
(Aus dem Institut ffir gerichtliche und soziMe Medizin der Universitat Halle. 
Direktor: Prof. Dr. G. Schrader.) 

Uber Nitritvergiftungen. 
Von 

G. Sehrader. 

Die salpetrige S~ure und ihre SMze (Nitrite) stellen heftige Blut- 
gifte dar, unter deren Einwirkung der Blutfarbstoff zu Meths 
bzw. I ts  umgewandelt wird. Vergiftungen damit sind verh~lt- 
nisms seltene Ereignisse. Sie kommen gelegentlieh bei medizinaler 
Anwendung (RSntgendurchleuchtung) vor, indem bei abnormen G~rungs- 
vorg~tngen im D~rmkanal aus dem an sich ungiftigen Kontrastmit tel  
Bismut. subnitric, durch Reduktionsvorg~nge Nitrit  entstehen und zu 
Intoxi]~ationen AnlM~ geben kann (Starkenstein, Rost, Pohl). Eine an- 
dere ganz ungew5hnliehe medizinMe Vergiftung erreignete sich dureh 
Vasoklintabletten, yon denen ein 21/2ji~hriges Kind 10 Stfiek versehluckt 
hatte. Diese Tabletten enthalten neben Theobromin jeweils 0,053g 
CMeiumnitrit, so dab d~s Kind etw~ 0,53 g Nitri t  eingenommen hatte.  
Der Tod t ra t  innerhMb yon 2--3 Stunden ein. Bis zu diesem Vorfall 
war yon einer schs oder gar tSdlichen Wirkung des Vasoklin 
niehts bekannt (Lochte und Putschar). 

Neben diesen aul~erordentlieh se]tenen medizinalen Vergiftungen 
wird im Schrifttum gelegentlich fiber gewerbliche Vergi/tungen mit 
Nitri ten beriehtet, die in Fs Metall- und Kautsehuk-!ndustrien 
u. ~. zu technisehen Zwecken verwandt werden. Abgeschen yon all- 
gemeinen Angaben (Flury-Zangger, F. Reuter) sind genauere Schilde- 
rungen fiber entspreehende Vorfs insbesondere tSdliche Vergiftungen 
dieser Art, ira Schrifttum nicht aufzufinden, so dal] die gewerbepatho- 
logische Bedeutung gering zu sein seheint. 

Die wichtigste t~olle ffir d~s Zustandekommen yon Nitritvergif- 
tungen spielt d~s Nahrungsmittelgewerbe, und zwar das PSkeln yon 
Fleisehwaren. Frfiher wurde dem P5kelsalz Nitri t  in oft bedenklicher 
Menge beigeffigt, da dieses durch Reduktion des tt~tmoglobins dem 
Fleisch die sch5ne hellrote Farbe verleht. Dureh Verbote wurde in 
den meisten Li~ndern in neuerer Zeit diese bedenkliehe Verwendung 
yon Nitri ten eingeschr~nkt. Bei uns ist gems gesetzlicher Verfiigung 
vom Jahre 1934 nur eine Verwendung yon 0,5--0,6 kg Natr iumnitr i t  
uuf 100 kg PSkelsalz (das in der Hauptsaehe bus Steinsalz mit Zusatz 
yon Salpeter und Zucker besteht) gestattet.  Bei diesem geringen Nitrit- 
gehalt ist im allgemeinen eine ~ch~dliehe Anreicherung in der PSkel- 
ware nieht zu erw~rten. Trotzdem sind mehrfach Schs 
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bekannt geworden. F. Reuter erkl~rt dies damit, dab seiner Erfahrung 
naeh trotz Verbots der Nitritverwendung bzw. trotz der gesetzlieh ver- 
ffigten Einsehrgnkung doch vielfach unzul~ssige Nitritkonzentrationen 
in PSkelsalzgemischen vorkommen. Von anderer Seite (Behre) wird 
dagegen geltend gemacht, dal~, abgesehen yon einer Massenerkrankung 
naeh GenuB yon Kackfleisch (das mit erheblicher Salpetermenge be- 
handelt war), sonstige Vergiftungen an nitri~gep5keltem Fleisch nicht 
sichergestellt seien. Wo wirklich ernstere Intoxikationen gelegentlich 
beobachtet wnrden, dfirfte es sich nm ungliickselige Verweehslungen 
gehandelt haben, wie yon Natriumnitrit mit dem ungiftigen Nitrat (Sal- 
peter) oder mit Koehs~lz. Gerade letztgenannte VerweehslungsmSg- 
liehkeit liegt insofern nahe, als aueh die Nitrite (KNOs und NaNO~) 
vielfach die Bezeichnung ,,Salz" tragen und dem Koehsalz weitgehend 
~hnlieh sehen. Behre weist jedoeh noch auf eine an~lere Erklgrungs- 
mSgliehkeit bin, ngmlieh die bakterielle l~eduktion yon im PSkel- 
fleiseh enthaltenen Nitratresten (aus dem Salpeter) zu Nitrit, wenn das 
Fleiseh bei Beginn der PSkelung nieht ganz einwandfrei war. Die 
ehemischen Vorg~nge in der P5kellake sind noeh ungekl/~rt. Es finder 
sicherlich eine Reduktion yon Salpeter zu Nitrit start, zumal die Lake 
durehsehnittlieh 2 Mon~te lang, gelegentlich bis zu 2 Jahren benutzt 
wird, ohne dal~ der Nitritgehalt naehgeprfift wird. Der ffir gewghnlieh 
ungefghrliehe geringe Nitritgehalt des Fleisehes kann unter don vor- 
genannten bakteriellen Einflitssen plStzlieh yon 2--5 mg auf 80 mg 
pro 100 g Fleisch ansteigen. Da Mengen yon 200--300 mg Nitrit schon 
beim Mensehen sieh toxisch auswirken kSnnen, wird in solehen selten 
vorkommenden Umsetzungen eine Ursaehe ffir manche unerkl~rbare 
Vergiftungserseheinung gesehen (Behre). 

Dureh unsaehgem~es Verhalten bei der I-Ierstellung yon PSkel- 
salz kann gelegentlich dureh chronisehe Nitriteinwirknng eine Seh~di- 
gung zustande kommen. Das geht aus einer Beobaehtung yon Schulz 
hervor, die einen 52jghrigen P5kelmeister in einem groften Fleiseherei- 
betrieb betraf. Dieser hatte fiber mehrere Jahre hin ein Nitritp5kel- 
salz herzustellen. Und zwar wurden jeweils 900 g Nitrit mit 3 Ztr. 
Steinsalz in einer Misehmasehine durehmischt. Trotz erheblicher Staub- 
entwicklung war ein Maskensehutz nieht angewandt worden. Zu- 
nehmende I-Ierzbesehwerden, beginnend mit Hypotonie, ffihrten schlie6- 
lieh zur Berufsunf/~higkeit. Der Kausalzusammenhang mit der jahre- 
langen Nitritstaubeinatmung wurde anerkannt. 

~ehrere eigene Beobachtungen yon Nitritvergiftnngen, deren Auf- 
klgrung auf Sehwierigkeiten stie~, veranlal~ten uns zu ngherem Studium 
der klinisehen und anatomisehen Erseheinungen sowie zur Vorname 
einiger Tierversuche. Was zun~ehst das klinisehe Bild anlangt, so ist 
die Nitritwirkung einmal in einer Senknng des Muskeltonus in der 
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Arterienwand und entsprechender Gef~l~erweiterung gekennzeichnet. 
Bei sehweren Vergiftungen tritt weiter die Umw~ndlung des Blutfarb- 
stoffes in Meth~tmoglobin sowie ein BlutzerfM1 hinzu. Daraus folgt bei 
orMer Aufnahme neben gastroenteritisehen Erscheinungen eine besonders 
auffMlende Cyanose speziel[ der Schleimhs und dunkle bis gr~u- 
bl~ue Verfs der H~ut (Meth~tmoglobin!). Je naeh dem Ausmal~ 
der Blutumw~ndlung folgen Atemst6rungen, Schlafsueht bis zu tiefer 
Bewul~tlosigkeit. Der Tod tritt gewShn]ieh unter den Zeiehen der Er- 
stiekung bzw. Atemls ein. 

Charakteristische pathologisch-anatomische Ver~nderungen werden 
bei der LeiehenSffnung nicht gefunden. Aueh der Meth~moglobin- 
n~ehweis gelingt am Leiehenblut nieht regelm~Big, da infolge yon post- 
mortalen l~duktionsvorg~ngen dus Meths wieder verschwin- 
den kann. Am l~ngsten soll es noch in den Hautgef~l~en nachweisbar 
sein (F. Reuter). 

Die hiesigen Beobachtungen betreffen eine Gruppenvergiftung (mit 
8 Personen) und zwei t6dliehe Einzelvergiftungen. Diese Beobaehtungen 
seien hier n~her gesehildert, da das Vergittungsbild und aueh die Ge- 
nese soleher seltenen Intoxikationen wenig bekannt ist und deshalb 
deren Aufkl~rung h~uiig auf Sehwierigkeiten st61~t. 

1. Massenvergi]tung in einem Fleischerhaushalt. Zum Mittagessen 
war eine Milchsuppe in der Wurstkiiehe der Fleiseherei gekoeht worden, 
da der Kfiehenherd nieht in Ordnung war. Zur Verwendung kam dabei 
ein Mehlrest, der mit Backpulver vermengt war. Unmittelbar n~eh dem 
Genul~ dieser Suppe erkrankten 8 Personen im Alter von 11/2--80 Jah- 
ren unter heftigen Intoxik~tionserscheinungen. Nur ein Fleiseher- 
geselle blieb versehont, der wegen des sehleehten Gesehmaeks dig 
Suppe zuriickgewiesen hatte. Die Vergiftungserseheinungen bestanden 
in (~belkeit, Brechreiz und Erbrechen. Bei mehreren fiel eine ungewShn- 
liche dunkelblaue Verf~rbung der Lippen und eine Cyanose des Gesieh- 
tes auf. Die Vergiftungserseheinungen steigerten sieh bei einigen der 
Erkr~nkten bis zu Koll~ps und Bewul~tlosigkeit. Die jfingste Person, 
ein ll/2j~hriges M~dehen, verst~rb im Krankenhaus etwa 21/2 Stnnden 
spgter, ws sich die iibrigen Erkrankten naeh 1--2 Tagen wieder 
erholten. Der zun~chst aufgetauehte Verdaeht einer bakteriellen 
Nahrungsmittelvergiftung mul~te auf Grund des negativen bakteriologi- 
sehen Untersuchungsergebnisses fallen gel~ssen werden. Die hiesige 
ehemische Untersuchung (dureh Dr. Klauer in der chemisehen Abteilung 
des Instituts) liel~ in Resten der Milehsuppe sowie in dem ausge- 
heberten Mageninhalt yon einer der erkrankten Personen Natrium- 
nitrit nachweisen, so dM~ d~mit eine Nitritvergiftung sichergestellt war. 
Die Arsenproben fielen negat'iv aus. Die yon anderer Seite durehge- 
fiihrte Obdnktion des Kindes erg~b keine charakteristischen Ver~nde- 
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rungen. Histologisch land sich m~tl]iges Lungen6dem und erhebliche 
c~pill~re Stauung in den Lungen sowie eine ms Leberzcllverfettung. 
Der Herzmuskel w~r dagegen frei yon jeglichen Vergnderungen. Che- 
misch gelang an den Leichenteilen, insbesondere am Mageninhalt, ein 
Nitritnachweis nicht. Dabei mug allerdings berticksichtigt werden, 
d~B dureh d~s wiederholte Erbrechen ~nd intensive Magensp/ilungen 
wahrscheinlich d~s Gift zum grSl~ten Teil entfernt war und geringe 
Giftreste durch Zersetzungsprozesse der Erf~ssung entzogen wurden. 
Die spektrosk0pische Untersuchung des Leichenblutes auf Meth/*mo- 
globin fiel negativ aus. Trotzdem w~r an einer t6dlichen Nitritvergiftung 
im Hinblick auf die tibrigen Untersuchungsergebnisse nieht zu zweifeln. 
Auf welche Weise dam Gift in die Suppe kam, konnte nicht mehr ge- 
kl~rt werden. Die nachtr/~gliche chemische Untersuchung der bei der 
Suppenbereitung verwendeten Bestandteile verlief ebenf~lts neg~tiv. 
Die ngchstliegende Erklgrung diirfte eine Verwechslung yon Salz mit 
Nitrit in der Wurstkiiche sein, wo h6chstwahrscheinlich Nitrit fiir 
PSkelzwecke aufbewahrt war. 

2. Vergi/tung nach Wurstgenufi. Kurz nach einem WurstgenuB 
erkrankte ein 9jghriger Knabe mit mehrfachem heftigen Erbrechen 
und Durchfgllen. Wegen der augerordentlich schweren Intoxikutions- 
erscheinungen wurde alsbMd Krankenhausau{n~hme erforderlich, wo- 
bei eine graublaue Fgrbung des Gesichtes das hervorstechendste Merkm~l 
darstellte. Es bestand erhebliche Unruhe. Die Gliedma.flen fiihlten 
sich kalt an. Zeitweilig w~r der Knabe bewuBtlos. Nach zweitggigem 
Verlauf verstarb er unter den Erscheinungen zunehmender Kreislauf- 
schwgche und Atemlghmung. B~kteriologisch land sich kein Anhalts- 
punkt fiir eine bakterielle Lebensmittelvergiftung. Die von anderer 
Seite durchgefiihrte Obduktion f6rderte keine bemerkenswerten Ver- 
gnderungen zutage. Unsere Vermutung auf Nitri~vergif~ung wurde 
dureh den ehemischen Nitritnaehweis im Mageninhalt (Dr. Klauer) be- 
st~tigt. Die spektroskopisehe Untersuehung auf Meth~mogl0bin fiel 
dagegen negativ aus. Itistologiseh fand sich an den parenchymat6sen 
Organen eine st~rkste capillare Stauung. Ferner am Lungengewebe 
herdf6rmiges Emphysem und geringes {)dem; am I-Ierzen umfang- 
reiche feintropfige Muskelfaserverfettungen, jedoch ohne jede end- 
ziindliehe Einlagerungen; an Niere und Leber sps Verfettungen, 
desgleichen auch in den Keimzentren der Milz. Mangels jeder anderen 
Erkl/trungsm6glichkeit muBte aueh hier eine Nitritvergiftung ange- 
nommen werden. Von der in Frage stehenden Wurst standen leider 
keine weiteren Proben zur ehemischen Uberprtifung zur Verfiigung. 
Doeh deutete die ganze Genese der Intoxikation auf die Wurst als 
Giftquelle hin. Wie das Nitrit dort hineingeriet, war nicht sieher zu 
ergrfinden. 
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3. T6dliche Vergi/tung dutch Trinlcen von P6kellauge. Es handelte 
sich um die 21/2j/~hrige Tochter eines Fleischermeisters. D~s Kind hatte 
eines Naehmittags in einem unbeanfsichtigten Augenbliek yon einer 
sog. PSkelsole eine nicht n~her bestimmte Menge getrunken. Die P6kel- 
sole bestand aus einer LSsung yon SMpeter, t~ohrzucker und sog. 
PSkelfix. Sie wurde yon dem Vater des Kindes als NitritlSsung be- 
zeiehnet. Bei ihrer chemischen Untersuchung land sich ein GehMt yon 
0,86 mg Natriumnitrit pro 1 ecru. Etwa eine hMbe Stunde nach diesem 
VorfM1 traten bedrohliche Krankheitserscheinungen in Gestalt yon 
heftigem Erbrechen und Blaufi~rbung der Lippen anf. Das Kind wurde 
sofor~ ins Krankenhaus fiberfiihrt. ]3el seiner Ankunft war es bereits 
bewul~tlos. Gesicht und GliedmM~en waren bl/~ulich verf/~rbt. Unter 
den Zeieheu einer Ateml~hmung trat 11/2 Stunden sp/~ter (etwa 2 bis 
21/z Stunden nach dem Trinken der PSkeIlauge) der Tod ein. Bei der yon 
anderer Seite durchgefiihrten LeichenSffnung war eine ana~omisch 
fM~bare Todesursaehe nicht festzustellen. Die Schleimhaut des Magens 
und (wie sp/iter yon nns an den fibersandten Leichenteilen festgestellt 
werden konnte) auch die Sehleimhaut des oberen Dfinndarms zeigten 
eine auffallend hellrote Farbe. im Leichenblut fiel die Untersuehung auf 
Me~h~moglobin positiv aus. Dagegen war im Darminhalt weder Ni~ri~ 
noch Ni~rat nachweisbar. Es mul~ jedoch dabei berficksichtigt werden, 
dal~ die geringen Nitritmengen, soweit sie nicht bei der Krankenhaus- 
aufnahme bereits in den Kreislanf resorbiert waren, sieherlieh durch das 
heftige Erbreehen und die Magenspiilungen herausbef5rdert wurden. 
Histologisch land sieh in Herz, Lunge, Leber, Niere~ Nebenniere und 
Gehirn eine maximMe Gef/~l~erweiterung mit capill/~rer Stase. Abge- 
sehen yon geringem h/~morrhagischem LungenSdem, einer geringen 
feintropfigen Verfettung der KupHerschen Sternzellen in der Milz und 
einer herdf~rmigen Leberverfettung, waren keine bemerkenswerten ]~e- 
funde zu erheben. Die Herzmuskelfasern waren frei yon Verfettungen. 
Die mikroskopisehe Untersuchung des Nierengewebes auf Meth/~mo- 
globin fiel negativ aus. 

Auf Grund des Krankheitsverlaufes und des gesamten Un~ersu- 
chungsergebnisses (Arsenproben negativ) war der Tod des Kindes auf 
eine Nitritvergiftung zuriiekzufiihren. Es liel~ sich jedoch hinterher 
nicht mehr einwandfrei klarstellen, ob diese Vergiftung einzig aaf die 
yon dem Kinde getrnnkene PSkelsole mit ihrem verh~ltnismi~ig 
sehwachen NitritgehM~ zuriickzuftihren war, oder ob das Kind nicht 
e~w~ eine starker nitrithMtige PSkellauge getrunken hatte, die vor der 
poHzeilichen Beschlagnahmung und Einsendung an uns verdiinnt wor- 
d e n  wa r .  

~berblick~ man diese verschiedenen Beobaehtungen mit insgesamt 
10 Vergiftungen, darunter 3 tSdlichen, so ergeben sieh daraus folgende 
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bemerkenswerte Einzelheiten. 2 dieser VorfMle mit 9 Vergiftungen er- 
eigneten sich in ]Pleischereibetrieben, we die Gef/~hrlichkeit yon nitrit- 
haltigem P6kelsalz bzw. P6kelsole nicht mit der n6tigen Sorgfalt be- 
~chtet war. Nur dadurch ist es verst/indlich, dag'Nitri tsalz bei Her- 
stellung der Mittagsmahlzeit in der Wurstkfiche in die Speise geriet 
bzw. eine unbeaehtet stehen gelassene PSke]sole mit einem nicht un- 
bedenkliehen NitritgehMt yon einem Kinde getrunken werden konnte,  
Abweichend yon diesen beiden Vorkommnissen entstand die dritte Ver- 
giftnng dureh Wurstgen~g. Deren Genese ist, /s wie in den Be- 
obaehtungen Behres, mit gr6gter Wahrscheinliehkeit auf eine bakterielle 
Reduktion yon Nitrat  zu Nitrit  infolge nicht ganz einwandfreier Be- 
schaffenheit der Wurstbestandteile zurfickzuffihren. Weiterhin is~ be- 
merkenswert, dab s/~mtliche 3 Todesf/~lle Personen im jugendlichen 
Alter betrafen, n/~mlieh Kinder yon 11/2, 21/2 u.nd 9 Jahren. Ob es sich 
dabei um eine besondere Empfindlichkeit dieser Altersstufen gegen- 
fiber Nitritintoxik~tionen bandelt, mug often gelassen werden. 

S/s Vergiftungsfi~lle waren zu Lebzeiten nicht Mar erkannt  
worden. Trotz der im Vordergrund stehenden auffallenden Cyanese, 
die auf Meth~moglobinbildung znriickzufiihren ist, war leider eine 
spektroskopische Sicherstellung dutch entsprechende Blutuntersuchung noch 
zu Lebzeiten der Vergifteten unterblieben. An diese wiehtige diagnosti- 
sche Sieherstellung wird aber bei s liegenden unklaren Ver- 
giftungsf/illen gedacht werden mfissen, da, wie unsere Erfahrnngen 
lehrten, der chemische Nitritnachweis an den Leichenteilen nut  schwer 
oder kaum zu erbringen ist und auch die spektroskopische Meth/s 
globinfeststellung am Leichenblut - -  zumal wenn es bei Einsendung 
yon ausw/~rts zersetzt eintrifft - -  nicht immer sicher durchgeffihrt wer- 
den kann. Denn unter den postmortalen lgeduktionsvorg/ingen ver- 
schwindet das Meth/imoglobin allms aus dem Leichenblut (Is. Reu- 
ter). Diese Erfahrung konnten wit bei unseren tierexperimentellen Stu- 
dien im AnsehluB an oben genannte Vergiftungsbeobachtungen be- 
st/~tigen. Es wurde t terzblut  eines Kaninehens, das einer peroralen 
Nitriteinbringung erlegen war, unmittelbar naeh der Sektion des Tieres 
untersneht und erwies sieh als meth/imoglobinhaltig. Naeh 4t/~giger 
Aufbewahrung bei Zimmertemperatur unter LuftabsehluB (zur Ver- 
meidung naehtrgglicher Sauerstoffdiffusion) war Meth/imoglobin nicht 
mehr naehzuweisen. Bei einem zweiten Kaninchen gelang dagegen Unter 
/~ul]erlieh /~hnliehen Umst/s der Meth/~moglobinnachweis in dem 
aufbewahrten Blur noch fiber welt I/s Zeit. Welche gugere Fak- 
toren ein solches untersehiedliehes Verhalten bedingen, liel3 sieh nicht 
sicher ergrfinden. 

Der Leichenbefund und die histologischen Ver/s nach 
Nitritvergiftung sind sehr uncharakteristiseh nnd lassen sich diagno- 
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stisch kaum mit  der nStigen Sicherheit auswerten. I m  Vordergrund 
unserer Beobachtungen stand durchweg die capill~ire Stase, die wohl 
mit  den Erstiekungsvorg~ngen infolge der Methi~moglobinbildung in 
Zusammenhang gebracht werden kann. Die Herzmuskelver]ettung, die 
nur in einem Fall festzustellen war, und zwar bei auffallend protra- 
hiertem Verlauf (Todeseintritt im Gegensatz zu den beiden anderen 
Todesfi~llen erst nach 2 Tagen), ist sicherlich ebenfalls auf den schweren 
und langanhaltenden anoxi~misehen Zustand infolge der Meth~mo- 
globinbildung zurfickzuffihren. In  Tierversuchen mit protrahierter  Nitrit- 
vergiftung (Sehlundsondenfiitterung an Kaninchen) lieBen sieh diese 
Ver~nderungen nicht reproduzieren. Somit wird bei der Begutaehtung 
derartiger Todesfs die anatomische Untersuchung im wesentlichen 
nur auf den  AusschluS anderweitiger Todesursaehen hinauslaufen. Die 
Diagnose , ,Nitritvergiftung" wird sich auf einer Zusammenfassung 
s~mtlieher s Umst~nde, des klinisehen Brides, des ehemisch- 
spektroskopisehen Untersuchungsergebisses und sehlieSlieh der Leichen- 
5ffnung aufbauen mfissen, wobei differentialdiagnostisch in erster 
Linie die Frage einer Arsenvergiftung zu ventilieren ist. 

Zusammen/assung. Es wurden 10 F~]le yon Nitritvergiftung, dar- 
unter  3 Todesfglle, beobachtet.  Die Mehrzahl davon ereignete sich in 
einem Fleischereibetrieb in Form einer Massenvergiftung yon 8 Personen. 
Unsaehgems Aufbewahrung yon nitri thaltigem PSkelsalz bzw. P6kel- 
sole war die Ursache. Bei einer Vergiftnng im AnschluS an Wurst- 
genus muB eine bakterielle Reduktion yon Nitrat  zu Nitri t  als Ur- 
sache angenommen werden. Die Todesfs betrafen nur jugendliche 
Personen im Alter yon 11/2, 21/2 und 9 Jahren.  Das klinische Bild war 
dureh gastroenteritische Erseheinungen und auffallende Cyanose (auf 
Methi~moglobinbildung zurfickzufiihren) gekennzeichnet. Bei d e m  un- 
eharakteristisehen Sektionsbefund und dem sehwierigen Nitritnachweis 
in den Leiehenteilen kommt  dem spektroskopischen Methi~moglobin- 
nachweis zu Lebzeiten oder im Leichenblut kurz naeh dem Tode be- 
sondere Bedeutung zu. 
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