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Zur urinogenen Entstehung der Kriegsnephritis.

Von A. Mendelssobhn,
Bats.-Arzt im Felde.

Die Entscheidung, welche Rolle unter den Ursachen der Kriegs-
nephritis die urinogene Entstehung spielt, liegt nach der Meinung Nau-
nyns') usw. den Revierirzten usw. ob. Ich glaube aber, daB diese nur
wenig zur Losung der Frage beitragen konnen, da sie selten in der Lage
sind, den Verlauf der Krankheiten linger zu beobachten. Besonders
wenn ein Leiden sich nicht bessert oder sogar verschlimmert, pflegen die
Kranken ins Lazarett geschickt zu werden.

Aus diesem Grunde kann der Truppenarzt nicht entscheiden, ob
sich aus einer Zystopyelitis hiufiger ein echtes Nierenleiden entwickelt.
Wahrscheinlich aber kommt es nicht so oft vor, da die ,, Kriegsnephritis*
im allgemeinen ganz akut entsteht. Aus voller Gesundheit heraus ent-
wickeln sich ohne Vorboten in wenigen Tagen die Symptome, die den
Kranken zum Arzte fiihren: Kopfschmerzen, Mattigkeitsgefiihi und
Oedeme. Die Untersuchung ergibt dann einen starken EiweiBgehalt
des Urins und nicht selten Blut in groBerer Menge. Also schon der Revier-
arzt kann dieses Stadium feststellen, wihrend sich bei urinogener Ent-
stehung das Leiden sehr viel langsamer entwickeln miiite. Dagegen ist
auch nicht anzunehmen, daB die Zystopyelitis dem Arzte Iange verborgen
bleibt, da sich die Erkrankten wegen der recht unangenehmen Be-
schwerden gewdhnlich bald krank melden. Hiufiger Urindrang und
nicht selten Inkontinenz sind die ersten und oft einzigen Symptome.
Oft gelingt es selbst bei genauestem Zusehen nicht, die geringste Spur
von EiweiBl im Urin festzustellen, ebenso hiufig aber findet man doch
etwas, wenn auch nur leiseste Spuren, die von vielen, wie ich schon be-
obachtet habe, iibersehen oder fiir bedeutungslos gehalten werden. Aber
die Beschwerden des Kranken zeigen ja zur Geniige, daB diese Fest-
stellung nicht bedeutungslos ist. Von dem mikroskopischen Befunde
soll hier deshalb abgesehen werden, weil der Truppenarzt nicht in der
Lage ist, ihn zu ermitteln. Gewd¢hnlich ist eine leichte Triibung des frisch
gelassenen Urins vorhanden, die auch die Anwesenheit von Rund-
zellen wahrscheinlich macht. Es handelt sich wahrscheinlich in beiden
Fillen mit und ohne nachweisbaren Befund um die gleiche Erkranlung
mit verschieden starkem Verlauf oder in verschiedenem Stadium, da
‘die Symptome sonst vollig dieselben sind. Fast immer ist Einwirkung
von Kilte und Nisse als Ursache dieser Erkrankungen anzusehen, da
sie sich bei solcher Witterung mehren. Die Heilung geht meist unter
Behandlung mit Warme und Urotropin schnell von statten, oft in wenigen
Tagen, manchmal aber tritt keine wesentliche Besserung ein. Der Truppen-
arzt verliert diese Fille aus den Augen, da sie ins Lazarett kommen.
E;s ist nicht ausgeschlossen, daB diese spiiter zuweilen den von Naunyn
vermuteten Verlauf nehmen.

Wihrend Witterungseinfliisse meist als Ursachen dieser beiden |

Erkrankungsformen (akute Glomerulonephritis und Pyelozystitis) an-
zusehen sind, beobachtet man auch hiufig nach fieberhaften Er.
krankungen, z. B. Mandelentziindung, Grippe, periodischem Fieber,
wie im Frieden, eine leichtere oder stirkere Albuminurie, die gewshnlich
schnell verschwindet, zuweilen aber bestehen bleibt oder zunimmt und
gich langsam zu einem chronischen Nierenleiden entwickelt. Zylinder
pflegen ja hierbei nur spirlich vorzukommen, und auch sonst besteht
hier Uebereinstimmung mit der von Naunyn beschriebenen Erkrankungs-
form, als ich verschiedentlich feststellen konnte, daB schon die leichtesten
Anstrengungen den EiweiBgehalt des Urins nachweisbar erhhten. Hinzu
kommt noch, daf der Beginn dieser schleichenden Erkrankung im Felde
nicht selten iibersehen wird und daB sie erst erkannt wird, wenn sie schon
chronisch geworden ist oder wohl gar den zufilligen Nebenbefund einer
anderen Krankheit bildet, derentwegen Lazarettbehandlung erfolgte.
Ich habe es auch erlebt, daB Leute, die wegen Nierenentziindung im
Lazarett gewesen waren, als geheilt zur Truppe entlassen wurden und
daBl bei diesen der Marsch vom Lazarett zur Front geniligt hatte, um
wieder eine starke Albuminurie hervorzurufen. Wire der Urin nicht bei
der Riickkehr zur Truppe noch einmal untersucht worden, so hitte der
Mann als geheilt gegolten, und die Krankheit hiitte vielleicht lingere Zeit
unbemerkt ihren Verlauf weiter genommen.

Wegen dieser Uebereinstimmung mit dem von Naunyn beschriebe-
nen Verlaufe scheint es sich um dieselbe Erkrankungsform zu handeln,
fir die mithin in der Mehrzahl der Fille eine Infektion als Ursache an-
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zusehen ist. Aufgabe der Lazarettiirzte und Kliniker bleibt es, den Zu-
sammenhang der Zystopyelitis mit der ,urinogenen Nephrozirrhose*
und die Hiufigkeit dieses Verlaufes festzustellen.
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