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Warschaus ruittels Spel~trometers yon K S n i g - M a r t e n s .  Diese Untersuchung wurde 
15--30 rain nach Verlassen des Dienstes :durch die Untersuchten: an ihnen aus- 
gefiihrt, Man fund im Durchschnitt 3,85% CO-HB. Die Untersuchten liel~en sich in 
3 Gruppen einteilen: Die erste bildeten jene Autobuslenker, die keine Klagen ~uBer- 
ten, die zweite j ene, die wegen Kopfsehmerzen, Sehwindel, manehmal auch wegen Ohren- 
sausen und Mattigkeit klagten, die dritte j ene, bei denen die schon bei der vorigen Gruppe 
erw~ihnten Symptome, meistens die Kopfschmerzen, besonders heftig auftraten. 

L. Wachholz (Krakau). 

VergiItungen. Gi[tnachweis (einschl.  Blutalkoholbestim.mung ). 
Becker.Freyseng, H., und H. G. Clamann: Zur Frage der Sauersto~fvergiftung. 

(Lu/tfahrtmed. Forseh.-Inst., Reichsluft]ahrtministerium Berlin.) Klin. Wschr. 1939 1I, 
!382--1385. 

Mitteilung yon Selbstversuchen der beiden Autoren yon 65 Stunden Dauer in 901~roz. 
O~-Gemiseh der Unterdruckkammer bei Normaldruck. Am ersten Tag des !angfristigen 
Versuehes traten keinerlei Beschwerden auf, dagegen ergaben sich fast sofort deutliche 
Schwankungen in der alveolaren CO~-Spannung mit Neigung zu Absinken der Werte bei 
beiden Vpn. Nach Ablauf yon 24 Stunden traten pathologische Erscheinungen auf: Kribbeln 
in den Finger- und Zehenspitzen, d~s noch 10 Tage lung nach Beendigung der Versuche an- 
hielt. Bei einer Vp. trat vorfibergehend paroxysmale Tachykardie auf (allerdings nut mit 
Pulswerten yon ll0/min im Liegen). Die angefertigten Ekg. w~hrend des Versi~ehes waren 
jedoeh normM. Das Befinden der einen Vp. versehleehterte sich zunehmend (Pulsanstieg, 
Ailgemeinbefinden gest5rt), schlie~lieh trat w~hrscheinlich zentral bedingtes Erbrecher/ auL 
Die Vitalkapazit~t war bei dieser Vp. yon 4000 auf 2700 abgesunken, wahrscheinlich Folge 
der Hyper~mie der Lunge. Am Abend naeh Abbrueh des Versuehes mul~te diese Vp. in die 
Klinik eingeliefert werden, es best~nden Erscheinungen yon Bronchitits mit gebMltem Sputum, 
Fieber und Leukocytose. N~ch dem klinischen Befund war rechts unten fiber der Lunge ein 
D~mp~ungsherd ~nzunehmen, wahrend die R6-Aufnahme keinen Befund erg~b. ~ach 3 Tagen 
Entfieberung, naeh 8 Tagen Entl~ssung. Einzelheiten dieser interessanten Beobachtungen 
mfissen im Original nachgelesen werden, wie auch die Zusammeustellung der bisherigen Er- 
gebnisse fiber die Frage der Sauerstoffvergiftung, die im Beginn der Arbeit gegeben wird. 

F. Brauch (Greifswald).o 
Bal~zs, Gyula: Vergiitungen dutch radioaktive Substanzen. Orv. Hetil. 1939, 

893--897 [Ungariseh]. 
Bespreehung der VergiftungsmSglichkeiten dutch radioaktive Stoffe in Medizin und Ge- 

werbe sowie der Vorsichtsma~nahmen, durch welche eine Verhfitung der Vergiftungen erziel~ 
werden kann. Es werden die Folgen der akuten sowie chronischen Vergiftung an der Hand 
einiger dem deutschen nnd amerikanisehen Schrifttum entnommenen VergiftungsfMle erli~utert. 

Mans]eld (P@cs).o 
Siimegi, Ste[an, und Julius Putnoky: Experimentelle Sehwermetallvergiftungen, 

Sehilddriisen[unktion und 1)orphyrie. (Inst. /. Path. Anat. u. Exp. Krebs]orsch., Univ. 
u. Zentr.-Krankenh., Landes-Soz.-Versicherungsanst. , Budapest.) Arch. Gewerbepath. 
9, 566--591 (1939). 

Aus den Tierversuchen der Verff. ergibt sich Bin bemerkenswerter Zusammenhang 
zwischen der Metallaufnahme, Porphyrie, Zentralnervensystem nnd Hyperthyre.ose: 
Die Schwermetalle verursachen funktionelle und histologische Ver~nderungen an der 
Leber, den ]Nieren und dcr Sehilddriise. Die Zeiehen der Hyperthyreose waren am 
sti~rksten bei der Blei- und Quecksilbervergiftung; ebenso schwere StSrungen bestehen 
bezfiglich des Porphyrinstoffwechsels. Verff. nehmen ~n, da] die Porphyrie mit den 
hyper~hyreotischen Symptomen bei den Metallvergiftungen im engsten Zusammen- 
hang steht. Dutch die primi~re Knoehenmarksseh~digung kommt es zu einer (~ber- 
produktion der Porphyrine der IILIsomerenreihe, welche dann dureh die Reizung 
vegetativer Zentren im Zwischenhirn und der Itypophyse eine zentral bedingte Thyreo- 
toxikose hcrvorrufen. Verff. wollen ]%rphyrie und tIyperthyreose als Zeichen der 
gesteigerten Resistenz und Sehutzfunktion des Organismus auige~ai~t wissen, and er- 
w~gen die MSglichkeit, da]  die antiluisehe Metallwirkung keine spezi~ische ist, sondern 
da~ ihre Grundlage in der thyreogenen Reizung der Abwehrkr~te besteht. 

Rosen/eld (Berlin). ~ ~ 
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Langsteiner, Fritz: Zur Klinik der Thalliumvergiftung. (Psychlatr.-Neurol. Abt., 
Allg. Krankenh., Linz.) Med. Kiln. 1939 II,  980--981. 

Es wird fiber 5 :F~lle yon Thalliumvergiftung berichtet, welche in den letzten 2Jahren 
an der Abteilung zur Beobachtung kamen. Die Krankengeschichte der :F~lle wird im Auszug 
mitgeteilt. Drei Vergiftungen kamen in suicidaler, einer in krimineller Absicht zustande, die 
ffinfte dureh f~lschlichen Gebrauch yon Thallium. Es wird auf die bei allen ~ l l e n  beobachtete 
Steigerung des Blutdrucks im akuten Stadium aufmerksam gemacht. Bei Besserung der kli- 
nischen Erscheinungen kehrte der Blutdruck zur Norm zurfiek. Gerstenberg (Giel~en). o 

Kiilaper , Rudi:  Beitrag zur Klinik dcr Thalliumvergiftung. (Prov.-Heilanst. 
Marienthal. Mi~nster i. W.) Psychiatr.-neur. Wschr. 1939, 507--512. 

Ausffihrliehe Wiedergabe eines Falles yon Thalliumvergiftung. Gerstenberg (GieBen).o 
Frey, Joachim, und Maria Sehlechter: Experimentelle Untersuchungen iiber die 

Ausschcidungsgriille des Thalliums in versehiedenen Kiirperfliissigkciten. (Med. Klin., 
Univ. Freiburg i. Br.) Naunyn/Schmiedebergs Arch. 193, 530--538 (1939). 

Bei einer kriminellen ThalHumvergiftung wurde noch am 35. Tage nach der Vergiftung 
im Erbroehenen m/iBig viel Thallium naehgewiesen. Diese Beobaehtung ]egte die Vermutung 
nahe, da~ Thallium wie )/Iorphium bei der Eindickung des Darminhaltes zurfickresorbiert 
wird.  Diese Frage wurde deshalb yon Verff. im Tierversueh geprfift, wobei das Thallium 
naeh dem Gerlachsehen Verfahren spekrtographisch nachgewiesen wurde. Als Versuehstiere 
dienten Xaninchen, denen das Thallium subeutan gegeben wurde. Es ergab sich zun/iehst, 
dal3 Thallium sehon wenige Minuten naeh der Injektion im Magensaft naehgewiesen werden 
kann, und zwar in stetig ansteigenden Mengen, wobei aber die Werte stets unterhalb der Blut- 
konzentration bleiben. Auch im Darmkanal ist Thallium nachzuweisen, und zwar auch dann, 
wenn der Pylorus unterbunden wurde. Im oberen Dfinndarm ist die Thalliumkonzentration 
erheblich h6her als im Magen und auch hSher als im Blur. Diese Konzentration nimmt bis 
zum mittleren Dickdarm etwas ab und steigt im Enddarm wieder bis etwa zur ttShe der 
Thalliumkonzentration im Blur an. Sehr hohe Werte wurden in der Blasengalle nachgewiesen; 
vermutlich ist das sprunghafte Ansteigen der Thalliumkonzentration im oberen Dfinndarm 
dureh die thalliumreiche Galle zu erkl/~ren. Das Konzentrationsverh/~ltnis Blur zu Galle 
wurde 2,], 4,7, 10,7 und 12,5 gefunden, das Konzentrationsverh/iltnis Blur zu Dfinndarmsaft 
betrug 1,3, 1,4, 3,6 und 3,8. Die KonzentrationserhShung im Enddarm ist auf die Eindickungs- 
vorg/~nge des Darminhalts zurfiekzufiihren. Im Pfortaderblut war die Thalliumkonzentration 

�9 hSher als im peripheren Blur (0,75 : 0,70 mg %). Thallium unterliegt also auch einem entero- 
hepatisehen Kreislauf. Beim tr/~ehtigen Tier geht Thallium in die Milch fiber, deren Thallium- 
gehalt etwas unterhalb der Blutkonzentration ]iegt. Auch die Placenta ist fiir Thallium durch- 
li~ssig, da der Thalliumnachweis in Herz, Hirn, Leber und Iqieren der Feten gelang. Es zeigte 
sich bei diesem Versuehe, dal~ das tr/~ehtige Tier Thallium besser vertr~gt als das nichttr/~ehtige 
Tier. Wie fortlaufende Bestimmungen des Thalliumgehaltes des Hams ergaben, wird das 
Thallium haupts~ehlich dureh die Nieren ausgesehieden. W/ihrenddem die Ausseheidung mit 
dem ttarn zungehst sehr hoch ist (in 5 Tagen wurden 75 % der injizierten Menge mit dem ttarn 
ausgeschieden), s inkt  die absolute Ausseheidung dureh die Nieren sp/~ter - -  bei steigendem 
prozentualen Gehalt des Harns an Thallium - -  unter gleichzeitiger Abnahme der Harnmenge 
als Folge der (lurch das Thallium verursachten Niereninsuffizienz ab. Diese Versuchsergebnisse 
lassen bei Vergiftung mit Thallium eine Steigermlg der Diurese mit solehen Mitteln, die eine 
Glomerulusdiurese herbeifiihren, anstreben. G]eiehzeitig dfirften salinische Abffihrmittel 
die Giftentfernung besehleunigen kSnnen. Estler (Berlin). ~176 

IIeim, J . W . :  The toxicity of carbon monoxide at high altitudes. (Die Giftig- 
kei t  des Kohlen(mon)oxyds in grol~cn HShen.) (Aero Mecl. Research Unit., Air 
Corps, Materiel Div., Wright Field, Dayton, Ohio.) J. Aviat.  Med. 19, 211--215 (1939). 

Auf Grund der bekannten Beziehungen Hi~moglobin-Sauerstoff-Kohlenoxyd leitct 
Yerf. an Hand errechneter Kurven ab, d a l ]  sonsb unbedenkliche CO-Konzentrationen 
nnter  den physikalischen Bedingungen seibst m~ltiger HShen sieh auf die Sauerstoff- 
sat t igung des Blutes und die Sauerstoffversorgung der Gewebe ungtinstig auswirkt.  

Kiirber (Berlin). 
'Markov, M.: Die akute Alkoholvergiftung vom gerichtlich-medizinischen Stand- 

punkt aus. Jb.  Univ. Sofia, Med. Fak.  17, 481--500 (1938) [Bulgarisch]. 
Veff. hebt  in dieser Antr i t tsvorlesung die iiberragende Bedeutung der Alkohol- 

vergiItung in der gerichtlichen Medizin hervor und gibt  eine iibersiehtliche Darstel lung 
der Ver te i Iungs-und  Un/satzverh~ltnisse des Alkohols im menschlichen Organismus, 
vorwiegend im Anschlul] an W i d m a r k ,  ferner der diagnostischen Momente, unter  
bgsonderer Berficksichtigung der Blutun~.ersuchungsmethoden, und der Beziehungen 
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zwisehen dem Grade der Imbibierung des Organismus mit Alkohol und den klinisehen 
Erseheinungen. In Bulgarien werdcn Untersuchungen auf Alkohol bisher fast nut 
bei gerichtlichen Autopsen vorgenommen, Verf. tritt  abet dafiir ein, dab gerichtlich- 
polizeiliche Vorschriften erlassen werden, welche dieselben auch am Lebenden er- 
mSglichen. Es sei aueh nicht iiberfliissig, zu betonen, daB die Feststellung, ob eine 
Person dutch Alkohol beeinfluBt worden ist, ausschlieBlich dem Arzt vorbehalten 
bleiben muG. Adam (Berlin):~ 

Lande, P., P. Dervill~e et J.Godeau: ~ propos du diagnostic m6dieo-16gal de l'ivresse 
de eertaines causes d'erreur dans l'interpr~tation des r(~sultats donn6s par la m~thode 
de Nicloux. (Zur gerichts~rztlichen Beurteilung der Trunkenheit ~us irrtiimlieher 
Bewertung der Ergebnisse der Nicloux-Methode.) (22. congr, de todd. ldg. de langue 
#an~., Paris, 5.--7. VI. 1939.) Ann. Mdd. ldg. etc. 20, 41--53 (1940). 

Die Yerff. hubert sich experimentell und klinisch mit der Frage befaBt, wie welt 
die Beurteilung yon Blutalkoholbefunden dutch exogene und endogene Stoffe gestSrt 
werden kann. Die einschl~gigen Erfahrungen der Literatur werden zitiert. Die eigenen 
Untersuchungen der Autoren ergaben, dab ausgiebige ChloroformnarkoSe Blutwerte 
bis 0,2~ Alkohol vort~uschen kann. Bei Xthernarkose steigen die We,re bis 1~ 
an. Chloralhydrat stSrt in vitro die Reaktion weitgehend. Im Tierversuch ergaben 
sich bei 0,5 g/kg Chloralhydrat Blur- und Urinwerte bis 0,5~ Auch intravenSse 
Chlora!hydratzufuhr erzeugt e~hShte Blutreduktionswerte. Eine klinische Erfahrung 
am Menschen ergab nach 3 g Chloralhydrat oral keinen erhShten Reduktionswert 
im Blute. Barbiturs/~urepr/~parate erzeugten bei tSdlicher Vergiftung im Tierversuch 
1,5~ (Somnifen). Naeh Gardena l  wurde kein sicherer positiver Weft im Urin 
vorgefunden. Aspirin ist wirkungslos. Experimentelle Kohlenoxydvergiftung erhShte 
den Reduktionswert im Blute auch nicht. Bei t6dlicher Tetraehlorkohlenstoffver- 
giftung eines Kaninehens betrug der Blutwert 0,8--0,9~ . Eine klinisehe Erfahrung 
ergab bei Aeeton~mie 0,85~ Glycerin stSrt in groBen Mengen in vitro den Reaktions- 
vorgang. Es wird darauf hingewiesen, dab die praktiseh-forensisehe Bedeutung der 
St6rungsm5gliehkeiten nicht grog ist, denn die Aufnahme der meisten in Frage kommen- 
den Substanzen ist meist entweder bekannt, oder leicht zu ermitteln. Alle Unter- 
suehungen der Antoren wurden mit der Makromethode yon Nic loux  ausgefiihrt. 

Elbel (Heidelberg). 
Sehwarz, F., et M. II. Th~lin: Ivresse et dosage de l'aleool dans le sang. l~tude 

elinique et exp~rimentale. (Axt der Trunkenheit und Menge des Blutalkohols: 
Klinisehe und experimentelle Studien.) (Inst. de Mdd. Ldg., Univ., Zurich.) Rev. 
m~d. Suisse tom. 60, 293--303 (1940). 

Seit Jahren werden fast s~mtliehe F~lle yon Alkoholvergiftung in der 6stlichen 
H/ilfte der Sehweiz in dem Institut yon Z a n g g er untersueht. AuGer einer eingehenden 
klinischen Untersuehung wird die Alkoholuntersuehung des Blutes nach Nic loux  
durchgef~ihrt, deren Werte 20% niedriger liegen als bei dem Verfahren yon Widmark .  
Die Alkoholempfindliehkeit im Sommer nnd Winter ist versehieden. Eine seelisehe 
Erregung kann ebenso erniiehtern wie ein starker Sehnaps nach einer Sehreckwirkung 
such pl6tzliche sehwerste Trunkenheit machen kann. Bei einem Blutalkoholgehalt 
yon 1,50/o0 besteht immer schwere Trunkenheit, Werte fiber 2~ erreichen nur Men- 
schen, die st/indig erhebliehe Alkoholmengen zu sieh nehmen, wie etwa Kutscher oder 
Itandlungsreisende, die zahlreiche Stcllen aufsuehen und dort stets Alkohol trinken. 
Vergleichspersonen, die nicht derartige Trinkgewohnheiten hubert, erreiehen so hohe 
Blutalkoholwerte niemals. Gerstel ( Gelsenkirehen). 

Bavis, Donald F.: 145 drunken drivers. A blood and urine alcohol study. (Blut- 
und Urinalkoholuntersuchungen bei 145 betrunkenen Kr~ftfahrern.) (Health Dep. o] 
the City, Lincoln.) J. Labor. a. clin. Med. 25, 823--827 (1940). 

Bei 66 F/illen wurden sowohl Blur- als auch Urinproben entnommen. Die beiden 
Kurven.laufen in den ersten 11/2 Stunden parallel, der Urinwert etwas h6her. Das 

Z. f. d. ges. Gerichtl. ~ediz in .  33. Bd. 2 1  
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Yerhitltnis war wie 1:1,7. Die Blutwerte bewegten sich zwischen 1,5 und 2,5~ die 
Urinwer~e zwischen 2 und 3~ Verf. tritt ffir den yon Heise  gemaehten Vorsehlag 
ein, die Bestimmungsmethode so zu vereinfachen, dal~ sic sieh nut auf Konzentrations- 
werte yon 1,5---3~ 0 beziehC (die Methode yon Heise  wird dutch Farbvergleieh aus- 
gefiihrt. Ref.). W e r t e  unter 1,5 sollen angeblich keine gerichtlich-medizinische Be- 
deutung haben, weft dabei noeh kein mal3geblieher Einflu] auf die Verkehrssieherheit 
auftritt. Konzentrationen tiber 3~ k~imen praktisch kaum vor, weft in diesem Zu- 
stande das Ffihren eines Fahrzeuges bereits unm5glich sei. Bemerkenswert ist noeh, 
da]] die Mehrzahl der Blutentn.ahmen naeh Verkehrsunf~llen am Wochenende und in 
der Zeit yon 0--4 Uhr erfolgte. Eine reehtliehe Handhabe zur Entnahme der Blutprobe 
besteht in Nebraska nieht, es sind jedoeh innerhalb yon 2 Jahren nur 2 F~lle yon 
Verweigerung vorgekommen. Die Ubereinstimmung zwisehen Blutwert und klinisehem 
Befund war im allgemeinen gut, die Erniichterung dureh das Unfallereignis bzw. 
dutch das polizeiliehe Einsehreiten stSrt diese Korrelation jedoeh gelegentlieh, so da/] 
z. B. einmal bei 3~ Blutalkohol klinisch kaum Trunkenheitszeiehen gefunden wurden. 
Gegen die Einffihrung eines Gesetzes entspreehend w 81a der deutsehen StrPO. bestehen 
grunds~tzliche Bedenken: der Besehuldigte darf nieht gezwungen werden, selbst gegen 
sieh Beweismittel zu liefern. Elbel.(Heidelberg). 

Bannicke, Hellmuth: Die Bedeutung der Leichenf{iulnis [iir den Ameisens~iure- 
Nachweis bei der forensischen Feststellung yon Methylalkoholvergiftung. (Inst. /. Ge- 
richtl, u. Soz. Med., Univ. Halle-Wittenberg.) Halle-Wittenberg: Diss. 1939. 20 S. 

Bei Bestimmung der Ameisensiiure im Urin und in Leiehenteilen naeh dem Ver- 
fahren yon F i n c k e  ergab sieh, dal~ die F~ulnis auf das Analysenergebnis keinen ent- 
scheidenden Einflu~ hat. Der Nachweis einer Methylalkoholvergiftung dutch den 
Befund vermehrter Ameisensi~ure im Urin bzw. in der Leber nnd in der Niere wird aIso 
dutch Leiehenf~ulnis nieht~gest6rt. (Vgl. nachsteh. Referat.) Elbel (Heidelberg). 

Miiller, Erich: {~ber den Amcisens~inregehalt im Urin yon Gesnnden nnd Kranken 
nnd seine Bedeutung ffir die forensische Feststellung der Methylalkoholvergiftung. 
(Inst. /. Gerichtl. u. Soz. Med., Univ. Halle-Wittenberg.) Halle-Wittenberg: Diss. 
1939. 20 S. 

Bei einigen fraglichen Methylalkoholvergiftungen, deren toxikologischer Nach- 
weis durch Bestimmung der Ameisensiture im Blur und im Urin geffihrt wurde, ergab 
sieh die Notwendigkeit, die Angaben fiber die durehschnittliehe Normalausscheidung 
an Ameisens~ure und fiber ihre Grenzen einer Nachprti~ung zu unterziehen. Ent- 
spreehende Untersuchungen des Verf. (mit Hilfe des Verfahrens yon Fineke)  an 49 Pa- 
tienten zeigten, dal~ die Ausscheidungsschwankungen nicht in dem Ausmat3e bestehen, 
wie sic in der Literatur angegeben werden, sondern da]] 15 und 70 mg im Tage die 
Grenzen sind. Die welt hSheren Werte yon A u t e n r i e t h  (his 281 rag) werden auf 
methodische Fehler zurfickgefiihrt. Unter der Voraussetzung yon so niedrigen und 
relativ wenig schwankenden Normalmengen darf der Befund einer das physiologisehe 
Mal~ wesentlich fibersteigenden Menge Ameisens/iure im Urin in fraglichen Fi~llen als 
Beweis fiir das Vorliegen einer Methylalkoholvergiftung angesehen werden. Elbel. 

Cheramy, P.: Sur la recherche du chloralose dans Furine. (Nachweis der Chloralose 
im ttarn.) Ann. Mgd. 14g. etc. 19, 630--631 (1939). 

Infolge Unterstellung der Barbitale unter Rezeptzwang wnrden verschiedene Selbst- 
mordversuehe mit Chloralase (Anhydroglueochloral) beriehtet, das in Pr~paraten mit 
barbital~hnlichem Namen vertrieben wird. Da die bei Barbitalvergiftung heute fibliche 
Strychninbehandlung bei F~llen yon Chloralasevergiftung starke Erregungszustiinde 
ausl6sen kann, wurde versucht, die Chloralase im Harn schnellstens nachzuweisen. 

20 ccm garn werden mit 1 cem Schwefels~ure und etwas aktiver Kohle (Norit) versetzt 
un4 10 rain an einem gut wirkenden Rfickflu~kfihler zum Sieden erhitzt. Die abgekiihlte, 
filtrierte :Fltissigkeit wird in einem Reagensglas mit 2--3 ccm farblosem Pyridin und der 
gleichen Menge Natronlauge vermiseht, gut durehgeschtittelt und 2--3 rain in ein siedendes 
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Wasserbad getaucht. Bei Anwesenhei~ yon ChlorMase ist die oben schwimmende Pyridin~ 
schicht, je nach der vorliegenden Menge, rosa bis kirschrot gef~rbt. Die auch mit Chloral, 
Chloroform, Bromoform und Jodoform eintretende l%eaktion zeigt noch 0,1 g Chloral in 1000 ccm 
Harn an. Bri~ning (Berlin). 

Winiarz, Witold: Ein Fall von Vergi[tung mit Semen Stramonii (enth~ilt die Alka- 
loide Atrol~in Und Hyoseyamin). (Oddz. neuropsychiatr, dziecifc., inst. big. psychiezne], 
Warszawa.) Polska Gaz. ]ek. 1939, 634 [Polniseh]. 

Ein 9j~hriges Mi~dehen Wurde als geisteskrank vom Schullehrer der neurologischen 
Abteilung des psyeho-hygienischen Institutes zugewiesen. Es zeigte in psychiseher 
Richtung starke Erregung und einen deliranten Zustand. Somatisch stellte man 
Schlaflosigkei L starke Mydriase, Fehlen des Fupil]enlichtreflexes, Obstipation und Be- 
schleunigung der Herzt~tigkeit lest. Da die Kranke kurz vor ihrer Erkrankung eine 
Wurst genossen haben sollte, was sich aber dann als irrig herausstellte, so glaubte man 
an eine Wurstvergiftung. Im Stuh], den man mittels Calomel erreichte, fund man ziem- 
lich zahlreiche typische Samenkerne vom Bilsenkraut (datura stramonium), die dem 
M~dehen als Geheimmittel gegen Gelenkschmerzen verabreicht worden waren. Das 
Miidchen genus bald. L. Wachholz (Krakau). 

Bisboeei, G.: Rieerehe sperimentali sull'azione tossiea dell'Amanita phalloides 
(Fries) modiiieazioni ematologiehe. (Untersuehungen tiber die Giftwirkung yon Ama- 
nita phalloides [Fries]. tt~matologisehe Yer~nderungen. ) (Istit. di Pat. Gen. ed Anat. 
Pat. Veterin., Univ., Torino.) Arch. ital. Med. sper. 4, 945--958 (1939). 

Je 9 tIiihner erhielten trockene gepulverte Prize per os oder Auszfige intramuskular 
in Mengen, die bei 7 bzw. 6 Tieren in 3-~4 Tagen t6dlich wirkten. Im Blur wurde Oligocyth~mie, 
Lymphocytose und Monocytose, Anisocytose, Polychromasie, Verminderung des Hamoglobin- 
gehMts, leichte ErhShung des F~rbeindex und eine Herabsetzung oder Aufhebung des Ge- 
rinnungsvermSgens beobachtet. Wilhelm Neumann (Wfirzburg).o 

Hertel, Heinz: Zur Invasionsf~ihigkeit der Fleisehvergifter. Zugleieh ein Beitrag 
zur Elaidemiologie der Enteneivergiftung. (Mecl. Univ.-Klin., Leipzig.) Dtsch. Z. Verdgs- 
usw. Krkh. 2, 186--195 (1939). 

Wenn die Infektionen dutch die sogenannten Fleisehvergilter - -  Bacillus enteritidis 
B r e s I a u, Bacillus enteritidis G ~ ~ t n e r, Suipestiferkeime - -  im allgemeinen auch para- 
typhSse Darmerkrankungen mit gastrointestinaler Yerlaufsform hervorrufen, so sind 
doch in den letzten Jahren zahlreiehe F~lle mit den mannigfaltigsten Komplikationen 
besehrieben worden, welehe die F~higkeit der Fleischvergifter zur Invasion vom Darm 
aus in den Organismus beweisen. Bei 10 yon 38 F~llen, die an der Medizinischen Uni- 
versit~tsklinik Leipzig beobachtet wurden, konnten als Ausdruck flit die Keimein- 
Schwemmung die Erreger bakteriologisch im Urin nachgewiesen werden. Besonders 
interessant ist der Fall eines 5j~hrigen M~dchens, welches naeh Genul~ yon rohem 
Nudelteig, d e r m i t  E n t e n e i e r n  zubereitet worden war, an sehwersten gastroenteriti- 
schen Erscheinungen erkrankte und am folgenden Tage mit tiefster Bewui]tlosigkeit, 
sehwerstem Kreislaufkollaps, hochgradiger motorischer Unruhe, klonischen Kr~mpfen, 
hyperpyretisehen Temperaturen und hoher Leuk0cytose moribund ins Krankenhaus 
eiugeliefert wurde. Ira Liquor ]~onnten einwandfrei Paratyphus B-Breslau-Bacillen 
naehgewiesen werden. Der Einbrueh der Keime yore enteralen Herd aus dutch die 
Blut-Liquorschranke in die Meningen konnte bei dem raseh tSdlichen Verlauf nicht 
mehr zu einer Zellvermehrung ira Liquor fiihren. - -  Der zweite ausfiihrlich berichtete 
Fall betrifft eine 24ji~hrige Frau, die durch ein 2 Tage vorhe r gekoehtes und bereits 
libel rieehendes und schmeckendes Schellfischgericht mit Su ipes t i f e rke imen  infiziert 
war. Schon 2 Stunden nach der Mahlzeit trat  eine heftige Gastroenteritis auf, und 
2 Tage darauf t rat  eine schwere eitrige Meningitis in den Vordergrund des Krankheits- 
brides, die mit einer Vermehrung der Liquorzellen bis zu 4000/3 einherging und nach 
wellenfSrmigem Verlauf unter klinischer Behandlung innerhalb eines Monats ausheilte. 
Die Erreger konnten aus dem Urin und aus dem Liquor geziichtet werden. Das Blur- 
serum zeigte positive Agglutination gegen Suipestiferkeime mit einem HSchsttiter von 
1 : 6400 am 21. Krankheitstage, wiihrend der Liquor merkwtirdigerweise keinen nennens- 
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werten Agglutiningehalt aufwles. Es handelt sich hler um die erste VerSffentlichung 
eine~ Suipestifermeningitis und den seltenen Fall einer Fleischvergiftermeningitis bei 
einem Erwachsenen. H. Voss (Berlin). o 

Sonstige KS~perverletzungen. Gewaltsamer Tod. 

Cueli, Luis F., und Federieo Bonnet: Die R~ntgenuntersuehung bei den Ver- 
letzungen dureh Feuerwafien. (Vorl. Mitt.) ( Cdtedra de Med. Legal, Univ., Buenos Aires.) 
(Ges. ]. Geriehtl. Med. u. Toxikol., Buenos Aires, Sitzg. v. 18. X. 1939.) Arehivos Med. 
leg. 9, 638--647 u. franz. Zusammenfassung 647 (1939) [Spanisch]. 

Auf Grund jahrelanger Erfahrungen kommen die Ver~f. zu dem Sehlul3, daI~ eine 
richtig durchgeffihrte und ausgewertete RSntgenuntersuchung bei Verletzungen dutch 
Feuerwaffen wertvolle Aufsehlfisse geben kann fiber Einsehul~stelle, Gesehol3kanal, 
Sitz des Geschosses oder Ausschu135ffnung, Art des Geschosses und fiber die Ent- 
~ernung, aus tier der Schul] abgefeuert wurde, fiber die Geschwindigkeit des Ge- 
schosses im Augenblick des Auftreffens auf die Haut sowie fiber die Geschwindigkeit 
im Kiirper. 3 RSntgenbilder erl~utern die Ausffihrungen der Verff., nach denen eine 
RSntgenaufnahme in jedem Falle einer Sehu•ver]etzung dutch Handfeuerwaffen zur 
Kl~rung notwendig ist. K. Rintelen (Berlin). 

1)eiper, Herbert: Die Sehullverletzungen des Gehirnseh~idels im Kriege. (I. Chit. 
Abt., Stddt. Kranlcenh. Westend, Berlin-Charlottenburg.) Dtsch. med. Wsehr. 1939 II, 
1598--1601. 

Eindring]icher Hinwels darauf, dal~ Hirnverletzte ohne operativen Eingriff, ledig- 
lich mit Sehutzverband his zu der Stelle transportiert werden sollen, an der sie endgfiltig 
versorgt nnd 1~: Tage liegen bleiben kSnnen, da sie vor der Operation den Transport 
wesentlich besser vertragen. Andererseits soll die Operation mSglichst innerhMb der 
ersten 6 Stunden geschehen, da nachher mit Infektionen und Spi~tabseessen zu rechnen 
ist. Der nichtin~izierte Stecksehul] ohne Knochenzertrfimmerung und der Infanterie- 
durchsehul~ stellt keine Indikation zu einem grSl~eren Eingriff dar. Nur Knochen- 
splitter sind als Infektionstr~iger zu entfernen. Betonung der Wichtigkeit einer RSntgen- 
untersuchung. Die unverletzte Dura ist zu schonen, im Felde wegen der Infektions- 
gefahr und der Schwierigkeit zu entseheiden, ob ein neurologisehes Syndrom dureh 
Kompression infolge yon Blutung oder yon ttirnSdem vorliegt, unter Umst~nden aueh 
bei Verdaeht anf Blutung. Der bereits infizierte Sch~delsehul~ wird mit rest]oser Ent- 
fernung des zertrfimmerten Knochens nnd Spaltung des infizierten Gebietes behandelt. 

Matzdor/] (Hamburg).~ 
MiUler, Walter: Alter Gehirndurehsehuil mit mesenehymaler Yernarbung des Sehnll- 

kanals nnd Sp~itmeningitis. (Path. Inst., Univ. KSnigsberg i. Pr.) Arch. f. Psychiatr. 
111, 209--212 (1940). 

Ein 34jiihriger Mann, der sich vor ~ J a h r e n  einen Sch~deldurchschu]] mit einer 
Pistole (? Ref.) yon rechts nach links beigebracht hatte - -  wo man sowohl den ver- 
narbten Einsehul~ der reehten Seh!iife wie aueh die Ausschul]narbe an der linken 
Sehl~fenseite noch feststellen konnte - -  und der naeh Heilung des Schusses vSllig wieder- 
hergeste]lt erschien, erkrankte plStzlich unter den Zeichen einer ganz akuten, sehr sehnell 
zum Tode ffihrenden eitrigen Meningi t i s .  Man daehte gar nicht mehr an einen Zu- 
sammenhang mit der alten Schul~verletzung, bis die Sektion eine einwandfreie Auf- 
kli~rung gab : Es land sich ni~mlieh bei der Untersuehung des Hirns, das zuni~chst ganz 
fixiert und dann in Frontalscheiben zerlegt wonden war, ein nahe der Basis yon rechts 
naeh links durchgehender sehr d e r b e r  g r a u e r  S t r a n g  als ehemaliger Schn~kanal. 
Er durchlief die beiden Stirnhirne unmittelbar vor und etwas unterhalb der Umschlag- 
stelle der VorderhSrner, die beide offenbar zur Zeit nicht erSffnet waren, ohne einen 
Ast der Basisarterien zu verletzen. Im Anschlu~ an diesen Sehul~kanal wurde im linken 
Stirnpol ein etwa haselnul]gro~er, mit schmierig-diekem Eiter geffillter und kapsel- 
artig abgegrenzter Eiterherd festgestellt, der mit der fibrSsen Narbe zusammenhing 


