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Aus dem veterinar-physiologischen Institut (Direktor: Prof. Dr. W. Frei)
und dem Veterlna,r chemischen Laboratorium (Leiter: Prof. Dr. F. Almasy)
der Universitdt Zirich

Priifungsergebnisse einiger Hamoglobinometer
(Sahli-, ZeiB-Ikon-, Spencer-Himoglobinometer)

‘Von H. Sporri und F. Almasy

Die stets zunehmende Zahl von Blutproben, welche den dia-
gnostisch tatigen Laboratorien zur Untersuchung eingesandt wird,
zeigt, dafl der tierarztliche Praktiker die sich hier bietenden Hilfen
mehr und mehr auszuwerten sucht. In der heutigen hdmatologi-
schen Diagnostik spielt — soweit es sich um das rote Blutbild
handelt — die Bestimmung des Volumens des einzelnen Erythro-
zyten, des Farbekoeffizienten (Héamoglobingehalt pro Erythrozyt
in 10— g) sowie des Hamoglobingehaltes pro Erythrozyten-
volumeneinheit (sog. Sattigungsindex) eine bedeutende Rolle,
denn diese Daten vermdégen wertvolle Anhaltspunkte iiber die
Pathogenese und damit auch fiir die Therapie der diversen Andmie-
formen (normozytdre, makro- bzw. megalozytidre, normochrome
und hypochrome Anémie!) zu geben.

Eine genaue Berechnung des Férbekoeffizienten und des
Sattigungsindexes ist selbstredend nur bei moglichst exa,kter
Hamoglobmbestlmmung moglich.

- Waéhrend fast eines halben Jahrhunderts war der von Sahli
konstruierte Apparat fiir die klinische Hb-Bestimmung das wohl
am besten geeignete Instrument. Heute allerdings vermag es die
Anforderungen nicht mehr voll zu befriedigen. Hierauf hat der
eine von uns in einer kurzen Mitteilung in dieser Zeitschrift bereits
hingewiesen (Sporri, 1951 [1]). Neben den unvermeidbaren
Fehlern bei der Markierung der MeBpipette und Graduierung des
Testréhrchens machen sich bei der Hb-Bestimmung nach der

1) Eine hyperchrome Anémie im strengen Sinne des Wortes diirfte es
nicht geben, da die Hamoglobinsattigung (Hb pro Volumeinheit) der roten
Blutkoérperchen bei gesunden Individuen immer maximal ist. Ist die Hamo-
globinbeladung des einzelnen Erythrozyten vergroflert (erhéhter Féarbe-
koeffizient), was z. B. bei der infektitésen Anémie der Pferde haufig der Fall
ist, dann ist auch das Volumen des einzelnen Erythrozyten entsprechend
vergroflert (makrozytidre Aniémie), der Hb-Séttigungsindex ist dabei aber
nicht tber die Norm erhdht. Demnach sollte man in derartigen Fa,llen nicht
von Hyperchromie, sondern von Makrozytose sprechen.
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Sahli’schen Methode noch folgende Faktoren stérend bemerkbar :
a) die Nachdunkelung der salzsauren Hématinl6sung, b) die un-
gleiche Farbe der Standard- und der zu priifenden Himatinlésung
beim Arbeiten mit Tierblut (die standardisierte Hamatinlosung
wird aus Menschenblut hergestellt), ¢) der subjektive Ablese-
fehler, d) der Pipettierfehler beim Abmessen der zu untersuchenden
Blutprobe. ‘

In den letzten Jahren ist eine ziemlich groBe Zahl von neuen
Hamoglobinometern auf dem Markt erschienen. Im Bestreben, die
himatologischen Untersuchungen einerseits mdoglichst exakt,
andererseits — insbesondere auch wegen des spérlichen technischen
Personals — moglichst einfach und rationell zu gestalten, war es
von, Interesse, einige uns als zweckdienlich und zuverlissig er-
scheinende Hédmoglobinometer, ndmlich das deutsche Zei3-Ikon-
und das amerikanische Spencer-Instrument einer nidheren Priifung
bei Tierblutuntersuchungen (Pferd) zu unterziehen.

M_ethodjk, Apparate !

Die Untersuchungen wurden an 44 mit Oxalat stabilisierten
Pferdeblutproben durchgefithrt. Von 36 Proben wurde der Hb-Gehalt
mit 3 verschiedenen Héamoglobinometern, namlich dem Original
Sahli, dem ZeiB-ITkon und dem Spencer je dreifach bestimmt. Bei
8 weiteren Proben wurde die Priifung nur mit dem Zeifl- und dem
Spencer-Apparat durchgefiihrt.

Zum Vergleich der Leistungsfihigkeit der erwidhnten visuellen
Hémoglobinometer mit derjenigen eines objektiven lichtelektri-
schen Kolorimeters bestimmten wir die optische Dichte nahezu aller
Blutproben auch mit dem Junior Spektrophotometer von Coleman?t).
Das Blut wurde hierzu mit Ammoniak hémolysiert (1 Tropfen 2,59%,-
iger Ammoniak auf 1 ccm Blut) und mit Wasser 1:200 verdiinnt. Die
optische Dichte log. I;/I dieser Losungen wurde bei 16 mm Schicht-
dicke mit der Wellenléinge 540 m;. gemessen. Sie ist der Hémoglobin-
konzentration proportional und kann, wie nachstehend dargelegt
wird, als deren Mal3 dienen.

Wir beziehen die Ergebnisse aller vier kolorimetrischen Hémo-
globin-Bestimmungsmethoden auf die nach Van Slyke manometrisch
bestimmte Sauerstoffkapazitit des Blutes. Die durch eine grofle Zahl
von Untersuchungen erwiesene Genauigkeit und Zuverlidssigkeit
der modernen Blutgasanalyse rechtfertigt ohne Zweifel die Wahl dieser
Vergleichsgrundlage.

1) Die Anschaffung des Coleman-Spektrophotometers war durch die
finanzielle Hilfe der Jubildumsspende der Universitat Zirich moglich, wofiir
wir dieser Stiftung zu bestem Dank verpflichtet sind. '
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Konstruktion und Arbeitsweise des Blutgasmanometers nach
Van Slyke sowie des Coleman Spektrophotometers und des alt-
bekannten Sahli-Hémometers sollen hier nicht néher beschrieben
werden. Bezlglich des ersteren verweisen wir auf: Peters and Van
Slyke, Quantitative Clinical Chemistry, 1932, beziiglich des zweiten
auf: Hawk, Oser, and Summerson, Practical Physiological
Chemistry, 1947. Nahere Angaben tber die neueren visuellen Hidmo-
globinometer Zeifl-Ikon und Spencer modgen hingegen von Inter-
esse sein.

Das ZeiB-Ikon Himoglobinometer

Dieses Instrument wurde von Rostoski [2] 1934 erstmals auf der
Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir innere Medizin vorgefiihrt.
Fir die Hb-Bestimmung werden 30 mm? Blut mit 2 cm?® 0,1/n HCI
in einen Glastrog gegeben. Genau 5 Minuten nach dem Vermischen
des Blutes mit der HCI wird die Ablesung in einem speziellen kleinen
Kolorimeter vollzogen. Als Vergleichsstandard dient ein braungeférb-
ter Gelatinekeil, der auf einer drehbaren Scheibe montiert ist und am
Trog mit der zu untersuchenden Hamatinlésung vorbeigefithrt wird,
wobei die miteinander zu vergleichenden braunen Flichen scharf
aneinander grenzen (ein Vorteil gegeniiber dem Sahli-Hémometer,
wo das Untersuchungs- und Standardréhrchen durch eine relativ
breite, schwarze Briicke voneinander getrennt sind, was den Farb-
vergleich beeintrichtigt. Bei der Verwendung fiir Tierblut haftet dem
Apparat der gleiche Fehler an wie dem Sahli-Héamometer, nidmlich
der, daB3 die Farbnuance des Standards nicht genau mit derjenigen
des salzsauren Tierbluthdmatins tibereinstimmt. Salzsaures Pferde-
héamatin z. B. weist bekanntlich einen mehr graubraunen, , kiithleren‘
Farbton auf, als das als Standard dienende salzsaure Hamatin aus
Menschenblut. Die Ablesungen werden dadurch unsicher, ja geradezu
irritierend, indem der Versuch, die beiden Gesichtsfelder auf gleiche
Farbintensitdt zu bringen, infolge ungleicher Farbqualitédt der
Felder nur unvollkommen gelingen kann. Der Apparat erlaubt, die
Hb-Werte sowohl in absoluten Einheiten (g9, Hémoglobin) wie auch
in relativen Einheiten (Prozente, Himometereinheiten) zu bestimmen.

Das Spencer Himoglobinometer

1935 schlug der Diane Philipsen vor, unverdiinntes Blut zur
Hb-Bestimmung zu verwenden, um so den Verdinnungsfehler zu
vermeiden. Nach seiner Anweisung wurde das sog. Sicca-Hémometer
gebaut, wobei mit Natriumhydrosulfit reduziertes und mit Saponin
hamolysiertes Blut auf kolorimetrischem Wege mit griinem Licht von
konstanter Intensitét untersucht wird (zit. nach Romijn, 1946 [3]).

Auf einem #hnlichen Prinzip beruht auch das Spencer-Hémo-
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meter. Bei diesem Apparat wird allerdings Oxy-Hb verwendet. Un-
verdiinntes Blut wird mit Saponin hémolysiert und in eine Mikro-
cuvette verbracht. Die Lichtabsorption dieses Blutes wird mit der-
jenigen eines als Standard dienenden gefiérbten Glaskeiles verglichen.
Zur Verwendung kommt griines Licht, das von Oxy-Hb bekanntlich
stark absorbiert wird (8-Bande) und fiir welches das menschliche Auge
maximale Empfindlichkeit besitzt. Dieses Instrument weist gegen-
itber dem Sahli-Hédmometer folgende Vorteile auf: 1) es muf3 keine
bestimmte Blutmenge abgemessen werden, 2) das Blut muB3 nicht
verdiinnt werden, 3) da die Bestimmung mit Oxy-Hb durchgefiihrt
wird, braucht — im Gegensatz zur Kolorimetrierung von salzsaurem
Héamatin — kein Zeitfaktor beriicksichtigt zu werden, 4) die Farben
des zu untersuchenden Blutes und des Standards stimmen miteinander
iiberein; die Einstellung gleicher Farbstéiirke der beiden Gesichts-
felder ist zuverldssig und kann mehrmals in volliger Ruhe wiederholt
werden. Der Apparat ist mit Skalen versehen, welche es gestatten,
die Hb-Werte sowohl in absoluten (g9%,) wie auch in relativen Ein-
heiten (9, der Norm) abzulesen.

Erythrozytenzahl und Sauerstoffkapazitiat pro Erythrozyt

Die verwendeten Blutproben stammten aus der klinischen
Praxis. Es erschien wiinschbar, Proben mit abnormer Himo-
globinbeladung (Sauerstoffkapazitit) der Erythrozyten sicher-
zustellen und erforderlichenfalls speziell zu berticksichtigen. Zu
diesem Zweck haben wir die Erythrozytenzahl in Parallelbestim-
mungen (einerseits mit einer Tiirk’schen und andererseits mit
einer Biirker’schen Zihlkammer) ermittelt. Die Ubereinstim-
mung lag innerhalb 39). Durch Division der O,-Kapazitit pro
cem Blut mit der Erythrozytenzahl pro cecm Blut ergab sich die
durchschnittliche O,-Kapazitit eines Erythrozyten als Mal} der
Hémoglobinbeladung. Unter den untersuchten Blutproben befand
sich keine, deren Hamoglobinfiillung zu besonderen Vorkehrungen
Anlafl gegeben hitte (vgl. die Kol. 11 und 12 der nachfolgenden
Tabelle).

Ergebnisse

Unsere Resultate sind in Tab. 1 zusammengefa3t. Die Kolonnen
2, 3 und 4 enthalten den mittels Sahli-, Spencer- und Zeil}-
Apparat ermittelten Himoglobingehalt der Blutproben in g9%.
Kol. 5a enthalt die photoelektrisch gemessene optische Dichte des
200-fach verdiinnten Blutes, welche durch Multiplikation mit
(vgl. die Angaben am Full der Tabelle): ,
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73,6 (durchschnittliche O,-Kapazitit der Blutproben)

.
(durchschnittliche optische Dichte der Blutproben)
73,6 x 0,1525
= ossas 0

den Hamoglobingehalt in g9; liefert (Kol. 5b). Der Faktor 73,6
entspricht der Bindung von 100/73,6 = 1,36 ccm Sauerstoff durch
1 g Hamoglobin (vgl. Hawk, Oser und Summerson, l. ¢.). Die
Daten der Kol. 6 sind Mittelwerte aus 2—3 Einzelbestimmungen
der O,-Kapazitit; der mittlere Fehler der Mittelwerte ist gleich-
falls angegeben.

- Um die Genauigkeit der 3 Himoglobinometer sowie der photo-
elektrischen Methode unter Bezug auf die Sauerstoffkapazitit
des Blutes zu vergleichen, dividieren wir den mit diesen Apparaten
ermittelten Héamoglobingehalt durch die O,-Kapazitat der be-
treffenden Blutprobe und priifen den Durchschnltt sowie die
Streuung der erhaltenen Quotienten Q = Hb/(O,-Kapazitit), die
in Kol. 7, 8, 9 und 10 zusammengestellt sind.

Am FulBl dieser Kolonnen sind die Durchschnitte: 79,33
(Sahli), 74,71 (Spencer), 78,67 (Zei-Ikon) der Quotienten-
werte vermerkt. Sie geben zu erkennen, daf keines der drei Himo-
globinometer dem Verhéltnis 100 cem O, pro 73,6 g Hamoglobin
entspricht. Auch der nichstbenachbarte Spencer-Durchschnitt
zeigt zum geforderten Wert die Differenz 74,71 — 73,6 = 1,11,
die statistisch signifikant ist; der t-Test (vgl. z. B. A. Lindner,
Statistische Methoden, Basel, 1945) ergibt t = 2,89, n = 43, was
eine unterhalb 19, liegende Wahrscheinlichkeit des zufilligen
Auftretens dieser Differenz anzeigt. Der frither viel beniitzte Wert
1,34 ccm O, pro g Hamoglobm (vgl. z. B. Heilmeyer (4)) liefert
mit 100/1,34 = 74,6 eine gute Ubereinstimmung mit dem Spen-
cer-Durchschnitt, wihrend der Sahli- und ZeiB-Durchschnitt
auch diesen Wert stark iibertreffen. Um mit der Sauerstoff bindung
von 1,36 (bzw. 1,34) ccm O, pro g Hamoglobin innerhalb ihrer
Fehlerstreuung in Ubereinstimmung zu gelangen, sind die Absolut-
angaben (in g9, Hb) der drei Himoglobinometer danach mit den
Korrekturfaktoren: Sahli 0,928 (bzw. 0,941), Zeifl-1kon 0,936
(bzw. 0,949), Spencer 0,985 (bzw. 0,999) zu multiplizieren.

Weitere Auskiinfte liefert die Streuung der in Kol. 7, 8, 9 und
10 gebrachten Quotientenwerte. Angenommen, zur kolorimetri-
schen Himoglobinbestimmung sowie zur Ermittlung der O,-
Kapazitit kimen fehlerfreie MeBmethoden zur Anwendung, wére



Tabelle 1
1 2 - 3 4 5a 5b 6 7 8 9 10 11 12
Photo- Ery-
Sahli SE;I} Zeil elektrisch 0,-Kapazitit thro- 6{311
Blut| : 1 2/6 3/6 4/6 | 5b/6 | zyten | 1 .
Mgy [ e% | wo | ot | 2% 50, jom? in il | P
Hb | Hb | Hb |Dichte| Hb | cm’Ogfcm?® Blus mm?

1 10,9 12,0 0,15004+0,0010 72,6 80,0 5,75 2,70
2 T 12,0 13,4 0,16274-0,0011 73,8 82,5 5,92 2,75
3 9,9 9,7 0,1306-1-0,0001 72,5 71,0 5,61 2,32
4 10,7 11,7 0,460 9,7 0,1455-0,0002 73,5 80,5 66,7 5,82 2,50
5 10,5 11,0 0,509 10,7 0,1451-4-0,0002 72,3 75,8. 73,7 5,84 2,49
6 14,0 15,8 | 0,660 13,9 0,1955+0,0003 71,6 80,9 71,1 | 10,37 1,89
7 11,9 12,8 | 0,563 11,8 0,1647-0,0001 72,3 77,7 71,7 6,53 2,52
8 11,8 11,9 | 0,563 11,8 0,1620--0,0007 72,9 73,5 72,9 5,91 2,74
9 10,4 10,2 10,4 0,492 10,3 0,1395+0,0001 74,5 73,1 74,5 73,9 6,35 2,20
10 13,6 13,6 13,5 | 0,603 12,7 0,1797--0,0002 75,7 75,7 75,1 70,7 8,34 2,16
11 9,9 9,7 10,0 | 0,456 9,6 0,1296-4-0,0002 76,5 74,9 77,2 74,1 5,83 2,22
12 12,2 11,3 11,8 | 0,526 11,1 0,1499-40,0003 81,5 75,4 78,8 74,1 7,77 1,93
13 13,0 12,8 13,8 0,613 12,9 0,1783 40,0007 72,9 71,8 77,4 72,4 7,66 2,36
14 12,3 11,2 11,8 0,570 12,0 0,1559-+40,0003 79,0 71,9 75,8 77,0 6,93 2,25
15 13,9 12,4 ’ 14,4 0,624 13,1 0,170440,0004 81,5 72,8 84,5 76,9 7,25 2,35
16 10,5 10,3 10,6 | 0,475 10,0 0,1341--0,0001 78,3 76,8 79,0 74,5 5,72 2,34
17 10,2 10,1 10,2 | 0,477 10,0 0,1381--0,0006 73,9 73,1 73,9 72,4 5,22 2,65
18 12,2 12,1 12,2 0,570 12,0 0,1661-+0,0008 73,4 72,8 73,4 72,2 6,71 2,48
19| 121 | 11,5 | 12,5 | 0,551 | 11,6 | 0,15951-0,0017 759 | 72,1 | 784 | 72,8 | 673 | 237
20 9,5 9,1 9,1 0,420 8.8 0,1188-+0,0003 80,0 76,6 76,6 74,2 4,50 2,63
21| 18,5 12,2 13,9 | 0,600 12,6 0,1700+40,0002 79,5 71,8 81,8 74,1 7,26 2,34
22 12,5 11,4 12,4 | 0,554 11,6 0,1561-+4+0,0009 80,0 73,0 79,4 74,3 6,57 2,38
23 13,0 11,7 12,8 0,585 12,3 0,1559-10,0004 83,5 75,1 82,2 79,0 6,86 2,27
24 12,4 11,7 12,8 0,559 11,7 0,1598-40,0004 77,6 73,2 80,1 73,4 7,31 2,19
25 10,1 9,3 9,8 | 0,453 9,5 0,126740,0010 79,8 73,56 | 77,4 75,0 5,74 2,21
26 13,5 11,5 12,6 0,550 11,5 0,154540,0006 87,5 74,5 81,6 74,5 7,31 | 2,21
27 11,4 10,6 11,6 | 0,513 10,8 0,146340,0003 78,0 72,56 79,3 73,8 6,70 2,18
28 | 12,6 | 11,1 | 11,4 | 0,515 | 10,8 | 0,145040,0009 87,0 | 76,5 | 78,6 | 745 | 7,27 | 2,00
29 11,7 11,1 11,6 | 0,505 10,6 0,1448-1-0,0004 80,9 76,7 80,2 73,3 5,91 2,45
30 12,9 11,1 13,1 0,637 11,3 0,1553-+0,0010 83,0 71,5 84,4 72,9 7,27 2,14
31 11,9 11,7 11,9 | 0,538 11,3 0,15674-0,0002 76,0 74,6 76,0 72,1 6,52 2,40
32 12,6 11,8 12,3 0,563 11,8 0,1608-40,0010 78,4 75,9 79,0 73,5 6,47 2,48
33 13,8 12,2 12,7 0,570 12,0 0,163740,0005 84,4 74,5 77,6 73,4 6,69 2,45
34 10,7 10,0 10,5 0,449 9,4 0,12974-0,0001 82,5 77,1 81,0 72,5 5,50 2,36
35 10,9 10,1 10,2 0,475 10,0 0,1338-1-0,0003 81,5 75,5 76,3 74,8 6,31 2,12
36 12,4 12,2 12,5 0,664 11,8 0,1636-4+0,0017 75,9 74,6 76,5 72,1 7,19 2,28
37 10,5 10,0 10,5 | 0,460 9,7 0,13094-0,0001 80,3 76,5 80,3 74,1 5,65 2,31
38 12,8 12,2 13,0 | 0,561 11,8 0,1578-+-0,0006 81,1 77,4 82,5 74,9 6,27 2,52
39 12,9 11,1 12,2 | 0,524 11,0 0,1491-0,0004 86,5 74,4 81,8 73,8 6,76 2,21
40 11,9 12,2 12,2 0,528 11,1 0,1496--0,0002 79,6 81,0 81,5 74,2. 7,54 1,99
41 11,6 12,0 11,3 0,519 10,9 0,1497+0,0001 77,6 80,2 75,5 72,9 6,61 2,30
42 14,3 14,5 14,7 0,626 13,1 0,1’828:&0,0004 78,3 79,4 80,5 71,7 8,57 2,13
43 9,6 10,0 10,1 0,471 9,9 0,1278-40,0002 75,2 78,3 79,1 77,5 4,43 | 2,89
44 12,9 13,3 13,5 0,575 |- 12,1 0,1642-1-0,0006 78,5 81,0 82,2 73,6 7,92 2,08

Durchschnitt x: 0,5348 11,22 0,15254-0,0005 79,33 74,71 78,67 73,59

Streuung (des Einzelwertes) s: 3,71 2,55 3,08 2,13

Variabilitétskoeffizient V=100s/x: 4,68 3,41 3,92 2,90

98L

LEL
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Konstanz dieser Quotienten zu erwarten. Bei Fehlerfreiheit allein
der O,-Kapazititsbestimmung wire die Fehlerstreuung der
Héamoglobinometer durch diejenigen der Quotientenwerte wieder-
gegeben. Wir beniitzen diesen Weg, um die Hdmoglobinometer
hinsichtlich ihrer Fehlerstreuung zu vergleichen. Selbstredend
haftet der Bestimmung der O,-Kapazitdt nach Van Slyke eine
gewisse, im Vergleich zur Blutkolorimetrie jedoch nur geringe
Fehlerstreuung an, die wir im folgenden rechnerisch beriicksichti-
gen.
Die am Ful} der Kol. 7, 8, 9 und 10 angegebene Streuung des
Einzelwertes der Quotienten Q wurde berechnet gemill sq =

V'S (Qi— Q)%/(n—1), wobei S das Summenzeichen, Q; den Ein-

zelwert, Q den am Ful} der Kolonne gebrachten Durchschnitt von
Q und n die Anzahl der Einzelwerte bedeuten. Ein Vergleich dieser
Streuung mit dem Fehler der O,-Kapazititswerte (Kol. 6) gibt
sogleich zu erkennen, dal3 letzterer bei der Berechnung der Streu-
ung sgp der Himoglobinometerresultate (wie sie aus dem Vergleich
mit der Blutgasanalyse hervorgeht) zu keinen groflen Korrekturen
Anlafl geben kann. So betridgt beispielsweise die Streuung Sq der
mit dem Spencer erhaltenen Quotienten 2,55, was bei Bezug

auf den Durchschnitt Q = 74,71 den Variabilititskoeffizienten
Vo = 1008q/Q = 3,419 ergibt, wihrend fiir die Streuung so, des
mittleren Fehlers f der O,-Kapazititsbestimmung gemill den
Angaben der Kol. 6 gesetzt werden kann:

S0, = l/s' (f; —f)%(n—1) = 0,0004 ,

und ndherungsweise der Variabilitdtskoeffizient

Vo, = 100 50,/ (0,-Kapazitit) = 0,269,

resultiert.

Die nichste Aufgabe besteht in der Ermittlung der Variabili-
tatskoeffizienten Vgp (Sahli), Vg, (Spencer), Vm, (Zeil3-
Ikon) und Vy;, (photoelektrische Methode), gemessen am  ent-
sprechenden Variabilitdtskoeffizienten Vg unter Beriicksichtigung
von Vo,. Die zugehérigen Streuungen sgp, sq und s, erfiillen ge-
mafl dem Gaul’schen Fehlerfortpflanzungsgesetz (vgl. z. B. [5])
die Beziehung: | '

sQ? = (sand Q/9HD)? 4 (50,0Q[d [0,-Kapazitit])®
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Durch Differenzieren, einfache Umformung und approxima-

tionsweises Einsetzen der Durchschnitte Q, Hb und O,-Kapazitat
an Stelle von Q, Hb und O,-Kapazitit erhdlt man daraus:

SQ2 o SHb2 8022
Q? Hb® (O,-Kapazitit)®

Die drei Glieder dieser Beziehung stimmen bis auf Zahlenfaktor
10000 mit V2, Vg2 und Vo 2 iiberein, so dafl die Berechnung von
Vup sich sehr einfach gestaltet. Fiir das Spencer-Héamoglobino-
meter ergibt sich beispielsweise (vgl. die Angaben am Ful} der
Tabelle sowie die vorstehende Ermittlung von Vo ):

Vip? = V@2 — Vo2 = 3,412 — 0,262 = 11,54  Vy, = 3,40

Bei Vernachlissigung von Vg, wiirde an Stelle von Vg, = 3,40
der Wert Vg, = Vg = 3,41 resultieren, was die Geringfiigigkeit
der durch die Fehlerstreuung der O,-Kapazitit bedingten Korrek-
tur belegt und nachtriglich die Einfithrung des Mittelwertes

0,-Kapazitit an Stelle der bis zu 409 differierenden Einzelwerte
rechtfertigt.

Die nachstehende Zusammenstellung der auf die dargelegte
Art berechneten Variabilititskoeffizienten Vg, (und der fiir den
F-Test benotigten Vpgy,?2) ist angeordnet im Sinne von links nach
rechts abnehmender Vg, d. h. im Sinne zunehmender Giite der
Instrumente.

Héamoglobino- Sahli ZeiBl-Tkon Spencer Photoelektr.

meter Methode
Van: 4,68 3,91 3,40 2,89
Vap2: 21,83 15,29 11,54 8,34

Ein auf diesem Wege ermittelter Giiteunterschied der Instru-
mente kann als gesichert gelten, sofern die Verschiedenheit der
Variabilitatskoeffizienten Vg, als signifikant erwiesen ist. Wir
fithren den Signifikanznachweis mittels des F-Testes durch (vgl.
z. B. Lindner, 1. c.).

Die Anwendung des Testes auf den Unterschied des Sahli-
und des Zeifl-Ikon-Hémoglobinometers ergibt beispielsweise;
F = Vgp? (Sahli) /| Vuy? (ZeiB-Tkon) = 21,83/15,29 = 1,43,
n, = 35, n, = 43, K, os = 1,70, was anzeigt, daB der in diesem

56
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Fall erhaltene F-Wert 1,43 zufallsweise mit mehr als 59, Wahr-
scheinlichkeit erwartet werden kann ; der Giiteunterschied zwischen
ZeiB-Tkon und Sahli ist daher nicht signifikant (im Fall
F>TF, ,; wire er signifikant, schwach gesichert, im Fall F>F, ,,
signifikant, stark gesichert). ’

Der F-Test lieferte folgende Bewertung: ‘

Der Sahli-Apparat ist nicht signifikant schlechter als der
ZeilB-Ikon (s. 0.), ist signifikant, schwach gesichert schlechter als
der Spencer (F = 1,89, n, = 35, n, = 43) und signifikant, stark
gesichert schlechter als die photoelektrische Methode (F = 2,62,
n, = 35, n, = 40).

Das ZeiBB-Ikon-Hamoglobinometer ist mnicht signifikant
besser als der Sahli (s. 0.), ist nicht signifikant schlechter als der
Spencer (F = 1,32, n, = 43, n, = 43) und signifikant, schwach
gesichert schlechter als die photoelektrische Methode (F' = 1,83,
n, = 43, n, = 40).

Das Spencer-Hamoglobinometer ist signifikant, schwach ge-

sichert besser als der Sahli (s. 0.), ist nicht signifikant besser als
der ZeiBl-Ikon (s.0.) und nicht signifikant schlechter als die
photoelektrische Methode (F = 1,38, n;, = 43, n, = 40).
- Die photoelektrische Methode ist signifikant, stark gesichert
besser als der Sahli (s. 0.), ist signifikant, schwach gesichert besser
als der ZeiB3-Ikon (s.o0.) und nicht signifikant besser als der
Spencer (s.o.).

Mit Riicksicht auch auf die auf S. 735 behandelte Korrektur-
bediirftigkeit der Absolutangaben gelangt man abschlieend zum
Entscheid, dal der Spencer das lelstungsfahlgste der drei ge-
priiften Hamoglobmometer ist.

Zusammenfassung

1. Die fiir den klinischen und praktischen Gebrauch dienenden
Héamoglobinometer von Sahli, Zeill-Ikon undSpencer sowie
eine fiir das Laboratorium bestimmte photoelektrische Hamo-
globinbestimmungsmethode werden unter Bezug auf die Sauer-
stoffkapazitit des Blutes (nach Van Slyke) gepriift und unter-
einander verglichen.

2. Die statistische Auswertung der Ergebnisse zeigt, dall die
Giite der Instrumente in folgender Reihenfolge zunimmt: Sahli,
Zeill-Ikon, Spencer, photoelektrische Methode. Der Giite-
unterschied unmittelbar aufeinanderfolgender Instrumente erweist
sich indessen als nicht signifikant.
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3. Als fir die Praxis béstgeeignetes Hamoglobinometer geht
aus dem Vergleich das Instrument von Spencer hervor.

Résume

1. Les hémoglobinomeétres de Sahli, Zeif3-Ikon et Spencer
destinés & l'usage clinique et pratique, ainsi qu'une méthode
photoélectrique de détermination de I’hémoglobine pour le labo-
ratoire, sont controlés en ce qui concerne la capacité en oxygene
du sang (d’apres Van Slyke), puis comparés entre eux.

2. L’appréciation des résultats obtenus démontre que la qua-
lité des instruments augmente dans 1’ordre suivant: Sahli, Zeil3-
Ikon, Spencer, méthode photoélectrique. La différence qualitative
d’instruments se suivant immédiatement est insignifiante.

3. Les comparaisons eftectuées permettent de désigner I’hémo-
globinometre de Spencer comme le meilleur instrument destiné a
la pratique.

Riassunto

1. Gli emoglobinometri di Sahli, Zeil-Tkon e Spencer,
che servono all'uso clinico e pratico, e un metodo foto-elettrico di
determinazione dell’emoglobina usato per il laboratorio vengono
provati e comparati fra loro in riferimento alla capacitd di ossigeno
del sangue (secondo Van Slyke).

2. Lo sfruttamento statistico dei risultati dimostra che la buona
qualita degli strumenti aumenta nel seguente ordine: Sahli, Zeil3-
Ikon, Spencer, metodo foto-elettrico. La differenza di qualita fra
1 diversi strumenti risulta tuttavia insignificante.

3. Dal confronto fatto, il migliore emoglobinometro per la
pratica & quello di Spencer.

Summary

1. The usual hemoglobinometers of Sahli, Zeiss-Ikon and
Spencer, and a laboratory photoelectric hemoglobinometer are
compared with reference to the O,-capacity of blood (after van
Slyke). ‘ _

2. The statistical judging of the results allows the following
series of increasing quality of the instruments: Sahli, Zeiss-Ikon,
Spencer, photoelectric. The differences of immediately neighbour-
ing methods are however not significant.

3. The best hemoglobinometer for practical purposes is that of
Spencer.
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Untersuéhungen iiber den Kalzium-,
Magnesium-, Phosphorstofiwechsel des Rindes

XVIII. Mitteilung

Von A. Krupski f, F. Almasy und H. Ulrich

Die vom verstorbenen Prof. Krupski geleitete Arbeitsgemein-
schaft zum Studium des Knochenwachstums beim Rind fiihrte von
1936 bis 1948 bilanzméaBige Priufungen des Ca-, Mg- und P-Stoffwech-
sels durch und konnte in mehr als 130 Versuchen den klinischen und
physiologisch-chemischen Wert dieser Methodik nachweisen. Im Falle
des Rindes kommt dem Bilanzversuch um so héhere Bedeutung zu, als
die gebréduchliche klinisch-chemische Priifung des Rinderblutserums
bei gestortem Knochenwachstum vielfach keine Anhaltspunkte liefert,
und auch die komplizierte Serum-Ultrafiltrat-Untersuchung sich als
praktisch nutzlos erweist (vgl. z. B. [1, 2, 3, 5]). Nach dem Ableben
von Prof. Krupski befinden sich unter unseren Aufzeichnungen noch
einige (letzte) Resultate von Bilanzversuchen, die wir nachstehend
publizieren, da es sich um aufschluBreiche Untersuchungen handelt.

Von 2 Kilbern (Gemse, Lusti) liegen lingere Versuchsreihen
vor, welche von den ersten Lebenstagen bis zur vollstindigen Ent-
wohnung von der Milch reichen. Ein weiteres Kalb (Krapf)
konnte bis zum Alter von 42 Tagen in 2 Bilanzversuchen gepriift
werden; in der Folge ging das Tier unter den Anzeichen einer
starken Acidosis ein. Von einer 4jahrigen Kuh (Hera), von wel-
cher 21 Bilanzversuche bei fritherer Gelegenheit beschrieben wor-
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