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Wenn wir gewolint sind das Wesentliche des Sehlafes in
ciner Herubsetzung der Erregbarkeit des gesammten Nerveusystems
zu selien, so erscheint es von vornherein natiirlich, dass in diesem
Yustand auch alle die Funktionen des menschlichen Korpers eine
Herabsetzung erfahrei, welche durch HKinwirkung des Nervensystems
regulirt werden.  Hxperimentell nachgewiesen ist diese herabge-
setzte Funktionirung schon lange tiir das Hervz, die Lunge,
dic Darmbewegung and auch fir die Wiirmebildung.
Die Nieren sollten nach Durham!) von dieser allgemeinen
Regel eine Ausnahme machen. Hr schloss dies daraus, dass der

Nachturin  erfabrungsgemiiss concentrierter sei, was er als
die Folge eciner goesteigerten Thiitigkeit derselben erklirte.
Schon Bdlefsen.® der von der Voraussetzung ausging, dass
der Harn bei maugelnder Fliissigkeitszutuhr withrend der Nacht
in Folge der Wasserverarmung des Korpers
allmiihlich immer spiirlicher und concentrierter werden miisse,
tand eine Bestitigung ~dieser Annahme in dem Ergebuiss seiner
Beobachtungen iiber die Schichtung des Harnsin der
Blase

Quincke® kam dann 1X77 in seiner Arbeit iiber dev
Kinfluss des Schlafes auf die Harnabsenderung zu der Ueber-
reugung, dass auwsser anderen korperlichen Funktionen auch die
Haurnsekretion wihrend des Schlafes eine Verminderung
erfihrt.  Dicsen Schluss zog er aus der Beobachtung, dass nach
dem spirlichen concentrierten Urin der letzten Schlafstunden in

Y Duv b oam Schmidts Jahrbiicher 18610 Bd. 110, 8015,
A Kdlefsen, Zur Physiologie der Tharnansaummlong in der Blase.
Pitiigers Avchiv Bd. VI 5. 199
% uincke Ucher den Einfluss des Schlafes auf die Harnabson-
derung.  Arch. f. experimentelle Pathologie o, IPhysiologie,  Physiologische
Abteil. S0 399,




der ersten Morgenstunde wihrend des Wachens eine Periode
folgt, in welcher eine bedeutende Steigerung der Harnabsonderung
erfolgt: Diese »morgendliche Harnflut., wie Quincke diese
Erscheinung bezeichuete, fithrte or auf eine gesteigerte Thitigkeit

der Nieren nach ihrer herabgesetsten Thitigkeit wihrend der
Nachtstunden zuriick. Zu ciuer direkten Vergleichung des Tages
it dem Nachturin hatte Quincke keine Gelegenheit.

Eine Anzahl von Beobuchtungeu veranlasten Posner?’ die
Behauptung aufzustellen. dass im Laufe der Nacht anfangs ein
schwerer und spiirlicher, allmihlich ein innner diinnerer und
leichterer Harn abgesondert werde. Hierdurch setzte er sich in
cinen direkten Gegensatz zu den bisher bekannten Beobachtungen,
dass der Urin gegen Morgen withrend des Schlafes imuer concen-
trierter werde. Mein Vorgiinger am Kieler stiidt. Krankenhause
Wollheim de Fonscka? wies nun durch eine Reihe von
Versuchen, die er an sich selbst und an Paticuten des stidtischen
Krankenhauses anstellte nach, dass die von Posner aufgestellte
Behauptung nicht dem normalen Verhalten entspricht und dass
seinc Resultate sich nar durch besondere Versuchsbedingungen
erkliren lassen.

Der auftallende Widersproch, in welechem sich  die von
Posner gewonnenen Resultate mit denen Edlefsens,
Quinckesund Wollheims befinden, haben mich, urspriinglich
mit anderen Harnuntersuchungen Dbeschiiftigt, veranlasst, dic
Versuche iiber die Harnabsonderung wihrend der
Nacht unter physiologischen Bedingungen
wisder aufznnehmen. Wenn wir auch nach den W ollheim schen
Versuchen schon kein Zweifel mehr geblieben war, dass falls keine
Fliissigkeitsaufnahme statttindet wihrend der Nacht, sowelt sie
schlafend zngebracht wird, ein gegen Morgen hin allmiihlich
immer concentrierter werdender Harn in die Blase abgesoundert
wird, so schien es mir doch wiinschenswerth. das Verhalten der
Harnabsonderung withrend der Nacht weiter zu beobachten und
so der geradezu entgegengesetut lnutenden Behauptung Posners
eine grissere Versuchsreihe, die zun Teil in andever Weise ange-
ordnet wiirde gegeniiber zu stellen,  Zugleich bin ich zu Beobach-

N Posner. Das Verhalten Jd. Harnalhsomlerung wihrend der Nacht.
Wollheim de Fonseka., Beitrag zur Frage d. nédchtlichen Tarn-
abgonderung und zur Physiologic der Harnansamunlung in d, Blase,
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tungen dber das Verhidltnis desTagesnrin zum Nacht-
urin itberhaupt gefithrt worden.

Iech habe nun an einer Reihe von Kranken des Kieler
stidti
und Posner Versuche ungestellt.

chen Krankenhanses in dhnlicher Weise wie Wollheim

Als Versuchspersonen dienten wir in der Nacht vom 20, aut
den 21. August 188%, in welcher die Temperatur 13 Grad Reaum.
betrug, 19 Individuen. darvanter 16 von der Minnerabteilung und
3 Puellae publicae, welche simmtlich frei von Krankheiten waren,
welche dic Harnabsonderung hiitten beeinflussen kénnen. Es waren
meist Reconvalescenten oder Personen mit kleinen Verletzungen
oder dusseren Krankheiten, Duas Alter der Personen liegt zwischen
19 und

Eiweis und Zucker.  Samwmtliche Personen waren tfiecbertrei.  Dice

56 Jahren, Der Urin sammtlicher Personen war fre1 von

Versuche wurden nun in der Weise angestellt, dass sinuntliche
Patienten ausser ihrewn Abendbrod, bestehend in Y Liter Milch
und Weisshrod. welches sie v 7 ULy einnalunen, wm 3 Ubr
jeder noch eine Flasche Bler zu sich nahmen.  Letatere bewilligte
ich thnen nur um vor einer ungleichmissigen Flitssigkeitsanfnahme
cesichert zu sein.  Ausser den angegebenen Flitssigkeiten haben
die Versuchspersonen an dewmr Abend und in der Nacht nichts
zu sich genowmmen.

Simmtliche Personen urinirten w ¢ Uhr und legten sich
dann zu Bett. Der wm 9 Uhr gelassene Urin wurde nicht unter-
sucht. weil er vou der letzten Flussigkeitsautnahme beeinflusst
erschien. Die Naclit teilte ich nun in drei Teile von 9 —12, von

12—3, von 3-—6 Uhr und bei einigen wurde auch die Zeit von
Uhr noch beriicksichtigt. Ieh bin hierin von den Woll-
heimschen Versuchen, bei welchen die Nacht in drei Perioden
von Y-—1, von 1—5H und von H—-8 zertillt abgewichen, weil ich
zam Versuch ganz gleiche Zeitriume haben wollte und weil ich
aut festen Schlaf im Sommer nur bis num 6 Uhr Morgens rechnen
zu konnen glaubte. Um 12 Uhr wurden dic Patienten leise
geweckt und zum uriniren angehalten. Hierbei wie bei den
folgenden Versuchen habe ich mich selbst jedesmal tberzeugt,
duss die Versuchspersonen wirklich schliefen und sind solche
Paticnten, woelche noch wachend im Bett liegend angetroffen
wuarden. nicht mit beuutzt worden. Ebenso ging ich um 3 Uhr
uind um 6 Ubr vor. Kinige Patienten waren nach ¢ Uhr noch
einmal fest cingeschlafen und wurde von diesen win 8 Thr noch
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mal ihr zwischen 6 und 8 Uhr abgesonderter Urin genommen.
Die Messungen und Bestimmungen des spee. Gewichts wurden
alle in demselben Raumne genau bis einer Temperatur von 15° Celsius
vorgenommen. lch bhenutzte Urometer nach Vogel, bei dencn
das spec. Gewicht von 1000 bis 1040 auf zweir Spindeln verteilt
ist und aut dem auch halbe Grade bezeichuet waren.

In der folgenden Tabelle habe ich das Ergebniss dieser
wiichtlichen Untersuchung zusammmengestellt.
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Der Uebersichtlichkeit halber habe ich die Versuche so
geordnet, dass diejenigen, welche ein ihnliches Krgebnis bieten,
in der Tabelle auf einander folgen.

In No. 113 ist das speec. Gewicht ein gegen Morgen
wanz constant steigendes, der wmn 3 Uhr gelassene Urin ist specifisch
schwerer, als der um 12 Uhr und ebenso der v 6 Uhr schwerer
als der nm 5 Uhr gelassene. In Nr. 13 ist der aus der mittleren
Periode der Nacht stammende Urin uin etwas leichter, als der
aus der ersten, der Morgenurin aber wieder wie in den vorher-
wehenden Versuchen sehwerer wie der uim 12 Ulr gelassene. No. 14
zeigt die Untersuchung, welche ich an mir selbst machte, es fehlt
hier dic letzte Portion, weil ich in dieser Zeit die Messungen
vornebmen musste.  In der zweiten Periode besteht eine bedeutende
Krhohung des spec. Gewichtes gegeniiber der ersten. In No. 19,
16 und 17 findet eine Steigerung in der zweiten Periode statt.
aber ein Sinken in der dritten. Trotzdem ist aber das spec.
Gewicht der letzten Periode wieder schwerer als in der ersten.

In den Dbeiden letsten Versuchen sehen wir eine fort-
schreitende Abnalune des spee. Gewichtes gegen Morgen, wobei
auftillig erscheint, dass in diescu beiden Fillen, ganz abweichend
von dem Verhalten der itbrigen, zugleich ein ganz besonders hohes
spee. Gewicht In der ersten Periode besteht.

Die Urinmenge sinkt in den zehn ersten Fiillen constant
gegen Morgen: in 4 Fiillen ist die der 3. Periode entsprechende
Menge auch noch geringer wie die der ersten und die mittlere
zeigh nur ein geringes Steigen und Sinken.  In den iibrigen
5 Fillen ist der Morgenurin ein reichlicherer als der Abend-
urin, No. 14 ist wieder anszuschliessco. da itberhaupt der Morgen
arin nicht  gemessen ist. No. 11 zeigt eine Steigerung  von
270 cem. der b Periode auf 350 cem. in der letzten Periode.
Wine Krklirung fir diese Hrhobung 1

st wber offenbar  darin,
dase Patient in der 20 Periode nicht wrisiven konnte und der
wn 6 Ulr gelassene Urin ans 2 Perioden herrithrt. o No. 15
tinden wir eine Abnaline in der 2. Peviode. aber elne Steigervung
in der dritten.  Die Harnmenge ist zugleich fast die hochste die
in dieser Periode itberliupt ansgeschieden wurde,  Eine ErkBEirung
hierfiir ist wobl darin zu suchen, dass Patient in der letzten
Periode schon in einem halbwachen Zustand dagelegen hat und
bei jhm schon die Quinkesche morgendliche Harntlut ein-
getreten war.  Ebenso sind die beiden letaten Fiille zu erkbiren;
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auch in ihnen findet ein Sinken der Harnmenge in der zweiten
Periode uud cin Steigen in der letzten Periode statt., Hs sind
dies auch zugleich die¢ beiden einzigen Fille, in denea eince
konstante Abnahme des specifischen Gewichtes
bemerkbar war.

Berechnen wir nun das Mittel der auseeschiedenen Harn-
menge und der Fixa. wobei wir der Gleichm; igheit halber dic
Beobaclhitungen fortlassen, in denen nicht in allen droi Perioden
uriniert wurde, so f{inden wir, dass von 16 Personen entleert
wirden :

Cem, Harn. Granm  Fixy.
$-~12Uhr 12 -3Uhr 3--6 Uhr 912 Uhr 12--3 Uhr 3 —6 Ulhr
OO0 5020 2500 128.04 109,25 101.37

im Mittel
406 | Ra}t) 154 3.0 6,33 6.5

pro Stande
L35 633 BE 2.7 228 201

Wir finden also sowohl in der Meuge der Harnabsonderung
cine gegen Morgen constante Abnahwe, wic in der Ausscheidang
der Fixa.

Vergleichen wir unsere Zahlen mit den von Wollheim
in hnlicher Weise gefundenen, so Hinden wir im Verhiltnis
keine erheblichen Unterschiede, dagegen wohl in der Men g e
Die Erklirung fir diese Abweichung finden wir darin.  dass
Wollheims Patienten vor Beginn der ersten Periode nicht
urinirten, so dass in diese Periode wit der Grin hineingekommen
tst, der schon vorher in die Blase abgesondert war. Die Haupt-
unterschiede finden sich in Folge dessen auch in der ersten Periode
in weleher von 16 Personen bei Wollheims Versuch 13390 cem
Harn gegen 6000 cem in weinen, also das Doppelte ausgeschieden
werden.  Dieselbe Abweichung in der Aunstellung  der Versuche
erkldrt auch dic auffallende Differenz in der pro Stunde berech-
neten Grammfixa gegenitber den beiden letzten.  Withrend nach
unsern Versnchen sich das Verlidltnis der Fixa in den 3 Perioden
pro Stunde auf

265 0 239 - 216 stellt,
st dus Verhiiltnis bei Wollheim
446 26 . 200,

Bel den 8 Versuchspersonen No. 4, D, G, 11012, 13, 17 und
149, bei denen noch eine 46, Periode, die sie schlafend zubrachten.
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wur Beobachtung kam, zeigh sich in 5 Fillen gegeniiber der vor-
lotzten Periode noch eine weitere Erhohung des spee. Gewichtes,
in den 3 anderen Fillen sinkt das spee Grewicht um ein geringes
gegeniiber der 3ten Periode.  Gerade diese in der Jen Periode
beobachtete Steigerung  des spee. Gewichts scheint mir auf das
ovidenteste den Bewels zu liefern, dass. wic P osner meint, die
morgendliche Harnfluth nicht in die letzten Stunden des Schlafes
cintritt, sondern dass solange der Mensch wirklich schldaft cin
immer concentrievterer Harn abgesondert wird,

Unm nun den Grund fiir das Sinken des spec. Gewiclites

gegen Morgen bei meinen D letzten Versuchspersonen ergriinden
zu konnen, stellte ich mit diesen b Personen am folgenden Tage
sdben Weise noclunal den Versuch an. Das Resultat

zeigh tolgemde Tabelle

genau in der
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Bei den ersten 4 Versuchspersonen welche den Nummern
16, 17, 18 und 19 der Tabelle I entsprechen findet eine von
Periode zu Periode fortschreitende Zunahme des s pec.
Gewichtes dos Urins statt. Hierdurch ist es in hohen Grade
wahrscheinlich gemaclt, dass die bei diesen 4 Personen beim
ersten Versuch constatierte Abweichung von der von mir behaup-
teten Zunahme des spec. Gewichtes gegen Morgen durch sutiillige
Verhiiltnisse bedingt gewesen ist  Denn wenn eine so geringe
Ausnalune wie diese 4 Personen von der Regel machten, bei einem
gweiten Versuch vollkouunen versehwindet, so ist woll der Schluss
berechtigt, dass diese Ausnahmen eben auch durch Ausnahmen
bedingt gewesen sind.

I allen Fillen beimn ersten Versuch handelt es sich wm eine
geringe Abuahme des spec. Gewichtes in der letsten Periode bei
ciner Zunahme der Harnwenge. Was lige also niher anzunehmen,
als dass diese Personen nachdem sie zum Urinieren geweckt worden,
nicht gleich wieder eingeschlafen

sind und dass fiir sie dieselben
Bedingungen vorhanden waren, wie sie Quinke bel der morgend-
lichen: Harnflut anniinmt? Bbenso ist No. 5 der letzte unseren
sonstigen  Brfahrangen  widersprechonde  Versueh  zu erkliven.
Pat. gibt selbst an einen leisen Schlaf zu haben und inmner nur
schwer einzuschlafen.

Nach Quinkes?) Beobachtung scheint aber schon die
Festigkeit des Schlufes von Einfluss zu sein, so dass bei leiserem
Schlaf mehr Harn abgesondert wird.

Wir finden in Tabelle IT. eine geringe immerhin autfallende
Steigerung der ausgeschiedenen Fixa in der letzten Nachtperiode,
tir die ich keine Erkldrung finde. Tn 4 von 5 Versuchen finden
wir die Zahl der ausgeschicdenen Grammtixa in der letzten Periode
hoher als in der mittleren, in drei Fiillen geringer wic in der
ersten. Periode, in awet Fillen grosser.  Das Verhiiltnis im Mittel
stellt sich pro Stunde berechnet:

3020 0 24hH 0 2466
g‘egen
2060 0 230 . 2y

in Tabelle T.
Mun  sielit hicraus, gross sind die Differenzen nicht und
scheinen sie mir iiberhanpt kleiner zu sein, als wie ausx Wolllieims

1

L Quinke  Ueber den Einfluss des Schlafes anf die Harnabsonderung,
Archiv fir experimentelle Pathologie und Phormakologie Bd, VIL S. 113,
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Arbeit ersichtlich. so dass der Schlass erlaubt scheint, dass der
wiihrend der Nacht ausgesclhiedene Urin gegen Morgen immer
concentrierter wird, dass aber die in gleichen Zeiten ansgeschiedenen
Fixa nur wenig von einander differieren. Um die Resultate, die
ich nach dieser Versuchsreibhe gewommen zu haben glaubte, nun
noch zu sichern, stellte ich in der Nacht vom 19. auf den 20. Januar
1889 wieder im stidtischen Krankenhans unter denselben Bedin-
gungen aber mit anderen Personen die gleichen Versuche an.

Alle Versuchspersonen bekamen vor dem Schlafengehen kein
Bier, sondern es wurde jedem bis 9 Uhr nach seinen Bediir{nissen
das Trinken gestattet, Die Wasserkriige wurden aus den Siilen
entfernt und eine fernere Getriinksaufnuhme fiir die Versuchs-
personen umndglich gemacht. Tm Ucbrigen wurde der Versneh
aunz in derselben Weise angestellt.

Die folgende Tabelle gibt die Uebersicht iiber das erlangte
Resultat.

Tabelle III.

re———————— - — m—— - e
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Wir sehen auch in dieser Tabelle in den ersten 6Beobuch-
tnitgen cin constantes Steigen des spec. Gewichtes gegen
Morgen hin in allen 3 Perioden. In No. 9—12 fillt das spec.
Gewicht in der zweiten Periode, steigt dann aber wieder in der
dritten. In No. 13 und 14 sinkt es in der zweiten Periode, bleibt
aber in der dritten auf derselben Hohe. In den beiden letzten
Beobachtungen fillt das spec. Gewicht ganz unbedeutend gegen
das in der letzten Periode. Die Erklirung fiir diese kleinen Ab-
weichungen brauchen wir wohl kaum des genaueren wieder zu geben,
cs sind im wesentlichsten dieselben, wie wir sie in Tab. I fanden.
Nirgends finden wir eine constante Abnalime des spee. Gewichtes
wie sic vou Posner angenommen wird.

Stellen wir in folgendem nnn noch die Durchschnittszahlen
der Harnmenge und der ausgeschiedenen Fixa susiwmmen,
s0 sehen wir wieder genawn dasselbe Resultat wie in Tab. L.

Cem. Harnmenge. . Fixa.
$--12 he 12-—3 h. 5-—6 h, —12 h. 12—3 h. 3-—6 h..
Gesanuntinenge
4870 S150 2006 181,77 130,561 92,24
in Mittel
04,38 195,63 11,56 3,15 5.6
pru Stunde
101,46 65,21 42,83 5,79 1,92

Die Harnmenge sowohl wie die Menge der ausgeschiedenen
Gramm fixa sinkt constant gepen Morgen,

Ehe ich nun das Ergebnis meiner Untersuchungen zusammen-
fasse nnd mit denen vergleiche. welche frither gemacht sind, er-
laube ich mir im folgenden noch eine Versuchsveihe iitzuteilen,
welche vielleicht berechtipt ist mit bei der Lésung der Frage der
nichtlichen Harnabsonderung beriicksichtigt zu werden.

Als ich zu meinen ersten Versuchen im Krankenhause ge-
“eignete Personen aussuchte, machte mich cin alter Patient daraut
aufinerksam, dass er schon seit vielen Jahren jede Nacht etwa
1% bis 16 Mal urinieren musste und nach jedem Mal wicder fest
cinschliefe. Patient leidet seit Jahwen un Herzschwiiche in Folge
von Fettherz, fiihlt sich aber wochenlang ganz wohl und beschiiftigt
sich dann mit Tischlerarbeiten.  Sein Urin ist klar, reagirvt sauer
ist Kiweiss- und Zuckerfrei und liess sieh kein Grund fite diesen

cigentiimlichen Harndrang  withrend der “Nacht ermitteln, sodass
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vielleicht dies hiufige urinieren als eine iible Gewohnheit anzu-
sprechen sein diirfte.  Sicher aber glauben wir annelinen zu
diirfen, dass in der Absonderung des Urins keine Abnor-
mititen bestehen, sondern nur in der Entleerung. Da Patient
jede Nacht seit Jahren seinen Urin so hiufig lisst, so hat er sich
hieran so gewdhnt, dass dieses Geschiift fir seinen Schlaf keine
weitere Storungen verursacht.  Um nun das Verhalten des spec.
Gewichtes in den weiteren im Lanf der Nacht gelassenen Portionen
erkennen nnd dadureh einen genaueren Binblick in die Absonderungs-
verhiltnisse withrend der Nacht gewinnen zu konnen, veranlasste
ich den Patienten der Reihe nach wihirend der Nacht in numme-
rirte Gliser zu uriniren und diese bedeckt bis zum folgenden
Morgen stelien zu lassen.  Der Versuch wurde zu einer Zeit
vemacht, in weleher sieh Patient vollkonunen  wohl fithlte, in
welcher e bel Thaoe arbeitete und  keine Medicamente zu sich
nalin.

Die folgenden Tabellen 1V und Vo geben eine Uebersicht
iiber zwel am 250 und 24 Aucuast 1828 angestellte Versnche

Tabelle IV. Tabelle V.

23, Sugust 1888, 24, Auagust 1888,
g T 3 . E 4 - z
Z 0z %ﬁ wbptjc. z E '—é‘ “Sp%*('. % E
:Z 3;‘;’ é Gewicht 5 = % .;: (rewicht (3 =
1o n 9 ol baod ) T bolo1021 2,45
2 135 . o1y, 392 |09 130 1019 5,70
HE 120 0 100sY, 238 1o 1o 10160 400
4 20 1007 L 1ea [0 D100 1012 D 280
5 S8 11006 2,04 ] 1] 120 ] 1011 L 3,08
H}ll ho120 0 1006 o 1,68 i 12172150 | 1014 [ 3,33
T 4001 1007 ez 100 10101 | 2.4
ol 01010 I WE - 40 1012t 0 117
0 B0 1012 B || 3 9 10ty 3,34
10 GOL1012 6N 350000 0 1012ty 20
iy GO 1014 1,06 T I T 1.54
12 100 10141, 533 5o 1o ’ 1014 3.206
1315h 110 1015 %4 B0 1013 273
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Patient ging am 23, August Abends wm 8 Uhr zu Bett.
In der Nacht urinirte er 13 mal und stand win H5Y/2 Uhr Morgens
wieder auf. Sein Schlaf war gut. Uwm 11 Uhr trank Patient
etwa 200 ¢ Mileh. Um 9 Uhr Abends; wo er zum 1. Mal
urinirte und wo der Harn ein spec. Gewicht von 1014!/: hatte,
sehen wir bis um 11 Uhr, wo das spee. Gewicht nur noch 1006
betrug, eine fortschreitende Abnahme des spec. Gewichtes. Bei
der folgenden Harnmenge, Portion 7, mwacht sich die Flissigkeits-
aufnahme bemerklich, inden 400 . Urin entleert wurden, trots-
dem aber steigt das spec. Gewicht fortschreitend bis  gegen
Morgen in den 7 noch entleerten Portionen genau unseren vorigen
Beobachtungen entsprechend.  Am 24, August wurde der Versuch
wicderholt mit der Abdnderung, dass Patient wiihrend der Nacht
nichts trank und dass er jedesmal beim Uriniven die Zeit notierte.
Auch hier finden wir gegen Mitternacht hin  allmihlich ein
Sinken des spee. Gewichites, welchies dann wieder zu steigen
heginnt, aber nicht so regelmiissig wie in Tabelle IV, sondern
wir schen gegen Morgen ein Schwanken, indem das Gewicht
unter Steigerunyg der Harnmenge von 1015 auf 1011 sinkt, dann
wicder anf 1014 steigt and dann wieder auf 1013 sinkt. Das
ungewohnte  Anschreiben der Zeit des Urinirens  hatte ihn ver-
hindert in der zweiten Hiillfte der Nacht wieder =o schnell wie

N

nst ecinzuschlaten, welehe Storung sich sofort in der Unregel-

miissigheit des spee, Gewichtes ausdriickte.

Die Versuche. welehe die folgenden Tabellen wicdergeben,
sind in der gleichen Weise angestellt.  Die Tabelle VI dex Ver-
suches vom 265, August, bei welchem der Patient wieder die Zeit,
st der er jedesmal urinierte, nicht angeschriecen hat, zeigt wieder
wie Tabelle TV ein constantes Fallen des spec. Gewichtes gegen
Mitternacht hin und cin albnihliches Steigen von hicr gegen

Morger zu, so zwar, dass der Urin sein Maximum des spee.
Gewichtes 1017 in der ersten Portion besitzt, sein Minimom vor
12 Ul erreicht und num 5% Uhr Morgens dem Anfangs Muximum
sehr nahe kommt.
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Tabelle V1. Tabelle VII.

26. Auguast 185%, 14. September 1888
L - i 5 -
o £ . 2 3 2 Q =
= = Spec. 23 (8 = p Spec. g g
= D S = .= | E = Z O Z .=
£ = Grewicht i = | '2 2 = Gewicht & &
9 701 1017 279 | 1110 82 0 1015 ¢ 2,89

10010135, 814 | 2 1M 180 1011 482

CE20 0 10 224 :»;ilzl/z; 125 © 101142 | 3.3

C100 D 1008 0 LRG| 4D 1 180 0 1013 | 4,54
120120 0 1004 2561 | D 2 w0 1013 2,73

ROODO10T0Ys 0 1RD o B3 16k 1014 | 512

S8R0 101 C200 T4 300 1014 101
150 1013 107 sL DYy ho 1014Y/q 1,69

w1014 203 [ 9] DY mh L 1014 | 286
120 © 1014 391 Lo 6 85 1 1014Y: 218
o ' 101H 3,14 i
© 40 | tolh 39
Sl 8O 1016 | 2407

Bei der Beobachtung vom 14. September habe ich dann
wieder den Versuch gemacht. Patient die Zeit seines Urinierens
anschreiben zu lassen, und scheint es, als wenn Patient sich jetst
mebr an diese Storung gewdhnt hitte. Das spec. Gewicht fiel
von 10'/ Uhr bis 12'/ Uhr und stieg von hier bis 3!/i, um sich
dann auf derselben Hohe zu halten.  Patient hatte sich win 10 Uhy
za Bette gelegt und war um # Ulr wieder aufgestanden, hatte
also acht Stunden geschlafen. In dieser Zeit hatte er 10 Mal
uriniert, also durchschnittlich alle 48 Minuten einnal. Die folgenden
Tabellen zeigen dieselben Thatsacheu, ein Sinken des spec
Gewichtes in den ersten Stunden des Schlafes and
ein Steigen in den letzten. Dieselben haben nur den Zweck,
jeden Zweifel zu nehmen. dass es sich hier nm Zufilligkeiten
handelt. Die letzte Beobachtung wurde nn 3. Febrnar 1580 gewnacht,
also itbor 5 Monate naeh der ersten, nachdem Patient inzwisehen
schon mehrere Male wicder Antiille von Herzsehwiiche gehabt und
wieder gliteklich iiberstanden.  Die Tabelle TX. zeigl genau die-
selben Verhiltnisse, wie die vorigen.

b




Tabelle VIII. Tabelle IX.

13, September 1585, S. Februar 1889,

o P |

3 = g:b Spec. o ’q:‘j i %D Spec. =
% .g j.: (Gewicht. C: | ;.: Gewicht E
Z n =] } 7] | -

I8 260 0 1008Y. 5,16 9 120 0 1015 4,19
209 16h; 1ouTYs 287 | 10%: 170 0 1018% 53D
3 Wy 210 1007 5438 124/ 20 1013 C 2,42
4 104 130 1007 2,95 1 R0 1015 ; 2,42
A 11 L5 100491/, 4,04 2 G0 10132 1,89
G 1Y 16D 10101 404 By T0 10142 256
T2 38} 1oL 241 i 60 101H 2,10
R LV a0 10114 21 ol 120 LO1HY, 4,85
9 5 100 10124, 2.0 6 120 1014/, 1,00
10 6 (M) [0t/ 2.0

Halten wiv nan dasx Fraehniss dieser Versaehsreihe, bel der
es uns moglich war, in kleinen Zwischenrinmen dic withrend des
Schlutes auseeschiedenen Urinmengen za beobachten, zusammen
mit den Resultaten, welehe Bdlefsen bei seiner Untersuchung
ither die Schichtung des Urins in der Blase tand, so finden wir
eine vollige Uebereinstiiumung mit diesen.

Die zuerst gelassene Urinportion, welche die tiefste Schicht
in der Blase bildet und welche umletat abgesondert ist, entspricht
der inunseren Versuchen zaletzt am Morgen gelassenen Crinmenge.
Die Brstere ist concentrivter als die folgenden, letztere concentrirter
als die vorhergehenden.  Alle Versuche, diejenigen Bdlefsen s
iiber die Schichtung des Harns in der Blase, die von Wollheim
angestellten, die von mir zur Controle wicderholten und die vor-
stehenden Beobachtungen beweisen Posner gegeniiber, dass wihrend
des Schlafes gegen Morgen ein allmihlich immer concentriertor

werdender Urin auspeschieden wird.,

Eine Reihe von Beobachtangen, die ich an 14 verschiedenen
Patienten und an cinigen  wiederholt in derselben Weise wie
Edletsen anstellte, bestitigten anir die von diesem gefundenen
tesultate diber die Schichtung des Urins in der Blase wihrend
der Naeht.  In keinvin Falle fand del ein dem von Wollheim

am Kode seiner Avbeit angegchenen gleiches Resultat. dass niulich
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die letzte Portion des in Absiitzen gelassenen Urins schwerer als
die vorhergehenden, oder gar die schwoerste war. Eine Erklirang
fiir Wollheim s Beobachtune lisst sicl danach vielleicht nur
durch die Annahme einer Abnoritit seiner Blase geben.

Meine Beobachtungen hier mitzutheilen witrde sich nicht
lohunen, da sie ganz genan denen Hdlefsen s entsprechen,

Binegrossere Zahlurspriinglich zo anderen Zwecken gemachter
Bestimmungen gaben mir Gelegenheit, cinen Ueberblick zm ge-

winnen iber das Verhiltniz der wihrend der 12 Tages- wund

12 Nachtstunden ausgeschiedenen PFixa.  Meine Absicht  war
urspriinglich, den Einfluss des Gebrauches von Medicanenten auf
das spee. Gowicht bel moglichst gleichmiissigerKost zu bestimmen.
Die Versuchspersonen belkamen die im  Krankenhaunse dibliche
IE Form. Sie genossen dann Morgens am 7 Uhr 045 [ Kaffec,
win 9 Uhe frithstiickten sic von dem fiir den ganzen Tag veraus-
gabten 570 gr. Weissbrod und 35 or. Botter, Mittags 0,45 1 Suppe
(500 pr. Kartotfeln. 200 gr. Geniise, 150 gr. Fleisch, Nachmittags
045 1 Kaffee and Abends 05 L abgerabmte Milch.  Einige
Patienten bekamen noch zur Belohnung eine Flasche Bier.
Durch die Wiirter wurde die Einhaltung der vorgeschriebenen
Diit aufs streng:

te comtroliert und zeigten anch die Versuehspersonen
den besten Willen, was ich darans ersah, dass sie kleine Verstosse
sotort freiwillie meldeten. <o dass teh anzunehmen berechtigt bin.
dass meine Versuchspersonen withrend dieser Zeit eine gleichmiissige
Nahrung zu sich genommen haben. Drei Tagelang mass ieh nun
regehniissig den von diesen Personen gelassenen Urin und bestimmte
sein spee. Gewicht.  Den Tag theilte icl in drei Abschnitte. den
Morgen von ©—12 L., den Mittag von 12 -7 L., dic Nacht von
7—7 h. rechmend. Vor dem Beginn jeder neuen Periode urinierten
die Patienten, so dass die Urinmenge der einzeluen Perioden
genaw dem innerhath dieser Periode abgesonderten Urin entsprach.
Am Hdten Tage palunen die Patienten Morgens cin Medicament :
3% 8 gr. Kalimmm bromat. oder Natrium bromat. oder 4 X 2 gr

Natriwn accticam. Der Urin wurde an diesem Tage ebenso gemessen
wie vorher, ebenso an drei daranf folgenden Tagen, so dass ein
Versuch jedesmal 7 Tage danerte.  Aus der notierten Urinmenge
und dem spece.Gewielit wurden dann nach der H i s e 1 'schen Formel
die Fixa berechnet.  Die nachfolgende Tabelle mage als Beispiel
mneiner Versuche dienen, da adle hier horzusetzen sich bei der Un
gleichmiissigkeit der Resultate uicht lolhmen wiirde,
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Kin ihnliches fir meine Absichten ungiinstiges Resultat
gaben  die iibrigen Beobuchtungen. Die Schwankunzen in der
Ausscheidung der Fixa au verschicdenen Tagen bei nicht absolut
gleichmissiger Kost scheinen physiologisch so gross zu sein, dass
man cine vermehrte oder verminderte Ausscheidung nach Dax-
reichune eines Medicamentes in mittleren Dosen nicht als Folge
sin kann. Hierzn kommt noch die
Ungenauigkeit der Bestimmung der Fixa mittelst der Hilge r'schen
oder Trayp schen Formel ans der Usinmenge und  dem spec.
Gowicht, itber welche Voge!) in seinem Werke Ueber Analyse
des Harns

dessclben anzusehen berechtiot se

aet: Nach seinen eigenen und anderen Untersuchungen
sei man nicht bercehtioh, wenn wan in 3 anfeinander folgenden
Tagen bei cinem Kranken als fosten Ritekstand des Urins nach

der Trappschen Formel bereclinet. 55 gr.

Her. und GO gr. finde, zu
sagen, dass der Kranke an dem Tage, an welchem die Berechmung

GO gr. eroab, am weisten. an jenenr wo 55 er. gefunden war. am

wenigsten feste Teite ansgeschicden Tiabe,  Diese Differenzen ficlen

noch innerhalb des Beobachtunostehlers, Alle Untersucliuigen, die
in dhnlicher Weise schon angestellt sind, dirften nach meinen
Erfahrungen. soweit es sich nicht um grosse Zahlen handelt, nur
fraglichen Wert besitzen.

Aus den von mir gemachten Beobuchtungen aber glaubte
jeh berechtiot zu soin, wohl einen Sehluss auf das Verhitltnis der
withrend der Tag- und Nachtzeit aunsgeschiedenenFixa zu einander
machen zu ditrfen, da es sich hier nicht um absolute Werte,
sondern win das Verhiiltnis von Durchxrehnittszahlen aus
ciner grossen Reihe von Beobachtungen handeit and physeilo-
eische Sehwankungen auch geringer i Luufe cines Tages sein
werden als wihrend einer Periode von 7 Tagen.  Aus meinen 12
Beobachtungen nun, von denen Tabelle X. ein Beispicl ist. habe
ich die Durchschnittsmeunge berechnet und zeigt Tabelle XT.
die Art, in der dies geschehen.

Neubauer o Vogel Anleitung zor quatitativen nad quantitativen
Aunalyre (. Harns, T Auflage. N 560,
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ren Tubellen herechinet, ich

In derselben Weise sind alle iibri

vche der Kitrze halber nur cinen Auszug, welcher die Endresultatee

=

cuthiilt,

No. 1. Kyphotischer Maler. Bronehitis chronien, A% daly abt, 52 ke =chwer,
L Form. 7 Untersurhungstage.

Dorchsehnitl der Graonm Fixa Divelisehnitt des specitisehen Gewielits
pro Tag pro Nacht witlivend (L Tages  withrend do Nacht
2759 19.11 1015 1y
Durehschnitt der Gramm Fixa Durchnitt der Urinmenge
pro Tagesstunde  pro Nacht=tnmle withvend L Tawes  wilivend <10 Nachy
2330 148 09D cem LG9 e

Nro 2o Mitller, Phitisis pulinonum Tevis, daverud ficherfred, B9 Jahie alt, 49 ke
sehwer, T Form, @ Untersuehungstage,

Durehsehnice der Gramm Fixa Durelisehimitt des specifi=elien Gewichis
pro Tay pros Nacht withrend d. Tages withrend do Nacht
RIS 2519 1020 1019

Durehschnitt der Grammn Fixa Durehnitt der Uritnnernee

pro Pagesstunde  proo Nochtstande  withvend o Pawes withrend . Naeht

398 i NS0 e 610 cem

No. 3. Hafenarbeiter, Reconvalescent naeh einer Pleuritiv. Bettrabe, 32 Jahr

alt, 72 ke schwer, Jieherfrei, T Untersachungstage, 220 280 Midvz 1888,
Durchsehimitt der Grannn Fisa Durchsehnitt des speciiischen Gewichits
pro Tag pro Nacht withvend d. withrend d. Nacht
n21 28435 {017 1014
Durehsehnitt doer Granun Fixa Durel=chnitt der Urinneng

pro Tagesstunde  pro Nachtstunde  witheend L Tages widhirensd e Nacht

2.8

1
2,58 908 rem SO e

No. 4. Kunabe. Reconvuleseent nach ciner Nekrotomie, ficherfrei, 16 Jahe alt,
57 kg schwer, I Form, Dettrube, 7 Untersachungsiage, vonn 23, 29, Mz [RS8,
Durehschnitt der Giramm Fixa Durehsehnitt des specifischen Gewiehts
pro Tag pro Nacht withrend (0 Tages witheenwd . Nacht
Sl40 19,214 013 HHD
Durehsehnitt der Gramme Fixa Dirchi=ehnitt der Evinmoenge

pra Tagesstunde  pro Nuchtstunde  withrend ol Tazes withrend . Naeht

2.00 1.600 1T et DHD cem




No. §  Hauskneeht,  Spondylitis,

I, Form, Bettruhe. 7

Durchschnitt der Gramm Fixa

pro Tag
N8.64

pro Nacht
20.43

Durehschnitt der Gramm Fixa
pro Tagesstunde
3.92

pro Nachtstunde
1.60

No. 6. Arbeiter.  Reconvadescent

leiehte Arbeit, 7L kg schwer.

Durchsehnitt der Gramm Fixa
pro Nacht
22 85

pro Tag

41.46

Durchsehnitt der Gramm Fixa
pro- Nachistwnle
1.90

pro Tagesstunde
. 34T

No. 7. Schuster.

1. Fornu.

burchschuitt der Gramm Fixa

pro Tag
24.77

pro Nacht
18.34

burchischnitt der Gramm Fisa
pro Nachtstunde

.00

pro Tagesstunde
2.07

Goldarbeiter,
1V, Form,

Nu. 8.

DNureliselnitt der Granun Fixa
o Nacht

2414

pro Tag

3244

Durchschnitt der Gramm Fixa
pro Tagesstunde pro Nachtstunde
2.2 2.01

fiehertred, 23

~withrend . Tages

nach
1. Form.
wiel 26 350, Mirz 18

Phlegmona antibrachit, 214 Jahe alr. 64 ke
T Untersuchungstage, vom 23, -29, Mirz

24

Jahee  alt, Ho kg sehwer,

Untersuchungstage, vom 23,--29. Mirz,

burehschnitt des specifischen Gewichts
withrend . Nacht

1022 1025

Durchschnitt der Urinmenge
withrend . Nacht
134 cem

withrend (. Tages
Bt cem

einer Distorsio pedis, 32 Jalo alt)
6 Untersuchnungstage, vom 238, 24,

R,

Durch=chnitt des specitischen Gewiehts
withirend 1, Naelit
1026

withrend <l Tages
1023

Duarchischinitt «der Urinmenge
withrend . Nacht
498 cem

withvend (1, Tages
860 cem

sehower, ficherfved,
1858,

Dureh=ehnitt des specifi<echen Gewichits
withrend d. Nacht
1023

widhrend d. Tages

1017

Durehsehuitt der Urinmenge
withrend d. Nacht
372 cem

withrend . Tages
T02 cem

Luxatio claviculae, 43 Jalice alt, 71 kg schwer, fleberfred,
7 Untersuchungstage, vom 22.-- 28, Miirz 1883,

Durchxsehnitt des specitischien Gewichts
withrend d, Naeht
1012

withrend d. Tages
1019

Durchsehuitt der Urinmenge
withrend d. Nucht
915 com

wiithrend d. Tages

997 cem
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No. 9. Arbeiter,  Contusio humeri, 42 Jahr alt, 82 kg schwer, fieherfred,
IL. Form. 7 Untersuchuungstage, vom 11.---18, Mai 1885,

Durehsehnitt der Gramm Fixa Durchsehnitt des specifischen Gewichts
pro Tag pro Nacht withrend d. Tages  wiithrend d. Nacht
o646 482 1019 1017
Durchsehnitt der Gramm Fixa Durchschnitt der Urinmenge
pro Tagesstunde pro Nachtstunde wihreud d. Tages  withrend d. Nacht
455 3.7 1128 cem 1114 cem

No 10, Beobachtung an mir selbst, regelmiissige Lebensweise, keine ausser-
cewshnliche  Flassigkeitsaufnahme, 24 Jahv alt, 80 kg schwer. © Unter
suchungstage, vom 11-—18, Mai 1889,

Durehschnity der Gramm Fixa Durchsehnitt des specifischien Gewichts
pro Tag pro Nacht wihrend . Tages  wihwend 4 Nacht
{2,102 22 404 1019 1016
Durehsehnitt der Gramm Fixa Durchsehnitt der Urinmenge

pro Tagesstundde  pro NaesStstunde  withrend d. Tages  withrend d. Nacht
: 191 1004 cem 697 cem

Noo 11, Hausknecht.  Sprodvlitis sanata, feberfred, 28 Tabr alt, 88 kg schwer,
. Aug. 188N,

II. Form. Patient gebt umiber. 7 Untersuchungstage, vom 22,—2

Durchsehnirg der €ranun Fixa Durchschnitt des specifischen Gewiehts
pro Tag pro Nacht withrendd d. Tages  wihrend d. Nacht
26.85 16.71 1018 1022
Durchsehnitt der Grannm Fixa Durchschnitt der Urinmenge

pro- Tagesstunde  pro Nachtstunde  withrend A, Tages  withrend d. Nacht
2,24 1.40 A8 cem 364 cem

No 12, Knabe. Reconvadescent nach einer Nekrotomie der Tidia, fieberfred,
-

16 Jahr alt, 67 kg schwer. II. Yorm. Paticnt geht mmsher. 7 Untersuchungs
tage, vom 22,—28, Aug. 1885,

Durchschnitt der Gramm Fixa Durchschnitt Jdes spezifischen Gewiehits
pro Tag pro Nacht wihrend d. Tages  withrend . Nacht
D156 BO.T1 1011 1012
Durchsehnitt der CGhraunm Fixa Durchsehnitt der Urinmenge

pro Tagesstunde pro Tagesstunde  withrend d. Tages  wihrend d. Nacht
130 256 1591 cem 1085 cem




In der folgenden Tubclle habe ich aus den vorstehenden
12 Untersuchungsreihen die Durchschnitte der in den 12 Tages-
und Nachtstunden ausgeschiedenen Gramm Fixa, des Spee. Gewichts
und der Urinmeuge tibersichtlich zusainmengestellt und zumn Schluss
von diesen Zahlen wieder den Durchschnitt berechnet

Tabelle XII.

— O— A T————

Durchschunitt der | Durchsehnitt des | Durchschnitt der
Grammm Fixa spec. Gewichtes Urinmenge cem,

pro Tages- proNacht] withrend  wiihrend pro pro
stunde  stunde |desTages der Nacht| Tag Nucht

1 2,30 1,43 1015 1017 995 1659

2 3,28 2,85 1020 1019 N0 645

3 2,85 2,39 1017 \ 1014 sy 857

4 2,95 1,60 1013 1015 71 H60

5 3,22 i 1,60 1022 } 1025 7o 134

6 AT L o0 023 11026 R60 3y

n 2,07 ! 1.53 1017 1023 702 372

8 272 2,01 1015 1012 997 915

9 | 45 37 0t L1017 | 1128 ) 1114

10 3,50 1,91 1019 | 1016 1004 1 697

11 224 | 140 018 1022 NN
12 4,30 256 1011 1012 1891 1 1085

Sa. 37,06 1‘ 24,43 12209 | 12208 10939 7980

Dieeh- 3,08 2,08 1017 1017 911 662

Die letzten Durchschnittszahlen sind gewonnen aus Beobach-
tungen an zusammen 33 Tagen bel 12 Personen, welche in cinem
Alter von 16—57 Jahren standen. Im ganzen sind 249 Bestim-
mungen des spec. Gewichtes und Messungen des abgesonderten
Urins hierzu vorgenommen. Die Versuchspersonen lebten withrend
der Beobachtungszeit regehuiissic und nahmen, wie oben angc
fiihrt, gleichmiissipe Nahrung zu sich. ohne jedoch im einzelnen
genau abgewogene Quanta zu geniessen, sodass wir im allgemeinen




Bedingungen haben, wie sie ein regelndssig lebender Mensch
bictet. Die Durchischnittszahlen beweisen nun, wie auch schon
die fritheren Bestimmungen, die Richtigkeit des Q uink e'schen
Satzes, dass dic Harnabsonderung withrend des Schlafes eine
Verminderung erfihrt.  Sie zeigen uns aber auch ein gewisses,
viemlich constantes Verhiltniss der wihrend der 12 Tages- und
withrend der 12 Nachtstunden ausgeschiedenen Fixa su einander,
welches sich nach unseren Beobachtungen wie 8 @ 2 herausstellt.
Auch das Verhiltnis der Durchschnittszahlen der
withrend des Tages und withrend der Nacht ausgeschiedenen Trin -
mengen kommt dem der ausgeschicdenen Fixa in auffallender
Weise gleich 11 cem : 662 cem also tast wie 3.2, ohne jedoch in
den einzelnen Zahlen dasselbe annihernd constante Ver-
biltnis  zu  bieten. wie die ausgeschiedenen Fixa. Das Ver-
Liiltnis  der ausgeschiedenen Urimnengen ist ein viel weniger
constantes  und  ist  viel schwankender, als dass der aus
geschiedenen  Fixa, und steht in keinem Verhiltnis zu der-
selben, wie 2 B. No. 8 und 9 in Tab. XII zeigen, in denen
die Urinmengen sich verhalten wie 997 © 915 und 1128 : 1114,
sich also fast gleich sind, die ausgeschiedenen Fixa aber wie
2722010 und 4,535 : 3,75 als oannihernd das Verhiiltnis des End-
resultates  bicten.  Gerade hierin mochte ich eine Bestiitiguny
der annidhernden Richtigkeit des getundenen Verhiltnisses finden,
weil es sich als unabhiingig erweist von der Urinmenge, die von
einer viel grosseren Anzahl von Faktoren beeinflusst wird, als die
Auscheidung der festen Stoffe.

Ein dhnliches Resultut wie das unsere tand Scharlingh
fiir das Verhiltnis der C0: Ausscheidung wihrend des Wachens
und withrend des Schlafes. indem er die Verminderung der
CU2 Ausscheidung i Schlat im allgemeinen etwa — /4 be-
zeichnete,

Lassen wir nun zum Schluss nochmals die Thatsachen,
die wir von dem Einfluss des Schlafex auf die Harnubsonderang
kenmnen, zusammien, so ist erwiesen, duss die Harnabsonderung
withrend des Schlafes eine verminderte ist und dass gleich
nach dem Schlaf eine gesteigerte Thiitigkeit der Nieren
stattfindet, die Quinke 'sche Harntlut.

Kine ganz kurze Unterbrechung des Schlafes ruft bei

Y Landoix Physiologie. 6. Aufl, 8, 242,




Personen, die leicht wieder in festen Schlaf fallen, keine
Aenderung der Harnabsonderung im Sinne der Quinke -
schen morgendlichen Harnflut hervor.

Wihrend der Nucht wird gegen Morgen zu ein concen-
trierterer Harn abgesondert und zwar nimmt die Concentration
unter normalen Verhiiltnissen bei festem Schlaf gegen Morgen
continuirlich zu

Die von Hdlefsen nachgewiesene Schichtung des Harns
in der Blase wihrend der Nacht, in Folge deren die ersten
Portionen des gelassenen Urins die specifisch schwersten sind.
ist mit als ein Bewcis fir die herabeosctzte Funktion der
der Nieren withrend dis Schlafes anzusehen.

Die Ausscheidung der festen Stoffe durch den trin
scheint sich im allgemeinen wihrend der Tages- und der
Nuchtstunden wie 3 : 2 zu verhalten.

Zum Schluss ist ¢s mir eine angenehme Pflicht auch an
dieser Stelle wmeinem hochverehrten Lehrer und Chef, Herrn
Prof. Dr. Edlefsen, fir das Wohlwollen und die giitige
Hiilfe, die er mir immer und auch bei dieser Arbeit hat an-
gedeihen lassen, meiuen herzlichsten Dank auszusprechen.




Vita.

Ieh, Friedrich Glum, geboren am 4. August 1864 zu Oéln
am Rhein, besuchte zunerst die Dorfschule zu Materborn, darauf
das Gymnasium zu Cleve, welches ich Ostern 1884 mit dem
Zeugniss der Reite verliess. Die ersten beiden Semester studirte
ich in Berlin. die drei folgenden in Freiburg, wo ich im Juli 1386
das Tentamen physikumn bestand.  Winter 1286 studirte ich dann
in Miinchen und seit Ostern 1837 drei Semester in Kiel. Hier
beendete ich am 51, Januar 1839 das medicinische Staatsexamen
und bestand am 7. Februar das medicinische Doctorexamen.

Seit dem 1 Februar 1838 bin ich Hausarzt am hiesigen
stiidtischen Krankenhaus.

Meiner MilitdrpHicht geniigte ich mit der Waffe vom 1. April
bis 1. October 1884 in Berlin beim II. Guarde Regiment zu Fuss.
Seit dem 15. Februar diene ich als einjihrig - freiwilliger Arzt
bei der 1. Matrosendivision der Kaiserlichen Marine in Kiel.






Thesen.

1. Bei den antisyphilitischen Calomelinjectionen kénnen Ab-
scesse mit absoluter Sicherheit nicht vermieden werden,

2. Die Fesselung Geisteskranker, sowie die Application der
Zwangsjucke ist fur alle Fille zu verwerfen.

5. Die Ansscheidung  fester Bestandteile dureh den Urin
verhiilt sich withrend des Tages und withrend der Nacht anniihernd

wie 3: 2.
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