aller angeru.hrten Untersuchungen lasst sich dahill zusammenfassen, d ass 
zwar bei Tieren ganz vereinzelt auch in einwandfreien Beobaeh
tungen eine gewisse Abhangigkeit del' Intensitat del' Verbren
nungen yom Sauerstoffangebot vorhanden ist, dass abel' hier 
in del' Regel und beim Menschen fast ausnahmslos fiir den Ge
samtorganismus oberhalb eines 02-Gehaites del' Luft von 10 % 

del' Norm k e i neB e e in fl u s sun g s tat t hat. Die von m e h I' ere n 
Autoren im Hochgebirge gefundenen Steigerungen sind nicht 
auf Sauerstoffmangel an sich, sondern auf mangelnde Akkli
matisation an den Sauerstoffmangel, Nachwirkung vorauf
gegangener Muskelarbeit, vielleicht besondere klimatische 
Einfllisse zurtiekzuftihren. Ob im Hochgebirge ein Minderverbraueh 
einzelner Organsysteme besteht und durch vermehrte Tatigkeit anderer, regu
latoriseh angespannter Gewebe kon:pensiert ist, lasst sieh nicht entseheiden. 

Del' Eiweissumsatz geht im Hoehgebirge Hand in Hand mit dem Ge
samtstoffwechsel. Wie schon fruher Vel' a gut h (70) und J a que t und 8 t a e he
lin (55), spater VOl' allem Zuntz und seine 8chUler fanden, ftihrt ein Aufent
halt in mittlerer Hohe zu einem deutlichen Eiweissansatz, besonders bei 
intensiver, abel' nicht erschopfender Muskeltatigkeit; bei ca. 2000 m Hohe 
geht bei Ulltrainierten manchmal eine Periode del' Eiweisseinsehmelzung vor
her. Bei Hohen 'tiber ca. 3000 m kehrt sich meist die gunstige ~Wirkung 
auf den Eiweissumsatz in das Gegenteil um, sodass die Mitglieder del' Zun tz-
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schen Expedition auf dem Monte Rosagipfel erhehlieh an Eiweiss verloren, 
doch braucht das nicht der Fall zu sein. So fand v. Wend t (71) hei sich 
selbst auf dem Monte Rosa erhebliche N-Ansatze (5-7 g pro die), parallel 
damit gingen Retentionen von Eisen, Schwefel und Natrium, so dass eine 
echteGewebsneubildung teils von Hamaglobin, teils von Muskelsubstanz an
genom men wird. Ob es sich bei der Kost urn eine Uberernahrung gehandelt 
hat, lasst sich der Arbeit leider nicht entnehmen. Nach den Untersuchungen 
von David, Bache und Auel (72)wirkt auch beim Tiere 02-Armut in gleich 
gtinstiger Richtung auf den Eiweissansatz (N, P205 und CI-Retentionen). 
Manchmal, besonders bei gut ernahrten Hunden, entsteht eine Glykosurie, 
die nach Atmen in normaler Luft rasch verschwindet. Sobald die Erscheinungen 
der Bergkrankheit sich entwickeln, wird die N-Bilanz unter allen U illstanden 
negativ. Hier geht der Eiweissstoffwechsel Haml in Hand mit dem Gesamtstoff
wechsel, auch die Temperatur steigt oft sehr erheblich an. Die Ursachen 
der vermehrten Eiweisszersetzung sind also nieht einheitlich. Leider fehlen, 
so viel ieh sehe, in del' Literatnr bei den viel tibersichtlicheren Kabinett
versuchen zuverlassige Angaben tiber die tagliehen N-Bilanzen der Versuehs
personen, so dass die Grosse der einzelnen Faktoren nieht gesehatzt werden 
kann. Hasselbal eh und Lindhard (31) haben zwar in ihren langen Ver
suehsreihen auch die N-Ausseheidung bestimmt, erklaren aher ausdrueklich, 
dass sie kein Mittel zur Aufstellung der N-Bilanz an die Hand geben. Immer
hin Iasst sich den sehr gleichmassigen Zahlen entnehmen, dass die Tage 
mit ausgesproehenen Symptomen der Bergkrankheit sich nicht sichel' dnrch 
110here Werte markieren. So scheint es, dass die experimente1l erzeugte Berg
krankheit, obwohl sie auch in diesen Versuchen aller Wahrscheinlichkeit 
nach durch Sauerstoffmangel bedingt ist, nicht zu einem Eiweisszerfall geftihrt 
hat. Angesichts dieser teils negativen, teils unubersichtlichen positiven Er
gebnisse scheint es mil' nicht richtig zu sein, die wichtige Frage, wodurch 
die mit grosser Regelmassigkeit gefnndene Erhohung des N-Umsatzes bei 
Dyspnoe bedingt ist, hier schon zu ventilieren (vgl. daruber S. 450). 

c) Die Wirkung vel'all(lel'ter Sauel'stoffspallllungell uuf den Sauerstoffver
brauch isoliert untersucllter Warmbliiterorgane. 

Wie SChOll oben ausgeftihrt, lei den alle besprochenen Respirationsver
suche beim Warmbltiter daran, dass hei del' Untersuchung des Gesamtorganis
mus nicht zu tibersehen ist, wie die einzelnen Faktoren und Regulations
mechanismen, welche die Knappheit des wichtigsten Lebensstoffes in Aktion 
treten lasst, die Intensitat der Oxydationen beeinflusst. Viel kJarer lasst sich 
die Frage, ob die Menge des Verbrauchs an Sauerstoff' von der Hohe des 
Angebotes irgendwie abhangig ist, beim Warmbltiter fur das isoliert unter
suchte Einzelorgan durch vergleichende Analysen des arteriellen 'und venosen 
BIutes entscheiden. Hier besteht auch die Moglichkeit, pie G~osse des Sauer-
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stofIzutritts belie big zu variieren innerhalb von Grenzen, wie sie beim Orga. 
nismus kaum vorkommen. Diese Frage interessierte schon Ludwig und 
Schmidt (73), [vgl. die altere Lit. bei Verzar (74)), die in Durchstromungs
versuchen eine Proportionalitat zwischen DurchstromungssUirke und Sauer
stoffverbrauch fanden, abel' ihre Versuche bestanden nicht VOl' Pflugers 
Kritik (2). SpateI' haben VOl' allem v. Frey (75) und R u bner (76) Durch
stromungsstudien angestellt. In neuerer Zeit hatten dann Barcroft und 
seine Mitarbeitel' mit einer sehr vel'feinerten Methodik die komplizierten Vel'
suche wieder aufgenommen. Wahrend Barcroft und Muller (77) bei del' 
mit U rethan narkotisierten Katze fUr die Submaxillardruse bei einer Variation 
des Blutzufiusses zwischen 0,3-0,9 cern pro g und l' keine Anderungen im 
Sauerstoffverbrauch del' Druse feststellen konnten, fand V erz ar (7S) fur den 
Gastrocnemius des gleichen Tiere~ einen deutlichen Parallelismus. 

Das Resultat war das gleiche, wenn Verzar in einer zweiten Arbeit 
(79) bei sonst allaloger Versuchsanordnung durch Allderung der Durchstromungs
geschwindigkeit odeI' Blutverdunnung das Angebot an SauerstofI variierte. 
So betrug in einem Versuche bei einer Durchstromungsgeschwindigkeit von 
2,5 cern pro Minute der 02-Verbraueh 82,25 cmm, bei 0,55 ccm Blutpassage 
waren es nul' 23,10 cmm. 

Er folgert daraus, dass del' SauerstofIverbrauch des ruhenden quer
gestreiften Muskels regelmassig abnimmt, wenn del' Sauerstoffdruck im Kapillar
blut geringer wird, und erklart das mit del' Annahme eines grossen Druck
gefalles fUr O2 zwischen Kapillarblut und Muskelfaser, ausgehend von del' 
Vorstellung, dass in der rubenden Muskelfaser ein sehr niedriger Sauerstoff
druck herrscht, weil zahlreiche Kapillaren in del' Ruhe kein Blut enthalten, 
wie Krogh (SO) feststellte. Diese Versuche schienen sehr dafur zu spreehen, 
dass wenigstens fur das Muskelsystem des Warmblli.ters P flu g e r s Grund
gesetz nicht zu Recht basteht, Hber sie haben einer Naehprufung dureh 
N aka m u ra (Sl) (unter B arcro ft) aus La n gl e y s Institut, in dem auch Ve r
z ar s erste Beobachtungen angestellt waren, nicht standgehalten. N a k am ur a 
fand mit einer den Muskel besonders schonenden Methode del' Praparation, 
dass selbst bei Variation en des Blutdurchflusses zwischen 7,0-0,79 cern pro 
Minute del' Sauerstoffverbrauch nul' zwischen 0,091-0,099 schwankte, erst, 
wenn die Blutmenge unter 1,Occm sank, trat in einzelnen Versuehen ein 
Absinken zutage. Das letztere ist ohne weiteres verstandlieh, da die Konstanz 
bei absinkender 02-Zufuhr einmal ein Ende haben musste. Del' einzige 
U ntersehied zwischen den Versuehen Vel' z a rs und N a k a m u r a s ist ausser 
del' physiologiseheren Methodik des letzteren, dass hier meist etwas gross ere 
Blutmengen zur Durehstromung benutzt wurden. Abel' auch das erklart die 
Gegensatzliehkeit del' Resultate nul' unvollkommen. Wenn aueh~ie - Ver
suchsanlage bei N akam u ra zweifellos zweekmassiger gewesen ,lst, so scheint 
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es doeh wunsehenswert, noeh weitere Versuehe nbzuwarten, ehe eine definitive 
Entscheidung dieser biologisch ausserordelltlieh wichtigen Frage gefallt wird. 

Aueh am Herzen ist die gleiche FragesteUung studiert [von Weizsaekel' 
(82) am Frosehherzen, von Verz al' (83) am Warmbluterherzen]. Die Resul
tate waren entgegengesetzt. Weizsaeker fand eine Herabsetzung des Sauer
stoffverbrauehs mit verminderter O2 -Konzentration nul' ganz vereinzelt und 
aueh dann nur in sehr geringem Grade, wahrend Verzar regelmassige und 
grossere Untersehiede erhielt. Die Niere beantwortat naeh Verzar (83) ein 
02-Defizit mit einer Steigerung ihres respiratorischen Gasweehsels, was auf 
den Reiz intermediarer Stoffweehselprodukte zuruekgeftihrt wird. So zieht 
sieh der alteStreit zwischen Pfluger undLudwig, noeh immer nicht end
gultig entschieden, bis heute hin. Je naeh Versuchsobjekt und angewandter 
Methodik wechselten die Resultate. rm ganzen muss man sagen, dass die 
technisch besten Versuehe mehr zugunsten der PHugerschen Ansehauung 
sprechen. 

Von einer Untersuchung des Gesamtstoffwechsels beim Menschen ist 
hier leider keine entscheidende LOSUllg des Problems zu erhoffen, da die 
Dinge aus den mehrfaeh erwahnten Grunden hier viel zu kompliziert liegen. 
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III. Das Verhalten des Gesamtstofl- und Kraftwechsels bei 
Anderungen des optimalen physikalisch-chemischen Milieus 

im Organismus. 
Das physikalisch-chemische Milieu des Korpers ist durch zwei wichtige 

Faktoren gekennzeichnet, die H-Ionenkonzentration und die Isotonie der 
Gewebe bzw. des BIutes. Dazu kommt die als "Ionengleichgewicht" bezeich
nete Abstimmung der Ionenarten, wobei besonders das kolloidchemisch und 
biologisch wichtige Verhaltnis der ein- und zweiwertigen Kationen, namentlich 
aber der Quotient K: Ca von Bedeutung ist. Die Bedeutung der Anionen 
tritt gegenuber der Bewertung der Kationen im allgemeinen stark in den 
Hintergrund, sicher nicht mit vollem Recht, da Z. B. das P04-Jon sehr 
intensive biologische Wirkungen entfalten kann. 

Zu bemerken ist ganz allgemein, dass die Zufuhr eines. SaIzes keine 
dauernde Ionenverschiebung bewirkt und es daher zunachst fraglich ist, ob die 
vorubergehende Beeinflussung sich irgendwie im Gesamtstoffwechsel aussert. 



Der Einf1uss von Andernngen der H-Ionenkonzentration. 221 

Die Konstanz del' Ionenkonzentration ist dureh Pufferungsmechanismen 
gei"iehert und hangt durehaus nieht immer von del' Menge eines dieses Ion 
ellthaltenden Salzes abo So steht Z. B. die Ca-Ionenkonzentration in Be
ziehung zur H- und HCOa-, evtl. auch del' HP04-10nenkonzentration. 

Es ergibt sich hieraus, dass es uberaus schwierig ist, die Konzentration 
eines einzelnen Ions zu versehieben und die Wirkung einer solehen Ver
anderung auf den Stoffweehsel zu untersuehen. 

Am aussichtsreichsten erseheinen hier noeh Beobaehtungen an isolierten 
Zellen del' Organe, wahrend beim Gesamtorganismus sehr komplizierte Vel" 
haltnisse zu erwart.en sind. 

Die geschilderten Faktoren werden vom Organismus mit grosser Zahigkeit 
festgehalten, so dass man annehmen muss, dass hier ganz besonders wichtige 
Voraussetzungen fur den ungestorten Ablauf del' Lebensvorgange vorliegen. 
Darum ist zu untersuchen, ob etwaige Abweiehungen von den Normalwerten 
die Oxydationen, den wiehtigsten Lebensprozess, beeinflnssen. P fl u gel' hat 
bei del' Aufstellung seines Grundgesetzes anscheinend un derartige Faktoren 
nicht gedacht, sie auch Z. T. gal' nicht gekannt; abel' sinngemass angewandt 
musste es aueh hier gelten. 

a) Del' Einfluss von Anderungen (leI' H.Ionenkonzentration. 

Die H·Ionenkonzentration im Elute lasst sich auf die verschiedenste 
Weise bestimmen, direkt auf elektrometrischem Wege (Hober, Hasselbaleh 
u. a.), zweitens dureh die nicht sehr genaue Indikatorenmethode Frieden
t h a Is und dann VOl' aHem gasanalytisch aus den Mengen del' gebundenen 
und freienKohlensaure[Henderson, Hasselbalch, Munzer und Walker, 
Straub und Meyer, zahlreiche amerikanisehe und englische Autoren u. a. 
Literatur bei Henderson (Z.), Michaelis (Z.), Clark (Z.), van Slyke (Z.), 
Kl. Meier]. Letztere Methode ist wohl am zweekmassigsten. Bei Gesunden 
ergibt sieh, wenn man die etwas breiter streuenden Zahlen von S t r au b und 
Me i e I' (1) 1) fortlasst, eine weitgehende Ubereinstimmung del' mit den ver
schiedenen Methoden gefundenen Werte. Die Kohlensaurekapazitat fur venoses 
Blut betragt bei 40 mm CO2-Spannung und 37,5° im Mittel 49 Vol.-olo, pH 
ist hier = 7,35 (7,29-7,42), im arteriellen Elut= 7,45-7,23. 

Fur das einzelne Individuum ist del' Wert konstant und charakteristisch. 
Fur die hier interessierenden Fragen hat VOl' aHem del' Wert fUr das Gewebe 
ein Interesse. Seine Feststellung ist naturlieh erheblich schwieriger. Fur den 
frischen Extrakt zerkleinerter Organe del' verschiedensten Tiere fanden 
Michaelis und Kramstyk (2) ein pH=6,6, beim gekochten Organ 7,0, 
so dass der wahre Wert wahrscheinlich mit 6,8 bei 38 0 genau dem N eu tral-

') vVie S tr a u b kiirzlich auf dem Kongl'ess f. innere Medizin 1922 mitteilte, siI1d die 
Schwankungen seiner Zahlen auf jahl'eszeitliche Einfiiisse zuriickzufiihren; imHel'bst wurden 
starker basische, im Friihjahr $t1trker saure Vil erte gefunden (Verh. S. 204). 
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punkt entpricht. Somit wiirde das lebeude Gewebe wahrscheinlieh eine 
H-Ionenkonzentration von 1,5 X 10-7 besitzen. Dureh direkte Einfiihrung 
von Elektroden in das lebende Gewebe haben neuerdings Schad e und seine 
Mitarbeiter 1) die [H'J des Gewebes gemessen und sind dabei zu ahnlichen 
Ergebnissen wie Michaelis gekommen. Auffallend nach del' sauren Seite 
verschobene Werte fanden sich im Bereich entziindlicher Veranderungen. 
Zwischen den einzelnen Organen bestand dabei keine nennenswerten Differenzen, 
nur im Muskel sind durch die Bildung von Milchsaure wenigstens postmortal 
die Werte etwas hoher. Grosse Abweichungen von dem Neutralpunkt von 
+ 

(H)=O,4X10-7n bzw. (OH) = 7,2 XlO-7n sind mit dem Leben nicht 
vereinbar. Eine Aziditat kann sich nicht entwiekeln, weil vorber samtliche 
Kohlensaure aus dem Blute entwichen sein masste. Eine Alkalitat kann 
nicht zustande kommen, weil dafur durch Bikarbonatanhaufung eine so 
grosse Steigerung des osmotischen Drucks notig ist, wie die Nieren ihn nieht 
zulassen. 

A uch bei Kranken finden sich hier im allgemeinen keine grossen Ver
anderungen. Die deutlichen Abweichungen soli en spater besproehen werden. 

Die Ronstanz seiner H-Ionenkonzentration ist fUr den Organismus an
scheinend von grosster Bedeutullg, dafUr spricht schon allein die Tatsache, 
dass sie so zah festgehalten wird. Maneherlei deutet darauf hin, dass die 
angegebenen Werte die optimalen sind fUr den Ablauf der Lebensprozesse. 
So zeigte Michaelis [(Z.) S. 87J, dass [H'J des Magensaftes beim Erwaehsenen 
mit dem Wirkungsoptimum des Pepsins zusammenfallt, das gleiche gilt fur 
den Magensaft des Sauglings bezliglich des Optimums der Magenlipase, des 
Darmsaftes und des Speichels fur die darin wirksamen Fermente. Auch im 
Blute deckt sich die [H'] mit dem Wirkungsoptimum von Blutlipase und 
glykolytischem Ferment. Bezuglich der Gewebe, deren Funktion ja vor allem 
fUr den Lebensprozess von Bedeutung ist, sind die Verhaltnisse noeh nicht 
genligend studiert. Hier spiel en ja vor all em oxydierende Fermente eine 
Rolle und es ist sehr wohl mogIich, dass der Organism us durch kleine Ande
rung der [H'] (z. B. Retention oder Ausschwemmung von sauren Produkttm 
des intermediaren Stoffwechsels) die Fahigkeit hat, die Intensitat der Stoff
wechselvorgange in den einzelnen Organen zu regulieren [Michaelis (Z.) 
S. 87]. 

Die Mittel znr Aufrechterbaltung der Konstanz sind Puffersubstanzen' 
im Blut (vor aHem Eiweisskorper), ferner Atemmechanik und Nierentatigkeit 
evtl. besondere intermediare Umsetzungen, wie NHg·Bildung usw. 

Die Wirkungsweise dieser ausserordentIich feinen Regulationsmechanismen 
ist vor aHem im letzten Jahrzehnt durcb zahlreiche Arbeiten deutscher, dani
scher, englischer und amerikanischer Autoren studiert, doch isf hier nicht 

1) H. S eh ad e, P. N euki re h und A. Hal pert, Zeitsehr. f. g{Jr. exp.Med. 24.11.1921. 
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der Ort, auf diese interessanten Fragen naher einzugehen [vgl. vor aHem die 
zusammenfassenden Darstellungen von Henderson (Z.), Michaelis (Z.), 
Clark (Z.), van Slyke (Z.) und Kl. Meier (Z.). 

a) Die Wirkung von Saure- und Alkalizufuhr nuf den Gaswechsel 
bei Tieren. 

Die Anderungen, welche durch Abweichungen von der optimalen H-Ionen
konzentraktion bedingt sind, lassen sich am besten an einzelligen Organism en 
beobachten. Erwahnt seien die wiehtigen Beobachtungen iiber die eingreifende 
Wirkung von Alkali· bzw. Sauren auf das unbefruchtete Seeigelei von C. Her b s t 
(3), J. Lo e b (4), auf die Kontraktilitat der Ringmuskulatur der Medusen von 
Bethe (5), auf die rhythmischen Bewegungen von Muscheln und Fischen von 
Roaf (6), sowie die Lebensfahigkeit der Protozoen von Kol tzoff (7). 

Gleichzeitig ist auch die Oxydationsgeschwindigkeit weitgehend beein
flussbar. Das zeigte zuerst O. War burg mit seinen Mitarbeitern (8). Er 
fand, dass beim befruchteten Strongyloeentrotusei die Oxydationsgeschwindig
keit in einer weiten Konzentrationsbreite dauernd langsam mit der OH-Ionen
konzentration anstieg (z. B. bei [OH] von etwa 10 -8: 1,4 Einheiten, bei etwa 
10-3 : 8,1 usw.). Zu prinzipiell dem gleichell Resultate fiihrten die Beobach
tungen V~)ll Jaques Loeb und WasteneYfl (9), sowie Mac Clendon und 
Mitchell (10). Ed. Grafe (11) (unter Warburg) untersuchte das Verhalten 
der Oxydationen von Vogelblutzellen gegenuber Ammoniak und Ammoniak
derivaten. Die Oxydationsgrosse geht hier mit zunehmender Basenkonzentration 
durch ein Maximum. Kleine Mengen beschleunigen bis 50 0/0 und mehr, 
grossere hemmen l'eversibel, noeh grossere irreversibel. In jedem Falle waren 
die Mengen so klein, dass nicht etwa eine Hamolyse eintrat. 

1m Hinblick auf diese Versuehe bei Einzelligen erhebt sich die Frage, 
ob auch beim hochdifferenzierten Warmbliiterorganismus, insbesondere beim 
Menschen, Beeinflussungen der Gesamtverbrennungen durch Saure- bzw. Alkali
zufuhr moglich sind. 

Untersuchungen dariiber setzten schon ein, langst, ehe die Beobachtungen 
an isolierten Zellen angestellt waren. Sie kniipften an das schwere Bild del' 
Saurevergiftung an, das Walter (12) unter Schmiedeberg zuerst eingehend 
studierte und durch Blutanalysen zu deuten suchte. Der Tod dureh Zufuhr 
von Salzsaure bei Kaninchen wurde von ihm auf Alkaliverarmung zuriick
gefiihrt. Die ersten Respirationsversuche nach peroraler Saurezufuhr beim 
Kaninchen stellte Chvostek (13) an, ausgehend von dem Gedanken, dass 
die Alkalientziehung vielleicht die 02-Aufnahmefahigkeit der Zellen herab
setzt und so zu einer inneren Erstickung fiihrt. Er fand nach Darreichung von 
HCl in 0,2-0.3°/oiger Losung bis zu 0,9 g pro kg ein Absinken der Oxyda
tionen bis maximal 49,3%; auch die im Rosenthalschen Kalorimeter ge
messene Warmeproduktion war bis zu 41,6 Ofo erniedrigt. Dies'e Tatsachen 
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wurden im Sinne einer Gewebserstickung gedeutet. Samtliche Tiere starben 
alJerdings spatestens 6 Siunden nach del' Saurezufuhr. 

1m Gegensatz zu diesem Absinken der Oxydationen bei Saurezufuhr 
beobachtete C. Lehmann (14) bei traeheotornierten, ktinstlieh geatmeten 
Kaninehen naeh Sodazufuhr Steigerungen. In gleichem Sinne fielen die 
Beobachtungell von A. Lo ew y (15) an einer kastrierten Htilldin aus. Hier 
gentigte schon eine 12 tagige Einfuhr von taglich 3 g Soda, um den Gas
weehsel urn 30 0 10 zu erhohen; gesteigerte V erbrennun gen waren noeh langere 
Zeit hinterher nachweisbar. Um den komplizierenden Einfluss del' Verdau
ungsorgane auszuschalten und so die Versuehsbedingungeti ubersiehtlicher zu 
gestalten, injizierte Leimdorfer (16) (unter Porges) beim mit Urethan 
narkotisierten, gefesselten und tracheotomierten Kaninehen intravenos ver
dtinnte saure (NaH2 P04 ) und alkalisehe Salze (Na2COa, NaSP04 , NaOH) in 
wechselnder Konzentration. Del' Einfluss auf den Sauerstoffverbrauch (mit. 
einem Zuntz-Geppertschen Apparat bestimrnt) war dabei irn wesentlichen 
abhangig von del' Konzentration. Entsprechend dem Verhalten bei einzelligen 
Organismen wurden bei niedrigen Konzentrationen Steigerungen beobaehtet, 
die auf gleiehzeitig einsetzende Muskelbewegungen und Zunahme des Atem
volurnens zuruckgefiihrt wurden, wahrend hohere Konzentrationen entgegen
gesetzt wirkten und zu ausgesprochenen, aber reversiblen Vergiftungserschei
nungen fuhrten. Die CO2-Ausseheidung war bei niedriger Saurekonzentration 
del' infundierten Flussigkeit anfangs entsprechend del' gesteigerten Ventilation 
mehr gesteigert wie die Sauerstoffaufnahme. Auch beim Absinken der Ver
brennungen infolge konzentrierterer Losungen von Alkalien findet sieh diese 
Differenz. Hier verhalt sich abel' die CO2-Ausseheidung umgekehrt gegen
tiber dem Sauerstoff, anscheinend bedingt durch Bindung der Blutkohlell
sliure an die eingefiihrten Alkalien. Als Mass des Stoffwechsels kann daher 
in s01chen Versuchen nur die Sauerstoffaufnahme gelten. Bei den Alkalien 
war die Einwirkung auf die Oxydation keine einfache Funktion del' [OH]-Ionen
konzentration, insbesondere wirkte ·NaSP04 viel intensiver als seiner Alkales
zenz entsprach. Leimdo rf er glaubt daher, dass es sieh bei dem Einfluss 
auf die Verbrenllungell hauptsachlich urn Salzwirkung handelt. Wahrschein
lich lag hier eine Verminderung del' Ca-Ionenkonzentration unrch Bindung 
an Phosphorsaure VOl', denn Ca hemmt nach Warburg (8) die Oxydationen. 

Raeder (17) kam mit einer erheblich verbesserten Methodik (Ausgleich 
del' gesteigerten Nieren- und Herzarbeit durch permanente Infusion gleich
massiger Mengen physiologischer KochsalzlOsung, Arbeiten bei der kritischen 
Temperatur usw.) zu prinzipiell dem gleichen Resultate wie Leimdor fer. 
Aus allen angefiihrten Versuchen lasst sich entnehmen, dass bei aquirnolaren 
Losungen die sauren Salze weit wirksamer sind als die alkalischen. Ein Ab
sink en del' Oxydationen ist mithin nul' bei sehr hohen Alkaljkonzentrationen 
zu beobachten. Auch beim Hunde scheinen die Dinge pdnzipiell ganz gleich 



Der Einfluss von Saure- und Alkalizufuhr bei Tieren. 225 

zu liegen, wie 8ieh der neueren Arbeit von Mader (18) und Bipg (19) 
wenigstens bezuglich Alkalizufuhr entnehmen lasst. Verglichen wurde die 
Wirkung von Kal'bonaten, Chlol'iden und Phosphaten in ihrem Einfluss auf 
den Gesamtstoffweehsel. Um die Wil'kung der Katiollen auszusehalten, wurden 
die Metalle K, Na, Ca, Mg, in ahnlichen Mengenverhaltnissen wie sic im 
Organismus vorkommen sollen, an die betreffenden Sauren gehunden gegeben. 
Bei Cbloriden und Phosphaten ergab sieh ein gleiehmassiges, langsames An
steigen und Fallen des Einflu8ses auf den Gasweehsel, wahrend bei Karho· 
naten das Maximum der Einwirkung schon sehr raseh in der ersten Stunde 
el'reicht wurde. Aueh A tkillson und Lusk (20) fanden nach Ralzsauregahen 
eine 6°joige Stoffwechselsteigerung. So zeigen die hishel'igen Tiervel'suche 
ubereinstimmend, dass nicht nur die Einzelligen, sandel'll auch del' hoch
organisierte Warmbluterorganismus in sehr charakteristischer und ausge
sprochener Weise auf intraorale und intravenose Saure- und Alkalizufuhr 
reagiert. Was liegt da zugrunde? Bestehen vielleieht kausale Beziehungen 
zu einer Versehiebung der H-Ionenkonzentration im Gewebe? Auch mit Kon
zentrationsanderungen anderer als H-Ionen bzw. an Kolloide gebundener 
Metalle im Gewebe ist bei solchen Salzinfusionen zu rechnen. Ca z. B. 
verschwindet vie I raschel' aus dem Blut, als es ausgesehieden wird. Leider 
ist meines Wissens niemals diesel' Faktor gleichzeitig mitbestimmt worden, 
so dass sieh zur Klarung del' vorliegenden Verhaltnisse die Frage el'hebt, 
wie sieh der Gasweehsel bei Anderungen del' H·lonenkonzentration im Blnte 
bei Tieren vel'halt. 

Wie Haggard und Henderson (21) gezeigt haben, gelingt es durch 
intravenose Darreiehung sehr grosser, eben noch mit dem Leben vereinbarer 
Alkali- odeI' Sauredosen eine ganz geringe Verschiebung del' H-Ionenkonzentra
tion naeh der betreffenden Seite zn erreiehen. 1m ubl'igen sind nul' wenige 
experimentelle BedingulJgen bekannt, unter denen hier Anderungen vol'kommen. 
Am starksten sind sie ausgesproehen, wenn naeh dem Vol'gange von Po r g e s 
und Sal 0 m 0 n (22) durch Abklemmung der Abdominalgefasse die Bauch
eingeweide und die untel'e Extremitat aus dem Kreislauf ausgeschaltet werden. 
Hier fanden Rolly (23) und Murlin, Edelmann und Kramer (24) eine 
deutliche Zunahme del' H-Ionenkonzentration bis fast ZUll1 Doppelten der Norm. 

Unter den gleichen Versuchsbedingungen wurde der respiratorische 
Gaswechsel untersueht. Es kam zu einer aussel'ordentlieh stark en Abnahme 
der Verbrennnngen mit einem die Norm oft weit ubersteigenden R.Q. Leider 
sind alIe del'artigen Beobaehtungen fur die Frage, ob Veranderungen del' 
H-Ionenkonzentl'ation des Blutes Veranderungen des respiratorisehen Gas
wechsels bedingen, unbl'auehbar, weil die Eingriffe so deletar waren, dass die 
Tiere bald starben. Die Zahlen mussen hier erheblich niedriger ausfllllen, 
allein schon weil der halbe Korpel' aus dem Stoffaustausch ausgesehaltet ist, 
und die Temperatur immer stark sinkt. Aueh wenn man in viel 'sehonenderel' 

15 
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Weise nur die Leber ausschaItet [Fischler und Grafe (25)] oder exstirpiert 
[G r a f e und Den e c k e (26)], liegen die Verhaltnisse fiir diese Frage prinzi pieU 
kaum anders, trotzdem die Tiere oft viele Stunden noch am Leben bleiben. 
Diese Untersuchungen, die allerdings auch ganz andere Fragestellungen im 
im Auge hatten, konnen hier also nicht weiterfiihren. Immerhin ist es von 
Interesse, dass im Zustande der Fleischintoxikation bei Hunden mit Eck
scher Fistel auch im Niichternzustande die Verbrennungen um etwa 20 0/ 0 

hoher liegen, wie beim gleichen Tier ausserhalb dieses Zustandes [Grafe 
und Fischler (27)]. Leider sind bei diesen Tieren keine Untersuchungen 
der H-Ionenkonzentration vorgenommen worden. F i s chI e r (28) hat die Theorie 
aufgestellt, dass bei diesen Tieren eine Alkalosis vorliegt. Ware diese An
nahme, die aHein durch direkte oder indirekte Bestimmung der H- Jonen
konzentration auf ihre Richtigkeit gepriift werden kann, zutreffend, so waren 
in diesem FaIle vielleicht doch Beziehungen zwischen Anderung der H-Ionen
konzentration und des respiratorischen Gaswechsels gegeben. Aber der Boden 
ist hier vorlaufig noch ganz unsicher. 

(I) Die Wirkung von Saure- und Alkalieinfuhr beim Menschen. 

Wie Hegen die entsprechenden Verhaltnisse beim Menschen? Hier 
interessiert zunachst die Frage, wie die Darreichung von Alkalien und Sauren 
auf den Gesamtstoffwechsel wirkt. A. Loewy (15) fand einige Stunden nach 
Darreichung von 5 g Natriumkarbonat keinen Einfluss auf den Gaswechsel. 
Schon vorher machte Sta delm ann (29) die Beobachtung, dass Zulagen von 
Alkalien (Natr. bicarb. und citrieum) zu einer konstanten, gensu analysierten 
Kost auffallend starke Gewichtsabnahmen gegeniiber einer Kontrollperiode 
mit der gleichen Kost, ohne diesen Zusatz, bedingten. Nach der N-Bilanz 
kommen Eiweissverluste nieht in Betracht. Die naehstliegende Annahme ist, 
dass es sich lediglich um Wasserverll1ste infolge der diuretisehen Wirkung 
gehandelt hat. Gasweehsel versuehe wurden leider nieht angestellt. L i vi e
r a to (30) untersuehte die Wirkung von Alkaligaben beim Diabetiker, fand 
aber so wechselnde Werte, dass zuverlassige Schliisse unmoglich sind. 

Die sparlichen Beobachtungen bei Trinkkuren [vgl. z. B. Salomon (31)] 
sind wegen der grossen Fliissigkeitsmengen, der Verschiedenartigkeit der 
Salze usw. zu vieldeutig, um hier herangezogen zu werden. In jiingster Zeit 
haben sich G.Baumgardt(32) und Waldbott(33) (unterGrafe) mit dem 
Einfluss von Sauren und Basen auf den Gasstoffweehsel beim Menschen be
fasst. Baumgardt setzte mehrere Wochen lang drei Knaben auf stark saute, 
bzw. stark alkalische Nahrung und vermoehte dabei in Iangdauernden Re
spirationsversuchen in der grossen Respirationskammer des Zuntzschen In
stituts keinerlei Unterschiede in del' Wirkung auf die Sauerstoffaufnahme 
festzustellen. Da die Versuehe von einer anderen Fragestellung ausgingen, 
wurden aber nul' beide Perioden miteinander verglichen, 'nieht etwa mit einer 
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Nahrung, deren Reaktion neutral war. Daher konnell die Versuchsresultate 
keinen eindeutigen Beitrag zu der hier interessierenden Frage liefern. Anders 
war der Ausfall der Selbstversuche von W a I d bot t (33), der den unmitteJ
baren Einfluss moglichst grosser einmaliger Gahen von .Alkalien und Sauren 
in 3-4 stundigen Respirationsversuchen studierte. In der einell Versllchsreihe 
wurde Salzsaure und Phosphor in Mengen bis zn 1,25 g Hel und 4,0 g HaPO l 

gemischt genommen, in der anderen Natron bicarbonicum und Magn. usta 
bis zu 24 g. Diese Mengen wurden in 1 Stun de in massig verd'unnter Losung 
getrunken, bzw. in Oblaten heruntergeschluckt. Meist waren schon am Vor
tage grossere Mengen del' gleichen Snbstanzen der Nahrung zugefugt. Es 
handelte sich stets urn Nuchternversuche mit sorgfaitigster Einhaltung von 
Muskelruhe. Hin und wieder traten unangenehme Sensationen von seiten 
des Magendarmkanals (ohne Durchfalle) sowie leichte Vergiftungserscheinungen 
ein. Mit einer A usnahme, wo nach 20 g MgO keine Veranderung zu beobachten 
war, kum es stets zu deutlichen Steigerungen des Sauerstoffverbrauchs (in 
den Saureversuchen bis max. 14,7%, bei Alkalizufuhr bis max. 11,1 %). 
Die Wirkung auf den intermediaren Stoffwechsel wurde durch Titration del' 
Harnaziditat und Bestimmung des Ammoniakst.lckstoffes verfolgt. Diese Ver
suche beweisen, dass bei geeigneter Versuchsanordnung, insbesondere genugend 
hohen Dosen del' Mensch auf Saure und Alkalizufuhr in prinzipiell der gleichen 
Weise reagieren kann wie das Tier. 

y) Beziehungen zwischen Abweichungen del' H-Ionenkonzen
tration und Hohe des Gesamtstoffwechsels bei Krankheiten. 

Vor dem Versueh einer Deutung del' im vorigell Abscbnitt besproehenen 
Resultate ist die Frage zu erortern, ob und unter welchen pathologischen 
Verbaltnissen Abweichungen von der H-Ionenkonzentration von den oben 
genannten Wel'ten beim Me11schen vorkomme11 und wie sich der Gesamtstoff
wechsel in diesen Fallen verhalt. 

Zunachst ist festzustellen, dass die Abweichungen vom Neutralpunkt in 
jedem Falle sehr gering sind. 8ie kommen nacll beiden Seiten hin vor. 
Hanfiger ulld wichtiger sind die Verschiebungen nach der sauren Seite (Ab
nahmen von pH bis ca. 7,0). Sie finden sich vor aHem in schweren Fallen 
von Diabetes. Hier ist Abnahme del' CO2-Spannung schon fruher von W 01 p e 
(34), Min k 0 w ski (35) und K r au s (36) festgestellt, Erniedrigung von pH 
beobachteten Benedict (37), Rolly (23), Michaelis (Z.) u. a. Weitere 
Literatur bei Kl. Meier (Z.). Auch Acidose bei Fieber wirkt in del' gleiehen 
Richtung [Michaeli s (Z.), K uh Imann (38), Pea bo dy (39)J. Ferner gehoren 
einzelne FaIle von Niereninsuffizienzen, vor allem Endstadien [S t r au b und 
Sehl ayer (40), Rolly (23), A ub und Dubois (41), Kuhlman.l1 (38), Means, 
Bock und Wood well (42), Beckmann und Kl. Meie1' 1), sowie J. Rieger und 

') Rlin. Wochenschr. 1. 2140. 1922 und Zeitschr. f. exper. Med. 29. 596. 1922. 

15* 
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H. Freund 1)] hierher, wahrend bei anderen Kranken die Werte allnahernd 
normal lagen [Michaelis (Z.), Rolly (23)]. Vereinzelt wurden leicht er
niedrigte Werte auch bei Dyspnoischen (herabgehend bis 7,13) beobachtet, so 
von Rolly (23), Kl~hlmann (38), Peters und Barr (43), Means, Bock 
und Woodwell (42); ferner bei unreifen Fruhgebnrten [Pfaundler (44)], 
ebenso bei neugeborenen, hungernden und alimental' intoxizierten Sauglingell 
[Howland und Mariott (45), Ylppo (46)]. 

Seltener findet sich bei Kranken eine Alkalosis (pH bis 7,8). Am starksten 
ausgebildet ist sie bei del' experimentell erzeugten Tetanie [Wilson, Ste· 
arns und Janney (47), Wilson, Stearns und 'rhurlow (48), Me Cann 
(49)], allerdings wird das von Me Callum (50) bestritten. Bei del' mensch· 
lichen Tetanie liegen m. W. noch keine genugend zahlreichen Beobachtungen 
in diesel' Richtung VOl', doch muss man naeh den Tierversuchen mit einer 
stark erniedrigten H-Ionenkonzentration auch hier rechncn [Green wald 
(51)], auch die wichtigen Untersuchungen von Freudenberg und Gyorgy 
(52)] bei Sl1uglingell, sowie von" G l' an t 2) bei del' Tetanie del' Erwachsenen 
spreehen sehr stark dafUr. Sichel' findet man sie bei starken Saureverlusten 
des Korpers, z. B. Magenspulungen bei stenosierendem Ulcus pylori [M ae 
Call urn und seine Mitarbeiter (50)] oder bei zu starker Alkalidarreichung aus 
therapeutischen Grunden [Howland und Mariott (53), Harrop (54), Da vis, 
Haldane und Kennaway (55)]. Aueh bei kunstlich erzeugter Tetanie dureh 
langdauernde Uberventilation del' Lungen resultieren hohe Werte fur pH 
[CoUip und Bachus (56), Davis, Haldane und Kennaway(55), Grant 
und Goldman (57)], ebenso bei Atmung auf hohen Bergen [Haggard und 
Henderson (58), Haldane und seine Mitarbeiter] und Hypel'pnoe im heissen 
Bad [Bazett und Haldan e (59)]. Auch bei Nephritikern scheint naeh H. 
S t l' a u b (60) hin und wieder eine Alkalosis aufzutreten. 

Wie verhalt sieh nun del' Gesamtstoffweehsel bei diesen verschiedenen 
ZusUl.nden, welche mit einer Abweichung del' pH von del' Norm einhergehen? 
Leider ist die Beantwortung diesel' Frage vorlaufig nul' zum allerkleinsten 
Teil moglich. Zum Teil hiingt das damit zusammen, dass bisher in del' 
Regel Gaswechselversuche nicht mit Bestimmungen del' H·lonenkollzentration 
kombiniert wurden, so dass im Einzelfalle nieht bekannt ist, ob Beziehungen 
zwischen beiden bestehen. Del' Hauptgrund abel' iet, dass vielfach die Mog
lichkeit oder Wahrscheinlichkeit besteht, dass del' Gesamtstoffweehsel noch 
durch andere Faktoren beeinflusst ist. 

Wenn wir zunachst den Diabetes ins Auge fassen, so besteht hier in 
manchen Fallen eine Steigerung des Umsatzes, wie die meisten Autoren 
annehmen (vgl. daruber S. 328), zweifellos sind dann meist aueh Be-

1) Arch. f. into Mad. 30. 517. 1922 (dort die gesamta liltere Llteratur). 
2) Ebenda 30. 355. 1922. 
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ziehungen zur Azidose erkennbar, wie die Tatsache zeigt, dass anfangliche 
Vermehrungen del' Warmeproduktion in sehweren Fallen mit Azidose nach 
erfolgreicher Kur wieder verschwinden. Benedict (61) hat, auf solche Beob
achtungen fussend, die Azidose als Ursaehe der Stoffwechselsteigerung bei 
diesel' Krankheit hingestellt. Tatsachlich spricht aueh mancherlei fUr diese 
Annahme (vgl. daruber S. 333), und mil' scheint sie noch immer die plauo 
sibelste Erkliirung, abel' es Jiegt hier ansebeinpnd keine strenge Gesetzmassig
keit VOl', da aueh bei sehwerer Azidose die Steigerung fehlen kann, wahrend 
umgekehrt allerdings siehere Steigerungen ohne Azidose nicbt vorkommen. 
Komplizierend spielt hier del' El'llahrungszustand mit hinein. Vorlaufig haben 
wir hier nul' eine noeh dazu sehr umstrittene Hypothese VOl' uns, die noch 
nicht genugend gesichert ist, urn die Stoffweehselsteigerung bei Diabetes schon 
an diesel' Stelle ausfUhrlich abzuhandeln (vgl. daruber S. 328). Die mit grosser 
Regelmassigkeit im Fieber auftretenden Stoffwechselsteigerungen haben mit 
del' Azidose nichts zu tun, die Azidose ist auch keine notwendige Folge des 
Fiebers an sieh, sondel'll del' haufig bei Fieber besiehenden Unterernahrung. 
Bei nieht mit Inanition kompliziertem Fieber besteht sogar wohl Alkalosis, 
schon aus rein theoretisch-physikalischen Grunden. Die Dissoziationskonstante 
des vVassers wachst mit steigender Temperatur rasehar als die der Kohlensaure 
[vgl. Henderson (Z,), S. 29!1). Tatsaehlich fand auch Krasemann (62) 
bei Fieber erhohte Titrationswerte nach Rohonyi. Unter dies en Umstanden 
konnte die Stoffwechselsteigerung bei nicht mit Unterernahrung einhergehen
dem Fieber Ausdruck einer Alkalosis sem. 

Bei einzelnen schweren Fallen von Nierenleiden haben Au b und Du 
Bois (63) kalorimetrische Versuche mit Bestimmungen del' Blutazidose kom
biniert und keine sicheren Zusammenhange zwischen beiden Faktoren fest
stellen konnen, die Befunde waren zu wechselnd. Auch hier liegen die 
Verhaltnisse wegen der Komplikationen durch Dyspnoe, Odeme, Blutdruck
steigerungen und Niereninsuffizienzerscheinungen so unubersichtlich, dass 
sich vorlaufig nur sagen lasst, dnss in den wenigen Fallen, in denen Steige
rungen beobachtet wurden, die Azidose jedenfalls nicht die entscheidende 
Rolle spielt (Naheres daruber S. 333). Genau das Gleiche gilt fUr die mit 
Azidose einhergehenden Dyspnoen auf kardialer Grundlage [P e abo d y, 1'1 eye r 
und DuB 0 i s (64) u. a.) (vgl. dal'uber S. 448). 

Ausreichende Untersucbungen uber den Einfluss der Tetanie mit Alka
losis auf den respiratorischen Gaswechsel (vgl. daruber S. 298) fehlen bis
her. Wichtig waren Untersuchungen bei del' experimentell erzeugten Form. 

Auf jeden Fall sind auch hier die Dinge un kIaI', da toxische Momente 
fur eine Steigerung in Betracht kommen. Fur eille wichtige Rolle der Alka
losis beim Zustandekommen del' Tetanie sprechen abel' zweifellosdie zahl
reichen S. 298 angeftihrten Beobachtungen. 
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Bei del' Sauglingstetanie ist regelmassig der NHs-Gehalt im Drin, sowie 
die Menge an prima rem Gesamtphosphat vermindert, wahrend im BIute die 
Konzentration an anol'ganischeu Phosphaten erhoht ist. Mittels Ammon
chlorid, das azidotisch wirkt, kann del' tetanische Zustand aueh hier haufig 
beseitigt werden [Freudenberg und Gyorgy (52)]. Eine Alkalosis besteht 
hier wohl sichel'. 

Bei del' Hyperventilationstetanie liegen die Versuchsbedingungen relatiy 
einfacll, abel' wahrseheinlich start die N ach wirkung del' gewaltigen Muskel
anstrengungen bei der forcierten Atmung die Deutung del' Respirations
versuche. Besonders gut wurde sieh die Alkalosis infolge intravenoser 
Alkalidarreiehung und bei starken Saureverlusten (stenos. Ulc. pylori) zur 
Gaswechseluntersuehung eignen, abel' vorlauflg fehlen bier noeh aIle Beob
achtungen. 

Diesel' knrze Uberbliek zeigt, dass die Beziehungen zwischen 
Anomalien del' H-Ionenkonzentration und Verhalten des res pi
ratorisehen Gasweehsels entweder noeh nieht genugend unter
sueht sind odeI' da, wo bei einzelnen Krankheiten Beobach
tungen vorliegen, wegen del' Mitwirkung anderer Faktoren so 
schwer deutbar siud, dass eine klare Antwort auf die Frage, 
ob die Intensitat der Verbrennungell dureh Verschiebung von 
pH bedingt sein konnen, von diesel' Seite her noch nicht ge
geben werden kann. Nul' eins lasst sieh den besprochenen Versuchen 
wohl entnehmen, dass ein etwa vorhandener Einfluss wohl kaum sehr gross 
sein durfte. 

Fur die Deutung del' Stoffweehselerhohungen naeh peroraler Saure
odeI' Alkalizufuhr vennogen die klinischen Beobaehtnngen also keine Ent
seheidung zu bringen. Eine weitere Frage ist, wie sieh die H-Ionenkonzen
tration bei derartigen Versuehen verhalt. Leider ist sie beim Menschen nie 
mitbestimmt und auch in den Tierversuehen nur seIten. Immerhio zeigen 
die oben erwahnten, wiehtigen Versuche von Haggard und J. Henderson 
(58), dass unter dem Einflllss einer intravenosen HOI-Injektion die Relation 

OR = K ;!i;g03 sieh vorubergehend naeh del' sauren, naeh Alkalizllfuhr 

naeh der alkalischen Seite verschieben kann. Gerade in diesen Versuchen 
fehlt abel' wieder die Bestimmong des Gaswechsels, sodaslil man nieht weiss, 
bei welcher H-Ionenkonzentration sich das Maximum del' Oxydationssteigerung 
findet. 

Ausser einer, wenn auch vielleieht nur minimalen Veranderung des 
physikalisch-chemischen Milieus konnen noch andere Faktoren .zur Deutung 
del' Umsatzerhohung herangezogen werden: znnachst die_Steigerung von 
Herz- und Atemarbeit. Da in den Raederschen Kontrollversuchen perma-
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nente Iojektionen mit del' gleiehen Menge physiologischer Kochsalzlosung vor
genommen wurden, d. h. an Herz und Atmung die gleichen Anforderungen 
gestellt wurden, wie in den Versuchen mit Alkali odeI' Sauredarreichung, 
und trotzdem del' 02-Verbrauch deutlich gesteigert war, kommt diesel' Faktor 
wohl nicht in Betracht. . Aueh W al d bot t (33) trank in den Kontrollver
suchen die gleiche Menge WasBer ohoe Salz. A uch an die vermehrte Nieren
arbeit infolge der starken Salzausscheidung konnte man denken (vgl. S. 467), 
dagegen spricht, dass z. B. bei Harnstoffdarreichung, welche ao die Nieren 
wohl die gleiche Anforderung stellt wie die Salzelimination, keine Stoffwechsel
steigerung eintritt [Tangl (65), Grafe (66)]. Unter diesen Umstanden muss 
man doch daran denken, dass entweder die Salzwirkung als' solche odeI'. die 
abnorme Reaktion del' Substanz die U rsache del' Stoffwechselsteigerung ist, 
selbst dann, wenn keine nachweisba1'e Verschiebung in del' H-Ionenkonzen
tration vorliegen wtirde. Es ware sebr wobl moglicb, dass die Korperzellen 
so empfindlich gegen feinste .Anderungen des pH ihres Milieus sind, dass ibre 
Oxydatiol1sgrosse schon zu einer Zeit und durch Mengen alteriert wird, die 
durch die relativ grobe und summarische Gaskettenmetbode noch gar nicht 
erfasst werden konnen, zumal die Bestimmung meist im venosen und nicht, 
wie es viel richtiger ware, im arte1'iellen Blut vorgenommen werden. Ins
besondere ware es moglich, dass bei oraleI' Dar1'eichung eine Alteration del' 
Leber eintreten konnte. Vorlaufig ist das abel' nur eine Hypothese, die d urch 
ve1'gleicbende Gaswecbselversuche und H-Ionenkonzentrationsbestimmungen, 
moglichst gleichzeitig in arteriellem und venosem BIut ev. in clem Pfortade1'-

,blut auf ih1'e Richtigkeit weit~r zu priHen ware. 
- VOl' aHem mtisste diese Frage auch bei tiberlebenden Warmbliiter
organen in Angriff genommen werden. Derartige Versuche sind in meinem 
Laboratorium in Angriff genommen. 

b) Del' Einfluss von Anderungen des oSlllotischen Druckes. 

Del' zweite physikalisch-chemische Faktor, dessen weitgehende Konstanz 
fUr den ungestorten Ablauf del' Lebensfunktiollen von gross tel' Bedeutung 
ist, besteht im osmotischen Druck. Seine Wichtigkeit bliebe auch daIlU noeh 
erheblich, wenn tatsachlich die Kolloide fUr die Zelle eine so grosse Bedeutung 
besitzen soUten, wie z. B. W. 0 s twa I d (67) es annimmt. 

Wir wiesen aus Versuchen an Einzelligen, wie empfindlich sie gegen 
Anderungen des osmotischen Druckes in ihrer Umgebung sind [vgl. VOl' aHem 
J. Loeb (68) und Warburg (8)]. Auch die Oxydationsgrosse kann hier 
erheblich beeinflusst werden. Die Deutung der Versuche macht aHerdings 
schon hier grosse Schwierigkeiten, da es sich bei del' Neutralsalzwi1'kung in 
unphysiologischer Losung nicht nur um eine Folge des veranderten nsmoti· 
schen Drucks, sondel'll auch um spezifische Ionenwirkung bzw. Storungen 
des Salzgleichgewichts handeln kann. Wenn auch zweifellos an den einzelnen 
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SteHen im Organismus Differenzen im osmotischen Druck bestehen, ohne die 
der Stoffaustausch und damit das Leben unmoglich waren, so besitzt doch 
immerhin die wichtigste, aIle Organe um- und durchspulende Flussigkeit, 
das Elut, eine grosse Konstanz der Gefrierpunktserniedrigung, die nach 
Hamburger bei den Saugetieren nur in geringen Grenzen wechselt und 
fur den Menschen L/= 0,526 0 betragt [nahere Literatur uber das ganze Gebiet 
bei Hamburger (Z.), Koranyi und Richter (Z.), Bottazi (Z.), Hober 
(Z.) und S ch ad e (Z.)l. Zur Aufrechterhaltung dieser anscheinend flir den 
Warmbluterorganismus gunstigsten Serumisotonie besitzt del' Organismus eine 
sehr feine Eigenregulation, die einerseits von den Nieren, andererseits von 
dem Stoffaustausch zwischen Blut und Geweben besorgt wird. 

Die Konstanz des osmotischen Drucks ist allerdings keine so grosse, 
+ 

wie bei del' (H)·Konzentration. Schon die Ernahrung bewirkt geringe Schwan-
kungen, wie K 0 e p p e (69) gezeigt hat. Vollends aber finden wir unter patho
logischen UmsHinden erhebliche Abweichungen, VOl' aHem, wenn del' eine 
Hauptregulationsmechanismus versagt. So hat man bei Nierenkrankheiten 
erhebliche Steigerungen del' Werte im Elute gefunden [Lit. bei v. K 0 r any i 
und Richter (Z.)] bis maximal 0,88 0 [Brasch (70)), allerdings geht die 
weitaus uberwiegende Zahl del' Nierenerkrankungen mit normalen Zahlen 
einher, nur im Zustande der renalen 1nsuffizienz steigen die Werte an. 
Seltener sind Abweichungen im Sillne der Hypotonie, wie bei schweren Herz
insuffizienzell. 1m ubrigen ist ein normaler Gefrierpunkt im Blut kein un
trugliches Zeichen fur normale osmotische Verhaltnisse in den Gewe ben, 
denn osmotische 1nkompensationen konnen imBlut durch gleichzeitigeHydramie 
ausgeglichen werden. 

Zur Entscheidung del' Fraga, ob auch im Warmbluterorganismus Ano
mali en del' Gewebs- und Blutosmose zu Veranderungen des Gesamtstoffwechsels 
fuhren konnen, waren Untersuchungen im End stadium der Nephritis von 
gross em Interesse. Das vorliegende Material ist abel' noch zu sparlich und 
sicher pathologische Werte sind wegen gleichzeitig bestehender, anderer 
anormaler Faktoren so schwer deutbar, dass ich es vorlaufig fur richtig halte, 
das Verhalten des Gesamtstoffwechsels bei Nier8nschiidigungen getrennt an 
anderer Stene zu besprechen (vgl. S. 469). 

Auch fUr die hier interessierende Frage sind wir vorlaufig auf Futterungs
und Injektionsversuche angewiesen. 

Experimentelle Studien uber den Einfluss der Darreichung von Neutral
salzen auf den Gesamtstoffwechsel reichen weit zuruck. Schon v. Mer in g 
und Zuntz (71) stellten Versuche mit oraleI' Kochsalzdarreichung an und 
fanden mit einer heute nicht mebr genugenden Methodik eine Steigerung 
del' O~-Aufnahme. A. L 0 e w y (72) liess bei Menschen 5 -15 g Glaubersalz 
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in Wasser nehmen und beobachtete <labei zeitweise Steigerungen des Stoff
wechsels bis 35%, manchmal aber auch gar keine Anderungen. 

Die erl~ohten Werte wurden auf gesteigerte Darmperistaltik zuruckgefllhrt 
und als ein starkes Argument zugunsten der Z un tz schen Theorie von 
der Verdauullgsarbeit betrachtet. Diese Deutung war allerdings nicht richtig, 
wie Benedict und Emmes (73) in ihren Versuchen mit Agar-Agar zeigten, 
das gerade so abfuhrend wirkt, ohue den Stoffwechsel irgendwie zu alterieren. 
S tee h (74) fand am Hund ohne Narkose nach oralen Kochsalzgaben eine 
deutliche ErhOhullg des Umsatzes. 

He i1 n e r (75) untersuchte zuerst den Einfluss subkutaner Injektionen 
von iso., hypo- und hypertonischen Kochsalzlosungen in grossen Dosen. 
Wah rend im ersten FaIle keine Anderung im Gesamtstoffwechsel eintrat, 
sank in den beiden anderen Serien der Eiweissumsatz deutlich ab, wobei 
die Fettverbrennung eher eine Steigerung erfuhr. 

Tangl (65) ging als erster zur intravenosen Injektion uber und studierte 
die Wirkung an kurarisierten, nach H. Meyer kunstlich geatmeten Hunden, 
denen vorher die Nierell exstirpiert wnrdell. Er fand nach Einspritzung von 
5°Joiger NaCl-Losung Steigerungen des 02-Verbrauchs bis zu 39°/0. 

Verzar (76), der mit der gleichen Methodik arbeitete, fand schon bei 
Injektion physiologischer KochsalzlOsung Erhohung bis 22,5 %, bei Verwen
dung einer 5 % igen Infusionsflussigkeit stiegen die Werte bis 43 % , bei 
lO%iger NaCI-Losung sogar um 129 0/ 0 • 

Demgegenuber trat in Verfluchen von Leimdorfer (16) bei Kaninchen 
mit 4 0Joiger NaCl.Losung eine sofortige, erhebliehe Herabsetzung del' Oxyda
tionen ein, die als Folge einer Salzwirkung auf die Gewebe bzw. deren Safte 
aufgefasst wird; nUl' in einem Versuche blieb der Umsatz unverandert. 

Mit der oben geschilderten weit feineren Methodik nahm Raeder (17) 
die Versuehe von neuem auf und konnte in Ubereinstimmung mit dem Ver
halten beim Hunde eine Abhangigkeit des Effektes von der Konzentration 
feststellen. 

Bei niedrigen Werten (1,8 ° /0-3 0 /oigen Losungen) stieg der O2-Verbrauch 
gleichmas!:lig und in geripgem Grade an, um nach physiologischer Kochsalz
lOsung wieder zum normalen Werte zuruckzukehren. Bei 4,5-9 % igen 
Losungen war der Anstieg nur sehr kurz und machte dann einem Absinken 
Platz, das dann spateI' wieder in normale Werte uberging. Gleichzeitig mit der 
Stoffwechselsteigel'Ung setzte eine starke Harnsekretion ein, so dass Rae d e r 
(17) die Steigerung auf Nierenarbeit zuruckfUhren will. Dagegen spricbt aber, 
dass die Starke del' Diurese die gleiche war, auch wenn del' Stoffwechsel absank. 
Injektionen 1 °joiger Harnstofflosungen hatten keinen Einfluss. 1m ganzen Faren 
die Ausschlage sowobl naeh der positiven wie aucb der negativen -Seite viel 
geringer wie bei Tangl und Verzar. 
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Auch Henriques (76), del' mit der gleichen Methodik wie Raeder 
beim Kaninchen arbeitete, vermochte im ganzen nur nnbedeutende Einwir
kungen auf den Sauerstoffverbrauch bei anderen N eutralsalzinjektionen fest
zustellen. Er injizierte NaBr, NaJ, Na2HP04 + NaH2P04 , Na2S0,t, NaNOs, 
LiCl,ferner Harnstoff, Rohrzl1cker und Glyzerin. Die Konzentrationen hatten 
eine Gefrierpunktserniedrigungum -1,85° (bei Rohrzucker -3,7°) zur Folge. 
Die Reaktion war nahezu neutral, jedenfalls 170m Nentralpunkt so wenig ent
fernt, dass die Untersuchungen an diesel' Stelle erwahnt werden konnen. 

Bei den hypertonischen Injektionen von NaJ, NaBr, LiCl resultierte eine 
zwischen 7,0-16,2 % schwankende Abnahme del' Sal1erstoffal1fnahme, die 
aHein auch hier als MasR des Stoffwechsels genom men wurde. 

In Anbetracht del' Giftwirkung von J, Br und Li sind das sehr niedrige 
Werte. Noch geringer war das Absinken bei den anderen SalzlOsungen 
(maximal 6,3°10), bei einem Versuch mit NaNOs fehlte jeder sichere Einfluss, 
nur einmal (mit Natriumphosphat) wurde eine geringe Steigerl1ng (um 5%) 
beobachtet. Die organ is chen Stoffe fiihrten im Gegensatz Zl1 den Salzlosnngen 
in del' Regel zu Mehrnngen des Umsatzes, die sich abel' anch stets in sehr 
engen Grenzen (maximal 8,7 % bei Zucker) hielten; bei 12%iger Harnstoff
Wsung fehlte jeder Einfll1ss; in zwei anderen Versuchen mit 6 Ofoiger Losung 
war ein solcher allerdings deutlich erkennbar, doch fanden hier lebhafte 
Muskelbewegungen statt. 

Aus der Tatsache, dass die respiratorischen Quotienten sich nicht ver
anderten, schliesst Henriques (76), dass die injizierten organischen Stoffe 
nicht verbrannten. 

Beim Runde haben kiirzlich Mader (18) und R. Bing (19) sehr inter
essante Versuche mitgeteilt. Die Tiere wurden mit einer vollig salzfreien 
Standardkost (300 g Fleisch, 100 gReis, 15 g Fett) ernahrt, del' dann Salz
mischungen del' verschiedensten Art zl1gesetzt wurden. Dabei zeigte sich 
die bemerkenswerte Tatsache, dass del' Niichternstoffweehsel wahrend del' 
Standardkost erheblich hoher lag wie bei Salzzulagen (Durchschnittswerte 
fiir O2 bei salzfreier Kost 95,8 ecm, bei Zulagen von 3,2 g Chloridgemiseh 
88,3, fUr die Kohlensaure 71,3 bzw. 64,5 ccm, R.Q. im ersten FaIle 0,76, bei 
Chloridzulagen 0,72). 

Es lasst sich schwer entscheiden, ob die Ursache dieses eigentiimlichen 
Verhaltens eine verlangsamte Resorption der salzarmen Nahrnng oder Salz
hunger des Organismus ist. Fur die erstere Erklarung sprechen die hohen 
respiratorisehen Quotienten naeh kohlenhydratreicher Kost iill salzarmen 
Korper. Orale Gaben von 3,2 g Chloridgemisch fiihrten zu einer deutlichen 
Steigerung des Umsatzes (02-Verbrauch nach 1 Stunde 80,5 cern, nach der 2. 
89,8, nach del' 3. 85,3, nach del' 4. 87,9 ccm). 

Dass auch beim Mensehen grossere, rasch hintereinander genommene 
Kochsalzdosen den Gesamtstoffwechsel zu steigern vermogen (bis maximal 
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21°[0) ergibt sich aus neueren Selbstversuchen von Stech (74) und Wald
bott (33). 

Die Resultate sind mithin ziem lich iibereinstill1mend. Schwierigkeiten 
macht jedoch die Deutung. 1m Anschluss an die Versuche von Stec h, der 
pro 1 g ausgescbiedenen Harnstoffstickstoffs eine Steigerung urn 0,76 bis 
1,2 Kal. nach 9 g Kochsalzzufuhr eine 19 0/11 ige Stoffwechselsteigerung 
fand, entwickelte Z un t z die Vorstellung, dass die U msatzerhohung auf 
Kosten der verrnehrten Nierenarbeit zu setzen ist. Dass die Weren einen 
nicht unerheblichen Anteil am Gesamtstoffwechsel haben, unterliegt keinern 
Zweifel. So sah Tangl (65) nach Nierenausschaltung ein Absinken des 02-Ver
brauchs um 8,7 %, der Kohlensaurebildung urn 5,1 %, so dass eine starke 
Vermehrung der Nierentatigkeit an und fiir sich wohl zu einer rnerkbaren 
Steigerung des Gesarntkorperstoffwechsels fiihren konnte. Aber diese Deutung 
ist nicht richtig, da Tangl (65) einwandfrei zeigen konnte, dass Harnstoff und 
Kochsalzzufuhr auch nach Nierenexstirpation eine erhebliche Steigerung der 
Warmeproduktion bedingen. 

Unter diesen Umstanden ist man berechtigt anzunehmen, dass diese 
Substanzen an sich einen starken dynamischen Reiz ausiiben konnen und es 
ware sehr wohl denkbar, dass hier feine Veranderungen der osmotischen 
Verhaltnisse in einzelnen Organen als U rsache in Betracht kommen. 

Uberblickt man das ganze vorliegende Material zur Frage 
d er A bhan gi gke i t der ° xy d at ionen von de m physikalisc h- ch e m i
schenMilieu, so lasst sich zusarn rnenfassend vorlaufig nur sagen, 
dass in einzelnen Fallen zweifellos Beeinflussungen da sind, in 
anderen fehlen sie, unter allen Urnstanden scheinen sie gering
fiigiger Art zu sein. 1m ganzen abel' ist die Frage heute noch 
keineswegs spruchreif. 

Auf die Frage del' Beeillflussullg des Ei weiss stoff wee h sels durch 
Anderung del' H-Ionenkonzelltration und Isotonie des Blutes solI hier nicbt 
eingegangen werden, da eindeutige Versuche zur Beantwortung bisher noch 
nicht vorliegen. Beziiglich der Frage del' Beeinfiussung des N-Umsatzes bei 
Darreichung von Siiuren, Alkalien und Sal zen sei auf die eingehenden Re
ferate von Loewi (77) verwiesen. Zusammenfassend lasst sich sagen, dass 
bei kleinen und mittleren nicht giftigen Dosen Einwirkungen entweder ganz 
fehlen oder nur geringfiigig sind. 
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IV. Die Frage nach Anomalien des Gesamtstoff- und 
Kraftwechsels infolge primal'er Abartnng des Protoplasmas. 

Naehdem in den vorhergehenden Abschnitten der Einfluss des ehemischen 
undphysikalisch-chemisehen Milieus erortert worden iet, drangt sich not
wendig die Frage auf, ob es nieht Zustande gibt, in denen das lebendige 
Protoplasm a, sei es angeboren oder erworben, eine abnorme Warmeproduktion 
bzw. eine abnorme Reaktionsart auf die Anspruche des Lebens aufweist. 
An und fur sich ist es ja eine erstaunliehe Tatsache, dass bei Mensehen 
gleichen Alters, gleiehen Gewichts, gleicher Lebensweise, gleicher somatischer 
Konstitution unter gleichen Versuehsbedingungen die individuellen Schwan
kungen so ausserordentlich gering sind (+ 10% vom Mittelwert, vgI. S. 38). 
Denkbar waren Bowohl Abweichungen nach oben wie nach unten. An und 
fur sich braucht das unter den gewohnlichen Bedingungen des Lebens keine 
Krankheitserscheinungen im Gefolge zu haben, da wie bei ahnlichen 
Anomalien aus anderen Grunden, z. B. hinsichtlich der Korpertemperatur, 
jederzeit die physikalische Warmeregulation weitgehenden Ausgleich schaffen 
konnte. 

Der individuelle Faktor, den auch Rubner (1) anerkannt hat, spielt 
sieher eine gewisse Rolle, aber wenn Bouchard (2) mit seiner bekannten 
Definition des Temperamentes: »Le Temperament est la caracteristique dyna
mique de l'organisme; c'est tout ce que concerne Ia variation individuelle 
des aetivites nutritives", in vollem Umfange Recht hatte, so mussten bei den 
gewaltigen Unterschieden im Temperament der Mensehen doch sehr erheb
Hche Abweichungen resultieren. Das scheint aber nicht der Fall zu sein, 
soweit das vorliegende, flir eine derartige Frage aber noch viel zu kleine 
Beobachtungsmatedal an Gesunden schon jetzt eineu Schluss erlaubt. Ja, 
man kann nicht einmal sagen, dass Menschen mit sehr lebhaftem Tempera
mente bei Nuchtern-Ruhevel'suchen in der Regel Zahlen an der oberen Grenze 
der Norm, Phlegmatiker viel niedrigere Werte aufweisen. Erst im Gesamt
tagesbedarf, bei frei gestatteter Bewegung, besonders korperlieher Arbeit [vgl. 
z. B. Dirken (3)) usw. treten die Differenzen zutage. 

Wie steht es nun bei pathologischen Prozessen? Kennell wir Kranke, 
bei denen wir mit Sicherheit oder Wahrscheinlichkeit annehmen duden, dass 
Abweichungen ihres Gesamtstoffwechsels von der Norm auf eine Abartung 
des gesamten Protoplasm as zuruckgeheu? 

Es liegt auf der Hand, dass hier cine Entscheidung ausserordentlich 
'schwer, weun nicht vorlaufig unmoglich ist. Die Hauptmotoreu fur die Inteu
sitat der Verbrennung unter normalen ausseren Bedingungen sind beirn 
Warmbluter die Hormone innersekretorischer Drusen und das Nervensystem. 
Wie liisst sich im Eiuzelfall mit unseren unvollkommenen Mitteln ausschliessen, 
dass von hier aus die Anomalie ausgelost wird? 
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Bei manchen Fallen von konstitutioneller Fettsucht hat man an eine 
primare abnorme Reaktionsweise des Protoplasmas gedacht. Bouchard (2) 
sprach hier von einem "Ralentissement de la nutrition ". Wag n e r (4) z. B. 
stellte eine Adipositas infolge von spontaner Anomalie des StofIwechsels del' 
Zellen del' glandularen und Mastfettsucht gegeniiber und rechnet aIle drei 
Arten unter die akquirierte Form. Er beruft sich bei diesel' Trellnung auf 
einen von Soc hat z k i (5) beschriebenen Fall, bei dem sich im Anschluss 
an eine Lues eine starke Fettsucht entwickelte. Das Gewicht blieb durch 
langdauernde, hohe Thyreoidingaben ganz unbeeinfiusst, aber nach syste
matischer Quecksilber- und Jodkalibehandlung nahm es in 56 Tagen bei an
nahernd gleicher Ernahrung um 36 Pfund abo 

Meines Erachtens kann eine zellulare Form der Fettsucht erst dann 
iiberhaupt in Frage kommen, wenn eine sichere Herabsetzung des Gesamt
umsatzes vorliegt und wenn bei intakten innersekretorischen Drusen die
Reaktion der Zelle auf deren Inkrete ausbleibt. 

Wie noch an anderer Stelle ausgefuhrt wird, spl'icht mancberlei dafurr 

dass die starkere oder schwachere Ansprechbarkeit der Oxydationen auf die 
Hormone vielleicht ein Mass fur die Funktionsgrosse del' betrefIenden inner
sekretorisehen Drusen im untersuehten Organism us darstellt. Fur die An
nahme eines zellular erniedrigten U msatzes mussen wir aber das Postulat 
einer abnorm geringen, weun nicht fehlenden Reaktion des Protoplasmas 
auf diese Reize stellen. 

Sieht man un tel' diesem Gesichtspllnkte die wenigen Beobachtllngen 
(vgl. S. 28~) mit sieberer Oxydationserniedrigung dureh, so findet sich da 
kein Fall, del' sieh bei gen.iigend langeI' Darreichung gegen Thyreoidin ganz 
refraktar verhalten hatte. Ein Fall eigener Beobachtung (6), in dem ich an 
die Moglichkeit einer zellularen Fettsucht dachte, scheidet wahrseheiolieh 
auch aus, weil hier die StofIwechselsenkung nicht absolut sieher ist und 
Thyreoidin zu kurz gegeben wurde. Selbst, wenn alIe diese Bedingungen 
erfiillt waren, ware ein endgiiltiger Beweis fiir eine besondere Form del' 
Fettsueht noch nicht erbracht. Vorlaufig lasst sieh also nul' sagen, dass 
eine zellulare Adipositas denkbar ist, dass aber bisher noeh keine einzige
Beobaehtung vorliegt, die mit Wahrscheinlicbkeit odeI' Sicherheit so gedeutet 
werden darf. 

Wie steht es nun mit Steigerungen der Verbrennungen infolge primal'
erhohter Zersetzungsenergie des Protoplasm as ? 

Bei folgender, bisher noeh unveroffentlichter Beobachtung konnte man 
an dergleichen denken: 

51 jlthr. Lokomotivfiihrer F. Ar. Fl'iiher starker Trinker und Rancher. Von September 
1918 bis JuIi 1919 ohne erkennbaren Grund bei ausgezeichnetem Appetit und reichlicher 
Nahrung Gewichtsabnahme von 208 bis auf 126 Pfund. E:ommt Iediglich weg.en MEiser Tat
sache in die Klinik. Sonst, abgesehen von etwas Mattigkeit vollkommen 'beschwerdefrei 
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und arbeitsfahig. Vom 2<1. bis 30. VII. 1919 und 4. XI. bis 16. XI. 1919 in klinischer Be
obaehtung. Bei der Untersuehung (Gew. 55,5 kg bei 167 em Lange) vollkommen normaler 
Befllnd an den inneren Organen, keine Struma, auch nicht substernal, keine Tachykardie, 
rontgenol. keine Hypophysenveranderungen, kein Tumor. keine Augensymptome, leichte 
vasomotorische Storungen (gerotete Raut, positiveI' Dermographismus), Reflexe ziemlich 1eb
haft, Wassermann negativ, nie Fieber, im Urin nie Zucker, im Blut 46"/0 Lymphozyten. 
Bei durchschnittlich 65 Bruttokalorienzufuhr pro kg in 10 Tagen 1,2 kg Gewichtszunahme. 

1. Respirationsversuch im Niichtern-Ruhezustand yom 28. VII. 1919: 5 Stunden Dauer, 
5392 ccm CO" 6,306 cern O2 pro kg und Min. Unter Beriicksichtigung del' N-Ausseheidung 
2465 Kal. = 43,9 Kal. pro kg in 24 Stunden oder 1517 Kal. pro m2 bzw. 63,2 Kal. pro Stunde. 
Steigerung gegeniiber der Norm mindestens 50 %. 

2. Respirationsversuch yom 7. XI. 1919: 5 Stundeu Dauer. 4,19 ccm CO" 5,114 cern O. 
pro kg und 1 Min. Unter Beriicksichtigung del' N-Ausscheidung 1927 Kal. = 35,4 Kal. pro 
kg in 24 Stunden oder 1204 Kal. pro m2 bzw. 50,2 pro Stunde. Steigerung in dies em Falle 
uber 25%. 

In beiden Versuchen finden sich also bei einem gesunden Manne ohne 
sichel' erkennbare Storungen innersekretorischer Drusen gewaltige Steigerungen 
del' Warmeproduktion bis uber 50% gegenuber del' Norm. 'l'rotz Fehlens 
aller thyreotoxischen Symptome bin ieh vorlaufig doch geneigt, dies en merk
wurdig~n Fall ins Bereicb des Hypertbyreoidisl11us zu verweisen und nicbt 
im Sinne einer primar-protoplasmatischen Stoffwecbselsteigerung zu deuten. 
DafUr scbeint mil' abgesehen von del' starken Mononukleose die starke Diffe· 
renz del' beiden allerdings vier Monate auseinanderliegenden Versucbe zu 
sprecben, die ich in del' Auspragnng bisher, abgeseben von Infektionskrank
beiten, nUl' bei abnormer SChilddrusentatigkeit fand. Fur sieber richtig balte 
ich diese Deutung allerdings nicht und kann daber die Moglichkeit, dass 
bier doch etwas Besonderes vorliegt, nieht ausscbliessen. Genaue Unter
suchungen bei weiteren Menschen mit einer ahnlichen AnamneFle fUbren bier 
vielleicht weiter. Bei Prasklerotikern begegnet man mancbmal abnlichen 
Angaben, doch habe ich hier bisher niemals siehere Oxydationssteigerungen 
nacbweisen konnen. 

Aus alledem muss man entnehmen, dass bisber noch kein Beweis dafur 
vorliegt, dass die tbeoretisch denkbare Moglicbkeit einer abnormen Oxydations
energie durch prim are Protoplasmaabartung in der Natur aucb tatsachlich 
realisiert ist. 
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V. Das Verhalten des Gesamtstoff- und Kraftwechsels bei 
storungen in der Funktion der ihn beeinftnssenden 

Regnlationssysteme. 
In den bisherigen Betrachtungen stand das Kor!pergewebe im allge

meinen als Quelle del' Verbrennungsenergie im Vordergrunde. Die Korper
zelle wurde dabei del' Einfachheit halber als ein einheitliches Gebilde auf
gefasst, was tatsachlich nicht del' Fall ist, da wie auf Seite 16 ausgefuhrt 
wurde, die einzelnen Organe eine ganz verschiedene Oxydationsgrosse haben; 
abel' gegenuber so eingreifenden Milieuveranderungen, wie sie durch eine 
starke Abweichung del' N ahrungs- odeI' Sauerstoffzufuhl' oder eine Anderung 
der physikalisch-chemischen Umgebungsfaktoren dargestellt werden, reagieren 
sie zwar vielleicht auch quantitativ verschieden - doch fehlen daruber noch 
ausl'eichende Untersuchungen -, aber im Prinzip wohl in gleicher Art. Dazu 
kommt, dass wir im allgemeinen nicht die Moglichkeit haben zu entscheiden, 
in welchem Grade im Einzelfalle die einzelnen Organe sich am Gesamtstoff
wechsel beteiligen. 

Wahrend bei den niedl'igsten Organismen eine einheitliche Steuerung 
fehH, welche die Hohe del' Oxydationsleistungen an den Ursprungsstellen del' 
Energiepl'oduktion bestimmt, verfugt der Warmbluterorganismusund in 
hOchster Vollkommenheit der Mensch uber zwei grosse Systeme von Regu
lationsapparaten fur die Intensitat des Gesamtstoff- und Kraftwechsels, die 
Driisen mit innerer Sekretion und das Zentralnervensystem; ob daneben und 
unabhangig davon physikalisch-chemische Faktoren, ev. wie L. H. Hender
son es will, z. B. die Kohlensaure, eine regulatorische Rolle spielen, ist wohl 
moglich, abel' noch keineswegs bewiesen. 

Wie gross die Intensitat des Stoffwechsels sein wurde, wenn del' Warm
bluter seiner Regulationsmechanismen beraubt ware, lasst sich vorlaufig nicht 
angeben, obwohl das eine teclmisch durchaus losbare Frage ist. Sicher lasst 
sich wohl nul' das eine voraussagen, dass die Grosse del' Verbrennungen unter 
gleichen ausseren Bedingungen viel niedriger sein und in weiten Grenzen von 
del' Umgebung bestimmt wurde. Wie diese Steuerungsapparate beim Gesunden 
im einzelnen wirken und wie sie ineinandergreifen, entziehtsich vorlaufigunserer 
Kenntnis. Wahrscheinlich beruht viel, wenn nicht das Meiste von dem, was 
wir Individualitat nennen, auf ihrer Wirksamkeit. Sicher fassbar ist ihre 
Tatigkeit erst da, wo Storungen vorliegen, sei es, dass einzelne Faktoren ganz 
ausfallen oder in abnormer Starke sich gel tend machen. Doch ist auch hier 
Voraussetzung, dass nicht gleichzeitig die Veranderungen durch ausgleichende 
Wirkungen anderer Organe kompensiert sind. 

Literatur. 
Henderson, L. H., Ergebn. d. Physiol. VIII. J. 251. 1909. 

1G 



242 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

a) Anomalien infolge Stornngen innersekretorischer Regnlations
vorgiinge. 

Von den beiden grossen Regulationssystemen steht das innersekretorische 
an Starke del' Wirkung, wenn auch wohl mcht an regulatorischer Bedeutung 
an erster Stelle und soIl daher zuerst besprochen werden. Bei del' Reihen
folge in der Aufzahlung der innersekretorischen Driisen lasse ich alle histo
genetischen oder allgemein physiologischen Einteilungsprinzipien ausser Be
tracht, sondern richte mich lediglich nach del' Rolle, welche die einzelnen 
Organe fiir den Gesamtstoff- und Kraftwechsel spielen. 

1. Anomalien infolge Storungen der Schilddriisenfunktion. 
Die iiberragendste Bedeutung kommt hier ohne jeden Zweifel der Schild

driise zu. v. N oorden und Salomon (1) haben mit Recht von einer "Blase
balgfunktion" fiir den Stoffwechsel gesprochen. Tatsachlich stellt sie auch 
den gewaltigsten Motor im Stoffwechsel dar, und nach den neueren Unter
suchungen von Kendall (2) kennen wir auch den Hauptstoff, mit dem sie die 
gewaltige Wirkung auf die Oxydationsenergie des lebendigen Protoplasmas aus
iibt, das sog. Thyroxin, wahrscheinlich eine Trihydro-trijod-oxy-,B-indol-propion
saure, ein Derivat des Tryptophans, der vielleicht wichtigsten Aminosaure. 

a) Stoffwechsel bei A- und HypothyreoidisIDuS. 

Die iiberragende Bedeutung der Schilddriise fiir die Intensitat der Ver
brennungen im Organismus ist erst durch die Pathologie dieses Organs auf
gedeckt. 

aa) Experimentelle Beo bachtungen. 

Am klarsten liegen die Verhaltnisse bei der Entfernung dieser Driise, 
aber gerade hier ist die Forschung erst jahrelang Irrwege gegangen, bis man 
erkannte, dass iiber die Funktion der Schilddriise nur etwas Zuverlassiges 
zu erfahren ist, wenn die mit ihr raumlich nahe vergesellschafteten EpitheI
korperchen zuriickbleiben. So fielen die Resultate der Exstirpationsversuche' 
der ersten Beobachter (E. Maier, Baldoni, Smith, Michaelson fiir den 
Gaswechsel; Dutto und Monaco, Roos, ver Ecke, Glucinski und Lem
berger, Formaneck, Duccesci u. a. fiir den Eiweissstoffwechsel; Literatur 
bei Magnus-Levy (Z) und Biedl [ZJ) ausserordentlich wechselnd aus, je 
nachdem zufallig geniigend Epithelkorperchen intakt blieben. 

Erst bei Vermeidung der geschilderten Fehlerquelle wurden die Resultate 
eindeutig, und es zeigte sich, dass mit der Entfernung der Schilddriise der Stoff
wechsel erheblich absank und zwar urn durchschnittlich etwa 20%. (Jusch
tschenko [3J, Korentschewski [4J, Rowinski [5J, Schneider [6J, Cra
mer und M. Call [7J, Kojima [8J, Eckstein und Grafe [9J, Asher und 
Mitarbeiter [10J, Grafe und V. Redwitz [l1J, Schenk 1)' U. a.). Die 

1) Schenk, P., Arch. f. expo P. u. Ph. 92. 1. 1922. 
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Senkung setzt gewohnlich schon im Laufe del' ersten Woche ein und erreicht 
meist in del' 2.-3. \Voche das Maximum. Bemerkenswert ist dabei, dass 
in einzelnen Fallen, VOl' a1lem bei kleineren Versuchstieren, im Laufe del' 
Zeit die Stoffwechselemiedrigung langsam wieder verschwand, obwohl auch 
mikroskopisch keine Driisenreste odeI' Nebendriisen zu finden waren. In 
dies en Fallen blieb immer das typische Myxodem aus. Zum Teil findet man 
dann autoptisch eine starke Hypophysenvergrosserung, die fiir ein vikari
ierendes Eilitreten dieses Organs spricht. Asher und seine Mitarbeiter Hauri 
und Ruchti (10) zeigten, dass gleichzeitigeMitentfemung des Thymus (Neben
schilddriisenkeime?) die Ausfallserscheinungen dauernder und ausgesprochener 
macht. 

Die Einschrankung des Eiweissumsatzes bis auf 1/3 und 1/2 del' Norm bei 
schilddriisenlosen Tieren wurde zuerst einwandfrei von Eppinger, Falta und 
Rudinger (12) festgestellt und dann spateI' von Koren tschewski und 
seinen Mitarbeitern (4-6) u. a. bestatigt. 

Sie kann im Hunger auch fehlen odeI' nur angedeutet sein (Eckr,tein 
und Grafe [9J, Grafe und v. Redwi tz [l1J), selbst da, wo ein typisches 
Myxodem sich entwickelt. 

Diesel' ausserordentlich starke Einfluss des kleinen Organs, das nach 
B a teUi und Stern (13) mit den geringsten Eigensauerstoffverbrauch hat, 
lasst sich nicht andel's deuten, als durch die Annahme, dass spezifische Pro
dukte auf dem Blutwege Femwirkungen auf das iibrige Korpergewebe aus
iiben und auf diesem Wege die Intensitat des Stoffwechsels in anderen Organen 
regulieren. Ausser del' Fahigkeit, die Oxydationen im allgemeinen zu steigern, 
kommt del' Schilddriise anscheinend auch eine Bedeutung zu fiir die Intensitat 
del' Verbrennungen nach Nahrungszufuhr. Nimmt man bei Hunden, welche 
die Fahigkeit del' Luxuskonsumption haben, d. h. das Vermogen, bei iiber
reichlicher Nahrungszufuhr einen gross en Teil del' Uberschiisse zu verbrennen, 
die Thyreoidea heraus, so biissen die Tiere dieses Anpassungsvermogen ein 
(Eckstein und Grafe [9], vgl. dariiber S. 199). Die·' spezifisch-dyna
mische Steigerung durch Nahrung fallt viel geringer aus und gleichzeitig steigt 
das vorher ziemlich zah festgehaltene odeI' nur massig ansteigende Gewicht. 

Auch fiir die chemische Warmeregulation ist die Schilddriise von einer 
gewissen Bedeutung, abel' sicher nicht in del' beherrschenden Art, wie manche 
physiologischen Beobachtungen das nahe legten (vgl. S. 47). Jedenfalls steht 
fest, dass auch bei Tieren ohne Schilddriise diesel' Regulationsmechanismus 
entweder intakt bleibt, oder nul' ganz geringe Schadigungen aufweist (Hilde
brandt [14J, Grafe und v. Redwitz [l1J, Isenschmid [15J u. a. Weiteres 
dariiber im Kapitel "Ausschaltung del' physikalischen und chemischen Warme
regulation") . 

Auch die Frage del' Bedeutung del' Schilddriise fiir den Stoffwechsel im 
Fieber wird bessel' erst spider erortert werden. Hier sei nur das Resultat 

16* 
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vorweggenommen: im Gegensatz zur Annahme vonMansfeld und Ernst (16) 
spielt sie keine entscheidende Bedeutung (Grafe und v. Redwitz [llJ). 

Dass die Annahme von Mansfeld und Hamburger (14), die Schild
druse sei beim Zustandekommen des pramortalen Eiweisszerfalls von ent
scheidender Bedeutung, nicht bewiesen ist, wurde schon oben S. 122 gezeigt. 

Sichel' scheint abel' die Schilddruse fur die Empfindlichkeit des Organis
mus gegenuber Sauerstoffmangel eine Rolle zu spielen. Wahrend hierbei 
normale Tiere eine oft recht betrachtliche Eiweisseinschmelzungbekommen, 
bleibt diese anscheinend nach Thyreoektomie aus (Mansfeld und F. Muller 
[17J). Streuli (unter Asher [19J) konnte dann weiter zeigen, dass diese 
Unterempfindlichkeit fortfallt, wenn den Tieren (Ratten) auch noch die Milz 
entfernt wird, so dass hier ein gewisser Antagonismus zwischen Thyreoidea 
und l\1ilz besteht. 

Auch die Bedeutung del' Schilddruse fur den Kohlehydra tstof£
wechsel ist eingehend studiert. Falkenberg (20), R. Hirsch (21) sowie 
Underhill und Saiki (22) fanden ursprunglich eine Herabsetzung del' Zucker
toleranz, abel' Eppinger, Falta und Rudinger (12) wiesen nach, dass 
das durch die gleichzeitige Entfernung del' Epithelkorperchen bedingt ist, 
dass dagegen nach reiner Thyreoektomie die Assimilation fur Traubenzucker 
erheblich zunimmt. Das kommt unter anderem darin zum Ausdruck, dass 
Adrenalin keine Glykosurie macht und den Hungereiweissumsatz herabsetzt, 
wahrend letzterer in del' Norm meist nach del' gleichen Applikation gesteigertist. 

Die bisherigen Untersuchungen betrafen den totalen Mangel del' Schild
druse. Wie gestaltet sich demgegenubel' del' Einfluss einel' partiellen 
Resektion dieses Organs auf der Hohe del' Wal'meproduktion? Uber welche 
Reserven verfugt die Schild druse ? Leider ist Genaueres dal'uber noch nicht 
bekannt. Sicher bestehen hier wohl grosse Unterschiede, fur die vielleicht die 
Reaktion des Gesamtstoffwechsels auf Schilddl'usenpl'aparate ein Indikator 
ist (vgl. darllber S. 256). Sichel' scheint mil' weiter, dass nicht so minimale 
Reste del' Druse genugen, urn die Funktion voll aufrecht zu el'halten, wie beim 
Pankl'eas hinsichtlich del' Vel'hutung des Diabetes bei gewohnlicher Kost. 

Beim Menschen liegen nur Vel'suche bei pathologisch vergrosserten, nicht 
basedowisiel'ten Schilddl'usen VOl' (Grafe und v. Redwitz [23J). Die gewohn
lichen Strumen bedingen, wie znerst Magnus-Levy (24) und Matthes (25) 
und nach ihnen viele andere, in lEtzter Zeit besondel's amerikanische Autol'en 
zeigten (Literatur S. 264), keine Veranderungen del' Umsatzgrosse. Immerhin 
liegen in manchen Fallen die Zahlen an del' oberen Grenze del' Norm. Wird 
nun bei dies en Kranken eine weitgehende Resektion des Kropfes mit Unter
bindung aller vier Arterien vorgenommen, so findet sich in 1/3-1/4 der Falle 
ein deutliches bis 20% betragendes Ab~inken des Stoffwechsel~, so dass die 
Zahlen an die untere Grenze des Normalen riicken (23). Meist steigen dann 
im Laufe del' nachsten Wochen die Werte wieder an, 'ev. sogar bis auf die 
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urspriingliche Hohe. Sicher erniedrigte Zahlen wurden nicht beobachtet, so 
dass das eingreifende chirurgische Verfahren, auch an diesem Massstabe 
gemessen, seine Berechtigung hat. Immerhin besteht in Fallen, an denen die 
Werte von vornherein schon an der unteren Grenze der Norm liegen, die Gefahr 
einer Schilddruseninsufficienz, und es ist mir sehr wahrscheinlich, dass in den 
seltenen Fallen, wo dies postoperative Myxodem ungliicklicherweise sich ent
wickelt, die Funktion der Schilddriise schon von vornherein gegeniiber dem 
Durchschnitt der Norm etwas herabgesetzt war. Unter diesen Umstanden 
ist die Empfehlung von C. M. Wilson und D. Wilson (26), vor jeder weit
gehenden Kropfresektion den respiratorischen Gaswechsel zu bestimmen und 
von dem Ausfall der Untersuchung die Grosse der Abtragung abhangig zu 
machen, durchaus berechtigt. 

(J{J) Klinische Beobachtungen bei Myxodem und verwandten Zu
standen. 

Obwohl man vom Tierexperiment mit volliger Entfernung der Druse 
eigentlich die klarsten und starksten Ausschlage erwarten sollte, lassen sich 
tatsachlich die Ausfallserscheinungen bei den Hypothyreosen des Menschen, 
vor aHem dem Myxodem und dem ihm verwandten sporadischen Kretinismus, 
weit besser studieren. 

Hier nimmt in schweren Fallen das Absinken des Stoffwechsels viel 
starkere Grade an. Die ersten grundlegenden Untersuchungen stammen auch 
hier von Magnus-Levy (24 u. Z). Er fand in schweren Fallen ein Absinken 
bis auf 50%, bei drei leichteren Fallen waren die Werte zwar auch etwas ernied
rigt, lagen aber noch im Bereich der Norm. Steyrer (27) vermisste in einem 
langfristigen Respirationsversuche (mit Pettenkofers Apparat) bei einem 
29 Jahre alten myxodematosen Manne die Verlangsamung, jedoch ist dabei 
in Betracht zu ziehen, dass der Kranke wahrend des Versuchs sehr reichlich 
ass. Das mit der gleichen Methodik untersuchte Kind in einem Versuch von 
Bergmanns (28) zeigte die Erniedrigung ganz deutlich. Ein grosses Beobach
tungsmaterial liegt aus Amerika vor (Du Bois [29], Boothby [30], Means 
[31], Hill [32] und zahlreiche andere, weitere Literatur auf S. 248). Von 
grosser Bedeutung ist, dass deutliche Stoffwechselerniedrigungen auch in 
solchen Fallen gefunden wurden (vor allem von Hill [32] und Lie besny [33]), 
wo die klinischen Symptome nicht sehr charakteristisch sind und Kreislauf
storungen im Vordergrunde stehen, Formen, wie Hertogh e (34) sie zuerst 
naher beschrieben hat. 

Auch ein grosser Teil der ldioten und Kretins, bei denen gleichfalls ver
schiedentlich deutliche Herabsetzungen des Stoffwechsels beschrieben wurden, 
gehort vielleicht hierher, doch scheint es mir in Ubereinstimmung mit Fal ta 
(Z, S. 135) sehr zweifelhaft, ob hier allgemein die Schilddriise das hauptsach-
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lich erkrankte Organ ist. Ich halte es daher fur richtiger, auf diese Unter
suchungen an anderer Stelle einzugehen (S. 413). 

Die Stoffwechselerniedrigung wird in Amerika fur ein so regelmassiges 
und konstantes Symptom del' Krankheiten mit Hypofunktion del' Schilddruse 
gehalten, dass meist die Diagnose vom Ausfall des Respirationsversuchs abhangig 
gemacht wird. Ob man darin vielleicht nicht etwas zu weit geht, vermag ich 
nicht sichel' zu entscheiden. 

Nach meinen eigenen Erfahrungen besteht bei jedem klinisch ganz sicheren 
Myxodem odeI' Kretinismus eine deutliche Herabsetzung des Gesamtstoff
wechsels, wahrend ich in zweifelhaften Fallen oft normale Werte fand. Die 
entscheidende Frage ist hier, ob die Schilddrtise nur einen wirksamen Stoff 
enthalt oder mehrere, die gewisse Partialfunktionen ausuben. Letzteres ware 
sehr wohl denkbar. Es braucht nicht notwendig der gleiche Stoff zu sein, 
del' auf die Intensitat del' Verbrennung und auf den 'Vasserhaushalt einwirkt. 
So waren sehr wohl Storungen der Partialfunktionen del' Schilddruse denkbar. 
Kendall (35) hat tatsachlich eine verschiedene biologische Wirksamkeit del' 
verschiedenen Fraktionen des Schilddruseneiweisses festgestellt. Die Frak
tion A wirkte mehr auf den Wasserhaushalt, die Fraktion B loste die Stoff
wechselsteigerungen und toxische Symptome aus. Aus del' letzteren wurde 
dann das chemisch wohl definierte Thyroxin hergestellt. Das Nebeneinander
vorkommen hyper- und hypothyreotischer Symptome beim gleichen Menschen 
konnte durch diese Untersuchungen verstandlich gemacht werden. Immer
hin sind abel' Partialfunktionsstcirungen del' Schilddruse sehr selten. Hand 
in Hand mit del' Herabsetzung des Stoffwechsels geM sehr haufig erniedrigte 
Korpertemperatur. 

Die Beteiligung del' einzelnen Nahrstoffe am Stoffwechsel scheint 
beim Myxodemkranken dieselbe wie in der Norm zu sein, insbesondere spricht 
nichts fur eine Schadigung del' Fettverbrennung. Das Oxydationsniveau hat 
sich fur aIle N ahrullgsmi ttel etwa gleichmassig gesenkt. Zucker wird bessel' 
verwertet als beim Gesunden, was aus der starken Erhohung del' Toleranz
grenze fur Traubenzucker hervorgeht. (Zuerst HirschI [36J und Knopfel
macher [37J, Forsch bach und Severin [38J nach ihnen viele andere 
Autoren, in letzter Zeit VOl' aHem in Amerika). Dass auch die Adrenalin
glykosurie viel geringer wird, zeigten Eppinger, Falta und Rudinger (12), 
Pick und Pineles (39) u. a. 

Auch del' E i wei s s s to f f wee h s e I erfahrt die gleiche Einschrankung. 
N-Retentionen sind schon mit Gaben zu erzielen, die beim Normalen noch 
nicht zum Gleichgewicht genugen (Ord und White [40J, Vermehren [41J, 
Magnus-Levy [24J, Widal und Javal [42J, Andersson [43J, Scholz 
[44J, Steyrer [27], v. Bergmann [28J u. a.). Von besonderem Interesse 
ist die Feststellung von Bergmanns (28), dass entgegen dem Verhalten 



Del' Gesamtstoffwechsel bei Hyperthyreoidismus. 247 

beim Normalen selbst bei massigel' Untel'ernahrung, auch wenn Sle nur 
kurz besteht, ein N-Gleichgewicht aufrecht erhalten werden kann. 

Del' Ein£luss del' Nahrungsaufnahme auf den Ablauf del' Oxyda
tionen ist noch nicht genugend untersucht. Das gleiche gilt fur die Wirkung 
del' Muskelal'beit. 

Beide Fragen haben ein grosses Interesse, da durchaus die Moglichkeit 
besteht, dass del' myxodematose Organismus mit grosserem Nutzeffekt arbeitet 
wie del' gesunde. Ein 24 Stundenversuch von Steyrer (27) sowie kltrzere 
Versuche nach Nahrungsaufnahme bei einer Fettsuchtigen mit stark myxode
matCisen Erscheinungen von Grafe (45) scheinen allerdings nicht in diesem 
Sinne zu sprechen, konnen abel' nicht ohne weiteres vel'allgemeinert werden. 

P) Del' Stoffwechsel bei Hyperthyreoidismus (Morbus Basedowi). 

Aus dem bisher Besprochenen geht hervor, dass ein totaler odeI' erheblicher 
partieller Ausfall del' Schilddrusenfunktion zu einer oft ausserordentlich starken 
Herabsetzung del' Oxydationen fuhrt. Hand in Hand damit gehen starke 
Storungen auf somatischem und psychischem Gebiete mit dem ausgesprochenen 
Charakter der allgemeinen Verlangsamung del' Lebensfunktionen. 

Es ist von vornherein klar, dass eine ubernormale Tatigkeit del' Schild
druse auf del' ganzen Linie das Gegenteil hervorrufen, also den gesamten 
vitalen Tonus des Organismus steigern muss. Das alles ist realisiert in den 
Symptomen des Morbus Basedowi; unter dies em N amen lassen sich aIle 
Spielarten des Hyperthyreoidismus zusammenfassen, wenn auch del' Aus
druck ursprunglich nur fur die starksten Grade del' Storungen gebraucht 
wurde und vielfach auch heute noch wird. Die Theorie diesel' eigenartigen 
Erkrankung ist zwar vorlaufig immer noch umstritten (vgl. die eingehenden 
Auseinandersetzungen bei Chvostek [ZJ). In Frankreich zahlt VOl' aHem die 
neurogene Theorie Charcots, die in Deutschland VOl' allem in Buschan einen 
Verfechter fand, viele Anhanger; im allgemeinen abel' setzt sich heute die 
thyreogene Mobiussche Theorie, und zwar im Sinne einer Schilddrusenuber
funktion, immer mehr durch. AIlel'dings darf sie nicht in dem einseitigen Sinne 
ihres Autors interpretiert werden, dass aIle Krankheitserscheinungen nur von 
del' Schilddrusenanomalie abgeleitet werden konnen. Dazu ist das Symptom en
bild viel zu vielgestaltig und konstitutionelle Momente, nervose Faktoren und 
vielleicht auch Anomalien anderer innersekretorischer Drusen spielen mit hin
ein. Insbesondere liegt die Moglichkeit einer starken nervosen Beeinflussung 
del' Schilddruse VOl'. Abel' die Anomalie del' Schilddruse steht klinisch 
durchaus im Vordergrund. Das beweisen VOl' allem Untersuchungen des 
Gesamtstoff- und Kraftwechsels. Fr. Muller (46) war del' erste, del' aus 
del' Vergleichung del' Nahrungsbilanz mit del' Gewichtskurve folgerte; dass 
die bei Basedowscher Krankheit schon lange bekannte, of~ enorme Ab· 
magerung, durch einen pathologisch hohen Kalorienbedarf bedingt sein 
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muss. Eine Kranke seiner Beobachtung nahm trotz einer Kalorienzufuhr 
von taglich 58,2 Kal. pro kg in 5 Tagen von 29,0 auf 28,5 kg abo Dass 
mit sonst ausreichenden Eiweissmengen kein N-Gleichgewicht zu erzielen 
war, hatte wenige Jahre vorher schon Lustig (47) gezeigt. 

Den ersten exakten, zahlenmassigen Nachweis ftir die Grosse des Stoff
wechsels bei Basedowkranken erbrachte unabhangig von M tiller und kurz nach 
ihm Magnus-Levy (24) auf del' von N oordenschen Abteilung durch Respi
rationsversuche mit del' Zuntz-Geppertschen Methodik. Bei 8 schweren 
Fallen fand er stets eine meist sehr erhebliche Steigerung des Grundumsatzes, 
die annahernd del' Schwere des klinischen Bildes parallel ging, in 4 leichten 
Fallen war die ErhOhung unsicher odeI' fehlte ganz. Wie weit es sich bei dies en 
letzteren Kranken urn einen Morbus Basedowi gehandelt hat, lasst sich schwer 
feststellen. Bekanntlieh ist hier oft die Abgrenzung gegentiber Struma mit 
nervosen Symptomen odeI' vasomotorischer N eurose ausserordentlich schwierig, 
wenn nicht unmoglich. 

Schon Magnus-Levy hat in seiner ersten Mitteilung darauf hingewiesen, 
wie wichtig die Respirationsuntersuehung zur Beurteilung del' Krankheitsform 
und des Erfolges therapeutischer Massnahmen ist. 

Die grundlegenden Beobachtungen von Magnus-Levy sind dann von 
zahIreichen deutschen Forschern mit der gleichen Methodik bestatigt worden 
(Sttive [48J, Hirschlaff [49], Salomon [50J, Porges und Pribram [51J, 
Undeutsch [52J, Loewy und Zondeek [53J) u. A. Steyrer (27) fand 
das Gleiche in langfristigen Versuchen im Pettenkoferschen Apparate. 
Eine kaum noeh ganz tibersehbare Literatur tiber das Problem entwickelte 
sich in den letzten J ahren mit zunehmender Verbreitung und Vereinfachung del' 
respiratorischen Methodik besonders in Amerika, VOl' allem im Anschluss an 
Du Bois' (29) ausgezeichnete kalorimetrische Beobachtungen (hier findet 
sich auch eine Zusammenstellung aller bis Anfang 1910 erschienenen Respira
tionsversuche). Aus del' grossen Zahl del' Arbeiten 1) seien folgende hier 
namentlich genannt: Boothby (30, 54), Means und seine Mitarbeiter (31, 
55), Plummer (56), Caskey (57), Tompkins, Sturgis und Wearn (58), 
Lueders (59), Smith (60), Krogh (61), Snell (62), Sandiford (62a), 
Rowe (63), Mac Brayer (64), Frazier und Adl,er (65), Sanger und 
Baumann (66), Lahey und Jordan (67), N. Roth (68), Russel, Nelson, 
Millet und Bowen 2), Sturgis 3), Peterson und Will 4), P. Liebesny und 
H. Schwarz 5) (weitere Literatur im Journ. of the Americ. med. assoc., in 

') In den meisten Arbeiten sind auch alIe anderen Formen von Schilddrusenerkrankungen 
und verwandte Prozesse mituntersucht. 

2) Russel, G. Nelson, J. A. P. Millet u. B. S. Bowen, Am. Journ.ofthemed.se. 
162. 790. 1921. 

3) Sturgis, C. c., Med. clin. of North Am. Bost. o. 1251. 1922., 
4) Peterson, A. u. W. Will, Journ. of the Amerie. med. A,ssoc. 78.340. 1922. 
5) Wiener klin. W oehensehr. 879. 1922. 
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der Zeitschrift Endocrinology und in Bd. 12-24 des Kongresszentralblattes). 
Die Steigerungen konnen bis 100% und mehr betragen. Es scheint, als ob 
die Werte in Amerika etwas hoher liegen wie bei uns, jedenfalls wenn man 
Versuche del' Kriegszeit odeI' Nachkriegszeit zum Vergleiche heranzieht 
(vgl. z. B. die Beobachtungen vonLiebesny und Schwarz in Wien). Es ware 
nicht unmoglich, dass die chronische Unterernahrung daran Schuld ist. Dazu 
wurde passen, dass H. Curschmann 1) eine deutliche Einwirkung del' Kriegs
kost auf Haufigkeit und Schwere del' Basedowfalle fand. 

Der Hauptzweck dieser klinischen Untersuchungen war, durch die Unter
suchung des respiratorischen Gaswechsels die Diagnose und die Beurteilung der 
Therapie del' Basedowschen Krankheit zu fordern. Ziemlich ubereinstimmend 
ergab sich, dass jeder sichere, wenn auch noch so leichte Fall diesel' Krankheit 
von einer Stoffwechselsteigerung (mehr wie 10% uber dem Mittelwert der 
Norm) begleitet ist, wahrend in fraglichen Fallen ErhOhungen nur vereinzelt 
gefunden wurden, oder die Zahlen im Bereiche der Norm lagen. Die differential
diagnostisch am meisten in Betracht kommenden Krankheiten wie gewohnliche 
Struma, Struma mit Neurasthenie, vasomotorische Neurose und ganz begin
nende Spitzentuberkulose fuhren zu keiner Vermehrung del' Oxydationen, sodass 
das Resultat der Respirationsversuche differentialdiagnostisch fast immer ent
scheidend ins Gewicht fallt.· Zahlreiche eigene, nicht veroffentlichte lang
dauernde Respirationsversuche haben mich zu der gleichen Uberzeugung 
gebracht. Die Respirationsuntersuchung stellt zur Zeit das weitaus feinste 
Hilfsmittel zur Diagnose unklarer Basedowfalle dar, so dass meines Erachtens 
diese Krankheit nur dann als sichel' festgestellt gelten darf, wenn eine Stoff
wechselsteigerung nachgewiesen ist. Ich kenne bisher keinen sicheren Fall, 
wo dies Kriterium versagt hatte, so dass es sich vielleicht empfiehlt, dies Ver
halten in die Definition der Krankheit mitaufzunehmen. 

Von Interesse ist, dass in zahlreichen Untersuchungen am gleichen Kranken 
wie sie bei Steyrer (27) und vor aHem in der amerikanischen Literatur vor
liegen, die Konstanz des Grundumsatzes auch ohne besondere Massnahmen 
oft nicht gewahrt ist. Zum Teil mag das daran liegen, dass gerade bei dies en 
besonders zur Unruhe neigenden Kranken die exakten Bedingungen kurz
fristiger Umsatzversuche sehr schwer stets in gleichem Masse einzuhalten sind, 
abel' es bleiben doch eine Reihe von Kranken, bei denen auch in langer dauern
den Versuchen grossere Schwankungen als in del' Norm zu finden sind (vgl. 
VOl' allem Steyrers Fall). Hier muss man wohl annehmen, dass die wirksame 
Substanz in ungleicher Menge gebildet und abgegeben wird, vieHeicht in 
Abhangigkeit yom Nervensystem. Letzteres hat ja zweifellos einen sehr grossen 
Einfluss auf die Entstehung und Gestaltung des M. Basedowi. Experimentell 
ist die Abnahme des Jodgehaltes del' Schilddruse nach Reizung der zufuhrenden 
Nerven von Rahe, Rogers, Fawcett und Beebe (69) nachg~wiesen. Sehr 

') Klin. Wochenschr. 1. Nr. 26. 1922. 
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weitgehend tritt del' schon von Magnus-Levy (24) festgestellte Parallelismus 
zwischen subjektivem bzw. klinischem Befund einerseits und Verhalten des 
respiratorischen Gaswechsels andererseits in die Erscheinung. Auch fiir die 
Beurteilung des Einflusses therapeutischer Massnahmen ist, wie auch hier 
Magnus-Levy es zuerst empfahl, del' Ausfall des Respirationsversuchs del' 
objektivste und zuverHissigste Massstab. So Hisst sich zeigen, dass ein grosser 
Teil del' leichten Falle schon durch Bettruhe, Brom und Kiihlschlangen urn 
den Hals giinstig beeinflusst wird; oft vermag Rontgenbestrahlung del' Schild
drilse wenigstens voriibergehend urn 20% und mehr die Oxydationen herab
zudriicken, bessel' sind die Resultate nach Arterienunterbindung, am durch
greifendsten abel' nach weitgehender Resektion mit Arterienunterbindung. 
Merkwiirdigerweise verhalten sich hier abel' die schwersten FaIle mit besonders 
starker Stoffwechselsteigerung manchmal andel'S als die iibrigen Formen. 
Hier sind Verschlechterungen des Gesamtzustandes bei grossen Resektionen die 
Regel (Frazier und Adler [65] u. a.), wahrend die einfache Arterienunter
bindung viel bessere Resultate gibt. Dass die von N eisser empfohlene Dar
reichung ganz kleiner Jodkalidosen manchmal auch den erh6hten Umsatz 
zu el'lliedrigen vermag, zeigten kiirzlich Loewy und Zondeck (53). 

Wie ist die gewaltige, unter Umstanden bis 100% betragende Erhohung 
del' Warmeproduktion zu deuten? 

Diese Frage hat schon Magnus-Levy (24) aufgeworfen und meines 
Erachtens durchaus zutreffend beantwortet. Sichel' ist ein rreil des vermehrten 
Energieaufwandes auf Kosten del' gesteigerten Herz- und Atemtatigkeit zu 
setzen, abel' bei Steigerung beider Prozesse auf das Doppelte del' Norm wiirde 
das nur hochstens 10-15% ausmachen. Del' ganze Rest solI nach Speck (70) 
durch die motorische Unruhe (Zittel'll usw.) bedingt sein. Wenn auch zu
gegeben werden muss, dass diesel' Faktor in manchen Fallen tatsachlich einen 
deutlichen Einfluss ausiibt, so gehen doch oft die Steigerungen weit iiber das 
hinaus, was selbst im giinstigsten Fall durch sehr hohe Bewertung dieses 
Momentes bedingt sein kann. Dazu kommt, dass auch im Schlafe (z. B. Magnus
Levy [24] und Du Bois [29]) und unter Morphiumgaben die Werte ausser
ordentlich hoch bleiben. Es kann daher meines Erachtens keinem Zweifel 
unterliegen, dass das wesentliche Moment del' basedowischen Stoffwechsel
erhOhung in einer Steigerung del' allgemeinen Gewebsvitalitat beruht, von 
del' die gesteigerte Tatigkeit von Herz, Atmung, und Muskulatur nur einen 
Teil ausmacht. Diesel' abnorme Reiz geht mit grosster Wahrscheinlichkeit 
von dem im Dbermass in den Kreislauf kommenden, vielleicht zum Teil auch 
auf dem Umweg iiber das Nervensystem wirkenden spezifischen Schilddriisen
inkreten aus, insbesondere wohl dem Thyroxin. Ob es sich dabei lediglich urn 
quantitative Produktionsunterschiede odeI' urn einen andel'S zusammengesetzten 
Stoff handelt, ist vorlaufig noch nicht sichel' zu entsc~eiden. 

Von Interesse ist, zu erfahren, mit welchem Nahrmaterial diese gewaltige 
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Mehrverbrennung bestritten wird. Bezuglich der N-freien Nahrungsstoffe 
geben daruber die respiratorischen Quotienten die beste Auskunft. Diese 
zeigen in allen technisch einwandfreien Untersuchungen ganz normale Werte. 
Sie liegen in den Nuchternversuchen im allgemeinen etwas niedriger (urn 0,77), 
als beim normalen Menschen (0,82). Es hangt das mit den geringeren Glykogen
vorraten zusammen, uber die der Basedowkranke verfugt, und das wieder ist 
die Folge der meist bestehenden relativen Unterernahrung; der Appetit halt 
meist mit dem erheblich gesteigerten Verbrauch nicht Schritt. So beteiligt 
sich das Fett meist mit einem grosseren Anteil am Stoffwechsel wie in der Norm. 

Der Eiweissstoffwechsel verdient eine besondere Berucksichtigung, 
weil hier die Dinge vielleicht etwas komplizierter liegen. 

Zunachst kann nach zahlreichen alter en und neueren Beobachtungen 
(Lustig [47], Fr. Muller [46J, Magnus-Levy [24J, Hirschlaff [49J, 
Scholz [44J, Matthes [25J, Clemens [71J, Rudinger (72J, Steyrer [27J 
u. a.; weitere Literatur bei Chvostek [Z] und Biedl [Z]) kein Zweifel 
daran sein, dass der Eiweissumsatz bei den meisten Basedowkranken, wenn 
auch keineswegs immer, erheblich gesteigert ist, und zwar in der Regel an
nahernd parallel mit der Schwere der Erkrankung. Das Ausmass der Steige
rung bleibt fast stets hinter dem zuruck, was wir an Eiweissverlusten im Fieber 
oft beobachten, selbst wenn man die oft recht erhebliche N-Abgabe im Schweiss, 
die Hirschlaff (49) auf 2-4 g pro die schatzt, mit in Rechnung stellt. Auch 
ist die Steigerung entsprechend den oft vorkommenden Remissionen und 
Exazerbationen der Krankheit nicht immer die gleiche, sondern kann auch 
beim einzelnen Kranken starken Schwankungim unterliegen. Insbesondere 
geht unter dem Einfluss therapeutischer Massnahmen (Rontgenbestrahlung, 
Operationen usw.) die Schadigung des Eiweissstoffwechsels zugleich mit der 
Besserung des Gesamtzustandes erheblich zuruck. Die ersten beweisenden 
Zahlen brachte Ma tthes (25). Die N-Bilanzen besserten sich bei seinen Kranken 
3-4 W ochen nach einer partiellen Strumektomie urn 2-4 g N pro die bei 
gleicher Nahrungszufuhr. Eine sehr gunstigeBeeinflussung sah z.B.Rudinger 
(72) schon von der Rontgenbestrahlung. 1m allgemeinen scheint - leider 
liegen gerade hier nur wenige brauchbare Untersuchungen vor - ein aus
gesprochener Parallelismus zwischen Gesamtstoffwechsel und Eiweissumsatz 
zu bestehen, denn, wie schon oben erwahnt, ist das Verhalten des Gesamtstoff
wechsels der feinste Indikator fur die Schwere der Erkrankung und den Erfolg 
therapeutischer Eingriffe. Doch braucht der genannte Parallelismus nicht 
immer vorhanden zu sein, wie eine Beobachtung von Steyrer (27) lehrt, in 
der mit Verschlechterung des Allgemeinzustandes zwar die Kalorienproduktion 
zunahm, die N-Bilanz aber positiv blieb. 

Wie ist diese Steigerung des Eiweissumsatzes zu deuten? Das gleiche 
Problem kehrt im Fieber wieder und soll dort, wo die quantita~venVerhalt
njsse noch viel eindrucksvoller liegen, naher erortert werden. Hier sei nur 
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Folgendes festgestelIt: Die Steigerung des Eiweissumsatzes bei Morbus Basedowi 
wurde in der Regel daraus geschlossen, dass diese Kranken mit einer Nahrung 
deren Eiweiss- und Kaloriengehalt beirn N ormalen ein Stoffwechselgleichgewicht 
herbeifiihrte, dauernd an Eiweiss verloren, und zwar haufig auch dann, wenn 
mit heiden Faktoren erheblich iiber die Norm herausgegangen wurde. Dabei 
zeigte sich aber, dass, je hoher man die Kalorien und Eiweisszufuhr steigerte, 
desto giinstiger die Bilanz wurde. Am deutlichsten zeigt das Hirschla££s (49) 
Beobachtung (tagl. N-Retentionen von 4 g). Zur Erklarung des gegeniiber 
der Norm meist gesteigerten Eiweissumsatzes kommen zwei Momente in 
Betracht: erstens die Unterernahrung, insbesondere Kohlenhydratmangel, 
zweitens noch ausserdem besondere toxische Einfliisse auf das Gewebseiweiss. 
Letzteres wird von den meisten Autoren angenommen. (z. B. Magnus-Levy 
[24J, Biedl [ZJ u. a.). Dass die meisten schweren Basedowkranken trotz 
ihrer oft die Norm iibersteigenden N ahrungsaufnahme noch relativ unter
ernahrt sind, geht aus ihrem meist jammervollen Ernahrungszustand hervor. 

Wie in dem Kapitel iiber Unterernahrung naher auseinandergesetzt 
wurde, konnen nur Respirationsversuche eine exakte Antwort auf die Frage, 
ob Unterernahrung vorliegt oder nicht, geben. Ebenso sicher ist es, dass im 
allgemeinen der Eiweissumsatz mit Eintritt der Unterernahrung gesteigert 
wird (Naheres dariiber S.144). Unter diesen Umstanden kann wie Rubner 
es schon fiir den Gesunden verlangt, der Eiweissumsatz nur in Verbindung 
mit dem Gesamtstoffwechsel beobachtet werden. Fiigt er sich da nicht 
ein, sondern folgt er anderen Gesetzen, so miissen wir besondere toxische 
Einfliisse annehmen, deren Angriffspunkt dann noch festzustellen ware. Sieht 
man unter diesem Gesichtspunkte die grosse Stoffwechselliteratur bei dieser 
Krankheit durch, so gibt es bisher meines Wissens 1) nur eine Arbeit, in der 
der Eiweissumsatz bei genau bekannter Hohe des Gesamtstoffwechsels fort
laufend untersucht wurde, namlich die Untersuchung von Steyrer (27). Bei 
seiner Kranken wurde mit 80-87,5 g Eiweiss einer Nahrung, deren Brennwert 
annahernd ausreichend war, ein N-Gleichgewicht' erreicht, wobei die Eiweiss
kalorien sich nur mit 9-12% am Gesamtstoffwechsel beteiligten. Erst als die 
Eiweisszufuhr auf 35,0 g erniedrigt wurde, wurde die N-Bilanz mit - 5,3 g 
stark negativ. Die Versuchsreihe an dieser Kranken mit allen ausgepragten 
Symptomen des M. Basedowi Iii sst also, wie auch Steyrer hervorhebt, von 
einer deletaren Wirkung auf den Eiweissumsatz nichts erkennen. Auch die weit 
zahlreicheren Versuche von Du Bois (29) konnen hier herangezogen werden, 
wenn auch der respiratorische Gaswechsel nur stundenweise untersucht wurde, 
und zwar nur im Grundumsatzversuch. Vor aHem lasst sich an diesen Beobach
tungen studieren, bei welcher Kalorienzufuhr eiD. N-Gleichgewicht bzw. eine 
N-Retention erzielt wurde. Letzteres war dann der Fall, wenn die Zufuhr 

1) Die gesamte ausl1tndische Literatur iibersehe ich nicht g~niigend. 
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3800-4000 Bruttokalorien betrug. Da die Nettokalorienproduktion 2400 
bis 3000 im Grundumsatz betrug und bei diesen unruhigen Kranken mit grosser 
Nahrungsaufnahme del' tatsachliche Bruttotagesbedarf doch sichel' 30-40% 
h6her lag, so wird' man bei del' eingehaltenen Gewichtskonstanz annehmen 
mussen, dass die Nahrungszufuhr gerade ausreichend war und wohl keine 
kalorische Uberernahrung darstellte. Ich selbst verfuge tiber einige nicht 
veroffentlichte Beobachtungen uber diese Frage, die ich demnachst zu erwei
tern hoffe. In den bisherigen Fallen gelang es stets, mit einer Nahrung, die dem 
respiratorisch festgestellten Nahrungsbedarf del' Kranken entsprach, ein 
N-Gleichgewicht zu erzielen. Del' negative Ausfall einzelner Versuche beweist 
allerdings nie, dass vereinzelt auch das Gegenteil vorkommen kann. 

Vorlaufig kann man abel' nur sagen, dass nach den bisherigen Unter
suchungen del' Eiweissstoffwechsel selbst in schweren Fallen sich anders ver
halt, wie im infektiosen Fieber, denn hier wird bei sehr hohen Temperaturen 
oft nur dann ein N-Gleichgewicht erreicht, wenn mit del' Kalorienzufuhr 
erheblich tiber den Bedarf hinausgegangen wird (vgl. S. 376). Sehr wohl moglich 
ist, dass ahnlich wie im Fieber, so auch bei M. Basedowi ein Kohlenhydratmangel 
und dadurch sekundar ein vermehrter Eiweissumsatz vorliegt, doch fehlt es 
vorlaufig an ausreichenden Untersuchungen in diesel' Richtung. Demnach ist 
die Frage, ob bei der ErhOhung des Eiweissstoffwechsels info1ge Bas e d 0 w
scher Krankheit primal' toxische Momente mitspie1en, noch nicht spruchreif. 
Es fehlt vorlaufig abel' fur eine solche Annahme jeder zwingende Beweis. Auf 
keinen Fall durfte "toxisch" in dem Sinne gedeutet werden, dass unter keinen 
Umstanden ein N-Gleichgewicht zu erzie1en ist. Dagegen spricht vor aHem 
Hirschlaffs Beobachtung, del' bei Uberernahrung in 61/ 2 Wochen einen 
tag1ichen N-Ansatz von 4 g erzielte bei einer Korpergewichtszunahme von 
41,7 auf 53,5 kg, dann auch zah1reiche andere Beobachtungen (Literatur und 
eigene Versuche bei Undeutsch [52J). 

Es gibt noch einen anderen Weg, urn unter Ausschaltung del' Beein
flus sung des Gesamtstoffwechse1s die Hohe des Eiweissumsatzes festzustellen, 
die Untersuchung del' Abnutzungsquote. Er ist meines Wissens bisher nur 
einma1 beschritten worden, und zwar von Rudinger (72). Mit del' Lander
grenschen Kost betrug die N-Ausscheidung am 4. Tag noch 7-8 g (gegentiber 
4-5 g del' Norm), konnte abel' bei weiterer reichlicher Uberernahrung, VOl' 

all em mit Koh1enhydraten doch auf die l\finima1zahlen herabgedruckt werden. 
DieserVersuch spricht gegen eine toxische Komponente, und Fa1 ta (Z. S. 64) 
hat meines Erachtens . vollkommen recht, wenn er meint, man mtisse daraus 
folgern, dass beim Hyperthyreoidismus nur eine Steigerung der physio10gischen 
Verhaltnisse vorliegt. Eine toxische Schadigung ware meines Erachtens erst 
dann gegeben, wenn die Erhohung der Abnutzungsquote uber die Norm erhE'hlich 
grosser ist als die Steigerung des Gesamtstoffwechse1s. Geht beides miteinander 
parallel, so bestande zwar ein Unterschied gegenii.ber dem Verhalten des Eiweiss-
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umsatzes bei der Muskelarbeit, aber die Sachlage ware die gleiche wie bei 
starker Anspannung der chemischen Warmeregulation (Freund und Grafe [73, 
74J, naheres S. 357), wo auch keinerlei toxische Momente in Betracht kommen. 
Mit dem einen Versuche ist die Frage der Abnutzungsquote natiirlich auch 
noch keineswegs entschieden, so dass auch in dieser Richtung noch weitere 
Versuche dringend wiinschenswert sind. 

Auf das etwas kompliziert liegende Verhalten des Kohlenhydratstoff
wechsels bei der in Frage stehenden Krankheit kann hier nicht naher einge
gangen werden (vgl. die zusammenfassenden Darstellungen S. 262). 1m 
allgemeinen kann man sagen, dass hier das Spiegelbild zum Verhalten beim 
Myxodem vorliegt. Entsprechend der allgemeinen Tonuserhohung sind auch die 
zuckerliefernden Organe in einem Zustand gesteigerter Tatigkeit. Es wird 
haufig Hyperglykamie und manchmal Glykosurie gefunden, auch kommen 
Kombinationen mit echtem Diabetes vor, die anscheinend in der Regel, wenn 
nicht ausschliesslich auf eine gleichzeitige Pankreaserkrankung zuriickzufiihren 
sind. 

Qualitative Anomalien des Stoffwechsels in irgendwie nennens
wertem Unlfange scheinen bei Basedowscher Krankheit nicht vorzuliegen, 
denn sonst ware es unverstandlich, dass direkte und indirekte Kalorimetrie 
so gut iibereinstimmende Zahlen ergeben, wie es Du Bois (29) an einem grossen 
Material fand. Die Differenzen beider Berechnungsarten differierten im ganzen 
nur urn 2,9%, im Einzel£alle urn + 4,1 %. Auch die normalen respiratorischen 
Quotienten sprechen dagegen. 

Bei der ausserordentlich starken Stoffwechselsteigerung schon in Ruhe 
und bei Niichternheit und der meist vol'handenen somatischen und psychischen 
Erregbarkeit der in Frage kommenden Kranken hatte man erwarten konnen, 
dass auch der dynamische Reiz der Nahl'ungszufuhr starker ausfallen 
wiirde, wie in del' Norm. Magnus-Levy (24) sah in einem untersuchten FaIle 
aber keine. Abweichung .. Dagegen fanden Porges und Pribram (51) nach 
sehl' reichlicher Eiweisszufuhr auffallend hohe Zahlen. Auch in Undeutschs 
(52) Versuchen waren die Steigerungen bei Morbus Basedow grosser als bei den 
normal en Vergleichspersonen, doch liegen hier nicht geniigend Versuche vor, 
urn das sicher zu entscheiden. Das Maximum der Steigerung war nach 1-2 
Stunden erreicht, das Ende nach 6 Stunden. Bemerkenswerterweise war die 
Steigerung bei vegetabilem Eiweiss (Aleuronat und Roborat) grosser als bei 
Fleisch. Den genannten Versuchen widersprechen aber die sehr sorgfaltigen 
kalorimetrischen Versuche von Du Bois (29) deren Resultate die folgende 
Origina.ltabelle bringt (22). 

Hier war bei Dal'reichung mittlerer Mengen von Eiweiss- und Kohlen
hydraten die Steigerung der Warmeproduktion in der 2.-5. Stunde nach del' 
N ahrungsaufnahme genau so gross wie beim Gesunden. Setzt man allel'dings 
wie es wohl am l'ichtigsten ist, den Mehrvel'bl'auch an Kltlorien nach del' Mahl-
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Tabelle 22. Spezific Dynamic Action of Foods in Hyperthyroidism. 

I 
Average Average Average 

No. of Average Gm. Nor Gm. Nor per Cent. 
Subjects Food Experi- Gm. Nor Dext. per Dext. per Rise in 

Dext.in Metabolism 

I 
ments Food Kg. of Body Cal. per above Sub-

Weight Hour ject's Basal 

Two normal men Protein meal .... 2 10,1 -0,149 0,144 9,70/0 

Case 1 (Max W.) Casein and meat .. 2 8,9 0,146 0,082 9,5 ~ 
Case 2 (Edw. T.) Casein and meat .• 2 9,6 0,19 0,12 9,0 " 
Case 12 (BennyL.) 1) Protein meal . . . . 1 3,6 0,15 0,135 13,0 " 
Three normal men Glucose 2) •••••• 3 100,0 1,37 1,36 9,7 " 
Case 1 (Max W.) · ........ 2 100,0 1,64 0,92 5,5 " 
Case 12 (Benny L.)') · ........ 1 100,0 4,20 3,7 1~,0 " 
Case 12 (Benny L.)I) · ........ 1 70,0 2,94 2,6 7,0 " 

zeit in Beziehung zum Kaloriengehalt der Nahrungsmittel, so ist der zersetzte 
Anteil beim Basedowkranken grosser, und zwar urn etwa 50%, entsprechend 
der Steigerung des Gesamtstoffwechsels der Versuchspersonen gegeniiber der 
Norm. Daraus geht hervor, dass der Basedowkranke mit seiner Nahrung 
tatsachlich doch etwas unokonomischer wirtschaftet als der Gesunde. 

Uber das Verhalten der Kranken bei Muskelarbeit fehlen meines Wissens 
brauchbare Versuehe. Es lasst sieh vermuten, dass der Nutzeffekt gegeniiber 
der Norm zuriiekbleibt. 

Du Bois hat bei seinen Kranken aueh Untersuchungen dariiber angesteUt, 
in welcher Form die Warme den Korper verJasst. Er fand eine durehsehnitt
liehe Wasserdampfabgabe von 39,9 g pro Stunde durch Haut und Lungen, die 
Steigerung ging annahernd parallel mit derJenigen der Gesamtwarmeproduktion, 
die Gesamtwarmeabgabe gesehah zu 25,7% durch Wasserverdunstung, was 
gegeniiber dem Mittelwert der Norm von 23,9% nur eine sehr geringe Zunahme 
bedeutet. 

y) Der Stoffweehsel bei Darreichung von Schilddriisenpraparaten. 

Die Sehilddriise ist neben der Nebenniere das einzige innersekretorische 
Organ, bei dem wir in der gliickliehen Lage sind, mit geeigneten, einfaeh her
stellbaren Praparaten des toten Gewebes weitgehend die gleichen Wirkungen 
zu erzielen, welche das lebendige, intakte Organ im Tierkorper auslOst. Auf 
diese Weise ist es erst moglich gewesen, naher in das Studium der Rolle dieser 
wichtigsten Inkretdriise und ihrer Krankheiten einzudringen und wichtige 
therapeutische Nutzanwendungen zu ziehen. 

Wendelstadtund Leichtenstern (75) sowie Ewald (76) beschrieben 
III Deutschland anseheinend als erste die eingreifende Wirkung von Schild-

1 Cretin. 
'1) Die Versuchspersonen bekamen 115 g kiiufliche Glukose entsprechend lOU g rein en 

Traubenzuckers. 
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drtisenpraparaten auf den Gesamtstoffwechsel. Sie beobachteten sowohl bei 
Myxodem wie bei Fettsiichtigen nach Verfiitterung kleiner Mengen von Schild
driisenextrakt sehr starke Gewichtsabnahmen in wenigen Tagen. Annahernd 
gleichzeitig, zum Teil noch etwas eher, aber den deutschen Autoren unbekannt 
geblieben, sahen das Gleiche Putman in Amerika (77) und Yorke Davies 
(78) in England. An diese Entdeckung hat sich eine heute kaum noch ganz 
iibersehbare Literatur angeschlossen. (Literatur bei Magnus-Levy (Z) 
F al t a (Z), Kr au s (79) u. a. Originalarbeiten und Referate der neueren 
amerikanischen Literatur in der Zeitschrift "Endocrinology".) Es empfiehlt 
sich, die Wirkung der Schilddriisenstoffe bei Gesunden (Tier und Mensch), 
Myxodematosen, Basedowkranken und Fettsiichtigen getrennt zu betrachten. 

Als einheitlichen Gesichtspunkt fiir die Wirksamkeit im einzelnen Orga
nismus kann man wohl den allgemeinen Satz voranstellen, dass die Beein
flus sung des GesamtstoHwechsels und des Eiweissumsatzes durch 
wirksame Schilddriisenpraparate urn so starker hervortritt, je 
geringer die Produktion dieser Substanzen im Organismus selbst 
ist. Von einem strengen ParaIlelismus kann dabei nattirlich kaum die Rede 
sein, und an Ausnahmen im einzelnen wird es nicht fehlen, wenn sie meist 
auch schwer analysierbar sind, aber als allgemeine Regel besteht obiger Satz, 
wie vor allem die Erfahrungen bei Schilddrtisenerkrankungen zeigen, wohl 
zu Recht. Vermutungsweise hat ihn schon Magnus-Levy in seinen grund
legenden "Untersuchungen zur Schilddriisenfrage" (24) aufgestellt. 

Zuerst seien die Tierversuche iiber den Einfluss der Schilddriisen
praparate auf den Stoffwechsel kurz erwahnt. Hier liegt ein grosses Beobach
tungsmaterial vor. Bloch (SO) war wohl der erste, der beim Kaninchen eine 
Stoffwechselsteigerung auffand, F. Voit (Sl) sah beim Hund eine urn 20% 
hohere Kohlensaureausscheidung, Schondorff (S2) schatzte die Vermehrung 
der Warmeproduktion in seiner sehr Iangdauernden Versuchsreihe auf 35 %. 
AIle spateren Autoren (ich erwahne aus den letzten Jahren nur Cramer und 
Call [7] sowie Kojima [S]) kamen zu ungefahr den gleichen Zahlen. Es 
scheint, dass Versager bei Tieren viel seltener sind, als beim Menschen. Dass 
auch beim myxodematosen Tier infolge Schilddrtisenexstirpation Thyreoidea
zufuhr steigernd wirkt, zeigte zuerst E. Maier (S3). Wie der Gesamtstoff
wechsel verhalt sich der Eiweissumsatz (F. Voi t [81], Schondorff [S2] u. a.). 
Gewohnlich nimmt auch die Zuckertoleranz ab und es kommt manchmal zu 
Glykosurien. Ob es richtig ist, dass, wie Cramer und Call (7) behaupten, 
die Zuckerverbrennung in starkerem Grade wachst, wie die der anderen N ah
rungsmittel, scheint mir noch nicht entschieden. 

Sehr merkwiirdig ist die Angabe von Hirsch und Blumenfeldt (84), 
dass beim wachsenden Organismus die Driisenpraparate prinzipiell anders 
wirken sollen, wie beim ausgewachsenen. Hirsch und BI1!_menfeld fanden 
namlich hier eine Einschrankung des Umsatzes, die selbst im Fieberzustand 
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noch deutlich in die Erscheinung trat. Dies Verhalten widerspricht so sehr 
allem, was sonst iiber die Wirkung von Schilddriisenpraparaten bekannt ist, 
dass eine N achpriifung dieser Angabe dringend wiinschenswert erscheint. 
In diesen Zusammenhang gehOrt vielleicht eine Beobachtung von Janney (85), 
der - anscheinend auch an wachsenden Tieren - eine Verstarkung der eiweiss
sparenden Wirkung von Kohlenhydraten beobachtete, wenn er sehr kleine 
Thyreoidingaben gleichzeitig verfiitterte. 

Beim gesunden Menschen stammen die ersten Beobachtungen von 
Magnus-Levy (24). Sie fielen ausserordentlich wechselnd aus und liessen 
manchmal jede Einwirkung auf den respiratorischen Stoffwechsel vermissen. 
Eine bedeutende Steigerung sah Stiive (48) bei einem an Psoriasis leidenden, 
sonst gesunden Manne. Zum entgegengesetzten Resultate kamen Andersson 
und Bergmann (86) in sehr sorgfaltigen Selbstversuchen im Tigerstedt
schen Respirationsapparate. In den ersten Versuchen fanden auch sie ganz 
geringe Steigerungen nach grossen Dosen von J odothyrin und Driisentabletten, 
die aber lediglich durch eine geringe Erhohung des Eiweissumsatzes bedingt 
sein konnten. Bei Innehaltung strenger Muskelruhe und Entspannung fielen 
auch diese kleinen Zunahmen fort, obwohl die Temperatur erhoht war. An de r s
son und Bergmann glauben daher, dass die von den Voruntersuchern fest· 
gestellten Steigerungen nicht auf eine ErhOhung des gesamten vitalen Tonus 
(Magnus-Levy), sondern auf motorische Unruhe zuriickzufiihren seien. 
Magnus-Levy hat diese Schlussfolgerungen schon widerlegt. Tatsachlich 
lassen sich die an zwei Menschen gewonnenen Ergebnisse nicht verallgemeinern; 
am wenigsten geht das auf dem Gebiete der inneren Sekretion, auf dem die 
grossten individuellen Unterschiede an der Tagesordnung sind. Fasst man 
die angefiihrten Versuche und die spateren zahlreichen, zum. Teil in der Lite
ratur verstreuten, meist vereinzelten Beobachtungen an gesunden Menschen 
(vgl. z. B. M. Krogh [87] und aus neuester Zeit Arnoldi und Leschke 1) 
zusammen, so lasst sich ein gesetzmassiges Verhalten nicht auffinden, indem 
Steigerungen bald auftraten, bald nur angedeutet waren oder ganz fehlten; 
niemals aber erreichten sie hohere Werte (iiber 20-25%). Oft wird die Tempe
ratur etwas erhoht. Beim einzelnen gesunden Menschen scheint die Reaktion 
stets annahernd die gleiche zu sein, doch fehlen: dariiber noch geniigend zahl~ 
reiche Beobachtungen. Die Ursache dieses verschiedenen Verhaltens hangt 
offenbar mit der konstitutionell bedingten, verschiedenenAktivitat der Schild
driise des einzelnen Menschen zusammen, und insofern scheint mir die Reaktion 
auf dies en wichtigen Stoffwechselreiz geradezu ein Massstab £iir die konsti
tutionelle Leistung dieses Organs zu sein. 

Viel systematischer und umfassender als bei Gesunden ist die Wirkung 
der Schilddriisenpraparate beim Myxodem untersucht, da wir hier iIi der 
Substitution die einzige rationelle Therapie dieser Krankheit besltzen. 

1) Arnoldi und E. Leschke, Zeitschr. f. klin. Med. 92. 364. 1921. 
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Del' Effekt del' Thyreoideastoffe auf den Gesamtumsatz ist hier ganz 
gewaltig. Magnus-Levy (24), dem wir auch hier die ersten uberzeugenden Gas
wechselversuche verdanken, fand sie in jedem ausgepragten Falle. Die Wirkung 
war im allgemeinen um so starker ausgesprochen, je mehr der Umsatz vorher 
gegenuber del' Norm erniedrigt war. Unter Umstanden wurden die Normal
werte nieht nur erreicht, sondern sogar uberschritten. Das Maximum, was 
Magnus-Levy sah, war eine 72%ige Steigerung in ca. 1 Stunde. Diese 
Wirkung tritt, wie meist bei der oralen Schilddrusentherapie, nicht sofort ein, 
sondern erreieht bei den ublichen Dosen erst naeh 3-4 Wochen seine volle 
Starke, die nut der somatischen und psychischen Besserung del' Kranken 
Hand in Hand geht. Sie dauert mit der weiteren Darreichung an, um nach 
Aussetzen der Behandlung langsam bis zu den niedrigen Ausgangswerten 
abzuklingen. Zu prinzipiell dem gleichen Resultate kamen Andersson (43), 
Steyrer (27), von Bergmann (28), Du Bois (29) u. a. (Weitere Literatur 
auf S. 245). Die Reaktion des respiratorischen Gaswechsels Myxodematoser 
auf Thyreoideapraparate scheint eine so konstante zu sein, dass ihr Fehlen 
gegen das Vorliegen eines Mxyodems sprieht. 

Bei del' grossen Erregbarkeit des Basedowkranken sollte man zuna.chst 
erwarten, dass hier Schilddrttsenpraparate den an und fur sich schon gestei
gerten Gesamtumsatz erst recht in die Hohe treiben wi.irden, zumal klinisch 
so oft eine Verschlechterung des Allgemeinbefindens bei diesel' Medikamen
tation eintritt. Aus naheliegenden Grunden ist da~ Beobachtnngsmateria.l 
nur sparlich, insbesondere wurden, so weit ich sehe, die wirksamen Substanzen 
nie so lange gegeben, dass, wenn uberhaupt, dann mit Sicherheit ein Einfluss 
auf die Intensitat del' Verbrennungen eingetreten sein musste. Die Versuehe 
von Magnus-Levy (24) und Steyrer (27) liessen ubereinstimmend kein 
solches Resultat erkennen. Bei Du Bois (29) finden sich Thyreoidinversuche 
bei zwei Kranken, die das Praparat ca. eine Woche vorher taglich erhielten. 
In einem Falle fand sieh gar keine Steigerung, im anderen eine geringe von 
7%, mit der Angabe, dass der Kranke sich wahrend dieses Versuchs etwas 
unruhig verhielt, so dass del' positive Ausschlag nicht zu verwerten ist. Eine 
Verallgemeinerung diesel' wenigen Beobachtungen ist wohl noch nicht el'laubt. 
Eine Erklarung ware gegeben durch die oben aufgestellte Hypothese, dass die 
Wirkungsstal'ke del' Thyreoideapraparate auf den respiratorischen Gaswechsel 
von del' Intensitat del' Wirksamkeit del' korpereigenen Schilddruse abhangt. 

N ebenbei sei erwahnt, dass auch langel'er Genuss von Thymussubstanz 
und Behandlung mit Anti-Basedowserum den Grundumsatz nicht altel'iert. 

Ein besonders grosses Beobachtungsmaterial liegt uber den Einfluss der 
Thyreoideapraparate bei Fettsuchtigen vor. Schon die ersten Ver
suche galten diesel' Krankheit, und die wahllose Thyreoidintherapie war hier 
eine Zeitlang eine gefahrliche Mode. Tatsachlich gelingt es auch bei den meisten 
}i'ettsuchtigen rasch/eine Gewichtsabnahme von einige~ Pfunden zu erzielen. 
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Damit war aber noch keineswegs ausgemacht, dass es sich dabei urn Fettein
schmelzungen handelte. 

Das vermochten erst Respirationsversuche zu entscheiden. Die Resultate 
waren hier sehr wechselnd (Magnus Levy [24J, Stuve [48J, Thiele und 
Nehring [88J, J aq uet und Svenson [89J, Steyrer [27J, v. Berg mann [28J, 
Juschtschenko [3J, Krogh [87J, Hausleiter [90J, Rolly [91J u. a., VOl' 
allem sehr zahlreiche amerikanische Arbeiten. Weitere Literatur am S. 203). 

Da, wo Steigerungen vorhanden waren, hielten sie sich in sehr beschei
denen Grenzen, nur ganz selten, wie bei einem Kranken v. Bergmanns, gingen 
die Werte uber 25% hinaus. In vielen Fallen bleibt eine sichere Wirkung 
Hberhaupt aus. Ein prinzipieller Unterschied in dem Verhalten del' verschie
denen Formen del' Fettsucht lasst sich dabei nicht feststellen, das ist auch 
nicht weiter verwunderlich, da eine schade Trennung del' einzelnen Formen 
generell gar nicht moglich ist (vgl. dartiber S. 197). 

v. N oorden (92) hat darauf ammerksam gemacht, dass bei ausgesprochen 
endogen Fettstichtigen Steigerungen haufiger sind wie bei vorwiegender Mast
fettsucht. Ich habe nach meinen eigenen Beobachtungen den gleichen Ein
druck, glaube abel' nach Durchsicht des grossen, in del' Literatur niedergelegten 
Materials nicht, dass hier von einer strengen Regelmassigkeit gesprochen 
werden kann, dafHr sind die Ausnahmen zu gross. 

1m allgemeinen kann man sagen, dass zwischen Gesunden und 
Fettsuchtigen in der Reaktion gegenuber Thyreoideapraparaten 
tiberhaupt kein prinzipieller Unterschied besteht. 

Von Interesse ist die Feststellung, mit welchem Korpermaterial die 
Stoffwechselsteigerung mit Schilddriisenpraparaten bestritten wird. Zur Ent
scheidung eignen sich am besten langfristige Respirationsversuche, wie sie 
VOl' allem Steyrer (27) und v. Bergmann (28) angestellt haben. Aus ihnen 
geht hervor, dass keiner del' Hauptnahrstoffe in besonderer Weise von del' 
Zersetzung betroffen wird, entscheidend scheint vielmehr die Art und Zu
sammensetzung der Kost. Wird die Vermehrung del' Kalorienproduktion 
durch Zulagen an stickstofffreiem Material gedeckt, so konnen sogar N-Reten
tionen resultieren, auch brauchen bei Fehlen von Zulagen tiberhaupt nicht 
notwendig Eiweisseinschmelzungen zu entstehen (v. Bergmann), wie ja auch 
die gewohnliche Unterernahrung Fettstichtiger nicht notwendig mit N-Ver
lusten verknHpft zu sein braucht (vgl. S. 147). N-Minimumversuche waren 
auch hier erwtinscht. 

Vergleicht man das unter del' Schilddrtisenmedikamentation mehr ver
brannte Korpermaterial mit dem beobachteten Gewichtsverlust, so wird 
dieser wohl nur in ganz seltenen Fallen durch die vermehrten Oxydationen 
erklart, selbst wenn man auf die rrrockensubstanz die 4-5fache Menge Wasser 
in _ Rechnung stell t. Tatsachlich ist die Hauptnrsache bei del' Abl}ahnie Wasser
verlust, wie schon die ersten Beobachter ganz richtig vermutet haben. Wie 

17'" 



260 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des GesamtstoH- und Kraftwechsels usw. 

VOl' allen aus Eppingers (93) ausgezeichneten Untersuchungen hervorgeht, 
steigert die wirksame Substanz del' Schilddriise nieht nur die oxydativen 
Leistlmgen del' Zelle, sondel'll ihre gesamten vitalen Funktionen inklusive des 
Wasserwechsels. Mit del' Entdeckung des Thyroxins dureh Kendall ist die 
Erforsehung del' Wirkung der wirksamen Schilddriisensubstanz auf eine ganz 
besonders exakte Basis gestellt, da wir hier einen ehemiseh genau bekannten 
Karpel' VOl' uns haben, wenn aueh seine synthetisehe Darstellung bisher noeh 
nieht gelungen ist. Dadureh ist man von del' weehselnden Starke del' Ublichen 
Sehilddriisenpraparate unabhangig geworden, und vieles wird jetzt klarer und 
eindeutiger. Kendall (94) und Plummer (95) sehatzen die Menge des jeweils 
im Karpel' vorhandenen Thyroxins auf ca. 14 mg, was sieh mit einiger Genauig
keit auf Grund des Jodgehaltes des Karpers bereehnen liisst. Naeh Forsehungen 
von Plummer und Boothby (96) (dort auch die friihere Literatnr) soIl ein 
Weehsel im Thyroxingehalt um 1 mg eine ErhOhung odeI' Erniedrigung des 
Gesamtstoffweehsels um ca. 2% bedingen. 2 mg intravenas injiziert steigel'll 
beim Gesunden die Oxydationen urn 20-30%, 3 mg sogar urn 50%, und zwar 
anseheinend mit grosser Regelmassigkeit. Die gleiehe Menge taglieh verbraueht, 
vermag in del' Regel die Stoffweehselel'lliedrigung beim Myxodem wieder an
nahernd auszugleichen, wahrend interessanterweise beim Basedowkranken 
selbst 15 mg keinerlei Einfluss auf die Hohe del' Verbrennungen ausiiben. 
Das Resultat passt sehr gut zur Hypothese, dass die Wil'kung del' Schilddriisen
praparate abhangt von der im Karper vorhandenen Menge wirksamer Schild
drlisensubstanz. 

Bei oraleI' Darreiehung wirkt das Thyroxin viel geringer. Langdauel'llde 
tagliche Gaben von 1,0 mg alterieren anscheinend den Stoffweehsel beim 
gesunden Mensehen gar nieht, 1,6 mg bringen ihn bei thyreopriven Patienten 
auf normale Hahe. 

In Deutschland liegen bisher noeh keine grasseren Erfahrungen in del' 
Literatur Uber Thyroxin vor. Herr Professor Bie dl- Prag sah naeh liebens
wtirdiger mUndlieher Mitteilung in einzelnen Versuchen deutliehe Stejge
rungen bei Gesunden, wahrend bei. del' Priifung von Thannha user und 
IlzhOfer, denen ieh fiir diese miindliche Mitteilung sehr danke, allerdings 
bei subkutaner Darreichung del' E£fekt ausblieb. Dass das Thyroxin wie auch 
die anderen Schilddriisenpraparate gemass Magnus-Levys Vorstellung nieht 
durch Vermehrung del' Muskeltatigkeit, sondel'll dureh Steigernng der ge
samten Zelltatigkeit wirkt, kann keinem Zweifel unterliegen, zumal kiirzlieh 
Aub, Bright und Uridil l ) die gleiche Wirkung aueh beim Tiere in Urethan
narkose und naeh Nebenniel'enexstil'pation sahen. 

Die Wirkung del' rrhYl'eoideapraparate auf den Eiweissstoff· 
weehsel ist Gegenstand ausserordentlieh zahll'eiehel' Untersuchungen gewesen 

') Am. Journ. of phys. 61. 300. 1922. 
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(die gesamte Literatur dariiber bis 1907 bei Magnus Levy (Z), spiiter 
Steyrer (27), v. Bergmann (28) Orgler [97J, Underhill und Saiki (98], 
Fonio [99], Krause und Cramer (100], Frey [101], Peillon [102], Cour
voisier [10SJ, Lanz [104], Kocher [105J, Rohde und Stockhol m (106] 
(1. ~.). 

Die weitaus meisten Autoren fanden eine deutliehe Verschleehterung 
del' N-Bilall7 unter dem Ein£luss del' Medikamentation. Das Ausmass war sehr 
versehieden. Bei Berechnungen der Durehsehnittswerte grosserer Perioden 
ergaben sieh maximal 5 g, an einzelnen Tagen bis 7 g N-Verlust, doch. sind 
das Rekordwerte, die nul' ganz selten erreicht wurden, meist liegen die Zahlen 
erheblich niedriger. Ob die Bilanz negativ wurde, hangt von der Grosse der 
N-Retentionen vorher abo Mit zunehmender Dauer der Darreiehung nimmt 
die Wirkung ab - eine typisehe Unterernahrungserscheinung. Bei Myxode
matosen war die Vermehrung des Ei weissumsatzes am starksten, bei Gesunden 
sehr wechselnd, ohne Ri.i.cksicht auf Alter und Gesehleeht lInd Allgemein
konstitution; ahnlieh verhielten sieh verschiedene andere Krankheiten, Strumen 
und Tumoren del' Schilddriisen, Akromegalien, Paralysis agitans, Tuberku
losen usw. (Literatur bei Magnus-Levy [Z]). Auffallend bering war del' 
Einfluss bei Basedowkranken. Wahrend Scholz (44), Hirschlaff (49) und 
Steyrer (27) keine Einwirkung fanden, trat eine solehe beim Kranken von 
Matthes in geringem Grade auf. Ji~ine starkere Steigerung (bis zu 90%) sah 
n ur D a v i d (108) in einem anscheinend beson ders schweren Fall. 

Sieht man die Arbeiten im einzelnen an, so ergibt sich, dass mit Ausnahme 
del' langfristigen Versuche an den Tagen del' Schilddriisenzufuhr di.e Kost 
annahernd gleich blieb. Dem Umstande, dass an den Zulagetagen in vielen 
Fallen eine Steigerung des Nahrungsbedarfs eintrat, wurde nieht Rechnung 
getragen, so dass man ruhig behaupten darf, dass III der weit iiberwiegenden 
Mehrzahl del' Falle Untereruahrung die Ursaehe der vermehrten Eiweissein
schmelzung war. Klarheit dariiber, ob noch andere Faktoren vorliegen, konnen 
auch hier nur gleichzeitige UDtersuchungen des Gesamtstoffwechsels bringen. 
Solehe liegen von Steyrcr (27) (fiir Myxodem), V. Bergmann (28) (fiir Myx
odem und Fettsucht) und von Du Bois (29) ~bei Basedow) vor. Diese Ver
suche lassen abel' iibereinstimmend keine Sonderstellung des Eiweisses im 
Rahmen des Gesamtstoffwechsels erkennen, worauf V. Bergmann besonders 
hinweist. In einem. Falle Steyrers trat sogar die Betelligung des Eiweisses 
am Gesamtstoffweehsel zuriiek. Ein ungewohnliehes Verhalten zeigte ein 
Kranker v. Bergmanns nur ins of ern , als die vermehrte N-Ausscheidung 
der Steigerung der Kalorienproduktion voraufging. lch glaube nieht, dass 
diesem Befunde eine prinzipielle Bedeutung zukommt, sondel'll vermute, dass 
die vermehrte N-Ausscheidung durcb eine bei den ersten Thyreoidingaben 
oft in erhebl1chem Masse einsetzende Vermehrung der Diuresce beilingt ist. 

Die Wirkung der einzelnen Praparate auf den N-Umsatz ist anscheinend 
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vcrschieden, doch kann darauf hie~ Dicht naher eingegangen werden. Erwiihnt 
sei nur, dass nach den Untersuchungen von Lanz (105) jodfreie Drusenprapa
rate und jodhaltige Drusen, deren Jod nicht an das Thyreoglobulin gebunden 
ist, den Eiweissumsatz anscheinend nicht beeinflussen. 

Fur die Deutung del' Ursachen der Steigerung des Eiweissumsatzes 
kommen auch hier die schon oben angestellten Erwagungen in Betracht. Ins
besondere hat Cramer (107) mit seinen Mitarbeitern in mehreren Arbeiten die 
Hypothese verfochten, dass die Schilddriisenfutterung mcht primal' den Eiweiss
stoff)vechsel beeinflusst, sondern sekundar infolge vermehrter Zuckermobih
sation: durch Nebennierenwirkung und dadurch bedingte Glykogenmobilisation 
in del' Leber. Dafur spricht, dass tatsachlich wie im Fieber und bei del' Phos
phorvergiftung bei rrieren, die mit Schilddriisenpraparaten gefuttert wurden, 
ein starker Glykogenschwund festgestellt warde. So ware es infolge des ge

. steigerten Zuckerverbrauchs und del' dadurch bedingten Verarmung des Korpel's 
an Kohlenhydraten wohl verstandlich, dass mehr Eiweiss eingeschmolzen wird. 

Eine endgultige Entscheidung diesel' Fragen ist heute noch nicht moglich. 
Die genannten Beobachtungen zeigen nur, dass die sehr bequeme und einfache 
Annahme eines "toxogenen" Eiweisszerfalls wahrscheiplich gar nicht not
wendig iat. 
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2. Anomalien infolge Storungen der Keimdriisenfunktion. 
Gegentiber del' Schilddrtise treten die Keimdrtisen hinsichtlich ihrer 

Wil'kung auf die Warmeproduktion sehr erheblich zurUck. Del' Einfluss del' 
Ausschaltung diesel' Organe beim Warmbltiter war in den ersten Untersuchungen 
so inkonstant und gering, dass vielfach geleugnet wurde, dass bier tiberhaupt 
ein wirksamerFaktor vorliegt. Abel' zahllose klinische Beobachtungen tiber 
den oft ausserordentlich starken Fettansatz gleichzeitig mit einem AusfaH 
del' inkretorischen Ovarialfunktion (in del' Graviditat, beim Stillen und im 
Klimakterium, sowie VOl' aHem nach del' Kastration), nach del' 30-500f0'der 
Frauen an Gewicht zunehmen sollen (Literatur bei v. Bergmann [1]), legten 
dem Kliniker immer wieder die Uberzeugnng nahe, dass wenigstens bei vielen 
Menschen del' Gesamtstoffwechsel bei abnormer Genitalfunktion eingreifende 
Veranderungen erleidet. Auch die starken Wirkungen auf andere Organsysteme, 
Z. B. Knochenwachstum, liessen daran denken, dass hierbei auch del' Ge~amt
stoffwechsel alteriert sein mtisste. Untersuchungen bei Kaltbltitern . .sprechen 
in del' gleichen Richtlmg. So sah Lindstedt (2) bei KrebseI\ 'auf del' Hohe 
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del' sexnellen Vorgange ohne nennenswerte Steigerung del' Motilitat den Sauer
stoffverbrauch auf das Doppelte anwachsen. 

a) Experimentelle Stoffwechseluntersuchungen bei Tieren. 

Die ersten Untersuchungen waren experimenteller Art. Cura tul 0 und 
Tarulli (3) bei Hunden sowie Popiel (4) bei Kaninchen haben sich anschei
nend .werst mit del' Frage del' Kastl'ation auf den respiratorischen Gaswechsel 
beschaftigt und fanden mit einer nicbt ganz einwandfreien Methodik meist 
eine Herabsetzung des Gaswechsels, Popiel hin und wieder auch Zunahmen. 
Die ersten exakten Beobachtungen legten Loewy und Richter (5) bei Hiin
dinnen VOl'. Ein Einfluss der Kastration trat erst nach einigen Wochen sicher 
in die Erscheinung; so sank bei einer Hiindin del' SauerstoHverbrauch um etwa 
20% pro kg ab (von 6,163 ccm auf 5,051 ccm pro kg und I'), gleichzeitig stieg 
das Gewicht erheblich (von 15,6-18,05kg maximal), beieinemmannlichen Jagd
hunde gingen die Werte von 7,02 auf 6,07 herab. In allen Fallen wurde die 
Nahrungszufuhr wahrend del' monatelangen Versuche konstant gehalten. 
Oophorindarreichung hob den respiratorischen Gaswechsel erheblich iiber den 
Ausgangswert hinaus. Zu prinzipiell dem gleichen Resultate wie Loewy und 
Richter kamen Paechtner (6) fliT das Rind, D. de Vita (7), Shebuneff (8), 
Murlin und Bailey (8a), Kojima (8b), Eckstein und Grafe (9), wahrend 
in den Untersuchungen von Korentschewski (10) und seinen Schiilern 
Rowinski (11) und N. N. Schneider (12) mit dem Pashutinsschen Respi
rationsapparate die Resultate wechselnd ausfielen, manchmal sogar Steige
rnngen auftraten, auch in ShebuneffsVersuchen bei Hunde- und Kaninchen
mann chen wurde nicht immer ein Absinken beobachtet. In allen Fallen nahm 
abel' das Korpergewicht zu. In den Versuchen von Koren tschewsky (10) 
und seinen Mitarbeitern trat die Herabsetzung auch beim vorher thyreoek
tomierten Tiere ein. Nach Agnoletti (13) soH die Erniedrigung des Um
satzes beim jung kastrierten Tiere auch im Gasstoffwechsel del' isolierten 
Organe nachweisbar sein, doch sind derartige Versuche natiirlich sehr viel
deutig. 

Diesen positiven und zweifelhaften Ergebnissen stehen rein negative 
gegeniiber. Zuerst leugnete Liithje (14) an del' Hand von zwei 11/2-2 Jahre 
dauernden Versuchen an rassereinen Hunden von gleichem Wurf jeden Ein
fluss der Kastration sowohl auf Korpergewicht wie auf den Gasstoffwechsel. 
Gegen die Beweiskraft diesel' Versuche sind nicht nur von L. Zuntz (15), 
sondeI'll auch von verschiedenen anderen Seiten Bedenken erhoben, so von 
J aquet (16) mit dem Hinweise darauf, dass samtliche Tiere unter abnormen 
Bedingungen (in engen Kafigen) gehalten wurden und sieh daher nieht normal 
bewegen konnten. Trotzdem scheint mil' das Resultat, dass in dies en Vel'
suchen kein Absinken des Stoffwechse1.s vorhanden war, geniigend gesichert. 
Liithje steht mit diesel' Ansicht auch nieht aHein, denn Klein (17) vermisste 
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bei einem Bullen, del' vom Kalbe bis zur Geschlechtsreife beobachtet war, 
jedon Ein£luss del' Kastration, ferner riel en einzelne Versuche del' russischen 
FOl'scher im gleichen Sinne aus und schliesslich fehlte auch in den Unter
suchungen von Bertschi (18) (unter Asher) bei Kaninchen jedes Absinken. 
Regelmassig scheint dagegen nach den Untersuchungen von Hey man s 1) del' 
StoIfwechsel nach Kastration bei Hiihnen abzusinken (urn 20-30%); SChOll 
bei partieller Kastration und Beibehaltung des mannlichen Habitus sanken 
die Werte meist urn 10-20% abo Diesel' Mehrverbrauch wird als Luxus
konsumtion gedeutet, da vom 3. Hungertage ab zwischen Hahnen und 
Kapaunen in del' Warmeproduktion kein sicherer Unterschied mehr besteht. 

Diese entgegengesetzten Resultate bedeuten keine uniiberbriickbaren 
Widerspriiche; sondeI'll beweisen, dass hier, wie so oft auf dem Gebiete des 
StoffwechseIs, vor allem abel' bei den komplizierten Verhaltnissen del' inneren 
Sekretion, keine allgemein giiltigen Gesetzmassigkeiten aufgestellt werden 
konnen, sondern individuelle Unterschiede sich entscheidend auspragen konnen. 
Positive Resultate sind immel' beweiskraftiger als negative, und sie zwingen 
meines Erachtens zu dem Schlusse, dass tatsachlich die Keimdriisen oinon 
Ein£luss auf die Intensitat del' Verbrennung haben. Diesel' 1st abel' so gering 
(12-20%)' dass er nicht immer so sichel' in die Erscheinung tritt, wie z. B. 
bei del' Schilddriise. Am nachsten liegt wohl die Annahme, dass del' Ausfall 
del' Keimdriisen von anderen Inkretorganen kompensatorisch gedeckt werden 
kann. Die vikariierenden Vergrosserungen von Thyreoidea und Hypophyse sind 
bekannt, und sehr wahrscheinlich geht HaDd in Hand damit eine Steigel'tlng 
del' Funktion del' betreffenden Drtise. So vermute ich, dass del' Fortfall der 
Stoffwechselreize seitens del' Keimdrusen durch eine vel'mehrte Produktion 
des spezifischen Sekretes del' Thyreoidea, ev. auch del' Hypophyse wettgemacht 
werden kann. Dafiir spricht die Tatsache, dass in allen Versuchen, in denen 
die Kastl'ation am schilddriisenlosen Tiere vorgenommen wurde, ein Absinken 
deutlich in die Erscheinung trat (Korentschews-ky und seine Mitarbeiter 
(10], Eckstein und Grafe [9]), allerdings sind die Beobachtungen vorlaufig 
noch zu wenig zahlreich, urn den Beweis ganz zwingend zu gestalten. 

fi) Kliuische Beobachtungen beim Menschen. 

Denselben wechselnden Einfluss des Ausfalls del' Keimdrusenfunktion 
auf den Gesamtstoffwechsel wie bei Tieren sehen wir auch beim Menschen. 
Nur ein Teil del' Frauen wird durch Graviditat, Klimax odeI' Kastration fett. 
Dem entspricht aueh das Ergebnis del' leider vorlaufig noeh sehr sparliehen 
Respirationsversuehe. L. Zun t z (19) untersuehte 4 Frauen naeh del' Kastration. 
Das Ergebnis in Gestalt del' Mittelwerte del' allerdings manehmal stark 
schwankenden Einzelvel'suche zeigt folgende Tabelle Nr. 23: 

1) Hey man s, C., Journ. de phys. et de path. gen. 19. 323. 1921. 
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Name 

Frau S. 
Frau K. 
Frau E. 
Frau Bi. 

Tab. 23. 

I 
eem O2 Verbrauch pro kg imd l' 

vor der Operation 13-7 Woch. nach der Operation I 8 Woch'-6~~r~fi~~ nach der 

4,67 cern 
4,35 n 

5,10 " 
3,67 " 

4,60 cern 
4,39 
5,02 
3,54 n 

4,58 cern 
4,65 
4,05 " 
3,54 " 

Demnach ist 3-7 Wochen naeh del' Operation bei keiner Frau ein Eillfluss 
der Ovariotomie zu entdeeken, 8 Woehen bis 1/4 Jahr spater ist nur bei einer 
del' Sauerstofiverbrauch von 5,10 auf 4,05 abgesunken und gerade bei dieser 
waren die Werte vor der Operation abnorm hoeh, so dass hier vielleieht andere 
Grunde vorgelegen haben, deren Fortfall den Stoffweehsel auf normale Werte 
heruntergedruckt hat. FettsuGhtig wurde anscheinend keine. So beweist 
der zum Teil negative, zum Teil zwei£elhafte Ausfall diesel' Versuehe nicht viel. 

Auf die Kastrationsfettsueht solI erst im ubernachsten Kapitel eingegangen 
werden, hier sei nur die eine Tatsache verzeiehnet, dass es bisher keinen Fall 
dieser Erkrankung gibt, bei dem sieher abnorme Werte gefunden wurden. 
Selbstverstandlieh liisst sieh daraus nicht entnehmen, dass bei den betreffenden 
Frauen gegenuber den Werten vorher doeh eine Abnahme dagewesen ist, 
zumal die Zahlen manehmal stark an der unteren Grenze der Norm lagen. 
Bei zwei weiteren Frauen, denen die Ovarien wegen Osteomalazie entfernt 
wurden, beobachtete L. Zuntz in einer zweiten Arbeit (19), eine ganz geringe 
Herabsetzung des Stoffweehsels. Ein ausgesproehenes Absinken (-13 0/ 0) fand 
bei Ovarialinsuffizienz bisher lediglieh Tierney (20). Bei zwei Eunuehoiden 
vermoehte L. Zuntz keinen Untersehied gegenuber gleich grossen Normal
personen zu finden, auch Fal ta (21) vermisste ein Absinken in seinem FaIle, 
dagegen lag bei einem traumatischen Eunuchoidismus dureh Kriegsverletzung, 
den Loewy und Kamine'r (22) beobachteten, del' Stoffwechsel ca. 16% 
unterhalb del' Mitte der Norm (nach Harris-Benedict), und zwar ohne dass 
os schon zu einer Adipositas gekommen war. Ferner gibt neuestens Liebesny 
(23) an, bei einer Frau mit Unterfunktion des Ovars (Amennorrhoe, Sehwin
den der Libido und Gewichtszunahme) eine Abnahme von 15,1 % gefunden 
zu haben. Da die Versuche mit der Kroghschen Methode angestellt sind und 
nicht sehr zahlreieh waren, moehte ieh ihnen keine entscheidende Bedeutung 
beilegen, zumal Laffler (23a) in einem anderen FaIle ganz normale Werte 
erhielt. Den sparlichen Beobachtungen lasst sieh vorlaufig nur entnehmen, 
dass das Fehlen odeI' d.ie Unterfunktion der Keimdrusen beim 
Menschen nur ausnahmsweise zu einem Absinken der Verbrennungen 
fuhrt. 

Um so bemerkenswerter ist demgegenuber, dass A.' Loewy und H. Zon-
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deck (24) bei Samenstrangunterbindungen nach Steinach Steigerungen 
bis 17 0/ 0 feststellten, allerdings waren sie nur vorii.bergehender Natur. 

Die Frage der Menstruation auf den Gesamtumsatz wurde an 
anderer Stelle (S. 33) erortert. Nach den besten Untersuchungen liegt bei 
dies em Zustand verminderter Tatigkeit des Ovars sicher keine Steigerung 
vor, hochstwahrscheinlich uberhaupt keine Beeinflussung. 

A. Lipschutz (25) hat Beziehungen zwischen Keimdrusen und Korper
temperatur aufzudecken versucht. An del' Hand zahlreicher Literaturangaben 
und eigener Messungen bei Meerschweinchen weist er nach, dass die Korper
temperatur des Weibchens hier stets etwas hoher (um 0,6-0,7 0) liegt als 
beim Mannchen. 

Durch die Kastration tritt beim Weibchen ein AbfaH im Mittel um 0,40 

ein, wahrend beim Mannchen der entsprechende Eingriff ohne Einfluss bleibt. 
Wird nun das kastrierte Mannchen durch Implantation von Ovarien feminiert, 
so steigt die Temperatur auf die gleiche Hohe wie beim normalen Weibchen. 
Eine Deutung dieser merkwurdigen Befunde ist vorderhand noch nicht moglich, 
da Stoffwechseluntersuchungen, die hier allein entscheiden konnen, noch 
fehlen. 

Wie hinsichtlich des respiratorischen GaswechseIs wechseln auch fur den 
Ei weissstoHwechseI die Angaben ausserordentlich. 

In den am exaktesten durchgefuhrten Untersuchungen von Luthje (14) 
fehIte jeder Einfluss der Kastration. Zu dem gleiche~ Resultate kamen Mosse 
und Ouli e (26), Curatulo und Tarulli (3), Schulz und Falk (27), wahrend 
sich den allerdings nicht sehr beweiskraftigen Untersuchungen von Repreff 
(28), Popiel (4) sowie Neumann und Vas (29) geringe Steigerungen, denen von 
Pelikan (30), Kostjurin (31) und Anderen Herabsetzungen des Eiweissum
satzes nach Entfernung der Keimdrusen entnehmen lassen. 

Am wichtigsten sind die Beobachtungen, die gleichzeitig Gesamtstoff
wechsel und Eiweissumsatz umfassen (Korentschewsky und seine Mit
arbeiter [10], Eckstein und Grafe [9]). 

In den Versuchen der russischen Autoren wurde eine verminderte Eiweiss., 
verbrennung nie vern:Usst, auch dann nicht, wenn der Gesamtumsatz unver
andert blieb oder sogar etwas anstieg. Bemerkenswert war, dass die Eiweiss
einschrankung meist schon in der ersten Woche nach dem Eingriff ausgesprochen 
war und im Hunger am deutlichsten in die Erscheinung trat. Da das Absinken 
der N-Ausscheidung in manchen Fallen sehr erheblich war (max. 47%), wurde 
angenommen, dass die Keimdrusen ein besonders wirksames Hormon fur den 
Eiweissstoffwechsel enthielten. Leider sind die russischen Originalarbeiten 
(8, 11, 12) mir nicht zuganglich, und ihre deutsche Wiedergabe der Resultate 
durch Korentschewsky (10) ist so summarisch, dass ein Urteil nicht tnog
lich ist. In den Versuchen von Eckstein und Grafe (9) t}.'at rue Ein
schrankung des Eiweissumsatzes auch deutlich in ilie Erscheinung, war aber 
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auch im Hrrnger nur sehr gering, und zwar geringer als der Abnahme des 
Gesamtstoffwechsels entsprach. Vielleicht hangt das in diesem Falle mit 
del' der Kastration voraufgegangenen Schilddrusenexstirpation zusammen. 
N-Minimumversuche fehlen bisher. 

Auch del' Kohlenhydratstoffwechsel scheint wenigstens in vielen Fallen 
durch die Entfernung der Keimdrusen gewisse Veranderungen zu erfahren. 
N ach diesem Eingriff nimmt die Zuckertoleranz sowohl bei Tieren wie beim 
Menschen ab (Stol per [32J) und Adrenalin fli.hrt zu einer erhohten Glykosurie 
(Cl'istofeletti [33J) bzw. Glykamie (Guggisberg [34J). Das Gleiche gilt 
auch flir das Klimakterium, doch ist hier die Genese nicht ganz klar, da im 
Alter sowieso die Toleranz fur Kohlenhydrate abnimmt. Wir haben hier 
das umgekehrte Verhalten wie bei del' Schilddruse, die hinsichtlich des Gesamt
stoHwechsels in gleicher Richtung wirkt, wie die Keimdrusen. 

,,) Die Wirkung von Keimdriisenpraparaten. 

Das wirksame Hormon del' Keimdrusen ist bisher leider noch nicht 
bekannt, vielleicht bedeuten die Untersuchungen von Herr man n (35) und 
neuestens von v. Mikulicz-Radetzki 1) einen Fortschritt. So musste man 
hisher eines der zahlreichen Ovarial- oder Testespl'aparate nehmen, urn den 
Einfluss der toten Drusen auf den Organismus zu studiel'en. Schon die ersten 
Untersuchungen von Loewy und Richter (5) ergaben hier sehr bemerkens
werte Resultate. Wahrend subkutane und orale Gaben von Ovarialsubstanz 
beim normalen, geschlechtsreifen Tiere den Gaswechsel unbeeinflusst liessen, 
kam es beim kastrierten Tier zu einer sehr erheblichen, bis 50% betragenden 
Steigerung, welche den Stoffwechsel des Tieres zum Teil betrachtlich uber die 
Norm hinaustrieb. Das letztere ist nicht leicht zu verstehen, da sonst die 
Substitutionspraparate im allgemeinen viel schwacher wirken als das lebende 
Organ. Auch in der Schwangerschaft lasst sich nach Charrin (36) und J ardry 
(37) ein steigernder Einfluss erkennen. 

Nach Below (38) solI die Wirksamkeit der Ovarialpraparate auf den 
Gesamtumsatz davon abhangen, ob Corpus luteum darin enthalten ist odeI' 
nicht. Propovar (ohne gelben Korper) steigerte den Sauersto££verbrauch, 
wahrend Luteovar (aus Corpus luteum) das Gegenteil bewirkte. Wegen der 
stark schwankenden Zahlen wirken, wie schon Korentschewsky (10) betont 
hat, die Angaben nicht sehr iiberzeugend. Poehl (39) selbst sah deutliche 
Steigerung des Gaswechsels beim Kaninchen nach subkutaner Applikation 
seines Prostatinpraparates. 

Sehr grosse Unterschiede zwischen den einzelnen Keimdrusenpraparaten 
sahen auch Hirsch und Blumen£eldt (40) bei jungen wachsenden Hunden. 
Wahrend 2 ccm Spermin bei subkutaner Injektion die Kalorienproduktion 

1) MUnch. med. Wochenschr. 69. 85l. 1922, 
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herabdriickte, wurde sie durch die gleiche Menge Biovar (Poehl) erheblich 
gesteigert. Die Differenzen zwischen einzelnen Versuchen gleicher Art und die 
Ausschlage im ganzen (bis 100% Steigerung) sind allerdings in dieser Arbeit 
so gross, dass sich der Verdacht einer sehr ungleichen Motilitat der jungen, 
schwer ruhig zu haltenden Tiere aufdrangt. Die Beweiskraft der Versuche 
wird dadurch natiirlich wesentlich beeintrachtigt. ~ Loewy und Kaminer 
(22) vermochten auch bei traumatischem Eunuchoidismus mit Oophorin den 
Umsatz in die H6he zu treiben. Arnoldi und Leschke 1) sahen neuerdings 
nach Luteoglandol von Hoffmann-Laroche eine geringe Steigerung der 
Sauerstoffaufnahme bei starker Zunahme der CO2-Bildung. 1m ganzen 
genommen, scheinen die Dinge fiir die Keimdriisenpraparate ganz ahnlich 
zu liegen, wie fiir die Schilddriisensubstanzen, die Wir ks a mkei t ist i m 
allgemeinen urn so grosser, je grosser 9.er Ausfall an Keimdriisen
funktion ist. So ist es auch verstandlich, dass beim intakten wachsenden 
Tier eine Wirkung meist ganz fehlt. 

Auch die Angaben iiber das Verhalten des Eiweissumsatzes nach 
Darreichung von Keimdriisenpraparaten lauten sehr widersprechend. 
Zum Teil hangt es wohl mit der Art der Praparate, zum Teil aber wohl auch 
mit der verschiedenen Reaktionsart der Tiere und Menschen zusammen. 
Wegen der Undurchsichtigkeit der Beobachtungen, deren Methodik zum Teil 
recht anfechtbar ist, verzichte ich auf eine Aufzahlung (Literatur bei Matthes 
[41], Biedl [Z, S. 294] und Korentschewsky [10]). Einwandfreie Unter
suchungen, welche die Wirkung auf Gesamtstoffwechsel und Eiweiss gleich
zeitig studieren, fehlen bisher. In den oben erwahnten Versuchen von Below 
(38) bewegte sich der Eiweissumsatz in der gleichen Richtung wie der Ge
samtstoffwechsel. 

Anhang: Der Stoffwechsel in der Schwangerschaft. 

Anhangsweise sei noch der Einfluss einer besonderen Form der Unter
funktion der weiblichen Keimdriisen auf den Stoffumsatz kurz skizziert, 
namlich der Schwangerschaft. Hier sind die Verhaltnisse natiirlich dadurch 
erheblich kompliziert, dass mit dem Ausfall der Ovarialfunktion gleichzeitig 
der wachsende Embryo seine Wirkung auf den Umsatz entfaltet, und man 
nicht weiss, wie beide Faktoren am Gesamtresultat beteiligt sind. Es ist sogar 
sehr wahrscheinlich, dass die Renung der Frucht das beherrschende Moment 
bildet. 

Versuche an trachtigen Tieren und schwangeren Frauen ergaben ziemIich 
iibereinstimmend eine Steigerung der Warmeproduktion (Magnus-Levy [42], 
dort auch die altere, methodisch meist nicht einwandfreie Literatur, L. Zuntz 
[43], Carpenter und Murlin [44], Hoffstrom [45], Murlin [4~],'piEllles 

') Arnoldi und Leschke, Zeitschr. f. klin. Med. 92. 364.1921. 
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[47], Gerhartz [48J u. a.), in der zweiten HaUte ist sie vor aHem stark aus
gesprochen. Die Werte bewegen sich aber meist, wenigstens beim Menschen, in 
sehr massigen Grenzen. Nur in einem FaIle von Magnus-Levy war der Aus
schlag grosser (An stieg des 02-Verbrauchs von 2,79 auf 3,33 ccm), in einzelnen 
anderen Fallen (Magnus- Levy [42J und Franz Muller [49]) war er hOchstens 
angedeutet. So lagen z . ..E. in den Versuchen von Carpenter und Murlin 
(44), die in At w ate r s Respirationskalol'imeter angestellt wurden, die Zahlen 
4% hoher als bei nichtschwangeren Vergleichspersonen und 7% niedl'iger im 
Vergleich zu del' Zeit knrz nach del' Entbindung, wenn die Frauen stillten. 
Leider war in keinem Fall beim Menschen die Intensitat des Stoffwechsels VOl' 
del' Graviditat bekannt. Bei Tieren sind die Ausschlage meist erheblich grosser, 
besonders gegen Ende del' Graviditat, was vielleicht mit dem grosseren Anteil 
del' Foten am Gesamtgewicht (ies Tieres zusammenh~ngt. Fur den Hund 
konnte auch Murlin (46 zweite Arbeit) zeigen, dass die Grosse del' Stoff
wechselsteigerung eine Funktion des N eugeborenengewichtes ist. Besonders 
gross ist die Steigerung dnrch Eibildung und Legearbeit beim Huhn (Ger
hartz [48J). Diese Vorgange erfordel'l1 hier den vielfachen Betrag wie eine 
Mast, welche das gleiche Korpergewicht herbeifiihrt. 

Bei del' Deutung del' Steigerung ist zunachst in Betracht zu ziehen, dass 
in del' Schwangerschaft die Atmung sowohl hinsichtlich ihrer Frequenz wie 
ihrer Tiefe vergrossert ist. Zum Teil ist das die Folge des Zwerchfellhoch
standes, hauptsachlich abel' wohl bedingt dnrch die Reizung des Atemzentrums 
infolge del' Schwangerschaftsacidose. Ob und wie weit die Acidose als solche 
dabei steigernd wirkt, lasst sich schwer entscheiden. 

Carpenter und Murlin (44) denken in erster Linie an den erhohten 
Stoffweehsel im Uterus und erhohte Warmeleitung durch die Bauchdecken. 
Bringt man abel' die vermehrte Atemarbeit vom Gesamtwert del' Wanne
produktion in Abzug, so bleiben beim Menschen nur ausnahmsweise kleine 
Differenzen gegeniiber der Norm bestehen, manchmal liegt dann sogar eine 
Verminderung VOl'. Auf del' anderen Seite bleiben bei den Tieren die Steige
rungen auch naeh diesel' Korrektur noch so gross, dass hier unter allen Um
standen ein erheblicher Einfluss del' Foten sich geltend macht. Da kaum 
anzunehmen ist, dass del' Mensch, bei dem die Verhaltnisse weniger deutlich 
liegen, hier eine prinzipielle Ausnahme macht, mochte ich vermuten, dass hier 
die Steigerung durch _den Fotalstoffwechsel und seine Wirkung auf den mutter
lichen Umsatz durch ein Absinken infolge Ausfalls der OvariaUunktion an
nahernd kompensiert ist. 

Quali ta ti ve Anderungen des Stoffwechsels, beurteilt nach dem 
respiratorischen Quotienten, liegen nicht VOl', massgebend fiir die Art des 
Umsatzes ist die Zusammensetzung del' Nahrung, wie Magnus-Levy gegeniiber 
Oddi und Vicarelli (50) mit Recht betont hat. Bei'den manchmal etwas 
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Del' Eiweissstoffwechsel in del' Schwangel'schaft intel'essiert hier 
nicM weiter, da er ganz von dem Wachs tum del' Frucht beherrscht wird (zahl
reiche eigene Untersuchungen und ausfuhrliche Literatur bei Murlin [46J). 
Dass Lauter (51) kurzlich bei Minimumversuchen keine hoheren Werte wie 
in der Norm fand, nimmt nicM Wunder, wenn man bedenkt, dass bei Gra
viden die Steigerung des Gesamtstoffwechsels ja weitgehend durch Ver
mehrung der Atemarbeit bedingt ist und die Tendenz zum N-Ansatz sich 
ganz besonder s stark geltend macht. 

Uberblickt man die gesamte Literatur iiber die Frage del' Bedeutung 
del' Keimdrusen fiiT die Intensitat des Stoff- und Kraftwechsels, so erhalt 
man ein verworrenes Bild, das schwer klare Linien erkennen lasst. Zum Teil 
1st die oft fragwurdige Methodik, zum Teil die hier anscheinend hesonders 
grosse Rolle des individuellen Faktors daran Schuld. Soweit die vorliegenden, 
keineswegs ausreichenden Beobachtungen iiberhaupt schon SChlUSSB ;estatten, 
lassen sie sich wohl am besten so formulieren: Die Keimdrusen haben 
einen Einfluss auf die Intensitat der Verbrennungen, er ist abel' 
so geringfiigig, dass er bei Fortfall ihrer Funktion in vielen Fallen 
durch kompensatorisches Eintreten anderer Organe maskiert 
werden kann. Am starksten scheint er beiDarreichung bestimmter 
Substitutionspraparate in die Erscheinung zu treten. Die Angaben 
uber den Eiweissstoffwechsel sind derartig widerspruchsvoll, dass hier ein 
befriedigendes Fazit nicht zu ziehen ist. 1m ganzen habe ich aber den Eindruck, 
dass die Dinge im Prinzip ahnlich liegen wie bei der Thyreoidea, dass namlich 
Eiweissumsatz und Gesamtstoffwechsel im allgemeinen, wenn auch wohl 
nicht immer, in gleicher Richtung beeinflusst werden. 
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3. Anomalien infolge Storungen der Hypophysenfunktion. 
Erst relativ spat wurde der Einfluss der Hypophyse auf den Gesamt

stoHwechsel erkal1nt. Zum Teil hangt das mit den grossen technischen Schwierig
keiten der experimentellen Inangriffnahme des kleinen, sehr versteckt liegenden 
Organs zusammen. Dann aber sind Erkrankungen dieses Gewebes relativ 
selten und waren in ihrer Deutung lange umstritten, sind es z. T. auch heute 
noch. Nur dass anscheinend Zusammenhange zwischen Hypophyse einerseits 
und Ovarien und Schilddrus8 andererseits bestehen, war den pathologischen 
Anatomen schon Hinger klar. (Literatur bei B. Fischer [ZJ und Biedl [Z]). 
Vor allem die Vo1umenzunahme beim Ausfall einer der beiden anderen Sekret
drusen sprachen dafur. 

a) Experimentelle Beobachtungen iiber die Wirkung der Hypophysen. 
exstirpation auf den Gesamtstoff. nnd Kraftwechsel. 

Erst in dem letzten J ahrzehnte ist es gelungen, der ausserordent1ichen 
Schwierigkeiten der Operationstechnik Herr zu werden und die primare Opera
tionsmorta1itat so herabzudrucken, dass brauchbare Versuche fur die Beur
tei1ung der Bedeutung del' Hypophyse fur die Intensitat der Warmeproduktion 
gewonnen werden konnten. Die erst en Beobachtungen stammen aus dem 
Bechterewschen Laboratorium von V. Narbut (1) u. a. Obwohl Angaben 
uber die Art der Ernahrung und das Verhalten der Muskulatur feh1en, scheint 
doch die starke Abnahme del' Kohlensaureabgabe und eine etwas geringere 
der Sauerstoffaufnahme in den ersten 10 Tagen nach del' Operation gesichert 
zu sein. Auch die charakteristischen Untertemperaturen kurz VOl' dem Tode 
und die grossen Wasser- und StickstoHverluste ergeben sich klar aus der Arbeit. 
Ganz ahn1ich war der Ausfall del' Versuche von W 01£ und Sachs (2), die auch 
an gewissen methodischen Mange1n leiden. Technisch ganz auf der Hohe 
stehen die Beobachtungen von Aschner und Porges (3) (Zuntz-Geppert
Versuche) sowie_ Benedict und Homans (4) (in Benedict und Homans 
Respirationsapparat [5J). Bei Aschner und Porges (3) handelte es sich urn 
einen Hund, dem im Alter von 6 Wochen del' ganze Vorderlappen d~r Hypo
physe exstirpiert wurde; die Respirationsversuche begannen ;im Alter von 
10 Monaten, nachdem del' charakteristische hypophysioprive Habitus (Wachs-

]8* 
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tumsverlangsamung, Fettansatz, Genitalhypoplasie, Rypothermie usw.) voll 
entwickelt ·war; zur Kontrolle diente ein gleich aufgezogenes Tier des gleichen 
Wurfs. Ein Vergleich hinsichtlich des StoHwechsels war abel' hier kaum 
moglich, da das operierte Tier nur 10 kg, del' Kontrollhund 36 kg wog. Die 
Warmeproduktion, bezogen auf ein Quadratmeter Korperoberflache, war abel' 
mit 8,13 cern pro Minute so ausserordentlich niedrig gegenuber dem niedrigsten 
bei einem Runde bisher beobachteten Werte von SlowtzoH (6), dass hier mit 
voller Sicherheit eine gewaltige Rerabsetzung des Stoffwechsels dargetan war. 

Den anderen, methodisch wohl richtigeren Weg beschritten Benedict 
und Romans (4), indem sie das Verhalten del' Kohlensaureproduktion an 
5 Runden VOl' und nach del' Operation untersuchten. Bei del' nach Cushing 
vorgenommem3n Operation wurde die Druse meist ganz bis auf einen schmalen 
Saum des Vorderlappens am Boden des 3. Ventrikels exstirpiert. Die Kohlen
saureabgabe zeigte in allen Fallen nach del' Operation eine betrachtliche, im 
Ausmass schwankende Verminderung, die meist sofort, manchmal abel' erst 
allmahlich einsetzte. Sie betrug im Durchschnitt etwa 20-30%, maximal 
an einzelnen Tagen ca. 50%. Gleichzeitig nahmen Puls- und Atemfrequenz 
ab) und :g?8ist sank auch die Korpertemperatur deutlich. Bei unvollstandigen 
Exstirpationen waren aUe Folgezustande weniger stark ausgesprochen. N ach 
dies en ubereinstimmenden, technisch ganz verschieden ausgefuhrten Versuchen 
kann es keinem Zweifel unterliegen, dass die Intensitat der Verbren
nungen sehr erheblich von der Rypophyse beeintlusst wird, und 
zwar fast so stark, wie von der Thyreoidea. 

Die Deutung ist nicht ganz einfach, da gleichzeitig Atem- und Pulsfre
quenz sowie die Korpertemperatur abgenommen haben. Fur die meisten 
Versuche lasst sich aber leicht zeigen, dass entsprechende Abzuge noch so 
grosse Erniedrigungen ubrig lassen, dass man annehmen muss, die gesamte 
Oxydationsenergie des Protoplasmas habe eine Abnahme erfahren. Ob aUe 
Ausfallserscheinungen Iediglich durch den Ausfall del' Rypophyse odeI' evtl. 
durch Schadigung bzw. Fernwirkungen der benachbarten Teile der grossen 
Stoffwechselzentren im Zwischenhirn bedingt sind, ist eine offene Frage, die 
luer nicht naher behandelt werden solI. (Literatur und Diskussion VOl' aHem 
bei Biedl [Z].) 

Nach den respiratorischen Quotienten zu urteilen, liegen keine quaIi
tativen Anomalien des Stoffwechsels vor. Das Verhalten des Eiweiss- und 
Kohlenhydra tstoffwechsels nach Exstirpation del' Hypophyse scheint 
mil' noch nicht geniigend geklart, was bei den sparIichen Beobachtungen 
erklarlich ist. Fur den Eiweissstoffwechsel gibt N ar bu t (1) an, dass eine 
erhebliche Vermehrung del' N-Ausscheidung nach der Operation eintrat. Da 
gleichzeitig eine sehr starke Diurese einsetzte, ist naturlich nic1}t bewiesen, 
dass tatsachlich auch der Eiweissumsatz gesteigel't war. Letzteres ist nach del' 
Analogie lnit del' ThYl'eoektomie sogar l'echt unwahrsclleinlich, und selbst, 
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wenn es der Fall ware, musste noch entschieden werden, ob hier nicht eine 
Alteration des allerdings immer noch hypothetischen Eiweisszentrums im 
Gehirn vorliegt. 1m Gegensatz dazu fand Aschner (7) sowohl bei jungen, 
wie bei erwachsenen hypophysiopriven Hunden eine deutliche, bis zu 50% 
betragende Herabsetzung des Eiweissumsatzes imHunger. Diesen Angaben 
diirfte wohl grosseres Gewicht beizulegen sein als den Beobachtungen der 
russischen Forscher. In allen besprochenen Versuchen war die Entfernung 
der Hypophyse eine mehr oder weniger weitgehende, nie eine totale, es blieb 
der Stiel und ein Stuck an der Basis. Die vollige Exstirpation ist mit dem 
Leben unvereinbar. Die Tiere sterben meist nach 2-3 Tagen, nur jungere 
konnen evtl. noch 2-3 Wochen leben unter den Erscheinungen erner zuneh
menden allgemeinen Kachexie. Dass sienicht sofort starben, hangt vielleicht 
damit zusammen, dass bisher in allen Versuchen die Nebenhypophysen im 
Keilbein und Rachendach zuruckblieben. 

Nach Aschners (7) Mitteilung ist der Einfluss der Hypophysektomie 
auf den Kohlenhydratstoffwechsel prinzipiell der gleiche, wie bei der Schild
drusenentfernung, sie wirkt retardierend. Die Zuckertoleranz g~genuber 

Adrenalininjektion und Fii.tterung ist geringer als beim normalen Tier. 

p) Der Eintluss der Darreichung von Hypophysenpraparaten. 

Bei den grossen Schwierigkeiten, zahlreiche Versuche bei hypophysio
priven Tieren durchzufiihren, ist es verstandlich, dass man versucht hat, durch 
Verabreichung von Hypophysepraparaten der verschiedensten Art (fri~che 

und getrocknete Druse, Pituitrin, Pituglandol, Hypophysin, GIanduitrin, 
Praphyson usw.) an Tieren und Menschen die Rolle der Hypophyse im Warme
haushalt zu studieren. -aber die Chemie der wirksamen Substanzen ist noch 
nicht viel bekannt, aus dem Vorderlappen wurde das Tethelin, ein Lipoid 
isoliert, der Hinterlappen enthaJt neben Histamin mehrere pharmakologisch 
einander nahestehende Substanzen, die chemisch rein und krystallisiert im 
Hypophysin Hochst enthalten sind (vgl. Fuhner [8] und zusammenfassend 
Meyer und Gottlieb [9] und Biedl [Z]). 

Bernstein und Falta (10) studierten zuerst genauer die Wirkung 
von Hypophysenpraparaten auf den respiratorischen Stoffwechsel. Dabei 
zeigte sich interessanterweise eine prinzipiell verschiedene Wirkung, je nachdem 
Praparate aus dem Hinterlappen und der Pars intermedia (Pituitrinum in
fundibulare von Parke, Davis & Co.) oder dem Vorderlappen (Pituitrinum 
glandulare der gleichen Firma) verwandt wurde. 1m ersteren FaIle resultierte 
ein meist massiges, max. 20% betragendes Ansteigen der Werte fur COz und 
O2 bei unvel'andertem respiratorischen Quotienten, gleichgultig, ob es sich 
urn N ormale oder Kranke mit Hypophysen- oder Schilddrusenerkrankungen 
handelte, wahrend bei Injektion des Vorderlappenpraparates merK'wurdiger
weise eine Herabsetzung des Grundumsatzes mit Zunahme des ;espiratorischen 
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Quotienten eintrat. K est n e r 1) sah bei Darreichung von Praphyson eine 
Steigerung bei HypophyseninsuHjszenzen. Diese Verschiedenartigkeit, die 
iibrigens in den Versuchen von Arnoldi und Leschke 2) aus jungster Zeit 
bestatigt wird, ist schwer zu deuten. Sie kommt auch im Einfluss auf den 
Wasserhaushalt und den Blutdruck zum Ausdruck, del' Ietztere wird durch 
Hinterlappenpraparate gesteigert, durch Vorderlappenpraparate herabgedruckt. 
Falta und Bernstein fanden zwar beim Menschen keine Blutdruckdifferen
zen, denken abel' trotzdem an ursachliche Beziehungen zwischen Elutdruck 
und StoHwechselwirkung. Besondere Schwierigkeiten macht die Erklarung 
fill den Anstieg von R. Q. beim Pituitrinum glandulare. Man konnte an eine 
vermehrte Zuckerverbrennung denken, abel' dagegen spricht del' Abfall del' 
Blutzuckerwerte, die allerdings nul' jm venosen Elute bestimmt wurden. 
Die Einschrankung del' Verbrennungen konnte auch allein den FettstoHwechsel 
betreffen, dann wiirde auch ohne Vermehrung del' Glykogenverbrennung 
R. Q. ansteigen. Andere Moglichkeiten lassen sich VOl' del' Hand nicht ent
scheiden. R. Hirsch und Blumenfeldt (11) sahen beim wachsenden Organis
mus gleichlalls eine Einschrankung del' Warmeproduktion durch Pituitrinum 
von HoHmann und La Roche. 

Die Untersuchungen uber die Wirkung von Hypophysenpraparaten 
auf den Eiweissumsatz zeigen dasselbe bunte und widerspruchsvolle Bild, 
das schon bei den wirksamen Substanzen del' anderen inkretorischen Drusen 
die Beurteilung so erschwerte. Bei del' Hypophyse ist die Lage doppelt 
unklar, da hochtswahrscheinlich Vorder- und Hinterlappenpraparate auch 
hier verschieden wirken, und in vielen Fallen das gesamte Organ als Ausgangs
material benutzt wurde. Da an del' Hand des vorliegenden Materials eine 
vollige Klarung noch nicht moglich ist, und GesamtstoHwechsel- und Eiweiss
umsatz noch nie gemeinsam untersucht wurden, mochte ich auf die Unter
suchungen hier nicht eingehen und verweise auf die Literatur VOl' allem bei 
Biedl. Erwahnt sei nur, dass es jedenfalls nach den einwandfreien Unter
suchungen von Falta und seinen Mitarbeitern den Anschein hat, dass 
die Praparate (VOl' aHem Pituitr. infundib.), welche den Gesamtstof£wechsel 
steigern, auch den Eiweissumsatz erhohen. Das ist ja auch von vornherein 
am wahrscheinlichsten und wurde den Beobachtungen bei den anderen inkre
torischen Drusen am besten entsprechen. 

1') Klinische Beobachtungen bei Hypophysen~rkrankungen, 
unter Ausschluss del' Dystrophia adiposo-genitalis. 

Das schon im Tierexperiment mit grosser Regelmassigkeit beobachtete 
Absinken del' Korpertemperatur findet sich auch in vielen Fallen von hypo
physarer Dystrophie (Literatur und eigene Beobachtungen bei J. Bauer [12J). 

1) Kestner, D. Ges. f. inn. Med. S.338. Verh. Wiesbaden 1922; vgf. auch Plaut, 
D. Arch. f. k1. Med. 139. 285. 1922 u. Knipping, D. Med. W. 49. 12. 1923. 

2) Arnoldi, W. und E. Leschke, Zeitschr. f. klin. Med. 92. 364. 1921. 
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Die Untersuchungen libel' das Verhalten des Gesamtstoffweehsels bei 
Hypophysenerkrankungen sind vorlaufig noeh reeht sparlieh. Soweit sie die 
Dystrophia adiposito-genitalis betreffen, sollen sie gemeinsam mit dem Ver
halten des Stoffweehsels bei endogener Fettsueht behandelt werden. 

Ausserdem liegen einige Angaben bei Akromegalie und hypophysarer 
Kaehexie vor. Leider ist vorlaufig bei del' ersteren Krankheit kein klares Bild 
zu gewinnen, da die Ergebnisse sieh zu sehr widerspreehen. 

So sahen Salo mon (13) und Magnus-Levy (14) bei ihren Kranken 
mit Akromegalie zweifellos erhOhte \Verte (5,19 eem O2 pro kg und l' bei 52 kg 
Gewieht, [Magnus-Levy]) 4,9 eem O2 bei 112 kg und 4,3 eem O2 bei 79,6 kg 
GewieM [Salomon]). Die beiden FaIle von Salomon waren abel' dureh 
Diabetes kompliziert, bei dem fettsl:iehtigen Manne war er allerdings sehr 
leieht und kommt hier als Ursaehe del' ganz besonders starken StoffweehseI
steigerung kaum in Betraeht, bei del' anderen Kranken lag dagegen eine 
sehwere Form VOl', und Iuer ist es wohl denkbar, dass die an und fur sieh mcM 
starke Steigerung durch den Diabetes allein bedingt sein konnte. In zwei 
anderen Fallen von Salomon sowie in den Beobaehtungen von Bernstein 
und Falta (15) bewegten sich die Zahlen durchaus in del' Breite del' Norm 
(3,55-4,00 eem O2 pro kg und 1'). Boothby (16) sah in einem FaIle mit 
sieherer Vordedappenliberfunktion eine Steigerung. 

Diese Ietzteren Untersuchungen zeigen, dass die Umsatzvermehrungen 
jedenfalls kein wesentliches Symptom del' Akromegalie darstellen. Sieht man 
die KrankengesemcMen del' Falle dureh, in denen Stoffwechselsteigerungen 
eintraten, so weisen diese Kranken, worauf VOl' aHem Magnus-Levy (14) 
illnwies, eine Reihe von Symptomen des Hyperthyreoidismus al.u (Schweisse, 
Herzklopfen, abnorme psycmsche Erregbarkeit usw.), ohne dass von einem 
ausgesproehenen M. Basedowl gesprochen werden konnte. Gleiehwohl sind beide 
Autoren geneigt, die StoffwechselerhOhung nieht auf eine Mehrfunktion del' 
Hypophyse, sondel'll del' Thyreoidea zurlickzuflihren. Magnus-Levy (14) 
wird in seiner Ansicht bestarkt durch das Fehlen einer nennenswerten Steige
rung naeh Behandlung mit Hypophysenpraparaten. Dabei ist allerdings zu be
denken, dass damals bei del' Herstellung del' Hypophysentabletten noeh nicht 
auf die besonders wichtige Trennung del' versemedenen Hypophysenbestand
teile geachtet wurde. Dass Hintedappenpraparate den respiratorischen Stoff
wechsel in del' Regel erhohen, ist durch die vorher zitierten Beobachtungen von 
Berns tein (10) sowie Arnol di und Leschke rneines Erachtens sichel' bewiesen. 
Nach dies en Befunden muss man annehmen, dass eine Steigerung del' Hypo
physenfunktion sehr wohl zu einer Mehrung des Gesamtumsatzes flihren kann. 
Zudem zeigten auch die beiden FaIle von Bernstein und Falta (15) ohne 
Umsatzerhohung Schilddrlisenvergrosserungen, del' eine vielleicht auch Zeiehen 
von Hyperthyreose. Aus diesen Grunden seheint es mil' nieht sichel', ob die 
Erklarung von Salo mon und Magnus-Levy das Richtige' getroffen hat. 
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Bei del' Hypophyse ist darum eine Beurteilung so besonders schwierig, weil 
in nachster Nachbarschaft das fi:ir die Regulation des Stoffwechsels so besonders 
wichtige Zwischenhirn liegt, so dass oft kaum zu entscheiden ist, welche Ver
anderungen del' Hypophyse und welche dem sekundar in Mitleidenschaft 
gezogSlnen Zwischenhirn zur Last gelegt werden sollE;n. Besonders schwer ist 
die Deutung, wenn del' krankhafte Prozess den Hypophysenstiel betrifft und 
das eigentliche Organ intakt lasst, wie in einem FaIle von Hypophysengangs
tumor, den Bernstein (17) respiratorisch untersuchte. Er fand hier eine 
Herabsetzung des Sauerstoffverbrauchs um ca. 23 % , del' Kohlensaureaus
scheidung um ca. 27% und fiihrt diese auf eine Schadigung del' Zwischen
hirnsubstanz znriick, was sehr plausibel ist, abel' schwer sich beweisen lasst, 
da man sich doch vorstellen muss (vgl. Biedl [Z]), dass del' Hypophysenstiel 
den Abflussweg fiir das Sekl'et des Zwischenlappen und iibElrhaupt die Ver
bin dung zwischen Hypophyse und Zwischenhirn darstellt. 

Das Spiegelbild del' im wesentlichen durch Vorderlappeniiberfunktion 
bedingten Akromegalien stellt die hypophysare Kachexie dar. Obwohl 
dies merkwiirdige Krankheitsbild schon 1861 durch Wagner znerst beschrieben 
wurde, ist es doch erst durch die bekannten Arbeiten von Simmonds (18), 
Reye (19) u. a. naher el'forscht. 

Gaswechseluntersuchungen liegen meines \Vissens bisher nur in drei 
Fallen von Plaut (20) aus dem Kestnerschen Laboratorium VOl'. 

In zwei sehr schweren typischen Fallen auf luetischer Grundlage fand 
sich eine Herabsetzung des Grundumsatzes um 30 % , wahrend in einem dritten, 
erst ganz im Anfang stehenden "FaIle eine Steigerung um fast den gleichen Be
trag (28%) vorlag. In den beiden ersten Fallen war die spezifisch-dynamische 
Wirkung ca. 11/2 Stunden nach einem Friihstiick (bestehend aus 200 g Hack
£leisch mit 50 g Fett, 200 g Brot und 1/2 1 Kaffee) gegeniiber del' Norm mit 
12% Steigerung erniedrigt, wahrend im dritten Fane die Werte in die Breite 
der Norm fielen. 

Wenn die Rolle der Hypophyse fiir die Genese des Diabetes insipidus 
auch noch keineswegs vollig geklart ist und neuerdings nach dem Vorgange 
Leschkes und Schneiders (21) mehr das Zwischenhirn in den VOl'dergrund 
geschoben wird, so scheint es mir doch richtig an diesel' Stelle die wenigen 
Beobachtungen iiber das Verhalten des respiratorischen Gaswechsels bei diesel' 
Krankhei t anZufiihl'en. 

J unghanel (22) sah in einem FaIle, del' allerdings mit Dystrophia adi
poso-genitalis und Anhydrosis kombiniert war, \Verte an del' unteren Grenze 
del' Norm (3,3 ccm O2 pro kg und l' bei 79,5 kg), nach Eiweissaufnahme eine 
normale spezifisch-dynamische Wirkung. Auffallend hoch lagen die respira
torischen Quotienten, was auf Fettbildung bezogen wird. Snell, Ford und 
Rowntree (23) untersuchten 5 Kranke diesel' Art und fandeIl dabei zweimal 
Steigerungen urn 20-30%, dreimal normale Werte. Merkwlirdigerweise ging 
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auf Hypophysenextrakt, anscheinend aus dem Vorderlappen, gleichzeitig mit 
der Harnmenge auch die Steigerung des Umsatzes auf normale Werte herab. 
In der Beobachtung von Rabinowitsch (24) war- der Grundumsatz ganz 
normal. 

Dber das Verhalten des Eiweissumsatzes bei nicht mit Fettsucht einher
gehenden schweren Hypophysenerkrankungen liegen nur wenige, zum Teil 
unbrauchbare und widersprechende Angaben vor (altere Literatur bei Obern
dorHer [25] und Rubinraut [26]). 

So weit man aus den sparlichen, einwandfreien Beobachtungen wie von 
Oberndorffer und Rubinraut Schlusse entnehmen will, scheinen sichere 
nennenswerte Abweichungen vom Verhalten beim Gesunden nicht vorzuliegen. 
Systematische Untersuchungen bei der hypophysaren Kachexie fehlen vor
laufig noch. Gerade hier ware das Verhalten des Eiweissminimums von grossem 
Interesse. 
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Anhang zu 1-3: Der Sto:ft'wechsel bei der sog. endogenen Fettsucht. 
a) Allgemeine Vorbemerkungen. 

Wenn ich die sog. konstitutionelle odel' endogene Fettsucht an diesel' 
Stelle abhandele, so bin ich mil' wohl bewusst, dass wir uber das Wesen dieser 
Krankheit noch viel zu wenig wissen, um mit Sicherheit heute schon sagen 
zu konnen, dass diese ~orm del' Fettsucht nur in innersekretorischen Sto
TUngen ihre Ursache hat und dass daran nur die bisher besprochenen inner
sekretorischen Drusen beteiligt sind. Auf die Moglichkeit, sogar Wahrschein
lichkeit, einer primar protoplasmatischen Genese wurde schon an anderer 
Stelle hingewiesen. Auch andere Entstehungsarten sind denkbar. So hat 
v. Bergmann (1) die Theorie aufgestellt, dass die pl'imare StoTUng im wuchern
den Fettgewebe selbst, in einer "lipomatosen Tendenz" gelegen sei. Die Adi
positas universalis ware danach eine Lipomatosis universalis. Es werden dabei 
fliessende Ubergange von lokalem Lipom zur allgemeinen Fettsucht postuliert 
und zum Teil auch gefunden. V. Bergmann stellt sich dabei vor, dass die 
Zellen das Fett herholen, woher sie es bekommen konnen. Wahrend bei Ge
sun den dies Fett bzw. seine UrspTUngsstoffe verbrannt werden, sollen beimFett
suchtigen die Affinitaten del' meisten Gewebe zum Fett so gross sein, dass es 
del' Zersetzung entzogen wird und in die Depots abwandert, ganz analog wie 
del' maligne Tumor sich del' NahTUngsstoffe bemachtigt und sie dem ubl'igen 
Kol'per fortschnappt, oder wie grosse Lipome sich bilden (vgl. uber die 
Symptomatologie und Genese dieser Dinge die Monographie von Gun ther [2J). 
Meist wird sich das ausdrucken in einem fur das Stoffwechselexperiment del' 
Gesamtbilapzen nicht nachweisbaren Mehl'bedarf oder dul'ch Einschmelzung 
von Korpereiweiss und daraus folgender Ersparung von Fettbildnern evtl. 
durch Einschrankung des Gesamtbedarfs (1. S. 212). 

Del' endogen Fettsuchtige wurde demnach gegenuber dem N ormalen 
Fett schwerer und daher in vermindertem U mfange verbrennen. ,Vare das 
richtig, so mussten bei diesen Krankheiten in Respirationsversuchen hohere 
respiratorische Quotienten gefunden werden, als bei gleichartig genahrten 
Gesunden. Zur sicheren Beantwortung diesel' Frage liegt bisher noch kein 
genugendes Beobachtungsmaterial VOl' (vgl. daruber S. 203). 

Vorlaufig handeIt es sich also hier nur um eine anregende und plausibele 
Arbeitshypothese, deren Richtigkeit erst noch zu erweisen ist. 

Sie widerspricht nicht notwendig der Annahme einel' innerselzretorischen 
Genese del' Fettsucht, da die Gewebsanomalien ja Folgen innersekretol'ischer 
Storungen sein konnten. In einzelnen Fallen kann durch abnol'me, wohl 
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konstitutionelle Neigung zu Wasserretentionen das Bild der Fettsucht ent
stehen. Das Fett solcher Menschen hat einen auffallend schwammigen und 
teigigen Charakter, wohl infolge grossen Wasserreichtums. Wie Bozen
raad (3) zeigte, kann ja der Wassergehalt des Fettes zwischen 7-400 / 0 

schwanken. Oertel (4), Schweninger und Buzzi (5) haben zuerst auf die 
Bedeutung dieses Faktors hingewiesen. Einen besonders instruktiven Fall 
beschrieb Wagner (6). Immerhin fragt sich, ob man solche Kranken, die 
neben wenig Fett enorm viel Wasser in den Gewebszellen retinieren, ohne 
dass es zu Odem kommt und ohne dass Zirkulationsstorungen vorliegen, als 
konstitutionell Fettsuchtige bezeichnen dar£. 

Dass in den meisten Fallen die endogene Fettsucht im Zusammenhang 
mit innersekretorischen Storungen steht, kann heute nicht mehr bezweifelt 
werden. Auch zahlreiche anatomisch-pathologische Befunde zeigen das. Man 
dad ruhig sagen, es ist vorlaufig das einzig Sichere, was wir uber die Genese 
dieser Form wissen, und es fragt sich nur, in welchem Umfange innersekreto
rische Storungen bei solchen Kranken vorkommen und ob noch andere Ursachen 
ausserdem vorhanden sind. 

Dber die schwierige Abgrenzung der vorwiegend endogenen von der vor
wiegend exogenen Fettsucht war schon an anderer Stelle die Rede (vgI. S. 197). 
Ein objektives Kriterium gibt es hier nicht, das Absinken der Verbrennungen, 
das von manchen (vgl. z. B. v. Noorden und Umber, Literatur auf S. 203) 
hier fur wesentlich gehalten wurde, ist ein so seltenes Vorkommnis und zudem 
so wenig charakteristisch, dass meines Erachtens differentialdiagnostisch 
damit nicht viel anzufangen ist. Der gleichen Ansicht sind auch v. Berg
mann (1), Brugsch (Z.) und Ma tthes (Z. Lit. S. 203). Anamnese und Befund 
(erbliche Momente, Anlasse zum Entstehen, ein durch Anamnese und zuver
lassige klinische Beobachtung sichergestelltes starkes MissverhaItnis zwischen 
N ahrungsaufnahme und Gewichtsverhalten usw.) vermogen in vielen Fallen 
eine naturlich oft sehr subjektive Entscheidung zu bringen, fur manche Kranke 
wird eine Trennung uberhaupt nicht moglich sein, weil exogene und endogene 
Faktoren ziemlich gleichmassig beteiligt sind. Ganz sicher ist meines Erachtens 
die Diagnose endogene Fettsucht nur, wenn gleichzeitige Erkrankungen inner
sekretorischer Drusen bestehen oder eine Stoffwechselerniedrigung vorliegt, 
bei der andere Ursachen (wie chronische Unterernahrung, Stupor usw.) aus
zuschliessen sind. 

Fettsucht ist sowohl bei Erkrankungen und Fehlen der Thyreoidea 
(MyxOdem) wie der Keimdrusen (Kastrationsfettsucht), wie der Hypophyse 
(Frohlichsche Krankheit, Dystrophia adiposito-genitalis) festgestellt, und es 
ist daher versucht worden, die endogene Fettsucht in eine thyreogene, dys
genitale und hypophysare Form zu zerlegen (vgl. z. B. Brugsch JZ]). 
Allerdings nehmen sowohl v. Noorden (Z) wie Umber (Z)) an,. dass jede 
endogene'Fettsucht thyreogenen Ursprungs ist, da Erkrankungen der anderen 
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Blutdrtisen nicht direkt, sondern nur auf dem Wege tiber die Schilddrtise 
(relative Insuffizienz, Fehlen einer kompensatorischen Funktionssteigerung) 
Fettsucht hervorrufen konnten. Umber (7) sttitzt sich dabei auf die Be
obachtung abnorm niedriger Blutzuckerwerte (0,054-0,039 %) bei Kranken 
mit typischer ovariogener und hypophysarer Fettsucht. Auch die Abder
haldensche Abwehrfermentreaktion wurde in den Dienst des Studiums 
der Genese der Fettsucht gestellt. So fand Mohr (8) unter 22 Fallen von 
konstitutioneller Fettsucht 18 mal einen Abbau von Schilddrusensubstanz, 
12maI von Thymus, 4maI von Hypophyse, 8maI von Ovarial- bzw. Hoden
substanz. Da Wesen und Technik des Dialysierverlahrens vorlaufig noch zu 
wenig geklart sind, um dieser Methode eine sichere diagnostische Bedeutung 
zuzuerkennen, kommt auch Mohrs Beobachtungen keine entscheidende Be
deutung zu, wenn sie gewiss auch ftir die dyshormonale N atur dieser Form 
der Fettsucht sprechen. 

Dass die Schilddruse hier in der Genese an erster Stelle steht, kann 
keinem Zweifel unterliegen (Hertoghe, v. Noorden, Lorand, Ewald 
u. a., Lit. S. 203). Ihr Sekret ist das Hauptstimulans £iir die Zelltatigkeit 
und da, wo es fehlt, oder anscheinend in zu geringer Menge produziert wird, 
kommt es wohl stets auf die Dauer zur Entwicklung einer Fettsucht. Auch 
das Myxodem geht stets Hand in Hand mit ihr. 

Da nach den Untersuchungen von Eckstein und Grafe (9) die Luxus
konsumtion an das Vorhandensein der Schilddri:ise geknupft ist, ware es denk
bar, dass dies Organ, auch ohne dass starkere Ausfallserscheinungen vorliegen, 
in der Genese der Fettsucht eine viel gross ere Rolle spielt, wie friiher ange
nommen wurde. Luxuskonsumtion ist zweifellos eines der besten Schutzmittel 
gegen die Entstehung der Fettsucht. Das Fehlen dieser Fahigkeit, wohl sicher 
ein konstitutionelles Moment, pradisponiert mithin znr Fettsucht (vgl. S. 167). 
Auch das ist vorlaufig nur eine Hypothese, da bisher weder gentigend unter
sucht ist, in weIchem Umfange Luxuskonsumtion vorkommt, noch ob sie beim 
Fettstichtigen immer fehlt. 

Dass endogene Fettsucht durch partiellen oder totalen Ausfall des 
Keimdrusenhormons bedingt sein kann, ist seit dem Altertum bekannt. 
Hierher gehort die Kastrations- bzw. klimakterische Fettsucht und der Eunu
choidismus. Die Trager der innersekretorischen Wirkung scheinen dabei 
nicht die eigentlichen Keimelemente, sondern die Zwischenzellen, beim Hoden 
die Leydigschen Zellen, im Ovar die corpora lut. atretica zu sein. 

Von Interesse ist, dass Fehlen oder Unterfunktion der Keimdrtisen nicht 
notwendig zur Fettsucht fUhrt, es sind das sogar die Ausnahmen. Die vor
laufig plausibelste Erklarung ist wohl die, dass das Eintreten oder Nichtein
treten einer Fettsucht hier davon abhangt, ob nach Ausfall des einen Stoff
wechselmotors einer der beiden anderen, meist wohl die Schjlddrlise, den Aus
fall durch Hyperfunktion kompensieren kann. Diese Moglichkeit eines vikari-
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ierenden Einspringens ist aus zahlreichen klinischen und experimentellen Be
obachtungen nicht nur funktionell, sondern auch anatomisch wohlbekannt 
und beweist die Kompliziertheit der Vorgange auch fiir die Genese der Fett
sucht. 

Wahrend es sich bei der Kastrations- und Klimakteriumsfettsucht um 
erworbene Ausfallserscheinungen handelt, beruht die Fettsucht bei Eunu
choidismus auf einer dysgenitalen Anlage (Tandler und Gross [10]). Das 
Fett ist hier nicht gleichmassig verteilt, sondern sitzt an den Stellen, wo die 
Frau schon normalerweise die Hauptfettansammlungen besitzt (Brust, Hiiften, 
Nates usw.). Nach den Untersuchungen von Tandler und Gros s fehlt an
scheinend auch in diesen Fallen die kompensatorische Leistungssteigerung 
von Thyreoidea und Hypophyse, wenigstens wurden in der Regel keine Ver
grosserungen von Schilddriise und Hypophyse gefunden. 

Die Beziehungen der Fettsucht zur Hypophyse sind bei der Frohlich
schen Krankheit so aU£dringlich, dass auch an dem Kausalnexus nicht gezwei
felt werden kann. Wahrscheinlich handelt es sich um eine Verminderung 
der Sekretabgabe der Pars intermedia (Biedl [Z] und sehr ausfiihrliches 
Referat bei K. Gottlieb [Z]). Schwieriger ist die Beurteilung der Dystrophia 
adiposo-genitalis, des gleichen klinischen Bildes wie bei Frohlichscher Krank
heit, aber ohne nachweisbare Hypophysenveranderungen und mit ganz anderer 
Prognose. Genaue Sektionsbefunde bei dieser gutartigen Form liegen meines 
Wissens bisher nicht vor. 

Das klinische Bild kann dem des Eunuchoidismus so sehr ahneln, dass 
Tandler und Gross (10) die Fettsucht nicht als FoIge einer Hypophysen
veranderung, sondern einer sekundaren Beein£lussung der KeimdrUsen auf
gefasst haben. Dagegen spricht allerdings die klinische Erfahrung, dass die 
Involution der Keimdriisen gewohnlich erst nach der Ausbildung der Fett
sucht kommt. 

Wenn in den meisten Fallen der benignen Form der Dystrophia adiposo
genitalis der Jugendlichen auch keine anatomischen Veranderungen bisher 
iestgestellt werden konnten, so hat doch die Annahme, dass auch hier jedenfalls 
funktionelle Storungen der Hypophyse sowie das Fehlen eines kompensatori
schen Eingrenens der Schilddriise vorliegen, zunachst die meiste Wahrschein
lichkeit fiir sich. 

Erwahnt sei, dass vielleicht auch von der Epiphyse aus Fettsucht 
ausgelOst werden kann (Lit. bei Falta [11], S. 516). Beobachtungen bei 
Epiphysentumoren sprechen dafiir, aber es ware wohl denkbar, dass bei der 
engen Nachbarschaft die Hypophy.se in Mitleidenschaft gezogen wird, so dass 
eine sekundare hypophysare Adipositas vorliegt. Die bekannten Beobach
tungen von Raymond und Claude (12) konnten in diesem Sinile· gedeutet 
werden. 
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Auch Beziehungen des Pankreas zur Fettsucht sind schliesslich denkbar_ 
Dass bei der Fettbildung das Pankreas mitwirkt, ist ausserst wahrscheinlich. 
Das zeigen nicht nur klinische Beobachtungen an Kranken, deren Diabetes 
bei einem bestimmten Grade der Fettsucht auftritt und bei niedrigen Gewichten 
verschwindet, sondel'll auch die neuesten experimentellen Versuche von Allen 
(13) bei Runden mit partieIler Pankreasexstirpation, die bei ausreichender 
El'llahrung keinen Zucker hatten, bei Uberel'llahrung aber diabetisch wurden. 
Zum Masten gehort also, wie F al t a (11, S. 475) mit Recht feststellt, ein funk
tionstuchtiges Pankreas. Er vermutet, dass ein konstitution ell in seiner Funk
tion gesteigerter Inselapparat zur endogenen Fettsucht pradestiniert. Diese 
Moglichkeit ist ohne weiteres zuzugeben, aber vorIaufig fehien noch aIle Beweise 
fur eine solche Genese, wie ubrigens Falta auch selbst ausdrucklich angibt. 
Das Gleiche gilt fur Beziehungen zu Thymus und Zirbeldruse (vgl. daruber 
Biedl). 

Die kurz skizzierten Formen endogener Fettsucht, die nachgewie
senermassen auf Storungen der Blutdrusen beruhen, bilden zweifellos nul' 
cinen Bruchteil del' Gesamtfalle, es sei denn, dass man nur solche mit nach
gewiesener innersekretorischer Anomalie als endogen gel ten lasst. Dagegen 
spricht aber die klinische Erfahrung, die notwendig den Kreis del' konstitutio
neIlen Fettsucht viel weiter ziehen muss und sich nicht rein atiologisch orien
tieren kann. Dazu kommt, dass wir letzten Endes fur viele FaIle noch gar 
nicht genau wissen, warum und wie es bei innersekretorischen Storungen zur 
Fettsucht kommt. Anderungen des Temperamentes und der Motilitat sowie 
exogene Faktoren vermogen in man chen Fallen vieles verstandlich zu machen. 
abel' in anderen, z. B. vor allem bei der Frohlichschen Krankheit, reichen 
sie meist nicht aus. Das letzte Ratsel del' Fettsucht bleibt auch hier ungelost. 

So vermogen wir vorIaufig auch nicht zu sagen, ob die endogene Fettsucht 
schliesslich immer irgendwie auf Disharmonien im endokrinen Haushalte 
zuruckzufuhren ist. Moglich ist das durchaus, zumal wenn man bedenkt. 
dass der eigentliche Ausbau unseres Wissens auf dem Gebiete del' inneren 
Sekretion erst in den letzten Jahrzehnten begonnen hat und dass die Zukunft 
noch feinere Methoden zum Nachweis von bisher ubersehenen Storungen 
bringen kann. 

p) Der Gesamtstoff. und Kraftwechsel im Niichternzustande. 

Die Untersuchung des Gesamtstoff- und Kraftwechsels hat uns im all
gemeinen dem Verstandnis der Genese del' endogenen Fettsucht nicht wesentlich 
naher gebracht. 

De.r Gedanke eines abnorm niedrigen Stoffwechsels solcher Kranker 
drangte sich schon lange den Arzten auf, und es finden sich i:q del' Literatur 
uber ein Dutzend klinischer Beobachtungen (vgl. vor allem v~ N oorden [14J. 
Sch we nke nbecher [15J, SalE) mon [16J, Umber [7J Ii. ft..), aus denen hervor-
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geM, dass Fettsilchtige unter genauester Kontrolle bei einer Kalorienzufuhr, 
die weit unter dem Bedarf gleichgearteter Normaler lag, ihr Gewicht konstant 
hielten. Del' 'Vert aller derartigen Beobachtungen, sofern sie sich nicht ilbey 
sehr grosse Zeitraume erstrecken, ist filr die Frage del' Stoffwechselherab
setzung allerdings nur begrenzt, da die Tendenz zur Wasserretention bei diesen 
Kranken ausserordentlich gross ist, darauf haben schon fri-1her Rub n e I' (17), 
Mi-iller (18) und Krehl (19) hingewiesen. Starke Abnahmen an Korper
substanz konnen durch gleichgrosse \Vasserretentionen vollkommen maskiert 
werden. Das geht besonders deutlich aus einer Beobachtung Grafes (20} 
hervor. lEer erhielt eine Fettsilchtige (Kastrationsfettsucht), deren durch 
viele Respirationsversuche festgestellter N ettokalorienbedarf taglich mindestens 
24 Kalorien pro kg betrug, also noch in normalen Grenzen sich bewegte, bei 
einer Bruttokalorienzufuhr von 8,5-11,2 Kalorien pro kg ihr Gewicht 22 Tage 
hindurch konstant. Del' Verlust des Korpers an Trockensubstanz von ca. mwo g 
war also durch \Vasserretention bei gesunden Kreislauforganen und ohne 
Auftreten irgend welcher Odeme voll ausgeglichen. Ohne das Ergebnis del' 
Respirationsversuche hatte man hier bei dem ausserordentlichen Missver
haltnis zwischen N ahrungsaufnahme und Korpergewichtskurven wohl sicher 
einen abnorm niedrigen Stoffumsatz postuliert. 

Derartige Beobachtungen zeigen, dass bei Fettsilchtigen nur Respira
tionsversuche etwas Sicheres ilber die Grosse del' Oxydationen aussagen konnen. 
Solche liegen in del' Literatur in ziemlich grosser Menge VOl' (v. N oorden. 
Thiele und Nehring, Stiive, Magnus-Levy, Jaquet und Svenson,. 
Rubner, Salomon, Reach, Stahelin, v. Bergmann, Hausleitner, 
Means, Loeffler, Grafe, M. Krogh, Means und Woodwell, Rolly [21J,. 
Plaut [22J, W. Arnoldi 1) U. a. Literatur siehe S. 203). Die meisten Ver
suche sind kurzfristiger Art (gewohnlich Zun tz-Geppertsche Methode). 
Vv~ enn man die gefundenen Zahlen nicht, wie es meist geschieht, auf die Einheit 
des Korpergewichtes bezieht, sondern in Kalorien auf die Einheit del' Ober
flache unter Benutzung del' besten modernen Oberflachenformeln (z. B. von D u 
Bois) ausdruckt, wie es bei Fettsuchtigen del' bei weitem beste Massstab ist,. 
fallen die Zahlen in del' ganz iiberwiegenden Mehrzahl del' Falle ins Bereich 
del' Norm, wenn auch oft an deren untere Grenze. 

Bei exzessiven Graden del' Fettsucht ist die Frage, welche Einheit man 
zugrunde legt, von entscheidender Bedeutung, denn wie VOl' allem Me ans (23) 
gezeigt hat, kann die Beziehung auf das Gewicht Erniedrigungen urn uber 
30% konstatieren, wahrend unter Zugrundelegung del' Korperoberflachen
einheit die Werte normal sind. Eine besondere Berilhmtheit haben die ver
gleichenden Untersuchungen von R u bners (17) an zwei annahernd gleich 

') Zeitschrift flir klinische Medizin. 94. 268. 1922. Diese umfangreiche, mit auS-fiihr
lieher Literatur versehene Studie erschien erst nach Fertigstellung meiner Darstellung und 
kann daher hier leider nicht mehr beriicksichtigt werden. 
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alten und gleich grossen Briidern erlangt, von denen del' mag ere 25,65 kg, 
del', fette 40,59 kg wog. Auf 1 qm entfielen bei Erhaltungskost beim mageren 
1290, beim fetten 1821 Kalol'ien, also praktisch die gleichen Zahlen. 

Wenn demnach bei del' endogenen Fettsucht in del' Regel del' Umsatz 
in nOl'malen Grenzen sich bewegt, so kommen doch sehr seltene, sichere Aus
nahmen VOl'. Friiher hat man das meist bezweifelt, erst v. Bergmann (24) 
bl'achte die erste sichere Beobachtung, nachdem schon einige Jahre vorher 
Salomon (16) einen meines Erachtens abnorm niedrigen Wert mit del' Zuntz
Geppertschen Methodik mitgeteilt hatte. Seitdem sind ein paar weitere 
FaIle hinzugekommen. 

In Tabelle 24 auf S. 289 sind die wenigen, in der Literatur mir genauer 
zuganglichen Beobachtungen mit sicherer Stoffwechselhel'absetzung zusammen
gestellt. Weitere FaIle von hypophysarer Fettsucht mit Erniedrigung beschrieb 
Means (28). 

Urn Vergleiche zu ermoglichen, sind in Stab 6 die N ormalzahlen, wie sie 
auf Grund der Voraussagetabellen von Harris-Benedict (25) berechnet 
werden, eingeklammert. Wenn man zum Vergleich die Oberflachenbeziehung 
wahlt (Stab 8 und 9), so enttallen beim Erwachsenen auf qm ca. 950 Kalorien, 
d. h. 87-40 Kalorien pro Stunde, bei Kindern 10-20% mehr. Von Bedeu
tung ist, welche Formel fiir die Oberflachenberechnung benutzt wird. 

Hausleiter (26) und Grafe (20) haben die gerade bei Fetten ungenaue 
alte Formel von Meeh benutzt, ich habe daher die samtlichen Werte al1sser 
bei L. I nach der neuen, sehr exakten und einfachen Formel von Du Bois 
umgerechnet. Von Berg mann verwandte die auch recht genaue, auch die 
Korperlange und Umfangmasse benutzende Formel von Bouchard. In die 
Tabelle habe ich nur die Werte bei del' Kranken L. aufgenolnmen. v. Berg
mann (24) nimmt auch bei seiner Kranken W. eine echte Herabsetzung an, 
doch kann ich ihm darin nicht folgen. Bei diesel' Kranken W. berechnete 
v. Bergmann einmal nach Bouchard die Oberflache zu 2,26 mID, ein anderes 
Mal zu 2,66 mm und hat letzteren Wert in dem Versuch W. V verwandt. Die 
Differenz gegeniiber del' Du Boisschen Formel, die in diesem FaIle den vollig 
normalen Wert von 920 Kalorien pro mm = 88,6 Kalorien pro 1 Stunde ergibt, 
ist hier besonders gross. Abel' auch del' Vergleich mit den Harris-Benedict
schen Tabellen (1605 Kalorien) zeigt, dass hier keinesfalls eine pathologische 
Erniedrigung des Stoffwechsels vorliegt. Schon v. N oorden (Z) hatte darauf 
aufmerksam gemacht, dass nur bei der Kranken L. eine sichere Herabsetzung 
zu konstatieren ist. Ferner wurde nicht in die Tabelle aufgenommen die Be
obachtung von R. Plaut (22) an einer Kranken mit hypophysa,rer Fettsucht 
und 16% Stoffwechselherabsetzung, da hier bei 67,6 kg Gewicht und 165 ccm 
Korperlange von einer Fettsucht eigentlich gar nicht gesprochen }Verden kann. 
Die Beobachtungen von Means (28) waren mil' leider nicht-in allen E-inzel
heiten zuganglich, so dass ich sie nicht genau wiederg~ben kann. 
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So bleiben 9 FaIle librig. W. und K1. weisen davon die weitaus starkste 
Oxydationserniedrigung auf, ca. 70% des Normalen. Del' von Rolly (21) 
beobachtete Fall ist darum von ganz besonderem Interesse, weil er 21/4 Jahr 
vorher, ehe infolge doppelseitiger Hodenexstirpation die Fettsucht sich ent
wickelte, bei einem urn 30 kg niedrigeren Gewicht untersucht worden war. Es 
bestand damals del' Verdacht einer Tuberkulose, ohne dass abel' ein sicherer 
Anhaltspunkt zu finden gewesen ware. Trotz del' enormen Gewichtsdifferenzen 
war die absolute Grosse des Stoffwechsels (200-219 cern O2 pro Minute) an
nahernd die gleiche geblieben, so dass man fast annehmen mochte, die 30 kg 
Gewichtszunahme seien ganz als Fett, das wie toter Ballast wirkt, abgelagert 
worden. 

Als letzten Fall habe ich in die Tabelle eine Beobachtung LOfflers (28) 
von exzessiver Fettsucht (175 kg Gewicht) bei einem 17jahrigen Jungen 
aufgenommen. Hier ist es sehr schwer zu sagen, ob tatsachlich eine Erniedri
gung vorliegt, da jeder Vergleich del' Norm fehlt. Legt man, wie ich es tat, 
die Du Boissche Formel zugrunde, so resultieren 904,8 Kalorien pro m2 und 
37,7 pro Stunde. Das sind 18% weniger als dem Durchschnitt del' Norm 
entspricht. Da fur dies Alter abel' die Angaben differieren und 15% Abwei
chung wohl noch als normal anzusehen sind, hat es den Anschein, als ob die 
untere Grenze gerade unterschritten ist, abel' etwas Sicheres lasst sich fur 
dies en Fall wohl nicht aussagen. 

Sieht man das Alter del' Kranken an, so fallt auf, dass es bei 9 Fallen 
von Stoffwechselherabsetzung sich 6 mal urn wachsende Organismen ge
handelt hat, auch bei Salomons Beobachtung hatte die Fettsucht schon 
in del' Kindheit begonnen, und bei Roll y s Kranken am Ende del' Wachs
tumsperiode. 

Nur bei v. Bergmanns Kranken entwickelte sich die Storung an
scheinend erst nach abgeschlossenem Wachstum. 

Es soIl nicht verschwiegen werden, dass die Beweiskraft dieses einzigen 
Falles beim Erwachsenen von physiologischer Seite stark angezweifelt worden 
ist. So haben Loewy und Hirschfeld (29) Beobachtungen an ganz Gesunden 
mitgeteilt, bei denen die Kalorienproduktion bis auf 537,8 pro m2 abgesunken 
ist. Es handelte sich dabei urn Arzte, die eine besondere Vertrautheit und 
Dbung in Selbstversuchen mit del' Zuntz-Geppertschen Methode besassen 
und wohl in ungewohnlich hohem Masse absolute Muskelruhe in den kurzen 
Versuchszeiten einzuhalten vermochten. Demgegenuber handelte es sich bei 
del' Kranken v. Bergmanns urn einen 24 Stundenversuch im grossen Petten
koferschen Apparat bei mittlerer Bewegung und einer Nahrungsaufnahme 
von 1796 Kalorien. Bei diesen ganz verschiedenen Umstanden sqheinen mil' 
die Einwande von Loewy und Hirschfeld (29) nicht berechtigt zu sein. 

Merkwurdigerweise wurde del' abnorm niedrige Wert beiv. Bergmanns 
Kranker von 1460 Kalorien unter vier Versuchen nur eimual gefunden, wahrend 



Uber das Vorkommen von Stoffwechselherabsetzung bei der sog. endogenen Fettsucht. 291 

in zwei anderen Beobachtungen beim gleichen Menschen und annahernd 
gleichem Gewicht die Werte urn 50% hoher lagen. So grosse Di£ferenzen sind 
beim Gesunden und auch bei anderen Kranken unter gleichen Versuchsbedin
gungen niemals auch nur annahernd beobachtet worden. Sie bereiten einer 
Erklarung die grossten Schwierigkeiten. v. Bergmann (24) fOOrt sie auf sehr 
starke periodische Schwankungen bei Fettsuchtigen zuruck. Mir scheint das 
sehr unwahrscheinlich zu sein, und ich mochte eher mit von N oorden (32, 
S. 49) annehmen, dass die Versuchsbedingungen nicht ganz gleichmassige 
gewesen sind. Vielleicht war bei dem Aufenthalt in der grossen Respirations
kammer die Motilitat eine sehr verschiedene. Ich selbst habe solche Differenzen 
bei Fettkranken in 4-6stundigen Respirationsversuchen bei Korperruhe und 
Nuchternheit nie gesehen, so dass ich nicht glauben kann, dass hier Eigen
tumlichkeiten der Fettsucht vorliegen. 

Hausleiter (26) hat .kurzlich an der Hand einer eigenen Beobachtung 
(Pat. Or.) die Behauptung aufgestellt, dass bei endogener Fettsucht auch 
eine Stoffwechselsteigerung vorkommen kann und dies durch zum Teil recht 
gewagte Hilfshypothesen zu deuten gesucht. Tatsachlich sind seine Zahlen 
urn mindestens 30-35% erhOht (minimal 3560 Kalorien, entsprechend 1337 
Kalorien pro m2 [Du Bois] oder 55,7 pro Stunde). Die Steigerung darf aber 
meines Erachtens nicht als eine Folge der starken Fettsucht angesehen werden, 
da der Kranke ausserdem an einer Herzinsuffizienz mit Odemen und grossem 
Lebertumor infolge chronischer Nephritis litt. Die Dyspnoe war so stark, 
dass die Untersuchung im Sitzen vorgenommen werden musste, und die Ventil
atmung sehr muhsam war. Ausserdem bestand eine Polycythamie. Das alles 
sind Faktoren, die schon an und fUr sich allein eine so erhebliche Vermehrung 
der Warmeproduktion bedingen konnen, dass es meines Eraehtens nieht an
gangig ist, zur Erklarung noeh die Fettsucht heranzuziehen. Dass lokalisierte 
Fettsucht, die allerdings wohl mehr in das Gebiet der Lipomatosis gehort, 
sieh auch mit einem M. Basedowi und dadureh bedingter starker Stoffwechsel· 
steigerung (6,8-6,9 ccm O2 pro kg und I') vergesellsehaften kann, zeigten 
kurzlich A. Loewy und Zondeek 1). 

Zusammenfassend lasst sich also sagen, dass der Gesam tstoffwechsel 
bei der sog. endogenen Fettsucht in der Regel in normalen Gren
zen sich bewegt, dass nur ganz selten Erniedrigungen gefunden 
werden, und auch die nur beim wachsenden Organismus oder 
ausnahmsweise kurz nach Beendigung des Wachstums. 

Wenn man ausserdem bedenkt, dass Verminderung der Warmeproduktion 
bei anderen Prozessen ohne jede Fettsueht wie Unterernahrung (vgl. S.131) 
und Stuporen (vgl. S. 434) eintreten kann, so kommt dies em Symptom weder 
fur die Differentialdiagnose noeh fur die Genese der Fettsucht irgend -eine 

1) V gl. Verhandlungen des 34. Kongresses flir innere Medizin. S. 342. Wiesbaden. 
1922, ausfiihrl. Zeitschr. f. klin. Med. 90. 282. 1922. 

19* 
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entscheidende Bedeutung zu. Von der energetischen Betrachtung des Nuchtern
stoffwechsels ist also hier eine befriedigende Aufklarung nicht zu erhoffen. 
Das gleiche gilt fur die rein stoffliche Betrachtung, d. h. die Frage, ob die 
bisherigen Respirationsversuche sichere Anhaltspunkte dafur ergeben haben, 
dass Fett schwerer verbrannt und leichter aus Kohlenhydraten gebildet wird 
als beim Gesunden. Solche Kranke mussten relativ hohe respiratorische 
.Quotienten haben. 

Hausleiter (26) ist geneigt, diese Frage auf Grund einigerVersuche, 
und zwar vor aHem an dem schon erwahnten Kranken Or. zu bejahen. Wegen 
der schweren Komplikationen von seiten des Herzens scheidet dieser Fall 
auch fur diese Frage aus. Uberhaupt ist es mir zweifelhaft, ob hier bei Fett
suchtigen mit ihrer meist sehr oberflachlichen Atmung kurzdauernde Ver
suche mit Ventilatmung, wie bei der Zuntz-Geppertschen Methode, sichere 
Schlusse erlauben. Ubrigens haben schon fruher J aquet und Svenson (31) 
bei ihren Kranken Z. hin und wieder nach 13-14 Hungerstunden hohe Werte 
gefunden, wahrend nach 20 Stun den die Werte ganz normal waren. Sie deuten 
das als verzogerte Verdauungsarbeit. W. Arnoldi (vgl. S. 287) kommt neuer
dings zu gleichen Schlussen wie Hausleiter. Bei langdauernden Versuchen 
konnte Grafe (20) nie auffallend hohe Werte des Quotienten feststellen. 

Die Tatsache, dass in vielen Fallen der Eiweissstoffwechsel erheblich 
herabgesetzt ist (v. N oorden und Dapper u. a., Lit. S. 202) spricht eher 
dafUr, dass jedenfalls hier eine besonders reichliche Fettverbrennung das 
Eiweiss gegenuber der Norm aus der Zersetzung verdrangt. 

Trotzdem hat die einfache Annahme, dass bei der Fettsucht die Fett
zersetzung erschwert und die Fettbildung erleichtert ist, so viel Bestechendes 
fur sich, dass es wunschenswert erscheint, hier neue, gerade auf diese Frage
stellung zugeschnittene Versuche anzustellen. Da bei dem eminent chronis chen 
Charakter der Krankheit schon kleine Abweichungen gegenuber der Norm 
auf die Dauer von Bedeutung sein konnen, fragt es sich sehr, ob es gelingt, 
so kleine Differenzen sicher zu fassen. . 

y) Das Verbalten nacb Nahrungszufuhr. 

Da die Versuche bei Nuchternheit und Ruhe fur die Kenntnis der Genese 
der konstitutionellen Fettsucht keinen wesentlichen Schritt weitergeftihrt 
haben, bestand die Moglichkeit, dass vielleicht die Zersetzungen nach N ahrungs
aufnahme eine geringere Steigerung der Verbrennungen als in der Norm bedingen. 
J aquet und Svenson (31) teilten zuerst Versuche an drei Fettsuchtigen 
mit, die sie in dieser Richtung deuteten. Sie fanden bei gleicher Eiweissnahrung 
eine geringere spezilisch-dynamische Wirkung als in der Norm; am aus
gesprochensten war das bei dem Kranken He. der Fall, bei qem sie, wenn 
man den 8stundigen Versuch als Ganzes ins Auge fasst, iiberhaupt fehlte, 
da kleine Steigerungen in zwei Versuchsabschnitten dutch Abnahmen in drei 



Der Stoffwechsel nach Nahrungszufuhr bei der sog. endogenen Fettsucht. 293 

anderen annahernd kompensiert wurden. Die berechtigten Einwendungen 
von v. N oorden (32) (S. 194), dass die Steigerung der Verbrennungen nieht 
in Beziehung zum Grundumsatz, sondern zum Brennwert der Nahrung gebnicht 
werden miisse, nehmen den beiden anderen Versuehen ihre Beweiskraft. 
v. N oorden beanstandet auch bei He. den .hohen Grundumsatzwert. Immer
hin liegt er aber noeh unter dem Mittel von fiin~ al1erdings sehr wenig gut 
iibereinstimmenden Werten (381,5-454 ccm 02). Offenbar waren in den 
Niiehternversuchen die Versuchsbedingungen dieser kurzfristigen Unter
suchungen nicht immer gaI1z exakt eingehalten worden. Dies und die isolierte 
Versuchsreihe beeintrachtigen etwas die Beweiskraft, wenn sie meines Eraeh
tens gewiss aueh abnorme Verhaltnisse sehr wahrscheinlich machen. Von 
besonderem Interesse ist die Angabe von J aquet und Svenson t31 S. 382), 
dass bei einem ihrer Kranken die Niichternwerte nicht schon nach 12, sondern 
erst nach 20 Stunden erreicht wurden, woraus sie auf eine Stoffwechselver
langsamung schliessen. Eine relativ sehr geringe Steigerung fand auch Reach 
(33) bei einem 15jahrigen fettsiichtigen Knaben von 63,1 kg Gewicht nach 
einer reichlichen Mahlzeit. Leider sind nul' zwei sehr kurze Versuche angestellt, 
21/2 und 41/4 Stunden nach dem Esssen. Bei der ersten Probe lag der Sauer
stoffverbrauch um 18,6, bei del' zweiten 40,8 ccm hoher als niichtern 
(208,9 ccm). Es ist klar, dass auch hier bei so wenig Versuchen von einem 
zwingenden Beweis nicht gesprochen werden kann. 

Stahelin (27) vermochte bei seiner Kranken auch da, wo eine siehere 
Erniedrigung des Umsatzes vorlag, keine geringere dynamische Wirkung 
der Nahrung gegeniiber dem niedrigsten NiichterDwert festzustellen, als bei 
Normalen. Dagegen fand sich auch hier zweuellos eine Verzogerung der Oxy
dationen, die Niichternwerte waren erst nach 17 Stunden erreicht, die respira
torischen Quotienten blieben nach Kohlenhydratnahrung auffallend lange 
hoch, auch eine Verlangsamung der Eiweissverbrennung liess sich wahrscheinlich 
machen. Dass Ahnliches vielleicht auch fUr das Fett gilt, schloss schon Wald
vogel (34) aus seinen Injektionsversuchen mit oxybuttersaurem Natron. 
Er fand dabei eine erhebliche Verzogerung der Acetonausscheidung. Das 
sind prinzipiell sehr wichtige Ergebnisse, die dringend einer weiteren Nach
priifung bediirfen. Vorlaufige Versuche Beutenmiillers (zit. bei v. Berg
mann [24, S. 4J) brachten keine Bestatigung. Unter den Kranken von Wille
brand s (35) befand sich einer (Reihe II), der anscheinend an vorwiegend endo
gener Fettsucht litt. Hier hielt sich die Steigerung der Verbrennungen nach 
Nahrung sowohl hinsichtlich der Hohe wie der Dauer innerhalb der Grenzen 
der Norm. Leider lassen diese Versuche aus den gleichen Grunden wie die 
Niichternversuche (vgl. S. 202) keine sicheren Schliisse zu. 

Von besonderem Interesse sind auch hier die Beobachtungen von :ijerg
manns. Er fand bei einer Kranken in einem 10 Stundenversuch im·Petten
koferschen Apparat nach reichlicher Mittagsmahlzeit genau' die gleichen 
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Kohlensaurewerte \Vie im Hunger. Bei del' Kranken L. (s. rfab. 24 S. 289) 
war del' SauerstoHverbrauch 5 Stunden nach N ahrungsaufnahme derselbe wie 
nach 22stundigem Hungern. Hausleiter (26) sah bei seiner Kranken (1. Fall) 
keine geringere Steigerung wie in der Norm, aber der Kurvenabfall war auch 
hier anscheinend verlangsamt. Dberblickt man die bisherigen Versuche, so 
drlingt sich doch der Gedanke auf, dass eine abnorm niedrige und in die Lange 
gezogene dynamisehe Wirkung der Nahrung bei konstitutioneller Fettsucht 
vorkommen kann. 

Ein sicheres Urteil ist aber auf Grund der geschilderten Arbeiten sehr 
schwer, da die Steigerung der Verbrennungen naeh Nahrungszufuhr auch 
beim Normalen in sehr weiten Grenzen schwanken kann, wie vor aHem die 
grossen Untersuchungsreihen von Benedict und Oarpenter (36) uber diesen 
Gegenstand zeigen. Selbst nach Genuss grosser Mengen von Beefsteak kann 
in achtstundigen Versuchsperioden die Steigerung der Warmeproduktion oft 
nur 50/ 0 des Brennwertes der Nahrung ausmachen. 

Dehnt man die Untersuchungen noeh langer aus, so fliHt die Steigerung 
manchmal noch geringer aus, da an die Umsatzerhohung sich manchmal ein 
kompensatorisches Absinken unter den Nuchternwert anschliessen kann. 

Unter dies en Umstanden kann von einer sicheren Herabsetzung der 
dynamischen Wirkung nur dann gesprochen werden, wenn jede Erhohung 
fehlt. Das ist bisher nur zweimal del' Fall gewesen, bei J aquet und Svensons 
Patienten He. und bei v. Bergmanns Kranken L. P. (24, S. 42). 

1m ersteren FaIle ist, worauf v. N oorden schon aufmerksam machte, 
der Nuchternwert etwas unsicher, bei der anderen Kranken handelte es sich 
um einen Versuch im grossen Respirationsapparat, in dem Anderungen der 
Motilitat kleine Differenzen leicht ausgleichen konnen. Ausserdem lagen die 
beiden Versuehe zeitlich weit auseinander und die Gewichte waren der da
zwischenliegenden Entfettungskur entspreehend sehr verschieden (96,2· und 
90,5 kg). 

Zwei Arbeiten der allerletzten Zeit (von Rolly [21J und Plaut [22J) 
haben meines Erachtens eine weitgehende Klarung der wichtigen Frage nach 
der spezifiseh-dynamischen Wirkung del' Nahrung bei der endogenen Fettsucht 
gebracht. 

Die Beobachtungen von Rolly (21) sind darum von besonderer Bedeu
tung, weil hier bei zwei Fettleibigell der Einfluss der gleichell Nahrungs
zufuhr kurz vor del' Entstehung der Fettsucht und wahrend derselben mit
einander verglichen werden konntell. Untel'sucht wurde del' Einfluss einer 
reichlichen Eiweissmahlzeit. 

Die Kurve 3 zeigt sehr eindrucksvoll, wie ausserordentlieh versehieden 
die Kurven des SauerstoHsverbrauehs bei annahernd gleiehem N uehternwert 
und ,gleicher Nahrungszufuhr mit und ohne Fettsucht verlauf~n. "1m letzteren 
Fane ein rascher steilel', sehr starker Anstieg mit ebenso raschem Abfall und 
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Erreiehung der Basis nach 8 Stunden, dagegen bei der Fettsucht ein sehr 
flaeher Verlauf der Kurve mit sehr niedrigem Gipfel und spater Ruckkehr 
(nach 8-12 Stunden) zu dem Nuchternwert. Priuzipiell gleich war das Ver
halten bei der zweiten Kranken, die wahrend des Basedows nach der erfolg
reiehen Strumektomie und bei einer an eine spatere Graviditat sich anschlies
sende ovariogene Fettsucht untersucht wurde. 

Zu genau dem gleichen Resultate gelangte auch R. Plaut (22) (unter 
Kestner) in umfassenden Untersuchungen an 22 Fettsuehtigen. Untersueht 
wurde der respiratorische Gaswechsel mit einem Benedietschen Apparate 
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£ur kurzfristige Versuehe nuchtern und ca. eine Stunde naeh einer meist aus 
200 g Fleisch, 50-100 g Fett und 200 g Brot bestehenden Mahlzeit. Wahrend 
zu diesem Zeitpunkte die Steigerung der Warmeproduktion beim Gesunden 
25-50% betragt, lagen bei der konstitutionellen Fettsucht mit einer Aus
nahme die Werte stets erheblieh niedriger; vereinzelt war eine sichere Steige
rung uberhaupt nicht zu erkennen. 

Mit diesen wiehtigen Untersuchungen von R 0 11 y nnd P 1 aut finden 
die Angaben von J aquet und Svenson ihre volle Bestatigung, und es scheint 
nun meines Erachtens uberzeugend nachgewiesen zu sein, dass der endogen 
Fettsuchtige bei gleieher Nahrungszufuhr oft ausserordentlieh 
viel okonomischer vorgeht wie der Normale und wegen der weit 
geringeren spezifiseh-dynamischen Wirkung der Kost vielleiehter 
zunehmen muss. Ob es die Regel ist, lasst aich heute noch IDeht ::;agen. 

Die gesehilderte Verwgerung und Verlangsamung der Oxydationssteige
rung ist allerdings niehts Charakteristisches fur die endogene Fettsueht, da 
das gleiche bei Stuporen ohne Fettsueht oder N eigung dazu vorkommen kann 
(Grafe [37J). 
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Die Wirkung der mechanischen Arbeit auf den Stoffwechsel dieser 
Kranken ist anscheinend die gleiche wie bei der vorwiegend exogenen Fettsucht 
(vgl. daher S. 203), doch ist das noch nicht genugend untersucht. 

d) Das Verhalten des Stoffwechsels bei der Entfettuug. 

VerhaJt sich der endogene Fettsuchtige bei Nahrungsentziehung wie 
der gesunde odeI' del' vorwiegend aus exogenen Grunden Fette? Die Literatur 
gestattet hier noch keine klare Antwort. Immerhin gibt es eine Reihe von 
Beobachtungen, die darauf hindeuten, dass jedenfalls in einzelnen Fallen 
starke Abweichungen von der Norm vorkommen konnen. 

Zu erwahnen ist vor aHem das ganz eigentumliche Verhalten des Gewichtes 
bei sehr schweren Fallen. Trotz starkster N ahrungseinschrankung kann in 
langeren Beobachtungsperioden das Gewicht konstant bleiben, bzw. nur ganz 
minimal abnehmen. U m be r (7) verof£entlichte einen besonders eindrucks
vollen derartigen Fall, bei dem er eine diatische Entfettung fur einfach unmog
lich hielt. Die Ursache diesel' Anomalie braucht nicht notwendig eine Herab
setzung del' Oxydationen zu sein, sondeI'll beruht meist vorwiegend odeI' aus
schliesslich auf einer abnormen Fahigkeit des Fettsuchtigen zur Wasserretention 
(Grafe [20J). 

Es wird nicht nur bei derVerbrennung von Glykogen und Eiweiss das 
zur Quellung diesel' Substanzen seiner Zeit aufgenommene Wasser zuruck
gehalten, sondeI'll noch ausserdem flir jedes Gramm Trockensubstanz die 
gleiche Menge Wasser. Ahnliches kommt sonst nur bei hochgradig Unter
ernahrten '101'. 

Von besonderem Interesse ware die Feststellung, ob auch beim Fett
suchti§,en irfolge langdauernder UnterernahrungEinschrankungen des Umsatzes 
vorkommen konnen. Da die Luxuskonsumtion anscheinend an das Vorhanden
sein del' Scrjlddruse geknupft ist und cia mancherlei dafUr spricht, dass bei 
thyreoektomierten Tieren ein relatives Absinken del' Verbrennungen im Hunger 
oder bei Unterernahrung vermisst wird, so ware wenigstens bei del' thyreo
genen Form del' Fettsucht eine Konstanz der Werte in Beziehllng auf die 
Einheit der Oberflache zu erwarten. 

Leider liegen in del' Literatur fast gar keine Versuchsreihen mit lang
dauernder Unterernahrung Fettsuchtiger unter gleichzeitiger KontroHe des 
Grundumsatzes vor. Bei del' einzigen 21/2 Monate dauernden Versuchsreihe 
bei einer Kranken mit ovariogener Fettsucht nach Kastration (20) waren 
trotz Abnahme von 8 kg die Werte zu Anfang und Ende annahernd die gleichen 
(764 bzw. 779 Kalorien pro mm). Ob dies Resultat verallgemeinert werden 
darf, lasst sich vorlanfig nicht sagen. 

Am besten sind wir orientiert uber die Anomalien des Eiweissstoff
wechsels bei Entfettungskuren. Hier wurde zuerst VOil Dapper und 
'1_ Noorden, spateI' E. Pfeifer, A. Magnus-Levy, M. Jacoby, O. Dapper. 
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H. Salomon, E. Allard, A. Orgler, E. Hellesen, M. Hedinger, F. Umber 
u. A. (Literatur vgl. S. 204) die bemerkenswerte Tatsaehe gefunden, dass 
trotz Unterernahrung bei manehen Fettsuehtigen der Eiweissbestand des 
Korpers annahernd intakt bleibt, da durch die reichlichen Fettmengen an
scheinend das Eiweiss weitgehend aus den Verbrennungen verdrangt wird. 
Ich verweise diesbezuglich auf die ausfuhrlichen Besprechungen im Kapitel 
Unterernahrung (vgl. S. 144). 

Diese Ubersicht uber den Stoff- und Kraftwechsel bei der sog. endo
genen Fettsucht ergibt in kurzer Zusammenfassung folgendes: Anderungen 
der Gesamtenergieproduktion im Grundumsatz sind ausserst 
selt.en, sie finden sieh i'ast nur bei im Waehstumsalter entstan
dener Adipositas, eine abnorm geringe dynamisehe Wirkung del" 
N ahrung ist fur manche FaIle sieher bewiesen. Beid e Verande
rungen sind nicht charakteristiseh fur die Fettsucht. Alles in 
allem vermag die energetisehe Betrachtungsweise nur zu einem 
kleinen Teil das Wesen der endogenen Fettsucht zu erklaren. Die 
Annahme einer abnorm leichten Fettbildung und vielleicht er
schwerten Fettzerstorung wurde vieles verstandlich machen, 
ist aber vorlaufig nur eine Hypothese, fur die zunachst noch 
aIle sicheren Unterlagen fehlen. Sehr gross ist die Rolle der Wasser
retentionen in der Genese der hohen Gewichte. 
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4. Die Frage der Beeinflussung des Gesamtstoft'wechsels illfolge 
Anomalien der Nebenschildd[·iisen· und Thymusfunktion. 

Ob diese beiden, del' Schilddruse benachbarten Organe irgend einen 
nennenswerten Einfluss auf die Intensitat del' Verbrennungen haben, ist 
vorlaufig noch ganz ungeklart, VOl' aHem, weil keinerlei systematische Unter
suchungen uber diese Gebiete vorliegen. Es hangt das wohl damit zusammen, 
dass die energische Bearbeitung diesel' beiden Gebiete del' inneren Sekretion 
erst jungeren Datums ist, und das Hauptinteresse del' Erforschung anderer, 
wohl wesentlicherer Fernwirkungen diesel' Organe gilt. Etwas bessel' sind wir, 
wenigstens fur die N ebenschilddrusen, uber den Einfluss auf den Eiweiss
umsatz unterrichtet. 

a) Die Wirkung der Epithelkorperchen auf den Stotrwechsel bei der 
Tetanie und anderen parathyreoiden Erkrankungen. 

Wie schon bei Besprechung del' Schilddrusenanomalien allseinander
gesetzt wurde, ist bei den ersten Untersuchungen viel VerwHrung und Unklar
heit dadurch entstanden, dass man fruher Schilddruse und Nebenschilddrusen 
gleichzeitig entferute und nachher nicht wusste, auf welches del' beiden Organe 
die Wirkungen zu beziehen waren. Eine exakte Erforschung del' Epithel
korperchenwirkung auf die Intensitat del' Verbrennungen ist naturlich erst 
moglich geworden, als man diese Gebilde isoliert exstirpierte. Allerdings ist es 
richtig, dass del' Einfluss des Schilddrusenausfalls erst spa tel' eiptritt. Daher 
ki::innte man daran denken, die an den ersten Tagen nach Entfernung des 
gesamten Schilddrusenapparates gefundenen Resnltateim wesentlichen dem 
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Fehlen del' Epithelkorperchen zuzuschrieben. Dagegen spricht abel', dass 
einmal die Deutungen von Beobachtungen an den Nachtagen so eingreifender 
Operation en immer etwas Missliches an sich haben und dass VOl' aHem nicht 
bekannt ist, ob eine Wirkung des FortfaHs diesel' Inkrete sich dann schon 
geltend macht. 

Die letztere Unsicherheit bleibt naturlich auch dann besteheIl, wenn die 
Thyreoidea ganz intakt bleibt. Sind abel' erst die manifesten Erscheinungen 
des Funktionsausfalls in Form der Tetanie da, so machen sich so starke Reiz
erscheinungen auf motorischem Gebiete (Zuckungen, Krampfe, Spasmen usw.) 
geltend, dass man nicht weiss, wieviel von del' dann sichel' zu erwartenden 
Stoffwechselsteigerung auf dies abnorme Verhalten del' Muskulatur zuruck
zufuhren ist. 

Am aussichtsreichsten sind daher Untersuchungen bei del' chronis chen 
experimentellen Tetanie und del' Tetanie des Menschen ausserhalb del' Anfalle. 

Zwei Storungeu auf dem Gebiete des Stoffwechsels filldet man ill den 
zahlreichen experimentellen und klinischen Beobachtungen (Literatur bei 
v. Frankl-Hochwart [ZJ, Biedl [ZJ, Falta [ZJ u. a.) haufig erwahut, fort
schreitende Abmagerung auch da, wo keine starken Krampfe vorliegen, und 
eine auffallende Temperaturlabilitat. Diese aussert sich in del' Weise, dass 
besonders im akuten Stadium haufig 1!leber eintritt, wahrend in den anfalls
freien Intervallen die Temperatur erniedrigt ist. W. H. Boldyreff (1), del' 
den Einfluss grosser Variation en del' Aussentemperatur bei Hunden und 
Katzen priifte, fand ein Verhalten wie bei Tieren ohne chemische Warme
regulation. Diese Versuche sind allerdings nicht eindeutig, well gleichzeitig 
die Thyreoidea mitentfernt war; eine gewisse Beweiskraft haben sie aber doch, 
weil die Thyreoidea fur die chemische Warmeregulation entbehrlich ist (Hilde
brandt [2J, Grafe und v. Redwitz [3J). 

Das Fieber ist ein so hallfiges Symptom, VOl' allem bei del' menschlichen 
Tetanie, dass daraus sogar fruher die heute sicher nicht mehr haltbare Hypo
these eiDer Infektionskrankheit abgeJeitet wurde. 

Wahrscheinlicher ist wohl die zuerst von Falta und Kahn (4) geallsserte 
Annahme, dass es sich urn den Ausdruck starker Erregungeu im vegetativen 
Nervensystem handelt, bedingt durch die Ca-Verarmung des Korpers infolge 
der Alkalosis. (Naheres d!1ruber S. 228.) 

Die Abmagerung ist ei.n so vieldeutiges Symptom, dass, zumal wenn 
Steigerungen del' Muskeltatigkeit und Herabsetzung der Nahrungsaufnahme 
gleichzeitig bestehen, daraus nicht sichel' auf einen abnorm gesteigerten Gesamt
stoffwechsel geschlossen werden kann. 

Leider liegen nur sparliche Respirationsversuche, welche hier allein eine 
Entscheidung bringen konnen, bei der experimentellen Tetanie VOl'; -auch 
bei der menschlichen Tetanie handelt es sich nur um/ sporadische Beobach
tungen. Kohlensaurebestimmnngen von Kojima (5) bei Ratten liessen nach 
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Parathyreoektomie keine sicheren Veranderungen erkennen. In den Versuchen 
von M. Labbe und H. SMvinin (6) fanden sich beim Kaninchen ganz 
geringe, wohl auch nicht uber jeden Zweifel erhabene Steigerungen. Die 
Tatsache, dass Kojimas Untersuchung erst 30 Tage nach del' Operation 
ausgefiihrt wurde, ohne dass schwere AU3fallserscheinungen bestanden, erweckt 
den Verdacht des Vorhandenseins akzessorischer Nebenschilddrusen. Booth by 
(Z) erwahnt in seiner Zusammenfassung Respirationsuntersuchungen nach 
Exstirpation der Nebenschilddrusen, die Pawlow 1913 in den Krakauer 
Akademieberichten mitgeteilt hat, doch war mir die Arbeit leider nicht zu
ganglich. 

Bei der menschlichen Tetanie fanden Falta und Kahn (4) in einem 
Fane einen nach Zuntz-Geppert bestimmten erhohten Grundumsatz, doch 
bestanden gleichzeitig Erschei1;lungen des Hyperthyreoidismus, die allein 
schon die Steigerung bedingt haben konnten. 

Eindeutiger ist eine Beobachtung Lofflers (7), der bei einer l!rau mit 
Tetania parathyreopriva (nach Kropfoperation) bei 64 kg Gewicht und 160 em 
Hinge 2,64 ccm CO2 und 2,99 cern O2 pro kg und Minute, also ganz normale 
Werte fand. Lofner (7) hat auch bei einer anderen Krankheit, die seit Lund
berg (8) von manchen Autoren auf eine Schadigung der Epithelkorperchen 
zuruckgefiihrt wird, der Myastenia gravis, in einem FaIle Unter
sucbungen angestellt und auch hier normale Zahlen (2,49 ccm CO2 und 
3,31 ccm O2 pro kg und l' bei einer SOjahrigen Frau von 55 kg Gewicht 
und 164 em Lange) erhalten. 

Da auch die My 0 ton i a con g e nit a von einzelnen Forschern in die 
Gruppe der Epithelkorperchenerkrankungen eingereiht wird, mogen hier, 
ohne dass ich damit Stellung zur Berechtigung dieser Klassifizierung 
nehmen mochte, zwei Beobachtungen, die bisher ein~igen, bei dieser Krank
heit, Platz finden. 

Grafe (9) fand bei einem ca. 25jahrigen Kranken von ·65,8 kg 1613 
Kalorien = 36,7 Kalorien pro m2 und Stilnde, ferner bei einem 35jahrigen 
Manne von 51 ~g Ge",icht 1630 Kalorien = 44,2 pro m2 und Stunde. 

1m ersten FaIle liegen die Zahlen 7% tiefer, im zweiten F alle 16% 
hoher als der Mittelwert der Norm von Harris-Benedict und Du Bois. 
Da im zweiten Fall der Kranke infolge ziemlich niedriger Kammertempe
ratur (130) etwas fror, ist wohl auch dieser Wert ins Bereich der Norm zu 
rechnen. 

Diesen wenigen Beobachtungen Hisst sich hochstens das Eine ent
nehmen, dass wahrscheinlich beim Menschen die Nebenschild
druseninsuHizienz nicht notwendig Veranderungen i..m Gesamt
stoHwechsel zu setzen braucht. Weitere Untersuchungen sind dringend 
notwendig. 
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Ob die Zuckerverbrennung durch Nebenschilddrusenveranderungen 
beeinflusst wird, ist vorlaufig noch ganz unbekannt. Sichel' ist nur, dass bei del' 
Parathyreoidektomie die Assimilationsgrenze fur Zucker stark herabgesetzt 
ist, (R. I-Iirsch [10J, Eppinger, Faltaund Rudinger [l1J, Edmunds [12J) 
doch wird demgegenuber von Stoland (13) behauptet, dass nach intravenoser 
Zuckerinjektion kein Unterschied gegenuber dem normalen Tier vorliegt. 
Nach Underhill und Blatherwick (14) sinkt nach totaler Thyreopara
thyreoektomie auch del' Blutzucker ab, und das Leberglykogen wird erheblich 
reduziert, doch wird diese Angabe bestritten (so von Hastings und Murray 
[15J, weitere Literatur bei Biedl [Z, Bd. I, 289J). 

Relativ noch am besten ist das Verhalten des Eiweissstoffwechsels 
untersucht. Nach den ubereinstimmenden Angaben von Mac Callum und 
Voegtlin (16), Eppinger, Falta und Rudinger (11), Greenwald (17), 
Cooke (18), Wilson, Stearns und Thurlow (19), Wilson, Stearns und 
Janney (20) sowie Burns (21) kommt es kurz nach dem Auftreten del' ersten 
Symptome del' Tetanie in der Mehrzahl der FaIle zu einer Steigerung des 
Eiweissumsatzes, doch konnen bei starker Verweigerung del' Nahrungszufuhr 
spater die Werte wieder absinken (Burns [21J). Am starksten ist die Steige
rung in den Stunden nach den Anfallen. Wie weit daran die voraufgehende 
abnorme Muskeltatigkeit (Reparationssauerstoffaufnahme), Unterernahrung 
odeI' besondere toxische Momente beteiligt sind, lasst sich nach den bisherigen 
Untersuchungen noch nicht ubersehen. 

Auf die charakteristischen Veranderungen in del' Verschiebung del' 
einzelnen N-haltigen Stoffe im Harne, Steigerung von NaCI usw. kann hier 
nicht naher eingegangen werden. 

13) Zur }'rage der Wirkung der Thymusdriise auf deu Gesamtstof1'wechsel. 

Noch schlechter wie bei den Epithelkorperchen ist es hinsichtlich del' 
Thymusdruse mit Stoffwechseluntersuchungen bestellt. N ur del' uns hier 
nicht interessierende Kalkstoffwechsel ist mehrfach bearbeitet worden. Dass 
das grosse Ratsel, das die Physiologie und Pathologie diesel' Druse trotz del' 
gewaltigen Arbeit, die ihr gewidmet ist (Literatur bei Klose und Vogt [ZJ, 
Falta [Z], Biedl [ZJ), immer noch bietet, von del' Seite des Gesamtstoff
wechsels eine Aufhellung erbhrt, ist allerdings wenig wahrscheinlich. Zu 
einem Studium dieses Gebietes liegen nur die ersten Ansatze VOl'. Eine neue 
Beobachtung Dehmels (1), del' bei Ratten nach Thymusimplantation eine 
auffallende Fettentwicklung beobachtete, lasst an Beziehungen zum Fett
stoffwechsel denken, doch ist das vorlaufig eine noch recht vage Annahme. 

In del' alteren Literatur findet sich eine Angabe von Friedleben (2) 
(1858), dass bei ekthymierten Runden die N -Ausscheidung vermehrt, die. CO2-

Produktion dagegen vermindert ist, abel' sie wirkt aus methodischenGrunden 
wenig iiberzeugend. 
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Mit einwandfreier Technik hat dann ki'trzlich Ruchti (3) in Ashers 
Institut beim Kaninchen das Studium der Wirkung der Thymusexstirpation 
auf den respiratorischen Gaswechsel aufgenommen. Er fand im allgemeinen 
keinen sieheren Einfluss der Kohlensaure und Wasserdampfabgabe auf die 
Intensitat der Verbrennungen, der Durchschnittswert lag nur um wenige 
Prozente tiefer als beim N ormaltiere. Thymektomie nach Thyreoektomie 
bedingte keine weitere Einschrankung der Oxydationen, verhinderte aber die 
Ruckkehl' zu nol'malen Werten, wie sie beim Kaninchen gewohnlieh nach 
Sehilddrusenentfernung allein eintl'itt. R u eh ti sehliesst daraus, dass die 
Thymus und die ThYl'eoidea synergetisch wil'ken. 

1m ubrigen ist nur untersucht del' Einfluss von Thymin (Poehl). Das 
Ergebnis derHundeversuche vonHirseh und Blumenfeldt(4) war wech
selnd, meist war ein Einfluss der Injektionen nieht erkennbar, nur einmal 
lagen die Werte deutlieh niedriger. Die Beurteilung ist sehr ersehwert durch 
die sehr summarische Mitteilung del' Versuche und die Inkonstanz der Werte 
an den Vergleichstagen ohne Injektion. Del' Eiweissumsatz schien unbeein
flusst zu bleiben. Arnoldi und Leschke (5) fanden beim Menschen keine 
sichere Wirkung auf den Grundumsatz: Die Sauerstoffaufnahme war etwas 
vermindert, die Kohlensaureaufgabe etwas starker vermehrt, so dass del' 
Respirationsquotient sich erhohte, was ohne weiteres auf eine Erhohung der 
Zuckerverbrennung bezogen wird. 

Litel'atur liber Epithelkorperchen und Thymus. 
Neuere monographische Darstellungen ausser den betreff. Kapiteln der Hand

biicher: 

betreffs Epi thelkorp erchen: v. Frankl-Hoc h wart: Die Tetanie. II. Aufl. HOlder. Wien. 
1907. Rudinger, C., Physiol. u. Pathol. d. Epithelkorp. Ergebn. d. inn. Med. u. 
Kinderh. 2. 221. 1909. Morel, L. E., Les parathyreoides. Paris. 1912. Boothby, 
W. M., The parathyroid glands. Endocrinology. o. 403. 1921. 
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20. Wilson, W. W., T. Stearns und Janney, ebenda. S. 123. 
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1. Dehmel, Mitt. a. d. Grenzgeb. d. Med. u. Chir. 34. 437. 1922. 
2. Friedleben, Die Physiologie der Thymusdriise in Gesundheit und Krankheit vom 

Standpunkte experimenteller Erforschung und klinischer Erfahrung. Frankfurt. 1858. 
Zit. nach Asher-Ruch ti (3). 

3. Asher, L. und Ruchti, Bioch. Zeitschr. 105. 1. 1920. 
4. Hirsch, R. und E. Blumenfeldt, Zeitschr. f. expo Path. u. Ther. 19. 494. 1918. 
5. Arnoldi, W. und E. Leschke, Zeitschr. f. klin. Med. 92. 364. 1921. 

5. Anomalien infolge StOrnngen del' Nebennierenfnnktion. 
Seit 1855 Addison (1) die nach ihm benannte, stets zum Tode fuhrende 

Krankheit beschrieb, lind ein Jahr spater Brown-Sequard seine be
ruhmten Exstirpationsversuche anstellte, war trotz anfangs vorhandener 
Widerspruche einzelner Forscher (Literatur bei Bittorf [Z], Biedl [Z]) die 
lebenswichtige Bedeutung der Nebennieren bewiesen. Hand in Hand mit 
schweren Schadigungen oder Fehlern dieser Organe gehen stets hochgradige 
Veranderungen im Stoffwechsel (Abmagerung, Absinken der Korpertemperatur 
usw.), so dass es sehr wahrscheinlich wurde, dass diese Organe auch fur die 
Intensitat des Stoffwechsels von grosser Bedeutung sind. Die Frage war nur, 
ob die Beein£lussung eine direkte oder eine indirekte ist, d. h. eine notwendige 
Begleiterscheinung der agonalen Vorgange in dem durch unbekannte Gift
wirkung infolge N ebenniereninsuffizienz schwer geschadigten Organismus .. 
Des weiteren war zu entscheiden, ob auch das Adrenalsystem normalerweise 
irgend einen regulatorischen Ein£luss auf die Intensitat der Verbrennungen 
ausubt. 

Der Losung dieser Fragen stellten sich sehr erhebliche technische Schwie
rigkeiten in den Weg, erst in den letzten 20 Jahren hat man begonnen, ihrer 
Herr zu werden und eine gewisse Klarheit zu gewinnen. Gleichwohl bleibt 
auch heute noch die physiologische Bedeutung dieses Organs in vielen Punkten 
in ein tiefes Dunkel gehullt (vgl. vor allem die zusammenfassenden Dar
stellungen von P. Trendelen burg [Z]). 

a) Die Wirkung der Nebennierenexstirpation auf den Gesamtstoffwechsel. 

Dieser Weg erschien zunachst als der geeignetste zur Entscheirlung der 
Frage nach der Bedeutung der Nebennieren fur die Intensitat der Verbren-
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nungen, zumal die Operation als solche keine besonderen Schwierigkeiten 
bietet, wenn auch die rechte Nebenniere oft mit den grossen Ge£assen ver
wachsen ist. Es zeigte sich abel' bei den ersten Untersuchungen, dass die Ent
fernung del' Organe ein so deletarer Eingriff war, dass die Tiere sehr l'asch 
agonal wurden und im Lame weniger Stunden starben, so dass brauchbal'e 
Beobachtungen nicht mehr moglich waren. 

Dabei bestehen zwischen den einzelnen Tierarten gewisse Unterschiede 
in del' Toleranz, die wohl in dem wechselnden Vorhandensein von akzessori
schem spezifischem Gewebe begriindet liegen. Meerschweinchen und Runde 
sterben in kiirzester Zeit, etwas langeI' bleiben Kaninchen und Katzen am 
Leben, als am widerstands£ahigsten erweisen sich noch Ratten. Besser wurden 
die Resultate, wenn nicht einzeitig operiert wurde, sondern beide Nebennieren 
in zwei Sitzungen ent£ernt wurden. Erst das letzte J ahrzehnt hat technisch 
brauchbare Untersuchungen in spal'licher Zahl gebracht, nachdem altere 
Autoren(Brown-Sequard [2], Philipeaux[3J, Nothnagel [4J, Tizzoni [5J) 
im wesentlichen nur die Tatsache einer raschen Gewichtsabnahme durch 
Fetteinschmelzung bei' den iiberlebenden Tieren £eststellen konnten. 

O. Porges (6) (bei Hunden) und O. Schwarz (7) (bei Ratten) bewiesen 
zunachst, dass auch das Leberglykogen bei nebennierenlosen Tieren sehr 
rasch schwindet und anscheinend schwer l'egenel'iert, wahrend nach Kahns 
(8) Versuchen das Kaninchen sich entgegengesetzt verhalt. 

Die ersten Respirationsversuche stammen von Golyakowski (9), del' 
bei Hunden durch Massenligatur die Blutzu- und ab£uhr del' Nebennieren 
sperrte und bei den langer (bis zu 6 Wochen) lebenden Tieren Perioden von 
Steigerungen del' Warmeproduktion und del' Kohlensaurebildung urn 30 bis 
50% £eststellte. Auffallenderweise stieg del' Sauerstoffverbrauch weniger 
odeI' gar nicht an, so dass Golyakow.ski zu sehr kiihnen Hypothesen seine 
Zu£lucht nehmen musste. Die Beweiskra£t diesel' Versuche scheint mil' nicht 
sehr gross. Die einige Jahre spateI' in einem modi£izierten Regnault-Reiset
schen Apparate bei einem Hund und drei Katzen angestellten Versuche von 
A thanasiu (10) und Gradinescu (11) ergaben ein wesentlich anderes Resul
tat. Hier £and sich nur einmal ein ganz £liichtiger Anstieg, im iibrigen gingen 
bei meist unverandertem respiratorischem Quotienten die Werte hlr CO2 

und O2 rasch und erheblich herab. Da gleichzeitig die Korpertemperatur 
stark fiel (bis 24° in einem FaIle) und die Tiere bald starben, liegt del' Gedanke 
protrahierter agonaler Vorgange sehr nahe. 

Leider bringen auch neuere amerikanische Arbeiten von Aub, For
man und Bright (12) sowie Marine und Baumann (13) iiber diese Frage 
keine Klarheit, da trotz anscheinend einwandfreier Technik und Versuchs
anlage die Resultate einander diametral entgegengesetzt sind. 

Aub und seine Mitarbeiter (12) untersuchten drei nebennierenlose 
Katzen in einem Benedictschen Respirationsapparat unter genauer Kon-
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trolle von Gowicht, Blutdruck und Korpertemperatur, die durch eine elektrisch 
geheizte Unterlage konstant gehalten wurde. 1m Anfang fand sich ein ganz 
geringer Anstieg, dann sank del' Grundumsatz langsam im Durchschnitt urn 
25% abo Da diese Abnahme durch den Eingriff als solchen sowie die daran 
anschliessende Unterernahrung nicht bedingt sein konnte, wird sie als Folge
erscheinung des Fortfalls der N ebennierenfunktion aufgefasst. Auf einen 
totalen Ausfall des Adrenalins kann das Absinken allerdings nicht bezogen 
werden, da del' Effekt sonst viel rascher in die Erscheinung treten wurde. 
Immerhin konnten die Autoren bei narkotisierten Tieren in jungster Zeit durch 
Adrenalininjektionen das Absinken verhindern. Bevor die Tiere am funften 
Tage nach del' Operation getotet wurden, waren sie zwar sehr matt und hin
fallig, konnten abel'. immerhin noch laufen und selbst yom Tisch herunter
springen. Von agonalen Veranderungen konnte zum mindesten in den ersten 
Versuchstagen jedenfalls nicht gesprochen werden. 

Marine und Baumann (13) experimentierten an 42 Kaninchen, denen 
zweizeitig die Nebennieren total entfernt waren, in einzelnen Versuchen wurde 
nur die Rinde durch Chlorathylspray vereist und dadurch zerstort. 

Die Respirationsversuche wurden im Haldaneschen Apparat vorgenom
men. Die Tiere verhielten sich sehr verschieden. Es liessen sich drei Gruppen 
unterscheiden. Ein Teil blieb am Leben und zeigte keine Veranderungen im 
Gaswechsel, in der Mehrzahl del' FaIle fanden sich deutliche Steigerungen flir 
CO2 und O2, denen nach einiger Zeit (1-3 Wochen) ein Absinken auf odeI' 
etwas unter die Vergleichswerte VOl' del' Operation folgte, und zwar auch dann, 
wenn die Tiere am Leben blieben. Bei einer dritten Gruppe schliesslich sank 
del' Stoffwechsel schon 48 Stunden nach der Entfernung odeI' Schadigung 
del' N ebenniere ab und blieb so bis zum Tode. 

Unterschiede in del' Wirkung auf den respiratorischen Gaswechsel zwischen 
totaler Entfernung del' N ebennieren odeI' ZerstCirung nul' del' Rinde bestanden 
nicht, so dass die Autoren geneigt waren, del' letzteren besonders lebenswichtige 
Bedeutung zuzuschreiben. Epinephrininjektionen vermochten das Leben 
nicht zu verlangern. Manche Tiere mit ausgesprochener Steigerung zeigten 
Symptome, die an Basedow erinnerten (Steigerung del' gesamten vitalen 
Funktionen, auch des Blutzuckers usw.), auch fand sich anatomisch mehrfach 
eine deutliche Vergrosserung von Schilddruse und Thymus. Thyreoidinfutte
rung (gut getrocknete Druse per os) steigerte den Umsatz um ca. 20%. Zur 
Deutung ihrer physiologischen und anatomischen Befunde stellten Marine 
und Baumann (13) die Hypothese auf, dass die Nebennieren hinsichtlich 
der Beeinflussung des Stoffwechsels eine antagonistische Rolle gegenuber del'. 
Schilddruse entfalten, so dass del' Fortfall del' hemmenden Wirkung diesel'. 
Organe eine vermehrte Schilddrusentatigkeit zur Folge hat. Tatsac'hlich 
konnten sie auch in einer weiteren Arbeit zeigen, dass bei vorher thyreoi
dectomiel'ten Tim'en die Steigerung nicht eintritt. 

20 
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Es ist nicht leicht, die Ursache del' Widerspl'iiche in den genanntcn 
Arbeiten zu ergrUnden und sich cine Vorstcllung von den tatsachlichen Ver
haltnissen zu machen. Insbesondere ist es auffallend, dass in den umfassenden 
Versnchen von Marine und Baumann die versclriedenen Tiere sich prin
zipiell so verschieden verhielten. Die naheliegendste Erklarung scheint mil' 
noch immer die zu sein, dass entscheidend fUr den Ausfall del' Versuche die 
Menge des akzessorischen chromaffinen Gewebes im Korper ist, die je nach 
Tier und Individuum anscheinend sehr grossen Schwankungen unterliegt. 
Bei grosseren Mengen scheint del' Stoffwechsel keine Veranderungen zu erleiden, 
bei mittleren resultieren geringe Steigerungel1 nnd je mehr es fehlt odeI' insuf
fizient wird, desto mehr sink en die Verbrennungen abo Unverstandlich bleibt 
gleichwohl vorlaufig noch die Zunahme del' Warmeproduktion. Gegen die 
Hypotheee von Marine und Baumann spricht VOl' allem die Tatsache, dass 
das Adrenalin in ihren Versuchen stoffwechselsteigp,rnd wirkt, gleichgUltig, 
ob zu viel oder zu wenig von diesel' Snbstanz in den Kreislaof kommt. Zwei 
Organe, die in del' gleichen Richtung den Stoffwechsd beeinflnssen, pflegen 
im allgemeinen in demselben Pnnkte nicht antagonistisch zu wirken. 

So bleibt wohl vorla,ufig nichte anderes ubrig, als die Stoffwechsclsteige
rung nach Nebennieronexstirpation mit dem Verlegenheit"wort "toxiscb" zu 
bezeichnen. Auch die eigentliche Todesnrsache nebennierenlose~' Tiere ist 
noch voBkommen unbekannt; darin ist Stewart (14) dnrchaus beizustimmen. 

Untersuchungen uber den N-Umsatz nebennierenloser Tiere gestatten 
nur sehr beschrankte Schliisse auf den wabren Eiweissumsatz: da niemals 
klar zu entscheiden ist, wieweit - VOl' aBem fnnktionell - die Nieren bei 
del' OperatlOn mitgeschadigt sind. Wie Marshall und Davis (15) zeigten, 
steigt del' Reststickstoff, VOl' aHem Harnstoff und KreatiDiu, im Blut neben
nierenloser Tiere an. ein Beweis fur die Schadigung auch del' Nierenfunktion 
solcher Tiere. Unter dies en Umstanden soIl auf die vorliegenden sparlichen 
Untersuchungen libel' den N-Stoffwechsel nebennierenloser Tiere nicht naher 
eingegangell werden. Erwahnt sei nur, dass Mariani ,16) und Gradinescu 
(11) in ihren Versu'chen zum Teil entsprechend del' Abnahme clel' Gesamt
verbrennungen nach der Operation sehr viel nieclrigere N -Werte im Ham 
fanclen als vorher, abel' die Tiere waren meist agonal, die Diurese sehr schlecht 
und die Methode del' Analyse anscheinend nicht einwandfrei. 

Marshall und Da vie (15) sahen nUl' kurz nach del' Operation erniedrigte 
Za:hlen, hinterher bestanden keine sicheren Differenzen gegenuber dem Vcr
halten VOl' del' Operation. Marine und Ba.umann (13) haben die N-Aus

. scheidung ihTer Tiere lei del' nicht mituDtersucht. 

p> Die Wirkung des A.drenalins auf den Gesamtstoft'wechsel. 

Bei den grossen Schwierigkeiten del' Technik und ner Deutung del' Exstir
pationsversuche war die Moglichkcit, die Frage nach del' Bedeutung del' 



Die Wirkung des Adrenalins auf den Gesamtumsatz. 307 

N ebenniel'en fiir den Gesamtstoffweehsel dureh Einverleibung del' spezifiseh 
wirksamen Substanzen zu studieren, von grosser Bedeutung. Besonders 
giinstige Verhaltnisse' boten sieh, seit es gelang, das Adrenalin krystalliniseh 
rein zu gewinnen und sogar synthetiseh darzustellen. So stand ein ehemiseh 
genau bekanntes, gleiehmassig zusammengesetztes Praparat zur Vel'iiigung. 

Die erste}1 Versuehe wurden naturgemass an Tieren angestellt. Sie 
stammen von russisehen Forsehern. Wahrend Tarehanow (17) ein Absinken 
del' Oxydationsprozesse naeh subkutaner Injektion fand, stellte Belawenez 
(18) schon bei Kaninchen fest, dass fiir die Wirkung auf den Gasstoffweehsel 
die Dosierung von entscheidender Bedeutung ist: klein ere Dosen fiihrten zu 
Steigerungen ev. mit Fieber, grossere zur Erniedrigung ev. mit Untertempera
turen. Das gleiche fand aueh Jusehtsehenko (19) bei ehroniseher Adrenalin
intoxikation und er sah, dass die Zunahme del' Rauptsache naeh die Kohlen
saure betra£, wahrend der O2- Verbraueh entweder gal' nieht odeI' nur wenig 
zunalnn, so dass del' respiratorische Quotient erheb1ieh anstieg. Diese Vel'
anderungen konnten noeh woehenlang naeh del' letzten Adrena1ininjektion 
nachweisbar sein. Die Steigerung des Gesamtstoffweehsels findet sieh auch 
in den Rundeversuehen von La Franca (20), del' sie auf die vermehrte moto
risehe und psyehische Unruhe del' vergifteten Tiere zuriiekfiihrte. Die respi
ratorisehen Quotienten b1ieben unverandert. Welecki (21) sah bei Kaninehen 
und Runden nach intraperitonealer Injektion von Adrena1in eine Vermin de
rung, naeh intravenoser eine Vermehrung del' CO2-Produktion. Hini (22) 
beobaehtete bei eurarisierten und kiinst1ieh geatnieten Runden naeh intra
peritonealer Einverleibung von 0,5-0,2 mg Adrena1in pro kg eine meist erheb-
1iehe Abnahme des "Sauerstoffverbrauchs und eine geringere del' Koh1ensaure
abgabe. Blutdrucksteigerung, Zuekermobi1isierung und Stoffwechselerniedri
gung setzten annahernd zu gleieher Zeit ein. Letztere wird auf die Kontraktion 

. del' Gefasse im Splanchnikusgebiet, vielleieht auch auf eine besondere Gift
wil'kung in den von diesen N ervenasten versorgten Abdominaldriisen zuriiek
ge£iihrt; der gesteigerte respiratorisehe Quotient wird als Ausdruck einer 
vermehrten Zuekerverbrennung aufgefasst. 

In seharfem Gegensatz zu den genannten Versuehen stehen die Beobaeh
tungen Wilenkos (23) an mit Urethan halbnarkotisierten Kaninchen. Riel' 
blieb jede nennenswel'te Steigerung des Respirationsquotienten naeh Adl'ena
lininjektion aus, und zwar nieht nur im Hungerzustande, sondeI'll aueh unter 
Verhaltnissen, wo sie sonst physiologiseh fast stets auf tritt, namlich naeh 
Zufuhr von Kohlenhydraten, obwohl gleichzeitig eine deutliehe Hyperglykamie 
cinsetzte. Wilenko sehliesst daraus, dass das Adrenalin die Kohlenhydrat
verbrennung nieht nur nicht anfacht, sondeI'll sogar beeintraehtigt. :8-ueh 
Aehard und Desbouis (24) sahen Stoffwechselsteigerungen nach_Zueker
zufuhr auf Adrenalininjektionen sofort versehwinden. Wilenko steht mit 
seiner Angabe iiber das Fehlen einer Steigerung des respiratorischen Quo-

20· 
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sienten vorlaufig allein. Wie Bernstein (25), del' ubrigens selbst einen Hunde
vel'such ohne Steigerung des Respirationsquotienten nach Adrenalin mit
geteilt hat, schon vermutet hat, kommen seine abweichEmden Resultate wohl 
zum grossen Teil daher, dass er seine Respirationsversuche meist erst eine 
Stunde nach der Injektion des Adrenalins und der Zuckerdarreichung gemaeht 
hat, zu einer Zeit also, in del' die Wirkung auf den respiratoris~hen Quotienten 
schon abgeklungen und ein grosser Teil des verfiitterten Zuckers bereits im Ham 
entleert war. 

Genaue Versuche im Respirationskalorimeter von Lusk und Riche 
(26) zeigten kIar die Hinfalligkeit von Wi1enkos Behauptungen. Del' Gesamt
stoffweehsel war besonders durch die Unruhe del' Tiere stets gesteigert und die 
respiratorischen Quotienten nahmen sowoh1 im Nuchternzustand wie nach 
Zuckerzufuhr zu, sodass auch diese" Autoren eine vermehrte Zuckerverbren
Hung venuuten. Unter dies en Voraussetzungen stimmten indirekte und direkte 
Ka10metrie gut miteinander uberein. 

Die gleiehen Resultate erhielten aueh spatere Autoren wie z. B. Boothby 
und Sandiford (27), ferner Marine und Lenhart (28), die auch bei thyreo
ektomierten Tieren die gleiehe Steigerung des Grundumsatzes durch Adrenalin 
wie beim normalen Kaninchen feststellten. 

Ganz entsprechend verhalten sich auch isolierte Organe. Barcroft 
und Dixon (29) sowie Rohde und Ogawa (30) wiesen die Steigerung des 
Sauerstoffverbrauehs naeh Adrenalininjektion furs Herz nach, wenn die Dosen 
so gross waren, dass eszu einer Herzbeschleunigung kam. Dass auch der 
respiratorische Quotient ansteigt, fan den Evans und Ogawa (31) am Star
lingschen Herz-Lungenpraparat. Dabei geht abel' die Steigerung von O2-

Aufnahme und CO2-Produktion nieht miteinander parallel, sondern die Ietztel'e 
folgt del' ersteren nach, so dass der respiratorische Quotient erst etwas absinkt 
und dann erst steigt. Es wird das verstandlich, wenn man bedenkt, dass das
Endprodukt des Stoffwechsels spater erscheinen muss als die Aufnahrne des 
Stoffes, der zur Bildung der Endprodukte notwendig" ist. Sehr wertvoll war 
clie Feststellung, class bei Zuckerzusatz zur Durchstromungsflussigkeit die 
Fahigkeit zur Kohlenhydratoxydation nach Adrenalinzusatz unverandert 
bleibt. Das spricht dufur, dass die vermehrte Zuckerverbrennung keine spe
zifische Wirkung des Adrenalins auf den KohlehyclratstoHwechsel, sondem 
eine Teilerscheinung del' GesamtstoHwechseIsteigerung darstellt. 

Gleichzeitig mit dem Stoffwechselanstieg findet sich meis!; bei subkutaner 
Injektion auch eine Steigerung del' KOl'pertemperatur (nahe1'es uber das 
Adrenalinfieber im Abschnitt Fieber), wahrend ein Absinken der Warme
produktion gewohnlich von cineI' Erniedrigung del' Korpertemperatur begleitet 
wird. 

Bei deri bi8her besprochenen Untersuchungen handeltc<es sich urn sub
kutane . odeI' intravenose, vereinzelt auch um eine peritoneale Appiikatiou 
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des Adrenalins. Anders liegen, wie R. Hirsch (32) gezeigt hat, die Dinge, 
wenn Adrenalin in Dosen, die hei subkutaner Verwendtlug stoffwechselsteigernd 
",irken, in abdominale Organe injiziert wird. lEer kommt es wahrscheinlich 
infolge Splanchnikusreizwirkung zu einer starken Hypothermie (bis 30° her
ab); am ausgesprochensten ist das bei Nebennieren, Pankreas, Leber und 
den sympathischen Bauchganglien del' Fall. Durch direkte kalorimetrische 
Untersuchungen wurde der Beweis einer stal'ken Einschrankung der Warme
produktion erbracht. Die Angabe, dass in einem Versuche uberhaupt keino 
Kohlensaure vom Tier produziert wurde, Qbwohl es weiter lebte, durfte auf 
einen Versuchsfehler zuruckzufuhren sein. 

Die beim Menschen angestellten Versuche von Fuchs und Roth (33), 
Bornstein (25), Bernstein und Falta (34), Tomkins, Sturgis und Wearn 
(35), Sandiford (36), Bornstein (37), Arnoldi und Leschke 1) u. a. 
dccken sich in ihren Resultaten im wesentlichen mit den Ergebnissen der 
rricrversuche. 1m allgemeinen wurden nur subkutane Injektionen gegoben. 
Ausnahmslos wurden Steigerungen des Gesamtumsatzes gefunden, auch bei 
Kranken del' vorschiedensten Art, am niedrigsten fanden sie Fuchs und 
Rot h (33) bei einem Falle von M. Basedowi. Differenzen bestehen nul' hinsicht
lich dol' Erhohung des respiratol'ischen Quotienten und dossen Bedeutung. 
Fuohs und Roth (33) vermissten in einzelnen ]'allen eine Stoigerung ganz, in 
anderon war sie hochstens angedeutet. Vielleicht hangt das damit zusammen, 
dass hier die Versuche nicht sofort an die Injektion sich anschlossen. Das ist 
abel' von Bedeutung, da ganz allgemein die Steigerung durch Adrenalin sofort 
einsetzt und sohI' rasch abzuklingon pflegt und unter Umstanden, wie Born
titein (37) es fand, sehr stark erniedl'igten Werten Platz macht, wahrend in 
anderen Versuchen, so von Bernstein und Fal ta (34), die Werte don Zahlen 
VOl' del' Injektion annahernd entsprechen. Parallel mit del' Erhohung von 
CO2 
-~ geht fast regelmassig eine erhebliche Steigerung des Atemvolnmens, 
O2 

del' Atemzllge, des Plllsschlags, des Blutdrucks sowie dos Blutzllckers, doch 
ist dioso Koinzidenz nicht so zu. verstehen, dass die Kurven voIlkomlllcn gleich
massig verlaufen und zu gleicher Zeit k111minioren odeI' class die Ausschlage 
aller Faktoreu im einzelnen Versuch gleich gross sind; illlmerhin sind gewohnlich 
riach 1-11/2 Stunden siillltliche Werte wieder zur Hohe der Vorperiode zuruck
gekehrt. 

Ubor die Ursache del' StoHwochselsteigerung besteht bei allen UnteI'
such ern Einmutigkeit: Dor gesamte vitale rronus ist gesteigert, die 

1) In dieser kilrzlich erschienenen Arbeit (Zeitschr. f. klin. Med. 92. 364. 1921) suchen 
die Autoren den Nachweis zu erbringen, dass oft im respiratorischen Gaswechsel eine litngere 
Nachwirkung der Adrenalininjektion besteht und je nach dem Ernahl'tlngszustang die Wirkung 
verschieden ausfitllt. Die Beweiskraft wird jedoch etwas getrilht dUfch ,die Feststellung: 
von z. T. ganz abnormen respiratorischen Quotieuten (0,565). 
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Steigerungen del' erwahnten respiratorischen, zirkulatorischen und nervosen 
Faktoren, zu denen bei einzelnen Versuchspersonen noch ein leichter Tremor 
kommt, sind del' Ausdruck des allgemeinen zellularen Reizes. Boothby
Sa ndiford (27) haben geradezu von einer spezifisch-dynamischen Wirkung 
des Adtenalins gesprochen, ahnlich der nach Nahrungsaufnahme. Am starksten 
ist wohl die Steigerung im Sympathikusgebiet. Die vermehrte Zuckermobili
sation bzw. der erhohte Blutzucker ist wohl ohne wesentliche Bedeutung fUr 
die Oxydationssteigerung, da, wie Bootby und Sandiford zeigen, bei Blut
zuckererhohung urn 0,1 % durch .Zuckergaben die Warmeproduktion nul' um 
9% ansteigt, bei 0,0370f0 Erhohung durch Adrenalin jedoch urn 200f0. 

Von Interesse ist die Frage, mit welchen Nahrstoffen diesel' Mehr
verbrauch an Kalorien bestritteu wird, insbesondere ob daran Zucker odeI' 
Eiweiss in besonderem Masse beteiligt sind. Dass der Kohlenhydratstoffwechsel 
in besonderem Masse durch Adrenalin alteriert wird, kann keinem Zweifel 
unterliegen. Dafiir sprechen die Adrenalinhyperglykamie und Glykosurie, auf' 
deren Mechanismus und Bedeutung hier nicht naher eingegangen werden kann 
(Zusammenfassendes dariiber vor aHem bei Biedl [ZJ und Trendelenburg 
[ZJ). Bei diesen Vorgangen handelt es sich abel' zunachst nur urn die Frage 
del' vermehrten Zuckermobilisation, ev. einer Glykogenaufstapelung in der 
Leber (L. Pollack [38J), wahrend hier die Frage einer vermehrten Verbren
nung zur Diskussion steht. Die respiratorischen Quotienten lassen sich dafiir 
ins Feld fiihren, und tatsachlich haben sie auch aHe Autoren, die sie bei Tieren 
und Menschen fanden, mit Ausnahme von Bornstein (37) so gedeutet. Letz
terer glaubt vielmehr unter Hinweis auf das vermehrte Atemvolumen, die 
Kiirze des Abstiegs, die oft die Einheit iiberschreitenden Werte und den mauch
mal sich anschliessenden starken AbfaH an eine rein physikalische bedingte 
Mehrausscheidung infolge vermehrter Abdunstung praformierter Kohlensaure 
aus den Lungen. Er setzt demgemass die Adrenalinhyperglykamie auch nicht 
in Par allele zur Nahrungsglykamie, wie die meisten anderen Autoren es tun, 
sondern rechnet sie zu den toxischen Glykamien, wie sie nach Morphin, Ather 
und anderen Giften auftreten. Die Moglichkeit, dass Bornsteins Ansicht 
richtig ist, lasst sich nicht von del' Hand weisen, zumal wenn man bedenkt, 
dass Evans und Ogawa (31) im Durchstromungsversuch am Herzlungen
praparat keine spezifische Vermehrung der Kohlenhydratoxydation feststellen 
konnten. . 

Sieht man abel' die Protokolle del' Arbeiten durch, in denen das Atem
volumen mit angegeben ist, so finden sich (vgl. z. B. die TabeHen von Fuchs 
und Roth [33]) doch Versuche, bei denen einerseits trotz starker Erhohung 
des Atemvolumens die respiratorischen Quotienten unverandert blieben, 
wie z. B. beim schweren Diabetes, und andererseits ohne nennens}Verte Steige
rung der Lungenventilation die Kohlensaureausscheidung erheblich zunahm. 
Ausserdem kann, wie eine Beobachtung von Lusk (39) zeigt, der Respirations-
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quotient nach Adrenalin bis zu 5 Stunden hochbleiben. Daher scheint mil' 
vorlaufig, ehc weitere Untersuchungen vorliogen, koine Vcranlassung zu sein, 
cine vermehrte Zuckerverbrennung unter Adrenalineinfluss abzulehnen, auch 
wenn man zugibt, dass in dem einen odeI' anderen FaIle rein physikalische 
Faktoren an del' ErhOhung del' Quotienten mitbeteiligt sind. Sicher liegt 
das bei Werten iiber 1,0 VOl'. 

Haufiger studiel't ist sowohl beim Tier wie beim Menschen die Wil'kung 
dos Adrenalins auf den Eiweissumsatz, bourteilt nach del' N-Ausschei
dung im Hal'll, meist ohne Verbindung mit dem Gesamtumsatz. Die Angaben 
wechseln sehr. Wahrend Paton (40), Underhill und Closson (41), Kraus 
und Hirsch (42), Quest (43), Lusk und Riche (26) boi normalen, gut genahr
ten Hunden naeh subkutanen und intl'avenosen Gaben keine odeI' hochstens 
nur cine ganz unbedeutende Zunahme del' N-Ausscheidung beobachteten, 
sahen Paton (40), Underhill und Closson (41), Eppinger, Rudingel' 
und Falta (44) beim Hungertier orhebliche Steigerungen. Umgekehrt fan den 
Schatiloff (45) und Bayer (46) an Kaninchen gerade beim gesattigten Tier 
eine Vermehrung des Eiweissumsatzes, wahrend sie in Bayers Versuchen beim 
Hungedier ausblieb. Die Versuche Patons (47) bei Vageln gestatten wegen 
del' Unregelmassigkeit del' N ahrungsaufnahme keine sicheren Schliisse, jeden
falls abel' sprechen sie nicht fiir eine Steigerung del' Eiweissverbrennung. Nach 
den Untersuchungen von Stiibel (48) ist es VOl' allem das Reserveeiweiss in 
del' Leber, was nach Adrenalin schwindet. Schliesslich kommen un tel' beson
deren VerhliJtnissen sogar deutliche Einschrankungen des Eiweissumsatzes 
VOl'. Pick und Pineles (49) fanden sie beim Myxodem, Freund und Grafe 
(50) beim hungel'llden poikilothermen Hunde, sogar trotz Fieber und starker 
Erhohung des Gesamtumsatzes. Beim Menschen scheinen brauchbare Unter
suchungen noch nicht vOl'zuliegen, wegen del' fliichtigen Wirkung des Adre~ 
nalins sind hier ev. Einwirkungen besonders schwer fassbar, und ihre Deutung 
bleibt wohl stets unsicher, zumal wenn sich, wie es oft der Fall ist, die 
Diurese andert. 

Die vorliegenden Untersuchungen sind noch zu liickenhaft und wider
spl'uchsvoll, urn ein abschliessendes Urteil iiber die Wirkung del' Adrenalin
injektion auf den Eiweissumsatz zu gestatten. Nur in zwei Punkten scheint 
schon eine gewisse Klarung erreicht: hinsichtlich des Einflusses des El'llah
rungszustandes ung del' Beziehungen zum Gesamtstoffwechsel. 

Die Tatsache, dass im allgemeinen nur im Hunger Steigerungen des 
N -Umsatzes gefunden werden, spricht dafiir, dass ahnlich wie bei del' Unter
cl'llahrung und im Fieber massigen Grades die vermehrte Kalorienprocluktion 
ausser mit Fett mit clem am leichtesten angreifbaren Material bestritten wil'd, 
das ist im Hunger nach Einschmelzung clel' Glykogenvorrate das Eiweiss. 
Gegen eine clerartige Deutung scheinen zunachst clie hohen ~espl:rations" 
quotienten zu sprechen, clie auf eine vermehrte Zuckerverbrennung hindeuten. 
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Tatsachlich ergibt aber eine Durchsicht del' Versuche, dass die Steigerungen 
des Quotienten im allgemeinen um so grosser ausfielen, je bessel' die Tiere 
ernahrt wurden und dass in den vereinzelten Versuchen (von Lusk und Riche 
[26]), in denen gleichzeitig der respiratorische und N-Stoffwechsel untersucht 
wurden, die Steigerung der Respirationsquotienten mit einem Gleichbleiben 
des N-Umsatzes Hand in Hand ging. Weitere Beobachtungen mussen zeigen, 
ob hier wirklich Gesetzmassigkeiten vorliegen. 

Die merkwurdigen Befunde von Pick und Pineles (49) und Freund 
und Grafe (50) fUgen sich nicht in den Rahmen der ubrigen Untersuchungen. 
In den ersterwahnten Beobachtungen ist wohl der Ausfall der Schilddrusen· 
funktion fUr das paradoxe Resultat verantwortlich zu machen. Da auch bei 
der Halsmarkdurchschneidung in den Versuchen von Freund und Grafe 
eine Schadigung der Thyreoidea; insbesondere ihrer nervosen Versorgung 
sehr wohl stattgefunden haben kann, kommt auch hier vielleicht die Einschran· 
kung des Eiweissumsatzes auf dem Umwege uber die Schilddruse zustande. 
Bezuglich weiterer Erklarungsmoglichkeiten sei auf das Original verwiesen. 
Aus den angefuhrten Untersuchungen von Lusk und Riche (26) sowie Freund 
und Grafe (50) ergibt sich ferner, dass die Beziehungen zwischen Eiweiss
umsatz und Gesamtstoffwechsel bei Adrenalinwirkung nur lockere sind. Die 
Erhohung der Warmeproduktion ist an und fur sich mit keiner 
Steiger11ng der Eiweissverbrennung verknupft, dazu kommt 
es in der Regel nur bei Hunger und Unterernahrung und wenn 
sehr grosse, stark toxische Dosen gege ben werden. 

,,) Sto:trwechseluntersuchungen bei schweren Nebennierenerkro.nkuugen. 

Zur Frage der Bedeutung der Nebenniere fur die Regulation des Gesamt· 
stoff- und Kraftwechsels und seiner Storungen vermag auch die Klinik wichtige 
Beitrage zu liefern. Von dem Kliniker Addison stammt die Entdeckung 
und erste meisterhafte Beschreibung des Krankheitsbildes der Nebennieren
insuffizienz. 

Von typischen Storungen des Ernahrungszustandes ist schon von Anfang 
an die hochgradige Abmagerung den Arzten aufgefallen. Zum grossen Teil 
ist diese durch die in schweren Fallen' cie ganz fehlenden ga:;;trointestinalen 
Schadigungen, vor allem die Durchialle, bedingt. Es fragt sich aber, ob noch 
besondere Grunde dafur vorliegen. Man konnte zunachst an eine Steigerung 
der Warmebildung als weitere Ursache der Konsumtion denken, doch spricht 
die Herabsetzung des vitalen Tonus und die Haufigkeit von Untertemperaturen 
von vorneherein dagegen. 

Uber das Verhalten des Gesamtstoffwechsels liegen leider nur ganz 
vereinzelte Angaben vor, die noch kein si.cheres Urteil gestatte.n. 

Die ersten Versuche, die ich in der Literatur fand, stammen von Fuchs 
und Roth (33) bei einer 39jahrigen Frau. 
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Die Durchschni ttswerte (Z n n t z -G e p per t -Versuche) fUr den O2- Ver
branch lagen zwischen 154,8-163,3 ccm pro 1', fiir die Kohlensaureproduk
tion zwischen 136,3-140,1 cern. Leider fehlen abel' aUe Daten uber Gewicht, 
Korperlange und Temperatur del' Kranken, so dass sich nicht entscheiden 
lasst, ob die Zahlen ins Gebiet del' Norm gehoren. Bei einem stark reduzierten 
Korpergewicht waren sie wohl noch als normal anzusehen, fur einen mittleren 
Ernahrungszustand lag en sie wohl zu niedrig; sichel' lasst sieh nur das eino 
sagen, dass keine Steigerung vorliegt, eher eine Herabsetzung. Sichel' bestand 
letztere in einer Beobaehtung LOfflers (51), del' bei einer 39jahrigen Frau 
von 162 cern Lange und 63-55 kg Gewieht 2,69 cern O2 und 2,04 cern CO2 

pro kg und Minute im Durehschnitt von 9 Versuehen im Laufe von 8 Woehen 
feststellte. Diesel' Befund wurde gut zu den experiment ellen Beobaehtungen 
von Aub und seinen Mitarbeitern (12) passen. Die hinf Tage naeh del' 
letzten Untersuchung vorgenommene Sektion ergab eine totale Verkasung 
beider Nebennieren. In einem zweiten Falle LoHlers (51), bei einem 29jahr. 
Mann von 44 kg Gewieht und 164 em Lange, lagen die Werte fur O2 (4,35 cern) 
und CO2 (3,77 ecm pro kg und Minute) an del' oberst en Grenze del' Norm, doch 
bestand hier eine Komplikation mit leiehtem M. Basedow, so dass sieh hior 
auch nur sagen lasst, dass in Anbetracht del' bei diesel' Krankheit stets VOl'

handenen StoHwechselsteigerung die Werte niedrig liegen. Deutliche erniedrigte 
Werte sahen auch Muirhead, Means und Sturgis (zit. bei Aub, Forman 
und Bright [12J) in je einem Falle. leh selbst verfuge uber einen bisher noeh 
nieht rnitgeteilten 41/ 2stundigen Versueh bei einer 30jahrigen fieberlosen 
Patientin B. Schn. mit 54,7 kg Gewicht und 160 cm Lange bei typischer Aus
pragung del' Krankheit. Die Werte fur O2 waren 3,642 cern, fur CO2 2,992 cem 
pro kg nnd Minute, Respirationsquotient = 0,8215; daraus bereehnet sieh 
eine Warmeproduktion von 1385 Kalorien, was mit dem Mittelwert del' Norm 
von 1334 (Harris-Benedict) sieh ungefahr deckt. Somit scheint es, 
dass bei del' Addisonsehen Krankheit die Warmeproduktion ent
wedernormal oder etwas erniedrigt ist, letzteres wahrseheinlieh 
VOl' allem gegen Ende des Leidens. Adrenalininjektionen fuhren zu 
einem deutlichen Anstieg del' Verbrennungen unter Erhohung des respirator. 
Quotienten (Fuchs und Roth (33J und LoHler [51J). Die dynamische 
Wirkung von 50 g Glnkose entsprach in einer Beobachtung LoHlers ganz 
del' Norm. 

Dber den Eiweissumsatz gibt es eine grosse Anzahl von Arbeiten, 
deren Bedeutung aus methodischen Grunden allerdings zum grossen Teil 
recht problematisch ist. (Altere Literatur bei Leva [52J, spatere bei Magnus
Levy [ZJ, Bittorf [ZJ, R. Hirsch [Z] und Eiselt [53J). 

Den einwandfreien Untersuchungen von Kolisch und Pichler-(54), 
Senator (55), Vollbracht (56), Pickhardt (57), M. Kaufmann (58), 
Sehi ttenhel m (59), C. G. L. Wolf und Thacher (60), Eiselt (53), Beu tten-
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muller und Stolzenberg (61), Studni tzki (62) u. a. Hisst sich immerhin ent
nehmen, dass bei ausreichender Ernahrung ein N-Gleichgewicht sich erzielen 
lasst, bei Uberernahrung auch ohne Schwierigkeit ein N-Ansatz. N-Verluste 
scheinen nur da einzutreten, wo die Nahrungszufuhr bzw. Resorption unge
nugend war. Fur einen sog. toxischen Eiweisszerfall Hisst sich kein sicherer 
Anhalt gewinnen, auch nicht in fortgeschrittenen Fallen. Die Zusammenhange 
zwischen Gesamtverbrennungen und Eiweissumsatz sind meines Wissens 
nie genau untersucht, doch hat man nach den bisherigen Untersuchungen nicht 
den Eindruck, dass da Abweichungen von del' Norm vorliegen. 

Auf die grosse Literatur uber das Verhalten del' einzelnen N-haltigen 
Stoffe im Urin oder Blut kann hier nicht naher eingegangen werden. 

Da die Addisonsche Krankheit durch die Unterfunktion der Nebenniere 
bedingt ist, drangt sich die Frage auf, ob es auch Zustande gesteigerter 
N e bennierenfunktion gibt, und gegebenenfalls, wie sie auf den Stoffwechsel 
wirken. Damit betreten wir einen vorlaufig noch sehr unsichei'en Boden. 
Sicher ist, dass Tumoren sowohl der ganzen Nebenniere wie ihrer einzelnen 
Teile und sehr selten auch des chromaffinen Systems vorkommen (Li teratur 
bei Fal ta [63]), auch sind von Wiesel (64) Hyperplasien des chromaffinen 
Gewebes bei Nephritis und Herzkrankheiten mit hohem Blutdruck beobachtet, 
so dass Schur und Wiesel (65) die Hypertonie auf eine gesteigette Neben
nierenfunktion zuruckfiihren wollen. Der Beweis fiir die Richtigkeit dieser 
Vorstellung steht abel' noch aus. Jedenfalls ist es bisher noch mcht gelungen, 
bei dies en Zustanden solche Steigerungen del' Konzentration des Adrenalins 
im Blutserum zu finden, wie sie zur AuslOsung einer Blutdrucksteigerung im 
Experimente notwendig sind. (Lit. und Disk. bei P. Trendelen burg [Z]). 
Es mag das an del' Unvollkommenheit unserer bisherigen Methoden liegen, 
es kann abel' ebensogut Wie'sels Theorie falsch sein. 

1m ganzen haben diese Erwagungen fiir die uns hier beschaftigenden 
Probleme vorlaufig liur eine akademische Bedeutung, da genauere Stoffwechsel
untersuchungen bei Nebennierentumoren vorlaufig noch fehlen. Auf die Frage 
del' Beziehungen zwischen Stoffwechselsteigerung und Hypertonie soll an 
anderer Stelle (S. 470) eingegangen werden. 

cJ) Die Il'rage der Rolle der Nebennieren fur die Regulation der 
Warmeproduktion. 

Die vorhergeheliden Ausfiihrungen haben gezeigt, dass unter experi
mentellen und klinisch-pathologischen Bedingungen zweifellos sehr erhebliche 
Einwirkungen del' Nebennieren auf den Gesamtstoff- und Kraftwechsel nach
weisbar sind und zwar in dem Sinne, dass eine schwere Schadigung oder das 
Fehlen del' Organe insbesondere del' Rinde in del' Regel ein 4psiitken del' Ver
brennungen und del' K6rpertemperatur herbeifiihrt, wahrend subkutane und 
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intl'avenose Einverlcibung del' spezifischen Dl'usensubstanz zu Stofiwechsel
und eventueH auch rrempel'atursteigerungen fuhl't. 

Dad man daraus olme weitel'es schliessen, dass auch normalel'weise die 
N ebennieren den Gesamtstofiwechsel direkt beeintlussen? 

Diese Frage ist aussel'ordentlich schwer zu entscheiden. Streng bewiesen 
ist das nicht einmal fur die Schilddruse, da quantitative Bestimmungen des 
Thyroxins im Blutserum vorlaufig noch nicht moglich sind, abel' die Wirkung 
des Fortfalls diesel' Druse sowie vermehrte Zufuhl' von Dl'usensubstanz auf die 
Intensitat del' Vel'bl'ennungen ist eine so gewaltige, dass del' ausschlaggebende 
l'egulatol'ische Ein£luss diesel' Druse ungemein wahrscheinlich ist. Bei del' 
N ebenniere liegen die Vel'haltnisse insofern gunstigel', als hier annahernd 
quantitativ al'beitende biologische Methoden (VOl' aHem die Laewen-Tren
delenburgsche) zum Nachweis del' spezifischen Substanz im Blut zul' Ver
Higung stehen. Normalerweise wird die Adrenalinproduktion auf 0,0003 bis 
0,001 mg pro kg und Minute geschatzt (vgl. Stewart und Rogoff [66J). 
Diese \Verte sind gewonnen am narkotosierten, gefesselten, operierten Tiere. 
Da jeder diesel' Zustande schon fur sich allein eine Vermehrung des Adre
nalingehaltes im Blut hervorrufen kann, liegen die richtigen Werte viel tiefer. 
P. Trendelenburg (Z) nimmt einen Wert von weniger als 0,0002-0,00025 
pro kg und Minute an. Wahre Ruhezahlen sind bisher uberhaupt noch 
nicht mitgeteilt und wohl auch nur schwer zu gewinnen. Nach Boothby 
und Sandiford (67) lasst sich nach Injektion von 0,5 mg Adrenalin, del' 
Dosis, die eben eine Steigerung del' Oxydationen hervorruft, ein Anwachsen 
del' Konzentration urn 0,0016 mg pro kg und Minute berechnen, das bedeutet 
eine Zunahme Um mindestens das F/2fache del' Wel'te von Stewart und 
Rogoff. Dass eine deral'tige grosse Menge tatsachlich im Organismus selbst 
pl'oduziert werden kann, ist nach den Beobachtungen von Cannon und 
Rapport (68), die bei Katzen durch Nervelll'eizung del' Nebennieren einc 
Erhohung del' Adrenalinmenge auf 0,0032-0,0037 mg pro kg und Minute 
el'zielen konnten, wahrscheinlich. Abel' solche Erhohungen sind beim nor
malen, nicht gel'eizten Organismus bisher noch nicht sichel' gefunden und 
es fragt sich sehr, ob die bisherigen Methoden ausl'eichen, urn solche Unter
schiede exakt nachzuweisen. 

Eine Klarung diesel' wichtigen Fl'age ist wohl nul' von einer weiteren 
Vedeinerung del' Adrenalinbestimmungsmethoden und sehr viel umfassenderen 
Blutuntel'suchungen bei Tier und Mensch VOl' allem unter pathologischen 
Verhaltnissen zu erwal'ten. Das Gleiche gilt fur die wichtige Frage, ob die 
Steigerung del' Verbrennungen bei del' chemischen Wal'mel'egulation auf eine 
vermehrte Adl'enalinamie zuruckzufuhren ist. Bei del' ungeheueren Labilitat 
del' Adrenalinsekretion ist es an und fur sich wohl moglich, dass bei erniedrigter 
Aussentemperatur eine vermehrte Ausschuttung zustande kommt, abel' genanere 
Untersuchungen liegen auch hier noch nicht VOl'. 
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Vorlaufig kann man nur sagen, dass auch beim normalen Organis
mus eine Beeinflussung del' Hohe del' Gesamtverbrennungen 
d urch die N e bennieren moglich und sogar wahrscheinlich ist. 
Vielleicht hat Aub (69) recht, wenn er die ansprechende Vorstellung ent
wickelt, dass die Aufgabe del' Nebenniere darin besteht, regulatorisch einzu
greifen, wenn rasche Stoffwechselsteigerungen notig sind, wahrend die Schild
drtise in Tatigkeit tritt, wenn ftir langere Zeit die Intensitat del' Verbrennungen 
erhOht werden solI. 

Dass unter diesen Umstanden die an und ftir sich recht wahrscheinlichen 
Wechselbeziehungen zwischen Schilddrtise und Nebenniere auf dem hier 
interessierenden Gebiete erst recht vollig dunkel sind, bedarf keiner weiteren 
Ausftihrung. 

Das gleiche gilt ftir die Beziehungen zu den anderen Inkretdriisen. 
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6. Anomalien infolge Storllngen del' innersekretorischen Pankreas
funktion. Der Gesamtstoft'- und Kraftwechsel beim Diabetes mellitus. 

Wahl' end die bisher besprochenen innersekretorischen DrUsen und ihre 
Anomalien, soweit uberhaupt uber ihre Funktion etwas Sicheres bekannt 
ist, in erster Linie fur die Intensitat del' Gesamtverbrennungen im Organismus 
von Bedeutung sind, liegt die Hauptaufgabe des Pankreas in del' Regulation 
€lines besonderen Teiles des Stoffwechsels, des Zuckerstoffwechsels, und del' 
Ein£luss auf die Warmeproduktion tritt dahinter ganz zuruck. Insbesondere 
erscheint es fraglich, ob diesem Organe irgendwelche regulatorische Rolle 
auf diesem letzteren Gebiete zukommt. 1m allgemeinen wird das nicht an
genommen, ob mit Recht, wird noch spateI' zu erortern sein. Wenn ich an 
diesel' Stelle den menschlichen Diabetes mit behandle, so bin ich mil' wohl 
bewusst, dass die endgultige Entscheidung daruber, ob jeder echte Diabetes 
pankreatogener N atm ist, noch aussteht. Immerhin mehren sich in letzter 
Zeit sowohl von pathologisch-anatomischer Seite (vgl. Hei berg [1], Weichsel
baum [2J, Lubarsch [3J u. a.), wie von physiologisch-klinischer Seite (vgl. 
hier VOl' allem die Arbeiten von Allen und seinen Mitarbeitern [4J, Lang
feldt [5J u. a.) tiber den experimentellen chronischen Pankreasdiabetes des 
Hundes die Argumente zugunr:;ten diesel' Auffassung so sehr, dass sichel' die 
ganz Uberwiegende Mehrzahl von Fallen des menschlichen Diabetes auf Pan
kreasveranderungen, insbesondere, wenn nicht ausschliesslich am Inselapparat, 
zurilckzufuhren sind, und dass diese Genese auch fur den Rest in hohem 
Grade wahrscheinlich ist. Die Isolierung des wirksamen inkretorischen Prin
zips des Pankreas, des Insulins, durch Banting und Best [Literaturber. 
im Journ, of metabolic. res. 2. 125. 1922)1) und Grevenstuk (Z)J, die 
in M urlin in gewissem Sinne einen Vorganger hatten, und die damit an
gestellten Versuche erheben die Wahrscheinlichkeit meines Erachtens jetzt 
znr Gewissheit. Die Differenzen, die £ruher von vielen Forschern im klini
schen Bilde und Stoffwechselverhalten zwischen experimentellem tieriechem 
Pankreasdiabetes und menschlicher Zuckerkrankheit festgestellt wurden, sind 
fast aIle geschwunden, seit es im Anschluss an Sand meyers (6) Beobach
tungen moglich wmde, durch weitgehende partielle Resektionen des Pankreas 
und Kohlenhydratuberernahrung €linen chronischen Diabetes mit Aciclose zu 
erzeugen (vgl. VOl' aHem Allen und seine Mitarbeiter [4J). 

I) Da diese wichtigen Arbeiten erst wahrend der Dmcklegung dieser Monographie 
erschienen, kann ich sie leider nicht mehr naher beriicksichtigen. 
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a) Der Stoffwechsel beim Pa nkreas diabetes der Tiere. 

Die beruhmten Untersuchungen von v. Mering und Minkowskil} (7) 
aus N au n y n s Klinik im Jahre 1889 haben die entscheidende Bedeutung 
des Pankreas fur die Regulation des Zuckerstoffwechsels entdeckt und damit 
gleichzeitig auch das Fundament fur die Erkenntnis vom Wesen des mensch
lichen Diabetes geschaffen. Die totale Exstirpation diesel' Druse fuhrt zu 
einem maximalen Diabetes, del' unter enormer Abmagerung innerhalb ziem
lich kurzer Zeit rettungslos zum Tode fiihrt. Das Verhaltnis Dextrose zu 
Eiweiss (del' sog. Minkowskische Quotient) hat dabei im Hunger einen 
ziemlich konstanten Wert von 2,8. 

Da begreiflicherweise in den ersten Jahren das Studium der Zucker
ausscheidung bei pankreaslosen Tieren das Interesse del' Forscher absorbierte, 
beschaftigte man sich verhaltnismassig erst spat mit der Frage del' Zucker
bildung und Zuckerverbrennung bei diesen Tieren. 

aa) Del' Gesamtstoffwechsel. 

. Die ersten Untersuchungen uber den Gesamtstoffwechsel, die allein 
gleichzeitig auch die 'Frage del' Zuckerverbrennung klaren konnten,· stammen 
von Weintraud und Laves (9), sowie Kaufmann (10). Die Autoren ent
nahmen ihren Versuchen keinen Einfluss del' Pankreasexstirpation auf die 
Intensitat der Verbrennungen. Del' Wert dieser alteren Beobachtungen ist 
aber nur gering, da in manchen Punkten die Methodik recht anfechtbar ist, 
wie zum Teil von den Autoren selbst zugegeben wird. 

Tatsachlich kamen aIle spateren Untersucher zu dem entgegengesetzten 
Resultate. So fanden l!~alta Grote und Stahelin (11) an ihren beiden 
Hunden im Jaquetschen Apparate Steigerungen des Gesamtumsatzed von 
33 bis 88,5 %, dabei gingen die respiratorischen Quotienten deutlich herunter 
bis 0,67 als niedrigstem Werte, nach oben wurde im Niichternversuch del' 
Wert von 0,72 nie iiberschritten. 1m wesentlichen war mehr Fett verbrannt 

worden, von Kohlenhydraten nul' Spuren, nach dem niedrigen ~ musste 

ein gewisser Teil des produzierten Zuckers unverbrannt im Karpel' zuruck
geblieben sein. Zu prinzipiell dem gleichen Resultate kamen auch aIle folgenden 
Untersucher (Mohr [12J, La Franca [13J, Verzar [14J und seine Mitarbeiter, 
Moorhouse, Patterson und Stephanson [15J, Murlin und Kramer [16J, 
Grafe und Michaud [17]). Nur in quantitativen Beziehungen bestehen 
gewisse Unterschiede. Wahrend sowohl Murlin und Kramer wie meine 
eigenen Versuche mit Michaud auch in dem Ausmass der Stoffwechsel
steigerung und in der Hohe des respirator- Quotienten sich vollstandig mit 
den Angaben von Fal ta, Grote und Stahelin (11) deck ten , fap<L.M·ohr 

1) Etwa gleichzeitig nnd unabhitngig machte de Dominicis (8) die 'gleichen Beob
achtungen, allerdings ohne ihre Tragweite ganz zu erkennen., 
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eine erheblieh geringerc Steigerung del' Warmeproduktion (10-18%), bei 
Verzar fehltc sic sogar vollstandig; sic wurde in seiner erst en Arbeit (1911) 
sogar anfangs dureh ein etwa 8 % betragendes Absinken des Stoffweehsels 
ersetzt, doeh sind diese letzteren Versuehe mit den anderen nicht vergleichbar, 
da sie am kurarisierten und kunstlieh geatmeten Tiere angestellt wurden 
und dazu bestimmt waren, den Anteil des Pankreas am GesamtstoHverbrauch 
des Korpers zu bestimmen. 1m ganzen kann man sagen, dass die StoHwechsel
steigerung um so grosser ausfallt, je sehwerer das Krankheitsbild, je grosser 

die N- und D-Ausscheidung sowie D ist. 
N 

Bei partiell pankreatektomierten Tieren seheint keine nennenswerte 
Steigerung des Umsatzes zu bestehen (Murlin und Kramer [16], Moor
house, Patt'erson und Stephanson [15J, Allen und Mitarbeiter [4]), 
doch liegen daruber noeh nicht geniigend Untersuchungen vor. Sowohl 
bei Mohr (12) wie bei La Franca (13) gingen die l'esp.-Quotienten bis 
0,60 herab. Fur diese abnorm niedrigen Werte gelten dieselben Erwagungen, 
die schon mehdach (z. B. bei Runger, Wintersehlaf) bei ahnlich niedrigen 
Zahlen angefuhrt wurden; entweder liegen Fehler del' Technik VOl', odeI' es 
handelt sich um physikalisch retinierte Kohlensaure, jedenfalls sind sie,nicht 
durch besondere chemische Umsetzungen bedingt, da fur eine umfangreiche 
Zuckerbildung aus Fett, die sonst vorliegen musste, in den betrei£enden Be
obach~ungen keinerlei Anhaltspunkte bestehen. Das Gleiche gilt auch fur die 
abnorm hohen Werte, die Porges und Salomon (18) nach Ausschaltung 
del' Abdominalorgane beim pankreatektomierten Runde erhielten. Dureh 
die tibereinstimmenden Beobachtungen von Verzar (19), Rolly (20), 
Fischler und Grafe (21), Bohm (22), Murlin, Edelmann und Kramer 
(23), Cserna llnd Kele men (24), Grafe und Denecke (25) ist mit Sicher
heit nachgewiesen, dass es sich in den Versuchen von Porges und Salomon 
(26) und Porges (27) lediglich um eine durch das Gewaltexperiment be
dingte Ausschwemmung praformierter Kohlensaure beim moribunden Tier 
gehandelt hat. Naher solI an diesel' Stelle auf die Diskussion del' respira
torisehen Quotienten nicht eingegangen werden, da es zweekmassiger erst 
spateI' bei Erorterung del' Theorie des Diabetes gesehehen wird. 

Dagegen bedad die Deutung der StoHwechselsteigerung beim 
Pankreasdiabetes noeh kurz del' Besprechung. Besonders hohe vVerte sind 
in einzelnen Versuchen wohl, so bei Falta, Grote und Stahelin (11), durch 
Fieber infolge del' leicht eintretenden Infektionen bedingt, abel' in del' tiber
wiegenden Mehrzahl der Beobachtungen blieben die Korpertemperaturen 
konstant. Da, wie gleieh noeh zu zeigen ist, bei pankrcasdiabetisehen Runden 
del' Eiweissumsatz gewaltig ansteigt, so lag del' Gedanke nahe, 'die Steigerung 
del' Oxydationen auf die spezifiseh dynamische Wirkun~ dieses mehrzcrsctzten 
Eiwcisses zurtickzufuhren. Die Abschatzung del' quantitativen Verhaltnisse, 
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die Falta Grote und Stahelin (11) fur ihre Tiere zuerst anstellten, zeigt 
aber, dass die Stoffwechselsteigerung grosser ist als der Gesamtbrennwert 
des vermehrt eingeschmolzenen Eiweisses. Selbst in den Versuchen mit 
geringer UmsatzerhOhung, wie z. B. bei Mohr (12), ist die Annahme einer 
vermehrten Zersetzung auch von Fett unerlasslich. Die Steigerung auf eine 
Acidose zu beziehen, wie Benedict und Joslin (28) es fUr den menschlichen 
Diabetes tun, macht auch Schwierigkeiten, da eine starkere Acidose bei 
Hunden nur selten zur Entwicklung kommt und Alkalizufuhr, wie Murlin 
und Kramer (16) zeigten, zwar die Zuckerausscheidung erheblich herab
zusetzen vermag, nicht aber die Warmeproduktion. So bleibt vorlaufig nichts 
anderes ubrig, als entweder diese Steigerung als eine toxische anzusehen, 
oder im Sinne del' Wechselwirkungstheorie, wie sie zuerst Lorand (29), dann 
vor allem Eppinger, Falta und Rudinger (30) fur manche Beziehungen 
zwischen den innersekretorischen Drusen aufstellten, anzunehmen, dass das 
Pankreas nicht nur auf die Zuckerproduktion, sondern auch auf den Ge
samtstoffwechsel einen physiologischerweise hemmenden Einfluss ausubt, 
dessen Fortfall ein Uberwiegen der antagonistisch wirkenden Schilddruse 
mit konsekutiver Oxydationserh6hung bedingt. 

1st diese letztere Vorstellung, die ich durchaus fur diskutabel haIte, 
richtig, so musste man der Bauchspeicheldruse eine ganz andere regulatorische 
Bedeutung auch fur den Gesamtstoffwechsel beimessen, als es bisher ge
schieht. Die skizzierte Hypothese lasst sich auf ihre Richtigkeit hin priifen, 
indem beim schilddrusenlosen Hunde der Einfluss einer Pankreasexstirpation 
auf die Warmeproduktion untersucht wird. Untersuchungen dieser Art liegen 
bisher in der Literatur nicht vor. Da aber in den Beobachtungen von E p pinge r, 
Falta und Rudinger an solchen Tieren festgestellt wurde, dass die Gewichts
abnahme und die Steigerung des Eiweissumsatzes viel geringer ausfiel, als 
am Tiere mit Schilddruse, so haIte ich es sehr wohl fur moglich, dass etwas 
ganz Analoges auch fur den Gesamtstoffwechsel gilt. 

fJfJ) Der EiwE1issumsatz. 

Charakteristisch fur den experimentellen akuten Pankreasdiabetes ist 
die ausserordentlich starke Erhohung der Eiweissverbrennung. Minkowski 
(31) war das schon aufgefallen; alle spateren Nachuntersucher (Kaufmann 
[10], Luthje [32], Almagia und Embden [33], Mohr [12], Falta, Grote 
und Stahelin [l1J, Eppinger, Falta und Rudinger [30], Falta und 
Witney [34], Grafe und Michaud [17], Murlin und seine Mitarbeiter [16], 
Moorhouse, Patterson und Stephanson [15], Allen und seine Mitarbeiter 
[4] u. a.) haben es ubereinstimmend gefunden. 

Die hochsten Grade der Steigerung, das 3-5 fache gegenuber -clem 
Hungerzustand vor der Operation, fanden Fal ta, Grote und Sta-helin, 
und zwar auch dann, wenn Fieber und 1nfektionen im Wundgebiet fehlten. 

21 
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In den meisten anderen Vel'suchen wurde nur das 2-21/ 2 fache el'reicht. Es 
seheint aueh fUr den Eiweissumsatz zu gelten, dass er um so mehr gesteigert 
wird, je ausgepragter und vollstandiger del' Diabetes ist. In den schwel'sten 
Fallen haben wir hier die stal'ksten Steigerungen des Eiweissumsatzes VOl' 
uns, die es in del' Pathologie tiberhaupt gibt. 

Wie soll man sie deuten? Die Zusammenhange mit dem Gesamt~toff
wechsel sind sehr lose, da zwar Steigerungen auf beiden Gebieten vorhanden 
sind, abel' die Grossenordnung so verschieden ist, dass von einem Parallelismus 
nieht gespl'ochen werden kann. Es wirken anscheinend besondere Momente 
gerade auf den Eiweissstoffwechsel de1etar ein. Entscheidend sind hier die 
Beziehungen zum Zuckerstoffwechsel, insbesondere zur Zuckerverbrennung. 
Fal ta, Grote und Stahelin (11) war es schon aufgefallen, dass die N-Aus-

D 
scheidungen um so grosser ausfie1en, je hoher del' Quotient - anstieg, 

N 
und sie folgerten unter Berufung auf Landcrgrens (35) Vorstellungen 
(vgl. S. 69) mit Recbt, dass del' vollige Mangel an Kob1enbydraten die Ursache 
del' gewaltigen Eiweisseinschmelzungen sei. Die meisten Autoren steben auf 
dem gleichen Standpunkt. Del' gleiche MechaniRmus kehrt beim Ph10rhizjn
diabetes, del' Phosphorvergiftung und Z. T. aucb beim Fieber wieder. Unter 
diesen Umst:inden musste es, sofern nicht die Zuckerverbrennung vollstandig 
erloschen ist, ahn1ich wie bei den genannten Prozessen gelingen, durch starke 
Zuckerzufubr die N-Ausscheidung zu erniedrigen. Nach den wenigen, biertiber 
vorliegenden Versuchen scheint das auch tatsachlieh del' Fan zu sein, wenn 
die Unterschiede auch nicbt so gross sind uJ,ld nul' da auftreten, wo del' Diabetes 
nicht in seiner schwersten Form erscbeint. Ob sich auf die angegebene Weise 
die erhohte Eiweisseinschmelzung restlos erklaren lasst, odeI' ob man ge
zwungen ist, noch ausserdem zur Annahme einer unbekannten toxischen Kom
ponente seine Zuflucht zu nehmen, dtirfte kaum zu entscheiden sein. Eine 
Notwendigkeit dazu 1iegt abel' meines Erachtens vorlaufig nicht vor. Er
wahnt sei, dass Eppinger, Falta und Rudinger (30) auf Grund ihrer 
Wechselwirkungstheorie einen Teil del' vermehrtim Eiweisszerstorung durch 
die infolge Fortfal1s des hemmenden Pankreas gesteigerte Schilddrtisenfunktion 
zuriickftihren. Diesel' Faktor konnte sehr wobl auch mitwirken. 

yy) Del' Ein£1uss del' hauptsachlichsten StoHwechselreize 
.auf den Gesamtumsatz. 

1. Nahrungszufuhr. 

Beim pankreasdiabetischen Runde liegen zu diesel' Frage nUl' wenige 
Versuche VOl'. In erster Linie interessiert hier del' Einfluss del' puckerzufuhr, 
denn er ist von entscbeidender Bedeutung ftir die Frage,. OD beim pankreas
diabetischen Runde uberbaupt Zucker bis zu den Endprodukten verbrennt. 
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Das entscheidende Experiment ist technisch nicht ganz einfach, weil die 
Konstanz des Grundumsatzes, del' als Vergleichsbasis dient, beim pankreas
losen Tiere oft fehlt. Trotzdem erscheint auf Grund del' technisch besten 
Versuche von Falta, Grote und Stahelin (11), Moorhouse, Patterson 
und Stephanson (15), Murlin und Kramer (16) fur orale, sowie von Vel'zar 
und seinen Ivfitarbeitern (14) fur intravenose Darreichung eine klare Antwort 
moglich. In den drei bis vier ersten Tagen nach del' Operation steigen nach 
Traubenzuekerzufuhr sowohl die Oxydationen wie die respiratorisehen 
Quotienten an; die Aussehlage werden abel' von Tag zu Tag geringer und 
sehwinden beim maximaldiabetisehen Tiere dann vollstandig, nur bei intra
venoseI' Injektion kann noeh bei unverandertem respiratorisehen Quotienten 
eine geringe Erhohung del' Sauerstoff- und Kohlensanrezahlen ubrig bleiben, 
die wohl als Reizwirkung dureh die unphysiologisehe Darreiehung aufzufassen 
ist. Aueh Injektion von Pankreasblut und dem von Knowlton und Star
ling hergestellten Pankreashormon braehten darin keine 1nderung (Verzar 
und v. Fejer [14J), dagegen wirkt das von Banting und Best l ) herge
steJIte Insulin prompt, indem del' respiratorisehe Quotient steigt und del' 
Blutzueker sinkt. Da, wo die Exstirpation keine ganz vollstandige war, 
traten je naeh del' Grosse des zuruekbleibenden Restes noeh mehr odeI' weniger 
starke Reaktionen aueh jenseits des fUnften Tages naeh del' Operation auf. 

Fur die Lavulose seheinen im Gegensatz zu manehen Angaben beim 
Menschen die Dinge genau wie bei del' Glukose zu liegen (vgl. VOl' aHem Moor
house, Patterson und Stephanson [15J). Nach Eiweisszufuhr kommt 
es zu einer geringen, wenn aneh deutliehen dynamisehen Wirkung unter 
geringem Anstieg del' respiratorisehen Quotienten (Fal ta, Grote und 
Stahelin [l1J). Gegenuber del' entgegengesetzten Angabe von Mohr (12), 
dass die Werte fur respitatorisehe Quotienten manehmal herabgehen bis 0,53, 
lassen sieh methodisehe Bedenken nieht unterdrueken. 

Ob aueh bei Fett eine spezifiseh dynamisehe Wirkung zustande kommt, 
ist, soviel ieh sehe, nieht untersucht. Bei der schlechten Darmausnutznng 
pankreasloser Tiere sind derartige Versuche technisch recht schwierig. 

2. Korperliche Arbeit. 

Ihr Studium interessierte VOl' aHem von dem Gesiehtspunkte aus, ob 
bei den hier gewaltig vermehrten Anspruehen an die Energieproduktion im 
Organismus, insbesondere von seiten del' Muskeln, der Zuckerverbrauch im 
Organismus eine Steigerang edahrt. 

Leider gibt es nul' ganz vereinzelte Beobachtungen uber diese Frage 
beim pankreasdiabetisehen Tier. So fand Mohr (12) beim Hunde, del' in 
der Tretbahn Steigarbeit (27 000 bis 60000 mkg) leisten musste, eine Steige
rung del' Warmeproduktion urn etwa das 9fache (von 68,66,cem02 und 

J) V gl. Lit. S. 318. 
21* 
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48,67 CO2 auf 620,83 ccm O2 und 519,84 ccm CO2). Gleichzeitig stieg der 
respiratorische Quotient von 0,708 auf 0,837. Da man nicht weiss, wieviel 
von dieser Erhohung auf Kosten der infolge vermehrter Ventilation und· 
Elutaciditat ausgetriebenen Kohlensaure zu setzen ist, lasst sich beztiglich 
del' Zuckel'verbrennung aus diesem Versuche nichts folgern. 

So bleiben nur die Beobachtungen, welche aus del' Hohe del' Harnzucker
ausscheidungen auf den Zuckerverbrauch schliessen wollen. Heinshei mer (36) 
sah bei einem nicht maximaldiabetischen Hunde eine geringe Abnahme del' 

Zuckerausscheidung bei wechselndem D, zu dem gleichen Resultate kam 
N 

S e 0 (37), dessen ~ -Quotienten gleichzeitig abnahmen. 

Anders ist abel' das Resultat bei vollstandiger Entfernung des Pankreas. 
Hier tritt im allgemeinen keine Verminderung del' Glykosurie ein (Seo [37J), 
nur bei einer schwer el'schopfenden und hinterher bald zum Tode fiihrenden 
Arbeit kann es agonal dazu kommen (Eppinger, Falta und Rudinger [30J). 
D 
- bleibt dabei unverandert odeI' steigt etwas. Da die Grosse del' Zucker-
N 
mobilisation nie untersucht wurde (keine Blutzuckerbestimmungen), lassen 
sich aus derartigen Harnuntersuchungen natiirlich nie sichere Schliisse be
zliglich des Zuckerverbrauchs ableiten. 

Auf anderem Wege als durch gewohnlicheMuskelarbeit suchtenBrugsch 
und Plesch (Literatur vgl. 38), sowie I wanoff (38) eine erhOhte Muskel
tatigkeit zu erzeugen. Sie erzeugten Strychninkrampfe und untersuchten 
vor- und nachher den respiratorischen Gaswechsel. Stets wurden Steigerungen 
gefunden, manchmal libel' 0,8 hinaus. Wieweit diese Wirkung durch ver
mehrte Ausschwemmung praformierter Kohlensaure inrolge des vermehrten 
Atemvolumens und del' Milchsaurebildung in den tetanisierten Muskeln bedingt 
war und ob liberhaupt mehr Zucker verbrannt wurde, ist natilrlich hierbei 
schwer zu entscheiden. Eine Acidose im Blute scheint nach I wan 0 ff s (38) 
Versuchen nicht bestanden zn haben, da die H-Ionenkonzentration im Elute 
unverandert blieb. 

p) Der Stoffwechsel beim Phlorhizindiabetes. 

Die Besprechung diesel' Form des Diabetes gehort streng genommen 
nicht in dies Kapitel libel' innersekretorische Storungen. Trotzdem mlissen 
die wichtigsten Tatsachen hier kurz behandelt werden, da sie £ilr die Deutung 
des menschlichen und tierischen Pankreasdiabetes von grosster Bedeutung 
sind. Beziiglich aller Einzelfragen und Literaturangaben sei yor aHem auf 
die ausgezeichnete nnd erschopfende monographische Bearbeitung von G. Lusk 
(39) hingewiesen. 
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Die grosse Wichtigkeit des von v. Mering (40) 1886 entdeckten Phlo
rhizindiabetes beruht darin, dass hier ein maximaler Diabetes erzielt werden 
kann mit den gleichen charakteristischen Befunden im Harn wie beim Pankreas
diabetes, ohne dass Veranderungen an der Bauchspeicheldruse nachweis bar 
sind. Die im Stoffwechsel gefundenen Veranderungen konnen mithin in 
dies em FaIle nicht auf den Funktionsausfall dieser innersekretorischen Druse 
zuruckgefuhrt werden. Bei der Betrachtung des Gesamtstoffwechsels drangen 
sich die gleichen Fragen auf, wie bei der bisher besprochenen Diabetesart. 
Wie wirkt die Phlorhizinvergiftung auf die Intensitat der Oxydationen im 
ganzen und die des Zuckers im besonderen? 

Die ersten Respirationsversuche stammen von Quinquaud (41) und 
Ouschinsky (42), die beide eine Verminderung der Warmeproduktion an
geben. Wegen ihrer anfechtbaren Methodik erubrigt sich eiD. weiteres Ein
gehen auf diese Arbeiten. Zun tz (43) fand dann, dass der respiratorische 
Quotient beim hungernden Hunde im Phlorhizindiabetes 0,71 betragt. Die 
Gesamtwarmeproduktion (berechnet aus CO2- und N-Bestimmungen) unter
suchten in langfristigen Versuchen im PettenkoferschenApparate Lusk (44), 
Rubner (45) und Mandel und Lusk (46). Rubner (45) fand eine 7%ige 
Stoffwechselerhohung, die er als spezifisch-dynamische Wirkung des ver
mehrt verbrannten Eiweisses auffasste. In den Versuchen von G. Lusk 
und seinen Mitarbeitern (44, 46) fehlte einmal eine Vermehrung der Warme
produktion ganz (- 0,2 % ), im zweiten Versuche betrug sie 16%. In beiden 
Fallen war die Umgebungstemperatur der Tiere nicht berucksichtigt, wahrend 
Rubner seine Versuche bei 33° anstellte. Dber die Starke der Kohlenhydrat
verbrennungen konnten diese Versuche nichts aussagen,. da der Sauerstoff 
nicht mitbestimmt wurde. 

So schien zunachst die Frage in der Weise entschieden, dass entweder 
keine oder nur eine geringe Erhohung besteht, Auch Zuntz (43) fand in 
kurzfristigen Versuchen nur 8,5 % Steigerung and sehr niedrige, bis 0,63 
absinkende Quotienten beim Hungertier. Am curarisierten und kunstlich 
geatmeten Tiere untersuchte Belak (47) bei intravenoser Darreichung des 
Phlorhizins den respiratorischen Gaswechsel. Er fand nahezu ebensooft 
Steigerungen bis maximal 21,6%, wie Abnahmen bis maximal 11,1 % und 
konnte zeigen, dass fur die jeweilige Wirkung die Hohe der Dose ent
scheidend ist. Die toxische Wirkung hoher Dosen, welche die Warme
produktion liihmen, geht gewohnlich mit einer Blutdrucksenkung Hand in 
Hand. 

Erhebliche Steigerungen der Kalorienproduktion erhielt Lusk (48) im 
Gegensatz zu seinen alteren Versuchen in seinen neueren kurzdauernden 
Experimenten im Respirationskalorimeter. Sie fehlten hier bei maximaler 
subkntaner Vergiftung der Hunde nie und schwankten zwischen 20-70%. 
Zum gleichen Resultate kamen Hari und Aszodi (49) im Tanglschen Respira-
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tionskalorimeter, wahrend die gleichen Forscher bei Ratten trotz starker 
Erhohung des Eiweissumsatzes selbst bei sebr grossen Variationen del' Dosen 
stets Einschrankungen mit Temperaturabfall sahen. Demnach kann heute 
nicht mehr daran gezweifelt werden, dass beim Hunde del' maxi
male Phlorhizindiabetes die Gesamtverbrennungen steigert. Es 
besteht also auch in diesem Punkte eine Ubereinstimmung mit dem Pankreas
diabetes. Auch fiir die Genese diesel' Mehrung geben die skizzierten Unter
suchungen wichtige Anhaltspunkte. Die urspriinglich von Lusk (39) und 
Rubner (45) vertretene Anschauung, dass die geringe StoffwechselstE>igerung 
lediglich durch spezifisch-dynamische Wirkung des Extraeiweisses bedingt sei, 
lasst sich nicht mehr halten, dafiir sind die Erhohungen viel zu gross und die 
Unabhangigkeit von vermehrter Eiweisseinschmelzung isi wenigstens fiir die 
Ratten von Hari und Aszodi (49) sicher bewiesen. Abel' auch Zuntz' Vor
stellung, dass vermehrte Nierenarbeit die Ursache sei, ist widerlegt, nachdem 
Belak (47) zeigen konnte, dass del' Anstieg in etwas vermindertem Masse 
auch beim nephrektomierten Tiere erfolgt, und zwar zu einer Zeit, in del' 
eine Stoffwechselsteigerung durch Uramie noch nicht in Betracht kommt. 

So liegt also beim Hund ein allgemeiner dynamischer Zellreiz VOl', dessen 
Eigenart sich vorlaufig noch nicht naher analysieren lasst. 

Dass bei den gross en Ausschlagen del' Mehrverbrauch ganz vorwiegend 
mit Fettverbrennung bestritten wird, ergibt sich von selbst. 

Von ganz besonderem Interesse ist gerade bei dies em Diabetes die Frage 
del' Zuckerverbrennung. Zunachst steht jedenfalls die gewaltige Zucker
mobilisierung hier im Vordergrunde. Die gewaltigen Zuckerverluste infolge 
del' abnormen Nier~mdurchlassigkeit konnen zur Konstanthaltung des Blut
zuckerspiegels nur durch Nachstrom von Zucker aus allen dem Organismus 
zuganglichen Quellen ersetzt werden. Dabei ist es sehr wohl moglich, dass 
das Phlorhizin auch abgesehen von dem Umwege iiber die Niere die Zucker
produktion anregt, jedenfalls fand Underhill (50), dass beim phlorhizin
vergifteten Hunde und Kaninchen nach Unterbindung aller Nierengefasse 
del' Blutzucker erheblich anstieg und die Leber ganz odeI' fast ganz zuckerfrei 
wurde. Streng beweisend sind diese Versuche allerdings nicht, weil del' Ein
griff als solcher auch ohne Phlorhizin zur Erhohung des Zuckerspiegels fiihren 
konnte. Fiir die Leberwirkung sprechen auch Beobachtungen von Biedl 
und Kolisch (51), Gigon (52), Grube (53), Epstein und Baehr (54). 

Trotz del' mancherlei' Beobachtungen von Organveranderungen, welche 
diese Tiere bieten, spricht a priori nichts dafiir, dass die Fahigkeit der Zellen, 
Zucker zu verbrennen, irgendwie erheblich beeintrachtigt ist. Insbesondere 
bleibt das Pankreas und seine Funktion anscheinend -intakt (Literatur bei 
Lusk [39J, S. 330), Lusk (55). Trotzdem lehrt schon del' gewohpliche Stoff
wechselversuch, dass del' bei maximalen Vergiftungen eingefiihrte Zucker so 
gut wie quantitativ im Harne wieder erscheint (Reilly, N'olan und Lusk [56], 
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Loewi [57], Stiles und Lusk [58J), ohne den Eiweissumsatz und die Aeeton
korperprodllktion, die meist von Anfang an reeht gering ist, nennenswert 
herabzusetzen; demnach kann eine Zuckerverbrennllng in grosserem Umfange 
kaum statthaben. Tatsachlich liess sich auch in den Respirationsversuehen 
von Lusk (48) weder nach 10 g Glukose- noeh nach 10 g Lav1110sefiitterllng 
beim Hllngerhllnd irgendein sichere1' Einfluss auf die Hohe del' Gesamtoxyda
tionen und del' niedrigen Fettquotienten (0,7) feststellen. 

Erst, wenn sehr viel g1'ossere Dosen (40 g) gegeben werden, steigt beides 
an, W18 folgender unverOffentlichter Vel' such von Gessler 1) zeigt. 

Tabelle 25. 

Urin· I N Zucker Zeiten des ceo, co, 
Datum Periode menge lim Urin im Urin pro 24 Std. pro 24 Std. R. Q. 

Resp. Verso berechnet berechnet 
ccm go g 

I 

16./17. III. 1920 Vorperiode 
I 1050-611 57,71 77,49 0,745 3. Phlorrhi-

475 

I 
7,8 30,9 

zintag 10!.!!-814 56,04 76,79 0,730 
(400 Ringer) 

17./18. Urn 1230 I 
40 g Dex- 1!5-6l!.!i 64,82 82,15 0,789 

600 3,33 47,6 --trose (in 500 72±-730 57,61 77,18 0,746 
Ringer) 

I , 

Del' Tabdle 25 muss man entnehmen, dass del' phlorhizindiabetisehe Hand 
die Fahigkeit zur Zuckerverbrennung nieht ganz ve~loren hat. Vielleicht ist 
bei intravenoser Injektion die Verwertung besser, jedenfalls legen die Ver
suche Rosenfelds (59), der nur 28-36% des auf dies em Wege einge
ftihrten Zuckers im Ham wiederfand und den Hamstiekstoff gewaltig ab
sink en sah (einmal von 21,5 g auf 2,0 g), diesen Gedanken sehr nahe. 
Respirationsversuehe libel' diesen Punkt stehen allel'dings noeh aus. Ver
suche tiber die Wirkung von Starke und anderel' hochmolekularen Kohlen
hydraten fehlen bisher. 

Auch del' Einfluss von Eiweisszufuhr auf den Gaswech6el ist meines 
Wissens systematiseh beim Hunde noeh nieht' untersueht worden, dagegen 
finden sieh verschiedene Angaben tiber die Wil'kung einzelnel' Aminosauren 
(Glykokoll und Alanin). Derarcige Versuche waren darum von besonderem 
Interesse, weil sie tiber das Wesen del' spezifisch-dynamischen Wirkung del' 
Eiwoisskorpel' nach gowisser Riehtung hin Aufschluss geben konnen. Wie 
VOl' aHem Lusk (39) zeigte, werden diese Aminosauren nach Desamidierung 
quantitativ als Zucker aasgesehieden. Trotzdem resultiel't oine Steigerung 
del' Ve1'brennung von ahnlichem Ausmasse wie beim Normalen (Lusk [48J 

1) Herrn Dr. G e s s 1 e r bin ieh fiir die Erlaubnis zur Mitteilung dieses Versuehs sehr 
dankbar. 
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und Grafe [60J), allerdings kommt diese Wirkung nur zustande, wenn die 
Aminosauren allein ohne sonstige N ahrung gereicht werden. 

Mit diesen Versuchen ist bewiesen, dass die Aminosauren auch dynamisch 
wirken, wenn sie nicht verbrennen. \Vahrend Lusk an eine Reizwirkung 
durch die entstehenden Ketosauren denkt, ist Grafe geneigt, auch del' 
NH2-Gruppe eine Bedeutung zuzuschreiben. (Naheres S. 81.) 

Die Frage, ob bei vermehrten Anspl'lichen an den Organismus, wie bei 
chemischer Warmeregulation odeI' starker Muskelarbeit, die Zuckerverbrennung 
ansteigt, ist l'espil'atorisch noch nicht untel'sucht. Auch hier ergeben jedoch 
gewohnliche Bilanzversuche schon gewisse Anhaltspunkte. Den Unter
suchungen von Brasch (61), Kohler (62) und Lusk (63) lasst sich entnehmen, 
dass die Anspannung del' chemischen Warmeregulation durch Kalteeinfluss 
jedenfalls in den ersten Tagen zu einer vermehrten Zuckel'ausscheidung fiihrt, 
wobei del' Zucker anscheinend dem noch vorhandenen Glykogen entstammt. 
Das sprichtnicht gerade flir eine bessere Ausnutzung dieses Kraftspenders. 
Ahnlich scheinen die Dinge bei del' Muskelarbeit zu liegen. Auch hier kommt 
es, zumal bei Kl'ampfen, im Anfang zu einer Extrazuckerausscheidung, die 
mit Entleerung del' Glykogendepots aufhi:irt. 

Ob aller extramobilisiel'te Zucker ausgeschieden wird, odeI' doch ein 
Teil verbrennt, vermogen nul' Respirationsversuche zu entscheiden, die meines 
Wissens bei Al'beit vorlaufig noch ganz fehlen. 

Auf die Wirkung des maximalen Phlorhizindiabetes auf den Ei weis s
u m sat z brauche ich nicht naher einzugehen, da bier in allen pl'inzipiellen 
Punkten sowohl hinsichtlich del' Tatsachen wie ihrer Deutungen eine weit
gehende Ubereinstimmung mit dem Pankl'easdiabetes besteht (VOl' allem 
Literatur bei Lusk [39J, Dakin [64J, Janney [65J). Die Eiweissverbrennung 
ist auf ein Mehrfaches del' Norm gesteigel't. Besondel's zu erwahnen ware 
hochstens, dass das Verhaltnis beim phlorhizindiabetischen Hunde ahnlich 
wie im schweren menschlichen Diabetes' 3,6-3,7 ist, gegenlibel' 2,8 beim 
Pankreasdiabeies 'und dem Phlorhizin diabetes anderer Tiere (Kaninchen, 
Katze und Ziege). Ob diesen Unterschieden irgend eine besondere Bedeutung 
zukommt, mochte ich dahingestellt sein lassen. 

,,) Der Stoffwechsel beim Diabetes mellitus des Menschen. 

aa) Del' Gesamtstoffwechsel. 

Bei keiner anderen Erkrankung, ausgenommen den Morbus Basedowi, 
sind .seit Voit so viele miihevolle Untersuchungen liber das Verhalten des 
Gesamtstoffwechsels unternommen worden als beim Diabetes, und trotzdem 
ist es noch nicht gelungen, zu einer allgemein akzeptierten Ansicht zu kommen. 
Del' Hauptgrund ist wohl del', dass, wenn liberhaupt Abweichungen von del' 
Norm da sind, diese im allgemeinen geringfligiger N atur sjnd·. Dann abel' 
kommt alles darauf an, wie die Vergleichsbasis del' Norm gewahlt wircl, und 
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es ist klar, dass Besonderheiten del' Ernahrung odeI' des Ernahrungszustandes 
(Hunger, Unter- odeI' 'Uberernahrung) mit den £ruher auseinandergesetzten 
Einflussen so stark sich geltend machen konnen, dass diese das Bild beherrschen 
und die eventuell vorhandene besondere Einwirkung del' eigentlichen Krank
heit gar nicht in die Erscheinung treten lassen. Nach den Befunden bei den 
bisher besprochenen Formen des experimentellen Diabetes, besonders dem 
pankreatogenen, ware zu erwarten, dass auch beim Menschen Stoffwechsel
steigerungen sich einstellen konnen. Starke Ausschlage lassen sich abel' auch 
hier nur bei den schwersten Formen voraussehen, da sie ja. auch nur bei 
totaler Pankreatektomie und maximalem Phlorhizin diabetes einen erheblichen 
Grad erreichen. 

Schon ehe man daran ging, mit exakten Respirationsuntersuchungen 
beim Menschen das Problem zu losen, hat man versucht, aus den klinischen 
Beobachtungen und einfachen Bilanzversuchen Anhaltspunkte fUr die Grosse 
des Stoffwechsels beim Diabetes zu gewinnen. 1m allgemeinen neigte man 
angesichts del' starken Abmagerungen trotz oft enol'm reichlicher Nahrungs
aufnahme zur Ansicht, d~ss eine Stoffwechselsteigerung vorliegen mUSR, fur 
manche Falle wollten Naunyn (66) und Weintraud (67) aus del' Gewichts
konstanz trotz sehr geringer Kalorienzufuhr allerdings auf das Gegenteil 
schliessen. 

Da, zumal beim Diabetiker mit seiner grossen Neigung zu Schwan
kung en im Wasserhaushalt, die Gewichtskurve bei kalorisch bekannter N ahrung 
ein wenig zuverHissiger Indikator fur die Hohe des Umsatzes ist, kommt 
allen solchen Beobachtungen fur eine exakte Losung del' vorliegenden Frage 
nul' eine recht beschrankte Bedeutung zu. 

Klarheit uber die tatsachliche Grosse bringen nur kalorimetrische odeI' 
respiratorische Versuche. Bei del' Fulle des hier vorliegenden Materials ist 
ein Eingehen auf jede einzelne Arbeit nicht :p1og1ich. lch verweise auf die 
eingehenden Literaturangaben von Benedict und Joslin (28), sowie die 
historisch-kritische Studie von W. Falta(68); in del' fast aIle bis 1916 
angestellten Versuche naher geschildert sind. 

Die ersten Versuche von Pettenkofer und Voit 1867 (69), Leo (70), 
Livierato (71), Weintraud und Laves (9), Ebstein (72), Robin und 
Binet (73), sowie Hanriot (74) ergaben keine sicheren Anhaltspunkte fur 
Abweichungen von del' Norm, zumal wenn man bedenkt, dass die Technik 
von Livierato, Weintraud undLaves und denfranzosischenForschern in 
manchen Punkten recht anfechtbar ist (vgl. z. B. die Kritik bei Magnus 
Levy [75J, sowie Benedictund Joslin [28J), und dadurch sehr grosse Schwan
kungen in den Einzelversuchen resultierten. Voi t und Pettenkofer (69) 
hatten zunachst ihre, Versuche im Sinne einer Herabsetzung gedeutet. weil 
sie dem niedrigen Korpergewicht ihrer Versuchspersonen nicht Rechnung 
trugen, spateI' abel' rektifizierten sie ihre Ansicht wieder (Voi t [76J) und 
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liessen durch Fr. Voit (77) Leos Kritik (70) ausdrucklich als berechtigt an
erkennen. Von langfristigen Versuchen seien aus spaterer Zeit noch die 
Beobachtungen von Johansson (78), Du Bois und Veeder (79) erwahnt, 
die gleichfalls keine dentlichen Veranderungen gegenuber Normalen von 
gleichem Habitus erkennen lassen. Das gleiche folgerten Stuve (80) und 
Nehring und Schmoll (81) aus ihren kurzfristigen Versuchen mit del' 
Zuntz- Geppertschen Methodik. 

Magnus - Levy (75, 82) vertrat als erster die Meinung, dass es bei 
schweren Diabetikern in del' Regel zu einer Steigerung des Stoffwechsels 
kommt. Er stutzte sich dabei vor allem auf zwei eigene Beobachtungs
reihen, in denen er bei einem 62,2 kg schweren Mann im Durchschnitt 3,24 cern 
CO2 und 4,67 cern O2 pro Kilogramm und Minute fand. N och grosser waren 
die Zahlen bei einer 35jahl'igen Frau (3,72 cern CO2 und 5,18 cern 02)' doch 
war hier das Korpergewicht sehr niedrig (33,8 kg). Auch bei drei andel'en 
Kranken wurden sichel' abnorm hohe Werte (bis 5,88 cern 02) erhalten, doch 
handelte es sich Jedesmal nul' urn einen kurzen Vel'snch, so dass Magnus
Levy dieses Material nur mit Vorsicht verwendet. Anch aus alter en Ver
suchen del' Literatur glaubt er diese El'hohung he~anslesen zu konnen. Bei 
leichten und mittelschweren Fallen waren die Zahlen auch bei ihm stets normal. 
Auch Mohr (12) fand bei einem lljahrigen Kinde abnol'm hobe Zahlen. 

Mit besonderer Energie sind dann Benedict und .J oslin (28) dafur 
eingetreten, dass die Stoffwechselsteigerung eine wesentliche Erscheinung 
beim schweren Diabetiker sei. Sie stiitzten sich dabei anf ein besonders grosses 
Untersuchungsmaterial, das in zwei grossen Monographien eingehend be
arbeitet ist. Teils handelt es sich urn kalorimetrische, teils urn gewohnliche 
respiratorische Versuche, meist von kurzerer Dauer. FaIta (83), del' an den 
ersten funf Versuchen sich beteiligte, berichtete zuerst daruber (Versuchs
protokolle siehe bei F al ta [83J S. 442). Er fand als Mittelwert del' Kalorien
pl'oduktion pro Kilogramm und Stunde bei den Diabetikern 1,34, bei den 
normalen Vergleichspersonen 1,345, die Werte pro kg und l' fur den 02-Ver
brauch waren 4,59 ccm bei Diabetikern gegenuber 4,24 ccm beim N ormalen, 
fur die CO2-Produktion 3,26 zu 3,65 ccm. Er folgerte darans, dass eine sichere 
Umsatzerhohung auch beim schweren Diabetiker nicht vorliege. Benedict 
upd Joslin (28) kamen bei del' Ausdehnung ihrer Untersuchungen auf ein 
viel grosseres Material zum entgegengesetzten Resultate. Sie gingen in del' 
Weise VOl', dass sie ihre Kranken Jedesmal mit einem Gesunden moglichst 
gleicher Korperbeschaffenheit verglichen. Dabei fanden sie fur den schweren 
Diabetes eine Kaloriensteigerung von 15% im Durchschnitt, fur CO2 be
trugen in del' ersten Reihe die Erhohungen 6-7 %, fur den Sauerstoffver
brauch 16-21 %. Die Resultate sind in folgender Tabelle 26 von Benedict 
und Joslin selbst zllsammengefasst. 
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Tabelle 26. 

Ausgeschiedene Warme 

per kg des Korpergewichts per kg des Korpergewichts 
Versuchspersonen per Stunde per 24 Stunden 

(Stuhlkalori- I (BettkaJori- (StuhlkaJori- (Bettkalori-
meter) meter) meter) meter) 

Kalorien Kalorien Kalorien Kalorien 

Normale Personen 1,21 1,01 29,0 24,2 
Diabetes, schwere FAlle 1,40 1,15 33,6 27,6 

Prozentsatz der Erhllhung schwe-
rer Flllle fiber normale . 15,70/0 13,9% 15,70/0 13,9% 

Ais Durchschnittssauerstoffverbrauch pro Minute und Kilogramrn be
rechnen sie fur die schweren FaIle 4,49 ccrn gegenuber 3,72 del' Vergleichs
personen, fur die mittleren und leichten FaIle 3,54 bzw. 3,34 ccrn; die ent
sprechenden Zahlen fur die Kohlensaure sind 3,31 ccm bei schweren gegenuber 
3,13 ccm in der Norm, 2,66 ccrn bei mittleren, 2,69 ccm bei leichten Fallen. 

Die Berechnungsweisen und Schlussfolgerungen dieser beiden grossen 
Arbeiten sind von Lusk (85, 48) und Falta (68) angegriffen worden. Auf 
die Einwande irn einzelnen hier einzugehen, wiirde zu weit fuhren_ 1m wesent
lichen handelt es sich bei beiden Kritikern darum, dass sie die zurn Ver
gleich herangezogenen Normalwerte bemangeln. Lusk halt sie auf Grund 
der Angaben von Benedict und seinen Mitarbeitern (86), sowie Gephart 
und Du Bois (87) fur zu niedrig; er berechnet fur die erste Serie von Bene
dict und Joslin eine Steigerung von nur 5%, fur die zweite eine solche von 
5-10%_ Falta (68) wendet sich vor aIlem gegen die Zweckrnassigkeit 
der Auswahl der geeigneten Vergleichsperson irn Einzelfall und sucht an der 
Hand eigener, mit Bernstein angeRteIltel' Versuche zu beweisen, dass es 
schwerste Fane von Diabetes ohne Stoffwechselsteigerungen gibt. Da, wo 
solche vereinzelt vorlagen, was er nicht zu leugnen vermag, soIl nicht der 
Diabetes, sondern die eiweissreiche Nahrl!.ng daran schuld .sein. So kommt 
er zu der Dberzeugung,' dass es wahrscheinlich eine Stoffwechselsteigerung 
durch den Diabetes als solchen gar nicht gibt. 

Ehe ich zu dieser meines Erachtens tiber das Ziel hinausgehenden Schluss
folgerung Stellung nehme, bedtirfen noch die Untersuchungen des letzten 
Jahrzehntes del' Erwahnung. Sowohl in den Versuchen von Leimdorfer (88), 
wie von Engel (89), Rolly (90), Grafe und Wolf (91), Seib (92), Grafe 
und Sal 0 rn 0 n (93) linden slch so hohe Werte ftir den Sauerstoffverbl'auch 
und die Kohlensaurebildung in einzelnen schweren Fallen von Diabetes, 
dass von den Untersuchern eine Erhohung del' Warrneregulation angenommer 
wird. Besonders wichtig ist die Beobachtung Rollys (90) und Seibs (92), 
die Grafe und Wolf (91), sowie Grafe und Salo mon (93) bestatigen konnien, 
dass seltr oft parallel mit der Besserung der Krankheit durch zweckmassige 
Diat ein Abfall der anfangs deutlich erhOhten Werte eintrat. 
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Almliches sahen auch Geyelin und Du Bois (94) bei einem Kranken, 
ohne dass die Werte zu Anfang sicher erhoht waren. 

In einer weiteren, sehr eingehenden Arbeit, die direkte und indirekte 
Kalorimetrie miteinander verbindet, studierten Allen und Du Bois (95) den 
Einfluss des Gesamtstoff- und Kraftwechsels beim Diabetes. Sehr ausfiihr
liche Daten iiber aIle Komponenten des Stoffwechsels wahrend der ganzen 
klinischen Beobaehtungszeit ermogliehen eine genaue Charakterisierung der 
Erkrankung in den fiinf beobaehteten Fallen. Unter Benutzung der DuB 0 i s
schen Oberflachenformel war die Warmeproduktion pro m2 nicht nur in keinem 
FaIle erhoht, sondern sogar stets erniedrigt bis maximal 36 0/0' Bei allen dies en 
Kranken ist aber zu bedenken, dass es sich urn hochgradige Unterernahrung 
handelte, die oft schon bei der Klinikaufnahme bestand, fast iiberall aber weiter
hin als Folge von Allens Hungerkur sieh"einstellte. So wog z. B. ein 44jahriger 
Kranker mit der besonders starken Stoffwechselerniedrigung von 36% bei 
179 em Grosse nur 44,2 kg (gegeniiber friiher 75 kg). Wie friiher schon aus
gefiihrt wurde, fiihren aber Hunger und Unterernahrung oft zu so gewaltigen 
Einschrankungen del' Verbrennungen, dass bei derartigen Kranken die bei 
normal ernahrten Gesunden gewonnenen Zahlen nicht zum Vergleich heran
gezogen werden konnen. Richtiger ware es also, die Werte fiir gleich starke 
Unterernahrung aus anderer Genese als Basis zu nehmen. Solche stehen 
aber nur in massiger Zahl zur Verfiigung, und eine Unsicherheit der Beurteilung 
bliebe jedenfalls bestehen. Trotzdem seheint nur das eine aus den Zahlen 
von Allen und Du Bois klar hervorzugehen, dass fiir Steigerungen des Stoff
wechsels hier jeder Anhaltspunkt fehlt. 1m Anschluss an ihre eigenen Ver
suche rechnen sie mit Hilfe der DuB 0 i s schen Oberflachenformel zahlreiche 
in del' Literatur vorliegende Versuche durch und finden dabei nur in seltenen 
Fallen Steigerungen, die urn mehr als 10% sich iiber den Durehschnitt del' 
Norm erheben, ganz vereinzelt aueh Erniedrigungen. Fiir den Ausfall im 
Einzelfalle ist ihnen del' Ernahrungszustand, die Grosse des Eiweissumsatzes 
und del' Zustand del' Muskulatur (ob lange Bettruhe usw.) von ausschlag
gebender Bedeutung. Ausserordentlich niedrige Werte sahen auch Gephart, 
Aub, DuBois und Lusk(96) bei zweiKranken, von denen eine das Bild 
einer besonders schweren, akuten Form des Diabetes bot. Wahrend die An
fangswerte normal waren, fiihrten energisehe Hungerkuren zu Erniedrigungen 
bis zu 37%. In del' Breite der Norm bewegten sich auch in del' Regel die 
Werte bei mittelsehweren Diabetikern in den Jaquet-Versuchen von LOffler 
(97) und Grafe und Salomon (93), eine sichere Ausnahme machte nur eine 
Kranke mit sehr schlechter Toleranz, aber ohne Acidose (9 a in del' Arbeit 
von Grafe und Salomon). Die Beobaehtungen von Arnoldi und Kratter 
(98) sind so unvollstandig, und die Niichternwerte bei zum Teil.ganz unwahr
scheinlichen Quotienten (0,553, 0,617) so schwankend (einmal von 4,87 bis 
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8,21 ccm O2 pro Kilogramm und Minute), dass sie keine zuverlassigen Schluss
folgerungen gestatten. 

Zuletzt haben Wilder, Boothby und Beeler (99) aus Mayos Klinik 
Respirationsversuche an 32 Diabetikern mitgeteilt; davon wurde einer lang ere 
Zeit fortlaufend unter verschiedenen Diateinwirkungen untersucht. Auch an 
diesem Material, das im allgemeinen akute FaIle umfasste, wurden Stoff
wechselsteigerungen nur dann gefunden, wenn entweder Kombinationen mit 
Schilddrusenerkrankungen vorlagen, odeI' ein besonders starker Eiweissumsatz 
bestand, sei es, dass die Zufuhr sehr gross war odeI' dass infolge zu starker 
Unterernahrung sehr viel Korpereiweiss eingeschmolzen wurde. Vielfach 
lagen die Werte auch subnormal, wenn starke Unterernahrung bestand odeI' 
eingreifende Hungerkuren durchgefiihrt wurden. 

Uberblickt man das grosse, bisher vorliegende Beobachtungsmaterial 
uber den Gesamtstoffwechsel beim menschlichen Diabetes, so lasst sich zu
sammenfassend feststeIlen, dass die leiehten und mi ttelseh weren 
Formen ohne Komplikationen stets eine normale Oxydations
energie zeigen, sofern Ernahrungszustand und Ernahrungsart 
annahernd normal waren. Bei del' schweren und schwersten 
Form ist das Bild nicht einheitileh. Ausgesproehene Steigerungen 
sind einwandfrei beobachtet, bilden abel' nicht die Regel, ab
norm niedrige Werte zeigen sich nul' da, wo hoehgradige Unter
ernahrung vorliegt. In del' Mehrzahl del' Fal1e bewegen sich bei 
normalem Ernahrungszustand die Zahlen in del' Breite del' Norm, 
wenn a ueh der 0 beren Grenze genahert. Sichel' ist jedenfaIls, dass 
entgegengesetzt dem Verhalten beim Tiere derschwere Diabetes des Mensehen 
nicht notwendig mit einer Stoffwechselsteigerung verkniipft ist. 

Forscht man den Grunden nach, die in eirizelnen Fallen zu einer Er
hohung des Umsatzes fiihren, so kommen hier verschiedene Moglichkeiten 
in Betracht. Benedict und Joslin (28) erblicken in del' Acidose das aus
schlaggebende Moment, da sie bei den schwersten Fallen die hochsten Stei~e
rung en fanden undjn Gemeinschaft mit Higgins (Literatur bei 28) bei del' 
experimentellen Acidose des Normalen einen Anstieg beobachteten. Allen 
und Du Bois (95), Falta (68), Lusk und seine Mitarbeiter, sowie Wilder, 
Boothby und Beeler (99) fiihren die Erhohungen nicht auf die Krankheit 
als solche, sondern die Art del' Ernahrung, VOl' allem eiweissreiche Kost zuriick, 
zum Teil auch auf die Lipamie, da sie keinen strengen Parallelismus zwischen 
Intensitat del' Verbrennungen und Starke del' Acidose feststellen konnten. 
In dem letzteren Punkte ist ihnen zweifellos zuzustim:men. Trotzdem lasst 
sich ein gewisser Parallelismus zwischen Schwere del' Krankheit und Intensitat 
der Warmeproduktion nicht leugnen. Deutlicher als aus einem grossen Zahlen
material, bei dem zur Schatzung del' Abweichungen in del' Warmepwduktion 
lediglich die immer etwas unsicheren Mittelwerte del' allgemeinen Norm 
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herangezogen werden mussen, lasst sich das an del' Verfolgung des Einzel
falles beobachten. Dazu eignen sich naturlich nur solche FaIle, bei denen 
die Diat keine so einschneidenden Veranderungen erfahrt wie in Amerika, 
wo die meist gefundenen Einschrankungen del' Warmeproduktion in erster 
Linie auf Hunger und Unterernahrung zuruckgefuhl't werden konnen. Bei 
del' viel milderen und meistens ebenso erfolgl'eichen Methode del' Diabetes
behandlung, wie sie in Deutschland ublich ist, konnten Rolly (90), Grafe 
und Wolf (91), sowie Grafe und Salomon (93) zeigen, dass mit der Besserung 
des Diabetes auch dann, wenn der Eiweissgehalt der Kost nie gross war, del' 
Umsatz am Schlusse del' Behandlung 20-25% niedriger liegen kann, als 
zu Anfang. Sichel' hat Fal ta (68) recht, wenn er darauf hinweist, dass es 
fur die Intensitat des Stoffwechsels nicht ganz gleichgultig ist, ob die Kost 
an den Vortagen viel oder wenig Eiweiss enthalten hat. Er beruft sich dabei 
auf Versuche mit Bernstein (100), in denen diese Nachwirkung del' Kost 
auch bei Gesunden auftl'at. Er ubersieht aber dabei, dass einmal beim Ge
sunden sichel'e Ausschlage nur bei seh1' g1'ossen Eiweisszulagen zu1' gewohn
lichen Kost erzielt werden, wie sie der Diabetiker nur selten erhalt, und dass 
ferner gerade beim schweren Diabetiker die dynamische Wirkung des Ei
weisses oft geringer ausfallt, als beim Gesunden. In den amerikanischen 
Versuchen tritt die Einwirkung der Kost naturlich besonders stark in die 
Erscheinung, da meist eine langere Unterernahrung odeI' Hungerperiode 
voraufging und nun die erste reichlichere N ahrung, zumal, wenn sie viel Eiweiss 
enthalt, einen besonders starken dynamischen Reiz entfaltet, was Svenson 
(101) zuerst beschrieb (vgl. daruber S. 157). Wenn es demnach meines Er
achtens auch sichel' ist, dass in manchen Fallen bei einer Diat, deren Gehalt 
an Kalorien und Eiweiss nicht sehr stark von der Norm abweicht, die Besse
rung des Zustandes sich ~n einer Verminderung des Umsatzes verrat, so bleibt 
doch die Ursache daftir vorlaufig dunkel, und ungeklart ist auch, warum 
diese Erscheinung nur bei einem Teil del' ~chweren FaIle zu beobachten ist. 

Da das Verhalten des respiratorischen Quotienten im nachsten 
Kapitel im Zusammenhang mit del' Theorie des Diabetes naher besprochen 
werden solI, genugen hier fur die menschliche Zuckerkrankheit folgende An
gaben (Untersuchungen in den meisten del' in dies em Unterabschnitt bisher 
zitierten Arbeiten). 1m aIlgemeinen kann man sagen, dass, je schwerer 
die Krankheit ist, urn so niedriger liegt der respiratorische Quotient 
im Nuchternzustand.· Bei den schwersten Fallen schwankt er in den 
besten Versuchen urn den Fettwert herum (0,71) 0,69-0,73, sehr selten 
gehen hin up-d wieder in technisch einwandfreien Arbeiten die Zahlen ein
mal bis 0,67 herab. Werte darunter sind beim Nuchternen ausnahmslos 
verdachtig auf Mangel del' Versuchsanordnung (ungleichmass:ige oder stark 
behinderte Atmung) oder der Analyse (meist des Sauerstoffs). Jeder Wert 
unter 0,69 erfordert, voIlkommene Exaktheit del' AIfalysentechillk voraus-
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gesetzt, besondere Erklarungen und Deutungen. Die Hauptfaktoren, die 
hier in Betracht kommen, sind Acidose, starke NHa-Bildung, Zucker
bildung aus Eiweisseventuell auch aus Fett. FliT die Acidose lassen sich, 
wie S. 345 noch naher ausgefuhrt wird, ganz bestimmte Korrekturen am 
respiratorischen Quotienten nach Abzug del' auf Eiweissverbrennung entfallen
den Mengen anbringen. Erst wenn dann noch Werte un tel' 0,70 resul
tieren, kommt eine Zuckerbildung zunachst aus °Eiweiss in Betracht. Unter 
del' Annahme, dass aus 100 g Eiweiss maximal 60 g Zucker entstehen konnen, 
berechnet Magnus- Levy (75) auf Grund del' zur Eiweiss- und Zuckerver
brennung notigen Mengen Sanerstoff und dabei gebildeten Mengen Kohlen
saure einen respiratorischen Qnotienten von 0,613, Lusk (102) findet fill' 
Bildung von 44,4 g Glukose aus 100 g Rindfleisch 0,697, fur 59,41 g Zucker 
0,632. Diese Zahlen konnten beim Diabetiker nur dann gefunden werden, 
wenn er seine Energieproduktion nur mit Eiweissverbrenllung bestritte. Das 
ist abel' niemals del' Fall, da stets mindestens 70-80% del' Warme aus 
Fett stammt. Somit ist es klar, dass selbst bei maximaler Zuckerbildung 
aus Eiweiss die respiratorischen Quotienten nicht unter 0,68 herabgehen 
konnen. Fur die Berechnung einer Zuckerbildung aus Fett lassen sich vor
laufig noch keine sichel' en Unterlagen geben, sichel' ist nul' das eine, dass 
ein sehr niedriger respiratorischer Quotient resultieren musste. Nun ist es 
aber eine sehr missliche Sache, eine derartige Umwandlung allein aus dem 
respiratorischen Quotienten abzuleiten. Zunachst musste erst der Nachweis 
gebracht werden, dass in dem betreHenden FaIle nach del' Kohlenhydrat
bilanz tatsachlich dauel'lld mehr Zucker ausgeschieden wird, als au;=; den 
Reservedepots des Korpers, del' Einfuhr und dem umgesetzten Eiweiss stammen 
konnen. Dass dergleichen vorkommen kann, haben Bernstein, Bolaffio 
und v. Westenrijk (103) wahrscheinlich gemacht", abel' es ist ausserst 
selten und spater meines Wissens nicht mehr beschrieben worden. Somit 
kommt pl'aktisch eine derartige Umwandlung in einem l'espiratorisch fass
baren Grade kaum in Betracht, und respiratorische Quotienten unter 0,68 
konnen demnach mit grosster Wahrscheinlichkeit nicht mehr durch chemische 
Prozesse, sondel'll nur durch physikalische Faktoren odeI' technische Mangel 
del' Versuche erklart werden. 

f3f3) Del' Ei weissu msa tz. 

Auch hinsichtlich des EiweissstoHwechsels, soweit er sich als N -U m
satz darstellt, verhalt sich del' genuine menschliche Diabetes wesentlich 
anders, als del' experimentelle Pankreas- und Phlorhizindiabetes. Die hohen 
Hal'llstoHzablen, welche die erst en Untersucher (Literatur VOl' allem bei 
v. N oorden [104J und Fal ta [105J) oft im Hal'll Diabetischer fanden, li~ssen 
zunachst an eine vermehrte Eiweisseinschmelzung denken. Sobald man abel' 
in exakten Bilanzversuchen die Frage studierte, zeigte sich, dass an den hohen 
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Zahlen reichlicher Fleischgenuss oder starke Unterernahrung schuld waren. 
Alle einwandfreien Untersuchungen stimmen darin uberein, dass bei del' 
leichten und mittelschweren Form ausnahmslos und bei del' schweren Form 
fast immer der Eiweissumsatz keine Unterschiede gegenuber der Norm bietet. 
Dafur sprechen z. B. auch die Mastversuche Lu thj es (106), der in funf vVochen 
395 g N anmasten konnte. Benedict und Joslin (28) berechnen zwar bei 
ihren schwer en Diabetikern pro Kilogramm Gewicht einen etwas grosseren 
N-Umsatz (9,4 mg pro Kilogramm und Stun de) gegenuber der Norm (6,85 mg) 
in Nuchternversuchen, aber, wie schon Fal ta [(84) S. 439J hervorhob, scheint 
es doch recht fraglich, ob man ein Kilogramm eines stark abgemagerten 
Diabetikers mit der gleichen Einheit Korpergewicht eines normal ernahrten 
Menschen vergleichen kann. Ausserdem fand Johansson (78) fur Normale 
Werte, die mit 8,5 mg pro Kilogramm und Stunde sich sehr den Zahlen von 
Benedict und Joslin, bei Diabetikern nahern. Auf wie niedriger Stufe 
der N-Umsatz selbst bei schwersten Diabetikern gehalten werden kann, zeigen 
auch die Beobachtungen von F alta (107) mit seiner Mehlfruchtekur, sowie 
VOl' aHem das grosse Material AlIens (Z) und anderer amerikanischer Kliniker 
(z. B. Joslin [ZJ) bei Verwendung der systematischen Hunger- und Unter
ernahrungskuren, ferner die Mitteilungen von Pet ren 1) u. a. 

Auch das N - Minimum liegt nach neuesten Untersuchungen aus del' 
von Mull e r schen Klinik beim Diabetiker sehr niedrig. 

Immerhin gibt es vereinzelte Beobachtungen, die fur die Existenz eines 
sogenannten toxogenen Eiweisszerfalls in vereinzelten, besonders schweren 
Fallen ins Feld gefuhrt werden. So sah v. Mering (108) hin und wieder 
kurz VOl' dem Komagleichzeitig mit einer gewaltigen Acidose hohe N-Zahlen 
im Urin, die anscheinend wedel' durch zu niedrigen Eiweissgehalt, noch durch 
ungenugende Kalorienzufuhr zu erklaren waren, doch ist die Deutung un
sichel'. 

Weitere Beobachtungen von E. Munzer und A. Strasser (109), Wegeli 
(110), und Hesse (111) sind, WiC schon v. N oorden (104) feststellte, l1lcht 
beweiskraftig. Das gleiche gilt meines Erachtens auch fur die Mitteilung 
von L. Czapcki (112). Hier wurde zwar in neun Tagen ein taglicher N-Ver
lust von 8,5 g festgestellt, abel' gleichzeitig bestand eine fieberhafte, zum 
Tode fuhrende Meningitis; in der Nahrungszufuhr fehlten taglich 1300 Ka
lorien. Dazu kam eine gewaltige Alkalizufuhr per os und zeitweise auch sub
kutan. Unter diesen Umstanden ist es meines Erachtens ganzllnmoglich, 
feBtzusteHen, ob und in welchem Umfange die zweifellos ungewohnlich starke 
Acidose (109 g pro die) an den grossen N-Verlusten Anteil hat. Eine ge
wisse Wahrscheinlichkeit spricht vielleicht fur einen Einfluss des Diabetes, 
aber der zwingende Beweis fehlt. Soviel ich sehe, existiert nur eine Beobach-

1 V gl. z. B. Verh. d. D. Gesellsch. f. inn. Med. 34. Kongr. 3u3. 1922 (dort auch 
eigene altere Angaben): ferner Act. med. scand. Suppl. 3. 101. 1'922. 
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tung, die so gewaltige N-Verluste im Harn aillweist, dass sich die Annahme 
eines toxogenen Eiweisszerfalls sehr aufdrangt, die Beobachtung von Geye
lin und Du Bois (94). Hier betrug die N-Ausscheidung im Hunger 27,9 
bis 24,8 g pro die, und in der anschliessenden Unterernahrungsperiode bei 
niedriger N -Zufuhr 30-38 g. Gleichzeitig bestand eine gewaltige Acidose (bis 
87 g P-Oxybuttersaure tgl.). Diese hohen Werte bestanden allerdings nur 
acht Tage. Es ware hier von grossem Interesse gewesen, ob diese enorme 
Eiweisseinschmelzung durch ausreichende Ernahrung hint an zu halten ge
wesen ware. Erst dann, wenn das nicht der Fall gewesen ware, lage ein 
zwingender Beweis fUr die toxische N atur vor. Mag nus - Lev y (113) und 
Lu thge (114) fan den auch im Coma einen normalen Eiweissumsatz. 

yy) Der Einfluss der hauptsachlichsten Stoffwechselreize auf 
den Gesamtu msa tz. 

In Anbetracht der Tatsache, dass vor allem beim schweren Diabetiker 
ein HauptnahrungsstoH, der Zucker, so gut wie gar nicht vom Korper ver
wendet werden kann und die beiden anderen nur zum Teil, ist die Frage, 
ob und in welcher Weise bzw. mit welchem Materialverbrauch der Diabetiker 
besondere Anspruche an die Intensitat seiner Verbrennungen beantwortet, 
von erheblichem Interesse. Das gilt auch jetzt noch, wo die Theorie, dass 
im Diabetes eine allgemeine Oxydationsschwache vorliegt, langst widerlegt 
ist (vgl. dazu vor allem Baumgarten [115J). 

1. Die Wirkung der Nahrungszufuhr. 
a') Der Kohlenbydrate. 

Die erste Frage, die sich hier aufdrangt, betriHt die Wirkung von Kohlen
hydratdarreichung, insbesondere von Zucker. Vermag Dextrose auch in den 
Fallen, in welchen sie ganz oder fast ganz im Harne wiedererscheint, die Oxy
dationen zu erhohen? Die meisten der bei Besprechung del' Nuchternversuche 
angefuhrten Autoren haben sich auch mit dies em Problem beschaftigt, doch 
vermogen eine befriedigende Auskunft nur solche Untersuchungen zu geben, 
bei denen auch del' SauerstoHverbrauch mitbestimmt und vollige Muskelruhe 
innegehalten wurde. Aus methodischen Grunden fallen eine Reihe alterer 
Versuche (von Weintraud und Laves [9J, Livierato [71J, Robin und 
Binet [73J, Hanriot [74J u. a.) fort, auch Voits erste (69) Beobachtungen 
sind wegen del' enormen Schwankungen in den Einzelversuchen und del' 
gleichzeitigen Darreichung anderer N ahrungsstoHe hier nicht verwertbar. 
Nimmt man die nach jeder Seite hin klaren und einwandfreien Untersuchungen 
von Leo (70), Nehring und Schmoll (81), Johansson (78), Benedict und 
Joslin (28), Schilling (116), Rolly (90), Seib (92), Falta (68), Roth (117), 
Joslin (118), Allen und Du Bois (95), Loffler (97), Wilder, Boothby.und 
Beeler (99) zusammen, so ist doch schon genugende Klarheit in den wichtig
sten Punkten zu erhalteri. Wie von vornherein zu erwarten war,' ist von ent-

22 
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seheidender Bedeutung fur die Wirkung auf den Gesamtstoffwechsel die 
Schwere des Einzelfalles, insbesondere die Rohe der Zuckertoleranz. Je 
schwerer die Erkrankungen, desto geringer ist der Effekt der Zuckerzufuhr 
sowohl auf die Rohe der Oxydationen wie den respiratorischen Quotienten, 
so dass in den schwersten Fallen uberhaupt keine sicheren Veranderungen 
resultieren. Auch bei mittelschweren Fallen kann manchmal bei del' ersten 
Darreichung ganz entsprechend dem von Johansson (78) fii.r den hungernden 
Gesunden beschriebenen Verhalten eine Wirkung ausbleiben, bei der zweiten 
Zufuhr stellt sie sich dann aber st~ts ein in Form einer Erhohung der Warme
produktion und des respiratorischen Quotienten. In leichten Fallen konnen 
sichere Veranderu,ngen gegenuber Gesunden auch in quantitativer Beziehung 
nicht zu entdecken sein, nur fallt der Anstieg im respiratorischen Quotienten 
meist etwas geringer aus. 

So ist die Reaktion auf Glykosezufuhr geradezu ein feiner Indikator 
fur die Schwere der Erkrankung, die naturlich weit einfacher nach der Kohlen· 
hydratbilanz zu beurteilen ist. Da, wo auch in schwersten Fallen ei:o.e Steige
rung del' Oxydationen eintrat, wurde sie auf Verdauungsarbeit zuruckgefuhrt 
(N ehring und Schmoll [81], Fal ta [84] u. a.), wofur aber jeder Beweis 
fehlt. Meist lag wohl doch eine Tauschung hinsichtlich del' Schwere des 
Falles odeI' ein Fehler in der Versuchsanordnung (Unruhe des Kranken ?) VOl'. 

Lavulose, die auch beim Gesunden eine starkere dynamische Wirkung 
entfaltet, wie Dextrose, wirkt auch beim Diabetes starker steigend wie Glykose, 
und ein geringer, wenn auch deutlicher Ausschlag ist auch da erkennbar, 
wo Dextrose keinen sicheren Effekt mehr hat (J ohansson [78], Joslin [118J). 

Bei den verschiedenen Starkearten (Rafermehl, Reis, Weizen, 
Roggenmehl, Linsenmehl, Gemiise) liegen die Dinge prinzipiell ganz gleich 
wie bei der Glukose, nur sind die Steigerungen der Warmeproduktion -viel
leicht hin und wieder etwas grosser als bei reinem Traubenzucker (vgl. vor 
allem Benedict und Joslin [28], Rolly [90], Joslin [118], Roth [117], 
Wilder, Boothby und Beeler [99]). Vielleicbt hangt das mit dem Eiweiss
gehalt der Praparate zusammen. Ein sicherer Unterschied zwischen den 
einzelnen Mehlarten, wie etwa eine Sonderstellung des Rafers, liess sich nieht 
erkennen. 

Erwahnt seien in diesem Zusammenhang auch die Respirationsver
suche Grafes (119) naehDarreichung von karamelisiertemZucker beisehweren 
Diabetikern. Wahrend bei kleineren Dosen (100 bis 150 g) meist keine 
sicheren Ausschlage da waren, stiegen nach grosseren Gaben die Werte fur 
CO2 und O2 meist erheblich an (bis maximal 37% in 4 Stunden). Die respira
torischen Quotienten erhohten sich in der Regel auch unabhangig von einer 
Zunwme der Gesamtverbrennungen etwas, einmal um 0,08. J!a der ausser
ordentlich gunstige Einfluss des karamelisierten Zuckers auf Glykosurie und 
Acidose und die Art der Verwendung im OrganismuB vorIaufig noch ganz 
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ungeklart sind, lasst sich derartigen Versuchen vorlaufig nur entnehmen, 
dass eine Verbrennung des Karamels im Organismus erfolgt. Gerostete Mehle 
verhalten sich anscheinend ebenso (Grafe [120J). 

P') Der anderen Nithrstoffe. 

Der respiratorische Stoffwechsel nach Fe t t z u f u h l' zeigt auch bei 
schweren Diabetikern keine Abweichung von del' Norm (vgl. VOl' allem 
Allen und Du Bois [95J). 

1m Gegensatz zu del' Wirkung bei den Kohlenhydraten tritt auch bei 
schweren Diabetikern nach E i wei s s z u f u h l' stets eine deutliche Verande
rung im respiratorischen Gaswechsel ein. Eine spezifisch dynamische Wirkung 
wurde nie vermisst (Nehring und Schmoll [81J, Mohr [12J, Benedict 
und Joslin [28J, Rolly [90J, Seib [92J, Allen und Du Bois [95J, LOffler 
[97J, Wilder, Boothby und Beeler [99J). 1m allgemeinen scheint sie von 
gleicher Starke wie beim Gesunden, nur in einzelnen schweren Fallen sind 
die Ausschlage wohl weniger gross. Vielfach dauert die Steigerung langeI' 
an wie bei Normalen, so dass die Nuchternwerte spateI' erreicht werden (vgl. 
Mohr [12J und Loffler [97J). Rollys (90) und Seibs (92) Untersuchungen 
lassen gewisse Unterschiede in del' Wirkungsstarke der verschiedenen Eiweiss
arten erkennen, indem das vegetabilische Eiweiss (Aleuronat und Roborat) 
anscheinend mehr stoffwechselsteigernd wirkt als Fleisch, abel' sicher bewiesen 
ist das wohl noch nicht, da die Versuche zum Teil widersprechend und noch 
zu wenig zahlreich sind. 

Ausserdem liegen in del' Literatur, besonders der amerikanischen, eine 
grossere Reihe von Versuchen mit gemischter Kost VOl'. Das Resultat 
richtete sich im allgemeinen nach del' Art des Nahrstoffs, der quantitativ 
den Rauptbestandteil einnahm, und nach del' Schwere des Einzelfalles. 1m 
ganzen fallen auch hier die Steigerungen geringer aus, als in der Norm. Auf
fallend ist in einzelnen Versuchen, besonders bei sehr schweren Fallen, das 
Absinken des respiratorischen Quotienten unter 0,7 (vgl. z. B. Wil del', 
Booth by und Beeler [99J), sogar bis 0,61. Ob es sich in solchen kurzdauernden 
Versuchen tatsachlich urn den Ausdruck besonderer intermediarer Umsetzungen 
handelt, oder urn vorubergehende Kohlensaureretentionen, lasst sich vorder
hand nicht entscheiden. Das Letztere ist vorlaufig wohl das Wahrschein
lichere. Die Beobachter selbst geben keine Erklarung. 

2. Die Wirkung der Muskeltatigkeit. 

Fast mehr noch als die N ahrungsaufnahme interessiert del' Einfluss 
korperlicher Arbeit auf die Rohe und Art del' Zersetzungen im diabetischen 
Organismus, denn hier werden ganz andere Anforderungen an die Warme
produktion gestellt, und wir wissen, dass normalerweise bei del' Muskelkon
traktion schliesslich immer Kohlenhydrate verbrannt werden. 'Die Wirkung 
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del' Muskeltatigkeit auf die Zuckerausscheidung sowie den Blutzuckergehalt 
ist haufiger untersucht (Literatur bei v. N ~orden [Z] und in jungster Zeit 
Burger [121J). Das Ergebnis hangt von del' Schwere del' Erkrankung und 
del' Grasse del' Leistung abo Giinstig wil'kt sie, solange sie nicht zur Erscbapfung 
fuhrt, wozu es beim schweren Diabetiker relativ rasch kommen kann. Del' 
Blutzucker steigt im allgemeinen viel rascher und starker an, als beim Ge
sunden, auch wenn del' Harnzucker absinkt. Wahrscheinlich hangt das mit 
del' abnorm leichten Glykogenolyse im diabetischen Organismus zusammen. 

Auf das Ausmass del' Zuckerverbrennung kannen daraus natiirlich 
nul' unsichere, indirekte Schlusse gezogen werden, da immer noch eine weitere 
Unbekannte, namlich die Glykogenbildung, in del' Rechnung steckt. 

So kannen auch hier nul' Gaswechselversuche eine Entscheidung bringen. 
Trotz del' grossen Wichtigkeit dieses Problems fur die Pathologie und Therapie 
des Diabetes gibt es hieruber nul' wenige Untersuchungen. Salomon (122) 
sah als erster in zwei schweren Fallen nach schwerer Arbeit am Ergostaten 
ein Absinken del' respiratorischen Quotienten. Starend fur die Deutung ist, 
dass vorher N ahrung genossen war, urn sichel' zu sein, dass dem Karpel' ge
nugend Kohlenhydrate zur Verbrennung zur Verfugung stehen. Bei Bene
dict und Joslin (28, 1. Arb. S. 217) finden sich nul' zwei gelegentliche Be
obachtungen hinsichtlich del' Wirkung einer sehr geringen Muskeltatigkeit 
(mehrfache Arm- und Beinbewegungen im Liegen und Sitzen). Die Steige
rung en -fur die Warmeproduktion fielen dementsprechend nur sehr gering 
aus (ca. 10%), die Quotienten stiegen in einem Fane so gut wie gar nicht 
(von 0,70 auf 0,71), im anderen nur in geringem Masse an (von 0,69 auf 0,73). 

Systematisch ist erst in jungster Zeit die Frage von Grafe und Salomon 
(93) studiert. Urn starende Einfliisse del' bei del' Arbeit notwendigerweise 
sich andernden Atemmechanik maglichst auszuschalten, wurde del' Respira
tionsversuch erst begonnen, nachdem die gleiche Bremsergometerarbeit schon 
eine Viertelstunde vorher geleistet worden war. Del' eigentliche Arbeits
versuch in del' Kammer dauerte jeweils eine Stunde. 

Die wichtigsten Resultate waren kurz zusammengefasst folgende (siehe 
Tabelle 27). 

Aus del' Tabelle 27 ist deutlich ersichtlich, dass die respiratorischen Quo
tienten in del' Regel deutlich absinken odeI' praktisch gleich bleiben. Daraus 
dad abel' nicht geschlossen werden, dass auch die Zuckerverbrennung geringer 
war; vielmehr ergibt sich aus del' letzten Spalte, dass unter Berucksichtigung 
del' sehr erheblichen Stoffwechselsteigerung in del' Regel bei del' Arbeit mehr 
Zucker verbrannte, nul' einmal weniger, zweimal war eine Zuckerverbrennung 
uberhaupt nicht sichel' feststellbar. Bei del' Unsicherheit del' quantitativen 
Berechnungen bei Quotienten, die dem Fettwert sehr nahe liegen, bedeuten 
die Zahlen in del' letzten Kolonne nur approximative Werte, die im wesent
lichen nur besagen, ob viel odeI' wenig verbrannt wurde. Leider befinden 
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Tabelle 27. 

R. Q. 
Grosse Zuckerver-

Ande- der Stoff- Zuckerver- brennung Anderungen Ver- R. Q. wah- wechseI- brennung bei der in der Zucker-rungen such Art des Diabetes vor der rend im steigernng in der Rube Arbeit verbrennung Nr. Arbeit der R. Q. bei Arbeit pro Std. pro Std. in 0'0 Arbeit in 0'0 g g 

Mittelschwerer 
1 Fall ohne 0,777 0,764 -0,013 83 2,95 4,32 +47 

Acidose 

Mittelschwerer 
2 Fall anfangs 0,8005 0,757 -0,047 171 4,13 4,86 +18 

Acidose 

Mittelschwerer 
3 Fall anfangs 0,836 0,793 -0,043 134,1 3,95 6,08 +54 

Acidose 

4 Ziemlich 0,755 0,711 -0,044 M,l 2,23 ° -
schwerer Fall 

Ziemlich 
0,777 0,732 5 schwerer Fall -0,045 218,1 3,60 3,690 + 2,5 

Pankreas-
Diabetes nach 

6 akuter Pankrea- 0,732 0,736 +0,004 117,9 1,246 1,685 +35,3 

titis 

Mittelschwere 
7 Form, zuerst mit 0,730 0,723 -0,007 +95,8 0,957 0,750 -21,6 

Acidose 

Mittelschwere 
8 Form, zuerst mit 0,793 0,775 +0,018 +139,1 2,93 5,425 +85,6 

Acidose I 
Mittelschwere 

1_ 0007 9 Form mit sehr 
0,717 0,710 Spur ° schlechter 

\ ' 
+58,9 -

Toleranz 

sich unter dem Material keine wirklich schweren FaIle, doch lasst sich nach 
den Befunden im FaIle 4 und 9 voraussagen, dass ein nennenswerter Mehr
verbrauch von Zucker dort sehr unwahrscheinlich ist. Immerhin waren hier 
noch weitere Untersuchungen erwiinscht. 

Entsprechend dem Kraftezustand der Kranken war der N utzeffekt der 
Arbeit sehr wechselnd (5,4 bis 17,5% gegeniiber etwa 25% in der Norm). 
Die Schwere der Erkrankung scheint dabei keine so grosse Rolle zu spielen. 

d) Die Theorie der diabetischen Stoifwechselstorung. 

Die genauere Besprechung der respiratorischen Quotienten und ihrer 
Deutung und Bedeutung habe ich bisher zuriickgestellt, weil damit die Frage 
der Zuckerverbrennung und gleichzeitig auch das Kernproblem des Diabetes 
aufgerollt wird. Das ist aber nur moglich unter weitgehender Heranziehung 
klinischer und experimenteller Beobachtungen anderer Art. 
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Die Grundfrage nach dem vVesen des Diabetes Iau tet: \¥ arum verliert 
der pankreasdiabetische Organismus so gewaltige Mengen unausgenutzten 
Zuckers? Flier kommen im wesentlichen zwei Moglichkeiten in Betracht. 
Entweder ist die Zuckerbildung im Korper weit tiber das Mass der Norm 
erhoht odeI' die Fahigkeit, Zucker in normaler Weise Zll verbrennen, ist schwer 
geschadigt, oder beides kombiniert sich miteinander. Nach dies en Gesichts
punkten gruppieren sich auch die wichtigsten Theorien, die heute in del' 
Diabetesforschung einander gegenuberstehen. NachMinkowski (31, 123), dem 
einen Entdecker des Pankreasdiabetes, hat del' diabetische Organismus teil
weise odeI' ganz die Fahigkeit verloren, den Zucker im Gewebe zu verbrennen. 

Demgegenuber behauptet VOl' allem v. Noorden, del' in gewissem 
Sinne in Claude Bernard, Seeger und Lenne weniger erfolgreiche Vor
ganger hatte, neuerdings ([Z] seit der 5. Auflage seines bekannten Bllches), 
die gewaltige Zuckerproduktion, besonders in der Leber, durch ForHall des 
Pankreasinkretes sei das vVesen del' Erkrankung. 

Schon altere Autoren (Literatur bei v. Noorden lZ]), in neuerer Zeit 
VOl' allem Frank (124), Bernstein und Fal ta (125) haben dann einen ver
mitteinden Standpunkt eingenommen und die beiden genannten Theorien 
miteinander zu kombiniel'en versucht. 

Ehe die wichtige Rolle, die in diesem Kampf del' Meinungen die Resultate 
der Respil'ationsversuche spielen, gewurdigt wil'd, seien die Hauptargumente 
kurz skizziert, die von beiden Seiten zur Stutze del' Theorien beigebracht wurden. 

Dabei empfiehlt es sich, von den schwersten Formen des Diabetes auszu
gehen, dem totalen Pankreasdiabetes und dem maximalen menschlichen Diabetes, 
da hier die charakteristischen Storungen in ausgepragtester Form erscheinen_ 

Fur einen Nichtverbrauch von Zucker sprechen folgende Grunde: 1. Dex
trose, diabetischen Tieren injiziert, wird quantitativ wieder ausgeschieden, 
das gleiche gilt bei oraleI' Darreichung fur die schwersten Falle beim Menschen. 
2. Starke Muskelarbeit setzt die Zuckerausscheidung nicht nur nicht herab, 

D 
sondern steigert sie in man chen Fallen sogar. 3. Das Verhaltnis - ist beim 

N 
maximalen Diabetes so hoch und konstant, dass anscheinend auch samtlicher 
aus Eiweiss hervorgehender Zllcker dem Korper ungenutzt verloren geht. 
4. Beim maximalen Diabetes sind die respiratorischen Quotienten auf einen 
niedl'igen Wert urn 0,7 eingestellt und erfahren auch nach reichlicher Zucker
darl'eichung keine Erh6hung. 5 .. Hochgradige Acidose tritt nur da ein, wo 
die Zuckerverbl'ennung schwer beeintrachtigt ist odeI' ganz forWillt. 

Gegen die Beweiskraft diesel' Argumente wird von v. N oorden f01-
gendes eingewandt: 

Die vermehrte Zuckerausscheidung nach Zucker- und Eiweisszllfuhr 
sowie nach Muskelarbeit ist nicht notwendig auf fehlende Zuckerverbrennung 
zu beziehen, sondern kann ebensogut durch vermehrten Reiz auf die Zucker-
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produktion in der Leber zuriickgefuhrt werden. Die manchmal vermehrte 
Zuckerausscheidung wird auf diese Weise sogar am einfachsten erklart. Del' 

Quotient D hat mit einer Zuckerbildung aus Eiweiss nichts zu tun, zudem ist 
N 

er beim Phlorhizindiabetes, bei dem hochstwahrscheinlich keine Schadigung 
del' Zuckerverbrennungsfahigkeit infolge Pankreasausfall vorliegt, noch grosser 
und ebenso konstant. 

Die niedrigen respiratorischen Quotienten beweisen nicht, "dass die im 
Muskel verbrennende Substanz kein Zucker ist, sondern nul', dass das Aus
gangsmaterial diesel' Substanz keinZucker sein kann" (v. N oorden [Z, S. 236J). 

Wenn Fett auf dem Umwege iiber Zucker verbrennt, so findet man die 
gleichen niedrigen Quotienten, wie bei direkter Fettoxydation. Das Auf
treten der Acidose ist weniger die Folge ciner verminderten Kohlenhydrat
verbrennung, als vielmehr einer Verarmung des Korpers an Kohlenhydraten, 
denn Embden und seine Mitarbeiter (vgl. z. B. Embden und Wirth [126J) 
zeigten in Durchstromungsversuchen an del' Leber, dass die antiketogene 
Wirkung del' Kohlenhydrate nicht auf del' Zuckerzufuhr, sondern auf del' 
Glykogenbildung beruht, die eben im Diabetes gestort ist. 

Wichtiger als diese Entkraftungsversuche der gegnerischen Argumente 
ist das, was als positive Stiitze fur die Uberproduktionstheorie vorgebracht 
wird. v. N oorden glaubte den Beweis fiir die Richtigkeit seiner Anschauung, 
dass del' diabetische Muskel Zucker zu verbrennen vermag, dadurch erbracht 
zu haben, dass Porges und Salomon (26, 27) an seiner Klinik nach Ausschal
tung der Abdominalorgane durch Abklemmung der Aorta und Vena cava so
wohl beim norinalen, wie beim pankreaslosen Tiere respiratorische Quotienten 
urn 1,0 fanden, die auf reine Zuckerverbrennung bezogen wurden. Dass 
diese Deutung nicht zutrifft, wurde schon erortert (S. 320). v. N oorden (Z) 
selbst halt neuerdings diese Versuche auch nicht mehr fur beweiskraftig. 

Die beste Stli.tze fur v. N oordens Anschauungen ist zweifellos die Tat
sache, dass das isolierte Organ (Muskel und Herz, Blutzellen, Darm) des pan
kreasdiabetischen Tieres Zucker zu verbrauchen vermag. Daran kann meines 
Erachtens nach den iibereinstimmenden Angaben von Patterson und Star
ling (127), Patterson und Cruickshank (128), Macleod und Pearce (129), 
Landsberg (130), Embden und Hagemann (131), Lesser (132), Verzar 
und Kraus (14), sowie Parnas (133) heute nicht mehr ernstlich gezweifelt 
werden, nachdem Knowlton und Starling (134), sowie Maclean und 
Smedley (135) anfangs anderer Ansicht waren. Die Beweiskraft del' zuerst ge
nannten Arbeiten, auf die hier im einzelnen nicht eingegangen zu werden 
braucht, ist nicht immer gleich gross, so fehlen in einigen Versuchen (wie z. B. 
bei Landsberg) die Glykogenbestimmungen; gegen andere lassen sic"Q. aber 
keinerlei Einwendungen erheben. Bemerkenswert ist nur der aUBserordentlich 
wechselnde Ausfall der Durchstromungsversuche der englischEin Autoren. 
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Zu einem entgegengesetzten Resultate kamen nur Forschbach und 
Schaffer (136). Sie bezweifeln zunachst, dass aus den an isolierten Organen 
gewonnenen Resultaten uberhaupt' Schlusse auf den intakten Organismus 
gezogen werden konnen, weil bei den AUcilosungen aus den naturlichen Zu
sammenhangen sehr wohl Anderungen in den Wirkungsbedingungen der 
Fermente resultieren konnten. Diese Einwande, die vor allem gegen die Ver
suche von Knowlton und Starling, sowie von Landsberg gerichtet sind, 
operieren mit einer Reihe hypothetischer, bisher noch nicht bewiesener Vor
stellungen, sind aber nicht a priori zu widerlegen. Forsch bach und Schaffer 
experimentierten daher am intakten Tier, indem sie, wie ubrigens nach ihnen 
auch Lesser (132), eine elektrisch stark gereizte Hinterextl'emitat von nor
malen und total pankreasdiabetischen Hunden bezuglich ihres Gehaltes an 
Gesamtkohlenhydraten, Glukose und Glykogen miteinander und mit dem 
nicht gereizten Beine der anderen Seite vergleichen. Sie fan den dabei im 
pankreasdiabetischen Muskel nach der Arbeit gegenuber dem N ormalen keine 
Abnahme im Gehalt an Gesamtkohlenhydraten, meist blieben die Mengen 
von Glukose und Zwischenprodukten (= Gesamtkohlenhydrate - [Glukoile 
+ Glykogen]) konstant. Sie schliessen daraus, dass kein Zuckerverbrauch 
im diabetischen Muskel stattgefunden hat. Auf die Schwa chen der Ver
suchsanordnung haben schon Lesser (132) und Parnas (133) hingewiesen; 
es wurde versaumt, den Blutzucker in den zu- und abfuhrenden Gefassen 
zu bestimmen. Forschbach und Schaffer verglichen Muskeln, welche 
viel Glykogen enthielten und mit wenig Blutzucker gespeist wurden, mit 
solchen, welche glykogenarm waren, aber reichliche Zuckerzufuhr erhielten. 
So kann sehr wohl, wie Lesser, dessen Resultate entgegengesetzt ausfielen, 
annimmt, der Zuckerverbrauch beim gesunden Muskel wahrend der Arbeit 
hauptsachlich auf Kosten des gespeicherten Glykogens, beim pankreasdiabeti
schen Muskel aus dem zustromenden Blutzucker stattgefunden haben. Unter 
diesen Umstanden verlieren naturlich die Versuche von Forschbach und 
Schaffer ihre Beweiskraft und sind nicht geeignet, die grosse Anzahl uberein
stimmender Versuche mit dem entgegengesetzten Resultat zu entkraften. 

Diese letzteren Beobachtungen beweie~n allerdings zunachst nur, dass 
Zucker verschwindet, der weder als Glykogen noch sonst als gewohnliches 
Kohlenhydrat wiederzufinden ist. Ob er tats~chlich in normaler Weise bis 
zu Kohlensaure verbrennt, ist eine weitere Frage Hier klafft noch eine Lucke 
in der Beweisfuhrung (vgl. dazu auch Verzar 14, 4. Arb., S. 86). Sie lasst 
sich ausfullen, wenn entweder am Muskel im Verbande des Korpers nach 
Barcroft oder am Starlingschen Helzlungenpraparat zugleich mit der 
Untersuchung des Zuckerstoffwechsels Sauerstoffverbrauch und Kohlensaure
bildung des arbeitenden Organs bestimmt werden. Erst wenn in beiden Fallen 
die gleichen erhohten respiratorischen Quotienten gefunden .. wurden, ware 
der Beweis fur eine tatsachliche Zuckerverbrennung zwingend erbracht. Die 
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Hohe wie beim Gesamttier ist dabei allerdings nicht zu el'wal'ten, da nach 
Evans (137) auch beim gesunden zuckergespeisten Herz nie die hohen Werte 
wie beim Gesamtorganismus erreicht werden. Moglich ware immerhin, dass 
Produkte unvoIlkommener Zuckerverbrennung im Muskel sich anhaufen. 
Wahrscheinlich ist es allerdings nicht, zumal Parnas (133) zeigen konnte, 
dass hinsichtlich des Milchsauregehaltes und del' Erholungsatmung nach 
anaerober Ermudung kein Unterschied zwischen normalem und pankreas
diabetischem Muskel beim Frosche besteht. Ausserdem durfte die Anhaillung 
solcher hypothetischer Substanzen fur die Vitalitat und Leistungsfahigkeit 
der betreffenden Muskeln nicht gleichgultig sein. Tatsachlich scheint aber 
auch hinsichtlich des Wirkungsgrades kein sicherer Unterschied zwischen 
beiden Muskeln zu bestehen. Immerhin sind Nachforschungen nach der
artigen unvoIlkommen verbrannten Abbauprodukten dringend notwendig. 
Erwahnt sei hier nur, dass Forschbach (138) inAnlehnung an eine Gedauken
reihe von Verzar (14) eine Storung der Lactacidogenbildung annimmt, ohne. 
fur die Richtigkeit einer derartigen Vorstellung allerdings den Beweis erbringen 
zu konnen. In der gleichen Richtung liegt eine Hypothese M. J ako bys (139). 

AIle diese Erwagungen zeigen, dass vorlaufig nur der Respirations
versuch daruber zu entscheiden vermag, ob tatsachlich Zucker verbrannt 
wird oder nicht. Er ist fur diesen Zweck gewiss keine ideale Methode, aber 
vorlaufig jedenfalls die beste, die uns zur Verfugung steht. Ausschlaggebend 
ist der respil'atorische Quotient, wobei 'allerdings stets beachtet werden muss, 
dass er nur die Resultante sehr zahlreicher Faktoren ist. AIle Fehler del' Technik 
kommen zudem hier am starksten zum Ausdruck, so dass fur die vol'liegende 
Frage nur ganz einwandfreie Versuche herangezogen werden konnen. Ins
besondere mussen aIle ausscheiden, in denen der Verdacht auf Retention 
oder vermehrte Ausschwemmung von Kohlensaure aus physikalischen Grunden 
besteht. Gerade beim Diabetiker sagt aber der respiratorische Quotient, 
auch wenn die Abzuge fur Eiweissverbrennung bereits gemacht sind (Nicht
Eiweiss- Quotient), zunachst noch nichts Sicheres uber die Zuckerverbrennung 
aus. Erst musse.n noch unter Zugrundelegung del' Harnwerte gewisse Kor
rekturen fur die Acetonkorper (Aceton, Acetessigsaure, ,8-0xybuttersaure, 
vermehrte Ammoniakbildung), sowie eventuell fur die Zuckerbildung aus 
Eiweiss vorgenommen werden (Art der Berechnung bei Magnus - Levy (75,82), 
Grafe [140], Lusk [102], Allen und Du Bois [95], Shaffer [l41J). Dabei 
sind gewisse Fehler unvermeidlich. So entweicht ein grosser Teil des Acetons 
durch die Atmung, was sich eventuell noch bestimmen lasst, ferner braucht 
nicht notwendigerweise aIler Extraktzucker aus Eiweiss zu stammen. Da 
die Korrekturen selten uber 0,01-0,02 hinausgehen, so fallen hier aller
dings die Fehler nicht sehr schwer ins Gewicht. Bei Hundeversuchen, in 
denen die Acidose meist sehr geringfugig ist, kann man gewohnlich--auf me 
Korrekturen fur die Acetonkorper verzichten. Erst wenn die so korrigierten 
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Zahlen fur die respiratorischenQuotienten den Fettwert von 0,71 ubersteigen, 
ist, tadellose Versuchstechnik und gleichmassige Atmung' vorausgesetzt, 
eine Zuckerverbrennung einigermassen sicher. Bei niedrigen 'Verten ist eine 
solche auch nicht mit v6lliger Sicherheit auszuschliessen, doch ware man 
dannzur Annahme einer gleichzeitig verlaufenden, erheblichen Zuckerbildung 
aus Fett, die die Zuckermengen uber den Ausgangswert erhohen musste, 
gezwungen. Dergleichen ist aber ausserst unwahrscheinlich. Pruft man unter 
dies en Gesichtspunkten die einwandfreiesten Respirationsversuche der Lite
ratur beim experimentellen und genuinen Diabetes, so findet man doch fur 
eine grosse Anzahl selbst der schwersten FaIle (Beispiele bei Nehring und 
Schmoll [81J, Magnus - Levy [75, 82J, Benedict und Joslin [28J, Grafe 
und Wolf [91J, Allen und Du Bois [95J, Gephart, Aub, Du Bois und 
Lusk [96J, Wilder, Boothby und Beeler [99J u. a.), dass eine Zucker
verbrennung, wenn auch nur in sehr geringem Umfange, stattgefunden hat, 
wahrend in anderen davon allerdings nichts Sicheres zu erkennen ist. Ob 
es sich dabei urn prinzipielle Unterschiede in der Sache oder Differenzen in 
der Methodik handelt, lasst sich naturlich schwer entscheiden. Sicher scheint 
mir nur das eine, dass selbst bei maximalem Diabetes die Fahig
keit, Zucker zu verbrennen auch im Nuchternzustand nicht not
wendig verloren zu gehen braucht. 

Von Interesse ist weiter die Wirkung von Zuckergaben auf den respira
torischen Quotienten in den schwersten Fallen und beim maximalen experimen
tellen Pankreasdiabetes. Hier ist allerdings von einem sicheren Einfluss 
nichts zu erkennen, nur wenn sehr grosse Mengen dargereicht werden, konnen 
Andeutungen von vermehrter Zuckerverbrennung vorhanden sein. 

I wanoff (38) behauptet, bei Strychninkrampfen deutliche Steigerungen 
der respiratorischen Quotienten gefunden zu haben, ohne Anderung der 
H-Ionenkonzentration im Blut, doch durfte die Beweiskraft dieser Versuche 
sehr gering sein, da in den Nuchternversuchen zum Teil ganz unwahrschein
lich tiefe respiratorische Quotienten (bis 0,55!) ge£unden wurden. Ferner 
dauerten die Versuche nur hochstens eine Viertelstunde und das Atemvolumen 
wurde anscheinend nicht kontrolliert. Wenn nicht Mangel der Technik, so 
diirften jedenfalls Anderungen in der physikalisch gebundenen Kohlensaure 
die Hauptursache der auffallenden Resultate sein. 

Alles in allem lasst sich sagen, dass, beurteilt nach denAtem
gasen, dieZuckerverbrennung beim maximalen Diabetes auf ein 
Minimum herabgesetzt ist. 

'Vie lassen sich diese am Gesamttier erhaltenen Resultate mit den er
wa,hnten Ergebnissen bei den isoliert untersuchten Organen in Uberein
stimmung bringen? Hier liegt zweifellos die grosste Schwierigkeit fUr jede 
befriedigende Theorie des Diabetes. Ehe dieser zunachst}lnftberbruckbare 
Widerspruch nicht gel6st ist, kommen wir in der Erkenntnis der Pathogenese 
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diesel' Krankheit nicht vorwarts. Wie schon oben erwahnt, kann man sich 
auf den kritischen Standpunkt stellen, dass bisher fur das isolierte Organ 
nur die Verwertung, nicht abel' die restlose Oxydation des Zuckers bewiesen 
ist, und demgemass den Gegensatz durch die Annahme eines unvollstandigen 
Zuckerum- oder -Abbaues auflosen. Aus den schon oben angefuhrten Grunden 
kommt mil' das abel' doch recht unwahrscheinlich VOl'. Meines Erachtens 
ist hier del' Phlorhizin diabetes berufen, Aufklarung zu bringen. Hier haben 
wir, wie oben auseinandergesetzt, bei vollkommen intaktem Pankreas und 
ohne irgendeinen sicheren Anhaltspunkt fur einen teilweisen oder volligen 
Verlust del' Zuckerverbrennungsfahigkeit genau das gleiche Verhalten des 
respiratorischen Quotienten wie beim Pankreasdiabetes, und es liegt trotz 
mancher Unterschiede beider Arten des Diabetes sehr nahe, in diesem 
Punkte Analogienanzunehmen. Demgemass lautet beimDiabetes jetzt 
nicht mehr die Frage: 1st bei diesel' Krankheit das Zuckerver-, 
brennungsvermogen verloren gegangen, sondern viel mehr: warum 
verbrennt del' maximal diabetische Gesamtorganismus keinen 
oder fast keinen Zucker, obwohl manche isolierte Organe, so
weit sie bisher untersucht sind, dazu noch imstande sind. 

Ein Weiterkommen ist hier ausserordentlich erschwert, solange die 
Zuckerverbrennungsmoglichkeit del' Leber sowohl beim Pankreas- wie beim 
Phlorhizindiabetes noch ungenugend erforscht ist. Sichel' ist nur das eine, 
dass nach den Versuchen Embdens und seiner Schuler (vgl. z. B. 
Isaac [142]) nicht nur in del' pankreas-, sondel'll auch in del' phlorhizindiabeti
schen Leber enorm viel Aceton gebildet wird, dagegen keine Milchsaure, auch 
nicht auf Zusatz von Dextrose oder Lavulose. Auch zeigte sich keine Abnahme 
des Zuckergehaltes del' Durchstromungsfhissigkeit. Durch weitere Unter
suchungen besonders aus Embdens Institut hat sich del' Schwerpunkt auch 
in del' Verbrennungsfrage jetzt yom Zucker zum Glykogen verschoben. Die 
schon von Minkowski seinerzeit diskutierte Hypothese, ob die Umwand
lung del' Dextrose in Glykogen eine Vorbedingung fur den normalen Zucker
verbrauch sei, gewinnt heute einen immer grosseren \Vahrscheinlichkeitswert. 
Nach den neuen Forschungen von Isaac (143) und Laquer (144) aus Emb
dens Institut scheint del' Zucker direkt gar nicht angreifbar zu sein, sondel'll 
erst auf dem Umwege uber die Vorstufe des Lactacidogens kann er in Milch
saure ubergehen. Zusatz von Traubenzucker zu Frosch- oder Kaninchen
muskelbrei steigert die Milchsaure kaum, dagegen Glykogenzusatz auf das 
Doppelte. Nach diesel' Auffassung wurde die Umwandlung des Trauben
zuckers in das hypothetische Zwischenkohlenhydrat zwischen Glykogen und 
Lactocidogen beim Diabetes infolge Fehlens das Pankreasincretes (Insulin) 
gestort sein. 

Ahnlich wie beim Muskel konnten die Dinge auch bei derLeber liegen, 
obwohl del' Kohlenhydratstof£Wechsel dort sichel' viel£ach and~re Wege ein-
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schlagt. Eine weitere Frage ist nun, ob diese weitgehende Schadigung der 
Zuckerverbrennung eine notwendige Folge der durch Ausfall des Insulins 
mangelnden GIykogenfixation und verstarkten GIykogenolyse ist, die auch 
beim Gesunden aus anderer Genese vorkommt, oder ob hier eine besondere 
diabetische Storung angenommen werden muss. Ich wage vorlaufig keine 
Entscheidung, halte zwar das erstere nicht fur wahrscheinlich, aber fur mog
lich, da einerseits v. Hofmeister (145), Bang (146) und Barrenscheen 
(147) die verlangsamte GIykogensynthese in der glykogenarmen Hungerleber 
festgestellt ist, und andererseits Johansson (78) u. a. nachwiesen, dass beim 
Hungel'llden die ersten Zuckergaben wenig odeI' gar nicht verbrannt werden. 

Neue Untersuchungen mit dem "Insulin" an isolierten Organen, ins
besondere der Leber, werden hier voraussichtlich Klarheit schaffen. Ins
besondere ware auch noch naher zu untersuchen, ob das Pankreasincret nur 
in del' Leber den Kohlenhydratstoffwechsel beherrscht, oder die Zuckerver
brennung auch in anderen Organen befordert, was wohl del' Fall istl). 

Wenn fur die Zuckerverbrennung in del' Leber nicht del' Zuckergehalt, 
sondeI'll del' GIykogengehalt des Organes massgebend ist, dann wird es ver
standlich, warum sowohl im maximal en Pankreas- wie im Phlorhizin diabetes 
die Zuckerverbrennung bis nahe an Null heran absinken kann, denn bei beiden 
Formen kann del' GIykogengehalt bis fast auf Null absinken. Da Muskeln 
und Herz die Organe sind, welche ihr GIykogen auch im schwersten Diabetes 
(vgl. z. B. Oruickshanks Versuche am pankreasdiabetischen Herz [148]) 
noch am zahesten festhalten, so ist es begreiflich, dass hier noch Kohlenhydrat
oxydationen stattfinden konnen, wahrend die Leber und vielleicht andere 
Organsysteme diese Fahigkeit schon so gut wie ganz eingebusst haben. Es 
lasst sich eben der Kohlenhydratstoffwechsel der einzelnen Organe nicht 
generell, sondel'll nur speziell betrachten. Selbst der anscheinend gleiche Vor
gang kann unter verschiedenen Umstanden beim gleichen Organ ganz andel'S 
sich aussern, das gilt z. B. fur die Unterschiede zwischen dem akuten GIy
kogenschwund der Leber bei Phosphorvergiftung und Fieber einerseits, so
wie Hunger und Diabetes andererseits. 

1m Respirationsversuch des ganzen Tieres aber aussert sich nur der 
Querschnitt der Beteiligungen der einzelnen Organsysteme, und gegenuber 
dem gewaltigen Eiweiss- und Fettumsatz alIer Organe und bei dem Fehlen 
einer nennenswerten Zuckerverbrennung in dem quantitativ beherrschenden 
Organ, der Leber, markiert sich die geringe Zuckerverbrennung, die in den 
Muskeln noch stattfindet, nur noch undeutlich. Dass auch im Diabetes genau 
wie im Kohlenhydrathunger mit niedrigem GIykogengehalt der Hauptteil 
der Muskelenergie aus del' Spaltung von Fett und Eiweiss gewonnen wird, 
vielleicht oder sogar wahrscheinlich auf dem Umwege uber Ztlckerbildung, 

') VgI. z. B. Hepdurn und Latchford, Am. Journ. of Pliys. 62. 177. 1922. 
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das ist ganz sichel', da die schon oben erwahnten Versuche von Porges und 
Salo mon (18) in keiner Weise geeignet sind, eine ausschliessliche Kohlen
hydratverbrennung im Muskel zu erweisen. Auch del' mit Zucker gespeiste 
normale Muskel verbrennt nach den Durchstromungsversuchen von Evans 
(137) neben Zucker noch grosse Mengen Fett und Eiweiss. 

Auf die geschilderte Weise ist es nach dem heutigen Stande del' Wissen
schaft noch am ehesten moglich, die beiden Haupttheorien von Minkowski 
und v. Noorden miteinander zu kombinieren. Dnd beide mtissen miteinander 
verbunden werden, weil wenigstens ftir die schwersten FaIle keine ftir sich 
imstande ist, die Ftille und Kompliziertheit del' Vorgange restlos zu deuten, 
ftir die leichtere Form allerdings kommt man mit del' Uberproduktionstheorie 
aus. Auch Pankreas- und Phlorhizindiabetes konnen so unter gleiche Gesichts
punkte gebracht werden. Gemeinsam ist beiden die gewaltige Glykogenolyse 
und mangelnde Glykogenfixation, in ersterem Falle bedingt durch den Fort
fall des in del' Leber angreifenden Pankreasinkretes (tiber den naheren Mecha
nismus vgl. VOl' allem Lessers [149J Arbeiten), im letzteren durch die Nieren
undichtigkeit und eine wahrscheinlich gleichzeitige Schadigung auch del' Leber. 
Als Folge del' Anomalien des Glykogenstoffwechsels kommt es dann zu einer 
schweren Storung del' Zuckerverbrennung, die in den verschiedenen Organen 
wahrscheinlich verschieden stark ausgesprochen ist, yom Blutzuckergehalt 
abel' wohl weitgehend unabhangig ist. 

Auf andere Theorien des Diabetes kann hier nicht eingegangEm we~den, 
erwahnt seien nul' die jtingsten, an ganz anderer Stelle angreifenden Vorstel
lungen tiber die Drsachen del' mangelnden Zuckerverbrennungsfahigkeit von 
Schmiede berg (150) und Arnoldi (151). 
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b) Anomalien infolge Stornngen in der Fnnktion der nervosen 
Zentralorgane. Allgemeines. 

N ach dem Stande unserer heutigen Erkenntnis konnte es sich im vorigen 
Kapitel in der Hauptsache nur darum handeln, statistisches Material zur 
Frage, ob und welche innersekretorischen Drusen einen ausgesprochenen Ein
fluss auf die Intensitat der Verbrennungen haben und in welcher Richtung 
dieser gebt, beizubringen. Entscheidend war dabei der AusfaH recht grober 
Prufungen, wie das Studium der experimentell erzeugten oder klinisch ge
gebenen Ausfallserscheinungen bzw. der Injektion der wichtigsten Drusen
bestandteile. Die wichtige Frage, wie und unter welchen Umstanden die 
Inkrete im gesunden intakten Organismus wirken, bleibt dabei vorlaufig noch 
vielfach in Dunkel gehullt. Wir konnen vorlaufig nur feststellen, dass eine 
Regulierung des Gesamtstoff- und Kraftwechsels ausserst wahrscheinlich ist. 
Des weiteren fragt sich, ob diese supponierten Regulationsorgane eine selb
standige Bedeutung haben, oder ob sie ganz oder zum Teil die Vollzugsorgane 
eines ubergeordneten zentralen Regulationsmechanismus darstellen. Dass ein 
solcher zum mindesten fur die Warmeregulation besteht, kann heute ernstlich 
nicht mehr bestritten werden, nachdem es gelungen ist, von ganz bestimmten, 
genau umschriebenen Stellen im Gehirn durch mechanische oder chemische 
Reize ganz bestimmte Storungen auf dem Gebiete der Temperaturregulierung 
auszulosen. Erwahnt sei nur das Fieberzentrum von Aronson und Sachs (1) 
im Corpus striatum, sowie das Warmezentrum von Isenschmid und Krehl (2) 
im Tuber cinereum. (Weitere Literatur bei Isenschmid [3] und Freund [4].) 
Beide liegen in unmittelbarer Nahe der wichtigsten Zentren der sympathischen 
Innervation (vgl. vor aHem Karpl us und Kreidl [5]). Von hier aus wird 
die Blutverteilung, der Wasserhaushalt, insbesondere die Schweiss drusen
sekretion sowie der Zuckerstoffwechsel (Aschner [6]) weitgehend beeinflusst, 
und es ist auch sehr wohl moglich, dass hier ein besonderes Eiweisszentrum 
liegt, wie Aschner (6), Leschke (7) sowie Brugsch und seine Mitarbeiter (8) 
es vermuten, ohne dass es aber bisher gelungen ist, es zwingend zu beweisen. 
Besonderes Interesse hat fur lIDS die Frage, ob es auch ein scharf lokalisierbares 
Zentrum fur den Gesamtstoff- und Kraftwechsel gibt, von dem aus, ahnlich 
wie mit der Schraube bei der Petroleumlampe die Intensitat der Verbrennungen 
im Organism,ns, unabhangig von der Temperaturregulierung, hoch oder niedrig 
eingestellt werden kann. Nach den ubereinstimmenden Versuchen • von 
Isenschmid und Krehl (2), sowie Leschke und Schneider (7(scheint 
das vorlaufig nicht der Fall zu sein, doch ist in dieser Frage sieher noch nicht 
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das letzte Wort gesprochen, donn dio Beobachtungen von Goltz (9) am gross
hirnlosen Runde, der trotz gewaltigster N ahrungsaufnahme dauernd ab
magerte, sowie del' Nachweis besonderer Bahnen im Ruckenmark, nach 
deren Durchschneidung der Stoffwechsel ans~eigt, durch Freund und Grafe 
(10) zwingen fast zur Annahme eines derartigen Zentrnms. Wenn demnach 
auch vorlaufig uber die beiden uns VOl' allem interessierenden Fragen noch 
keine positiven Angaben gemacht werden konnen, so sind doch die anderen 
erwahnten Zentren so scharf und eindeutig lokalisiert, dass del' ablehnende 
Standpunkt von Tigerstedt (11), Luciani (12) und bis zu einem gewissen 
Grade auch von J aeo bi (13) in diesel' ~~rage unhaltbar geworden ist. 

Von den innersekretorischen Drusen sind vor allem die Beziehungen 
zur Rypophyse schon aus rein raumlichen Grunden so enge, dass es hier nicht 
einmal uberall moglich ist, Storungen del' Rypophyse von solchen des Zwischen
hirns zu trennen (vgl. auch S. 275). Erwahnt sei, dass neuerdings auch ana
tomische Beziehungen zwischen vegetativem Oblongatakern und Pankreas 
von Brugsch, Dresel und Lewy (8) aufgedeckt sind. Die Frage der ner
vosen Beeinflussung von Thyreoidea und Nebennieren wird spateI' noeh zu 
erortern sein. Abgesehen von den eigentlichen Stoffwechselzentren im' Gehirn 
gehen noch von anderen Stellen wichtige Einwirkungen auf die Intensitat 
del' Verbrennungen aus, und zwar VOl' aHem auf dem Umwege uber die Musku
latur. Das Verhalten des Stoffwechsels bei der normalen, willkurliehenMuskel
tatigkeit wurde schon in den physiologischen Vorbemerkungen kurz gesehildert. 
Daneben kommen abel' Zustande einer abnormen, dem Willen entzogenen 
Muskelfunktion VOl', die durch abnorme Beeinflussungen des Zentralnerven
systems hervorgerufen werden, wie Krampfzustande, Tremoren und Tonus
veranderungen. 

Schliesslich sollen in dies em Kapitel auch Einwirkungen auf den Stoff
weehsel besprochen werden, die von Prozessen ausgehen, fur die ein ana
tomisches Substrat im Gehirn nicht bekannt ist, die abel' zweifellos in naher 
Beziehung zu diesem Organ stehen; ieh meine damit den Einfluss psychischer 
Vorgange. 

Li tera tu r. 
Neueste zusammenfassende Darstellung iiber das Gesamtgebiet mit sehr reichlichel' 
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1. Der Stoff- und Kraftwechsel nach Ausschaltung der 
physikalischell und chemischen Warmeregulation. 

Von den Mitteln des gesunden Organismus, seine Temperatur auf dem 
Optimum, das fiir den ungestorten Ablauf seiner Lebensvorgauge notwendig 
ist, konstant zu erhalten, war schon im physiologischen Teile dieser Dar
stellung die Rede. Die beiden Moglichkeiten, dies entweder durch Variation 
der Warmeabgabe oder der Warmebildung zu tun, sind in Gestalt der dem 
homoiothermen Organismus eigentiimlichen physikalischen und chemischen 
Warmeregulation realisiert. In der Regel tritt die physikalische Form zuerst 
in Aktion, wenn durch starke Abweichungen der Aussentemperatur vom 
Mittelwert die Temperaturkonstanz gefahrdet ist. Je grosser die Tiere sind, 
desto mehr reicht sie iiberhaupt aus, so dass der Mensch wohl meist nur sie 
anzuspannen braucht. Dann bleibt natiirlich die Intensitat der Verbrennung 
die gleiche. In dem Masse, wie aber die physikalische Regulation insuffizient 
wird, und die chemische herangezogen werden muss, stellen sich Abweichungen 
von der gewohnlichen Oxydationsgrosse ein. Diese gehen nach unten durch 
ein Minimum, nach oben durch ein Maximum hindurch. Beide Punkte fallen 
mit der oberen und unteren Grenze der Leistungsfahigkeit der chemischen 
Regulation zusammen. Die obere Grenze ist dann erreicht, wenn be! zu starker 
Abkiihlung die Reflexerregbarkeit des Riickenmarks zu sehr abnimmt (Storm 
van Leeuwen [1]). Zwischen den beiden Grenztemperaturen liegt die Regu
lationsbreite der Tiere, die je nach Grosse und Behaarung des Organismus 
sehr verschieden ist und ein feines Reagenz auf die Leistungsfahigkeit des 
Gesamtapparates darstellt. Dberschreitung del' unteren Grenze durch zu 
hohe Aussentemperaturen bedeutet Dberhitzung, del' oberen durch zu niedrige 
Umgebungswarme Unterkiihlung. Dieser feine und komplizierte Einstellungs
apparat ist an die Intaktheit des Nervensystems gebunden. Er geht ver
loren, wenn das Rim von frontal bis zum Tuber cinereum abgetragen wird 
(Isenschmid und Krehl [2], Isenschmid und Schnitzler [3], Citron 
und Leschke [4]). Auf den Mechanismus der Warmeregulation brauche ich 
hier nicht naher einzugehen, da dariiber aus jiingster Zeit au!,gezeichnete, 
zusammenfassende Darstellungen von Barbour (Z) und Freund (Z) vorliegen. 

23* 
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El'wahnt sei hier nur, dass im Zvvisehenhirn das schon erwahnte Warmezentrum 
dureh Reize, die ihm von del' Peripherie zufliessen, in Tatigkeit gesetzt wird. 
Dies seheint sowohl aUI reflektorischem Wege uber das Zentralnervensystem 
zu geschehen, wie dureh direkte Erregung infolge geringer Veranderungen 
del' Bluttemperatur. Wie die sehanen Untersuchungen VOl' allem aus H. H. 
Meyers Institut von Barbour (5) und Hashimoto (6) dargetan haben, 
wirkt am Zentrum angreifende Warme als N arkotikum mit konsekutiver 
Herabsetzung del' Karpertemperatur, Kalte dagegen als Reizmittel mit 
folgender Steigerung del' Oxydationen. Neben dem eigentlichen Warme
zentrum postuliert H. H. Meyer (7) auf Grund von Reizversuchen noeh 
ein besonderes antagonistiseh wirkendes Kiihlzentrum, ftir das abel' ein 
anatomisches Substrat vorlaufig noch fehlt. Vielleicht bestehen mel' Be
ziehungen zu besonderenZentren fur die physikalisehe und chemische Warme
regulation, deren Bahnen sich im Ruckenmark trennen lassen, abel' ein 
Beweis fur deren Existenz steht noeh aus. Von den geschilderten Zentren 
laufen die erregenden odeI' hemmenden Impulse durch das Riickenmark 
abwarts, ob die ersteren nur auf sympatmschen, die letzteren nur auf 
parasympathischen Balmen, wie Dresel (8) das neuerdings schematisch 
annimmt, ist vorlaufig wohl noch nicht entschieden. Nach H. H. Meyers 
Vorstellung (9) fliessen diese Stoffwechselimpulse den Organen nicht din::~kt 
zu, sondern gehen sa.mtlieh zur Schild druse, die je nach Bedarf ein Kiihl
odor Heizhormon in den Kreislauf semeken solI. Gemeint sind damit wold 
nieht zwei verscmedene Stoffe, sondeI'll versehiedene Konzentrationen des 
Thyroxins. Nach spateI' noeh zu besprechenden Untersuchungen ist diese 
hauptsachlich auf Mansfelds (10) und seiner Mitarbeiter Untersuchungen 
aufgebaute Hypothese von der entscheidenden Bedeutung del' Schilddriise 
fiir die Warmeregulation nicht mehr haltbar, denn es ist bewiesen, dass 
die chemische Warmeregulation auch beim schilddriisenlosen Hunde gut 
funktioniert. ' 

Eine anatomische und funktionelle Trennung del' chemischen und physi
kalischen Warmeregulation ist vorlaufig nur im Riickenmark moglich. Fur 
die Ausschaltung del' einen odeI' suderen Porm ist entscheidend, an welcher 
Stelle die zur Peripherie ziehenden Bahnen im Ruckenmark unterbrochen 
werden. Pfluger und seine Schuler (11) hatten schon die wichtigste rrat
sache beobaehtet, namlich dass Halsmarkdurchschneidung WarmbliHer poikilo
therm macht, auch eigentumliche Uberhitzungserscheinungen, die N aunyn 
und Quincke (12) an Halsmarktieren sahen, wiesen auf eine besondere Rolle 
dieses Ruekenmarkteils fiir die Warmeregulation hin, aber erst die systemati
schen Arbeiten von Graf Schonborn (13), Freund und Strassmann (14), 
sowie Freund und Grafe (15) aus del' Krehlschen Klinik hl1ben die topo
graphischen Verhaltnisse und die Stoffwechselwirkung klargestellt. Danaeh 
liegt die kritische Stelle fur die Abtrenl1ung der Balinen del' beiden Arten 
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von Warmeregulation im untersten Halsmark. Wahrend eine Durchschneidung 
der beiden obersten Brustsegmente nur die physikalische Regulation aus
schliesst, andert sich sprunghaft die Wirkung, wenn der Schnitt nur 1 bis 
2 Segmente hOher (6.-7. Halssegment) gelegt wird. Dann wird auch die 
chemische Warmeregulation ganz oder fast ganz ausgeschaltet. Wie Freund 
(16) zeigte, tritt der gleiche Effekt ein, wenn Brustmarkdurchschneidung mit 
Vagusdurchtrennung unterhalb des Zwerchlells kombiniert wird. Der Ver
lust der chemischen Warmeregulation aussert sich nicht nur in einer gewaltigen 
Einengung der Regulationsbreite auf nur 2-3 Grade, sondern auch im Ver
lust der Fieberlahigkeit. 

Das Verhalten des GesamtstoHwechsels und des Eiweissumsatzes 
nach Ausschaltung der beiden Formen der Warmeregulation haben Freund 
und Grafe (15) sowie Isenschmid (17) eingehend untersucht. Dabei 
zeigte sich, wie es zu erwarten war, dass nach Ausschaltung der physikalischen 
Art durch hohe Brustmarkdurchschneidung die chemische Warmeregulation 
ganz besonders stark angespannt ist. Das hangt nicht nur damit zusammen, 
dass keine Einschrankung der Warmeabgabe mehr eintreten kann, sondern 
dass die Lahmung der Hautvasomotoren offenbar, wenigstens zu Anfang, im 
Zustande starker Erweiterung eingetreten ist. Urn die so eintretenden erheb
lichen Warmeverluste zu kompensieren, bzw. zu uberkompensieren ist eine 
gewaltige Steigerung der Verbrennungen notig. Beim Kaninchen, das wegen 
seines ungunstigen Verhaltnisses von Ober£lache zu Inhalt besonders starken 
Verlusten ausgesetzt ist, betragt sie bis zu 100%, wahrend bei Hunden die 
Zahlen nur selten uber 50 0/ 0 hinausgehen, immerhin wurde auch hier einmal 
die Zahl von 100% etwas uberschritten. Samtliche Versuche wurden im 
Hungerzustand angestellt. Dabei wurde im Thermostatenrespirationsapparat 
die Aussentemperatur nur so weit variiert, dass die Korpertemperatur ganz 
konstant blieb. Andert sich auch diese, so kommt ein neuer, nicht genau 
zu ubersehender Faktor in die Rechnung hinein, der exakte Vergleiche nicht 
mehr ermoglicht. Die respiratorischen Quotienten lagen bei Hunden stets 
zwischen 0,7-0,8, je nach der Dauer des Hungers, meist zwischen 0,70 
bis 0,74, nur beim Kaninchen, bei dem infolge langsamer Resorption vom 
Darm aus noch langere Zeit Kohlenhydrate zur Verbrennung kommen, gingen 
die Zahlen manchmal uber 0,8 hinaus. Fur qualitative Anomalien des. Stoff
wechsels besteht mithin hier kein Anhaltspunkt. 

Letzteres gilt auch fur den Stoffwechsel nach Ausschal tung der 
chemischen Warmeregulation durch Halsmarkdurchschneidung. 
Dagegen ist hier das Verhalten der Intensitat del' Wal'mepl'oduktion andel'S 
als beirn Brustmarktier. Sind in letzterem Falle die Oxydationen ausnahmslos 
und meist recht erheblich gesteigel't, so gehort del'gleichen beim Halsmarktier 
zu den Ausnahmen. Haufig sind die Werte VOl' und nach d~ Op"el'ation 
annahernd gleich, manchmal liegen sie auch nachher deutlich tiefel', nur 
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einmal kam es zu einer grosseren Steigerung, doch scheint gerade hier die 
Ausschaltung der chemischen Regulation nicht vollig gelungen zu sein. Der 
Ausfall in den Einzelversuchen wird 'am besten durch die Tabelle 28 de
monstriert: 

Tabelle 28. Dbersicht liber das Verhalten der Wltrmeproduktion nach 
Halsmarkdurchschneidung nach Freund und Grafe (15). , 

Gesamt-Kalorien Kalorien pro kg Kalorien uus 
Versuchstier InaCh Halsmark- InaChHalsmark- mehrverbranntem 

normal durch- normal durch- Eiweiss pro kg Bchneidnng Bchneidnng 

HF. . 490 724 37 53 ca. 10 
Flora 807 732 55 65 ca. 12 
Tommy 903 683 54 54 0 
Strick 661 778 46 66 ca. 6 
Ida 489 

I 

454 50 57 ca. 4 
Bella 

:1 
548 504 48 48 ca. 6 

Hermine 534 865 41 70 ca. 3 

Durchschnitt: I 633 677 47 59 Cit. 6 

1m Durchschnitt resultiert demnach eine geringe Steigerung, die bei 
Beziehung auf das Korpergewicht der wahrend des Hungers standig ab
nehmenden Tiere noch starker zum Ausdruck kommt. Erwahnenswert ist, 
dass auch beim Halsmarktiere das Warmeregulationsvermogen nicht immer 
so vollkommen erloschen ist, dass bei Erniedrigung der Umgebungstemperatur 
keine Spur von Gegenregulation mehr erkenntlich ware. Vereinzelt kamen 
Steigerungen bis 25 % vor, ohne dass aber das Sinken der Korpertemperatur 
dadurch ganz verhiitet wurde. Moglicherweise hangt das mit Zitterbewegungen 
der nicht mitgelahmten Vorderbeinmuskulatur zusammen. (Weitere Dis
kussion bei Freund und Grafe, letzte Arbeit.) Dber den Kraftwechsel bei 
Ausschaltung der chemischen Warmeregulation im Gehirn liegen nur wenig Be
obachtungen vor. Grafe fand an Hypothalamustieren von Isenschmid 
und Krehl (2) keine Abweichungen gegeniiber dem Verhalten vor dem Ein
griff. Ebensowenig war das der Fall in den Untersuchungen von Leschke 
und Schneider (18) nach Zwischenhirnstich. 

Sehr charakteristisch ist der Einfluss der beiden Hauptstoffwechsel
reize, Nahrungsaufnahme und Arbeit, beim Tier ohne chemische Warme
regulation. Die Erhohung des Gesamtumsatzes ist etwa die gleiche wie in 
der Norm. Wahrend aber hier die Korpertemperatur, von ganz besonderen 
Umstanden abgesehen, stets normal bleibt, fehlt dem Halsmarktiere die 
Moglichkeit, den Warmezuwachs einzusparen oder sich rasch seiner zu ent
ledigen. Infolgedessen kommt es zur Dberhitzungshyperthermie. (Freund und 
Grafe [15]). Das Wesen der spezifisch dynamischen Warmeentwicklung 
Rubners tritt hier also in einer besonders sinnfallige~ Form in die Erschei-
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nung. Auch vermehrte Bewegungen del' Tiere erhohen die Temperatur. 
II ari (19) hat den Einfluss von IIalsmark- und Brustmarkdurchschnei
dungen am curarisierten und kunstlich geatmeten Hunde untersucht und 
ist da zu anderen Resultatengekommen als Freund und Grafe. Beim 
IIalsmarktier sank der 02-Verbrauch urn 20-30% ab, wahrend Durch
trennung des sechsten Brustsegmentes des Lendenmarks oder einer HaUte 
des Halsmarks ohne Einfluss blieben. Die Erniedrigung des Stoffwechsels 
beim Halsmarktiere wird auf den erniedrigten Blutdruck und dadurch be
dingte Blutstauung im Splanchnikusgebiet zuruckgefuhrt. Nach Adrenalin
injektion stieg del' Sauerstoffverbrauch wieder an. Der ganz andere Ausfall 
dieser Versuche ist ohne weiteres verstandlich, da hier die Respirations
untersuchungen ffir kurze Zeit im unmittelbaren Anschluss an die Operation, 
also bei voller Schockwirkung und vor Eintritt eines spinalen Vasomotoren
tonus angestellt wurden, wahrend sie bei Freund und Grafe absichtlich 
zur Vermeidung diesel' Komplikation fTuhestens 24 Stunden spater begannen 
und viele Tage lang fortgesetzt wurden. 

Am starksten machte sich die Einwirkung der medullaren Ausschaltung 
der Warmeregulationsarten beim Eiweissstoffwechsel geltend, und zwar 
in einer fur jede Form charakteristischen Weise. Am deutlichsten geht das 
aus del' folgenden kleinen Tabelle 29 del' letzten Arbeit von Freund und 
Grafe (15) hervor. 

Tabelle 29. Db ers i eh t it b er die G r 5ss e des E i weiss urns a tze s 
und dessen Beteiligung am Gesamtstoffwechsel. 

Durchschnittswerte aus: 
Durchschnitt fiir N pro I Durchschnitt fUr Kalorien 

kg u. Tag ans Eiweiss in .,. der Ge-
g samtkalorienproduktion 

10 Normalversuche 0,27 g 13,7 % 

8 Hrufltmarkdurchsehnei-
0,39 g 12,4 % 

dungsversuehe 

10 Halsmarkdurchschnei- 0,54 g 23 % 

dungsversuehe (12) (0,50)g (21) °10 

7 Halsmarkdurehsehnei-
dungsversuche in den 0,64 g 25 % 

ersten 10 Hungertagen 

5 Halsmarkdurehsehnei-
dungsversuche vom 0,44 g 19 % 

10.- 28. Hungertage 

Iner sind die Durchschnittswerte fur die N-Ausscheidung samtlicher 
40 IIungerversuche pro Kilogramm und gleichzeitig die prozentuale Beteili
gung des Eiweisses am Gesamtstoffwechsel berechnet. Es ergibt sicb. nach 
Ausschaltung del' physikalischen Regulation ein Anstieg der . E-iweissver
brennung urn 44% (von 0,27 auf 0,39 g N pro Kilogramm). 'Es entspricht 
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das ungefahr der Steigerung, die auch der Gesa.mtstoffwechsel erfahrcn hat 
und steht in Ubereinstimmung mit einer iiJtoren Angabe Ru bners (20), del' 
beim gefiitterten, nervenintakten Tier dies en Parallelismus zwischen "\Varme
produktion und Eiweissumsatz bei del' cheinischen Warmeregulation zuerst 
feststellte. Dementsprechend ist auch die Bet8iligung des Eiweisses am Ge
samtstoffwechsel beim Brustmarktier annahernd die gleiche wie im normalen 
Hunger (12,4% gegenuber 13,7%). 

Prinzipiell anders gestalten sich die Dinge nach Verlust auch del' chemi
schen Warmeregulation. Hier steigt der Eiweissumsatz gewaltig an, im Durch
schnitt auf das Doppelte. Am deutlichsten tritt das in die Erscheinung, wenn 
man die ersten Hungertage beim N ormaltier und nach Halsmarkdurchtrennung 
miteinander vergleicht. Hier betragt die Spannung 0,27 zu 0,64 g. In einzelnen 
Versuchen finden sich sagar Steigerungen urn das 3-4fache gegenuber del' 
Periode vor del' Operation. Das gleiche Vel'halten zeigt sich auch, wenn die 
chemische Warmeregulation rein chemisch nach Go t tlie b durch Morphin 
und Antipyrin ausgeschaltet wird (Freund [21J). 

Diese Ausschlage sind so gewaltig, dass hier offenbar tiefgreifende Ande
rungen in del' Regulation des Eiweissstoffwechseis eingetreten sein mUssen. 
Freund und Grafe nehmen daher an, dass nervose Bahnen, welche dampfend 
auf den Eiweissverbrauch im Karpel' einwirken, mit del' Halsmarkdurch
schneidung unterbrochen sind, so dass nun die Eiweissverbrennung auf eine 
Hohe hinaufschnellt, die in mancher Hinsicht an das Verhalten niederer 
poikilothermer Tiere erinnert, bei denen del' Hauptteil der Energieproduktion 
durch Eiweissverbrennung gedeckt wird (Literatur bei Freund und Grafe 
[15J). Zentrale Stoffwechselhemmungen sind schon frUher vermutet, so 
von Claude Bernard, Naunyn und Quincke u. a. [vgl. Freund 
(Z)], abel' bisher nie bewiesen worden. Immerhin sprach auch die inter
essante Feststellung N a k am ur a s 1), dass del' SauerstoHverbrauch des Muskels 
nach volliger Nel'vendegeneration 5-7 mal grosser ist wie vorhel', fur den 
hemmenden Ein£luss del' N erven. 

Del' Nachweis del' geschilderten Regulationsbahnen, die weiter ObOll 
im Gehirn doch irgendwo einen bisher noch unbekannten Ursprung haben 
mUss en, ist darum von besondel'em Interesse, weil er fur manche Eigen
tiimlichkeiten des EiweissstoHwechsels unter pathologischen Verhaltnissen 
eine eiufache Erklarung bietet. 

Charakteristisch fur die Ausschaltung diesel' Regulationsbahnen ist, dass 
nun eine vollkommene Dissoziation zwischen GesamtstoHwechsel und Eiweiss
umsatz, die beide noch bei Ausschaltung del' physikalischen Warmeregulation 
weitgehend miteinander parallel gingen, eintritt. Es kommt das darin zum 
Ausdruck, dass die Beteiligung des Eiweisses am Gesamtstof£wechsel durch-

I) Journ. of phys. 05. 100. 1921. 
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schnittlich fast anf das Doppelte ansteigt, in einzelnen Versuchen an Kaninchen 
sogar noch betriichtlich haher. Dnrch reichliehe Kohlenhydratgaben liisst 
sich dieser hohe Eiweissverbranch erheblich herabdrucken, obwohl es dabei 
zu Hyperthermie kommt. Die merkwurdige Einschrankung durch das sonst 
stoffwechselsteigernd wirkende Adrenalin wnrde schon an anderer Stelle 
(S. 311) erwahnt. 

Eigentiimlich ist, dass die zentrale Ausschaltung der chemischen Warme
regulation dnrch Zwischenhirnstich bei Leschke und Schneider (18) keino 
Steigerung des Eiweissumsatzes znr Folge hatte, sondern eher eine Herab
setzung. Ob das in der Ungleichmiissigkeit der Erniihrung in dies en Ver
suchen begriindet liegt odeI' vielleicht in der Unvollstiindigkeit des Eingriffs -
ein Schnitt setzt immer radikalere Zerstorungen und Dnrchtrennungen als 
ein Stich - oder ob hier ein prinzipieller Unterschied gegenuber den Rucken
markstieren vorliegt, kann nul' durch weitere Untersuchungen entschieden 
werden. An den Tieren von Isenschmid und Krehl (2) wurden keine 
N -Bestimmungen vorgenommen. 

Die anffallende Steigerung des Eiweissumsatzes bei Halsmarktieren wirft 
eine Reihe von Fragen auf, von denen nul' die beiden wichtigsten hier erortort 
werden sollen. An welchen Stellen findet die Mehrverbrennung von Eiweiss 
statt, und warum wirken hohe Brustmark- und tiefe Halsmarkdnrchschnei
dungen, obwohl die Schnittstellen nm dnrch 1-2 Segmente getrennt sind, 
so prinzipiell verschieden auf den Eiweissumsatz ein? Beides geho.':t an
scheinend zusammen. Massgebend sind die anatomischen Verhaltnisse. Der 
nachstliegende Gedanke an eine Schadigung del' Schilddruse muss fallen 
gelassen werden, weil nach den Untersuchungen von Hildebrand (22) bei 
del' Ratte, Grafe und v. Redwitz (23), sowie Isenschmid (24) bei Hunden 
und Kaninchen die Schilddruse fur das Zustandekommen del' chemischen 
Warmeregulation dnrchaus entbehrlich ist. Auch das Auftreten des Warme-
3tichfiebers ist beim Kaninchen nicht an das Vorhandensein del' Schilddruse 
geknupft (Asher und Ny££enegger [25J). Viel wahrscheinlicher ist, dass 
die geschilderten Regulationsbahnen im untersten Halsteil das Ruckenmark 
verlassen und in noch unbekanntem Verlauf zur Leber fuhren. In diesem 
Organe sind von Berg (26), Stiibel (27) und Junkersdorf (28) teils ana
tomisch, teils chemisch und pharmakologisch Eiweissdepots ganz analog den 
Glykogendepots nachgewiesen. Wahrend abel' die zentralen Bahnen fUr den 
Kohlenhydratstoffwechsel del' Leber forp,ernde Impulse zufiihren, schein en 
die zentralen Einfliisse fiir den Eiweissstoffwechsel hemmender N atnr zu 
sein. Schon aus Untersuchungen von Freund (29) ergaben sich gewisse 
Zusammenhange zwischen Leberinnervation und chemischer Warmeregu
lation. In jungster Zeit machten dann Kestner und Plaut (30) die Angabe, 
dass Hunde nach Entnervung del' Leber die Fahigkeit zur chemi§chmfWarme
regulation vollig verlieren. Auch J. Lefevre (31) ist im Gegens~tz zu Magne 
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(32), welcher die Regulation VOl' allem in die Muskeln verlegen will, del' Ansicht, 
dass die Leber fur die Warmeregulation eine sehr wichtige Rolle spielt. Die 
Vorstellung von del' entscheidenden Bedeutung del' Leber fi:ir die Steigerung 
des Eiweissumsatzes beim Halsmarktier bekommt dadurch eine weitere Stutze, 
class Freund (33) neuerdings nach Halsmarkdurchschneidung eine Zunahme 
des nicht koagulablen Stickstoffs in del' Leber feststellen konnte. 

Fur die menschliche Pathologie hat die totale Ausschaltung del' Warme
regulation nur ein untel'geordnetes Interesse, da Storungen diesel' Art (meist 
durch Verletzungen) nul' sehr selten vorkommen und dann meist rasch zum 
Tode fuhren (vgl. die Lehrbucher der Neurologic). 1ch sah im Felde zweimal 
Halsmarkschusse mit Poikilothermie, die beide Male am vierten Tage nach 
der Verletzung starben. Stoffwechselversuche sind an derartigen Kranken 
nicht angestellt worden. Weniger starke Schadigungen ohne totale Unter
brechung der Bahnen fli.hren oft zu hohem Fieber, das in seiner Genese oHenbar 
dem experimentell von N aunyn und Quincke (12) beobachteten entspricht. 
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2. Der Stoffwechsel im Fieber. 
Gegenuber dem vOlligen Ausfall del' Warmeregulation ist eme pa.rtielle 

Schadigung dieses Mechanismus auch £tiT die menschliche Pathologie von 
grosser Bedeutung, namlich das Fieber. Fieber ist an und fur sich ein Symptom, 
das beim Menschen so gut wie nie isoliert vorkommt, sondel'll meist verquickt 
ist mit einer FullG anderer meist koordinierter El'scheinungen, die durch die 
gleiehe Ursaehe, moist wohl eine Infektion, ausgelOst werden. Fill' die VOl'
liegende Betraehtung empfiehlt es sich abel', wie es auch Freund (Z) in seinem 
Referat getan hat, von dies en Begleiterseheinungon, die auf das Verhalten 
des Stoffweehsels anseheinend ohne stal'keren Einfluss sind, zunaehst zu 
abstrahieren und die Schadigung del' waI'meI'egulierenden Apparate isoliert 
ins Auge zu fassen. Uber die Definition des Fiebers herrscht heute weit
gehende Ubereinstimmung. Die alte Auffassung Liebermeisters (1) hat 
sich unbeschrankt durchgesetzt. H. H. Meyer (Z) und Krehl (Z) haben ihr 
eine exaktere und biologiseh riehtigere Formulierung gegeben, wenn sie als 
Charakteristikum des Fiebers eine gesteigerte Erregung und Erregbarkeit, sowie 
eine hohere Tonuslage del' warmeregulierenden Apparate ansehen. Wenn 
Frohlich (2) von einer reizbaren Schwache des Warmezentrums sprieht, so 
kommt das im Grunde auf das gleiche heraus. Del' veranderte Funktions
zustand des Zentrums aussert sich in einer Erhohung del' Korpertemperatur. 
Doeh ist nieht diesel' Endeffekt das entseheidende Merkmal des echten 
Fiebers, sondel'll die zentrale Storung. Demgemass gehort das sogenannte 
Uberhitzungsfieber, das lediglieh durch Warmestauung infolge Behinderung 
del' Warmeabgabe bei intakten Zentralapparaten zustande kommt, nieht 
hierher. Es kann nur herangezogen werden, wenn man erfahren will, wie die 
Temperaturerhohung als solehe auf den Stoffweehsel wirkt. SpateI' wird 
noeh in anderem Zusammenhang davon die Rede sein (vgl. S. 379). 

Aus del' angegebenen Definition ergibt sieh von selbst, dass es sieh im 
Fieber im wesentlichen urn eine zentral bedingte Verschiebung del' Einstellungs
lage handelt; dem Organismus stehen naeh wie VOl' die Mittel del' physikali
sehen und ehemischen Regulierung zu Gebote, wenn auch)n quantitativ 
geringerem Ausmasse als in del' Norm. 
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Das schon oben kurz gekennzeiehnete Warmezentrum im 'ruber einereull1 
iHt nicht nur gegenuber thermischen, sondern auch meehanischen und chemi
schen Reizen ausserst empfindlich. So entsteht durch Einstich das von Aron
son und Sachs (3) zuerst naher studierte Warmestichfieber. Stark ist die 
Eimvirkung bekannter Pharmaka. Fiebermachende Mittel haben anscheinend 
hier ihren ersten Angriffpunkt. J edenfalls ist das durch die Versuche von 
Cloetta und Waser (4) fur das Tetrahydl'o-p-Naphthylamin sehr wahr
scheinlich gemacht. Am wichtigsten sind abel' die Toxine del' Bakterien, 
sowie doren Stoffwechselprodukte, meist wohl Eiweissabbaustoffe. Durch 
pal'entcrale Verdauung korperfremden Eiweisses kommt es zu einer Um
stimmung und Erl'egbarkeitssteigerung samtliehel' KOl'pergewebe. Fur die 
Leber haben das VOl' allem Hashimoto und Pick (5) (dort aueh die altere 
Literatur) nachgewiesen, fur das Wal'mezentrum die Reizversuehe von Hashi
moto (6) sehr wahrseheinlieh gemaeht. Das Warmezentrum nimmt dem
gemass hier keine Sonderstellung ein. Es reagiert nur feiner und empfind
licher und in einer besonders charakteristischen und sinnfalligen Weise. Welcher 
Art diese reizenden, umstimmenden Eiweissabbauprodukte sind, und ob es 
sieh stets um den gleichen Stoff handelt, ist vorlaufig noch unklar und soll 
hior nicht naher erortert werden (Literatur bei Friedberger [7J). Sicher 
ist nur, dass die alte, von ihren Autoren selbst verlassene Albumosentheorie 
von Krehl und Matthes (8) in neuzeitlicher Gewandung wieder auf
erstanden ist. 

Prinzipielle Unterschiede zwischen den auf verschiedenen Wegen 01'

zeugten Fiebern bestehen nicht. Stich, Infektionen, Gifte odeI' auch Koch
:;:alz greifen aIle an derselben Stelle an und haben im Grunde den gleichen 
Meehanismus, hOchstens bestehen geringe quantitative Unterschiede hinsicht
lich del' Einwirkung auf den Stoffwechsel. 

a) Das Verhalten der Warmeproduktion. 

Theoretisch bestehen zwei Moglichkeiten fur das Zustandekommen einer 
cl'hohten Korpertemperatur; entweder nimmt bei gleichbleibender WaI'me
bildung die Warmeabgabe ab, dann wurde vorwiegend eine Storung del' physi
kalischen Warmeregulation vorliegen, odeI' es steigt die Energieproduktion, 
ohne dass das Plus an Warme durch eine kompensatorische Anspannung 
del' physikalischen Warmeregulation, wie bei Muskelarbeit odeI' bei derspezi
fisch-dynamischen Wirkung del' Nahrung, nach aussen abgegeben wird. In 
diesem FaIle wurde die Schadigung beide Mechanismen betreffen. Welchen 
Weg del' Organismus im Fieber beschreitet, kann nur durch kalorimetrische 
odeI' respiratorische Untersuchungen im Einzelfall entschieden werden. 
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aa) 1m experi men tellen Fie bel' del' Tiere. 

Zn diesel' Frage liegen VOl' allem aus del' alteren Literatur oine grossI' 
Reihe von Untersuchungen vor, deren Brauchbarkeit durch woehselnde Voll
kommenheit del' Teehnik und Versuchsanlage allerdings sehr verschieden zu 
bewerten ist. Riel' kann es sieh nur darum handeln, die wiehtigsten und 
methodisch beston Al'beiten nnd den Wandel del' Anschauungen kurz zu 
skizzieren, im ubrigen sei auf die reichlichen Literaturangaben in den zu
sammenfassenden Darstellungen V0n Liebermeister (1) (Literatur bis 1875), 
Kraus (Z) und Richter (Z) verwiesen. Die ersten Untersucher fanden libel'· 
einstimmend eine Steigerung des Umsatzes und neigten sogar vielfach zur 
Ansicht, dass diese vermehrte Stoffzersetzung die Ursache del' Temperatur
erhohung sei. Unter del' Einwirkung del' bekannten Untersuchungen von 
Senator (9) schlug dann die Auffassung in das Gegenteil urn. Senator (9) 
kam auf Grund respiratorisch-kalorimetrischer Untersuchungen zu del' Uber
zeugung, dass die Intensitat del' Verbrennungen nicht sichel' gesteigert sei, 
sondel'll dass das \Vesen des Stoffweehsels im Fieber in einer anderen Ver
teilung del' Nahrsto£fe beruhe, in dem mehr Eiweiss, dagegen weniger Fett 
verbrenne. Seine Untersuchungen sowie deren Sehlussfolgerungen konnen 
abel' nieht mehr den heutigen Anspruchen an Exaktheit del' Technik 
genugen. Insbesondere fallt die oft vorhandene, weitgehende Divergenz del' 
ge£undenen Werte fur die Kalorienproduktion und die Kohlensaureabgabe 
auf, die del' Natur del' Sache nach unmoglich ist. Unter dies en Umstanden 
haben diese damals epochemachenden Versuche heute in vieleI' Beziehung 
nur historisches Interesso. Es bleibt abel' ih(grosses Verdienst, mit der irrigen 
Anschauung, das Fieber sci die Folge del' vermehrten Warmebildung, end
gliltig aufgeraumt zu haben. Aus spaterer Zeit sind VOl' aHem Versuche von 
May (10), Nebelthau (11), Krehl und Matthes (12), sowie Stahelin (13) 
zu erwahnen, welche der alteren Auffassung von del' Stoffweehselsteigerung 
im Fieber wieder zum Siege verhalfen. R. May (10) arbeitete mit Kaninehen, 
die mit Schweinerotlauf infiziert wurden, und beobaehtete am Hungertier stets 
deutliche, abel' erst am zweiten Fiebertage in die Erseheinung tretende 
Erhohungen, die allerdings 28% im ganzen und 4,8% pro Kilogram.m nicht 
uberschritten. Die Mehrung betraf hauptsachlich den Eiweissumsatz, daneben 
aber aueh meist die Fettverbrennung. Nebelthau (11) fand bei kalori
metrischen Untersuchungen beim Rungerkaninchen eine deutliche Vermehrung 
von Warmeabgabe und Kohlensamebildung, nm im Fieberanstieg war voruber
gehend hin und wiedereine Verminderung da. Krehl und Matthes (12) sahen 
bei fiebernden Meerschweinchen in einem Rubnerschen Kalorimeter geringe Er
hOhung del' Warmebildung im Fieberanstieg, auf del' Rohe des Fiebers 'meist 
sehr deutliche, bis 60% hinaufgehende, im Mittel 19% betn~gende Steige
rungen, ohne dass ein Parallelismus zur Rohe der Temperatur bestand. Zu 



366 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

prinzipiell dem gleichen Resultate kamen Stahelins (13) Versuche am ge
ftitterten, mit N aganatrypanosomen infizierlen Hunde. Hier entstand ein 
langdauerndes, llnregelmassiges, nicht sehr hohes Fieber. Die Steigerung del' 
Verbrennungen gegenuber del' Nortn betrug an den Tagen mit hochstem 
Fieber 44,9 bzw. 39,4%, an del' Mehrverbrennung beteiligt sich Fett und 
Eiweiss in annahernd gleicher Menge wie in del' Vorperiode bei gleichem 
Futter. Genau das Gleiche fand It. Hirsch (14) in kalorimetrischen Ver
suchen bei del' gleichen Fieberart. Ich selbst habe in zahlreichen unveroffent
lichten Fieberversuchen an Hunden und Kaninchen mit Heuinfus und 
Bac. suipestifer niemals eine Steigerung del' Warmeproduktion vermisst [vgl. 
auch die Versuche in den Arbeiten von Freund und Grafe (15), sowie Grafe 
und v. Redwitz (16)]t halte abel' eine Mitteilung auch an diesel' Stelle fur 
uberflussig, da sie nur Bestatigungen del' ubereinstimmenden Versuche del' 
letzten Jahrzehnte darstellen. Die Erhohungen gingen auch in meinen Fallen 
nie tiber 50% hinaus, bewegten sich meist zwischen 20-30% und wurden 
besonders bei kleinen Hungertieren mit del' Dauer des Fiebers geringer, was 
zum Teil auf die Einschrankung des Stoffwechsels infolge Unterernahrung 
zurtickzufuhren ist. Nach den ubereinstimmenden Angaben von Aronson 
und Sachs, Richet, Richter, Gottlieb, Schul tze und R. Hirsch (17) 
(hier auch die altere Literatur) ist auch im Warmestichfieber die Warme
produktion stets gesteigert. Das Gleiche gilt ftir das genetisch ganz ver
schiedene Fieber nach Injektion von physiologischer Kochsalzlosung, Ringer
und Zuckerlosung, sowie Adrenalin [Verzar (18), Grafe und Freund (19)]. 
Aus neuerer Zeit sind mil' nul' zwei Arbeiten bekannt, bei denen ein Anstieg 
del' Verbrennungen im Fieber vermisst wurde. 

In dem einen FaIle handelte es sich urn eine Mitteilung von R. Hirsch (17) 
tiber den Einfluss des Chinins auf Temperatur und Stoffwechsel des mit Try
panosomen infizierti:m Tieres. Die Verfasserin glaubt aus ihren Untersuchungen 
schliessen zu konnen, dass das Chinin die Temperatur unbeeinflusst lasst, 
dagegen den Umsatz auf normale Werte herabdrtickt. Freund (Z) hat schon 
darauf aufmerksam gemacht, dass ftir denselben Tag ganz verschiedene Tem
peraturangaben gemacht werden, und dass damit die Zuverlassigkeit del' 
kalorimetrischen Berechnungen sehr in Frage gestellt ist. Unter dies en Um
standen halt man sich am besten an die Ergebnisse del' direkten Sauerstoff
bestimmungen, wie sie in del' Tabelle auf S. 46 del' Arbeit (17) niedergelegt 
sind. Dann abel' kommt man, wenn man uberhaupt aus den ausserordentlich 
stark schwankenden Zahlen irgendwelche Schltisse ableiten will, zu den ent
gegengesetzten Resultaten wie R. Hirsch. Die verabfolgten Chinindosen 
haben einen sehr wechselnden Effekt. Da, wo abel' die Temperatur wie am 
22. bis 28. III. und 1. bis 2. IV. deutlich erniedrigt wurde, fapd sich auch 
stets eine Herabsetzung del' Warmeproduktion, in keinem· einzigen FaIle ist 
nul' del' Sauerstoffverbrauch beeinflusst. Entgegen Hirs6hs eigenen Schlussen 
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werden also Temperatur und Warmeproduktion immer gleichsinnig beeinflusst, 
wie es nach den vorher zitierten Arbeiten zu erwarten war. Von einer Ausnahme 
kann hier also ernstlich nicht die Rede sein. In einer zweiten Arbeit gemeinsam 
mit Leschke glaubt R. Hirsch (20) gleichfalls den Beweis erbracht zu 
haben, dass Fieber ohne Steigerung der Oxydationen vorkommen kann. In 
diesem FaIle handelte es sich um das Anaphylatoxinfieber, und die Schluss
folgerungen sind berechtigt. Krehl (Z), der stets die Anschauung vertreten 
hat, dass Fieber mit Erhohung der Warmeproduktion einhergehe, hat meines 
Erachtens gegenuber diesen Untersuchungen mit Recht geltend gemacht, dast! 
das Anaphylatoxinfieber von ganz besonderer Art ist, charakterisiert durch 
eine Art Schwebezustand zwischen Fieber und Kollaps. Wenn demnach auch 
die Moglichkeit besteht, dass unter ganz besonderen Verhaltnissen die Tem
peraturerhohung nur mit einer Verminderung der Warmeabgabe einhergeht, 
so andert das doch nichts an der Tatsache, dass bei den gewohnlichen 
Fie berformen stets die Warmeproduktion gesteigert ist, dass also 
im Wesentlichen eine Storung der chemischen Warmeregulation 
vorliegt. 

(J{J) 1m genuinen Fieber des Menschen. 

Die meisten Tierversuche kampfen mit der Schwierigkeit, dass ein hohes, 
langer dauerndes Fieber, ahnlich dem spontan auftretenden, experimentell 
sehr schwer zu erzeugen ist. Meist dauert es nur kurz, sei es, dass die Tiere 
wenig beeintrachtigt sind, oder dass sie rasch dahinsterben. Untersuchungen 
uber etwas langere Zeitraume sind nur selten moglich und auch dann meist 
nur bei besonders gearteten Infektionen, wie dem Plasmodienfiebel", dem 
von mancher Seite eine Sonderstellung eingeraumt wird. Viel wichtiger und 
praktisch bedeutungsvoller sind daher Untersuchungen am Menschen. Aller
dings haben sie den Nachteil, dass meist die Vergleichsbasis, das normale 
Verhalten kurz vor dem Fieber, im Einzelfalle fehlt, so dass zur quantitativen 
Beurteilung eventuell vorhandener Abweichungen die Durchschnittswerte der 
Norm herangezogen werden mussen, was immer etwas misslich ist. Auch 
Spatuntersuchungen nach vollig uberstandener Krankheit konnen bei den 
individuellen geringen Schwankungen in langen Zeitraumen nur einen unvoll
kommenen Ersatz bieten. 

Die Zahl der respiratorischen und kalorimetrischen FieberveI'suche beim 
Menschen ist ausserordentlich gross. Auch hier sind durch Fehler der Technik 
oder Versuchsanordnung sowie Deutung der Resultate viel Irrtumer ent
standen. Insbesondere gilt dies fur die alteren Versuche (Literatur bei v. Ley
den (21), Liebermeister [22] und Kraus [Z]). 

Schon die ersten grundlegenden Untersuchungen von v. Leyden-(21) 
und Liebermeister (22), die beide nur Kohlensaurebestimmungen vor. 
nahmen, stellten ubereinstimmend und unabhangig voneinander das wichtigste 
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Resultat fest, namlich eine erhebliche StoHwechselsteigerung in Gestalt einer 
stark vermehrten Kohlensaureproduktion. In v. Leydens Versuchen betrllg 
sie 50%, bei Liebermeister durchschnittlich 20-30%, nur im Schuttel
frost erheblieh mehr. Kraus (23) war del' erste, welcher auch exakte Sauer
stoHversuehe (mit del' Zuntz-Geppertschen Methodik) vornahm. Auch er 
fand in del' Regel deutliehe Steigerungen aueh des 02-Verbrauchs urn etwa 
20%, nur in einzelnen Fallen wurden sie vermisst. Naeh unserer heutigen 
auf viele Hunderte von Versuchen an Gesunden sich gl'undende Kenntnis 
del' Normalzahlen mussen samtliche bei ausgesprochenem Fieber von Kraus 
(23) gefundenen Wel'te als pathologisch erhoht angesehen werden. 

An diese drei klassischen Fieberarbeiten, welche schon die wichtigsten 
Fragen des menschlichen FieberstoHwechseIs ubereinstimmend beantworteten, 
hat sich eine gewaltige, heute kaum noeh ganz ubersehbare Zahl von respira
torisehen und kalorimetrisehen Versuehen angeschlossen. Erwahnt seien die 
Arbeiten von Kraus und Chvostek (24), Loewy (25), Svenson (26), 
Robin und Binet (27), Riethus (28), Likhatseheff und Avroroff (29), 
Steyrer (30), Loening (31), Rolly und Hornig (32), Rolly und Mel tzer 
(33), Benedict und Carpenter (34), Grafe (35), Rolly (36), Cole man 
und Du Bois (37), Barr und Du Bois (38), Mc Cann und Barr (39), Me 
Cann (40), Coleman, Barr und Du Bois (41), Cecil, Barr und Du Bois (42) 
u. a. Zur Untersuehung kamen fast samtliche haufigeren Infektionskrank
heiten, am meisten Typhus als Vertreter der akuten, Tuberkulose als Beispiel 
del' chronisehen Infektionen. In man chen Punkten wurde bezuglich del' Frage 
del' Intensitat del' Verbrennungen eine feinere und detailliertel'e Kenntnis 
erreicht. 

Bei frisehem, akuten Fieber wurde niemals eine Steigerung vermisst, 
nur in einer Beobachtung Steyrers (30) bei Injektion von Tuberkulin fehlte 
sie einmal. Allerdings war Iuer die Reaktion gering (maximal 38,4 0) und sehr 
rasch vorubergehend. Wahrend die Temperatur nur 5 Stunden uber 37,1 0 

lag, dauerte del' Respirationsversuch 21 Stunden, ausserdem fand wahrend 
del' Untersuchung Nahrungsaufnahme statt. Unter diesen Umstanden konnlie 
eine kurz vorubergehende Stoffwechselsteigerung, die zlldem oft von einem 
kompensatorischen Abfall unter den Ausgangswel't gefolgt ist, gar lucht sichel' 
gefasst werden. Diese einzige Ausnahme ist urn so weniger beweisend, als 
in einer zweiten ahnlichen Beobachtung Steyrers (30), soweit die sehr summa
rische Mitteilung das klar el'kennen lasst, anscheinend eine deutliche Steige
rung del' Warmeproduktion von 2371 auf 2702 Kal. vorlag. 

Die z;ahlreichen genannten Untersuchungen lassen immerhin, wenn auch 
mit wechselnder Deutlichkeit, gewisse Gesetzmassigkeiten hinsichtlich des 
Ausmasses del' StoffwechseIsteigerungen sowie del' Beziehungen ZUl' Korper
temperatur erkennen. 

Die ErhOhungen der Warmeproduktion gegenuber del' Norm pflegen 
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in den el'sten Tagen akuter, schwerer Infektionen am grossten zu sein, hier 
sind Steigerungen urn 50 % und daruber beinahe die Regel, mit zunehmender 
Dauer del' Krankheit und dem sich verschlechternden Ernahrungszustand 
sinkt dann oft del' Mehrverbrauch erheblich. Die Spartendenz, die schon bei 
del' gewohnlichen Unterernahrnng so oft deutlich in die Erscheinung tritt 
(vgl. S. 131), macht sich luer anscheinend in verstarktem Masse geltend, wie 
VOl' aHem aus den oft enorm erniedrigten \Verten del' ersten fieberfreien Tage, 
wie sie zuerst Svens on beschrieb, zu ersehen ist. Es sinkt also im Laufe 
del' langen Fieberperiode das Norma1niveau oft erheb1ich ab, so dasE', wie 
schon Krehl (Z) immer betont hat, Feh1schlusse entstehen werden, wenn 
man fur die letzten W ochen die an gesunden, normal ernahrten Menschen 
gewonnenen Durchschnittswerte der Norm a1s Massstab anlegen wollte. I-Eel' 
mussen die niedrigen Werte del' ersten fieberfreien Tage zum Vergleich heran
gezogen werden, und denen gegenuber besteht auch in den letzten Tagen mit 
ausgesprochenem Fieber anscheinend immer noch eine Steigerung. Dass bei 
Fiebernden kurz VOl' dem Tode nach langer Krankheit und bei abnormer 
Entkl'aftigung auch einmal unternormale 'Verte vorkommen konnen, ist an 
und fur sich moglich. Die in einem derartigen FaIle von Ro bin und Binet (27) 
angegebenen Zahlen (bis 0,98 ccm O2 pro Minute und Kilogramm) sind abel' 
derartig unwahrschein1ich niedrig, dass ihnen meines Erachtens keine zwin
gende Beweiskraft zuerkannt werden kann. 

Die wicbtige Frage, ob ein Parallelismus zwischen Erhohung del' 
Te mperatur und Steigerung del'Verbrennungen besteht, hat schon die 
ersten Untersucher beschaftigt. Nach del' van't Hoffschen Regel (R-G-T
Regel) (van't Hoff [43J) wird die Geschwindigkeit del' meisten chemischen 
Reaktionen bei einer Temperaturerhohung um 10° annahernd verdoppelt bis 
verdreifacht. Wenn es auch keinem Zweifel unterliegt, dass die ganz uber
wiegende Mehrzahl del' im Korper ablaufenden chemischen Vorgange dem 
van't Hoffschen Gesetze unterliegt, so 1iegen doch im Organismus die Ver-

. haltnisse derartig kompliziert, dass sich nicht von vornherein voraussagen 
lasst, wie es luer mit del' Gultigkeit del' R-G-T-Regel steht. A. Kanitz (44a) 
und A. Krogh (44b) haben kurzlich diesel' Frage eingehende Studien ge
widmet. Die Resultate widersprechen sich, obwoh1 sie sich zum Teil auf das 
gleiche Tatsachenmaterial stutzen. Wahrend A. Kanitz die Gu1tigkeitsfrage 
bejaht, vertritt A. Krogh im Allgemeinen den gegenteiligen Standpunkt. 
Es ist hier nicht del' Ort, auf eine Diskussion diesel' sehr komplizierten Frage 
naher einzugehen. Erwahnen mochte ich nur, dass Kanitz meines Erachtens 
die Grenzen del' Gu1tigkeit viel zu weit zieht. Die Entscheidung kann nur 
von Fall zu Fall getro£fen werden. Die ersten Untersucher beim Fieber 
kamen meist zu einem ablehnenden Standpunkt. Doch ist die Beweiskraft 
diesel' Beobachtungen nicht zwingend, wenn man die nicht immer zweck
massige Versuchsanordnung und den grossen Einfluss des Ernahrungszu· 
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standes, del' bei den alteren Versuchen bei del' fruher ublichen, unzweck
massigen Diat besondel's schwer ins Gewicht fallt, bedenkt. Man darf 
naturlich nicht hohe Temperaturen am Ende einer langeI' dauernden Pel'iode 
mit niedl'igem Fieber zu Anfang vergleichen. Zur Prtifung del' vorliegenden 
Frage eignen sich am besten die el'sten Tage akuter Infektionskrankheiten, 
wo die Uberlagerung durch sekundal'e FaktOl'en sich meist noch nicht geltend 
macht. 

Hier tritt tatsachlich bei Betrachtung eines grosseren homogenen Materials 
die Gultigkeit del' R-G-T-Regel von van't Hoff - Kanitz deutlich in die 
Erscheinung. 

Das zeigte kurzlich VOl' aHem Du Bois (45) schlagend an einem Material 
yon 137 Vel'suchen bei Fiebern del' vel'schiedensten Genese. Die beiden 
folgenden kleinen Koordinaten TabeHen 30 und 31 aus seiner letzten Arbeit 
lassen das besonders gut erkennen. 

Tabelle 30. Verla uf de r Zun it h men de r R e ak tion sges eh wi ndig k ei t 
mehrerer chemiseher Reaktionen mit steigender Temperatur. 

TEMP C' 
41·,---.--r--..--..---r--,---.---.,---,--, 

37~--r_--~--+_--+_--+_--~--~--~--_r-~ 

S6~-~-L--~-~-~-J--~-~-~~~ 
90 100 110 120 130 140 150 160 170 

Tabelle 31. Verhalten des Stoffwechsels Fiebernder mit steigender 
Kor pertem p eratur. 

TEMP. c· 
41° ;...? r--.</-:' .. },oy. ,:;.~ , 

_VV' . . . ,/ . , , . ... .;: . . ,/ . - . , . 
'- .. , . , . .. .- " . . V;:: . , . . , -. ,./ . -, , 'y .: , 

, - ~ .. .".' 
,; ·Z ..... , ....... -. . '"\ ' . . - /0 ~ .. ; ., 0;/ --,. , 

90 100% 110 120 130 140 150 160 170 

In Tab. 30 ist del' Tempel'aturkoeffizient einer grosse.ren Reihe typischer 
chemischer Reaktionen innel'halb des fur das menschliChe Fieber in Betracht 
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kommenden Temperaturintervalls von 37 0 bis 41 0 verzeichnet, wobei die 
Abszisse den Prozentsatz del' Sto££wechselsteigerung darstellt. 

In das zweite Diagramm ist in analoger Weise del' Aus£all von 137 Respi
rationsvel'suchen eingetragen. Die ausgezogene Linie stellt den Mittelwert 
fur die Reaktionsbeschleunigung dar, wie er nach van't Hoff zu erwarten 
iet. Tatsachlich schwanken 82 0/ 0 aller Versuche nur urn 10%' den normalen 
Variationsfaktor (vgl. S. 38), urn dies en Mittelwert, was gewiss fUr die kom
plizierten biologischen Verhaltnisse eine sehr gute Ubereinstimmung be
deutet. 

Betrachtet man das Verhalten des GesamtstoHwechsels wahrend del' 
Temperaturbewegungen an einem einzelnen Tage, so bietet bier 
del' Fiebenlnstieg besonderes Interesse. Zum Studium eignet sich hier besonders 
gut del' akute Malariaanfall, in dem VOl' allem Barr und Du Bois (38) das 
Verhalten von \Varmebildung und Warmeabgabe sehr genau in knrzen Ver
suchsabschnitten direkt und indirekt kalorimetrisch verfolgt haben, nachdem 
die wesentlichsten Punkte schon durch altere Versuche von Neb e 1 t h au (11) 
u. a. £estgestellt waren. Wahrend sonst beide Faktoren einen ziemlich strengen 
Parallelismus zeigen, finden wir im raschen Fieberanstieg, am ausgesprochend
sten im Schuttel£rost, einen gewaltigen Anstieg del' Warmeproduktion unter 
Umstanden bis uber 200% in 1/2-1 Stunde bei gleichbleibender Warme
abgabe. 1st die FieberhOhe erreicht, so fallt die Warmeproduktion je nach 
Hohe del' Temperatur auf etwa 130-150% del' Norm (= 100), urn dann 
mit absinkender Temperatur weiter sich zu vermindern. Erst in diesel' letzten 
Phase andert sich auch die Warmeabgabe deutlich, indem es zu einer erheb
lichen Steigerung kommt. 

Zusammenfassend lasst sich mithin feststellen, dass beim 
Fie bel' des Menschen fast a usnahmslos eine Steigerung del' Warme
produktion vorliegt, nul' bei sehr niedrigen Erhohungen und sehr 
langeI' Dauer, verbunden mit starker Unterernahrung kann sie 
nicht immer deutlich fassbar sein. Dabei stehen Oxydations
steigerung und Te mperaturerhohung im allge meinen in einer Be
ziehung zueinander, wie die R-G-T-Regel von van't Hoff sie fur 
die meisten chemischen Reaktionen festgestellt hat. 

yy) Mechanismus und Bedeutung del' StoHwechselsteigerung 1m 
Fieber. 

Die Frage, wie und wo die vermehrte Warmeproduktion im Fieber 
zustande kommt, ist nicht leicht zu beantworten. Man hat durch Feststellung 
del' Warmetopographie (Literatur am vollstandigsten bei Lefevre [46J) 
sowie durch Messung del' Temperatur des Venenblutes del' einzelnen O~ane 
die Losung versucht. Schon nach den Untersuchungen von Heidenh-ain und 
Koerner, Albert, Arsonval und Oharrin, sowie Krehl und Kratsch (47) 
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(dort auch die altere Literatur) nimmt die Warme vor allem in den Muakeln und 
den gross en Unterleibsdriisen, insbesondere der Leber, am starksten zu.· Die 
Beobachtungen von Schul tze (48), sowie Liljestrand und Frumerie (49), 
dass auch bei entnervter Leber der Warmestich positiv ausfallt, beweist 
bestenfalls, dass die Leber fiir die Entstehung des Fiebers nicht unbedingt 
notig ist, aber auch das nur unter der Voraussetzung, dass tatsachlich eine 
vollstandige Entnervung der Leber stattgefunden hat. Einwandfreier ist das 
entgegengesetzte Resultat von Kestner und Plaut l ), die einen Verlust 
der chemischen Warmeregulation nach totaler Entnervung der Leber fest
stellten. Da, ausser in der Leber, die Temperaturen auch in den anderen 
Organen vielfach steigen, so beteiligt sich wohl doch der ganze Korper an 
der vermehrten Produktion. Solche Untersuchungen sagen zunachst nur 
etwas iiber die Temperaturveranderungen aus, nicht aber iiber die Intensitat 
der Verbrennungen; dazu waren, worauf Krehl (Z) schon hinwies, Unter
suchungen iiber den Sauerstoff- und Kohlensauregehalt im zu- und ab
stromenden Blute der einzelnen Organe notig, und solche fehlen vorlaufig 
noch. Trotzdem ist es wahrscheinlich, dass schon die einfachen Temperatur
messungen gewisse Schliisse iiber die Intensitat der Verbrennungen in den 
einzelnen Korperstellen gestatten. 

Keinesfalls kommt man mit der Annahme aus, dass iiberhaupt keine 
spezifischen, allgemeinen Steigerungen vorliegen, sondern dass die Erhohungen 
lediglich auf vermehrte Herz- und Atemarbeit zuriickzufiihren waren. Da 
diese beiden Prozesse schatzungsweise nur 80/ 0 des Gesamtstoffverbrauchs 
ausmachen, wiirde ein Anstieg der PuIs- und Atemfrequenz auf das Doppelte 
nur eine Erhohung der Oxydationen um 8 % verstandlich machen. Tat
sachlich steigt aber die Warmeproduktion im Fieber um ca. 20-30%, im 
akuten menschlichen Fieber sogar noch erheblich hoher. Auch vermehrte 
Muskeltatigkeit im gewohnlichen Sinne kann den Differenzbetrag nicht aus· 
machen, denn im allgemeinen ist die Muskulatur des Fiebernden schlaff und 
untatig, nur im Fieberanstieg und vor allem im Schiittelfrost nimmt sie erheb
lich zu, hier aber betragen die Stoffwechselsteigerungen ein Vielfaches der 
gewohnlichen Werte, bedingt durch die haufigen kleinen Muskelkontraktionen 
des ganzen Korpers. Also auch das Ausmass der Stoffwechselsteigerungen 
verlangt gebieterisch die Annahme einer generellen Oxydationssteigerung. 

, Wie diese zustande kommt, ist noch nicht endgiiltig geklart. Die Angabe 
von Mansfeid und Ernst (50), auf die auch H. H. Meyer (51) sich stiitzt, 
dass beim schilddriisenlosen Tier zwar Fieber entsteht, aber keine Stoff
wechselsteigerung, liesse in erster Linie auch fiir das Fieber an die Schild
driise alsReizumschaltungsstelle denken. Aber Mansfeld und Ernst haben 
ihre Respirationsversuche selbst fiir bestatigungsbediirftig gehalten und tat
sachlich zeigten auch Grafe und V. Redwitz (52), dass .der Gesamtstoff-

1) Verh. d. 34. Kongr. f. Inn. Med. S. 114. 1922 und PIa u t, Zeitschr. f. BioI. 76. 183.1922. 
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wechsel im infektiosen Fieber (mit Bac. suipestifer) beim schilddriisenlosen 
Runde genau die gleiche Steigerung aufweist, ,vie am intakten Tier. Die 
Schilddriise ist also fiir diesen Prozess entbehrlich, und fiir die Rypophyse 
scheint, beurteilt nach del' Fieberfahigkeit hypophysiopriver Tiere, das Gleiche 
del' Fall zu sein. Moglich waren zentrale Beeinflussungen del' Adrenalin
produktion im Fieber. Sichel' vermogen die Nebennieren den Warmehaushalt 
und insbesondere die Korpertemperatur sehr erheblich zu beeinflussen (vgl. 
S. 306). Adrenalin macht Fieber und Stoffwechselsteigerung; bei Fehlen 
odeI' schwerer Schadigung del' Nebennieren sind Temperaturen und Umsatz 
unter die Norm herabgesetzt und die Warmeregulation gestort (Freund und 
Marchand [53J, dort auch altere Literatur). Abel' damit ist noch keineswegs 
bewiesen, dass die zentralen Impulse zur febrilen Stoffwechselsteigerung ihren 
Weg iiber die Nebenniere nehmen, die durch vermehrte Adrenalinausschiittung 
erst ihrerseits den Oxydationsreiz auslost. Das Fehlen einer Blutdrucksteige
rung spricht dagegen, abel' nur Fieberversuche am nebennierenlosen Tier 
konnen hier weiterfi:ihren. Warmestichfieber gelingt hier nicht mehr, doch 
solI die Implantation von einem kleinen Stiickchen Nebennierengewebe ge
niigen, urn den Tieren die Fieberfahigkeit zu erhalten [Doblin und Fleisch
mann (54)]. Voraussetzung ist natiirlich eine totale Exstirpation und ein 
wirkliches Einh81len des Transplantates. Letzteres geht gewohnlich nm 
mit Stiel, del' Gefasse und N erven enthalt. Wie weit diese Bedingungen 
erfiillt wurden, steht dahin. Sichel' ist jedenfal1s, dass das Zuriicklassen nul' 
eines kleinen Nebennierenrestes die Warmeregulation intakt lasst (Freund 
und Marchand). Beobachtungen beim infektiosen Fieber fehlen meines 
\Vissens vorlaufig noch. \Venn durch diese genannten Untersuchungen auch 
sichel' bewiesen ist, dass N ebennierengewebe zur Aufrechterhaltung derWarme
regulation und Fieberfahigkeit notwendige Voraussetzung ist, so kann meines 
Erachtens daraus noch nicht gefolgert werden, dass bei del' Entstehung des 
Fiebers diese Inkretdriisen durch vermehrte Sekretion die entscheidende Rolle 
spielen. So ist es vorlaufig am wahrscheinlichsten, dass del' Impals 
zur febrilen Oxyctationssteigerung allen Organen yom Zentrum 
auf nervosen Bahnen, hauptsachlich wohl auf denen des Sym
pathikus zufliesst und dass dabei die innersekretorisc'hen Driisen 
den anderen Gewe ben gleich, nich t ii bergeordnet sind. 

Uber den Sinn del' fe brilen Stoffwechselsteigerung ist viel disku
tiert worden. Randelt es sich urn eine direkte Folge del' reizenden Noxe odeI' 
urn eine Abwehrreaktion im Sinne von P fl ii gel'S Gesetz von del' Selbst
steuerung des Organismus? Einen Sinn hat diese Frage wohl nur beim infek
tiosen Fieber. Bei Stichverletzungen des Warmezentrums odeI' Injektion 
physiologischer Kochsalzlosung wird sie gegenstandslos. Da Fieber abel' .auch 
unter dies en Umstanden eintritt, scheint mil' die Annahme einerAbwehr
reaktion grosse Schwierigkeiten zu bereiten. Auch im infektiosen Fieber 
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betrifft die Umstimmung ja nicht das Warmezentrum aUein, sondel'll wohl 
samtliche Gewebe, aber jedes reagiert in seiner spezifischen ·Weisedarauf, 
und die spezifische Reaktion des Warmezentrums ist eben das Fieber. So 
faUt es deshalb meines Erachtens schwer, das Fieber teleologisch zu deuten. 

Eine andere Frage ist, ob das Fieber nutzliehe oder schadliche Folgen 
fiir den Organismus hat, doch kann auf dies komplizierte Problem hier nicht 
naher eingegangen werden (Literatur und Diskussion bei Grafe [Z]). lch 
personlich habe nieht den Eindruck gewonnen, dass es fUr den Ablauf von 
Infektionen von besonderem Vorteil ist. J edenfaUs starben in den Versuehen 
von Freund und Grafe (15) die mit Bac. suipestifer infizierten fiebel'llden 
Hunde genau zu gleicher Zeit wie die Kontrolltiere ohne Warmeregulation 
und Fieberfahigkeit, obwohl diese ausser der Infektion noeh dureh den schweren 
operativen Eingriff am Halsmark und enorme Eiweisseinsehmelzungen schwer 
gesehadigt waren. 

p) Die A.rt der zersetzten Niihrstoffe. 

Aueh im Fieber stehen dem Organismus fur die Stoffwechselsteigerung 
im wesentliehen nur die gleiehen Nahrstoffe zur Verfiigung, wie in del' Norm. 
Aus vergleichenden Gasweehsel- und Harnstoffbestimmungen lasst sich 
del' Anteil der einzelnen N ahrungsmittel am Gesamtumsatz bereehnen. Die 
Frage, ob Besonderheiten des intermediaren Abbaues vorliegen, ist dabei 
noeh besonders zu bespreehen. 1m niiehtel'llen Organismus geht die Warme
produktion hauptsaehlieh auf Kosten des Fettes VOl' sieh, es sei denn, dass 
am Abend vorher besonders reiehliehe Mengen von Kohlenhydraten verzehrt 
wurden. Del' fiebel'llde Organismus im Nuehternzustand verMlt aich dabei 
nicht anders. Das geht aus den respiratorischen Quotienten klar hervor. 
Sie liegen meist sogar etwas niedriger als in del' Norm, so dass entspreehend 
dem raschen Verbtauch del' Kohlenhydrate und dem versehleehterten Er
nahrungszustande del' Anteil der Fette an del' Warmebildung meist sogar 
ein grosserer ist (ca. 60-80%). Wahrend die Tierversuehe weehselnd aus
fallen, besonders bei kleineren Versuehstieren, stellt jedenfalls beim Mensehen 
in del' Regel das Fett den Hauptanteil an del' Mehrung del' Warmeproduktion 
im Fieber. Die Zahlen hangen im einzelnen naturlieh weitgehend von del' 
Menge und Art del' voraufgehenden El'llahrung ab. Wahrend also der Fett
stoffweehsel von dem Verhalten beim Normalen im Nuchternzustand nieht 
wesentlieh abweieht, liegen ausgesprochene Besonderheiten im Kohlenhydrat
und Eiweissstoffwechsel VOl': 

aa) Die Besonderheiten des Kohlenhydratstoffweehsels. 

Auf Grund der Arbeiten von Krehl und Ma tthes (12), sowie Hirsch, 
Muller und Rolly (55) sehlen es, als ob die Auslosung desnicht infektiosen 
Fiebers an einen besonders grossen Kohlenhydratvoriat, besonders in der 
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Leber, gekniipft sei, da aseptisches Fieber und del' Wal'mestich im Hunger 
nicht effektiv wurde, abel' Senator und P. F. Richter (56) zeigten, dass 
auch beim Hungertiere del' Warmestich gelingt. Sicherist, dass er bei glykogen
armer Leber nicht mit Sicherheit eintritt, und die Temperatursteigerung 
meist niedriger ausfallt. Aber es gilt das nicht generell fiir das aseptische 
Fieber, denn das Auftreten del' Temperaturerhohung nach Blutplattchen
zerfall (Freund [57J), Kochsalzlosung, Adrenalin usw. ist nicht von del' 
Fiillung del' Glykogendepots abhangig, fant allerdings meist bei geHi.tterten 
Tieren starker aus. 

Die Beziehungen zwischen Fieber und Glykogenvorrat kannte man so 
deuten, dass del' erstere Prozess mit einem besonders grossen Verbrauch von 
Kohlenhydraten verkniipft ist. Das ist auch tatsachlich der Fall. Schon die 
ersten Dntersucher (Manassein, Hoppe - Sey ler und Halliburton, Lite
Tatur bei May [10J) fanden beim fiebernden Tier eine auffallende und rasche 
Abnahme des Glykogengehaltes del' Leber. May (10) und spatere Autoren, wie 
Richter, Hirsch und Rolly (55), neuerdings VOl' allem Schut (58), konnten 
das bestatigen. Gleichzeitig erfahrt das Muskelglykogen eher eine Zunahme. 
Diese abnorme Zuckermobilisation del' Leber ist anscheinend nicht die Dr
sache, sondern vielmehr die Folge des Fiebers, indem entweder die Temperatur
erhohung als solche (vgl. z. B. Masing [59J) odeI' besondere nervase Reiz
wirkung vom Warmezentrum aus (Freund und Marchand [60J) die Gly
kogenolyse bedingen. Die Folge ist ein erheblicher Anstieg des Blutzuckes 
(Literatur und eigene Versuche bei Rolly und Oppermann [61J, Fre und 
und Marchand [62J u. a.). Doch besteht hier anscheinend keine Abhangig
keit von der Hohe del' Temperatur, sondern vielmehr Beziehung zur Schwere del' 
Infektion, d. h. wohl hauptsachlich del' durch sie gesetzten Leberschadigung. 

Die Zuckerverbrennung im Fieber zeigt, beurteilt nach dem respiratori
schen Quotienten, keine fiir das Fieber charakteristischen Veranderungen. 
W ohl sind in manchen experimentellen und klinischen Versuchen an den 
ersten Fiebertagen die respil'atorischen Quotienten etwas hoch, abel' die Regel 
ist das nicht, und die Ausschlage sind nicht gross genug, urn daraus mit Sicher
heit auf eine wesentlich vermehrte Zuckerverbrennung zu schliessen; in del' 
Regel scheint sie nur so weit zuzunehmen, als del' Beteiligung del' Kohlen
hydrate am Gesamtstoffwechsel VOl' dem Fieber entspricht. Nur im Schiittel
frost kommt es zu einem erheblichen Anstieg del' respiratorischen Quotienten, 
bedingt wohl durch den grossen Glykogenverbrauch in den zitternden 
Muskeln. Auch bei den Kalteschauern im kalten Bad wird, wie Lusk (63) 
zeigte, beim gesunden Menschen das Glykogen sehr rasch verbrannt. Ge
ringer Mehrverbrauch auch unter anderen Dmstanden ist sehr wohl moglich, 
abel' schwer zu erkennen, sofern nicht durch entsprechende, ganz gleichmassige 
Ernahrung usw. die Versuchsanlage gerade auf diese Frage zugespitzt wird, 
was bisher meines Wissens noch nicht geschehen ist. 
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(J{J) Die Vermehrung des Eiweissumsatzes und ihre Ursachen. 

Das Verhalten der Eiweissverbrennung im fiebernden Organismus ist 
am friihesten und eingehendsten untersucht und wegen seiner" besonderen 
Verhaltnisse lange etwas einseitig in den Vordergrund des lnteresses beim 
~ieberstoffwechsel gestellt worden. 

Seit derwichtigen Entdeckung Vogels (64) ist die Tatsache, dass im 
Fieber ausserordentlich grosse Mengen Stickstoff im Harne ausgeschieden 
werden, durch eine gewaltige Anzahl von Untersuchungen immer wieder 
bestatigt. (Altere Literatur bei v. N oorden [65J, F. Miiller [ZJ, Kraus [ZJ. 
Rich ter [ZJ, Ringer [ZJ, Ott [ZJ, ferner Loening [66J, J. Ewing und Wolf 
[67J, Shaffer und Coleman [68J, Rolly [69J, Rolland [70], Krasnogorski 
[71J, Pfannmiiller [72], Kocher [73J, Grafe [74J, Rollyund Christ jansen 
[75J, Major [76J, Sharpe und Simon [77], weitere Untersuchungen in den 
den meisten der auf S. 368 angefiihrten respiratorischen und kalorimetrischen 
Arbeiten). lnfektioses und nieM infektioses Fieber machen auch hier keinen 
prinzipiellen Unterschied, wenn auch im letzteren FaIle die Ausschlage meist 
geringer sind. 

Die Mengen, die entleert werden, sind oft gewaltig, zumal wenn man 
altere Untersuchungen zur Hand nimmt. Auch in den ersten Tagen der fieber
freien Zeit konnen die Werte manchmal noch recht hoch liegen. 

1m allgemeinen zeigt sich, dass die N-Verluste um so grosser sind, je 
hoher und akuter das Fieber ist und je schwerer die lnfektion, die es auslost. 
Auch der Ernahrungszustand und die Art der vorausgehenden Ernahrung 
spielen eine gewisse Rolle. Je besser die Korperverfassung und je reichlicher 
der Eiweissgenuss in denvoraufgehenden Tagen, desto starker im allgemeinen 
die Eiweisseinschmelzungen. Mit zunehmender Dauer der lnfektion und Ver
schlechterung des Ernahrungszustandes verringert sich selbst bei unverandert 
hohen Temperaturen der N-Umsatz, so dass schliesslich sogar, z. B. bei Tuber
kulosen, N-Ansatze auf relativ niedrigem Niveau zustande kommen. Die 
Spartendenz des Organismus mit seinem wertvollsten Korpermaterial steht 
dann so im Vordergrunde, dass sich das Verhalten des Eiweisshaushaltes 
hinsichtlich der quantitativen Prozesse kaum noch von dem afebriler Unter
ernahrter unterscheidet (vgl. S. 144). 

1m ganzen ist das Beobachtungsmaterial so einheitlich, dass iiber die 
Tatsache der erheblichim Erhohung des Eiweissstoffwechsels im Fieber Mei
nungsunterschiede nicht bestehen. Um so mehr ist auch heute noch die Genese 
der Eiweissverluste umstritten, wenn es auch in den letzten Jahren den An
schein hat, als ob hier eine Annaherung der divergenten Ansichten sich an
bahnt. 

Die Ursache fiir die zahlreichen, bis heute fortdauernden Diskussionen 
ist die ausserdrdentliche Kompliziertheit der Genese und desMechanismus 
des vermehrten Eiweissumsatzes. 
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Eine Menge von Faktoren kommen als auslOsende Momente in Betracht: 
Unterernahrung, der rasche Glykogenschwund, die Temperaturerhohung als 
solche, die Storungen der chemischen \¥armeregulation, besondere toxische 
Einwirkungen auf das Protoplasma, daneben in einigen Fallen noch die Resorp
tion entziindlicher Ergusse. 

Dass Hunger und Unterernahrung, zumal bei dem Darniederliegen 
des Appetits und del' weitgehenden Abneigung alterer Ante gegen aus
reichende Ernahrung im Fieber, eine sehr erhebliche Rolle spielen, ist selbst
verstandlich und ,'1ird auch von keiner Seite ernstlich bestritten. Immerhin 
ist diesel' Faktor, zmnal in alteren Arbeiten, oft quantitativ nicht genugend 
berucksichtigt worden. Ein Fiebernder ist nicht ausreichend ernahrt, wenn 
man ihm so viel Nahrung gibt, wie dem Gesunden. Es muss unter allen Um
standen die febrile Stoffwechselsteigerung mit berucksichtigt werden, und 
deren 'Ausmass wurde friiher meist sehr erheblich unterschatzt. 

Fur die Beziehung zwischen Eiweiss und Gesamtstoffwechsel beim 
fiebernden Unterernahrten gelten natiirlich die gleichen Gesetzmassigkeiten 
wie fiir den unterernahrten Gesunden. 1st del' N ahrungsbedarf nicht voll 
gedeckt, so mussen Eiweissverluste entstehen. Betrachtet man abel', wie es 
fur solche Fragen notwendig ist, den Eiweissstoffwechsel im Rahmen des. 
Gesamtstoffwechsels, so stellt sich beim Fiebernden im Niichternzustand del' 
Stoffwechsel als ein quantitativ gesteigerter Hungerstoffwechsel dar (Grafe 
[35]). Die Beteiligung des Eiweisses mit 15-20% am Gesamtumsatz ist 
in del' Regel beim niederen und mittleren Fieber annahernd die gleiche wie 
im afebrilen Hunger, nur bei sehr hohen Temperaturen urn 40° liegt del' Pro
zentsatz manchmal hoher (bis maximal 30,6%), bei chronis chern Fieber viel
fach auch unter 15%. Den weitgehenden Parallelismus zwischen Gesamt
kalorienbilanz und N-Kurve fand auch R. Hirsch (14, 17). 1m Gegensatz 
zum Verhalten bei del' Muskelarbeit nimmt also das Eiweiss an del' Stoff
wechselsteigerung teil. Um den Einfluss del' Unterernahrung auf den Eiweiss
umsatz kennen zu lernen, ist es deshalb notig, die N-Bilanz bei ausreichender 
Ernahrung zu untersuchen. Schon aus alteren Beo bachtungen von B au e r 
und Kiinstle (78), Klemperer (79), Hirschfeld (80), May (10), Pipping (81) 
u. a. geht hervor, dass dann, besonders wenn die Kost viel Kohlenhydrate 
enthalt, die N-Verluste erheblich abnehmen odeI' ganz verschwinden. Das 
gleiche zeigten in neuerer Zeit Shafferund Oole man (68) sowie Rolland (70). 
doch ergab sich, dass N -Gleichgewichte in del' Regel nur bei Temperaturen 
unter 39° und auch dann nicht immer durch Darreichung einer den Bedarf 
deckender Kost erzwungen werden konnen. Zur Erreichung des gleichen 
Effektes bei hohen Temperaturen, VOl' allem in schweren akuten Infekten. 
muss die N ahrungszufuhr iiber den Bedarf (bis 80 und 100 Kalorien pro Kilo
gramm) gesteigert werden. 

Urn den Einfluss des Ernahrungszustandes zu beseitigen, kann man 
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auch die quantitativ uberwiegende energetische Komponente beim Eiweiss
stoHwechsel ausschalten, d. h. das N-Minimum untersuchen. Derartige 
Versuche sind sehr schwer durchfuhrbar, da es kaum gelingt, die notigen 
N ahrungsmengen, besonders an Kohlenhydraten, beizubringen. Wahrend 
Grafe (74) bei Kaninchen die Abnutzungsquote auf den Wert del' Vorperiode 
herabzudrucken vermochte, fand Kocher (73) beim Menschen viel h6here 
Werte als in del' Norm, auch weit h6here als der Steigerung des GesamtstoH
wechsels entsprochen hatten. Es kam das daher, dass die Nahrungszufuhr 
besonders an Kohlenhydraten fur diese Frage bei wei tern nicht ausreichte 
(vgl. 74, S. 351). Del' Kohlenhydratverbrauch beim Fiebernden ist eben 
viel grosser als beim N ormalen, und Fett wird viel leichter abgelagert als in 
der Norm (Lusk [82J, Coleman und Du Bois [37J), so dass es viel weniger 
eiweisssparend wirkt. Vielleicht wird es· so verstandlicher, dass Kochel's 
Zahlen fur die N-Bilanz vielfach so hoch lagen wie im Hungerzustand. Das 
tatsachliche N-Minimum ist meines Erachtens in diesen Versuchen, wenn 
uberhaupt, nur selten erreicht worden. In einer eigenen Beobachtung konnte 
ich die N-Ausscheidung bei Fieber urn 40° (infolge eines Erysipels) mit 44 
bis 48 Kohlenhydratkalorien pro Kilogramm auf 8-10 g herabdrucken, 

. vermute aber, dass das Minimum noch niedriger lag. Das N-Minimum ist 
dann erst wirklich erreicht, wenn durch weitere Steigerungen del' Kohlen
hydratzufuhr die N-Ausscheidung nicht noch weiter herabgedruckt werden 
kann. \Veitere Versuche sind gerade bei den schweren akuten Infekten 
dringend vonnoten. 

Bei chronischem infektiosem Fieber sind die Befunde wechselnd. Bei 
Tuberkulose fand Me Cann (83) in 9 unter 10 Fallen normale Werte (2,5 bis 
4,5 g), nur in einem Fane lag der Wert erheblich hOher (9,4 g), Jedoch war 
gerade in dies em Fane der Kohlenhydratgehalt der Kost besonders niedrig 
(15% gegenuber 39-70% in allen anderen Fallen). Bei schweren fieber
haften Gelenkerkrankungen waren die Werte immer normal (Ce cil, Barr 
und Du Bois [42J). 

Aus den geschilderten Versuchen ist zu entnehmen, dass die Unter
ernahrung in der Genese der hohen febrilen Eiweissverluste tatsachlich eine 
sehr wesentliche Rolle spielt und dass dadurch bei niedrigen Temperaturen 
das Verhalten des Eiweissstoffwechseis in der Regel erklart werden kann, 
bei h6heren Temperaturen und ganz besonders schweren Infektionen miissen 
dagegen noch andere Faktoren mitwirken 1). 

') Diesen Standpunkt habe ich schon in meiner erst en Fieberarbeit (35) vertreten und 
muss das hier noeh einmal betonen, weil es in man chen Besprechungen meiner Arbeit so 
dargestellt worden ist, als ob ieh mit der Unterernlthrung alIes erklltren wonte. Vielmehr 
habe ieh damals schon auf die Bedeutung der ehemischen WlirmeregulatiOIf fiir die Steige
rung der N Ausscheidllng im Fieber klar hingewiesen, wenn ich damals auch noch nicht 
wusste, wie viel dieser Faktor ausmachen kann. 
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Einen solchen konnte del' rasche Glykogenverbrauch darstellen, del' 
besonders stark bei hohem toxischen Fieber in die Erscheinung tritt. Die 
Verhaltnisse liegen hier tatsachlich ahnlich wie bei del' Phosphorvergiftung 
(Literatur und eigene Versuche bei Frank und Isaac [84J). Auch hier scheint 
del' Hauptgrund del' gewaltigen Eiweisseinschmelzungen del' rapide Glykogen
schwund del' Leber zu sein, denn dnrch Kohlenhydratiiberernahrung konnen 
sie ganz odeI' fast ganz hintangehalten werden (Rettig [85J). Gegen die 
Bedeutung des Glykogenschwundes fliT die Genese des Eiweisszerfalles ist 
vielfach, so VOl' allem von F. Muller (Z) und Kocher (73) u. a. geltend ge
macht worden, dass del' Eiweissumsatz bei del' schweren Muskelarbeit durch 
die Oxydation noch weit grosserer Glykogenmengen nicht tangiert wird. 
Das ist zweifellos del' Fall, sofern fur ausreichende Ernahrung gesorgt wird 
und die Arbeit nicht zu einer erheblichen Dyspnoe fuhrt. Es besteht abel' 
ein prinzipieller Unterschied im Glykogenverbrauch zwischen Muskelarbeit 
und Fieber hinsichtlich des Ortes des Verbrauchs und del' Leberwirkung. 
1m ersteren Fane findet del' ZuckeTYerbrauch in den Muskeln statt und kann 
von del' intakten Leber nach Bedarf wieder ersetzt werden odeI' wird aus dem 
Eiweiss bzw. Fettgehalt in loco gedeckt. 1m Fieber dagegen setzt in del' Leber 
selbst del' Glykogenschwund ein, indem es wahrscheinlich unter zentralem 
Nerveneinfluss zu einer plotzlichen, gewaltigen Glykogenolyse kommt, die 
entweder koordiniert odeI' subordiniert (vgl. dariiber spateI') das in del' Leber 
gespeicherte Eiweiss mit in den Verbrennungsprozess hineinreisst. Wegen 
diesel' verschiedenen Genese kann daher del' Kohlenhydratverbrauch bei 
Muskelarbeit hinsichtlich del' Wirkung auf den Eiweissumsatz nicht mit dem 
Glykogenschwund im Fieber verglichen werden und daher auch nicht gegen 
die Bedeutung des Kohlenhydratmangels fur die N-Verluste im Fieber lUS 

Feld geftihrt werden. 
Wie gross allerdings del' Einfluss dieses Glykogenschwundes auf die 

Eiweissverbrennungen ist, lasst sich schwer abschatzen. Man wiirde es wahr
scheinlich erfahren, wenn man das N -Minimum bei vorwiegend fetthal tiger 
Kost mit dem Wert bei vorwiegender Kohlenhydratkost und gleicher Eiweiss
zufuhr vergliche. Wahrend beim N ormalen sich beide annahernd decken. 
wurden sich beim Fiebernden nach den divergent en Ergebnissen del' Ver
suche von Kocher und Grafe wahrscheinlich erhebliche Unterschiede ergeben. 
Untersucht ist diese Frage allerdings bisher anscheinend noch nicht. 

Als weiterer Faktor fur die Steigerung kommt die Erhohung del' 
Korperwarme in Betracht. Zur Beurteilung konnen hier nul' Versuche 
herangezogen werden, in denen abnorm hohe Temperaturen durch Uber
hitzung, d. h. durch Behinderung del' Warmeabgabe erzeugt werden. Del' 
Einfluss auf den N-Umsatz in solchen Fallen ist hamig sowohl bei Tieren wie 
bei Menschen untersucht. Die Ergebnisse widersprechen sich durchaus (Lite
:ratu~ bei Simanowski [86J, LinseI' und Schmid [87J, Graham und 
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Poulton [88J), und zwar sowohl bei Menschen wie bei Tieren. Wahrend 
Bartels, Naunyn, Schleich, Frey, Heiligenthal, Richter, Formanek, 
Voit u. a. (Literatur bei Simanowski [86J) eine deutliche Zunahme del' 
Eiweissverbrennungen fanden, blieben in den Versuchen von Kaupp, Koch, 
Simanowski, Bornstein (89), sowie Graham und Poulton (88) die Werte 
unverandert. Bei Linser und Schmid ~87) war das Ergebnis abhangig von 
der Hohe der Temperatur; erst bei Wert en uber 39 0 machte sich ein steigerndel' 
Einfluss geltend. In den letzten Vel'suchen von Graham und Poulton 
blieb er bei 40 0 auch dann ails, wenn eine kalol'isch unzureichende oder uber
massig fettl'eiche, abel' kohlenhydl'atfl'eie Kost gegeben wurde. 

Es ist schwer, nach diesen entgegengesetzten Angaben, die auch in 
technisch einwandfreien Arbeiten sich linden, ein klares Urteil zu gewinnen. 
Sichel' scheint nur, dass niedere Temperaturen keinen Einfluss haben, abel' 
die hoheren sind es gerade, die hier interessieren, weil hier beim Fieber Be
sonderheiten vorzuliegen scheinen. Ehe weitere Untersuchungen, die uber 
eine langere Uberhitzungsperiode sich erstrecken, Klarung bringen, llisst sich 
vorlaufig nur sagen, dass hohe Temperatur den Eiweissumsatz er
hohen konnen, dass abel' kein gesetzmassiger, allgemein gultiger 
Einfluss vorliegt. Die gl'osste Beweiskraft hinsichtlich des Fiebers haben 
langdauernde Uberhitzungsversuche, die sich beim Menschen kaum anstellen 
lassen. Gegen kurzere ist immer del' Einwand moglich, dass die Wirkung 
auf den N-Umsatz erst bei langerer Dauer eintritt. Schliesslich lasst sich auch 
gegenuber negativen Befunden del' Standpunkt vertreten, dass Temperatul'
erhohung durch Uberhitzung und durch Fieber genetisch und ihrem Wesen 
nach so prinzipiell verschiedene Dinge sind, dass man die Wirkungen auf 
den Eiweissstoffwechsel nicht miteinander vergleichenkann. Wie dem auch 
sein mag, wir sehen vorlaufig in dies em Punkte noch nicht kIaI'. 

Die Bedeutung del' zentralen Storungen del' chemischen 
Warmeregulation fur die Eiweissverbrennungen im Fieber ist erst in den 
letzten Jahren gewurdigt und studied [Grafe (35), Freund und Grafe (15), 
Isenschmid (90)J. Schon in meinel' ersten Fieberarbeit hatte ich die Er
hohung des N-Umsatzes im Fieber in Beziehung gebracht zu dem Verhalten 
des Eiweissstoffwechsels bei der chemischen Warmeregulation, wo auch Gesamt
umsatz und N-Umsatz annahernd parallel miteinander steigen konnen. Bei 
starkerer Anspannung ist das sogar immer der Fall (15), im ubrigen bedarf 
diese Frage wEgen mancherlei Widerspruche in der Literatur noch einer 
weiteren Aufklarung. Schaltet man die chemische Warmeregulation ganz 
aus, so kommt es aber in der Regel nicht mehr zum Fieber (Freund [91J, 
Citron und Leschke [92J u. a.), nur fur das Tetrahydro-.B-Naphthylamin 
gilt das bisher nicht (Isenschmid). Aber die Ausschaltung alp solche hat 
einen deletaren Einfluss auf den Eiweissumsatz, del' in einer Weise gesteigert 
wird, wie es kaum je beim Fieber vork6Ihmt (Freun'd und Grafe [15J, 
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Isenschmid [90J). Wie in einem fruheren Abschnitt dieses Kapitels (vgl. S. 359) 
auseinandergesetzt wurde, zwingt diese uberraschende \Virkung zur An
nahme von besonderen Regulationsbahnen fur den Eiweissstoffwechsel, die 
von einem noch unbekannten Zentrum aus durch das Halsmark, in dessen 
unterem Teil sie austreten, wahrscheinlich auf sympathischen Bahnen zur Leber 
ziehen. Diese zentrale Regulation des Eiweissstoffwechseis ist aufs nachste 
mit der zentralen chemischen Warmeregulation verknupft, da beide jeden
falls bei starkerer Anspannung der chemischen Regulation Hand in Hand 
arbeiten, und es ist sehr wohl verstandlich, dass eine Schadigung del' letzteren, 
wie sie ja beim Fieber vorliegt, auch den Eiweissregulationsmechanismus in Mit
leidenschaft zieht oder wenigstens ziehen kann. Nimmt man das aber an -
und die bisher bekannten Tatsachen lassen sich kaum anders, jedenfalls 
meines Erachtens nicht bessel' deuten -, so besteht an und fur sich keine 
Schwierigkeit, die hohen N-Verhiste, wie sie bei besonders hohen Tempera
turen und sehr schweren Infektionen vorkommen und durch die Wirksamkeit 
der bisher besprochenen Faktoren nicht restlos befriedigend erklart werden 
konnten, auf eine besonders schwere zentrale Schadigung dieses Regulations
apparates zuruckzufuhren. Da der Hauptangriffspunkt auch hier die Leber 
zu sein scheint, in del' auch die Temperatursteigerung die grosste ist, so ware 
es denkbar, dass es sich bei del' vermehrten Mobilisation von Glykogen und 
von Eiweiss vielleicht um zwei koordinierte und nicht vorwiegend kausal 
verknupfte Vorgange handelt. 

Genugen nun die bisher besprochenen, wohl definierten Faktoren zur 
Deutung der gewaltigen Eiweisseinbussen auch beim schwersten infektiosen 
Fieber, oderist man ausserdem noch zur Annahme besonderer, unbekannter 
toxischer Momente, die am Protoplasma der Zelle selbst an
greifen, gezwungen? Die alteren Autoren, die besonders stark unter dem 
Eindruck der neuentdeckten Tatsache der gewaltigen N-Verluste im Harne 
standen, vertraten ganz ubenviegend dies en Standpunkt. Del' eigentliche 
Begrunder del' Lehre von toxogenen Eiweisszerfall war wohl N a unyn (93); 
die meisten Fieberforscher haben sich ihm fruher angeschlossen. Dabei wurden 
unter "toxogen" sehr verschiedene Dinge verstanden. 

Fur v. No 0 r d e Ii (65) war das Charakteristikum, dass dieBer Teil des 
N-Umsatzes nicht von der Ernahrung abhangig war, wahrend fur Muller (Z) 
und Krehl (94) die Besonderheiten darin zum Ausdruck kamen, dass bei 
gleicher Ernahrung im Fieber mehr Eiweiss zerfallt, als in der Norm und dass 
grossere Mengen von Kohlenhydraten notig sind, um den N-Umsatz herabzu
drucken, wie beim Gesunden. Kr a us (Z) brachte dies en Anteil des Eiweiss
zerfalles mit Immunitatsvorgangen in Zusammenhang. 

Allen Auffassungen abel' gemeinsam ist die Uberzeugung, dass das 
toxische Agens primal' an del' Zelle selbst angreift. Krehl-(Z) und 
v. N ~orden (95) haben mit del' weiteren Entwicklung del' Fieberforschung 
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ihre UTsprungliche Ansicht geandert und stehen heute del' Existenz eines 
toxogenen Faktors zum mindesten sehr skeptisch gegenuber, auch Muller (96) 
Taumt den zentral regulatoTischen Schadigungen neuerdings einen breiten 
Einfluss ein. 

Auf die alteren ATgumente fur die Existenz eines sogenannten toxogenen 
Eiweisszerfalls im infektiosen Fieber einzugehen, besteht hier keine Not
wendigkeit mehr (LiteratUT und Diskussion bei Rich tel' [Z], bei Grafe [35], 
Kocher [73J, Freund und Grafe [15J), denn mit del' wachsenden Kenntnis 
von dem gewaltigen Einfluss des Zentralnervensystems auf den Eiweissumsatz 
hat sich heute die Problemstellung ganz verschoben. Eine primare toxische 
Beeinflussung des Protoplasm as im infektiosen Fieber darf nUT dann an
genommen werden, wenn wedel' del' Ernahrungsfaktor noch eine Storung 
des zentralen Regulationsapparates als Ursache del' gross en Eiweisseinschmel
zungen in Betracht kommen. Tatsiichlich lassen sich abel' zunachst alle 
fruher fur die Existenz eines toxogenen Eiweisszerfalls ins Feld gefuhrten 
Tatsachen ungezwungen auf eine del' beiden Ursachen zUTuckfuhren. Trotzdem 
besteht nach den Beobachtungen von Krehl und Soetbeer (97), die auch beim 
Kaltbluter, del' uber keine chemische Warmeregulation verfugt, nach lnfek
tionen StoHwechselsteigerungen sahen, die Moglichkeit eines solchen Faktors 
sehr wohl auch beim Warmbluter; allerdings ist die Frage, ob nicht doch auch 
schon bei einzelnen poikilothermen Wirbeltieren eine nervose Regulation des 
Eiweissumsatzes besteht, noch gar nicht beal'beitet. N ach del' Lage del' Dinge 
ist eine Entscheidung der ganzen Frage fur den Wal'mblutel' nul' moglich 
am Hungertiel' ohne chemische Warmeregulation. Da Fieber im gewohn
lichen Sinne hier nicht zustande kommen kann, muss jeder periphere Angl'iff 
auf das Protoplasma sich in einer Erhohung del' Korpertemperatur geltend 
machen. Freund und Grafe (15) haben in dieser Richtung die Wirkung 
von Infektionen mit N aganatrypanosomen und Bac. suipestifer untersucht. 
Trotzdem die Tiere (Kaninchen und Hunde) del' Schwere del' Infektion nach 
1-2 Wochen erlagen, blieb jeder Einfluss auf GesamtstoHwechsel und 
Eiweissumsatz aus, wiihrend bei den Kontrollen, welche ZUT gleichen Zeit 
starben, die gleiche Menge des Virus hohe Temperaturen und starke Eiweiss
einschmelzungen ZUT Folge hatte. Bei dies en Infektionen besteht also sichel' 
kein toxogener Eiweisszerfall. 

I sen s c h mi d (90) hat diese Versuche an sehr kleinen Kaninchen wieder
holt und hier bei drei Tieren, bei denen Vergleiche moglich waren, Steige" 
rung en des Eiweissumsatzes und des Gesamtstoffwechsels gefunden; er erblickt 
darin aber keinen Beweis fUr die Existenz eines toxogenen Eiweisszerfalls, 
da er mit Recht darauf hinweist, dass bei diesen kleinen Tieren auch ohne 
jeden Eingriff im Hunger die Eiweisszersetzung gewaltig ansteigt. Tatsach
lich sind fur solcho Versuche nUT sehr grosse Kaninchen odeI' bessel' noch 
Hunde zu verwerten. 
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Wichtig ist in Isenschmids (90) Arbeit die Feststellung, dass auch 
beim Tiere ohne Warmeregulation Tetrahydro-,B-Naphthylamin, Suprarenin, 
Oocain, Ooffein sowie Natr. salicylic. Stoffwechselsteigerung und Fieber 
hervorrufen. Del' Angriffspunkt ist llier also sichel' peripher anzunehmen, 
wobei es vielleicht gleichgultig ist, ob man ihn in den peripheren Sym
pathikus odeI' in die Zellen selbst verlegt. Untersuchungen uber den 
Eiwei'3sumsatz diesel' Tiere hat Isenschmid leider nicht angestellt. Fur 
das Adrenalin fanden Freund und Grafe ein Absinken trotz Fieber 
(vgl. auch S. 311). 

Mit del' geschilderten Versuchsanordnung ist bisher nur bewiesen, dass 
die Infektion mit Baa. suipestifer und Naganatrypanosomen auch in Fallen 
schwerster, ttidlicher Erkrankung keinen toxogenen Eiweisszerfall zur Folge 
hat. Verallgemeinert konnen diese Resultate abel' nicht werden, dazu sind 
die Infektionen zu verschiedenartig, und im Hinblick auf Isenschmids 
Beobachtungen besteht doch die Moglichkeit, dass, wie gewisse Pharmaka, 
auch Bakterien odeI' deren Toxine direkt am Protoplasma schadigend angreifen 
konnen. 

Es muss en daher die Untersuchungen in del' angegebenen Art auf mog
lichst viele und verschiedenartige Bakterien bzw. deren Toxine ausgedehnt 
werden. Dann erst kann entschieden werden, ob und bei welchen Infekten 
ein toxogener Eiweisszerfall vorliegt. Untersuchungen am Menschen konnen 
in diesel' Frage nicht weiterfuhren. 

Bezuglich des Verhaltens del' einzelnen Komponente des Eiweissstoff
wechsels, die gesondert betrachtet werden mussen, verweise ich auf die zu
sammenfassenden Darstellungen. 

yy) Die Frage qualitativer Anomalien. 

Bei Fiebernden findet man oft eine Reihe patholof,rischer Substanzen 
im Ham, VOl' allem Albumosen (Krehl und Matthes [8J), ferner Aceton- . 
korper (vgl. die zusammenfassenden Darstellungen), doch braucht auf diese 
Dinge mer nicht naher eingegangen zu werden, da sie quantitativ gar nicht 
in Betracht komnien und zudem fi:ir das Fieber nicht spezifisch sind. Zum 
mindesten die Acetonkorper konnen dmch zwockmassige Ernahrung zum 
Verschwinden gebracht werden. 

Auf Besonderheiten im intermediaren Umsatz des fiebernden Organismus 
scllienen schon altere Respirationsversuche sowohl bei Menschen wie bei 
Tieren mnzuweisen. Es fanden sich namlich respiratorische Quotienten erheb
lich unter 0,7, so bei Regnard (98), Loewy (25), Riethus (28), Finkler (99), 
Grehant und Quinquaud (100). Neuere Autoren wie Loening (31), 
Rolly und Hornig (32), Grafe (101), Rolly und Meltzer (33) u. a.. be
statigten das. Nm Kraus berichtete (23) tiber normale Werte. In Rollys 
Versuchen sanken die Zahlen sogar bis 0,366 herab. Wenn man das wirklich 
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als Ausdruck chemischer Vorgange auffassen wollte, so musste man annehmen, 
dass im Fieber ein sehr sauerstoffreicher Korper in grossen Mengen gebildet 
wird. Fur eine Zuckerbildung aus Eiweiss, die Werte hochstens bis 0,65 er· 
klart hatte, gingen die Zahlen vielfach viel zu tief herab. Man hatte also 
zum inindesten an eine Zuckerbildung aus Fett im gross ten Stile denken 
mussen, aber selbst dafur lagen manche Werte zu tieL In grosserer Menge 
ausgeschieden wurde der hypothetische Stoff sicher nicht, dafur wich der 

Quotient Qim Harn zu wenig von der Norm abo Eine Ablagerung als Zucker 
N 

kann auch nicht ernstlich in Frage kommen, da der fiebernde Organismus 
sein Glykogen ja besonders rasch verbraucht und daher besonders glykogen
arm ist. Nach allen Richtungen stiess diese Hypothese also auf Schwierig
keiten, und doch schien es, als ob ein derartiger Stoff in der ersten Zeit der 
Rekonvaleszenz wieder zur Verbrennung kam, denn die respiratorischen 
Quotienten lagen hier besonders hoch und uberschritten manchmal sogar 
die Einheit. 

Da es sich bei den erwahnten Beobachtungen fast durchweg urn kurz
fristige Untersuchungen handelte, die meist mit der Zuntz-Geppertschen 
Methodik angestellt waren, so konnten nur langfristige Versuche in dies 
Dilemma Klarheit bringen. Uber solche berichteten zuerst Benedict und 
Carpenter (34) fur das Fieber bei Quecksilbervergiftung, Grafe (35) fur das 
infektiose Fieber. Ubereinstimmend ergaben sich ganz normale respirato
rische Quotienten, die nie unter den Fettwert herabgingen. AIle folgenden 
Untersucher, wie Rolly (36), Coleman und Du Bois (37, 38), Mc Cann, 
Barr und Du Bois (39-42) u. a. kamen zu dem gleichen Resultat. Dem
gemass kann heute kein Zweifel daruber mehr bestehen, dass 
die Art der Zersetzung im Fieber die gleiche ist wie in der Norm 
und lediglich von der Menge und Zusammensetzung der dem 

. Organismus zur Verfugung stehenden NahrstoHe bestimmt wird. 
Auch die gute Ubereinstimmung zwischen direkter und indirekter Kalori
metrie in den neueren amerikanischen Untersuchungen spricht gegen qualita
tive Storungen von irgendwelchem Belang. Kraus (23) hatte diesen Stand
punkt schon immer vertreten. 

Wenn die Frage als solche heute auch endgultig entschieden ist, so ver
langen doch die vorher genannten abnormen Quotienten, die zu so falschen 
Schlussen Anlass gaben, eine Erklarung. In dem einen oder anderen Falle 
mogen methodische Fehler vorgekommen sein, aber das gilt sicher nur fur 
einen Teil. Allen ubrigen Versuchen ist gemeinsam, dass sie kurz dauerten. 
Das gilt auch fur meine eigenen, die im ubrigen mit der gleichen Methodik 
und Gasanalyseapparatur durchgefiihrt wurden, wie die langdaue,;rnden, welche 
normale Quotienten ergaben. Sieht man die Zahlen im eimelnen durch, so 
fallt in den meisten Arbeiten die Niedrigkeit der Kohle'nsaurewerte auf. An-
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gesichts dieser Tatsache liegt die Vermutung am nachsten, dass es in diesen 
Fallen zumal bei der Behinderung der Atmung durch ein Mundstuck odeI' 
durch eine Halsbinde, eventuell auch durch psychische Momente, wahrend der 
kurzen Dauer der Versuche zu einer vorubergehenden Kohlensaureretention 
gekommen ist, Die Kohlensaure ware also in normaler Weise gebildet, aber 
aus rein physikalischen Grunden wahrend des Versuchs nicht ganz zur Aus
scheidung gelangt. Da es sich der N atur der Sache nach nur urn einen vor
ubergehenden Zustand handelt, der sehr bald durch eine vermehrte Aus
schwemmung von Kohlensaure wieder ausgeglichen wird, lassen langdauernde 
Versuche nichts mehr davon erkennen. Vi:illig befriedigt diese Erklarung 
allerding8 nicht, denn Rolly (36) sah spater auch in kurzdauernden 
Versuchen mit dem von ihm modifizierten Benedictschen Apparat bei Fiebern
den immer normale Vverte. 

Die von Rolly und seinen Mitarbeitern in der ersten Zeit del' Rekon
valeszenz gefundenen hohen Quotienten erklaren sich 8ehr einfach durch die 
m dieser Zeit sehr umfangreiche Fettbildung aus Zucker. 

y) Der Einfluss der Nahrungsaufnahme auf den Gesamtstoffwechsel. 

Die Frage, ob im Fieber die Nahrungsaufnahme Temperatur und Stoff
wechsel starker beeinflusst als in del' Norm, hat auch praktisch eine sehr erheb-
1iche Bedeutung. Dass die alten Ante sie bejahten, ist del' Hauptgrund dafur, 
dass Fiebernde Jahrhundertelang unzweckmassig ernahrt wurden (Geschichtl. 
bei E. v. Leyden und G. Klemperer [102J). Heute abel' wissen wir be
sonders durch amerikanische Arbeiten, VOl' allem von Coleman und seinen 
Mitarbeitern (68, 103), dass bei ·reichlicher Ernahrung schwere Infektionen 
guns tiger verlaufen, und die Mortalitat absinkt. Trotz del' weitgehenden, 
praktischen Wichtigkeit des Problems liegen exakte, systematische Unter
suchungen aus frl:iherer Zeit nicht VOl' (altere Literatur bei Coleman und 
Du Bois [37J). Vielleicht hangt das damit zusammen, dass solche Beobach
tung en auf Schwierigkeiten bei den sehr elenden Kranken stiessen. Das 
Urteil stutzte sich anscheinend mehr auf gefuhlsmassige E{ndrucke, die so 
oft die Ursache fur falsches therapeutisches Handeln sind. 

Tatsachlich haben aber eingehende respiratorische und kalorimetrische 
Untersuchungen amerikanischer Autoren gezeigt, dass die bis VOl' kurzem 
herrschende Auffassung falsch ist. N ach den kalorimetrischen Beobachtungen 
von Coleman und Du Bois (37) ist beim Typhus die spezifisch-dyna
mische Wirkung del' Nahrung sogar erheblich geringer als in del' 
Norm, wie aus del' folgenden Tabelle 32 hervorgeht. 

Die Untersuchungen dauerten 3-4 Stunden. Beim Zucker fehlte 
uberhaupt eine nennenswerte Wirkung (nur 1 % gegenuber 9,1 % in del' Norm), 
und auch beim Eiweiss betrug sie nur etwa die Halfte des Wertes bei Gesunden 
(4,5% gegenuber 9,3%). Bezieht man die Steigerung, wie es fur einen exakten 
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Tabelle 32. Spezifisch-dynamische Wirkung von Eiweiss und Kohlen
hydr at en in der Norm, b ei Fieb er un d Rekon vale szenz. 

Durcbscbnittlicbe Darreicbung Prozentual e Stoff-
Versucbspersonen Zabl der wecbselsteigerung 

Experimente in g N oder Zucker I pro kg Gewicbt im Durchscbnitt 
in der Nabrung N oder Zucker 0/0 

Eiweissversuche 
2 Gesunde . 2 10,1 g 0,147 g 9,3 
4 Fiebernde 6 8,6g 0,174g 4,5 
4 RE:konvaleszenten 5 1O,2g 0,217 g 16,6 

Zuckerversu che 
3 Gesunde . 3 115,0 g 1,6g 9,1 
2 Fiebernde 4 115,0 g 2,2g 1,0 
3 Rekonvaleszenten 3 I 115,0 g 2,7 g 9,8 

Vergleich bei del' verschiedenen Intensitat des Nuchtel'llstoHwechsels richtiger 
ist, nicht auf den Grundumsatz, sondel'll auf den Kaloriengehalt del' Nahrung, 
so fallen die Zahlen etwas hoher aus, bleiben abel' auch dann noch erheblich 
unter den normalen Durchschnittswerten. 

Das Ausbleiben einer ausgesprochen dynamischen Wirkung im hohen 
Fieber ist sehr merkwurdig, doch sehen wir, worauf schon Lusk (104) in 
diesem Zusammenhang hingewiesen hat, das Gleiche bei del' Anspannung der 
chemischen Warmeregulation gegenuber einer El'lliedrigung del' Aussentempe
ratur. Del' Brennwert del' N ahrung ,vird aus warmeokonomischen Grunden 
moglichst vollstandig ausgenutzt. 

Bei Lungentuberkulosen, bei denen die Temperaturen und die StoH
wechselerhohungen allerdings meist niedriger lagen, als bei Typhosen, fanden 
Mc Oann und Bar (39) sowie Mc Oann (40) die gleichen Zahlen wie bei 
Gesunden. Eine abnorm grosse Steigerung findet nach den bisherigen 
Beobachtungen imFieber niemals statt, und damit wird auch diesem wichtigen 
theoretischen Einwande, del' gegen eine reichliche El'llahrung im Fieber geltend 
gemacht worden ist, del' Boden entzogen. 

0) Der Stoffwechsel in der Rekonvaleszenz von fieberhaften Erkrankungell. 

Del' GesamtstoHwechsel in del' Rekonvaleszenz von fieberhaften Erkran
kungen unterliegt in allen prinzipiellen Punkten den gleichen Gesetzen, die 
fur den Wiederaufbau des Organismus nach eiillacher Unterel'llahrung odeI' 
nach nichtfebrilen konsumierenden Kl'ankheiten gelten. Urn Wiederholungen 
zu vermeiden, vel'weise ich auf die Ausfuhrungen S. 131-151. Dort finden sich 
auch die wichtigsten Respirationsarbeiten uber den RekonvaleszentenstoH· 
wechsel nach Fieber [von Svenson (26), Grafe (35), Rolly (36), Ooleman 
und Du Bois (37) usw.] angefuhrt. Das charakteristische Vel'halten del' 
spezifisch-dynamischen Wirkung in diesel' Pel'iode ist auch aus del' obigen 
Tabelle 32 gut el'sichtlich. Die Steigel'ungen nehmen nicht n':l:r gegenuber dem 
Verhaltell im Fieber, sondel'll auch gegenubel' dem in del' Norm, erheblich zu. 
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Je starker der Ernahrungszustand im Fieber gelitten hat, desto aus
gesprochener ist das Verhalten des Respirationssto££Wechsels: im An£ang bei 
geringer N ahrungszufuhr die Einschrankung der Verbrennungen und dann 
mit der erheblichen Zunahme der N ahrungsaufnahme die Luxuskonsumtion, 
die dann allniahlich wieder einer normalen Intensitat der Verbrennungen 
weicht. 

Bisher sind keine Tatsachen bekannt geworden, die daflir sprechen, 
dass auch in quantitativer Beziehung sichere Differenzen gegenuber del' Auf
£utterung aus einem gleich reduzierten Ernahrungszustand aus anderen 
Grunden bestehen, nm die Tendenz zum Eiweissansatz p£legt entsprechend 
den meist grosseren Eiweissverlusten im Fieber meist starker ausgepragt zu 
sein [vgl. darliber VOl' aHem Benedict und Suranyi (105) sowie Sven
son (26)]. 

Literatui' liber den Stoffwechsel im Fieber. 
Neuere zusammenfassende Darstellungen mit reichlichen 1..iteraturangaben: 

Muller, Fr., in v. Leydens Handb. d. Ernllhrungsther. 2.213. 1903. 
Kraus, F., in Noordens Handb. d. Pathol. d. Stoffw. 2. Auf!.. 1. 578. 1906. 
Aronson, E., Allgemeine Fieberlehre. Berlin 1906. 
Ludke, H., Dber Ursachen und Wirkungen der Fiebertemperatur. Ergebn. d. inn. Med. 

u. Kinderheilk. 4. 493. 1909. 
Richter, P. F., Oppenheimers Handb. d. Bioch. IV. 2. 104. 1910. 
Ringer, A. J., Physiol. and Pathology of Fever. Am. Journ. med. soc. 142. 485. 1911. 
Meyer, H. H., 1... Krehl und A. Schittenhelm, Fieberreferate mit anschliessender Dis-

kussion. Verh. d. 30. Kongr. f. inn. Med. 1913. 
Reichardt, M., Die Kl:Irpertemperatur bei Hirnkrankheiten. Arb. aus der Psych. Klinik 

Wiirzburg. 8. 1. 1914. Fischer, Jena. 
Ott, J., Fever, Its Thermotaxis and Metabolism. New'York 1914. 
Grafe, K, Ther. Monatsh. 30. Jannar· und Mltrzheft 1916. 
Allers R., Zeitschr. f. ges. Neur. u. Psych. Ref. 19, 209 u. 321. 1919. 
Mautn'er, H., Monatsschr. f. Kinderheilk. Ref. T. 18.225. 1920. 
Krehl, L., Pathol. Physiol. II. Aufl. 81. Leipzig, Vogel 1921 (vgl. anch die 1llteren Auflagen). 
Dresel, Die Erkrankungen des vegetativen Nervensystems. Sonderabdr. aus Kraus-

Brugsch, Spez. Pathol. u. Ther. inn. Krllnkh. 1922. 
Freund, H., Dber Wltrmeregulation und Fieber. Ergebn. d. inn. Med. u. Kinderheilk. 

22. 77. 1922. 

1. Liebermeister, C., Handb. d. Pathol. u. Ther. des Fiebers. 1875. 
2. Frl:lhlich, F. W., Ergebn. d. Physiol. 18,83. 1918. 
3. Aronson, E. und J. Sachs, Pfliigers Arch. 37.232. 1885. 
4. Cloetta und Waser, Arch. f: expo Pathol. u. Pharmakol. 73.398. 1913. 
5. Hashimoto und Pick, ebenda 78. 89. 1914. 
6. Hashimoto, ebenda 'i8. 370. 1915. 
7. Friedberger, Die Anaphylaxie in Kraus-Brugsch, Spez. Pathol. u. Ther. inn. 

Krankheiten. 2. I. Teil. 1918. 
8. Krehl und Matthes, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 31i. 229 und 38. 437. 1895. 
9. Senator, Untersuchungen iiber den fieberhaften Prozess. Berlin 1873. 

10. May, R., Zeitschr. f. BioI. 30. 1. 1894. 
n. Neb e It h au, ebenda. 31. Neue Folge 13. 293. 1894. 
12. Krehl und Matthes, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 3S. 284. 1897. 

25* 



388 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- Ulid Kraftwechsels usw. 

13. Stahelin, R., Arch. f. Hyg. 50. 77. 1907. 
14. Hirsch, R., Zeitschr. f. expo Pathol. u. Ther. 13. 84. 1913. 
15. Freund und Grafe, Deutsch. Arch. £. klin. Med. 121. 36. 1916. 
16. Grafe und V. Redwitz, Zeitschr. f. phys. Chem. 119. 125. 1922. 
17. Hirsch, R., Zeitschr. f. expo Patho!. u. Ther. 13. 132. 1913. 
18. Ve r za r, Bioch. Zeitschr. 34. 41. 1911. 
19. Freund und Grafe, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 67.55. 1911. 
20. Hirsch, R. und E. Leschke, Zeitschr. f. expo Pathol. u. Ther. 15. 335. 1914. 
21. V. Leyden, E., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 7. 536. 1870. 
22. Liebermeister, C., ebenda 8. 153. 1871. 
23. Kraus, F., Zeitschr. f. klin. Med. 18. 160. 1891. 
24. Kraus, F. und ChYostek, Wien. klin. Wochenschr. 104. 1891. 
25. Loewy, A., Vir chows Arch. 126.218. 1891. 
26. Svenson, Zeitschr. f. klin. Med. 43. 86. 1901. 
27. Robin und Binet, Arch. gen. de med. into Juni u. Okt. 1896. 
28. Ri eth us, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 44. 239. 1900. 
29. LikhatscheH undAvroroff, Berichte der kaiserl.Militarakad. St. Petersburg. 5. 3. 

und 4. Teil. 1902. 
30. Steyrer, A., Zeitschr. f. expo Pathol. u. Ther. 4. 729. 1907. 
31. Loening, Klin. Jahrb. 19. 87. 1908. 
32. Rolly und Hornig, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 95. 74. 1908. 
33. Rolly und Meltzer, ebenda 97. 274. 1909. 
34. Benedict und Carpenter, Am. Journ. of phys. 24.203. 1909. 
35. Grafe, E., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 101. 209. 1910 und Munch. med. Wochenschr. 

Nr. U. 1913. 
36. Rolly, F., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 105. 93. 1911. 
37. Coleman, W. und E. F. Du Bois, Areh. f. into Med. 14. 168.1914 und 15.887.1915 
38. Barr, D. P. und E. F. Du Bois, ebenda 21. 627. 1918 . 

. 39. ;,\olc Cann, W. S. und D. P. Barr, ebenda 26. 663. 1920. 
40. Mc Cann, W. S., ebenda 28. 847. 1921. 
41. Coleman, W., D. P. Barr und E. F. Du Bois, ebenda 29. 567. 1922. 
42. Cecil, R. L., D. P. Barr und E. F. Du Bois, ebenda 583 und 608. 1922. 
43. van t'Roff, J. H., Studien zur chemischen Dynamik, bearbeitet yon Ernst Cohen. 

Amsterdam und Leipzig 1896 und Vorles. uber theor. U. phys. Chemie. 1. Auf!. 223. 1898. 
44a. K ani t z, A., Temperatur und Lebensvorgange in Biochem. in Einzeldarstellungen. 1. 

Berlin, Borntr1Lg-er 1915. 
44b. Krogh, A., The respiratory exchange of animals and man. 84. Longmans Green and 

Co. London. 1916. 
45. Du Bois, E. F., Journ. of am. med. assoc. 77. 352. 1921. 
46. Lefevre, J., La chaleur animale et bioenergetique. Masson Paris 1911. 
47. Krehl und Kratsch, Arch. f. expo Pathol. u. Ther. 41. 185. 1898. 
48. Schultze, ebeJ;lda 43. 193. 1900. 
49. Liljestrand und K. Frumerie, Skand. Arch. 31. 321. 1914. 
50. Mansfeld, G. und Z. Ernst, Pflugers Arch. 161. 299. 1915. 
51. Meyer, H.R., Die Naturwissensch. 8. 751. 1920. 
52. Gr a fe, E. und y. Red wit z, Zeitschr. f. phys. Chern. 119. 125. 1922. 
53. Freund, H. und Marchand, Arch. £. expo Pathol. n. Pha,rmakol. 72.56. 1913. 
54. Doblin und Fleischmann, Zeitschr. f. klin. Med. 78. 275. 1913. 
55. Hirsch, C., O. Muller und F. Rolly, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 75. 264, 287, 

307.1912 und Rolly, ebenda 78. 250. 1913. 
56. Senator, H. und P. F. Richter, Zeitschr. f. klin. Med. M. 16. 1904. 
57. Freund, H., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 105. 44. 1911 und 106. 556. 1912. 
58. S ch u t, Beitr. Z. klin. Tuberk. 35. 75. 1915. 
59. Masing, E, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmako1. 69. 437. 1~12. 



Literatur tiber den Stoffwechsel im Fieber. 389 

60. Freund, H. und F. Marchand, ebenda 73.276. 1913. 
61. Rolly und Oppermann, Bioch. Zeitschr. 48. 260. 1913. 
62. Freund und Marchand, Deut.sch. Arch. f. klin. Med. 110. 120. 1913. 
63. Lusk, G., Am. Journ. of phys. 27.427. 1911. 
64. V 0 gel, A., Zeitschr. f. rat. Med. N. F. IV. 1854 und Klin. Unters. tiber den Typhus. 

Erlangen 1860. 
65. V. No 0 r den, C., Lehrbuch d. Pathol. d. Stoffw. 1. Auf!. Berlin, Hirschwald 1893. 
66. Loening, R., Klin. Jahrb. 18. 1. 1907. 
67. Ewing, J. und C. G. L. Wolf, Arch. into Med. 4.330.1909. Wolf, C. G. L. und 

Lam bert, ebenda 5.406. 1910. 
68. Shaffer und Coleman, ebenda 538. 1909. 
69. Rolly, Deutsche med. Wochenschr. Nr. 46 u. 47. 1911. 
70. Rolland, W., Deutsch. Arch. f. inn. Med. 107.440. 1912. 
71. Krasnogorski, N., Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 69.239. 1912. 
72. Pfannmilller, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 113. 100. l!H3. 
73. Kocher, ebenda 115. 82. 1914. 
74. Grafe, ebenda 116. 328. 1914. 
75. Rolly, F. und Christ jansen, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 77.34. 1914. 
76. Maj or, R., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 116. 248. 1914. 
77. Sharpe, N. C. und K. M. B. Simon, Journ. of expo med. 20.282. 1914. 
78. Bauer und Kilnstle, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 24. 53. 1879. 
79. Klemperer, G., Zeitschr. f. klin. Med. 16. 550. 1889. 
80. Hir s ch fe 1 d, Berl. klin. Wochenschr. 29. 1891. 
81. Pi.pping, Skand. Arch. £. Physiol. 2. 89. 1891. 
82. Lusk, G., Ernahrung und Stoffwechsel. Deutsch von Hess. 300. 1910. 
83. McCann, W. S., Arch. of into med. 29. 33. 1922. 
84. Frank, Eo und S. Isaac, Arch. f. expo Patho!. u. Pharmakol. 64.274. 1911. 
85. Rettig, K., ebenda 76. 345. 1914. 
86. Simanowski, Zeitschr. f. BioI. 21. 1. 1885. 
87. LinsQr und Schmid, Deutsch. Arch. f. klin. Med. 79. 514. 1904. 
88. Graham und Poulton, Quart. Journ. of med. 6. 82. 1912. 
89. Bornstein, Berl. ldin. Wochenschr. 35. 791. 1898. 
90. Isenschmid, R, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 85. 271. 1920. 
91. Freund, H., ebenda 72. 304. 1913. 
92. Citron und Leschke, Zeitschr. f. expo Pathol. u. Ther. 14. 379. 1913. 
93. N a u n y n, B., Berl. ldin. W ochenschr. 1866. 
94. Krehl, L., Path. Physiol. 5. Auf!. 491. 1907. 
95. v. Noorden, C. und H. Salomon, Handbuch der Ernahrungslehre. 1. Allgemeine 

Diatetik. 134. 1920. 
96. v. M ill I e 1', F., Deutsche med. Wochenschr. 548. 1922. 
97. Krehl und Soet beer, Arch. f. expo Pathol. u. Pharmakol. 40. 275. 1898. 
98. Regnard, Rech. expo sur les variat. path. des combust. respir. 293. 1879. 
99. Finkler, D., Pflilgers Arch. 27.267. 1882. 

100. Gnlhant uud Quinquaud, Journ. de phys. 469. 1882. 
101. G r a fe, E., Deutsch. Arch. f. klin. Med. 95. 543. 1909. 
102. v. Leyden, Eo und G. Klemperer, in v. Leydens Handh. d. Ernahrungstherapie. 

2. Auf!. 2. 322. 1904. 
103. Coleman, Journ. Am. med. assoc. 53. 1145. 1909, ebenda Am. Journ. of med. sc. 

144. 659. 1912 und Trans. XV. intern. Congr. on Hyg. and Demog. 1912. 
104. Lusk, G., Journ. Am. med. assoc. 63. 831. 1914. 
105. Benedict, H. und N. Suranyi, Milnch. med. Wochenschr. 6 u.7. 1899 und Zeitschr. 

f. klin. Med. 48. 290. 1903. 



390 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff· und Kraftwechsels usw. 

3. Der Gesamtsto:ff· und Kraftwechsel bei der Hypothermie. 
Die Hypothermie, die bei Infektionskrankheiten meist in Form des 

Kollaps auf tritt, ist in allen wesentlichen Punkten das Gegenteil vom Fieber. 
BeideProzesse liegen trotz ihrer entgegengesetzten Vorzeichen in enger Nach
barschaft beieinander, und im Tierexperiment ist es meist eine Frage der Dosis, 
ob der eine oder der andere sich einstellt [Krehl und Matthes (1)]. Ahnlich 
liegen wahrscheinlich auch die Dinge bei den Infektionen des Menschen. Das 
gleiche gilt auch fur fiebererzeugende Pharmaka, erinnert sei nur an das 
Adrenalin [R. Hirsch (2)]. 

Hypothermie gibt es auch bei vielen Zustanden anderer Art (vgl. die 
sehr gute, umfangreiche ZusammenstelIung bei Reiner Muller (3)]. Die 
Hauptursachen sind Abktihlung, Unterernahrung, Erschopfungszustande alIer 
Art und Storungen der zentralen Warmeregulation. Die letzteren haben fur 
uns das Hauptinteresse. Wahrend in den meisten Fallen· spontaner Hypo
thermie, insbesondere bei Erschopfungszustanden, die abnorm niedrigen 
Temperaturen wohl in erster Linie die Folge eines Daniederliegens der Ver
brennungen in den Korperzellen sind, liegen die Verhaltnisse bei besonders 
grosser Schadigung der nervosen Stoffwechselregulation genau umgekehrt: 
das Absinken del' Oxydationen ist hier die Folge del' zentral bedingten Unter
temperatur . 

Gegenuber dem Reichtum an Stoffwechselversuchen im Fieber ist die 
Ausbeute bei der Hypothermie sehr sparlich. Untersuchungen gibt es an
scheinend nul' beim Tier. Aus del' alteren Zeit sind vor aHem die klassischen 
Untersuchungen von Pfluger und seinen Schulern (4) zu erwahnen, die 
die Frage des Temperatureinflusses am curarisierten und Halsmarktier unter
suchten. Aus neuerer Zeit stammen Beobachtungen von R. Hirsch (2) fur 
die Adrenalinhypothermie, von Frank und Voit (5) bei Curarisierung, von 
Roaf (6) bei der Enthirnungsstarre, von Loening (7) beim anaphylakti
schen Schock, von Freund und Grafe (8) bei Ausschaltung der chemischen 
Warmeregulation, von Fischlerund Grafe (9) sowie Grafe und Denecke (10) 
bei der Leberausschaltung, von Krogh (11) bei curarisierten Hunden, von 
Aszodi (12) und Hari (13) bei winterschlafenden Mausen, von Hilde
brand t (14) bei thyreoektomierten Ratten. In allen Fallen wurde ein er
hebliches Absinken der Verbrennungen bei der Hypothermie konstatiert. 

Die wichtigste Frage ist auch hier, ob ein strenger Parallelismus zwischen 
beiden Faktoren besteht und ob auch hier die van't Hoffsche RGT-Regel 
(15) [vgl. auch Krogh (11) und Kanitz (16)] ihre Gultigkeit ahnlich wie im 
Fieber besitzt. Bei der Hypothermie liegen die Verhaltnisse viel komplizierter 
als dort. Zunachst ist die Frage zu entscheiden, ob die Intensitat der Ver
brennungen bei dem gleichen Grade der Untertemperatur immer annahernd 
die gleiche ist oder ob die Genese der Hypothermie hier, einen entscheidenden 
Einfluss ausubt. Man konnte sich vorstellen, dass Untertemperatur durch 
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Insuffizienz del' gleichwohl maximal angespannten chemischen vVarmeregu
lation odeI' durch operative Ausschaltung del' chemischen vVarmeregulation 
oder durch anaphylaktischen Schock odeI' Ausschaltung del' Leber die Warme
produktion gegentiber del' normalen Hohe von 37° verschieden beeinflussen 
konnte. Soweit die sparlichen vorliegenden Angaben jetzt schon ein Urteil 
gestatten ist das tatsachlich del' Fall. 1m allgemeinen ist bei gleicher Unter
temperatur (ca. 340) die Minderung del' Verbl'ennungen bei anatomisch in
takter Warmeregulation anscheinend infolge Gegel1l'egulation und starken 
Muskelzitterns am gel'ingsten und fehlt dahel' bei geringer Erniedrigung del' 
Korpel'temperatur ganz, wahrend sie bei intraneuraler Adl'enalininjektion, 
in einzelnen Fallen von schwerem anaphylaktischem Schock und totaler 
Leberausschaltung besonders hochgradig ausfallt. So betl'ug bei einem leber-
10sen Tiere ca. 10 Stunden VOl' dem Tode bei 34 0 das Absinken des Stoff
wechsels 60%. Gegen aIle derartigen Versuche lasst sich nattirlich mit einem 
gewissen Rechte del' Einwand geltend machen, dass die Tiere bereits agonal 
waren. Aus diesem Grunde ist es zweckmassiger ftir die vorliegende Frage 
nur solche Versuche zu verwerten, bei denen die Tiere den Eingriff tiber
lebten odeI' die Stoffwechselveranderung weniger hochgradig ausfiel, so dass 
schon dadurch del' Einwand des Agonalen widerlegt ist. Am einwandfreiesten 
sind zweifellos die Beobachtungen an Tiel'en ohne Warmeregulation, deren 
Motilitat dazu durch Cura1'isierung odeI' Halsmarkschnitt ausgeschaltet ist. 
An solchen Tie1'en (Kaninchen) fanden Pfl tiger und Velten (4) pro 1 ° Eline 
Veranderung im Saue1'stoffverb1'auch von 5 bis maximal 10%' Frank und 
Voi t (5) ftir die Kohlensaure bei curarisierten Hunden 7% Abnahme pro 1°. 
Del' Temperaturkoeffizient (QlO) liegt mithin bei 2,0. Etwas hoher (2,5 '=t- 0,2) 

fiel e1' in Roafs (6) Versuchen bei del' Enthirnungsstal're von Katzen aus. 
Uber das Ergebnis del' letzten Versuche tiber diese F1'age von Krogh (17) 

bei curarisierten Hunden orientiert am besten folgende kleine Tabel1e: 

Tabelle 33. 

Temperatur ! 0. Verbrauch pro Minut.! 
Co ccm 

39,75 11,2 

37,2 13,0 

32,25 9,8 

28,65 6,8 

) 

1,76 I 2,1 

1,81 ) 

28,15 7,65 

22,65 4,8 

I 1,8 > 
2,35 

J 
2,57 

14,1 2,13 
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Der AMall der Verbrennungen ist hier nicht ganz regelmassig, was 
vielleicht mit der Raschheit der Anderung der Umgebungstemperatur zu· 
sammenhangt, auf die die Korpertemperatur (Rektalmessungen) nicht immer 
so prompt reagierte. Immerhiri. ist auch hier der Parallelismus zwischen Stoff
wechsel und Temperatur angedeutet, und wenn man mehrere Temperaturinter
valle zusammen nimmt, ist auch der Temperaturkoef£izient annahernd = 2,0. 

Besonderes Interesse haben die Resultate bei den zentral nervos ausge
Josten Temperatursenkungen, wie Loening (7) sie im anaphylaktischen Schock 
untersuchte. Von seinen zahlreichen Versuchen sind fur die vorliegende 
Frage aber leider nur wenige verwendbar, da meist Anderungen der Motilitat 
oder frtihzeitiger Tod der Tiere storten oder bei Temperaturen unter 340 keine 
genauen Angaben mehr gemacht wurden. In den brauchbaren Versuchen waren 
aber die Resultate bei verschiedenen Tieren sowohl wie beim gleichen so 
ausserordentlich wechselnd (pro 30 zwischen 15 und 60% Oxydationsabfall), 
dass es unmoglich erscheint, hier Durchschnittswerte zu berechnen. 

1m Hinblick auf die eindeutigen Untersuchungen am curarisierten Tiere 
ist aber trotz mancher Abweichungen im Einzelversuch festzustellen, dass 
das van't Ho££sche Reaktionsgeschwindigkeitsgesetz auch ftir die Hypo
thermie in gewissen Grenzen gilt, allerdings liegt der Koef£izient Q10 hier mit 
ca. 2,0 etwas niedriger als im Fieber (2,4). 

Es ist moglich, dass das zum Teil mit einer maximalen Anspannung der 
physikalischen Warmeregulation zusammenhangt. 

Das Verhalten des EiweissstoHwechsels bei Untertemperatur und 
Kollaps ist noch so ungentigend studiert, dass sich ein Eingehen auf diese 
Frage ertibrigt. 

Mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit ist nach Analogie des Fiebers 
anzunehmen, dass in der Regel auch hier eine Veranderung des U msatzes 
sich einstellt, allerdings ist auch denkbar, dass in besonderen Fallen durch 
isolierte Schadigungen des Eiweissregulationsmechanismus wie im Fieber 
Ausnahmen eintreten konnen. Ferner ist auch hier nattirlich die Moglichkeit 
einer peripher angreifenden toxischen Schadigung des Protoplasmas bei 
schweren Infektionen mit Kollaps durchaus in Betracht zu ziehen. 

Eine gewisse Sonderstellung nehmen die Formen des Schocks ein, bei 
denen die Temperaturen nur massig, dagegen der Gesamtumsatz sehr erheblich 
herabgesetzt werden. Wenn sie daher vielleicht auch nicht streng genommen 
in dieses Kapitel hineingehoren, so sind doch die Beziehungen zum anaphylak
tischen Schock so nahe, dass es mir richtig erscheint, sie an dieser Stelle 
zu besprechen. Au'b und seine Mitarbeiter (18-20) haben diese Frage, 
tiber die nur sparliche, unzureichende Angaben aus frtiherer Zeit von Guthrie 
(21) sowie Henderson, Prince und Haggard (22) vorlieg!1n, ktirzlich 
systematisch studiert. Sie arbeiteten an Katzen, die mit Urethan narkotisiert 
wurden. Um die Warmeverluste moglichst zu vermeiden und dadurch die 
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KorpertemperatL1l' annahernd konstant zu erhalten, wurden die Tiere auf 
Heizkissen gelegt. Die Schockallslosung geschah durch Quetschung der Beine 
odeI' kiinstliche Steigerung des intraperikardialen Drucks. Die Folge ist eine 
heftige Blutdrucksenkung, meist auf etwa die Halfte und eine Verminderung 
der Oxydationen bis auf 70% der Norm. Beide Prozesse gehen del' Schwere 
des Schocks annahernd proportional. Die Ursache des Absinkens del' Ver
brennungen ist anscheinend die verminderte Sauerstoffzufuhr zu den Geweben 
[Aub und Ounnigham (19)1 vielleicht infolge von Kapillarkollaps [Krogh 
(23)]. Es geht das aus del' starken Abnahme des Sauerstoffgehaltes jm arte
l'iellen und VOl' aHem im venosen Blut (bis minimal 2%) hervor, die schon 
VOl' dem Blutdruckabfall einsetzt und erst nach Erreichung normaler Hg-Werte 
"wi.eder verschwindet, ferner aus der Zunahme von Kreatin und Zucker im 
Blut, was auf schwere Muskelschadigungen durch Anoxamie hinzudeuten 
scheint [Au b und W u (20)]. 
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4. Der Stofl'wechsel bei zentral nervos bedingten abnormen 
1l'Inskelfnnktionen. 

Allge meines. 

In den bisherigen Abschnitten kam die pathologische Physiologie des 
l'egulatorischen Einflusses des Zentralnervensystems auf die Iiltensitat der 
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Warmebildung zur Besprechung. Es ist dies zweifellos die wichtigste und 
quantitativ auch starkste Form, in der Gehirn und Ruckenmark auf Kraft
und Stoffwechsel wirken. Die Fulle von Beziehungen zUr Muskulatur, die von 
hier aus entscheidend beeinflusst werden kann und physiologischerweise auch 
wird, lasst es als selbstverstandlich erscheinen, dass bei Funktionsstol'ungen 
in den Teilen des Zentralnervensystems, welche auf die Muskulatur einwirken, 
auf dem Umwege uber dieses grosse Organsystem Anderungen des Gesamt
stoffwechsels resultieren mussen. 1st das aber del' Fall, so lasst sich erwarten, 
dass derartige Veranderungen in der Funktion des Organsystems, dessen Tatig
keit den grossten Einfluss auf den respiratorischen Gaswechsel hat, eventuell 
ganz besonders starke Abweichungen in del' Intensitat der Oxydationen 
gegenuber del' Norm bedingen konnen. So fuhrt die gewaltige motorische 
Unruhe, die besonders bei Geisteskrankheiten und delirosen Zustanden akuter 
Infekte und Vergiftungen vorkommen, zu einer sehr erheblichen, bis zur 
Hyperthermie fUhrenden Steigerung del' Warmeproduktion. Die dabei 
geleistete Arbeit und die besonders beim Ankampfen gegen Widerstande 
selbst wahrend langerer Zeit entfaltete Kraft kann ausserordentlich gross 
sein. Aus technischen Grunden liegen uber die Grosse del' geleisteten Arbeit 
sowie die Rohe del' Oxydationssteigerung Untersuchungen in solchen Fallen 
nicht VOl', dagegen ist del' Einfluss starker, geordneter Muskelarbeit von 
physiologischer Seite sehr haufig untersucht worden (vgl. S. 88). Hier 
interessiert VOl' allem die schon frUher registrierte Feststellung, dass mit 
zunehmender Ubung del' Nutzeffekt del' Arbeit sehr erheblich ansteigt. Genau 
so durfte es auch bei pathologischen Fallen sein. Dafur spricht die relativ 
geringe Gewichtsabnahme solcher unruhigen Kranken selbst bei massiger 
Nahrungsaufnahme (vgl. z. B. Reichardt (Z)]. Doch liegen meines Wissens 
exakte respiratorische Untersuchungen daruber nicht VOl'. 

Genauer studiert ist lediglich del' Einfluss auf den N-Umsatz. Diesel' 
andert sich entsprechend dem Verhalten bei N ormalen unter dem Einfluss 
grosser motcirischer Unruhe in den einwandfreien vorliegenden Versuchen nicht 
[F. G. Benedict (1), Folin und Schaffer (2), Singer und Goodbody (3)]. 
Allerdings scheint die Kombination von hochgradiger Inanition mit heftigster 
Unruhe nicht untersucht zu sein. Wie die Muskelarbeit beim intakten Muskel
system unter abnormen Verhaltnissen den Stoffwechsel beeinflusst, ist, soweit 
Untersuchungen daruber vorliegen, in den betreffenden Kapiteln besonders 
besprochen. An dieser Stelle handelt es sich urn die Frage, wie sich die Wir
kung bei funktionellen oder organischen Veranderungen del' Muskulatur odeI' 
del' sie versorgenden N erven gestaltet. Da drangt sich zuerst die Vorfrage auf, 
welchen Einfluss die ruhende Muskulatur uberhaupt auf den Gesamtstoff
wechsel ausubt. Das ist naturlich sehr schwer zu entscheiden, immerhin 
wurde von zwei verschiedenen Autoren an ganz verschiedenen Objekten [von 
Chauveau und Kaufmann (4) am M. levat. labii sup.' des Pferdes und von 
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Verz ar (5) am freigelegten Gastrocnemius der Katze] mit verschiedener 
Methodik ein gut iibereinstimmender Wert des 8auerstoffverbrauchs in der 
Minute gefunden. Rechnet man einen Gehalt des Korpers an Muskulatur von 
34,1 %, eine wohl etwas zu niedrige Zahl, so entspricht dem eine Beteiligung 
der ruhenden Muskulatur mit 24,10J0 am 8toffumsatz [vgl. die Tabelle von 
Loewy (6)], sie ware also geringer als der Masse entspricht, selbstverstandlich 
wachst diese Zahl bei tatiger Muskulatur ausserordentlich an. Alle diese 
Zahlen geben natiirlich nur einen ungefahren Anhaltspunkt. 

Beim Menschen kennen wir alle Ubergange vom hochgradigsten Muskel
schwund der progressiven spinalen Muskelatrophie bis zur gewaltigen Muskel
hypertrophie des Berufsathleten. Bei letzterem ist der Gesamtumsatz gegenuber 
einem Nichtathleten von sonst gleicher Konstitution tatsachlich etwas hoher, 
aber die Unterschiede sind sehr gering (26 Kalorien pro Kilogramm: 24,4 Kalo
rien pro Kilogramm) [Benedict und 8 mi th (7)]. Brauchbare Untersuchungen 
bei starkem generalisiertem Muskelschwund ohne gleichzeitige Inanition oder 
starke Unterernahrung, deren Bestehen natiirlich wegen der gleichzeitigen 
Atrophie auch anderer Organe, die Beurteilung erheblich erschweren wurde, 
gibt es nur ganz vereinzelt. Es liegt eine Beobachtung von J. Miiller (8) 
(dort auch altere Literatur) vor, bei der nach der 8chatzung von Nahrungs
zufuhr und Korpergewicht anscheinend keine Verminderung der Energie
produktion resultierte. Muller fand bei Gewichtskonstanz wahrend 5 Monaten 
eine durchschnittliche Bruttokalorienaufnahme von 30,5 Kalorien pro Kilo
gramm und halt das selbst mit Unrecht fur eine Herabsetzung, die er durch 
herabgesetzten Tonus der Muskulatur und Uberwiegen des 8kelettanteiles 
am Gewicht erklart. Die Grosse des Eiweissumsatzes ergab keine Anomalien. 
Aber diese Beobachtung reicht nicht aus, um die naheliegende Annahme, 
dass fiir die zum Teil fehlende Muskulatur andere Organe kompensatorisch 
in die Warmeproduktion mit eintreten konnen, zu stutzen. An der unteren 
Grenze der Norm bewegen sich die Zahlen, die Bornstein (9) an einem 
19jahrigen, leicht idiotischen Kranken in Respirationsversuchen mit Zuntz
Gepperts Methode fand. 

80 ist man vorlaufig gezwungen, mit den Zahlen von Chauveau und 
Verzar zu rechnen. 

Nach neueren Untersuchungen von Nakamura (10) aus Langleys 
Institut fliessen dem Muskel durch das Nervensystem nicht nur Erregungen, 
sondern anscheinend vor allen Dingen dauernd Hemmungen zu, denn der 
8auerstoffverbrauch des Muskels steigt nach volliger Degeneration des vor
her durchschnittenen Nerven um das 5-7fache gegeniiber dem Verhalten bei 
intakter Innervation. 
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a) Der Stoffwechsel bei abnormer unwillkiirlicher Muskeltatigkeit. 

Wa,hrend beim normalen Menschen die Tatigkeit der Skelettmuskeln in 
weitestem Masse vom Willen abhangig ist, gibt es in der Muskel- und Nerv8n
pathologie eine grosse Reihe von Zustanden mit zentralbedingter, zwangs
massiger Muskeltatigkeit. Erwahnt seien die Tremoren im Senium, bei psycho
genen Zustanden und bei Paralysis agitans, die ausfahrenden Bewegungen 
und Zuckungen der Choreatischen sowie die Krampfzustande der verschie
clensten Herkunft, vor aHem die epileptischen AmalIe; auch der Schiittel£rost 
im ansteigenden Fieber gehort hierher, doch haben wir ihn aus naheliegenden 
Gri.i.nden an anderer Stelle besprochen. 

Besonderes Interesse hat schon seit langerer Zeit das Verhalten des 
Stoffwechsels bei Paralysis agi tans gefunden, vor allemwegen Oharcots (1) 
Vermutung, dass mer Besonderheiten vorliegen konnten. Daher finden sich 
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zahlreiche Untersuchungen VOl' allem in del' franzasischen Literatur [Lite
ratur bei Pfeiffer und Scholz (2)], doch sind sie so widersprechend und 
methodisch so anfechtbar, dass sie hier ausser Betracht bleiben konnen, zumal 
niemals del' respiratorische Gaswechsel mit untersucht wurde. Aus spaterer 
Zeit liegen daruber eine Versuchsreihe von Pfeiffer und Scholz (2) sowie 
eigene Beobachtungen von Magnus-Levy (3) VOl'. Pfeiffer und Scholz 
fanden nur bei sehr starkem Tremor die Norm erheblich ubersteigende Werte 
(bis maximal 7,99 ccm 0 pro Kilogramm und 1 Minute). Leider ist del' Wert 
diesel' Beobachtungen sehr gering, da anscheinend infolge nicht genugender 
Beherrschung del' Zuntz-Geppertschen Methodik odeI' deren Unbrauchbar
keit fur die vorliegende Fragestellung die gefundenen respiratorischen Quo
tienten samtlich unmaglich niedrige Werte (0,52-0,62) haben. Ob del' Fehler 
an Kohlensaureretentionen odeI' an unrichtigen Sauerstoffbestimmungen lag, 
ist nicht festzustellen, mil' scheint das erstere wahrscheinlicher zu sein. Wich
tiger ist die Feststellung, dass die Kranken von Pfeiffer und Scholz mit 
einer Bruttokalorienzufuhr von 31,5-34 pro Kilogramm ungefahr im Karpel'
gleichgewicht sich hielten. Das spricht fLir keinen erheblichen Einfluss des 
Zitterns auf den Gesamtverbrauch eines Tages. In gewissem Gegensatz zu 

den Grazer Forschern fand Magnus-Levy, dessen erste Mitteilung schon 
del' Arbeit von Pfeiffer und Scholz vorausging, sehr deutliche Steigerungen 
des Sauerstoffverbrauchs, etwa parallel zn del' Starke des Tremors, nul' bei 
Paralysis sine agitatione blieb die Erhahung aus. Kohlensaurewerte sind von 
ihm nicht mitgeteilt. Die Oxydationen sanken auf normale Werte, wenn das 
Zittel'll durch Hyoscin beseitigt war. 

Da durch die wenigen, dazu einander zum Teil widersprechenden Angaben 
die wichtige Frage, ob bei langdauernden, unwillkurlichen Tremoren eine 
besondere Okonomie im Energiehaushalt besteht, noch keineswegs entschieden 
war, stellte Grafe (4) an zahlreichen Tremoren del' verschiedensten Genese 
in mehrstundigen, die Fehlerquellen del' Zun tz-Geppertschen Methodik 
vermeidenden Untersuchungen die Warmeproduktion fest. Es zeigte sich, 
dass nul' da, wo sehr ausgedehnte und starke Tremoren vorlagen, die \Verte 
die obere Grenze del' Norm deutlich uberschritten. Das ist erstaunlich, wenn 
man bedenkt, dass nach L e bel' und Stu v e (5) Fingerbeugen und -strecken 
den Gaswechsel schon urn 16,8%, Fingerubungen wie beim Klavierspiel bei 
l'uhiger Armhaltung nach Winternitz (6) urn 12,5% erhi:iht. Es arbeitet 
also tatsachlich die Muskulatur del' chronischen Zitterer weit sparsamer als 
die des Gesunden, und es drangt sich geradezu die Uberzeugung auf, dass del' 
Wille eine sehr unokonomische Form des Muskelantriebes ist. Teleologisch 
ist del' geringe Stoffwechselverbrauch del' Zitterer wohl verstandlich, denn 
diese Fahigkeit schutzt den Kranken VOl' unverhaltnismassig grossen En~rgie
verlusten. Die wichtigere Frage ist die, woher die Einsparung kommt.--Zweifel
los wirken da mehrere Faktoren mit, zunachst sichel' die Ubung, wenn man 
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diesen Ausdrnck von del' willkurlichen Muskeltatigkeit iibernehmen darf; 
mit zunehmender Trainiernng wachst del' Nutzeffekt del' Arbeit, solange es 
nicht zur Ermudung kommt und das Fehlen dieses letzteren Prozesses ist ja 
gerade charakteristisch fiir die genannten Tremoren. Tatsachlich sind auch die 
Aktionsstrome solcher Muskel haufig viel geringer als bei einem willkurlichen 
Zittern der gleichen Muskelgrnppen. 

In Betracht kommt aber auch ein kompensatorisches Einsparen von 
E'nergie an anderen Stell en des Korpers, vielleicht in anderen Teilen der Mus
kulatur. Schon Magnus·Levy (1. c.) hat darauf hingewiesen, dass das Gesamt· 
mass der willkiirlichen Bewegungen bei schwer en Graden von Paralysis meist 
el'heblich beschrankt ist. Damit lasst sich abel' nur eine verhaltnismassig 
gel'inge Stoffwechselsteigerung in 24 Stunden el'klaren, nicht abel' die niedrigen 
Werte bei 4-5stiindigen Versuchen in ruhiger Lage. Unbedingt notwendig 
ist die Annahme einer kompensatorischen Einspal'ung abel' nicht, wenn man 
bedenkt, dass unter Benutzung der oben (S. 395) gegebenen Zahlen eine iso
lierte Stoffwechselsteigernng im 10. Teil der Gesamtmuskulatur um 300%. 
den Gesamtstoffwechsel nur urn 7,2% erhohen wurde. 

Dass Veranderungen in del' Hohe des Eiweissumsatzes bei Tremoren vor
kommen, ist nach allem, was wir von del' Physiologie der Muskelarbeit wissen, 
sehr unwahrscheinlich und tatsachlich auch nach den besten vorliegenden 
Untersuchungen [vgl. z. B. Leva (7), Pfeiffer und Scholz (2) (dort die 
altere Literatur), Mainzer (8)] nicht del' Fall. 

Eine besondere Besprechung verdienen die Krampfanfalle VOl' allem 
epileptischer Natur. Wir haben hier in schweren Fallen auf wenige Minuten 
zusammengedrangt die maximalste Kontraktionsleistung, deren die Muskulatur 
fahig ist, und nach all den Zeichen schwersten Sauerstoffmangels am Ende 
undnach den Anfallen scheint damit eine gewaltige Oxydationssteigerung 
verkniipft zu sein. Ka uff mann (9) gelang es hin und wieder im AnfaU Re
spirationsversuche vorzunehmen, einmal wurde dabei eine Sauerstoffaufnahme 
von 25,99 ccm pro Kilogramm und 1 Minute gefunden. Bornstein (10) hat 
bei zwei Epileptikern nach sehr schweren und gehauften Anfallen eine langere 
Zeit bis zu einem Tage andauernde, ausgesprochene Stoffwechselsteigenmg 
gerunden, wahrend eine so lange N achwirkung bei gewohnlicher, sehr lang
dauernder und anstrengender Muskelarbeit wohl kaum vorkommt. Allerdings 
bilden diese FaIle nur eine Ausnahme, wie die fortgesetzten Studien mit 
Stromann (11) zeigten. 

Bornstein (12) prlifte auch die Erregbarkeit des Atemzentrums, urn 
festzusteIlen, ob del' Atemstillstand im schweren Arnall durch eine infolge 
Uberventilation bedingte Apnoe oder etwa durch eine starke Uberreizung 
des Atemzentrums oder durch eine starke abnorme Vermehrung der natur
lichen Reize (Sauerstoffmangel bzw. Kohlensaureuberladung) J:?.edmgt sei. Das 
Letztere scheint vorzuliegen. Zwischen und VOl' den Amallen war nach den 
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Untersuchungen von Bornstein undStroman der respiratorische Gas
wechsel normal. 1m Gegensatz dazu fand Kauffmann (9) bei seinen Kranken 
Abweichungen auch unabhangig von den Anfallen. Die Differenzen beim 
einzelnen Kranken betragen bis zu 50 % und mehr auch ausserhalb der Anfalle, 
oft rasch vorubergehend, dabei Schwankungen des respiratorische~ Quotienten 
zwischen 0,63-1,3. Wie Kauffmann selbst bemerkt, waren seine Versuche 
vielfach zu kurz, und die Kranken nicht ruhig genug. Bei der viel£ach unzu
reichenden Versuchs anI age gestatten solche merkwurdigen und unwahr· 
scheinlichen Ergebnisse keine Schlussfolgerungen. J edenfalls wird man Born
steins meist normalen, gleichmassigen Befunden vorlaufig weit grossere 
Beweiskraft zuerkennen muss en. 

Viel.gunstiger liegen die Verhaltnisse fUr die Untersuchungen des Stick
s t 0 ff u m sat z e s. Erschwerend kommt hier nur in Betracht, dass es fast un
moglich ist, ein sicheres Urteil uber den wahren Eiweissumsatz in so kleinen 
Zeitraumen, wie ein Anfall ihn einnimmt, zu bekommen, zumal dann, wenn 
die Diurese gleichzeitig verandert ist. 

Die Zahl der daruber vorliegenden Untersuchungen ist recht betrachtlich. 
Die fruheren Beobachtungen leiden an all den Mangeln, welche fast aIle altereIl; 
Stoffwechselversuche bei Nerven- und Geisteskrankheiten nahezu wertlos 
macht, schlechte Versuchsanordnung, ungenugende Analysentechnik und dem
entsprechend eine Fulle von Widerspruchen. Darum solI hier nicht darauf 
eingegangen werden [Literatur bei Allers (13)]. Die erst en brauchbaren 
Untersuchungen stammen von Kauffmann (9) und Rohde (14). Vergleicht 
man in Kauffmanns Untersuchungen die N-Ausscheidungen von Tagen mit 
Anfallen mit den Befunden an anfallsfreien Tagen, so finden sieh Ungleich
massigkeiten, in denen keine Gesetzmassigkeit zu erkennen ist. Fur den Ver
gleich der N-Ausscheidung im Ham in kleinen Zeitraumen am gleichen Tage 
ist Kauffmanns Versuchsanordnung nicht geeignet. In der Mehrzahl der 
zweifellos exakteren und im wesentlichen von Allers und Sarcristan (15). 
Tintemann (16) und Pighini (17) bestatigten Untersuchungen von Rohde 
(14) tritt dagegen eine gewisse Gesetzmassigkeit deutlieh zutage: Die N -Aus
scheidung sinkt praparoxysmal ab, ohne dass es naturlich zu einem Eiweiss
ansatz kommt; mit dem Einsetzen der Anfalle beginnt sie dann wieder erheblich 
anzusteigen, um kurz nach Abklingen der Krampfe wieder langsam abzusinken. 

Auch die einzelnen Komponenten der N-Ausseheidungen zeigen gewisse 
typische Kurven, doch solI darauf nicht naher eingegangen werden, erwahnt 
sei nur, dass auch Hamsaure, Kreatinin und auch Kreatin postparoxysmal 
ansteigen. Am deutlichsten sind die Erscheinungen bei schweren, besonders 
serienweise auftretenden Anfallen. 

Die interessanteste Frage ist, ob die schweren Krampfanfalle entgegen 
dem Verhalten bei normaler Muskelkontraktion mit einer Steigerung d~s Iti
weissumsatzes einhergehen, oder ob es nur zur Anschwemmung von vor und 
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wahrend des Anfallls retinierten N-Mengen kommt. Abel' gerade diese Frage 
ist- besonders schwer zu beantworten, da die Anfalle sehr kurz dauern, oft mit 
Temperatursteigerungen einhergehen und meist eine vermehrte Diurese aus
losen. 

Die Beobachtungen an Fall D. von Rohde sowie dem Kranken von 
Tin te mann (16) sprechen fiir einen vermehrten Eiweissabbau, abel' eine 
sichere Entscheidung lasst sich wohl nicht treffen. Ob die Krampfanfalle 
verschiedener Genese (symptomatische, traumatische Epilepsie, Rysterie usw.) 
alle die geschilderte gleiche Gesetzmassigkei t zeigen, ist wegen Mangels an 
geniigehdem Material nicht sichel' zu entseheiden, immerhin scheinen abel' 
naeh den Beobachtungen von Allers und Sacristan (15) jedenfalls bei den 
verschiedenen Formen del' Epilepsie Imine Unterschiede zu bestehen. Die 
Behauptung Gilles de la Tourette und Chatelineaus (18), dass bei hyste
rischen Krampfanfallen die N-Ausscheidung vermindert, im intervallaren 
Stadium normal sei, wird von Mainzer (8) bestritten. 

Ob die feinen faszikularen odeI' fibrillaren Zuekungen einzelner Muskel
partien, wie sie bei Muskeldegenerationen haufig sind, mit einem vermehrten 
Stoffverbrauch einhergehen, del' sich im Gesamtkorperstoffwechsel auspragt, 
ist von vorneherein sehr unwahrscheinlich. Untersuchungen liegen dariiber 
beim Menschen meines Wissens nicht VOl', Aktionsstrome sind nachgewiesen. 
Sichel' ist nach einzelnen Beobaehtungen von Frank und Voi t (19) bei eurari
sierten Runden, dass diese feinen Muskelbewegungen den Umsatz nieht alte
neren. 
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{J) Der Stoffwechsel bei 'l'onusanomalien. 

In den physiologischen Vorbemerkungen ist die Frage nach dem Einflusse 
des normal en Muskeltonus auf den Stoffwechsel nul' kurz gestreift worden. Tat
sachlich kann, wie in so manchen Fragen, die Beantwortung nur von seiten 
del' klinischen odeI' experimentellen Pathologie erfolgen. Del' Ausdruck rronus 
bedeutet ~unachst nur Spannungszustand und sagt nichts daruber aus, ob 
es sich um eine Spannung mit Arbeitsleistung odeI' in Ruhe handelt. Selbst 
in letzterem Sinn ist er vieldeutig. Tatsachlich hat man, worauf Frank (Z, 
S. 496) klar hingewiesen hat, darunter sehr verschiedene Dinge verstanden, 
cinmal die stetige Zusammenziehung der q llergestreiften Korpermuskulatur 
zur Fixierung einer bestimmten Haltung odeI' Lage des Korpers bzw. seiner 
Teile - diesel' Tonus ist zum Teil willkiirlich und ermudbar -, ferner den 
Kontraktionszustand del' glatt en Muskulatur, etwa 9.er Gefasse und des 
Digestionstraktus. Schliesslich gibt es auch beim quergestreiften Muskel 
unter abnormen Verhaltnissen Spannungszustande, die nichts mit normaler 
Lagefixierung zu tun haben und von Willen und Ermudung unabhangig sind. 
Diese letzteren haben das grosste Interesse. 

Del' normale lebendige Muskel hat einen bestimmten Spannungszustand 
auch in del' Ruhe. Das hatte schon J. Muller (1) vermutet, P. Q. Brond
geest (2) bewies es 1860 mit Sicherheit, indem er am dekapitierten Frosch 
den einen Ischiadikus durchschnitt und eine Verlangerung des zugchorigell 
Beines fand. 

Die Nerven- und Muskelpathologie weist eine Reihe von Krankheits
zustanden auf, in dcnen del' Spannungszustand und Hartegrad del' Muskeln 
gegenuber del' Norm deutlich verandert ist. Abweichungen kommen nach 
beiden Richtungen VOl', sei es im Sinne vermehrter Spannung und Harte 
(Hypertonic, Spasmen, Kontrakturen) einerseits, Hypotonic (schlaffe Lah
mungen) andererseits. Von Krankheiten del' ersten Gruppe seien erwahnt 
die Lasionen del' Capsula intern a und der Pyramidenbahnen, Paralysis agitans, 
Morbus Wilson, Hysterie, Katatonie, ferner Infektionskrankheiten wie Tetanus 
und Enzephalitis. Auch auf experimentellem Wege, durch operative Eingriffe 
wie Dekapitation odeI' Giftinjektionen (Veratrin, Coffein, Nikotin, NaCNS, 
CaCI2, Tetanustoxin, Bulbokapnin usw.) lasssen sich ahnliche Zustande 
erzeugen. 

Seltener sind Prozesse mit Spannungsabnahme, hierher gehoren schlVere 
Muskelatrophien und Degenerationen, schlaffe Lahmungen bei Neuritis und 
gewissen Querschnittslasionen, ferner die Muskelzustande nach Darreichungen 
von Narkoticis und VOl' all em von Kurare. 
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Besonders das letztere Gift ist zur Erzeugung schlaffer Lahmungen sehr 
geeignet und wurde auch von Rohrig und Zuntz (3) fiir Respirationsstudien 
zuerst benutzt. Wenn diese Arbeit eigentlich auch die Warmeregulation zum 
Gegenstand hat, so bringt sie doch gleichzeitig auch die ersten Versuche iiber 
den Einfluss des Muskeltonus auf den Stoffwechsel. Beim curarisierten, 
kiinstlich geatmeten Kaninchen sank in den Untersuchungen von Rohrig 
und Zuntz del' Stoffwechsel bis fast auf die HaUte ab, dies war auch dann del' 
Fall, wenn durch Einwickeln in Watte die Korpertemperatur auf gleicher 
Hohe gehalten wurde [Zuntz (4)]. Pfliiger (5), del' Rohrig und Zuntzs 
Beobachtungen bestatigte, berechnete auf Grund zahlreicher Versuche eine 
mittlere Abnahme von 35% fliT Sauerstoffaufnahme und 37% fiir die Kohlen
saurebildung. Almlich fielen die Resultate nach Nervendurchschneidung aus. 
Auch hier bestand in Beo bachtungen von Z u n t z (6) ein Absinken des respira
torischen Gaswechsels, in Versuchen von Samuel (7) eine Temperaturerniedri
gung. Auch die Durchschneidung des Riickenmarkes verminderte in Pfl iigers 
(8) Versuchen die Verbrennungen. 

So scrnen die Tonusfrage zunachst im positiven Sinne entschieden, 
wenn es auch schwer verstandlich war, dass die nervose Ausschaltung des 
Muskels einen derartig starken Einfluss auf die Warmeproduktion ausliben 
sollte. 

Sehr viel spateI' wiederholten Frank und F. Voi t (9) sowie Frank und 
Ge bhard t (10) die Curareversuche beim Hunde mit entgegengesetztem 
Resultate. Die Oxydationen blieben unverandert. Die Differenz del' Ver
suchsresultate ist anscheinend dadurch bedingt, dass Rohrig und Zuntz 
so grosse Ouraredosen gaben, dass nicht nul' die motorischen Nerven, sondern 
auch die Vasomotoren weitgehend gelahmt waren. Tangl (11) bestatigte 
VOl' einigen Jahren die Versuche von Frank und seinen Mitarbeitern in vollem 
Umfange. Dass die Unterscrnede nicht durch die verscrnedene Tier'art bedingt 
sind, lasst sich neuen Untersuchungen von Freund und Schlagintwoit (12) 
entnehmen, die zwar keine Respirationsversuche anstellten, abel' bei VOl'
sichtiger Dosierung auch Kaninchen ohne nennenswerte Erhohung del' Aussen
temperatur auf normaler Korpertemperatur zu halten vermochten, Eine 
gewisse Erhohung del' Umgebungswarme scheint notig, urn die llnvermeid
lichen Schadigungen (hauptsachlich Warmeverluste) durch das Aufbinden del' 
Tiere, Tracheotomie usw., also Faktoren unabhangig von del' Muskelwirkung 
des Curare} auszugleichen. 

Mit den einander widersprechenden Ergebnissen del' Pfl iigersohen 
Schule einerseits und von Frank und seinen Mitarbeitern andererseits war 
natiirlich die Tonusfrage keineswegs erledigt, selbst wenn man den letzteren 
Beobachtungen das grossere Gewicht beilegen wollte. Zu entscheiden war 
VOl' aHem gerade auch im Hinblick auf die menschliche Pathologie die Frage, 
wie gesteigerter Tonus (Hypertonie, Spasmen, Kontrakturen usw.) sich ver-
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halten. Bestand die hiiher herrschende Vorstellung Ficks (13, 14), dass die 
beiden Fahigkeiten des Muskels, sich zu verkiirzen und aussere Arbeit zu 
leisten, nur del' Ausdruck einer einzigen Funktion, namlich del' inneren Span
nung des Muskels seien, zu Recht, so waren deutliche Steigerungen del' Vel'
bl'ennungen bei Hypertonien mit Verkiil'zung zu erwarten. 

Einen neuen Impuls bekam die Tonusforschung durch die grundlegenden 
Arbeiten VOl' allem von Bethe (15, 16) und v. U exktill (17, lS), nachdem 
schon vorher Grtitzner (Z., zit. auf S. 396) zu einer vonFick abweichendenAuf
fassung gekommen war. Bethe und v. U exkiill machten bei Wirbellosen sehr 
wahrscheinlich, dass del' Muskel bei verschiedener Lange und Harte seiner 
Faser verschiedene Ruhelagen einnehmen kann, dass es neben del' gewohnlichen 
tetanischen, meist willkiirlichen, el'miidbal'en, mit Arbeitsleistungen einher
gehenden Kontraktion eine tonische gibt, charakterisiert durch lange Dauer 
und weitgehende Unabhangigkeit von del' Belastung, Fehlen von Ermiidungs
erscheinungen und Stoffwechselsteigerung. Letztere tritt nur bei Tonus
anderung ein. Diese neuen Anschauungen stiessen zunachst auf grossen Wider
stand, besonders bei Frank (19). Diesel' gab in Ubereinstimmung mit friiheren 
Angaben von Fick (20) die theOl'etische Moglichkeit zu, dass Bethes· An
schauungen zu Recht bestehen, insbesondere auch, weil das Gesetz von del' 
Erhaltung del' Energie nicht durchbl'ochen wil'd, wenn bei del' Dauerkon
traktion eines Muskels, del' sich dann wie ein einfaches elastisches Band vel'
halt, keine Steigerung del' Warmebildung auftritt. Voraussetzung ist abel', 
dass keine kinetische aussere Arbeit geleistet wird. Frank verhalt sich abel' 
darum sehr skeptisch, weil es bis dahin noch nicht gelungen war, "irgendeinen 
Zustand del' Zusammenziehung des Muskels nachzuweisen, in dem er nicht 
eine gl'ossere positive Warmebildung aufgewiesen hatte als im schlaffen Zu
stand" (Z., S. 50S). 

Den entscheidenden Beweis, dass del' glatte Muskel mit starker Belastung 
keine gl'osseren Oxydationen zu haben braucht wie ohne diese, vermochte 
Parnas (21) durch Sauerstoffanalysen del' Umgebungsfliissigkeit, Bethe (16) 
durch Gewichtsbestimmungen ftir den Schliessmuskel verschiedener Muschel
arten tatsachlich zu erbringen. Damit war fiir dies Objekt die Richtigkeit 
del' Vorstellung von Bethe und v. U exkiill erwiesen. 

Eine Verallgemeinerung ist zunachst nicht einmal fiir das Gebiet del' 
Wirbellosen moglich, worauf N oyons und v. U exkiill (lS) zuel'st aufmerksam 
machten. Tatsachlich fand Cohnheim (22) bei vermehrter Spannung del' 
Leibesmuskulatur des Sipunkulus und Cohnheim mit v. U exkiill (23) 
zusammen bei del' Dauerkontl'aktion des Blutegels, del' Gewichte hielt, eine 
sehr erhebliche, del' Starke del' Belastung anna.hernd proportionale Stoff
wechselsteigerung. 

An eine Ubertragung auf den quergestreiften Muske} del' 
War m bl ii tel' war zunachst von keiner Seite gedacht. 

26* 
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Die erst en vereinzelten Beobaehtungen bei Mensehen mit Tonusanomalien 
stammen von Kraus (24) und Bornstein (25). Die Befunde waren aber 
so weehselnd und so spa.dieh, dass die Autoren keine sieheren Sehhisse daraus 
zu ziehen vermoehten. Kraus enthielt sieh jedes Kommentars, wahrend 
Bornstein an der Hand einer Beobaehtung an einem hypotonisehen Tabo
paralytiker geneigt war, die Tonusfrage im Sinne von Zuntz und Rohrig 
zu beantworten und 20% des Stoffweehsels auf den Tonus zuruekzufuhren. 
Gleiehwohl fand er bei einem Hydl'ozephalus mit Beugekontraktion eher ver
minderte Werte. Grafe (26) maehte dann in langdauernden Respirations
versuehen bei katatonischen Stuporen die Beobaehtung, dass aueh dann ein 
erhebliches Absinken des Stoffweehsels gegenuber der Norm vorhanden war, 
wenn eine allgemeine Rigiditat und Starre der Muskulatur vorlag. Er zog 
daraus den SehIuss, dass der gesteigerte Muskeltonus wahrseheinlieh ohne 
jede Bedeutung fUr die Starke der Oxydationen ist, weil der hypertonisehe 
Muskel ebensowenig Arbeit leistet wie der hypotonisehe, und die Leistung 
ausserer Arbeit hier allgemein von aussehlaggebender Bedeutung ist. Bald 
danaeh und unabhangig davon ersehienen die interessanten experimentellen 
Studien von Roaf (27-29) bei del' Enthirnungsstarre von Katzen. Die 
Dekapitation fuhrte zunaehst, wie fast jede gross ere Operation am Zentral
nervensystem, zu einem Absinken des Stoffweehsels. Vergleieht man dann 
abel' hinterher den respiratorisehen Gasweehsel wahrend der eingetretenen 
Starre, die dureh das Fehlen jeder Ermudbarkeit eharakterisiert ist, so ergibt 
sieh gegenuber dem Zustand VOl' der Operation kein Vntersehied. Wird die 
Starre dureh Stryehnininjektionen oder partiell an den Hinterpfoten dureh 
Nervendurehsehneidung beseitigt, so bewirkt das keine sieheren Veranderungen 
im Stoffwechsel. Leider hat Roaf nieht die Originalzahlen fur den respira
torisehen Gasweehsel mitgeteilt, sondern nur einen etwas kompliziert bereeh
neten Vergleichsfaktor (respiratory ratio), dureh den er die versehiedenen 
Gewiehte und Temperaturen auf den gleiehen Nenner zu bringen suehte. 
Die Beurteilung der Versuehe ist dadureh etwas ersehwert. An del' Riehtig
keit von Roafs Sehlussfolgerungen kann aber nicht gezweifelt werden, da 
Bayliss (30) an dem gleiehen Objekte mit ganz anderer Methodik (Messung 
der Warmeproduktion) zum gleiehen Resultate kam. 

Ob die katatonisehe und die Enthirnungsstarre genetiseh im Prinzip 
der gleiehe Vorgang sind, ist keineswegs sieher, aber doeh sehr wohl moglieh, 
jedenfalls wird in beiden Fallen eine starke Muskelvel'kurzung vom Zentral
nervensystem reflektoriseh dureh eine Art "Sperrung" (Griitzner, v. Vex
kiill) festgehalten. 

Abweiehend von den Ergebnissen von Grafe, Roaf und Bayliss sind 
die Befunde von Mansfeld und Lucacs (31), die bei eurarisi(nten Hunden 
nach Entnervung del' hintel'en Extl'emitat ein deutlieh~s Absinken del' Oxy
dationen bis zu 20% fanden. Allerdings handelt es sieh in diesen Versuchen 
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urn eine besondere Forlll von MuskeltonusschiLcligung, indem del' Nerven
la,hmnng noeh die Nervendurchschneidung hinzugeftigt wurde, und es fragt sich 
(laher, ob diese Versuche iiberhaupt in Beziehung zu den bisher angefiihrten 
gesetzt werden konnen. Die ungarischen Forschel' sehen in ihren Resultaten 
den Beweis fiir die Existenz eines chemischen Tonus, meines Erachtens abel' 
nicht mit Recht. Schon Dusser de Bal'enne (32) hat darauf aufmerksam 
gemacht, dass mit del' Durchschneidung del' Ischiadici gleichzeitig auch die 
Vasomotoren del' Muskulatnr dnrchtl'ennt sind. Dadurch andel'll sich abel' 
die Durchblutungsverhaltnisse del' Beinmuskeln so sehr, dass hicrdurch allein 
schon in den kurz an die Operation sich anschliessenden Gaswechselversuchen 
cine Erniedrigung des Umsatzes bedingt sein kann. Dazu kommt, dass bei 
clel'artig eingreifenden Operationen auch sonst leicht Schockwirkungen auf 
reflektorischem Wege sich geltend machen konnen, die cbenfaUs im Sinne 
einer Oxydationsherabsetzung wil'ken. Beweisend waren die Versuche nm, 
wenn die Untersuchungen erst in oinem so grossen Abstande von del' Operation 
vorgenommen waren, dass aUe iibrigen Operationsschadigungen ausgeglichen 
sind. Tatsachlich vermochte auch Nakamura (33) in Langleys Institut 
die Angaben del' ungarischen Forscher nicht zu bestt:i.tigen, denn in seinen 
Vel'suchen steigerte del' Sympathikus nicht den Sauerstoffverbrauch im Muskel, 
und die Ischiadikusdnrchschneidung blieb bei intaktem Sympathikus ohne 
Einfluss auf den Umsatz. Urn bei diesen noch immer bestehenden Divergenzen 
del' Ansichten noues Beweismaterial beizubringen und gleichzeitig den Umfang 
kennen zu lel'llen, in dem Tonusveranderungen ohne Stoffwechselbeeinflussung 
in del' menschlichen Pathologie vorkommen, waren weitere Beobachtungon 
notig. 

Grafe und Schurer (34) erzeugten bei Meerschweinchen dnrch Tetanus
toxininjektionen eine Stane del' hinteren Extremitaten und fanden dabei 
keinen Anstieg des respiratorischen Gaswechsels. 

Ferner wurden von Grafe (35) die verschiedensten Tonusanomalien 
beim Menschen (ausgedehnte Spasmen bei Pyramidenbahnerkrankungen, 
tetanische Stane ohne Krampfe, Encephalitis lethargica, schlaffeLahmungen 
usw.) untersucht und iiberall da, wo motorische Unruhe und aufgesetzte klo-. 
nische Kontraktionen vermieden wurden, normale Werte fiir die Intensitat 
del' Verbrennungen gefunden. Die Durchschnittszahl aller Versuche betrug 
- 0,5% Abweichung yom Mittelwert del' Norm. Negative Ergebnisse sind hiel' 
beweisender als positive,sofern die Technik einwandfrei und die Tonusanomalie 
ausgesprochen und ausgedehnt ist, denn bei del' zweifellos labilel'en Ruhelage, 
in del' sich del' abnorm gespannte Muskel befindet, konnen st6rende Einfliisse 
zu leicht ['ich iiberlagern. Besonders beweiskraftig scheinen die Ergebnisse 
del' Versuche in del' hypnotischen Stane, die Grafe und Traumanrr (36) 
untersuchten, da hier eine willkiirliche, nur langsam el'mudendef Tonussteige
rung vorliegt und ein Vergleich sowohl mit dem Zustand del' Muskelerschlaffung, 
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als auch einer normalen Dauerkontraktion der gleichen Muskelgruppen moglich 
ist. In allen Versuchen blieb in del' kataleptischen Starre die Stoffwechscl
steigerung aus, wahrend sie bei gewohnlicher, moglichst lange durchge£iihrter 
Kontraktion der gleichen Muskelgruppen 50% betrug. 

In den geschilderten Fallen hatte die vermehrt gespannte Muskulatur 
entweder gar keine oder nur eine ganz minimale Krait auizuwenden. Sobald 
abel' ein grosseres Gewicht kurz odeI' langer zu halten war, anderte sich das 
Resultat fiir den Stoffwechsel. Man sieht das schon deutlich daran, dass 
Puls- und Atemfrequenz ansteigen und Ermiidungserscheinungen amtreten. 
Dass tatsachlichdann auch del' Stoffwechsel gesteigert sein kann, haben 
kiirzlich Schills Versuche (37) fiir die Katatonie gezeigt. 

Allerdings besteht in dies en Versuchen eine gewisse Unsicherheit dadurch, 
dass die Vergleichswerte in volliger Ruhe zum Teil ausserordentlich schwankten 
(so bei dem Kranken N. zwischen 400 und 622 Kalorien pro Quadratmeter 
Korperoberflache). Ferner fehlte es auch nicht an Versuchen, in denen die 
gleichen Stellungsanderungen zu einem deutlichen Absinken der Verbrennungen 
fiihrte. Leider konnen wir vorlaufig noch nicht bestimmen, bei welcher Starke 
del' Arbeitsleistung die Umsatzerhohung einsetzt. Uberblickt man die mit
geteilten Untersuchungen, so muss meines Erachtens aus ihnen del' Schluss 
gezogen werden, dass eine vermehrte Muskelspannung, sofern dabei 
keine nennenswerte Arbeit geleistet wird, zu keiner Vermehrung 
der Verbrennungen fiihrt. 

Welche Bedeutung hat dieses Resultat nun fiir das Problem des Muskel
tonus im eigentlichen Sinne, d. h. die Frage, ob es im Muskel des Warmbliiters 
ein besonderes, fiir den gewohnlichen Kontraktionsvorgang bedeutungsloses 
Substrat gibt, an dessen Vorhandensein die abnormen Spannungszustande 
gekniipft sind? 

Liegen hier Analogien zu dem Schliessmuskel der Mahlermuschel von 
Bethe und Parnas vor? Diese Annahme ist von vorneherein nicht notwendig, 
denn wie v. Kries (38) mit Recht anfiihrt, konnte man yom Standpunkte 
del' Einheit der Muskelfunktion sehr wohl annehmen, dass entweder die normale 
Erschlaffung des Muskels gehemmt ist, oder dass del' Prozess iiberhaupt zu 
keiner Erschlaffung zu fiihren braucht. 

Dies Problem ist in den letzten Jahren sehr aktuell geworden, und es 
ist deshalb notwendig, kurz auf die anderen Wege einzugehen, auf denen 
eine Losung angestrebt wurde. Besonders wichtig sind hier die elektro
graphischen Untersuchungen. Del' grosse Vorzug del' elektrischen Unter
suchung beruht darin, dass er den einzelnen Muskel in seiner normalen Kon
tinuitat zum Objekt hat, ihr N achteil in del' grossen Empfindlichkeit, die 
sie leicht Storungen aussetzt. 

A. Frohlich und H. H. Meyer (39) konnten 1912· zuerst zeigen, dass 
nicht nul' die Kontraktion des Muschelschliessmuskels, sondeI'll auch die Ver-
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kiirzung des mit Tetanusgift starr gemachten Saugetiermuskels ohne Auf
treten von Aktionsstromen VOl' sich geht. Wertheim-Salomonson, Lilje
strand und Magnus (40) sowie Semerau und Weiler (41) haben diese 
wichtige Entdeckung bestatigt, und anderB Autoren, VOl' aHem auch Frohlich 
und Meyer (42) suchten das Gleiche auch fttr andere Formen del' Muskel
kontl'aktion (Bulbokapninstarre, Katatonie, Katalepsie usw.) nachzuweisen. 
Bei genauer Durchsicht del' Kurven fant auf, dass nur in den wenigsten Fallen 
eine vollkommene Ruhe del' Saite bestand. Auch die Technik mancher Autol'en 
ist anfechtbar (vgl. z. B. die Kritik von Hansen, HoHmann-von Weiz
sacker (43)]. 1mmerhin halten die Untersuchungen von Liljestrand und 
Magnus am Starl'krampfmuskel del' Katze sowie die von Hober (44) bei del' 
apoplektischen Muskelkontraktur auch del' starksten Skepsis stand. Das 
gleiche gilt meines Erachtens ftir einzelne im Straubschen Laboratorium von 
Rehn (45) angestellten Vel'suche sowie die unter Garten gemachten Beobach
tungen Weigel ts (46). 1mmerhin bilden die FaUe mit vollkommener Strom
losigkeit del' Saiten auch in dies en beiden Arbeiten die verschwindenden Aus
nahmen, und auch hier konnte del' Befund wechseln; bei Rehn (45) sind es 
einzelne l1'aUe mit spinal bedingten Spasmen, bei Weigelt (46) Stane bei 
Morbus Wilson und bei hemiplegischen Kontrakturen. Andererseits gibt es 
eine Reihe von Autol'en, die immel' bei Tonussteigerungen mit einwandfl'eier 
Technik und besonders empfindlichen Apparaten Aktionsstrome ableiten 
konnten. 

P. HoHmann (47) fand das zuel'st beim Veratrintonus; erst im letzten 
Stadium del' Vergiftung bleib die Saite stromlos. Von besonderer Bedeutung 
ist die von allen Untersuchern gemachte Feststellung, dass von den kontra
hierten Muskeln bei del' Enthirnungsstarre stets Aktionsstrome abgeleitet 
werden konnen. [Dusser de Barenne (48), Buytendyk (49) und Eint
hoven (50)J. Auch Hansen, HoHmann und v. Weizsacker (43) fanden 
in allen Fallen von Stano bei Encephalitis lethargica, Spasmen bei Kompres
sionsmyelitis, Kinderlahmung und Tetanus sowie bei kakatonischer und hyste
rischer Stane diskontinuierliche Erregungen von N erven, zum Teil waren es 
die gleichen Kranken, boi denen Grafe (35) keine Steigerung des Gesamt
stoffwechsels feststellen konnte. 

Nach den bisher vorliegenden Untersuchungen muss man demnach an
nehmen, dass das Fehlen von Aktionsstromen zwar sichel' bewiesen ist, abel' 
nur ausserst selten vorkommt. Von einem Parallelismus zwischen elektrischem 
Verhalten und Stoffwechselintensitat kann also keine Rede sein. Das letztere 
ist schwer verstandlich, da wir bei del' gewohnlichen Muskelkontraktion beides 
untrennbar miteinander verbunden sehen. Das Warmeaquivalent des elektri
schen Vorgangs im Muskel ist nattirlich so minimal, dass es kalorimetrisch tiber
haupt nicht fassbar ist. Dabei bestehtaber nach den Unter~uchllngen von 
Einthoven und seinen Mitarbeitern (50, 51) sowie Hansen (52) kein 



408 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und KraftwechseIs usw. 

Zweifel, dass mochanische Effekte noch so lange zu erkennen sind, als Aktions
strome abgeleitet werden konnen. 

Urn die geschilderten Widersprliche zu beseitigen, liesse sich die Anllahme 
machen, dass zwar auch bei Tonussteigerungen der sonst beobachtete Parallelis
mus zwischen diskontinuierlichen Erregungen und Umsatzsteigerung besteht, 
dass aber letztere entweder so minimal ist, dass sic im Gesamtstoffwechsel 
des ganzen Tieres nicht sidler fassbar oder durch Minderung del' Verbrennung 
in anderen Organen kompensiert wird. Letzteres ist allerdings eine etwas 
gezwungene Annahme. Eine Entscheidung diesel' wichtigen Frage ist wohl 
nm' durch vergleichende elektrische und respiratorische Untersuchungen an 
isolierten, abel' in der Kontinuitat des Korpers bleibenden Muskel moglich. 
Leider fehlen derartige, technisch zwar schwierige, abel' mit Hilfe del' Bar" 
c r 0 f t schen Blutgasmethode durchaus durchflihrbare Versuche vorlaufig 
noch ganz. 

Erwahnt sei, dass auch im Kohlenhydrat- und Eiweissstoffwechsel Diffc
renzen zwischen Kontraktion mit Arbeitsleistung und einfacher tonischer 
VerkUrzung zu bestehen scheinen. Wahrend im ersteren FaIle eine starke 
Abnahme des Glykogengehaltes resultiert, zeigt der mit Tetanustoxin starr 
gemachte Katzenmuskel sogar einen h6heren Glykogengehalt als andere 
nicht vergiftete schlaffe Muskeln des gleichen Tieres. Vorlaufig liegt allerdings 
libel' diese Frage nul' die cine Beobachtung von Ihizaka (untor H. H. Meyer) 
VOl' (zit. 42). Wichtiger sind die Unterschiede im Eiweissstoffwechsel. Ein
deutige Untersuchungen liber den Gesamt-N-Umsatz bei Zustanden ver
mehrter odeI' verminderter Tonusanderung existiercn nicht. Immerhin hat 
Krauss (53) an del' v. Mlillerschen Klinik feststellen konnen, dass beim Teta
nus auch ohne Fieber eine Erhohung del' Abnutzungsquote sich findet. Eine 
Verallgemeinerung dieses Befundes auf andere Vorgange mit Tonussteigerung 
ist abel' kaum angangig, weil daflir del' Tetanus eine zu grosse Sondersteliung 
einnimmt. Er ist einmal eine Infektionskrankheit, die oft mit Fieber einher
geht, und dann setzen sich auf die tonischen Dauerspannungen oft klonische 
Krampfe auf. Je nach dem Verhalten in diesel' Beziehung wechselt wohl auch 
clie Intensitat des Stoffwechsels. 

Naher untersucht ist vorlaufig nur das Verhalten cles Eiweissabbau
procluktes im Muskel, des Kreatins 1). Pekelharing und van Hoogen
h u y z e (54, 55) machten die interessante Feststellung, dass jede Tonussteige
rung mit einer Kreatinvermehrung Hand in Hand geht, wahrend die moto
risch innervierte Zuckung den Kreatingehalt unverandert lasst. J ans ma (56) 
hat diese Versuche mit dem gleichen Resultate wiederholt, und Riesser (57) 
sie noch erweitert, VOl' allem mit dem Ergebnisse, dass Kreatinvermehrung 
Uberall da gefunden wird, wo sympathisch erregende Gifte zur .Anwendllng 

1) Neueste zusBmmenfassende Darstellung- bei M. Burg-er" Klin:Wochenschrift 2. 
Nr. 1 und 2, bes. S. 34. 1923. 



Das Verhalten des Eiweissstoffwechsels bei Tonusanomalien. 409 

kommen. Demgegenuber fand jedoch Kahn (58) beim Umklammerungsreflex 
des Froschmannchens eine Verminderung des Kreatins in den betreffenden 
Muskelgruppen, obwohl sich keine Aktionsstrome ableiten liessen. Diesel' 
Schluss ist abel' nicht richtig, da del' Kreatingehalt der Vorderbeine nicht 
mit dem derHinterbeine, wie Kahn es tat, verglichen werden dad (Riesser). 
Auch bei Kranken mit Tonusanomalien ist haufig die Kreatin- bzw. Kreatin
ausscheidung untersucht worden. So wurde bei destruktiven Muskelerkran
kllngen meist verminderte Kreatinurie festgesteIlt [Langer, J akubowitsch, 
Weiss, Levene, KristeIler, Burger, Meyer (59), dart auch die altere 
Literatur)], doch gibt es auch vereinzelte Ausnahmen. Umgekehrt gehen 
Tonussteigerungen in del' Regel mit einer hohen Kreatininausscheidung ein
her, abel' auch Iller gibt res bemerkenswerte Abweichungen, wie z. B. bei 
del' Paralysis agitans [F. K. Walter (60)]. Somit scheinen auch die 
Beziehungen zwischen Tonus und Kreatin- bzw. Krcatininstoffweehsel noch 
keineswegs voIlig geklart. N cuesten Untersuchungen von D u sse r deB a
renne und Cohen Tervaert (61), sowie Riesser (57) lasst sich d9,s 
Gleiche entnehmen. 

Uberblickt man das ganze grosse Versuchsmaterial, das bisher ZUlli 

TOllusproblem vorgebracht worden ist, so scheint mil' die Frage, ob es 
tatsachlich ein besonderes Tonussubstrat im Muskel gibt, noch 
keineswegs spruehreif, wenn auch zugegeben werden muss, dass 
lur eine sehr kleine Zahl von Fallen tatsachlich aIle Kriterien 
(Fehlen von Stoffwechselsteigerung, Aktionsstromen und Glyko
genverbrauch sowie Steigerung des Kreatingehaltes usw.) zu
treffen. Bei diesel' Lage del' Dinge ist es meines Erachtens auch vertruht, 
uber die nervose Steuerung dieses immer noch hypothetischen Tonussub
strates schon aIle moglichen Theorien aufzustellen, wie es VOl' allem de~Boer 
(62) und Frank (63) getan haben. 

Dagegen scheint mil' heute del' Versuch schon angebracht, die Spannnngs
anderungen del' Muskulatur ohne Anderung des Gesamtstoffwechsels energe
tisch zu denten, da diese Frage ganz unabhangig vom eigentlichen Tonus
problem ist. 

Einen wichtigen Hinweis zur Deutung haben schon altere Erorterungen 
von Fick (20) gegeben, del' daraul aufmerksam machte, dass wahrscheinlich 
die Muskelerschlaffnng durch einen besonderen N ervenimpuls zustande kommt. 
Bleibt diesel' unter dem Einfluss pathologischer Prozesse aus, so muss del' 
Muskel im Spannungszustand verharren. Die entscheidende Erklarung haben 
aber erst P a ulis (64) wichtige kolloidchemischen Darlegungen gebracht. 
N ach dies en kommt die erste Phase del' Muskelkontraktion zustande durch 
Quellung infolge Bildung von Milchsaure. Die Entstehung diesel' Sllbstanz 
ist nicht mit Sauerstoffverbrauch verknupft, sondel'll geht anael'ob vor sich. 
Der Sauerstoffverbrauch bzw. eine Warmeprodllktion tritt erst in del' zweiten 
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Phase, del' Restitution, auf. [Vgl. libel' diese ganze Frage die Zusammen
£assung Hill s (65) und die Aus£lihrnngen aut S. 91J. Stellt man sich VOl', 
dass diese zweite Phase durch einen besonderen nervosen Impuls eingeleitet 
wird, del' unter pathologischen Umstanden £ort£allen kann, so bliebe die Ver
klirzung bestehen und es kame liberhaupt zu keiner vermehrten Warme
produktion, del' Muskel verhielte sich also wie ein gespanntes elastisches Band. 
Vorlaufig handelt es sich bei diesel' sehr einleuchtenden Theorie allerdings 
nUl' urn eine Hypothese, da del' Beweis einer aktiven MuskelerschlaHung 
durch neuen Nervenreiz vOl'laufig erst, und zwar von v. U exklill, £lir den 
Sperrmuskel del' Pilgermuschel erbracht ist. Ein Vorteil del' skizzierten 
Theorie ware, dass sie unabhangig von den Vorstellungen libel' ein besonderes 
'fonussubstrat ist und trotzdem daflir Raum lasst. 
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5. Der Gesamtsto:ffwechsel bei abnormen psychischen Vorgangen. 
Die Frage, ob die seelischen Funktionen einen Einfluss auf die I"~_tensitat 

del' Verbrennungen haben, ist ein Problem von allgemeinster bielogischer Be
deutung. Das Interesse hierftir greift weit tiber das Gebiet der Naturwissen-
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schaften hinaus, Psychologic und Philosophic im allgcmoinen werden viel
leicht sogar noch mohr davon beriihrt als dic Medizin. Erwahnt sei nm die 
Wichtigkeit del' Resultato fiir cin Problem wie z. B. die Frage des psycho
physischen Parallelismns. 

Es ist daher verstandlich, dass dies Problem seit del' Mitte dcs vorigen 
J ahrhunderts oft diskutiert und bearbeitet worden ist. Die Resul tate sind 
voller Widersprltche; das ist erkhil'lich, denn selbst bei feinster Teclmik und 
cxaktester Analyse sind die Schwierigkeiten del' Deutung des Beobachtnngs
materials fast uniiberWindlich gross. Eine Diskussion del' Frage, ob und wo 
wir die Soelo lokalisieren konnen und diirfen, gehOrt nicht in den Rahmen 
diesel' Studie. Von del' Tatsache ausgehend, dass in allererster Linie funktio
nelle odeI' organisehe Schadigungen dos Gehirns Veranderungen auf seelischem 
Gebiete hervorrufen, empfiehlt es sich jedenfalls fiir die vorliegende Frage den 
Stoffwochsel des Gehirns zum Ausgangspunkte del' Betrachtungen zu nehmen, 
Wenn man bedenkt, dass das Gohirn beim Mann im Durchsehnitt 1374 g, 
bei del' Frau 1244 g wiegt (Ernst) 1), d. h. also rund 2% des Gesamtkorper
gowichtes ausmacht, so ist es ohne weiteres yerstandlich, dass vermehrte 
Gehirntatigkeit bei seelischen Vorgangen schon mit einer gewaltigen Steigerung 
des Gehirnstoffwechsels einhergehon muss, um im Gesamtkorperstoffwechsel 
naehweisbar zum Ausdruck zu kommen. Dabei ist noeh zu bedenken, dass 
die seelischen Vorgange an sich doch wahrscheinlich nur mit oiner Tatigkeits
steigerung cines Teils dos Gohirns verbunden ist. Dazu gesellt sich dio andere, 
violleicbt noch grossere Schwierigkeit, dass das Gehirn mit den Hauptstatten 
del' Enorgieproduktion durch zahllose Nervenbahnen so naho und direkt ver
hllnden ist, dass vermohrte Gehirntatigkeit auch ausserhalb del' motorischen 
und vegetativen Spharo ausserordentlich leicht FeI'llwirkungen in anderen 
Organgebieten auslosen kann, welche die eventuellen kleinen Ausschlago 
infolge gesteigerter Gehirntatigkeit an sich vollkommen iiberlagern konnten. 

a) Physiologische Vorbemerkungen. 

aa) Die Grosse des GehirnstoHwechsels. 

Die orste Frage, die zu ontscheiden ist, betrifft dio Bestimmllng der 
Grosse des Stoffwechsels des ruhenden Zentralnorvensystems. Solange 
man an die Unermiidbarkeit del' Nervensubstanz glal1bte, bestand die Uber
zeugung, dass del' Umsatz im Zentralnervensystem ausserordentlich gering 
sei, dass vielleicht sogar iiberhaupt kein Sauerstoffverbrauch damit verbunden 
sci [Bethe (1), Literatur hoi Peritz (Z., zit. auf S. 396)]. 

An und fur sich war es allerdings schwer verstandlich, dass das Zentral
nervensystem in diesel' Richtllng sich prinzipiell andel'S verhalten sollte als 
andere Organe; auch die reichliche Blutgefassversorgung sprach eher fiir einen 

') Pathol. Anatomie herausgegeben von L. Aschoff. 2. 395. 1919. 
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regell Umsatz. Naeh Jensen (2) (dort auch altere Literatur) erhalten 100 g 
Gehirnsubstanz 136-138 cern Blut in del' Minute (136,4 beim Kaninchen, 
.138 beim Runde). Beim Menschen liegen die Zahlen vielleicht erheblich hoher. 
Del' Blutzufluss zum Gehirn ist nach Landergren-Tigerstedt (Lit. bei 2) 
10mal so gross wie del' zur gleichen Gewichtsmenge des Skelettmuskels. Es 
ist von vorneherein klar, dass es technisch ausserordentlich schwierig ist, 
exakte Bestimmungen del' Stoffwechselgrosse vorzunehmen. Folgende metho
dische Wege kommen beim Gehirn in Betracht: 1. Untersuchung des respira
torischen Gaswechsels nach Exstirpation oder bei Fehlen der Grosshirnhemis
pharen, 2. Feststellung von Sauerstoffaufnahme und Kohlensaurebildung beirn 
iiberlebenden Organ, 3. vergleichende Sauerstoff- und Kohlensaurebestim
mungen in den zu- und abfiihrenden Gefassen. 

Das erste Vorgehen bot am wenigsten Aussicht auf Erfolg, da durch den 
operativen Eingriff die Einwirkungen des Grosshirns auf die anderen Organ
systeme gleichzeitig beseitigt werden, so dass die Resultate niemals Schliisse 
auf den Stoffverbrauch des Gehims erlauben. Tatsachlich sind auch die 
Resultate widersinnig. N ach Exstirpation des gesamten Grosshirns kommt 
es nicht zu einem Absinken, sondern sogar zu einer Steigerung der Verbren
nungen, die bei Abtragung der Remispharen sogar 104% betragt [Hanne
mann (3)]. Ahnlich liegen anscheinend auch die Verhaltnisse beim Hunde. 
Jedenfalls fiel bei dem bekannten, grosshirnlosen Hunde von Goltz (4) der 
ungeheure Nahrungsbedarf auf. Besser verwertbar erscheint die Beobach
tung von Talbot (5) an einem achtmonatlichen Kinde mit kongenitalem 
Fehlen beider Grosshirnhemispharen. Hier betrug die Warmeproduktion, 
bezogen auf die Einheit der Oberflache, nur 574 Kalorien gegenuber 991 
Kalorien bei einem normal en Kinde von im ubrigen gleichen Korperverhalt
nissen. 

Der Stoffwechsel der isolierten nervosen Zentralorgane ist schon von 
Paul Bert, Regnard u. a. untersucht. Da die Versuche damals l}icht 
aseptisch geleitet wurden, haben sie nur historischen Wert [Literatur bei 
Barcroft (6)]. Aus neuerer Zeit sind vor aHem die Beobachtungen von 
Winterstein und seinen Mitarbeitern Unger und Hirschberg [Lit. bei 
Winterstein (7-13)] beim Frosche zu erwahnen. Die Untersuchungen 
wurden an einem besonders konstruierten, sehr empfindlichen Thunberg
schen Mikrorespirometer vorgenommen. Es zeigte sich, dass auf die Gewichts
einheit bezogen der Gaswechsel des Ruckenmarkes 2-3 mal so gross war wie 
del' Gesamtstoffwechsel des Tieres. Die Werte bei Aufenthalt in physio
logischer Kochsalzlosung bei Sauerstoffdruck von einer Atmosphare betrugen 
3 ccm pro Gramm und Stunde, berechnet pro Kilogramm und Minute 
schwankten die Zahlen zwischen 3,3-5,0 ccm. Von ahnlicher GrossenordtlUng 
waren die Zahlen Scaffidis (14) (203,3 cmm pro Stunde und GraIl\ill' -3,3 ccm 
pro Kilogramm und Minute). Entscheidend fur die Grosse des Umsatzes 
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ist das Medium, in dem das Organ suspendiert ist. Schon ein Wechsel der 
umspiilenden Ringerlosung geniigt, urn ein erhebliches Absinken der Ver
brennungen (bis maximal 40%) zu bewirken [Buytendyk (15), Polle (16)J. 
Erst wenn man das Organ langere Zeit in der gleichen Losung liegen lasst odeI' 
haufig wascht, werden die Werte fiir die Atmung konstant. Die Ursache ist 
anscheinend ein Auswaschen organischer Stoffe (Stoffwechselprodukte? Nahr
material ?). 

Von Winterstein und seinen Mitarbeitern wurde auch der Umsatz 
des Zentralnervensystems fiir N, Zucker und Fett untersucht (10-13). Beim 
Aufenthalt in einem gasformigen Medium fand kein N-Verlust statt, wahrend 
beim Einbringen in Salzlosungen in 24 Stunden bis zu 20% des N-Gehaltes 
verschwand. Noch grosser (30%) war der Verlust an Fett. Dass auch ein 
deutlicher Zuckerverbrauch stattfindet, geht daraus hervor, dass Zufuhr von 
Zucker deutlich sowohl eiweiss- wie fettsparend wirkt. Bei elektrischer Rei
zung nimmt der Verbrauch der einzelnen Nahrungsstoffe urn das 2-31/ 2fachezu. 

Viel niedrigere Zahlen (1-1,5 cern pro Kilogramm und 1 Minute) fiir 
das Zentralnervensystem des Frosches erhielt Us ui (17), der das Organ in 
Ringerrinderblutkorperchensuspension atmen liess und die Oz-Zehrung nach 
Barcroft-Haldane bestimmte. Die Unterschiede erklaren sich wohl zum 
grossen Teil durch die verschiedene Dicke der verwendeten Gewebsstiicke 
und die dadurch bedingte ungleichmassige Diffusion des Sauerstof£~. 

Fiir das Warmbliitergehirn liegen die wichtigen Beobachtungen von 
Batelli und Stern (18) vor, die ganz frisches Hundegehirn zu feinem Brei 
zerteilt in Blut oder Salzlosung suspendierten und bei Korpertemperatur mit 
Sauerstoff schiittelten. Sie fanden dabei einen 02-Verbrauch von 27 cern pro 
Kilogramm und 1 Minute. Leider schwanken in allen derartigen Versuchen 
die Werte recht erheblich, da die Gewebe mehr oder weniger rasch absterben. 
Verglichen mit den anderen, nach der gleichen Methode untersuchten Organen, 
wiirde die Intensitat der Verbrennungen beim Hirn etwa ebensogross wie beirn 
Pankreas (25 cern) und etwa halb so gross wie bei der Leber (59 cern) sein. 

Alle derartigen Untersuchungen an isolierten Organen geben natiirlich 
nur einen sehr entfernten Anhaltspunkt fiir das intravitale Verhalten, im 
allgemeinen wohl Minimalwerte. Zu erwarten ware, dass iiber die quantita
tiven Verhaltnisse die Versuche, welche am lebenden Organismus Sauerstoff
und Kohlensauregehalt von Karotis und Hirnvenenblut miteinander ver
glichen, noch am ehesten brauchbare Auskunft geben konnten. Zuerst gingen 
in der Weise Hill und Nabarro (19) vor, indem sie Blut aus der Karotis mit 
solchem aus den Gefassen am Con£luens sinuum verglichen. Sie fanden stets 
deutliche Abnahmen des 02-Gehaltes (im Durchschnitt 3,42%) und Zunahme 
der CO2-Menge (3,87%)' wahrend die Unterschiede zwischen Karotis und 
V. femoralis 12,98% 02-Defizit und 8,7% CO2-Zunahme betrugen. Sie folgerten 
daraus, dass der Stoffwechsel des Gehirns 2-3 mal niediiger ist, als der des 
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ruhenden Muskels. Die Beweiskraft del' Versuche leidet dadurch etwas, dass, 
wie Barcroft (6, S.754) schon betont hat, nicht mit Sicherheit festgestellt 
wurde, dass das venose Blut tatsachlich nur aus dem Gehim stammte. 
Ausserdem wurde del' Irrigationskoeffizient nicht in Rechnung gestellt. 
Wichtiger ist del' von Alexander und Revesz (20) erhobene Einwand, 
dass die Grosse del' Blutversorgung, VOl' allem die Stromgesehwindigkeit, nieht 
berucksiehtigt worden ist. N aeh J ens e n (2) erhalten 100 g Gehim des 
Hundes pro Minute 130 ccm Blut, 100 g Muskel aber nur 2,5 eem; an del' 
Blutzufuhr gemessen, ware dann del' Gehimstoffweehsel 60 mal grosser als 
del' Muskelstoffweehsel. Danaeh wurde der Sauerstoffverbrauch des Gehims 
in den Versuchen von Hill und Nab arr 0 pro 1 Minute 4,65 ccm betragen 
gegenuber nur 1,03 ccm beim Muskel. Damit waren die Folgerungen aus 
den Versuchen von Hill und N abarro ins Gegenteil umgekehrt. Alexander 
und Cserna (21) gingen in ahnlieher Weise wie Hill und Nabarro VOl', 
bestimmten aber gleiehzeitig mit der Blutentnahme nach Barcroft die 
Stromungsgesehwindigkeit. Ihr Wert ist 0,36 cem Sauerstoffverbrauch pro 
Minute und Gramm Gehim. Das ware 90fach mebr als beim Skelettmuskel. 
Der Berechnung ist die oben angegebene Zahl von Jensen fur die Blutver
sorgung des Gehims zugrunde gelegt. Zuletzt hat sich Gayda 1) mit dem 
Gasweehsel des Gehims befasst. Seine Werte fur die Blutzufuhr (pro 100 ecm 
Hundehim 140,7 cem Blut pro 1 Minute) deckt sich ungefahr mit den An
gaben J ensens. In del' gleiehen Zeit betragt del' 02-Verbraueh 9,95 ccrn, 
die CO2-Bildung 10,09 ccm. 

Unter dem Einfluss del' Narkose sinken aIle Zahlen sehr erheblich. Ein 
grosser Fehler haftete aIlerdings del' Differenzmethode beim Gehirn an: Das 
Gehirn hat keinen geschlossenen Kreislauf, da reichliche Kommunikationen 
zwischen Karotis- und A. vertebralisgebiet einerseits sowie Jugulargebiet 
bzw. Venensinus und Vertebralvenen andererseits bestehen. 

Es ware deshalb notig gewesen, den Vertebralkreislauf durch Unterbin
dung del' Hauptgefasse abzutrennen, eine technisch ausserordentlieh schwierige 
Aufgabc. 

So haben schliesslich such die mit del' Bal'cl'oftschen Differenzmethode 
gefundenen Resnltate nul' einen sebr beschrankten Wert. 

Wagt man die bespl'ochenen Arbeiten gegeneinander ab, so gestatten 
sie wohl nUT den einen 8chluss, dass das Gehim einen sehr regen Stoffwechsel 
hat, del' auf die Gewichtseinheit bezogen, mindestens 3-5 mal grosser ist, als 
beim Gesamtorganismus. Das wurde bedeuten, dass beim ruhenden Organismus 
etwa 6-10% des Gesamtstoffwechsels auf das Gehirn entfaIlen wurden. 
Naturlich sind das nur sehr approximative, vorlaufige Schatzungen. Exakte 
Daten sind nul' von neuen Untersuchungen zu erwarten. 

Sind diese Zahlen annahemd richtig, so bietet sich tatsachljch die Mag

I) T. Gayda, Arch. f. Fis. 12. 215, 1914, ref. Bioch. Zentralbl. 17. 348. 1914. 
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lichkeit, starke Steigerungen des Gehirnstoffwechsels auch bei Untersuchungen 
des Gesamtumsatzes des ganzen Korpers zu fassen. 

Auch Temperaturmessungen im Gehirn sprechen sehr zugunsten sehr 
intensiver Oxydationen im Gehirn. 

A. Mosso (22) (dort auch die altere Literatur) hat sich VOl' aHem ein
gehend mit derartigen Untersuchungen befasst, indem er nicht nur bei Tieren, 
sondern auch beim Menschen (Defekt del' Schadeldecke) feine Thermometer 
zwischen beide Hemispharen tief einstach. Schon das Einfiihren war manchmal 
von Temperaturerhohungen begleitet, die Mosso auf mechanische Reizung 
zuruckfiihrt. Von dem grossen Beobachtungsmaterial interessieren hier VOl' 
aHem folgende FeststeHungen: Haufig lag die Gehirntemperatur hOher als 
die Rektal- und sogar die Aortentemperatur. 1m Schlafe sinkt die Temperatur 
im Gehirn starker ab als im Darm. Bei Traumen mit lauter Stimme steigt die 
Temperatur im Gehirn, merkwiirdigerweise abel' nicht beim Erwachen. 
Schmerzen odeI' willkurliche Bewegungen del' Glieder beeinflussen sie nicht, 
wohl abel' in geringem Grade Iebhafte Erregungen. 

Mosso glaubt, dass die Blutversorgung des Gehirns zu gering sei, um 
eine Temperaturerhohung des ganzen Organs durcb vermebrte Blutzufuhr 
zu bewirken. Diese Begriindung verliert allerdings durch J ensens Nachwei8 
del' ausserordentlich reichlichen Blutdurchstromung des Gehirns erheblich 
an Beweiskraft. Die ErhOhung gegenuber Rektum und Aorta ist wohl nur 
durch die Annahme eines sehr erheblich gesteigerten Gehirnstoffwechseis 
zu erklaren. Mossos Angaben ahnlich waren die Resultate von Ca vazzani 
(23) und Berger (24). 

Bessere Aufklarung, als die Untersuchung des Gehirns im Ruhezustand sie 
zu geben vermag, bringen die Beobachtungen uber das Verhalten des Gehirn
stoffwechseis bei durch aussere Einflusse herbeigefiihrter, gegenuber dem 
Normalzustand vermehrter oder verminderter Tatigkeit, denn bier erhalt man 
Vergleichswerte, in denen del' gleiche methodische Fehler wiederkehrt. Unter. 
sucht ist hier VOl' aHem del' Einfluss optischer Reize und del' Narkose. Schon 
Moleschott (25) priifte den Einfluss del' Belichtung auf die Kohlensaure. 
produktion und fand eine deutliche Zunahme. Zu dem gleichen Resultate 
kamen Moleschott und Fubini (26), Fubini und Benedicenti (27), 
Fubini und Spalitta (28) sowie Pfluger und v. Platen (29), die gleich
zeitig auch eine Steigerung des OlrVerbrauchs urn 16% feststeHen konnten. 

Diese eindeutigen Resultate gestatten abel' zunachst keine Schliisse 
bezuglich del' Ursache diesel' Stoffwechselsteigerung. VOl' aHem geht es nicht 
an, sie ohne weiteres auf eine Steigerung del' Tatigkeit del' durch das Licht 
gereizten Zentralorgane zu beziehen. Als auslosendes Moment kommen vor 
aHem reflektorische Muskelbewegungen, eventueH Temperatursteigerungen, 
in Betracht. Eine Wirkung des Lichtes auf den gesamten Organismus ist nach 
Rubnerund Cramer (SO) nicht anzunehmen. Tatsachlich konnte Speck (S1) 
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in sehr exakten Selbstversuchen zeigen, dass bei Beachtung und Ausschliessung 
dieser Fehlerquellen nur eine so geringe Stoffwechselsteigerung resultiert, 
dass sie durch die gesteigerte Atemfrequenz bzw. die Fehlerquellen der Methode 
allein hinreichend erklart ist. Eine sichere Ausschaltung der Muskeltatigkeit 
ist nur beim curarisierten Tiere gewahrleistet, auch Ruckenmarksdurch
schneidungen [Chasanowitz (32)] genugen hier nicht, da nach Loeb (33) 
wenigstens beim Frosch schon allein die Hautbelichtung zu reflektorischen 
Bewegungen fuhren kann. 

Der Erste, der am curarisierten Tiere (Frosch) arbeitete, war Ewald (34), 
hier stieg die Kohlensaureproduktion nach Belichtung nicht. Entgegengesetzt 
fielen die neueren Versuche von Alexander (35) und Alexander und Revesz 
(20) beim curarisierten und kunstlich geatmeten Hunde aus. 

Bei optischer, intermittierender Reizung in 7-15 Minuten dauernden 
Versuchen nach Zun tz-Geppert stieg im Durchschnitt von 13 Versuchen 
die Sauerstoffaufnahme um 7,2%, die Kohlensaureabgabe allerdings nur um 
1,4%, die respiratorischen Quotienten sanken demnach (von 0,810 auf 0,763). 

Um zu entscheiden, ob diese Oxydationszunahmen tatsachlich nur durch 
vermehrte Tatigkeit der Zentralorgane oder etwa durch Fernwirkung auf 
andere Organe bedingt sind, wurde in einzelnen Versuchen das Ruckenmark 
zwischen Atlas und Okziput durchtrennt, die Wirkung der optischen Reize 
blieb dieselbe. Merkwurdigerweise wirkte kontinuierliche Belichtung viel 
weniger deutlich. Wenn auch die Ausschlage im ganzen sehr gering sind und 
fur die Kohlensaure vollstandig ins Bereich der Fehlerquellen fallen, so sind 
sie doch jedenfalls fur den Sauerstoff sicher verwertbar, da hier stets Zunahmen 
vorhanden waren, die bis 14,8 0/ 0 betragen. Immerhin war es wichtig, dass 
Alexander (35) noch auf anderem, mehr direktem Wege seine Resultate kon
trollierte. Er bestimmte bei im ubrigen gleicher Versuchsordnung nach Bar
crofts Methode den Gehirngaswechsel durch Vergleich von Karotis und 
Sinusblut, sowie die Durchstromungsgeschwindigkeit vor und wahrend del' 
Belichtung. Der 02-Verbl'auch des Gehirns nahm in Ubel'einstimmung mit den 
Respil'ationsversuchen am Gesamtol'ganismus bei der Reizung um 4,1-4,2 ccm 
pro Minute zu. Auch hier war der Anstieg fur die Kohlensaureausscheidung ge
ringer (2,39 ccm). Ausserdem wurden in ,den meisten Versuchen sowohl die 
Durchstromungsgeschwindigkeit wie das plethysmographisch festgestellte Hirn
volumen grosser. Um auch das Verhalten des Gehirnstoffwechsels bei patllO
logisch herabgesetzter Tatigkeit kennen zu lernen, pruften F. Alexander 
und Cserna (21) den Einfluss der Narkose auf den Gaswechsel des Gehirns 
mit der gleichen Methode. An und ffir sich war es nicht notwendig, dass dabei 
eine Abnahme sich herausstellte, da Funktionslahmung und Absinken der 

.Oxydationen nicht Hand in Hand zu gehen.,.hrauchen [0. Warburg (36)]. 
Tatsachlich kam es abel' bei jeder Art der" angewandten Na+kose'(Athel', 
Morphium, MgS04) zu einem sehr erheblichen, 60-90% betragenden Ab· 

27 



418 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff. und Kraftwechsels usw. 

sinkcn des Gasweehsels. Wahrend in dol' Athcrnarkose die Kohlensaureabgabe 
weniger sank, als del' Sauerstoffverbraueh, war beim Morphium das Umgekehrte 
del' Fall. Die Gesehwindigkeit des Blutstroms wahrend der N arkose nahm 
erheblieh gegeniiber dem waehen Zustande abo 

Zu diesen Experimenten passt die Feststellung Bergers (24), dass aueh 
beim Menschen in der Narkose die Temperatur des Gehims deutlich absinkt. 

Nach den Ergebnissen dieser Versuche ware es wohl denkbar, dass das 
Absinken der Energieproduktion im Schlaf, das in den Versuchen J ohanssons 
ganz fehlt, bei A. Loewy und Magnus-Levy nur angedeutet ist, in den 
Untersuchungen von F. G. Benedict und M. Carpenter sowie Benedict 
und S mi th (Lit. S. 43) sehr ausgesproehen vorhanden ist, mindestens zu 
einem Teil durch die Herabsetzung des Gehimstoffwechsels bedingt ist. Dass 
die Herabsetzung des Muskeltonus, die fruher in erster Linie zur Erklarung 
herangezogen wurde, dabei keine Rolle spielt, geht aus den Ausfuhrungen 
auf S. 404 deutlich hervor. Den angefiihrten Untersuchungen lasst sich dem
nach zusammenfassend entnehmen, dass das Gehirn einen sehr lebhaften 
Gaswechsel hat, und dass dessen Intensitat von dem Tatigkeits
zustand des Gehirns abhangig ist. Wenn die Ausschlage in letzterer 
Beziehung aueh nicht sehr gross sind, so liegen sie doeh bei besonders giinstiger 
Versuehsanordnung anscheinend ausserhalb del' Fehlergrenzen del' angewandten 
Methoden. Uber die genaueren, quantitativen Verhaltnisse besitzen wir aller
dings vorlaufig noeh keine zuverlassigen Vorstellungen. 
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(J{J) Die Frage des Einflusses starker geistiger Arbeit auf den 
respira torischen Gaswechsel. 

Wenn tatsachlich der Stoffwechsel des Gehirns ein so ausserordentlich 
intensiver ist, und aussere Einfliisse wie optische Reize eine geringe, aber 
deutliche Steigerung bewirken konnen, so besteht von vorneherein die Moglich. 
keit, dass auch eine Tatigkeitssteigerung, hervorgerufen durch intensive geistige 
Arbeit, sich in einer Zunahme der Oxydationen aussern kann. Immerhin ist 
zu bedenken, dass sicherlich zunachst nur ein Teil des Gehirns bei geistiger 
Tatigkeit in Anspruch genommen wird, aber schliesslich liegen die Verhalt
nisse in den Versuchen von Alexander und Cserna (vgl. S. 417) ganz ahnlich. 
Denkbar ware natiirlich auch, dass bei geistiger Arbeit auch der Stoffwechsel 
anderer Organe irgend wie re£lektorisch in Mi tleidenschaft gezogen wird [H e B
pach (1)]. Das Urteil iiber den Ein£luss geistiger Arbeit auf den Stoffwechsel 
ist in hohem Masse beeinflusst worden von den Vorstellungen iiber die Grosse 
des GehirnstoUwechsels. Die periodische Wiederkehr der gleichen Ansichten, 
die wir so oft in der Geschichte der Biologie und insbesondere der Medizin 
beobachten konnen, lasst sich auch hier deutlich erkennen. Lavoisier (2) war 
wohl der erste, welcher sich mit dem vorliegenden Problem beschaftigte, 
allerdings ohne seine experimentelle Bearbeitung in Angriff zu nehmen. Er 
ist von der Intensitat des GehirnstoUwechsels so uberzeugt, dass er geistige 
und korperliche Arbeit energetisch in Parallele setzt. 

Diese AU£fassung war fiber ein Jahrhundert herrschend und kommt bei 
von Kqdft-Ebing (3) und Liebermeister (4) zum Ausdruck. -Anch 
Pfl figer (5) halt die ansserordentliche Lebhaftigkeit des Gehirnst'oifwechsels 

r 

fiir sichel' und bant seine Theorie des Schlafes darauf auf, wahrend andere 
27* 
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Physiologen (Rosenthal, Hermann, Voit u. a., Literatur bei Speck (6)] 
den Umsatz des Zentralnervensystems sehr niedrig ansetzen. 

Wenn man von einem vieldeutigen Versuche von Liebermeister (4) 
absieht, war Speck (6) der erste, der Untersuchungen uber den Ein£luss 
geistiger Arbeit auf den respiratorischen Gaswechsel anstellte, und zwar an 
sich selbst. Er fand fast stets eine deutliche Steigerung (ca. 8-10 %), fiihrte 
diese aber auf kleine Muskelbewegungen (Unbequemlichkeiten der Kopf
haltung, Blattern usw.) beim Arbeiten zuruck. Specks Auffassung war fur 
die Folgezeit massgebend und wurde sowohl von Loewy (7) wie von J ohans
son (8) durch eigene Versuche bestatigt. 

Gegen die angeftihrten Versuche lasst sich, wie F. C. Beck~lr und 
O. Olsen (9) es getan haben, der Einwand geltend machen, dass eine an
strengende geistige Tatigkeit wahrend dieser Beobachtungen im allgemeinen 
gar nicht bestanden hat. lnden Versuchen J ohanssons, in denen sich ein 
entsprechender Vermerk uber besonders lebhafte Geistestatigkeit findet, lasst 
sich tatsachlich eine Steigerung der Kohlensaureausscheidung bis 11,1 % 
feststellen. 

Auch hier hangt schliesslich alles von der Deutung der Resultate abo 

Atwater, Woods und Benedict (10) suchten durch Versuche im 
Respirationskalorimeter die Frage zu klaren. Bei einem jungen Manne wurnen 
drei Tage mit moglichst "vegetativem" Zustand mit drei anderen verglichen, 
an denen die amerikanische Versuchsperson ein deutsches Lehrbuch del' 
Physik studierte. Die taglichen Werte fur die Kohlensaure waren 241,0 g 
in der Arbeitsperiode, 248,4 g in der Ruhe, die entsprechenden N-Werte im 
Urin betrugen 13,1 bzw. 12,5 g. 

Derartig langdauernde Versuche sind zur Entscheidung des vorliegenden 
Problems wenig geeignet, da selbst vorubergehende deutliche Steigerungen 
ner Oxydationen durch Nahrungszufuhr oder geringe Muskelarbeit im Gesamt
resultat einer langeren Periode sich vollstandig verwischen konnen, insbesondere 
wenn eine Steigerung del' Energieproduktion von einem entsprechenden 
Absinken abgelost wird (vgl. S. 78). Technisch zweckmassiger sind die um
fassenden Untersuchungen von Benedict und Carpenter (11) an 22 Ver
suchspersonen im Alter von 17-29 Jabren. Sie wurden in dem neuen, ausser
ordentlich exakt arbeitenden Respirationskalorimeter des Nutrition Labo
ratory im Carnegie-Institut ausgefuhrt, indem eine dreistundige Periode mit 
schriftlicher Examensarbeit mit einer Ruheperiode verglichen wurde, in del' 
die gleiche Anzahl Worte wie wahrend del' Prufung aus gleichgultigen Buchern 
abgeschrieben wurde. Auf diese Weise sollte die Muskeltatigkeit in beiden 
Versuchsperioden moglichst gleichgehalten werden. Die Mittelwerte aus den 
44 Versuchen (12) sind folgende: 
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fUr CO2 : 

" O2 : 

" H 20: 
» Kal.: 

Examen: 
33,4 g 
27,3 g 
39,2 g 
98,8 Kal. 

Ruheperiode: 
32,8 g 
25,9 g 
37,8 g 
98,4 Kal. 
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Samtliche Werte sind wahrend del' Prtifuugsperiode etwas hoher, aber 
nur beim Sauerstoffverbraueh (6%) und der Wasserdampfabgabe (ca. 4%) 
kann von einor siehe1'en, wenn aueh sehr geringen Steigerung gesprochen 
werden. 

Da die AusschHigo fur die einzelnen Komponelltell des Stoffwcehsels 
nieht gleich gross sind, so hangt fill' die Deutung aUes davon ab, ob man den 
nicht erhohten Worten fUr Kohlensaure und Kalorienabgabe odeI' del' Steige
rung von O2 und H20 das grossere Gewicht beilegt. 

Benedict und Carpenter entschieden sieh fur das Ersterc, VOl' aHem 
ill Anbetracht del' Tatsache, dass gerade die Genauigkeit del' Sauerstoff- und 
Wasserdampfbestimmung bei allen Respirationsapparaten zu wunschen ubrig 
lasst. Vor allem gilt das fur die 02-Analyse in Apparaten mit gesehlossenem 
System, tatsaehlieh genugt hier eine ganz minimale Undiehtigkeit, um Fehler 
hervorzurufen. 

Immerhin glaubon Benedict und Carpon ter nicht, dass die zur Dis
kussion stehende Frago durch ihre Versucho dofinitiv im negativen Sinne 
entschieden ist. Sie komlllen zu folgendom vorsiehtigon Schluss: "Es durfte 
nieht klug sein zu sagen, ob die geistige Tatigkeit einen positiven Einfluss 
auf den Gesamtstoffweehsel ausubt oder nieht": also ein Non liquet. 

Becker und Olsen (9) haben gegen die Versuche der amerikanischen 
Forscher den Einwand geltend gemacht, dass die Parallelversuche 23 Tage 
auseinander lagen und dass in diesel' Zeit vielleieht unter dem Einfluss del' 
Jahreszeit (Fruhlingswende) del' Grundumsatz eine Veranderung erfahren 
haben k6nnte. Sie berllfen sieh dabei auf eigene Beobaehtungen, die sie 
lehrten, dass unter sonst gleichen Bedingungen bei den gleichen Versuchs
personen die Kohlensaureproduktion pro Sekunde im Februar 4,44 ecm, 
im Marz 4,77 ccm betrug. Die Bel'echtigung dieses Einwurfs lasst sich nicht 
ohne weiteres von del' Hand weisen, zumal gerade Benedict und seine Mit
arbeitel' (vg1. S. 38) im Gegensatz zu den meisten deutschen Autoren nach
drueklich auf die Sehwankungen des Grundumsatzes hingewiesen haben. 
Es ware zweifeHos viel richtiger und uberzeugender gewesen, wenn bei der 
oinzelnen Versuchsperson die Parallelvel'suche moglichst nahe Zllsammen
gelegt worden waren, da die Werte fur den Grundumsatz im Verlaufe weniger 
rrage sich wohl nur ganz selten andel'll. Alexander und Revesz (13) machen 
daralli allimerksam, dass die erh6hten Zahlen von Benedict und Carpenter 
(lllll 6% fur O2 und 2% fUr CO2) sieh so auffallig mit ihren eigenen Werten 
(7,2% Steigerung fur O2 und 1,4% fur 002) bei Tatigkeitssteigerung des Ge-
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him::i durch optische Reize decken, dass die Steigerung fur den Sauerstolf in 
den amerikanischen Versuchen wahrscheinlich nicht durch Fehler del' Analyse 
bedingt waren. Doch bleibt demgegenuber die Tatsache bestehen, dass dio 
Warmeproduktion unverandert blieb. 

Sichel' ist jedenfalls, dass Benedicts und Carpenters Versuche keine 
eindeutige Losung der zur Diskussion stehenden wichtigen Frage gebracht 
haben. 

Dasselbe muss leider auch von den eingehenden, sehr sorgfaltigen Bcobach· 
tungen del' danischen Autoren Becker und Olsen, die unter Lehmann 
arbeiteten, gesagt werden. 

Lehmann (14) teilte auf dem 5. Kongress fur experimentelle Psycho
logic zuerst die Resultate mit, die sich folgendermassen gestalteten (Tab. 34): 

Tabelle 34. 

I. 

Anzahl der Additionen 994 
cern CO2 pro Sekunde 0,355 
Anzahl gelernter Silben . 20 
cern CO2 pro Sekunde 1,140 

Versuchsperiode 

II. III. 

941 885 
0,203 0,330 

16 12 
0,912 0,686 

IV. 

8 
0,554 

Die Werte fur die Kohlensaure drucken die Steigel'UIlg gegllniiber del' 
vorausgehenden und folgenden Vergleichsperiode ohne geistigc Arbeit aus. 
Erstaunlich ist del' Parallelismus zwischen Kohlensaurepl'oduktion und Grosse 
del' geistigen Arbeit. 

Wahrend die Versuche, die Becker und Ols en (9) zum Teil an sich 
selbst, zum Teil an zwei genau eingeubten, sehr zuverlassigen und genau kon
trollierten Gesunden anstellten, sass del' zu Untersuchende in erschlaffter 
Haltung in einem bequemen Lehnstuhle, davor auf einem gut verstellbaren 
Pult del' Karton mit del' Aufgabe. Die Atmung geschah durch eine Ge
sichtsmaske. Die geistige Arbeit bestand in Additionen, Multiplikationen, 
Auswendiglernen sinnloser Silben usw. Aus del' Fulle del' Beobachtungen seien 
folgende wichtigste Resultate hier angefiihrt. 

Zunachst zeigte sich, dass die Versuchswerte bei Ruhe von selbst langsam 
absanken und erst nach cineI' halben Stun de konstant wurden. Aus dies em 
Grunde wurden die Arbeitsperioden stets von Vergleichsperioden umrahmt. Es 
bestand ein weitgehender Parallelismus zwischen Atemvolumen und CO2-Aus
scheidung bzw. in geringem Grade auch del' Oz-Aufnahme. Beim Schliessen 
del' Augen wurde das Atemvolumen kleiner, und infolgedessen sanken auch die 
Werte fUr Sauerstoff und Kohlensaure abo Das gleiche war del' Fall beim 
Eintritt des Schlafes. 

Beim Auswendiglernen sinnloser Silben wurde titne deutliche Mehr-
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ausscheidung an Kohlensaure festgestellt. Diese war, bedingt wohl durch 
Ausschwemmung von Kohlensaure, im Anfang am grossten, wird abel' im 
ganzen doch als Ausdruck einer Stof£wechselsteigerung aufgefasst. 

Die Steigerung war um so grosser, je mehr Schwierigkeiten dio Losung 
del' Aufgabe fur die Versuchspersonen machte. Je mehr Ubung vorhanden 
war, um so geringer fielen die Erhohungen aus. 

Wenn die Autoren auch zugeben, dass ein Teil del' Stoffwechselerhohung 
auf vel'mehrte Muskeltatigkeit (Spl'echen, Taktieren, Bewegen des Kartons 
mit den Aufgaben usw.) entfiel, so glauben sie doch auf Grund besonderer 
Kontrollexperimente, die ihnen den sehr geringen Einfluss dieses Faktors 
zeigten, annehmen zu duden, dass die Hauptsteigerung auf die geleistete 
geistige Arbeit zuruckzufuhl'en ist. 

Die zweifellos sehr interessanten Versuche bieten del' Kritik die ver
schiedensten Angriffsflachen. Zunachst ist die Anlage del' Versuche eine der
artige, dass Muskelbcwegungen ein viel zu weiter Spielraum gesetzt ist. Wenn 
os nach den AusfUhrungen von S. 404 auch sichel' ist, dass entgegen del' fruher 
herrschenden Annahme Muskelspannungen ohne Arbeit keine irgendwie in 
Botracht kommendc Stoffwechselsteigerung bedingen, so konnen doch so 
ausgesprochene Muskelbewegungen, wie sie in diesen Versuchen vorkamen, 
zu leicht in dem einen oder anderen Versuche erhebliche Ausschlage schon an 
und fur sich machen. Kontrollversuche beweisen dagegen nicht sehr viel. 
Tatsachlich hat auch schon Exner in del' Diskussion zu Lehmanns Vortrag 
dieses Bedenken geltend gemacht. Ungunstig ist ferner, dass in den meisten 
Versuchen nur die Kohlensaure bestimmt worden ist. 

Dic Tatsache, dass bei geistiger Arbeit gleichzeitig mit dem Atemvolumen 
auch die Kohlensaure steigt, lasst niemals bei so kurzfristigen Versuchen einen 
zwingenden Schluss auf eine vermehrte Bildung von Kohlensaure im Korper 
zu, sondern kann schon allein durch vermehrte Ausschwemmung dieses Gases 
infolge Erregung des Atemzentrums bedingt sein. Ebenso ist das meist hinter
her vorhandene Absinken del' Kohlensaureausscheidung sichel' zu einem grossen 
'reil durch Verminderung des Atemvolumens und dadurch bedingte Behinde
rung del' Kohlensaureausscheidung hervorgerufen. 

Somit muss en fur weittragende Schlussfolgerungen samtliche Versuche, 
in denen bei schwankendem Atemvolumen nur die Kohlensaure bestimmt 
wurde, ausscheiden. 

Eine kleine Zahl von Versuchen bleibt immerhin, in denen eine Steigerung 
des Stoffwechsels sichel' zu sein scheint. 

Sauerstoffbestimmungen bei geistiger Arbeit sind nur zweimal vor
genommen (Tab. 39, S. 1(8). 1m ersten Versuch fehIt jede Steigerung. 1m 
zweiten ist zwar eine recht erhebliche da, urn 1,37 auf ca. 5,56 CCID, aber die 
respiratorischen Quotienten haben so unmogliche Werte (A1:5fall von 0,857 
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auf 0,647 in ca. einer Stunde), dass hier Fehler untergelaufen sein mussen, 
die dies em Versuche die Beweiskraft nehmen. 

Schwer verstandlich bleibt auch fur den Skeptiker unter allen Umstanden 
del' Parallelismus zwischen Intensitat der geistigen Arbeit, wie sie objektiv 
in del' Schwere del' Aufgaben, subjektiv im Gefuhle del' geistigen Anstrengung 
zum Ausdruck kam, und del' Kohlensaureausscheidung auch in den Experi
menten, welche keine nennenswerte Steigerung des Atemvolumens aufwiesen. 
Nattirlich konnte hier parallel mit der geistigen Anstrengung auch die Motilitat 
gestiegen sein, aber die Moglichkeit eines direkten Einflusses der geistigen 
Arbeit auf den respiratorischen Gaswechsel kann hier nicht bestritten werden. 
Trotz del' Feinheit del' Vel'suchsanlage im allgemeinen sind diese Beobach
tungen wegen del' Vieldeutigkeit ihrer Resultate nicht geeignet, das in Frago 
stehende Problem zu losen. Ein klarer Beweis ware nur dann gegeben, wenn 
entweder keine Steigerungen in Versuchen mit ganz eindeutiger Anlage ge
funden werden odeI' wenn bei positiven Resultaten die Untersuchungen so go
leitet waren, dass Muskelbewegungen sichel' ausgeschlossen werden konnen. 
Es scheint, dass diese Bedingungen in den kurzlich veroffentlichten Versuehen 
von Kestner und Knipping (15) erfullt waren. Jedenfalls lagen hier die 
Versuchspersonen (meistens Studenten und Studentinnen) mit entspannter 
Muskulatur in Ruekenlage. Die geistige Arbeit bestand im Verarbeiten des 
Inhaltes eines sehweren Buches, das ihnen vorgelesen wurde. Die im Ben e
dictsehen Apparate bestimmten Werte HiI' O2 und CO2 waren ausnahmslos 
erhoht, und zwar ahnlich wie bei Becker und Ols en urn so mehr, je starker 
die geistige Anstrengung war. Die Erhohung fUr die Kohlensaure war zu 
Anfang del' Versuehe starker ausgesproehen, spateI' sanken die Respirations
quotienten deutlich ab, so dass dann manehmal die Werte niedriger lagen als 
vorher. Die anfangs gesteigerten CO2-Werte sollen dureh Austreiben diesCti 
Gases infolge vermehrter Phosphorsaureanhaufung im Blut, die tatsachlieh 
gefunden wurde, bedingt sein. 

Wenn diese Beobaehtungen auch sehr dafur sprechen, dass geistige 
Arbeit stoffwechselsteigernd wirkt, so sind sie meines Erachtens doeh nicht 
genugend zahlreieh und eindeutig genug, urn die entseheidende Klarung in 
dieser Frage zu bringen. 

Erwahnt seien an dieser Stelle noeh altere italienische Untersuchungen 
von D u t t 0 (16) uber den Einfluss del' Musik auf die Warmeproduktion von 
Meerschweinchen und Vogeln (Tauben und Singvogeln). Bei den Ol;stgenannten 
Tier~n fand sich im Kalorimeter eine Abnahme, bei den Vogeln eine Zunahme 
del' Warmeabgabe, die auf die Aufmerksamkeit del' Tiere zuruekgefuhrt wird. 
Nattirlich vermogen diese Versuche keine Entscheidung zu bringen. 

Auch die Beobaehtungen uber Temperatursteigerungen bei geistiger 
Arbeit von Speck (6), Davy (17), Gley (18), Rumpf (19)u. a. sprechen 
zwar fur den Einfluss des psychischen Faktors, sind aber aueh nieht eindeutig 
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genug. Man muss wohl annehmen, dass hier Fernwirkungen auf die temperatur
regulierenden Apparate vorlagen. Von einer gewissen Bedeutung ist schliesslich 
auch die Beobachtung Cavazzanis (20), dass bei einem Kranken mit bloss
liegender Dura bei geistiger Arbeit die Gehirntemperatur urn 0,2 0 anstieg, 
wahrend die K6rpertemperatur unverandert blieb. 1m gleichen Sinne fielen 
Bergers (21) Untersuchungen aus. 

Die Frage des Ein£lusses intensiver geistiger Arbeit auf die Stick
stoffausscheidung hat zahlreiche Bearbeiter gefunden. [Altere Literatur 
boi Speck (6), Rosenfeld (22).] So fand Z. B. Speck (6, S. 109) sowohl an 
'ragen geistiger Arbeit wie in den folgenden Nachten im Durchschnitt deutlich 
erh6hte Werte gegeniiber den Vergleichsperioden mit geistiger Ruhe. 

Mainzer (23) stellte seine Versuche im Hungerzustande an, urn den 
Einfluss der Nahrung auszuschalten. Wahrend der achtstiindigen Periode 
mit starker geistiger Arbeit trat eine Steigerung der N-Ausscheidung ein, die 
abel' durch ein entsprechendes Absinken in der Nachperiode kompensiert wurde, 
so dass die 24 Stundenwerte gegeniiber den Tagen ohne geistige Arbeit gleich 
blieben. 

Aus neuester Zeit sei eine Beobachtungsreihe von F. C. Becker und 
O. Olsen (9, S. 425) erwahnt. Hier wurden allerdings nur Stunden mit
einander verglichen und zudem Stunden mit sehr ungleicher Diurese. Es fand 
sich eine Steigerung wahrend del' Stunde mit intensiver geistiger Arbeit. 
So kurze Perioden gestatten abel' keine verwertbaren Vergleiche, und auch 
andere Versuche zu diesel' Frage (Literatur bei Rosenfeld) sind methodisch 
80 wenig gliicklich angelegt, dass ein weiteres Eingehen sich erii"brigt. 

Dberblickt man das ganze, zu dieser Frage vorliegende Untersuchungs
material, so lasst sich zur Zeit nur feststellen, dass der Einfluss 
intensiver geistiger Tatigkeit auf den Stoffwechsel zwar ausserst 
wahrscheinlich ist, dass aber die bisherigen Beobachtungen noch 
zu widersprechend und zu wenig zahlreich sind, um diese Frage 
endgtiltig zu entscheiden. 
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yy) Del' Einfluss starker Affekte auf den Gesamtstoffwechsel 
beim Gesunden. 

Es ullterliegt keinem Zweifel, dass intensive psychische Affekte eine 
viel gross ere Alteration des Seelenlebens darstellen, als starke geistige Arbeit 
ohne besondere Affektbetonung. Ftir den gewohnlichen Menschen ist es ein 
Dogma, dass Sorge zehrt, und 'es lasst sich nicht bestreiten, dass oft auch del' 
Arzt den Eindruck erhalt, dass ftir die Genese starker Gewichtsabnahmen 
trotz angeblich unverandert reichlicher Nahrungsaufnahme schwere, gleich
zeitig vorhandene' Gemtitsbewegungen eine sehr wichtige, wenn nicht ent
scheidende Rolle spielen. Gerade del' Krieg hat uns da sehr eindrucksvolle 
Beispiele geliefert, und zwar auch in solchen Fallen (Landbevolkerung), wo die 
Ernahrung und Lebensweise keine Veranderungen gegentiber dem Frieden 
zeigten. Nattirlich sind das nur Eindrticke, denen jede wissenschaftliche 
Beweiskraft fehlt, weil keine exakte Kontrolle von Muskeltatigkeit und Nah
rungsaufnahme vorliegt. 

Wichtiger, wenn auch nattirlich noch keineswegs beweisend ist folgende 
zufallige eigene Beobachtung. Dr. med. R. befand sich ftir Stoffwechsel
versuche langere Zeit hindurch im Ernahrungs- und Korpergleichgewicht 
bei einer ihrem Kalorien- und Eiweissgehalt nach genau bekannten konstanten 
Kost (tagliche Wagungen von Nahrung und Korpergewicht). Da bekatp. er 
eine ihn niederschmetternde Nachricht, die ihn tagelang seelisch schwer mit
nahm, da nicht nur ftir ihn, sondeI'll auch ftir seine Familie schwerste Schadi
gungen drohten. Obwohl er seinen Dienst in gleicher Weise versah und nach
gewiesenermassen die gleiche N ahrung zu sich nahm, sank im Laufe' von 
wenigen Tagen das vorher konstante Korpergewicht urn 2 kg abo Die gleich
zeitig vorhandene Schlafstorung reicht hier wohl kaum zur Erklarung aus. 

Eine sichere Entscheidung, ob und wie weit schwere seelische Aufregungen 
die Intensitat del' Verbrennungen beeinflussen, ist nattirlich nur.durch Unter
suchungen des respiratorischen Gaswechsels moglich. Es liegt auf del' Hand, 
wie schwer es ist, hier geeignete Beobachtungen aniustellen. Am zweck-
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ma.ssigsten erschcincn Untersuchungen bei Melancholien und, schweren patho
logischen Depressionen. Auf psychiatrischer Seite besteht abel' eine grosse 
Scheu, derartige Kranke fitr Respirationsversuche herzugeben, da alles Unge
wohnliche, was mit ihnen geschieht, ihre Angstzustande zu leicht steigel't, 
so dass die Gefahr del' Schadigung durch solche Untersuchungen involviert 
wird. Das Gleiche gilt fitr Versuche mit einer konstanten, genau bekannten 
und gerade ausreichenden Kost, da hier bei dem gewohnlich stark danieder
liegenden Appetit meist die Anwendung del' Schlundsonde notig wird, zu 
welcher del' Psychiater sich bei derartigen Kranken nur ausnahmsweise vcr
steht. 

Grafe und Trau mann (1) versuchten daher auf einem anderen Wege 
die Bearbeitung dieses Problems in Angriff zu nehmen. Bei zwei Kandidaten del' 
Medizin wurden auf hypnotischem Wege schwere Depressionen (El'kl'ankungen 
an Magenkarzinom, Gehirntumor, El'blindung, Vel'mogcnsverlust usw.) el'zeugt, 
und del' respiratorische Gaswechsel VOl', wahrend und meist auch nach del' 
Hypnose in zweistllndigen Perioden untersucht. Wahrend bei del' einen Ver
suchspel'son stets eine Steigerung del' Kalol'ienproduktion vorhanden war 
(6,4-12,3 0/ 0), fehlte diese bei del' andel'en mit Ausnahme eines Versuchs 
(+ 5,3%) stets (-1,05% im Durchschnitt). Die Hypnosen bei beiden Stu
denten waren dadurch untel'schieden, dass bei del' Versuchsperson mit den 
Steigerungen die Suggestibilitat gross und die Amnesie vollstandig war, wahrend 
im anderen Falle bewusste Gegensuggestionen sich zeitweise storend geltend 
machten. Es ist moglich, dass del' entgegengesetzte Ausfall del' beiden Reihen 
von Vel'suchen darin seine Erklarung findet. In keinem Falle traten Steige
rungen von Temperatur, PuIs und Respiration auf; motorische Storungen 
schieden ganz aus, da in del' Hypnose gleichzeitig die Suggestion volliger 
Muskelruhe gegeben wurde, die in beiden Fallen in weitestem Masse, wie 
dauernde Beobachtung durch den Hypnotiseur zeigten, realisiert wurden. 
[Genaue Protokolle bei K. Laufer (2)]. 

Da durch zwei Versuche, zumal wenn sie entgegengcsetzt ausfallen, eine 
so wichtige Frage nicht entschieden werden kann, steHten Grafe und Maier (3) 
die Untersuchungen mit del' gleichen Technik auf eine breitere Basis. 

Das Ergebnis del' gesamten 15 Doppelversuche, die bisher nur zum 
kleinsten Teil veroffentlicht sind, ist aus del' folgenden Tabelle 35, in del' 
auch del' Inhalt del' Suggestionen kurz verzeichnet ist, klar el'sichtlich. 

Aus dem vorletzten Stabe geht hervol', dass nur zweimal (Nr. 3 und 7) 
kein Ein£luss des Mfektes auf den l'espiratorischen Gaswechsel zu erkennen 
war; in 2 Fallen (Nr. 2 und 6) kam es zu geringen, abel' noch in das Bereich 
del' nol'malen Schwankungen gehorenden Vel'minderungen del' Vel'brennungen. 
In allen llbl'igen Fallen wurde del' Stoffwechsel gesteigert, und zwar ZUlli Teil 
recht erheblich bis 20 und mehr Prozent (Nr.1S und 9). Da iJ? 8 Fallen die 
Steigerungen sichel' und ZUlU Teil viel grosser sind, als es bei· Gesunden an 
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Ver
such 
Nr. 

2 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

Hi 

Tabelle 35. Der Einfluss hypnotisch erzeugter Affekte auf den 
G e s am ts toffw e chse I (2 Std.-Vers.). 

Personalien 

K. L. 
m. 25 J. 

K. L. 
Ill. 25 J. 

K. L. 
m. 25 J. 
K. Sa. 

m. 23 J. 
K. Sa. 

m. 23 J. 
O. Mii. 

m. 161/ 2 J. 
E. Eb. 

m. 27 J. 
E. Bo. 

w. 24 J. 
E. Mu. 
w. 18 J. 
F. Kr. 

m. 25 J. 
L. Bo. 
w. 18 J. 
R. We. 

w. 191/ 2 J. 

W. Kii. 
m. 22 J. 
B. Go. 

m. 21 J. 

E. Eb. 
m. 27 J. 

run en e enitber dem . I 
Prozentuale Verande· 

Art des el'zeugten Affektes und Inhalt del' ? f gh g h Durchschllltts-
. em ac en, ypno-

i SuggestlOnen tisehen Schlafe wert 

! Depressionshypnose (Vermogensverlust, I 
Gefangennahme) , 

Depl'essionshypnose (Verschiittung) 

Depressionshypnose (Erkrankung an 
Gehirntumor) 

Depressionshypnose (Enucleatio bulbi, 
und sympath. Ophthalmia) 

Depressionshypnose (Erkrankung an 
Gehirntumor) 

Depressionshypnose (Schiffsungliick, 
Armamputation) 

Depressionshypnose (Schiffbruch, 
Kampf mit Kannibalen und Haifischen) 

Angsthypnose (Arm amputation, 
Scheintod) 

Depressionshypnose (Tod der Mutter, 
Bruch des Fusses mit Vereiterung) 

Depressionshypnose (Infekt. mit Fleck
typhus, Misshandlung durch Kosaken) 

°fo 

+ 5,3 

-5,3 

-- 0,:3 

+ 12,;3 

+6,4 

-5,;3 

:1:0 

+25,2 

+8,0 

Depressionshypnose (Tod del' Mutter, + 15,1 

Handamputation) I 
Depressionshypnose (Raub des Lotterie- + 8,4 
gewinnes, Fall in den Neckar, Tod der I' 

Mutter) 

bei Depres
I';ions

hypnosen 

+ 7,6 % 

Depressionshypnose (schwere Erkran-, + 19,6 I 
~~~g, Tod und Beerdigung der ~~tt;~)J~ _____ . ______ ~ 

Freudenhypnose (Gewinn des gross en 
Loses, Leben in Luxus und Ver

schwendung) 

Freudenhypnose (Suggestione wie bei 
Fall 14) 

+4,3 

+3,9 

If bei Freude-
hypnosen 
+ 4,1 % 

zwei aufeinanderfolgenden Tagen bei gleicher Diat und Versuchsanordnung Val'
kommt, und da storende Einfliisse del' Motilitat dul'ch entspl'echende hypno
tische Suggestionen ausgeschaltet wul'den, so ist hier meines Erach tens 
zum ersten Male del' sichere Nachweis erbracht, dass del' starke 
Affekt zu einer deutlichen Steigerung des Gesamtstoffwechsels 
fiihren kann. Dass die Versuche nicht aIle in del' gleichen Richtung aus
fielen, spricht nicht dagegen, da entspl'echend del' verschiedenen Suggesti
bilitat und des verschiedenen Affektvel'mogens del' Ausfall der Versuche not-
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wen dig verschieden sein muss. Aber selbst, wenn man auch die negativen 
Versuche mitrechnet, betragt die Umsatzerhohung im Durchschnitt + 7,6%. 

Sofern man aus den zwei letzten Versuchen, die wegen meiner 11ber
siedelung nach Rostock leider nicht wei tel' fortgesetzt werden konnten, schon 
Schhisse ziehen will, hat es den Anschein, als ob freudige Mfekte den Stoff
wechsel weniger stark beeinflussen als die entgegengesetzte Gemiitslage. Auch 
sonst scheint ja die Freude ein weniger starkes Stimulans fiir die Korper
funktionen zu sein als Angst und Depression. Das geht u. a. auch aus Heyers 
(4) Versuchen bei hypnotisch erzeugter Magensaftsekretion hervor. 

Zur Erklarung del' Stoffwechselsteigerung durch Mfekte konnte man 
an vermehrte Atem- und Herztatigkeit denken. Tatsachlich war abel' die 
Zunahme diesel' Faktoren so gering, fiir die Atmung infolge besonderer Sug
gestionen, class sie als alleinige oder nur wesentliche Ursache nicht in Betracht 
kommt. Wahrscheinlich hand~lt es sich hier nur urn SpezialfaJle einer all
gemeinen Organalteration infolge Erregungen, die durch Reize del' Zentren 
yom Gehirn in die Peripherie hauptsachlich wohl auf sympathischen Bahnen 
fortgeleitet werden. Natiirlich ist auch del' Gehirnstoffwechsel selbst dabei 
erheblich beteiligt. 

Bekannt ist schon seit langem del' Einfluss del' Affekte auf das 
Temperaturzentrum. Am eklatantesten ist hier die Selbstbeobachtung 
von A. Mosso (5), del' nach Empfang einer besonders freudigen Nachricht 
einen Anstieg del' Rektaltemperatur um 0,9 0 mass. Erst nach 3 Stunden 
waren die VVerte wieder zur Norm abgesunken. \Veiteres, wenn auch nicht 
JO eindrucksvolles Beobachtungsmaterial findet sich bei Bechterew (6) sowie 
Toulouse und Vurpas (7). 

Die alte Frage, ob sich Fieber auch auf hypnotischem Wege erzeugen 
lasst, was immer sehr wahrscheinlich, aber nie streng bewiesen war, ist neuer
dings durch Eichel berg (8) (dort auch die altere Literatur) einwandfrei in 
positivem Sinne entschieden worden. Bei zwei Kranken mit sicher psycho
genen Temperatursteigerungen (bis 39,8 0 rektal) konnte er das Fieber durch 
Hypnose beseitigen und in einem Falle hypnotisch durch Suggestion wieder 
hervorrufen (bis 39,2 0). 

Die direkte Messung del' Hirntemperatur bei Tieren und Menschen 
unter dem Einfluss von Erregungen ergab wechselnde Ergebnisse, teils Steige
rungen, teils Absinken, hin und wieder auch keine Veranderungen (vgl. 
Corso (9), Mosso (5) und Berger (10). 

Beweisende Untersuchungen iiber den Eiweissumsatz unter der 
Einwirkung starker Effekte beim gesunden Menschen liegen meines Wissens 
bisher nicht VOl'. Immerhin finden sich in del' Literatur bei gesunden, ganz 
gleichmassig erna,hrten Menschen Schwankungen oder N-Ausscheidung, die 
gleichzeitig mit psychischen Erregungen einhergingen und die Moglichkeit 
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eines Kausalzusammenhanges nahe legen [Bornstein (11), Atwater und 
Benedict (12), Palta (13) und Caspari (14)]. 

Am auffallendsten war das Zusammentreffen von vermehrter N-Aus
scheidung und gleichzeitiger Diurese mit psychischer Erregung (beim Karten
spiel) in einer Selbstbeobachtung Bornsteins (11). Zunachst muss man aber 
an Schwankungen der N-Ausscheidung, nicht etwa del' Eiweisszersetzung 
denken. Dafur spricht einmal der meis~ vorhandene Parallelismus mit der 
Diurese und dann die starke Abhangigkeit der Nierensekretion vom Nerven
system. 

Li t era tur. 
Zusammenfassendes bei W. Cannon, Bodily changes in pain, hunger, fear and rage 
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2. Laufer, K., Stoffwechseluntersuchungen in der Hypnose. Inaug.-Diss. Heidelberg 1920. 
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p) Der Gesamtsto:ffwechsel bei psychisehen Erkrankungen. 

Da nach dem hisher Besprochenen del' Einfluss intensiver geistiger 
Arbeit auf die Starke del' Oxydationen zum mindesten sehr wahrscheinlich 
gemacht, die Wirkung starker Affekte sicher nachgewiesen ist, lassen sich 
a priori bei psychischen Erkrankungen besonders deutliche Ausschlage erwarten. 
Leider ist die Literatur uber exakte Stoffwechseluntersuchungen bei Geistes
kranken noch sehr jung und daher recht sparlich. Insbesondere gilt das fur 
den hier besonders interessierenden respiratorischen Gaswechsel. Zwar liegt 
aus fruherer Zeit ein grosses, kaum ubersehbares Analysenmaterial (Literatur 
VOl' allem bei Allers und Rosenfeld) bei den verschiedensten Pflychosen vor, 
uber die Ausscheidung von N, P, S und ihre einzelnen KOIIIponenten, ferner 
uber Aceton und Zucker im Harn, aber die Anlage d~r Versuche ist meis~ 
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::;u wonig gHtcklich, und die Methodik oft so anfeehtbar, dai:ls dio meisten 
alteren Beobachtungen nahezu wertlos sind und daher aueh hier nieht orwahnt 
zu werden brauchen. Erst seit den Arbeiten von Rosenfeld, Kauffmann, 
Rho de, Allers u. a. sind die Stoffwechselversuche in dol' Psychiatrie auf eine 
oxaktere Basis gestellt. 

Schon sehr friihzeitig hat man dem Verhalten des Korpergewichtes 
im Verlaufe del' Psyehosen Aufmerksamkeit gesehenkt und filr manehe Krank
heitszustande reeht typisehe Bilder bekommen. In letzter Zoit hat VOl' aHem 
R 0 i c hal' d t (1) diese Dinge im Zusammenhang studiort und das Korper
gewieht in Beziehung zur Korpergrosse (Korpergewichtsquotient) und zum 
Normalgewieht gesetzt. Wenn auf diese Weise auch gewisse Gesetzmassigkeiten 
iiber das Verhalten des Ernahrungszustandes im Verlaufe der Psychos en zu 
ergrilnden waren, so vermag del' Verlauf del' Korpergewichtskurve filr die 
Grosse des Umsatzes im Korper nur dann oinen Anhaltspunkt zu liefern, 
wenn dio Fhtssigkeitsbilanz bekannt und die Nahrungszufuhr chemisch und 
kaloriseh bestimmt wird. Diese Bedingungen sind abel' kaum je erfilllt, und 
es ist ohne weiteres zuzugeben, dass ihre Einhaltung gerade bei Kranken diesel' 
Art manchmal auf grosse, wenn auch keineswegs unilberwindliche Schwierig
hi ten del' versehiedensten Art stosst. 

aa) Untersuchungen bei Neurosen. 

Del' Gesamtstoffwechsel bei schweren N eurasthenikorn und II y
sterischen hat bisher keine umfassende Bearbeitung gefunden. Das ist 
ohne weiteres verstandlieh, da hier kaum Abweiehungen von del' Norm zu 
crwarten waren. Tatsaehlich findet man in den gelegentlichen, in zahlreichen 
Arbeiten zerstreuten Einzelbeobachtungen keine sieheren pathologischen Vel'
haltnisse. Eigene, nicht veroffentlichte Respirationsversuehe zeigten das 
gleiche. Ausnahmen finden sich anscheinend nur dort, wo sich auf del' Basis 
ciner schweren Neurose, sei es dureh chronisehe Nahrungsverweigerung odor 
clurch habituelles Erbrechen ein Zustand hoehgradigster Untererna,hrung 
horausbildet. Hier liegen die Dinge genau so, wie bei dem gleichen Zustande 
infolge anderer Genese und sind daher an anderer Stelle besprochen (vgl. 
Kapitel Unterernahrung). Erwahnt sei nur, dass Anomalien des Appetites 
gerade bei derartigen Kranken sehr haufig sind. Auch die meisten Hunger
kunstlei' gehoren zu den Psychopathen. 

Das Verhalten psychogener Krampfanfalle ist gleichfalls schon frilher 
behandelt. Das gleiche gilt fill' die Epilepsie. An diesel' Stelle interessiert 
nur das Verhalten des Stoffwechsels ausserha.lb del' Anfalle. Bornstein 
(2,3) sowie Bornstein und Stro mann (4) vermoehten, wie es ja von vornf'
herein am wahrscheinlichsten war, keine Abweichungen von del' Norm fest
zustellen. In Kauffmanns (5) Versuchen finden sich neben norIIt-alen-'\Verten 
pathologische. Auffallend sind die grossen, schwer verstandlichen Schwan-
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kungen auch ausserhalb der Amalle. In einzelnen Versuchen kommen Werte 
des respiratorischen Quotienten bis zu 0,634 herab vor. Das alles erweckt 
Bedenken hinsichtlich der Exaktheit der Methodik, zumal wenn man liest, 
wie schwer einzelne Versuchspersonen zu den Untersuchungen tiberhaupt zn 
bewegen waren, und wie oft absolute Muskelruhe nicht innegehalten wurde 
(z. B. 5, S. 51). Vorlaufig empfiehlt es sich jedenfalls, den Bornstein
schen Versuchen die gross ere Beweiskraft beizulegen. 

Die N -Bilanz im anfallsfreien In tervall zeigt beim Epileptiker 
oft charakteristische Storungen. Kauffmann (5) fand grosse Unregelmassig
keiten der N-Ausscheidung, ohne dass sie eine Gesetzmassigkeit erkennen 
liessen. Gegen die Versuchsanordnung sind von Allers (6-7) erhebliche, 
nicht unberechtigte Bedenken geltend gemacht worden. 1m ganzen hatte 
ftir Kauffmann die uns hier allein interessierende Gesamt-N-Bilanz nur unter
geordnetes Interesse. Rohde (8) beschrieb bei einer den Bedarf keineswegs 
deutlich tiberschreitenden konstanten Nahrung langdauernde, bis zum Ein
setzen der Anfalle anhaltende N-Retentionen. Da das Korpergewicht nicht 
gleichzeitig zunahm, dachte er an einfache Retentionen ohne Verwendung 
zum Aufbau von lebendiger Korpersubstanz. 

Ausserdem finden sich aber in vielen Fallen auffallende Schwanknngen 
der N-Ausfuhr und ein Unvermogen des Organismns, sich ins N-Gleich
gewicht zu setzen (Pighini (9), Tin te mann (10), Allers und Sacristan (11)]. 
Ein Teil der Schwankungen faUt wohl noch in die Breite der Norm [Tinte
mann (12)], wahrend in einzelnen Fallen doch wohl pathologische Ab
weichungen vorliegen [Allers (13)]. In jedemFaUe kommt man mit der 
Annahme von Ausscheidungsanomalien aus, so dass zunachst kein Grund 
yorliegt, Veranderungen del' Eiweissverbrennung anzunehmen. 

f3f3) Untersuchungen bei Psychosen. 

Von dem Verhalten des Gesamtstoffwechsels bei ausgesprochenen 
Psychosen ein Bild zu gewinnen, ist bei dem sparlichen Beobachtungs
material sehr schwer. Dazu kommen die Schwierigkeiten der Diagnose und 
Nomenklatur in der Psychiatrie. Abgesehen von ganz typischen Fallen gelingt 
es daher kaum, die wenigen vorhandenen Beobachtungen richtig einzuordnen. 
1m folgenden solI versucht werden, unter Zugrundelegung del' Kraepelin
Hchen Einteilungsprinzipien das zusammenzufassen, was tiber den Gesamt
stoffwechsel bei den wichtigsten Geisteskranken bisher bekannt ist. Die 
Literatur beginnt tiberhaupt erst mit dem Jahre 1907. In diesem Jahre 
erschien eine interessante Broschtire von W. Ewald (14) tiber Stoffwechsel
psychosen, in der die Ansicht vertreten wird, dass viele Psychosen durch ein 
zu grosses oder zu geringes Sauerstoffbedtirfnis des Organismus, 'vor aHem des 
Gehirns, hervorgerufen wtirden. E. sttitzt sich dabei auf gen sehr schwankenden 
Sauerstoffgehalt des Blutes bei Psychosen. Bornstein' (15) hat schon darauf 
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hingewiesen, dass es nach Pfl iigers Grundgesetz von der weitgehenden 
Unabhangigkeit der Verbrennungen vom Angebot unstatthaft ist, aus dem 
02-Gehalt des venosen BIutes irgendwelche Schliisse fiir die Grosse des Gas
wechsels abzuleiten. Dazu kommt, dass auch die Methode der Bestimmung 
des 02-Gehaltes nicht einwandfrei war. 

Immerhin ist an Ewalds Vorstellung insofern etwas Richtiges, als hoch
gradige Herabsetzungen des Stoffwechsels meist mit ausgesprochenen Ver
anderungen auf seelischem Gebiete Hand in Hand zu gehen pflegen, wie z. B. 
bei dem Myxodem. 

1. Beim manisch-depressiven Irresein. 

Wenn wir zunachst das Verhalten des Gesamtstoffwechsels beim manisch
depressiven Irresein ins Auge fassen, so scheinen hier die Werte fiir den Energie
verbrauch nach den Untersuchungen von Bornstein (15) (5 Versuche an 
2 Kranken), in kurzfristigen, von Grafe (16) in langfristigen Versuchen normal 
zu sein. Grafe untersuchte lediglich drei depressive Stuporen, nur bei einem 
Kranken wurde ein gegeniiber der Norm beim Erwachsenen leicht erhohter 
Wert (15%ige Steigerung) gefunden, aber er betraf einen noch wachsenden 
Organismus (19jahriger Knabe), so dass auch diese Zahl noch ins Bereich der 
Norm zu rechnen ist_ 1m Gegensatz zur Katatonie wurden niemals sicher 
pathologische Erniedrigungen gefunden. In einem Versuche wurde auch der 
Einfluss einer Fleischmahlzeit auf den Ablauf der Zersetzungen studiert. Es 
zeigte sich, dass die Steigerung gering war, aber langere Zeit andauerte und 
dann von einem deutlichen Herabgehen der Werte fiir den respiratorischen 
Gaswechsel gefolgt wurde. 1m Gegensatz dazu behauptet Omorokoff (17), 
dass sowohl in der Manie, wie in der Depression der respiratorische Gaswechsel 
erniedrigt ist_ Da die russisch erschienene Dissertation mir nur durch ein 
Referat zuganglich ist, vermag ich den ... Widerspruch mit den eben genannten 
Resultaten nicht aufzuklaren. 

Die respiratorischen Quotienten in Grafes Versuchen waren stets normal. 

Diese wenigen, noch dazu zum Teil entgegengesetzten Beobachtungen 
reichen natiirlich keineswegs aus, um ein Urteil iiber die Stoffwechselver
haltnisse zu gestatten. 

Weitere Untersuchungen vor aHem bei den gleichen Kranken in den 
verschiedenen Phasen der Krankheit sind um so dringender erwfuischt, als 
die Korpergewichtskurve so charakteristische Veranderungen zeigt. Von 
Interesse sind hier vor aHem Beobachtungen in solchen Fallen, in denen 
ein Absinken des Korpergewichtes auch dann konstatiert wird, wenn der 
Kalorienwert der N ahrung so gross ist, dass er beirn Gesunden zum mindesten 
ein Stoffwechselgleichgewicht bedingen wiirde. Meist handelt es sich aHer
dings um erregte oder schlaflose Kranke. Immerhin besteht aber nach ein-

28 
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zelnen Beobachtungon in gewissen Stadien del' Krankheit die Moglichkeit 
einer Stoffwechselsteigerung auch unabhangig von motorischen Verhaltnissen. 

So weit die wenigen vorliegenden Beobachtungen tiber den Eiweiss
umsatz schon ein Urteil gestatten, liegen auch auf diesem Gebiete anschei
nend keine sichel' pathologischen Veranderungen VOl', nur scheint unabhangig 
vom Gewicht die N-Ausscheidung manchmal ziemlich unregelmassig ver
lamen zu konnen, meist besteht abel' ein gewisser Parallelismus mit Wasser
aufnahme und Harnmenge. Die Moglichkeit, dass die schwankende N-Aus
scheidung bei gleicher Nahrungszufuhr durch Schwankungen im Gesamtumsatz 
bedingt sind, besteht wohl, ist abel' nicht zu beweisen. 

Jedenfalls liegen so die Verhaltnisse bei den Kranken Kauffmanns (18), 
die diesel' Gruppe von Gcisteskrankheiten mit Wahrscheinlichkeit angehOren 
- ich sttitze lnich dabei auf Allers's Analyse -. Das gleiche gilt £til' 
Schaeffers (19) und Folins und Shaffers (20) Beobachtung. Auch Seige 
(21) berichtet (meines Wissens bisher nur in einem Vortrage) tiber den Wechsel 
del' N-Ausscheidungen bei Depressionen. Wahrend meist Retentionen vor
lagen, wurden hin und wieder plotzlich gewaltige N-Mengen ausgeschieden 
(bis zu 40 g N in 5 Tagen). Die Ursachen da£tir lassen sich mangels aller 
naheren Angaben nicht aufweisen. Folins (22, 23) Versuche sind zwar in del' 
Technik durchaus einwandfrei, die Befunde waren abel' wechselnd; leider ist 
die Art del' psychischen Storung aus den kurzen Krankengeschichtsdaten 
nicht klar erkennbar. 

Gegentiber diesen neueren Beobachtungen fallen die alteren Angaben von 
Mairet (24) und Lailler (25), welche in del' Manie eine Vermehrung, in del' 
Depression ellie Verminderung des Eiweissumsatzes fanden, wohl nicht ins 
Gewicht. 

2. Bei del' Dementia praecox. 

Dber das Verhalten des Energieumsatzes bei del' Dementia praecox 
sind wir etwas eingehender unterrichtet. Das wichtigste Ergebnis ist die Fest
stellung eines abnorm niedrigen Gesamtumsatzes in zahlreichen Fallen. Die 
ersten Untersuchungen, kurzfristige Versuche mit del' Zun tz-Geppertschen 
Methodik, stammen von Bornstein (15), del' unter 12 Fallen 6mal Werte 
fand, die mindestens 15% unter dem Durchschnitt del' Norm lagen. 

Frenkel-Heiden (26) hat Bornstein am Grund desnegativen Aus
falls del' Versuche an 3 eigenen Katatonikern widersprochen. Dazu liegt bei 
einem so kleinen Materiale kein Grund VOl', da ja auch Bornstein nur in del' 
Halfte seiner Falle die Abnahme des Stoffwechsels feststellen konnte. 

In einer zweiten Beobachtungsreihe von Bornstein in Gemeinschaft 
mit v. Oven (27) wurden die Beobachtungen bei einer schon frtiher unter
suchten Kranken vollauf bestatigt und durch A. Loewy und Glikin kon
trolliert. Diesmal wurde die Erniedrigung del' WarmepI:oduktion abel' nur in 
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25% der Falle festgestellt. Unter KauHmanns (18) Beobachtungen nndet 
sich ein Fall, der vielleicht in das Gebiet der Dementia praecox gehort (Fall 9, 
Akinesie, dann Hyperkinesie bei einem Imbezillen). Hier schwankten, je nach 
dem motorischen Verhalten des Kranken, die Werte zwischen abnorm erhohten 
und erniedrigten Werten. Nur die letzteren sind beweiskraftig. 

Ein weiteres grosses Untersuchungsmaterial mit langfristigen Versuchen 
in einer grossen Respirationskammer mit freier Atmung liegt von Grafe (16) 
vor. Die Arbeit ging von der Frage aus, ob es ausser dem MyxOdem und 
seltenen Fallen von Fettsucht noch eine echte StoHwechselverlangsamung gibt. 
Da in beiden Fallen gleichzeitig starke Temperamentlosigkeit und Herab
setzung der A££ekte vorliegen, wurden Stuporen der verschiedensten Genese 
untersucht. Darunter befanden sich 10 sichere Katatoniker, die zum Teil 
mehrfach mit gleichem Resultat untersucht wurden. In 4 Fallen fand sich 
eine deutliche, bis zu 31 % herabgehende Verminderung des Umsatzes. In 
einer weiteren Beobachtung an einem Kranken, dessen Stupor allerdings nicht 
ganz sicher katatonischer Herkunft war, ging die Zahl sogar bis 39% herab, 
einem Wert, wie er sonst nur noch bei Myxodem vorkommt. Erhohungen in 
massigem Grade, bis maximal 20% waren nur da vorhanden, wo die Kranken 
sieh nieht ganz ruhig verhielten. 

Grafe untersuchte in 8 Fallen auch den Ein£luss del' Nahrung. Danach 
Behien in einzelnen Fallen die Kurve del' Oxydationssteigerungen gegenuber 
der Norm insofern eine Abweichung aufzuweisen, als der Gipfel spater eintrat 
und der Nuchternwert manchmal sehr spat erreicht wurde, wahrend der 
Gesamtbetrag der Oxydationsvermehrung von der Norm nicht sicher ver
schieden war. 

Nachden geschilderten ubereinstimmenden Untersuchungen, zu denen 
in jungster Zeit noch Beobachtungen von E. Schill l ) hinzukommen, kann 
es keinemZweifel unterliegen, dass in ca. 1/ s derFalle vonDementia 
praecox eine sichere Stoffwechselverlangsamung vorliegt. Wie 
soll man dieses sehr merkwurdige Verhalten deuten? 

Kauffmann (18) rekurriert, wie es ja oft in solchen Fallen geschieht, 
auf das Verhalten der Motilitat. Die Schwankungen in seinem FaIle sind 
sicher dadurch bedingt, aber abnorm niedrige Werte konnen nicht mehr 
so gedeutet werden, da ja del' Muskeltonus mit voller Sicherheit ohne erkenn
baren Ein£luss auf die Energieproduktion ist (vgl. S. 404). Fur die Katatonie 
gilt das um so mehr, als gerade in einem Teil der Beobachtungen von Grafe (16) 
trotz starker Steigerung des Muskeltonus ein Absinken der Verbrennungen 
vorlag. 

Auch PuIs, Atmung und Temperatur waren nicht so niedrig, dass durch 
Ble allein die Stoffwechselverminderung zu erklaren ist. 

Eine Unterernahrung bestand nur in einem kleinen Teil der~alle, SIt' 

1) Zeitscbr. f. d. gas. Neurol. u. Psychiatr. 17. 202. 1921. 

28* 



436 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

lag VOl' aHem abel' bei dem Kranken mit dem niedrigsten Umsatz nicht VOl'. 
(Gewicht 71 kg.) Bornstein (15) betrachtet dies Verhalten des Stoffwechsels 
als ein spezifisches Merkmal fur das Jugendirresein und meint, dass dies "eine 
pathologische Verscharfung einer die Pubertat begleitende Erscheinung sei". 
Gegenden ersten Punkt spricht, dass Grafe auch bei progressiver Paralyse 
eine Herabsetzung des Stoffwechsels fand. Fur die zweite Behauptung fehlt 
vorlaufig jeder Beweis. VOl' allem sprechElll abel' die FaIle, in denen die Kata
tonie erst jenseits del' Pubertat auf tritt, wie mil' scheint entscheidend gegen 
Bornsteins Deutung. 

Am meisten drangt sich die Analogie zum Myxodem auf, VOl' allem 
angesichts del' Tatsache, dass wenigstens in Grafes Beobachtungen die Stoff
wechselverlangsamung dann am starksten war, wenn del' stuporose Zustand 
und die psychische Reaktionslosigkeit am deutlichsten in die Erscheinung 
traten. Bornstein gab einzelnen seiner Kranken Thyreoidin und vermochte 
damit tatsachlich die Oxydationsgrosse zu heben. Aus del' Tatsache, dass 
dabei keine Steigerung uber die Norm erreicht wurde, schliesst er, dass kein 
analoger Prozess zum Myxodem vorliegt. VieHeicht kommt man hier durch 
Blutzuckeruntersuchungen weiter. 

Wie dem auch sei, die Annahme einer thyreogenen Genese, die heute so 
gel'll zur Erklarung von Anomalien des Gesamtstoffwechsels herangezogen 
wird, erscheint auch mil' fur die Katatonie wenig plausibel. Darin stimme ich 
Bornstein durchaus bei. Dasselbe gilt fur eine dysgenitale Entstehung. 

Del' schon friiher von mil' betonte auffallende Parallelism us zwischen 
Schwere des psychischen Bildes, die sich bis zum Anschein des Erloschens 
aHer psychischen Xusserungen steigel'll kann, und Verhalten del' Oxydations
energie sprechen meines Erachtens am meisten dafur, dass del' Portfall del' 
Affekte und jeder lebhafteren, geistigen Tatigkeit die Hauptursache del' Stoff
wechselerniedrigung ist. Da beide Faktoren beim Gesunden den Umsatz 
erhohen Mnnen, ist es doch sehr wahrscheinlich, dass ihr partieller odeI' totaler 
Ausfall mit allen seinen Fel'llwirkungen im Organismus, im Gesamtstoffwechsel 
zum Ausdruck kommen muss. Auch beim Idioten ist nach Talbot (28) del' 
Stoffwechsel stark herabgesetzt, vielleicht aus den gleichen Grunden. Natur
lich sind auch andere Erklarungen moglich. Jede Theorie muss abel' das 
abnorme Verhalten des respiratorischen Gaswechsels als sichere Tatsache in 
Rechnung stellen. 

Sehr schwierig zu deutende Verhaltnisse weist auch das Vel' h a It e n 
des K 0 I' per g e w i c h t e sun d del' N - B i I an z bei genau bekannter 
Nahrungszufuhr auf. Die ersten Beobachtungen stammen hier von Tuczek 
(29), del' feststellte, dass einzelne Katatoniker mit einer a~allend geringen 
Eiweisszufuhr im Korper- und N-Gleichgewicht zu halten wareJ}. Es findet 
das wohl in del' Anpassung an Unterel'llahrung einerseits und in del' Stoff
wechselverlangsamung andererseits seine Erklarung. 
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Ausserordentlich merkwtirdig sind Rosenfelds (30) Befunde bei vier 
stuporosen Katatonikern. Der erste Versuch zeigte keine Besonderheiten. 
Die Tatsache, dass nach voraufgegangener starker Unterernahrung bei reich
licher Eiweisszufuhr neben nicht ganz ausreichenden Kalorien kleine N-Ansatze 
vorkommen, ist nichts ftir diese Ktankheit Charakteristisches, sondern findet 
sich auch bei ganz Gesunden. 

Auffallend ist dagegen im zweiten Versuch, dass bei einem vorher 8 Tage 
hungernden Katatoniker bei reichlicher Ftitterung von Eiweiss und zum Teil 
sehr hoher Kalorienzufuhr durch die Sonde trotz Bettruhe zwar eine erhebliche 
N-Retention, aber keine Korpergewichtszunahme stattfand. Selbst als die 
N-Zufuhl' auf 22,5 g, der Kaloriengehalt der Nahrung auf 4510 Kalorien pro die 
crhoht wurde, blieb das Korpergewicht konstant, wahrend es in den nachsten 
Monaten bei spontaner N ahrungsaufnahme in sehr viel geringeren Mengen 
von 56,6 auf 78,6 Kilogramm stieg. Zeitlich fiel das mit einem starken 
Niedergang del' intellektuellen Funktionen zusammen. A.hnlich waren die 
Beobachtungen bei del' dritten Kranken. Mel'kwtirdig war hier noch ausserdem 
die Gewichtszunahme im Hunger von 5,5 kg bei Sondenftitterung mit Koch
salplosung. A.hnliches sah auch Grafe (31) bei einer hungernden Katatonikerin 
bei Kochsalzeinlaufen. 

Am erstaunlichsten war abel' zweifellos del' Ausfall der 4. Versuchsreihe. 
Bei einer Sondenzufuhr von 36-82,8 Kalorien pro Kilogramm sank mit 
Remissionen das Korpergewicht von 48,0 auf 38 kg abo Bald hinterher trat 
der Tod in v611iger ErschOpfung ein. Leider war in dies em Fane ein Sammeln 
del' Exkremente meht moglich. Die Tatsache, dass bei einer N ahrungszufuhr 
von taglieh 82,8 Kalorien pro Kilogramm wahrend fast zwei Monaten das 
Korpergewicht von 47,6 auf 41,8 kg absank, besitzt wedel' in der Physiologie 
noch in del' Pathologie des Stoffwechsels irgend ein Analogon. 

Die Tatsache,dass die Motilitat haufig gesteigert war, aueh bei Nacht, 
und dass del' Korper durch haufiges Entkleiden bis zum Zittern abgektihlt 
wurde, vermag zur Erklarung weitgehend, abel' wohl nicht vollig auszu
reichen. Da bei del' Sektion vollig normale Organe gefunden wurden, kommt 
auch eine andere koIisumierende Krankheit nieht in Betracht. Angesichts 
diesel' Befunde muss man die Mogliehkeit zugeben, dass hier tatsaehlich die 
Verwendung der N ahrung zum Aufbau des lebendigen Protoplasmas bei del' 
Sondenftitterung gelitten hat. , Immerhin ware dies eine so ausserordentliche 
Erscheinung, dass es rats am ist, sie als gesichert erst dann zu betrachten, 
wenn noeh weitere Resultate in del' gleichen Richtung vorliegen. Bisher 
fehlen solche Untersuchungen noch, vielmehr zeigen die sonst noeh ver-
6ffentlichten Beobachtungen tiber den N-Umsatz bei del' Dementia praecox 
zwal' grosse Schwankungen in der N-Ausscheidung, abel' keine sicher patholo
gischen Abweichungen. Strti bing (32) glaubt, dass im StuP9r die N-Aus
scheidung vermindert sei, es mag dies mit der Herabsetzung des Gesamt-
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umsatzes zusammenhangen. Pighini (33) fand in del' akuten Phase del' Er
krankung Steigerung des N-Umsatzes. Es ist sehr wahrscheinlich, dass in 
diesem Stadium, das mit starken Erregungszustanden einhergehen kann, del' 
Nahrungsbedarf ein sehr grosser ist. Tatsachlich liesse sich nur in so gross en 
Respirationskammern, wie del' Tigerstedtsche Apparat sie hat, dertatsach
liche Nahrungsbedarf derartig unruhigel' Kranker exakt bestimmen. 1m chro
nischen Stadium sollen nach Pighini (33) sowie Pighini und Statuti (34) 
Stickstoffretentionen uberwiegen. Ahnlich waren die Befunde von Barnes 
(35) und Massaro (36), dagegen fand Ross (37) keine sicheren Abweichungen. 

Auch Kauffmann (18) hat Untersuchungen an Kranken, die wahl'
scheinlich zu .dieser Gruppe gehoren - ich folge in del' psychiatl'ischen Analyse 
auch hie~ wieder Allers - vorgenommen. Die Befunde waren sehr wechselnd, 
insbesondere die N-Ausscheidung zeigte grosse Schwankungen, ohne dass 
ein sicherer Anhaltspunkt fur pathologische Verhaltnisse in del' Grosse des 
Eiweissumsatzes zu gewinnen war. 

3. Bei del' progressiven Paralyse. 

Auch unsere Kenntnis yom Verhalten des respiratorischen Stoffwechscls 
bei del' progressiven Paralyse ist noch sehr llickenhaft. Die ersten Versuche 
von Kauffmann (38) an einem Kranken zeigen Werte, die an del' oberen 
Grenze del' Norm liegen, eine Zahl faUt allerdings ganz aus del' Reiho und liegt 
fast 50 % tiefer als die anderen. Die Angabe "Durchfall" ist naturlich keine 
ausreichende Erklarung fur diesen abnorm niedrigen Wert. Die Voraus
setzungen flir Grundumsatzversuche, die gerade bei Geisteskranken flir jede 
mit Mundstlicken arbeitende Methode so schwer zu erflillen ist, waren auch hier 
nicht immer einzuhalten. Untersucht wurde auch del' Einfluss del' Nahrungs
aufnahme auf den Gaswechsel. Da infolge del' ungleichmassigen und unruhigen 
Atmung die Versuche gemass Kauffmanns eigener Angabe keine Schllisse 
gestatten, braucht auf die Resultate nicht naher eingegangen zuwerden. 

Bornstein (15) fand bei zwei Paralytikern normale Werte, die beim 
zweiten Kranken allerdings entsprechend dem motorischen Verhalten Schwan
kungen aufwiesen. Die Oxydationssteigerung nach Fleischzufuhr war normal. 

Grafe (16) stellte Beobachtungen an zwei paralytischen Stuporen an. 
In einem FaIle fand sich ein Absinken des Stoffwechsels urn 20 oio, im anderen 
war del' Wert ganz normal. 

Auch bei diesel' Krankheit sind natlirlich weitere Versuche dringend 
wiinschenswert. Es ist sehr wohl moglich, dass die verschiedenen Stadien 
del' Paralyse ein verschiedenes Verhalten amweisen, da sie ja auch klinisch 
ein ausserordentlich verschiedenes Bild bieten. 

Leider sind wir auch tiber die Verhaltnisse des Eiweis.sumsatzes 
bei diesel' Krankheit heute noch unvollkommen unterrichtet, da nul' sehr 
wenige Bilanzversuche vorliegen. 
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Altere Versuche mit mangelhafter Technik und Versuchsanlage konnen 
hier unberucksichtigt bleiben. Aus neuerer Zeit liegen eingehende Beobach
tungen von Otass (39), Kauffmann (38) und Allers (40) VOl', 

Otass (39) Al'beit, mssisch er-schienen, ist mirim Original nicht zuganglich. 
Das wichtigste Ergebnis scheint mil' zu sein, dass es dem Autor nicht gelang, 
seine Kranken ins Stickstoffglcichgewicht zu setzen, da die N-Bilanz stets 
negativ wurde. Er ist geneigt, das zum Teil auf Resorptionsstol'ungen zuruck
zufuhren. 

Kauffmanns sehr umfassende langdauernde Vel'suche (38) fielen wech
selnd aus. Auffallend waren in fast allen Versuehen die gross en Schwankungen 
del' tagliehen Bilanzen, die eigentlich ubereinstimmend von allen Autoren 
hervorgehoben werden. 

Del' erste Kranke mit starker Polyphagie bot keine sicheren Abweichungen 
von del' Norm, bei einem Gehalt del' Nahrung von 0,2 g N und 58 K;alorien 
pro Kilogramm fanden sich N-Retentionen von durchschnittlich 3,4 g bei 
steigendem Korpergewicht. 

Bei ahnlieh reichlieher Kost reagierte der zweite Kranke in ganz analoger 
Weise. Merkwurdig war hier, dass paralytische Anfalle und Fieber ohne Ein
fluss auf die N-Ausscheidung blieben. Bei Reduktion der Nahmng auf 0,116 g 
N nnd 46 Kalorien pro Kilogramm traten ganz geringe N-Verluste ein. Bei 
cinem anderen Krankcn wurden trotz Temperatursteigerungcn bei rcichlicher 
Kosi (43,45 Kalol'ien und 0,11 g N pro Kilogramm und Tag) Reteniionen 
gefunclen, wahrencl bei einem anderen FaIle eine inierkurrente Infektions
krankheit wie Erysipel und Angina deutliche N-Einbussen bedingte. 

Bei einem Kranken genugie irotz tobsuehtiger Erregungen eine Zufuhr 
von 0,11 g N und 51 Kalorien pro Kilogramm. 

Allers (40) vermoehte einen ruhigen bettlagerigen Kranken mit 30 Kal. 
und 0,2 g N pro Kilogramm nieht VOl' N-Verlusten zu bewahren; merkwurdiger
weise stieg gleiehzeitig das Korpergewieht an; ein zweiter Fall zeigte bei 
40 Kalorien und 0,25 g N nur minimale N-Verluste. Bei einer ruhigen dementen 
Paralyse wurde in einer 19tagigen Reihe bei einer Nahrung mit 17,96 g N 
und 59 Kalorien pro Kilogramm die N-Bilanz eben positiv (+ 0,31 im Mittel) 1). 
Hier waren die tagliehen Schwankungen trotz stets gleieher N ahrungszufuhr 
besonclers hochgradig (+ 6,73 bis - 6,9 g), ohne dass dafur die Diurese eine 
ausreiehende Erklarung gab. Ahnlich stark waren auch die Schwankungen 
des Korpergewichtes. In einem vier-ten Falle wurde mit 0,22 g N und 36 Kalorien 
pro Kilogramm gerade ein Gleichgewicht erreicht. 

Uberblickt man die Resultate diesel' Arbeiten, so fant in manchen Fallen 
die Grosse del' N-Ausfuhr trotz sehr reichlicher Kalorienzufuhr auf.- Dnd 
wenn wir die N-Bilanz als Indikator fur den ausreichenden KalonengehaH 

1) In dar Originalarbeit steht irrtiimlich - 0,31 (40, S. 96). 
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del' Kost annehmen, so hat man den Eindruck, dass manchmal ohne gesteigel'te 
Motilitat eine Steigerung des Gesamtumsatzes vorgelegen hat, cine Fl'age, 
die abel' nul' dureh weitere Respil'ationsuntersuchungen einwandfrei zu ont
scheiden ist. 

Del' prozentuale Anteil del' einzelnen Komponenten des N -U msatzos 
zeigt in vielen Fallon Abweichungen gegeniiber del' Norm, so dass z. B. Allers 
(40) die Hypothese einer Starung des endogenen Eiweissabbaues bei del' pro
gressiven Paralyse entwickeIt hat, doeh kann auf diese Frage hier nieht wei tel' 
eingegangen werden [vgl. dal'iiber Folin (22, 23), Kauffmann (38) nnd 
Allers (40)]. 

Auch die Frage del' Starungen des KohlenhydratstoHwechsels bei Geistes
krankheiten kann hier nur kurz gestreift werden. 

Es ist auffallend, wie haufig mit empfindlichen Proben sich im Ham 
von N erven- und Geisteskrankheiten Zucker naehweisen lasst und Hyper
glykamien vorkommen [vgl. VOl' aHem Schultze und Knauer (41), Ehren
berg (42), Tintemann (43), Wuth (44), Raphael und Parsons (45) sowie 
zahlreiche andere Autoren]. 

Der grasste Prozentsatz von Glykosurien findet sich bei depressiven 
Storungen, progressiver Paralyse, AHektionen der Medulla oblongata, an
geborenem Schwaehsinn und Alkoholpsychosen. Stets sind aber, soweit 
nicht Kombinationen mit echtem Diabetes vorliegen, die Zuckel'lnengen sehr 
klein, so dass sie fiir die Beurteilung des Gesamtstoffwechsels nicht in 
Betracht kommen. 

Uberbliekt man das Erge bnis der bisherigen Gesa mtstoHweehsel
untersuchungen bei Geisteskrankheiten, so ist die Ausbeute fur 
die Frage des Einflussesseelischer Vorgange auf den Stoffwechsel 
leider recht geringfugig. Wohl wurden einzelne sicher nicht 
normale Verhaltnisse festgestellt, wie z. B. die Stoffwechsel
verlangsamung bei Katatonie und einzelnen Fallen von progres
siveI' Paralyse, ferner die starken Sehwankungen del' N-Ausschei
dung sowie die merkwurdigen Starungen des N-Umsatzes bei 
kunstlich ernahrten Katatonikel'l1, abel' die Beobachtungen sind 
vorlaufig noch so vereinzeIt und zum Teil I uckenhaft, dass kein 
klares Bild sich ergibt. Die exakte StoHwechsel£orschung stehtaufdiesem 
Gebiete noch zu sehr in ihren Anfangen, was zum Teil in den grossen methodi
schen Schwierigkeiten fur die Untersuchung bei dies en Kranken, zum Teil 
abel' aueh in del' andel'S orientierten Forsehungsrichtung del' meisten Psy
chiater seine Erklarung findet. 
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c) Anomalien infolge Stornngen in der warmeregnlatorischen 
Funktion der Hant. 

Auch die IIaut ist ein Regulationsorgan fur den Gesamtstoffwechsel, 
wenn auch in anderer Art und von weit geringerer Bedeutung wie die beiden 
bisher besprochenen, gross en Systeme del' Inkretdrtlsen UIId del' nervosen 
Zentralorgane. Die Raut ist wenigstens beim Menschen das Vollzugsorgan 
fur die physikalische Warmeregulation. Das Zentralnervensystem setzt, wie 
oben (S. 355) ausgefuhrt, den Mechanismus in Gang und schickt, je nach 
Bedarl, seine Erregungen VOl' all em auf sympathischen Bahnen zur Raut, 
wo es dann, je nach der Art del' Reize, zur Kontraktion oder Dilatation del' 
I-Iaut- und Schweissdrtlsengefasae kommt. Daneben ist es sehr wahrscheinlich, 
wenn auch wohl noch nicht genugend untersucht, dass starke Abweichungen 
del' Aussentemperatur einen direkten Einfluss auf den Fullungszustand del' 
Rautgefasse ausuben. Sichel' ist jedenfalls, dass sich die Aufgabe der Raut 
fur die Warmeproduktion nicht mit der Umsetzung zentrifugaler Reize 
erschopft, sondern dass sie auch Temperatur- und ahnliche Reize zentripetal 
zu den Zentralorganen schickt und so teils im Ruckenmark, teils im Gehirn 
den Anstoss zur Ingangsetzung des Rauptapparates gibt, und zwar hier evtl. 
auch fur eine ~ermehrte Warmebildung. Somit gewinnt die Raut eine doppelte 
Bedeutung fur die Warmeregulation. Wie und nach welchen Gesetzen die 
Warmeabgabe normalerweise VOl' sich geht, kann hier nicht naher erortert 
werden, ich verweise daher vor all em auf die grundlegenden Arbeiten von 
Rubner (1) sowie die Darstellung von Schwenkenbecher (Z). Erwahnt 
sei nur, dass dem Organismus im wesentlichen zwei Wege fur die Entwarmung 
zur Verlugung stehen, einerseits Leitung und Strahlung, andererseits Wasser
verdampfung. Ob letztere ein einheitlicher Vorgang ist, der nul' an die Schweiss
drusen geknupft ist (Schwenkenbecher (Z)] , oder ob es ausserdem noch 
eine Wasserverdunstung durch einfache physikalische Diffusion gibt [vgl. 
z. B. Loewy und W echsel mann (2)], ist heute noch immer strittig. 

Die Fahigkeit des Organism~s, durch Variation der Warmeabgabe bei 
gleichbleibender Warmebildung die Korpertemperatur konstant zu erhalten, 
ist wie jedes Regulationsvermogen begrenzt. J e kleiner der Organismus ist, 
d. h. je ungunstiger das Verhaltnis von Oberflache zu Inhalt, um so rascher 
wird diese Form der Warmeregulation insuffizient. Der Mensch kommt mit 
ihr in del' Regel aus. Es ist selbstverstandlich, dass, wenn dieses feine Regula
tionsinstrument nicht mehr ausreicht, oder wenn die Raut durch funktionelle 
oder anatomische Schadigungen in grosster Ausdehnung ladiert wird, not
wen dig Anderungen im Gesamtstoffwechsel und, falls auch die chemische 
Warmeregulation nicht genugend kompensatorisch eintreten kann, auch in 
der Korpertemperatur resultieren mussen. 

Am klarsten liegen die Verhaltnisse bei sehr gross en Abweichungen der 
Umgebungstemperatur vom gewohnlichen Mittelwert. :Rei stark erniedrigter 
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Aussentemperatur genugt selbst die maximalste Anspannung des intakten 
Reglllationsapparates (maximale Hautgefasskontraktion) nieht mehr, die 
Temperatur konstant zu erhalten, es kommt zur Hypothermie. Andererseits 
kann erhebliehe Steigerung del' Umgebungswarme die Warmeabgabe dureh 
die Haut ganz odeI' fast ganz unmoglich machen, so dass es zu einer Warme
stauung im Korper kommen muss, die gewohnlich sehr raseh zu einer Uber
spannung del' chemisehen Warmeregulation und damit zur Hyperthermie 
fuhrt. In dem Masse, wie nun die Haut funktionelltl oder anatomische Sto
rungen aufweist, wird die Aktionsbreite del' 'physikalischen Warmeregulation 
sieh einengen. Man kann, wie Paalzow (3), Winternitz (4), von Bergmann 
und Castex (5) u. a. es getan haben, durch Senfbader odeI' Hochfrequenz
strome die Warmeabgabe im Zustande maximalster Tatigkeit llxieren. Dann 
muss es zu einer kompensatorischen Steigerung del' Oxydationen kommen, 
die auch von den genannten Autoren nachgewiesen wurde. 

Praktisch wichtiger sind naturlich die Folgen von Erkrankungen 
del' Haut. Es ist klar, dass diese schon eine sehr erhebliche Ausdehnung 
haben mussen, um das Regulationsvermogen zu beeinflussen. Schaltet man 
die Hauttatigkeit ganz aus, so kann das Leben bedroht sein. Das zeigt die 
bekannte Geschichte von dem vergoldeten Knaben, del' bei del' Kronung 
Leos X. als Engel erscheinen sollte, und viele Tierexperimente, wahrend 
Senator (6) bei Firnissung del' Haut Bettlageriger keine Storung fand [vgl. 
andererseits Levy-Dorn (7)]. 

Eine so weitgehende Aufhebung del' Hautfunktion kommt aber bei Krank
heiten so gut wie nie VOl', meist finden sich normale Stenen, die vikariierend 
eintreten konnen. So zeigte Stuve (8), dass bei einer besonders ausgedehnten 
Psoriasis del' respiratorische Stoffwechsel ganz normal war. Dasselbe gilt 
auch fur universelle Hautatrophie mit kongenitalem Schweissdrnsenmangel 
[Tendlau t9), Loewy und Wechsel mann (2)J, fiir hochgradige Sklerodermie 
[L. Mayer (10)] und Ichthyosis hystrix mit hochgradigem Sehweissdrusen
schwund (LinseI' und Schmidt (l1)J, wahrend Quinquaud und Leredde 
(12) bei Mykosis fungiodes in allerdings wenig zuverlassig erscheinenden, 
summarisch mitgeteilten Untersuchungen Abweichungen fanden. Del' Befund 
normaler Werte ist abel' an ganz bestimmte Voraussetzungen gekniipft, 
namlich Niichternheit, Ruhe, mittlere Umgebungstemperatur und leichte 
Korperbedeckung. Sobald nur eine diesel' Bedingungen nicht erfiillt wird, 
tritt die Insuffizienz del' Haut als warmeregulatorisches Organ deutlich in 
die Erscheinung, und zwar um so rascher und starker, je hochgradiger die 
anatomischen Veranderungen, besonders an den. Schweiss drusen ausgepragt 
sind: es· kommt zu einer ausgesprochenen Hyperthermie. Am starksten waren 
die Storungen bei Tendlaus (9) Kranken. 10-15 Minuten langeI' ruhiger 
Aufenthalt in del' Julisonne erhohte die Korpertemperatur um,luna. mehr 
Grade, ein einstundiger Spaziergang trieb die Korperwarme bis fast 41 0 hinauf. 
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Bei den Kranken von LinseI' und Schmid (11) sowie Loewy und Wechsel
mann (2) geniigte Genuss heisser Speisen und Getranke, etwas dickere Be
deckung des Korpers odeI' geringfiigige Warmeapplikation mit heissen Flaschen 
odeI' Heissluftapparaten, Urn eine erhebliche Hyperthermie auszulOsen. 

Del' Mechanismus ist hier genau derselbe, wie bei dol' Uberhitzung auch 
des normalen Menschen im heissen Bad. 

Wahrend das Verhalten des Ei weissu msa tzes bei del' Hyperthermie 
bereits an anderer Stelle (vgl. S. 379) besprochen wurde, muss hier noch an 
del' Hand del' erwahnten Beobachtungen auf die Besonderheiten des Gesamt
stoffweehsels kurz eingegangen werden. 

Beziiglich del' alteren Literatur verweise ieh auf die umfassende Uber
sicht bei H. Win terni tz (13). Besonders erwahnen mochte ich nur die Arbeit 
von Simanowski (14) am iiberhitzten Hunde, da sie prinzipiel1 zu anderen 
Schliissen kam, wie die Versuche am Menschen. Er iiberhitzto seine Tiere 
im heissen Bad urn 20 und fand dann im 24stiindigen Vel' such in del' Voi t
Pettenkofferschen Kammer keine Erhohung del' Kohl811saureproduktion. 
Daraus dad abel' nicht gefolgert werden, dass die Uberhitzung zu keiner Stoff
wechselsteigerung fiihrt, denn zur Entscheidung diesel' Frage war die Ver
suchsanordnung ganz ungeeignet, da von den 24 Stunden, die del' Respirations
versuch umfasste, hochstens an zwei die Temperatur iibernormal war und 
eine evtl. Erhohung wahrend diesel' kurzen Zeit im Gesamtl'esultate des langen 
Versuchs nicht zum Ausdl'uck zu kommen brauchte. Nach den Untersuchungen 
an Menschen kann es keinem Zweifel unterliegen, dass die Uberhitzungs
hyperthermie zu einer el'heblichen Steigerung des Stoffwechsels fiihrt. So 
fand H. Winternitz (13) bei einem Studenten bei 38,40 im heissen Bade 
von 39-410 eine Zunahme von 02-Verbrauch und Kohlensaureproduktion 
urn 40-110%, mit normalen respiratorischen Quotienten, also weit mehr, 
als durch die Steigerung del' Atemmechanik erklart ist. 

Etwas niedriger sind die Zahlen in Versuchen von Winternitz mit 
.Pospischill (Lit. bei 13) und Seib (15), ferner von Zuntz bei Tendlaus (9) 
Kranken sowie von Loewy und Wechselmann. Selbst bei hohen Tempera
turen gehen die Werte selten iiber 50% hinaus, sie entsprechen im al1gemeinen 
dem Verhalten im echten Fieber, das auf ganz andere Weise zustande kommt. 
Nur LinseI' und Schmid (11) fanden fiir den Sauerstoffverbrauch meist 
sehr viel hohere Zahlen, bis maximal 21,45 (!) ccm pro Minute und Kilogramm, 
wahI'end die Werte fiir die Kohlensaureproduktion mit denen del' anderen 
Autoren iibereinstimmten. So resultieren abnorm niedrige, tesp. Quotienten 
bis 0,429 herab, die in diesel' Tiefe niemals ein Ausdruck chemischer Um
setzungen im Organismus sind. Da nur die Sauerstoffzahlen ganz aus· dem 
Rahmen del' sonstigen Versuche herausfallen, drangt sich del' .Verdacht von 
Fehlern bei del' Sauel'stoffanalyse . auf. .J edenfalls ist es nicht angangig, aus 
den abnol'men respiratorischen Quotienten Schliisse' etwa auf qualitative 
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StoHwechselanomalien zu ziehen. N ach den ganz normalen Werten in den 
Untersuchungen aller anderen Autoren lasst sich mit Sicherheit annehmen, 
dass die Art del' Umsetzungen keine andere ist, als beim Gesunden. 

Theoretisch ist es sehr wohl denkbar, dass ebenso wie eine durch Schweiss
driisenmangel behinderte Warmeabgabe auch eine tiber die N orm gesteige~te 
Warmeabgabe infolge zu starker Schweissdrtisenfunktion zu einer Beeinflussung 
des GesamtstoHwechsels fiihren konnte. Auch del' bei den einzelnen Menschen 
so individuell verschiedene Ftillungszustand der Rautgefasse konnte ftir die 
Grosse der Warmeproduktion und ftir deren Abweichung yom Mittelwert 
von Bedeutung sein. Wenn ein derartiger Faktor wirklich Einfluss haben 
sollte, so ist er jedenfalls vorlaufig nicht fassbar. Sichel' ist auch, dass nach 
amerikanischen [vgl. VOl' aHem Tomkins, Sturgis und Wearn (16)] und 
eigenen unveroHentlichten Beobachtungen auch die schwersten, nichtthyreo
genen, vasomotorischen Neurosen mit starker, sogar urtikarieller Rautrote 
und ausgepragter Schweissbildung keine Erhohung del' Verbrennungen auf
weisen, obwohl auch die vasomotorische Reaktion del' Raut mit einer Stoff
wechselsteigerung dieses Organs einhergeht [Gessler (17)J, abel' diese Steige
rung verschwindet im Verhalten des Gesamtorganismus. 

Ausser den genannten Veranderungen konnen Rautkrankheiten dureh 
Resorption von Entztindungsprodukten, Fieber usw. auf den Gesamtstoff
weehsel wirken. Doch solI auf diese Dinge, die niehts flir die Raut Spezifisches 
sind und daher ;1n anderen Stellen (vgl. S. 363 und 483) besprochen wurden, 
hier nieht eingegangen werden [vgl. dartiber VOl' allem v. N oorden und 
Salomon (Z)]. Da naeh Gesslers (18) Untersuchungen die entziindliche 
Ryperamie del' Raut sowie naeh neuesten Beobachtungen von G a n s (19) 
auch andere Veranderungen dieses Organs bei versehiedenen Hautkrank
hei ten zu einer deutlichen Steigerung del' Verbrennungen ftihren, ware es an 
sieh moglich, dass weit ausgedehnte Entziindungsherde aueh niehtbakterieller 
Art, den Gasweehsel verandern konnen, doch spielt eine derartige lokale 
Steigerung gegentiber dem Gesamtorganismus eine so geringe Rolle, dass 
auch hier kein Ausschlag bei del' respiratorisehen Untersuehung des ganzen 
Korpers zu erkennen ist.! Immerhin fand G e s s Ie r 1) einmal bei einer nieht 
fiebernden Kranken mit Pemphigus eine Steigerung (3,44 cern COs und 
4,45 cern O2 pro I' und kg bei einer 50,9 kg sehweren Frau). 

Die geschilderten Stoffweehselveranderungen dureh Ano malien der 
Rau t lassen sieh dahin zusammenfassen, dass Storungen del' physika
lisehen Warmeregulation nur bei sehr hoehgradigen. und aus
gedehnten funktionellen und anatomischen Veranderungen del' 
Raut vorkommen und im allgemeinen nul' bei vermehrter Warme
zufuhr von aussen oder vermehrter Warme bildung i m Kth"per 

1) NichtverOffentlichte Beobachtung, fur deren Dberlassung ich Hemi Dr. Gessler 
dallkbar bin. 



446 E. Orale, Die pathologisc_he Physiologie des Oesamtstof£- und Kra£twechsels usw. 

in Form von Hyperthermie mit Stoifwechselsteigerung in die 
Erscheinung treten. 
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VI. Das Verhalten des Gesamtstoff- nnd Kraftwechsels bei 
Leistnngsandernngen nicht stoffwechselregnlatoriscber 

Organsysteme. 

Die im vol'igen Kapitel (V.) beschl'iebene Wirkung del' beiden gross en 
Regulationssysteme fur den Gesamtstoffwechsel, del' Inkretdrusen und des 
Zentralnervensystems, ist dadurch chal'akterisiert, dass von Organ en, derel1 
prozentuale Beteiligul1g am Gesamtstoffwechsel sehr gel'ingfugig ist, gewaltige 
Fernwirkungen ausgehen, die ein Vielfaches dessen ausmachen, was dul'ch 
ihre eigene, vermehrte Tatigkeit, die meist uberhaupt isoliert nicht sichel' 
£assbar ist,bedingt wird. Am starkstel1 ist das bei 'der Schilddruse ausgeprii.gt. 
100 g Schilddrusensubstanz verbrauchen nach Ba telli und Stern (Lit. bei 
Loewy) pro Minute 0,87 ccm O2 in del' Ruhe. Das spezifische Produkt del' 
Druse, das Thyroxin, vel'mag abel' in dem gleichen Zeitraum in Mengen von 
1-2 mg Stof£wechselsteigerungen von 200 ccm O2 auszulosen, also mehl' als 
das 200£ache dessen, was das Ul'spl'ungsorgan selbst vel'bl'aucht. Und genau 



Allgemeines iiber den Einfluss von Leistungsa.ndenmgen usw. 447 

ebenso und quantitativ unter Umstanden noch viel drastischer liegen die 
Dinge, wenn das Gehirn seine Erregungen zu den wirksamen Erfolgsorganen 
schickt, wie z. B. im Fieber oder beim epileptischen Anfall. Die Ursache 
steht hier in keinem Verhaltnis zur Grosse der Wirkung. 

Eine andere Moglichkeit der Stoffwechselbeeinflussung ist dadurch 
gegeben, dass die Tatigkeit einzelner nichtregulatorischer Organe oder Organ
systeme, die einen grosseren Anteil an den Gesamtverbrennungen haben, 
sich gegenuber der Norm verandert. Meist wird es sicb dabei urn erhebliche 
Leistungszunahmen handeln mussen, und von der Starke dieses Zuwachses und 
der Grosse der Beteiligung des Organs am Stoffumsatz des Organismus wird es 
abhiingen, ob dieser Effekt bei der Untersuchung des Gesamtkorpers, wie sie 
beirn kranken Menschen ja vorlaufig allein in Frage kommt, sich fassen lasst. 
Die starksten und deutlichsten Ausschlage gibt naturlich die Zunahme der 
Muskeltatigkeit. Auf sie entfallen beim ruhenden Organismus 24,1 % des 
Gesamtverbrauchs (Ohauveau und Kauffmann, Verzar. Lit. bei Loewy). 
Hier sind ganz gewaltige Steigerungen der Tatigkeit um das 40-50fache 
moglich, so dass die Oxydationen des gesamten Korpers unter Umstanden 
innerhalb kurzer Zeit um 1000% und mehr erhOht sein konnen. 

Von der Wirkung vermehrter Muskelfunktion unter normalen· und 
pathologischen Verhaltnissen ist bisher schon oft die Rede gewesen, so dass 
eine erneute Besprechung an dieser Stelle sich erubrigt. 

Bei anderen Organsystemen liegen die Verhaltnisse fur die Untersuchung 
viel ungunstiger, einmal weil ihre Beteiligung am Umsatz des Gesamtorganis
mus viel geringer ist und dann, weil selbst unter hochgradig pathologischen 
Verhaltnissen die Vermehrung der Tatigkeit sich nur in relativ engen Grenzen 
halt. 

1m folgenden soU die Beeinflussung des Stoffwechsels durch Funktions
storungen bei Lungen-, Herz- und Bluterkrankungen, soweit sie hierher 
gehoren, kurz skizziert werden. Selbstverstiindlich konnen nur solche Prozesse 
zur Besprechung kommen, bei denen keine Komplikationen mit anderen, 
an anderer Stelle behandelten Faktoren, welche schon fur sich allein die 
Intensitat der Verbrennungen beeinflussen, vorliegen. Insbesonders mussen 
aIle fieberhaften und infektiosen Zustande als Untersuchungsmaterial aus
scheiden, wenn man den Einfluss der Organleistungssteigerung isoliert unter
suchen will. Vielleicht gehoren auch die Storungen der Nierenfunktionen 
hierher, doch sind die Untersuchungen auf diesem Gebiete so sparlich und 
lassen vorlaufig so wenig Beziehungen zwischen Stoffwechselveranderung und 
Storungen der Nierenfunktion erkennen, dass es mir richtiger erscheint, sie 
erst im nachsten Kapitel zu besprechen. 

L:i tera tu r. 
, Lo:ewy, "A., Der Gaswechsel der Organe, Gewebe und isolierten Zellen. Oppenheimers 

Handh. f. Bioch. Ergll.nz.-Bd. 210. Fischer, Jena 1913. 
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a) Der Stoffwechsel bei afe bril en, nicht infektWsen Krankheiten 
der Atem- und Zirkulationsorgane mit Dyspnoe. 

1. Das Verhalten (ler Warmeproduktion. 
Nach del). wenigen von Zuntz und seinen Schiilern vorliegenden Unter

suchungen [Lit. bei Loewy (1), S. 263] macht die Atemarbeit beim ruhenden 
Menschen ca. 10% des GesamtstoHwechsels aus, beim Pferde nur etwa die 
HaUte (4,7%). Del' weitaus grosste Teil entfallt dabei auf die Tatigkeit del' 
Atemmuskulatur. Wieviel davon dem eigentlic:tJ.en Atemvorgang, d. h. den 
Gasaustausch in den Lungen zugeschrieben werden muss, ist ganz unbekannt. 
Da heute mit Sicherheit festgestellt ist (vgl. S. 12), dass auch unter patho
logischen Verhaltnissen (starke Dyspnoe) keine oxydativen Vorgange von 
irgendwelchem Betrage in del' Lunge ablaufen, kann dieser Faktor fiir den 
Stoffverbrauch keine Rolle spielen. Ob die eben erschienenen Angaben von 
Roger und Binet (2) von der Bedeutung del' Lunge fiir den Fettstoffwechsel 
zu einer Revision diesel' Ansicht zwingen, bleibt abzuwarten. 

Bei Steigerung del' Atemgrosse iiber die Norm geht die Stoffwechsel
steigerung nicht mehr del' Vergrosserung des Atemvolumens parallel, sondern 
wachst in starkerem Grade. So verbraucht nach Zuntz und Hagemann (3) 
das pferd bei einer Atemgrosse von 185 I pro Minute 3,41 ccm O2, bei 285 I 
Atemvolumen jedoch 6,95 ccm. Dazu kommt bei starker Atemnot der Ermii
dungsfaktor, der, wie iiberall bei der Muskulatur, die Arbeit viel unokono· 
mischer gestaltet. Doch diirfte dies Moment bei der willkiirlich gesteigerten 
Tatigkeit der Atemmuskeln viel starker ins Gewicht fallen, als bei der reflek
torisch bedingten, zwangsmassigen Atemnot von Herz- und Lungenkranken. 

KlareI' und einfacher liegen die Verhaltnisse beim Herzen. Beim Pferde 
entfallen nach Zun tz und Hage mann (3) 5% des Ruheumsatzes (104,2 ccm 
O2), beim Menschen 3,6% (9,24 cern O2 pro Minute) auf das Herz. Annahernd 
die gleichen Werte fanden mit ganz anderen Methoden Barcroft-Dixon, 
Rohde, Loewy und v. Schrotter und Plesch [Lit. bei Loewy (4)]. Nach 
den Untersuchungen von Weizsacker und Rohde [Lit. bei Loewy (4)] 
steigt der Umsatz des arbeitenden Herzens annahernd parallel mit der Frequenz 
der Kontraktionen, solange das Schlagvolumen unverandert bleibt. Dem
gemass wiirde eine Steigerung der Herzfrequenz allis Doppelte eine Erhohung 
des Stoffwechsels urn 4% bedingen. Wenn die Verhaltnisse beim kranken 
Organismus auch vielfach anders und komplizierter liegen als in den geschil
derten Tierexperimenten, so geht doch jedenfalls aus den letzteren hervor, 
dass bei den mit starker Dyspnoe einhergehenden Erkrankungen, die ja meist 
zu einer_ Verstarkung sowohl der Herz- wie der Atemtatigkeit fiihren, aus
gesprochene Stofiwechselsteigerungen durch vermehrte Leistung dieser Organ
systeme bedingt sein konnen. 

Leider ist das fiir~diese Frage.vorliegende.Material sowohl bei Lungen, wie 
bei Herzkrankheiten sehr sparlich. Tierversuche liegen meines Wissens nur 
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aus a.lterer Zeit vor, doch brauche ich darauf nicht einzugehen, weil oft die 
Technik recht anfechtbar ist, und meist bei den Eingriffen Veranderungen 
der Korpertemperatur eintraten oder fiber letztere Angaben fehlen [Lit. bei 
Matthes (Z)]. 

Spontane Lungen- und Herzerkrankungen bei Tieren sind, soweit mir 
bekannt, bisher fiberhaupt noch nicht untersucht. Beim Menschen ist die 
Zahl der in Betracht kommenden Lungenkrankhei ten sehr enge gezogen, 
da alle febrilen und infektiosen Prozesse, die bauptsachlich untersucht sind, 
fiir unsere Frage fortfallen. Es bleiben Asthma, Emphysem, Bronchitis, 
Lungeninfarkt usw. Man muss schon auf altere Arbeiten zuriickgreifen, urn 
hier iiberhaupt Material zu bekommen. K. Moller (5) fand als erster normale 
Kohlensaurewerte beirn Emphysem. Geppert (6) hielt seine bei der gleichen 
Krankheit gefundenen Werte fUr abnorm niedrig, doch fallen sie zumal in 
Anbetracht des Alters der Kranken nach unserer heutigen Auffassung noch 
durchaus ins Bereich der Norm. In allen Fallen scheint die Dyspnoe nicht 
hochgradig gewesen zu sein. Sicher etwas erhoht waren Specks (7) Zahlen 
(3,8 bzw. 3,4 cern CO2 und 4,43 bzw. 4,8 cern O2 pro eine Minute und Kilogramm 
bei alteren, kraftigen, gut ernahrten Menschen), obwohl der Untersucher 
selbst sie noch als normal ansprach. Ich selbst sah in nichtveroffentlichten 
Untersuchungen bei Asthma mit hochgradiger Dyspnoe stets erhOhte Zahlen, 
wenn auch die Steigerungen nie iiber 20% hinausgingen. 

Etwas zahlreichere Beobachtungen liegen bei Herzkranken vor. Hier 
fand zue1st S p e c k (7) bei zwei Fallen von Herzinsuffizienz Werte fiir O2 

und CO2 an der oberen Grenze der Norm. 
Dann widmete Kraus (8) der Frage, ob die Erschwerung der Sauerstoff

aufnahrne vielleicht zu einer Verminderung des Sauerstoffverbrauches als 
Anpassungserscheinung fiihre, eine sehr interessante Studie. Er fand kein 
Sinken der Zersetzungsprozesse im Organismus in der Ruhe. Auch ein Teil 
seiner Sauerstoffzahlen lag zum mindesten an der oberen Grenze der Norm. 
Sch were Storungen der Sauerstoffaufnahme traten erst ein, als er die Kranken 
starker arbeiten liess. Zwar stiegen auch hier die Oxydationen erheblich an, 
dem grosseren Kraftaufwand, der zur Bewaltigung der gleichen Arbeit notig 
war, entsprechend, sogar anseheinend starker als in der Norm; aber dann 
kam bald der Punkt, wo durch die Zirkulationsstorungen die Sauerstoff
aufnahme insuffizient und infolgedessen weitere Arbeit unmoglich wurde. 
Die Kohlensaurewerte in Kraus' (8) Ruheversuchen waren immer normal. Da 
aber die Sauerstoffzahlen viel hOher waren, resultierten oft abnorm niedrige 
respiratorische Quotienten (bis 0,60 herab), auf die spater noch eingegangen 
werden soIl. 

Prinzipiell das Gleiche sah auch Grafe (9) in Untersuchungen mit swnem 
Kopfrespirationsapparat. Unter 7 Fallen von 'mittel- und schweren Herz
leiden (Myokarditis, dekompensiertes Vitium, Picksche Zirrhose usw.) war 
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nur einmal der Sauerstoffverbrauch erhoht (5,06 cern pro Kilogramm und 
Minute bei einem 42jahrigen Mann), wahrend die Werte fiir die Kohlensaure 
immer normal, zum Teil sogar an der unteren Grenze del' N arm lagen. Auch 
hier kamen in den drei schwersten Fallen dreimal subnormale Quotienten 
bis 0,586 herab VOl'. In neuerer Zeit studierte Peabody, Meyer und Du Bois 
(10) im Respirationskalorimeter den Gesamtstoffwechsel bei 16 Patienten 
mit Herz- und Herznierenkrankheiten. Da moglicherweise bei Nierenkrank
heiten noch besondere Dinge mitspielen, empfiehlt es sich, fiir die vorliegende 
Frage nur Herzkranke odeI' Nierenkranke mit schwerster Herzinsuffizienz 
zu nehmen und natiirlich nm solche, bei denen wedel' Fieber noch motorische 
Unruhe bestand. So kommen nm vier FalIe in Betracht. Drei Herzkranke 
(ohne Dekompensation) zeigen normale Werte fiir die Warmeproduktion, 
die beiden anderen (kombinierte Mitralfehler mit Vorhofflimmern in einem 
Falle, dekompensierte Mitralinsuffizienz mit Arythmia perpetua im anderen 
FaIle) wiesen Steigerungen urn 19 und 15% auf. Beide Male bestand, 
gemessen an del' alveolaren Kohlensaurespannung eine deutliche Acidose. 
Die respiratorischen Quotienten waren stets ganz normal (1-Stundenversuche). 
Zusammenfassend lasst sich auf Grund del' wenigen vorliegenden Versuche 
feststellen, dass afebrile, nicht infektiose Lungen- und Herzkrank
heiten nul' dann eine Steigerung des Stoffwechsels aufweisen, 
wenn eine starkere Dyspnoe, d. h. eine erhebliche Zunahme von 
Atem- und Herzarbeit besteht. 

2. Das Verhalten des Eiweissumsatzes bei der Dysplloe. 

Seit den ersten Beobachtungen von Senator (11) und VOl' allem von 
A. Fraenkel (12) hat sich in Tierversuchen ziemlich iibereinstimmend 
gezeigt, dass Dyspnoe in del' Regel zu einer Mehrung des Eiweissumsatzes 
fiihrt. [Eigene Versuche und eingehende kritische Besprechung del' gesamten 
Literatm bei C. Voit (13).J 1m allgemeinen waren die N-Verluste im Hunger 
viel grosser als bei N ahrungsaufnahme; auch Beziehungen zum Ernahrungs
zustand liegen VOl', indem auch im Hunger die Einbussen beim fetten Organis
mus in del' Regel viel geringer ausfallen als beim mageren. 

Weniger eindeutig ist del' Ausfall del' sparlichen Versuche bei dyspnoischen 
Menschen [Lit. bei Matthes (Z), neuerdings Peabo dy, Meyer und Du Bois 
(10)J. Auch hier konnen natiirlich nul' die Untersuchungen bei Nichtfiebernden 
und Nichtinfektiosen herangezogen werden, ferner die erschopfenden Arbeits
versuche von Oppenheim (14) u. a. [Lit. bei Caspari (15)J beim gesunden 
Menschen. 

Wahrend die pathologischen Falle keinen sichel' pathologischen Einfluss 
auf den N-Umsatz erkennen lassen, war er bei del' hochgradigen Dyspnoe del' 
arbeitenden Gesunden sichel' erhoht. 

N ach aIledem kann kein Zweifel dariiber bestehen, dass sehr hochgradige 
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Dyspnoe in der Regel sowohl beim Tier wie beirn Menschen zu einer vermehrten 
Eiweisseinschmelzung fiihrt. Strittig ist allein die Genese. 

1m wesentlichen stehen sich hier drei Anschauungen gegenubei.'. Die 
eine, hauptsachlich von A. Fraenkel (12) vertreten, bebauptet, dass der starke 
0-Mangel als solcher unabhangig von Muskelleistuug und Ernahrung das 
entscheidende Moment ist; Kle mperer (16) dagegen nimmt auf Vorstellungen 
von Geppert und Zuntz (17) sich stutzend an, dass bei intensiver Muskel
tatigkeit toxische Stoffe entstehen, die bei genugender Sauerstoffzufuhr 
zerstort werden,. bei Sauerstoffmangel aber das Zellprotoplasma schadigen. 
N ach der dritten Theorie, fur die sich vor aHem O. V 0 i t (13) eingesetzt hat, 
ist lediglich die vermehrte Muskeltatigkeit die Ursache der Eiweiss8inschmel
zungen. 

Gegen Fraenkels Ansicht spricht meines Erachtens entscheidend die 
schon von Klemperer (16) hervorgehobene Tatsache, dass die Starke der 
N -Verluste bei der Dyspnoe in erster Linie von der Ernahrung abhangt und 
dass bei reichlicher Nahrungszufuhr ein vermehrter Eiweissumsatz ganzfehlf.. 
WennA. Fraenkel (18) sich gegenuberVoits (13) Angriffen auf die Resultate 
der Hochgebirgsversuche von Zuntz und seinenSchulern beruft, so' 
geschieht das zu Unrecht, denn wir wissen heute, dass N-Einschmelzungen 
im Hochgebirge nur da sich einstellen, wo Erscheinungen der Bergkrankheit 
bestehen oder Nachwirkung voraufgegangener Muskelarbeit bzw. mangelnde' 
Akklimatisation an den Sauerstoffmangel (vgl. S. 210) sich geltend machen. 
Zwischen Dyspnoe und Bergkrankheit besteht aber in den klinischen Sym
ptomen ein erheblicher Unterschied. 

Die Tatsache der weitgehenden Abhangigkeit del' N-Verluste bei del' 
Dyspnoe von der Nahrungszufuhr bereitet meines Erachtens aber auch Klem
perMs (16) Theorie grosse Schwierigkeiten, worauf schon Voi t hinwies. 
Wenn wirklich bei Dyspnoe die hypothetischen toxischen Produkte des Eiweis~~ 
stoffwechsels nicht zerst6rt werden konnen, so ist es schwer verstandlich,. 
dass bei reichlicher Fettnahrung trotz gleichgrosser oder noch grosserer Dyspnoe 
diese Zerstorung trotzdem stattfindet. . 

Ich glaube daher, dass Voit (13) durchaus recht hat, wenn er den ver
mehrten Eiweissumsatz lediglich auf die vermehrte Muskeltatigkeit zuruckfiihrt. 
Gewiss fiihrt die Muskeltatigkeit im allgemeinen zu keiner Erhohung del': 
Eiweissverbrennungen [Lit. bei Caspari (15)], doch gilt das nul' fur aus
reichende Ernahrung, sobald bei sehr grosser Muskelanstrengung aber nur 
10% der Kalorienzufuhr nicht gedeckt sind, kommt es nach den bekannten 
Untersuchungen von Atwater und Sherman (19) zu N-Verlusten. 

Es ist das wohl so zu verstehen, dass, wenn bei besonders intensiver Arbeit 
der gewaltige Stoffverbrauch nicht durch genugende Zufuhr im Blut'-gedeckt 
wird, die Muskelsubstanz selbst starker angegriffen wird. 

29* 



452 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff- und Kraftwechsels usw. 

lch halte fur sehr wohl moglich, dass es sich bei der vermehrten Eiweiss
zersetzung infolge der Dyspnoe um prinzipiell den gleichen Vorgang handelt, 
dass aber vielleicht geringe, quantitative Unterschiede insofern bestehen, 
dass der Zerfall der Muskelelemente bei Erniedrigung der Sauerstoffspannung 
leichter vor sich geht als bei genugender Sauerstoffzufuhr. Eine klare Ent
scheidung ist vorderhand aber wohl noch nicht moglich, doch ist zu hoffen, 
dass Untersuchungen uber das N-Minimum oder die in den letzten Jahren 
mit so grossem Erfolge durchgefuhrten Stoffwechselversuche am isolierten 
Muskel unter entsprechenden Bedingungen sie herbeifuhren. 

3. Die Frage qualitativer .Auomalien. 

Zweifellos treten in besonders schweren Fallen von Dyspnoe abnorme 
Substanzen in Blut und Harn auf. Es kommt das vor allem in der in den 
letzten Jahren besonders eingehend untersuchten Acidose [Lit. und eigenen 
Untersuchungen bei Porges, Leimdorfer und Marcovici (20), Peabody, 
Meyer und Du Bois (10), Straub und Meier (21) sowie Peters und 
Barr (22) u. a.] zum Ausdruck. Auch zu Glykosurie und Milchsaureausschei
dung kann es fithren [Lit. bei Ma tthes (Z)J, doch liegt es nicht im Rahmen 
dieser Darstellung, auf diese Dinge naher einzugehen. Hier interessiert nur 
die Frage, ob qualitative Anomalien so eingreifend und umfangreich sind, 
dass sie auch im respiratorischen Gaswechsel in Gestalt abnormer respira
torischer Quotienten sich aussern. Uber das Vorkommen subnormaler Werte 
bei fieberhaften Lungenkrankheiten und ihre Deutung war schon an anderer 
Stelle (vgl. S. 383) die Rede. Pathologisch erniedrigte Zahlen sind aber auch 
bei afebrilen Dyspnoen gefunden worden, so von Loewy (23) bei einem Hunde 
nach intrapulmonaler Injektion von Argent. nitricum (0,53 an fieberfreien 
Tagen), ferner von Kraus (8) und Grafe (9) bei einzelnen ihrer Herzkranken, 
wahrend Geppert {6) und Speck (7) sowie Moller (5) bei Emphysem, Moller 
(5) bei Pleuritis, Peabody, Meier und Du Bois (10) bei kardialer Dyspnoe 
stets normale Werte beobachteten. Woher kommen diese Differenzen und 
wie sind sie zu erklaren? Liegt insbesondere eine Notwendigkeit zur Annahme 
qualitativ abnormer Stoffwechselveranderungen vor? 

Loewy (23) hat diese Frage bejaht und auf unvollstandige Oxydationen 

geschlossen, zumal er auch eine Vergrosserung der Quotienten 0 im Harn 
N 

fand. Kraus (8) erklarte seine Bemnde mit der Retention von Kohlensaure 
infolge erschwerter Exkretionsbedingungen durch die Lungen. leh (9) selbst 
habe in meiner ersten Arbeit mit den kurzdauernden Kopfkastenversuchen 
aueh qualitative Storungen vermutet, die Entscheidung abel' langfristigen 
Untersuchungen vorbehalten. Diese lehrten mich aber bald, ~ass dann die 

mit dem gleichen Gasanalyseapparate erhaltenen Werte}urC~2 vollkommen 
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normal waren (24). Das gilt nicht nur fiir die Lungenkranken, tiber die ich 
damals berichtete, sondern auch fiir Herzkranke (unveri:iffentlichte Versuche). 
Unter dies en Umstanden kann zumal im Hinblick auf die normalen Quotienten 
anderer Autoren und in anderen Versuchen der gleichen Forscher von einer 
im respiratorischen Gaswechsel sich auspragenden Stoffwechselanomalie nicht 
mehr die Rede sein, sondern die abnormen Werte verlangen eine andere Deu
tung. Falsche Analysentechnik kommt nicht in Betracht. Gegeniiber so 
ausgezeichneten Kennern der Zuntz-Geppertschen Methode, wie Loewy 
und K r a uses sind, ware ein derartiger VO!W1lrf vi:illig ungerechtfertigt. Dass 
er auch nicht gegeniiber meinen eigenen angebracht ist, geht schon damus 
hervor, dass ich bei den kurz- und langfristigen Versuchen den gleichen Gas
analysenapparat verwandte. 

Vergleicht man die Kohlensaurewerte mit den Sauerstoffzahlen, so 
ergibt sich, dass die letzteren genau entsprechend den Ergebnissen anderer 
Forscher haufig erhi:iht sind, wahrend die CO2-Mengen normal oder sogar fast 
subnormal bletben. Daraus muss man schliessen, dass Kohlensaure rein 
mechanisch retiniert worden ist. Diese Erklarung hat, wie schon erwahnt, 
Kraus (8) von vorneherein seinen Versuchen gegeben, und durch den Nach
weis erhi:ihten Kohlensauregehaltes im Blute seiner Kranken gestiitzt, sie gilt 
auch fiir aIle anderen Beobachtungen gleicher Art. Gerade bei Dyspnoischen 
ist es sehr verstandlich, dass die Verwendung von Mundstiicken, Atemventilen 
oder Halskravatten evtl. auch die psychischen Erregungen, die mit solchen 
Untersuchungen oft verbunden sind, die Kohlensaureabgabe bei kurzen Ver
suchen beeintrachtigen kann, wahrend in langer dauernden Beobachtungen 
diese Sti:irungen sich ausgleichen und demgemass nicht mehr nachweis en lassen. 
Es handelt sich also hier genau um den gleichen Prozess wie im Hunger und 
beim Fieber und zeigt, wie vorsichtig man mit Schlussfolgerungen aus ab
normen Befunden kurzfristiger Versu·che fiir den Stoffwechsel sein muss. 

Versuche iiber die spezifisch-dynamische Wirkung der Nahrung 
bei Dyspnoischen liegen meines Wissens nicht vor. 

Die bekannten Arbeitsversuche von Kraus wurden oben schon 
(S. 449) kurz erwahnt. 
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b) Der Stoft'wechsel bei Bhitkrankheiten. 
Das Blut des gesunden Menschen hat einen sehr gering en Sauerstoff

verbrauch [Morawitz (1), Warburg (2), bei Zuntz (3) die altere Literatur]. 
;Er betragt nach War bur g in 15 Stunden nur 50/ 0 des vorhandenen Sauerstoff
gehaltes im Blut. Bei Tieren, VOl' allem im jugendlichen Alter, finden sich 
hohere Zahlen, besonders hei Vogeln, die hochsten bei Rairischen [Po Tr8n
delenburg (4)]. Die Trager del' Sauerstoffzehrung sind beim normalen 
Menschen die weissen kernhaltigen Blutkorperchen, evtl. auch die Blut
plattchen. In dem Masse, wie die Bildung neuer Zellen zunimmt (wie bei 
.Anamie und Leukamie) nimmt del' Sauerstoffverbrauch des Blutes zu. 
Welchen Anteil die blutbildenden Organ.e (Knochenmark, Lymphdriisen, Milz) 
.an den Gesamtoxydationen haben, ist vollig unbekannt. Bei Knochenmark 
und Lymphdriisen rehlen bisher iiberhaupt Untersuchungen, bei del' Milz 
sind sie voller Widerspriiche. Batelli und Stern (5) fanden den Sauersto££
verbrauch des Milzbreies am niedrigsten von allen Organen (6,3 cern pro Kilo
gramm Organ und 1 Minute). Die Exstirpationsversuche fielen entgegen
gesetzt aus. Korentschewsky (6) beobachtete bei Runden normale Werte, 
Richet (7) Steigerungen der Verbrennungen, Asher und Dano£{ (8) bei 
·Ratten Rerabsetzungen. Solche Versuche (weiteres S. 473) konnen aber selbst, 
wenll die Resultate gleichsinnig sind, riir den Eigenstoffwechsel des Organs 
wenig aussagen, werm von diesem Organ Fernwirkungen erheblicher Art 
ausgehen, woIiir sowohl Richets wie Ashers Beobachtungen. sprechen. 
Asher spricht direkt von einer innersekretorischen Bedeutung des Organs 
(weiteres S. 474). 

Auch ungerahre Schatzungen hel£en mer nicht. Nur so viel la.sst sich 
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wohl sicher sagen, dass das Knochenmark einen gewaltigen Stoffwechsel hat, 
da es voll jugendlicher Zellen steckt, deren Sauerstoffverbrauch besonders 
gross ist. 

Wahrend also bei Herz- und Atemarbeit die Beteiligung der betreffenden 
Organe an del' Warmeproduktion annahernd berechnet werden konnte, fehlt 
uns fiir analogs Schatzungen bei Erkrankungen des Blutes und der blut
bildenden Organe jede sichere Basis. Trotzdem lasst sich fiir gewisse Formen 
del' Anamie mit grosser Wahrscheinlichkeit, fur die Leukamie sogar mit Sicher
heit zeigen, dass die Anomalien des Gesamtstoffwechsels zu mindestens einem 
grossen Teil der vermehrten Tatigkeit der Blutbildungsstatten zuzuschreiben 
sind. 

1. Der Stot1'wechsel bei Chlorose und Anamien. 

Respirationsstudien bei diesen Krankheiten haben darum ein besonders 
grosses Interesse, weil hier nicht nur del' Einfluss del' Tatigkelt del' blutbildenden 
Organe zur Diskussion steht, sondern VOl' allem auch die Frage, wie der Orga
nismus auf eine wesentliche Verminderung des Sauerstoffangebotes im Gewebe 
reagiert .. Der Effekt ist hier del' gleiche wie bei del' Einatmung einer 02-armen 
Ll1ft, del'S. 205 behandelt wurde. 

Wir konnten dort feststellen, dass entsprechend Pfl ugers Grundgesetz 
beim Warmbliiter die Oxydationen tatsachlich in weitem Grade von dem 
02-Partialdrucke unabhangig sind, nur bei sehr starken Abweichungen von del' 
Norm und bei niederen Tieren kommen Ausnahmen VOl'. Del' Warmbluter 
verdankt diese Stabilitat seiner Verbrennungen del' Hauptsache nach einer 
Reihe von Kompensationsvorgangen, die auch bei Anamien wiederkehren. 

a) Das Verhalten del' Warmeproduktion. 

Urn den Einfluss del' Anamie auf den Gesamtstoffwechsel zu prUfen, 
schienen wegen del' relativ einfachen und klaren Versuchsverhaltnisse Tier
experimente mit grossen Aderlassen sehr geeignet. Solche Beobachtungen 
liegen von Voit und Rauber, J. Bauer, Finkler, Lukjanow, Fredericq, 
Pembrey und Gurber, Delchef, Spallitta, Hari [Lit. bei Strauss (Z) 
und Mohr (Z)J, Eberstadt (9) und Rolly (10) vor. Wenn auch gewisse 
Variation en in den Ergebnissen im einzelnen bestanden, so lasst sich doch 
zusammenfassend feststellen, dass, abgesehen von den ersten Stunden nach 
sehr gross en Blutverlusten, ein Absinken des Stoffwechsels nicht eintritt; 
die Werte sind normal oder etwas erhoht. 

Bei toxischen Anamien (nach Phenylhydrazin oder Pyridininjektionen) 
konnen die Dinge sich andel'S gestalten. Beim Kaninchen fand Eberstadt (9) 
namlich ein deutliches Absinken der Verbrennungen bis maximal 40~/o pro 
Quadratmeter. Dabei bestand in der Regel ein deutlicher Parallelismus 
zwischenSchwereder Anamie, Geringgradigkeit del' Regenerationszeichen 
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im Knochenmark einerseits und Hohe der Sauerstoffzahlen andererseits. 
Je niedriger die Menge des Hamoglobins und der Erythrozyten und je starker 
die Hypoplasie des Knochenmarks, urn so geringer war die Intensitat der 
Verbrennungen. Ein Teil dieser Einschrankung der Oxydationen mochte 
mit der Unterernahrung zusammenhlingen, doch bestanden Gewichtsabnahmen 
in gleicher Starke auch bei den Tieren mit Aderlassanamie,. obwohl hier die 
Warmeproduktion bezogen auf die Einheit der Oberflache unverandert blieb 
oder gesteigert war. Nur da, wo die chronis chen Aderlasse zu einer Erschopfung 
des Knochenmarks gefiihrt hatten, war auch bei dieser Form der Anamie 
der Stoffverbrauch herabgesetzt. Das spricht auch gegen eine entscheidende 
Bedeutung eines evtl. toxischen Faktors bei den Phenylhydrazintieren. 

Ob dies Absinken der Verbrennungen bei meist unveranderter Korper
temperatur mit dem Knochenmarksbefund in einem direkten oder indirekten 
Zusammenhang steht, ist natiirlich schwer zu ents.cheiden. Die Moglichkeit 
einer Anpassung des Stoffwechsels an die verminderte . Sauerstoffzufuhr kann 
jedenfaIls nicht bestritten werden. 

Die Differenzen im Verhalten des Stoffwechsels je nach der Form der 
Anamie sind bei grosseren Versuchstieren anscheinend nicht vorhanden, 
jedenfalls fehlten nach Rollys (10) kurzdauernden Versuchen an Hunden 
deutliche Unterschiede. 

Das Beobachtungsmaterial an menschlichen Anamien ist nicht sehr gross. 
Wenn auch mancherlei dafiir spricht, dass die Chlorose keine Blutkrankheit 
im gewohnlichen Sinne ist und dass die Blutveranderungen kein notwendiges 
Symptom darstellen, so mochte ich doch diese Krankheit, wie es ja auch heute 
meist noch geschieht, an dieser Stelle mitbesprechen. Respirationsversuche 
(meist mit der Zuntz-Geppertschen Methode) stellten bei der Bleichsucht 
Kraus und Chvostek (11), Bohland und Meyer (12), Thiele und Neh
ring (13), Henius (14), Magnus-Levy (15), Plesch (16), Rolly (10) und 
Kakehi (17) an. 1m allgemeinen waren die Zahlen ganz normal, in einzelnen 
Fallen von Thiele und Nehring (13) sogar unter Beriicksichtigung des 
Alters der Patientinnen etwas erniedrigt, nur Kraus und Chvostek (11) 
fanden manchmal Werte, die zwar von den Autoren selbst noch als normal 
angesehen werden, nach unseren heutigen Anschauungen aber, sofern es sich 
urn echte Grundumsatzversuche gehandelt hat, als pathologisch erhoht an
gesprochen werden miissen. Wodurcb die Sonderstellung dieser FaIle bedingt 
ist, vermag ich nicht anzugeben. Aus den sehr kurz gehaltenen klinischen 
Angaben ist nicht ersichtlich, ob nicht vielleicht doch eine sekundare Anamie 
vorgelegen hat. Auch bei Bohland und Meyer (12) lagen Steigerungen vor, 
doch waren diese Kranken nicht niichtern. 

Bei der echten Anamie des Menschen wurden von allen Autoren 
iibereinstimmend normale oder etwas (bis maximal 33 %) erhohte Zahlen fiir 
die Warmeproduktion ge£unden [Kraus und Chvostek (11), Bohland und 
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Meyer (12), Thiele und Nehring (13), Magnus Levy (15), Plesch (16), 
Rolly (10), Kakehi (17), Meyer und Du Bois (18), Grafe (19) sowie Lie
bessny und Schwarz 1)]. Es scheint, dass gewisse gesetzmassige Beziehungen 
zwischen dem klinischen Bilde und dem Verhalten des Gesamtstollwechsels 
bestehen. Dass bei Vorhandensein von Fieber, wie es so oft bei schweren 
Anamien sich einstellt, die Oxydationen ansteigen, ist selbstverstandlich, 
doeh gehoren diese FaIle ja nieht in unseren Zusammenhang hinein. Von 
Ein£luss ist zunaehst sicher die Sehwere der Erkrankung. Bei einer leichten 
sekundaren Anamie wurden stets in einwandfreien Versuehen normale Zahlen 
gefunden. Sichere Stollwechselsteigerungen kommen also nur bei der Anaemia 
gravis (mit Hamoglobin unter ca. 30%) vor, und die starksten bei den schwer
sten Fallen, sofern nieht eine hochgradige Unterernahrung damit verkniipft 
ist oder die Kranken dem Tode nahe sind. Von besonderem Interesse ist. 
die Frage, ob auch die Art und Genese der Anamie, insbesondere die Funktion 
des Knochenmarkes von Bedeutung fiir die Intensitat der Verbrennungen ist. 

Sichere Unterschiede zwischen schweren sekundaren und schweren 
essentiellen Biermersehen Anamien bestehen anscheinend nicht. Dagegen 
kann man nach Beobaehtungen von Rolly (10) und Grafe (19) doch Bezie
hungenzwischen Knochenmarksfunktion und Grosse des respiratorisehen 
Gaswechsels ableiten. So konnte eine Kranke mit schwerer hamolytischer 
Anamie dreimal im Lame eines Jahres in 9-10stiindigen Respirationsver
suchen untersucht werden. Wahrend einer Blutkrise stieg die Warmeproduktion 
von 1580,4 auf 1638,8 Kalorien (pro 24 Stunden), urn ein Jahr spater mit 
zunehmender ErschOpfung des Knoehenmarkes bei gleichem Gewicht auf 
1384,8 abzusinken. Auch sonst kann man, sofern geniigende klinische Daten 
angegeben sind, feststellen, dass im allgemeinen die FaIle mit schlechter 
Knochenmarksfunktion die niedrigsten Zahlen fiir den Sauerstollverbrauch 
amweisen. Dem widersprieht allerdings eine Beobachtung von Rolly (10, 
Verso 15), in der bei einem 23jahrigen Mann von 55,0 kg 5,35 cern O2 pro Kilo
gramm und Minute gefunden wurden, doch fehlen hier Temperaturangaben 
und es ist merkwiirdig, dass 21/2 Stunden nach Genuss von 140 g rohem Fleisch 
die Zahlen die gleiehen sind. Ieh vermute daher, dass die Niichternwerte etwas 
zu hoch ausgefallen sind. 

1m ganzen ist das Material wohl noch zu sparlich, urn sichere Gesetz
massigkeiten zu erkennen, var aHem fehlen noch geniigende Beobachtungen 
an den besonders wichtigen, seltenen Fallen von unkomplizierter aplastischer 
Anamie. 

W oran liegt es, class es bei der tierischen und menschlichen Anamie 
im allgemeinen nicht zum Absinken, wohl ~ber sehr haufig zu einer Steigerung 
der Verbrennungen kommt? Der erste Teil der Frage ist leichter zu beant
worten als der zweite. Der Organismus verfiigt iiber eine grosse Reihe von 

1) Wien. klin. Wochenschr. 882. 1922. 
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Kompensationsmechanismen, die der Zelle trotz starker Herabsetzung des Blut
sauerstoffs die gleiche Zufuhr dieses lebenswichtigen Gases sichern. Obenan 
steht die erheblich bessere Ausnutzung der arteriellen Sauerstoffzufuhr [vgl. 
VOl' aHem Mohr (20) und (Z) sowie Morawitz und Roh mer (21)]. Ferner 
steigt die PuIs- und Atemfrequenz, vieHeicht nimmt auch das Schlagvolumen 
·des Herzens zu [Kraus (11) und Plesch (22)J, sichel' gilt das fur die Strom
geschwindigkeit [Weizsacker (23)], dagegen hat sich Bohrs (24) Annahme 
einer grosseren Sauerstoffbindung des Hamoglobins nicht bestatigt [B u t te r
field (25), Masing (26), Masing.und Siebeck (27)1. So wird es ver
standlich, dass im allgemeinen die Warmeproduktion nicht absinkt, und dass 
"Sogar fiir eine Steigerung Raum ist. 

W odurch ist letztere bedingt? Zweifellos findet sich fast immer die 
eben erwahnte kompensatorische Zunahme der Puls- und Atemfrequenz, 
doch betragt deren Steigerung maximal 80-1000f0. Demnach wiirde auf 
diese Weise nul' eine Stoffwechselsteigerung um hochsteni! 8 % erklart sein. 
Oft betragen die ErhOhungen abel' das 3-4 tache dieser Zahl. Fruher nahm 
man [Lit. bei Strauss (Z) und Mohr (Z)J einfach eine "toxische" Ursache 
an. Wenn ein derartiger unbekannter Faktor natiirlich auch nie ausgeschlossen 
werden kann, so sind wir heute doch verpflichtet, das Verhalten des Stoff
wechsels, wenn irgend moglich, auf bekannte Grossen zuriickzufuhren. Bei del' 
Anamie spielt ein "toxisches" Moment, wenn uberhaupt, schon darum nur 
eine sehr untergeordnete Rolle, weil das Verhalten des Stoffwechsels bei den 
Blutungsanamien ja das gleiche ist wie bei den anderen Formen. Tangl 
(zit. bei 28) und Hari (28) haben zuerst klar die Anschauung prazisiert, dass 
"die Steigerung des Energieumsatzes nach grossen Blutverlusten - - del' 
energetische Ausdruck del' gesteigerten regenerativen Tatigkeit del' hamo
poetischen Apparate ist". Diese Auffassung hat durch den Nachweis von 
Warburg (1) und Morawitz (2) und ihrer Mitarbeiter iiber die erhebliche 
Sauerstoffzehrung des anamischen Blutes eine wichtige Stutze erhalten, denn 
wir haben hier einen Hinweis auf die gewaltig gesteigerte; oxydative Tatigkeit 
des Knochenmarkes, das del' Untersuchung nicht direkt zuganglich ist. Dass 
auch die menschlichen Anamien manchmal Beziehungen zwischen Knochen
marksfunktion und Stoffwechselgrosse erkennen lassen, wurde schon vorhin 
erwahnt; natiirlich liegen abel' die Dinge hier nicht so klar und einfach wie bei 
den Blutungsanamien del' Tiere. Gleichwohl ist es meines Erachtens erlaubt, 
ganz allgemein bei Anamien die Steigerung del' Warmeproduktion 
in der Hauptsache auf erhohte Tatigkeit der blutbildenden .Organe 
zuriickzufiihren. 

Die Art del' Zersetzungen bei del' Anamie ist im wesentlichen normal, 
jedenfalls fanden sich in allen einwandfreien Untersuchungen d@r letzten drei 
J ahrzehnte normale respiratorische Quotienten. Auch stimmen indirekte 
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und direkte Kalorimetrie sehr gut tiberein (Differenzen 1m Durchschnitt 
- 3,3% [Meyer und Du Bois (18)J. 

Del' Einfl uss del' N ahrung auf den respiratorischen Gaswechsel ist 
nul' ganz vereinzelt und nicht systematisch untersncht worden, [so von 
Kraus (11) und Rolly (10)J, sichere Abweichungen von del' Norm haben 
sich dabei nicht ergeben. Die Anforderungen, die dabei an die Oxydations
kraft des Organismus gestellt werden, sind ja hier auch sehr gering. 

Anders bei der Mus k e 1 a l' b e i t. Hier tri tt nach den klassischen Ver
suchen von Kraus (29) die Insu££izienz der Sauerstoffversorgung ganz ent
sprechend dem Verhalten bei dyspnoischen Herz- und Lungenkranken sehr 
deutlich in die Erscheinung. Wahrend del' Gesunde bei starker Muskeltatig
keit seine Oxydationen auf das 8-10fache zu steigern vermag, bringen es 
hochgradig Anamische je nach der Schwere ihrer Erkrankung nur bis zum 
doppelten oder dreifachen, so dass ihnen die Bewaltigung einer nennenswerten 
korperIichen Arbeit zur Unmoglichkeit wird, und soweit sie schliesslich noch 
geleistet werden kann, ist del' Nutzeffekt gegentiber del' Norm meist erheblich 
verschlechtert. Gerade an dies en Kranken konnte Kraus (29) seine These 
von del' Ermtidung als einem Mass ftir die· Konstitution besonders schlagend 
beweisen. Auch Kakehi (17) fand in drei Fallen mit massiger Anamie und 
Ohlor08e bei geringer und mittlerer Arbeit einen deutlich vermehrten Sauer
stoffverbrauch (144,7 eem pro Kilogramm gegentiber 127,7 cem in del' Norm 
bei gleicher Arbeit). 

fJ) Das Verhalten des Eiweissumsatzes. 

Aus del' grossen Literatur tiber dies en Gegenstand bei akuten und chro
nischen Anamien Lvgl. Strauss (Z) bis 1906, Mohr (Z) bis 1910, spater 
D. Fuchs (30), Meyer und Du Bois (18), Grafe (19) u. a.] kann ich hier 
nur auf die Arbeiten eingehen, deren technisch einwandfrei gewonnene Resul
tate ftir deletare Einfltisse auf den Eiweissstoffweehsel sprechen. Regel ist 
jedenfalls, dass die quantitativen Verhaltnisse nicht von del' Norm abweichen, 
zumal wenn man den Ernahrungszustand mit in Betracht zieht. Das hat ftir 
die perniziose Anamie znerst einwandfrei von Noorden (31) festgestellt. 

Eine Ausnahme machen nur die sorgfaltigen Untersuchungen von 
Rosenqvist (32) an 18 Fallen von Bothriocephalusanamie. Leider 
hatten die meisten von ihnen VOl' der Abtreibekur Fieber. Ganz fieberfrei 
waren nul' zwei, ausserdem zeigten noch vier Temperaturen bis 37,2°, aIle 
tibrigen FaIle mtissen wegen del' Komplikationen ftir unsere Frage aus
scheiden. Abel' auch in den afebrilen sechs Fallen kann es keinem Zweifel 
unterliegen, dass trotz gleicher Kalorienzufuhr (meist 35-45 Bruttokalorien 
pro 1 kg) die N-Bilanz nach Abtreibung des Wurmes sich deutlich besserte, 
.auch wenn sie, wie in dreiFallen, schon vorher positiv war. Leider wurden 
keine Untersuchungen tiber den Gesamtstoffwechsel vor und nach der Ab-
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treibekur vorgenommen, so dass sich nicht entscheiden Ui,sst, ob nicht in del' 
Vorperiode das Nahmngsbediirfnis grosser gewetien ist als nach del' Entfer
nung des Wurmes. Immerhin miissten diese Dillerenzen schon recht betracht
lich sein, urn die Unterschiede im Eiweissstollwechsel allein zu erklaren, abel' 
das ist nicht sehr wahrscheinlich. So glaube auch ich, dass hier toxische 
Einfliisse sich geltend gemacht haben. Es fragt sich nur, ob diese von del' 
Anamie als solcher odeI' von dem anamisierenden Wurme ausgingen. Rosen
q vis t (32) selbst ist meines Erachtens mit Recht del' letzteren Ansicht und 
schreibt ausdriicklich: "Die Anamie als solche mft den erh6hten Eiweiss
umsatz nicht hervor - gerade die Anamie ist namlich auf die Richtung des 
Eiweissstoffwechsels ohne Belang". Ausserdem berichtet Rosenqvist noch 
iiber Beobachtungen an drei Fallen von pernizioser Anamie, die charakteri
siert waren durch die ausserordentlich grossen Schwankungen der N-Bilanz. 
Rosenqvist nimmt die Tage mit negativer Bilanz fiir sich heraus und folgert 
aus ihnen, dass zeitweise ein toxogener Eiweisszerfall bestehen kann. Strauss 
(Z) hat diese Versuche schon kritisiert. Wenn man zudem bedenkt, dass die 
Durchschnittswerte langerer fieberfreier Perioden zwischen - 0,99 g und 
+ 0,56 g N pro die schwankten, so kann man diesen Versuchen meines Erach
tens wirklich keinen Beweis fiir die Existenz eine5 toxischen Eiweisszerfalls 
bei del' echten Biermerschen Anamie entnehmen. 

Grafe (19) untersuchte zuerst in langdauernden Versuchen den Eiweiss
stoffwechsel im Rahmen des Gesamtumsatzes und fand dabei eine vollig 
normale Beteiligung (9-18%, im Durchschnitt 12%). 

Demnach lasst sich feststellen, dass der Eiweissumsatz bei der 
unkomplizierten Anamie den gleichen Gesetzen unterliegt Wle 
beim Gesunden. 
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2. Der Stoffwechsel bei der Polyzythamie. 

Der Gesamtstoffwechsel bei dieser noch immer ratselhaften Krankheit 
(Z usammenfassendes bei M. M 0 sse und G a i s b 0 c k) mi t Vermehrung del' 
roten Blutkorperchen bietet aus mehrfachen Grunden ein grosses Interesse. 
Zunachst find en wir hier eine besonders grosse Steigerung der Erythropoiese, 
besonders von seiten des Knochenmarkes. Dann aber erhebt sich auch hier 
analog wie bei der Anamie die Frage nach der Wertigkeit des Hamoglobins 
fur die Atmung. 

Unter dies en Umstanden sind in Anbetracht der relativen Seltenheit der 
Erkrankung sehr zahlreiche kurzfristige Respirationsversuche angesteUt, fast 
samtlich mit der Zuntz-Geppertschen Methode [so von Senator (1), 
Lo mmel (2), Tangl (3), Gordon (4), Grafe (5), V. Bergmann und Plesch 
(6), Rover (7), Plehn (8), Mohr (9), Schill (10)J. 

Die Ergebnisse der Beobachtungen an den 19 ersten Kranken hat 
M. Mosse (Z) in einer Tabelle sehr ubersichtlich zusammengefasst. Bei dies en 
Fallen fand sich nur sechsmal eine ErhOhung der Warmeproduktion, in allen 
ubrigen bewegten sich die Zahlen in normaler Breite. Das gleiche gilt auch 
fUr drei ganz kurzlich mitgeteilte Beobachtungen von Schill (10). 

In der folgenden Tabelle 35 teile ich drei weitere unveroffentlichte 
Untersuchungen mit. 1m Gegensatz zu allen bisherigen Beobachtungen 
handelt es sich hier urn langfristige (4-5stundige) Versuche. 

Der kleinen Tabelle, die aIle zur Beurteilung wichtigsten Date? bringt, lasst 
sich entnehmen, dass, verglichen mit denHarris-Benedictschen Normalzahlen 



462 E. Grafe, Die pathologische Physiologie des Gesamtstoff· und Kraftwechsels usw. 

Tabelle 35. 
Un vera £fen tlich te StoHwechse 1 versuche bei drei Po lyzythamikern. 

I Zahl \ Kalol'ien. Verhalten Datum Temp. der l'oten cern cern gN 
del' CO, 0, 

gegen-
Patient 1 Gewicht Puls- Blut- RQ pro- ··b d pro 

Unter- Atmung k6rpel'- pro pro I duktion u;r er 24 Std. 
suchung I arm kg u l' kg u. l' (normal) 

kg chen '/, , 

P. Sta. 
21.x.201 

36,10 
19661 30 J. 53,0 P=84 8 Mill. 4,38 5,34 0,821 

(1388) : 
+42 7,280 

m. R=20 

Fr.Ka. 36,10 
1671 

47 J. 9.1!' 21 54,0 P=72 10,6 " 3,39 4,54 0,746 
(1262) +34 6,639 

m. R=28 

'n. 36,30 
1902 

41 J. 2.IV.21 59,2 P=88 7,5 » 3,72 4,64 0,801 
(1428) +33 4,102 

m. R=18 

(vgl. Anhang) in allen drei Fallen eine deutliche, maximal 42 % betragende 
Steigerung del' Oxydationen vorlag im Gegensatz zu einer eigenen fruheren 
Beobachtung mit ganz normalen Werten. Fassen wir das ganze Material 
zusammen, so ergibt sich,· dass unter 25 Polyzythamikern nul' bei 9 
die Verbrennungen vermehrt sind. Versueht man dureh genaue klinisehe 
Analyse del' Einzelfalle zu ergl'i.lnden, warum einmal Steigerungen da sind, 
das andere Mal nol'male Werte, so ist das Ergebnis l'eeht unbefl'iedigend. 
Wedel' die absoluten Zahlen del' Roten, noeh Puls- und Atemfrequenz odeI' 
Blutdruek seheinen von entseheidender Bedeutung zu sein. Meist ist aller
dings in den Fallen mit Erhohung del' Warmeproduktion das Atemvolumen 
gesteigel't, sehr oft aueh Respirations- und Hel'zfrequenz, abel' es fragt sich 
doch sehr, ob dasUrsache odeI' nicht vielleicht eher Folge del' Stoffwechsel
steigerung ist. Ob del' Funktionszustand des Knochenmarkes odeI' del' Milz 
eine Rolle spielt, lasst sich nicht beurteilen, da fast uberall Sektionen fehlen. 
Sicher ist nur, dass wir wohl in jedem Falle eine Uberfunktion del' Erythro
poese annehmen mussen. Da vereinzelt auch unreife Formen. gefunden sind, 
so kann die Bildung auch ubersturzt verlaufen, abel' das ist nicht die Regel; 
meist ist sogar die Zahl del' Normoblasten im Knoehenmark gegenuber del' 
Norm nicht wesentlich vermehrt, niemals in dem Masse, wie bei del' schweren 
Anamie. Die Befunde konnen offenbar sehr wechselnd sein. 

Eine Sauerstoffzehrung des maximal mit Sauerstoff gesattigten Elutes 
scheint nach Hurter (11) nicht vorzuliegen. In manchen Fallen ist zweifellos 
[Lit. bei M. Mosse (Z)] die Elutmenge vermehrt. Man konnte daran denken, 
dies en Umstand fur die Genese del' Stoffwechselsteigerung heranzuziehen. 
Beobachtungen von Delchef (12) und Loewy (13) an Tieren,. deren Elut
menge durch Bluttransfusion vermehrt ·w1.1l'de, scheinen dafur zu sprechen. 
Del' Umsatz stieg an, meist abel' waren die Tiel'e glelchzeitig unruhig und 
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anderten ihre Atmung. Wenn man zudem bedenkt, dass ein Teil des infun
dierten Blutes sofort wieder zerfallt und dadurch einen Stoffwechselreiz aus
lost, und dass ferner wahrscheinlich die uberschussige Blutmenge sehr rasch 
aus del' Blutbahn verschwindet, so ist derartigen Untersuchungen keine 
besondere Beweiskraft fur die Verhaltnisse bei del' Polyglobulie des Menschen 
zuzuerkennen. Die Vermehrung des Sauerstoffangebotes an die Zellen kommt 
auch als Erklarung nicht in Betracht, da, wie in Kapitel IIa ausgefuhrt wurde~ 
hier P£l ugers Grundgesetz innerhalb sehr weiter Grenzen Gultigkeit hat. 

So ist es vorlaufig wohl noch nicht moglich, eine befriedigende Erklarung 
fur die Stoffwechselsteigerung in ca. 1/3 del' Falle del' Polyzythamie zu geben. 
Eine Leistungssteigerung mehrerer Organfunktionen (Herz, Atmung, Knochen
mark, Milz) liegt sichel' VOl', abel' ob damit alles erklart ist, scheint mil' nicht 
sichel'. Fur qualitative Stoffanomalien fehlt jeder Anhalt, die respiratorischen 
Quotienten waren in allen einwandfreien Untersuchungen normal. 

Untersuchungen uber den Einfluss von Nahrungsaufnahme und 
Muskelar bei t auf die Intensitat del' Verbrennungen scheinen noch nicht 
angestellt zu sein, doch ist wohl nicht anzunehmen, dass hier Besonderheiten 
vorliegen. 

Auch der Eiweissumsatz ist nur selten verfolgt. Senator (1) fand 
normale Werte. In den Fallen von Gordon (4) und Orlowski (14) kam es 
zu erheblichen N-Retentionen, docb scheint hier Uberernahrung vorgelegen 
zu haben. Das normale Verhalten des Eiweissumsatzes geht auch aus den 
Wel'ten del' Tabelle auf S. 462 (letzter Stab) deutlich hervor 1). 
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3. Der Stoffwechsel bei der Leukimie. 

An dieser Stelle kommt natiirlich nur die chronische Form in Betracht 
und zwar auch diese nur soweit, als sie nicht febril ist oder mit anderen Krank
heiten sich kombiniert. Fiir die fieberhaften FaIle gelten die Ausfuhrungen 
in Kapitel V b. 2. 

a) Das Verhalten der Warmeproduktion. 

Bei keiner Blutkrankheit ist die Stoffwechselsteigerung so ausgesprochen 
und so regelmassig vorhanden wie bei der Leukamie. Zwar nahmen die ersten 
Untersucher Pettenkofer und Voit (1) sowie Kraus und Chvostek (2) 
.an, dass ihre Zahlen fiir den Sauerstoffverbrauch und die Kohlensaureproduk
tion noch in den Bereich der Norm gehorten, aber Magnus-Levy (3) hat 
:schon festgestellt, dass in samtlichen Fallen ganz sichere ErhOhungen vor
lagen. Eine Steigerung nahm zuerst Bohland (4) an, aber seine Untersuchungen 
.sind nicht beweiskraftig, da die Kranken nicht nuchtern waren. Magnus
Levy (5) fand in einer eigenen Beobachtung auch sicher erhohte Werte 
{5,18 ccm O2 pro 1 kg und 1 '). Da aber eine Komplikation mit Lungentuberku
lose und haufigem, wenn auch geringem Fieber vorlag, so ist in diesem FaIle 
·die Genese der Stoffwechselsteigerung nicht vollig klar. Auf breiter Basis 
von 11 Fallen lymphoider und myeloischer Leukamie untersuchte Grafe (6) 
in langdauernden Respirationsversuchen das Verhalten des Gesamtstoff
wechsels. Dabei wurden ausnahmslos Steigerungen gefunden, die unter Be
nutzung der Meehschen Formel und der Normalzahlen von Magnus-Levy 
.zwischen 10-100% schwankten, bei Anwendung der Du Boisschen Formel 
.sogar zwischen 19 und 123 0/ 0, Die hOchsten Zahlen wurden bei einem 50 jahrigen 
Manne mit 820000 Leukozyten pro Kubikmillimeter Blut beobachtet. Als 
unter dem Einfluss der Rontgenbestrahlung die Werte auf 200 000 absanken, 
verminderte sich gleichzeitig auch die Warmeproduktion von 3311 auf 2467 
Kalorien, so dass zuletzt die Intensitat der Verbrennungen nur noch etwa 
-50% uber der Norm lag. Auch sonst fand sich oft, wenn auch nicht regel
massig, ein gewisser Parallelismus zwischen StoffwechselhOhe und Grosse 
·der Leukozytenzahlen. Auch bei der respirationskalorimetrischen Beobach
tung an einem Leukamiker mit 296000 Leukozyten von Murphy, Means 
und Aub (7) war die Stoffwechselsteigerung mit 44% sehr erheblich. Auf 
Rontgenbestrahlung sank,en die Leukozytenzablen erheblich, der Stoffwecbsel 
nur in gering em Masse ab, eine anschliessende Radiumbehandlung druckte 
·die Leukozytenwerte noch weiter herab, auch die Intensitat der Verbren
nungen verminderte sicb deutlich noch weiter. A. H. Gunderson 1), der 
10 FaIle untersuchte, fand auch Erhohungen des Umsatzes, die weniger der 
Gesamtzahl der Leukozyten, als der Menge der unreifen Formen parallel ging. 
Es ist das sehr verstandlich, da die unreifen Formen den gross ten Stoffwechsel 

') Bost. mad. and surg. journ. 86, 1921. 
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haben. J e grosser die Menge uberhaupt, desto grosser auch meist die Anzahl 
der unreifen Zellen. 

Zur Er kHirung der in allen bisher mitgeteilten mittleren und schweren 
Fallen von Leukamie festgestellten Umsatzsteigerungen kommen mehrere 
Faktoren in Betracht. Ein kleiner Teil ist sicher auf Kosten gesteigerter Herz
und Atemtatigkeit zu setzen, in schweren Fallen sind beide Faktoren erheblich 
grosser als in der Norm. Die Hauptursache muss aber eine andere sein. Da 
der Sauerstoffverbrauch des Blutes Leukamischer ein sehr grosser ist (bis 
0,4 cern pro 1 cern und 1 Stunde), so stellte Grafe (6) die Hypothese auf, 
dass der gewaltige Stoffverbrauch der in enormen Mengen immer wieder 
neu gebildeten jungen Blutzellen die Hauptursache fur die Steigerung der 
Warmeproduktion sei. An der Hand von Respirationsversuchen des Gesamt
organismus und des Blutes der Kranken konnte berechnet werden, dass bis 
zu 140/ 0 des Stoffverbrauchs des gesamten Korpers auf die Zellen des 
stromenden Blutes entfallen konnen. Wenn man bedenkt, welche gewaltigen 
Anhaillungen junger Leukozyten in den inneren Organen, auch ausserhalb 
des Blutes sich finden, so wird es sehr wohl verstandlich, dass ein gewaltiger 
Sauerstoffverbrauch durch die ubermassig Leukozyten produzierenden blut
bildenden Organe und die in ihnen entstandenen jungen Zellen statthat. Die 
Tatsache, dass ein ausgesprochener Parallelismus zwischen Stoffwechselintensitat 
undLeukozytenzahl bzw. Anzahl der unreifenFormen im peripheren Blute nicht 
immer vorhanden ist, spricht nicht gegen die skizzierte Theorie, da der Leuko
zytengehalt des peripheren Elutes keineswegs immer ein zuverlassiger Indi
kator fur die Produktion der Leukozyten im Innern des Korpers ist. 

Dass ein sehr grosser, wenn nicht der grosste Teil der Stoffwechsel
steigerung auf diese Weise am besten erklart ist, kann wohl nicht bezweifelt 
werden. Eine andere Frage ist, ob ausserdem noch neb en dem schon bespro
chenen Einflusse der Mehrung von Atem- und Herztatigkeit andere Faktoren 
mitspielen. Moglich ist das durchaus, zumal wenn man bedenkt, dass auch 
Lymphogranulomatosen deutliche Stoffwechselsteigerungen aufweisen konnen 
[Grafe (8)], aber eine zwingende Notwendigkeit zur Annahme noch unbe
kannter toxischer Momente besteht meines Erachtens vorlaufig nicht. 

Wie aus den stets normalen Werten der respiratorischen Quotienten 
und der guten Ubereinstimmung von direkter und indirekter Kalorimetrie 
[Murphy, Means und Aub (7)J hervorgeht, ist der Charakter der Um
setzungen der gleiche wie in der Norm. Untersuchungen uber spezifisch
dynamische Wirkung der N ahrung und den Einfluss del' Muskelarbeit auf den 
Umsatz liegp.n nicht VOl'. 

P) Das Verhalten des Eiweissumsatzes. 

1m Gegensatz zum Gesamtstoffwechsel ist der Eiweissumsatz- bei del' 
Leukamie sehr haufig untersucht. Die Untersuchungen bei del' r akuten Form 

30 
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[Lit. bei Strauss (Z) und Mohr (Z)] bleiben nattirlich auch hier ansser 
Betracht. Wenn wir die grosse Literatur bei der chronis chen Leukamie [Zu
sammenstellung bei Strauss (Z) und Mohr (Z), sowie der amerikanischen 
Arbeiten und der neueren Literatur bei Murphy, Means und Aub (7)J tiber
blicken, so lasst sich zusammenfassend sagen, dass jedenfalls in der weit tiber
wiegenden Mehrzahl del' Falle sich die N -Bilanz normal verhielt. Und wenn 
vereinzelt, wie in den alteren Beobachtungen von Fleischer und Penzold (9), 
Sticker (10), Sttive (11), Stejskal und Erben (12) negative N-Bilanzen 
verzeichnet sind, so kommt das daher, dass entweder Komplikationen mit 
Fieber, Odemen usw. bestanden haben oder dass der damals noch unbekannten 
erheblichen Stoffwechselsteigerung bei der Zumessung der N ahrungszufuhr 
keine Rechnung getragen wurde. Soviel ich sehe, existiert bei der 
chronis chen afebrilen Leukamie bisher keine einzige Beobach
tung, welche die Annahme eines unbekannten toxischen Faktors 
rechtfertigt. Auch wenn man in den neuesten Untersuchungen von Grafe 
(6) sowie Murphy, Means und Aub (7) die Eiweissverbrennung in Beziehung 
zum Gesamtumsatz bringt, erhalt man ganz normale Relationen. 

Die dringend wtinschenswerten Untersuchungen tiber das N-Minimum 
bei chronischer afebriler Leukamie fehlen leider vorlaufig noch. 
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VI[. Veranderungen des Gesamtstoff- nnd Kraftwechsels 
untel' der Wirkung abnormer, vorlanfig noch unbekannter 

Reizstoffe. 
In den vorigen Kapiteln habe ich versucht, die Anomalien des Gesamt

stoff- und Kraftwechsels von genetischen Gesichtspunktflll aus zu ordnen und 
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darzustellen. Dabei mussten sich gewisse Schwierigkeiten ergeben. Sie sind 
vor allem durch die Unvollkommenheit unseres Wissens bedingt, dann aber 
auch durch die Tatsache, dass die Abweichungen von del' Norm haufig nicht 
eine, sondern mehrel'e Ul'sachen haben, wie vor allem das letzte Kapitel zeigte. 
Unter diesen Umstanden konnte es sich nur darum handeln, die Orientierung 
nach del' wichtigsten odeI' jedenfalls del' sichel' bekannten Ursache vorzu
nehmen. In jedem einzelnen FaIle war die Frage zu erortern, ob die bekannten 
Faktoren zur Deutung genugen oder ob noch unbekannte Prozesse als wirksam 
anzunehmen sind. Vollig zu verneinen war das in keinem Fane. Auf diese 
Weise werden auch am besten die Lucken aufgedeckt, an denen weitere Unter.
suchungen einsetzen mussen. 

Nun gibt es noeh eine Reihe von quantitativen Storungen des Stoff
wechsels, deren Ursachen noch ganz im Dunklen liegen, weil Stoffe da eine 
Reizwil'kung en tfalten , deren Herkunft wir zwar in vielen Fallen, wie z. B. 
bei Karzinom und afebrilen Infektionen vermuten konnen, deren chemische 
N atur und Wirkungsmechanismus abel' meist noch ganz unaufgeklart ist. 
Diese Krankheitspl'ozesse haben miteinander wenig zu tun. Das lose Band, 
das sie umschlingt, ist nur die Tatsaehe del' Produktion besonderer, toxisch 
wirkender Substanzen, deren Angriffspunkt wahrscheinlich das Gewebe direkt 
ist. Gewiss ist aueh eine indirekte Wirkung uber die beiden grossen Regula
tionssysteme denkbar, aber es fehlt an sicheren Anhaltspunkten dafur. KIaI' 
ist nur bei den meisten, dass auch die nervosen Zentralapparate mitailiziert 
werden konnen, wie aus dem oft gleichzeitig vorhandenen Fieber hervorgeht. 
Fur die Betrachtungen dieses Kapitels kommen naturlich nur die afebrilen 
Prozesse in Betracht. 

a) Anomalien des Stoffwecbsels bei endogen entstandenen Reizstoffen. 

1. Das Verhalten des Stoffwechsels bei schweren St6rungen del" 
Nierenfunktion. 

Friiher wurde, obwohl nur eine einzige Beobaehtung dafur vorlag, gam;, 
allgemein angenommen, dass Nierenerkrankungen keine Anderungen in der 
Intensitat del' Verbrennungen bedingen. Erst in den letzten Jahren ist es 
durch experimentelle und klinische Untersuchungen festgestellt worden" 
dass auch hier Storungen vorkommen konnen. 

a) Experimentelle Beobachtungen. 

Die erste Frage, die sich hier aufdrangt, betrifft die Intensitat des Stoff
weehsels del' gesund en Niere bzw. die prozentuale Beteiligung dieses Organs 
am Gesamtstoffwechsel. Gerade bei del' Niere sind wir uber diese Fragen 
recht gut unterrichtet, und trotz ganz verschiedener Methodik liegen die von 
den verschiedenen Untersuchern gewonnenen Werte sehr nah~ beieinander. 
Barcroft und Brodie (1) fanden mit del' Blutgasmethode pro 1 kg Niere 
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85 eem Oz-Verbraueh pro Minute, Tangl (2) am eurarisierten Hunde naeh 
Exstirpation der Nieren ein Absinken von 0,4 Kalorien pro 1 g = ca. 90 cem Oz 
pro Kilogramm und 1 Minute. Die Beteiligung der Niere am Gesamtstoff
weehsel des Tieres Hund und Ratte) wird von Barcroft-Brodie (1) sowie 
Tangl (2, 3) ubereinstimmend auf 7,1-8,2% angegeben. Diese Werte geIten 
fUr das relativ ruhende Organ des nuchternen Tieres. Wird der Niere eine 
starke Sekretionsarbeit (naeh Harnstoff-, Natriumsulfat-, oder Phlorhizin
gabe) zugemutet, so steigt der Sauerstoffverbraueh gewaItig an, in den eng
lisehen Untersuchungen auf 340 cem pro Kilogramm und 1 Minute, so dass 
die Beteiligung am Ruheumsatz auf 21 % anwaehst. Dabei ergab sich die 
bemerkenswerte Tatsaehe, dass die osmotische bzw. Konzentrationsarbeit nur 
(linen sehr kleinen Teil (ca. 1/220) der aus dem Sauerstoffmehrverbraueh sieh 
bereehnenden Gesamtarbeit des Organs ausmacht. Da direkte Beziehungen 
zwischeh osmotiseher und Gesamtnierenarbeit anscheinend nicht bestehen, 
liegen also die Verhaltnisse viel komplizierter, als zunaehst zu erwarten war. 
C us h n y (Z) vermutet, dass die wesentlichste Arbeitsleistung in der Niere 
in der Ruekresorption von Flussigkeit bestehe. 

N ach diesen grossen Ausschlagen bei der arbeitenden Niere k6nnte man 
annehmen, dass nach gross en Gaben von harnfahigen Substanzen (Harnstoff 
und Koehsalz) aueh beim normalen Gesamttiere deutliehe Stoffwechselsteige
rungen resultieren k6nnen. Wie an anderer Stelle (S. 231) auseinandergesetzt 
wurde, kann das auch der Fall sein, doch war der Schluss, dass die Zunahme 
der Verbrennungen auf vermehrte Nierentatigkeit zuruekzufiihren sei, irrig, 
da Tangl (2) zeigen konnte, dass die Steigerung der Warmeproduktion nicht 
wesentlich geringer wird, wenn die Nieren entfernt sind. Somit scheint im allge
meinen die Nierenarbeit, d. h. die Menge chemischer Energie, die dureh die 
Lebensausserung der Nieren in andere Energiearten umgewandelt wird (Tangl 
(3)J, sich im Gesamtstoffwechsel nicht sicher fassbar zu markieren. 

Von Interesse waren die Untersuchungen uber die Nierenarbeit bei 
kranken Nieren. Cserna und Kelemen (4) setzten Nierenschadigungen 
durch Schwermetalle, Kanthariden sowie kurze Ligaturen der Nierengefasse. 
Dabei zeigte sich, dass die Arbeit der kranken, aber noch sezernierenden 
Niere grasser war als die der gesunden, erst bei starker Ischurie oder 
kompletter Anurie waren die Werte fur O2 und CO2 subnormal. 

Wichtig ist das Resultat der Untersuchungen bei Ligaturen der Nieren
gefasse. Hier zeigte sich nach Lasung der Ligaturen eine so erhebliche und 
langer dauernde Stoffwechselsteigerung, dass anscheinend sekundar auch 
andere Organe daran teilgenommen haben mussen. Cserna und Kelemen (4) 
fuhren das meines Erachtens mit Recht auf eine Alteration durch toxische 
Substanzen der geschadigten Niere zuruck, die nach Lasung ger Ligaturen 
in den Kreislauf gekommen sind. Dass diese spezifischer Art sind, ist wohl 
unwahrscheinlich. 
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Die geschilderten Beobachtungen von Tangl und seinen Schiilern sind 
so rasch nach Exstirpation del' Nieren gewonnen, dass von einer Uramie odeI' 
Schadigung durch die Retentionsstoffe nicht gesprochen werden kann. 

Untersucht man im uramischen Stadium nach beiderseitiger Nephr
ektomie, so nndet man [La Franca (5)J beim Hunde massige, uber 30% nicht 
hinausreichende, von Tag zu Tag zunehmende StoHwechselsteigemngen, die 
erst 1-2 Tage VOl' dem Tode ins Gegenteil sich umkehren. Gleichzeitig stiegen 
die respiratorischen Quotienten an. La Franca fuhrt das, wohl kaum mit 
Recht, auf einen Kompensationsversuch des Organismus, die harnfahigen, 
abel' nicht mehr gehorig ausscheidbaren Substanzen oxydativ zu zerstoren, 
zuruck. 

Dem pramortalen Abfall del' Verbrennungen entspricht ein deutliches 
Absinken del' Temperatur. Das hatte schon fruher v. Limbeck (6) im Experi
mente gesehen. Diese alte Beobachtung veranlasste Pick und S ch u tz (7) 
VOl' kurzem, das Warmeregulationsvermogen uramischer Tiere zu prufen. 
Tatsachlich fanden sie bei Kaninchen eine ausgesprochene Poikilothermie, 
doch unterscheidet sich diese wesentlich dadurch von derjenigen nach Hals
markdurchschneidung, dass zentral angreifende Pharmaka fur die Temperatur
beeinflussung (Ohloralhydrat und Magnesium einerseits, Tetrahydro - (J
naphthylamin andererseits) noch deutliqh wirksam sind. Das Warmezentmm 
ist also schwer geschadigt, abel' noch nicht voIlkommen funktionsunfahig. 

(J) Klinische Untersuchungen. 

Beobachtungen des Gesamtstoffwechsels bei Nierenkranken gibt es nul' 
sehr wenige. In del' ganzen alteren Literatur existiert nur eine Angabe von 
Hannover (8), del' bei einem Kranken mit Schrumpfniere 0,142 g Kalorien 
pro Kilogramm und Minute in del' Respiration fand, gegenuber 0,137 g bei 
einer gesunden Kontrollperson. Jahrzehntelang hat man sich mit diesel' 
einzigen Beobachtung begnugt und damit die Frage des Einflusses von Nieren
storungen beim Menschen als erledigt betrachtet. 

Erst aus neuester Zeit liegen zwei Untersuchungen VOl' [von Peabody, 
Meyer und Du Bois (9) sowie Aub und Du Bois (10)]. In del' ersten Arbeit, 
in del' gleichzeitig auch del' Einfluss del' Dyspnoe auf den Umsatz studiel't 
werden soUte, sind die Niel'enel'kl'ankungen vielfach mit schwel'en Hel'z
insuffizienzen odeI' Odemen kompliziel't. Fur die vorliegende Frage kommen 
7 FaIle in Betracht. In 5 davon fand sich eine el'hebliche StoHwechselsteige
rung (bis maximal 49%). In del' zweiten Mitteilung kamen 10 FaIle schwerer 
Nephritis zur Untersuchung. Auch hier bestand vielfach Dyspnoe und adem. 
Von den 14 zweistiindigen Einzelversuchen im Respirationskalorimeter hielt 
sich del' Umsatz in del' Halfte del' FaIle in normalen Grenzen (+ 10%), viermal 
waren die Werte erniedrigt, doch bestanden dann stets Odeme, so-dass die 
normale Vergleichsbasis unsicher war, dreimal war es zu ausgesprochenen 
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Steigerungen gekommen, (bis maximal 29%), doch verhielt sich der Kranke 
mit dem hochsten Wert ausgesprochen unruhig und war sehr dyspnoisch. 
Ein zweiter zeigte Symptome eines leichten Hypedhyreoidismus, so dass aus 
dieser Reihe nur ein Kranker mit 14% Steigerung ubrig bleibt. Um einen 
Anhaltspunkt fur die Ursachen der Umsatzerhohungen zu finden, wurde 
in allen Fallen Blutdruck, alveolare Kohlensaurespannung, Kohlensaure
bindung im Blut, sowie die Nierenfunktion gepriift. Beziehungen konnten 
nur zwischen Blutdrucksteigerung und Stoffwechselsteigerung entdeckt werden. 
Die Intensitat der Verbrennungen war nur da gesteigert, wo der Blutdruck 
mindestens 175 mm Hg betrug. Bei Blutwerten uber 200 mm Hg bestand stets 
Stoffwechselsteigerung, es sei denn, dass Odeme das Bild komplizierten. 

Eine ausgesprochene Uramie wurde nur einmal untersucht und zeigte 
normale Werte. Das gleiche sah ich in drei eigenen, bisher nicht veroHent
lichten, langdauernden Versuchen, welche Tabelle 36 wiedergibt. 

Tabelle 36. Eigene Beobachtungen bei der Urltmie. 

Stadium Charakterisierung eem eem Ka- Verhalten Per- CO, 0, lorien Datum Name sonalien der der pro kg pro kg RQ gegeniiber 
Nephritis Nierenerkrankung pro der Norm u. l' u. l' 24 Std. 

9. II A. SChl., 50 kg Urltmie' - 2,59 3,53 0,734\ 1199 ! keine 
1909 w. Gewicht (9 Std. sichere 

Ver- I Ab-
such) weichung 

18.X. P. Sch. 58,2 kg Urltmie Endstadium einer 2,43 3,27 0,744 1297 - 3,8 0/0 
1919 m. L=1621/2 Rest-N sekundltren Schrumpf- (5 Std. (1349) 

49 J. P=72 ~276mg niere (8ektion) 6 Tage Ver-
R=24 ante finem untersucht such) 

T=36,5° 

29. VI. M.Ha. 53,4 kg Urltmie Endstadium einer 2,93 4,03 0,729 1459 + 10% 
1920 30 J. L=160 + schweren toxischen (28td.) (1322) 

P=76 Rest-U (Methltmoglobin) Ne-

I 
R=16 =788mg phritis mit Anurie und , 

I 
T=36,3° starker Anltmie (30"10 

Hb) STage antefinem I 

Wie wenig die Funktionsunfahigkeit der Nieren fur das Verhalten des 
GesamtstoHwechsels von Bedeutung ist, zeigt die dritte Beobachtung mit dem 

+ 
enormen Rest-U von 788 mg pro 100 ccm Blut aufs deutlichste. Dass die In· 
t,ensitat der Warmeproduktion an der oberen Grenze der Norm lag, hangt 
wohl mit der gleichzeitig vorhandenen Anamie zusammen. 

Aus den mitgeteilten Untersuchungen muss man schliessen, dass Stoff· 
wechselsteigerungen bei schweren Nierenerkrank:u~gen (ohne 
Herzinsuffizienz) nur ausnahmsweise vorko mmen und auch nur 
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da, wo del' Blutdruck besonder"s hoch ist, wahrend die Niel'en
insuf£izienz als solche im Gegensatz zu den experimentell er
zeugten Nierenschadigungen beim Tier den Gesamtstof£
wechsel unbeeinflusst lasst. 

Uber die Ursachen del' Umsatzerhohung lassen sich hochstens Ver
mutungen anstellen. Nach den erwahnten Tierversuchen von Cserna und 
K e I em e n (4) konnte man in erster Linie an den Ubertritt von Reizstoffen 
aus den erkrankten Nieren ins Blut denken, die gleichzeitig Vasomotoren
zentrum und Oxydationsenergie del' Gewebe erregen. BIutdruck- und Stoff
wechselsteigerung waren dann koordiniert, nicht kausal miteinander ver
knupft. Am einfach8ten ware naturlich die Annahme einer vermehrten Adrena
linausschuttung aus den Nebennieren, abel' dafur fehlt vorlaufig jeder Beweis, 
wie ja ii.berhaupt del' Adrenalingehalt im BIute von Nephritikern bisher mit 
guten Methoden noch ganz unzureichend untersucht ist. Auch an den Ein
fluss del' BIutacidose, die haufig bei Niereninsuffizienzen gefunden wmde 
(vgl. die Ausfuhrungen und Literatur, S. 227), konnte man denken; doch 
scheint nach den amerikanischen Beobachtungen keine Abhangigkeit del' 
StoffwechselhOhe von diesem Faktor zu bestehen. 

Qualitative Storungen des Gesamtstoffwechsels liegen bei Nierenkranken 
nicht VOl'; die respiratorischen Quotienten sind stets normal, und direkte 
und indirekte Kalorimetrie stimmen gut miteinander uberein. 

Untersuchungen uber den Nahrungseinfluss fehlen mit Ausnahme 
einer einzelnen Beobachtung von Peabody, Meyer und Du Bois (9) mit 
Hafermehl. die normal en Befund zeigte, ganz. Es ware denkbar, dass nach 
Darreichung yon Eiweissgaben Abweichungen von del' Norm vorkommen 
konnen. 

Die Beurteilung des Eiweissumsatzes bei Nephritikern ist aus 
naheliegenden Grunden ausserst schwierig. Nul' aus sehr langen Bilanz
versuchen sind mit Vorsicht Schlusse zu ziehen. [Fruhere Literatur bei 
v.Noorden(Z),neuere beiAub und DuBois (10)]. 1m allgemeinen scheint 
die Eiweisszersetzung normal zu yerlaufen. Fur die Frage einer to xis chen 
Schadigung in schweren uramischen Zustanden kommen nur zwei Beobach
tungen in Betracht, eine von P. F. Richter (11) und eine Mitteilung von 
v. N oorden [(Z), S. 971]' Beide scheinen mil' nicht beweiskraftig zu sein, da 
sie zu kurz sind und die Diurese zu gewaltigen Schwankungen unterlag. Wenn, 
wie in y. N oordens Beobachtung, die Diurese von 120 ccm in wenigen 
Tagen bei gleicher Zutuhr auf 2900 ccm ansteigt, und vorher eine akute schwere 
Infektionskrankheit (Scharlach) bestanden hat, so liegt meines Erachtens 
del' Gedanke einer sekundaren Ausschwemmung grosser, yorher retinierter 
Harnstoffmassen bei Besserung del' Nierenfunktion doch vie1 naher als Annahme 
eines uramischen Eiweisszerfalls. 
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2. Das Verhalten des Stoffwechsels bei schweren hepato· 
linealen Funktionsstorungen. 

a) Experimentelle Studien uber die RollevOIl Leber und Milz fur den Warme
haushalt. 

Die Forschungen auf diesem Gebiete sind erst sehr Jungen Datums. 
Der Leberuntersuchung standen sehr erhebliche technische Schwierigkeiten 
im Wege, wahrend man fruher der Milz im allgemeinen keine besondere Bedeu
tung fur den Gesamtstoffwechsel beilegte. 

Dass die Leber von Bedeutung fur die Warmeproduktion sein muss, 
ergibt sich ohne weiteres aus ihrer zentralen SteHung im Stoffhaushalt. Bei 
der weitgehenden Fahigkeit der einzelnen LeberzeHen, fur zugrunde gegangene 
andere kompensatorisch einzutreten, waren fassbare Storungen nur bei sehr 
schweren, Schadigungen zu erwarten. Die ersten Untersuchungen auf dies em 
Gebiete machten Bohr und Henriques (1), doch sind sie so wenig beweis
kraftig, dass sie hier ubergangen werden konnen. Schaltet man beim Sauge
tier die Leber in der Weise aus, dass durch Anlegung einer Queiroloschen 
oder Eckschen Fistel das Pfortaderblut direkt in die untere Hohlvene geleitet 
wil'd, so kommt es beim curarisierten und kLi.nstlich geatmeten Hunde zu 
einem Absinken del' Verbrennungen urn ca. 12% [Verzar (2)], was auf den 
Ausfall del' Leberarbeit bezogen wird. Beim sonst normalen Tiere dagegen 
sind keine Abweichungen des Gesamtstoffwechsels von del' Norm zu el'kennen 
[Grafe und Fischler (3)]. Nur im Zustande der Intoxikation kommt es 
zu deutlichen Steigerungen. Diese betragen beim nuchternen Hunde ca. 20%. 
N ach Eiweissgaben hat die Oxydationskurve einen anderen Verlauf, der 
Gipfel und die Nuchternwerte werden spater erreicht. Die Zuclferoxydation 
ist intensiver. Erwahnt sei, dass V. Scaffidi (4) auch bei Enten nach Pfort
aderunterbindung StoffwechselerhOhungen sah. 
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Sehr viel starker werden die Einwirkungen, wenn die Leber durch Kombi
nation der Eckschen Fistel mit Unterbindung der Leberarterie nahezu ganz. 
aus dem Kreislauf ausgeschaltet wird [Fischler und Grafe (5)]. Die Steige
rung kehrt sich dann in das Gegenteil urn. Die Verbrennungen sinken gleich
zeitig mit der Korpertemperatur oft sehr erheblich ab, maximal bis auf 1/3 der 
ursprunglichen Werte, obwohl die Tiere noch viele Stunden weiterleben. 
Allerding8 ist die Lebensdauer unter allen Urns tan den kurz, 42 Stunden 
maximal in den bisherigen Versuchen. Gleichzeitig finden sich manchmal 
Erhohungen des respiratorischen Quotienten, gewohnlich aber nur, wenn die 
Tiere kurz lebten und auch dann nur praagonal. Nach den iibereinstimmenden 
Versuchen von Verzar (2), Rolly (6), sowie Murlin, Edelmann und 
Kra mer (7) ist die Ursache aber nicht in Stoffwechselanomalien qualitativer 
Art zu suchen, sondern beruht in Kohlensaureaustreibung aus dem BIute. 
Schon vorher hatten Porges und Salomon (8) die Leber durch Abklemmung 
von Aorta und Vena cava auszuschalten versucht. Da aber die Tiere in 
kiirzester Zeit starben und da ferner ausser der Leber noch aIle anderen Bauch
eingeweide sowie die gesamte hintere Extremitat von der Zirkulation abgetrennt. 
waren, konnen irgendwelche Schlussfolgerungen hinsichtlich der Leberfunktion 
aus derartigen Gewaltexperimenten nicht gezogen werden. Es eriibrigt sich. 
daher, auf diese Versuche und die Literatur, die sie ins Leben gerufen haben~ 
hier naher einzugehen, zumal das schon an anderer Stelle geschah [vgl. S. 343,. 
gesamte Literatur bei Grafe und Denecke (9)]. Da bei Eckscher Fistel 
und Leberarterienunterbindung noch immer der Einwand moglich ist, dass 
die Leber durch riicklaufige, venos.e Zuflusse mit del' Zirkulation in Verbindung 
steht, exstirpierten Grafe und Denecke (9) nach vorheriger Anlegung der 
Eckschen Fistel das Organ ganz. Das Ergebnis war das gleiche wie bei der 
Arterienunterbindung, nur war die Verminderung der Verbrennungen noch. 
starker ausgesprochen (bis maximal 80%). Sie fiel in manchen Versuchen 
viel starker ans, als der Temperaturerniedrigung entsprach: 

Nach diesen Untersuchungen kann es keinem Zweifel unterliegen, dass. 
die Leber von einschneidender Bedeutung rur die Intensitat der Verbrennungen 
ist. Ohne dies Organ lasst sich anscheinend weder die Korpertemperatur' 
noch der Stoffwechsel auf normaler Hohe halten, auch nicht in den Zeiten, 
die weder unter der Einwirkung der Operation noch der Agone stehen. Die 
Hauptursache ist wohl der Fortfall des grossen N ahrungsUl:Uformers und 
Nahrstoffspeichers sowie des Haupterfolgsorgans fiir die Warmeregulation .. 
Mann (10) denkt speziell an die rapide Abnahme des BIutzuckers sowie 
die Unfahigkeit der Korperzellen, Aminosauren zu verwerten. Auch der 
Fortfall einer entgiftenden Wirkung der Leber kame in Betracht. 

Gegeniiber der Leber spielt die Mil z eine sehr untergeordnete, kaum 
sicher fassbare Rolle im Stoffhaushalt. Richet (11) versuchte zuerst durch. 
Vergleich von Gewichtskurve und Nahrungsaufnahme bei entmilzten Hunden 
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und normalen Vergleichstieren den Einfluss der Milz auf den Gesamtstoff
wechsel festzustellen. Er entnahm seinen Beobachtungen eine Stoffwechsel
steigerung. Die ersten, hier allein entscheidenden Respirationsversuche bei 
entmilzten Runden stellte Verz ar (12) an. 1m Gegensatz zu Richet (11) 
vermisste er bei curarisierten Runden jede sichere Anderung des Gaswechsels 
nach Milzexstirpation. Das gleiche konnte (unter Asher) Chu Koda (13) 
nnd auch Doubler (14) fur den nichtcurarisierten Rund feststellen. Dagegen 
beobachteten Danoff (15) und Rauri (16) in Ashers Institut deutliche 
Steigerungen nach Milzexstirpation bei Ratten und Kaninchen. Fur diese 
Tiere scheint im Gegensatz zu anderen die Milz geradezu ein lebens
wichtiges Organ zu sein, denn die Entfernung iiberleben die Tiere hochstens 
10 Tage. Auch sind die milzlosen Tiere viel empfindlicher gegen Sauerstoff
mangel als intakte Tiere [Streuli (17)]. Beim normalen Menschen liegen 
begreiflicherweise keine Beobachtungen vor und die unter pathologischen 
Verhaltnissen gewonnenen Ergebnisse (vgl. S. 475) besitzen naturlich nur 
einen sehr beschrankten Wert. Bei dem entgegengesetzten Verhalten der 
einzelnen Tierarten sind Riickschlusse auf den Menschen natiirlich auch nicht 
moglich. 

Nach den eben erschienenen Untersuchungen von Asher und Bernet 1) 
scheint die Milz auch fiir den Eiweissumsatz von Bedeutung zu sein. Jedenfalls 
wurde bei entmilzten Kaninchen eine Zunahme der N-Ausscheidung gefunden. 

f3) Klinische Untersuchungen. 

Nach dem Ausfall der Versuche an Tieren mit Eckscher Fistel musste 
man mit der Moglichkeit rechnen, dass auch bei schweren Erkrankungen der 
Leber des Menschen Beeinflussungen des Gesamtstoffwechsels vorkommen 
konnen. Bierens de Raan (18), der zuerst bei Leberzirrhosen durch Ver
gleich von Kalorienzufuhr und Gewichtsverhalten diese Frage studierte, 
fand keine Abweichungen von der Norm. Aub und Means (19) stellten vor 
kurzem die ersten Respirationsversuche an. Sie betrafen 12 fortgeschrittene 
FaIle von Leberzirrhose, Gallengangskarzinom, Icterus catarrhalis und Gallen
steinen. Stets hielt sich die Intensitat der Verbrennungen in normalen Grenzen. 
Leider kamen aber gerade die schwersten Formen der Leberschadigungen, 
bei denen noch am ehesten Abweichungen von der Norm zu erwarten waren, 
wie z. B. die akute gelbe Leberatrophie, nicht zur Untersuchung. 

Auch die spezifisch-dynamische Wirkung reichlicher Eiweissgaben 
fiel im allgemeinen :r;tormal aus, jedoch war sie in zwei Fallen von schwerer 
Zirrhose und einem FaIle von Gallensteinen nur andeutungsweise vorhanden. 
An der Stoffwechselsteigerung nach N ahrungszufuhr nahmen hauptsachlich 
Eiweiss- und Kohlenhydrate teil, Fett nur in sehr geringem Masse. Die respi
ratorischen Quotienten waren stets normal. Aub und Means (19) schliessen 

1) BlOch. Zeitschr. 128. 251. 1922 (dort auch die !tltere Lit.). 
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aus ihren Untersuchungen, dass entweder die Leber fiir die Entstehung der 
spezifisch-dynamischen Warmebildung keine Rolle spielt oder dass diese 
Funktion selbst bei schwerer Erkrankung des Organs nicht leidet. Das Letztere 
diirfte wohl das Wahrscheinlichere sein, da bei den untersuchten Krankheiten 
ja auch die gewohnlichen Funktionspriifungen keine sicheren Ausfallserschei
nungen erkennen lassen; es geniigt eben bei der Leber ein sehr kleiner Teil 
intakten Gewebes, urn die Funktion im Umfange des ganzen Organs aufrecht 
zu erhalten. 

Auch Grafe (20) 1) fand bei schweren, gewohnlichen Leberzirrhosen, 
selbst im Zustande der Hepatargie, keine sicheren Abweichungen von der 
Norm. Dagegen konnen solche bei hepato-lienalen Erkrankungen mit starker 
Splenomegalie vorkommen. Tomkins, Brittingham und Drinker (21) 
fanden bei je einem FaIle von Morbus Banti und splenomegalischer Anamie, 
die streng genommen nicht hierher gehort, leicht erhohte Werte, die aber 
wohl noch ins Bereich der Norm gehoren. Deutlich bis 49 % erhoht liegen 
nach Grafe (20) die Werte bei schweren megalosplenischen Leberzirrhosen 
(Pseudobanti) sowie der Splenomegalie Typ Gaucher, ebenso verhielt sich 
ein Fall aleukamischer Myelose mit Splenomegalie (29,4% Steigerung), der 
allerdings durch eine massige Anamie (55% Hb, 3,3 Millionen Erythrozyten) 
kompliziert war. Beim hamolytischen Ikterus liegen aus allerneuester Zeit 
zwei kurzfristige Versuche mit Kroghs neuem Apparate von Liebesny und 
Schwarz 2) vor. In beiden wurden Stoffwechselsteigerungen von 23 und 
28% gefunden. Der Einfluss der Milzexstirpation auf die Warme
produktion ist bisher nur in einem FaIle von splE~nomegalischer Anamie [von 
Tomkins, Brittinghams und Drinker (21)] untersucht worden, die 
lntensitat der Verbrennungen sank um 15% abo 

Die 'D e u tun g dieser erheblichen Stoffwechselsteigerung bei toxischen 
Splenomegalien ist nicht einfach. Dass das Organ als solches, selbst wenn 
es sich um ein Vielfaches der Norm vergrossert, infolge seiner Mehrarbeit 
Ursache der Mehrung des Gesamtumsatzes ist, lasst sich kaum annehmen. 
Hochstens ein kleiner Teil konnte damit erklart werden. 

Viel ansprechender ist die Annahme, dass von der erkrankten Milz Stoffe 
gebildet werden, die einen Oxydationsreiz auch auf die anderen Korperzellen 
ausiiben. Mit dem Fortfall der Quelle der toxischen Produkte geht auch die 
Stoffwechselsteigerung ganz oder zum grossen Teil zuriick. Dber die Natur 
dieser Stoffe konnen hochstens Vermutungen geaussert werden. 

1m Gegensatz zum Gesamtumsatz ist der Eiweissumsatz bei hepato
lienalen Storungen ziemlich eingehend untersucht. An dieser Stelle solI nur 
auf solche Beobachtungen eingegangen werden, die fiir besondere Anomalien 

1) In dieser Arbeit sind leider infolge Feblens :einer SchluBsrevision mebrere Druck
febler (obne Sinnentstellung) steben geblieben. 

2) Wien. klin. Wochenschr. 882. 1922. 
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in quantitativer Beziehung sprechen, im i.i.brigen sei fur die Erkrankungen 
beim Menschen auf die eingehenden monographischen Darstelhmgen ,~on 

Weintraud (Z) und Eppinger und Ranzi (Z), fiir die Tierversuche auf die 
Zusammenfassung von Fischler (Z) verwiesen. Obwohl gerade die Leber von 
besonderer Bedeutung fiir den Eiweissstoffwechsel ist, find en sich doch selbst 
bei schweren Erkrankungen dieses Organs im allgemeinen keine Abweichungen 
von der Norm in quantitativer Beziehung, auch da nicht, wo in den einzelne:o. 
Komponenten des Eiweissstoffwechsels Anomalien nachweisbar werden. 
Immerhin liegen in del' Literatur einige Beobachtungen VOl', die auf Storungen 
hindeuten. So fand R. S ch mi d t (22) bei katarrhalischerri Ikterus, allerdings 
bei Unterernahrung (3,8 g N und ca. 600 Kalorien in del' Nahrung), einmal 
N -Verluste bis zu 12 g pro die. Auch beim experiment ell erzeugten Stauungs
ikterus durch Choledochusverschluss wird Almliches von zwei russischen 
Autoren [Wilischanin (23) und Kratkow (24)J, deren Arbeiten mil' unzu
ganglich sind, behauptet. Bekannt sind die hohen N -Verluste bei den schweren 
Leberschadigungen durch Phosphor, doch liegen hier durch andere Organ
schadigungen die Verhaltnisse zu kompliziert, um an diesel' Stelle heran
gezogen zu werden [Literatur und eigene Untersuchungen bei Rettig (25)J. 
Die schwersten Schadigungen sind bei del' akuten gelben Leberatrophie 
zu erwarten, abel' die Seltenheit und Schwere del' Erkrankung bringt es mit 
sich, dass hier exakte Untersuchungen, welche auch den Unterernahrungs
faktor mitberiicksichtigen, kaum moglich sind. In zwei Beobachtungen von 
F. P. Richter (26) und C. von Noorden (27) wurden auffallend hohe 
N -Werte im Harne gefunden, abel' beide Male war die N ahrungszufuhr ganz 
unzureichend. 

In neuerer Zeit hat Umber (28) interessante Beobachtungen iiber den 
Eiweissumsatz bei gewissen Splenomegalien, die er als Morbus Banti auf
fasste, mitgeteilt. Er konnte bei einem Teil del' Kranken diesel' Gruppe mit 
einer Kost, mit del' ein Gesunder im Gleichgewicht zu halten war, N-Verluste 
nicht verhindern, wahrend nach Milzexstirpation die N-Bilanz sofort normal 
wurde. Umbers (28) Befunde konnten von spateren Untersuchern wie Miiller, 
Luce, Grosser und Schlaup, Steiger, Lommel, Lichtwitz und Schwe
riner (29) (dort auch die iibrige Literatur) allerdings nicht bestatigt werden, 
doch scheinen nach den Untersuchungen von Eppinger (Z) und Schwe
riner (29) quantitative StorungeIi im Eiweissumsatz beim hamolytischen 
Ikterus vorzukommen, die nach Milzexstirpation verschwinden; auch Umbers 
Falle sollen nach Eppinger (Z) diesel' Gruppe del' hepato-lienalen Erkran
kungen zuzurechnen sein. 

Nach den genannten Untersuchungen ist ein abnormes Verhalten des 
Eiweissstoffwechsels in seltenen Fallen hepatischer und hepato-lienaler Erkran
kungen 8ehr wahrscheinlich gemacht. 

Del' Gedanke einer toxischen Schadigung liegt natiirlich sehr nahe, 



Der Eiweissumsatz bei schweren hepatolienalen Erkrankungen. 477 

doch muss man auch an andere Faktoren denken, die den Eiweissstoffwechsel 
ungiinstig beein£lussen konnen. 

Bei schweren Leberschadigungen wird auch, und oft in erster Linie, del' 
viel empfindlichere Kohlenhydratstoffwechsel schwer gestort, meist im Sinne 
einer vermehrten Glykogenolyse und einer verminderten Glykogenbildung. 
Schon dadurch allein kann eine vermehrte Eiweisszersetzung bedingt sein. 
Wie wichtig diesel' Faktor ist, hat Rettig (25) fiir die besonders grossen 
Eiweisseinschmelzungen bei del' schweren Hepatitis durch Phosphor bewiesen. 
Durch reichliche Kohlenhydratmengen lasst sich hier del' vermehrte Eiweiss
zerfaH ganz odeI' nahezu ganz aufheben. Es kann demnach keinem Zweifel 
unterliegen, dass zum mindesten ein Teil des vermehrten Eiweissumsatzes 
bei hochgradigen Leberschadigungen auf Kosten einer gleichzeitigen St6rung 
des Kohlenhydratstoffwechsels zu setzen ist. Ob damit aHes erklart ist, miissen 
weitere Untersuchungen am besten bei N-Minimum entscheiden. Dabei ist 
VOl' aHem darauf zu achten, die Kohlenhydratmengen so gross zu nehmen, 
dass deren weitere Steigerung keine weitere Erniedrigung del' N-Ausscheidung 
hervorruft. Nur auf diese Weise ist die Garantie gegeben, dass tatsachlich die 
Abnutzungsquote erreicht ist. 

Bei den Steigerungen des N-Umsatzes bei Splenomegalien geht, nach dem 
Erfolg del' Milzexstirpationen zu urteilen, die Schadigung wohl wahrscheinlich 
von diesem Organ aus. Gerade hier kommt abel' del' Faktor del' Gesamt-

• stoffwechselsteigerung in Betracht. Vergleicht man den N-Umsatz VOl' und 
nach del' Milzexstirpation bei gleicher Kalorienzufuhr, so begeht man einen 
Fehler, es muss dem verschiedenen Bedarfe Rechnung getragen werden. 
Bei den bisherigen Untersuchungen konnte das nicht beriicksichtigt werden, 
weil die Steig.erung des Gesamtumsatzes erst VOl' kurzem festgestellt ist. 
Nach dem Verhalten des Gesamtstoffwechsels, del' VOl' del' Milzentfernung 
gesteigert ist und nach del' Operation absinkt, miissen bei gleicher Nahrungs
zufuhr die N -Bilanzen sich schon aus kalorischen Griinden nach dem Eingriff 
giinstiger gestalten. Auch hier muss die Frage vorlaufig offen bleiben, ob 
diese Erklarung ausreicht odeI' ob noch ausserdem ein besonderes, gerade auf 
das Protoplasmaeiweiss deletar wirkendes toxisches Moment angenommen 
werden muss. 

Li tera tur. 
Von neueren zusammenfassenden Darstellungen vergleiche vor aHem 
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29. Schweriner, Berl. klill. Wochenschr. 1199. 1920. 

3. Das Verhal ten des Stoffwechsels bei malignen Tumoren. 

Wenn ich den Einfluss del' bOsartigen Geschwiilste auf den Gesamt
umsatz an diesel' Stelle bespreche, so liegt es mil' fern, damit zu del' immer 
noch unentschiedenen Frage del' Genese SteHung zu nehmen. Solange wir 
abel' einen Erreger nicht kennen, scheint es mirtiir die vorliegende Betrachtung 
richtiger, die malignen Geschwiilste als korpereigenes Gewebe zu betrachten. 
Auch spricht viel dafiir, dass die Muttersubstanzen del' spateI' noch zu bespre· 
chenden hypothetischen Reizstoffe das pathologisch veranderte Rorper
protoplasma ist. 

Die Untersuchung des Gesamtstoffwechsels bei den malignen 
Tumoren steckt noch in den Anfangen. Einwandfreie respiratorische Unter
suchungen bei Tumortieren stellte meines Wissens Chishol m (1) (dort 
auch die altere Literatur) zuerst an. Er verglich normale und, Tumo1'mause 
miteinander und fand, wenn e1' den nekrotischen Teil des Tumors nicht mit
beriicksichtigte, keinen Unterschied. Auch die Exsti1'pation des Tumors 
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bedingte keine Veranderungen. Cohnhei m und von Dungern (2) fanden nul' 
dann Steigerungen des Stoffwechsels, wenn es zu einer ausgesprochenen Kachexie 
gekommen war, in anderen Fallen ergaben sich sogar subnorrnale Werte. 

Die ersten Beobachtungen beim Karzinom des Menschen stammen 
von Kraus (3). Er untersuchte vier Falle von Magenkarzinom. Alle waren 
fieberfrei, aber meist durch eine recht betrachtliche Anamie kompliziert. 
Kraus betrachtete seine Zahlen, die bis 5,94 ccm O2 pro Kilogramm und 
Minute hinaufgingen, als noch normal; nach unseren heutigen Vorstellungen 
lag aber einmal eine sichere Steigerung vor, in zwei weiteren ist sie hochst
wahrscheinlich. Wie weit die starke Anamie an den Erhohungen beteiligt ist, 
lasst sich schwer sagen, immerhin war sie in einem FaIle mit 4,68 ccm O2 pro 
Kilogramm und Minute sehr gering. Svenson (4) sah bei einem Kranken 
mit Kardiakarzinom sehr wechselnde Zahlen (4,08-5,29 ccm O2 pro Kilo
gramm und Minute). In zwei Versuchen lag sicher eine Steigerung vor, doch 
durften die niedrigeren Werte wohl die richtigeren sein. Magnus-Levy (5) 
fand unter seinen drei Beobachtungen (je ein Fall von Magenkarzinom, Nieren
karzinom und malignem Lebertumor) nur einmal deutliche, um ca. 15-20% 
erhohte Werte (4,74 cern pro Kilogramm 'Und Minute bei einem 24jahrigen 
Madchen von 51 kg Gewicht). 

Uber die ersten langdauernden Respirationsversuche berichtete Waller
steiner (6) (unter Grafe) bei 34 Karzinomatosen, vorwiegend des Digestions
traktus. FaIle mit Fieber oder schwerer Anamie waren nicht darunter. Zwei 
diesel' Kt'anken zeigten subnormale Werte fur die Kalorienproduktion, bei 
15 Kranken wurde die oberste Grenze del' Norm erreicht oder vielleicht eben 
uberschritten, sichere Steigerungen (bis ca. 50% der Norm) fanden sich in 
vier Fallen, wovon einer ein Karzinom der Schilddruse betraf. In einem diesel' 
FaIle (Carcinoma ventriculi) konnte der Gesamtstoffwechsel uber ein J ahl' 
hindurch verfolgt werden. Vor der Operation war die Warmeproduktion mit 
39,05 bzw. 38,4 Kalorien pro Kilogramm in 24 Stunden deutlich erhoht, 
nach Entfernung des Tumors sank sie auf den normalen Wert von 33,9 Ka
lorien (bei 39,5 kg Gewicht) abo Als dann durch sehr intensive Uberernah
rung (80-100 Kalorien pro Kilogramm taglich) das Korpergewicht rasch auf 
50,5 kg sich hob, stieg auch die Kalorienproduktion wohl durch Luxus
konsumtion auf 37,5 Kalorien pro Kilogramm. Als dann nach 9 Monaten 
der Kranke mit einem grossen Rezidiv in elendem Zustande (36,5 kg) wieder
kam, war die Stoffwechselsteigerung bis auf 59,3 Kalorien pro Kilogramm in die 
Hohe gegangen, das sind mindestens 50% mehr, als del' Norm entspricht. 

Maligne Tumoren nichtkarzinomatoser Art wurden nur dreimal unter
sucht (Grafe (7)]. In einem FaIle von echtem Lymphdrusensarkom lagen 
die Werte in Anbetraclit der starken Odeme wohl sicher etwas erhoht, in 
einem Falle von Kundratschem Lymphosarkom betrug di~ Steigerung 
24,2%, bei einem Mediastinaltumor unklarer Genese war die Intensitat der 
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Verbrennungen ganz normal. Die respiratorischen Quotienten bewegten sich 
in allen Fallen maligner Tumoren in normalen Grenzen, nur in drei Fallen 
von Kraus (3) bestand eine geringe Erniedrigung bis 0,68, doch hat Kraus 
dem mit Recht keine Bedeutung beigelegt. Fur qualitative Storungen besteht 
demnach kein Anhaltspunkt. 

Aus den skizzierten Untersuchungen ist zu entnehmen, dass die War me
produktion in del' Mehrzahl del' FaIle maligner Tumoren sich in 
normaler Breite bewegt. Sehr haufig liegen die Werte aber auch 
an der 0 bersten Grenze der Norm odeI' uberschrei ten diese ein 
wenig, doch kommen auch sichere, zum Teil sogar sehr erheb
liche Stoffwechselsteigerungen ohne Fieber und starke Anamie vor. 

Bei der Deu,tung dieser Umsatzerhohungen ist zuerstnach unspezifischen 
bekannten Faktoren zu fahnden. Fieber kommt nicht in Betracht, da solche 
Falle hier ausscheiden, eine Steigerung von Puls- und Atemfrequenz fehlt 
oder ist so gering, dass durch sie allein, oder nur in der Hauptsache, die erhohten 
Werte nicht zu erklaren sind. Auch die Anamie war meist zu gering, urn 
ihrerseits die Ursache zu sein. Wenn auch ein vermehrter Stoffwechselver
brauch des rasch wachsenden Tumorgewebes sehr wahrscheinlich ist und fur 
iiberlebendes Gewebe durch Russel und Gye (8), Russel und Woglom (9), 
ferner durch Water mann und Dir ken (10) bewiesen ist, so kann auch auf 
diese Weise hochstens ein sehr kleiner Teil der Steigerungen zustande kommen. 
Die vorher erwahnte Tatsache, dass bei ungefahr gleichbleibender Puls- und 
Atemfrequenz sowie Anamie nach Exstirpation des Krankheitsherdes die 
Warmeproduktion von einer uber 20% betragenden Steigerung auf normale 
Werte absinkt, ist meines Erachtens hier von entscheidender Bedeutung. Sie 
kann kaum anders gedeutet werden, als durch die Annahme von Giftstoffen, 
die vom Tumor ausgehen und die Zellen zu vermehrter Oxydation anregen. 
Uber die Frage der Ursachen der Krebskachexie und eines besonderen Krebs
giftes ist viel diskutiert worden. [Literatur bei A. Schmidt (Z)J. Manche, 
wie z. B. Blumenthal (11) leugnen ein derartiges Toxin und wollen aIle 
Stoffwechselveranderungen auf Unterernahrung, sekundare Erkrankungen und 
bakterielle Zersetzungen der Tumoren zuruckfuhren. Fur viele Falle mag 
eine solche Erklarung wohl auch ausreichen, aber fur diejenigen, die mit 
starker Stoffwechselsteigerung einhergehen, wird man meines Erachtens um 
die Annahme besonderer spezifischer Reizstoffe nicht herumkommen. Uber 
Natur und Wirkungsmechanismus derartiger Substanzen kann man sich heute 
noch keine richtigen Vorstellungen machen, auch durch den Nachweis be
sonderer Tumorfermente ist fur diese Frage noch keine entscheidende Klarung 
erbracht worden. 

Auch im Eiweissstoffwechsel mussen die supponiert,en Stoffe zur 
Geltung kommen. Tatsachlich ist ihre Wirkung hier schon zu einer Zeit 
gefunden, in der noch keine Untersuchungen ti.ber d~n Gesamtstoffwechsel 
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vorlagen. Waruend die alteren Angaben nur noch historisches Interesse haben, 
konnte Friedrich Miiller (12) bei vier Karzinomfallen auffallend grosse 
Stickstof£verluste nachweisen, die auch durch Steigerung del' Eiweisszufuhr 
in einem FaIle nicht behoben werden konnten. Gleichzeitig mit M iillers 
ausfiihrlicher Mitteilung berichtete G. Klemperer (13) iiber gleichartige 
Ergebnisse, und in del' Folgezeit entwickelte sich im Anschluss an diese beiden 
Arbeiten eine grossere Literatur [Angaben bei A. Schmidt (Z) und Waller
steiner (6)], die im grossen und ganzen die Befunde von Miiller (12) und 
Klemperer (13) bestatigt hat, abel' doch erkennen lasst, dass das patholo
gische Verhalten des Eiweissumsatzes nicht die Regel, sondel'll eine relativ 
seltene Ausnahme darstellt. Miiller und Klemperer haben ihre Befunde 
im Sinne einer spezifisehen Schadigung des Eiweissstoffwechsels durch Krebs
toxine gedeutet und die meisten N achuntersucher sind ihnen darin gefolgt. 
Immerhin haben sich aueh Stimmen dagegen erhoben, wie z. B. die von 
Aronsohn (14), del' abel' keine eigenen Versuche brachte. Durch die 
Tatsache del' manehmal erheblichen Steigerung des Gesamtstoffwechsels 
ist auch die Frage des sog. toxogenen Eiweisszerfalls beim Karzinom in 
eine neue Beleuchtung geriickt, denn es drangt sich del' Gedanke auf, dass 
moglicherweise ein grosser Teil del' gefundenen vermehrten Eiweissein
schmelzung dureh Unterernahrung bedingt ist odeI' dass die vermehrte 
Eiweisszersetzung nur eine Teilerscheinung del' vermeruten Gesamtzer
setzungen darstellt bezw. zentral ausgelost wird. Dieselben Erwagungen wie 
beim Fieber kehren wieder. 

Zur Entscheidung del' vorliegenden Fragen untersuchte Wallersteiner 
(6) den Eiweissumsatz Karzinomatoser im Rahmen des Gesamtstoffwechsels 
bei 18 Karzinomatosen, deren Nettokalorienproduktion dureh langdauernde 
Respirationsversuche genau bekannt war. In vielen Fallen ohne Kompli
kationen, ohne Fieber und Thyreotoxikose, konnte mit einer Nahrung, die 
genau dem YOTher festgestellten Bedarf entsprach und nur sehr wenig Eiweiss 
(8-12 g N) enthielt, ein N-Gleichgewicht erreicht werden. Die Bilanzzahlen 
del' Versuchsperioden, in denen iibrigens das Gewieht in del' Regel konstant 
blieb, schwankten in den eng en Grenzen von - 0,7 und + 0,7 g N pro die. 
Damit seheint mil' bewiesen, dass jedenfalls bei den untersuehten 18 Kranken 
kein toxogener Eiweisszerfall im Sinne einer besonderen Schadigung des 
Protoplasmas vorgelegen hat, auch da nicht, wo del' Gesamtumsatz deutlieh 
gesteigert war. Wenn demnaeh solohe elektiven Zellsohadigungen 
beim Karzinom iiberhaupt vol'kommen sollten, so konnen es 
nul' sehr seltene Ausnahmen sein. 

In del' V. Miillel'sehen Klinik (15) sind kiirzlieh Versuehe tiber das 
N-Minimum bei Kal'zinomatosen angestellt worden. Aueh in die~en' Ver
suchen ergaben sich in del' Regel ganz nol'male Zahlen, nur in einem FaIle 
lag del' Wert mit 0,07 g N pro Kilogramm el'hOht. Da die ausftihrliehe Al'beit 
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hisher noeh nicht ersehienen ist, vermag ieh nicht zu sagen, welehe Besonder
heiten hier vorlagen. 
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b) Anomalien des Gesamtstoff. und Kraftwechsels bei Reizstoffell 
exogenel' Natur. 

Den hisher hesprochenen Kra.nkheitsgruppon war gemeinsam, dass die 
Reizstoffe, welehe die Steigerungen del' Oxydationen auslosten, im Korper 
selbst gebildet wurden, nur fur das Kal'zinom lasst sich nicht mit Sicherheit 
ausschliessen, dass hei del' Sekundarinfektion ulzerierter Tumoren in dem 
einen odeI' anderen FaIle toxische Bakterienprodukte mit in den Kreislauf 
hineingeraten. Von entseheidender Bedeutung fur die Erhohung del' Wanne
produktion sind sie abel' sichel' nicht, da gleiche odeI' sogar noeh hohere An
stiege auch hei nichtulzerierten Tumoren vorkommon konnen. Gleiehwohl 
bildot das Karzinom den Ubergang zu einer Reihe von Krankheiten, hei 
denen o£fenbar die eingedrnngenen Erreger odeI' deren Stoffweehselprodllkte 
einon Zellreiz im 8inne gestoigerter Oxydation auslosen. 

1. Del' Stoffweehsel bei fieberlosen Infektionen, speziell del' 
Tuherkulose. 

1m allgemeinen gehen Infektionskrankheiten, VOl' allem die akuten, 
mit Fieber einher, so dass sieh bei del' dann fast stets vorhandenen Stoff-
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weehselsteigerung nieht entseheiden lasst, welehen Anteil die Temperatur
erhi::ihqng als so1che und die Infektion allein ftir sieh hat. 

In del' alteren Literatur [vgl. z. B. bei Riethus (1), weitere Literatur 
bei Matthes (Z)J finden sieh an einzelnen fieberfreienTagen del' versehie
dens ten Infektionskrankheiten Werte, die wir heute als erhi::iht ansprechen 
mtissen, auch ist manchmal bei ganz niedrigen subfebrilen Temperaturen die 
Warmeproduktion auffallend hoch, so dass del' Eindruek entsteht,' dass auch 
del' Infekt ftir sich allein ohne Fieber zu einer Mehrung del' Warmeproduktion 
fiiluen kann. 

Am besten eignet sieh ftir das Studium dieser Frage die Tuberkulose. Hier 
fanden schon LoewY'(2) sowie Kraus und Chvostek (3) hin und wieder 
erhi::ihte SauerstoHwerte. Robin und Binet (4) haben die Behauptung 
allfgeste11t, dass schon die initialen, noeh afebrilen Tuberkulosen in del' Regel 
el'hebliche StoHwechselsteigerungen aUlweisen ki::innen, doch sind diese von 
vorneherein recht unwahl'seheinlichen Angaben wedel' von Win terni tz (Z) 
noch von Charrin und Tissot (5) bestatigt worden, so dass es sich ertibl'igt, 
naher darauf einzugehen. Systematisch ist del' Ein£1uss schwerer progressiveI' 
Tuberkulosen, bei denen noch' am ehesten Ein£1usse des Infektes gefasst werden 
ki::innen, auf die Warmeproduktion ktirzlieh von Grafe (6) in langfristigen 
Versuchen bei 10 Kranken untersueht worden. N ur in zwei Fallen fehlte 
cine Steigerung des Umsatzes, einmal war sie eben angedeutet, in den tibrigen 
sieben Fallen erhoben sich die Werte um 20-36% tiber die Norm. Das sind 
die gleiehen Zahlen, die auch bei Tuberkuli::isen und mittlerem Fieber (bis 
38,6°) mit del' gleichen Methode [Grafe (7)J erhalten wurden. Erst bei hi::iheren 
rremperaturen traten sehr erhebliche Steigerungen des Stoffwechsels (bis 67% 
auf. Auch in den Untersuchungen von Barr und Me Cann (8) finden sich 
an fieberfreien Tagen mancher Tuberkuli::isen Steigerungen bis zu 20% 

Demnach kann es keinem Zweifel unterliegen, dass schwere Infekte allein 
Erh(jhungen del' Warmeproduktion herbeiftihren k6nnen. Sichel' bewiesen ist 
das vorlaufig nul' bei del' Tuberkulose, abel' die Vermutung, dass auch andere 
Infektionen sich so verhalten k6nnen, liegt doch recht nahe 1. Von Interesse 
waren VOl' allem Untersuchungen bei florider Syphilis ohne Fieber. Vorlaufig 
liegen bier nur zwei Beobachtungen 'Von M agn u s -L e vy (9) mit normalen Werten 
vor. Auch die sogenannten asthenischen Pneumonien kommen hier in Frage. 

Als U rsachen del' afebrilen Stoffweehselsteigerungen mtissen die 
rruberkelbazillen bzw. deren Stoffweehselprodukte angesprochen werden. Auch 
beim Kaltbli.tter k6nnen ja Infektionen den Umsatz erhi::ihen [Krehl und 
Soetbeer (10)J. Unklar bleibt dabei, ob del' Angriffspunkt peripher die 
Ki::irperzellen odeI' zentral das hypothetische, abel' bisher noch nicht gefundene 
Regulationszentrum ftir den Gesamtstoffwechsel im Gehirn ist, und warum 

I) Nach unveroffeutlichten Untersuchungen von Gessler gilt das aucli ffir die afebrile 
Sepsis lenta. 

31* 
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in diesen Fallen eine Einwirkung auf die temperaturregulierenden Apparate aus
bleibt. Jedenfalls wird die Deutung del' StoHwechselsteigerungen bei febrilen In
fekten durch solche Beobachtungen erschwert, da nicht getrennt werden kann, 
was daran direkte Infektwirkung und was Reiz des Warmezentrums ist. 

Qualitative Stoffwechselstorungen lagen in keinem FaIle VOl'. 

Del' EiweissstoHwechsel schwerer afebriler Infektionen ist bisher nur 
vereinzelt studiert worden, so von v. N oorden, Goodbody, Bardswell und 
Chapman, Mircoli und Soleri, Mitalescu, F. Blumenfeld u. a. [Lit. 
bei Matthes (Z), S. 856]. In einzelnen Fallen, besonders von Mircoli und 
Soleri, wurden deutlich erhohte Zahlen angegeben. Es ist sehr wohl moglich, 
dass es sich dabei urn Kranke mit stark erhohtem Gesamtumsatz gehandelt 
hat, und dass die Verhaltnisse hier genau so liegen, wie beimKarzinom. Grafe 
(6) sah nul' bei einem seiner Kranken im Hunger hohe N-Zahlen im Ham, 
del' Stoffwechsel war in dies em Fane urn 36% gegeniiber del' Norm gesteigert. 

Erwahnt sei, dass nach den zuverlassigen Untersuchungen von A. Ceder
kreutz [(11), dort auch die ganze altere Literatur] in del' Eruptionsperiode 
del' Lues secundaria, auch ohne Fieber, die Eiweisszersetzung deutlich erhOht 
ist und dass diese Steigerungen nach Quecksilberbehandlung verschwinden. 
[Weiteres iiber den Eiweissumsatz bei Hauterkrankungen bei v. N oorden 
und Salo mon (12).J 

Moglicherweise bestehen auch hier Zusammenhange mit Anomalien 
des Gesamtstoffwechsels, iiber den abel' voraufig noch zu wenig Untersuchungen 
vorliegen. 
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2. Der Stoffwechsel bci del' afebrilen Lymphogl'anulomatose. 

Diese generalisiel'te LymphdrUsenerkl'ankung steht in naher Beziehung 
zu den eben besprochencn Prozessen, besondel's del' Tuberkulose. Wenn sie 
hier getrennt behandelt wircl, so geschieht es nur, weil clie inrektiose Natur 
nach del' Ansicht der meisten Forscher zwar sehr wahrscheinlich, abel' noch 
nicht bewiesen ist. 

Magnus-Levy (1) untersuchte, soviel ich sehe, zuerst einen Fall von 
Pseucloleukamie, del' wahrschcinlich zu diesel' Krankhoitsgruppe gehorte. 
Die Durchschnittswerte (5,8 ccm O2 uncl 4,18 ccm CO2 pro Kilogramm und 
Minute) waren sehr cl'heblich erhoht, doch bestanden Komplikationen mit 
Fieber und ziemlich schwerer Anamie. Die Steigerung verschwancl nach einer 
Eisentherapie gleichzeitig mit clem Fieber. 

Um klare Verhaltnisse zu schaffen, jst os notig, fUr clie vorliegende Frage 
nur fieberlose Kranko ohno stark ere Anamio zu nehmon. Grafe (2) berichtoto 
vor kurzem Uber langfristige Untersuchungen an 7 derartigen Patienten. 
Sechsmal war die Wanneproduktion deutlich (bis maximal 64%) erhOht, 
nur einmal war sie normal. Unter clem Einrluss der Rontgenbestrahlung 
verschwand die Steigerung in allen untersuchten Fallen. Am starksten trat 
die Wirkung boi einer Kranken hervor, bei del' eine Steigerung von 16,8% 
gogenUber clel' Norm in ein Absinken von 14,7 % unter den Normalwert 
umgewanclelt wurdo. Dieser Effekt der Thorapie ist nicht nur praktisch von 
grosser Becleutung, sondeI'll weist auch den \Veg fur clie Deutung der Umsatz
mehrung. Da Puls- und Atemfrequenz sowie der Blutberund (hinsiehtlich der 
Anamie) sich nicht wesentlich geandert haben, so muss man annehmen, dass 
die Rontgenbestrahlung die Produktion von Reizstoffen, die sonst den Zell
stoffwechsel alterierten, unterdrUckt hat. Die Verkleinerung der Drusenpakete 
mag auch etwas dazu beitrag en, doch ist bei der im Gegensatz zur Leukamie 
gering en Neubildung von Zellen del' Einfluss des Drusengewebes an sich auf 
den Umsatz des Gesamtorganismus wohl nicht sehr hoch zu veranschlagen. 
Dass auch bei K u n d rat schem Lymphosarkom Steigerungen vorkommen, 
wurde schon erwahnt. Eine Ausdehnung der Untersuehung auch auf andere 
aleukamische generalisierte Lymphdl'tlsenerkrankungen ware von grossem 
Interesse. Qualitative Verandel'ungen wurden in keinem del' bisher unter
suchten Falle festgestellt. 

Bei der grossen Verwirrung in del' Nomenklatur der pseudoleukamischen 
Erkrankungen besonders in frUherer Zeit ist es schwer restzustellen, ob brauch
bare Untersuchungen uber den Eiweissstoffweehsel bei afebrilen Lympho
granulomatosen ohne starkere Anamie schon vorliegen. Ieb fand keine Beobach
tungen, die mit Sieherheit oder grosser Wahrseheinliehkeit hierher g~horen. 

Nach dem in vielen Punkten ahnlichen Verhalten von Karzinom und 
afebrilen Infektionen ist mit dem Vorkommen von Steigeru~gen auch des 
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Eiweissumsatzes zu rechnen, wenn meine eigenen Untersuchungen daftir 
auch keinen Anhaltspunkt boten. Die Entscheidung daruber, ob das del' Fall 
ist und ob ein toxogener Eiweisszerfall sich einstellen kann, muss weiteren 
Untersuchungen vorbehalten bleiben. 

Li tera tur. 
Zus"ammenfassendes bei Btrauss und Mohr (Lit. S. 460). 

1. M a gn us -Lev y, A., Zeitschr. f. klin. Med. 60. 178. 1906. 
2. Grafe, E., Klin. Wochenschr. 1. Nr. 2. 62. 1922. 

Anhang: 
Tabellen von Harris und Benedict (Lit.) zur Bereclmung del' nor

malen Warmeproduktion (Grundumsatz). 

Erlauterungen. 

Die Tabellen gelten fur den Grundumsatz bei Erwachscnen im Alter 
von 21-70 Jahren mit Gewiehten von 25-124 kg und K6rperliingen von 
151-200 em. Die Tabellen 1 und 2 geben die Daten fur Manner, die Tabellen 
3 und 4 diejenigen fur Frauen. 

Bei bekanntem Gesehleeht, Alter, K6Ipergewieht und Lange gesehieht 
die Berechnung del' durchschnittlichen normalen Kalorienproduktion in del' 
Weise, dass die dem K6rpergewicht entsprechende Zahl (vgl. Tabelle 1 ftir 
Manner, Tabelle 3 fur Frauen) jeweils addiert wird zu dem Faktor fur Alter 
und K6rperlange (TabeUe 2 fur Manner, Tabelle 4 fur Frauen). Uber die 
theoretisehen Grundlagen vgl. S. 35. 

Literatur. 
Harris, J. ·A. und F. G. Benedict, A biometric study of basal metabolism in Man. 

Carn. lnst. Publ. 279. 253 usw. Washington 1919. Abdruck der Tabellen auch bei 
Th. M. Carpenter. 

Tables, Factors and Formulars for computing respiratory exchange and biological trans
formations of energy. 
Ebenda Publ. 303. 110. 1921. 
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TabeJle I. 

Voranssagetabellen hir den normalen Grnndumsatz des lUannes. 
F ak tor fur das K orp e l' gewich t. 

I 0,0 I 0,1 I 0,2 I 0,3 I 0,4 1.0,5 I 0,6 I 0,7 I 0,8 0,9 

25 410 412 413 414 416 417 

I 

419 420 421 423 26 424 425 427 428 430 431 432 434 435 436 27 438 439 441 442 443 445 446 447 449 450 28 452 453 454 456 457 458 460 461 463 464 29 465 467 468 469 471 472 474 475 476 478 30 479 480 482 483 485 486 487 489 490 491 31 493 494 496 497 498 500 501 502 504 505 32 507 508 509 511 512 513 515 516 518 519 33 520 522 523 524 526 527 529 530 531 533 34 534 535 537 538 540 541 542 544 545 546 35 548 549 551 552 553 555 556 557 559 560 36 562 563 564 566 567 568 570 571 573 574 37 575 577 578 579 581 582 584 585 586 

I 

588 38 589 590 592 593 595 596 597 599 600 60J 39 603 604 606 607 608 610 611 612 614 615 40 617 618 619 621 622 623 625 626 628 629 41 630 632 633 634 636 637 639 640 641 643 42 644 645 647 648 650 651 652 654 655 656 43 658 659 661 662 663 665 666 667 669 670 44 672 673 674 676 677 678 680 681 683 684 45 685 687 688 689 691 692 694 695 696 

) 

698 46 699 700 702 703 705 706 707 709 710 711 47 713 714 716 717 718 720 721 722 724 725 48 727 728 729 73] 732 733 735 736 738 7:l9 49 740 742 743 744 746 747 749 750 751 753 50 754 755 757 758 760 761 762 764 765 766 51 768 769 771 772 773 775 776 777 779 780 52 782 783 784 786 787 788 790 79J 793 794 5:3 795 797 798 799 801 802 804 805 806 808 54 809 810 812 813 815 816 817 819 820 821 55 823 824 826 827 828 830 831 832 834 835 56 837 I 838 839 841 842 843 845 846 848 849 57 850 I 852 853 854 856 857 859 860 861 863 58 864 865 867 868 870 
i 

871 872 874 875 876 59 878 879 881 882 883 885 886 887 S89 890 60 892 893 894 896 

I 
897 898 900 901 903 904 61 905 907 908 909 911 912 914 915 916 918 62 919 920 922 923 925 926 927 929 930 93] 63 933 934 936 937 938 940 941 942 944 945 64 947 948 949 951 952 953 955 956 958 959 65 960 962 963 964 966 967 969 970 971 973 66 974 975 977 978 980 981 982 984 985 986 67 988 989 991 992 993 995 996 997 999 1000 68 1002 1003 1004 1006 1007 1008 1010 lOll 1013 1014 69 1015 ]017 1018 1019 1021 1022 1024 1025 1026 1028 70 1029 1030 1032 1033 1035 1036 1037 1039 1040 1041 71 1043 1044 1046 1047 ]048 1050 1051 1052 1054 1055 72 1057 ]058 1059 1061 1062 1063 1065 1066 1068 1069 73 1070 1072 1073 1074 1076 1077 1079 1080 1081 1083 74 1084 1085 ]087 1088 1090 1091 1092 1094 1095 1096 75 1098 1099 1I0l 1I02 lI03 1105 ll06 1107 1109 1110 76 1112 1113 1114 1116 1117 Ill8 1120 1I21 1123 1124 77 1125 lJ27 1I28 1129 lI3l 1132 lI34 1I35 1136 1138 78 lI39 1140 1142 1143 1145 1146 lI47 1I49 lI50 1151 79 1]53 lIM 1156 1157 1158 ll60 1161 1162 1164 1165 80 1167 1168 1I69 II71 '1172 1173 1175 II76 1178 1179 81 1180 1182 1183 1184 

I 
1186 1187 1189 

I 

1I90 1191 1193 

I I 
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Tabelle J. Fortsetzllng. 

, 
0,0 I 0,1 I 0,2 I 0,3 I 0,4 0,5 ~I 0,6 I 0,7 0,8 0,9 

I 

I 

82 1I94 1195 1197 1198 1200 120J 1202 1204 1205 I 1206 
83 1208 1209 1211 1212 1213 1215 1216 1217 1219 ! 1220 
84 1222 1223 1224 1226 1227 1228 1230 1231 123:{ 1234 
85 1235 1237 1238 1239 1241 1242 1244 1245 1246 1248 
86 1249 1250 1252 1253 1255 1256 1257 I 1259 1260 1261 
87 126:1 1264 1266 1267 1268 1270 1271 

I 
1272 1274 1275 

88 1277 1278 1279 I 1281 1282 1283 1285 1386 1288 J289 
89 1290 1292 1298 I 1294 1296 1297 1299 I 1200 1301 I 1303 
90 1304 1305 1307 1308 1310 

I 
1311 1312 1314 1315 1316 

91 1318 1319 1321 1322 1323 1325 1326 1327 1329 1330 
92 1332 1333 1334 1336 J337 1338 1340 1341 1343 J344 
93 1345 1347 1348 1349 1351 1352 1354 1355 1356 1358 
94 1359 1360 1362 1363 1365 1366 1367 1369 1370 1371 
95 1373 1374 1376 1377 1378 1380 1381 1383 1384 1385 
96 1387 1388 1389 1391 1392 1394 1395 1396 1398 1399 
97 1400 1402 1403 1405 1406 1407 1409 1410 1411 ]413 
98 1414 1416 1417 1418 1420 I 1421 1422 1424 1425 1427 99 1428 1429 1431 1432 1433 1435 ]436 1438 1439 1440 

100 1442 1443 1444 1446 1447 1449 1450 J451 1453 1454 101 1455 1457 1458 1460 1461 1462 1464 1465 1466 1468 102 1469 1471 1472 1473 1475 1476 1477 1479 1480 1482 
103 1483 1484 1486 1487 1488 1490 1491 1493 1494 1495 104 ]497 1498 1499 1501 ]502 1504 1505 1506 1508 1509 ]05 1510 1512 1513 1515 1516 1517 1519 1520 1521 1523 106 1524 1526 1527 1528 1530 1531 1532 1534 1535 1537 107 1538 1539 1541 1542 1543 1545 1546 1548 1549 1550 
108 1552 1553 1554 J556 1557 1559 1560 1561 156a 1564 
109 1565 

I 

1567 1568 1570 1571 1572 1574 1575 1576 1578 no 1579 1581 1582 1583 1585 1586 1587 1589 1590 1592 III 1593 1594 1596 1597 1598 1600 1601 1603 1604 1605 
112 1607 1608 1609 16ll 1612 1614 1615 1616 1618 1619 113 1620 1622 1623 1625 1626 1627 1629 1630 1631 163:3 
114 1634 1636 1637 1638 1640 1641 1642 1644 1645 1647 115 1648 1649 1651 1652 165:1 1655 1656 J658 1659 1660 
ll6 1662 1663 1664 1666 1667 

I 
1669 1670 167] 1673 1674 117 1675 1677 1678 1680 1681 1682 1684 1685 1686 1688 118 1689 169] 1692 1693 1695 1696 1697 1699 1700 1702 

119 1708 1704 1706 1707 1708 1710 1711 1713 ]714 1715 120 1717 1718 1719 1721 1722 1724 1725 1726 1728 1729 
121 1730 1732 1733 1735 1736 1737 1739 1740 1741 1743 122 1744 1746 1747 1748 1750 

I 

1751 1752 1754 1755 1757 123 1758 1759 1761 1762 J763 1765 1766 1768 1769 1770 124 1772 1173 1774 1776 1777 1779 1780 1781 1783 1784 
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151 614 607 600 593 587 
152 619 612 605 598 592 
153 624 617 610 603 597 
154 629 622 615 608 602 
155 634 627 620 613 607 
156 639 632 625 618 612 
157 644 637 630 623 617 
158 649 642 635 628 622 
159 654 647 640 633 627 
160 659 652 645 638 632 
161 664 657 650 643 637 
162 669 662 655 648 642 
163 674 667 660 653 647 
164 679 672 665 658 652 
165 684 677 670 663 657 
166 689 682 675 668 662 
167 694 687 680 673 667 
168 699 692 685 678 672 
169 704 697 690 683 677 
170 709 702 695 688 682 
171 714 707 700 693 687 
172 719 712 

I 
705 698 692 

173 724 717 710 703 697 
174 729 722 715 708 702 
175 734 727 720 713 707 
176 739 732 725 718 712 
177 744 737 730 723 717 
178 749 742 735 728 722 
179 754 747 740 733 727 
180 759 752 745 738 732 
181 764 757 750 743 737 
182 769 762 755 748 742 
183 774 767 760 753 747 
184 779 772 765 758 752 
185 784 777 770 763 757 
186 789 782 775 768 762 
187 794 787 780 773 767 
188 799 792 785 

, 
779 772 

189 804 797 790 784 777 
190 809 802 795 789 782 
191 814 807 800 794 787 
192 819 812 805 799 792 
193 824 817 810 804 797 
194 829 822 815 809 802 
195 834 827 820 814 807 
196 839 832 825 819 812 
197 844 837 830 824 817 
198 849 842 835 829 822 
199 854 847 840 834 827 
200 859 852 845 839 832 

Tabelle II. Voraussagetabellen fiir den 

Faktor f11r Alter 

580 673 566 560 553 I 546 
I 

539 I 
I 

I 
585 578 571 565 558 551 544 I 
590 583 576 570 563 556 549 I 
595 588 581 575 568 561 554 
600 593 586 580 573 566 559 
605 598 591 585 578 571 564 
610 603 596 590 583 576 569 
615 608 601 595 588 581 574 
620 613 606 600 593 586 579 
625 618 611 605 598 I 591 584 
630 623 616 610 603 596 589 
635 628 621 615 I 608 601 594 
640 633 626 620 I 613 606 599 
645 638 631 625 618 611 604 
650 643 636 630 623 616 609 
655 648 641 

I 
635 628 621 614 

660 653 646 640 633 626 619 
665 658 651 645 638 631 624 
670 663 656 650 643 636 629 
675 668 661 655 648 641 634 
680 673 666 660 653 646 639 
685 678 671 665 658 651 644 
690 683 676 670 663 656 649 
695 688 681 675 668 I 661 654 
700 693 686 680 673 666 659 I 
705 698 691 685 678 671 664 I , 
710 703 696 690 683 676 669 
715 708 'to! 695 688 681 674 
720 713 706 700 693 686 679 
725 718 711 705 698 691 684 
730 723 716 710 703 696 689 
735 728 721 715 708 701 694 
740 733 726 720 713 706 699 
745 738 731 725 718 711 704 
750 743 736 730 723 716 709 
755 748 741 735 728 721 714 
760 753 746 740 733 726 719 
765 758 751 745 738 731 724 
770 763 756 750 743 736 729 
775 768 761 755 748 741 734 
780 773 766 760 753 746 739 
785 778 771 765 758 751 744 
790 783 776 770 763 756 749 
795 788 781 775 768 761 754 
800 793 787 780 773 766 759 
805 798 792 785 778 771 764 
810 803 797 790 783 776 769 
815 808 802 795 788 781 774 
820 813 807 800 793 786 779 
825 

I 
818 812 805 798 791 785 
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normalen Grundumsatz des Mannes. 

un d Ko rp er litnge. 

I 33 I 34 I 35 I 36 I 37 I 38 I 39 I 40 I 41 I 42 I 43 I 44 I 45 

533 526 519 512 506 499 492 I 485 I 479 472 465 458 452 I 

538 531 524 517 511 504 497 490 
I 

484 477 470 463 457 
543 536 529 522 516 509 502 495 489 482 475 468 462 
548 541 534 527 521 514 507 500 494 487 480 473 467 
553 546 539 532 526 519 512 505 499 492 485 478 472 
558 551 544 537 531 524 517 510 504 497 490 483 477 
563 556 549 542 536 529 522 515 509 502 495 488 482 
568 561 554 547 541 534 527 520 514 507 500 493 487 
573 566 559 552 546 539 532 525 519 512 505 498 492 
578 571 564 557 551 544 537 530 524 517 510 503 497 
583 576 569 562 556 549 542 535 529 522 515 508 502 
588 581 574 567 561 554 547 540 534 527 520 513 507 
593 586 579 572 566 559 552 545 539 532 525 518 512 
598 591 584 577 571 564 557 550 544 537 530 523 517 
603 596 589 582 576 569 562 555 549 542 535 528 522 
608 601 594 587 581 574 567 560 554 547 540 533 527 
613 606 599 592 586 579 572 565 559 552 545 538 532 
618 611 604 597 591 584 577 570 564 557 550 543 537 
623 616 609 602 596 589 582 575 569 562 555 548 542 
628 621 614 607 601 594 587 580 574 567 560 553 547 
633 626 619 612 606 599 592 585 579 572 565 558 552 
638 631 624 617 611 604 597 590 584 577 570 563 557 
643 636 629 622 616 609 602 595 589 582 575 568 562 
648 641 634 627 621 614 607 600 594 587 580 573 567 
653 646 639 632 626 619 612 605 599 592 585 578 572 
658 651 644 637 631 624 617 610 604 597 590 583 577 
663 656 649 642 636 629 622 615 609 602 595 588 582 
668 661 654 647 641 634 627 620 614 607 600 593 587 
673 666 659 652 646 639 632 625 619 612 605 598 592 
678 671 664 657 651 644 637 630 624 617 610 603 597 
683 676 669 662 656 649 642 635 629 622 615 608 602 
688 681 674 667 661 654 647 640 634 627 620 613 607 
693 686 679 672 666 659 652 645 639 632 625 618 612 
698 691 684 677 671 664 657 650 644 637 630 623 617 
703 696 689 682 676 669 662 655 649 642 635 628 622 
708 701 694 687 681 674 667 660 654 647 640 633 627 
713 706 699 692 686 679 672 665 659 652 645 638 632 
718 711 704 697 691 684 677 670 664 657 650 643 637 
723 716 709 702 696 689 682 675 669 662 655 648 642 
728 721 714 707 701 694 687 680 674 667 660 653 647 
733 726 719 712 706 699 692 685 679 672 665 658 652 
738 731 724 717 711 704 697 690 684 677 670 663 657 
743 736 729 722 716 709 702 695 689 682 675 668 662 
748 741 734 727 721 714 707 700 694 687 680 673 667 
753 746 739 732 726 719 712 705 699 692 685 678 672 
758 751 744 737 731 724 717 710 704 697 690 683 677 
763 756 749 742 736 729 722 715 709 702 695 688 682 
768 761 754 747 741 734 727 720 714 707 700 693 687 
773 766 759 752 746 739 732 725 719 712 705 698 692 

; 778 771 764 757 751 744 737 730 724 717 710 703 697. 
I 
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Tabelle II. 

Faktor fitr Alter 

I 46 1 47 1 48 1 49 1 50 1 51 1 52 1 53 1 541 55 1 56 i 57 1 

: 

I 
I 

151 445 438 431 425 418 411 401 
I 

397 391 384 377 370 
152 450 443 436 430 423 'H6 409 

I 402 396 389 382 375 
153 455 448 441 435 428 421 414 I 407 401 394 387 380 
154 460 453 446 440 433 426 419 I 412 406 399 392 385 
155 465 458 451 445 438 431 424 417 411 404 397 390 
156 470 463 456 450 4'13 436 429 422 416 409 402 395 
]57 475 468 461 455 448 441 434 428 421 414 407 400 
158 480 473 466 460 453 446 439 433 426 419 412 405 
159 485 478 471 465 458 451 444 438 431 424 417 410 
160 490 483 476 470 463 456 449 443 436 429 422 415 
161 495 488 481 475 468 461 454 448 441 434 427 420 
162 500 493 486 480 473 466 459 453 446 439 432 425 
163 505 498 491 485 478 471 464 458 451 444 437 431 
164 510 503 496 490 483 476 469 46:~ 456 449 442 436 
165 515 508 501 495 488 481 474 468 461 454 447 441 
166 520 513 506 500 493 486 479 473 466 459 452 446 
167 525 518 511 505 498 491 484 478 471 464 457 451 
168 530 523 516 510 503 496 489 483 476 469 462 456 
169 535 528 521 515 508 501 494 488 481 474 467 461 
170 540 533 526 520 513 506 499 493 486 479 472 466 
171 545 538 531 525 518 511 504 498 491 484 477 471 
172 550 543 536 530 523 516 509 503 496 489 482 476 
173 555 548 541 535 528 521 514 508 501 494 487 481 
174 560 553 546 510 533 526 519 513 506 499 492 486 
175 565 558 551 545 538 531 524 518 511 504 497 491 
176 570 563 556 550 513 536 529 523 516 509 502 496 
177 575 568 561 555 518 541 534 528 521 514 507 501 
178 580 573 566 560 558 516 539 533 526 519 512 506 
179 585 578 571 565 558 551 544 538 531 524 517 511 
180 590 583 576 570 563 556 549 543 536 529 522 516 
181 595 588 581 575 568 561 554 548 541 534 527 521 
182 600 593 586 580 573 566 559 553 546 539 532 526 
183 605 598 591 585 578 571 564 558 551 544 537 531 
184 610 603 596 590 583 576 569 563 556 549 542 536 
185 615 608 601 595 588 581 574 568 561 554 547 541 
186 620 613 606 600 593 586 579 573 

I 
566 559 552 546 

187 625 618 611 605 598 591 584 578 571 564 557 551 
188 630 628 616 610 603 596 589 583 576 569 562 556 
189 635 628 621 615 608 601 594 588 581 574 567 561 
190 640 633 626 620 613 606 599 593 586 579 572 566 
191 645 638 631 625 618 611 604 598 591 584 577 571 
192 650 643 636 680 623 616 609 603 596 589 582 576 
193 655 648 641 635 628 621 614 608 601 594 587 581 
194 660 653 646 640 633 626 619 613 606 599 592 586 
195 665 658 651 645 638 631 624 618 611 604 I 597 591 
196 670 663 656 650 643 636 629 623 616 609 602 596 
197 675 668 661 655 648 641 634 628 621 614 607 601 
198 680 673 666 660 653 646 639 633 I 626 619 612 

I 

606 
199 685 678 671 665 658 651 644 638 

I 
631 624 

I 
617 611 

200 690 683 676 670 663 656 649 643 636 629 622 616 
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Fortsetzung. 

und Korp erlitnge beim Ma.nne. 

\ 58 I 59 \ 60 \ 61 I 62 \63 I 64 I 65 1- 66 1 67 1 68 \- 69 I 70 

364 357 350 343 337 330 323 316 310 303 296 289 283 
369 362 355 348 342 335 328 321 315 308 301 294 288 
374 367 360 353 347 340 333 326 320 313 306 299 293 
379 372 365 358 352 345 338 331 325 318 311 304 298 
384 377 370 363 357 350 343 336 330 323 316 309 303 
389 382 375 368 362 355 348 3U 335 328 321 314 308 
394 387 380 373 367 360 353 346 340 333 326 319 313 
399 392 385 378 372 365 358 351 345 338 331 324 318 
404 397 390 383 377 370 363 356 350 343 336 329 323 
409 402 395 388 382 375 368 361 355 348 341 334 328 
414 407 400 393 387 380 373 366 360 353 346 339 333 
419 412 405 398 392 385 378 371 365 358 351 3t4 338 
424 417 410 403 397 390 383 376 370 363 356 349 343 
429 422 415 408 402 395 388 381 375 368 361 354 . 348 
434 427 420 413 407 400 393 386 380 373 366 359 353 
439 432 425 418 412 405 398 391 385 378 371 364 358 
444 437 430 423 417 410 403 3116 390 383 376 369 363 
449 442 435 428 422 415 408 401 395 388 381 374 368 
454 447 440 434 427 420 413 406 400 393 386 379 373 
459 452 445 439 432 425 418 411 405 398 391 384 378 
464 457 450 444 437 430 423 416 4lO 403 396 389 383 
469 462 455 449 442 435 428 421 415 408 401 394 388 
474 467 460 454 447 440 433 426 420 413 406 399 393 
479 472 465 459 452 445 438 431 425 418 411 404 398 
484 477 470 464 457 450 443 437 430 423 416 409 403 
489 482 475 469 462 455 448 442 435 428 421 414 408 
494 487 480 474 467 460 453 447 440 433 426 419 413 
499 492 485 479 472 465 458 452 445 438 431 424 418 
504 497 490 484 477 470 463 457 450 443 436 429 423 
509 502 495 489 482 475 468 462 455 448 441 43t 428 
514 507 500 494 487 480 473 467 460 453 446 440 433 
519 512 505 499 492 485 478 472 465 458 451 445 438 
524 517 5lO 504 497 490 483 477 570 463 456 450 443 
529 522 515 509 502 495 488 482 475 468 461 455 448 
534 527 520 514 507 500 493 487 480 473 466 460 453 
539 532 525 519 512 505 498 492 485 478 471 465 458 
544 537 530 524 517 510 503 497 490 483 476 470 463 
549 542 535 529 522 515 508 502 495 488 481 475 468 
554 547 540 534 527 520 513 507 500 493 486 480 473 
559 552 545 539 532 525 518 512 505 498 491 485 478 
564 557 550 544 537 530 523 517 510 503 496 4110 483 
569 562 555 549 542 535 528 522 515 508 501 495 488 
574 567 560 554 547 540 533 527 520 513 506 500 493 
579 572 565 559 552 545 538 532 525 518 511 505 498 
584 577 570 564 557 550 543 537 530 523 516 510 503 
589 582 575 569 562 555 548 542 535 528 521 515 508 
594 587 580 574 567 560 553 547 540 533 526 520 513 
599 592 

I 
585 579 572 565 558 552 545 583 531 525 518 

604 597 590 584 577 570 563 557 550 543 536 530 523 
609 602 595 589 582 575 568 562 555 548 5H 535- 528 
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Tabelle III. 

Voraussagetabellen fiir den normalen Grundumsatz der Fl'au. 
Faktor fiir das Korpergewicht. 

I 0,0 I 0,1 I 0,2 I 0,3 I 0,4 
I 

I 0,5 I 0,6 I 0,7 I 0,8 09 

25 894 895 896 897 898 899 900 901 902 903 
26 904 905 906 907 908 909 909 910 911 912 
27 913 914 915 916 917 918 919 920 921 922 
28 923 924 925 926 927 928 929 930 931 931 
29 932 933 934 935 936 937 938 939 940 941 
30 942 943 944 945 946 947 948 949 950 951 
31 952 953 953 954 955 956 957 958 959 960 
32 961 962 963 964 965 966 967 968 969 970 
33 971 972 973 974 975 975 976 977 978 979 
34 980 981 982 983 984 985 986 987 988 989 
35 990 991 992 993 994 995 996 997 997 998 
36 999 1000 1001 1002 1003 1004 1005 1006 1007 1008 
37 1009 1010 1011 1012 1013 1014 1015 1016 1017 1018 
38 1019 1019 1020 1021 1022 1023 1024 1025 1026 1027 
39 1028 1029 1030 1031 1032 1033 1034 1035 1036 1037 
40 1038 1039 1040 1041 1041 1042 1043 1044 1045 1046 
41 1047 1048 1049 1050 1051 1052 1053 1054: 1055 1056 
42 1057 1058 1059 1060 1061 1062 1062 1063 1064 1065 
43 1066 1067 1068 1069 1070 1071 1072 1073 1074 1075 
44 1076 1077 1078 1079 1080 1081 1082 1083 1084 1084 
45 1085 1086 1087 1088 1089 1090 1091 1092 1093 1094 
46 :095 1096 1097 1098 1099 UOO 1101 1102 1I03 llO4 
47 lI05 1106 1106 1107 1I08 1109 lUO 1111 1112 1113 
48 1114 1115 1116 1117 lU8 lU9 1120 1I21 1122 1123 
49 ll24 1125 1126 1127 1128 1128 1129 1130 lI31 1132 
50 1133 1134 1135 1136 1I37 1138 1139 1I40 1141 lI42 
51 1143 1144 1145 1146 1147 1148 1149 1150 1I50 U51 
52 1152 1153 1I54 1155 1156 1157 U58 1I59 1160 1161 
53 1162 1163 1164 1165 1166 1167 1168 1169 1170 1171 
54 1172 1172 1173 1174 1175 1176 1177 1178 1179 lI80 
55 lISI 1182 1183 1I84 1185 1186 1187 1188 1189 1190 
56 1191· 1192 1193 1194 1194 1195 1196 1197 1198 1199 
57 1200 1201 1202 1203 1204 1205 1206 1207 1208 1209 
58 1210 1211 1212 1213 1214 1215 1216 1216 1217 1218 
59 1219 1220 1221 1222 1223 1224 1225 1226 1227 1228 
60 1229 1230 1231 1232 1233 1234 1235 1236 1237 1238 
61 1238 1239 1240 1241 1242 1243 1244 1245 1246 1247 
62 1248 1249 1250 1251 1252 1253 1254 1255 1256 1257 
63 1258 1259 1260 1260 1261 1262 1263 1264 1265 1266 
64 1267 1268 1269 1270 1271 1272 1273 1274 1275 1276 
65 1277 1278 1279 1280 1281 1281 1282 1283 1284 1285 
66 1286 1287 1288 1289 1290 1291 1292 1293 1294 1295 
67 1296 ]297 1298 1299 1300 1301 1302 1303 1303 1304 
68 1305 1306 1307 1308 1309 1310 1311 1312 1313 1314 
69 1315 1316 1317 1318 1319 1320 1321 1322 1323 1324 
70 1325 1325 1326 1327 1328 1329 1330 1331 1332 1333 
71 1334 1335 1336 1337 1338 1339 1340 1341 1342 1343 
72 1344 1345 1346 1347 1347 1348 1349 1350 1351 1352 
73 1353 1354 1355 1356 1357 1358 1359 1360 1361 1362 
74 1363 1364 1365 1366 1367 1368 1369 1369 1310 1371 
75 1372 1373 1374 1375 1376 1377 1378 1379 1380 1381 
76 1382 1383 1384 1385 1386 1387 1388 1389 1390 1391 
77 1391 1392 1393 1394 1395 1396 1397 1398 1399 1400 
78 1401 1402 1403 1404 1405 1406 1407 1408 1409 1410 
79 1411 1412 1413 1413 1414 1415 1416 1417 1418 1419 
80 1420 1421 1422 1423 1424 1425 1426 1427 1428 1429 
81 1430 1431 1432 1433 1434 1435 .1435 1436 f437 1438 
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Tabelle III. Fortsetzung. 

0,0 0,1 I 0,2 I 0,3 I 0,4 0,5 I 0,6 I 0,7 I 0,8· I 0,9 
. 

82 1439 1440 1441 1442 1443 1444 1445 1446 1447 1448 
83 1449 ]450 1451 1452 1453 1454 1455 1456 1457 1457 
84 1458 1459 1460 1461 1462 1463 1464 1465 1466 1467 
85 1468 1469 1470 1471 1472 1473 1474 1475 1476 1477 
86 1478 1479 1479 1480 1481 

I 

1482 1483 1484 1485 1486 
87 1487 1488 1489 1490 1491 1492 1493 

I 
1494 1495 1496 

88 1497 1498 1499 1500 1501 1501 1502 1503 1504 1505 
89 1506 1507 1508 1509 1510 1511 1512 1513 1514 1515 
90 1516 1517 1518 1519 1520 1521 1522 1522 1523 1524 
91 1525 1526 1527 1528 1529 1530 1531 1532 1533 1534 
92 1535 1536 1537 1538 1539 1540 1541 1542 1543 1544 
93 1544 1545 1546 1547 1548 1549 1550 1551 1552 1553 
94 1554 1555 1556 1557 1558 1559 1560 1561 1562 1563 
95 1564 1565 1566 1566 1567 1568 1569 1570 1571 1572 
96 1573 1574 1575 I 1576 1577 1578 I 1579 1580 1581 1582 
97 1583 1584 1585 ·1586 1587 1588 1588 1589 1590 1591 
98 1592 1593 1594 1595 1596 1597 1598 1599 1600 1601 
99 1602 1603 1604 1605 1606 1607 1608 1609 1610 1610 

100 1611 1612 1613 1614 1615 1616 1617 1618 1619 1620 
101 1621 1622 1623 1624 1625 1626 

I 
1627 1628 1629 1630 

102 1631 1632 1632 1633 1634 1635 1636 1637 1638 1639 
103 1640 1641 1642 1643 1644 1645 1646 1647 1648 1649 
104 1650 1651 1652 1653 1654 1654 1655 .1656 1657 1658 
105 1659 1660 1661 1662 1663 1664 1665 1666 1667 1668 
106 1669 1670 1671 1672 1673 1674 1675 1676 1676 1677 
107 1678 1679 1680 1681 1682 1683 1684 1685 1686 1687 
108 1688 1689 1690 1691 1692 1693 1694 1695 1696 1697 
109 1698 1698 1699 1700 1701 1702 1703 1704 1705 1706 
110 1707 1708 1709 1710 1711 1712 1713 1714 1715 1716 III 1717 1718 1719 1720 1720 1721 1722 1723 1724 1725 
112 1726 1727 1728 1729 1730 1731 1732 1733 1734 1735 
113 1736 1737 1738 1739 1740 1741 1741 1742 1743 1744 
114 1745 1746 1747 1748 1749 1750 1751 1752 1753 1754 
115 1755 1756 1757 

I 
1758 1759 ]760 1761 1762 1763 1763 

116 1764 1765 1766 1767 1768 1769 1770 1771 1772 1773 
117 1774 1775 1776 1777 1778 1779 1780 1781 1782 1783 
118 1784 1785 1785 1786 1787 1788 1789 1790 1791 1792 
119 1793 1794 1795 1796 1797 1798 1799 1800 1801 1802 
120 1803 1804 1805 1806 1807 1807 1808 1809 1810 ISH 121 1812 1813 1814 1815 1816 1817 1818 1819 lS20 IS21 
122 1822 1823 1824 1825 1826 1827 1828 1829 1829 1830 
12:~ 1831 1832 

I 

1833 1834 1835 1836 1837 1838 1839 1840 
124 1841 1842 1843 IS44 1845 1846 1847 1848 IS49 IS50 

I 
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151 
152 
153 
154 
155 
156 
157 
158 
159 
160 
161 
162 
163 
164 
165 
166 
167 
168 
169 
170 
171 
172 
173 
174 
175 
176 
177 
178 
179 
180 
181 
182 
183 
184 
185 
186 
187 
188 
189 
190 
191 
192 
193 
194 
195 
196 
197 
198 
199 
200 

Tabelle IV. Voraussagetabellen fur den 

Faktor fur Alter 

121 I 22 I 23 I 24 I 25 I 26 I 27 I 28 I 29 I 30 I 31 I 32 I 
181 176 172 167 162 158 153 148 144 139 134 130 
183 178 174 169 164 160 155 150 146 141 136 132 
185 180 175 171 166 161 157 152 147 143 138 133 
187 182 177 173 168 163 159 154 149 145 140 135 
189 184 179 174 170 165 160 156 151 146 142 137 
190 186 181 176 172 167 162 158 153 148 144 139 
192 188 183 178 173 169 164 159 155 150 145 141 
194 189 185 180 175 171 166 161 157 152 147 143 
196 191 187 182 177 173 168 163 158 154 149 144 
198 193 188 184 179 174 170 165 160 156 151 146 
199 195 190 186 181 176 172 167 162 158 153 148 
201 197 192 187 183 178 173 169 164 159 155 150 
203 199 194 189 185 180 175 171 166 161 157 152 
205 200 196 191 186 182 177 172 168 163 158 154 
207 202 198 193 188 184 179 174 170 165 160 156 
209 204 199 194 190 185 181 176 171 167 162 157 
211 206 201 197 192 187 183 178 173 169 164 159 
213 208 203 199 194 189 184 180 175 170 166 161 
214 210 205 200 196 191 186 182 177 172 168 163 
216 212 207 202 198 193 188 184 179 174 169 165 
218 213 209 204 199 195 190 185 181 176 171 167 
220 215 211 206 201 197 192 187 183 178 173 169 
222 217 212 208 203 198 194 189 184 180 175 170 
224 219 214 210 205 200 196 191 186 182 177 172 
225 221 216 211 207 202 197 193 188 183 179 174 
227 223 218 213 209 204 199 195 190 185 181 176 
229 225 220 215 210 206 201 196 192 187 182 178 
231 226 222 217 212 208 203 198 194 189 184 180 
233 228 224 219 214 210 205 200 195 191 186 181 
235 230 225 221 216 211 207 202 197 193 188 183 
237 232 227 223 218 213 209 204 199 195 190 185 
238 234 229 224 220 215 210 206 201 196 192 187 
240 236 231 226 222 217 212 208 203 198 194 189 
242 237 233 228 223 219 214 209 205 200 195 191 
244 239 235 230 225 221 216 211 207 202 197 193 
246 241 236 232 227 222 218 213 208 204 199 194 
248 243 238 234 229 224 220 215 210 206 201 196 
250 245 240 236 231 226 221 217 212 207 203 198 
251 247 242 237 233 228 223 219 214 209 205 200 
253 249 244 239 235 230 225 221 216 211 206 202 
255 250 246 241 236 232 227 222 218 213 208 204 
257 252 248 243 238 234 229 224 220 215 210 206 
259 254 249 245 240 235 231 226 221 217 212 207 
261 256 251 247 242 237 233 228 223 219 214 209 
262 258 253 248 244 239 234 230 225 220 216 211 
264 260 255 250 246 241 236 232 227 222 218 213 
266 262 257 252 247 243 238 233 229 224 219 215 
268 263 259 254 249 245 240 235 231 226 221 217 
270 265 261 256 251 247 242 237 232 228 223 218 
272 267 262 258 253 248 244 239 234 230 225 220 
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normalen Grundumsatz der Frau. 

und K1Irp erlltnge. 

\ 33\ 34 \ 35 \ 36 \ 37 \ 38 \ 39 \ 40 \ 41 \ 42 \ 43 \ 44 \ 45 

125 120 116 111 106 102 97 92 88 83 78 74 69 
]27 122 117 113 108 103 .99 94 89 85 80 75 71 
129 124 119 115 110 105 101 96 91 87 82 77 73 
131 126 121 117 112 107 102 98 93 88 84 79 74 
132 128 123 118 114 109 I 104 100 95 90 86 81 76 
134 130 125 120 116 III 106 102 97 92 87 83 78 
136 131 127 122 117 113 108 103 99 94 89 85 80 
138 133 129 124 119 115 110 105 101 96 91 87 82 
140 135 130 126 121 116 112 107 102 98 93 88 84 
142 137 132 128 123 U8 114 109 104 100 95 90 86 
143 139 134 129 125 120 115 111 106 101 97 92 87 
145 141 136 131 127 122 117 113 108 103 99 94 89 
147 143 138 133 128 124 119 114 110 105 100 96 91 
149 144 140 135 130 126 121 116 112 107 102 98 93 
151 146 142 137 132 128 123 118 113 109 104 99 95 
153 148 143 139 134 129 125 120 115 111 106 101 97 
155 150 145 141 136 131 127 122 117 lI3 108 103 98 
156 152 147 142 138 133 128 124 119 114 110 105 100 
158 154 149 144 140 135 130 126 121 1I6 112 107 102 
160 155 151 ]46 141 137 I 132 127 123 118 113 109 104 
162 157 153 148 143 139 

I 
134 129 125 120 115 111 106 

164 159 154 150 145 140 136 131 126 122 117 lI2 108 
166 161 156 152 147 142 

I 
138 ]33 128 124 119 114 llO 

168 163 158 154 149 144 139 135 130 125 121 116 III 
169 165 160 155 151 146 141 ]37 132 127 123 118 113 
171 167 162 157 153 148 143 139 134 129 124 120 ll5 
173 168 164 159 154 150 145 140 136 131 126 122 117 
175 170 166 161 156 152 147 142 138 133 128 124 119 
177 172 167 163 158 153 149 144 139 135 130 125 121 
179 174 169 165 160 155 151 146 141 137 132 127 I 123 
180 176 171 ]66 162 157 152 148 143 138 134 129 124 

I 182 178 173 ]68 164 159 154 150 145 140 136 131 126 
184 ]80 175 170 165 161 156 151 147 142 137 133 128 
186 181 177 172 167 163 158 153 149 144 ]39 135 130 
188 ]83 179 174 169 165 ]60 155 150 146 141 136 132 
190 185 180 176 171 166 162 157 152 148 143 138 134 
192 187 182 178 173 168 164 159 154 150 ]45 140 135 
193 189 184 179 175 170 165 161 156 151 147 142 137 
195 191 186 181 177 172 167 163 158 153 149 144 139 
197 ]92 188 183 178 174 169 164 160 155 150 146 141 
199 ]94 190 ]85 180 176 171 166 162 157 152 148 143 
201 196 ]91 187 182 177 173 168 163. 159 154 149 145 
203 198 193 189 184 179 175 170 165 161 156 151 147 
205 200 195 191 186 181 176 172 167 162 158 153 148 
206 202 197 192 188 183 178 174 169 164 160 155 150 
208 204 199 194 190 185 180 175 171 166 161 157 152 
210 205 201 196 191 187 182 177 173 168 163 159 154 
212 207 203 198 193 189 184 I 179 175 170 165 160 156 
214 209 204 200 195 190 186 I 181 176 172 167 162 158 
216 211 206 202 197 192 188 I 183 178 174 169 164 160 
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Tabelle IV. 

I 46 \ 47 \ 48 \ 49 \ 50 \ 51 \ 52 \ 53 \ 54 \ 55 \ 56 \ 57 \ 

I 
I 

I 
I 

151 64 60 55 50 46 41 36 31 27 22 17 13 

I 152 66 61 57 52 47 43 38 33 29 
I 

24 19 15 
153 68 63 59 54 49 45 40 35 31 26 21 16 

I I 
I 154 70 65 60 56 51 46 42 37 32 28 23 18 

155 72 67 62 58 53 48. 44 39 34 30 25 20 
156 73 69 64 59 55 50 45 41 36 31 27 22 
157 75 71 66 61 57 52 47 43 38 33 29 24 
158 77 72 68 63 58 54 49 44 40 35 30 26 
159 79 74 70 65 60 56 51 46 42 37 32 28 
160 81 76 72 67 62 57 53 48 43 39 34 29 
161 83 78 73 69 64 59 55 [0 45 41 36 31 
162 85 80 75 71 66 61 57 52 47 42 38 33 
163 86 82 77 72 68 63 58 54 49 44 40 35 
164 88 84 79 74 70 65 60 56 51 46 42 37 
165 90 85 81 76 71 67 62 57 53 48 43 39 
166 92 87 ~3 78 73 69 64 59 55 50 45 41 
167 94 89 84 80 75 70 66 61 56 52 47 42 
168 96 91 86 82 77 72 68 63 58 54 49 44 
169 98 93 88 83 79 74 69 65 60 55 51 46 
170 99 95 90 85 81 76 71 67 62 57 53 48 
171 101 97 92 87 83 78 n 68 64 59 54 50 
172 103 98 94 89 84 80 75 70 66 61 56 52 
In 105 100 96 91 86 82 77 72 67 63 58 53 
174 107 102 97 93 88 83 79 74 69 65 60 55 
175 109 104 99 95 90 85 81 76 71 67 62 57 
176 no 106 101 96 92 87 82 78 73 I 68 64 59 
177 112 

I 
108 103 98 94 89 84 80 75 70 66 61 

178 ]]4 109 105 100 95 91 86 81 77 72 67 63 
179 116 III 107 102 97 93 88 83 79 74 69 65 
180 lI8 113 108 104 99 94 90 85 80 76 71 66 
181 120 115 lIO 106 101 96 92 87 82 78 73 68 
182 122 II7 1I2 108 103 98 93 89 84 79 75 70 
183 123 119 114 109 105 100 95 91 86 81 77 72 
184 125 121 116 III 107 102 97 93 88 83 78 74 
185 127 122 ]]8 113 108 104 99 94 90 85 80 76 
186 129 124 1m l1[i lIO 106 101 96 92 87 82 78 
187 131 126 121 117 112 107 103 98 93 89 84 79 
188 133 128 123 119 114 109 105 100 95 91 86 81 
189 124 130 125 120 116 III 106 102 97 92 88 83 
190 136 132 127 122 ll8 113 108 104 99 94 90 85 
191 128 134 129 124 119 115 110 105 101 96 

I 
91 87 

192 140 135 131 126 121 117 112 107 103 98 93 89 
193 142 137 133 128 123 119 lI4 109 104 100 95 90 
194 144 139 134 130 125 120 116 III 106 102 97 92 
195 146 141 ]36 132 1::7 122 118 113 108 104 99 94 
196 147 143 138 133 ]29 124 119 II5 110 105 101 96 
197 149 ]45 140 135 131 126 121 117 112 107 103 98 
198 151 146 142 137 132 128 123 U8 II4 109 104 100 
199 153 148 144 1::'9 134 130 125 120 1I6 III 106 102 
200 155 150 145 141 136 131 127 122 117 113 108 103 

I i 
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Fortsetzung. 

I 58 I 59 I 60 I 61 I 62 I 63 I 64 I 65 I 66 I 67 I 68 I 69 I 70 

8 3 1-1,2 
-6 -11 -15 -20 -25 -29 -34 -39 - 43 -48 

10 5 0,6 -4 - 9 -13 -18 -23 -27 --32 -37 -41 -46 
12 7 2 -2 -7 -12 -16 -21 -26 -30 -35 -40 -44 
14 9 4 0 -5 -10 -14 -19 -24 -28 -33 -38 -42 
16 11 6 1 -3 -8 -13 -17 -22 -27 -31 -36 -41 
17 13 8 3 -1 -6 -11 -15 -20 -25 -29 -34 -39 
19 15 10 5 1 -4 -9 -14 -18 -23 -28 -32 -37 
21 16 12 7 2 - 21- 7 -12 -16 -21 -26 -20 -35 
23 18 14 9 4 o - 5 -10 -15 -19 -24 -29 -33 
25 20 15 11 6 1 -- 3 -8 -13 -17 -22 -27 -31 
27 22 17 13 8 3 -I -6 -'-11 -15 -20 -25 -30 
28 24 19 14 10 5 0 -4 -9 -14 -18 ~23 -28 
30 26 21 16 12 7 2 -2 -7 -12 -16 -21 -26 
32 27 23 18 13 9 4 - I -5 -10 -15 -19 -24 
34 29 25 20 15 II 6 1 -3 -8 -13 -17 -22 
36 31 26 22 17 12 8 3 -2 -6 -11 -16 -20 
38 33 28 24 19 14 10 5 0 -4 -9 -14 -18 
40 35 30 26 21 16 II 7 2 -3 -7 -12 -17 
41 37 32 27 23 18 13 9 4 -I -5 -10 -15 
43 39 34 29 25 20 15 11 6 I -4 -8 -13 
45 40 36 31 26 22 17 12 8 3 -2 -6 -II 
47 42 38 33 28 24 19 14 10 5 0 -4 -9 
49 44 39 35 30 25 21 16 11 7 

I 
2 -3 -7 

51 46 41 37 32 27 23 18 13 9 4 -1 -5 
52 48 43 38 34 29 24 20 15 10 6 I -4 
54 50 45 40 36 31 26 22 17 12 8 3 -2 
56 52 47 42 37 33 28 23 19 I 14 9 5 0 
58 53 49 44 39 35 30 25 21 16 11 7 2 
60 55 51 46 41 37 32 27 22 18 13 8 4 
62 57 52 48 43 38 34 29 24 20 15 10 6 I 
64 59 54 50 45 40 36 31 26 22 17 12 8 

I 

I 65 61 56 51 47 42 37 33 28 23 19 14 9 
67 63 58 53 49 44 39 35 30 25 21 16 II 
69 64 60 55 50 46 41 36 32 27 22 18 13 
71 66 62 57 52 48 43 38 34 29 24 20 15 
73 68 63 59 54 49 45 40 35 31 26 21 17 
75 70 65 61 56 51 47 42 37 33 28 23 19 
77 72 67 63 58 53 48 44 39 34 30 25 20 
78 74 69 64 60 55 50 46 41 36 32 27 22 
80 76 71 66 62 57 52 48 43. 38 33 29 24 
82 77 73 68 63 59 54 49 45 40 35 31 26 
84 79 75 70 65 61 56 51 47 42 37 33 28 
86 81 76 72 67 62 58 53 48 44 39 34 30 
88 83 78 74 69 64 60 55 50 46 41 36 32 
89 85 80 75 71 66 61 57 52 47 43 38 33 
91 87 82 77 73 68 63 59 54 49 45 40 35 
93 89 84 79 74 70 65 60 56 51 46 42 37 
95 90 86 81 76 72 67 62 "I 53 48 44 39 
97 

I 
92 88 83 78 74 69 64 59 55 50 45 41 

99 94 89 85 80 75 71 66 61 57 52 47 
! 

43 
I 
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- Nahrungsnachwirkung 32. 
- Nahrungszufuhreinfluss 78-87. 
- bei Nebennierenstorungen 303-318. 
- bei NebenschiIddriisenstorungen 289 

bis 301. 
- bei N eurosen 430-432. 
- bei Nierenfunktionsstorungcn 467 bis 

472. 
-- bei Pankreasdiabetes del' Tierc 319 bis 

324. 

Gcsamtstoffwechsel, bei Pankreas
storullgen 318-353. 

- bei Phlorhizindiabctes 324-328. 
- Anderungen des physi kalisch-ehcmi-

schen Milieus 220-237. 
- bei Polyeythamie 461-464. 
- bei Protoplasmaabartung 238-240. 
- bci Psyehosen 432-44l. 
- Pulsfrequenz und 33. 
- bei Sehilddriisenstorungen 242-2 5. 
- Schlafwirkung 31. 
- bei Thymusstorungen 301-303. 
- bei Tonusanomalien 40lff. 
- bei malignen Tumoren 478-482. 
- bei Ubercrnahrung 167-197. 
- bei Unterernahrung 131ff. 
- nach Ausschaltung del' Warmercgu-

lation 354-363. 
Gesehlecht, Einfluss auf W"armeproduktion 

31. 
Gewiehtsverhalten bei Dementia praecox 

436ff. 
- Missvcrhaltnis zu Eiweissansatz 185ff. 
- bci Hunger 106ff. 
- bei M. Basedowi 247 ff. 
- Bestimmung der Normalwerte 198. 
- bei Uberernahrung 170ff., 193ff. 
- bei Unterernahrung 131ff. 
Gewiirze, Wirkung auf die Warmeproduktion 

85. 
Gicht, Warmeproduktion bei 104. 
Glykogen (siehe unter Kohlenhydratstoff

weehsel). 
Grundumsatz, Konstanz 38ff. 
- Tabcllen zur Berechnung von H arris

Benedict (Anhang) 486-499. 
- W esen 18 (vgl. weiter unter Gcsam tstoff

wechsel und Warmeproc1uktion). 

Ihlsmarkc1urchschneic1ung 357ff. 
- Wirkung auf Gesamtstoffwechsel 49ff. 
Hamoglo bin, 02-Bindungsvermogen 458. 
Haut, Stoffwechselstorungen bei Erkran-

kung en 443ff. 
- StoffwechseI del' Haut 445ff. 
- Warmeregulatorische Bedeutung 442ff. 
Herzarbeit, Stoffverbrauch bei 448. 
Herzfehler 449ff. 
Herzkrankheiten, Stoffwechsel bei 446ff. 
Hepatolienale Einfltisse auf den Sooff-

wechscl 472- 478. 
- klinische Untersuchungen 474ff. 
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Hepatolienalo Einfliisse, Physiologisches 
472ff. 

H-Ionenkonzentration 221-231. 
- Allgemeines 220ff. 
- Anderungen 225ff. 
- Beziehungen zum Gesamtstoffwechsel 

228ff. 
- bei Krankheiten 227ff. 
- Methoden 221ff. 
- Normalzahlen 221ff. 
Van't Hoffsche Regel bei Fieber 369ff. 
- bei Hypothermie 390ff. 
Hohenklimawirkung 210ft 
Hungerkur von Allen 133, 332. 
Hunger 105-130. 
- Arbeitseinfluss 123ft 
- Eiweissumsatz 114ff. 
- Fettverbrennung 114. 
- Gewichtsverhalten 106f£. 
- Kohlenhydratverbrennung 114. 
- N ahrungseinfl uss 126££. 
- Qualitative Storungen 118ff. 
- bei Sauglingen 111ff. 
- Umsatzgrosse 108ff. 
Hydrocephalus 404. 
Hyperthermie, Eiweissumsatz 379ff. 
- Gesamtstoffwechsel 444ff. 
- bei Halsmarktieren 358. 
Hypnose, Fieber bei 429. 
- Stoffwechsel bei 405££., 427ft 
Hypophyseneinfliisse 275-282. 
- Hypophysenerkrankungen 278ff., 

285ff. 
- Hypophysenexstirpationswirkung 

275ff. 
- Hypophysenpraparate 277ff. 
- auf den Kohlenhydratstoffwechsel 

277. 
- auf den Wasserstoffwechsel 275. 
Hypothermie 390-393. 
- der Eiweissumsatz 392ff. 
- Giiltigkeit von van't Hoffscher Regel 

390ff. 
- die Warmeproduktion 390ff. 
Hysterie, Krampfanfalle bei 400. 

Ichthyol'lis hystrix 443. 
Infektionen afebriler Art 482-484. 
- Eiweissumsatz 484. 
- Warmeproduktio n 482ff. 
Infektionskrankheiten (mit Fieber) 

(siehe unter Fieber). 
Insulin 318, 323, 348. 

Irresein, manisch-depressives Eiweiss-
umsatz 434. 

- Kohlenhydratstoffwechsel 440. 
- Warmeproduktion 433 ff. 
Isodynamiegesetz 56--59. 
- Grenzen seiner Giiltigkeit 57ff. 
- Wesen 56ff. 
Isotonie 220. 

Kach exi e, hypophysare 280ff. 
Kaffee, Wirkung auf den Gesamtstoff

wechsel 85. 
Kalorienbestimmung nach Moritz 14. 
Kalorienproduktion nach Adrenalin-

injektion 306ff. 
- bei starken Affekten 426ff. 
- bei Alkalizufuhr 223ff. 
- - bei Menschen 223ff. 
- - bei Tieren 226ff. 
- bei experimenteller A- und Hypothy-

reoidism us 242ft 
-- bei geistiger Arbeit 419ff. 
-- bei Chlorose und Anamie 455ff. 
- bei Dementia praecox 434ff. 
- bei Dia betes des Menschen 328ff. 
- bei ( astration 266ff. 
- bei Krankheiten mit D y s p n 0 e 448 ff. 
- boi seg. exogencr (Mast) I~ettsucht 

201 ff. 
- bei sog. endog. Fettsucht 292ff. 
- - nach Nahrung 292 ff. 
- - (niichtern) 286f£. 
- bei Fieber des Menschen 367ff. 
- bei experimentellem Fieber del' Tiere 

365ff. 
- bei Hauterkrankungen 443ff. 
- bei hepatolienalen Erkrankungen 472ff. 
- im Hunger 108f£. 
- bei Hyperthermie 444ff. 
- bei Hyperthyreoidismus (M. Basedowi) 

247ff. 
- bei Hypophysenerkrankungen 

278f£. 
- bei Hypophysenexstirpation 275ff. 
- bei Hypophysenpraparatendar-

reich ung 277ff. 
- bei Hypothermie 390ff. 
- bei manisch depressivem Irresein 

433ff. 
- bei afebrilen Infektionen 482ft. 
- bei Keimdriisenpraparatendar-

rei ch ung 270ff. 
- bei Leukamie 464ff. 
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Ka 10 rie n p rod uk tio n, bei afe briler 
Lymphogranu1o mat os e 485ff. 

- bei abnormer, unwillkiirlicher Mus-
ke1tiitigkeit 596ff. 

- bei Myasthenie 300f£. 
- bei Myotonie 300ff. 
- bei Myxodem und verwanc1ten Prozessen 

245ff. 
- bei schweren Nebennierenerkran· 

kungen 312ff. 
- nach Nebennierenexstirpation 

303ff. 
- nach Nephrektomie 467ff. 
- bei Nierenerkrankungen 469ff. 
- Norma1werte 33ff. 
- --- bei Erwachsenen 34ff. 
- - bei Kindern 36ff. 
- bei Neurosen 431ff. 
- nach Pankreasexstirpation 319ff. 
- beim Phlorhizindiabetes 325ff. 
- bei Polycythamie 461f£. 
- bei progressiver Paralyse 438ff. 
- bei Saurezufuhr bei Menschen 

226ff. 
- - bei Tieren 223ff. 
- bei Sauglingen 28. 
- bei weitgehenden Schildc1riisenresek· 

ti one II 244ff. 
- bei Schilddriisenpraparatenc1ar-

reichung 255ff. 
- bei der Schwangerschaft 271ff. 
- bei Struma 244ff. 
- bei Tetanie 300f£. 
- bei Tonusanomalien 401. 
- bei afebriler Tuberkulose 482ff. 
- bei malignen Tumoren 478f£. 
- bei Uberernahrung 178ff. 
- bei Unterernahrung 131ff. 
- nach Aussehaltung der physika-

lisehen Warmeregulation 357. 
- nach Ausschaltung der ehemisehen 

Warmeregulation 357. 
Karcino m, Eiweissstoffwechsel 480ff. 
- Gesamtumsatz 478f£. 
Kastration (siehe Keimc1riisenwirkung). 
Katatonie 401ff., 434ff. (siehe auch unter 

Dementia praecox). 
Kei mdriisen wirkung 265-275. 
- Kastrationseinfluss beim Menschen 

267ff. 
- Kastrationseinfluss bei Tieren 266ff. 
- Keimdriisenpraparateinfluss 270 ff. 
- auf die Korpertemperatur 269. 
- Schwangerschaftsstoffwechse1 271ff. 

Kinderstoffweehse1 im Hunger lllff. 
- Normalzahlen 34££. 
- bei Unterernahrung 134ff. 
Klimawirkung 52ff. 
- Hohenklima 21Off. 
Knochenmark, Stoffweehsel454ff. 
Koh1enhydrate, Bio1ogische Sonc1erauf-

gabe 79ff. 
- Zufuhr bei Diabetes 337ff. 
- Entstehung aus Eiweiss U9H. 
- Verbrauch isolierter Organe 343ff. 
- Umwand1ung in Fett 83f£., 335ff. 
- Wirkung auf die Warmeproduktioll 

82f£. 
Kohlensaure, regulatorische Rolle 241 (siehe 

im iibrigen unter Gesamtstoffwechse1, 
Warmeproduktion und respiratorischem 
Quotienten). 

Koh1enhydratstoffwechse1 nach Adrena-
lininj ektion 307ff. 

- beim Diabetes 318f£. 
- im Fieber 374ff. 
- bei Hunger 114. 
- bei Hyperthyreoidism us 254. 
- bei Hypophysenexstirpation 276. 
- bei Kastration 270. 
- bei der Muskelarbeit 93ff. 
- bei Neb enschild driisen v cra n d e-

rungen 301. 
- bei isolierten Organen 343F. 
- bei Psychosen 440ff. 
- bei Thym us driisenstor u n gen 302. 
- bei Thy r eoic1eapr aparaten 262. 
- bei Thyreocktomie 244ff. 
- bei Tonusanoma lien 408ff. 
- bei Uberernahrung 190. 
- bei Unterernahrung 144. 
Konstitutionelle Ein£liisse 18H., 28ff. 
Korperlange, Bedeutung fiir die Grosse des 

Stoffwechsels 30H. 
Krampfanfalle, Stoffweehsel bei 398f£. 
Kreatinstoffwechsel bei Tonusverande

rungen 408f£. 
Kretinismus, sporadischer, Eiweissumsatz 

246ff. 
- Gesamtstoffwechsel 245ff. 
- Wirkung der Nahrnngsaufnahme 247. 

Lactaeic10gen 91ff., 95ff., 345ff. 
Lecithin, Frage der Entstehung 74. 
Leber, Aussehaltung 473. 
- Bedeutung fiir Diabetes 347. 
- Beteiligung am Stoffwechsel 473. 
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Le ber, Rolle bei der spezifisch-dynami
schen Wirkung 81f£. 

- beider chemischen Warmeregulation 51, 
361ff_ 

Le bererkrankungen 474ff. 
Leukamie, Eiweissumsatz 465ft 
- Warmeproduktion 464f£. 
Lipamie 333_ 
Lipoide, Bedeutung fiir den StoffwechseI74. 
Lipomat6se Tendenz 282. 
Luftdruckwirkungen 214ff. 
Lungenkrankheiten, Stoffwechsel bei446ff. 
Luxuskonsumtion beim Eiweissstoff-

wechsel 67ft 
- bei Kohlenhydrat iiberernahrung 

190ff. . 
- bei allgemeiner starker tJberer

nahrung 172ff. 
Lymphogranulomatose afebrile, Wirkung 

auf den Stoffwechsel 485-486. 
Lymphosarkom 479. 

Maligne Tumoren 478-482. 
- Eiweissumsatz 480ff. 
- Gesamtstoffwechsel 478f£. 
Menstruation, Einfluss auf den Gesamt

stoffwechsel 33ff. 
Milz, Einfluss auf Gesamtumsatz 454ff., 

473f£. 
MiIzerkrankungen 475ff. 
Minkowskischer Quotient 319. 
Muscheischliessmuskel 403ff. 
Muskelarbeit bei Anamie 459. 
- bei Diabetes des Menschen 339ff. 
- bei Dyspnoe 449. 
- Eiweissumsatz bei 100ff. 
- bei Fettsucht 203, 296. 
- beim Gesunden 88ff. 
- beim Hunger 123. 
- bei Hyperthyreoidismus 255. 
- bei Krampfanfallen 398. 
- bei Myx6dem 247. 
- Nachwirkungen 90ff. 
- Nutzeffekt 92, 163, 394. 
- bei Pankreasdiabetes der Tiere 323ff. 
- bei Polycythamie 463. 
- Respiratorischer Quotient 96ff. 
- Sauerstoffverbrauch bei 91ff. 
- Stoffumsatz bei 95. 
- bei Unterernahrung 160. 
- nach Ausschaltung der Warmeregu-

Iation 358. 
M:uskelatrophien 401. 

Muskeidegenerationen 401. 
Muskelfunktion, abnorme, Wirkung auf den 

Stoffwechsel 393-411. 
Muskelkontraktion, Chemismus 7, 93ff. 
Muskeikontrakturen 401ff. 
Muskelsperrung 404. 
MuskeistoffwechseI, Hemmungen vomNer-

vensystem 395. 
- Stoffumsatz 95£f. (siehe auch Muskelarbeit). 
Muskel ton us, a bnor mer 401ff. 
- Eiweissstoffwechsel 408ff. 
- elektrographische Untersuchungen 

406ff. 
- Glykogenstoffwechsel 408. 
- Kreatinstoffwechsel 408. 
- Wirkung des normalen Muskeltonus 31, 

40l. 
Myasthenia gravis 300. 
Mykosis fungoides 443. 
Myo kardi tis 449ft. 
Myotonie, Warmeproduktion 300. 
Myx6dem, Eiweissumsatz 246ff. 
- Wirkung der N ahrungsaUfnahme 247 ff. 
- Stoffwechsel bei 245 ff. 

Naganatrypanosomen 382. 
Nahrungszufuhr (Wirkung auf den Gesamt

stoffwechsel) 78-87. 
- bei Anamie 459. 
- nach Ausscbaltung der Warmeregulation 

358ff. 
- bei menschlichem Diabetes 337ff. 
- Eiweisszufuhr 79ff. 
- Extraktivstoffzufuhr 85. 
- bei Fettsucht 201ff., 292ft. 
- Fettzufuhr 84ff. 
- im Fieber 385ff. 
- Gewiirzzufuhr 85. 
- bei hepatoIienaien St6rungen 474ff. 
- nach Hunger 126. 
- bei Hyperthyreoidismus 254. 
- bei Hypophysenerkrankungen 280. 
- Kaffeezufuhr 85. 
- bei katatonischem Stupor 435. 
- Kohienhydratzufuhr 82ff. 
- bei Myx6dem 247. 
- bei Nephritis 471. 
- bei Pankreasdiabetes der Tiere 322ff. 
- bei Phiorhizindiabetes 325ff. 
- bei Polycythamie 463. 
- in der RekonvaIeszenz,von Fieber 386. 
- SaIzzufuhr 85-86. 
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Nahrungszufuhr, spezifisch.dyna. 
mische Wirkung (vgl. unter Eiweiss). 

- bei Vber ernahrung 178ft 
- nach Unterernahrung 157ff. 
- Wasserzufuhr 86. 
Narkose, Einfluss auf Gehirngaswechse1416. 
Nahrstoffe 55-78 (vgl. auch die einzelnen 

Nahrungsstoffe Bowie die N ahrungszu. 
fuhr). 

- akzessorische Nahrstoffe 74ff. 
- biologische Sonderaufgaben 59ff. 
- dynamogene Aufgabe 55ff. 
- Umsatz bei Muskelarbeit 95. 
N e benni ereneinfl iisse 303-318. 
- AdrenaIinwirkung 305f£. 
- regulatorische Bedeutung 314ft 
- auf Eiweissumsatz 306, 311ff. 
- im Fieber 373. 
- auf Gesamtstoffwechsel 304 ff. , 307ff. 
- Nebennierenerkrankungseinfluss 

312ff. 
- N e bennierenexstirpationswirkung 

303ff. 
N e benschiIddriisen, Exstirpationsver. 

suche 299ff. 
- N e benschiIddriisenerkrankungen 

300ft 
- Wirkungen 298-301. 
N ephri tis 469ff. 
Nervose Zentralorgane, Fieber 363££. 
- Wirkung auf Gesamtstoffwechsel 353 

bis 442. 
- Hypothermie 390ft 
- zentral·nervos bedingte abnorme Muskel· 

funktionen 393ff. 
- psychische Vorgange 411ff. 
- Ausschaltung der physika.lischen und che· 

mischen Warmeregulation 355ft 
Neurasthenie 431ft 
N euri tis 401ff. 
Neurosen, Stoffwechsel bei 431ff. 
Nierenarbeit 468. 
Niereneinfliisse 467--472. 
- Eiweissumsatz 471. 
- H·Ionenkonzentration 227££. 
- bei starker Nierenarbeit 231, 233. 
- Sto£fwechsel nach Nierenexstirpation 

467££. 
. - bei Nierenkrankheiten 469ft 

Oberflachenbestimmung nach Du Bois 
27. 

• - nach Me c· 22, 26ff. 

Oberflachengesetz 21-28. 
- Bedeutung 21-22. 
- praktische Brauchbarkeit als 

Masseinheit 25 ff. 
- theoretische Deu:tung 22ft 
- Giiltigkeit beim Kaltbliiter 23ff. 
Odemkrankheit, Blutuntersuchungen 

142. 
- Eiweissstoffwechsel 147ft 
- Einfluss von Fettzufuhr 73. 
- Respirationsversuche 143. 
Organstoffwechsel 9. 
- Ruheumsatz der Organe 16f£. 
- bei verandertem Sauerstoffdruck 

216ff. 
- Tatigkeitsumsatz 17. 
- Zuckerverbrauch 343f£., 348. 
Osmotischer Druck, Stoffwechselwirkung 

bei Anderungen 231ff. 
- Bedeutung der Konstanz 231ff. 
- Beziehungen zum Gesamtstoffwechsel 

232ff. 
- bei Nierenkrankheiten 232££. 
Ovarien (siehe Keimdriiseu). 

Pankreas, Beziehungen zur Fettsucht 286. 
- Beziehungen zur SchiIddriise 321. 
- Rolle ffir den Zuckerstoffwechsel318ff. 

siehe auch Diabetes. 
Pan kreaseinfliisse 318-353. 
- Diabetesstoffwechsel beim Menschen 

328ff. 
- Pan kreasdiabetesstoffwechsel bei 

Tieren 319££. 
- Theorie des Diabetes 341ff. 
Paralysis agitans, Wirkung von Schild· 

driisenpraparaten 261. 
- Tremor bei 396. 
Parasympathikus 356. 
Pemphigus 445. 
Pfliigers Grundgesetz 12, 18, 103, 113, 160, 

167, 172, 179, 207. 
Phlorhizin (siehe Phlorhizindiabetes). 
.PhysikaIisch. chemisches Milieu 

220-237. 
- H-Ionenkonzentrationsanderungen 

221ff. 
- Osmotische Veranderungen 231ff. 
Pituitrin 277ff • 
PoikiIothermie (siehe chemische Warme-

regulation). 
Polycythamie, Eiweissunisatz bei 463. 
- Gesamtstoffweohserbei 461ff. 
- SauerstoHzehr'ung im Blut 462 • 
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Progressive Paralyse, Eiweissumsatz 
438ft 

- Kohlenhydratstoffwechsel 440. 
- Wii,rmeproduktion 438. 
Protoplasm a, Frage der Abartung 238 

Li) 240. 
- Rolle fur GesamtstoffwechseI18-21. 
-- Bedeutung fur die Hohe des Um-

satzes 18f£. 
- Bestimmung der Menge im Korper 

19ff. 
P:,;ychische Faktoren, Einwirkung bei 

Muskelarbeit 94. 
P:,;ychi sche Vorgange, Gesamtstoffwechscl 

bei 411-441. 
- Einfluss starker Affektc 430ff. 
- Gehirnstoffwechsel 412ff. 
- Einfluss geistiger Arbeit 419ft 
- Einfluss von Neurosen 431ff. 
- Einfluss von Psychos en 432ff. 
Psychosen, Stoffwechsel bei 432ff. 
Pulsfrequenz und Stoffwechselgrosse 33. 
Pyramidenbahnerkrankungen 405. 

Radioaktive Wirkung 54. 
Rcgulationssys teme, allgc mcines 241 

bis 446. 
- L'ic Haut als Regulationsorgane 441-446. 
- IllnersekretorischeRegulationsvorgange 

und deren Storungen 242-253. 
- Nerv.ase Zentralorgane und deren Sro

rungen 353-441. 
- fiir den Stoff- und KraftwechseI241ff. 
Rcizstoffe, endogener Art, Stoffwech

selwitkung 466-482. 
- exogener Natur. Stoffwechselwir

kung 482-486. 
Rekonvaleszentenstoffwechscl 386. 
Respiratorischer Quotient, bei Adrena-

lininjektionen 307ff. 
- bei Anamie 458. 
- Einfluss der Atemmechanik 13, 97ff. 
- Bedeutung 13f£. 
- bei menschlichemDiabetes334ff., 338f£., 

341ff. 
- bei Dyspnoe 452ff. 
- bei Fettbildung aus Zucker 168. 
- bei Fieber 374ff. 
- im Hahenklima 212. 
- im HUnger 118ff. 
- bei Hyperthyreoidismus 251. 
- bei intravenosen Injektionen 234. 
- bei manisch-depressivem Irresein 433. 

Respira tOlischer Quotient, bei 
Kei mdriisenstorungen 272. 

- bei Leukamie 465. 
- bei der Muskelarbeit 96ff. 
- bei Muskelarbeit im Hungcr 123ff. 
- bei Pan kreasdiabetes 319. 
- bei Strychninkrampfen 346. 
- bei UIiterernahrung 151. 
- bei Uramie 469. 
- bei Ausschaltung der Warmcregulation 

357. 
- im Winterschlaf 121ft 
Rantgenstrahlenwirkung 54. 
Riickenmarkstoffwechsel 415. 

Salze, Mangel an 154. 
- Wirkung auf die Warmeproduktion 85f£., 

232ft 
Sauerstoffp artialdruck, An derungcll 

205. 
- Wirkung auf .Eiweissumsatz 215. 
- Wirkung auf Gasweehsel 205ff. 
- Wirkung bei isolierten Org anen 216f£. 
- Wirkung bei Kaltbliitern 205ft 
- Wirkung bei Warmbliitern 207ft 
Sauerstoffverbrauch. bei Asphyxie 12. 
- Ort des Verbrauchs 12. 
- Beziehungen zur Zufuhr 12. 
Sauerstoffzufuhr, Abweichungen 205 

bis 220. 
- bei isolierten Organen 216ff. 
- und Wii,rmeproduktion 8, 12. 
- Wirkungsmechanismus 8. 
Sauglingsstoffwechsel bei der Atrophie 

174ff. 
- Grosse in der Norm 28ft 
- im Hunger IlIff. 
- GiiltigkeitdesOberflachengesetzea26ff. 
Saurevergiftung 223. 
Schilddriiseneinfl iiase 242--265. 
- A- und Hypothyreoidismus 242 ff. 
- Bedeutung fUr Fieber 372ff. 
- Hyperthyreoidismus (M.Basedowi)240, 

247££. 
- Bedeutung ffir Luxuskonsumtion 199, 

243. 
- Myxodem 245ff. 
- Schilddriisenpraparate 256ff. 
- Stoffverbrauch der Druse 446ff. 
- Bedeutung fiirWarmeregulation 50, 

243f£. 
Schilddriisenextrakte, wechsefude bio

logische Wertigkeit 246. 
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Schilddriisenpraparate, Ei weissum-
satzbeeinflussung 260ft 

- bei Krankheiten 261ft 
- Wasserhaushalt bei 259ff_ 
- Warmeproduktionswirkung 255ft 
Schlaf, Stoffwechsel im 31ff., 418. 
Schwangerschaft, Einfluss auf den Stoff-

wechsel 271ff. 
Schweissdriisen (siehe unter Haut). 
Schiittelfrost 371. 
Seeigelei, Stoffwechsel bei Anderungen der 

H-Ionenkonzentration 223. 
Selbststeuerung des Organismus 7, 11, 55, 

104. 
Sepsis lenta 483. 
Sklerodermie 443. 
Splanchni kus 359. 
Spasmen der Muskulatur 401,431 (siehe auch 

unter Krampfen und Tonus). 
Spleno megalien 476ff. 
Struktur, Bedeutungfiirdie Verbrennungen8. 
S t rum a, Wirkung auf Gesamtstoffwechsel 

244f£. 
Strychninkrampfe 346. 
Stupor, StoHwechsel im 435f£. 
Sumpfgasentwicklung, Korrektur am re-

spiratorischen Quotienten 13. 
Sympatbikus 353, 356. 
- Stoffwechsel bei Durchschneidung 405. 
Sypbilis 483ff. 

Teleologische Mecbanik 7, 104. 
Temperaturmessung der Organe 18. 
Tetanie, Eiweissumsatz 301. 
- H-Ionenkonzentration 228ff. 
- Kohlenbydratstoffwecbsel 301. 
- Warmeproduktion bei 300. 
Tetanus, Stoffwechsel bei 401ff. 
Tetbelin 277. 
Tetrahydro-p-Naphthylamin 364. 
Tbermodynamik, 2. Hauptsatz, Fraga 

der Giiltigkeit in der Biologie 14ff. 
Tbymin 302. 
Thymus, Beziehungen zur Fettsucht 286. 
- Stoffwechsel nacb Exstirpation 30Hf. 
Tbyroxin, Cbemiscbes 242. 
- Wirkung 260. 
Toxogener Eiweisszerfall, Frage des bei 

M. Basadowi 252ff. 
- bei Dia betes 336ff. 
- im Fieber 381H. 
Tremoren, Stoffwechsel bei 397. 
Trypanosomenfieber 366. 

r Tuber cinereum 353, 364. 
TuberkuIinfieber 368. 
Tuberkulose, afebriler Art 482--484. 
- Wirkung auf den Eiweissumsatz 484. 
- Wirkung auf den Gesamtstoffwechsel 

482--484. 
- febrile 378, 386. 

Unterernahrung 130-167. 
- kalorische (quantitative) 131. 
- - Eiweissumsatz 144ff. 
- - Stoffumsatz 144. 
- - Warmeproduktion 131f£. 
- - bei Kindern 134f£. 
- partielle (qualitative) 151f£. 
- - Eiweissmangel 151f£. 
- - Fettmangel 153ff. 
- - Koblenbydratmangel 153f£. 
- - Muskelarbeit bei 160ff. 
- - Nabrungszufubr bei 157ff. 
- - Salzmangel 154. 
- - Vitaminmangel 154ff. 
- - Wassermangel 153ff. 
Uramie, Einfluss auf den Gesamtstoff-

wecbsel 469ff. 
- auf Warmeregulation 469. 
Urticaria 445. 
Uberernahrung 167-197. 
- kalorische (quantitative) 167f£. 
- - Eiweissretentionsform 185f£. 
- - EiweisBumsatz 182ff. 
- - Luxuskonsumtion 167ff. 
- - Warmeproduktion 172ff. 
- partielle (qualitative) 189ff. 
- - mit Eiweiss allein 189ff. 
- - mit Fett allein 194f£. 
- - mit Koblenhydraten allein 190ff. 
Uberbitzung 355. 

Vasomotoren 357. 
Vegetarianer, StoHwechsel bei 32, 152. 
Vegetative Zentren 353.1 

Veratrintonus 401, 407. 
Verdauungsarbeit 79, 233. 
Vitamine (siehe akzessorische Nahrstoffe). 
Vogelblutkorpercben, Oxydationen bei223. 
Voraussagetabellen von Harris-Bene-

dict, 
- Tabellen 486ff. 
- - ffir Frauen 494H. 
- - fUr Manner 488ffo· 
- Tbeoretischelf 36. 
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Wasser, Wirkung auf die Warmeproduk
tion 86. 

- Wassermangel 153. 
Wasserhaushalt bei Fettsucht 182f£., 

283 u. ff. 
- bei Hypophysenerkrankungen 275f£. 
- bei Schilddrusendarreichung 259ft 
- bei tlberernahrung 176ft 
Wasserstoffwechsel, bei Gewebsbil-

dung 191. 
- bei Glykogenbildung 182. 
- fiir Zentrum 353. 
Warmezentrum 353, 364. 
Warmeregulation, Allgemeines 43ff., 

• 355ff. 
- Ausschaltung der chemischen 

Wa rmeregulation 357ff. 
- Ausschaltung der physikalischen 

Warmeregulation 357. 
- C hemische Warmeregulation 355f£. 

Warmeregulation, Chemische 
- - beim Menschen 45ff. 
- - Mechanismus 47ff., 355ff_ 
- Eiweissumsatzbeeinflussung 359ff. 
- im Fieber 363ff. 
- Rolle der N e benni eren 314ff. 
- Physikalische 44ff. 
- bei Uramie 469. 
Warmetonung 7ff. 
Warmetopographie im Fieber 371. 
Warmeverlust durch Haut 21ff., 45. 
Winterschlaf, Stoffwechsel im 121ff. 

Zentralnervensystem, Bedeutung fUr die 
Regulation des Stoffwechsels 51ff. 

Zirbeldriise, Beziehungen zur Fettsucht 286. 
Zwergstoffwechsel 81. 
Zwischenhirn 353f£. 
Zucker (siehe unter Kohlenhydrate. Kohlen

hydratstoffwechsel und Diabetes). 
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I Chemie dec Enzyme 

i 
i 
~ 
i · · · · · · · · · · · · 

Von 

Professor Dr. Hans Eufer in Stoc:kholm. 

Z wei t e, nadt sdtwedisdten Vorlesungen vollstandig umgearbeitete Auflage. 

I. Teil: AHgemeine Chemie der Enzyme. 
Mit 32 Textfiguren und 1 Tafel. 

1920. - Grundzahl 21. 

Einer der hervorragendsten zeitgenossisdten Kenner und erfolgreidlsten Bearbeiter 
der Enzymdtemie, Han s E u I e r, hat es untemommen. eine Enzymologie unter Beriidt
sidttigung sowohl der allgemeinen dtemisdten- Grundtatsadlen wie der modemen physi
kalisdt-dtemisdten Errungensdtaften zu sdtreiben. War in der ersten, vor 10 Jahren 
ersdtienenen Auflage nur das damals nodt unvollkommene Beobadttungsmaterial auf
gefiihrt, so ist jetzt eine kritisdte Sidttung vorgenommen. Neuere Theorien unterzieht 
der Verfasser gleidtfalls einer Wiirdigung, audt wenn er ihnen wegen ihres hypothetisdten 
Charakters, z. B. bei der Theorie der enzymatisdten Reaktionsgesdtwindigkeiten und der 
Ferm"entaktivitat, skeptisdt gegeniibersteht. Von dem reidten Inhalt des vorliegenden 
ersten Teiles seien hervorgehoben die allgemeinen Interesses sidt erfreuenden Kapitel: 
Darstellung, Reinigung und Aufbewahrung von Enzymen und ihre Charakterisierung, 
die Enzyme als Elektrolyte und Kolloide, allgemeine Kinetik der Enzymreaktionen, EinlluB 
der T emperatur auf enzymatisdte Reaktionen, deren Gleidtgewidtte und Endzustande, 
Warmetonung und_ Energiewandlung fermentativer Prozesse sowie die SdtluBkapitel fiber 
spezifisdie Wirkungen der Fermente und ihre Bildung in lebenden Zellen. Die hervor~ 
ragende Darstellungskunst E u I e r s wird dazu beitragen, dem Werk die verdiente Ver .. 
breitung zu si<hem. Nez/nerg i. a. Deutsdi. mea. W~die1tsdir. 

Chemie der Enzyme 
Von 

Professor Dr. Hans Euler in Stoc:kholm. 

II. Teil: SpezieUe Chemie der Enzyme. 
I. Absdtnitt: 

· · · · · · · · · · · · 
= 
E 

= 

! · · :. = Die hydrolisierenden Enzyme der Ester, Kohleohydrate uod Glukoside. i 
: Mit 44 Textabbildungen. : 

~ 1922. - Grundzahl 21. ~::. 
:::: :. 

Bei der Bearbeitung der speziellen Enzymdtemie war es die Absidtt des Verfassers, 
aile Einzeltatsadten und Beziehungen mitzuteilen, weldte den mit Enzymen arbeitenden, 

=:: dem Forsdter auf -diesem Sondergebiet, dem Biologen, dem Mediziner und dem in der =:::. 

biodtemisdten Tedtnik stehenden Praktiker von Nutzen sein konnen. 

=: : 
Die Orundzahlen (OZ.) entspredlen den ungetahren Vorkriegspreisen und ergeben mit dem jeweiligen 

=:. i5iiWertungsfaktor (Umredlnungssdltassel) vervielfadlt den Verkaufspreis. f::Jber den zur Zeit geltendeR =:. 

Umredlnungssdltassel geben aile Budlhandlungen sowie der Verlag bereitwilligst Auskunft," 

: : · . •................................ ................................................................................• 
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Die Grundlagen unserer Irnahrung und unseres Stoffwechsels. 
Von Emil Abderhalden, o. o. Professor der Physiologie an der Universitat 
Halle a. S. Dritte, erweiterte und umgearbeitete Auflage. Mit 11 T extfiguren. 
1919. OZ. 3,5 

Physiologie und Pathologie des Mineralstoffwechsels, nebst Tabellen 
uber die Mineralstoffzusammensetzung der mensmlimen Nahrungs= und OenuB# 
mittel, sowie der Mineralbrunnen und Bader. Von Dr. A I b e r t A I b u, Privat= 
dozent fUr innere Medizin an der Universitat zu Berlin und Dr. Carl Neuberg, 
Privatdozent und memismer Assistent am Pathologismen Institut der Universitat 
Berlin. 1906. Oebunden OZ. 7 

Biochemisches Handlexikon. Unter Mitwirkung von Famgelehrten, heraus
gegeben von Professor Dr. med. et phil. h. c. Emil Abderhalden, Direktor des 
Physiologismen Institutes der Universitat Halle a. S. 
I. Band, 1. Halfte, 1911. OZ. 44, gebunden OZ. 46,5. - 2. Halfte, 1911. OZ. 48; 

gebunden OZ. 50,S. - II. Band, 1911. OZ. 44, gebunden OZ. 46,5. - III. Band, 
1911. OZ. 20; gebunden OZ. 22,5. - IV. Band, 1. Halfte, 1910. OZ. 14.-
2. Halfte, 1911. OZ. 54; zusammen gebunden OZ. 71. - V. Band, 1911. 
OZ. 38, gebunden OZ. 40,5. - VI. Band, 1911. OZ. 22; gebunden OZ. 24,5.
VII. Band, 1. Halfte, 1910. OZ. 22. - 2. Halfte, 1912. OZ. 18, zusammen 
gebunden OZ. 43. - VIII. Band (1. Erganzungsband>, Neudrum 1920. Oebunden 
OZ. 36,5. - IX. Band (2. Erganzungsband>, unveranderter Neudruck 1922. Oe~ 
bunden OZ. 30,S. - X. Band (3. Erganzungsband>, 1923. OZ. 45; gebunden 
OZ. 50. - XI. Band <4. Erganzungsband>. In Vorbereitung. 

Nahrungsstoffe mit besonderen Wirkungen unter besonderer Beriick~ 
simtigung der Bedeutung bisher nom unbekannter Nahrungsstoffe fUr die Volks= 
ernahrung. Von Prof. Dr. med. et phil. h. c. Em if A b d e r h a Ide n, Oehei.mer 
Medizinalrat, Direktor des Physiologismen Instituts der Universitat Halle a. S. 
<Die Volksernahrung. Veroffentlimungen aus dem Tatigkeitsbereime des Reims= 
ministeriums fur Ernahrung und Landwirtsmaft. Herausgegeben unter 
Mitwirkung des Reimsaussmusses fur Ernahrungsforsmung. Heft 2.) 
1922. OZ. 0,3 

Kurzes Lehrbuch der physiologischen Chemie. Von Dr. Paul Hari, 
o. o. Professor der physiologismen und pathologismen Chemie an der Universitat 
Budapest. Zweite, verbesserte Auflage. Mit 6 Textabbildungen. 1922. 

Oebunden OZ. 11 

Physiologisches Praktikum. Chemisme, physikalism ~ memisme, physikalisme 
und physiologisme Methoden. Von Professor Dr. Em i I A b de r h a Ide n, Oeh. 
Medizinalrat, Direktor des Physiologismen Instituts der Universitat zu Halle a. S. 
Dritte, neubearbeitete und vermehrte Auflage. Mit 310 Textabbildungen. 1922. 

OZ.1l· 

Die Grundzahlen (OZ.) entspl'edzen den ungefiihren Vorkriegspreisen und ergeben mit dem jeweiligen 
Entwertungsfaktor (Umredznungssdzlassel) vervielfadzt den Verkaufspreis. r:Jber den Zpr Zeit geitenden 

Uml'edznungssdzliissel geben aile Budzhanijlungen sowie del' Verlag Qereitwilligst Auskunft. 

· · · · · · i 
: · : · . · : · ................................................................................................................• 
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