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Es erwies sich ferner notwendig, den Grad der Kurzsichtigkeit des Angeklagten genau
festzustellen. Im zweiten Verfahren wegen Totschlages wurde Ph. Halsmann dann
zu 4 Jahren schweren Kerkers verurteilt. Zum Schlufl des Aufsatzes ist das von Prof.
Meizxner und Werkgartner erstattete ausfithrliche Gutachten im Wortlaut mit-
geteilt. (Vgl. diese Z. 17, 170 [Gamper].) Lochte (Gottingen).

Dyrenfurth und Steinbiss: Betrachtungen zum Fall ,,von Dielingen*. (Schone-
berger Krankenh., Berlin.) Arstl. Sachverst.ztg 36, 321-—333 (1930).

Die Verff. geben eine allerdings subjektiv gefarbte Zusammenfassung des im Titel
genannten Falles, bei dem eine gréfere Reihe namhafter Gutachter gehort worden sind.
Lochte hat in dieser Zeitschrift den Fall bereits zur Mitteilung gebracht. Es handelt
sich um ein Wiederaufnahmeverfahren, nachdem der Knecht v. D. wegen Mordes im
Mai 1926 verurteilt worden war. Bemerkenswert ist, da} bei der durch Attacke auf den
Hals angeblich Ermordeten, also offenbar schnell Verstorbenen, in beiden Vorhéfen
geronnenes Blut, im linken auch Speckhautgerinnsel gefunden wurden. s geht letzten
Endes um die Feststellung, ob ein sehr schneller Herztod reflektorisch durch Griff an
den Hals oder ein #hnliches Geschehen eintreten kann, und darum, ob die Erklarung,
die H. E. Hering in seinen neuen Arbeiten iiber den Sinus-Carotisreflex gegeben hat,
zu denen u. a. auler Lochte auch Giese und Ref. Btellung genommen haben, vom
gerichtsérztlichen Standpunkt aus haltbar ist. Im Hinblick auf die sich mehrenden
Wiederaufnahmeverfahren nach Verurteilungen, die wesentlich mit auf Grund von
Gestandnissen des Titers erfolgten, ist diese Arbeit ebenfalls forensisch-psychologisch
zur Kenntnis zu nehmen. Den Bemangelungen beziiglich des Sektionsprotokolls und
des Mangels an weiteren Untersuchungen histologischer und sonstiger Art wird man sich
anschlieBen miissen. Meines Erachtens ist es den Verff. jedoch nicht gelungen, einige
der Vorgutachten so wie sie glauben, widerlegt zu haben. (Vgl. diese Z. 15, 419
Orig. [Lochtel) Nippe (Konigsberg).

Lugosy, Istvin: Inieressante Fille aus der gerichtlichen Medizin. Orv. Hetil.
1930 10, 12961297 [Ungarisch].

Fall 1. Ein junger Mann fithrt aus Scherz eine pneumatische Leitung, die unter einem Druck
von 5 Atmosphiren stand, an den Anus eines anderen. Derselbe brach plotzlich zusammen
und starb am 5. Tage an Peritonitis. Bei der Sektion wurden am Dickdarm Risse gefunden.
Fall 2. Ein 12jahriger Knabe fiillte mit Hilfe einer Pumpe seinen Mastdarm mit Jauche. Der
Bauch wurde aufgetrieben, sonst keine krankhaften Erscheinungen. Fall 3. Ein Gefangener
verschluckt in selbstmérderischer Absicht 7 Négel und einen 27(!) cm langen MeiBel. Tod
an Bauchfellentziindung. Bei der Sektion wurde festgestellt, dall der eine Nagel die Bauch-
wand perforierte. Fall 4. Ermittlung eines Falles, mit Hilfe der Einschlagsspur der Kugel,
durch welche die moérderische Absicht — im Gegensatz der behaupteten Fahrlassigkeit — fest-
gestellt werden konnte. Wietrich (Budapest).

Wagner, P.: Tod durch einen einzelnen Wespenstich. (Stidt. Krankenh., Karls-
ruhe.) Mschr. Unfallheilk. 38, 117—119 (1931).

Nach kurzer Beriicksichtigung der einschlégigen Literatur berichtet der Verf. iiber einen
Todesfall bei einem offenbar gesunden Landwirt, der 20 Minuten nach einem Wespenstich
eingetreten sein soll. Sektion ist nicht gemacht. Der betreffende Mann soll bereits vorher
5mal nach Wespenstichen schwere Krankheitserscheinungen gezeigt haben. Brieger.

Vergiftungqr_t:

¢ Handbuch der speziellen pathologischen Anatomie und Histologie. Hrsg. v.
F. Henke u. 0. Lubarseh. Bd. 10. Petri, Else: Pathelogische Anatomie und Histologie
der Vergiftungen. Berlin: Julius Springer 1930. XI, 724 8. u. 96 Abb. RM. 144.—.

Das vorliegende Werk von Else Petri stellt sich die Aufgabe, die pathologische Anatomie
und speziell die Histopathologie der Vergiftungen systematisch zu bearbeiten. Nach kurzen
Ausfithrungen iiber die Theorien der Giftaufnahme und Giftwirkung (die man sich vielleicht
etwas ausfiihrlicher gewiinscht hitte) werden die einzelnen Gifte. in ihren Wirkungen auf die
verschiedenen Organe untersucht: Metalle, Metalloide, Sauren und Alkalien, Nitrokérper,
Narkotica der Fettreihe, aromatische Reihe, Glykoside, Alkaloide, Fette, Ole usw., giftige
Pflanzen und Tiere, Nahrungsmittelvergiftungen, Hormone. Der zweite Teil enthalt diffe-
rentialdiagnostische Tabellen; im Gegensatz zu dem Hauptteil, der jeweils ein Gift und seine
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Wirkungen behandelt, stellen diese Tabellen die Organverinderungen an die Spitze. Ein
ausfiihrliches Literatur-, Namen- und Sachverzeichnis erleichtert wesentlich die Orientierung in
dem Buch, und besonders die-—soweit ich sehe —liickenlos zitierte Literatur gibt jedem, der sich
eingehender mit einzelnen Fragen beschiftigen will, reichliche Anregungen fiir weitere Arbeit.
— LaBt man das Handbuch von Else Petri in seiner Gesamtheit auf sich wirken, so wird man
zundchst dankbar die unendliche, miihevolle Kleinarbeit anerkennen miissen, welche die
- Voraussetzung fiir die systematische Behandlung der pathologischen Anatomie und Histo-
pathologie der Vergiftungen war. Jeder wird dieselben Schwierigkeiten empfunden haben,
die auch Else Petri hervorhebt, und durch welche manche Frage nicht mit der ersehnten
Klarheit beantwortet werden kann: ungenaue Literaturzitate, unzureichende Zusammenarbeit
zwischen den einzelnen Disziplinen und besonders die durch Faulnis bedingte Verschleierung
nicht weniger Organbefunde. Trotz dieser Erschwerung der Arbeit stellt in sachlicher Be-
ziehung das Buch sicher ein Standardwerk dar. Bei der ungeheuren Fiille des Stoffes ist es
erklarlich, daf eigene Erfahrungen nicht ausreichen und daBl vielfach mehr zitiert wird. Immer
aber sichtet Else Petri die Literaturangaben mit vorsichtiger Kritik und gibt auch dem
Leser die Moglichkeit, sich ein eigenes Urteil iiber die Richtigkeit der jeweiligen Darstellungen
zu bilden. Dal die chemisch-pharmakologische Seite der Vergiftungen nur gelegentlich ge-
streift wird (z. B. beim Bienengift), liegt im Plan des ganzen Werkes. Gerade die Ver-
giftungen, auch die selteneren und neuesten, mit denen die gerichtlich-medizinische Arbeit sich
haufiger zu befassen hat, sind ausfithrlich geschildert, z. B. As, Hg, Thuja, Nitrose Gase,
Kampfgase, Avertin, Insulin, die verschiedenen Alkaloide usw. 96 zum Teil farbige makro-
und mikroskopische Zeichnungen und Mikrophotogramme geben in ihrer Deutlichkeit und
guten Technik eine wertvolle Erganzung des klar und anschaulich geschriebenen Textes.
Gegeniiber den offenkundigen Vorziigen darf hier die Kritik kleinere und das Wesen des
Werkes nicht beriihrende, unerfiillt gebliebene Wiinsche iibergehen. Es bleibt ein Werk, das
gich durch erschdpfende Darstellung, kritische Sichtung, iibersichtliche Anordnung viele
Freunde erwerben wird. Es fiillt eine Liicke aus, die bisher nicht nur in der pathologischen
Anatomie, sondern auch in der Gewerbehygiene, Toxiko-Pharmakologie und in gleicher Weise
in der gerichtlichen Medizin bestand. Hey (Greifswald).

@ Sammlung von Vergiftungsfillen, Hrsg. v. H. Fiihner. Unter Mitwirkung v.
A. Briining, F. Flury, E. Hesse, F. Koelsch, P. Morawitz, V. Miiller-Hess, E. Rost u.
E. Starkenstein. Bd. 2. Liefg. 2. Berlin: F. C. W. Vogel 1931. 24 8. RM. 2.40.

Otto Gessner,gleichzeitige Strychinin-undThalliumvergiftungdurch Miuse-
weizen: Tédliche Vergiftung eines 21/, jihrigen Kindes unter Auftreten von tonischen
Krimpfen, Kreislaufschwiiche und Atemlihmung. Im Mageninhalt fand sich Strychnin
und Thallium, stammend von zwei verschiedenen Miuseweizenarten, welche das Kind
genossen hatte. — Erna Leinert, Angebliche Strychninvergiftung (Selbstmordversuch)
durch Miuseweizen: Den Erscheinungen nach (spites Einsetzen der Krankheits-
erscheinungen, starker Haarausfall) handelte essich um Thalliumvergiftung durch
Einnahme von Zeliogiftkérnern. — W. Heinichen, Thalliumvergiftung (Selbst-
mordversuch mit Zeliopaste): Vergiftung nach Genufl von 11/, Tuben Zeliumpaste. Die
Erscheinungen bestanden in anfinglicher Gastritis, fernerhin Polyneuritis mit schlaffer
Lahmung, Stérung der Herzfunktion, Abmagerung, Schwiche, Haarausfall und Schiaf-
storung. Heilung. —R. Zeyneck und Zd. Stary, Natriumsilikofluorid- (Kiesel-
fluornatrium-jvergiftung durch ,,Orwin® (Selbstmord): Tédliche Vergiftung nach Ein-
nahme einer grofieren Menge des in Nordbshmen noch erhéltlichen Rattengiftmittels
,,Orwin®, welches laut chemischer Untersuchung sich als fast chemisch reines Kiesel-
fluornatrium erwies, — J. Sedlmeyer, Natriumsilicofluorid- (Kieselfluornatrium-)
vergiftung: Durch Genufl von kieselfluernatriumhaltigen Kuchen (4,156%) kam es zu
Vergiftungserscheinungen mit Erbrechen, Schwindelgefiihl, tonischen Krimpfen, Fieber
und Pulsbeschleunigung. Heilung. — A. Vartiainen, Kaliumchloratvergiftung
(Selbstmordversuch): Genufl von 100 g Kaliumchlorat, welches in der Hauptsache
erbrochen wurde. In der Magenspiilfliissigkeit fanden sich 13,75 g vor. Die Vergiftungs-
erscheinungen bestanden in Erbrechen, Cyanose, starken Tremor, leichten Krimpfen
und Albuminurie. — H. Gerbis, Tédliche Blausdurevergiftung in einem
Laboratorium: Durch Entleeren von cone. Salpetersdure in einem AusguB, in welchem
vorher Cyankalilosung entleert worden war, kam es zu einer tédlichen Vergiftung
einer 22jihrigen Laborantin unter plotzlichen Zusammenstiirzen, klonischen Krimpfen
mit folgender Erschlaffung, Cyanose, Pupillenerweiterung und Atemstorung. —
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K. Kotzing: Gewerbliche Kohlenoxydvergiftung: Bel Ausputzarbeiten
an Rohrleitungen einer chemischen Fabrik kam es zu einer Kohlenoxydvergiftung mit
anfinglichen Kopfschmerzen und Auftreten von Erregungszustinden. — Gutachten:
Gibt es eine chronische Kohlenoxydvergiftung? von Ph.Ellinger: Das
Kohlenoxyd wirkt nack dem heutigen Stand der pharmakologischen Wissenschaft auf
den Warmbliiter nur durch Erstickung, die sich durch Erscheinungen des Zentral-
nervensystems, Ubelkeit, Schwindel, kenntlich macht. Schidigungen am Zentral-
nervensystem konnen nicht auftreten, ohne dafl zuvor leichteste klinische Symptome
einer akuten Vergiftung zur Beobachtung kommen. Eine spezifische Giftwirkung des
Co auf irgendwelche Zellteile ist bisher nicht nachgewiesen. Es wird daher die Mog-
lichkeit einer chronischen Kohlenoxydvergiftung abgelehnt. Bei dem zu begutach-
tenden Falle wird auf Grund der Erscheinungen ein ursichlicher Zusammenhang
zwischen dem bestehenden Krankheitshilde und mehrerer durchgemachter akuter
Kohlenoxydvergiftungen angenommen. o Schonberg (Basel).

@ Sammlung von Vergiftungsfillen. Hrsg. v. H. Fiibner. Unter Mitwirkung v.
A. Briining, P. Morawitz, F. Flury, V. Miiller-Hess, E. Hesse, E. Rost, F. Koeiseh u.
E. Starkenstein. Bd. 2. Liefg. 3. Berlin: F. C. W. Vogel 1931. 24 8. RM. 2.40.

H. Freund: Medizinale Percainvergiftung. Nach Injektion von 130 cem
einer 1prom. Percainlosung zur Lokalanisthesie bei einer Gesichtsplastik entwickelte
sich bei einem 21jshrigen, kongenital luetischen Midchen Kollaps, klonische Krimpfe,
Cyanose, Pulgverschlechterung und Exitus durch Atemlahmung. Die Resorption war
durch das Weglassen von Adrenalin beschleunigt. R. Stohr: Medizinale Percain-
vergiftungen. Kurz zusammenfassender Bericht iiber die Schidigungen durch
Percain, t6édliche Wirkung und lokale Hautnekrosen. M. Wélz: Medizinale Tropa-
cocainvergiftung nach Lumbalanssthesie. Ausbildung einer Polyneuritis nach
Lumbalanssthesie mit einem 10proz. Tropacocain bei einem 21 Jahre alten Midchen.
M. Wolz: Medizinale Salvarsanvergiftung. Auftreten von Ikterus und Poly-
neuritis nach Injektionen mit Salvarsan. H. Bernsau: Medizinale, todliche
Myosalvarsanvergiftung. Nach Injektion von Myosalvarsan entwickelte sich
offenbar infolge Uberempfindlichkeit eine schwere tédliche Vergiftung mit Exanthem
Odemen, Durchfillen und einer schweren Entziindung der Mundschleimhaut.
G. Riehl: Tédliche medizinale Myosalvarsanvergiftung. Ausbildung einer
Dermatitis und Encephalitis, die histologisch durch starken Gliazerfall gekennzeichnet
war. H.Opitz: Medizinale Spirozidvergiftung nach Behandlung von 3 Fillen
von Lymphogranulomatose kleiner Kinder mit Spirozid (Oxyacetylaminophenylarsin-
saure) entwickelten sich schwere cerebrale Vergiftungserscheinungen mit 2maligem
todlichem Ausgang. In einem Falle fand sich am Gehirn eine ausgesprochene Purpura.
A, Vartiainen: Nirvanolvergiftung (Selbstmord). Einnahme von 75 Tabletten
zu 0,3 g Nirvanol. Somnolenz, enge Pupillen, kleiner Puls — Exitus nach 2 Tagen:
R.Zeynek und F.Haurowitz: Metaldehydvergiftung eines Kindes. Tod
nach Genufl von ,Meta*-Tabletten bei einem 21!/,jahrigen Jungen. Gutachten:
O.M. Krekeler: Chronische Chloralhydratvergiftung (Chloralismus). Bei
einem jungen Psychopathen kam es infolge chronischem GenuB von Chloralhydrat
zu schweren korperlichen und geistigen Stérungen, geistigem Verfall und Verwirrt-
heitszustdnden. Schinberg (Basel).

Kappe: Ein eigenartiger Fall von Sehwefelwassexstofivergiftung. Zbl. Gewerbehyg.,
N. F. 8, 34—35 (1931).

Gewerberat Kappe (Gleiwitz) berichtet iiber 2 Vergiftungsfille von Arbeitern, welche
Bodenschlamm, der in einem Bottich nach dem Ablassen verschmutzten FluBwassers (aus
der Klodnitz, einem Nebenflusse der Oder) zuriickgebliehen war, zu entfernen hatten. Um
diesen zu losen, begab sich ein Arbeiter in den Behalter und gofi 2—3 1 verdiinnter Salzsiure
aus. Nach wenigen Minuten wurde er ohnméchtig, ebenso ein zweiter Arbeiter, der ihm zur

Hilfe kommen wollte und von auBen her mit einer Leiter an den Bottichrand stieg. Kaum
war er mit seinem Kopfe am oberen Rande angelangt, als auch er bewuBitlos wurde und von
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der Leiter abstiirzte. — Durch einen Versuch wurde nachgewiesen, daB sich aus dem Schlamme
der Klodnitz bei Einwirkung verdiinnter Salzsdure Schwefelwasserstoff entwickelt.

K. glaubt daher wohl mit Recht auch die beiden Vergiftungsfille auf Schwefel-
wasserstoffeinatmung zuriickfithren zu kénnen, obzwar keiner der beiden Vergifteten
einen charakteristischen Geruch wahrgenommen hatte. Kalmus (Prag).

Mangili, Carlo: Inforne alla intossicazione acuta per inalazione di gas ammoniaea.
(Uber die akute Vergiftung durch Einatmen von Ammoniakgas.) (Istit. di Med.
Leg., Univ., Milano.) Gazz. internaz. med.-chir, 39, 43—50 (1931).

Nach einer kurzen Ubersicht iiber die Literatur der Vergiftung mit Ammoniakgas be-
richtet Verf. {iber einen selbstheobachteten todlichen Ungliicksfall, der einen 63 jihrigen Inge-
nieur bei der Reparatur einer Ammoniak-Kaltemaschine betroffen hat. Bei der Sektion wurde
auBer den Zeichen der akuten Vergiftung als Nebenbefund eine iiber der rechten Hirnhemi-
sphire gelagerte halbkugelig gestaltete Geschwulst der harten Hirnhaut (Endotheliom) fest-
gestellt. v. Neureiter (Riga).

Herman, Martin: Le brouillard mortel. (Der Todesnebel.) Le Scalpel 1931 I,
281 —285. : .

Polemik gegen die Auffassung von Bertyn, der das Auftreten der ,,Todesnebel® im
belgischen Industriebezirk Borinage als Elementarereignis auffassen mochte und ihre Ursache
auf Schwefelanhydrid zuriickfithren will. Die Gefahren des Nebels, der an sich allerdings
ein unabwendbares Elementarereignis ist, entstehen erst durch seinen Gehalt an Giften, deren
Konzentration bei mangelnder Windventilation in den betroffenen Télern betrichtlich werden
kann. Diese Gifte sind nicht nur in den Abgasen der Industrieschornsteine, sondern auch
in den Verbrennungsprodukten der Riicksténde des Kohlenbergbaus vorhanden, die oft Schwe-
felkies enthalten und deren vollstéindige oder unvollstandige Verbrennung Kohlenoxyd, Kohlen-
sdureanhydrid und Schwefligsiure-anhydrid ergibt. Auch die Abgase der Hochéfen im Maas-
tale (Zink, Blei) sind hinsichtlich ihrer Arten- und Mengenverhéltnisse noch nicht erforscht.
Dies sind Faktoren, die man erkennen, voraussehen und vermeiden lernen solite.

Eisner (Basel).

Gilula, I. 0.: Die Einwirkung von Kohlenoxyd auf das Nervensystem. (20. Jahres-
vers. d. Ges. Disch. Nervendrzte, Dresden, Sitzg. v. 18.—20. IX. 1930.) Dtsch. Z. Nerven-
heilk. 116, 237—239 (1930).

Tierexperimente mit reinem Koblenoxyd, welches in eine Kammer geleitet wurde; die
Tiere wurden hierin 3-—17—20mal vergiftet. Die Ergebnisse waren, zusammengefait, folgende:
Kohlenoxyd hat einen ausgesprochen neurotropen Charakter. Die Vergiftungsempfanglichkeit
ist bei den einzelnen Tiergruppen verschieden; z. B. zeigen Frosche keine Vergiftungserschei-
nungen. Hs wird angenommen, dall es einen bestimmten Hirnbiochemismus gibt, der fiir die
Vergiftung ausschlaggebend ist. Selektive Giftwirkungen auf bestimmte Ganglien (z. B. Stria-
tum) werden bestritten. Unterschieden werden die prakomatose, komatdse und postkomatose
Periode; bei letzterer klangen Ataxie, Paresen, sich an Hindernisse stoflend, bald ab. Von Inter-
esse sind die hier auftretenden Reflexe (Dreh-, Cornealreflex, Pupillenreaktion auf Licht usw.).
Chronische Kohlenoxydgasvergiftung sei dubiés und wurde nicht beobachtet. Die histolo-
gischen Verinderungen tragen parenchymatosen und vasculdren Charakter. Leibbrand (Berlin).

Krause, F.: Uber den Einflub des Kohlenmonoxydes auf den peripheren Nerven.
(Newrol. Klin., Univ. Amsterdam u. Med. Klin., Med. Akad., Diisseldorf.) Acta psychiatr.
(Kobenh.) 5, 473—491 (1930).

Im klinischen Teil der Arbeit werden 2 Fille mit polyneuritischen Symptomen’
nach Kohlenmonoxydvergiftung mitgeteilt.

23jahriger Arbeiter wird nach Gasvergiftung bewuBtlos eingeliefert; er hat pemphigus-
artige Blasen an den verschiedensten Teilen des Korpers, ohne dal} fiir ihre Verteilung mecha-
nische Momente herangezogen werden kénnten. Nachdem die Blasen abgeheilt sind, bestehen
in ihrem Bezirk Aufhebung des Gefiihls fiir alle Qualititen, aber keine Paristhesien, keine
spontanen Schmerzen. Die Motilitdt ist ungestort, die elektrische Frregbarkeit normal. Der
linke Patellarreflex fehlt, die iibrigen Sehnenreflexe sind normal. Dieser Befund besteht
noch 4 Monate spiter unverindert. Diagnose: Multiple sensible Polyneuritis nach CO-Ver-
giftung ( ? Ref.). — 47 jahriger Arbeiter, der nach Gasvergiftung bewuBtlos eingeliefert wird, hat
ebenfalls groBe pemphigusartige Blasen und starkes Odem an beiden Unterschenkeln; Rassel-
gerdusche iiber der rechten Lunge. Neurologisch: fehlende Lichtreaktion, fehlende Sehnen-
reflexe. Exitus 2 Tage spiter, chne daf Patient inzwischen zum BewuBtsein gekommen,
unter Temperaturanstieg an Bronchopneumonie. Die genaue histologische Untersuchung
der peripheren Nerven und des Riickenmarkes ergab keinen pathologischen Befund, wie man
auch bei dem so schnell zum Tode fiihrenden Krankheitsverlauf kaum anders erwarten konnte.
Die Blasenbildung und das starke Odem hilt der Verf. fiir auf nervoser Basis entstanden
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und sieht sie als trophische Storungen an. Uber den experimentellen Teil der Arbeiten
siche das nachstehende Referat. Badt (Hamburg).°°

Krause, F.: Experimentelle Untersuchungen iiber den Einfluf des Kohlenmonoxyd
auf den peripheren Nerven. (Newrol. Klin., Univ. Amsterdam.) Proec.roy. Acad. Amsterd.
33, 649—65b (1930). :

Die bei der CO-Vergiftung vorkommenden Erkrankungen der peripheren Nerven
werden teils auf eine toxische Neuritis, teils auf eine mechanische Schidigung durch
Blutung oder Druck, teils auf eine Stérung der Sauerstoffversorgung zuriickgefiihrt.
Da der Nerv gegen voriibergehenden Sauerstoffmangel ziemlich widerstandsfahig ist,
wurde vermutet, dafl die Erstickung durch Auftreten einer dauerhaften CO-Proto-
plasmaverbindung nach Art des Kohlenoxydhimoglobins bedingt ist. Zur Priifung
dieser Annabme wurde die Erregbarkeit und Leitfahigkeit des Froschnerven bei Leucht-
gasvergiftung in der iiblichen Weise mit Induktionsschligen untersucht und der
Schwellenreizwert in Zentimeter Rollenabstand angegeben. Bei 12° C begann die Er-
reghbarkeit der erstickten Strecke nach 140 Minuten zu sinken, wihrend die Leitfshig-
keit kaum abnahm. Auf Zufubr von Luft konnte die Erregbarkeit fast zum Ausgangs-
punkt gehoben werden. Nochmalige Gaszufuhr brachte bei einer bestimmten Erreg-
barkeitsabnahme plotzliches Aufhéren der Leitfahigkeit. Beide Eigenschaften konnten
durch Wechseln von Gas und Luft mehrmals aufgehoben und wiederhergestellt werden.
Bei 32° erfolgte schon nach 60 Minuten der erste Absturz von Erregbarkeit und Leit-
fahigkeit, die zwar durch Luftzufuhr wieder nahezu auf den alten Wert gebracht
werden konnten, aber nach mehrmaliger Gaseinwirkung plétzlich endgiiltig schwanden,
wihrend die direkte Muskelerregbarkeit unverindert erhalten blieb. Das Verhalten des
Nerven gegen Kohlenoxyd ist nach Ansicht des Verf. dasselbe wie gegen indifferente
Gage und soll infolgedessen nicht auf der Entstehung einer CO-Protoplasmaverbindung,
sondern lediglich auf Drosselung der Sauerstoffzufuhr beruhen. H. Rosenberg.,

Forsgren, E., K. Stenport und H. Torstenson: Zwei Fiilie von Kohlenoxydvergiftung
mit Bluttransfusion behandelt. (Ostra Med. och Kir. Avd., Sjukh. S:t Erik, Stockholm.)
Sv. Lakartidn. 19311, 353—355 [Schwedisch].

2 Patienten, mit Kohlenoxydgas aus einem schlecht ziehenden Kachelofen schwer ver-
giftet, werden infolge MiBleitung der Diagnose durch einen Selbstmordverdacht, zuerst mit
Magenspiilungen behandelt; erst 12 Stunden nach eingetretener Vergiftung wird die Diagnose
gestellt, mit Einatmung von reinem Sauerstoff und spater von ,,Mischgas* (95% O, + 5% CO,)
aber nur wenig Besserung im Befinden der schwer benommenen Patienten erzielt. Hierauf
Transfusion von 500 cem Blut und anschlieBend intravenése Infusion von 500 ccm physio-
logischer Kochsalziosung. Bei einem der Patienten rasche Erholung, bei der anderen Patientin
voriibergehende Besserung, jedoch spéter Kreislaufschw¥iche, Dyspnoe und Exitus. Die Sek-
tion ergab hier neben zahlreichen Erstickungsblutungen in Perikard und Pleura das Bestehen
zahlreicher bronchiopneumonischer Herde. Empfehlung der Anwendung von Bluttransfu-
sionen unter Beriicksichtigung der durch die Blutgruppenforschung gegebenen Gesichts-
punkte. Ruickoldt (Gottingen).

Wietrich, Antal: Schwere Hautveriitzung in einem Fall von Laugenvergiffung.
Orv. Hetil. 1931 1, 92 [Ungarisch].

Bei der Sektion einer 21jihrigen Frau finden sich am Gesicht und Halse, am oberen
Teil des Brustkorbes, an der Schulter bis zum unteren Teil des Schulterblattes herunter-
reichenden Partie der Haut ausgedehnte, zusammenhéngende pergamentartige Vertrocknungen,
die in verschiedenen Nuancen braun bis braunrot gefirbt waren, auflerdem Netze durch-
scheinender blutgefiillter Hautgefale aufwiesen. Diese Verinderungen konnten von einer
Verbrennung nur aus dem Fehlen der BeruBung der Haut und Versengung der Haare und
durch die Rétung der daraufgelegten Lackmuspapierstreifen unterschieden werden. Bei der
Nachforschung wurde festgestellt, dafl die Verstorbene in selbstméorderischer Absicht bei-
laufig '/, kg sich in nullgroBe Stiicken befindlicher Natronlauge aB. Die Veritzungen der
Haut sind durch das Erbrechen der stark alkalischen Mengen zustande gekommen. Der Tod
trat nach 1/, Stunde ein. Das Epithel der Mundhdohle, des Oesophagus und der Luftrdhre
war grau verfirbt, gequollen, teilweise aufgelost. Die Schleimhaut des Magens war dunkel-
braunrot verfirbt, zerflieBend weich, der Mageninhalt enthalt blutig schleimige, seifenartig
schmierige Massen von schwarzbrauner Farbe. Wietrich (Budapest).
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Schranz, Dénes: Seltener Folgezustand nach Laugenvergiftung. Orv. Hetil.
1930 11, 1326.

Der 20jihrige Arbeiter trank einige Schluck Atzkalilssung. Nach den gewdhnlichen
Erscheinungen Tod am 10. Tage. Bei der Sektion wurde nicht nur die Schleimhaut der Speise-
réhre, in Form einer Roéhre, sondern auch die ganze Magenschleimhaut im Zusammenbang,
bis zum Pylorus abgestoBen gefunden. Wietrich (Budapest).

Jankovich, Lészlo, Gyula Ineze und Gyula Fazekas: Beitriige zur pathologischen
Anatomie und Histologie der Laugenvergiftung. Orv. Hetil. 1930 I, 1277—1283
[Ungarisch].

Veal. diese Z. 16, 352 (Orig.).

Bochkor, Adam: Selbstmord mit Fiuorverbindung. Orv. Hetil. 1930 I, 1295
bis 1296 [Ungarisch].

Bericht iber eine Fluorvergiftung bei einer 15jihrigen Arbeiterin, die in selbstmorderischer
Absicht aus einer Hlasche trank, die Fluorammeonium enthielt. Es kam sogleich zu Erschei-
nungen einer schweren Vergiftung : Singultus, Gaumen- und Magenschmerzen, BewuBtlosigkeit.
Tod nach 1/, Stunde. Der Sektionsbefund zeigte Atzungen der Mund-, Schlund- und Magen-
schleimhiute, histologisch ddematése Schwellung, sowie Auflockerung der letzteren. In den
Organen konnte Ammonium-Fluorid nachgewiesen werden. Wietrich (Budapest).

Bochkor, Adam: Fall von Vinol-Vergiftung. Orv. Hetil. 1931 I, 92 [Ungarisch].

Kurzer Bericht iiber einen Fall von zufélliger Vergiftung eines 21/,jahrigen Kindes durch
Vinol, welches zum Besprengen der Weinstocke dient. Nach kurzer Zeit traten hoches Fieber,
Schluckbeschwerden und heftiges Abfithren ein. Tod am 3. Tage. Bei der Sektion fanden
sich. Atzung der Oesophagus- und Magenschleimhaut, auBerdem punktformige Blutungen in
Herz, Leber und Niere sowie parenchymatdse Degeneration derselben. Bei der chemischen
Untersuchung des Vinols wurde festgestellt, daBl es nebst Natrium carbonicum und Ammonium
32,5% Natronlauge enthilt. Wietrich (Budapest).

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

Der Verf. berichtet iiber 6 Falle von Arsen-Polyneuritis. Die Diagnose beziiglich
der Atiologie stiitzte sich auf die Anwesenheit von querverlaufenden breiten Streifen
an den Néageln der Finger und Zehen sowie auf den chemischen Nachweis von Arsen
in den Haaren der Patienten. Es konnte nicht geklirt werden, wie die Patienten zu
der Arsenvergiftung kamen. Die Behandlung bestand in intravendsen Injektionen von
51 cem 5proz. Natriumthiosulfatlésung. Badt (Hamburg).°°

Engelhardt, L.: Drei Antimongiftmorde. Ein Beitrag zur Lehre von der Erkennung
krimineller Vergiftungen. Arztl. Sachverst.ztg 87, 103110 (1931).

Im Verlag William Hodge & Co. (Edinburgh und Londoen) erscheinen unter dem
Sammeltitel ,,Notable British Trials* in fortlaufender Reihe Monographien tiber eng-
lische und schottische Strafprozesse. Die Berichte sind auf aktenm#Bigen Grundlagen

aufgebaut, was sie besonders wertvoll und zuverlissig macht.

In dem neuesten Band ,,The Trial of George Chapman‘ behandelt Hargrave L. Adam
3 Antimongiftmorde, welche von Chapman an 3 Frauen, mit denen er in wilder Ehe gelebt
hatte, veriibt wurden. Die Vertffentlichung ist vor allem wegen der kriminellen Seite von
Belang. Der Mérder ging mit ungewohnlicher Kaltbliitigkeit vor; er erreichte das gewiinschte
Ziel durch fortgesetzte Zufuhr kleiner Antimongaben (in Form von Brechweinstein). Die
Betroffenen siechten dahin unter Erscheinungen von schweren Magen-Darmstérungen mit
starken Schmerzen, Erbrechen, Durchfillen und magerten allméhlich zum Gerippe ab. Erst
bei Erkrankung und Tod der dritten Frau wurde von deren Mutter Vergiftungsverdacht ge-
schopft, und zwar wurde an Arsenvergiftung gedacht. Der Verdacht verdichtete sich, als
bei der sofort nach dem Tode vorgenommenen vorldufigen partiellen Sektion Arsen in Magen
und Darm chemisch nachzuweisen war. Die 8 Tage spiter ausgefithrte vollsténdige Obduk-
tion ergab auffallend geringgradige Verwesung der Leiche. Die Kopfhaut war trocken (Flissig-
keitsverlust!), die Zunge gelb, belegt, geschwollen, die Gekréselymphknoten stark vergrofert,
die DarmgefaBe injiziert. Die Darmschleimhaut zeigte sich geschwollen und mit Schleim be-
deckt (akute Enteritis!), shnlich, nur in schwicherem MaBe die Magenschleimhaut. Der Darm-
inhalt war iiberwiegend fliissig. Die chemische Untersuchung ergab im Blut und in vielen
Leichenteilen Antimon, in groBerer Menge im Magen-Darmkanal, woraus zu schlieBen war,
daB kurz vor dem Tode gréBere Antimongaben peroral zugefithrt worden waren. Die exhu-
mierten Leichen der beiden ersten, also vor 5 Jahren bzw. 21 Monaten verstorbenen Frauen
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zeigten einen iberraschend guten Erhaltungszustand, der ein Erkennen der Gesichtsziige noch
gestattete. Dem Antimon diirfte also die Eigenschaft zukommen, die Leichen zu konservieren.
Auch in diesen Korpern wurden betrichtliche Antimonmengen gefunden. Die Innenwand
des Verdauungsschlauches wies zinnoberrote Flecke bzw. diffuse Verfirbung auf, was von
dem Untersucher als Zeichen stattgehabter gastroenteritischer Prozesse gewertet wurde. Die
Innenfliche des Darms war in dem einen Fall mit einer gelben Masse (Schwefelammonium)
gleichsam bestrichen.

Der Nachweis des Anfimons im Verein mit den Krankheitszeichen gestattete es,
mit Sicherheit die Diagnose der Antimonvergiftung zu stellen. Das gleichzeitige Vor-

handensein von Arsen ist damit zu erkliren, daf den Antimonverbindungen in der

Regel Arsen als Verunreinigung beigemischt ist. Else Petri (Berlin).
Tarp, Lauritz: Vergiftung mif Brechweinstein. Ugeskr. Laeg. 1931 I, 176—177
[Dénisch].

In einem siebenkopfigen Bauernhaushalt hatten alle Mitglieder ihren Durst aus einer
Kanne zu 16schen versucht, die— fiir veterindrmedizinische Zwecke — 5 g Kal. stibio-tartaric.
in 1200 Wasger enthielt. Bald nach dem unmittelbar nach dem Trinken eingenommenen Mittag-
essen begannen Magenschmerzen, Ubelkeiten, Erbrechen. Der Arzt wurde erst nach 2 Stunden
gerufen, als man den Verdacht der Vergiftung geschopft hatte. Er behandelte mit Magenspii-
lung, mittels 1proz. Tanninlésung und gab dann einen ESloffel Magnesiumoxyd. Obwohl
alle Patienten die Dosis minima letalis iiberschritten hatten, genasen alle. H. Scholz (Kénigsberg).

Pacini, August J.: Ultraviolet spectrographic detection of mercury. (Nachweis von
Quecksilber durch ultraviolette Spektroskopie.) Amer. J. Police 8ci. 1, 387—895
{1930).

Bei chemischen Untersuchungen ist Quecksilber oft genug iibersehen worden.
Durch ultraviolette Spektroskopie 1483t sich das Vorhandensein von Quecksilber gut
nachweisen. Die Methode bietet ein duBerst feines Mittel, Quecksilber fiir thera-
peutische und kriminologische Zwecke festzustellen. Sie gestattet sogar die Unter-
scheidung, ob das identifizierte Quecksilber eine therapeutische oder giftige Zusammen-
setzung darstellt. Die auf diese Weise erhaltenen Ergebnisse kann man vor Gericht
leicht zeigen und erklaren. Wilcke (Gottingen).

Garcin, Raymond, J. Christophe, A. Bocage et L. Hélion: Sur Pimportance de Pin-
toxication mercurielle chronique chez les employés des tirs forains. (Uber die Wichtig-
keit der chromischen Quecksilbervergiftung bei den Angestellten der Schiefibuden.)
(Clin. des Maladies du Systéme Nerv., Univ., Paris.) Bull. Soc. méd. Hop. Paris, I11L.s.
47, 335—341 (1931). .

Die in den SchieBbuden beschiftigten Personen sind durch das Knaligas der Queck-
silberintoxikation in hohem Grade ausgesetzt. Diese Tatsache ist dem Personale sehr wohl,
den Arzten hingegen sehr wenig bekannt, obwohl sie in der Literatur niedergelegt ist. Da die
Wiinde der Buden gegen abirrende Geschosse besonders gedichtet sein miissen, leidet die
Ventilation. An Festtagen werden bis 4000 Schiisse abgegeben, so’ dall die Konzentration
des Quecksilbers in der Luft, in der sich das Personal bewegt, betrachtlich werden kann. Die
Frage einer besseren Ventilation, die sicher einfach zu losen wire, ist des Studiums wert.
Eingehender Bericht iiber 3 einschligige Fille. Fisner (Basel).

Reiman, A.: Uber Kalomelvergiftung. REesti Arst 9, 429-—431 (1930) [Estnisch].

Bei einem 18tagigen Kinde hatte ein Arzt wegen Magenverstimmung Kalomel 0,006
mit Milchzucker verschrieben. . Am Abend erhielt das Kind ein Pulver, am Morgen war es
etwas benommen und sah fahl aus. Es erhielt darauf das 2. Pulver, eine halbe Stunde nachher
traten Krdmpfe auf. Im Lauf von 24 Stunden kein Stubl. In der Klinik ist das Kind voll-
standig apathisch. Der Mund laBt sich nicht &ffnen, alle 10—15 Minuten wird das Kind
dunkelblau, die Atmung stockt, die Herzténe sind kaum hérbar und unregelméaBig, das ganze
Kind wird steif, an den GliedmaBen einzelne Muskelzuckungen. Der Anfall dauert 1/; bis
1 Minute. Kein Babinski und Nackenstarre, Pupillen mittelmaBig erweitert, reagieren kaum
auf Licht. Behandlung: Klistiere, Ol. camphor. Traubenzucker 20% zu 10 ccm subcutan.
Im Lauf von 3 Tagen erholte sich das Kind und konnte als geheilt entlassen werden.

G. Michelsson (Narva [Estland]).

Menesini, Giulio: Il fattore neuro-vegetative nell’avvelenamento dei vapori mer-
euriali. (Der neurovegetative Faktor bei der Vergiftung durch Quecksilberddmpfe.)
{(Istit. di Med. Leg., Univ., Siena.) (Budopest, 2.—8&. IX. 1928.) Contrib. dell’Ttalia
al V. Congr. internaz. med. per gli infortuni del lavoro ece. 2, 729—737 (1929).

Bei der Vergiftung durch Quecksilberdampfe bei Kaninchen entsteht Kachexie (Ab-
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magerung) und Zittererscheinungen. Durch kleine Gaben von Kalk konnte die Widerstands-
kraft der vergifteten Tiere erhoht werden, wéhrend durch grofie Gaben sie vermindert wurde.
Umgekehrt wirkte Gynergen. Es scheint, daB bei der Vergiftung eine Reizung des sym-
pathischen Systems stattfindet. @. Strassmann (Breslau).

Klassen, P.: Uber diagnostische Fehler der Bleisaumerkennung. (Krankenh. d.
Barmherzigen Brider, Bonn.) Mschr. Unfallheilk. 38, 56—59 (1931).

An der Hand einiger irrtiimlich als Bleisaum angesehener Fille von Zahnfleischverfar-
bung weist Klassen auf die Notwendigkeit hin, jeden derartigen Fall zunéchst zahnarzt-
lich behandeln, speziell den Zahnstein entfernen zu lassen, ferner auf die Moglichkeit, daf
Bi oder Hg dhnliche Zahnfleischverdnderungen machen kénnen. Dadurch werde nicht nur
die unnétige Aufrollung der Entschidigungsfrage, sondern auch das Entstehen einer jetzt
schon manchmal beobachteten Bleineurosevermieden. Kalmus (Prag).

" Lorraine, Norman: A ease of severe lead poisoning from drinking water. (Ein Fall

von schwerer Bleivergiftung durch Trinkwasser.) Lancet 1930 IL, 1347.

Ein durch Jahre hindurch sich verschlimmernder Fall von schwerer Bleivergiftung
mit Streckerlihmung, der auf das Trinkwasser zuriickzufithren ist, ,,ein auBerordentlich saures
Wasser, das eine groBle und gefdhrliche Menge Blei“ enthielt. Teleky (Dusseldorf).°°

Strassmann, F.: Trichlorithylenvergiftung? Arztl. Sachverst.ztg 37, 51—55 (1981).

F. Strassmann hatte in einer gerichtlich anhdngigen Angelegenheit gegen den Leiter
einer chemischen Fabrik ein Gutachten abzugeben, ob der Tod eines noch nicht 15jshrigen
Maurerlehrlings, welcher mit einem Stoffe X. einer Auflosung von Paraffin in Trichlor-
dthylen Regenwasserbehélter in den Waschkiichen zweier neuerbauter Hauser von innen
zu dichten hatte und spéter in dem Keller am Boden liegend tot aufgefunden wurde, durch
Trichlordthylen erfolgt sei oder nicht. Die Leichenéffnung ergab eine Blutung im vorderen
Teile der Kopfschwarte (2 : 1 em), eine Blutung 2,5 : 1,5 cm rechts von der Pfeilnaht. Schédel,
Gehirn und Gehirnhdute waren unverletzt. In den Nasenlochern fand sich gelblicher, mit
Brockeln untermischter Schleim, im Kehlkopf und Luftréhre ziemliche Mengen schmutzig
gelblichen Speisebreis, auBerdem allgemeine Erstickungserscheinungen. Er kam zu dem
Resultat, daB eine Trichlordthylenvergiftung nicht als erwiesen angesehen werden kénne,
daB vor allem eine Gehirnerschiitterung durch Fall nicht ausgeschlossen sei.

In seinem Gutachten fithrte 8. auch die bisher bekannten Fille von Vergiftung
durch Trichlorithylen an und berichtet, daB bisher nur 1 tédlicher Fall, aber erst
nach dem von ihm begutachteten Fall, veroffentlicht worden sei und daf8 bis dahin
der genannte Stoff als relativ ungefahrlich angesehen worden war. Der Fall 8. zeigt
wieder einmal mit voller Deutlichkeit die Gefahrlichkeit der ,,Phantasienamen® che-
mischer Stoffe, auf die Zangger immer wieder hinweist. Es miilite wohl im Interesse
der mit solchen Stoffen arbeitenden Bevélkerung gefordert werden, daf die Fabriks-
geheimnisse dort aufzuhéren hitten, wo eine Gefahr fiir die menschliche Gesundheit
besteht. Auf keinen Fall sollten aber Jugendliche — es handelte sich um einen noch
picht 15jahrigen Maurerlehrling — bei solchen Arbeiten allein gelassen, ja vielleicht
iberhaupt von ihnen ausgeschlossen werden. Kalmus (Prag).

Morris, Warren: A fatal ease of poisoning by phenyleinchoninie acid. (Eine
tédliche Vergiftung durch Phenylcinchoninsiure.) Brit. med. J. Nr 36567, 221 (1931).

Ein 60jahriger Mann, der lange in den Tropen gelebt und, wenn auch nicht besonders
schwer, an Malaria gelitten hatte, kommt mit Erscheinungen von frischem katarrhalischem
Ikterus bei verlangsamtem Puls und Untertemperatur in Behandlung. Im Laufe der nichsten
3 Tage Verschlimmerung, besonders Erbrechen und Gelbfirbung nehmen zu, Faeces werden
lehmfarbig. Erst nachtriglich wird bekannt, daB Pat. ohne drztliche Anordnung Ac. phenyl-
cinchoninic. — Atophan —— genommen hatte, und zwar 2'/, Monate lang je 4 Tage bis zu
45 grains, also 2,7 g pro die, dann 3 Tage Pause, nach dieser Wiederholung der Arzneianwendung
— Nach 2 weiteren Tagen zunehmende Benommenheit, Puls 100. Indirekte Reaktion auf
Bilirubin stark positiv. Harn freivon Leucin und Tyrosin sowie von Urobilin, enthilt aber
Albumen. Ehrlichs Diazoreaktion ergab eine rétlich braune Firbung. Leberrand anfangs
palpabel, spiter nicht mehr. Exitus 6 Fage nach der ersten Konsultation. Die Sektion ergab:
Gute Ernihrung. Schleimhaut in Magen und Duodenum schwer katarrhalisch. Milz ver-
gréfert mit gelben Flecken auf der Oberfliche. Ebensolche auf der etwas verkleinerten und
miirben Leber. In dieser mikroskopisch tritbe Schwellung und nekrotische Herde in der Peri-
pherie der Liappchen. Gallenblase normal, ohne Stein. Verf. nimmt an, daB die chronische
Hepatitis nach lingerem Tropenaufenthalt eine verringerte Widerstandsfahigkeit der Leber-
zellen gegen toxische Einfliisse herbeifiihrt, welche dann durch akute Verschlimmerung den
Exitus bewirken, trotzdem in diesem Falle die Menge des Giftes keine besonders grofle war.

Kliz (Berlin).
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Brindeau, A.: Deux cas d’anémie grave chez la femme eneeinte par infoxication
benzolique. (Zwei Fille schwerer Anaemie bei schwangeren Frauen durch Benzol-
vergiftung.) (Soc. de Méd. Lég. de France, Paris, 12. 1.1931.) Ann. Méd. lég. ete. 11,
95-—99 (1931)..

Brindeau berichtet iiber eine 25jihrige, im 5. Monat schwangere Frau, welche seit
2 Monaten immer andmischer wurde, schlieflich Schleimhautblutungen (Gingiva und Nase),
spiter eine leichte Parese des linken Armes bekam. Auf Grund des Blutbefundes (675000 Ery-
throcyten, stark verminderter Hb.-Gehalt, Anisocytose usw.) sowie mit Riicksicht auf den
negativen Ausfall aller anderen Untersuchungen auf Lues, Nierenatfektion nsw. glaubt B. in
diesem und ejinem ganz dhnlich verlanfenden durch Hysterelstomie wegen schwerer Metrorrhagie
geheilten Fall, auf eine Benzolvergiftung durch unreines Benzol schliefen zu koénnen,
da beide Frauen in einer Druckerei mit dem Waschen von Clichés in Xylol beschéftigh waren
und durch den Chemiker Metaxylolin dem Xylol gefunden worden war. In der Diskussion
brachte M. Bordas eine Analyse des verwendeten Xylols und meinte, dall die Haftung des
Fabrikanten des Losungsmittels im Sinne des franzoésischen Gesetzes vom 1. VIIL 1905 ge-
geben sei. Kalmus (Prag).

Ergebnisse der inneren Medizin und Kinderheilkunde. Hrsg. v. A. Czerny,
F. Kraus, L. Langstein, 0. Minkowski, Fr. Miiller, H. Sahli u. A. Schittenhelm. Redig.
v. L. Langstein u. A. Schittenhelm. Bd. 39. Berlin: Julius Springer 1931. 769 8,
© u. 260 Abb. RM. 73.—. )

Krasso, Hugo: Die Lysolvergittung. (IV. Med. Abt., Allg. Krankenh., Wien.)

S. 153—174.

Ausfithrliche zusammenfassende Schilderung der Lysolvergiftung. Nach ausfithrlicher
Literaturangabe werden in einzelnen Abschnitten Geschichte, Toxikologie, Statistik, patho-
logische Anatomie, Klinik, Diagnose, Verlauf, Prognose und Therapie besprochen. Im letzten
Kapitel werden 11 beobachtete Féalle von Lysolvergiftung mitgeteilt, In 3 Féllen bestanden
klinisch erkennbare Leberschidigungen, 4mal zeigten sich verschiedene Grade von Nieren-
schadigung, in 2 Fiallen boten sich Storungen des Zuckerstoffwechsels und 2 Fialle wiesen
Komplikationen (Hautemphysem und Pleuraempyem) auf. Schinberg (Basel).

Levin, Samuel J.: Shoe-dye poisoning: Report of a case in an eight months old infant.
(Vergiftung mit Schuhfarbe. Bericht eines Falles, betreffend ein 8 Monate altes Kind.)

(Chaldren’s Hosp., Detroit.) J. amer. med. Assoc. 96, 681 (1931).

Ein 8 Monate altes Madehen wurde ohnméchtig und blau eingeliefert. Das Kind war
durchaus gesund gewesen wie auch seine Eltern. Schon im Warteraum machte sich ein siif-
licher, von Chemikalien herrithrender Geruch bemerkbar. Das Kind lag ruhig im Bett, halb-
komatds, aber leicht zu ermuntern. Haut und Lippen: eigentiimlich cyanotisch, etwas grau-
blau; Zunge: klar; Schleimhaute: dunkelblau. Der tibrige Befund entsprach in jeder Be-
zichung den normalen Verhaltnissen. Hémoglobin: 60%; rote Blutkérperchen: 4250000;
weille: 17500; Temperatur: 99,6°F (= 37,6°C); Harn: frei von Eiweil, Zucker usw. Die
Schuhe strémten denselben Geruch aus, wie beim Eintritt in den Warteraum bemerkt worden
war. Das weille Segeltuch der Schuhe war mit schwarzer Farbe bestrichen worden, die noch
feucht war. 1 Stunde nach dem Farben 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 roter. Spektroskopische Untersuchung: schwaches, aber
typisches Methdmoglobinband. Behandlung: frische Luft und Sauerstoff. Nach 24 Stunden
war das Kind wieder normal. Die Farblosung enthielt 20% Orthotoluidin. Der Verf. er-
wahnt noch kurz einzelne andre Falle und weist auf Versuche von Muehlberger hin.

Wilcke (Gottingen).

Roehe, Jean: Sur Paction physiologique de la méthémoglobinisation du sang.
(Uber die Folgen der Umwandlung des Hamoglobins des kreisenden Blutes in Methémo-
globin.) (Inst. de Chim. Biol., Fac. de Méd., Strasbourg.) Arch. internat. Pharmaco-
dynamie 87, 358—368 (1930).

In einer Reibe von Versuchen gab der Autor 4 Hunden 0,05 ccm Anilin in 100 cem
Milch per os durch die Schlundsonde und stellte in dem durch Herzpunktion gewonnenen
Blute mittels der Methode von Nicloux und Fontés [Bull. Soc. de Chim. biol. 6, 728—741
(1924)] von Stunde zu Stunde fest, wieviel Prozente des urspriinglichen Hamoglobingehaltes
des Blutes im Methamoglobin verwandelt waren.

Es ergab sich, dafl diese Umwandlung im kreisenden Blute weit rascher vor sich
geht als in vitro, und zwar auch in dem Falle, wenn in vitro verhéltnismaBig mehr Anilin
verwendet wird. Die Umwandlung erreichte in 3—4 Stunden thr Maximum, dann
nahm der Methamoglobingehalt des Blutes allmihlich ab, um nach etwa 24 Stunden ganz
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aus dem Blute zu verschwinden. Anderen 4 Hunden gab der Autor die letale Anilin-
dosis, d. h. die doppelte der oben erwihnte Menge, und fand zur Zeit, als die Tiere
starben, in guter Ubereinstimmung mit Dennig, der allerdings Phenacetin und Acet-
anilid zu seinen Versuchen verwendete, dal 60—65%), d. h. etwa 2/, des Blutfarbstoffes
in Methdmoglobin verwandelt waren. Dasselbe Brgebnis wurde durch salzsaures Tri-
aminophenol (durch unvollstindige Reduktion der Pikrinsiure in vivo an Meerschwein-
chen) erhalten, allerdings nur, wenn das Gift intraperitoneal eingebracht wurde, denn
bei intravendser Applikation starben die Tiere weit frither an Atmungslihmung. Der
von der franzésischen Schule gebriuchliche Ausdruck, da der ,, Vergiftungskoeffizient*
in obigen Fillen 0,60—0,65 betrigt, entspricht dem oben erwihnten 60—65% be-
tragenden Methimoglobingehalt des Blutes beim Eintritt des Todes. Poul Hari.®°

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

Verf. berichtet itber mehrere Félle von Strychninvergiftung von kleinen Kindern
mit todlichem Ausgange. Die Vergiftungsfille waren zumeist auf den Genuf} strychnin-
haltiger abfiithrend wirkender Tabletten zurtickzufiihren, welche den Kindern aus Ver-
sehen bzw. Unkenntnis der Gefahr iiberlassen wurden. Die meisten der als Vergiftungs-
ursache erkannten Medikamente waren mit stark gefirbtem Zucker iiberzogene Tabletten
oder Pillen. Die Gesetze, welche Handel mit derartigen Medikamenten (im Staate
New York) regeln, gestatten den Verkauf derselben auch in Drogerien; so sind z. B.
Hinckle’s Tabletten mit /i, g Strychnin im Laden zu haben; der einzige Hinweis
auf ihre Natur besteht in der Namensbezeichnung, welche dem Laien nichts sagt. Verf.
schligt zur kiinftigen Einschrinkung der Vergiftungsfille folgendes vor: a) Aufklarung
des Publikums. b) Genaue Etikettierung und Verkauf starkgiftiger Medikamente nur
auf drstliches Rezept hin; und ¢) Ausschaltung des gefirbten Zuckeritberzugs. Der
bittere Geschmack strychninhaltiger Tabletten wird den unvorsichtigen Gebrauch der-
selben ebenfalls einschréinken helfen. Strigel (Leipzig).

Bratt, Joh. F.: Ein Fall von Blausiiurevergiftung. (Med. Avd., Sykeh., Trondhjem.)
Norsk Mag. Laegevidensk. 92, 159—160 (1931) [Norwegisch].

Eine 49jshrige Hausangestellte atmete Blausiuregas ein, das auf unbekannte Weise
aus dem damit desinfizierten Nachbarhaus in ihre Kiiche eindrang. Sie erkrankte ganz plotz-
lich mit Kopfweh, Schwindel, Ohnmacht, Schaum vor dem Munde, Blausucht. Bei der Auf-
nahme ins Krankenhaus Beriommenheit, schneller Puls, Temperatur 40,4, Atmung 40, ober-
flichlich, geringe Bronchitis. Zunichst unter Excitantien und Sauerstoff Erholung, dann
wieder schlechter, in den ersten 2 Stunden Untertemperatur. Im Urin etwas Eiweil3, Zylinder,
Zucker 0,2%. Blutzucker 256 mg%. Sie erhielt 5 Einheiten Insulin und 800 ccm physio-
logische Kochsalzlgsung intravends. Darauf besserte sich der Zustand sehr rasch. Die vor-
handene Hyperglykimie und Glykosurie kann vielleicht durch die oxydationshemmende
Wirkung der Blauséure erklirt werden. Es kann aber auch eine neurogene Entstehung an-
genommen werden, wofiir auch die Erregung des Temperaturzentrums spricht. H. Scholz.

Tournade et Malmejae: IL’inhalation de la fumée de tabae. Etude expérimentale
de ses effets toxiques. (Experimentelle Studie iiber die Giftwirkung eingeatmeten
Tabakrauchs.) Bull. Acad. Méd. Belg., V. s. 10, 6563—662 (1930).

Die Versuche wurden an tracheotomierten Hunden im Chloralschlaf mit Zigaretten-
rauch angestellt. In Ubereinstimmung mit den Versuchen von Fleig und de Visme fanden
Vertf. eine arterielle Drucksteigerung, der hiufig eine kurzdauernde Senkung mit verlang-
samter Herztatigkeit vorangeht Nieren, Milz und Muskeln zeigen wihrend der Druck-
steigerung eine Abnahme, das Gehirn eine Zunahme ihres Volumens. Die Verminderung des
Nierenvolumens ist nicht die Folge einer GefiBzusammenziehung, sondern beruht auf Reiz-
wirkung des Tabakrauchs auf die vasomotorischen Zentren und auf das periphere neuro-
vasculire System. An der Hypertension ist auch der Adrenalin absondernde Mechanismus
beteiligt. Die Atmung ist anfangs vertieft und beschleunigt, spiter setzt Apnoe ein. Mit der
arteriellen Druckzunahme setzen eine mehr oder weniger betrichtliche Pupillenerweiterung
von wechselnder Dauer und Exophthalmus ein. Die Mydriasis tritt auch nach Durchtrennung
des Halsteils des N. sympathicus auf. Das Tabakgift reizt gemeinsam mit dem von ihm mobili-
sierten Adrenalin den peripheren Teil des pupillenerweiternden Apparates, vielleicht aber
auch die entsprechenden Zentren. Der Tonus des Darms wird vermindert, die Kontraktionen
werden abgeschwicht oder aufgehoben. Die Harnblase zeigt eine kurze, aber erhebliche
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Kontraktion, der eine anhaltende Erschlaffung folgt. Die Speichelsekretion ist vermehrt.
Der Blutzuckergehalt ist um 25—100% gesteigert (Maximum nach 10—15 Minuten). Aus-
nahmsweise zeigten die (anésthesierten!) Tiere konvulsivische Zuckungen.

Bei ca.20% der Tiere wirkt der Tabakrauch tédlich, meist durch Atemldhmung;
die tédliche Dosis schwankt. Den Einatmungsversuchen vorangehende subeutane
Injektion von 1 mg Nicotin beeinflufit die Wirkung des Rauchs nicht, also gibt es
keine Gewdhnung. Das im Tabakrauch wirksame Gift ist das Nicotin; 1,5—2,0 mg
Nicotin, intravends injiziert, wirken ebenso wie der eingeatmete Rauch. Das Ver-
schlucken des Tabalkrauchs ist demnach durchaus nicht ungefihrlich. Auch die nicotin-
freien Zigaretten (der franzdsischen Regie) machen hiervon keine Ausnahme.

Kurt Steindorff (Berlin).°®

Muehlberger, €. W.: The secientific estimation of *aleoholic intoxieation. Die
wissenschaftliche Beurteilung des Alkoholrausches.) (Scient. Crime Deteci. Laborat.,
Northwestern Univ., Chicago.) Amer. J. Police Sci. 1, 206—215 (1930).

Der exakte Nachweis des vorangegangenen Alkoholgenusses ist fiir die forensische
Praxis von gréfiter Bedeutung, da die bekannten klinischen Hrscheinungen der ver-
schiedenen Grade des Alkoholrausches grofien individuellen Schwankungen unter-
worfen sind. Der exakte Nachweis kann im Blut oder im Urin erbracht werden. Die
Methode von Bogen besteht darin, daBl man bestimmte Mengen Urin mit bestimmten
Mengen Chromstiurelésung zusammenbringt. In Anwesenheit von Alkohol schwindet
die orangegelbe Farbe der Chromséure und schligt in griingelb bis griinblau des Chrom-
sulfats um., Die Menge des Alkohols kann durch Vergleich mit der Farbe eines normalen
Urins, dem bestimmte Mengen Alkohol zugesetzt worden sind, bestimmt werden. Da
die Reaktion auch bei Anwesenheit von Acetonkérper eintritt, mufl diesem Ummstand
Rechnung getragen werden, obwohl es sich regelmifiig nur um ganz geringe Mengen
Aceton handelt, so dafl die Zuverlissigkeit der Methode nicht beeintrichtigt wird.

' Schwarz (Berlin).

Derome, Wilfrid: Quantitative determination of aleohol in the human organism.
(Quantitative Alkoholbestimmung im menschlichen Kaorper.) (Laborat. of Ley. Med.
a. Techn. Police, Monireal.) Amer. J. Police Sci. 1, 515520 (1930).

Die Methode ist eine Anwendung der von Nicloux und Schweisheimer fest-
gestellten Tatsache, daf} Alkohol nach dem Passieren des Magens sich in den Organen
und Siften des Korpers gleichmafig verteilt. Die quantitative Bestimmung des Al-
kohols wird dadurch ermdglicht, daf} dieser bei der Behandlung mit einer schwefel-
sauren Lésung von Kaliumbichromat einen charakteristischen Farbenumschlag zeigt.

Gemessene Mengen Blut oder Harn werden unter Zusatz von etwas Pikrinsiure mit
Wasserdampf langsam destilliert und aliquote Teile des Destillates mit einer in seinem Wir-
kungswert auf Alkohol eingestellten Bichromatlosung titriert. Das Ende der Reaktion wird
durch einen Farbenumschlag von Blaugriin in Gelb angezeigt. Der Zusatz von Pikrinsiure
bezweckt die Neutralisation eventuell vorhandener fliichtiger Amine. Destillations- sowie
Titrierapparate sind in der Originalarbeit beschrieben, ebenso die Art der Berechnung der

erhaltenen Titrationszahlen auf den Alkoholgehalt des untersuchten Blutes bzw. des be-
treffenden menschlichen Kérpers. . Strigel (Leipzig).

Liljestrand, ., und P. Linde: Uber die Ausscheidung des Alkohols mit der Ex-
spirationsiuft. (Pharmakol. Abt., Karolin. Inst., Stockholm.) Skand. Arch. Physiol.
(Berl. u. Lpz.) 60, 273—298 (1930).

Alkoholbestimmungen nach der Le Heuxschen Modifikation der Niclouxschen Methode
der Dichromatoxydation (jodometrische Riicktitration des Dichromatitherschusses mit Thio-
sulfat). Die Methodik wird eingehend beschrieben. Zur Blutalkoholbestimmung wurden
1,0 cem in Pikrinsiure destilliert. Von der Alveolarluft wurden je 1,5—2,0 1 durch das Di-
chromatschwefelsduregemisch in Graménschen Rohren gesaugt, wo der Alkohol gebunden
wurde. Nach Alkoholgaben war im Blut der Arterien und Venen kein Unterschied im Gehalt
festzustellen. Als Verteilungskoeffizient fiir den Alkohol zwischen Blut und Luft wurde in
vitro bei 37° 0,00063—0,00073 gefunden. Bei 31° betrug dieser Wert 0,00048, d. h. 1 cem
Blut enthielt ungefiihr soviel Alkohol wie 2 1 Luft. Fiir das Verteilungsverhiltnis im Kérper
lagen die Verhaltnisse komplizierter. Nach Alkoholgaben wurden die "Alkoholmengen im
Blut und in der nach Haldane entnommenen Alveolarluft festgestellt. In den ersten Stunden
zeigte die Luftprobe hohere Werte, als nach dem Verteilungskoeffizienten zu erwarten war,
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weil beim Pressen zur Entleerung der Alveolarluft Alkoholdampfe aus dem Magen sich der
Ausatmungsluft beimischten. Ausdehnung des Magens durch Brausepulver verstirkte den
Fehler, wihrend er bei vorsichtiger Ausatmung verschwand, ebenso bei rectaler Zufuhr des
Alkohols. Bei Vermeidung dieser Fehlerquelle ist der Alkoholwert in der Alveolarluft im Ver-
héltnis zu dem Wert im Blut so hoch wie er bei 31° als Verteilungskoeffizient gefunden worden
war. Derselbe Wert wurde auch fiir die Ausatmungsluft ermittelt. Verff. erkliren dies daraus,
daf die Alveolarluft sich auf diese Temperatur abkithle und dabei eine entsprechende Menge
Alkohol in den Bronchien abgebe. Der Alkoholgehalt der Ausatmungsluft wird als zuver-
lassiger Indicator des Alkoholgehaltes der Korperfliissigkeiten angesehen. Die mit der Ex-
spirationsluft ausgeschiedenen Mengen Alkohol sind bei niedrigem Alkoholgehalt des Blutes
und geringer Lungenventilation relativ klein, bei Steigerung der Alkoholzufuhr und der Ven-
tilation kénnen aber relativ grofe Mengen des resorbierten Alkohols auf diesem Wege eliminiert
werden.  Lendle (Leipzig).,

® Pliicker, Wilhelm: Untersuchung der Nahrungs- und GenuBmittel. Allgemeine
Methoden. Berlin u. Wien: Urban & Schwarzenberg 1931. XII, 1046 8. u. 295 Abb.
RM. 59.—.

@ Pliicker, Wilhelm: Tabellen- und Rechenbuch fiir Nahrungsmittelechemiker.
Berlin u. Wien: Urban & Schwarzenberg 1931. IV, 231 8. RM. 20.—.

Dieses zweibandige Werk hat auch fiir Gerichtschemiker und gerichtliche Medizin wesent-
liche Bedeutung, weil die Methoden offenbar auf Grund sorgfaltiger Nachpriifungen genau
angegeben sind, weil auch die erst in der Neuzeit 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 obenerwihnten Methoden zu verwenden und haben uns von ihrer Zuverlissigkeit, in der
vorgeschriebenen Form angewendet, tiberzeugen konnen. Der zweite Band: Tabellen: Die
Tabellen kénnen bis zu einem gewissen Grad die grofien Tabellenwerke von Landolt Born-
stein iiber die physikalischen Konstanten, die amerikanischen und englischen noch ausfiihr-
licheren Werke ersetzen, weil sehr viele fiir Nahrungsmittel- und gerichtliche Chemie wesent-
liche Daten in diesen Tabellen zusammengestellt sind. Zangger (Zirich).

Sacquépée, E., M. Liégeois et J. Fricker: Etude d’une épidémie d’empoisonnements
alimentaires. (Untersuchungen iiber eine Epidemie von Nahrungsmittelvergiftungen.)
(Laborat. Centr. de Recherches Bactériol. et de Sérothérapie de Uarmée, Paris.) Presse
méd. 1931 I, 313—316.

Von 51 Teilnehmern einer Mahlzeit erkrankten 49 an fieberhaftem Brechdurchfall,
einer t6dlich. Auntoptisch fanden sich submukdse Himorrhagien des Magens, intensive

Entziindung des unteren Ileums mit stellenweise beginnender himorrhagischer Schleim-
" hautnekrose, IHypertrophie der Peyerschen Plaques, infektisse Milz, histologisch
Nekrosen von Leber, Milz und Nieren. Der Verdacht lenkte sich auf ungentigend ge-
kochte Ochsenherzen, aus denen Bakterien der ,,Salmonella‘-Gruppe (Gruppe des
Paratyphus B) isoliert werden konnten. Verfiitterung von Emulsionen aus den Herz-
stiicken erzeugte bei einem Meerschweinchen eine tédliche Enteritis, wobei sich in dessen
Galle der gleiche Bakterienstamm fand wie in den zur Emulsion verwendeten Fleisch-
stticken. Die gleiche Emulsion, subcutan injiziert, fithrte bei einem weiteren Meer-
schweinchen zu einer leichten Enteritis. Bakteriologische Untersuchungen der anderen
zur gleichen Mahlzeit verwendeten Nahrungsmittel war negativ. Bei 3 der Erkrankten
fanden sich im Stuhle, bei 2 im Erbrochenen Salmonellosen, ebenso autoptisch im
Herzblut, in der Milz und in der Leber des Verstorbenen. Die Agglutination (vervoll-
standigt durch das Absittigungsverfahren) bewies, daf es sich um einen Paratyphus B-
Stamm vom Typus Aertrycke handelte. Das gleiche Resultat ergab die Serodiagnose
der Patienten. Die Infektionsquelle konnte nicht eruiert werden. Bouillonfiltrate
aus der Milz des Verstorbenen erzeugten bei Meerschweinchen tédliche Emnteritiden
mit autoptisch gleichem Befund wie bei dem der Infektion erlegenen Menschen. Die
Ursache dafiir, daf 2 der Teilnehmer an der Mahlzeit von der Infektion verschont
wurden, wird darin vermutet, dal} diese unmittelbar vor der Mahlzeit reichliche Mengen
konzentrierten Alkohols zu sich genommen hatten. Eisner (Basel).



