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schlechten ehelichen Verh~Itnisses, insbesondere auch wegen der wenig giinstigen finanziellen 
Lage des Ehemannes auf. Die Frau befand sich am Ende der Menstruation, litt auflerdem, wie 
sp~ter sich herausstellte, seit mehreren Jahren an einer organischen Erkrankung des ZentraL 
nervensystems. Auf Grund aller dieser Umst~nde war ein Selbstmord wahrscheinlicher als eine 
TStung der Ehefrau im Schlaf durch den Mann und Hineinlegen der Waffe in die Hand der 
GetSteten. Der Mann wurde yore Schwurgericht freigesprochen. Autore#rat. 

Martin, Etienne, et Costedoat: La pathog~nie de la mort par submersion. (Die 
Pathogenese des Ertrinkungstodes.) Journ. de m~d. de Lyon Jg. 8, Nr. 189, S. 589 
bis 598~ 1927. 

Beim Ert r inken dutch Unfall  oder Suicid t r i t t  der Tod infolge Ateml ihmung  
oder infolge Asphyxie dutch Eindringen des Wassers in  die Lungen ein. Im letzten Falle 
besteht an der Leiche Cyanose, im ersteren keine. Die Verff. unterscheiden zwischen 
weil~en und blauen Er t runkenen;  die Wiederbelebung ist bei diesen sehwieriger wegen 
der Schidigung der Lungen. Die Autoren empfehlen neben kiinstlicher Atmung einen 
Aderlal~. SchSnbe~y (Basel). 

Fergiftungen. 
�9 Die Untersuehung der Arzneimittel des Deutsehen Arzneibuehes 6. Ihre wissen- 

sehaftliehen Grandlagen und ihre praktisehe Ausfiihrung. Anleitung ffir Studierende, 
Apotheker und ~,rzte. Hrsg. v. Theodor Paul. Berlin: Julius Springer 1927. IX,  324 S. 
u. 5 Abb. geb. RM. 18.50. 

Das vorliegende Buch dient in erster Linie als Wegweiser und Ratgeber bei Ausfiihrung 
der Arzneimitteluntersuehungen in der Apotheke. Der Verf. hatte 1902 im Anschlul3 an einen 
ffir die wfirttembergischen Apo theke r  gehaltenen F o r t b i l d u n g s k u r s  die damaligen Vor- 
trige zusammengefaBt in einem Bueh: ,,Die ehemisehen Untersuehungsmethoden des Deutschen 
Arzneibuehs." Jetzt nach 16 Jahren erseheint das vorliegende Werk als eine neue und er- 
weiterte Auflage dieses friiheren Buehes und es ist entsprechend der weiteren Ausgestaltung 
der Medizin und Pharmakologie usw. wesentlieh erweitert und vertieft worden. In  der Vor- 
rede weist VerL darauf hin, dab ffiiher vielfach die geriehtlieh-ehemisehen Untersuehungen, 
besonders der Nachweis yon Vergiftungen, wie Lebensmitteluntersuehungen yon Apothekern 
ausgefiihrt worden sind, w~hrend sie jetzt immer mehr in die H~nde besonders vorgebildeter 
Gerichtschemiker und Lebensmittelehemiker gelegt sind, dab es aber trotzdem notwendig 
und wiinschenswert sei, dab auch der Apotheker imstande ist, in Unterstiitzung des Arztes 
rasehe Giftermittlungen zu maehen, um evtl. helfend Fingerzeige fiir die Wahl des Gegen- 
giftes usw. geben zu kSnnen. In  dem vorliegenden 324 Seiten umfassenden Buch werden 
yon den einzelnen Autoren die einschli~gigen Fragen und Untersuchungsmethoden behandelt. 
])er Verf. selbst bespricht die Darstellung des Materials und den Werdegang der 6. Ausgabe 
des Deutschen Arzneibuehes orientierend, dann folgt yon verschiedenen Verff. bearbeitet die 
chemische und physikaliseh-chemische Untersuchung der Arzneimittel. In einem weiteren 
Abschnitt die pharmakognostische Untersuchung der Drogen und deren pharmakologische 
Wertbestimmung, dann werden besprochen Vaccine, Sera, Tuberkuline, ferner die Salvarsane. 
Ein besonderes Kapitel ist der Sterilisation yon Gegenstinden, Behi~ltnissen, Verbandstoffen, 
Fltissigkeiten usw. gewidmet und in einem Anhang wird noch die chemisehe Untersuehung 
yon Ham und Magensaft iibersiehtlich dargestellt. Eine medizinal-polizeiliche Wiirdigung 
des Deutschen Arzneibuches schlieBt d~s Buch ab; wie iiberhaupt in dem Werk, so sind be- 
sonders auch im letzten Abschnitt mannigfache ffir den Gerichtsarzt wiehtige Hinweise vor- 
handen. Dem Buch ist ein Sachverzeiehnis beigefiigt, das - -  nach den Stichproben zu schlie- 
l~en - -  die rasche Auffindung bei aufgeworfenen Fragen ermSglicht. H. MerIcel. 

Trevan, J .W. :  The error of determination of toxicity. (Fehler bei Ermit t lung der 
Giftigkeit.) (Wellcome physiol, research laborat., BecI~enham, Kent.) Proe. of the roy. 
soc., Ser. B. Bd. 101, Nr. B 712, S. 483--514. 1927. 

Die Form einer Vergiftungskurve ist von einer grofien Anzahl verschiedener Faktoren, 
die dutch Verinderung der experimentellen Bedingungen kontrollierbar sind, abh~ngig. Schon 
Temperaturweehsel und Vererbung spielen eine RoUe. D i e  Gestaltung der Vergiftungs- 
kurve h~ingt in grol3em AusmaB yon dem Dosierungseffekt ab. Unter den unkontrollier- 
baren Faktoren ist die endliche Verwandtschaft zwischen Dosis und Wirkung. Werden kleinen 
Gruppen yon Versuehstieren entsprechend einer richtigen Kurve Giftdosen injiziert, so werden 
Resultate erhalten, die nur einen wenig grSi3eren Fehler aufweisen, als wenn man einer grol3en 
Gruppe die durchsehnittliche, tSdliche Dosis appliziert. Dosen auflerhalb des geraden Vet- 
laufes der Kurve geben zu grSl~eren Irrtiimern AnlaB. Alle Toxizit~tsbestimmungen miissen 
mit 2--3 Versuehstieren dutch Injektion des Giftes begonnen und die Dosen variiert werden. 
Wenn die ungefiihre tSdliche Dosis bei zwei Tieren ermittelt ist, dann muB eine grSi~ere Gruppe 



247 

mit einem Standard verglichen werden; die GroBe der Gruppe hangt vonder  gewtinschten 
Genauigkeit ab. Der erlaubte Fehler darf etwa 20 % betragen. Fiir Insulin betragt die Anzahl 
der Tiere um fiir die Konstante K in der Formel K -- Y (x ~ Dosis, y ---- Durchschnitt 

100--y 
der Maximalwirkung) eine Kennzeichnung mit ~ 20% zu erzielen, 312, fiir die totMe Anzahl 
sonach 624. Fiir Digitalis betri~gt die Zahl 113. Wenn ein Resultat sehr abweichend ist, wird 
der Versuch am besten wiederholt. Ftir eine neue Versuchsmethode muB immer beriicksiehtigt 
werden, dab die mittlere letale Dosis variabel and dab deshalb Vergleich mit einem Standard 
erforderlich ist. Nur wenige Gifte haben eine konstante letale Durchschnittsdosis. Selbst 
wenn die mittlere, letale Dosis konsthnt ist, miissen die verschiedenen Werte verschiedener 
Laboratorien in Einklang gebracht werden, um die technischen Variationen and die Herkunft 
der Tiere auszusehalten. Schi~bel (Erlangen).o 

Grawitz, Ernst Robert, und Alfred Waegner: Zur Statistik und Klinik der Vergif- 
tungen an der Hand von 1838 F~illen. (I. inn. Abt., st~dt. Krankenh. Westend, Berlin.) 
Zeitschr. f. klin. Med. Bd. 106, H. 5/6, S. 783--792. 1927. 

Die Autoren berichten fiber neuere Beobachtungen yon 703 FAllen yon Vergiftungen, 
welche in den Jahren 1921--1925 auf der inneren Abteilung des Krankenhauses Berlin- 
Westend zur Behandlung kamen, and stellten diese mit einem schon frfiher verSffent- 
]ichten Material yon 1135 zu einer statistischen (~bersicht zusammen. Unter den 703 F~llen 
befanden sich 89 Alkoholvergiftungen, 31 Lebensmittelvergiftungen, 306 L e u c h t g a s -  
v e r g i f t u n g e n ,  250 Vergiftungen im engeren Sinne des Wortes and 27 Sch~digungen 
dureh ~ui~ere Gewalteinwirkungen. Von den 306 Leuchtgasvergiftungen betrafen 118 
Selbstmorde, 136 Unglficksfiille, 36 F~lle verliefen tSdlich. Neben den mannigfaltigsten 
klinischen, besonders nervSsen Symptomen warden St6rungen des K o h l e h y d r a t s t o f f -  
wechse l s  (Hyperglyk~mie, Glykosurie) beobachtet, wobei weitgehende Unabh~ingigkeit 
dieser beiden Symptome festgestellt warden. Unter den 250 Vergiftungen linden 77 Vero- 
nalvergiftungen, darunter 74 Selbstmordversuche, yon denen 58 Frauen betrafen (geringer 
Schutz dutch die strengen Aushiindigungsvorschriften des Deutschen Arzneibuches!). 
Besonders auffallend war der Fall eines Selbstmordes d u t c h  H y d r a r g y r u m  b i j o d a -  
tu rn  (25 g!), dessen klinischer Verlauf and pathologiseh-anatomischer Behind kurz mit- 
geteilt wird. Unter den Vergiftungen im engeren Sinne des Wortes linden sich 55 ver- 
schiedene Gifte, darunter aueh die neueren Medikamente Allional, Curral, Eisenelarson, 
Parakodin, Renaverin, Solarson, Somnifen u. a. - - L e i d e r  linden sieh fiber diese F~lle 
in der allerdings mehr statistischen Arbeit keine n~heren Mitteilungen. Sic wfirden, 
speziell ftir den Gerichtsarzt, nieht ohne Bedeutung sein. Kalmus (Prag). 

Cosgrove, Kingsley W., and William R. Hubbard: Acid and alkali burns of the eye. 
An experimental study. (Laugen- and S~urever~tzungen des Auges. Experimentalstudie.) 
(Surg. dep., Henry Ford hosp., Detroit.) Ann. of surg. Bd. 87, Nr. 1, S. 89--94. 1928. 

Versuche an Ratten- and Kaninchenaugen haben ergeben, da~ ffir den Verlauf 
and den Ausgang yon Augenver~itzungen dutch S~uren bzw. Alkalien die Wirksam- 
keit, die Konzentration des chemischen Mittels, die Dauer der Einwirkung his zum 
Behandlungsbeginn and die Art der ersten Behandlung yon ausschlaggebender Be- 
deutung sin& Jenseits einer gewissen Konzentration and Einwirkungsdauer setzen" 
S~uren and Alkalien bleibende Sch~iden besonders in Form yon Hornhautnarben ein. 

F. Jendralski (Gleiwitz). 
Kennon, B.R.:  Report of a ease of injury to the skin and eyes by liquid sulphur 

dioxide. (Bericht fiber eine Schi~digung der t Iaut  and Augen durch flfissige schweflige 
Si~ure.) Journ. of industr, hyg. Bd. 9, Nr. 11, S. 486--487. 1927. 

Bei 0ffnung eines fliissige schwefl ige  Si~ure enthMtenden Behi~lters brach das Zu- 
fiihrungsrohr; die plStzlich auslaufende schweflige S~ure flo13 fiber Gesieht  und Augen 
des Arbeiters. Starkes 0dem der Augenlider, Blasenbildung auf der Haut, vollsti~ndiger 
Epithelverlust der Hornh'aut des rechten Auges und der unteren Hornhauth~tlfte des linken 
Auges, conjunctivale Injektion mit Chemosis and betri~chtlicher Eiterung traten auf. Unter 
Behandlung mit Borsgurewasehungen, Atropin and 01 ersetzte sieh das Hornhautepithel 
innerhalb 9 Tagen. Naeh 5 Woehen war das SehvermSgen 2~ 4 Monate nach dem Unfall 
war keine Folge  der Ver l e t zung  mehr nachweisbar. 

Verf. vertritt  die Auffassung, dal~ die Seh~idigung durch fliissige schweflige Si~ure 
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aUf:schneller u der Gewebe, nicht abet  auf Ver i tzung dutch S~ureeinwirkung 
beruht .  Schwarz (Hamburg).~ 

Belote, George H.: A simple color test for bromine in body fluids. (Eine einfache 
Farbpr0be  auf Brom in KSrperfliissigkeiten.) (Univ. o/Michigan reed. school, Ann 
Arbor.) Journ. of the Americ. med. assoc. Bd. 88, Nr, 22, S. 1696,1697.  1927. 

Der Probe liegt die Tatsache zugrunde, dal~ durch Brom Fluorescin in Eosin um- 
gewandclt  wird: 

Kleine Streifen yon Filtrierpapier werden in eine gesittigte LSsung Yon Fluorescin 
(gelSst in 60proz. Essigsiiure) hineingebraehg und dann getroeknet. Die zu untersuchende 
KSrperfliissigkeit wird in ein Reagensglas gebracht und einige Krystalle von Kalium permang. 
hinzugefiigt. Naeh Schiitteln fiigt man einige Tropfen konzentrierter Sehwefelsiure bei und 
bringt das mit Fluorescin behandelte Filtrierpapier, nachdem es mit 2proz. Essigsiure an- 
gefeuehtet wurde, an die ~)ffnung des Reagensglases. Die Anwesenheit auch kleinster Mengen 
yon Brom zeigte sich dutch eine schnelle Farbi~nderung des Filtrierpapieres an, wobei Gelb 
in ein deutliehes BlaBrot iibergeht. Die Anwesenheit yon Chlor und Jod hat keinen EinfluB. 

Dies zeigt, dab die Probe fiir Brom spezifisch ist. In  F i l l en ,  bei dcnen cine Brom- 
intoxikat ion vorzuliegen scheint, kann die Probe differentialdiagnostisch wichtig scin. 

Memmesheimer (Bonn).~ 
Atkins, William Ringrose Gelston, and Edith Gertrude Wilson: The ~colorimetrie 

estimation of minute amounts of compounds of silicon, of phosphorus and of arsenic. 
(Uber die colorimetrische Schiitzung klciner Mengen yon Silicium, Phosphor und Arsenik- 
verbindungen.) (Marine biol. laborat., Plymouth.) Bicchem. journ. Bd. 20, Nr. 6, 
S. 1223--1228. 1926. 

Die Studien fiber die chemisehe Besehaffenheit des Seewassers, das zur Ziichtung des 
Phytoplanktons beniitzt wird, hatten u. a. aueh Untersuchungen zur Folge, um festzustellen, 
inwieweit das Zusammenvorkommen von kleinen As-Mengen mit Silicium, Phosphorsiiure u. a. 
Mineralstoffen die Genauigkeit der As-Bestimmungen zu beeinflussen imstande ist. Es zeigte 
sich durch zahlreiche Vergleiche, dab die Anwendung der Methode von Denig~s  zur eolo- 
rimetrischen Schitzung yon Arseniten und Arsenaten bei Anwesenheit kleiner Mengen nieht 
brauchbar, well zu ungenau ist, und dab auch andere Methoden zur Analyse, wie die yon 
B ell  und D o is y, ausreichen. Diese Arbeit  k(innte aueh flit medizinische Zwecke praktischen 
Wert besitzen; sie enthilt  zahlreiehe methodisehe Einzelheiten und Literaturangaben fiir 
Chemiker. K. UUmann (Wien). o 

Swinton, C.F.: Acute phosphorus poisoning. (Aku te  Phosphorvergiftung) Brit.  
reed. journ. Nr. 3492, S. 1080. 1927. 

Eine 37jiihrige Frau, welche einen TeelSffel phosphorhaltiger Miusepaste verschluckt 
hatte, zeigte anfangs geringe, allmiihlich immer deutlich werdende Zeiehen der Phosphorver- 
giftung und starb am 5. Tage naeh dem Genusse der Paste, Auch die Sektion ergab einen 
typischen Befund. S w i n t o n  glaubt den Fall wegen seiner Seltenheit mitteilen zu sollen, da 
akute Phosphorvergiftung heute nicht mehr oft vorkommt. Kalmu~ (Prag). 

McIntosh, Rustin: Acute phosphorus poisoning. Report of a ease with recovery. 
A kute Phosphorvergiftung mit  Obergang in Genesung.) (Babies' hosp. a. dep. o/dis. 
o] childr., coll. o] physic, a. surg., Columbia univ., New Yoric.) Americ. journ, of dis. of 
childr. Bd. 34, Nr. 4, S. 595--602. 1927. 
�9 Ein 16 Monate alter Knabe, welcher im Verdacht stand, yon einer 0,5proz. Phosphorpaste 
genascht zu haben, erkrankte unter typischen Erscheinungen und wurde bis znr vSlligen 
Genesung klinisch genau beobachtet. Das dabei ~[estgestellte Sinken des Blutzuckerspiegels 
wird als Folge der Phosphorvergiftung angesehen. K. t~euter (ttamburg). 

Ivan~evi~, Ivo: ~ber experimentelle Phosphorvergiftung mit besonderer Beriick- 
sichtigung des Blutzuckers. (Med. Klin., Univ. Heidelberg.) Naunyn-Schmiedebergs 
Arch. f. exp. Pathol.  u. Pha rmako l .  Bd. 122, H: 1/2, S. 24--43. 1927. 

Bei dcr  mit  kleinen und mittelgrol~en Dosen herbeigefiihrten Phosphorvergiftung 
der Hunde ist  der Blutzucker bis zum schwersten Zustande dcr Tiere normal. Hypo-  
g lyk imie  t r i t t  erst auf der vollen HShe der In toxika t ion  Bin, und die Tiere sind nach 
ihrem Einsetzen nicht mehr am Leben zu erhalten. Der Glykogenschwund in dcr Leber 
kommt  sowohl dutch die allmiihliche Abgabe des Zuckers an die Peripherie als auch 
dutch vermehrten Umsatz in der Leberzelle selbst zustandc. I m  Vcrlaufc der Vergiftung 
zeigen die Tiere noch bei normalem Blutzuckergehalt  ausgesprochenc Muskelschwichc; 
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diese Erscheinung wird auf den Verlust der Muskelzelle, den im Blute kreisenden Zucker 
zu verwerten, zurtickgefiihrt. Gottschalk (Stettin). ~176 

Barral, Et.: Suicide par un composfi ars6nieal; avortement. (Selbstmord durch 
eine Arsenverbindung. Abortus.) (12. congr, de todd. ldg. de langue /ran~., Lyon,  
4.--6. VII. 1927.) Ann. de m6d. l~g. Jg. 8, Nr, 1, S. 6--7. 1928. 

Eine 43jahrige Frau, die unter heftigen gastrocnteritischen Erscheinungen nach 24 Stun- 
den gestorben war, nachdem sic einen 7 monatigen Foetus tot zur Welt gebracht hattc, kam 
zur gcrichtlichen Untersuchung. Die chemischc Untersuchung der Leichenteile ergab Arscn- 
vergiftung. Die Vcrteilung in den einze]nen Organen ergab per Kilo Organ: in der Leber 
5,6 rag, in dcr Nierc 2,0, im Herzcn 2,5, im Magen 4, im Dfinndarm 6,5, im Dickdarm 4,5 rag. 
B a r r a l  glaubt, dab es sich wahrscheinlich urn Sclbstmord und nicht um cincn Fruchtabtrei- 
bungsvcrsuch gehandclt habe. Kalmus (Prag). 

Barral, Et.: Empoisonnement aigu par l'anhydride ars6nieux. (Akute Vergiftung 
mit  Arsenigs~ureanhydrid.) (12. congr, de todd. ldg. de langue /rang., Lyon, 4.--6. VII. 
1927.) Ann. de nl6d. 16g. Jg. 8, Nr. 1, S. 4--6. 1928. 

Trotz der gro~en Zahl yon Arsenvergiftungen und der diesbeziiglichen Ver6ffent-- 
lichungen sei die Verteilung des Giftes in den einzelnen Organen noeh durehaus nieht 
einheitlich festgestellt. B a r r a l  versuchte nun  durch genaue Analyse eines Falles 
naeh den Methoden yon D e n i g ~ s  bzw. von C r i b i e r  und M a r s h  die Verteilungs- 
verhMtnisse in den einzelnen Organen festzustellen und fand pro Kilogramm Organ 
in Milligramm: 
In der Leber . . . . . . . .  10 nag 
In der Nierc . . . . . . . . .  7,5 nag 
Im Herzen . . . . . . . . .  3 mg 
In der Milz . �9 . . . . . . .  3 mg 
In der Lunge . . . . . . . .  7,5 mg 
Im Blute . . . . . . . . . .  4 mg 

Im Magen . . . . . . . . . . .  16 mg 

In den Eingeweiden ~ in versch. / 11 mg 
" " Anteilen 14 mg 

t ( 18 mg 
Im Magendarminhalte . . . . . .  14,5 mg 
Im Gehirne . . . . . . . . . . .  0,5 mg 

Aus dieser Verteilung schlol3 B. auf Zuftihrung des Giftes per os. Die naehtr~ig- 
lichen Nachforschungen ergaben, dal] die Frau des Verstorbenen sich yon einer Nach- 
barin, die in einer Fabrik zur Verarbeitung yon Arsenikkies (Mispickel) das Gift unter  
dem Vorwande verschafft hat,e, es zur Wanzenvertilgung zu ben6tigen. Kalmus. 

Kleinmann, Haas, und Fritz Pangritz: Eine nephelometrische Methode zur Be- 
stimmung kleiner Arsenmengen. I. Mitt. Ein neues Triibungsreagens und das Verhalten 
der mit dem Reagens hergestellten Arsens~iuretriibungen. (Chem. Abt., pathol. Inst., 
Charitd, Univ. Berlin.) Biochem. Zeitschr. Bd. 185, H. 1/3, S. 14--43. 1927. 

Vgl. diese Zeitschr. 11, 61, Orig. o 

Kleinmann, Hans, und Fritz Pangritz: Eine nephelometrisehe Methode zur Be- 
stimmung kleiner Arsenmeugen. II. Mitt. Die Bestimmung yon Arsen in beliebigen 
Materialien. (Chem. Abt., pathol. Inst., Charitd, Univ. Berlin.) Biochem. Zeitschr. 
Bd. 185, H. 1/3, S. 44--62. 1927. 

Vgl. diese Zeitschr. 11, 61, Orig. o 

Laborde, E.: Empoisonnement mortel provoqu6 tr~s probablement par l'hydrog~ne 
ars6ni6. (T6dliehe, h6ehstwahrseheinlieh dureh Arsenwasserstoff hervorgerufene Ver- 
giftung.) (Soe. de todd. ldg. de France, Paris, 14. XI .  1927.) Ann. de m6d. 16g. Jg. 7, 
Nr. 10, S. 651--654. 1927. 

Am 18. Fcbruar 1927 waren 2 Arbeiter damit betraut worden, einen BehMter zu s~ubern, 
der Schwefels~ure und Schlammassen enthielt. Nach Ausffihrung dieser Arbeit, die etwa 
20 Minuten beansprucht hatte, wurde der eine unp~131ich und ging nach Hause. Etwa 48 Std. 
nach der Reinigung des BehMters starb er. Die Obduktion am 24. Februar liel3 nur ein akutes 
0dem der Lunge erkennen. Bei dem andcren Arbeitcr zeigten sich nur Magen-Darm-Be- 
schwerden und Symptome einer diffuscn Bronchitis. Die Schwefels~ure enthielt 1 promill. 
Arsenik. Die genaue Zusammensetzung der Sehlammmasse konnte nicht mehr fcstgestellt 
werdcn. Sie bestand aus einem Gemisch yon Wasser, Sand und Erde, yon Kohlenstaub 
und sehr verteiltem Eisen. Die Untersuchung erstreckte sich auf flfichtige und mineralische 
Gifte, auf Alkaloide und auf Glykoside. Es wurde zwar nur wenig Arsen gefundcn, abet die 
Menge iiberschritt doch die normalerweise im K6rper vorhandene. Haupts~chlich enthielt 
die Leber Arsen. Eine Vergiftung dutch Arson mit Arzneistoffen kam nicht in Frage. 
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Das Arsen stammte daher wahrscheinlich aus dem Schlamm, in dem sich Arsenwasserstoff 
entwickeln konnte. In der Leber lagert er sich als arsenige S~ure ab. 

Diese Beobachtungen stimmen mit den bisher verSffentlichten F~llen fiberein, 
Dennoch fehl t  der bindende Beweis fiir eine Arsenvergiftung, weil eine Analyse des 
Beh~ltergases nicht ausgefiihrt werden konnte. Die toxikologische Analyse gestattet 
nicht, auf eine tSdliche Vergiftung durch Arsenwasserstoff zu schlieBen. Die Unter- 
suchungdesBlutesffihrtzu mehrdeutigenErgebnissen. ImVerlaufe derUntersuchungen 
wurde festgestellt, dab sich das Hamoglobin des Blutes in Methamoglobin umgewandelt 
hatte, dab das Blur h~molysiert war, dab die Zahl der roten BlutkSrperchen nur 3 Mil- 
lionen je Kubikmillimeter - -  statt 5,5 Millionen ira normalen Zustand - -  betrug und 
dab das Blut teilweise geronnen war. Alle diese Ver~nderungen sind bei Vergiftung 
re_it Arsenwasserstoff sehr wohl festgestellt worden. Aber man muB bedenken, dal3 sich 
das Blut, aIs es zur Untersuchung gelangte, in einem vorgeriickten Faulnisstadium 
befand. Die Tatsachen und Beobachtungen machen es sehr wahrscheinlich, dab 
der Tod des Arbeiters die Folge einer Arsenwasserstoffvergiftung ist. 

W ilcke (GSttingen). 
Lespinne, Y., et F~rond: Les purpuras post-ars@nobenzoliques. (Purpura nach 

Arsenobenzol.) Sang Jg. 1, Nr. 3, S. 193--209. 1927. 
Die Autopsie von mehreren FMlen der Literatur ergibt Abwesenheit von 

hepatischen und renalen Ver~nderungen, dagegen in der Milz starke Makrophagie, 
reichlich embryonale Erythrocytenformen und solche mit Kern. Das Knochenmark 
zeigt Degeneration des roten Gewebes, ersetzt durch gelbes mit Panmyelophthise. 
Die StSrungen, die das Arsenobenzol auf Grund seiner chemischen Natur verursacht, 
addieren sich zu einer bereits bestehenden h~morrhagischen Diathese und geben ein 
recht komplexes Krankheitsbild. Es folgt eine Er6rterung der verschiedenen Bestand- 
teile des Arsenobenzols hinsichtlich ihrer purpuraerzcugenden Wirkung, des Arsens, 
des Benzols und des sulfatisehen Komplexes. H. Fuhs (Wien).o 

Borgzinner, Rudolf: ~ber eine t~dlieh verlaufene Vergi~tung dutch Antimosan 
(Heyden 66 0 .  (I. reed. Abt., allg. Krankenh., Barmbc~-Hamburg.) Zentralbl. f. inn. 
Med. 5g. 48, Nr. 47, S. 1137--1140. 1927. 

Bericht fiber eine zum Tod ffihrende Vergiftung bei Behandlung mit Antimosan 
(Heyden 661 enthalt das Oxyd des dreiwertigen Antimon, an Brenzkatechinderivate 
gebunden). 

42j~hrige Frau, die Anfang des Jahres 1926 wegen multipler Sklerose zuerst mit Anti- 
mosan behandelt wurde (2 Monate 17 intramuskul~re Dosen von 47 ccm, d.h. 2,35g des 
Mittels). Keine StSrungen, guter Besserungserfolg. Sparer in haus~rztlicher Behandlung noeh 
weitere 5 Dosen, diesmal intravenSs. Im Januar 1927 erneut mit 5t~gigen Pausen intra- 
ven6se Injektionen; naeh der dritten Dosis yon 5 ccm im Sprechzimmer des Arztes Kollaps 
mit erheblichen Kreuz- und Magensehmerzen. Wenige Stunden darauf blutiges Erbrechen 
und Husten mit blutigem Auswurf. Benommenheit. Aufnahme ins Krankenhaus in deso- 
latem Znstand. Tiefe Somnolenz, Bl~sse, Cyanose der Lippen, Reflexe nicht auszulSsen, an 
Stamm und Extremit~ten ausgedehnte Purpura, Blutungen an Bindeh~uten und Mund- 
schleimhaut, kleiner iagender Puls, Bronchitis, Leber tastbar, reichlich Eiweil~ und Leuko- 
cyten im Urin Leukocytose yon 12800, Exitus. Autopsie: Purpura, hochgradige Verfettung 
der Leber, Erweichung der Milz, sehlaffe Pneumonie, Erschlaffung und Erweiterung des Her- 
zens. ttistologisch: Sehwerste akute Nephrose mit fast tot~ler Nekrose der Hanpt- und Schalt- 
stiicke, ttyperamie und Blutungen, im Gehirn keinerleiZellanh~ufungen oder Ganglienzelldegene- 
rationen (Sehaffer); in einzelnen Bezirken des Gehirns starke Fettembolien. Bei der ehe- 
mischen Untersuehung der Leichenorgane: in der Leber 31 mg, in den Nieren 1,5 gm Antimon. 

Der anatomische Befund deckt sich mit den yon anderer Seite erhobenen Befunden 
bei Antimonvergiftung. Es ist nicht anzunehmen, dab die organische Komponente 
des Mittels bei der Vergiftung eine Rolle gespielt hat. Vorkastner (Frankfurt a. M.). 

Leoneini, Franeesco: L'anatomia patologiea dell'avvelenamento aeuto da ossido 
di earbonio. (Die pathologische Anatomic der akuten Kohlenoxydvergiftung.) (3. congr. 
d. assoc, ital. di reed. leg., Firenze~ 30. V.--1. VI. 1927.) Arch. di antropol, crim., 
psichiatr, e mad. leg. Bd. 47, H. 5, S. 807--843. 1927. 

Der sorgf~ltige Bericht bei der I I I .  Tagung der italienischen Versammlung ffir gericht- 
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liche Medizin bietet eine klare Darstellung des jetzigen Standes unserer Kenntnisse tiber 
die pathologische Anatomie der akut verlaufenden Kohlenoxydvergiftung und einen 
wertvollen Beitrag der eigenen Erfahrungen des Verf. Nach einer systematischen Be- 
schreibung der versehiedenen pathologisch-anatomischen und klinischen Merkmale (er 
lenkt die Aufmerksamkeit auf das yon ihm regelm~l]ig beobachtete Auftreten yon hypo- 
stasen~hnlichen Flecken in nicht hypostatischen Zonen und auf die deutliche Verz6gerung 
tier Fiiulnis) erSrtert Verf. die bekannten Nachweismethoden des CO im Blute und die 
oft sehr schwierige Differentialdiagnose zwischen CO- und Leuchtgasvergiftung. 

Romanese (Parma). 
Altsehul, Rudolf: Die Einwirkung der Kohlenoxydvergiftung auf das Zentral- 

nervensystem. (Klin. ]. Nerven- u. Geisteskrankh., Univ. Rom.) Zeitschr. f. d. ges. 
Neurol. u. Psychiatrie Bd. l l l ,  H. 3, S. 442--464. 1927. 

Verf. berichtet fiber die Hirnbefunde bei 4 Frauen, die im Verlauf des Brandes 
des Apollo-Theaters in Rom akut an Kohlenoxydvergiftung (Rauchvergiftung ?) um- 
gekommen waren. Zwei von ihnen hatten hSchstens noch 3/4 Stunden nach der Ver- 
giftung gelebt. Sektion erfolgte 2--3 Tage naeh dem Tode. Die an Paraffinschnitten (l) 
erhobenen Hirnbefunde entsprachen sich bei den 4 Fi~llen. Es fanden sich diffuse 
u im Nervenparenchym, die in den gegen das Kohlenoxyd besonders 
widerstandsschwachen Hirnregionen (untere Rinde, Ammonshorn, Linsenkern) beson- 
ders akzentuiert waren. Allerdings beriicksichtigt Verf. bei ihrer Beschreibung nieht 
genfigend die verhi~ltnismi~fig sehr spi~te Sektion der Leichen. Welter fanden sich 
ausgesproehene vasculare Veriinderungen in Form einer Hyperi~mie und Erweiterung 
der Hirngefi~Be und vor allem entzfindlieher Infiltrationserseheinungen, auf die Verf. 
einen ganz besonderen Weft legt. Sie zeigten sich in einer Ansammlung weil]er Blut- 
zellen, hauptsiichlich Lymphocyten im Gefii~lumen, Durchtritt derselben durch die 
Gefiil]wand und perivaseularen Infiltraten. Auch hier scheint Verf. nicht genfigend 
das normale Vorkommen von lymphocyti~ren Rundzellanhi~ufungen in den Lymph- 
ri~umen der Hirngef~fe zu beriicksichtigen. Er riiekt diese entzfindliche Infiltration 
bei akuter Kohlenoxydvergiftung ganz in den Vordergrund und hMt sie hier ftir eine 
besondere Gef~reaktion. (Ref. hat bei zahlreiehen unter den versehiedensten Be- 
dingungen durch CO Vergifteten diesen Befund nieht besti~tigt gefunden. Er sah zwar 
manchmal lebhafte Exsudationserscheinungen bei akuter Kohlenvergiftung auftreten, 
aber nicht in dieser Form, wie Verf. bei seinen FMlen beobaehtete.) Weimawn (Berlin). o 

Petri, Else: [Jber HirngefiilLZerreiBungen bei Leuehtgasvergiftung. Zentralbl. f. 
allg. Pathol. u. pathol. Anat. Bd. 40, Nr. 8/9, S. 385--387. 1927. 

Verf. konnte bei einem Fall von Leuchtgasvergiftung in Seriensehnitten an einer grS- 
13eren Vent eine weitklaffende l~il3stelle nachweisen, die durch einen btirzelartig sich hinein- 
dr~ngenden Fibrinpfropf versehlossen war. Eine entztindliehe l~eaktion in und au~erhalb 
der Gefi~Bwand bewies die intr~vitale Entstehung. ~hnliehe, weniger ausgedehnte Ver~nde- 
rungen fanden sich noch an mehreren kleineren und mittleren Venen des Hemisph~renmarks. 
Die tiberM1 reiehlich vorhandenen kleinen Blutungen waren jedoch nicht mit diesen Gefafl- 
zerreii3ungen in Zus~mmenhang zu bringen. Ft. Wohlwill (Hamburg).~ 

Krasso, Hugo: Uber gewerbliehen und aliment~ireu Saturnismus. (IV. med. Abt., 
allg. Krankenh., Wien.) Wien. klin. Wochenschr. Jg. 40, Nr. 45, S. 1413--1416. 1927. 

Verf. bespricht die vielfachen diagnostischen Schwierigkeiten der Bleivergiftung. 
Bei AngehSrigen mancher Gewerbe denkt man sofort an Bleivergiftung, manchmal 
aUerdings zu Unrecht. So wurde bei einem Anstreichermeister, der kolikartige Schmer- 
zen und SehstSrungen hatte, zuerst eine Bleivergiftung angenommen, wiihrend sp~ter 
die Diagnose auf Tabakamblyopie und subakute Enteritis ge~ndert werden mufte .  
Umgekehrt wurde bei einem 27 j~hrigen Anstreicher trotz Bleisaumes und Koliken 
die richtige Diagnose zun~chst nieht gestellt, sondern Appendicitis und Cholecystitis 
angenommen. Schwierigkeiten machen hi~ufig auch die F~lle, bei denen zwar Beruf 
und Koliken an Bleivergiftung denken lassen, die aber keine sicheren Zeichen einer 
Bleivergiftung bieten. Daft man aber auch bei nicht suspektem Beruf an Bleiver- 
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giftung denken mul~, zeigt das Be:spiel eines Gartenarbeiters, der an der Stelle eines 
friiheren Sehiel]standes Erde umzugraben und zu sieben hatte und sehr rasch an Koliken, 
Bleil~ihmungen, An~imie und Bleisaum erkrankte. Die grSl~ten diagnostischen Schwie- 
rigkeiten pflegen aber die F~lle mit aliment~rer Bleiintoxikation zu machen. Die h~ufig- 
ste Quelle sind hier Mehl und Most: In das Mehl ger~t Blei gelegentlich dadurch, dab  
Defekte im Miihlstein mit Blei ausgegossen werden, in den Most dutch Verwendung 
eines Bleirohres zwischen Mostpresse und G~rbottieh. Dal~ solche F~lle auch jetzt 
noeh vorkommen, beweisen 3 F~lle mit Vergiftung dureh Mehl und 5 F~lle durch 
Vergiftung mit Most, die Verf. n~her beschreibt. Meggendorfer (Hamburg).~ 

Ne~kovi~, Ivan: Anl~iBlich der geh~iuften F~ille yon okkulten Bleivergiftungen. 
Serb. Arch. f, d. ges. Med. Jg. 29, Nr. 12, S. 881--886. 1927. (Serbo-kroatisch.) 

In letzter Zeit Haufung yon Bleivergiftung be: Individuen, die offensichtlich nicht mit 
Blei zu tun haben. Der Grund der Erkrankung konnte in den vorliegenden F~llen, be: denen 
die Diagnose erst im Spiral gestellt wurde, zwar nicht festgestellt werden, ist aber jedenfalls 
auf bleihaltige Brunnenr6hren, Konservenbfichsen, Fasser u. dgl. zuriickzufiihren. Bespreehung 
der Symptomatologie. Kogo] (Zagreb). 

Busehke, A., und Erich Langer: Die forensische und gewerblich-hygienisehe Be- 
deutung des Thalliums. (Dermatol. Abt., Rudo1] Virchow-Krankenh., Berlin.) Miinch. 
reed. Woehensehr. Jg. 74, Nr. 35, S. 1494--1497. 1927. 

Be: der zunehmenden Verwendung des Thalliums zu therapeutischen Zwecken 
fiir die Epilation der I-Iaarpilzerkrankungen erschien es den Verff. wichtig, einmal 
ausfiihrlich alle bisher vorgekommenen Seh~digungen resp. Vergiftungen zusammen- 
zustellen. Zun~chst beriehten sie fiber die aus der Literatur bekannten F~lle von 
Suieid resp. Giftmord mittels Thallium, das zu diesem Zwecke me:st in Form der im 
freien Handel erh~ltlichen ,,Zoliopaste", einem stark thalliumhaltigen Rattengift 
benutzt wird. In zweifelhaften Vergiftungsf~llen, wie dem beschriebenen Wiener Fall, 
mul~ sehon allein das pl6tzliche Auftreten einer vollst~ndigen Alopecie den Arzt auf 
den richtigen Weg fiihren. Die be: therapeutischer Verwendung des Thalliums vor- 
gekommenen Vergiftungserscheinungen sind meistenteils entweder auf versehentlieh 
zu hohe D0sierung - -  also einen Verordnungsfehler - -  oder auf falsehe Anwendung 
infolge nicht strikter Befolgung der Yon den Yerff: gegebenen Regeln - -  also dureh 
Indikationsfehler - -  bedingt. Am meisten wird gegen die Vorsehrift versto~en, da]  
das Thallium nur be: Kindern verwendbar und ungef~hrlich :st. Be: Erwachsenen 
fiihrt die Verabfolgung der Thalliumpraparate fast stets zu leiehteren oder sehweren 
Vergiftungen. Be: Kindern scheint eine Kontraindikation zu bestehen, wenn Gewicht 
und Alter zu sehr in ihrem Verh~ltnis zueinander differieren. Auch das Vorhanden- 
sein schwerer chronischer oder akuter Krankheiten setzt die Vertr~gliehkeit be: den 
Kindern herab. Stets :st betont worden, dal~ eine zu rasehe Wiederholung der vollen 
Thalliumgabe leicht zu Vergiftungserscheinungen fiihren kann. Es mfissen aueh beim 
Thallium alle Vorschriften fiber den Verkauf und die Verordnung in Anwendung 
kommen, wie be: jedem andern kr~ftig wirkenden Gift. Auch zum Schutz der mit  
Thallium in der Industrie besch~ftigten Arbeiter sind unbedingt Vorsehriften notwendig, 
da das Thallium in der chemischen- Industrie und be: der Glas- und Farbenfabrikation 
sowie in der Landwirtsehaft ausgiebige Anwendung findet. Erich Langer (Berlin).~ 

Dieck, W.: ~'ber den Stand der Frage: ,,Quecksilberintoxikation durch Amalgam- 
fiillungen." Dtsch. Monatsschr. f. Zahnheilk. Jg. 45, H. 19, S. 833--856. 1927. 

Studien fiber Form und Quantit~it des dem K6rper einverleibten und yon ibm 
ausgeschiedenen Quecksilbers veranlassen Verf. zu der Annahme, dal~ aus der Tat- 
sache der A u s s c h e i d u n g  yon Hg aus dem K6rper nur dann ein Rtickschlul~ auf 
eine Hg-Vergiftung gezogen werden kann, wenn ganz eindeutige Beweise daffir vor- 
handen sind. - -  Exakte Beweise, dal] eine Hg-Vergiftung dutch Amalgamffillungen 
verursacht :st, sind sehr schwierig; insbesondere mu]  dureh Entfernung der Amalgam- 
plomben naehgewiesen werden, da]  der vorher Hg-haltige Harn  und Speiehel sp~ter 
Hg-frei geworden :st. S~mtliehe anderen M6gliehkeiten einer ttg-Aufnahme sind aus- 
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zuschliel~en. Die Spezialuntersuehungsstelle in der Charit6 (Berlin) hat te  unter  etwa 
im ganzen 40 F/~llen bei berufsm/~Big mit  t t g  in Beriihrung Gekommenen regelm~$ig 
positive Befunde, bei Amalgamplombentr/ igern nut  in einem Fal l  einen posi t ivea  
Speichelbefund. - -  Die experimentellen Untersuchungen des Verf. tiber den Vergleich 
der Verdunstung yon metallisehem Hg und Amalgam bei KSrper tempera tur  ergaben 
bei reinem Hg eine 43real grSSere Verdunstungsabgabe als bei Amalgam. Sehwarz.o 

Hopmann, A.: Akute Quecksilberdampfvergiftungen. Zentralbl.  f. Gewerbehyg. 
u. Unfallverhiit . ,  neue Folge, Bd. 4, H. 12, S. 422~423.  1927. 

Bei der Reparatur eines Schmelzkessels, der vor vielen Jahren zur Verarbeitung von 
Quecksilber gedient hatte, erkrankten 2 Arbeiter nach ca. 3stfindiger Arbeit. Es zeigten sich 
das ,,Gefiihl der Trunkenheit", Reizung der Schleimh/~ute der Luftwege und entziindliche 
Ver/inderungen der Lunge. Bei eincm anderen Falle, einer sehr leicht verlaufenden Er- 
krankung, land Verf. aber noeh nach 14 Tagen Hg im Urin (0,06 g pro Liter), ein Zeichen 
fiir die iiberaus langsame Ausscheidung des Metalls. Wie H o p m a n n  beschreibt, ist aber 
nicht jede Quecksilberdampfvergiftung mit einer Stomatitis, die man oft als Kardinalsymptom 
ansieht, verbunden. Einer seiner Patienten, der recht schwere Vergiftungserscheinungen 
hatte (es wurden 0,27 mg Hg pro Liter Urin gefunden), zeigte keinerlei Form yon Schleim- 
hautreizungen. * Bodenstein (Berlin). ~176 

Liihe, H., und H. Rosenfeld: Ein einiaehes Symptom zur Erkennung der Wismut- 
intoxikation bei der Syphilisbehandlung. (Dermatol. Abt., Rudol/ Virehow-Kra,~kenh., 
Berlin.) Med. Klinik Jg. 28, Nr. 34, S. 1295. 1927. 

Scharf zu trennen ist 1. der harnlose Wismutsaum des Zahnfleisches und 2. der  
generalisierte Saum der MundhShle, d. h. der Wismutpigment ierungen der Mundschleim- 
haut  nfit Ausschlut] des Zahnfleisehes. Dieser letztere ist fast immer yon Albuminurie 
und Cylindrurie begleitet. Au$er der Nierenseh/idigung wird hi~ufig das R u m p e l -  
L e edesehe  Symptom (Endothelsymptom S t ep  h a n s) positiv, besonders bei Frauen.  
Oft t re ten auch spontane Feteehien der Mundsehleimhaut auf. Der generalisierte 
Saum t r i t t  meist erst nach grSl~eren Bi-Mengen auf, also naeh einer S/ittigung des 
Organismus mit  Bi. Der generalisierte Wismutsaum, speziell der Zunge, ist ein ein- 
laches, durch Inspektion der Mundh6hle bequem zu diagnostizierendes Symptom zur 
Erkennung der Wismutintoxikat ion und ein Warnungssignal  zmn Aussetzen der Bi- 
Zufuhr. Fritz Juliusberg (Braunschweig). ~ ~ 

Kistjakovskij~ E.: Gangr~in6se Erkrankungen der Mundh{;hle und der ~iuBeren 
Genitalien nach Wismutbehandlung. Russkij vestnik  dermatologii  Bd. 5, Nr. 5, S. 495 
his 497 u. franz. Zusammenfassung S. 497--498. 1927. (Russisch.) 

Bei 2 Syphilitikern traten nach einer Wismutbehandlung (mit Mesurol nnd :Bi. salieylat.) 
im Munde umsehriebene gangr/~nSse Plaques auf; der vorher bestehende schlechte Zustand 
der Mundschleimhaut und die Wismutstomatitis schufen einen giinstigen Boden ftir die Im- 
plantation und Proliferation der Keime der MundhShle. Die erste Patientin bekam fast gleich- 
zeitig eine Vulvitis gangraenosa; der gangr~nSse Katarrh heilte ab. Der andere 1)atient, wel- 
chef an einer St0rung der Geschmacksinnervation und Leukoplakien lift, bckam 4 gangr/~nSse 
Herde, yon denen 3 abheilten, w~hrend der 4. sich nach Abstol]ung der Kruste in ein Ulcus 
verwandelte, welches fast 2 )/Ionate bestand; nach eigenm/~chtiger Behandlung desselben 
mit Kal. permanganat, entwiekelte sich auf diesem Uleus ein C a n c r o i d ,  welches - -  3 Monate 
naeh Beginn der Stomatitis - -  durch eine plStzliehe und unstillbare Blutung den Tod des 
1)atienten verursachte. Fritz Juliusberg (Braunsehweig). ~176 

Heller, V. G., and A. D. Burke: Toxicity of zinc. (Die Toxizit~t des Zinks.) 
(Chem. a. dairy dep., 07dahoma agricult, exp. star., Stillwater.) 5ourn. of biol. chem. 
Bd. 74, Nr. 1, S. 85--93.  1927. 

Wi~hrend Buttermilch an und ftir sich 5 rag/1 kg Zn enthalten kann, wird nach Auf- 
bewahrung in verzinkten Beh/~ltern bis zu 33 mg/1 kg gefunden. Versuche an Ratten zeigen, 
dab ein Zusatz yon Zinkoxyd, -chlorid, -carbonat sowie Sulfat in einer Menge yon 0,25 % zum 
Futter  Wachstum, Vermehrung usw. der Tiere in keiner Weise beeinflu$t. Die Organe der mit 
Zink geftitterten Tiere enthalten fast dieselbe Menge des Metalls wie die der Kontrolltiere, 
der Zn-Gehalt des Urins dieser Tiere ist leicht erh6ht. Behren8 (Heidelberg). ~176 

Barral, Et.: Empoisonnement aigu par un sel de zinc. (Akute Vergiftung mi t  
einem Zinksalz.) (12. congr, de todd. ldg. de langue /ran~., Lyon, 4.--6. VII. 1927.) 
Ann. de todd. lgg. Jg. 8, Nr. 1, S. 3--4.  1928. 

Nach dem Genufl einer Tasse Kaffee traten bei einem 26jahrigen M/idehen Vergiftungs- 
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erscheinungen auf: sehr heftige und brennende Leibschmerzen mit schmerzhaftem Hunger. 
gefiihl, Kopfschmerzen, reichliches und wiederholtes ]~rbreehen mit Blutspuren, DurchfMlei 
bleiche und griinliehe Gesichtsfarbe, Sehwi~che und Fallen auf den Boden. Der Tod trat  nach 
35 Stunden ein. Die Leichenteile wurden nach Denig  ~s verascht und nach B e r t r a n d  und 
J a v i l l i e r  untersucht. Es wurden je Kilogramm gefunden, im Blur 6, im Magen 16, in den 
Eingeweiden 56, in der Leber 28, im Gehirn 38 und in den diarrhoischen Faeces 166 mg. Der 
Mundschaum, der im Augenblicke des Todes auftrat, enthielt keine Spur Zink. Das Er- 
brochenc ist nicht gesammelt worden. Wahrscheinlich hat es sich um Zinksulfat gehandelt. 
Verschiedene toxikologisehe Analysen haben ergeben, dab der normale Zinkgehalt se l ten  
10 mg je Kilogramm iiberschreitet. Infolge des Erbrechens ist die t6dliehe Menge des 15slichen 
Zinksalzes nieht bekannt geworden. Wahrscheinlich lag sic zwischen einigen Dezigrammen 
und einem Gramm. Wilcke (GSttingen). 

Lewin, Carl, und Rudolf Treu: Gibt es spinale Erkrankungen dureh Blei bet der 
beru~liehen Bleivergiftung ~ (Untersuchungsstelle ]. Gewerbekrankh. d. Pro/. B. Cha]es 
u. Pro/. C. Lewin, Berlin.) Dtsch. reed. Wochenschr. Jg. 53, Nr. 38, S. 1587 bis 
1589. 1927. 

Fall 1: Metallschleifer, sparer Werkmeister in einer Metallschleiferei, in der bleihaltiges 
Material verarbeitet wird. Dort 1z/2 Jahre vor der Krankmeldung beschaftigt. M~rz 1926 
zum erstenmal Beschwerden; 2. IX. krankgeschrieben, 21. IX. bis 2. X. Krankenhausbehand- 
lung (man dachte an atypisehe, multiple Sklerose oder Metallvergiftung); 13. XII.  blasse, 
fahle Gesichtsfarbe. Urin: Urobilin -4- Porphyrin - - ,  Blutfarbstoff 78,5%, Rote 3,24 Millionen. 
Senkungsgeschwindigkeit 260 Min. Keine gekSrnten Roten. Kein Bleisaum. Subacidit~t 
des Magensaftes, erh5hte Reflexe, Babinski ~-. Verf. stellen aus Colorit und Anemic monatelang 
nach Niederlegung der Bleibesehaftigung die Diagnose Bleivergiftung, geben abet zu, dal3 
nach den bisherigen Auffassungen der Literatur die Sicherheit der Diagnose Bleivergiftung 
nieht erbracht werden kann. - -  Fall 2: Arbeiter, 1922 als Bleigiel3er gearbeitet, damals drei 
Wochen wegen hartnackiger Obstipation im Krankenhaus behandelt (Bleisaum und basophile 
Punktierung nieht beobachtet); 19. XI. 1926 erneute Krankenhausaufnahme. In den letzten 
Monaten als Dachdecker, Fassadenmaler gearbeitet und zu Hause fiir Bekannte Akkumulatoren 
repariert. Eine Woche vor Krankenhausbehandlung angeblieh ein halbes Wasserglas duakel- 
rotes Blur erbrochen. KSrpergewicht 46,8 kg, blasse Hautfarbe, ausgesprochenes Bleikolorit, 
sehr deutlicher Bleisaum. Blutfarbstoff 64,6% (Autenr ie th ) ,  Rote 3,32 Millionen, basophil 
gekSrnte ~--~. Auf 100 weifle Zellen ein Normoblast. Porphyrin negativ. Urobilinogen ver- 
mehrt, Urobilin + .  UngewShnlich hartn~ckige Verstopfung. Rechts geringe Streekerschw~ehe. 
Nach einigen Monaten schwere Neuritis mit ersichtliehen Zeichen spinaler Sch~digung. 

Demnach nehmen Verff. an, dai~ spinale Sch~digungen als Folge v0n Bleiver- 
giftungen vorkommen. Schwarz (Hamburg).~ 

Leathers, W. S., and Hugh J. Morgan: The study of lead poisoning in an enameling 
plant. (Eine Studie tiber Bleivergiftung in einem Emaillierbetrieb.) Journ.  of the  
Americ. reed. assoc. Bd 89, Nr. 14, S. 1107--1113. 1927. 

Die Krankenhausbeobachtung eines Mannes, d e r m i t  der Diagnose Cholecystitis 
zur Operation eingeliefert worden war, bet dem abet  doch noch rechtzeitig die Dia- 
gnos e B l e i v e r g i f t u n g  gestellt  wurde, gab Anlal~ zur Untersuchung der A r b e i t e r  
e i n e s  E m a i l l i e r w e r k e s ,  in dem weder Betriebsleitung noch Arbeitersehaft  der 
Gesundheitsgefahren bewul~t waren. Yon 45 Arbei tern wurden 39 untersucht :  bet 
15 wurde sichere Bleivergiftung festgestellt,  bet 11 wahrscheinliehe. Auch eine Reihe 
kleinerer Leiden wurde festgestellt, so da~ nicht einer vollst~ndig gesund war. Das 
Emai l  wurde im Spritzverfahren aufgetragen, die Abziige waren ungeniigend, die Farben 
s t a rk  bleihaltig. Die Einrichtungen des Betriebes liel~en nahezu alles zu wiinsehen 
iibrig. Teleky (Diisseldorf). ~176 

Litkens, Y.: Ein Fall yon Vergiitung beim Reinigen eines Kanalisationssehaehtes. 
Gigiena t ruda  Jg. 1927, Nr. 9, S. 52--54  u. dtsch. Zusammenfassung S. 54. 1927. 
(Russisch.) 

Beim R e i n i g e n  e ines  K a n a l i s a t i o n s s e h ~ c h t e s  fiel ein Arbeiter, der auf einer Letter 
im Schacht stand und mit einem Eimer die iibelriechende Fliissigkeit ausschSpfte, nach 
2stiindiger Arbeit in die Fliissigkeit und ertrank darin trotz sofort unternommener Rettungs- 
versuche. Auch der zweite Arbeiter, der ihn herausziehen wollte, ertrank. Die Untersuchung 
der Luft im Sehacht ergab das erstemal einen S e h w e f e l w a s s e r s t o f f g e h a l t  von 0,47 mg 
in 1 1 Luft ~ 0,31 Volumenpromille, das zweitemal 0,875 mg in 1 1 ~ 0,575 Volumenpromille, 
das drittemal nach Umriihren der Fliissigkeit und des Bodensatzes 1,66 mg in 1 1 
L u f t =  1,09 Volumenpromille. Obgleich diese Schwefelwasserstoffmenge nnterhalb der tSd- 
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lichen D0sis war, geniigte sie, um nach angestrengter Arbeit eine BewuBtscinstSrung ohne 
Schwindel hervorzurufen, wodureh der Ertrinkungstod veran]agt wurde. 

2'. DSrbeck (Berlin). ~ ~ 
Bastian, M.: Ph~nom~nes d'intoxieation pr~sent~s par le personnel ouvrier pendant 

le travail des ~bonites. (Vergiftungserscheinungen bei Hartgummiarbeitern.) Arch. 
de m~d. et pharmacie navales Bd. 117, Nr. 4, S. 307--315. 1927. 

Bei Arbeitern, die in der elektrischen Abteilung der Schiffswerften des Toulouser 
Hafens mit der Bearbeitung von H a r t g u m m i  besch~ftigt waren, traten (~belkeiten, 
Erbrechen, Kopfschmerz, Sehwindel, Verstopfung, Magenbeschwerdefi auf. Diese vet= 
anlal]ten Untersuchung des Hartgummis, yon dem drei Soften festgestallt warden konn= 
ten. Zwei Soften van mattem Aussehen, geben insbesondere beim S/igen und Ab- 
drehen einen unangenehmen Gerueh, und sic warenes ,  die die oben erw~hnten Be- 
schwerden verursachten, w~hrand eine dritte, gl/inzende Sorte sich als unschi~dlieh 
erwies. Bei der chemisehen Untersuchung des Staubes hatte der der erstgenannten 
Sorten einen B l e i g e h a l t  yon 4,83 bzw. 6,32%. Die Diimpfe dieser Hartgummisorten 
enthielten S e h w e f e l w a s s e r s t a f f  und auch in geringer Menge S e l e n w a s s e r s t o f f  
und M e r c a p t a n e .  Bei der dritten Sorte war Blei nicht vorhanden, und Sehwefel- 
wasserstoff (abet nicht Selenwasserstoff) entwiekelte sich nur bei sehr erhShter Tem- 
peratur, die h5her war als die bei der Arbeit erreichte. Teleky (Diisseldorf).o 

Hopmann, A.: Tod iniolge akuter gelber Leberatrophie naeh gewerblicher Sch~idi- 
gung dutch Nitrobenzol, Nitrotoluol oder Arsen? Zentralbl. f. Gewerbehyg. u. Unfall- 
verhiit., neue Folge, Bd. 4, H. 12, S. 423. 1927. 

Ein Arbeiter, der 5 Monate lang in einem chemisehen Betriebe mit Nitrobcnzo], Nitro- 
toluol in Azo- bzw. Hydrazoverbindungen gearbeitet hatte, starb nach 4wSchiger Arbeits- 
unf~higkeit unter den Erscheinungen der akutcn gelben Leberatrophie. Es lag der Verdaeht 
nahe, dab ein urs/~chlicher Zusammenhang dieser Erkrankung mit Einwirkung yon Nitro- 
benzol, Nitrotoluol oder auch Arson (or mugte Zink in die Kessel eintragen, das 0,003--0,004 % 
As enthielt) vorlag. Auf Grund cingehcnder Untersuchungen lehnt H o p m a n n  diesen Verdacht 
und damit die Frage ab, ob eine gewerbliche Erkrankung vorliege. Kalmus (Prag). 

Apert, E., et Odinet: Intoxication par 15 grammes de salicylate de soude en lave- 
ment. (Vergiftung durch einen Einlauf von 15 g Natr. salieyl, in 200 g Wasser.) Bull. 
de la Soe. de P~diatr. de Paris Bd. 25, Nr. 10, S. 516--518. 1927. 

Einem 4 Jahre alten Kinde, das an einer Bronchitis litt, war ein Einlauf mit Natrium sul- 
furicum verschrieben. Aus Versehen erhielt es den Einlauf mit Natr. salicyl. Die 15 g in 200 g 
Wasser wurden 10 Minuten sparer zum grSBten Tell wiedcr ausgeworfen. Das Kind erkrankte 
einige Stunden sp~tter an einer Intoxikation, und es wurde im Urin Salieyls/~ure ausgeschieden. 
Die Resorption yon der Darmschleimhaut aus war somit eine i~ugerst schnelle und ausgiebige 
gewesen, so dab es zu den Vergiftungserscheinungen kommen konnte, welche mehrere Tage 
anhielten. Nach 6 Tagen war im Urin kein Salicyl mchr nachweisbar. Foerster (Mfinster i. W.). 

Jankovich, L. de: Les empois0nnements morbides par l'aspirine. (Die Vergif- 
tungen mit Aspirin.) (Inst. mdd.-Idg., univ., Sreged.) (12. congr, de todd. ldg. de langue 
/ranf., Lyon, 4.--6. VII.  1927.) Ann. de todd. lgg. Jg. 8, Nr. 1, S. 7--10. 1928. 

Verf. berichtet yon einer Reihe Selbstmorde durch Aspirin. Es geht aus den 
F/illen hervor, dal~ Aspmn, m emer geniigenden Menge genommen, eine tSdliche Ver- 
giftung hervorrufen kann; die tSdliche Dosis liegt etwa bei 20 g. Bei der Obduktion 
finder man au6er Blutungen im Magen und in den iibrigen Schleimhiiuten keine charak- 
teristisehen Befunde. Die Vergiftungserscheinungen kSnnen durch Alkalien bekiimpft 
werden. Foerster (Miinster). 

Urquhart, D. A.: Chronie vinegar poisoning. (Chronisehe Essigvergiftung.) Brit. 
reed. journ. Nr. 3495, S. 1226. 1927. 

60jiihrige Frau, die seit fiber 30 Jahren tiiglich groBe Mengen Essig trank, starb kurze 
Zeit, nachdem sie wiederum grSBere Mengen Essig getrunken hatte. Auffallend war besonders 
die hochgradige Abmagcrung und Herzsehwache. Bci der Sektion wurde auger dieser Ab- 
magerung etwas Rachen- und Magenkatarrh sowie Lungenemphysem, sonst nichts Besonderes 
gefunden. Merkwfirdig war, dab eine Frau dcrartige Essigmengen jahrelang trinken konnte, 
ohne erheblichere Veranderungen an ihren Organen aufzuweisen. 

Gg. Strassmann (Breslau). 
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Je~bek,  Frant., und Jan Vignati: Vergiftung mit Herbstzeitlose. ~asopis 16kai:fi 
~esk~ch Jg. 66, Nr. 52, S. 1978--1980. 1927. (Tsehechisch:) 

J e ~ s  beriehtet tiber 2 F~lle yon Vergiftung mit  Frtichten der Herbstzeitlose 
(Colchicum autumnal@ 

Der eine betrifft einen 3 ]~hrigen Knaben, der yon den Eltern aufs Feld mitgenommen, 
dort mit Friichten yon tIerbstzeitlose spielte. 3 Stunden sparer klagte er fiber Leibschmerzen, 
erbrach und bekam DiarrhSe. Die Mutter belnerkte im Stuhl die ihr bekannten Samen der 
tterbstzeitlose, suehte noch am Abend einen Arzt auf, der das Kind ins Krankenhaus wies. 
Die Temperatur betrug 38,9 ~ das Kind lag apathisch da, stShnte nur zeitweise, zeigte auf den 
Bauch, zeitweise stellten sich krampfhafte Zuckungen der Wadenmuskeln ein. Der Puls war 
im Vergleich zur hohen Temperatur auffallend langsam - -  70, die Pupillen welt, tr~ge reagie- 
rend, bippokratischer Gesiehtsausdruck. Die Zunge trocken, schmutzig belegt, starker Foetor 
ex ore, die Schleimhaut der Tonsillen und des Pharynx gerStet. Im Verlaufe der weiteren Beob- 
achtung trat wiederholt Erbrochen auf, im Erbrechenen war Blur nur mikrochemisch nach- 
weisbar. Der Stuhl war w~sserig, yon grtingelber Farbe, in demselben zahlreiehe KSrner yon 
Herbstzeitlosesamen. Trotz angewendeter Gegenmittel (Tannin, Coffein- und Campherin- 
jektionen) trat am n~ehsten Morgen, etwa 12 Stunden naeh der Aufnahme der Herbstzeit- 
losesamen, unter klonisch-tonischen Krarnpfen der Tod ein. J. hebt unter den klinischen Sym- 
ptomen die Herabsetzung der Nierenfunktion als besonders auffallend hervor und glaubt darin 
eine spezifisehe Wirkung, nieht nur eine Folge der Wasserentziehung durch Erbreehen und 
DiarrhSe, annehmen zu kSnnen. - -  Der zweite Fall betraf eine 23 i~hrige Magd aus derselben 
Gemeinde, welche durch die Vergiftung des Kindes aufmerksam gemacht, dasselbe Gift zu 
einem Selbstmordversuch w~hlte. Die Magd zeigte bei ihrer Aufnahme ins Krankenhaus keine 
Vergiftungserseheinungen, wurde sofort ausgespiilt und bekara ein Abffihrmittel. Naeh 6 Tagen 
wurde sic symptomlos entlassen. J. glaubt, dab entweder die eingenommene Dosis sehr klein 
war, oder dal~ das Gift infolge der sofortigen Magenausspfilung und der Abftihrmittel nicht zur 
Wirkung komraen konnte. 

An die Arbeit J e ~ s  schliel~t sich eine zweite yon V i g n a t i ,  welche die beiden 
F~lle J e ~ ~ b ek s vom pathologiseh-anatomisehen Standpunkt  erSrtert und geriehtlich- 
medizinische Bemerkungen fiber Colchicinvergiftungen anschliel~t. Kalmus. 

Hatcher, Robert A., and Hilda Crosby: The elimination ot nieotin in the milk. (Die 
Ausscheidung yon 2qicotin in der Milch.) (Dep. o[ 79harmacol., Cornell univ. reed. 
coll., New York.) Journ. of pharmacol, a. exp. therapeut.  Bd. 32, Nr. 1, S. 1--6. 1927. 

Bestimmte in der Arbeit nicht angegebene Symptome eines SAuglings ftihrten zu der 
Vermutung, sic kSnnten auf starkes Zigarettenrauehen der stillenden Mutter und auf in der 
Milch ausgeschiedenes Nicotin zuriickzufiihren sein. In der abgedrfickten Milch liel~ sich 
im Xtherauszug weder mit Mayers Reagens noeh mit der Geruchsprobe, noch im Tierversuch 
(Injektion des Chloroformauszuges in den Lymphsack des Frosches) die Anwesenheit yon l~li- 
cotin nachweisen. Nicotin, das Kuhmileh 1:500000 (1 mg auf 500 ccm) zugesetzt wurde, liel~ 
sich im Froschversuch noeh mit Sieherheit nachweisen. An jungen Ki~Lzchen liel3en sich nach 
Injektion yon Nicotin an die sgugende Mutter (intramuskulhr mehrmals 0,5 mg pro Kilogramm 
Tier, in einem Falle Gesamtgabe 16,38 rag), die bis zur Wirkung des Versiegens der Milch- 
sekretion auf mehrere Stunden ausgedehnt wurden, keine toxischen Wirkungen erzielen, 
aueh nieht, wenn die nach ~icotingaben erst versiegte Milchsekretion wieder in Gang kam 
und die dana sezernierte Milch verfiittert wurde. Nach intramuskul~rer Injektion yon Nicotin 
in eine Kuh (mehrmals 1,25 mg pro Kilogramm Tier) liel3 die Milchsekretion nach und versiegte 
ebenfalls schliel~lich ganz; in der noch gewonnenen Milch liel3en rich ,,nur Spuren yon Nico- 
t in" naehweisen; bei deren Verffitterung an junge K~tzchen blieben diese frei von Vergiftungs- 
erseheinungen. Es gelang, in 26 eem der 8 Tage naeh der Entbindung gewonnenen Milch einer 
jungen Mutter, die wghrend dieser 8 Tage tgglich 20--25 Zigaretten geraueht hatte, davon 
die letzten 7 in 2 Stunden, und deren Milchsekretion stark zurtickgegangen war, mit der Ge- 
ruehsprobe und im Froschversueh mit Bestimmtheit Spuren yon Nieotin nachzuweisen. 
Andere klinisehe Beobachtungen sprechen nicht fiir einen EinfluB des beim Rauehen auf- 
genommenen Iqicotins auf Milchsekretion der stillenden Mutter und auf das Befinden des 
Sguglings. Ruickoldt (Rostock).o 

Levin, Samuel L: Sh0e-dye pois0ning-relation to methemoglobin formati0n. 
Report of a ease in a two-year-old child. (Vergiftung dutch Schuhf~rbemittel. Be- 
ziehung zur Methgmoglobinbildung.) (Dep. o~ pediatr, a. in/ect, dis., univ. o/ Michigan 
med. school, Ann Arbor.) Journ. of the Americ. reed. assoc. Bd. 89, Nr. 26, S. 2178 
bis 2180. 1927. 

Zweijghriges Kind, das friseh gefgrbte Schuhe mehrere Stunden trug, erkrankte unter aus- 
gesprochener Cyanose, Puls- und Atembeschleunigung. Das Blur war dunkel, sehokoladen- 
braun. Im Blur ein schwaches Methgmoglobinspektrum. 
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I m  Schuhfi~rbemittel fund sich reichlich Ni t robenzol .  Tierversuche, wobei Ni t ro-  
benzol auf die Hau t  gerieben wurde, ergaben Methi~moglobinbildung bei Fleisebfressern, 
Hunden und Katzen,  keine bei Pflanzenfressern, Kaninehen und Meerschweinehen. 
Nitrobenzolzusatz zum Blur im Reagensglas ftir l~ngere Zeit brachte keine Meth~mo- 
globinbildung hervor. Gg. Strassmann (Breslau). 

Provent, Paul: A propos d'un cas suppos6 d'empoisonnement par la strychnine. 
(Eine wahrscheinliche Stryehninvergiftung.) (12. congr, de todd. Idg. de langue ]ran~,, 
Lyon, 4.--6. VII.  1927.) Ann. de m~d. 16g. Jg. 8, Nr. 1, S. 11--19. 1928. 

Eine Witwe starb naeh 20 Miuuten, nachdem sic eine Fliissigkeit zu sich genommen hatte, 
welche augenblicklich einen brennenden Schmerz im Halse hervorrief. Ihr Sohn hatte eben- 
falls etwas getrunken, dann Milch zu sich genommen und gebrochen. Er geriet in Verdacht, 
seine Mutter vergiftet zu haben. Die Tote wurde ausgegraben und obduziert. Es fanden 
sieh auBer kleinen Schleimhautblutungen im Dtinndarm und auBer einem s~uer]ichen Obst- 
weingeruch keine Anhaltspunkte fiir die Todesursache. Die ehemische Untersuehung ergab 
den Verdaeht einer Strychninvergiftuug. Von dem Angeklagten wurde der Urin und das 
Erbrochene untersucht. Der Urin enthielt Stryehnin. Die Untersuchung wurde yon einem 
Apotheker ausgeftihrt. Prof. B a l t h a z a r d  weist darauf bin, dab die Untersuehung nieht 
vollst~ndig war. Es wird verlangt, dal3 derartige Untersuehungen nur von Spezialisten aus- 
gefiihrt werden dfirfen. Der Angeklagte wurde nieht des Mordes beschuldigt, jedoch zu 4 Mo- 
naten Gef~ngnis verurteilt, well er Medikamentfl~schchen auf dem Tiseh zur Zeit des Essens 
stehen lieB. Foerster (Miinster). 

Gramenitzki, M. J.: ~ber den Einflul] der Kohlens~iure auf den Ablauf der Strychnin- 
vergiftung. ( Pharmakol. Laborat., staatl. Inst. reed. Wiss., Leningrad.) Naunyn-Schmie-  
debergs Arch. f. exp. ~Pathol. u. l%armakol.  Bd. 124, It. i/2, S. 90--93. 1927. 

Zwei Fragen gait  es zu beantworten, erstens wie werden die Vergiftungen mi t  
krampfmaehenden und l~hmenden Giften bei Gegenwart  yon wechselnden Mengen 

y o n  Kohlens~ure veriaufen, zweitens ist  es zweckm~fl]ig, Kohlensiiure als Gegengift 
bei Vergiftungen mi t  krampferregenden und l~bmenden Stoffen zu w~hlen ? Die 
u sind an FrSsehen gemaeht worden. Diese wurden unter  eine 31/~ Li ter  
fassende Glasglocke mit  aufgeschliffenem Deckel gebracht,  die die Kohlens~ure mi t  
Luft  gemischt in verschiedenen Konzentrat ionen enthielt.  Meistens wurden die FrSsche 
unmit te lbar  naeh der Strychnineinspri tzung unter  die Glocke gebracht,  zuweilen 
erst nach der Entwieklung der tetanischen Erscheinungen. Fas t  bei allen Versuchen 
wurden Vergleichstiere herangezogen. Bei Strychnindosen yon 0,3 und 1,0 cem 1 : ]0000 
war der Einflul~ geringer Kohlens~uremengen ( 3 - - 1 0 % ) s e h r  gering, bei grS/~eren 
Konzentra t ionen (15--40%) aber deutlich, indem selbst bei Dosen yon 1,0 ccm 
die Kr~mpfe verzSgert wurden, weniger heftig und im ganzen protrahier t  waren. 
Betragen die Dosen nur 0,5 ccm, so t re ten  bei einem Kohlens~uregehalte von 50% 
i iberhaupt  keine Kr~mt)fe mehr auL Dagegen blieb bei s tarken Dosen (1,0 cem 1:1000) 
jede VerzSgerung aus, well offenbar ein Antagonismus der Gifte zutage t rat .  Des- 
halb kSnnte bei Krampfzust/~nden die Eina tmung yon Luft  mit  25--30% Kohlen- 
s~ure wohl mildernd wirken. Wilcke (GSttingen). 

Campo, Guido: Possono il bromuro c l'ioduro di sodio essere ntilmente adoperati 
come antidoti della stricnina? (KSnnen Nat r iumbromid  und Nat r iumjodid  als Gegen- 
gifte gegen Strychnin mit  Nutzen verwendet werden ?) (Istit. di/armacol, sperim., univ., 
Pavia.) Arch. internat ,  de pharmaeodyn,  et de th6rapie Bd. 33, H. 1, S. 73--77.  1927. 

Wird 10 Min. nach EirJiihrung der minimalen letalen Dosis von Stryehnin in den Magen 
yon Hunden eine Dosis NaBr, die in vitro zur Entgiftung fiihrt, den Tieren beigebracht, so 
wird der Verlauf der Vergiftung nicht beeinflui]t. Dagegen k6nnen die Tiere durch intra- 
muskul~re Injektion yon 0,15 g NaBr pro kg Tier gerettet werden, wenn die Injektion des 
Bromides noch vor  Ausbruch der Kr~mpfe erfolgt. Wird die minimale letale Stryehnin- 
dosis subcutan injiziert, so k6nnen durch eine l~tngstens 4 Min. nachher an dem Orte der ersten 
Injektion ausgeftihrte Injektion yon 0,2 g NaBr oder von 1,03 g NaJ  pro kg die Tiere gleich- 
falls gerettet werden. In tier Praxis w~re dem Bromide der Vorzug zu geben. A. FrShlich (Wien). o 

Muller, Paul: Un double eas d'intoxieation par les cantharides. Gu~rison. (Ein 
doppelter  Fal l  yon Vergif tung mit  Canthariden.  Heilung.) (Sot. de todd. lJg. de 
France, Paris, 14. XI .  1927.) Ann. de todd. ldg. Jg. 7, Nr. 10, S. 654--659. 1927. 

:Ein 28jghriger Bauer, dem ein Tierarzt zum l~indern der Kiihe ein Pulvergemiseh ver. 
Z. f. d. ges. gerichtl. Medizin. 11. Bd. 17  
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sehrieben hatte, nahm hiervon einen EB16ffel (etwa 6g) voll. Die Packung enthieR 30 g, davon 
waren 5 g gepulverte chinesisehe Canthariden. Der Rest bestand aus Pfeffer, Cayennepfeffer, 
ein wenig Ingwer und Matikot. Der Mann verspiirte keinerlei Brennen. Nach einer halben 
Stunde bekam er eine Erektion und~fibte den Coitus aus. Eine weitere Erektion r nicht ein, 
aber aueh keine Ersch6pfung. Ira Jahre 1918 war ihm wegen Tuberkulose der rechte Testikel 
entfernt worden. Bald nach der Einnahme des Pulvers stellte sieh der Trieb zu sehr h~ufigen 
Urinieren ein. Der Ham war niemals blutig. Jedes Harnlassen endete mit Brennen und 
sehmerzhaften Erseheinungen am Eingange der Harnr6hre. Aueh zweimaliges Erbreehen ~rat 
auf. Das Erbrochene war blutfrei, Kopfschmerzen fehlten. Hinzu kamen Darmbeschwerden, 
so dab er schlieBlich den Arzt aufsuchte. Es wurde eine Magenspiilung vorgenommen. Zu- 
g]eich wurden Seifenz~pfchen - -  enthaltend 10 mg Morphin, 20 mg Belladonnaextrakt, 50 mg 
Bilsenlccautextrakt, 1 g Antipyrin und 0,30 g Pyramidon - -  verabreicht und opiumhaltige 
Breiumschi~ge auf den Baueh gelegt. Trotz dieser Methode kam der Kranke nicht zur Ruhe. 
Er erhielt noch eine Spritze Morphin. Die Darmbeschwerden hielten die ganze Nacht an. 
Der Ham zeigte reiehlich EiweiB, das abet nach ein paar Tagen vollstandig verschwand. Am 
Morgen klagte der Patient fiber Sehmerzen in der Lendengegend. Er trank als Abfiihrmittel 
eine Limonade mit Magnesiumcitrat. Der Eiweil~gehalt des sparer aufgefangenen Hams betrug 
auf 1 Liter berechnet 1,25 g. Glucose war nicht vorhanden. Dagegen waren unter dem Mikro- 
skop serene vielkeruige Leukocyten und sehr zahlreiche H~matinkrystalle zu beobachten. Zur 
Priifung auf Cantharidin wurde das EiweiB dutch Alkohol ausgefallt, das Filtrat mit Sehwefel- 
s~ure angesauert, mit Chloroform erseh6pfend ausgesehiittelt, das Chloroform durch freiwillige 
Verdunstung beseitigt, der Rfickstand mit einer kleinen Menge Schwefelkohlenstoff gewasehen, 
in Chloroform gel6st, filtriert, das Chloroform wieder dutch Verdunstung entfernt und der 
Riickstand mit einem Tropfen Schwefels~ure versetzt. Nach leichtem Anw~rmen und Zuffigen 
eines Krystalles Kaliumbichromates wurde eine grfine F~rbung yon Chromsulfat erhalten. - -  
Die 33jahrige Frau war 5 Monate zuvor wegen einer Gebarmutteranomalie behandelt worden 
und hatte eine Atzung der EierstScke (?) zur Entfernung eines krankhaften Gesehwiirs dureh- 
gemaeht. Einen Monat danach erfolgte post abortum eine Auskratzung zur Entfernung yon 
Plaeentaresten. Sic hatte zu gleicher Zeit wie ihr Mann einen Kaffel6ffel (etwa 3 g) roll des 
Pulvers genommen. Die Symptome waren im wesentlichen dieselben wie beim Manne. Nach 
einigen Stunden traten leiehte ~belkeiten und schlieBlich sehleimiges Erbrechen ohne Blut- 
spuren ein. Die Behandlung war dieselbe wie bei ihrem Manne. Naeh jedesmaligem Harn- 
lassen Cropland sic an der Harnr6hre Brennen und leichten Schmerz. Sehatzt man die einge- 
nommenen Mengen Cantharidin, so kommt man beim Manne etwa auf 1--10 mg, bei der 
Frau auf die Halfte. Obgleich die t6dliehe Dosis (etwa 50 rag) wesentlich h6her ist als die 
eingenommenen Mengen, hatten diese doch genfigt, eine Reihe sehr unangenehmer Be- 
sehwerden herbeizuffihren. Wilcke (GSttingen). 

Hesse, Erich: Entgiftung der Nitrite. (Pharmat~ol. Inst., Univ. Breslau.) Nau- 
nyn-Schmiedebergs Arch. I. exp. Pathol. u. Pharmakol. Bd. 126, It .  3/4, S. 209 bis 
221. 1927. 

Es war die Aufgabe gesteUt, nach Substanzen zu suchen, die eine absolut sicher tSdliche 
Nitritvergiftung zu heilen vermSgen. Fiir Katzen ist die Dosis letalis 0,035 g NaNOe/1 kg 
subcutan, fiir Kaninchen 0,17 g/1 kg, wonach die Tiere spatestens in den naehsten 11/2 Stunden 
zugrunde gehen. Es gelingt, Kaninehen in 60% der FMle dureh Orcin-EisenchloridlSsungen 
(0,20rein q- 0,05 FeCla/l kg she.), Katzen in 90% der FMle durch Guajacol-BerlinerBlau 
(0,05 Guajaeol q- 0,013 Berliner Blau/1 kg sbc.) yon der absolut sieheren Nitritvergiftung 
zu heilen, ohne dab wesentliehe Krankheitserseheinungen auftreten. Der Mechanismus der 
Entgiftung ist ein doppelter. Er beruht teilweise auf der Bildung unlSslicher ~itrophenol- 
Eisenverbindungen, teilweise auf einer Hemmung der Meth~moglobinbildung dutch Einwirkung 
der entspreehenden aromatischen Phenole auf die BlutkSrperchen bzw. I-I~moglobin. Fiir 
andere Meth~moglobinbildner, z.B. Chlorat, Anilin eignet sich diese Entgiftung nicht. 

Hesse (Breslau).~ 

Wolier, P.: Encephalitis toxica. Schweiz. reed. Wochenschr. Jg. 57, Nr. 48, 
S. 1144--1146. 1927. 

Bei einem 4jahrigen Mi~dchen entwickelten sich nach Einnahme einer halben Meta- 
t a b l e t t e  Erscheinungen einer Intoxikation mit Erbreehen, tetanischen Kr~mpfen, moto- 
fischer Unruhe und Trfibung des Sensoriums und Cyanose, Heflung in einigen Tagen. 

In  der Literatur werden einige ahnliche Falle beschrieben. Meta ist ein chemisch 
reiner K6rper, Metaldehyd, ein Polymeres des Acetaldehyds yon der Formel (CH3CHO)4 
(Lonza).  Experimentell wird beobachtet: Pulsbeschleunigung, Dyspnoe, Zittern, 
Kr~mpfe, Speichelfluf~, Trismus, 0pisthotonus. Der Tod erfolgt in tetanischem Anfalh 
Das Bild entspricht einer Metaldehydvergiftung. Die Resorption des Giftes erfolgt, 
da  Meta in Wasser und in Magensaft unlSslich ist, erst im Darm, so dal3 die cerebrale 
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Intoxikation erst einige Zeit nach der Aufnahme des Giftes eintritt. Die Therapie 
besteht in Magenspfilung, Bef5rderung der Darmentleerung, reichlieher Fliissigkeits~ 
zufuhr, Narkotica und Herzmittel. SchSnberg (Basel). 

Hel~ple, R. A.: An unusual ease of poisoning. (Ein ungcw6hnlicher Fall yon Ver- 
giftung.) Journ. of the roy. army reed. corps Bd. 49, Nr. 6, S. 442--445. 1927. 

Ein 21 j&hriger Soldat war in bewuBtlosem Zustand in das Milit&rspitM in Wiesbaden 
eingeliefert worden und wurde (nebst anderen symptomatischen Magnahmen) mi~ hyper- 
mangansaurer KalilSsung ausgespfil~. Nach dem Gerucheder Spiilwasser vermutete man Te t ra -  
chlorather .  Trotz Anwendung aller Gegenmittel (Strychnin, Atropininjektionen, Sauerstoff- 
inhMato in usw.) starb der Mann, am nachsten Morgen. Im :Magen land sich bei der Obduktion 
eine penetrant riechende an Chloroform erinnernde Fliissigkeit. Die ehemisehe _Analyse ergab 
Tetraehlor&ther (C~tt~C14). Weitere Naehforsehungen ergaben, dab der Mann ein Reinigungs- 
mittel: Silk Cheaning Fluid benutz~ und geschluckt hatte, das Tetrachlor&ther enthiel~. Ein 
Kaninehenversuch ergab analoge Vergiftungserscheinungen, wie sie der Patient geboten hatte. 

Kalmus (Prag). 
Leo, Alfred: ~ber ehronisehe Methylalkoholvergiftung. (Pharmakol. Inst., Univ. 

Breslau.) Bioehem. Zeitschr. Bd. 191, H. 4/6, S. 423--438. 1927. 
Die Aufgabe bestand in der Beantwortung der beiden Fragen: L~/~t sich eine 

chronische Vergiftung oder Gew6hnung an Methylalkohol erzeugen, und wie ist der 
Mechanismus der Gew6hnung ? Die Kl~rung der Fragen erschien wichtig, well dutch 
N e u b e r g  und 0 t t e n s t e i n  im Tabakrauch geringe Mengen von Methylalkohol nach- 
gewiesen women sind und eine chronische Vergiftung nicht ausgeschlossen scheint. 
Zu den Versuchen wurden Hunde benutzt. Um den Einw~nden vorzubeugen, dal] 
nicht der Methylalkohol selbst, sondern gewisse Verunreinigungen die Ursache der 
Vergiftungen seien, wurde auch synthetischer Alkohl verabreicht. Zwischen beiden 
Soften konn~e weder hinsichtlich der Formiatbildung noch im klinischen Verlauf 
der Intoxikation ein Unterschied festgestellt wcrden. 0bjektive Kriterien dafilr, 
daI] wirklich echte chronische und nicht immer wiederholte akute Vergiftungen flit 
die Folgen in Betracht kamen, waren nur schwer zu erbringen. Es gelang aber, eine 
so betr/ichtliche Gew6hnung zu erzielen, dab sogar die in der Literatur als t6dlich 
angegebenen Dosen yon 8 ccm je Kilogramm, deren Richtigkeit im Verlaufe der Ver- 
suche festgestellt wurde, ohne Symptome ertragen wurden. Sehr ~eine Kriterien dafiir 
waren das Verhalten der Herzaktion, die Atmung, die Pupillenreaktion, die Reflexe, 
und vor allem die Temperatur. Zur Erzeugung einer GcwShnung wurde bei einem Tiere 
die n~iehste Gabe erst nach vSlligem Abklingen der Ameisensiiureabscheidung gereieht, 
wghrend bei einem anderen Tiere jeden zweiten Tag die n/ichste, evtl. hShere Menge 
verabfolgt wurde. Auf beide Weisen konnte GewShnung erzielt werden. Einzelheiten 
sind aus den Protokollen und den Tabellen zu entnehmen. Zur Kliirung der Frage 
des Meehanismus der Gew6hnung wurde nur der Harn auf Ameisensiiure gepriift. 
Fiihrt man einem Tiere dauernd gleiche Mengen Methylalk0hol zu, so finder nach 
relativ seltener Wiederholung ein Absinken der Ameisensiiureabseheidung auf die 
H~lfte start. Selbst bei Verdopplung der Menge h~lt die Ausscheidungsverminderung 
an. Erst bei exzessiv hohen Dosen (10 ecru je Kilogramm) kann ein dem urspriing- 
lichen Ausseheidungsmodus iihnlieher Wert auftreten. Beziiglich weigerer Versuche 
und ihrer Einzelheiten, namentlich auch hinsichtlich des Zahlenmaterials und einer 
Vergleichung der Ergebnisse mit den Beflmden yon Asser,  mug auf das Original 
verwiesen werden. Erwghnt sei nut, dal] aueh 2 g Natriumformiat in 10proz. L6sung 
an gew6hnte und ungew6hnte Tiere subcutan gereichg wurde, wobei das gewShnte 
73, das ungewShnte Tier 70% verbrannte. Bei ehronischer Aufnahme yon Methyl- 
alkohol kommt es zu einer Verminderung der Formiatabscheidung intermedigr ge- 
bildeten Formiates. Auch fiir den Menschen darf eine GewShnungsmSglichkeit an 
den Methylalkohol i .a.  angenommen werden. Behauptungen, die die Seh/idlichkeit 
des Tabakrauehens auf die Gegenwart "con Methylalkohol zuriickftihren wollen, sind 
sicher iibertrieben, weft nach R e w i g e r  selbst Gaben "con 5 ecru Methylalkohol nur 
eine leiehte, vielleieht sogar fragliche St6rung des Stickstoffwechsels bedingen. Wilcke: 

17" 



260 

Pantaleoni, Massimo: Sulla maggiore tossicit~ the l'alcool metilico rivela quando 
venga mescolato con alcool etilico. (Uber die grSl~ere Giftigkeit, die Methylalkohol 
in Misehung mit  Xthy]alkohol entwiekelt.) Ann. d'ig. Jg. 37, Nr. 8, S. 537--541. 1927. 

Wi~hrend Methylalkohol in einmaliger maximaler Dosis weniger giftig ist als _~thylalkohol, 
wirkt er in wiederholten kleineren Dosen welt giftiger als der ~thylalkohol, was mit langsamerer 
Ausscheidung oder mit grSl]erer oder geringerer F~higkeit des Organismus, die aus Methyl- 
alkohol abgespaltene Ameisensaure zu neutralisieren, zusammenhi~ngen mag. Aueh die An- 
wesenheit yon Verunreinigungen im Methylalkohol kSnnte zu der verschiedenen Giftigkeit 
im Einzelfalle beitragen. Die auffallende Tatsaehe, da~ die Vergiftungen beim Menschen mit  
Mengen Methylalkohol erfolgen, die an sich zum Hervorrufen sehwerer Erkrankung oder des 
Todes nieht hinreichen, veranlal~te den Verf. zu untersuehen, ob etwa in K0mbination mit 
~thylalkohol gleiehzeitig gegeben, Methylalkohol an Giftigkeit gewinnt. Es zeigte sieh in 
Versuehen an Katzen, da{3 Mischungen der beiden Alkohole in Mengen, yon denen jede ffir 
sich keinerlei toxisehe Erscheinungen hervorruft, stark giftig wirken und selbst zum Tode 
ftihren, auch wenn die einzelnen Komponenten der Misehung noch ertragen werden kSnnen. 
So vertragen Katzen yon etwa 1400 g 100 g Methylalkohol oder Athylalkohol in Mengen 
yon l0 g pro die ohne weiteres, wi~hrendweit schwerereKatzen, die je 30g Methylalkohol und 
~_thylalkohol gemiseht innerhalb yon 7--13 Tagen erhalten hatten, starben: Es entseheidet 
also nicht die absolute Menge des Methylalkohols noeh aueh seine Verunreinigung. Naeh Ansieht 
des Veff. nimmt vielleieht der ~thylalkohol die oxydierenden Kr~fte des KOrpers in Besehlag 
und verlangsamt oder verhindert die Oxydation und Ausseheidung des Methylalkohols. 

A. Fr6hlich (Wien). o 
Bonachi, V., und T. Vasiliu: Ein Fall yon t~idlicher Vergiftung mit Apiol (Abort). 

Spitalul Jg. 47, Nr. 10, S. 367--369. 1927. (Rumi~nisch.) 
Eine 25 ji~hrige Frau fiihrt sich gegen Ende des 2. Schwangersehaftsmonats eine MuskatnuB 

in das Collum uteri ein, um einen Abort hervorzurufen. Die Verwandten erZi~hlen, dab sie 
stets vor dem Eintritt der Menstruation einige Apiolpillen nahm; die Kranke behauptet, jetzt 
aber keine solehen genommen zu haben. Mit heftigen Schmerzen und Blutungen wird sie in 
die Klinik gebraeht: Es besteht ein fiber den ganzen KSrper ausgedehntes Erythem, Ikterus, 
DyspnSe, Temperatur 40 ~ Puls 120. Uterus vergrSl~ert, sehmerzhaft. Punktion des Douglas- 
sehen Raumes ergibt sanguinolente Flfissigkeit.. Seit 24 Stunden keine spontane Urinentleerung; 
mit Katheter werden 50 ecru blutiger Urin entnommen. Leiehter Ascites; beiderseitiger 
Pleuraergul3; Punktion ergibt h~morrhagisehe Flfissigkeit. ~ach 26 Stunden Exitus. Die 
Aut  o p sie zeigt etwa 11/21 blutig-serSser Flfissigkeit in den Pleuraraumen, im Perikard 150 ecru, 
im Abdomen 800 ecm; die Nieren sind vergrSl3ert, wiegen ]e 250 g, zeigen Hi~morrhagien. Col- 
lure uteri haib ellen, keine Verletzungen; Uterus 12 • 9 • 4 em, Sehleimhaut post abrasionem, 
kleine Placentarreste im Fundus. Die chemische  U n t e r s u c h u n g  des Magen- und Darm- 
inhalts ergibt die fiir Apiol  charakteristischen l~eaktionen. Wohlgemuth (Chi~inau). 

Westermark, Herbert: Einige der wiehtigsten Kampfgase und die yon ihnen hervor- 
gerufenen krankhaften Zust~inde. Hygiea Bd. 89, tI. 7, S. 273--290. 1927. (Sehwedisch.) 

Die beiden wiehtigsten Gruppen yon K a m p f g a s e n  sind die l u n g e n r e i z e n d e n  und 
die b l a s e n b i l d e n d e n .  Zu den ersteren gehSren Chlor, Chlorpikrin and Phosgen. Die Wir~ 
kungen dieser 3 Gase sind einander so i~hnlich, dab es gentigt, die Wirkung des z. Z. aktuellsten, 
des Phosgens ,  zu er6rtern. Die wesentliehste Veri~nderung, die bei Mensehen und Versuchs- 
tieren dureh Phosgen hervorgerulen wird, ist das LungenSdem.  Von Friihsymptomen hat 
der Ausfall des Gesehmack-und Geruchsinnes diagnostisehe Bedeutung, Bei Berfihrung 
mit den Geweben in den Luftwegen spaltet sich das Phosgen, und Chlorwasserstoff wird frei, 
der die Gewebe veri~tzt und fiir das Blutplasma durehl~ssig maeilt, das in die Alveolen ein/lieBt 
und zu LungenSdem fiihrt. Das Blur wird infolgedessen eingedickt, die Zirkulation im kleinen 
Kreislauf erschwert, tells in/olge der Eindickung des Blutes, tells in/olge yon Constriction 
der Lungencapillaren. Durch Erschwerung der Herzarbeit kommt eine Dilation des rechten 
Herzens zustande. Die Ernahrung des tterzens wird dureh O-Mangel geschadigt. Es bildet 
sieh Cyanose aus, yon der ein ,,graner" und ein ,blauer" Typus untersehieden wird. Das 
wichtigste Prophylaktieum ist die Gasmaske; die Vergifteten mtissen aus der Gasatmosph~re 
wegkommen. Die Behandlung besteht in absoluter Ruhe, um den Gasaustauseh mSgliehst 
herabzusetzen. Anwendung yon kiinsr Atmung bedeutet einen Kunstfehler, da das 
Lungengewebe leieht zerreiBlich ist. Dagegen ist Sauerstoffzn/uhr angezeigt. Der Aderlal3 
wird vielfaeh empfohlen, zumal vor Eintrit t  des LungenSdems. ~Tur bei der ,,grauen', Cyanose 
ist er kontraindiziert, da es in solehem Falle leieht zu Kollaps kommt. Ferner wird Ein- 
spritzung yon KochsalzlSsung, Gummi-GlykoselSsung und Urease empfohlen, letztere mit 
dem Zweck, den Chlorwasserstoff durch Abspaltung von NH 3 aus Harnstoff zu neutralisieren. 
Emetinehlorid sell der Entstehung von LungenSdem entgegenwirken. Mitunter ist die An- 
wendung yon Stimulantien erforderlich. - -  Zu den b l a s e n b i l d e n d e n  Gasen gehSrt das sog. 
Sen/gas, das mit Sen/oder Sen/51 niehts zu tun hat, und das Lewisit (p-Chlorvinyldichlorarsin). 
Die Wirkung des Sen f g a s es besteht in Erzengung yon Erythem der Haut und Blasenbildung, 
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0dem der Sehleimhaut der oberen Luftwege, mitunter auch Nekrose, Conjunctivitis, Lungen- 
atelektase, Kongestion der Bauchorgane, zuweilen Ulceration und Nekrose der Magenschleim- 
haut. Die individuelle Empfindlichkeit gegeniiber dem Senfgas ist sehr versehieden. Es gibt 
Personen, die 5--10 Minuten ohne Schaden der Gaswirkung ausgesetzt werden kSnnen, andere 
reagieren sofort mit schweren Symptomen. Von den untersuchten Negern erwiesen.sich 78% 
resistent. Hieraus ergibt sich die Schutzmal3regel, daf~ empfindliehe Personen nicht in den 
Gasbereich kommen diiffen. Sehutzmittel sind schwer anwendbar. Gummikleider oder -masken 
taugen nicht, da sie f/ir Senfgas durehl~ssig sind. Zum Schutz der Haut wird Bestreichen 
mit einer Salbe aus 45 T1. Zinkoxyd, 30 T1. LeinS1, 10 T1. Sehweinefett und 15 T1. Wollfett 
empfohlen. Die vom Gas Betroffenen miissen sofort den ganzen K6rper abwasehen, da das 
Gas durch die t taut  dringt. Hierzu kann Wasser, Photogen, Benzin oder Alkohol verwendet 
werden. Chlorkalkl6sung und Dakinsche LSsung sollen gut wirken. Der Conjunctivalsack 
muB mit lproz. Natriumbicarbonatl6sung ausgesptilt werden. Mit derselben L6sung sind 
Mnnd und Hals zu sptilen. Zum Einatmen wird Mentholspiritus verordnet.: Die t taut  Wird 
mit Dakinscher L6sung beriesett; auch lokale oder ganze Bader in dieser LOsung kOnnen an- 
gewendct werden, ebenso Kochsalzl6sung. Die Blasen miissen rechtzeitig erOffnet werden zur 
Vermeidung der Koagulation des Inhalts, der dann einen N/~hrboden fiir Bakterien bilde t. 
Die geschadigte Haut ist i~uSerst empfindlich gegeniiber Traumen. Daher werden kolloidale 
Salzb~tder aus 1/2 kg Natriumbicarbonat, 1/3 kg Sti~rke und 100---150 1 steriler KoehsalzlSsung 
mit einer Dauer yon 15 Minuten bis 2real 24 Stunden empfohlen. - -  Das L e w i s i t  hat stark 
reizende Eigensehaften. Verdiinnt riecht es naeh Geranium. Die t6dliche Dosis fiir Erwachsene 
ist 1,5 ccm. Das Lewisit wird vonder t taut  resorbiert, und die Wirkung erfolgt ohne Latenzzeit. 
Nach Absorption dureh die Haut wird Arsen frci. Die Wirkung besteht somit in einer Ver- 
~tzung der Haut und Arsenvergiftung. Das Arsen l~tl]t sich in Leber, Milz und Nieren der 
vergifteten Versuchstiere naehweisen, ebenso im Harm Die Ver/~nderungen an den inneren 
Organen sind ahnlich denjcnigen bei Scnfgasvergiftung. Das Lewisit wird durch st~rke Alkalien 
unschKdlich gemacht. Daher werden Abwasehungen der Vergifteten mit 5proz. NaHO-L6sung 
angewandt. Bei den Brandwunden kommt Excision in ])'rage. In frischen Fallen kann gen~bt 
werden, spi~ter ist Drainage anzuwenden. Sonst werden die Brandwunden mit einer Eisen- 
hydratpaste behandelt (6 T1. Eisenhydrat, 1 T1. Glycerin). Die Behandlung der inneren Organe 
is t  symptomatisch. F. D6rbeck (Berlin). o 

Briining, A., und B. Kraft: Beitr~ige zum Naehweis yon Pflanzengiften und Arznei- 
mitteln in ~ilteren Leichenteilen. IL Veronal. (Staatl. Nahrungsmittel-Untersuc]~ungs- 
anst., Berlin.) Arch. d. Pharmazie u. Ber. d. dtsch, pharmazeut .  Ges. Bd. 265, Jg. 37, 
tI .  9, S. 712--716. 1927. 

Verf. geht yon der Tatsache aus, da/] Veronal heute sehr oft zu Selbstmordzwecken 
verwandt  wird. Das SchlMmittel ist schon bei medizinalen Gaben noch nach 5 Tagen 
im Harn  nachweisbar. Daher darf bei der geriehtlichen Obduktion nie vergessen werden, 
Harn  zur chemischen Untersuchung zu senden. H~iufig wird bei Veronalvergiftung 
auch Harnverhal tung beobachtet.  Verf. hebt  die grol~e Widerstandsf~higkeit  der Di- 
~thylbarbiturs~iure gegen Faulnis  hervor. Die Widerstandsf~higkeit  gegen vi tale  
Kr~fte zeigt auch die Ausscheidung yon unzersetztem Veronal im Harn. Veronal wird 
am zweckmg/]igsten in den Leichenteilen dadurch naehgewiesen, dal] die Leichenteile 
mit  heigem mi t  Weins~iure stark anges~uertem Alkohol ausgezogen werden. Die l%i- 
nigung nnd die L6sung des alkoholischen Ext rak tes  finder dutch heil]es Wasser und 
durch heil]en Alkohol start.  (Vgl. diese Zeitschr. 11, 107.) Foerster (Mtinster). 

Keeser, E., und J. Keeser: [~ber die Lokalisation des Yeronals, der Phenyliithyl- 
und Diallylbarbiturs~iure im Gehirn. (Beitrag zum Sehlafproblem.) (Pharmakol. Inst., 
Univ, Berlin.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. f. exp. Pathol.  u. Pharmakol .  Bd. 125, 
H. 3/4, S. 251--256. 1927. 

Bei Kaninchen wurden intraven5s Eisen- bzw. Silberphenylathyl-  oder Diallyl-  
barbitursaure,  Veronal, Luminal  oder Dial lylbarbi tursaure  injiziert.  Nach TStung der 
Tiere und Zerlegung des Gehirns in verschiedene Abschnit te  gelang es, die typischen 
Krysta l le  der genannten Schlafmittel  regelm~il]ig in grol]er Menge aus dem Thalamus 
sowie, weniger zahlreich, aus dem Corpus s t r ia tum durch Sublimation mit  dem K e m p f -  
schen Appara t  zu erhalten. Sie wurden nie in den Grol~hirnhemisphi~ren, im Mittel- 
hirn, Kleinhirn, Briicke oder Oblongata gefunden. Ein analoges Ergebnis  wurde bei 
histochemischer Untersuchung yon Kaninchengehirnen erhalten, deren Tr~iger mi~ 
Eisenphenyl~ithyl- bzw. -diallylbarbitursiiure vorbehandel t  wurden. E. Spiegd (Wien).o 



262 

Dumitreseo-Mante: Intoxication aigu6 par le v~ronal. Double congestion pneumo- 
nique et eollapsus cardiaque. (Akute Veronaivergiftung. Doppelseitige Lungenentziin- 
dung u .  Herzkollaps.) Bull. et mdm. de la soc. todd. des hSp. de Buearest Jg. 9, Nr. 1, 
S. 9--12. 1927. 

Fall -con Suicid durchVeronaL Tod nach 84 Stunden. Keine Obduktion ! Klinisch bei 3 beob- 
achteten Fallen alle klassischen Veronalsymptome bis auf Diplopie, Nystagmus und H a u t -  
erscheinungen. Ffir beaehtenswert halt Verf., daft einmal doppelseitige Pneumonie beobaehtet 
wurde, die Verf. besonders wegen des initialen Sehfittelfrostes ffir croupSs halt. Sektionsbefund 
fehlt. Buhtz (Kfnigsberg i. Pr.). 

Wells, S. M.: Acute veronal poisoning, with lobar pneumonia and bedsores. 
(Akute u mit Lob~r-Pneumonie und Decubitus.) Brit. med. journ. 
Nr. 3487, S. 826--827. 1927. 

Eine Frau nahm 15g Veronal. Sic wurde kurze Zeit danach bewul]tlos aufgefunden, die 
BewuStlosigkeit hielt 113 Stunden an, um dann zu einer allmahlichen Aufhellung des Bewul~t- 
seins und zur Heilung zu ffihren. Es entwickelte sieh eine Pneumonie naeh einem Tage, die 
am 7. Tage versehwand, ferner ein Deeubitus, der aueh in Heilung fiberging. 

Gg. Strassmann (Breslau). 
Mosezytz, Norb.: Selbstmordversuch mit Paraeodin. Dtsch. reed. Wochenschr. 

Jg. 53, Nr. 44, S. 1859--1860. 1927. 
Kasuistische Mitteilung. 34jahriges Fraulein nimmt ,,in einem Anfall dutch ~ber- 

arbeitung und Familienzwistigkeiten hervorgerufener nervSser ~berreizung" 12 Tabletten 
Paraeodin, was einer Menge yon 0,3 Kodein, d.h.  etwa der dreifaehen Maximald0sis ent- 
spricht. Kopfsehmerzen und ~belkeit; 3 Stunden sparer galliges Erbreehen, das sich noeh 
mehrfaeh wiederholt. Naeh Naehtsehlaf yon gewShnlieher Bauer besehwerdefrei bis auf 
noehnmls wiederkehrendes Erbreehen und Appetitlosigkeit.--Also dureh Resorption grSl3erer 
Alkaloidmengen Reizung des Breehzentrums, sonst keine zentralen Reizerseheinungen, keine 
narkotische Wirkung. Donalies (Berlin).~ 

Eibuschitz, Robert: u mit Eukodal. (Ambulat. 1. Frauenkrankh., allg. 
Krankenh., Wien.) Wien. klin. Woehensehr. Jg. 40, Nr. 39, S. 1231. 1927. 

Nach Besprechung der bisher erschienenen Literatur sowohl fiber die Unschadlichkeit 
des Eukodals als aueh fiber die Schadigungen dutch dieses aus einem Alkaloid des Opi~tms 
gewonnene Mittel, d~s auch zur Gew6hnung und Uberdosierung ffihren kann, berichtet Verf. 
fiber 2 une rwar t e t e  Seh~digungen  durch Eukodal, die sich ihm kurz nacheinander bei 
ambulanter Behandiung ereignet haben. In beiden Fallen stellten sich nach subeutaner In- 
jektion yon 0,0075 bzw. 0,005 Eukodal in 1 Stunde bzw. schon in einigen Minuten SchWindel, 
Brechreiz, K6rperzittern, leichte bzw. sehwere Benommenheit, Erbreehen, Durehfalle, hau- 
tiger Harndrang u. a. m. ein, Vergiftungserscheinungen, die unter Anwendung yon Analep- 
s erst in einigen Tagen wieder behoben werden konnten. Beide Frauen, um die es sich 
handelte, hatten anl~l~lieh ffiiherer Operationen Morphium ohne irgendwelche Sehadigung 
vertragen, 

Angesichts der ziemlich verbreiteten Anwendung des Eukodals erscheint es aul~erst 
wiehtig, darauf hinzuweisen, dal] Eukodal zwar in gewissem Sinne als Morphiumersatz 
angesehen werden kann, dal] es aber andererseits nicht hSher zu werten ist als dieses 
und niemals - -  a u c h  nicht in kleinsten Dosen - -  ambulatorisch verabfolgt werden 
sollte. Besonders beachtenswert ist auch die Erfahrung, dal~ bei l~ngerern Gebraueh 
des Eukodals ebenso wie bei Morphium die Gefahr der GewShnung und beim Aus- 
setzen des Mittels das Auftreten starker Abstinenzbesehwerden besteht. Ollendor]]. 

Stahl, Rudolf, und Busch: Experimentelles fiber Nebenwirkungen des Morphiums. 
(39. Kongr., Wiesbaden, Sitzg. v. 25.~28. IV. 1927.) Verhandl. d. dtseh. Ges. f. inn. 
Med. S. 99--103. 1927. 

Da klinisehe u ergeben batten, dal~ Morphium Herd- und Allgemeinreak- 
tionen auslSst, die dutch Atropin zu unterbinden sind, so wurde die Forderung erhoben, 
Morphium stets nut  in Verbindung mit Atropin zu verwenden. - -  Tierversuche zeigen, 
dal~ die Kombination auch sonst ungiftiger wirkt. 4 Wochen lung t~glich mit Mor- 
phium gespritzte Tiere zeigen eine erhebliche Gewichtsabnahme, die dutch Bcigabe yon 
Atropin vermieden wird, ja bier ist eher eine Neigung zur Zunahme zu bemerken. - -  
Weiter wirken t6dliche Morphiumgaben dutch Beigabe v0n Atropin nicht tSdlich. 
Schliel~lich zeigt die Funktionspriifung der Schilddriise mit Acetonitril nach R e i t  
H u n t ,  dal~ die Morphiumtiere schon bei einer Grenzdosis yon 0,8 mg Acetonitril zu- 
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grunde gehen, die Morphium-Atropintiere erst bei 1,2--1,8 rag; es zeigt sich, da~ auch 
hier die Morphiumtiere eine geringere Resistenz gegen die Giftwirkung zeigen als die 
kombiniert behandelten. Rudol/Stahl (Rostock).o 

�9 Lebensmittelgesetz. Unter Beifiigung oder Angabe der wiehtigsten, das gegen- 
w~irtige Lebensmittelreeht bildenden Gesetze, Verordnungen, Ausfiihrungsbestimmungen 
und Geriehtsentseheidungen. Erlfiut. v. H. Holth~ifer u. A. Juekenaek. (Tasehen-Gesetz- 
samml. 127.) Berlin: Carl Heymann 1927. XVI, 460 S. geb. RM. 16.--. 

In dem vorliegenden Buch ist das gesamte gegenwhrtig gfiltige Deutsche Lebensmittel- 
reeht zusammengefaBt. Nach einem historischen Uberbliek wird der Wortlaut des Gesetzes 
mitgeteilt und dann die einzelnen Paragraphen kommentiert. Sehr fSrderlich for die schnelle 
Orientierung ist es, dab auf jeder Seite der Inhalt gewissermaBen als Ubersehrift in Klammern 
angegeben ist. In einem Anhang finder man kurz die Gesetze, Verordnungen und Ausftihr- 
bestimmungen, die mit dem Lebensmittelgesetz zusammen zur Zeit das deutsche Lebens- 
mittelrecht bilden. ]:)as Buch soll nach dem Wunsch der Verff. ein Hilfsbuch ftir BehGrden, 
ftir Sachversti~ndige der Wirtschaft und Wissenschaft, ein Ratgeber fOr die Studierenden 
sein. Auch die strafreehtlichen Begriffe sind kurz erl~utert. Sein Inhalt ist verstiindlieh und 
klar abgefaBt. Der Kommentar kann den beteiligten Kreisen, insbesondere auch den beamte- 
ten ~,rztcn als zuverl~ssiger Ftihrer for die Beurteilung einschlagiger Fragen bestens empfohlen 
werden. Ziemke (Kiel). 

Lop: Des ehampignons sees; lenr danger. (Die Gefahren des Genusses getroekneter 
Sehw~mme.) (12. congr, de todd. ldg. de langue /ran~., Lyon, 4.--6. VII.  1927.) Ann. 
de m~d. 14g. Jg. 8, 5Tr. 1, S. 20--22. 1928. 

Veff. berichtet fiber mehrere eigene und ffemde Beobachtungen yon Vergiftung 
dnrch Genul] getroekneter Sehw~mme, die in kleinen Kaufladen in S~e]~en verkau~t 
wurden. Lop  verlangt Abhilfe durch behSrdliche Vorschriften fiber den Verkauf und 
die Kontrolle. Sch6nberg (Basel). 

Gerichtliehe Geburtshilfe. 

Wysoeki, Waelaw: Zur Sehwangersehaitsdiagnose naeh dem Veriahren yon 
Dienst und Vogel. (Klin. /. Geburtsh. u. Gyndkol., Univ. Wilna.) Ginekol. i)olska 
Bd. 6, H. 7/9, S. 959--963 u. franz. Zusammenfassung S. 963. 1927. (Polnisch.) 

Der Autor hat 75 Reaktionen nach Dienst  und 16 nach Vogel angestel]t. In allen F~llen 
hat er keinen Unterschied zwischen Verf~rbung und Flockung des Serums bei schwangeren und 
nichtschwangeren Frauen feststellen kSnnen. Der Autor schliel~t daraus, dal3 beiden Ver- 
fahren ein diagnostischer Wert abzusprechen ist. Kowalalci (Poznafi).o 

Liirinez, B.: Ein neues Sehwangersehaftszeiehen. (WSchnerinnenheim, Neupest.) 
Miiuch. reed. Woehenschr. Jg. 74, Nr. 38, S. 1621--1622. 1927. 

Verf. spritzte 1 ccm Pituisan intravenSs ein und konnte bei beginnender Schwanger- 
schaft deutliche Kontraktionen des Uterus feststellen, die bei nichtgraviden Uteri aus- 
blieben. Verf. verwendet die Methode auch zur Feststellung, ob ein Abort voll- 
st~tndig oder unvollst~ndig ist. Angeblich soll die Injektion bei vSllig entleertem Uterus 
keine Kontraktionen hervorrufen[ Leichte Kollapse kSnnen diese neue, diagnostische 
Ma~nahme begleiten! Geppert (Hamburg).~ 

P~ll, Gabriel v.: Kann das Amylasenferment im Harn yon Sehwangeren zur 
Friihdiagnose der Sehwangersehaft verwertet werden? (Vorl. Mitt.) (Frauenklin., 
Univ. Szeged.) Zentralbl. f. Gynakol. Jg. 51, Nr. 50, S. 3177--3180. 1927. 

Verf. hat mit einer Modifikation der Wohlgemuthschen Methode festgestellt, dal] 
der Amylasewert im Earn Sehwangerer das Dreifache des Normalen betragt. W~hrend 
der Geburt ver~ndert sich der Wert nicht wesentlich gegenfiber dem der Graviditat. 
Im H a m  yon W5chnerinnen sinkt die Amylase stufenweise und erreicht am 30. den 
Normalwert. Als Ergebnis seiuer Untersuehungen halt Veff. eine wesentliehe Steige- 
rung des Amylasenwertes charakteristisch fiir die Schwangerschaft. E . K .  Wol]/.o 

Andrews, Russell: The ethical, legal and medical aspects of abortion. (Die ethi- 
schen, rechtlichen und medizinischen Gesichtspunkte des Abortes.) (Roy. soc. o/reed. 
a. med.-leg, soc., sect. o/ obstetr., London, 21. I. 1927.) Lancet Bd. 212, ]Nr. 5, S. 230. 1927. 

Besproehen werden die Schwierigkeiten, die for den Arzt bei Einleitung der Fehlgeburt 
entstehen. Die friiher angenommene Indikation war Lebensgefahr oder Gesundheitsgefahr fiir 


