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Un te r  den Alkohole rsa tzmi t te ln ,  mi t  denen Vergi f tungen re la t iv  
n ieht  sel ten sind, n i m m t  K6lnischwasser  (Eau de Cologne) eine be- 
sondere Ste l lung ein. l~ber Vergi f tungen mi t  ibm f inden sieh fas t  keine 
Hinweise,  weder  in den Handbi ichern ,  noch im per iodisehen Schr i f t tum.  
Daher  ha l t en  wir  es fiir zul~tssig, unsere 4 F~lle  mitzute i len ,  da  nach 
unseren Beobach tungen  im Bride der  Vergi f tung mi t  K61nischwasser 
ein betr~tchtlicher Unte r sch ied  vom Vergif tungsbi lde  mi t  Alkohol  und  
seinen anderen  E r s a t z m i t t e l n  besteht .  

I n  al len angeff ihr ten Fi i l len wurde  KSlnischwasser  zu Berauschungs-  
zwecken ge t runken .  I ch  ftihre die F~lle  nachs tehend  an :  

Fall 1. Ein 32ji~hriger Mann trank eine Flasche K61nisehwasser und nach 
einigen Stunden noch ein Fl~ischchen Tincturae valerianae aethereae. Er wurde 
ins Krankenhaus mit Erscheinungen yon Herzschwfiche aufgenommen und ver- 
starb naeh einigen Stunden. 

)[uBere Besiehtigung: Hautdeeken yon gewShnlieher F~rbung, Leiehenfleeke 
hellviolett, erreiehen die mittlere Axillarlinie, Pupillen gleiehm~tNg erweitert. 

Innere Besiehtigung: Dura mater gespannt, in den Sinus dunkles fltissiges 
Blur; Gef/iBe der Pia stark erweitert nnd gespannt. Hirnsubstanz sehr 5dematSs 
und blutreieh. Am Gehirn sehwaeher KSlnisehwassergerueh. Herz erweitert. 
An seiner Oberfl/iehe Tardieusehe Fleeken. Beide VorhSfe, insbesondere die Herz- 
ohren, sind mit loekeren roten Gerinnseln prM1 geftillt. In den Kammern dunkles 
fltissiges Blur und zwei kleine weil~e Gerinnse], die in die Gef/~Be hineinragen. 
[-Ierzmuskel und -klappen o.B. Lungen hyper/imiseh ,und 5dematSs. In den 
Atemwegen Sehleim. Leber, lVIflz und Nieren hyper/~miseh. GMlenblase yon dnnk- 
let fliissiger GMle gedehnt. Magensehleimhaut m~gig fMtig, blaB. Keine Blut- 
unterlaufungen. Ihre Oberfl~ehe zart samtartig mit einer Meht grtinlichen 
Sehattierung. Ausgesprochener Geruch nach K61nisehwasser und Baldriantropfen. 
[m Dtinndarm Erseheinungen der Sehleimhautreizung. 

Fall2.  43j~hriger M~nn frank efile Flasehe K6]nischwasser, hatte eine 
Nasenblu~ung. 

)i_uBere Besichtigung: Cyanose des Gesiehts und der Lippen. Wenig Leichen- 
flecken. Totenstarre stark. 

Obduktion: Dura mater gespannt. Ihre Sinus iiberftillt. Die Gefi~13e der 
Pia stark erweitert, ttirnsubstanz 5demat6s. K61nisehwassergeruch. tterz mit 
Perikard ]eieht verwachsen. Keine Tardieuschen F/ecken. Reehte tterzh~i]fte mit 
loekeren roten Gerinnseln wall  angeffillt. In der linken H'~]fte flfissiges Blnt 
und wenig Gerinnse]. Iterzmuskel miirbe, auf dem Durchschnitt lehmfarben. In 

1 Mitgeteilt in der wissenschaftlichen Sitzung der Gutaehter in Leningrad, 
am 14. X. 1933. 
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den Lungen alte Tbc.-tterde, Hyper~mie, in den Atemwegen viel Schleim. Leber, 
Nieren, Milz hyper/~miseh, ttarnblase kontrahiert. Magengefal~e etwas erweitert, 
keine Sugil]ationen an der Schleimhant, dieselbe ist b]ae, zart samtartig mit griin- 
licher Sehattierung. Deutlieher KSlnisehwassergeruch. Darmseh]eimhaut blal~. 

Fall 3. 50j~hrige Frau ]egte sich abends nach einem Besueh bei einer Freundin, 
mit der sie eine Flasche KSlnisehwasser getrunken hatte, zu ttause sch]afen; 
wurde am Morgen tot aufgefunden. 

Xul~ere Besichtigung: Starke Totenstarre, Leichenfleeke bis zur mittleren 
Axil]arlinie. ~/~gel cyanotisch. After mit Kot beschmutzt. 

Bei der Obduktion ist die D~ra mater stark gespannt. In den Sinus dunkles 
flfissiges Blut. Gef/il~e der Pia stark erweitert. Starkes 0dem und ttyper~mie 
des Gehirns. Kaum wahrnehmbarer KS]nisehwassergeruch'. tterz mit erheblichen 
Fettpolstern an den Furchen. Keine Tardieuschen F]ecken. In der linken Kammer 
2 kleine rote Blutgerinnsel, in den fibrigen HShlen dunkles fliissiges B]ut. Lungen 
betr~ehtlieh hyper~miseh und 5dematSs. Leber, Nieren und Milz hyper~miseh. 
Magen dureh ~ahrungsbrei gedehnt. Starker Geruch naeh KS]nischwasser und 
nach saurer G~rung. Sehleimhaut blaft mit gri~nlieher Schattierung, zart samt- 
artig. Keine Blutergiisse. M/~$ige Erweiterung der Darmgef/il]e. 

Fall d. Frau, naeh dem Aussehen 30j/~hrig, verstarb in einem ~achtasyl. 
Die Menge des Getrunkenen war nicht festzustellen. 

Obduktionsergebnisse: Hirnsubstanz m~$ig 5dematSs, blutreieh. Am Herzen 
keine Tardieusehen Flecken. Blur in allen Herzhehlen fliissig. Lungen m/~$ig 
5dematSs. Bauchorgane blutreich. Magensehleimhaut blal~. Keine Blutunter- 
laufungen. Im Magen Nahrungsbrei mit Geruch nach Alkohol und KSlnisehwasser. 

Die geriehtlich-medizinisehe Untersuchung erwies das Vorhandensein yon 
Alkoho]. 

Aus dem Dargestellten leuchtet ein, daft das Bild der Vergiftung 
mit K51nischwasser sich erheblich yon dem mit Alkohol unterscheidet. 
Der Hauptunterschied liegt im Herzen. W/~hrend bei der Alkohol- 
vergiftung das Herz asphyktisch ist (fliissiges Blur, oft Tardieusche 
Flecken als Zeichen der Erstickung), weist es bei KSlnischwasser Zeichen 
der Ldihmung auf mit erweiterten HShlen, ohne Anzeichen einer Steige- 
rung des Blutdruckes (Fehlen Tardieuscher Flecken). Der Tod tri t t  
allm/~hlich unter Erscheinungen yon Herzschw/s ein. Nur im 1. Fall 
wurden bei der Obdnktion Tardieusche Flecken gefunden, die wohl auf 
Rechnung des getrunkenen F1/~schchens Baldriantropfen zu setzen sind. 
In  die Augen springen die Uberfiillung der Hirnh/~ute mit Blut und das 
starke HirnSdem, der Blutreichtum in den Lungen nnd die Blutstauung 
in den Bauchorganen. Besonders interessant sind die Ver~nderungen 
im Magen: blasse samtartige Schleimhaut mit griinlicher Schattierung, 
Fehlen von Blutsugillationen, die oft beim Alkoholtod vorkommen, 
pr/~gnanter Geruch nach KSlnischwasser im Mageninhalt mit wenig 
ausgesprochenem Geruch im Gehirn. 

Der Tod scheint nicht durch Wirkung des Alkohols, sondern durch 
Wirkung aromatischer Substanzen and anderer Beimischungen einzu- 
treten, was ein anderes Bild vom Todesmechanismus gibt. 
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Die Dosis letalis is~ wahrseheinlich ein halbes oder ein ganzes Fl~sch- 
chen K61nischwasser. Die Diagnose ist leicht zu stellen, da aul~er dem 
vorstehend beschriebenen Obduktionsbild immer ein pr~Lgnanter K61- 
nischwassergeruch vorlieg~, der mitunter  vor der Obduktion, jeden- 
falls aber nach Durchtrennung der Bauchdecken dentlich wahrgenom- 
men wird. 
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