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atmung gemischter Staube.) (Istit. di Anat. ed Istol. Pat., Univ., Torino.) Rass. Med.
industz. 12, 76—102. (1941).

Mit einer sehr eingehenden Zusammenstellung der neueren Untersuchungen tiber
die Entstehungsbedingungen der Silikose wird das morphologische Problem der Ent-
wicklung knstchenférmiger und massiver Staubherde ersrtert. Die Einwirkungen von
Stauben, die mit Kieselsiure gemischt sind, und das Zusammenwirken von Infektionen
bei der grobknotigen i3 taublungenkra11khe1t werden geschildert. Hierauf folgt eine
Beschrelbung der experlmentellen Untersuchungen, zuerst der Frage der Loslichkeit
reinen und gemischten Quarzes, eine Darstellung der Gewebswirkung reinen Quarzes
und von Quarzgemischen auf Gewebe sowie die Umwandlung der Gewebsreaktionen
durch Serizit und Aluminium. Die Arbeit bringt eine gute Darstellung des bisher
Géleisteten und eine klare Herausstellung der noch offenen Probleme. Gerstel.

Vergiftungen. Giftnachweis (einschl. Blutalkoholbestimmung).

Ecker, Arthur D., and James W. Kernohan: Arsenie as a possible eause of subacute
encephalomyelitis: Correlation of chemical, elinical and histologie observations. (Arsen
:als mégliche Ursache subakuter Encephalomyelitis. Zusammenfassung chemischer,
klinischer und  histologischer Beobachtungen.) (Séct. on Path. Anat., Mayo Clin.,
Rochester.) Arch. of Neur. 45, 24—43 (1941). ‘
~ Bei klinischen Beobachtungen war aufgefallen, daf unklare subakute, todliche
Fille von Encephalomyelitis den Charakter toxischer Einwirkungen aufwiesen. In
vielen derarmgen Fillen wurden auffillig hiufig Arsenbefunde im Gehirn erhoben
Nach einer Zusammenfassung der bisher “vorliegenden klinischeh und analytisch-
chemischen Untersuchungen des Hirnes bei Arsenvergiftungen wurden 4 Fille akuter
massiver Arsenvergiftung, 3 Falle subakuter Vergiftung sowie 6 Fille sog. hdmorrhagi-
scher Encephalitis auf den Arsengehalt des Gehirns und der Leber untersucht. Die
Arsenbestimmungen wurden mit dem Gutzeitschen Apparat durchgefiihrt. Als Ver-
gleichsobjekte dienten Hirne zahlreicher Fille, in denen eine Arsenwirkung nicht
anzunehmen war. Die Untersuchung von insgesamt 55 Fallen ergab recht betrichtliche
Arsenmengen in fast allen Gehirnen und hiufig in der Leber.” Bei den Fallen von akuten
Arsenvergiftungen wurde 0,08—0,37 mg Arsen in 100 g Hirn gefunden, wihrend bei
den Fillen sog. himcrrhagischer Encephalitis 0,1—0,2 mg vorhanden waren. Da
sich auch bei der mikroskopischen Untersuchung der Hirne in den Féllen von Arsen-
vergiftung und den Fillen der himorrhagischen Encephalitis die gleichen Befunde akuter
Schwellung und pericapillirer Oligodendroglia, von Reizungen der weichen Hirnhdute
und Zerfallserscheinungen an den Nervenzellen fanden, wird die Vermutung geiiufBert,
daB die sog. himorrhagische Encephalitis in Wirklichkeit eine Folge chronischer Arsen-
vergiftungen sei. Die Quelle des Arsens wird nicht mitgeteilt, es wird nur die Bemerkung
wgemacht, daB ,,die meisten Amerikaner wohl Arsen aufndhmen®. Bedenklich erscheint,
daB das untersuchte Hirnmaterial anscheinend Jahre lang aufgehoben war und daf
die Leichen vieler Kranker einbalsamiert waren. Es wird zwar ausgefiihrt, daf es un-
wahrscheinlich sei, dafi die in den Einbalsamierungsfliissigkeiten nachweislich vorhan-
denen geringen Arsenmengen bevorzugt in das Hirn eingedrungen seien. Beweisen
lieB sich das aber nicht, da weitere Organe nicht aufgehoben waren. Gerstel.

Miotti, Tito, ed Aldo Maseiotta: Ricerche sperimentali sulla intossicazione da piom-
botetraetile: Effetti sulla gravidanza. Nota riassuntiva. (Experimentelle Untersuchun-
gen fiiber die Bleitetradthylvergiftung: Wirkung auf die Graviditit. Zusammenfas-
sender Bericht.) (Clin. Ostetr. e Ginecol. ¢ Clin. d. Malatt. Profess., Univ., Torino.)
Lavoro Umano 1, 431—434 (1940).

Versuche an schwangeren Meerschweinchen.. Den Tieren wurde das Bleitetrasithyl in die
Scheide gebracht, per inhalationem oder auch parenteral zugefiihrt. Es tritt sehr leicht ein
Abort ein, am schnellsten nach parenteraler Zufuhr. Bei Einfiihrung in die Scheide und bei
der Inhalation tritt der Abort erst nach lingerer Zeit ein. . Taeger (Miinchen)., -
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Yoshida, Kengo: Die forigesetzie Untersuchung iiber die Veriinderung verschiedener
Organe bei Sublimatvergiftung, (Klin., Med. Schule, Tokyo.} {30. gen. meet., Tokyo,
April 1940.) Transactiones Soc. path. jap. 30, 480—481 (1940).

Verf. hat Kaninchen 10, 20 und 30 Tage nach intravendser Sublimatzufuhr ge-
totet. 10 Tage: kleine meist zweikernige Leberzellen an der Léppchenperipberie in
unregelmifBiger Anordnung, Verengerung der Capillaren. Zunahme des Bindegewebes
der Milz. Im Knochenmark Degeneration in den peripheren Teilen der Markzylinder.
20 Tage: UnregelmaBigkeit der Anordnung und der Form der Leberzellen geringer
geworden, weitere Zunahme des Bindegewebes der Milz, gelegentliche Nekrose im
Knochenmark, 30 Tage: Leberverdnderungen weitgehend zuriickgegangen, Fibrose
der Milz verstirkt. Elbel {Heidelberg).

Spacu, ., et A. Pop: Sur quelques nouvelles combinaisons de thallium. (Uber einige
neue Thallinmverbindungen.) Bull. Sect. sci. Acad. roum. 23, 229—235 (1941).

Verff. versuchen die an sich wenig stabilen Salze von dem allgemeinen Typus
{T1X,) Mel, worin X = Halogen und Me! = Alkalimetall bedeutet, zu stabilisieren, indem
sie den Komplex (T1 Cl) mit komplexen Metallaminen der allgemeinen Formel (Mell1Ay)
X, koppelten, worin Me!™= Co, Crund A= NH, oder A, = Athylendiamin bedeutet. Sie
erhielten dann Komplexe von der allgemeinen Formel (T1 Cl){Me Ag). Dabei beob-
achteten sie auch bei groBem UberschuB von XCI das Ion (TICl,), denn sie er-
hielten bei der Koppelung mit (Co en,Cly) Cl den Komplex TICl, - (Co en, ClLy). Es
werden beschrieben die Darstellung und Eigenschaften von 1. (T1C1,){Co (NHg),) ; 2. (TICIg)
(Cr(NH,)e); 3. (T1CL)(Coeng) - 5H,0; 4. (TICL)(Creny) - 5 H,0; 5. (T1CL,)(Coen, Cly);
6. (TICl,)Hy(Co eny (NO,)o); 7. SeCNTI; 8. (NHC,0)T1; 9. (NBroH,C,0)T1. Das Salz
Nr. 1 eignet sich als Bestimmungsform des Thalliums, Nihere Einzelheiten sind im
Original nachzulesen. Beziiglich der Anwendung des Salzes Nr.1 zur quantitativen
Bestimmung des Thalliums verweisen Verff. auf ihre Arbeit in Z.anal. Chem. 120,
322 (1940). Klauer (Halle a. d. 8.).

Rajewsky, B.: Physikalische Diagnostik der Radiumvergiftungen. Einrichtung einer
Untersuchungsstelle. (Kaiser Wilkelm-Inst. f. Biophysik, Frankfurt a. M.y Strahlen-
ther. 69, 438—502 (1941).

Die Schiden, die durch im menschlichen Kérper abgelagertes Radium hervor-
gerufen werden, sind heute noch so gut wie unbeeinfluBbar. Die drztliche Betreuung
muB sich um so mehr der Gefiihrdeten annehmen und dafiir sorgen, daf vor allem der
Augenblick rechtzeitig erkannt wird, in dem die vom Organismus aufgenommene Ra-
diummenge die Grenze des noch vertriglichen MafBes zu iiberschreiten droht und
infolgedessen eine weitere Anreicherung verhindert werden mufl. Hs ist daher not-
wendig, bei den in Frage kommenden Personen in bestimmten Zeitabstinden den
Radiumgehalt des Korpers zu ermitteln ; von dem Ergebnis der jeweiligen Untersuchung
wird es dann abhiingen, ob der Gefihrdete in dem Betrieb noch weiterarbeiten darf
oder nicht. Die bisherige Erfahrung lehrt, daB Ablagerungen von 1 ug Radium schon
Schiden hervorrufen. Die zur Uberwachung gefihrdeter Betriebsmitglieder notwen-
digen MeBgerite miissen also Radiummengen bis zu etwa 0,1 yg herunter erfassen
kénnen. Im Kaiser-Wilhelm-Institut fiir Biophysik zu Frankfurt a. M. wurde vor
2 Jahren eine Untersuchungsstelle fiir die physikalische Diagnostik der Radium-
vergiftungen errichtet. In der vorliegenden Arbeit werden die MeBanordnungen und
Methoden dieser Untersuchungsstelle niher beschrieben. Fir die Untersuchung am
Lebenden haben besonders praktischen Wert die Bestimmung des Emanationsgehalts
der Ausatmungsluft und das ,,y-Strahl-Stethoskop®. In dem einen Fall wird von der
Menge der mit dem Atem ausgeschiedenen Emanation, in dem anderen Fall von der
Stiirke der aus dem Korper austretenden Strahlen auf die GréBe der im Organismus ab-
gelagerten Radiummenge geschlossen. Bei Bestimmungen am toten Material hat sich
neben der Emanationsmethode die sog. Spitzenzéihlermethode bewihrt. Bei ibr wird
die Anzahl der pro Zeiteinheit von dem Gewebe ausgehenden x-Teilchen gemessen
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und dann daraus mit Hilfe der besonders bestimmten Eichkonstante des Zihlers der
Radiumgehalt des Gewebes berechnet. Zum Schluff der Arbeit wird noch niher auf
die praktische Durchfihrung der physikalischen Diagnostik und die Verhiitung von
Radiumunfillen eingegangen. Beil (Gottingen).

Chavigny, P.: Enquéte médico-légale dans les eas d’intoxication par oxyde de car-
bone. (Gerichtlich-medizinische Untersuchungen in den Féllen von Kohlenoxyd-
gasvergiftungen.) Ann. Méd. lég. ete. 20, 119—120 (1940).

Verf. berichtet von einem Fall, der dadurch zu Tode kam, daf Gase aus einem nicht
einwanfdreien Schornstein ausstrémten. Er geht dann weiter auf die Feststellungen
ein, die man treffen muB, um den Ort zu finden, von dem die Ausstrémung des Kohlen-
oxydes stattfindet. Firster (Marburg a. d. L.).

Bom, Frederik: Die chronische Kohlenoxydvergiftung. (Nerveafd., Sci. Josefs
Hosp., Aarhus.) Ugeskr. Laeg. 1940, 1129—1133 w. engl. Zusammenfassung 1133
[Dénisch].

Die chronische Kohlenoxydvergiftung ist sicherlich weit hdufiger, als man gemein-
hin annimmt, wie der Verf. an 5 von ihm beobachteten Fillen schildert. Ein guter
Fingerzeig fiir die Diagnose ist es, bei dem ,,neurastheniformen® Krankheitsbild, daf
es sich oft um Personer handelt, die bisher gesund waren und keine Zeichen von Ner-
vositidt gezeigt hatten. Charakteristisch ist ferner, dal die Sympfome anfangs ver-
schwinden, wenn die Arbeit fiir einige Zeit unterbrochen wird, bei Wiederaufnahme
derselben aber wiederkehren; nicht selten sind dhnliche Symptome bei Arbeitskame-
raden des Vergifteten festzustellen. Einar Sjovell (Lund).

Hermann, Knud: Drei Fille von chronischer Kohlenoxydvergiftung. (Neurol.
Afd., Rigshosp., Kobenhavn.) Ugeskr. Laeg. 1940, 1133—1135 u. engl. Zusammen~
fagsung 1135 [Dénisch].

Kaguistische Mitteilung von 3 Fillen. Die Symptome haben starke Ahnlichkeit
mit der konstitutionellen Neurasthenie. Ein frithes und charakteristisches Symptom
ist der starke Kopfschmerz, ein Fingerzeig ist die enge Relation desselben zur Arbeit.
Die Diagnose ergibt sich im tbrigen aus Milieuuntersuchungen und dem Nachweis
von Kohlenoxyd im Blut, wobei — da es sich um sehr kleine Kohlenoxydmengen han-
delt — die Bestimmung am Arbeitsplatz oder gleich nach Feierabend ausgefithrt
werden muf. Einar Sjivall (Lund).

Roots, Riho: Beitrag zur Kasuistik der Yperitvergittung. (Path. Inst., Univ. Tartu.)
Kesti Arst 19, 807—824 u. dtsch. Zusammenfassung 826—829 (1940) [Estnisch].

Es handelt sich um die Beschreibung des Ausganges der Folgen einer Explosion einer
Yperitbombe, welche sich im August 1937 ereignete, nachdem 6 Knaben versucht hatten, ein
altes Geschofl gewaltsam zu offnen. 2 Knaben waren sofort tot, der 3. starb bald nach der
Uberfithrung in das Krankenhaus, bei dem 4. entwickelten sich schwere Erscheinungen einer
Yperitvergiftung und er starb am 9. Krankheitstage. Am 2. Krankheitstag hatten sich an den
Unterschenkeln, am rechten Oberschenkel, an den Hénden usw. zahlreiche Blasen gebildet,
der Knabe war apathisch, auBerdem bestand eine Blase am Oberlid des rechten Auges. Die
Blasen platzten am 3. bis 5. Tage und an ihren Stellen entwickelten sich ausgebreitete Haut-
schwiren. Nach Auftreten von Appetitlosigkeit, allgemeiner Abmagerung und schweren All-
gemeinerscheinungen trat schlisflich der Tod infolge allgemeiner Schwéche und eines sich
entwickelnden Lungenéderns ein. Bei der Sektion erwiesen sich die vorhandenen Hautschwiren
histologisch als nicht tief. Das Bindegewebe der Oberschicht war zellreicher und mit Rundzellen
infiltriert, die Capillaren waren hier undeutlich und in ihrer Umgebung fanden sich rote Blut-
koérperchen von undeutlicher Struktur. Am Schwirenrande war die Malpighische Schicht
nekrotisiert, das Epithel teilweise unterminiert. An tieferen Bodenstellen, besonders aber an
den Réndern der Schwiren zeigten die Blutgefafle Erweiterung. An den desquamierten Haut-
teilen war stellenweise nur die Hornschicht, stellenweise an kleinen Flichen das ganze Epithel
abgehoben. Im Bereiche kleinerer Schwiren waren die Blutgefdfie erweitert und von peri-
vasculdrer Infiltration begleitet. Das Yperit hat 17—18 Jahre im Geschof gelegen und war
teilweise zersetzt, iibte aber doch noch eine sehr starke Wirkung aus. Auch der Vater des
einen Knaben, welcher denselben in das Krankenhaus getragen hatte, zeigte an den Armen
und am Bauch, der mit der Kleidung des Knaben direkt in Berithrung gekommen war, Blasen
und Schwiren. Er verlieB das Krankenhaus erst nach einer 6woch1gen Behandlungszeit vollig
geheilt. . . Heinstus (Kiel).,



254

Geisthivel, Werner: Die intravenisen Betiubungsmittel als Kurz-Basis~- {Kombi~
nations-) und Langnarkoesen in der Chirargie. (Chir. Abt., St. Marien-Krankenh., Fronk-
jurt a. M.y Minch, med. Wschr. 1940 11, 14431448, »

Verf. gibt einen guten kritischen Uberblick iiber den derzeitigen Stand der intra-
vendsen Betdubungsmittel, wertvoll fiir die forensische Beurteilung von Todesfillen
bei intravendser Narkose. Nach dem einleitenden geschichtlichen Uberblick werden
Chemie und Pharmakologie von Evipan und Euvarkon besprochen. Verf. betont
besonders, dafi die Giite der intravendsen Narkose von einer medikamentésen und
psychischen Vorbereitung und von einer richtigen Kombination mit anderen Betéu-
bungsmitteln abhéingt. Bei Ausfithrung einer solchen Narkose ist die Injektionsge-
schwindigkeit und Dosis der zu beobachtenden Wirkung anzupassen. Verf. warnt vor
einer Startdosis von 2—4 cem in 1—2 min gegeben und empfiehlt kleine protrahierte
Gaben von 1—1,5 com in der Minute. Die Anwendungsméglichkeiten von Evipan und
Eunarkon fiir Kurz-, Einleitungs-, Kombinations- und Dauernarkosen werden in ihren
Vorziigen und Nachteilen sowie der Kontraindikation eingehend gewiirdigt, dabet
Evipan und Eunarkon als Mittel zur intravenssen Dauernarkose abgelehnt. Beck.

Chistoni, Alfredo: L’antagonismo della simpamina nelle infossicazioni da morfina
e da ecianogeno. (Der Antagonismus von Sympamin [Phenylisopropylamin] bei der
Morphin- und bei, der Cyanvergiftung.) (Isitst. di Farmacol., Univ., Bologna.) Axch.
Farmacol. sper. 70, 170—171 (1940).

Bei der Morphinvergiftung mit Bradypnoe und starker Verminderung des Atem-Minuten-

volumens verursacht die intravendse Beibringung von durchschuittlich 1 mg Sympamin/kg
eine Vermehrung des Atemvolumens in der Zeiteinheit: es wirkt also antagonistisch. Auch be:
der Cyanvergiftung sei das Sympamin fahig, die fortschreitende Verminderung der Atmung
zu verindern: es erhohe die Atemfrequenz, vielmehr aber noch das Atemvolumen pro Minute,
das schon kurze Zeit nach der Sympamingabe die Norm weit tiberschreite und noch lange Zeit:
gesteigert bleibe. : Taeger (Miinchen).,

Bertini, Manlio: Influenza della intossicazione nicotinica sull’utero e sull’ovaioe.
Ricerche sperimentali. (Der EinfluB der Nicotinvergiftung auf Gebérmutter und Eier-
stock.) (Clin. Ostetr. e Ginecol., Univ., Torino.) (36. congr., Torino, 27.—30. XII.
1939.) Atti Soc. ital. Ostetr. 36, 162—163 (1940).

18 erwachsene michtgravide Meerschweinchen erhielten bis 4 Monate lang 5mal in der
Woche subcutan eine Losung von 0,001 Nicotin (Merck) in 2 cem Aqua dest. Auller voriiber-
gehenden Extremitatenkrimplen und erheblicher Abmagerung im Vergleich zu den Kontroll-
tieren wiesen die Tiere keine besonderen Krankheitszeichen auf. Nach 2 Monaten  wurden
die Tiere in Abstéinden von 15 Tagen getotet, — Der Eierstock war gelegentlich geringer an
Umfang, sonst jedoch makroskopisch normal. Mikroskopisch waren gleichfalls keine wesent-
lichen Verinderungen vorhanden; der Follikelapparat war praktisch normal. Serienschnitte
deckten eine — nicht konstante — Verringerung der Follikelzahl sowie sklerotische Prozesse
aunf. Nicht mit Sicherheit als Nicotinwirkang zu deuten war eine in einigen Fallen vorhandene
betrichtliche Luteinisierung. Die Gebarmutter war stets in Farbe, GroBe und Konsistenz.
normal, auch histologisch waren keine Veridnderungen feststellbar. — Trotz dieser Befunde
kann nach Ansicht des Verf. eine schidigende Wirkung des Nicotins auf die Fortpflanzungs-
titigkeit nicht susgeschlossen werden, da Funktionsinderungen schon vor histologischen
Abweichungen eintréten kénnen. K. Rintelen (Berlin).

Thoma, Kuart H.: Stomatitis nicotina and its effect on the palate. (Stomatitis durch
Nicotin und ihre Wirkung auf den Gaumen.) (Dep. of Oral Path., Harvard Dent. School,
Boston.) Amer. J. Orthodont. a. or. Surg. 27, 38-—47 (1941).

AuBer der Schidigung der Schleimhiute durch Verbrennungsgase und Hitze kann
es zu einer chemischen Wirkung des Nicotins beim Rauchen kommen. Hierzu tritt
noch die Wirkung von Teer, Phenolen, Pyzridinbasen und Ammoniak. Menschen mit
zarter und sonnenempfindlicher Haut, blauen Augen und einer Neigung zur Keratose
sind besonders empfindlich. Sie bekommen auch leicht Leukoplakien oder Krebse
der Mundhohle, sie sollten deshalb jede Form des Tabakgenusses meiden. Die Nicotin-
schiiden an der Mundschleimhaut konnen sich als knétchenférmige Leukoplakien, die
manchmal mit feinsten punktfsrmigen Blutungen durchsetzt sind, zeigen. Spiter
kommt es zu Rhagaden oder papilliren Neubildungen. Es wurden Proben der er-
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krankten Stellen entrommen, in denen sich mikroskopisch Verdickungen und Keratosen
des Epithels sowie entziindliche Infiltrationen des Zwischengewebes fanden. Durch
die Verstopfung der Ausfithrungsgénge, durch die tibermaBige Verhornung des Epithels,
kann es zu Erweiterung von Schleimdriisen kommen. Gerstel (Gelsenkirchen).

“ Lupu, Aurel: Nahrungsmittelvergiftung. (Abatorul Municip., Bucuresti.) Rev.
stiing. med. .29, 819—857 (1940) [Ruménisch].

Nach einer allgemeinen Ubersicht iiber alle Nahrungsvergiftungsméglichkeiten
bespricht der Verf. die Infektion des Fleisches nach der Schlachtung, sowie die wich-
tigsten Nahrungsmittel, welche diese Vergiftung erleiden kénnen, wie Hackfleisch,
Wiirste, Selchwaren, Fische, Entenfleisch und deren Eier, Wildbret und Milch. End-
lich behandelt er die Nahrungsvergiftungen in Ruménien. Das erstemal hat Babes
1905 solche Vergiftung nachgewiesen (Gartner). Die allgemeine Sterblichkeit betragt
2% . Die Gastroenteritiden bei Erwachsenen ergeben jedoch eine Sterblichkeit von 26%.
Das sind die Fille ohne drztliche oder bakteriologische Kontrolle. Bukarest hat die
meisten Vergiftungsfille. Hier starben jéhrlich "ebensoviel Menschen (1938) wie in
ganz Deutschland (1936). Grund hierfilr ist die Nichteinhaltung der Polizeiveterinér-
gesetze. Im Jahre 1938 wurden 1075 Ubertretungen geahndet (Milchhéindler, Selcher
und Fleischhauer, Geschiftsleute, Kise- und Butterverkdufer, sowie Gastwirte). Zu
deren Bekdmpfung wird empfohlen: 1. Ein neues Gesetz zur Uberwachung der Nahrungs-
mittel. 2. Schulung fiir die Fleischiiberpriifer und 3. Gemeinsame Untersuchungen
von Arzten und Tierdirzten zur Feststellung der Infektionsquellen bei Menschen und
Tieren. Kernbach (Sibiu).

Truffert, Louis: L’intoxication aleoolique aigué. Revue générale. Ftude médico-
légale et toxicologique. (Die akute Alkoholintoxikation, (eneralitbersicht in bezug auf
die gerichtliche Medizin und Toxikologie.) (Laborat. de Méd. Lég., Univ. et Laborat. de
Touxicol., Préfecture de Police, Paris.) Presse méd. 1941 I, 117-119.

In Gewichtsprozenten sind auf 1000 g Blut 0,5 g Alkohol ohne Einflu$, von 0,5—2 g
wurde psychische Exitation (Moglichkeit der Stérung des Benehmens), von 2—4 ¢
Trunkenheit in ihren verschiedenen Phasen, von 4—8 g Empfindungsstérungen, Koma
und Tod beobachtet. Bei einem Alkoholgehalt von 1 8%, ist die klinische Unter-
suchung entscheidend. Die bisher erlassenen cresetzhchen Bestimmungen sind - inter-
national abzustimmen. Kawitz (Berlin).

Bernhard, Karl: Das Schicksal des Alkohols im Tierkérper. (Physiol.-Chem. Inst.,
Unav. Zirich.) Hoppe-Seylers Z. 267, 99—102 (1940).

Es wird im Tierversuch (Kaninchen) die Bildung von Essigsidure als Intermedisr-
produkt beim Abbau von Athylalkohol nachgewiesen. Wagner (Kiel).

Huitrie, M.: Le dosage de Palcool dans le sang. (A propos de artiele de M. Raymond-
aud rapportant les expériences de M. M. Sehwarz et Thélin,) (Die Bestimmung des Al-
kohols im Blut. [Zu dem Aufsatz von M. Raymondaud iiber Erfahrungen von Schwarz
und Thélin.]) -Presse méd. 1940 II, 908.

. Unter 550 untersuchten. Fillen lagen die Blutalkoholwerte bei 169 iiber 4 £/1000 g:
bet 40/00 124, bei 5%y 34, bei 6%/g, 6, bei 8% 3, bei 12%/5 1 und bei 158/, 1 Fall, bei
diesen extrem hohen Werten braucht kein Tod einzutreten. Die Gewshnung auch an die
einzelnen Getréinke spielt eine aulerordentlich grofie Rolle, so braucht bei den Weintrin-
kern in Frankreich bei einem Gehalt von 29/y, kein Anhalt fiir Trunkenheit zu bestehen.
Dabher ist die A]koholfmge sehr kompliziert. (Vgl. Presse méd, 194011, 659.)  Kanatz.

Henrich, W.: Die Streuung der Analysenergebnisse bei der Blutalkoholbestimmung
nach Widmark. Klin. Weschr. 1941 1, 148—151.

An Hand von 8205 in letzter Zeit im Staatskrankenhaus der Polizei in Berlin
untersuchten Blutproben (7135 Capillarproben, 1070 Veniilenproben) errechnet Verf.
die Streuung der einzelnen Blutalkoholwerte nach dem von Decker angegebenen
Berechnungsverfahren. Er kommt zu der Feststellung, dal bis 92,5% aller Capillar-
proben unter 5% und bis 98% unter 10% Streuung aufweisen. Hs kommt dies: der
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Veniilenstreuung gleich. Verf. setzt sich dann eingehend mit den Vor- und Nachteilen
der Entnahmemethoden mittels Capillaren bzw. mittels Veniilen auseinander. Unter
Beriicksichtigung aller Einzelheiten kommt Verf. zu dem Exrgebnis, dafl die Blutent-
nahme zur Alkoholbestimmung mittels Capillaren als bewdhrte und zuverlissige Me-
thode durchaus berechtigt ist. Saar (Bonn).

Liljestrand, G.: Zur Frage der klinischen Untersuchung betreffend die Alkohol-
beeinflussung. Forsch. Alkoholfrage 48, 6168 {1940},

Die klinische Untersuchung wird dadurch erschwert, dafl dem Arzt das Agftreten
und die Reaktionsart des Untersuchten unter gewdhnlichen Umstinden unbekannt
ist, oder weil die Fihigkeit, sich vom Shock nach dem Unfall zu erholen, je nach den
Menschen verschieden ist, schlieBlich auch, weil die iiblichen klinischen Versuche
manchmal ungeniigend sind. Wenn auch jeder, der Alkohol im Kérper hat, bis zu
einem gewissen Grade von Alkohol beeinfluBt ist, so mufl doch in der Praxis dazu
Stellung genommen werden, ob die Alkoholwirkung einen solchen Umfang erreicht
hat, daB sie fiir das Auftreten des Betreffenden und fur seine Leistungen -einige Be-
deutung *hat. Demnach ist der Zweck der Untersuchung fiir die Beurteilung ma8-
gebend. Die Beurteilung ‘ist aber teilweise von subjektiven Momenten der Unter-
sucher abhiinglg, auch wenn die Untersuchung nach dem gleichen Schema erfolgt.
Es besteht eine Abhiingigkeit von Erfahrung, Beobachtungsvermdgen, kritischem Sinn
usw. des betreffenden Arztes. Um hierin einen Einblick zu erhalten, wurden 7 Arzte
ausgewihlt, die alle iiber reichliches Material verfligten und die Blutproben nebst
ausgefillltem klinischen Untersuchungsschema einsandten. Es lieB sich feststellen,
daB in den Gruppen zwischen 1,01—1,50 und 1,51--2,0%g, bei 2 Arzten die Zahl der
klinisch BeeinfluBten mit mehr als 90%, bei 2 nur mit 77 bzw. 69% angegeben wird.
Die restlichen 3 Arzte befanden sich mit ihrer Beurteilung zwischen diesen Extremen.
3 Arzte fanden in der Gruppe 1,01—1,50%,, 2mal soviel BeeinfluBte als ein anderer
Arzt, d.h. eine Person mit diesem Blutalkoholgehalt hat 2mal so grofle Aussichten,
sich bei alleiniger klinischer Untersuchung aus der Verlegenheit zu ziehen, wenn sie
dem letztgenannten Arzt vorgestellt wird, als wenn sie von einem der 3 erstgenannten
Arzte untersucht wird. Es liegen also groBe Unterschiede der Beurteilungen zwischen
den verschiedenén Arzten vor, so daB der beschrinkte Wert der 4rztlichen Gutachten
deutlich zutage tritt. Verf. zeigt dann an einzelnen Symptomen die unterschiedlichen
Feststellungen auf, und zwar in bezug auf Alkoholgeruch der Atemluft, Pupillenlicht-
reaktion, Koordination zwischen verschiedenen Muskelgruppen (Gang, Sich-Drehen,
Romberg, Sprache usw.), gerdtete Gesichtsfarbe usw. und Blutbefund. Hs wird der
SchluB gezogen, daB die drztliche Untersuchung auf Alkoholbeeinflussung auf grofie
Schwierigkeiten st68t und subjektive Momente eine bedeutende Rolle spielen.

Matzdorff (Berlm).

Sonstige Korperverletzungen. Gewalisamer Tod.

Roel Gerbolés, Enrique: Durchbohrende SchuBverletzungen des Schiidels. Rev.
espafi. Med. y Cir. Guerra 4, 170—203 u. 241258 (1940) [Spanisch].

Diese Arbeit, die von der Koniglichen Akademie fiir Medizin und Chirurgie in
Sevilla preisgekront wurde, verdient besonders hervorgehoben zu werden. Sie berichtet
{iber mehr als 206 durchbohrende Schufiverletzungen des Schidels, die in vorgeschobenen
Lazaretten wihrend des spanischen Krieges behandelt wurden. Die Beobachtungen
an diesen Verwundeten beziehen sich im Mittel nur auf 14 Tage, da ihr Aufenthalt
in diesen vorgeschobenen Sanititseinheiten nicht linger dauerte. Die Arbeit zerfélly
in 3 Teile: Im ersten werden die Verletzungen nach der Art des verletzenden Ge-
schosses betrachtet; im zweiten der neurologische Symptomenkomplex der eranio-
cerebralen Verwundungen und seine Entwicklung in den ersten Tagen nach der Opera-
tion; im dritten Teil die Behandlung der cranio-cerebralen Verwundungen. 1. Teil:
Hier werden die Verwundungen durch Gewehr-, Revolver-, Pistolen- und Maschinen-



