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erprobten Anaesthetica rufen eine Senkung des Blutdrucks hervor, und die Wirkung 
im Sinne eines Unterdmcks tritt progressiv und immer intensiver auf, angefangen 
mit Evipan, Pernocton, bis sum Rectidom 2. Dieser Un~erdrnck ist jedoch gering 
bei den an~sthetischen Dosen (16 mg pro Kilogramm ungefahr), und auch bei den die 
Atmung paralysierenden Dosen geht er hie so welt hinunter, dal] dadureh die Zirku- 
lationsfunktioI~ in Gefahr gebracht wiirde. 3. Wenn jedoeh die respiratorische Paralyse 
auftritt, treten anch Herzs~6rungen und bemerkenswer~er Unterdruck auf, die die Zirku- 
lation ernsttieh gef~hrden; beides h~ngt jedoeh direkt yon dem Mangel an Sauerstoff 
im Blur mit gMchzeitiger Zunahme der Xohlens~ure des Blutes, die yon der Paralyse 
hedingt sind, ab. Es folgt darans, dag der Kreislaufkollaps, dGr unter diesen Umst~nden 
zu beobachten ist, mehr oder weniger raseh durch die kiinstliche Atmung zu eliminieren 
ist und nichts mit der Wirkung der verabreichten Anaesthetica zu tun hag. Diese 
]etzten haben, wie gesagt, Yerschiedenheiten in Toxizit~t und Reversibilit~t aufgewiesen, 
und dig Autoren haben versueht, sigh dartiber Reehensehaft abzulegen, indem sie 
,die ehemisehe Konstitution der in den Experimenten verwendeten Anaesthetica in 
Betracht zogen. So gelang es ihnen, auszusehliel3en, dal3 der Unterschied in der Toxizitgt 
won dem Untersehied der Zahl der in den LiSsungen enthaltenen Molekiile abhgngt 
nnd dafar die Annahme auszuspreehen, dag sie im Gegenteil direkg vonder Ghemisehen 
Xonstitution der Anaesthetiea abhgngt, und zwar, besser gesagt, dab deren Toxizitgt 
merklieh mit der Einffihrung yon Brom in das Molekiil zunimmt und mit dem Ver- 
l gngern der Kette des alehylischen l%adikals in Position 5a, und dag die Methylierung 
eines N-Atoms die Toxizit~t wahrscheinlich VGrringert. Was die Interpretation der 
versehiedenartigen Reversibilitgt der respiratorisehen Paralyse auf Basis der ehemischen 

�9 Konstitution der Derivate der Barbitursgure anbetrifft, so beschrgnken sieh die Autoren 
darauf, zu bemerken, dab man, wenn man dig Konstitutionsformen der untersuehten 
Anaesthetiea untereinander vergleicht, bemerken kann, dal~ die 3 Anaesthetica mit leietlt 
rGversibler Wirkung (Nareomunal, Evipan und Eunareon) zum Untersehied yon anderen 
.die Methylisierung eines Atoms Sauerstoff darstellen und eine kfirzere Kette in Position 
5a  haben. Auf klinisehem Gebiet sind die Autoren auf Grund dessen, was sie feststellen 
konnten, der Ansieht, dag in jedem Fall yon beginnender AtmungsstSrung infolge 
eines Anaesthetieums mit Barbitursgure zu Oxygentherapie zu raten sei, zusammen 
mit Stimulantien far die bulb~ren Zen~ren, w/ihrend im Fall yon respiratoriseher 
Paralyse sieh die kttnsfliche Atmung als das beste und zugleieh einfaehste Mittel emp- 
fiehlt, um die Wiederherstellung der paralysierten Funktion zu erreiehen. Der Text 
ist mit Tabellen, graphischen und sehematise, hen Darstellungen ausgestattet, ibm folgt 
,die Bibliographie. Galletto (Florenz). 

Vergiftungen. Gi[ tnachweis  ( einschl.  Bluta lkoholbes t imntung)  . 

Moorer, Mcrill, Theodore Sohler and Leo Alexander: Bromide intoxication. A 
l'eview. (Bromvergiftung. Eine Ubersieht.) (Dep. o/ Neurol., Harvard Med. School 
a. Neurol. Unit, Boston City ttosp., Boston.) Confinia neur. (BaBel) 3, 1--52 (1940). 

Nach einer Literaturiibersicht fiber Bromvergiftungen und andere Arbeiten, die 
sich mit der Bromfrage in der Therapie befassen, werden 100 Fglle yon Bromvergiftung, 
.die willkfirlieh aus den Ver6ffentlichungen ausgew/ihlt wurden, durehgesproehen. Verff. 
erscbeint es, als ob in den letzten gahren die Bromvergiftungen zunghmen; es handel~ 
sieh dabei weniger um Epileptiker, als um Fglle yon Verstimmung, Erregung, Sehlaf- 
]osigkeit versehiedener tterkunft. Die noeh wenig bekannte Wirkungsweise des Broms, 
vet  allem die Gefahr der Cumulierung, die Gewohnheit, Brom ohne laufende Kontrolle 
des Blutspiegels zu geben, tragen zur Steigerung der Bromvergiftungen bei. In der 
:Hauptsaehe sind es die Kranken zwisehen 40 und 60 Jahren, die am h//ufigsten befallen 
werden; es sind eben die, deren organische Vergnderungen die Brommedikation indi- 
zieren. Das Auftreten einer Bromacne zeig~ sieher eine 13berdosierung an, doeh ist 
~das Fehlen .der Hautver~inderungen kein Zeiehen, dal~ Brom nieht in fibermgNgem 
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Umfange zugeftihx~ wnrde. Schwierig isv die Erkennung einer Bromvergifttmg meiss 
dann, wenn die psyehotischen Erscheinungen, die der ]3rommedikation zugeschrieben 
werden miissen, dutch andere Symptome verschleiert werden, die dem Grundleiden 
zuzuschreiben sin& Unter den psychotischen Bildern nimm~ das Delirium die erste 
Stelle ein, seltener sieht m~n Halluzinosen oder einf~che Benommenheitszustiinde. Bei 
den psychisehen Ver~nderungen nach Bromgebrauch is~ keine Parallele zwischen Psy- 
chose und Blutbromspiegel zu flnden. Die Angaben iiber die I-I6he des Bromspiegels 
sehwanken in der Literatur noeh deutlieh, zum Teil rout3 das den nngenauen Bestim- 
mungsmethoden zugeschrieben werden. F~r den Kliniker sind die N:ethoden yon 
W a l t e r  und t h u p t m a n n ,  sowie W n t h s  Verfahren geniigend. Genauere Resultate 
liefert die Methode ~on Dixon.  Zur Behandlung der Vergiftungserseheinnngen wird 
die u des Broms dutch CMor hervorgehoben, bei den Erregungsznstgnden 
sind natiirlieh Narkotiea oft nicht zu vermeiden. Gdler (Diiren). 

Vaeirea, F.: Fegato e calcio. (ll ricambio r calcio nella intossieazione sperimentale 
da %sforo.) (Die Ver~nde~ungen des Kalkes 10ei experimenteller Phosphorvergfftung.} 
(Istit. Sieroteralg. Milan. Sera]ino Bel/anti, Mila~o.) Sperimentale 96, 11--23 (1941). 

Naeh der Feststellung, dal3 die Leberinsnffizienz den Konzentrationsabfall des 
Blutserum-Calcinmgehaltes herbeifffhrL fiihrt u die Ergebnisse seiner Unter- 
snchungen anf, welche er an normalen, phosphorvergifteten, an thyreo-parathyreoid- 
ektomierten~phosphorvergifteten nnd hormonbehandelten, Natriumoxalat-iniizierten 
und mit Kalk injizierten Tieren vornahm. Er fund eine, mit der Leberlg~sion parallele 
Senkung des SerumgeMltes; dies wurde dureh die histologisehe Untersuehung der 
Leber bestgtigt. Die Verarmung des Blutse~ums an Calcium glaubt Verf. der hyper- 
kalz~mieI'enden Wirkung der I~eizleitung zusehreiben zu kSnnen, da bedeutende Men- . 
gen yon P~rathyreoidhormon keine Eyperkalzingmie hervorzurufen imstande isf, was 
sonst bei nichtvergifteten Tieren leieht auftritt. Als Beweis daNr dient, dal3 die gleich- 
zeitige Caleiumgluconatinjektion mit Parathyreoidhormon einer Ityperglyki~mie her- 
vorruft. Der Calciumgehalt des Blntsernms bei phosphorvergifteten nnd parathyreoid- 
ektomierten Tieren unterseheidet sieh nieht wesentlieh -con dem der einfach pars-. 
thyreoidektomie~ten Tiere. Es scheint, dab der Organismns nieht imstande ist, den 
Xalk zu mobilisieren, dessen Mangel im Blutserum das Natrinmoxalat her,zorruft. 
Injektion yon Parathyreoidhormon wirkt hyperkalzgmisierend, wie wires an gesunden 
Tieren sehen, als ob ein antagonistisehes System in der Parathyreoidea ware, das der 
bekannten Wirknng des hyperkalz~misierenden Ho~mons entgegenwirkte. 

BeSthy (Nagyv~rad). 
Dohnan~i, L.: S1}eiseri~hrenverengerungen naeh Laugenveriitzungen. Wien. reed. 

Wschr. 1941 I, 396--398. 
Die Dauerfolgen nach LaugenvergiftnngeIr manifestieren sieh am meisten als. 

Oesophagusstenosen an den physiologisehen Engen. Im Magen sind die Yergnderungen 
am Pylorus die bedeutendsten. Verf. fiihrt 4 F~lle yon Langenvergtzungen an, die 
Vergndernngen am Pylorus und Oesophagus aufwiesen. Zuerst traten Veri/nderungen 
am Oesophagus auf nnd erst 2--8 Woehen sp/~ter kam in allen 4 F/~llen eine Pylorus- 
stenose hinzu. Als t/ehandlung empfiehlt der Verf. Bongiernng des Oesophagus nnd 
Anlegnng einer vorderen Gastroenterostomie. Kurt Wagner (Berlin).~ 

Tinozzi, Franeeseo Paolo: h'azione sui tessuti di aleuni metaUi leggeri e loro leghe. 
Rieerehe sperim. (~ber die Wirkmag einiger Leiehtmetalle und ihrer Verbindungen 
anf das Gewebe.) (Istit. di Pat. Chit. e Prolgedeut. Clin., Univ., Pavia.) Med. sper. Areh~ 
ital. 8, 129--150 (1941). 

TUntersuehungen an Meersehweinehen fiber die dutch versehiedene Leiehtmetalle and 
ihre Legierungen hervorgerufenen Ver~nderunggn. Vert. fund, dug Aluminium und vor Mlem 
Magnesium leicht eine Gewebsnekrose hervorruft. Legierungen sind st/~rker wirksam als. 
reines Magnesium bzw. reines Aluminium. Von den Legierungen haben diejenigen eine st~rkere 
Wirkung, welehe mehr Magnesium enthMten. Bei Beriihrung des Magnesiums mit dem Ge-- 
webe entsteht Wasserstoff. Dieser sei fiir die Entstehung der Nekrose belanglos. Die durch~ 
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die LeichtmetMlwirkung gesch/~digten �9 neigten stark zur Infektion. Die Infektion: 
sei aber nieht die erste Urs~che der Sehadigung. Die Ursaehe der LeiehtmetMlscMdigungen 
sei in elektrophysikalischen Vorg~ngen zu suehen, die bei Xontakt des LeiehtmetMls mit. 
dem Gewebe in Gang k~men und die bei der Einwirkung der LeiehtmetMlegierungen starker' 
seien als bei der Einwirkung reinen A]uminiums bzw. Magnesiums. Taeger {Miinohen).o 

Voss, H.: lliiekenmark und t~eripheres Nervensystem bei ehronischer Manganver~ 
giftang. (geitrag zur pathologisehen Anatomie des Manganismus.) (L Inn. Abt., Stiidt. 
Kran~enh., Neukhlln u. h~st. /. Be~'u/s]cran]ch., U~dv. Be~'lin.) Arch. Gewerbepath. 10, 
550--568 (]9~I). 

Ein Fall, der das tyloisehe Bild des Manganismus bo~ (anfangs g~obschls 
Tremor, spg~er Muskelsteifigkeit, Sthrungen von Gang, Mimik, Sprache und Schrif~ 
sowie vegetative S~hrungen nnd Enphorie) zeigte anatomisehe Vers in 
Rtickenmark und den peripheren Nerven. Die rechte Pyramidenseitenstrangbahn war 
degeneriert, beide Pyramidenvorderstrangbahnen aufgehellt, in beiden Nervi ischiadiei 
Iand sich eine Degeneration der Nervenfasern. Im Gehirn, vor allem in den extra- 
pyramidal-motorischen Zentren, fanden sich keine Yer/inderungen. Ein frtiher veto 
u beschriebener Fall yon Manganvergiftung, der klinisch unter dem ]3ilde einer 
amyotrophischen LaterMsk]erose verlau~en war, wies doppelseitige Degeneration der 
Pyramidenbahn, Degeneration der peripheren Nerven und Nuskelatrophie auf. Die 
Bedentnng der Manganvergiftung flit die Entstehung einer amyotrophisehen Lateral- 
sklerose wird er6rtert. Die Vers desR~ickenmarkes nnd der peripherenNerven 
sind in diesen Fgllen wohl sieher dutch die Manganvergiftung bedingt, wieweit sie dafiir 
eharakteristiseh sind, khnnen aber erst weitere Untersnehnngen ergeben. Anatomisehe 
Befunde, die bisher als charakteristisch Itir Manganvergiftung beschrieben wurden, 
werden veto u durch sekund~re Erkrankungen oder dutch das Alter der Patienten 
erkls gergnderungen yon Rfickenmark nnd peripheren Nerven wurden bisher bei 
Nanganvergiftungen noch nieht beobaehtet. Ch. K~iicke (Berlin-Buch).o 

Maio, Giorgio di, e Fernando Sandri: Comportamento nei reni normali e in aleune 
lesiom renali del biossido di torio iniettato per via endovenosa e intraparenehimale. (])as 
u normaler und verletzter Nieren naeh intraven6ser und intraparenehymaler 
Znfuhr von Thoriumdioxyd.) (Istit. di Pat. Chit. e _Propedeut Cli~z., Univ., Milano.). 
Ned. sper. Arch. ital. 7, 571--600 (1940). 

9 Kaninchen erhielten intraven6s oder in die vorgelagerte Niere eine 25proz. Lhsung yon 
Thoriumdioxyd in Dextrin, bei weiteren 13 Tieren wurde die In~ekgion in versehiedenen Zeit- 
abst~nden nach einer Nephrotomie, naeh versehieden~liehen Meinen L~sionen der vorgelagerten 
Niere dutch Kompression mi~. den Fingern oder naeh Ureterunterbindnng vorgenommem 
Naeh bestimmten Zeiten warden die Tiere gethtet und die Organe histologisch untersucht. - -  
Thorium lie8 sich' in der Niere nachweisen, wenn mindestens 5--6 ecru pro Kilogramm K6rper- 
gewicht intravenhs injiziert worden waren. Auger einer gelegentliohen leiehten Epithelsch~di- 
gung der TubulilieBen sieh keine pathologischen Vergnderungen auffinden. Die intraparenehy- 
male Zufuhr dagegen ftihrte zu sehweren degenerativen Ver/~nderungen an der Injektionsstelle 
und starker Reaktion des umgebenden Bindegewebes. In diesem Bindegewebe fanden sieh 
Thoriumkhrnchen yon Zellen histoiden Charakters aufgenommen. - -  Naeh Nephrotomie und 
Nierenl~sionen enthielten dieselben Zellen tiberreiehlieh Thoriumkhrnehen. Das Narbengewebe 
war reich an fibrill~ren Elementen und gut abgegrenzt. Der Unterschied znr schlaffen aus- 
gedehnten Narbe der Kontrolltiere, die kein Thoriumdioxyd erhalten hatten, war deutlich. 
Die Abbindung des Ureter ftihrte schon bei infravenhser Zufnhr der tt~lfte der sonst erforder- 
lichen 3/Ienge zum Nachweis freier und in Zellen aufgenommener Thoriumkhrnehen. 

K. t?intden (Berlin). 
Floren, W,  und H. J. HeRe: ~ber die Wirkung meth~imoglobinbildender Gifte auf 

einige kDrpereigene reduzierende Stoffeo (Pha~ma/cd. Inst., Univ. Mi~nster i .W.}  
Naunyn-Schmiedebergs Arch. 197, 338--352 (1941}. 

u wirken Methgmoglobinbildner noch an anderer Stelle im K6rper 
oxydierend. Bei akuter u mit Natriurnnitrit, Anilin, Natriumchlorat und 
Natrinmferrieyanid nimmt der Aseorbins~iuregehalt in Lunge, Leber nnd Mnskel der 
Meersehweinchen nieh~ ab, desgleichen aneh nicht schneller bei ehronischer Vergiftung 
und Vitamin C-freier Ernghrnng. Der Glntathiongehalt der Organe akut oder chronisch 
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vergifteter Meerschweinehen ~ndert sieh ebenfalls nicht; die Redoxsysteme Vitamin C 
und Glutathion werden also nieht naehweisbar betroffen. Kanitz (Berlin). 

Saruta, N.: Uber die pl~tzliehe Todesursaehe eines Arbeiters in einem Mannleeh. 
(Hyg. Inst., Kyusy~-Univ., guLuolca.) Fukuoka Acta raed. g4, Nr 3, dtsch. Zusammen- 
fassung 21--22 (194~1) [Japaniseh]. 

Der Erstickungstod war dureh Sauerstoffmangel und Koh]ens~ureanh~iufung ver- 
urs~cht worden. Am Tage naeh dem Unfall ergab die gasanalytisehe Untersuehung 
auf dem Boden des Mannloehes: CO 2 5,0%, O~ 10,41, N~ 84,5, CH 4 0,09, CO nieht 
naehweisbar; 80 em iiber dem Boden waren die Gasverhiiltnisse nut nnwesentlich 
ver~nder~. In 6 anderen Mannl6chern wurden iihnliehe Luftzusammensetzungen vor- 
gefunden, die naeh Meinung des Verf. dutch Eindringen vernnreinigter und ver/in- 
derger Erdluft dureh die ggsdnrchlgssige Wand des Mannloehes entstanden. 

Kanitz (Berlin). 
Ygberg, N.: Uber Vergiftung mit Generatorgas. 8v. Lgkartidn. 19t0, 1976--1981 

Schwediseh]. 
Infolge seines etwa 30% betragenden Gehalts an KoMenoxyd ist das Generatorgas 

i~nl~erst gefithrlieh. Verf. besprieht einige jetzt in Sehweden im Vordergrnnd des Inter- 
esses stehende Punkte. Fiir die AUgemeinheit gibt Verf. die Erkl~rnng, dag in einem 
ordnungsgem~g gehMtenen Kraftwagen keine grSBere Oefahr Ms friiher bei Benzinan- 
trieb besteht. Der Fahrer sell die Sicherheitsvorsehriften genan beachten nnd sieh nieh~ 
unnStig in Gefahr begeben. K. Rintelen (Berlin). 

Sal6n, Ernst B., S. Almgren und A. Wreflind: In welehem Umfang besteht bei 
~eneratorbetrieben die Getahr der Kohlenoxydvergiftang? Sv. Lgkartidn. 1940, 1982 
his 1988 [Sehwedisch]. 

Der sehnelle Ubergang veto Benzin- zum Generatorgasbetrieb hat versehiedene 
sozialmediziniseh wiehtige Fragen aufgeworfen. Das jetzg zum Motorantrieb verwendete 
Kohlen- bzw. Holzgas ens 30 bzw. 23% KoMenoxyd; vergleiehsweise kann man 
annehmen, daft die Verbrennungsgase des Benzins etwa 6% CO enthalten. Verff. be- 
riehten in dieser vorls Mitteilung fiber einige pathologisch-physiologisehe Grand- 
lagen der C0-Vergifgung und geben eine Obersieht tiber Ungersuehungsergebnisse an 
126 Arbeigern aus 6 versehiedenen Garagen mad Werkstggten; yon diesen kl~gten 77 
tiber Besehwerden. Der CO-tIb-GehMt lag vet der Arbeig zwischen 2,0 und 7,2%, 
naeh tier Arbeit zwisehen 5,0 unc~ 13,0% (ira Mittel 2,5 bzw. 9%); im weiBen Blutbi~cl 
wurden 32--43% Lymphocyten (Mittelwerte) nachgewiesen. Aus den Untersuchungen 
ging hervor, dab sich die Arbeiter in den Generatorbetrieben zum Teil in einer Gefahren- 
zone fiir CO-Vergiftung befanden, wenn man einen CO-Hb-Gehalt yon 10% und dariiber 
als gefghrlieh ansieht. K. Rintelen (Berlin). 

Ahlberg, Nils: Kliniseh beolmehtete E~ille yon Generatorgasvergiftung. (Meal. Avg., 
Lgns- och Stadslas., Hdilsingborg.) Sv. L~kartidn. 1940, 2073--2077 [Sehwediseh]. 

Im AnsehluB an die Beschreibung zweier Generatorgasvergiftungen mif gtinstigem 
Ausgang bei 2 Kraftwagenfahrern behandelt Verf. die Hanptpunkte einer saehgem~gen 
Behandlnng der CO-Vergiftung: Kiinstliehe Atmung, Coramininjektion, Sauerstoff- 
Kohlensgurezufnhr, Btngtransfusion. K. Rintelen (Berlin). 

Kallner, 8ixten: Einige Gesiehtspnnkte zur Kohlenox)~dvergiftung. (Med. Klin. 
vch Med.-Fysiol. Laborat., Karolinska S]~tkh., Stockholm.) Sv. Lgkartidn. 1941, 72{--728 
[Sehwediseh]. 

Das klassisehe Bild bei Kohlenoxydvergiftung mit Miidigkeit, l~belkeit und 
Kopfsehmerz seheint bei welter, nieht so Mufig zu sein, wie bisher angegeben worden 
ist; intestinale Symptome sind h~ufig, nnd iiberhaupt sind die klinisehen Erseheinnngen 
sehr weehselvoll. Aneh treten sie oft bei versehiedenen Personen mit gleichemProzent- 
satz Koblenoxydhs versehieden stark auf. Man hat in Ubereinstimmung mit 
Beck u. a. die Kohlenoxydvergiftung als eine Form yon Anox-Smie anzuspreehen, 
wobei die totale It~mog]obinmenge bei versehiedenen Personen yon Bedeutung ist; 
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je gr6iter die Hgmoglobinmenge, die nicht veto Kohlenoxyd gebunden ist, wenn die 
betreffende Person einen gewissen Prozentgehalt Kohlenoxydhgmoglobin hat, um so 
geringer das Risiko von Vergiftungserscheinungen. Infolgedessen empfiehlt es si&, 
bei Kohlenoxydvergiftungen auch zn bestimmen, wieviel aktives Hgmoglobin vorhanden 
Jst. Der Vers bestimmt dies spektropho~ometriseh dutch Beobachtung der Extinktion 
in 576 und 560 /~/~ und bere&ne~ die absolute Menge aktiven H~moglobins nach 
der Formel: HbO~ = EaTs" 1,44--Ess  s. 1,2~. l~Iit Hilfe dieses Verfahrens hat der 
u eine ganze Reihe yon F~llen verfolgt and gute Ubereinstimmung zwis&en dem 
berechneten aktiven Hgmoglobin and den klinisehen Erseheinungen festgestellt. 

Einar SjSvall (Land). 
Lgfma~k, G~ran: Giftwirkung ~les Kohlenoxyds. Sv. Lgka~tidn. 1941, 859--860 

[Schwedisch]. 
Es besteht Grand anzunehmen, da~ Kohlenoxyd nicht nur inhere Erstickung ver- 

ursacht, sondern auch auf eine schnellere Art giftig wirkt. Es ist bemerkenswert, dal~ 
eigentliche Erstickungssymptome fehlen, and es ist anoh leicht, die starke Giftwirkung 
an TieTen, die keinen Blutfarbstoff haben, nachzuweisen; de~ Ve~f. h~t solche Versuche 
an Fliegen gemscht, die bereits bei einer Kohlenoxydbeimischung yon weniger als 1% 
zur Luft starben. Auch Insekteneier scheinen nach den Untersuch~ngen des VerL so 
get6tet werden zu kSnnen. Der ~erL denkt hier an die MSglichkeit, dal3 das Kohlen- 
oxyd st6rend in die intraeelluliire~ Enzymprozesse eingreifen kSnne, l~inar S]6valI. 

Motta, Giovanni: L'elettroeartliogramma nelI'avvelenamento da C0 (ossido di ear- 
bonio). (Das Elektrokardiogramm bei der gul~erst schnellen CO-Vergiftung.) (Istit. 
di Fisiol. Umana, Univ., Catania.) Arch. ital. Sei. iarmacol. 1O, 82--93 (194=1). 

Das elektrokardiographische Bild ist wiihrend der gul?erst sehnellen Kohlenoxyd- 
vergiftung in den Kaninchen im Pr~konvulsionsstadium durch unver~nderte Frequenz 
und im konvuMvischen and parMytisehen Stadium durch Bradycardie, Knoten- 
rhythmus und dutch Konduktions~ nnd r gekennzeich- 
net. In der schnellen Vergiftung dagegen sind die StSrungen der Reizbildung intensiver 
in der paralytisehen Periode, and die der Coronardurchblutung entstehen schon im 
:Priikonvulsionsstadium. Nan kSnnte diesen Unterschied in den Resultaten vielleieht 
damit erkNiren, dal~ man annimmt; dal] die in der iiuBerst sehnellen Vergiftung an- 
getroffenen elek~rokardiographischen Modifikationen vorwiegend auf die Asphyxie 
(Anoxy~mie) znriickzufiihren, w~hrend die in der schnellen Vergiftung vorgefundenen 
aul~er dutch die Asphyxie zum Te~l aueh dutch die toxische Wirkung des Kohlen- 
vxyds ausgelSs~ werden. Autore]erat. 

Caeeuri, Seipione: Sul eonsumo di ossigeno del midollo osseo e del legato nell'intossi- 
~azione aeuta da ossido di earbonio. (Uber den Sauerstoffverbrauch des Knoehenmarks 
and der Leber bei der akuten Xohlenoxydvergiftung.) (lstit. di Med. d. Lavoro, Univ., 
~apoli.) Haematologica Arch. 23, 165--175 (1941). 

Verf. untersuchte nach der Methode yon Warb urg den Sauerstoffverbrauch des Knochen- 
:marks und der Leberzellen yon Meerschweinehen, die akut mit KoMenoxyd vergiftet waren. 
Das Knoehenmark zeigte einen erh6hten Verbrauch yon Sauerstoff (normal 3,45, nach akuter 
Yergiftung 7,36). Die Leberzellen verbrauchen nur wenig mehr Sauerstoff Ms unter normalen 
:Bedingungen. Diese Ergebnisse stimmten gut iiberein mi~ der Annahme, dab Xohlenoxyd 
auf die hS, m~topoetisehen Organe einen Reiz aus~be, der zu einer ~berfunktion der Blut- 
bildungsst/itten ftihrt, um den Sauersto:ffmangel auszugMehen. ~l'aeger (Mfinchen).o 

Silhersehmidt, W.: {)her eigenartige auf Kohlenoxyd-Einwirkung beruhende nervi~se 
Stiirungen bei zwei Familienangeh~rigen. Sehweiz. reed. Wsehr. 1941 I, 441--442. 

Die ursprfinglich unklaren nervSsen Stsrungen bei Vater and Sohn werden anf eine 
kurzdauernde akute Sehiidigung durch CO (rauehender, sehleeht brennender Ofen) 
zuriickgefiihrt. Bei dem 70jghrigen, bis damn gesnnden Vater traten p16tzlieh ohne 
Tr/ibung des Sensoriums flfichtige Gebst6rungen auf: Der Gang wurde zwangslgufig 
nach links geriehtet und unsieher. Im ganzen kam es innerhMb yon 4--6 Woehen zu 

etwa 8--10 derartigen Anfgllen, wobei einige Male kurzdauernde fibrilliire Zuekungen 
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am 4. und 5. Finger der linken Hand wahrgenommea wurden. Bei dem 37js Sohn 
bestand gleichfalls eine Unsicherheit beim Gehen. Es wnrde itber ein dumpfes Geffihl 
im linken Fu~ geklag~. Schmerz- und Temperaturempfindung waren am [inken Bein 
aufgehoben und stellte~ sick erst nach Monaten wieder vhl~ig her. Verf. weist anf die 
Forderung Zanggers  hi:n, dug bei unklaren Minisehen Symptomen stets an die Mhglich- 
keit einer CO-Vergiftung gedaeht werden sollte. Zech (Wunstorf i. Harm.). 

Rodgers jr., Arthur G.: Six eases of psychosis associated with illuminating gas 
poisoning. With a brief review of the literature. (6 F~tIle.von Psychosen naeh Leueht- 
gasvergiftung. MiX knrzer Tdbersicht der Literatur.) (State 1-1osl)., Central tsgp, N. Y.) 
Psyehiatr, Quart. 14, 61--80 (1940). 

Unter den 6 Fgllen, die zur Beobaehtung kamen, boten nur 2 eine typisehe Psyehose 
mix Verwirrtheit nnd Desorientiertheit, Verlust des Gedgehtnisses und Feh!en yon 
Halluzinationen und Wahnideen. Diese Kranken zeigten vor der Vergiftung keinerlei 
Auffglligkeiten, wurden als normale Pershnliehkeiten yon ihren Bekannten gesehildert. 
Sic genasen vollkommen, 2 weitere Fglle, deren gorgeschiehte allerdings nicht gang 
klar war, wurden zwar wiederhergestellt, boten abet Zeiehen einer Charakterabnormit~tt. 
Die letzten Fglle, die vor allem dutch zahlreiehe Wahnideen und Beziehungsvorstellun- 
gen sieh hervortaten, wiesen einen langen Krankheitsverlauf und mangelnde Re- 
missionstendenz auf. Diese beiden Kranken waxen abet bereits vorher anffgllig; der 
eine war sehwaehsinnig, der audere erweekte den Verdaeht einer langsam verlaufenden 
organisehen Geistesst6rung, war zudem erblich dnrch eine tIebephrenie belastet. Es 
ergibt sieh daraus die Sehlul3folgerung, dal3 die unkomplizierte Psyehose naeh Gas- 
vergiftnng ein ziemlich einfhrmiges Bild hietet, dab abet alle KomplikatJonen in diesem 
Bride den Yerdacht auf anderweitige Ursaehen wachrufen miissen. Geller (Diiren). 

Jagi~, N. u und Hans Sey~ried: Akute Leberparenehymsch~den und gewerbliehe 
Gifte. (Gewerbeambulanz, I I L  Med. Univ.-Klir~., Wien.) 3led. Klin. 1941 I, ~00--401. 

In der Praxis der Gewerbeambulanz, die der Nediziuischen Universit~tsklinik in 
Wien angeschlosser~ ist, fiel auf, dug Leberschgder~ dutch gewerbliche Gifte immer 
h~ufiger vorkommen. Derartige Lebersehgden maeht z. B. der Tetraehlorkohlenstoff, 
Chloroform, Trichlorgtylen und das Tetrachlor~than. Diese 8toffe sind typisehe Leber- 
zellgifte. Bei ihnen kommen leiehter Ikterus bis sehwerste t6dUehe Insuffizienz vor~ 
Leber and Niere vex. Es ist besonders wichtig, auf einleitendes Fieber und eine nach- 
folgende Latenzzeit mix scheinbarem Wohtbefin.den zu achten. Xhnliehe Gef~hrdungen 
khnnen dutch das Trinitrotoluol entstehen; auch vex dem Arsenwasserstoff ist zu warnen. 

Gerstel (Gelsenkirehen). 
Naumann, Kurt: Die Blaus~iurevergiitung hei der 8eh~idlingsbekiimpfung. Z. hyg. 

Zool. 33, 36--47 (1941). 
Yon den ve~sehiedenen Bla.us~.ureverfahren (reins fl~issige Blausiiure, Bottieh- 

verfahren mi~ verdiinnter Schwefelsiiure und Natriumeyanid, Zyklon-A, Zyklon-B, 
Calciumeyanid) homing jetzt in der Praxis des Sehgdlingsbekgmpfers fast aussehliel~- 
lieh als verhgltnismgl~ig ungefghrliehste Anwendungsform das Prgpara~ Zyk lon -B  
in Betraeht. Wegen der hohen Gift igkei~ der Blausgure sind strenge gesetzliehe Be- 
stimmungen erlassen worden, deren genaue Befolgung eine u vNlig aus- 
sehliel~t. Blaus~iure wirkt sehon in einer Konzentra~ion yon mehr ate 0,35 mg pro Liter 
Luft akut t6dlieh, bei 0,12 mg pro Liter tritt der Ted in 1/~ Stunde ein; 0,6 mg pro 
Liter sind fiir den Mensehen nieht mehr t6dlieh, doeh zieM deren Einatmung Ver- 
giftungserscheinungen naeh sieh; erst eine Konzentration yon weniger ale 0,04 mg 
pro Liter ist als ungefghrlich anzusehen. Die Blausgure wirkt toxikologiseh ale At-  
mnngsg i f t  nnd die thd l i ehe  Vergiftung erfolgt apoplektiform, bei langsamerem Ver- 
lanf in 8 8tadien. Ist die Vergiftung n ieh t  t6dlich, so treten als Naehkrankheig hgufig 
organische St6rungen des Zentralnervensystems auf. Infolge Hemmung der postmor- 
talen Sauerstoffzehrung zeigen Leiehen gelegentlieh hellrote Totenfleeke. Die fiir den 
Naehweis  der Blaus~iure in Frage kommenden l~eak~ionen werden angegeben; 
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der Nachweis in Leichenteilen ist noch lunge Zeit nach dem Tode mSglich. Yer -  
g i f t u n g e n  des D u r c h g a s u n g s p e r s o n a l s  bei  der  S e h ~ d H n g s b e k ~ m p f u n g  
kommen zumeist durch ein Arbeiten ohne oder mit unzureichendem Atemschutz vet;  
Unglfieksf/~lle unbeteiligter Personen sind vielfach eine Fo!ge eigener Unaehtsam- 
keit oder der Nachl/~ssJgkeit des Durchgasungsleiters. Schuldhaft verursachte Ver- 
giftungsf~Llle werden in Deutschland als fahrl~Lssige T 6 t u n g  und f ah r l~sg ige  
K S r p e r v e r l e t z u n g  gerichtlieh geahndet. •. Roch (Rovigno d'Istria), o 

Dudley, H. C., J.W. Miller, P.A. Neal and R. R. Sayers: Studies on foodstugs 
tumigated with methyl bromide. (Untersuchungen an Nahrungsmitteln naeh Begasung 
mit Brommethyl.) (Div. o/Industr. Hyg., Nat. Inst. o/Health, Washington.) Publ. 
Health Rep. 1940, 2251--2275. 

Infolge seiner leichten Anwendung ist die Verwendung yon Brommethyl zur Bek/~mpfung 
yon Insekten in den letzten 3 Jahren erheblieh angestiegen. Wegen seiner FettlSslichkeit 
wird Bromme~hyl besonders yon 61haltigen Nahrungsmitteln wie K/~se lind Niissen in grSBeren 
Mengen aufgenommen. Nur bei Ffitterung exeessiv groBer Mengen (620--529 mg Br/100 g) 
stieg die Sterbekurve der Versuehsratten an. Bei Vergasung yon 3 Pfund auf 3000 KubikfuB 
kam es zu keiner Beeintri~chtigung tier Tiere durch die begasten Nahrungsmit*el. Die ]etale 
Dosis liegt ffir Kaninehen bei 60--65 mg Bromme~hyl/kg KSrpergewicht. Kanitz (Berlin). 

Jess, Adolf: Das Sehorgan bei Vergiftungen durch Liisungsmittel. (53. Vers., 
.Dresden, Sitzg. v. 5.--7. VIII.  1940.) Bet. dtsch, ophthalm. Ges. 123--135 (1940). 

Der Vortrag behandel~ kurz die Beteiligung des Sehorgans bei LSsungsmittelvergiftungen. 
Wenn vom Augenarzt mehr Ms bisher an die auf3eror4entlich verbreiteten LSsungsmittel ge- 
.daeht wird, kann vielleicht die Zahl der re~robulb~ren Neuritiden ,,unbekannter Atiologie" 
vermindert und manehe ehronische Lidrandbindeh~utentziindung riehtig erkannt und dureh 
entspreehende MaSnahmen (Besch/~ftigungsweehsel, Besserung 4er Arbeitsbedingungen) ge- 
heilt werden. - -  Ausfiihrlieher Sehrifttumshinweis. K. Rintelen (Berlin). 

Gauehon, Paul: Les an~mies benzoliques. (Die Benzolan~mien.) Rev. M6d. 57, 
197--218 (1940). 

Nach einer Schilderung der Chemie und Verwendung des Benzols werden die 
~lteren Arbeiten fiber die Benzolsch~den am Blut aufgeffihrt und die anatomischen 
und klinischen Feststellungen kurz wiedergegeben. In der Behandlung werden die 
~ranzSsisehen gesetzliehen Vorbeugungsmal]nahmen gesehildert, wobei die Vorschrift, 
die Arme beim Eintauchen in Benzolbehs vorher mit Glycerin einzureiben, be- 
senders erws wird. Die Vorbeugung dureh Milehverteilung wird abgelehnt. Die 
Milch ist kein Gegenmittel gegen die Benzolwirkung und wiegt die Arbeiter in falseher 
Sicherheit. Es wird verlangt, dal~ durch Fabrik~rzte eine regelm~ige Blutunter- 
,suchung bei den Arbeitera ausgeffihrt wird. Eine ausgebrochene Benzolan~mie wird 
mit Entfernung aus der Arbeitsst~tte, Leberbehandlung, Bluttransfusionen und 
-Vitamin C behandelt. Yon den Bestrahlungen des Knochenmarks und der Milz wird 
niehts gehalten. Auf die besonderen Sehwierigkeiten der Differentialdiagnose beim 
Auftreten yon Uterusb]:utungen und die starke Unfallgef~hrdung bei den psychisch 
Gesch~digten wird besonders hingewiesen. Gerstel (Gelsenkirchen). 

Masoero, Angelo: Benzolismo e fenoli urinari. Ricerche sperimentali. Rassegna 
~intetica. (Benzolvergif!~ung und 1)henolausscheidung im Urin. Zusammenfassung.) 
,(Istit. di Pat. Gen. e Clin. Malatt. Pro/ess., Univ., Torino.) Lavoro Umano 1, 367--386 
(1940). 

Versuche an Kaninchen, denen bei gleiehbleibender Di/it t/iglieh subeutan Benzol ver- 
abreicht wurde, bis die Tiere starben. Zur Bes~immung der Phenole im Urin wurde die Methode 
yon Theis und Benedict ,  modifiziert naeh Marenzi, benutzt. Es wurden die freien, die 
gebundenen und Gesamtphenole im ttarn der Tiere bestimmt. Die Ergebnisse sind in nm- 
:fangreiehen Tabellen wiedergegeben. Die totale Ansseheidung wurde kurvenm/ii~ig festgelegt 
fiir die gesamte Zeit der Vergiftung; aueh wurden die t/~glichen Ausscheidungskurven ermittelt. 
Ergebnis:  Anf/inglich werden vermehrt Pheno]e ausgeschieden; allm~hlieh nimmt die Aus- 
scheidung jedoch ab; die gepaarten Phenole vermindern sich starker, vor allem unmittelbar 
vor dem Tode. Taeger (iViiinehen).o 

Brignolo, I., e F. Saeeo: L'eritroeitometria nell'intossieazione sperimentale da 
benzolo. Nota riassuntiva. (Erythrocytenmessung bei der experimentellen Benzol- 
~r Zusammeni~ssende Obersicht.) (Istit. di Med. d. Zavoro e Clin. d. Malatt. 
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Pro/ess., Univ. ed Osp. Magg. di S. Giovanni Battista e d. Cittd, Torino.) Lavoro Umano 
1, 363--366 (194:0). 

Versuche an Meerschweinehen, die durch subcutane Injektionen ehronisch bzw. akut mit 
Benzol vergiftet wurden. Die Versuchstechnik, insbesondere die zur Erythrocytenmessung 
benutzte Methode ist nieht genannt. Ergebnis: Bei chronischer Vergiftung findet sieh keine 
eindeutige Vergr6gerung oder Verkleinernng des Erythrocytendurehmessers; bei akuter Ver- 
giftung vergr6Bert er sich. Diese Beobaehtung stimme mit den klinisehen Erfahrungen iiber- 
ein, naeh denen bisweilen bei Benzolvergiftung eine hypochrome Makroeytenan&mie zu be- 
obaehten sei. Die VergrSl~erang des Erythroevtendurehmessers deute darauf bin, dab jugend- 
liehe Erythroeyten in das str0mende Blur geworfen w/irden; Benzol habe unter Umstanden 
aueh eine reizende Wirkung auf die Blutbildungsst~tten. Taeger (~iinehen).o 

Riedel, Herbert: Einige BeobacMnngen fiber Ortho-diehlorbenzol. (PharmakoL 
Inst., Univ. Berlin.) Arch. Gewerbepath. 10, 546--549 (1941). 

Ortho-diehlorbenzol verursacht an der menschliehen Haut nach einstfindiger Versuchs- 
dauer eine diffuse I~Stung, die 24 Stunden sparer tier dunkelro~ gef/trbt und mit Blasen be- 
deekt is~. Es hinterl~Bt eine br~unliche Pigmentierung, die noeh 3 Monate sparer besteht. 
Wird die rasierte t~at~enbauchhaut 2mal t~glich mit dem L0sungsmittel bepinselt, so s~erber~ 
die Tiere zum grogeu Teil. Bei der Sektion ergab sich eine Lebersehadigung sowie eine Sch~idi- 
gung der Nieren. Bei Einntmung der D~mpfe zeigen M~use sofort zentrMe Erregungszust~nde, 
die sich in Putzen, Springeu und starker Unruhe ~tuBern. H6here Dosen bringen die Tiere 
in i~iieken- oder Seitenlage und verlangsamen die Atmung, welehe unregelmi~gig wird. Naeh 
eins~tindiger Versuchsdauer besteht eine starke Cyanose. Mguse waren naeh 24 Stunden 
ges~orben, w~hrend Ratten und Meersehweinehen iiberlebten. An einem ttunde wurde in 
einem kurzfristigen chronisehen Versueh die Wirkung des Mittels auf das blutbfldende System 
untersueht, doeh wnrden keine eindeutigen Ergebnisse erhalten. Verf. priifte weiter die Art~ 
der Verbrennungsprodukte, welehe entstehen, wenn Ortho-diehlorbenzol-Dampf an offenen 
Flammen vorbeistreieht~ Er konnte naehweisen, dab u. a. Phosgen bei Verbrennung des Or~ho- 
diehlorbenzols entsteht. Zusammenfassend kommt Verf. zu dem Sehlug, dab die Verbindung 
in eine I~eihe mit Benzol, Toluol und Xylol zu stellen ist und in d er Praxis die gleiehen Schutz- 
anordnungen zu treffen sind, wie bei der Verarbeitung dieser Mittel. Langdanernde Benetzung 
grSgerer Hau~fl~chen ist zu vermeiden. Die wahrseheinliehe Entstehung yon Phosgen bei 
der Verbrennung yon Or~ho-diehtorbenzol-Dgmpfen sei praktiseh belanglos, ds~ eine Seh/idi- 
gung dutch entspreehende Abztige zu vermeiden sei. Weitere Untersuchungen werden i~ 
Aussicht gestellt. Taeger (~finchen).o 

Kuesko, L.: [Jber einen Fall von Carbolgangr~in des Penis. (Path:Anat. Inst., 
Univ. Wien.) Wien. klin. Wschr. 1941 I, 226--227. 

Ein 56]~hriger Mann hatte sich selbst eine ~ls luischen Primi~raffekt angesehene 
Entz~ndung des Penis mit Umschl~gen yon verd~nn~er KarbollSsung behandelt. Sehr 
raseh kam es danach zu einer Schwellung der Glans penis mig Verf/irbung der Sehleim- 
haut and welter zu einer fortschreitenden janehig-eitrigen Einschmelzung der Sehwell- 
k6rper. Trotz baldiger Amputation des Penis tSdliche Staphylokokkensepsis mit zahl- 
reichen metastatisehen Abseessen in den Lungen, der Schi!ddr/ise und der Ex~remi- 
tgtenmuskula'tur. Manz ( GSttingen ). 

James, N. R., and E. A. Pask: Ether convulsions. Report of a ease. (Xtherkr~mpfe. 
Berieh~ ~iber einen Fall.) (Nu//ield De~. a. A~aesthetics, Ox/ord.) Lanee~ 1940 IIr 
97--98. 

Bei einem 10]~hrigen Miidchen, dem tuberkulSse Halsdriisen operativ en~fernt. 
warden sollten, traten zu Beginn der Xthertropfn~rkose (nach Einleitung mit Morphin- 
Atropin, Chloriithyl) heftige Monisehe Krgmpfe, insbesondere der Gesichtsmnskula~ur, 
auf, die nieht durch intravenSse Injektion yon CaleiumglueonatlSsung, wohl aber durch 
intraven6se Evipaninjektion unterdriiekt werden konnten. Bei Wiederholung der 
Xthernarkose 1 Woehe spgter traten keine Kr~mpfe auf, obwohl jetzt der Calcium- 
spiegel des Serums niedriger lag als bei der ersten Narkose. Kdirber (Berlin). 

Hausmann, M.: Alkohol als normaler endogeuer Blutbestandteil. Forseh. Alkohol- 
frage 48, 85--89 (1940). 

Die normMe Alkohol~mie wird mit 10--60 mg pro Liter angegeben, sic kann be[ 
reichlieher Koh]ehydratzufuhr bis auf 90 mg ansteigen. Die Annahme, dag unser 
Alkohol als hSchster Potentialtr~ger in kleinen Mengen eine Uberw~rmung des Or- 
g~nismus verhindert und gerade an den hierffir geeigneten Stellen seinen Angriffspunkt 
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nimmt,  f~igt sich zwanglos in die Erkenntnis  des harmonischen organischen Geschehens 
tiberJaaupt, um dessert Annahme wir trotz allen Str/iubens hie herumkommen. Ist  
abet der Alkohol ein derart feiner Regulator des Wgrmehaushalts, so ergibt sich, dal3 
- -  abgesehen yon seiner verderbliehen Auswirkung auf das Zentralnervensystem und 
in sozialer Beziehung - -  seine exogene Einffihrung eine St6rung aueh der somatisehen 
Funkt ionen bedeutet, die man normalerweise als unerw~nseht bezeiehnen darf. Dal~ 
sich an diese YerMltnisse gewisse therapeutisehe Uberlegungen ansehliel~erL lassen, 
ist selbstverstgndliela. Die Indikationsstellung wird sich dessen bewulR sein mtissen, 
dab man es mit  einem differenten MRtel zu tun  hat, dessert Verordnung blot  aus Ge- 
fglligkeit gegeniiber dem Patienten nicht zulassig ist. Kanitz (Berlin). 

Arima, Y.: .Untersuchungen des Alkoholspiegels im Blute unter experimentellen 
Funktionsstiirungen der Organe. (Gerichtl.-Med. Inst. u. Frauenklin., Kyusyu-Univ., 
aVukuoka.) Fukuoka Acta med. 34, Nr3 ,  d tseh.  Zusammenfassung 25--26 (1941) 
[ Jaloaniseh ] , 

Es ist einleuehtend, (tab nahezu alle Organe bei ehroniseher Alkoholeinverleibung (Alko- 
holismus) in ihrer Ftmktion und aueh im geweb!iehen Verhalten beeinflugt, und frtiher 
oder sp/~ter geseh~digt werden. Uber den Einflug auf den Umsatz des Alkohols bei solehen 
Organseh~digungen hat Verf. einige Versuehe durehgelfihrt. Zun~ehst wird gesunden m~nn- 
lichen, egwa 2 kg sehweren Kaninehen 8,0 eem 26proz. Alkohol pro Kilogramm KSrpergewieht 
peroral dargereieht. 1--2 Woehen naeh der ersten Alkoholgabe wird noeh einmal dieselbe 
Alkoholmenge gegeben, naehdem die Nieren-, Leber- oder tterzfunktionsstSrungen oder die 
Kohlenstanblunge erzeugt wurde. Naeh der 1. und 2. Alkoholgabe bestimmt man den Blut- 
alkoholspiegel und bereehnet den Alkoholumsatz naeh W i d m a r k  und vergleieht die Werte 
miteinander. Zur Bestimmung yon _~_thylall~ohol im Blute diente die Fliegpapiermethode 
naeh Sane ,  die eine Modifikation der Mikrobestimmung yon W i d m a r k  ist. Ergebnisse: 
Bei den Nierenseh/~digu%~erl (subeutane Injektion yon Kaliumehromat oder Cantharidin) 
seheint es, dag die Kurve der Blutalkoholwerte und der Konzentrationsabfall fast keine Ab- 
weiehung gegentiber den Werten im reinen Alkoholversueh zeigt. Bei der Leberseh~digung 
(subeutane Injektion yon Tetraehlorkohlenstoff) zeigt die Ablaltgesehwindigkeit der Atkohel- 
konzentration des Bhtes ungewShnliehe VerzSgerung. Daher zeigen die Alkoholkonzentra- 
tionen immer h6here Werbe and beanspruchen l~ngere Zeit bis zum Versehwinden des Alko- 
hols aus dem Blute als im gesunden Zustand. Bei der tterzseh~digung (EingieBen yon 
Paraffin in den I-Ierzbeutel) und der Kohlenstaublunge (Eingiegen yon LampenruglSsung 
in den Traehealkanal)war die Abfallgesehwindigkeit der Alkoholkonzentration des Blutes 
in starkem Mate besehleunigt. Infolgedessen zeigen die Alkoholkonzentrationen immer nie- 
drigere Werte und beanspruehen kiirzere Zeit bis zum Versehwinden des Alkohols aus dem 
Blute als zur gesunden Zeit. Aus diesem Grunde ist Verf. zu der Annahme gekommen, dag 
bei der Beurteilung yon Blutalkoholbefunden die Frage erwogen werden mug, ob die Funk- 
tionen der 0rgane nicht geseh~digt sind. Autore]erat. 

Mauriae, Pierre, Ren~ Sarie et Jean Cuzaeq: Polyn~vrite aleoolique ses rapports 
avee l'~tat fonetionnel du tube digestif. (Polyneuritis aleoholiea. Ihre Beziehungen 
zum funktionellen Zustand des Verdauungskanals.) Paris mgd. 1940 II, 409--415. 

S ha t t u c k hat 1928 als erster der jetzt wohl allgemein geteilten Meinung Ausdruck gegeben, 
dal3 die alkoho]isehe Polyneuritis als ~olge einer B1-Avitaminose aufgefagt werden mfisse. 
Sie kann beruhen auf unzureichendem Vitamingehalt der Nahrung, auf ungenfigender Re- 
sorption des Vitamins im Verdauungskanal oder abet auf St6rungen seiner Ausnutzung im 
Organismus. Um hiertiber t~arheit zu erhalten, haben Verff. naeh Histaminprovokation den 
Magensaft yon Alkoholikern ohne und mit Polyneuritis sowie in Kontrollversuehen yon Nieht- 
alkoholikern untersueh~. ~ie kommen d~bei zu dem Ergebnis, dab sieh der Magensaft der 
Alkoholiker mit Polyneuritis durehweg sehr viel weniger aktiv verh~lt und dal~ Aehylien hier 
sehr viel h~ufiger sind als bei den Alkoholikern ohne Polyneuritis, bei denen die Befunde im 
grogen und ganzen wenig yon der Norm abweiehen. Aus diesen 13eobaehtungen k6nne abet 
nicht der Sehlul3 gezogen werden, dab eine Kausalbeziehung zwisehen Aehylie und Polyneuritis 
besteht. Vielmehr spreehe:a versehiedene Tatsaehen daftir, dag diese beiden Erseheinungen 
nur als Folgen ein und derselbe n Ursaehe anzusehen sind, n~mlieh des Mangels des Organismus 
an Vitamin B. Verff. haben Weiterhin S~ttigungsversuehe mit per os verabreiehter Aseorbin- 
s~ure bei Alkoholikern angestellt. Die Versuche ergaben in allen F~llen einen Mangel des Or- 
ganismus an Vitamin C. Dabei erwies sieh die intestinale P~esorption des Vitamins in der RegeI 
als normal. Nur in einigen sehweren, t/)dlieh verlaufenen F~tllen war sie gestSrt. Jedoeh zeigten 
alte Kranken ein mehr oder weniger stark ausgepr~gtes UnvermSgen, das Vitamin unmittelbar 
in genfigender Weise auszunfitzen oder zu speiehern. Die primS~re Ursaehe filr den Vitamin- 
mangel sehen die Autoren in der unzureiehenden Ernahrung des Alkoholikers. In  zweiter 
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Linie spielt die StSrung der Ausniitzung und Speicherung des Vitamins eine l~olle. Als kompli- 
zierendes Moment k6nnen noch intestinale Beschwerden hinzukommen. Verff. gl~uben zu 
dem AnalogieschluB berechtigt zu rein, dab die gleiehen Voraussetzungen wie fiir das Vit.amin C 
aueh fiir d~s Vitumin B zutreffen, da.s sich fill" experimentelle Untersuehungen am Menschen 
aus fi.uBeren Griinden als nieht geeignet erweist. - -  Zum SehluB wird ~uf den gfinstigen Effek~ 
der Vitamin B-Therapie bei der alkoholisehen Polyneuri~is hingewiesen, so~ern es sich nieht um 
verMtete ~i~lle handelt. D~s Mittel sell parenter~I in groBen Dosen gegeben werden. Die 
ensiblen StSrungen werden fast regelmaBig schnell und dauerhaft beseitigt, wahrend die moto- 
risehen Erseheinungen nieht so kons~nt beeinftuBt werden. Zech (Wunstorf i. H~nn.). 

Simonin, C., et P. Warter: Le passage de l'aleool dans la salive. Caleul des con- 
rstantes ~ et r de Widmark en fonction des taux alcooliques de la salive. (Der Ubergang 
des Alkohols in den Speichel. Berechnung der Widmarkschen Konst~nten r u n d  fi 
aus  den Speiehelalkoholwerten.) Ann. M6d. 16g. etc. 20~ 207--216 (1940). 

Bei der Ermittlung der Konstanten ergaben sich fiir /5 Werte, wie sic aus den 
zahlreiehen Berechnungen nach Blutalkoholkurven bekannt sin& r war dnrchweg 
etwas niedriger Ms das ffir Blutwerte gttltige Verteilungsverh~ltnis. Die Au~oren 
meinen, dag also eine Speichelprobe ffir alle Beurteilungszweeke ein guter Ersatz 
der Blutprobe sei. - -  Wo eine dem w 81a St.P.O. entsprechende Gesetzesbestimmung 
fehlt, wird man auch ganz gut mit einer Speiehelprobe ~uskommen. Ob mgn allerdings 
einen Betrunkenen stets zur ttergabe yon Speiehel wird vergnlassen k6nnen, mSehte 
ich bezweifeln. Zur Fr~ge der Konstanten ist zu sagen, dM~ man aus ihnen den Verlauf 
der 8peichelalkoholkurve als typische Diffusionskurve (Elbel ,  vgl. diese Z. 29, 423) 
geradezu rekonstruieren kann: D~s konstant in einem bes~immten Verhgltnis niedrigere 

beweist, da]  die Speiehelalkoholkurve in der postresorptiven Phase fiber der Blut- 
alkoholkurve und parallel zu ihr verl~iuft. Elbel (Heidelberg). 

Dahlberg, Gunnar: Blutprobe und Verkebrssieherheit. Sv. Lgkartidn. 1941, 626 
his 632 [Schwediseh]. 

Der Verf. vergleicht die regis~rierte Blutalkoholkonzentration mit den Sym- 
ptomen alkoholischer Beeinflussung, welehe die klinisehe Untersuchung der betreffenden 
Person ergibt. Er weist auf die bier festzustellenden Divergenzen bin und finder, es 
wiirde eine wertvolle Erggnzung der Blutprobe sein, wenn man einfaehe Funktions- 
proben ausarbeiten kSnnte, die zuverli~ssiger Ms die bisher angewandten klinisehen 
Untersuehungsmethoden w~ren. Einar S]SvaIl (Lund, Sehweden). 

Chavigny, P.: Laudanumomanie (injections). (Laudanumsueht [Einspritzungen].) 
(Sos. de Mgd. L@ de France, Paris, 20. V. 1940.) Ann. M6d. 16g. etc. 20, 245-247 (1940). 

Eine 26j~hrige Kranke war beschuldigt, betrfigeriseherweise zwecks Besehaf~ung 
von Laudanum grztliehe Rezepte ausgestellt zu haben, die sic mi~ dem Namen eines 
Arztes unterzeiehnete, bei dem sie einen alten Rezeptblock unterseh]agen hatte. Die 
junge Frau war vor 4 Jahren am Blinddarm operiert worden; bald naehher mu~te 
sie sieh einer Operation einer Gesehwulst in der Gegend der Gallenblase un~erziehen. 
Im Verlauf dieses zweiten Eingriffs wurden zahlreiehe und ausgedehnte Bauehfell- 
verwaehsungen festgestellt. Vor 4 Jahren Anfglle yon Leberkolik. Zwischen den sehweren 
Anf~llen kamen in fast nnunterbroehener Form kleinere Anf~lle yon Leberkolik vor, 
welche sehr ]~stig bei Ausfibung des Berufes waren. Nachdem ihr vorgesehrieben 
worden war, Laudanum auf erweichende Umsch]i~ge anzubringen, kam die Kranke 
auf den Gedanken, das Laudanum zu Einspritzungen unter die Haut  zu verwenden. 
Nach nnd nach stellte sieh GewShnung ein; die Menge wurde vermehrt. Zum Zeit- 
punkt der Festnahme spritzte sich die Kranke ti~glich etwa 8 ccm Laudanum ein. 
Einige Tage n~ch jeder Einspritzung zeigte sich an dem Punkt, wo der Einstieh ange- 
bracht wurde, ein hartes Kn6tehen. In der Lederhaut bemerkte man sehr zahlreiehe, 
haselnul]groBe Knotenbildungen. An der Stelle der zuletzt angebraehten Einspritzungen 
hatte sieh eine bewegliche Sackgeschwulst yore Umfang einer Walnul~ gebildet. W~h- 
rend der Einleitung der gerichtliehen Verfolgnng gab es eine sehr lgstige Zeit der teil- 
weise nnfreiwilligen Giftentziehung. - -  Der Verf. zieht ans seiner Beobaehtung den 
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Sehlul~, dal~ die Verschreibung der gewShnlichen Arten der Morphiumzusammen- 
setzungen nicht ohne Gefahr ffir gewisse Personen ist. Heinr. TSbben (Mfinster i. W.). 

Alwall, Nils: Vier F~ille yon akuter, nichtt6dliehcr Cocainvergiftung. (Med. Univ.- 
Klin., Lun&) Acta reed. scand. (Stoekh.) 106, 335--344 (1941). 

Es werden 4 Fglle yon peroraler, akuter Cocainvergiftung mitgeteilt. 3 der Patien- 
ten batten irrttimlicherweise eine Dosis von 0,4 g Coeainhydrochlorid verabreicht be- 
kommen, der vierte 3 solcher Mengen in Abstgnden yon etwa 31/2 Stunden. Sgmtliche 
Fglle nahmen einen glfickliehen Ausgang. Der Verlauf der Vergiftungen zelgt, dal3 die 
Wirkung des Coeains auf den mensehlichen Organismus yon sehr kurzer Dauer ist und 
der KSrper das Gift sehr schnell abzubauen versteht. Beil (GSttingen). 

Rolland, Pierre, et Roger Vieillefosse: L'influenee du cation sur le pouvoir hypno- 
tique des sels min~raux barbituriques, t~tude des sels de l'aeide eyclo-pentenyl-allyl- 
barbiturique. (Einflul3 des Kations der Barbitursguresalze auf die hypnotische Wir- 
kung. Studium der Salze der Allyleyclopentenylbarbitursgure.) (Laborat., Clin. Chir., 
H6td-Dieu, Paris.) Bull. See. Chim. biol. Paris 22, 512--519 (1940). 

Durch Zus~mmenbringen der alkoholiseh-/~therischen L6sung der gen~nnten Barbitur- 
s~ure mit den in verdfinntem Alkohol gel6sten Hydroxyden yon Na, K, Li, Ca und Mg oder 
durch Umsetzung des Mg-Salzes mit den C~rbonaten yon Cs und l~b hergestellte Salze IF. in 
dieser l~eihenfolge: 268--9 ~ 257--8 ~ 250 ~ (Zers.), 340 ~ (Zers.), 119--120 o, 150 20, 180-2 % 
yon denen jene der Erdalkalien in absolntem Alkohol dissoziierten, wurden hinsiehtlich ihrer 
narkotisehen Wirkung an Elritzen und l~atten geprtift. Der Fisch win'de in ein Gef~g yon 
30 cm Durehmesser gesetzL in welchem das W~sser 15--20real pro rain rotierte. Normaler- 
weise schwimmt er gegen die Str6mung, in Narkose wird er yon ihr getrieben. Die Konzen- 
tration der zugesetzten Salze betrug I : 2000 (bet. auf die Sgure), ffir jedes Salz kamen 9 bis 
10 Tiere zur Beobachtung. Die Zeit bis zum Narkoseeintri~t ergab Wirkungszunahme mit Ab. 
nahme der L6sliehkeit in folgender Reihe: K < Li < Na < Cs < Rb < Ca < Mg (Durchschnitts- 
zeit in Minuten 38, 33, 32, 32, 20, 19, 15). Die Wirkung ist yon Dissoziationsgrad und Alkalini- 
tgt der SalzlSsung abhgngig, yon Faktoren, welche die Zellpermeabflitgt beeinflussen. D~ p~ 
der LSsungen yon Na-, Ca- und Mg-Salz annghernd gleioh ist, scheint auch eine (beim Mg 
bekannte) spezifische Metallwirkung auf die Nervenzellen vorzuliegen. Diese letzten drei 
Salze wurden an je 2 mgnnliehen Ratten in Dosen yon se. 30 mg/kg (bet. auf Sgure) un~er- 
sucht, wobei sieh zeigte, dab nach dem Ca-Salz die Narkose nur oberflgehlich war, nach dem 
Mg-Salz am lgngsten dauerte, beim Na-Salz (ira Gegensatz zu den Fisehversuchen) s~grker 
als beim Ca-Salz war. H. Staub (Zfirieh).o 

Kramer, Eva: Die Pervitingefahr. Miineh. reed. Wschr. 1941 I, 419--42].  
Nachdem bereits yon S p e e r  (vgl. diese Z. 35, 108) das Pervitinproblem aus- 

fiihrlieh beleuchtet worden ist, weist Verf. an Hand yon 9 in ihrer Tg~igkeit als frei- 
praktizierende Nervengrztin beobachteten Ys nochmals auf die groi]en Gefahren 
des Mittels bin. Ihre Beobachtungen zeigen, da/3 es ziemlieh raseh zur GewShnung 
an das Pervitin kommt und die Dosis gesteigert werden mug, wenn die stimulierende 
Wirkung erhalten bleiben sell. Aueh Abstinenzerseheinungen kommen nach Ent- 
ziehung des Mittels vor (Sehlaflosigkeit, Reizbarkeit, Apathie, starke seelisehe Unhs t -  
gefiihle). Verf. fordert, dal3 das Mittel der Menge der Psyeholabilen, die ja stets das 
Hauptkontingent der Suehtkranken bilden, nieht weiterhin zuggnglich gemacht 
werden diirfe. Nit  Recht betont sic darfiber hinaus, ,,dab in einer Zeit, we k6rperliche 
und sedische Belastungen durchgehalten werden sollen, es absolut unmediziniseh ge- 
daeht ist, Kraftreserven dureh ein Medikament herauszuloeken und damit zum rasehen 
Verbraueh z/t bringen". Zech (Wunstorf i. Harm.). 

Kiissner, W.: Uber Digitoxiu. (Forsch.-Abr. d. Fa. E. Merck, Dar~stadt.) Arch, 
Pharrmaz. 279, 41--44 (1941). 

Verf. isolierte aus Folia Digitalis ein Glykosid, das sich aus I Mol Digitoxigenin and 
3 ~Iol Digitoxose zusammensetzg und daher als Digitoxin angesproehen werden mug. Dieses 
Digitoxin zeigte im Gegensatz zu der bisher ffir Digitoxin angegebenen Leiehtl6sliehkeit in 
Chloroform nur eine verhgltnismgBig geringe L6slichkeit in diesem L6sungsmittel. Kdrbe,r. 

Hildebrandt, F.: Die Gefiillwirkung des Strophantins. (Pharmakol. Inst., Univ. 
Gieflen.) Arch. Kreisl.forsch. 8, 137--149 (1941). 

Zusammenfassender Bericht fiber Versuche aus dem Giel]ener Pharmakologischen 
lnstitut. Bei der Priifung der Strophanthinwirkung auf die Kranzgefgl3e (Thermo- 

Z. f. d. ges. Gerichtl.  Medizin. 35. Bd, 2 4  
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stromuhrversuche) li@ sich die Abh•ngigkeit des Durchbl-atungsgrades yon Vorgingen 
feststetlen, wdche sieh im Herzen abspielen. ZuriiGkgehen des Stoffweehsds, Absinken 
des Minutenvolumens. Die naehweisbar zdtlick etwas spgt.er auftretende Coronar- 
gefgl~verengernng ist gewissermM?en eine ,,physiologis&e" Folge der primgren phar- 
makologischen Wirkung auf das Hers. Die Eingeweidegefgl3e werden dnreh das Stro- 
phanthin nachhaltig verengt, die Nierengefgl~e ebenso ausgiebig erweitert. Der HShe- 
punkt der Wirkung trat  in diesen Versuehen etwa l*/e 8tunden naeh der Applikation 
auf, also zu einem Zeitpm~kt, in dem sicherlieh kein Gift mehr im Blute kreist. Bei 
toxisehen Desert wird die NierendnrchstrSmung vermindert. Bemerkeaxswert ist aueh 
noeh die entgegengesetzte Wirkung auf die Carotis externa nnd die Carotis interna 
im Sinne einer ~ehrdarehblutung der Interna, wghrend das (weniger lebenswichtige) 
Gefgl3gebiet der Externa an der Senkung des MinutenvoIumens teihaimmt. Eine 
weitere Drosselung der Blutzufuhr aura I-Ierzen dflrfte dureh eine Lebersperre erfolgen. 

Elbe~ (tteidelberg). 
Heinz, Hubert: Chemotherapeutica der Sulfonamidreihe. Chemik.-Ztg 1941, 89--92. 
Die Sulfonamide nnd ihre Derivate, die, wie aufgezeigt wird, in kurser Zeit eine 

sehr umfangreiche therapeutische Verwendung gefunden haben, werden veto menseh- 
lichen Organismus zum Teil unver~indert, zum Tell in Form ihrer Acetylverbindungen 
dutch den H a m  und aneh teilweise dnreh den Kot ausgeschieden. Der Naehweis der 
versehiedenen Sulfonamidverbindungen geschieht eolorimetrisch, die gef~rbten, wie 
Prontosil rubrum, k6nnen durch geeignete Reduktionsmittel entfgrbt werden, die unge- 
fgrbten werden dureh Diazotierung der freien Aminogruppe in Azofarbstoffe tiber- 
fiihrt. Bei Aeetylverbindungen: wird zuvor dutch Hydrotyse die Aminogruppe ftir die 
Diazotierung freigelegt, Vorsehriften ftir den Naehweis im Blnt, t Iarn nnd Kot werden 
angegeben. Kanitz (Berlin), 

Reinhold, John G., Harrison F. Flippin, Leon Schwartz and Albert H. Detain: The 
absorption, distribution, and excretion o~ 2-sulfanilamide pyrimidine (sufiapyrimidine, 
sulfadiazine) in man. (Die Aufnahme, Vertei!ung and Ausseheidung vola 2-Sulfanil- 
amidopyrimidin [8ulfapyrimidin, Sulfadiazin] beim Menschen.) (Philadelphia Gen. 
Hosp., Philadelphia.) Amer. J. reed. Sd. 201, 106--115 (1941). 

])as von I~oblin, Williams, Winneek und English erstmMig besehriebene Sulfadiazin 
hat naeh Feinstone im Mguseversuch bessere Antistreptokokkemvirkung Ms Su!f~nil~mid, 
Sulf~pyridin oder 8ulfathiazol. EinmMige orMe G~ben yon 3 g zeigten, d~g der Blutspiegel 
in 2 Stunden auf 2,3 rag% anstieg and mig 4,6 mg% d~s g'[~ximmn errdehge. D~s Prodnkt 
bleibt relativ lunge im Kreislauf, denn selbst n~eh 48 Stuncten betrggt dieser Blutspiegel 
noeh 1 mg %. Die Aeetylierung steigt im gegensatz zu anclern Sulfon~miden mit der Zeit 
meht an, sie betrggt naeh 2 und naeh 24 Stunden 20% des ges~mten g~teriMs. Entspreehend 
der langen Verweildauer im Organismus betrggt die Ausseheidung dutch die Nieren in 24 Shun- 
den nur 10--60%, w~hrend diese Ansseheidnng bei Sulfaghiazol bis 9{)% betr~gen k~nn. In 
einem Falte wnrden im I-Iarnsediment KrystMle aufgefnnden, die aus Sulfadiazin und dessen 
Aeetylprodukt bestanden. Nehrfaehe orMe Verabreiehungen yon zuerst 3 g, dann alle 4 Stun- 
den yon je I g lassen den Blutspiegel auf tiber 10 mg% ansteigen. Davon waren 8--23% 
~eetyliert. In tier Peritoneal- und PteurMfl~ssigkelt isg der Gekalt so hoeh wie im Blur, im 
Liquor dagegen nut etw~ 50% davon. Besondere toxisehe Symptome auger Sehwinddgeftihle 
wurden auch bei mehrfacher Verabreiehung nicht beobaehtet. Oesterlin (Freiburg).o 

Berger, S. S., and H. S. Applebaum: Toxic hepatitis due to sulfanilamide. Re- 
port o~ a fatal ease with histopathologie ~indings in the liver. (Toxische Hepatitis 
durch Snlfaniiami& Berieht tiber einen tSdliehen Fall mit histopathologisehen Befun- 
den in der Leber.) (Med. De?)., Mount Sinai Hosp., Cleveland.) J. Labor. a. din. Ned. 
26, 785--790 (194:1). 

Ein 67jghriger Mann litt an einer hoehgradigen Prostatahypertrophie, es wurde 
bei ihm eine suprapubisehe Prostatektomie ausgeftihrt. 2 Monate naeh der erfolg- 
reiehen Operation trat  eine Pyurie anf, gegen die er im Laufe yon 10 Tagen insgesamt 
20 g SulfaniIamid erhielt. Es trat  Appetitlosigkeit, SchwindeI, Sehwgche und Ent- 
leerung kaffeeghnlichen Harnes und hdlen Stnhles au{. Schnell entstand hochgradiger 
!kterus und Milzsehwellung. In 1 Woehe trat  Aseites hinzu. Im Urin fund sieh 
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Bilirubin, abet kein Urobilinogen. Der Zustand hielt sich etwa 3 Monate, bis zum 
Tode. Da keine Sektion gestattet wurde, wurden aus der Leber einige Proben mit 
dem Trokar herausgebohrt, die bei der mikroskopisehen Untersuehung Nekrosen der 
Leberzellen, Gallenstammg sowie Vermehrung und Infiltrgtion des periportalen Binde- 
gewebes ergaben. Die Diagnose wurde auf subakute gelbe Atrophic bzw. toxisehe 
Cirrhose gestellt. Gerstd (Gelsenkirehen). 

Rudebeek, Johan: Uber toxisehes Fieber dureh Arzneimittel der Sultanilamidgruppe 
(H~i~singbor W Las,, Hiilsingborg.) Sv. L~kar~idn. 1941, 654--661 [Schwediseh], 

Neben den hgufigeren Komplikationen der Sulfanilamidmedikation wie Cyanose, 
Kopfweh, Nierensymptome ist das Auftreten eines toxischen Fiebers weniger bekannt. 
Es wird in 3 Typen beobaehtet: als hektisehes, remittierendes, als langsam steigendes 
und als kontinuierliehes FiBber. Die Feststellung, dab man es mit einem toxisehen, 
nut  dutch Gebraueh des Mittels ausgel6sten FiBber zu ~un babe, ist mitunter sehwierig. 
Im allgemeinen wird ein naeh Beseitigung der Krankheitszeiehen und des damit ver- 
bundenen Fiebers in den ersten Tagen der Behandlung auftretendes neues Fieber in 
dieser Beziehung verd~.chtig sein. Doeh kann die Temperaturerh6hung aueh friihzeitig 
vor Begim~ der Wirkung kommen. In Fgllen, bei denen alas Mittel oJane Inclikstion 
gegeben wird - -  rheumatisehe und katarrhalisehe banale Zustgnde - - ,  kann yon einer 
Wirkung auf die Symi3tome keine Rede sein, so dab eine therapeutiseh bedingte Tem- 
peraturse, nkung nicht gesehen wird. Sehliel~lieh wird das Mittel aueh in v611ig unzu- 
reiehenden Dosen gegeben, die zwar keine ~]aerapeutisehe Wirkung nach sieh ziehen, 
aber das Auftreten eines toxischen Fiebers nieht aussehliegen. Wenn ohne g/inzliehe 
Kl~rung beim ~ehlen therapeutiseher Effekte ~ieber mOglieherweise sls toxiseh an- 
gesehen werden mul~, wird das Anssetzen des Mittels und seine sehnelle Ausseheidung 
dureh reiehiiehe Fltissigkeitszufuhr vorzunehmen sein. Ein toxisehes Fieber wird dann 
raseh versehwinden, wiihrend Fieber aus organiseher Ursaehe sieh dureh erneutes Auf- 
~reten entspreehender Krankheitszeiehen kenntlieh maehe~ wird. ~ ~H. Scholz. ~176 

Tiehomirov, D. M., und S.B. Bogdanovi~: Einige pathologiseh-anatomisehe und 
pathologisch-histologisehe Ver~intlerungen bei Ratten, die mit Ustilago maydis vergiitet 
wurden. (Inst./. A@. Path. u. Path. Anat. u. Pharmakd. Inst., Med. Fak., Belgrad.) 
Frankf. Z. Path. 55, 7--13 (1941). 

Experimentelle Untersnehungen an drei 6 Monate alten Ratten, die mit einer Misehung 
yon 5 Teilen Milch, 4 Teilen Maismehl und 1 Tell Ustilago maydis (eine auf dem ~ais pars- 
sitierende Brandpilzart, Beulenbrand des ~ais) ern~hrt wurden. Die KontroIltiere erhielten 
ein Teil Msismehl und sin Teil Milch. Die ~enge bei beiden Versuehstieren w~r ealorienm/~gig 
ungef~hr gleieh. Ein Tei] der Tiere wnrde so lange geftittert, his sic yon selbst an der Vergiftung 
~eingingen (ira Laufe yon 5--362 Tagen), die anderen wurden zu verschiedenen Zeitpunkten 
ge$6tet. Ergebnisse : Bei g~tten ruff Ustilago maydis eine Vergiftung hervor, die aueh t6dlich 
enden kann. Die Schwere der Vergiftung entsprach nieht der Dauer der Vergiftung. Die 
Weibehen zeigten sieh weniger widerstandsfEhig Ms die M~nnehen. Die Unregelm/~Bigkeit tier 
K6rpergewichtskurve w~r im Verlaufe der Vergiftung der einzig auffallende Untersehied 
zwisehen den vergifteten und cIen Kontrolltieren. iBei tier ~ehrzahl der P~atten, sowohl m~nn- 
lichen wie such weibliehen, war eine besonders schwere Seh~digung der l~eloroduktionsorgane 
niehg feststellbar. Es kam z. B. aueh ztt normal ausgetragenen Sehwangersehaften. In patho- 
logisch-anatomiseher Beziehung konnten je naeh Schwere der VerSmderungen 3 Gruppen nnter- 
schieden werden. Als wiehtigste Ver/~nderungen wurden zusammenfassend festgestellt: Am 
tterzen neben fettiger und parenehymatOser Degeneration (zum Teil mit Fragmentation) 
.diehge Cspillarblutungen. In einzelnen F~llen kleine I-Ierde yon abgelagerten Kalksalzen im 
Myokard. In den Nieren neben ausgesprochener Stauung auch Capillarblutungen und An- 
zeichen einer beginnenden leichten Nierenentz~ndung: etwa.s mehr EiweiB und Erythroey~en 
in den Bowmanschen Napseln, Vermehrung der Kerne in den Glomeruli, kleine interstitielle 
Anssmmlungen yon Leukoeyten sowie sehwere degenerative Ver/~nderungen. Einzelne F/~lle 
mit Kalkablagerungen in der Niere. Sotehe Ablagerungen aueh in einigen F/~llen in der Leber. 
Bei der Mehrzahl tier 'bier mit sehwereren Vergiftungen land sieh eine ausgesproehene akute 
kat~rrrhalisch-h/tmorrhagisehe Entziindung des Verdauungstrakts. Bei den sehwersten Ver- 
giftungen war sehlieglieh eine Verdiekung der Gef/iBw/~nde, besonders der Intima mit Kyalinl- 
sierung zu beobaehten. Matzdor[] (Berlin). 
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Une 6trange morsure. (Ein ungewShnlieher Sehlangenbig.) Presse m6d. 1940 II~ 
678--679. 

Es wird tiber eine an anderer Stelle ausfiihrlieher ver~iffentlieh~e Selbstbeob- 
aehtung (Mine Physalix) aus dem Laboratorium eines franz6sisehen naturkundliehen 
Museums beriehtet. Der Kopf einer ~,or einer hMben Stunde dekapitierten ,,Viper" 
big beim versehentlichen Beriihren mit der Hand zu, wobei der eine Giftzahn dutch 
die Hunt des Daumens drang. Es entwickelten sieh die naeh dem Big yon Giftsehlangen 
typisehen lokalen und Allgemeinerseheinungen: Ausgang in Heilung naeh Zufuhr 
eines antitoxisehen Sehlangenserums. Kii~ber (Berlin). 

Harrier, L:  Accidents de ehoe mortels apr~s vaccination antitypho-paratyphique~ 
(Shocktodesf~tle nach Typhus-Paratyphusschutzimpfung.) Bull. A_ead. Mdd. Paris, 
III. s. 128, 711--714 (1940). 

Besehreibung zweier Fglle, bei denen es 8 bzw. 10 Stunden naeh der Impfung 
jeweils zu einem pl6tzlieh auftretenden, sehwersten Koltaps kam, der sieh gegeniiber 
Kreislaufmitteln, insbesondere Adrenalin, refraktgr verhielt und sehr raseh tSdlieh 
endete. Autoptiseh fund sich in einem Fall hochgradige Hypergmie der gesamten 
Bauehorgane, Ver/inderungen der Sehilddrtise und der }Iypophyse. In beiden F~illen 
(34: bzw. 30 Jahre alt) wurde ein groBer, 50 bzw. 45 g sehwerer persistierender Thymus 
gefunden. Solehe - -  sehr seltenen - -  Zwisehenfiille treten haupts~ehlich bei Revaeci- 
nation auf, kommen jedoeh gelegentlich auch naeh einer Erstimpfung vor. Es wird 
daran gedacht, ob ftir das Zustandekommen solcher Impftodesfi~lle neben Mlergischen 
Zustgnden naeh frtiherer Sensibilisierung auch konstitutionell-endokrine Abart.ig- 
keiten (/thnlich dem Thymustod) eine Rolle spielen. Manz (GSttingen). 

S_onstige K6rpevverletzunffen. Gewal~samer Tod.  

Fleisehmann, RudolI: Kritiseh-kasuisfisehe Betraehtung fiber Todesf~i]le durch so- 
genannte Flobertsebugwaften naeh dam Sektionsmaterial des Geriehtlieh-Medizinisehen 
lnstituts der Universiliit Miinehen. Mtinchen: Diss. 1940. 31 S. 

Verf. gibt eine Darstellung der Geschichte tier Handfeuerwaffen und gibt ein im 
Mi~nchner Institut gebrs fiir die Darsteliung ira Unterricht geeignetes Scheraa 
der Einteitung der ~a~fen wieder; es folgt eine kasuistische Darstellung yon 27 t6d- 
lichen Verletzungen. In einem Falle hatte ein Ver]etzter einen Durchsehu[~ des Aorte~- 
bogens and der r. A. pulmonMis 31/2 Tage ~5berlebt und war an Bauehfellentziindung 
iniolge Thrombenembolie der Arterien der Darmwand gestorben. B. My.tiler. 

Ebers, Norbert: Ein Beitrag zur Frage des EiMlusses einer Lungensehul~verletzung 
auf eine bestehende Lungentuberkulose. (Heilst. MoItke/els, Niederschreiberhau.) Dtseh. 
Tbk.bl. 15, 11.9--125 (1941). 

Besehreibnng eines Falles: Eine Lungentuberkulose des reehten Lungenfeldes 
wurde im Februar 1938 festgestellt. Naeh der Vorgesebiehte ist anzunehmen, dal~ sie 
bereits vorher mehrere Jahre bestanden hat und lediglieh infolge mangelnder ROntgen- 
untersuchungen nieht festgestellt wurde. Am 6. u 1941 Bombensplitterverletzungo 
dutch die neben anderen Verletzungen aueh die reehte Lunge in ihrem Mittelteil dureh- 
sehlagen wurde. Der Splitter steekte in den Weiehteilen vor dem unteren Drittel der 
Brustwirbelsgnle. Ein 2. Splitter ist dieht unter der reehten 8ehulterblattspitze ein- 
gedrungen. Der Gesehof3kanal fiihrt sehrgg naeh vorn dutch den Mittelfellraum in 
die linke Lunge und ist im grol~en Brustmuskel naehweisbar. I-Iautemphysem and 
htutige Ergiisse in beiden Brusth6hlen. - -  Auffgllig ist, dab dutch diese, immerhin 
erhebliehen Splitterverletzungen die vorhandene Tuberkulose in keiner Weise be- 
einflul3t worden ist. Es wird %rner darauf hingewiesen, dug, wenn nieht eine 2 Jahre 
alte R6ntgenvorgesehickte zur Verfiigung gestanden hgtte, eine vor der Verletzung 
aufgetretene perifokale Entztindung zweifellos als Folge der vorauigegangenen Bomben- 
splitterverletznng angesehen worden wgre. Reinhardt (Weil~enfels). 


