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ArztIich - hygienische Bemerkungen 
zur Vorbeugung der Berufskrankheiten 

insbesondere der Bleivergiftung. 
Von Prof. Dr. med. L. SCHWARZ, Hamburg. 

(Eingeg. 16. Febr. 19'26.) 

Eis ist allen bebeiligten Kreisen b'ekannt, dai3 die 
Berufsgenossenschaften ausgezeichnete Erfolge auf dem 
Gebie6e dier Unfallverhiitung erzi,elt hab'en und noch er- 
zielen. Ganz analoge Verhaltniesme konnen im Laufe der 
Zeit auf dlem Gebiset der Berufskrankheiten einbeten, 
wenn sich die B'erufsgenossenschaften nicht alliein darauf 
beschranken, Bmerufserkrankungen durch geeignete drzte 
festst'ellen zu lasse'n und gegeblenenfalls zu enbschadigen, 
sondern sich aktiv a n  den Mafinahmen zur Verhiitung der 
Berufskrankheiten beteiligen. Es scheint mir ein recht 
wesentlicher Fortschritt al's Folge der neuen V'erordnung 
darin zu liegen, dai3 die Berufsgenogsenschaften nunmehr 
das grofibe Interelsse daran haben mussen, im Rahme'n 
der gegeben.en MBglichkeiten alles zu tun, was das Auf- 
treten von Bleruf8skmnkheiben verhindern oder wtenig- 
stens vermindern kann. Meinss Erachtens kommt als 
sehr wichtiges Moment dife Tatsache hinzu, dat3 in d'en 
Beruf,sgenossenlschaften vereinblarte Maanahmen meist 
mit groDerer Lilebe durchgefiihrt weltd,en als behordliche 
Verordnungen oder Auflagen, u,nd ltetzben En'de's komnit 
es immer m.ehr auf die Art dter praktischen Durchfuh- 
rung einer Maanahme als auf di'e Verordnung die!ser M&- 
nahnie . an. Es , ist selbstverstandlich, dai3 die Berufs- 
genossenschafteQ auf ,dem ihnen zurzeit noch fremdlen Ge- 
biet der Vlerhiitunlg der Berufskrankheiten Erfahrungen 
sammeln miissen, und mir scheint es 'eblemso selbstver- 
standlich, 'daij ,sic ,sich hierbei von ihren Vertrauensarzten 
und von den in Frage kommendlen staatlichen Di,enst- 
stellen beratenla,ssen. Ein harmonisches Zusammenarbeiten 
wi.e b,ei der Unfallverhiitung ist naturlich erford,erlich. 

Die in d,er Verordnung angefuhrt.en Krankheiten 
durch Phosphor, durch Quecksilber und seine Verbin- 
dungen, durch Arsen und seine Verbindunge,n, durch 
Renzol oder seine Homologen-, durch Nitro- und  Aniino- 
verbindungen dser aromatischen Reih,e, durch Sch wefel- 
liohlenstoff, Erkrankugen an Hautknebs durch Kuf3, 
Paraffin, Teer, Anthrazen, Pech oder verwandte Stoffe 
sind meistens klinisch ' ,so genau charakterisiert, dai3 
Schwierigkeiten in der Fe'ststellung nur sehr slelten auf- 
treten w'erden. Die Vorheugung ddeser Krankheit.en durch 
geeigncete Retrieblseinrichtungen oder RjetrieblsmaBnah- 
men UBW. sowie durch arztliche' Obferwachung ist vo,n Am- 
nahm.en abgelssehen im allgemeinen nicht sehr sc.hwierig. 
Auch der grau,e Star bei Glasmachern, die Erkrankungen 
durch Rontgenstrahlen, die Wurmkrankhleit der B,erg- 
leute, die Schn'eeberger Lungenkrankheit bieten k,eine 
erheblichen Schwierigkeiben b'ei der F'eststellung. Die von 
dem Reichsarbeitsminister h,eraulsgegebmenen Richtlinien 
rharakterisieaen die einzelnen Bjerufskrankheit,en, die 
der Verordnung unterliegen, noch naher. Die Au:sfiih- 
rungen zu den venschi,edsen.en Krankheiten sind kurz ge- 
halten, nur bei den Erkrankungen durch Blei und seine 
Verbindu'ngen, der haufigsten gewerblichen Erkrankung, 
sind e t m s  emingehendere Bemerkungen gemacht. Aus 
diesem Grunde mochte ich an der Bleierkrankung, der 
auch im hiesigen Beezirk wiohtigsten Berufserkrankung, 
naher darlegen, wie ich mir die praktischee Durchfuhrung 
einiger Verhutun'gsmiafinahmen d'enke. 

Fur beistimmte Arbeiter einer Reihe von Bleib,etrie- 
ben i,st die arztliche Unt,er'suchung vor ihrer Einstellung 
vorgeschriehen, damit nur ganz geeundie kraftige Arbeiter 
eingestellt w'erden. Trotzdtem kommt es vor, dai3 Arbei- 
ter, ohne arztlmich untersucht zu sein, in Bleibetriebe e8iii- 

gestellt werden. Die Berufsgenossenschaften sollten mit 
darauf halten, daD die Betriebsinhaber alle in Frage kom- 
inenden Arbeiter der geisetzlich vorgeschriebenen arzt- 
lichen Untersuchung zufiihren lassen. Nun gibt es aber 
in jedcem grofieren Betriebe Handwerker, die nur vor- 
iibergehend, aber immerEin langere Zeit in Raumen, die 
7. B. der Bleihiittenordnung unterliegen, zu arbeiten 
haben, ich n'ennte Maurer und Schmiede. Es gibt weiter- 
hin Handwerker, z. B. die Kiiper, die in keinem dieser 
RIume arbeitfen, aber diie alten Faseer, in  deneii Blei- 
glathe, Bleiweii3 ader ahnliche Sitoffie transportiert werden, 
reparieren. Es gibt Kleinbetrlebe, wo Maurer USW. von 
einer anderen Firma bei Reparaturarbeiten berschaftigt 
werden. Die in  grofiepen M,eCallbetrieben vorhandenen 
elektrischen Gasre$inigungsanlagen werden von den Mon- 
teuren der betreffenden Spezialfirma, die also nicht Ar- 
beiter des Bleibetriebes sind, iiberwacht und repariert. 
Die Gefahr, hier durch Einatmung von bleihaltigem Staub 
krank zu werden, ist nicht ganz unerheblich. Aus der 
Praxi's hat sich ergeben, dai3 derartige Handwerker blei- 
krank geworden sind, dat3 sie an  Kmnkheiten litten, 
schon ehe sie in dern Bleibletrieb arbeiteten. Es erscheint 
daher dringend erwiinscht, daB die Betriebsinhaber auch 
diese Handwerker, soweit sile nicht schon auf Grund vor- 
liegender Verordnungen untersuchungspflichtig sind, vor 
ihrer Einstellwg auf gesundheitliche Eignung arztlicli 
untersuchen lassen. 

Die iirztliche Einstellunglsuntersuchung kann nur 
dann in dem Betrieb selbst ausgefiihrt werden, wenn ein 
spezielles mit den erforderlichen Einrichtungen ausge- 
stattetes arztliches Untersuchungszimmler zur Verfiigung 
steht, sonst findet die Untersuchung zweckmafiiger in 
dem Sprechzimmer des Uberwachungmrztes statt. Nach 
vorliegendlen Erfahrungen sind sonst gesunde junge un- 
verheiratete Leute wegen ihrer Neigungen zu ungleich- 
miifiigerem Leben'swandel nicht so geleignet fur Bleibe- 
triebe wie Leute reiferen Alters, die infolge ihrer Ver- 
heiratung im allgemeinen vernunftiger und gesundheits- 
gemi8er beben. Junge Leute unter 16 Jahren in Bleibe- 
trieben zu beschaftigen, mochte ich nicht befurworten, 
denn es kommt allzu leiicht vor, dai3 sie doch in ICaumen, 
in dlenen sie sich nach den Verordnungen nicht aufhalten 
diirfen, arbleiten und dann bleikrank werden. Ich wiirde 
es sogar fur erwiinscht halten, die Altersgrenze fur Ar- 
beiter in Betrieiben mit groijerer Bleigefahrdung auf das 
18. oder besser noch auf das 20. Lebiensjahr zu erhohen. 
Denn es besteht kein Zweifel, dai3 die Disposition zur 
Bleikrankheit bei Jugrendlichen grofier ist als bei Leuten 
reiferen Alters. 

Aber selbst die sorgfaltigste einmdige arztliche Un- 
tersuchung bei der Einstellung ergibt meist keine An- 
baltspunkte dariiber, ob der seiner Korperbeschaff'enheit 
nach geeignete Arbeiter auch wirklich fur einen Blei- 
betrieb geeignet ist. Dim kann sich erst in der Praxis 
des Betriebies zeigen. Der Oberwachungsarzt hat bei der 
Einstellungsun~ersuchung den Arbeiter iiber die Gefahren 
der Bleierkrankung, uber die Notwendigkeit dier Durch- 
fiihrung personlicher Sauberkeit, wie sorgfaltiges Hande- 
waschlen, Zahn- und Mundpflege, Atmen durch die Nase, 
llauchverbot wahrend der Arbeit usw. eingehend bielehrt 
und uber sonstige pensonliehe Vorbeugungsmafinahmen, 
wie ausgilebigen Schlaf, gesundheitsgemgfien Lebenswan- 
del aufgeklart, abser erfahrungsgernal3 lamen sich Er- 
wachlsene nicht leicht von ihren jahrelang geiibten, nicht 
immer sehr erfreulichlen Leblensgewohnheiten abbringen. 
In den ersten Tagen und Wochen wird der Betriebsin- 
haber leicht dariiber eine Anschauung gewinnen konnen, 
ob d'er ArbeiBer wirklich muber und ordentlich isl, und 
daher die im Interesse der Bleikrankheitsvorbeugung er- 
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forderliohen personlichen Mafinahmen pedantisch durch- 
fuhrt. Unsaubere Arbleiter durfen sich nicht wundern, 
wenn sie nach einer Probezeit gegebenenfalls entlassen 
werden, weil sie sich fur Arbeiten in Bleiktrieben nicht 
eignen. Ich halte eine Probezeit von etwa 4 Wochen fur 
jeden in einen Bleibetrieb einzustellenden Arbeiter fur 
wichtig. Wenn die Berufsgenossenschaften darauf hin- 
wirken konnten, in Bleibetrieben mit erheblichler Bleige- 
fahrdung die Methode einer vierwijchentlichen ,,Bewah- 
rungsfrist" einzufuhren, wird voraussichtlioh die Zahl der 
durch Unsauberkeit oder Unachtsamkeit der Arlveiter be- 
dingten Bleikrankheitsfalle abnehmen. 

Die vorgeschriebenen laufenden Untersuchungen in 
den Betrieben miissen meist in dem Fruhstuckszimmer 
vorgenommen werden, wenn kein anderer geeigneter 
b u m  vorhanden ist; das geht auch ganz gut. Nur miissen 
tatsachlich alle untersuchungspflichtigen Arbeiter dem 
Arzt vorgefuhrt werden. Sehr zweckmaaig erscheint es, 
wenn dern untersuchenden Arzt bei jeder laufenden Un- 
tensuchung eine gemue Liste dcer untersuohungspflich- 
tigen Arbeiter vorgelegt wird, damit er selbst nachpriifen 
kann, ob alle Arbeiler zur Untersuchung erschienen sind. 

Die laufende arztliche Untersuchung miiijte sich aus 
den oben angefuhrten Grunden auoh auf die Handwerker 
und sonst in  Frage kommenden Arbeiter erstrecken. 

Nun eine in der Praxis sehr wichtige Frage: Die 
Duruhfuhrung der von dem Oberwachungsarzt vorge- 
schlagenen Mafinahmen. Nach 8 17 der Arbeitemchutz- 
torschriflen lsind z. B. fur Bleifarbenfabriken Arbeiter, 
die Zeichen von Bleivergiftung aufweisen, bis zur volli- 
gen Genesung, Arbdter, die sich Bleieinwirkungen gegen- 
iiber bfesonders empfindlich erwiesen, dmernd von Be- 
schaftigungen auszuschlieijen, bei denen sie mit Blei oder 
bleihaltigen Stoffen in Beriihrung kommen. 

1st ein Arbeiter bleikrank, so wird er von dem 
Kassenarzt krank geschrieben. Schwiieriger ist die Wie- 
dereinstellung zu beurteilen. Die Arbeitsfahitgkeit fur 
Nichtbleibetriebe kann schon eher eintreben, als die 
Arbeitsfahigkeit fur Bleibetriebe. Aus diesem Grunde 
ist es wichtig, daS die Betriebe die gesundgeschriebenen 
Arbeiter vor der Wiedereinstellung in den Bleibetrieb 
\on ihrem Oberwachungsarzt nachuntersuchen lassen, ob 
der Betreff ende schon wieder mit Bleiarbeit beschaftigt 
werden kann, oder ob er in einer nicht bleigefahrdeten 
Betriebsabteilung arbeiten mui3. Letzteres ist meist nur 
in groDeren Betrieben mit verschiedenen Abteilungen 
moglich. 

Der Oberwachungsarzt wird bei der Wiederein- 
stellungsuntersuchuq sehr genau priifen mussen, ob 
nicht gegebenenfalls ein dauernder Ausschluij von Blei- 
arbeiten stattzufindien hat. Nach dem Bleimerkblatt des 
Reichsgmundheitsamtes hat, abgesehen von den schweren 
Bleiischadigungen, ein dauernder Ansschld zu 'erfolgen 
auch bei leichteren Bleierkrankungen, wenn sie beson- 
ders fruhzeitig aufgetreten sind oder sich in kurzen Zwi- 
schenraumen dederhol t  haben. In  groBeren Betrieben 
wird dier arbeitsfahige aber nicht bleiarbeitsfahige Arbei- 
ter einfaoh in einer anderen Abteilwg ohne Bleigefahr 
beschaftigt, in kleineren, wo dies nicht moglich iist, kommt 
der 9 6 der Verordnung vom 12. Mai 1925 in Frage, d. h. 
der Versicherungstrager kann eine Obergangsrente ge- 
wahren, wenn zu befiirchten ist, dai3 eine gewerbliche Be- 
rufskrankheit entstehen, wiederentstehen oder sich ver- 
schlimmiern wird. Die Fassung des Paragraphen ist nicht 
sehr gliicklich, im Laufe der Zeit wird wohl eine bessere 
Fassung gefunden werden. Vor dem Inkrafttreten der 
Verordnung habe ich meist dem betreffenden Arbeiter 
schon friihzeitiig anlaijlich der laufenden Untersuchungen, 
wenn er nicht in einer anderen Abteilung beschaftigt wer- 

den konnte, geraten, sich unter der Hand nach anderer 
Arbeit umzusehen, was in vielen Fallen von Erfolg be- 
gleitet war, oder wenn er krank geschrieikn war und 
Ausgehezeit hatte, riet ich ihm, sich andere Arbleit zu be- 
sorgen. In der heutigen Zeit wirtschaftlicher Depression 
hat man rnit einem derartigen Rat meist keinen Erfolg, 
und so w i d  in manchen Fallen nichts anderes ubrig- 
bleiben, a h  den betreff enden Arbeiter zur Obergangs- 
rente anzumelden. Wer den Vorschlag zur Gewahrung 
einer Ubergangsrente machen darf, ist meines Wissenls 
in dler Verordnung nicht naher erortert. 

1st ein Arbeiter von seinem behandelnden Kassen- 
arzt mit der Bezeichnung ,,Verdacht auf Bleierkrankung" 
oder ,,Bleierkrankung" arbeitsunfahig gemhrieben und ist 
von ihm die vomchriftsmaijige Anzeige erstattet, so kommt 
es darauf an, miiglichst schnell mit Hilfe besonderer Un- 
tersuchungismethoden einwandfrei festzustellen, ob ,es sich 
wirklich um eine Bleierkrankung handelt. Es ist nicht 
die Aufgabe des behandelnden Kassenarztes, diese Un- 
tersuchung selbst auszufuhren, da er weder Zeit noch 
die Hilfsmittel hat, sich eingehender mit diesen speziali- 
sierten Methoden zu befassen. Dagegen ist es wichtig, 
dai3 die Oberwachungsarzte durch den Betriebsunter- 
nehmer oder von den Krankenkassen alsbald von bleiver- 
dachtigen Erkrankungen der Arbeiter des zu uberwacheii- 
den Betriebes in Kenntnis gelsetzt werden, damit die 
Uberwachungsarzte die notigen Untersuchungen entweder 
selbst vornehmlen oder von geeigneten Stellen vornehmen 
lassen. Spatere Gutachter sind in vielen Fallen gar nioht 
in der Lage, sich ein Urteiil uber den vielleicht schon 
Wochen oder Monate lang zuruckliegenden Krankheits- 
zu~sbnd zu bilden, wenn nicht genaue positive Unterlagen, 
insbesondere auch iiber Blut- und Urinbiefund, vorliegen. 
Aufgabe der Berufsgenossenschaften ware es, die Be- 
triebsinhaber auf die Wichtigkeit der fruhzeiligen Fest- 
stellung etwaiger Bleierkrankungen aufmerksam zu 
machen. Aufgabe der Berufsgenossenschaften ware es 
ferner, mit den in  Frage kommenden Ortskrankenkassen, 
Retriebskrankenkassen usw. engste Fuhlung zu nehmen, 
damit jede diagnostizierte Bleierkrankung oder jeder ge- 
aui3erte Bleiverdacht sofort ehgehend untersuciht wird, 
nicht aber, wie es bisher hiiufig der Fall war, unter Um- 
standen mehrere Wochen vergehen, bis eine speziali- 
sierte Untersuchung stattfindjen kann. 

In verschiedenen Hutten unserecs Bezirks von Ham- 
burg und Umgebung bildet Einatmung von feinst verteil- 
tern Bleistaub, sei es in Form von Bleioxyden, die an den 
Schachtofen usw. in die Luft gelangen, sei es, dai3 Blei- 
aschen oder ahnliches als Material fur die Verhuttung 
Verwendung finden, dile Hauptursache von Bleierkran- 
kungen, denn schon 2 mg Blei taglich eingeatmet sind 
riinreichiend, um nach einigen Wochen Bleikrankheit zu 
verursachen. Aus diesem Grunde mui3te noch mehr Sorg- 
falt auf die erforderlichen Betriebseinrichtungen und ihre 
Nenutzung angewendet werden. Z. B. kommen in man- 
chen Betrieben die Bleiasohien usw. in Eifsenhhnwaggons 
an. Zur Nlachprufnng dels Gewichtes ist manchmal keine 
Waggonwage vorhanden. Die Aschen konnen daher 
\or der Ausladung nicht befeuchtet werden.  IS diesem 
Grunde ist anzustreben, dai3 sich alle derartigen Betriebe 
geeignete Waggoinwagen einrichten, und dai3 die Blei- 
asohen usw. vor dem Ausladen, nachdem die Wagmg 
stattgefunden hat, hinreichend durchfeuchtet werden, da- 
mit eine Staubbildung nach Moglichkeit vermieden wird. 

An den bfen miissen die Abisaugeeinrichtungen nicht 
iiur vorhanden sein, sondern auch wirklich betrieben wer- 
den. In vielen Fallen la& sich aber eine StaubWldung 
durch die Betriebseinrichtung nicht vermeiden. Dann 
niiissen die Arbeiter, auch wenn es etwas baschwerlich 
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ist, Atem,schiitzer tragen, aber solche, di,e naoh dem heuti- 
gen Stande der Technik wirklich brauchbar sind. Schon 
vor mehreae'n Jahrzehnten sind Untersuchungen gemacht 
mit dem Ergebnbs, dafi gewijlhnlich'e Schwamme, auch 
wenn lsie befeuchtet sind, older Leinwandbeutel, wie sic 
in einigen Betrieben auch h'eute noch Verwendung finden, 
absolut ungeeignet sind, den fe,ineren Bleilstaub, und ge- 
rase dieser ist der gefahrlicher'e, einigermaaen wirk'wm 
abzufiltrieren. D,erartige sogenannte Atemschutzer ge- 
horen als Bei'spiel, wie es nicht gemacht werden sollte, 
in ein hygi,enisches Museum, nicht aber in einen Betrieb. 
Werden nun brauchbare Atenischutzer von dem Betriebs- 
unternehm.er ange\schafft, so mu'ssen site in hjnreichender 
Zahl vorhanden sein und jedem 'einzelnen Arbeiter gut 
\;erpafit werden. Es darf nicht vorkommle8n, dafi mehrere 
Arbeiter denselben Atemschutzer benutz'en miissen, das 
ist fa)st lgenau so unhygieniisch, wie wenn man 'eine Zahn- 
burste gemleinsam von verschledenen L'euten benutzen 
lassen wiirde. 

Bei B1,eilotern ist die Gefahrdungsgrofie von den au- 
fieren Umstanden abhangig, nach neneren 'im Reich8s,ge- 
sundheitsamt von Regilerungsrat E n g e 1 aasgefuhrtei! 
Untersuchungen, aber auoh von der Art d'er zum Loten 
verwe'ndeten Geblaseflamme. huerstoff-Wassenstoff- 
Bammen lsind am gefahrlichsten, weil diese am niei.sten 
Ble,i,staub erzeugen. L'euchtgas- bzw. Aoetylensanerstoff - 
flammen erneugen infolge des Kohlenwasserstoffigehaltes 
weniger Blei,sCaub. Es durfte sich daher empfehlen, in 
der Praxits von .di.esen experimentellen Untemuchungen 
Cebrauch zu macihen und fur Bleiloter bzw. ahnliche Ar- 
beiten in  Zukunft Sauerstoff mit kohlenwasserstoffhalti- 
gen Gasen gemischt zu verwendsen. 

Seit einer Reihe von Jahren habe ich mich in Wort 
und Schrift dafur 'eingeeetzt, in geeigaeten B,etrieben zur 
Vorbeugung der Bleikrankheit einen turnasma&igen Ar- 
beit,:artweohsel eintreten zu lassen. Dies ' ist naturlich 
nur in Betrieben moglich, die Abteilungen mit bleifreier 
Arbmeit oder s,ehr geringer Bleigefahrd,ung haben. Der 
Arbeiter tut zunaohst einige Wochen bleigefahrdele Ar- 
beit, alsdann wird er ohne besondere Anordnung des 
Ub'erwachungsarztes in einer anderen nicht bleigefahr- 
deten 'Abteilung beschaftigt. E t w  aufgenommenes Blei 
scheidet er in der bleiarbeitsfreien Periode aus, und so 
,erscheinen Bleierkrankungen ziemlich au.sgeschlossen. 
Dies,e Methode, eine Vorbeugungsart, di,e den Vorzug hat, 
lrmeine blesonderen Kosten zu verursach'en, hat bisher in 
der Praxis nooh kaum Bodsen gewonnen. Es ist selbst- 
verstandlich, dafi Arbeitgeber und Arbeitnehm'er einer 
derartigen M,ethotdle zunachst etwas sskeptisch gegen- 
iiberstehen. Aber wenn erst einmal in  einem geeigne- 
ten Be'trieb ein Viersuch praktisch durchgefiihrt sein wird, 
b,in ich iiberz.eugt, dafi man damit zufrieden ist. Die 
Durchfuhrung des turnu~smafiigen Arbeitsartwechsels 
wird sich verhaltniismafiig leicht ermogliohen bei Neu- 
grundung von Betrieben. Man w'ird dann alle neu einzu- 
slellenden Arbeiter so anssuchen mussen, dafi sie auch 
den gesundheitlichen Anforderungen fur Bleiarb'eit ent- 
sprechen. M8an wird von vornherein daran dcenken 
mussen, in gewiss,e'n Be,triebNen auch die Maschinisten und 
Heizier an dem turnusmafiigen Arbeitswecheel zu betei- 
ligen. Auch in schon bestehenden Betrleben wird man all- 
mahlieh einen turnusmafiigen Arbeitsartwechsel einrich- 
ten ltonnen, wenn ma.n bei der Amwahl 'etwa neueinzu- 
stellender Arbeiter von d'em gleich,en Gesichtspunkt 'am- 
geht. In der h'eutigen Z8eit find'et man unter den sich mel- 
denden Arbmeitern, Miaschinisten, H,eizer oder auch andere 
Handwerk,er, die sich nicht um Arbeit auf ihrem Spezial- 
geb'iet, sondlern uberhaupt um Arbeit hemuh,en. Sie wer- 
den zunachst 'in dem Bleibetnieb b'eschaftigt, Leute mit 

besonderer Vorbildung, z. B. Malschinisten, werden, nach- 
dem sie als Betriebsarbeiter angelernt sind, als Helfer bei 
den Meistern oder Vorarbeitern awgebildet, bis sie in 
der Lage sind, die Arbeit dieser Leute ubernehmen zu 
lionnen. Fallt dann ein Maschinist ader Heizer durch 
Krankhdt vorubergehend aus, oder scheidet er aus irgend- 
welchen Grundten ganz aus dern Betriebe aus, so kann 
der im Betrieb aulsgebildete Maschinist im allgemeinen 
ohne Schwierigkeit die Arbeit eines Maschinisten, und 
ein Heizer ohne weiteres die Arbeit des ausgefallenen 
Heizers ubernehmen. Auf diese Weise wird der Fabrik- 
leiter allmahlich uber ein Personal verfugen, das wenig- 
stens zum grofiten Teil in allen Betriebszweigen tatig 
sein kann. So wipd sich zunachat erstmal der auf Grund 
der Mafinahmen des Oberwachungsarztes erforderliche 
Arbleitswechsel auch in kleineren Betrieben leichter 
durchfiiihren laasen, da mehr Moglichkeiten vorhanden 
sjnd, vorbeugend Arbeiter, die voraussichtlich sonst blei- 
krank wiirden, oder Rekonvaleszenten von Bleikrankheit 
in dem gleiohen Betriebe bleifrei zu beschaftigen. 

Voraussetzung bei der Einrichtung eines derartigen 
Xrbeitsartwechlsels in geeitgneten Betrieben is t selbstver- 
stiindlich, dafi Arbeiter- bzw. Arbeitgeberorganisationen 
bzw. die Arbeiter lselbst im Intereese der vorbeugenden 
gewerblichen Gesundheibspflege beaeit sind, etwaige im 
Anfang auftretende Schwierigkeiten bei der allmiihlichen 
Einrichtung des turnusmafiigen Arbeitsartwechsels rnit 
gutem W<illen zu uberwinden und nicht gleich a priori 
diese billige Methode der Krankheitsvorbeugung abzu- 
lehnen. 

Ganz besonders leicht erxheint in Gunimifabriken 
ein Arbeitsartw'echsel zur Vorbeugung der Bleikrankhelit 
moglioh. Bleigefahr besteht hier eigentlich nur in der 
Itlischanlage, wo Bleiglatte in Staubforni zur Anwendung 
kommt. Zweckniafiigerweise wind man Arbeiter nicht 
mehr jahrelang ausschliefilich in der Mischanlage, son- 
dern zeitweise anders beschaftigen. 

In  Fabrikbetrieben, die in einer Groijstadt liegen, 
konimt es  haufig vor, dafi Arbeiter aui3er ihrer Fabrik- 
arbeit sich noch anderweitig gewerblich betatigen. Der- 
artiges fist schon fur lgewohnliche Betriebe nachteilig, in 
Bleibetrieben aber gesundheitsgefahrlich und daher, wenn 
es bekannt wird, abzustellen. Ausgiebiger Schlaf, kraf- 
tige Ernahrung sind ebenso wichtig zur Vorbeugung von 
Erkrankungen wie das Vermeiden von A41koholexzessen 
oder von regelmiiijigem Alkoholgenufi. Fur eine Reihe 
gewerblicher Gifte, darunter auclh fur Blei ist experi- 
inentell und durch die Erfahrung nachgewiesen, dafi 
Alkoholgenufi die Kraakheitsdisposition erheblioh ver- 
rnehrt oder sogar als auslijsende Umache in Frage kommt. 

Da der Arbeiter uber seine freie Zeit, ebenso wie 
jeder andere Mensch nach eigenem Ermessen verfiigt, 
kann der Arbeitgeber meist nur d a m  eingreifen, wenn 
der Arbeiter in nicht nuchternem Zustand zur Arbeit 
kommt. Auch Leute, die wiederholt am Montag fehlen, 
sind fur Arbeiten in Blaibetrieben ungeeignet. 

Das Rauchen, Kauen und Schnupfen wahrend der 
Arbeit ist durch die verschiedenen Rleiverordnungen ver- 
boten. Nicht etwa, weil man dem Arbeiter seinen Tabak 
mifigonnt, sondern um indirekte Ubertragung uon Blei in 
den Korper auf diesem Wege zu vermeidqen. Das Verbot 
mufite sehr genau innegehalten werden. Es darf ab'er vor 
allen D'ingen nicht vorkommen, dlafi Meister oder Vor- 
arbeiter dieee im Interesse der Krankheitsvorbeugung er- 
lassene Vorschrift ublertreten. 

Meine Bemerkungen machen keinen Anspruch auf 
Vollstandigkeit, sie sollen nur dam anregen, tatkraftig an 
der Vorbeugung der Berufskrankheiten mitzuarbeiten. 
In den Grofibetrieben der chemischen Industrie, die iiber 
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einen Stab erfahrener Arzte verfugen, lsind alle Vor- 
beugungsmafinahmen leichter durchzufuhren als in mitt: 
leren oder kleineren Betrieben. Aber wir sollen uns auch 
hier bemuhen, alle Mafinahmen zu treffen, die geeignet 
sind, das Auftreten von Berufskrankheiten nach Moglich- 
keit zu verhindern. [A. 33.1 

Uber die Erscheinungen der reduktiven 
Passivitait von Zinkstaub bei der alka- 
lischen Reduktion von Nitroverbindungen. 

Untersuchungen aus dem Gebiete des B'enzidins, I. 
Aus dem Zentrallaboratorium des Anil-Trusts, Moskau. 

Von W. ISMAILSKY und W. KOLPENSKY. 
(Eingeg 3 Febr. 1926.) 

Rei der Darstellung von Benzidin beobachtet man 
oft, dafi die Zeit der Reaktion wie auch der Verlauf der 
Reaktion und die Ausbeute nicht nur von dem Verfahren, 
sondern auch von dem Zinkstaub abhangig sein konnen. 
In dem D.R.P. 288413 (1915) finden wir z. B. den Hin- 
weis, dafi ,,die Verwendung von Zinkstaub in der Tech- 
nik rnit erheblichen Nachteilen verbunden ist", da der 
Staub des Handels nicht gleichmafiig ausfallt, wie in be- 
zug auf seine Remktionsfahigkeit, so auch in bezug auf 
den Gehalt an Zinkmetall. Die Brauchbarksit und der 
Raaktionswert mussen stets durch Vorversuche ermittelt 
werden. 

Aber von der Qualitat von Zinkstaub hangt nicht 
nur die Zeit und die Ausbeute ab, sondern auch die 
Sicherheit des Betriebes: man beobachtet namlich fur 
e i n i g e Zinksorten, dafi der Vorgang der Reduktion, 
der anfangs normal oder etwas langsam vor sich geht, 
plotzlich und unerwartet sich in eine sturniische Reak- 
tion verwandelt, die zu einer Explosion fiihren kann. 
Solche Explosionen sind auch in der Tat vorgekommen: 
so z. B. fanden in einem Falle dabei ein Chemiker und 
vier Arbeiter den Tod '). 

Besonders gefahrlich sind solche Sorten von Zink- 
staub, wenn man nach den Verfahren arbeitet, wo die 
ganze Zinkstaubmienge mit Nitrobenzol von Anfang an 
in den Reduktor eingefuhrt wird und der Reaktions- 
Vorgang durch allmahlichen Alkalizusatz geregelt wird '). 
Da solche V e r f a h r e n  m i t  R e g u l i e r u n g  d e r  
R ea  k t i o n d u r c h A 1 k a  1 i z u s a t  z ,  wie eingehende 
Versuche, auch im Betrieb, gezeigt haben, ublerhaupt 
keinen Vorteil in bezug auf die Ausbeute vor den an- 
deren Verfahren bieten, so mussen sie aus den oben- 
erwahnten und auch anderen Griinden an1 besten ver- 
worfen werden. 

Man konnte denken, dafi wenn man nach den V e r - 
f a h r e n  m i t  R e g u l i t e r u n g  d e r  R e a k t i o n  
d u r c h  d e n  Z i n k s t a u b z u s a t z  arbeitet (wo um- 
gekehrt das ganze Alkali oder sein grofiter Teil von An- 
fang an mit Nitrobenzol in den Apparat eingefuhrt, und 
der Zinkstaub allmahlich zugesetzt wird), man solche 
Reaktionsstofle werde vermeiden konnen. In der Tat 
geben solche Verfahren bei scichgemafier Arbeit eine 
MIeitgehende Garantie der Sicherheit. Es ist nur not- 
wendig, bei schnellem Zusatz von Zinkstaub die Ge 

1) C k  Ztg. 1900, 988. Es wird hier als Sicherheitsmafi- 
nahme vorgeschlagen, den Reduktor mit einem breiten Ab- 
zugsrohr zu versehen, wobei d i e s  Rohr durch ein BLeiblatt 
abgeschlossen ist. Bei der  Drucksteigerung mu8 das Blatt 
zerreifien, damit die Gase abgehen. Vgl. Dingl. Pol. J. 224, 344. 

2) Vgl. z. B. S c  h u 1 t z, C h i n k  des Steinkohlemtaerrs, 
1900, I, 93, ferner G r a n d m o u g i n ,  Rev. prod. Chim. 1917, 
20, 260 (zit. nach J. C a i n  , La fabrication des  produits inter- 
mCdiaires, 1920, Paris, s. 94, 95; ferner D. R. P. 288413, 1915). 

schwindigkeit, mit welcher er zur Reduktion verbraucht 
wird, zu kontrollieren. Aber auch hier, ksondess bei 
unvorsichtigem Zusatz mit einigen anoinalen Sorten von 
Zinkstaub, konnen Reaktions-Hemmungen und -Stofie 
eintreten, wie dies ubrigens schon von E r d m a n n be- 
obachtet wurde ". 

Wir hlelten es daher fur wichtig, die Ursachen der 
beschriebenen Erscheinungea eingehender zu unter- 
suchen und MitteI zu deren Vernieidung zu finden. 

Zuerst miissen wir bemerken, dafi die Ursache der 
Reaktionsstofie nicht in der schwach,en Aktivitat von 
Zinkstaub gesucht werden k a n a  Untersuchungen haben 
gezeigt, dafi dime Erscheinungen von der Aktivitat und 
von dem Zinkgehalt ganzlich unabhangig sind. In1 
Gegenteil, wir haben den Eindruck erhaltsn, dafi, je ak- 
tiver der Zinkstaub ist, je feiner er zerstaubt ist, er um 
so gefahrlicher im Betrieb ist. 

Durch besondere Versuche haben wir festgestellt, dafi die 
Anwesenheit von Zinkoxyd (wir setzten zu dem normalen 
Zinkstaub bis zu 20 Yn von Zincum oxydatum via humida para- 
tum) nicht damn schuld sein kann, da der  Vorgang normal 
verlief (Idie Reaktionszeit der Standard-Reaktion verliingerte 
sich nur um 20-60 Minuten). Dasselbe fanden wir auch fur 
einen alten, aus den Vorkriegszeiten stammenden Zinkstaub, 
der nulr 60% Zink enthielt. Untser einheimischer normal- 
korniger Zinkstaub mit 83,6 :L Gehalt gab solche Erschteinungen 
nur ausnahmsweise, bei unvorsichtigem Arbeiten. Eine Zink- 
sorte, die aus Deutschland bezogen war, zeigte regelmiifiig 
solche Erscheinungen, obgleich sie sich im Hydrosulfit-Belrieb 
ganz normal verhielt. 

Folgende Beobachtungen haben uns uberzeugt, dafi 
die Ursachen des anormalen Reaktionsverlaufs nur in 
den Veranderungen, die der Zinkstaub wahrend der 
Reaktion erfahrt, gesucht werden kann. 

Zur vergleichenden Untersuchung der verschiedenen 
Sorten von Zinksbaub haben wir eine S t a n d a r d -  
H e d u k t i o n s m 10 t h o d e ausgearbeitet, wozu die 
Reduktion von Nitrobenzol zu Azoxybenzol gewahlt 
wurde. Unsere Versuche haben gezeigt, dai3 die Haupt- 
menge des Anilins, die die Auskute verringert, sich ge- 
rade in dieser ersten Phase der Reaktion bildet. Die 
analytische Verfolgung dieser ersten Phase 

ist daher von groijer Wichtigkeit fur die Bewertung von 
Zinkstaub. Eine solche Priifung von Zinkstaub mittels 
Standard-Reduktionsversuch der Uberfuhrung von Nitro- 
benzol in Azoxybenzol liefert in der Tat die beste Ant- 
wort uber seinen praktischen Wert fur den Betrieb, wie 
auch in bezug auf die Gleichmafiigkeit des Reaktions- 
verlaufs, in bezug auf die Ausbeute an Benzidin und die 
Verluste durch Anilinbildung. Genauere Angaben wer- 
den seinerzeit mitgeteilt werden. 

Mit ein'igen Zinksorten kann man namlich bei der 
Durchfuhrung solcher Standardreduktionen folgendes 
beobachten. Anfanglich geht die Reaktion ganz normal 
vor sich: jede Portion Zinkstaub, die in  einem regel- 
mafiigen Zeitintervall bei 90-95 O zugesetzt wird, rutt 
eine rejgelmafiige Temperatursteigerung von 2-3 O her- 
Ifor, wobei nach einiger Zeit die Temperatur zu der an- 
fanglichen sinkt. Nach dem Zusatz von ungefahr 1/4-1/,1 

von der ganzen notigen Menge von Zink tritt aber plotz- 
lich eine Reaktionshemmung ein: die Temperatursteige- 
rung nach dem Zinkzusatz wird jetzt vie1 geringer, nur 
0,5-1 O ,  und kann spater uberhaupt aufhoren. Die Reak- 
tion hiirt auf oder geht nur langsani vor sich. Wahrend 
inan fruher die Adentemperatur des Wasserbades urn 
20-30 niediger als die innere Temperatur des Reak- 
tionsgeftifies halten mufite, beobachtet inan jetzt keinen 

( 2  R-NO, + RN r N0.R) 

3) Z. ang. Ch. 6, 163 [?893]. 


