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entstand. Endlich in einem Fall entstand die Verletzung wéhrend normal ausgefiihrten
Beischlafes. In den 5 letzten Fillen handelte es sich um junge, 17—30 Jahre zéhlende
Personen. In 15 obiger Fille stellte man die Verletzung (Mucosaruptur) im rechten
hinteren Scheidengewélbe, in einem (Coitus a tergo) Fall war die Verletzung im rechten
vorderen Scheidengewdlbe lokalisiert. L. Wachholz.

Vergiftungen. (Gewerbliche auch unier Gewerbehygiene.)

@ Viihner-Wielands Sammlung von Vergiftungsfillen. Hrsg. v. B. Behrens. Unter
Mitwirkung v. E. W. Baader, A. Briining, F. Flury, F. Koelsch, V. Miillexr-Hess, E: Rost
u. E. Starkenstein, Bd. 7, Liefg, 10. Berlin: F. C. W. Vogel 1936. 32 8. RM.4.—.

Todliche Vergiftung bei Andsthesie der Harnrohre mit Pantocain von E. Ma-
sing: Injektionen von 8 ccm einer 2proz. Pantocainldsung in die Harnréhre zur Anésthesie
fir eine Cystoskopie. Es entwickelten sich heftiges Zittern und Zuckungen an Armen und
Beinen sowie BewuBtseinstritbung. Nach nochmaliger Pantocaininjektion am folgenden Tage
treten starke krampfartige Anfille auf mit raschem Exitus. — Subcutane Morphinver-
giftung (Selbstmordversuch) von P.Varga: Morphinvergiftung nach subcutaner In-
jektion von 1,0 g Morphin. Erfolgreiche Heilung durch Abschniirung des Oberschenkels und
Eroffnung der Injektionsstelle, — Bromidvergiftung mit Coma von E. B. Craven jr.
und F. J. Lancaster: Nach jahrelanger Einnahme von bromidhaltigen Mitteln entwickelten
sich bei einer 59jihrigen Frau halluzinatorische Erregungszustinde mit Sehstérungen und
Gedachtnisschwiche, sowie Ataxie. — Durch Nirvanol bedingte Verédnderungen im
Blutbild (mit Bericht iiber eine Nirvanolschadigung) von L. Wechsler: Bei Behandlung
mit Nirvanol bei Chorea minor fand Verf. bei 15 Kindern Schidigungen mit Exanthem und
symptomatischer Agranulocytose. — Dinitrophenolvergiftung mit Thrombocyto-
penie, Granulopenie, Anidmie, Purpura, kompliziert durch Lungenabsce von
St. W. und C. P. Imerman: Mitteilung zweier Beobachtungen bei Einnahme von Dinitro-
phenol zur Gewichtsverminderung. — To6dliche Vergiftung mit Nitrosegasen von
B. Roth: Bruch einer Salpetersiureflasche und Entleerung der Siure auf Holzspine. Infoige
Einatmung der sich bildenden Nitrosegase kam es bei einer 43jihrigen Frau zur tédlichen
Vergiftung. — Ein Fall von Pyrogallolvergiftung von L. Konr4ddy: Einnahme von
etwa 3 g in Wasser gelostem Pyragallol zu Selbstmordzwecken. Die Erscheinungen bestanden
in Schwindel, Erbrechen, Hinfalligkeit und Cyanose. Heilung. — Ein geheilter Fall von
Fuadinvergiftung von E. Hammerschlag: Bei einer 33jiahrigen Frau mit Folgezustinden
einer durchgemachten Encephalitis wurden 4 Fuadin-Injektionskuren gemacht, worauf sich ein
akutes Krankheitsbild mit Storung des Knochenmarks, charakterisiert durch eine starke Links-
verschiebung, Auftreten von Erythroblasten, fast vélligem Thrombocytenschwund und hdmor-
rhagischer Diathese ausbildete. Heilung durch intravenése, bzw. intramuskuliire Injektionen von
Cebion und Perndmon. — Schwerste Argyria universalis nach innerlicher Anwen-
dung von Argeniticum-nitricum-Lésung von L. M. Kugelmeier: Auftreten einer all-
gemeinen Argyrie nach einjihriger Einnahme von im ganzen etwa 8 g Silbernitrat. — Ein
Fall von Argyrie wihrend der Schwangerschaft von J. Raaf und H. K. Gray: Aui-
treten einer Argyrie wahrend einer Schwangerschaft, 91/, Jahre nach 5jahriger regelmiBiger
Ausspritzung der Tonsillen mit Silberprotein. — Bleivergiftung bei Zigarrenmachern
von G. L. Jordans, A. Zijlmans und J. Broos: Mitteilung tiber chronische Bleivergiftung
bei Zigarrenmachern durch Benutzung von Zinkplatten, auf denen der Tabak geschnitten
wird. — Gutachten: Encephalopathiasaturninaals Todesursache ? von E. Bimtker:
Tod durch Pneumonie bei einem Paralytiker mit gleichzeitig bestehender chronischer Blei-
vergiftung. Eine wesentliche Mitwirkung von Blei wurde nicht angenommen. — Sammel-
berichte: Selbstmorde durch Gift in Deutschland seit Kriegsende von H. Siebert:
Statistische Zusammenstellung iiber die Vergiftungsselbstmorde von 1918--1986, im ganzen
2894 Fille. Schinberg (Basel).

Linstead, H. N.: The work of the poisons board. (Die Arbeit des ,,Poisons Board*.)
Med.-leg. a. criminol. Rev. 4, 106—128 (1936).

Der Vortrag behandelt den grofien Fragenkreis der Vergiftungen (Selbstmord —
Ungliicksfall — Mord) im Zusammenhang mit dem ,,Pharmacy and Poisons Act 1933
und neueren Giftvorschriften. — Die verhédngnisvolle Rolle, die die Presse oft durch ge-
naue Berichterstattung iiber Giftselbstmorde spielt, wird hervorgehoben und vor-
geschlagen, in solchen Fillen nur Namen und Wohnung des Toten, und, daff Selbstmord
vorlag, anzugeben. Neben dem Leuchtgas spielen in England Lysol und Salzsiure
eine grofle Rolle als Selbstmordmittel; fiir die beiden letzten gibt es weniger gefahrliche,

gute Ersatzmittel. Die seltenen Fille von AspirinmiBbrauch konnten nicht dazu fithren,
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dieses Mittel als ,,Gift” zu bezeichnen, da es in sehr groBem Umfange ohne Schaden
verwendet wird (11/, Tabletten pro Woche und Einwohner im Durchschnitt fir GroB-
britannien). Uber die Barbitursiure-Priparate wird gesagt: ,,Jedes wird als das
sichere Schlafmittel eingefithrt; jedes findet im Laufe eines Jahres
oder lingerer Verwendung seinen Weg in das allgemeine statistische
Verzeichnis der Gift-Todesfille und ihm folgt ein weiteres Mitglied der
Familie.“ Die neuen Vorschriften sehen fiir diese Mittel eine #rztliche (oder zahn-
oder tiersrztliche) Verschreibung vor; die Abgabe darf nur auf Anordnung des Arztes
wiederholt werden. Die Auswirkung dieser MaBnahme auf die Zahl der Barbitursiure-
Todesfille mull abgewartet werden. Auch Aminopyrin (der Vortr. spricht nur von
Pyramidon, Ref.) soll wegen des Zusammenhanges mit Agranulocytose nur auf drztliche
Verschreibung abgegeben werden. Im iibrigen wird vor der zu hiiufigen Verwendung
des Wortes ,,(lift" gewarnt, da dieses dann seinen Warnungswert verliert; es wird
vorgeschlagen, statt dessen bei innerlich zu gebenden Arzneien den Satz ,,Vorsicht.
Es ist gefdhrlich, die festgesetzte Dosis zu iiberschreiten” zu gebrauchen.

In der Wechselrede weist Sir William Willcox besonders darauf hin, daB Barbitur-
shurepréparate zur Sucht fithren kénnen. K. Rintelen (Berlin).
" Walicka, Halina: Vergiftung mit Sehwefelsiure dureh Unfall. Czas. sad.-lek. 3,
228—231 (1936) [Polnisch].
Einer 25 jihrigen Kranken fijhrte man mittels Sonde direkt ins Duodenum versehentlich

statt einer Losung von Magnesiumsulfat 20 cem einer 25proz. Schwefelsdure. - Die Kranke
bliecb am Leben, befindet sich aber in Behandlung. L. Wachholz.

Lewifski, Waelaw: Selbstmord dureh Vergiftung mit Quecksilbercyaniir. Czas.
sad.-lek. 3, 177—182 (1936) [Polnisch].

Eine 22jshrige Frau nahm 100 g einer 1proz. Quecksilbercyaniirlésung in selbstmorde-
rischer Absicht ein und erkrankte unter typischen Symptomen einer akuten Quecksilber-
vergiftung und starb am 5. Tag nach der Giftaufnahme unter urimischen Erscheinungen.
Sektionsbefund entsprach dem einer subakuten Sublimatvergiftung. L. Wachholz.

Altmann, 0., und K. Nowotny: Uber atypisehe Bleivergiftungen durch Leitungs-
wasser. (Uwniv.-Nervenklin., Wien.) Wien. klin. Wschr. 1936 I, 613—616.
Beschreibung von 4 Vergiftungen infolge des Genusses von bleihaltigem Leitungswasser,
das 5,5 mg Pb/Liter enthielt. In allen Fallen bestand sekundére Anéimie, Tiipfelung der Ery-
throcyten, Magen-Darmerscheinungen und atypische Lihmungen. AuBer der klassischen
degenerativen Extensorenlahmung der oberen Extremititen fanden sich auch Lihmungen
der kleinen Handmuskeln und des Schultergiirtels unter besonderer Beteiligung des Muse.
infraspinatus bzw. des Musculus deltoideus. Taeger (Miinchen).,,
Urabe, Shichiro: Experimentelle Untersuchungen iiher den EinfluB des Thalliums
auf die Zihne. I. Uber die allgemeine Thalliumvergiftung, insbesondere iiber den Haar-
ausfall. (Dermatol. Klin., Kavs. Univ. Kyoto.) Acta dermat. (Kyoto) 26, 73—92 (1935).
In der vorliegenden ersten von sechs Mitteilungen berichtet Verf. nach kurzer
Zusammenstellung des bisher aus dem Schrifttum iiber die Thalliumwirkungen Be-
kannten iber Bestimmung der Dosis letalis und Wirkung auf Korpergewicht und Haar-
ausfall bei ménnlichen Ratten. — Zunéchst erhielten 140160 g schwere Ratten Thal-
liumacetat (Kahlbaum)intraperitoneal. Bei einmaliger Gabe lag die t6dliche Dosis etwa
bei 16 mg pro Kilogramm Kérpergewicht (bei Verwendung einer 0,2 proz. Losung). Bei
den mit 15 mg pro Kilogramm und héheren Dosen behandelten Tieren nahm das Kérper-
gewicht meist stark ab; kleinere Dosen fiihrten zu einem kurzen Abfall, nach dem das
Anfangsgewicht bald wieder erreicht wurde; 3,5 mg pro Kilogramm liefen keinen
EinfluB auf das Kérpergewicht mehr erkennen. Wurden téglich 2 mg pro Kilogramm
injiziert, so verhielten sich die Tiere zunichst wie die Kontrollen, dann fiel aber das
Koérpergewicht, und nach 16—24 Tagen starben die Tiere; die gleiche Menge, einen um
den anderen Tag gegeben, hatte nur eine etwas verzdgerte Wirkung zur Folge. Eine
weitere Reihe von 55—90 g schweren Ratten bekam tdglich 0,01—0,5 mg Thallium-
acetat in Losung auf Brot getropft. Bei 0,5 und 0,25 mg starben die Tiere innerhalb
4—2b Tagen, bei 0,056 mg nach iiber 100 Tagen; bei kleineren Dosen trat keine Gewichts-
abnahme mehr auf (die Tiere, die 0,01 mg tiglich bekamen, wurden 300 Tage beobachtet).
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Der Haarausfall trat bei den akut vergifteten Tieren meist nur am Kopfe auf, bei denen,
die mit kleinen Mengen per os gefiittert wurden, kam es dagegen zu starkem Haar-
verlust oft am ganzen Korper. K. Rintelen (Berlin).

Pflegel, Hildegard: Ein Fall von Thalliumvergiftung. Selbstmordversuch mit
Rattengift. (Med. Unsv.- Poliklin., Leipzrg.) Dtsch. med. Wschr. 1936 II, 1507—1508.

Ein iiber akuten Haarausfall, ziehende Schmerzen in den Fullsohlen und der
‘Wadenmuskulatur, Unsicherheit beim Gehen klagender 21jdhriger Mann wurde wegen
Typhusverdacht in die Medizinische Universitits-Poliklinik Leipzig eingewiesen. Be-
fund: Achselhshlentemperatur 37,4°. Diffuser Haarausfall, wobei sich das Haupt-
haar biischelweise ohne Widerstand ausziehen la8t. Auch das ibrige Kérperhaar
scheint gelockert. Lippen rissig, schilfernd, Stomatitis. Innere Organe o.B. Gang
unsicher, starke Schmerzen beim Auftreten, Wadenmuskulatur kneifempfindlich.
Neurologisch o. B. Urobilin in Spuren, Urobilinogen vermehrt. — Nach eindring-
lichem Befragen gab der Kranke zu, vor 2 Wochen Rattengift zwecks Selbstmord
genommeni zu haben. Er war in ein Krankenhaus gebracht worden, in dem die Dia-
gnose ,,Strychninintoxikation, konstitutionelle Depression® gestellt worden war und
aus dem der Kranke bereits am 3. Tage als arbeitsfdhig entlassen wurde, obschon
die Wadenschmerzen bereits bestanden. Die Diagnose Thalliumvergiftung konnte
durch eine positive Thalliumreaktion im Harn am 17. Tag nach der Einnahme des
Giftes bestitigt werden, ebenso durch Nachforschungen tiber die Art des Ratten-
giftes, nidmlich Zeliokdrner. Der Fall verdient besonderes Interesse wegen des dia-
gnostischen Irrweges und wegen der im Verlauf auftretenden hartnackigen schweren
Stomatitis und Glossitis mit starker Trockenheit des Mundes, wobei die erhebliche
Schmerzhaftigkeit ein Offnen des Mundes und damit die Nahrungsaufnahme fast
unméglich machte. Estler (Berlin).

Witts, L. J.: Eifeet of toxic substanees on the bloed-forming organs; with speeial
reference to therapeutie drugs. (Wirkung toxischer Substanzen auf blutbildende Or-
gane; mit besonderer Bezugnahme auf Arzneimittel.) (Med. Unit, St. Bartholomew’s
Hosp., London.) Brit. med. J. Nr 3943, 211215 (1936).

Autor legt den Unterschied zwischen Intoleranz und Idiosynkrasie dahin fest, daB
bei der Intoleranz das von der Uberdosierung her bekannte Vergiftungsbild bei einer sonst
unschédlichen Dosis auftritt, wihrend bei der Idiosynkrasie ein vollig davon verschiedener
Symptomenkomplex besteht. Als Beispiel wird Amidopyrin angefiihrt, welches bei Uber-
dosierung Schlafrigkeit, Stupor, Zunahme der Herzschlagfolge, Hyperpnoe, Cyanose, SchweiB-
ausbruch und Kollaps, aber bei einzelnen wenigen Individuen davon abweichend gelegentlich
schon bei therapeutischen Gaben Schiittelfrost, Temperaturanstieg und Leukocytensturz her-
vorruft. Als Substanzen mit 8hnlicher Vielfalt der Wirkung werden Goldpriparate, Sedormid,
Chinin sowie Neoarsphenamin namentlich angefiithrt. Im weiteren Verlauf beschiftigt sich

der einem Vortrag zugrunde liegende Aufsatz allgemein mit der Wirkung von Blutgiften und
empfiehlt die hiufigere intravitale Kontrolle des Knochenmarkszustandes. Rigler.

Dimitri, V.: Riickenmarksveriinderungen in einem Fall von chronischem Alkoholis-
-mus. Rev. Asoc. méd. argent. 49, 618—643 (1936) [Spanisch]. .

Die Alkoholatiologie der in vorliegendem Falle festgestellten Verinderungen im
Centralnervensystem war unzweifelhaft. Es handelt sich um einen Mann, der in einem
Alter von 64 Jahren in 4rztliche Behandlung kam und im Alter von 73 Jahren starb.
Vater des Erkrankten Potator, er selbst Potator seit dem 25. Lebensjahre. Beginn
des Leidens mit Schwiche in den Beinen, Miidigkeit, Gefiihl von Pelzigkeit an den
Sohlen beider Fiile, Wadenkrimpfe. Keine Stérungen der Sphinctertitigkeit, keine
Sehstorungen. Kniereflexe fehlten. Taktile Sensibilitit vorhanden. Schmerz- und
Teinperaturempfinden erhalten. Keine Pupillenstérungen. Liquor normal. Der Tod
erfolgte infolge eines Sturzes. Die Sektion ergab Verinderungen in allen Teilen des
centralen und peripheren Nervensystems: Neuritische Verinderungen, eine Hirn-
blutung, die den Tod herbeifiihrte, ausgedehnte Riickenmarksverinderungen bei
Intaktsein der Spinalwurzeln. — Die Verinderung des Riickenmarkes war eine primire
und unabhingig von jeder cerebralen oder neuritischen Erkrankung. Der degenerative
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Prozel} der Nervenfasern zeigte funikuliren und nicht systematischen Typ. Es waren
gemeinschaftlich befallen die aufsteigenden und absteigenden Bahnen, besonders die
langen Fasern der Hinterstringe. Man hat den Eindruck, daB in den cervico-dorsalen
Segmenten die Verinderungen des Gollschen Stranges sehr tiefgreifend waren, wih-
rend der Burdachsche Strang in einer diffusen Form und nur im inneren Bezirk
Veréinderungen aufwies. Die Veridnderungen der Nervenfasern und des Myelins wer-
den nicht als sekundir, sondern als primér aufgefaBt, indem das Toxin vorzugsweise
das ektodermale Element angreift. Die gleichzeitig beobachtete Gliawucherung wird
nicht nur als Substitutionsvorgang gedeutet, sondern als Ausdruck eines stéindigen
Reizes des Alkohols auf die Glia. Die Verinderungen sollen nach Verf. nicht als Myelitis
bezeichnet werden, sondern als Myelosis. Wenn auch die kleinen und zahlreichen,
spiter konfluierten Herde um die GefdBe herum gelagert sind, so glaubt Verf. doch
nicht an einen vaskuldren Ursprung des Prozesses, da das Lumen und die Winde der
GefiBle sich in gutem Zustande befinden. Es wird angenommen, daB der Giftstoff
durch den Liquor in die perivaskuliren Riume gebracht worden ist. C: Neuhaus.

Terbriiggen, A.: Tédliche Solaninvergiftung. Zugleich ein Beitrag zur Bedeutung der
akuten Hirnschwellung bei vorzeitiger Synostose der Schidelnihte und verringerter
Schidelkapazitit. (Path. Inst., Univ. Greifswald.) Beitr. path. Anat. 97, 391—395
(1936).

Kin 31/, Jahre alter Knabe hatte vermutlich griine Beeren von Kartoffelstriuchern
gegessen. In der folgenden Nacht Unruhe und Weinerlichkeit, am niichsten Morgen
Apathie, gegen Mittag groBe Blisse und Mattigkeit, Bauch- und Kopfschmerzen,
Erbrechen. Bei Aufnahme in die Klinik schwerkranker benommener Zustand, all-
gemeine Schlaffheit, zeitweise Nackensteifigkeit. Cyanotische Schleimhiiute, Pupillen
reagieren auf Lichteinfall, Patellar-Sehnenreflex nur rechts, Babinski positiv, Tem-
peratur 38,5°. Lumbalpunktion wegen zunehmender Verschlimmerung, oberflich-
licher Atmung, schlechtem Kreislauf. Erhohter Liquordruck (80 mm), Tod direkt
nach der Lumbalpunktion. Sektion 16 Stunden nach dem Tode: Akute Hirnschwellung
bei Turmschidel mit Synostose der Kranz- und Sagittalnaht. Starke Reliefbildung
an der Schédelinnenfliche, chronische Verdickung und akute Hyperimie der weichen
Hiute. Akute Hirnschwellung mit Andmie des Gehirns. Akutes schweres Lungen-
odem. Akute Gastroenteritis, akute Stauungsorgane, akute Schwellung und Odem
der Leber, des Herzmuskels, der Nierenrinde. Hyperplasie des Thymus, Lympha-
thismus. Im Blasenurin Solanin nachweisbar (Pharmakologisches Institut, Dozent
‘Dr. P. Holtz). Am Magen und Diinndarm starke Hyperdmie und kriftiges eiweifi-
haltiges Odem. Keine Anhaltspunkte fiir infektiose Erkrankung. (Auf Reste der
Beeren im Magen-Darmkanal wurde anscheinend nicht untersucht. Referent.) An-
schliefend Wiirdigung der Literatur iber Solaninvergiftung, besonders {iber nicht
tédliche Massenvergiftungen z. B. von kasernierten Soldaten nach reichlichem Genuf}
keimender und deshalb solaninhaltiger Kartoffeln (Kobert, Leschke, Petri, Pohl).
Symptome waren dabei immer: Stirnkopfschmerz, Darmkoliken, Erbrechen, Durch-
fall, Mattigkeit, leichte Benommenheit, teilweise Cyanose, Sehstérungen, Pulsbeschleu-
nigung, Temperaturerh6hung. Tédliche Vergiftungen durch Kartoffeln selber sind
nicht bekannt. Reife Kartoffeln enthalten nur 0,002—0,001% Solanin, unreife bis
0,06%. Toxische Dosis bei 0,3 g (enthalten etwa in 1 Pfund unreifer Kartoffeln).
Die Kartoffelbeeren sollen viel reichlicher Solanin enthalten. Kinder haben wohl
geringe Toleranz, Verf. macht fiir den tddlichen Ausgang den engen Schidel mit-
verantwortlich, angesichts der vorgefundenen Hirnschwellung. Walcher.

Pliotzlicher Tod.

Berner, O.: Der plitzliche Tod. (Pat. Laborat., Ulleval Sykeh., Oslo.) Med. Rev.

53, 289—314 (1936) [Norwegisch].
Beschreibung einer Anzahl von Fillen des plotzlichen Todes, bei denén Verf. bei der




