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Die SpinMparalyse ist nach Fe r r ann in i  am h~u/igsten (spastische Cruralparese, Rectal- 
und Blasenparese mit An~sthesien). Selten sind Hinterstrangverletzungen, sowie psychische 
oder kanvulsive Symptome. Man land umsehriebene I-Ierdnekrosen, multiple Blutungen, 
sowie einen Mlgemeinen Entzundungsstatus mit Erweiehungsherden. In den grogen GefhBen 
beobachtete man Gasblasen, in den kleinen war die Stramkantinui~t unterbrochen. L~pine 
konnte experimentell diesc Bcfunde ~ stfitzen. Fe r r ann in i  erkennt die GasembolieoTheorie 
an. Ciampol ini  trennt die Symptome des verlangerten Caisson-AufenthMts yon denen 
der Kompressions- bzw. Dekompressionstechnik: l~asche Kompression erzeugt KreislauL 
und Gaswcehselst(irungen mit sekund~rer Ityperiimie (gestSrte Hirnerni~hrung infolge Anox- 
i~mie, asphyktischer Status mit evtl. Exitus); rasehe Dekompression macht Shock, der in 
sehweren F~tllen Markembolie oder -h~morrhagie macht. Quincke bemerkte,'dal] die ~erven- 
substanz 6mal mehr N absorbieren kann als die Muskelsubstanz. l ) ieraceini  besehrieb 
cerebrMe Symptome (Sehwindel, Ohrsymptome, Bewul~tlosigkeit, psychische Erseheinungen) 
und spinale in Farm yon Mono- und 1)ar~plegien, Sphineterkri~mp~cn und dissoziierter Sensi- 
bilit~t, RachiMgie, NeurMgie. Panse  beriehtcte fiber eine Elbtunnelbausta~istik yon 694 Fallen 
bei 10% neurologiseher Symptome. Genet ,  Andre~s,  Saka i - Joseh ie  und F lach  er- 
5rterten Teflgebiete. Verf. beschreibt selbst 41 F~lle und fM3t zusammcn: Alle Falle stammen 
aus demselben Arbeitsgebiet, der gr5Bte Tei] stellt erstmMiges Arbeiten dar. Die Vorgeschichte 
fast aller war negativ. Wichbig ist, dab zuerst nur in geringer Tiefe gearbeitet wird, dann 
unter m~tl~iger Pression (1--11/~ Arm.); die Zeit der Dekompression mu~ sehr lang sein; un- 
erli~l~lich ist in dieser Zeit ~rztliehe Aufsicht, wenn dies aueh eine sozialSkonomisehe Belastung 
darstellt. Leichte Symptome miissen zu sofortiger prinzip!eller Arbeitsausscheidung ~fihren. 
Zur CMssomArbeit eignet sich nut eine besondere physisehe Konstitution, die hrztlich in 
besonderer Auswahl dutch Sachversts ermitCelt werden mnik Am wiehtigsten ist die 
Hygiene der Dekompression durch gefibtes Personal: Langsame Pressionssteigerung, 5 Minuten 
pro Atmosphere. Danernde neue Luftzufuhr; bei der Dekompression, ffir die genaue Zahlen- 
grenzen angegeben werden, mu9 der Arbeiter gut eingehfillt werden, die Kammer mul~ gut 
geheizt sein, tiei atmen lassen und Aussteigen nut miV Fahrstuh]. Minimum der Dekom- 
pressionszeit ist 20 Minuten pro Atmosphiire. Genaueres hat Ha ldane  angegeben. Die 
ersten Symptome erscheinen racist 30 Minuten nach dem Ausstieg: sofortige O-Inhalation 
und Herstellung der Aniangspression ist nStig; diese darf nur ganz langsam vermindert werden 
Simulation ist haufig, aber am geringsten hinsiehtlieh neurologiseher Symptamc. Leibbrand. 

Forster, K. A.: Uber eine interessante Beobaehtung bei BienengiR-Arbeiterinnen. 
(Wiss. Abt. d. Firma Hein~ich Mac]~ Nach]., Ulm a. d.D.) Arch. Gewerbepath. 8, 
117--119 (1937). 

Bei Bienengiftarbeiterinnen, die yon Bienen selbst kaum gestochen werden, warde~ 
~beremp~indlichkeitserseheinungen in Form eines Sehnu~fens mit Tr~nensckretion 
und sehliel~lieh mit asthmahhnlichen Erscheinungen beobachtet, die die Arbeiterinnen 
zur endgiiltigen Au~gabe ihrer T~ggkeit zwangen, worauf die Erscheinungen ver-  
sehwanden. Als Ursache wird ein Geruehsstoff angesehen, der bci dem Stieh yon Bienen 
wahrzunehmen ist und anscheinend dutch ~therextraktion von ndtivem Bienengiit 
isolicrt werden kann. K. Ernst (Ttibingen).o 

Vergi [ tungen.  Gi[ tnachweis  ( einschl .  B l u t a l k o h o l b e s t i m m u n g )  . 

@ Fiihner-Wielands Sammlung yon VergiItungsf~llen. Hrsg. v. B. Behrens. Unter 
Mitwirkung v. E. W. Baader, A. Briining, F. Flury, F. Koelseh, V. Miiller-Hess, E. Rost 
u. E. Starkenstein. Bd. 8, Liefg. 11/12. Berlin: Julius Springer 1938. 48 S. RM. 8.-- .  

V e r g i f t u n g s f a l l  m i t  O c t i n u m - K n o l l ,  van It. M a r r i :  Genul~ van 5 g flfissi- 
ger Octinum-Knoll (Methyl-Octenylamin) in Vcrwechslung mit einem Schlafmittel. 
Nach varangchender cerebraler Erregung kam es zu einem Schw~chezustand mit 
Herzklopfen und Erbrechcn, K~lte der Extremit~ten und Mydriasis. - -  ~ b e r  P o l y -  
n e u r i t i d e n  n a c h  G e b r a u c h  y o n  A p i o l ,  yon W. N a u m a n n :  Referat fiber.eine 
Dissertatian, die cine Mlgemeine Obersicht gibt. - -  T S d l i e h e ,  m e d i z i n M e  S a l v a r -  
s a n s p ~ t s c h ~ d i g u n g  de r  L e b e r ,  yon H. O. I - I a g e n m e y e r :  Auftrcten einer akuten 
gelben Leberatrophie ein!ge Wochen naeh der letzten van vier in Abst~nden aufein- 
anderfolgenden Bismogen01-Salvarsankuren bei einem 37j~hrigen Lniker. - -  27 V e r -  
g i f t u n g s f ~ l l e  m i t  K~se  in  F o r m  e i n e r  E p i d e m i c ,  yon L. D o n a t e l l i :  Mitteilnng 
der Krankengesehiehten Yon Vergiftungen mi~ frischem Schafsk~se. Nach einer In -  
kubationszcit yon 31/2 4 Stunden stellten sich Magen-Darmerseheinungen ein mi t  
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Bauchsehmerzen, Erbrechen und Durchfall. Bakteriologische, chemische und bio- 
logische Untersuchungen waren erfolglos. - -  Gewerb l i che  B e n z o l v e r g i f t u n g e n ,  
yon W. P a b s t :  Drei F~lle schwerer An~mie iniolge Benzolvergiftung beim Abdichten 
yon Gasmasken mit in Benzol gelSstem Gummi. Auch die fibrigen 36 Arbeiterinnen 
zeigten im Blutbilde Ver//nderungen, die ffir begln~ende Vergiftungen spraehen. Es 
werden verschiedene gewerbehygienisehe Mal~nahmen empfohlen. - -  A k u te  Ver-  
g i f t u n g  d u t c h  e inen  n e u e n  M o t o r t r i e b s t o f f  ,,Propan-Fliissiggas", yon H. J. 
Wolf  und F. Menne:  Vergiftung eines Autoschauffeurs bei einem Wechsel der unter 
dem Wagen angebraehten Propangasflasehe. Neben teilweiser zeitlieher und 5rt- 
lieher Desorientiertheit bestand Erbrechen, sparer tiefer Sopor. Heilung naeh Appli- 
kation yon Coramin und Atropin. Neben dem Propan kommt aueh den anwesenden 
Olefinen eine Wirksamkeit zu. - -  S a m m e l b e r i e h t e :  K r i t i s e h - K a s n i s t i s e h e s  
f iber  100 F~lle  yon  K o h l e n o x y d v e r g i f t u n g e n  yon W. H a m m e r :  Allgemeine 
~bersieht. - -  L i t e r a t u r f i b e r s i e h t  yon H. Ti~ger: Zusammenstellung yon Yer- 
giftungsf/s des Jahres 1937. SchSnberg (Basel). 

O giihner-Wielands Sammlung yon Vergiftangsf~illen. Hrsg. v. B. Behrens. Unter 
Mitwirkung v. E. W. Baader, A. Briining, F. Flury, F. Koelsch, V. Miiller-Hess, E. Rost 
u. E. Starkenstein. Bd. 9, Liefg. 1. Berlin: F. C. W. Vogel 1938. 32 S. I~M. 4.--. 

S t a t i s t i s c h e  Z u s a m m e n s t e l l u n g  der  in den J a h r e n  1914--1936 am Ge- 
r i c h t l i e h - m e d i z i n i s c h e n  I n s t i t n t  Mfinchen s e z i e r t e n  V e r g i f t u n g s t o d e s -  
f~ l len  mi t  A u s n a h m e  yon  K o h l e n o x y d  nnd  L e u e h t g a s ,  yon A. Kog le r :  ~ber- 
sicht fiber 136 sezierte F~lle, wovon 96 auf Selbstmord fielen. 13real handelte es sieh 
u m  medizinale Vergi~ungen, in 15 Fs um t6dliche Verunglfickungen und 7real 
um tSdliche Vergiftung infolge Abtreibung der Leibesfrucht. 5 F~lle betrafen Ver- 
giftungen in Form yon Mord und Kindesmord, au~erdem we~den r Fs yon t6dlieher 
All~oholvergiitung angeffihrt. Sch6nberg (Basel). 

Nsrby, Gregers, und Ka] Roholm: Akute Fluor~'ergiitung dutch unvorsiehtigen 
Umgang mit Insektenpulver. (Blegdamstwsp., K~benhavn.) Uges~:r. Laeg. 1937, 1319 
his 1323 [D~nisch]. 

Das Pulver war Kieselfluornatrium (Na~SiF]6), Aus Versehen wurde eine leere 
Zuckerdose damit geffillt nnd zuerst beim Kaffeetfinken, dann zu einer Mahlzeit ver- 
wendet. Charakteristische Yergiitungserscheinungen. Kein Todesfall. Einar S~6va~l. 

Weber, AdolI: ~ber gehiiuites Auttreten wn BleivergiRungen. Z. ~rztl. Fort- 
bildg 84, 555--556 (1937). 

Verf. beriehtet fiber einige niehtberuilich bedingte Massenerkrankungen an Blei -  
v e r g i f t u n g .  In der ersten Reihe handelte es sich um zum Tell schwer verlaufende und 
lange Zeit nicht erkannte Bleivergiftungen, die dutch den GenuB bleihaltigen Trink- 
wassers vernrsaeht waren. DiG Herkunft des Bleies konnte anf die Verwendnng yon 
Bleirohren zurtiekgefiihrt werden, in denen sich die Bewohner eines Dorfes das Wasser 
einer 900 m entfernten Quelle zum Oft gefiihrt batten. Der zur Erkennung der Er- 
krankungsursaehe ffihrende Fall betraf ein M~dehen, das seit 4 Jahren schwer ]eidend 
war und eine Radialislahmung zeig~e. - -  In der zweiten Erkrankungsreihe handelte 
es sieh um mehrere Personen, die an gastrischen Erseheinnngen, Koliken und zum Tell 
leiehtem Ikterus erkranl~ waren. Die Erkrankungen hatten ihren Ansgang yore Hause 
eines Mfillers genommen. Eine Besichtigung der Miihle deckte in einem sehadhaften 
MaMwerk eine Quelle ffir Beimengtmgen yon Blei zum Mehl auf. In diesem wurden 
0,025% Blei gefunden. - -  Eine weitere Reihe yon Bleierkrankungen mit Bleisaum 
und Koliken konnte auf den Genul~ bleihaltigen Zwetschenmuses zurfiekgeffihrt 
werden. Proben des Muses enthielten in je 100 g 5, 24 and 223 nag Blei. Das Blei 
entstammte der schadhaft gewordenen Glasur yon irdenen TSpfen. Estler (Berlin).~ 

Castafio, Carlos Alberto, und Am6rieo A. Magalhaes: Chronisehe ArsenvergiRung 
in 1)atagonien. Yerunreinigung des Wassers dureh Ungeziefermittel, (Inst. de Clan. 
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Quir<trg., Hosp. de Clln., Buenos Aires.) Semana m~d. 1987 I, 1434---1437 
[Spanisch]. 

Es handelt sich um eine Kranke mit einer Arsenpolyneuritis und den iibrigen 
Erscheinungen einer chronischen Arsenvergiftung, verstgrk% infolge Minderleistung der 
einzigen noeh vorhandenen kranken Niere (Tbc.). Nach AufhSren der Arsenzufuhr 
gingen die Krankheitserscheinungen allm/~h]ich zuriick. Die Kranke stammte aus 
einer Gegend, in der Schafzueht getrieben und die Tiere im Sommer wiederholt mit 
arsenhaltigem Wasser behandelt wu,rden. Die Siedler jener Gegend bekamen fast alle 
Erbreehen, Ubelkeit und Brennen im Schlund, was einige Tage dauerte (manchmal 
mit Bettl/~gerigkeit), sich monatlich wiederholte und im Winter (wenn kein Brunnen- 
wasser, sondern Schneeschmelzwasser getrunken wurde) versehwand. Der Brunnen 
befand sich nahe den groJ]e Tierbadewannen aus t{olz, die ungeniigend gedichtet 
waren. AuSerdem wurde das Badewasser nach Beendigung der Jahresarbeit neben 
dem Brunnen ausgegossen. K. Rintelen (Berlin). 

ltofman-Bang, A.: Selbstmordversueh mit ,,Zelio" (Thalliumsnlfat). Ugeskr. 
Laeg. 1987, 760--763 u. dtsch. Zusammenfassung 763 [D~nisch]. 

Da in der skandinavischen Literatur bisher erst 1 Fall yon Thalliumvergiftung 
(in Schweden) beschrieben wurde, nimmt Veil. einen yon ibm beobachteten Vergiftungs- 
fall zum Anlal], etwas ausfiihrlicher auf die Sylnptomatologie der Thalliumvergiftung 
einzugehen. Er beschreibt zun/~chst die physikaliseh-chemischen Eigenschaften des 
Thalliums und dessen Anwendungsgebie L besonders als Rattengift (Zeliopaste und 
-kSrner, Bayer). Die toxischen Wirkungen des Thalliums in der menschliehen Patho- 
logie werden in ihren nervSsen, gastrointestinalen, abdominalen bzw. kardialen Sym- 
ptomen, in ihren Erscheinungen an Haut, NKgeln, innersekretorischem System usw. 
aufgezeigt. Als Behandlung wi~d Magnesiumsulfat, Natriumthiosulfat, Kohlepr~- 
parate und Magensloiilungen empfohlen. Verf. teilt einen Vergiftungsfall bei einem 
19j~hrigen M~dchen mit, das 3real in Zwischenr~umen yon 7 und 6 Monaten 50 g 
,,Zeliokorn" einnahm, und zwar in selbstmSrderiseher Absicht. 1--3 Woehen naeh 
jedem Einnehmen trat totaler Kopfhaarverlust ein; das Haar wuchs jedoeh nach 1 bis 
2--12 Wochen wieder. Naeh der 1. und 2. Vergiftung zeigte sich aui~erdem ein Ausfall 
des lateralen Tell der Augenbrauen. Nach jeder Vergiftung bestand Obstipation, 
die N/igel zeigten weiSe Fleeken und Streifen; auSerdem wurden naeh tier ersten Ein- 
nahme die Z~hne cariSs. Par/isthesien in H/~nden und Fii~en bzw. ein L/~hmungs- 
gefiihl in den Beinen und Zuckungen im Gesicht wurden mehrfach registriert. Naeh 
einem ansfiihrlichen tIinweis auf die augerskandinavische Literatur empfiehlt der Yerf. 
Thallium bzw. Zelio nur auf Rezept auszuh~ndigen. Bingel~ (Er!angen).o 

Koiaezyfiski, Tadeusz: iJber den Thalliumeintlull auf Chromatophore des Wasser- 
und Landfrosehes. Czas. sad.-lek. 2, 200--204 (1937) [Polnisch]. 

Die genannten FrSsehe nehmen unter Einwirkung der Thalliumsalze eine bedeutend 
dunklere HautfK~bung an. Diese Eigensehaft schwindet aber bei Entfernnng der Itirn- 
hypophyse. Auf Grund dieser Erfahrung gelangt Kotaezyfiski  zum Schlu$, da$ 
Thallium auf die Chromatophore der Fr~sche dutch die Hirnhypophyse einwirkt. 

L. Wachholz. 
Gnoifiski, Stefan: IIistoehemisehe Untersuehungen iiber den Naehweis des Thal- 

liums in Geweben. Czas. ss~d-lek. 2, 194 199 (1937) [Polnisch]. 
Gnoiflski gelangt auf Grund seiner Untersuchungen zu naehstehenden Sehliissen: 

1. Bei Anwendung yon chromhaltigen Fixierungsmitteln kann im untersuehten Gewebe 
leieht Tallium als Chromsalz naehgewiesen werden. 2. Das beste Chromfixierungsmittel 
fiir Thalliumnaehweis ist die Miillersche oder Tellesniezkysche LSsung. 3. Die 
fer~igen Pr~parate sollen gleieh nach Entparaffinierung mikroskopiseh untersucht wet- 
den, denn w~ihrend des F/~rbung der l~r@arate kfnnen leicht die Ablagerungen des 
Thallium ehromicum ausgespiilt werden. L. Wachholz. 
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Ioanid, N. I.: Cyanwasserstoffs/iurevergiftungen. Rev. Med. leg. 2, 68--72 (1937} 
[Rum~nisch]. 

Kurze Mitteilung yon 5 F/~llen. Der Ted erfolg~ im Verlauf yon wenigen Sekunden bis 
zu 30 Miuuten. Schleimhautl/~sionen sind nieht immer festzustellen. Kongestionen sind in 
folgenden Org~nen zu linden (in absteigender H~ufigkeit) : Gehirn, Lungen, Leber, MJ]z, 1N+ieren, 
Herz. Geruch nach bitteren iRandeln ist festzustel]en in Gehirn, Lungen, tterz, Magen, fehlt 
abet auch bisweilen. Im Blu~ nnd Gehirn kann die Cyanwassersto~s~ure n~chgewiesen werden. 
Die Verteilung des Giftes in den Organen ist verschieden; es wurde (in absteigenden Mengen) 
naehgewiesen in Mggen, Milz, l~ieren, Gehirn, Blur, Le, ber, Lunge, Durra. Blase Und Urin ent- 
hielten keine Blaus~ure. Wohlgemuth (Chi~inau). 

Riedl, Ladislav: Leichte Cyankalivergiftung. Cas. 14k. 6esk. 1937~ 1896 [Tsche- 
chisch]. 

Vers berichtet fiber einen leichten Full yon Cyankalivergiftung einer Laborantin~ die 
mit Cyankali als Reagens bei einem Versuch arbeitete. Es traten bei ihr heftige Kopfschmerzen, 
ETbrechen und Sehwindel auf. ~aeh kurzer Bespreehung der Herstellung des Cyankali und 
anderer Cyanverbindungen bespricht er die Symptome der Cyanvergiftungen, die in zwei 
Formen auf~reten kSnnen. Erstens in einer apoplektiformen Art, bei der der Betroffene mit. 
einem Aufschrei zu Boden stfirzt, erst raseh, darm unregelm/~Big atmet, Ir~r/~mpfe und blu~iger 
Schamn vor dem Munde auftreten und der Ted in wenigen Augenblicken erfolgt. Bei der 
anderen Form tmterscheidet man ein Kramlof- und ein L/~hmungsstadium. Es stellt sich ein 
Druckgeffihl in der Stirn ein, Beklemmung, Sehleimhautreizung an Angen, Sehlund und oberen 
Atemwegen, Ohnmachten, Stuhldrang, Muskelsehw/~che und -zittern, Kopfschmerz, tterz- 
klopfen und Erbreehen. Diese Anzeichen verschwinden, wenn der Betroffene an die Luft 
gebrach~ wird, es sind aber aueh Sp~tfolgen, wie Arahythmie, Ohnmacht, Bradykardie, Sehlaf- 
losigkeit, monatel~nge l~fidigkeit, ja sogar Nierendegeneration bekannt, im Sediment linden 
sieh Zylinder, degenerierte Eloithelien der Harnwege, im Harn selbs~ EiweiB. Aueh Fieber 
kann uuftreten. Im zweiten Stadium kommt es zuerst zu Kr/~mpfen, die tetanisehen Charakter 
~ragen kSnnen, dann nach kurzem Inspirium mit verl/~ngertem Exspirium zu einer L~hmung 
des Atmungs- und Vasomotorenzentrums, die Atmung setzt aus, der Blutdruek sinkt ab. Die 
Prognose is~ immer ernst, daes  sieh um eine Vergiftung der Atmungskatalysatoren handelL 
Verf. besprich~ sehlieBlieh noch die bekannten Leichenerscheinungen bei diesen Vergiftungen 
und die ehronisehe Cyanvergiftung, die bei Galvaniseuren vorkommt und mit Kopfsebmerz, 
Nausea, Sehwindel, Erstiekungsgeffihl, Dyspnoe und angioneurotischen Hautentzfindungen 
einhergeht. Plachetsky (Berlin). 

Bella, Luigi fli: Tossieit~ della C0~, dell'tt2S e del gas illuminante in ambiente 
umido e in ambiente aseiutto. (Toxizi t~  yon C02, H2S und Leuchtgas in feuchter u n d  
trockener Umgebung.) (lstit. di Fisiol., Univ., Bari.) Arch. di Fisio]. 37, 291--318 (1937). 

Experimentelle Untersuehungen an der ttausmaus und weiBen Ratten. Besehreibung 
der benutzten Apparatur (Abbildung). Verf. besehr~nkte sich auf Feststellung der Zeit, die bes 
den unter Gaswirkung stehenden Tieren n6tig war, bis die ersten Vergiftungserscheinungen 
auf~raten bzw. bis es zum Exitus kam. CO~, CO und teilweise auch I-I~S erwiesen sich als weniger 
toxiseh, wenn sie in leieht feuchter Umgebung eingeatmet wurden. In stark feuchter Um- 
gebung eingeatmet, sind sie hingegen toxiseher. Eine Ausnahme bildet CO, da unter gleichen 
W~rme- und Druekbedingungen 83real weniger wasserl6slich als C02 bzw. 175real weniger 
wasserl6slich als lieS. - -  In  der berfieksichtigf~en umfangreichen Litera~ur fund Verf. keine 
Erkl/~rung ffir die beobaehteten Ergebnisse; er schlieB~ indessen, dab die Feuchtigkeit in ge- 
ringer iVfenge wahrscheinlich die Toxizit~t des Giftgases herabsetzt, sei es durch ihre Wirkung 
auf die Lungengewebe, sei es dureh einen zus/~tzliehen EinfluB auf die Capillaren, wodurch das 
Eindringen des Gif~gases in alas Blut verhindert wird (Spasmus der Capillaren). Ffir die erhOhte 
Toxizit/~t yon CO~ und H~S in stark feuchter Umgebung stellt Verf. die Hypothese auf, daB. 
sic dutch die s~arke Wasserl6slichkeit der beiden Gase beding~ sein kOnnte. Die Wassersehieht, 
die sieh auf der Sehleimhaut der Atemwege gebildet hut, nimmt einersei~s st/~ndig Gas auf, 
das sich in ihr aafl6st, andererseits gibt sie fortw/~hrend an die sich unter ihr befindlichen 
Zellen das in ihr gel6ste Gas ab. Bei wenig wasserl6sliehen Gasen kann die Wassersehich~ die ~ 
erw~hnten Fnnktionen in um so geringerem Grad ausfiben, je niedriger der Resorptionsquotient 
des Gases far Wasser ist. Das Verhalten der in Wasser unl6sliehen, in anderen Vehikeln hin- 
gegen 15s]ichen Gase diiffte diesen Vehikeln gegenfiber sehr/~hnlich sein; z. B. verursaeht das: 
in Fetten leicht 15sliche Hyprit viel mehr Blasen, wenn es auf mit Pet~subs~anzen bedeck~e 
Haut kommt, oder sind viele lipoidl6sliehe toxisehe Stoffe nur giftig, wenn sie zusammen mit 
ihrem Fettvehikel eingeatmet werden (dab es sich bei diesen Beispie]en niehf am Gase handel,,, 
spielt bier naeh Verf. keine Rolle). ~ Wenn die Beobachtungen fiber COe und ties auf andere 
Gase ausgedehnt werden k6nnten, k/~me man zu der SchluBfolgerung, dub ein 16sliches Ga~ 
um so ~oxiseher wirkt, mit je gr6Beren Mengen seines L6sungsmitfels in verdampftem Zus~and. 
zusammen es eingeatmet wird. K. Schneider (Mafland), o 
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Sehmidtmann, M.: Uber chronisehe Autoabgasseh~den. Untersuchungen am Diesel- 
motor. (Path. Inst., St~dt. Krankenh., Stuttgart-Bad Cannstatt.) Arch. Gewerbepa~h. 
8, 1--13 (1937). 

Im Anschlul~ an frfihere Versuche fiber die Wirkung yon Abgasen yon Ben z in -  
m o t o r e n  ffihrte u entsprechende Versuche fiber die Wirkung der Abgase yon 
D i e s e l m o t o r e n  dutch. Als Versuchstiere dienten Kaninchen. Die Blutuntersuchun- 
:gen zeigten im Gegensatz zu den Benzinversuchen keine gesctzm~l~igen Ver~nderungen, 
abgesehen yon einer bei manchen Tiercn auftretenden vorfibergehenden Herabsetzung 
der segmen~kernigen Leukocytcn. Dementsprechend zeigten auch die Blutbildungs- 
s t i f fen bei der pathologisch-anatomischen und histologischen Untersuchung ke ine  
Ver~nderungen. Dagegen konnten bei den Tieren fortschreitende Lungenver~nderungen 
im Sinne einer Anthrakose mit Emphysem, Erweiterungen der Bronchien, Vermehrung 
des lymphatischen Gewebes und Bildung anthrakotischer Schwielen festgestellt werden. 
Bemerkenswert ist, dal~ der in den Abgasen der Dieselmotoren enthaltene Rul~ his 
in die Alveolen der Lunge gelangt, w~hrend sonst beim Kaninchen tierexperimentelle 
Staubeinatmungen im allgemeinen nicht zu einer Verstanbung der Alveolen ffihren. 
Eine Er]d~rung hierffir sieht Verf. in den ~lbeimengungen zum Rul~ der Abgase. Auch 
die Folgezust~nde der Ru6einatmung, knotenf5rmige Staubablagernngen und Schwie- 
]enbildung und Wucherungen der ortsst~indigen Zellen dfirften nach Verf. wahrscheinlich 
auf diese 01beimengungen zu beziehen sein. Estler (Berlin).~ 

Ewert, Bo: Ein Fall yon Athylenoxydvergi~tung. (Med. Avd. I, Sahlgrenska 
S~ukh., GSteborg.) Sv. L~l~artidn. 1937, 1607--1612 [Sehwedisch]. 

Es wird ein Vergif tungsfal l  mit Athylenoxyd  (,,T-Gas") in Gothenburg be- 
schrieben. Obwohl fiir die Anwendung yon T-Gas zur Entwesung yon Wohnr~tumen gewisse 
Erleiehterungen im Vergleich mit anderen schweren Giftgasen (z. B. Blausaure) zugelassen 
sind und Vergiftungsfallle bisher bei geschultem Personal nicht vorgekommen sind, bestehen 
doeh insofern einige Gefahrenquellen im Gegensatz zu dem ebenfalls mit Athy.lenoxyd und 
Kohlens~iure arbeitenden ,,Cartox"-Verfahren, als hier die Einfiil lung des ~thylenoxyds 
in Flaschen und die Mischung dieses Gases mit Kohlens~ure vom Desinfektor  selbst 
vorgenommen werden mul~, w~hrend beim Cartox-Verfahren das fertige Gemisch aus Stahl- 
flasehen abgeblasen wird. Im vorliegenden Falle hatte nun der an sich im Umgang mit schweren 
Giftgasen sehr geiibte Desinfektor (der allerdings, wie aus dem Bericht deutlieh hervorgeht, 
zur fragliehen Zeit sehr mit Arbeit iiberlastet war und demzufo]ge eine gewisse Gleiehgiiltig- 
keit und Abgestumpftheit beim Umgang mit dem Giftgas zeigte) das Ungliick, da~ beim 
Umiiillen die Ventile nieht sofort funktionier ten und ibm tin S chwaden konzentriertes_4 t h y 1 e n- 
oxyd ins Gesicht geblasen wurde. Die schwere Vergiftung maehte sieh jedoeh erst sp/~ter 
nach Beendigung der Arbeit riehtig bemerkbar, so dM3 er das Krankenhaus aufsuchen und 
17 Tage lung in /~rztlicher Behandlung bleiben muSte. Das klinische Bild wird eingehend 
beschrieben; charakteristisch waren hierbei die psychischen und organischen Nervensym- 
ptome. ~. Roch (Rovigno d'Istria). ~176 

Carpenter, Charles Patten: The chronic toxicity of tetraehlorethylene. (Die 
r Oiftigkeit des Tetrachlor~thylens.) (Laborat. o] Hyg., Univ. o[ Pennsyl- 
vania, Philadelphia.) 5. industr. IIyg. a. Toxicol. 19, 323--336 (1937). 

Tetrachlor~thyten ist in den Yereinigten Staaten offiziell (Anthelminticum) uncl 
finder ausgedehnte Anwendung a]s LSsungsmittel und Reinigungsmittel ffir Metalle. 
Verf. setzte 136 weiBe Rattan bis fiber 7 Monate (t~glich 8 Stunden, 5 Tage die Woche) 
der Einatmung yon 0,007, 0,023, 0,047 und 0,7 u T. aus. Yon den w~hrend der 
u geworfenen Jungtieren und deren Jungen wurden 33 bzw. 1~ in den u 
such einbezogen. Dabei erwies sieh die Fruehtbarkeit eher erh6ht als erniedrigt. Dar- 
fiber hinaus wurden kfirzere Einatmungen mit 0,275, 0,~5, 0,9, 1,9 und 3,1 Vol.% 
dnrchgeffihr$. Diese Konzentrationen wirkten narkotisch, durch eintretende GewSh- 
nung wurden abet nach 6 Einatmungen yon 0,275 u Ratten sclbst dutch Kon- 
zentrationen fiber 1,0 Vol.% nicht mehr narkotisiert. Periodische Blutuntersuchungen 
(Blutzucker, Blutcaleium, Ik~terusindex, indirekte Bilirubinbcstimmung) und Harn- 
untersuchungen (die fiblichen Untersuchungen und Bestimmungen der Stickstoff- 
and Sulfatausscheidung) ergaben keinen Anhalt ffir Organsch~digungen, ebenso zeigten 
Blutz~hlungen nichts Pathologisches. Pathologiseh-anatomisehe und histologisehe 
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Untersuehungen der Leber, Milz, Nieren, Nebennieren, Lungen, des Herzens, Auges 
mit dem Sehnerv und des Zentralnervensystems zeigten nut geringfiigige Einwirkungen 
auf Leber, Milz und Nieren. Im Selbstversueh wirkten 0,2 Vol.% leieht narkotisch 
innerhatb weniger Minuten, 0,1 u erzeugten in 95 Minuten keine Narkose, aber 
nach 45 Minuten Rausch. 0,05 u waren w/~hrend 2 Stunden nnr unangenehm. 
Schon 0,005 37o1.% sind am Geruch erkennbar. Es werden die Ergebnisse einiger 
Konzentrationsbestimmungen in der Luft yon Arbei~srKumen mitgeteilt. Verf. h/~lt 
eine Konzentration yon 0,01--0,05 Vol.% bei nicht fiber 40 Wochenstunden ffir un- 
sch~dlieh. Estler (Berlin). 

Axmaeher, Ft.: Zur Frage der Zeit-Wirkungsbedingungen yon Konzentrations- 
giften. (Pharmakol. Inst., Med. Akad., Diisseldor].) Naunyn-Schmicdebergs Arch. 187, 
364--370 (1937). 

Die Versuehe wurden am Kaninchen durchgefiihrt, und zwar mit Chloralhydrat, Urethan 
und Veronal, welch letzteres als Na-Salz verwendet wurde. Die Narkotiea wurden in w/s 
L6sung subeutau injiziert. Die Wirkungsstarke der Narkotiea bzw. die Narkosetiefe wurden 
an Hand der KOrperstell- und Labyrinthreflexe nach Magnus bestimmt, und zwar in Ab- 
hgngigkeit yon der Zeit. Es wurden je vier verschiedene Dosierungen der Mittel untersueht. 
Die Wirkungsst/~rke der Einzelgaben wurden arts 4 gleiehartigen Versuehen ermittelt und 
ein Durehsehnittswert gewonnen. Fiir jedes Stadium wurde eine willkiirliehe, aber stets 
gleiehbleibende Zahl gewghlt. An Hand der Kurven, die dadureh ermittelt wurden, konute 
festgestellt werden, dab mit steigender Dosis bei subcutaner Zufuhr des Narkotieums der Ein- 
trit~ des Wirkungsmaximums verz~gert werde. Die Ursaehe der zeitliehen Verschiebung 
des Wirkungsmaximums wird dutch die Verkleinerung der Oberfl~ehe des injizierten Gift- 
depots erkl~rt. Die Verkleinerung der Oberfl~ehe ffihrt ihrerseits zu einer Resorptionsbeein- 
trachtigung. Bei der Verteilung der Dosis, wobei die Gesamtgiftmenge die gleiehe geblieben ist, 
die Resorption bei der Dosisverteilung hingegen schneller und die Entgiftung proportional 
der im Blute vorhandenen Konzentration ist, mug mit einem frfiheren Anftreten des Wirkungs- 
maximums und mit einer Verkiirzung der Wirkungsdauer gereehnet werden. In den Versuehen 
mit Chloral wurde dieser Fall aueh beobachtet. Auf die Arbeiten yon Biirgi tiber die Wirkungs- 
steigerung dureh Gabenteilung, wie aueh auf die Arbeiten yon Lendle wird eingegangen. 

Gordonoli (Bern).~ 
Muller, M., Mine Marehand et M. Marehand: L~sions anatomo-pathologiques dans 

l'intoxieation par la strychnine et la brneine. (Pa~hologische Anatomie der Strychnin- 
und Brucin-Vergiftung.) (Soc. de MJd. Ldg. de .France, Paris, 13. XI I .  1937.) Ann. 
M6d. 16g. etc. 18, 32--39 (1938). 

Vergiftungen dutch ein Strychnin und Brucin enthaltendes Ungeziefervertil- 
gungsmit~e!. In der Lunge multiple Infarkte, allgemeine Stauung (Verdiehtung der 
Septen) und vereinzeIte teukocyt/ire Infiltrationen. Starke Yer~nderungen zeig~e aueh 
die Niere: Stauung in den Glomeruli, Degeneration der Epithelien. Ganz /~hnliehe 
Befunde wurden im Tierversueh (Meerschweinehen, 1--3 mg Stryehnin oder Brucin 
subcutan) erhalten: Die Lungen zeigten Gefiil~iiberftillung, Stauung mit Septenver- 
diekung, 0dem, kompensatorisehes Emphysem; der andere Tell der F~]le wies hKmor- 
rhagische Infarkte auf. In der Leber waren nut die Erscheinungen leich~er Stauung 
festzustellen Sehwere Stauungserseheinungen an den ~ieren, die degenerativen u 
/inderungen sind jedoeh geringer als an der untersuehten mensehliehen ~iere. Im Zen- 
tralnervensystem unbedeutende submeningeale Blutungen, Gang!ienzellen intakt. Die 
meisten Ver~inderungen sind also unspezifiseher Na~ur und nur durch die Kr~mpfe 
bedingt, lediglich die zahlreiehen Infarkte vermSgen einen gewissen diagnos~ischen 
Hinweis zu bieten. Es wird vermutet, dal] sic dureh die Kontraktion der Gef~l~musku- 
latur entstehen. Elbel (Heidelberg). 

Renzetti, G.: Sulla permeabilit~ della barriera emato-liquorale helle intossieazioni 
sperimentali da eantaridina e da mereurio. (Uber die Durchl~ssigkeit der Blut-Liquor- 
schranke bei den experimentellen Yergiftungen mit Cantharidin und Quecksilber.) 
(Clin. per le Malatt. Nerv. e Ment., Univ., Bari.) Riv. Neur. 10~ 373--384 (1937). 

Experimente an Hunden best/itigten die bekannten Bilder der Yer/inderungen am 
Plexus chorioideus bei Cantharidin- und Sublima~vergiftung. Beim Cantharidin 
finder sieh ein serSs-infiltrativer entzfindlicher Prozel], der das Stroma betrifft und das 
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Epithel wenig berfihrt. Er bildet eine Parallele zur Entwicklung der Entziindung in 
der Niere, wo haupts~ichlich Olomeruli und interstitielles Gewebe betroffen werden. 
Bei der Sublimatintoxikation, die in den Nieren die Tubuli angreift, finder sich im 
Plexus chorioideus auBer einem kongestiven Zustand ein Yakuolenstatus des Epithels 
zusammen mit Zeichen einer triiben Protoplasmadegeneration und Kernatrophie, 
die angegriffenen Zellen zeigen eine AuflSsungstendenz. Fiir die Durchl~ssigkeit der 
Blut-Liquorsehranke sind abet beide Befunde belanglos, denn bei b6iden Vergiftungen 
blieben Liquor wie Permeabilit~t ffir Brom unver~ndcrt. Damit 1/~f]t sich der Vergleich 
der Entstehung des Liquors aus dem Plexus chorioideus mit der des Urins in der Niere 
zwar noch nicht v511ig ablehnen, doch bedarf er auch weiterhin einer sicheren experi- 
mentellen Basis. Arno Warstadt (Berlin-Buch). 

Ishibashi, Toshimi: Beitr~ige zur Kenntnis der experimentellen Meskalinvergiftung 
an Normalen. (Psychiatr. Klin., Univ. Sapporo.) Psychia~r. et Neur. japonica 41, 
622--635 u. dtsch. Zusammenfassung 38--39 (1937) [Japanisch]. 

Berieht fiber Mescalinversuche an 2 Geistesgesunden: Es zeigten sich mannig- 
faltige Ver~nderungen der Sinnesfunktionen mit Fareidolien, GehSrs- und vor allem 
Gesichtshalluzinationen (elementaren und plastisch komplizierten). Auf dem Gefiihls- 
gebiet kam es zu Mesealineuphorie, einsamer und sentimentaler Stimmung, Gefiihlen yon 
Ichspaltung und Entfremdung der Wahrnehmungswelt. Charal~eristisch ist aueh eine 
subjektive (~ber- oder Untersch~tzung yon ri~umlichen und zeitlichen Abstgnden. 
In dem Zustand herabgesetzter Aktivitgt und Spontaneiti~t der passiven ttingabe kam 
es fortwi~hrend zu gedan]~lichen Entgleisungen und zum Auseinanderreil]en der Ge- 
dankenkette, einer ausgepriigten Denkarmut. K. Ernst (Tfibingen). o 

Finkenrath, Kurt: Sehiinheitsmittel als Krankheitsursaehe. ~rztl. Sachverst.ztg 43, 
193--194 (1937). 

Auf die Schgdlichkeit versehiedener SchSnheitsmittel wird hingewiesen. Lavendel61 
und das im K61nischen Wasser enthaltene BergamottS1 fiihrten in einigen F/~llen zu 
Dermatitis, Augenbrauenstitte augerdem zu 5rtlichem Haarausfall. In einem Pall 
warden dutch Umschl~ge mit einem ,,Kropf-Tee" sehwere niissende Ekzeme am ttals 
hervorgerufen. Aueh bei Sch6nheitsmitteln erseheint Angabe der Zusammensetzung 
erforderlich. Weidner (Tfibingen).o 

D'Alessandro, Franeo: Sopra un caso ad esito non eomune di avvelenamento da 
morso di vipera. (Schlangenbi~vergiftung mit ungew6hnlichem Ausgang.) (6. congr. 
naz. d. Assoc. Ital. di Med. Leg., Milano, 10.--13. X. 1935.) Arch. di Antrop. crimin. 
57, Supp1.-l:I., 317--320 (1937). 

Nach einem SchlangenbiB bei einem ~0jghrigen Arbeiter kam es aul]er zu den 
bekannten Folgen am 3. Tage zu einer ttemiplegie. Verf. nimmt an, dab es sich hier, 
vielleicht aueh in dem yon Arbore  beschriebenen Falle [Terapia N. 194 (1935)] mSg- 
licherweise um eine Blutung in die innere Kapsel oder um Versehlul~ einer kleinen 
Hirnarterie gehandelt haben kSnnte. Eine Minderung der Arbeits~ghigkei~ blieb als 
Folge zurfick. K. Rintelen (Berlin). 

Bartseh, (L H.: t~ber Kreuzotternbisse. Wien. klin. Wschr. 1937 II, 1332--1333. 
VerL berichtet fiber einen Fail yon KreuzotterbiI~ in den reehten ttandrficken 

eines 7j~hrigen M~idchens, das 5 Stunden spi~ter in die Klinil~ eingeliefcrt wurde. Dort 
gitterRirmige Incision dermit Chlor~thyl vereisten BiJ]stelle und 2 malige intramuskul~re 
Injektion yon Sehlangenheilserum, das Verf. als ausgezeichnetes unbedenklich wieder- 
holt injizierbares Mittel lobt. Auff~llig war das blasse Aussehen des Kindes und der 
k]eine frequente Puls. Ausgang in Heilung. In den letzten 10 gahren sind aus der Inns- 
brucker Gegend 7 sichere F~lle yon Kreuzotterbi~ bekanntgeworden. Nur diese Schlange 
kommt als Giftschlange fiir Nordtirol in Betraeht. Verf. gibt eine Beschreibung der 
Kreuzotter und ihrer Kennzeichen gegeniiber ungiftigen Sehlangen. Die Bi~stelle der 
Kreuzotter ist dutch ein oder zwei punktfSrmige Bi~stellen gekennzeichnet, w~hrend 
ungiftige Schlangen anni~hernd bogenfSrmig oder hufeisenfSrmig verlaufende Bill= 
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punkte setzen. Kreuzotternbisse in die Extremit~ten sind im allgemeinen niCht tSdlich, 
]ebensgei~hrlich kann ein Big nur werden, wenn ein gut gen/ihrtcs Tier lunge nieht ge- 
bissen hat, das Wetter heig und schwfil ist, das Tier ~Torher gereizt war und der BiB 
sehr gef~reiehe KSrperteile, z. B. das Gesieht, trifft und der Gebissene yon sehwacher 
Konstitution ist. Die Sterbliehkeit an Kreuzotterbissen sehwankt zwisehen 0,8 nnd 
10%. Es folgen ErSrterungen fiber dieWirkung des Kreuzottergiftes und fiber die The- 
rapie. Estler (Berlin). 

Radsma, W.: Uber die Giftigkeit yon KrSten. (Laborat. v. Physiol. Chem., Geneesk. 
Hoogesch., Batavia.) Geneesk. Tijdschr. bTederl.-Indig 1937, 2095--2097 [Holl~ndisch]. 

Bei einigen KrStenarten wird vornehm[ich yon den P~rotisdriisen ein Sekret abgesondert, 
das giftig wirkt, aber in der Literatur unbekannt ist. Die KrSten, besonders der Bufo melano- 
stictus, produzieren ein Gift, das digita[isghnliehe Wirkungen hat. Die Wirkung des Sekretes 
wurde an Katzen studiert, die das Sekret in die V. femora[is eingespritzt bekamen. Nach 
einigen Minuten edolgte der Tod der Tiere. Auch Gaben per os. wurden nicht vertragen. ~[ach 
den Rosen traten starke Vergiftungserseheinungen ein, doch war der l~erzsehlag und die 
Atembewegungen dnrehaus normal. Versuehe, nach den Injektionen Stoffe mit Digitalis- 
wirkung aus dem l:Ierzmuskel zu isolieren, sehlugen fehl. W. Klein-Alstede (Miinster i. W.).o 

Medulla, Candido: Sugli avvelenamenti da puntura di seorpione in Cirenaiea. 
(~ber Vergiftungen dutch Skorpionstiehe in der Cyrenaica.) (Div. Med., Osp. Colon. 
Princip., Bengasi, Libia.) Arch. ital. Sei. reed. colon, e Parassitol. 18, 486--493 (1937), 

Der Verf. besehreibt zun~chst einen Fall yon Vergiftung eines einheimischen Soldaten 
in Libyen dureh 2 Stiche, die yon 2 Individuen einer B u t h u s a r t  herriihrten. Der klinische 
Verlauf (weitgehende Entzfindungserseheinungen im reehten Arm und Bein, Gelenkschmerzen, 
Atoph~n~nwenclung, vSllige Genesung) wird gesehildert und die einsehl~gige klinische Literatur 
besprochen. Das Wesen der Erkrankung h/~ngt bei Skorpi0nstiehen yon der Art ab, die den 
Stich beigebraeht hat. Fiir Libyen kommen 17 Arten in Betr~eht, davon 13 zu der G~tnng 
Buthus  gehSrig, die 3 anderen zu Scorpio und Euscorpius.  Alle Buthusarten sind stark 
giftig, besonders fiir Kinder; tropische grol~e Arten kSnnen auch den Tod Erwachsener herbei- 
Iiihren. Der Verf. regt daher die I-Ierstellung eines Serums gegen Skorpionengift im grol~en 
dureh die italienisehe Industrie an. U. Gerhardt (ttalle a. d. S.).o 

Alcohol and motor accidents. (Alkohol und Verkehrsunf~lle.) Brit. reed. J. 
Nr 4001, 535 (1937). 

Auf Grund einer ausffihrlichen Besprechung der VerSffentlichung yon K.  H o f f -  
m a n n  ,,~Jber den Alkoholnachweis bei Verkehrsunf~llen" wird hervorgehoben, da~ 
derartige Untersuehungen auch in England zu empfehlen sind. Eine obligatorisehe 
Blutentnahme bei Verkehrsunf~llen lasse sich zwar mit dem Gesetz nieht vereinbaren, 
jedoeh wfirde es sehon einen wesentliehen Fortsehritt bedeuten, wenn die freiwillig 
gegebenen Blutproben nach dem W i d m a r k s e h e n  Verfahren ~mtersucht werden 
kSnnten. ( H o f f m a n n ,  vgl. diese Z. 28,165.) Wagner (Berlin). 

Widmark, Erik: Wet soil und kann Alkoholbestimmungen im Blur ausiiihren ~. 
(Meg. Kern. Inst., Univ., Lung.) Chemik.-Ztg 1937, 9~2--943. 

Zu dieser Frage (vgl. diese Z. 29,310 [Wr e d el) fiber den ersten Aufsatz mit der gleichen 
Ubersehrift nimmt Wi d m a r k  selbst Stellung. Die Bestimmung sollte yon Chemikern aus- 
ge~fihrt werden, die ~j~r diesen Zweek geschult sind. Aueh in den skandinavischen 
L/s sei davon i~berhaupt keine Rede, dug derartige Analysen technischen Assi- 
stenten, Laborantinnen oder Laboranten o h n e griindliehe Ausbildung anvertraut werden 
sollten. Andererseits sei es aus Grfinden der Zeit ausgesehlossen, dug der Clie~ z. B. fiir 
ein reehtsmedizinisches Insti tut  alle diese Analysen pers~nlieh ausffihre. - -  Welter- 
kin warnt Verf., die sog. kritisehen Alkoholwerte (0,03--1,0~ sehablonenm~gig an- 
zuwenden. - -  Es wird der Verwendung der Blutentnahme mittels Capillaren das Wort 
geredet. (Zu bemerken ist jedoeh, dug auch in Deutschland bei Blutentnahme mittels 
Venfilen der Arzt beseheinigen mug, dal~ er nicht mit Alkohol desinfiziert hat. Im  
iibrigen ist es auf Grund zahlreieher experimenteller Untersuchungen, die yon ver- 
sehiedenen Seiten in Deutschland durehgefiihrt sind, bekannt, dug bei einer Blut- 
entnahme mittels VehiCle, wenn diese hinreiehend geffillt ist, aueh eine an sieh nieht 
zul~ssige Desinfektion der t tau t  mit Alkohol oder ~hnliehen desinfizierenden Stoffen 
keine wesentliche Beeintr~ehtigung des etwa -zorhandenen Alkoholgehalts im Blur 
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bewirkt. Rcf.) - -  Es folgen dann Bemerkungen tiber interferometrische Bestimmungen 
ffir Alkohol (Kionka) ,  die bekanntlich auch nicht spezifisch sind. - -  Der Irr tum von 
K r a t z ,  daB Blutalkoholbestimmung an Leichenblut ,,vollsti~ndig versagt" habe, wird 
richtiggestellt; K r a t z  selbst fiihrt diese Angelegenheit auf ein MiBversti~ndnis zurfick. 
- -  Die bekannte Erscheinung des Auftretens yon vorget/~uschtem A]koholgehalt be: 
Zuckerkrankheit wird sowohl yon W. als auch yon K r a t z  er5rtert. - -  Der yon Dies :  
f e ld  (Duisburg) seinerzeit be: der Chemikertagung in Frankfurt a. M. mitgeteilte Fall 
fiber einen ,,rechnerisch" abgeleiteten scheinbaren Alkoholgehalt yon 9,0~ wird er- 
5rtert. Der yon W. ausgesprochenen Ansicht, daB ,,mangelnde chemische Einsicht 
in die I tandhabung der Methode oder ein grober Rechenfehler" vorliegt, kann sich 
K r a t z  nicht anschlieBen. Jungmichel (z. Zt. Greifswald). 

Schilling Siengalewicz, S.: Der quantitative Alkoholnaehweis im Blut. Czas. 
s~d.-lek. 2, 223---238 (1937) [Polnisch]. 

Sch i l l i ng  Sinegalewicz behauptet, dab ffir die Praxis nut die quantitative Alko- 
holbestimmt/ng im Blur nach W i d m a r k  einen Weft besitzt, daft dagegen die Bestim- 
mung der Alkoholkonzentration im ganzen K5rper nut relativen Weft hat. Sch. er- 
achtet die Mikromethode yon W i d m a r k  ffir nicht feMerfrei un4 erkl~irt die Methode 
yon F r i e d m a n n  und K l a a s  ffir praktisch mehr entsprechend. L. Wachholz. 

Schwarz, Werner: Beitrag zur Theorie der Alkoholkonzentration im mensehlichen 
Kiirper. (Inst./: Gerich.tl: Med., Meg. Akad., Diisseldor].) Dfisseldorf: Diss. 1937. 27 S. 

Es werden die Ergebnisse yon 3 Versuchen an der gleichen Versuchspersou mit- 
geteilt (Alkoholaufnahme nfichtern, nach Frfihstfick und nach Mittagessen). Dabei 
werden die Erfahrungen auderer Untersucher fiber Ver/inderung yon r und B best~itigt. 

Jungmichel (z. Z. Greifswald). 
Vollenbruek, Heinz: Untersuehungen fiber den Alkoholgehalt im Blut und im 

Speiehel des mensehliehen K~rpers. (Inst. /. Ge~ichtl. Med., Med. Akad., Di~sseldor/.) 
Naunyn-Schmiedebergs Arch. 187, 731--736 (1937). 

Es wurden an e ine r  Versuchsperson in drei Versuchen ffir verschiedene Alkohol- 
gaben be: verschiedeneu Magenffillungen die Blutalkoholkurven und Speichelalkohol- 
kurven best:mint.  Die All:0holdosen lagen zwischen 0,58 und 1,3 g/kg KSrpergewicht. 
Die Magenffillungen wafen: nfichtern, Frfihstfick, Mittagessen. I n  alien Versuchen 
gleichen sich Blutalkohol und Speichelall~ohol nach vollendeter Resorption an. - -  
W~hrend be: leerem bzw. wenig geffilltem Magen (Nfichtern- und Friihstficksversuche) 
die Kurven im ganzen VerlauI. ziemlich genau fibereinstimmten, :st das nicht der 
Fall be: gut geffilltem Magen (Mittagessenversuch). - -  Gesetzm~iBigkeiten zwisehen 
den Blutalkoholwerten, die ffir eine einfache Diffusion des Alkohols spr~chen , sind 
nicht gefunden worden. : -  Be: Berficksichtiguug der Magenffillung liefert die:Speichel- 
all~oholbestimmung brauchbare Werte ffir den ungefs Berauschungsgrad. 

Jungmichel (z. Zt. Greifswald). 
Tomesco~ P., et AlL Dimolesco: Recherehes sur l'aleoolisation exp~rimentale. 

Concentration en alcool du sang et du liquide edphalo-rachidien. ~limination. (Unter- 
suchungen fiber experimentelle Alkoholbelastung. Alkoholkonzentration in Blur un4 
Liquor cerebro spinalis. Ausscheidung desselben.) Bull. Soc. Psychiatr. Bucarest 1, 
109--127 (1936). 

Zur Alkoholbestimmung wurde das Verfahren nach Ni c 1 o u x in organischen Flfissigkeiten 
angewandt. Die Versuehe wurden in 2 Serien so durchgefiihrt, dab pro Kilogramm K6rper- 
gewicht entweder 0,5 oder 1 ccm absoluter Alkohol mit Wasser auf 50 ccm verdiinnt gegeben 
wurde. Es wurde der Alkohol in Blur, Liquor und Urin best:mint. Normalerweise :st der 
Organ:sinus bcstrebt, den Alkohol mit einer gewissen Schnelligkeit herauszuschaffen. :Be: chro- 
nischem Alkoholismus und be: Pellagra geht die Entfernung aus Blut und Liquor viel schnelter 
vor sich als beim Normalen. Beim Delirium tremens :st sic auBerordentlich rasch. Die Kon- 
zentration des Blutalkohols :st be: chronischen Alkoholikern und Pellagrakranken gr6Ber als 
be: Iqichttrinkern. Hinsichtlich der Verteilung des Alkohols ist diese in den ersten Stunden 
zuniichst im Liquor gr613er als im Blur, sp/iter erfolgt ein Ausgleich au~: alle Organe. Er hat 
abet im Liquor keine gr613ere Verweildauer. Die v611ige Ausscheidung :st in be:den parallel 

Z. f. d. ges. Gerichfl. Medizin. 29. Bd. 37 
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und erfolgt in der gleiehen Zeit. Bei ehronisehem Alkoholismus dringt der Alkohol sehr raseh 
in den Liquor, ebenso bei Pellagra. In beiden Fallen ist die Blut-Liquorsehranke herabgesetzt. 
Es folgen weiter Tabellen fiber die Verteilung des Alkohols in menschlichen Organen. Am 
meisten findet sieh im Gehirn. K. Dirt (Mfinehen). o 

Newman, Henry, and John Card: The nature of tolerance to ethyl alcohol. (Das 
Wesen der Toleranz gegenfiber ~thylalkohol.) (Div. of Neuropsychiatry, Stanford Univ. 
School o/Mcd., San Francisco.) J. nerv. Dis. 86, 428--~40 (1937). 

Der l)hysiologlsehe Mechanismus der Toleranz gegenfiber J(thylalkohol ist nieht 
bekannt. Dutch die yon Verff. vorgenommenen Untersuchungen konnten jedoeh be- 
stimmte denkbare MSglichkeiten ausgeschlossen werden. Diese sind: einmal die ver- 
zSgerte Resorption dureh das Gewebe und dann die MSgliehkeit einer gesteigerten 
Oxydation. Die an Hunden ausgeffihrten Versuche fiber die Blutalkoholbestimmnng 
in bestimmten Phasen der Trunkenheit konnten zeigen, dab die Eigensehaft, die 
Alkoholkonzentration zu vermindern, erworben werden kann. Den wesentlichen Anteil 
daran haben die Ver~inderungen, die sieh auf die Permeabilit~it des nervSsen Gewebes' 
und der gesteigerten cellul~ren Toleranz beziehen. Der ,,l)syehomotorisehe Koml)en- 
sationsmeehanismus" bedfiffe abcr weiterer Untersuchung. W. LungwitZ.o 

Sonstige Kiirperverletzungen. Gewaltsamer Tod. 

Landau, Sigismond: Blessure du eerveau par halle avee migration extraordinaire 
du projectile. (Schu•verletzung des Gehirns mit aul~ergewShnlicher Wanderung des 
Gesehosses.) Presse todd. 1937 II, 1891--1892. 

Das Gescho~ (automatische Rel)etierl)is~ole Kal. 6,35) drang in das linke Stirn- 
hirn ein und wurd e radiologisch in der Hirnsubstanz 51/2 em oberhalb der Seh~delbasis 
festgestellt. Es wanderte innerhalb yon etwa 3 Monaten in die Ventrikel und yon 
dort dutch das Hinterhaul)tsloeh in den Rtickenmarkskanal, w o es  rSntgenologisch 
in der Gegend des 4. Halswirbels nachgewiesen wurde. Es konnte durch Laminektomie 
entfernt werden; der Verletzte wurde gesund. In der Zeit vor der Ol)eration klagte der 
Kranke fiber starke Schmerzen am linken Arm, auch wurden bier Sensibilit~tsstSrungen 
festgestellt. B. Mueller (Heidelberg). 

Friederieh, Ludolf: Nierenstein im AnsehluB an Granatsplitterverletzung. (Inn. 
Abt., Neues Stadtkrankenh., Glauchau.) ivied. Welt 1937, 1423--~42~. 

1918 l~ieren-, Bein-SchulterschuB. Damals Blur im I~arn. Vortibergehend 1Nieren- 
sehmerzen mit triibem Urin, die sich in den letzten Wochen sehr verst~rkt haben. RSntgen 
zeigt Granatsplitter, Pyelographie Nierenbeckenstein mit erweiterten Nierenkelchen. Pyelo- 
lithotomie. Um den Granatsplitter, der zum Tell im Nierenparenchym, zum Teil im l~ieren- 
beeken saD, Phosphatstein. Heilung. Der friiher immer abgelehnte Rentenantrag ist also 
berechtigt, Franz (Berlin).~ 

�9 p 

Tesa~, Jaromir: Tod 11 Tage naeh Stich in die Bauchaorta. (Ustavu pro soudm ldk., 
univ., Praha.) ~as. 16k. ~esk. 1937, 1495--1497 [Tsehechisch]. 

Eine 23j~hrige Arbeiterin braehte sich in selbstmSrderischer Absicht mit einem 
Kfichenmesser eine Stichverletzung in den Baueh bei. Sofortige Uberfiihrung ins Kran- 
kenhaus. 1 cm langer, vertikal verlaufender Einstich in der Mitre zwischen Schwert- 
fortsatz und Nabel, 1 em nach rechts yon der i~Iittellinie. Keine abdominalen Erschei- 
nungen. Bis auf geringe Teml)eratursteigerungen bis 37,8 ziemliehes Wohlbefinden. 
8 Tage naeh der Verletzung nach Hause entlassen. Zu Hause leiehte Schmerzen, 
namentlich beim Versuehe, sich am Bettranci aufzusetzen, in den folgenden Tagen Er- 
breehen, so dal~ 3 Tage naeh ihrer Entlassung neuerliehe Aufnabme ins Krankenhaus 
er~olgte. Bei der Aufnahme hypotoniseher Blutdruek, Benommenheit, sehwacher, 
tardierter Puls. Im reehten El)i- und Mesogastrium druekschmerzhafte Resistenz. 
Unter zunehmender Herzsehw~ehe am 3. Tage naeh der neuerliehen Einlieferung, 
11 Tage nach der Verletzung, Exitus. Befund bei der Sek-~ion reehtsseitiger l)erirenaler 
Blutergul~ in der Ausdehnung einer Kinderhand. Knal)l) oberha]b der Teilungsstelle 
der Aorta in deren vorderen Wand eine quer verlauiende 3,5 mm lange 0ffnung. In 
der Umgebung derselben ein organisierter geschiebs Blutaustritt in der Gr61~e einer 


