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Man kann nach einem Einteilungsprinzip von Hie k­
man n und H a r r i s 1 die TiHigkeit der Vitamine etwa in 
folgender Weise darstellen: 

1. Primare Wirkungen: Das Vitamin wirkt selbst mit: 
A. Das Vitamin ist ein Enzym. 
E. Das Vitamin ist ein Teil eines Enzyms. 
C. Das Vitamin wirkt an einem EnzymprozeB mit. 
2. Sekundare Wirkungen: Das Vitamin modifizio8rt oder 

wird selbst modifiziert. 
A. Das Vitamin verhindert die Zerstorung eines an­

deren Vitamins oder eines Enzyms: Es ist ein Sparfaktor. 
B. Das Vitamin beschleunigt eine abbauende Umsatz­

wirkung: Es ist ein Umsatzfaktor. 
C. Das Vitamin ersetzt ein anderes Vitamin oder o8i11 

Antivitamin: Es ist ein Ersatzfaktor. 
D. Das Bediirfnis nach einem Vitamin wird durch Er­

nahrungsfaktoren geandert, die selbst keine Vitamine sind. 
Als ein Beispiel fiir den ersten Wirkungstyp konnen 

wir die von L 0 h man n aufgeklarte Cocarboxylase er­
wahnen. Es ist dies die Pyrophosphatverbindung des An­
eurins (Vitamin B1) und ist an einen EiweiBtrager gebun­
den, das Abbauferment der Brenztraubensaure, welches 
die Entstehung von Milchsaure und Essigsaure katalysiert. 
Brenztraubensaure ist insofern eine Schliisselsubstanz OOim 
Kohlehydratabbau, als durch seine Umwandlung in Essig­
saure die Fettsynthese aus Zucker bewirkt wird. Markees 
'und Mit arb e it e r 2 haben kiirzlich gezeigt, daB beim 
Diabetiker zwar der Brenztraubensaurespio8gel im Plasma 
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gegeniiber der Norm nicht erhoht ist, daB jedoch nach 
einer Belastung mit 15 g Natriumpyruvat der Brenztrauben­
saure- (BTS.-) Spiegel beim Diabetiker weit langsamer 
zur Norm zuriickkehrt als beim Normalen. BTS_ scheint auch 
sehr wesentlich am Entstehen der dia.betischen Acidose 
beteiligt zu sein. Tatsachlich findet man beim diabetischen 
Coma stets eine starke Erhohung des BTS.-Spiegels. Zufuhr 
von Aneurin allein vermag das abnorme Auftreten von 
BTS. nicht zu verhindern, wohl aber die intravenose In­
jektion von 100 mg Cocarboxylase (Berolase von Hoff­
mann La Roche). Bei gleichzeitiger intramuskularer Appli­
kation von etwa 40 mg Vitamin B2 (Riboflavin) kann das 
diabetische Coma ausgez.eichnet beeinfluBt werden, so daB 
in einzelnen Fallen der Patient schon wahrend der Injek­
tion erwachte. Freilich ist die gleichzeitig'e Behandlung mit 
groBen Insulindosen unerlaBlich. Wir sehen hier, daB unter 
Umstanden ein Vitamin erst dann therapeutisch wirksam 
wird, wenn es Fermentcharakter annimmt. 

Ein zweites Vitamin, welches moglicherweise Enzym­
charakter hat, obwohl seine Wirkungsweise noch sehr un­
klar ist, ist das 1948 zugleich in England von L. S mit h 3 

und in Amerika von Ric k e s 4 entdeckte Vitamin B12. Seine 
Auffindung muB als del' groBte Fortschritt der Vitamin­
forschung seit langer Zeit bezeichnet werden. Dieses Vit­
amin hat eine Reihe von Besonderheiten: Es ist das ein­
zige wasserlosliche Vitamin, welches in hoheren Pflanzen, 
auch in ihren wachs end en Teilen nicht vorkommt, sondern 
nur von Mikroorganismen gebildet wird (besoriders von 
Streptomyces grise us). Es wird ferner in ganz besonders 
intensiver Weise von hoheren Tieren gespeichart, in deren 
Proteinen es spurweise vorhanden ist, wenn allch der 
groBte Teil in der Leber zurtickgehalten wird. Es hat drittens 
die hochste Wirksamkeit, die man iiberhaupt bisher von 
einem Vitamin beobachten konnte, da der Tagesbedarf des 
Menschen etwa bei 1 'Yg liegt. Chemisch handelt es sich 
bekanntlich urn eine recht kompliziert gebaute Verbindung 
von etwa 1300 Molekulargewicht, die ein Atom Kobalt pro 
Molekiil enthiilt. Durch reduzierende MiUeI geht Vitamin 13 12 

in Vitamin B12a tiber, wobei ein Molekiil Zyan frei wird. 
Diese Substanz ist wahrscheinlich identiosch mit dem getrennt 
isolierten Vitamin B12b, welches ebenfalJs therapeutisch wirk­
sam ist und wieder in Vitamin BH zuriickverwandelt wer­
den kann. Weitere ahnliche Komplexe, die mit den Buch­
staben c und d bezeichnet wurden, hat S mit h 5 isoliert 
und auch sie sind therapeutisch wirksam. Da vor allem 
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die Pansenbakterien von Wiederkauern solche Verbindun­
gen bilden, hat man den Stoff auch in Kuhmist nachweisen 
konnen. Er hat sicher eine sehr allgemeine physiologische 
Bedeutung: Ernahrt man wachsende Tiere (Ratten, Hillin­
chen, Schweine) ausschlieBlich mit pflanzlichem EiweiB, 
welches kein Vitamin B12 enthalt, so bleiben sie stark im 
Wachstum zuriick und man kann diese Wachstumshemmung 
durch Vitamin B12-Zulage beheben 6. Der Stoff ist also mit 
dem sogenannten "TiereiweiBfaktor" identisch. Interessant 
ist es auch, daB man auch die Wachstumshemmung durch 
Thiouracil mit B12 im Tierversuch aufheb~ kann, wobei 
auch die VergroBerung der Schilddriise zuriickgeht, obwohl 
die'Se sog.ar weniger J od speichert als na,ch Th~ouraciJ! allein. 

Man hat durch Teilanalyse dieser Kobaltkomplexver­
bindung zeigen konnen, daB in ihr ahnliche Bindungsver­
haltnisse bestehen, wi.e bei anderen Vitaminen del' B2-

Gruppe: Das Vitamin enthiilt namlich ein Ringsystem, das 
5,6,-Dimeihyl-Benzimidazol, welches an Ribose und Phos­
phorsaure gebunden ist. Erst diese Molekulargruppe iiSt an 
den noch nicht aufgekIarten kobalthaltigen Ring gebunden. 
Sowohl 5,6,-Dimethyl-Benzimidazol, als besondersi di·e' dem 
Hiboflavin ahnliche Verbindung mit Ribose und Phosphor­
saure k6nnen 'in allerdings schwachem AusmaB dllis Wachs­
tum von Tieren f6rdern, die nur mit PflanzeneiweiB ernahrt 
werden 7. 

Vitamin B12 oder EryUlrotin wird heute ganz allgemein 
als der extrinsic factor von Castle angesehen, obwohl es 
noch nicht ganz geklart erscheint, ob wirklich nur e i n auBe­
rer Faktor flir die Verhiitung der pernici6sen Anamie ver­
antwortlich ist. Die Suhstan<'l kann vom Perniciosakranken 
nur bei parenleraler Applikation verwertet werden, da 
diesem der eiweiBartige intrisic factor von Castle fehlt. 
Wird dieser in Form eines Magenschleimhautextraktes zu­
gesetzt, dann verbindel er sich offenbar mit dem Vitamin B12 
zu einer resorbierbaren Form. Da sich an manchen Test­
objekten auBerdem die Wirkung von Folsaure und von 
Vitamin B12 zu erganzen scheinen, wird den peroral zu ge­
benden Praparaten haufig auch Foisaure oder Rohleber­
extrakt zugefligt. Eil1 unmittelbarer Zusammenhang zwi­
schen der Wirkung des Vitamins B12 und der Foisaurewir­
kung oder auch nur der Konjugasewirkung, die Folsaure ~us 
ihren Polyglutamatel1 freisetzen soll, kann gegenwartig 
keineswegs behauptet werden: Vielmehr ist es ganz klar 
geworden, daB die kombinierte Strangdegeneration des 
Riickenmarkes und damit die nerv6sen Erscheinungen del' 
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Perniciosa n u r durch Vitamin B12, nicht aber durch Fol· 
saure geheilt 'werden konnen, iihnliches gilt fUr die Hunter­
sche Glossitis. 'Dagegen macht Folsiiure auch bei der Perni­
ciosa eine deutliche Retikulocytenkrise. Andere hyperchrome 
Anamien, wie die Schwangerschaftsanamie, sowie Anamien 
bei Ausschaltung groBerer Diinndarmteile, bei Magenresek­
tion sowie bei schweren Darmerkrankungen konnen besser 
mit Folsiiure behandelt werden. Manche, wie die Schwanger­
schaftsanamie, sprechen sogar auf Vitamin B12 nicht an. 
Fiir die :Leukopoese ist ebenfalls Foisaure von groBerer Be­
deutung. 

Nicht weniger als sieben Vertreter der Vitamine des 
B-Komplexes sind trotz ihrer chemisch iiuBerst verschiede­
nen Konstitution in Bindung an Ribose als Bestandteile 
(Cofermente) verschiedener Enz,yme festgestellt worden. 
AuBer den beiden oben erwahnten sind dies Laktoflavin, 
Nikotinsaure, Pyridoxin, p-Amino-Ben~oesaure, Panthoten­
saure. Von diesen Stoff€U hat eigentlich nur die Nikotins,iiure 
und ebenso einige ihrer Derivate, insbesonde,re das 
I3-Pyridilcarhinol pharmalwlogische' Wirkungen, die nicht 
mit seiner Vitaminfunktion zusammenhangen. Die beiden 
Stoffe fUhren zu einer der Nitritwirkung ahnlichen Erweite­
rung der HautgefaBe, besonders der oberen Korperhiilfte, 
wobei Kopfschmerzen auftreten konnen. Der primare Alko­
hoI wird unter dem Namen Ranicol mit Erfolg bei spasti­
schen GefaBieiden verschiedener Art verwendet, in groBeren 
Dosen senkt er den Blutdruck. 

Ich gehe auf die Behandlung des Pellagra-Symptomen· 
komplexes mit Nikotinsaure nicht ein, da diese Krankheit 
bei uns so gut wie nie beobachtet wird, betOIl'e nur, daB es 
sich dabei urn eine Mangelernahrung mit vielen Yitaminen 
des B-Komplexes handelt, deren Erscheinungen auch die 
Anwendung von Lactoflavin, Pyridoxin so,wie Vitamin TIl 
erfordern. Pellagraiihnliche Symptome kommen allerdings 
bei chro'llisc'hem Alkoholismus vor, wobei die schwere 
Gastroenteritis offenbar aUSischlaggebend ist, wohei auch die 
klassische Trias der Pellagra (Dermatitios, Diarrhoe, Demenz) 
auftreten kann. Es ist sicher unrichtig, wie es gegenwartig 
hiiufig geschieht, bei toxischen Neuritiden stets nur an einen 
Mehrbedarf von Vitamin Bl zu denken: Ueberhaupt kann 
man der wahllosen Anwendung dieses Vitamins bei den aus 
verschiedensten Aetiologien entstandenen Neuralgien und 
Neuritiden nicht das Wort reden. Auch ist die Anwendung 
sehr groBer Aneuringaben auf intravenosem Wege offenbar 
nicht ganz so harmlos, wie meist angenommen wird: Ein 
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kiirzlieh beobaehteter Todesfall nach einer lege artis durch­
gefiihrten Injektion von 100 mg Aneurin bei einem sonst 
gesunden 52jahrigen Mann mag als Warp.ung dienen. Bei 
Schwangerschaftserbrechen wird gegenwartig nicht mehr 
Aneurin, sondern Pyridoxin (Vitamin B6) empfohlen, welches 
auch ein gutes Mittel zur Behandlung des Rontgenkaters 
sein solI. Diesem Vitamin und seinen Homologen Pyridoxal, 
Pyridoxamin werden beim Menschen iiberhitupt Wirkungen 
auf das Nervensystem zugeschrieben, wah:rend der Ratten­
dermatitis entsprechende Mangelerscheinungen niehl be­
kannt wurden. Antopol empfiehlt es bei pseudohypertrophi­
scher Muskeldystrophie, doch sind Beweise fUr seine Wirk­
samkeit hiebei und bei anderen Erkrankungen des ZNS. 
nieht erhracht worden. Sicher kann Pyridoxin bei manchen 
Formen von megaloeytarer Anamie Besse-rung bewirken, 
wie in Wien Fie i s e h hac k e r zeigte, doeh sind die Wir­
kungen offenbar einem Umwandlungsprodukt, dem ~-Pyracin 
zuzuschreiben. 

Die sogenannte Ariboflavinose (Vitamin B2-Mangel) hat 
auffallende Aehnlichkeit mit der Eisenmangelkrankheit: 
Cheilosis, Perleche (Mundwinkelfiiule), eventueII Dysphagie 
wie bei Plummer-Vincentschem Syndrom. Daneben treten 
Garungsstiihle auf sowie seborrhoische Ekzeme an den Naso­
labialfaltoo, der Nasenoffnung, am Ohr oder Kinn. Den 
groaten Erfolg mit Ladoflavin hat man ullzweifelhaft bei 
Sprue und bei der schweren Coeliakie des Kindesalters. 
Auch . die bei diesen auftretenden Aniimien sowie die oft 
vorhandene Glossitis kann dadurch geheilt werden. Freilich 
gibt es, wie klirzlich Dar b y betonte, kein Symptom, das 
mit Sicherheit auf Lactoflavinmangel schlieBen lassen 
wiirde: Nieht einmal die oft sehr charakteristisehe Vaskulari­
sation des Hornhautrandes oder die Mundwinkelerkrankung 
kann als, sicheres Zeichen gewertet werden und erweist sich 
manchmal als therapeutisch resistent. 

Da aIle Vitamine des B-Komplexes nahe Beziehungen 
zur Biologic .und Funktion der Darmbakterien hahen, denen 
sie einerseits als W uchsstoffe dienen, wahrend sie ander­
seits von ihnen gebildet werden, so ist bei allen schweren 
operativen Eingriffen am Darm: Magenresektion, Darmresek­
tion, Ausschaltung langerer Darmstiicke, aber auch bei 
Darmentziindungen sowie insbesondere bei der oralan An­
wendung von Sulfonamiden oder von Antibioticis auf die 
geniigende parenterale Zufuhr dieser Stoffe zu achten. 

Die Panthoiensaure scheint in neueren therapeutischen 
Erwagungen jene Stelle eines "Epithelschutzvitamines" cin-
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zunehmen, welche man friiher dem Vitamin A zuschreiben 
wollte, obwohl schon G u g g e n h e i m 8 darauf llinweist, 
daB alle derartigen Bezeichnungen unrichtig sind. Si~ wird 
als W undheilmittel, Haarwuchsmittel, gegen Dyshidrose, fer­
ner bei Katarrhen der Luftwege usw. empfohlen und soll 
auch ortlich bei Herpes labialis, Sonnenbrand usw. giinstig 
wirken. 1m Tierexperiment fand J li r g ens 9, daB bei Man­
gel an diesem Stoff eitrige Bronchitis nehen den s-eit lange­
rer Zeit bekannten Veranderungen des Haarkleides auf­
treten kann. 

Als mitwirkend an Enz~mprozessen wird reit langer Zeit 
das Vitamin C, die L-Ascorbinsaure angesehen, welche reversi­
bel in die entsprechende Dehydl1o-Ascorbinsaure iibergehen 
und somit Wasserstoff abgeben oder aufnehmen kann. In letz­
ter Zeit ist besonders die Bedeutung di'eses Vitamins fur die 
Funktion der Nebennierenrinde hervorgehoben word'en, wo es 
bekanntlich in hochster Konzentration anzutreffen ist (wenn 
auch vergleichbare Mengen im Hypophysenvorderlappen, im 
Hoden und im Corpus luteum gefunden werden). Jede un­
spezifische Beanspruchung des ganzen Korpers, jeder 
"Stress" wie d.as S ely e nennt, kann z:u Veranderungen 
in der N ebennierenrinde flihren und dabei kommt as so­
gleich zu :einer Verannung an Ascorbinsaure. Auch bei Ein· 
wirkung des ACTH. besteht eine der ersten Wirkungen in 
der AusschiiUung der Ascorbinsaure. Da nun die Neben­
nierenrinde in besonderem MaBe auch an der Iteaktion auf 
infektiose Krankheiten beteiligt ist, so erscheint sicher der 
altgeiibte Brauch, gerade bei solchen Erkrankunge:n viel 
Zitronenlimonade usw. trinken zu lassen, sehr berechtigt. 
Heute werden oft Dosen von 1 g Ascorbinsa.ure und mehr 
pro die gegeben, wobei allerdings wohl ein groBer Teil im 
Ham ausgeschieden werden diirfte. S c h e II n e r po hat 
1949 iiber 'ein groBes Experiment an arbeitenden Menschen 
berichtet, aus dem hervorzugehen scheint, daB tatsachlich 
Erkiiltungskrankheiten wie Schnupfen prophylaktisch mit 
Ascorbinsaure verhindert werden konnen. In dies-em Zu­
sammenhang ist 'es recht interes:sant, daB Versuche an Rat­
ten eine erhOhte Kalteresistenz bei Zufuhr groBer Mengen 
von Ascorbinsaure erg eben haben.11 Der zunehmende Ge­
brauch von Citrusfriichten und anderen Quellen der Ascor­
binsaure in allen Schichten der Bevolkerung ist sicher zu 
begriiBen und vor all em in den Wintermonaten wird man 
in Gemeinschaftskuchen darauf achten mii$Sell, geniigend 
Vitamin C zuzufiihren und es auch nicht durch zu langes 
und langsames Ueberhitzen in Nahrungsmitteln, wie 1\ar-
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toffeln, zu zerstoren. Auch wenn bei uns das Auftreten 
von echten skorbutischen Krankheitserscheinungen sehr sel­
ten ist, laBt sich durch derartige MaBnahmen gewiB die 
Leistungsfiihigkeit, besonders in den Frlihjahrsmonaten, stei­
gem. Enttiiuschend waren dagegen die Erfolge groBer Vit­
amin C-Gaben bei Keuehhusten und neuerdings bei ehroni­
sehem Gelenkrheumatismus. Insbesondere die Angabe, daB 
eine Kombination von Ascorbinsaure mit Desoxycortieoste­
ron ahnlich 'wirksam sci wie Cortison, erwies sieb als irrig. 

Es wird ,auch vielfaeh angenommen, daB Ascorbinsaure 
ein Sparfaktor fUr Enzyme sei, welche dureh diesen Stoff 
vor Zersetzung gesehiitzt wiirden, doch besteht aueh hiefiir 
noch kein sieherer Beweis. Dagegen hat sich eine derartige 
Funktion fiir das Vitamin E (l1oeopherol) Zieigen lassen, 
welches eine deutlieh schiitzende Wirkung fiir das Vito 
amin A hat. Insbesondere seheinen es Begleitstoffe des 
Vitamins E im Weizenkeimol zu sein, die derartige Wirkun­
gen haben. Der A-Avitaminose, deren Symptomenbild als 
bekannt vorausgesetzt werden muB, _ sollte gerade in den 
auch bei' uns leider noeh bestehenden FHichUingslagern und 
iiberhaupt bei der Siiuglingsernahrung der armen Bevolkerung 
mehr Aufmerksamkeit zugewendet werden, da immer noeh 
Verlust von Augen durch Xerophthalmie vorkommt. Ander­
seits wird in Amerika davor gewarnt, den Hauterseheinun­
gen bei A-Mangel zu einseitige Beachtung zu schenken, da 
ahnliche Erscheinungen, wie z. B. Lichen pilaris, durch 
Vitamin A nicht gebessert werden. Vielleicht wird der Wir­
kung dieses Vitamins auf das Skelettsystem :tu wenig Auf­
merksamkeit geschenkt: Es ist aus Versuehen an Ratten 
bekannt, daB Hypovitaminose mit A-Vitamin zu Dehrma­
tionen (Verdickungen und Raumbeengungen) der Schadel-
110hle und des Rlickenmarkskanales flihren, die ihrerseits 
Hernienbildungen an Hirn- und Spinalnerven bewirken und 
zu neurologischen Ausfallserscheinungen sowie Degeneration 
von Ganglienzellen fiihren konnen. Auch hat man ange­
borene MiBbildungen bei A-hypovitaminotischen RaUen ge­
sehen. Allerdings ist bisher kein Zusammenhang mit Fehl­
ernahrung bei mensehliehen MiBbildungen naehzuweisen. 

Sehr interessante Ergebnisse haben jedoch Tierver­
suche mit dem jetzt synthetisch verfiigbaren A-Vitamin in 
bezug auf Hypervitaminose ergeben 12• Bei Ratten kommt es 
zu Arrosionen an den Rohrenknochen und zu Spontanfrak­
turen. Ferner wurde ein besonderer ZelIreiehtum des Kno­
ehenmarks nach Ueberdosierung mit Vitamin A gesehen und 
im Tierversuch zeigte sieh eine deutliehe leukopoetische 
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Wirkung13. Die Leher ist stark vergroBert und speichert 
besonders in den Kupfferschen SternZlellen reichlich Vit­
amin A. Ferner wurde im Tierversuch und auch beim Men· 
schen eine starke Verdickung der Haut beobachtet, die beim 
Menschen mit Abschilferung in der Mundgegend ode,r auch 
am ganzen'stamm einhergehen kann. 

Die Frage des Antagonismus zwischen Vitaminen und 
Antivitaminen wurde einen eigenen Vortrag rechtfertigen, 
sie soll :hier nur am Beispiel der Folsaure kurz besprochen 
werden. Reine Pteroylglutaminsaure wurde hekanntlich aus 
Spinatblattern isoliert, wahrend aus manchen Mikroorganis­
men Pteroyldi- und Pteroyltriglutamate isoliert und durch 
Synthese identifiziert wurden. Diese Substanzen haben als 
Wachstun'tsstoffe fUr Lactobacillus casei us,w., aber auch bei 
menschlichen Erkrankungen, wie alimentiire makrocytiire 
Anamie, Schwangerschaftsanamie, Sprue, aber auch bei 
Perniciosa volle Vitaminwirkung, d. h. sie sind offenbar 
imstande, sehr spezifisch die megaJoblastische Reaktion 
des Knochenmarks zu hemmen. Nur die ursprungIich mit 
der Bezeichnung B-Faktor belergte HexagIutaminatverbin­
dung (Konjugatfaktor), die aus Hefe isoliert wurde, soll 
sich in manchen Fallen von pernicioser Anamie als' un­
wirksam erwiesen hahen, wahrend in anderen Fallen die be­
kannte Retikulocytenkrise eintrat, abwohI es im Ham nicht 
wie bei den anderen Verbindungen zu einer vermehrten 
Folsaureausscheidung kam. Hi er wird einem eigenen Ferment, 
der Konjugase, die in tierischem Gewebe weitverbreitet 
gefunden wurde, eine Rolle zugesprochen, welche erst das 
wirksame Vitamin im Korper erzeugen soIl. Anderseits kom· 
men in ,der Leher des Menschen Hemmfaktoren dieser Ron· 
jugase vor. , 

Viel interessanter ist es jedoch, daB man durch Ein· 
fUhrung von MethyIgruppen an verschiedenen Stellen des 
Pteridinringes, vor all em aber durch Schaffung der 4.amino­
pteroylgIutaminsaure sehr aktive Folsaureantagonisten ge­
schaffen hat, die iril Tierversuch schwere Leukopenie, sprue­
ahnliche Syndrome usw. erzeugen. Diese Stoffe, denen sich 
eine UnzahI von Verbindungen mit analoger Wirkung an­
geschlossen hahen, sind einmaI deshaIb interessant, wei I sie 
es gestatten, im Versuch nahezu reine Avitaminose mit FoI­
saure zu erzeugen, vor allem wurde jedoch der allerdings 
wenig gegluckte Versuch unternommen, sie in die Therapie 
einzufUhren. Zu diesem Zweck wurde vor allem das Amin­
opterin verwendet. Es ist namIich auffallend, daB besonders 
Tumorgewebe von allen wasserlOslichen Vitaminen am reich-
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lichsten die Foisaure stapeH und insbesondere lag es nahe, 
bei Leukiimien die Zellproduktion im Knochenmark zu 00-
einflussen_ Gerade hiebei erwies sich jedoch Aminopterin 
als ein gefiihrlicher Stoff: Sehr bald stellen sich im Mund, 
im Rachen, aber auch im Magen-Darmkanal Nekrosen ein, 
dicke schmierige Beliige bedecken die Lippen. Die Aus­
reifung der Zellen des Knochenmarks wird giinzlich unter­
bunden und es konnen gefiihrliche Blutungen auftreten. 

Die gleichen Antagonisten der Folsiiure, die im Tier­
versuch wirksam sind, haben nun auch an Mikroorganismen, 
welche die Substanz in ihrem Stoffwechsel brauchen (Lacto­
bacillus lactis Dorner, Lactobacillus Leishmani), starke 
wachstumshemmende Wirkung. Hiebei zeigte es sich nun, 
daB oft gereinigte Leberextrakte die Wachstumshemmung 
besser beeinflussenkonnen als reine Foisaure. In der Leber 
sind niimlich zweifellos noch unbekannte Wachstumsfakto­
ren fiir verschiedene Mikroorganismen vorhanden. Dnter 
diesen scheint ein fordernder Stoff fiir LeukonJstoc citro­
vorum eine Rolle zu spielen, der im Ham gesunder Tiere 
ausgeschieden wird, die Wirkung von Aminopterin sehr 
speZlifisch aufhebt und jedenfalls nicht mit Vitamin B12 
identisch ist. Wahrscheinlich handeH es sich um eine noch 
nichl identifizierte* Pterinverbindung, die sehr spezifisch 
die wachstumshemmende Wirkung von Aminopterin auf­
heben kann. Ein derartiger Stoff wiirde moglicherweise die 
Giftigkeit des Aminopterins fUr menschlich-therapeutische 
Zwecke herabsetzen und dadurch seine Anwendung erst 
ermoglichen. 

Es ist an und fUr sich auffallend, daB die so zahl­
reichen Substanzen aus der Vitamingruppe, die offenbar 
einen groBen EinfluB auf die Bildung der weiBen und roten 
Blutkorperchen haben, ebensowenig wie ihre Antivitamine 
das Bild der Leukamie grundlegend veriindern und die 
Lebensaussicht dieser Kranken verbessern konnten. Trotz­
dem erscheint es immer wieder moglich, daB auf diesem 
Wege doch noch eine Losung dieses Problems gefunden 
werden wird. 

Lit era t u r: 1 H i c k man n, K. C. D. und H a r r i s, 
P. L.: Advances in Enzymol., 6 (1946): 470. - 2 Mar k e e s, S. 
und Meyer, F. W.: Experientia, 4 (1948), 5. - Dieselben: 
Schweiz. med. Wschr., 1949: 128, 931. - sSm i t h, E. L.: 
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