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(Zufuhr von verschiedenen Zuckern).*

Shunzoo Okamura

Abstract

1) Im Kaninchenorganismus werden die intravenos verabreichten verschiedenen Zucker in
der Reihenfolge Frucht zucker, Traubenzueker. Mannose und Galaktose ansteigend im Harne
ausgeschieden. 2) Bei experimentellem Stauungsikterus wird die Zuckerausscheidung im Harne
am 2. Tage nach der Operation in der Reihenfolge Traubenzucker, Fruchtzucker, Mlannose und
Galaktose absteigend herabgesetzt, wahrend sie am 5. Tage naeh der Operation in der Reihen-
folge Fruktose, Glukose, Mannose und Galaktose absteigend herabgesetzt wird. Diese Herabset-
zung der Zuckerausscheidung tritt am 5. Tage nach der Operation viel deutlicher hervor als am
2. Tage. 3) Der Glykogengehalt der Leber, sowohl bei normalen Kaninchen als auch bei denen
mit experimentellem Stauungsikterus, wird in der Reihenfolge Lavulose, Glukose, Mannose und
Galaktose absteigend gebildet. Die Glykogenbilduntg der Leber aus verschiedenen Zuckern bei
experimentellem Stauungsikterus wird am 2. Tage nach der Operation uber normal gesteigert,
wahrend sie am 5. Tage nach der Operation unter normal herabgesetzt wird. 4) Die Glykogenbil-
dung der Leber aus verschiedenen Zuckern geht am 5. Tage nach der Operation bei experinten-
tellem Stauungsikterus nicht parallel mit der herabgesetzten Zuckerausscheidung im Harne. Diese
Erscheinung ist nach meiner Meinung durch die infolge des Hungerns verursachte Steigerung der
Zuckerverbrennung im Organismus bedingt, die eine unter normal herabgesetzte Glykogenbildung
am 5. Tage nach der Operation zur Folge hat. Die uber normal gesteigerte Glykogenbildung am 2.
Tage nach der Opeation scheint mir auf der durch Rtickfluss der Galle, vermehrten Gallensaure im
Blute zu beruhen. zum Schlusse ist es mir eine angenehme Pflicht, Herrn Prot. Dr. T. Shimizu fur
seine freundliche Leitung und Anregung i:n verhbufe dieser Versuche meinen herzlichsten Dank
auszusprechen.
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Aus dem Physiologisch-Chemischen Institut Okayama
(Vorstand : Prof. T. Shimizu).

Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (II).
(Zufuhr von verschiedenen Zuckern).

Yon
Shunzoo Okamura.

Eingegangen am 17. Februar 1931,

In der vorigen Mitteilung (1930) habe ich schon berichtet, dass bei
Kaninchen mit experimentellem Stauungsikterus die Zuckerausschei-
dung im Harne bei Zufuhr von Glukose im allgemeinen herabgesetzt
wird und der Glykogengehalt der Leber dabei im Anfangsstadium iiber
normal vermehrt, im spiteren Stadium dagegen unter normal herabge-
setzt gefunden wird. Dabei habe ich die Ansicht ausgesprochen, dass
die Herabsetzung der Zuckerausscheidung bei experimentellem Stau-
ungsikterus von Kaninchen auf der vermehrten Zuckerassimilation im
Organismus beruht, und dass diese vermehrte Zuckerassimilation bei
Stauungsikterus durch die von dem Verschlusse des Gallenweges
herrithrende iiberschiissige Zufuhr von Gallensiure im Blute bedingt
ist. Neuerdings hat Fuszifa (1930) bei normalen Kaninchen gefunden,
dass im Kaninchenorganismus die per Os eingegebenen verschiedenen
Zucker in der Reihenfolge Fruchtzucker, Traubenzucker, Mannose und
Galaktose ansteigend im Harne ausgeschieden werden und diese in der
Reihe ansteigende Zuckerausscheidung durch die Zufuhr von Cholsiure
in derselben Reihenfolge absteigend herabgesetzt wird. Weiter hat er
bei seinem Versuche gefunden, dass die Glykogenbildung der Leber aus
diesen Zuckerarten durch Zufuhr von Cholsiure auch in derselben
Reihenfolge absteigend gefordert wird. Wenn eine Umwandlung der
verschiedenen Zucker in der Leber in eine gemeinsame Reaktionsform
in Gestalt von enolisierter Glukose ihrer Polymerisation fiir die Glyko-
genbildung vorausgehen soll, wie Jsaac (1914) angenommen hat, so muss
die Zuckerausscheidung im Harne und die Glykogenbildung in der
Leber je nach den Zuckerarten ganz verschieden sein, da einerseits
nach fsaac (1914) die leicht enolisierbare Fruktose leichter als der
Traubenzucker in Glykogen tibergeht, andrerseits die Glukose schwach
alkalischer Liosungen bekanntlich in Livulose ttbergeht. Schon Zzoo
(1930, 1931) hat gefunden, dass die perorale Zufuhr der Gallensiure
beim Hunde das pH der Galle aus der Leber und die Alkalireserve
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Blute steigert. Sollen also die in der Leber eingefiithrten verschiedenen
Zucker mit tiberschiissiger Gallensiure zusammentreffen, so missten sie
durch die Veranderung des pH in der Leber, da ja die Gallensiure den
Nukleinstoffwechsel fordert, je nach den Zuckerarten verschieden
beeinflusst werden. Es ist wohl moglich, dass bei experimentellem
Stauungsikterus durch Riickfluss der Galle die Gallensiure in der
Leber iiberschiissig wird. Es ist als das Ergebnis zahlreicher Unter-
suchungen vieler Autoren wie Karasawa (1926/27), Hatakeyama (1927/28),
Otkamura (1928) und Kawada (1930) bereits bekannt, dass die Gallensiure
den Nukleinstoffwechsel fordert, was eine vermehrte Ausscheidung von
Phosphorsédure im Harne und in der Galle zur Folge hat. Im oben
erwihnten Sinne habe ich bei experimentellem Stauungsikterus bei
Zufuhr der verschiedenen Zucker, wie Fruktose, Mannose und Galak-
tose, die Zuckerausscheidung und die Glykogenbildung in der Leber
untersucht und die Resultate mit dem Ergebnis in den ersten Mittei-
lungen verglichen.

Experimenteller Teil.

Methodik.

Die zum Versuche verwandten Zucker sind Livulose, Mannose und
Galaktose; 3cc einer 30%igen Losung von diesen Zuckern pro Kg
Korpergewicht wurden den Kaninchen intravenos versbreicht. Sowohl
vor dém Versuche als auch beim Vorversuche wurden die Kaninchen
immer mit bestimmter Nahrung gefiittert, die aus 50 g getrockneter
Okara, 50 g Gemiise und 120 cc Wasser bestand. Nach der Operation
wurden den Kaninchen tdglich stets 100cc einer Physiologischen
Kochsalzlosung subkutan gegeben und die Tiere mit 50 g Gemiise
gefiittert. Im einzelnen stimmt die Versuchsanordnung mit der frither
ausfiihrlich beschriebenen tiberein.

1) Versuch mit Livulose.

Aus den Versuchen 1-5 der Tabelle 1 u. 4 ergibt sich, dass die
Zuckerausscheidung durch Zufuhr von Livulose bei experimentellem
Stauungsikterus im Gegensatz zu den Versuchen mit Zufuhr von
Traubenzucker im allgemeinen sowohl der absoluten Menge nach
als auch prozentual vermehrt wird. Unter den 10 Versuchen ist am 2.
Tage nach der Operation in allen Fillen mit einer Ausnahme die
Zuckerausscheidung der absoluten Menge nach vermehrt, prozentual
dagegen in 8 Fillen vermehrt und in 2 Fillen herabgesetzt. Am 5.
Tage nach der Operation wird sie unter 5 Versuchen in allen Fillen
sowohl der absoluten Menge nach als auch prozentual herabgesetzt.
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Was die Glykogenbildung aus Livulose in der Leber bei experimen-
tellem Stauungsikterus betrifft, so wurden die Resultate in Tabelle 2 -4
zusammengestellt. Aus den Versuchen 1 -5 der Tabelle 2 ersieht man,
dass der Glykogengehalt der Leber bei normalen Kaninchen sich durch
die Zufuhr von L#vulose vermehrt; er betragt 239.1-285.4mg ¢,
durchschnittlich 249.5mg %, wihrend er sich bei experimentellem
Stauungsikterus am 2. Tage nach der Operation iiber normal vermehrt,
wie es bei Glukose der Fall war, und 382.7 - 484.4 mg %, durchschnitt-
lich 434.0mg 9% betrigt (siche Tabelle 3). Am 2. Tage nach der
Operation zeigt der Glykogengehalt der Leber also eine 184.5 mg %ige
Steigerung tiber den normalen Gehalt hinaus. Am 5. Tage nach der
Operation betrigt der Glykogengehalt der Leber 125.8 -153.0 mg %,
durchschnittlich 137.8 mg % (siehe Tabelle 4). Daher wird hierbei der
Glykogengehalt der Leber durchschnittlich um 111.7 mg % unter den
normalen Wert herabgesetzt. Aus obigen Daten erhellt, dass durch
Zufuhr von Lavulose bei experimentellem Stauungsikterus die Zucker-
ausscheidung im Harne im Anfangsstadium sich vermehrt, im spateren
Stadium dagegen sich vermindert, wihrend der Glykogengehalt der
Leber im Anfangsstadium iiber normal gesteigert, im spéteren Stadium

Tabelle 1.
Versuch 1.
Kérper-| Hnrn- e s . Zucker-

Dutum ge\(n'gi;:ht m(zx(;)ge ;G‘?&?ii]t Renktion In&fal_{izﬁggzeelt n(lzl"gg)e mg %
25/Feb. | 1995 | 200 | 1018 |alkalisch 1490 | 745
26 2005 | 146 | 1018 " 1240 | 849
27 2040 | 134 | 1020 p 1190 | 8838
28 2045 | 142 | 1022 v | 1010/ 6.14 ce 980 | 69.0

1/Mirz | 2085 | 130 | 1022 p | (80% Livuloselds.) “og9 5 | 9054

2 2075 | 120 | 1020 ” 850 | 708

3 2110 | 106 | 1022 » 139.0 | 1311

Operation

4 2045 | 102 | 1018 | sauer 1130 | 1108

5 2030 84 | 1030 r | 9.30 6.09co 1640 | 195.2

6 1910 | 214 | 1020 » | (80% Livuloselds.)| “4935 | 2304

7 1865 80 | 1020 p : 2150 | 268.8

8 1795 | 168 | 1024 v | 10.25 538 cc 2310 | 1735

9 1745 | 188 | 1020 p | (00% Livuloselds.)) 9149 | 1575
10 1685 | 144 | 1026 ” 3050 | 2118
11 1550 150 1024 ” 360.0 | 240.0

Tod,
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Versuch 2.

Dutom ?i’fm n?(n;; oS0 | Reuktion|  Tofoktionsust i(lmffgg) % mg
26/Feb. | 2000 40 | 1018 |alkalisch 113.0 | 2825
27 1985 | 164 | 1018 p 1440 | 8738
28 2050 2 1024 ” 210.0 | 2620

1/Mirz | 2085 | 130 | 1020 » | 9.20 6.20co 2040 | 226.2

2 2045 | 126 | 1024 y | (509 Livuloselds.)|™ on o 1 540

3 2050 88 | 1024 " 1030 | 117.0

4 1955 44 | 1018 ” 200 | 455

Operation

5 1900 78 | 1018 | sauer 129.0 | 165.4

6 1900 §0 | 1030 v | 930 5.73ce 595 | 744

7 1775 | 149 | 1024 | (50% Livuloselss.) ™y o | 5004

8 1710 | 150 | 1028 " 284.0 | 186.7

9 1700 | 160 | 1030 v | 915 5.10ce 2570 | 1506
10 1690 | 170 | 1030 y | (809 Livuloselds.) 395 ) | 9356

Tod.
Versuch 3.
Kécrper-| Hurn- sy gs . Zucker-

Datum gex(:;i;:ht m(zr;;ge ng ?zht ‘Reaktion In&?l_‘;zgzzee't n(xy?gg)e % mg

4/Nov.| 2150 | 154 | 1018 |alkalisch 2150 | 139.6

5 2210 9 | 1020 ” 595 | 66.1

6 2170 | 200 | 1022 p 1840 | 920

7 2160 | 114 | 1022 v | 9.30 6.48ce 1190 | 1044

8 2180 8 | 1024 y | (8096 Lavuloselds.) ™o o | 9605

9 2190 9 | 1024 P 700 | T
10 2090 76 | 1022 p 595 | 783

Operation

11 2070 50 | 1024 | sauer 149 | 208
12 2075 90 | 1032 » | 930 6.23cc _159.0 | 1767
13 2040 94 | 1032 p | (00% Livuloselds.)| “5u5 5 | 95 9
14 2005 | 148 | 1022 P 89.5 | 605
15 2040 98 | 1022 » | 9.35 612¢o 305 | 311
16 2010 | 142 | 1024 v | (60% Léivuloselds.) ™0y | 4 0
17 2020 80 | 1032 ” 184.0 | 230.0

Tod.
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Versuch 4.
Korper-| Harn- s . Zucker-

Dutum ge»(vgi;:ht nze:;;ge ng?zixt Reuktion Inlfl.{xt::rlxsgzeelt n(‘;“gg)e ng %
5/Nov.| 2225 | 124 | 1018 |alkalisch 1190 | 959
8 2250 | 142 | 1020 p 1190 | 838
7 2250 | 102 | 1022 " 98.0 | 96.1
8 2245 | 104 | 1022 v | 915 7.35cc 1030 | 990
9 2265 90 | 1024 y | (602 Livuloselds.)| “5155 | 9409

10 2295 76 | 1022 ” 845 | 1112

11 2190 40 | 1020 P 254 | 635

Operation

12 2180 40 | 1026 | sauer 414 | 1035

13 2105 62 | 1028 r | 930 6.32¢e 89.5 | 124.4

14 2080 60 | 1032 y | (80 Liivuloselds)| ™ 505 | 950

15 2075 52 | 1030 p 414 | 796

16 2070 74 1 1024 » | 1020/ 821 ce 540 | 729

17 1990 62 | 1030 y | (509 Livuloselds.)| "y05 4 | 19gg

18 1975 68 | 1030 v 129.0 | 189.7

Tod.
Versuch 5.
K(")r}? er-| Harn- Spez. . Injektionszeit Zucker-
Dutnm | gewicht| menge Gewicht Reaktion 4. -menge menge | mg %
(8) (cc) (mg)
7/aprill 2045 | 128 | 1020 |ulkalisch 1490 | 1164
8 2050 | 142 | 1020 p 2940 | 207.0
9 2080 | 112 | 1022 ” 134.0 | 1187

10 2090 | 130 | 1024 y | 9.30 8.27 ce _ 1130 | 869

11 2095 78 | 1030 y | (80% Livuloselds.)| “ors g | 350

12 2115 | 104 | 1020 p 1790 | 1721

13 2100 90 | 1024 ” 1740 | 193.3

Operation|

14 1900 | 210 | 1016 | sauer 1940 | 924

15 1795 | 158 | 1028 v | 9.25 5.38cc 1390 | 879

16 1760 90 | 1030 p | (802 Livuloselds.)| “3o5 | 3555

17 1750 89 | 1030 p 113.0 | 1269

18 1690 | 102 | 1030 v | 1007 5.07ce 1080 | 105.8

19 1680 | 112 | 1028 p | (80% Livaloselds.)| “ou54 | 2187

20 1650 | 108 | 1028 p 108.0 | 100.0

Tod.
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Tabelle 2.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg 2%
63.0 152.9 242.7
Korper-| Harn- PSR Zucker-
Datum | gewicht{ menge va[; ?zint Renktion Indelf:;z?fze]t menge | mg %
(8) | (cc) s Tmene (mg)
19/April] 1850 178 1022 [alkalisch 179.0 | 105.6
20 1885 118 1030 ” 74.5 63.1
21 1895 116 1022 ” 10,0/ 5.69 cc . 64.5 55.8
(5025 Livuloselds.)
Versuch 2.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
55.0 1314 239.0
Kérper-| Harn- s 1as . Zucker-
X Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reaktion i menge | mg %
(g) (co) Gewicht u. -menge (mg)
17/Mai] 1607 100 1018 |alkalisch 59.5 59.5
18 1635 108 1024 ” 144.0 | 140.7
19. 1680 96 1020 ” 1010 5.04 cc _)139.0 144.7
(5025 Livuloselds.)
Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
42.0 100.3 239.0
Koérper-| Harn- s vas . Zucker-
: Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reaktion N menge | mg 9%
@) (cc) Gewicht u. -menge (mg)
8/Mail 1625 116 1020 |alkalisch 169.0 | 145.7
9 1695 100 1022 ” 98.0 98.0
(6092 Lavuloselds.)
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Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
50.0 142.7 285.4
Koérper-| Harn- s . Zucker-
: Spez. . kt g
Datum | gewicht| menge Ge\}:r ?:ht Reunktion Ind?_ni‘;gsgzee]t menge | mg %
(8 (ce) (mg)
11/Aprill 1695 80 1021 {alkalisch 79.5 974
12 1745 96 1022 ” 74.5 7.6
= : 10.30” 5.25 ce
13 1750 66 1022 » (5095 Liivuloselds.)|_, 49.0 74.2
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
65.0 156.7 241.2
Koérper-| Hurn- . . Zucker-
Datum | gewicht| menge GS‘I; ?z.bt Reuktion Inflfg(:;sgz:lt menge | mg %
(8) (cc) (mg)
8/Mai| 2155 128 1018 |alkalisch 184.0 | 143.7
9 2165 98 1028 ” 289.0 | 2945
10 2135 124 1030 ” 252.0 | 203.2
10.0/ 6.36 ce
11 2120 100 1020 » (5094 Lvuloselds.) _,124.0 124.0
Tabelle 3.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
63.0 205.1 382.7
Korper-| Harn- s . Zucker-
3 Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reaktion N menge | mg %
) (cc) Gewicht 1. -menge (r0g)
13/Aprill 1750 64 1024 |alkalisch 113.0 | 176.6
14 1785 120 1020 ” 1240 | 103.3
15 1800 120 1022 y 79.5 66.3
16 1815 110 1020 ” 10.0 5.40 ce 79.5 72.3
o, i s -
17 1815 | 68 | 1024 y | (807 Livuloselds.)™o00 4 | 3935
18 1880 72 1022 " 1240 | 172.2
19 1820 50 1024 ” 89.0 | 196.0
Operation
20 1790 52 1030 sauer 36.0 69.2 -
10.0¥ 5.36 ce
21 1785 86 1030 " (5094 Livuloselds.) -»168.0 | 195.0
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Versuch 2.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
47.0 200.8 4273
Datum geofrg%?;t I]xi;%rz\l)ge GS‘B (:gh t Reaktion Ingfﬂ_{]g(;?:;:it an(llglxl:g%:. mg %
1/Mai| 1825 95 1022 |alkalisch 257.0 | 2705
2 1835 100 1026 ” 215.0 | 2150
3 1850 100 1024 ” 2150 | 215.0
4 1865 152 1020 y 9.25 5.60 ce 184.0 | 121.1
(502 Livuloselds.),~
5 1865 104 1022 ” 619.0 | 5952
6 1880 118 1022 ” 139.0 | 1178
7 1810 106 1028 ” 108.0 | 101.9
Operation
8 1690 78 1022 sauer 59.5 86.3
9 1645 82 | 1030 p (1506(;, Tavsiosolss)|—1950 | 2378
Versuch 3.
? Leber (g) Glykogen (mg) mg %
71.0 306.0 431.1
Dutam | govioht| menge | S0 | Renktion|  Tnjektonsre ‘Tengs | mg %
(8) (cc) {(mg)
11/Aprill 2645 84 1020 |alkalisch 1490 | 1774
12 2660 132 1022 ” 98.0 74.2
13 2665 108 1024 ” 74.5 67.2
14 2680 102 1020 ” 9.15" 8.04 ce 98.0 96.1
(602 Lévuloselds.) —
15 2680 90 1020 ” 204.0 | 326.6
16 2710 106 1022 ” 108.0 | 1019
17 2590 64 1022 ” 144.0 | 255.0
Operation

18 2460 174 1022 sauer 164.0 94.3
19 2385 | 124 | 1018 7| oo Ef’n‘jﬁ)selas_) L 895 | 22
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Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
48.0 232.5 484 .4
Datum ?ﬁfﬁl Ii{::gl-e Gigv eéh t Reaktion| Ilﬂfﬂ_{g‘;ﬁ?‘:“ angl:;: mg %
(8) (ce) (mg)
16/Mail 1690 40 1020 |alkalisch 184.0 | 460.0
17 1740 102 1030 ” 263.0 | 2578
18 1735 118 1020 " 59.0 50.4
19 1750 88 1030 ” 10.0/ 5.25 ce 210.0 | 238.6
(5025 Livuloselds.) ™
20 1735 58 1022 ” 103.0 | 1176
21 1705 44 1030 ” 47.0 | 168.2
22 1595 48 1030 v 1340 | 279.2
Operation
23 1555 68 1030 saner 159.0 | 279.2
2 1515 72 | 1080 " (1506(2; %gglflf)selﬁs.) 1200 | 1792
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) . mg %
48.0 2135 | 4448
Dutum | gowiont| menge | | Renktion|  Tnjektionszeit | SR L o
(8) (ce) (mg)
11/Mui| 1665 58 1022 | alkalisch 1290 | 224.1
12 1685 142 1020 y 164.0 | 1159
13 1690 122 1020 ” 74.5 61.1
14 1710 88 1020 ” 9.0/ 513 ce 79.5 93.4
(5096 Livuloselds.)|™
15 1720 90 1022 ” 149.0 | 1865.6
16 1725 86 1020 ” 79.5 91.3
17 1630 40 1028 ” 119.0 | 2975
Operation
18 1490 154 1020 sauer 134.0 87.0
19 1445 86 | 1030 " (15?6% 434 selos|-+1900 | 2216

Produced by The Berkeley Electronic Press, 1930




Acta Medica Okayama, Vol. 2[1930], Iss. 4, Art. 1

480 S. Okamurn :
Tabelle 4.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
47.0 91.9 153.0
Korper-| Harn- . 1s . Zucker-
Dutum | gewicht| menge ngv ?giﬁ Reuktion I"lflfgz[:;:lt menge | mg %
(8) (ce) (mg)
11/Mail 1620 112 1020 |alkalisch 129.0 115.2
12 1670 120 1020 ” 134.0 | 120.0
13 1675 100 1020 ” 74.5 74.5
14 1690 54 | 1020 » | 925 507ce | 490 | 904
15 1705 78 | 1024 y | (807 Livuloselds.)|™ vg | 999 5
16 1730 78 1022 ” 79.5 101.9
17 1635 34 1030 ” 69.5 204.4
Operation
18 1610 40 1020 sauer 79.5 198.7
19 1536 114 1020 ” 10.5/ 4.59 ce ) 94.5 82.9
20 1490 | 173 | 1018 p | (50% Lavuloselds.) gn o | 4598
21 1450 154 1018 ” 95.0 61.7
= 10.0/ 4.55 ce
22 1515 116 1020 ” (5096 Lisvaloselds.) -119.0 102.6
Versuch 2.
1
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
68.0 88.2 129.8
Rorper-| Harn- S TInjektionszeit Zucker-
Datnm | gewicht| menge pez Reaktion njext 1 menge | mg %
‘ @) (co) Gewicht . u. -menge (10g)
5/Mui| 1875 50 1024 | alkalisch 139.0 | 27Y8.0
6 1970 80 1028 ” 121.0 | 151.2
7 1970 116 1020 ” 103.0 88.8
8 2015 92 1024 ” 9.30” 6.04 cc ) 242,0 263.0
9 2010 70 | 1030 p | (80% Livuloselds.) 1594 | 997
10 2005 74 1024 ” 1840 | 2486
11 1905 50 |- 1030 ” 74.5 149.0
Operation
12 1915 44 1030 sauer 89.5 234.1
13 1905 66 1032 ” 10.0 5.'?2 cc 98.0 | 148.5
14 1850 88 | 1032 p | (802 Livuloselds.) 349 | 3964
15 1835 88 | 1032 ” ' 69.5 | 789
10.0 5.45ce :
f) .
16 1815 90 1032 ” (5096 Livuloselds.)|— 74.5 82.8
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Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
63.0 87.0 139.1
Korper-{ Harn- e . . Zucker-
Datum | gewicht| menge GSV%?:L’: Reuktion Inge]-mznszeelt menge | mg %
(8 | (co) s Tmeng (mg)
20/Mai | 1735 180 1020 |alkalisch 129.0 77
21 1745 154 1020 ” 144.0 93.5
22 1750 134 1020 ” 1440 | 1075
23 1765 120 1020 ” 9.20 5.29 ce ) 103.0 85.8
2 1795 48 | 1024 p | (807 Lavuloselds.) ™y, | 5104
25 1730 148 1020 ” 79.5 53.8
26 1711 140 1014 ” 89.5 63.9
Operation :
a7 1600 130 1018 sauer 89.5 68.8
28 1605 124 1013 ” 9.V 438i ce 79.5 64.1
29 1490 | 160 | 1020 y | (902 Livaloselds) = 1q | yyy
30 1450 150 1020 ” 79.5 53.0
. 10.¥ 4.32¢ce
1/Juni| 1440 144 1022 ” (509 Liivuloselds.)|~ 59.5 41.3
Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 65.4 125.8
Korper-| Harn- ] s . Zucker-
Datum | gewicht| menge G?v}:'?:ilt Renktion Ing.e]_c;(;x;sgzeext menge | mg %
(8) (ce) (mg)
22/Mai | 2220 174 1020 |alkalisch 129.0 74.1
23 2220 120 1020 ” 134.0 | 1116
24 2280 140 1020 ” 200.0 | 14238
2 2340 120 1018 ” 9.3 6.84cc . 470.0 | 3133
26 2335 | 120 | 1020 p | (009 Lavuloselds.)™ g0 | g1 g
27 2235 50 1018 ” 119.0 | 238.0
Operation
28 2010 130 1020 sauer 149.0 | 1148
9.0/ 5.89 ce
29 1995 110 1030 ” (5094 Livuloselds.) 159.0 | 1445
30 1975 80 1030 v 533.0 | 666.2
1/Juni| 1885 80 1028 ” 124.0 | 155.0
= 10.0” 5.18 cc
2 1725 70 1028 ” (5094 Livuloselds.) - 108.0 | 154.3
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482 8. Okumura:
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
47,0 66.5 145.5
Ké6rper-| Hurn- © s . Zucker-

: Spez. . Injektionszeit
Dat ht . Renkt %
ntum gew(;vgz;: nzzr;)ge Gewicht | ~venxtion 1. -menge T;x;g)e mg %
20/Mai | 1870 58 1022 | alkalisch 134.0 | 231.0
21 1625 102 1020 ” ' 103.0 | 100.9
22 1625 110 1020 ” 98.0 89.0
23 1630 70 1020 /” 9.10” 4.87¢cc 59.5 85.0
2 1675 68 | 1030 y | (0% Lavaloselds) ™19 5 | 9639
25 1670 130 1020 ” 49.0 37.7
26 1645 110 1020 ” 69.5 63.2

Operntion
27 1570 138 1020 sauer 305.0 | 221.0
28 1540 120 1030 ” 9.2/ 4.62cc 119.0 99.2
29 1520 89 | 1030 v | (8096 Livuloselds.) 3195 | 3506
30 1480 91 1030 ” 89.0 89.6
: 10.0 4.29 cc

1/Juni| 1430 112 1030 ” (5095 Liivuloselss.)|— 94.5 84.4

aber unter normal herabgesetzt wird. Dieser Widerspruch scheint mir
darauf zu beruhen, dass verminderte Zuckerausscheidung im spiteren
Stadiam durch die infolge Hungerns vermehrte Zuckerverbrennung im
Kaninchenorganismus bedingt ist. Die vermehrte Zuckerausscheidung
im Harne im Anfangsstadium des Ikterus scheint mir dadurch bedingt
zu sein, dass die Lévulose bei gestorter Leberfunktion ebenso wie bei
Stauungsikterus die Torelanz herabsetzt, wie es Straus (1898) in seinem
Versuche beobachtet hat. Was die vermehrte Glykogenbildung in der
Leber im Anfangsstadium des Ikterus betrifft, so scheint sie mir auf der
durch Rickfluss der Galle verursachten vermehrten Gallensiure im
Blute zu beruhen, obwohl die Zuckerausscheidung im Harne iiber
normal vermehrt ist.

2) Versuch mit Mannose.

Aus den Versuchen 1-5 der Tabelle 5 und 1-5 der Tabelle 8
erhellt, dass die Zuckerausscheidung im Harne bei experimentellem
Stauungsikterus sowohl im Anfangsstadium als auch im spateren
Stadium herabgesetzt wird. Am 2. Tage nach der Operation wird die
Zuckerausscheidung im Harne unter den 10 Versuchen in 9 Fillen
sowohl der absoluten Menge nach als auch prozentual herabgesetzt, in
einem Falle dagegen prozentual und absolut vermehrt. Der Glykogen-
gehalt der Leber betrigt bei normalen Kaninchen 136.1 —185.4 mg %,
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Okamura: Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (I1). (Zufuhr von

Zuckernssimilation bei Stauungsikterus (1I). 483

durchschnittlich 140.0 mg %, dagegen bei experimentellem Stauungs-
ikterus am 2. Tage nach der Operation 209.4 — 385.4 mg 2, durchschnitt-
lich 279.3 mg % (siehe Tabelle 6 -7). Am 2. Tage nach der Operation
zeigt also bei experimentellem Stauungsikterus der Glykogengehalt der
Leber eine durchschnittlich 128.4mg %ige Steigerung tuber den nor-
malen Wert. Am 5. Tage nach der Operation betrigt er 114.9 — 154.1 mg
%, durchschnittlich 133.2 mg % (siehe Tabelle 8). Am 5. Tage nach der
Operation wird die Zuckerausscheidung im Harne unter 5 Versuchen in
4 Fallen sowohl der absoluten Menge nach als auch prozentual herab-
gesetzt, in einem Falle aber prozentual vermehrt, der absoluten Menge
nach herabgesetzt. Daher wird der Glykogengehalt der Leber am
5. Tage nach der Operation bei experimentellem Stauungsikterus um
7.7mg 9 unter den normalen Wert herabgesetzt.

Tabelle 5.
1.

Versuch
Koérper-| Harn- TSR Zucker-
Datum | gewicht| menge GE& ?cz:.ht Reaktion Indelfltnlc::‘sielt menge | mg %
(8 | () Lmens (mg)

8/Sept., 2260 250 1018 | alknlisch 124.0 49.6

9 2280 84 1022 ” 190.0 | 226.1
10 2290 125 1020 ” 119.0 95.2
11 2315 120 1020 ” 9.15 6.94 cc 103.0 85.8

(502 Munooselds.)|™
12 2340 45 1020 ” 195.0 | 433.3
13 2370 100 1020 ” 1340 | 1340
14 2300 33 1022 ” 49.0 | 1324
Operation|
15 2215 127 1020 sauer | 9.15’ 6.63 ce _, 900 70.9
(502 Mannoselds.)
16 2210 82 1023 ” 945 | 115.2
17 2190 62 1030 ” 1340 | 216.1
18 2000 100 1030 " 89.5 89.5
19 1955 88 1030 " 10.0’ 5.86 ce 49.0 55.7
_ (502 Mannoselds.) ™
20 1800 72 1030 ” 103.0 | 143.1
Tod.
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484 S. Okamura.:

Versuch 2.
Dt | gowiont| monge | S0% | Renktion|  Tnjokmenet | To0ker |

(8) (ce) (mg)
17/Sept.| 2080 75 | 1012 |alkalisch] 645 | 86.0
18 2120 | 180 | 1020 p 1080 | 60.0
19 2145 | 140 | 1020 " 1390 | 993
20 2140 | 110 | 1020 » | 845 642cc 795 | 723
21 2135 85 | 1022 y | (80% Mannoselss.)| ™ oo, o | 5400
22 2160 | 120 | 1020 ” 414 | 345
23 2060 40 | 1030 y 540 | 135.0
Operation
24 2060 55 | 1032 | sauer 108.0 | 196.4
25 2015 90 1020 ” 1.0/ 6.04 cc 2470 | 2744
2 1915 90 | 1022 p | (609 Munnoselds.)|™oq, 5 | 51
27 1895 53 | 1030 y 795 | 1500
28 1860 72 | 1030 s | 100 568 co 540 | 750
29 1850 62 | 1030 p | (802 Mannoselds.) T on3 o | 4403
Tod.

Versuch 3.

! Kérper-| Harn- o 1as . Zucker-
Datum ge\(ig')cht nizrcl)ge Gfﬁ:i\t Reaktion| Indf,l_{g:isgzeelt n(Jgngg)e mg %
24/Sept 1790 | 100 | 1020 |alkalisch 459.0 | 4590
25 1820 | 125 | 1020 " 1080 | 864
26 1840 | 100 | 1022 ” 20 | 200
27 1840 9 | 1020 » | 830 552¢e 845 | 880
23 1830 60 | 1020 y | (007 Mannoselos.) ™ 0 | o4g 3
29 1820 4 | 1030 ” 2.2 | 573
30 1740 30 | 1030 ” 645 | 2150

Operation
1/0kt.| 1750 25 | 1030 | squer 25.2 | 1008
2 1755 30 | 1030 v | 910 52 ecc 540 | 1800
3 1755 50 | 1030 | , |[(80% Mannoselds)™11g, | 93g
4 1730 48 | 1024 , 645 | 1344
5 1700 52 1024 P 10.0/ 5.10 ec 54.5 | 104.8
6 1655 48 | 1028 , | (509 Mannoselds.)| ™ gg | 904
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Okamura: Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (I1). (Zufuhr von

Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (IT). 485
Versuch 4.
Koérper-| Harn- s . Zucker-

Datum ge\(avgi)cht m(zl(;ge GE\}; ?(Z;ixt Reaktion, ]nljflfgzl:f’gzeelt n(aglgg)e mg %
26/Sept.| 1835 | 163 | 1018 |alkalisch 1090 | 669
27 1880 | 128 | 1014 P 470 | 367
28 1920 120 | 1020 p 895 | 746
29 1965 48 | 1020 r | 8.20 5.89ce 98.0 | 204.2
30 2000 76 | 1024 y | (509 Munuoselds) ™op0 o | 4es 5
1/Okt.| 1970 78 | 1024 P 795 | 1019
2 1880 20 | — " 26.2 | 126.0

Operation
3 1900 25 | — | sauer 25.2 | 100.8
4 1895 45 | 1030 r | 830 5.68ce 1170 | 260.0
5 1780 70 | 1082 p | (80% Mupmoselds.) ™30 ) | 43 4
6 1760 78 | 1032 p 895 | 895
7 1730 82 1032 " 8.30/ 5.19 ce 74.5 90.9
8 1695 8 | 1032 p | (802 Maonoselds.) | ™153 | 1198
Tod.
Versuch 5.
Kérper- | Harn- Vs . Zucker-

Duntum gev(vgi;:ht m(irggge ng ?zi]t Reaktion Infl_{gzzz?lt u(xgngg)e mg %
30/Sept.| 1885 50 1020 |ulkalisch 144.0 | 288.0
1/0kt.| 1895 140 | 1020 ” 845 | 60.4
2 1905 | 120 | 1020 ” 149.0 | 124.2
3 1885 | 130 | 1020 » | 8.30 5.65ce 1130 | 869
4 1880 90 | 1020 , | (809 Mannoselds.) ™ a0, o | oy
5 1910 | 140 | 1014 y 159.0 | 113.6
8 1820 35 | 1020 y 36.0 | 1029

Operation

7 1780 83 | 1022 | suuer 25.2 | 304
1745 | 88 | 1030 |, | 830 5.23co 1390 | 158.0
1665 | 51 | 1030 | , | (60% Mannoselds)Tyg9, | gy
10 1525 | 180 | 1030 , 149 | 83
11 1515 | 130 | 1030 , | 100 454co 200 | 154
12 100 | 45 | 1082 | | (50% Munnosel6s) 50 | 951
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486 S. Okamura:
Tabelle 6.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
41.0 55.7 136.1
Koérper-| Hamn- s s : Zucker-
Datum | gewicht| menge Gzﬁzht Reaktion Inﬁ].el_(;;c;};sgzeelt menge | mg %
(8) (ec) (mg)
26/Sept., 1730 120 1014 |alkalisch 149.0 | 124.2
27 1735 98 1020 ” 113.0 | 1153
28 1740 68 1020 ” 98.0 | 1441
29 1750 75 1022 ” 10.0/ 5.25 ce 84.5 | 1126
(5025 Mannoselds.)|™
Versuch 2.
Leber (g) Glykogen {mg) mg %
44.0 80.9 184.0
Korper- | Harn- s . Zucker-
: Spez. . Injektionszeit
Dutum | gewicht| menge . Reaktion i menge | mg 2
(@) (cc) Gewicht u. -menge (mg) 4
28/Sept.| 1910 100 1020 |alkalisch 59.5 59.5
29 1900 98 1020 ” 144.0 | 146.9
30 1920 89 1020 ” 79.5 89.3
1/Okt.| 1925 78 1020 ” 10.5” 5.77 ce 69.5 89.1
(5025 Mannoselos.) |
Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 71.8 138.1
Korper- | Hurn- sy s . Zuacker-
Datum | gewicht| menge G?xg ‘:czaht Reaktion In‘fl_(g;?gzee]t menge | mg %
(8) (cc) (mg)
28/Sept| 2310 120 1020 |alkalisch 44.5 371
29 2325 98 1020 ” 47.0 48.0
30 2320 89 1020 ” 47.0 52.8
1/Okt.| 2335 95 1020 ” 10.1¢” 7.00 ce 98.0 | 103.2
(5026 Munnoselds.) | ™
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Okamura: Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (I1). (Zufuhr von

Zuckernssimilation bei Stuuungsikterus (IT). 487
Versuch 4.
l.eber (g) Glykogen (mg) mg %
50.0 92.7 185.4
Kérper-| Harn- c s Zucker-
Datum | gewicht| menge GS\I; ?zixt Reaktion Irgel-{ltlll(;gsgzeelt menge | mg %
() (ce) ' (mg)
4/Okt.| 1955 100 1020 |alkalisch 30.5 30.5
5 1950 100 1020 ” 64.5 64.5
6 1935 94 1020 ” 414 44.0
10.0 5.76 ce
7 1920 114 1020 " (502 Mannoselds.)|~> 49.0 434
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
56.0 90.3 161.3
Koévper-| Huwn- ) e Zucker-
Dutum | gewicht| menge Ggg ?f{ht Reuktion I’i{el_{t]‘;"sge]t menge | mg %
® | (cc) P enk (mg)
5/Okt.| 1710 78 1020 |alkalisch 124.0 | 159.0
6 1730 154 1020 ” 119.0 77.3
7 1765 130 1020 ” 1440 | 110.8
10.(¥ 5.40 ce
8 1800 120 102017 | (5094 Munnoselss.) | 345 | 744
Tabelle 7.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
58.0 223.5 385.4
Kérper-| Harn- © 1as . Zucker-
: Spez. . Injekt: t
Datum | gewicht| menge Ge'}:’ ?(Z:ht Reaktion ndfe-nizr:\sgzeel menge | mg %
(8 (co) (mg)
21/Sept.| 2090 124 1020 |alkalisch 375.0 | 302.4
22 2120 140 1014 ” 64.5 46.1
23 2160 130 1020 ” 36.0 27.7
24 2175 130 1020 s 8.30/ 6.52¢cc | 695 53.5
2 2220 | 135 | 1020 | , | (809 Mannoselds)|Tors 5 | 9014
26 2205 110 1022 ” 59.5 54.1
27 2115 46 1030 ” 795 | 1728
Operation
28 2075 96 1024 sauer 10.0/ 6.00 14.9 15.5
.0/ 6.00 cc
29 2000 42 1018 ” (509 Mannoselds.)|_, 14.9 35.5

Produced by The Berkeley Electronic Press, 1930

17



Acta Medica Okayama, Vol. 2[1930], Iss. 4, Art. 1

488 8. Okamura :
Versuch 2.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
53.0 182.7 344.8
Datum ;"ﬁfﬁ% gg:é; gopaz. | Reaktion I“&f”_‘ﬁ‘;‘;fg?“ Zﬁ:ﬁ;é mg %
(8) (ce) (mg)
22/Sept.| 2140 130 1020 |alkalisch 94.5 72.7
23 2200 110 1020 ” 47.0 42.7
24 2190 97 1020 ” 47.0 48.5
25 2205 88 1029 ” 1.0/ 66lce 98.0 | 1114
(502 Mannoselds.)|—
26 2215 130 1020 ” 431.0 | 3315
27 2255 128 1030 ” 119.0 93.0
28 2170 49 1020 ” 79.5 | 1822
Operation
29 2090 50 1030 sauer 129.0 258.0
30 2065 50 | 1030 p (1506; oo qelfs,) |+ 148.0 | 2980
Versuch 3.
1 Leber (g) Glykogen (mg) mg %
54.0 119.7 221.6
Datum ?ﬁéﬁfﬁl E:;Ié; Gopez. | Reaktion Ingfl_‘g‘;’:‘zz:“ Z:g:ﬁ;g mg %
(8) (ce) (mg)
25/Sept.| 1790 70 1020 |alkalisch 113.0 161.4
26 1805 155 1020 ” 129.0 83.2
27 1820 128 1014 ” 25.2 11.9
28 1820 90 1020 ” 8.1 5.46¢cec 69.5 77.2
(5026 Mannoselds.)|™
29 1850 35 1030 ” 119.0 | 340.0
30 1835 75 1022 ” 59.5 79.3
1/Okt.| 1795 25 e ” 36.0 | 144.0
Operation
2 1800 30 1030 sauer %5.2 84.0
3 1790 46 | 1030 " (1506(;):4 %Zli‘z)selés.) _ 470 | 1022
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uckerassimilation bei Stauungsikterus (II). 489
Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
49.0 102.6 209.4
Dutam ?}:)cht ﬁ(é’)g‘ oS0 | Reaktion|  Tnjektionszeit %z% mg %
28/Sept.; 1720 100 1020 |alkalisch 74.5 74.5
29 1750 100 1020 ” 190.0 | 190.0
30 1770 120 1020 ” 173.0 | 144.2
1/Okt.| 1780 130 1020 ” 8.0 5.34 cc 89.5 68.8
(5025 Munnoselds.) ™
2 1820 58 1028 " 273.0 | 470.7
3 1825 110 1020 ” 119.0 108.2
4 1735 35 1030 ” 59.5 | 170.0
Operation,

5 1700 43 1030 sauer 98.0 | 2279
6 1650 | 48 | 1030 | 4|l Seoeoceise|~ 595 | 1240
Versuch 5.

Leber (g) Glykogen (mg) mg %

52.0 127.7 245.6
Dutum | gowioht| meng | %% | Renktion)  12jektionszeit | T
(8) (cc) (mg)
25/Sept.| 1990 40 1020 |alkalisch 95.0 237.5
26 1830 140 1020 v 119.0 85.0
27 1860 75 1020 Y 20.0 26.7
28 1840 142 1020 " 8. 5.52ce 98.0 69.0
(5025 Muannoselds.) | ™
29 1860 75 1030 ” 321.0 | 428.0
30 1840 105 1020 V. 94.5 90.0
1/0kt.| 1770 37 1030 Vs 30.5 82.4
Operation
2 1750 | 42 1032 sauer 94.5 | 225.0
3 1600 58 | 1032 p (150(32; %ﬁg‘;‘;se]bs_) o 645 | 1112
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490 S. Okamurn:
Tabelle 8.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) ‘ mg %
7.0 885 | 1149
Datum ge(z?i):lll‘t g::x;e nggzilt Reaktion Ing.elflt]i(;r’:sgzeeit znlll:ll;;g mg %
(8) (ce) (mag)
10/Sept.| 2250 97 1020 |alkalisch 103.0 105.2
11 2290 152 1020 ” 20.0 13.2
12 2310 115 1020 ” 14.9 13.0
13 2295 90 1020 ” 9.2(/ 6.88 cc . 49.0 54,4
14 2330 67 | 1024 y | (0076 Munmoselds.)| "5z | yg0 7
15 2360 20 1020 ” 59.5 56.7
16 2280 80 1018 ” 30.5 38.1
Operation|
17 2300 28 1030 sauer 20.0 714
18 2250 63 1032 ” 8.35’ 6.75¢cc 59.5 944
19 2205 65 | 1030 y | (807 Mannoselds.)| ™ g5 | 159
20 2200 62 1030 s 20.0 323
10.0’ 6.57 ce
21 2190 65 1030 ” (5025 Munnoselés.)|_, #7.0 72.3
Versuch 2.
! Leber (g) Glykogen (mg) mg %
53.0 72.2 136.2
Korper-| Huarn- ) sl . Zucker-
Dntum gew(;vgi;;ht m(zr;jge ng eif:ilt Reaktion In&(.alfg(g;sgz:lt n(lgxgg)e mg %
10/Sept.; 1565 120 1020 |alkalisch 139.0 | 1075
11 1620 105 1020 ” 98.0 93.3
12 1620 110 1018 0 47.0 42,7
13 1600 100 1020 Vi 9.10” 4.80 ce _,103.0 | 103.0
14 1610 60 | 1030 y | (607 Monnoselds.)[ 503 5 | gag s
15 1510 95 1020 ” 124.0 130.5
16 1460 38 1030 ” 30.5 80.3
Operation
17 1470 62 1030 sauer 103.0 166.1
18 1470 84 1030 ” 8.30/ 441 ce 14.9 17.7
19 1475 | 173 | 1020 y | (809 Munnoselds.)|™ o0 o | 11y g
20 1350 152 1028 ” 14.4 9.6
10.0 3.78 ce
21 1260 180 1030 ” (5026 Mannoselss.)|_,200.0 | 1111
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Zuckernssimilation bei Stauungsikterus (I1), 491
Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 69.0 132.7
Koérper-| Harn- s . Zucker-
X Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reakt
v g () (cz)g Gewicht | Freastion u. -menge ?;rgg)e mg %
14 Sept.| 1845 60 1020 |alkalisch 47.0 78.3
15 1880 140 1020 ” 159.0 | 113.6
16 1960 140 1018 ” 8.10 5.88¢ce | 695 49.6
17 1910 | 200 | 1012 y | (0096 Munnoselds) “gor 5 | 3035
18 1955 125 1020 " 84.5 67.6
19 1870 46 1024 ” 14.9 324
Operation
20 1825 68 1030 saner 20.0 29.4
21 1810 85 1030 ” 8.30/ 543¢cc | 200 30.8
22 1770 60 | 1030 y | (899 Mannoselds.)| "6, | 973 g
23 750 72 1030 ” 113.0 | 156.9
5 . 10.0/ 5.20 ce
24 1735 90 1030 ” (502 Manmnoselds.) 1390 | 1544
Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
58.0 89.3 154.1
Korper-| Harn- RS Zucker-
Dutum | gewicht| menge ngizh ¢ Reanktion In&el:t;l(:]w:xt menge | mg %
(@ | (o) FTmene (mg)
19/Sept.| 2085 75 1012 | alkalisch 64.5 86.0
20 2120 180 1020 ” 108.0 60.0
21 2140 140 1020 ” 8.30/ 642ce 139.0 99.3
22 2145 | 110 | 1020 y | (502 Mannoselos)|™ o 5 | o3
23 2135 85 1022 ” 95.0 | 111.8
24 2160 120 1020 ” 414 345
25 2065 40 1030 ” 54.0 | 135.0
Operation
26 2060 55 1032 sauer 108.0 | 196.4
27 2010 90 1020 ” 1.0/ 6.04ce 2470 | 2744
28 1925 | 150 | 1022 p | (907 Mannoselds)|™yg5 5 | 3900
29 1895 53 1030 ” 79.5 | 150.0
y 10.0/ 5.68 ce
30 1860 72 1030 ” (5096 Mannosels.)|~ 54.0 75.0
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499 S. Oknmura:
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
50.0 69.0 138.1
Datum geo\;xi):]ﬁ 113:;2; G:"g ?:iat Reuktion Ing.el-{g(;r;sgzeeit Z;;:::;’;' mg %
(2) (ee) (mg)
18/Sept.| 1675 60 1020 |alkalisch 59.5 99.2
19 1660 140 1012 ” 144.0 | 1029
20 1665 120 1020 ” 79.5 66.3
21 1690 110 1020 ” 8.3 5.07 ce 64.5 63.2
(50% Muannoselds.)|™
22 1740 54 1024 v 149.0 | 275.9
23 1740 75 1020 ” 54.0 72.0
24 1640 35 1020 ” 69.5 | 198.8
Operation|
25 1635 25 — sauer 20.0 80.0
26 1635 50 1030 ” 9.10” 4.80 cc 20.5 41.0
(502 Munnoselds.) |~
27 1665 38 1030 ” 103.0 | 271.1
28 1625 51 1032 ” 64.5 | 126.5
20 1600 | 48 | 1632 | 4| (G0 A0 eyl 895 | 1260

3) Versuch mit Galaktose. ‘
Die Versuehe 1-5 der Tabelle 9 und 1-5 der Tabelle 12 zeigen,
dass die Zuckerausscheidung im Harne bei experimentellem Stauungs-
ikterus sowohl im Anfangsstadium als auch im spéiteren Stadium im
allgemeinen der absoluten Menge nach und prozentual herabgesetzt
wird. Nur in einem Falle wird am 2. Tage nach der Operation die
Zuckerausscheidung prozentual vermehrt (siche Versuch 2 der Tabelle
9). Diese herabgesetzte Zuckerausscheidung tritt besonders am 5. Tage
nach der Operation des experimentellen Stauungsikterus ein. Der
Glykogengehalt der Leber betrigt bei normalen Kaninchen 114.9—
138.1mg %, durchschnittlich 130.1 mg %. Am 2. Tage nach der Opera-
tion bei Stauungsikterus wird er mit 198.4-244.8 mg 9%, durchschnitt-
lich mit 246.6 mg % angegeben, also um durchschnittlich 116.5 mg %
iber den normalen Wert vermehrt. Am 5. Tage nach der Operation
zeigt er 114.9 -130.4 mg %, durchschnittlich 102.0 mg %, wird also im
spiteren Stadium des Stauungsikterus durchschnittlich um 28.1 mg %
unter den nornalen Wert herabgesetzt.
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Okamura: Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (I1). (Zufuhr von

Zuckerassimilation bei Stauungsikterus (II). 493
Tabelle 9.
Versuch 1.
Kérper-| Harn- ! e s . Zucker-

Datum ge\(/v gi;aht m(zx(;)ge Gss‘zé'h ¢ Reaktion IU1J1 ?lfg%?fg:]t n(l;lnggie mg %
5/Mni| 2080 102 1022 | alkalisch 179.0 175.5
6 2125 136 1020 ” 139.0 | 1021
7 2100 144 1020 ” 134.0 93.1
8 2145 84 1020 ” 10.1¢ 6.44 cc - 89.5 106.5
9 2160 60 1020 ” (5025 Galuktoselds.) 244.0 | 460.6

10 2210 60 1024 ” 84.5 140.8
11 2090 28 1030 ” 615 230.4
Operution
12 1955 120 1018 sauer 134.0 111.7
13 1915 84 1020 ” 9.0 5.89 ce - 1920 | 228.6
14 1950 60 | 1030 p  |(50% Gulnktoselos.) “9oy o | 3733
15 1910 85 1028 ” 980 115.3
16 1880 90 1028 ” 10.0/ 5.64 ce 54.5 60.5
17 1800 78 | 1028 y | (50% Guluktoselss.) ™ oqy | | gog 5
18 1720 102 1025 ” 200.0 196.1
Tod.
Versuch 2.
Koérper-| Harn- es . Zucker-

Dutum gezv;;:ht Ixzzg)ge GSE/?ZIJ ¢ | Reaktion Ing?lfg%;sgz:n n(l;l"g%e mg %
11/Mai| 1550 60 1020 | alkalisch 149.0 248.3
12 1610 98 1030 ” 124.0 126.5
13 1625 114 1022 ” 144.0 126.3
14 1640 110 1020 ” 9.1¢” 4.92cc 98.0 79.1
15 1670 | 110 | 1022 y (807 Gulaktoselds) ™ ggq o | 9575
16 1695 124 1020 ” 645 52.8
17 1610 60 1020 ” 74.5 124.2

Operation
18 1585 52 1030 sauer 149 28.7
19 1535 102 1024 ” 9.20/ 4.6l cc 220.0 215.9
20 1500 72 | 1030 y (80% Guluktoselss.) o3 o | 3208
21 1490 102 1028 ” 98.0 90.1
22 1490 118 1028 ” 10.0/ 447 ce 64.5 54.7
23 1450 68 | 1030 y  |(809 Galaltoselds.) ™ 100 o | 1603
24 1400 75 1025 ” 54.5 72.7
Tod.
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Versuch 3.
Korper-| Harn- soles . Zucker-
Datum gezvgi)cht rxzzr;)ge GS\E ?:ilt Reaktion ng?l_{gzﬁsg?lt n(xlingg)e mg %
14/Mai| 1930 30 | 1020 |alkulisch 414 | 1380
15 1915 | 108 | 1024 ” 113.0 | 104.0
16 1940 | 112 | 1020 ” 795 | 710
17 1920 70 | 1020 v 9107 576 ce 545 | 779
18 1930 86 | 1022 y | (0% Galaktoselds.) ™y q 5 | go0
19 1930 62 | 1030 ” 64.5 | 104.1
20 1820 40 | 1030 " 69.5 | 173.8
Operution
21 1755 94 | 1020 | sauer 470 | 500
22 1705 | 106 | 1018 v 1915 5.12¢cc 540 | 509
23 1680 82 | 1022 y  |(60% Galuktoselss.) ™ ogy o | 3465
24 1650 98 | 1022 p 795 | 8L.1
25 1660 70 | 1025 r 100/ 4.98 co 743 | 160.1
26 1610 62 | 1024 y  |(80% Guluktoselds.) ™ 50 o | 900
27 1600 85 | 1025 ” 470 | 553
28 1550 | 102 | 1022 ” 545 | 534
Tod.
Versuch 4.
Datum g:&?:ﬁt I:Egtrxze Geswls)r ?:ht Reaktion Ixtlj.el-{gzrlnlsgzeeit Zx::::; mg %
(8) (ec) (mg)
22/Mai | 1735 76 | 1020 |alkalisoh 540 | 7L1
23 1765 | 120 | 1020 p 414 | 345
24 1810 84 | 1024 ” 595 | 1708
25 1815 68 | 1022 » 915 5.45co 305 | 449
26 1825 20 | 1022 p |(00% Galnktoselds.) ™™ g 5 | 50, 5
27 1790 20 | 1024 " 36.0 | 180.0
28 1680 20 | 1024 " 200 | 100.0
Operation|
29 1630 42 | 1030 | sauer 25.2 | 600
30 1595 3¢ | 1030 v 1007 4.79 co 495 | 1441
31 1550 30 | 1030 p  |(50% Galaktoselds.) =y, 5 | o406
1/Juni| 1560 48 | 1030 " 414 | 863
2 1560 30 | 1030 v 100/ 4.68co 305 | 1017
3 1510 25 | 1030 y  |(00% Galaktoselds.)|™ o4 o | o0
4 149 | 112 | 1025 ” 200 | 178
Tod.
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Versuch 5.
Korper-| Harn- s s . Zucker-
X Spez. . Injektionszeit *
Datum ge‘zvgl;:ht nzzg;ge Gewicht Reuktion d ~menge n?;ngg)e mg %
30/Mai | 1635 120 1022 | alkalisch 440.0 | 366.7
31 1895 90 1022 " 154.0 | 177.1
1/Juni{ 1735 50 1020 ” 745 | 148.0
2 1755 60 1030 ” 9.1¢/ 517 ce _, 414 69.0
3 1740 50 | 1030 »  |(80% Gualaktoselds.) 1900 | 250.0
4 1745 60 1022 Y 118.0 | 196.7
5 1645 23 1024 ” 47.0 | 167.9
Operation
6 1600 84 1024 sauer 49.0 58.3
7 1530 102 1030 ” 9.10/ 4.59 cc 1740 | 1708
8 1500 45 | 1030 n |(802% GalaktoselSs.) "108.0 | 240.6
9 1480 50 1030 ” 645 | 129.0
10 1450 72 1028 ” 10.07 4.35 ce ., 365 50.7
11 1400 40 | 1030 v |(30% Gulaktoselbs.) ™ g45 | 211.5
12 1400 98 1027 " 25.2 25.7
Tod.
Tabelle 10.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) % mg
61.0 79.7 130.7
Koérper-| Harn- s s Zucker-
: Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge pe Reanktion J 1 men, 9
Gewicht - ge | mg %
() (ce) ewic u. -menge (mg)
8/Okt.| 2155 105 1020 }alkalisch 139.0 | 1324
9 2145 70 1030 ” 30.5 43.6
10 2175 91 1020 ” 134.0 | 1426
1 20 10.0 6.52 cc
1 2175 84 1020 ” (5025 Gulaktoselds.)~» 36.0 429
Versuch 2.
Teber (g) Glykogen (mg) % mg
55.0 63.2 114.9
Kérper-| Harn- A . Zucker-
s Spez. s Injektionszeit o
Datum ge? gx;aht m(zx(:)ge Gewicht Reaktion 1. -menge I?;Dgg)e mg %
8/Okt.| 1955 100 1020 |alkalisch 49.0 49.0
9 1930 120 1020 ” 59.5 49.6
10 1925 120 1020 y/ 94.5 78.8
0 . 1 " 11007 583 co
1945 110 1020 " (509 Galnktoselds.)|_,190.0 | 172.7
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496 S. Okamura:
Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 67.9 130.6
Korper-| Harn- s e . Zucker-
- Spez. . Injektionszeit
Datum gezvgl;aht nzzx(:)ge Gewicht Reaktion 1. -menge n(flngg)e mg %
8/Okt.| 1905 140 1020 |alkalisch 25.2 18.0
9 1910 110 1022 ” 74.5 67.7
10 1930 110 1020 ” 169.0 | 153.6
11 1930 110 1020 ” 10.0/ 5.79 ce 25.2 22.9
(5025 Gulaktoselds.)
Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
55.0 75.9 138.1
Koérper-| Harn- . 1es . Zucker-
: Spez. . Injektionszeit
Datum gewévglszht nzgz;)ge Gewicht Reaktion 1. -menge n(lgxgg)e mg %
4/Nov.| 2115 140 1020 |alkalisch 159.0 | 113.8
5 ) 2145 135 1020 ” 124.0 91.9
9
8 2170 100 1020 ” 14.9 14,
7 2220 116 1020 ” 10.0” 6.66 co 47.0 40.5
(8026 Galaktoselds.) ™
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
56.0 74.7 136.5
Koérper- | Harn- . . Zucker-
3 Spez. . Injektionszeit o
Datum ge‘(ﬁgl;}ht nzzzge Gewicht | Reaktion u. -menge rc(\Ie;lngg)e mg %
4/Nov.| 1915 130 1020 |alkalisch 84.5 65.0
5 1910 105 1020 ” 84.5 80.5
6 1935 130 1020 ” 20.0 15.4
7 1960 155 1020 ” 10.V 5.88 cc 79.5 51.3
(6026 Guluktoselds.)~
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Tabelle 11.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
53.0 182.7 344.8
Kérper-| Harn- © 1gs : Zucker-
Datum ge&%}ht nzgx;)ge GSV% ?zh t Reaktion InlJl .el_{:;(;sg?lt I?;Ilg%e mg %
25/0kt.| 2260 80 1020 = | alkalisch 108.0 | 135.0
26 2255 175 1020 ” 149.0 85.1
27 2300 130 1022 ” 59.5 45.8
28 2330 130 1020 ” 8.30/ 6.99 cc 252 194
: (5096 Galaktoselds.)|™
29 2340 127 1020 ” 862.0 | 878.7
30 2360 100 1020 ” 113.0 | 113.0
31 2215 35 1028 ” 89.5 | 198.6
Operation
1/Nov.| 2105 160 1020 sauer 149.0 93.1
2 a0 |4z | 1082 | g |GEERE sl 470 | 1109
Versuch 2.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 127.7 245.6
Datum g:ﬁ:ﬁl EL‘Z’;; et | Renktion| 1% ?lf;’;‘;’f;e“ an:xl:;fa mg %
(8) (ce) (mg)
25/0kt. | 2045 25 1020 |alkalisch 89.5 | 358.0
26 2040 180 1018 ” 69.5 38.6
27 2065 130 1022 y 119.0 91.5
28 2090 127 1022 " 8.45% 6‘.27 cc | 200 15.7
29 2070 | 130 | 1022 , |07 Culaktosel) oo | sass
30 2085 135 1020 ” 1540 | 114.1
31 1995 35 1030 ” 89.5 | 255.7
Operation
1/Nov.| 1920 113 1020 sauer 113.0 | 100.0
2 1845 | 115 | 1030 | (15%‘3/: oatosclds) | 252 | 219
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498 S. Okumura:
Versuch 3.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
57.0 170.0 298.4
Datum geogg%?ﬁzc I}%ecu;ur%; GS& eiiilt Reaktion In&?l_{g(;?nzz:ﬂ %;(:E;Z%g mg %
26/Okt.| 1670 120 1022 }alkalisch 25.2 21.0
27 1730 98 1020 ” 20.0 204
28 1770 150 1022 ” 25.2 16.8
29 1695 130 1020 ” 8.3/ 5.08 cc 79.5 61.2
(509 Gulaktoselds.)| ™
30 1730 73 1020 ” 769.0 | 1053.4
31 1735 110 1020 ” 49.0 44.5
1/Nov.| 1625 . 28 1028 ” 20.0 71.4
Operation
2 1615 70 1014 sauer 74.9 107.0
3 1895 | 75 | 1020 | s |l SIS eyl 200 | 267
Versuch 4.
N Leber (g) Glykogen (mg) mg %
48.0 108.0 246.0
Datum gf{é’;ﬁl :ﬁ:%é;é; Gobes | Renktion Ingfl_‘g‘;fg?“ zng:g%g mg %
4/Nov.| 1890 130 1022 |alkalisch 79.5 61.2
5 1885 170 1018 ” : 98.0 57.6
6 1915 115 1020 ” 20.0 174
7 1940 96 1018 ” 8.45 5.82ce 79.5 82.8
(502 Guluktoselds.)| ™
8 1965 110 1020 ” 703.0 | 639.1
9 1965 118 1018 ” 64.5 54.7
10 1870 43 1024 ” 89.5 | 208.1
Operation|
11 1830 42 1028 sauer 124.0 | 295.2
12 1770 79 | 1030 " (15%% o3l Ktoselds.)|, 2050 | 269.3
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Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
51.0 101.2 1984
Koérper-| Hurn-  ves . Zucker-
£ Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge pe Reanktion J menge | mg %
®) (cc) Gewicht u. -menge (mg)
14/Nov.| 1845 135 1020 |alkalisch 98.0 72.6
15 1875 130 1020 ” 131.0 | 1008
16 1880 150 1018 ” 69.5 48.3
17 1910 150 1022 ” 1.1/ 5.73 cc _’124.0 82.7
(5025 Galuktoselds.)
18 1915 150 1020 ” 978.0 | 652.0
19 1950 105 1022 " 98.0 93.3
20 1840 45 1024 ” 79.5 | 176.7
Operation
21 1835 55 1040 sauer 139.0 252.7
22 1835 38 | 1040 p (15%2; g;fﬁ;fosews_) _179.0 | 4711
Tabelle 12.
Versuch 1.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
52.0 59.7 114.9
Korper-| Harn- © s . Zucker-
Datum | gewicht| menge GE& ?(Z:.ht Reaktion Indel-ilt::;sgzeelt menge | mg %
(8) (ce) ) (mg)
25/Okt.| 1875 70 1022 |alkalisch 89.5 127.9
26 1880 120 1020 ” 169.0 140.8
27 1890 110 1020 ” 8.30/ 5.67cc oo, 252 22.9
28 1910 | 120 | 1022 y  |(607 Galuktoselds.)| ™gy3 4 | 4199
29 1905 100 1020 ” 36.0 36.0
30 1815 18 _— ” 25.2 | 104.0
Operation
31 1800 86 1028 sauer 64.5 97.7
1/Nov.| 1765 65 | 1028 # |84 529cc | 113.0 | 1738
2 1695 82 | 1030 y | (009 Guluktoselds.)) “oag 4 | 3997
3 1600 91 1030 ” 25.2 27.7
v
4 1885 | 117 | 1030 | v |00 GID osetns) | 1200 | 1108
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Versuch 2.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
48.0 58.3 1215
Korper-| Harn- © 3s . Zucker-
3 Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reaktion J menge | mg %
@) (cc) Gewicht u. -menge (mgg)
26/Okt.| 1935 128 1022 |alkalisech 64.5 50.4
27 1995 140 1018 ” 25.2 18.0
28 1980 164 1020 ” 84.5 51.5
29 1995 120 1020 v 8.50/ 5.98 co o, 470 39.2
30 2010 97 | 1024 n  |(50% Galaktoselds.) ™ yor o | 4rg 4
31 2005 180 1020 ” 64.5 35.8
1/Nov.| 1890 30 1030 ” 59.5 198.3
Operation
2 1820 100 1030 sauer 69.5 69.5
3 1790 70 1030 ” 8.4 5.37cc L1, 189.0 | 2271
4 1750 | 100 | 1030 y  |(B0% Galuktoselds.) ™o 0 o | 950
5 1720 92 1030 ” 113.0 | 122.8
= 10.(¥ 5.08 ce
6 16935 80 1030 ” (509 Galaktoselds.) »109‘0 136 3
Versuch 3.
N Leber (g) Glykogen (mg) mg %
60.0 74.6 124.3
Koérper-| Harn- s . Zucker-
Datum | gewicht|{ menge Ggpqz.ht Reaktion Indelfgzisz:lt menge | mg %
(® | (co) |%OVI° s Tmens (mg)
4/Nov.| 2080 175 1020 |alkalisch 195.0 | 1114
5 2085 155 1020 ” 54.0 34.5
6 2110 98 1022 ” 14.9 15.2
7 2110 140 1020 " 8.5(/ 6.33 cc . _’113.0 80.7
8 2145 | 145 | 1020 »  |(00% Galaktoselds.) ™y g | 4o
9 2100 175 1010 ” 49.0 28.0
10 2020 37 1030 ” 98.0 264.9
Operation
11 2030 57 1030 sauer 54.0 94.7
12 1980 80 1030 ” 9.30/ 5.94 ce Lol 596 74.4
13 1975 | 112 | 1080 y  |(60% Gulaktoselds.)|™aos | 994 9
14 1945 120 1030 ” ; 84.5 70.4
10.0 5.67 ce.
15 1890 110 1030 ” (509 Galaktoselds.) | 74.5 67.2
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Versuch 4.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
46.0 59.9 130.4
Kérper-{ Harn- s vas . Zucker-
t Spez. . Injektionszeit
Datum | gewicht| menge . Reakt 2
“ g ‘(Wg]) éﬁ)g Gewicht | ~+ev<Hon u. -mnenge nz:lngg)e mg %
27/Nov.| 1870 156 1020 |alkalisch 103.0 66.0
28 1885 105 1020 ” 119.0 | 113.3
29 1800 114 1022 " 95.0 83.3
30 1825 140 1020 ” 830 5.47ce _ ], 108.0 77.1
1/Dez.| 1820 | 135 | 1023 p | (002 Culuktoselds.)| ™ qq o | 3689
2 1805 136 1020 ” 154.0 | 113.2
3 1715 37 1030 " 108.0 | 291.9
Operation
4 1690 135 1030 Sauer 174.0 | 128.9
5 1680 114 1030 ” 9.30" 5.04cc | 108.0 94.7
6 1625 98 | 1030 | - |(00% Galaktoselss.) “ogs o | 9898
7 1590 105 1030 y 945 90.0
5 10.0/ 4.69 cc
8 1565 98 1030 " (509 Gnlaktoselés.)|— 89.5 91.3
Versuch 5.
Leber (g) Glykogen (mg) mg %
50.0 59.5 119.0
Koérper-| Hurn- . . . Zucker-
s Spez. . Injektionszeit
Dat ht : R %
atum ge\zvgl)c m(gx(:)ge Gewicht eaktion 1. -menge rxz;ng%e mg %
26/Nov.| 1775 145 1020 |alkalisch 49.0 33.8
27 1790 130 1020 ” 20.0 15.4
28 1785 120 1020 ” 49.0 40.8
29 1800 125 1018 ” 8.40” 540cc | 470 37.6
30 1805 85 | 1020 | , |07 Galaktoselds)) "1y o | 3604
1/Dez.| 1850 120 1018 ” 25.2 21.0
2 1750 10 _ ” 20.0 | 200.0
Operation
3 1675 40 1030 sauer 98.0 | 245.0
4 1635 75 1030 ” 8.30 4.90cc | 3900 | 232.0
5 1620 8¢ | 1030 | , (0% Gulaktoselds.) “oug5 | 9964
6 1590 72 1030 " 48.0 65.2
10.0/ 4.71 co
7 1570 64 1030 ” (509 Galaktoselds.)|— 31.0 56.2
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Ergebnisse.

Die Zuckerausscheidung im Harne des normalen Kaninchens bei
Zufuhr der verschiedenen Zucker wird in folgender Reihe absteigend
herabgesetzt : Lavulose, Glukose, Mannose und Galaktose (vergleiche
hierzu die erste Mitteilung). Diese Daten stimmen mit denen von
Fujita (1930) gut iberein. Bei experimentellem Stauungsikterus des
Kaninchens wird die Zuckerausscheidung am 5. Tage nach der Opera-
tion auch in der nidmlichen Reihenfolge, Lavulose, Glukose, Mannose
und Galaktose, absteigend herabgesetzt, wihrend sie am 2. Tage nach
der Operation in der Aufeinanderfolge Glukose, Livulose Mannose und
Galaktose absteigend herabgesetzt wird (vergleiche hierzu die erste
Mitteilung). Im Anfangsstadium des experimentellen Stanungsikterus
tritt also die Zuckerausscheidung im Harne bei Zufuhr von Livulose
viel stirker auf als bei Zufuhr von Traubenzucker, wihrend sie sich bei
Zufuhr von anderen Zuckern, wie Mannose und Galaktose, genau wie
bei normalen Kaninchen verhilt. Diese Ergebnisse stimmen gut mit
denen von Straus iberein, dass nidmlich die Livulose bei diffuser
Leberbeschidigung wie Stauungsikterus leichter als Glukose im Harne
ausgeschieden wird. Diese herabgesetzte Zuckerausscheidung im Harne
bei Zufuhr der verschiedenen Zucker tritt viel stirker im spiteren
Stadiumn des experimentellen Stauungsikterus hervor als im Anfangs-
stadium.. Dies scheint mir auf der infolge des Hungerns gesteigerten
Zuckerverbrennung im Kaninchenorganismus zu beruhen. Was die
Glyk,ogenbildung in der Kaninchenleber mit experimentellem Stauungs-
ikterus bei Zufuhr von verschiedenen Zuckern betrifft, so wurde
gefunden, dass sie in der Reihenfolge Lavulose, Glukose, Mannose und
Galaktose absteigend herabgesetzt wird und unter den 4 Zuckern bei
Livulose am stérksten hervortritt. Natiirlich wird die Glykogenbildung
der Leber bei allen Fillen im Anfangsstadium des experimentellen
Stauungsikterus ttber normal gesteigert, im spiteren Stadium dagegen
unter normal herabgesetzt. Diese gesteigerte Glykogenbildung im
Anfangsstadium des Stauungsikterus beruht wohl teils auf der gestei-
gerten Insulinsekretion aus der Pankreas, weil das Insulin durch
parasympathischen Reiz stark sezerniert wird und die Glykogenbildung
bekanntlich im allgemeinen fordert, da sich bei Stauungsikterus die
Gallensiiure im Blute vermehrt, die auf den Parasympathicus reizend
wirkt, wie 7sz7 (1930) u. Sekifoo (1930) bewiesen haben. Um das
Ergebnis leichter verstindlich zu machen, habe ich den durchschnitt-
lichen Wert des Glykogengehaltes der Leber und den des Zucker-
gehaltes im Harne in allen Versuchsreihen des Zuckers in der folgenden
Tabelle angegeben und mit dem Werte des Glykogengehaltes der Leber
sowie dem des Zuckergehaltes im Harne aus dem vorigen Versuche mit
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Glukose verglichen.

Durchschnittswert des Glykogengehaltes der Leber (und des
Zuckergehaltes im Harne).

Liivulose Glukose Mannose Galaktose

Zuckerarten mg % mg % mg % mg %
249.5 226.8 140.9 130.1
normal (280.4) (317.8) (375.7) (438.9)
am 2. Tage nach 434.0 358.5 279.3 246.6
der Operation (300.4) (259.3) (301.4) (365.2)
am 5. Tage nach 137.8 133.8 133.2 102.0
der Operation (185.7) (2086.3) (229.7) (237.6)

Beim Stauungsikterus geht also im spiteren Stadium die herab-
gesetzte Zuckerausscheidung im Harne mit der gesteigerten Glykogen-
bildung in der Leber nicht parallel. Der Grund hierfiir scheint mir in
der mangelhaften Gallenséiurebildung in der Leber zu liegen, die wohl
durch die Storung der Leberfunktion bedingt wird. Hier ist zu
bemerken, dass die reduzierende Substanz am 1.-2. Tage nach der
Operation im allgemeinen vermehrt ist, und zwar unter 45 Versuchen in
37 Fillen, die in den Tabellen 1, 3,4, 5,7, 8, 9, 11, 12 angegeben sind.

Dies beruht wohl auf den Pentosen im Harne, wie sie von Kobayashi
(1928) im Kaninchenharne mit experimentellem Stauungsikterus nach-

gewiesen wurden. Die Bearbeitung dieser Frage wird weiter fortge-
setzt.

Zusammenfassung.

1) Im Kaninchenorganismus werden die intravenos verabreichten
verschiedenen Zucker in der Reihenfolge Fruchtzucker, Traubenzucker,
Mannose und Galaktose ansteigend im Harne ausgeschieden.

2) Bei experimentellem Stauungsikterus wird die Zuckerausschei-
dung im Harne am 2. Tage nach der Operation in der Reihenfolge
Traubenzucker, Fruchtzucker, Mannose und Galaktose absteigend her-
abgesetzt, wihrend sie am 5. Tage nach der Operation in der Reihenfolge
Fruktose, Glukose, Mannose und Galaktose absteigend herabgesetzt
wird. Diese Herabsetzung der Zuckerausscheidung tritt am 5. Tage
nach der Operation viel deutlicher hervor als am 2. Tage.

3) Der Glykogengehalt der Leber, sowohl bei normalen Kaninchen
als auch bei denen mit experimentellem Stauungsikterus, wird in der
Reihenfolge Léavulose, Glukose, Mannose und Galaktose absteigend
gebildet. Die Glykogenbildung der Leber aus verschiedenen Zuckern
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bei experimentellem Stauungsikterus wird am 2. Tage nach der Opera-
tion iber normal gesteigert, wihrend sie am 5. Tage nach der Operation
unter normal herabgesetzt wird.

4) Die Glykogenbildung der Leber aus verschiedenen Zuckern
geht am 5. Tage nach der Operation bei experimentellem Stauungs-
ikterus nicht parallel mit der herabgesetzten Zuckerausscheidung im
Harne. Diese Erscheinung ist nach meiner Meinung durch die infolge
des Hungerns verursachte Steigerung der Zuckerverbrennung im
Organismus bedingt, die eine unter normal herabgesetzte Glykogen-
bildung am 5. Tage nach der Operation zur Folge hat. Die iiber normal
gesteigerte Glykogenbildung am 2. Tage nach der Operation scheint

mir auf der durch Riickfluss der Galle vermehrten Gallensiure im Blute
zu beruhen.

Zum Schlusse ist es mir eine angenehme Pflicht, Herrn Prof. Dr. 7. Shimizu
fiir seine freundliche Leitung und Anregung im Verluwufe dieser Versuche meinen
herzlichsten Dank anszusprechen.
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