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Es erwies sich ferner notwendig, den Grad der Kurzsichtigkeit  des Angeklagten genau 
festzustellen. Im zweiten Verfahren wegen Totschlages wnrde Ph. Halsmann dann 
zu 4 Jahren schweren Kerkers vernrteil t .  Zum Sehlul~ des Aufsatzes ist das yon Prof. 
M e i x n e r  und W e r k g a r t n e r  ers ta t te te  ausffihrliche Gutaehten im Wort laut  mit-  
geteilt. (Vgl. diese Z. 17, 170 [G a m p e r ] . )  Locl~te (GSttingen). 

Dyrenfurth und Steinbiss: Betraehtm~gen zum Fall w o n  Dietingen". (SchSne- 
berger Kran#enh., Berlin.) Xrztl. Sachverst .ztg 36, 321--333 (1930). 

Die Verff. geben eine allerdings sub]ektiv gef~rbte Zusammenfassung des im Titel 
genannten Falles, bei dem eine gr513ere Reihe namhafter  Gutaehter  gehSrt worden sind. 
L o e h t e  ha t  in dieser Zeitschrif~ den Fal l  bereits zur Mitteilung gebracht.  Es handett  
sich um ein Wiederanfnahmeverfahren,  nachdem der Knecht  v. D. wegen Mordes im 
Mai 1926 verurtei l t  worden war. Bemerkenswert ist, dal3 bei der durch Attacke auf den 
Hals angeblich Ermordeten,  also offenbar sehnell Verstorbenen, in beiden VorhSfen 
geronnenes Blur, im linken aueh Speekhau~gerinnsel gefunden wurden. Es geht letzten 
Endes um die Feststellung, ob ein sehr sehneller Herztod reflektoriseh dureh Griff an 
den Hals oder ein ~hnliehes Gesehehen ein~reten kann, und darum, ob die ErkI~rung, 
die H. E. H e r i n g  in seinen neuen Arbeiten fiber den Sinus-Carotisreflex gegeben hat,  
zu denen u. a. auSer L o c h t e  aueh G i e s e  und Ref. Stellung genommen haben, -corn 
gerichts~rztliehen Standpunl~  aus hal tbar  is~. Im Hinbliek auf die sieh mehrenden 
Wiederaufnahmeverfahren naeh Verurteilungen, die wesentlieh mit  auf Grund yon 
@estandnissen des T~ters erfolgten, ist diese Arbei t  ebenfalls forensisch-psyehologiseh 
zur Kenntnis  zu nehmen. Den Bem~ngelungen bezfiglieh des Sektionspro~okolls und 
des Mangels an weiteren Untersuehungen histologischer und sonstiger Ar t  wird man sich 
ansehliel]en mfissen. Meines Erachtens ist es den Verff. ]edoeh nicht gelungen, einige 
der Vorgutachten so wie sie glauben, widerlegt zn haben. (Vgl. diese Z. 15, 419 
Orig. [L o ch  te l . )  Nippe (KSnigsberg). 

Lugosy, Istvfin: Interessante F/ille aus der geriehtliehen 3Iedizin. Orv. Hetil .  
1930 II,  1296--1297 [Ungariseh]. 

Fall t. Ein junger Mann ffihrt aus Scherz eine pneumatische Leitung~ die unter einem Druek 
,:on 5 Atmosph~ren stand, an den _Anus eines anderen. Derselbe brach plStzlich zusammen 
und starb am 5. Tage an Peritonitis. ]~ei der Sektion wurden am Diekdarm Risse gefunden. 
Fall 2. Ein 12j/~hriger Knabe ffillte mit Hilfe einer Pumpe seinen Mastdarm mit Jauehe. Der 
Baueh wurde aufgetrieben, sonst keine krankhaften Erscheinungen. Fall 3. Ein Gefangener 
versehluekt in selbstmOrderischer Absicht 7 N/~gel und einen 27(!)em langen Meil~el. Tod 
an Bauehfellentziindung. Bei der Sektion wurde festgesteltt, dal~ der eine ~agel die Baueh- 
wand perforierte. Fall 4. Ermit.tlung eines Falles, mit Hilfe der Einsehlagsspur der Kugel, 
durch welehe die m6rder~sche Absicht - -  im Gegensatz der behaupteten Fahrl/issigkeit - -  fest- 
gestellt werden konnte. Wietrich (Budapest). 

Wagner, P.: Tad dutch einen einzelnen Wespenstieh. (Stdidt. Kran?cenh., Karls- 
rut~e.) Mschr. Unfallheilk. 38, 117--119 (1931). 

Naeh kurzer Berticksiehtigung tier einsehl/~gigen Literatur berichtet der Verf. fiber einen 
Todesfall bei einem offenbar gesunden Landwirt, der 20 Minuten naeh einem Wespenstieh 
eingetreten sein soll. Sektion ist nicht gemacht. Der betreffende Mann soll bereits vorher 
5real naeh Wespenstichen sehwere Krankheitserscheinungen gezeJgt haben. Brieger. 

V ergiftungen. 
$ ltandbueh der speziellen pathologisehen Anatomie und Histologie. Hrsg. v. 

F. Henke u. 0. Lubarseh. Bd. 10. Petri, Else: Pathologisehe Anatomie und Histologie 
der Vergittungen. Berlin: Julius Springer 1930. XI ,  724 S. u. 96 Abb. RM. 144.--.  

Das vor]iegende Werk yon E ls e P e t r i  stellt sich die Aufgabe, die pathologisehe Ana~omie 
und speziell die Histopathologie der Vergiftungen systema~isch zu bearbei~en. Nach ]~urzen 
Ausfiihrungen fiber die Theorien der Giftaufnahme und Giitwirkung (die man sich vielleieht 
etwas ausffihrlicher gewfinseht h/itte) werden die einzelnen Gifte in ihren Wirkungen auf die 
verschiedenen Organe untersucht: Metalle, Metalloide, S/s und Alkalien, NitrokSrper, 
Narkotica der Fettreihe, aromatisehe l~eihe, Glykoside, Alkaloide, Fette, Ole usw., giftige 
Pflanzen und Tiere, Nahrungsmittelvergiftungen, Hormone. Der zweite Teil enth/~lt diffe- 
rentialdiagnostlsehe Tabe]]en; Jm Gegensatz zu dem Hanptteil, der jewe~ls eJn Gi f t  lind seine 
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Wirkungen behandelt, stellen diese Tabellen die O r g a n v e r ~ n d e r u n g e n  an die Spitze, Ehl 
ausffihrliches Literatur-, I~amen- und Saehverzeichnis erleiehtert wesentlich die Orientierung in 
demBueh, und besonders die--soweit iehnehe--lfickenlos zitierte Literaturgibtjedem, der sich 
eingehender mit einzelnen Fragen beseh/iftigen will, reichliche Anregungen ffir weitere Arbeit. 
- -  L/~13t man dan Handbueh yon E 1 s e P e t r i in seiner Gesamtheit auf sieh wirken, so wird man 
zunaehst dankbar die unendliehe, mfihevolle Kleinarbeit anerkennen mfissen, welehe die 
Vor~ussetzung ffir die systema.tische Behandlung der pathologischen Anatomie und Histo- 
pathologie der Vergiftungen war. Jeder wird dieselben Sehwierigkeiten empfunden haben, 
die aueh E l se  P e t r i  hervorhebt, und dureh welehe manche Frage nieht mib der ersehnten 
Klarheit beantwortet werden kann: ungenaue Literaturzitate, unzureiehende Zusammenarbeit 
zwischen den einzelnen Disziplinen und besonders die dureh F~ulnis bedingte Verschleierung 
nieht weniger Organbefunde. Trotz dieser Erschwerung der Arbeit stellt in sachlicher Be- 
ziehung dan Buch sicher ein Standardwerk dar. Bei der ungeheuren Ffille des Stoffes ist es 
erkl~trlieh, dab eigene Erfahrungen nicht ausreiehen und dab vielfaeh mehr zitiert wird. Immer 
aber niehtet E l se  P e t r i  die Literuturangaben mit vorsiehtiger Kritik und gibt auch dem 
Leser die MSgliehkeit, sieh ein eigenes Urteil fiber die Richtigkeit der jeweiligen Darstellungen 
zu bilden. DM~ die ehemisch-ph~rmako.logisehe Seite der Vergi~tungen nur gelegentlieh ge- 
streift wird (z. ]3. beim Bienengift), liegt im Plan des ganzen Werkes. Gerade die Ver- 
giftungen, aueh die selteneren undneuesten, mit denen die geriehtlieh-medizinisehe Arbeit sieh 
h/~ufiger zu befassen hat, sind ausffihrlieh geschildert, z.B. As, Hg, Thuja, l~itrose Gase, 
Kampfgase, Avertin, Insulin, die versehiedenen AlkMoide usw. 96 zum Teil farbige makro- 
und mikroskopisehe Zeiehnungen und Mikroph0togramme geben in ihrer Deutliehkeit und 
guten Teehnik eine wertvolle Erg~nzung des klar und ansehaulieh gesehriebenen Textes. 
Gegenfiber den offenkundigen Vorzfigen dar~ hier die Kritik kleinere und das Wesen des 
Werkes nieht berfihrende, unerffillt gebliebene Wfinsehe fibergehen. Es bleibt ein Werk, das 
sich dureh ersehSpfende Darstellung, kritisehe Sichtung, fibersichtliehe Anordrmng viele 
Freunde erwerben wird. Es ffillt eine Lficke aus, die bisher nieht nur in der p~thologinehen 
Anatomie, sondern aueh in der Gewerbehygiene, Toxiko-Pharmakologie und in gleicher Weise 
in der geriehtlichen Medizin bestand. Hey (GreifswMd). 

@ $amrnlung yon Vergiftungst~illen. l trsg,  v. It .  Ffihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Briining, F. Flury, E. Itesse, F. Koelseh, 1 ~. Morawitz, V. l~Iiiller-ttess, E. Rost u. 
E. Starkenstein. Bd. 2. Lietg. 2. Berlin: F. C. W. Vogel 1931. 24 S. RM. 2.40. 

Otto Ges sn er ,  gleichzeitige S t  r y e h i n i n - u n d  Th a l l i u m v  er g i f t u  ngdurehM~use-  
weizen: T5dliehe Vergiftung eines 2~/2 j~hrigen Kindes unter  Auftreten yon tonischen 
Kr/irnpfen, Kreislaufsehw~che und Aternl~thrnung. Irn Mageninhalt  land sieh Stryehnin 
und ThMliurn, s tammend yon zwei versehiedenen M~useweizenarten, welehe das Kind 
genossen hatte.  - -  Erna L e i n e r t ,  Angebliche Strychninvergif tung (S elbstrnordversuch) 
dureh M~useweizen: Den Erseheinungen naeh (spates Einsetzen der Krankhei ts-  
erscheinungen, starker Haarausfall) handelte  es sich urn T h a l l i u r n v e r g i f t u n g  dutch 
Einnahrne yon ZeliogiftkSrnern. - -  W. H e i n i c h e n ,  T h a l l i u m v e r g i f t u n g  (Selbst- 
mordversueh rnit Zeliopaste): Vergiftung nach Genul~ yon 11/2 TubenZeliumpaste .  Die 
Erscheinungen bestanden in anf~nglicher Gastritis, fernerhin Polyneurit is  rnit schlaffer 
L~hmung, StSrung der Herzfunktion, Abrnagerung, Schw~che, Haaraus~all und Schlaf- 
StSrung. I I e i l u n g . - - R .  Z e y n e c k  nnd Zd. S t a r y ,  N a t r i u m s i l i k o f l u o r i d -  (Kiesel- 
f luornatrium-)vergiftung dutch ,,Orwin" (Selbntmord): TSdliche Vergiftung nach Ein- 
nahme einer gr5t~eren Menge des in NordbShrnen noch erh~ltlichen Rattengiftrnit teln 
,Orwin" ,  welches h u t  chernischer Untersuchung sich als fast chemiseh reines Kiesel- 
f luornatrium erwies. - -  J. S e d 1 rn e y e r,  N a t r i u in si 1 i c o f 1 u o r i d - (Kieselfluornatriurn-) 
vergiftung: Dureh GenuI~ yon kieselfluornatriurnhaltigen Kuchen (4,15%) karn es zu 
Vergiftungserscheinungen mit  Erbrechen, SchwindelgeSiihl, tonischen Krgrnpfen, Fieber  
und Pulsbeschleunigung. Iteilung. - -  A. V a r t i a i n e n ,  K a l i u m c h l o r a t v e r g i i t u n g  
(Selbstmordversuch): Genul~ yon 100 g Kaliumchlorat ,  welches in der I tauptsaehe  
erbrochen wurde. In  der Magenspttlflttssigkeit fanden sich 13,75 g vor. Die Vergiftungs- 
erscheinungen bestanden in Erbrechen, Cyanose, ntarken Tremor, leichten Kr~tmpfen 
und Alburninurie. - -  H. G e r b i n ,  T S d l i c h e  B l a u n ~ t u r e v e r g i f t u n g i n  einem 
Laboratoriurn:  Dureh Entleeren yon eonc. Salpeters~ure in einern Ausgul~, in welchem 
vorher CyankalilSsung entleert  worden war, karn es zu einer tSdlichen Vergiftung 
einer 22jghrigen Laborant in  unter  plStzlichen Zunarnrnenstiirzen, klonischen Krgmpfen 
rnit folgender Erschlafiung, Cyanose, Pupil lenerweiteiung und AternstSrung. - -  

9* 
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K. K 6 t z i n g :  G e w e r b l i e h e  K o h l e n o x y d v e r g i f t u n g :  Bei Ausputzarbeiten 
an Rohrleitungen einer chemischen Fabrik kam es zu einer Kohlenoxydvergiftung mR 
anfiingliehen Kopfschmerzen und Auftreten yon Erregnngszust~nden. - -  Gut  a c h t e n : 
Gibt es eine e h r o n i s c h e  K 0 h l e n o x y d v e r g i f t n n g ?  yon Ph. E l l i n g e r :  Das 
Kohlenoxyd wirkt nach dem heutigen Stand der pharmakologischen Wissenschaft auf 
den Warmbliiter nur dutch Erstickung, die sieh dutch Erscheinungen des Zentral- 
nervensystems, Ubelkeit, Schwindel, kenntlich maeht. Sch~digungen am Zentrat- 
nervensystem kSnnen nicht auRreten, ohne dal~ zuvor leichteste klinische Symptome 
einer akuten Vergiftung zur Beobachtung kommen. Eine spezifische GiRwirkung des 
Co ant irgendwelehe Zellteile ist bisher nieht nachgewiesen. Es wird daher die N6g- 
liehkeit einer ehronisehen KohlenoxydvergiRung abgelehnt. Bei dem zn begutach- 
tenden Falle wird ant Grund der Erseheinungen ein urs~ehlicher Zusammenhang 
zwischen dem bestehenden Krankheitsbilde und mehrerer dnrehgemaehter akuter 
KohlenoxydvergiRungen angenommen. SchSnbe~'g (Basel). 

@ Sammlung yon Vergiftungsf~illen. Hrsg. v. H. Fiihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Brfining, P. Morawitz, F. Flury, V. Miiller-Hess, E. Hesse, E. Rest, F. Koelsch u. 
E. Starkenstein. t~d. 2. Liefg. 3. Berlin: F. C. W. Vogel 1931. 2~ S. RM. 2.r 

It .  F r c u n d :  Med iz ina l e  P e r c a i n v e r g i f t u n g .  Naeh Injektion yon 130ccm 
einer 1prom. Percainl6sung zur Lokalan~sthesie bei einer Gesichtsplastik entwiekelte 
sieh bei einem 21jghrigen, kongenital luetischen 2r Kollaps, klonisehe Kr~mpfe, 
0yanose, Pulsversehleehterung und Exitus dutch Ateml~hmung. Die I~esorption war 
dutch das Weglassen yon Adrenalin beschleunigt. 1~. S tohr :  Med iz ina t e  P e r c a i n -  
v e r g i f t u n g e n .  Kurz zusammenlassender Berieht tiber die Seh~digungen dureh 
Pereain, tSdliehe Wirkung und lokale tIautnekrosen. N. WSlz: N e d i z i n a l e  T r o p a -  
c o c a i n v e r g i R u n g  naeh  L u m b a l a n i i s t h e s i e .  Ausbildung einer Polyneuritis naeh 
Lumbalan~sthesie mR einem 10proz. Tropaeocain bei einem 21 Jahre alten M~dehen. 
N. WSlz: N e d i z i n a l e  S a l v a r s a n v e r g i f t u n g .  AuRreten yon Iktems und Poly- 
neuritis nach Injektionen mit Salvarsan. tI.  B e r n s a u :  Med iz ina le ,  t 6 d l i e h e  
M y o s a l v a r s a n v e r g H t u n g .  Naeh Injektion yon Myosalvarsan entwiekelte sich 
offenbar infolge Uberempfindliehkeit eine schwere tSdliehe VergiRung mit Exanthem 
0demen, Durchfiillen and einer sehweren Entztindung der Mundsehleimhaut. 
G. Rieh l :  T6d l i ehe  m e d i z i n a l e  M y o s a l v a r s a n v e r g i f t n n g .  Ausbildung einer 
Dermatitis und Encephalitis, die histologiseh dutch starken Gliazerfall gekennzeiehnet 
war. H. OpRz :  Med iz ina l e  S p i r o z i d v e r g i f t u n g  naeh Behandlung yon 3 Fi~llen 
yon Lymphogranulomatose kleiner Kinder mit Spirozid (Oxyaeetylaminophenylarsin- 
s-~ure) entwickelten sieh sehwere eerebrale VergiRungserseheinungen mit 2maligem 
t6dliehem Ausgang. In einem Fatle Iand sieh am Gehim eine ausgesproehene Purpura. 
A. V a r t i a i n e n :  N i r v a n o l v e r g i f t u n g  (Se lbs tmord) .  Einnahme yon 75 Tabletten 
zu 0,3 g Nirvanol, Somnolenz, enge Pupillen, kleiner Puls ~ Exitus nach 2 Tagen. 
R. Z e y n e k  und F. t t a n r o w i t z :  M e t a l d e h y d v e r g i f t u n g  eines Kindes .  Ted 
nach Genul3 yon ,,Meta"-Tabletten bei einem 21/2j~hrigen Jnngen. G u t a c h t e n :  
O.M. K r e k e l e r :  Ch ron i sche  C h l o r a l h y d r a t v e r g i f t u n g  (Chloralismus). Bei 
einem jungen Psychopathen kam es iniolge ehronisehem Genul~ yon Chloralhydrat 
zu sehweren kSrperliehen und geistige~ St6rungen, geistigem Yerfall und Verwirrt- 
heitszust~nden. SchSnberg (Basel). 

Kappe: Ein eigenartiger Fall yon 8ehwefelwasserstoffvergiftung. Zbl. Gewerbehyg., 
N.F.  8, 34--35 (1931). 

Gewerberat Kappe (GleiwRz) beriehtet fiber 2 Vergiftungsf~lle yon Arbeitern, welche 
Bodenschlamm, der in elnem ~Bottieh nach dem Ablassen verschmutzten FluBwassers (aus 
der Klodnitz, einem Nebenflusse der Oder) zuriiekgeblieben war, zu entfernen hatt.en. Um 
diesen zn 16sen, begab sieh ein ArbeRer in den BehNter und gol~ 2--31 verdfinnter Salzsgure 
aus. Nach wenigen Ninuten wurde er ohnmgchtig, ebenso ein zweiter Arbeiter, der ihm zur 
Hilfe kommen wollte und yon auBen her mit einer Leiter an den Bottiehrand stieg. Kaum 
war er mit seinem Kopfe am oberen Rande angelangt, Ms aueh er bewufitlos wurde und yon 
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der Leiter abstfirzte. - -  Durch einen Versuch wurde naehgewiesen, dal3 sieh aus dem Schlamme 
der Klodnitz bei Einwirkung verdfinnter Salzs~ure Sehwefelwasserstoff entwickelt. 

K. glaubt  daher wohl mit  Recht  auch die beiden Vergiftungsfi~lle auf Schwefel- 
wasserstoffein~tmung zuriiekfiihren zu k6nnen, obzwar keiner der beiden Vergifteten 
einen eharakterist ischen Geruch wahrgenommen hatte.  Kalmus (Prag). 

Mangili, Carlo: Interne alla intossieazi0ne aeuta per inalazi0ne di gas ammoniaea. 
(Uber die akute  Vergiftung dutch Eina tmen yon Ammoniakgas.)  (Istit. di Med. 
Leg., Univ., Milano.) Gazz. internaz, med.-ehir. 39, 43--50 (1931). 

Naeh einer kurzen ~bersieht fiber die Literatur der Vergiftung mit Ammoniakgas be- 
richter Veff. fiber einen selbstbeobach~eten t6dliehen Unglfieksfall, der einen 63j~hrigen Inge- 
nieur bei der l%eparatur einer Ammoniak-Kaltemasehine betroffen hat. Bei der Sektion wurde 
aul~er den Zeiehen der akuten Vergiftung als Nebenbefund eine fiber der reehten ttirnhemi- 
sphere gelagerte halbkugelig gestaltete Geschwulst der harten Hirnhaut (Endotheliom) fest- 
gestellt, v. Neurelter (Riga). 

Herman, Martin: Le brouillard mortal (Der Todesnebel.) Le Scalpel 1931 [, 
281 --285. 

Polemik gegen die Auffassung von B e r t y n ,  der das Auftreten der ,,Todesnebel" im 
belgischen Industriebezirk Borinage Ms Element~rereignis auffassen m6ehte und ihre Ursache 
auf Schwe~elanhydrid zurfickffihren will. Die Gefahren des Nebe!s, der an sich allerdings 
ein un~bwendbares Elemen~arereignis ist, entstehen erst durch seinen Gehalt an Giften, deren 
Konzentration bei mangelnder Windventilation in den betro~fenen T~lern betr~ehtlieh werden 
kann. Diese Gifte sind nieht nur in den Abgasen der Industriesehornsteine, sondern aueh 
in den Verbrennungsprodukten der Rfickst~nde des Kohlenbergbaus vorhanden, die oft Schwe- 
felkies enthalten und deren vollst~ndige oder unvollst~ndige Verbrennung Kohlenoxyd, Kohlen- 
s~ureanhydrid und Schwefligs~ure-anhydrid ergibt. Auch die Abgase der Hoch6~en im Maas- 
tale (Zink, Blei) sind hinsichtlich ihrer Arten- und Mengenverhgltnisse noch nieht efforsch~. 
Dies sind Fakteren, d ie  man erkennen, voraussehen nnd vermeiden lernen sollte. 

Eisner (Basel). 
Gilula, I. 0.: Die Einwirkung von Kohlenoxyd auf das Nervensystem. (20. Jahres- 

vers. d. Ges. Dtsch. Nerveniirzte, Dresden, Sitzg. v. 18.--20. IX. 1930.) Dtseh. Z. Nerven- 
heflk. l l6,  237--239 (1930). 

Tierexperimente mit reinem Kohlenoxyd, welches in eine Kammer ge]eitet wurde; die 
Tiere wurdenhierin3--17--20malvergiftet.  DieErgebnissewaren, zusammengefal~t, folgende: 
Kohlenoxyd h~t einen ausgesproehcn neurotropen Charakter. Die Vergiftungsempfiingliehkeit 
ist bei den einzelnen Tiergruppen verschieden; z. B. zeigen Fr6sehe keine Vergiittmgsersehei- 
nungen. Es wird angenommen, dal~ es einen bestimmten Hirnbiochemismus gibt, der ffir die 
Vergiftung ausschl~ggebend is~. Selektive Giftwirkungen auf bestimmte Ganglien (z. B. Stria- 
turn) werden bestritten. Untersehieden werden die pr~komatSse, komatSse und postkomat6se 
Periode; bei letzterer klangen Ataxie, Paresen, sich an Hindernisse stol~end, bald ab. Von Inter- 
esse sind die hier ~uftretenden Reflexe (Dreh-, Cornealreflex, Pupillenreaktion auf Licht usw.). 
Chronisehe Kohlenoxydgasvergiftung sei dubi6s und wurde nicht beobaehtet. Die histolo- 
gisehen Ver~nderungen tragen parenc,hymat6sen und vascul~ren Charakter. Leibbrand(Berlin). 

Krause, F.: Uber den EinfluB des Kohlenmonoxydes auf den peripheren Nerven. 
(Neurol. Klin., Univ. Amsterdam u. Med. Klin., Med. Akad., D@seldo~j.) Acta psychiatr .  
(Kcbenh.) 5, 473--491 (1930). 

I m  klinischen Tell der Arbei t  werden 2 Fiille mit  polyneurit ischen S y m p t o m e n  
nach Kohlenmonoxydvergif tung mitgeteilt .  

23j~hriger Arbeiter wird nach Gasvergiftung bewul~tlos eingeliefert; er hat pemphigus- 
artige Blasen an den verschiedensten Teilen des KSrpers, ohne dal~ ffir ihre Verteilung mecha- 
nische Momente herangezogen werden kSnnten. Nachdem die Blasen abgeheilt sind, bestehen 
in ihrem Bezirk Aufhebung des Geffihls ffir alle Qualitiiten, aber keine Par~sthesien, keine 
spontanen Schmerzen. Die Motilit~t ist ungest6rt, die elektrische Erregbarkeit normul. Der 
linke Patellarre~lex fehlt, die fibrigen Sehnenreflexe sind normal. Dieser Befund besteht 
noeh 4 Monate sparer unver~ndert. Diagnose: Multiple sensible Polyneuritis nach CO-Ver- 
giftun ~ Ref ) - -  47 "i~hri er Arbeiter, der naeh Gasver iftun bewuBtlos eingeliefert wird, hat g ( .  ... j g . g g 
ebenf~lls gro~e pemphigusartige Blasen und starkes Odem an beiden Unterschenkeln; Rassel- 
ger~usche fiber der reehten Lunge. Neurologisch: fehlende Liehtreaktion, fehlende Schnen- 
reflexe. Exitus 2 Tage sparer, ohne dab Patient inzwischen zum BewuBtsein gekommen, 
nnter Temperaturanstieg an Bronchopneumonic. Die genaue histologische Untersuchung 
der peripheren Nerven und des Rfiekenm~rkes ergab keinen pathologischen Befnnd, wie man 
aueh bei dem so schnell zum Tode ffihrenden Krankheitsverlauf kanm anders erwarten konnte. 
D~e ~l~senbildung und das starke Odem halt der Veff. ffir ~uf nexv6ser Basis entst~nden 
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und sieht sie als trophisohe St6rungen an. Ober den experimentelten Teil der Arbeiten 
siehe das n~ehstehende Refer~t. Badt (Hamburg}. ~176 

Krause, F.: Experimentelle Untersuehungen fiber den Einflug des Kohlenmonoxyd 
auf den peripheren Nerven. (Neurol. Klin., Univ. Amsterdam.) Prec. roy. Acad. Amsterd. 
33, 649--655 (1930). 

Die bei der CO-Vergiftung vorkommenden Erkrankur~gen der peripheren Nerven 
werden tells auf eine toxisehe Neuritis, tells auf eine meehanisehe Sehiidigung dutch 
Blutung oder Druek, teils auf eine StSrurig der Sauerstoffversorgung zuriiekgefiihrt. 
Da der Nero- gegen vortibergehendea Sauerstoffmangel ziemlieh widerstandsfghig ist, 
wurde Vermutet, dal] die Erstiekung dureh Auftreten einer dauerhaften C0-Proto- 
plasmaverbindung naeh Art des Kohlenoxydhgmoglobins bedingt ist. Zur Priifung 
dieser Annahme wurde die Erregbarkeit und Leitfihigkeit des Frosehnerven bei Leueht- 
gasvergiftung in der iiblichen Weise mit Induktionssehl~igen nntersneht und der 
Sehwellenreizwert in Zentimeter Rollenabstand angegeben. Bei 12 ~ C begann die Er- 
regbarkeit der erstiekten Streeke naeh 140 Minuten zu sinken, w~hrend die Leitf~higo 
keit kaum abnahm. Auf Zufnhr yon Luft  konnte die Erregbarkeit fast zum Ausgangs- 
punkt  gehoben werden. NoehmMige Gaszufuhr brachte bei einer bestimmten Erreg- 
barkeitsabnahme plStzliehes Aufh6ren der Leitf~higkeit. Beide Eigensehafteu konnten 
dureh Weehseln yon Gas und Luft  mehrmals aufgehoben nnd wiederhergestellt werden. 
Bei 32 ~ erfolgte schon naeh 60 Minuten der erste Absturz von Erregbarkeit und Leit- 
fiihigkeit, die zwar dureh Luftzufuhr wieder nahezu auf den alten Wert gebraeht 
werden konnten, aber naeh mehrmaliger Gaseinwirkung plStzlieh endgiiltig sehwanden, 
w~hrend die direkte Muskelerregbarkeit unver~ndert erhalten blieb. Das Verhalten des 
Nerven gegen Kohlenoxyd ist naeh Ansieht des Verf. dasselbe wie gegen indifferente 
Gase und soll infolgedessen nieht auf der Entstehung einer CO-Protoplasmaverbindung, 
sondern lediglieh auf Drosselnng der Sanerstoffzufuhr beruhen. H. Rosenberg.o 

Forsgren, E., K. Stenport und H. Torstenson: Zwei FNle yon Kohlenoxydvergiftung 
mit Bluttransfusion bebandelt. (Ostra Med. och Kit. Avd., S]ul&. S:t E,rilc, Stoclcho[m.) 
Sv. Lakartidn, 1931I, 353--355 [Schwedisch]. 

2 Patienten, mit Kohlenoxydgas aas einem schlecht ziehenden Kachelofen schwer ver- 
gifted, werden infolge MiG]eitung der Diagnose durch einen Selbstmordverdacht, zuerst mit 
Magenspfilungen behandelt; erst 12 S~unden nach eingetretener Vergiftung wird die Diagnose 
gestellt, mit Einat.mung yon reinem Sauerstoff und sp/~ter yon ,,Mischgas" (95 % O 2 --~ 5 % C02) 
~ber nur wenig Besserung im ]~efinden der schwer benommenen Patienten erzielt. Hierauf 
Transfusion yon 500 ccm Blur und anschlieGend intravenSse Infusion ,~on 500 ccm lohysio- 
iogischer KochsMzlSsung. Bei einem der Patienten rasche Erholung, bei der anderen t)~tientin 
voriibergehende Besserung, jedoeh spi~ter Kreislaufsch~che, Dyspnoe und Exi~us. Die Sek- 
tion ergab hier neben zahlreiehen Erstickungsblutungen in Perikard und Pleura das Bestehen 
zahlreicher bronehiopneumonischer tterde. Emlofehlung der Anwendung yon Bluttransfu- 
sionen unter Beriicksichtigung der durch die Blutgruppenforschung gegebenen Gesichts- 
punkte. Ruiclcoldt (GSttingen). 

Wietrieh, Aural: 8ehwere Itautveditzung in einem Fall yon Laugenvergiftung. 
Orv. Hetil. 1931 I, 92 [Ungariseh]. 

Bei der Sektion einer 21jihrigen Frau linden sieh ~m Gesicht und Halse, ~m oberen 
Tell des Brustkorbes, an der Schulter bis zum unteren Tell des Sehulterblattes herunter- 
reichenden Pattie der Hau~ ausgedehnte, zusammenh~ngende pergamenturtige Vertrocknungen, 
die in versehiedenen Nuaneen braun bis braunrot gef~rbt waren, augerdem Netze durch- 
scheinender blutgefiillter Hautgef~Ge aufwiesen. Diese Ver~nderungen konnten ~r einer 
Verbremmng nut ~us dem Fehlen der BeruBung der Haut und Versengung der Haare und 
durch die RStung der daraufgelegten Lackmuspapierstreifen unterschieden werden. Bei der 
Nachforschung wurde ~estgestell% dab die Verstorbene in selbs~m6rderischer Absich~ bei- 
1/iufig ~/~ kg sich in nuggroge Stricken befindlicher Natronlauge aft. Die Veri~tzungen der 
Haut sind dureh das Erbrechen der stark alkallschen Mengen zus~ande gekommen. Der Ted 
trat naeh 1/.~ Stunde ein. Das Epithel der Mundh6hle, des Oesophagus und der LuftrShre 
war grau verfirbt, gequollen, teilweise aufgelSst. Die Sehleimhaut des Magens war dunkel- 
braunrot verfarbt, zerflie[~end weich, der Magenlnhalt enth~l~ blutig schleimige, seifenartig 
sehmierige Massen yon sehwarzbrauner Farbe. Wietrich (Budapest). 
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8ehranz, D6nes: Seltener Folgezustand nach Laugenvergiftung. Orv. Hetil .  
1930 II,  1326. 

-Der 20j/~hrige Arbeiter frank einige Schluek Xtzkalil6sung. Naeh den gew6hnliehen 
Erscheinungen Tod am 10. Tage. Bei der Sektion wurde nieht nur die Schleimhaut der Speise- 
rShre, in Form einer RShre, sondern auch die ganze Magenschleimhaut im Zusammenhang, 
bis zum Pylorus abgestolten gefunden. Wietrich (Budapest). 

Jankovieh, L~szl6, Gyula. Ineze und Gyula Fazekas: Beitriige zur pathologisehen 
Anatomic und Histologie der Laugenvergiftung. Orv. Hetil.  1930 II,  1277'~1283 
[Ungarisch]. 

Vgl. diese Z. 16, 352 (Orig.). 
Bochkor, Adam: Selbstmord mit Fluorverbindung. Orv. t tet i l .  1980 II, 1295 

bis 1296 [Ungarisch]. 
Bericht iiber eine Fluorvergiftung bei einer 15 jghrigen Arbeiterin, die in selbstmSrderischer 

Absicht aus einer Flasche frank, die Fluorammonium enthielt. Es kam sogleich zu Ersehei- 
nungen einer schweren Vergiftung : Singultus, Gaumen- und Magenschmerzen, BewuBtlosigkeit. 
Tod nach 1/2 S~unde. Der Sektionsbefund zeigte Atzungen der Mund:, Sehlund- und Magen- 
schleimhgute, histologisch 5dematSse Schwellung, sowie Auflockernng der letzteren. In den 
Organen konnte Ammonium-Fluorid nachgewiesen werden. Wietrich (Budapest). 

Bochkor, Adfim: Fall von Vinol-Vergiftung. Orv. Hetil.  1931 I, 92 [Ungarisch]. 
Kurzer Bericht fiber einen Fall yon zuf/illiger Vergiftung eines 21/2j~hrigen Kindes durch 

Vinol, welches znm Beslorengen der WeinstSeke dient. Nach kurzer Zeit traten hoches Fieber, 
Sehluckbeschwerden und heltiges Abffihren ein. Tod am 3. Tage. Bei der Sektion fanden 
sieh X~zung der Oesophagus- und Magensehleimhaut, aul3erdem punktfSrmige Blutungen in 
Herz, Leber und Niere sowie parenehymatSse Degeneration derselben. Bei der chemisehen 
Untersuchung des Vinols wurde festgeste]lt, dal3 es nebst Natrium carbonieum und Ammonium 
32,5% Natronlauge enthglt. Wietrich (Budapest). 

Hassin, George B.: Symptomatology of arsenical polyneuritis. (Symptomato-  
logie der Arsenpolyneuritis.) (Illinois State Psychopath. Inst., Chicago.) J. nerv. 
Dis. 72~ 628--636 (1930). 

Der Verf. beriehtet  fiber 6 FMIe yon Arsen-Polyneuritis.  Die Diagnose beziiglich 
der Xtiologie sttitzte sieh auf die Anwesenheit yon querverlaufendea breiten Streifen 
an den Nggeln der Finger und Zehen sowie anf den ehemischen N~chweis yon Arsen 
in den Haaren der Patienten.  Es konnte nieht gekl~trt werden, wie die Pat ienten zu 
der Arsenvergiftung kamen. Die Behandlung bestand in intravenSsen Injekt ionen yon 
51 cem 5proz. NatriumthiosulfatlSsung. Badt (Hamburg). ~176 

Engelhardt, L.: Drei Antimongiftmorde. Ein Beitrag zur Lehre yon der Erkennung 
krimineller Yergiftungen. /Xrztl. Saehverst.ztg 37, 103--110 (1931). 

Irn Verlag Will iam Hodge & Co. (Edinburgh und London) erscheinen unter  dem 
Sammelt i te l  , ,Notable British Trials" in fortlanfender Reihe Monographien fiber eng- 
lisehe nnd sehottisehe Strafprozesse. Die Berichte sind auf aktenmM~igen Grundlagen 
aufgebaut,  was sie besonders wertvoll  und znverlgssig maeht. 

In dem neuesten Band ,,The Trial of George Chapman, behandelt t I a r g r a v e  L. A d a m  
3 Antimongiftmorde, welche yon C h a p m a n  an 3 Frauen, mit denen er in wilder Ehe gelebt 
hatte, veriibt wurden. Die VerSffent~liehung ist vor allem wegen der kriminellen Seite yon 
Belang. Der M6rder ging mit ungewShnlicher Kaltbliitigkeit vor; er erreichte das gewiinschte 
Ziel dureh fortgesetzte Zufuhr kleiner Antimongaben (in Form yon Breehweinstein). Die 
Betroffenen siechten dahin nnter Erscheinungen yon schweren Magen-DarmstSrungen mit 
starken Schmerzen, Erbrechen, Durehf/tllen und magerten allm~thlich zum Gerippe ab. Erst 
bei Erkrankung und Tod der dritten Frau wurde yon deren Mutter Vergiftungsverdacht ge- 
sch6pft, und zwar wurde an Arsenvergiftung gedaeht. Der Verdacht verdichtete sich, als 
bei der sofort nach dem Tode vorgenommenen vorls partiellen Sektion Arsen in Magen 
und Darm ehemisch nachzuweisen war. Die 8 Tage sparer ausgefiihrte vollst/~ndige Obduk- 
tion ergab auffallend geringgradige Verwesung der Leiche. Die Kopfhaut war trocken (Fliissig- 
keitsverlusf~!), die Zunge gelb, belegt, geschwollen, die GekrSselymphknoten stark vergrSl3er~, 
die = Darmgef/~Be injiziert. Die Darmschleimhaut zeigte sieh gesehwollen und mit Schleim be- 
deckt (akute Enteritis !), ~thnlieh, nut in sehw/~cherem MaBe die Magensehleimhaut. Der Darm- 
inhalt war iiberwiegend flfissig. Die chemische Untersuchung ergab im Blur und in vielen 
Leichenteilen Antimon, in gr61~erer Menge im Magen-Darmkanal, woraus zu sehlieBen war, 
dal3 kurz vor dem Tode grSBere Antimongaben peroral zugefiihrt worden waren. Die exhu- 
mierte~ Leichen der beiden ersten, also vor 5 Jahren bzw. 21 Monarch verstorbenen Frauen 
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zeigten einen iiberrasehend guten Erhaltungszustand, der ein Erkennen der Gesieh~szfige noch 
gestattete. Dem Antimon dfirfte Mso die Eigensehaf~ zukommen, die Leichen zu konservieren. 
Auch in diesen K6rpern wurden betrhehtliche Antimonmengen gefunden. Die Innenwand 
des Verdauungssehlauehes wies zinnoberrote Fleeke bzw. diffuse Verf~rbung auf, was yon 
dem Untcrsueher Ms Zeiehen stattgehabter gastroenteritiseher Prozesse gewertet wurde. Die 
][mnenfl~ehe des Darms war in dem einen Fall mit einer gelben Masse (Sehwefelammonium) 
gleiehsam bestriehen. 

Der Nachweis des Antimons im Verein mit  den Krankheitszeiehen gestat tete  es, 
rnit Sieherheit die Diagnose der Antimonvergif tung zu stelleno Das gleiehzeitige Vor- 
handensein yon Arsen is~ damit  zu erkl5ren, dab dell Antimonverbindungen in der 
RegeI Arsen ale Verunreinignng beigemiseht ist. Else Petri (Berlin). 

Tarp, Lauritz: gergirtung mit Brechweinstein. Ugeskr. Laeg. 1931 I, 176--177 
[Dgnisch]. 

In einem siebenk6pfigen Bauernhaushalt hatten alle Mitglieder ihren Durst aus einer 
Kanne zu 16sehen versueht, d ie- - f f i r  veterin~rmedizinisehe Z w e c k e -  5 g KM. stibio-tartaric. 
in 1200 Wasser enthielt. Bald naeh dem unmittelbar naeh dem Trinken eingenommenen Mittag- 
essen begarmen Magensehmerzen, Ubelkeiten, Erbreehen. Der Arzt wurde erst naeh 2 Stunden 
gerufen, Ms man den Verdaeht der Vergiftung geschSpft hat.re. Er behandelte mit Magenspfi- 
lung, mittels lproz. TanninlSsung und gab dann einen EB15ffel Magnesiumoxyd. Obwohl 
a]le Patienten die Dosis minim~ letalis iiberschritten batten, genasen Mle. H. Scholz (K6nigsberg). 

Pacini, August J.: Ultraviolet spectrographic detection of mercury. (Nachweis yon 
Queeksilber dutch ul t raviolet te  Spektroskopie.) Amer. 5. Police Sei. 1, 387--395 
(1930). 

Bei chemisehen Untersuchungen i s t  Quecksilber oft genug iibersehen worden. 
Dutch ul t raviolet te  Spektroskopie 1513t sich dam Vorhandensein yon Queeksilber gut 
naehweisen. Die Methode bietet  ein ~uSerst feines Mittel, Queeksilber fiir thera- 
peutisehe und kriminologisehe Zweeke festzustetlen. Sic gesta t te t  sogar die Unter- 
seheidung, ob das ident.ifizierte Queeksilber eine therapeutisehe oder giftige Zusammen- 
setzung darstell t .  Die auf diese Weise erhaltenen Ergebnisse kann man vor Gerieht 
leieht zeigen und erklSren. Wileke (G6ttingen). 

Gareiu, Raymond~ J. Christophe, A. Boeage et L. lt61ien: Sur l'importanee de Fin- 
t.xieation mereurielle ehronique ehez les employ6s des tits forains. (Uber die Wiehtig- 
keig der ehronischen Queeksilbervergiftung bei den Angestellten der Sehiel?buden.) 
(Clin. des Maladies du Syst4nze Nerv., Univ., Paris.) Bull. See. m6d. Itgp.  Paris, I I I .  s. 
47, 335--341 (193]). 

Die in den SehieBbuden besehs Personen sind dureh das Knallgas der Queek- 
silberingoxikation in hohem Grade ausgesetzt. Diese Tatsache ist dem Personale sehr wohl, 
den ]~.rzten hingegen sehr wenig bekannt, obwohl sic in der Literatur niedergelegt isL Da die 
W/~nde der Buden gegen abirrende Gesehosse besonders gediehtet sein mfissen, leidet die 
Ventilation. An Festtagen werden his 4000 Schiisse abgegeben, so d~B die Konzentration 
des Quecksilbers in der Luft, in der sich das Personal bewegt, betri~ehtiich werden kann. Die 
Frage einer besseren Ventilation, die sicher einfach zu 16sen w~re, ist des Studiums wert. 
Eingehender Berieh~ fiber 3 einsehlfigige F/~lle. Eisner (Basel). 

tteiman, A.: lJber Kalomelvergiftung. Eesti  Arst  9, 429--~31 (1930)[Estniseh]. 
Bei einem 18t~gigen Kinde hatte ein Arzt wegen Magenverstimmung Kalomel 0,006 

mit Milehzueker versehrieben. Am Abend crhielt das Kind ein Pulver, am Morgen war es 
etwas benommen und sah faht aus. Es erhielt d~rauf das 2. Pulver, eine halbe Stunde nachher 
~raten Krgmpfe auf. Im Lauf yon 24 Stunden kein Stuhl. In der Klinik ist das Kind voll- 
st~ndig apathiseh. Der Mund li~l]t sich nicht 5ffnen, alle 10--15 Minuten wird das Kind 
dunkelblau, die Atmung stoekt, die HerztSne sind kaum h6rbar und unregelm~Big, das ganze 
Kind wird steif, an den Gliedmagen einzelne Muskelzuekungen. Der Anfali dauert ~/~ his 
1 Minute. Kein Babinski und Nackenst~rre, Pupillen mittelm/iBig erweitert, reagieren kaum 
auf LichL Behandlung: Xlistiere, O1. camphor. Traubenzucker 20% zu 10 cem subeutan. 
Im Lauf yon 3 Tagen erholte sich das Kind und konnte als geheilt entlassen werden. 

G. Michels~on (N~rva [Estland]). 
Menesini, Giulio: 11 fattore neuro-vegetativo nell'avvelenamente dei vapori mer- 

curiali. (Der neurovege~ative F a k t o r  bei der Vergiftung dutch Quecksilberd~mpfe.) 
(Istit. di Med. Leg, Univ., Siena.) (Budapest, 2.--8. IX. 1928.) Contrib. del l ' I ta l ia  
al V. Congr. internaz, reed. per gli infortuni del lavoro ecc. 2, 729--737 (1929). 

Bei der Vergif~ung durch Queeksflberd/~mpfe bei Kaninchen entsteht Kachexie (Ab- 



137 

magerung) und Zittererseheinungen. Durch kleine Gaben yon Kalk konnte die Widerstands- 
kraft der vergifteten Tiere erhSht werden, w~hrend dutch grol]e Gaben sie vermindert wurde, 
Umgekehrt wirkte Gynergen. Es scheint, dab bei der Vergiftung eine Reizung des sym- 
pathischen Systems.stattfindet. G. Strassmann (Breslau). 

Klassen, P.: Uber diagnostische Fehler der Bleisaumerkennung. (Krankenh. d. 
Barmtterz~gen Briider, Bonn.) Mschr. Unfallheilk. 38, 56--59 (1931). 

An der Hand einiger irrtfimlieh Ms Bleisaum angesehener F~lle yon Zahr~leischverf~r- 
bung weist K l a s s e n  auf die I%twendigkeit ban, jeden derartigen Fall zun~chst z ahn~rz t -  
l ieh  behandeln, speziell den Zahnstein entfernen zu lassen, ferner auf die MSglichkeit, dal] 
Bi oder Hg i~hnliehe Zahnfleischver~nderungen maehen k6nnen. Dadureh werde nieht nur 
die unnStige Aufrollung der Entseh~digungsfrage, sondern auch das Entstehen einer jetzt 
sehon manehmal beobaehteten Bleineurosevermieden. Kalmus (Prag). 

Lorraine, Norman: A ease of severe lead poisoning from drinking water. (Ein Fal l  
von sehwerer Bleivergiftung dureh Trinkwasser.) Lancet  1930 II, 1347. 

Ein dutch Jahre hindureh sich verschlimmernder Fall yon sehwerer B l e i v e r g i f t u n g  
mit Streckerl~hmung, der auf das Trinkwasser zuriiekzufiihren ist, ,,ein aul~erordentlieh saures 
Wasser, das eine grol]e und gefi~hrliehe Menge Ble[" enthielt. TeleIcy (Dfisseldorf). ~ o 

Strassmann, F.: Trichlor~ithylenvergi[tung~ ~rzt l .  Saehverst.ztg 37, 51--55 (1931). 
F. S t r a s s m a n n  hatte in einer geriehtlich anh~ngigen Angelegenheit gegen den Leiter 

einer chemisehen Fabrik ein Gutachten abzugeben, ob der Ted eines noeh nicht 15j~hrigen 
Maurerlehrlings, weleher mit einem Stoffe X. einer Aufl6sung yon Paraffin in T r i e h l o r -  
~ t h y l e n  Regenwasserbeh~lter in den Waschkfichen zweier neuerbauter H~user yon innen 
zu diehten hatte und sp~ter in dem Keller am Boden ]iegend tot aufgefunden wurde, dureh 
T r i e h l o r ~ t h y l e n  erfolgt sei oder nieht. Die LeichenSffnung ergab eine Blutung im vorderen 
Teile der Kopfsehwarte (2 : 1 era), eine Blutung 2,5 : 1,5 cm rechts yon der Pfeilnaht. Seh~del, 
Gehirn und Gehirnh~ute waren unverletzt. In den NasenlSchern land sieh gelblieher, mit 
Br6ckeln untermisehter Sehleim, im Kehlkopf und Luftr6hre ziemliche Mengen schmutzig 
gelbliehen Speisebreis, aul3erdem allgemeine Erstickungserscheinungen. Er kam zu dem 
Resultut, da{3 eine Triehlor~thylenvergiftung nieht Ms erwiesen angesehen werden kSnne, 
dal3 vor allem eine Gehirnersehiitterung dureh Fall nieht ausgesehlossen sei. 

I n  seinem Gutaehten fiihrte S. aueh die bisher bekannten F~lle von Vargiftung 
dutch Trichlor~thylen an und beriehtet,  d a ]  bisher nut  1 tSdlicher Fall ,  abet  erst 
naeh dam yon ihm begutaehteten Fall ,  verSffentlieht worden sei und da~ his dahin 
der genannte Stoff als relat iv  ungefi~hrlich angesehen worden war. Der Fal l  S .  zeigt 
wieder einmal mit  rol ler  Deutl ichkeit  die Gef~hrlichkeit der ,Phan tas ienamen"  che- 
miseher Stoffe, auf die Z a n g g a r  immer wieder hinweist. Es miil~te wohl im Interesse 
der mit  solehen Stoffen arbeitenden BevSlkerung gefordert warden, daI~ die Fabriks-  
geheimnisse dort  aufzuhSren h~tten, wo eina Gefahr flit die menschliche Gesundheit 
besteht. Auf keinen Fal l  sollten abet  Jugendliehe - -  as handelte sich um einen noeh 
nicht 15j~hrigen M a u r e r l e h r l i n g -  bei solehen Arbeiten allein gelassen, ja vielleieht 
i iberhaupt  yon ihnen ausgeschlossen warden. Kalmus (Prag). 

Morris, Warren: A fatal ease of poisoning by phenylcinehoninic acid. (Eine 
tSdliche Vergi~tung dutch Phenyleinehonins~ure.) Brit.  reed. J. Nr 3657, 221 (1931). 

Ein 60jahriger Mann, der lange in den Tropen gelebt und, wenn auch nieht besonders 
sehwer, an Malaria gelitten hatte, kommt mit Erscheinungen yon frischem katarrhallsehem 
Ikterus bei verlangsamtem Puls und Untertemperatur in Behandlung. Im Laufe der n~chsten 
3 Tage Versehlimmerung, besonders Erbreehen und Gelbf~rbung nehmen zu, Faeces werden 
lehmfarbig. Erst nachtr~gllch wird bekannt, dal] Pat. ohne s Anordnung Ae. pheny]- 
cinchoninic. - -  Atophan - -  genommen hatte, und zwar 2~/e Monate lang je 4 Tage bis zu 
45 grains, also 2,7 g pro die, dann 3 Tage Pause, naeh dieser Wiederholung der Arznei~nwendung 
- -  N~eh 2 weiteren Tagen zunehmende Benommenheit, Puls 100. Indirekte Reaktion auf 
Bilirubin stark positiv. Harn lrei yon Leucin und Tyrosin sowie yon Urobilin, enthi~lt aber 
Albumen. Ehrliehs Diazoreaktion ergab eine r6tlich braune F~rbung. Leberrand ~nfangs 
palpabel, sp~ter nicht mehr. Exitus 6 Fage nach der ersten Konsultation. Die Sektion ergab: 
Gute Ern~hrung. Schleimhaut in Magen und Duodenum schwer katarrhaliseh. Milz ver- 
gr5~ert mit gelben Fleeken au~ der Oberfl~che. Ebensolche au~ der etwas verkleinerten und 
mtirben Leber. In dieser mikroskopiseh trfibe Sehwellung und nekrotisehe Herde in der Peri- 
pherie der L~ppchen. Gallenblase normal, ohne Stein. Veff. nimmt an, dal~ die ehronische 
Hepatitis nach l~ngerem Tropenaufenthalt eine verringerte Widerstandsf~higkeit der Leber- 
zellen gegen toxische Einflfisse herbeifiihrt, welehe dann durch akute Verschlimmerung den 
Exitus bewirken, trotzdem in diesem Falle die Menge des Giftes keine besonders grol~e war. 

Klix (Berlin). 
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Brindeau, A.: Deux eas d'an~mie grave ehez |a femme eneeinte par ~ntoxieation 
benzolique. (Zwei F~tl]e schwerer Anaemie bei schwangeren Frauen durch Benzol- 
vergiftung.) (See. de Mdd. L@ deFrance, Paris, 12. I. 1931.) Ann. Mdd. ldg. etc. 11, 
95--99 (1931). 

B r i n d e a u  berichtet fiber eine 25jghrige, im 5. Monat schwangere Frau, welche seit 
2 Monaten immer angmiseher wurde, schliel~lich Schleimhautblutungen (Gingiva nnd Nase), 
sparer eine leiehte Parese des linken Arraes bekam. Auf Grund des Blutbefundes (675000 Ery- 
throcyten, s~ark verminderter Hb.-Gehalt, Anisocytose nsw.) sowie mit Riieksicht auf den 
negativen Ausfa.ll Mler anderen Untersuchungen auf Lues, Nierenaffektion usw. glanbt B. in 
diesem und einem ganz ~hnlich verlaufenden durch Hysterektomie wegen schwerer 51etrorrhagie 
geheilten Fall, auf eine B e n z o l v e r g i f t u n g  durch unreines Benzol schlieBen zu k6nnen, 
da beide Frauen in einer Druckerei mit dem Waschen yon Clich6s in Xylol besch~ftigt waren 
und dutch den Chemiker 3/fetaxylol in dem Xylol gefunden worden war. In der Diskussion 
braehte M. Bo rdas  eine Analyse des verwendeten Xylols und meinte, dab die Haftung des 
Fabrikanten des LSsungsmittels im Sirme des fr~nzfsischen Gesetzes veto 1. VIII. 1905 ge- 
geben sei. Kalmus (Prag). 

Ergebnisse der inneren Medizin und Kinderheilkunde. Hrsg. v. A. Czerny, 
F. Kraus, L. Langstein, 0. Minkowski, Ft. Miiller, IL Sahli u. A. Sehittenhelm. Redig. 
v. L. Langstein u. A. Sehittenhelm. Bd. 89. Berlin: Julius Springer 1931. 769 S. 
u. 260 Abb. RM. 73.--.  

Krasso, Hugo: Die Lysolvergiftung. (IV. Med. Abt., Allg. Krankenh., Wien.) 
S. 153--174. 

Ausffihrliche zusammenfassende Schilderung der Lysolvergiftung. Nach ausfiihrhcher 
Literaturangabe werden in einzelnen Abschnitten Geschiehte, Toxikologie, Statistik, patho- 
logische Anatomie, Klinik, Diagnose, Verlauf, Prognose und Therapie besprochen. Im letzten 
Kaloitel werden 11 beobachtete F~lle yon Lysolvergiftung mitgeteilt. In 3 F~tllen bestanden 
kliniseh erkennbare Lebersch~digungen, 4real zeigten sich verschiedene Grade yon Nieren- 
sch/idigung, in 2 Fallen boten sich StOmngen des Zuckerstoffweehsels und 2 F~lle wiesen 
Kolnpllkationen (I-Iautemphysem und Pleuraempyem) auf. SchSnberg (B~sel). 

Levin, Samuel J.: Shoe-dye poisoning: Report of a ease in an eight months old infant. 
(Vergiftung mit  Schuhfarbe. Bericht tines t~alles, bttreffend t in  8 Men,re altes Kind.) 
(Children's Hos?., Detroit.) J. amer. reed. Assoc. 96, 681 (1931). 

Ein 8 5Ionate Mtes M~dehen wurde ohnm~tchtig und blau eingeliefert. Das Kind war 
durchaus gesund gewesen wie auch seine Eltern. Schou im Warteraum machte sich ein sfiB- 
lieher, yon Chemikalien herrtihrender Geruch bemerkbar. Das Kind lag ruhig im Be~t, halb- 
komatOs, aber leicht zu ermuntern. I-Iau~ und Lippen: eigent.iimlich cyanotisch, etwas grau- 
blau; Zunge: klar; Schleimh/~ute: dunkelblau. Der fibrige Befund entsprach in jeder Be- 
ziehung den normalen Verh~ltniSsen. H~moglobin: 60 % ; rote Blutk6rperehen : 4250000; 
weil~e: 17500; Temperatur: 99,6~ (=  37,6 ~ C); Ham: frei yon Eiweig, Zucker usw. Die 
Sehuhe str6mten denselben Gerueh aus, wie beim Eintritt in den Warteraum bemerkt worden 
war. Das weige Segeltuch der Schuhe war mit schwarzer Farbe bestrichen worden, die noch 
feueht war. I Stunde naeh dem F/~rben waren sie dem Kinde angezogen worden. Die Krank- 
heitssymptome traten nach einer weitern Stunde auf. Das Venenblut war dunkelbraun und 
wurde beim Schiitteln mit, Luft nicht rSter. Spektreskopisehe Untersnchung: schwaches, aber 
typisehes Nethamoglobinband. Behandlung: frische Luft und SauerstofL Nach 24 Stunden 
war das Kind wieder normal. Die Farb16sung enthielt 20% Orthotoluidin. Der Verf. er- 
w~thnt noch kurz einzelne andre F~lle nnd weist auf Versuehe yon Muehlberger  bin. 

Wilcke (GSttingen). 
Roche, lean: Sur l'aetion physiologique de la m4thgmoglobinisation du sang. 

([~ber die Folgen der Umwandlung des Hgmoglobins des kreisenden Blutes in Methgmo- 
globin.) (Inst. de Chira. Biol., Fac. de Mgd., Strasbourg.) Arch. internat~ Pharmaco- 
dynamic 37, 358--368 (1930). 

In einer Reihe yon Versuchen gab der Autor 4 Hunden 0,05 ccm Anilin in 100 ccm 
Milch per os durch die Schlundsonde und s~ell{e in dem durch Herzpunktion gewonnenen 
Blute mittels der Methode yon Nic loux  und F o n t , s  [Bull. Soc. de Chim. biol. 6, 728--741 
(1924)] yon Stunde zu Stunde rest, wieviel Prozen~e des urspriinglichen ttgmoglobingehMtes 
des Blutes im Methiimoglobin verwandelt waren. 

Es ergab sieh, dab diese Umwandlung im kreisenden Blurt  weir rasther vor sieh 
geht als in vitro, und zwar auch in dem Falle, wenn in vitro verhgltnismgBig mehr Anilin 
verwendet wird. Die Umwandlung erreithte in 3--4  Stundea ihr Maximum, dann 
uahm der Methiimoglobingehalt des Blutes allmghlich ab, um na th  etwa 24 Stunden ganz 
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aus dem Blute zu versehwinden. Anderen r Hunden gab der Autor die letale Anilin- 
dosis, d .h.  die doppelte der oben erwghnte Menge, und land zur Zeit, als die Tiere 
starben, in guter Ubereinstimmung mit D e nnig ,  der allerdings Phenacetin und Acet- 
anilid zu seinen Versuehen verwendete, daft 60--65%, d. h. etwa 2/a des Blutfarbstoffes 
in Meth~Lmoglobin verwandelt waren. Dasselbe Ergebnis wurde dutch salzsaures Tri- 
aminophenol (dureh unvollstgndige Reduktion der Pikrins~Lure in vivo an Meersehwein- 
chert) erhalten, allerdings nut, wenn das Gift intraperitoneal eingebraeh~ wurde, denn 
bei intravenSser Applikation starben die Tiere welt friiher an Atmungslghmung. Der 
yon der franzSsisehen Sehule gebrgueh]iehe Ausdruek, dal~ der ,,Vergiftungskoeffizient" 
in obigen Fallen 0,60--0,65 betriigt, entsprieht dem oben erwghnten 60--65% be- 
tragenden Meth~imoglobingehalt des Blutes beim Eintritt des Todes. Paul Hurl. ~ ~ 

Aikman, John: Strychnine poisoning. (Vergiftung dureh Strychnin.) N . Y .  
State J. Med. 31, 219 (1931). 

Verf. beriehtet fiber mehrere Fiitle yon Stryehninvergiftung yon kleinen Kindern 
mit tSdliehem Ansgange. Die Vergiftnngsfiille waren zumeist anf den Genuft stryehnin- 
haltiger abfiihrend wirkender Tabletten znrfiekzuffihren, welche den Kindern aus Ver- 
sehen bzw. Unkenntnis der Gefahr iiberlassen wnrden. Die meisten der als Vergiftungs- 
ursache erkannten Medikamente waren mit stark gefi~rbtem Zueker fiberzogene Tabletten 
oder Pillen. Die Gesegze, welehe Handel mit derartigen Medikamenten (ira Staate 
New York) regeln, gestatten den Verka~f derselben aueh in Drogerien; so sind z. B. 
Hinckle's Tabletten mit 1/60 g Stryehnin im Laden zn haben; der einzige Hinweis 
anf ihre Natur besteht in der Namensbezeiehnung, welehe dem Laien nichts sagt. Verf. 
sehl~gt znr kfinftigen Einschr~nkung der Vergiftnngsf~lle folgendes vor: a) Aufklgrnng 
des Pnblikums. b) Genalle Etikettiernng nnd Verkallf starkgiftiger Medikamente nut 
anf ~rztliehes Rezept bin; nnd c) Anssehaltnng des gefiirbten Zuekeriiberzugs. Der 
bittere Gesehmaek strychninhaltiger Tabletten wird den unvorsichtigen Gebmuch der- 
selben ebenfalls einschriinken helfen. Strigel (Leipzig). 

Bratt, Job. F.: Ein Fall yon Blaus~iurevergiftung. (Med. Avd., Sykeh., Trondhjem.) 
~orsk Mag. Laegevidensk. 92, 159--160 (1931) [Nor~egiseh]. 

Eine 49j~hrige Hausangestellte atmete Blaus~uregas ein, das auf unbekannte Weise 
aus dem damit desinfizierten Nachbarhaus in ihre Kiiche eindrang. Sie erkrankte ganz p15tz- 
lich mit Kopfweh, Schwindel, Ohnmacht, Schaum vor dem Munde, Blausucht. Bei der Auf- 
nahme ins Krankenhaus Benommenheit, schneller Puls, Temperatur 40,4, Atmung 40, ober- 
fl~chlieh, geringe Bronchitis. Zun~chst unter Excitantien und Sauerstoff Erholung, dann 
wieder schlechter, in den ersten 2 Stunden Untertemperatur. Im Urin etwas Eiweil3, Zylinder, 
Zucker 0,2%. Blutzucker 256 rag%. Sie erhielt 5 Einheiten Insulin und 800 ccm physio- 
logische Kochsalzl5sung intravenSs. Darauf besserte sich der Zustand sehr rasch. Die vor- 
handene Hyperglyk~mie und Glykosurie k~nn vielleicht durch die oxydationshemmende 
Wirkung der Blaus~ure erkl~rt werden. Es kann aber auch eine neurogene Entstetmng an- 
genommen werden, wofiir auch die Erregung des Temperaturzentrums spricht. H. S~ho~z. 

Tournade et Malmejac: L'inhalation de la fum@e de tabae. Etude exp6rimentale 
de ses eIfets toxiques. (Experimentelle Studie fiber die Giftwirkung eingea~meten 
Tabakrauehs.) Bull. Aead. M6d. Belg., V. s. 10, 653--662 (1930). 

Die Versuche wurden an tracheotomierten Hunden im Chloralschla~ mit Zigare~ten- 
rauch angestellt. In Ubereinstimmung mit den Versuchen yon Fleig und de Visme fanden 
Verff. eine arterielle Drucksteigerung, der h~ufig eine k~vzdauernde Senkung mit verlang- 
samter Herzt/~tigkeit vorangeht I~ieren, Milz und 1Vfuske]n zeigen w/~hrend der Druck- 
steigerung eine Abnahme, das Gehirn eine Zunahme ihres Volumens Die Verminderung des 
Nierenvolumens ist nieht die Folge einer GefaBzusammenziehung, sondern beruht auf Reiz- 
wirkung des Tabakrauchs auf die vasomotorisehen Zentren und auf das periphere neuro- 
vascul/ire System. An der Hypertension ist auch der Adrenalin absondernde Mechanismus 
beteiligt. Die Atmung ist anfangs vertieft und besehleunigt, sp/iter setzt Apnoe ein. Mit der 
arteriellen Druckzunahme setzen eine mehr oder weniger betr~chtliche Pupillenerweiterung 
yon wechselnder Dauer und Exophthalmus ein. Die Mydriasis tritt auch nach Durehtrennung 
des Halsteils des Iq. sympathieus auf. Das Tabakgift reizt gemeinsam mit dem yon ihm mobili- 
sierten Adrenalin den peripheren Teil des pupillenerweiternden Aploarates, vielleicht aber 
auch die entsprechenden Zentren. Der Tonus des ])arms wird vermindert, die Kontraktionen 
werden abgeschw~eht oder aufgehoben. Die Harnblase zeigt eine kurze, aber erhebliche 



Kontraktion, der eine anhaltende Ersehlaffung folgt. Die Speiehelsekretion ist vermehrt. 
Der BlutzuekergehMt ist um 25--100% gesteigert (Maximum naeh 10--15 Mhmten). Aus- 
nahmsweise zeigten die (angsthesierten!) Tiere konvulsivisehe Zuckungen. 

Bei ca. 20% der Tiere wirkt der Tabakrauch t6dlich, meist dutch Atemlghmung; 
die t6dliehe Dosis schwankt. Den Einatmungsversuehen vorangehende subeutane 
!njektion yon 1 mg Nieotin beeinflu8t die Wirkung des l~auehs nieht; also gibt es 
keine Gew6hnung. Das im Tabakraueh wirksame Gift ist das Nieotin; 1,5--2,0 mg 
Nicotin, intraven6s injiziert, wirken ebenso wie der eingeatmete Ranch. Das Ver- 
sehlucken des Tabakrauehs ist demnaeh durchaus nieht ungefghrlich. Auch die nicotin- 
ireien Zigaretten (der franz6sisehen Regie) maehen hiervon keine Ausnahme. 

Ksrt Steindor]/ (Berlin). ~176 
MueMberger, C. W.: The scientific estimation o~ ~alcoholic intoxication. Die 

wissenschaftliehe Beurteilung des Alkoholrausehes.) (Scient. Crime Detect. Laborat., 
Northwestern Univ., Chicago.) Amer. J. Police Set. 1, 206--215 (1930). 

Der exakte Naehweis des vorangegangenen Alkoholgennsses ist fiir die forensisehe 
Praxis yon gr6Bter Bedeutung, da die bekannten klinisehen Erseheinungen der ver- 
sehiedenen Grade des Alkoholransches grol~en individuellen Sehwankungen unter- 
worfen sind. Der exakte Nachweis kann im Blut oder im Urin erbraeht werden. Die 
Methode yon Bogen besteht darin, dal3 man bestimmte Mengen Urin mit bestimmten 
Mengen Chroms~urel6sung zusammenhringt. In  Anwesenheit yon Alkohol sehwindet 
die orangegelbe Farbe der Chroms~ture nnd sehl~gt in griingelb bis griinhlau des Chrom- 
sulfats urn. Die Menge des Alkohols kann durch Vergleieh mit der Farbe eines normalen 
Urins, dem bestimmte Mengen Alkohol zugesetzt worden stud, bestimmt werden. Da 
die tleaktion aueh bet Anwesenheit yon Aeetonk6rper eintritt, mnl~ diesem Umstand 
Reehnung getragen werden, obwohl es sieh regelm~l~ig nut nm ganz geringe 2r 
Aceton handelt, so da/~ die Zuverl~tssigkeit der Methode nieht beeintrgehtigt wird. 

Schwarz (Berlin). 
Derome, Wilfrid: Quantitative determination of alcohol in the human organism. 

(Quantitative Alkoholbestimmung im mensehliehen KSrper.) (Laborat. o/ Leg. Med. 
a. Techn. Police, Montreal.) Amer. J. Police Sci. 1, 515--520 (1930). 

Die Methode ist eine Anwendung der yon N i c l o u x  und S c h w e i s h e i m e r  fest- 
gestellten Tatsaehe, dai~ Alkohol naeh dem Passieren des Magens sich in dan Organen 
und S~ften des K6rpers gleichm~gig verteilt. Die quantitative Bestimmung des A1- 
kohols wird dadurch ermSglicht, dal~ dieser bei der Behandlung mit einer schwefel- 
sauren L6snng yon Kaliumbiehromat einen eharakteristisehen Farbenumschlag zeigt. 

Gemessene Mengen Blur oder I-[arn werden unter Zusatz yon etwas Pikrinsi~ure mit 
Wasserdampf langsam destilliert und aliquote Tefle des Destillates mit ether in seinem Wir- 
kungswert auf Mkohol eingestellten Bichromatl6sung titriert. Das Ende der Reaktion wird 
durch einen Parbenumsehlag yon Blaugriin in Gelb angezeigt. Der Zusatz yon Pikrins~ure 
bezweckt die Neutralisation eventuell vorhandener fltichtiger Amine. Destillations- sowie 
Titrierapparate sind in der Originalarbeit beschrieben, ebenso die Art der Berechnung der 
erhaltenen Titrationszahlen ant den Alkoholgehalt des untersuchten Blutes bzw. des be- 
treffenden menschlichen KSrpers. Strigel (Leipzig). 

Liljestrand, G., und P. Linde: [~ber ,lie Ausscheidung des Alkohols mit der Ex- 
spirationsluft. (Pharmakol. Abt., Karolin. Inst., Stoe/sholm.) Skand. Arch. Physiol. 
(Berl. u. Lpz.) 60, 273--298 (1930). 

Alkoholbestimmungen naeh der Le Heuxschen Modifikation der Nielouxsehen Methode 
der Dichromatoxydation (jodometrische Rficktitration des Diehromatfiberschusses mit Thio- 
sulfat). Die Methodik wird eingehend beschrieben. Znr Blutalkoholbestimmung wurden 
1,0 ccm in Pikrinsgure destilliert. Vonder Alveolarluft wurden je 1,5--2,0 1 durch das Di- 
ehromatschwefelsi~uregemisch in Gram4nschen g6hren gesaugt, we der Alkohol gebunden 
wurde. Naeh Alkoholgaben war im Blut der Arterien und Venen kein Untersehied im Gehalt 
festzustellen. Als VerteiIungskoeffizient fiir den Alkohol zwisehen Blur und Luft wurde in 
vitro bet 37 ~ 0,00063--0,00073 gefunden. Bet 31 ~ dieser Wert 0,00048, d. h. 1 cem 
Blur enthielt ungefi~hr soviel Alkohol wie 2 1 Luft. Far das Verteilungsverhi~ltnis im XOrper 
lagen die Verh~ltnisse komplizierter. Naeh Alkoholgaben wurden die Alkoholmengen im 
Blur und in der nach Ha ldane  entnommenen Alveolarluft festgestellt. In den ersten Stnnden 
zeigte die Lnftprobe h6here Werte, als nach dem Verteilungskoeffizienten zu erwarten war, 
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weil beim Pressen zur Entleerung der Alveolarluft Alkohold~mpfe aus dem Magen sich der 
Ausatmangsluft beimisehten. Ausdehnnng des Magens durch Brausepulver versti~rkte den 
Fehler, wahrend er bei vorsichtiger Ausatmung verschwand, ebenso bei rectaler Zufuhr des 
Alkohols. Bei Vermeidung dieser Fehlerquelle ist der Alkoholwert in der Alveolarluft im Ver- 
hi~ltnis zu dem Wert ira Blut so hoch wie er bei 31 ~ als Verteilungskoeffizient gefunden worden 
war. Derselbe Weft wurde aueh ftir die Ausatmungsluft ermittelt. Verff. erkliiren dies daraus, 
dal~ die Alveolarluft sieh auf diese Temperatur abkiihle und dabei eine entspreehende Menge 
Alkohol in den Bronchien abgebe. Der Alkoholgehalt der Ausatmungsluit wird als zuver- 
l~ssiger Indicator des Alkoholgehaltes der KSrperflfissigkeiten angesehen. Die rait der Ex- 
spirationsluft attsgeschiedenen Mengen Alkohol sind bei niedrigem Alkoholgehalt des Blutes 
und geringer Lungenventilation relativ klein, bei Steigerung der Alkoholzufuhr und der Ven- 
tilation kOnnen aber relativ grol3e Mengen des resorbierten Alkohols auf diesem Were eliminiert 
werden. Lendle (Leipzig).~ 

@ fliieker~ Wilhelm: Untersuehung der Nahrungs- und Genullmittel. Allgemeine 
Methoden. Berlin u. Wien: Urban & Schwarzenberg 1931. XI I ,  1046 S. u. 295 Abb. 
RM. 59.--. 

@ Pliieker, Wilhelm: Tabellen- und Reehenbueh fiir Nahrungsmittelehemiker. 
Berlin u. Wien: Urban & Schwarzenberg 1931. IV, 231 S. RM. 20.--. 

Dieses zweib/~ndige Werk hat auch fiir Gerichtschemiker nnd gerichtliche Medizin wesent- 
liche Bedeutung, well die Methoden offenbar auf Grund sorgf/~ltiger l~achprfifungen genaa 
angegeben sind, well auch die erst in der l%uzeit wichtigen Substanzen, wie viele organischen 
und metallorganischen Verbindungen, die organischen Chlor- und Bromverbindungen und 
sehr viele auch fiir uns wichtige neuere Stoffe behandelt sind. Wir hatten Gelegenheit einige 
der obenerw~hn~en Methoden zu verwenden und haben uns yon ihrer Zuverl/~ssigkeit, in der 
vorgeschriebenen Form angewendet, fiberzeugen kSmlen. Der zweite Band: Tabellen: Die 
Tabellen kSnnen bis zu einem gewissen Grad die groBen Tabellenwerke yon L a n d o l t  BSrn- 
s te in  fiber die physikalisehen Konstanten, die amerikanischen und englischen noeh ansffihr- 
lieheren Werke ersetzen, well sehr viele fiir l~ahrungsmittel- und gerichtliche Chemie wesent- 
liche Daten in diesen Tabellen zusammengestellt sind. Zangger (Ziirich). 

Saequ~p(~e, E., M. Li(~geois et J. Frieker: Etude d'une (~pid~mie d'empoisonnements 
alimentaires. (Untersuchungen tiber eine Epidemie yon Nahrungsmittelvergiftungen.) 
(Laborat. Centr. de Recherches Bactdriol. et de S&'oth&'apie de l'armde, Paris.) Presse 
todd. 1981 I~ 313--316. 

Von 51 Teilnehmern einer Mahlzeit erkrankten 49 an fieberhaftem Brechdurchfall, 
einer t6dlieh. Autoptiseh fanden sich submuk6se tti~morrhagien des Magens, intensive 
Entziindung des unteren Ileums mit stellen~ceise beginnender hgmorrhagiseher Sehleim- 
hautnekrose, Hypertrophie der Peyersehen Plaques, infektiSse Milz, histologisch 
Nekrosen yon Leber, Nilz und Nieren. Der Verdaeht lenkte sieh auf ungentigend ge- 
koehte Oehsenherzen, aus denen Bakterien der ,,Salmonella"-Gruppe (Gruppe des 
Paratyphus B) isoliert werden konnten. u yon Emulsionen aus den Herz- 
stricken erzeugte bei einem Meerschweinchen eine t6dliche Enteritis, wobei sieh in dessen 
Galle der gleiehe Bakterienstamm fund wie fn den zur Emulsion verwendeten Fleiseh- 
stricken. Die gleiehe Emulsion, snbcutan injiziert, frihrte bei einem weiteren Meer- 
sehweinchen zu einer leichten Enteritis. Bakteriologische Untersuchungen der anderen 
znr gleichen Mahlzeit verwendeten Nahrnngsmittel war negativ. Bei 3 der Erkrankten 
fanden sich im Stable,  bei 2 im Erbrochenen Salmonellosen, ebenso autoptiseh im 
tIerzblut, in der Milz und in der Leber des Verstorbenen. Die Agglutination (vervoll- 
stgndigt dureh das Absi~ttigungsverfahren) bewies, dal~ es sieh um einen Paratyphus B- 
Stature vom Tyions Aertrycke handelte. Das g]eiche Resnltat ergab die Serodiagnose 
der Patienten. Die Infektionsquelle konnte nieht eruiert werden. Bouillonfiltrate 
aus der 3lilz des Verstorbenen erzeugten bei Meerschweinehen tSd]iehe Enteritiden 
mit autoptiseh g]eichem Befnnd wie bei dem der Infektion erlegenen )/[ensehen. Die 
Ursaehe dafrir, dal] 2 der Teilnehmer an der Mah]zeit yon der In~ektion verschont 
wurden, wird darin vermutet, dal] diese unmittelbar vor der Mahlzeit reiehliche Mengen 
konzentrierten A]kohols zn sieh genommen hatten. Eisner (Basel). 


