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Reuter, Fritz: Erhiingen in Riiekenlage. (Gerichtl.-Med. Inst., U~iv. Graz.) Dtsch. 
reed. Wschr. 1930 I, 11. 

�9 g e u t e r  beschreibt einen Fall ~typisehen Erhgngens (Knoten unter dem Kinn) in 
Rfiekenlage. Die Bindeh/~ute des linken Auges zeigten kleine Eeehymosen. Die inhere 
Untersuchung des Halses ergab keine Verletzungen, insbesondere keine Extrav~sate. Der 
l~iieken zeigte diffuse Totenfleeke. 

Mit Rttcksicht auf des Ergebnis der Beschau konnte R. schon bei der Obduktion 
die Diagnose auf Selbstmord dutch Erhgngen im Liegen stel]en. Diese Diagnose land 
in  dcm Ergebnis der polizeilichea Erhebungen ihre volle Best~tigung. - -  R. m~cht 
ausdri~cktich nnd mit  Recht  darauf aufmerks~m, dal~ in vielen F~tlten die Diagnose 
des Selbstmordes dutch Erhitngen nut  ans dera richtigen Zusammenhal{en des Obdnk- 
t ionsbefundes mit  dem Ergebnis des Lokalaugenscheins (und der sonstigen Ermit te lun-  
Hen, Ref.) mSglich ist. Loehte (G6ttingen). 

�9 Bruns, 0skar, und Karl Thiel: Die Wiederbelebung. Eine zusammenfassende 
Darstellung ihrer Theorie und Praxis. Berlin n. Wien:  Urban & Schwarzenberg 1930. 
109 S. u. 26 Abb. RM. 9 . - - .  

Die Einleitung gibt eine kurze Darstellung des Untersehiedes zwischen Ted und Sehein- 
ted und weist naehdrfieklich auf die Notwendigkeit hip, bei einem Vernnglfickten sofort mit 
Wiederbe]ebungsmaSnahmen zu beginnen, wenn die sicheren Todeszeichen fehlen. .Naeh 
einem historisehen Uberbliek fiber die Entwicklung der Wiederbelebungsmethoden wird 
ihre Wirknngsart eingehend besproehen; anatomisehe und physiologische Bemerkungen fiber 
Atmung und Kreislauf geben dem Laien die n6tigen Erlguterungen. An Hand iibersieht- 
lieher Tabellen und Kurven, die vielfach eigenen Versuehen der Verff. entnommen sind, 
werden die DurchliiftungsgrSl]e, Blutdruckbeeinflussung und Sauerstoffs/~ttigung des Blutes 
bei den verschiedenen Wiederbelebungsmethoden gezeigt. Bei Bespreehung der Vorbereitungen 
ffir die ktinstliehe Wiederbelebung wird der grebe Weft energischer Haut- und Sehleimhaut- 
reize hervorgehoben, an die heutzutage vielfgeh zuwenig gedaeht wird. Ausftihrlieh werden 
die versehiedenen Wiederbelebungsarten bespreehen und dureh gute Abbildungen erl~tutert. 
Von den manuellen Methoden wird der Silvesterschen die grOl]te Wirksamkeit zugemessen 
nnd ihre Vorteile infolge gleichzeitiger Herzmassage (besonders bei einer Verbindnng mit 
tier Howardsehen) auseinandergesetzt. Doeh werden aucb die anderen Methoden (naeh 
H o w a r d ,  Sehgfer ,  van  H a s s e l t - S e h f i l l e r )  dargestellt. Empfohlen wird der Inhabad- 
Apparat  zur Erleichterung der Silvesterschen Beatmung fiir einen einze]nen Helfer. Ferner 
wird die appa.rative Wiederbelebung *nit dem Pulmotor eingehend gesehi]dert, dgbei aber 
auch auf ihre Sehwierigkeiten und Nachteile hingewiesen. Die Teehnik der Freimachung 
der Luftwege sowohl ohne als such mit Instrumenten findet die nOtige Berfieksiehtigung; 
die Sauerstoffapparate und ihre Anwendung werden besproehen und durch Bi]der erlgutert. 
Vor dem in letzter Zeit 5fters gefibten C02-Zusatz zum 02 warnen die Verff., da er bei Still- 
stand yon Atmung nnd Herz unntitz ist und eher sehgdlieh wirkt. Ebenso wird bei Be- 
spreehung der Injeklbionen zur Belebung yon Herz und Atmung die intrakardiale Lobelin- 
Injektion bei tterzsbillstand wegen experimentell naehgewiesener Herzmuskelschiidigung 
abgelehnt. Im 2. Teil des Buches werden die versehiedenen Arten yon Unglficksfgllen und 
Vergiftungen, bei denen kiinstliche Wiederbelebnng in Frage kommt, kurz behandelt. Des 
Wesentliehe der Sehgdigung durch Erfrierung, Hitzsehlag, Scheintod dutch Elektrizit/tt, 
Vergiftung dureh CO, Benzol, Alkohol, Morphium u. a. sowie bei NarkosestOrungen und beim 
Seheintod dureh Erstickung wird hervorgehoben. Den Absehlul~ bilden instruktive Merk- 
blgtter, deren Verbreitung in unfallgefghrdeten Betrieben sehr zu wiinsehen wgre, ferner ein 
ausfiihrliches Literaturverzeiehnis. Fiir Arzt und Laienhelfer bringt des mit zahlreichen 
instruktiven Abbfldungen ausgestattete Bueh eine Ffille yon Anregungen und Belehrnngen. 

Schrader (Halle). 

VerfliI~ung en. 

Drinker, Cecil K., and Thomas J. Shaughnessy: The use o[ 7 per cent. carbon dioxide 
and 93 per cent. oxygen in the treatment oI carbon monoxide poisoning. (Der Gebranch 
yon 7% CO= nnd 93% 0 e zur Behandlung der Kohlenoxydvergiftnng.)  (Dep. o/Phy- 
siol., Haevard School of Public Health, Boston.) J. ind. t tyg.  11, 301--314 (1929). 

Xlinisehe und experimentelle Erfahrungen seit 1923 mit der Zugabe yon 5% CO2 zu 
Sauerstoff bei Behandlung der CO-Intoxikation ergaben, de8 in den ersten 5--20 Minuten 
start  5 besser 7 % CO s verwendet werden. Per Grund liegt in der stgrkeren Ventilationssteige- 
rung besonders bei geringer Anspreehbarkeit des Atemzentrums, wodnrch raseheres Erwaehen 
erfolgt. In 300 Fgllen wurden dureh die hShere anfgngliche CO2-Xonzentration niemals Sehitdi- 
gungen beobaehtet. R. Schoen (Leipzig).~ 
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Peisachowitsch, I. M.: Kohlenoxyd und inkretorisehe Driisen. Virchows Arch. 
274, 223--229 (1929). 

D~von ausgehend, dab Art-, Gesehlechts- und Konstitu~ionseigenschaften fiir den Ver- 
lauf und Ausgang yon Vergiftungen, insbesondere gerade bei der Kohlenoxydvergif~ung, yon 
Einflul3 sein kSnnen und dab andererseits ffir die Eigenart der individuelten Reaktion die 
inkretorischen Organe besondere Bedeutung haben, wurde in experimentell-morphologischen 
Untersuchungen das Verhalten der endokrinen Drfisen bei der (akuten) CO-Vergiftung geprfift. 
Es ergaben sich einige feinere strukturelle Ver/~nderungen der Nebenniere und Schflddriise 
in Beziehung zu den versehiedenen Phasen der CO-Vergiftung. Die Untersuchungen wurden 
vornehmlich an Katzen und Hunden, sodann aueh an Kaninehen, l~atten und M/~usen durch- 
geffihrt, unter verschiedener Modifikation der Art der Vergiftung (tefls kurzfristige einmalige 
Vergiftung mit hohen Dosen, teils lunge durchgefiihrte, immer aufs neue wiederholte akute, 
aber nieht tSdliehe Vergiftungen). Die festgestellten Ver~nderungen besehr~nken sieh auf 
~ebenniere und Sehilddriise. An den Nebennieren wird bei kurz dauernder CO-Vergiftung 
eine ErsehSpfung des chromaffinen Systems a.ngegeben, bei anhaltendem Einflu$ des CO aber 
eine Hyperfunktion des Nebennierenmarkes (wobei der mikroskopisehe Ausfall der Chrom- 
reaktionen als Indicator dient). Ferner will Verf. an der Schilddrfise eine Beeinflussung im 
Zustande des Kolloids festgestellt haben, und zwar eine Veffltissigung des Kolloids bei akuter, 
raseh verlaufender CO-Vergiftung und erhOhte Kolloidbildung bei lung d~uernder. 

H. J. Ar~dt (Marburg).~ 
Balfizs, Gyula: Uber die bei R~ntgenfilmenverbrennung entstehenden Gasver- 

giitungen. Magy. RSntgen KSzl. 87 263--266 u. dtseh. Zusammenfassung 269 (1929) 
[Ungariseh]. 

Verf. gibt eine genaue Besehreibung des grol~en Filmexplosionsunglticks in Cleve- 
land, welches 124 Todesopfer gefordert hat. Die Todesursaehe war in der Mehrzah[ 
der F~lle Gasvergiftung. Der Film wird aus Celluloid hergestellt. Die Grundsubstanz 
des Celluloids ist Nitrocellulose. Letztere ist ein entflammbarer, explosiver Stoff. 
Bei der Verbrennung yon 1 g Cellulosenitrat in sauerstoffarmer Umgebung entsteheu 
600 cem Gase: 260 ecru CO, 150 ecru nitrose Gase (NO, NO2, N2Q ) und 5 ecru ttCN. 
S~mtliche Gase sind yon stark giftiger Wirkung. Die toxisehe Wirkung des CO und 
HCN tritt  kurz naeh der Einatmung auf. Die .Einatmung der nitrosen Gase kann 
anfangs vSllig symptomlos verlaufen; die tSdliche Wirkung trit t  nieht selten erst 
naeh Stunden ein, nachdem der Vergiftete die Brandst~tte sehon l~ngst verlassen hat. 
Als ers~e Zeiehen treten Hustenanfall, Angstgeffihl, Schwindelgefiihl, evtl. Erbrechen 
auf; diese Symptome kSnnen bald aufhSren und der Vergiftete fiihlt sich wohl. Erst 
nach mehreren Stunden treten die schweren Symptome auf: krampfhafter Husten- 
anfall, hochgradiges Angstgeffihl, kalter Sehwei$, blutiges Sputum, Erbrechen; das 
Gesieht wird eyanotisch, grau (Meth~moglobin). Der Urin enth~lt Albumen, selten 
H~matin oder Meth~moglobin. Im Sputum oder im Erbroehenen ist oft der Nachweis 
der Nitrite mSglieh. Es kommt zur Oligurie, Anurie. Der Puls wird frequent, klein. 
Am 1. oder 2. Tag tritt  unter den Zeichen des LungenSdems und des Kollapses der 
Tod ein. Die Therapie ist symptomatiseh. Morphin, Cardiaea, Venaesectio, Bettruhe, 
Einatmung yon Sauerstoff. IntravenSse Injektion yon 20proz. Dextrose, Inhalation 
yon NaHCOa-Spray. Wenn die beschriebenen Symptome aufgetreten sind, ist der 
Ausgang stets letal. Prophylaktisch soll man beim Filmfeuerschaden ein mit Wasser 
oder NaHCOa-LSsung angefeuchtetes Handtueh vor Mund und Nase halten. 

Jose/Fischmann (Berlin).~ 
Deaths from coal gas poisoning. (Todesf~lle infolge Kohlenoxydgasvergiftung.) 

Brit. reed. J. Nr 3607, 355--356 (1930). 
Auf Grund eingehender Untersuchungen kam das zu diesem Zwecke eingesetzte 

4. Komitee zur Erstattung yon Vorsehl~gen zur Verhiitung der Kohlenoxydgas- 
vergiftungen zu folgenden SehluSs~tzen: 1. Die Zahl der S e l b s t m o r d e  mit Kohlen- 
oxydgas ist (in den Jahren 1918--1928 yon 193 auf 1191) be~ngstigend gewachsen, 
w~hrend die Zahl der zuf~lligen Todesf~lle keinen Anla$ zu besonderer Besorgnis 
gibt. 2. Die grol~e Zahl der Selbstmorde ist nicht dutch einen zu grof~en CO-Gehalt 
etwa des Lenehtgases usw. bedingt, sondern ist ein Teilproblem des allgemeinen Am- 
wachsens der Selbstmordzahlen nach dem Kriege. 3. Eine Besehr~nkung des CO- 
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Gehaltes des Leuehtgases empfiehlt sich gegenw~rtig nicht. 4. Der Znsatz yon riechen- 
den oder irritierenden Substanzen zum Zwecke der Warnung der BevSlkerung ist 
nndurchfiihrbar nnd wertlos. 5. Der Yentilation des Untergrundes der StraBen, wo 
Gasleitungen gefiihrt werden, ist mehr Aufmerksamkeit zuzuwenden. 6. Gas sollte 
nicht in die Hguser durch unterhalb der Erdoberflgehe gelegene gohre  eingefiihrt 
werden diirfen. 7. Die Gesiehtspunkte der Gasindustrie iiber die Tiefe, in welche 
die Hauptleitungsrohre verlegt werden sollen, werden angenommen. 8. Die Gas- 
unternehmen sollten der Verwendung yon Stahlrohren mehr Beaehtung schenken. 
9. Alle Gasnnternehmungen sollten freiwillig die Inspektion und sorgf~ltige Prfifung 
annehmen, wie sie einige Unternehmungen schon durchfiihren. 10. Bei der Verhfitung 
yon Unf~llen so]lte seitens der Anfseher der Gasapparate mehr Sorgfalt anfgewandt 
werden. Kalmus (Prag). 

Candela~ Nieol~: ha ricerca ehimiea e la dimostrazione istologiea delFarsenieo nella 
gravida e nel feto. Arsenico e sistema retieolo-endotelialc. (Der chemische Nachweis 
yon Arsen beim graviden Tiere und tier Frueht. Arsen und reticnlo-endotheliales 
System.) (Istit. Ostetr.-Ginecol., Univ., Roma.) Riv. ital. Ginec. 10, 531--580 (1929). 

Die chemische Analyse in den Organen von Kaninchen, welche im graviden Zu- 
stande mit einem Arsen-Benzolpr~parate behandelt wurden, sowie die Untersuehung 
des Fruehtwassers und der fetalen Organe ergab mit Sicherheit den (~bergang des Arsen~ 
yore Muttertier anf die Frueht, und zwar aueh dann, wenn relativ kleine Mengen des 
Mittels zur Verwendung gelangten. Die histoehemische Untersuchung ergab das Yor- 
handensein des Arsens in der Placenta und vor allem in der Leber und Niere der Frucht,  
in Form einer feinen Granulierung. Es scheint, es werde das Arsen haupts~ehlich in den 
Zellen des retieulo-endothelialen Systemes aufgespeichert. Das Vorhandensein yon 
brgunlichen Emboli aus Arsen-Benzol in den venSsen Gef~l~lumen der Placenta be- 
weist histoehemisch den erfolgten Ubergang des Mittels yon der Mutter auf die Frueht.  

Hi~ssy (Aarau [Schweiz]). ~176 
ErdiJs, $6zse~: Mittels ehemisclter Untersuchung festgcstellte P~ille yon Laugen-, 

Queeksilber-, Veronal- und Bleivergi[tung. Therapia (Budapest) 6, 386--388 (1929} 
[Ungarisch]. 

1. Fall: Naeh 16 Tagen t6dlieh ausgeg~ngene L a u g e n v e r g i f t u n g .  Bei der chemiseherL 
Untersuchung des Erbroehenen f/~llt die relativ geringe Menge des SiO 2 atd (0,001%), was 
mit der Entstehung des wasserlOslichen iN'atriumsilicats zu erkl~ren ist. Der verh~ltnism~$ig 
hohe Natriumgehalt (ca. 0,5%) ist auf die Entstehung yon Natrium-EiweiBverbindungen 
zurfiekzuffihren. Infolge ver/~nderter kolloidehemiseher Eigenschaften des Protoplasmas wird 
alas N~ nur sehr langsam eliminiert. - -  2. Fall: T6dliche S u b l i m a t v e r g i f t u n g .  Der Fall 
beweist, dab die allgemeine Auffassung, 0,8 g des Sublimats sei tOdlieh, tats&ehlich zurecht 
besteht. Binnen den ersten 24 Stunden wird mit dem Faeces ein auffallend groger Tell des 
Sublimats ausgeschieden, so dab bei Sublimatvergiftnngen sehr rasehwirkende Abffihrmittet 
- -  bevor Ur/~mie eingetreten ist - -  sehr wichtig sind. - -  3. Fall: Leichtere S u b lira a t v e r g i{ - 
gung. Die mit dem Urin ausgeschiedene Menge des Sublimats war etwa das Ffinffache des 
mit dem Faeces ausg.e.schiedenen. - -  4. ~'all: Vergiftung mit 15 g Veron~l,  wovon 6,9 g aus- 
gesehieden wurde. Uber die letale Dosis des Veronals sind die Auffassungen versehieden. 
Dieser :Fall scheint jene Auffassung zu unterstfitzen, wonaeh 10 g Veronal - -  ~bgesehen yon 
tier AngewOhnung, yore ,,Veronalismus" - -  unbedingt zum Tode fiihrt. - -  5. Fall: Chronische 
Ble ive rg i f tung .  Verf. fund entsprechend den allgemeinen Beobachtungen, dab das Blei 
haupts~ehlich mit dem Faeces, und nur in ganz geringer Menge mit dem Urin ausgesehieden 
wird. Steiger-Kazal (Budapest). 

Stalberg~ S.: A ease o[ acute mercuric chloride poisoning~ treated by the Lambert 
method, with recovery. (Ein Fall einer akuten Sublimatvergiftung, nach der Lam- 
bert-Methode erfolgreich behandelt.) Med. J. a. Ree. 181~ 3~6--3~8 (1930). 

Vet 10--15 5ahren bestand die Behandlung der akuten Quecksilbervergiftungen 
in der Verabrcichung yon EiweiB oder Milch. Man ging dabei "con der Ansicht aus, 
dab das Eiweil~ mit Queeksilber eine unlSstiche u eingehe. Diese Ansicht 
ist irrig. Jedes Teilchen Queeksilber verbinde sieh im Organismus mit EiweiB zu stark 
giftigen Albuminaten, die resorbierbar wcrden. Der Sinn der EiweiSbehandlung be- 
stehe nut darin, das Queeksilber seiner die Schleimhant ~tzenden Wirkung zu berauben. 
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Daraber hinaus masse aber das entstandene Albuminat als Gift so schnell wie InSglich 
aus dem K6rper entfernt werden. Die yon L a m b e r t  und P a t t e r s o n  ausgearbeitete 
~ethode besteht in folgendem: 

1. Man gebe das Eiweii] mehrerer Eier oder Milch oder beides. 2. Magensptilung. 3. Zwei- 
stfindlich 8 Unzen (240 g) folgender Mixtur: Kalinmbitartrat 1 Drachme, Zucker 1 Drachme, 
Lactose eine halbe Unze, Citronensaft eine Unze, gekochtes Wasser 16 Unzen. Dazwischen 
2standlich 8 Unzen Milch. 4. t~ectale Spiilung nach der Tropfmethode mit einer L6sung yon 
essigsaurem Xalium (1 Drachme auf 1 Pint Wasser) soil best~ndig angewandt werden. 5. Magen- 
spiilung 2real tgglich. 6. Anch das Colon soll 2real ti~glich gespfilt werden, um mSglichst 
alles Gift zu entferncn. 

Diese Beh~ndlung Inul3 Tag und Nacht ohne Unterbrechung durchgeftihrt werden, 
bei leichteren F~llen etwa 1 Woehe lang, bei grSl~eren Dosen, bei pr~existierender 
Nierenliision, bei verspi~tetein Beginn der Behandlung bis zu 3 Wochen. Die Ein- 
fiihrung der Methode hat die Sterbliehkeit stark herabgesetzt. IIn Anschlu~ dsran 
wird Bin Fall einer Vergiftung Init 0,9 g Sublimat mit Ausgang in Heilung bei Behand- 
lung naeh der Lainbert-Methode bei einein 24jghrigen Mgdchen beschrieben. 

v. Neureiter (Riga). 
Hesse, Erich: Zur Therapie der Queeksilbervergiftung. (Pharmakol. Inst., Univ. 

G6ttingen.) Naunyn-Sehlniedebergs Arch. 144, 327--330 (1929). 
In friiheren Arbeitcn (vgl. diese Z. II, 15) hatte Verf. gezeigt, dab man Kaninchen, 

die oral oder subcutan mit Sublimat t0dlich vergiftet sind, dutch Natriumhydrosulfid bzw. 
thioessigsaures Strontium retten kann. Auch intraven5s vergiftete Kaninchen sind mit 
dem ]etzteren Pr~parat zu heflen. Haskell  und Forbes (vgl. diese Z. 14, 181) konnten 
diese Ergebnisse fiir den Hund nicht best~ttigen. 

Dutch neue Yersuche zeigt nun Hesse ,  dal~ Ratten, Meerschweinchen und Katzen, 
die eine tSdliehe Gabe yon Subliinat subeutan erhalten hatten, dutch thioessigsaures 
Strontium in 50% der F~lle gerettet werden kSnnen. Bei M~usen und Kaninchen 
betragen die Heilerfolge 80%. Dagegen ist eine Entgiftung bei Hunden und Tauben 
nninSglich. Zur Zeit l~l]t sich der Grund hierfar noeh nieht angeben. Man sieht aus 
einer Tabelle, da~ ein Optimum in der Dosiertmg des Gegenmittels besteht, hShere 
nnd geringere Dosen vermindern die Heilerfolge. Kochmann (Halle). o o 

Lebduska, J.: l?harmae.logie et t,xieologie des sels de zinc. (Pharinakologie and 
Toxikologie der Zinksalze.) (Inst. Pharmacol., Ecole V~tdrin., Brno.) C. r. Soc. Biol. 
Paris 102, 260--262 (1929). 

Die tSdliehe Dosis wurde dureh Infusion mit Hitfe einer graduierten Barette 
bestiinmt, wobei die Einlaufsgeschwindigkeit konstant war. TSdliche Dosis: far den 
Hund 0,015--0,027 g/kg, far das Kaninchen 0,038 g/kg, far das Mcerschweinehen . 
0,0075 g/kg. Vergiftungserscheimmgen wurden yon seiten des Herzens und des syln- 
pathischen Nervensystems beobachtet. Eine toxische Beeinflussung der Oef~e stand 
nicht im Vordergrund. Die Atinung war zwar gest6rt, doeh kain es nicht zur Atem- 
l~hinung. Als therapeutische Dosis, d.h.  Dosis, deren wiedcrholte Anwendung den 
Organisinus in keiner Wcise schadigt, komint etwa der 10. Tell der tSdlichen Dosen 
in Betraeht. (Far den Hund 0,001--0,002 g/kg; far das Kaninehen 0,002--0,004 g/kg.) 

Walther Laubender (Frankfurt a. M.). o o 
Cervinka, Ft.: Pharlnacologie et toxieologie du mangangse. (Pharinakologie und 

Toxikologie des Mangans.) (Inst. de Pharmacol., Ecole Vdtgrin., Brno.) C. r. Soc. 
Biol. Paris 102, 262--264 (1929). 

Beiin Hund steht bei der akuten Mn-Vergiftung Blutdrucksenkung mit folgender 
Herzlahmung iin Vordergrund. Doeh kann auch eine Ateinl~hinung dem systolischen 
tIerzstillstand vorangehen. Beiin Kaninchen wird ebenfalls vor allein der vasoinoto- 
rische Apparat betroffen. Es koinint zu einer erheblichen Blutdrucksenkung Init Puls- 
verlangsainung. Der Tod tritt  durch Erstickung ein~ die aber als eine Folge der 
L~hmung des zirkulatorischen Apparates gedeutet werden kann. Die priini~re Ursache 
fiir die toxischen Symptome nach h6heren l~[n-Dosen sieht V err. in erster Linie in einer 
Lghinung des syinpathischen Nervensysteins. Au~erdein ist noeh die direkte gewebs- 
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sch~tdigende Wirkung des Mn an den 8tellen der Ausscheidung in Betracht zu ziehen.. 
Bei hohen Mn-Dosen ist eine toxische Beeinflussnng der Hirnrinde nnd der Hirn- 
ganglien nicht zu verkennen. (Klonische nnd tonische Kr~mpfe, Temperatnrgbfall.) 
Die chronische Mn-Vergiftung verl~uft nnter dem Bild der zunehmenden Entkrgftung, 
begleitet Yon DiarrhSe and Gewichtsabnahme. Antoptisch iinden sich regelmgt3ig am 
Darm und oft anch an den ~ieren die Zeichen einer akuten Entziindung. 

Walthe~ ~ Laubender (Frankfurt a. M.). ~ o 
Krasso, Hugo: t~ber Salicyls~iure- (Aspirin-) VergiRung. (IV.  Med. Abt., Allg. 

K~'ankenh. Wieden, Wien.) Wien. Min. Wschr. 1929 II,  1594--1597. 
25j~hrige Hausgehilfin nimmt w~hrend einer Menstruation in selbstmSrderiseher Ab- 

sicht 30 g Aspirin. Etwa 1 Stunde darauf stellen sich Vergi~tungserscheinungen in Form 
yon Ohrensausen, SchwerhSrigkeit, subjektiverDyspnoe, Erbrechen, starkem Durstgefiihl, 
grofter M~ttigkeit und Flimmern vor denAugen ein. Zu Beginn der klinischen Beobachtung 
finder sich Somnolenz bei sonst normalem neurologisehen Befunde. Es besteht Gesichts- 
rStung, aber kein Exan~hem und kein 0dem. Die Haut ist sehr feueht, wghrend die Schleim- 
hi~ute des Mundes and des Rachens trocken sind. Die Patientin erbricht mehrere MMe; ira 
Mageninhalt finden sieh grol3e Mengen yon Salicyls~ure. Grofte (Kussmanlsehe) Atmuilgi 
Das Lungenvolumen ist etwgs vergrSl~ert. Tachykardie (132 Sehl~ge) bei sonst rhythmischem 
Pulse und IlormMem Herzbefund. Blutdrnck R.I~. 110 (!). Dutch mehrere T~ge Temper~tur- 
steigerung (his 38 % Im Harne siild Zeichen einer Niereilsch~digung in Form yon Albmninurie 
(bis 1/4~ ), Zylindrurie nnd leiehter, kurzdauernder Hamaturie (am 2. Krankheitstage) fest- 
zustellen. Am 4. Tage stellen sieh Urobilinurie und Urobilinogenurie ein, ohile daft es zur 
Vermehrung des Bilirubins im Serum kommt. Der Blutbelund ergibt dutch langere Zeit 
Mile hyperchrome Angmie und zu Beginn der Beobs~chtung Leukocytose mit m~l~iger 
Lymphopenie. Die Blutsenkungsgesehwindigkeit ist normM. Die Msrmiereildsten Vet- 
giftungserscheinungen (AtemstSrung, Somnolenz, Erbrechen) sehwinden rasch. Am 9. Tage 
post intoxicationem wird Patientin geheilt entlassen, v. 1VYureiter (Jgiga). 

Kohn-Abrest, E., L. Capus, Henri Desoille et Villard: Deux nouveaux Gas d'intoxi- 
cation massive par d6riv6s barbituriques avee formation de d6riv6s cyanhydriques dans 
le sang. (2 neue F~lle schwerer Vergiftung durch Derivate der Barbiturs~ure mit 
Entstehung yon Derivaten der Blgus~ure ira Blare.) Ball. Soc. m6d. HSp. Paris 
46~ 261--267 (1930). 

Derivate der Barbitnrs~ure kSnnen im KSrper Umwandlungen in Derivate der 
Blaus~Lure erfahren. 

Im 1. FMle hgndelte es sich nm eiile Person, die gewohnheitsm~ftig Gardenal (eine franzS- 
sische Nachahmuilg yon Luminal = Phenylgthylbarbitursgure. l~ef.) nahm. ~Nach der Ein- 
nMlme yon 3 g trat grofte Schlaftrunkenheit ein, Sehnen- and Crem~sterreflexe wa.ren gufge- 
hoben, die Lichtreflexe erhMten, hTach Miler Mggeilspiiluilg und einem Aderl~ trat Besserung 
ein. - -  Im 2. FMle hatte der Patient 4,80 g DiM (DiMlylbarbiturs~ure. Bef.) genommen. Er 
starb nach etwa 23 Stunden. Der I-Iarn war frei yon EiweiI~, Zel!en und Zylhldern. ~Nieren nnd 
Leber w~ren bei der Obduktion normal. Im 1. FMle erg~b die toxikologische Untersuchung 
folgendes : Im Blur Spuren yon GardenM, in der MagenfliissigkeiL negativer Befund. Im 2. Falle 
(DIM) sind untersucht: Blur (0,5), Magen (0,1), Darm (1,5), Leber (2,5), ~Niere (1,5), Gehirlx 
(0,3) und ~arn (0%). Von den 4,80 g DiM sind nur etwa 60 mg wiedergefunden wordeil. 

Das Ergebnis besti~tigt die oft gem achte Beobachtung, dM~ der Abbau beim 
Lebenden schnell and zuweilen vollsti~ndig geschieht. Die Umwandlung der Barbitur- 
s~urederivate in solchc der Blans~ture nach dem Tode ist sehr bemerkenswert. Die 
Umwandlang der Blausiiure in Rhodanwasserstoffs~nre ist bek~nnt, ebenso das Vor- 
kommen im Speichel, weniger jedoch das Yorhandensein im Urin nach dem Gennl3 
yon SenfS1 enthMtenden Stoffen. Im  Blut ist Rhodanwasserstoffsi~nre selbst bei starker 
F~nlnis nicht nachgewiesen worden, ebenso nicht in den Eingeweiden. In  den letzten 
Jahren ist ein ungewShnliches Vorkommen yon Spnren yon Biausi~urc sowohl ge- 
bunden als auch - -  freilich nnr sehr selten ~ frei in den Eingeweiden nach Yeronal 
(Di~thylbarbitursgnre), Dial und Gardenal beobachtet wordeil. Nachp~iifungen am 
Schwein ergaben, dal~ im frischen Zust~nd weder Blaus~are noch Rhodanwasserstoff- 
si~ure vorhanden ist. Nach 30 Tagen ist im Blur ohne Einnahme eines der Mittel keine 
Bildung, nach Einnahme dagegen Bildung yon Rhodanwasserstoifsiiure nac]xweisbar. 
Bei Versuchen mit Meerschweinchen wnrden ~hnliche Ergebmsse erzielt. In  bezag 
auf die weiteren Yersuche (die u in den einzelnen KSrperteilen nsw.) mul~ 
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das Original eingesehen werden. Der Mechanismus der Umwandlung ist noch unbe- 
kannt. Beim Verdacht einer Vergiftung mit Barbitursaurederivaten wird man das 
Blur der Kranken unmittelbar untersuchen. V on den verschiedenen Wegen gestattet 
der yon 0 g i e r  and K o h n - A b r e s t  schnell eine Antwort zu erhalten. 

Ausf~llung mit basischer BleiaeetatlSsung, Entfernung des Bleies mit Schwefels~ure 
1 : 5, filtrieren, aus~thern und verdunsten, wieder mit 15 ccm kochendem Wasser aufnehmen, 
auf 2 ccm eindampfen, mit Quecksilbernitrat (2proz.) versetzen. Man erh~lt auf diese Weise 
je naeh der N~tur des Derivates wei~e oder mehr oder weniger dunkle Niedersehl~ge. 

Bei L e i e h e n t e i l e n  wird man andere Methoden anwenden. Fiir die Behandlung 
werden am besten Magenspiilungen ausgefiihrt, evtl. auch sehr verdtinnte LSsungen 
yon Kaliumpermanganat angewandt. Interessant ist die Wirkung 51iger 1%rgativa 
(RieinusS1), weil sic freie Barbitursaurederivate teilweise festzuhalten vermSgen. Einzelne 
weitere Behandlungsweisen werden angedeutet. Wilcke (GSttingen). 

Williams, Huntington: Cyanide poisoning, acute and nonfatal, apparently from 
hotel silver polish. (Sehwere und leichtere durch Silber-Putzpulver verursaehte Blau- 
saurevergiftung.) (State Health Dep., Albany, N. Y.) J. amer. reed. Assoc. 94, 627 
bis 630 (1930). 

In den Jahren 1928 und 1929 erkrankten in versehiedenen amerikanisehen Hotels 
5fters Gaste naeh gemeinsamen Mahlzeiten an plStzlicher Magen- und Darmentzfindung, 
als deren Ursaehe die Verwendung eines an Cyannatrium reiehen Silberputzpulvers 
erkannt wurde naehdem man zuerst auf Grund der klinisehen Diagnose eine von 
verdorbenem Fleiseh herriihrende Ptomainvergiftung vermutet hatte. Naeh Aus- 
sehaltung des cyanhaltigen l~utzpulvers versehwanden die Erkrankungen der Hotel- 
gaste. Das Gesundheitsamt in Newark N. J. hat den Gebrauch giftiger Chemikalien 
zur Reinigung des Silberzeuges nntersagt, ebenso wnrde in New York yon zustandiger 
Stelle das Verbot des Gebrauehes yon l~utzmitteln, welehe Cyanide oder andere Gift- 
stoffe enthalten, angeregt. Obiger Bericht ist zugleich als l~ichtlinie ftir ~rzte zur 
Diagnostizierung yon Vergiftungsfallen dunklen Ursprungs gedaeht. Striegel. 

Joaehimoglu, G.: Toxikologisehe Betraehtungen fiber einige moderne Feuerl6seh- 
mittel. (Pharmakol. Inst., Univ. Attach.) Dtsch. reed. Wschr. 1930 I, 785--787. 

T e t r a c h l o r k o h l e n s t o f f  ist ein Narkoticum des Zentralnervensystems. Seine 
narkotisehe Wirkung ist viel starker als die des Chloroforms. CCI 4 ruff Leberverfettung 
hervor. Belm LSsehen eines Brandes kann arts CC]~ Phosgen entstehen. M e t h y l -  
b r o m i d  ist tin viel gefghrlicheres Gift. Bei ganz geringen Konzentrationen ruff es 
Lungen5dem hervor und filhrt dutch Erstiekung ad exitum. Autore]erat. 

Duvoir, M., et R. Goldberg: La m~th~moglobine et les poisons m~th~moglobinisants. 
(Methamoglobin und meth~moglobinbildende Gifte.) Paris m~d. 1929 lI, 561--566. 

Zusammenfassende Mitteilung fiber Chemic des iKeth~moglobins; chemische und physika- 
lische Faktoren, die zur Bildung des Meth~moglobins ffihren; Klinik der mit Meth~moglobin- 
bildung einhergehenden Vergiftungen (Nitrobenzol, Anilin, Nitrite, Nitroglycerin, Chlorate); 
pathologisch-anatomischer Befund; Nachweis und quantitative Bestimmung. 

Paul Hdri (Budapest).o 

Chavigny, M.: Un eas mortel d'intoxieation par ,,M~ta". Apropos de la eommuni- 
cation de MM. Duvoir et Goldberg. (Soe. de MJJ. Lgg. de ~'rance, Paris, 10. II. 1930). 
Ann. M~d. ]~g. 10, 72--73 (1930). 

(Vgl. diese Z. 15, 134.) Chavigny berichtet fiber einen tSdlichen Fall yon Vergiftung 
mit dem unter dem Namen ,,Meta" im Handel befindlichen Brennstoff, der yon einem 4~/~- 
j~hrigen Kinde, in der Meinung, dab es ein Bonbon sei, genascht worden war. Der herbei- 
gerufene Arzt hatte ~uf eine Alkoholintoxikation geschlossen und eine Magenausspfilung 
vorgenommen. Die iVIutter war, weil sic das Kind angeblich 5fter mil]handelt habe, yon der 
6ffentlichen Meinung verd~chtigt wordcn. - -  C. machte 2 Versuehe an Meersehweinchen, 
yon welehen eines 300 g sehwer, 3 ccm einer Suspension yon 1 : 30, das 2. 400 g sehwer, aber 
die tt~lfte dieser Dosis bekam: Beide Tiere starben innerhMb 20 Stunden, - -  M. Ko hn-Abrest 
babe bei einer Englgnderin einen ~hnliehen Fall naeh GenuB yon Metawfirfeln beobachtet. 

Kalmus (Prag). 
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Hock, R.: ~Jber Muschelvergiitung. (Inst. ]. Nahrungsmittdkunde, Tieriirztl. 
Hochsch., Berlin.) Tier~rztl. Rdsch. 193t)I, 254--257. 

Eine Dame, welche in einem Berliner Weinrestaurant eine Portion Nuscheln gegessen 
hatte, erl~rankte nach 1 Stunde an ~belkeit, Erbrechen, DurchfMl und Kollaps. Dabei be- 
stand Verengerung der Pupillen. Magenausspfilung. Nuch 3 Wochen bestanden noch aul3er 
Magenerscheinungen ausstrahlende Schmerzen in ]3einen und l%ticken. Sehst6rungen und 
Durchf~lle sprechen nach V ir c h o w nieht ftir Mytilismus, der auch immer zu Massenerkrankun- 
gen ffihrt. Eine solche w~re auch bei Verunreinigung der Muscheln mit Bakterien zu erwarten 
gewesen. Gegen Bakterien- and Ptomainwirkung spruch uul~erdem das Ergebnis der Labora- 
toriumsuntersuchung yon ~uscheln derselben Sendung. Patientin hatte eine gesehlossene 
Musehel gegessen. Muschetn, die nach der Zubereitung geschlossen bleiben, kSnnen verdorben 
sein, also Ptomaine enthalten, brauchen es aber nieht. Bei der groBen 5~uschelvergi~tung 
in Wilhelmshuven ergab sich, dab nut Hafenmuscheln giftig waren, nicht aber solche yon hotler 
See, um welehe es sich hier handelte. Der Fall bleibt also unklar, verdient natfirlich ffir ktinftige 
Forschung im Auge behalten zu werden. Erwi~gt man, dag seit den Wilhelmshavener Erkran- 
kungen in Deutschland kein nachweisbarer FM1 yon eehter Musehelvergiftung vorgekommen 
ist, dab es sich bei den vielen F~llen in St. Franzisko im Jahre 1927 am eine andere Musehelart 
handelte, so erscheint die Gefahr einer Vergiitung dutch den in Deutschland vieliach ver- 
zehrten, ein wichtiges Volksnahrungsmittel darstellenden Mytilus eduUs nicht grog. Klix. 

Lct~vre: Intoxication par les ananas. (Vergiftung dutch Ananas.) t~ev. M4d. 
trop. 22, 37--38 (1930). 

Ein Soldat wurde yon Kameraden mit der Versieherung eingelie~ert, .dag er 3 Stunden 
vorher Ananas genossen und danaeh erkrankt sei. Beim Ruhen war er yon Ubelkeiten befMlen 
worden. Es waren Erbrechen, Leibschmerzen, uusgiebiges Schwitzen und sehr schnell Bewugt- 
]osigkeit eingetreten. Er lag in tiefem Schlaf (Korea) mit rechelnder Atmung, die Augen starr, 
mit Blutandrang, die Pupillen verengert, das Gesicht dunkelblau, verzerrt, der KSrper mit 
einem Mlgemeinen, scharlach/ihniichem Erythem bedeekt mit Quaddeln (Plaques) einer un- 
geheuer ausgedehnten Urticaria, dazu KMtwerden der Extremitiiten, fadenfermiger und 
h~ufiger Puls. Behandlung: Aderlal3 350g, groge Waschung mit ,,kfinstlichem" Serum, 
Campherel, Coffein, Injektion yon 1/~ mmg Adrenalin in 0,20 ecru ,Glueoseserum". ]!lesserung 
trat schnell ein. Der Patient war nach 4 Tagen wieder vollst~ndig hergestelit. 

Einige Eingeborene (Anamiten) glanben, dag die Ananas infolge yon Schlangen- 
bissen giftig werden, andere versichern, daI~ man r o t e n  Ananas, deren Sohalen nn- 
symmetrisch sind, die Stacheln und schwarze Kerne haben, miBtrauen mttsse. Die 
Vergiftungen sind charakterisiert durch die Schnelligkeit des Eintrittes, ihren leb- 
haften Verlauf, das ]'Jberwiegen der kongestiven Erscheinnngen, vergleichbar der 
serSsen Atrophie infolge yon Einspritzungen yon Arsenobenzolen. Zweifellos gibt es 
in gewissen Ananas ein sehnell wirkendes Toxin, aber bei der Seltenheit der Vergiftungs- 
f~lle muf~ man sieh fr~gen, ob nieht eine besonders individnelle Empfindliehkeit gegen 
ein Alkaloid vorliegt, das fiir die meisten u ohne Bedeutnng ist. Wilclce. 

Lop: Empoisonnemcnt par les ehampignons sees. (Vergiftnng dutch getrocknete 
Prize.) (Soe. de Mdd. Ldg. de France, Paris, 9. XI I .  1929.) Ann. M4d. l~g. etc. 10, 
49 (19a0). 

u hat wiederum 4 F~lle yon Vergiftungen dutch getrocknete Prize, darunter 
einen sehr schweren, in Marseille beobachtet, denen sich noch einige undere aus der 
medizinischen Literatur ansehliegen. Es geht aus diesen Vorkommnissen hervor, 
dal~ die Beherden sieh der Gefahren noch nieht bewnl~t sind, die durch giftige Pitze 
entstehen kennen nnd die doeh reeht h~ufig und manchmal recht sehwere sind. Es 
wird deshalb die Forderung nach einem Kontrollamt fiir getrocknete Pilze aufgestellt, 
wie es schon fiir frische existiert. Zu diesem Zweek sollen die Pilzsammler verpfliehtet 
werden, sofort naeh der Ernte die Prize beim mykologisehen Inst i tut  der Departe- 
ments oder bei einem anderen zustiindigen Amt untersuehen zu lassen. Diese Kmter 
stellen Zeugnisse aus, welehe die Kiiufer bei j edem Kauf yon den Produzenten vorlegen 
lassen miissen. Ohne ein solehes Attest mit der Bekundung ,,Gut fiir den Genul~" darf 
kein getrockneter Pilz an Detailisten verkauft werden. Die Pilzvergiitnngen h~ufen 
sieh in Marseille und im Siidwesten Frankreichs immer mehr und verlangen eine 
strenge Uberwaehung des ganzen Pilzhandels. Ott (Berlin).~ 


