
95 

rShre in die Blase hineingeschoben hatte, bei der zweiten Benzininjektion in der Spreehstunde 
des Arztes kollabierte und a]sbald in seine Wohnung gebracht dort unter den Erseheinungen 
des Shocks starb [,,Uber TodesfS, lle im Gefolge yon therapeutischen MaBnahmen", diese Z. 
13, 237 (Orig.)]. Merkel (Mfinchen). 

F ergiftungen. 

Herrmannsen, J., und H. W. Knipping: Die quantitative Bestimmung von Kohlen- 
oxyd im Blut. (Direktorialabt., Krankenh. Eppendor/, Med. Univ.-Klin., Hamburg.) 
Hoppe-Seylers Z. 206, 168--176 (1932). 

Es wurde zun~chst die flit die Analyse yon Kohlenoxyd-Luftgemischen schon mehrfack 
benutzte Jodpentoxydreduktion untersucht. Das bei der Jodpentoxydreduktion ~rei werdende 
Jod laBt sich quantitativ in Kalinmjodid fiberffihren und maBanalytiseh bestimmen. Bei 
richtiger Vorbehandlung ist das Jodpentoxyd ausreiehend best~ndig; Wasser muB sorgfaltig 
ferngehalten werden. Methan und Wasserstoff reagieren nicht mit. Bei der Analyse yon Kohlen- 
oxyd-Luftgemisehen mit einem CO-Gehalt unter 1% war die Feh]erbreite 0,002 %. Zur Kohlen- 
oxydbestimmung im Blur wurde das Kohlenoxyd dutch Kaliumferricyanid freigesetzt und 
dann mit Hilfe won Jodpentoxyd bestimmt. H.W.  Knipping (Hamburg). o 

Pulvertaft, R. J. Y.: Rupture of heart in coal-gas poisoning. (tterzruptur bei 
CO-u (Westminster Hosp., London.) Lancet 1932 H, 289--290. 

Verf. berichtet fiber einen Fall won Zerreil~ung der rechten Iterzkammerwand bei 
CO-Vergiftung eines 19j~hrigen Miidchens. Es fanden sich 340 g flfissigen Blutes im Herz- 
beutel, das aus einem 2 cm ]angen RiB in der Vorderwand der r ech ten  Kammer ausgetreten 
war. Dieser RiB war 21/2 cm oberhalb der Herzspitze und ~/2 cm seitlieh yon der Kammer- 
scheidewand. In seinem Bereiche fanden sich keine krankhaften Ver~nderungen, ebenso 
keine der Herzkranzschlagadern. Die rechte tterzkammer war stark erweitert, und es fanden 
sich unter dem Epikard und am Zwerchfell reichlich Tardieusche Flecken, die nach Ansicht 
des Verf. auf Capillarzerreii~ungen zurfickzuffihren sind. Er zieht daraus den Schlul~, dab es 
,,nicht allzu fiberraschend ist, dab getegentlich die dfinnwandige rechte Herzkammer nach- 
gibt". Der sehr knappe Bericht, in dem yon einer histologischen Untersuchung der Ruptur- 
stelle nichts erw~hnt ist, er]aubt deshalb keine Beurteilung des Falles, der wohl einer Nach- 
untersuchung wert w~re (d. Ref.). Breitenec]cer (Wien). 

Hiinermann, Th.: [Jber Sch~idigung des N. oetavus durch Koblenoxyd. (Hals-, 
Nasen-, Ohrenklin., Med. Akad., DiisseIdor/.) Z. Laryng. usw. 22, 418--423 (1932). 

Seither sind in der Literatur vereinzelte F~lle fiber Schi~digungen des GehSrorgans 
nach Kohlenoxydvergiftung beschrieben women. Ein Tell der Autoren sieht die 
Sch~idigung als toxisehe Neuritis an, andere Autoren glauben die StSrungen auf Extra- 
vasate im Ohrlabyrinth oder auf interstitielle Ver~nderungen ira HSrnerven zurtick- 
fiihren zu miissen. 

Mitteilung eines Faltes yon leichter Kohlenoxydvergiftung, der 3 Woehen nach der 
Vergiftung untersucht wurde; er zeigte eine tIerabsetzung der ealorisehen Erregbarkeit links 
und eine Aufhebung der Dreherregbarkeit links. Einsehri~nkung der tI6rfii.higkeit der Fliister- 
sprache und konzentrische Einengung des Tongehbrs. 3 Monate sparer hatte sich das Sprach- 
geh6r ganz erholt und das Tongeh5r wesentlich gebessert, die Vestibularisreaktion war normal. 
Gleichzeitig war eine statische Ataxie vorhanden. Nach 10 Monatenist der Patient an einer 
Coronarsklerose gestorben. Dabei fanden sich imKleinhirm keine Glianarbem Die Felsenbeine 
Sind leider nieht untersucht. 

H f i n e r m a n n  zieht aus dieser Beobachtung den Schlul~, dal] das GehSr und der 
Gleiehgewichtsapparat dutch die Einatmung yon Kohlenoxyd direkt gesch~digt 
worden ist. Die vorfibergehende beiderseitige SehwerhSrigkeit bei intaktem Mittelohr 
spricht ffir zentralen Sitz der Erkrankung, w~hrend die GleichgewichtsstSrung durch 
die Schrumpfungsprozesse im Kleinhirn erkl~rt wird. Dieser Fall ist ftir die gutaeht- 
]iehe Beurteilung ~ihnlicher F~lle yon prinzipieller Bedeutung. Berberich. ~176 

Ramsey, Thomas L., and H. J. Eilmann: Carbon monoxide acute and chronic 
poisoning and experimental studies. (Akute und chronische Kohlenoxydvergiftung 
und experimentelle Untersuchungen.) (St. Vincent's Hosp. Laborat., Toledo, Ohio.) 
J. Labor. a. clin. Med. 17, 415--427 (1932). 

Verff. bespreehen ausfiihrlich die Toxikologie des Kohlenoxyds. In eignen Ver- 
suchen an Meerschweinchen zeigen sie, da~ die vSllige Elimination des CO aus dem 
Blur vergifteter Tiere nur Iangsam erfolgt. Mit Xther getStete Versuchs~iere nehmen, 
wenn sie mehrere Stunden in einer CO-reiehen Atmosphere aufbewahrt werden, noeh 
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reiehliche Gasmengen auf. (Yon Bedeutung ftir geriehtliehe Medizin.) Histologisehe 
Untersuehungen der Organe yon CO-vergifteten Versuehstieren besti/tigen bekannte 
Erfahrungen. Lendle (Leipzig). ~176 

Gordon. Alfred: Neuropsychiatrie manifestations and their interpretation in carbon 
monoxide intoxication. (Neuropsyehiatrisehe Erscheinungen und ihre Deutung bet 
Kohlenoxydvergiftung.) J. nerv. Dis. 75, 520--528 (1932). 

1. Fall. 24jAhriger Zimmermann wurde am 10. III .  1931 in einer gesehlossenen Garage 
unter seinem Auto gefunden, dessen Motor nieht lief, abet noeh warm war. BewuBtlos, offene 
Augen, Armte gebeugt, Naeh 30 Stunden halb bet BewuBtsein. ungleiehe Pupillen, triige 
Liehtreaktion. Am ganzen K6rper eyanotiseh. Keine Naekensteifigkeit. Erregungszustand. 
Troekene Haut. Herz o. B. Lunge: Vesieuli~re T6ne undeutlieh, kein Rasseln. H~moglobin- 
gehalt 85%, 4460000 rote BlutkSrperehen, 19000 weiBe (83% Polynukle~re). Am folgenden 
Tage Kohlenoxydprobe stark positiv. WaR. in Blut und Liquor negativ. Kahn ltegativ. 
Urin von ltiedrigem spezifisehem Gewieht und stark eiweiBhMtig. Am 12. III .  lieg die Er- 
regung naeh, Patient konnte flfissige Nahrung zu sieh nehmen. 15. III .  Temperatur t01 ~ F 
(38,3 ~ Patient sehr benommen, nimmt keine Nahrung zu sieh. 16. III .  Sehr unruhig, rollt 
sieh yon einer Seite auf die andere, ungewShnlieh hyper~sthet.iseh am ganzen K6rper mit 
Beteiligung des Kopfes. W~hrend der Untersuehung mehrere Anfi~lle yon ausgesproehener 
Enthirnungsstarre mit iibermgBig gestreekten Armen und Beinen. Gesiehtsmuskulatur 
steif, Augi~pfel unbeweglieh. Anf~lle treten aueh ohne Beriitu-ung auf. Wenn der Patient 
unruhig sieh bin und her rollte, blieben die Glieder in Hyloerextension. Sehnenreflexe leieht 
gesteigert, keine pathologisehen H~utreflexe, Plalttarreflex: Flexion. Pupillen ungleieh, 
links etwas wetter als reehts, kein Nyst~gmus, keine Augenmuskell/ihmung. Der Patient 
erkannte niemanden und blieb w~hrend seiner Krankheit vSllig stummt. Sein Zustand blieb 
unver~ndert his zum Exitus am 18. III .  Kein anatomiseher B e f u n d . -  Er6rterung der 
vorliegenden wesent,liehen Literatur. A. Friedemann (Berlin-Bueh). 

Oppenheim: Umschriebene Hautgangr~in und Purpnra nach Leuchtgasvergiftung. 
(Wien. Dermato[. Ges., Sitzg. v. 28. IV. 1932.) Zbl. Hautkrankh.  42, 161 (1932). 

17j~hrige Hausgehilfin. Am 4. IV. Gasvergiftung ohlte Bewugtseinsst6rung, wohl abet 
mit Sehwindel, Kopfsehmerzen und Erbreehen. 8 Tage sp~ter Purpura der unteren Extremi- 
tiiten bis fiber die Nates: FingernagelgroBe, verschiedelt alte Purpurafleeke, untermengt mit 
gr6geren subcutanen Blutungen. Augerdem an der inneren Maleolargegend rechts zwei etwa 
nuBgroBe Blasen mit dicker Deeke und sulzig hi~morrhagischem InhMt. Aus diesen Blasen 
entwickelten sich seharfbegrenzte, kreisrunde schwarze nekrotisehe Sehorfe yon Sehilling- 
gr61?e, nach deren Abstogung tiefe Substanzverluste mit teils ausgestanzten Riindern sieh ent- 
wickeln. Aul3erdem w~hrend des Spitalsanfenthaltes noch neuerliehe Blutungen. O s t r o w s k y  
besehrieb 1923 einen Fall yon Gasvergif~ung mit Hautgangritn, die er auf Deeubitus zuriiek- 
ffihrt, Seh6nhof  eine Gangriin, die sich aus Blutblasen entwiekelte. Aul3er diesen und einem 
Fall VOlt I ~ a t h e r v y  und G o u r n a y  in der Literatur niehts auffindbar, t t i s t o l o g i s c h :  
Schwere Blutgef~13seh~digungen der Capillaren und der tiefen Gef~Be his zum YerschluB der 
Intima und starker Adventitiitis. ~hnliehe Fitlle konnte 0 p p e nh ei m nach Arsenvergiftung 
demonstrieren (vgl. diese Z. IIG, 315). - -  Aussloraehe.  Nobl :  Die in der englisehen und 
franzSsischen Literatur des 6fteren beobachteten Hautschi~digungen bet Leuehtgasvergiftung 
werden als trophisehe deeubitale L/~sionen gedeutet, wozu die protrahierte Bet~ubung und 
die verlangsamte Zirkulation Anlag gibt. - -  Kren :  Wenn aueh ~hnliehe Hautli~sionen in der 
dermat~ologisehen Litera~ur wenig publiziert sind, so sind sie doeh dort, wo solche Intoxika- 
tionen 6fret gesehen werden, bekannte Komplik~tionen der Leuehtgas- und Kohtenoxydgas- 
vergiftung. - -  O p p e n h e i m  (Schlul3wort) : DaB es sieh bier nicht um einen Deeubitus handelt, 
zeigt die Lokalisa~ion, die unver/inderte Umgebung um die G~ngr/~lt und die Entwieklung 
aus pl6tztieh entstehenden Blasen. Autoreferat. 

Lgning, P.: [Jber die Anox~imie bei der akuten Arsenwasserstoffvergiftnng. Kliniseher 
Bericht fiber den Verlauf yon 6 sehweren und .5 leichten Erkrankungen. (Inn. K~anlcen- 
abt., Stiidt. Krankenh., Harburg-Wilhelmsburg.) Dtsch. Arch. klin. lVIed. 173,177-198 (1932). 

11 Arbeiter  hasten zur Vermeidung der Staubbildung Riickstgnde aus dem Sehmelz- 
prozel~ des Zinns (Zinnkrgtze) mit  Wasser besprengt. Dabei  waren, wie sieh spgger her- 
auss~ellte, gr61]ere Mengen Arsenwasserstoff entstanden, die zu mehr oder miltder 
schweren Erkrankungen ffihrten. Diese waren dureh eine anfgngliehe hoehgradige 
Cyanose und gleiehzeitigen Ikterus eharakterisiert .  Gleichzeitig wurde eine Btut- 
drueksenkung infolge Gefgl]ersehlaffung beobaeh~et, die mit  groBer Hinfglligkeit ver- 
bunden war. Naeh Sehwinden der Cyanose t ra ten  St6rungen einzelner Organe auf, 
insbesondere der Nieren, der Leber und des Knoehenmarks.  An dem Zustandekommen 
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~des 1. Stadiums, bei dem im Blur reduziertes H~moglobin und Hiimatin festgestellt  
werden konnten, is t  die h~molytische Wirkung des H3As und seine sauerstoffzehrende, 
reduzierende Wirkung in gleiehem Mal~e beteiligt.  Wegen des Sauerstoffmangels 
k o m m t  es niemals zu einer Meth~moglobinbildung. Dieses anox~misehe Anfangs- 
.stadium ha t  weitgehende Xhnlichkeit  mi t  der Anox~mie der Bergkrankheit ,  bei der  
nat i i r l ich die t I~molyse fehlt. Therapeutisch wurde die oftmalige intravenSse In- 
j ek t ion  yon gesundem, gruppenverwandtem Blur naeh S~ttigung mi t  Sauerstoff und 
Verdiinnung mit  TraubenzuekerlSsung vorgenommen. Die Erseheinungen des 2. Sta- 
,dinms, Nieren-, Leber- und Knoehenmarkssehs wurden dutch mehrstfindige 
Nierendiathermie naeh reiehlichem But termilehtr inken bzw. dutch Insulin-Trauben- 
~uekerinjektionen (Glykogenisierung der Leber) bzw. dutch BefSrderung der Blut-  
neubi ldung,  Campolon- und Hepatopsongaben,  bekiimpft.  Kochmann (Halle a. S.).o 

Miihlens, P.: {~ber eine Massen-Arsenvergi[tung naeh WeingenuB an Bord. (Klin.  
Abt . ,  Inst .  /. Schif /s-  u. T~openk~an/~h., Hambu~'g.) Dtsch. reed. Wschr. 1932 I, 85r 
bis 855. 

Mfihlens gibt bier die iibersiehtliche Darstellung der Krankengeschiehten mehrerer 
gleiehartiger toxiseher Znst~nde, die sich als Folgen einer As-Massenvergiftung auf einem 
franzSsisehen Schiff, dem Frachtdampfer ,,Montauban", anfangs 1932 ereignet batten. Eine 
ganze Reihe franzSsiseher Handelsschiffe war offenbar dutch denselben Wein beliefert worden. 
Infolge davon w~ren urn diese Zeit etwa 300 franz5sisehe Offiziere und Mannsehaften yon 
~hnliehen, zum Tell sehr sehweren Zust~nden betrofIen worden. Aueh 2 Todesfi~lle waren 
zu beklagen. Die kHnischen Erscheinnngen der 5 auf die innere Abteilung Prof. Mfihlens 
gelangten Matrosen waren ziemlich gleicher Art. Es bestanden fast bei allen im Beginne 
Zeiehen einer subakuten gastro-hltestinalen As-Vergiftung, denen dann allm~hlieh versehieden 
schwere neuritisehe Komplexe, Par~sthesien, Paresen, Sehmerzen und Atrophien folgten, 
zu denen sich frfiher oder sparer auch die bekannten eharakteristisehen H a u t s y m p t o m e  
zugesellten, M e l a n o d e r m i e ,  s e h u p p e n d e ,  bis  s e lb s t  l ame l lSse  D e r m a t i t i d e n  am 
l%umpfe, im Gesiehte, betr~ehtliehe H y p e r k e r a t o s e n  an den Volae und Plantae, wo auch 
die Melanosen besonders stark akzentuiert waren. Bei einzelnen waren auch Augensymptome 
vorhanden. Der in Hamburg nntersuchte Wein ergab betr~ehtliehe Mengen yon Arsenik 
und sehwefeliger S~ure. In den I-Iaaren und Borken der Kranken ebenf~lls positiver As- 
Naehweis Dr. Tropp .  In Frankreieh sollen in dem beanstandeten Wein 3--12 mg As im Liter 
nachgewiesen worden sein. Diese Massenvergiftung erinnert an ~ltere, in Toulon 1888 (500 Er- 
krankungen mit 15 Todesf~llen), ferner in Liverpool 900 1 As-ha]tiges Bier (6000 Erkran- 
kungen mit 60 Todesf~llen). Ausfiihrliche Publikation fiber diese F~lle folgen. Ullmann. ~ o 

Osborne, Earl D., Edwin D. Putnam and Blanche S. Hitcheock: The effect of 
arsenic on rabbits. Mierochemieal studies following the administration of the arsphen- 
amines and tryparsamide. (Die Wirkung yon Arsen bei Kaninchen.  Mikroehemische 
Untersuehungen naeh der Verabreiehung yon Arsphenamin und Tryparsamid.)  Arch. 
of Dermat .  25, 419--438 (1932). 

Es wurde auf mikrochemischem Wege das Arsen in den Organen yon Kaninehen naeh 
der Verabreiehung versehiedener organiseher As-Pr~parate nachgewiesen. Die Autoren be- 
dienten sich des Verfahrens yon  J u s t u s ,  wobei Arsentrisnlfid in Krystallform im Gewebe 
histologiseh beobachtet werden kapn. Aueh in anderen Arbeiten (Osborne ,  Br / in~uer ,  
Memmeshe imer )  hatte sieh die Methode bereits bew~hrt. - -  ~aeh tier Verffitterung yon 
Arsphenamin an Kaninchen in therapeutischer Dosis ergab sich eine rasche Ausseheidung 
des As. Bei Applikation yon Arsphenamin bzw. yon Neoarsphenamin oder Sulfarsphenamin 
konnte im Zentr~lnervensystem tier Tiere As nicht nachgewiesen werden; dagegen fanden sich 
bei therapeutischen oder letalen Mengen yon Tryparsamid in Gehirn nnd Rfickenmark betr~cht- 
liche Quantit~ten As. Die Nebennieren erwiesen sich nicht als Arsenspeicher. StSrungen 
des Kreisl~ufs sind auf die Zirknlation unver~nderten Arsphenamins im GefgBsystem zurfiek- 
zttfiihren. Aueh in den anderen Org~nen - -  auliler der Leber und den Ausseheidungswegen - -  
land sich keine Anreicherung yon Arsen. In der Leber wird eine Umwandlung der organischen 
Substanz angenommen. - -  Beim Vergleich der drei untersuehten Prgparate - -  Ar s p h e na min,  
Neo-  und  S u l f a r s p h e n a m i n  - -  erwies sieh das l q e o a r s p h e n a m i n  als am wenigsten 
toxiseh. Es wurde sowohl nach einer wie naeh 24 Stunden in ~oI~en Mengen in der Leber 
sowie den Ansseheidungswegen (57ieren, Darmwand) gefunden. Im Gegensatz dazu ist Snlf -  
~ r s p h e n a m i n  sehr toxiseh. Es finder sieh nur wenig As in der Leber, zuniichst gar kein 
As in den Ausseheidungsorganen. T r y p a r s a m i d  scheint in der Leber nut wenig ver~ndert 
zu werden, d~gegen wird es rasch durch die Nieren sowie den ganzen Darmkanal eliminiert. 

Ehrismann (Berlin). o 
Z. f. d. ges.  Gerichtl .  ~Iedizin. 20. Bd.  7 
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Spridis, A., und A. Ley: Zum Studium der Arsenpolyneuritis. (Clln. Neurot. 
Univ., Tartu.) Rev. Cir. 3, 280--289 (1932) [Spanisch]. 

3 FMle zweifelloser Arsenpolyneuritis. Bei ihrer Schilderung wird unter bildlicher Wieder- 
gabe besonders auf die erstmals yon Mees als pathognostisch geschfiderte Veri~nderung der 
Finger- (seltener Zehen-) N~gel eingegangen. Sie war als wefltliche Querstreifen oder in Form 
einer unregelmaBig vergr6Berten Lunula in jedem der FMle, wenn auch in verschiedener 
Sti~rke, vorh~nden. Betont wird, dab die Veranderung im Anfang der Vergiftung fehlen, bei 
alien Fallen wieder versehwunden sein kann. PJister (Bad Sulza). ~176 

Brezina, E.: Gewerbliche Arsenvergiftungen und gesetzliche MaBnahmen zu ihrer 
Verhiitung. Wien. klin. Wschr. 1932 I, 660--661. 

Autor berichter fiber versehiedene Formen der Al'senvergiftungen, so im Bergbau, Ver- 
htitten arsenh~lr Erze in mannigfachen Industrien, in denen arsenikhaltige Farben gelSst 
oder versti~ubt yon den Arbeitenden aufgenommen werden. Er besehreibt die Symptome 
der akuten As-Vergiftung im Magendarmkanal, an der Haut und anderen Organen, sowie 
aueh die cln'onischen Formen, die mit Figmentierung, Hyperkeratose und Krebsbildung 
einhergehen. Der ProzeB der Galvanisiertmg, zu versehiedenen gewerblichen Zwecken die 
Entf~rbung des Glases in der Glasindustrie mittels Arsens und andere Qnellen der chronischen 
As-Vergfftung durch Zersti~ubung werden angedeutet. Aueh die noeh immer unklare 2. Form 
der As-Vergiftung, die mittels Arsenwasserstoff, wird als eine besonders gefi~hrliche Form 
der As-Vergiftnng skizziert. Zu ihrer Vermeidung wiire die Verwendung In6glichst arsen- 
freier S~uren und MetMle in der Industrie was leider kaum erffillbar, wohl aber der preventive 
Schntz der Arbeiter in solchen Betrieben, we die Entwicklung yon Arsenwasserstoff mSglich 
is~. Leider werden die schfitzenden Respir~toren erfahrungsgem/~l~ kaum verwendet. Es 
entstehen immer noch Todesfi~lle beim Feuchtwerden, ~nscheinend harmloser Stoffe, die mit 
S~uren in Kontalcg kommen, wie z.B. mit zinkhaltigem Alteisen oder in Sehiffsladungen 
yon Ferrosflicinm u.a. Bei der Seltenheit und oft recht schwierigen KlarsteUung solcher 
As-Wasserstoffvergiftungen gebricht es auch noeh an geeigneten gesetzlichen SchutzmaB- 
nahmen, auBer den allgemeinen gesetzlichen Vorkehrungen gegen Einutmung giftiger Gase 
und Versr die dutch das 6sterreichische Gesetz veto 21.4. 1913 ffir ~]le Betriebe vor- 
gesehen ist. AuBerdem geh6rt es zu den Pflicht.en der Gewerbeinspek~ion Atmungsluft und 
deren Einzelheiten in den Betriebsverfahren vor Gas- und Staubvergiftung zu bewahren. 

K. Ullmann (Wien).o 
Zernik, F,  und K. Thiirauf: ~ber Phosphorbrandwunden. (Beitr~ige zur Wirkung 

yon gelbem Phosphor auf die Haut.) (Pharmakol. Inst., Univ. Wi~rzburg.) Z. exper. 
Med. 82, 647--657 (1932). 

Der Verf. hat ausgiebige Studien fiber die Wirkung yon gelbem Phosphor au~ die 
Haut angestell~. Es wurde eine LSsung yon 15 Teilen gelben Phosphors in 15 Teilen 
Schwefelkohlenstoff angewand~, daneben wurde zur Kontrolle aueh gelber Phosphor 
in Substanz verabfolgt. Bei Vorversuchen, in denen verflfissigter Phosphor auf totes 
organisches Material gebracht wurde, stellte sich je nach der Versuchstemperatur 
frtiher oder spKter Selbsten~ziindung des Phosphors ein unter geringer Feuererscheinung 
und Rauchbildung. Die Brandwirkung bzw. Verkohlung erfolgte nut in dem Umfange, 
in dem die Unterlage yon verflfissigtem Phosphor durehtr~inkt women war. Die GrSl~e 
des Brandherdes, die Darter des Brennens sowie des Weiterschwelens steht in direktem 
Verh~ltnis zur angewandten Phosphormenge. Dieselbe'n Ergebnisse wurden bei der Ein- 
wirkung yon verfliissigtem Phosphor auf die Haut des als Versuchstier gewiihlten 
Meerschweinehens erzielt. Auch hier kamen nur verhgltnism~l~ig geringe Brand- 
wirkungen znstande nnd in der Brandwunde konnt.en vermittels der spezifischen 
Ammoninmmolybdatreaktion einwandfrei Oxydationsprodukte des Phosphors in 
Gestalt der Phosphorsgure nachgewiesen werden. Die besondere Sehmerzhaftigkeit 
der Phosphorbrandwunde ist somit eine Wirkung der gleiehzei~igen Sgnrevergtzung der 
Wunde. Sekundgrinfektionen wurden nieht beobaehtet. Bis zur v6iligen L5sung des 
Brandschorfes und zur endgtiltigen Oberhgutung waren im allgemeinen 3 Wochen 
notwendig. Dabei war es gleichgfiltig, ob besondere Heilmal~nahmen in Gestalt yon 
Ab15sen der Brandsehmiere dutch 3proz. Wasserstoffsuperoxydl6sung oder durch 
Auflegen yon Pro~argol-Wnndsalbe angewandt wurden. Wurde die Phosphorbrand- 
wirkung auf die Init Stoff bekleide{e Meerschweinchenhant gesetzL so ergab sieh kein 
wesentlicher Unterschied gegenfiber der Aufbringung auf die unbedeek~e ttaut. Eine. 
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letzte Versuchsreihe sollte die Frage,  ob yon der Hau t  aus eine resorptive Phosphor- 
vergif tung entstehen khnne, k i t ten .  Zu dcm Zweeke wurde den Versuchstieren Phosphor 
in verschiedenen Mengen in eine mit  Hilfe zweier Arter ienklemmen nach unten bin 
gesehlossene Haut fa l te  des Riickens eingebraeht und dor t  ffir mindestens 1 Stunde 
belassen. Auch bier kam es zun~chst zu einer erheblichen Xtzwirkung, die sich aber 
je tz t  im Gegensatz zu den vorher besehriebenen Versuchen bis tier in die Unterlage, 
bis in die Pleura,  einmal bis zur ]inken Niere erstreekte, und zwar wenn mindestens 
25 cmm Phosphorl6sung verwandt  worden war, und weiterhin t ra t  bei diesen Tieren 
eine typische mittelschwere bis schwerste percutane Phosphorresorptionsvergiftung 
auf. Es handel t  sich somit bei den Phosphorbrzndwunden im wesentliehen um das Zu- 
sammenwirken yon Verbrennung und S/~ureveri~tzung. Max Budde (Gelsenkirchen).o 

Fleiseher.Hansen, C. C.: Ein Fall von S~iureverlitzung des Magens mit naehfolgender 
perniziiiser Aniimie. (Kommunehosp., Horsens.) Hosp.t id.  1932, 855--862 [D~nisch]. 

Eine jetz~ 40j~hrige verheiratete Fr~u hatte im Jahre 1921 eine hMbe Tasse Salpeter- 
s~ure getranken. Sie war seitdem wegen der Ver~tzungsfolgen ~ehtn~al in Krankenh~usern 
behandelt worden. Im Jahre 1928 wurde ein Blutbfld yon pernizi6sem Typus festgestellt, 
nachdem schon mehrere Jahre anamisehe Blutver~tnderungen bestanden hat, ten. Im Februar 
1929 wurde eine vordere Gastroenteros~omie mit Enteroanastomose ausgeffihrt. Im Dezember 
1930 wurden erstmalig paretische Symptome an beiden Beinen mit Babinskisehen Zeichen 
gefunden. Diese bestanden auch bei der letzten Behandlung 1931, wahrend keine Magen- 
besehwerden vorhanden waren; Bint ohne Zeichen yon Anemic (erfolgreiche Leber- und 
Magentherapie). Ein Zusammenhang der An~mie mit der Magenver~nderung ist naheliegend. 

H. ~cholz (Khnigsberg}.o 
Rising, L. W., and E. V. Lynn: A toxicological investigation of mercury and lead. 

(Eine toxikologische Untersuchung tiber Quecksilber und BIei.) J. amer. pharmacent .  
Assoc. 21, 225--229 (]932). 

Die Arbeit behandelte Versuehe fiber die Wirkung yon Mitteln, die organisehe Stoffe 
vor Verwesung und F/~ulnis schiitzen, so dM~ die in ihnen enthMtenen Mengen l-Yg und Pb 
bei der Analyse vollst~ndig gefunden werden khrmen. Die Resultate sind tolgende : Die modi- 
fizierte l~einsche Methode zur quanti~a~iven Bestimmung is~ nngeniigend. 2raktiseh kalm 
die ganze Menge Quecksilber, welche znr Zeit des Todes in einem KOrper vorhanden ist, ge- 
funden werden, wenn derselbe konserviert ist mit Alkohol, mit einer 10proz. Formaldehyd- 
15sung, einer lproz. Sublimatl~sung, einer gesaLtigten L6sung yon AssO s. Die Zeit spMt 
beim Verschwinden des Giftes eine geringffigige Rolle. BM wird in seiner vollen Menge ge- 
funden aus K5rpern, die in derselben Weise konserviert wurden. Ott (Kolberg). o 

Pavelka, F., und Hermine Morth: Einc Sehnellmethode zur Bestimmung kleiner 
Mengen von Thallium neben Blei und Wismut. (Chem. Laborat., Radiowe@. E. Schrack 
A.G., W~en.) Mikrochem., N. F. 5, 30--33 (1932). 

D u r c h f t i h r u n g  der  B e s t i m m u n g :  Versetzen der ThalHumlSsung, die im ccm 20 bis 
100 y Thallium enth~lt, mit 2--3 Tropfen Salpeters/~ure 1 : 1 und 2 ~  Tropfen 5proz. Phosphor- 
molybd/~ns/~ure16sung (aus krystallisierter Phosphormolybd/~nsi~ure 5~erek). Stehenlassen 
5 Minuten, Auffiillen auf ein bekanntes Volumen, z. B. 10 ecru, Verg]eieh mit einer Trfibung, 
die mittels einer gestellten ThallonitratlSsung (z. ]3. mit einem Gehalt yon 50 nag pro 1) in 
gleicher Weise erzeugt wurde (Keileolorimeter nach A u t e n r i e t h  oder das neue Co]orimeter 
naeh F. Hahn).  Wird die Bestimmung neben BM odor Wismut vorgenommen .(his neben 
der 50faehen Menge Blei und der 30fachen Menge Wismut Bestimmung m6glieh!), so muB 
im Verh~Itnis mehr Phosphormolybdi~ns~urel6sung verwandt werden, um aueh diese lVIetalle 
in die entspreehenden 16sliehen Verbindungen iiberzuftihren. 3 Tabellen. C. Lo Karrenberg. o 

Behrens, Behrend, und Hans 0mmo Behrens: Zur Pharmakolouie des Bleies. 
u Mitt.: Eine Methode zur Bestimmung kleiner Bleimengen. (PI~armakol. Inst., Univ, 
Heidelberg.) Naunyn-Sehmiedebergs Arch. 164, 501--508 (1932). 

Die in den vorhergehenden Arbeiten durehgepriffte IY!e~bode beruhr auf ei~em yon H e r e s y  
und P a n e t h  sowie besonders yon E h r e n b e r g  eingefithr~en Gedankengang: Ffigt man radio- 
aktives Blei zu gewOhnliehem Pb und fgllt dieses aus, so verteilt sich das aktive Blei prozentual 
gleichmi~gig atff das Gesamtblei, d. h. es bleibt - -  entspreehend dem jeweiligen L6slichkeits- 
koeffizienten - -  ein bestimmter (radiometriseh raegbarer) Antefl in der Lhsung, wahrend 
der 1%st mit dem Niederschlag ausfgllt. Setzt man eine bekannte Menge radioaktives Blei 
zu der zu anMysierenden BleilSsung und f/~llt mit Chroma~ aus, so gelten denmaeh folgende 
Beziehungen: 

zu bes t immende Pb-.~engs + ak t ives  Pb :Pb in LSsnng z~ best immendes BIN ~m Niedersch]ag 
arr ives  Pb ~ akt ives  ~ab in LSsung = akt ives  Blei im Niederschlag 

7* 
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Da die L6slichkcit des Bleichromats schr gering ist ( =  1,10 - 7), so kSnnen prinzipiell sehr kleine 
]~lcimengen (bis 0,01 ~ in 10 ccm) nooh quantitativ auf diese Weise ermittclt werden. In  der 
Praxis ist die L6slichkeit jedoch yon ether Reihe yon Ums~nden abhi~ngig, so yon der Tem- 
peratur, dem p~, dem Salzgchalt. Es wurde dahcr zunfichst - -  wie auch sehon bet anderen 
Methoden - -  die Ausf~llung des Blots mit H~S in saurcr LSsung, nach Zusatz einer bestimmten 
Mcnge Cu vorgenommen. Alsdann lassen sich BMmengen yon 1 y Pb in 1 1 Harn noch zu 
fiber 96% an dem Cu-Niederschlag am~eichern (60 mg Cu in schlieBlich 5 ecm H20 ). V611ige 
Veraschung auf feuch~em Wege nach N e u m a n n  ist zuvor cffordcrlich. - -  ])a Verunreinigung 
mit Blei aus den Reagenzien nicht vollsti~ndig zu vermeiden ist, mug diese bet dcr Bcrcch- 
hung des Resultats mit beriicksichtigt werden. Die endgiil~igc Bestimmung des Blcis erfolgt 
als Chromat (Fi~llung des Pb aus dcr auBcrdem noch Cu cnthaltendcn salpctersauren L6sung 
mit gesattigter Kaliumbichromatl6snng; Abzentrifugieren des Nicderschlags). Alsdann gilt 
die Bczichung: Pb L = ~ (PbL = Blei in L6sung bzw. L6slichkeit des Blcichromats untcr 
den Versuchsbcdingungen; Pb = Gesamtblei im RShrchen; AL = Aktivitgt der L6sung in 
Prozenten). Zur endgiiltigen Bcstimmung muB man cine l~e~le yon Verdiinnungcn zwccks 
Chromatfi~llung und r~diome~rischer Mcssung aus ein und derselben Analyse ansetzcn. Aus 
den erhaltenen Wer~en l~g~ sich die L0slichkeit sowie die vcrunreinigende BMmenge im ein- 
zelnen Fall ermitteln..Beziiglich der Ausrechnung der Vcrsuchsresult.atc muB besonders auf 
die Originalarbcit verwiesen werden. (M i y a s a k i ,  V. Mitt. Naunyn-Schmiedebergs Arch. 
150, 39 [1930]. 1 Ehrismann (Berlin).~ 

Le F~vre de Arric, Marcel: Accidents graves de saturnisme par le tabac ~ priser. 
(Schwere Bleierkrankungen durch Sehnupftabak.)  Bull. Acad. M6d. Belg., V. s. 12, 
252--265 (1932). 

Verf. berichtet  fiber 5 schwere B l e i v e r g i f t u n g e n ,  dis auger den gew6hnlichen 
charakterisf ischen Symptomen und hochgradiger Angmie noch darboten:  bet ether 
64jahrigen F rau  starkes Zittern, Schwindel, LebervergrSl~erung mit  leichtem Ascites 
und 0demen;  bet einer 52jghrigen Frau  beiderseits Radial is lghmnng mit  leichter 
Atrophie einzelner kleiner Handmuskeln  nnd des Muse. deltoideus reehts;  bet ether 
47j~hrigen Frau  Benommenheit  mi~ epileptiformen Anfg.llen nnd Ted;  bet ether 
50jghrigen Frau  einen Blutfarbs~offgehalt yon 35%; bet einem 56jahrigen Manne 
beiderseits vollsti~ndige Radialisl~hmnng und Hypertension.  Alle Erkrank ten  waren 
Sehnnpfer. Die kleinen Pgckchen Sehnnpftabak sind mit  mehreren Hiillen versehen, 
deren innerste eine Bleifolie ist, die dureh den Tabaksaf t  angegriffen wird. Dutch 
chemische Untersuchung konnte aueh im Innern der Paekchen reiehlieher Bleigehal t  
naehgewiesen werden. Telelcy (Diisseldorf).o 

Lemaire: Rapport sur le m6moire de M. Le F~vrc de Arric, intitul6: Accidents 
graves de saturnisme par le tabac ~ priser. (Bericht iiber die Ausfiihrungen des Herrn 
Le F~vre de Arrie:  Sehwere Bleivergiftung dutch Sehnupftabak.)  Bull. Aead. M6d. 
Belg., V. s. 12, 218--223 (1932). 

In  dcr Diskussion fiber den oben erwiihnten Vortrag werden drci wciterc Erkrankungsfg~lle 
angeffihrt, ferner weitere chemische Untersnchungen yon Sehnupftabak, der sich in mehrcren 
F~llen Ms bleih~ltig erwies. Eine grogc Fabrik hat alle in Blcifolie verpaek~en Schnupf~abake 
aus dem Handel zuriickgezogen. Die Beh6rden sollen zu weiteren Erhebungen veranlaBt werden. 
(Vgt. verst. RcI.) Telel~y (Dfisseldorf). ~ ~ 

Langelez: Les dangers de l'emaillage sur %nte. (Dis Sehi~digungen beim Emaill ier-  
verfahren.) (Gen/, Sitz 9. v. 3.--8. VII I .  1931.) Verh. 6. internag. Kongr. gewerbI. Un- 
f~lle u. Berufskrkh. 674--677 (1931). 

Erhebung fiber die Bedingnngen in Metall-Emaillierwerken. Das verwendete 
Emai l  enthgl t  im Durchschni t t  60% Blei. Der Prozentsatz an Arbeitern mi t  Blei- 
vergil tungserseheinungen war hoch. Es wurde eine sehnelle Absorpt ion des Giftes fest- 
gestellt  (nach weniger als lmona t ige r  Beschgftigung) ; Blei war im Staube der Lul t  vor- 
handen nnd nicht, wie die Arbeiter  glauben, in den Gasen nnd dem Ranch, die im 
Augenblick des Auftragens des Email  anf das glfihende Eisen entstehen. Die Er- 
hebung ha t  die Wichtigkei* einer lokalen Venti lat ion dargetan. Auto~'e/erat. 

B~ihm, Ludwig: Die Bleivergiftung (unter gerwertung von 400 selbst beobachteten 
Fiillen). Z. ~rztl. For tb i ldg  29, 239--241 u. 265--268 (1932). 

Die B t e i v e r g i f r  spielt unter den gewerblichen Beru~skrankheiten eine grebe Rolle. 
DaB sic, wie der Verf. angibt, etwa 90 % nnter ihnen ausmacht, trifft abet nicht zu; nach der 
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deutschen Statistik fiir 1930 sind es nicht ganz 50 %. Der Verf. legt die Pathologic und Therapie, 
zum Tell auf Grand eigener Erfahrungen an 400 F~llen, zusammenfassend dar. El" bespricht die 
Aufnahme (vorwiegend dureh die Atmung), die Ausseheidung (Urin, Kot, GalIe), die Speieherung 
(Knoehen), weiterhin die Symptome der akuten und vor allem der ehronisehen Bleivergiftung 
(Bleisaum, basophile Tiipfelung der roten BlutkSrperehen, Angmie, Bleikolorit, Porphyrin- 
vermehrung im Ham, Streekersehw~ehe, Bleikolik), ihr Zus~andekommen und ihre Bedeutnng, 
die Un~ersuehungsteehnik (Blur, Urin), some weitere Folgezust~nde: Bleil~hmung, Nieren- 
seh~digungen. Einwirkungen auf den Fortpflanzungsapparat, auI den Magen, Eneephalo- 
pa~hie. Engelhardt (Berlin). ~176 

Heier, Hans: Zwei Piilte yon Thallinmvergiftung. (Inn. Abt., K~'ankenh. ,,Maria 
Hill", M.-Gladbach.) Bonn: Diss. 1931. I9 S. 

Suicidversuch einer Frau mit einer Tube Zeliopaste und eines Mannes mit einer Paekung 
Zeliok6rner. Es werden die bekannten polyneuritis~hnlichen Schmerzen in den unteren Ex- 
tremit~ten, Erbrechen, Obstipation, Schlaflosigkeit, Haarausfall in der 3. Woche beschrieben. 
Ferner wurden Lymphoeytose, erhShte Senktmgsgeschwindigkeit und KreislaufstSrungen 
beobachtet, Naeh Injektion yon Natriumthiosnlfatl6sung verringerten sich die Sehmerzen 
betr~chtlieh. Timm (Leipzig). 

Left, Charles O.: Chronic bismuth intoxication. (Chronisehe Wismu~vergiftung.) 
Mil. Surgeon 70, 456--461 (1932). 

An Hand yon 12 F/illen, die im Verlauf einer W i s m u t behandlung an Intoxil~ations- 
erscheinungen erkrankten, er6rtert Verf. die Symptomatologie und Behandlung der 
Wismutvergiftnng. In einem Toil der F~lle war das Mitre] oral gegeben worden, 
in einem anderen Toil war intramuskulgre odor subcutane Injektion erfolgt. In allen 
F~llen konnte Wismu~ im Urin en~weder sofort odor naeh mobiIisierender Therapie 
gefunden werden. Kliniseh gleichg das Krankheitsbild vollkommen der Bleivergiftung. 
Von den aufgeziihlten, zahlreichen, subjektiven und objektiven Symptomen scion bier 
erwghnt: Blfisse, Abmagerung, Miidigkeit, Stomatitis mit Metallgeschmack und Metall- 
saum, Verstopfung, Durchfall, Koliken, Tremor, Hyl0o~onie, Odeme. Im Blutbild 
zeigen die Erythroeyten Poikilocytose, Anisocytose und basophile Punktierung. 
Hgufig tri t t  Nephritis auf. Curt Heidepriem (Berlin).o 

The treatment of strychnine poisoning. (Die Behandlung der Stryehninvergiftung.) 
Amer. J. Pharmacy 104, 357--361 (1932). 

Die Todesf~lle dutch Strychninvergiftung sind in den Vereinigten Staaten rech~ 
zahlreich, und zwar besonders dutch versehentliehes Liegenlassen yon stryehnin- 
haltigen, mit Schokolade und Zucker iiberzogenen ,,tonisehen" Pillen, die yon Kindern 
verschluckt werden. Von 1926--1928 wnrden in den Vereinigten Staa~en 546 Todes- 
fglle durch Sgrychninvergiftung gez~hl~. Die Behandlung ist verschieden, je nachdem 
ob sie einsetzt, bevor die Kr~mpfe auftreten odor naehdem diese eingetreten sind. In 
letzterem Fall eignen sich besonders Einspritzungen yon Barbiturs/iurederivaten. 
Bei Tierversuehen konnten dadurch die Strychninkr~mpfe vermieden bzw. bek~mpft 
werden. Gg. Strassmann (Breslau). 

Rising, L. W., and E. V. Lynn: A toxicological investigation of morphine and 
cocaine. (Toxikologisehe Untersuchm~gen itber Morphin und Cocain.) J. amer. phar- 
maeeut. Assoe. 21~ 334--337 (1932). 

Morphin wird mit Magenteilen frisch get6teter Schafe unter Zusatz yon Konservierungs- 
mitteln - -  Alkohol, Formalin, Sublimat, Arsenik ~ oder ohne Zusi~tze stehengelassen. Nach 
1--3 3/Ionaten wird die Menge des unzersetzten Alkaloides c olorimetriseh mit Ma r quis Reagens 
ermittelt. Naeh dieser Zeit sind in dem Material noeh 50--70% Morphin naehweisbar. ~hn- 
liches gilt fiir das Cocain. Die tta]tbarkeit der AlkMoide in Lelchenteflen ist demnaeh gr6Ber, 
als mar~ bisher allgemein angenommen hat. Itesse (Breslau).~ 

Schlnmm, F.: Tabakmillbrauch und Hyperthyreoidismus. (Med. Univ.-Kiln., 
Augusta-Hosp., KSln.) Z. klin. Med. 120, 6~8--653 (1932). 

Die Untersuchungen ergaben, daft bei starkem Tabakkonsum, besonders yon 
Zigaretten, eine erhebliche Einwirkung auf die Schilddrtise eintritt,, es handelt sich 
zum Tell am einwandfreie hyperghyreotisehe Erscheinungen. Die Effahrung des Verf. 
ers~reckt sich auf 71 Ms ohne organischen krankhaften Befund. Alle die be= 
kannten Symptome s~arI~er Raucher steIIten sieh ein, wenn t~glich 10--20 Zigaret~en 
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oder 10--20 g Pfeifentabak geraucht wordcn waren. Es ergab sich stets eine Erh6hung 
des Jodspiegels im Blute bci ch~onisehem NicotinmiBbrauch. Sehraitt (Leipzig). ~176 

Gessner, 0 . :  Uber AmphibiengHte. (11. Tag. d. Dtseh. Pharmakol. Gesi, Wies- 
baden, Sitzft. v. 8.--11. IV. 1932.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. 167~ 92--93 (1932). 

1. Das Hautdriisensekret yon Molge m a r m o r a t a  (siidwesteurop~ischer Marmormolch) 
enth~It einen fliichtigen Bestandteil mit heftiger 6rthcher l~eizwirkung, and zwei niehtfliiehtige, 
auch im Trockengift erha]tene Anteile, yon denen der eine auf BlutkSrperchen agglutinierend 
wirkt, w~hrend der andere, Hauptteil, typische Saponinwirkungen aufweist. ~ach seinen 
Eigenschaften und Wirkungen diirfte das Marmoratagift in die Gruppe der tierisehen Sapo- 
toxine (Faust) einzureihen sein. Seine Isolierung ist noch nicht gegliickt. Ein Molch lielert 
im Durchsehnitt 50--60 mg frisches Gift mit einem Troekengehalt yon etwa 35%. )/~enge, 
Trockengehalt und die diesem proportionale Wirksamkeit sind im Frfihjahr und Sommer 
erheblieh gr6~er a.Is im Herbst und Winter. - -  2. Zur Pharmakologie der Salamanderalkaloide. 
Samandarin-HC1 wirkt qualitativ wie Samandgrin-Sulfat (Faust) ,  ist diesem abet in der 
Wirksamkeit itberlegen. An Sehlangen, Mausen, Kaninchen bewirkt es wie am Frosch kloniseh- 
tonische Krgmpfe. Der Tod erfolgt stets dutch primgren Atemstillstand. Das Herz sehlggt 
aueh beim Warmblfiter noch naeh Aussetzen der Atmung. Samandarin-ttC1 besitzt eine 
betr~ehtliehe lokahngsthetisehe Wirkung, 0hne t~eizerscheinungen. Das Salamanderalkaloid 
II-Seh6pf  zeigt diese Wirkung nieht, verhglt sich qualitativ wie Samandarin-HC1, qn~ntitativ 
aber erheblieh schw~eher. Es wurde das amorphe Chlorhydrat untersueh~. Paul KrUger. o 

Raab, Hans A.: BeitMige zur Kenntnis des Gi[tstogs tier Knollenbl~itterpilze. (Chem. 
Laborat., Bayer. A/~ad. d. Wiss., Mi~nchen.) Hoppe-Seylers Z. 207~ 157--181 (1932). 

~ber die Natur der Gifte der Knollenbl~tterpilze ist sehr wenig bekannt. Verf. stellt 
einleitend die wichtigste Literatur zusammen. Von einigen Amanitaarten wei{~ man noch 
nicht, ob sie fiir den Menschen giftig sind. Naeh den Untersuchungen Fords  nimmt man 
an, dal~ die Xnollenblatterpilze ein thermolabiles FI~molysin und ein thermostabiles Toxin 
enthalten. Die in den einzelnen Phasen der ehemischen Aufarbeitung erhaltenen Produkte 
wurden im Tierversuch auf ihre Wirksamkeit geprtiit. Als Meersehweinchen-Einheit (M.-E.) 
wird die Menge Toxin, bezogen auf 1 kg Tier, bezeichnet, die Meerschweinehen unter den 
typischen Erseheinnngen naeh subcutaner Injektion in 5--7 Tagen tStet. In allen Fi~llen 
zeigten die Tiere eine starke Gewiehtsabnahme, dis bei den mit letalen Desert behandelten 
Tieren kurz vor dera Tode 35--40% betrug. Bei den Tieren, die weniger als die letale Dosis 
erhalten hatten, ring das Gewieht fast regelma~ig veto 5. bis 6. Tag an zu steigen. Nach 
24 Stunden starben nur Tiere, die das l0 25fache der letalen Dosis erhalten hatten. Bei 
der 50fachen ]etalen Dosis erfolgte der Ted nach 12 Stunden. Im iibrigen wurden die be- 
kannten Erscheinungen beobachtet. Es wurde weiterhin der Fettgehalt der Leber unter- 
sucht. Die Lebern normaler Meerschweinehen enthielten 10--11% ~ett, die gestorbener je 
naeh der Zeit des Todes naeh der Verabfolgung des Giftes 10--35%. Tiere, die am 4. Tage 
nach der Zufuhr des Giftes eingingen, zeigten den h6ehsten Fettgehalt, in einem Falle 45 %. 
Bei den nach einer gerade ]etalen Dosis am 6. oder 7. Tag gestorbenen Tieren war der Fett- 
gehalt der Leber wieder normal. Bei der Sektion der Tiere wurde die Blase framer prall ge- 
ffillt gefunden. Nachdem einige Male bei weibliehen Meerschweinchen Abort beobaehtet 
wurde, verwendete Verf. nur M~nnchen. 10 g schwere EHritzen wurden durch 2t/~gigen 
AufenthaIt in einem Bassin, das pro Liter 30 M.E. enthielt, in keiner Weise gesehgdigt. Die 
chemisehe Untersuchung besehr~nkte sieh, da nnr getrocknete Prize zur Verfiigung standen, 
auf das Amanitatoxin. Die feingemahlenen getrockneten Pilze wurden ersch6pfend mit Gasolin 
und Xther extrahiert. Diese LSsungsmittel entziehen dem Material keine giftigen Substanzen. 
Je ~000 g der so vorextrahierten, getrockneten und gemahlenen Pilze wurden 24 Stunden 
unter h~infigem Umriihren mit 3 Litern H20, dem zur Verhiitung bakterieller Zersetzung 
Toluol zugesetzt war, stehen gelassen, abgeprel]t und dieser Vorgang zweimal wiederholt. 
Die vereinigten Prefts/~fte enthielten 270--300 g Trockensubstanz. Auf den Pilz berechnet, 
betrug die Wirksamkeit: 1 M.E. = 25--30 mg Pilz. Es wurde nun mit Bleiessig ein voluminSser 
sehmutziggrauer Niedersehl~g ausgefii~llt, der zunaehst vorsichtig abgenutscht and weiterhin 
unter der Presse vollkommen yon der L6sung befreit wurde, Das Toxin bieibt beim Aus- 
f&llen mit Bleiessig in der L6sung. Die vereinigten, seh6n honiggelben Filtrate wurden so]ange 
mit 2n-HsSO~ versetzt, bis ein weiterer Znsatz nur noch eine sehwache Triibung erzeugte, 
das Sulfat abfiltriert oder abzentrifngiert und die L6sungen vorsichtig im Vakuum eingeengt. 
J3ei h6herer Temperatur farbt sich die L6sung wahrseheinlieh dureh Ver&ndernng yon Begleit- 
k6rpern dunke]. ]3ei der welteren Aufarbeitung st6ren die anscheinend mit dem Toxin parallel 
gehenden f~irbenden Begleitk6rper. Der Destillationsrtickstand enthi~lt 70--80 g KC1, yon 
denen der gr6~te Teil dm-ch Anfnehmen des ~iiekstandes in Methanol beseitigt werden konnte. 
I~ach der Beseitigung des Methanols verblieben 150--160 g braune Sehmiere, die das Toxin 
in 80proz. Ausbeute enthielt and yon der 5--6 mg einer M.E. entsprachen (Fraktion A). Es 
empfiehlt sieh nicht, naeh der BleiacetatfMlung zur Trennung yon anorganischen Salzen 
mit _~thano] zu arbeiten, da die mit auffallenden organisehen Substanzen viel Toxin mitreiBen. 
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F o r d  gewann das Toxin aus dem Niederschlag mit Phosphorwolframsaure. Verf. konnte aus 
solchen Niederschlagen nie wirksame L5sungen erhalten und berechnet die Verluste, die 
Ford  gehabt haben muB, zu etwa 99%. Es wurde nun die Frak~ion A auf ihre Empfindlich- 
keit gegen Hitze und chemische Einfliisse gepriift. Behandlung mit Luftsauerstoff bei 
ps ~ 4,6 und 8 sowie 2s t f indiges  Erhitzen auf 100 sehaden dem Toxin in diesem Reinheits- 
grad nicht. Die Verluste sind uubedeutend bei Behandlung mit H2SO 4 bis zur Konzentration 
1 n, wie such nach Behandlung mit gesiittigter H~S-LSsung. Die naheliegende Annahme, dat~ 
die stark alkalische l%aktion bei der Zersetzung des Phosphorwolframsgureniederseldags das 
Toxin zerstSrt, wurde dureh Versuehe an der Fraktion A gesiehert, die dureh Behandlung 
mit 0,1n-Ba(OH)~ die Hi~lfte ibrer Wirkm~g verlor. Die F~llung mit Phosphorwolframsaure 
wurde nunmehr aufgegeben, weil auch bei der Zerlegung des Niedersehlags mit Bleiaceta~ 
oder mit Sehwefels~iure und Amylalkohol-Xther der Verlust an Toxin 80--90 % betrug. Aueh 
dureh Adsorption and Hoehvakuumdestillation wurden keine geniigenden Ausbeuten an 
Toxin erhalten. Das Toxin dialysiert dtu'ch Pergamenthiilsen nur ]angsam, dagegen is~ die 
Dialyse zur Entfernung der anorganisehen Salze naeh den weiterhin benutzten Fi~llnngen 
geeignet. Pikrinsgure, Brompikrinsaure, Pikrolonsaure, Flavians&ure, Nitrophenole, Nitro- 
naphthole, Sulfos~nren, Kaliumqueeksflberjodid, Kaliumferroeyanid und Kaliumferricyanid 
erzeugten in w~iSrigen oder w~t~rig-alkoholisshen LSsm:gen der Fraktion A keine Nieder- 
~chlgge. Phosphormolybdgns~ture, Silieowolframsgure und Rufians~ure fielen aus, da die 
Niederschlage wie bei der Phosphorwolframsgure hiitten zerlegt werden mfissen. Das Toxin 
wird dagegen aus einer wgBrigen LSsung der Fraktion A annahernd quantitativ dureh Queek- 
sflberehlorid, Quecksilberacetat, Tannin und dutch das Kalium- oder Barinmsalz der Wismut- 
jodwasserstoffsaure gefiillt. Bei der Fallung der Fraktion A mit I<aliumwismutjodid wurde 
nach dem Zer]egen des Niedersehlages mit Bleicarbonat ein Syrup yon der Wirksamkeit 
1 M.E. = 1,25mg (Fraktion B I )  in sehleehter Ausbeute erha]ten, dessen Wirksamkeit sieh 
dutch Wegdialysieren unw/rksamer S~ffe auf I M.E. = 0,5 mg steigerll lieB (Fraktion Cl), 
Durch F~illen mit Tannin und Zerlegen mit Bleiessig wurde die Fraktion BII  yon der Wirk- 
samkeit 1 M.E. ---- 1,25 mg erhalten. Anreichertu~g, Ausbeute und Beschaffenheit des End- 
10rodnktes ersehienen am besten bei der Fallung mit Quecksilberacetat~ die mit H2S zerlegt 
wurde und naeh Beseitigung eines methanolunl6slichen Teils die Fraktion BII I  yon der 
Wirksamkeit 1 M.E. = 0,75--2,0 mg lieferte. Die F~]lung der Fraktion BI I I  mit Barium- 
wismutjodid lieferte nach Zerlegen mit H2S und Entfernen des in der LSsung enthaltenen 
Bariumjodids mit Tha]liumearbonat die Fraktion CIII  yon der Wirksamkeit 1 M.E. = 0,3 Lug. 
Abtrennen des in absol. Alkohol L6sliehen yon Fraktion B I I t  liefert einen nur noeh sehwaeh 
hellgelb gefiirbten Syrup, der sich getroeknet rein pulvern l~tBt und yon dem 0,5 mg einer 
M.E. entsprechen. Bei der Herste]]ung des Reineckesalzes wurde wegen der leichteren LSs- 
liehkeit die freie, gut krystallisierende Reineckes~ture verwendet. Dieses Verfahren bietet 
gegeniiber der Verwendung des Ammoninmsalzes den Vorteil, daft die ]etzten Fraktionen 
nieht so stark mi~ dem F~llungsmittel verunreinigt sind. Die Fraktion A wurde fraktioniert 
gefgllt und naeh dem Zerlegen des Niederseh]ages nach K a p f h a m m e r  und Bischoff  
(Hoppe-Seyiers Z. 191, 179) das Toxin nur zum k]einen Tei] in der am ]eiehtesten ]6slichen 
Fraktion gefunden. Es stellte sich heraus, dal3 das im Gemiseh mit H20 verwendete Ace- 
ton die Giftwirkung herabsetzt. Es wurde nun der Versueh mit der Fraktion BII I  ohne 
Verwendung yon Aceton durchgefiihrt und dabei wegen der relativ guten LSslichkeit des 
Relneekats das Toxin einmal vorwiegend in der Fiillung, eln anderes Mal in der Restl6sung 
und einmal gleiehm~fiig in beiden verteilt gefunden. Immer war 1/~ des Gewiehtes der Frak- 
tion BII I  im zerlegten Niederschlag zu finden. In dem Fa]le, we das Toxin vorwiegend in 
der F~illung enthalten war, wurde ein hellgelber Syrup yon der Wirksamkeit 1 M.E. = etwa 
0,5 mg (Fraktion CIIIc) erhalten. Die Gewinnung hochwirksamer Fraktionen aus den Frak- 
tionen BI I I  oder CIIfb (in abs. Alkoho] 16slieher Anteil der Fraktion DIII) erscheint als 
m6glich. Aus einer alkoholischen LSsung der Fraktion CIIIb konnte dutch Ausf~llen mit 
Essigester keine Anreicherung erzielt werden, dagegen scheinen die noch nicht abgeschlossenen 
Versuehe der F~llung mit _~ther aussiehtsreich zu sein. Das Toxin wird aus der alkoholischen 
L6sung der Fraktion CIIIb mit Natrinmpermutit, aus einer w~Brigen LSsung mit Goldchlorid 
gef~llt. Der ]etztere Niederschlag ist mit fein verteiltem Silber gut zu zerlegen. S~mtliche 
hochwirksamen Fraktionen sind leicht wasserl6slieh, stark hygroskopiseh, leieht in Methane], 
schwerer in Athanol 16s]ich und in anderen org~nisehen LSsnngsmitteln un]6s]ieh. Aus einer 
L(isung in absolutem Alkohol wird mit J~ther ein fast farbloses amorphes Pulver gef~tllt, das 
an der Luft schnell zu einer braunen Schmiere zerflieBt. Silbernitrat und -acetat rufen in 
allen Fraktionen F~llungen hervor, die slch um so schneller unter Abscheidtmg yon Ag dunkel 
farben, je unreiner das Pr~parat ist. Das Toxin scheint demnaeh nieht der reduzierende Stoff 
zu sein. Alle hochwirksamen Fraktionen geben auch mit Goldchlorid F~tllungen, die beim 
Stehen besti~ndig sind. A1]e wirksamen Fraktionen geben beim Erhitzen mit Alkali Geruch 
nach Ammoniak oder Aminen. Beim Erhitzen der festen Substanzen mit konzentriertem 
Alkali f~rbt sich ein in das Reagensglas gehaltener, mit konz. HOl befeuchteter Fiehtenspan 
mtensiv rot. H. Vollmer (Breslau). o 
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Kolibaw Mijo: Vergiftungen und Volksheilmittel. LijeSn. Vjesn. 54, 341--343 
u. dtseh. Zusarnmenfassung 343 (1932) [Serbo-kroatiseh]. 

Verf. berichtet summariseh tiber die in dem yon ihm geleiteten Krankenllaus (Virovitica, 
Jugos/avien) beobachtete Anwendung yon Volksheilmitteln, unter denen neben rein dutch 
den Volks~berglauben angegebenen verschiedene auch giftig wirkende Pflanzen (Haselwurz, 
LSwenzahn, Xlette, Mohn, Attich, Bilsenkraut) vorkommen, die manehmal zu Vergiftungs- 
erscheinungen und auch zu Siechtum f/ihren, bier und da aueh t6dlich enden. Auch dureh 
den GennI~ yon Wein der direk~ tragenden P~ebe und verschiedener Waldfriichte mit toxischer 
Wirkung entstandene Vergiftungen wurden beobaehtet. Ansehliel]end wird tiber 4= Pilzver- 
giftungen mit intestinMen und cerebrMen Erseheinungen - -  darm~ter 3 Todesfglle - -  be- 
richtet. Korn/eld (Novi Sad). 

@ Sammlung yon Vergiitungsi~tllen. Ursg. v. H. Ffihner. Unter Mitwirkung 
v. A. Briining, F. Plury, E. Hesse, F. Koelsch, P. Moruwitz, V. Miiller-Hes% E. Rost 
u. E. Starkenstein. Bd. 3, Liefg. 7. Berlin: F. C. W. Vogel 1932. 34~ S. RM. 3.60. 

K a l i u m o x a l a t -  (Kleesa tz- )  V e r g i f t u n g e n .  S e l b s t m o r d v e r s u c h e ~  yon 
E. Leschke :  Mitteilung yon 3 F~llen yon Vergiftungsversueh durch Einnahme yon 
5--20 g Kleesalz. H e i l u n g . -  Med iz ina l e  T e r p e n t i n S l v e ~ g i f t u n g  d u t c h  das  
G a l l e n s t e i n m i t t e l  A n t i c o l i c u m ,  yon J . W e r n e r :  Das Gallensteinmittel Antico- 
licum besteht aus 4 zu verschiedener Zeit einzunehmenden Substanzen, von denen die 
3. TerpentinS1 enth~lt. Nach Einnahme yon Anticolicum 3 stellten sich bei einer 
58js Frau schwerste Intoxikationserscheiaungen ein mit Sehwindel, fdbelkeit, 
Erbrechen, Bewul~tseins- und SprachstSrung. Im H a m  typiseher Gerueh. Koliken. - -  
I n s e k t e n s t i e h v e r g i f t u n g  (Glo t t i s6dem) ,  yon P. Ge r l aeh :  Nach Stieh dutch 
eine ttornisse am Halse fiber dem Kehlkopi bildete sich ein akutes GlottisSdem mit 
starker DyspnSe. Rasehe Besserung naeh Injektion yon 2 Ampullen Raeedrin (synthe- 
tisches raeem. Ephedrin). - -  C a n t h a r i d e n v e r g i f t u n g ,  yon H. C z e r w o n k a :  
Naeh Einnahme je einer Messerspitze Cantharidenpulver kam es bei 3 Personen zu 
Vergiftungserseheinungen mit Erbreehen, Harndrang, Ver~tzung der Mundsehleim- 
haut, tt/~maturie und Albuminurie. Therapie: Kalkmileh, Eiweil~milch und Eisstfiek- 
chen. P e t e r m ~ n n e h e n s t i e h v e r g i f t u n g ,  yon F. K a z d a :  Dureh Stich des 
Peterm~nnchens (Traehinus draco) in den Ringfinger entstand eine Gangr//n des End- 
gliedes. - -  TSd l i che  K r e u z o t t . e r b i B v e r g i i t u n g ,  yon K. Foek :  Raseh eintretender 
Ted nach Bit3 unterhalb des unteren FuBknSchels. Die iibliche Therapie wird erwiihnt. 
- -  T o l I k i r s e h e n v e r g i f t u n g  bei  e i nem E r w a e h s e n e n ,  v o n H .  A. S e h m i t z :  
Vergiftung nach GenuB yon 15--20 Beeren mit typisehem Krankheitsbild. - -  Mohn-  
s a m e n v e r g i f t u n g ,  yon E. L e s c h k e :  Naeh Genuf~ eines reiehliehen Mohngeriehtes 
bildete sich bei einer 40j~hrigen Frau eine sehr starke Diekdarmlahmung aus. Ted 
dutch Peritonitis naeh Coeeostomie. - -  C h r o n i s c h e  E u k o d a l v e r g i f t u n g  (Euko -  
da l i smus) ,  von E. M e n n i n g e r - L e r e h e n t h a l :  Mitteilung yon 6 einsehlggigen 
F~llen. Als Abstinenzerseheinung t r a t  Atemnot auf. - -  C h r o n i s e h e  D i e o d i d -  
v e r g i f t u n g  (Dieodidismus), yon E. M e n n i n g e r - L e r c h e n t h a h  Ein fr~herer Codei- 
nist wurde naeh Einfiihrung des 5sterreiehischen Rauschgiftgesetzes Dieodidist. - -  
M o r p h i n i s m u s  bei  K r i e g s b e s e h g d i g t e n ,  yon D a n s a u e r  und R i e t h :  Die 
Zunahme des Morphinismus naeh dem Kriege ist bedingt tells dureh die zaMreiehen 
sehmerzhaften Kriegsverletznngen und hg~ufigen Applikationen von Morphinm, tells 
durch die seelisehe Uberansprnchung maneher Psychopathen sowie durch die leichte 
Zuggngliehkeit der aus Heeresbest~nden stammenden Rauschgifte nach dem Zu- 
s a m m e n b r u e h . -  M o r p h i u m s f i e h t i g e  F r a u e n .  Das  S e h i e k s a l  i h r e r  neu-  
g e b o r e n e n  K i n d e r ,  yon S. L a n g s t e i n :  Kinder morphiumsiiehtiger M~tter zeigen 
eine Dekompensationsatrophie, d. h. eine Atrophie, bei weleher alle funktionellen, 
dem Ern~hrungsvorgang dienenden Leistungen stark gestSrt sind. Diese Kindez be- 
diiffen unbedingt der klinisehen Beobachtung zur Behebung der StSrungen. - -  Mor-  
p h i n i s m u s .  I n t r a v e n 6 s e  V e r g i f t u n g ,  yon E. L e s e h k e :  Naeh intraven6ser 
Injektion yon Morphium tritt  starker Sehwindel, bei gr5fieren Desert aneh eine Er- 
schwerung der Atmung und ein Erstickungsgeftthl auf. - -  G u t a c h t e n :  W e s p e n -  
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s t i chverg i f tung  von F. Flury:  Zahlreiche Wespenstiche. Auftreten yon schmerz- 
haften Qnaddeln und Schwellungen. Spgter Benommenheit, Kopfdruek, Ohnmaehten, 
Unruhe und Sehlaflosigkeit, Mnskelkr~impfe and wiederholtes Erbrechen. Tod naeh 
48 Stunden. Sektion ergab allgemeinen Fettreiehtum, auch am Herzen, sowie Stauung. 
Von der ~irztliehen Untersuehungskommission wurden als Todesursaehe haupts~ehlich 
inhere krankhafte Zustgnde angenommen. Der Einfhtl] der Wespenstiche aaf den 
Todesein~ritt wurde mit 10% berechnet. F lu ry  komm~ aaf Grand der Saehlage zu 
dem Schlusse, dug im vorhegenden Falle der Tod in erster Linie auf die Wespenstiehe 
zuriickzufiihren ist, nnd dal~ der Einfla8 der krankhaften Zustgnde hSchstens mit 
10% zu beziffern sei. Schgnber~7 (Basel). 

�9 Sammlung yon Vergiftungsi~illen. Itrsg. v. II. Fiihner. Unter Mitwirkung v. A. 
Briining, F. Flury, E. Hesse, E Koelseh, P. Morawitz, V. Miiller-lless, E. Rost u. 
l~. Starkenstein. Bd. 3, Liefg. 8. Berlin: F, C. W. Vogel 1932. 32 S. RM. 3.60. 

Morph.inismus. In t raven6se  Vergif tung,  yon J. Bal~zs: Mitteilung eines 
Falles yon Morphinismus, bei dem intravenSse Injektionen vorgenommen wurden. Die 
betreffende Person injizierte sich vor, wS~hrend and naeh der Geburt bis zu 1,80 g 
Morphium. An dem Kinde warden keinerlei Folgen, aueh nieht Abstinenzerscheinungen 
beobachtet. - -  Akute tSdliche Coeainvergif tung bei einem Coeainisten,  yon 
B. B oldrini: Einsehliigiger Fall, bei dem noeh 10 Tage nach dem Tode der ehemisehe 
Naehweis des Coeains in der mit _~ther extrahierten und alkalisierten Spiilungsfliissig- 
keit der Nasengruben gelang. - -  Akute Coeainvergif tung (Selbstmordversuch),  
yon W. B fie kin g: Selbstmordversuch dureh Einnahme yon Coeainum hydroehlorieum. 
- -  T6dliche medizinale Coeainvergif tung,  yon A. Gronover: P16tzlieher Tod 
eines 4j~hrigen Kindes nach Injektion yon 3 cem einer lproz. CoeainlSsung zur An- 
/~sthesierung. Der Arzt wurde wegen fahrli~ssiger T6tung verurteilt. - -  TSdliehe 
medizinale Coeainvergif tung,  yon E. Frey: Naeh einer Pinselung der Raehen- 
gegend mit 10proz. CoeainlSsang wurde versehentlieh statt Novocain Cocainl6sung in 
die Tonsillargegend zur Ausseh/ilung der Tonsillen injiziert. Exitus. - -  Atropin- 
Cocainvergi f tung (Selbs~mordversuch), yon R. Leppien: Fall yon Vergiftung 
dutch Genul~ einer 1 proz. Atropin- und Coeainl6sung. Aul]er den gewShnlichen kSrper- 
lichen Erseheinungen bestand Bewul~tseinsstSrung mit deliranten Ziigen and Amnesic. 
- -  T6dliche medizinale Adrenal inverg i f tung,  yon P. Wiehels and H. Lauber:  
Dureh versehentliche Injektion yon 75 ecru einer l promill. SuprareninlSsang traten 
akute Vergiftungserscheinungen auf: Atemnot, Herzbeklemmung and Todesangst. 
Nach voriibergehender Besserung trat unter Erseheinungen eines Lungen6dems der 
Tod ein. An Tieren konnte durch Injektion yon 0,5 mg Adrenalin LungenSdem erzeugt 
w e r d e n . -  Acety lsa l iey ls~ureverg i f tung  (Selbstmord), yon 3. Bals Ein- 
nahme von 35 g Acetylsalicylss Wiederholtes Erbrechen, Unruhe, St6rung des 
Sensoriums, Sehwindel, Schw/iehe, Kurzatmigkeit, Pulsbeschleunigung, Albuminurie 
and Aeetonurie. Exitus unter Cyanose und Kr~mpfen 17--18 Stunden nach der Ein- 
nahme. Bei der Sektion land sieh ein 0dem der SpeiserShren- and Magenschleimhaut, 
allgemeine Stauung. Chemiseh wurde aus den Organen Salicyls~ure gefunden. - -  
Noeta lverg i f tung  (Selbstmordversueh),  yon A. Briining: Doppelselbstmord- 
versuch dutch Einnahme yon Noetaltablet~en, die 37i~hrige Frau nahm 20 Tabfetten 
und gab ihrem 9j~ihrigen Sohne 16 Tabletten. Aul]er 48stiindigem SchIaf keine Folgen. 
- -  I n t e r rup t in ,  Aretus (Provoeol) und An~igravid als Abort iva,  yon J. 
Engelmann. I n t e r rup t i n ,  Aretus (Provoeol) u n d A n t i g r a v i d a l s  Schwan- 
gerschaf~snnterbreehungsmit te l ,  yon K. Winter fe ld  und K. Zerwick: Beide 
Arbeiten beseh~ftigen sich mit obigen Abtreibungsmitteln. Das Interruptin besteht 
aus Rosmarin, Aloe, Myrrhen, Crocus, Campher, Eucalyptus61, Jod und Thymol, 
aul]erdem neuerdings aus Ru~a graveolens, Zimt, Galbanum, Elemi und Hypophysen- 
hinterlappenextrakt. Provocol hat eine Seifengrundlage, der Jod, Jodkalium, Thymol 
and Adsfringentien beigemischt sind. Das Antigravid enth/~lt Sapo medicatus, Jod, 
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Jodkal ium, Kal iumcarbonat ,  Eucalyptus-  und RosmarinS1, sowie dnige Hormone. 
Nach den Untersuchungen von W i n t e r f e l d  nnd Z e r w i e k  sind alle 3 Prgparate  
konzent1%rte Seiienpasten (Kali- oder ~atronseife).  Die Abort ivwirkung beruht  auf 
Schgdigung des Eies nnd der Uterusschleimhant,  die hauptsgchlieh der Anwesenheit 
des Jods zuzuschreiben ist. Dieses kann auch (lurch Resorption allgemeine StSrungen 
hervorrufen. Weiterhin kSnnen dutch Eindringen der Seife in den Kreislauf nnter  
dem Einflul~ der Wehen tSd]iche Gehirnembolien entstehen, auch tSdliche Fe t t -  nnd 
Lnftembolien sind beobachtet  worden. Mindestens 25 Todesfglle sind auf solche 
Embol ien zurfickzufiihren ( E n g e l m a n n ) .  SowoM f(i~ die Abort ivwirkung als auch 
fiir die toxische Wirkung ist allein die Seife ausschlaggebend. Die Paste  wird dutch 
den Cervicalkanal in den Uterus hineingespritzt,  und zwar pro Schwangerschaftsmonat 
etwa 10 ccm. Nach durchschnit t l ich 10 Stunden setzen Wehen ein und nach einigen 
weiteren Stunden ist  der Abort  beendigt.  Noch mehrere Tage nach dem Eingriffe 
kSnnen Fieber,  Schiittelfrost, Bauchsehmerzen und Leukocytose auftreten. Auch Ent-  
zfindungen der Adnexe k6nnen auftreten. Sch6nberg (Basel). 

Gerichtliche Gebtertshi~fe. 

ManoilofI, E.: Weitere Erfahrungen fiber eine einiaehe Serumreaktion zur Sehwan- 
gersehattshestimmung. (Zweite Modilikation.) IIL Mitt. (Biochem. Laborat., Chit. 
Neuropath. Inst., Leningrad.) Arch. Gyngk. 149, 645--649 (1932). 

Dutch Zugabe eines 3. Reagens der l proz. wgsserigen LSsung yon Di~thytbarbitur- 
s~ure (Diathylmelonylharnstoff) ,,H6chst" gelang es, deuttiehere Resultate zu erreichen. 
Die Methodik der Reakti0n ist folgende (w6rtlich nach Manoi lof f ) :  l .  Die Glasgef~e (Eprou- 
vctte) mfissen yon tadelloser Sauberkeit und yon gleichem Kaliber sein. 2. Man ran8 ffir die 
AuflSsung des geagenzien ausschlieJ~lich Aqua bidestillata benutzen. 3. Man nimmt eine 
Eprouvette mit 5--8 Tropfen (0,3--0,5 ecru) frisehen Serums einer niehtsehwangeren Frau 
in die linke Hand und eine 2. Eprouvctte mit ebensoviel Tropfen frisehen Serums einer sehwan- 
geren Frau und nimmt diese Eprouvette aueh in die linke Hand, rechts gestellt yon der Eprou- 
vette mit Serum yon der Nichtschwangeren. Man gieBt in jede Eprouvette je 1--1,5 ccm 
einer 2proz. w~sserigen DiuretinlSsung und sehtittelt gut urn. 5..Man gibt 0,5 ccm yon lproz. 
w~sseriger LSsung yon Diiithytbarbitursgure (,,HSchst") hinzu und schfittelt wieder griind- 
lich urn. 6. Endlieh gibt man in jede Eprouvette je eh~en Tropfen 0,2proz. w~sseriger Nil- 
blauehlorhydratlSsung (Nilblauehlorhydrat S--D 881 1 Griibler) und sehiittelt wieder gut 
durch. ~qach einigen Minuten, selten naeh 1 Stunde, wird die Ftiissigkeit mit dem Serum 
einer Niehtsehwangeren intensiv blau bis bl~ulich mit einem Stich ins Violett, wi~hrend die 
mit Sehwaa~erenserum versetzte LSsung gelb, gelblich oder gelblichgriin erscheint. Auf 
diese Weise ~prfifte Verf. 482 Sera und erziel~e durehschnittlich 95,5 % positive Resultate. 
(II. vgl. diese Z. 1~', 73.) Klaas Dierks (Jena). ~176 

Lazarevi6, Vojin: 6ravidifiitsruptur des Uterus naeh vier Jahl.en in ether alten, 
dutch Trauma bedingten Rupturnarbe rezidivierend. (Geburtsh.-Gyn~ikol. Abt., Staats- 
spit., Novi Sad [Jugoslawien].) Zbl. Gyn~k. 1932, 1291--1295. 

39j~hrige VIII-para erleidet in ihrer 7. Schwangersehaft 8 Tage vet dem errechneten 
Terrain einen UnfM1. Naeh 3 Tagen vSlligen Wohlbefindens Temperatursteigerungen. Darauf 
Einweisung in die Klinik. ~ach 8t~igiger Beobachtung Laparotomie. Es ergibt sich eine a re  
verheilte I~uptur im Fundus uteri. Der Uterus liegt vSllig koutrarhiert im kleinen ]~ecken. 
Aul~er einigen Sieherungsn~hten wird nichts wetter unternommen. Erneute, 8. Gravidit~t. 
Im 8.5~ongt erneute Ruptur. Patientin fiihlt sich dabei relativ wohl; sie geht zu Ful~ ins 
RSntgenzimmer im Nebenp~villon der Klinik! ]Die Operation ergibt Austritt  des Frucht- 
sackes in die freie BauchhShle. Der Uterus zeigt innerhMb der friiheren ]Narbe einen mgeh- 
tigen ffinfmarkstiickgrol~en, trichterf6rmigen Ril~ mit zerfetzten Rgndern. SupravaginMe 
Amputation des Uterus. Die Risse im Fundus uteri sind meist mit nur geringem Blutverlust 
verbunden; aueh fehlen Kollapszust~nde v611ig. Auff~llig ist, dab trotz Austrittes der Frucht 
in die freie Bauehh6hle es zu keiner Shoekwirkung gekommen ist. Die Insertion der Placenta 
erfolgte bei der 7. Graviditgt in der N~ihe des Abganges der Tuben, ether schon physiologiseh 
schwi~eheren Stelle. AnlgSlich der ErhOhung des intraabdominellen Druekes (UnfM1) erfolgte 
an dieser locus minoris resistentiae die guptur.  Bet der 8. Schwangersehaft inserierte sich 
die Placenta an der gleichen Stelle. Im vorliegenden Falle land die Ruptur im bindegewebigen 
Abschnitt der alten Narbe start, also in der Kiistnerschen TJbergangszone mit vermehrtem 
Bindegewebe und auseinandergedrangten spi~rlichen Muskelfasern. 

Bra~emcenn (Mfinchen). ~176 


