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die Praxis nicht anzuraten. (Die Registrierung erfolgt aaf photographischem Wege nach Art 
der ,,Sehlierenphotographie" im Stroboskopeffekt einer punktfSrmigen Lichtquelte). 

Boscg (Heidelberg) 

Vergiftungen 

o t Iandbueh der allgemeinen Pathologie. Hrsg. yon F. B~CH~ER, E. LETTERER, 
F. I~OVLET. Bd. 4: Der Stoffwechsel. Teil 2: Bearb. yon  K.  BETK~, F. B~CHNE~, 
L. HEILlV[EYEla, K. LANO, D. LOBBERS, E. OPITZ% J.  PICIIOTKA, K. PL6TNEI%, 
W. I~IBILLA, H. SCHAEFER, W. STICH, W. VOLLAIN'D, L. WEISSBECKER. Redig. yon 
E. LETTERE~. Berlin-GSttingen-Heidelberg: Springer 1957. XII, 861 S. u. 177Abb. 
Geb. DM 198.--. Subskriptionspreis DI~ 158.40. 

L. Heihneyer und L. Weissbecker: Funkt ion und Stoffweehsel der Sehwermetalle. 
S. 1--87.  

Seit HEn~MEYEa, KEIDERLING und S~ffwE 1941 ihre Monographie fiber ,,Kupfer und Eisen 
ats kOrpereigene Wirkstoffe" [ausfiihrliehes Ref.: 385, 224, (1942)] geschrieben haben, sind auSer- 
ordentlich viele Arbeiten (besonders arts der Heilmeyerschen Klinik) auf diesem Gebiet ersehienen, 
die iibersichtlich nnd kritisch referiert werden. In der Hauptsache erstreckt sich die Besprechung 
auf Eisen und Kupfer, w~hrend Mn, Co, Zn, V, Ti und Mo nur gestreift werden. Rein toxiseh 
wirkende Schwermetalle (z.B. Pb, T1, Hg) sind nicht berficksichtigt worden. Die Lektiire ver- 
mittelt gesieherte Kenntnisse ebenso wie sie in die vielschichtige Problematik einffihrt. Das 
Kapitel entsprieht somit dem Wunsehe der Herausgeber, da6 dieses neue Handbuch ein Funda- 
n~ent sein mSge, auf dem die Arbeiten der giingeren aufbauen kSnnen. 

GG. SCtI~IDT (Er]angen) 
�9 Handbueh der allgemeinen Pathologie. Hrsg.  yon  F. BfOc~:E~, E. LETTERE~, 
F. ROULET. Bd. 4: Der Stoffwechsel. Teil 2: Bearb. yon  K. BET~:E, F. BitCHiEr,  
L. I-IEILMEYER, K. LANG, D. Li~B~E~S, E. Ot'ITZ%, J. PICHOTKA, ](. PL6TNER, 
W. P:alBIL]~A, H. SCHAEFEr, W. STICt~, W. VOLLAND, L .  WEISS]~ECKE~. Redig. yon 
E. LETTERER. Berlin-GSttingen-Heidelberg:  Springer 1957. X I I ,  861 S. u. 177 Abb.  
Geb. D]V[ 198.-- .  Subskriptionspreis D~I 158.40. 
W. Volland und  W. Pribilla: Die Pathologie des Stoffweehsels der Sehwermetalle. 
S. 88--203.  

Nut die wichtigsten Stoffwechselmeta]le Eisen und Kupfer werden behandelt. ~berwaltigend 
und vielfach verwirrend ist die Fiille experimenteller ]~rgebnisse, die dem Leser nach folgender 
Einteilung zur Kenntnis gebracht wird: I. Eisenablagernngen infolge vermehrter Eisen- 
resorption; IL  Eisenablagerungen infolge Zerfalls yon Erythrecyten, Musknlatur nnd sonstiger 
Zell- und Gewebseinschmelzung; I I I .  Eisenablagerungen auf Grund einer intermediaren Eisen- 
stoffwechselstSrung, spezieI1 bei Infekten und verwandten Abwehrprozessen des Organismus; 
IV. Eisenablagerungen auf Grund sonstiger StSrungen der Eisenverwertung; V. Eisenablage- 
rungen in Gestalt yon Eisen- bzw. l~alkeiseninkrustationen; VI. Eisenablagerungen unbekannter 
]~edeutung; VII. Eisenmangelkrankheit. Der Gerichtsmediziner findet unter anderem wertvolle 
Hinweise auf Nebenwirl~m~gen der Eisentherapie nnd 5rtliche Blutabbaubefunde, in der Haupt- 
sache aber klinisch-chemische Untersuchungsergebnisse, pathologisch-anatomische Be~unde und 
Deutung pathogenetischer Zusammenhange. Gg. Se~IDT (Erlangen) 
�9 :Fritz Eiehholtz:  Lehrbueh der Pharmakologie im Rahmen  einer allgemeinen 
Krankheitslehre tiir praktisehe Arzte und Studierende. 9. verb. Auft. Berlin- 
GStt ingen-tIeidelberg:  Springer 1957. X,  605 S. u. 135 Abb. Geb. DlV[ 48. - - .  

])as bekannte, fast als klassisch zu bezeiehnende Lehrbueh des Heidelberger Pharmakologen 
behandelt nicht nur die Pharmakologie, sondern aueh viele Gebiete der den Geriehtsmediziner 
interessierenden Toxikologie. Es liegt auf der Hand, da8 bei toxikologischen Darstellungen 
mehr toxische Wirkungen als letale Fo]gen im Vordergrund stehen. I)er Leser wird vor allen 
Dingen Auskunft fiber die pathologisch-physiologische Wirkung der Giftstoffe erhalten. Naeh- 
weismethoden werden manchmaI kurz erwahnt. Im Rahmen der Besehreib~mg der Blntgifte 
wird aueh kurz der Erstiekungsvorgang abgehandelt. Die Darstellung ist pragnant und flfissig 
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und wird unter sorgfgltiger Auswertung der wiehtigen Literatur, sowie unter Anffigung yon 
Literaturverzeichnis bis an die Grenzen unseres gegenwgrtigen Wissens durchgeffihrt. Wer sich 
fiber toxikologische Fragen auslassen mul~, wird gut tun, zungehst nachzusehen, ob er fiber die 
Grundlage der toxischen Wirkung der jeweiligen Substanz nicht etwas bisher wenig Bekanntes 
im ,,Eichholtz" vorfindet. Das Buch wird daher auch fiir die Bibliothek des Gerichtsmediziners 
unentbehrlich sein. B. MV~LLER (Heidelberg) 

Herbert Schreiber: ~ascierender Wasserstoff in der toxikologischen Analyse (Reini- 
gung~ Strychnin, E 605/p-Nitrophenol, Systox). [Toxikol. Laborat., Abt. Kriminal- 
techn., Bundeskrimina]amt, Wiesbaden.] Arch. Toxikol. 16, 346--356 (1957). 

Verf. gibt AnwendungsmSglichkeiten yon nascierendem Wasserstoff in der toxikologischen 
Analyse an, die sich sowohl auf die ,,reduzierende Reinigung" (z. B. beim Aufschlul~ nach STAS- 
OTTO) als aueh auf Reaktionen zum Nachweis yon Strychnin und p-Nitrophenol beziehen. 
Strychnin wird dabei in salzsaurer LSsung mit AmmoniumvanadatlSsung durch die bei der 
l~eduktion entstandene rote, bestgndige Farbe nachgewiesen. Es wird dabei auf das mSgliche 
Arbeiten ohne wesent]ichen Verlust an nachzuweisender Substanz besonders hingewiesen, da 
Reinigung und ~qachweis in einem Arbeitsgang erfolgen. Weitere kTachweisreaktionen auf gleieher 
Basis werden vomVerf, fiir das Chinin und andere Stoffe angekiindigt. E. BUI~GER (Heidelberg) 

K]aus Simon: Fehlerquellen der Papierelektrophorese. Z. ges. inn. Med. 12, 113--123 
(1957). 

Verf. geht auf Grund eigener Erfahrungen auf die mSgliehen Fehlerquellen bei der Papier- 
elektrophorese ein und gibt genaue Hinweise zur Behebung yon Fehlergebnissen. Im einzelnen 
wird auf folgende Punkte eingegangen: Blutgewinnung, Papierfasern, faserige Auslgufer der 
Fraktionen nach vorn, we]lenfSrmige oder schiefe Fraktionen, ungeniigende Trennung trotz 
langer Laufzeit, verwasehenes Bild, starke Kondenswasserbildung, helle Flecke, zu kurze Trenn- 
streeke, Kristallbildung an der Anode, nachtragliche Versehiebungen, F~rbungen, Diaphani- 
sierung, Extinktionswerte, Kontrollen. Im einzelnen mul~ auf die vorziigliche Arbeit verwiesen 
werden. E. Bu~GE~ (Heidelberg) ~176 

C. J. 3luller und W. G. Zijlstra: Weitere Untersuchungen zur spektrophotometrischen 
~Ieth~imoglobinbestimmung. [Laborat.  f. physiol. Chem., Reichsuniv. ,  Groningen.]  
Kl in .  Wschr. 1957, 356--358.  

Bei der spektrophotometrischen Methgmoglobinbestimmung in einem Zweikomponenten- 
gemiseh HiOKfHbO 2 - -  bei denen dureh Extinktionsmessungen bei 2 Wellenlgngen eine der 
We]lenl~ngen (525 m#) ein isobestiseher Punkt der Komponenten HiOH and ttbO 2 vorhanden 
ist - -  stSrt bei Methgmoglobinkonzentrationen die Anwesenheit geringer Mengen alkalischen 
Hgmatins. Die StSrung lg~t sich durch Einffihrung einer schwgcheren NH3-L5sung (0,9 
m.aequ/l) vermeiden. Eine Meth~moglobinbestimmung, Messung bei 558 und 523 m# mit sehr 
kleiner Schichtdicke (d = 0,013 cm), erlaubt - -  wie aus den sehr sorgfgltigen und ausffihr]iehen 
Belegen hervorgeht - -  eine sichere Bestimmung. Die Einzelheiten der Meth0de, weitgehend 
dem bekannten Verfahren yon ZUSLT~A entsprechend, sind im Original einzusehen. 

H. KLEIN (Heidelberg) 

F. Eichholtz: Chemikalien in der Nahrung. [Pharmakol. Inst., Univ., Heidelberg.] 
Z. Prgv.-~V[ed. 2, 372--383 (1957). 

Der bekannte Heidelberger Pharmakologe, Verf. der Monographie: Die toxische Gesamt- 
situation auf dem Gebiete der raenschlichen Ern~hrung, Springer-Verlag Berlin-GSttingen- 
Heidelberg 1956, setzt sieh in diesem Anfsatz mit Einwendungen gegen seine Schrift auseinander. 
ttinweis auf 500 chemische Stoffe yon absichtlichen Lebensmittelzusgtzen, deren Verzeiehnis 
vom Food Protection Comittee der USA herausgegeben wurde; es enth~lt 500 chemische Stoffe, 
eine weniger vollst~ndige schwedische Liste 192 Stoffe. Auch mengenmgi~ig geringe Zus~tze 
kSnnen nach Meinung des Verf., wie literarisch begrfindet wird, schwere Krankheiten auslSsen. 
A]le Lebensmittel sollten so natiirlich wie mSglich verwendet werden. 

B. MUELLER (Heidelberg) 
S.W. Souci: Die Behandlung yon Lebensmitteln mit fremden Zusatzstoffen. [Dtsch. 
Forsch.-Amst.  f. Lebensmit telchem.,  Miinchen.] Mfinch. Med. Wschr. 1957, 1569 bis 
1575, 1632--1637. 
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L. F l amm u n d  J. Siegl: Zu den Ursaehen der Yergiftungen im Kindesalter. [Mautner  
Markhofsch. Kinderspi t . ,  Wien.]  Wien.  klin. Wschr. 1957, 544 545. 

Von 82 Vergiftungsfi~llen ira Kindesalter entfielen 43 auf die verschiedensten Medikaraente; 
39 Kinder erlitten Vergiftungen auf andere Weise und zwar durch Genul~ giftiger Pflanzen, 
Trinken yon Petroleum, Benzin, Terpentin, SMmiak, Kaliurapermanganat, Lftwasser, Putzmittel 
u.a.  Nach Ansicht der Klinik ist eine Vergiftung haupts/~chlich auf unsaehgera~13e und sorglose 
Aufbewahrung yon Arzneimitteln in den HaushMtungen zurfickzufiihren. Das Aufbewahren 
yon Medikaraenten fiir sp/iteren Verbraueh ist eine Folge tines Mlgeraeinen Medikaraentenabusus 
und der billigen Beschaffung durch die Krankenkassen usw. Eine sichere Aufbewahrung der 
Medikaraente in versehlossenen Schranken und eine entsprechende Aufklarung der breiten 
()ffentlichkeit wird gefordert. CORTAI~ (Essen) 

H. Wallis:  Akzidentelle Vergiftungen im Kindesalter.  [Univ.-Kinderkl in . ,  Hamburg . ]  
Dtsch. reed. Wschr. 1957, 1836--1838. 
Obersieht. 
John  H. Foulger:  Manufacturer  looks at child poisoning. Chemische Indus t r ie  u n d  
das Problem der Vergif tungen im Kindesal ter . )  Sect. of Pediatr .  and  Sect. on 
Prevent .  and  Indus t r .  Med. and  Publ .  t tea l th ,  105. Ann.  Meet., Chicago, 12. VI.  
1956.] J.  Amer. reed. Ass. 163, 1344--1348 1957). 

Die verh/~ltnisma$ig grol3e Zahl der Vergiftungen yon Kindern dutch giftige Chemikalien 
kann durch geeignete Kennzeichnung auf der Verpaekung verraindert werden. Dabei sollte 
auch auf die Art der Gefahrdung (z.B. durch Darapfe oder bei Berfihrung) hingewiesen werden. 
Wichtiger aber ist die Belehrung der Eltern und Aufsichtspersonen fiber die Gefahrdung yon 
Kindern bei unvorsichtiger Verwendung und Verwahrung yon im Haushalt gebrauchten giftigen 
Substanzen. OELKE~S (Hamburg) ~176 

O. Saxl, M. E!grov~ und  J. Mencl 4: Mcth~imoglobin~imie bei S~iuglingen. Cas. L6k. 
5es. 1957, 433--436 mi t  engl. u. franz. Zus.fass. [Tschechisch]. 

Seit 1952 wurden in 40 Monarch 41 Sauglinge rait Metharaoglobinaraie ira Kinderspital 
]3rfinn aufgenoraraen, davon 1 Kind im Alter yon 14 Monaten. Die Sauglinge karaen vorwiegend 
aus der Gegend sfid5stlieh yon Brfinn, die Haufigkeit der Falle wird bei hohem Nitrat- und 
Phosphatgehalt des Wassers dureh die geologisehen Verhaltnisse erklart, eventuell auch auf 
die kiinstliche Dfingung des Bodens zurfiekgeffihrt. Besehreibung des klinisehen Brides und des 
Entstehungsraechanisraus der Metharaoglobinaraie. In ]eiehten Fallen Verabreichung yon 02, 
in schweren F/illen Methylenblau, 1--3 rag/kg Kfrpergewieht, sp/~ter l0 mg per os, Vitamin C 
und E, in den schwersten Fallen mit Blutungen Vitamin K und Bluttransfusionen. Ein Kind 
starb l l  Std nach der Aufnahme. Sehleiehende Verlaufsforraen sind gefahrlicher a]s aknte Falle, 
da die Kinder chronisch gesch/~digt werden. ]~s wurden starke Sehwankungen des !XTitratgehaltes 
ira gleichen Brunnen festgestellt, abhangig yon den raeteorologischen Verh/~]tnissen und dera 
Stand des Grundwassers. Prophylaktiseh niramt daher das ganze Doff alas Wasser nur aus 
einera Brunnen, der unter laufender Kontrolle steht. Als Ernahrung wird gesauerte Milch 
empfohlen, um die reduzierende Tatigkeit der Bakterien zu verraindern, tn  Gegenden mit 
schlechtem Wasser wird Tafelwasser aus 5ffent]ichen Mitte]n ffir alle kiinstlich ern~hrten Kinder 
bis zu 6 Wochen ausgefolgt, ffir altere nut bei Durchfallen. In diesen Bezirken ist der Bau yon 
AYasserleitungen vorgesehen. OTTO RUZICZKA (Wien) ~176 

Sidney Mittler, Maurice King and  Be t ty  Burkhardt :  Toxicity of ozone. I I I .  Chronic 
toxicity. (Toxiciti~t yon Ozon. I I I .  Chronische Toxicit~t.) [Biol. and  Baeteriol.  
Res. Group, Armour  Res. Found. ,  Chicago.] [ In ternat .  Ozone Conf., Chicago, 
30. XI .  1956.] Arch. Indus t r .  Hea l th  15, 191--197 (1957). 

Ratten wiesen bei 24stfindigera AufenthMt in ozonhaltiger Atraosphare erst dann Scbadi- 
gungen auf, wenn die Konzentration 2,4 ppra fiberstieg. Bei wiederholter Exposition wurden 
dagegen regelmal3ig Lungenschadigungen (Haraorrhagien, Odera) festgestellt. Nach insges~mt 
32 Std wurde jedoch eine gewisse Adaptation verzeichnet. Wurden MiSuse 241 Std lang einer 
Atmosphere rait 2,4 ppra Ozon ausgesetzt, so gingen 20% davon ein. Bei chronischer Ozon- 
exposition wurde bei jungen Ratten eine Gewichtsabnahrae beobachtet. Mehr als 1,2 ppra Ozon 
fiihrte zur Beeintr/~chtigung des Lgngenwachsturas, wenn die Expositionszeit 7 Std/Tag fiber- 
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schritt. Eine Konzentration yon 0,l ppm wird Ms obere Grenze bei 8stiindiger Arbeitszeit an- 
gesehen. Die Hamatokrit- und H~imoglobinwerte ~nderten sich w~hrend der Tierversuche nieht. 

SCOWleD (Erlangen) 

F. Sabon et A. u Intoxication volontaire par le salicylate de m~thyle. (Vergiftung 
durch  Methylsal icylat . )  [Soc. M6d. L4g. et Criminol. de France,  14. I. 1957.] Ann. 
Mfd.  14g. 37, 17--19 (1957). 

Es wird ausfiihrlich fiber den chemischen ~achweis bei einem Fall berichtet, wobei nut etwa 
40 g Methylsa]icylat getrunken wurde. Weder die Organe noeh das Blut rochen charakteristisch 
nach dem Stoff. Bei der Wasscrdampfdestil]ation yon zerkleinerten Organteilen konnte im Destil- 
lat kein Methylsalicylat oder Methylalkohol gefunden werden. Dagegen wurde im Aufarbeitungs- 
gang naeh STAS-OTTo SMicyls~ure in der Atherausschiittelung durch die bekannten Reaktionen 
nachgewiesen. Nach der Methode yon GRIFFOn und LE B~ETO~ konnte auch im Blur der Salieyl- 
s~ure-Nachweis geftihrt werden. Es wurde dabei das mit Salzs~ure anges~uerte und mit wasser- 
freiem ~Tatriumsulfat vermengte Blur in einer S~ule fiber Kohle und Kaolin mit ~ther extrahiert. 
Diese Methode erwies sich auch flit den Nachweis yon Salicyls~ure im Urin als geeignet. 

E. BU~GE~ (Heidelberg) 

Andrzej Jaklifiski: Case of fatal acute poisoning with formalin, introduced by mistake 
in the form of intrarectal drip. (Akute tfdliche Formalinvergiftung durch irrtfimliche 
rectale  Tropffllfusion.) Arch. reed. sadowej. 8, 89- -94  mi t  engl. Zus.fass. (1956) 
[Polnisch]. 

Es ist der 5. FormalinvergiftungsfM1 im polnischen Schrifttum. Am 2. Tag nach einer Opera- 
tion sollte einer Patientin rectal physiologische Kochsalzlfsung mit Glucose zugeffihrt werden. 
Die physiologische Kochsalzlfsung wurde mit einer Formalinlfsung verwechselt. Etwa 250 ml 
wurden verabreicht. Kurze Zeit nach Beginn der Infusion klagte die Pat. fiber heitige Schmerzen 
im ])arm und wurde bewuBtlos. Sie verstarb 1 Std und 45 rain nach Beginn der Infusion. Bei 
der Sektion am ni~chsten Tag fanden sich typische Ver~nderungen nut in der Bauchhfhle (Ent- 
w~sserung und Fixierung der Gewebe), haupts~chlich in] unteren Tell des Magen-Darmtraktes 
sowie im Bereich der ~ieren und an den den Darm anliegenden Leberabschnitten. Am st~rksten 
waren sic im Mastdarm. Es liel3 sich teilweise, so bei den Leber- und ~Nierenver~nderungen nicht 
entscheiden, ob sie vital oder postmortal entstanden waren. Im Gehirn war Formaldehyd nicht 
nachzuweisen. Dal~ die Ver~nderungen nur teilweise fiir Formalin charakteristisch waren, wurde 
im wesentliehen durch die Verdiinnung der Lfsung erkl~rt. JE~TZSC~ (Berlin) 

K r y s t y n a  Grzywacz: Suicidal poisoning with formalin. Arch. reed. sadowej. 8, 95--97 
mi t  engl. Zus.fass. (1956) [Polnisch]. 

Mervyn  Susser and Zena Stein: An outbreak of tr io-ortho-eresyl-phosphate (T.0.C.P.) 
poisoning in Durban. (Eine Massenvergif tung durch Tr i -kresylphosphat  in Durban.)  
[King Edward  V I I I  Hosp., Durban,  South Africa.] Brit .  J .  industr .  Med. 14, 111 
his 120 (1957). 

Bericht fiber die bisherige Literatur der TOCP-Vergiftungen und Kasuistik yon 11 Ver- 
giftungsfiillen innerhalb einer Familiengemeinschaft. Zwei der Betroffenen hatten in einer 
Farbenfabrik widerrechtlich ,,leere" Beh~lter mit nach ttause genommen, die vorher TOCP 
enthielten und in denen offenbar noch ~este verb]leben waren. In diesen Beh~ltern wurde 
Trinkwasser fiir Haushaltszwecke auibewahrt und unerlaubt Schnaps gebrannt. Trotz der 
guten Alkoholl6slichkeit yon TOCP sol] der in den Beh~ltern hergestel]te Schnaps nicht ur- 
si~chlich an der Vergiftung betefligt sein, da unter den regelm~l~igen Abnehmern des verkauf- 
ten Alkohols keine Erkrankungen aufgetreteR sind, dagegen abet 3 Kinder und ein Abstinenzler 
erkrankten. Die Vergiftung soll vielmehr dutch dauernde Aufnahme geringer Mengen yon TOCP 
mit dem t~iglichen Trink- und Kochwasser entstanden sein. Zwei zur Familie gehfrige Klein- 
kinder yon 1 und 14 Monaten erkrankten nicht. Da junge Hiihner gegen Diisopropylfluor- 
phosphat (und nach Versuchen des Ref. auch gegen TOCP) ebenfMls resistent sind, scheint der 
gezogene AnalogieschluB auf die Kleinkinder mfglicherweise gerechtfertigt. Als bisher nicht 
beschriebenes Symptom der TOCP-Vergiftung wird eine starke Schwellung der Parotiden in 
7 yon 11 F~l]en angegeben. Es handelt sich bei s~mtlichen Vergiftungsf~llen eindeutig um eine 
miBbr~uchliche bzw. fahrl~ssige Verwendung yon TOC1 )und nieht, wie man aus der Zusammen- 
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fassung der Arbeit sohlieBen kSnnte, um die erste Epidemie, die durch die gewerbliehe Verwen- 
dung yon TOCP als Weichmaeher entstanden ist. (,,This is tile first outbreak to be reported in 
relation to the industrial use of T. O. C. P. as ~ plasticizer.") O~TTEL ~176 

L. Goreczky,  I .  RGth, I .  Siimegi and  Gy. Vajda :  Immunolog ica l  changes in the se rum 
in acute  lead poisoning. ( Immunologisehe  Ver/~nderungen im Serum bei aku t e r  Blei- 
vergi~tung.) [Hungar i an  S t a t e  R a i l w a y s  I tosp . ,  Budapes t . ]  Schweiz. Z. allg. Pa th .  
20, 459- -469  (1957). 

Zur Prfifung des Eiuflusses der akuten Bleivergiftung und der dabei im ldinisehen Bitde her- 
vortretenden Steigerung des Sy-mpathicotonus auf die AntikSrperbildung wurden zunachs6 
30 Kaninehen 20 mg Bleiaeetat in 2%iger wa.flriger LSsung injiziert, 6 sowie 24 Std naeh der 
Injektion jeweils steril Blutproben entnommen and diese anf ihre Baktericidie, ihren Opsonin- 
gehalt und ihre Komplementaktivit~t untersueht, wobei durehwegs ein Anstieg der betreffenden 
Immun-AntikSrperiraktionen festgestellt werden konnte. Znr weiteren Entscheidung, ob diese 
Yer~nderungen auf das Blei selbst oder auf den Anstieg des Porphyrinspiegels bei der Bleiver- 
giftung zurfickzufiihren seien, wurden die Versuehe an weiteren 8 Kaninchen dnrch Injektion 
yon H~matoporphyrin (2,5 mg/kg KSrpergewieht in 0,1% n/100 NaOH), das denselben Effekt 
wie die Koproporphyrine haben sell - -  bei im iibrigen gleieher Versuehsanordnung - -  wiederholt. 
Der Vergleieh der Ergebnisse der beiden Versuchsreihen mit Blei und Porphyrinen zeigte, dal~ 
letztere gleichgeriehtete, aber quantitativ gegenfiber B]ei schw/~chere Effekte bewirkten; dies 
stfitze naeh Auffassung der Autoren die Ansicht, dab das Blei seine Wirkung nicht fiber die 
Porphyrine ausfibe, sondern selbst einen gewissen spezifischen Effekt besitze. Unter Hinweis 
auf die einschlagige Literatur (KoELseH, PrEIL, FAZEKAS n. a.) werden die beobachteten immune-. 
logischen Veranderungen in Beziehung zum Nervensystem gesetzt, und als Ausdruek eines blei- 
bedingten Anstieges des Sympabhieotonus betrachtet. Der ImmunkSrpcranstieg sei da.bei als 
Teilerscheinung des neurohormonalen Ss~ndroms bei der Bleivergiftung zu werten, in dessen 
Rahmen auch die Nebennieren eine wiehtige Retie spielen, Diese Auffassung veto Mechanismus 
der Bleivergiftung kSnne aueh - -  in ~bereinstimmung mit I~EU~R - -  die therapeutische Wir- 
kung der Schwermetalle, z.B. bei der antiluischen Behandlung, als Ausdruck einer erhShten 
Ausschwemmung von AntikSrpern und einer ,,Umstimmung" mit ErhOhung der natfirliehen 
l~tesistenz des Organismus erkl~ren. Die immunologisehen Ver~nderungen infolge der Alteration 
des Sympathieotonus seien allerdings nieht aliein auf der Grundlage einer AntikOrperausschwem- 
mung aus den Depots (unter denen besonders die Milz eine RoUe spiele) verst~ndlieh zu machen, 
d~ der ImmunkSrperanstieg den ~Vert fibersehreite, der dureh Ausschwemmung al]er Reserven 
in den. Blntstrom erreieht werden kSnne. Die Abwehrs)rmptome bei der Bleivergiftung seien 
im iibrigen zusammen mit anderen adrenergischen Reaktionen der Alarmreaktion ira Shine 
C n ~ o ~ s  zuzurechnen. Verff. verweisen besonders auch auf die ~bereinstimmung ihrer Ergeb- 
nisse mit denen BELXKS und Mitarbeiter. (Jedoch haben diese Autoren zwischen prgformierten 
Abwehrstoffen, wie Alexinen und Opsoninen, die sich ,,sympathergisch", und echten spezifischen 
AntikSrpern, wie Antitoxinen und Lysinen, die sich ,,parasympathergiseh" verhalten, unter- 
schmden. Auch eigene Untersuchlmgen zeigen, dal~ solche Unterschiede offenbar gemacht 
werden miissen, da aueh spezifische Immumh~magglutinine nicht dutch den Sympathicotonus, 
sondern dnrch den erhShten Parasyrnpathicotonus 9ositiv beeinfluSt werden. Ref.) 

ILLC~VrA~-C~IST (Kiel) 

E.  Gaf~uri e F.  Gobbato:  La  r isposta  M ((cold presser  test>> nella intossicazione eronica 
da Pb. (Ergebnisse m i t  dem ,,cold p resse r  t e s t "  bei  chronischer  Bleivergif tung.)  
[ I s t .  di  Med. Lavoro ,  Univ . ,  P a d o v a . ]  Fo l i a  reed.  (Napoli) 40, 583- -587  (1957). 

An 9 Patienten, bei denen eine chroniscbe Bleivergiftung diagnostizlert worden war (auf 
Grund welcher Belgrade wird nieht mitgeteilt), ~-arde ~nittels des Kaltwasser-Testes (5 ~ C) die 
darauf einsetzende Blutdruckver/~nderm~g vet  allem aueh im Vergleich mit drei gesunden Ver- 
suchspersonen und zwei weiteren Patienten gemessen, die an einer essentiellen Hypertonie litten. 
AuBerdem wurde die Pulsffequenz und unter anderem auch der periphere Widerstand gemessen. 
Dis Ergebnisse lassen erkennen, alas bei den gesunden Versuchspersonen keine wesentlichen 
anderen Resultate erzielt wurden als bei denen, die an einer chronischen Bleivergiftung litten. 
Verff. stehen deshalb auf dem Standpunkt, dab keine Anhaltspunkte ffir eine nierenbedingte 
Ursache des bei diesen Patienten beobachteten axteriellen Hochdrucks zu linden sind. 

~A~S-JOACtl:~ WAG~qER (Mainz) 
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S..~Ioesehlin: Zur  Klinik and Therapie der Bleivergiftung mit  Bericht fiber eine 
tlidliche toxisehe Nephrose dutch Ca-EDTA (Caleiumversenat). [Med. Klin., Biirger- 
spit., Solothurn.]  Schweiz. reed. Wschr.  1957, 1091--1096. 

Im Anschluft an eine ErOrterung der bekannten Gefahren, die durch Verwendung yon Blel- 
tetraethyl entstehen k5nnen, werden zwei chronisclhe ~Bleivergiftungen geschildert, die durch 
:Einatmung yon verdampftem, Bleitetrai~thyl enthaltendem Kraftstoff bzw. durch Ber~ihrung 
mit bleihaltigem Staub, der sieh am Fahrgeste]l yon Kraftfahrzeugen befand, entstanden sein 
sollen. Es wird auf die Diagnose and Therapie der Bleivergiftung eingegangen, wobei auf Ver- 
~tnderungen des Sternatpunktates (basophile t)unktiertmg der Erythroblasten, Nebenkerne usw.} 
und den Nachweis yon Koproporphyrin I I I  im ttarn besonders hingewiesen wird. Im Anschlu~ 
an drei tSdliehe Zwischenf~lle naeh Anwendung der Therapie mit Calcium-Dinatrium-~thylen- 
diamintetraacetat bei chronischer Bleivergiftung (toxische Nephrose) wird vor Verwendang dieses 
~Mittels wegen der Gefahren einer Nierenseh~digung gewarnt.. E ~ s T  SC~EIBE (:Berlin) 
I .  Keibet und  K. J .  Ullrich: Abgabe yon Queeksilber arts Itg2~ 
fiillungen. [Konservierende Abt.,  Zahn~rztl.  Inst .  u. Physiol.  Inst . ,  Univ., GSt- 
t ingen.] Klin. Wschr.  1957, 951. 

Bei 2 Hunden wurden je 20 Zahnfii]lungen gesetzt and die Tiere naeh 14 bzw. 27 Tagen ge- 
tStet. Einem 3. Hund wurde etwa 1 g Hg ~~ in Form yon Amalgam :in den Unterkieferknochen 
implantiert. Die Urinausscheidang bei den ersten beiden Tieren betrug 1--3 y ttg203 je Tag. 
Naeh der TStung wurden in Leber, Iqiere und IMilz nur gerfilge 1VIengen (in der GrSI3enordnung 
yon 10 -s Mol Hg/kg Gewebe) gefunden, wodureh toxische Wirkungen kaum hervorgerufen werden 
kSnnen. GG. SCtfl~IIDT (Erlangen) 
Th. Alajouanine, P. Castaigne, J.  Cambier et Et .  Foamie r :  A propos du tremblement 
mereuriel. Arch. Mal. prof. 18, 557--561 (1957). 

A. tIadengue, Y. Barr6, J.  Manson~ 1~. Le Breton et J. Charlier: Tremblement 
mercuriel. Effets des traitements par le ealcit6trae6mate disodiqne et le B.A.L. Arch. 
Mat. prof. 18, 561--564 (1957). 

F. Portwieh: Tiidliche Kalomelvergifhmg bei einem 22j~hrigen M~dchen dureh 
Chologen. (Med. Univ.-Kliu.,  Kiel.) fi~rztl, lVschr. 1957, 654--656. 

Werner  Naeve: Tiidliehe akute Zinkphosphidvergiftung. [Prosekt.,  Gerichts/irztl. 
Dienst d. Gesundheitsbeh.,  Hamburg . ]  Arch. Toxikol. 16, 323--327 (1957). 

Verf. besehreibt den Tod eines 45j~hrigen Mannes, der 10--11 Std nach Einnehmen yon 
etwa 80 g l~umetanpulver (Zinkphosphidpr~parat) verstorben war. Der Mageninhalt des Ver- 
storbenen roeh stark naeh Knoblauch. Qualitativer Naehweis yon l~hosphorwasserstoff erfolg~e 
mit Quecksilbereadmiumjodidpapier. Zinknaehweis wurde ehemiseh und paloierehromato- 
graphisch im Rundfilterchromatogramm durchgefiihrt. - -  Die quantitative ehemische Bestim- 
mung yon Zink als Oxychinolat bromometriseh ergab: in 290 g Urin 2 rag Zink, in 470 g Leber 
9,9 mg Zink, in 180g Mageninhalt 180,5 mg Zink - -  auf Zinkphost)hid berechnet: 237,5 mg 
Zn31)2. - -  Pathologiseh-anatomiseh handelt es sich im wesentliehen um eine 1%renehymvergiftung. 

VOGEL (Frankfurt a. M.) 
Alberto i)Iultedo: II eomportamento della fosfatasi alcalina nell 'avvelenamento aeuto 
da arsenico. (Das Verhalten der ~tkalisehen Phospha, tase bei ~kut, er Arsenvergiftung.) 
[Ist. 5fed. Leg. ed Assicuraz., Univ., Genova.]  Med. leg, (Genova) 4, 570--580 
(1956). 

Die Versuche warden an Meerschweinchen ausgefiihrt, denen das Arsen intraperitoneal 
beigebraeht wurde. Der A. stel]te ein sehnelles Verschwinden der a]kalischen 1)hosphatase in 
der Leber lest, w~hrend das Ferment in den l~ieren nur merklich zuriiekging, soll in der Oiinn- 
darmschleimhaut sine erhShte Enzymt~tigkeit beobachtet worden sein. 

S c ~ r ~ L ~  (Fribourg) 
M. Bethenod et A. ) Iar in :  Intoxication aigu~ par l 'arsenie avec troubles ~leetrol)~iques 
import ants et polyn~vrite pr~eoee. Echec du traitement au B.A.L. [Soc. M~d. l~g, 
et Criminol, de France~ 11. I I I .  1957.] Ann. Mgd. 15g. 37, 106--109 (1956). 
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Y. Bureau:  Les dermatoses r~sultant de l 'emploi des produits arsenieaux dans l 'agri-  
culture. Rev. d 'Hyg.  5, 567--571 (1957). 

Wolfgang Diirwald: u  Giftmorde an Pat ienten,  die nach 0perat ionen im Kranken-  
haus lagen. Morde zu statistischen Zweeken. [Inst.  f. gerichtl. 3/Ied. n. Kriminal is t . ,  
Univ.,  Jena . ]  Arch. Krimino].  119, 121--126 (1957). 

Veff. berichtet fiber einen vierfachen Giftmord an frisch operierten Patienten des Kranken- 
hauses W. Der Fall verdient wegen seiner besonderen kriminal-psychologischen Motivierung 
besondere Beaehtung. - -  Im Krankenhaus W. fiel den _~rzten in der Chirurgisehen Abteilung auf, 
dab einige ffisch operierte Patienten wenige Tage nach dem Eingriff verstarben, obwohl nach 
ihrem anf~nglichen Befinden und dem Ergebnis der Operation ein letaler Ausgang nicht zu er- 
warren und medizinisch auch unerkl~rlich war. Naehdem bei einem dieser Todesf~lle durch 
Teilsektion festgestellt worden war, da6 regelreehte Operationsverh~Itnisse vorlagen, gaben zwei 
neue, unerwartete Todesfi~lle frisch operierter Patienten Veranlassung, gerichtliche Sektionen 
vorzunehmen, durch die jedoch der Tod auch nicht erkl~rt werden konnte. Durch eine nach- 
/olgende ehemisch-toxikologische Untersuchung des zuriiekbehaltenen Organmaterials wurde 
in beiden Leichen Arsen in toxisehen Mengen nachgewiesen. W~hrend dieser Untersuchungen 
erkrankte erneut, g~nzlich unerwartet, ein 3 Wochen vorher an einem Leistenbruch operierter, 
vor der Entlassung stehender Patient und verstarb 10 Tage sparer unter unklaren Magen-Darm- 
beschwerden. Aueh hier fanden sieh bei der im Anschlul~ an die gerichtliche Sektion vorgenom- 
menen chemischen Untersuehung toxisehe Arsenmengen in den KSrperorganen. Die polizeilichen 
Ermittlungen lenkten den Verdacht auf einen Oberpfleger, in dessen Station die drei ersten 
Patienten verstorben waren. Nach anfi~ngliehem hartni~ckigem Leugnen gab der Besehuldigte 
zu, dal~ er die Patienten mit Arsenik get5tet habe, indem er ihnen das Gift jeweils in Dosen yon 
0,5 g in warmen Tee verabreiehte. Als )/fotiv seiner Tat gab er an, dab er ein intimes Verhaltnis 
mit der wesentlieh jfingeren Stationsschwester hatte, dal3 dieser jedoch in letzter Zeit vom Ober- 
arzt der Chirurgischen Abteilung versehiedentlich Aufmerksamkeiten erwiesen wurden. Ei~er- 
sueht und Hal~ bewogen nun den Pfleger, einige friseh operierte Patienten dieses Arztes mit 
Arsen zu vergiften, um so dessen Operationsstatistik zu verschlechtern und ihn dadureh aus dem 
Krankenhaus zu entfernen. Die Opfer waren ibm persSnlich fremd und ihr Tod nur Mittel zum 
Zweek. ARNOLD (Leipzig) 

Sidney J. Tillim: Bromide intoxicat ion and quanti tat ive determination in  serum. 
(Bromid-Vergif tung u n d  quan t i t a t i ve  Bromid-Bes t immung  im Serum.) [Nevada 
Sta te  tIosp.,  Reno.]  Amer. J.  Psychiat .  114, 232--236 (1957). 

Ausfiihrlieher Berieht fiber 5 Vergiftungsf~lle mit Bromid-Verbindungen einschlieBlich kli- 
nischer und therapeutischer Angaben. Bespreehung der Ergebnisse der quantitativen Bromid- 
Bestimmung im Serum, durehgeffihrt mit Hilfe des Wuthschen Verfahrens, unter besonderer 
:Berficksichtigung eines aul~ergewShnlieh hohen Bromwertes, der als Fehlbestimmung anzusehen 
ist. Die Wuthsehe Bestimmungsmethode ist in den letzten Jahren mehffach modifiziert worden 
und beruht im wesentlichen darauf, dal~ enteiweil~tem Serum Goldchlorid zugefiigt wird. Die 
je naeh der Bromid-Konzentration eintretende gelbe bis rotbraune F~rbung wird quantitativ 
mit Hilfe eines Colorimeters bestimm~. Verf. macht darauf aufmerksam, dal3 Bromid-Verbin- 
dungen im allgemeinen mild wirken, jedoch nicht harmios sind, wie die beschriebenen 5 Ver- 
giftungsf~lle beweisen. Der Arzt soll daher bei der Verschreibung yon bromhaltigen Beruhigungs- 
mitteln etwas znrfickhaltend sein. Es ware anzustreben, die Abgabe derartiger Arzneimittel 
nur gegen Vorlage eines Rezeptes zu gestatten. J~xRi'qOLD (Leipzig) 

Gheorghe Ciuhandu: Photometrische Bes t immung yon Kohlenmonoxyd in der LuIt.  
[Inst.  f. Hyg.,  Laborat .  f. Toxikol., Timisoara,  Rum~nien . ]  Z. anal.  Chem. 155, 
321--327 (1957). 

Als CO-Reagens wird p-Sulfamidbenzoesi~ure in natronalkalischer LSsung benutzt, wobei 
mit CO ein Silbersol entsteht, dessen Extinktion im kurzwelligen Gebiet (Filter S 42) gemessen 
wird. Im Bereich der Arbeitsbedingungen zwischen 0,001--0,5% CO ist die Extinktion der 
Konzentration des CO proportional. Eine genaue Beschreibnng tier Ourchffihrung der CO- 
Besbimmung ist angegeben. Die Reaktion ermSglicht die Erkennung yon CO-Konzentrationen 
bis zu 0,0001% herab. E. BtTRG~R (Heidelberg) 
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A. v. Wachter :  Stiirungen der Blutger innung nach Vergiftung mit  Kohlenmonoxyd.  
[Med. Abt. ,  Stiidt. Krankenh . ,  MfinchemSchwabing.]  Med. Klin.  1957, 1398--1400. 

L. Pecora, P. Piccoli e G. Rozera: Le proteine, le lipoproteine e le glicoptroteine seriche 
nelr intossicazione subcronica da CO sperimentale ed umana .  [Ist. di Med. del Lavoro,  
Univ. ,  Napoli. l Folia reed. (Napoli) 40, 632--642 (1957). 

L. Pecora~ S. Fati  e G. Vecchione: Le protoporfirine libere eritrocitarie et le copro- 
porfirine ur inarie  nella intossicazione acuta sperimentale e cliniea da oss!do di carbonio. 
~Nota I. (Die freien Blut-Protoporl0hyrine und  Koproporphyr ine  des I Ia rns  bei der 
a k u t e n  experimentel len und  kliniseh beobachte ten  Kohlenoxydvergif tung.)  l is t .  di 
Med. de Lavoro, Univ. ,  Napoli.] Foli~ reed. (Napoli) 40 ,213--226 (1957). 

In systematischen Untersuehungen priiften die Verff. das Verhalten der freien BlutkSrper- 
chenprotoporphyrine und der Koproporphyrine im Ham experimentell akut vergifteter Kanin- 
chen und naeh Kohlenoxydvergiftung eingelieferter Patienten. - -  Die freien Blutprotoporphyrine 
wurden nach der Me~hode yon GRI~STEI~ und WINTROUE, die Harnkoproporphyrine naeh 
DOBRI~ER-R~OADS und das Kohlenmonoxyd im Blur nach LE MoA~ untersucht. - -  An einer 
Serie yon Kaninchen, die akut bis zum Auftreten der toniseh-klonischen Krs mit Kohlen- 
oxyd vergiftet wurden, konnte regelmiiBig eine ErhShung des freien Blutprotoporphyrins beob- 
aehtet werden. Schon naeh 1/~ Std waren die Werte ein oder zweimal hSher als die Ausgangs- 
werte. Nach 1~/2 Std trat eine leichte Verminderung, nach 5 Std eine t~fickkehr zu den physio- 
logischen Werten ein. Bezfig]ieh der Koproporphyrine war zwischen dem Zustand vor und 
24 Std naeh der Vergiftung kein Unterschied mehr vorhanden. Eine 2. Serie yon Kaninchen 
wurde durch li~ngere Zeit hindurch jeden Tug akut vergiftet. - -  Zum Vergleich wurden auch 
Kaninehen erstickt und stranguliert, wobei weder eine Veriinderung der Blutprotoporphyrine 
noeh der Koproporphyrine des Harns festzustellen waren. - -  Bei akut vergifteten, in die Klinik 
eingelieferten Menschen war mit der ErhShung des Kohlenoxydspiegels im Blur eine beachtliche 
ErhShung des freien Blutprotoporph~'ins mit den hSchsten Werten 6 Std naeh dem Unfall 
verbunden. Dann folgte eine Verminderung bis zur Rfickkehr zur Norm nach 2 Tagen. - -  
Die interessanten Versuehe zeigen, dab dureh die Kohlenoxydvergiftung nicht nur CO-H~mo- 
globin entsteht, sondern aueh eine St6rung des Stoffwechsels der Porphyrine, eine Beobachtung, 
die den Autoren zu weiteren Untersuehungen, insbesondere auch fiber den bisher noch nicht 
gekl~rten Mechanismus, Anlag gibt. HOLZER (Innsbruck) 

H . D .  Chalke ~nd J. R. Dewhurst:  Accidental coal-gas poisoning. Loss of sense of 
smell as a possible contributory factor with old people. (Unglficksf/~lle dutch  Kohlen-  
g~svergiftung. Der Verlust des Geruchssinnes als ein mSglicher zusi~tzlicher Fak tor  
bei einer Vergiftung yon al ten Leuten.) Brit.  reed. J.  No 5050, 915--917 (1957). 

VerfL wollen den Prozentsatz ermitteln, in dem Leute fiber 65 Juhre Leuchtgas nicht mehr 
riechen und damit wahrnehmen kSnnen. Von 19 alten Leuten konnten 10 das Gas nieht riechen, 
w/ihrend 8 yon diesen andere Gerfiche wahrnahmen (Konzentration 40/10000). In einer anderen 
Versuchsreihe (61 Personen) wurde festgestellt, daft 30% der alten Leute Gas nicht mehr in 
einer Konzentration yon 50/10000 wahrnahmen. 35% der ~lteren roehen das Gas bei 25/10000. 
Die Jiingeren rochen in fiber 95% eine Gaskonzentration yon 20/10000, fiber die H/ilfte schon 
8/10000. Auf die Riechleistung hatte Geschlecht und ~auehgewohnheit keinen Einfiuft. 

VOLBEXT (Mettmann) 
J. Vysko~il: h 'eurohumorale Regulat ionen bei der akuten und chronischen Kohlen- 
oxydvergiftung. Arch. Gewerbep~th. Gewerbehyg. 15, 457--472 (1957). 

Nach den bekannten Intoxikationserseheinungen der Kohlenoxydvergiftung (CO-Vergiftung) 
und den pathologisch-anatomischen Ver~nderungen - -  besonders des Zentralnervensystems - -  
vermutet Verf., daft St6rungen der verschiedenen Org~ne und Systeme nicht direkt :durch CO, 
sondern durch Vergnderungen des Zentralnervensystems, des ,,Regulators aller Funktionen", 
hervorgerufen wiirden. Er versuehte, die neurohumoralen RegulationsstSrungen in ihren Zu- 
sammenhiingen dadureh festzustellen, daft er bei 40 Personen mit akuter CO-Vergiftung sowie 
bei 29 Personen, die durchschnittlich 8 Jahre ]ang in CO-Atmosphere gearbeitet hatten, ein- 
gehende klinische Untersuchungen durehffihrte. Dabei wurden in den ersten Tagen naeh akuter 
Vergiftung Reaktionen festgestellt, die denen nach anderem Stress entsprachen (Anstieg der 

Dtsch.  Z. gerichtl .  Med. Bd. 47 8 
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Gesamtleukocyten, Abfall der Eosin0philen, pathologische Werte des Thornschen Testes nach 
Adrenalin sowie des Walsh-t~obinson-Keplerschen Wasserversuehs, Hyperglyk~mie, Glykosurie 
usw.). Im allgemeinen tra.~ im Verlauf yon 2 VVoehen eine Normalisierung ein. Bei 23 an CO- 
Vergiftung Verstorbenen (CO-Hb.-Werte meistens zwischen 60--70 % ) land sieh Blutiiberfi~llung 
der Nebennieren, dos Pankreas, der Leber und Mflz. Das ktinisehe Bild stimmte nicht mit der 
H6he des CO-Hb.-Gehaltes (3,5--70% naeh der Methode yon WOLF - -  offenbar ,,WoLF~"' --) 
fiberein. Auch zwischen Bewul~tsein und CO-Hb.-Werten fanden sich keine festen Beziehungen. 
Zwei Pat. seien mit Werten yon 49,5% und 43,5% ,,selbst gekommen" --- andere mi~ 30% 
bewuBt.los eingeliefert worden. - -  Bei der 2. Gruppe (chronische CO-Wirkung) ~mrden Ver- 
anderungen gefunden (Schilddrfisenvergr58erung bei 38 %, sp~rliehe Behaarung bei 45 %, Potenz- 
verminderung bei 17 %, Nfiehternblutzuckerwerte fiber 100 rag-% bei 41% usw.), die als Folgen 
einer Beeinflussung der ,,Peripherie haupts~ehlich fiber das Zentralnervensystem" angesehen 
werden, w~hrend bei 19 vergleichsweise untersuchten Menschen, die nur bei hoher Temperatur 
arbeiteten, St6rungen auftraten, die eher ErschSpfung der peripheren endokrinen Drfisen, 
besonders der Nebennieren, vermuten lieBen. G~/i~ER (Frankfurt a. M.) 
F. M. Troisi e E. di Paolo: Sul rischio di esposizione a C0 durante il lavoro di saldatura. 
( ~ b e r  die Koh lenoxydge f~h rdung  w~hrend der  SchweiBarbeit .)  [Clin. Med., Univ . ,  
Bologna,.] Fo l i a  reed. (Napoli)  40, 374- -385  (1957). 

Zunaehst Hinweise auf die Toxikologie des Sehweil3rauehes und auf die beobachteten Ver- 
gif~ungserscheinungen. Die eigenen Untersuchungen bestehen in quantitativen CO-Bestim- 
mungen bei 26 Werkst~ttearbeitern. 21 sehweiBten elektriseh, 5 mit dem Brenner. Keine Luft- 
absaugung am Arbeitsp]atz. CO-Bestimmung naeh WoT.~ in der photometrisehen Modifikation 
nach REVEL und DuQtT~OIS [Ann. M6d. L6g. 80, 292 (1950)]. Nur bei 3 Elektrosehweit~ern 
konuten nach Arbeitsschhg erhShte CO-Werte (unter 10% Sa~ttigtmg) festgestellt werden. 
Ftir auSerhatb der Werkstatt t.~tige Arbeiter sind die VerhMtnisse anders. Abschtiel~end tech- 
nisehe Vorschl~ge fiir Absaugung des Schweil~rauches unter Bert~cksichtigung amerikaniseher 
Erfahrungen und Literaturfibersicht. FRITZ SO~rCCARZ (Zfirich) 
Bernhard Knoche: Uber eine ehronisehe Kohlenoxydvergiftung an Garagenbetrleben. 
[St~dt .  Gesundhei tsam~,  D/isseldorf .]  Zbl.  Arbe i t smed .  6, 280- -289  (1956). 

Im Mittelpnnkt der Ver6ffen~ichung steht ein kreis~rztliehes Guta,chten fiber eine ehro- 
nisehe Kohlenoxydvergiftung in der Umgebung eines Grol3garagenbetriebes. Dutch Gasunalysen 
liel~ sieh erweisen, da~ in der Atemluft einer SouterrMnwohnung info]ge ihrer Lage am Tiefst- 
punkte eines Grol~garagenbetriebes Kohlenoxyd vorhanden war, dessen Konzentration zwar 
witterungsabh~ngig sehwankte, ]edoch ausreiehend war, zu einer ,,chronischen Aufladung des 
Blutes" der Hausmeistersfrau zu fi~hren. Diese ,,Aufladung" bewirkte greifbare, ffir eine chro- 
nisehe Kohlenoxydvergiftung eharakteristische StSrungen des Gesundheitszustandes. Im Verlauf 
eines halben Jahres machte sieh bei der Pat. ein zunehmend sehlechteres Aussehen (=  fame 
ttautfarbe) bemerkbar, was zeitlich mit der Einrichtung dos Boxenbetriebes zusammenfiel. Sie 
klagte fiber ~belkeit, Schweregefiihl und Benommehnit im Kopf sowie fiber einen ,bleiernen 
])rack auf den Magen". Es handette sieh iibrigens urn eine Nichtraneherin. Neurologisch be- 
standen bei verbreiterten reflexogenen Zonen sehr Iebhafte Eigenreflexe, ein grobsehl~giger 
Tremor der Hande und ungeriehtetes Sehwanken beim Romberg. Ganz ghlfliche, aber im Aus- 
mal~ geringere StSrungen bo~ der Garagenmeister. VOllige l~fickbildung der subjektiven Be- 
sehwerden wie die klinischen AuffMligkei~en bei der Hausmeistersfrau nach Umsiedlung in 
,,gesunde, walcb~ahe Wohnung". ~V~L~I~ S~MIT~ (Heidelberg) ~176 
P. Dervill6e, P. L'Ep6e, H. J. Lazarini et, L. Bossevain: t]ontribution k l'6tude exp6ri- 
mentale de l'aetion hypothermisante du eyanure de sodium. (Beitrag zum experi- 
mente l len  S tud ium der  t e m p e r a t u r s e n k e n d e n  W i r k u n g  yon  Zyanna t r ium. )  [Sot .  
M6d. L6g. e t  Criminol.  de France ,  11. I I .  1957.] Ann.  M6d. 16g. 37, 33 - -35  (1957). 

Die Versuche zeigen keine eindeutigen Ergebnisse. Die Dosierung maeht noeh Sehwierig- 
keiten. Die Tierver]uste sind erheblieh. SCm~F]~LI (Fribourg) 
Ulrich Martin Isler: Die Nierenver~inderungen bei der ehronischen Sehwefelkohlenstoff- 
vergiftung der l~atte. Beitrag zur Frage der Gef~il~toxielt~it des CSe. [Path. Inst., 
K a n t o n s p i t . ,  St.. Gal len.]  Z. ges. exp .  Med. 128, 314- -328  (1957). 

Als Beitrag zur K]artmg der gewerbemediziniseh und gutaehtlieh brennenden Frage einer 
prim~ren gef~Btoxisehen, arteriosklerosebedingenden VVirkung des Schwefelkohlenstoffs werden 
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79 Rattcn dureh Inhalation monatelang, maximal tiber ein Jahr diesem Gift ausgesetzt. Es 
gelingt dabei, schwere Nierenveranderungen zu erzeugen. Die Glomerula zeigen verbreiterte 
BasMmembranen und in den Spatfallen ttyalinose, Verfettung und Verkalkung yon Capillar- 
sehlingen. Naeh einjahriger Giftwirkung sind aueh degenerative nnd dutch Endothelwueherung 
gekennzeiehnete proliferative Arteriolenveranderungen naehzuweisen. Die Befunde werden als 
toxisehe Glomerulonephrose bzw. ,,Arteriolose" aufgefagt. Von Ins ist, dab die fiir die 
Glomerulosklerose Kimmetstiel-Wilson des menschlichen Diabetes metlitus spezifisehen und yon 
U~ING~R in 4 Fallen auch bei chronischer CS2-Vergiftung am Nenschen naehgewiesenen 
Ver~nderungen (hyaline Kugeln und fibrinoide Sehlingenkappen) nicht gefunden wurden. Die 
haufig beobaehtete, auffMlende kubische ErhShung des Glomerulurakapselepithels wird Ms 
kompensatorischer Vorgang zur VergrSgerung der tubularen Resorption gedeutet. Im Tubulus- 
epithel finden sieh gespeichertes Aposiderinpigment und in vergrSgerten Kernen groBe intra- 
nuele~re EinschlugkSrper. Die Pathogenese der gefundenen glomerular-vaseularen Schaden 
wird in der Bespreehung zu den patho-physiologisehen Veranderungen der CS2-Vergiftung in 
Beziehung gesetzt. Die Sehaden werden als Zeiehen einer ge]~ifitoxischen Komponente des 
Sehwefelkohlenst~ffs s~lgesehen. I1 gute Mikrophotos. Lg~D~P~s (Berlin-TempeIhof) ~176 
Jan Z. Robel, M~ri~ Paszkowska and Aleksundr~ Elewska: Poisoning with hexogen. 
(Vergfftung mi t  Hexogen.) Arch. reed. s~dowcj. 8, 98--99  mi t  engl. Zus.f~ss. (1956) 
[Polnisch]. 

Die Autoren besehreiben den Todesfall eines Kindes naeh GenuB einer Substanz, die in 
einer Patronenhiflse enthalten war. Im Blur des Kindes land man iYIethamoglobin. In Magen 
und Diinndarm waren unverandertes Hexogen naehweisbar (iaut Zusa.mmenfassung). 

-VOGEL CFraakfttrt a. M.) 
S. di Lanro, S. Fati e C. Veechione: Ferro serico e protoporfirine libere eritrocitarie 
nella intossicazione sperimentale da anilina. [Ist. di Med. del Lavoro, Univ., Napoli. ] 
Folia reed. (Napoli) 40, 397--404 (1957). 
M. Sziza und  L. Podhragyai: Toxikologische Untersuchung einiger in der ungarisehen 
Industrie zur Anwendnng gelangenden aromatischen Amidoverbindungen.  [Staatl .  
Ins t .  f. Arbeitsmed.  u. Bud~pester  St~dt. Kr~nkenh.  Uzsoki Stra, l~e, Bud~pest.]  
Arch. Gewerbepath.  Gewerbehyg. 15, 447---456 (1957). 

Die Toxicit~i~t yon Anilin, Xthylanilin, Diathytanilin, yon teehnisehem XthyLDia~thylanilin- 
gemiseh, p-Chloranilin und p-Anisidin wire[ intraperitoneal, ioeroral und percutan an weigen 
Ratten bestimmt. Die DLs0 (g/kg KTrpergewicht) betragt (bei intraperitonealer bzw. peroraler 
bzw. pereutaner Anwendung) : Anilin: 0,42; 0,62; 1,4--Xthylanilin: 0,18; 0,28; 4,7 --Diathylanilin: 
0,42; 0,62; > 16,0 - -  Technisehes Xthyl-Diathylanilingemiseh: 0,18; 0,62; 10,7 - -  p-Chloranilin: 
0,42; 0,42; 3,2 - -  p-Anisidin: 1,40; 1,40; 3,2. Nach Einatmung der Verbindung bei Zimmertem- 
peratur treten bei den untersuchten Konzentrationen Vergifttmgserseheinungen (Cyanose, zum 
Teil Gewiehtsabnahme) ein, BewuBtlosigkeit und Tod ~-arden aber nieht beobachtet. ~thylanilin 
und Anisidin setzen neben sehweren Nierenschadigungen aueh Leberschadigungen. An Gehirn 
und Knochenmark wurden relativ selten pathologische Veranderungen gefunden. Auffallend 
waren degenerative Herzverfinderungen durch Verwendung des ~thyl-Diathylanilingemisches. 
Nine sensibilisierende oder Reizwirkung dieser Verbindung auf die Haut war nicht naehzuweisen. 
Das Anilin, weniger das ~thylanilin, iibten eine gewisse Reizwirkung auf das Auge aus. 

E~srs~c Sc~EI]3t~ (Berlin) 
H. Goethe: Disknssionsbemerknng zur Arbeit ,,TSdliche Vergiftung bei Reiniglmg 
eines Erdgl tankes"  yon  W. NA~v~. Zbl. Arbeit.smed. 7, 173--174 (1957). 

Verf. hglt es flit sinnvo]ler, vom Seeamt gesetzliche Bestimmungen dahingehend zu fordern, 
dag vor Betreten der Tanks Gasmessungen vorzunehmen seien. Erst bei Gasfreiheit diirften 
die Tanks betreten werden. Als Get'ate werden yore Verf. der Davis Vapor Tester und der MSA- 
Kohlenwasserstoffgasmesser aus den USA empfohlen, die eine direkte Ablesung der Gaskon- 
zentrationen aul~erhalb des zu untersuehenden Raumes erlanben, indem ein MeBstutzen an einem 
diinnen Sehlaueh angesehlossen wird, der in den L~deraum herabgelassen werden kann. GOET~ 
halt das Arbeiten unter der Atemmaske in dem mit heiBem ~u zu reinigenden Tanks fiir 
qualvolI und mSchte die Gasmasken nnr ftir Notfalle verwendet sehen. - -  Der Argikel yon 
N~EVS [Zbl. Arbeitsmed. 7, 89 (1957) - -  diese Z. 4, 651 (1957)] war Ms ,,Fall" yon toxi- 
kologischem Wert. Auf die Bemerkung yon GoEThe,: miiBte man aber einiges erwidern. Als das 
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interessierende Unfallger~t yore Dr/~ger-Werk gepriift wurde, bezeichnete man dort seinen Zu- 
stand als ,verwahr]ost und defekt". Das Ger/~t war undicht, die Beb~nderung inkomplett. 
Folglich konnten die Maske nicht mehr dicht aufgesetzt werden. Sobald derartige Ger~te ein- 
gesetzt werden, miiBten sie jedoch zuvor auf ihre Intaktheit yon tier Sehiffsleitung gepriift 
werden. - -  Weiter w/~re zu erw/~hnen, dab Tankreinigungsfirmen, Schiffe und Industrie- 
betriebe jeglicher Art seit Jahren fiir die Tankbe]iiftung Frisehluftger/~te in Form yon Saug- 
sehlauch- oder Druckschlauchger/iten verwenden. Diese Ger~te mtissen selbstverst~ndlich 
genauso wie die Gasmasken gewartet werden. Erst unter diesen Voraussetzungen sind sic 
nieht ,,stSranfa[lig" und Unf~He werden vermieden. Auch eine Gasffeiheit daxf nieht dazu 
verleiten, wei] das Arbeiten unter der Maske etwa nicht angenehm w/i, re und der Tankraum 
bei der Vorpriifung kein Gas mehr spiiren I/~Bt, die Maske nieht aufzusetzen; dies w/~re boden- 
loser Leichtsinn. Die mit den neuen verbesserten ReagensrShrchen beschickte Dr/~ger-Gasspiir- 
pumpe 19/31, die wir selbst verwenden, arbeitet prompt. Die gemessenen Werte k6nnen sofort 
abgelesen und mit den ?r verglictmn werden. Dieses Gerat ist methodiseh an Ein- 
~aehheit wohl kaum zu tibertreffen. Bag Messungen aueh auBerhalb der Tanks oder unterhalb 
der Erdoberfl~ehe mit einer Zusatzeinrichtung zum Dr/~ger-Gerat vorgenommen werden kSnnen, 
Jst seit Jahren bekannt. Amerikanische Ger~te bringen diesbeziiglich keine Neuerungen. 

DOTZAV~ (Hamburg) 
3r Savilathh Mehr als 100 u dutch Benzol in einer Sehuhfabrik. Beob- 
achtnngen fiber h~matologische Symptome and .Krankheitsverlauf w~ihrend eines 
Jahres .  [Med. Abt. ,  P rovinz ia lkrankenh .  H~meen]inna,  u. Inst .  f. Arbei tshyg. ,  Hel-  
sinki.]  Arch. Gewerbepath .  Gewerbehyg.  15, 147--157 (1956). 

In einer Schuhfabrik hatte benzolhaltiger Gummikleber 318--470ppm Benzol erzeugt 
(zur Zeit gelten 35 ppm [cm a Dampf je m 3 Luft] als maximal zul~ssig; Ref.). Sachs Monate 
spgter zeigten 110 yon 147 Beseh/~ftigten Zeichen einer Benzolsehgdigung: 91 Thrombopenie 
yon weniger als 200000, 33 davon Blutungen, 51 Angmie, darunter 13m~l Fgrbeindiees yon 
1,20--1,55, 47 Leukopenie yon weniger als 4000. Eine Person starb 5 Monate spi~ter, 74 erholten 
sieh im Laufe yon 3 Monaten. Cortison und ACTH wirkten h6ehstens subjektiv. 3 Frauen, 
die bei Aufdeekung der Vergiftungen im 8. Monat schwanger waren, entbanden ohne Kom- 
plikation. NEU~IANN ~176 
Horst Yrunder, Hans B~irnig, Gfinter Richter und Kurt Stade: Der Stof~weehsel ge- 
schiidigter Gewebe. III. Mitt. Die Stoffweehselver~inderungen in der Leber 4--48 Std 
naeh Tetraehlorkohlenstoff-gergiftung. [Physiol.-Chem. Inst., Univ., Greifswald.] 
Hoppe-Seyle rs  Z. physiol.  Chem. 307~ 161--175 (1957). 

Verff. fiihrten im Tierversueh (Maus) Stoffweehsehntersuchungen an Lebergewebe naeh 
ScMdigung dutch Tetrachlorkohlenstoff dureh (intraperitoneale Injektion 1--2mal 0,45 ml 
einer Mischung yon 1 ml CC14 mit 7 ml PflanzenS1). Sic stellen sieh die naeh Verabfolgung 
yon CCt 4 auftretenden Ver/~nderungen - -  DPN und DPNH-Verlust, Anstieg des gesamten 
s~urelSsliehen P, des anorganisehen P und der Milehs~ure ira Lebergewebe - -  als Folgereaktion 
der prims gest6rten ~r vor. Bei Vorversuehen mit dem als LSsungsmittel 
verwendeten Pflanzen61, welches nicht n~her bezeichnet ist, fanden sic Verschiebung des DPN- 
DPNI-I- Quotienten yon 3 : 1 nach 6:1 und eine Zunahme der Konzentration an gesamtem s~ure- 
15slichen P, ATP und Milchs~iure sowie Xnderung des Glykogen- und Glueosespiegels. 

SeH~SDE~ (Hamburg) 
A. (hmrino e A. Zambrano: Rieerche isto-patologiehe nell'intossicazione subaenta 
sperimentale da tetrile. [Histopathologische Unte r suchungen  fiber die subakute  ex- 
per imentel]e  Te t ry lverg i f tung . ]  [Ist. di Med. del Lavoro,  Univ. ,  Napoli .]  Fol ia  reed. 
(Napoli) 40, 386- -396  (1957). 

Versuehe an 20 Kaninchen, die oral je Tag 0,025 g/kg Tetryl erhielten his zum Tod, der 
ungef~hr naeh 2 Monaten erfolgte. Nut 2 Tiere muBten 3 Monate naeh Versuchsbeginn getStet 
werden. Histologiseh war die Leber am st/irksten betroffen. Sie zeigte ausgedehnte Nekrosen. 
Die Nieren wiesen trtibe Schwellung auf und Stauung, haupts~ehlich im Rindenbereieh, In der 
Nilz ebenfalls Stauung und Zeiehen einer Aktivierung des retieulo-endothelialen Apparates. 
:Die Resultate stehen in Einklang mit dem, was ktinisch, toxikologiseh und pathologiseh-ana- 
tomisch iiber Tetryl bekaimt geworden ist. Seehs 2~Iikrophotogrammme, Literaturiibersieht (Tetryl 
ist Tetranitromethylanilin, ein wichtiger Sprengstoff). FRITZ SCt~WaRZ (Zfirich) 
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Ch. Oherling, Ch. Rouiller et A. Dontcheff: Les effets de l ' intoxicat ion aigu~ au t6tra- 
chlorure de carbone sur le Ioie du rat. ]~tude au microscope 61ectronique. (Die Wir-  
k~mgen der akn ten  Tetrachlorkohlenstoffvergif tung auf die Leber der Rat te .  Elektro-  
nenmikroskopische Untersuchnng.)  [Laborat. de M~d. exp6r., Coll. de France,  Paris,  
et Ins t .  de Rech. snr ]e Cancer Gustave Roussy, Villejuif.] Ann.  anat .  path.,  N. S. l ,  
401--427 (1956). 

42 m~nnliche Ratten (Durchschnittsgewicht 170 g) erhielten eine intraperitoneale Injektioa 
yon Tetraehlorkohlenstoff (0,06 g/100 g K6rpergewieht) und wurden 30 min bis 11 T~ge spiiter, 
jeweils nach einer Hungerperiode yon 18 Std, dureh Dekapitation getStet. - -  60 rain nach 
Injektion treten in den Leberzellen 0,1--0,7 # groBe Vacuolen auf, die aus einer Erweiterung 
der Ergastoplasmasiicke hervorgehen. Die Palade-Partikel werden spiirlicher und nehmen an 
Dichte ab. Die Vaeuolisierung nimmt durch Konfluenz und Ruptur erweiterter Ergastoplasma- 
absehnitte zu, bis nach etwa 12 Std das Bild der irreversiblen hydropisehen und ballonierenden 
Degeneration erreieht ist. In regenerierenden Zellen treten die Ergastoplasmamembr~nen in 
der Umgebung yon Mitochondrien wieder auf; sie scheinen sieh aus kleinen Bli~sehen im gyalo- 
plasma zu bilden. Die Mitochondrien beginnen nach 60 min anzuschwellen, wobei sieh die 
Cristae verkfirzen nnd die Innensubstanz an Dichte abnimmt. Diese Ver~inderung, die naeh 
12--24 Std am st~rksten ist, sei das Substrat der trfiben Schwellung. Hydropisehe Veri~nderung 
und trfibe Sehwellung kommen im gleichen Li~ppchen, nicht abet in der gleiehen Leberzelle 
nebeneinander vor. Die Mitoehondrienveranderungen sind geringer als die am Ergastoplasma. 
Die Mitochondriensehwellung ist im allgemeinen reversibel und bildet sich nach dem 2. Tag 
wieder zurfiek. Mitoehondrien werden wahrscheinlich such aus den ,,microbodies" regeneriert; 
ihre Herkunft ist unbekannt, mSglieherweise stammt aber ein Tell aus dem Go]gi-Apparat. 
Letzterer ist im Stadium der Regeneration sehr grog und immer in der N'~he der Galleeapillaren 
ge]egen; dies deutet auf eine sekretorische T~tigkeit hin. Nekrotische Zellen haben ein dichtes, 
,,veriilztes" Cytop]asma, in dem Reste von Mitoehondrien und Ergastoplasma liegen. Die Pett- 
tropfen entstehen in den frfihen Vergiftungsstadien vielleieht durch Umwa.ndlung von Mito- 
ehondrien, sparer direkt im Cytoplasma. Teile yon nekrotisehen Ze]len werden in pseudo- 
podienartigen Cytoplasmafortsgtzen von Makrophagen aufgenommen. Der Nueleolus ist in 
regenerierenden Zellen sehr grog. Weitere Einzelheiten mfissen im Original naehgelesen werden. 

F. MILLE~ (Innsbruck) ~176 
Anna  Andersson: Gesundheitliehe Gefahren in der Industrie bei Exposition fiir Tri- 
chlor~ithylen. Eine  klinische, experimentelle und  gewerbehygienische Untersuchung.  
[Gewerbehyg. Abt.,  Staatl .  Ins t .  f. Vo]ksgesundh. u. Gewerbemed. Abt. ,  S5dersjukh., 
Stockholm.] Acta  reed. scand. 157, Suppl. 323, 7- -220 (1957). 

Den eigenen Untersuchungen geht eine kritische Besprechung der Literatur voraus, in der 
eine weitgehende ~bereinstimmung in den Angaben fiber unspezifische Symptome bei akuter 
Tri-Einwirkung und ]~nger dauernder Tri-Exposition festgeste]lt wird. An Symptomen werden 
Kopfschmerz, Sehwindelgeffihl, Kurzluftigkeit, Stiche in der tterzgegend, I-Ierzklopfen, unregel- 
m~l~ige Herzaktion, mitunter Bradykgrdie, gebl~hter Leib, Ubelkeit, Breehreiz, Inappetenz, 
Alkoholintoleranz, trockener ~und und Reizzust~nde an den Augenbindeh~uten erw~hnt. DaI~ 
die Ansiehten fiber eine spezifiseh-toxische Wirkung des Tri (Leber, Sehnerv und Trigeminus), 
Verlauf und Prognose der Tri-Vergiftung auseinandergehen, ffihrt die Verf. darauf zurfick, 
da[~ die F~lle ungenfigend analysiert wurden und Tri verschiedener Reinheitsgrade eingewirkt 
ha.t. - -  In Sehweden wurden yon 1941--1950 384 Fglle yon Tri-Vergiftung gemeldet. 30 ver- 
liefen akut, davon 11 mit Bewul~tlosigkeit, 258 gingen mit allgemeinen Vergiftungssymptomen 
und 126 mit Ekzem und Dermatitis an Handen und Armen einher. Die Verf. untersuehte wi~hrend 
einer Exl0ositionszeit bis zu 7 Jahren 87 M~nner und 17 Frauen an 31 Arbeitspl~tzen in der 
Metallindustrie, in der chemisehen Waseh- und Gummiindustrie. Der Expositionsgrad wurde 
tells dureh Untersuchung der Luft am Arbeitsplatz, tei]s dureh Bestimmung des Triehloressig- 
s~uregehaltes im Harn beurteilt. Etwa 2Is der Arbeiter gaben Besehwerden an. Bei oder ober- 
halb einer Konzentration der Trichloressigs~iure im Harn yon 75 rag/1 zeigten sich fast immer 
Symptome. Kopfsehmerz, Schwindelgeffihl und Kurzluftigkeit steigen mit zunehmendem 
Trichloressigsi~uregehalt des Hams an. Die tterzbesehwerden nahmen nur wenig zu, die Magen- 
beschwerden wurden nicht hi~ufiger. Kurzluftigkeit und tterzbesehwerden fanden sich bei 
l~ingerer Expositionszeit vermehrt. Taubheitsgeffihl im ]~ereich des Trigeminus kam nur selten 
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vet und ging schnell vortiber. Im EKG fielen bei einem Drittel der Untersuehten Reizbildungs- 
und ReizleitungsstSrungen auf, yon denen nur die ersteren auf Tri bezogen werden. Tri-bedingte 
Myokardschaden wurden nieht beobaehte%. Jedoch war bei Belastung am t~adergometer bei 
der tt~lfte der Arbeiter die k6rperliche Leistungsfghigkeit in Abh~ngigkeit yon Expositionsgrad 
und -dauer vermindert. - -  Zur Beurteilung eventue]ler Sp~tsch/~den durch Tri-Einwirkung 
wurden 43 Manner und 7 Frauen, yon denen die meisten wghrend der Tri-Exposition ausgepr~igte 
Symptome gezeigt batten, 1--3 Jahre naeh der Beendigung der Exposition untersucht. Die 
Symptome waren in der Regel naeh 4--5 Monaten abgeklungen. In  16 Fs fanden sieh noch 
nach langerer Zeit Miidigkeitsgefiihl, l~eizbarkeit, Xurzluftigkeit und tterzbeschwerden, die 
aber nur in 2 Fgllen einen stgrkeren Grad erreichten. Bei diesen Erscheinungen spielen nach 
Ansieht der Verf. soziale Faktoren eine gewisse I~o]le. - -  Im Experiment wurden Kaninehen 
in 5 Gruppen unterschiedlichen Konzentrationen von Tsi ausgesetzt (12 rag/1 Lnft, t~gtich 
5 Std fiber 8 Monate; 37 rag/1 Luf~, t~glieh 31/2--4 Std 5ber 8 5~Ionate; 55 mg/l Luft t~gtich 
I Std fiber 8 Monate; 80 rag/1 Luft, t~iglieh 1/2 Std tiber 12 Monate; 190 mg/t Luft, taglich 5 bis 
t0 rain fiber 9 t~Ionate). Bei der niedrigsten Konzentration kam es hie, in Gruppe 2 und 3 nach 
5~6  Wochen mitunter zur Narkose, die dann h~ufiger nnd nach kiirzerer Exposition einsetzte 
und nieht selten mit tonisch-ktonisehen Kr/~mpfen - -  offenbar dureh tIypox/~mie bedingt - -  
einhergingen. Die Erholungszeit wnrde mit der Dauer der Exposition lgnger. Die Tiere sollen 
im Experiment gegen Tri empfindlicher welxten. Hohe Konzentrationen yon Tri in der Luft 
fiihrten in der Regel zu Reizsymptomen an den Augenbindebs und den oberen Luftwegen. 
Im EKG trat wghrend der Exposition eine signifikante ErhShung yon P I, P II, R I u n d  R II  
auf, die auf eine Belastung des kleinen Kreislaufs dutch Reizsymptome an der Lunge und Ein- 
wirkung des Tri auf das vegetative Nervensystem bezogen wird. Dal~ durch diese Belastung 
des kleinen Kreislaufs eventuell Myokardsch/~den entstehen kSnnen, wird diskutiert. Der ThymoL 
test war bei einigen Tieren wghrend des Versuehs vortibergehend erhSht. Die anatomischen 
Befunde waren uneharakteristiseh. - -  Obwohl bei der klinisehen Untersuchung weder durch 
akute Tri-Beeinflussung noch bei lgngerer Tri-Exposition bleibende objektive Befunde zu er- 
heben waren, sollte nach Ansieht der Verf. der im anglo-s,merikanisehen Sehrifttum angegebene 
Grenzwert yon 200--4~00 ppm (parts per million) (gleieb Volumteilchen des Gases auf 1 Mill. 
Luftteilchen : Kubikzentimeter zu Kubikmeter) ftir den 8stiindigen Arbeitstag erheblieh herab- 
gesetzt werden, - -  Es folgt eine umfangl~iche Kasuistik. ADESAnrR (KSIn) 

A. S. IJurry: The detection of/3-bromallyl barbiturates on paper chromatograms, (Der 
Nachweis yon  f i -Brom-al ly l -barbi tura ten  bei der Papierchromatographie.)  [Home 
Office Forensic  Sci. Laborat . ,  Harrogate ,  England. ]  Acta pharmacol.  (Kbh.) 13, 
357--358 (1957). 

Die bisherige M6glichkeit der Erkennung yon Barbituraten mit Doppelbindung in der 
Seitenkette durch verschieden schnelle t~eaktion mit PermanganatlSsung auf dem Papier- 
ehromatogramm verbessert Verf. durch Bespriihen mit einem Fluoresein-Reagens, dem geringe 
Mengen an Kupfer zugesetzt sind. Die Flecke k6nnen im siehtbaren und ira UV-Licht aus- 
gewertet werden. Barbiturate dieser Gruppe wurden absteigend in n-Butanol, 5n-Ammoniak~ 
15sung aufgetrennt nnd folgende Rf-Werte erhalten: Noetal 0,6, Pernocton 0,72, Sigmodal 
(5-/%Brom-allyl-5,1-methytbutylbarbiturat) 0,77. Die Zusammensetzung des Sprfihreagens ist: 
Gesgttigte L6sung yon Fluoresein in Eisessig 10 ml 15 ml Eisessig d- 25 ml Wasserstoffperoxyd + 
2 mt 0,5%ige wgl~rige KupferaeetatlOsung. Das Papier wird naeh dem Bespriihen 30 rain bei 
900 getrocknet. Die Empfindlichkeit des Nachweises wird mit 50 y ~ngegeben. Xupfer wirk~ 
a.nscheinend als Katalysator r die 0ffnung der fi-Brom-allyl-Doppelbindung 

E, BU~ER (Heidelberg) 

Kristin Dolze und Manfred Biiclmer: Ein Beitrag zur Bestimmung yon Barbitm'aten 
im Kliniklaboratorium. [Chem. Laborat .  d. Stadgkrankenh. ,  Dresden-Friedrich-  
s tadt . ]  Arztl.  Lab.  3, 207--208 (1957), 

Die dutch 32ther aus Urin abgetrennten Barbiturate werden in Chloroform aufgenommen 
und im Papierehromatogramm mit Butanol-Isoamylalkohol in ammoniakalischer LSsung ent- 
wickelt und einmal dureh Reaktion mit l%iger Quecksilber-I-nitratl6sung naehgewiesen, zum 
andern dureh Ausschneiden nicht angefgrbter Ste]len, Eluieren mit absolutem Alkohol und Reak- 
tion mit Kobaltnitratl6sung und Piperidin photometrisch nachgewiesen. Diese quantitative 
Bestimmung liefert im Bereich zwisehen ]00 und 300 y Barbiturs~ure brauchbare Werte. Auch 
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die m it Quecksilbernitrat erhaltenen Fiecke kSnnen bei Benutzung clues lichtelektrischen Aus- 
wertegeri~tes quantitativ erfaBt werden. E. BUI~GE~ (Heidelberg) 

Theodore Hoppanyi:  Acute barbiturate intoxication. (Akute Barbi turatvergif tung.)  
[Dept. of Pharmaeol . ,  Georgetown Univ.  School of Med., Washington. ]  J.  forensic 
Med. 4, 65--71 (1957). 

Nach einem I-Iinweis auf AusmaB und Gefahren des Barbitalverbrauchs und -miB- 
brauehs wird das klinische Bild skizziert, insbesondere auf die weniger bekannte MSglichkeit 
hingewiesen, dab auch nach peroraler Vergiftung bei entsprechend groBer Dosis sehon naeh einer 
Stunde der Tod eintreten kann. Als Nachweismethoden werden die co]orimetrisehen Verfahren 
mit Kobaltaeetat und Lithiumhydroxyd bzw. Isopropylamin ( K o r ~ A ~  1934) und die ultra- 
violettspektrophotometrische Messung (GoLD]~AVM 1952) angegeben. Zur Therapie wird neben 
dem neuen fl-Methyl-fl-glutarimid auch weiterhin die Verwendung der gebr~uchlichen Analeptika 
(Picrotoxin, Cardiazol) empfohlen, aul~erdem auf die Wirksamkeit groBer Infusionen verwiesen. 

GG. Se~MDT (Erlangen) 
H. Braehmann  u n d  E. Serick: Uber einen Fall  yon Barbituratvergiftung. [Kreis- 
krankenh. ,  P inneberg  u. biochem. Laborat .  d. Nordmark-Werke,  Uetersen.]  Arztl. 
Wschr.  1957, 499--501.  

An dem Beispiel einer 43ji~hrigen Patientin, die dureh das Versehen einer Pflegerin eine (~ber- 
dosis Somnifen (18 cm a ~ 1,8 g Dii~thylb~rbitursi~ure T 1,8 g Allylisopropylbarbitursiiure) 
erhielt, wird die gute therapeutische Wirksamkeit yon Eukraton (Methyl~thyl-glutarimid) bei 
Barbituratvergiftungen gezeigt. Aus dem klinischen Verlauf und dem Ergebnis einer 3wOchigen 
papierchromatographischen Urinkontrolle sehlieBen die Verff., dab Eukraton kein ,,spezifiseher 
Barbitursgure-Antagonist" ist, sondern eine zentralanaleptische Wirkung yon bisher unbekannter 
Stgrke aufweist, die es erlaubt, selbst bei tiefer BewuBtlosigkeit die vitalen Funktionen, vor 
allera Atmung und Kreis]auf, zu stabilisieren. Ura den yon Shaw geforderten ,,safe state", den 
Zustand etwa einer mittleren Narkose mit ungestSrter Atom- und Kreis]aufti~tigkeit, zu erhalten, 
waren im vorliegenden Fall 200 cm a einer 5%igen EukratonlSsung erforderlieh, die bei einer 
~Behandlungsdauer yon 31 Std in Einzelmengen bis zu 30 cm ~ intravenSs injiziert wurden. 

LvF~ (Frankfurt a. M.) 

K e i t h  Simpson and  J. T. Molony: The seeonal capsule murder.  R. v. John  and  Janet  
Armstrong. .  (Der Seconal-Kapsel-Mordfall.) Med.-leg. J.  (Camb.) 25, 53- -64  (1957). 

Diese VerSffentliehung gibt eine ausfiihrliche Beschreibung eines Kindesmordfalles mit 
Seconal [5-Allyl-5(1-1VIethylbutyl)barbiturs/~ure], besonders im Hinblick auf die polizeilichen 
Ermittlungen und das Gerichtsverfahren. Von geriehtsraedizinischera Interesse ist, daB die in 
Schlund und Magen des Kindes aufgefundenen ,,Hautstiicke" zuerst als Tefle yon Beeren des 
giftigen, gemeinen Seidelbastes (Daphne raezereura) gehalten wurden. Erst die pharmako- 
gnostiscbe und chemische Untersuchung erbraehte den Nachweis, dab Teile yon rotgef~rbten 
Methylcellulosekapseln und Seconalsubstanz vorhanden waren. Seconal ist ein rasch wirkendes 
Barbital und wird im KOrper sehr leicht abgebaut; es konnten im Mageninhalt nur mehr 20 rag, 
in den Organen 3 mg und ira Erbrochenen 1,5 rag aufgefunden werden. Die Exhumierung und 
Untersuchung der Leichenteile des ein Jahr vorher unter verd~chtigen Urast/~nden verstorbenen 
Kindes derselben Eltern, verlief ergebnislos, da nur mehr krfimraelige Fettmassen zur Analyse 
gelangten. - -  An Hand eines genauen Zeitplanes, auch hinsiehtlich der AuflSsung der Kapsel und 
der raschen Wirkung des Barbitals, wurde beider Verhandlung dargelegt, dab beide Elternteile 
Gelegenheit gehabt h~tten, das Gift dem Kinde einzugeben. Dennoch wurde nur der Eheraann 
yon einem Gesehworenengerieht schuldig gesprochen, die Ehefrau ging irei. MACHATA (Wien) 

S. )Ioesehlin:  Pheuacet insueht  und -seh~iden. Innenkiirperan~imien und  interstitielle 
Nephritis. [Med. Klin. ,  Biirgerspit., Solothurn.]  Schweiz. reed. Wschr. 1957, 
123--128. 

Verf. warnt vor der in den letzten Jahren in starker Zunahme begriHenen Phenacetin- 
sueht, die neben Alkohol und ~Nicotinabusus die hhufigste Toxicomanie in Mitteleuropa dar- 
stellt. AJs Ursachen werden umfangreiche Reklame fiir diese Mittel, starke Zunahme -r 
ver StSrungen und Ansteigen der Akkordarbeit verantwortlich geraacht. Von Bedeutung sind 
insbesondere Kombinationspr~parate, die neben Phenacetin und Coffein ein Sedativum ent- 
halten. W~hrend Phenacetin Unlustgefiihle und unangenehme K6rpersensationen behebt, riehtet 
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sieh des Coffein gegen Ermfidung. Die meist vorhandene Nervosit~t wird dureh des Sedativum 
ged/~mpft. Die Arbeitsleistung wird vorfibergehend gesteigert, dann aber t r i t t  der Phenaeetin- 
kater ein, der dureh erneute Tabletteneinnahme zu bet/~uben versucht wird. Direkte Folge 
des Phenaeetinabusus sind hartn/~ekige Kopfschmerzen, die mit  der Gew6hnung zu einer Stei- 
gerung der t/~gliehen Tablettendosis yon 3- -4  auf 10--30 Tabletten (2,5--7,5 g Phen~cetin) 
fiihren. Gr5Bere Mengen verursaehen Schwindel, Benommenheit und Cyanose. In der Schweiz 
werden diese Pr/~parate ~n Restaurants und Lebensmittelgesch~ften verkauft. Ein Drogist gab 
in einer Ortschaft yon 5000 Einwohner je Tag etwa 800--1000 Tabletten Saridon ab. SC~WEI~- 
GI~U~E~ seh~tzt den Tagesverbr~uch in gewissen Fabriken auf 5--15 Tabletten je Person 
pro die. Es ist dringend erforderlich, diese Pr~parate unter Rezeptsehutz zu stellen. Eine Ta- 
belle orientiert fiber die in der Schweiz bekanntesten Phenaeetin-Pr/~parute. Die in Deutschland 
gebr~uchliehsten sind. Dolviran, Melabon, Phenalgetin, PhenMgin, QuadronM, Saridon, Spalt- 
und Treupel-Tabletten. Treupel ffihren infolge ihres CodeingehMtes seltener zur Sucht. Die 
toxische Grenzdosis bei jahrelangem Gebrauch liegt bei etwa 1 g Phenacetin (4 Tabletten und mehr 
der fiblichen Pr/iparate). Die letale Einzeldosis liegt wesentlich h5her: Eine Frau nahm in suici- 
dMer Absicht 200 Tabletten Saridon (50 g Phenaeetin) ; sie wurde gerettet. Kinder sind empfind- 
licher" 3 Treupel-Suppositorien s 0,]25 g ffihrten bei S~uglingen zu schwerer Cy~nose und An- 
/~mie. Am meisten gesch/~digt werden: Blut, Nervensystem und Nieren. Folge der Phenacetin- 
sueht kann eine h~molytische Innenkfrperan/~mie sein, die ebenso wie die t5dlich ausgehende 
interstitielle Nephritis in die Behandlung des Internisten gehfrt .  Die Sch/~digung des Nerven- 
systems zeigt sieh in zunehmender Nervosit~t mit  Tremor, Affektlabilit/~t, Merkschw/~che, chro- 
nische Kopfschmerzen nnd oft sehwerer Sehlaflosigkeit, die ihrerseits gelegentlich zum Schlaf- 
mittelabusus ffihrt. KIEHLItOLZ beobaehtete bei plftzlicher Entw5hnung epileptische Anfalle. 
Naeh Absetzen des Mittels und Abklingen der Karenzerseheinungen versehwinden die Kopf- 
sehmerzen und treten nur noch gelegentlich bei F fhn  und ~berbelastung ~uf. Starker Nes- 
kaffee, eventuell 1 Tablette Alkaeyl (CA-SMieyls/~ure) wird gegen diese Beschwerden empfohlen. 
Bei starken Kopfsehmerzen sollte OptMidon oder Migr/inin - -  bei Kindern eventuell MeliobM - - ,  
die kein Phenacetin enthMten, gegeben werden. L~vc} t s -RITSC~ (Mfinohen) ~176 

P. I(ielholz: Abusus und Sueht mit phenaeetinhaltigen Kombinationspr~iparaten. 
[Psychi~tr. Univ.-Kiln., Basel.] Schweiz. med. Wschr. 1957, 1131--1134. 

Verf. weist darauf hin, dM] besonders seit 1945 ein erschreckender Mil~braueh sog. harmloser 
Sehmerzmittel beobachtet sei. Therapeutisch entscheidend seien jeweils die Fragen, ob bei den 
einzelnen Kr~nken Mil~brauch oder Sfichtigkeit vorliegen wfirde. Bei MiBbrauch wiirde eine 
intermedizinische Behandlung genfigen, w/~hrend bei Sfichtigen eine klinisch-psychiatrisehe 
Therapie indiziert sei. Eine oft jahrelange Gewfhnungsphase ginge meist der Sfichtigkeit voraus. 
Abbauprodukte der phenaeetinhaltigen KombinationsprKparate kfnnen zu schweren Blut- und 
Nierenseh/idigungen fiihren. Bei Entziehungskuren sollte den Toxikomanen - -  im Gegensatz 
zu den Morphinisten - -  ihre Medikamente, jeden Tag die Dosis um die H~lfte vermindernd, 
noeh 7--8  Tage weitergegeben werden. Dadurch gel&nge es in der Regel Abstinenzdelirien und 
epileptiforme Anf~lle zu verhfiten. Au8erdem wird Verabfolgung yon Bluttr~ns~usionen und 
kombinierte Insulin-Neuroplegica-Kur empfohlen. Erst  nach der Entziehung erfolgt weitere 
psyehotherapeutisehe Behandlung. Die Prognose soll yon der Betreuung der Kranken nach der 
Klinikbehandlung weitgehend abh&ngen. VOe~L (Frankfurt ~. M.) 

L. Bernays: Zum Problem der Schmerzmittelsueht. [Psychiatr. Univ.-Klin., Zfirich.] 
Schweiz. reed. Wschr. 1957, 985--990, 1022--1026. 

Bei den 22 beobachteten Pat. lagen meist psychische Abnormit&ten vor. Stimmungslabile, 
t~eizbare und Explosive waren h&ufiger, Apathische, zur Wurstigkeit neJgende, Wi]lens- und 
Antriebssehwaehe seltener. Psychotiker gehOren meist dem manisch-depressiven Formenkreis 
an. Direkte Beziehungen zwischen depressiver Verstimmung und Schmerzmittelabusus bestanden 
nieht. KOrperlieh oft infantile Pat.,  zum Tell mit  Stfrungen des Endokriniums. Famili&re Be- 
lastungen, auch mit  anderen Toxicomanien, kommen v o r . -  Meistens vegetative Dystoniker, 
h/~ufig ehronische Obstipation und Magen- bzw. DuodenMulcera; 6fters aueh Zeiehen neuro- 
muskul~rer Ubererregbarkeit. - -  Schmerzmitteleinnahme meist wegen chronischen Sehmerz- 
zust~nden, seltener zur Aufpeitsehung bzw. zur Beruhigung. Euphorie z. B. bei 30 Tabletten 
Saridon thglieh. Gef~hrlich sind Saridon und Optalidon, weniger Cibalgin und andere &hnlieh 
zusammengesetzte Misehpr&parate. Suehtwirkung der Salicyl-Derivate sehr gering. Wegen des 
Gehaltes einiger Pr&parate an Sedative wird die Frage gestellt, ob es sich um eine verkappte 
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SchlafmitteIsueht handelt. Dosierung zum Tell fiber Jahre 10--20, aueh 20--30 Tabletten je 
Tag. Kombinationen mit anderen Suehtgiften kommen vor (Triehlor~thylen, Schlafmittel, 
Alkohol). - -Aul~er  den bekannten kSrperliehen Folgeerseheinungen werden aueh Wesensver- 
gnderungen festgestellt. Entziehung ohne Abstinenzerscheinungen; Mi~digkeit, Appetit- und 
Schlaflosigkeit, leichte Gang- und SpraehstSrungen und Verlust der Libido klangen bald ab. - -  
Gefahren einer Gesundheitsseh~digung sollten nicht dralnatisiert werden, da aueh naeh jahre- 
lungem Mil~braueh haufig keine klinisch naehweisbaren, auf die Intoxikation zuriiekzufiihrenden 
Symptome zu beobachten ws~ren. Zur Behandhmg wird sofortige und vollst~indige Entziehung 
und Besch~ft.ignngstherapie empiohlen, nur ausnahmsweise Phenothiazin und Serpantil zur 
Beruhigung und Entspannung. - -  Prognose ist. ungiinstig, deshalb Schwergewicht auf Prophylaxe. 
t~ezep*zwang sei keine Patentl5sung, muir aber empfohlen werden, well PrAloarate durehaus nicht 
harmlos sind. Am Suchteharakter des Schmerzmittelabusus kann nicht gezweifelt werden, aueh 
wenn nicht immer eine Dosissteigerung vorliegt, well aber Beziehungen zu den Drangkrankheiten 
zu beobachten sin& Die Siiehtigkeit wird bier als StSrung im l~ahmen eines endokrinen Psycho- 
syndroms interpretiert. EI~.~ST SCI~EIBE (Berlin) 
Leo Levi:  The morphine-~Iarm6 complex.  (Der l~[orphin-Marm6-Komplex.)  [Food  
and  Drug  Laborut . ,  Dept.. of Na t .  H e a l t h  and  Welfare ,  Ot tawa ,  Canada. ]  A na ly t .  
Chem. 29, 470-----474 (1957). 

Der Morphin-Marm6-Komplex entsteht bei der Reaktion yon Morphinhydroehlorid mit 
w~il~riger Cadmiumjodidl5sung oder Cadmiumjodid~Kaliumjodidl5sung als schwerlSsliehe Kom- 
plexverbindung yon der Formel (C1~ H~, NO3)(Cd J~). Diese l~eaktion wird als die empfindlichste 
fiir den mikrochemisehen Nuehweis yon Morphia angesehen. Unter Einhaltung bestimmter 
Konzent.rationsbedingungen k6nnen dabei noch 0,1 y Morphin nachgewiesen werden. Verf. 
land, daf~ die Anwesenheit, von KMiumjodid die Bildung des komptexea Niederschlages besehleu- 
nigt. Dabei wird gleichzeitig die L5slichkeit des Komplexes vermindert. Die Empfindliehkeit 
der Komplexbildung ist am gr5f~ten, wenn das Vohnnen der Alkaloidl5sung etwa 3mal so groB als 
das der Reagensl6sung, bei gleiehen molaren Verhi~ltnissen, ist. So erhielt Verf. z. B. beim Ver- 
setzen yon 2 ml einer 0,0053 molaren MorphinhydrochloridlSsung mit steigenden Mengen Cd J- 
KJ-Reagens (CdJ~ 0,2 In, K J  0,8 In) bei Verwendung yon 0,05 ml Reagens eine Fi~ltung nach 
12 Std, bei Anwendung yon 0,20 ml des Reagens eine F~llung innerMlb 1 min, bei Anwendung 
yon 0,60 m] des Reagens eine sofortige F~illung des Komplexes. Bei hSheren Zugaben des Re- 
agens wurden wieder l~ngere F~llungszeiten beobachtet. In der vorliegenden Arbei~ sind weJterhin 
die titrimetrisehe Bestimmung des Komplexes, die Ultraviolett- und Ultrarot-Absorptionskurven, 
die Debye-Seherrer-Aufnahmen, optisehe Drehung sowie Kristallformen des Komplexes be- 
schrieben. Die Ultraviolett-Absorptionskurve des Morphin-Cadmiumjodidkomplexes (gemessen 
bei pI< 5,9) weist gegenfiber dem Morphin (gemessen bei pI~ 8,3) ein ausgepragteres Minimum und 
M~ximum auf. E. BcgG~I~ (Heidelberg) 
Louise B. Speck: Toxici ty and effects of increasing doses of mescaline.  (Toxici ts  und  
W i r k u n g  yon  s te igenden Mesealindosen.) [Dept .  of Physiol . ,  Univ.  of Colorado 
School of Med., Denver . ]  J .  Pharmaeol .  exp. Tiler.  119, 78 - -84  0957).  

Verf. untersueht die Wirkungen steigender Mesealin-Dosen auf m~nnliehe Ratten mit und 
ohne 24stiindigem Nahrungsentzug, sowie in Verbindung mit gleichzeitiger Applikation yon 
Adrenalin und Insulin. Die LD~o betr~gt intraperitonM gegeben, etwa 370 mg Mescalin je Kilo 
KSrpergewioht. Als Symptome tret.en im Terminalstadium Kr~mpfe und schliel~lieh Atemstill- 
stand ein. Weiterhin kommt es zu einer Bradykardie und Hupoglykgmie , die bei steigenden 
Mesealindosen starker werden. Eigenartigerweise ist die Wirkung auf unter 24stiindigem Nah- 
rungsentzng s~ehende Tiere wesenttich sehwi~cher. Aueh eine vorausgehende Adrenalinapplika- 
tion coupiert die Wirkung des Mesealins, ohne jedoeh den letaten Ausgang zu beeinflussen. Anderer- 
seits kann naeh vorherigen Mesealingaben die adrenalinbedingte Hypoglyk~mie abgesehwacht 
werden~ Insulin ftihrt zu einer Potenzierung, so dal~ bereits im allgemeinen als nichttoxiseh 
angesehene Mesealinmengen bei gleiehzeitiger Insufingabe t6dlich wirken k5nnen. Mescalin 
ist weiterhin ein ausgesprochenes Analeptieum; seine grol~e Toxicit~t verhindert jedoeh seine 
Anwendung bei Sehlafmittel-~ insbesondere Barbitursa.urevergiftungen. ~r fi~hrt bei t~ig- 
lieher Verabreichnng zu einer unspezifischen Stresswirkung. Der "Wirkm~gsmechanismus des 
Mescalin ist naeh Ansieht des Verf. im wesentliehen noeh ungekl~irt, es ist jedoch nach bisherigen 
Erfahrungen anzunehmen, dab Mescalin im Organismus einige Receptoren des Adrenatinsystems 
bloekiert nnd so St6rungen des Adrenalinstoffwechsels auslSst. ARNOLD (Leipzig) 
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K. Pfannstiel  und  G. Putze:  Unsere neue Sehnellmethode zur E rkennung  yon Chlor- 
kohlenwasserstoffen und  Methanol in technisehen Produkten.  [Chem. Abt. ,  Ins t .  5. 
Arbeitsmed.,  Jena. ]  Arch. Kriminol .  119, 129--131 (1957). 

Falls die Beilstein-Probe auf ehlorierte Kohlenwasserstoffe in LSsungsmittelgemischen ver- 
sagt, empfehlen Vefff. ihren Nachweis, bei dem die Probe des LSsungsmittelgemisches mit Metha- 
nol versetzt wird und beim Einbringen einer gliihenden Kupferspirale eine kornblumenblaue 
Verpuffungsflamme erscheint. Umgekehrt soll diese Reaktion auch zum Nachweis yon Methanol 
angewandt werden k6nnen. E. BV~GER (Heidelberg) 
R. Miehon et P. Michon: ]~tudc comparative des diff~rentes m4thodes de dosage de 
l 'alcool dans le sang. (Vergleichende Un te r suchungen  fiber die verschiedenen Be- 
s t immungsmethoden  des Alkoholgehaltes im Blut.) [Soc. de M~d. L~g. et de Criminol. 
de France,  8. IV. 1957.] Ann.  M6d. 14g. 37, 136--148 (1957). 

Es wurden Untersuchungen n~eh folgenden 3 Methoden vorgenommen: ADH-Methode, 
modifizierte Methode nach KOZELKA-HIZ~, Methode nach NIcLovx. ])abel wurde einmal die 
Genauigkeit der Methode an Hand tier Analyse yon w~Brigen, alkoholischen L6sungen mit 
0,4 g, 0,8 g, 1,2 g Alkohol je Liter bei jeweils 10 Bestimmungen festgelegt. Weiterhin wurde mit 
denselben Methoden 16 verschiedene Blutproben -con unter Alkoholeinflu~ stehenden Personen 
untersucht. Die genaue Teehnik der einzelnen Methoden ist ausfiihrlich beschrieben. ]~ei der 
Berechnung der Fehlergrenzen wurde bei der Analyse bekannter, w~[~riger, alkoholischer L6- 
sungen fiir die ADH-Methode ein mittlerer Fehler yon 1,5%, als gr6~tm6glichster Fehler 4% und 
als Sehwankungsbreite des mittleren Fehlers 1--2% gefunden. Bei der modifizierten Methode 
nach KOZE~K~-HI~'n schwankte der mittlere Fehler yon 2--6%. I)er grSl~tm6glichste Fehler 
wurde zu 28% gefunden. Bei der Methode nach NIeLOVX ermittelten Verff. einen mittleren 
Fehler, der zwischen - -4% und 18% schwankte. Der gr6Btm6glichste Fehler betrug 36%. Bei 
den vergleichenden Untersuchungen mit Blut yon unter Alkohol stehenden Personen wurden nach 
der ADH-Methode im Mitte] 1--4% geringere Werte als nach der modifizierten Methode yon 
KOZELKA-I-II~E gefunden. In einem Fall betrug die Differenz 4%. Hinsichtlich der Resultate 
nach der Methode yon NICLOVX zitieren Verff. die Ansicht yon WE~CE~ und Mitarbeiter, wobei 
auf die vielerlei mSglichen Fehlerquellen dureh unspezifisehe Reaktionen eingegangen wird. 
Verff. kommen zum Schlul~, daI3 die ADH-Methode genSgend spezffisch ist und daI~ die Methode 
yon KOZELKA-H%~. gegeniiber der yon NICLovx bemerkenswerte Verbesserungen aufweist. 

E. BURGER (Heidelberg) 
Roger Bonniehsen and  G5sta Lundgren:  Comparison of the ADII  and the Widmark  
procedures in forensic chemistry for determinat ing alcohol. (Vergleich von Widmark-  
und  ADH-Methode bei der gerichtschemischen Alkoholbest immung.)  [Statens R~tts-  
kern. Laborat . ,  Stockholm.] Acta  pharmaeol.  (Kbh.) 13, 256--266 (1957). 

Der Arbeit liegen die Ergebnisse yon Blur- und Urinalkobo]bestimmungen bei mehr als 
16000 Personen zugrunde. Obwohl Verff. der Meinung sind, dal~ mit der ADH-Methode 
die besten Ergebnisse dann zu erzielen sind, wenn Alkohol vorher abdestilliert wurde, haben sie 
nach dem Verfahren yon Bffc~ER und REDETZKI gearbeitet, weft dieses zu Routineuntersuchungen 
geeigneter ist. Das Verfahren wurde nur insoweit modifiziert, dal~ es fiir Blutproben brauchbar 
ist, die sich in Widmarkeapillaren befinden. Als sog. ,,Standards" wurden Blutproben verwendet, 
denen bekarmte Alkoholmengen zugefiigt und die ebenfalls in Widmarkcapillaren abgeftillt 
worden waren. Der Inhalt der Capillaren wurde nach deren W~gung in ein Zentrifugenglas 
gebracht, das 1 ml 3%ige Perchlorsaure enthielt. Danaeh wurde die Capi]lare wie iiblieh erneut 
gewogen, das Reagensglas zentrifugiert und 0,05 oder 0,08 ml der fiberstehenden klaren Fliissig- 
keit zur ADH-Bestimmung herangezogen. Sie wurden einer Misehung aus 3 ml 0,1 m Pyrophosphat- 
puffer und 0,1 ml DPN-LSsung (12 mg/ml) hinzugefiigt und dazu 200--300rag ADH gegeben. 
Naeh 70 min wurde die Menge yon gebfldetem DPNH bei 340 m# spektrophotometrisch ermittelt 
und daraus unter Beriieksiehtigung der Einwaage der Blutalkoholgeha]t berechnet. Die Eich- 
kurven verlaufen nach der Darstellung der Verff. vollkommen gerade. - -  Die Standardabweichung 
betrug naeh den Berechnungen der Verff. beim Widmarkverfahren bei 324 Untersuehungsproben 
0,05661, bei 552 Stand~rdproben 0,03959 und beim ADH-Verfahren bei 330 Untersuehungs- 
proben 0,05978 bei 556 Standardproben 0,04933. Untersuchungsmaterial und ,,Standards" 
wurden stets gleichzeitig untersucht. Die grSl3ere Streuung bei dem Untersuchungsmaterial mit 
unbekanntem Alkoholgeha]t wird auf l%h]er bei der Fiillung der Capillaren, bakterielle Einfliisse 
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nnd darauf zuriickgeffihrt, da~ in manchen Fallen die Blutentnahme wghrend tines steilen An- 
stiegs oder Abfa]ls der Blutalkoholkonzentration stattfand (was natiirlich bei Entnahme mit 
Veniilcn bedeutungslos ist). Die Einzelwerte bei je 3 Widmarkbestimmungen schwankten bis 
etwa 0,240/00. Interessanterweise war die Standardabweichung bei den Widmarkwerten yore 
Alkoholgehalt unabh~ngig (Durchschnitt 0,038), wahrend sie beim ADH-Verfahren mit steigen- 
dem Blutalkoholgehalt yon 0,023 bei ctwa 0,90/oo auf 0,068 bei 2,5%0 anstieg. Insgesamt waren 
die Analysenergebnisse beim Widmarkverfahren etwas hSher als bei dcr ADH-Methode (0,0156~ 
im Durchschnitt). Gelegentlieh waren jedoch die ADH-Werte 0,2--0,30/00 niedriger, in einzelnen 
Fgllen ergaben sich sogar noch grbBere Differenzen. In den Urinproben wurde in einem Falle 
eine Alkoholbildung yon 0,75 auf 4,50/00 innerhalb yon 11 Tagen beobaehtet. Es handelte sieh 
um Diabetikerurin. Sonst wurde dagegen bei lgngerer Aufbewahrung bei 3 o stets sowohl bei den 
Blur-als auch bei den Urinloroben eine m~Bige Abnahme des Alkoholgehalts festgestcllt. - -  
Die Autoren betonen besonders den Wart der ADH-Methode im Hinblick auf die Ausschaltung 
nnspezifischer Stoffe (die gllerdings bei der Verwendung yon Widmarkcapillaren eine grbBere 
l~olle spielen als be.i. der Benutzung yon Venfilen. Ref.), sie betonen aber aueh, dab im grol~en und 
ganzen eine gutc Ubereinstimmung der Ergebnisse mit beiden Methoden bestand. 

SCttWERD (Erlangen) 
M. V~mo~i: Einige Erkenntnisse tiber den positiven Ausfall der Hargersehen Priifung. 
Bratisl .  lek. Lis ty  37, Bd. 2, 334--339 mi t  dtsch., eng]. u. franz. Zus.fass. (1957) 
[Slowakisch]. 

Kritische Untersuchung der Feststellung des Atemalkoholgehaltes nach HA~GEm Die 
Untersuchungspcrson muB sich vorher 20 rain an der frischen Luft aufhalten, wobei Bewegungs- 
und Atemfibungen zu empfehlen sind. Mundausspfilung mit alkoholhaltigen LSsungen bedingen 
Fehlablesungen. An Arbeitsstellen, an denen sich flfiehtige organische Stoffein der Luft befinden, 
daft die Methode nieht angewandt werden. B. MUELLE~ (Heidelberg) 
Henry W. Turkel and Houghton Gifford: Erroneous blood alcohol lindings at autopsy. 
Avoidance by proper sampling technique. (F~lsehe Blutalkoholergebnisse bei der Ob- 
dukt ion .  Verhi i tung bei entsprechend sanberer  En tnahmetechn ik . )  [Coroner's Off., 
City and  County,  San Francisco.]  J.  Amer. rued. Ass. 164, 1077--1079 (1957). 

Verff. verweisen zungchst auf eine andere Ver6ffentlichung, in welcher mitgeteilt wird, dab 
in Fallen, in denen Alkohol bei Leichen in den Magen gebracht wurde und hier 24 Std verblieb, 
eine Erh5hung des Alkoholgehaltes des Herzblutes festgestellt wurde. In der vorliegenden Arbeit 
werden die Ergebnisse yon Blutalkoholbestimmungen in 51 Fgllen mitgeteilt, in denen Blut bei 
der Obduktion, wie in Amerika gewShnlich, aus dem Herzbeutel entnommen und gleichzeitig 
Veneublut untersueht wurde. Unter den 51 F~llen fanden sich 8 Fglle, in denen der Blutalkohol- 
gehalt des Herzblutes deutlich zu hoeh lag, wahrend zu hohe Alkoholwerte im Venenblut im Ver- 
gleich zum Herzblut nie festgestellt werden konnten. Es wird daher empfohlen, wie dies in 
Deutschland sehon scit Jahrzchnten der Fall ist, Blur zur Alkoholbestimmung nur aus den Ober- 
schenkelvenen und zwar mit einer besonderen Technik zu entnehmen. Hinweise auf die in 
Deutschland verSffentliehten einschlggigen Arbeiten finden sich nicht. Verff. setzen sieh auch 
nicht auseinander mit der Frage des hSheren bzw. niederen Alkoholgehaltcs in den verschie- 
denen Gebieten des Kreislaufes. Aus einer beiliegenden Tabelle ergibt sich eindeutig, dab die 
st~rksten beobaehteten ErhShungen der Alkoholwerte bei auBerordeutlich hohen Bluta]koho]- 
konzentrationcn festgestellt wurden. Es wird nicht unterschieden zwischen dem Alkoholgehalt 
der Herzbeutelfliissigkeit und des Herzb]utes. Die Bestimmungen wurden nach der Methode 
yon KOZELKA und HINE durchgefiihrt. Die vorliegende und die zitierte ebenfalls yon Verff. 
verSffentlichte Arbeit lgBt wegen der angewandten Technik keine sieheren Riieksehltisse auf eine 
Erh5hung des Alkoholgehaltes des gerzblutes dureh Diffusion zu. SCHWEITZE~ (Dfisseldorff) 
Toivo A. Pihkanen: Neurological and physiological studies in distilled and brewed 
beverages. (Neurologische und  physiologische Studien tiber destillierte und  gebraute 
Getr~nke.)  [Inst.  of Occupational  Hea l th  and  Neuropsychiatr .  Clin., Univ. ,  Hel- 
sinki.] Ann.  Med. exp. Fenn.  35, Suppl. 9, 1--152 (1957). 

LiteraturSbersieht fiber die Frage eines Einflusses verschiedener Alkoholkonzentrationen 
sowie yon destilliertem Alkohol bzw. Bier auf die Blutalkoholkonzentration bci nfichternem oder 
geffillten Magen, auf die Zirkulation, auf die Psyche, die Motorik usw. - -  Vergleiehsuntersuehnngen 
mit Brandy yon 32,6 few.-% bzw. Bier yon 3,6 Gew.-% Alkohol. Verabfolgte Dosis: 1 g absoluter 
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Alkohol je kg KSrpergewieht, getrunken in 6 Portionen innerhalb yon 50 rain. - -  Ffinf verschie- 
dene Untersuchungsreihen yon entsprechenden Leerkontrollen wurden angestellt. Kontrolle 
yon Puls, Blutdruek, Spraehe, Stimmung sowie kSrperliche Befunde in der ersten Serie (12 Vp., 
Durehsehnittsatter 32,5 Jahre, -gewieht 73,3 kg). KontroIlen alle 7 rain yon Trinkbeginn an; 
Blutentnahmen: 0, 60, 90, 120, 150, 180, 240 rain. naeh Versuehsbeginn. Untersuehungsmethode: 
Widmark-Verfahren. Entnahmeort: Fingerbeere. - -  In der 2. Serie wurde der Finger-Finger- 
Test bei 10Vp. (36,1 Jahre Durchsehnittsalter, 69,3 kg durchsehnittliches Gewieht) vorgenommen. 
Entnahme: i.v. Dieselben Personen wurden zur Priifung der Motilitat des Magens RS.-Kontrollen 
unterzogen: 60, 90, 120rain naeh Tl~nkbeginn. In einer 4. Gruppe besehiiftigte man sich mit 
Verabfotgung yon Bier bzw. wassel~-erdfinnter 3,2 Gew.-% AtkoholtSsung, um vergleichend 
Zirkulationseffekte uud Stimmungstage bei diesen beiden Getranken beurteilen zu kSnnen 
(9 Vp., 25,3 Jahre im Durchsehnitt ~lt, 66,5 kg sehwer). Bei 1 Person wurde g]eiehzeitig B]ut und 
Cerebrospinalfliissigkeit entnommen: 60, 90, 120 und 180 rain n~ch Trinkbeginn. 2 Vp. konnten 
lediglich naeh 60 rain befundet werden. - -  Mittags letzte Mahlzeit. 6 Std ntichtern. Parallel- 
versuche zur gleichen Tageszeit. Beginn entweder 17 Uhr oder 14 Uhr. Zuerst wurden die 
Vp. mit Brandy belastet, naeh 3 Wochen bis 8 Monaten mit Bier. Kontrolten jeweils im Abstand 
yon 14 Tagen. - -  Zum Anreiz gab man den Vp. fiir jedes Experiment einen freien Arbeitstag zur 
Vermeidung ,,familiarer I(onflikte", Zun~ehst wurde zum Trainingsversuch Stellung genommen 
und davon ausgegangen, dab die Ergebnisse ein geeignetes muthematisehes Medett fi]r die logarith- 
miseh-lineare Beziehung zwisehen Zahl der Testungen und den Ergebnissen abgeben. Denn die 
ersten ~bungen hatten die Giite der Leistung starker als die letzten angehoben. Aus den tabellarL 
sehen wie graphischen Ergebnissen ist abzulesen, dab auf destillierte Getr~nke die Blutalkohol- 
konzentration steiler ansteigt und hSher liegt, als nach Bier. Eine Stunde nach Trinkende bestand 
jedoeh keine Differenz mehr. Dieser Riicksehlult erlaubt sieh aus Mittelwertsbereehnungen. Die 
Streuung der Werte ist besonders 1 Std naeh Trinkbeginn bei Brandy-Belastungen stark. 1 Std 
naeh Trinkbeginn tiegt der Mitfdwert tier Brandy-Belastung bei 1,19~ der yon Bier bei 0,83~ 
Maximalwert nach Brandy im Mittel: 1,35% und zwar 60--90 rain naeh Trlnkanfang. Die 
entsprechenden Zahlen fiir Bier: 1,10~ 90--120 rain. Die Alkoholkonzentrationen des Cyster- 
nenliquors lagen stets etwas hSher als die des Venenblutes. - -  Die F~Sntgenuntersuehungen er- 
gaben, dab bei 9 yon 10 Vp. naeh BiergenuB ein langere Zeit persistierender Pylorospasmus 
einsetzte mit verzSgerter Entleerung des Magens. Brandy zeigte diese Auffalligkeiten nicht. Die 
in der ersten Stunde verzeiehneten niederen BAK nach Bier werden unter anderem auch auf 
die Beeintriichtigung der Magenmotilit~tt bezogen, dar~iber hinaus wird an die Pufferkapazit~t 
des Bieres gedaeht, die z. B. bei pit 7,0 nnd 25 ~ 100maI so ~oB bei Bier gegeniiber einer gteich 
groBen Portion Brandy ist. Im Test wurde aber 9--10faeh grSBere Menge au Bier verabfolgt, so 
da~ die Pufferkapazitat gegenfiber dem destitlierten Getrank im Einzelversueh nahezu 1000faeh 
grSlter war. - -  Bier bewirkt einen signifikanten Abfall des systolisehen Druekes und der Puls- 
amplitude. Pulsfrequenz verg]eiehend o, B. Bei der Pr~fung der statischen Ataxie war das 
Sehwanken naeh BrandygenuB starker, maximal naeh 60 rain mit welter Streuung. Unter Bier- 
einwirkung weniger deutliehe GleiehgewiehtsstSrungen. Gteichsinnige Ergebnisse in etwa beim 
Finger-Finger-Test und bei der Prfifung der manuellen und der Fingergesehiekliehkeit. Auf 
Br,~ndy war die Euphorie eindeutig betont mit einem grSBeren Erethismus kurz naeh Trink- 
beginn, wahrend Bier eher einen sedativ, en Effekt bewirkte. Zudem VSllegeffihl im Oberbauch 
und eine st~rkere Mfidigkeit, ohne dab die ~vIuskelkraft bemerkenswert abgenommen hatte. Wenn 
SprachstSrungen bei den vorliegenden Belastungen auch nieht deutlieh waren, so konnte man sie 
doch in der 1. Std naeh Brandy starker feststellen. DoTzAv~I~ (Hamburg) 
Ethel Tobach: Individual differences in behavior and alcohol consumption in the rat. 
(Individuelle Unterschiede in  Verhal ten u n d  Alkoholaufnahme bei R~tten.)  [Dept. 
of Psychia t ry ,  Cornel] Univ .  Med. Coll., and  New York Hosp., New York.] Quart .  
J .  Stud.  Alcohol 18, 19 29 (1957). 

Bei 2 Gruppen yon je 6 Ratten wurde sowohl die individue]le Getrankewahl bei Anbietung 
yon Alkoho]15sung, MaltoselSsung und Wasser, als aueh die individuell verschiedenen Verhaltens- 
weisen in einigen tierpsvchologischen Versuehsanordnungen iiberprfift. Es zeigte sieh, dab die 
Ratten mit vermehrter Tendenz zu angstlichen Verhaltensweisen im Wahlversuch mehr Alkohol 
aufnahmen. B~RG (Miinchen) 
P. Rizzo: Ricerche suile modificazione delia frequenza critiea degli stimoli luminosi 
indotte dall'ingestione di aleool etilico. (Untersuchungen f~ber die Veranderungen  der  
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kri t isehen Frequenz der Lichtreize, verursa,cht durch E i n n a h m e  von Xthyl-Alkohol.)  
[Clin. Oculist., Univ. ,  Roma..] t~iv. Med. aero. 20, 249--261 (1957). 

An Hand der Literatur werden zuerst die verschiedenen dutch Alkoholgenu[~ verursachten 
FunktionsstSrungen am Auge studiert. Hierauf beriehtet der A. tiber die an der Augenklinik der 
Universitgt t~om gemaehten Versuehe beztiglieh des VerhMtens der kritisehen Haufigkeit der 
Gedankenverwisehung nach Alkohotgenug. Die Untersuehungen wurden an 20 Personen alle 
5 rain wfi.hrend einer Stunde vorgenommen. In  den ersten 15--25 rain, d. h. wf~hrend der auf- 
steigenden Phase der Alkoholgmie konnte eine zunehmende Gedankenverwisehung festgestellt 
werden. Eine AngewShnung der ,,nerv6sen Elemente" an den Alkohol soil den Stillstand weiterer 
Gedankenverwischnng erklgren. Die erh6hte Vergnderlichkeit, w~hrend der ga.nzen aufsteigen- 
den Phase, soll dagegen in einer Rindenaktion des Alkohols zu suchen sein, der vor allem die Auf- 
merksamkeit herabsetzt. SCgIrrERLI (Fribourg) 
Toivo A. P ihkanen:  On static atactic ~nnctional disorders caused by alcohol. A com- 
parative study of dil[erent beverages. (Statistische I)rfifung aui  funktionelle  Ataxie,  
hervorgerufen dutch  Alkohol;  eine vergleiehende Studie. Verschiedene Getr~nke.) 
[Inst.  of Occupat. Heal th,  I-Ielsinki.] Quart.  J.  Stud. Alcohol 18, !83- -189  (1957). 

Versuchspersonen erhielten Bier und Branntwein als Getrgnk. Der Blutalkoholgehalt wurde 
laufend bestimmt. Gepriift wurde der verschiirfte Romberg, und zwar in der Art, dab in der 
Gegend des Nackens an der Vp. nach einer Seite und nach hinten zu F/~den befestigt warden, 
die tiber einen geeigneten Btigel den Zeiger eines Kymographion bewegten. Unsicherheits- 
sehwankungen beg~nnen zwisehen 0,8 und 0,90/00. Die Schwankungen waren n~eh Einverleibung 
yon Bramatwein stgrker als nach Einverleibung yon Bier. B. MUELL~ (Heidelberg) 
Leon A. Greenberg and  J o h n  A. Carpenter: The e~feet o~ alcoholic beverages on skin 
conductance and emotional tension. I. Wine,  whisky and alcohol. (Der EinfluB 
alkoholischer Getr~nke auf die Leitfghigkeit  der H a u t  und  emotionelle Spannung. )  
[Laborat.  of Appl. Biodynam.,  Yale Univ, ,  New Haven. ]  Quart.  J. Stud.  Alcohol 18, 
190--204 (1957). 

Die vorliegende Mitteilung befal~t, sich mit der V~'irkung geringer Mengen alkoholischer Ge- 
tr/inke aui das sympathische Nervensystem bei normalem emotionellem Spalmungszustand und 
nach akustischen Stress. Die bek~nnten Beziehungen zwisehen sympathischem Nervensystem 
und der Leitf~higkeit der t taut einerseits und andererseits zum emotionellen Spannungszustand 
bildeten die Grundlage der Untersuehungen. VerfL bestimmten 1. die Grundleitfghigkeit der 
Haut (basic skin conductance level), 2. die Gr6ge der GSR (galvanic skin reponse), 3. die Wirkung 
yon Wein und einer wiigrigen ~thanoll6sung auf die Grundleitf/ihigkeit und auf die GSR. Nit 
GSR wird die pl6tzliche Vergnderung der Hautleitf&higkeit unter Stress-Wirkung bezeiehnet. 
Die Grundleitfghigkeit der H~ut wurde bei den Probanden wi~hrend der Bearbeitung einer 
gleiehfSrmigen Testaufgabe (Alphabetisches Einordnen yon Namenskarten) vor and nach dem 
Trinken alkoholischer Getr/~nke best, immt. Als t{ontrolle wurde -~"asser verabreicht. Die GStl. 
wurde ausge16st dutch einen pl6tzlichen, unerwarteten akustischen Schreck-Stimulus (10sec 
Hupton yon 97 Dezibel; Frequenz nicht angegeben). Als Alkoholika erhielten die Probanden 
insgesamt 350 ml Wein (12% Vol.) oder eine 12%ige w~grige ~thanoll6sung gMcher Menge auf 
leeren Magen. Alle 3 rain wurden 50 ml Alkohol getrunken. 45 rain naeh Trinkbeginn wurde 
eine Btutalkohotkonzentration von 0,5~ erreicht. (Einzelheiten mtissen im Original nachgelesen 
werden.) - -  W~hrend na.eh Verabreiehung yon 50 ml ~Vein keine signifikante Ver/~nderung des 
normalen emotionetlen Sparmungsniveau eintxat and die gleiehe Menge w~Briger ~thanollSsung 
nut  zu geringer Verminderung ftihrte, zeigte sieh nach 350 ml markantes Absinken der emotio- 
nellen Spannung. Mit 350 ml ]4~thanot wurde ein erheblieh geringerer Effekt erzielt. Verff. 
glauben, dab diese Differenz mSglicherweise die Folge eines dutch den unangenehmen Geschmack 
der ~thanoll6sung hervorgerufenen Unbehagens sein kann. - -  Weder 50 ml Wein noeh Alkohol- 
]6sung fiihrten zu einer signffikanten Ver/~nderung der GSI~ auf den akustischen Stress. Diese 
wurde abet naeh 350 ml dutch beide Getri~nke in ungef~thr gleiehem FlaB vermindert. - -  ~hnliche 
Ergebnisse, jedoeh ohne statistische Sicherung erhielten Verff. naeh Gaben yon Whisky. ~Es 
scheint abet, dab die Eigenheiten verschiedener alkoholischer Getr~tnke eine Rolle bei der Be- 
einflussung der Hautleitfahigkeit spielen. - -  Im Gegensatz zu den Ergebnissen yon J E L ~ K  und 
McFAn~A~D (1940) fanden Verff. naeh maximal 350 ml Alkohol (0,50/00) keine wahrnehmbare 
Leistungsversehlechterung bei der LSsung der Testaufgabe. I)iese geringen Alkoholmengen 



126 

vermindem jedoch die emotionelle Sp&nnung - -  gemessen an der Leitf~higkeit der H&ut - -  in 
slgnifikanter Weise. Diese Verminderung tritt  ebenso bei gewShnlieher Leistungsanforderung 
ein, wie bei plStzlicher emotioneller Erregung. PlOC~I (Bonn) 
Hubert  C. Stanton and Hugh H. Keasling: Simultaneous blood alcohol levels tooth- 
pulp threshold changes following intravenous ethanol administration to rabbits. (Blut-  
alkoholspiegel u n d  Schmerzempfindlichkeit  naeh  in t ravenSser  Verabfolgung yon  
• thylalkohol  beim Kaninchen. )  [Dept. of Pharmacol. ,  Coll. of Med., State  Univ .  
of Iowa, Iowa City.] Quart.  J. Stud.  Alcohol 18, 205--211 (1957). 

Verff. beziehen sich auf Arbeiten yon MULLIN und LUCKHARDT sowie yon WOLFF, HARDY und 
GOODEL, nach denen keine konstante Beziehung zwischen Blutalkoholspiegel und Alkohol- 
wirkung auf die Schmerzempfindliehkeit bestehen soll. - -  Sie prfiften die Frage im Tierversuch 
(Kaninehen) an der Sehmerzempfindliehkeit der Zahnpulpa mit einem yon YIM und Mitarbeiter 
angegebenen Verfahren und fanden bei i.v.-Verabfolgung yon ~_thylalkohol eine lineare Be- 
ziehung zwischen dem log der Dosis und der Zunahme des Schwellenwertes im Anaesthesietest~ 
Die Prfifung des Verh/~ltnisses zwischen Blutalkoholspiegel und Schwellenwert best/itigte die 
Gesetzm/~l~igkeit der Beziehungen, doch ist die Uberschreitung eines Minimums des Blutalkohol- 
gehaltes Voraussetzung. SCHRODER (Hamburg) 
Pierre Levaux: Contribution h l'6tude du eomportement psycho-moteur de l'homme 
sous l'influenee de l'alcool. (Beitrag zum Studium des psyehomotorisehen Verhaltens 
un te r  Einf lu$  yon Alkohol.) Rev. Droi t  p6nal 38, 62--113 (1957). 

Zunachst wurde mittels einer Formel yon STVDE~T berechnet, wie groI3 die Wahrseheinlich- 
keit sein muB, um experimentelle Leistungs/~nderungen auf die Alkoholwirkung zurfickffihren 
zu k6nnen. Sie betrug ffir die visuelle und akustische Reaktionszeitmessung 95--99,9%. Zwischen 
den 3 Variablen: Fehlerzah], mittlere Fehlerdauer und Leistungszeit bestand keine Korrelation. 
Ein Einflul~ des Alkohols auf die Reaktionszeit wurde nur angenommen, wenn die Mittelwerte 
der Leistungsversehleehterung einen Koeffizienten fiber 2,26 (= 95% Wahrseheinliehkeit) 
ergaben. Bei l~ (ansteigendem) Blutalkohol (75 Probanden) gehorehten dieser Bedingung 32%, 
bei 1,50/00 (41 Probanden) 42%. Dabei waren in 8 bzw. 10% beide Leistungen gleichzeitig betroffen. 
Insgesamt betrug die Verl/~ngerung der visuellen Reaktionszeit bei l~ Blutalkohol durehschnitt- 
lieh 31%, bei 1,50/00 37%, die der akustischen Reaktionszeit 29 und 33%. AnschlieBend werden 
die auf gleiche Weise bearbeiteten Ergebnisse weiterer psychotechnischer Versuche mitgeteilt, 
deren Methodik, ebenso wie die der Reaktionszeitmessungen, nieht angegeben wird. - -  Die Arbeit 
ist eine der wenigen, die Ergebnisse psychotechnischer Alkoholbelastungsversuehe mit statisti- 
sehen Methoden analysiert. Sie enth~lt aber einige Druckfehler und daher Unklarheiten, und die 
Sehlul~zusammenfassung steht mit dem Text zum Teil nicht in Einklang. SC~LEYE~ (Bonn) 
Albert D. Ullman: Sex differences in the first drinking experience. Quart. J. Stud. 
Alcohol 18, 229--239 (1957). 

800 Studenten (davon die H/ilfte weibliehe) wurden in einem Fragebogen darfiber um Aus- 
kunft ersucht, ob sic sich d~s ersten Alkoholgenusses entsinnen. 81% der Studentinnen und 70% 
der Studenten bejahten. (Das Alter ist leider nicht angegeben. Ref.) 1,8% der m~nnliehen und 
1,9 % der weiblichen Personen entsannen sich, den ersten Alkohol eingenommen zu haben, als sie 
weniger als 5 Jahre alt waren, der gr6Bte Tell befand sich jedoeh in einem Alter yon 15--19 Jahren. 
Es werden dann Angaben fiber das Milieu und den Effekt des Alkoholgenusses gemacht. 

G. E. VOIGT (Lund) 
R. Martin, R. Le Breton et M. Roche: Variations individuelles du comportement sous 
l'influenee des doses moyennes d'alcool 6thylique. (Individuelle Sehwankungen der 
VertriigNehkeit bei mi t te]s tarken Alkoholdosen.) [Soc. M@d. L6g. et Criminol de 
France ,  11. I I .  1957.] Ann.  M6d. ldg. 37, 56- -70  (1957). 

Verff. gehen yon Trunkenheitsf~llen im Verkehr aus, bei denen Polizei und Entnahmearzt 
keine Zeichen einer Alkoholbeeinflussung fanden, w/~hrend die ehemisehe Untersuehung einen 
nicht unbetr/~ehtliehen Blutalkoholwert, etwa zwisehen 1 und 2~ ergab. Sic testeten vier der- 
artige l~/~lle mit betr/~chtlichen Unfallfolgen mit Hilfe tines langj~hrig erprobten psychophysi- 
sehen Untersuchungsveffahrens, welches yon einer Verkehrsgesellschaft fiir Fahrer yon Omni- 
bussen und StraSenbahnen vor der Einstellung als Eignungsprfifung verwendet wird. Nachdem 
die betreffenden 4 Personen dureh Alkoholgenul~ den gleiehen Blutalkoholspiegel aufwiesen wie 
zur Unfallzeit, wurden sie untersueht. Alle zeigten mef~bare Ausf/ille, insbesondere hinsiehtlieh 
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der Zuverl&ssigkeit der Reaktionen. - -  Ferner wurden drei des Alkobols ungewShnte Personen 
naeh A]koholisierung auf etw~ l~ in gleicher Weise untersucht, und auch bei ihnen Vei~agens- 
reaktionen beobaehtet. Verff. kommen zu dem Sehlu$, dab bei Abweiehungen zwisehen den 
polizeilieh-/irztliehen Beobachtungen und dem blutchemischen Befunde ]etztlich nur ein ge- 
eigneter psychophysischer Test mit Wiederholung der Alkoholsituation ganz sichere Uns 
ftir die rechtliche Beurteilung liefert. Da diese Forderung sieh praktiseh nieht werde realisieren 
lassen, schlagen Verff. die rechtliehe Festlegung eines Blutatkoholgrenzwertes fest, den sic bei 
10/00 erblicken. Scm~SDE~ (Hamburg) 
Theodore  Koppanyi :  Trea tment  of acute  e thanol  intoxicat ion.  [Dept .  of Pl iarmacol . ,  
Georgetown Univ.  School of Med., Washing ton ,  D.C.]  J .  forensic Med. 4, 132--141 
(1957). 
H. Lindig:  Welche Vorziige br ingt  die zus~itzliche elektrisclie Regis t r ierung des 
Nystagmus mit  sich ? [Neurol.  u. Hi rnver le tz t . -Abt . ,  Versorg . -Krankenh. ,  Ti ibingen.]  
t t . ~ . O .  (Ber].) 6, 228- -232  (1957). 
J .  Ohm: Die e lementaren  Grundlagen des optokinet isehcn N~stagmus.  [ Inst .  f~ir 
Nystagmusforschg. ,  Bo t t rop . ]  Alb rech t  v. Graefes Arch.  Opli thal .  158, 485- -494  
(1957). 

Wie sehon 1947 (,,Entwieklung einer Methode objektiver Sehsch&rfenbestimmung auf der 
Grundlage des optokinetisehen Nystagmus", Biieherei des Augenarztes, 17. Heft, S. 84. Stutt- 
gart: Ferdinand Enke 1947) werden Einw&nde erhoben gegen die ,,klassische Theorie" des opto- 
kinetischen Nystagmus yon BARA~Y. Es wird die Auffassung vertreten, dab der optokinetische 
Nystagmus auf einem h~ der Netzhaut erzeugten gleichfSrmigen oder zerhaekten Gleiehstrom 
beruht, der in den Vestibulariskernen ruckartige Entladungen erzeugt. Die Ergebnisse warden 
gewonnen bei Verwendung der Ohm-Rombergschen Drehschleife und Aufzeiehnung mit Hilfe 
der Haftsehalen-Hebel-Strohhalm-Spiegcl-Nystagmographie (Einzelheiten s. dort). 

I%AvseHKs. (Heidelberg) 
Gunna r  Aschan,  Mar t in  Bergstedt and  J a n  Stable:  Nystagmograpl iy.  Recording of 
nys tagmus  in clinical  neuro-otologieal  examinat ions .  (Nys tagmographie .  Aufzeich- 
nung  des N y s t a g m u s  bei  kl inischen Unte rsuchungen  in der  Neuro-  und  Ototogie.) 
[Aero-Med. Labora t .  and  Dept .  of Oto-rhino-laryngol . ,  R o y a l  Acad.  Hosp. ,  Uppsa la . ]  
A c t a  oto-Iaryng.  (Stockh.) Suppl.  129, 1--103 (I956). 

Die Untersuchung an 1500 klinischen F/~llen und 500 gesunden Vp. hatte 2 Ziele, n~mlieh die 
Ausarbeitung einer einfachen Technik zur Nystagmusaufzeichnung fiir die Routinepraxis und 
die Kt~rung der Frage, ob die ~qystagmusaufzeichnung der visuellen Beobaehtung iiberlegen ist. 
Verwendet wurde EIektrokardiogxa~ph Typ ,,ELEMA ~[ingograph RVr. 12 oder 24" in Verbindung 
mit Vorverst.~rkersystem (alte teehnisehen Daten werden angegeben). Der methodisehe Fehler 
ha.ngt ab yon der Adjustierung der Bandgesehwindigkeit und des Verst~rkers; bei guter Anpa.s- 
sung betr/~gt der Fehler~- 10%. Feststellbar sind Riehtung, Frequenz und Amplitude des Ny- 
stagmus. Bei genauer Messung der Gesehwindigkeit der Augenbewegungen entgehen allerdings 
Amplitude und Frequenz der Feststetlung. Die beschriebene Methode ist in allem der Beob- 
aehtung mit Hilfe der Leuehtbrille iiberlegen. Die Verwendung des Nylenschen ~qystagmus- 
schemas wird empfohlen; doeh sei zu beaehten, dab Typ 1 den riehtungswechselnden, Typ 2 
den riehtungsfixierten und Typ 3 den vortibergehenden und den Lagenystagmus einschlieBen. 
Die Beziehungen verschiedener Krankheiten zu den einzelnen N~ystagmusarten werden erOrtert. 
Bei tier ~feni~resehen Krankheit tr i t t  in 60 % der Falle Alkohol-Lage-iN'ystagmus (ALN), in 40 % 
Spontan-Nystagmus auf; in '~/a der F~lle erfolgte der Aussehlag veto kranken Ohr weg, in ~/a 
zum kranken Ohr hin, wodurch der labyrinthgre Ursprung fraglich wird. Bei GroShirnverlet- 
zungen einsehlieBlieh meningialen H~matomen kann der Ort der Scbadigung mit Hilfe des 
Nystagmus allein nicht lokalisiert werden, so dag der N. bei diesen ZustS~nden wenig Bedeutung 
hat. Unter den toxischen Einfliissen wird auch die Alkoholwirkung behandelt; hier besonders 
der ALN: Die erste Phase mit Sehlagrichtung zur Seite der Lagerung dauerte durchsehnittlich 
31 rain. Dann kam Ms Zwisehenperiode eine ]atente Phase ohne NTstagmus yon durchschnittlieh 
102 rain Dauer. SchlieBtich setzte die 2. Phase ein mit Sehlagriehtung zu der tier Lagerung 
entgegengesetzten Seite. Das Umkehrphgnomen wurde ausnahmslos beobachtet. Die 2. Phase 
sell nicht nur angehalten haben bis zum restlosen Versehwinden des AIkohols; der ALN sell 
sogar noeh einige Stunden l~nger nachweisbar sein, also bis ins Katerstadinm, wobei der  
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ttShepunkt des Unwohlseins mit dem Intensitatsmaximum des ALN nach erfolgter Alkoholaus- 
scheidung zusanmaenf~llt. Erneut~r AlkGhotgenuB mit erneutem Blutalkoholanstieg bewirkt 
eine neue 1. Phase, die aber sehr viet sehwgcher ausf~llt als die urspriingliche l. Phase zu Beginn 
der Alkoholbeeinflussung, well Phase 1 und 2 (seitenverkebrter ALN und erneuter seitengleicher 
ALN) sieh iiberlagern und ~eilweise aufheben. Es ist also nach erneutem Trinken ein Nachlassen 
der Nystggmusintensit/it zu beobachten. Aueh Histamin schwgcht die 2. Phase des ALN erheb- 
lich ab. Bei ansteigendem Blutalkohol wurde ALN schon mit 0,20/00 beobaehtet. Es stellte sieh 
heraus, dab in der Xlinik wiederholt wegen der Beobaehtung eines ALN eine Ves~ibularisschg- 
digung diagnostiziert wurde, wghrend in Wirklichkeit lediglieh leichter Alkoholeinflut~ vorgelegen 
hatSe. Evipan kann ALN machen, der dem ALN bei Alkoholeinflul~ ~hnelt, ebenso eine CO- 
Vergiftung. Beim Zusammenwirken yon Alkohol and Barbituraten kSnnen Irrtiimer in der Fest- 
stellung des Nystagmus auftreten. I~AIJSCltKE (Heidelberg) 

Arne Moller-]tladsen: Disulfiram and anesthesia. (A review of the literature.) [Dept. 
of Anesthesiol.,  Municip. Hosp., Copenhagen.] Quart.  J .  Stud. Alcohol 18, 349--354 
(1957). 

F.  Lickint: Die Ausliisung abnormer  Alkoholreaktionen durch Medikamente. [I. Med. 
Klin. ,  S tad tkrankenh . ,  Dresden-Friedrichstad~.]  Therapiewoche 7, 414---418 (1957). 

Verf. berichtet aus klinischer Erfahmng, dab neben abnormen Reaktionen nach Antabus- 
Alkohol solche aueh im u der gemeinsamen bzw. nachfolgenden Einverleibung yon Alkohol 
und verschiedenen Medikamenten (INH-, Pyramidon-, Barbiturs~ure-, ttarnstoff-, Rhodan- und 
Sulfonamid-Pr/tparate) ~uftreten. Der Bericht sttitzt sich auf eigene klinische Beobaehtungen 
Sowie auf tells in der Liter~tur niedergelegte Berichte. Unter anderem werden die Tierversuche 
-con LXuI~PI sowie die an einer Reihe yon Versuchspersonen crw/~hnt, wobei in der Ausatmungs- 
luft vermebrt Aee~aldehyd naehgewiesen werden konnte. Verf. weis~ vor Mlem auf die Bedeu- 
tung der dutch l~Iedikament-Alkohol-Einnahme hervorgerufenen Ausfa~llserseheinungen hinsieh~- 
lich der Frage der Verkehrssieherheit yon Kraftfahrern hin. Es wird besonders betont, dab 
abnorme Alkoholreaktionen aueh dann z~l erwarten sind - -  wenn auch nieht in der Regel und mit 
individuellen Untersehieden hinsiehtlieh des Ausmafies der Erseheinungen - - ,  wenn die Blut- 
alkoholkonzentration unter Umstiinden verh~ltnismgl3ig niedrig ist. PETm~SOm~ (Mainz) 

Antti  R. Alha, Elsa Itjelt and Veikko Tamminen: Disulfiram-alcohol intoxication. 
Investigation of five fatal cases and the chemical determination of disul~iram and blood 
acetaldehyde. (Thiuramdisulf id-Int .oxikation.  Mit te i lung yon  5 tSdlich ver laufenen 
F/i]]en sowie der chemischen Bes t immungsmethode  des Thiuramdisulf id  u n d  des Ge- 
haltes an Acetaldehyd im Blut.)  [Inst.  of Forensic IVied. (Chem. Dept.), Univ. ,  
t Ie ls inki , ]  Acta  pharmacol.  (Kbh.) 13, 277--288 (1957). 

]:lei den beschriebenen :F~tllen wurde eine aul~erordentlich starke Thiuramdisulfid-Alkohol- 
Reaktion beobaehtet, die dureh Einnahme yon Uberdosen an Thiuramdisulfid-Tabtetten bei 
gleiehzeitigem AlkoholgenuB verm~aeht wurde. Der Nachweis des Tetra~thyl-Thiuramdisulfid 
(TTD) wurde mit Hilfe der Messung der Extinktionskurve der Kupferverbindung durehgefiihrt. 
Bei grSl~eren Mengen an TTD kann mit einem Direktauszug mit Tetraehlorkohlenstoff der Naeh- 
weis geliihrt werden. Bei den vorliegenden Untersuchungen wurde meist Diekdarminhalt zum 
Nachweis verwendet. Verunreinigungen, vor allem auch Fett, die bei geringeren vorhandenen 
Mengen an TTD die Extinktionskurve iiberlagern, werden durch papierehromatographische 
Reinigung abgeschieden. Dabei wurde Isopropanol, Petrol/~ther und Wasser im Verh/iltnis 
2:4:1 Ms FlieBmittel verwendet. Bei viel Fet~t wurde nur Petrol~t~her angewandt. ~'iir die Be- 
stilnmung des Aeetaldehyd wurde die Methode yon STOTZ modifiziert., indem diese ohne I)est.it- 
lation vorgenommen wurde. Die Alkoholbestimmung ~-arde naeh FlClEI)ENA~N-KLaaS in der 
~Iodifizierung naeh W~slNm durehgefiihrt. E. ~Bvl~c.m~ (Heidelberg) 

Hara ld  Neumann:  Psychotische Zustiinde bei einem Alkoholiker als Folge alleiniger 
Antabus-Medikation.  [Psychiatr ,  Landeskrankenh. ,  Emmendingen . ]  Nervenarz t  28, 
222- -224  (1957). 

Der 1913 geborene Kranke war seit Oktober 1955 zu einer Alkoholentw6hnungskur ein- 
get, desert. 11 Stxaftaten hatte er jeweils nur in betrunkenem Zusl~and veriibt. In den ersten 
Monarch verhielt sieh der kleine Pykniker mit sehr gutem Ern~hrungszustmCd und ohne alle 
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neurotogischen Besonderheiten unauff~llig. Dann wurde er zunehmend nSrglerisch. Nach einer 
3tagigen Verabreiehung yon t~g]ich einer Tablette Antabus ring der Kranke naeh dem Alkoho]- 
probetrunk (25 cm 3, 40% Obstschnaps) zu reden an, lobte die Antabuskur, geriet sehlie~lich 
bei erheb]icher Enthemmtheit  in eine a]Im~hlieh wachsende motorisehe Unruhe, wie eine mania- 
kaliseh anmutende Betriebsamkeit. Des Denken sehien etwas ersehwert und verlangsamt. Er  
wurde schlaflos; man dachte zuns an eine dureh die Antabus-Tabletten hervorgerufene 
AuslSsung einer manischen Phase eines Cyelothymen. Sehlie/~lieh sehwankte und torkelte er wie 
ein Betrunkener, brachte phantastische Erz~thlungen vor. Mit Absetzen der Antabusmedikation 
traten die groben psychisehen und kSrperliehen St6rungen zurtick, l~ach einer sp~ter gegebenen 
Ant~bustablette kam es wieder zu einem maniakalischen Bild mit  Aggressionsneigung, so dab 
tier Kranke in einer Einze]zelle untergebracht werden mu~te. !~aeh einem sparer wiederholten 
Versueh einer Antabusbehandlung, bei der der Kranke 8 Tage lang tAglieh 1 Tablette erhielt, 
wiederholten sieh motorisehe Unruhe, Enthemmtheit  und Betriebsamkeit. Es fend sieh jeweils 
eine den psychisehen StSrungen parallel gehende ErhShung des Aeetaldehydspiegels im Blur. - -  
Verf. nimmt an, de8 die ~ul~erliche Ahnlichkeit des Verhaltens des Patienten mit  dem eines 
Betrunkenen klinisch darauf hinweise, daft sowohl beim Abbau des Antabus-Medikaments allein 
wie auch des Alkohols gleiehe ehemisehe Vorg~nge abliefen und zu - -  mindestens zeitweilig - -  
gleichen psychisehen Bildern ftihrten. Man kSnne sieh vorstellen, dab der im intermedi~ren 
Stoffweehsel auftretende Alkohol bei bestimmten konstitutionell abnorm reagierenden Per- 
sSnliehkeiten unter der alleinigen W~rkung yon Antabus nicht raseh genug abgebaut werde und 
dann zu Erscheinungen ffihre, wie sie bei hoher Alkoholzufuhr beobaehtet wfrden. - -  Ein 
anderer Kranker, der im Zustand einer akuten Alkoholhalluzinose seine Schwiegermutter er- 
stochen and drei weitere Personen verletzt hatte, nahm naeh Entlassung die Tabletten zu Hause 
welter, geriet nach dem plStz]ichen Ted seiner Ehefrau in eine abnorme Er]ebnisreaktion, trank 
erneut, wenn aueh nut hin und wieder. Eine p]Stzliche Kontrolle stellte einen erhShten Blut- 
alkoholspiege] lest; man sehloB daraus auf eine erneute sehwere Trunksueht. Der Kranke gab 
an, weitaus weniger getrunken zu haben, als man nach der Alkoholbestimmung annahm. Es 
erscheine also durchaus denkb~r, dal3 bei PersSnliehkeiten, die naeh A]koholgenu8 zu abnormen 
Reaktionen neigen, bei einem yon der Durehsehnittsbreite abweiehenden Ablaui ihres inter- 
medi~ren Stoffwechsels durch Antabus-Einnahme allein oder in Verbindung mit geringen Mengen 
Alkohol ein hoher Acetaldehydspiegel entstehe, aus dem dann unzutreffende Sehlfisse gezogen 
wfirden. UL~Ie~ FL~CX (Niirnberg) ~176 

G. Praus: Der Alkoholismus und die Alkoholintoleranz bei der medikamentgsen Be- 
handlung der Trunksucht. [Nervenklin. u. Heft- u. Pilege~nst., Bernburg a. d. Saale.] 
Dtsch. Gesundh.-Wes. 1957, 451--455. 

Die Arbeit beginnt mit  Ausffihrungen fiber die Durehffihrung yon Antabuskuren; es wird 
Wef t  darauf gelegt, da~ die Beschwerden nach Verabfolgung des Probetrunkes nicht dureh 
Medikamente gelinder~ werden, soweit dies grztlieh noeh vertretbar ist. Verf. hal  sodann Ver- 
suehspersonen dureh Messung des systolisehen und diastolischen Blutdruckes, dutch Unter- 
suehung mit  dem Taehystoskop und dem Ergographen und nnter Anwendung des Kraepelin- 
schen Rechenversnches im nfichternen Zustande und unter Herbeiffihrung einer durch voran- 
gegangene Antabusgaben verursaehten Alkoho]intoleranz untersucht; dabei ergab sich, da{~ die 
Leistungsausfalle schon 15 rain naeh Alkoholaufnahme begannen; die Kurve des Leistungs- 
ausfalles stieg steil an. Es wird darauf hingewiesen, dab alkoholisehe Zustgnde naeh Antabus- 
Sensibilisierung fiir den Unkundigen leieht Anlal3 zu einer Fehlbeurteilung geben k6nnten. 

B. MV~LLE~ (Heidelberg) 

Oskar Grfiner und Wigbert Werner: Untersuchungen fiber die Gef~ihrllchkeit des 
alkoholbeeinflu{lten KraRfahrers. [Inst. f. gerichtl u. soz. ~ed., Univ., Frank- 
I u r t  ~. M.] Med.  S a c h v e r s t ~ n d i g e  53, 7 3 - - 7 7  (1957). 

Sorgf~ltige statistische Erhebungen nnd Berechnungen auf Grund eigenen und amerikani- 
sehen Materials. Ergeben hat  sieh, dal~ gerade bei niedrigen Blutalkoholgehalten (zwisehen 0,7 
und 1,30~ dem euphorisierten l~ahrer Unachtsamkeitsfehler unterlaufen, die den Verkehr 
erheblieh gefahrden, so fiberh6hte Gesehwindigkeit, Niehtbeaehtung der Vorfahrt, falsehes l~ber- 
helen, unter Umstgnden auch Auffahren; unsicheres Fahren in Gestalt yon Sehlangenlinien 
wurde nur bei erheblich Alkoholisierten (1,5--2,50/00) beobachtet. Schlul3folgerungen fiir die 
]3egutachtungspraxis werden vorl~ufig noch nicht gezogen. B. l~UELLER (Heidelberg) 

D~sch. Z. gerichtl. ~[ed. Bd. 47 9 
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G. Weyrich:  Alkohol  und Strallenverkehrsunf~ille im Lande Siidbaden. [Inst. f. 
Gerichtl .  Med., Univ. ,  Fre iburg  i. Br.] Dtsch.  reed. Wschr.  1957, 1100--1103. 

Die griindlichen Aufschliisselungen des Verf. zeigen unter anderem, da$ geringere Grade yon 
Alkoholbeeinflussung h/iufiger bet jungen und erhebliche Grade h/iufiger bei alten Verkehrsteil- 
nehmern zu beobachten sind. Am h~iufigsten wurde ein Blutalkoholgehalt zwischen 1,5 und 2,00/00 
festgeste.l.lt, was nach Meinung des Ref. mi$ anderen Statistiken der neueren Zeit nieht mehr 
ganz in Ubereinstimmung steht. Verf. legt mit l%echt Wert auf Durchfiihrung der Untersuehung 
nach 2 Methoden (nach WIDMA~K und nach der ADH-Methode). Eine Abbildung zeigt in ein- 
leuchtender Weise den Unterschied in der Schreibweise des Namens im niichternen und im alko- 
holbeeinflul3ten Zustand bet einem Blutalkoholspiegel yon 1,5~ . B. ~V[UELLEI~ (Heidelberg) 

J o h a n  Lofthus:  Blood alcohol test and clinical examinat ion  of automobile drivers in 
0slo. (Bluta lkoholwert  und  klinische Unte r suchung  bet Kra f twagenfahre rn  in Oslo.) 
[Dept. of Ment. Hyg. ,  Oslo.] Quart .  J .  Stud. A]cohol 18, 217--228 (1957). 

Es handelt sich um die auszugsweise ~Tiedergabe eines Berichtes aus dem Jahre 1947 an die 
Norwegische Kommission fiir Alkoholprobleme. - -  Die Untersuchungen erstrecken sich tiber 
einen Zeitraum yon 1930--1945. Es werden Vergleiche zwischen der festgestellten BAK und 
den klinischen Symptomen gezogen. Eingehende klinische und psychiatrische Untersuehungen. 
Trotzdem erhebliehe Differenzen zwischen dem klinischen Bild und der festgestellten BAK. 
Von 186 Untersuchten mit ether HShe yon 1--1,50/oo wurden 32 fiir niichtern gehalten. Die 
Ursachen fiir diese hohe Fehlerquote werden eingehend untersucht. Verf. will sich nicht ent- 
scheiden, ob 0,5O/0o oder 0,3~ als kritische Grenze aufzufassen ist. In Norwegen wird nach 
einem Gesetz yon 1926 der bestraft, der als ,,nicht l~Tiichterndr ' '  fi~hrt. Im BAK-Wert bedeutet 
das 0,50/00 . VOLBERT (Mettmann) 

Roedeh Die angemessene Strafe fiir Trunkenhei t  am Steuer. Neue  jur. Wsehr. A 1957; 
1347. 

Verf., Amtsgerichtsrat in A1tdorf bet lkTiirnberg, wendet sieh dagegen, dal~ die iiberwiegende 
Zahl der Gerichte gegen angetrunkene Kraftfahrer Freiheitsstrafen - -  set es mit, set es ohne 
Strafaussetzung zur Bew~hrung - -  ausspricht. Er ist der Auffassung, dab in vielen F~illen eine 
Geldstrafe den Strafzweck vollauf erfiillen wiirde. Dabei hebt er aueh auf die Frage ab, ob Tat- 
folgen eingetreten seien. ,,Bern Vernehmen naeh" (die Quelle wird nicht angegeben) h~tten in 
Bayern wegen Trunkenheit am Steuer erhalten: 

1956 1956 
Geldstrafen . . . . . . . . . . . . . . . . .  686 994 Angeklagte, 
Gefi~ngnis mit Strafaussetzung zur Bewiihrung. .  413 1433 Angeklagte. 

Ob hierbei ttaftstrafen den Gef~ngnisstrafen gleichgesetzt sind, li~l~t sich nicht erkennen. 
Verf. ist der Meinung, fiir eine Rauschfahrt ohne wesentlichen Fremdschaden mtisse in erster 
Linie das Ausreichen ether Geldstrafe geloriift werden; erst wenn diese Frage aus wiehtigem 
Grunde verneint werde, set an Freiheitsstrafe und eventuell Aussetzung zur Bew~hrung zu denken. 
Gef~hrlicher set der Rausch der Geschwindigkeit. Nicht der Alkohol set eine besonders h~ufige 
Unfalfursache (die zahlreichen Ver6ffentlichungen zu diesem Problem bleiben vom Verf. uner- 
w~hnt), sondern die Erscheinungsformen der Hast (Vorfahrtsmil3achtung, leichtfertiges Uber- 
holen, Schnell~ahren) stiinden dem weft voran. - -  Die Ausfiihrungen des VerL geben in ihrer 
Allgemeinheit zu ernsten ]~edenken Anlal~; sic stehen in v6lligem Widersprueh zu den Auffas- 
sungen, die einhellig auf dem internationalen Kongrel~ ,,Die Kriminologie des Verkehrsunfalls '~ 
Wien, 7.--12. Oktober 1957) vertreten wurden und wirksamere Strafen gegen Verkehrssiinder, 
insbesondere gegen alkoholisierte Fahrer forderten. Ko~RAD Hs (Mannheim) 

StGB w 315a Abs. 1 Ziff. 2 u. 3 (Bestrafung bet einer sowohl durch i l k o h o l  als auch 
dutch ~bermi idung  verm'sachtcn Fahrnnsieherhei t ) .  a) Alkoholbedingte Fahrun-  
sicherheit ist nu t  naeh  der Spezialvorschrift  der Zi~f. 2 und nicht  auch nach der 
Generalnorm der Ziff. 3 des w 315a Abs. 1 StGB strafbar, b) Dies gilt - -  jedenfaUs 
in aller Regel  - -  auch dann, wenn zum Naehweis der im wesentlichen auf Alkohol-  
genu]~ beruhenden Fahrunsicherhei t  (ZifL 2) auf die mitverursachende tJbermiidung 
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(Ziff,  3) zuriickgegriffen werden mug. [OLG Dtisseldorf,  Ur t .  v. 5. V I I I .  1957 - -  Ss 
446/57, 528.] Neue  jur.  Wschr .  A, 1957, 1567--1568. 

Ein Fahrer, der infolge Alkoholgenusses noch nicht fahrunsicher sein wiirde, dies abet durch 
hinzukommende Ermtidung doeh ist, ist wegen Alkoholgenul3 zu bestrafen, denn eine nur durch 
Alkohol mitverursachte Fahrunsicherheit ist dann ,,infolge des Genusses geistiger Getr~nke" 
engstanden. Bei Alkohot und ~bermiidung kann die Armahme einer Idea~lkonkurrenz nicht ge- 
billigt werden. H. Knm~ (Heidelberg) 
StGB w 315a Abs. 1 Ziff. 2; S tVZ0 w 2 (Fahruntiichtigkeit). Yon einem Blutalkohol-  
gehal t  yon 1,5%o an ist jeder Fi ihrer  eines Kraf t fahrzeuges,  aueh der an Alkohol  ge- 
w~hnte,  n ieht  mehr  in der Lage, das Fahrzeng  sieher zu Nhren .  Gegeniiber dieser 
wissensehaft l iehen Erkenntnis ist eine naehtriigliehe Fahrprobe, dutch die ein Fahre r  
belegen will, (lab er t rotz  jenes Alkoholgehal ts  fahrs ieher  sei, nieht  beweiserheblich. 
[BGH,  Ur t .  v. 11. IV. 1957 - -  4 Stt~ 482/56 (LG Diisseldorf) .]  Neue jur.  Wschr .  A 
1957, 1038--1039. 

Die Bekra~ftigung der fri~heren Entscheidung des BGI-I erfolgte, als ein Verteidiger Revision 
eingelegt hatte, well eine Strafkammer tmtz des Vorbringens des Verurteilten, er k6nne als 
Bierfahrer noch bei mehr als 2%0 Blutalkoholgehalt fahren, die Vornahme der Alkoholbelastungs- 
probe ablehnte; sie ist nach 3/feinung des BGI:I kein verl~gliches Beweismittel. 

B. MUELLEIr (Heidelberg) 
U. Venzlaff: Alkoholbedingte BewuBtseinsstiirung und strafrechtliehe Verantwortlich- 
keit. [Univ. -Nervenkl in . ,  G5t t ingen. ]  Miinch. reed. Wschr .  1957, 844 847. 

Ein Beitrag zur forensischen Beurteflung alkoholbedingter BewugtseinsstSrungen unter Auf- 
g]iedertmg der bekannten alkoholbedingten Reaktionsformen in quantitativ und quMitativ 
~bnorme R~uschzust/~nde. Nichts wesentlieh Neues. P:[oc:~ (Bonn) 
R o b e r t  Strayer:  A study of the employment  ad jus tment  of 80 male alcoholics. (Unter-  
suchungen fiber die Berufssehiehtung yon 80 m/innl ichen Alkohol ikern.)  [Br idgepor t  
Clin., Br idgepor t . ]  Quart .  J .  Stud.  Alcohol  1S, 278--287 (1957). 

Verf. nntersuehte die soziale Anamnese yon 80 l?atienten einer 6ffentlichen Trinkerheil- 
anstalt in einem Industriegebiet (BridgepoI~/Conneetieut). Die Ursa, ehen des Trinker~s und seine 
Answirkungen auf das Verh~ltnis zur Umwelt, a.uf die berufliehe T~tigkeit und die Stellung zum 
Arbeitgeber und zu den Arbeitskameraden werden im einzelnen besproehen. 75 % der Untersuehten 
waren Arbeiter, die iibrigen Unternehmer, Angestellte und Kaufleute. W~hrend die meisten 
zwar noeh einige Zeit in der Lage waren, einer geregelten Arbeit naehzugehen, zeigte sieh eine 
deutliche Leistungsminderung mit mangelhafter Ausdauer und ZMstrebigkeit sowie hs 
Diszip]fillosigkeit. Die Mehrza.hl der Pa~ienten suchte die Klinik zu dem Zeitpunkt auf, als die 
Trunksneht endgiiltig ihre berufliche Existenz zu zerstOren drohte. - -  Auf die Bedeutung der 
soziaten Vorgeschichte ftir Therapie und Prognose bei Trunksiiehtigen wird hingewiesen. 

LUFF (Frankfurt a. ~I.) 
Leona rd  Syme: Personal i ty  characterist ics  and the aleoholic.  A cri t ique of era'rent 
studies. (PersSnlichkeitszi ige de r  Alkohol iker .  Eine  kr i t i sche  Be t r ach tung  zeit- 
genSssischer Studien.)  [Dept.  of Sociol., Yale  Univ. ,  New Haven . ]  Quar t .  J .  Stud.  
Alcohol  18, 288- -302  (1957). 

Nach einem ~berbliek fiber die gesarate yon 1936--1956 ersehienene, zmn Problem des 
Alkoholikers in Beziehung stehende Literatur kommt Verf. zu dem Ergebnis, dat~ es zwar unge- 
rechtfertigt ist zu sagen, dab es so etwas wJe eine Alkoholike~ersOnlichkeit vor dem ~AJkoholis- 
mus gibt, dab aber ebensowenig Beweise dafiir bestehen, dab Personen eines bestimmten Typs 
leiehter zu einem Alkoholiker werden als andere. P~TERSO~r~r (Mainz) 
Pau l  0 'Ho l l a ren  and  W a y n e  M. Wel lman:  Alcoholism. Dr ink ing  pattern and bir th  
order of 738 alcoholics. (Alkoholismus. Tr inkgewohnhei ten  und  Gebur t s r ang  [bi r th  
order]  bei 738 Tr inkern. )  Nor thw.  Med. (Seat t le)  56, 811--813 (1957). 

Verff. untersuchten die Familienverh~ltnisse und die Trinkgewohnheiten yon Trinkern. Ihnen 
fiel auf, dab 85 % der Trinker das einzige, das alteste oder jiingste Kind waren (Vergleichszahlen 
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yon Niehttrinkern fehlen ). Hinslchflich des Verhaltens im ]3egirm der Berfihrung mit dem Alkohol 
~-arde festgeste]lt, dal~ fiber 70% der sp~4eren Trinket bereis im Alter unter 22 Jahren mit dem 
AlkoholgenuB begonnen hasten (keine Vergleiehszahlen). Ira Vergleieh zu den Bekannten, mit 
de~en sie zusammen tranken, h~tten fiber 60% der Trinker h~ufiger and rnehr sowie fiber das 
,,Angeheitertsein" hinaus getrunken. --- Auf das Fehlen ausreiehender Untersuehungen fiber 
das Frfihverhalten der TrJnker wird hingewiesen und die Wichtigkeit derartiger 'Untersuchungen 
ffir die Bek&mpfung der Trunksucht betont. S c ~ 6 I ) ~  (Hamburg) 
S. Charles France: Problem drinking in industry. Review of a company program. 
(Das Problem der Trunksucht in der Industrie. Uberblick fiber d~s ]?rogramm eines 
Industriewerks.) [Consolidated Edison Comp. of Igew York, Inc., New York City.] 
[9. Ann. Meet. of Amer. Acad. of Occupational. Med., Washington, D.C., 15. I I .  
1957.] Industr.  Med. Surg. 26, 221--228 (1957). 

Die Edison Company in New York hat ein Programm ausgearbeitet zur Bek~mpfung der 
Trunksueht unter den Belegschaftsmitgliedern. Personen, denen ein erheblicher Alkoholkonsum 
nachgewiesen werden konnte, wurden zuerst in ambulante und sparer in ktinische Behandlung 
fibernommen. Zu diesem Zweek hat die Werksleitung sich eigens eine klinisehe Behandlungs- 
mfg]ichkei~ geschaffen. u besehreibt ausffihrlieh die durehgeffhrten Untersuehungsreihen, 
sowie die Mal~nahmen, die zur Resoziatisierung angewandt wurden. Danaeh ist als Voraus- 
setzung ffir ein wirksames Eingreifen an erstcr Stelle die friihzeitige Erkennung zu nennen. 
Insbesondere wird Wert auf eine arztliche Leitung bei der Resozi~lisierung gelegt. 

G ~ I ~  (Duisburg) 
Selden D. Bacon: Evolutions dans la conception am~ricaine de l'alcoolismc durant 
les vingt derni~res armies. Int .  J. Alcohol 2, 17--32 (1957). 
I-L Miillcr-Dietz: Der Alkoholismus mid seine Bek~impfung in der Sovjetunion. [Ref. 
~r Osteuropa-Inst., Freie Univ., Berlin.] Int.  J. Alcohol 2, 34--39 (1957). 
Marvin A. Block: The progress of Community Action against Alcoholism in the United 
States of America. Int.  J. Alcohol 2, 1--16 (1957). 
Twiley W. Barker jr.: The states in the liquor business. Some observations on 
administration. Qua.r~. J. Stud. Alcohol 18, 492 502 (1957). 
D. Bruce Falkey and Solomon Schneyer: t]haracteristics of male alcoholics admitted 
to the medical ward of a general hospital. (Charakteris~ika des Alkoholismus beim 
Manne, ermittelt an dem medizinischen Material eines Krankenhauses.) Quart. J. 
Stud. Alcohol 18, 67--97 (1957). 

Verff. geben die Ergebnisse ~rztlieher Erhebungen an 316 weilten m~nn]ichen Alkoholikern 
bekannt. Die Put. werden in verschiedene Gruppen unterteilt, z.B. naeh Altersklassen, Ver- 
heiratete. Gesehiedene u~w. Die versehiedenen Grnppen wurden verschieden langen Entziehungs- 
zeiten unterwoffen und d~nn Untersuchungen angestellt fiber die Aussichten der t~esoziah'siertmg. 
:Die Ergebnisse der Untersuehungen sind in 14 Punkte zusammengefaBt, die in der sehr ausfiihr- 
lichen Origina]arbeit nachgelesen werden mtissen. - -  Naeh den Erfahrungen der Verff. sind kurze 
Entziehungszeiten zweeklos. GR~I~E~ (Duisburg) 
Joan K. Jackson: The definition and measurement of alcoholism. H.technique scales 
of preoccupation with alcohol and psychological involvement. (Definition und quanti- 
tative Erfassung des Begriffs Alkoholismus dutch BeantworSung bestimmter Frage- 
reihen (H-Teehnik), die sich auf Alkohoh~eigung u. psychische Ver~tnderungen be- 
ziehen.) [Dept. of Psychiatry, Univ. of Washingt.on School of IVied., Seattle.] Quart. 
J Stud. Alcohol 18, 240--262 (1957). 

Der Schwierigkeit, den Begriff Alkoholismus exakt zu definieren und im Einzelfall das Aus- 
ma$ der Trunksueht abzugrenzen, vcrsueht Verf. dadureh zu begegnen, dab Kollektive yon 
Trinkern nach einem bestimmten Fragesystem (H-Technik), das sich auf die yon JELLI~EK 
beschriebenen Phasen in der Entwicklung des Trinkers s~fitzt, und in wclehen Antworten der 
Trinker Beobachtungen der Befrager gegen[ibergestetlt werden, beiragen l~Bt und die Ergebnisse 
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statistisch auswerte~. Verschiedene Kollektive zeigen dabei gute Ubereinstimmung, so da{~ damit 
eine gewisse ob]ektive Erfassung mSglich scheint. Die komplizierte Methodik mu~ im Original 
eingesehen werden. S~c~s (Kiel) 
R o b e r t  E.  Popham:  The Jel l inek alcoholism es t imat ion formula  and its appl icat ion 
to Canadian data.  (Formel  zur  Absch~tzung des Alkohol ismus  nach  JELLII~EK a n d  
die Anwendung  auf kanadisches  Untersuchungsmater ia l . )  [Alcohol. Res. Found . ,  
Toronto ,  Canada . ]  Quart .  J .  Stud.  Alcohol  17, 559--593 (1956). 

:Die Jellinek-Formel und ihre Anwendung bei statistisehen Untersuchungen in Kanada 
(PD) 

wird beschrieben, Sic lautet A = ~ R. Hierbei ist A die Anzahl der lebenden Alkoholiker, 

D die Anzahl der gemeldeten Lebercirrhosen als Todesursache, P d e r  Prozentsatz dieser Todes- 
fi~lle im Zusammenhang mit Alkoholismus, K der Prozentsatz aller Alkoholiker mit Kompli- 
kationen, die an Lebereirrhose sterben, and R das Verh~ltnis der Alkoholiker zu den Alkoholikern 
mit Komplikationen. - -  Mit den Untersuehungen in den USA ergab sich, aufgeteilt nach der 
Zeit (vor, w~ihrend und naeh der Prohibition), den einzelnen Provinzen, Stadt und Land, Alter 
und Einkommen eine weitgehende ~bereinstimmung. I)as verwandte Zahlenmaterial ist sehr 
groin, die Auswertung und Darstellung iibersiehtlich und klar. Ausfiihrliche Literaturangaben. 

ABELE (Miinster i. Westf.) 
Har r i son  M. Trice: A study of the process of affi l iat ion with  alcoholics anonymous .  
(Studie  fiber den Weg zur  Eingl iederung in , ,Alcoholics Anonymous" . )  Quart .  J .  
Stud.  Alcohol  18, 39 - -54  (1957). 

Alcoholics Anonymous (A.A.) ist eine Organisation zur Riickfallverhiitung iriiherer Trinker, 
die als Gruppentherapie seit etwa 20 Jahren in Amerika eine bedeutsame Rolle spielt. Die Studie 
befal~t sich mit den Bedingungen, die beim einzelnen zum Beitritt zu einer Grnppe dar A.A. 
fiihren bzw. ein Fernblaiben veranlassen. 2--3stiindige Explorationen in 46 F~llen ergaben 
klar, da.I~ die psychischen Bedingungen zum Beitritt ]ange Zeit vorher entstehen. Der erste 
Kontakt mit einer Gruppe der A.A. ist hgufig aussohlaggebend, ebenso das Erlebnis der ZugehSrig- 
keit in den ersten Wochen nach dem Baitritt. Die inneren Vorgi~nge (Gruppenkontakt, Annahme 
eines neuen Wartsystems) werden analysiert, wobei der Einflu[~ dutch die Umwelt (~reunde, 
Verwandte, Arbeitskameraden, Kirche) hervorgehoban wird. SehlieBlieh wird betont, dab 
beraits bei den Entziehungskuren die oft bestehendan inneren Barrieren vorsiehtig, doeh ziel- 
strebig abgebaut werden solltan. BSCHOR (Berlin) 
Gunnar  Lundquis t :  Die Behandlnng yon Alkoholgeschiidigten.  Svenska  L~k.-Tidn.  
1957, 1571--1579 [Schwedisch].  

S tan ley  J .  Wolfe,  W.  H.  J.  Summerski l l  and  Charles S. Davidson:  Paro t id  swelling, 
alcoholism and cirrhosis.  (Parot isschwellung,  Alkohol ismus  und  Cirrhose.) [Thorn- 
d ike  Mere. Labora t .  and  I I .  and  IV. Med. Serv., Bos ton  Ci ty  Hosp. ,  and  Dept .  of 
Med., H a r v a r d  Med. School, Boston. ]  New Engl .  J .  lVled. 256, 491- -495  (1957). 

Verff. weisen darauf bin, dal~ unsymptomatisehe Parotisschwallungen im ~lteren Schrifttum 
meist auf Unter- oder Mangelern~hrung zuriickgefiihrt warden. Erst in den letzten Jahren sind 
einige Berichte mitgeteilt worden, aus denen Zusammanh~nge mit ehronisehem Alkoholismus bei 
gleichzeitigem Vorhandensein yon Leberairrhose erkennbar werden. Das spezifisehe Parotis- 
gewebe wurde histologisch hgufiger als hypertrophiart and fettinffltriert beurtailt. IJiinsichtlich 
der Pathogenese hat man wiederholt auf die morphologisehe und funktionelle ~hnliehkeit zwischen 
Speicheldriisen and Pankreas hingewiesan. Auch Pankreas-Erkrankungen wurdan unter i~hn- 
lichen Bedingungen 5fter beobachtet. GE~c~ow (Kiel) 
Charles Shagass and  A r t h u r  L. Jones:  A neurophysiologieal  s tudy of psychiatr ic  
patients with alcoholism. [Allan Mem. Ins t .  of P sych i a t ry ,  McGil l  Univ. ,  Montrea l . ]  
Quar t .  J .  S tud .  Alcohol  18, 171--182 (1957). 

G. Heuyer ,  R.  Mists  e t  J .  F.  Dercux:  La deseendance des alcooliques.  (Die :Nach- 
kommenscha f t  der  Alkoholiker . )  Presse m4d. 1957, 657--658.  

l~ach Er6rterung der einschli~gigen Literatur werden die Ergebnisse yon Familienunter- 
suehnngen mitgeteilt, wobei der Prozentsatz psychopathischer Abartigkeiten bai den Kindern 
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yon Alkoholikern besonders grog ist. Verff. vertreten die Ansicht, dM~ hierfiir weniger erbliehe 
Faktoren als vielmehr Umwelteinfliisse verantwortlieh sind. NAGEL (Kiel) 
A. Hasik and M. V~imo~i: Contribution to the pharmacology and toxicology o~ bulbus 
scillae. Bratisl.  lek. Lis ty  37, Bd. 2, 350--360 mi t  engl. Zus.fass. (1957) [Slowakisch]. 

Die Meerzwiebel wurde nachgewiesen im Tierversueh durch ])arstellung der Einwirkung 
des Extraktes auf das Froschherz und durch morphologisehe Darstellung yon Meerzwiebel- 
schMen im Magen-Darmkanal. B. MUELLE~ (Heidelberg) 
K. Jochum, H. Patscheider und F. Scheibl: Tiidliche Vergiftung mit Neo-Antergan 
bei einem Kleinkind. Der ]Nachweis yon AntihistaminkSrpern in ~aulenden Organ- 
teilen. [Med.-chem. Ins t .  u. Ins t .  f. gerichtl. Med., Univ. ,  Innsbruck ,  u. Pharmakol .  
Laborat . ,  Fa.  Montavi t ,  Absam.]  Arch. Toxikol. 16, 237--242 (1957). 

Zwei Jahre alter Kn~be verschluckte etwa 10 Tabletten ~eo-Antergan, die er einer im offenen 
Kfichenschrank aufbewahrten Paekung entnahm. Bei der Klinikaufnahme bestanden Bewul~t- 
losigkeit, livide Verf~rbung des Gesichtes, Cyanose der Lippen-, Mund- und Rachenschleim- 
hgute, vorwiegend ]inksseitig tonisch-klonische Kr~impfe und Abweichen der Augen nach rechts 
hinten oben bei maximal erweiterten, lichtstarren Pupillen. Die tterzaktion war beschleunigt, 
der Puls kaum tastbar, regelmgl~ig. Die Behandlung bestand in Magenspfilung und subcutaner 
Injektion yon 1 Ampulle Coramin. Der Tod erfolgte raseh dureh Herz- und Kreislaufversagen. 
Wegen der klinisch und anatomisch unspezifischen Befunde wurde der ~achweis des Anti- 
histaminkOrpers nach chemischer Aufarbeitung (STAS-OTTo) YOn Leber, Milz und 1Xiere auf 
pharmakologisehem Wege (L6sung des Histaminkrampfes am isolierten ])arm) erbracht. 

OEIKERS (Itamburg) ~176 
Hans Otto und Wilhelm Reinfeld: Das Krankengut an Vergi~tungen in eincm Kreis- 
krankenhaus. [Inn.  Abt. ,  Krankenh . ,  KSthen. ]  Z. ges. inn.  Med. 12 ,365--372 (1957). 

An Hand einer Zusammenstellung fiber Vergiftungen in den Jahren 1954, 1955 und 
im ersten Halbjahr 1956 leiten die Verff. die bekannte Tatsache ab, dal~ die Leuchtgas- nnd 
Schlafmittelvergiftungen bei weitem dominieren, und dal~ hierbei haupts~chlieh das weibliche 
Geschlecht betroffen ist. Das  Bild der Barbitursiiurevergiftungen ist in der DDR, infolge der 
fast ausschliei~lichen Verwendung yon Ka~ypnon (K) recht einheitlich. Unter den insgesamt 
beobachteten 18 Barbitursaurevergiftungen verlief keine tSdlich. Verff. gliedern diese Ver- 
giftungen in leiehte (1,25--2,5 g eingenommenes K), mittelschwere (2,5--5,0 g K) und schwere 
(5,0--7,5 g K) Vergiftungen. ])as yon Heyden-ltadebeul entwicl{elte K ist ~thyl-crotyl-barbitur- 
siiure und soll in seiner narkotischen Wirkung dem Phanodorm am niichsten stehen. Es gehOrt 
in die Reihe der leichten ])urchschlafmittel, soll relativ sehnell mit dem Urin ausgeschieden 
werden und keine unangenehmen Nachwirkungen zuriicklassen. Auf die Leber soll es selbst 
bei ikterischen Kranken nich~ toxiseh wirken. Therapeutische ])osis 0,15--0,3 g. Eine Tablette 
0,25 g K. - -  ])ie Toxikologie des K und die Therapie der K-Vergiftungen werden an 3 sehweren 
Vergiftungen (unter insgesamt 18 Vergiftungen)..dargelegt. ])ie eingenommenen Dosen lagen 
bei 7,5 g und etwas dariiber. Auf Grund einer Ubersicht der bisher ver6ffentliehten Arbeiten 
kommen die Verff. zu dem SchluI~, dab 12,5 g K sicherlieh t6dlich wirken, da~ ])osen yon 5,0 g 
bis 7,5 g im Gefahrenbereich liegen, und dM~ auch niedrigere Dosen zu Komazust~nden ffihren 
kSnnen. Unter den Mlgemein bekannten therapeutischen Ma~nahmen, die sehr ausfiihrlich 
erSrtert werden, wird die giinstige antagonistische Wirkung des Cardiazols, besonders in Kom- 
bination mit Ephedrin, hervorgehoben. Von neueren Analeptica werden Pikrotoxin, Megimid 
oder Eukraton (flfl-Methyl-~thyl-glutarimid) und Daptazol (2,4-Diamino-5-phenothiazol-hydro- 
bromid) genannt. - -  Bei den 26 Leuehtgasvergiftungen waren nur 2 Todesfi~lle zu verzeichnen. 
Auch fiir diese Vergiftungen wird die Therapie mit Cardiazol empfohlen und daneben auf die 
in Frankreich erhaltenen gtinstigen Ergebnisse einer Infusion yon 1--2%iger l~ovoeainl6sung 
hingewiesen. Schlie~lich ~ r d  noch der seltene Fall eines Insulinsuicids und eine Antihistamin- 
vergiftung eines Kindes mit dem Pr~parat AH 3 besprochen. Auff~llig ist, dal] keine Vergif- 
tungen mit Morphin und morphin~hnlichen Substanzen sowie synthetischen Bet~ubungsmitteln 
vorgekommen sind. VIDIC (Berlin) 
A. A. Buck und L. Pfannemiiller: VergiRungen mit Hexachlorcyclohexan. [Inn. Abt., 
I)tsch. l%otkreuz-Hosp., Pusan ,  Kore~.] Arch. Toxikol. 16, 328--335 (1957). 

Es wird fiber Vergiftungen mit Hexachlorcyctohexan bei 6 Kindern im Alter zwischen 13 Mo- 
naten und 10 Jahren berichtet. Zwei Vergiftungen verliefen t6dlich. Die ersten Vergiftungs- 
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erscheinungen traten naeh 1--7 Std auf: Kopfschmerzen, Erbrechen, Leibschmerzen, BewuBt- 
seinsstfrungen, Tremor, klonisch-toniscbe Kr~mpfe, spgter Lungen6dem. Anamnese und Krank- 
heitsverlauf werden eingehend beschrieben, Zur Therapie wird Atosil (Bayer) vorgeschlagen. 

Lo~:~: (Gfttingen) 
J o~ehim Rausehke und Eberhard Burger: Tfdliehe Yergiftung mit Chinin bei gleich- 
zeitiger Atebrineinwirkung. ~itteilung quantitativer Analysenwerte. [Inst. f. gericht]. 
Med., Univ. ,  Heidelberg . ]  Arch.  Toxikol .  16, 3 2 0 - - 3 2 2  (t957). 

Tfdliche Vergfftung einer 26j/~hrigen (60 kg schweren) Sehwangeren (N[ens II) etwa 31/2 bis 
41/~ Std n~ch ]?eroraler Au~nahme yon 10 g Chinin hydroehlorid und 1 g Atebrin. Anatomiseher 
Befund wenig eharakteristiseh. Bestimmung des Chinins (Alkoholextraktion des Organhomo- 
genats, Aussehiitteln des sodaalkalisehen Extraktes mit Amylacetat, papierchromatographisehe 
Trennung und Vergleieh der Fleekintensit~t mit Standartfleeken bekannter Chinin-[Atebrin-] 
Menge) ergab (y Chinin-[Atebrin] je ml bzw. g): Dfmndarminhalt 20 [35]; Blur: 24 [3]; Leber: 
150 [40]; Niere: 70 [5]; Urin: 140 [0,1]. Verff. empfehlen die gefundenen Werte fiir die Er- 
reehnung der aufgenommenen Chininmenge aus der bestimmten Alkaloidmenge in den einzelnen 
Organen. EI~?gST S c t ~ I ~  (Berlin) 
Dervill~e, l'Epge y L. Bossevain: La intoxieaeiSn por el pentaelorofenato de sosa. 
Datos ellnieos e investigaciones experimentales.  (Exper imente l le  Unte r suehungen  und  
kl inische Angaben  fiber die Pentachlorphenol-Natr ium-Vergi f~ung. )  [Lahora t .  de 
Med. Leg. y Med. del  Traba jo ,  Fac.  de Ned. ,  Burdeos . ]  I%ev. Ned.  legal ()/I~dr.) 12, 
1 0 7 - d 2 1  (1957). 

Im AnschtuB an einen kasuistischen Bericht fiber Vergiftungen mit Pentachlorphenol und 
seiner Natrinmverbindung, in welchem anhand yon eigenen F/~tlen und Beobachtungen aus 
tier Literatur darauf hingewiesen wird, dab der Verlauf tier akuten Vergiftung unehe~rakteristisch 
ist und unter den Zeiehen hoher Temperatur, toniseher Nir/~mpfe mid starker Sehweit3ausbrfiehe 
sehneI1 zum Tode fiihrt, wobei sich die Leiehe oft violett verf/irbt, w/~hrend bei den subakuten 
Formen eine Reihe typiseher StSrungen (Sehw/iche, TemperaturerhShung, Schweil3neigung, 
Durst, Brechreiz, Follienlitis, B]asenbildung, Stauungserseheinungen, arterie]ie IIypotension 
pulmonale Affektionen, Niereninsuffizienz, Cyanose, hyl3erchrome An~ixnie) regelm/il]ig festzu- 
stellen sind, besprechen Verff. die Ergebnisse ihrer Tierversuche. Dabei beobachteten sie i~hnliche 
StSrungen wie beim Menschen, fanden mikroskopiseh Leber- und Lungenstauungen, Ver~nde- 
rungen der Nierentubuli und konnten Pentachlorphenol in den Nieren, der Leber, den Lungen, 
dem Herzen und dem Urin naehweisen. Die t6dliche Dosis hing yon der Tier- und Applikations- 
art ab. Die Behandlungsergebnisse mit verschiedensten Mitteln (Parasympathicomimetica, 
Chlorphenotiazin, Chlorpromacin, Antihistaminica u. a.) hatten wenig Erfolg, nur die kfinstliche 
Hibernisation semen die l~r etwas zu senken. Da aueh vorbeugende Behandlungsversuche 
keinen Erfolg hatten, fordern Verif., dal~ Arbeiter, die mit Pentachlorphenol in Berfihrung 
kommen, aufgekli~rt und die hygienisehen Verh/iltnisse am Arbeitsplatz fiberwacht werden 
mfissen. Der gewerbehygieniseh t~tige Arzt muB durch :Friiherkennung leiehter Vergiftungen 
das Auftreten schwererer Intoxikationen verhindern. S~ct~s (Kiel) 

R. Ettlinger, H. Fahlgren nnd G. v. Reis: Akute Intoxikationen mit Neprobamat in 
Kombina t ion  mR AlkohoI. Svenska  L~i,k.-Tidn. 1957, 2485--2490 [Schwedisch].  

Meprobamat (2-MethyI-2-Propyl-I,3-Propandioldiearbamat) wird allgemein als verh/iltnis- 
m~Big ungiftig angesehen. Verl. beriehten fiber 4 Vergiftungsf~lle in Zusammenhang mit Alkohol- 
genug. Die Pat. kamen in komat6sem Zustand in die Klinik, waren jedoch sehr bald wieder- 
hergestellt. Auffaltend war bei alien Pat. ein Blutdruekabfall. (Aus der ~itteilung geht nieht 
hervor, ob eine Blutalkoholbestimmung'durchgefiihrt worden ist. Ref.) G.E. VomT (Lund) 
L. Weingiirtner: Zur Frage der INII-Vergiftung ira Kindesalter. [Univ.-Kinderklin., 
Leipzig.]  Kinder~rz t l .  P m x .  5, 249--254 (1957). 

Nach einer Zusammenstellung der bisher yon den versehiedenen Autoren naeh INH-Gabe 
vor allem bei Erwachsenen, weniger bei J~indern beobachteten Seb~digungen beriehtet Verf. 
fiber 2 einschlggige F~lle: 1. 10~/~ Jahre alter, leicht debiler Junge mit kavernfsem Oberfeld- 
infiltrat wird mit INH (10 mg/kg et die) und ]?AS behandett. Naeh 5 Woehen treten dutch 
Beruhignngsmittel unbeeinflugbare Unruhe, Schlaflosigkeit, ja Aggressivit~t aul; sie sehwinden 
erst !angsam naeh Absetzen des INH. 2. 31/~j~hriges M~dehen mit Fuggelenk-Tbe wird mit LNI{ 



136 

(10 mg/kg et die) und Tebethion (2 mg/kg et die) behandelt. Am 165. Tag der INK- (109. Tag 
der Tebethion-)Behandlung treten unter Temperaturanstieg Kr~mpfe auf. Blutzucker: 60rag-%. 
Das Kind wurde und blieb 2 Tage bewuStlos, dann unter entspreehender Therapie (s. unten) 
Abklingen des Krankheitsbildes. - -  Wahrend der 1. Fall wohl als INIt-Psyehose zu deuten ist~ 
mSchte Verf. den 2. wegen der gleichzeitigen Tebethion-Medikation nieht mit ebensolcher 
Sieherheit, aber doch mit grol]er Wahrscheinliehkeit unter die INH-Sch~den rechnen. Als: 
Therapie empfiehlt Verf. bei solehen F~llen hochprozentigen Traubenzueker un4 Periston i.v. 
Zur Prophylaxe sollte u. a. das Absetzen des INH w~hrend grippaler Infekte erwogen werdem 
Eine tuberkulostatisehe Therapie au~erhalb der Klinik ist bei Kindern nieht zu beffirworten. 

OOKLITZ (Restock) ~176 
K. Krfickcmeyer: Akute tSdliche Vergiftung mit Isonicotins~iurehydrazid (Neoteben- 
Bayer). [Path. Inst. d. St~dt. Krankenh., Berlin-NeukS1]n]. firztl. Wschr. 1957, 
689--690. 
L. R. Bingham and P. H. Malhcrbe: Xylocaine intoxication. A report on three recent 
cases. (Xylocain-In toxikat ion .  E in  Bericht  fiber 3 neue Fs [Dept. of Anaesthesia ,  
Univ. ,  Cape Town.] S. Afr. reed. J.  1957, 882--884. 

Nach Beschreibung der pharmakologisehen Eigensehaften yon Xyloeain (Dimethylamino- 
2,6-Dimethylaeetanilid) geben Verff. einen Uberblick fiber die in der Literatur beschriebenen 
F~lle yon X.-Intoxikationen. Sic werden auf eine l)berdosierung des X. zurfiekgeffihrt, d~ 
dessen Toxieit~t gr58er als die yon Procain ist. Auf Grund seiner gr58eren Wirkungsintensit~t~ 
ist es gegenfiber Procain jedoeh relativ weniger toxisch, so dab es in 0,5--2 %igor L6sung auch 
ohne Adrenalin angewandt wird. Verff. bespreehen 3 Fs bei denen es dureh [Tberdosierung 
yon X. zu starken Krampferseheinungen gekommen ist, die jedoeh durch reehtzeitige Gaben 
yon ,,Thiopentone" vollkommen behoben werden konnten, a) Einem 22 Monate alton Kinde 
(13 kg) wurden durch Sehleimhautanaesthesie des Rachens insgesamt 80rag X. in 4%iger 
LSsung ohne A. zugeffihrt. Die iKaximaldosis, die yon Moose mit 200 mg beim Erwachsenen 
angegeben ist, wurde somit um das 4fache fibersehritten, b) Durch Infiltrationsanaetshesie 
wurden einem 2j~hrigen Kinde (14 kg) insgesamt 140 mg X.tohne A. verabreieht. Die aus der 
Maximaldos!s beim Erwachsenen (500 rag) errechnete h6chstzul~ssige Menge wt~rde aueh hier 
weir iibersehritten, e) Einer 23j~hrigen erstgeb~renden Negerin (63 kg) wurden in verhaltnis- 
m ~ i g  kurzer Zeit 600 mg X. ohne A. transvaginal infiltriert. Obgleich die Maximaldosis nur  
wenig fiberschritten war, kam es infolge schneller Resorption gleichfalls zu Krampferseheinungen. 
Verff. empfehlen, X. nur in Konzentrationen anzuwenden, we]che die erwfinsehte Wirkung gerade 
hervorzubringen verm6gen. Der A.-Zusatz sell keinesfalls unterlassen werden. 

A. B~R~T (Berlin) 
Joseph F. Fazekas, James G. Shea, Wilfred R. Ehrmantraut and l%alph W. Alman: 
Convulsant action of phenothiazine derivatives. J. Amer. reed. Ass. 165, 1241--1245 
(1957). 
W. Nasser et J.  Caroli: Iet~re et ehlorpromazine. Etude critique. Rev. int .  H@pat. 7, 
337--385 (1957). 
Kar l -Heinz  Weber:  Zur  Kasuistik dcr Piperazinvergiftung. [I. Med. U n i v . - K i l n ,  
F r a n k f u r t  a. 3/[.] Arch. Toxikol. 16, 215--219 (1957). 

Piperazin kommt als Wurmmittel gegen Oxyuren und T&nien in den Handel. Es ist bekannt 
unter den !~amen ,,Tasnon", ,,Uvilon" und ,,Vermicompren". Im allgemeinen ist es gut ver- 
tr&glieh, doeh gibt es F~lle yon Uberempfindlichkeit. Folgende Symptome werden bei der 
lPiperazinvergiftung beschrieben: Kopfsehmerzen, Erbrechen, Nervosit&t, Geffihl der ,,LosgelSst- 
heir '~ Fureht, intermittierende klonisehe Spasmen der oberen Extremit~tten, Benommenheit, 
Tremor der Hande und Arme, Muskelsehw~che, Koordinationsst6rungen, Zuckungen in den 
Beinen, Bewegungsunf~higkeit, ~belkeit, Sehst5rungen, Absinken der KSrperwgrme, unregel- 
m~Bige Atmung, psychische Alterationen, Heil3hunger, Farbensehen, Apathie, Schwindel, Hin- 
nnd ttertaumeln, Meningismus und im EEG sehwere generalisierte Dysrhythmien. Meist ist di~ 
Hypotonie der Muskulatur das uuff~lligste Symptom. Differentialdiagnostisch ist an eine 
Encephalitis oder an eine Meningitis zu denken. Ein Fall einer 52j~hrigen Pat. wird besehrieben, 
bei der nach Einnahme yon 3,0 g ,,Uvilon" kurze Zeit spgter starker Durchfal], lDrehsehwindel, 
Kopfsehmerz mit Benommenheit, Ubelkeit und 4maliges Erbrechen einsetzte. Dieser Zustand 
bestand in weehse]nder St~rke 3 Tage. Am 4. Tag stellte sich eine st~rke Schw~che in beiden 
Armen ein, sic war wie in einem Trancezustand. Die Temperatur war uxillar 35,0. Sic habe die 
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Umwelt nur noch wie durch einen Sehleier versehwommen gesehen. Erheblicher Meningismus. 
Die Symptome gingen im Lauf yon 8 Tagen zurfiek. Naeh 3 Wochen trat noch eine kurz an- 
haltende Schw~iche im reehten Arm auf. Dauerseh~iden traten nieht auf. Eine i~berempfind- 
lichkeit gegen Piperazin konnte durch den L~ppehentest nicht naehgewiesen werden. Es wird 
empfohlen, zu Beginn jeder Wurmkur mit einem piperazinhaltigen Pr~parat eine Testdosis yon 
500 mg (etwa 1/2 TeelSffel) zu geben und nieht gleich mit der vo]len therapeutisehen Dosis zu 
beginnen. Funk  (Heidelberg) ~176 
L . D .  Gilscnan: A fatal case of parathion poisoning. (Ein tSdlicher Vergiftungsfall 
dnrch Parathion.) Med. J. Aust. 1957 II, 25]. 

Aus der VerSffentliehung geht zun~ichst hervor, dab das Insecticid aueh in Australien viel 
zur Anwendung kommt. Es ist dort ohne Einschr~nkungen erh~ltlich, doeh ist nach Ansicht 
dos Verf. die starke Giftigkeit des Mittels noch nicht genfigend bekannt. Es wh'd auf die Not- 
wendigkeit der Schutzkleidung und anderer MaBnahmen zur Verhinderung einer Intoxikation 
hingewiesen. Personen, die mit dem Insecticid umgehen, so]lten stets Atropinsulfattabletten 
bei sich ffihren. Der beschriebene Vergiftungsfall bei einem jungen Mann zeigte einen protra- 
hierten Verlauf. Beirn Spritzen im Obstgarten wurden keine besonderen Vorsichtsmal~nahmen 
vorgenommen. Erst fi~hlte sieh der Mann etwas krank, hatte Kopfweh, zeigte keinen Appetit. 
Am niichsten Tage war das Befinden wieder besser, guter Appetit war vorhanden. Er machte 
sich noehmals am Spritzger~t zu sehaffen. Nachmittags klagte er dann fiber Schw~iehe nnd 
SehstSrungen. l~ach anschliel3ender Einlieferung ins Krankenhaus bestand Cyanose, L~hmung 
des Atemzentrums. Darauf raseher Tod. Die Obduktion ergab LungenSdern und starke Blut- 
ffille der Org~ne. E. BURGER (Heidelberg) 
Bo IIolmstedt, Lennart ](rook and James 1%. Rooney: The pathology of experimental 
cholinesterase-inhibitor poisoning. (Pathologic experimenteller Vergiftungen durch 
Cholinesterase hemmende  Mittel.) [Dept. of Path. ,  l%oy. Veterin. Coll., and  Dept.  
of Pharmacol. ,  Karol.  Inst . ,  Stockholm, and  Med. Sect., l%s. Ins t .  of Nat .  Defense, 
Dept.  I, Sundbyberg,  Sweden.] Acta pharmacol.  (Kbh.) 13, 337--34~ (1957). 

Dureh Tierversuehe an 11 Hunden und 229 Meersehweinchen versuehten die Verff. fiir 
Vergiftungen dureh Cholinesterase hemmende Mittel charakteristische pathologiseh-anatomisehe 
Ver~nderungen nachzuweisen. Angewandt wurde meist das Pr&parat ,,Satin ~ Die Gifte wurden 
vorwiegend durch Inhalation den Tieren zugeffihrt (5--50 mg/m~). Als wesentliehstes Ergebnis 
fund sich bei sofort durchgeffihrter Sektion ein alveolares Lungenernphysem mit t~upturen der 
Interalveolarw~nde sowie Hyper~mie und 0deme im subcutanen Gewebe, im Magen-Darm- 
kanal, in der Leber, der Milz, den l~ieren, Meningen und dem Gehirn. Aul~erdem war meist 
ein Bronchospasmus und eine Hypersekretion der Bronehialschleimhaut nachzuweisen. Ein 
LungenSdem entwickelte sieh stets erst einige Zeit nach dem Tode in gleiehem MaDe, wie das 
Emphysem verschwand. Es war yon der zugeffihrten Sarin-Konzentration abh~ngig und zeigte 
maximale Ausbildung 4 Std p.m. Ansehliel~end trat ein Hydrothorax auf. P.m. wurde bei 
Meersehweinehen (1. Gruppe) die Trachea unterbunden, w&hrend sic bei der 2. Gruppe durch- 
trennt wurde. Das relative Lungengewieht nahm bei Gruppe 1 urn 13% zu, in Gruppe 2 urn 
14% ab (ira Vergleich zur Kontrollgruppe), was die Autoren auf ein st~irkeres p.m. LungenSdern 
in Gruppe 1 zurfickfiihrten. Ursache des Emphysems ist ihrer Meinung n~ch die Broncho- 
constriction. Das p.m. auftretende LungenSdem versuchen sie dureh Gefiil~sch&digung und 
p.m. Resorption der Alveolen zu erkl~ren. Die nachgewiesene Vaso-Dilatation kSnne reaktiver 
Natur sein. Weitere Studien seien zur Kl~rung notwendig. Typisehe Zeichen fiir eine Asphyxie 
waren nie nachzuweisen. Die Autoren sehen das Kreislaufversagen mit Schhdigung der GefiiB- 
w~inde auf Grund ihrer Beiunde a]s besonders wichtigen Faktor beim Zustandekommen des 
Todes infolge Vergiftung durch Cholinesterase hemmende Mittel an. JE~TZSC~ (Berlin) 
R. C. B. Graham, F. C. Lu and M. G. Allmark: The effect of some organophosphorns 
and chlorinated hydrocarbon insecticides on the toxicity of several muscle relaxants. 
(Die Wi rkung  einiger Schiidl ingsbek~mpfungsmit tel  aus der Reihe der Phosphor- 
saureester und  der ch]orierten Koh]enwasserstoffe auf die Toxizi ta t  verschiedener 
Muskelrelaxantien.)  [Laborat.  of Food and  Drug Directorate,  Dept.  of Nat .  Hea l th  
and  Welfare, Ottawa, Canada.] J. Pharm.  (Lond.) 9, 312--319 (1957). 

Von E 605 und Malathion (S-],2-dicarb~thoxy&thyL0,0-dimethyl-dithionophosphat) wurde 
jeweils 1/4 der LDso bei Wistar-Ratten i.p. angewendet oder A]drin (eine geehlorte Kohlen- 
wasserstofiverbindung ~hnlieh dem DDT) dureh Magensonde verabreieht, und 18--2@: Std sparer 
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wurden einige Praparate der Curare-Reihe in ihrer Wirkung getestet. Die Ergebnisse waren 
unterschiedlich : Die Toxizitat der Relaxantien wurde tells erhSht, tells vermindert, tells blieb 
sie unverandert. Chronische Ffitterung yon Malathion (500 Teile je Million Teile Futter fiber 
31 Tage) hatte keine Wirkung auf den Curare-Effekt gegeni~ber nicht vorbehandelten Kontroll- 
tieren. Die Autoren erklaren die Befunde mit nntersehiedlieher D~uer oder fehlender Cholin- 
esterasehemmnng. GG. SCHM~DT (Erlangen) 

W. Mareseh: Die Vergiftung dureh Phosphors~iureester (E 605, Parathion, Thiophos). 
[Inst .  f. gerichtl. Med., Univ. ,  Graz.) Arch. Toxikol. 16, 285--319 (1957). 

Ubersichtsurbeit zu 25 E 605-Vergiftungsf~llen aus der Steiermark, welche im geriehts- 
medizinischen Institut Graz seziert wurden. Ausffihrliche Beschreibung des Vergiftungsmecha- 
uismus, der klinisehen Symptome sowie der einzelnen pathologisch-an~tomischen Befunde. 
Bei akuten E 605-Intoxikationen treten fo]gende typische Merkmale auf: Abnorm starke Aus- 
bildung der Totenflecke, eigentfim]iche Streckkr~mpfste]lung der Ffil~e bei gleichzeitiger extremer 
Starre der Wadenmuskulatur, Dilatation des Capillargefal~systems der Schleimhaute und der 
inneren Organe mit Schleimhautschwellung und RStung in den Schlundwegen und dem Magen- 
Darmtrakt mit Ausnahme des Dickdarms einschliel31ich einer ausgesprochenen Hyperamie yon 
Leber, Niere nnd Milz. Weiterhin besteht in jedem Vergiftungsfall ein schweres LungenSdem 
mit Emphysem. Der Verf. weist darauf bin, d~13 sich ein charakteristisehes pathologisch-ana- 
tomisches Bild der aknten E 605-Vergiftung nur dann gewinnen last, wenn man die einze]nen 
pathologischen Organveranderungen in ihrer Gesamtheit betraehtet und eine Uberbewertung 
markanter Einzelbefunde, die aueh auf anderen Urs~chen beruhen kSnnen, vermeidet. Der 
endgfiltige Beweis ffir eine Thiophosphors~ureesterintoxikation ist der positive chemische Unter- 
suehungsbefund. ARNOLD (Leipzig) 
Simone Dormah Etude du m~tabolisme des insecticides organo-phosphor~s dans 
l 'organisme animal .  (Untersuchungen  fiber die Umwand]ungsprodukte  der orga- 
nischen phosphorhal t igen Insecticide im tierischen Organismus.) Arch. belges MSd. 
soc. 15, 61--78  (]957). 

Auf Grund yon pharm~kologischen Untersuehungen kommt Verf. zum Ergebnis, daI] die 
Cholinesterase-Bestimmung nicht als der alleinige Eaktor bei der Vergiftung dutch die gen~nnten 
Verbindungen angesehen werden kann. Die Umwandlungs- nnd Abbauprodukte erl~uben keine 
strenge Beziehung zwischen chemischer Struktur, Toxicitat und Cholinesterasehemmung dieser 
Insecticide. Es werden au~erdem die therapeutischen Ma~nahmen, die im Falle der Vergiftung 
dureh die verschiedenen organischen Phosphorester zur Anwendung kommen, diskutiert. 

E. BURG~,R (Heidelberg) 

~I. It. Golz: Phosphate ester insecticides. [17. Ann. Congr. on Industr .  Health, Los 
Ange]es, 5. I I .  1957.] Arch. indust r .  Hea l th  16, 330--332 (1957). 

Otto Jung:  Zur  Toxikologie des Dithiophosphorsiiureesters Azethion. [Abt. f. Physiol. ,  
Pharmakol .  u. Arzneimittelwes. ,  Max v. Pet tenkofer  Inst . ,  Berl in-Dahlem.]  Arch. 
Toxiko]. 16, 341--345 (1957). 

Azethion, im reinen Zustand dfinnflfissig, hellgelb und opalisierend, leicht nach Schwefel- 
wasserstoff riechend, gleichzeitig etwas an Benzol erinnernd, Geschmack knoblauchartig, daneben 
siil~lich, ist 0,0-Diathyl-dithiophosphorsauremethylacetat. Seine Toxicitat wurde dureh Ver- 
suche mit mannlichen und weiblichen wei~en t~.atten yon 180--210 g Gewicht geprfift. Beim 
akuten Nfichternversuch mit 95 Tieren, die eine 20%ige Emulsion dureh die Schlundsonde 
erhielten, seien die wiederbolt beschriebenen ffir Phosphorsgureester typischen Vergiftungs- 
erscheinungen uufgetreten, Muskelzittern, Exophtha.lmus, beschleunigte Atmung und Gleich- 
gewiehtsstSrungen nm so friiher, je h6her die Dosierung, beim Fortschreiten der Vergiftung 
aueh Tranenfluft und Sekretaustritt aus Nase und Mund, struppiges Fell naeh 24 Std, schnelle 
Erholung naeh Uberleben der ersten 48--72 Std, mittlere letale Dosis 1050--1100 mg/kg. Wah- 
rend des 10 bzw. 8 Wochen dauernden ehronischen Versuchs mit je 5 Ratten wurde bei tag- 
lichen Gaben yon 100 bzw. 200 mg Azetbion/kg als 50%ige Emulsion durch die Schlundsonde 
aul~erlieh nur eine voriibergehende RStung der Augen und Struppigwerden des Fells beobachtet. 
Zwei Tiere starben naeh 1--2 Monaten bzw. 2 naeh 1 Woche. Percutan vertrugen 15 Tiere 
6000 mg/kg ohne auSerlieh sichtbaren Schaden, wahrend nach 6750 mg/kg yon 6 Tieren 3, 
nach 7500 mg/kg yon 6 Tieren 5 verendeten. Orientierende Inhalationsversuehe batten keine 



139 

:i~ugeren Krankheitserscheinungen zur Folge. Bei allen Versuehen zeigte sieh im Blut eine 
betr&ehtliche Verminderung der Eosinophilen, bei akuter und ehroniseher peroraler sowie per- 
eutaner Applikation Abnahme der Lymphoeyten und Zunahme der Neutrophilen, nach oraler 
Gabe yon 800 mg/kg erhebliches Ansteigen des Blutzuekers, woraus auf eine Beeinflussung der 
Nebennierenrinde (Stress-Reaktion) gesehlossen wird. Azethion geh5re zu einer weniger toxi- 
schen Gruppe der Phosphorsaureester. Im akuten Versuch sei es 160--170real weniger giftig 
aIs E 605. KU~T HAROLD (Leipzig) 

O. Rosival, L. Yrbovsky, Fr. V. Seleeky und M. Kokavec: Pathologisch-anatomische 
und histopathologisehe u bei Vergiftungen mit Phosphorsiiureester 
Insecticiden. Bratisl. lek. Lis ty  37, Bd. 2. 339--346 mi t  dtsch., engl. u. franz. 
Zus.fass. (1957) [Slowakiseh]. 

Vergiftung yon Versuchstieren, meist Ratten, mit entsprechenden Insecticiden, meist mit 
E 605. Bei akuter Vergiftnng Xontraktion des Verdauungskangls und der Harnblase, Zwerch- 
fellhoehstand, manchmal Ischi~mie, manchmal Hyper~mie der Lungen, zuweilen Blutungen 
in der I-Iirnsubstanz. Bei chronischer Vergiftung histologische Ver~nderungen in Leber, Lungen, 
Nieren und im Gehirn, die abgebildet, aber in der Zusammenfassung in deutscher Sprache 
nicht niiher beschrieben werden. Alleinige Verabreichung des Emnlgators riei keine patho- 
logischen Veri~nderungen hervor. B. MVnnLE~ (Heidelberg) 
Horst 3Ians: Zur Behandlung der E 605-u [St~dt. Krankenh., Offenburg.] 
Medizinische 1957, 1124--1125. 
J.  und  1%. Steger: Ein u durch ~Iultanin (Mischung yon Dichlor-diphenyl- 
trichlor~than = DDT und Hexachlorcyclohexan=HCII) bei der Seh~idlingsbek~impfung. 
[NeuroL Univ. -Ki ln . ,  Wfirzburg.] Mfinch. reed. Wschr. 1957, 1023--1025. 

Verff. berichten iiber einen Fall yon )Iultaninvergiftung bei einem Landwirt, tier die L6sung 
angeblicb nach Vorschrift (~/2%ig) angesetzt und zur Riibenkiiferbek&mpfung gespritzt hatte. 
(Multanin ist Bin Kontaktinsecticid und stellt eine Mischung yon DDT und Hexachlorcyclohexan 
=HCH dar.) Die Vergiftungssymptome (zu Beginn: Ubelkeit, Appetitlosigkeit, Schlappheit; 
dgnach: 15 Std dauernde Bewnl~tl0sigkeit, Erregungszustand mit starker Hyperiisthesie und 
Hyperalgesie sowie Pyramidenzeiehen und bedrohlichen Koliken; am 3. Tag: coronarspastische 
Zust~nde - -  Abklingen der Besehwerden; als R.estzustand: erhShte Ermfidbarkeit, Kopfschmer- 
zen, Schwindelzustiinde, Schwierigkeiten beim Sprechen und - -  noch 3 Monate naeh der akuten 
Vergiftung - -  cerebrale Restsymptome wie Mundfaeialisschw~ehe, latente Parese, Cireum- 
dnktion des Beines, Babinskisches Ph~nomen, leichte StSrungen im Sinne einer motorisehen 
und sensorisehen Aphasic) entspraehen den in der einsehl~gigen Literatur beschriebenen 
Kernsymptomen der DDT- nnd HCH-Vergiftung, weswegen eine entscb~digungspflichtige 
Berufskrankheit angenommen wurde. - -  Verff. gehen kurz auf den Angriffspunkt, Wirkungs- 
weise, Speieherung und Giftigkeit der beiden Kontaktinsecticide DDT und HCH ein und be- 
tonen, dag die urspriingliche Ansicht yon deren Harmlosigkeit ffir den Menschen nicht mehr 
zu Recht besteht. GRi2~R (Frankfurt a. M.) 

R. 1%. Grayson: Silage gas poisoning: nitrogen dioxide pneumonia, a new disease in 
agricultural workers. (Uber Silogasvergiftungen: die St ickstoffdioxydpneumonie,  
eine neue Krankhe i t  bei Landwirten.)  [IVied. Arts  Building, Perryville.]  Ann.  intern.  
Ned. 45, 393--408 (1956). 

Berieht fiber die Vergiftung eines 66jahrigen Farmers, der bei der Kontrolle seines Getreide- 
silos bewugtlos wird, naeh 8 rain aber von seinem Neffen gerettet wird. Der Farmer stirbt 
29 Std sparer in einem schweren Sehoekzustand mit Taehypnoe yon 40 und Tachykardie von 140. 
Die Sektion ergibt Bin sehwerstes entziindliehes LungenSdem, akute Stanungsorgane und eine 
geringe Coronarsklerose. Bei dem 31j/~hrigen Neffen, dernur  w~brend 2--3 min den Silogasen 
ausgesetzt gewesen war, sind die Vergiftungserseheinungen durehwegs viel leiehter. Sie bestehen 
in Erbrechen, allgemeinem Sehw~ehegeffihl und leiehter Cyanose. Im Thoraxr6ntgenbild sind 
die Lungenfelder grof3fleekig getriibt. Naeh 48 Std sind fast alle Vergiftungssymptome ver- 
sehwnnden. Ein Temperaturanstieg am 5. Vergiftungstag bildet sich anf Achromycin sofort 
wieder zuriiek. Keine Dauersch~idigung. :Die chemische Analyse der Silobodengase ergibt 
reiehlich Stiekstoffdioxyd, das sich bei der G~rung des Silogetreides entwickelt und sowohl die 
Insekten in der Umgebung der Silos get6tet wie aueh das Gras in der Siloabflugrinne zum 
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Absterben gebraeht hatte. Jeder wachsende Weizen speiehert Kaliumnitrat, das bei tier Siio- 
g~rung in KaliumniSrit und Sauerstoff gespalten wird. Durch Umsatz mit organisehen S~uren 
wird salpetrige S~ure (HNOs) freigesetzt. Unter tier steigenden Garungstemperatur zerf~11t 
diese in Wasser und ein Gemiseh yon Stickstoff-Sauerstoffverbindungen, darunter Stickstoff- 
trioxyd (NeOn), Stiekstoffoxyd (NO), Stiekstoffdioxyd (NO2) und Stickstofftetroxyd (N~O~). 
Nitrotrioxyd ist ein braunes Gas, Nitrodioxyd ein rotes Gas und Nitrotetroxyd ein gelbes Gas. 
Stickstoffoxyd Jut farblos. Die Menge der bei der Getreideg~rung freigesetzten Stickstoff- 
Sauerstoffverbindungen ist abh~ngig vom Kaliumnitratgehalt des Getreides. Dieser ist hoeh 
bei hohem Nitratgehalt der Aekererde, bei grol]er Troekenheit und bei starker Sonnenbestrahlung. 
Giftig wirken Nitrodioxyd und Nitrotetroxyd. Bei einer Temperatur yon 40 o sind etwa 70% 
des NO~ zu N~O~ polyme~'isiert. In die Lungen inhaliert, setzen sieh beide Verbindungen mit 
Wasser um. Das Stickstofftetroxyd zerf~illt in salpetrige und SaIpeter-Sa.ure, das Stickstoff- 
diox~:d in Salpetersgure und Stiekoxyd. Die Sauren verbinden sich nfit ALkali. Die Nitrate 
sind harmlose, die Nitrite dagegen wirken toxiseh. Die Vergiftungserscheimmgen stehen in 
Abh/~ngigkeit "con der Dosis. Low~-  nnd S<mv~A=w unterscheiden mit absteigender Giftkon- 
zentration folgende 6 Vergiftungss}mdi'ome: akutes Lungen8dem mi~ Tod innerhatb 48 Std, 
chemische ]?neumonie mit Tod in 2--8 Tagen, Bronehiolitis fibrosa obliterans mit Tod innerhalb 
3--5 Woehen, reversible Bronehiohtis und Bronchopneumonie, reversible Bronchitis mid Broncho- 
pneumonie, diffuse Lungenfibrose bei wiederholter NO~-Exposition in unterschwelligen Dosen. 

E. UE~LING~IZ (Zfirich) ~176 

Luc iano  Peeehia i  e U m b e r t o  Saffiotti:  Studio della tossieit~ del difenile, delFossi-  
difenile e della loro miseela  ( , ,Dowtherm") .  (Untersuchungen fiber die Toxic i t~ t  yon 
Diphenyl ,  O x y d i p h e n y l  u n d  der  Mischung aus  be iden  Verb indungen  , ,Dowtherm" . )  
[Clin. d. L~v. , ,Luigi  D e v o t o " ,  Univ. ,  Milano.]  Med. d. Lavo ro  48, 247- -254  (1957). 

Bei der Polymerisation unter anderem you Nylongewebe spielt eine Verbindung, die aus 
26,4% Diphenyl und 73,6% Oxydiphenyl besteht, unter dem Namen ,,Dowtherm" eine grol~e 
Rolte. Die in der Luft der Fabrikationsr/~ume vorhandenen Konzentrationen an ,,Dowtherm" 
und die mSglicherweise hierdurch hervorgerufenen Beschwerden bei einer Reihe yon Arbeitern 
(unter anderem Reizung der Schleimh~ute, Appetitverlust) maehten Toxieit/~tspriifungen der 
betreffenden Verbindungen erforderlich. ~ Es wurden die mittleren tSdlichen }r (LD~0) 
fOr l%atten bei einmaliger peroraler Zufuhr yon Diphenyl, Oxydiphenyt und Dowtherm je Kilo- 
gramm K6rpergewicht bestimmt. Diese LD~o betr~g$ for Diphenyl 5,04 ~ 1,43 g/kg, flit Oxy- 
diphenyl 3,99 • 1,52 g/kg nnd fiir Dowtherm 5,66 ~ 1,28 g/kg. - -  Nach akuter mqd ehroniseher 
peroraler V ergiftung durch diese Substanzen fanden sich an den Ratten folgende morphologischen 
Veriinderungen: Die Ver/~nderungen waren for a]le 3 Substanzen grundsatzlich die gleichen. 
Die akute Vergiftung dutch einmalige perorale Zufuhr verursacht in erster Linie degenerative 
Ver/~nderungen an der Leber und an den Nieren, welche bei den 1/~ngere Zeit iiberlebenden 
Ratten nach einigen Monaten wieder vergehen. Auf3erdem findet sich eine leichte Aktivierung 
des RES vor allem in der Leber und der Milz, welehe aber niemals eine fibr5se Reaktion nach 
sich ziehen. Die ehronische Vergiftung dutch t&gliehe perorale Gaben yon 50--100 mg ver- 
ursacht degenerative Veranderungen im Leber- und Nierenparenchym innerhalb yon etwa 
2 Monaten. Diese Ver/~nderungen verst/~rken sich nieht und breiten sich nieht weiter aus, auch 
wenn die Giftzufuhr bis zu 13 Monaten ansgedehnt wird. Es wurde eine erh6hte Funktion der 
Sehilddriise und der EpithelkS~-perchen beobachtet. Drei yon 13 lgatten, welehe ehronisch mit 
Diphenyl gefiittert wurden, zeigten ein spinocellul~res Carcinom und 2 Pa.piIlome am Magen- 
fundus. --- :Naeh diesen Untersuehungen wird die Ansicht vertreten, da$ den hier in Frage 
kommenden Konzentrationen in der Luft (0,1--0,2~ keine' atlgemein toxische, sondern allen- 
falls eine schleimhautreizende ~Virkung zukommt. HANS-JOAC]~ W A ~ : ~  (~a inz)  
Wi l l i am  F.  Durham,  Thomas  B. Gaines,  I%obert I-I. McCauley jr . ,  Vincent  A. Sedlak, 
Arno ld  M. Mat tson  and  W a y l a n d  J .  I tayes  jr .  : Studies on the toxic i ty  of 0 ,0-dimethyl-  
2 ,2-dichlorovinylphosphate  (DDVP).  (Untersuehungen  fiber die Toxic i t~ t  yon 0,0-Di- 
me thy l -2 ,2 .D ich lo rv iny lphospha t  [DDVP]. )  [Teehn. Develop.  Labora t .  Connnun.  
Dis. Cent.,  Pub].  H e a l t h  Serv.,  U.S.  Dept .  of t I ea l th ,  Educa t .  and  Welf. ,  Savannah ,  
Ga.]  Arch.  indus t r .  H e a l t h  15, 340- -349  (1957). 

Der Wer~ fiir die aknte, orale LDso wurde bei m/~nnlichen weil~en ~at ten bei 80 mg/kg 
gefunden, for weibliche l~atten bei 56 mg/kg. Das reine DDVP war toxischer als das technische 
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ProdukL Beim Verftittern an Ratten wunte eine Erniedrigung des Chotinesterasespiegels fest- 
gestellt. Anch bei Versuchen mit Allen wurde dies ermittelt. Laborpersonal, das dauemd mit 
dem Insectieid umging, bemerkte bei sich einen unangenehmen metallischen Nachgeschmaek. 
Die am st~rksten exponierten Arbeiter zeigten eine geringe, jedoch eindeutige Verminderung 
des Cholinesterasespiegels. Versuehe mit Hiihnern ergaben keine Anhaltspunkte fiir eine toxisehe 
Wirkung. E. B c ~ a ~  (Heidelberg) 

Kindcst i i tung 

Stanis ]aw ]~aguna: Ex t rao rd ina ry  case of infanticide.  (Ungew6hnlicher  Fa l l  yon  
Kindsmord . )  Arch. reed. sadowe i. 8, 58 - -70  mi t  engl. Zus.fass.  (1956) [Polnisch].  

Kauistischer Beitrag: Eine Kindsmutter braehte ihrem Kind unmittelbar nach der Ge- 
burr z~hlreiche tOdliehe Stiche mit einer Schel~e bei. Sic haste die Absicht, das Neugeborene 
im Klosett verschwinden zu ]assert, um die Geburt geheimzuha]ten. Die Verletztungen werden 
im einzelnen besehrieben. Es wird darauf hingewiesen, dab dieser ]?all in geriehtsmedizini- 
seher, kriminalistiseher and sozialpolitischer Hinsieht typiseh sei. (Obersetzung der englischen 
Zusammenfassung.) H. LEIT~OF (Freiburg i. Br.) 

J .  Saurbrey and  B. Wilcke:  H e n t a l  confusion associated with childbirth.  6 case 
repor ts .  (Geis tess tSrnng un te r  der  Geburt . )  [Univ. I n s t i  of Forens ic  Med., Copen- 
hagen. ]  A c t a  reed. ]6g. (Li6ge) 9, Nr  sp6c., 237- -245  (1956). 

An Hand yon 6 eigenen Beobaehbungen erS~em Vexff. die f0rensische Problematik yon 
Ffi,llen, in denen unter der pl6tzlich und unerwaI~et einset, zenden Geburt das offfenbar unsinnige 
VerhaIten der Gebi~renden und, wie es Verff. beobachteten, sogar aueh der naehsten AngehSrigen 
(Ehemann) den Tod des Neugeborenen verursaehte. Verff. weisen in diesem Zusammenhange 
darauf bin, dab zur Feststellung des Schuldmages eine ~trztliehe Untersuchung der Kindesmutter 
bzw. ihres Geisteszustandes zum Zeitpunkt der Geburt unerl~glich sei. NAGEL (Kiel) 

Ka r l f e rd inand  Kloos und  Heinr ich  W a l l :  Pulmonale  , ,hyaline Membranen"  bei 5Teu- 
geborenen.  I I I .  Mitt . :  Morphogenese and  histochemisehe Analysen.  [Pa th .  Ins t . ,  
Univ . ,  Kie l . ]  Zbl.  a]]g. Pa th .  pa th .  Ana.f,. 96, 41- -51  (1957). 

In 22% (35 FMle) Mler bis zum 12. Tag verstorbenen und im Path. Inst. Kiel obduzierten 
Neugeborenen fanden Verff. hyaline Membranen (hM). Typiseh ist die Lungenslolenisation. 
Das mikroskopische Bild ist dutch massive Atelektase, Hyloeramie and hM an der Wand ge- 
bl~hter Alveolarg~nge, Peripherie und Bronehiolen gekennzeichnet. Zusammenfassend folgern 
sie aus ihrer histoehemisehen Untersuchung, dug die pulmonalen hM aus einer komplexen 
KoMe~hydrat-Eiweii~verbindung bestehen, und zwar aus einfaehen sa~lren nnd neutrMen 
~Iucopolysacchariden sowie Muco- und Glykopro~iden, wobei Kohlenhydrat~ mit. 1,2~a-Gly- 
kolbindung beteiligt sind. t%kultativ ffi~den sich Fett ,  Dl~N-Proteide and atmungsaktive Fer- 
mente. Das Insudat fiihrt zur sekundgren Degeneration des Alveolarepithels and zur Obtura- 
tionsatelektase. Das Wesen des Prozesses besteht in einer entziindliehen Reaktion der termi- 
nalen Lungenstrombahn bei I-Iyperionie des Lungengewebes im Rahmen einer C02-Vergiftung. 

STIEI~t~L (Sevi]la, Spanien) ~176 
Josef  Ruekes :  Zur  F rage  der gebur ts t raumat ischen tIirnseh~idigmlg. [Pa th .  Ins t . ,  
Univ. ,  5~ainz.] Z. Gebur t sh .  G~ma, k. 147, 332- -339  (1956). 

Bei Sektionen Neugeborener, die w~hrend oder kurz nach der Geburt starben, ws der 
pat.hologisch-anatomische I~efund oft gering. Die h~ufigen Meinen Blutungen und Tentorium- 
risse kSnnten als Todesursache nieht befriedigen. Ausgehend -con Beobachtungen bei Leiehen 
Erwachsener untersuchte Verf. bei solchen Neugeborenen, bei denen ldiniseh der Verdacht auf 
intrakranielle Blutung bestand und der makroskopische Befund unbefriedigend war, besonders 
sorgf~ltig das Stammhirngebiet der Pons nnd des 4. Ventrikels yon der Olive bis zur Lamh~ 
quadrigemina. Bei 10 derartigen Fallen war der mikroskopisehe ]~efund immer der gleiche, 
n~mlieh 0dem und Blutungen in diesem Gebiet, das besonders viele, lebens~ehtige Zentren ent- 
h~lt. ]~lut, ungen nnd 0dem wiirden sich bei Mil?verhMtnis und schweren Geburten im ganzen 
Gehirn linden, abet diese Ver~nderungen wiirden nur dann t6dliche Folgen haben, werm sie 
in den oben beschriebenen Bezirken lebenswichtiger Zentren lokalisiert waren. Die bei der 


