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Leber- und Nierent~tigkeit in sehr weehselnder Zusammenstellung and Intensitiit 
zutage. Das Sehieksal des Verletzten wird weniger yon den physikalisehen Faktoren 
als vietmehr yon der Konditions- und Konstitutionsbesehaffenheit des Verletzten ent- 
schieden. Bei labilem Nervensystem kann der im Momente der Stromwirkung ent- 
stehende psyehis@e Shock sofortigen Tod herbeiftihren, ohne dab im O rg an i sm u s  
eine m o r p h o l o g i s e h e  L~ision n a e h w e i s b a r  w~Lre. In anderen Fgllen k6nnen 
unter giinstigen Verhfiltnissen die dureh den Shock erzeugten Iunktionellen StSrungen 
restlos versehwinden. Sehwer ist die Deutung der rohen Gewebevergnderungen. In 
der Unfallpraxis gibt bei einem grogen Prozentsatz der tSdliehen Unglfieksfglle die 
Obduktion keinerlei Fingerzeig ffir den Meehanismus der Stromwirkung. Charakteri- 
stiseh sind jene histologisehen Vergnderungen, die infolge Stromwirkung in dem 
Muskelgewebe auftreten. Makroskopisch sind keine Vergndernngen festzustellen; an 
mikroskopisehen Sehnitten zelgen die Muskelfasern nebeneinanderstehende, sehrauben- 
gangf6rmige Spiralen, welehe besonders mit t Ie idenhe inscher  Fgrbung markant zum 
Ausdruek gelangen. Ihr Wesen, ihre Bedeutung ist bis jetzt nicht aufgekliirt.. Ganz 
auffallend sind die Vergnderungen im Knoehensystem. Ahnlich den Fasern im Innern 
der yore Blitz getroffenen Biiume, welehe yon in Ziekzaeklinien durehgehenden Sprtin- 
gen und gissen durehsetzt sind, finden sieh im Knoehen Risse (Sehisis). Diese Iiisse 
und Sprtinge kSnnen yon der Stelle des Eindringens des Stromes ganz unabMngig sein, 
ihre Form und Ausdehnung kann mit dem lokalen statisehen oder Muskelmeehanismus 
keineswegs in Zusammenhang gebraeht werden. H~ufig sind: die Fragmentation des 
Herzmuskels, die in der Leber oft aueh makroskopiseh naehweisbaren rohen Sprtinge, 
Sehiehtenabl6sung im Magen, StSrung der Struktur der Niere, Dissoziation und Torsion 
des Epithels der Tubuli. Die infolge Stromwirkung eintretende akute Degeneration 
der Nervenganglien ist aueh im Versuehe naehweisbar. Diese erklgren die in der Unfall- 
praxis hgufigen Lghmungen und trophisehen StSrungen. Unter den spezifisehen Ver- 
gnderungen der Haut sind die Stromzeiehen eharakteristisch: an der Ein- und Aus- 
trittsstelle des Stromes entwiekeln sieh harte, hervortretende, blasse, mit steilem 
Rande und nabelartig eingezogener Mitre versehene tIautveriinderungen, iiber welehen 
das Epithel unver~ndert ist. Eine ganz besondere Empfindliehkeit zeigt das Auge. 
Eine hgufige Erseheinung ist, dal~ knapp nach der gerletzung die objektiven und 
subjektiven Symptome einer Vergnderung fehlen; naeh Wochen und Monaten k6nnen 
Sehst6rungen auftreten, deren Ursaehe in beginnender GlaskSrpertrfibung oder Ka- 
tarakt zu Iinden ist. Ein groBer Teil der mit vollkommener Atmungs- und Herzl/ihmung 
einhergehenden F~Llle ist noeh reversibel. Riehtig a~lsgefiihrte ktinstliehe Atmung, 
Lumbalpunktion, entspreehende medikament6se Behandlnng kann zu vollem Re- 
sultate ffihren. W i e d e r b e l e b u n g s v e r s u e h e  sind s t u n d e n l a n g  f o r t z u s e t z e n .  
Beztiglieh der Stromnekrosen ist der weitgehendste Konservatismus angezeigt. 

E~merich Ill~s (Budapest). o o 

Ve~'eiftuneen. 
@ Sehilling-Siengalewiez, S.: Lehrbueh der gerichtliehen Toxikologie. Bd. 1. 

Wilno: Lux-Verl. 1933. XVII, 215 S. [Polniseh]. 
Dieser 1. Band behandelt im allgemeinen Teil den Begriff ,,Gift" und ,,Vergiftung", 

dann die pathologiseh-an~tomisehen Ver~nderungen naeh Vergiftung, die geriehtliche Leiehen- 
6ffnnng bei Verdaeht einer Vergiftung, die versehiedenen Giftnaehweismethoden, endlich die 
rein geriehtlieh-medizinisehen Fragen, ob Mord, Selbstmord oder Zufall. Der besondere Teil, 
dessen Anlang der 1. Band enthglt, behandelt die Vergiftung mit S~uren, Alkalien, Mineral- 
sMzen, Arsen, Antimon, Phosphor, endlieh mit Gasen, D/~mpfen und Raueh. Wachholz. 

@ Sammlung yon VergiftungsNllen. Hrsg. v. H. Fiihner. Unter Mitwirkung v. 
A. Briining, F. Flury, E. Hesse, F. Koelseh, P. Morawitz, V. Miiller-Hess, E. ReStr u. 
E. Starkenstein. Bd. 4, Liefg. 10. Berlin: F. C. W. Vogel 1933. 32 S. RM. 3.60. 

N a t r i u m f l u o r i d v e r g i f t u n g  d re ie r  P e r s o n e n  d u reh  Verwechs lung ,  von 
M. Weidemann.  Dureh Genul? yon Pfannkuchen, die Fluornatrium wahrseheinlich 
infolge Verweetlslung enthielten, kam es bei 3 Personen zu Vergiftungen mit blutigem 
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Erbrechen, Durchfall und kr~mpfartigen Wadenschmerzen. Bei dem einen t6dlich ver- 
laufenden Falle wurde in den Leichenteilen 1,39 g Fluornatxium pro Kilogramm ge- 
f u n d e n . - -  TSdl iche  m e d i z i n a l e  F n a d i n v e r g i f t u n g ,  yon Th. L o c h t e u n d W .  
P u t s c h a r :  vgl. diese Z. 20, 471 ( O r i g . ) . -  T6d l i che  m e d i z i n a l e S o l g a n a l v e r g i f -  
t u n  g, yon H. E. A n d e r s: Schwerste generalisierte exfoliative Gblddermatitis nach intra- 
muskulgrer Verabreichung von 1,1 g Solganol in 81iger Suspension. Als Ausscheidungs- 
organe kommen besonders die Nieren in Frage. Eine bestehende Glomerulonephritis 
oder eine Amyloidose der Nieren stellen eine Kontraindikation gegen die Solganal- 
therapie d a r . -  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  m i t  t S d l i c h e r  V e r b l u t n n g  
(Se lbs tmord ) ,  yon H. E. Ande r s :  Als Todesursache ergab sieh bei der Sektion eine 
profuse tSdliehe Blutung aus der Schleimhaut der hochgradig ver~tzten Mundl~Shle 
und des Rachens. m B e r u H i c h e  W o l f r a m v e r g i f t u n g ? ,  von 'Kl .  O p p e r m a n n :  
Bei einem 45jghrigen Manne, der wiederholt miC Wolfram gearbeitet hatte, entwickelte 
sich im Anschlul~ an erneute Versuehe nach anfgnglich streng lokalisierten Haut- 
erscheinungen ein schweres Krankheitsbild mit diffusem masernghnlichen Exanthem, 
Fieber, Somnolenz, Kreislaufschw~che. Bei dem Schmelzprozel] entwickelte sich 
mSglicherweise Wolframoxyd, das dutch Einatmung zur Vergiftung ffihrte. - -  Tha l -  
l i u m v e r g i f t u n g  ( G i f t m o r  d), yon G o r o n e y  und Berg:  vgl. diese Z. 2{}, 215 (Orig.). - -  
T h a l l o s u l f a t m a s s e n v e r g i f t u n g  in K a l i f o r n i e n ,  yon J.C. Munek:  Durch 
Genul~ yon Pfannkuchen aus gestohlener Gerste, die zur Kontrolle yon BodeneichhSrn- 
ehen Thallosulfat enthielt, kam es insgesamt bei etwa 28 Personen zn u mit 
Darmschmerzen, Speichelverminderung, Stomatitis, Empfindlichkeit der Finger und 
Zehen, Strabismus, Haarausfall, myoklonischen und choreiformen Znckungen und in 
2 F~llen zu bl~ulicher Verf~rbung am Zahnfleisch. Nach Eintritt yon Korea und cere- 
bralen Erscheinungen trat  bei 6 Personen der Tod ein. Die Sektien ergab fettige Ent- 
artung und zentrale ~Nekrose der Leber, Entzitndnng der Nieren und des Darmes, 
sowie ZerstSrung der Nervenzellen und Achsenzylinder. - -  S a m m e 1 b e r i c h t e: Q u e c k - 
s i l b e r c h l o r i d v e r g i f t u n g e n  in B u d a p e s t  (Se lbs tmorde ) ,  yon J. Ba l~zs :  
Bericht tiber die in den Jahren 1924--1932 ira St. Rochuspital in Budapest beobach- 
teten 201 Fglle yon Sublimatvergiftung, wovon 75 schwer, 50 mittelschwer und 76 teicht 
waren. Die eingenommene Giftmenge schwankte zwischen 0,5 g und 15,0 g. Die Er- 
scheinungen bestanden in Metallgeschmack, Salivation, Stomatitis und Gingivitis, 
Erbreehen, Durchf~llen, Nierensch~digungen und Hauterscheinungen. Nach den 
klinischen Erscheinungen werden. ~ Typen der Todesursache festgestellt: ~tzende 
Wirkung, L~hmung des Herz- und Gef~ftsystems, Niereninsnffizienz und gastro- 
intestinale Ver~inderungen. Schgnberg (Basel). 

Dekafiski, l.: Klinik und Therapie der akuten Kohlenoxydvergiftung. Lek. wojsk. 
H. 2/6 (1933) [Polnisch]. 

D e k a f i s k i  unterscheidet 3 Elemente im Mechanismus der CO-Vergiftung: 
1. Anox~mie, 2. direkte Einwirkung auf Fermente des K6rpers und 3. direkte 
Einwirkung auf das Nervensystem, welche er jedoch iiir zweifelhaft h/ilt. Der Anox- 
~mie schreibt I). den entscheidenden Einflul] auf Grad, Verlauf und Folgen der 
Vergiftung zu. Der prozentuelle Gehalt des CO-Hb ira BlutVergifteter steht gewShnlich 
in keinem Verh~ltnis zur Intensit~t der Vergiftungssymptome, well die Vergifteten 
nach Ablauf verschieden langer Frist in Krankenhauspflege kommen. Eben deswegen 
lg]t  sich meistens bei schwersten Vergiftungssymptomen kaum fiber 26,5% CO-Hb 
nachweisen. D. erw~ihnt, dal~ in Fgllen yon ~8stiindigem, ja sogar yon 8tggigem Uber- 
leben der Vergiftung CO-Hb im Blur noch nachgewiesen wurde (der seinerzeit yon 
Wachho l z  mitgeteilte Fall). Ira klinischen Bild unterscheidet D. als Hauptsymptome 
Erscheinungen seitens der Atmungs- und Blut~kreislauforgane, sodann seitens des 
~Nervensystems und endlich seitens des Biochemismus des KSrpers. Zuletzt wird die 
einschl~gige Therapie besprochen. Wachholz (Krak6w). 
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Brooks, Matilda Moldenhauer: Methylene blue as an antidote to CO poisoning. 
(Methylenblau als Gegenmittel bei Kohlenoxydvergiftung.) (Oep. o~ ZooI., Univ. o~ 
Cali]ornia, San Francisco.) Proc. Soc. exper. Biol. a. Med. 30, 493--494 (1933). 

Kaninchen atmeten dureh eine Traehealkaniile 10% Kohlenoxydluftgemisch ein, nach 
4,5 Minuten trat  bei 39% Atemstillstand ein, bei Vorbehandlung mit intraven6ser Injektion 
yon Methylenblaul6sung (je 1 ccm einer 0,011oroz. L6sung pro Kilogramm Tiergewicht) t rat  
bei 36% der Atemstrilstand nach 6,5 Minuten tin. Je 26 Tiere. Nach Einatmung eines 8proz. 
Kohlenoxydluftgemisehs bis zum Atemstillstand und dann einsetzender kiinstlieher Beatmung 
erholten sich 20 % yon 25 Tieren, bei gleichzeitiger Methylenblaugabe 92% yon 20 Tieren. 
Nach eingetretenem Herzstillstand kam es niemals zu einer Erholung. Die Methylenblau- 
16sung wurde in jedem Falle ffiseh bereitet und k6rperwarm injiziert, ihre Wirkung wird auf 
eine vikariierend eintretende Katalyse bis zur Restitution des H~mogiobins zuriickgeffihrt 
(vgl. diese Z. 21, 29). ]~uickoldt (G6ttingen). o 

Stieh, Conrad: Zur Bihlung fliiehtiger Phosphorverbindungen bei der GehirnNulnis. 
Mschr. Psychiatr .  85, 301--304 (1933). 

Bei der  Faulnis  yon Gehirn und am Hoden wurden fliichtige Phosphorverbindun- 
dungen nachgewiesen. Es darf daher nur der Nachweis yon elementarem Phosphor 
fiir eine Phosphorvergiftung als charakteristisch angesehen werden. V. Ka/ka.o 

Fretwurst, F., S. Horwitz and R. Rosenbaum: Zur Frage der Arsenwasserstoli- 
vergiftung mit besonderer Beriieksiehtigung der Blutveriindernngen (naeh Tierexperi- 
menten). (I. Med. Abt. u, Chem.-Physiol. Abt., Al@ Kran~enh., Ba~mbecl~.) Z. klin. 
Med. 123, 703--730 (1933). 

Im Ansehlug an eine Reihe kliniseher Beobachtungen yon Arsenwasserstoffvergi/tungen 
stellten die Autoren Versuehe an Katzen an, die durch Vermisehung der Atmungsluft mit 
Arsenwasserstoff verschiedener Konzentration vergiftet wurden. A]s charakteristisehe Sym- 
ptome der akuten Arsenwasserstoffvergiftung gelangten zur Beobaehtung: ]-Igmolyse mit 
Auftreten yon Methi~moglobin and gelegent]ieh Hgmatin ira Blur, Ausscheidung yon Oxy- 
h~moglobin, Methi~moglobin und zuweilen ttgmatin im Harn, Verminderung des H~moglobin- 
gehaltes und der Erythroeytenzahl a]s Folgen der Hgmolyse, ferner Leukoeytose versehiedenen 
Grades mit betr~chtlicher Linksverschiebung des weiBen Blutbrides, Thrombopenie und 
regeneratorische Veriinderungen des roten Blutbi]des. Eine gesetzm~Bige Abhgngigkeit der 
morphologischen ~de rungen  des Blutbrides yon der Quantitst des per inhalationem ver- 
abreichten Giftes konnte nieht beobaehtet werden. - -  Die weitere Analyse des Symptomen- 
brides ergab: Auftreten yon Erythrocyten in einem Ham yon niedrigem spezifisehen Gewieht, 
ferner Anstieg des Reststickstoffgehaltes im Blur mit besonderer Beteriigung des Amino- 
sgurestickstoffs, in e~wa der ISglfte der F~lle Erh6hung des Blutzuckers; schlieBlich Ver- 
minderung der Harnmenge, gelegentlieh Anurie (Nierensehgdigung wohl info]ge Verstopfung 
der Harnkanglchen mit Hiimoglobin); geringe Steigerung der Bflirubinwerte im Serum nur 
bei 2 yon l0 Tieren. - -  Quantitative Arsenbestimmungen in BlutkSrperehen und Plasma 
ergaben, dab der Arsenwasserstoff (bzw. das As) haupts~chlich yon den Ery~hroeyten auf- 
genommen wird und der Arsengehalt des Plasmas mit dem Grad der Hgmolyse ansteigt. 
(Vgl. hierzu eine vorangegangene Arbei~ yon B e r t r a m  und F r e t w u r s t  sowie besonders 
die Anschauungen yon H e u b n e r  und Meyer  bzw. yon Labes. )  Als Ausheflungssymptome 
nach akuter Arsenwasserstoffvgrgiftung wurden vor allem Rfiekkehr der erhShten Leuko- 
eytenzahl mit Rtickbfldung der Linksversehiebung bei gleichzeitigem Anstieg der Lympho- 
cytenwerte beobaehtet sowie Besserung der geseh~digtenNierenfunktion. Die morphologischen 
Ver~nderungen des Blutes ]assen demnach aueh prognostische Riicksehlfisse zu. - -  Der Arsen- 
wasserstoff, der bei den Versuehen zur Verwendung gelangte, wurde aus CaaA % mit gesgttigter 
Kochsalzl6sung hergestellt, zur Analyse in "/10-Sribernitr~tlSsung aufgef~ngen mud nach 
~msguern mit Salpeters~ure mit "/10-Ammonrhodar, Jd und Ferriammoniumsulfat titriert. 
( B e r t r a m ,  F r e t w u r s t  u. G r U f f ,  vgl. diese Z. 2~, 161.) Ehrismann (Berlin).~ 

Emanuel, Sv.: Blutung und Blntsch~idigung naeh Salvarsan. (Univ.-Klin./. Haut- 
~ranlch., Reichshosp., Kopenhagen.) Dermat.  Z. 67, 24--r  (1933). 

I ra  Ansehlul~ an einen Fal l  yon h~morrhagischer Diathese und schwerer Gehirn- 
biutung, welehe Zwisehenf~lle bei einer 26j~hrigen terti i irsyphili t ischen Frau  3 Tage 
naeh der 5. Salvarsaninjektion,  und zwar bei der 3. Kurserie aufgetreten waren, ver- 
sueht der Autor alle Zwisehenfglle yon Blutung mad Blutsehi~digung nach Salvarsan 
zu gruppieren. Er  fiihrt als I. Gruppe die isolierten Hgmorrhagien an, als I I .  Gruppe 
die hgmorrhagisehe Diathese ohne Blutver~inderungen und die hiimorrhagisehe Dia- 
these mit  gleiehzeitigen Blutver~inderungen. Bei dieser unterseheidet  er einseitige 
Sehgdigung der Blutplgt tehenbildung und Blutpl~ttehenseh~idigung mit  Erythro-  
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penis, ferner Blutpliittehensch~digung mit Beteiligung der Erythro- und Leukocyten. 
Welter faint er ale eine Gruppe die Sch~digung des h~matopoetischen Systems mit 
oder ohne Blutpl~ttehenver~nderung auf. Diese zerf~llt wieder in eine Gruppe, bei 
welcher Erythrocyten und Thromboeyten gesch~digt sind, in eine Gruppe, bei der die 
Leukocyten und die Blutpl~ttchen Sehgdigungen aufweisen, und in eine weitere, beider 
alle 3 Blutelemente veriindert sind. Die letzte Gruppe umfal~t die isolierten Seh~di- 
gungen der Granuloeyten. In einem 3. Kapitel werden die Blutver~nderungen ohne 
hgmorrhagische Diathese abgehandelt. Beziiglich der Ursache dieser Salvarsanschgdi- 
gung au~ert sich E m a n u e l  damn, dal] ffir die Blutschadigung vor allen der Benzol- 
ring verantwo~lich gemacht werden kann. Er beruft sieh auch auf noch nicht vet- 
8ffentliehte Untersuchungen yon Nyfe ld ,  aus denen hervorgeht, dag bei Kaninchen, 
denen Benzol injiziert wurde, ganz verschiedenartige Blutver~nderungen auftreten. Be- 
ziiglich der Blutung meint er, dal~ Endothelseh~digungen die Ursaehe abgeben. Die 
Blutver~nderungen und die Blutnngen faint e r a l s  beigeordnete Folgen der gleiehen 
L~sion auf. Der Sitz dieser sei am wahrscheinliehsten im Knoehenmark zu suchen. 

Wilhelm Ker~ (Wien).o 
Rabbeno, A.: Ricerehe farmacologiche e tossieologiche sui composti del eromo. 

IL Tossieit~ eomparata dei monocromati e bieromati alealini. (Pharmakologisehe und 
toxikologische Untersnchungen fiber die Chromverbindungen. II. Mitt. Yergleichende 
Toxizit~.t der Alkalimono- und Bichromate.) (Istit. di Farmacol, Univ., Camerino.) 
Arch. ital. Sei. farmaeol. 2, 21--36 (1933). 

Es wurden die kMnsten, unmitte]bar t6dlichen, und die erst l~ngere Zeit naeh der Vergiftung 
mit Sicherheit zum Tode ffihrenden Mengen yon Natriumchromat, Kaliumehromat und Kalium- 
biehromat bei intravenSser InjektionanKaninehenermittelt. DasNatriumbiehromat erwies sieh 
a]s doppelt so giftig als das Natriummonochromat; die Wirkung der Chroms~ure ist die gleiehe, 
in welcher Form immer das Natriumsalz eingefiihrt wird. Im Blurs geht das ?~[onoehromat 
in das Bichromat fiber, alle Substanzen wirken dureh ihren Gehalt an Chroms~ure; das Kalium- 
salz ist giftiger als das Natriumsa]z. (I. vgl. diese Z. 22, 92.) A. Fr6hlic,~ (Wien).o 

�9 Spira, Leo: The clinical aspect o[ chronic poisoning by aluminium and its alloys. 
With a foreword by Hans Horst Meyer. (Die klinisehenErscheinungen derchronisehen 
Vergiftung durch Aluminium und seine Verbindungen. London: John Bale, Sons 
& Danielsson, Ltd. 1933. 28 S. 2/6. 

Aus Beobachtungen am eigenen KSrper und an Patienten sehliel3t Verf. darauf, 
dal~ sich hgufig ehronisehe Vergiftungen dureh Aluminium ereignen, bedingt dureh 
Aluminiumgesehirre im Haushalt, deren Symptome naeh Entfernung dieser Geschirre 
aug dem Haushalt versehwgnden. Er unterseheidet Symptome yon seiten des Magen- 
Darm-Kanals, tIautsymptome und allgemeine Symptome.. Die ersteren bestehen in 
Verstopfung, Flatulenz, Koliken, Trockenheit im Mund, Appetitlosigkeit, Ubelkeit, 
Erbrechen, belegter Zunge, Stomatitis. Die Haut, erseheinungen sind Urticaria, Pruritus, 
Ekzem zwisehen den Zehen, Furunculosis, Briiehigkeit der Nggel. Von allgemeinen 
Symptomen wurden beobachtet neuralgisehe Sehmerzen in den Beinen, Pargsthesien 
im Bereich des N. ulnaris, Arthralgien, Angmie, Spuren yon Eiweil3 und roten Blut- 
k6rperehen im Urin. Nieht alle Erseheinungen sind in jedem Fall vorhanden. Naeh 
Aussehlul3 anderer Xtiologie kam Verf. zur Ansicht, dal~ die Erseheinungen verursacht 
sein mfil~ten dureh die Gefgl~e, in denen die Nahrung zubereitet wurde, nnd zwar dnreh 
das Alumininm. Digt, Tierkohle, Abfiihrmittel, Entfernung der aluminiumhaltigen 
Geschirre braehte die Erseheinungen zum Verschwinden. Die so behandelten und ge- 
besserten Vergiftungsf/ille waren zahlreieh. Naeh einem Hinweis auf die Herstellung 
der Alnminiumkochgesehirre, die experimentellen Vergiftungen dureh Aluminium beim 
Tier wird erw/~hnt, dal~ yon den Koehgeschirren aus auch Sehgdigtmgen dureh Bei- 
mengungen silieinm- und fluorhaltiger Verbindungen entstehen k6nnen. Strassmann. 

Matsumnra, T.: ~ber die Him- und Leberveriinderungcn naeh lnjektion yon 
Mangansalzen. (I. Meal. KIin., Univ. F~kuoka.) Fukuoka-Ikwadaigaku-Zasshi 26, 
Nr 6, dtsch. Zusammenfassung 61--62 (1933) [gapaniseh]. 

Naeh Injektion yon Manganchlorid finder man beim Kaninehen Stauung, Blutungen 
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im Zentralnervensystem und Schrumpfung der oberfl~chlichen Ganglienzellensehiehten. Die 
Ver~nderungen sind diffuser Art. Zwisehenhirn und Striatum zeigen sieh nieht besonders 
geseh~digt. Sehwerere Vergnderungen zeigen sieh an der Kaninehenleber. Es linden sieh 
neben Blutungen ringfOrmige Nekroseherde in peripheren L~ppehenanteilen und Bindegewebs- 
neubildungen, so dab sieh das Bild der begirmenden LeberchThose ergibt. - -  Am I-Iundegehirn 
finden sieh bei experimenteller Manganvergiftung Ganglienzellenver~nderungen versehiedener 
Art: ,,Risse" mit 5dematOsen Ver~nderungen, wabige Sehrumpfung, Chromatolyse. Augerdem 
zeigen sieh Sehwellung der Gefggwandelemente; die Gliazellen sind gesehwollen, GliaknStchen 
kommen vor. Eine besondere Bevorzugung der Stammganglien lg/3t sieh aueh hier nieht 
n~ehweisen. An der Leber linden sieh nut' nnbedeutende regressive Ver/inderungen. Verf. 
kommg zu dem Sehlul~, dab spezifisehe Beziehungen zwisehen tIirn- (Striatum) nnd Leberver- 
/~nderungen bei der Manganvergiftung nieh~ naehzuweisen sind. v, Braunmiihl.o 

Manoiloff, E. 0., und A. P. Friedmann: {Jber die DurehNssigkeit der Blut-Liquor- 
schranke fiir Nickelsalze. (Inst./. Chit. Neuropath., Leni~grad.) Arch. f. Psychia.tr. 99, 
762--772 (1933). 

Mittels der yon den Verff. vorgeschlagenen Modifikation der Best immung yon 
Nickel und seincr Kontrol le  durch die Tropfmethodc und dutch die Makromethode 
1/i~t sich normalerweisc N i c k e l  im L i q u o r  u n d  im B l u r  n i c h t  n a c h w e i s e n .  Sic 
kommen zu dem Sehlul~, dab Nickel, per os in verhgltnismi/Ng grol~cn Dosen (1--20 mg 
auf 1 kg Gewicht) gegeben, keine merklichen Sehgdigungen hervorruft.  Das Metall is t  
dabei  im Liquor nieht naehzuweisen. Die intraven6se Einfiihrung yon Niekelsalzen 
in kleinen Dosen (1--5 mg auf 1 kg Gewieht) st6rt  gleichfalls die Funkt ionen der 
Blutl iquorsehranke nieht. D a s  M e t a l l  k a n n  im L i q u o r  a u e h  n i c h t  in  S p u r e n  
n a e h g c w i e s e n  w e r d e n .  Toxisch und im Liquor verhgltnismgl~ig leieht naehweisbar 
sind Nickeldosen yon 5- -10  mg auf das Kilogrammgewich~. Die tSdliehen Dosen liegen 
yon 10 rag aufwgrts. Eine relat ive Wirkung der NiekelsalzlOsnngen wird im tierischen 
Organismus offenbar nicht beobaehtet.  Wegen des Widerstandes dcr Blut l iquor-  
schranken gegeniiber Nickel und der Leichtigkeit  seiner Ausscheidung dutch den 
Darm und die Leber ist dies Mctall ftir Industr iearbei ter  auch der speziellcn Vernieke- 
lungswerkstStten als unsehgdlich za betrachtcn und kann aueh die Zubereitung von 
Speisen in Nickelgesehirren ohne weiteres ges ta t te t  werden. Hermann St4an.o 

Palmieri, Vineenzo Marie: Gli avvelenamenti aeuti da permanganate di petassie. 
(Die akuten Vergiftungcn mit  / ibermangansaurem Kali.) (Istit. di Med. Leg. e d. 
Assicu~'azioni 8oc., Univ., Napoli.) Riforma reed. 1933~ 1161--1170. 

Einem 25j~hrigen Manne, der seinen Trinkkumpanen gegeniiber gei~ugert hatte, ob er 
nieht start der ewigen Sptilungen mit iibermungansaurem KMi wegen ehroniseher Gonorrhge 
das Mittel in Wein zu sieh nehmen kOnnte, hatten bei allgemeiner Bezeehtheit die Freunde 
etwa 10 g Kaliumpermanganat in Substanz in das 170 eem fassende friseh geffillte Weinglas 
geschfittet. Sic wollten d~mit nur einen der bei ihnen tibliehen ,,Seherze" ausffihren, nm dem 
auf kurze Zeit hinansgegangenen Mann eine kleine Unbequemliehkeit zu verursaehen. Sic 
daehten, dab er sieh vielleieht etwas sehleeht befinden und erbrechen wiirde. Der 5iann trunk 
den Wein auf einen Zug aus, brfiilte schon beim Trinken auf und wand sich in Sehmerzen, 
bekam krampfartigen Breehreiz, wurde waehsbleich und sehlug naeh einigen Minuten wie 
leblos auf den Tisch. Die Genossen transportierten ihn ins Krankenhaus, spraehen abet nur 
yon starker Trunkenheit. Der Aufnahmebefund verzeiehnet: ~ul]erste Blfi,sse, weite Pupillen, 
gesehwollene Lippen und Mundsehleimhaut, schwi~rzliehe Streifen yore Mnnde zum Kinn. 
Trotz kr~mpfhafter Brechbewegungen wurde niehts Wesenttiches entleert. Puls klein, 125, 
Atemnot, zum Teil nach Cheyne-St .okes ,  leiehte Benommenheit. - -  D iagnose :  Akuter 
Alkoholismus. h{agenspfilung. Die abflieBende Fliissigkeit, ,,weinfarben" und sehaumig, wurde 
nieht aufgehoben. W~rmflasehen, zah]reiche Herzmittelinjektionen w/~hrend der ganzen 
Naeht. Fortbestehender Breehreiz. In der Naeht Abgang -con Ham und geformtem Not 
yon normalem Aussehen. Gegen Morgen Fieber, bei der Vormittagsvisite 39,8 ~ Zeiehen yon 
allgemeiner Banehfellentziindung. Im Ham 20/00 EiweiB, zahlreiehe hyaline Zylinder. - - D i a -  
gnose :  Bauehfe]lentztindung nach dnrehgebroehener Appendicitis. Wegen elenden Zustandes 
Operation nieht mOglieh. 3l Stunden naeh der Anfnahme starb der Patient. Each dem Tode 
traf ein anortymer Brief ein: Die Erkrankung h~nge mit einem Pulver znsammen, das Frennde 
in der Kneipe in den ~u gesehtittet hgtten. - -  O b d u k t i o n  : Br~unliehe ~tzstreifen zwisehen 
~und und Kinn, pergamentartige braunliehe Lippen, br~unliehe Veri~tzungen in Mund und 
Raehen, die oberen Sehiehten wie gegerbt, in Fetzen leieht abzul6sen. Ver~ttzung der Epi- 
glottis, des Kehlkopfes, der Speiser6hre. Akutes LungenOdem. tIerzblut geronnen. Im Magen 
schw~rzlieh-saure Fltissigkeit, etwa 2 EB1Offel. Der Magen gesehrumpft, erweieht. Auf der 
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Sehleimhaut sehr viel Sehleim; hier und da ziemlieh kleine br/iunliehe, weiehe Schorfe. An 
der hinteren Magenwand, nahe der grol3en Kriimmung und gegen die Kardia bin, eine rund- 
liche Perforation yon etwa 0,5 em mit erweichten sehw~irzliehen R/~ndern. Im Duodenum 
und oberen Teil des Jejunum 24tzspuren. FibrinSs-eitrige Peritonitis. - -  Im Mageninhalt 
und im Spiilwasser wurde Kaliumpermangana~ qualitativ naehgewiesen. Im Blur fand sieh 
nur Sulfh~moglobin (Obduktion 4 Tage naeh dem Tode, im November). - -  Histologiseh: 
Leber: ausgebreitete nekrotisehe Degeneration; Niere: parenehymat6se Nephritis; Magen : 
h/~morrhagisehe nekrotisehe Gastritis. - -  Aus Anlag dieses ungew6hnliehen Todesfalles dureh 
die iiberhaupt seltene Vergiftung gibt Verf. eine ~3bersieht fiber die Kaliumpermanganatver= 
giftung und kniipft einige Betraehtungen fiber die Verantwortliehkeit der ~rzte an. 

P. Fraenckel (Berlin). 
Villaverde, Jos@ M. a de: Les e~fets tardifs de Faction des sels de plomb sur le eervelet, 

(Die Sp~tfolgen der Einwirkung yon Bleisalzen auf das Kleinhirn.) Tray. Labor. 
biol. Madrid 28, 137--148 (1932). 

Im Angchlnl] an seine frtiheren Bleivergiftungsstudien befagt sich V i l l a v e r d e  
hier mit den Spgtfolgen minimaler Bleidosen auf die Kleinhirnrinde bei Kaninehen. 
Es zeigt sieh neben einer ausgedehnten Schgdigung des neurofibrillgren Apparates (es 
wurde nur mit Silberimprggnationen gearbeitet) der Purkinjezellen aueh eine solehe 
der Faserk6rbe sowie vieler Tangentialfasern, und zwar besonders im Sinne einer starken 
Aufquellung (,,Hypertrophie") der Fasern. Das Blei seh~digt also die Kleinhirnrinde 
nieht elektiv im Sinne der eerebellofugalen Degeneration, sondern greift aueh die zu- 
ftihrenden Fasersysteme an. (Vgl. diese Z. 19, 91.) H.J .  Scherer (Berlin). o 

Shaw, Paul A.: Toxicity and deposition of thallium in eertain game birds. (Giftig- 
keit und Ablagerung yon Thallium bei gewissem Wildgefitigel.) (Cali/ornia State Div. 
o/ Fish a. Game a. Hooper Found./. Med. Research, Univ. o~ Cali/ornia, San Francisco.) 
J. of Pharmaeol. 48, 478--~87 (1933). 

Die neuerdings immer mehr verwandte Bekgmpfung seh/~dlicher Nager mit Thal- 
liumpr//paraten fiihrt zur Vergiftung yon jagbarem Gefltigel (Wildggnsen, Wildenten, 
Waehteln) in Kalifornien. An den Protest der Jgger sehliegt sich die Frage naeh der 
MSgliehkeit einer Vergiftung des Mensehen dureh den Genul~ des Fleisehes so vergilteter 
Jagdtiere. Eswurdenan Serienvon diesenWildvSgelnThalliumsulfatmengenverffittert. 
Mengen ~-on 12 mg/kg ftihrten binnen 7 Tagen zum Tode, Gaben yon 1 5 , 3 0  mg/kg 
binnen 2 Tagen, Gabon yon 60 mg/kg und dariiber noeh rascher. Reines Salz wird 
rascher resorbiert als der am Thalliumweizen untergebrachte Oberfl/iehenbezug. 
Quantitative Bestimmungen ergaben im Fettgewebe der V6gel keinen Thalliumgehalt, 
innere Organe nnd Knoehen entspreehend der beigebrachten Menge, Skeletmuskel und 
Magenmuskel dartiber. Naeh Ffitterung wghrend 13 Tagen mit 20 mg/kg an Ggnse 
konnten bis zu 7t% der gefiitterten Menge im untersuehten Gewebe wiedergefunden 
werden. Bestimmung der ausgesehiedenen Mengen yon Thallium im Urin des Hundes 

O naeh einmaliger Eingabe yon 25 mg/kg ergaben, dal3 in den ersten 6 Tagen ~1 Yo, in 
36 Tagen 61% wiedergefunden werden konnten. Die Gef/ihrdung derVerzehrer derartig 
vergifteten Wildgefltigels wird als unwahrseheinlich abgelehnt, die aufgenommenen 
Mengen sind ftir den Menschen zu goring. Ruiekoldt (GSttingen). 

Munch, James {2., Hyman M. Ginsburg and C. E. ~ixon: The 1982 thallotoxieosis 
outbreak in California. (1Jber die im Jahre 1932 in Kalifornien aufgetretenen Thallium- 
vergiftungen.) (Bureau o/ Biol. Survey, Washington a. Gen. Hosp. o~ Fresno County, 
Fresno.) J. amer. reed. Assoc. 100, 1315--1319 (1933). 

Dutch Verwendung des in Kalifornien verbreiteten Giftes ,,ThMgrain", das 1% 
Thalliumsulfat enth/ilt, zur Zubereitung yon Kuchen kam es in 2 Familien zu sehweren 
Thalliumvergiftungen. Von den 31 Personen, die yon den Kuchen gegessen hatten, 
erkrankten 20 innerhalb 3 Tagen unter den bekannten Symptomen, darunter 6 tSdlich. 
Das klinisehe Bild kennzeichnete sieh in Darmkoliken, Ubelkeit, Erbreehen, Durch- 
fgllen, odor Verstopfung, Stomatitis, Alopeeie, peripherer Neuritis sowie cerebralen 
St6rungen, wie Ptosis, Strabismus, Kr/impfen, myoklonisehen oder ehlorea/ihnlichen 
Bewegungen und Optieusatrophie. Sehr eingehend wird auf die Therapie eingegangen, 
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die neben Brech- und Abit ihrmit teln in der Hauptsache darin bestand, das 16sliche, 
[eicht resorblerbare Thalliumsulfat  in eine unl6sliche Form fiberzufiihren and  dann 
seine Ausscheidung zu beschleunigen. Fathologisch-anatomisch fanden sich als haupt-  
s/~chlichste Ver/inderungen tri ibe Schwellung der Leber mit  zentraler Nekrose, 0dem 
and Hypergmie der Lungen, diffuse Nephritis,  Gastroenteritis,  degenerative Vergn- 
derungen und Blutungen in den Nebennieren sowie degenerative u an 
den Nervenzellen and  Achsenzylindern. Die ehemische Untersuchung ergab den Naeh- 
weis yon Thallium in Nieren, Leber, Lungen and  Milz. B. Peiser (Berlin).~ 

Seharrer, Ernst: tIist0pathol0gische Belunde im Zentralnervensystem bei Thallium- 
vergiftung. (Dtsch. Forsch.-Anst. /. Psychiat~'ie [Kaiser Wilhelm-Inst.], Miinchen.) 
Z. Near. 145, 454--461 (1933). 

Der Verf. hatte die seltene Gelegenheit, einen yon Neub t i rge r  sezierten Fall yon Thal- 
liumvergiftung histologisch genau zu untersuchen. Die Einverleibung des Giftes hatte in 
selbstm6rderiseher Absieht stattgefunden. Im klinischen Verlauf waren neben raschem 
HaarausfM1 die Symptome einer sich besonders im Bereich der inn. peronei and tibiales mani- 
festierenden Polyneuritis hervorgetreten. Nach etwa 8monatiger Krankheitsdauer ging 
der Patient unter den Zeichen einer schweren Kachexie zugrunde. Im Zentralnervensystem 
warden schwere Ver/~nderungen in den Oliven und den N. dentati festgestellt. Augerdem 
land sich eine yore Thorakalmark an besonders ausgepr~gte Degeneration der Goftschen 
Strange. Zum Vergleich angestellte Thalliumvergiftungen beim Affen lfihrten zu schweren 
Zellver~nderungen im Hinter- und Vorderhorn des ~fickenmarks. Die Befunde besitzen 
kein pathognostisches Gepr/~ge; sic gleichen am meisten denjenigen bei der Bleivergfftung. 

Max Bielschowsl~y (Berlin). ~ ~ 
Schneider, Hans: Uber akute Benzinvergiftung. (Med. Abt., Kran/~enL, Neun- 

kitchen.) Ned. Klin. 1933 i I ,  1168--1169. 
S c h n e i d e r  bespricht  zunSchst an der Hand der Li te ra tur  kurz die Geschichte 

der ,Benzinvergiftung'% welche friiher als selten bezeichnet werden konnte,  je tz t  abet  
doeh h~ufiger zu beobaehten sei. Das Benzin kSnne einerseits dnreh Einatznung, abet  
auch dutch Trinken in den mensehlichen Organismus gelangen. Ganz selten diirfte 
es dutch In jekt ion  in den KSrper gelangen, wie in einem yon W i c h m ~ n n  erw~hnten 
Falle, der naeh irrt i imlieher Benzininjektion das Bild einer gashaltigen Phlegmone 
bot. Die Wirkung des Benzins ist einerseits die eines narkotisehen Giftes, ~hnlich 
der yon ~ the r  and  Chloroform, andererseits die der Sch~digung der Anfnahmeorgane 
(Lunge, Magen, Darmtrakt) .  Ffir letztere ffihrt Seh.  2 Beispiele an:  

Einen Fall yon B a t t l e y ,  einen 8jghrigen Jungen bert., dem im Spiele mit einem 
Schlauch, der einen Rest Benzin enthielt, eine zienfliche ~enge Benzin in den Mund geblasen 
wurde, so dab er auch etwas davon verschluekte. Er verfiel nach bald vorfibergehender Atem- 
not nach 1 Stun@ in Bewu~tlosigkeit von 2stfindiger Dauer, zeigte aber schon zu ~Beginn 
tier BewuBtlosigkeit fiber den Lungen D~impfungen and Rasseln. - - D e r  zweite, yon S c h n e i d e r  
selbst beobachtete Fall betraf einen 17ji~hrigen Kellner, welcher beim Aufsaugen yon Benzin 
aus einem Fasse mittels eines Schlauches plStzlieh den 5iund voll Benzin bekam and dabei 
auch etwas verschluckte. Sofort Sehmerzen auf der Brust und Schwindel. Nach 2 Stunden 
~agenausheberung. tn der Nacht Zunahme der Brustschmerzen, Atemnot, Cyanose, spgter 
Lungenerscheinungen, Albuminurie, Fieber. Nach 4 Woehen gebeilt entlassen. 7 Monate 
spgter exsudative linksseitige tnberkulSse Pleuritis und Perikarditis. (W i c h m a n n,  vgl. 
diese Z. :r 37.) Kalmus @rag). 

Schillowa, A.: Ver~inderungen bei ehroniseher Benzolvergiftung. (Experimentelle 
Untersuehung an Kaninehen.) (Path.-Anat. Laborat., Obuch-Inst. /. Gewerbek~'ankh., 
Mos/~au.) Fol. haemat .  (Lpz.) 49, 447--453 (1933). 

Die chronische Benzolvergiftung bei Fehlen irgendwelcher intercurrenter Erkrankung 
verl/iuft beim Kaninehen mit einer Hyperplasie des Knoehenmarkes, vorwiegend auf Kosten 
der Pseudoeosinophilen, ~[egakaryocyten and Erythroblasten. Die Vergnderungen der Milz 
wcrden dutch eine starke Sensibilisierung ihrer reticuloendothelialen Grundlage charakterisiert, 
welchc sich in Form einer Hyperplasie der Sinuscndothelicn, mit ausgesprochener Phagocytose, 
insbesondere voa ~)seudoeosinophilen, /~ul~ert. Die Vermehrung der Megakaryocyten geht mit 
einer verstgrkten Mobilisation derselben einher, demzufo]ge multiple Embolien aus Mega- 
karyocyten in den Lungen entstehen, welche mSglicherweise eine der Ursaehen fiir die ge- 
steigerte Erythroblastenbildung im Knochenmark darstellen. Die Zahl der Blutpl/tttch'en ent- 
spricht der vermehrten iKenge der .~iegakaryocyten im Knochenmark. Eine interessante 
Komplikation stellt das Krankheitsbild mit stark ausgesproehcnen Hi~morrhagien dar, aller 
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Wahrscheinlichkeit nach infolge einer septischen Erkrankung, unabh~ngig yon irgendeinem 
tterdprozesse. Bei F~llen, die mit entziindlichen und eitrigen Prozessen einhergehen, lessen 
sieh sekund~re Degenerationen der Knoehenmarkszellen auffinden, die in keinem einzigen der 
reinen F~lle anzutreffen sind. Seitens des Blutes sind folgende Verhnderungen eharakteristiseh: 
a) zunehmende Leukocytose, b) geringe Sehwankungen der Erythroeytenzahl und der H~mo- 
globinmenge, e) eine Abnahme der Zahl der Pseudoeosinophilen in den ersten Monaten der 
Vergiftung und eine Vermehrung ihrer Zahl in den folgenden Monaten der Vergiftung. Die 
Veri~nderungen der blutbfldenden Organe sowie diejenigen des str6menden Blutes sind dem- 
nach yon den fiir die subakute Benzolvergfftung eharakteristisehen Verhnderungen wesentlieh 
~Terschieden. Dieses Ergebnis muB bei der Feststellung der chronischen Benzolwirkung auf 
den h~ensehen in Betraeht gezogen werden. Borger (Mfinchen).o 

Korvin, Edith: Uber das Auftreten yon Epilepsie bei ehroniseher Benzolvergiftung. 
(Psychiatr. u. Nervenldin., Univ. Freiburg i. Br.) Dtsch. med. Wschr. 1933 I, 816 
bis 818. 

21j~hrige Arbeiterin Jst seit 3 Jahren in einer Druekerei beseh~ftigt, in der sie st~ndig 
Benzoldi~mpfen ausgesetzt ist. Seit einem Jahre a]le 6--8 Wochen epileptisehe Anfa]le. Mehrere 
Stunden vor den Anf~llen feines Zittern der Hi~nde und Knie, Ubelkeit mad Kopfschmerz. 
Seit Beginn der Erkrankung st~ndiger drfiekender Kopfsehmerz in der Stirngegend, Sugilla- 
tionen naeh geringem Trauma, Appetitlosigkeit, Brennen der Augen sowie subjektives W~rme- 
gefiihl. Diese Begleiterseheinungen werden als eharakteristisch ffir Benzolvergiftung bezeichnet. 
Beweisend sei des Blutbfld mit einer Leukopenie yon 2800 Leukoeyten und relativer Lympho- 
cytose (50%). Die Epi]epsie wird als Ausdruck einer Parenchymschadigung des Hirns auf- 
geraint, wie sie auch bei anderen Giften bekannt sei. Panse (Berlin).~ 

Hug, Enrique: Die Blaas~turevergiftung. IV. Die Meth~imoglobin erzeugenden 
Stofie als Gegengifte der Blausiiure. (Inst. de Farmacol., Univ., Rosario de Santa Fd.) 
Rev. Soc. argent. Biol. 8, 523--526 (1932) [Spaniseh]. 

Die Substanzen, die als wirksame Gegengifte bei Blaus~urevergiftungen in Betraeht 
kommen, und zwar Methylenblau, Natriumnitrit, Pyrrogallol, Pyrocateehin, Kaliumferrieyanid, 
zeigen die Fi~higkeit, Methamoglobin zu bflden. Phenylhydrazin, des gleiehfalls als Gegengift 
wirken kann, verwandelt des H~moglobin nicht in Meth~moglobin, sondern in H~min. E s  
wird die M6glichkeit diskutiert, dab die Gegengiftwirkung auf eine Blaus~ure-Meth~moglobin- 
Bindung und die Umwandlung einer rapiden Vergiftung in eine langsame zuriiekzuffihren ist. 
{III. vgl. diese Z. 21, 229.) G. Weiss (Triest).o 

Jaeger, Horst: Ein Suieidversueh mit Atropin. (In~. Abt., St~idt. Ki~chwald- 
~=ranlcenh., Chemnitz.) Med. Klin. 1933 II,  1377. 

Geschichtlicher Uberblie]~ fiber bisher vorliegende Atropinvergiftungsfi~lle unter  
besonderer Berficksichtigung der tSdlich verlaufenden. ErSrterung der unffeiwflligen 
Vergiftungsm5glichkeiten dutch wildwachsende Pflanzen. Die Seltenheit der Atropin-  
selbstmordversuehe veranla~t  Veff. zu ausffihrliehem Berieht eines einschl~gigen 

" Falles. 
Hier wurden yon 57j~hriger Frau au~ Grund einer seit Jahren bestehenden Encephalitis 

150 Atropintabletten eingenommen. Typische aknte Vergfftungserscheinungen schwersten 
Grades. Naeh ausgiebigen Magenspiilungen, Behand.].ung mit Gegengiften und Kreislaufs- 
mitteln allm~hliehe Riiokkehr des Bewul~tseins unter Ubergang in heftige Erregungszust~nde. 
Danach v61lige retrograde Amnesie. Fortbestehen der - -  auch nicht dureh Chinin zu beein- 
f l u s s e n d e n -  Taehykardie bis 8 Tage nach der Vergiftung. 

Die gesamte zugefiihrte Giftmenge betrug 87,5 mg Atropin.  Naeh den Angaben 
yon K o b e r t  wirken erst 130 mg beim Erwaehsenen tSdlieh. Der verhaltnism~ii~ig 
giinstige Ausgang des vorliegenden Falles diirfte der sofort einsetzenden, zu schneller 
Entgif tung des KSrpers fiihrenden Behandlung zu verdanken sein. Else Petr~. 

Tuehelski, T.: Natiirlieher eder gewaltsamer T~d dureh Vergiftung mittels Akenitin 
und Atrepin. Polska Gaz. lek. 1933, 515--517 [Polnisch]. 

Eine Frau starb 2 Stunden nach Einnahme yon 20 Tropfen einer veto Kurpfuscher ihr 
gelieferten Mix~ur. Der Sektionsbefund war auBer akuter Milzschwellung und parenchyma- 
t6ser Entartung des Herzmuskels, der Leber und der Nieren sonst negativ. Die bakteriologische 
Untersuchung fiel negativ aus. Die chemische Untersuchung, weleher separat die Leber, 
die Nieren, die I%bennieren, der 1Y[agen, der Diinndarm, der Diekdarm, endlich des Blut 
auf Alkaloide mittels S tass -Ot toschen  Verfahrens nnterworfen worden waren, ergab geringe 
Quantit~ten Akonitins und Atropins. Diese Untersuehung fiihrte T u c h o l s k i  im Ger.-Med. 
Institut der Universit~t in Posen aus unter Anwendnng neuester Methoden. Die chemische 
Untersuchung wurde noch durch physiologische Versuche an Menschen- und Frosehaugen, 
auBerdem an freigelegten Froschherzen bestgtigt. Wachholz (Krak6w). 
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Stalberg, Samuel, and Harold S. Davidson: The newer treatment (ff strychnine 
poisoning. Report of an unusual case. (Neue Behandiung der Strychninvergiftung, 
Bericht tiber einen ungew6hnlichen Fall.) J. amer. reed. Assoc. 101, 102--105 (1933). 

Eine Frau yon 30 Jahren verschluckte versehentlich fibcrzuckerte Strychninpillen mit 
0,11 g des Alkaloids. Sehr bald stellten sich Stei/heit des Nackens und der G!iedcr, sowie Un- 
ruhe ein. Naeh Apomorphininjektion trat Erbrechen ein, aul~erdem wurde Gerbsgure, Chloral- 
hydrat und Natriumbromid gegeben, Obwohl diese Medikation alle 3--4 Stunden fortgesetzt 
wurde, traten 19 Stunden nach Einnahme des Giftes Strychninkrgmpfe ~uf, die 51/2 Tgge an- 
hielten, Amytalnatrium intmvenSs unterstfitzt yon Tribrom/ithanol (Avertin), erwiesen sieh 
Ms lebensrettend. Kocl~manz~ (Halle a. d. S.).o 

Baumgarteu, Go: ~ber die Extrahierbarkeit des Morphins aus Opium naeh der 
Kalkmethode. (Pharmazeut. Inst., Univ. Berlin.) Arch. Pharmaz. 271, 216--217 (1933)~ 

Bei des Bestimmung des MorphingehMts des Opiums naeh des yon R u s t i n g  modifi- 
zierten Kalkmethode (Arch. Pharmaz. u. Ber. dtsch, pha.rmaz. Ges. 1931, 613) bleiben die 
gefundenen Werte stets hinter denen naeh der Aussehiittelungsmethode yon Eder  und 
S tuck i  (Ph~rmac. Acta Helvet. 1932, 259) ermittelten zurfick. Zur Feststellung, ob 
im Riiekstand des CMciumhydroxydauszugs noch sin nicht erfaBbarer Rfickstand 
bleibt, wurde dieser geprfift. Gut verriihrtes Gemiseh yon 5 g 0piumpulver, 2 g Cal- 
eiumoxyd und 50 ecm Wasser werden auf einem Glassinterfilter (Sebott u. Genossen, 3/g/3) 
unter dauerndem Umrtihren abgesaugt, der l%fiekstand bis zum Farbloswerden des 
Filt~:ats noch mehrmals in gleieher Weise behandelt, darm ,,his zur kongosauren tl.eak- 
tion" mit Sehwefels~ure versetzt und naeh 15stfindigem Stehenlassen filtriert, mit NaOI-I 
alkaliseh gemacht und mit J~ther ausgesehfittelt. Die Mkalisehe L6sung wird abermals bis zur 
sauren Reaktion mit Sehwefels~ure, dann mit Ammoniak versetzt und mit Chloroform aus- 
gesehfittelt, naeh dessert Abdunsten gaben die sehr geringen Rfiekstandmengen keine Morphin- 
reaktion. Die Verwendung yon Papierfiltern maehte keinen Unterschicd, 6 mg Norphin- 
hydrochlorid dem zu prfifenden Filterrfiekstand zugesetzt wurden im Kontrollversuch wieder- 
gefunden. Einc praktisch netmenswcrte Morphinmenge bleibt also nieht im l~fickstand. 

Ruiekoldt (GSttingen).o 
Hasuzawa, T.: Pathologiseh-histologisehe Studien iiber das Zentralnervensystem 

bei experimenteller, akuter Somnifenvergiftung. ( Psychiatr. Kiln., Med. Fak., Nagasaki.) 
Nagasaki Igakkwai Zassi l l ,  440--452 u. dtsch. Zusammenfassung 453--455 (1933) 
[Japani~ch]. 

Berieht fiber Gehirnver~nderungen bei 2 I-Iundcn, denen pro Kilogramm K6rpergewicht 
0,6 ccm Somnifen subcutan injiziert wurde, ttyperamie der Piagefi~Be, intra- und subpiale 
Blutungen. GroBhirn: Perivascul/~re Ri~ume erweitert und mit Koagula (? Ref.) angeffillt. 
Blutungen im Tuber cincreum. An den Ganglienzellen teils Schrumpfungsbilder, teils chroma- 
tolytische Erscheinungen. Im Kleinhirn schlechte F~rbbarkeit der P.u.rkinj e-Zellen wie der 
Ganglienzellen im Zahnkern, der sieh am sti~rksten ver~ndert zeigt. (Uber andere vulnerable 
Kerngebiete wird nieht berichtet. Ref.) v. 23raunmi~hl (Eglfing b. Nfinchen).o 

Buzzo, Alfredo, e Rogelio E. Carratala: Die Vergiftungen durch Barbitursiiure- 
priiparate. Rev. Asoc. todd. argent. 45, 292--299 (1932) [Spanisch]. 

Ubersich* fiber die Symptomatologie der akuten, subakuten und chronischen Barbitur- 
s/~urevergiftung. Das Hauptsymptom der akuten Vergiftung ist das Korea; ffir die subakute 
Form sind die Haut- und Schleimhau~ausschl/~gc charakteristisch, besonders bei Kranken 
mit Leber- odor Nicreninsuffizienz. Die bei der chronischen Vcrgi~tung auftretenden Erschei- 
nungen ghneln dem Bild eines Hirntumors, der multiplen Sklerose, einer Kleinhirnerkrankung 
und der progressiven Paralyse, dutch die Euphoric, das erschwerte Spreehen, den unsieheren 
Gang, den positiven Romberg, die zittrige Sehrift usw. Ffir die Geriehtliehe Mcdizin sind 
die Vergiftungserscheinungen mit ihren Folgen wichtig wegen der Frage der Verantwortliehkeit. 

Lanke (Leipzig). 
Herwick, R. P.: The determination of barbiturie acid derivatives in urine and tissues. 

(Die Bestimmung yon Barbiturs~iurederivaten in Harn und Geweben.) (Dep. o/ Plzar- 
macol, a. Toxicol., Univ. o~ Wisconsin, Madison.) Arch. internal.  Pharmaeodynamie 
45, 160--166 (1933). 

Naeh Fgllung yon 100 corn Ham mit neutralem Bleiaeetat wird alas vom fibersehfissigeu 
Pb befreite Filtrat dreimal mit je 35 eem redestilliertem Ather extrahiert. Naeh Entfernung 
des ~thers wird der l~fickstand bei der gewfi.nsehten Temperatur und 5--6 mm Druek 1/2 his 
1 Stunde lang sublimlert, das Sublimat mit Athcr aufgenommen, vom J~ther befreit und naeh 
Trocknung gewogen. Auf diese Weise konnte eine Reihe yon dem Harne zugeffigten Barbitur- 
sgurederivaten quantitativ wiedergewonnen werden. - -  Amytal (Isoamylgthylbarbitursiiure) 
und Neonal (n-Butyl/~thylbarbitursgure) erscheinen naeh Eingeben per os oder naeh iv. In- 
jektion bei Hunden nieh~ im Harne. Naeh Eingeben von Pentobarbital (Athyl-l-~ethylbutyI- 
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barbiturs/~ure) konnte aus dem Harne von Hunden eine amorphe, ftir M/~use narkotisehe, nicht 
n~her identifizierte Substanz gewonnen werden. Gewebe wurden mit einer Misehung von 
1 Toil 95proz. Alkohol q- 2 Teflon redestilliertem _Ather 30 Minuten lang extrahiert, im Ex- 
trakte das Fett mit KOH hydrolysiert, sodann eine ges/~ttigte BleiacetatlSsung zugesetzt. 
Dann wurde 25proz. Schwefels/~ure zugefiigt und das yon der F~llung gesonderte Filtrat mit 
redestilliertem _X_ther extrahiert. Beider sauren Reaktion entsteht keine Emulsion. Aus dem 
_~therextrakt kann naeh entspreehender Reinigung das Barbiturs/~urederivat erhalten werden. 
Zu mensehlieher Leber zugesetzte Barbiturs/~urederivate wurden quantitativ wiedergewonnen, 
desgleiehen konnten aus dem zerkleinerten KSrper yon Ratten, denen die Derivate iv. in- 
jiziert worden waren, Amytal, 2%onal, Barbital (Veronal ?) u.a. mit ldeinen Verlusten ge- 
wonnen werden. A. ~r6hlich (Wien).o 

Camerer, Paul: Die Bedeutung der Blutuntersuehung zur Feststellung von Alkohol- 
einwirkung in polizeiliehen und geriehtliehen F{illen, insbesondere bei Kraftfahrzeug- 
unf~iUen und die Eignung der Blutalkoholbestimmung naeh Widmark. (Wi~rttemberg. 
Med. Landesuntersuch.-Amt, Stuttgart.) Z. Med.beamte 46, 194--201 (1933). 

Die yon W i d m a r k  angegebene und yon Gra f  und F l a k e  in einigen Punkten 
verbesserte Mikrotitrationsmethode zur Bestimmung des Alkoholgehaltes an kleinen 
Blutproben hat  sich in der Praxis bew/ihrt; eine vom Verf. aufgenommene Kurve 
des Blutalkoholgehaltes nach einmaligem Genul3 yon 40 g Alkohol entsprieht genau 
dem sonst in der Literatur beschriebenen Kurvenverlauf. Urn einen Sehluf~ aus dem 
festgestel]ten Alkoholgehalt des Blutes auf den Grad der Alkoholbeeinflussung ziehen 
zu kSnnen, ist es vorteilhaft, wenn eine mSglichst genaue Niederschrift fiber den klini- 
sehen Befund zur Zeit der B]utentnahme vorlie.g.t. Zur Bildung eines sieheren Urteils 
ist aul~er pers5nlicher Erfahrung und einiger Ubung in der Untersuchungsmethode 
eine mSgliehst umfangreiehe/trztliehe Praxis des Sachverst/indigen in der Begutaehtung 
:solcher F~Llle nStig. Mayser (Stuttgart). ~ 

Gutzeit, R.: Die Bestimmung des Alkohols im Blute und ihre praktisehe Bedeutung 
fiir die Reiehsbahn. Z. Bahn~rzte 28, 215--219 (1933). 

Kurze Beschreibung der Widmarksehen Methode und ihrer Verwendung. Die Be- 
sehreibung bezweekt darauf hinzuweisen, dal3 diese Blutprobe auch ffir die Reichsbahn und 
ihre BetriebsverhMtnisse bei versehiedenen Ge]egenheiten nutzbar gemacht werden kann. 

Einar S]5vall (Lund, Schweden). 
Wirszubski, A.: Vergiftungsfall mit Methylalkohol. Medyeyna 14, 430 (]933) 

[Polnisch]. 
Nach einmaligem Genug yon Methylalkohol kam es bei einem 45j~hrigen Mann anfangs 

zu Erbrechen und Kr~mpfen, dann am nachsten Tage zu beiderseitiger Amaurose, endlich 
zur partiellen Amnesie, zum UnvermSgen sieh an Benennungen sonst gel~ufiger Objekte, 
~. B. an Eltern- und Geschwisternamen, zu erinnern. Wachholz (Krak6w). 

Walsh, Groesbeek, and William G. Morgan: Araehnidism: Report of a series 
of 29 eases of poisoning from the bite of the latrodeetus maetans. (Vergiftung dutch 
Spinnenbi~: Bericht fiber eine Reihe yon 29 Fs yon Vergiftung dutch den 
BiB yon Latrodectus mactans.) (Med. Sets., Employees' Hosp., Fairfield, All.) Amer. 
J. reed. Sci. 186, 413--418 (1933). 

In  den siidlichen Teilen der Vet. Staaten kommt ~iberall die Latrodectus mactans 
.(,,Sehwarze Witwe", ,,Schuhknopfspinne") vor, ihr Bil~ ist gef/~hrlich, wird meist bei 
der Benutzung des Klosetts in das Genitale appliziert, gelegentlieh abet auch an den 
sehlafenden Menschen ira Bert. Eingehende Beschreibung der Symptomatik unter Mit- 
teilung eigener Krankengesehichten. Charakteristisch ist die ausgedehnte und sehr 
heftige Muskelspannung der Bauehdecken, die meist zu der Fehldiagnose einer per- 
forierten Appendicitis oder eines perforierten Ulcus ventriculi ffihrt, ebenso sind Muskel- 
rigidit/it in Hiiften und Oberschenkel vorhanden. Tiefe Verwirrtheit, retrograde 
Amnesie und schwere Benommenheit komplizieren das Bild und erschweren die rasehe 
Diagnose. IntravenSse Traubenzuekerinhlsionen werden empfohlen. Ruickoldt. 

Wegelin, C.: Tod dureh Bienenstieh. Sehweiz. reed. Wschr. 1938II,  786--790. 
Ein 40j/~hriger kr~iftiger Mann kommt 20 Minuten nach eineln einzigen Bienenstieh 

unter schweren Intoxikationssymptomen mit Beklemmungen nnd hochgradiger Atemnot 
a d  exitum. Autopsie 17 Stunden nach dem Tode: Stichstelle rechts am tIalse, ungef~ihr in 
Kehlkopfh6he fiber dem vorderen Rande des Muse. sternocl.; Umgebung nieht deutlich ge- 
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schwollen; Unterhaut leicht 6demat6s. Hochgradiges 0dem und sehr starke Cyanose des 
Racheneingangs in der Umgebung der rechten Tonsille; 0dem des weichen Gaumens, der 
Uvula, der ganzen rechten Rachenseite bis zum Sinus pyriformis. Aryepiglottische FMten, 
besonders rechts, stark 5demat6s, Kehlkopfeingang verengert. LungenSdem im hinteren Tell 
der Oberlappen. Rachen-, Kehlkol0f-, Traehealsehleimhaut blaurot. I-Iyperi~mie des Gehirns, 
der Milz, der Leber und der Iqieren; leichte Verfettung der Leber; Blutungen in der Magen- 
und Duodenalsch]eimhaut; leichte Sk]erose der Herzk]appen (mikroskopiseh ke ine  Herz- 
verfettung); Verfettung der Aortenintim~; Thymus groi~ nnd gut umsehrieben (histologisch 
gT61]tenteils Fettgewebe). - -  Mikroskopisch finde~ sieh an der Stichstelle ein Epidermis- 
4efekt yon 0,1 mm Durchmesser, worin die Stechborste steckt; in der Tiefe bis zu 2 mm finder 
sich eine zweite, mit Widerhaken versehene Steehborste; eine Borste hat tangential eine 
Hautcapillare getroffen; um die Stechborsten ist die Lederhaut in der Breite yon etwa 2 mm 
nekrotisch; gewaltige ttyperiimie der Haut in der n~heren und weiteren Umgebung der Stich- 
stelle. 

Das unter  der Stichstelle gelegene Stfick der Vena jugularis wurde histologisch 
in Seriensehnitten untersneht,  da die Venenwand makrosk, eine feine SchlitzSffnung 
zeigte, die wie eine Stiehwunde anssah; sie erwies sieh jedoeh unter  dem Mikroskop 
als mi t  einer Klappe  versehene Einmfindungsstelle eines ganz kleinen Venenastes. 
W. h~lt es naeh wiederholten Untersuehungen sowie Steehversuehen an der Leichen- 
haut  ffir sehr unwahrseheinlich, daf~ eine so grof~e Vene wie die Yena jugularis yon 
einem Bienenstich getroffen werden kann. 

Die Hant hat an dieser Stelle in ~usgespanntem Zustand eine Dicke bis zu 2,5 ram; die 
Bienenstachelrinne ist 2,5 mm lang, dringt aber nur 1,5 mm in die Haut ein, die Steehborsten 
reichen e~was tiefer, bis zu 2 mm unter die Oberflache. 

Die Ursache des raschen Todes sieht W. erstens in der besonderen Lokal isat ion der 
Stiehstelle am Halse, we das Gift sieh dutch Diffusion raseh ausbreitete nnd ein 0dem 
hervorrief, kommt  jedoeh um die Annahme einer besonderen Uberempfindliehkeit  
gegeniiber dem Bienengift nieht  herum. - -  Ngheres darfiber konnte niclit ermit~elt 
werden. Auch der Sektionsbefund lieferte ffir mangelnde Widerstandsfghigkeit  gegen- 
tiber dem Gifte keine Erklgrnng;  das t terz  war normal; die Annahme eines Sta tus  
t.hymieus mut3te nach der histologisehen Untersnchnng fallen gelassen werden. - -  
Ubersieht  fiber die ehemischen nnd toxikologischen Eigensehaften des Bienengiftes 
sowie fiber die bisherigen spiirliehen Sektionsbefunde naeh Bienen- oder Wespen- 
slbichen. Eisner (Basel). 

Nissen, Karl: Beitr~ige zur Morehelvergiftung. (~qtandortlaz., Berlin-Tempelho].) 
Med. Klin. 1933 II,  1208--1210. 

Auch im Sommer dieses Jahres (1933) kamen in Berlin wieder zahlreiche Morehel- 
vergiftungen zur Beobachtung. Die giftige Helvella esculenta - -  nieht giftig ist  die 
Morehella eseulenta - -  verursacht  Gastroenteritis,  in schwereren Fiillen Brechdurchfall~ 
Delirien und Korea sowie unter  dem Bilde des Mycetismus cerebralis s tarke motorisehe 
Unruhe und krampfhafte  Muskelzuckungen. 

Eine 8k6pfige Familie iGt frische Morcheln; das Kochwasser wird naeh dem ersten AuL 
kochen fortgeschiittet. Keine Folgeerscheinungen. Am n~chsten Tage werden die Pilze aug 
gew~rmt und yon der I~ausfr~u, einer 13j~hrigen Tochter sowie der I-Iausangeste]Iten gegessen. 
Die Tochter erkrankt, obwohl sie am meisten yon dem Gericht genossen hat, am leichtesten 
mit einem 2~gigen Durchfall. Bei dem Dienstmi~dchen /rit4 aul~erdem ein leichter Ikterus 
auf, ferner Brechneigung und sonstige intestinale Erscheinungen. ~Tach kurzem Krankenhaus- 
aufenthalt innerhalb 14 T~gen Wiederherste]lung der Arbeitsf~higkeit. Die Hausfrau erkrankt 
weitaus am. sohwersten: naeh anfi~nglicher Ubelkeit am 2. T~ge scheinbare Besserung, dann 
rapide Verseh]immerung: Ikterus, motorische Unruhe, Neigung zur Perseveration. Dann 
nach einigen Stunden tiefe Somnolenz, Kussmaulsche  Atmung, Hypera]gesie, Areflexie. 
Starker Ikterus bei kleiner Leber. Erst nach 3 Tagen - -  AderlaB, Insulin - -  Traubenzucker- 
behandlung, Analeptica - -  Wiederkehr des BewuBtseins. Es besteht bis zum Tage der Pilz- 
mahlzeit retrograde Amnesie. Eine starke Mattigkeit und Unregelm~Bigkeiten der tterzt~tig- 
keit hielten noch t~ngere Zeit an. 

Aul~er der giftigen Helvellas~iure, die ein hepatotropes Gift ist, sind vielleieht 
Eiweii]zerfallsprodukte giftiger Ar t  (Ptomaine), die sich in dem fertigen Pilzgerieht 
entwickelt haben, ffir die schweren Krankheitserseheinungen verantworlich zu machen. 

Land~ (Berlin). 
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Seiffert, J.: Uber Apiolvergiftung: (Kreis#ran#enh., Bergen, Riigen.) Zbl. Gyn~k. 
1933, 1223--1227. 

Es handelt sich um eine 24j~hrige Patientin, deren letzte Periode vor 2 Monaten statt- 
hatte. 14 Tage vor Einlieferung Schwindel, Ubelkeit, Erbrechen, Schlaffheit der Glieder. 
Eines Tages Zusammenknicken der Beine. Elender Allgemeinzustand. Gravidit~t I II. 
Trichonaonadenkolpitis. Verm{nderte elektrische Erregbarkeit der ~uskeha des Medianus- 
gebietes. Atrophie bier. Armnerven druckempfind]ich. Achillessehnenreflexe erloschen, Knie- 
sehnenreflex schwer auslSsbar. Bewegungen im I~iift- und Kniege]enk beeintr/~chtigt. Kom- 
plette Entartungsreaktion im Bereiche des Peroneus und Tibia]is. Wegen schwerster Poly- 
neuritis wird die Gravidit~t unterbrochen, ohne Effolg, im Gegenteile verst~rkten s.ich die 
Polyneuritis, das Erbrechen, der Kopfschmerz und die L~hmungen. Die Therapie war in 
den 5 Wochen des Klinikaufenthaltes erfolglos, bis auf das Sistieren des Erbrechens and 
Besserung des Koplwehs. 12 Monate danach ist kein wesentlicher neurologischer Be~und 
da, Patientin kann wieder gehen, hat aber noch zeitweise Schmerzen und ~belkeit. 

Binz (Miinchen). ~ ~ 
Esveld, L. W. van: Triorthokresolphosphat-u Meded. Rijksinst. phar- 

maco-ther. Onderz. Nr 24, 210--218 (1933) [Holl~ndisch]. 
Bemerkenswert ist, dal~ die Menge des versehluekten Apiols in keinem direkten 

Zusammenhang steht mit der St~rke der L~hmungen. Die L~hmung und die _Neuritis 
werden nicht dutch Apiol, sondern durch Triorthokresolphosphat ~erursacht. Die 
wirkliche Apiolvergiftung verursaeht Erbreehen, DiarrhSe, Apioltrunkenheit, Haut-  
aussehls VergrS]erung der Leber, Gelbsueht, Blutungen des Uterus, der Nasen- 
schleimhaut und der Gingiva, NierenstSrungen und Urs Der Tod kann eintreten 
(Er~ton, nach 13 Tagen), Abortus kann Folge des Apiolgebrauchs sein. Die Bei- 
mischung yon Triorthokresolphosphat weehselt yon 28--50%. Die Resorption des 
Mittels ist nieht immer dieselbe. Die amerikanisehe ,,Ginger paralysis" ist gleichfalls 
iene Triorthokresolvergiftung. Versuehe bei Hfihnern lehrten, da]~ die latente Periode 
der Vergiftung unabh~ngig ist yon der Menge des einverleibten Kresols, die L~hmnng 
abet nieht. Beim Mensehen verh~lt sich die Saehe anders. Ob die Triortho]~resol- 
phosphors~ureester einen Mensehen t5ten kSnnen, ist fraglieh. Bei der Polyneuritis 
des Mensehen findet man eine Degeneration der Myelinseheiden der peripheren Nerven, 
aueh sind die Vorderhornzellen im Riickenmark entartet. Die Inkubationszeit der 
Vergiftung soll abh~ngig sein v0n der Zeit, welehe benStigt ist, die Myelinscheiden zu 
zerstSren; wenn der Achsenzy]inder seines Schutzes beraubt ist, tr i t t  die StSrung ein. 
Auch Triorthokre~olphosphit und Triphenylphosphat kSnnen Polyneuritis verursachen. 

J. P. L. Hulst (Leiden). 

Eugenik und Erbbiologie. 

Mayer, A.: ~ber das Problem der Sterilisierung der Frau. (Univ.-F~'auenklin., 
Ti~bingen.) Chirurg 5, 283--290(1933). 

Nach dem ge]tenden ~Recht und aach nach dem Ergebnis des O~fenburger Pro- 
zesses ist zur Zeit nut die: Sterilisierung aus mediziniseher Indikation erlaubt. Da auch 
dutch einzelne Kriminalisten die eugenisehe und sogar die soziale Indikation befiir- 
wortet wird, so ist dies bes0nders hervorzuheben. Geht man fiber die Grenze der medi- 
zinisehen Indikation hinaus, so ist der Entsehlul] noch am leichtesten und die Ver- 
antwortung am kleinsten bei der sog. mediziniseh-eugenisehen Indikation, wo ja die 
zu Operierende selbst krank und yon einer weiteren Sehwangersehaft nieht nut ein 
minderwertiger Naehkomme, sondern auch eine Versehlechterung der bestehenden 
Krankheit zu befiirchten ist (z. B. Epilepsie). Sehr schwer ist die Formulierung und 
der Entschlult bei der rein eugenischen Indikation, wo die zu operierende Frau selbst 
gesund ist. Bei angeborenen Mi~bildungen, wie Hasenseharte, Wolfsraehen, Extremi- 
t~tendefekt usw. ist die Steritisierung abznlehnen, da trotz Zurfiekgehens dieser Mil~- 
bildungen anf Erbmerkmale keineswegs ein weiteres miBgebildetes Kind geboren werden 
mu~, weft es keineswegs minderwertig zu sein braueht und weft manehe kSrperliche 
M~ngel dutch operative Plastik bzw. durch energisches Wollen fiberwnnden werden 
kSnnen. Weitgehend entspricht dem Volksempfinden und oft auch dem Interesse 


