(Aus dem Institut fiir Gerichtl. Medizin an der Medizinischen Akademie Diisseldorf.)

Kriminelle Thalliumvergiftung.

Von
Prof. K. Bohmer.

Esser zahlte 1936 in seiner Ubersicht iiber Metallvergiftungen 47 Vergiftungen
durch Thallium, darunter die meisten durch Thalliumacetat, fast ebenso zahlreiche
durch Zeliokérner und Zeliopaste. Unter den letzteren fand sich — abgesehen
von 15 Selbstmordversuchen — als einziger eigentlicher krimineller Fall die von
Kaps und Haberde im Jahre 1932 beschriebene Ermordnung eines Mannes durch
seine Ehefrau, wobei diese 21/, bis 3 Tuben Zeliopaste anwendete, also schatzungs-
weise 1,7 g Thalliumsulfat, entsprechend 1,36 g Thallium. Fraglich war die Ver-
anlassung in dem von Goroncy und Berg 1933 beschriebenen Fall, in welchem eine
evtl. Gifttétung in Frage kommen konnte. 1935 fithrte Schneider in seiner Uber-
sicht 4 Mordfille an, rechnet dazu aber auch den von Goroncy und Berg beschrie-
benen Fall, weiter den von Kaps und Haberda, einen von Krzek, in welchem eine
Frau ihren Mann mit Zeliopaste vergiftete, und einen von Pregl, in dem eine Mutter
ihr Kind mit Zeliopaste vergiftet hatte. An der exhumierten Kindesleiche konnte
Thallium nachgewiesen werden. Schon vorher hatte Althoff iiber 2 Todesfille
berichtet, bei denen es zweifelhaft ist, ob ihnen eine kriminelle Bedeutung zu-
kommt. In einer Familie erkrankten die Eltern, 3 Téchter und 1 Sohn an poly-
neuritischen Stérungen an den Beinen mit Lahmungserscheinungen und Ausfall
sdmtlicher Kérperhaare. Diese Symptome wurden auf Thalliumvergiftung ge-
deutet, jedoch lieB sich Thallium chemisch nicht mehr nachweisen. Uber 5 weitere
Fille schwerster Thalliumvergiftungen berichtete Kolodziej 1986. Die Erkran-
kungen erfolgten fast gleichzeitig nach GenulB eines aus selbstgemahlenem Mehl
hergestellten Brotes. Der zuerst aufgetauchte Verdacht einer Vergiftung mit
Secale cornutum bestétigte sich nicht, und der Beweis einer Thalliumvergiftung er-
schien erbracht zu sein, als man in den an der Backschiissel hiingengebliebenen
Mehlresten Thalliumsulfat nachweisen konnte. Bei einem Nachbar der Familie
wurden gréfere Thalliumsulfatmengen gefunden, die er angeblich zur Ratten-
vergiftung angeschafft hatte. Im gleichen Jahre berichtete Stiefler itber 2 Morde
mit Thallium. Eine als ménnernérrisch bekannte Bauernmagd wurde ihres Ge-
liebten tiberdriissig und vergiftete thn mit thalliumhaltigem Rattengift. Der Ver-
lauf der Erkrankung war schleichend, das Haar ging biischelweise aus, es traten
Schmerzen an den Fiien und Lahmung der Beine auf. Als der Téterin der Ver-
lauf zu langsam war, gab sie ihrem Geliebten 2mal einen EBlsffel von ,,Rus-
solin®, dessen giftiger Bestandteil Natriumsilikofluorid ist. Als auch dies nicht
den gewiinschten Erfolg zeigte, erwiirgte sie ihren Geliebten, angeblich in Not-
wehr. Im 2. Falle handelte es sich um einen 52 jihrigen Bauvern, der mit Krampfen,
Erbrechen, Durchfall und dann wieder Verstopfung erkrankte. Bald traten auch
Schmerzen an den Beinen auf und nach 6 Wochen Verlust des Kopthaares. Der
Verlauf war wechselnd. Als nach 4monatiger Krankheitsdauer zum erstenmal
der Arzt gerufen wurde, vermutete dieser eine Arsenvergiftung. Nach 4 Wochen
fand er den Kranken hochgradig abgemagert. Die Beine waren vollig geldhmt.
In psychischer Hinsicht war vollkommene Verwirrung eingetreten. Einige Tage
spiter starb der Mann. Der Arzt vermerkte auf dem Totenschein als Diagnose
»akute Riickenmarksentziindung®. Einige Zeit spéater tauchten Zweifel an dem
natiirlichen Tode auf, Bei der chemischen Untersuchung der Leichenteile, die
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nach 6 Monaten exhumiert wurden, konnte einwandfrei Thallium nachgewiesen
werden. Die Ehefrau des Vergifteten und ihr Geliebter wurden des Giftmordes
beschuldigt, nachdem man im Hause der Bauerin Zeliokérner gefunden hatte.
SchlieBlich berichteten Schrader und Knorr 1935 iiber einen Mordversuch (aus
dem Jahre 1926). Auch hierbei handelte es sich um das typische Krankheitsbild,
das mit Obstipation und Lahmheit in den Beinen begann, mit Haarausfall, starker
Gewichtsabnahme und Schmerzen in den Muskeln einherging und bis zum Jahre
1934 wechselnd und anfallsweise verlief. Im Verlaufe von 7 Jahren hatte keiner
der zahlreichen Arzte, welche die Frau behandelten, die richtige Diagnose ge-
stellt. Sie selbst konnte schlieBlich durch eigene Beobachtung nachweisen, daf
ihr Ehemann, der eine andere Frau heiraten wollte, sie mit thalliumhaltigen
Mitteln zu vergiften versuchte. Der Ehemann wurde verhaftet. Hs gelang aber
nicht mehr, ihn zu einem Gesténdnis zu bewegen, da er in der Untersuchungshaft
verstarb. In seiner Drogerie wurden Thalliummengen gefunden, tiber deren Ver-
wendung er keine glaubhaften Angaben hatte machen kénnen.

Vor kurzem ging die Nachricht von dem Giftmord Vogel in Mainz durch die
Presse. Hier wurde der chemische Giftnachweis, der an der exhumierten Leiche
erfolgte, durch das Gesténdnis des Taters, er habe thalliumhaltiges Rattengift
verwendet, bestatigt. In frischer Erinnerung sind die Félle Brodesser und Land,
welche im Bonner Institut beobachtet wurden und der Fall Marek in Wien.
(Mitteilung von Kiinkele.)

Wir selbst beobachieten folgenden Fall: Am 2.V.1936 wurde der Schleifer M.
in das Krankenhaus eingewiesen. Ungefahr 4 Wochen vorher hatte er hin und
wieder Erbrechen und klagte seitdem iiber noch zu ertragende Magenschmerzen.
Zu ungefahr gleicher Zeit klagte er iiber Schmerzen in den Beinen, die seitdem
auftraten, aber wieder verschwanden. Seit 14 Tagen dauerten die Schmerzen
jedoch an. Knie- und Fuligelenke waren auch befallen, besonders aber die Zeheén.
Die Schmerzen wurden als ein Ziehen und Stechen geschildert. Er hatte ein
taubes pelziges Gefithl in den Fingerspitzen. Zwischendurch muBte er immer
wieder kurz nach dem Essen erbrechen. Das Erbrochene bestand aus der auf-
genommenen Nabrung und viel Schleim. Vor einer Woche bemerkte er starken
Haarausfall, vor allem am Hinterkopf. Dazu kamen noch dumpfe Schmerzen in
der Nierengegend.

Der Befund bei der Krankenhausaufnahme ergab als wesentlich vom Nor-
malen Abweichendes: Stirnglatze, Skleren leicht gelblich. Leber 2 Querfinger
unterhalb des Rippenbogens, taubes Gefiihl in den Fingerspitzen. Nervendruck-
schmerz im Verlauf des Nerv. peroneus und Nerv. tibialis; die groBen Gelenke sind
frei beweglich, doch schmerzhaft. Beriihren der FuBisohle sehr schmerzhaft, so
daB er aufschreit. Pupillen nicht ganz rund; psychisch: weinerlich, kindisch-
lappiscli, Sensorium frei.

Urin: E. +; Z.—; Urblg. (+); Leuko ++; Bakt. --+4; R.R. 160/120;
Puls 120.

7.V. Haarausfall hilt an, Patient erbricht hin und wieder, Tachykardie.

9. V. Patient wird sehr unruhig, Sensorium leicht getriibt, Liquor: WaR. —;
klar, Druck etwas erh6ht, Zellen 10/3; Nonne -} ; Pandy --; tiefe normale Mastix-
kurve. - Die Schmerzen in den Beinen halten an, manchmal stirker, manchmal
schwicher. Nystagmus in Endstellung; Papillen beiderseits temporal abgeblafBt.

15. V. Patient ist vollig teilnahmslos, reagiert nicht auf Fragen, gerdtetes
Gesicht, zunehmende Kachexie. Incontinentia urinae et alvi.

26.V. Papillen im ganzen abgeblaBt, atrophisch; links kleine, strichférmige
Blutung neben einem Retinalgefal in der Nahe der Pupille. Als Komplikation ist
eine Bronchopneumonie hinzugetreten.
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27. bis 29.V. Zunehmender Krifteverfall; Puls 130; Temperatur, bisher
immer normal, steigt am 29. auf 41°,

29.V. Exitus letalis. Die Diagnose lautete ,,Himtumor®?

Am Schluff der Krankengeschichte wird ausdriicklich erwahnt, dall zwischen-
durch mehrere Male eine Untersuchung des Urins auf Arsen vorgenommen wurde,
die jedoch negativ verlief. Es taucht also auch hier wieder wie bei vielen Thallium-
vergiftungen der Verdacht einer Arsenvergiftung auf.

Die auf Ersuchen der Staatsanwaltschaft zur Kldrung der noch un-
bekannten Todesursache vorgenommene Sektion ergab neben sonstigem
normalen Befund wenige kleine punktférmige Blutungen in die Rinde der
sehr blutreichen Nieren und in den Magen. In der Leber fand sich aus-
gedehnte zentrale fettige Degeneration mit verwaschenen Zellgrenzen
und Zellkernen. Die Papillarmuskeln und die Muskelbalkchen an der
vorderen Riickwand der linken Herzkammer waren mit tiefliegenden Blut-
austritten durchsetzt. Das Gehirn war ungewdhnlich stark durchblutet.
Als bemerkenswert und charakteristisch sind hervorzuheben ausgedehnte
degenerative Verdnderungen in den Sehnerven und am Chiasma opticum
mit Blutaustritten. Die Sektion brachte also auch keine véllige Klirung.
Obwohl nach den festgestellten Leberveriinderungen der Verdacht einer
Vergiftung sehr nahe lag, herrschte jedoch iber die Art derselben nach
dem diirftigen Sektionsergebnis noch vollige Unklarheit.

Die chemische Untersuchung mubBte, weil im Beginn noch kein
Gestéindnis der Beteiligten vorlag, sich auf einen vollstindigen Gift-
nachweis erstrecken. Er verlief in anderer Beziehung vollig negativ.
Thallium wurde spektroskopisch und chemisch nachgewiesen. Es fand
sich nach dem Verfahren von Schneller in groBeren Mengen in Blut
und Urin, weniger in- Leber, Gallenblase, Gehirn, Nieren und Dickdarm
mit Inhalt, nicht sicher in Lungen, Diinndarm mit Inhalt und Kopf-
haut, iiberhaupt nicht im Herzen. Der chemische Nachweis erfolgte in
Anlehnung an die von Goroncy und Berg und von Esser angegebenen Ver-
fahren. Dabei fand sich Thallium-Chloriir in typischer Weise im Dickdarm
und seinem Inhalt, in Nieren, Leber, Gallenblase, Blut, Urin und Gehirn.

Im AnschluB an die Leichensffnung, bei welcher ich den Verdacht
auf eine Vergiftung #uBerte, wurden die Ehefrau und ihr Geliebter fest-
genommen. Sie bestritten in den ersten Vernehmungen jegliches Ver-
schulden. 14 Tage nach der Festnahme lie der Mittéiter sich vorfithren
und Jlegte ein Gestindnis ab. Hierbei schilderte er, daB er mit der
Ehefrau des Verstorbenen ein Liebesverhiltnis gehabt habe und daf
sie gemeinsam mit ihm seit dem Herbst 1935 versucht habe, ihren
Ehemann zu vergiften. Es stellte sich heraus, dafl diese Vergiftungs-
versuche ungewdhnlich- zahlreich und vielseitig waren.

Dem Ehemanne wurden giftige Pilze zum Essen vorgesetzt und Phosphorbrei,

der aus einer Drogerie bezogen wurde, ins Essen gemischt. Ein aus einer Fabrik
entwendetes Stiickchen Cyankali kam nicht zur Verwendung. Dann wurde ver-
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sucht, mit Quecksilber, das aus einem zerschlagenen Zimmerthermometer und
einem BEinkochthermometer gewonnen wurde, den gewiinschten Erfolg herbei-
zufithren. SchlieBlich kamen die Titer auf den Gedanken, ein fein zerteiltes
Stiickchen Schwamm, das mit Fleisch gebraten wurde, dem Ehemann zu essen
zu geben. Sie hofften hierbei, der Schwamm wiirde im Magen aufquellen und auf
irgendeine Weise den Tod herbeifiihren. Als dies alles nichts nutzte, verwendeten
sie Zeliopaste, und zwar wurde dem Manne mehrfach in Rotkohl gemischt der
Inhalt von im ganzen 2 Tuben Zeliopaste beigebracht. Die Beibringung erstreckte
sich auf etwa 4 Wochen. Die Ehefrau des Verstorbenen versuchte zunéchst durch
unwahre Angaben, dieses Gestéindnis. zu widerlegen, legte dann ihrerseits ein
Gestindnis ab, mit dem Ziele, den Mittater mit der Anstiftung zur Tat und der
Teilnahme an derselben zu belasten. Das Schwurgericht nahm eine gemeinsame
Taterschaft im Sinne der Mittaterschaft an und verurteilte beide zum Tode.

Eine Tube Zeliopaste pflegt einen Inhalt von 30 g zu haben, darin
2,5% Thalliumsulfat = 0,75 g. Nun entsprechen 0,75 g Thalliumsulfat
einer Menge von 0,607 g Thallium. Zwei Tuben wurden verwandt, also
1,241 g Thallium. Da die tédliche Dosis fir einen Erwachsenen mit
etwa 1,0 g angegeben wurde, reichte die tiber etwa 4 Wochen andauernde
Beibringung von 1,214 g Thallium, das schwere Krankheitsbild und den
Tod herbeizufiihren.

Das klinische Bild der Thalliwmvergiftung ist von Stiefler, Esser und Leschke
beschrieben worden. Die Angriffspunkte des Thalliums bei der chronischen Ver-
giftung ist das vegetative System, welches auch hier den Synergismus des endo-
krinen und des vegetativ-nervosen Teilstiickes im Erfolgsorgan zeigt. Dadurch

. kommt es zum Haarausfall, von dem bemerkenswerterweise die cerebro-spinalen
Sinneshaare verschont bleiben, zu degenerativen Veréinderungen im Zentral-
nervensystem vornehmlich im Ammonshorn und im Kleinhirn, zu Markscheiden-
zerfall und Achsenzylinderdegeneration in den peripheren Nerven. Die Wirkung
auf den Sympathicus duBert sich in erster Linie in einer starken Erregbarkeits-
steigerung, so daBl von dem Thallium als dem Strychnin des Sympathicus ge-
sprochen wird und hierin der Schliissel fiir die gesamten klinischen Erscheinungen
zu suchen ist. Fast in allen Fallen pflegen sehr bald nach geringfiigigen Mengen
Magen- und Darmerscheinungen, manchmal mit Erbrechen, Schmerzen in den
Knie- und Fufigelenken und in den Beinen aufzutreten, die als Ziehen und Stechen
geschildert werden. Meist in der 3. Krankheitswoche macht sich erheblicher und
plotzlicher Haarausfall bemerkbar, besonders am Hinterkopf und auch vorne,
s0o dafBl eine Stirnglatze entsteht. Stiefler, Schrader und Knorr und andere be-
obachteten, daB der laterale Teil der Augenbrauen vollstindig ausfiel, wihrend
der mediale Anteil noch gut erhalten blieb. Buschke erklirte dies so, dall die
Haare der medialen Augenbrauen zur Hélfte als rudimentire Sinneshaare aufzu-
fassen sind und als solche dem Sympathicus unterstehen. Die anfanglich hin und
wieder auftretenden Schmerzen in den Beinen pflegen im weiteren Krankheits-
verlauf in dauernder und unverminderter Stirke zu bestehen, vor allem in der
Haut der FuBisohlen, welche ungewihnlich empfindlich gegen jede Berithrung ist.
Eine in den unteren Extremitdten entstehende Polyneuritis pflegt in Lahmungen
tiberzugehen. Charakteristisch ist insbesondere an den Fingern und Handflichen
ein taubes pelziges Gefithl. Am interessantesten und bemerkenswertesten sind
die Storungen des Zentralnervensystems. Teils sind die Kranken affektlabil, teils
steht mehr eine psychomotorische Stdrung im Vordergrund. Das Sensorium pflegt
mehr und mehr getritbt zu sein bis zur villigen Demenz. Slyters, Katzenellenbogen,
Mu und Chester beobachteten bei Anwendung therapeutischer Dosen von Thallium-

7. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 30. Bd. 11
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acetat das Auftreten von schweren Psychosen mit extrapyramidalen Bewegungs-
storungen, wie man sie bei epidemischer Encephalitis findet. Bachkewitsch und
Prokopchouk beobachteten.einen jungen Mann mit labilem vegetativem Nerven-
system, bei welchem therapeutische Thalliumdosen den Ausbruch einer voriiber-
gehenden deliranten Psychose mit epileptiformen Anfallen auslésten. Einen direkten
Wirkungszusammenhang hielten sie fiir unwahrscheinlich, doch glaubten sie, daf}
Thallium auf dem Gebiet des vegetativen Nervensystems Stérungen hervorrufen
konne, die ihrerseits die bisher latente Psychose ausldsen.

Buschke, Peiser und Klopstock wollten den Angriffspunkt des Thalliums in
der Hauptsache auf das endokrin vegetative System verlegen und sahen den
Beweis fiir diese Annahme in der Verschiedenheit der Wirkung des Thalliums
bei Kindern und Erwachsenen, den sie an den Kintritt der Pubertit gebunden
glaubten. Sie fanden bei experimentellen Untersuchungen Stérungen des Ovarial-
cyclus und der Hodenfunktion sowie Stérungen in der Samenbildung und Schéadi-
gung der Epithelkorperchen. So werden auch die von Schneider beobachteten
degenerativen Verdnderungen an Leber und Nieren von Peiser nicht auf eine
direkte Gewebsschiadigung durch Thallium zuriickgefiihrt, sondern auf eine vege-
tative Storung des Zentrums fiir den Wasserhaushalt im Zwischenhirn. Bemerkens-
wert auch fiir unseren Fall ist die von Merkel gemachte Beobachtung eines in den
letzten 2448 Stunden einhergehenden kachektischen Zerfalls, der schlieflich
unter dem Bilde einer Bronchopneumonie den Tod herbeizufithren pflegt.

Die kriminalistische Bedeutung des Thalliums liegt vor allem in der
Zunahme der Vergiftungen. Auch in unserem Falle zeigte sich, wie in
den frither beschriebenen, dafl die zur Verfiigung verwendeten Zelio-
praparate leicht zu beschaffen waren und daf es infolge ihrer Geruchs-
und relativen Geschmacklosigkeit leicht gelang, sie mit Speisen vermischt
beizubringen. In unserem Falle erfolgte die Beibringung in Rotkohl,
welcher die Farbe der giftigen Priparate vollig verdeckte. Die Krank-
heitserscheinungen sind den Arzten noch wenig bekannt. Wenn iiber-
haupt an eine Vergiftung gedacht wird, dann an eine Arsenvergiftung.
Meist aber werden die Beschwerden fiir allgemein rheumatischer Natur
gehalten. So war dies auch in unserem Falle. Selbst bei der mehr-
wochigen Krankenhausbeobachtung wurde eine Diagnose auf Ver-
giftung nicht gestellt, vielmehr ein Hirntumor vermutet.
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