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haltenen Sphincters eine kleine Wunde auf; aus der Blase wurde blutig gef/~rbter Urin ent- 
leert. ObwoM keine abdominellen Reizerscheinungen bestanden, wurde die mediane I~pa- 
rotomie angeschlossen. Es fand sich eine Verletzung des Peritoneums und der vorderea 
Blasenwand, die genaht und mit Peritoneum gedeckt wurde. Hinweis auf die Made- 
lungsche Statistik fiber 276 F/file, aus der die ernste Prognose der F/~lle mit Bauch- 
fellverletzung hervorgeht. Die Behandlung der Pf/~hlungsverletzung des Mastdarms sell eine' 
operative sein. - -  15j~hriger Junge, der beim Abstfirzen aus einem Baum mit dem Rficken 
auf einen Eisenzaun aufgespieBt wurde. Der eindringende Eisenpfahl war yore Querfortsatz: 
des 3. Lendenwirbelk6rpers, der abgebrochen war, aufgefangen und am tieferen Eindringe~ 
wahrseheinlich verhindert worden. Klinisch bestand eine motorische Schw~che sowie eine 
Herabsetzung der Sensibilitat im Ausbreitungsgebiet des Nervus peroneus. Am 4. Tage trat  
Meteorismus auf, der nach Ableiten einer im Wundbett entstandenen Eiterung schwand. 
Die neurologisehen Ausfallserscheinungen bestanden noch nach 2 l~onaten; sie sind wahr- 
scheinlich veranlaBt durch eine direkte Verletzung der dem Nervus peroneus zugeh6rigen 
Wurzelfasern. F. Klages (Halle a. d. S.).o 

Engel, S~ndor: Seltener Fall yon Verletzung mit Thermometerquecksilber. Gy6- 
gy~szat 1931 II,  583--584 [Ungariseh]. 

Verf. berichtet fiber eine 15j~hrige Patientin, die beim Schfitteln eines Thermometers 
dasselbe an das rech~e Knie angeschlagen hat, so dad ersteres zerbrach. Entstehen einer wenig~ 
Millimeter langen Verwundung. Die unmittelbar danach angefertigte l%Sntgenaufnahme hat 
zahlreiche steeknadelkopf- bis streichholzkopfgroBe, intensive Schatten fiber der Patella, in 
der Sehne des Quadriceps ergeben. Nach wenigen Tagen Entleerung yon einem 1/2 cm tangen 
Glassplitter and vieler Quecksflbertropfcn. Die zugeheflte Wunde ging nach 1 Monat wieder 
auf nnd entleerte wenig Queeksflber. Die R6ntgenaufnahme erg~b dann noch zahlreiche 
Quecksflberschatten. Nach 11#. Jahren alas gleiehe g6ntgenbild, ohne dab die Patientin 
jegliche Zeichen einer allgemeinen Quecksilbervergiftung aufweist. - -  Hinweis auf die Wichtig- 
keit der rSntgenologisehen Kontrolle nach Thermometerverletzungcn. Fischmann (Ber]in).o 

F ergif tungen.  

Dettling, J.: Zum exakten Naehweis des ehemisehen Unialles. (Gerichtl.-Med. 
Inst., Univ. Bern.) Schweiz. reed. Wschr. 1931 II~ 1138--]140. 

In der vorliegenden (ersten) Arbeit wird bewiesen, dab gerade im Gebiet der 
teehnisch-ehemisehen KSrpersch~digungen uncl Todesf~lle dcr gerichtlich-medizinische 
lqaehweis der giftigen Substanz im KSrper wie aul~erhalb des KSrpers, die Aufnahme- 
wege und die Ausscheidung oft das ganze Beweisverfahren und die Urteilsbegriindungen 
sowohl in der Versicherungsffage wie in Straffechtsfragen immer vollst~ndiger be- 
herrschen. Die Zuverl~ssigkeit dieser Beweisfiihrung wird zahlengem~8 jedes Jahr  
beden~ungsvoller, da sich ganz allgemein l%ch~sfolgen an Vergiftungen anschliel]en, 
die ~n ihrer Vielgestaltigkeit den Arzten viel zuwenig bewul]t sind. (Es sei nur darauf 
hingewiesen, dal~ die letzten 5 Jahre in 75 verschiedenen Staaten Vergiftungsfolgen 
bei Fabrikarbeit mi~ solchen Stoffen ganz ruckweise rechtlich relevant erkl~rt wurden, 
so dab sich an diese Feststellungen iiberall Familienschieksale knfipfen. Die Sehuld- 
haftung der Unternehmer geht prak~isch fiberall in die den Kausalbeweis verlangende 
Kausalhaftung yon besondcren Versicherungen, staatlichen Organisationen, fiber.) - -  
Es wird darauf hingewicsen, dab nur ganz wenige Gifte z. B. typische Hautverfs 
maehen (Nitrobenzol, Anilin), dal] nut wenige Stoffe am Gerueh mit Sicherheit erkannt 
werden kSnnen, dab z. B. CO nicht erkannt werden kann, dal] jedoch der saehgem~8 
ausgeffihrte chemische Nachweis und der spektroskopische Iqachweis mit geradezu er- 
staunlicher Sieherheit durchgeffihrf werden kann. - -  Die Uberlegungen beweisen 
vor allem die Tatsache, dab der naturwissenscha~tliche Beweis mi~ denbesten technisehen 
Methoden an Sieherheit aul]erordentlich zunimm~, dab die Bedingungen der Sicherheit 
Allgemeingut der Wissensehaft geworden sind, dab andererseits die Zeugenaussagen 
auf allen Gebieten, besonders abet auf dem Gebiete der Vergiftungen an sich unzu- 
l~nglich sind aus Mangel sinnlieher Erkenntnis, aus Mangel an Erfahrung, wegen Yer- 
deckbarkeit, Flfichtigkeit, Zersetzbarkeit, aber auch wegen Interessenkonflil~en, 
Zerstreutheit der Zeugen. - -  Es wird besonders darauf hingewiesen in dieser ersten 
Arbeit, dab aueh heute noeh erfahrungsgem~B z. B. ein negativer Befund bei Uber- 
lebenden naeh Tagen oder Woehen gegen das Vbrhandensein einer Vergiftung verwendet 
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werde und dag erstaunlicherweise immer wieder nach Verlauf l~ngerer Zeit und ohne 
Beaehtung der ZerstSrbarkeit der Giite vom geriehtliehen Mediziner solche Unter- 
suehnngen verlangt werden und dag die Grfinde der negativen Resultate verkannt 
und oft das Gesamtresultat grundfalseh und sinnwidrig in den Beweisverfahren und 
in den Plgdoyers verwendet wird. -- Diese Arbeit will an 3 Beispielen, die aul]er- 
ordentlieh aktuell sind, den grol3en Vorzug der naturwissensehaftliehen Feststellung 
der Giftaufnahme gegeniiber allen anderen reehtliehen Beweisverfahren eharakteri- 
sieren und gMehzeitig eindringlich und iiberzeugend klarmaehen, wie selbst die beste 
Uutersuehungsmethode ftir den Reehtssehlug zu falschen Sehlt~ssen fahrt, sobald 
(Me das leider immer wieder konstatiert werden mug) die medizinischen Xenntnisse, 
die Fragen der Differentialdiagnose, die zeitliehen Verhgltnisse, die mSgliehen anderen 
Erkrankungen, die ebenso sieher ausgesehlossen werden miissen, nieht beaehtet werden 
und zu einer geradezu perversen Yerwendung ehemiseh mediziniseher Befunde ffthren, 
Die relativ hgufige Unkenntnis der Ursaehen dieser Gefahren ist aueh immer wieder 
imstande, die Anerkennung der ehemisehen Methode in der GiP0beweisfrage gefiihls- 
mgl3ig zu erschttttern, weil so verh~ngnisvolle, verfehlte Untersuehungen und Inter- 
pretationen, leider gedankenlos, der Wissensehaft anstatt der Unkenntnis und Naeh- 
l~ssigkeit, den unverantwortliehen Mil3verstgndnissen oder Verdrehungen zugesehoben 
werden. -- (Der Referent mSehte betonen, dag die )[rzte speziell aueh fiber die nieht- 
tSdliehen Kohlenoxydvergiftungen und deren Nachweissehwierigkeiten besonders auf- 
geklart werden sollten. Bei Uberlebenden ist ja der CO-Naehweis oft naeh kurzer 
Zeit bereits negativ; vor allem beweist in solehen Fgllen der negative Ausfall der 
gewShnliehen Proben [Spektroskopie, Fgllungsreaktionen] niehts, aueh wenn die Blut- 
entnahme sofort gesehieht und die RShrchen zur Vermeidung eines Entweichens 
yon CO vollgeffillt werden. In solehen Fallen kann lediglieh der CO-Naehweis dutch 
Extraktion der Blutgase mit naehfolgender volumetriseher Bestimmung noch zum 
Ziele fiihren. Es sollten Einriehtungen zur Blutentnahme [spezielle Veniilen] gesehafien 
werden, die gerade genfigende Mengen einer gerinnungshemmenden Substanz [wit 
versuehten mit Erfolg tIirudin] enthalten.) -- I. Beispiel: Die Katastrophe eines Giiter- 
zuges im Rickentunnel mit 7 Todesf~llen der Bemannnng, 3Todesf~llen bei der Rettungs- 
mannschaft und einer grSl3eren Zahl toter Tiere. -- Die erste Stufe der reehtlieh with- 
tigen Beweisfiihrung des CO-Naehweises im Blur, CO-Naehweis in der Tunnelluft, 
war naturgem~l~ sehr einfaeh. Doeh stellt sieh die Frage (die im Diagramme geklgrt 
wird) : Wie hat die CO-Konzentration in dem wie ein Sehleppkamin auf 8 km ca. 100 ra 
steigenden sehiefen Tunnel sieh angehS~uft. Das Diagramm, das den CO-Gehalt, 
den COz-Gehalt, den O2-Gehalt darstellt mit einem genau gMch ausgertisteten Ex- 
pertenzug, bei dem die Konzentrationssehwankungen fortlaufend festgestellt wnrden 
(die gesamte Besatzung mit Sauerstoffapparaten ausgeriistet), ergibt folgendes: Sukzessive 
Zunahme yon CO 2 und CO, parallel und gleiehzeitig Sauerstoffabnahme in der N~he 
des km 4, also mitten im Tunnel, mit zuriickgehender Feuerung infolge Sauerstoff- 
abnahme nnd CO~-~berschul~. Entspreehende gewaltige Zunahme yon CO in den 
Gasen tier Tunnelluft yon 0,7~ am Sfidportal his zu 70/00 naeh 10 Minuten bei lang- 
samem Auslaufen tier Gesehwindigkeit und Stillstand des Zuges, sehleehter Fenerung 
bis auf 21~ CO. -- Die weiteren Beispiele zeigen ebenfalls die Eigenarten und die 
Begrenzung yon Naehweismethoden yon Giftstoffen, wie die Unersetzbarkeit dieser 
lgethoden zu letzten Entscheidungen im Reeht: Der quantitative Naehweis yon Gift- 
stoffen an bestimmten Stellen ist in vielen Situationen der Reehtsmedizin tier Grund- 
pfeiler ft~r eine Interpretation. So wird auf Grund yon Diagrammen darauf hinge- 
wiesen, welehe u bei de r Interpretation yon Alkoholnaehweis in 
Blur und Gehirn notwendig sind: Niehttrinker, Trinket, komat~Sse Zust~inde, Commotio- 
folgen, Commotio, Shock. Aui die Erfahrungen i~ber die Bedeutung dieser Bestim- 
mungen ffir das Reeht wie fiir die Differentialdiagnose in den Kliniken wird ver- 
wiesen. -- Der Naehweis yon Metallen als Vergiftungsursaehen in der Gewerbepathologie, 
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die normalen Befunde, die auch ohne Krankheitszustand bestehen kSnnen, die Aus- 
seheidungskurve, dann die MSglichkeit, dal] z. B. Blei besonders im Eiter ausgesehieden 
wird, dag bei monosymptomatisehen Erkrankungen der Bleinaehweis, z. B. bei sonst 
nieht entseheidbaren Fgllen, ohne andere Ursaehe (z. B. der Bleinaehweis in' iiber- 
rasehend grogen Mengen bei einer akuten, sonst nieht bekgmpfbaren Zahneiterung) 
fiir Kausalzusammenhang mit Blei spraeh. - -  Es ist zu hoffen, dal] in folgenden Arbeiten 
in scharfer Dialektik die Verwendbarkeit der ehemisehen Nachweismethoden mit 
ihrer  besonderen Anpassung an Pathologic, an Teehnik, an das Recht ein wiehtiges 
Gebiet weiterfSrdern~ Zangger (Zt~rieh). 

�9 Lueas, A.:" Forensic chemistry and scientific criminal investigation. 2. e~lit. 
(Forensisehe Chemic und wissenschaftlieh-kriminelle Forsehungsmethoden.) London: 
Edward Arnold & CO. 1931. 332 S. gab. 18/-. 

Das etwa 20 Began umfassende, in 2. Auflage ersehienene Bueh stellt eine Einftihrung 
in die forensisehe Chemic und die wissensehaftliehe Bearbeitung des in kriminellen F&llen 
in Betraeht kommenden X~laterials dar and sell in erster Linie dam angehenden Gerieh~s- 
ehemiker als Leitfaden dienen. Das einleitende Iiiapitel versueh$ eine Definition und Umgren- 
zung des Begriffes ,,forensisehe Chemic" mad gibt zugleieh eine Ubersieht des Arbeitsgebietes 
~fir die PraMs. Die folgenden 10 Kapitel des Buehes sind eingeteilt naeh den fiir Geriehts- 
ehemiker h&ufig in Betraeht kommenden Gruppen yon Untersuchungsobjekten. Sehr ein- 
gehend sind die Methoden der Untersuchmag yon Blur und Blutflecken besproehen; besonders 
wird auf den Wart der spektrophotometrisehen nnd mikroskopisehen Prfifung und auf die 
Wiehtigkeit der Pr~eipitinreaktion als Mittel zur Erkennung der Blutherkm~ft hingewiesen. 
Reeht wertvoll far den Chemiker als Saehverst/~ndigen in kriminellen Angelegenheiten sind 
die Angaben fiber die Prfifung von verd&ehtigen Kleidungsstiieken, Staub, Sehmutz, yon 
Dokumenten, Explosivstoffen, Fenerwaffen, Faserstoffen, Ialsehem Geld, yon Fingerabdrfieken 
usw. AuBer den chemisehen Priifungsmethoden sind fiberall, soweit erforderlich, die mikro- 
skopisehen Untersuehungen eingehend besehrieben worde~a; insbesondere wird deren Unent- 
behrliehkeit Ms Hilfsmittel zur Beantwortung kx'imineller ~'ragen stets betont. Aueh ant 
die Wiehtigkeit der Photographic und der Anwendmag nltravioletter Strahlen wird hingewiesen 
und einige diesbeziigliehe Anleitungen zu derartigen Untersnehnngen sind in einem besonderen 
Napitel beigegeben. In einem etwa 60 Seiten umfassenden Absehnitt des Buehes warden die 
Gifte behandelt. Naeh eigener Angabe besehr/~nkt sieh der Verf. auf die Besprechung der in 
kriminellen Fgllen am h~ufigsten vorliegenden Gifte nnd Gfftgruppen; ihrer ehemisehen, 
physiologisehen bzw. toxikologiseheia Eigensehaften, ihrem analy~isehen Naehweis und ihrer 
quantitativen Bestimmung. Aueh hier wird betont, dag an Erfahrung und Sieherheit des 
Analytikers hohe Anforderungen zu stellen sind. In fibersiehtlicher Form warden die]Unter- 
suehungen auf die einzelnen Gifte, namentlieh auf Alkaloide, Rausehgifte, Phenole, Phosphor, 
Arsen, Blaus~ure und metallische Gifte, dam Laser dargeboten, so dab dieses Kapitel ebenfalls 
als besonders lehrreieh gelten kann. Den SchluB des Buehes bilden Angaben tiber Konser- 
vierung bzw. PrS@aration yon Leichenteilen, some ]3eschreibung des Ganges yon Unter- 
suehungen in Fhllen yon Dokumenten-, Banknoten- und S iege]fglsehungen und bei Versiehe- 
rungsbetrug und Warendiebstahl. In jedem Kapitel der allgemeinen :Bespreehungen sind 
passend gewghlte Beispiele ausder forensischen und krlminellen Praxis beigeffig~.~.lDieses 
sowie die zahlreiehen Literaturangaben lassen das Werk namentlieh f fir den angehenden Ge- 
riehtschemiker als besonders lehrreieh erseheinen. Striyel (Leipzig). 

Wada, T.: ~ber den Einflul] yon versehiedenen Capillargiften auf die Atem- 
bewegung des Kaninchens. (I. Mad. Klin, Kais. Univ. Kyoto.) Fol. endoerin, jap. 
7, dtseh. Zusammenfassung 71--72 (1931) [Japaniseh]. 

Verf. untersuehte den Einflul~ yon verschiedenen Capillargiften, die nieht anf 
die glatten Muskeln der Bronchien, sondern nut auf die Blutgef~/~eapiltaren permea- 
bilit~tserh6hend wirken, wie Sen~61, Cantharidin, CrotonS1 und Kobragift, au~ die 
Atembewegung des Kaninehens. Dabei ergab sieh, dag dnreh diese Capillargifte 
die gleiehen Atmangskurven wie bei der t!tistamindyspnoe zustande kommen~und aueh 
diese Dyspnoen dutch eine kleine Mange Adrenalin vollst~ndig behoben warden, dutch 
eine grote Dose AtropiIl aber nieht. Die Dyspnea beruht also anf dam reflektori- 
sehen Bronehialmuskelkrampf infolge yon Dilatation and Transsudation der Lungen- 
e a p i l l a r e n . -  Waiter stellte der Verf. fast, da/3 Pituitrin wie das Adrenalin die 
Histamindyspnoe hemmt, was der kontrahierenden Wirkung des Piguitrins anf die 
Lungencapillaren zuznsehreiben ist. ;:Bairn Pituitrin war abet vor der t lemmnng 
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starke Dyspnoe bemerkbar. Diese wurde vielleicht dutch Histamin hervorgerufen, 
das im Pituitrin enthalten war. Autore/erat. 

Zangger, H.: Weitere Mitteilungen iiber flfiehtige Gifte. II. Sehweiz. reed. Wsehr. 
1931 II, 741--748. 

Zangger beriehtet tiber seine Erfahrungen in den ersten Monaten 1931. Er 
erw/~hnt zun~iehst Einzelvergiftungen, bei welehen erst der chemische Giftnachweis 
den Zusammenhang mit einem flfiehtigen Gift erkennen 1/il~t, da in diesen F/illen 
sowohl dutch das Krankheitsbild, als auch die Sektion die Ursache der Vergiftung 
meistens nieht genfigend erkannt wird. Vielfaeh kann die Giftquelle erst durch Berfiek- 
sichtigung der ~ul]eren Umst/inde gekl/~rt werden; die Ursaehe kann aueh deshalb 
schwer erkennbar sein, weil die zur Giftentwicklung Anlaf~ gebenden chemisehen 
Versuche l~tngere Zeit zurfickliegen, nnd ihre Nachwirkungen sieh erst sparer be- 
merkbar machen. In Laboratorien kOnnen D~impfe yon L0sungsmitteln (Pyridin) 
unklare Vergiftungserscheinungen machen. Wenig bekannt ist die Gefahr durch 
flfichtige Gifte, die beim Ausrgumen und Wieder-in-Betrieb-setzen yon abgestellten 
~aschinen, RShren, Reservoiren und Tank's besteht, da bier verschiedene Stellen 
grof~e Mengen der fIfichtigen Stoffe adsorbiert enthalten und langsam an die Atmosph~tre 
abgeben. Auch bei Alarmiibungen mit Sehutzmasken mit ki~nstlichen Alarm- und 
l~anchgasen kommt es nicht selten zu Vergiftungen. Im 2. Abschnitt erwghnt Z. 
F~lle yon Massenvergiftungen. Zeitliehe und Ortliche AnMufungen yon analogen 
Gesundheitsseh~digungen lassen ~n eine u denken und zwingen zu chemischen 
Untersuchungen, wobei Mufig nut dutch systematische Analysen die u 
quelle erkannt werden kann. (Vgl. diese Z. 17, 261.) SchSnberg (Basel). 

Zangger, 1t.: Neuere Erfahrungen fiber neue nfiehtige (~iite. III. Schweiz. reed, 
Wschr. 1981 II, 748--761. 

Die Zunahme der flfichtigen Gifte geht parallel der Entwicklung der ehemischen 
Technik, nnd zwar betrifft diese Zunahme hauptsgchlich Stoffe mit besonderer che- 
mischer Tr~tgheit nnd chronisch ]angsamer Auswirkung, so daf~ ihre Erkennung/iuSerst 
ersehwert ist, Tetraehlor~than, Benzol und verwandte Stoffe. Diese Vergiftungen 
werden teils aus Mangel der nStigen Vorkenntnisse beim Arzte, tells wegen des schweren 
chernischen Naehweises der sich raseh verfliichtigenden Gifte verkannt. Besonders 
die leichten Friiherkrankungen sind klinisch schwer zu erkennen und werden' falsch 
gedeutet, die Diagnose wird oft erst an schweren tSdliehen Erkrankungen gestellt. 
Auch die mangelhafte Orientiernng durch die Fabriken tr~igt daran mit SEMI& Die 
akuten Vergiftungen dutch LSsungsmitteld~mpfe aus diesen Stoffen fiihren meist 
zu bewui~tlosen Zustiinden, oftmals mit Kr/~mpfen. Die Diagnose ist meist aus dem 
Geruch der Ausatmungsluft m8glieh. Bei der chronischen Vergiftung duroh reines 
Benzol besteht oft eine frfihzeitige I-Ierabsetzung der Gerinnungsfiihigkeit und Ver- 
minderung der granulierten weil~en BlutkSrperehen. In einem zweiten Stadium tritt 
eine An~mie ein mit starken StiSrungen des Knoehenmarks, evtl. veto Charakter 
einer perniciOsen An/imie. Blutungen aus Nase, Zahnfleisch und Genitalien sind auf 
Benzolvergiftung verd~chtig bei regelm/ii]iger Arbeit mit LiSsungsmitteln. Das Krank- 
heitsbild wird verschoben, wenn dem LSsungsmittel andere Substanzen beigemischt 
sin& Das Tetraehlorgthan wird fast ausschliel31ieh als Dampf eingeatmet, wirkt abet 
auch pereutan. Neben t6dlichen Vergiftungen unter dem Bride einer akuten gelben 
Leberatrophie sind in der letzten Zeit auch nichttiSdliche Vergiftungen beobaehtet 
worden. Das anfgngliche klinisehe Bild ist ganz unbestimmt: Unbehagen, Mfidigkeit, 
Appetit- und VerdauungsstSrnng, Kopfweh, Breehreiz, pl5tzliches Auftreten yon 
Ikterus und gleiehzeitig starke gersehlimmerung des Allgemeinbefindens. Die Vet- 
wendung des Tetraehlor/ithans ist sehr vielseitig, trotzdem seine Gefiihrlichkeit seit 
langem bekannt ist. Die Bek/impfung der Vergiftung ist /~ul3erst ersehwert durch 
die Geheimhaltung dieser Stoffe dureh die Fabriken, da die u fiber Anzeige- 
pflieht zu mangelhaft sind. Dadurch ist eine saehlieh gleiehm~lSige Anwendung des 
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Sehutzes und auch der Entsehiidigung in Frage gestellt. Sowohl die Staatsorgane 
als aueh die Unfallversieherung sind fiber diese neuen Giftstoffe nieht orientiert. Die 
im Gesetz vorgesehenen Reehtsverfahren mit dem Zweck der Kontro!le der Sehutz- 
malanahmen entbehren der Grundlage einer wirksamen Anwendung. Nut dureh das 
Rech~ eines Einblicks in die teehnisehen Verfahren und eine gesetzliehe Anzeigepflieht 
kann eine zweekmiil~ige Bekgmpfung der gergiftungsgefahren bedingen. ,,Die Ent- 
scheidung, was gefghrlich ist, darf nieht den Betriebsinhabern zugesehoben werden, 
die Aufsieht mug Einbliek bekommen und die Verantwortung fibernehmen." 

SchSnber (Basel). 
Razguljaeva, Ju., und O. Karasik: Zur Frage der Rolle der Nebenfaktoren bei der 

l~O-Vergiftung. (Inst. /. Sanitarie u. Bakteriol., Kostroma.) Gig. i pat. Truda 9, Nr 1, 
36--41 *t. dtseh, gusammenfassung 41 (1931) [Russiseh]. 

im Ansehlul3 an eineMassenvergiftung mit  CO bei dem Brande einer Textil- 
fabrik prfiften die Verff. experimentell an Tieren die Wirkung des CO und einiger 
Nebenfaktoren.  Die Tiere wurden in einer Kammer aus Glas und Holz der Wirkung 
des CO bei versehieden hoher Temperatur ausgesetzt. Dutch Ventilationsvorriehtungen 
konnte der CO-Gehalt im Kasten vergndert werden. Einer Reihe yon Tieren gaben 
Verff., bevor sie dieselben der CO-Wirkung aussetzten, Pilocarpin, um zu sehen, welehen 
Einflu]] die Sehgdigung des vegetativen Nervensystems auf die Widerstandskraft der 
Tiere gegenfiber CO hat. Die so behandelten Tiere erlagen der CO-Vergiftung friiher 
als die Kontrolltiere. Ebenso hatte Muskelarbeit der Tiere einen sebgdigenden Einflug, 
indem bei den arbeitenden Tieren die Wirkung des CO frtiher und starker auftrat und 
eher zum Tode ftihrte als bei den niehtarbeitenden. TemperaturerhShung steigerte 
dagegen nieht die Wirkung des CO, sondern verringerte sie sogar, sogar in dem Falle, 
wenn andere sehttdigende Faktoren, wie Piloearpin and Muskelarbeit eingeschaltet 
wurden. Die Yersuehe weisen jedenfalls darauf hin, dab aueh kleine CO-Mengen sehwere 
Vergiftungserscheinungen hervorrufen kSnnen, wenn, wie es in Betrieben der Fall ist, 
Ermiidung dureh k6rperliehe Arbeit und St6rungen des psyehischen ~ Gleicbgewichts 
hinzukommen. F. DSrbeel~ (Berlin).~ 

Altsehul, Rudolf: Der Anteil der Erstiekung an den Hirnver~inderungen naeh 
KohlenoxydvergiRung. (Histol. Inst., Dtsch. Univ. Prag.) Msehr. Psyehiatr. 80, 342 
his 354 (1931). 

Die bei der Kohlenoxydvergiftung im Gehirn festgestellten Ver~nderungen vascu- 
l~rer Natur, wie Stase, Pr~stase, Blutungen, sind yon einigen Autoren auf eine dutch 
die Kohlenoxydeinwirkung bedlngte Yasocons~rietorenl~hmung, yon anderen einfaeh auf 
Asphyxie infoige Sauerstoffmangels bezogen worden. Verf. bat sehon frfiher auf die 
bei CO-u naehweisbaren entzfindliehen Infiltrate bingewiesen, die nieht als 
symptomatische Entziindung naeh Nervengewebszerfa]l gedeutet werden k6nnen, da 
sie bereits vor jeder Andeutung yon beginnender Erweichung in Erseheinung treten 
k6nnen. Er vergleieht jetzt die histologischen Bilder bei der Gasvergiftung mit solehen, 
die offensiehtlieh ausschlie~lieh dureh Anoxyh~mie bedingt sind: Tod dutch Erhfingen 
beim Mensehen und dutch Ersticken in der eigenen CO-Atmosphgre im Meerschweinehen- 
versuch. Es zeigt sieh, da~ es in letzteren Fgllen zu m~chtiger Hyperamie, zu Ansamm- 
lung yon weii~en Blutzellen (Granulocyten zu Lymphoeyten im gew6hnlichen Verhglt- 
his), ferner zu Stase und Blutungen kommt. Dieser Befund ist fibereinstimmend mit 
demjenigen der Fglle, in denen eine CO-Vergiftung schnell zum Tode fiihrt. Dagegen 
kommen in anderen Fgllen die erwghnten Infiltrate hinzu, und zwar bestehen diese 
aus lymphoeyt~iren Elementen. Naeh Yerf. beruhen diese Unterschiede auf der 
Menge des zur Einwirkung kommenden Gifts. Ist diese groB, so sterben die Betroffenen 
schnell an den Folgen der AuSerfunktionsetzung des Hgmoglobins, und der histologische 
Befund ist dann derselbe wie sonst bei Erstiekung. Ist sie abet geringer, so bleibt dem 
Organismus Zeit zu Abwehrvorggngen, und es entsteht das Bild der Encephalitis. Bei 
diesen Untersehieden in der Reaktionsweise spielen auch individuelle Fak~oren (Wider- 
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standskraft) sicherlieh eine t~olle, und so erkl~ren sich die von Po l l ak  und Rezek  ge- 
fnndenen Unterschiede im Befund bei Kindern und Erwachsenen. Bei Sp~ttodesf~llen, 
die keine Entziindung aufweisen, mull man entweder annehmen, daft die Asphyxie 
bereits einen hohen Grad erreieht hatte, so dal~ der KSrper auf das spezifische Gift 
nicht mehr hatte reagieren k6nnen, dal~ aber trotzdem dutch kfinstliche Mal~nahme~ 
das Leben noeh einige Zeit hatte aufreehterhalten werden kSnnen odor aber, dal~ etwa 
vorhanden gewesene Infiltrate sich wieder zuriickgebildet haben. Ft. Wohlwill.o 

Baldi, Felice: I disturbi neuro-psiehiei nell'intossicazione da ossido di earbonio.. 
(Die nenropsychisehen StSrungen bei Vergiftungen mit Kohlenoxyd.) (19. congr, d. 
Soc. Freniatr. Ital., Ferrara, 24.--27. IV. 1930.) Riv. sper. Freniatr. 54, 1126--1129 
(1931). 

Es wird die Krankengeschichte eines jungen russischen Arztes, der sich nach einer akute~ 
Kohlenoxydvergiftung mit BewuBtseinsverlust vollst~ndig erholte, um naeh einiger Zeit an 
einer eigentiimlichen GeistesstSrung sowie Paralyse der Beine, ttarninkontinenz und schwerer 
Obstip~tion zu erkranken und endlich vollst~ndig zu genesen, mitgeteitt. Veff. h~lt die Er- 
krankung fiir eine Pseudop~ralyse nach akuter CO-Vergiftung, welche in der Literatur nur nach 
chronischer Intoxikation beschrieben ist, und macht auf das Intervall zwischen der Phase 
der akuten Intoxikation und Auftreten der nervSsen Symptome aufmerks~m. 

D ie  beobaehteten Symptome sprechen gegen die yon manchen Autoren angenom- 
mene Lokalisation der Vergiftung in den Basalganglien und decken sieh mit der Ansieht 
des Verf. yon versehiedenster Lokalisation des Angriffspunktes entlang dem ganzen 
Cerebrospinalsystem, worin er auch dutch die pathologisch-anatomischen Befunde 
bekr~ftigt wird. Korn]eld (Novi Sad). 

Kgster, Fritz: iJber psyehisehe Ver~nderungen naeh Kohlenoxydgasvergiftungen. 
(Psychiatr. u. Nerven]~lin., Univ. Kiet.) Kid:  Diss. 1931. 23 S. 

Nach einer zusammenfassenden Literaturfibersieht fiber die symptomatischen 
Psychosen bringt Yerf. eine Darstellung der psyehisehen Ver~nderungen naeh Kohlen- 
oxydgasvergiftungen. Die Erkrankung beginnt meist mit schwerer Benommenheit, 
die allmghlich sich aufhellt. In vielen Fallen kommt es zur sehnellen und vSlligen 
Gesnndung. Znweilen zeigen sieh vor Eintritt der Bewufttseinsst5rungen subjektive 
]~eschwerden versehiedenster Art, gelegentlieh eine gewisse Initiativelosigkeit und Un- 
I~higkeit zu ]okomotorisehen Leistungen. Bei weniger intensiver Gaswirkung kbnnen 
Dammerzust~nde auftreten, die mitunter schwere forensische Folgen haben kSnnen. 
tt~ufig zeigen sich auch depressive und hypoehondrisehe Zustandsbilder, Ged~ehtnis- 
stSrungen, Fehlhandlungen, motorische Unruhe, Stereotypien, alJhasisehe , apraktische, 
choreiforme Erseheinungen. Dazu kommen somatisch-neurologisehe Symptome: 
pathologische Reflexe, cerebrale motorische L~hmungen, periphere Nenritiden, Blasen- 
stSrungen, FIypertonie, epileptisehe Krampfanf~lte. Pathologisch-anatomisehe Unter- 
suehungen ergaben a]lgemeine eapill~re Hyper~tmie des Gehirns, Erweichungsherde, 
vor allem im G]obus pallidus, degenerative Ver~nderungen der Nervenzellen. Anschlie- 
l]end werden ~ seibst beobachtete Fglle eingehend mitgeteilt und besproehen. 

Klieneberger (KSnigsberg/Pr.). 
Kohn-Abrest, E.: Sur los accidents dus aux ehauf[e-bains ~t gaz et los moyens 

de los pr~venir. (Uber Unf~lle mit Gasbade6fen and ihre Verhfitung.) (Soc. de MJ& 
L@ de iVrance, Paris, 12. X. 1931.) Ann. N~d. l~g. etc. 11, 693--712 (1931). 

Unfi~lle in Baderi~umen k6nnen dutch Schadhaftigkeit des Warmwasserbereitungs- 
apparates, sehleehtes Funktionieren'oder sehleehte Anlage der Ventilation, endlich dureh 
falsehe Bedienung der ganzen Einrichtung entstehen. Verf. erSrtert diese MSgliehkeiten 
eingehend. Am hiiufigsten und aueh am sehwierigsten zu verhindern sind die Ventila- 
tionsfehler. Bei ihnen spielen atmosph~risehe EinfNsse, besonders Luftdruek, Wind- 
riehtung und Windst&rke eine erhebliehe Rolle. Es kommt daduroh manehmal in 
Badezimmern iMolge einer ungfinstigen atmosphSrisehen Konstellation zu Gasver- 
giftungen, ohne daft bei der Benntzung vorher etwas bemerkt worden ist. Am Sehlul~ 
stellt Verf. kurz die Vorsehriften ffir die Konstruktion tier Warmwasserversorgung 
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und Ventilation in Badergumen zusammen, dutch die Ungliieksf~lle vermieden werden 
kSnnen. Weimann (Beuthen). 

Fougery: lsphyxie caus~e par l'oxyde de earbonc dans une salle de bains. (Asphyxie 
dutch Koh]enoxyd in einem Badezimmer.) (See. de MJd. L@ de France, Paris, 
6. lzII. 1931.) Ann. Mgd. l~g. etc. 11, 617--621 (]931) 

Zusammenwirken mehrerer fataler Momente: 1. Das Abzugsrohr zeigte zwei Winkel, 
yon denen der eine dureh Rest verstopft war. 2. Das Abzugsrobl" war yon einem Windfang 
unterbroehen, der die Form eines umgesttilpten Trichters hatte and das Rohr nieht g/~nzlieh 
umschlol3, so dal~ zuriiekgeschlagene, unvollst~ndig verbrann~e Gase nieht etwa das Feuer 
zum ErlSsehen braehten, sondern wieder in das Zimmer traten. 3. Die Raumverh/~ltnisse 
waren vollst/~ndig ungenfigend (10 ebm). Eisner (:Basel). 

Haldane, J. S.: Carbon monoxide poisoning. With special relation to its medico- 
legal aspects. (Kohlenoxydvergiftung. Mit besonderer Beriieksich~igung ihrer 
forensisehen Bedeutung.) Trans. recd.-leg. See. Lend. 24, 156--181 (1931). 

Der vor gerichtliehen Medizinern gehaltene Vortrag behandelb die Erscheinungen der 
CO-Vergiftung. Die ersten Symptome - -  Kurzatmigkeit bei Bewegung - -  treten bei 20 % 
S~ttigung des Hb. mit CO auf. Bei 30 % zeigt sich bereits in Ruhe Atem- und Pulsbeschleu- 
nigung. Bei 55% bewirkt schon leiehteste Bewegung, wie Erheben yon einem Stuhl, Be- 
wuBtlosigkeit. Bei Ruhe verursaeht die langsame Vergiftung kaum subjektive Besehwerden 
(Selbstversuehe). Von den geistigen Funktionen leide$ zuerst die Erinnerung an eben Ge- 
sehehenes, eine stets bei O2-Mangel (Unterdruekkammer) beobaehtete Erseheinung. Der Ge- 
d~chtnisverlust isg. die Ursaehe des unzweckmN3igen Verhaltens Gasvergifteter. Bei 40 bis 
50% Sattigung des Hb. kommt es zu StOrung der Bewegungskoordination. Die Perzeption 
Mler Sinneswahrnehmungen leidet Not. Aussehen und Naehwirkungen der CO-Vergiftung 
gleiehen oft dem Alkoholrauseh. Einatmen von 1% CO ftihrt in ]5 Minuten zu 50% S/~tti- 
gung, in 23 Minuten zu 80% End damit zum Ted. Bei Bewegung kann schon in 5 Ninuten 
50 % S/~ttigung erreich~ sein. Unter 0,0] % CO in der Luft bleiben wirkungslos. Als Gegen- 
wirkung gegen d~e OO-Vergif~ung wird die veto Verfi vertretene Ansieht der O2-Sekretion 
der Alveolarwand ins Blut angeftihrt. Die Erkennung des Todes durch CO-Intoxikation ist 
dureh die Farbe des Blutes m6glieh (Verweehselung nur mit Nitritvergiftung). Bei rasehem 
Ted bestehen Farbuntersehiede zwischen rechtem und linkem Herzblut und Milzblut. Die 
h~ufigste Ursaehe der CO-Vergiftung ist Selbstmord, die n~ehst h/~ufige AusstrOmen von 
CO-Gas aus ]3enzinmotoren (7 % CO). - -  Dem Vortrag folgt eine angereg~e Ausspraehe. Ob- 
wohl Tabakrauch bis 5 % CO enth~lt, lieB sieh naeh gauehen kein CO im Blut H.s nachweisen. 

R. ~qehoeu (Leipzig).~ 
Schwarz, L., und W. Deckert: Studien zur Beurteilung von Arsenbefunden in Aus- 

seheidungen und Hautanh~ingen. (Abt. VI, Gewerbe-, Bau-, Wohnungshyg., Sch~idli~ffs- 
bekSmp/., Hyg. Staatsinst., Hamburg.) Arch. f. Hyg. 106, 346--365 (1931). 

Die Autoren haben an grSl~eren Reihen yon Tierversuehen, bei Arbeitern in 
arsengef/~hrdeten Betrieben und an Selbstversuehen versehiedene wiehtige Vorg/~nge 
zur Kl~rung zu bringen versueht. - -  Als Methode zur As-Bestimmung diente ihnen 
das colorimetrische Veffahren von S a n g e r - B l a c k ,  weft weniger umst~ndlieh als das 
Marsh i sehe  gerfahren. Die Antoren hatten festgestellt, daft die Genauigkeitsgrenze 
innerhalb nur 15% der gefundenen Werte aur und abwgrts liegt, also fiir diesen 
Zweek gentigt. Von Hautadnexen, t taaren und Nggeln wurde je 1 dg un~ersucht und 
zwar mit 1 ecru 3proz. H20~ sowie 20 eem tieS04, unter tropfenweisem Zusatz yon 
raaehender HNO~ zerlegt. Das Vorkommen des normalen physiologisehen Arsens 
wurde im Sinne yon B a n g ,  M y e r s ,  C o r n w a l l  und Cox sowohl im I-Iarn als aueh 
in den Hautadnexen, Haaren, Nggeln, einwandfrei fes~gestellt. Bei Arbeitern in As- 
Betrieben Iand sieh wghrend der  Arbeitszeit und noeh dutch einige Tage naeh Verlassen 
des Betriebes noeh verh~ltnism~gig viel As, bis 1000 ~ (~ = Bangwert = ~/~00o rag) 
pro Liter, im I Iarn  und erhebliehe Mengen in Haaren und Niigeln. Dagegen versehwand 
oral eingefiihrte arsenige Ss verhiiltnismi~Big sehr raseh naeh Aussetzen der As- 
Einfuhr aus dem Harm Die Aufnahme des As bei Arbeitern in As-Betrieben und 
As-Gruben wurde dutch Kontrotlselbstversuche einwandfrei als nur dureh die Atmung 
effolgend festgestellt. Die AUtoren kommen zu dem Sehlul], dal] man bei der Bewertung 
kleiner und kleinster As-Mengen in Harn, Stuhl und in den Hautadnexen die gefun- 
denen Zahlenwerte nut mit besonderer Vorsieht und nur unter Beriieksiehtigung des 
lohysiologisehen As beurteilen diirfe. K. Ullmann (Wien)oo 
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Stephens, D. J.: Aplastic anemia occurring during the treatment of syphilis with 
the arsphenamines. (Aplastische Anemic ira Laufe der Luesbehandlung rait 1%0- 
arsphenarainpr~paraten) (Dep. o] Med., Univ. o] Rochester School o/ Med. a. Dent. 
a. Med. Clin., Strong Mere. a. Municip. Hosp., Rochester.) Araer. J. Syph. 15, 
333--349 (1931). 

Salvarsanpr~parate verra6gen mitunter die Knochenra~rkfunktion zu sch~digen, 
was sich klinisch als 1. Purpura simplex, 2. Purpura rait Thromboeytopenie verbunden, 
3. Agranuloeytose oder 4. aplastische Anemic raani~estiert. Letztere Affektion wurde 
vom Verf. ira Laufe der letzten 5 Jahre au~ 1200 Patienten rait 14000 Arsphenarain- 
injektionen 2real beobachtet. Beziiglich der Pathogenese dieser F~lle diirfte es sich 
ura eine toxische Wirkung der Arsphenaraine oder deren Derivate aufs Knochenmark 
handeln bei bestiramten iiberempfindlieh gewordenen Individuen. Das As allein diirfte 
es nieht sein, denn die an i  As zuriickzufiihrenden toxisehen Erseheinungen, wie 
Derraatitis, Hepatitis, Nephritis wurden his jetzt rait Knoehenraarkseh~digungen nach 
Arsphenarain nicht beobaehtet. Auch die Benzolkoraponente allein diirfte (Selling) 
als Markseh~diger hier kaura in Betracht koramen, da erwiesenerraa~en Benzol aus 
dera Arsphenarain im Organisraus nieht abgespalten wird, und wenn dies auch der 
Fall wiire, wiirde es in solch geringen Mengen auftreten, dal~ es auch ira Tierexperiraent 
nicht ausreiehen wiirde, urn eine Markseh~digung herbeifiihren zu kSnnen. Hinweis 
auf die Wiehtigkeit der friihzeitigen Erkennung der Knochenraarkseh~digung. Mattig- 
keit, Dyspnoe, Bl~sse oder Purpuraerseheinungen ira Laufe einer antiluischen Behand- 
lung sollen iraraer die Unterbrechung der Behandlung zur Folge haben, bis dureh Blut- 
untersuchung (Hgb., Leukocyten- und Blutpl~ttehenz~hlung) der Verdaeht einer 
Markseh~digung ausgesehlossen werden kann. M. zvriedmann (Wien).~ 

Weyrauch, F.: Neue Untersuchungen fiber die Aufnahme des Bleies und seine Ver- 
teilung im Organismus bei experimenteller Vergiftung. IL Mitt. (Hyg. Inst., Univ. Halle- 
Wittenberg.) Z. Hyg. 112, 559--568 (1931). 

Die Bleianalysen der Organe fiihrte VerL mit dera frfiher yon P. Schmidt und seinen 
Mitarbeitern angegebenen coloriraetrischen Verfahren nach der elektrolytisehen Abseheidung 
als 1)bO~ aus. Methodisch wurdc insofcrn eine Verbesserung eingefiihrt, Ms die Umdrehungs- 
gkeschwindigkeit der rotierenden Elektrode im ElektrolysiergefM~ erh6ht und damit eine raschere 

bseheidung des Bleis erzielt werden konnte (die jetzt in 20 Minuten quantitativ erfolgt ist). 
Die Umwandlung des Bleis in Carbonat bzw. Oxyd bei der Knochenanalyse im elektrischen 
~r erfolgt bei 500 o. __ In einer ersten Versuchsreihe wurde Bleiweil~ in die Trachea 
yon Kaninchen mit trod ohne Unterbindung der Speiser6hre injiziert. Die Organe der nach 
dera Versuch get6teten Tiere crgaben schon innerhalb weniger Stunden Resorption yon Blei 
aus den Lungen; jedoeh waren die yon den Lungen resorbierten Bleimengen nicht gr6]~er als 
nach der Aufnahme vora Verdauungskanal aus (die in einer vorangehenden Mitteilung unter- 
sucht worden war). Die relativen Nierenwerte waren hSher als die Leberwerte, entspreehend 
dera l%rtfall des Leber~ilters und in ~bereinstimmtmg mit den Verh~ltnissen nach subeutaner 
Injektion. - -  In einer weitcren Versuchsreihe bekamen die Tiere schwebenden, versprayten 
Bleistaub (racist Bleiweil~, einraal PbS -t- Silicat) einzuatraen. Allerdings konnte der Staub- 
gehalt der eingeatmcteu Luft nicht genau ermittelt werden, jedoeh ergaben vergleichende 
Beobachtungen an Tieren mit bzw. ohne Oesophagusunterbindung interessante Befunde: 
viel mehr Blei wird yon den Tieren resorbiert, die den ]31eistaub verschlucken k6nnen. Tiere 
mit unterbundener Speiser6hre haben wesentlich mehr Blei in den Lungen (etwa 3,7real 
soviel) als die Kontrolltiere ohne Unterbindung. Dieser Be~und kormte in einem Versuch mit 
1)bS-haltigem Silicatstaub aueh histologisch besti~tigt werden. Vergleicht man die Summen 
der in Nieren, Blur und Knochen nachgewiesenen Bleimengen miteinandcr, so ergibt sieh, dal~ 
yon norraalen Tieren etwa 2,6 real soviel Blei resorbiert wurde als yon Tieren mit abgebundener 
Speiser6hre. Das bei der Atmung verschluckte Blei mnl~ daher Ifir die Entstehung der Blei- 
vergiftung yon grol~er ]3edcutung sein. (I. vgl. diese Z. 16, 319.) Ehri8mann (]3erHn): o 

Catley, John: Clinical and experimental lead poisoning: Some roentgenologie and 
anatomic changes in growing bones. (Klinische und experiraentelle Bleivergiftung. 
R6ntgenologische und anatoraisehe Befunde an waehsenden Knoehen.) (Babies' Hosp. 
a. Dep. o] Dis. o] Children, Coll. o] Physic. a. Surg., Columbia Univ., New York.) 
Radiology 17, 957--983 (1931). 

Es werden fiber 3 Fi~lle yon Bleivergiftung bei Kindern berichtet. R6ntgenologisch land 
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~ich eine Verdichtung der Knochen an den Stellen des st~rksten Wachstums, d. h. an den 
Enden der Diaphysen nnd an der Peripherie der Knoehenkerne, am breitesten war die Ver- 
diehtungszone am unteren Femurende. 2 der Kinder genasen. Als Resterscheinung der Blei- 
vergiftung liel]en sich bei ihnen diehte transversale Linien ira Inneren der Diaphysen und ring- 
fSrmige Linien im Inneren der Eiphysenkerne nachweisen. Duch das Wachstum der Knochen 
waren die Verdiehtungszonen ins Inhere des Knoehens geriickt. Eins der Kinder starb. Die 
anatomische Untersuchnng ergab im Bereieh der r5ntgenologisch nachgewiesenen Verdichtung 
eine Hyperplasie and ein Dichterstehen der Knochenb~lkchen. Mit Blei gefiitterte junge ttunde 
zeigten rSntgenologiseh und anatomiseh'die gleiehen Ver~ndermngen. Chemisehe Analysen 
yon Knoehen des verstorbenen Kindes und der bleivergiiteten Itunde ergaben einen ]31eigehalt 
in allen Knochen, der jedoeh im Bereieh der knSchernen Waehstumszone am starksten war. 
Die Kontrolluntersuchung eines verstorbenen Kindes ohne Bleivergiftung ergab mit der 
gleiehen Methode keinen Bleigehalt in den Knoehen. Die Untersuehtmg eines erwachsenen 
ttundes, der 79 Tage rait Blei gefiittert worden war, erg~b rSntgenologisch und anatomiseh 
keine Ver~nderungen, obgleieh ehemiseh Blei in den Enden der Knoehen naehgewiesen werden 
konnte. Cam~gbell (Dresden). ~176 

Bramwell, Edwin: Remarks on some clinical pictures attributable to lead poisoning 
with special reference to the neurological manifestations of plumbism. (Einige Bemer- 
kungen zur Bleivergiftung mit besonderer Beriicksichtigung der neurologisehen Er- 
scheinungen der Bleivergiftung.) (Roy. Infirm., Edinburgh.) Brit. reed. J. Nr 3680, 
8 7 - 9 2  (1%1). 

Neben der gewerblichen Bleivergiftung ist aueh an ,,akzidentelle" Vergiftung zu 
denken, insbesondere bei klinisch unklaren Fgllen, welehe den Verdacht auf Bleigenese 
sufkommen ]assen. Verf. stellt aus 30jghriger Praxis eine Reihe yon neurologisehen 
Fgllen zusammen, welche, obgleich zum Tell atypisch, ibm a l s  sichere Bleierkran- 
kungen imponierb haben. Streckerschw5che der rechten t t snd  kSnne das erste und 
einzige Symptom der Bteiintoxik~tion sein. 

Ein YalI mit starker Gewichtsabnahme, I~ibsehmerzen, Erbrechen und sehlie~lich fort- 
sehreitender Muskelatrolohie in Oberarmen und Schultergfirtel, Verbunden mit bohrenden 
Sehmerzen, liel~ zun~chst den Verdaeht auf malignen Intestinaltnmor mit lVietastase in der 
Halswirbels~ule aufkommen. N~here Untersuchnng ergab Bleisanm an den un~eren Sehneide- 
z~hnen. Bei Untersuehung des veto Patienten benutzten Trinkwassers lieB sich Blei naehweisen. 
In einem weiteren Falle mit fortsehreitender Atrophic der kleinen I-Iandmuskeln beiderseits 
nnter Versehonung des Brachioradialis, der Muskulatur der Oberarme und des Sehultergiirtels, 
verbunden mit Magenbeschwerden, die auf ein Magengesehwiir bezogen wurden, ergab die 
Untersuehung des Gebrauchswassers ebenfMls reiehlich Blei. Bei einer Frau, welche als 
Abortivum Pillen mit Diaehylon und Aloe 14 Tage hindureh genommen hatte, traten recht 
sohwere Bleivergiftungserseheinungen auf, welehe zun~ehst an einen t!irntumor denken lieBen. 
Es bestand heftiger Kopfsehmerz, Erbreehen, I)oppeltsehen, leiohte Verwirrtheit und Unruhe, 
.die Retinagefa~e waren gestaut, es bestand Stauungspapille rechts. WaR. war in Blur 
und Liquor negativ, Goldsol 0011000. Aul3er Bleisaum fanden sieh sonst keine Anzeiehen 
fiir ]~leiintoxikation. In einer weiteren Beobaohtung trat bei 2 Briidern yon 54 und 56 Jahren 
eine spastisehe Par~parese bolder Beine auf. Es wurde im Trinkwasser BIei gefunden. Es 
bestanden ferner bei dem einen kolikartige Leibsehmerzen, Erbreehen und Stuhlverstoiofung. 
Eine serologische Untersuehung hat bei beiden Patienten nicht stattgefunden. Pause (Berlin).~ 

Villaverde, Jos~ Maria de: Los 16sions de la fibre museulaire dans l'intoxieation 
saturnine exp~rimentale. (Die L~sionen der Muskelfaser bei der experimentellen Blei- 
vergiftung.) Tray. Labor. biol. Madrid 27, 227--248 (1931). 

Die Vergiftung wurde bei verschiedenen Versuchstieren mit Bleiaeetat subeutan 
vorgenommen. Zun~chst linden sieh die intermuskulSren Bindegewebsfasern auf- 
gekn/iuelt, miteinander zu dicken, tells schleeht, tells besonders dunkel mit Silber 
impr~gnierten Fasern verschmolzen und vielfaeh auch zerrissen. An den Muskelfasern 
selbst ist das hervorsteehendste Merkmal der vorliegenden Seh/~digung die rein degene- 
rative, vSllig reaktionslose Entar tung der quergestreiften Fasern. Die bei vielen Pro- 
zessen an der Skeletrnuskulatur so ausgepr~gten, der Regeneration zugrunde ]iegenden 
Sarkolemrnwucherungen fehlen vSllig, ja, die Sarkolernmkerne zeigen ihrerseits regressive 
Ver~nderungen; sic ziehen sieh yon der Muskelfaser zurfiek, werden pyknotiseh; einige 
Zellen zeigen ]<leine Vakuolen. Die Querstreifung der Muskelfasern gent in unregel- 
m~]iger Weise verloren; es tr i t t  eine deutliche Langsstreifung in Erseheinung. Die 
Substanzen, die die Querstreifung bedingen, scheinen sieh im iibrigen Sarkoplasma auf- 
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zulSsen. (Fibrill~tre Zerkliiftung, Lorenz . )  Diese Form der Faserdesorganisation ist 
die Folge einer Behinderung der normalen Ern/ihrung des Muskels, insbesondere aueh 
bei Iseh~mie. u handelt es sieh um die Einwirkung eines {)dems. Jedenfalls 
ist bei der Bleivergiftung der Stoffweehsel der Muskelfaser so sehwer wie nur mSglieh 
alteriert. Bei sehwersten Vergiftungen versehwindet aueh die L~ngsstreilung; an den 
Sarkolemmelementen ist keine Spur yon Plasma mehr zu sehen; sie verdorren gleichsam, 
ohne irgendein Zeiehen yon Defensio zu zeigen. Trotzdem mug ein Tell der Fasern 
aueh bei diesen hoeh dosierten Gifteinwirkungen noeh funktionsf~hig sein; denn die 
betroffenen Tiere sindnoeh Bewegungen zumaehenimstande. Wenn Mso dlese Elemente 
aueh noeh nieht als tot bezeiehnet werden kSnnen, so gehen sie doch sieher dem Tode 
entgegen. - -  Verf. hat  aueh versueht, die Einwirkung des Bleis auf die vollkommen 
entnervte Muskelfaser zu studieren; er kann aber dariiber noeh niehts sagen, da die 
betreffenden Tiere zu rasch gestorben sind. Immerhin vermi~t man einen Hinweis 
darauf, wieweit die gesehilderten Befunde reine Bleiwirkung darstellen und wieweit die 
Bleischadigung der zugeh5rigen ~erven mitwirkt (Ref.). Ft. Wohlwill (Hamburg). ~ ~ 

0maru, L:  IIistologische Ver~inderungen des Nervensystems bei der experimen- 
tellen Bleivergfftung. ( Psychiatr. Klin., Univ. Pukuoka. ) Fukuoka-Ikwadaigaku-Zasshi 
24~ dtseh. Zusammenfassung 7--9 (1931) [Japaniseh]. 

Tells dutch innerliehe, tells dutch subeutane oder pereutane Anwendung v0n Blei 
wurden 10 Hunde und 6 Kaninehen experimentell vergiftet. Bei 7 Hunden zeigten sich 
die bekannten, yon B o n f i g l i o  sehon besehriebenen, endarteriitisehen u 
an den kleinen :Rindengef~en. Bei 4 kamen herdfSrmige schwere Gangl~enzellen- 
ver~nderungen vet. Neben den Gef~l]ver~nderungen zeigten sieh auch l'ebhafte proli- 
ferative Vorg~nge an den Gliazellen (besonders Hortegazellen), gelegentlieh Bildung yon 
zahlreiehen KSrnehenze]len. Solehe Herde wurden in erster Linie in der Grol]hirnrinde, 
besonders in den tieferen Sehiehten, bisweilen aueh in den oberen Sehiehten un4 im 
Mark gefunden. Ein Parallelismus zwisehen den histo-pathologisehen Ver~nderungen 
und den klinisehen Symptomen wurde im allgemeinen festgestellt. Diejenigen Hunde, 
bei welehen die Encephalitis produchva - -  wie Yerf. die von B o n f i g l i o  zuerst be- 
sehriebenen u nennt - -  zu Blutungen and sehweren Ganglienzellver~nde- 
rungen in den motorischen Regionen geffihrt hatte, zeigten sieh klinisch epileptiforme 
Anf~lle. Die peripheren Nerven zeigten bei l~nger dauernden Versuehen die sog. 
,,segment~re und periaxiale Degeneration", die u ffir motorische L~hmungen ver- 
antwortlich macht. Bodechtel (Erlangen). ~176 

Winge~ Knud: Ein Fall yon Bleivergiftnng mit eigentiimlieher ~tiologie. (II. Aid., 
Kommunehosp., Kobenhavn.) Ugeskr. Laeg. 1931 II, 1154--1155 [Diiniseh]. 

Ein 52j~ihriger Mann, der auf einer Sehiffswer~t mit dem autogenen Sehneideger~t alte 
Schiffe zerlegte, die mit Bleiweil~ und Minium gestriehen waren, litt seit 4--5 Jahren an Gallen- 
koliken, An~mie, Bradykardie, nervSsen Beschwerden. Erst die genaue Un~ersuchung im 
Krankenhaus ergab typischen Bleisaum und punktierte Erythroeyten, so dal~ an der Diagnose 
tier ehronisehen Bteivergiftung kein Zweifel mehr blieb. H. Scholz (K6nigsberg i. Pr.). 

Strotmeyer, A.: Uber Bleierkrankungen, zugleieh ein seltener Fall aul~erbernflieher 
Bleil~ihmung. (St. Josefshosp., Hagen i .W.) Zbl. Gewerbehyg., N. F. 8, 234--238 
(1931). 

VerL beriehtet fiber einen Fall yon Bleivergfftung mit RadiMisl~hmung, kolikartigen 
Leibsehmerzen und basophfler Tfipfelung ira Blur, die auf den l~ngeren Genu~ yon bleihMtigem 
Trinkwasser zuriiekgeffihrt werden konnte. Bemerkenswerterweise zeigten die iibrigen Familien- 
mitglieder keinerlei Symptome einer gleichen Erkrankung, eine Tatsache, die dureh die Lebens- 
weise des Erkrankten, der regelm~l~ig morgens Ms erster das fiber ~acht in den Bleiroln~en 
abgestandene Wasser benutzte, erkl~rt werden konnte. Curt Heidepriem (Berlin). o o 

Ergebnisse der allgemeinen Pathologie und pathologisehen Anatomie des Mensehen 
und der Tiere. Hrsg. v. O.Lubarseh, R. yon Ostertag u. W. Frei. Bd. 25. ~iinehen: 
:[. F. Bergmann 1931. 1030 S. n. 5 Abb. RM. 128.--. 

Busehke, A., und Bruno 1)eiser: Die biologisehen Wirkungen nnd die praktisehe 
Bedeutung des Thalliums. (Dermatol. Abt., Rudol] Virchow-Krankenh., Berlin, u. 
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Stgdt. Beratungs~ u. Behandlungsstelle ]. Geschlechtskranke, Berlin-Lichtenberg.) S. 1 
his 57. 

In  den Ergebnlssen yon L u b a r s c h  und 0 s t e r t a g  haben bier die beiden a m  
die Efforschung des Thalliums und seiner Wirkungen ganz besonders verdienten Autoren 
eine zusammen{assende Darstellung an der }Iand der grol3en, 395 Schrif tnummern 
umfassenden Literatur gegeben. Ganz besonders hat  sich ja bekanntlich B u s c h k e  

u m  die Einfiihrung des Thalliums in den Arzneischatz und um das Studium der Thal- 
l iumwirkungen und Thalliumvergiftung bemiiht. 

In  der vorliegenden Abhandlung wird zun~ehst in einer Einleitung das Gesch ieh t -  
l i ehe  fiber das T h a l l i u m  mitgeteilt. Erst 1861 ist das Thallium yon Wi l l i am Crookes 
entdeckt worden (Thallium rfihrt her von ~cr = grtin). Im 2. Teit werden die ehemischen  
E i g e n s c h a f t e n  u n d  der lgaehweis des T h a l l i u m s  besproehen. Das Thallium ist ent- 
weder einwertig odor dreiwertig, die dreiwertigen Thallinmsalze sind leiehter in Wasser 16slieh 
mad weniger giftig, besitzen aber auch nieht die Arzneiwirkungen. Die bekanntesten ThalHum- 
salze sind das Thallium aeeticum, earbonicum, chlorieum, nitrieum and sulfuricum. Sie sind 
alle hochgradig giftig. Als U n g e z i e f e r v e r t i l g u n g s m i t t e l  wird yon der I.G.-Farben- 
industrie die 2proz. Zeliopaste mit Thallium sulf. und der Thalliumweizen hergestellt. Als 
A r z n e i m i t t e l  steht an erster Stelle das Thalliumacetat, at/oh wieder in 3 Verbindungen 
anzuwenden, darunter ist das Thallium acet. oxydulatum das am wenigsten giftige und das- 
jenige, das als sog. einfaches ,,Thalliumacetat" im Handel ist. Ein weiBes bis leieht gelb]iches 
Pulver yon leieht saurem Gerueh und Gesehmack, leicht 15slieh in Wasser und Glycerin, 
sehleehter in Alkohol und fast unl6slich in Ather and Chloroform; nach langem Lagern wird 
die Wirksamkeit ~chleehter. Der Naehweis  des T h a l l i u m s  wird spektroskopisch dureh 
die typisehe Thalliumlinie im Grfin des Spektrums geffihrt. Es werden dann die einzelnen 
sonstigen chemisehen Naehweismethoden angegeben. - -  In einem weiteren Abschnitt wird 
die e x p e r i m e n t e l l e  T h a l l i u m f o r s c h u n g  behandelt, die zuerst yon Busehke  und dann 
yon Buschke  und Peiser  durehgefiihrt worden ist. Der experimentellen Thalllumforschung 
liegt haupts~chlleh das Problem der dureh Thallium bedingten Alopecie (Haaraflsfall) zu- 
grunde. Die Autoren haben festgestellt, dab die Wirkungsweise fiber das endokrin-vegetative 
System gehe. Die Untersuehungen ~ttrden haupts&.ehlieh an jungen Ratten in der Form 
l/~nger dauernder ehronischer Vergiftung dnrehgeffihrt. Besser wirkt immer die Thalliumver- 
ffitterung als die Einspritzung. ]3ei letzterer geht die Enthaarung nur auffallend langsam vor 
sieh, dagegen treten friihzeitig schwere Vergiftungserscheinungen auf, die bei weiterer Zufuhr 
zum Ted fiihren. Experimentell sind besonders die bereits nach 10 Tagen beginnenden fleck- 
fSrmigen Enthaarungen bei den Versuchstieren studiert worden. Es entsteht innerhalb yon 
4--6 Wochen bei sehr jungen Tieren nach vorsiehtiger Ffitterung eine vollst~ndige Kah]heit, 
nut die sog. ,,Sinnesh~are" bleiben stehen. Interessant waren aueh die Ergebnisse der Ver- 
suche mit K a l t b l f i t e r n  : Bei systematisehem Zusatz kleinster Mengen yon Thallium aceticum 
zum Wasser konnte bei Kaulquappen ein direkter Einflul~ festgestellt werden, insbesondere 
ein Zuriickbleiben im Wachstum und aueh sonstige Metamorphose tier Tiere; meist kam es 
gar nicht zu einer Umbildung der ungewShnllch kleinen Kaulquappen zu richtigen Fr6schen. 
Den durch Thallium hervorgerufenen Ver~nderungen, besonders der schweren Einwlrkung 
auf den Pelz der Versuchsratten liegen St6rungen im sympathiseh-endokrinen System zu- 
grunde. Ganz besonders konnten aueh die Einwirkungen auf die Geschlechtsorgane festgestellt 
werden. (St6rung des Ovarialeychs und der Hodenfunktion.) lgach Anssetzen der Thallium- 
~fitterung verschwanden auch diese St6rungen wieder. Im Gegensatz zu langerer Zuffihrung 
kleinster Thalliummengen , bei weleher sieh die Tiere noeh im allgemeinen wohl befinden, tritt 
bei schon geringer t3berschreitung dieser noch vertraglichen Thalliumgaben, besonders bei 
Einspritzungsbehandlung, alas Bild einer sehwersten, meist rasch zum Ted ftihrenden Ver- 
gifttmg ein, wobei im Vordergrund St5rungen des Nervensystems stehen. Ganz ausfiihrlich 
werden in diesem Abschnitt die bei den verschiedenefi Tiergruppen erzielten Ver~nderungen 
dargestellt. So hat man jetzt durch langdauernde Einwirkung kleinster Gaben die ganze Ent- 
wieklung tier St6rungen beherrschen und kennengelernt, unter denen im Mittelpunkt die 
Thalliumalopecie steht. In  den ganz akut verlaulenden FMlen kommt es noch gar nicht oder 
nur ganz unvollkommen zu tier Alopeeie. Die Vergifttmgsdosen h/tngen natfirlieh aueh wieder 
zusammen mit der Art und Gr6Be der Tiere und mit der Art der Applikation, so z. :B. blieb 
eine mit 15 mg per  os behandelte 4 Wochen alto Katze stark im Waehstum zuriiek und hatte 
~nf~nglieh Darmst6rungen und eine Lockerung der t{aare, sonst keine bedenklichen Symptome, 
in einem anderen Fall erhielt das Tier 8 mg s u b e u t a n  and starb am 3. Tag! Bei den Experi- 
mentiertieren erwies sieh das Thallium nitric. "am giftigsten, am nhehsten kam das Thallium 
carbonicum. Alle Tiere zeigten nerv6se St6rungen, zunehmende Abmagerung, Haarverlnst. 
:Bei den Kaninehen, die mit Thallium aceticum geffittert waren, traten nach 12 Tagen Spuren 
yon Thallium im Ham auf. Die Geschwlndigkeit der Ausscheidung wechselt aueh nach der 
_M't des Salzes und naoh der Anbringung des Giftdepots. - -  Die p a t h o l o g i s c h - a n a t o m i -  
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s o hen ]3efunde bei der experimentellen Th~]liumvergiftung weehseln, j e naehdem ob es sieh 
um eine akute oder um eine ehronisehe Thalliumvergiftung handelt. Bei ls dauernder 
Verffittemng zeigen sieh die Erseheinungen des Haarausfalls, des Linsenkatarakts, die hem- 
menden Einflfisse auf K6rperwachstum und Gesehleehtsentwicklung, ferner aueh Knoehen- 
und Magenver~nderungen - -  yon Buschke  und Peiser  als St6mngen des endokrin-sym- 
pathischen Symptomenkomplexes bezeichnet. Die mikroskopischen Ver/~nderungen, auf die 
man fahndete, sind in der Mehrzahl der F~lle durehaus nicht eindeutig. So in den Geschlechts- 
driisen, in den 1%bennieren (StSrung des Lipoidstoffweehsels). Aneh die Vorg~nge bei der 
Alopeeie sind eingehend studiert worden (Atrophie der Papille, sekundi~rer Ausfall des ttaars, 
Ver~nderung der eigentlichen Bestandteile des tIaarbalgs und des ttaares selbst). Schi~digungen 
der Nieren unter dem Bild der aknten und subakuten Nephritis, besonders der Glomeruli- 
nephritis sind festgestellt. Ferner degenerative Ver/~nderungen an den Leberzellen, an den 
Zellen der Milz und am tterzmuskel, natiirlich auch Schwellungen des Reticulo-EndotheL 
Apparats der Leber und der Milz. Die snbeudokardialen Blutungen sind nicht beweisend, 
Schne ide r  sah sie neben Blutungen im Herzfleisch in der Leber new. Auch Veri~nderungen 
im Bere ieh  des Z e n t r a l n e r v e n s y s t e m s  sind yon den versehiedenen Antoren beschrieben 
worden, bekanntlich auch yon Schne ide r  degenerative Sch~dignngen der Zentral- weniger 
der peripheren 1%rvensubstanz. Ferner sind auch als Hauptsymptom der akuten Thallium- 
vergiftung - -  weniger bei der chronischen Vergiftung - -  entzimdliche Ver/mder~ngen am Ver- 
dauungssehlaueh der kleinen Versnehstiere zu nennen. Besonders interessant sind die ent- 
zth~dlich-proliferativen Ver/~nderungen der Schleimhaut des Vormagens bei Thalliumratten. 
- -  Ein weiteres Kapitel besch~ftigt sieh mit der b io log i schen  W i r k n n g  des Tha l l i ums .  
Wie die Autoren hervorheben, is tes  dnrch vorsichtige Gabenbemessung bei der Darreichung 
v6llst~ndig m6glich, die bestimmten Vergiftungserscheinmlgen auszusehalten und, wie es beim 
Menschen erprobt is~, z. B. lediglieh die Enthaarungswirkung hervorzurufen--- haupts~chlich 
auf dem Weg des endokrinen Systems und des vegetativen Nervensystems. Hier ist besonders 
interessant, wie erw~hnt, dab die dem eerebro-spinalen Nervensystem unterstehenden Sinnes- 
haare stets erhalten ibleiben und nnr die zum Sympathicus geh6renden fibrigen Haare aus- 
fallen. Bekannt ist, dab besonders junge Tiere auf Thallium gut anspreehen, und auch bei der~ 
Menschen ist festgestellt, daB, je weiter die Kinder yon tier Gesehlechtsreife entfernt sind, 
sie um go hesser das Mittel vertragen. Bei tier inneren Anwendung des Thallium kommt es 
in der t~egel zuerst zu einer Reizung des sympathisehen Nervensystems. Auf welehem Weg 
die Wirkung auf die Haare zustande kommt, darfiber sind die Meinnngen noeh geteilt, n/~mlich, 
ob es unmittelbar nnd 6rtlich auf die Haare wirkt - -  wie u. a. Tr u f f i glanbt, oder ob es sieh, wie. 
B. undP. annehmen, umfunktionelle Seh~digangen am endokrin-sympathisehen Apparat handelt. 
- -  Ein weiteres Kapitel betrifft die k l in i sche  V e r w e n d u n g  des T h a l l i n m s ,  fiber das hier 
kurz hinweggegangen werden kann. Hier ist eine grebe Literatnr fiber mehr oder weniger er- 
folgreiehe Anwendung hanptsaehlieh znr Enthaarung niedergelegt und durchgearbeitet. Be- 
merkenswert and daher hervorzngeben were, dab aneh Versuehe gemacht wurden, dureh 
Thalllumalopecie dann naehher einen aekundEren verst&rkten Haarwuehs zu erreiehen. Die 
St6rungen, die bei Darreichung yon Thalliumpraparaten eintreten, sind hauptsgchlich Sehmer- 
zen in Muskeln nnd Gelenken, oft auBerordentlich sehwer, haupts~ehlich in Knie- and Sprung- 
gelenken, zuweilen in der Wadenmuskulatur, Druekempfindlichkeit gr61]erer lqervenstgmme, 
Sensibilit/~tsst6rungen ira Sinne einer Hyperalgesie oder Hyper&sthesie oder wieder Taubheits- 
gef~hl. Bekannt sind auch die allgemeinen StSrungen des Verdauungsapparates, Appetitlosig- 
kei$, Neigen zu Erbrechen. Als weitere nerv6se Symptome psyehisehe StSrungen, Erregm~gs- 
zust~nde, Schlaflosigkeit, Kopfsehmerz, nnter Umsti~nden vSllige VerlJlSdung. Aueh Ent- 
zfindungen der MLmd-, Zungen- und Italssehleimhant sind beobaehtet. ]~erner toxische Nieren- 
seh/~digungen. Bemerkenswert ist, dab un$er Umst~nden Dosen, die in ihrer G e s a m t h e i t  
nieht tOdlich sind, bei fraktionierter Anwendung durch tti~ufungswirkung lebensbedrohliehe 
Znsts mit sieh bringen k6nnen (Beobachtungen des Verf., we es sieh um 8 allerdings geistig 
and auch zum Tell somatiseh minderwertige Kinder handelte). Jedenfalls dttrfen Kinder, 
die des 10. gahr fibersehritten haben, nlzr mehr mit &ul]erster Vorsieht einer Thallinm~herapie 
unterzogen werden. - -  In  einem letzten Kapitel wird die geriehts/~rz~liche u n d  gewerb-  
l i c h - h y g i e n i s e h e  B e d e u t u n g  des T h a i l i u m s  eingehend besproehen. Hier wird auf die 
in der Gerichtsmedizin bekannten tells fahr]~ssigen tells vors&tzlichen Vergiftungen mit Zelio- 
weizen und Zeliopaste hingewiesen. Die ganzen Zusammenfassungen des ans bier Bekannten 
zeigen gleiehfalls, wie notwendig es ist, dab die Thallinmpr&parate dem freien Verketn" entzogen 
und des Thallium in des Verzeiehnis der Gifte aufgenommen wird. Aneh die, wenn aueh nieh~ 
zahlreiehen V.e.rgiftungen in Gewerbebetrieben mit Thallium zeigen die Notwendigkeit einer 
nmsichtigen Uberwaehung dieser Besch~ftigungen. Merkel (Mfinehen). 

Buehmann, Walter: Die ~elahren der" Thalliumpr~i~arate. Z. Desinfi A 2~, 329 
his 340 (1931). 

Verf. gibt eine kurze Ubersieht fiber die Gefahren der versehiedenen Thalliumpr~parate, 
wie sie sieh aus der groflen Zahl der Beobaeh~ungen aus der Literatur ergeben. Es wird kurz 
auf die Sch~digungen bei tier Thallinmbehandlung eingegangen, ebenso auf die gewerbliehen 
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Seh~digungen und ausfiihrlieher auf die durch die Zeliopr~parate hervorgerufenen zumeist 
kriminellen VergiftungsfMle. VersEhiedene Beispiele fiber VergiftungsfMle werden angEfiihrb 
und einige anMytische Methoden zum Naehweis des Thallinms angEgeben. Wegen der groBen 
Gefahren und miBbr~uchlichen VerwEndung der im frEien Handel befindlichen Thallium- 
pr~parate ist es dringend notwendig, dab Bestimmungen getroffen werden, das Mittel nur 
zu H~nden des Arz~es abzugeben. B. Pei~er (BErlin). ~176 

Waring, Thomas P.: Another case of thallium poisoning following use of Koremlu 
cream. (Ein wei~erer Fa l l  yon Thall iumvergif tung infolge yon Verwendung von 
Koremlu-Cream.) J. amer. reed. Assoc. 97, 703 (1931). 

Bet einer 28jghrigen Patientin, die sei~ Mona~en an Schmerzen in Armen und Beinen, 
Kopfsehmerzen und Harndrang lift, wurde sehlieBliEh als Ursache der Erkrankung eine Ver- 
giftung dutch Koremlucream festgestellL yon dem sic mehrere Tuben, vornehmlich fiir die 
Arme, verwandt butte. Die Diagnose wurde erst beim dritten Aufenthalt im Krankenhanse 
gestellt, naehdem therapeutiseh bereits eine Tonsfllektomie vorgenommen worden war. Be- 
senders typisch war, abgesehen yon dem "Itaarausfall, die hoehgradige Hypergsthesie der 
FuBsohlen. 8onsg zeigten sich aui~er einer geringen Albulninurie und einer Leukocytose keine 
Besonderheiten. (Vgl. a. diese Z. 18, 190.) .B. Peiser (Berlin).~ 

Glcich, Morris: Thallium acetate poisoning in the treatment of ringworm M the 
scalp: Report of two eases. (Thalliumacetagvergiftung bei der Behandlung yon Haar-  
pi lzerkrankungen:  Mittei lung yon zwei F~llen.) (Pediatr. Dep., Harlem Hosp., New 
Yo~'k.) J. amer. reed. Assoc. 97, 851 (1931). 

Bet 2 Kindern im Alter yon 5 und 7 ffahren, die gegen Haarpilzerkrankung die thera- ~ 
peufische Dosis yon Thalliumaeetat (8 mg pro Kflogramm KSrpergewicht) erhalten batten, 
entwiekelte sieh innerhalb 48 Stunden ein schweres myelo-encephalitisehes I~rankheitsbfld, 
das naeh 12 Tagen zum Tode ffihrte. Neben sEhwerer BewuBtseinsstSrung, der Unf~higkeit 
zu gehen, zu sprechen, zu kauen und zu schlueken voranging, kam es zu StSrungen yon selden 
des tierzens sowie der Atmung. Der Puls w~rde klein, sehnell und flackernd, die Atmung 
ausgesprochen dyspnoisch. Der 2. Fall wurde sterbend unter den Zeichen eines LungenSdems 
ins Krankenhaus eingeliefert. Im 1. Falle kam es einen Tag vor dem Ted zu einem 10 Minuten 
andauernden Krampfzustand. 

Verf. warnt  deshalb vor der therapeutischen Verwendung des Thalliums. 
B. Peiser (Berlin).~ 

Bal~zs, 6yula: Auffallend ausgedehnte und sehwere Hautveriitzung in Verbindung 
mit Laugenvergiftung --  Suicidium. Orv. t te t i l ,  1931 II ,  978--979 [Ungarisch]. 

Naeh Laugenvergiftung in selbstm6rderischer Absieht wurden bet einer Frau sehr aus- 
gedehnte, stellenweise 2 mm tiefe, graubraune Ver~tzungen beobaehte~ im Gesieht, am 
tials, am ~aeken, am behaarten Kopf, an der einen Seite des Brustkorbes bis unterhalb des 
Rippenbogens, an der AuBenseite des rechten Sehenkels, in der Kniebeuge und an der Beuge- 
seite beider Unterschenkel. Diese grebe Ausbreitung ist so zu ertdAren, dab die SelbstmSrdcrin 
die Laugel5sung aus einem grSBeren GefM~ trunk, das GefgB bald fallen lieB, zu Boden stiirzte 
und in der ausgegossenen und erbrochenen Flfissigkeit eine Stunde lung lag. ~hnlich grebe 
Ver~zungen dureh kaustische LSsungen k6nnen aueh ents~ehen, wenu das die L~sung 
enthMtendo GefaB aus der Hand geschlagen oder wenn ]emand absiehtlich begossen wird. 

Stelger-Kazal (Budapest).~ 
Bal~zs, Gyula: Die Reaktion des Harnes yon Laugenvergifteten. Orv. Hetil .  

1931 II ,  1067--1068 [Ungarisch]. 
Veff. ber ichtet  fiber Erfahrungen bet Feststel lung der Real~tion des Harnes yon 

Laugenvergiftungeu und beweist an der Hand  yon 1821 F~llen (St. R6kus-Spi ta l  
zu Budapest  yon 1923--1931), da~ der t I a rn  auch bet schweren Yerg~ftungen die 
sauere Reakt ion  behalten kann. Im Durehschni t t  erscheint die alkalische Reakt ion  
nach 2 - -6  Stunden, die Dauer  ist  unbest immt,  manehmal  h~]~ sic nut  1- -2  Stunden, 
mauchmal  8- -10  S~unden lang. VerL be ton t ,  da~ also die alkalische Reakt ion des 
Harnes bet diagnostischen Schwierigl~eiten nich~ herangezogen werden kann. 

Wietrieh (BudapESt). 

Jacques, P.: Apropos de deux eas mortcls d'eesophagite. V~eux ~t ~mettre. (For- 
derungen an]~Blich zweier tSdlich verlaufener F~lle yon Oesophagitis.) Otol. in- 
terna*. 19, 472--475 (1931). 

Der 1. Fall  betrifft eine 50j~hrige ~arau, die ihr Gebil~ verschluckt hatte. Durchleuehtung 
zeigte den FremdkSrper transversal eingekeilt hinter dem Manubrinm s~erni. Alle Extraktions- 
versuche miBlangen, zumal der Mund des Oesophagus durch Cinch voluminOsen Kropf zu- 
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sammengepreSt wurde. Die Oesophagotomie war  angesetzt, als in der Nacht zuvor Patientin 
starb. ]~ei der Sektion fund man eine doppelte Perforation der hinteren Oesophaguswand 
mit pr~vertebraler gangr&n6ser Phlegmone. TOdlieher Verlauf beim Verschlucken yon Prothesen 
ist selten. Das Verschlueken des Gebisses erfolgt beim Kauen dutch Abbreehen der Befestigungs- 
haken, hgufiger noch w~hrend des Schlafes. Es handelt sich dann immer um defekte Prothesen. 
Deshalb mul~ yon den Tr~gern yon Gebissen dringend verlangt werden, jeden Abend vor dem 
Sehlafengehen das Gebil~ aus dem Mnnd zu nehmen. - -  Der 2. Fall betrifft ein 5j~hriges 
Kind, das vor 18 Monaten aus einer Bierflasehe gewil~ yon einer &tzenden Fliissigkeit, wenn 
auch in minimaler Menge, getrunken hatte. Einige Wochen sparer stellte sioh Unf~higkeit 
ein, gewisse Speisen herunterzuschlueken. Diese Beschwerden nahmen mit der Zeit zu, Ab- 
magerung and Schw&ehe gleichfalls. Bei der Untersuchung zeigte sich das Hindernis im 
Hypopharynx; man sties auf einen typischen narbigen [['richter, yon dem fas feinste Bugie 
nur etwa 15 ram welter vordringen konnte. Besserung trat  nicht ein, der Verfall nahm rapide 
zu, und als die Gastrostomie beschlossen war, starb das Kind in der ~aCht zuvor. - -  Es wird 
dann noeh fiber den tSdlichen Verlauf einer du.rch kaustisehe SodalSsnng hervorgerufene 
akute SpeiserShrenver&tzung berichtet and im Anschlul~ daran der Wunsch ge~ul]ert, solch 
ge~ghrliche Flfissigkeiten in Spezialflaschen mit Aufschrift aufzubewahren oder die Flfissigkeit 
blau oder grfin zu fgrben. Auf diese Weise wfirde jedem Irrtum vorgebeugt; bis jetzt jedoeh 
h/~tte Verf. in diesem Sinne bei der vorgesetzten hygienischen BehSrde noeh niehts erreichen 
kOnnen. Herschel (Sehneidemfihl).o 

Treider, Paul :  Eine eigentiimliehe 0es0phagusperi0rati0n. (Pat. Laborat., ~ykeh., 
Ullevdd.) Norsk Mug. Laegevidensk. 92, 721--723 (1931) [Norwegisch]. 

Angabe des Sektionsbefundes bei einer 34jghrigen Frau, die als Mgdchen Lauge ge- 
trunken und eine Oesophagusstenose bekommen hatte. Sie besaS eine ,,halbsteife" Sonde, 
mit der sie ab und zu festsitzende Speisereste in den Magen hinabstieB. Hierbei setzte sie 
sehlie$lich eine Perforation, die. letal ausging. F.G. Katz (Iserlohn).o 

D'0svaldo,  Ettore:  Caustieazioni da anidride aeetica. (Ver~tzungen dutch Essig- 
~u reanhydr id . )  (6. congr, d. Soc. Ital. d'O/t, e 22. congr, d. Assoc. O/t. Ital., Reran, 
22.--2~. X. 1930.) Att i  Congr. Ofta]m. 612--639 (1931). 

Verf. gibt einen Fall yon Ver~tzung beider Augen dureh Essigs~ureanhydrid bekaunt. 
Im chemisehen Laboratorium explodierte eine Retorte mit Essigs~ureanhydrid, welehe einer 
Medizinstudierenden beide Augen, aul]erdem Gesieht, Hals and Brust ver&tzte. Trotz so- 
fortiger Spfilungen mlt Wasser und dfinnen alkalischen L0sungen kam es innerhalb weniger 
Tage zu ausgedehnter, tiefer Infiltration beider Hornh~ute, nach 10 Tagen zu beiderseitiger 
Perforation mit Irisprolaps, Staphylom und beiderseitiger Phthisis bulbi. 

Als Ursache fiir die t rotz  sofortiger Spiilung mi t  Alkalien so schnell zu vSlliger Zer- 
st6rung der Hornh~ute fiihrende Ver~tzung dutch Essigs~ureanhydrid wird die Tat-  
sache angesehen, dal] im Gegensatz zum gewShnliehen Eisessig dutch das Anhydr id  
dem Gewebe sehnell und ausgedehnt Wasser entzogen wird. Zur genaueren Priifung 
der Vorg~nge raaehte Verf. an 9 Kaninchen Versuehe, indem er ganz geringe Dosen 
des Xtzmit tels  anwandte  and  die Enueleat ion der einzelnen Augen zu verschiedenen 
ze i tpunkten ,  friihestens 1 Stunde naeh der Ver~tzung, vornahm. 

1 Tropfen Essigs&ureanhydrid, den man fiber die ganze Hornhaut eines Kaninchen fallen 
l~l~t, ruff unmittelbar sehwere Augenver~tzung hervor, die sieh in einer ~%krose des con- 
junctivalen und cornealen Epithels und in Vakuolen im Epithel der Linse zu erkennen gibt. 
Darauf folgt starkes 0dem der Conjunetiva, Untergang des Hornhautepithels, Nekrose der 
ttornhautlamellen und des Endothels der Deszemet; naeh 24~48 Stunden intensive Infil- 
tration am Hornhautlimbus, besonders des unteren, eitriges Exsudat in der Vorderkammer. 
Fortsehreitende ZerstSrung der Lamellen, am 9. Tage Conjunctiva mlt Granulationsgewebe 
bedeekt, Neigung zum Symblepharon, Hornhaut vSllig zerst6rt und perforiert, Iris nekrotiseh 
nnd infiltriert, Corp. ciliate and Ch0rioidea hyper~misch und infiltriert. Wenn die Ver~tzung 
nut das Zentrum betraY, so t r i t t  zun~ehst Triibung der ttornhautzone des Pupillargebietes mit 
Nekrose der Lamellen und des Endothels, Vakuolen des Linsenkapselepithels, ein. Naeh 
10 Tagen v5Uige I-Ieflung unter Blldung einer ttornhautnarbe bei unverletzter Linse. Wurde 
nut  die untere H~Kte der Cornea betroffen durch sehr geringe Menge des Essigs~nreanhydrids, 
So erfolgte meist bald Trfibung der ganzen Cornea mit naehfolgender Nekrose, zuwellen be- 
schr&nkte sich abet der ProzeS auf einen Sektor, der hintere Bulbusabsehnitt blieb stets un- 
beriihrt, desgleiehen zeigte die Linse nie sehwere Ver/~nderungen, 

Die Schwere der VerKtzungsfolgen h~ngt ab v o n d e r  Quant i t~t  des Muskels and  
dem Sitz der u ~ Die Xtzwirkungen des Essigs~ureanhydrids gleichen in  der 
Hauptsache  den s tarken Xtzwirkungen der verschiedenen Sauren wie des Ammoniaks  
a n d  schwerer Kalkveratzungen.  Saurewirkung ist  sehneller; dureh die dabei ei~- 
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tretende Eiwei~fallung wird eine Sperrgrenze gegen des Weiterschreiten in die Tiefe 
und Fl~che geschaf~en. Im Gegensatz dazu gehcn die A]kalien keine Verbindung mit 
dem Gewebe ein, sondern 15sen es und leisten dadurch dem Fortschreiten nach der Tiefe 
and Fli~che Vorschub. - -  Im  Gegensatz zur Wirkung der gcw(ihnl!chen Essigs~ure 
bzw, des Eisessig ist die ~tzwirkung des Essigs~ureanhydrids vor allem deshalb eine 
so ungemein schwere, weir zerstSrende, well dieses Mittel so~ort dem ganzen Gewebe 
im hohen Mal]e das Wasser entzieht; hicrzu kommt bei den des Limbusgebiet betreffen- 
den Vcr~tzungen, dal~ die Limbusgeffii~e sofort zerstSrt werden und die Erniihrung der 
Cornea unterbrochen wird, wodurch eine schnelle Abstoi]ung der Lamellen hervorgerufen 
wird. Peppmi~ller (Zittau). o 

Duvoir: Un cas d'intoxication aeeidentelle d'aeide ehlorhyflrique. (Ein Fall un- 
beabsichtigter Salzs~urevergiftung.) (See. de Mdd. Lgg. de France, Paris, 6. VII. 1931.) 
Ann. Mgd. 16g. etc. 11, 615--616 .(193]). 

Er6rterungen fiber etwaige naeh Salzsgurevergiftung auftre~ende Oesophagusstenosen. 
Berieht fiber znfi~llige Vergiftung einer K6ehin, welehe Salzs~ure t rankim Glaubcn, dab es 
rich um Weil]wein handele. Sic behielt eine vollkommene Oesophagusstenose zurfick und 
wurde dureh Magenfistel ern~hrt. Dabei war ihr Allgemeinzustand ausgezeichnet und hin- 
derte sic nieht, wi~hrend des Krieges in Munitionsfabriken, sparer wieder ~ls ttansangestellte 
zu arbeiten. Die Fr~ge der Unfallentsehgdigung wird aufgewor~en. Else Petri (Berlin). 

Bal~zs, Gyula: Tiidliche Chlorzink-Vergiftung. Ore. ttetil. 1931 II, 1087 bis 
1088 [Ungarisch]. 

Eine 22j~hrige Frau trank 3--4 Sehluek (50--60 g) aus einer Chlorzinkl6sung. Es kam 
~ogleieh zu Ersoheinungen einer schweren Vergiftung. Schmerzen in tier Magengegend, heftiges 
Erbrechen, Salivation. Beide Lippen gesehwollen, Mund, Raehen und Gaumen blutreich, 
die Sehleimhaut der Zunge weil~grau verfarbt. Atmung ersehwert, Stimmlosigkeit. Puls be- 
scMeunigt, 120. Temperatur 36,2 ~ Blutdruek 96 mm Hg. Der Zustand der Patientin ver- 
sehlimmerte sich allm~hlieh, im Earn erseheinen EiweiB und hyaline Zylinder. Ted am 10. Tage. 
Bei der Obduktion fend sieh die Speiser6hre nur blutreich ohne Sehleimhautbeseh~digung, 
der M~gen war mit Blur und Sehleimhautstiicken geffillt. Die Magenwand am Fundus ver- 
diinnt und sehwarzrot gef~rbt. An der Kardia und Umgebung des Pylorus fehlt die Sehleim. 
haut zum gr6Bten T_eil. Zwischen Mflz und Magen f~nd sieh ein apfelgroBer Absee]. Der 
Kehlkopf war gesehrumpft, die Stimmbi~nder ze2stOrt und dick mit Fibrin bedeckt, welches 
sieh bis zum rechten Bronchus hinunterzieht. Im unteren L~ppen der rechten Lunge ein faust- 
groBcr AbsceB. Auch eitrige Lungenfellentztindung wurde vorgefunden mit wenig Exsuda~ 
an der reehten Seite. Wietrich (Budapest). 

Venturoli~ Giuseppe: Aleune rieerehe sul comportamento dei ferrocianuri solubili 
nella putrefazione delle sostanze organiehe. (Untersuchungen fiber clas Verhaltcn l~s- 
licher Fcrrocyanide bei der Fi~ulnis organischer Substanzen.) (Laborat. Chim., Istit. 
di Med. Leg., Univ. Bologna.) (4. congr, dell'Assoc. Itat. di Med. Leg., Bologna, 2. al 
4. VI. 1930.) Arch. di Antrop. crimin. 50, 1624--1626 (1930). 

Je 200 g ~ein zerteiltes Fleiseh wurden in Glaskolben einmal mit 50 ccm einer 2proz., 
des andere Mal mit 50 ccm einer 0,04proz. Ka]iumferrocyanidlSsung fibergossen. Im erst- 
erw~hnten Kolben waren nach 3monatigem Stehen bei Zimmertemperatur nur Spuren yon 
Zersetzungsvorggngen (Buttersguregerueh, saure Reaktion) naehweisbar, wi~hrend der In- 
halt des zweiten bcreits nach einem iV[onat betrgehtliehe Fgulniserseheinungen zeigte. Die 
konservierende Wirkung des Ferrocyanids wird auf seine eiweil]fgllende Eigensehaft bei 
sehwach saurer Reaktion zurfiekgeffihrt. Zur Kli~rung der Frage, ob bei lgngerem Kontakt 
yon Ferrocyanid mit Gewebsmaterial Blausgure entsteht, warden die beiden oben genannten 
Fleiseh-Ferroeyanid-Ans~tze am Ende der Versuehszeit nach Soura  Lopes (Chem. Zbl. 
189~ II, 150) auf ttCN geprfift; es konnte jedoeh keine Spur von Blausgure gefunden werden. 
Jedoeh besteh~ die M5gliehkeit, dal~ kleine I-ICN-Mengen infolge sekundgrer, dureh S-haltige 
Eiwei~abbauprodukte bewirkter Umwandlung in I~hodanid dem l~achweis entgangen sind; 
diese Frage sell welter verfolgt werden. Ki~hnau (Breslau).~ 

Williams, Horatio, und Nicolas A. Diaz: Fall yon Anilinvergiftung. An. Inst.  
Modelo Cl~n. todd. 11, 216--219 (1930) Spanisch]. 

Die Vergiftung kam dadurch zustande, dag die betreffende Person ein Pear Drillich- 
sehuhe anzog, die sie sieh am Tage zuvor mit einer anilinhaltigen Fliissigkeit gef~rbt hatte, 
und diese dureh den Stoff hindurch zur IIaut der Fiige gedrungen war. Die Vergiftungs- 
erseheiuungen bestanden in einer fiber die ganze Haut sieh ausdehnenden hochgradigen Blau- 
~i~rbung, Kopfsehmerzen und Ohrensausen. Behandlung: Meiner AderlaB,. physiologisehes 
Serum, Theobromin. Heilung naeh 8 Tagen. Lanke (Leipzig). 

Z. f. d. ges. Gerichtl .  l~edizin. 19. Bd.  7 
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Buzzo, Alfredo, gogelio E. Carratalfi und Carlos Martlnez: I. Chronisehe Anilin- 
vergiftungen. II. Akute Vergiftungen dureh Paraphenylendiamin. Rev. Criminologfa etc. 
18, 427--433 (1931) [Spaniseh]. 

Buzzo, Alfredo~ It. E. Carratala und St. C. Martinez: I. Chronisehe Anilinver- 
giftungen. II. Akute Vergiftungen dureh Paraphenylendiamin. (Ges. /. Gerichtl. Med. 
u. Yoxikol,, Buenos Aires, Sitzg. v. 31. VIII.  1931.) Archivos Med. leg. 1, 350--357 
(1931) [Spanisch]. 

I. Berich~ fiber 2 FMle yon chronischer Anilinvergiftung, die ill Argentinien, woes keine 
Anilinfabriken gibt, nur selten beobachtet wird. Die" beiden Kranken waren in einer Fabri]~ 
beseh~ftigt, die anilinhaltige Farbstoffe herstellte, die eine mit dem Verschlie[~en der Schachteln, 
die den Farbstoff in Form eines sehr feinen Pulvers enthielten, der andere mi~ dem Vermahlen 
des Anilins und seiner Vermengung mit ~tzenden Salzen, eine Arbeit, bei der er die Arme 
bis zu den Ellbogen in den Waschtrog einfiihren muBte. Die Symptome - -  Asthenie, Anorexi% 
Amblyopie, Cyanose usw. - -  waren die bekannten. 

II.  Das Paraphenylendiamin ist in zahlreichen Haarf~rbemitteln, die das Haar  
:schwarz f~rben sollen, enthalten. Die Vergiftungserscheinungen traten in den 2-be- 
richteten l~llen nach der zweiten, bzw. der vierten Applikation des Fiirbemittels auf 
und bestanden in dauernden Kopfschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen, Urticaria, Anschwel- 
lung des Gesichts und der Ohren, 0dem der Augen]ider, Juc]~en in den Augen, Erythem 
und ldeine Pusteln auf der Kopfhaut. Lan/~e (Leipzig). 

Noguehi, Masayuehi: Uber die perorale Vergiftung (Glossitis aeuta und Glottis- 
iidem) dureh das japanisehe Haarfiirbemittel ,,Rariha". Otologia (Fukuo]~a) 5, 21 
his 24 (1932) [Japanisch]. 

Das Haarfi~rbemittel ,,Ruriha" enth~ilt P a r a p h e n y l e n d i a m i n  Cotta(NH2)2. - -  1. Fall: 
22j~hriges Madchen nahm zwei Dosen des Mitte]s mit Absicht des Selbstmordes ein. Nach 
2 Stunden traten Erbrechen, Beklemmungsgefiihl und die L~hmungen der Extremit~ten 
und naeh 10 S~unden Dyspnoe und Bewufltlosigkeit auf. Anschwellung und Schmerzen an 
der Submaxillargegend und der Mundhi3hle. Tracheotomie ohne Erfolg. Exitus letalis. - -  
2. Full: 19j~hriges M~dchen hut dasselbe Mittel eingenommen. G]eiche Erscheinungen wie 
Fall 1, aber im leiehten Grade. Durch Magenspfilung mad konservative Behandlung aus- 
geheilt. Nagao (Fukuoka). ~176 

Lazarew, N. W., A. J. Brussiiowskaja, J. N. Lawrow und F. B. Lifsehitz: l~ber 
die Durehliissigkeit der Haut fiir Benzin and Benzol. (Toxi~ol. LaboraL, Inst. ]. Gewerbe- 
Hyg. u. Sicherheitstechn., Leningrad.) Arch. f. Hyg. 106, 112--122 (1931). 

In ausgedehnten Tierversuehen wird der Nachweis erbracht, daJ~ Benzol wie 
Benzin, ersteres schneller als letzteres dutch die unverletzte t tau t  yon weil~en M~usen 
und Kaninchen in den Organismus aufgenommen wird nnd schon nach kurzer ZeiV 
in der Atmungsluft nachweisbar ist. Die angegcbene Methode gestattet die aufgenom- 
menen und ausgesehiedenen Mengen genau zu berechnen. S. truss (Ludwigshafen).o 

Nielsen, 0. Lindegaard: Ein Fall yon tiidlieher Benzinvergiftung. Ugeskr. Laeg. 
1931 II, 1178 [Diinisch]. 

FAn 2 ji~hriges Kind erkrankte naeh GenuB yon einem Schluck :Benzin an einem ganz 
plOtzlich einsetzenden Kollaps ohne Kr~mpfe mid Durehfi~lle. Trotz Magenspfilung and Exzi- 
tantien starb das Kind 11/2 Stunden naeh der sofortigen Einlieferung ins Krankenhaus. Der 
:Full illustrier~ die star]~e Gif t igkei t  des Benzins vorwiegend fiir Kinder.  

H. Scholz (K6nigsberg i. Pr.). 
Hamilton, Alice : Benzene (benzol) poisoning. (Benzin-[Benzol-]Vergiftung.) 

Arch. of Path. 11, 434--454 u. 601--637 (1931). 
Zusammenfassende Arbeit fiber die in der gesamten Weltliteratur his Dezember 

1930 beschriebenen akuten und chronischen Benzolvcrgiftungen. Allgemein kann jetzt 
festgeste]lt werden, dal~ dutch Tierversuche die akuten Vergiftungen genfigend klar- 
gestellt sind und die fiir die gerichts~rztliche Begutachtung viel wichtigeren chronischen 
Einwir]~ungen kleiner Benzolmengen auch beim Menschen geniigend bekannt sind. 
tIanpts~chlich handelt es sich hier bei gewerblichen Yergi~tungen um diphasisch ver- 
laufende Leukopenien, AuItreten yon Erythroblastcn im roten Blutbild, starkes 
Absinken des Blutfarbstoffes. Bei Arseno-Benzolvergiftungen kommt es zu typischen 
aplastischen An~mien. u Literaturangaben. Trendtel (Altona). 
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Erskine, David: Methaemoglobinaemia in four sisters due to furniture-polish 
(metadinitrobenzene) poisoning. (Auf~reten yon Meth~moglobin~mie bet vier Schwe- 
stern naeh Vergiftung mi~ me~adinitrobenzolhaltiger MSbelpolitur.) Guy's  t tosp.  
lZep. 81, 418--420 (1931). 

Berieht tiber Metadinitrobenzolvergiftung bet 4 (5--11jghrigen) Kindern, deren Be~t- 
stelle mit einem, das genannte Gift enthaltenden Mittel gereinigt wurde. Die Aufnahme 
des Giftes ging mit grSl3ter Wahrseheinlichkeit zufolge Bertihrung des besehmutzten Bett- 
lakens dutch die Haut vonsta~ten, denn die Durchltiftung des 8chlafzimmers war ausreiehend. 
Zwei der Kinder wurden am 3Iorgen in schlgfrigem "Zustand, tiber Kopfsehmerzen Magend, 
aufgefunden, w~hrend die beiden anderen, welohe in dem gleiehen Bert gesehlafen hatten, 
anfi~nglich keine Besehwerden ~uBerten, zur Schule gingen und erst mittags mit Kopfsehmerzen, 
Ohrensausen und leichter Cyanose erkrankten. Bet der Hospitalaufnahme zeigten die Kinder 
mehr oder minder schwere Blansueht der Hau~ und Sehleimh~ute, keine nennenswerte Dyspnoe, 
gute Herzaktion; lediglioh ein Sys~olisches Ger~tusch an der Spitze lielt sich feststellen. Das 
Blur war dunkel sohokoladefarben, leieht gerinnbar, ergab ein typisches Meth~Lmoglobin- 
spektrum. Hgm0globin 60%, Erythrocyten 5500000, Leukocyten 9000; Blutpl~ttohen ver- 
mehrt, leiehte Anisocytose, geringer Anstieg der Eosinophilen, basophfle Erythroeytenftipfe- 
lung. Die Vergiftung klang in Heilung aus und hinterlieB - -  yon dem am sehwersten erkrankten 
Kind abgesehen, das eine Ged~chtnisschwgche zurtickbehielt - -  keine nennenswerten Folgen. 

Else Petri (Berlin). 

Boehkor, Adam: Selbstmord mit Aspirin. Orv. Hetil .  1931 I1, 888 [Ungarisch]. 
Verf. beriehtet tiber einen Tall yon Aspirinvergiftlmg mit tSdliehem Ausgang. Eine 

31ji~hrige Frau wurde im Hotel bewul3tlos aufgefunden und in das Krankenhaus befSrdert. 
Die Glieder ktihl, blasses, eyanotisches Gesieht, Dyspnoe und mlftihlbarer Puls. AuffMlend 
reicher Schweil3ausbruch. Im Uriu wenig Eiweifl und viel Salieylsiiure. Ted nach einer Stunde. 
Die Obduktion ergab niehts Charakteristisches. In den Leiehenorganen konnten nur Spuren, 
in 100 g Blut aber 119,30 mg 8alieylsgure nebst gr613eren Mengen yon Natrium-Aceta~ und 
Essigsi~ure (Bestandteile der Acetylsalieyls~ure) n~chgewiesen werden. Wietrich (Budapest). 

H{Jgler, P.: Ein Beitrag zur Kenntnis der Lebersehiidigung dureh Atophan bzw. 
atophanhiiltige Priiparate (Areanol).  (I. Med. Abt., Kaiserin Elisabeth-Spit.. Wien.) 
Wien. klin. Wschr. 1931 IL 12~6-1249.  

A*ophan und a~ophanhaltige Medikamente kSnnen unaugenehme Nebenwirkungen haben. 
Zu den atophanhaltigen Medikamenten gehSrt auch das gegen Grippe angewandte Arcanol. 
Bet einem 59 j~hrigen Manne, der mehrere lV[onate Arcane] in rela~iv geringen Dosen einnahm, 
entwickelee sich eine subakute gelbe Leberatrophie mit tSdliehem Ansgang. Bet 4 weiteren 
Pa~ienten ~rat Ikterus, bei 5 F~tlen Magen-DarmstSrungen nach Genul3 yon Areanol auf. Es 
wird deshalb zu grSl]ter Vorsicht bet Verabreichung yon atophanhaltigen Medikamenten 
geraten. Friederike Zeitz (Leipzig).~ 

Bieling: Ein Fall yon Aeedieonismus. (Sanat. Tannenho], F~'iedrichroda i. Thief.) 
Otsch. reed. Wsehr. 1931 I~ 232--233. 

Verf. beriehtet tiber einen Tall yon Acediconismus. A. ist ein Opinmderivat, das den 
Bestimmungen des Opiumgesetzes nicht unterliegt. Es handelte sich um gewohnheitsm~13igen 
Gebrauch wegen KreislaufstSrungen und Bronchitiden. Die anf~ngliche ,,aufpeitschende" 
Wirkung habe bald nachgelassen, so daI~ Patient hOhere Dosen nehmen mul3te. Etwa nach 
13 Monaten ist er bereits bet der Tagesdosis yon 20 Amp. zu 0,01 angelangt. Versuch der Selbst- 
entziehung war erfolglos, da sehwere Dekompensationserscheinungen, SchlafstSrung, Schweil~- 
ausbrtiche, neuritische Erscheinungen und sehwere Obstipation eingetreten stud. Auch die 
Anst~ltsentziehung konnte nur naeh ~berwindung sehr erheblicher Entziehungserscheinlmgen 
zu Ende geftihrt werden. Es traten quMende neuritische Erseheinungen der sensiblen und 
motorischen Sphere auf. Auch zeigten sich erhebliche psychische StSrungen, wie ~achlassei~ 
der geistigen Spannkraft, Depression, gereizte, feindselige Stimmung. Letztere Erseheinungen 
dtirften z. T. psychogen bedingt gewesen sein Schwarz (Berlin). 

Unverrieht: Ein weiterer Fall yon Aeedieonismus. (III. Med. Univ.-Poliklin., 
Berlin.) Dtsch. reed. Wschr. 1931I,  496--497. 

Bet einem Patienten der erst ktirzlich yon seinem ~V[orphinismus geheilt worden ist, hat~ 
der Hausarzt Aeedieoninjektionen zur Schmerzbeseitigung gemacht, in der Annahme Aeedicon 
set kein Opiumpr~parat. Es t ra t  eine vSllige GewShnnng an das PrAparat ein, die erst nach 
sehr erheblichen Entziehungserscheinungen versehwand. Der Tall ist leiehter, als der yon 
B i d i n g  mitgeteilte, mahnt aber ebenso zur V o r s i c h t  bet der A n w e n d u n g  des Aced ieons .  

Schwarz (Berlin). 

7* 
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Kashiwagi, Shunji: Uber Herzmuskelver[inderungen, die durch einige Alkaloide 
verursaeht werden. (Anat. Inst., Univ. Okayama.) 0kayama-Igakkai-Zasshi 43, 2474 
bis 2478 (1931) [Japanisch]. 

Bei Kaninehen injizierte der Verf. eine 2proz. LSsung yon Chininhydroehlorid oder 
eine 0,01proz. LSsung yon Strychninnitrat in die Ohrvene sehr l~ngsam, bis die betr. Tiere 
starben, um dann ihre Herzmuskelfasern zu untersuchen. Daraus ergibt sieh folgendes: Im 
FMle yon Chinin werden die Herzmuskelfasern diehter und etwas sehmaler, indem das Sarko- 
plasma sieh stark verminder~, wahrend die Fibrfllen etwas ansehwellen, wobei die Sarko- 
plasmasepten zwischen den Fibrillenbfindelchen sich aus dem Gesicht verlieren. Die Spalt- 
r~ume zwisehen den Muskelfasern treten etwas in den Vordergrund. Durch Strychnin werden 
die Herzmuskelfasern mehr oder weniger dichter, indem das Sarkoplasma sieh etwas ver- 
mindert. Doch ist die Ver~nderung sehr geringfiigig, so dal~ die Sarkoplasmasepten zwischen 
den Fibrillenbfindelchen gut erkennbar bleiben im Gegensatz zum Falle yon Chinin. 

Autore/erat.o 
Maier~ L.: Quantitative Morphinbestimmang mit tlilfe des biologisehen Yersuches. 

(Pharmakol. Inst., Univ. Halle a.S.) Naunyn-Sehmiedebergs Arch. 161, 163--172 
(1931). 

Die Straubsche ~orphinreaktion an wei~en ~ u s e n  (S-f6rmige Sehwanzhaltung) wurde 
ffir quantitative Zweeke ausgebaut, indem im Reihenversuch die Beziehungen zwischen Dosis 
und Wirkungsdauer bzw. Zahl der positiv reagierenden F~lle ermittelt wurde. Dieses biolo- 
gisehe Verfahren bietet die M6gliehkeit, Morphinmengen bis zu 0,02 nag quantitativ zu be- 
st~immen. Fiir den forensisehen Naehweis wird ein Rohextrakt aus Organteilen naeh der 
fiblichen Methode hergestell~ und dieses Extrakt injiziert. Aus der Wirkungsdauer wird zu- 
n~chs~ ein Sehlul3 auf den ungef~hren Morphingehalt gezogen. Die ,,Feineinstellung" gesehieht 
dureh die Fests~ellung der positiv reagierenden M~use. Lendle (Leipzig).~ 

Willimott, Stanley G.: A fatal ease of quinine poisoning. (Ein verh~ngnisvoller 
Fall yon Chininvergiftung.) Lancet 1931 II, 1133. 

Zwei M~dehen im Alter yon 5 und 21/~ Jahren, die beim Spielen zu ttause (Cypern) an 
eine Arzneiflasehe mit Chinintabletten (fiberzuekerte 5-Gr~in-Pillen yon Chininsulfat) geraten 
sind, haben, d~s jfingere Kind 26, das ~ltere 5 Pillen (ira g~nzen 130 bzw. 25 grain (=  8,32 g 
bzw. ],60 g) verschluekt (toxisehe Dose naeh S t a r k e n s t e i n  bei Erwaehsenen 10--12 g, bei 
Kindern yon 2--3 Jahren 2--3 g). W~hrend sieh das Mtere Kind nach vorfibergehenden 
3/[agenschmerzen im Verlaufe yon 4 Stunden erholt, kommt das jfingere naeh Breehdurehfall, 
Konvulsionen, Temperaturabfall und Asphyxie naeh im ganzen 3~/~ Sttmden zum Exitus. 
Sektion: sehwarz gef~rbtes Blur, ven6se Stauung aller Organe, besonders der Lunge and Nieren, 
Zahlreiehe H~tmorrhagien in Herz, ~ieren, Nebennieren, Magen lind Darm. Analytiseh in 
~lkoholisehen Org~nauszfigen Chinin in Mageninhalt und -sehleimhaut, Spttren in Leber; 
andere Organe frei. Roth (G6ttingen). 

Goldmann, Carl Heinz: [Jber Vergiftung mit Chinin. (I. Inn. Abt., ,~t(idt. Krankenh., 
NeukSlln.) Med. Kiln. 1931 ]I, 1425. 

E iner  der se l tenen  S e l b s t m o r d v e r s u e h e  mit  Chinin. Der 20jghrige Patient 
nahm in L6sung etwa 19 g Chininsulfur. (13,9 g reines Chinin) und trunk 1/41 Wasser hinter- 
her. Unmittelbar danach Herzklopfen und BewuBtlosigkeit. ]~ei der Aufnahme im Kranken- 
haus tiefe BewuBtlosigkeit, v611ige Erblindung und Taubheit, Nierenreizung. Die Erscheinungen 
klangen raseh ab. Wiederkehr des BewuBtseins naeh 24 Stunden. Aueh ~lle fibrigen Krank- 
heitssymptome gingen in den folgenden Tagen zurfick, bis auf eine noch naeh Monaten be- 
stehende konzentrische Gesiehtsfeldeinengung. Wei~rtann (Beuthen). 

Kiilbs, F.: {Jber voriibergehende Hemiplegien dureh Nieotin. (Med. Univ.-Klin., 
Augusta-Hosp, KSln.) Klin. Wsehr. 1981 II,  2159--2161. 

Seh~digungen dutch Tabak sind h~ufiger als vielfaeh angenommen wird und 
s  sich in KreislaufstSrungen, Magen- und Darmbesehwerden, die z. B. das Syn- 
drom des Magengeschw~rs hervorrnfen kSnnen, innersekretorisehen StSrungen, allge- 
meinnerv5sen StSrungen und Cerebralsymptomen, Kopfschmerzen, Schwindel, Ge- 
ds163 nnd vorfibergehenden Lahmungen. Verf. beriehte~ bier fiber ~ F~lle 
mit solchen voriibergehenden Hemiplegien, die yon Aphasic begleitet sein kSnnen. 
Es handelt sieh um meist jiingere Personen, in denen niehts ffir eine m. S. spraeh, 
eine Lues (3real dutch Punktion) attsgesch]ossen werden konnte nnd Arteriosklerose 
unwahrscheinlieh war; Blutdruck 2mal sogar sehr niedrig. In  allen Fgllen starker 
Nieotinmil~braueh und Besserun~ der Erscheinungen bei ~ieotinabstinenz. Der Grund- 
hmsatz  ist in diesen Fgllen erh6ht, im Blur finder sich Lymphoeytose. Keine heredi- 
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tgren Momente oder ~beranstrengungen. Gefggspasmen werden ~ihniich wie bei 
Migrgne als Ursaehe der Nicotinl/ihmungen angesehen. F. Stern (Kassel). o 

Liekint, Fritz: Nichttiidliche Vergiftung mit 500 mg Seopolamin. (Inn. Abt., 
Stadtkrankenh. im Ki~chwald, Chemnitz.) Miineh. reed. Wsehr. 1931 II ,  1991--1992. 

Bespreehung der bisher vorliegenden, zum Teil wenig brauehbaren und gegensgtz- 
lichen Angaben tiber die Wirkungsbreite des Seopolamins, die HShe seiner tSdlichen 
Dosis. Der grSBte Tell der nach minimalen Seopolamingaben beobachteten Todesfglle 
dfirfte auI die Beiffigung yon Morphin zurfickzuffihren sein. Die Art  der Alkaloidbei- 
bringung (ob subeutan oder peroral), die individuelle Empfindlichkeit scheint fiir die 
Starke der Giftwirksamkeit yon weitgehender Bedeutung. 

Bericht fiber einen - -  trotz der ungew6hnlich groBen 3/Ienge yon 500 mg ScopoL hydro- 
brom. - -  in IIeiinng ausklingenden VergiftungsfM1. Er betraf einen 52j/ihrigen Apotheker, 
der etwa 50 ccm l proz. Scopolaminl6sung in selbstmSrderischer Absicht trank. Wenige 
Minuten naeh der Gifteinnahme BewuBtseinsverlust. 3 Stunden spgter I~'ankenhausauf- 
nahme, bei welcher der vollkommen somnolente Patient eine stark gerStete Gesichtsfarbe, 
aul3erordentlieh starke Troekenheit der Mundschleimhgnte und maximale Mydriasis zeigte. 
Die Extremitgten waren sehlaff, Sehnenreflexe beiderseits normal, tlabinski rechts angedeute$ 
bei gMchzeitig vorhandenen Zuckungen im rechten Arm; reaktionslose Pupillen, Atmung 
llaeh, unregelmgflig. Behandlung mit Excitantien und Magensptilungen. 20 Stunden nach 
der Giftzufuhr war der Patient wieder vSltig Mar, die GesichtsrSte hatte naehgelassen, es 
bestand lediglich noeh quglende Troekenheit im Munde und Pupillenerweiterung. 

Demnach liegt bei peroraler Darreichung yon Scopolamin die Dosis letalis zweifellos 
sehr hoch. Else Petri (Berlin). 

Korseh, Liselotte, und Alfrer Strauss: Das Bild der Chenoposanvergiftung bei 
einem 6jiihrigen Kinde. (Kinder- u. Poliklin., Psyehiatr.-Neurol. Klin., Univ. Heidel- 
berg.) Nervenarzt 4, 545--548 (1931). 

6jghriges Mgdehen erhielt aus eigenem Antrleb der Eltern und ohne I~ezept wegen Wiirmer 
Chenoposan (Santonin und 01. ehenopodii), nnd zwar im Verlaufe yon 4 Tagen 5real eine 
Erwaehsenendosis, irn ganzen 5 Tabletten Santonin g 0,03 und 5 Kapseln Ol. chenopodii (g 0,2 ~), 
Darauf Kopf- und Leibsehmerzen, Soumolenz, Krgmpfe mit BewuBtlosigkeit. Behandlung: 
Luminal, ChlorMhydrat, mittels Sonde grol~e Mengen Magnesium sulfur., Cardiaca, intra- 
venSse Infusion yon 30 % Traubenzucker, Lumbalpunktion, die normale Werte ergibt. All- 
m~hliche Besserung. Starke psychisehe Labilitgt. Wahrscheinlich war das Krankheitsbild 
durch sehr starke GefgBkontraktionen mit Ernghrungsst5rung der nervSsen Zentren ver- 
ursaeht. Die Sehgdigung ist ehlem posteneephMitischen Krankheitsbilde vergMchbar. Oder 
aber: alle die psyehischen und geistigen Erscheinungen sind nut Zeichen einer nachhaltigen 
Sehwgche und ErsehSpfung des Gehirns, das sich - -  wie nach einer schweren Infektion - -  
nur langsam zu erholen vermag. Kurt Mendel (Berlin).~ 

Seltmann, L.: Uber die toxisehe Wirkung der Hundspetersilie (Aethusa Cynapium). 
(Inn. Abt., Stadt]crankenh., Cltemnitz.) Med. Klin. 1931 I, 281. 

Nach dem GenuB einer Kartoffelsuppe, die irrtiimlicherweise mit Hundspetersiiie ge- 
wiirzt war, erkrankten eine 45jghrige Witwe mit ihren beiden TSchtern im Alter yon 12 und 
15 Jahren und der 49jghrige Untermieter mit seiner 12jghrigen Tochter unter Vergiftungs- 
erseheinungen: Ubelkeit, ]~rechreiz, Leibsehmerzen, Stuhldrang und wiederholte fibel- 
riechende Durchfglle. Bei dem Untermieter, der 3 Teller roll gegessen hatte, traten auBer- 
dem Speiehelflul3, Kopfschmerzen und Schiittein der Glieder auf. Bei diesem Kranken be- 
standen 3leteorismus und Druekempfindliehkeit des Abdomen. Die Stuhlentleerungen waren 
sehleimig-flfissig, dunkelbraun und yon aashaftem Geruch. Blur in den Faeces ehemiseh 
nachweisbar. Ira Harn Spuren yon EiweiB und im Sediment vereinzelte Leukocyten, Erythro- 
cyten nnd granulierte Zylinder. Die Muskein der Extremitgten zeigten fibrillgre Zuckungen. 
Sensorium Mar. Nach einer Magenspiilung lieB der Brechreiz nach. Vom 4. Tage an hSrten 
die Durehfglle auf. Am 11. Tage geheilt entlassen. ~]hnlieh, aber weniger heftig, verlief die 
Erkrankung bei den iibrigen Personen. ! 

Die Ansichten fiber die Giftigkeit waren bisher sehr geteilt. Als Giftstoffe kommen 
wahrseheinlich Alkaloide yon coniinartiger Wirkung in Betraeht. Nach H e g i  ent- 
hielten die Friichte und das Kraut  ein ~therisehes 01, Ameisensgure, Bntter-Proto- 
cateehusgure, Pentatriakonten, einen Alkohol, d-Mannit, viel i-Glykose, einen amorphen 
Farbstoff und ein coniinghnliches Alkaloid, nach glteren Angaben aueh eine fltichtige 
Base. Als Vorbeugung gegen Verwechslnngen wird empfohlen, nur den Samen der 
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,,krausen Blattpetersilie" anzusgen, deren gekrauste Blgtter bei Aethnsa oynapium 
nieht vorkommen. Wilsks (CSttingen). 

Sulmann, Fdix: Serologische Untersuehungen fiber Fleisehfituluis mit Hilfe der 
Komplementbiudung, Pritcipitation und Agglutination. Ill. Mitt. Das ,Fiiuluisantigen" 
und seiu Vorkommen in der Natur. (Inst. f. Nahr~ngsmittelkunde, Tier&ztl. Itochsch., 
Berlin.) Z. Immum~orschg 71, 265--277 (1931). 

In friiheren Un~ersnehungen war festgestellt worden, dal~ Versuehskaninehen, die mit 
Extrakten aus faulem Fleisch immunisier~ waren, Antiseren bildeten, welehe verschiedene 
AntikSrper enthielten. In neuen Versuchen vermi~tels des Dialysierverfahrens kann fest- 
gestellt werden, dab bd der Pepsinverdauung das Fgulnisantigenwasser im Dialysierseh]aueh 
noch im Dialysat anftritt. Das gldche wurde bei der Trypsinverdaumlg gefunden, nnr im 
menschlichen Kot und Urin trat eine Komplementbindung auf, die auf ein spezifisches Fgulnis- 
antigen zuriiekgefiihrt wird. Bakteriell abgebaute Milch reagiert mit den Antiseren nnr dann, 
wenn der Abbau dureh Fgulnisbakterien ertolgte, das Fgulnisantigen entstand nieht beim 
Abbau dutch Milehsgurebakterien und Pyogenesinfektion (Baet. pyogenes) des Enters. 
(I. u. II.  vgl. diese Z. 18, 198.) Trendtel (A]tona). ~176 

Sulmann, Felix: Serologisehe Untersuchuugen fiber Fteischt~iulnis mit Hille der 
Komplemeutbindung, Pr~ieipitation und Agglutination. IV. Mitt. Die Struktur des 
,F~iulnisantigens" und seine Beziehungen zu niederen EiweiBspaltprodukten. (Inst. f. 
Nahrungsmittelkunde, Tier&ztl. Hochsch., Berlin.) Z. Immun.forschg 71, 385--398 
(1931). 

Bei Prtifung vermittels Komplementbildungsmethode naeh dem Prinzip der ObersehuB- 
hemmung des bei der EiweiBfgulnis auftretenden Fgnlnisantigen mit chemiseh bekannten 
EiweiBspaltprodukten erwiesen sich yon 40 zur Veriiigung stehenden Aminosgurenf~ulnis- 
basen nnd Harns~offderivaten 9 Ms unbrauehbar. Die ttbrigen verhielten sieh indifferent. 

Trendtel (Altona). ~176 
Sulmann, Felix: Serologische Untersuehuugen fiber Fleisehfiiulnis mit Itilfe der 

Komplementbindung, Priieipitation nud Agglutination. V. Mitt. Die Struktur des ,,Y~ul- 
nisantigeus" uud seine Beziehungeu zu hiiheren EiweiBspaltprodukten. (Inst. f. Nahrungs- 
mittdkunde, Tier Hochsch., Berlin.) Z. Immun.forschg 7% 1--12 (1931). 

]~ei weiteren Untersuehungen tiber die Bi]dung eines Fgulnisantigens bei der Fleiseh- 
fgulnis kann festgestellt werden, dab sieh 1. im Dialysat yon faulem Fleisch das Faulnis- 
antigen weder dutch einfaehe Komplementbindung noch dutch OberschuBhemmung nach- 
weisen lgBt, es ist also weder ttapten noeh ttMbhapten. 2. Beim Dialysatversneh bleibt das 
Fgulnisantigen im Dialysiersehlaneh und is~ somit Ms ein noeh dem EiweiBmolekifl nahe- 
stehendes Abbauprodukt anfzufassen (Voll~ntigen). 3. Die Analogien im Verhalten des F/~ulnis- 
antigens mit anderen Ergebnissen der ,,Artentspezifizierung" nativen EiweiBes werden dis- 
kutiert and Riehtllnien ftir weitere Untersuchungen gegeben. Trendtel (Altona). ~176 

Smith, Mauriee I., and E. Elvove: The epidemic of so-called ginger paralysis 
in Southern California 1930--31. (Die epidemisch auftretende sog. ,,Ingwer"-Lt~h- 
mung in Siidkaliforaiea 1930/31.) (Nat. Inst. o{ Health, U. S. Publ. Health Ser 
Washington.) Publ. Health gep.  1931 I, 1227~1235. 

In Stidkalifornien graten um die Jahreswende 1930/31 wiederum Neuritiden 
naeh dem GenuB von aamaika-Ingwer-Sohnaps auf. Die ehemisehe und pharmakolo- 
gische Untersuchung ergab als Ursache der Vergiftung genau wie bei der Epidemic 
im Friihjahr 1930 die Verunreinigung des zur Herstellung des Getrgnkes benutzten 
Fluidextraktes mit einem Tri-ortho-cresylphosphat, allerdings in geringerer Beimengtmg 
als damals (vgl. diese Z. 17, 32). Badt (Hamburg). o 

Smith, Mauriee I., and R. D. Lillie: The histopathology of triorthoeresyl phosphate 
poisoning. The etiology of so-called ginger paralysis. (III. rep.) (Die Histopathologie 
der Tri-or~ho-cresyl-phosphat-Vergi~tung. Die Ursache der sogenannten Ingwer- 
lghmnng. [3. Berieht.]) (Nat. Inst. o/Health, Washington.) Arch. of Neut. 26, 976 
his 992 (]931). 

Experimentelle Tierversuehe mit Tri-ortho-cresyl-phosphat ergeben das gleiehe 
histoiogische Bild am b~ervensystem wie bei einer Vergiftung mit Zingiber officinale 
(Ingwerwurzelsaft). Es handelt; sieh um eine hyaline Degeneration der l%rvenhiillen 
des peripheren Nervensystems und eine Degeneration der vorderen ttSrner des 
Riickenmarks. (Vgl. diese Z. 16, 329; 17, 32) Trendtel (Alton@ 
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Baars, G.: Fleisehvergiftung naeh dem GenuB gerSueherter GSnsebrust. (Veterin. 
Untersuchungsamt, Staatl. Auslands-Fleischbeschaustelle, Stettin.) Z. Fleisch- u. Milch- 
hyg. 41, 521--523 (1931). 

Bericht fiber Erkrankungen an akuter Gastroenteritis nach Genu~ yon ger~ucher 7 
ter Giinsebrust, in der Bac. e n t e r i t i d i s  B r e s l a u  nachgewiesen wurde. 

F. Kau//mann (Berlin). ~176 
(~eiger, J. C., Margaret Nelson, J. P. Gray, F. Firestone and II. L. Wynns: Three 

outbreaks of food poisoning apparently due to B. enteritidis, B. paratyphosus B (aertryeke 
type), and B. paratyphosus A, respectively. (3 F/ille yon Massenvergiftung durch 
Nahrungsmitte], wahrscheinlich durch B. enteritidis, B. paratyphosus B [Aertrycke- 
Typus] und durch B. paratyphosus A hervorgerufen.) (George Williams Hooper Found., 
Univ. o/ CaIi/ornia, San Francisco.) Fubl. Health Rep. 1931 II, 1565--1572. 

Die 1. Vergiftung erfolgte nach einer luxuriSsen Mahlzeit. Von den 60 Teilnehmern er- 
krankten 35 21/2~  Stunden naeh der Nahrungsaufnahme. Die Symptome waren typisch 
ffir Nahrungsmittelvergiftung. Nach 48 Stunden waren alle FMle weitgehend gebessert. Die 
bakteriologische Untersuchung ffihrte zur Isolierung von B. enter i t id is ,  Mause, die intra- 
peritoneal oder per os die verd~chtigen Nahrungsmittel erhalten haben, starben innerhMb 
24 Stunden. Der 2. Fall ereignete sich in einem Krankenhaus, we 200 1)ersonen erkrankten; 
bier konnte aus dem l%eispudding der B. pa r a typhosus  B. (Aertrycke-Typus) isoliert 
werden. Die Quelle dieser Keime war Mler Wahrscheinlichkeit nach ein Rattengiit! Der 
Verlauf der Erkrankungen war hier ebenfalls giinstig: in 3--7 Tagen waren alle Patienten 
genesen. In einem anderen Krankenhaus erkrankten 52 Personen, denen man eine Vorzugs- 
mahlzeit gegeben hatte, naeh einer Inkubationszeit yon 3 4  Stunden. Ein Todesfall erfolgte 
bei einem an chronischer Myokarditis leidenden Patienten. Aus den Stfihlen yon 3 Kranken 
konnten keine pathogenen Keime isoliert werden, jedoeh ein Koch, dernur seit einigen Tagen 
angestellt war, hatte B. pa r a typhosus  A. im Stuhl. Weiss/eiler (Ziirich). ~176 

Jordan, Edwin O., and John R. Hall: A ease of food poisoning apparently due to 
staphylococcus. (Ein Fall einer anscheinend durch einen Staphylococcus hervor- 
gerufenen Nahrungsmittelvergiftnng.) (Gorgas Mere. Laborat., City o/Panama a. Dep. 
v] Hyg. a. Bacteriol., Univ. o/Chicago, Chicago.) J. prevent. IVied. 5, 387--389 (1931). 

Bei einer N a h r u n g s m i t t e l v e r g i f t u n g  in einer Familie nach Genu]~ eines 
H i i h n e r r a g o u t s ,  das aus einwandfreien Biichsenkonserven hergestellt war, konnte 
ein S t a p h y l o c o c c u s  a u r e u s  als Erreger festgestellt werden. Dieser Stamm biIdete 
in Bouillonkulturen sehr toxische Substanzen, die in geringer M~nge bei Versuehs- 
personen heftigen Brechdurchfall verursachten. Hammerschmidt (Graz).o 

@ Sammlung yon YergiitungsNllen. IIrsg. v. tI. Fiihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Briining, F. Flury, E. Hesse, F. Koelseh, P. Morawitz, V. Miiller-Hess, E. Rest u. 
E. Starkenstein. Bd. 2. Liefg. 12. Berlin: F. C. W. Vogel 1931. 32 S. RM. 3.60. 

T 6 d l i e h e  g e w e r b l i c h e  A r s e n w a s s e r s t o f f v e r g i f t u n g ,  yon H. S p ~ t h  und 
G. S oika:  Dutch Hinzuftigen yon konzentrierter Sehwefels~ure und Wasser zu arsen- 
haltigem Zink kam es zur Bildung yon ArsenwasserstofL Durch Einatmen en~stand 
eine Vergiftung mit Ubelkeit, starkem Kopfsehmerz, blutigem Erbrechen und blutigen 
DurehfMlen. Am 2. Tag Ikterus, am 4. Tag Benommenheit mit folgender Bewu~t- 
losigkeit und Exitus. Die Sektion ergab insbesondere eine Sch~digung der Nieren, 
entziindliche Veriinderungen am Darmkanal und Verfettung der Leber. Chemisch 
wurde Arsen festgestellt. - -  G e w e r b l i c h e  A r s e n w a s s e r s t o f f v e r g i f t u n g e n ,  yon 
C. Heg le r :  T6dliche Vergiftung eines 40ji~hrigen, in der Saugerei yon Zinkoxyden 
beschi~ftigten Arbeiters sowie eine in Heilung iibergehende subakute Vergiftung eines 
40j~hrigen Kupfe rh i i t t ena rbe i t e r s . -  B e r u f l i c h e  n i e h t  t 6 d l i c h e  D i p h e n y l -  
a r s i n s ~ t u r e v e r g i f t u n g ,  yon C. Heg le r :  Infolge beruflicher Beschiiftigung mit 
Diphenylarsinsgure entwickelten sieh bei einem 30j~hrigen Arbeiter R6tungen und 
Schwellungen des Gesich~s, der Gliedmal3en und i~ulleren Geschleehtsteile mit dauernder 
Sehlafsucht, Zittern und Kopfsehmerzen, SprachstSrungen, Zwangslachen und I-Ierz- 
schwiiche. Nach einem deliranben Zustand entwickelte sieh Bin an Encephalitis lethar- 
gica erinnerndes Bild. I-Ieilung. Arsen kann im Stuhl und H a m  auf biologischem Wege 
nachgcwiesen werden. - -  G e w e r b l i e h e  C h r o m a t v e r g i f t u n g ;  Sch~tdigung der  
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Ha u t ,  yon J. Ha m e 1: Bei einem 10 Jahre mit Chrom besch~ftigten Arbeiter entwickelte 
sich an beiden H~nden ein starkes Ekzem. Durch die gadassohnsehe L~ppchen- 
methode konnte eine ausgesprochene Empfindlichkeit gegen Chromkalium festgestellt 
werden. - -  Methy lch lor idverg i f tungen ,  yon KegeI, Mac Nelly und Pope: 
Die Verwendung der Substanz als K~Itemittel in Kiihlsehr~nken hat namentlich in 
Amerika zu h~ufigen Vergi~tungen gef~ihrt. In Chicago kamen in 1 Jahre 29 Yergif- 
tungsfglle mit Methylchlorid zur Beobaehtung, yon denen 10 tSdlieh verliefen und welche 
auf Undichtwerden der Kiihlschrankapparatur zurtiekzufiihren sind. Die Erseheinungen 
bestanden in zunehmender SehI~frigkeit, Verwirrung, Stupor, Schw~che, Leibschmerzen~ 
LTbelkeit und Erbrcchen, evtl. auch Cyanose, Konvulsionen, Korea, sps auch Delirien. 
In einigen F~llen bestand Amblyopie und Schwindel, Strabismus, Nystagraus, Ptosis. 
Die unmittelbare Todesursache war Ateml~hmung. Der Sektionsbefund bestand in 
allgemeiner Cyanose, tterzdilatation, LungenSdem, Leberverfettung, Milztumor und 
kleinen Blutungen an den serSsen und Schleimh~uten. Auch an Meerschweinchen konnten 
petechiale Blutungen konstatiert werden. - -  Gewerbliche Dichlorhydr inver -  
g i f tung,  yon K. Molitoris: siehe ausffihrlichen Berieht diese Z. 14, 149 (1930).-  
TSdliehe Tr ich lo rg thy lenverg i f tung ,  yon A. Briining: Das Trichlorgthylen 
ist mit seiner zunehmenden Yerwendung als LSsungsmittel als ein gei~hrliehes Gift 
bekannt geworden. Mitteilung eines einsehl~gigen Falles infolge Arbeiten mit dem 
erhitzten LSsnngsmittel. Die Sektion zeigte eine Reizung der Luftwege, Blutungen 
im Lungengewebe, Erweiterung des Herzens und auffallenden Gerueh nach Trichlor- 
gthylen bei ErSffnung der Sch~delhShle. Im Destillat des Gehirns ergab sieh ebenfalls 
der Geruch nach Trichlorgthylen. - -  Fo rma ldehydve rg i f t ungen  d u t c h  Ver- 
weehslung, yon H. Kaiser und W. Schiller: Mitteilung mehrerer Yergiftungsf~lle 
infolge Verweehslung, wovon des eine t6dlich vcrlief. Es fund sich eine nekrotisierende 
Oesophagitis nnd Gastritis, LarynxSdem und Parenchymsch~digung des inneren Or- 
gane. Die Autoren stellen einige Forderungen zur Yerhiitung ghnlicher Unglt~cksfalle. 

SchSnberg (Basel). 
Gro~k, B., h. R~cz und J. Erd~s: Uber die Adsorptionstheorie der akuten Ver- 

giftungen. (III. Med. Klin., Univ. Budapest.) Z. exper. Med. 79, 199--216 (1931). 
Es wurden Versuche in vitro angestellt, um die Adsorption yon Giiten (Snblimat, 

Morphin, Veronal und Acetylsalicylsgure) dutch Kohle zu prfifen. Tells waren die Sub- 
stanzen in w~isseriger LSsung, tells in Magen-Darminhalt gelSst vorhanden: Die grSBte 
adsorbierende Kraft besitzen die aktiven Kohlen, und zwar die Carbo medicinalis Merck 
und das holl~ndisehe Medicinal Norit. Bei groBen Giftmengen (Veronal, Aspirin) und  
bei den schwaeh adsorbierbaren Alkaloiden miissen grol~e Mengen der Kohlen an- 
gewandt werden. Der Zusatz yon Caleiumsaeeharat kann die Wirkung der Kohle stei- 
gem, vorausgesetzt, da~ ca in genfigender Mcnge, etwa die Hs des Gewiehtes der 
Kohle, in dem Adsorptionsgemiseh vorhanden ist. Eine Erklgrung ftir diese adsorptions- 
steigernde Wirkung kann vorderhand noch nicht gegeben werden. Kochmann (Halle).~ 

Geriehtl iche Geburtshilfe.  

Vignes, Henri, et u La duroc de la grossesse. (Die Dauer der Schwanger- 
soha~.) (Sos. de Mgd. Lgff. de France, Paris, 9. XI. 19310 Ann. Mgd. lgg. etc. l l ,  
754--756 (1931). 

Statistische Berechnungen fiber die Schwange~schaftsdauer (nach dem letzten 
Tag der letzten RegeI) ergaben eine durchschnittliehe Dauer yon 270--280 Tagen. 
Bei kiirzeren Schwangersehaiten handelte es sich fast durchweg um Frfihgeburten. 
Verlgngerte Schwangersehaften bis 300 Tage fanden sieh in etwa 6%, 300 Tage ist nach 
dem Code civil im allgemeinen die oberste zulgssige Grenze. Es wird darauf hinge- 
wiesen, wie sehwierig im einzelnen ~all die genaue Feststelhng der Sehwanger- 
sehaftsdauer ist und wie leicht T~uschungen (beabsichtigte oder unbeabsichtig~e), so- 
wohl bei verkfirzter wie bei verl~ngerter Sehwangersehait mSglich sind. 

Gg. Strasss~ann (Breslau). 


