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der Lektiire darf nicht als ein Sondergebiet der Jugendfiirsorge angesehen, sondern
muf} in den groBen Organismus aller Jugendwohlfahrtshestrebungen als notwendiges
Organ eingetiigh werden. Tobben (Minster i. W.).

Miiller, Johannes: Uber die Untersehiede von Gefingnisfiirsorge, Straifilligen-
pilege nnd Geriehtshilfe. Mschr. Kriminalpsychol. 20, 597606 (1929).

Verf, tritt fiir Zusammenfassung der Straffilligenpflege und Gerichishilfe ein und
fordert fiir die Gefdngsnisfiirsorge besondere Organisationen, da nach seiner Meinung
die Arbeitsgebiete zu verschiedenartig sind. Die Ausfithrungen zur Begriindung dieser
Ansicht sind im Original nachzulesen. Schrader (Halle a. 8.).

® Plittner, Karl: Eros im Zuchthaus. Eine Beleuchiung der Geschlechtsnot der
Gefangenen, bearheitet auf der Grundlage von Eigenerlebnissen, Beobachtungen und
Mitteilungen in achtjihriger Haft. Mit einem Vorwort v. Magnus Hirsehfeld u. Felix Abra-
ham. Berlin: Mopr-Verl. 1929. 226 8. RM. 4.50.

Die zahlreichen Versffentlichungen iiber die sexuelile Not der Gefangenen erfahren hier
eine Vermehrung durch Schilderungen und Berichte eines Mannes, der selbst jahrelang im
Zuchthaus gelebt hat, der also am eigenen Leibe die sexuelle Abstinenz durchgemacht hat.
Das Buch, dem Magnus Hirschfeld ein Vorwort voranschickt, ist allzu groB, stellt im
letzten Kapitel Forderungen (!) auf und bringt sogar ein Fremdworterverzeichnis. Hs ist
also gewil nicht nur an jene gerichtet, welche helfen kénnen, sondern soll auch eine inter-
essante Lektiire bieten. Haberda (Wien).

Vergiftungen,

Friedrieh, A.: Die Entwicklung der Mikrochemie und ihre Bedeutung fiir die
gerichtliche Medizin. (Inst. f. Angew. Med. Chem., Univ. Wien.) Beitr. gerichtl. Med. 9,
161166 (1929).

Die ersten Arbeiten auf mikrochemischem Gebiete bewegten sich hauptsichlich
in anorganisch-analytischer Richtung. Es handelte sich zunichst nur um eine Ver-
kleinerung der Apparatur und Abénderungen in der experimentellen Durchfithrung.
Diese Art der Untersuchung hat sich nicht nur ausgezeichnet bewihrt, sondern durch
die Anwendung des Mikroskopes noch groBe Vorteile mit sich gebracht. Diese Art
der mikrochemischen Untersuchungsmethoden findet im ,,Behrensschen Reagenzien-
kasten® ihren typischen Ausdruck. Als Ergiinzung eines Laboratoriums, das nicht
unmittelbar fiir chemische Arbeiten eingerichtet ist, ist er auch heute noch von groBem
Wert. Die Vorteile der Mikrochemie sind Zeit-, Raum- und Materialersparnis. Um
die zeitraubenden Trennungen zu ersparen, sind namentlich von . Pregl Spezial-
reaktionen benutzt worden, die die Bildung komplexchemischer organischer Ver-
bindungen zum Ziele hatten. Als Beispiel einer solchen Tiipfelreaktion sei der Nach-
weis von Blei angefiihrt, der durch die Bildung einer blauen Farbenteaktion mit essig-
saurer Benzidinlésung erbracht wird. Die gleichzeitige Anwesenheit von Kupfer,
Cadmium, Quecksilber, Arsen, Antimon und Zinn sind dabei gleichgiiltig. Weiter
werden auch Methoden zum Nachweis wichtiger organischer Verbindungen ausgearbeitet
und physikalisch-chemische Bestimmungen ausgefithrt. So gibt es eine Mikro-Siede-
punktbestimmung, die mit verbliffender Einfachheit gestattet, von einem winzigen
Tropfchen einer Fliissigkeit den Siedepunkt einwandfrei festzustellen. Ein groferer
Tropfen liBt sich fraktioniert destillieren. Verunreinigte organische Substanzen,
die nur noch fiir eine Schmelzpunktsbestimmung ausreichen, lassen sich so lange um-
krystallisieren, bis der héchste, konstant bleibende Schmelzpunkt erreicht ist. Ferner
gibt es vorteilhafte Methoden zur Destillation, Filtration, Sublimation und zu optischen
Messungen. Eine Groftat bedeutet der Bau der ersten Mikrowaage von F. Pregl
in Gemeinschaft mit der Firma Wilhelm H. F. Kuhlmann in Hamburg. Mit Hilfe
dieser Waage konnte Pregl Kohlenstoff, Wasserstoff, Stickstoff, Schwefel, Halogen,
Alkoxylgruppen und Metalle in organischen Verbindungen qualitativ bestimmen.
Die erforderliche Substanzmenge betrigt im Minimum nur 2—3 mg. Die quanti-
tative Methode muBte freilich erst mithsam erarbeitet werden. Hingewiesen sei auf
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das Werk von Mayrhofer , Mikrochemie der Arzneimitte! und Gifte.” Wichtig ist
vor allem auch die Ausarbeitung einer Mikro-Stickstoffbestimmung nach Kjeldahl.
Fir gerichtschemische Untersuchungen ist die Moglichkeit geboten, an Stelle nur einer
einzigen makrochemischen eine Reihe von mikrochemischen Bestimmungen aus-
zufithren. Welche Aussichten fiir die Identifizierung von Substanzen dadurch bestehen,
legt auf der Hand. Neben den vielen Vorziigen muf} aber doch auf Gefahren hin-
gewiesen werden. Bei der iibergrofien Empfindlichkeit fallen auch Stoffe in den Bereich
der Erfassungsgrenzen dieser Methoden, die eben in dieser minimalen Menge zu den
normajen Bestandteilen des Organismus gehoren. Bedenkt man, daB zu diesen Stoffen
Methylalkohol, Kupfer, Arsen, Nickel, Jod zihlt, dafi das Blut des GroBstidters
minimale Spuren Kohlenoxyd enthiilt, so ist hier grofte Vorsicht geboten. Es wird
vielleicht zu den niichsten Aufgaben der Mikrochemie gehéren, viele solcher empfind-
lichen Nachweise, die auf Farbenreaktionen oder Fillungen beruhen, in eine colori-
metrische oder nephelometrische Methode umznarbeiten, um die Moglichkeit zu haben,
gich wenigstens annihernd ein Bild von der Menge der vorhandenen Stoffe zu machen.
Die Methoden der Mikrochemie sind bis in die kleinsten Einzelheiten durchgearbeitet
und fiberprift. Wilcke {Gottingen).

Himildinen, R.: Uber die gerichtsehemisehen Untersuchungen in Finnland im
Verlauf der leizten 50 Jahre. Duodecim {Helsingfors) 45, 392-~401 w. dtsch. Zusammen-
fassung 402 (1929) [Finnisch].

Im Verlauf der zwischen 18791928 liegenden 50 Jahre kamen in Finnland im
ganzen T08 Vergiftungstodesfille vor, von diesen 439 Manner, 260 Frauen und 9 Kinder.
Das Verhiltnis zwischen Ménnern und Frauen war wie folgt: 1879—1888 = 100 : 64,3;
1889—1898 = 100 : 61,5; 18991908 =100 : 79,9; 1909—1918 = 1060 : 90,0; 1919
bis 1928 = 100 : 28,6. In 708 Fillen wurde festgestellt: reichlich Alkohol (Athyl-
oder Methylalkohol oder alle beide) in 154 Fallen. Davon 152 Falle 1918—1928. Die
auffallig hohe Zahl erklirt sich durch die Tatsache, dal wahrend des Alkoholverbotes
in Finnland die Leute oft 96proz. Spiritus, obne zu verdiinnen, trinken kénnen. Im
Jahre 1918 kamen Massenvergiftungen an Methylalkohol vor, bei welcher 30 Personen
ums Leben kamen. Morphium 78 Fille, Strychnin 72, Arsen 47, Cyan 46, Siure oder
Alkali 44, Veronal 29, Phosphor 15, Quecksilber 12, Kohlenoxyd 11, Cocain 10, Chloral-
hydrat 6, Chloroform und Formalin je 4, Santonin 2, Adalin, Luminal, Veratrin, Bruein,
Nitrobengol, Thymol je 1 Fall. Das Maximum der Todesfélle (48) fiel in das Jahr 1914.
In den Jahren 1919—1928 wurde in 380 Fillen eine gerichtlich-chemische Untersuchung
beantragt. Davon fand sich 58mal, d. h. in 156% der Fille, tiberhaupt kein Gift. In
60 Féllen wurden geringe Mengen von einem Gift nachgewiesen, wobei ein Vergiftungs-
tod wnwahrscheinlich war.

Prozentuell wurden folgende Gifte nachgewiesen:

1909-—1919 19191928
Alkohole . . . . . . . . . . . 13,1 42,8
Morphium . . . . . . . . .. 24 .4 10,0
Veronal. . . . . . . . . . .. 18,9 8,3
Strychnin . . . . . ..o 11,2 7.9
Arsen . . . . . . . . . 7.5 5,0
Lsol. . . . . . . . . . ... 1.5 4,7
Carbolgfure . . . . . . . . . . 3,7 2,9
Andere Gifte . . . . . . . . . 19,7 18,4
Awutoreferat.

Bedthy, Konrad: Der grundlose Vergiitungsverdacht wnd die Verkennung von
Vergittungen, (Inst. f. Gerichil. Med., Univ. Wien.) Beitr. gerichtl. Med. 9, 190 bis
204 (1929).

Zahlreiche vom Verf. in einer Tabelle zusammengestelite Fille plotzlichen Todes
aus natiirlicher Ursache vor allem bei cerebralen Prozessen und Herzkrankheiten
wurden als Vergiftungen verkannt. Am haufigsten wurde eine Vergiftung mit Fleisch
oder Wurst angenommen. Ziemlich hiufig waren auch angebliche Medikamenten-
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vergiftungen infolge ,falscher’ Verschreibung, trotzdem die einverleibten Dosen so
klein waren, dall deren tédliche Wirkung nur den Laien irrefithren konnte. In einer
2. Tabelle fithrt Verf. zahlreiche Vergiftungsfille an, bei denen filschlicherweise eine
natiirliche Todesursache angenommen wurde. Auffallend oft wurden Kohlenoxyd-
vergiftungen nicht erkannt, teils wegen mangelhafter Besichtigung der Leiche oder
weil kein Gasgeruch wahrzunehmen war oder weil bei kranken Personen eine natiir-
liche Todesursache angenommen wurde, trotzdem Nebenumstinde z. B. im gleichen
Raum verendete Tiere die Diagnose sehr erleichtern muBten. Auch Vergiftungen mit
stark riechenden oder #tzenden Giften (Blausdure, Lysol, Carbol usw.) wurden bei
mangelhafter Leichenschau verkannt. Verstindlich ist das bei Vergiftungen mib
modernen Schlafmitteln, Barium usw. Bei jedem Vergiftungsfall miissen daher die
durch das Gift im Leben hervorgerufenen klinischen Erscheinungen, der Leichen-
befund sowie die chemischen und physiologischen Merkmale der aus dem Kérper
extrahierten Substanzen beriicksichtigt werden. Weimann (Berlin).

Nagtegaal, T.: Ein Fall von CO-Vergittung. (Prov.-ziekenh., Sanipoor.) Nederl.
Tijdschr. CGeneesk. 1928 II, 6280—6285 [Hollandisch].

Ein 51jahriger Mann wurde obduziert 7 Stunden, nachdem er tot aufgefunden worden
war und 26 Stunden, nachdem er vorher lebendig gesehen worden war. Er hatte Selbstmord
durch Gasvergiftung begangen. Das Hirn wurde in Formalin gehirtet. Die stirksten Ver-
anderungen zeigten sich im frontalen Teil. Bei schwacher VergroBerung sieht man zellarme
Teile, besonders in der 3. und 5. Schicht. Im Hippocampus ist besonders der Sektor von
Sommer geschidigt. Auch die Purkinje-Zellen sind schwer getroffen. Im Pallidum ist keine
einzige grofe Pyramidenzelle mehr zu sehen, keine Blutungen. In der Substantia nigra keine
sicheren Abweichungen. Die Hirngefa8e sind iiberall stark gefiillt. Forster (Greifswald).,

Mareseh, Rudolf: Uber einen Fall von Kohlenoxydgasschidigung des Kindes in
der Gebiirmutter. (Path.-Anat. Inst., Univ. Wien.) Wien. med. Wschr. 1929 I, 454
bis 456.

Verf. bringt einen interessanten Bericht iiber eine Kohlenoxydgasschidigung eines
Kindes in der Gebidrmutter. Die Mutter hatte den Versuch unternommen sich mit
Leuchtgas zu vergiften. Es ist jedoch gelungen, die schon BewuBtlose wieder zum
Leben zu erwecken. Die Mutter zeigte dann keine Zeichen mehr der iiberstandenen
Vergiftung. Das Kind wurde 13 Tage spiter geboren. Die Kindsbewegungen hatte
die Mutter durch 2 Tage nach der Vergiftung iiberhaupt nicht verspiirt und spiter
waren sie auffallend schwach. Die Geburt erfolgte ohne Kunsthilfe. Das Kind zeigte
eine auffallende Ruhe, Bewegungslosigkeit und Schlafsucht. Auch war es auBer-
stande zu saugen. Am 9. Tage nach der Geburt starb es an Lungenentziindung. Die
Obduktion deckte Erweichungsherde auf in den Kernen, besonders im Linsenkern,
Schweifkern und Thalamus. Verf. erklirt sich die stirkere Schidigung des Kindes
einerseits durch die offenbar gréBere Empfindlichkeit des kindlichen Gehirns, anderer-
seits durch die verlangsamte Ausscheidung des Kohlenoxyds durch die wohl ungiin-
stigeren Ausscheidungshedingungen. A. Lorenz (Innsbruck).

Heidusehka, A.: Uber den Nachweis von Arsen in Leichenaschen. (Laborat. f.
Gerichtl. Chem., Sichs. Techn. Hochsch., Dresden.) Schweiz. med. Wschr. 1929 II,
893.

Nach Versuchen des Verf. in einem Krematorium enthalten alle Leichenaschen
wesentliche Mengen von Arsen, unabhéingig von Kleidung und Sargmaterial, begriindet
durch die Apparatur und Arbeitsweise der heutigen Leichenverbrennung. Selbst bei
Befund von groBen Arsenmengen in Leichenaschen ist der SchluB auf eine Vergiftung
nicht erlaubt. Schonberg (Basel).

Berat, Alfred: Sur un procédé de dosage des produits arsénicaux adapté i leur
étude dans Porganisme, (Uber ein Verfahren zur Bestimmung arsenhaltiger Sub-
stanzen, das deren Studium im Organismus angepaBt ist.) J. Pharmacie 10, 49 bis
69 (1929).

Bei der Probenahme wird eine bestimmte Menge der zu untersuchenden Substanz (500 mg)
abgewogen, in heilem Wasser gelost und auf ein bestimmtes Quantum mit H,O aufgefiillt.
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Die Losung wird in eine Biirette gegeben und aliquote Mengen davon zur Untersuchung
abgemessen. Die Probeneinteilung mufl unmittelbar nach der Lésung vorgenommen werden,
um Ausscheidungen und Niederschlige zu vermeiden. Zur Oxydation wird zuerst HNO,
(1,39) verwendet und die Losung auf dem Wasserbad zu einer schwammigen Masse eingedampft.
Dazu gibt man H,S0, (1,84) und erhitzt auf dem Sandbad bei 115° 4 Stunden. Dann gibt
man tropfenweise 5proz. Losung von KMnO, unter Kiihlung zu, erhitzt 2 Stunden auf dem
Wasserbad und setzt darauf Wasserstoffsuperoxydlosung oder Perhydrol zu. Dann wird
auf dem Sandbad bei 105° bis zum urspringlichen Quantum der Probe eingedampft. Zur
Abscheidung des As wird die Figenschaft des Arsentrichlorids, durch Erhitzen in einem re-
duzierenden Medium flichtig zu sein und in einem. HCI-Strom iiberzudestillieren, beniitzt.
Als Reduktionsmittel wird in der gasférmigen Phase 8O, in der flissigen Schwefelsiure-
anhydrid und KBr verwendet. Als Apparat dient der von Treadwall und Boll angegebene
mit einigen Modifikationen. Der ganze Vorgang ist genau beschrieben. Im neutralisierten
Destillat wird As jodometrisch bestimmt. Die Moglichkeiten von Verlusten werden kurz
besprochen. Diese sind jedoch nur ganz minimal, wie die As-Bestimmungen in Arsenséure
allein und mit org. Substanzen, mit Arsebenyl (Meurice), Sulfarsencl, Metarsenobenzol,
Rhodarsan, Tryparsamid (Poulenc), Trypanarsyl, Atoxyl, Arrhenal, Natrium- und Mangan-
kakodylat und Arsylen ergaben. Die Methode hat sich als bequem und sicher fiir biclogische
Zwecke erwiesen. Innerhalb 8 Tagen konnte eine Serie von 50 Blut- und Urinuntersuchungen
ausgefiihrt werden. Ot (Berlin).,

Althausen, Theodore L., and Lewis Gunther: Acute arsenic peisoning. A report
of seven cases and a study of arsenic exeretion with especial reference to the hair.
(Akute Arsenvergiftung. 7 Fille. Studie iiber Arsenausscheidung und Nachweis mit
spezieller Beriicksichtigung der Haare.) (Dep. of Med., Univ. of California Med. School,
San Francisco.) J. amer. med. Assoc. 92, 2002—2006 (1929).

Das Haar ist ein wichtiges Organ zum As-Nachweis bei Vergifteten, es gibt nur rela-
tiv wenige Daten hieriiber. Einen Teil derselben aus der Weltliteratur seit Casper-
Limans erstem gelungenen As-Nachweis (1860) geben die Antoren und fiigen ihre eige-
nen Falle an. Aus den &lteren wie den hier neu angereibten Fallen des Arsennachweises
in den Haaren des Kopfes, auch des Bartes geht hervor, daB gerade diese epidermoidalen
Bestandteile der Haut das As selbst schon nach einer einmaligen toxischen wie nach
wiederholten Dosen, und zwar viel linger (und sicherer) enthalten als die bisher als
wichtigste Fundstatten angesprochenen Organe und Exkrete, wie Faeces, Urin u. a.
Was die klinischen Vergiftungserscheinungen der 7 becbachteten Falle der Autoren
betriftt, so zeigten auch die leichteren Neuritis mit Lahmungserscheinungen, Odeme
der Lider und Beine, Hautpigmentationen an den Handriicken (Abbildung!), Gelenks-
schwellungen und Schwiche, ferner einen charakteristischen weillen bandartigen Streifen
an samtlichen Fingernigeln, Haarausfall. Letzteres Symptom nur im 1. Fall. Die
Paresen steigerten sich in 3 Fillen voriibergehend bis zur vélligen Paralyse, in einem
Falle des schwersten Verlaufes Ausbildung von tabiformen Symptomen und schweren
Atrophien der Muskel mit allgemeiner Debilitit und typischen weillen Streifen unter
den Nigeln der Hinde und Zehen. Die verschiedensten Haarproben zeigten immer
As auf 100,0 g bezogen: Kopfhaar 2,7 und 1 Monat spiter 3,0 und wieder 1 Monat
spiter (Rasur der Kopthaare) 0,69; Barthaare (Rasur) vor der Behandlung mit Na-Thio-
sulfat 1,8, nach der Behandlung 4,5! Es wurden 1 g intravends und 1 g intern pro die,
durch 2 Wochen gegeben, darunter sichtliche Besserung aller Symptome, auch der
Neuritis und Lihmungen, auch der Atrophie! Die Haare stellen demnach sehr wichtige
Speicherungs- resp. Eliminationsorgane fiir Arsen dar, woran die therapeutische Zufubr
von Na-Thiosulfat nichts dndert; auBer daB es dieselbe pracipitiert. Ullmann(Wien).,

Myers, C. N,, and Binford Throme: The relation of arsenie to publie health. (Die
Beziehungen des As zum offentlichen Gesundheitswesen.) (New York Skin a. Cancer
Hosp., Brooklyn.) N. Y. State J. Med. 29, 871--874 (1929).

Gegeniiber der europaischen 6ffentlichen Gesundheitsauisicht findet Autor die amerika-
nische Uberwachung von As-Priparaten zu lax. Die Autoren gehen weiterhin auf die Wichtigkeit
der Frage iiber den normalen bzw. physiologischen und accidentellen As-Gehalt verschiedener
Stoffe ein, insbesondere, was die chemischen Reagentien selbst betrifft, die vielfach nicht rein
genug sind, selbst As enthalten, ferner auf die Forschung, wie sie Gautier in Paris 1899 in-
augurierte iiber den physiologischen As-Gehalt. Dieser Forscher hatte in der Schilddriise,
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den Milchdriisen, in Gehirn, Thymus, den Haaren, der Haut, den Knochen bei Menschen und
Tieren regelmifig As gefunden. Die Mengen waren klein, keine iiber 0,75 mg auf 100 g ge-
trocknetes Gewebe. Die Tatsache wurde von verschiedenen Seiten bestitigh und von da ab
bei den gerichtlich-medizinischen Gutachten vielfach beriicksichtigt. Ein den physiologischen
Gehalt tibersteigender positiver Befund von As in exhumierten Leichen war von ungeheurer
Bedeutung fiir den Ausfall eines Giftprozesses. Man bemiihte sich, auch in Fillen von Ein-
balsamierung moglichst arsenfreie Stoffe zu verwenden, und in der Chemie legte man die
grofite Sorgfalt auf die Auswahl arsenfreier Reagentien. Man betrachtete das As, ebenso wie
Jod, Eisen, Kupfer, Mangan, geradezu als physiologische Bausteine der Organe. Man kam
dazu, mit Bestimmtheit anzunehmen, dal eine groBe Anzah! von Menschen durch zufillige
duflere Einfliisse aus ihrer Umwelt, durch Inhalation, Ernéhrung, Nahrstoffe wie Genufimittel,
in den letzten Jahren auch durch As-Therapie, relativ grofie Mengen von As in Stoffwechsel
und Organismus aufnehmen. Dahin gerichtete neuere Untersuchungen der Autoren zeigten,
daBl der As-Gehalt der Ausscheidungen schwanke und durch entsprechend exakte Kontrolle
der duferen Einfliisse, Fernhaltung arsenhaltiger Nahrungsstoffe, auch bei solchen Personen
dauernd verschwinden kénne. HKine groBe Anzahl externer Medikamente, die man kritiklos
verschreibe, bringe As in den Kérper, desgleichen extern angewendete Kosmetica. Auf dem
Wege des Blutkreislaufs komme As so auch in den Fetus und Neugeborenen. Durch das Ein-
dringen des As wird ein Teil der Menschen auch krank, ohne es zu wissen, ein Teil bleibt oder
erscheint wenigstens gesund. Von grofler Bedeutung waren die Befunde, welche zeigten, daB
es hoher organisierte Tiere gibt, wie Ratten, welche eine Resistenz gegeniiber protozoischen
parasitéiren Mikroorganismen dadurch aufweisen, daB letztere, selbst arsenresistent, mit solchen
As-Priparaten nicht mehr abzuttten sind. Gewisse Berufe exrwiesen sich durch Beschiftigung
im Hause oder in der Industrie als hiufig von typischen Arsenikvergiftungssymptomen be-
fallen. Unter den Vegetabilien enthalten Plirsiche, Birnen, die Grapefrucht, Lattich, Sellerie,
Tomaten, Erdipfel, Kohl und Apfel am meisten As. Unter den Seetieren Fische, Hummern
und Austern. Auch Dextroseprodukte, Backpulver, Kakao, unreine Phosphorsiure, billiger
Zucker und manche Nischereien, Bier, Wein, und verschiedene Speisen und Getrinke ent-
halten ansehnliche As-Mengen. Selbst in Zigarettentabak konnten W. B. Long und Reming-
ton (Amer. Chem. J. 1927) As nachweisen, ersterer auch Vergiftungserscheinungen durch
ersteren. Die Insektenvertilgung in der Landwirtschaft hat diese Frage in Amerika in den
Vordergrund gestellt. Die Menschen essen jahrelang Friichte, die mit arsenhaltigem Staub
verunreinigt sind. Man fand As-Vergiftungserscheinungen 2—6 Jahre nach solchen Vergiftungs-
gelegenheiten, auch durch arsenhaltige Farbstoffe in Tapeten verursacht. Autor wiinscht eine
Verschirfung der Kontrolle beim Verkauf arsenhaltiger Stoffe und Waren und Herstellung
von geeignetem arsen- wie giftfreien Ersatz, besonders fiir Priparate zur Insektenbekampfung.
Ullmann (Wien).

Buchtala, J.: Die Bedeutung der Mikrochemie in der forensischen Praxis. Mikro-
chemischer Nachweis der Verteilung des Quecksilbers in den verschiedenen Korperteilen
bei Vergiftungen. (Inst. . Med. Chem., Bratislava.) Mikrochem., Pregl-Festschr. 20
bis 24 (1929).

Den Wert der Mikrochemie fiir die forensische Praxis bezeugt die Mitteilung
eines Falles, in dem es durch die Elektroanalyse gelungen war, in 100 g Leichenteilen
noch 0,00007 g Hg einwandfrei nachzuweisen. AnliBlich eines anderen Vergiftungs-
falles mit Sublimat stellte der Verf. die Verteilung des Giftes in den einzelnen Kérper-
organen fest. In je 50 g des betreffenden Organes fanden sich: im Gehirn 0,00039 g;
in der Lunge 0,00146 g; im Herzen 0,00681 g; im Magen 0,16160 g; im Duodenum
0,02464 g; im Diinndarm 0,01649 g; im Dickdarm 0,01011 g; in der Niere 0,00696 g;
in der Leber 0,00145 g; in der Milz 0,00370 g Quecksilber. . Neureiter (Riga).

Driigg: Thermometerverletzung mit Quecksilbervergiftung. (Chir. Univ.-Klin.,
Koln-Lindenburg.) Dtsch. med. Wschr. 1929 11, 1637—1638.

Eine Krankenpflegeschiilerin verletzte sich am linken Zeigefinger mit einem TFieber-
thermometer, das beim Herunterschleudern der Quecksilbersiule den Finger traf und zerbrach.
Durch Réntgenaufnahme warde im Gewebe fein versprengtes Quecksilber festgestellt. Trotz
wiederholter chirurgischer Eingriffe mit Entfernung kleiner Quecksilberkiigelchen entwickelte
sich das Bild einer Quecksilbervergiftung (grauer Zahnfleischsaum, Rachenrétung, Foetor ex -
ore, Riickenschmerzen und leichte Albuminurie). Deshalb 7 Monate nach der Verletzung Ab-
setzung des Fingers. Rasches Verschwinden der Quecksilbervergiftung. Von der Geschiidigten
wurden Schadenersatzanspriiche gegen die Stadtverwaltung geftend gemacht, die durch Ver-
gleich erledigt wurden. Hinweis auf die Wichtigkeit frithzeitigen und ausgiebigen chirurgischen
Kingreifens. Warnung vor Massieren wegen Gefahr des weiteren Einpressens von Quecksilber-
kiigelchen ins Gewebe. Schrader (Halle).
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Hertz, Artur: Zur ¥rage der chronischen Quecksilber-Vergiftung. ({. Med. Abt.,
Allg. Krankenh., Homburg-Barmbeck.) Klin. Wschr. 1929 I, 541 —544.

Auf Grund der Versffentlichungen Stocks im Jahre 1926, durch welche die Frage der
chronischen Quecksilbervergiftung wieder aktuell, und die Moglichkeit einer chronischen
Vergiftung auch durch kleinste Quecksilbermengen, besonders die Gefahrlichkeit der Amalgam-
plomben, hervorgehoben worden ist, wie auch auf Grund eigener Beobachtungen mit posi-
tivem Quecksilberbefund im Stuhl und Urin hat sich die Frage dem Verf. aufgedringt, wie
hiufig iiberbaupt Quecksilber in den Ausscheidungen enthalten ist. — Bei 35 Patienten
mit Amalgamzahnfiillungen fand Verf. 34mal Quecksilber in den Ausscheidungen, und zwar
im Stuhl mehr Quecksilber als im Urin. Von den fritheren Untersuchern gind meist nur Harn-
analysen ausgefithrt worden, weshalb sie weniger positive Falle haben. — Von 15 Patienten,
die nie mit Quecksilber in Berithrung gekommen waren und keine Amalgamfiillungen trugen,
fiel die Untersuchung im Stuh] 11mal positiv aus, weshalb iknen Quecksilber aus unbekannter
Quelle zugefiibrt worden sein muf.

In keinem von den Quecksilber ausscheidenden Féllen waren einwandfreie Sym-
ptome einer Quecksilbervergiftung vorhanden. Vorbedingung ist deshalb eine Uber-
empiindlichkeit, und die Gefahr einer Quecksilbervergiftung durch kleinste Mengen
ist nicht so grof}, wie sie von Stock u. a. dargestellt wurde. Jedenfalls soll man an die
Méglichkeit einer Quecksilberschidigung denken, und oft kann man zu einer rich-
tigen Auffassung nur ex juvantibus kommen. Die Bedeutung von Stocks Verdifent-
lichungen liegt darin, dal sie Anregung zu vermehrter Wachsamkeit bei Moglichkeit
einer Quecksilberschiadigung gegeben haben. Johan Almkvist (Stockholm).

Vaclav, Jedliéka: Colitis mereurialis. (Colitis pseudomembranaceo-nleerosa
mereurialis nach Novasuvelinjektionen. Cas. 1ék. desk. 1929 I, 803—807 u. 844—852
[Tschechisch].

Die aus dem Pathologisch-Anatomischen Institute der Prager tschechischen Universitat
(Prof. D. R. Kimla) stammende, grimdlich auf die Diagnostik der Quecksilbervergiftung
eingehende Arbeit berichtet iiber 2 in dem genannten Institute zur Sektion gelangte Fille,
deren Aufllirung recht betrachtliche Schwierigkeiten machte und daher von besonderem
gerichtlich-medizinischen Interesse ist. Der eine Fall betraf einen 37jihrigen Maschinenschlosser,
der am 7. JII. 1927 plotzlich unter heftigsten Magenerscheinungen erkrankte, 14 Tage an
einer internen Klinik behandelt wurde, dann leichtere Magensymptome zeigte, Ende Oktober
nach GenuB von Selchfleisch eine schwere Gelbsucht bekam, stark abmagerte. In der An-
nahme, daf} ein VerschluB des Gallenausiiibrungsganges bzw. ein Gallenstein vorliege, wurde
an einer chirurgischen Klinik laparotomiert, dabei ein Tumor des Pankreaskopfes konstatiert,
der mit der Umgebung stark verwachsen war. Nach Heilung der Operationswunde wurde
Patient an die interne Klinik zuriickgebracht, zeigte Kachexie, Ascites. Die Punktion ergab
21/, 1 stark gelb gefirbter Fliissigkeit. Er bekam 2mal Injektionen von Novasurol und zwar
in Abstinden von 6 Tagen. Nach der 1. Injektion kamen 6 schleimige, leicht blutig gefirbte
Stithle, nach 6 Tagen die 2. Injektion mit nachfolgenden blutigen Stiihlen. Nicht ganz 24 Stun-
den spater Exitus. Auf Grund des ausfihrlich wiedergegebenen Obduktionsbefundes kommt
Jedlidka zu dem Schlusse, daB es sich um eine toxische Kolitis handelte, welche wohlnicht
allein zum Tode gefithrt hat, doch aber bei der bestehenden Erkrankung mitgewirkt bzw.
den Tod beschleunigt habe. — Der 2. Fall betrifft einen 45jahrigen Mann, bei dem auch neben
anderen pathologischen Befunden eine ulcerése Kolitis gefunden wurde, welche nur auf Nov-
asurolinjektionen zuriickgefithrt werden konnte. In dem beigegebenen umfangreichen Literatur-
verzeichnisse wird auch der deutsche Leser die einschligigen Angaben nachlesen kdunnen.

Kalmus (Prag).

Kaiser, Kurt: Gebeilte Queeksilbervergiftung, (4. . Frauenkrankh. u. Geburtsh.,
Allerheiligen-Hosp., Breslau.) Mschr. Geburtsh. 82, 325—328 (1929).

Bei einer Graviden M. III bestand eine totale Anurie mit bedrohlich ansteigendem
Reststickstoff, blutigen Durchfillen, Kopfweh, aber ohne Stérungen des sonstigen Befindens;
die Patientin leugnete lange die Moglichkeit einer Hg-Vergiftung. Die Interruptio fiihrte
dazu, daB die Urinsekretion im sehr bescheidenem Mafle einsetzte bei noch steigendem R-N.
Nachdem die iiblichen diuretischen MafBnahmen keinen durchschlagenden Erfolg hatten,
wurde die Dekapsulation der rechten Niere ausgefiihrt. Obwohl absolut kein Glaukom der
Niere bestand, die sich sogar besonders weich anfiihlte, war der Operation doch ein voller
Erfolg beschieden, in den folgenden 16 Stunden wurden 625 ccm Urin ausgeschieden. Nun
gestand die Patientin, 4 Tabletten Oxycyanat in 300 ccm Wasser zur Hilfte getrunken zu
haben. Nachdem am 20. Tag noch wegen Appendicitis laparotomiert werden muBte, konnte
die Patientin als vollig geheilt schlieflich entlassen werden. Binz (Miinchen).®®
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Meneghetti, E.: 11 soifo colloidale come antidoto del sublimato corrosive. (Der
kolloidale Schwefel als Antidot gegen Sublimatvergiftung.) (Isii. di Farmacol., Univ.,
Palermo.) Boll. Soc. ital. Biol. sper. 4, 133—135 (1929).

Durch koll. 8. kénnen Sublimat und Kalomel im Organismus leicht in die entsprechenden
Sulfide umgewandelt werden, was Verf. zu antidotarischen Versuchen beniitzte. Kaninchen
und Hunde wurden per os oder s. c. mit Sublimat vergiftet und sodann mit koll. 8. nach Raffo
behandelt, wobei keine nennenswerte Heilwirkung zutage trat. Bei Verwendung von koll. S.
nach Wackenroder ertrugen die Tiere eine Dosis Sublimat, welche die einfache todliche
Menge ein wenig iberschritt. Der Ausfall der Versuche ist offenbar an die Verwendung eines
koll. S.-Priaparates von bestimmter Dispersitit und Stabilitdt gekniipft. Es ist notig, daB
die Teilchen in den groflen Kreislauf iibertreten, in den Organen fixiert werden und H,S lang-
sam in nicht gefahrlichen Mengen bilden. A. Fréhlich (Wien).

Schiske, Felix: Uber den chemischen Nachweis des Kieselfluornatriums bei Ver-
giftungen. (Med.-Chem. Inst., Tierdrztl. Hochsch., Wien.) Beitr. gerichtl. Med. 9,
212238 (1929).

Das Kieselfluornatrium, das zur Vertilgung allerlei Hausungeziefers in verschie-
denen Priparaten Anwendung gefunden hat, hat bei Haustieren schon mehrfach Ver-
giftungen verursacht. Weil es auch dem Menschen gefshrlich werden kann, ist seine
qualitative und quantitative Bestimmung namentlich in organischen Substanzen von
Wichtigkeit. Die Haupteigenschaften sind nach dem Abeggschen Handbuch der an-
organischen Chemie beschrieben worden. Da die giftigen Wirkungen nur dem Anion
SiFg zukommen, so wurden nur die Reaktionen auf Silicofluoride einer eingehenden
Prifung unterzogen. Die Reaktion, die den zu stellenden Anforderungen (Empfindlich-
keit, Nachweis beider Komponenten: Fluor und Silicium und ihre quantitative Be-
stimmung) am meisten gerecht wird, ist die Fallung mit BaCl, und Alkohol. Dabei ist
der vorherige Zusatz bestimmter Mengen verdiinnter Salzsiure unerliBlich, Die
nihern Angaben iiber die Ausfithrung miissen im Original eingesehen werden. Mikro-
chemisch ldBt sich der Nachweis durch die typischen Krystallformen des Barium-
silicofluorids fithren. Weiter empfiehlt der Verf. die Atzprobe und die Tetrafluorid-
probe. Dieser gibt er wegen der groBern Empfindlichkeit den Vorzug. Jedoch kann
auch sie u. U. versagen. Als quantitative Methode eignet sich die Bestimmung als
Kieselfluorbarium ganz besonders, wenn nur gewisse Regeln beobachtet werden. Zur
mafanalytischen Bestimmung empfiehlt sich die Methode von Sahlbom und Hin-
richsen (Treadwell, Lehrbuch der analytischen Chemie IT, und Kolthoff, Die
MafBanalyse). Fiir forensische Arbeiten diirfte der Nachweis und die Bestimmung des
Kieselfluornatriums in reinen Losungen kaum Interesse bieten, dagegen aber bei
Gegenwart organischer Substanz. Der Verf. hat 2 Verfahren ausgearbeitet. Er geht
dabei von einem essigsauren Organauszug aus. Im 1. Falle versetzte er diesen mit
konzentrierter Tanninlésung tropfenweise, im zweiten mit einer konz. Losung von
neutralem Bleiacetat, um die eiweiBartigen Stoffe zu entfernen. Die auf diese Weise
entstandenen Niederschlige werden durch Filtration unter genau einzuhaltenden Be-
dingungen von der Lésung getrennt, das iiberschiissige Tannin resp. Bleiacetat auf
geeignete Weise entfernt und die so erhaltene Lésung qualitativ und quantitativ in
einem Arbeitsgange gepriift. Die beigebrachten Belegzahlen und Versuche an kleineren
Tieren lassen die Methode als sehr brauchbar erscheinen. Wilcke (Géttingen).

Lehmann, K. B., Ludwig Herget, Dora Biichler und Hermann Ples: Vergleichende
Untersuchungen iiber die Giftigkeit des Bleisulfats und des Bleiweil. (Hyg. Inst., Univ.
Wiirzburg.) Arch. f. Hyg. 101, 197—204 (1929).

Vornahme von Fiitterungsversuchen an 24 Katzen und 10 Kaninchen. Das
verwendete Sulfobleiweill enthielt 72,8% Pb. Der Essigsiureauszug lieferte pro
1 g SulfobleiweiB 0,318 g Pb O. Es wurden je ein Tier mit Garbonatblei und eines
mit Sulfatblei gefiittert und dafiir Sorge getragen, daf die Tiere méglichst die gleiche
Bleimenge pro Kilogramm Kérpergewicht aufnahmen, was im Durchschnitt gelang.
Durchschnitt der von den Katzen bis zum Tode aufgenommenen Bleimenge bei

Z. 1. 4. ges. Gerichtl. Medizin., 14, Bd. 19
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Sulfatbleiwei-Fiitterung pro Kilogramm Kérpergewicht 1080 mg {13 Versuche), bei
Carbonatbleiwei3-Fiitterung 1010 mg (11 Versuche). In beiden Gruppen zeigten sich
einige UnregelmifBigkeiten, die aber anscheinend auf individuellen Unterschieden
beruhten und sich annshernd ausglichen. Die Kaninchenversuche, 2 Versuchsreihen
von 2mal 3 und 2mal 2 Tieren, ergaben in der ersten Reihe den Katzenversuchen ent-
sprechende Resultate. Die Tiere der 2. Reihe zeigten eine auffallende Bleiresistenz,
bei der sich aber keine Unterschiede fiir Carbonat- und Sulfatblei zeigten. Als Resultat
ergibt sich: Sulfobleiweif ist ein Bleipriparat, das in ganz dhnlichen Dosen und nach
ghnlicher Zeit wie Bleiweil} fiix Tiere giftig und tddlich wirkt. Bald wirkt Bleiweil,
bald Bleisulfat giftiger; dies ist vorliufig auf die wechselnde Bleiempfindlichkeit
der Tiere zu schieben; hierbei spielen verschiedene Aufpahmegréfle, verschiedene
Ausscheidung, verschiedene Giftempfindlichkeit des nerviosen oder des blutbildenden
Apparates eine Rolle, die noch nicht geklirt ist.  Rosenthal-Deussen (Magdeburg).,

Danckwortt, P. W,, und G. Siebler: Zur Toxikologie des Bleis und seiner Verbin-
dungen. ITL. Bleihaltige Zahnpasten, (Chem. Inst., Tierdrztl. Hochsch., Hannover.) Arch.
d. Pharmazie u. Ber. d. dtsch. pharmazeut. Ges. Bd. 265, Jg. 37, I. 5, 8. 424 —426. 1927.

Zahnpasten verschiedener Herkunft sowie die zu ihrer Verpackung verwendeten Tuben
wurden auf ihren Bleigehalt hin untersucht. Nur in einem von 4 untersuchten Fillen war
das Tubenmetall und auch der Inhalt bleifrei. Die dibrigen Pasten enthalten Bleimengen
zwischen 0,0065 und 0,0069% Blei. Nach Ansicht der Verff. konnen solche Pasten nicht als
gesundheitlich einwandfrei betrachtet werden. (Vgl. diese Z. 10, 671.) Behrens.®°

Danckwerit, P. W., und E. Jirgens: Beitriige zur Toxikologie des Bleis und seiner
Verbindungen. IV. Elektrolytischer Nachweis des Bleis. Y. Nephelometrische Be-
stimmung des Bleis. {Chem. Inst., TWerirzil. Hochsch., Hawnover) Arch. Pharmaz.
266, 367382 (1928).

Danckwertt. P. W., und E. Jiirgens: Beitrige zur Toxikologie des Bleis und seiner
Verbindungen. VI. Die Verteilung des Bleis im Organismus, inshesondere in den Knochen,
und die Giftigkeit von Bleilosungen fiir Fische. (Chem. Inst., Tierdratl. Hochsch., Han-

nover.) Arch, Pharmaz. 266, 492—501 (1928).

1V. Wie Verff, frither geschildert haben (vgl. vorst. Ref.), lassen sich mit der
Kaliumbichromatmethode noch 0,006 mg Blei in 0,5 ccm der zu untersuchenden
Fliissigkeit sicher nachweisen. Bs bedarf aber bei Anwendung dieser Methode der
miihseligen Vorbehandlung des Materials vom Féllen des Bleisulfids bis zum Zentri-
fugieren und Filtrieren des Bleichromats. In Fillen, in denen die Analyse dazu dienen
soll, den medizinischen Befund einer Bleivergiftung zu erhirten, erschien Verff. der elektro-
lytische Nachweis geeignet: Auf einem Objekttriger mit einer Aushohlung von 0,5 com werden
zwei Platindrihte in einem Abstand von etwa 5 mm derart befestigt, dafl ein Aufsteigen von
Flissigkeit zwischen Draht und Glaswand nicht stattfinden kann. Die Abscheidung des Blei-
baums an der Kathode (Aklkumulatorenstrom 4 Volt, 2,4 Amp.) wird unter dem Mikroskop
verfolgt. Das an der Anode festhaftende braune Bleioxyd wird mit destilliertem Wasser ab-
gespiilt, das Drahtende auf ein Stiickchen Filtrierpapier gehalten. Auf den braunen Uberzug
werden einige Tropfen essigsaurer Tetramethyldiaminodiphenylmethanlésung (Arncldsche
Tetrabase) getropfelt. Das Bleioxyd 16st sich sofort auf, und im weiten Umkreis farbt sich
das Reagens tiefblau. Nach dieser Methode 1aBt sich Blei in einfacher Weise auch im Gemisch
mit anderen Metallen in ganz geringen Spuren nachweisen. Wird die kathodische Bleibaum-
bildung durch andere Metalle verdeckt, so besteht die Moglichkeit, durch Zusatz von Salpeter-
siure die Abscheidung anodisch als Bleidioxyd zu leiten. Der Nachweis kann direkt nach
der Zerstérung der organischen Substenzen in der salpetersauren Losung stattfinden. Die
anodische Abscheidung kann in einer gréBeren Fliissigkeitsmenge in einem Glasgefa vor-
genommen werden. Wenn eine Braunfirbung der Anode nicht direkt sichthar ist, wird 2 Stun-
den elektrolysiert, der Platindraht auf Filtrierpapier gelegt und mit Arnolds Reagens betupft.
Die Empfindlichkeit des Nachweises betragt 0,005 mg in einem Tropfen bei Gegenwart der
10fachen Menge an Eisen und Kupfer. — V. Methodik: In gereinigte, auf 20 com mib Eichung
versehene Reagensglaser werden mittels Biirette 5 cem einer optisch klaren Kaliumbichromat-
16sung (1 : 100) gefiillt, 5 Tropfen Eisessig zugesetzt. Nach 20 Minuten Einwirkungszeit wird
mit destilliertems Wasser bis zur Eichmarke 20 com aufgefiillt. Vor der Messung werden
Nephelometer mit der zur Untersuchung kommenden Losung ausgespiilt. Unter Einhaltung
dieser Versuchsbedingungen ist es prinzipiell méglich, bis herab zu 0,006 mg Blei zu bestimmen.
Als Standardldsung bewihrte sich eine Tritbung, wie sie durch 0,05 mg Blei in der essigsauren
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Losung von Kaliumbichromat erzeugt wird. Dieser Tritbungsstandard halt sich bis zu einer
Stunde. Zur Einstellung der Standardlosung sollten 5 Tritbungslésungen hergestellt werden;
die mit der Vergleichslosung am genauesten iibereinstimmende wird benutzt., Ebenso ist es
ratsam, an der zu messenden Bleilosung, die aus einer Mikrobiirette zugegeben wird, mehrere
Tritbungen herzustellen und den Mittelwert als endgiiltige Messung anzusehen. Natriumoxalat
und Kupfer haben keinen Einflu} auf die Tritbung. GréBlere Mengen Eisen lassen die Ablesungen
nicht konstant bleiben. — VI. Das zu untersuchende Organ wird in ein Becherglas gebracht
und soweit mit Salpeterséure tibergossen, dafl ein Drittel des Organs in die Fliissigkeit taucht.
Das Organ (Knochen) fallt immer mehr in sich zusammen und 16st sich innerhalb ca. 14 Tagen
auf. Ohne vorherige Filtration wird unter einem Abzug die Siuremenge durch Eindampfen
in einer guBeisernen Schale (hochsdurebestindig, EBlingen) entfernt. Dann Erwirmen der
Knochenlssung auf dem Wasserbade, spéter auf kleiner Flamme, bei Erreichen von Sirup-
konsistenz findet Entflammung statt. Zugesetzt wird immer nur soviel der zu veraschenden
Substanz, daB kein Uberschiumen stattfindet. Die Asche wird im Becherglas mit verdimnter
Salpetersdure iibergossen. Der verhiltnismaBig geringe Gehalt von Blei in den Organen gegen-
iber den Knochen lafit eine Wanderung des Bleies durch den Blutstrom nach den Knochen
vermuten. Die Plattenknochen zeigen einen hoheren Bleigebalt als die Rohrenknochen. Der
Bleigehalt eines Gewassers itbt keinen EinfluB auf das Leben der Fische aus.

) ' Schwarz (Hamburg). |

Tada, K.: Histochemical examination of lead-salts in the tissue. (Histochemischer
Nachweis von Bleisalzen in den Geweben.) (Chaldr. clin., imp. univ., Kyoto.) Oriental
journ. of dis. of infants Bd. 3, Nr. 2, S. 34. 1928. (Autoreferat.)

Mitteilung der Methode des Verf.: Nach Veraschung unter Erhaltung der natiirlichen
Struktur wird das Blei in Bleisalze verwandelt und werden die entstandenen Bleiverbindungen
durch Farbe und Krystaliform identifiziert, was bisher im histologischen Bilde nicht méglich
war. Die beigegebenen Abbildungen zeigen Bleisalze in der Leber von experimentell mit Blei
vergifteten Kaninchen. ‘ A. Frohlich (Wien).,

Staemmler, M.: Anatomisecher Befund bei Bleiepilepsie. (Sicidi. Path.-Hyg. Inst.,
Chemmitz.) Klin. Wschr. 1929 I, 1210--1212.

30 jahrigerMann, mit klinisch-chemisch festgestellter Bleierkrankung, zeigt zuerst Dammer-
zustdnde und psychopathische Ziige, spiter epileptiforme Anfille. .Im Koma nach einem
solchen tritt der Exitus ein. Die Sektion ergibt ein geschwollenes, dabei trockenes Gehirn.
Mikroskopisch: fast volliger Schwund der Ganglienzellen im oberen (? Ref.) Abschnitt der
Oliven, eine starke Reduktion der Purkinje-Zellen und knétchenfrmige Gliawucherungen
in verschiedenen Hirnteilen. Die bisher bekannten anatomischen Befunde bei Blei-Encephalo-
pathie sind sehr verschiedener Art, was wohl daran liegt, daB das Gift bald auf die Nerven-
substanz direkt, bald auf die Gefifie und auf die Vasomotoren wirkt. Im vorliegenden Fall
war Blei chemisch im Gehirn nicht nachweisbar. Vielleicht ist es aber im Lauf der langen
Erkrankung wieder aus dem Gehirn verschwunden. Fr, Wohlwill (Hamburg).,

Zadek, Ernst: Leberschidigungen durch chronische Bleivergifiung. (I. Inn.
Abt., Stadt. Krankenh., Charlottenburg-Westend.) Dtsch. med. Wschr, 1929 1I,
1336—1338.

Unter 64 Fillen von chronischer Bleivergiftung wiesen 13 sichere Leberschiadigun-
gen auf; leichter oder mittelschwerer Ikterus, manchmal Schwellung und Druckempfind-
lichkeit der Leber, manchmal war auch die Milz tastbar; hiufig subfebrile Tempera-
turen. Wenn keine Gallensteine vorhanden waren, so kam es nur selten zu Gailen-
koliken, die tibrigens nur schwer gegen Bleikoliken abzugrenzen waren. Es ist natiir-
lich oft schwer, den Zusammenhang zwischen der Bleivergiftung und den Lebererschei-
nungen sicherzustellen; fiir einen solchen kann unter Umstéinden die Gleichzeitigkeit
des Auftretens der Symptome sprechen; in einem Falle wurde ein im Verlaufe eciner
Pneumonie auftretender Tkterus, der viel intensiver war als der sonst bei Pneumonien
beobachtete, auf eine chronische Bleivergiftung zuriickgefithrt. Die Verénderungen
des Blutes und der Bleisaum kénnen iibrigens schon lange geschwunden sein, wenn die
Bleischidigung der Leber manifest wird, wie das ja auch von der Bleiencephalitis und
der Bleigicht gilt. Ernst Neubauer (Karlsbad).,

Haagen, Wilhelm Wolfgang: Uber ,,Bleivergiftung nach Steckschiissen®, Dtsch.
Z, Chir. 215, 39—47 (1929).

Ein alterer Mann bekam 22 Jahre nach einer Vorderladerverwundung (Steckgeschosse)
der linken oberen und seitlichen Kniegegend Beschwerden, die sich im Laufe von 3 Jahren

19%
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zu dem vollen Bilde einer chronischen Bleivergiftung ausgestalteten, wobei aber deren Haupt-
merkmale nie gleichzeitig vorhanden waren. Fir die vom Verf. gestellte Diagnose war be-
merkenswert das Blutbild; es wurde fortlaufend aufgenommen. Aus duBeren Griinden konnten
die SteckgeschoBteile (Rontgenbild) nicht entfernt werden. Genaue Pritfung der Vorgeschichte
ist diagnostisch wichtiger als alle Ergebnisse der klinischen Untersuchungsverfahren. Wenn
man sich nicht an die ,,Kardinalsymptome®, sondern mehr an die Vorgeschichte und den
klinischen Allgemeineindruck halten wirde, wiirde man im Weltschrifttume mehr als 8 Blei-
vergiftungen nach Steckschiissen finden. Dem mdglicherweise von jetzt ab (Habs) vermehrten
Auitreten von Bleischadigungen bei Steckschuliverletzungen aus der Kriegs- und Staats-
umwilzungszeit sollte durch regelméaflige Nachuntersuchung aller Steckgescholtrager Rechnung
getragen werden. Bei Vergiftungszeichen ist das Steckgescholl unverziiglich zu entfernen,
auch dann, wenn Bleisaum, Blutbasophilie, Blei in den Ausscheidungen nicht nachweisbar
sind., Georg Schmidi (Miinchen).

Sluyters, A.: Ein Fall von Thalliumvergiftung. Nederl. Tijdschr. Geneesk. 1929 11,
3678—3680 [Hollandisch].

Ein voll entwickelter Fall dieser Intoxikation infolge medizinaler Thallinmacetat-An-
wendung zwecks Enthaarung. Das 19jshrige Médchen war wegen Favug mit Thalliumacetat-
salbe behandelt worden. Bald danach erkrankt sie mit deutlichen urdmischen Erscheinungen,
viel Hiwei im Urin, einige Tage ernste Herzsymptome mit Pulsfrequenz bis tiber 150, dann
polyneuritische heftige Reizerscheinungen und Schmerzen in den peripheren Nerven, die alle
sehr druckempfindlich sind. Psychotische Symptome, wie Negativismus, Apathie und Be-
nommenheit, Inkontinenz. Weite, fast nicht reagierende Pupillen und pastoser Habitus.
Odeme an den Beinen. Im Verlauf eines halben Jahres schwinden alle Symptome sehr
langsam. Lamers (Herzogenbusch).

Fabre, R., et M. Picon: Coniribution 3 Pétnde toxicologique du bismuth. (Beitrag
zur Toxikologie des Wismuts.) J. Pharmacie 8, 249—258 u. 297—308 (1928).

Verff. empfehlen fiir quantitative Bestimmung des Bi's die Destruktion nach
Meilldre, Fillung mit Schwefelwasserstoif, Elektrolyse (Einzelheiten im Original).
Mit diesem Verfahren untersuchten die Verff. die Verteilung von Bi bei 2 Kaninchen
und 2 Hunden, die mit intramuskularen Injekticnen von in Ol geldstem Wismut-
camphocarbonat behandelt wurden, und zwar mit sehr grofen toxischen Dosen, Einzel-
dosen wie Totaldosen, so da die Tiere alle in 7—42 Tagen an Wismutvergiftung ein-
gingen, gewdhnlich mit starken Nierenentziindungen und grollem Gewichtsverlust.
Die grofite Totalmenge von Bi wurde in der Leber und dann in den Nieren gefunden.
Die iibrigen Organe enthielten nur kleine Mengen, besonders auch das Gehirn. Bei
intravendsen Injektionen findet sich die Hauptmenge in den Lungen bzw. in der
Leber, wenn die Injektion in eine Mesenterialvene gemacht wird.

Svend Lomholt (Kopenhagen).,

Singh, Bhupal: A ease of accidental poisoning with barium sulphide. (Ein Fall
einer zufilligen Vergiftung mit Bariuwmsulfid.} Indian med. Gaz. 64, 506—507 (1929).

Ein 55jahriger Hindu nahm aus Versehen ungefshr 11/, Drachme (1 Drachme = 3,888 g)
cines Enthaarungspulvers, bestehend aus 1 Teil Bariumsulfid und 8 Teilen Waschpulver. Bald
darauf andanerndes Erbrechen und hiufiger Stuhlgang. Nach 6 Stunden wurde es ihm schwer,
die Arme zu heben und die Beine auszustrecken. Hr konnte die Hand nicht fest zusammen-
" ballen. Nach 11 Stunden Zunge trocken, Puls zuweilen aussetzend, Blutdruck bei der Systole
210, bei der Diastole 120, Erschlaffung der Arme und Beine, Griff sehr weich, der Vorderarm
konnte nur mit groBer Schwierigkeit gebeugt und nicht voilstindig ausgestreckt werden.
Wenn der Arm anfgehoben wurde, fiel er mit gekriimmtem Ellbogen nieder. Die Beine konnten
mit einiger Schwierigkeit angezogen, aber nicht ausgestreckt werden. Tiefe Reflexe fehlten,
das Sensorium nicht gestort. Der Patient erhielt alle 2 Stunden 1 Drachme Magnesiumsulfat
in Losung und nahm im ganzen 6 Dosen. Am anderen Tage fiihlte er plotzlich die Kraft in
seine Glieder zuriickkehren. Er stand auf und bewegte seine Arme in allen Richtungen. Der
Hauptpunkt des Interesses ist die voriibergehende Erschlaffung und die plétzliche und voll-
stindige Riickkehr der Kraft nach etwa 20 Stunden. Wilcke (Gottingen).

Polsen, Cyril J.: Chronic eopper poisoning. (Chronische Kupfervergiftung.) (Dep.
of Path., Unw., Manchester a. Leeds.) Brit. J. exper. Path. 10, 241—245 (1929).

An zahlreichen Kaninchen und Meerschweinchen wurden die Hrgebnisse von
Mallory, Parker und Nye (1921) nachgepriift, nach denen Kupferacetat imstande



ist, eine Lebercirrhose und Pigmentablagerung in der Leber hervorzurufen. Verf.
kann die Ergebnisse nicht bestéitigen. Kochmann (Halle).,

Seotti, Giuseppe A.: Su un easo di avvelenamento da Nerium Oleander. (Uber
einen Fall von Vergiftung durch Nerium Oleander.) (droisped. di S. Marie Nuova,
Firenze.) Policlinico Sez. prat. 1929 11, 1354 —1355.

Eine 35jihrige Frau trank eine Tasse eines Aufgusses von 20 Blittern Nerium Oleander
in einem halben Liter Wasser. Eine halbe Stunde spéiter Magenschmerzen, Erbrechen von
grangelblicher Fliissigkeit, spiter Bradykardie. Genesung. Therapeutische MaBnahmen.

Romanese (Parma).

Dervieux, Szumlanski et H. Desoille: Méthode pour la recherche tardive sur le
cadavre d’un enfant, du degré d’intoxication alcoolique de la nourrice. (Alkohol-Ver-
giftung eines Siuglings und die Methode des Nachweises.) (Soc. de Méd. Lég. de
France, Paris, 10. VI. 1929.) Ann. Méd. lég. etc. 9, 501—504 (1929).

Verff. berichten von einem Fall, in dem eine Mutter abends gegen 19 Uhr so viel Alkohol
getrunken hatte, daf sie berauscht zu Bett gechen muBte. Um Mitternacht weinte das 4 Monate
alte Kind, die Mutter gab ihm die Brust, legte es zwischen sich und den Vater. Morgens
gegen 41/, Uhr erwachte sie und mufte feststellen, daB ihr Kind tot war. Sie glaubte, es er-
stickt zu haben. Die Obduktion ergab keinen Verdacht einer absichtlichen oder fahrlissigen
Totung. Es fand sich eine Bronchopneumonie. Da man an eine Vergiftung durch Alkohol
dachte, versuchte man den Grad der Alkoholvergiftung festzustellen. 10 g Leber wurde ge-
nommen und nach der Methode von Nicloux fanden sich 0,65 g Alkohol abs. pro Kilogramm.
Das Kind wog 5 kg, es hatte somit 3—4 cem absoluten Alkohol absorbiert. Es wurden 10 cem
der Nahrung aus dem Magen des Kindes entnommen, die Milch war koaguliert. Die Analyse
ergab 1 cem 75proz. Alkohol abs. auf 11 Milch.

Weiter wurde festgestellt, dall der Alkoholgehalt der Milch, welcher sich im Magen
befand, niedriger war als der der Milch in der Brust der Mutter. Das ist von gerichts-
rztlicher Bedeutung, weil man bei Vergiftungen immer weniger Gift nachweisen wird,
als in Wirklichkeit zugefiihrt wurde. Nicloux und Kostitch fanden ferner, daf
der Alkoholgehalt des Blutes immer héher ist als der der Milch.  Foerster (Miinster).

Gelma, E.: Le traumatisme comme cause de complications pulmonaires rapide-
ment mortelles ehez les alcooliques en état de delirium tremens, (Das Trauma als
Ursache rasch tddlicher Lungenkomplikationen bei Alkoholdeliranten.) (/4. congr. de
wméd. lég. de langue frang., Poris, 24.--26. VI. 1929.) Ann. Méd. 18g. etc. 9, 546—547
(1929).

Schon kleine Traumen, die wihrend eines Alkoholdeliriums den Thorax, den Kopf
oder den iibrigen Korper treffen, kénnen infolge Auslésung von Lungenkomplikationen,
Odem, Kongestion, Bronchopneumonie oder Pneumonie, durch Vagusstérung t6dtich
wirken. Schon das Anlegen von Fesseln kann beim Deliranten Kollaps und Tod
verursachen. Auch ein das Delirium auslésendes Trauma kann im &hnlichen Sinne
todlich wirken. Unter 24 tdlichen Fillen von Alkoholdelirium konnten bei der Sektion
14mal akute oder subakute Lungenaffektionen konstatiert werden. Schénberg (Basel).

Levine, Victor E., and Estelle A. Magiera: Studies in toxicologic ehemistry. II. The
formaldehyde-sulphurie acid reaction of the opium alkaloids. (Studien zur chemischen
Toxikologie: Die Formaldehyd-Schwefelsiurereaktion der Opiumalkaloide.) (Dep. of
biol. chem. a. nutrit., school of med., Creighton wniv., Omaha.) Journ of laborat. a. clin.
med. Bd. 12, Nr.8, S.773-—790. 1927.

Die Marquissche Reaktion (Formaldehyd-Schwefelsiure) wird von einer ganzen
Reihe von Kérpern gegeben, und zwar von Phenolen und deren Derivaten: Mono-,
Di- und Triphenolen und ihren Abkommlingen, Phenolglucosiden und Phenolalkalo-
iden. Nitrierte Phenole geben sie nicht. Die Reaktion kann demnach zum Nachweis
von Phenolen in biologischen Fliissigkeiten verwandt werden. Morphin und seine
Verwandten geben die Reaktion, weil sie Phenolabkémmlinge sind. Es ist nicht statt-
haft, diese Reaktion allein zum Nachweis von Morphinderivaten zu benutzen. Ein
solcher Nachweis muB3 sich vielmehr stiitzen auf Reaktionen aus 6 verschiedenen Grup-
pen: 1. Fallung durch eines der Alkaloidreagentien. 2. Reduktion des benutzten Rea-
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gens (KEisenchlorid und Kaliumferricyanid; Molybdansdure in konz. Schwefelsaure).
3. Reaktionen, die zur Oxydation des Alkaloides fithren (Husemannsche, Lefortsche
Reaktion). 4. Reaktionen, die von Phenolgruppen gegeben werden (Meckes, Udran-
skys, Marquis’, Houtenschlagers, Ekkerts Reagens). 5. Nachweise, welche sich
speziell auf das Vorbandensein von Apomorphin stiitzen (Reaktion von Grimbert
und Leclére, Pelagrische Reaktion). 6. Biologische Tests. (I. vgl. diese Z. 9, 237.)
Hiirthle (Tibingen).°°

Levine, Vietor E., and Charles €. Fulton: Studies on toxieologie chemistry. III. The
reactions of the phenels and phenolie or opium alkaloids with Marquis’ reagent, the nitrie-
acid formaldehyde reagents, and Erdmann’s reagent. (Studien auf dem Gebiet der
toxikologischen Chemie. III. Die Reaktion auf die Phenole und Phenolverbindungen
oder Opiumalkaloide mit Marquis’ Reagens, den Salpetersiure-Formaldehydreagen-
zien und Erdmanns Reagens.) (Dep. of biol. chem. a. nutrit., school of med., Crewgh-
ton wniv. a. federal prolubition bramch laborat., Omaha.) J. Labor. a. clin. Med. 14,
350—363 (1929).

Marquis’® Reagens besteht aus 3 Tropfen 37—40proz. Formaldehydlésung in 3 cem kon-
zentrierter Hy,80,; Erdmanns Reagens: 5 Tropfen einer Mischung von 4 Tropfen HNO,
und 100 cem H,0 werden 5cem reiner konzentr. H,80, zugesetzt. Die Salpetersédure-Formalde-
hyd-Schwefelsiurereagenzien (Fultons Reagenzien) werden in 2 Modifikationen A und B
gebraucht. A, Zu einem Tropfen konzentr. HNO, werden 4—5 Tropfen Formaldehyd und
5 Tropfen reiner konzentr. H,S0, zugesetzt. Sobald die stiirmische Reaktion vortiber ist,
ist das Reagenz gebrauchsfihig. B.1 Tropfen konzentr, HNO, werden mit 3 Tropfen Formalde-
hyd und 1 cem H,80, gemischt. Dann setzt man noch zu 1cem Hy0 + 4 com H,S0, und
Iiihlt in stromendem Wasser. In einer umfangreichen Liste werden die mit den 4 Reagenzien
eintretenden Farbresktionen mit den Opiumalkaloiden und zahlreichen Phenolverbindungen
genau angegeben. Alle 4 Reagenzien reagieren mit Phenolen, Phenolithern, Phenolalkaloiden
und anderen Phenolverbindungen. Sie kénunen zur Identifizierung derselben praktisch ver-
wendet werden, sind aber nicht absolut spezifisch fiir Phenole, da einige Nichtphenole, wie
&- und B-Naphthylamin, Phenylhydrazin und Tryptophan ebenfalls damit Farbungen zeigen.
Die Gegenwart von Aldehyd- oder Nitrogruppen stort die Farbreaktion.  Tribromphenol
und Dijodothymol geben keine Reaktion im Gegensatz zu den Monochlorphenclen, die kraftige
Firbung zeigen. Alle 4 Reagenzien konnen benutzt werden zur Differenzierung der Oplum-
alkaloide, zur Unterscheidung des Diphenols Adrenalin vom nichtphenolhaltigen Ephedrin,
ferner zur Unterscheidung von Tyroxin von nichtphenolhaltigen Aminoséuren, von «-Naph-
thylamin und der §-Form.

Die 3 formaldehydhaltigen Reagenzien sind sehr wertvoll, wihrend Erdmanns
Reagens im Vergleich zu denselben schwache Reaktionen gibt. Einige der Phenole
geben Reaktionen, die denen mit Morphin, Codein oder anderen Opiumsalkaloiden sehr
ghnlich sind. Wenn man zur Identifizierung alle 3 oder 4 Reagenzien benutzt, so ist
es leicht moglich, Morphin, Codein, Oxydimorphin, Apomorphin, Papaverin und Nar-
kotin durch die Farbenreaktion festzustellen. Ot (Neiffle 0./8.).°°

Wolf, Harold G., William P. Reed and Stanley Cobb: Changes in the interstitial
¢ells of the brain with morphine intoxieation. (Verdnderungen der interstitiellen Zellen
des Gehirns bei Morphinvergiftung.) (Dep. of Neuropath., Harvard Med. School, Boston.)
Arch. of Neur. 21, 1387—1401 (1929).

Frgebnis der an 20 Hunden mit Gesamtdosen von 3 bis 400 mg pro Kilogramm
vorgenommenen Vergiftungsversuche ist, daBl, mit Ausnahme der ganz leichten Fille,
regelmiBig eine Schwellung der Oligodendroglia vorliegt, auch wenn Mikroglia, Astro-
cyten und nervése Elemente noch ganz normal sind. Diese Veriinderungen sind nicht
spezifisch, sie kommen auch bei anderen Vergiftungen vor. Der Grad der Verinderungen
ist in erster Linie von der Dauer der Vergiftung abhingig, so daB selbst bei kleinerer
Gesamtdosis die linger vergifteten Tiere schwerere Versinderungen aufweisen kénnen.
Bei mnicht zu hohen Dosen kann nach Unterbrechung der Vergiftung vollige Wieder-
herstellung eintreten. Bei sehr frith getéteten Tieren finden sich keine Veranderungen

an der Oligodendroglia, obwoh! schon deutlich Funktionsstérungen vorliegen.
Wohluill (Hamburg).
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McCurdy, J. R.: Carbon dioxide inhalation in meorphine poisoning. (Kohlen-
siure-Inhalation bei Vergiftung mit Morphin.) (Anesthesia Dep., St. Francis Hosp.,
Pittsburgh.) J. amer. med. Assoc. 92, 19271928 (1929).

Eine Mischung von 10% Kohlensiure und 90% Sauerstoff wird in Krankenhéusern
in ausgedehntem MaBe in Fallen angewandt, bei denen die Atmung in Mitleidenschaft gezogen
ist. Zur Operation einer Hasenscharte wurde ein 10 Tage altes Kind eingeliefert. Zur Vor-
bereitung der Operation wurde infolge eines MiBverstindnisses 1/, Gran (1 Gran = 64,8 mg)
Morphiumsulfat und ¥/, Gran Atropinsulfat subcutan gegeben. Als 35 Minuten spéater die
Athernarkose beginnen sollte, war das Kind stark cyanotisch, die einzelnen Atemziige kaum
wahrnehmbar. Darauf wurde eine Sauerstoffatmung, verbunden mit kiinstlicher Atmung,
fast 2 Stunden lang in Anwendung gebracht. Die Farbe kehrte wieder, aber keine Spur einer
freiwilligen Atmung. 10 Minuten spater wurde mit Kohlensiure-Sauerstoff-Atmung (10:90)
begonnen. Die Atemziige wurden in wenigen Minuten voll und regelmiBig, die Farbe kehrte
wieder, und der allgemeine Zustand war gut. Die Atmung mit Kohlensaure-Sauerstoff wurde
bis Mitternacht fortgesetzt. Die Manipulationen hatten irith 8 Uhr begonnen. Nur 3- oder
4mal waren sie im Laufe des Nachmittags und Abends versuchsweise unterbrochen worden.
Dann wurde aber die Atmung langsam und oberflichlich, und es zeigte sich wieder Cyanose.
Die freiwillige Atmung trat allmahlich ein, und die kiinstliche Atmung wurde gegen Mitter-
nacht abgesetzt. Man mufl bedenken, daB bei der besprochenen Methode viel weniger als
10% in die Lunge eindringen, weil das Gemisch mit der eingeatmeten Luft verdiinnt
wird. Das Zeichen einer Uberdosierung mit Kobhlensiure ist unverkennbar. Schaden
kann vermieden werden, wenn gegebenenfalls die Dosage sofort unterbrochen oder ver-
mindert wird. Wilcke (Gottingen).

Buchanan, Douglas N.: Meskalinrausch. (Psychol. Luborat., Unw., Cambridge.)
Brit. J. med. Psychol. 9, 67—68 (1929).

Die Indianer betrachten Anhalonium Lewinii, eine kleine Cactuspflanze von der Gestalt
eines Rettichs, als eine Panacee, eine Quelle der Eingebung und als einen Schliissel, welcher
ihnen alle Glorien einer anderen Welt eroffnet. Meskalin, das in der Pflanze enthaltene Alkaloid,
hat eine bestimmte Wirkung auf den Kreislauf, wahrscheinlich durch direkte Wirkung auf
den Herzmuskel. Die Herzaktion wird verlangsamt, der systolische Blutdruck steigt. Toxische
Gaben machen die Atmung rascher und oberflichlich. Der Tod erfolgt durch Atmungslahmung.
Meskalin verursacht bei Wirbeltieren zuerst partielle Lahmung mit unregelmafigen Muskel-
zuckungen und Reflexsteigerung. Schwache Reize vermogen dann eine Kontraktion ver-
schiedener Muskeln auszulsen. Spiter erfolgt vollkommene Muskellihmung, dann Muskel-
rigiditat. Der Angriffspunkt an den Nerven sitzt zentral. Katzen zeigen nach Meskalin Licht-
schen, Pupillenerweiterung, vermehrte Salivation, Stupor und Ataxie. Bei etwas schwerer
Vergiftung bleiben Katzen in vorgeschriebener Lage liegen, reagieren nicht auf Schall- oder
Hautreize, wohl aber auf Gesichts-, Geruch- oder Geschmacksreize. Versuche an Menschen
und der EinfluB3 des Meskalins auf Geruch, Geschmack, Gehor, Gesicht, Zeitsinn, Koordina-
tion zwischen den Sinnen sowie die Veridnderungen der allgemeinen Empfindung, werden
ausfithrlich beschrieben. Die Nachwirkung des Meskalins zeigt sich in Respirationsstérungen,
manchmal Nausea, seltener Erbrechen durch Magenirritation; Kopfschmerz kann stark auf-
treten und mehrere Tage dauern. Es werden die Unterschiede zwischen Meskalin-, Canabis-,
Strychnin-, Cocain- und Scopolaminwirkung besprochen. Zuletzt wird auf die allgemeinen
psychologischen Wirkungen der Meskalinintoxikation und auf Verkleinerungsillusionen ein-
gegangen. . Schibel (Erlangen).°°

Yong, €. S.: The effective use of magnesium sulphate in the ireatment of acute
strychnine poisoning. Report of a case. (Die Anwendung von Magnesiumsulfat bei
der akuten Strychmninvergiftung. Bericht iiber einen Fall.) (Dep. of Med., Peking
Union Med. Coll., Peking.) Nat. med. J. China 15, 456 —459 (1929).

Eine junge Frau hatte groBe Mengen von Strychnin genommen. Nach Einlieferung
in das Krankenhaus wurde der Magen ausgespiilt, anfangs mit Kaliumpermanganatlosung.
Hine grofe Gabe von Magnesiumsulfat und 200 g Holzkohle wurden peroral dargereicht.
Es traten trotzdem Krimpfe auf. Nunmebhr wurden, nachdem Chloroformanisthesie ein-
geleitet war, 3 ccm 5proz. Magnesiumsulfatlésung intraspinal, 50 cem 2proz. intravends und
20 cem 25proz. Losung intramuskulér injiziert. Voribergehend war der Kniereflex nicht aus-
zuldsen, und am 2. Tage entwickelte sich Pruritus und ein Hautexanthem. Am 4. Tage trat
Gelbsucht auf, die der Wirkung des Chloroforms zugeschrieben wurde. Der Mageninhalt
enthielt Strychnin in Mengen, die beim Frosch Krimpfe hervorriefen. Die chemische Unter-
suchung des Urins gab zwar ein positives Ergebnis, doch scheint die Reaktion nicht spezifisch
zu sein, da der biologische Nachweis negativ ausfiel. Kochmann (Halle).,
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Mefianu, N. L., und L Nandris: Ein Fall ven plitzlichem Tod im Verlauf ortlicher
Betiiubung (Pinselung mit Coeain). Bul. Soc. rom. Otol. 5, 52—55 (1929) [Ruménisch].

Kin 16 jahriges Médchen, das man fiir eine Tonsillektomie vorbereitete, stirht plétzlich
8 Minuten nach der lokalen Einpinselung mit einer 8proz. Cocainlésung. Bei der Sektion
findet man Status thymolymphaticus und prémenstruelle Verinderong von Gebirmutter und
Eierstock. Die Verff. glauben, daf es sich um einen Inhibitionstod handelt. Um die kon-
stitutionellen Anomalien und organischen Krankheiten, die einen plstzlichen Tod veranlassen
konnen, zu erkennen, empfehlen die Verff., jeden Kranken vor der Operation grimdlich zu
untersuchen. Wenn ein Arzt diese Regel nicht beobachtet, kann er sich eines Kunstfehlers
schuldig machen. Kernback (Cluj).

Martinho da Rocha, José: Ein Fall von Cocainvergiftung beim Siugling. Arch.
Pediatria 1, 37—40 (1928) [Portugiesisch].

Der 4 Monate alte Saugling erhielt wegen hartnickigen Erbrechens und Fieber im Laufe
eines Tages 30 g folg. Mixtur: Agua dest. 50,0, Sirup 20,0, Zimttinktor 3,0, Natr. citric. 3,0,
Cocain. hydrochlor. 0,04. Am andern Tag traten die fiir Cocainvergiftung charakteristischen
Symptome auf: Erweiterung der Pupillen, Trockenheit der Mundschleimhaut und der Haut,
Zittern, unregelmiflige Augenbewegungen, Schlaflosigkeit. Unter entsprechender Behandlung
erholte sich der Saugling aliméhlich wieder. Verf. warnt vor Anwendung des Cocains in diesem
frithen Lebensalter. Gonter {Wormditt).

Fiihner, H.: Rectale Strophanthinvergiftung. Der Fall ,,Mertens-Dr. Richter®,
(Pharmakol. Inst., Univ. Bonn.) Dtsch. med. Wschr, 1929 11, 14081409,

Nach kurzen allgemeinen Darlegungen iiher die Giftwirkung des Strophanthins
und Cocains berichtet Fiithner iiber den bei der Gerichtsverhandlung festgestellten
Tatbestand, in der Dr. Richter am 17. 6. 1919 wegen Giftmordes zum Tode verurteilt
wurde. Es folgen eingehende Darlegungen tiber die von F. angewandte pharmakolo-
gische Untersuchungsmethode, mit der, nachdem bei der Sektion der Verdacht einer
Vergiftung entstanden, ein Giftnachweis aunf chemischem Wege aber miBlungen war,
im Herzen und Dickdarminhalt der Leiche ein Herzgift vom Charakter des g-Strophan-
thins nachgewiesen werden konnte, wihrend sich dieses im Blut, Magen, Diinndarm
und in der Scheide der Leiche nicht fand. F. gewann aus dem Herzen der Leiche einen
Extrakt, der zwar nicht geniigend wirksam war, eine weifle Maus oder einen Grasfrosch
zu toten, dagegen gentigend wirksam, um am isolierten Froschherz den fiir Strophanthin
charakteristischen systolischen Stillstand herbeizufithren. Aus dem Dickdarminhalt
lieB sich sogar ein Auszug gewinnen, von dem 1 cem geniigte, um einen ménnlichen
Grasfrosch nach 2 Stunden zu t6ten unter Herbeifithrung eines typischen systolischen
Herzstillstandes. Die von F. angestellten Kontrollversuche und Vergleiche mit krystal-
lisiertem Strophanthin derselben Art, wie es Dr. R. wenige Tage vor der Tat frisch
bezogen hatte, ergaben, daf} in dem aus dem Herzen der Frau Mertens gewonnenen
Extrakt eine Giftmenge enthalten war, die etwa 1/, mg Strophanthin entsprach.
F. zieht aus seinen Untersuchungen den Schluf}, dafl das den Tod der Frau M. ver-
ursachende Herzgift — wahrscheinlich Strophanthin — weder in die Scheide noch
in den Magen, sondern in den Mastdarm eingefithrt wurde. Die bei der Frau M. beob-
achteten Krankheitserscheinungen (Brechreiz, Darmlihmung usw.) veranlafiten F.,
seine Untersuchung auch in der Richtung zu fithren, ob von Dr. Richter nicht Strophan-
thin allein, sondern ein Strophanthin-Cocaingemisch verwandt wurde. Die von F.
an Katzen ausgefithrten Versuche ergaben eine weitere Stiitze fiir die Richtigkeit dieser
Annahme. F. kommt zu dem Ergebuis, daBi der Tod der Frau M. mit grofiter Wahr-
scheinlichkeit auf rectal beigebrachtes, krystallisiertes g-Strophanthin oder eine
Mischung mit Cocain zurtickzofiihren ist. Miller-Hefs {Bonn).

Feller, A.: Vergiftung mit Chloralhydrat. (Path.-Anat. Inst., Univ., Ween.) Beitr.
gerichtl. Med. 9, 146—160 (1929).

Feller berichtet iiber einen Tierarzt, der in selbstmérderischer Absicht 150 g Chloral-
hydrat in 1/, 1 Wasser gel6st, nahm. Nach 4 Stunden war der Tod eingetreten. Es fand sich
bei der Sektion eine weiBllichgraue Verschorfung des Magens und der Speiserdhre sowie Gehirn-
6dem, sonst nichts Wesentliches. Mikroskopisch fand sich eine starke Schleimbildung an der
Oberfliche des Magens sowie Ablésung der obersten Epithelschichten,
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Chloralhydrat ist in konzentrierter Form zu den Atzgiften zu rechnen, was auch
durch Tierversuche erhiirtet werden konnte. G. Strassmann (Breslau).

Wahl: A propos d’un eas d’intoxieation par le gardénal. (Uber eine Vergiftung
mit Gardenal.) (Soc. de Méd. Lég. de France, Payts, 8. IV. 1929.) Ann. Méd. lég. ete.
9, 292—296 (1929).

Ein algerischer Jude, debil und kérperlich schwéchlich, mit Neigung zu periodischen Ver-
stimmungszustdnden nach Art einer atypischen Melancholie, versinkt plotzlich nach einem
Besuch seiner Frau in einen tiefen Schlaf, der etwa 48 Stunden anhilt. Vor dem Einschlafen
behauptete er von seiner Frau vergiftet worden zu sein. Nach dem Erwachen stellte sich
heraus, daB seine schwachsinnige Frau sich von ihm hatte iiberreden lassen, ihm ein Roéhr-
chen mit 12 Gardenaltabletten (Luminal, Ref.) & 0,1 g mitzubringen.

In einer Zusammenfassung wird die ,,Interpsychologie™ schwachsinniger Eheleute,
bei denen der Ehegatte aktiv ist, erdrtert. Der Schlafzustand wird ohnejede Begriindung
als encephalitisihnliches Zustandsbild angesehen, das falschlich als ,,maladie de Cru-
chet* bezeichnet wird. Stirkere Uberwachung des Verkaufs starkwirkender Mittel wird
verlangt, die Frage der Verantwortlichkeit im Falle eines iiblen Ausganges erwéhnt.
Der diensthabende Pfleger hatte 16 Betten zu iiberwachen. Zur zivilrechtlichen Ver-
antwortung hétbte man mdglicherweise den behandelnden Arzt oder den Anstalts-
direktor oder beide heranziehen konnen. Adolf Friedemann (Basel-Friedmatt).

Olbryeht, J.: Zur Kasuistik der selteneren Vergiftungsarten. (Gerichisdrztl. Univ.-

Inst., Krakau.) Beitr. gerichtl. Med. 9, 82—95 (1929).

Verf. berichtet tiber 3 Vergiftungsfille: 1. Tédliche Selbstvergiftung durch Formalin:
Die 32jahrige Ehefrau eines Sanititsdieners trinkt in selbstmorderischer Absicht etwa 45 g
konzentrierten Formalins. Fast unmittelbar danach heftige Bauch- und Brustschmerzen;
trotz therapeutischer Mafinahmen (Magensonde, Herzmittel, kiinstliche Atmung) Tod nach
etwa 1 Stunde. Obduktionsbefund: Starke Injektion der Hirnhidute, schwacher Formalin-
geruch bei Zerlegung des Gehirns, Reizung der Bronchialschleimhaut, Formalingeruch des
Mageninhalts, Magenschleimhaut trocken wie gekocht, Gefifle der Schleimhaut prall mit
schwiirzlich gefarbtem Blut gefilllt. Magenwand im Bereich des Eingangs und des Magen-
grundes verdickt sulzig, gequollen, keine Geschwiire in der Magenschleimhaut, ebensowenig
im Darmkanal. Im Diinndarm hier und da Ekchymosen. Mikroskopisch: Hyperamie der Ma-
genschleimhaut und Durchsetzung mit ziemlich zahlreichen eosinophilen Leucocyten, gute Fi-
xierung der Schichten, triitbe Schwellung der Tubuli contorti der Nieren. Bei spektrosko-
pischer Untersuchung keine Verdinderung des Blutfarbstoffs.

Verf. nimmt als Ursache des relativ frith eingetretenen Todes Shockwirkung an,
so daf die sonst erhobenen Befunde (Veriitzungen, Verdnderungen des Blutfarbstoffes)

nicht zur Ausbildung kamen.

2. Todliche medikamentése Luminalvergiftung: 23jahriger Epileptiker nimmt seit
2 Jahren 3mal téglich 0,05g Luminal. Fihlt sich eines Tages unwohl, bemerkt, daB seine Haut-
decken. allmahlich graubraun werden, kollabiert. Tod 4 Stunden nach Kintritt der ersten
Symptome. Obduktionsbefund: Graubraune Totenflecke, Blut von schokoladenbrauner Farbe,
Bronchitis. Spektroskopische Untersuchung des Blutes ergibt ein Methimoglobinspectrum.

3. Todliche Selbstvergiftung durch Kalinmbichromat: 21jihrige nimmtin Oblate 15 g
Kaliumbichromat. Nach 11/, Stunden heftige Bauchschmerzen, griingelbes Erbrechen, Durst-
gefiihl, Kinlieferunging Spital. Amnéchsten Tage Halsschmerzen, Stubldrang, Erbrechen, Blutim
Urin, Stubl erbsenbreiéhnlich, in den nichsten Tagen Zunahme der Halsbeschwerden, blutiges
Erbrechen. Nach 5 Tagen Somnolenz. Spiter Nackensteifigkeit, Erweiterung der Pupillen,
Kopfschmerzen ; kurz vor dem Tode Blutsturz aus dem Munde. Tod 91/, Tage nach Einnahme
des Giftes. Bei der chemischen Urinuntersuchung am 4. und 7. Tage nach Einnahme werden
weder anorganische noch organische Chromverbindungen gefunden. Obduktionsbefund: Hypo-
pleurale und hypendocardiale Blutungen. Blut in den Bronchien. In der Leber einige zu-
sammenflieBende gelbliche Herde. Nieren triib. Blasenwand verdickt, starr, Schleimhaut
fehlt stellenweise; an den Mandeln und der Epiglottis Erosionen und Nekrosen. Im Magen
blutiger Inhalt und zahireiche Ekchymosen. Injektion des Diinndarms. Mikroskopisch: In
der Niere Epitheldegeneration der gewundenen Kanilchen. Granulierte und hyaline Cylinder.
Fettdegeneration der Leberzellen im Bereich der gelblichen Herde. In den Nehennieren Ver-
schwinden der chromaiffinen Substanz. Starke Verminderung der Lipoide. Schwache Firbung
der reticuldren Schicht der Rinde.

Krankheitsverlaufund Leichenbefunde werden als typisch bezeichnet. Das Gift wird
nach den vorliegenden Erfahrungen sehr schnell ausgeschieden. Dadurch wird das

negative Hrgebnis der chemischen Untersuchung erklart. B. Mueller (Frankfurt a. M.).
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Sehibler, W.: Akute gelbe Leberairophie dureh Acetylentefrachlovid. (Med. Abt.,
Kanton. Krankenanst., Aarau.) Schweiz. med. Wschr. 1929 II, 10791081,

Bei 2 Arbeiterinnen einer Schuhfabrik kam es zu t6dlicher Vergiftung durch Ace-
tylentetrachlorid, welches dem.Schubleim beigemischt war. In beiden Fillen konnte
Ilinisch und durch die Autopsie eine akute gelbe Leberatrophie nachgewiesen werden.

Schionberg (Basel).

Anderson, . P, and D, P, Teter: Aeute yellow atrophy of the liver following
administration of oxyl iedide. (Akute gelbe Leberatrophie nach Oxyljodidanwendung.)
{Path. Laborat., Martha Washington Hosp., a. Dep. of Path., Northwestern Univ. Med.
School, Ohicago.) J. amer. med. Assoc. 98, 93--95 (1929).

Es wird. ein zum Tode fithrender Fall von akuter gelber Leberatrophie nach Gebrauch
von 500 Tabletten zu je 0,2 g Oxyljodid innerhalb von 8 Monaten beschrieben. Oxyljodid
besteht aus 3 Teilen Phenylcinchoninsiure und 2 Teilen an Jod gebundener Phenylcinchonin-
sdure. Die leberschidigende Wirkung des Préparates scheint micht so sehr von der GroBe
der Dosis und der Dauer der Verabreichung, als von der individuellen Empfindlichkeit des
Patienten, von dem Glykogen- und Fettgehalt seiner Leber abzuhangen. K. Neubauer.®®

Ancel, Suzanne: Recherches sur la toxicité cellulaire de poisons gazeux et volatils.
Ftude faite sur Peuf de poule. (Untersuchungen tiber die Zellgiftigkeit gasformiger
und flichtiger Gifte. Versuche am Hithunerei.) (Inst. d’embryol., fac. de méd. et
laborat. de pharmacie chom., fac. de pharmacie, Strasbourg.) Arch. d’Anat. §, 1 bis
169 (1929).

T der frither beschriebenen [Areh. d” Anat. 8, 433 (1928)] Weise lief) sich zeigen, dal}
8tagiger Aufenthalt des Eies in reinem Wasserstoff, Stickstoff oder Sauerstoff die nor-
male Entwickelung erlaubt, diese Gase also keine fundamentale (iftigkeit besitzen.
Auch Kohlenoxyd verhalt sich ungiftig, Stickoxydul dagegen hemmt die Entwickelung
des Keimes in geringem Mafle. Leuchtgas, Kohlensiure und Acetylen zeigen nach
5- bzw. 3- und 2tigiger Binwirkung eine giftige Wirkung, Chlor, Salzsture und schwef-
lige Sture schon in 5—2 Stunden. Die giftigsten Gase sind Ammoniak und Schwefel-
wasserstoff, welche bereits nach 3 Minuten die Keimentwickelung hemimen. Von den
untersuchten Dimpfen waren innerhalb von 8 Tagen ungiftig: Salpetersdure, Naphthalin
Terpentin, Petroleum, Jodoform und Campher. Nitrobenzol und Phenol wirkten in
einem Teil der Versuche giftig, ohne da genaue Zeitangabe moglich war. Als funda-
mentale Zellgifte erwiesen sich die Dampfe von Jod (8 Tage), Amynitrit (5 Tage),
Toluol, Amylalkohol und Petrolather (4 Tage), Chloralhydrat und Butylalkohol (3 Tage),
Tetrachlorkohlenstoff, Propylalkohol und Bromoform (2 Tage), Benzin (18 Stunden),
Ather (10 Stunden), Athyl- und Methylalkohol (9 bzw. 8 Stunden), Ameisen- und
Essigsdure (7 bzw. b Stunden), ebenso Aceton, Chlorbenzyl, Athylchlorid und Chloro-
form, Jodathyl und Brom#thyl (3 bzaw. 2 Stunden), Schwefelkohlenstotf und Brom
(1 Stunde), Stickstoffperoxyd (1/, Stunde). Bei Chloroform wurde das Verhdltnis
zwischen Zeit der Giftwirkung und Dampispannung untersucht: bei 144 mm Span-
nung (Sattigung bei 18°) betrug die Zeit 5 Stunden, bei 120 mm 7 Stunden, bei 100 mm
10 Stunden, bei 80 mm 16 Stunden, bei 60 mm 24 Stunden, bei 30 mm 4 Tage, bel
20 mm 8 Tage. Dabei waren die in den zur Giftwirkung nétigen Zeiten ins Ki einge-
drungenen Dampfmengen, namlich 2,65 mg pro Gramm Ei, fast gleich. Die Ermitt-
lung der zur Giftwirkung nétigen Zeit und der dabei eindringenden Giftmenge er-
moglicht, eine Stufenleiter der Giftwirkung aufzustellen. R. Schoen (Leipzig).®°

Straub, Walther: Massenvergiftung dureh verbrennende Rontgenfilme. Miinch.
med. Wschr. 1929 1, 1049.

Vert., der zur Zeit in New York weilt, berichtet {iber die in der Klinik des bekannten
Dr. George W. Crile in Cleveland am 15. V. dieses Jahres eingetretene Katastrophe

infolge Massenvergiftung durch verbrennende Rdontgenfilme.
In dem Ungliickshaus, ein véllig moderner Bau, wurde im Keller an der Zentralheizung
repariert. Bine Réhrenleitung, die durch den Raum lief, in dem die alten entwickelten Rontgen-
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filme aufgestapelt waren, war defekt geworden und stark @iberhitzt. Der mit der Reparatur
beauftragte Arbeiter hatte die Isolierung abgenommen; der Raum selbst hatte eine automa-
tische TiirschlieBvorrichtung, die bei einer kritischen Temperatur den Raum geschlossen hitte,
wenn nicht bei den Reparaturarbeiten ein Stiick Heizungsrohr sich dazwischen geklemmt
hatte. Kurz nachdem der Arbeiter den Raum verlassen hatte, erfolgten mehrere Explosionen,
die nicht sonderlich heftig waren. Aber die Folgen waren derart, da8 bis zum 17. V. schon
126 Tote zu beklagen waren. Die letzte Ursache der Katastrophe waren die Réntgenfilme
aus Nitrocellulose, nicht der modernen sog. unverbrennbaren Acetylcellulose. Sie waren in
dem durch die defekte Heizung iiberhitzten, geschlossenen, unventilierten Raum wohl schon
tagelang im Zustande der langsamen Oxydation, einer Verbrennung ohne Flamme, die aber
bei Luftzutritt sofort zur raschen, explosiven Verbrennung mit Feuer fiihrte. Dieses Optimum
an oxydativer Reaktionsgeschwindigkeit ist offenbar durch die offene Tiire gebracht worden.
Die Explosionsgase zogen wahllos durch die Korridore, getrieben vom Luftdruck der Ex-.
plosionswellen. Sie brachten meist raschesten Tod. Kranke ohne Zeichen von Todeskampf
lagen im Bett, wer noch fliichten konnte, kollabierte nach kurzer Zeit und starb.

Durch die Verbrennung der Filme im engen Raum mit behindertem Tauftzustrom
hatte sich eine groBe Menge von gelbroten nitrosen Gasen und Kohlenoxyd ge-
bildet. Diese Gase hatten die Katastrophe verursacht. Die gelben, schweren Schwaden
der nitrosen Déampfe, begleitet von dem unsichtbaren Kohlenoxyd, durchzogen das Haus.
Da von den noch lebend aus dem Hause Gebrachten keiner am Leben blieb, obwohl
sofort durch Sauerstoffinhalation die Rettung versucht wurde, ist anzunehmen, daB
die Hauptursache die nitrosen Démpfe waren, die einerseits eine Lungenreizung
oder Erstickung, geringere Konzentrationen, andererseits eine Methimoglobinimie
bewirken. Das zersetzte Hamoglobin geht zum Teil nierenwiirts und macht Hamatin-
infarkt. So kann schon durch die Blutzersetzung der Spittod eintreten. Verf. geht
dann noch auf die Behandlung derartiger Vergiftungen ein. Die Lehre aus der Kata-
strophe, die ebensogut in Deutschland hiitte eintreten kénnen, diirfte sein: die Rontgen-
filme nur ihn unheizbaren Réumen zu lagern und méglichst nur sog. unverbrennliche
Filme zu verwenden, also nicht Nitrocellulose. Wenn auch die Kinofachleute die Acetyl-
cellulose, die weniger biegsam und sprioder sein soll wie Nitrocellulose, nicht lieben,
so darf und kann das kein Einwand sein gegen die Verwendung des nitrofreien Films
in der Réntgentechnik. Kieferle (Weihenstephan).®°

Moore, R. Foster, and Frank Heckford: Delayed corneal uleeration from mustard
gas. (Verzogerte Hornhautulceration durch Senfgas.) (St. Bartholomew's Hosp.,
London.) Brit. med. J. Nr 8558, 497498 (1929).

Es werden 2 Fille von Gasveratzungen geschildert, die bereits im Jahre 1917 statt-
gefunden haben. Bei beiden Fillen handelte es sich um tiefgreifende Hornhautgeschiwiire,
die nur im Lidspaltenbereich lagen und relativ geringere Reizzustéinde hatten, als normale
Hornhautulcerationen. Hervorgehoben wird der Umstand, daf trotz einer kraterformigen
Ausdehnung bis auf die Descemet keine Perforation eintrat, sondern bei beiden Tillen die
Ulceration nach Abschaben der mit Fluorescein gefiarbten Stellen und Kauterisation bzw.
Atzung mit Carbol oberflachlich abheilte. Als bemerkenswert wird die lange Daver (ca. 10 Jahre)
und die vollige Schmerzlosigkeit hervorgehoben.

Vertf. meint, dafl wegen des milden Verlaufs bei der Einschitzung der Kriegs-

renten nicht zu hoch gegriffen werden sollte. ' Lembeck (Magdeburg).°®

Gewerbekrankheiten.

@ Brezina, Ernst: Internationale Ubersicht iiber Gewerbekrankheiten nach den
Berichten der Gewerbeaufsichishehirden der Kulturlinder iiber die Jahre 1920—1926.
(Sehriften a. d. Gesamtgeb. d. Gewerhehyg. Hrsg. v. d. Diseh. Ges. f. Gewerbehyg.,
Frankfurt a. M. Neue Folge. H. 24.) Berlin: Julius Springer 1929. VI, 205 8. RM. 12.—.

Durch die Herausgabe der Internationalen Ubersicht iiber Gewerbekrankheiten, welche
seit vielen Jahren nicht erschienen war, hat sich Brezina ein groBes Verdienst erworben,
das auch den gerichtlich-medizinischen Sachverstindigen sehr zustatten kommen dirfte,
da die Gewerbekrankheiten immer mehr Gegenstand der Versicherung werden und so der
Begutachtung unterliegen. Die vorliegende Ubersicht umfaBt die Berichte der Gewerbe-

aufsichtsheamten Deutschlands, Osterreichs, der Schweiz, Englands, der Nieder-



