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Sehmincke, A., und E. Santo: Zur nermalen und pathdogisehen Anatomie der 
ltalswirbels~iule. (Path. Inst., Univ. Heidelberg.) Zbl. Path. 55, 369--372 (1932). 

In der vorliegenden Arbeit, die auf neuen, besonders auch yon S ch m in ck e  selbst 
angegebenen Untersuehungsmethoden zur Darstelluag der Int.ervertebralgelenke 
beraht, wird gezeigt, dab im Atlaato-Oecipitalgelenk' and in den kleinen Gelenken 
der Halswirbelsgule hgufig G e l e a k z w i s e h e n s e h e i b e n  gefunden warden, die im 
allgemeinen dtinn sind, sic warden als ,,Disei-artienlares" bezeiehne~, ihr Vorkommen 
ist schon bei Neugeborenen und bei Fetea and kleinen Kindern festgestel!t. Sic be- 
stehen aus derbfaserigem Bindegewebe mit zahlreichen eapillgrea Gefggen. Der Ban 
dieser gebitde stimmt mit den an anderen Gelenken vorhandenen Disei ziemlieh 
weitgehead iiberein, im Alter linden sieh hyaline Entartungen usw. Die Verff. meinen, 
dal~ die Zwischenscheiben vielleicht eine Art Sehutzeinriehtung seiea und in den sehma- 
len Oelenkspalten eine entsprechende Verteilung der Synovia bewirkea sollen. 

It. Me@el (Mtinehen). 
SehmorI, 6}.: Zur pathdogisehen Anatomic der Lendenbandseheiben. (Path. 

Inst., Stadtkrm~kenh., Dresden-Eriedriehstadt.) Klin, Wschr. 1932 II, 1369--1371. 
Es ist sieher, dug dutch an den Bandseheiben tier Wirbelsgule ablaufende Ver- 

gaderungen aueh klinisehe Erseheinungen hervorgerufen warden kSnnen. Besonders 
daan, wean Kranke fiber Sehmerzen im Absehnitt der Leadeawirbelsgule uad des 
Kreuzbeins klagen, filr die der Kliniker keine Erklgrung geben kann, mug aa derartige 
Vergnderungen der Bandseheiben gedacht warden. Am hiiufigsten sind die Besehwerdea 
tier Lendenkreuzbeingegend. Man hat vielfaeh den 5. Lendenwirbel dutch seine ver- 
gnderte Form, Ste!lung und Lage als Ursaehe daffir angesehen. Verf. ist der Ansieht, 
dab dies hgulig abet auf Bandseheibenvergnderungen beruht. Man tinder anatomisch 
Spaltbildungea in den Bandseheiben. Es handelt sieh dabei um einen konzentriseh 
zu den WirbelkSrperkanten veflanfenden Rig, der am medialen Rand der sog. Rand- 
leiste gelegen ist. Der Rig besehrgnkt sieh anfgnglieh auf die uamittelbar an die 
Randleiste angrenzenden Teile, dringt dann aber allmghlieh kranialwgrts vor. Bei 
Fortsehreitea der Schgdigung kommt es dana zu Zerfa]l. Es ist verstgndlieh, dal~ 
dutch derartige Bandseheibenvergnderuagen die Funktioa der Bandseheiben sehwer 
gesehgdigt wird und dadureh auch Minisehe Erseheinungen hervorgerufen warden 
k6nnen. Ausgang in eine Arthrosis deformans ist nieht selten. Ebeaso kann eiae 
Spondylolisthesis aur dana zustande kommen, wenn bei einer vorhandenen Spondylo- 
lyse eine Sehgdigung der betreffendea Baadseheibe vorhandea ist. Eine weitere 
mitanter Besehwerden hervorrufende Anomalie der Lendenkreuzbeingegend ist die 
Sakralisatioa des 5. Lendenwirbels. Nut diejenigen Formen maehen Besehwerden, bei 
denen die verlgngerten Querfor~sgtze des sakrdisierten Wirbels gelenkig mit der 
angrenzenden Kaate des Saerums verbuaden sin& Und diese bestehende Geleak- 
verbindung maeht solange keine Beschwerden, als die Baadverbindungen zwischen 
Querfortsatz und Sacrum straff sind. Zwerg (KSnigsberg i. Pr.).o 

P e r g i f t u n g e n .  

Laet, Mauriee de: Les r6aetions nuel6aires dues aux toxiques. (Kernreaktionen, 
veranlal~t dutch Gifte.) (17. cony< de todd. ldg. de langue /ran~., Paris, 23.--25. V. 
1932.) Ann. M4d. 14g. etc. 12, 472--477 (1932). 

D u s t in n and seine Schiller fanden bei raseh tSdlieh verlaufenen Vergiftungen Zer- 
st6rung der Kerne der kleinea Thymuszellen sowie der Zellea in den Lymphkn6tchen. 
Dieser Kerazerst6rung folgt eine Neubildung yon Thymocyten and Lymphocyten. Bei 
plStzliehen Todesfgllen im Verlauf grztlieher Behandlung, insbesondere aach Arsen- 
behandlung (Salvarsan, Arseno-Benzol) konnten nieht nnr kleine Arsenmengen in den 
Organen gefunden warden, sondern aueh diese KernzerstSrnngen, die aueh naeh anderea 
t.oxisehen Einwirkungen zustande kommen and als D u st innsche KernzerstSrungskrise 
bezeiehnet werden. G. Strassmann (Breslau). 
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Dobrew, Minko: Magenausspiilen bei Vergifteten in komat6sem Zustande. 
(Med.Univ.-Kl~n., Sofia.) Miineh. reed. Wschr. 1932 II, 1401--1402. 

Verf. macht darauf aufmerksam, wie aul3erordentlich wichtig es ist, bei per os Vergifteten 
raschestens den Magen zu entleeren und unter Umst/~nden durch Waschungen l~nger nachzu- 
spti]en. Besondere Schwierigkeiten bereitet das natiirlich in denjenigen F~llen, in denen Kranke 
mit Vergiftungsverdacht in bewul3tlosem Zus t and  eingeliefert werden. D~ es unter solehen 
Umst/~nden ziemlieh schwierig ist, die dicken Magensonden dem Bewu/3tlosen in den Magen 
hinunterzufiihren, weft ja der Betreffende info]ge seiner Bewul3tlosigke[t nicht mithflft dutch 
aktives Sehlueken, so hat VerL einen bedeutend d~nneren, abet sonst ebenso wie die gew6hn- 
liehe Magensonde konstruierten langen Sondenschlauch angewandt und hat denselben dureh  
die Nase eingeft ihr t .  Bei einiger 1Jbung gelingt es ganz leicht auf diese Art, ohne 
dM3 Erstickungszust~inde etc. eintreten und ohne dal3 die Gefahr yon Aspiration besteht, 
Magenspiilungen und Dauerspiilungen durehzufiihren. Prof. Wirz der Dermatologischen Klinik 
tritt diesen Ausfiihrungen ebenfalls bei unter Anfiihrung einer ]3eobaehtung yon Lyso lve r -  
g i f tung ,  w~hrend die beiden yon Dobrew mitgeteilten F~lle der eine eine Morphium-  
v e r g i f t u n g  und der andere eine aku te  A l k o h o l v e r g i f t u n g  betrafen. Wenn Verf. am 
Schluf~ der beiden Mitteilungen anregt, aueh bei vorsatzlicher Verweigerung einer notwendigen 
Magenspiilung eine solche Ausspiilungsmethodik anzuwenden, so kann Ref. nut darauf hin- 
weisen, dM~ die Methode yon D. nieht erfunden worden ist, sondern dab t~ef. sehon als junger 
Student in der psychi~trisehen Klinik gelehrt bekam, dab man bei Komat6sen, bei Bewnl3t- 
losen, auch bei Manisch-Erregten, Paranoikern usw. und bei Melaneholikern, die jede ~ahrung 
verweigern, Mlein mit dieser Methode der Sondenfiitterung zureehtkommt und gar keine andere 
erst versuchen sollte! Es ist also durehaus niehts ~eues, was uns D. mitteflt, abet es verdient, 
well es offenbar weiten Kreisen der Xrztesehaft nieht mehr bekannt ist, aufs Neue w/~rmstens 
empfohlen zu werden. H. Merlsel (Miinehen). 

@ Sammlung yon Vergiftungsf~illen. tJrsg, v. H. Fiihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Briining, F. Flury~ E. Hesse, F. Koelsch~ P. ~[orawitz, V. ~Iiiller-Itess, E. Rost u. 
E. Starkenstein. Bd. 3, Liefg. 9. Berlin: F. C. W. Vogel 1932. 32 S. RM. 3.60. 

T 6 d l i e h e  m e d i z i n a l e  P e r e a i n v e r g i f t u n g ,  yon Fr.  T i m m :  ~ach  Ein- 
spritzung einer zu starken PercainlSsung (etwa 130 rag Percain aui 10 ccm) in die 
]tarnrShre sum Zweeke einer Cystoskopie erfolgte beim Patienten nach Cyanose, 
Krgmpfen und Bewu~t]osigkeit Exitus. Bei der Sektion fanden sich in 30 cem Urin 
fund 8 mg Percain. Durch die gerichtliche Untersuchnng konnte nicht festgestellt 
werden, durch wessen Schuld die l~berdosierung der PercainlSsung verursacht war: - -  
P e r c a i n t o x i k o l o g i e ,  yon W. L i p s e h i t z  und W. L a n b e n d e r :  Kritische Bemer- 
kungen zu den teilweise bereits bier erwghnten Arbeiten yon Ph. E l l i n g e r ,  H. F f i h n e r  
nnd B. W i l k m a n n .  ~ A k u t e  N i e o t i n v e r g i f t u n g  d u r c h  , , D a - S c h a " ,  e in  I n -  
s e k t e n v e r t i l g u n g s m i t t e l ,  yon E. R e g  e n b o g e n: Es handelt sich nm ein 35proz. 
~Nieotinpr/iparat, das, nach der Anweisung, in einem kleinen Topf verr/iuehert werden 
soll. Eine Frau wandte das Mittgl, das vor allem zum Vertilgen yon Pflanzenschgd- 
]ingen in Gew/ichsh/~nsern bestimmt ist, zur Vertilgung yon Wanzen an, wobei sie das 
flfissige l~r/il3arat mit einem Pinsel auf die Ritzen des Ful3bodens auftrug. Hierbei 
warf sie die Flasehe urn, so dal~ sieh deren Inhal t  ent]eerte. Es traten sofort Schwindel- 
geffihl, Ubelkeit, heftiges Erbreehen, Flimmern vor den Augen und FrSsteln auf. 
Langsame Erholung. - -  K o h l e n o x y d v e r g i f t u n g  e ines  C h a u f f e u r s ,  yon M. Milo-  
v a n  o v i d :  Dutch hgufiges Leerlaufenlassen eines Automobilmotors kam es zu einer 
subakuten Kohlenoxydvergiftung bei dem im Wagen sitzenden Chauffeur. Infolge 
einer dureh Aufregung bedingten Blutdrueksteigerung entstand eine tSdliehe Blutung 
im Bereieh des Thalamus opticus und Nucleus lentiformis. - -  N i t r o s e g a s e - ,  K o h -  
l e n o x y d -  u n d  B ] a u s / ~ u r e v e r g i f t u n g e n  d u r c h  F i l m b r a n d ,  v o n W .  S t r a u b :  
Massenvergiftung dureh verbrennende RSntgenfilme in einem Krankenhause in Cleve- 
land. Als Ursaehe der Vergiftungen waren die Filme ans Nitrozellulose anzusehen, 
die infolge starker fdberhitzung dutch eine defekte Heizung sich im Zustande der lang- 
samen Oxydation beianden und bei Luftznfuhr explosiv verbrannten. Die Explosions- 
gase durehzogen das ganze Krankenhaus und verursachten eine Massenvergiftung, 
die fiber 300 Todesopfer erforderte. Die Yergiftungen sind zurfiekzu~iihren auf Bildung 
yon reiehlich Kohlenoxyd, nitrosen Gasen und Cyanwasserstoff. - -  S t i c k o x y d u l -  
{ L a c h g a s - ) N a r k o s e - T o d e s f g l l e ,  yon O. H a h n :  Mitteilung zweier tSdlicher'Fglle 
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von Lachgasnarkose infolge Verstopfung der Sauerstoffdiise. Der Sektionsbefund 
war negativ, einmal fand sich eine persistierende Thymus und Status lymphatieus. - -  
Gewerb l i che  Yhosgen-  und  Y h o s p h o r o x y c h l o r i d v e r g i f t u n g .  S p g t f o l g e n ? ,  
yon A. H. Ht ibner :  An Hand eines Falles yon Phosgenvergiftung er6rtert der Autor 
die m6glichen Sp~tfolgen derselben. Es handelt sieh dabei seltenerweise um chronische 
Bronehitiden und Fieber. Mitunter bestehen auSerdem Gliedersehmerzen, Kopf- 
sehmerzen, Mattigkeit, Schlaflosigkeit und Schw~ehegeffihl, ferner hysteriseh-hypo- 
chondrische Zust~nde. Bei einem 2. Falle handelte es sich urn eine Yergiftung mit 
Phosgen und Phosphoroxychlorid. Nach 2 Jahren entwickelten sich schwere Anf~lle 
yon tIerzschw~Lche mit stenoeardischen Anfgllen, sowie Erscheinungen einer akuten 
Geistesst6rung, welch letztere nicht im Zusammenhang mit der Vergiftung erkl~Lrt 
wurde. - -  P h o s g e n - M a s s e n v e r g i f t u n g ,  yon C. I t eg le r :  Berieht iiber die im 
Jahre 1928 in ttamburg dureh Entweiehen yon Phosgengas aus einem Tank ver- 
ursaehte Vergiftung, bei der 300 N[ensehen erkrankten. Kurzer Berieht fiber die 7 Todes- 
Iglle. Die typisehen Symptome bestanden in 6rtliehen Reizerscheinungen, Sclqwindel, 
Erbrechen und Sehmerzen im Epigastrium. Bei den schweren Fiillen bestartd sehr 
niedriger Blutdruck, ferner im Blute tt~matinbildung. Blonde oder rothaarige Men- 
schen sind gegen Phosgen empfindlicher als dunkle. - -  D i m e t h y l s u l f a t v e r g i f t u n -  
gen,  yon H. S t r o t h m a n n :  Dieser Khrper wird zum Methylieren sowie zur Prttfung 
yon Betriebsstoffen fttr Kraftfahrzeuge benutzt. Bei der Prfifung yon Benzin, Benzol 
und Monopolin kam es dutch Entwieklung yon Dgmpfen aus letzterem bei 3 Arbeitern 
zu einer Vergiftnng. Wghrend bei 2 Vergifteten nut 6rtliche Reizerseheinungen auf- 
traten, zeigte der eine Fall eine schwerere Vergiftung mit Cyanose, keuchender, be- 
schleunigter Atmung, Hustenreiz, Sehwellung und R6tung der Coniunetiven. Naeh 
8 Tagen entwickelte sieh Lungen6dem. tIeilung. - -  S c h w e f e l w a s s e r s t o f t v e r -  
g i f t u n g e n ,  yon L. Te leky :  Berieht fiber versehiedene Fglle yon gewerblichen Ver- 
giftungen. - -  Aku te ,  gewerb l i che  S e h w e f e l d i o x y d v e r g i f t u n g ,  yon K. K 6 t -  
zing: Dutch Sprung eines Sehanglases eines Autoklaven, weleher ein Gemisch yon 
Paraffin und sehwefliger Sgure enthielt, kam es bei 2 Arbeitern zur Veriitzung der 
Conjunetiven und der ttornhgute sowie dcr Sehleimhgute yon Nase und Mund. In 
der Folgezeit entwickelte sich eine ausgedehnte Bronchitis. - -  G u t a e h t e n .  - -  Chro-  
n i s ehe  b e r u f l i e h e  S c h w e f e l w a s s e r s t o f f v e r g i f t u n g ,  yon O. F i s eh c r  und 
E. S t a r k e n s t e i n :  Bei einem Chemiker entwiekelte sich naeh Ablauf einer subakuten 
Schwefelwasserstoffvcrgiftung eine dutch die Vergiftung bedingte Neurose, wod~reh der 
Krankc erwerbsunfghig wurde. Im Gntaehten wnrde die Erwartung der vollstgndigen 
Erwerbsfghigkeit ausgesproehen naeh Erledigung der Prozegangelegenheit. Schhnbe~'g. 

�9 Sammlung yon Vergi~tungsf~illen. Hrsg. v. H. Fiihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Briining, F. ]~'lury, E. Hesse, F. Koelseh~ P. Morawitz, V. Miiller-Hess, E. Rost u. 
E. Starkenstein. Bd. 3, Liefg. 10. Berlin: F. C. W. Vogel 1932. 32 S. RM. 3.60. 

Aku te  gewerb l i ehe  N i e k e l c a r b o l v e r g i f t u n g e n ,  yon K. K 6 t z i n g :  
Dutch Einatmen yon Dgmpfen beim Umftillen yon Niekelearbol kam es bei einem 
r Arbeiter zu einer akuten Vergiftung. Die Erscheinungen bestanden in 
{dbelkeit, Schwindel und Kopfschmerzen, Temperatursteigerung, Pulssehwgehe, 
bronehitisehen Erseheinungen an den Lungen, Vergr6gerung und Druekempfindtiehkeit. 
der Leber. Aku te  gewerb l i ehe  C h l o r a n i l i n v e r g i f t u n g  yon K. Xh tz ing :  
Beim Transport yon Xannen mit ~leta-Chloranilin stfirzte eine der Kannen urn, wobei 
der fliissige Inhalt auf den rechten Armel, die rechte I-Iand und auf das linke Hosenbein 
verspritzte. Nachmittags trat Sehwindel mit starkem Taumeln auf, spgter l~belkeit 
und Erbreehen. Die Haut und sichtbaren Schleimhgute waren hoehgradig blangrat, 
verfgrbt. Es bestand mgSige Atemnot und Pnlsbesehleunigung. Nach AderlaB ver- 
stgrkten sieh die Symptome stark, die sieh naeh einer intraven6sen Koehsalzinjektion 
mit Adrenalinzusatz besserten. Das Bild entspraeh einer akuten Anilinvergiftung~ 
A t r o p i n - ,  Coeain- ,  Aspi r in - ,  P i k r i n s g u r e -  und  K o l o q u i n t e n v e r g i f t u n g e n  
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yon E. L e s c h k e :  Mitteilung einscM~giger F~lle. TSd l i che  T o l l k i r s c h e n w u r z e l -  
v e r g i f t u n g ,  yon L. F u e h s :  TSdliche Yergiftung naeh Genul~ yon Belladonna- 
wurzel infolge Verweehslung mit ,,B/irenwurzeln". An den Leiehenorganen konnte 
chemiseh und biologiseh Atropin gefnnden werden. N a h r u n g s m i t t e l v e r g i f -  
t u n g  (zwei Fglle yon Botulismus) yon A. H a u e k :  Nach Genu/3 yon anabgekoehtem 
Bohnensalat erkrankte ein Ehepaar mit starkem Erbreehen, SehstSrungen, Sehluck- 
nnd Sprachbeschwerden, zunehmendem Mfidigkeitsgeifihl, 8ehwellung der Ohrspeieh e- 
drfise und Ptosis. Heilung naeh Verabfolgung yon Botulismusantitoxin. Sa lbe i - ,  
C i t r o n e n -  und  M e n t h o l i i b e r e m p f i n d l i c h k e i t  yon E. U r b a c h  und C. Wie the :  
Mitteilung einsehlggiger Fglle yon Idiosynkrasie gegen die betreffenden gtherisehen 
()le, wobei die Haut- and Schleimhauterkrankungen ktinstlich herbeigefiihrt werden 
konnten. T h y m o l / i b e r e m p f i n d l i c h k e i t  bei K r o p f k r a n k e n  yon E. Edens :  
Mitteilung yon 6 Fallen yon Auftreten yon Thyreotoxikosen dutch Thymol. Sch la i -  
m i t t e l v e r g i f t u n g  und  ih re  B e h a n d l u n g .  Carbb  m e d i c i n a l i s  v e r u r s a c h ~  
P n e u m o n i e  yon A. v. Gagl:  Bei Verabfolgung yon Carbo medicinalis an be wnl~tlose 
Personen, die mit Sehlafmit~eln vergiftet sind, kommt es leicht zu Aspirationspnen- 
monien. Versuche an Ratte n, denen nach Vergiftung mit Sehlafmitteln Carbo medi- 
cinalis in die Trachea eingespritzt worden war, zeigten je naeh Dauer der Bewu/~tlosig- 
keit schwerere entziindliche und degenerative Prozesse an den Lungen. TSdl iehe  
N a t r i u m h y d r o x y d v e r g i f t u n g  in B e l g r a d  yon M. M i l o v a n o v i d :  Kurzer 
Bericht tiber die Beobaehtungen an mehr als 500 Todesfgllen in Belgrad. Die Einnahme 
des Giftes erfolgte per os in Form des sog. Laugensteins, weleher 89,2% Natrium- 
hydroxyd nnd 9,7% kohlensaures Natrium enthglt, in wgsseriger L6sung manchmal 
mit  Zusatz yon alkoholisc, hen Getrgnken. Die letale Nenge ist aus verschiedenen Grfin- 
den nicht genau festzustellen. Der tSdliehe Ausgang erfolgt ausnahmsweise nach 
mehreren Stunden, 5fters in 1--3 oder 7--10 Tagen, dutch Aspirationspneumonie, 
Mediastinitis, Pleuritis oder Perikarditis, durch t6dliehe Blutungen, Magenperforation 
oder Glottis6dem. K a l i u m p e r m a n g a n a t v e r g i f t u n g e n  (Selbstmorde) yon J. Ba-  
l~zs: Vergiftungen mit Kaliumpermanganat sind in Ungarn h/iufig. BeriehC fiber 
9, tSdlich verlaufende Fglle. Im 1. Fall nahm ein 18jghriges Mgdehen 10--15 g der 
Substanz in Wasser: Der Ted trat ein unter Herzsehwgehe und LungenSdem. Im 
2. Fall handelte es sieh um Selbstmord eines 18jghrigen Mgdehens dureh Einnahme 
yon 15--20 g. Starke Schwellung der Zunge und Mundsehleirnhaut. Exitus am 5. Tag 
unter Zeichen yon Herzsehwgche. Die Sektion ergab Vergnderungen am Oesophagus, 
Magen und Bronehopneumonien. Die toxikologische Bedeutung des Kaliumperman- 
ganats liegt besonders in seiner Xtzwirkung. SehSnberg (Basel). 

Pachaly, Wolfgang: Dber Ver~mlernngen der Z~thne und Kieferknoehen gel 
experimenteller chronischer Flnervergiftung. (Inst. [. Gerivhtl. Med., Univ. Le@zig.) 
Naunyn-Sehmiedebergs Arch. 166, 1--14 (1932). 

VerL bearbeitete an mit Fluornatrium peroral bzw. subcutan vorbehandelten Kaninchen 
nnd Batten die Frage, ob es bei den fluorgesehMigten Tieren zu bestimmten pathologiseh- 
anatomisehen Vergnderungen am Zahn and Kieferknoehen kommt. Gleichzeitig wurde - -  
vermittels intravitaler Alizarininjektion die Kalkverteilung an den genannten Stellen unter- 
sucht nnd gepriift, ob Calciumftitterung (Ca. lacticum) die FluorscMdigung yon Zahn nnd 
Kieferknochen zu beeinflussen vermag. Die wesentlichsten Ergebnisse sind folgende: An 
den Nagezghnen der fluorgergifteten Batten fanden sich: Entfgrbung der labialen Schmelz- 
oberfl~tche, versggrktes Wachstum der oberen Nagezghne in Lgnge und Breite, Verkiirzung 
der unteren Frontzghne, Einkriimmung der oberen Nagezghne naeh palatinal; Schwtmd des 
Alveolarknoehens der oberen Nagezghne. Histologiseh beobachtete Verf. : Sehmelzhypoplasien 
mit Querstreifung der Sehmelzprismen und Zsigmondysehen Unterbreehlmgslinien an den 
verstgrkten getziussehen Parallelstreifen; Atrophie des gesamten Sehmelzkeims his zur asep- 
tisehen Nekrose; keine Vergnderungen des Dentins nnd der Odontoblasten; l%sorptions- 
vorggnge in der Compaeta des Kieferknochens bis zm. Itohlraumbildung. Die VitaIfgrbung 
zeigte Kalkapposition in den fluorgesehgdigten Knoehen. Caleiumzufuhr naeh AufhSren 
tier Fluorftitterung lieB Reparationen an den fluorgesehgdigten Knoehen in Erscheinung 
treten. Ehrismann (:Berlin). o 
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Sehultz, E. 6.: Seltene Kemplikationen der Leuehtgasvergiftung. (Med. Abt., Stdidt. 
Krankenh. z~ AE~e~eitigen, B~es~au.) Dtseh~ Z. Nervenheilk. 127, 222--228 (1932). 

2 Fiille eigenartiger St6rungen nach langdauernder Einwirkung yon Kohlenoxyd warden 
yon Schul tz  beobachtet. Beide Kranke waren vor tier Vergis gesund, beide wurden 
bewugtlos eingeliefert. 1. Ein 26j~hriger Mann hafte 40 Stunden in einem mit Gas gefiillter~ 
Raum gelegen, allerdings war die Gasmenge anscheinend keine sehr groge gewesen. Es bestand 
beider Einliefe~.ung eine spastisehe Paraparese der Beine, die sieh im Laufe ~cn Woehen all- 
m~hlieh zurfickbildete, ferner umschriebene HautrOtungen an versehiedenen 146rperstellen 
(].~tige, Gesi~g, Kniee), aus deuen sich tiefgehende Nekrosen entwickelten, die langsam verheilten. 
2. Bei einer 61 j ~hrigen Frau, die 20 Stunden in einer Gasatmosphi~re gelegen hatte, fund rich bei 
der Aufnahme eJne Paxese der Beine und eine Li~hmung im Bereieh des reehten N. medianus, 
ulnaris und radialis, ein 5'Iuskelh~matom am rechten Unterarm, ].=Iautr6tungen and Blasen- 
bild~ngen am linken Joehbein und der reehten Hand. Die Beinparese sehwand bald, die Arm- 
l'&hmung fti.hrte dagegen zu einer Atrophic der tIandmuskulatur, die Lehmung and die vor- 
handene Sensibilit~tsstOrung am rechten Unterarm verschwand nicht vollst~ndig. Die tIaut- 
vers heilten wie im 1. Fall. mit tiefgehender Nekrose. Die Bewugtlosigkeit war 
beide M~le sehon nach einem Tag gesehwunden. Bei dem Mann waren am 1. Tag aufierdem 
Zwangsbewegangen des reehten Arms beobaehtet worden. G. ~gtfassmann (Breslau). 

Itall~, Jean, et Jacques Odinet: Paralysie du bras gauche survenue ~ la suite 
d'une intoxication oxyearbon6c. (L~hmung des linken Armes naeh Kohlenoxydver- 
giftnng.) Bull. Soc. Pddiatr. Paris 30, 157--161 (1932). 

Naeh Kohlenoxyd~,ergiftung bestand bei einem 3jiihrigen Kinde eine schlaffe Lfihmung 
des linken Armes bei int.aktem Befund der Sehultergiii~elmuskulatur. Die Situation des Kinder 
im Bettehen, die Cyanose des Gesichtes und der Befund einer lokalen Narbe liegen annehmen, 
dab dutch Druek der Bettwandung gegen das Sehliisselbein eine traumatische Plexusl~sion 
zustande gekommen ist. - -  In der Ausspraehe  erhmert Le rebou l l e t  an eigene Erfahrungen 
tiber Kohlenoxydneuritis und zentrMe Kemiplegien. Neurath (Wien).o 

Cronzon, O., I. Bertrand et Henri I)esoille: gn cas mortel de confusion mentale 
forme stupide avee h6mipl6gie, dfi ~ l'oxyde de earbone. (Ein tSdlieh verlaufender 

Fall einer st uporSsen Verwirrtheit mit Hemiplegie nach CO-Vergiftung.) (Soc. de 
Neur Paris, 14. I. 1932.) Revue neut. 89, I, 100--105 (1932). 

60j~hrige Frau b]eibt nach Leuehtgasvergiftung 18 Stunden im Korea, erhot$ rich dar~uf 
gut, benimmt rich normal, auger dug sic sieh etwas ~ngstlieh zeigt. Naeh 10 Tagen verf&llt 
sic in v511igen Mutismus, verweigert Nahrungsaufnahme, wird nega~ivistisch, es entwiekelt 
sieh Deeubitus, die Temperatur steigt an, 3 Woehen naeh Beginn dieses Zustandes verf~llt 
sic ins Korea, in welehem man eine beidseitige, haupts~ehlieh an den oberon Extremit~ten 
bestehende l~igiditEt and Zeiehen einer leichten I-Iemiplegie reehts ~eststellt. Exit.us. In dem 
erst einige Tage (I) naela dem Tode entnommenen Gehirn ~inden sieh auger zwei kleinen 
Blutmugsherden in der Briieke, umgeben yon Kalkkonkrementen and unabh~ngig yon den Ge- 
fg~gen, nirgends merkbare Ver~nderungen. Stock (Lausarme).o 

tteim de Balsac, F., E. Agasse-Lafont et A. Fell: Los risques professionnels dans 
l'industric de la distillation de la houille et de la fabrication flu gaz d'6Mairage. (Die 
Berufsgefahren in der Steinkohlendestillationsindustrie and Leuehtgasfabrikation.) 
(Inst. d'Hyg. Industr., Univ., Pa~'is.) Paris m~d. 1932, 232--235 (1932). 

Die Au~orea erSrtern die Teehnik dieser beiden Industrien. Am h~ufigsten fanden 
rich be ider  Untersnehung vo~ 113 Arbeitern Erscheinungen am Atemapparat,  spezielI 
die Tendenz zur Expek~oration (sehwgrzliehes, Kohlenpar~ikelchen enthMtendes 
Sputum). In  t0% der Fglle war der R6ntgenbefund an den Lungen normal, in den 
tibrigen zeigte sieh in 5 Fgllen Emphysem, in 2 Fgllen basa!e Pleuritis, in 5 Fgllen 
,,arborisations pdrihilaires" nnd bei r Fgllen kreidige Fleeken. 10% der Arbeiter 
Magten fiber Hitze, 7% hgufige Kopfsehmerzen mit Schwindel, der Blutdruek war 
bei 18% erhSl~t. Albuminarie fund sieh nnr in einem einzigen Fa!le in sehr geringem 
Grade. Die Gasanalyse der Luft  in den Fabriksr~umen ergab C0-Gas weniger als ~/~ooo, 
CO~ 0,45--0,55 per 1000, an anderen Stellen des Betriebes 0,3--0,35 auf 1000. Es 
bestehen also ffir die in der Steinkohlendestillation and in der Kohlenind~strie be- 
sehaf~igt.en Arbeiter dreierlei Berufsgefahren: 1. CO-Vergiftung; 2. die tIi tze;  3. der 
Staub. Dagegen rind einige Arbeitergruppen, welehe an der frisehen Luft  arbeiten 
(wie z. B. die Abr~umer oder gewisse Maschinisten), von diesen Argon der Berufs- 
krankheiten versehont. Ka~m.u.s (Prag). 
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Seekles, L., and B. Sjollema: I)as Blutbild in der Kaliumnitratvergiftung. Ein 
Beitrag znr Kenntnis der MetNimoglobiabildung im Tierkiirper. (Labocat. /. Med. 
Yeterindirchem., Univ. Utrecltt.) Acta brev. neerl. Physiol. etc. 2, 226--227 (1932). 

Nach der Zufuhr yon 100--200 g Katiumnitrat in den Pansen normMer erwachsener 
Rinder fanden sieh eharakteristische Ver~nderungen der Blutzusammensetzung. Der gr6Bte 
Toil des Nitrats ist naeh 3"--31/2 Stunden aus der Pansenflfissigkeit versehwunden. Die Aus- 
seheidung dureh die Nieren f~ngt bald nach der Nitratverabreichung an und dauert mehr 
als 12 S t u n d e n . -  Etwa ein Zehntel der zugeftihrten Nitratmenge wird im Pansen zu 
Nitrit  reduziert, ins Blur aufgenommen und teilweise dureh die N i e r e n -  ohne weitere 
Konzentrierung - -  a,usgesehieden. Von dem Nitrit in der Blutbahn wird bis e~wa 20% des 
roten Blutfarbstoffs in 1V[eth~moglobin umgesetzt. In vitro-Versuehe ffihrten zu dem SehluB, 
dM? sieh bei dieser Reaktion Nitrat bildet. In diesem Stadium treten Zh-kulationsst6rungen 
auf: Gesteigerte Pulsfrequenz, stoBende Atemt~tigkeit, die sich parallel mit der ~eth~mo- 
globinbildung und dem Nitritgehalt des Blutes ~ndern. Unter Umst~nden kommt es w~hrend 
der Nitratvergiftung, und zwar auf ihrer H6he, zu 32nderungen ira MinerMbestand des Blur- 
serums: Die Ca-, anorganisehen Phosphor- und Ng-Werte vermindern sieh um etwa 20%, 
steigen dann wieder zur Norm, der Ng-Gehalt sogar tiber die normMen Werte an. ])as ~e- 
duktionsverm6gen des Blutes ist w/~hrend der Nitritwirkung erhSht. Ki~rtsn (HMIe).o 

~Ianieatid~: Sur deux eas d'intoxieation par le nitrite de sodium. (2 F/~lle yon 
Nitritvergiftung.) Bull. See. Pddiatr. Paris 3@, 379--380 (1932). 

Infolge yon Verweehslung in der Apotheke warden einer Arznei Natriumnitrit start 
Natriumeitrat zugesetzt. Die Arznei roeh stark naeh nitrosen Gasen. Vonder Arznei erhiel~en 
zwei 3 bzw. 2 Monate alte S&uglinge je zwei kleine L6ffel, d.s. 35--40 eg Nitrit. Bus &Itere, 
sehw&ehliehe und kr&nkliehe Kind starb bald danaeh, w/~hrend es gelanm den itingeren, gut 
enfwiekelten Sgugling dureh Inhalation you Sauerstoff und ~therinjekf~onen a m~Lebe~l~zu 
erhalten. Die klinisehen Erseheinungen waren hoehgradige Cyanose der I-Iaut und siehtbaren 
Sehleimh/~ute, 3/Iuskelsehw&ehe, Benommenheit, oberfl&ehliehe sehnelle Atmung, kleiner 
fadenf6rmiger Puls, kMte Glieder, leiehte Albuminurie. Timm (Leipzig). 

Lipsehitz, Werner: {~ber die Toxizit~it des Chlorats. (Pharmakol. Inst., Univ. lrrank- 
/urt a. M.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. 164, 570--575 (1932). 

~nas Natrium-(KMium-)ehlorat hat ftir Katzen bei peroraler Zufuhr eine sehr geringe 
toxische ]~reite: W/~hrend woehenlange F/itterung mit t/iglieh bis zu 0,5 g/kg gesteiger~en 
Dosen - -  aueh am Blutst~tus - -  symptomlos bleibt und auch nach einmMiger Gabe yon 
1,13 g/kg nur geringe Erscheinungen eintreten, hat 1,35--1,94 g/kg Natriumehlorat Todes- 
erfolg naeh sehweren dyspnoisehen Anf/~llen, Meth~moglobin/~mie und br/~unlieher Verf~rbung 
der Sehleimhfiu~e. L@schitz (Frankfurt a. ~I.).o 

Bosaeus, Wilhelm: Zur Kenntnis der Chloratvergiftungen. (Path, Inst., Univ. 
Uppsala.) Upsala L~kA6r. FSrh., N . F .  37, 341--396 (1932). 

Ausftihrlicher Bericht tiber 3 tSdliche F/~lle yon Chloratvergi~tungen (2 Selbst- 
morde, 1 UnfaI1). Genaue Feststel lung der Destruktions-  und Regenerationszeiehen 
der Blutk6rperehen. Hgmoglobin wurdc in den t Iarnkanglehen gefunden. In  den 
2 mikroskopiseh untersuchten Fgllen wurde tells Fet tcmbolie  (Sl0grlich und wahr- 
scheinlieh auf Grund einer Lipgmie), tells ausgebreitcte ~'ellinfiltration gefunden. 
In  dem einen Fal l  fanden sich in der Leber reichliche Thromben, die aus Fe t t t ropfen  
und Blnt t r i immer zusammengesetzt  waren und die Vcrf. Ms Ursache der gleichzeitig 
beobachteten kteinen Lebernekrosen betrachtet .  Einar S]'5vall (Lund, Sehweden). 

Feldmann, Ign~e: BeitMige znr Verteilung yon Arsen, Bismut und Jod in den 
0rganen der frisehen Leiehe. Orv. Hetil.  1932, 184--187 [Ungarisch]. 

Ein Kellner mit florider Lues erMelt binnen 25 Tagen 4 NeosMvarsanspritzen, insgesamt 
1,95 g und 7 Bismuthinjektionen (Bismosalvan-Jod-Chinin-Bismuth), wonaeh der Kranke 
starb. Die geriehtliche Untersuehung ergab Septieopy~mie. Im Nageninhalte waren 0,01 mg 
As, im Darm 0,675 mg As, in den tibrigen Org~nen 12 mg As enthalten. Herz und Milz arsen- 
frei. 2Betr~ehtliehe Arsenmengen in Leber, Nieren und Lungen. Ahnlich verhalten sich die 
Yerteilungsverhi~ltnisse des Bi. E. Lehner (Budapest).~ 

Berger, Fritz: ~ber die unbeabsiehtigte Resorption von Arsen. (Univ.-ttautklin., 
Freiburg i. Br.) Freiburg i. Br. : Diss. 1931. 24 S. 

Zusammenstellung fiber Vorkommen und Nachweis kleinster Mengen yon Arson im 
Mineral-, Pflanzen- und Tierreieh. Arsenvergiftungen schon nach GenuB ldeinster Mengen 
Arsen (1--3 mg ti~glieh) m6glieh. Cumulierende Wirkung z. B. dutch Weingenu$. Individuell 
verschiedene Reaktion je naeh Disposition; ~Bericht tiber versehiedene F/ille yon Arsenvergif- 
tungen (Gewerbeekzem usw.). Bez~glieh der Resorption yon arseniger Sgure bei Zahnbehand- 
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lung (Pulpa) werden die Versuche Kurodas wiedergegeben, nach denen eine Resorption der 
fiir den Menschen in Betracht kommenden geringen Arsenikmengen nieht zu befiirchten ist. 
Vergiftungssymptome, Herpes, Ekzem, Dermatitis, Polyneuritis treten nut bei i~berempfind- 
lichen Patienten auf; Arsen wird hierbel als auslSsendes Agens betrachtet. Vorsieht in der Zahn- 
behandlung mit Arsen bei arseniiberempfindliehen ist geboten. Berta Ottensteiu (Freiburg).o 

Pra~ek, Emil, und Milan Pries: Die Erdfarben sis YergJftungsquelle mit Arsen, 
und ihre Verhfitungsm~gliehkeiten. Med. PregI. 7, 89--92 u. dtseh. Zusammenfassung 
92 (1932) [Serbo-kroatisch], 

Gelegentlieh einer kliniseh vermnteten Arsenvergiftung wurde Arsen in geringen 
Mengen (0,012%) im grfinen Erdfarbewandanstrieh nines Biirozimmers biologiseh und 
ehemiseh naehgewiesen nnd ein Pilz veto Typns des Penici]lium brevieaule aus der 
Farbe isoliert, somit die Qnelle der beginnenden Arsenvergiftung festgestellt. In Fort- 
setzung der Untersuehnngen wnrde dann noch in verschiedenen Zimmermalererdfarben, 
die Oeker als Grundsubstanz enthielten, Arsen nachgewieseno Die Versuehe einer Ver- 
hinderung der Pilzentwicklung in den Wandanstrichen mittels Anilinfarben fielen negativ 
aug hingegen wurde ein Zusatz yon Carvasept in unschgdlieher Verdiinnung 1 : 5000 
bis 1 : 10000 ais brauehbar gefunden. Die bisher als nngef~hrlich angesehenen Grenz- 
zaMen yon Arsen in Malerfarben sollten einer Revision anterzogen werden, woriiber 
die Verff. in einer sp~teren Arbeit berichten wollen. Korn/eld (Novi Sad). 

Hassin, George B.: Symptomenbild der Arsenikpolyneuritis. Rev. argent. Neut. 
etc. 5, 34--40 u. dtseh. Zusammenfassung 40 (1931) [Spanisch]. 

Verf. weist an Hand yon 6 F~llen auf die Bedeutung der Qnerstreifung an Finger- 
und Zehennggeln sowie des Arsennachweises in den Haaren liir die Erkennung der 
Arsenpolyneuritis him Rdch (Breslau).~ 

Tropp~ (~aspa~, und Gustsv Raueh: tiber eine Massen-ArsenvergiRung naeh Wein- 
gennll an Bord. (Klin. Abt., Inst. /. Schi]/s- u. T~'openkran]~h., Hambu,rg.) Dermat, 
Wsehr. 1982 II, 1023--1031. 

Bericht tiber 6 Mann der Besatzung nines franzSsischen Dampfers, welche, dutch 
nine Massen-As-Vergiftung nach Weingenuf~ an Bord der Montauban sehwer erkrankt~ 
in die Miihlenssehe Abteilung des Krankenhauses ffir Sehiffs- und Tropenkrankheiten 
in Hamburg eingebracht worden waren. Der u fielen 300 Matrosen dieser 
Sehiffahrtsgesellsehaft znm Opfer, ein Tell der F~lle veflief tSdlich. Als gemeinsame 
und zum Tell neue klinische Beobachtnngen an diesen 6 Kranken ist der fast gleichzeitige 
Beginn der Krankheitssymptome, etwa 4 Woehen veto Beginne des Genusses des 
arsenhaltigen Weines einsetzend, den aueh diese 6 Kranken wie die ganze Besatzung 
des Dampfers fast 3 Monate lang bis zur Aufnahme in das Krankenhaus getrunken 
hatten. Nut 2 yon ihnen batten Magen-Darmerseheinungen in Form profuser Diar- 
rh6en, die anderen lediglieh t I a u t e r s c h e i n u n g e n ,  entweder searlatiniformen Cha- 
rakters, fast v611ig generalisiert nnd nut voriibergehend oder bei den anderen 3 als 
sehwere, zum Teil bleibende, melanotisehe Verf~rbungen am ganzen KSrper, ein- 
sehliel31ieh des Gesiehtes, besonders in den Gegenden der K6rperfalten, die bei einem 
und dem anderen der Erkrankten fast allein befallen waren. Fast atle Hauterseheinungen 
batten mit starkem, fast nnertdtgliehem Jueken begonnen. Bei 2 Patienten waren 
dem Melanoderm auch pemphigusartige Bl~scheneruptionen vorausgegangen. Bei allen 
Kranken waren betr~ehtliehe Hyperkeratosen an Hand- und Fuftfliiehen vorhanden. Ein 
liistiges konstantes Symptom bildete intensives A u g e n t r g n e n, sehon im Friihstadinm 
der Vergiftung einsetzend, also wohl auf einen Reiz ant den Tr//nendriisenapparat zuriiek- 
zufiihren, nnd stets ohne Conjunctivitis (!). (Diese Beobaehtnng ist naeh Auffassung 
des Ref. auf Grund eigener Erfahrnngen speziell Nr arsenotoxisehe Sehweil]driisen- 
anregung and -reizung sehr wertvoll.) Praktiseh war dieses Symptom so allgemein 
verbreitet nnd intensiv, dag der Sehiffsbetrieb dnreh Unf~Mgkeit der Mannsehaft zu 
sehen, Objekte zu fixieren, zeitweise in Gefahr war. Fast age Kranken win die 6 batten 
an Gewieht abgenommen, waren matt, arbeitsunfghig. Diese P o l y m o r p h i e  der Er- 
seheinnngen in versehiedenen Organgebieten, sehon yon K e l y n a e k  und K i r b y  1901 
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in deren Monographie ,,Arsenical poisoning in beer drinkers" beschrieben, seither 
yon vielen Autoren, aueh yore Ref., bei dieser Art chronischer As-Vergiftung hervor- 
gehoben, erseheint den Autoren geradezu charakteristiseh. K. Ullmann (Wien).o 

Arsenic poisoning from a wine ration. (Arsenikvergiftung dutch tgglichen Wein- 
genuB.) Lancet 193~ II, 690. 

Die Arbeit beschgftigt sieh hauptsgch]ieh mit 6 Fgllen, die sich au~ einem fran- 
z6sisehen Schiff ereignet haben und yon C a s p a r  T r o p p  und G u s t a v  R a u c h  (vgl. 
vorsteh. Referat) mitgeteilt worden sind. Die mSglichen Quellen der Arsenvergiftung 
sind bei Wein und Bier die Schwefelsgure, die zur Zuekerfermentation dient, bei Arz- 
neien die Anwendung yon Salvarsan und seine Derivate, bei frisehen Friiehten, die bei 
der SehSdlingsbekgmpfung verwendeten Chemikalien wie im letzten tterbs~ in Sfidafrika, 
we die Opfer Pfirsiehe gegessen batten, die mit arsenhaltiger LSsung besprengt worden 
waren. Wilcke (G5ttingen). 

Thorel et Vinzent: A propos d'une intoxication collective par l'arsenie. (Zur 
Massenvergiftung dutch Arsenik.) Ann. de Dermat. 3, 618--62~: (1932). 

Tatsaehe ist, da~ 3~-12 mg As-Metall pro Liter ehemisch in verschiedenen Wein- 
proben nachgewiesen wurden und da~ gewShnlich 14= Tage veto Beginn des Genusses die 
klinischen Erseheinungen einer Vergiftung sich gezeigt haben. ~berall war DiarrhSe das 
erste Symptom. Man kam erst dadurch auf den wahren Grund der Massenerkrankung, 
da ]  zuerst die Heizer und sehwer beschgftigten Schiffsarbeiter schwer erkrankten, dagegen 
die mohammedanischen Arbeiter und Matrosen, die bekanntlieh keinen Wein trinken, ge- 
sund blieben. Auff5llig waren Klagen fiber Schmerzen undgmeisenkriechen in den Armen 
and Beinen. Und schon zu dieser Zeit zeigten sich aueh Desquamationen an Hohlh~nden 
und Ffil3en, auch Keratome. Interessant war die Klage vieler der Befallenen fiber I m p o -  
t e n  z, ferner fiber Behinderung der Bewegungen im ttandgelenk infolge der beginnenden 
entzfindlichen Sehwielenbildung dortselbst. Ein bisher noch nicht beschriebenes Symptom 
ist bier aueh eine ls der gr6~eren Venen an den Extremiti~ten etablierte, tiefbranne 
streifen~Srmige Pigmentierung, welehe die h~matogene toxische Natnr der Noxe deutlich 
zeigt. Laryngitis, Conjunctivitis , Hyperhidrosis, besonders an den Palmae und Plantae, 
5dematSse Schwellungen, besonders beim Erwachen, beherrsehten das Symptomenbild, 
daneben auch intensive Entzfindung und Pigmentierung aller Faltengegenden, Knie, 
Ellbogen, Leisten, Halo, am selben Individuum. Im Blute land man bei verschiedenen 
Kranken sehwere Leukopenie bis auf 3000 Leukocyten im Kubikmillimeter, abet keine 
Hyperleukoeytose wie bei Arsenobenzolvergiftungen. K. Ullmann (Wien). o o 

Bertram, Ferdinand, Fritz Fretwurst und S. G r~fh Zum Krankheitsbilde der 
Arsenwasserstoffvergiftung. (L Med. Abt. u. Chem.-Physiol, Abt., AIlg. Krankenh. 
t~armbeek, Hamburg.) Z. klin. Med. 121, 212--230 (1932). 

Die yon F. Be r t r am und Fr. ~ re twurs t  beschriebenen Arsenwasserstoffvergiftungen 
]enken die Aufmerksamkeit auf eine Vergiftungsquelle, die besonders infolge der auf Grund 
yon SparmaBnahmen erfolgten Einschrgnkung gewerbIicher Betriebe gef~hrlieh zu werden 
droht. Die En t s t ehung  der Vergif tungen war folgende: In Zinnwerken wird das zirm- 
haltige Rohmaterial zuni~chst in Sehmelzkesseln mit metallischem Aluminium geschmolzen; 
das letztere nimmt die Verunreinigungen auf und wird yon der Oberfliiche abgeseh6pft, das 
Abgesch6pIte erhitzt, wobei ein Tell des Zinns abfliel3t; die zuriickbleibende ,,Zinnkr~tze" 
enth~lt noch eine ganze Reihe yon Metallen, darunter im vorliegenden Fall 3,80% As. Die 
Kr~tze wurde nun nicht wie fiblich in kleinen Portionen welter verarbeitet, sondern es sammelte 
~sich eine gr6~ere Menge des Materials an, die neben einem Rauchabzug lagerte, wodurch eine 
Erwgrmung der ganzen Masse attf 50--60 ~ zustande kam. Beim Abtransport derselben wurde - -  
um das sonst auftretende Steuben des zum Tell sehr feink6rnigen Materials zu verhfiten - -  
wie gew6hnlieh die Krgtze mit Wasser besprengt. Infolge der erh6hten Temperatur ging das 
Arsen, das als Arsenid (wahrseheinlieh Aluminiumarsenid) gebunden vorlag, in Arsenwasser- 
stoff in Dampfform fiber, der yon den mi~ dem Material besehgftigten Arbei~ern eingeatmet 
wurde. Hierbei erkrankten 14 Personen, yon denen 6 der Vergiftung erlagen. Die Bedingungen 
des Verdampfens yon AsH 3 in Abhangigkeit yon tier XorngrSl3e des Materials sowie yon der 
Teraperatur wurde genau ehemisch-quantitativ verfolgt. - -  Im Krankhe i t sb i ld  herrsehte 
der rapide Blutzerfall mit I-Igmoglobin~mie und Meth~moglobinbildung bzw. die vollkom- 
mene Anurie (~e~en~ion harnfghiger Substanzen) vor. Im elnzelnen teilen die Au~oren yon 

Z. f. d. ges. Gerichtl .  ~r 20. Bd.  11 
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ihren klinischen Beobachtungen u. a. folgendes mit: Der WassergehMt yon Sehiittelblut. und 
Plasma war info]ge der weitgehenden H~molyse fast gleieh, ca. 85% (normal im Schfitte]btut; 
80%, ira Plasma: 90--92%). Der grSgte Tell des H~moglobins war bei den drei tSdlieh ver- 
laufenen :F~llen aus den Erythrocyten in das Plasma fibergewandert. Da das Gesamth~moglo~ 
bin (Blutfarbstoff in Plasma und Erythrocyten) weniger stark abfa.tlt ale die Erythroeytenzahl, 
kommt es zu einer Erh6hung des F/~rbeindex fiber 1. Im weil~en Blutbild fiel die starke Er- 
hShung der Gesamtleukoeytenwerte sowie die mit dem Fortsehreiten der Vergiftung zm~ehmende 
LinksversehJebung auf; entgegen Literaturangaben wurde keine Eosinophilie beobaehtet. 
Charakteristiseh war die tiefbronzeroteVerf/~rbung der Hunt and Augenbindeh/~ute; die Skleren 
waren schmutzig gelb-rotbraun. Im Serum bzw. im Ham lieB sieh keine Bilirubinvermehrung 
bzw. das Auftreten yon Gallenfarbstoff naehweisen. Im I-Iarn: Methemoglobin, Eiweig, 
gr~nulierte Zylinder and Detritus, keine Erythrocyten. Infolge der bereits erw/~hnten Anurie : Zu- 
nahme des Rest-N, des Harnstoff N, der Harnsgure and des Gesamtkreatinins. - -  Von Interesse 
sind ferner die p a t h o l o g i s c h - ~ n a t o m i s c h e n  ]~eobachtungen, besonders an den Nieren: 
Ausscheidung yon gelSstem (ehemisch ver~ndertem) Hgmoglobhl in die Glomeruli; Meth~mo- 
globin in den Hauptstfieken und den nachfolgenden Absehnitten yon Nierenrinde und -mark. 
Hoehgradige Verlegung der Harnkan~lehen (Zylinder) Ms Ursaehe der Auntie. Tropfige Ent- 
misehung mit Kernseh~digung (Xaryolyse) im Parenehym. Die TrSpfehen werden Ms hhmo- 
globinhaltig angesehen. (Vergleich dieser Vergnderungen mit denjenigen der Knollenbl~tter- 
sehwammvergiftnng.) - -  Zum Sehlug teilen die Autoren den As-GehMt der verschiedenen 
Leiehenorgane mit. In den :BlutkSrperchen fund sich prozentnal mehr As ale im Plasma. Im 
Gehirn nur sehr wenig As. Ehrismann (Berlin).~ 

Dibbern, Hans: Ein Fall yon Arsenwasserstoffvergiftung, der in seinem klinisehen 
Verlau[ bemerkenswerte Besonderheiten bet. (Inn. Abt., Clementinenh., Hannover.) 
Mcd. Klin. 1982 II, 1170--1171. 

In einer ehemischen Fabrik, in der aus cadmiumhMtigen Rfickstgnden anderer Fabriken 
Cadmium dargestellt wurde, erkrankte ein Arbeiter nnter Rfickenschmerzen, ~belkeit, Er- 
brechen, zu denen sich nach einigen Wochen heftige Schmerzen in der reehten Oberbauch- 
gegend and Fieber hinzugesellten. Etwa 4 Tage vet seiner Aufnahme in das Krankenhans 
wurde der Urin deuttich rot, es trat  Gelbsueht ein, dann Klagen fiber Schmerzen in allen 
Knoehen, schlieBlich blutiges Erbrechen, Benommenheit. 2 Stunden naeh der Einlieferung 
starb tier Patient. - -  D i b b e r n  hebt Ms Besonderheiten des FMles vorausgegangene, leichte 
AsH~-Sch~digungen, eine ungewShnlieh lunge Latenzzeit (6--7 Wochen vor der Aufnahme 
batten schon leichte, nicht erkannte Symptome eingesetzt) and neben der gewShnlichen 
regeneratiwdegenerativen Ver/~nderungen des roten Blutbildes eine ungewShnlieh starke 
myeloische Reaktion mit starkem degenerativen Einschlag hervor, welehe Ms Reizsymptom 
l~ngerer and h/~ufigercr Arsenwasserstoffeinwirkungen gedeutet wird. Die Sektion ergab 
Gelbf~rbung sfi.mtlieher 0rgane, einschlieBlich des Liquors and der gro~en Kerne des Gehirns; 
deutliehe Milz+ergr0Berung, Lebervergnderungen, Nierenver~nderungen, in der Harnblase 
noch reiehlich blutigroter Urin. Das Knoehenmark auffallend gelbllch. Die chemisehe Unter- 
suehung der Organe ergab einen Arsengehalt yon durehschnittlieh 0,84 mg %. - -  Beziiglieh der 
Technologie der Herstellung des Cadmiums and der MSglichkeit der Entwicklung yon Arsen- 
wasserstoff wird auf die Arbeit yon S p a e t  and So ika  (vgl. dieseZ. 19,219) hingewiesen. Kalmus. 

Nuek and Jaife: So nderi~ille yon Vergiftungsm6gliehkeiten dutch ArsenwasserstofL 
(Laborat. d. Gewerbemedizinalrates, Au#ichtsbezirk VII, Has,never.) Arch. Gewerbe- 
path.  8~ 496--508 (1932). 

Ein Unglfick in cinem Zinnwerk, bei dem 14 Personen erkrankten,  yon denen 
7 starben, zeigte, dag V e r g i f t n n g s m S g l i c h k e i t e n  durch A r s e n w a s s e r s t o f f  an 
Arbeitspl~tzen bestehen kSnnen, bei denen vorher an eine solche MSglichkeit nicht  
gedacht wurde und auch kaum gedacht werden konnte. Die Unfglle ereigneten sich 
bei der Auslaugung der SMgerrfiekst~nde, der sog. Kr~tze, die etwa 2% Arsen ent- 
hglt. Auf welche Weise sich aus der Xr~tze dcr Arsenwasserstoff entwickelt  butte,  
war zun/~chst nicht  ganz klar. Es bestand die M6glichkcit einer Wassers~offbildung 
dutch katMytischc Wirkung des in feincr Verteilung vorhandenen Mcta]les, wahrschein- 
licher war abet  die Bildung yon Aluminiumarsenid,  das schon bei Zusatz yon Wasser  
Arsenwasserstoff bildet. Laboratoriumsversuche bestgt igten diese Ansicht. Es folgen 
weitere Angaben fiber Luftuntersuehungen im Bctricbe, fiber die Giftigkeit des Arsen- 
wasserstoffcs sowie fiber den ArscngehMt der Kopfhaare yon 10 im Betriebe beschSftig- 
ten Personen. Es werden 2 Krankengeschiehten mitgetei l t  and  das Vergiftnngsbild 
geschitdert sowie die bisher bekannten MSglichkeiten seines Zustandekommens auf 
Grand dcr Li tera tur  zusammengestellt.  Engelharclt (Berlin).~ 
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Genkin, S.: Zur Klinik der akuten Arsenvergiftung dureh Einatmung yon arsen- 
haltigem Staube. (Therapeut. Abt., Obueh-Inst., Moskau.) Arch. Gewerbepath. 3, 
770--776 (1932). 

In  einer Fabr ik  waren 8 Arbeiter  bei der Herstellung von Emaille mat dcr Zer- 
mahlung yon Antimontafeln beschgftigt gewesen und zeigfen verschiedene Vergiftungs- 
erseheinungen, tells Magen-Darmerscheinungen, tells Temperatursteigerungen, 'welche 
anfangs grol~e diagnostische Schwierigkciten boten. Ers t  die chemische Analyse des 
verarbeite~en Antimons ergab einen A r s e n g e h a ' l ~  y o n  0,55% und einen Bleigehalt '  
yon 0,01%. Im H a m  einiger Pat ienten konnte Arsen (in der Tagesportion eines Kran-  
ken 2,78 mg Arsen), dagegen kein Ant imon naehgewiesen werden, so dab G e n k i n  
glaubt, alle Fglle als Arsenvergiftung dutch Eina tmung yon arsenhalt igem Staub 
ansehen zu k5nnen. Z a n g g e r  bemerkt  in einer sehr beachtenswerten Fugnote  zu dieser 
Arbeit,  dal? nach seinen Beobach~ungen aueh geringe Antimonaufnahme ein pl5tz- 
liches Auftreten sehr akuter  Zustiinde herbeifiihren kSnne, so dal] in Zuktmft auch auf 
diese MSglichkejt genau zu achten sein wird. Kalmus (P rag) .  

Majer, Vladimir: Beitrag zur mikrometrisehen Bestimmung Meinster queeksilber- 
mengen. Mikrochem., N. F. 5, 21--30 (1932). 

Entgegen den Befunden yon S t o c k und Lu x (Z. angew. Chem. 1931,'200) wird angegeben, 
da ]  das Mikroverfahren yon Bodn~r  und Szep (vgl. diese Z. 14, 107) zur Bestimmung 
yon Quecksilber dureh Fgllung mit Eisen in CuSO4-haltiger LSsung, Destillation und mikro- 
metrische Ausmessung auch auf grS~ere Flfissigkeitsmengen als 0,1 ecru anwendbar sei. Die 
Ausffihrung wird modifiziert. In  einReagensglas (110 • 8 ram) wird zu 5 ccm der Mercuri- 
chloridlSsung die aul~erdem 0,5 g KC1, 1 Tropfen ges~ttigte FeSOa-LSsung, 0,1 ccm 0,5proz. 
CuSOa-LSsung und 2 Tropfen n-H2S Q enth~lt, ein Eisendraht (110 mm lang, 0,4 mm dick) 
gegeben und die LSsung unter Einleiten yon CO 2 auf 60 ~ erwgrmt. Der Draht wird 2real 
naeh je 30 Minuten erneuert und jedesmal 0,1 ecru CuSOa-LSsung neu zugesetzt. Bei der 
Destillation verschliel]t mitfibergehendes Wasser die Capillare, so dal] sich Kiihlung erfibrigt, 
gleichzeitig tr i t t  das Hg fast immer zu einem Tropfen zusammen, so dal] nur die Ein~fihrung 
des Alkohols auf der Zentrifuge vorgenommen wird. Liegen mehrere Tropfen vor, so erfolgt die 
Ausmessung einzeln auf einem Objekttr~ger mit eingegtztem nummeriertem ~qetz. 

v. Ealkenhausen (Zfirich). o 
Patat, F.: Eine einfache elektrolytisehe Mikrobestimmung yon Queeksilber. 

(I. Chem. Univ.-Inst., Wien.) Mi~ochem. ,  N. F. 5, 16--21 (1932). 
Bestimmungen yon Hg in Mengen yon 0,5 mg nach S t o c k  und I~Ieller (vgl. diese Z. 

9, 96) dutch Elektrolyse des Chlorids in Oxals~ure und Ammonoxalat enthaltender LSsung, 
ergaben wegen einer wohl infolge anodiseher Oxydation des Queeksilbersalzes ~uftretenden 
Trfibung unsichere Ergebnisse. Deshalb wurde das Quecksilber in mSgliehst wenig (0,5--2 ccm) 
konz. Salpeters~nre gelSst und ein aliquoter Tell in der gleiehen Anordnung wie bei S t o c k  mit 
einer Sp~nnung yon 3 Volt clektrolysiert, wobei die S~urekonzentration etwa ~/10 sein soll. 
N~ch 15--24 Stunden wird der als Kathode dienende Golddraht unter Spannung aus dem 
Gef~B genommen, durch Eintauehen in W~sser gew~sehen und naeh 24 Stunden langem 
Trocknen fiber mit konz. H2SO ~ getr~nktem Asbest gewogen, v. Falkenhausen (Zfirich).o 

Brusa, Piero: Intorno ad un taro caso di avvelenamento aeuto da sublimato eorrosivo 
in una neonata. (Uber einen seltenen Fal l  yon akuter  Sublimatvergif tung bei einem 
S~ug!ing.) (istit. Prov. di P~'otezione e Assistenza d. In/anzia, Milano.) Scri~ti reed. 
dedieati  a Riccardo Simonini 307--317 (1932). 

4 Tage altes Kind, das 24 Stunden nach der Aufnahme in die Anst~lt anf~ngt zu er- 
brechen; im Erbrochenen Blur. H~maturie. I-Iautblntungen. Das Kind macht einen toxisehen 
Eindruek. Im ]~lute kommt es zur Linksverschiebung, das Kind stirbt nach 3 Tagen. Die 
Mutter des Kindes hatte 7 Stunden vor der Geburt einen Suieidversuch mit Sublimat gemacht. 
:Die Sektion des Xindes erg~b den ffir eine SubHmatvergfftung charakteristischen Befund, 
und in den Nieren und in der Leber konnten Quecksilbersalze nachgewiesen werden. Der Tod 
des Kindes erfolgte w~hrscheinlich durch die schwere Sch~digung an Leber und Knochen- 
mark. ~assau (Berlin). o 

Testoni, P.: I1 tallio. III. Avvelenamento aeuto da aeetato talloso. Alcuni rilievi 
sulla tossieologia del metallo. (Das Thallium. I I I .  Akute Vcrgiftung mit  Thalliumacetat.  
Einiges zur Toxizit~t des Me~alls.) (Istit. di Fa~'macol. Sperlm., Univ., Roma.) Arch. 
internat .  Pharmacodynamie  42, 48--6r  (1932). 

:Die Tha]liumvergfftung hat elne gro$e Anzahl yon Symptomen, wie Brechreiz, Taehy- 

11" 
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kardie, Schwi~che, Darmkolik, Aortalgie, Polyneuritis, Hi~morrhagien, Diarrh6e, Impotenz, 
Apathie mit psychisehen StSrungen, Kater usw. Ist die Substanz rein, so reicht eine l~Ienge 
yon 5--9 nag pro kg K6rpergewicht aus, um die Symptome zu bewerkstelligen. Da manehe 
Symptome (Ko]ik, Polyneuritis, Neuralgic) mit denen bei der B]eivergiftung iibereinstimmen, 
dachte man friiher an Verunreinigung. Da die Ausseheidung dureh die Nieren sehr langsam 
effolgt, gehen die Vergiftungssymptome aueh sehr langsam zurfick. Das Thallium geht aueh 
in die Milch iiber. Das Thallium seheint dureh das sympathisehe Nervensystem zu wirken. 
Anscheinend ist das Alter aueh yon Bedeutung; die geringste Resistenz haben Kinder in den 
ersten beiden Lebensjahren. [II. Arch. internat Pharraacodynamie 40, 45 (1931).] 

Z. Leitner (Berlin).~ 
Buzzo, Alfredo, und Carlos Fonso Gandolfo: VergiKung mit Thalliumaeetat. (Ges. 

]. Gerichtl. Med. u. Toxikol., Buenos Aires, Sitzg. v. 10. V. 1932.) Archives Med. leg. 
2, 159--161 (1932) [Spanisch]. 

Thallium wird seit einigen Jahren Ms Depilatorinm verwendet, entweder oral in Ta- 
bletten yon 1 mg bis 10 cg oder Ms i[~--lproz. Pomade. Die Kranke, fiber die bier berichtet 
wird, verbrauchte in etwa 14 Tagen 400 g einer erst 3-, dann 5-, dann 10proz. Salbe. Die 
ersten Vergiftungserscheinungen, die nach nngefiihr 10 Tagen auitraten, bestanden in Schl~frig- 
keit nach abnorm langem Schlaf, es folgten heftige Schmerzen, Erbreehen, Atemnot, Mfidig- 
keit, Ohnmacht. ]~ld darauf kam es zu einem sehr sehweren Allgemeinzustand, Oligurie mit 
Albuminurie, vollkommene Apathie, ullgemeine Hyper~sthesie, erlosehene l~eflexe, I-Iypo- 
toifie, Tachykardie, 24stfindige Anurie. Die Kranke erhielt intraven6s 500 ecru einer hyper- 
tonisehen Traubenzuckerl6sung, 10 Einheiten Insulin und 5 ecru einer 30proz. L6sung yon 
Natriumhyposulfit. Besserung aller Symptome binnen 24 Stunden und vollst~ndige I-Ieilung. 
Gleiehzeitig mit der Besserung setzte der I-Iaarausfall ein, der den ganzen KSrper betr~f mit 
Ansnahme der Augenbranen und Wimpern. .Lanke (Leipzig). 

LiUie, Walter I., and ttarry L. Parker: Retr.bulbar neuritis due to thallium poison- 
ing. (Retrobulb~re Neurits infolge yon Thalliumvergiftung.) (Sect. on Ophth. a. on 
~VcuroI., Mayo Clin., Rochester.) J. amer. reed. Assoc. 98, 1347--1349 0932). 

2 Fglle yon akuter doppelseitiger retrobulb~rer Opticusneuritis werden mitgeteilt, die 
einige Monate nach dem Gebrauch yon Enthaarungsereme, die Thallium enthieit, auftrat. 
In  beiden Fgllen traten vor den Augensymptomen neuritische Symptome an den Extremi- 
t~ten auf. Schmerzen, Par~sthesien und Schwgche. Eine geringe Besserung der Sehkraft 
trat w~hrend der Beobachtnngszeit ein. Critehley (London).~ 

Ferraro, Armando, and Rafael Hernaudez: Lead poisoning. (A histopathologieal 
study of the nervous system of eats and monke)~s in the acute and subaeute stages.) 
Pt. I. (Bleivergiftung. Eine histopathologische Untersuchung des Nervensystems yon 
Katzcn and Allen bei akuten und subakuten Vergiitungen.) (Dep. o/ Neuropath, 
New York State Psychiatr. Inst. a. Hosp., New York.) Psychiatr. Quart. 6, 121 bis 
146 (1932). 

Ferraro, Armando, and Rafael Hernandez: Lead poisoning. (A histopathologieal 
study of the nervous system oi eats and monkeys in the acute and subaeute stages.) 
Pt. II. Animals treated exclusively with intravenous injections of lead acetate. (Tiere, 
die aussehliel31ich mit Bleiaeetat behandelt sind.) (Dep. o~ Neuropath., New York State 
Psychiatr. Inst. a. Hosp., New York.) Psychiatr. Quart. 6, 319 -350  (1932). 

Die Untersuchungen sind auf akute and subakute Bleivergiltungen beschr~nkt 
worden in der Absieht, auf diese Weise die p r i m g r e n  Vergnderungen feststellen zu 
k6nnen. Es wurden 13 Katzen und 2 Mfen mit Bleisalzen gefiittert odor intravenSs 
iniiziert. Die Tiere starben innerhalb 24 Stunden bis 78 Tage naeh der ersten Zu- 
fiihrung des Giftes. In  den subakuten Fillen warden die Dosen mehrfaeh wiederholt. 
Das beherrschende histologisehe Substrat der Bleivergiftung ist eine diffuse Encephalo- 
pathie, Zeichen entziindlicher Natur  finden sieh nieht. Der Proze$ ist ein rein degenera- 
river. Hanptsgchlich linden sich die schweren Formen der Nervenzellseh~digung bis 
zur Verf!iissigung dieser Elemente. Al!e Zwischenstadien v o n d e r  akuten Schwellung 
and Zel!schgdigung bis zur v611igen AuflOsung lassen sieh finden. Die Ganglienzell- 
schgdigungen sind di{fus fiber Rinde, Diencephalon, Mesencephalon, Pons, Cerebellum, 
Medulla oblongata nnd Riiekenmark verteilt. In  der Rinde und im Gehirngewebe 
sind sie starker Ms im Riiekenmark, besonders ausgesprochen in den ~iuBeren Schiehten 
der Rinde, wghrend im Rtickenmark am sehwersten die kleinen Zellen der Seiten- 
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und Kinterh6rner befallen sin& Die Astroeyten sind vorwiegend in degenerativer 
Form in der Rinde betroffen, in der weil3en Substanz finden sich mehr Ver~nderungen 
im Sinne vermehrter Gliafaserbildung. Im Gegensatz zur Schwere der Yergnderungen 
der Astrocyten ist die O]igodendroglia nut mal3ig ver~ndert. Die Mikroglia wird eben- 
falls nur geringgradig befallen, was sich in leichten akuten degenerativen Vergnderungen 
zeigt. Die Bleivergiftung scheint auf die spezielle Mikrogliafgrbung st6rend einzu- 
wirken, da die Fgrbemethode ge!egentlich versagte. Wurden die Elemente abet ge- 
fgrbt, so war ihre Erscheinungsform normal. Die Blutgefgl]e zeigten bei der akuten 
Vergiftung eine diffuse Schwellung des Endothels, ausgesprochene endarteriitisehe Vet- 
~nderungen wurden nicht gefunden. Hier und da mag bei den ehroniseheren Fgllen 
Endarteriitis auftreten. Die Seh~digung des Rfiekenmarks ist am ausgesprochensten 
in der grauen Substanz, wo die Gang!ienzel!en derselben Degeneration verfallen wie die 
Zellen der tIirnrinde, wenn aueh weniger stark. Dasselbe gilt flit die Astroeyten, nut 
sind hier auehin derweifien Substanz die Yer~inderungen ausgesloroehener. Die vorderen 
und hinteren Wurzeln und die loeriloheren Nerven zeigen degenerative Vergnderungen 
yon mitt!erer Sehwere. Die Vergnderungen in den vorderen Wurze!n seheinen primgrer 
Natur zu sein und unabhgngig yon Seh~digungen der Vorderhornze!len. Vorherrsehend 
sind Sehgdigungen im Sinne der sog. segmentiiren periaxialen Neuritis. In vorgesehritte- 
neren F~l!en sind sekundgre Seh~digungen zusammen mit lorim~iren anzutreffen. Aueh 
die Betei!igung der Musku!atur scheint durehaus primgrer Natur zu sein, unabhgngig 
yon dem Befa!lensein der zugeh6rigen peripheren Nerven. Die Sehgdigungen bestehen 
hauptsgeh!ieh in degenerativen Yorggngen in Form fettiger Degeneration einzelner 
Muskelfasern, aueh hier yon segment~rer Anordnung. Man kann die Vergnderungen 
aueh in !eiehten Fg!len linden, in denen Wurze!n und periphere Nerven frei gebHeben 
sind. In den fortgesehritteneren F~Ilen treten aueh sekund~ire Vergnderungen in den 
Muskelfasern auf, ehrakterisiert dureh diffuse I-Iomogenisierung, leiehte Atrophie, An- 
sehwe!len der Kerne des Sarkolemms, u die unabh~ngig sind yon der 
Sehgdigung des zugehhrigen Nerven. Es sei also auf Grund der Untersuehungen an- 
zunehmen, dab die akute Bleivergiftung nebeneinander und unabhiingig voneinander 
Muskelgewebe, peripheres und zentra!es Nervensystem g!eiehzeitig berg!It. Panse.~ ~ 

Rothschild, Karl: A ease of lead encephalopathy with recovery. (Ein Fall yon 
Blei-Eneephalopathie, in Heilung ausgehend.) (Def. o/Neuro-Psyohiatry, St. Peter's 
Gen. Hosp., New Brunswick.) J. nerv. Dis. 75, 263--266 (1932). 

Ein 4~2j~hriger Maim hatte vor 14 Ja./m'en 3 Woehen lang sehr viel mit Blei zu tun. 
Erst 6 Jahre dalmeh traten Symptome yon BMvergiftung ill Erseheinung; die eerebralen 
Symptome entwiekelten sieh sehr sehnell. 2 Woehen vor der Einlieferung erkrankte el" mit 
Erbreehen, Sehwindel und zunehmender ]3enommenheit. Naeh einigen Tagen wurde el" be- 
wul?tlos, verlor die Kontrolle fiber die Sphineteren, win'de delirant und hatte epileptiforme 
Anl/~lle. Es wurde ein Bleisaum am Zahnfleiseh festgestelIt und basophfle Tiipfelung der 
roten Blutk6rperehen bei starker Aehromie. Naeh intraven6sen Injektionen yon Natrium- 
thiosulfat und Medikamenten, die die Entw/~sserung nnd den Verbraueh tier Alkalireserve 
verhinderte, trat sehnell Besserung ein. Der Verf. vermutet Di~tfehler als Ursaehe der Dis- 
soziation des BMs yon der Bindung an das Skelet. ~anliehe F~lle versp~teter BleieneephMo- 
pathie sind aus der Literatur angeffihrt. Critehley (London).~ 

Weyrauch, F., und St. Litzner: Untersuchungen fiber Bleiausscheidung dutch die 
Niercn und ihre Bceinflussung durch bestimmte Kostformen und Arzneimittel beim 
Menschen. II. Mitt. Uber sogenanntes normales Blei im Urin. (Hyg. Inst. u. Med. 
Klin., Univ. Halle-Wittenberg.) Arch. Gewerbepath. 3, 15--22 (1932). 

Bei 63 Menschen, die beruflieh nicht mit Blei zu tun h~tten, yon 50--70 Jahren, wurde 
mittels der (modifizierten) Originalmethode yon P. Sehmidt ,  deren Genauigkeit dureh Kon- 
trollserien noehmals besonders gepriift warde, in der 24 stfindigen Urinmenge 0,01--0,06 m 
bzw. im Liter 0,01--0,055 nag gefunden. Der Durchschnitt betrug 0,023 mg in 24 Stunden 
0,02 mg im Liter. [I. Arch. Gewerbepath. 2, 330 (1931).] t~r. 37. Schulz (Jenu).o 

Groetschel: [~ber das Zustandckommen yon Sch~idigungcn des Zcntralnervcn- 
systems dutch Blci. Arch. Gewerbepath. 3, 325--334 (1932). 

Klinisehe Kasuistik fiber die :Bleierkrankung des Zentralnervensystems: ]~s linden sich 
tabiforme und multiple Sklerose /~tmliche Krankheitsbilder. Die oft vorhandenen Pupillen- 
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st6rungen sind beim Aufh6ren der BMeinwirkung rfiekbildungsf~hig. In anderen F/~llen 
sind cerebrate Symptome vorherrschend: stri/~re Erscheinungen, delirante Zusti~nde, allgemeine 
nerv6se ~bererregbarkeit, PersSnlichkeitsver~nderungen, Depressionen usw. Xltere Leute 
erMden leichter als jiingere Bleisch~den des Zentralnervensystems, well bei ihnen die Gift- 
einwirkung auf ein weniger anpassungsf~higes oder schon geschi~digtes Gefi~Bsystem stat.t- 
finder. List (Berlin).~ 

Evans, Theodore S.: Eneephalopathy due to chronic plumbism. Report of a ease. 
(Hirnschi~digung infolge chronischer Bleivergiftung.) Arch. int. Med. 49, 735--743 
(1932). 

Ausffihrlicher Kral~heitsbericht fiber einen Fall gewerblicher BMvergiftung, welcher 
neben den bekanaten Symptomen (Bleisaum, intestinalen Koliken, Muskelschwaehe) an 
K r a m p f a n f a l l e n  mit Zuckungen der Extremitaten, unwillkfirlicher Hebung tier Augenhder, 
Pupillenstarre, Zungenbi$ und Inkontinenz lift. Die Arterien des Augenhintergrundes waren 
im Anfall verengt. Anwendung von Calcium und Parathyreoidea brachte fiberrasehende ]~esse- 
rungen. AuSerdem traten Anfalle yon Hemianops ie  - -  verbunden mit Xopfsehmerzen - -  
auf. Chvosteksches nnd Trousseausehes Phanomen waren zwisehen den Anf~llen leieht 
ausl6sbar. Der Calcinmspiegel des Blutes war niedrig; der Liquordrnck w~hrend der Anf~lle 
erh6ht. Spgter kam der Kranke mit einer Bronchopneumonie ad exitum. Die Obdnktion 
kormte nicht ausgeffih~ werden, doch h~lt Veff. fortsehreitende Bleiseh~digung des Gehirnes 
ffir die Todesursaehe, Hans Cohn (Frank:fmq~ a. )~.)-o 

Langeron, L., M. Paget et C. Devriendt: De l'ict~re p0st-bismuthique. (Ikterus 
nach Wismutanwendung.) Presse m6d. 1932 II, 1189--1190. 

Bei einem 49j&hrigen Manne trat nach Novarsenobenzol-Wismutbehandlung einer 
Tabes ein Ikterus auf, der sich bei der Operation Ms ein niehtmeehaniseher erwies; ein nach 
dem Tode entnommenes Leberstiiekchen, das histologisch das Bild einer toxischen Hepatitis 
mit fettiger Degeneration bet, enthielt nur Spuren yon Arsen, grol?e Mengen Wismut; daher 
werden die Ver~nderungen der Leber auf die Wismntbehandlung in erster Reihe zurtiekgefiihrt. 
Bei einem zweiten Luiker, der seit Jahresfrist kein Arsenprgparat erhalten hatte, trat 
14 Tage nach einer Wismutbehandhmg Ikterus mit Lebersehwetkmg auf, der nach etwa 1 Monat 
abheilte. Es werden etwa 30 &hnliche F&lle aus dem Schrifttum angefiihrt. Der Ikterus 
geh6rt nicht zum Bilde der Wismutvergiftung, tritt nut bei der Wismutbehandlung Lnischer 
auf, besonders soleher, die mit Arsen oder Queeksilber vorbehandelt sind, deren Leber also 
wahrscheinlich dutch diese Vorbehandlung irgendwie gesch~digt worden ist. Die Art des 
Wismutsalzes und die GrSfte der Gaben scheinen ohne Bedeutung zu sein. Der Ikterus nach 
Wismutbehandlnng zeigt nichts Charakteristisches. Ernst Neubauer (Karlsbad).o 

Berka, F.: Une observation coneernant Faction eaustique du baryum. (Eine Beob- 
aehtung betreffend die gtzende Wirkung des Bariums.) Ann. M6d, 16g. etc. 12, 435 
bis 438 (1932). 

Aus Anlaf3 eines zweifelhaften Erkrankungsfalles angestellte Versuche an Nensehen- 
und Tiersehleimhant sowie an t tau t  ergaben, dab Bariumsalze nicht ~tzen. 

Fraenkel (Berlin). 
Mosheim, Fr.: Hanganvergiftung. (Bedin. Ges. /. Psychiatric u: Nervenkrankh., 

gitzg, v. 9. V. 1932.) Zbl. Neur. 64, 726--727 (1932). 
Berieh~ fiber erstmalige Beobachtung einer in der Mangan verarbeitenden In- 

dustrie entstandenen Manganvcrgiftung mit Parkinson-ghnlichem Krankheitsbild. 
30j~hriger Mann, 12 Jahre als Niseher in einer Elementenfabrik beschS, ftigt, we er in 

dichter Staubwolke yon gemahlenem Braunstein und Graphit arbeiten mnBte. Beginn der 
Erkrankung mit allgemeiner Schwgche, Schweigausbr~chen, SpeichelfluI3. 4 Wochen sparer 
Schmerzen in der linken Fugsohle nnd spannendes Geftihl ira linken Bein, Zehengang. W~hrend 
dreimonatiger klinischer Beobach~ung weitere Zunahme der Besehwerden beim Gehen, Mikro- 
graphic, Zittern in den H~nden. Wegen Verdacht auf Parkinsonismus Invalidisierung. 2 Jahre 
sparer die gleichen Beschwerden im rechten Bein. Bei der Aufnahme im Krankenhaus auf- 
fallend graublasse Gesichtsfarbe, stark ergrautes Schl~fenhaar, maskenartiger Gesichtsaus- 
druck, monotone, verwaschene Sprache, leiehter Muskelrigor, lebhafte Sehnenreflexe, beider- 
seits FuBldonus, Equinovarusstellung beider Ffil3e, kleinschrittiger, etwas stampfender Gang 
in extremer Spitzfugstellung. Aliment~re Glykosurie angedeutet, im Urin kein Mangan. Dif- 
ferentialdiagnostisch kam encephalitiseher Parkinsonismns in Frage. Mit Rfieksieht auf Vor- 
gesehichte und Entwicklung des I~'ankheitsbildes konnte jedoch die Diagnose Manganver- 
giftung mit Sicherheit gestellt werden. Else Petr~ (Berlin). 

Reah, T. G.: Cinehophen poisoning. (Giftwirkung des Cinchophen.) (London 
Hosp., London.) Lanee~ 1932 II, 504--509. 

Cinchophen := 2Phenylchinolln-4-Carbons~ure wurde, nachdem seine harns~ureaus- 
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scheidende Wirkung von Nieolaier  und Dohrn erkannt war, unter dem Namen At0phan 
als Heilmittel gegen Gieht angewandt. Seither sind eine Reihe strukturverwandter Pr~parate, 
wie Weldona, Atophanyl, 1Neocinehophen etc., ffir therapeutisehe Zwecke hergestellt worden. 
Allen diesen Stoffen ist der Chinolinkern gemeinsam und dieser ist auch der Tr~ger der toxischen 
Eigensehaften. Die Giftwirkungen des Cinchophens wurden zuerst yon Philipps beobaehtet, 
weleher mehrere F~lle yon Hautaussehlhgen besehrieb. Sehroeder besehreibt 17 F~lle yon 
Cinehophenvergiftungen, die sieh in scharlaehartigen Hautausschl~gen, Nesselfieber, Albumin- 
urie, Fieber und allgemeinen Sehw~chezust~nden ~ul~erten. Der erste Gelbsuchtfall als Folge 
der Cinchophenbehandlung wurde 1923 yon Wors te r -Drought  besehrieben. Seither sind 
35 Falle yon Gelbsucht als Folge der Umwendung yon Cinehophen, darunter sogar schwere, 
ver6ffentlicht women. Die Symptome der Vergiftung bestehen neben den nessel- und schar- 
]achartigen Hautaussehl~gen in h~ufigem Auftreten yon Gelbsucht; mitmlter wurden Kr~tze, 
Fallen des Blutdruckes, Herzschw~che, Cyanose, A]buminurie und das Aaftreten weil]er 
BlutkSrperchen im ttarn beobaehtet. In ernsteren F~llen wird Behandlung mit Glykose und 
auch Gaben yon Insulin mit Zucker empfohlen, auch Caleiumsalze in Form yon Glykonat 
~)der 5proz. L6sung yon Caleiumohlorid wirken gfinstig ein. Besondere Vorsicht ist notwendig, 
wenn Bedingungen (Alkohol, Schwangersehaft, Syphilis) vorliegen, welehe die Empfindlichkeit 
der Leber gegen Cinehophenwirkung steigern. Die Anwendung des Cinchophens sollte sioh 
zur Zeit noch auf solehe F~lle besehr~nken, in denen andere Methoden sich als unzul~nglieh 
erweisen. Strigel (Leipzig), 

Brandt, A.: Angebliche Trichlor~ithylenerkrankungen in Schuhausbesserungs- 
werkst~itten, hervorgerufen durch Tetrachlorkohlenstoff. (Gewerbeau/siehtsamt, Hamburg.) 
Arch. Gcwerbepath. 3, 335--339 (1932). 

In einer grol]en S chub  ausbesserungswerkstatt traten nach Einffihrung des Klebens 
von Gummisohlen unter angeblicher Verwendung yon T r i c h l o r ~ t h y l e n  als LSsungs- 
mittel allmahlich immer sts Beschwerden bei der Arbeiterschaft aui. Bes0nders 
auffallend waren Anzeichen fiir eine Lebersch~digung. Eine Analyse des LSsungs- 
mittels ergab, dal] es sich nicht um Trichlor~thylen, sondern um Tetrachlorkohlenstoff 
rait einer geringen Beimengung yon Methylenchlorid handelte. I-Iierdurch waren die 
Beschwerden hinreichend geklart. Da die D~impfe durch Absaugung nicht beseitigt 
werden konnten, wurde die weitere Verwendung eines LSsungsmittels vermieden 
and es traten keine GesundheitsstSrungen mehr auf. Engelhardt (Berlin).~ 

McGnire, L. W.: Carbon tetrachloride poisoning. (Vergiftung mit Tetrachlor- 
]~ohlenstoff.) J. amer. reed. Assoc. 99, 988--989 (1932). 

Kurzer Uberblie]~ fiber die Verwendung des Tetrachlorkohlenstoffes in der Industrie, 
als FeuerlSsehmittel, in der Mcdizin als Wurmmittel usw., seine chemischen and toxiko- 
logischen Eigenschaften. Besonderer Hinweis auf die Gefahr seiner Benutzung zu 
FeuerlSschzwecken in geschlossenen R~umen: unter Einwirkung hoher Temperaturen 
spaltet es sich in Phosgengas, Chlor und Chlorwasserstoff atff. Anwendung des Mittels 
bei An]~ylostomiasis hat in zahlreichen F~llen zu schweren Vergiftungen geffihrt, 
~lenen vet  allem hinf~llige Personen und All~oholiker erliegen. Auch scheint indi- 
:viduelle Empfindiich]~eit bei Zustandekommen der Vergiftung eine Rolle zu spielen. 
Die Betroffenen erkranken unter Erscheinungen yon seiten des Nervensystems und 
Verdauungsapparates (Ubelkeit, Erbrechen, Durchf~lle, evtl. TemperaturerhShung, 
in sehweren F~l]en Ikterus, Bewul]tlosigkeit, Ted). Als Todesursache ist das Versagen 
tier Leber anzusprechen, die mit ihrer hochgradigen Verfettung, mehr oder minder 
ausgedehnten Parenchymnekrosen weitgehend den Befunden bei Chloroformvergiftung 
gleichen kann. Gelegentlich betr~ehtliche venSse Stase im Pfortadersystem als Ursache 
~]es Erbrechens bluthaltiger Massen. Im Tierversuch erwies sich Tetrachlorkohlenstoff 
bei bestimmter Di~t als relativ ungef~hrlich; Fehlen yon Kalk in der Nahrung ffihrt 
sofort z u  schweren Vergiftungserscheinungen, ttinzutun yon Alkohol verschlimmert 
den Zustand. Caleiumtherapie wies gute Effolge aufi Gab man den Tieren vor Zufuhr 
des Tetraeh]orkoh]enstoffes Kalkpr~parate, so konnte man relative Immunit~t gegen- 
fiber dem Gift feststellen. Verf. berichtet ausffihrlich fiber 7 einschl~gige, in einer Fflz- 
hutfabrik beobachtete Fs Die Erkran~:ten waren alle Italiener und Weintrin]~er. 
Obwohl teilweise mit Ikterus, Lebersehwellung und Zeichen yon Nierenreizung auf die 
Giftwirkung ansprechend, erholten sieh fast alle verh~ltnism~l~ig schnell. Else Petri. 
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Castellino, Nicol~): ll tricloroetilene. (Das Trichlor~thylen.) (istit. eli Med. gel 
Lavoro, Univ., Napoli.) Fol. reed. (Napoli) 18, 415--457 (1932). 

~ach ]~esprechung der toxikologischen Bedeutung der Ms LacklSsungsmittel viel ver- 
wendeten Substanz beriehtet Verf. fiber eingehende eigene Untersuchungen fiber die che- 
mischen Vergmderungen im :Blur nnd die pathologisch-histologisehen Befunde bei Kaninchen, 
die zum Tell einer akuten Vergiftung (Einatmung stark konzentrierter Dgmpfe 30--40 Minuten 
lang bis zum Tod), zum Tell einer chronischen Vergiftung unterzogen worden waren. Fiir deI~ 
Zweek der ehronisehen Vergiftung erhielten die Tiere taglich 8--10 gtt. bis zum Tode nach 
20--60 Tagen. Das Blutionengleichgewicht wurde wenig verschoben, nur bei der ehronisehen 
Vergiftung liel~ sich eine Vermehrung des C1 (nach Mohr) feststellen. Dagegen war der Blut- 
zueker racist deutlich erhSht (nach Bang), besonders bei der akuten Vergiftung. Die einzelnen 
Fettfraktionen des Blutes wurden einzeln anMysiert (Bang-Condore l l i ) .  Bei der akuten 
Vergiftung war das Gesamteholesterin vermehrt (vorwiegend die Esterfraktion). Die Neutral- 
fette schwankten, vermehrt waren dagegen aueh die Fettsi~uren und Phosphatide. Bei der 
chronisehen Vergiftung waren alle Fraktionen vermehrt, das Cholesterin Mlerdings auch 
teilweise etwas vermindert. - -  Als histo]ogisehe Veranderungen bei der akuten Vergiftung 
werdcn yore Verf. bcschrieben: deutliche Stauungserscheinungen in Leber, Niere und be- 
sonders deutlieh in der Lunge (beginnendes Lungen(idem). Fiir die chronisehe Verg~ftung: 
Zu den Stauungserscheinungen gesellen sieh degenerative Veranderungen besonders in Leber 
und Iqiere, daneben fettige Infiltration. Zusammenf~ssend bietet die akute Vergiftung das 
]~ild einer narkotischen Vergiftung mit Xreislaufkollaps und evtl. LungenSdem, wahrend bei 
der ehronischen Vergiftung mehr die Degenerationserscheinungen in den parenehymat6sen 
Organen in den Vordergrund treten. Lendls (Leipzig).~ 

Voigt~ Fritz: Die Wirkung der Cyansiiure aui Kreislaut und Nervensystcm. (Phar- 
malcol. Inst., Univ. Hamburg.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. 164, 215--225 (1932). 

Verf. untersuchte die Giftwirkung yon Natriumcyanat am Ka]tbltiter (Frosch) mid all 
Warmbliitern (Maus mid Hund). 0,5 mg Cyanat pro Gramm Froseh, 0,25--0,33 nag pro Gramm 
Maus oder die intravenSse Infusion yon l proz. NatriumeyanatlSsung beim I-Iund fiihrte zu 
typischen Vergiftungserscheinungen: Naeh den in Salivation, Aufblahung des Leibes, allge- 
meiner Unruhe usw. bes~ehenden Allgemeinsymptomen kommt es zur Ausbildung tonisch- 
klonischer Krgmpfe. Die nahere Analyse des Angriffspunktes beim Froseh ergab, daI~ naeh 
Dltrehschneidung des Plexus ischiadicus der einen Seite die betreffende Exti'emitat yon der 
krampfhaften Erregung verschont blieb. Andererseits fiihrte die Entfernung der Gro~hirn- 
hemispharen, der Lobi optici und much die Abtragung des gesamten Gehirns einsehliel~lich 
der Medulla oblongata zu keinem Aufh0ren der toniseh-klonischen Zuckungen. Verf. verlegt 
daher den Angriffspunkt des Natriumeyanats in das Riiekenmark. Dnreh Coeainisiemng 
und Durchschneidung der hinteren Wurzeln wurde festgestellt, dM3 es sieh bei den Krampfen 
zum Tell um Reflexkriimpfe handelt; es seheint jedoeh naeh Verf. vor Mlem auch eine direkte 
Reizung der motorisehen Apparate des Riiekenmarks vorzuliegen. Aul~er dem ZentrMnerven- 
system wird anch der Kreislauf und insbesondere das Herz yon der Giftwirkung betroffem 
Sowohl beim Kalt- und Warmbltiterherzen in situ, Ms aueh an isolierten Xalt- und Warmbliiter- 
herzen - -  Straubsches Frosehherz, nach L a n g e n d o r f f  isoliertes Katzen- und Xaninehenherz, 
Starlin~sches Herz-Lungen-Praparat - -  kam es zu StSrungen der ReiZbildung, zu Vorhofs- 
flimmern und zu ]~berleitungsstSrungen. - -  Toxische und letale Dosen yon Natrinmcyanat: 
0,3 mg pro Gramm Frosch eben toxiseh; 0,5 mg pro Gramm Frosch sehwer toxiseh, t6dlieh 
naeh Stunden; 1,0 mg kurze Kr~mpfe, Tod nach 1/2 Stunde unter Li~hmungserscheinungen. 
Die Maus ist etwa doppelt so empfindlich als der Froseh. WaltherLaubender (Frankfurt a. M.).o 

Messerli, Fr. ) I . :  A propos d~un accident occasionn~ par une d6siniection au gaz 
cyanhydrique. (Mit te ihngen aus Anla~ eines UnfMles durch nine Desinfektion mi t  
B]auss (Serv. d'Hyg, de la ]Zilte, Lausanne.) Schweiz. reed. Wschr. 1932 II ,  
880--882. 

Bei einer in pr iva tem Gewerbe ausgeffihrten Desinfektion mit  ]~laus~ure kam ein 
Mann urns Leben. Da die Blaus~ure fiberallhin diffundiert  und fest an den verschieden- 
sten zum UnterhMt gehSrenden Gegenst~nden wie Bettw~sehe, Kissen, Geweben,~ 
Tapeten usw. haftet ,  so bildet  sie lange Zeit eine Gefahrenquelle, namentl ieh abet  bei  
feuchten Gegenst~nden, weft sie mit  den Wasserd~mpfen an die Luft  abgegeben wird. 
Bei der Desinfcktion l inden sich 5 - -6  mg im Liter.  Die Wirkung ist  so stark,  da~ etw~ 
1 mg geniigt, a m  ein menschliches Wesen in einigen Minuten zu tSten, 0,12 rag ffihren 
den Tod in 30 Minuten, 0,05 rag, die einer Verdiinnung yon 1 : 16000 in der u  
heit  entsprechen, in 2 Stunden herbei. Der Aufsatz enth~lt  niihere Angaben, wie die 
Desinfektion gewShnlich angefiihrt wird. Die Gefahr ist  um so grSl]er, als bei sehr 



169 

verdfinnten Mengen der Geruchssinn versagt. Der Verf. teilt die Folgerungen yon l0 yon 
K o h ~ - A b r e s t  studierten Fgtlen mit. Obgteich der vorliegende Urffa]l seit 2 Jahren 
erst der zweite ist, der rich in Lausanne ereignet hat, hat sich der Verf. die einschl~gigen 
schweizerisehen Gesetze, Verordnungen, Beseh!tisse und Ausf~ihrungsbestimmungen 
beschMft und kommt dabei zu dem Ergebnis, dull sieh diese nut auf die Fglle beziehen, 
wo es sich um Epidemien oder aIlgemein ansteckende Krankheiten handelt. Infolge- 
dessen fordert er genfigende Ausbildnng des betreffenden Personals, genaue u 
schrif~en und ein u dieser Art der Desinfektion, weil er geSunden hat, da$ in solchen 
F~!!en ,,SMforkose" sehr gut wirkt und fgr den mensehliehen K6rper nicht giftig is~. 
Ferner ver]angt er das Recht auf Leichen6ffnung. Wilcke (GSttingen). 

Chistoni, A., e. B. Foresti: L'anfidotismo del tetrationato~sodieo nelle intossieazioni 
da aeido eianidrieo. Rieerehe sperimentali. (Das Natriumtetrathionat als Gegengift 
bei Vergfftungen mit Blaus~ure.) (Istit. di Materia Med. e di Chim. Gen., Univ., 
Parma.) Arch. internat. Pharmacodynamie 42, 140--172 (1932). 

Es besteht kein Zweifel, dug die Polythions/mren, besonders das Natriumtetrathionat, aus- 
gezeiehnete Gegenmittel sind bei der Vergiftung mit Blausgure, da sie seA" rssch mit derselben 
Sulfocyanste bilden mit guBerst geringer Toxizitgt. Die Wirkung kommt zustsnde nieht mrr im 
vorgerfickten Stadium der Vergiftung, sondern aueh bei Vergiftungen, die mit Mengen zustande 
ksmen, die welt fiber die geringste tOdiiche Dosis hinausgingen. Thiosulfat wirkt im Gegensatz 
zu den Polythionaten nur pr~ventiv. Mit kolloidalem Schwefel kormten Verg[ftungen geheilt 
werden, die mit der Dosis mortalis minims zustande kamen, sber nicht solche, bei den hShere 
G~ben verwendet wurden. Werm Gift und Gegengift in st6eh~ometrischen ~quiv~lenten ge- 
geben wurden, trat Wirkung ein. Sieherer jedoch ist es, doppelte bis dreifaehe Mengen des 
Gegengiftes zu geben. TMosulfst und kolloidaler Schwefel in hOheren Dosen ergaben nicht die 
sieheren Resultate wie Natriumtetrsthionat. Die Uberfiihrung yon ItCN in ttCNS mit letzterer 
Substanz geschieht sehr rasch im Blur. Die Vergiftung der nerv6sen Zentren, die in ihrer 
Funktion dutch die HCN schon angegriffen sind, k6rmen dutch Tetrathionst behoben werden, 
weil dieses sieh such mit dem Teil der HCN verbindet, der das Nervensystem vergiftet hat. 

Ott (Kolberg).o 

Lewin, I. E,: Zur Frage der pathologisehen Ver~inderungen and der Funktions- 
f~ihigkeit des Retieulo-Endothelsystems bei Vergiftung mit Benzindiimpfen. (Path. 
Laborat., Inst. z. Studium d. Be~'u/sk~'ankh., Leningrad.) Arch. Gewerbepath. 8, 340 
his 347 (]932). 

Der Yerf. machte akute und chronische Inhalationsversuehe mit B e n z i n  an 
Ra,tten und Kaninchen und untersuchte die 0rgane der getSteten Tiere. Im Reticulo- 
endothelsystem fend sieh bei den akut vergif~eten Tieren t{ypergmie, entzgndllehe 
Vergnderungen, Degeneration und Siderose. Bei der chronisehen Vergiftung mit kleinen 
Dosen (15--20 rag/1 Lnft) fund sich nur eine mgl~ige Hyper/~mie der inneren Organe 
und eine schwache Hyperplasie der Milz. Obwohl sieh also in den Versuchen bei der 
chronisehen Vergiftung fast keine Vergnderungen gezeigt hatten, ist der Verf. in der 
Auswertung seizer Ergebnisse fiir die Praxis sehr vorsiehtig, d a  die Versuche ja nur 
61/2 Mon~te ged~uer~ h~tten und sich in der Praxis bd  Arbeitern, die d~uernd der 
Einwirkung yon Benzindgmpfen ansgesetzt sind, gewisse Sehgdigungen (Angmie, 
Funktionsneurosen, herabgesetzte Widerstandsfghigkeit gegen Infektion) haben nach- 
weisen lassen. Aueh die Gew6hnsng spielt eine gewisse Rolle. t~ngelhardt (Berlin).~ 

DieekhofI, Joseph: Ein Fall yon ehroniseher Benzolvergiftung dutch Versehluekem 
(Path. Inst,, Univ. K;iln,) Arch. Gewerbepath. 3, 549--554 (1932). 

Ein Arbeiter h~tte 1~/2 Jahre Iang eine Betonmischmasehine ~gghch mit :Benzol geffillt 
und hierbei das Benzol aus dem VorratsgefgB mit emem Schlauch angesangt, ttierbei kamen 
hgufiger geringe Benzolmengen in den Mund. Auf diese Weise erwarb der Mann eine schwere 
chronische ]Benzolvergiftnng mit hoehgradiger Leuk/~mie, starker Aplasie der Granulo- 
eyten im Knoehenmark, Zahnfleischblutnngen, Thrombopenie und hochgradiger Angmie. 
Die Vergiftung ffihrte trotz Einstdlung der Arbeit mit Benzol zum Tode. In ~bereinstimmung 
mit den experimentellen Untersuehungen yon ]:Iu]tgren, Lignac und Enge lha rd t  Ianden 
sich starke Eisenpigmentablsgerungen in der Milz nnd vor ahem in der Leber. (Vgl. diese Z. ~@, 
36 [Engethard@) Engelhardt (Berlin).~~ 
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Lederer, Eugen: Chronische Benzolvergiitung unter Morbus Gaueher-~ihnliehem 
Bilde? (Bayer. Inst./. A~%eitsmed., Mi~nchen.) Arch. Gewerbepath. 3, 535--548 (1932). 

Es wird die Krankengesehichte und der Obduktionsbefund eines am 5. VII. 1926 
gestorbenen 31j~hrigen Bahnarbeiters beschrieben, bei dem es sich datum handelte, ob die 
durch den Obduktionsbefund gestellte Diagnose auf ~orbus Gaucher richtig war oder ob 
eine Benzolvergiftung vorgelegen h~tte. Die Frage wird deshalb aufgeworfen, well der Ya.tient 
vor seiner Einweisung am 28. VI. mehrere l~'[on~te lang mit Benzotlack gearbeitet hatte. 
Der Obduktionsbefund, der erst 60 Stunden naeh dem Tode erfolgte, 1/tBt zwar ira einzelnen 
erkennen, dab die Lunge vermehrt durehfeuehtet war und rait einer blutigen feinsehaumigen 
Fliissigkeit erffillt, die Mundsehleimhaut schmierig zerfMlen, Herz sehl~ff and nicht ver- 
grbBert, Milz, Leber und Nieren stark vergrblaert, davon die Nieren welch, brfiehig und yon 
gel6stem Blur imbibiert (N/theres s. Original). Blase mit einer blutigen Fliissigkeit gefiillt, 
in der Femurdiaphyse ist das Fettmark vollkommen verdr~ingt. Anatomische Diagnose: 
Splenomegalie, Typ. Gaucher usw. Histologisch waren wegen der versp/~teten Obduktion 
nur noch ira Riickenm~rk sog. Gaucher-Zellen naehweisbar. 

Es wird an Hand yon Beispielen aus dcr Literatur und eigenen Beobaehtungen an 
diesem Fa]le der Schlull gezogen, d a g e s  sich sehr wohl um eine Benzolvergiftung 
handeln konnte, zumM Tierversuche an Katzen, die 4--15 Tage his zum Tode in einer 
Luft leben, welche 7--10 nag Benzol im Liter enthielt, alle Lungenbdem zeigten, dagegen 
Milz und Lcber o. B. bzw. wenig verbndert, tierztigerfellzeichnung, Sehleimh~ute o. B., 
Nieren gesch~idigt, in einem Fall in den Cal0illaren myeloide Zellen. Die experimentellen 
Ergebnisse an Hunden waren wegen der groBen Resistenz der Tiere gegcn Benzol trotz 
langer Versuchsdauer (8 Monate) unerheblich, abgesehen yon Reizerscheinungen und 
Schwiichezust~nden, welche sich zu Beginn des Versuches einstellten. Die zahlreichen 
Literaturzitate eignen sich nicht zum Relerat. Hinsbeeg (K51n). ~176 

lIirsch, S.: I~ber chronisehe Xylolvergiftang, insbesondere fiber die Einwirkung 
des Xylols auf Herz and GeNlle. (44. Kongr., Wiesbaden, 8itzg. v. 10.--14. IV. 1932.) 
Yerh. dtsch. Ges. inn. 5led. 483--493 (1932). 

2 Todesf~lle yon Arbeitern tines Zeitungsbetriebes, bei denen die klinische Beobachtung 
An~imie, die Sektion autlerdem Herzklappenentztindung ergeben hatte, gaben Verf. Veran- 
lassung zu priifen, ob hier berufliehe Vergiftungen vorlagen. Nach der chemischen Untersuchung 
der Betriebsm~teriMien konnte nicht, wie urspriinglieh ~ngenommen war, Benzol, sondern nut 
Xylol in Frage kommen. 

Reihenuntersuehungen in dem betreffenden Betriebe zeigten nun, dal3 bei der Mehr- 
zahl der Arbciter der HgmoglobingehMt und die Zahl der roten Blutk6rperchen vcr- 
mindert war. Es bestand ferner viclfach eine Vermehrung der Leukocytcn, welt hgufiger 
noch einc relative Lymphocytose bei Vermindcrnng der neutrophilcn E!emente. Auf- 
fallend viete Untersuehte hatten Veriinderungen am Herzen nnd der Aorta bei niedrigem 
Blutdruek und vermehrtem Gehalt des Urins an Urobilin und Urobilinogen. Wenn 
nun auch vie!e dicser Befunde al!e mSglichen Ursachen haben kSnnen, so steht doeh die 
gefgl~erweiternde Wirkung des Xylols fest. Verf. kommt daher zu dem Schlul~, dal~ 
dicses Agens natiirlieh keine Ver~nderung an den Herzklappen bewirken konnte, dab 
aber seine Einwirkung in den Krankheitsmechanismus der beiden t6dlichen Fglle 
hSchstwahrscheingch eine wesentliche Rolle gespielt hat.. Xylol finder erst seit einigen 
Jahren bei der Herstel!ung illustrierter Zeitnngsb!iitter eine sehr ausgcdchnte Ver- 
wendung. Wean es auch viel wcniger fliichtig ist ats Benzol nnd Alkohol, so bietet 
doch die Anwendung groger Mengen bei erh6hter Temperatur im modernen {)ltiefdruck- 
verfahren eine erhShte Einwirkungsm6gliehkcit auf den Organismus bei ersehwerter 
Ausscheidung. Klix (Berlin). 

Bjerre, Hans: Drei Fiille yon Nitrobenzolvergiftung. (Sundby Hosp., Kobenhavn.) 
D'geskr. Laeg. 1932, 733--734 [Dgnisch]. 

In den 30 Jahren yon 1890 his 1920 sind in I)gnemark 7 F~lle von Nitrobenzol- 
vergiftung bekannt geworden, seitdem 1928 ein weiterer Fall. Zur r~sehen Erkennung, 
deren Bedeutung far die Behandlung betont wird, ist die Kenntnis des Vergiftungs- 
bildes yon Wichtigkeit. Es werden drci im Krankenhaus yon Sundby beobachtete 
Fglle mitgetdlt. 
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Die 3 Patienten hatten aus einer Flasche mit vermeintlichem Apfelwein getrunken, 
der erste starb einige Minnten nach der Einlieferung ins Krankenhaus in sehwer benommenem 
Zustand, cyanotisch, keine Kl-~mpfe. Der zweite hatte vorher schon erbrochen, war grau- 
cyanotisch, schwindelig und klagte fiber Kopfweh, ztmehmend comatSs. Oberflgchliche 
Atmung, Puls weich mid dikrot, Blutdruck 60/90. Magenspfilung bis zum Versehwinden 
des l~itrobenzolgeruchs im Spiilwasser. Kochsalzinfusion und Stimulantien. l~ach einigen 
Stunden tonisehe Krgmpfe, langsame Besserung binnen 5 Tagen. -Versehwinden des l~itro- 
benzolgeruchs in Ausatmungsluft und Flatus naeh 3 Tagen, Riickgang der Cyanose nach 
14 Tagen. BluthamoglobingehMt am 3. Tag 87 %, am 13. Tag 60 %, am 30. Tag 85 %, Ausstrieh- 
praparat zeigte geringffigige Anemic, geringe Meth~moglobinmengen am 3. Tag spektro- 
skopisch naehweisbar. Im Urin niemMs Eiwei~ oder Blutfarbstoff, auch kein ~ethiimoglobin. 
iYaeh einem Monat vSllige Erholung. Der dritte Patient butte l~itrobenzol nur im Mund 
gehabt, nicht geschluekt. Ein]ieferung in benommenem, stark eyanotischen Zustand, einzelne 
Xrampfanfalle, Atmung lind Kreislauf o.B.  Erholung unter gleicher Behandlung binnen 
14 Tagen. HamoglobingehMt am 3. Tag 76%, 13. Tag 57%, Blutbild o. B., am 3. Tag kein 
~Iethgmoglobin spektroskopisch naehweisbar, im Urin iiberhaupt nieht, 

Besprechung des Vorkommens yon Nitrobenzol nnd seiner gelegentlichen Ver- 
wendung als Setbstmord- oder Abtreibungsmit te l ;  t g wird als bereits zur tSdliehen 
Wirkung gentigende Menge angesprochen. Ruickoldt (GSttingen). 

Fischer, ltobert: Zum mikrochemischen Nachweis der gebriiuchlichsten Schlaf- 
mittel. (PIta~ma/cognost. Inst., Univ. Innsbruclc.) Mikrochem., ~T. F. 4, 409--429 (1932). 

Es wurde eine ~ethode ausgearbeitet, die es gestattet, kleinste Mengen der gebr~ueMiehen 
Sehlafmittel (21 Substanzen) im Harn, Blur und Liquor cerebrospinMis aufzufinden. Fiir 
die Methode genfigen ganz kleine Mengel~ Untersuchm~gsmateriat, yon Ham 10--20 ccm, 
yon Blur etwa 5 ccm, yore Liquor 3--4 ccm. Bei der Methodik tier Ausmittlung kann man 
2 t)hasen unterscheiden: 1. die Extraktion des Schlafmittels mit _~ther, die Verarbeitung des 
Extraktes, Isolierung des Schlafmittels dtwch Mikrosublimation und Reinigung dutch Um- 
sublimieren; 2. die Identifikation der Sublimate durch Berficksichtigtmg des Sublimations- 
punktes und der Krystall~orm, dutch Bestimmung der AuslSschung und der Schwingungs- 
riehtmlg der KxTstMle und des Schmelzpunktes im Mikrosehmelzpunktapparat. Schon bei 
tier Extraktion mit ~ther kann man 2 Gruppen unterscheiden: solche yon saurem 
Charakter, die Barbiturs~urepr~parate, ferner lXlirvanol, die mit ~ther aus saurer L6sung 
extrahierbar sind, und solche yon neutralem Charakter, aus denen naeh Ansi~uerung die 
Substanzen mit ~ther entfernt werden. Beide Extrakte werden daun jedes fiir sich weiter- 
verarbeitet. Die Isolierung und tCeinigung erfolgt dutch Verdunstung des Athers und nach- 
folgende Mikrosublimation, die mit I-Iilfe des Stufenrohres oder im elektrischen Sublimations- 
apparar der dem Kempfsehen Apparat naehgebildet ist, oder mir Hil/e des Glasn~pfchens 
miter dem Mikroskop vorgenommen wird. Die einzelnen Methoden sind genau besehrieben. 
Aus der Sublimationstemperatur mid dem Aussehen der Mikrosublimate erh~lt man bereits 
AnhMtspmlkte zur Identifizierung der Substanz. Das MikrosubNmat wird dami nochmats 
umsublimiert. In Tabellen sind die Sublimationstemperaturen lind die KrystMlformen der 
einzelnen Schlafmittel angegeben. Die erhMtenen Krystalle werden dann im Polarisations- 
mikroskop untersucht, AuslSschung und Sehwingungsriehtung bestimmt und sehliei3lich 
tier Sehmelzpunkt bestimmt. Im Zweifelsfalle kSnnen such chemisehe Reaktionen ausge~iihrt 
werden. Did Methode wurde an absichtlieh mit Seh]afmitteln versetztem UntersuchungsmateriM 
auf ihre Empfindlichkeit geprfift. Zur Beurteilung der Resultate ist es notwendig, das SchicksM 
der SeMafmittel im mensehlichen KSrper zu kennen und die Ausseheidungsverh~ltnisse. Man 
mul3 deshMb yon dem zur Verffigung stehenden UntersuchungsmateriM dasjenige w~hlen, 
bei dessen Verarbeitung am meisten Aussieht auf Erfolg besteht. Leicht zerst6rbare Sub- 
stanzen in therapeutisehen Dosen lassen sich oft nicht mehr im Ham nachweisen, wohl aber 
im Blur oder Liquor. Es werden in dieser Beziehung 3 Gruppen yon Sehlafmitteln aufgestellt: 
1. Substanzen, die im Ham selbst nach ttlerapeutisehen Dosen h&ufig, bei Vergiftungen immer 
Ms solche llnver&ndert aufgefmaden werden. Diese erleiden im KSrper nut einen teilweisen 
Abbau, so VeronM (80 % ), Dial (26 % ), DiogenM (30 % ), Numal ( 16 % ), Luminal (20 % ), Nirvanol 
und Sulfanol. 2. Substanzen, die im t tarn nur spurweise, mehr hSebstens bei exzessiven Dosen, 
im Blur und Liquor aber leieht naehweisbar sind: Noctal, AcetyI-Nirvanol, VoluntM, TrionM, 
Soneryl. 3. Substanzen, die im Ham fiberhaupt nicht, wenig im Blur, haupts&ehlieh aber im 
Liquor sich linden (aber such hier ist die M6glichkeit des 1qaehweises auf eine kurze Zeit- 
spanne naeh der Einnahme besehr&nkt): Sandoptal, Neuronal, Neodorm, AdMin, BromurM, 
l%anodorm, NovonM, Sedormid. Zum Beweis, da~ die Methode sich aueh in der Praxis be- 
wi~hrt, sind eine Anzahl yon Vergiftungsfi~llen angeffihrt, in denen es gelang, das Sehlaf- 
mittel nachzuweisen. In einem N~ehtrag wird noeh berichtet, dab Mikrosublimate yon Nu- 
real (Isopropylbarbiturs~iure), wenn sie dureh i~eiben mit der Nadel hergestellt sind, in 2 Mo- 
difikationen auftreten, die kurz beschrieben werden. Ott (Kolberg). o 
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Buzzo, Alfredo, und Rogelio E. Carratala: Die Vergiitungen dureh Barbitursiiure- 
praparate. (Ges. /. Geriehtl. Mad. u. Toxikd., Buenos Aires, Sitzg. v. 8. IV. 1932.) 
Archivos Mad. leg. 2, 64--70 (1932) [Spanisch]. 

?Die huupts~ehliche Erscheinungsform der akuten Vergiftung ist dus Koran, das ur/~misch 
ist. Auch kSnnen Delirien und Konvulsionen auftreten, iihnlich wie bei Alkoholvergiftnng, 
sowie lethargische Zusti~nde, die dam Symptomenkomplex tier epidemisehen EncephMihs 
gleichen. Fiir die snbakate Vergiftung sind Ituut- und Schleimhantsymptome charakteristiseh. 
Sic werden besonders bei Personen mit Leber- und Niereninsnifizienz beobaehtet und treten 
in der Form yon polymorphen, pruriginOsen Erythemen aui, i~hnlieh den Masern-, Seharlach-, 
Erysipelaussehl~gen, gew6hnlich verbunden mit Temperatursteigerungen. Die chronische 
Vergiftung kann das klinisehe Bild einer Gehirnaffektion gehen, insbesondere das einer pro- 
gressiven ParMyse. Euphorie, StSrungen der Sprache und der motorisehen Koordination, 
der unsiehere Gang, der positive t~omberg, die zittrige Schrift sind die hier wie dort auftreten- 
den Symptome. NIanehmal iiberwiegen die Chaz'akterstSrungen - -  Zorn- nnd Wut~usbriiche, 
die his zu GewMtt~tigkeiten ausurten. Ein ziemlich seltenes Sp~tsymptom ist das Erscheinen 
yon anfMlsweise auftretenden, sehr heftigen Muskelschmerzen, besonders in den Schultern, 
den Htiften and im Quadriceps femoris. Lanke (Leipzig). 

Trelles, J. 0., et D. Lagaehe: Intoxication barbitnriquc r6eidivante s'accompagnant 
d'halhtcinose pfidonculaire. (Rezidivierende Barbitursgurevergiftung.  Zustandsbild der  
, ,tIallucinose pddonculaire".) (Sot. Mdd.-Psyeho[., Pa~'is, 23. V. 1932.) Ann. m$d.- 
psychol. 90, I, 565--572 (1932). 

Die Verff. beschreiben einen Full, der dreimul Selbstmordversuche mit Barbiturs~ure- 
pr/iparaten unternommen hut. Genauer geschildert warden die im AnschlnB an den letzten 
Versuch aufgetretenen StOrungen: zun/ichst Korea, darm u mit zahlreichen neuro- 
logischen Symptomen (l%eflexstfrungen an den Pupillen, Akkommodations- and Konvergenz- 
stOrungen, StSrungen der Sprache, cerebellare Erscheinungen, PyramidenbahnstOrungen). 
Each Abklingen der zahlreichen Anfungserscheinungen bleibt eine Zeitlang ein Zustundsbild 
bestehen, das gekermzeichnet ist durch fliichtig auftretende visuelle Halluzinutionen bei er- 
hMtener Besonnenheit and Augenmuskelstfrungen. Diese Kombination deutet aui eine 
L~ision der Hirnschenkelhanbe in der HShe des Oeulomotorinskerns. Die Verff. identifizieren 
das bei ihrem Kranken aufgetretene Zustandsbild mit der yon L h e r m i t t e  zuerst beschrie- 
benen ,,hMlucinose p6donenlaire", die aueh bei Blutungen nnd Erweiehnngen in diesem Gebiet, 
bei epidemischer Encephalitis usw. beschrieben worden ist. Experimentelle Untersuchungen 
yon K e e s e r  hubert gezeigt, dab die Barbiturs~ure vorwiegend am Mittel- and Zwischenhirn 
angreift. Es wird auf einen Fall  yon F o a m i e r  verwiesen, beidem im Anschlufl an Burbitur- 
sgurevergiftung ein Parkinsonsyadrom aufgetreten ist. Die I-IMluzinationeu entstehen nach 
den VerfL dnreh eine Sch~digung des Sehlafmeehanismns, dureh die es zur Isolierung der 
uktiven Komponente des Schlafes, des Traumas, kommt. (Die deutsche Literatur fiber diesen 
Gegenstand ist nicht beriieksichtigt, ttef.) - -  In  der A u s s p r a c h e  weist G u i r o d  daratff bin, 
dub die ttMluzinationen des Kranken eher dutch eine Seh~digung der Sehbahn bzw. der Seh- 
rinde zu erklgren seien. [Vgl. L h e r m i t t e ,  l~evue near. ~9, 1359 (1922).] A..Meyer (Bonn). o 

Louvier, Mario: Ricerche farmacologiehe sul lnminale sodio. (Dose minima Male 
iontana, azione sulla trequenza respiratoria, cardiaea e suIla temperatura.) (Phar-  
makolog~sche Untersuchungen iiber Luminalnatrium. [Dosis minima letMis, Wirkung 
auf die Frequenz yon Atmung und ge rz  and  auf die Temperatur.]) (Istit. di l~ar- 
macol., Univ., Padova.) Arch. Farmaeol .  sper. 54, 68--80 (1932). 

Die Dosis minima letMis des Luminalnatriums betr~gt bei intrumuskul~rer Einverleibung 
beim Kuninchen 0,15 g anf das Kilo K6rpergewieht. ?Die Wirkung des Pr~parates erstreekt 
sieh hauptsi~ehlieh auf das Respirationszentrum. Das Iterz sehli~gt noch heftig eine Zeitlung 
welter, w~i.hrend die Atmung schon still steht. ])ei mit LuminM vergifteten Tieren tr i t t  eine 
deutliche bis zum Tod immer mehr abnehmende Temperaturerniedrigung ein. Die iiberleben- 
den Tiara zeigen eine Zeit l~ng L~hmungserscheinungen der hinteren Extremitgten. Ott. o 

Stander, H. J.: Delayed ehloro%rmpoisoning. (VerzSgerte Chloroformvergiftung.) 
(Dep. o~ Obstetr., Johns Hoplcins Univ. a. Hosp., Baltimore.) Amer. J. Obstetr.  23, 
882--885 (1932). 

Verf. beriehtet  tiber einen Fal l  yon verz6gerter Chloroformvergiftung, der sich 
als 5. Beobaehtung an  frtiher mitgeteil te F~lle anschliel~t und, wie 3 -con den friiheren, 
3 - - 4  Tage nach der Narkose znm Exi tns  itih~te. 

Es handelte sich um eine Geburt, bei der w~hrend der Austreibung Narkose s la reine 
und naeh der Geburt des Kindes 1/e Stunde lung Volhaarkose zweeks Durchfiihrung der Damm- 
naht gegeben wurde. Am 3. Tuge wurde die Patientin in zunehmendem l~[aBe schtgfrig und 
bewufitlos, um am 4. unter Kr/~mpfen zu sterben. Die verabfolgte Mange Chloroform betrug 
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2 Unzen. Die Blur- und Urinuntersuchung ergab eine verminderte Alkalireserve, hohe Kon- 
zentration der Aminos/~uren und einen etwas unternormalen Blutzuckerspiegel. Die ana- 
tomisehe Untersuchung zeigte zentrale :Nekrosen der Leber. 

Verf. warnt  vor Anwendung des Chloroforms in der Chirurgie, namentl ich dutch 
Unerfahrene;  in der Geburtshilfe soll es nur in der Austreibung ~ ]a reine gegeben 
werden, and  auch dann nur, wenn andere Betgubungsmit te l  nich~ erreichbar oder 
indiz ier t  sind. Gegen Chloroformvergif~ung sind intravenSge Ma~nahmen zur Be- 
k~mpfung der Acidose, also alkalische LSsungen und Traubenzucker,  die einzige 
Hoffnung. Erwin Straflmann (Berlin). ~176 

Turner, R. G.: Blood alcohol and its relation to intoxication. (Die Alkoholkonzen- 
t ra t ion  im Blur. und ihre Beziehung zur Alkoholvergif~ung.) (Dep. o/Med. Research, 
Detroit Coll. o/Med, a. Surg., Detroit.) J. of Pharmaeol.  44, 305--324 (1932). 

Die Alkoholbestimmungen im Blur wurden naeh der Methode yon ~ a v i l l e - ~ i e l o u x  
durchgefiihrt. Wenn die Alkoholkonzentration im Blur yon tIunden den Weft yon 0,3% 
erreieht, so ist die Alkoholvergiftung ausgesprochen. Bei Xonzentrationen yon 0,4--0,5% 
ist ein stupurSser Zustand vorhanden. Werden hoehkonzentrierte alkoholisehe L5sungen 
gegeben, so bleibt der Alkoholspiegel im Blute l~nger erhSht Ms beim GenuB niedrig konzen- 
trierter LSsungen. Iqahrungsaufnahme mindert den Alkoholspiegel im Blur. Hesse.~ 

Kollo, C., et N. Crisan: L'identification de l'aleool m~thylique en presence de 
l'alcool ~thylique par vole mieroehimique. (Die Identdfizierung des Methylalkohols in 
Gegenwart  yon Xthylalkohol  auf mikrochemisehem Wege.) (Laborat. de Botan. et de 
Pharmacognosie, Few. de Pharmasie, Buvarest.) C.r. Soe. Biol. Paris 109, 795--796 (1932). 

Zum Naehweis des Methylalkohols dient die Methonverbindung des Formaldehyds (s. a. 
1Vfohr, Mikrochem. 8, 154). Man lg~t 10 Tropfen der AlkohollSsung in 5 ccm einer Mischung 
yon 5 g Kaliumbiehromat mit 30 ecru Wasser und 2,8 ecru konz. tt2SO t fallen und destilliert 
naeh 5 Minnten 2--3 ecru ab. Das Destillat erhitzt man mit 0,5proz. MethonlSsung im Uber- 
sehul3 5--10 Minuten im koehenden Wasserbad und unterwirft den abfiltrierten und bei 50 
bis 60 ~ getrockneten Niederschlag der Mikrosublimation im Apparat naeh Eder .  In  einer 
ersten Sublimation bis 60 ~ geht die Methonverbindung des AeetMdehyds (F ~ 139 ~ fiber, 
in einer zweiten bis 70 ~  Formaldehydderivat (F ~-187~ Die Identifizierung erfolgt 
(lurch nfikroskopisehen Vergleieh mit Kontrollprgparaten odor din'oh den Sehmelzpunkt. 

v. t'alkenhausen (Ziirich).o 
Ioneseu, Constanta V.: Akuter Alkoholismus bei Kindern. Rev. ,stiin~. reed. 21, 

560--562 (1932) [Rum/iniseh]. 
Es handelt sieh um einen 7jghrigen Knaben, der mit Einwilligung tier Verwandten, 

vor dem Essen 4 Glas Rotwein--ungef~hr 10 % Alkoholstgrke - -  also im ganzen eine Quantit/~t 
yon 40 g eimlimmt. ]~ine halbe Stunde sp~ter wttrde der Knabe in betrnnkenem Zustande 
naeh ttause getragen, wo er in einem his abends dauernden tiefen Sehlaf sinkt. Es wird ibm 
eine Campher-Coffein-Injektion verabfolgt, und das Kind erholte sieh im Laufe der Nacbt. 
Am Morgen ist er wieder hergeste]lt. Verf. hebt horror, dab bei einem 7j/ihrigen gesunden 
nnd normal ausgebildeten Kinde 1,50 g Alkohol pro 1 kg KSrpergewicht eine Vergiftung 
hervorruft, die 7---8 Stunden dauert. Kernbach (Cluj). 

Brul6 et Len~gre: H6pato-n6phrite grave apr~s ingestion d'un abortif. (Schwere 
Leber-  uud Nierenentztindung naeh Einnahme eines Abor~ivmi~tels.) Bull. Soc. n l6d. .  
H6p. Paris, I I I .  s. 48, 860--864 (1932). 

Eine 34j/~hrige, kr/~ftige Frau butte, um Abort herbeizuffihreu, ein Mittel genommen, 
dessen Natur ihr unbekannt war. Der Abort trat  am folgenden Tage ein. Ohne uterine In- 
fektion machte sieh ein Ikterus bemerkbar, der sieh wie eine schwere Hepatonephritis ent- 
wickelte. Als die Kranke am 15. Tage untersueht wurde, betrug der Blutharnstoff 5,50 und 
stieg noeh bis auf 6,60 p. m., verbunden mit ttarnbesehwerden und einer leiehten Albuminurie, 
jedoeh ohne Cylindrurie mad 0deme. Die Glieder waren yon einem polymorpben Erythem, 
besonders searlatiformer Natur befMlen. Zeichen yon Polyneuritis feMten. Der nicht starke 
Ikterus verschwand etwa in einem Monat. Die schwere Azot/~mie ging nur langsam zuriiek. 
~Tach fast 3 Monaten trat  vollst/~ndig Heilung ein. Die Kranke glaubt sich erinnern zu kSnnen, 
dM] man den Namen Beifu8 genaimt babe. Die Symptomatologie ist sehr/~hnlieh wie man 
sic bei Intoxikationen mit Apiol beobaehtet hat. N e t t e r  beriehtet ansehliel3end allgemein 
fiber ghnliche Vergiftungen. Wilcke (GSttingen). 

Juh~sz-Sehiiffer, Alexander: Retrobulbiirneuritis durch Apiolvergiftung. (Univ.- 
Augenklin., Bern.) Klin. Wsehr. 1932 II,  1232 u. Klin. Mbl. Augenheilt~. 89,361-366 (1932). 

Verf. sah eine Apiolvergiftung bei einem 19 Jahre alten M~Ldchen, die binnen 24 Stunden 
20 Apiolkapseln genommen butte. Sic bekam prompt ihre Menstruation und eine Dermatitis. 



174 

Als naeh 3 Monaten die Menses wieder ~usblieben, nahm sie wieder, wenn auch weniger Apiol, 
and wieder traten die 3Ienses ein. Naeh g Woehen bekam sie Bewegungssehmerzen, Nyktalopie 
und erheblielm Verminderung der S; es fand sieh eine einseitige retrobulbgre Neuritis n. opt.. 
mig geringem Exophghalmus and Behinderung der Adduktion, absolutes parazentrMes Skotom 
and zentral-par~zentrales Skotom ftir Blau, l~ot und Griin. Allgemeinbefund (Nerven, Z~hne, 
Nebenh6hte usw~) o. ]3. Sehwitzkur yon 3 Woehen, v611ige Heilung. Trotz des auffM]end 
groBen tntervalls wird di e Augenerkra.nkung dem Apidl zur Last gelegt. Kurt Steindor]f.o 

lagdhold, H.: Uber s~h~vere Pelyneuritis naeh t3ebraaeh yen ApM. (4~I. Kongr., 
Wiesbaden, Sitzff. v. 10.--14. IV.  1932.) Verh. dgsch. @es. inn. Med. 423--428 (1932), 

:dine 31jghrige Frau, we]ehe wegen ausgebliebener Menses 5 Tage lung je 9 Apiolkapseln 
(Caps. gel~L c. Apiol. vir. 0,1) and nach 20 Tagen dieselbe Menge an 4 Tagen genommen hatte, 
erkr~nkte nach einer Latenzzeit. yon 21/~ Woehen ~n einer Polyneuritis, welehe symmetriseh 
an den I-I~nden die peripheren Teile des N. medianus and ulnaris betraf mit aufgehobener 
Adduktion and Opposition des D~umens, gest6rter Adduktion des Kleinfingers, Sehg~digung 
der Beugung der Grundphalangen and der Fingerspreizung. An den unteren Extremit~gen 
war die Muskulatur der Untersehenkel und FiiBe gel~hmt and atrophisch. Bei vorh~ndenen 
Patell~rreflexen fehlgen die Aehillessehnenreflexe. Keine Sensibilit~tssg6rungen. Ira weiteren 
Verlauf Abort, keine Besserung der L~hmungen. Naeh 10 Woehen besteht noeh Entartungs- 
reaktion. Klix (Berlin). 

Wittke: Polynearitis naeh Gebrauch eines viel benutzten Abortivmit~els (Apiol). 
(Berlin. Ges. /. Psychi~trie u. Ne~venk~anlch., Sitzff. e. 9. V. 1932.) Zbl. Neuro 64, 727 (1932). 

Vorstellung yon zwei Patientinnen mit sehl~ffer L~hmung der distalen Teite aller Glied- 
magen, mit elektrischen Veriinderungen (E.A.I%.) nnd fehlenden Reflexen in den betroffenen 
Muskelgebieten. Die Erkrankung trat 10--12 Tage naeh Einnahme des Abortivums Apiol 
auf. Hinweis auf die im deutsehen and ausl~ndisehen Schrifttum besehriebenen entsprechenden 
Fi~lle. In I-tolland vorgenommene Tierversuehe haben ergeben, dab die Ursache der Vergift.ung 
in der Verunreinignng mit Triorthokresylphosphors~ureester zu suehen ist. Petri (Berlin). 

Wullenweber: (~ber Apiolvergiitung. (St~idt. Krankenh., Sehlesw@) Mtinch. med. 
Wschr. 1932 II~ 1433. 

Zusammens~elIang yon 11 im deugsehen Sehrifggum der letzgen 2 Jahre nieder- 
geleggen Beobaehtangen fiber Apiolvergifgungsfs Es ergibt sich auffallende Un- 
gleichheig der Giftwirkung sowohl bezfiglieh Giftmenge als auch beziiglieh Lagenzzeit 
bis zum Auftreten der ersten Vergifgungserscheinungen. Dagegen zeigen die in Be- 
nommenheit, Maskelliihmungen und -atrophie, Krgmpfen, Uterasblutungen u. a. m. 
zu Tage tretenden Kr~nkheigssymptome selbst in den einzelnen Fgllen weitge]aende 
Ubereiustimmang. Als ,zereinzelges gorkommnis isg wohl eine naeh Einnahme yon 
14 Apiolkapseln anger nr~misehen Erscheinangen tSdlieh endende Vergifgang anzu- 
sehen, fiber welehe in einer bereigs aus dem JaJare 1914 stammenden Arbeig beriehteg wird. 

Als Erg~nzung der vorliegenden Befunde schildert Verf. eine Eigenbeobachtung an 
einer 32j~hrigen Gravid~ welche mit Parese der Beine zu ihm kam. Andere StSrungen be- 
standen nieht, obwohl - -  den Aussagen der Angeh6rigen naeh - -  mindest.ens 40 Apiolkapseln 
genommen worden waren. 

u glaabg, dal~ die bezfiglieh Sg~rke and Sehnelligkeit so anl~erordentlich ver- 
schiedene Wirknng mit dem versehieden hohen Gehalg der einzelnen Prs an Tri- 
orthokresylphosphag arsgcMieh zusammenhgngen mSchge. Else Pet~i (Berlin). 

Clarenburg, A., und Ch. (L J. Dorniekx: Nahrungsmittelvergiftung bei I~Iensehea 
in Zusammenhang mit Taubenparatyphose. (Bakteriol. u. Vete~'in. Abt., Centr. Laborat. 
[. d. Vol~sgesundh., Utrecht.) Z. Ityg.  114, 31--41 (1932). 

Als Erreger einer akaten Gastroenteritis bei 20 Personen warden Paragy12hns  
Bres laa-Baei l len  naehgewiesen. Die Ursaehe der Erkrankang war ei~a Pudding, in 
dem ,zorwiegend Taubeneier enthalgen waren. Diese Taubeneier stammten aus einer 
Taubenfarm, in der eine Paragyphusseaehe herrsehte; sowohl bei den Tauben selbst 
als auch in den Taubeneiern wurden Breslau-Baeillen naehgewiesen. Bei den erkrankten 
Mensehen warden die Breslau-Baeillen in Stuhl, Urin and Blur festgesgellt; an$erdem 
fanden sieh im Blugserum der Pagienten spezifisehe Breslan-Agglutinine. - -  Dnrc]a ein- 
gehende Abs~gtigungsversuehe wnrde die Identitag der Tauben- und der Mensehen- 
s tar ,  me mit eehten Breslau-Baeillen naehgewiesen and zagleieh der speziiisehe Sonder- 
receptor des Breslau-Typus erneat best~tigt. F. Kau]/mann (Berlin).~ 
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Barral, l~tienne, et Couture: A propos d'une r6eente 6pid6mie d'intoxications par 
les g~teaux ~ la er~me. (~ber eine kiirzlich beobachte~e Epidemie infolge yon Genu~ 
vergifteten Kuehens.) Key. internat. Crimina]ist. 4, 326--349 (1932). 

Naeh Genul~ yon K u e h e n ,  der mit einer Creme  zubereitet war, in der 8 a h n e  
und E i e r  enthalten waren, erkrankten mehrere Personen unter den Erseheinungen 
eines Magen- und Darmkatarrhs,  yon denen eine starb. In  den Organen wurden G g r t -  
n e r b a c i l l e n  naehgewiesen, ebenso in den Ausseheidungen mehrerer erkrankter 
Personen. Das Blur der Erkrankten agglutinierte die aus den Leiehenorganen geziich- 
teten Bacillen, und zwar bis zu einem Titer yon 1 : 1280. Unter dem Personal der 
Biekerei, in der der Kuchen hergestellt war, konnte kein Baeillentr~ger ermitte]t 
werden. Die Untersuchung yon Milch, Eiern und Wasser war negativ, so da$ die 
Frage naeh der Herkunft der Infektionen ungeklgrt blieb. Richter (Ohlau). o 

Wess6n, E.: Ein Fall yon Vergi~tu]lg mit Aetheroleum sabinae mit ungewiihnliehem 
Symptomenbild. (Obstet~.-Gyniikol. Klin., Akad. Krankenh., Uppsala.) Acta obstetr, 
scan& (Stoekh.) 12, 180--188 (1932). 

Das Sevenbaum61 gilt seit alters her als Abortivum. In Wirklichkeit bewirkt es 
nur  schwere Gastroenteritis, die manchmal zu Abort  ftihrt, aul3erdem aber kann es 
zu :Nephritis, Herzschw~che, ja sogar zur Erblindung Anla~ geben. 

VerL beriehtet fiber einen eigenartigen Fall yon Vergiftung mit SevenbaumS1 im 4. Gravi- 
ditgtsmonat nnter besonderer Beteiligung des Nervensystems (BewuBtlosigkeit, tonische 
Krgmpfe der I-Ignde veto Tetanietypus, Parese im SehulVer- and Ellenbogengebiete und 
Spastizitgt der Be~e). Abort erfolgte 3 Wochen danach. Nach 2i/= Monaten waren die Lgh: 
mungen nahezu verschwunden. Die Magen-Nieren-Sehgdigungen waren vergleichsweise ge- 
ring. Die Diagnose war erschwert dutch die Bewnl3tlosigkeit. Binz (~finehen). ~176 

Hillenbrand, Karl: Sehwerhiirigkeit nach Chenopodiumiilvergiftung. (Univ.-Kiln. 
/. Hals-, Nasen- u. Ohrenl~rantch.; T~bingen.) Miineh. reed. Wschr. 1932 II, ] 152--1153. 

VergLftungen mit ChenopodiumS1 sind selten, in der deutschen Literatur wird ein Fall 
yon Oppikofer  beschrieben. Eine 56jghdge Frau nahm innerha]b yon 1--2 Stunden das 
Sechsf~che (6real 16 Tropfen) der Wirkmigsdosis yon ChenopodiumS1 und vertrug diese Uber: 
dosierung ohne erkennbare Sehgdigung. Erst als sie 3 Woehen spgter noch einmM die 5f~ehe 
Normaldosis einnahm, erkrankte sie neben Durchfall, Kopfsehmerz und Schwindel an Ohren- 
sausen und Sehwerh6rigkeit. Letztere erwies sich als eine Schgdigung der Wahrnehmung 
ffir hohe TSne mid blieb irreparabel. - -  Besonders beachtenswert ist die Kumulationswh'kung 
bei einmaliger Wiedereinnahme nach 3 Wochen. Behm (Schwerin}.o 

%ovljanskaja, K.: Zur Frage der akuten Bilsenkrautvergiftung. Z. 5Tevropat. 
Nr 6, 55--62 (1931) [Russisch]. 

Berieht fiber 4 Fglle yon Bilsenkrautvergff~ung bei Kindern im Alter yon 7, 8, 9 und 
12 Jahren. Das klinisehe Bild iuBerte sieh in Delirien mit lebhaften Sinnest~uschungen nnd 
St6rungen vegetativer Natur and klang im Lanfe einiger Tage ab. Wolpert (Berlin). ~ ~ 

Steidle, H.: Giite in Speisepilzen. (11, Tag. d. Dtseh. Pharmakol. Ges., W~esbaden, 
Sitzg, v. 8.--11. IV. 1932.) Naunyn-Schmiedebergs Arch. 167, 91--92 (1932). 

W~hrend ein Tell der Vergiftungen dureh Speisepilze auf Verwechslung mit Giftpilzen 
oder Genu/] verdorbener Pilze zurfickzufiihren ist, ist das Vorhandensein toxisch wirkender 
Stoffe, besonders spezifischer Bilzgifte, in Speisepilzen bisher kaum beaehtet worden. Vortr. 
hebt hervor: 1. Blutgifte, 2. Alkaloide veto Typus des Muse~rins, 3. GeIa$gifte. Bei Prfifung 
einer gr61]eren Reihe yon Pi]zarten hat Vortr. H~molysine und H~magglutinine, die in Speise- 
pilzen sehon beobaehtet waren, besonders reiehlieh in Steinpilzen (Bo]etns edulis) und Wiesen- 
champignons (Agaricus eampestris) gefunden. Musearinar~ig wirkende SubsSanzen ha/~ Vortr. 
in Eierschw~mmen (Cantharellus cibarius) gefunden. Die Gef~gffte gehSren toxikologiseh 
in dieselbe Gruppe wie das Hauptgift des Knollenblitterschwammes. Vortr. hat sie in zahl- 
reiehen Pilzarten, ~ueh eBbaren, festgesteLlt. Sie seheinen bei allen Pi]zen vorkommen zu 
kSnnen. Die Gifte in Speisepilzen kOnnen miter Umst~nden zu Vergiftungen fiihren. Veto 
wissenschaftlichen Standpunkt aus bestehen kaum grundsitzliche Unterschiede zwisehen 
den al~ giftig und den als ungiftig geltenden Pilzen. Wilh. Neumann (Wiirzburg).o 

iudeoud, It . :  Empoisonnement par l'entolome livide. D~shydratation et d~ehloru- 
ration. (Vergiftung dutch Entoloma livid. Wasser- und Chlorverlust.) (Clin. Mdd, 
Univ., Gen@ve.) Schweiz. reed. Wschr. 1932 II, 770--772. 

:Bei einem ungewOhnlieh schweren Vergiftungszustand gelang der :Nachweis erhr 
EiweiBgehaltes des Serums (87,30/00 Albumin refraktometriseh) sowie niederer Chlorwerte im 
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Plasma (4,38 start 5,25--5,50) und in den BlutkSrperchen (2,2 start 2,6--2,7). Der Wasser- 
verlust ist darch die Diarrh6en und das Erbrechen erldgrt, der Chlorverlust dutch d~s Er- 
breehen. - -  Therapeutiseh ergibt sich die Folgerung, bei schweren and langdauernden Yer- 
giftungssymptomen naeh Pilzintoxikation physiol. Koehsalzinfusionen zu ~erordnen. Im 
referierten Falle batten diese Mat~nahmen prompten Erfolg. Eisner (Basel). 

Veress, J~nos: Massenvergiftungen mit Amanita phalloides in der Gemeinde Bhk, 
Komitat Sopron (Ungarn). er r .  ttetil. 1932, 795--798 [Ungariseh]. 

Im September 1931 erkrankten 4 Familien, insgesamt 19 Personen, nach dem 
Genus yon Amanita pha!loides. Besonders sehwer waren die Erscheinungen in den- 
jenigen Fami!ien, welehe die Pi!ze ohne vorheriges Abkochen genossen haben. Kinder 
unter 11 Jahren zeigten eine besondere ttinf~!iigkeit. Die kleinste t6dliche Dosis 
betrug nut 3 El315ffel. Yon den 8 tSdlieh geendeten Fallen waren 4 Kinder unter 
11 Jahren, 3 Erwaehsene (18--32 Jahre) and ein 56j~hriger Mann. Eine 70j~hrige 
Frau bet nur geringe Symptome, allerdings bei nnr m~13igem Pilzgenu~. Das klinische 
Bild lieB drei vonelnander gut gbgrenzbare Stadien erkennen. Zuerst bestand unmittel- 
bar naeh dem Pilzgenui~ e~wa 12--24 Stunden eine symptomfreie Ink ubationszeit, an- 
schliel~end Stadium der aknten Gastroenteritis und seh!ieglich l~bergang in 0oma 
hepaticum oder allmghliehe Genesung. Das gastroenteritisehe Stadium zeigt nile Er- 
seheinungen des akuten Fliissigkeitsverlustes und ghnelt den eholeriformen Zustgnden. 
Der Yerlauf dieses Stadiums !~t~t sieh prognostiseh nieht verwerten. Das ansehliegende 
schwere Stadium der Lebersehgdigung liefert aueh sehwere Erscheinnngen seitens des 
Zentra!nervensystems, wie allgemeine Unruhe, delirant-somnolente Zustgnde, aber 
auch Zeiehen yon sonstigen Sehgdigungen, wie positive Babinskisehe Reaktion. Bei 
fast sgmtlichen Fallen konnte im Urin Urobilinogen nachgewiesen werdem Zueker 
and Aeetonproben blieben negativ nnd Eiweil3 konnte nut in 3 F~tllen im Ham nach- 
gewiesen werden. Charakteristisch war noch ein durehdringender Gerueh yon faulen 
Pi!zen im Ham. Das Blutbild zeigte eine Verminderung der roten Blutk6rperehen 
(3,6--4,7 Miltionen). Im Sektionsbild standen im u die sehr starke Ver- 
fettung der parenehymatSsen Organe and herdfSrmige Blutungen in der Leber. Im 
wesentliehen erinnert das Bild an die Befunde bei der Phosphorvergiftung aueh im 
histologisches Bi!d. Verf. betont die dringende Notwendigkeit der Aufklgrungsarbeit 
nnter der !gndliehen BevSlkerung nach deutschem Beispiel. Die folgensehwere Massen- 
vergiftung konnte dadureh entstehen, dal~ die Pilzsucher sehr viele ganz jnnge Pilze 
gefunden haben, die noeh leiehg verweehselbar sind mit jungen Exemplaren veto 
Wiesenchampignon. Schwarz (Berlin). 

Wysoeki, K.: Vergi~tung dm, eh Cantharidensalbe. (Univ.-Hautktin., Heidelberg.) 
Wien. klin. Wsehr. 1982 II, 964--969. 

In der Heidelberger Klinik wurde ein Kranker aufgenommen, dem man wegen Scabies 
Ungt. Wilkinsoni verschrieb. Irrtiimlicherweise wurde eine Cantharidin enthaltende, in der 
Veterin/~rmedizin gebrs Salbe verabfolgt. Wenige Stunden naeh Anwendung trat 
heftige:s Brennen und Blasenbildung am ganzen K6rper auf. Dm'eh Entfernang der Salben- 
reste, Offnen der .Bl~sen, reiehliehe Zufuhr yon Ftiissigkeit und Alkatisierung dos Urins dureh 
Natr. biearb, gelang es, den :Krallken zu heilen. 

Besonders wiehtig seheint bei derartigen Vergiftungen die Alkalisierung des Urins 
zu sein, weil naeh den Untersuehungen E l l i nge r s  Tiere in dieser Weise gerettet 
werden k6nnen; es tritt  dann keine Nierensch~digung auf. Vohwin/cd (Tttbingen).o 

Plg t z l i eher  Tog  aus  inne~'er Ursaehe.  

Bieling~ 0.: Der Seheinted. (Med. Abt., Krankenh. Bethanien, Hamburg-Eppen- 
dor/.) Med. Welt 1932, 833--837. 

Verf. steht den Angaben fiber eine H6chstdauer von Leblosigkeit, nach we!chel 
eine Wiederbe!ebung nicht mehr mSglieh sei, zweifelnd gegen/tber and tritt  daffir ein 
bei pl6tzlichen Todesfiillen Wiederbelebungsversuehe nieht friiher aufzugeben, bi~ 
siehere Leiehenerseheinungen da sind. Aussetzen der Funktion ist noeh nieht Auf 
hSren des Lebens, auch nieht beim Zentralnervensystem. Iterzkammerflimmern kam 
vor~ibergehen. Es sind sehon 13 F/itle bekannt, in welehen dureh das Elektrokardio 


