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im Einzelfalle kaum jeanals alle bekalmt sind, konstruieren Verff. 30 verschiedene Kombinations- 
m6glichkeiten. Unter Zugrundelegung graphischer Darstellungen (graphiseher Plan des Tat- 
ortes) werden die unbekannten Faktoren - -  wenn auch mit einigen Schwierigkeiten - -  ermittelt. 

SP~Cl~T (Mfinehen) 
H.  Hadersdorfer :  Die Ident i f iz ierung yon Gesehossen und Hii lsen gefi ihrdet? Arch.  
Kr iminol .  120, 109 (1957). 

Im Pariser Gerichtsmedizinischen Institut wurden GeschoB- und Htilsenuntersuchungen 
yon Handfeuerwaffen, Kal. 9 ram, durchgefiihrt. Die Waffen bzw. deren L~ufe waren auf das 
modernste hergestellt und zeigten selbst keine wesentlichen Unterschiede. Die daraus abgefeuer- 
ten Gesehosse zeigten bei 5 untersuchten Waffen aus dem gleichen Herstellungsgang in 3 F/illen 
auBerordentliche ~hlflichkeiten. Die wenigen, gerade festste]lbaren Unterschiede waren so 
unauff~llig, dab sie yon Gutachtern vielleicht iibersehen werden kSnnten. Das Bayerisehe 
Landeskriminalamt wird Modelluntersuehungen durchfiihren, um die Sachlage zu kl~Lren. 

Bosc~I (Heidelberg) 
H. Hadersdorfer :  F remdspuren  an Geschossen. [Bayer .  Landeskr imina l~mt ,  M/in- 
chen.]  Arch.  Kr iminol .  120, 118--121 (1957). 

Die charakteristisehen Spuren an einem Gesehol] stammen entweder aus der WaiVe oder naeh 
dem Verlassen des Lau~es yore Aufschlag. Im ersten Fall werden 2 Arten differenziert, Spuren, 
die beim ~bertr i t t  yore Patronenlager in den gezogenen Teil des Laufes entstehen - -  also so- 
lange das GeschloB noch keine Drehbe~egung hat - -  und die sekund/~ren Spuren, die w~hrend 
des Passierens des Laufes (Drall) verurS~cht werden. H/~ufig linden sich nun noch eine dritte 
Art yon Spuren, die an Hiilse und GeschoB feststellbar sind nnd die am GeschoB senkreeht und 
oberhalb des GeschoBbodens verlaufen. Es handelt sich hierbei nieht um Spuren, die beim 
Abfeuern oder Einschieben des Geschosses entstehen, sondern um Fremdspuren bei der GeschoB- 
fertigung in der Fabrik. Ist der Untersncher sich iiber diese M6glichkeit im klaren, so wird er 
diese dritte Spurart yon den fiir das Geschoi3 typischen und bekannteren sofort unterscheiden 
k6nnen. Bosclz (Heidelberg) 

Vergiftungen 

�9 J .  A. Gisber t  Calabuig: Medicina legal y pr, ictiea forense. Toxieologia  forense.  
( G e r i c h t l i c h e M e d i z i n u n d  Gesetzeskunde.  Ger ich t l ieheToxikologie . )  Valencia :  Ed i t .  
Saber  1958. X I  u. 281 S. 

Der in sich abgeschlossene selbst/~ndige Band ist im Zusammenhang mit dem bereits be- 
sprochenen grol]en Lehrbuch [Dtsch. Z. ges. gerichtl. Med. 43, 107 (1954) und Ref. 43084] zu 
sehen. Die Einteilung entspricht der bew/ihrten Darstellung: Zuerst allgemeine Toxikologie, 
anschlieBend Maximaldosen, besondere Bedingungen spezieller Giftwirknngen, dann die Wir- 
kungsweise der einzelnen Substanzen. Den breitesten Raum nimmt eine eingehende Schilderung 
der toxikologisehen Untersuchung und die pathologische Anatomie der Vergiftungen ein. Die 
Besprechung der wichtigsten Gi~te erfolgt systematisch, ohne besondere Darstellung chemischer 
Zusammenh/~nge, aber so, dab die einzelnen Nachweise berficksichtigt werden. Zur Bedeutung 
des Gesamtwertes wurde bereits Stellung genommen. H. KL]~IN (Heidelberg) 
�9 F.  Liekint :  Steigerung der Alkoholempf indl ichkei t  im Krankhei ts fa l l .  H a m b u r g :  
Neuland-Ver l . -Ges .  1957. 7 S. D M - - . 4 0 .  

J .  Opavsk~: 5Teuere Methoden und Probleme der modernen  Toxikologie.  [ Inst .  f. 
Gerichtl .  Med., Univ. ,  Olmfitz.]  Soudnl  ldk. 2, 105--107 (1957) [Tschechisch].  

Ein Literatur-LTbersiehtsreferat. 
Giuseppe Lacroix :  Alcune tecniche speciali  in tossicologia forense. (Spezielle Methode  
in der  forensischen Toxikologie.)  [Ist .  di  lV[ed. Leg. e Assicuraz. ,  Univ. ,  Milano.]  
[4. Congr., Acad.  I n t e r n a t .  de M6d. ldg. e t  M6d. soc., GSnes, Octobre,  1955.] A c t a  
reed. leg. (Liege) 10, 115--120 (1957). 

Die infrarotspektrophot0metrische Analyse eignet sich fiir die Identifizierung yon Substanzen 
nnd fiir die l%einheitspriifung, wie am Beispiel des Trichlor/~thylens gezeigt wird. Die R6ntgen- 
Feinstrukturanalyse isl0 fiir die Erkennung reiner kristallisierter Substanzen brauchbar. W/ihrend 
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bei der IR-Spektrophotometrie die einzelnen Molekiilgruppierungen durch charakteristisehe 
Absorptionen zwisehen 1 und 15# Wellenl/~nge angezeigt werden, gibt die R6ntgenanalyse 
Aufschlug tiber Interferenzen, die im Gitterbau des Kristalles bei Durchgang der monoehro- 
matiseh gefilterten RSntgenstrahlert entstehen. Die Erfassungsgrenze soll niedrig liegen, wird 
aber nicht genauer angegeben. Bei beiden Methoden sind die Ergebnisse in Form yon Diagram- 
men dokumentiert. GG. SCR~IDT (Erlangen) 
W.  Heubner  t ,  W.  Junge  und  W.  Koransky :  Dber die 0xyda t ion  des Hiimoglobins 
mi t  Hypoehlor i t .  Studien iiber Methi imoglobinbindung.  XXXII I .  Mitt.  [Pharmakol .  
Ins t . ,  F re ie  Univ . ,  Ber l in . ]  N a u n y n - S c h m i e d e b e r g ' s  Arch.  Exp .  Pa th .  P h a r m a k .  
230, 4 2 1 4 3 1  (i957). 

Die H~miglobinbildung dm'eh tIypoehlorit wird in dem Konzentrationsbereich yon 1 his 
40 Val Hypochlorit auf 1 Val Hi~moglobin, bei einer H/~moglobingesamtkonzentration yon 
2,4 �9 10 -7 VM/ml beobachtet. Die Reaktion des H/~moglobins mit tIypochlorit hat im Gegensatz 
zu den I{eaktionen mit Chlorit und Chlorat ihre maximale Geschwindigkeit zu Begiml und 
kommt nach etwa 30--45 mill zum Stillstand. Die maximale Hs verursacht 
eii1 (7berschug yon 5 Val Hypochlorit auf 1 Val tI/~moglobin, tt6here und niedrigere Hypo- 
chloritmengei1 liefern weniger. Der Oxydation des 2wertigen Eisen parallel verl/~uft eine wei- 
tere oxydative Umwandlurtg eines Tells des vorhandermn Hi~moglobins. ])as H~moglobiIt- 
molekiil wird hierbei derart ver/~nderg, dag es nach der beschriebenen Methode nicht zu erfassen 
ist. Zerst6rung ist yon der Hypochloritkonzentration abh/~ngig. Aus dem Ergebnis der Mes- 
sungen bei 566, 630 und 850 m# schliegenVerff., dab noch andere gefSzbte Substanzen entstehen. 
Die Verschiebung der Soret-Bande ir~ den langwelligen Spektralbereich sl0rieht dafiir, dal~ die 
Bildung yon Iti~moglobin gegeniiber der Bildung der anderen Stoffe zuriicktritt. Diese Sub- 
stanzen entsteher~ wahrscheinlich durch oxydative Ver/~nderungen am Porphyrinkern und 
diirften den Verdoglobinert zuzurechnen sein. Bei geringerer H/~moglobin-Endkonzentratio~ 
ergibt sich, dal3 nach I-Iypochloriteinwirkung am noch verbliebenen H/~moglobin keine normale 
Spontanoxydation mehr abl/~uft. Nach Ansicht der Verff. 1assert sich aus diesen Ergebnissen ge- 
wisse Riickschliisse fiir die Vorg/~nge bei der Chlorat-Oxydation ziehen. Wenn ni~mlich das 
/~uBerst reaktionsf~hige Hypochlorit vornehmlich mit ttgmiglobin reagiert, dann ist nahe- 
liegend, dag die Chlorat- und Chloritionen das H~moglobin erst angreifen, wenn d~s Eisen 
in dreiwertiger Form vorliegt. Es wiirde Chlorit bzw. Chlorat zur Hypochlorit-Stufe reduziert 
werden, das seinerseits dann tI~moglobin in H/~miglobin iiberzufiihren in der Lage w/~re. - -  
Methodisches: Es wurde Pferdeh/~moglobin verwendet. Die Erythrocyten wurdert mit isoto- 
nischer NaC1-L6sung gewaschen und mit Toluol h/~molysiert. Die weitere Reinigung erfolgte 
nach MARSm~LL U. WELXEa. Die It/~moglobin- und H/~miglobinbestimmung erfolgte am Beck- 
man-Spektralphotometer bei 630 m# nach der Cya.nidmethode yon ItAV~MA~, J u r a  und 
v. ISSEKVTZ. Die so ermittelten Extinktionsdifferenzen waren ein relatives Mag ftir das Ver- 
hi~ltnis: H~miglobin zum Gesamth/imoglobin. Absolute tt~moglobinkonzentration wurde nach 
Umwandlung des gesamten Blutfarbstoffes in H/~miglobin-Cyanid aus der bei 540 m/~ gemessene~ 
Extinktion mit Hilfe des spezffischen Extinktionskoeffizienten yon 11,0 erreehnet. Als Oxyda- 
tionsmittel diente eine im Handel erh~ltliche L6sung yon Natriumhypochlorit. Ein Versuchs- 
ansatz hatte folgende Zusammensetzung : 20,0 ml m/15 Phosphatpuffer nach S6:a3s~sE~, " i% 6,8 
70,0 ml Aqua dest., 5 ml It/imolysat. Zum Punkt ,,0" erfolgte Zugabe yore Oxydationsmittel 
und sofortige Auffiillung mit Aqua dest. ad 100 ml. Die Spontanoxydation wurde durch gleich- 
zeitiges Messen eines analogen Ansatzes ohne Oxydationsmittel bestimmt. 

BLASEN:BREI (Mtinchen) ~176 
t I .  E.  Stokinger,  W.  D. W a g n e r  und  Olga J .  Dobrogorski :  Ozone toxic i ty  studies. I I I .  
Ghronie in jury  to hmgs  of an imals  following exposure at  a low level. Arch.  indus t r .  
H e a l t h  16, 514- -522  (1957). 

L. ( lhir inghel l i  e A. di  Fabio :  Pa to logia  da aeido aeetieo: osservazioni  negli  an imal i  
da esperimento e nel l 'uomo.  (Zur Pa thologie  der  Essigs~ure:  Beobaeh tungen  am 
Versuehst ier  und  am Mensehen.) [Clin. d. Lay.  , ,Lnigi I ) evo to" ,  Univ . ,  Milano.]  
Med. d. Lavoro  48, 559--565 (1957). 

Zun~ehst Ubersieht iiber Verwendung und Auftreten der Essigsi~ure in Indus~rie und Gewerbe. 
Beriieksiehtigt werden die Folgen der Einatmung. Tierversuehe mit M~usen und Meersehweitl- 
ehen. Bei ersteren liegt die LD~n bei 5620 iopm naeh einstiindiger Einatmung. Reizerseheinungen 
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bereits bei 1000 ppm. ~)berlebende Versuchstiere zeigen rasche Erholung. Pathologisch-anato- 
miseh: Hyper/~mie der Org~ne, herdf6rmig Peribronchitis und Emphysem, trfibe Schwellung 
der Leber. Meerschweinchen sind viel resistenter. Sie zeigen bei 5000 ppm w/ihrend 1 Std nur 
geringe Erscheinungen und keine Verminderung der Alkalireserven, was ftir rasehen Abbau 
sprieht. Bei 12 Arbeitern, die seit Jahren mit der I-Ierstellung yon Acetylzellulose beschiiftigt 
waren (mittlere Raumluftkonzentration 0,125 rag/l) wurden Reizerseheinungen der Bindeh/~ute 
und oberen Atmungswege festgestellt, ferner Hyperkeratosen und Rhagaden in der Hohlhand. 
Essigs/iure ist demnach auch ffir den Menschen wenig giftig. Der MAK-Wert liegt fiber 10 ppm 
(der internationale Weft wird z. Z. mit 10 ppm angegeben). Bei gewissen Arbeiten ist das Tragen 
yon Schutzmasken und Handschuhen bzw. die Applikation yon Hautschutzsalben empfehlens- 
wert. ScHwa~z (Zflrieh) 

Klaus Betke und Enno Hleihauer: Nitrathaltiges Leitungswasser als Ursaehe einer 
]Ieth~moglobin/imie.  [Univ. -Kinderkl in . ,  Fre iburg  i. Br.]  Dtsch. reed. Wschr. 1957, 
1127--1129. 

Die Meth/~moglobin(Methb)/~mie bei jungen S/iuglingen, denen man in der Nahrung nitrat- 
haltiges Wasser aus sehlecht angelegten Brunnen zugeffihrt hat, ist bekannt (,,well-water met- 
hemoglobiaemia" des angels/iehsisehen Sehrifttums). Vefff. beschreiben einen weiteren Tall bei 
einem S/~ugling mit einem Methb-Gehalt yon 47% und entspreehend starker Cyanose. :Die 
1%duktion des mit sehlechtem Leitungswasser zugefiihrten Nitrats zu Nitrit, das flit die Methb- 
Bildung verantwortlich zu maehen ist, kam durch staphylokokkenhaltigen Eiter, der aus einem 
AbseeB im Bereich der Mundh6hle stammte, zustande. Gef6rdert wird die Methb-Bildung 
durch die Tatsaehe, dab die Erythrocyten junger S~uglinge noch fetales Hb enthalten, das gegen- 
fiber Oxydation wesentlieh empfindlieher als das Hb der Erwachsenen ist. Im vorliegenden Falle 
ffihrte der hohe Methb-Gehalt des Blutes zu einer Hypoxamie, die sieh in EKG-St6rungen 
auswirkte. Auf die gfinstige Wirkung yon i. v. Injektionen yon Methylenblau (1--2 mg/kg in 
0,1%iger LSsung), Thionin, Katalysin oder yon peroralen Gaben yon 10--20 mg Methylen- 
blau wird hingewiesen, ebenso auf die spontane Rfickbildung der Methb-~mie in leiehteren 
Fallen. O.R. K L I ~  (Bonn) ~176 

W. van tteeke: Etude m~dieo-16gale d'un eas d'intoxieation nitreuse mortelle au eours 
de traveaux de soudure autog~ne dans une chaudibre de navire. (Gerichtsmedizinische 
Unte r suchung  eines tSdliehen Vergiftungsfalls durch  nitrose Gase in einem Schiffs- 
kesse].) [Laborat .  de Mdd. 16g., Univ . ,  Gand. ]  [See. M6d. L6g. et  Criminol. de 
France,  11. II .  1957.] Ann.  M6d. 16g. 37, 26- -33  (1957). 

Der Verf. berichtet fiber den Fall des Schweil]ers A. G., 24 Jahre alt, der mit Autogensehwei- 
13en in einem Kessel yon 4,2 m Durchmesser und 2,6 m L/inge eines reparaturbediifftigen Sehiffes 
beauftragt war. Das Atemvolumen betrug 40 m ~. Die oberen MannlScher und das untere 
Mannloeh waren often. Ein Kompressor speiste den unteren Teil des Kessels mit 270 m ~ 
AuBenluft je Stunde. Nach 4stiindiger SchweiBarbeit wurde es A. G. sehlecht, u n d e r  verliel~ 
den Kessel. Er hatte sofort Blutspueken, gefolgt yon einem 2, Anfall auf der Brficke des Sehiffes, 
we er halb bewuBtlos zusammenbrach. Unter st/~ndig zunehmender Atemnot wurde er in die 
Klinik fiberffihrt. Bei der Aufnahme war er fieberfrei, mit Taehykardie 120. Am 2. Tag naeh 
der Zulassung stieg die Temperatur aui 39 ~ und fiel am 3. Tag auf 38 e, we Exitus eintrat. Obdulc- 
tionsbericht: sehr vergr6Berte emphysema t6se Lunge, apoplexieartige Kerne, h/imorrhagisches 
0dem, Tardieu-Flecken, blutiges Sputum in der LuftrShre. Herz: leiehte Erweiterung der 
rechten Herzkammer, Gewichtszunahme des GroBhirns. - -  Histologiseh: vergr6Berte, ungleiehe 
Lungenbl~sohen mit eiweiBaI4iger oder blutiger Fliissigkeit; die Endbronehiolen enthalten eite- 
rigen Schleim und abgesehuppte Epithelialzellen. Heftiger Blutandrang in der Schleimhaut der 
Bronchialver/tstelungen mit polynuele~ren Zellen. Verf. gibt einen geschich~Iiehen ~berbliek 
fiber Unfitlle mit nitrosen Gasen bei AutogensehweiBen. Gate Bibliographie. 

A. J. C~AUZOZqT (Strasbourg) 

F. Sehmitt, A. Drassdo und  W. Trost: Untersuehungen  iiber die I tShe  des Blutblei- 
spiegels bei der Berliner BevSlkerung in den Jahren  1954 und 1955. St/tdt. Krankenh .  
am Erns t -Reute r -P la tz ,  Ber l in-Char lot tenburg. ]  Med. Mschr. 11, 362--364 (1957). 

Die Arbeit b~seh~ftigt sieh mit der Frage, ob der als normal anzusehende Blutbleispiegel 
beim Mensehen w/ihrend der letzten Jahre Veranderungen erfahren hat und ob Blutbleiwerte, 
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die bisher sehon als pathologisch galten, als noch normal anzusprechen sind. 120 Personen aus 
der OurchschnittsbevSlkerung Berlins wurden in den Jahren 1954 and 1955 untersucht. Die 
Blntbleiwerte wurden nach der Dithizon-Methode bestimmt. Es wurdert Durchschnittswerte 
yon 76,31 y-% Blei im Blur nachgewiesen. Der h6chste gefundene Bleiwert betrug 122,5 y-%. 
Krankheitserscheinnngen im Sinne einer Bleivergiftung bestanden nicht. Die Zahl der basophil 
punktierten Erythrocyten lag welt unter 100 je 1 Million. Unter deft heutigen Lebensbedingungen 
muB wahrscheinlich mit einem hSheren Blutbleiwert a]s ~ormalwert gerechnet werden. Es wird 
eine ErhShung der oberen Grenze bis auf 120 T- % zur Diskussion gestellt. KOETZI~G (Bonn) ~176 

Vojislav Danilovic, Milutin Djurisic, Momcilo Mokranjac, ]3ranislav $tojimirovic, 
Jelena Zivojinovic et Pavle Stojakovic: N6phrites chroniques provoqu6es par l'intoxi- 
cation au plomb par voie digestive (farine). [C]in. M~d. ]3. et Inst. Bact@riol.,Fac. 
de M@d. et Ins t .  Toxicol., Fac.  de Pharmacie ,  Belgrade.] Presse m~d. 1957, 2039 
s 2040. 

J a n  Mueller: Factors inf luencing the meeanism of lead poisoning. (Faktoren,  die den 
Vorgang der ]31eivergiftung beeinflussen.) [Dept. of Indus t r .  Hyg.  and  Occupat.  
Dis., Prague.]  Osaka Cy n e d .  J .  2, 129--140 (1956). 

Die individuelle Resistenz gegeniiber Blei ermittelt Veri. durch die Bestimmung des Faktors k. 
Itoher k-Wert bedeutet, dal~ bei der untersuchten Person die Hauptmenge des aufgenommenen 
Blei durch die roten BlutkSrperchen absorbiert wird, so dab nur ein kleiner Tefl im Plasma ver- 
bleibt. Nur das Blei, das nicht yon den Erythrocyten absorbiert wurde, kann in die interstitielle 
]~liissigkeit gelangen and allgemeine Symptome einer Blei-Intoxikation verursachen. Verf. 
nimmt an, dal~ diese Konstante k sich wghrend des Lebens bei einer Person nicht ~ndert. Da 
die Untersuchungszeit zn lunge ist, konnte diese Armahme bisher nur empirisch gemacht werden. 
Auf der Basis der individuellen Xonstante kann bei Untersuchnng yon noch gr6l~erem Material 
dana gesagt werden, ob sich jemand dazu eignet Blei ausgesetzt zu werden. Welm vor der Blei- 
exposition bei einer Person k bestimmt wnrde, kann nach geraumer Expositionszeit der Grad 
der Bleiaufnahme bestimmt werden. Die Versuche wurden n i t  BlutkSrperchen, die in physio- 
logischer Kochsalzl6sung suspendiert waren, durchgefiihrt. Die Bleibestimmung erfolgte naeh 
einer polarographischen Methode. E. BvRG~ (Heidelberg) 

H. 1)reis: Untersuchungen iiber die Bleigehalte der Luft, verursacht durch bleihaltiges 
Autobenzin. [Eidgen. Materi~lpriifungs- u. Versuchs~nst., Zfirieh.] Z. Pr~v.-Med. 
2, 397--408 (1957). 

Untersucbungen des St~ubes der Ziireher Luft in Straiten und Garagen, gesammelt mittels 
elektrostatischer Abscheidung oder Filtermethode, zeigten elektronenmikroskopisch Teilchen yon 
Bleihalogeniden und Bleisulfat. Die GrSl~e der Staubteflchen lag elektronenoptiseh sichtbar 
zwischen 2 und 100 m/t. Aus der GrSl~en-Verteilungskurve liil~t sieh jedoch Ms h~ufigste GrSl]e 
etwa 1 mtt bestimmen. Trotzdem sind die Teilchen anch dureh die Ffltermethode zumindestens 
mit 95% erfai~bar. :Bleitetrai~thyl (Bt~t) in Damp~form wurde durch Absorption in w~riger 
JodlSsung aufgefangen, oxydiert und der Bleigehalt wie bei den gesamme]ten Staubproben 
mittels der Dithizonmethode bestimmt. - -  Stral3enluft enthielt 0 , 05~ ,9  #g Pb/m 3, Tunnelluft 
bis 18,8/~g, Garagenluft 2,7--29,1#g Blei je Kubikmeter bzw. 3,7--35,4#g Bt~/m 3. ])as hSher ver- 
bleite Fingbenzin ergab beim Tanken im Hangar Werte yon ll l--300/~g Bt~/m 3 Luft. Ahn]iche 
hohe Werte konnten aueh in sch]echt geliifteteI1 Priifriiumen yon Fiugzeugmotorenwerkst~tte~ 
aufgefunden werden. - -  Die Arbeit enthi~lt Angaben fiber Bleigehalte im Sedimentstaub, die 
parallel zum Motorfahrzeugbestund verlaufen und keine Kumulierung erkennea lassen. Weitere 
Versuche ergaben die Unubh~ngigkeit des Retentionsgrades yon Bt~-Damp~ in Lunge und 
Atemwegen bei Bleikonzentrationen yon 100--300#g/m a. Jedoch war bei erhShter Atemtiefe 
(Arbeit) der Retentionsgrad deutlich angestiegen. G. M~C~T~ (Wien) 

Wl~dyslaw Rusiecki and Stanislaw Wi~nicki: Comparative investigation of mercury 
losses in the course of judiciary analysis. (Vergleichende Untersuchungen fiber die 
Verluste yon  Queeksilber ira Gange der forensischen Analyse.) Arch. reed. sadowej 
9, 66--72  mi t  engl. Zus.fass. (1957) [Polnisch]. 

Verff. stellten dutch Untersuehungen lest, dal~ bei der Mineralis~tion des Materials mit 
25 % iger tIC1 und Kaliumchlorat bei 750 C der Queeksilberverlust bis zu 3 % betragen kann. Sehr 

Dtsch. Z. gerichtl. ~ed. ]~d. 47 23 
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hoeh sei der Verlust bei Verwendung yon H2SO~ ~- KMnOt, HNO 3 ~- HCI04, H~SO 4 + HNO~, der 
bis zu 70% betragen k6nnte. Bei der Aufl6sung des Queeksilbersulfids entstehen gleiehfalls 
Verluste bis zu 22%, die jedoch dureh LSsen in der K/~lte nait wenig 25%iger HC1 and einigen 
Kristallen yon KCIO 4 auf 5 % heruntergedriiekt werden k6nnen. Bei der gewShn]iehen Destfl- 
lation yon toxikologisehem Material geht Queeksilber in Mengen yon 0,3--9,3 % fiber, w/~hrend 
bei der Extraktion mit Alkohol durchsehnittlieh 0,1--0,27% des vorhandenen Queeksilbers 
mitgehen. E. BtrRG]~g Heidelberg) 

Fr i tz  Beck: Zur  Frage der Giftigkeit bzw. Ungef~ihrlichkeit des metall ischen Queck- 
silbers im Ki~rpergewebe. [Hautkl in . ,  St/idt. Krankenans t . ,  Niirnberg.]  Z. t I au t -  u. 
Gesehl.-Kr.  22, 349--353 (1957). 

In vermutlicher Selbstnaordabsicht hatte sieh eine Patientin naeheinander den Queeksilber- 
inhalt zweier Fieberthermometer unter die Haut beider Beine gespritzt. Durch Befragung und 
rSntgenologisehe Untersuehung wurde dieser Saehverhalt ermittelt und zur Vernainderung der 
Gefahr einer Intoxikation die ehirurgisehe Beseitigung der Injektionsstellen vorgenonamen. 
Obwohl das Queeksflber bereits 3 Monate zuvor gespritzt women war, konnten keine Ver- 
giftungserseheinungen naehgewiesen werden. Aueh bei oraler Applikation ist dieses verh/~ltnis- 
naAl~ig ungiftig, besonders infolge der schnellen Passage des Magen-Darmtraktes. Die wenigen 
in der Literatur hierzu auHindbaren VergiftungsfAlle werden wiedergegeben and besproehen. 

KEI~STEI~ (Heidelberg) ~176 

D. I(erner:  Mozarts Todeskrankheit .  1957. 4 S. 
Der in Mainz-Gonsenheim wohnende Internist D. KER~R hatte in der Wien. Med. Wschr. 

1956, I070 und in der Schweiz. naed. Wsehr. 1956, 1343 die Meinung vertreten, Mozart sei durch 
eine yon fremder Hand verursaehte ehronisehe Quecksilbervergiftung zugrunde gegangen. Der 
Heidelberger Dermatologe GREIWgER, der sich auch vielfach mit Fragen der Geschiehte der 
Medizin besehs hat, widersprach dieser Auffassung als nieht hinreiehend bewiesen [Dtseh. 
naed. Wschr. 1957, 928, ref. diese Z. 46, 800 (1958)]. KEg~Eg wendet sieh gegen die Auffassungen 
von GX~:EITHEI~ and fal3t unter Berufung auf das Schrifttum noeh einnaal alles zusanamen, was 
ffir das Vorliegen einer chronischen Quecksilbervergiftung bei Mozart spreehen kSnnte (0denae 
vet dena Ted nait Bewu$tseinstriibungen ina Sinne einer stillen Ur~naie, vorher Tremor, ence- 
phahtisehe Synaptonae). B. MV]~LLE~ (Heidelberg) 

Aub in  Heyndrickx:  Trea tment  of thal l ium poisoning in mice. Toxicological analysis 
by radioaetivation, (Behandlung der Thal l iumvergi f tnng  bei der Maus. Toxiko- 
logische Analyse  durch l~adioaktivierung.)  [Dept. of Toxicol., Univ. ,  Ghent .]  Ac t s  
pharmacol .  (Kbh.) 14, 20- -26  (1957). 

In  der Behandlung der Thalliumvergiftung ist seit einigen Jahren an die Seite des Natriuna- 
jodid auch Cysteinamin getreten, das den besonderen Vortefl hat, nur wenig toxisch zu sein und 
intravenSs verabreicht werden zu kOnnen. Die Untersuchungen an etwa 90 Mausen dienten der 
Frage, ob Cysteinanain ebenso wirsana ist als Antidot gegen Thalliunavergiftung wie Natriuna- 
jodid. Die Tiere wurden nait wal~riger LOsung yon radioaktivena T12~ (nait inaktivena T1-Nitrat 
als Trager) intraperitonaal vergiftet. EJne Gruppe blieb unbehandelt, die zweite erhielt 0,2 nag 
Natriunajodid nnd die dritte 1 nag Cysteinamin. Die Tiere warden gruppenweise 48--216 Std 
nach der yergiftung getOtet and die Impulse in je 1 g Feuehtgewieht yon Leber, Niere, Milz, 
Misehung der fibrigen Organe, Urin and Faeces gezahlt. Es zeigte sich, dal~ der T1-Gehalt der 
Nieren naeh 48 Std bei den nait beiden Mitteln behandelten Tieren sehr hoch war, wahrend er 
bei den unbehandelten Tieren niedrig lag. Nach 96 Std war er bei den behandel~en Tieren (beson- 
ders nait Natriunajodid) niedriger als bei den unbehandelten. Aus diesen Beobaehtungen wird 
die Schlut~folgerung gezogen, da$ der Behandlungseffekt nicht auf besehleunigter Ausscheiduag, 
sondern auf der Entstehung einer Konaplexbindung beruht, die nach 216 Std entweder gesprengt 
und ausgeschieden oder in der Form des Konaplexes als solcher elinainiert wird. Naeh Ansicht 
des Verf. kann Cysteinanain zufriedenstellend als Therapeuticum gegen die Thalliumvergiftung 
angewandt werden. AnschlieSend werden Autodiagraname besehrieben, Ergebnisse in Zusananaen- 
hang mit der Fragestellung aber nicht naitgeteflt. Schlie$1ieh wird eine Methode zur quanti- 
tativen T1-Analyse besehrieben, ohne da$ Beziehungen zuna Hauptthenaa ersichtlieh sind. Es 
handelt sich um eine Vereinfachung der Methode yon D]~L]3]~cQ: Von nait inaktivena Thallium 
vergifteten Mausen wurden Organteile getrocknet und in Alunainiunafolie 3 Tage lang nait 
10 TM Neutronen je ena3/sec im Reaktor beschossen; dana Veraschung, )ktherextraktion nnd Nach- 
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weis der Radioaktiviti t .  Die Empfindlichkeit betr igt  1 y, die Prizision ~= 10%. Allerdings 
kann erst naeh 30 Tagen gemessen werden, wenn die Radioaktivi t i t  etwa vorhandenen Phosphors 
abgeklungen ist. RA~SCttKE (Heidelberg) 
P.  Moureau:  Remarques  au  snjet  de l ' in tox ica t ion  par  l ' a rsenie .  (Bemerkungen  an- 
li~glich ~iner  Arsenverg i f tung . )  [4. Congr., A c i d .  I n t e r n a t .  de M6d. 16g. et  M6d. soe., 
G@nes, Oetobre ,  1955.] Act~  med.  leg. (Li6ge) 10, 91 - -92  (1957). 

Veranlal3t dureh nnterschiedliche pathologiseh-anatomisehe Befunde bei Vergiftungen mit 
Arsenwasserstoff bzw. Arsenik fiihrte Verf. entspreehende Experimente an Kaninehen dureh. 
Auf Grund dieser Untersuehungen kommt er zu der Meinnng, dab die auftretende lettige De- 
generation, des Herzens bei Einwirkung yon Arsenwasserstoff in erster Linie auf einen Sauerstoff- 
mangel infolge hamolytiseher An/imte zuriiekzufiihren ist. Eine wesentlieh geringere Bedeutung 
kommt der direkten Einwirkung yon Arsen auf die Herzmuskelfasern zu. DiY~wxnD (Berlin) 

Luigi  Ambros i  e Lucio earetto: eontributo istoehimieo al la  tossicologia b r e n s e .  Nora I :  
Arsenico.  (His tochemischer  Be i t r ag  zur  forensischen Toxikologie.  ] )as  Arsen.)  [Ist .  
IVied. Leg. ed  Assieuraz. ,  Univ . ,  Bar i . ]  Med. leg. (Genova)  4, 477- -486  (1956). 

Die Verff. haben eine histochemische Untersuchungsmethode ffn �9 den Arsennachweis aus- 
gearbeitet, bei welcher dieser Giftstoff n i t  Schwefelwasserstoff einen schwarzbraunen Nieder- 
schlag bildet, der in den Geweben nachgewiesen werden kann. Auch bei fortgeschrittener Ver- 
wesung soll in den einzelnen Organen dieser spezifische und sichere Arsennachweis noeh gelingen. 

SC~IFFERLI (Fribourg) 
M. S. Tolgskaya:  Changes in the nervous system in exper imenta l ly  induced arsenic 
intoxication. K Woprocu  ob i smeneniach  w nervoi  systeme pri exper imenta lno i  in toxi-  
ka tz i i  mischjakowokislim nat r iem.  (Zur F r a g e  der  Ver~nderungen  im N e r v e n s y s t e m  
bei  exper imente l l e r  I n t o x i k a t i o n  m i t  a rsens~urem N~tr ium.)  Arch.  Pa t .  (Moskau) 
19, H.  7, 33 - -40  m i t  engl. Zus.fass.  (1957) [I~ussiseh]. 

Die bekannten pathologiseh-anatomisehen Verinderungen bei der experimentellen Arsen- 
vergiftung beziehen sich vorwiegend auf Untersuehungen bei den ausgesproehenen Formen der 
Intoxikation. ){orphologisehe Verinderungen am ZNS bei kleinen As-Dosen sowie ihre stufen- 
weise Entwieklnng bei der ehronisehen Vergiftung sind bisher noeh nieht studiert worden. - -  
An 70 Versuehstieren (weiBe Miuse, Meersehweinehen, Ratten) wurden die ersten (reversiblen) 
Verinderungen naeh kleinen Dosen (0,0004-0,0012 g a u f  1 kg Gewieht fiir die Dauer yon 
2--21/~ Monarch) in Form yon spindel- mad kugelfSrmigen Auitreibungen an den Dendriten der 
Nervenzellen der Gehirm'inde festgestellt. Die Nervenzellen der iibrigen Gehirnabsehnitte waren 
intakt. Klinisehe Erseheinungen wurden nieht beobaehtet. - -  Bei ehronisehen Vergiftungen 
sehwereren Grades sehlieBen sieh degenerative Ver/inderungen in den tiefergelegenen Absehnitten 
des ZNS an (Thalamus, Riiekenmark, periphere Nerven). Sic tretea spiter  auf, sind aber st i rker  
ausgepr~gt als die anfingliehen Erseheinungen in der Hirnrinde. Die destruktiven Ver/~nderun- 
gen an den Nervenzellen und -fasern werden yon proliferativen und dystrophisehen u 
gen in der Glia und Nikroglia, sowie auch in den inneren Organen begleitet. - -  Es ist anzunehmen, 
dab die toxisehen Erseheinungen an den peripheren Nerven in einer bestimmten Abhingigkeit 
zu den StSrungen der zentralen trophischen Regulation stehen. Charakter, Sehwere und Aus- 
breitung der morphologischen Verinderungen im Nervensystem werden wahrseheinlich nicht 
nur yon der toxischen Dosis und der Intoxikationsdauer bestimmt, sondern aueh yon der Art 
und yon individuellen Besonderheiten der Versuehstiere. l%0~NE~mr (Berlin) 

Ge r ha rd  E.  u Histoehemische Untersuehungen iiber das Zink  in den Langerhans .  
schen Inse ln  beim Al loxandiabetes .  [ Inst .  f. Gericht] .  IVied., Univ . ,  Lund . ]  A c t a  
pa th .  mierobiol ,  scand.  41, 81 - -88  (1957). 

Siehe diese Z. 47, 72 (1958). 

Z. MaretiS, J. Homadovski, S. Razbojnikov und V. Bre~eviS: ]]in Beitrag zur Kenntnis 
yon Yergif tung mi t  Bar ium.  [Allg. Kr~nkenh . ,  Pula ,  Jugosl . ]  Med. Kl in .  1957, 
1950--1953.  

Verff. berichten yon Bariumearbonatvergiftungen bei 8 Personen, bei denen anliglieh yon 
RSntgenuntersuehungen des Magen-Darmkanals das Gift mit dem Kontrastmittel verweehselt 
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worden war. 6 Personen starben irmerhalb eines Zeitraumes yon 14--28 Std. Sie hatten Dosen 
bis zu 150 g erhalten und waren z. T. erst fiber 12 Std naeh der Vergiftung in dos Krankenhaus 
eingeliefert worden. Offenbar handelte es sieh um routinemgBige Durehleuchtungen, nach welehen 
die Patienten wieder naeh House (umliegende DOffer) gesehickt worden waren. Die toxische 
Dosis geben die Verff. mit 0,2--0,5 g, die letale mit 3 - 4  g an. Verff. besehreiben dana eingehend 
die klinisehen Erseheinungen. (Einzelheiten mOssen im Original naehgelesen werden.)Bei den 
offenbar durchgefOhrten Obduktionen fanden sieh im Verdauungstrakt hgmorrhagisehe In- 
filtrationen der Sehleimh/iute, sowie serOse und phlegmonOse Entztindungen mit oberfl/~chliehen 
l%krosen. An den Lungen fiel regelmiiBig eine nodulgre hgmorrhagisehe Pneumonie auf, 
daneben bestanden umf~ngreiche blutige lnfiltrationen im Rippenfell. Gleichfalls regelm~f3ig 
zeigte sich ein I-IirnOdem mit blutigen Infiltrationen der weiehen tIirnh/~ute. In Niere, Leber und 
Herzmuskel war eine parenehymatOse Degeneration ausgeprggt. Die Vefff. fiihrten d~nn Tier- 
versuehe an R~tten durch, wobei es ihnen darauf ankara, die ldinisehen Vergnderungen genauer 
zu Oberpriifen. (Einzelheiten siehe Original.) Vor allem zeigten sich StOrungen vielf/Mtiger Art 
am Herzen, die durch EKG-Untersuehungen betegt wurden. Gu~EL (Kaiserslautern) 

I. 0dler u n d  M. V~mo~i: Vergiftnng mit Thomassehlacke. [Inst.  f. Gerichtl. 1V[ed., 
Univ. ,  Brat is l~va/CSR.]  Soudnl  l@k. 2, 54--57  mi t  dtsch. Zus.fass. (1957) [Slowa- 
kisch]. 

Ein 4j~hriger Knabe nahm mehrere HandvoI1 Thomasmehl zu sich, bekam kurz danaoh 
Ka-~mpfe, ttaluzinationen, Erbreehen. 13 Std sp/~ter wurde er moribund ins Krankenhaus ein- 
geliefert und starb dort nach einer weiteren Stunde. Beginnende Bronchopneumonie. Grau- 
schwarzer Inhalt noeh im Magen, schwacher Schwefelwasserstoffgeruch. Sehwefelwasserstoff 
entwickelte sich aus dem Thomasmehl dutch die Salzs/~ure des Magens. Die Thomasschlacke 
enthielt Sulfide, umgereehnete auf Sehwefel 0,755%. Aueh andere Thomasschlackenproben 
enthielten Schwefel. ~Tber solche Verunreinigungen mit Schwefel ist in der Literatur bisher 
nichts berichtet. Dos Kind starb wahrseheinlich an einer Schwefelwasserstoffvergiftung. 

H. W. SAC~S (MUnster i. Westf.) 

G. Klavis, H. K6hler und F. Bister: Die Ursachen der Thomasschlackenpneumonie 
untcr besonderer Beriicksiehtigung dcr vanadin- und manganhaltigcn Schlacken- 
bestandtcile. II. Mitt. Tierexperimentelle Untersnehnngen fiber die Bcdeutung yon 
Mangan und anderen Komponenten der Thomassehlaeke. [Nieders~chs. Landesinst .  
f. Arbei tsmed.  u. Gewerbehyg. u. Path .  Inst . ,  Tier~rztl. Hochsch., Hannover . ]  Arch. 
Gewerbepath.  Gewerbehyg. 15, 355--376 (1957). 

Zur K1/~rung der Frage, welche ehemischen Bestaadteile der Thomasschlacke ~ls mOgliehe 
Ursache der Thomassehl~ckenpneumonie angesehen werden kOrmen, wurden, in Fortsetzung 
friiherer Versuche [s. Arch. Gewerbepath. Gewerbehyg. 14,607 (1956) ] weitere Tierversuohe ausge- 
fOhrt. Dabei ergab sich, dal~ nachMnO2multiple produktive pneumonische Herde entstehen, zum 
Teil mit Nekrosen um grOBere StaubbrOekel. FesO ~ ist wenig sch/~dlieh, verursacht nnr ver- 
einzelt eine produktive Bronchopneumonie. CoO schgdigt die Lungen erheblich, fiihr~ zu 
schwerer Entziindung der Bronchien mit lX!ekrose des Epithels. Dos Bild entspricht dem einer 
Laugenver~tzung. Auff/illige bakteriologische Befunde konnten in den Lungen nicht erhoben 
werden. Nach Thomasschlackenbest/~ubung im Tierversueh entstehende Veriinderungen werden 
als Folge eines meehanisch-physikalisehen Reizes angesehen. Eine spezifische Toxicitgt der 
Thomassehlacke liegt nicht vor. 1~I BlaSI (Boehum) ~176 

Tadeusz Jerzykowski,  Stanislaw Jozkiewicz and  Kazimierz Spett: The methods of 
carbon oxide determination in the blood for the use of medical analytical laboratories. 
(Die Methoden der Koh lenoxydbes t immung  im Blur  fiir den Gebrauch in medizinisch- 
ana ly t i schen  Laboratorien.)  Arch. reed. sadowej 9, 73--81 mi t  eng]. Zus.fass. (1957) 
[Polnisch]. 

Verff. geben aus der groBen Zahl analytischer Methoden zur CO-Bestimmung im Blut die 
Wolffsche Methode a]s Standardmethode fiir durehschnittlieh oder auch nur bescheiden einge- 
richtete medizinisch-diagnostische Laboratorien an. Die Leistung der genannten Methode in 
quantitativer Hinsicht wird aufgezeigt und auf die MOglichkeit yon Modifikationen verwiesen 
(Ref. : Die Wolffsche Methode beruht darauf, dab man dureh Erw/~rmen des Blutes nach Zusatz 
eines Acetatessigsiiurepuffers die iibrigen tt~moglobinfraktionen mit Ausnahme des CO-Hb 
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entfernt und die Intensit~t des verbliebenen CO-Itb colorimetriseh anh~nc~ yon standardisierten 
VergleiehslOsungen bestimmt. [Vgl. WoLf, E. : Svenska L~k.-Tn. 9, 436 (1941). and Jo~sso~, 
B. : Svenska L~k.-Tidn. 9, 492 (1941)]. SP]~CHT (Miinchen) 

F r a n k  1%. Durra:  Carbon monoxide poisoning from the exhaust  gases of vehicles. 
(Kohlenmonoxydverg i f tungen  durch Abgase yon  Kraftfahrzeugen.)  [Eden Hosp., 
Castro Valley, Calif.] J. crim. Law and  Pol. Sci. 48, 333--338 (1957). 

5--10% der Auspuffgase eines Kraftfahrzeugs bestehen aus Kohlenoxyd. Bei kMtem Motor, 
im Leerlauf und bei ~berbesnspruchung des Motors ist der Anteil gr61~er Ms bei normMem Lauf. 
Die kalifomische Verkehrspolizei stellte an 1078 auf freier Streeke iiberpriiften Fahrzeugen 30 
lest, dM~ in GesiehtshShe des Fahrers eine CO-Xonzentratioa yon 0,01% bestand; diese Menge 
reicht aus, um nach einigen Stunden Beeintri~ehtigungen herbeizuftihren. Die Auspuffgase 
kSnnen dureh schadhafte Stellen zwischen Motor und Auspuff austreten und in das Wageninnere 
gelangen; insbesondere karm bei manchen Luftheizungen dutch Rohrschgden CO in die Warm- 
luft und damit in den Wagen gelangen. Verf. beobachtete einen Fall, in dem auf diese Weise 
3 Insassen eines Fahrzeugs urns Leben kamen. Ahnliche Gefahren haben sich beim Betrieb yon 
Ventflatoren im Fahrzeug gezeigt. Hinsichtlieh der Gefahren in Garagen ermittelte Verf. bei 
einem Fahrzeug, das bei ge6ffneter Garsgentiir mit dem Auspuff zur Tar 5 min im Leerlauf in 
Betrieb war, in der Garage eine CO-Konzentration yon 0,06 %, naeh 10 rain bereits yon 0,10% 
and dai4iber. Bei oftener Tiir und Auspuffrichtung ins Inhere der Garage betrug die CO-Konzen- 
tration schoa rtach 5 rain fiber 0,1%. Selbstmorde durch Einatmung yon Auspuffgasen werden 
hgufig beobachtet. Bei sonst unerkl~rbarert Unfgllen, die auf eine Bewul~tseinsst6rung des 
Fahrers schliel~en lassen, wird empfohlen, durch Blutuntersuchung des Fahrers nach Anzeichen 
einer CO-Vergiftung zu forschen. Verf. berichtet iiber einige F~lle dieser Art aus seinem Beob- 
achtungsbereieh (KMifonfien). Absehliel~end beriehtet DVTRA yon einem Mord durch Auspuff- 
gase. Ein junger Mann hatte einem Mgdchen im Car6 Kanthariden in ihr Getri~nk praktiziert; 
Ms sie nach dem Abfahren bewul~tlos wurde, bekam er Angst und entschlol~ sich, einen UnfM1 
dureh Einatmung yon Auspuffgasen vorzut/~uschen. Er fiihrte einen Schlauch yore Auspuff 
dureh das Fenster in den Wagen ein, schlol3 die tibrigert Fenster und lieft den Motor im Leerlauf 
in Betrieb. Er ging dana einige Zeit fort und fund bei der Riiekkehr das Mi~dchen tot. Nach 
Entfemung des Schlauehes fuhrer  den Wagen in die N/~he einer Polizeiwache, 5ffnete die Tiir 
and simulierte eine plStzlieh eintretende, tiefe Bewul~tlosigkeit, bei der er aus dem Wagen ,,fiel". 
Der Coroner veranlM~te die Entnahme einer Blutprobe sowohl yon der Leiehe des Mgdchens wie 
yon dem jungen Mann. Wghrend das Leiehenblut eine tSdliche CO-Konzentration ergab, waren 
bei dem jungen Mann nur geringfiigige Slouren nachweisbar. Die daraufhin angeordnete Sektion 
des Mi~dchens ftihrte zum toxikologischen Nachweis des Kantharidins; der T~ter legte nnnmehr 
ein Gesti~ndnis ab. KO~RAD Hg_ND~L (Mannheim) 

Vincenzo Mazza: La eolinesterasi seriea e muscolare nell ' intossieazione sperimentale 
da ossido di earbonio. (Die Serum- u n d  Nuskelcholinesterase bei der exper imentel len  
Kohlenoxydvergi f tung. )  [Ist. di Ned.  del Lavoro, Univ. ,  Napoli .]  Fol ia  med. 
(Napoli) 40, 776--785 (1957). 

Kaninehen: Eine Gruppe wird einmM bis zur Entwicklung schwerer Ausfallserscheinungen 
einer Atmosphgre mit 20~/00 CO ausgesetzt, wghrend eine 2. Gruppe 60 Tage lung je 4 Std pro die 
in einem Milieu mit 1 ~ o CO verbringen mull  - -  Laufende Untersuehung der Serumcholin- 
esterase, w/~hrend die Muskeleholinesterase nur am Anfang und am Ende (zu versehiedeneu 
Zeiten allerdings) des Versuches bestimmt wird. Methode yon I-IALL und LvrL~s, modifiziert 
nach CERW~I, d.h. titrimetrische Bestimmung der Essigs~ure, welehe bei der ttydrolyse des 
Aeetyleholins unter Wirkung der Cholinesterase frei wird. - -  Bei beiden Versuchsanordnungen 
ist die Aktivit~t beider Cholinesterasea erhSht. Wahrend jedoeh das Ansteigen der Muskel- 
eholinesterase Ms relativ angesehen wird infolge geringeren Verbrauches dureh verminderte 
Produktion yon Acetyleholin, scheint die Erh6hung der Serumeholinesterase eine direkte gift- 
bedingte Folge des CO auf die verschiedenen Gewebe, insbesondere auf die Leber zu sein, da 
diese im Regul~tionsmeehanismus der Serumeholinesterase eine besonders bedeutsame Rolle 
spielt. ]~tt~RttARD T (Nih~berg) 

l t e indh  Die Geruchsdiagnose bei der Zyankalivergif tung.  Arch. Kr iminol .  120, 74- -90  
(1957). 

Kasuistisehe Beschreibung yon 21 Cyanidvergiftungen (15 Selbstmorde, 4 Eutwesungsunfalle, 
2 kriminelle Vergiftungen) aus dem Ziiricher Institut nach der Dissertation yon W. v. O~E~LI 
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(Ziirich 1941). lgeist war der Gerueh nach bitteren Mandeln am Leichenfundort das Leitsymptom. 
Chemisch konate nieht immer Blaus/iure in der Leiehe nachgewiesen werden. Die verwendeton 
analytischen Methoden werden nicht genannt. GG. SC]~MIDT (Erlangen) 
Kar l  Thoma:  iNeucs Verfahren: Bet  mikrochemische Nachweis yon Zyankali .  [Bayer. 
Landeskr iminalamt ,  Miinchen.] Arch. Kriminol.  120, 91--93  (1957). 

Im hangenden Tropfen wird aus Alloxan naeh Zusatz einer organisehen Base (]3utylamin) 
dureh den katalytischen EinfluB yon Blausaure Oxaluramid gebildet, das ill charakteristischen 
l~ormen auskristallisiert. Die Reaktion soll spezifisch und sehr empfindlich sehl. Auf andere 
Veffahren zum Cyanidnachweis, etwa den Silbercyanidnachweis nach BRV~SWIX wird nicht 
eingegangen. GG. SCttDIIDT (Erlangen) 
L. Paterni~ P. fiermini e G. Garassini: Contribnto spcrimentale allo studio degli effctti 
emopatici dell 'intossicazione da toluolo. [Ist.  di lV[ed, d. Lavoro,  Univ., Roma. ]  
Folia reed. (I~apoli) 40, 981--1002 (1957). 

V. u  Mielosi acute da benzolismo cronico con aspetto iniziale di aplasia e 
aspetto successivo di leucemia o di eritro,leueemia, l ist .  di Pat .  Spec. Med. e ~e todol .  
Clin., Univ. ,  Firenze.]  Riv.  erit. Clin. reed. 57, 51- -78  (1957). 

Enrico fihislandi e Alberto Fabiani:  Lesione cpatica da ingestione accidentale di 
diluente per vernici alla nitrocellulosa. (Lebersehadigung naeh Einver]eibung eines 
LSsungsmittels ffir Nitrolacke.) [Clin. d. Lay.  ,,L. Devoto" ,  Univ.,  MJlano.] Med. 
d. Lavoro  48, 577---579 (1957). 

Naeh versehentlichen Trinkens yon einem ,,kleinen Sehluck" eines LSsungsmittels flit Nitro- 
lacke, das zu 90% aus Xylol und Tuluol bestand, kam es zu einer vortibergehenden Leberschadi- 
gung, die mittels Bromsulfophthalein-Test nachgewiesen wurde. Nach 20 Tagen waren jedoeh 
samtliehe nnspezifisehen Serum-Labilitatsproben wieder zur Norm zurfickgekehrt. 

HANs-JoAc~I~ WAGN~ (Mainz) 
U. Weitbrecht:  Beurteilung der Trichlor~ithylen-Gef~ihrdung im Betrieb. [Werksgrztl .  
Sta t ion d. Wacker-Chemie GmbH,  Bnrghausen.]  Zbl. Arbei tsmed.  55--58  (1957). 

Mit Hilfe yon Trichloressigsgure-Bestimmungen im Urin kann die Aufnahme yon Trichlor- 
/~thylen (Tri) beur~eilt werden. Bei einer Auzahl yon Tri-exponierten Arbeitern fiihrte Verf. 
derartige Bestimmungen dureh. Dabei zeigte sich, dab einer Arbeitsplatzkonzentration yon 
0,25--0,8 mg (~  46--149 ppm ---- parts p. million) ungefahr 500--640 mg Trichloressegs~ure- 
ausscheidung je Liter Urin entspreehen. Die bisher angegebene maximale Arbeitsplatzkonzen- 
tration (MAK) yon 220 ppm sieht Veff. als zu hoeh an; er empfiehlt, einen MAK-Wert yon 
40 ppm nieht zu fibersehreiten. K. l-I. SC~ULZ (Hamburg) ~176 
Jack  R.  Cooper and Bernard  B. Brodie: Enzymat ic  oxidation of pentobarbital and 
thiopental. (:Fermentative Oxyda t ion  vonPentobarb i ta l  und  Thiopental.)  [Laborat .  
of Chem. Pharmacol . ,  Nat .  Hear t  Inst . ,  Nat .  Inst.  of Health,  Publ.  Hea l th  Serv., 
U.S. Dept .  of Health,  Edueat .  and Welfare;  Oethesda. Med.] J .  Pharmacol .  exp. 
Ther. 120, 75--83 (1957). 

In Erg~inzmlg fffiherer Untersuchungen [J. Pharmakol. exper. Ther. 114, 109 [(1955] 
beriehten Vefff. fiber die Umwandlungsprodukte yon Pentobarbital [5-]~thyl-5-(1-methylbutyl-) 
barbiturs~ure] und Thiopental [5-~thyl-5-(1-methylbutyl-)2-thiobarbitursaures Natrium] bei 
in vitro-Versuehen mit Homogena~en yon Kaninchenorganen. ThiopentM (T.) liefert haupts~ieh- 
lich ,,T.-Carboxylsaure" und nut eine Spur ,,T.-Alkohol", wahrend bei Pentobarbit~l (P.) zu 
etwa gleichen Mertgen ,,P.-Carboxyls/iure" und ,,P.-Alkohol" auftritt. P. wird nur in der Leber 
umgewandelt, w/ihrend T. auBerdem ~ueh in geringem Umfang in Niere und Gehirn oxydiert 
wird. Hieraus urtd aus der Tatsache, dab sowohl ein Alkohol als auch eine S/~ure gebfldet 
werden, schlieBen Verff., dab ~fir die Oxydation yon P. und T. mehr als ein Fermentsystem 
benStigt werden. Sie fanden, dab die ffir die Seitenkettenoxydation der Barbiturate verant- 
wortliehen Fermentsysteme ia den Lebermikrosomen lokalisiert sind und dab reduziertes Tri- 
phosphopyridinnucleotid (TPNlt) und O 2 ben6tigt werden. Die Art der Fermentsysteme ist 
bisher unbekannt. Verff. glauben aus bestimmten Beobachtungeu schliel3en zu k6nnen, dab 
das Cytochrom-c-Cytochromoxydase-System nicht beteiligt ist. GG. SC~IDT (Erlangen) 
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Gfinter  Michalke:  Ka lypnon  - -  ein modernes  Suicidmittel!  [ Inst .  f. gericht l .  Med. u. 
Kr imina l i s t . ,  Univ . ,  Leipzig . ]  Dtsch.  Gesundh. -Wes .  1957, 1169--1171.  

~ach einem Bericht an Hand der Literatur fiber die Chemie, Wirkung und Toxiziti~t yon 
Kalypnon (5-Athyl-5-erotyl-Barbitursi~ure) teilt Vei~. einen Anstieg der Suicide durch Einnahme 
yon Kalypnon yon zwei im Jahre 1953 suf vier 1954, neun 1955, und 18 1956 fiir dss Leipziger 
Institu{ mit. Er macht die breite Einfiihrung des Prgparates in der ~rztlichen Praxis w~hrend 
dieser Jahre dafiir nieht allein verantwortlich, sondern glaubt, dab manche ~rzte Kalypnon 
fiir weniger toxisch als Veronal oder Luminal hslten u n d e s  daher ohne strenge Indikation 
verordnen. Deshalb sein Vorsehlag, bei der Abgabe yon Kalypnon vorsichtiger und kritischer 
zu sein, eventuell statt  iiblichen Originalpacknngea yon 10 Tsbletten solche yon 4 Tabletten 
einzufiihren. J:E~TZSeH (Berlin) 
K i m  Cram6r: Phenaee t inverg i i tung  mi t  H~imolyse und t i idl iehem Ausgang.  [Med. 
klin. ,  L~nsl~s., MSlndal . ]  Svensk~ Li~k.-Tidn. 1957, 3054--3059 [Sehwedisch] .  

Als Komplikation nach der Eirmahme yon Phenacetin stellt sich recht hiiufig die Bildung 
yon Meth~imoglobin und Sulfh~moglobin ein, die das Bild einer besonders charakteristischen 
Cyanose bietet. Bericht fiber einen derartigen Fall. Ein 57jahriger Mann hatte w~ihrend 12 Tagen 
10 g Phenaeetin in verschiedenen Tabletten zu sich genommen. Gegen die aufgetretene erheb- 
liche HS, molyse wurde ACTH-Behandlung eingeleitet, die jedoch zur Anarie fShrte. Tod unter 
dem Zeiehen eines akuten HirnSdems. G.E.  VOlGT (Lund) 
F .  Lauben thah  Zur  Psychologie  und Pathogenese  der Suehterseheinungen.  [Psychi~tr .  
u. I%rvenkl in . ,  Sti~dt. Kranken~ns t . ,  Essen.]  Dtsch .  mad.  J .  1957, 587--593.  

Verf. unterscheidet ,,Siiehtigkeit" als ein ,,aktives Streben nach einem Ziel", eine starke 
Begierde, die zwar oft vom Ziel magnetisch angezogen wird, im Grunde aber aus der PersSn]ich- 
keit heraus erwaehsen ist, yon der ,,Sueht" oder ,,Suchtkrankheit", die einem mehr passiven 
Verhalten entspricht und die eine freie EntscheidungsmSgliehkeit nicht mehr zul~Bt. Hiervon 
ist noeh der MiBbraueh abzugrenzen. Er kann die Vorstufe einer Sucht sein, braucht aber nieht 
immer in eine Sucht iiberzugehen. - -  Der h~ufig ge~uBerten Meimmg wird widersprochen, da.B 
sich die Siichtigen doeh nur aus t)sychopathen rekrutieren, deren siiehtige Entartung mehr oder 
weniger sbwendbares Sehieksal sei. Eine solehe Einstellung wiirde bedeuten, dab man die ab- 
normen eharakterlichen Merkmale beim 1)syehopathen fiir konstante und nicht ~nderungsf~hige 
Gr5Ben halt, und die Reaktionen der psychopathisehen Menschen fiir zwangsli~uiig gegebene 
Abli~ufe, den Reflexvorg~ngen vergleiehbar. Darm miiBte man such fiir den nichtpsychopathi- 
sehen Menschen einen vSllig mechsnischen Ab]auf seelischer und geistiger Vorg~nge annehmen. 
Solehe Auffassungen miissen zuriickgewiesen werden, well sie nieht zutreifen. Auch die SehluB- 
folgerung, ein in irgendeiner Form siiehtiger Mensch sei deshalb yon Hans aus ein Psychopath, 
sei sbzulehnen. - -  Vielmehr ist Siiehtigkeit und Sueht ein allgemeinmensehHehes Problem. 
,,Es gibt sie auf vielen, fast allen Lebensgebieten." Deshalb umfassen auch die toxikomanen 
Suchten, wie sie der Arzt in erster Linie zu sehen bekommt, nur einen kleinen Tell der Sueht- 
erscheinungen. Die innere Unruhe des Mensehen, die nicht yon vornherein als pathologiseh 
angesehen werden darf, sondem die dynamische Bedingung fiir jeden Fortschritt und jede 
psyehische Entwieklung des Individuums ist, kann eine sch5pferische Kraft habem Sie kanu 
sber such negstiv ausgewertet werden, wobei eine Ausweiehreaktion, die Siichtigkeit, entstehen 
kann. Das berechtige aber noeh nieht zur Skepsis. ,,Der Mensch ist in seiner Entwicklung 
nieht determiniert, sondern ihm obliegt trotz aller Schwaehen eine sittliehe Entseheidungs- 
freiheit." Es komme entscheidend auf die tSormung seines Willens und aui den Anrui des Ge- 
wissens an. Weiles  zum Lernen nie zu spat sei, ergebe sich auch beim erwaehsenen Siiehtigen 
ein geriitteltes MaB zwisehenmensch]icher EinfluBnahme. I%O~E~EY (Berlin) 

StGB w 42b (Unterbr ingung in Hei l-  und Pf legeansta l t ) .  Leidet  der T~iter zwar n icht  
an einer k r a n k h a f t e n  Stiirung der Geistesti i t igkeit ,  verf~llt  er jedoch auf Grund seiner 
ki i rperl ichen und seelischen Beschaffenhei t  immer  wieder der Rauschmi t te l sucht ,  so- 
bald  er sieh wieder  in Fre ihe i t  bel indet ,  so kann  seine Unte rbr ingung  in einer Hei l -  
oder 1)flegeanstalt auch dann  angeordnet  werden,  wenn er im Zei tpunkt  der Ent -  
seheidung infolge der langen Haf t  n icht  siiehtig ist  ( im AnsehluB an  BGHSt .  7,35 f. 
----~NJW 54, 1454; BGII .  N J W  57, 429 Nr. 14). [BGH,  Ur t .  v. 5. VI I .  1957 - -  1 S t R  
263/57 (LG Ti ibingen) . ]  I%ne  jur .  Wschr .  A 1957, ]410. 
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L. (~hiringhelli e G. Gallo: Eliminazione dell'aleool metilieo in animali  sperimental.  
mente avvelenati con tale sostanza. (Die Ausscheidung yon  Methanol  bei Tieren, die 
experimente]l mi t  dieser Substanz vergiftet  worden waren.) [Laborat .  Ric. , ,Nylon" 
d. Soc. Rhodiatoce,  Clin. d. Lay.  ,Lu igo  Devoto" ,  Univ., •ilano.] ~Ied. d. Lavoro  
48, 352--357 (1957). 

Bei mit Methanol vergifteten Kaninchen wurden renal h5chstens 10---14% unver~ndert 
ausgesehieden, durch Ausatmung maximal 5--8%. Die intravenbs vergifteten Tiere scheiden 
geringere Mengen des Giftes aus. Die Konzentration im Blut ist proportional der gleichzeitigen 
Konzentration im Ham; dutch den Verdauungstrakt findet keine nennenswerte Ausseheidung 
start. T~. MA~sso~ (Berlin-Kleinmachnow) ~176 

M. C. Frame and 2. Bersohn: Symposium on alcoholism. I .  Alcoholism. Some physio- 
logical and biochemical aspects. [South African Inst .  f. Med. Res., Johannesburg . ]  
Med. Proc. 3, 537--541 (1957). 

C. Biccard Jeppe: Symposium on alcoholism. II .  The management  of alcoholism. 
Med. Proc. 3, 541--545 (1957). 

H. E. van  Hoepen: Symposium on alcoholism. I I I .  The alcoholic. Psychological 
aspects. Med. Proe. (Johannesburg)  3, 545--547 (1957). 

Boris Serebro: Symposium on alcoholism. IV. The t reatment  of insomnia in alcoholics 
dur ing  ambulant  therapy and rehabilitation. [Conservat. of Man-Power Unit ,  Johan-  
nesburg.]  Med. Proc. 3, 547--549 (1957). 

Rober t  J. Gibbins and J o h n  D. Armstrong:  Effects of clinical t reatment  on behavior 
of alcoholic patients. An exploratory methodological investigation. (Die Auswir- 
kungen einer klinisehen Entz iehungskur  auf die Lebensfiihrung yon  Alkoholikern. 
Methodo]ogische Studie. 1 [Alcoholism Res. Found. ,  Toronto,  Canada.] [Amer. 
Psyehiatr .  Assoc., Montreal,  November ,  1956.] Quart.  J .  Alcohol 18, 429--450 
(1957). 

Vefff. vertretea die Auffassung, dal~ die im allgemeinen iibliche Beurteilung des Erfolges 
der klirdschen Behandlung yon Trinkern sich auf eine zu oberfl~chliehe, mitunter auch einseitige 
Beurteflung der Verhaltensweise nach der Entlassung aus der Behandlung stiitzt. Die eigenen 
Untersuchungen beziehen sich auf das Krankengut der Alcoholism Research Foundation 
(Stiftung zur Erforsehung des Alkoholismus) Toronto. Bei klinisch dekompensierten Patienten 
steht am Beginn die k6rperliehe Behandlung. Im Anschlu$ daran werden die Patienten in die 
Bettenstation der Stiftung verlegt. Dort ist ein Aufenthalt yon 2 Wochen vorgesehen. Im 
Mittelpunkt der Behandlung stehen etwa 20 Gruppensitzungen, in denen der Alkoholismus yon 
verschiedenen Gesichtspunkten beleuchtet und mit den Patienten diskutiert wird. Die Gruppe 
umfai~t etwa 15 Alkoholiker. Mit der Gruppenbehandlung gehen die kbrperliche, psychologische 
uud psychiatrische Untersuchung und ]3ehandlung einher. Der Patient wird aueh hinsichtlieh 
seiner sozialen Probleme beraten. Naeh der Entlassung stehen den Patienten die Klinikeinrich- 
tungen weiterhin zur ambulanten Beratung und Behandlung zur Verfiigung. Bei der Beurteilung 
des Effolgs kommt es nicht allein darauf an, wie lung der Zeitraum der Abstinenz nach der Ent- 
lassung ist. Entscheidend sei es festzustellen, ob sieh die Trinkgewohnheiten nach der Behand- 
lung im Vergleich zu dem Zeitraum vor der Behandlung wesentlieh gewandelt haben. Die An- 
zahl der Monate, in denen der Patient nach der ]3ehandlung den Alkohol ruled, werden in Be- 
ziehung gesetzt zu seiner famili&ren und sozialen Situation. Dabei zeigt sich, da$ die verheirateten, 
die in einem Besehi~ftigungsverh~ltnis stehenden und die sozial fiir l~ngere Zeit eingeordneten 
Alkoholiker grbl3ere Heflungsaussichten naeh einer Entziehungskur bieten, als die Patienten, 
bei denen solche Verh~ltnisse nieht gegeben sind. Patienten, die ihre Behandlung bezahlten, 
wiesen l~ngere Zeiten der Abstinenz auf, Ms solche, die es nieht taten. Bei ~reiwflligem Gebraueh 
des Entwbhnungsmittels Disulfiram (Antabus) naeh der Entlassung, werden ebe~alls ver- 
gleiehsweise l~ngere Abstinenzzeiten beobaehtet. Die Verff. weisen darauf hin, dab die freiwillige 
Einnahme des Mittels den Gesundungswfllen des Patienten anzeigt. Dieser ist fiir den Erfolg 
ausschlaggebend. Es sei deshalb veffehlt aus ihrer Statistik einen pharmakologischen Effekt 
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des Entw6hnungsmittels ableiten zu wollen. Die Intensit~t des Kontakts des Alkoholikers 
mit der Klinik nach Entlassung aus der station/~ren Behandlung war nicht mit einem signi- 
fikanten Behandlungserfolg gekoppelt. H. LEITKO~ (Freiburg i. Br.) 
Ear l  J.  Ends and Curtis W. Page:  A study of three types of group psychotherapy with 
hospitalized male inebriates. [Dept. of Psychol. ,  Univ.,  Denver,  and State  Hosp.,  
Osawatomie/Kansas.]  Quart.  J .  Alcohol 18, 263--277 (1957). 
Orville S. Walters: The religious background of fifty alcoholics. (Die religiSse Ein- 
stellung yon  50 Alkoholikern.) [VA Hosp., Danville, Ill.] Quart.  J .  Alcohol 18, 
405- -416  (1957). 

Der Verf. hat auf Grund ciner umfassenden Umfrage bei 50 Trinkern die Frage ihrer pers6n- 
lichen religiSsen Einstellung, ihrer h/~usliehen Erziehung und die Grundeinstellung der Eltern 
zur Religion erfragt und das Ergebnis 50 sog. Kontrollpersonen gegenfibcrgestcllt. Bei den 
Trinkern waren mehr Elternpaarc Mitgheder einer Kirche als bei den unauff/illigen Kontroll- 
personen. Es stellte sich heraus, dab die Mutter durchweg in der Ausfibung tier religiSscn Pflich- 
ten aktiver war als bei Nichtalkoholikern. Eine Untersehiedliehkeit zwisehcn den Trinkern 
und der Kontrollgruppe beziiglich der frfiheren religiSsen Aktivit/~t und ihrer Bindung zur Kirche 
haben sieh nicht ergeben. Die meisten Alkoholiker behielten die religi6se Einstellung ihrer 
Kindheit bei. Es hat sieh somit naeh der Auffassung des Verf. die allgemein verbreitete Ansicht, 
dab die Religion und das h/iushche religi6se Milieu ein Verfall in eine Trunksucht verhindern 
k6nnte, nicht best/~tigt. F~A~z PETE~SOH~ (~ainz) 
Wayne M. Wellman, Milton A. Maxwell and Paul 0'Hollaren: Private hospital 
alcoholic patients and the changing conception of the "typical" alcoholic. (Der 
wechselnde Begriff des , , typisehen" Alkoholikers auf Grund yon Beobachtungen  bei 
Trinkern als Pr ivatpat ienten.)  [Shadel Hosp.,  Seattle, and State  Coll. of Washington,  
Pul lman. ]  Quart.  J .  Alcohol 18, 388--404 (1957). 

Verff. Ifihrtcn aus, dab frfiher die Auffassung vertreten wurde, dab die Trinker sieh dadurch 
auszeichnen, dab sic eine unstete Lebensffihrung besitzen, keine feste Bindung in der Ehe haben 
und in soziologischer Hinsicht abgebaut sind. Die Bcobaehtungen bei ,,Privatpatienten" haben 
im Gegenteil gezeigt, dab bei den betreffenden Personen gerade eine Stabilit/~t der Ehe vorliegt, 
dab sie im Beruf konstant waren und auch sonst keine groben Auff/~lligkeiten in der Einordnungs- 
fghigkeit in die Gemeinschaft besitzen. Die Verff. glaubten daher, dab man seine Einstelhmg zu 
der PersSnlichkeit der Trinket auf Grund der Beobachtungen revidieren mfisse. 

FgAz~Z PETEgSO]~S (Mainz) 
St(~B w 42f (Beendigung der Unterbringung). w 42f Abs. 1 StGB gebietet, den u 
der Unterbringung (hier in einer Trinkerheilanstalt) aueh abzubrechen, wenn der mit 
ihr verfolgte Zweck gegenstandslos geworden ist. (OLG Bremen,  Beschl. v. 21. X. 
1957--Ws 174/57.) Neue jur. Wsehr.  A 1958, 72. 
Maria Kapezyfiska and Tadeusz Mareinkowski: Influence of certain factors on the 
result of Widmark's test in the evaluation of sobriety. (Einflul~ gewisser Fak to ren  auf 
das Ergebnis  der Widmark-Bes t immung  bei der Ermi t t lung  des Trunkenheitsgrades.  
Arch. med. sadowej 9, 58- -65  mi t  engl. Zus.fass. (1957) [Polnisch]. 

Aus der englischen Zusammenfassung geht hervor, dab Verff. bei der Durchfiihrung der 
Bestimmung die bekannte Eiawirkung yon Licht auf die Biehromatschwefels~ure als eine der 
mSglichen Fehlerquellen ansehen und Versuehe tiber die GrSBe dieses Faktors angestellt haben. 

E. BCRG~R (Heidelberg) 
t tansj i i rgen Mathies: Untersuehungen tiber eine Aldehyddehydrogenase in kernlosen 
t~rythroeyten. [Inst.  f. Pharmakol .  u. Toxiko]., Humboldt -Univ . ,  Berlin.] Biochem. 
Z. 329, 421--427 (1957). 

Friihere Untersuehungen fiber die Beeinflussung der 1V[eth/~moglobin-Rfiekbildung ffihrten 
zum iNaehweis einer enzymatischen Dehydi'ierung der Aldehyde in Erythroeyten. Unter diesem 
Gesichtspunkt wurden Erythrocyten auf ihre Aktivit~it an Aldehyddehydrogenase gepriift. 
Eine DPN-spezifisehe Aldehyddehydrogenase konnte nachgewiesen werden. Miehaeliskonstante: 
3,1 �9 ]0 -s m DPN. Dureh Bisulfid kann das Enzymsystem gehemmt werden. Es erwies sieh 
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thermostabiler als d~s Milchsauredehydrogenase-System. Das bei der Dehydrierung des Aldehyds 
entstehende DPN-H wird zur Reduktion des Methamoglobins verwandt. Da die Konzentration 
freier Aldehyde im Blur gering sei, kame diesem Rfickbildungssystem keine physiologisehe 
Bedeutung ffir Meth~moglobin zu, so da]  die Stellung der sehr aktiven Aldehyddehydrogenase 
der Erythrocyten noeh aufgeklart werden mfil]te. H. K L ~  (Heidelberg) 

G. It. Nelson, F. W. Kinard, J. C. Aull jr. and M. G. Hay: Effect of aminotriazole on 
alcohol metabolism and hepatic enzyme activities in several species. (Der Einflu• des 
Amino t r i azo l s  auf  den  Alkohols toffwechsel  und  die W i r k s a m k e i t  yon  Lebe renzymen  
bei  versch iedenen  Tierar ten . )  [Dept .  of Phys io l .  and  Chem., Med. Coll. of South  
Carolina,  ChaEes ton . ]  Quar t .  J .  Alcohol  18, 343- -348  (1957). 

Verff. untersuehten die Frage, ob die Katalase ffir den Alkoholstoffwechsel yon Bedeutung 
ist unter Berfieksichtigung der Tatsache, dab durch 3-Amino-l,2,4,-Triazol die Katalase-Aktivi- 
tat  stark herabgesetzt wird (HEIr, APPL~.~A~ und PYFROM). Die Untersuehungen an Hund, 
R~tte und M~us ergaben in vivo und in vitro die bekannte Senkung der Leberkatalasewirkung. 
Die Gegenwart yon ~thylalkohol hob die Wirkung des Aminotriazols ~uf die Leberkatalase 
sowoh] beim lebenden Tier wie auch im Leberhomogenat auf. Trotz der deutliehen Senkung 
der Leberkatalase-Aktivitat beim Hunde naeh Injektion yon Aminotriazol wurde der Alkohol- 
stoffwechsel nieht merkbar verandert. Die Leberkatal~se spielt offenbar keine wiehtige Rolle 
im Alkoholstoffweehsel des Hundes. SC~RSD~ (Hamburg) 

K. Schulte und H. Roth: Drehnystagmus nnd Blutalkoholkonzentration. Zbl. Ver- 
kehrs-Med.  3, 144--148 (1957). 

Naeh der Mitteflung yon TASC~E~ (1955) ist yon den Verff. bei der arztliehen Untersuehung 
AlkoholbeeinfluBter regelmal]ig auch der Drehnystagmus geprfift worden. Es liegt die Aus- 
wertung einer grSBeren Zahl yon Untersuehungsergebnissen vor: Bis 1,5o/00 Blutalkohol wurde 
zunehmende ~Nystagmusd~uer beobaehtet; jenseits yon 1,5~ anderte sich die D~uer kuum 
noeh, doeh trat  der Nystagmus in mehr grobschl~giger Form in Erseheinung. An 240 Unter- 
suchungsergebnissen wurde eine biologische Gesetzm~Bigkeit errechnet. Aus 560 Ergebnissen 
liel~ sieh eine Kurve ableiten, die der bereehneten Kurve sehr ~hnelt. Wahrend sieh die Nystag- 
musdauer bei nfichternen Kontrollpersonen zwisehen 0 und 13 see hielt, verlangerte sieh die 
Dauer zwischen 0,1 und 0,68~ bereits auf 0--29 see; zwisehen 0,7 und 0,99~ lagen die Zeiten 
bereits zwisehen etwa 46 see (wie sieh der Abb. 2 fiber die Sehwankung der Nystagmusdauer 
bei gleicher Alkoho]konzentration entnehmen lal]t). Wenn in Einzelf~llen aueh extreme Werte 
nach unten und oben zur Beob~ehtung kamen (bei denen pathologische Ursachen nicht aus- 
geschaltet werden konnten), so lagen die Werte doch meist in einem ziemlieh konstanten Mittel- 
bereich. Die Untersuchungsanordnung war die, d~B jewefls der Untersuehte naeh 5 Umdrehungen 
um seine Langsaehse mSglichst ruckartig angehalten wurde und einen 30 cm entfernten Punkt 
vor seinen Augen fixieren muBte; die Dauer des zu beobaehtenden Nystagmus wurde gestoppt. 
Verff. weisen auf folgende bei dieser Anordnung mSglichen Fehler hin: Der Untersuehte dreht 
sich nieht, sondern l~uft im Kreis; er halt den Kopf nicht aufreeht, sondern wa~gerecht vor- 
gestreckt; er halt bei gleiehfSrmiger Drehung des KSrpers den Kopf nicht ruhig, sondern macht 
ruckartige Bewegungen; er dreht sich beim Ende der Rotation zu welt und maeht eine ruck- 
artige Rfiekw~rtsbewegung; die Geaamtdrehung erfolgt nieht gleichfSrmig. Bei allen Situationen 
dieser Art wird nieht die gewfinsehte Reizung der Bogeng~nge erzielt. Es kommt wesentlieh an 
auf den guten Willen des Untersuehten (der beim Alkoholbeeinflul]ten oft nieht vorhanden ist). 

RAVSCH~:~ (Heidelberg) 

K o n r a d  I I~ndel :  L '6cr i ture  manuscrite moyen auxiliaire d'appr6cation du degr6 
d'6bri6t~. (Die H a n d s e h r i f t  als Hi l f smi t t e l  zur  Beur te i lung  des Trunkenhei t sgrades . )  
Rev.  int .  Crimin.  Pol.  teehn.  (Gen~ve) 1957, 212--225.  

Vgl. aueh diese Z. 46, 156 (1957). 

E.  N~i~t~nen, P.  Mar janen  and  S. M~ikelih The combined effect of ethyl alcohol and 
psychic stress on the snprarenal glands of rats .  (Die kombin ie r t e  W i r k u n g  yon J~thyl- 
~lkohol und  psyeh i schem Stress  auf  die Nebenniere  der  Ra t t e . )  Ann.  Acad.  Sei. 
fenn. A 5, ~ r  64, 3 - - 1 0  (1957). 

Es wnrden 45 Ratten in 5 Gruppen eingeteilt: 1. Nur Stress. 2. 2 ml Alkohol taglieh vor 
Stress. 3. 2 ml Alkohol naeh Stress. 4. Nur Alkohol. 5. Kontrollen. Als Stress: TagHeh 2 Std 
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Gerausch. Untersehiede: 1. Nach 1--2 Woehen Blutungen und Hypertrophie vorwiegend in 
der Z. faseiculata. 2. N'ach Alkohol und Stress zwar ahnliche, aber bedeutend geringere Ver- 
~nderungen erst naeh 6--8 Woehen zu erkennen H. K_L]~I~r (Heidelberg) 
S idney  Kaye  and  I I a r v e y  B. I t a ag :  Termina l  blood alcohol concentrations in ninety- 
four fa ta l  cases of acute alcoholism. (Terminale  B lu t a lkoho lkonz e n t r a t i on  bei  94 Fi~llen 
yon  aku t e r  Alkoho]vergi f tung. )  J .  Amer .  Ned .  Ass. 165, 451- -452  (1957). 

Von 1948--1955 wurden 94 Falle yon tSdlicher Alkoholvergiftung beobaehtet. Die Blut- 
alkoholbestimmung erfolgte naeh einer modifizierten Nicloux-Methode im Herzblut, das inner- 
halb der ersten 8 Std nach dem Tode gewonnen wurde. Die U-berlebenszeit war der Bluta]kohol- 
konzentration zur Zeit des Todes umgekehrt proportional. Unter Beriicksichtigung eines bei 
9 Freiwilligen festgestellten fi60 von 0,22 • 0,050/00 glauben die Verff., die fragliche Blutalkohol- 
konzentration zu der Zeit erreehnen zu k6nnen, zu der der jeweilige Patient zuerst im beginnenden 
Koma beobachtet wurde bzw. Ms er die letzten Getranke zu sich nahm. Die Blutalkoholl~onzen- 
tration im Leiehenblut lag bei 4 Patienten zwisehen 1,8 und 2,5~ die Uberlebenszeit betrug 
10--16 Std; 

in 13 Fallen lag 
in 13 Fi~llen lag 

sie bei 3,5--4,00/o0 
sie bei 3,5--4,0~ 

(8--12 Std Uberlebenszeit) 
(6--10 Std ~dberlebenszeit) 

in 18 Fallen lag sie bei 3,0--3,5%0 (6--10 Std ~Jberlebenszeit) 
in 14 Fallen lag sie bei 4,0~4,5~ (3-- 8 Std ~berlebenszeit) 
in 15 Fallen lag sie bei 4,5--5,00/00 (3-- 8 Std ~berlebenszeit) 
in 7 Fallen lag sie bei 5,0--5,5~ (1-- 4 Std ~berlebenszeit) 
in 8 Fallen lag sie bei 5,5--6,0~ (1--  2 Std ~berlebenszeit) 

Der Tod trat  offensiehtlieh nieht bei der hSehsten Blutalkoholkonzentration ein, sondern um 
Stunden sparer (irreparable und progressive Schadigungen des Zentralnervensystems ?). Die 
(bereehneten) BlutalkoholhSehstwerte sehwankten zwischen 5 und 6~ . Die Verff. glauben, 
dab ein Blutalkoholwert yon 5~ ohne wirksame Therapie nicht iiberstanden wird. 

E. Scor iae  (Berlin) 
Gerha rd  E.  u  Der his toehemische Nachweis des Calciums im Calciumoxalat bei 
der Athylcnglykolvergi f tung.  [Inst .  f. Gericht l .  Med., Univ . ,  Lund .  ] Ac t a  pa th .  micro-  
biol.  scand.  41, 89 - -95  (1957). 

Die vom Verf. zum histoehemischen Nachweis yon Calcium entwickelte Methode wurde 
jetzt an 2 Fallen akuter J~thylenglykolvergiftung angewandt. Hinweise auf den Abbau der 
Glykole unter Beriicksichtigung der Untersuchungen yon DoEth (1949), Beschreibung der Me- 
rhode unter Bezugnahme auf die vorliegenden Vergiftungen. Die als Caleiumnaphthalhydrox- 
amat naehgewiesenen Kristalle in Niere, Hirn und GefaSen - -  wobei mit dieser Methode nur der 
Calciumanteil nachgewiesen wird - -  werden auch in der Leber naehzuweisen versucht. Hier 
konnten nur feine Kristalle, ohne bestimmte Lokalisation, beobachtet werdcn, so da$ weitere 
Untersuchungen an einem geeigneteren Gewebe (die Leber war vorher in Formalin fixiert worden) 
erforderlieh w~ren. H. KLEI~ (Heidelberg) 

E. IIabermann: Zur Pharmakologie des Giftes der brasilianischen Klappersehlangc. 
[23. Tagg,  Dtsch .  Pha rmako l .  Ges., F re ibu rg ,  13. - -15.  VI .  1957.] N a u n y n - S e h m i e d e -  
berg ' s  Arch.  exp.  Pa th .  P h a r m a k .  232, 244- -245  (1957). 

L. Reh~nek:  Tod nach Bienenst ieh.  [ Inst .  f. Gericht] .  Med.,  Univ . ,  P rag . ]  Soudnl  
14k. 2, 137--140 (1957) m i t  d tsch.  Zus.fass.  [Tschechisch].  

Ein 37j~hriger hatte schon friiher stiirmische Reaktionen naeh Bienenstichen. - - E i n e  
1/4 Std nach einem Stich in die Schlafe wurden die Finger blau, nach einer weiteren 1/4 Std 
starb er. Die Lungen trocken-emphysemat6s, ausgedehnte Schwellung des Kehlkopfes und des 
Kehldeekels, die wahrscheinlieh eine Erstiekung verursachte. Keiue Schwellung an der Ein- 
stichstelle. Eine durch mehrfaehe Stiehe gesteigerte Uberempfindlichkeit gegen das Bienengift 
wird angenommen. H.W.  SACHS (M[mster i. Westf.) 
IV[. Mosinger: Sur la pathologie toxicologique due h la rieine. ((J'ber die Pathologic der 
l%icinvergiftung.) [Sot .  M6d. i6g. e t  Criminol.  de F rance ,  3. VI .  1957.] Ann.  M6d. 
16g. 37, 182--191 (1957). 

Ricin, das Phytotoxalbumin aus dem Samen yon Ricinus eommunis, hat bei der giftigsten 
yon 8 elektrophoretisch trennbaren Fraktionen eine LD~00 yon 0,01 mg/kg KSrpergewicht, im 
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Gesamtextrakt eine solche yon 0,05 mg/kg. VergLftungen beim Menschen nach Aufnahme yon 
1--100 bohnengroSen SamenkSrnern sind vorgekommen. 9 yon 150 Literaturfallen waren t6d- 
lieh. Im Tierversuch liel~ sich eine eapillartoxisehe (H~morrhagien, Infarkte, Magen-Darm- 
geschwfire, 0deme und Entzfindungen) und eine neurotoxisehe Wirkung naehweisen. Gegen 
die cytoklastische Wirkung des Ricins wurden Sarkom-Ratten raseh resistent, Aueh hyper- 
plasie- und tumorerzeugende Eigenschaften werden dem Ricin zugeschrieben. Allergische Er- 
krankungen werden beim Menschen vor allem in der Rieinus verarbeitenden Industrie beob- 
aehtet. GG. SCHMIDT (Erlangen) 
D. Benov~ und J. Tesa~: Selbstmord durch Colchicin-Vergiftung ? [Inn. Abt. Kran- 
kenh.  K l a d n o  u. Ins t .  f. Gericht l .  Med., Univ . ,  Prag . ]  Soudnl  15k. 2, 132--136 (1957) 
m i t  d tsch .  Zus.fass.  [Tschechisch].  

Eine 40j~hrige trunk 1 g Colchicin, hatte 2 Std danach Erbrechen, 26 Std nach der Ein- 
nahme verlor sie das Bewul~tsein, nach 42 Std E x i t u s . -  Chemiseher Nachweis des Colchicins 
in der Leiche gelang nieht. Organe zur histologischen Untersuchung autolytiseh. Blutbild 
w~hrend des Lebens 3 Std vor dem Tode: 39000 Leuko, b~sophile Inklusionen, auffallend dichte 
Kerne yon pelgeroidem Typus, stellenweise Karyorhexis, autolysierte Formen, auffallend kleine 
Myeloeyten mit pyknotisehem Kern, grebe polyploide Promyeloeyten und Mye]oblasten, reich- 
liehe Zellschatten and losgelSste Plasmateilehen der Neutrophflen, hier und da ein Megak~ryo- 
cytenkern. H.W.  SAcHs (Miinster i. Westf.) 

V. Berka und M. N~pravnik: Tiidliche Vergiftungen mit Antihistaminica, besonders 
bei Erwachsenen .  [ Inst .  f. Gericht l .  Med.,  Univ . ,  Brfinn.]  Soudnl  l~k. 2, 81- -88  (1957) 
m i t  d tsch.  Zus.fass.  [Tschechisch].  

19jahriger Allergiker hatte das Medikament gut ver~ragen, nahm aber am Morgen naeh 
einem Alkoholrausch bei etwa 0,50/00 Restalkohol 3 g Benzhydril-fl-Piperidin-Athyl-~ther- 
Hydrochloric[ und starb wahrseheinlieh 1 Std danaeh. - -  Ein 50j~hriger mit posteneephaliti- 
schem Parkinsonismus nahm etwa die gleiche Menge und starb 11/2--2 Std danach im Kranken- 
haus, we er Strophanthin und Coffein bekommen hatte. Es folgt eine Literaturfibersicht fiber 
niehttSdliche und 15 Arbeiten fiber tSdliehe Vergiftungen, aueh bei Kindern. Solehe bei Kin- 
dern sind h~nfiger. Die Befunde an der Leiche sind uneharakteristiseh, Lungenblutungen grSl~eren 
und kleineren AusmaBes sind 5fters beschrieben. H.W.  SACHS (Mfinster i. Westf.) 

G. Erns t  und  W.  L indemayr :  ~ b e r  externe E 605-In toxika t ion .  [Univ . -Ki ln .  f. Ge- 
schlechts-  u. H a u t k r k h . ,  Wien. ]  Derm.  Wschr .  136, 725--727 (1957). 

14 Tage naeh angeblieh vorsehriftsm~Bigem Spritzen yon Obstb~umen mit E 605-LSsung 
arbeitete eine 45j~hrige Frau, bekleidet mit einem mit Tr~gern versehenen Strandkleid, im Gar- 
ten. Da naeh anf~ngliehem Sonnenschein ein intensiver Regen einsetzte, stellte sie sieh unter 
einen der gespritzten Baume, yon dem der Regen vor aUem auf die unbekleideten Sehultern 
herabtropfte. Expositionsd~uer etwa 5--10 min. Drei Tage sparer kam es zu einem m~l~ig 
juekenden Hautausschlag, der die dureh die Trigger gesehatzten Stellen frei lieB. Zugleich traten 
krampfartige Sehmerzen im Baueh, Temperatursteigerung bis 390 C und starkes Sehwitzen 
auf. - -  Bei der Aufnahme Temperatur 400 C, T~ehykardie, beschleunigte Atmung und ein 
systolisehes Ger~useh. Druekempfindliehkeit an Nervenaustrittsstellen. Auf der H~ut fanden 
sich disseminiert steeknadelkopf- bis sehillingstfiekgroBe, hellrote, sehaff begrenzte Efflorescen- 
zen, die zum Tell urtieariell erhaben sind. Leberfunktionsproben (Weltmann und Cadmium- 
reaktion) fielen pathologiseh aus, die Leukocyten wiesen eine toxisehe Granulierung auf. Epi- 
eutantests mit E 605 waren negativ. 0rtliehe Behandlung mit Lebertran-Zinkpaste und Teer- 
spiritus, sowie Darreichung yon Analeptieis hatten keinen EinfluB auf den Krankheitsverlauf. 
Erst nach Atropingaben und Vitamiu B12 versehwanden subjektive und objektive Befunde. - -  
Es wird diskutiert, ob die vorangegangene Sonnenbestrahlung die l%esorption begiinstigt hat. 
Ffir Intoxikation und gegen einen a]lergischen Vorgang spreehen die negativen L~ppehen- 
proben. - -  Ahnliehe Befunde sind yon JAnseN [Z. H~ut- u. Gesehl.-Kr. 12,507 (1951)] besehrieben. 

SOEHRING 

J .  I t aase ,  D. Liicke,  F.  Scheler,  B. Miihlberg und  W.  Kolh  Die W i r k u n g  yon Cholin- 
esterasegiften auf Ref lexsysteme der t iefspinalen Katze .  [23. Tagg, Dtsch.  Pha rmako l .  
Ges., F re ibu rg ,  13. - -15.  VI .  1957.] N a u n y n - S c h m i e d e b e r g ' s  Arch.  exp.  P a t h .  
P h a r m a k .  232, 274- -276  (1957). 
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G. Fradh e L. Salamone: Indagini  ematologiche nell ' intossicazione da esteri ~osforici. 
(B lu tun te r suchungen  bei der Vergif tung mi t  Phosphors~ure-Estern.)  [Ist. di l~ed. 
d. Lavoro, Univ . ,  Palermo.]  Fol ia  reed. (Napoli) 40, 944~962  (1957). 

Zunachst geben die Verff. einen ~lberbllek fiber die neuesten bioehemischen Forsehungen 
mit diesen Giften. Dabei ist zu unterscheiden zwischen der Bloekierung der Aeetylchollnesterase, 
haupts~chlich vorhanden in den roten BlutkSrperchen, dem Nervengewebe und den Endplatten 
und der Cholinesterase des Plasmas. Die eigenen, zum Tell tabellariseh dargestellten Unter- 
suehungen betreffen die Blutveranderungen bei 5 landwirtschaftlichen Arbeitern zwisehen 
19 und 50 Jahren, welche die Zeichen einer akuten Vergiftung mit E 605 (Parathion) darboten, 
aber schon vorher, zum Teil langere Zeit, dem Gifte ausgesetzt gewesen waren. In  allen Fallen 
zeigten sich StSrungen im Blutbild, die sich am ehesten Ms Myelotoxikose deuten lassen, wobei 
die Reifungsvorgange starker beeintrgchtigt erscheinen, Ms die formativen Prozesse. An Ver- 
i~nderungen wurden u.a.  festgestellt: eine magige hypochrome Angmie, Aniso- und Poikilo- 
cytose, Verminderung der l%etieulocyten. Es bestand leichte N'eutropenie mit groben Granula- 
tionen und unterdurehsehnittlicher Segmentierung. Die :Blutpliittchen waren teilweise miB- 
gestaltet. Keine erhShte Hamolyse. Weiter bestand eine Verminderung der Polysaccharide, 
der Peroxydase und der Oxydase. Die Ver~nderungen klangen ab gegen Ende der 4. Woehe. 
Nicht nur die Sehwere der Vergiftungserscheinungen, auch die Dauer der Gifteinwirkung spielte 
eine l%lle. Auf Grund dieser Befunde nehmen die Verff. an, dag die Wirkungsweise der Phos- 
phorsanreester wahrscheinlich breiter und vie]schichtiger ist Ms bis heute angenommen wurde. 
Das zeigen auch die Fermentuntersuchnngen. F~ITZ SCHWA!aZ (Ziirich) 
W. l~Iaresch: ~be r  Systoxvergi[tungen. [Inst .  f. Gerichtl.  Med., Univ. ,  Graz.] Wien.  
klin. Wschr. 1957, 774--776.  

Etwa 11 Std nach Aufnahme einer unbekannten Menge Systox bedrohliche Krankheits- 
zeichen, etwa 6 Std sp~ter Exitus. Patientin war die letzten 3 Std vor dem Tode nicht mehr 
anspreehbar, blal~, cyanotiseh, Pupillenreflex tr~ge, Sehnenreflexe samtlich gesteigert; Spontan- 
babinski bds. Tod im Status epilepticus unter den Zeichen eines HirnSdems. - -  Obduktion: 
Fii~e in Streckkrampfstellung, Wadenmuskulatur auff~llig derb. Schwangerschaft. - -  Typischer 
Systoxgerueh, besonders an der frischen Lungenschnittfl~iche. ]~]utfiille der inneren Organe, 
LungenSdem, RStung und Sehwellung der Magen-Darmsehleimh~ut. - -  Zweiter Fall: 50jahrige 
Frau mit Schnittwunden neben halbgefiillter Systox-Flasche tot aufgefunden. - -  Obduktion: 
Auffallend kr.a.ftige Totenstarre, ungewShnlich harte Obersehenkelmuskulatur. Krampfstellung 
mit starker Uberstreckung und Einwi~rtsdrehung der Fiii~e. Pupille li. steeknadelkonfgroB, 
re. mittelweit. - -  Blutfiille der harten Hirnhaut, Hyper~imie und 0dem des Gehirns und der 
Lungen. Blutfiille der inneren Organe, akute Lungenbl~hung. Starke l%Stung und Schwellung 
der Magen- und oberen Diinndarmsehleimhaut. Intensiver Systoxgerueh der ganzen Leiche. - -  
Die Systoxvergiftung gleicht weitgehend der Parathionvergiftung, lediglich der Vergiftungs- 
ablauf ist langsamer, er hangt vom Grad der Cholinesterasehemmung ab. Anfangs nur Kopf- 
sehmerzen, Schwindel, Schw~ehe, Cyanose des Gesiehts, Myosis, SchweiBausbruch, Ersehwerung 
des Spreehens, Ubelkeit und Erbreehen; spiiter Symptome, die auf schwere StSrungen ira ZNS 
zuriiekzufiihren sind. Fiir die Diagnose besonders wiehtig ist der Systoxgeruch. 

E. SO~EI]~E (Berlin) 
E. Burger: Beitriige zum Naehweis yon E 605. Unte rsuchungen  iiber die Dauer der 
Nachweisbarkeit bei i n w e n d u n g  der spektrophotometrisehen Methode. [Inst .  f. Ge- 
richtl .  Med., Univ. ,  Heide]berg.] Arch. Toxikol. 16, 401--407 (1957). 

Im Mageninhalt yon E 605-Vergifteten, aufbewahrt bei Zimmertemperatur, konnte noch 
nach 8 Monaten der Phosphorsaureester gefunden werden. Der Nachweis erfolgte naeh Wasser- 
dampfdestillation durch spektrophotometrisehe Bestimmung der Absorptionskurve zwischen 220 
nnd 350 m#. Der Ester wies (in athylalkoholischer LSsung) ein Minimum bei 235 m/~ und ein 
Maximum bei 272 m# auf, das p-Nitrophenol in atherischer LSsung) einenMinimum bei 250 m# und 
ein Maximum bei 305 m#. Im Mageninhalt yon Suicidfallen war die Farbkurve noch naeh 8 Monaten 
unverandert zu finden, in solchen Proben dagegen, in denen Mageninhalt mit nur kleinen Mengen 
E 605 versetzt worden war, ergaben sieh mit zunehmender Faulnis Verschiebungen und Verande- 
rungen der Absorptionskurven. ~hnliches war anch bei Kaninchenversuehen zu beobaehten, 
bei denen die Tiere his zu 3 Wochen in ein Erdgrab verbracht worden waren, p-Nitrophenol 
]iel~ sich naeh Verseifung des Extraktes ]anger eindeutig nachweisen Ms der Wirkstoif selbst. 
Bei den Kaninehenversuchen ergab sich mit zunehmender Eaulnis eine immer starker werdende 
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Verflaehung der Absorptionskurve des verseiften Extrakts. - -  Fiir zweifelhafte F/~lle empfiehlt 
Verf. ein neues, elegantes Anreieherungsverfahren zum Naehweis yon p-Nitrophenol, womit 
noeh 1 y erfal]bar sein soll: In ein 100 ml-Erlenmeyer-KSlbehen wird ein 17 mm langes Glas- 
rohr (g 8 ram) dureh den durehbohrten Korkstopfen eingesteckt und auf den Boden gesetzt. 
In das Rohr wird ein Streifen sehnell laufendes Chromatographiepapier eingeschoben, der yore 
Grund bis 4 mm fiber den Rand des Rohres reieht. Die in das KSlbchen eingebrachte ~therisehe 
LSsung verdunstet fiber den Streifen hinweg und bringt etwa vorhandenes p-Nitrophenol in 
eine etwa 2 mm breite Zone am Ende des Papiers. H/~lt man den luftgetroekneten Streifen 
in ein Reagensglas, in das zuvor 1 Tropfen konzentriertes Ammoniak gegeben wurde, so f/~rbt 
sieh die Anreicherungszone sofort gelb an. Diese Zone wird dann ausgesehnitten und zur Aus- 
ffihrung der Indophenolblaureaktion in der Modifikation yon Wv, i~m verwandt. 

SCIt~rERD (Er]~ngen) 
Ole Karlog: Determinations of parathion, para-oxon and p-nitrophenol in organic 
tissue material .  (Uber den Nachweis yon  Pa ra th ion  (E 605), Para-oxon und  Para-  
n i t rophenol  in  Organgeweben.) [Dept. of Pharmacol .  and  Toxicol., Roy.  Vet. and  
Agricult .  Coll., Copenhagen.]  Acta  pharmaeol .  (Kbh.) 14, 92--100 (1957). 

Die Autoren besehreiben eine lVIethode zum papiercbromatographisehen Naebweis des Para- 
thions und seiner Abbauproduk~e. 100 g Organgewebe werden naeb Zerkleinerung im Mixer 
mit 2 n-Sehwefelsgure bis zur deutlich sauren Reaktion versetzt, daraufhin mit 75 ml Alkohol 
nnd 50 ml ~ther im Zentrifngenglas 5 rain lang ausgeschfittelt und dann in der Kfihlzentrifuge 
bei --50 zentrifugiert. Die iiberstehende Flfissigkeit wird abgegossen, der Riickstand noch 
2real mit je 100 ml .~ther-Alkobol zu gleicben Teilen ausgescbiittel~. Der vereinigte Extrakt 
wird in einen Scheidetriehter gebraeht, mit 5 ml 2 n-Scbwefels~ure und 100 ml Wasser versetzt. 
Dann wird die Mischung 5--10 rain �94 gescbfittelt, die ~tberphase abgetrennt und die w~13rige 
Phase noch 2real mit 50 ml ~ther ausgescbfittelt. Der vereinigte ~therextrakt wird noeh 3me1 
mit 100 ml Wasser, dem 5 ml 2 n-Schwefels~ure zugesetzt sind, gewaschen und auf diese Weise 

C Y der grSBte Tefl des Alkohols entfernt. ~qach der Tro knung des _~therextraktes mit ~atrium- 
sulfat wird der ~ther auf dem Wasserbad (nicht fiber 70 ~ verdampft. Gegen Ende dieser Ver- 
dampfung werden Glasperlen zugegeben. Nun werden 5 ml unverdtinntes Acetonitrfl zugesetzt, 
die Mischung unter Riihren auf etwa 70 ~ erw~rmt und 6 ml Wasser zugeffigt. Naeh Abkiihlen 
wird dutch Baumwollwatte filtriert oder zentrifugiert und der Riiekstand noch 2mal in der 
besehriebenen Weise behandelt. Dieser Extrakt wird sodann ehromatograpbiseh gereinigt, 
wobei eine mit Paraffin und Petrolatum impragnierte Aluminiumoxydsi~ule (30 g) verwendet 
wird. Die Saule wird mit 50 ml 40%igen Acetonitrils gesptilt, welches durehgesaugt wird. Die 
Durchsaugung wird unterbrochen, bevor die gesamte FlfissigkeR durchgetreten ist, darm wird 
der vereinigte Aeetonitrflextrakt auf die S/~ule gebracbt. Sobald der Fltissigkeitsspiegel die 
Oberflgehe der S~ule erreieht hat, werden 125 ml 40%iges Aeetonitril als Entwieklungsfliissig- 
keit zugegeben. Das Eluat wird in einen Seheidetrieh~er fiberffihrt und die gleiche Menge Wasser 
zugeffigt. Wahrend des folgenden Ausschfittelns mit Xther soll die waflrige Phase nicht rnehr 
als 25% Acetonitril enthalten. Dann werden 5 ml 2 n-Schwefelsaure zugesetz~ und die Misehung 
3real jeweils mit 50 ml Xtber geschfittelt. Der gesamte Xtherextrakt, der etwas Acetonitril 
enth~lt, wird 2real mit Wasser gewaschen, dem 5 ml 2 n-Sehwefelsi~ure zugesetzt sind und der 
Extrak~ wird dann mit wasserfreiem Natriumsulfat getroeknet und nach Filtration auf dem 
Wasserbad bei nicht mehr als 700 eingedampft. - -  Hieran seblieSt sich die papierchromato- 
graphische Untersuchung. Verff. verwendeten ein reehtwinkeliges Glasgefi~B (21:31:51 em) mit 
Deekel, des sich in einem Brutsehrank bei 270 befand. Es wurde absteigend chromatographiert. 
Als station~re Phase diente eine Mischung yon Wasser und Aeetonitrfl, als bewegliche Phase 
Leichtpetroleum (Siedepunkt unter 50 ~ spez. Gewicht etwa 0,66), gesi~ttigt mit Wasser und 
Acetonitril dureh Sehfittein in einem Seheidetriehter (3 Teile Petroleum, 1 Tell 10%ige w/~Brige 
AcetonitrillSsung). In  des GefaB werden nieht weniger als 24 Std lang etwa 200 ml 10%ige 
w~Brige Aeetonitrfll5sung und etwa 200 ml Petrolatum (gesgttigt mit Wasser und Aee~onitril) 
gebraeht, um eine S/~ttigung zu erzielen. Sic wird in ausreiehendem Mal3e erhalten, wenn mit 
den beiden Phasen getr~nkte Filterpapierstreifen an den W~nden des Gef~Bes herren. Des 
mit den in _~ther gel5sten Extrakten versetzte Papier (Wathman Nr. 1) bleibt mindestens 12 Std 
im Gef~l] bevor des Chromatogramm entwickelt werden kann. Die aufzutragende Menge soll 
so gewahlt werden, dab die Flecken zwischen 5 und 100 ? p-Nitrophenol enthalten. Die Fleeken 
werden dutch Bespriihung mit alkoholiseher n-NaOH entwiekelt, wobei die p-Nitrophenol- 
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flecken sofort sichtbar werden, die Paraoxonflecken nach einigen Minuten. Die Flecken des 
Parathions treten dagegen erst nach 24 Std kriiftig genug in Erscheinung. R~-Werte: Parathion 
0,88. Para-oxon 0,39, p-Nitrophenol 0,09. Nach der Bestimmung der l~-Werte werden die 
Flecken einzeln durch 3maliges Waschen mit 50% (v/v)~_thanol eluiert und der p-~itrophenol- 
gehalt spektrophotometrisch z bestimmt (da durch die Bespriihung auch Parathion und Para- 
oxon verseift sind). In Rattenversuchen wurde festgeste]lt, dab Parathion in Para-oxon nieht 
nur in der Leber, sondern auch im Magen und Darm umgewandelt wird. Der Urin enthielt nur 
p-:Nitrophcnol. Se~vERD (Erl~ngen) 

Heinz Lichtenberg: Neues Yerfahren: Best immung v o n E  605 und Metasystox. [Landes- 
kriminalpolizeiamt, ~iedersachsen,  Hannover . ]  Arch. Kriminol.  120, 110--113 (1957). 

Das neue Verfahren besteht darin, dal3 dem Verf. gegliickte Niederschli~ge der genannten 
Insecticide mit K~liumwismutjodid emer rSntgenographischen Feinstrukturuntersuchung unter- 
zogen wurden. Das Ergebnis ist in 2 Abbfldungen der R6ntgendi~gramme wiedergegeben. 
Auf den bereits bekannten Nachweis yon E 605 mit Hflfe des UV- und UR-Spektrums wird 
~u~erdem kurz eJngegangen. E. BURGE~ (Heidelberg) 

K. Fischer: u eines neuen Verfahrens zur Kl~irung yon Mord und Selbstmord 
mittels Sch~idlingsbek~impfungsmitteln. Das ,,ANTtI" aIs Wirkstoff in Rattengift. 
Seine tiir Mensehen tiidliche Dosis. u eines papierehromatischen %achweises 
yon ANTIt.  [Laborat . ,  Bayer.  Landeskr iminalamt,  M~inehen.] Arch. KriminoI.  120, 
72--73 (1957). 

Bei dem mitgeteflten Analysenverfahren, wobei noch bis zu 30 y des Wirkstoffes im ModelL 
versuch nachgewiesen werden k6nnen, wird aufsteigend chromatographiert in ~thanol:Amyl- 
alkohol: Ammoni~k = 2: 2 : ]. Entwickelt wird mit dem Spriihreagens: 10 %ige Natronlauge, 
dem Brom bis zur Gelbf~rbung zugesetzt ist. a-Naphthylthioharnstoff (ANTH) gibt damit 
bei einem Rf-Wert yon 0,79 schwarzviolette Flecke. E. BUROE~ (Heidelberg) 

G. Taubcrger: Zur Pharmakologie eines neuen insecticiden chlorierten Kohlenwasser- 
stoffes: 1,3,4,5,6,7,10,10-Octachlor-4,7.Methylen.4,7,8,9.Tetrahydrophthalan (0mtan). 
[23. Tagg, Dtsch. Pharmakol .  Ges., Freiburg,  13.--15.  VI.  1957.] Naunyn-Schmiede-  
berg 's  Arch. exp. P~th.  Pha rmak .  232, 227---228 (1957). 

A. Kosat ik  und  J .  0pavsk~: Leiehte Vergiftung mit Triphenyl-Methan-Farbe (Methyl- 
violett, Kristallviolett). [Inst.  f. Gerichtl. Med., Univ.,  Olmfitz.] Soudni 16k. 2, 
101--104 mi t  dtsch. Zus.fass. (1957) [Tsehechiseh]. 

G. Itecht: Gcsundheitsgef~hrdung dureh Farbstoffe ? [23. Tagg, Dtseh. Pharmakol .  
Ges., Freiburg,  13.--15. VI.  1957.] Naunyn-Schmiedeberg ' s  Arch. exp. Pa th .  Phar-  
mak.  232, 66--77 (1957). 

K. Lang:  Das Problem der Lebensmittelzusiitze. [23. Tagg, Dtseh. Phurmakol .  Ges., 
Freiburg,  13.--15. VI.  1957.] Naunyn-Schmiedeberg ' s  Arch. exp. P~th. Pha rmak .  
232, 48- -66  (1957). 

H. 0ettel: Zur Frage der Gesundheitsgef~ihrdung durch Kunststoffc im t~igliehen 
Leben. [Gewerbehyg.-Pharm~kol .  Inst . ,  Bad. Anilin- u. Soda-Fabrik,  Ludwigshafen.]  
Arch. Toxiko]. 16, 381--392 (1957). 

Verf. ist der Meinung, daI~ die sch~digende Wirkung der Kunststoffe und ihrer Weichmacher 
stark iibersch~tzt wird. Entsprechende Tierversuche k6nnen nicht ohne weiteres a.uf den 
Menschen fibertragen werden. Dies grit besonders fiir die eancerogene Wirkung, die manehen 
Kunststoffen naehgesagt wird. Die bei ]~atten nach Implantation erzeugten Sarkome sind nicht 
durch die chemische Struktur, sondern durch die Form des Implantates bedingt. Chemisch 
verursachte Krebse beim Menschen sind sehr selten. D?2~WAL]) (Berlin) 

1 Nach dem Verfahren yon KnT~.LAA~ und HELH~GMAN [Analyt. Chem. 23, 646 (1951)]. 
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Walter  Reinl:  E rk rankungen  dutch Tetramethylbernsteins~iuredinitril bet der Sehaum- 
stoffherstellung. [Anfsichtsbez. d. Staatl.  Gewerbearztes L :Nordrhein, Dfisseldoff.] 
Arch. Toxikol. 16, 367--380 (1957). 

Schflderungen der Symptome nach Einwirkung yon Tetramethylbernsteins~nre bet Personen, 
die in ether Schaumstoffe herstellenden Fabrik arbeiteten. Die toxisehe Wirkung entspricht der 
eines zentralen Krampfgiftes. Auf die Prophylaxe sowie auf die :Notwendigkeit, dieses Treib- 
mittel durch ein nichttoxisches zu ersetzten, wird hingewiesen. Dii~WALD (Berlin) 

Kindestiitung 

Janez  Milcinski: Einige Probleme der gerichtlichen Medizin inZusammenhang  mit dem 
Kindesmord. [Inst.  f. Kr im.  d. juridisch-5konom. Fak. ,  Ljubl jana.  ] Krim.  Kazenskem 
Pravosodju  1957, 238--248 mit  engl. Zus.fass. [Kroatisch].  

Zun~chst wird ein Uberblick fiber die verh~ltnism~tl~ig gro•e H~tufigkeit des Kindesmordes 
in der slovenisehen Republik gegeben. Die damit in Zusammenhang stehenden Probleme werden 
erSrtert, die Todesarten, oft besonders grausam, gesehildert. Dann folgt eine Er5rterung der 
im jugoslawischen Strafgesetzbueh zu beriieksiehtigenden Bestimmungen mit dem Ergebnis, 
die gegenw~rtigen seien vom medizinischen und kriminologischen Standpunkt aus unbefl'iedigend. 
Es wird eine eingehendere psychiatrische Untersuehung gefordert. Besonders wiehtig erscheint 
die Beriicksichtigung der Verletzungs- und TStungsarten in Zusammenhang mit der psychiatri- 
sehen Beurteflung. In 4 F~lten kam es zu TStungen zwischen dem 5. und 14. Tage naeh der 
Geburt. Die hierbei auftretenden Schwierigkeiten (Kindesmord!) werden eingehend unter 
gerichtsmedizinischen Er~ahrungen beriicksichtigt. H. KLEIN (Heidelberg) 

Seiichi Kambe and Takehiko Atsnmi:  Morphologic and experimental studies of 
pulmonary  hyaline membrane.  (Morphologische und  experimentelle Untersuchungen 
an hya]inen Membranen.)  [Osaka City Univ.  Med. School, Osaka.] Osaka Cy med. 
J.  3, 39- -48  (1956). 

Zwischen hyalinen Membranen lebend und amorphem eosinophilen Alveolarinhalt tot- 
geborener Kinder konnten auf Grund vergleichender histologiseher Untersuchungen keine 
wesentliehen Differenzen bet Anwendung verschiedener F/~rbungen naehgewiesen werden. Es 
werden - -  wenig aufschluBreiche - -  ehemisehe Untersuehungen tiber hyaline Membranen mit- 
geteilt: S/~urel6slichkeit, Pepsin und Trypsinresistenz. Durch Verschlu] der Nabelarterie, tefl- 
weise auch dutch andere MaBnahmen, konnten experimentelle hyaline Membranen bet neu- 
geborenen Kaninchen beobachtet und untersueht werden (naeh den Abbildungen keiue fiber- 
zeugende J~hnlichkeit, Ref.). H. I~v,i~ (Heidelberg) 

Gerhard Joppich: ~ber  die respiratorische Insuffizienz der Neugeborenen dureh 
, ] tya l ine  Membranen" .  [Univ.-Kinderklin. ,  GSttingen.] Ann.  Paediat .  Fenn.  3, 
293--301 (1957). 

Es wird die Auffassung ver~reten, hyaline Membranen seien h/~ufiger als friiher, es best~nde 
seit der ersten Beobachtung yon Hocn-~]~I~ (1903) eine eehte Zunahme. Bet Totgeburten (,,yon 
ganz wenigen Ausnahmen abgesehen") g~be es keine hyalinen lVfembranen. Das hervorstehende 
klinisehe Symptom, der extreme Lufthunger, trete friihestens mehrere Stunden nach der Geburt 
auf. Deshalb kSnnten hyaline Membranen nicht schon bet der Geburt vorhanden seth. Die 
Cyanose set nut anfangs, Sl0/iter nicht mehr dutch Sauerstoffzufukr zu beeinflussen, auch fehlten 
am Anfang so gut wie alle entziindlichen Erscheinungen. Erst sp~ter, am 3. oder 4. Tage, k/~men 
Leukocyten hinzu. Moderne Pflegemaflnahmen, MiBverh~ltnis yon 02-Druck und Feuchtig- 
keitsgehalt der Luft kSnnten einen EinfluB auf die Entwicldung haben. Von 9 spi~ter obdu- 
zierten Kindern, bet denen die Diagnose ,,hyaline Membranen" gestellt worden war, kolmten 
sie in 6 F~llen best~tigt werden. In den iibrigen 3 F/~llen bestand eine ausgedehnte Atelektase 
beider Lungen, eine h/~morrhagische Pneumonie, h~morrhagische Tracheobronehitis und lmal 
pulmonale H~morrhagien. Kurze Hinweise auf die Abgrenzung der pulmonalen tt~morrhagien 
YL~Ss vom KA'ankheitsbild der hyalinen Membranen. Die nur in symptomatisehen Mai~nahmen 
bestehende Therapie wird kurz gesehildert. H. I(Lv, I~ (Heidelberg) 


