
Raum fur die Unterbringung und Diffusion von Fremdstoff- 
atomen zwischen den Gitterpunkten. SelbstverstZindlich 
diirfen dabei die Volumina der einzubauenden Fremdstoff- 
atome bestimmte Grenzen nicht uberschreiten, da &nn 
die Verserrnng des Gi t t e r s  zu groR und nicht mehr 
tragbar wird. naher kommt es, da13 z. R. beini Zinksulfid 
die Atome mit besjnders grohm Voliimen, wie Blei und 
Wismut, in das Gitter nicht einzudringen vermogen. Ver- 
stlndlich werden ferner aucli unsere Beobachhingen, wonacli 
cin Phosphorogen in um so griiBeren Mengen in das Grund- 
material eingebaut werden kann. je kleiner der Dtirchmesser 
seines Atoms d e r  Ions. 

Unter dem gleichen Gesichtspunkt kann man auch die 
Reobachtungen und aberlegungen van A. Kutzelndgg auf- 
fawn, der gefunden hat%), d a B  Schichtengitter eine 
IBesondere Neigung zur Rildung von Lurninophoren zeigen. 
So ist es ilim gelungen, in das Schichtengitter von Cadmium- 
jodid reclit betrachtliche Mengen W g a n  einzubauen, und 
so Luminophore von betrachtlicher Helligkeit zu erhalten. 
Auch hier ist die Einbaufahigkeit des Phosphorogens cladurch 
Idingt ,  dal3 die Abstinde zwischen den einzelnen Atom- 
schichten des Schichtengitters besonders grol3 sind, so claB 
die Phqliorogenatome xwischen den einzelnen Netzebenen 
in das Gitter hineinzuwandern vermogen und das Gitter 
diese liinwanderung aufnehmen kann, ohne hierdurch zer- 
stort. m werden. 

Die Ergebnisse, die wir an dern nusfiihrlicli gescliilderten 
Zinksulfid, den Schichtgitterluminophoren und einigen 
anderen, inzwischen untersuchten Luniinophoren erlialten, 
deuten clarauf hin, daR der Wanderung von Atomen im 
Zwischengitterraum, d. h. zwischen den von Atomen be- 
setzten Gitterpunkten, eine griiRere Bedeutting znkonmit, 
d s  bisher erwartet werden konnte. Hier komnien wir 
wieder an einen Punkt, bei dem der Rahmen der speziellen 
Luminescenzforschung iiberschritten wird nnd allgemeine 
Fragen des Baues von realen Kristdlen angeschnitten 
werden. Bei Gasen als Fremdstoff ist ja eine d c h e  Dif- 
fusion durch Gitter keine unbekannte Erscheinung. Be- 
sonders bekannt ist die grolje Uiffusionsf&higkeit von 
Wasserstoff in Alkalihalogeniden und in Glasern. Aucli auf 
die Diffusion der Emanationsatome durch Kristalle von 
Fettsiuresalzen mag hier hingewiesen werdenas). Das von 

a*) D i e  Ztwhr. 49, 267 [1936]. 
*s) Stmburonn, Natnrwiss. 19, 502 [1931]. 

ch.cue. u. R W )  gefundene Eindringen der Emanation in 
Zinksulfid gehort ebenfalls in dieses Gebiet. 0. Hahn u. 
Mitarb. haben bei der Untersuchung des Einbaues von 
Fremdatomen in auskristallisierende Niederschliige Fiille 
heobachtet, die nicht als gewohnliche Mischkristallbildung 
infolge Isomorplie gedeutet werden konnenM). Nachdem 
nun zalilreiche, hier ntir zum Teil aufgefiihrte Beobachtungen 
clarauf hindeuten, daB auch die Phosphorogen-Fremdstoff- 
atome bei Ternperatwen dwch das Gitter wandern, bei 
denen das Gitter selbst noch keinen heobachtbaren Platz- 
wechsel aufweist, kann erwartet werden, daD der Einbau 
von Fremdatomen in geringer Konzentration in den 
Zwischengitterriiumen eine oft vorkommende, vielleicht ftir 
unzahlige andere Stoffsysteme geltende Erscheinung ist. 
DaR derartige Erscheinungen hisher vorwiegend mit Hilfe 
der radioaktiven Stoffe hzw. der Luminescenz gefunden 
werden konnten, liegt daran, ha13 es nur bei diesen beiden 
Erscheinungsgebieten moglich ist, den Einbau kleinster 
Mengen durch das Auftreten auffalliger Phiinomene fest- 
zustellen. Es liegt aber auf der Hand, dal3 ein derartiger 
Einbau in unzahligen anderen Fallen vorliegen kann, bei 
denen die Radioaktivitiit oder die Luminescenz nicht als 
Nachweismittel zur Verfiigung steht. Man kann aber er- 
warten, daR auch in diesen Fiillen viele Eigenschaften der 
Grundsubstanz, wie z. B. die Festigkeitseigenschaften. 
eine Beeinflussung erfahren. 

Zur Vervollstandigung vorliegenden Berichtes gehort 
noch die Erwahnung der Brgebnisse, die 8ddeede in jiingster 
%eit in bezug a d  das fluorescierende zusatzfreie Zinksulfid 
und -oxyd gewonnen hatM) .  Nach diesen ist es nicht not- 
wendig, die Luminescenzfahigkeit des phosphorogenfreien 
Zinksulfides auf besondere, aus dem Rahmen fallende Ur- 
saclien zuriickzufihen. Vielmelir ist diese Erscheinung auf 
Spuren von iiberscliiissigem Zink zuriickzufiihren. Bei dem 
phosphorogenfreien ZnS bzw. ZnO tritt also das Zink 
selbst als Aktivator auf. - Ferner miissen die Arbeiten 
von H. 9'clrencP7) erwiihnt werden, bei denen von einem 
rein chemischen Standpunkt an die Frage nach den Be- 
ziehungen zwischen Phosphorogen und Grundmaterial heran- 
getreten wird. [A. 28.1 

**) Naturwisa. 95, 423 119371; I,. nnorg. nllg. Chem. 988, 365 
ri9371. 

s5) Z. I). €3. Kiidiryl, %. physik. Chem. Abt. A. 169# 174 [1932]. 

=) Naturwiss. $6, 260 [19?7]. 
Die.% Ztschr. 60. 908 [1937]. 

Nordweatdeut&e aesellschaft fUr innere Medizin. 
26. Teeung am 28. und 29. Januar 1938 in Hamburg. 

Wurni, Stettin: .. Ubm Schlafmittel- und ICohlenoxyd- 
vergiftungen ." 

I3 wird iiber verschiedene Beobachtungen bei 128 Schlaf- 
inittel- und Kohlenoxydvergifhqen berkhtet, die in den 
Jahren 1935-1937 auf der Inneren Abte i lq  des Stiidtischen 
Krdenhauses Stettin behandelt wurden. Als prognostisch 
sehr bedeutsam erwies sich efne rasch ausgefiihrte intravenh 
Injektion. von 5.5cma Coramin. LieB diese Injektion auch 
iiur die geringste Weckwirkung selbst voriibergehender Natur 
erkennen, so war die Prognose giinstig, und es kam unter 
weiterer Verabdchung von Coramin zur Wiederherstellung. 
Van 128 behandelten Kranken l i d  Bich viermal keinerlei Weck- 
wirkung erzielen, und es trat Tod ein. Daraus ergibt sich die 
iiherragende Bedeutung der Corminbehandlung solder Er- 
krankungen. - Die cerebralen und Herzschadtgung eninfolge 
CO-Veqiftmg werden einer besonderen Besprechung unter- 
zogen. An Hand einer Krankengdchte wkd die schwere 
MyocardscWguug geschildert, die bei &em Kranken infolge 
chronhher Rohlenoxydbitoxikation entstanden war. 

Scli ling in an n , Hamburg : ,, Demonstralion eines Falles 
tion idfofiathischer Porfihyrae." 

1)er vorgestellte Patient weiB bis zum Jahre 1935, d. h. 
bis zii seinem 42.Lebensjahre, von keinen ernstlichen Er- 
krmkungen. 1m Juni 1935 kam es im AnschluQ an die Ebt- 
fernung eines subakut verhderten Wurmfortsatzes zu Wt- 
lichen ErregungmstiLnden und zu einer zunehmenden Glieder- 
schwllche; aukdem wurile eine adfallend dunkle Urinfarbe 
beobachtet. A d  Grund dieses Befundes wurde die Diagnose 
Porphyrie mit einer schweren P01yneurit.h als Kom Idcation 
gestellt (Neurologische Abtlg. U.-K. Eppendorf). &I den 
Eppendorfer Aufenthalt ist ausfiihrlich von Dr. Bingel in den 
,,Fortxhritten fiir  Neurologie und Psychistrie" berkhtet 
worden. Im Urin war reichlich Uroporphyrin I11 nachgewiesen 
worden. Bei der Eutlassung nach h e m  guteu Jahr fanden 
dch restliche Paresen im Gebiet der Strecker beider Unterarme. 

Im April 1937 erfolgte die Aufnahme in das Allg. Kranken- 
11aus St. Ckorg. Der Grund zur Aufnahme waren sehr heftige 
kolikartige 1,eibschmerzen. fGr die ein objektiver Befund ilicht 
zu erheben war. Seit mehreren Tagen Obstipation; psychisch 
adfallend somnolenter Zustand. Sptklicher Urin von tiefrotei 
Ihrbe, die von &em Gehalt an Uraporphyrin 111 herriihrte. 
Neurologhh die e r w h t e n  Restparesen an den Unterarmen. 
Wghrend des A n f a  lediglich symptomatische Therapie, nach 
Abklingen der akuten Erscheinungen, die etwa 8 Tage dauerten, 
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allgemeine roborierende Therapie, zuatzlich Leber und Vi- 
tamin B, als Betabion. Im Laufe des Jahres kam es zu zwei 
sehr heftigen Riickfwen mit schwenten psychischen Ver- 
hderungen bis zur vtilligen Aufl6sung der Persiinlichkeit. 
Anfang Oktober erscheint der Patient moribund, tief komattb. 
Ah ultimum refugium wird ein AderlaB mit anschlieknder 
Rluttransfusion versucht. Alhddich subjektive und objektive 
Besserung. Wahrend der AnfUe war der Urin nahezu schwarz, 
in der anfallsfreien Zeit zeigte er normales Aussehen. 

Bei unserem Patienten handelt es sich also um eine pri- 
m&e Stiirung des Porphyrhtoffwechsels mit charakteristkhen 
klhkhen Begleiterscheinungen. Nach Micheli und Dominici 
gliedern sich die idiopathkhen Porphyrien unter Berticlrsichti- 
gung klidscher und AtiologIscher Gesichtspunkte in folgende 
Formen: 

1. Cutane Form: Charakterisiert durch LichtschBdi- 
gungen der Haut, Hyperpigmentation, Hypertrichose; Aus- 
scheidung von vorwiegend Uroporphyrin I. 

2. Abdominale Form: Charakterisiert durch A d w e  
von Leibschmerzen, Erbrechen, Stuhlverhaltungen, Meteoris- 
mus; Oligurie, Ausscheidung von vorwiegend Uroporphyrin 111. 

3. Nervtise Form: Komplikation der abdominalen Form. 
Polyneuritis, psychische Stiirungen (Porphyrische Psychose). 

Unser Patient bietet alle Symptome der abdominalen- 
nervikn Form. Aukr  der fiblichen Therapie (Leber, Vi- 

transfusion wahtend des tiefsten Komas - vielleicht a h  
,,Entgiftung" - von Wichtigkeit. Die Prognose h h g t  weit- 
gehend v6n der Neigung zu Reddiven der abdominalen Er- 
scheinungen ab; Spontanhdungen sind beobachtet. 

tamin B,) encheint der Aderlal) mit anschlieDender Bht- 

E. Mertens, Hamburg-Eppendorf: ,,Pwphyrine und 
Lickthrarhheit." 

Untersuchung der bei obigem Fall ausgeschiedenen Por- 
phyrine. Die dabei gewonnenen Erfahrungen ermiiglichen den 
Abschlul) von Forschungen, fiber die 1934 berichtet wurde 
(akute Porphyrie; Magendantz, Liibeck). Damals wurde die 
Ausscheidung eines Uroporphyrins festgestdt, dessen Schmelz- 
punkt wesentlich niedriger lag als bei dem Uroporphyrin des 
bekannten Falles Petry. 

Das Ergebnis der Untersuchungen ist, daS es sich um die 
Ausscheidung einer isomeren Form des Uroporphyrins und in 
geringerer Menge auch der entsprechenden isomeren Form des 
Koproporphyrias handelte. 

Erklanrng des Unterschiedes der isomeren Formen I bis 
1V am Formelbild des Koproporphyrins. Die Uroporphyrine 
unterscheiden sich von den Koproporphyrinen nach H. Fischem 
neuesten Forschungen dadurch, daB 4 Methylgruppen durch 
4 Essigsaurereste ersetzt sind; Uroporphyrin besitzt also 
8 Sguregruppen. In der Natur sind bisher nur die isomeren 
Formen I und I11 beobachtet worden. 

Aus dem Harn von H .  Cumthem klassischem Fall von 
kongenitaler HBmatoporphyrIe, dem Fall Petry, wurde das 
Uroporphyrin I hliert; es Salt lange als das  Uroporphyrin. 
Durch unsere Untersuchungen und gleichzeitige von Walden- 
s t r h  WuTde nun klargestdt, daI3 bei der akuten Porphyrie 
die isomere Form I11 des Uroporphyrins zur Ausscheidung 
kommt, also die Form, die der Farbkomponente des Blutfarb- 
stoffs entspricht. Dieses Uroporphyrin I11 war bisher nicht be- 
kannt, vor d e m  auch nicht von H .  Fischer bei seinen Porphyrin- 
synthesen d a r g d l t t  worden. Durch die Auffindung des Uro- 
porphyrins I11 mit dem niedrigeren Schmelzpunkt finden jetzt 
Bltere Beobachtungen, z. B. yon Ellinger und Rieper, L6jfkvu. a. 
ihre Erkkung. Die in den einzelnen FUen voneinander ab- 
weichenden Schmelzpunkte der PrHparate erkhen sich aus 
dem Vorliegen von Gemischen der isomeren Formen I und 111. 

DaB manche Porphyrine eine sensibibierende Wirkung 
haben. M in vielen Versuchen bewiesen, und zwar fand man, 
das bei Warmbliitem die I n t d U t  der Wirkung zunimmt mit 
stcigender Zahl der Sguregrupp im Porphyrinmolekiil, so 
daI3 also das Koproporphyrin weniger wirksam ist als das 
Uroporphyrin. Neben diesen an Tieren ausgefiihrten Versuchen 
ist hier der bertihmte Selbstversuch von Meyer-Be& zu er- 
w h e n ,  der sich aelbst H-atoporphyrin-Nencki in einer sehr 

hohen Dosis injizierte und sich dann der Sonnenbestrahlung 
aussetzte. Fs kam zu Hautjucken und zur odembildung, wie es 
den Befunden von Hausmann bei den Tierversuchen entspricht. 

Das fiir die Tierrersuche knutzte Uroporphyrin war das 
damals einzig bekannte, namlich das Uroporphyrin I, das stark 
sensibilisierend wirkt. Versuche anMeerschwhchen mit unserem 
Uroporphyrin 111, die Bingel angestdlt hat, l i h  keine Er- 
scheinungen der Lichtkrankheit erkennen. Damit steht in 
12bereinstimmung. daS sowohl bei unseren FAllen ah auch in 
den zahlreichen FtUlen von Waldenstrdrm und solchen der 
Blteren Literatur bei akuter Porphyrie eine Wchtiiberempfind- 
lichkeit n ich t  festgestdt werden konnte, wahrend bekanntlich 
die cutane Form der Porphyrie, mit der Ausscheidung von 
Uraporphyrin I. gekennzeichnet ist durch schwere kranlhfte 
Verhderungen an den Stellen, die dem Licht ausgesetzt sind, 
und allmnhllch eintretende Verstiimmelungen. Man darf m. E. 
annehmen, d d  das Uroporphyrin I f i i r  die cutanen Erschd- 
nungen verantwodch zu machen ist. Die lichtgiftige Whkung 
ist also an eine bestimmte Reihenfolge der Cruppen im Por- 
phyrinmolekiil gebunden. 

Hinweis a d  neueste Untersuchungen von Rimirrgion in 
Stidafrika, der an lebenden Rindern eine der menschlichen 
kongenitalen Porphyrie entsprechende Erkrankung beobachtete 
und aus dem tiefrot gef&bten Harn Uroporphyrin I isolierte. 
Auch hier treten die Erscheinungen der Lichtkrnnthelt auf. 

Weitere Unterschiede in den bisher bei den M e n  Arten 
der Porphyrie erhobenen Porphyrinbefunden: 1. Cutane 
Form: reichliche Ausscheidung von Koproporphyrin I mit 
Harn und Faeces; Vorkommen einer spektroskopisch nach- 
weisbaren Menge Uroporphyrin im Blutserum; braunrote 
FUbung des Skeletts durch Uroporphyrin. 2. Akute Por- 
phyrie: Ausscheidung einer geringeren Menge Koproporphyrin 
I11 mit dem Ham, h e r  gleichfalls geringen Menge Kopro- 
porphyrin mit den Faeces; im Blutsenun nur kleinste Mengen 
Porphyrin; keine Verfkbung des Skeletts. Das Kopro- 
porphyrin der Faeces war im vorliegenden Falle ein Gemisch 
des bisher nur selten in Faeces beobachteten Koproporphyrin I11 
mit Koproporphyrin I. 

Lippelt, Hamburg: ,,Einwirhung von Targesin auj  Ruhr- 
ban'lkn (Vitro- Versuche)." 

In der Behandlung der Bazillenruhr nimmt die sympto- 
matische und die desinfizierende Chemotherapie immer no& 
einen breiten R a m  ein, trotzdem dieser Behandlung no& 
erhebliche MAngel anhaften. Neben diatetischen MaBnahmen 
und spezifischer Serumtherapie wird der Kliniker sehr haufig 
nach einem Weg suchen miissen, die Ruhrbazillen selbst ab- 
zut6ten. Es tritt aber nicht 90 sehr die Forderung nach einer 
absoluten Desinfektionswirkung bei der Therapie in den Vorder- 
grund, als vielmehr die der Wachstumshemmung und der 
Tiefenwirkung sode  nach einer adstringierenden Wirkung. Die 
Tiefenwirkung und die adstringierende Wirkung des Targesin 
sind bekannt. In letzter Zeit hat sich gerade die Behandlung 
mit Targesin bei Magen-Dam-Krankheiten in den Vordergrund 
geschoben. Die vorliegenden Versuche sollten den Einfld des 
PrHparates auf die Ruhrbazillen priifen. Dabei zeigte sich, 
da9 die schon gegeniiber Gonokokken bekannte desinfizie- 
rende Kraft des SilbertaanineiweiDeS sich auch bei Ruhr- 
bazillen n a c h w k  IUt. Die Hemmung bzw. Abttitung der 
untersuchten Ruhrstamme (Dys. Shiga-Kruse, Dys. Flexncr, 
Dys. Y und Dys. E [K~use-Sonm])  war gegenaber den Kon- 
trollen so stark ausgeprw, daI3 man bei der therapeutischen 
Verwendung des Targesins bei Bazillennrhr auch eine hem- 
mende Wirkung auf die Bazillen erwarten kann. Im AnschluS 
an die Versuche wurden je zwei FBlle von Dys. Y und Dys. B 
mit Targesin (3mal Ugl. 2 Tabletten) behandelt. Dabei konnte 
das Ergebnis derVitro-Versuche am Menschen bestntigt werden. 

Jacobi ,  Hamburg: ,.Die Therapie dcr Hyperthyrsose mi; 
Vitamin A (Vogan) ." 

Die Therapie basiert besonders auf Tierexperimenten. 
Abelin spricht von &em ,,ziemllch starken Antagonismus 
zwischen dem A-Vitamin und dem Thyroxin". Die priifung 
eines Mittels, dem antithyreoidale Wirkungen zugeschrieben 
werden, verlangt bei dem so chronischen und individuellen 
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Charakter der Hypvthpreose eine besondere Strenge. Wir 
besitzen ah objektive KriMen: 1. den Grundumsatz, 2. die 
Gewichtskurve, 3. die Pdsfrcquenz. Bei der P r h g  eines 
neuen Hdungsmittcls hat man mit der Darreichung zu warten. 
bis sich die Wirkung der allgemeinen Ruhetherapie ausgelaufen 
hat, oder abzuwarten, welche Richtung die Kriterien d g e n  
(Vorbeobachtungszeit). Ebenso wichtig ist der Vergleich mit 
dem Verlauf der Grundumsatz-, Gewichts- und Pulskurve bei 
K r d e n ,  bei denen das zu priifende Mittel nicht angewandt 
wurde. Bisher dud 28 FUe von mit Vogan behandelten Hyper- 
thyremekranken veroffentlicht. Die Autoren bezeichnen davon 
11 als Versager, die anderen 17 als Hdungen. 

Es werden 14 FAUe von Hyperthyreoeekranken besprochen, 
die teils mit, teils ohne Vogan behandelt wurden. Entgegen 
den Berichten der Literatur ist aus diesem Krankengut eine 
iibeneugende antithyreoidale Wirkung des Vogans nicht zu 
erkennen. 

Velde, Greifswald: ,,Unseve Evfahrungen mi: dev Jod- 
behandlung dev Thyveotoxikose." 

In der neueren Wteratur iiber die Behandlung des Morbus 
Basedow und der Thyreotoxikosm wird die Jodbehandlung 
von mehreren Autoren (Sicbcck, Reinwein u. a.) in erster W e  
empfohlen. Es besteht daher die Gefahr, daL3 die Jodbehandlung 
gelegentlich auch efnmnl in ungedgneten FUen angewandt 
wird. Da unsere Erfahungen dch mit den in dex Wteratur 
niedergelegten nicht decken, soll fiber sie kurz berichtet werden. 

Die Zahl der von uns mit Jod behandelten Kranken ist 
nicht sehr grol3. Das hat seine Ursache darin, dal3 wir die Be- 
handlung schon sehr bald wieder aufgegeben haben, da die 
Erfolge nicht iibaeuge9d waren, wAhrend wir andererseits 
mit anderen therapeutischen MaI3nahmen, wie Ruhe, DMt und 

R&ltgenbestrahhmg, bedeutend bessere Erfolge erzielen konnten. 
Von den 1929-1931 behandelten Patienten zeigte nur h p p  
die HBlfte eine Besserung, 'Ir blieb unbeeinflul. knapp 
zeigte Zunahme der Beschwerden. Wurde gleichzeitig mit der 
Jodbehandlung eine R6ntgenbestrahlung durchgeftihrt, so 
waren die Erfolge gunstiger, */a der FAUe wurden gebessert. Nach 
einer Statistilt von GiUzow aus dem Jahre 1934 sahen wir 
allerdings an unserer Klinik nach Rthtgenbestrahlungen in 
Verbindung mit der sonst bei uns iiblichen Allgemeinbehaadlung 
in 80% der FAUe Heilung oder sehr wescntliche Besserung, 
also no& giinstigere Ergebnisse. 

w&ts eine Jodbehandlung durchgefiihrt worden. Von diesen 
hatten 6 eine Besserung versptirt. bei 16 waren die Beschwerden 
unbeeinfldt geblieben, und bei 14 hatten die Beschwerden 
zugenommen, wabrend von 2 Patienten etwas Sicheres nicht 
zu erfahren gewesen war. Von den 14 Kranken, deren Krank- 
heitssymptome zugenommen hatten, hatten 4 &en aus- 
gesprochenen Jodbasedow, in &em 5. Fall war eine so starke 
Aktivierung aller Symptome dutch Gaben von Dijodtyrasin 
erfolgt, daL3 der Verfall nicht mehr aufgehalten werden konnte 
und die Patientin schlieBlich zu Tode kam. 

Die ungiinstige Wirkung der Jodbehandlung bei u119 be- 
ziehen wir auf Klimafaktoren, und mar in erster W e  auf den 
Jodgehalt der seehrft. D d  solche Faktoren eine Rolle spielen 
k6men, ist bekannt. So berichtet 2.B. Wagnev, d d  schon 
all& der Aufenthalt im Jodschwefelbad Coisern in 6stexreich 
Basedowkranken schlecht bekomme. Da die von komblende 

hier in Pommern wohl W c h e  Bedingungen gegeben. 
Auf Grund dieser unaerer Erfahrungen rntbaen wir auf 

das eindringlichste vor einer k r i t i k lm Anwendung der Jod- 
therapie warnen. 

Bei 38 un~erer glinilt beobachteten Rrankm war and=- 

Luft verh&ltni.smnnig gro& Jodmengen enthat 9 ( auer), stnd 

M. "ffeneau, Paris: ,.Hydvobdn-Umlagcrungen bei 
Ersdr von einem odev von b e a n  Arylen duvch andere Radikale." 

Die Hydroben7&-Umlagerung, d. h. die Waserabspaltung 
aus Hydrobenzoin durch H-Ionen unter Bildung von Diphenyl- 
acetaldehyd, tritt auch bei anderen Reaktionen ein, sofern 
diese ube~ das gleiche intermedke System verlaufen. Solche 
Reaktionen sind die Isomerisierung der Epoxyde, die Halogen- 
wasserstoffabspaltung aus Halogenhydrinen, die DesamMerung 
der Aminoalkohole, zusammen also 4 Reaktbnen, die von 
einer Hydrobenzoin Umlagerung begleitet sein k6nnen. 

+ I 
I 

Ar- CHOH-CHOH - Ar+Ar-CH-CH(0 -)-Ar+ (ArAr)CH-CHO 

D i e  Umlagerung, die fiir symmetxkhe Diarylderivrrte 
charakteristisch ist, tritt nicht mehr ein, wenn beide Aryle 
(oder sogar ein W e s )  dwch aliphatische Radikale ersetzt 
werdenl); die Reaktion verbuft dann nach dem ,,Vinyl- 
schema", d. h. es wird ein anderes Wasserstoffatom mit dem 
Hydroxyl abgespaltm und man erUt Desoxybenzoine. 
R-CHOH-CHOH-Ar+R-C(OH) = CH-Ar-cR-C04 , -Ar .  

Die Anwesenheit von 2 Arylen schetnt also notwendig 
zu Sein, damit die H y d r o ~ ~ - U ~ ~  eintritt. I39 
existieren aber gewFepe Radikale oder Radikalgruppen, durch 
welche die Arylgruppen ersetzt werden kiinnen, ohne dnB die 
I%higkeit zur Umlagenurg verlorengeht . 
schiedenen FBlle kennenzulernen. die in folgende 5 Cruppen 
eingeteilt werden kijmen: 
1. Ersatz eines Aryls durch ein Aulyl. 
2. Ersatz eines Aryls durch zwei Methyle. 
3. Ersatz eines Aryls durch Vinyl. 

1) Es muB jedoch crwHhnt werden, daQ in den diesenLRe- 
aktionen die Natnr der Aryhdikale &en EinfluB haben kann, so 
dao in gewissen PHLlen neben der Hydrobenmh-Umhgemg in 
gr6krem oder kleinerem Maoe auch elne ReoLtion nach dem ,,Vinyl- 
schema" eintlitt. 
Ar-CBOH-CBOH-Ar+Ar(COH) = CH-Ar+ArcO-cH,-Ar. 

Dieaer EfnflnB der Radikale zeigt sich nicht nnr bei der Hydro- 
benmin-UmIagerung. sandern an& in elnu grolkn Reihe anderer 
Umlagerungen, die in dicmn Vortrag asprochen werden. 

Der Zweck der Vorliegemden Mittdung ist a, d i e  VW- 

4. Ersatz von zwei Arylen durch zwei Vinyle. 
5. Ersatz der beiden Aryle durch die beiden CH,-Gruppn 

P. Ruggli, Basel: ,,a) Benzo-dipyridin-derivaie; b)  Poly- 
azobenzok." 

R. Signer. Bern: ,,Fovm und Gv6@ des Thymonuclcin- 
sduve-molekiils . " 

Auf Veranlassung von T .  Caspcrsson und E .  Hamar- 
sien wurde vom Autor eine im Karolinischen Institut in 
Stockholm mtjglichst schonend hergestellte ThymonnddmSure 
auf Molekiilfom und gr6h untersucht. Dabei kamen 
Methoden zur Anwendung. die an synthetischen hoch- 
molekularen Substamen dea Siaudingevschen Laboratorlums 
unter Heranziehung der Ultrazentrifuge entwickelt wurden, 
vor allem Strtjmungsdoppelbrechungs- und \IscOsitBts- 
mesungen. Vortr. setzt auseinander, wie man aus der 
Stribmungsanisatropie die Masse, die Stamheit, den W a n k -  
heitsgrad und unter Urnstanden auch die Polydispersitat von 
langlichen Partikeln abechatzen h. 

Das thymonucleinsaure Natrium wird in wassUiger 
Lasung zu st&Uen gestreckkn Fadenmolektilen dhpf@&. 
Ihr Gewicht ist groBenordnungsmU3ig 500000 bis 1000000, 
entsprechend einigen tausend Mononucleotidgmppen, das 
Verhatnis von durchschnittlicher LBnge m Dicke des Molekiils 
d M e  etwa 300 betragen. Die Strhungsanisotropie ist stark 
negativ in bezug a d  die Tdchenl&~g~richt~~~g, woraus ge- 
schlossen werden Itann, da9 die Ebenm der Putin- und m- 
id&-Ringe senkrecht zu dieser Richtung angeordnet sind. 

M. Dubaru, Lausanne: ,,Anwedung dev F m l  von 
Arrheniw auf die TempevdurabMngigkeit der Sacchaross- 
Invevsion in salxsauvev Lbsung." 

Der l3infiul3 der Temperatux a d  die Geschwindiglrelt 
einer Reaktion wird durch die Gleichung von A w h i w  aue- 
gedriickt : 

eines Ringsystems'). 

9 Ausfiihrlicher Text dieses Vortragm 8. Helv. chim. A d a  
21, 404 [1938]. 




