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F ergiftungen. 

�9 Grassberger, R.. R. Kunz, M, Eugling und gundis Rotter: ~ber das Odorieren 
yon St~dtischem Leuchtgas. (Abh. Hyg. Hrsg. v. R. Grassberger. H. 6.) Leipzig u. 
Wien: Franz Deuticke 1929. VI, 78 S. RM. 6.--. 

Der Eigengeruch des K o h l e n g a s e s ,  meist zurtickgeftihrt auf bei der Reinigung 
zuriickgebliebene organische Sehwefelverbindungen, hat im letzten Jahrzehnt zweifellos 
fast al!gemein mehr oder weniger erheblich nachgelassen, trotzdem sich die Giftigkeit 
des Gases mit der Zunahme des Kohlenoxydgehaltes bedenkhch erhShte. 

Ftir den geringeren Geruch diirfte als Ursache neben der friitier nicht erfolgten Entfernung 
des Naphthalins die Gewinnung des Benzols und seiner Homologen in ]~rage kommen. Die 
sti~rkere Giftwirkung ergibt sieh als Folge der Verminderung des Heizwertes, da heute das 
hochwertige Kohlengas fast ausnahmslos aus technischen nnd wirtschaftliehen Grfinden mit 
dem kohlenoxydreiehen, so gut wie geruehlosen Wassergas und aueh Generatorgas gestreckt 
wird. In der Nachkriegszeit haben, bes0nders in den Grottst~dten und periodemveise, die 
Gasvergif~ungen sehr erheblich zugenommen. Bei restloser und eingehender Priifung jedes 
Einzelfalles hat man abet in der Mehrzahl einwandfrei feststellen k0nnen, daft nicht ein Unfall, 
sondern be~bsiehtigter Freitod vorlag. Die ungiinstigen wirtschafttiehen Verhaltnisse und tier 
weft verbreitete Glaube, auf diese Weise besonders leieht und sehmerzlos aus dem Leben 
seheiden zu kSnnen, haben also mindestens ebenso stark a ls Ursache mitgewirkt wie die aus- 
gedehn~ere Verwendung des Gases und seine erhShte Giftigkeit. - -  Das vorliegende Buch gibt 
die Anordnung und Durehfiihrung der Versuche zur Ermittlung der Wirksamkeit und Zweek- 
mi~Bigkeit yon Mercaptanen, Ca~bylaminen, Karbialin usw. und die erzielten Ergebnisse 
eingehend und fibersiehtlieh wieder. Als SchluSfolgerung wird festgestellt, da$ ftir die praktisehe 
Verwendung nut Karbialin oder der ~hnliche Eigenschaften aufweisende Leicht01vorlauf der 
Benzoldestillation sowie Gemische beider in Frage kommen. Beide sind als 5[ebenerzeugnisse 
zu mi~Sigem Preise erh~ltlieh, verharzen und ver~ndern sich nicht, lassen sich leich~ verteilen 
und ohne Geruch verbrennen, sie verleihen abet dem Gas schon bei verh~tltnism~l]ig sehr 
geringen Zus~tzen einen intensiven, charakteristischen, zweifellos die Au~merksamkei~ erregen- 
den Gerueh, der auch dutch die bekannten Kfiehengertiche und Ausdiinstungen, mSgen sie 
yon Zwiebeln, Kohl, Kase usw. herrtihren, nieht v5llig verdeekt werden kann. Wol/#am.o 

Swetnik, Z.: Die Wirkung des Kohlenoxyds au~ das Nervensystem. (Nervenklin., 
Med. Inst., Charkov.) 1Vfsehr. Psychiatr. 74, 71--86 (1929). 

Der Arbeit lieg~ ein anatomiseh genau untersuchter Fall zugrunde~ in dem neben 
symmetrischen Erweichungsherden im t~atlidum diffuse Ver~nderungen aufgedeckt 
wurden. - -  Der Verf. kommt zu folgenden Schlul~folgerungen: 1. Als Grund des dutch 
CO-u hervorgebrachten Prozesses sind Lasionen verschiedener Bezirke des 
~Tervensystems vorhanden, welche yon herdfSrmiger und auch yon diffuser Art sein 
kSnnen. 2. ])as Vorhandensein yon tIerden in den einen F~llen und ihr Ausbleiben an 
denselben 0rten in anderen F~llen entsteht m5glicherweise infolge verschieden starker 
Konzen~ration des eingeatmeten Gases, wohl auch infolge der verschleden langen Dauer 
tier Einwirkung desselben und infolge individueller Eigenschaften des Organismus. 3. Die 
Frage nach dem Wirkungsmechanismus des Kohlenoxyds auf das/%rvensystem darf 
gegenw~rtig nicht als endgiiltig entschieden angesehen werden; die dabei zu beobach- 
tenden Ver~tnderungen sind aber keineswegs die Folgen einer Li~sion der Gef~l]wand 
oder einer u derselben dutch Thromben und Embolie. 4. Wahrseheinlicher 
muf~ es erscheinen, daI~ die u im Nervensystem --  und zwar sowohl herd- 
artige, als auch diffuse - -  infolge einer direkten Einwirkung des Kohlenoxyds auf das 
~qervensystem zustandekommen oder durch Erscheinungen der Asphyxie bewirkt 
werden; es ist mSglieh, dal~ beide Faktoren zusammenwirken. 5. Die Pr~stase, Stase 
und Hyper~mie und auch die im Blu~e kreisenden Produkte eines unvollsti~ndigen 
Verbrennens, welche dutch mangelhafte Oxydationsprozesse bewirk~ werden, erscheinen 
offenbar als Hilfsfaktoren, welche die Wirkung des I-Iauptfaktors nnterstiitzen. 

Max Bielschowsky (Berlin).~ 
Mitolo, Michele: L'azione eentrale dell'ossido di earbonio. (Die zentrale Wirkung 

des Kohlenoxyds.) (Istit. di Fisiol. Umana, Univ., Roma.) Arch. di Fisiol. 2% 
323--3~3 (1929). 

Verf. hat CO auf das freiliegende zentrale Nervensystem des nach Bag l i on i  iso- 
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lierten KrStenpri~parates einwirken lassen und feststallen kSnnen, dab CO auch am 
g~nzlich blutfreien Objekte l~hmend auf das Zantralnervensystem wirkt. Das lar~iparat 
biil]t nach ainer gewissan Zeit seine Reflexerregbarkeit ein. Durch Einwirkung yon 
Sauerstoff in Form yon verdtinntem H202-Wasser (etwa 3%) erhMt das gal~ihmte 
Baglionisehe KrStenpr~parat seine Erregbarkait zuriick, was unter dem Einflussa der 
atmospharisahen Luft nicht erfolgt. Die MSglichkeit, dal] beim Zusammentreffen yon CO 
mit 0 unter diesen Bedingungen allenfalls Kohlensi~ure entstehen kSnnte, die liihmand 
wirkt, konnte ausgaschlossen werden. Verf. kommt zu dem Ergebnisse, dal] die Sym- 
ptome and Folgeerscheinungen der CO-Verg. nieht auf Sauerstoffmangel zuriickzu- 
fiihren, sondern dutch aine speeifische Einwirkung auf die empfindlichen Zentren 
bedingt sind. A. FrShlich (Wien).o 

Campbell, J. Argyll: Comparison of the pathological effects of prolonged exposure 
to carbon monoxide with those produced by very low oxygen pressure. (Verglaich tier 
pathologisehen Wirkungen yon langdauarndem Verwailen in Kohlenoxyd mit dan- 
jenigen, walehe durch sahr niedrigen Sauerstoffdruck harvorgerufan warden.) (Nat. 
Inst. [. Meal. Research, London.) Brit. J. axper. Path. 10, 304--311 (1929). 

In Varsuehen an Kaninehan, Mearschweinehen, Ratten und M~usan wurden die 
Tiere mehrere Wochen lang in CO-haltigem Milieu (0,1--0,3%) gehalten, wobei all- 
m~hliche Konzentrationssteigarung nStig war. Einige Tiere starben, die maisten tiber- 
lebten. Die wesentlichen Ver~ndarungen waren ven5se Hyper~mie der Organe mit 
Atrophic yon Zallen in Leber, Myocard und Gehirn, (')demen und Kreislaufschw~ehe. 
Die Ver~nderungen entsprachen denjenigen, welche bei Verwailen in 7--11proz. 02- 
haltiger Atmosphi~re beobachtet wurdan, wodurch die Ansiaht Ha ldanes ,  dal] CO 
lediglich dureh Beaintraehtigung der O2-u der Gewebe giftig wirkt, eine 
Stiitze erh~lt. Die Widerstandsf~higkait gegen CO wird hauptsi~chlich durch den 
Zustand des Kreislaufes bastimmt. Akklimatisation ist bei der angewandten niedrigen 
02-Spannung nicht wirksam. R. Schoen (Leipzig). o 

Deekert, Walter: Zur Beurteilung der Giftigkeit kohlenoxydhaltiger Luft. (Abt. VI 
Gewerbe-, Ban-, Wohnungshyg., Sch~dlingsbek~mp/., Staatl. Hyg. Inst., Hamburg.) 
Arch. f. Hyg. 102, 254--262 (]929). 

Verf. stellt die friiheren Angaben zusammen tiber die Grenzwerte, yon denen an ein 
geringer CO-Gehalt dar A t m u n g s l u f t  Beschwerden bzw. den Tod herbeifiihren kann. 
Er weist darauf bin, da] neben physiologiscban Bedingungen (Arbeit u. ~., die die 
AtmungsgrSi~e beainflussen) aueh die tibrige Zusammensetzung der Atemluft, ins- 
basondere ihr Gehalt an CO 2 und 0~, wesentlieh sind, um so mehr, als beida unter den 
Bedingungen der CO-Anreicherung h~tufig verandert sind. Aus theoratischen Erwi~gun- 
gen kommt er zu einar Formel ftir die Giftigkeit eines Atmungsgemisehes (falls noch 
andere fliichtige Giftstoffe nicht zu beriicksichtigen sind), die lautet: 

G = % CO2. % CO.500 
% O2 

worin 500 ein willkiirlicher Faktor ist, um handliche Zahlenwerte als Resultanta zu 
erhalten. Er stellt diese Formal als Kurve and in Tabellenform dar und prtift sic an 
vorher zu anderm Zweck im Hamburger Institut angestellten Yersuehen an Kanarien- 
vSgeln und Mausen, wobei sich vortreffliche ~bareinstimmung ergab: ftir die beidan 
so verschiaden empfindlichen Tiarartan Tod verschiedener Tiere nach der glelchen 
Dauer der Einwirkung ~r Gemischen verschiedenen CO-Gehaltes, die abet nach der 
Formal gleichen Wert G ergeben. Die Grenze der Schadliehkeit liegt gerade bei einem 
Wert yon G = 1. Werner Rosenthal (Magdeburg). ~176 

Stengel, Erwin: Eigenartige optisehe StiJrung naeh Lenehtgasvergiftung. (Psych- 
iatr. u. Nervenklin., Univ. Wien.) Z. Neur. 122, 597--605 (1929). 

17j~hriges M~dchen wurde am 3. V. bewul]tl0s mit dem Gasschlauch im Munde aufge- 
funden. Am 4. V. noch benommen. Sie zeigte athetoseartige Bewegungen, Zusammenknei/en 
der Augen, l~iisselstellung der Lippen. Sic gab an, niehts zu sehen, Iolgte aber doch den Vor- 
g~ngen in der Umgebung mit siehtHchem Interesse. :PupiHen reagieren gut. ]:)as Gesichtsfeld, 
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das wegen der Unaufmerksamkeit und Unruhe nur grob zu untersuehen war, sehien intakt. 
Gegenstgnde wurden im allgemeinen richtig erkannt, aber mitunter fehlerhaft benannt oder 
umsehrieben. Z.B. (Uhr) ,,etwas t~undes, lassen Sic mieh greifen '" (l~aeh Abgreifen riehtige 
Benennung.) (Meterma~) ,,Ieh sehe niehts", naeh energiseher Auffordermlg zur Aufmerk- 
samkeit: ,,So ein l%iemen" (es wird ihr die Verwendung gezeigt), ,,aeh so ein Zentimeterma~ !" 
Beim Zeigen yon Bildem behauptet sie framer, niehts zu sehen, gab aber dann doeh Farben 
bald f~lseh, bald riehtig and aueh einzelne Details an. Patientin sehreibt ihren Namen gut, 
bei anderen Worten kommt es haufig zu Wiederholungen yon Buchstaben und Silben, auch 
wurden Buehstaben eines Wortes ineinander oder in zu grof~en Zwischenraumen gesehrieben. 
Buchstaben wurden nur gelesen, wenn sic yore Untersucher ta.ngs~m vorgeschrieben wurden. 
Die Merkfahigkeit war sehwer gest~rt. Stimmung heiter, euphoriseh. Die genaue perimetrisehe 
Untersuchnng, die erst naeh 4 Woehen ausgeffihrt werden konnte, ergab normales Gesichts- 
feld. Innerhalb 5 Woehen bitdeten sieh die Krankheitserscheinungen allmahlich zurtick. 

Es handelte sich als Folge der Leuchtgasvergiftung nieht um eine SehstSrung 
im engeren Sinne, sondern um eine StSrung yore Charakter der optischen Agnosie, 
bei der die Wortb]indheit ira Vordergrund stand. Diese Erscheinungen sind sehwer 
yon gleichzeitig bestehenden hysterischen Erscheinungen abzugrenzen. Anatomiseh 
diirfte die Hyperkinese auf eine Sch~digung im Pallidum und Striatum zur~ckzufithren 
sein. C.H. Sattler (KSnigsberg i. Pr.).o 

Hilpert: Kohlenoxydvergiftung unter den histopathologischen Gebilden der akuten 
multiplen Sclerose. (19. Jah~'esve~'s. d. Ges. Dtsch. Nerve~zte,  W~rzburg, ~qitzg. v. 
19.--21. IX.  1929.) Dtsch. Z. Nervenheilk. 111, 229--232 (1929). 

38jahrige Frau, friiher hie ernstlich kr~nk, versucht sieh in einer Depression mit Leueht- 
gas zu vergiften. Am Tage danach linden sich differente Kniesehnenreflexe, rechts starker 
als links, ersehSpibarer Patellarklonus links, fehlende Bauchdeckenreflexe. 4 Tage sparer 
Schlafneigung, Kniesehnenreflexe sehw~ch, rechts besser als links auszulSsen, Babinski nnd 
Oppenheim reehts positiv, fehlende Bauchdeekenreflexe, sehlaffe P~rese der Beine, Druck- 
empfindlichkeit der Beinmuskulatur, Ataxie der Arme, miotische Pupillen, die kaum auf Licht 
und Konvergenz reagieren, Zungen~bweichung nach links, Inkontinenz yon Blase und ~ast- 
darm. Dazu treten gllmghlich Akinese und mimische Starre, starke sekundare Anamie, Lenko- 
cytose yon 12600 mit 57% Lymphoeyten und Decubitalgesehwtire, die sehlie~lich 4 hlonate 
naeh der Vergiftung ~d exitum fiihrten. Pathologisch-anatomisch finden sieh neben Zeiehen 
yon Sepsis in Grol~hirn, Hirnstamm und giiekenmark sklerotische Herde, wie sie bei der mul- 
tiplen Sklerose beobachtet werden. Eine vor der Vergiftung bestehende multiple Sklerose 
l~sse sich ziemlich sicher ~usschlieBen. Die kleinzelligen GefaBinfiltr~te kSnne man hier wie 
bei der e.ehten multiplen Sklerose ~ls toxisehe Veranderungen ansehen. Adol/Friedemann. 

Serio, l~rancesco: Per la diagnosi retrospettiva di avvelenamento da ossido di ear- 
bonio: iperglobulia durevole. (Uber die spgtere Erkennung der Kohlenoxydvergiftung. 
Langdauernde Hyperglobulie.) (Clin. Med., Univ., Catania.) Riforma reed. 1929 II, 
1293. 

42jahriger Mann wird bewuBtlos in seiner Wohnung infolge Leuchtgasvergiftung aufge- 
funden. Es bleiben nervSse Besehwerden, Schwindel, Kopfschmerzen, GleichgewiehtsstSrungen, 
Amnesic zuriick, die nieht g~nz verschwinden. 18 Monate sparer wird bei der klinisehen 
Beobaehtung eine Vermehrung der roten BlutkSrperehen auf 6---7 Millionen gefunden, die 
Verf. ebenso wie eine Vermehrung der roten BlutkSrperehen bei einem anderen Manne anf eime 
Kohlenoxydvergiftung zuriickfiihrt, die dieser 6 Jahre vorher erlitten haben soll (! Ref.). 

Gg. Strassmann (Breslau). 
Nathanson, G.: Des proeessus pathologiqnes occupant l'appareil oliaeti~ ehez les 

personnes ayant subi une intoxication aigu~, involontaire, par l'oxyde de earbone. 
(Pathologische Ver~nderungen im Bereiche des Rieehorgans bei F~llen yon akuter, 
unfreiwi]liger Kohlenoxydgasvergiftung.) Acta oto-laryng. (Stoekh.) 13, 409--418 (1929). 

Im  Laufc des Winters 1928/29 kam in Stockholm eine unverh~ltnismgl]ig 
grol]e Zahl yon Vergfftungsfgllen dutch Kohlenoxyd- und Leuchtgas vor. Da nach 
den Untersuchungen G r n b e r s  das Leuchtgas sehon in sehr geringen Mengen durch 
den Geruch wahrgenommen wird, wo es noch zu kelnen toxisehen Erseheinungen 
kommt, so erhebt sich die Frage, warum diese Leute nieht friihzeitig genug auf die 
drohende Gefahr aufmerksam wurden. Verf. hat  bei 3 F~llen mit letalem Ausgang 
sowohl den peripheren als den zentralen Olfaetoriusapparat mikroskopisch untersueht. 
Er  k:ommt auf Grund dieser Untersuchungen zum Schlusse, da~ stets bestimmte, in 
der Sehleimhaut des peripheren l~iechapp~rates feststellbare Veranderungen entziind- 
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lieh-degenerativer Art  sich nachweisen lassen, die Ursache einer Hyposmie sind. Der 
letzteren sind dann diese Personen zura Opfer gdallen. Wohl raSgen auch andere 
Faktoren (starke BevSlkerungszunahrae Stockholras, strenger Winter und dadurch 
bedingte verraehrte Heizung rait Gas und Kohle) am iiberraschenden Ansteigen ge- 
nannter Yergiftungsf~lle schuld sein, daneben ,korarat aber doch den angefiihrten 
Nasenver~nderungen grol~e Bedeutung zu. Die ]etzteren wiederura stehen in Zusararaen- 
hang mit Rhinitiden, wie sic die Grippe auslSst. Es dtirfte daher auch kein Zulall sein, 
wenn fiir Stockholm die HSchstzahl der Kohlenoxydvergiftungen genau in den gleiehen 
Mortar hineinfi~llt (Februar ' 1929) wie die HSchstzahl der Grippeerkrankungen. 

SJdittler (Basel).~ 
Munck~ Willy: Zur Kenntnis der tiidliehen Kohlenoxydvergi[tungen. (Univ.- 

Retsmed. Inst., Kebenhavn.) Ugeskr. Laeg. 1929 II~ 1157--1162 [D~nisch]. 
Die Vergiftung mit Leuchtgas ist als Mittel zum Selbstmord allgemein bekamlt, in Kopen- 

hagen hat die statistische Ubersicht eine prozentuale Steigerung der Leuchtgasvergiftungen 
ergeben. Weniger bekannt sind die anderen Quellen der Kohlenoxydverg~ftung, wie Explo- 
sionsgase yon )/[otoren, schlechte Ofenventilation, Kohlenbecken, Feuersbriinste, Explosionen 
z. B. in Tunnein, bei u yon Kohlenelektroden zur Elektrolyse. Es wird fiber 3 F~lle 
yon Kohlenoxydvergiftung in Garagen beriehtet, die fiberhaupt neuerdings nicht selten zu 
sein scheinen. Ferner werden 2 F~lle yon Intoxikation dutch Schiffsmo~rengase mitgeteilt, 
sowie ein Todesfall in einem Maschinenraum und ein Fall, der wahrscheinlich als Kohlen- 
oxydtod infolge mangelhaften Ofens anzusehen war. Es ist notwendig, die ]~evSlkerung m6g- 

l ichst  eingehend fiber die Quellen der Kohlenoxydvergiftung aufzuki~ren, womit in bezug 
auf den gesteigerten Automobilverkehr teilweise schon amtlich begonnen worden ist. Das- 
selbe mu~ beim Motorbootwesen gesehehen. H. Scholz (KSnigsberg i. Pr.). 

Yoithenberg, v.: Erste Hilfe bei Kohlenoxydvergiftung und ihre weitere Behand- 
lung. Arztl. Mschr. Dez.-H., 366--369 (1929). 

VerL besprieht die Behandlung der K o h l e n o x y d v e r g H t u n g  vom k l i n i s c h e n  
S t a n d p u n k t e  aus. Die erste Hilfe besteht nattirlich ira Yerbringen des Erkrankten 
in optiraale Atraungsbedingungen, wenn raSglich Zu~uhr yon reinem Sauerstoff, da- 
neben friihzeitige Fiirsorge fiir den geseh~digten Kreislauf in Form der bekannten 
tIerzmittel. Bei schwereren Vcrgiftungserseheinungen erapfiehlt sich ein Aderlal], 
wenn nStig rait nachfolgender Koehsalzinfusion. Bei schlechter Atraung ist kttnstliehe 
Atmung anzuwenden, evtl. auch Lobelin. Giinstig wirkt aueh die korabinierte kiinst- 
liehe S a u e r s t o f f - K 0 h l e n s ~ u r e a t r a u n g .  In  allen sehweren F~llen korarat aueh 
eine B l u t t r a n s f u s i o n  in Frage. Job. Sc]tuster (Miinstcr in Westf.).o 

Herzfeld, E.: Einfache Methoden zur Bestimmuug geringer Quecksilber-, Blei- 
und Arsen-Mengen. (Med.-Chem. Inst., Med. Univ.-Kiln., Zi~rich.) Schweiz. raed. 
Wschr. 1929 II, 910--912. 

Queeksilber, Blei and Arsen werden ~uf Grund folgender Farbreaktionen colorimetriseh 
bestimmt. QuecksilbersalzlOsungen f~rben sich bei Gegenwart yon Natriumacet~t ~uf Zusatz 
yon alkoholiseher Diphenytcarb~zidlSsung blau. Bleisuperoxyd gibt auf Zusatz yon alkoho- 
liseher TetramethyldiamidodiphenylmethanlSsung und Eisessig beim Erw~rmen eine blaugriine 
F~rbung. Bei Abwesenheit yon Bleisuperoxyd wird das Reaktionsgemiseh anfangs grfin, 
geht aber naeh dem Erw~rmen in violett und schmutzig rot fiber. LOsungen yon dreiwertigem 
Arsen geben mit einer salzsauren LOsung yon Silberchlorid beim Einleiten yon Schwefel- 
wasserstoff ein intensiv orange bis gelb gefarbtes Komplexsa!z. Die zu untersuchende Sub- 
stanz wird zun~ehst sauer verascht mit Salpeters'~ure-Sehwefels~ure oder mit rauehender 
Salpeters~ure. Zur Verasehungsflfissigkeit setzt man 2--3 ecru n/~0-SilbernitratlSsung und I~llt 
die Sehwermetalle als Sulfide aus. Zur Queeksilberbestimmung zersetzt man den SuIfid- 
niederschlag mit Chlorgas, dampft mit Alkohol ab his zum Verschwinden des Chlorgeruehs, 
nimmt den Riiekstand in 5--!0  cem Wasser auf und steHt sich yon dieser LSsung 2 Ver- 
dfinnungsreihen her, eine 1 : 1- nnd eine 1 : 3-1%eihe. In der 1 : 1-Reihe enth~lt das erste Gl~sehen 
1 corn der auf die ttiilfte verdiinnten, in der 1 : 3 1 ecru der ~uf ein Drittel verdfinnten Ausgangs- 
10sung und die folgenden Glaschen je 1 ecru der auf die ttalfte verdiinnten L5sung des vorher- 
gehenden l~Shrchens. Zu jeder Probe fiigt man 0,5 ecru einer kaltges~ttigten 1Watriumaeetat- 
15sung und 0,5 ecru einer ges~ttigten alkoholischen DiphenylearbazidlSsung. hTaeh 5 Minuten 
wird die Grenze der Blauviolettf~rbung abgelesen. Durch Vergleich dieser Grenze mit der 
Empfindlichkeitsgrenze fiir den Quecksilbernachweis, den man in analogen Verdfinnungsreihen 
mit bek~nnten Quecksilbersalzmengen ermittelt, li~l]t sieh der Hg-Gehalt der zu untersu- 
ehenden LSsung bestimmen. Die Empfindlichkeitsgrenze liegt bei 0,0075 nag Queeksilber. 



124 

Zur Blei- und Arsenbestimmung wird der Sulfidniederschlag mit SalpetersKure zersetzt, mi t  
Wasser und Alkohol his zum Verschwinden der Salpeters~ure abgedamp~t, der Rfickstand in 
einem bestimmten Volumen Wasser aufgenommon und Verdfinmmgsreihen hergestellt. Zur' 
Bleibestimmung trocknet man jede Vordfinntmgsprobe ein und ffihrt den Rfickstand dureh~ 
Zusatz yon 0,3 cc m 20proz. Ammoniak- und 0,5 cem 3proz. Wasserstoffsuperoxydl6sung in 
Bleisuperoxyd fiber, ttierzu ffigt man 0,5 ccm einer ~riseh hergestellten gess alkoho- 
lischen L6sung yon Tetramethyldiamidodiphenylmethan und 1 ecru Eisessig und erw~rmt 
1[, Minute im koehenden Wasserbad. Die Empfindliehkeitsgrenzo dieser Farbreaktion liegt 
bei 0,3 mg Blei, Es golingt mit dieser Methode 1 mg Blei aus 100 ccm Urin quantitativ naeh- 
zuweisen. Zur Arsenbestimmung werden die Verdfinnungsl0robon mit einer L6sung yon Silber- 
ehlorid in konzentrierter Salzs~ure versotzt und in ~edes RShrchen 1--2 Minuton ein Sehwefel- 
wasserstoffstrom oingeleitet. Die ]~mpfindiiehkeitsgrenze der Reaktion liegt bei 0,0038 mg 
Arson. 1 mg Arson in 100 ecru Urin lie~ sich nfit dieser Mothodo quantitativ nachweisem 

O.~Egg (Zfi~eh).o 
Young, A.G. ,  and F. It .  L. Taylor: An eleetr01ytic method Ior the determination 

ot small amounts of mercury in body fluids and tissues. (l~ber eine elektrolytische: 
Methode zur Bes~immung kleiner Mengen yon Queeksilber in K6rperflfissigkeiten und 
Geweben.) (Thorncli~e Mere. Laborat., Boston Cirri Hosp. a. Dep. o] Med., Harvard 
Med. School, Boston.) $. of biol. Chem. 84, 377--391 (1929). 

Das Problem der Bestimmung kleiner Hg-Mengen in physiologischen Geweben wird 
yore Verf. in drei Fragen gegliedert: die Zerst6rung dot organischen Struktur unter Uber- 
ffihrtmg des Hg in eine ein~ache anorganisehe Verbindimg ohne Verlust, eine Konzentra- 
tionsvermehrtmg des t in zur besseren Bestimmung und Einfachheit der Apparatur und Methode. 
Bei den ersten Versuchen der Verbrennung in K]eldahlscher Weise zeigt sich, dal~ sieh in 
Gegenwart yon Schwefelsgure keino hydrolytischen Sauerstoffverbindungen des Hg bilden, 
dal~ bei oftener Verbrenrmng eine Reduktion des tin'" zum Hg" flit einen etwa auftretenden 
Verlust verantwortlich zu machen ist. Bei einer Amalgamierung auf Knpfer zeigt sich zwar 
leiehte Bestimmungsm6gliehkeit dutch Verflfichtigung, iedoch unvollst~ndiger Niederschlag 
auf dem I~upfer. Es wird daher zu einer elektrolytischen Niedersehlagsmethode gegri~fen: 
Boi 6 Volt Spannung und 0,5 Amp. ist Abscheidung dos Hg innerhalb 17 Stunden bis auf 
0,1--0,2 mg mSglieh; der Niederschlag wird in HNO~ gol6st, dabei eine genfigende Konzentra- 
tion erzielt, die Titration mit Kalinmsulfocyanat ermSglieht, Die so gezeiehnete Methode 
ist in 400 :F~llen an physiologisehen Flfissigkeiten angewendet worden, wobei sich interessante 
Einblieke in die Ausscheidung und Verteilung des Itg bei den Patienten und Tieren ergeben 
haben. Bei spinalen Fliissigkeiten erfibrigte sieh die Verbrennung, aueh bei manchen Urinen 
zeigten sieh dieselben Ergebnisse ohne und mit Verbrennung. Der Fehler bei den Bestimmungen 
ergab sieh im Mittel zu - -0 ,05  rag. W. Dietseh (Dresden).~ 

Bal~zs, Gyula: Akute Sublimatvergi~tungem Orv. ~teti]. 1929 II, 1260--1265 u. 
1296~1299 [Ungarisch]. 

Ba l~zs  berichtet fiber die Effahrungen, die in dem St. R6kus-Spital zu Budapest yon 
1924---1929 gemacht wurden. Zur Au~nahme kamen 135 F~lle yon Vergiftungen, s~mtlich in 
selbstm6rderischer Absicht. Davon starben 49 : 36,2%. Die eingenommenen Mengen sehwan- 
ken zwischen 0,20--7,5 g. Aus der Beschreibung der pathologischen Vers soll nur 
folgendes Erw~hnung finden: Dureh~lle gehSren nicht obligat zum Bride der Queeksflber- 
vergiftung. Bei leiehten :F~llen ist 6fters die Salivation die einzige Erseheinung. Der Blutdruek 
ist bei sehweren F~llen naeh 1--2 Stunden immer vermindert, bei Anurie und Polyarie in 
3--4 Tagen erh6ht er sieh, aber 200 mm I~g Bintdruck wurdo hie erreicht. ~)dem wurde niemals 
beobachtet. Beider Sektion zeigte die Leber sehon naeh ganz akuter Vorgiftung ein fieekiges 
Aussehen. Der Tod kann eintreten dutch 1. _~_tzwirkung; 2. tterzl~hmung, Vasomotorenl~h- 
mung; 3. Nierenst6rungen; 4. Darmerseheinungen. Prognostiseh sind die ~ l l e  im allgemeinen 
ungiinstig zu beurteflen, wenn die Anurie sofort oder ira ersten Tag eintritt odor der Blutdruek 
sich vermindert. Zwei~elhaft sind die :Fs bei welehen Oligurie besteht, und leicht k6nnen 
die F~tlle bezeichnet werden, bei welehen Polyurie vorhanden ist. Wietrich (Budapest). 

Busehmann: Ein Fall yon Vergiitung dutch Sublimat in~olge Einnehmens yon 
Queeksilber und Chlorwasser. Z, Med.beamte 43, 5 1 ~ 5 4  (1930), 

Nach Einn~hme ~7on metallisehem Queeksilber, dessen Menge aus dem Original nicht 
hervorgeht (3 Kapseln mit je 10 g ?), und ,,Chlorwasser" starb ein 22jghriges M~tdehen nach 
kaum 2 Tagen. Aus dem ObduktionsprotokoU set nur folgendes mitgeteflt: Beim Aufsehneiden 
des Diekdarms linden sieh fiberall an der Sehleimhaut zahlreiche kleinste nnd gr61~ere, m e t a l -  
l i s ch  g lgnzende  Quecksilberkiigelehen. Die Sehleimhaut des Dfinndarms is~ bis auf eine 
Stelle im unteren Abschnitt, die stark ger6tet ist, blal~grau nnd unversehrt. Die Sehleim- 
haut des Dickdarms ist stark ger6tet and gesehwollen und an einzelnen Stellen stark auf- 
geloekert. Dot untere Abschnitt enth~lt etwas festbreiigen, mit zahlreichen Queeksflber- 
kfigelchen durchsetzten gelbbraunen Kot. An der Oberfl~ehe der linken Niere zahlreiehe 
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rundliche Einsenkungen, meist dunkelrot, beim 0ffnen wenig r6tliche tr/ibe Flfissigkeit, Rinden- 
substanz 1/, cm breit, an zahlreichen Punkten kleine harte weiBliche Einlagerungen (Kalk ?). 
Rechte Niere zahlreiche weiBliche Einlagerungen yon hatter Beschaffenheit. Im linken Eier- 
stock finder sich ein knapp zehnpfennigstiickgroBer gelber K6rper. In dcr Geb/irmutterh6hle 
ein leieht abl6sbares, rundes, knapp hiihncreigrol~es Ei, beim Aufschneidcn Flfissigkcit, in 
deren Mitre sich eine 11/2 cm lunge, weiBliche, leicht zerfliei31iche Frucht befindet, Ans/~tze yon 
oberen und unteren Gliedmal]en, Augenblasen aber nicht erkennbar. Schleimhaut des Mast- 
.darms r6tlichgrau, sehr gl~nzend und aufgelockert, Leber hellgelbbraun, Fingereindrficke 
gleichen sich nicht aus. Ted am 28. IV. 1909, Obduktion am 27. V. 1909. ,,Das getrunkene 
Chlorwasser bestand nach Aussage der Dienstherrin aus einer L6sung von 750 g Glauber- 
salz in 2 1 Wasser, dem 750 g Chlorkalk und wieder 2 1 Wasser hinzugefiigt sind. Dies wird 
als Fleckwasser benutzt. Der Riickstand wird mit 2--3 1 Wasser verdfinnt zum Abseifen 
yon MSbeln verwendet. Wie das Gerieht feststelltc, konnte die Verstorbene nur yon dieser 
zweiten LSsung getrunken haben." Nach dem Gutachten kann der Chlorkalk (Ca[C10]2) 
etwas 15send auf das Quecksilber gewirkt haben. Dadurch wiirde sich erkl/iren, dab Queck- 
silber in der Lcber gefunden wordcn ist. Wilcke (GOttingen). 

Jungmiehel, Gottiried: Ted dutch Sublimatvergiftung yon der Scheide aus. (An- 
klage eines Arztes wegen fahrliissiger Tiitung.) (Inst. /. Gerichtl. Med., Univ. Grei/s- 
wald.) Xrztl. Sachverst .ztg 36, 33--36 (1930). 

In dem mitgetcilten Fall handelt es sich um ein 24jahriges M~dchen, dem vom Hausarzt 
wegen eitrigcn Scheidenkatarrhs 10 Sublimatpastillcn zu 1,0 versehrieben wurden mit der 
XVeisung, Scheidenspiilungcn mit einer LSsung yon 1,0 Sublimat auf 1 1 Wasser auszuffihren. 
Eine Schwangerschaft im 3. Monat wurde dcm behandelnden Arzt verschwiegen. Wahr- 
:seheinlich hat die Patientin die Seheidenspiilungcn nieht naeh der ~trztlichcn Wcisung an- 
gewandt, sondern in der Absicht, die Schwangerschaft zu unterbrechen, 1--2 Sublimatpastillen 
in Substanz oder hochkonzentrierter L(isung eingeffihrt mit dem Erfolg, dab es zwar zum Abort, 
aber auch zur tSdlichen Quecksilbervergiftung kam. Ein gegen den Arzt eingeleitetes Straf- 
verfahren wegen Kunstfehlers endete mit eincm Freispruch, da ihn bei dcr Lage des Falles 
kein direktes Verschulden traf. 

An Hand  dieses Falles und der einschlagigen Literatur ,  die eine st/indige Zunahme 
der  Sublimatvergif tungen v o n d e r  Scheide aus erkennen ]~l~t, weist Verf. auf die groi~e 
Gefahr einer Aushi~ndigung yon Sublimatpast i l len an den Pat ienten hin und fordert,  
dal] Subl imat  nut  an Xrzte abgegeben werden diirfte. Dem wird jeder Geriehtsarzt  
beistimmen, da solche F~lle aueh naeh den Erfahrungen des Ref. leider nieht zu selten 
sind. Es is t  deshalb zu begrifl]en, da$ in der Arbei t  auf die yon vielen prak~ischen 
Arz ten  keineswegs genfigend gewiirdigte grol]e Gefahr einer Aush~ndigung yon Sub- 
l imat  in Substanz an den Kranken nachdriickliehst hingewiesen wird und Vor- 
sehliige zur Abhilfe gemacht werden. Miiller-Hess (Bonn). 

Mangili, Carlo: Due easi di avvelenamento mereuriale per via genitale. (Zwei 
F~lle yon Quecksilbervergiftung auf genitalem Wege.) (Istit. di Med. Leg., Univ., 
Milano.) Clin. ostetr. 82, 27--36 (1930). 

Im erstercn der beiden tSdlichen F/~llc, bei einem 24 jiihrigen schwangeren Dienstmiidchen, 
mit  typischem klinischen und anatomo-pathologischen Bride und mit positivem ehemisehcn 
Nachweis des Quecksilbers, war die vaginale Einfiihrung des Sublimates, aus abortivem Grunde, 
dadurch anzunehmen, weft die Genitalien die Zeichen einer sehweren 5rtlichen Wirkung zeigten, 
w/~hrend die oberen Teile des Digcstionstractus keine L/isionen zeigten. - -  Im zweitcn Falle, 
bei einer 37j~hrigen Frau, war die Einfiihrung in die Cervix einer 1/1000 LSsung yon Queck- 
silberchlorid, aus abortivem Grunde, yon der Frau selbst vorgenommen. Es zeigten sich 
~lcutliche klinischc und anatomische Zeiehen der Vergiftung: doch war der chemische und 
histochemisehe Nachweis des Quecksilbers negativ. Ted am 8. Tage (Sommermonate): Obduk- 
tion am 5. Tage nach dem Tode. In  beidcn F/~llen erfolgte Abort. Romanese (Parma). 

Vizioli, Francesca: La mieroglia e l'oligodendroglia helle intossieazioni sperimentali 
�9 nelle alterazioni post-mortali. (Die Mieroglia und Oligodendroglia bei den experimen- 
tellen Vergiftungen and  den postmortalen Ver/inderungen.) (Clin. d. Malatt. Nerv. 
e Ment., Univ., Napoli.) Riv. Neut. 2, 365--386 (1929). 

Verf. hat te  bei Kaninchen Vergiftungsversuche mit  Bleiacetat  angestellt.  Dabei  
ha t te  er gefunden, dai] die Oligodendroglia in einen Zustand von akuter  Sehwellung 
ger~t. Die Microglia zeigte zun~ehst geringfiigige vori ibergehende progressive Ver- 
~nderungen und dann hauptsiichlich degenerative und regressive Phi~nomene. Da 
Yerfi ~hnliehe Erscheinungen aueh unter  postmortalen Einfltissen beobaehtet  h a t ,  
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is~ er geneigt, das Wesen der Giftwirkung in einer Ar t  intra  v i tam effolgender Autolyse 
zu erblicken. Jahnel (Miinchen).o 

Seiffert, G., und A. Arnold: Zellveriinderungen in Knoehenmark, Blur und Milz 
bei experimenteller Bleivergiftung. AreL f. Hyg. 99, 272--282 (1928). 

Zur L~sung der Frage, ob die bei B l e i v e r g i f t u n g  auftretenden B h t v e r ~ n d e r u n g e n  
eine Folge der Blutzersterung odor eine Folge unmittelbaren Reizes auf die bhitbildenden 
Organe sind, haben die Verff. an Mee r schwe inehen  Bleivergiftung erzeugt, t~Lglich clues 
der Tiere getStet and Ausstriehe von Knoehenmark, Milz, Leber und Blutausstriehe untersueht. 
Im Bh l t e  selbst finden sie an den wei[~en BlutkSrperchen nur eine Zunahme der Eosinophilen 
und charakteristische ZerstSrungen an den Monocyten. Diese Ver~nderlmgen treten aber 
ganz hinter den Ver~nderungen am roten BlutkSrperehenbild zuriiek (Polyehromasie trod 
basophile Punktierung). Das K n o e h e n m a r k  zeigt schon vom ersten Tage all eine Zunahme 
der Ery~hroblasten, charakteristische KernzerstSrung der ~Normo- nnd Megaloblasten, ver- 
mehrtes Auftreten basophiler und eosinophiler Granulocyten; nur sehr vereinzelt finden sich 
im Knoehenmark punktierte Erythroeyten odor deren Vorstufen. Die Verff. kommen zu der 
Annahme, daI~ das Blei auf das Knoehenmark unmittelbar einen Reiz zur ~eubildung ansfibt, 
dal~ abet gleichzeitig beider ersten Bleizufuhr die im Blute kreisenden Ery*hrocyten geschgdigt 
werden, deren Zerfall dann den Reiz auf das Knoehenmark verstgrkt. Spi~ter hSrt die Zer- 
stSrung normaler BlutkSrperehen im Blute auf; vornehmlich die iiberstfirzt neu gebfldeten 
Erythrocyten werden geseh~digt. Inder  Milz finden sieh massenhaft Reste gekSrnter Erythro- 
eyten, aueh sieht man deft ein massenhaftes Zngrundegehen der Monoeyten, dann auch Reste 
yon Erythroblasten. 

In  der daraus zu sehliel~enden tier eingreifenden S c h g d i g u n g  d e s  e r y t h r o -  
p o e t i s c h e n  S y s t e m s  ist  eine flit B l e i v e r g i f t u n g  spezifisehe Erscheinung zu sehen. 
Die Frage de~ primi~ren Erythrocytenzers tSrung im Blute ist  noch nicht geklart .  

Teleky (Dtisseldorf).o 
Millet, Horace: The excretion of lead in urine. (Die Bleiausscheidung im Urin.) 

(Dep, o/ Physical Chem., Univ., Liverpool.) J. of biol. Chem. 88, 265--268 (1929). 
Im Ham gesunder Personen sowie yon solehen, denen wegen Erkrankung an Krebs 

Blei verabfolgt wurde, wird der Metallgehatt quantitativ naeh einer yon Mi l l e t  (Tr. Faraday 
Soc. 25 [1929]) angegebenen elektrometrischen Methode bestimmt. Fiir den Gesunden werden 
Werte von 0,05 mg im Liter angegeben. Die Ausseheidung bei den bleibehandelten Personen 
war nieht wesentlieh hSher. Behrens (Heidelberg).~ 

Reitzel, g. J.: Lead poisoning from snuff. (Bleivergiftung dutch Schnupftabak.)  
(Dep. o/Internal Med., Texas Univ. Med. School, Galveston.) Ann. Int .  Mad. 8, 378 
bis 385 (1929). 

1784 wurde die erste B l e i v e r g i f t u n g  dutch S e h n u p f t a b  a k  beschrieben, seitdem 
ungef~hr 40 F~lle. Die Vergiftung kann zustandekommen dutch Verwendung yon Blei- 
oxyd oder Bleiehromat zur F~rbung und Besehwernng; durch Verwendnng bleihaltiger 
Folie zum Einpacken und schlie$lieh dutch Beimisehnng yon Blei-Arsenverbindungen 
als Insektenvert i lgungsmit te l  sowohl in Tabakfabriken als auch in Tabakpflanzungen. 

Verf. hut in den letzten ll/e Jahren 4 Fglle yon Bleivergiftung dureh Schnupftabak 
gesehen. 4 Frauen benfitzten dieselbe Sorte, die mit Bleiehromat verf~lscht war. Eine Probe 
enthielt 0,35 % Bteichromat; eine der Frauen starb bald an irreparablem Cervixkrebs. Bei 
der ehemischen Untersuchung enthielt die Leber auf 100 g 3,31 mg Blei, das earcinomatOse 
Gewebe 7,34 rag. Ein Fall wird ausfiihrlich beschrieben; er betraf eine sehwere Trinkerin, 
die 1/2 Jahr vorher wegen gastriseher Beschwerden operiert worden war (Choleeystektomie 
und Appendektomie). Ihr Zustand aber versehlechterte sich welter; er besserte sieh dann, 
als ihr der Sehnupftabak (0,2% Blei) im Krankenhaus weggenommen worden war; es land 
sieh damals Blei im Urin nnd Stuhl. Aus dem Krankenhaus entlassen, begann sic wieder 
zu sehnupfen und wurde dann mit nervOsen St5rungen an oberon und unteren Extremit~ten 
und Gehirnerseheinungen (jedoeh nicht in eharakteristiseher Form. l~ef.) wieder aufge- 
nommen. Die Obduktion ergab neben starkem Bleisaum Arterioselerose, Sehrumpfniere. 

Teleky (Dtisseldorf).o 
Duvoir, Goldberg et Thrain: Intoxication par le sous-ae@tate de plomb. (Vergif- 

tung clurch basisch essigsaures Blei.) (See. de Mdd. Ldg. de tZranee, Paris, 9. XII .  
1929.) Ann. 3~[dd, leg. etc. 10, 38--40 (1930). 

Eine 29ji~hrige Italienerin hatte in der Zeit veto 28. X. bis 2. XI. tropfenweise Blei- 
acetatlSsung (basisch essigsaures Blei, sog. Bleiextrakt) genommen, im ganzen 78 Tropfen, 
und zwar in Weil~wein um zu abortieren. Sehon am 3. XI. traten sehmerzhMte Sehwellung 
des Zahnfleisches, schw~rzliche Verf~rbung der Sehleimhaut mit AblSsung yon Schleimhaat- 
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stricken, dann Bleisaum und Sehwellung der Speiche]drrisen, allgemeine Schw~che auf. Nach 
einer Woche traten die Menses in jeder Beziehung normal auf, heftige Magenbesehwerden 
veranlagten die Patientin, den Arzt aufzusuchen. Bei der Untersuchung am 16. XI. heftige 
Leibschmerzen, welehe die Nahrungsaufnahme verhinderten, galliges Erbrechen, deutlicher 
Bleisaum, p igmen t i e r t e  sehieferfarbige Streifen am linken Zungenrande und an der linken 
unteren Zungenfl/~ehe, endlich ein sehiefergrauer Fleck an der Sehleimhaut der Wange yon 
etwa 1-FrankstiiekgrOge. Temperatur 38 ~ Naeh 3 Tagen NaehlaB der Erscheinungen, am 
27. XI. nur noeh Bleisaum. Duvo i r  besprieht dann noeh die Verwendung des ]31eiacebats 
Ms Abor~ivum und verweist auf die F~lle yon Schwarzwael le r ,  Winghus ,  Pope,  Crooke,  
Tay lo r ,  B r a m o n  und Rowson.  Die ~oxische Dosis des basisch essigsaurcn Bleis is$ auf 0,5 
bis 1 g anzusetzen. Im vorliegenden Falle waren 4 g in 6 Tagen, davon am 6. Tage 1 g ge- 
nommen worden, ohne dab Lebensgefahr eintrat. Kalmus (Prag). 

Meulengraeht, E.: Uber Bleivergiftung naeh Einnahme von Bleigl~itte als Abortivum. 
Vereinig. f. Gyn~kol. u. Geburtsh. 1928, 1--15, Hosp. rid. 1929 II  [DSnisch]. 

Mitteilung yon 6 F~llen. Die Sym13tome bestehen aus gastrointestinalen St6rungen: 
Brennen ira Munde, schlechtem Geschmack, Kardialgie, Erbrechen, Leib~chmerzen wie 
bei Bleikolik, kahnf6rmig eingezogenem Leib. Welter finden sich cerebrale Zeichen: 
Unruhe, Unklarheit, Kr~mpfe, Korea. Ferner Blutver~nderungen: An~mie, basophile 
Punktierung der Erythrocyten.  Aul~erdem kann an den parenehymat6sen Organen 
des Leibs eine Seh~digung naehgewiesen werden: Ikterus, Albunfinurie, geformte Sedi- 
mentbestandteile. Die zur Vergiftung erforderliehen Dosen werden mit einem TeelSffel 
und dem Mehrfaehen angegeben, selten sind kleine Mengen genommen worden. Die 
charakteristisehen Ztige des Krankheitsbildes, die zur vorl~ufigen Diagnose gentigen 
kSnnen, sind: Vorkommen bei jungen Frauen, st~ndiges Erbreehen, Sehmerzen, Un- 
tube, Subikterus. Der Bleirand pflegt reeht rasch aufzutreten und kann daher in den 
ngchsten Tagen entseheidende Bedeutung erlangen neben der Veri~nderung des Blut= 
bilds. Die Dauer der Vergiftung isg im allgemeinen langwierig, da das Bleiweil~ im 
Gegensatz zu anderen Verbindungen, wie Bleizucker, Bleiessig, schwer 16slieh ist und 
sieh lunge auf den Sehleimh~uten als Niederschlag h~lt. Aus diesem Grunde ist aueh 
das aktive Vorgehen zur raschen Entleerung der Gif~reste dureh Magensloiilung und 
Abfiihrmittel durchaus am Platze. Die Geeignetheig der Bleisalze als Abortiva ist. 
toxikologiseh sehon lange festgelegt. Vielleicht isg die Neigung zu Blutungen als Folge 
einer akuten Capillarseh~digung aufzufassen. H. Scholz (K6nigsberg). 

Szendrii, P., und 6. FMseher: Uber eine quantitative Mikrobestimmung des Arsens 
in Leiehenteilen. (Inst./. Med. Chem., Tier~irztl. Hochsch., Wien.) Nikrochem., Pregl- 
Festsehr. 323--328 (1929). 

Verff. haben die Methode yon Win te r s t e ine r  (vgh diese Z. 10, 98) der quantita- 
riven Arsenbes~immung zugrunde gelegt. Da bei Aufarbeitung yon Organmaterial immer 
mit der Gegenwart von Eisen gereehnet werden mul~, wird nach ZerstSrung der organischen 
Substanz zuerst (Eisen + Arsen) jodometrisch bestimmt, dann das Eisen als Rhodanid colo- 
rimetrisch. Aus der Differenz erreehnet sich der Gehalt an Arsen. Diese Bestimmungsart 
liefert genrigende Ergebnisse, urn die Anwendung dieses neuen Verfahrens auch fiir gerichglich- 
chemische Untersuchungen berechtigt und empfehlenswert erscheinen zu lassen. Die ganze 
Bestimmung nimmt etwa 1--1V2 S~unden in Anspruch. Bischo/J (Freiburg i. B.).o 

tIeller, Kurt: Mikrobestimmung yon Sehwefel, Phosphor und Arsen in organisehen 
Substanzen naeh der Methode yon 0. 6asparini. (Chem. Inst., Dtseh. Univ. P~'ag.) 
Mikrochein. 7, 208--212 (1929). 

Die Makromethode yon 0. Gaspar in i  (Gazz. ehim. Ital. 37, 426 [1907] und K. I-Ieller, 
Z. anal. Chem. I6, 408 (1929)] wird frir MYkrobestimmungen umgearbeitet und die Apparatur dazu 
an Hand yon Zeiehnungen erl/~utert. Einzelheiten siehe im Original. Durch Elektrolyse in Salpeter- 
si~ure (D = 1,4), bei einer Stromst~rke yon 0,5--0,7 Ampere, wird die organisehe Substanz 
verascht und S in Sulfonal, P in Tetramethyl-diamino-diphenyl-phosphinige S/s + H20 
und As in Tetramethyl-diamino-diphcnyl-arsenige S~ure als Sulfat, Phosphat und Arsenag 
auf fibliche mikrochemische Weise bestimmt. B. Flaschentriiger (Leipzig).~ 

Wasmuth, Ferd.: Experimentelle Studie zur Arsenfrage. (ZahndirztI. Inst., Univ. 
Mi~nchen.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. 142, 17--40 (1929). 

Es handelt sich um Versuche, den prim/~ren Angriffspunkt des Arsens im Organismus 
zu bestimmen, und zwar yore zahnmedizinischen Standpunkt aus. Die Zahnpulpa erscheint 
wegen ihrer fibersichtlichen, scharf abgegrenzten Verh~tltnisse dafiir besonders geeignet. VerL 
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betont die Notwendigkeit, physiologisches Geschehen und primgr siehtbare morphologische 
Vergnderung in kausalen Zusammenhang zu bringen. .Er setzt sich mit drei bisherigen Auf- 
fassungen fiber die Wirkung des Arsens auseinander: 1. Atzwirknng (Liebig ,  S c h m i e d e b e r g ,  
Greve ,  Lewin). Eigene Naehprfifung ergab keine primgre ~tzwirkung am Zahnfleiseh. 
2. ,,Chemiseher Proze~" zwischen Arsen und den Elementen des Blutes und des Gewebsproto- 
plasma, gestfitzt anf die Binz-Schulzsche  Oszillationstheorie des Sauerstoffes, der eine 
stgndige Oxydation und Reduktion des Arsentrioxyds im Organismus zugrunde liegen soll. 
Diese Theorie hat nut noch historisches Interesse. 3. Im morphologiseh-histologischen Bride 
fallen am meisten die GefgBvergnderungen auf. Aber aueh Ver~nderungen an den n e r v 6 s e n  
E l e m e n t e n  sind beobachtet, die yon einem Tell der Autoren als prim~re angesehen werden, 
wghrend die GefgBverfi,nderung naeh diesen als reflektorische GefgBerweiterung anzusehen 
ist. Bei eigenen histologischen Untersuehungen wurde das Arsentrioxyd, mit Wasser ange- 
feuehtet, auf die geschlossene Dentindecke gesunder Molaren jugendlicher Patienten gelegt. 
Es t ra t  frfihzeitige Schgdigung der Markseheiden ein. Aul3erdem traten Blutungen auf, bei 
8 Tage dauernder Einwirkung noch keine direkte Gef~Bsch~digung, nur eine Gefgl~erweiterung 
mit den Zeichen einer Zunahme des Druckes in der Pulpa. Leukoeyten traten nieht auf, ebenso- 
wenig Thrombenbildnng, wie in der Literatur behauptet wurde. Schon bei 24stfindiger Liege- 
dauer land sich anger Nervenseh~digung eine schwache Hyperiimie ohne Extravasate bei 
vSllig intaktem iibrigen Pulpagewebe. Weitere theoretiseh interessante Einzelheiten und Ver- 
suehe an frischen Kglberpulpen und am Kammerwasser yon Kaninchen zum Nachweis der 
Gewebsoxydasen mfissen ira Original naehgelesen werden. Die Hanptergebnisse dersdben 
sind folgende: In der Pulpa sowohl als im Kammerwasser finden sieh oxydierende Substanzen, 
die dureh Arsen die gleiehe Einbul~e ihrer oxydativen FRhigkeit erleiden. In Pulpa und Cornea 
werden dureh Arsen die Nerven raseh in Mitleidenschaft gezogen, was sich funktionell in einer 
frfihzeitig auftretenden Angsthesie gu~ert, Geringe kaum nachweisbare Spuren (mit Peni- 
eillium naehgewiesen) dringen dureh die Dentindecke in das Pulpaeavum. Mictels der Phenol- 
phthalein-Reaktion wurde das Vorhandensein yon ,,Dehydrasen" ~ analog den Oxydasen - -  
in gesunden Nerven yon Ratten naehgewiesen, eine Tatsache, aus weleher auf eine allgemeine 
Verbreitung dieser Substanzen (auch in den Nerven der Pulpa) geschlossen wird. VerL kommt 
somit zu folgenden SehluBfolgerungen: 

,,Das Arsen dringt in geringen Mengen dutch die Dentindecke in die Pulpa ein, 
erreicht die Nerven~ hebt  dort  die dehydrierende Wirkung clef in den ~Nerven vorhan- 
denen Fermente  auf, unterbindet  damit  den flit die Funkt ion  der Nerven so n6tigen 
Stoffweehsel, der naeh den Untersuchungen yon v. B a e y e r ,  F r 6 h l i c h  und T h u n -  
b e r g  ( O p p e n h e i m e r ,  Handbueh der Biochemie. Die Fermente  und ihre Wirkung. 
1925) sieh wie in den anderen Geweben in Aufnahme yon Sauerstoff nnd Abgabe yon 
Kohlensgnre als Endproduk t  der assimilierenden und dissimilierenden Vorg~nge voll- 
zieht." WaIcher (Miinehen). 

Poljakow, A., und N. Kolokolow: Ein Verfahren fiir die eolorimetrisehe quanti- 
tative Arsenbestimmung. (Laborat. /. Biol. Chem., StaatL Univ. Kasan.) Biochem. Z. 
213, 375--379 (1929). 

Dem Verfahren zur colorimetrisehen Arsenbestimmung liegt das yon F e i g l  zugrunde. 
Es besteht darin, dal~ man zu der mit Arsen zu untersuchenden Probe einige Tropfen in der 
K~lte ges~ttigtes Ammonmolybdat und darauf fiberschfissige salzsaure Zinnchlorid-LSsung 
flieBen l~Bt. Bei Abwesenhei~ yon Arsen verschwindet bei Erhitzung die anfangs aufgetretene 
Blaufiirbung, und die L6sung wird gelb und braun. Bei A~lwesenheit yon Arsen dagegen 
bleibt die Blauf~rbung erhalten, wobei ihr St~rkegrad yon der Arsenmenge abh~ngt. Bei 
kleinen Arsenmengen mit Amylalkohol ausschfittehL der die blane Farbe atdnimmt. Die 
Reaktion tr i t t  nut dann ein, wenn das Arsen Ms Arsens~ure vorliegt. Die orgamsche Substanz 
wird mit KSnigswasser verascht, das Arsen dutch Natriumhypophosphat Ms MetaU ausge- 
sehieden und in Perhydrol gelSst. Dann colorimetrisehe ]~estimmung des Arsen nach Fe ig l .  
Bereitung einer Standard-As2Os-L(isung auf die gleiche Weise. Die Ergebnisse sind gut. Das 
Verfahren ermSglicht es, den Eintritt  des Arsens ins Blut bei der Arsentherapie, sowie seine 
Ausscheidung aus dem Organismus ohne Schwierigkeiten zu veffolgen. Bi~chof[. o 

Halloran~ Chris: Dermatitis exIoliativa due to arsenic in wall paper. (Dermati t is  
exfoliativa dutch arsenhaltige Tapeten.) Arch. o~ Dermat .  20, 303--305 (1929). 

Es wird fiber einen Fall yon ex~oliativer Dermatitis beriehtet, als Tell einer Arsenver- 
giftung dureh Tapeten. Eine ausfiihrliehe Ubersicht der diesbezfiglleh sehon vorhandenen 
reichen Literatur geht der Kxankengesehiehte voraus. Die Frage, ob man die Bezeichnung 
Dermatitis exfoliativa oder die einer Pityriasis rnbra diesem Vergfftnngssymptom reservieren 
solle, bildet einen Tell weiterer Er6rterungen, ebenso die, ob man yon einer prim~ren und 
sekund~ren Dermatitis zu sprechen gen6tigt sei. Unter prims versteht der Autor das Er- 
scheinen der Dermatitis als erstes toxisches Symptom gegenfiber den F~lIen, wo naeh mannig- 
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fachen anderen Symptomen dig Haut erst sekundar befallen wird. Der Autor ist jedoch der 
Meinung, dab eine seharfe Seheidung in prim~re und sekund~re •ormen nich~ mSglieh sei. 
Auch andere noch mSgliche Quellen einer As-Verglftung mit Ansgang in exfoliative Derma- 
ti$is werden besprochen. Zum BTaehweis des As zeigten sigh in diesen :F~llen wie in friiheren 
die Hautschuppen als besonders geeignet, die in versehiedenen Mengen, geringsten wie sehr 
groSen Mengen, gefunden wurden. Der Arsenlknaehweis soll sehon aus den zuerst aufge- 
tretenen, meist symmetrisehen Flecken bzw. den Absehuppungen derselben entnommen 
werden. Die Urinuntersuehung ist dem Nachweis aus den Sehuppen gegenfiber weniger beweis- 
kr~ftig, da kleine Ys von As auch bei anderen Dermatosen im Urin gefunden werden. 

K. Ullmann (Wien).o 
Bylot~ Fritz: Die Arsenmorde in Steiermark. Msehr. Kriminalpsychol. 21, I his 

1~ (1930). 
Der vor!iegende Aufsatz stellt eine sehr aufschluSreiehe volkspsychologisehe 

Studie dar, die speziell ffir Steiermark groSes Interesse bietet. Der Verf. ist geneigt, 
die I-Ii~ufigkeit der Arsenmorde in Steiermark nieht allein auf die leiehte Erreiehbarkeit 
dieses Giftes, als vielmehr auf das zauberhaft Mystische zu beziehen, welches der 
Wirkung des Arseniks anhaftet. Gerichtlich-medizinisch bringt die Mitteilung nichts 
Neues, der Verf. is t / iberhaupt  nicht auf die rein gerich~sarztliehe Seite dieser Vergif- 
tung eingegangen. Schwarzacher (Heidelberg). 

Lehren aus dem Giitmordprozell Lehner. Sehweiz. reed. Wsehr. 1930 I, 20. 
Auf Grund mehrerer in den letzten Jahren in einem aargauischen St~dtchen vor- 

gekommener Giftmorde mit As, die nut zufifllig zur Kenntnis der BehSrden gelang$ 
sind, wird auf die Notwendigkeit der Einfiihrung h~ufigerer amtlieher Sektionen bei 
nicht einwandfrei iestgestellter Todesursache, sowie der Einsehriinkung des Giftverkaufs 
hingewiesen. SchSnberg (Basel). 

Galli, Alfredo: Intossieazione aeuta per applieazione pereutanea di tintura di 
iodio. (Aku~e Intoxikation nach percutaner Anwendung yon Jodtinktur.) (Osp. 
Cir., Gallarate.) Gazz. Osp. 1929 II, 1299--1300. 

Jodpinselungen der Hau t  erzeugen nieht selten Erytheme, Urticaria, ekzematSse 
Erseheinungen u. a. Es handelt sich jedoch im allgemeinen um lokalisierte Erkran- 
kungen, und nur sehr selten wurden Allgemeinreaktionen schwerer Art beobachte$. 

Bei einer 27j~hrigen, stets gesunden Frau wurden wegen eines diffusen Bronehialkatarrhs 
und Riickensehmerzen Jodpinselungen auf Rticken und Brust verordnet. 5 Minuten sparer 
entwickelte sigh ein sehweres Krankheitsbild: Wiederholte Ohnmachten, ~belkeit, Erbrechen, 
Kopfschmerzen, Stiekhustenanf~lle, Taehykardie, Pr~eordialsehmerzen, Erstiekungsgefiihl und 
Todesangst. Bald darauf land Verf. die Kranke im komat5sen Zustand mit fadenfSrmigem 
Puls und heftigem Erbreehen. Unter Excitantien und naeh Abwaschen des Jods mit Alkohol 
begann sie sigh zu erholen. Nach wcnigen Stnnden wurden Sehwellung mzd RStung der 
Mund-, Rachen-, Augenschleimhaut, der Schleimhaut der auBeren Genitalien und des Harn- 
rShreneinganges, starke Sehwellung der Lymphdrfisen, der Augenlider, der ~aut  des Gesiehts 
und in geringerem Grade des fibrigen KSrpers, etwas sparer ein punktf6rmiges Erythem 
der g~nzen ttautoberfl~che festgestellt. Die Hauterscheinungen gingen allm~hlich in den 
ngchsten Stunden zuriick. Im Urin waren Eiweil3 und Jod in grol3en N[engen naehweisbar. 
Ein Zustand direkter oder indirekter Anaphylaxie war aus mehffaehen Griinden auszu- 
schlie~en, die Kranke hatte iibrigens niemals zuvor Jod in irgendeiner :Form gebraucht. 
Idiosynkrasie ffir Jod konnte nicht vorliegen, d~ godpinselungen und Darreichung yon Jod 
auf innerem und subcutanem Wege in den ngehsten Tagen zu keiner Reaktion ffihrten. So 
blieb nur die Annahme einer reinen Jodintoxikation infolge yon Resorption der im Ubermal3 
aufgetragenen Jodtinktur dutch die Haut. - -  Im Sehrifttum ist nur 1 :Fall yon Intoxikation 
ghnlich sehwerer Art yon Rose beschrieben. Derselbe ereignete sich nach Injektion yon 
Jodtinktur in eine Ovarialcyste und verlief tSdlieh. Rontal (Miinehen).o 

Negri, G.: Della tossicittt lontana dell'acido borieo. (Ober die Giftigkeit derBor- 
siiure.) (Istit. di JFarmacol. Sperim., Univ., Pavia.) Rass. Ter. e 1)ab. clin. 1~ 472 bis 
476 (1929). 

Zu den Versuehen verwendete Verf. Kaninehen, denen etwa 25-100 ccm 4proz. ]~or- 
s/iurelSsang injiziert wurden. Die zu beobaehtenden Erseheinungen waren steigernde Sehw/~che, 
Unfahigkeit, die eingenommeneLage zu behMten, schwaehe Atem- und Herzt/itigkeit, Anf- 
h6ren der Reflexe. Tod durchAtem- undHerzsti]lstand. Einen Vergleich mit J~thyl- und Methyl- 
alkohol zeigt die minimale tSdliehe Dosis tier Bors&ure mit 0,043 g pro Kilogramm KSrper- 
gewieht beim Kaninehen gegeniiber der yon 0,087 g J~thylalkohol und 0,132 g Methyl~lkohol 

Z. f, d. ges. Gerichtl. ~ed iz in .  15. Bd.  9 
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per Kilogr~mm K6rperge~dcht. D~mi~ zeigt die Bors/~ure eine doppelt so starke Giftigkeit 
wie~thyl~lkohoL und d~ deren antiseptische Wirkung doch gering ist, sollte deren Anwendung 
in der ~herapeutischen Prgxis vermieden werden. Malowan (Berlin-Halensee).o 

Pleisehmann, Peter: Uber den quantitatNen Mikronaehweis des Morphins. I. Mitt. 
M0rphinbestimmung in reiner Liisung. (Biochem. Laborat., Krankenh. Moabit, Berlin.) 
Biochem. Z. 208, 368--391 (1929). 

Morphin wird qnantitativ nach F/~llung mit Phosphormolybd~ns~ure eolorimetriseh 
bestimmL indem das gewaschene Zentrffugat in konzentrierter HeSO~ gelSst wird, wobei 
sehlieglich nach einer blauvioletten eine grfinbraungelbe Farbe entsteht, die mit einer Probe 
bekannten Gehaltes verglichen wird. Die Reaktion ist gegen Mengenversehiebung der Re- 
ageutien ompfindlieh. Es muB ein bestimmtes Verh$1tnis zwisehen Molybd/~nmenge, Phos- 
ph~tmenge und HC1-Aeidit/~t eingehalten werden. Betrachtet m~n die sich ergebenden Kurven, 
so erkennt man das Vorh~ndensein eines genfigend breiten Optimum-Plateaus. Es wird kon- 
stunt in 5 ccm gef~llt, Temperatur und Zeit sind yon Bedeutung. Die Farbreaktion unter- 
seheidet sieh yon der FrShdeschen Reaktion in mehreren Punkten. :Bei 50 ~ geht der Farb- 
umschlag in Braun sehr schnell vor sich, in 1 Stunde ist die endgiiltige F~rbintensit~t erreieht. 
Im Exsiccator sind die Proben dann tagelang haltb~r. Die colorimetrisehe Farbe ist bei 
koastanter H2SO~-Menge der Morphiumenge nieht streng proportional, da offenbar LSsungs- 
verluste eine Rolle spielen. Bei konstantem Vorgehen ist die Farbe eine eindeutige, in einer ein- 
faehen Kurve ausdriiekb~re Funktion der Morphinmenge. Die Farbintensit~t, dio 1 mg Mor- 
phinehlorid entsprieht, wird willkfirlich als 1,0 angenommen. Dann entspricht jeder Morphin- 
chloridmenge eine bestimmte Farbzahl, die colorimetrisch ermitteit wird. An Rand einer 
der Arbeit beigegebenen Kurve kann der Morphingehalt sofort abgelesen werden. Es mfissen 
aIso stets Vergleiehsprobeu mit bek~nntem Morphingehalt gleiehzeitig mit dcr unbekannten 
Probo angesetzt werden. Im einzelnen geht m~n so vor: 5 ccm der MorphinlSsung kommen 
in ein geeichtes Zentrifugenglas mit Marken ffir 2 und 5 cam. Dazu 1 ecru 2,0 n-HC1-Fallung 
mit 1 ecru F/~llungsreagens yon folgender Zusammensetzung: 17,4626 g ammoniak- und sap 
peters/iurefreien Mo S (Merck) und 13,5910 g wasserfreien Na~C0s in 60 Ccm Wasser, bis zur 
CO~-Entfernung erhitzen, dazu 30 ccm etwa 1/~ tool. PhosphatlSsung (1,3617 prim. Kalium- 
phosphat und 4,1566 sek. Natriumphosphat-Soerensen - -  auf 100 ecru), FMlungsreagens auf 
i50 cem aufffillen. Nach der Fallung das Zentrifugenglas etwa 20 Minuten sehwenken, bis 
sich die Ausfallung konsolidiert. 10 Minuten bei 3000 Umdrehungen zentrifugieren. Ab- 
pipettieren mit mittel/einer Pipette, noehmals 3 Minuten zentrifugieren, dann mit feiner 
Capillarpipette soweit als mTglich abpipettieren. 5 ecru n/40-H2SO ~ aufgieBen, mit ausge- 
zogenem Glasstab bis zur gleiehm/~Bigen, feinen Suspension aufwirbeln. Glasstab ohne Nach- 
spfilen entfernen, 5 Minuten zentrffugieren, abpipettieren, nochmals 3 Minuten zentrffugieren, 
rein abpipettieren. Zusatz yon konz. reiner H2SO 4 (1,84) bis zur Marke ,,2 ecru" oder ,,5 ccm", 
je nachdem, ob die Morphinausfallung 10 Minuten nach Zusatz des F/illungsre~gens nur wolkig 
oder kompakt gewesen ist. Im Zweifelsfalle sind beide Marken zulassig. Mit Glasstab bis zur 
vollst/~ndigen L6sung des Niederschlages umrtihren (blauu Wasserbad 1 Stunde 50 ~ 
Sofort colorimetrieren oder die Zentrifugengl/~ser im Exsieeator fiber Schwefelsaure auf- 
bewahren, aueh mehrere Tage lang. Zum Vergleich werden yon Anfang an 2 Standardproben 
angesetzt. I. 1 ccm 0,2prom. MorphinehloridlTsung - -  4 ecru Wasser (0,2 mg) und IL 5 ccm 
0 2prom. MorphinehloridlSsung (1 rag). Ffir Standardprobe I H~SO~-Auffifllung auf Marke 
,, 2 ccm , ftir Probe I I  auf ,5  ccm . Probe I I  gibt einen F~rbton, der willkfirlich mit 1,0 
bezeichnet wird. Dann betr/~gt er~ahrungsgemi~l] Probe I 0,25. Die Farbe tier unbekannter~ 
Probe X wird mit einer yon beiden Standardproben colorimetrisch verglichen. Ist die Farb- 
zahl der X-Probe ermittelt, so kann mit Hilie der Kurve der Morphinchloridgehalt abgelesen 
werden. - -  EiweiB und hThere Abbauprodukte geben die Farbreaktion aueh, ebenso einige 
Alkaloide, insbesondere Opiate. Andere Alkaloide hingegen geben vollkommen farblose 
Scbwefels/~urelTsungen. Gute EnteiweiBung und Abwesenheit ~nderer ~arbbildender Alkaloide 
ist also Vorbedingung. Eine ~eihe yon Substanzen (organische Sguren, Nitrato usw.) stTren 
die Bestimmung. Der Anwendungsbereieh liegt zwisehen 0,02 und 1 mg Morphinchlorid in 
5 ecru reiner LTsung. Die Genauigkeit ist bei Benutznng des Bfirkersehen Colorimeters f~r 
Werte fiber 0,6 mg etw~ 1%, lfir geringere Werte wird der Fehler grTl]er. Bei g~nz niedrigen 
Werten kann er 10% erreiehen. Mar~in Jacoby (Berlin). ~176 

Fleisehmann, Peter: l~ber den quantitativen Mikronaehweis des Morl~hins. IL Mitt. 
~Iorphinbestimmung im Blutserum und Vollblut. (Biochem. Laborat., Krankenh. Moabit, 
Berlin.) Biochem. Z. 208, 392--414 (1929). 

A. B e s t i m m u n g  im Sernm. Um den bei Extraktion und t~einigung des Morphins 
unvermeidlichen Verlusten zu entgehen, wurde die Methode so ausgearbeitet, dab die Morphia- 
fgllung direkt im enteiweiBten Filtr~t vorgenommen werden kounte. Als geeignetes Ent- 
eiweiBungsmittel erwiesen sieh UranylsalzlTsungen. Vorzfige: a) M. bleibt in L6snng. b) gnt-  
eiweiBung geht welt genug, so dab M.-freie Sera l~ullwerte lie~ern, e) Naeh Enteiweil]ung yon 
Serum mit gleicher Menge 3,5% Uranylacetat bietet das ]~Xiltrat ein geeignetes Milieu fiir die 
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M.-:Fallung mix Phosphormolybdansaure. Es sind weder st6rende noch M.-vort~usehende Sub- 
stanzen darin enthalten, d) Es kommt zu keiner Adsorption yon M. an den Eiweil3nieder- 
schlag wie z. B. bei Trichloressigs~ure. Der M.-Gehalt des Filtrats entspricht dem Volumen- 
verh~ltnis der Filtratportion zum Serum-Uranyll6sungsgemisch. Werm 5 ccm Serum mit 
5 ecru Uranyll6sung enteiweiBt waren, enthalten 5 ecru Filtrat die H~lfte der in den 5 ccm 
Serum enthaltenen M-Menge. - -  5 ccm Serum werden mix 5 cem NH 3 freier, 3,5proz. Uranyl- 
ace~atl6sung enteiweiB~und 5 cam der nach zentrifugieren abpipettierten Fliissigkeit (,,Pipettat") 
wie eine reine LSsung yon M. behandelt. Nur ist ! ecru 2,6 n-HC1 zur M.-F~llung efforderlieh. 
Die Serum-Ausgangsmenge enth~lt das Doppelte der im Pipettat ermittelten Menge. - -  
B. B e s t i m m u n g  imVollblu~. Im Prinzip dieselbe Methode. Da hier viel h6here Uranyl- 
salzl6sungen erforderlieh sind, ist im enteiweiBten Pipettat ein hoher UranylfiberschuB vorhan- 
den, der die M.-F~]lung stSrL da Uranyl und das im F~llungsreagens enthaltene Phosphat 
einen voluminSsen Niederschlag geben. Zur Enturanylisierung wird daher zun~ehst die Re- 
aktion des enteiweiBten Pipettats durch Na2CO ~ abgestumpft, dann wird der gr6Bte Teit 
des Uranyliibersehusses mix einer iibersattigten Phosphatl6sung ausgefallt und abzentrifugiert, 
So erh~lt man eine L6sung, die den Anspriichen a---d (vgl. oben) entsprieht. Jede Portion des 
enturanylisierten Pipettats enthalt genau soviel M., als ob die urspriingliehe Blutmenge durch 
Enteiwei/3ung und Enturanylisierung lediglieh verdiinn~ worden ware. 6--7 ecru dutch 
Sehlagen defibrinierten Vollblutes werden im Zentrifugenglas mit der gleichen Menge 14,5proz. 
Uranylnitrats (reinst Merck) enteiweil]t. Zu 7 cem des enteiweiBten Pipettats kommen nach- 
einander 0,2 ccm 13proz. Na2CO3-L6sung und 0,5 ccm 4/3 tool. neutraler Phosphatl6stmg 
(5,5240 einbas. - -  1 Mol. Krystallw. - -  und 16,6264 zweibas. - -  Soerensensches Natrium- 
phosphat in 60 ecru heiB 16sen, naeh Abkiihlen iibersattigte L6sung auf 100 auffiilleu. Vor 
Gebrauch auf 50 ~ erwarmen} - -  zusammen 1/1 o des Pipettatvolumens ausmaehend hinzu: 
Noehmalige Zentrifugierung. 5 cem des enturanylisierten Pipettats werden wie reine M.-L6sung 
weiterbehandelt. Umreehnung: M.-Gehalt der 5 cem des letzten Pipettats multipliziert mit 
0,44 ergeben den Gehalt in 1 ecru Blur. Die Methode erlaubt in Serum und Vollblut etwa in 
demselben Bereich und mit derselben Genauigkei~ wie bei reiner L6snng ohne Extraktion 
und Reinigungsverfahren den qnantitativen M.-Naehweis. Martin Jacoby (Berlin).~ 

Pavelka, F.: Uber einige sehr empfindliehe Reaktionen ]nit Apomorphin. (Chem. 
Laborat., Radiowerk E. Schrack A.-G., Wien.) Mikrochem., N. F. 2, 46--52 (1930). 

In Lunge-Beds Handbuch wird als geringste Konzentration, in der man Apomorphin 
naehweisen kann, die Konzentration 1/10000 angegeben. Die yore Veff. angegebene Reaktion 
erlaubt, Mengen, die unter 10 ~, liegen (entspreehend einer Konzentration yon unter 1/100000), 
nachzuweisen. Zu 1 ecru einer Apomorphinl6sung setzt man 1 Tropfen einer 1 proz. Natrinm- 
nitrifl6sung, erhitzt bis fast zum Sieden and last bis zu 10 Minuten stehen. Beim Ausschiitteln 
mit 0,2,--0,3 ecru Essigester f~rbt sieh dieser violett. H. Vollmer (Breslau).~ 

$ Withering, William: Berieht fiber den Fingerhut und seine medizinisehe Anwen- 
dung mit praktisehen Bemerkungen fiber Wassersucht und andere Krankheiten. Naeh 
der englisehen Ausgabe yon 1785 ins Deutsehe iibertragen. Mannheim: C. F. Boehringer 
& SShne G. m. b. H. 1929. 210 S. 

Das vorliegende Biichlein enth~lt yon der  Hand des eigentliehen Begrtinders der 
Digitalistherapie den Berieht tiber die Anwendung des Fingerhutes in zahlreichen kurz 
and pragnant beschriebenen F~llen. Daneben gibt er eine Vorrede, eine kurze Ein- 
ffihrung und eine ,historisehe Ubersicht fiber die Eigenschaften der Digitalis". Am 
Schluf~ finden sieh noch einige Erl~uterungen und eine ~bersetzung der Verordnungen, 
mit deren Hilfe man leicht die Zubereitung und die in jedem Falle angewandte Menge 
n~ehreehnen kann. Eine zusammenlegbare Tafel bringt die farbige Abbildung, die 
seinerzeit schon die Flora Londinensis yon Curtis schmiiekte. Im Text ist ihr eine Seite 
Beschreibung gewi~tme~. Wertvoll ist das Naehwort der Herausgeber insofern, als es 
gestattet, sich schne]l fiber die Forschung auf diesem Gebiete zu orientieren. Chemisehe 
Formeln Bind ganz vermieden worden. Trotz oder vielleich~ gerade wegen des Alters 
der Sehri~t nnd der kurzen tibersich~lichen Darstellung ]iest man die Sehrift nieh~ ohne 
Reiz. Wilcke (GSttingen). 

Sin, S. U.: Experimentelle Untersuehungen zur Pathologie der Vergiftung durch 
,,Fusehi" (Korea-Aeonit). (Path. Inst., Med. Akad. Kei]o, Chosen.) (17. gen. meet, 
Niigata, 11. bis 13. IV. 1927.) Trans. jap. path. Soc. 17, 384--389 (1929). 

Die  Droge ,Fusehi"  besteh~ aus den Wurzeln einer Art Aconitum. Sie ist schon 
yon den altkoreanisehen ~rzten gegen versehiedene Nervenkrankheiten angewendet 
worden. Als spiiteres Volksmi~tel hat  sic oft zu t6dliehen Vergiftungen gefiihrt. Verf. 

9* 
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hat Tierversuche angestellt, um die noch nieht genau bekannten pathologisch-anato- 
misch histologisehen Ver~nderungen an verschiedenen Organen zu untersuehen. WeH~en 
Ratten hat er ein Fusehidekokt in bestimmten Quantit~ten unter die Haut, in die 
Bauchh~hle oder in den Magen beigebraeht. Als letale Dosis hat sich naeh subeutaner 
und intraperitonealer Iniektion die Menge yon 2,5 ccm, nach oraler Verabreichung die 
yon 10 ccm des Extraktes ergeben. Der Tod ist naeh Injektion des Mittels unter die 
Haut bzw. in die BauchhShle nach 20--30 Minuten und naeh Einbringung in den Magen 
nach 3 Stunden eingetreten. Klinisch sind anfangs Unruhe, dann zunehmende Atem- 
beschwerden und kurz vor dem Tode statische Unruhe, verbunden mit Kot- und Harn- 
entleerungen und kr~ftigem Speichelflu~ beobachtet worden. Bei den yore Magen aus 
vergifteten Tieren ha ben sieh die gleichen Krankheitserscheinnngen gezeigt, jedoch 
sind sic langsamer aufgetreten. Bei den pathologisch-anatomischen Untersuehnngen 
haben sich hochgradige veniise Stauungen in Lunge, Leber und Milz und kleinc Btu- 
tungen in einzelnen 0rganen gefunden. Die histologisehen Untersuehungen an Niere, 
Leber und Herz haben triibe Schwellung, fettige Degeneration und umfangreiehe 
:Nekrosen ergeben. u kommt zu dem Ergebnis, da~ , ,Fuschi"  ein Nerven- und ein 
Parenchymgift ist. Raestrup (Leipzig). 

Heller, George: Atropine poisoning in a child. (Ein Fall yon Atropinvergiftung bei 
einem Kind.) J. freer, reed. Assoc. 92, 800 (1929). 

9 Stunden und 5 Stunden vor Auftreten der Vergiftungserseheinungen (Aufregung, 
fliiehtige l~6te des Geslchts und des Nackens, Mydriasis), die bald schwanden, wurden je 
2iTropfen einer lproz. L6sung yon Atropinum sulfuric, in jedes Nasenloch bei herabh~ngendem 
Kopf, also insgesamt 8 Tropfen (ca. 1/~ g der LSsung, ca. 0,006 Atropin. sulfuric.) gegeben. 
Es hatte eine Verwechslung mit einer anderen in~ranasM zu applizierenden Medizin infolge 
telephonischer Bestellung in der Apotheke stattgefunden. Rach (Wien).o 

M~dioni, Andr@, Goigoux et Delaville: Sur un eas original d'intoxieation par un 
colorant d'aniline. (Merkwiirdige Vergiftungserseheinungen nach Fi~rben mit Anilin.) 
Progrhs mgd. 1929 II,  1165--1166. 

Nine Bureauangestellte hatte sich im ttochsommer abends ihre geflochtenen Sehuhe mit 
blauem Anihnfarbstoff selbst gef~rbt und erkrankte am niichsten T~ge nach dem Tragen 
dieser Schuhe um 2 Uhr mittags unter allgemeinem Unwohlsein, Kopfschmerzen, hochgra- 
diger Cyanose des Gesichts und des ganzen K6rpers, vor allem der Extremit~ten. Es bestand 
schwerste Benommenheit. SauerstoffinhMation hatte nieht den gewiinschten Erfolg; erst 
AderlaB yon 400 ecru fiihrte zum Ziel. Das Blur hatte einen violetten ]~arbcnton und zeigte 
spektroskopisch Meth~imoglobin. Nach 4 Stunden war das anfangs so bedrohlich erseheinende 
Symptomenbild behoben. Ns handelte sich um eine Anilinvergiftung dutch den blauen Farb- 
stoff, mit dem die Schuhe am Tage vorher gef~rbt waren. Direkter Kontakt mit der Haut 
bei den gef lochtenen Schuhen und die hohen AuBentemperaturen batten bei dcm Auf- 
treten der Intoxik~tionserscheinungen eine Rolle gespiel~. L. Kleeberg (Berlln).~ 

Lop: Du danger des teintures en noir ~ base d'aniline. (~ber die Gefahr des F~rbens 
in Schwarz mit Anilinfarben.) (Soc. de M~d. L~g. de France, Paris, 9. XI I .  1929.) 
Ann. MSd. l~g. etc. 10, 50--52 (1930). 

Bei einer Frau wurdc eine schwere Vergiftung beob~chtet, Ms deren Ursache nach langer 
Zeit das Schwarzfgrben gelber HMbschuhe festgestell~ wurde~ 

Der Yerf. hat seit 1920 selbst einige F~lle derartiger Vergiftungen beobachtet und 
verSffentlicht. Dennoeh is~ der Gebraueh so]cher Farben nicht verboten worden. 
Solche Vergiftungen kommen wahrscheinlich 5fret vor, werden aber in ihrer Ursache 
nicht erkannt,. Auch ei~ mit einer Anilinfarbe hergestellter Schreibstif~ hat schon 
infolge der Beriihrung mit der g a n t  eine Vergiftung hervorgerufen. Einen weiteren 
~M1 beobachtete der Verf. auf einer Eisenbahnf~hrt. 

Es handMte sich um einen jungen :~enschen yon etwa 16--17 Jahren. ErschSpft saB 
er guf einer Bank, bleich, mit cy~noti.s.chen H&nden, kgum st6hnend mi~ unz~hlbgrem Puls. 
Schon scit f~st 2 Tagen kl~gte er fiber Ubelkeit, Erbrechen, Ma~igkeit. Bei der Untersuchung 
ficl die sehw~rze, fast ins Violet~e spielende F~rbe der Schuhe auf. Es zeigt sich, de~ die 
~ii~e stark violett gefgrbt w~ren. N~ch dera GenuB yon K~ffec und Alkohol konn~e sich der 
Patient erholen. Nr erhielt eine Mitteilung an seinen Arz~. Die AngehSrigen teilten spa~er 
mit, da~ der Junge etwa 8 T~ge lang schwer krank gewescn, ~bcr dann wieder vollst~ndig 
geheilt worden sei. Wilc~e (G6ttingen). 
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Zeligs, Mendel: Aniline and nitrobenzene poisoning in infants. (Anilin und Ni- 
trobenzolvergi~tungen bei S~uglingen.) ( B. K. Rach/ord Dep. o/Pediatr., Univ. a. Dep. 
o] Pediatr., Jew. Hosp., Cincinnati.) Arch. of 1Jediatr. 46, 502--506 (1929). 

Verf. macht auf die zahlreichen Mitteilungen fiber Vergiftungen mit Anilin und 
seinen Derivaten aufmerksam infolgc de~ h~ufigen Verwendung in Farben und Tinten. 
Die Resorption erfolgt dutch die Haut oder infolge Inhalation, sehr oit nach F~irben 
yon Schubert oder Haaren. Bericht fiber 3 S~uglinge, die vSllig gesund waren nnd 
plStzlich unter starker Cyanose erkrankten, ohne da/~ sic einen Organbefund boten. 
Es wurde ermittelt, dal~ sic nach dem Baden auf mit Farbe Irisch gezeichneten Kissen 
gelegt worden waren, die noch am Rficken zu sehcn war. Nach energischer Zufuhr 
yon Analeptica und Sauerstoff erholten sic sich. Ein weiterer Fall wird erw~thnt, 
bei dem es durch Inhalation yon Nitrobenzol bei einem S~ugling zu starker Cyanose 
der ganzen Haut, Schleimh~ute ohne Organbefund kam. Das Blur war schokoladen- 
braun und zeigte spektroskopisch Meth~moglobin; auch dieses Kind wurde gesund. 
Verf. macht darauf aufmerksam, da/~ Naphthalan, I~henacetin, Antifebrin und die 
anderen Steinkohlenteerderivate in gro/]en Dosen oder fiber einen l~ngeren Zeitraum 
gegeben, ahnliche klinische Bilder machen kSnnen. Mehr als bisher mul] das Publikum 
aufgekl~rt wcrdcn, dal] frisch gef~rbte Kleidungsstficke erst nach K0chcn getragen 
werden sollten. Block (Berlin).~ 

Lazarev~ N.: Znr Toxikologie des Benzins. (Physiol. Abt., Zentrallaborat., Gummi- 
werke ,,Krassny ~reugolnik", Leningrad.) Gig. i pat. Truda 7, Nr 7, 14--21 u. dtsch. 
Zusammenfassung 22 (1929) [Russisch]. 

Vgl. diese Z. 14, 4~4. 
Lazarew, N. W.: Znr Toxikologie des Benzins. (Physiol. Abt., Zentraliaborat., 

Gummiwerke ,,Krassny Treugolnik", Leningrad.) Arch. f. Hyg. 102, 227--239 (1929). 
,,Benzin" im technischen Sinne sind sehr verschieden zusammengesetzte Gemische niedrig 

siedender Fraktionen aus den versehieden zusammengesetzten ErdSlen versehiedener tterkunft 
und neuerdings aueh aus hydrierten Kohlen oder SchwerSlen: Kohlenwasserstof~e der Methan- 
reihe, Zykloparaffine, arom~tische und unges~tttigte Kohlenwasserstoffe kommen in ihnen 
vor. Verf. hat deshalb drei Reihen Versuche angestellt, mit reinen, synthetisch dargestellten 
Einzelbestandteilen, mit Gemischen aus diesen und mit teehnischen Benzinen russischer Her- 
kunit (Naphthadestillate und nach Bergius hydrierte 01e). Alle Versuehe wurden an 1200 
weiBen M~usen nach Ffihner durehgeftihrt, indem die kleinsten Konzentrationen der D~mpfe 
bestimmt warden, die Seitenlage, AufhSren der Reflexe und Tod herbeiftihrten. Ergebnisse: 

Bei akuter Vergiftung h~ngt die Giftigkeit der Benzind~mpfe haupts~chlich vom 
Verhgltnis zwischen Paraffinen, Zykloparaffinen und aromatischen Kohlenwasserstoffen 
ab. Bei geringem Gehalt an Benzol und seincn Homologen sind die Benzind~mpfe bei 
gleieher Siedetemperatnr nm so giftiger, je mehr Zykloparaffine nnd je weniger Paraffine 
in ihnen enthalten sind. Die ,,einphasische" Giftigkeit (nach Lehmann)  wgchst mit 
der ErhShung des Siedepunktes, die ,,zweiphasische" nimmt dagegen damit ab, soweit 
man nach den Vorversuchen urteilen kann. Das spezifische Gewicht kann his zu 
gewissem Grade als Hinweis auf die relative Giftigkeit verschiedencr Benzinsorten 
dienen, wenigstens bei geringem Gehalt an aromatischen Kohlenwasserstoffen und 
gleichen Siedegrenzen der zn vergleichenden Gemische. Die Giftigkeit der Benzine 
wird nach den Versuchen dutch die Reinigung nicht wesentlich verandert. Die nach 
Berg ius  gewonnenen Zersetzungsbenzine ~hneln in ihrer Giftigkeit den natiirlichen 
Benzinen. Werner Rosenthal (Magdeburg). ~176 

Reichle, Herbert S.: Toxic cirrhosis of liver due to cinchophen. (Toxische Leber- 
cirrhosen dureh Cinchophen verursacht.) (De~. o/Path., Cleveland City Hosp. a. School 
o i Med., Western Reserve Univ., Cleveland.) Arch. int. Med. 44, 281--288 (1929). 

Verf. beobachtetc 2 F~lle yon toxischer Lebercirrhose, die zur Obduktion kamen, 
im Anschlu~ an den medikamentSsen Gebranch yon Cinehophon (---- Phenylchinolin- 
carbons~nre) ; in dem einen Fall waren hiervon in etwas weniger als 3 Jahren fast 460 g 
gebraucht worden; in dem anderen war neben Cinchophon noeh Oxyjodid, eine Kom- 
bination yon Jod mit Cinehophon verwendet worden. Jedenfalls ist bei der Anwendung 
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yon Cinohophon stets auf das etwaige Auftreten yon Lebererseheinungen zu 
aehten. Ernst Neubauer (Karlsbad). ~ ~ 

Duvoir et Goldberg: Intoxication par la mgtac6tald~hyde. (Soc. de Mdd. L@ de 
F~ance, Paris, 9. XII .  1929.) Ann. M~d. l~g. etc. 10, 40--43 (1930). 

Die unter dora Namen ,,Meta" im Handel befindlichen Tabletten, weIche als Ersatz 
fiir Brennspiritus verwendet werden, bestehen aus Metaeetaldehyd (polymerisiertem Acetalde- 
hyd [CH3COtt]n ). Sic haben sehon wiederholt zu Vergiftungen Anlag gegeben, sei es bei Kin- 
dern, sei es aus Irrtum, weil man glaubte, es handle sieh urn Zucker. Aueh ein Selbstmord 
bei einem Erwachsenen soll vorgekommen sein. Klinisch zeigen sieh etwa 2 Stunden naeh 
Einverleibung der Tabletten heitige Leibsehmerzen, Erbrechen, sparer Korea, dilatierte Pu- 
pillen, kleiner fadenfSrmiger Puls, verlangsamte Atmung, SehweiBausbrueh, Temperatur- 
abfM1 bis 36 und 35,5 ~ Mlgemeine Kr~mpfe. Dann moist Mlmhhliche Erholung, einige Tage 
Umnebelung, fiir einige Wochen Verdauungsst6rungen. Uber die tSdliche Dosis ist bisher 
nichts bekannt. JedenfMls sollten abet die Tabletten nicht als so harmlos angesehen, sondern 
die Schaehteln mit einer Warnung versehen, eventuell die Tabletten gef/~rbt odor mit einem 
unangenehmen Geschmaeksmittel versetzt werden. In der Weehselrede wurde dieser Forde- 
rung allseitig beigestimmt. Kalmus (Prag). 

Marincsco, G., S.Z. Dragancsco und D. Grigoresco: Experimcntclle Untcrsuehungen 
fiber die Giftwirkungen des Methylalk0hols, Semana mgd. 1929 II, 745--748 [Spaniseh]. 

Die Verff. stellten mit Xthyl- und Methylatkohol Versuche an Kaninehen an, um 
die akute, subakute und chronisehe Giftwirkung des Alkohols zu untersuehen. Sic 
benutzten 10 und 50proz. L6sungen und gabon auf das KJlogramm K6rpergewicht 
4 und 10 g inneflieh. Dabei fanden sic, dal~ der Methylalkohol sehwerere u 
erscheinungen hervorrief als der Xthylalkohol. Bei der akuten u konnte der 
XthylMkohol friiher im Blur und Liquor naehgewiesen werden als der Methylalkohol. 
Bei der subakuten Vergiftung ersehien der Alkohol 1/2 Stunde nach der letzten Yer- 
abreiehung im Blur und Liquor. Was den Alkoholgehalt der einzelnen 0rgane betrifft, 
so enthielten Gehirn und Ilerz verhi~ltnismi~l~ig am moisten Xthylalkohol, weniger 
Leber und Auge. Vom 5fethylalkohol enthielten die gr6gte Menge Auge und ttoden, 
weniger ttirn, tterz nnd Leber. Die histologisehe Untersuehung der Organe ergab, 
dal~ Magen, Leber und Nieren die sehwersten Schi~digungen enthielten. Znletzt bringen 
die Verff. 3 Krankengesehiehten yon ehronisehen Alkoholikern, bei denen im Ansehlug 
an eine akute Vergiftung der Alkohol im Blur und Liquor naehgewiesen werden konnte. 
Versuche am Nenschen zeigten, dag der Sympathikotoniker nach Einnahme der 
gleichen Menge XthylMkohols erhebliehere Zeiehen der Trunkenheit erkennen liel~ 
als der Vagotoniker. Bei diesem erwiesen sieh die weiehen tIirnhi~nte weniger dureh- 
g~ngig fiir den Alkohol, so dal~ nut eine geringere Menge in alas Blur und den Liquor 
drang als beim Sympathikotoniker. Deshalb waren aueh die toxisehen Erseheinungen 
beim Vagotoniker weniger stark. Ganter (Wormditt). 

Faschingbaucr, H., und L. Ko~ler: {3bet Giftwirkung van rohen Bohnen und Bohnen- 
keimlingcn. Wien. klin. Wsehr. 1929 II, 1069--1072. 

Es wird tiber 2 F~lle berichtet, bei denen nach Genug yon 10 bzw. 3 rohen, gekeimten 
Feuerbohnen (Ph~seolus eocclneus) eine Phasinvergiftung, etwa 3 Stunden sparer beginnend, 
eintrat, die sich in einer akugen Gastroenteri~is mit heftigem Erbrechen trod einer vo~fiber- 
gehenden Lebersehwellung mit Urobilinurie i~uBerte. An M~usen wurde die Giftigkeit yon 
verschiedenen Bohnenarten, roh, gekeimt und gekocht untersucht. Die Tiere erhielten die 
Bohneu bzw. Keimlinge Ms ausschlieBliche Nahrung. Sic gingen bei Verffitterung yon rohen 
Feuerbohnen und Gartenbohnen (Phaseolus vulgaris) bzw. deren Keimlingen in 1/2--4 Tagen 
ein, w~hrend sic bei Verftitterung yon gekochten Feuerbohnen bzw. rohen Saubohnen (Vicia 
Faba) mehrere Wochen hindurch am Leben erhMten werden konnten. Aus diesen ~fitterungs- 
versuehen bzw. an l%inder- und Naninchenblut angestellten Hi~magglutinationsversuchen 
mittels Extrakten ergab sich, dab tier PhasingehMt der Feuerbohnen nicht gr6Ber ist, als der 
yon Gartenbohnen und dab junge Keimlinge der Feuerbohne ungef~hr ebensoviel Phasin 
enthMten Ms der ungekeimte Samen. Wastg (~u 

Guillaum% A.: Los intoxications provoqu~cs par |cs gesscs. (Die dutch die Platt- 
erbsen hervorgerufenen Vergiftungen.) (Eeole de Mdd. et de Pharmaeie, Rouen.) Bull. 
Sci. pharmaeol. 36~ 226--235 u. 293--301 (1929). 

Ausffihrlicher Vortrag fiber Botanik, Pharmakognosie, geographisehes Vorkommen, Ver- 
giftungsbild und dessen historisehe Erforschung yon der Platterbse, Lathyrus sativus L., einer 
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Leguminose, und deren botanischen Verwandten. In ihr sind Saponine, Toxulbumine und 
Alkaloidantefle enth~lten, die noeh nicht rein dargestellt sind und deren Anteil am Zustande- 
kommen des Vergiftungsbildes noch geld~rt werden muB. Zahlreiche Literaturbelege einzelner 
Vergiftungsf~lle und Untersuehungen, keine eigenen experimentellen Befunde. Ruickoldt.o 

Stockman, Ralph: Lathyrism. (Lathyrismus.) J. of Pharmacol. 37, 43--53 (1929). 
Seit langer Zeit ( t I ippokrates)  ist die Giftigkeit der Platterbse, Lathyrus sativus L., 

einer Leguminose, deren Verwandter, der L. Cicera und L. Clymenum, bekannt; die fffiher 
h~ufigen Epidemien naeh ihrem Gennl3 kommen jetzt in gr6l~erem Mal~stabe in Indien, Algier 
und vereinzelt bei der armen Bev61kerung europi~iseher Gro~st~dte vor, bei der Verwendung 
als Viehfutter erkranken aueh die (besonders empfindliehen) Pferde und Rinder, aneh Tauben 
and Enten. Eingehende Schilderung des Vergiftungsbildes, bei sehwereren Vergiftungen 
tritt naeh merkwiirdigen Spasmen und L~hmungen der Ted dureh L~hmung der Atemmusku- 
latur ein. Geringe ~engen der tIiilsenfrucht k6nnen gelegentlich ohne Sehaden vertr~gen 
werden, sonst sind sich fiber die Giftigkeit und fehlende Eignung als Nahrungsmittel die 
Autoren einig, mit Ausnahme von Anderson,  Howard trod Simonson (Indian J. reed. 
Res. 12, 613 [1924/25]), die sic ffir Affen und Enten wirkungslos and als Nahrangsmittel 
geeignet fanden. Mitteilung yon Asehenanalysen des Verf. und yon ~fitterungsversuchen 
an Affen. ~<raeh kurzdauernder Ffitterung traten die eharakteristisehen Vergfftungs- 
symptome und beim Absetzen der Droge rasche Erholung ein. Ein weiterer Fiitterangs- 
versueh wurde fiber Monate hinaus ausgedehnt und dureh subeutane Injektionen naeh einer 
dazwisehen liegenden l~ngeren Pause, w~hrend deren Erholung von dem stark ansgepragten 
Vergiftungsbild eingetreten war, mit einem ans den Platterbsen gewonnenen, nieht reinen 
Extr~kt fortgesetzt: sofort sehwerste Vergiftungsbilder. In anderen Versuchen warden an- 
dere gefiitterte Hfilsenfrfichte mit Platterbsen versetz~ and dann ganz durch sie ersetzt; erst 
jetzt traten Vergiftungssymptome auf. Das gi/tige Prinzip ist aus den Pl~tterbsen mit kaltem 
Wasser, anges~uertem Wasser, sehwaehem and konzentriertem Alkohol und mit Chloroform 
ausziehbar; seine Reindarstellung ist noch nieht gelungen, die Auszfige wirken auf Affen 
und FrSsehe stark gfftig. Bei Verfiitterung erliegen Kaninchen der Vergiftung nieht, Meer- 
sehweinchen verhungern and erliegen raseh einer Abmagerung mit einer sehlieBlieh eintreten- 
den Pneumonie oder Lungentuberkulose. Ruickoldt (Rostoek).o 

{~utzeit, R.: ~ber Morchel-und Lorchelvcrgiftungen. (Johanniter-Kreiskrankenh., 
Neidenburg i. Ostpr.) Dtsch. reed. Wsehr. 1929 II, 1342--1343. 

Zu Vergiftung kommt es, wenn die Lorchel (Helvella) fiir die ungiftige Morchel 
(Morchella) gehalten wird. Die Lorehel ist nut nach Abkochen und Wegschiitten des 
Kochwassers oder getrocknet el~bar (leichte LSslichkeit der giftigen ttelvellasiiure in 
Wasscr bzw. Entweichen derselben beim Trocknen der Prize). Yon den 3 F~llen des 
Veff. verlief der eine (19j~ihriges M~dehen) nach heftigem Erbrechen und kurzdauerndcr 
Lebersch~digung (Tumor und Icterus) gtinstig. 2 Geschwister (8 and 9 Jahre) erkrank- 
ten 9 StuncIen nach Aufnahme yon Pilzsuppe mit heftigem Erbrechen und nach weiteren 
12 Stunden erst mit schweren Vergiftungserscheinungen des Zentralnervensystems 
(Reiz-Liihmung), denen gegentiber sieh alle Ausschwemmungsversuche, sowie Cardiazol 
und Lobelin, als vSllig unwJrksam erwiesen. Rasor (Frankfurt a. M.). o 

Fleischmann und gaddatz: Eine Nahrungsmittelintektion mit dem Bacillus abortus 
Bang. (Inn. Abt., StS~dt. Hindenburg-Krankenh., Berlin-Zehlendor].) Dtsch. reed. 
Wschr. 1929 I, 825--826. 

Berieht fiber eine Infektion mit dem B a c i l l u s  a b o r t u s  B a n g  bei eincm 10jiih- 
rigen Knaben durch r o b e  Milch. Bemerkenswert bei diesem Fall ist das jugendliehe 
Alter des Erkrankten. Das klinisehe Bild war so typiseh, da]  hieraus allein die Diagnose 
h~tte gestellt werden k5nnen; best'~tigt wurde sic dutch den Agglutinationsversuch. 

Pieper (Berlin). ~ ~ 
Aunoy, Rigney d~: An outbreak o~ iood poisoning caused by salmonella enteritidis. 

(Eine durch Salmonella enteritidis verursachte ~ahrungsmit telvergif tung.)(Path.  
Dep., Charity Hosp., New Orleans.) J. inf. Dis. 45, 404~407 (1929). 

Es wird beriehtet fiber eine N a h r u n g s m i t t e l v e r g i f t u n g ,  an der 90 Personen 
erkrankten, die dutch den Genul] yon , , c ream p u f f s "  (offenbar: Windbeutel mit 
Sahne) hervorgerufen wurde. Als Erreger wurde S a l m o n e l l a  e n t e r i t i d i s  (Bact. 
enteritidis G a e r t n e r )  naehgewiesen. W~hrend umfangreiche Untersuehungen an 
dem Personal des Bi~ckereibetriebes, sowie sorgf~ltige bakteriologisehe Priifung der 
fiir die Fabrikation benutzten Ausgangsmaterialien ein negatives Ergebnis lieferten, 
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liel?en sieh S. a e r t r y c k e  und  S. en t e r i t i d i s  (Enteritis-Bakterien veto Typ Breslau 
und Gaertner) bei 3 yon  15 in der Bgekere i  ge fangenen  M~usen ans dem 
Darmkanal ziiehten. Diese Mikroorganismen erwiesen sieh in Tierversuehen als patho- 
gen fiir M•use und Meerschweinchen. M. Gundel (Heidelberg).~ 

Swab, Charles M.: The status of food poisoning in relation to ophthalmology. 
(Der Stand der Nahrungsmittelvergiftung in Beziehung zur Augenheilkunde.) Amer. 
J. Ophthalm. 1~, 949--958 (1929). 

Einleitend wird tiber eine friihere Mitteilung referiert: Subeutane Injektion yon 
Botulismustoxin bei Ratten, Kaninchen, Meerschweinehen und Hunden; intrsmuskn- 
l~re bei Hi~hnen; Eintritufelung in den Bindehautsaek bei Katzen; pharmakologische 
Prtifung am Frosch-Nerv-Muskelpr~parat. Das Toxin yon Clostridium botulinum 
vergiftet die peripheren Nerven und quergestreiften Muskeln, besonders die ersteren. 
tIistologische Ver~nderungen wurden gefunden in Nervus und Traetus opticus, Retina, 
Chorioidea und vorderem Abschnitt. - -  Naeh Besprechung der Bakteriologie, Toxiko- 
logie und Literatur werden weitere klinisehe und histologische Beobaehtungen (offenbar 
yon den gleiehen Versuehsreihen) beriehtet. Bei Kaninehen, gunden, weigen Ratten 
und Meersehweinchen wurde die Vergiftung his zum Tode fortgesetzt, entweder dutch 
eine letale oder dutch mehrere subletale Dosen. Obduktion sofort nsch dem Exitus, 
manehmal schon in der Agone Enucleation der Augen in Xthernarkose. - -  Bei 2 yon 
7 H u n d e n  Hypersekretion yon Speichel. Immer SeMingstSrungen. Bei sehweren 
Vergiftungen wurden die Augen troeken unter meist gleiehzeitigem Verlust des Blinzel- 
reflexes. Bei 4 Tieren oberflgehliche Hornhauttriibung. Pupillen weir, Liehtreaktion 
abet bis kurz vet dem Tode erhalten. Aueh bei den K a n i n e h e n  stets SehluckstSrungen. 
An den Augen Trockenheit der Cornea. 2real Episkleritis in spgteren Stadien der 
Vergiftung. Fast immer Pupillenerweiterung, einmal au~erdem Nystagmus, einmal 
Sympathieusreizung. Meersehweinehen  erlagen der Vergiftnng so schnell, dal] 
keine zuverls Beobaehtungen gemacht werden konnten. Bei den H~ h n e n  keine 
Augensymptome. Injektion der Toxins (A, B und C) in die Vorderkammer der K a t z e  
und Instillation in die Conjunetiva war ohne Einflul] auf die Pupille. - -  A n a t o m i s e h  
wurden im Gebiet der III- nnd IV-Kerne gefunden: Rundzelleninfiltration, Blut- 
extravasate, starke Capillarfiillung, Kernsehrumpfnng und -vakuolisation, Ganglien- 
zelldegeneration, Gliawueherung. Aul~erdem diffuse kleinzellige Infiltration unter dem 
Ependym des 3. u Rundzelleninfiltration und Blutungen in die Meningen. 
Im Opticus umschriebene Infiltrationen, Gliawueherungen, Entziindung der Seheiden. 
Im Traktus such Blutungen. Starke i~hnliche Yeriinderungen im Chiasma. In der 
Retina Degenerationen in der Ganglienzellsehieht, starke Blutfiille. Zellwucherung 
und Infiltration in Chorioides, CiliarkSrper und Limbus. Die Exsudation bestand 
vorwiegend aus Lymphoeyten, sowohl perivaseul~r wie ins Parenehym eindringend. 

Kyrieleis (Wtirzburg). o 
Chavigny, M.: Une conception aetuelle du traitement d'urgcnee des intoxications 

par vole gastrique. (Ein Gedanke zur sofortigen Behandlung yon Vergiftungen des 
Magens.) Paris m4d. 1930 I, 40. 

Bei Magenvergiftungen hat die geriehtliche Medizin gelehrt, dab die Entfernung 
des Giftes such nach Waschungen des Magens sehr unvollkommen ist, denn dutch 
den Schlaueh kSnnen oft festere Bestandteile (z. B. Veronaltabletten) nieht entfernt 
werden. Aneh dnrch Erregung des Erbreehens kSnnen die Bestandteile nicht voll- 
kommen fortgesehafft werden. Darum wird die Gastrostomie vorgesehlagen, welche 
in vielen :F~llen yon Erfolg sein soil, weil aui diesem Wege eine Entfernung des Giftes 
angeblieh leichter mSglich ist. Foerster (Mtinster i.W.). 

Levina, C.: Tierkohlenbehandlung ,bei Phenolvergiftung. (Pharmakol. Laborat., 
Med. Inst., Odessa.) Russk. fiziol. Z. 12, 183--194 u. franz. Zusammenfassung 194 
bis 195 (1929) [Russisch]. 

Die letale Dosis fiir den seit 24 Stnnden nfichternen ttund betri~gt 0,4 g Phenol in 21/2- bis 
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5proz. LSsung pro Kilogramm K(irpergewieht. H~ufig-tritt Erbreehen ein. Im Magen und 
Diinndarm linden sich antiperistaltische Bewegungen, wodureh die mit Phenol beladene Tier- 
kohle zuriiekgehalten wird. Aus einer 2~/~proz. PhenollSsung wird durch die 4fache Menge 
Tierkohle 80% adsorbiert. Die eingegebene Tierkohle mull dureh Magensptilung wieder ent- 
fernt werden, sonst hat sie keine entgiftende Wirkung. Am-wirksamsten ist 2maliges Spiilen 
mit je 30 g Tierkohle in 1 1 Wasser, kr~ftiges Spiilen mit Wasser bis reines Wasser wieder 
erseheint und schliet~lich Gabe yon 20 g :Natriumsulfat. So gelingt es, Hunde 15--20 Minuten 
n~ch der Vergiltung mit der doppelten tSdlichen Dosis resp. 10---15 Minuten naeh der 2~/~fae]~en 
tSdliehen Dosis zu retten. Kosterlitz (Berlin).~ 

G ewerbekrankheiten. 

Mita~ H.: [Jber Augensch~idigungen bei Sehwefelgrubenarbeitern. (Augenklin., 
Univ. Sendal.) Klin. Mbl. Augenheilk. 83, 797--806 (1929). 

]3isher warden Augenschiidigungen dutch Schwefelwasserstoffgas hauptsiichlich 
in bestimmten gewerblichen Betrieben beob~chtet (Zucker-, Seifen-, Kunstseide-, 
Leim-Fabriken, Gerbereien, F~rbereien usw.). Mira hat beobachtet, da]] die etwa 
300 Arbeiter einer Sehwefelgrube naeh mehr als 3 stiindigem Aulenthalt in der Grube 
5--10 Stunden sp~ter, nach Verlassen der Grube, an Augenschmerzen, Lichtscheu, 
Tranenflu~ erl~'ankten, zum Teil verbunden mit Appetitlosigkeit und SchlafstSrung. 
Auf dem tIShelounkt der Erkrankung sieht man (an der Spaltlampe) punktf6rmige 
Dellen im tIornhautepithel manchmal mit Reizung der Iris. Die Lidbindehaut ist 
mi~Big entziindet, die Augapfelbindehaut meist verschont. Nach etwa 1 Woche sind 
die Reizerseheinungen gew5hnlieh abgeklungen. Erh5hte Widerstandsfahigkeit wird 
dutch Uberstehen der Entziindungen nicht erworben. Die Sehwefelgrube, in weleher 
M. seine Beobachtungen anstellte, wirft an bestimmten Stellen sehr groi]e Mengen 
Sehwefelwasserstoffgas aus. Die Gruben]uft enth~lt davon etwa 0,16%. Andere 
Autoren haben gefunden, dal~ Augenentziindungen auftreten, wenn die Luf~ mehr 
als 0,2% Schwefelwasserstoff enth~lt, bei geringerer Konzentration erst dann, 
wenn entsprechend der Aufenthalt in so]eher verunreinigten Luft verl~nger~ wird. 
Disponierte (SkrophulSse, TuberkulSse, Arbeiter, welche skrophulSse Augenent- 
ziindungen iiberstanden haben) erkranken sehon bei geringerer Konzentration des 
Sehwefelwasserstoffgases. Die Augenentziindung entsteht dutch direkte Einwirkung des 
Gases nicht etwa auf dem Blutwege durch eingeatmetes Gas. F. Jendralsl~i. 

ttolzkneeht, K.: Zur Kenntnis der Arsenwasserst.ffvergiitung. (II. Med. Klin., 
Allg. Kranlcenh. Barmbecl~, Hamburg.) Miineh. reed. Wschr. 1929 II, 1968. 

Erkrankung eines mit dem GuB yon Zinnlegierungen beseh~ftigten Giel~ers unter den 
Erseheinungen der Ai"senwasserstoffvergiftung, Beginn mit Mattigkeit, Schwindelgefiihl, Kopf- 
schmerzen, Erbrechen, dann Gelbsucht, It~maturie, Nieren- und Leberschmerzen, allm~hliche 
Besserung und Heilung. Im Urin warden am 10. Krankheitstag noeh 0,3 mg Arsen isoliert. 
Beim Blutbefund fiel eine Eosinophilie auf. Gg. Strassmann (:Breslau). 

Brandis, W.: Herzmuskelentartung eder Bleivergiftung? Med. Klin. 1929 II, 
]552--1553. 

Bericht fiber die Entsch~digungsklage eines 65j~hrigen Klempners auf Anerkennung 
seiner tterzerkrankung als Folge einer ehronisehen Bleivergiftung. Nach Ansicht der Mehrzahl 
der Gutachter, insbesondere der Gewerbe~rzte sind die arteriosklerotischen Ver~nderungen 
nieht durch eine ehronisehe Sch~digung durch Blei entstanden; das eine Zeitlang beobaehtete 
Auftreten yon basophilen Erythroeyten und der yore behandelnden Arzt angeffihrte Bleisaum 
k6mmn nur Zeiehen einer akuteren Bleieinwirkung gewesen sein. Das Reiehsversicherungsamt 
hat die Anspriiche zuriickgewiesen. Timm (Leipzig). 

Sundelin, Fredrik: Uber ehronisehe Bleivergiftung nebst F~illen aus der Kautsehuk- 
industrie. Sv. Liikartidn. 1929 II, 1385--1394 [Sehwediseh]. 

Klinische Sehilderung yon 9 F~llen e h r o n i s e h e r  B l e i v e r g i f t u n g  mit Angabe 
des Obduktionsbefundes (Encephalitis saturnina) bei den 2 beobaehteten Todesf~llen. 
Betroffen waren Arbeiter aus Kautschu~abriken; 8 1)atienten waren im Misehraum 
besch~ftigt. Der seh~idigende Stoff war die beim Zusammensetzen tier Gummimasse 


