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H. Elbel: Studien zur Entstehung der Stanzverletzung bei absoluten Nahschiissen.
Medizinische 1958. 343—345.

Nach eingehender Ubersicht iiber die Vorstellungen der Entstehung von Stanzverletzungen
wird der Beweis erbracht, daB nicht nur das Ausschleudern bzw. Spritzen von Blut- und Gewebs-
anteilen aus der EinschuBwunde eventuell bis in die Tiefe des Waiffenlaufes, sondern auch die
Stanzung selbst im Sinne von MUELLER, HausBRANDT durch die Riickexpansion der Pulver-
gase bedingt sind. Beweisfilhrung mittels Zeitlupenaufnahmen. Entscheidende Versuche mit
einer 35-mm-Zeiss-Tkon-Kamera, 1200 Aufnahmen/Sekunde; Belichtungszeit 1/, sec bzw. einer
16-mm-Kamera mit 2700 Bildern/Sekunde; Waffe: Walther PP Kal. 7,65. Die Arbeit ist mit
ausgezeichnéten Fotos belegt. Dorzaver (Hamburg)
Mario Portigliatii-Barbos: Sull’orletto di contusione alPerifizio di useita di colpi
d’arma da fuoco. (Uber den Kontusionssaum an der Ausschulstelle.) [Ist. di Med.
Leg. e Assicuraz., Univ., Torino.] Minerva med.-leg. (Torino) 77, 127-—130 (1957).

An Hand einer eigenen Beobachtung zeigt Verf. die Schwierigkeiten auf, die sich bei der
Beurteilung von Schufiwunden hinsichtlich der Feststellung: EinschuB oder Ausschuf} ergeben
konnen. Im wesentlichen handelt es sich um eine Ubersicht iiber die einschlagige Literatur.

Hans-Joacamt WaaNEr (Mainz)
Gregorio Nieto Nieto: Muerte por disparos descopetas, cartucho perdigones. (Tod durch
Flintenschiisse mit Schrotpatronen.) [Gerichtsarzt in der Provinzhauptstadt Soria.]
Forenses (Madr.) 15, 40—41 (1958).

Es gibt in Soria zahlreiche Jéger, die mit Flinten nicht nur kleine Tiere, sondern sogar
Wildschweine und Wolfe jagen, daher sind Flintenschiisse hiufig. Verf. ist aufgefallen, daB
sogar bei Schiissen auf 10—30 m Entfernung, wenn auch manche Schrotkérner zerstreut trafen,
so doch die meisten einen einzigen Klumpen bildeten, der nicht nur diinne Knochen, wie Sternum
und Rippen, sondern sogar einen Warzenfortsatz auf 30 m durchbrach und sich erst im Schidel-
innern zerstreute und das Kleinhirn zerstorte. Es handelte sich immer um Steckschiisse. Bei
Nahschiissen (einen Unfall, einen Mord und drei Selbstmorde) beobachtete Verf. die iiblichen
volligen Zerstorungen. Frrvinpez MarTin (Madrid)
H. Ollivier, R. Le Breton, F. Robert, J. Quicke et M. Boucher: Céntribution & Pétude
des facteurs de détermination de la date du dernier tir dans P’expertise des armes 3
feu courtes. Deuxiéme note expérimentale: A propos des nitrites et des nitrates.
(Beitragstudie der Bestimmungsfaktoren iiber den Zeitpunkt des letzten Schusses
bei der Befundung von Handfeuerwaffen. 1I. Experimentelle Mitteilung betreffen
Nitrite und Nitrate.) [Soc. Méd. 16g. et Criminol. de France, 8. VII. 1957.] Ann.
Méd. 1ég. 37, 251—254 (1957).

Angaben tiber die Préparation der Waffen und der Gewinnung der Pulverriicksténde in
der Waffe. Nitrithachweis nach Griuss; Nitratnachweis mittels Brucin, welches lediglich
Nitrat erfaBt und dem Diphenylamin-Nachweis {iberlegen ist. Ergebnis: In den Pulverriickstin-
den verschiedener Handfeuerwaffen ist der Nitritnachweis in den ersten 2—4 Tagen nach Schuf-
abgabe moglich. Nitrate lassen sich noch nach Monaten nachweisen. Dorzaver (Hamburg)
A. Sehinfag, J.Roth und H. Pfreimter: Zwei nene Verfahren: Bestimmung des
SchuBalters bei Schrotpatronen. Arch. Kriminol. 121, 8—12, 123125 (1958).

Bei Abgabe von Schrotschiissen werden in die Papphiilse der Patrone unter hohem Druck
Pulvergase hineingeprefit. Das Prinzip der-Methode beruht darauf, daB das Gewicht der Papp-
hillsen im Exsiceator fortlaufend kontrolliert und mit Modellpatronen verglichen wird. Die
Methode eignet sich allerdings nur zur Bestimmung des SchuBalters fiir einen Zeitraum von
etwa 10 Tagen nach Abgabe des Schusses. Im einzelnen geben Verff. mehrere Variationen der
Methode an; die richtige Auswahl erfordert Kritik und die Anstellung von Vorversuchen.

B. MurLLEr (Heidelberg)

Vergiftungen

@ Handbuch der speziellen pathologischen Anatomie und Histologie. Hrsg. von

O. LusarscH, F. HENkE u. R. RosstrEt. Bd. 13: Nervensystem. Hrsg. von
Dtsch. Z. ges. ger_ichtl. Med., Bd. 48 19
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W. Scrorz. Teil 2: Erkrankungen des zentralen Nervensystems II. Bearb. von
R. Brerixe, H. BocuNik, . BoDECHTEL u. a. Bandteil A u. B. Berlin-Gottingen-
Heidelberg: Springer 1958. Bandteil A: XXIX, 8. 1—1325 u. 565 Abb. Bandteil B:
XVI, S.1326—2902 u. 634 Abb. 2 Bde geb. zus. DM 872.50.

Angel Pentschew: Intoxikationen. S. 1907—2502.

Die vorliegende Darstellung, die 695 Seiten umfalt, enthilt viel mehr, als aus dem Titel
hervorgeht. Verf., der sehr viel Material herangezogen hat, bringt in einem allgemeinen Teil
die anatomischen und physiologischen Grundlagen der Vergiftungen unter besonderer Beriick-
sichtigung des Zentralnervensystems, insbesondere auch der Blut-Hirnschranke, der Blut-
Liquorschranke und des Zeitfaktors. Der spezielle Teil ist sehr ausfiithrlich. Nicht nur die be-
kannten, sondern auch seltener zu beobachtende Vergiftungen werden durchgesprochen, sc
Vergiftungen durch Wurmmittel, durch Arthropoden und durch Hormone einschlieBlich Insulin,
die Insecticide sind allerdings noch nicht beriicksichtigt. In der Darstellung werden zunéchst
das Prinzip der Wirkung, die klinischen Befunde, meist auch die anatomischen Befunde in den
Korperorganen und dann besonders ausfiihrlich die Befunde im Zentralnervensystem erortert.
Ergebnisse, die durch Beobachtungen an vergifteten Menschen und durch Tierexperimente
gewonnen wurden, werden sorgfiltig voneinander getrennt. Von Einzelheiten sei hervorgehoben :
Die Wirkungsweise des Thalliums ist noch nicht vollstindig bekannt. Nach sorgfaltiger Ab-
wagung der Auffassungen im Schrifttum und eigenen Erfahrungen kommt Verf. zu der Auf-
fassung, ,.es liege eine Einwirkung vor, bei welcher der primére Angriffspunkt entsprechend
Jen polyneuritischen Stérungen vorwiegend am peripheren Nervensystem mit besonderer Be-
vorzugung des afferenten Nervensystems anzusetzen sei, wobei dem Sympathicus ein wichtiger
Platz eingeraumt werden miisse*‘. Bei der Erérterung der Befunde bei Vergiftungen durch die
Morphingruppe werden die Forschungen von WrIMaxN besonders hervorgehoben. Die Nicotin-
vergiftung, bei der der Befund anatomisch im groflen und ganzen negativ ist, sind hier und da
vereinzelt Verinderungen am zentralen Nervensystem- gesehen worden, deren Spezifitdt vom
Verf. fiir zweifelhaft gehalten wird. Sehr ausfithrlich nach allen Richtungen hin wird die CO-
Vergiftung erortert. Auch das gerichtsmedizinische Schrifttum ist eingehend berticksichtigt
worden. — Es wird in der gerichtsmedizinischen Praxis immer wieder vorkommen, dafl man
gendtigt ist, bei der Untersuchung von Vergiftungen und zweifelhaftem chemischem Befund
alle anatomischen Merkmale eingehend zu wiirdigen. Hierfiir ist ein Nachschlagen in diesem
Buche unentbehrlich. Ob es sich allerdings bei etwa erhobenen Befunden am Zentralnerven-
system tatsachlich um spezifische Verdnderungen handelt und ob nicht auch Leichenerscheinun-
gen mitspielen, wird von Fall zu Fall kritisch zu itberprifen sein. Insbesondere fiir diejenigen,
der wissenschaftliche Fragestellungen auf dem Gebiet der Intoxikationen bearbeitet, wird
ein Nachschlagen in diesem Werk sehr niitzlich sein. B. MueLLer (Heidelberg)

® Die innere Medizin und das Bier. Eine Beitragsreihe. 4. iiberarb. Ausgabe.
Miinchen: Jehle & Co. o. J. (1958). 115 S.

In einer Artikelserie ist ein Aufsatz: Blutalkohol und StraBenverkehrsordnung von W. KLEBER
ud W. HevEr von der wissenschaftlichen Station fiir Brauersi, Miinchen (S. 38—44) enthalten,
in dem Verff. versuchen, den Nachweis zu bringen, das errechnete B. A. K. an Hand von Wid-
markgleichungen unrichtig sind. Beweis und Beispiele zeigen, daB man der Materie und be-
sonders einer Aussage im StrafprozeB fremd gegeniiber steht. Kiihn wird gefolgert, ,,daB fur
forensische Zwecke die Bestimmung des Athylalkohols im Blute nach den im Augenblick ange-

wandten Methoden nicht spezifisch ist*‘, oder: die Blutalkoholprobe ist... ,,darum nur ein
schwaches Indiz‘‘. Diese und #hnliche Ausfithrungen wurden 1958 aus einer ,,wissenschaft-
lichen Station‘¢ vertffentlicht. Dorzaver (Hamburg)

® Die Alkoholblutprobe. (Statens offentl. utredningar 1956: 37. Inrikesdept.)
Stockholm : Iduns Tryckeri 1956. 110 S. [Schwedisch].

AnlaB zu diesem Gutachten war das Aufdecken von Fehlern bei der Blutalkoholbestimmung
im Staatlichen Gerichtschemischen Institut in Stockholm, in dem sidmtliche Blutalkoholbestim-
mungen fiir das ganze Land Schweden vorgenommen werden. — Wihrend der Jahre 1946—1950
handelte es sich um 3000—4000 Blutalkoholbestimmungen jahrlich und im Jahre 1954 8000.
Die Blutproben werden mit Capillaren und nicht mit Veniilen entnommen. Wihrend bislang
3 Capillaren eingeschickt wurden, verlangt man nach Einfithrung der ADH-Methode 6 Capillaren.
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Bei der Kontrolle zeigte sich, daf hauptsachlich Rechenfehler sowie Schreibfehler bei der Uber-
tragung der Analysenresultate Anlafl zu einigen wenigen ,,Fehlbestimmungen‘‘ waren. — Die
Widmarkmethode wird auch weiterhin als zweckméifBig fiir forensische Untersuchungen an-
gesehen, doch sollte man die ADH-Methode als Kontrollverfahren einfithren. — Eingehende
Beschreibung der ADH-Methode. G. E. Voret (Lund)
H. Miihlschlegel: Kunststoffe im Lebensmittelverkehr. Bundesgesundheitsblatt
Nr 10, 148-—150 (1958).

Kunststoffe (K..) verschiedenster Art werden heute bereits in groem Umfang in der Lebens-
mittelindustrie als Verpackungsmaterial, ferner als EBgeschirr, Trinkbecher, Kiichengerite,
Milchflaschen, Flaschenverschliisse sowie als Rohre fiir Wasser-, Milch- und Bierleitungen ver-
wendet. Die meisten reinen K. sind sowohl in Wasser als auch in den bei Lebensmitteln vor-
kommenden Sauren sowie in Fetten und Olen praktisch so gut wie unlsslich. In den K. des Han-
dels sind aber stets groBere oder kleinere Beimengungen in Form von Emulgatoren, Gleitmitteln,
Farbstoffen, anorganischen Filllstoffen und vor allem von Weichmachern (unter Umstéinden
30 und mehr Prozent) enthalten. Im Gegensatz zu den eigentlichen K. sind diese Zusatze niedrig-
molekulare chemische Verbindungen, die je nach ihrer Natur in Wasser, Siuren, Alkohol sowie
in Olen und Fetten mehr oder weniger loslich sind. Die gesundheitliche Beurteilung der K. ist
deshalb mehr ein Problem ihrer Hilfs- und Zusatzstoffe. Bei einer Reihe dieser Zusatzstoffe
entzieht es sich vorerst noch unserer Kenntnis, wieweit sie auf eventuelle chronisch-toxische
Eigenschaften gepriift worden sind. Das K.-Problem gewinnt besonders im Hinblick auf die
Neufassung des Lebensmittelgesetzes zusehends an Bedeutung. Das Inkrafttreten der Gesetzes-
novelle wird es erforderlich machen, festzulegen, welche Anforderungen an die mit Lebensmitteln
in Berithrung kommenden K. zu stellen sind. Beim Bundesgesundheitsamt wurde daher eine
Kommission errichtet, welche unter anderem mit der Awusarbeitung von Analysenmethoden
fiir die Untersuchung von K. im Sinne des Lebensmittelgesetzes beauftragt worden ist. Es
sollte Aufgabe der K.-Industrie sein den Unbedenklichkeitsnachweis selbst zu erbringen und
dem Bundesgesundheitsamt entsprechende Gutachten zur Uberpriifung vorzulegen.

Vipic (Berlin)

Otto Hogl: Die Lebensmittelgesetzgebung in der Schweiz. [Eidgenoss. Gesundheits-
amt, Bern.] Bundesgesundheitsblatt 1958, 277—280

Chester S. Keefer: Food poisoning. (Nahrungsmittelvergiftungen.) [22. Ann. Con-
vent., Amer. Coll. of Gastroenterol., Boston, 21.—23. X. 1957.] Amer. J. Gastroent.
29, 385—391 (1958).

Verf. zeigt auf, daB Nahrungsmittelvergiftungen in den meisten Fallen von Bakterien her-
rithren, die mit diesen in Berithrung kamen. An erster Stelle stehen dabei Vergiftungen mit dem
Staphylokokken-Enterotoxin. Damit befallene Nahrungsmittel sind oft Backwaren, die mit
Cremes gefiillt sind. Die Inkubationszeit liegt dabei innerhalb 3 Std. Durch Einwirkung von
Chemikalien wie Natriumnitrit, Natriumfluorid, Antimon, Cadmium, Arsen, Blei, Quecksilber
und Zink kénnen gleichfalls bakterielle Toxine ausgelost werden. Es wird weiterhin auf den
Erreger des ,,Darmbrandes®, das Clostridium perfringens F sowie auf die Salmonellosen einge-
gangen. Verf. empfiehlt jede vorkommende Diarrhoe zuerst auf pathogene Keime zu unter-
suchen. E. Burcer (Heidelberg)
G. Thomas: La stérilisation par radiations ionisantes. (Sterilisierung durch ionisieren-
de Strahlungen.) Arch. belges Méd. soc. 15, 357—375 (1957).

Nach einer Ubersicht iiber die Grundsitze der Technik sowie den Anwendungsmoglichkeiten
der Sterilisierung durch ionisierende Strahlungen versucht Verf. einen Uberblick uber das
Problem darzustellen. Ergebnisse der Arbeiten itber Wirkung der Strahlungen auf Keime,
auf Lebensmittel und ihre Einpackungen sowie auf die toxischen Umwandlungen der Stotfe,
die mit Strahlungen behandelt werden, sind griindlich dargestellt. Eine interessante Aussicht
tiber das kinftige Anwendungsgebiet der Strablen zur Sterilisation von Getreide, Nahrungs-
mitteln und Medikamenten werden hervorgehoben. Zum Abschluff aber wird auf Vorsicht hin-
gewiesen; die neue Sterilisationsmethode darf von den verantwortlichen Stellen nur bei hin-
reichender Erfahrung und Sicherheit ausgenutzt werden. A. J. CeaUMONT (Strasbourg)

T. R. Pfundt: A poison information center as a statewide service to physicians. (Rine
Gitt-Auskunftszentrale fiir Arzte im Bereich eines Staates [Oklahoma].) [51. Ann.

19%*
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Meet., Sect. on Publ. Health, South. Med. Assoc., Miami Beach, 11.—14. XI. 1957.]
Sth. med. J. (Bgham, Ala.) 51, 570-—573 (1958).

Die Arbeit der Zentrale besteht darin, daf im Falle eines Vergiftungsverdachtes telefonisch
an Arzte iiber die Art des fraglichen Giftes, Symptomatik und Behandlungsméglichkeiten
Auskunft gegeben wird und da durch Vermittlung der Erfahrungen vorbeugende Aufklirungs-
arbeit geleistet wird. Vorwiegend werden die selteneren Gifte erfallt, da die biufiger verwendeten
den Praktikern hinreichend bekannt sind. Durch entsprechende Katalogisierung der moglichen
Giftpraparationen und Auswertung von Einzelfdllen wird die Informationsgrundlage fortlaufend
verbessert. Dadurch sollen vor allem die Vergiftungsunfille bei Kindern eingeschrinkt werden.
In den USA bestehen bereits mehrere, vorwiegend stidtische Auskunftsstellen dieser Art, z. B.
in Chicago. In Oklahoma steht die Organisation den Arzten des ganzen Staates zur Verfiigung.
(Die Einrichtung diirfte sich auch in Deutschland als niitzlich erweisen. In verschiedenen
gerichtsmedizinischen Instituten sind die Voraussetzungen dafiir vorhanden. Ref.)

Ga. ScamipT (Erlangen)
W. T. Bruns: Vergiftungsunfiille im Kindesalter. Vergiftungs-Informationszentralen.
[Dept. of Pediatr., Univ. of California, Los Angeles.] Mschr. Kinderheilk. 106,

289—291 (1958).

Durch die anwachsende Zahl der potentiellen Gifte, nicht nur in Pharmazeutika, sondern
auch in den Haushaltsmitteln, ist eine steigende Anzahl von Vergiftungen im Kindesalter zu
beobachten. Die Anzahl der Vergiftungen in Kalifornien zeigt statistisch aufgeschlisselt fir
Kinder im Alter von 2—3 Jahren eine Spitze mit 35,3 %, im Schulalter (5—14 Jahre) nur mehr
6,3% aller Falle. Hinsichtlich der Ursachen der Vergiftungen stehen an erster Stelle praktisch
ungiftige Haushaltsmittel, dann Kohlenwasserstoffe (aus Haushaltsmittel), kosmetische Produkte
und Medikamente von geringer toxischer Wirkung. Erst danach folgen eigentliche Gifte, wie
Metalle, Alkohole, Desinfektionsmittel u. a. G. MacmaTa (Wien)
Harold Jacobziner and Harry W. Raybin: Briefs on accidental chemical poisonings
in New York City. (Bericht iiber einige zufillige Vergiftungen in New York.) N. Y. St.
J. Med. 58, 1923—1925 (1958).

Die Verff. berichten tiber 10 Vergiftungsfille vorwiegend an Kleinkindern mit verschiedenen
Arzneimitteln und Chemikalien einschlieflich ihrer Symptomatik und Behandlung.

Ar~oLp (Leipzig)
Franz Josef IMolzer: Angebliche Vergiftungen und Gewalttaten. [Univ.-Inst. f.
gerichtl. Med., Innsbruck.] Mitt. gerichtl. Med. u. Psychiat., Geféingnismed. 2,
23—31 (1958).

Es wird an 16 Beispielen dargelegt, wie man bei angeblichen Vergiftungen den wahren Sach-
verhalt zu erkennen vermag. Auf die Wichtigkeit der engen Zusammenarbeit zwischen Psychiater,
Gerichtsarzt und Gerichtschemiker wird hingewiesen. E. BurcEr (Heidelberg)
Jiirgen Schrider: Ein pharmakologischer Wirkungsnachweis mit Leukocyten. [Inst.
f. Gerichtl. Med., Univ., Hamburg.] Naturwiss. 43, 200 (1956).

Es wird ein Test beschrieben, der Wirkungen verschiedener chemischer Stoffe auf lebende
Leukocyten in vitro meBbar macht. Spaxy (Munchen)
Rudolph J. Muelling jr., Nicholas J. Chetta and Charles S. Petty: Ultraviolet spectro-
photometry and its application in toxicology. (Die Ultraviolett-Spektrophotometrie
und ihre Anwendung in der Toxikologie.) [Laborat. of Instrumentat. and Standar-
disat., Dept of Path., Louisiana State Univ. School of Med., New Orlans, La.]
[Internat. Cancer Cytol. Congr., Amer. Soc. of Clin. Path., Chicago, 11I., 8.—12. X,

1956.] Amer. J. clin. Path. 29, 385—390 (1958).

Verff. geben einige Beispicle iiber die Moglichkeit mit Hilfe der UV-Spektrophotometrie
komplizierte, organische Verbindungen zu identifizieren und quantitativ zu bestimmen. Spezi-
fische Absorptionskurven fiir Nicotin, Barbiturate, Ephedrin, Chinin, Strychnin und Hydantoin
sind wiedergegeben und die Falle, bei denen die Substanzen gefunden wurden, naher beschrieben.
In analytischer Hinsicht waren keine neuen Gesichtspunkte mitgeteils, Es wird von den Verff.

auf die auf diesem Gebiet maBgeblichen Arbeiten von Braprorp und Brackrrr hingewiesen.
E. Burcer (Heidelberg)
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Oscar Kanner and Cecil Moss: Measurement errors in clinical speetrophotometry.
{MeBfehler bei der klinischen Spektrophotometrie.) [Veterans Administr. Hosp.,
Oteen, N. C.] Amer. J. clin. Path. 29, 310—318 (1958).

Der vorliegende Beitrag behandelt im einzelnen den Einfluf der Genauigkeit des Galvano-
meters, die Geometrie des Lichtdurchganges und der Cuvetten, die Konstanz des Lichtstromes
sowie die spektrale Reinheit der verwendeten Losungsmittel. Die Untersuchungen wurden am
Coleman-Photometer Junior und am Coleman-Universalspektrophotometer vorgenommen und
Angaben tiber die moglichen AbweichungsgroBen gemacht. E. Buraer (Heidelberg)
K. Félkel und G. Jeitler: Uber eine elekironisch gesteuerte Schiittelvorrichtung zum
Gasanalysenapparat nach Rappaport. Ein Nachtrag zu der in dieser Wochenschrift,
Jg. 1957, 8. 615, erschienenen Mitteilung. [Physiol. Inst., Univ., Graz.] Wien. klin.

Wschr. 1958, 354—355.

Die Arbeit befaBt sich mit einer elektronisch gesteuerten Schittelapparatur. In der Reak-
tionskammer befindet sich ein zugeschmolzenes Glasrshrchen, in das Eisenfeilspéine eingebracht
sind. Sie werden durch einen thyratronbetriebenen Magneten in rhythmische Bewegungen
versetzt. Ein elektronischer Zeitschalter erlaubt eine automatische Dosierung des Schiittelns.
Die elektrische Schaltung der Apparatur (1 Doppeltriode, 1 Thyratron, 1 Gleichrichter und
1 Stabilisator) wird dargestellt. SELLIER (Bonn)

W. Geilmann: Die Verwendung der Verdampfungsanalyse zur Erfassung geringster
Stofimengen. I. Das Arbeitsverfahren. [Anorg.-Anal. Inst., Univ., Mainz.] Z. anal.
Chem. 160, 410—426 (1958).

Bei der Verdarpfungsanalyse wird in einem Quarzrohr mit eingeschmolzener Diise, einem
Kiithlfinger mit Zentriereinrichtung bei elektrischer Beheizung des in einem Schiffchen befind-
lichen Materials gearbeitet. Die Kihlung erfolgt im allgemeinen mit Wasser. Es wurde ein
sog. Marsofen KC8 der Firma Heraeus, Hanau, der kurzfristig Temperaturen von 1250° C aus-
halt, benutzt. Bs wurde bei normalem Luftdruck mit einem geeigneten Treib- und Reaktionsgas
gearbeitet. Bei der Entwicklung der Apparatur wurden mit aktivem Bleiisotop Th B die giin-
stigsten Arbeitsbedingungen festgelegt. Die Verdampfung verliuft bei geeigneten Arbeits-
bedingungen stets quantitativ bis herab zu Bruchteilen von Nanogrammen. Die Leistungs-
fahigkeit der Methode ist also nur begrenzt durch die gewihlte Nachweis- und Bestimmungs-
methode. Es konnen mikrochemische Arbeitsverfahren an die Verdampfung angeschlossen
werden, aber auch kann ebensogut die Polarographie oder Spektrographie Anwendung finden.
Im letzteren Falle kann ein XKiihlfinger aus Metall angewendet werden, der als Elektrode bei der
anschlieBenden Erzeugung des Funkenspektrums dient. Uber die Dauer bis zur Vollstandigkeit
der Verdampfung des zu untersuchenden Stoffes sind die Angaben dariiber beispielsweise so
daB 100 ug Blei bei 1100° C innerhalb 30—40 min voilig zu verdampfen, d. h. bis auf 0,5 ug’
der Nachweisharkeitsgrenze der polarographischen Bestimmung, sind. Die Verdampfungs-’
geschwindigkeit ist von der Korngrofe des Materials abhingig. Bei Verbindungen konnen
Zuschlage zur Zerlegung und Verdampfung zum Erfolg fithren. Uber die Leistungsfahigkeit
des Verfahrens geben einige mitgeteilte Analysenwerte ein Bild: Aus 0,55 ¢ Braunstein wurden
9 ng Thallium, aus 0,002 g Lepidolith 380 ng Thallium und aus 0,41 g Schiefer 55 ng Thallium
ermittelt. In 0,70 g Zinkblende wurden 36 ug Cadmium, in 0,008 g Kupfer wurden 265 ng Blei
gefunden. Bei Verdampfung nach vorheriger Konzentrationsfallung auf geeignete Triiger, von
denen aus verdampft werden kann, wurden in 1,45 g Tabak 85 ng Thallium, in 1,00 g Wurst,
der 10 ng Thallium zugesetzt waren, wurden 9ng wiedergefunden. In 2,65 g Filtrierpapier
wurden 5,7 ug Blei festgestellt, in 200 g Wasser 6 ug Blei. Die Apparatur und die Arbeitsweise
sind in der Arbeit ausfithrlich beschrieben; es muB eim einzelnén darauf verwiesen werden.

E. Burcer (Heidelberg)
Milton Feldstein and Niels C. Klendshoj: The determination of volatile substances
by mierodiffusion analysis. (Die Bestimmung von fliichtigen Substanzen durch
Mikrodiffusionsanalyse.) [Dept. of Legal Med., Univ. of Buffalo School of Med.,
Dept. of Biochem., Buffalo Gen. Hosp. Buffalo, N. V.] [6. Ann. Meet., Amer. Acad.
of Forensic Sci., Chicago, 25.—27. 11. 1954.] J. forensic Sei. 2, 39—58 (1957).

In einer ausfithrlichen Arbeit werden die Vorteile der Mikrodiffusion zur Abtrennung von
flichtigen Verbindungen aus biologischen Materialien gegeniiber der Destillationsmethode dar-
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gelegt. Nur 1—5 ml Probenmenge werden zur Ausfithrung der Untersuchung benétigt. Die
fliichtigen Substanzen werden im Hinblick auf die Absorptionsfliissigkeiten in folgende Gruppen
eingeteilt (fliichtige Substanzen — Absorptionsmittel): 1. Alkohole — Bichromat-Schwefel-
sdure; 2. Aldehyde und Ketone — Natriumbisulfit; 3. Alkohole — verdiinnte Schwefelsiure;
4.Cyanide, Sulfide, Phenole — Natronlauge; 5. Kohlenoxyd -— Palladiumchlorid; 6. Chlorkohlen-
wasserstoffe — Toluol. Fiir alle Gruppen werden genaue Bedingungen zur Durchfithrung der
Diffusionsanalyse angegeben, zahlreiche Beleganalysen zeigen die Exaktheit der Methode.
G. MacmaTa (Wien)

Arthur J. MeBay: Chromatographic methods of analysis applied to forensic problems.
(Bei forensischen Problemen angewandte chromatographische Analysenmethoden.)
[Chem. Laborat., Massachusetts Dept. of Publ. Safety, Boston.] [9. Ann. Meet.,
Amer. Acad. of Forensic Sci., Chicago, 2. ITI. 1957.] J. forensic Sci. 3, 364—369
(1958).

Ubersicht iiber die einzelnen Methoden, wobei vor allem die Papierchromatographie der
Barbiturate und anderer Pharmakas wie Doriden, Chlorpromacin und Metapyrilen Erwidhnung
findet. 30 Literaturangaben von amerikanischen Autoren auf diesem Gebiet.

E. Burcer (Heidelberg)
Hans Hettler: Zur Papierchromatographie der Phosphorverbindungen. I. Anorgani-
sche Phosphorverbindungen. [Chem. Inst., Univ., Heidelberg.] J. Chromatogr.
(Amst.) 1, 389—410 (1958).
Ubersicht.

Daniel C. Sehadt and Don C. Purnell: Salicylate intoxication in an adult. (Acetyl-
salicylsfurevergiftung eines Erwachsenen.) [Mayo Found, Rochester, Minn.] Arch.
intern. Med. 102, 213—216 (1958).

Ein 56jahriger nahm innerhalb von 5 Tagen etwa 225 g (700 Tabletten zu 5 grains) ac. acetylo-
salicyl. ein,nachdem er etwa 10 Tage lang téiglich etwa 0,6—1,0 g gegen Kopfschmerz nach einem
3 Wochen vor der Aufnahme aufgetretenem Herpes der Hals- und Kopfgegend versucht hatte.
Ein Jahr zuvor erlitt er einen Myckardinfarkt, weiter bestehende Angina pectoris wurde mit
Nitroglycerin behandelt. — Im Bild der Vergiftung wurden Nausea, Erbrechen, Ohrenklingen
vermilt, Hyperventilation, Tachykardie, Cyanose, Schweifle, Hyperglykamie, Glykosurie,
Albuminurie, Acidose, Erregung, Verwirrung und schliéBlich schweres Koma beobachtet. Unter
der Vergiftung trat ein apoplektischer Insult ein, der Anwendung der kiinstlichen Niere verbot
(toxische cerebrale Hamorrhagie oder Zufallsbefund ?). Die diabetische Stoffwechsellage blieb
hier auffalligerweise bestehen, nachdem mit 2x 1000 ml 6 mol Natriumlactat 80 Tr/min intra-
vends die Vergiftung beherrscht war (Methode der Wahl nach WirLiam u. Pawrive 1937). —
Nach Gramam u. PARkER trat Erbrechen, Schweil und Hyperventilation bei 28 mg-% A.,
Erregung und Verwirrtheit bei 47 mg-% und Lungentdem bei 49 mg- % auf. FARBER u. Mitarb.
fanden in der 11. Std nach 12 g A. binnen 9 Std einen Blutspiegel von 39 mg-%. Hier wurden
am 1., 2. und 3. Tag 61, 39,7 bzw. 15,5 mg-% A. bestimmt. LommEer (Kdéln)

E. Merlevede et J. Elskens: Les intoxications dues 2 ’anhydride phtalique, anhydride
maléique et aux phtalates. (Vergiftungen durch Phtalsdureanhydrid, Malonsgure-
anhydrid und andere Phtalate.) Arch. belges Méd. soc. 15, 445—457 (1957).

Die zunehmende Verwendung von Phtalaten in der Leichtindustrie besonders zur Herstellung
von Kunststoffen hat im vermehrtem MaBe zu gewerblichen Intoxikationen durch diese Ver-
bindungen und ihre Zwischenprodukte bei der Fabrikation gefiihrt. Die Giftwirkung der Phtalate
erstreckt sich vorwiegend auf Haut und Schleimhdute. Von Verff. wurden daher die einzelnen
Phasen der Fabrikationsprozesse, die verschiedenen Moglichkeiten der Vergiftung und vor
allem ihre Verhiitung bzw. Behandlung besprochen. ArNoLD (Leipzig)
M. Portigliatti Barbos: Sulla valutazione dell’intossicazione da piombo da ritenzione
di proiettili. [Ist. di Med. Leg. e Assicuraz., Univ., Torino.] Minerva med.-leg.
(Torino) 78, 32—37 (1958).

K. W. Jotten+ und W. Klosterkotter: Untersuchungen mit dem Rostschutzgrund-
anstrichpriiparat ,,Graubleimennige-Arcanol®. [Staatsinst. f. Staublungenforschg. u.
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Gewerbehyg., Hyg.-Inst., Westf. Wilhelms-Univ., Minster.] Zbl. Arbeitsmed. 8,
140—142 (1958).

Verspritzen von Graubleimennige, die in konzentrierter Form 50% metallisches Blei ent-
halt (gegeniiber der gebrauchlichen roten Mennige mit 77—80% Pb,0,), in geschlossenen Raumen
mit Spritzpistole kann nach Tierversuchsergebnissen zu Bleivergiftungen fithren, allerdings
nicht in dem Mafle wie das Verspritzen dquivalenter Mengen der roten Mennige. Graublei-
mennige kann daher nur unter Anwendung von Schwebestoffmasken und Schutzkleidung in
geschlossenen Réumen mittels Spritzverfahren aufgetragen werden. Vom gewerbehygienischen
Standpunkt aus ist sie als eine weniger giftige Bleifarbe der roten Mennige vorzuziehen.

Ga. ScemtpT (Erlangen)
Giulio Saita e Luciano Moreo: Piombo e porfirine nella bile dei saturnini trattati con
versenato di ealeio. [Clin. d. Lav. ,,Luigi Devoto®, Univ., Milano.] Med. d. Lavoro
49, 376—384 (1958).
Garson H. Tishkeff, Norma B. Granville, Robert Rosen and William Dameshek:
Exeretion of o-aminolevulinic acid in lead infoxication. [Blood Res. Laborat., New
England Center Hosp., Boston.] Acta haemat. (Basel) 19, 321-—326 (1958).

Sven Moeschlin: Klinik und Therapie der Bleivergiftung. [Med. Klin., Birgerspit.,
Solothurn.] [43. Jahresvers., Schweiz. Ges. f. Unfallmed. u. Berufskrankh., Schaff-
hausen, 2.—3. XI. 1957.] Z. Unfallmed. Berufskr. 51, 129-—149 (1958).

Karen B. Petersen and T. K. With: A simple method of cleaning mereury. (Eine
einfache Quecksilber-Reinigungsmethode.) [Central Laborat., Svendborg County
Hosp., Svendborg.] Scand. J. clin. Lab. Invest. 10, 110 (1958).

Verf. gibt fiir die Reinigung auch von stark verunreinigtem Quecksilber eine neue Methode
an, welche auf die Verwendung von hohen Reinigungssdulen verzichtet. Das Prinzip der Methode
besteht darin, daf das Quecksilber in feinen Tropfen eine Reinigungsfliissigkeit von etwa 20 cm
Hohe durchliuft, die in 500 ml Wasser 500 g Natriumdichromat und 5 ml konz. Schwefelsiure
enthalt. Das am Boden sich sammelnde Quecksilber wird am besten noch einige Stunden oder
iber Nacht in der Reinigungsfliissigkeit belassen. AnschlieBend wird es in bekannter Weise
mit Wasser gewaschen und mit Filtrierpapier getrocknet. Ein einmaliges Durchtropfen ist in
den meisten Fallen ausreichend. Die mit der Reinigung verbundenen Verluste an Quecksilber
sollen bei zweimaligem Durchtropfen 7,5% betragen. A. BErNT (Berlin)

Sidney Nobel and Deana Nobel: Determination of mercury in urine. (Quecksilber-
Bestimmung im Urin.) [Monmouth Mem. Hosp., Long Branch, N. J.]1 [132. Meet.,
Amer. Chem. Soc., New York, 8 —13. IX. 1957.] Clin. Chem. 4, 150—158 (1958).

Verff. berichten iiber eine modifizierte Dithizon-Methode zur Bestimmung von Quecksilber
im Urin, bei der die bisher beobachteten Quecksilber-Verluste, bedingt durch teilweise Ver-
fliichtigung bei der Veraschung oder durch teilweise oxydative Zerstorung des Dithizons, auf
ein Minimum reduziert sind. Das Prinzip der Methode besteht darin, daBl Quecksilberionen
und andere organische Quecksilberverbindungen durch eine Hydrazin-Kupfersulfatlosung sehr
rasch zu metallischem Quecksilber reduziert werden, welches nach anschliefender Oxydation
mit Schwefelsdure und Kaliumpermanganat bei Raumtemperatur durch bekannte titrimetrische
Dithizon-Methoden bestimmt wird. Zu 50 ml Urin werden in einemn 250 ml Erlenmeyer-Kolben
0,5 m! 12n Schwefelsiure, 1 ml Kupfersulfatlosung (3,9 g CuSO, - 5 H,0 auf 11 Wasser) und
0,2 ml Hydrazinhydrat (95%) gegeben, nach jeder Zugabe gut geschiittelt und verschiossen
10 min stehengelassen. Nach Zugabe von 2 ml 10 n Natronlauge wird der Kolben erneut 20 sec
lang geschiittelt. AnschlieBend wird mit 9 ml 12 n Schwefelsiure angesiuert und nach Zugabe
von 35ml Kaliumpermanganatlosung (6%ig) 1 Std bei Zimmertemperatur stehengelassen.
Nach der Zerstorung des tberschiissigen Kaliumpermanganates mit 1 ml Hydroxylaminhydro-
chloridlésung (20%ig) wird der Kolbeninhalt in einen Scheidetrichter iberfithrt und der Queck-
silbergehalt durch eine bekannte titrimetrische Dithizon-Methode bestimmt. Als Stérelemente
werden Gold, Palladium und Silber genannt, weshalb ein spezifischer Quecksilbernachweis
empfohlen wird. Beleganalysen bestétigen die Brauchbarkeit der Methode, die sich bei der
Untersuchung von Arbeitern in Quecksilber verarbeitenden Betrieben schon gut bewdhrt hat.

A. Ber~T (Berlin)
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Sloan J. Wilson, Helen E. Heath, Paul L. Nelson and G. George Ens: Blood coagula-
tion in acute iron intoxication. (Die Blutgerinnung bei akuter Eisen-Intoxikation.)
[Hematol. Sect., Dept. of Med., Univ. of Kansas Med. Center, Kansas City.] Blood
13, 483491 (1958). ;

- Nachdei in &inigen Fillen von Eisenvergiftung fliissiges Blut und Gewebsblutungen be-
obachtet worden waren, tiberpriiften die Autoren die einzelnen Faktoren des Gerinnungssystems
am Herzblut von 24 Ratten bei peroraler Eisenzufuhr (Ferrosulfat in einer Dosierung von 300
bis 700 mg Fe/kg). Der Serum-Eisenspiegel stieg bis maximal 422 y-%; parallel hierzu ent-
wickelte sich eine Verlingerung der Gerinnungszeit, bei Dosen iiber 600 mg/kg blieb das Blut
itberhaupt fliissig. Storungen der Retraktion ergaben sich bei Dosen iiber 300 mg/kg, auch
die Thrombocytenzahl sank ab; die Prothrombinzeit war verlingert, wihrend Fibrinolyse-
steigerung nicht beobachtet wurde. Als Ursache einer qualitativen Alteration des Fibrins,
welches einige Zeit nach der Eisenzufuhr rostfarben, faserig und leicht zerfallend erscheint,
dabei eine grofle Menge nicht auswaschbares Eisen enthilt, wird eine Eisenanlagerung im Fibri-
nogenmolekiil diskutiert. Bera (Miinchen)

Herbert E. Stokinger and William D. Wagner: Early metabolic changes following
cobalt exposure. Elevations in serum «-globulins and serum neuraminic acid. Arch.
industr. Hlth 17, 273—279 (1958). :

V.V. Melikov: The toxicity of beryllium oxide. (Zur Frage der Giftigkeit von
Berylliumoxyd.) Farmakol. i Toksikol. 21, H. 3, 73—77 (1958) [Russisch].

Eine eingehende Besprechung der Literatur experimenteller Vergiftungen mit Beryllium-
verbindungen. Tabellen geben AufschluB} tiber die von den verschiedensten Autoren verwandten
Berylliumverbindungen und Versuchstiere sowie iiber die jeweils festgestellten letalen Dosen.
Ts werden Ergebnisse von Tierversuchen im Laboratorium des Verf. mit fritheren Untersuchun-
gen verglichen. Es wird darauf hingewiesen, daB die Giftigkeit unloslicher Berylliumsalze mit
Erhohung des Dispersionsgrades erheblich ansteigt und daB die groBte Giftigkeit der Beryllium-
verbindungen bei intravenéser Verabreichung beobachtet wurde. Als empfindlichste Versuchs-
tiere gegeniiber Berylliumoxyd bei intravenoser Verabreichung werden Kaninchen, Hunde und
Ratten bezeichnet. Wegen des Fehlens itbereinstimmender experimenteller Unterlagen werden
weitere Untersuchungen iiber die Giftigkeit der Berylliumverbindungen angeregt.

ScawerTzER (Diisseldorf)

Toyoji Matsukura and Ken Katsura: A ease of poisoning caused by antimony. (Eine
Antimonvergiftung.) [Dept. of Forensic Med., Tokushima Univ. School of Med.,

Tokushima.] Jap. J. legal Med. 12, 219—223 mit engl. Zus.fass. (1958) [Japanisch].
Ein 28jihriger Arzt erkrankte mit Schwindelanfillen, Bluterbrechen, blutig-waBrigen Stuhl-
entleerungen und starb nach 16 Tagen unter Dyspnoe, Krampfen und Herzinsuffizienz. Fettige
Degenerationen von Leber, Nieren und Herz, Fettnekrose des Pankreas, Leber- und Milzerwei-
chung sowie Abnahme des Fettgewebes waren die wichtigsten Sektionsbefunde. Im Verdauungs-
trakt wurde nur eine diffuse Hyperamie mit einer Anzahl Ecchymosen der Magenschleimhaut
gefunden, Die chemischen Befunde sprachen fiir Antimonvergiftung. Umstdnde dieser Ver-
giftung, Art, Form und Dosis der Antimonpréparation (Kaliumantimonyltartrat?) blieben
unbekannt. G. ScumIpT (Erlangen)

Kemal Saracoglu und Rasim Giiltiirk: Ein Fall von Thallium-Vergittung. [II. Med.
Klin.,, Haydarpasa Numune Hastanesi, Istanbul.] Minch. med. Wschr. 1958,
804—806.

BEin 17jahriger Mann kam 20 Tage nach Einnahme eines in suicidaler Absicht eingenommenen
thalliumhaltigen Mausegifts nicht bekannter Menge in die Klinik. Er war zuvor wegen Glieder-
schmerzen vom Hausarzt unter der Verdachtsdiagnose Rheuma behandelt worden, bis nach
15 Tagen die Kopfhaare auszufallen begannen und zunéchst tonische und dann klonische Konvul-
sionen auftraten, deretwegen die Klinikeinweisung erfolgte, wahrend der Kranke ,,in Ohnmacht**
war. Hs wird eine Reihe klinischer Daten einschlieBlich der Laborwerte wiedergegeben. Es
bestand Hypertonie (185/100), die auch durch Medikation mit Thio-calci-OM, Vitamin B-Kom-
plex und NaBr nicht restlos zu beseitigen war. Jedenfalls wurde die Vergiftung itberlebt. Die
weiteren Ausfithrungen zum Bild der Thallium-Vergiftung bringen nichts Neues. Die Giftwirkung
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wird dabin erklirt, daB hochstwahrscheinlich eine Blockierung einiger Sulthydril-Gruppen des
intracelluliren Fermentsystems stattfindet bei gleichzeitiger Erhthung des Tonus des Sympathi-
cus und neurohormonaler Dystonie. Ravscarr (Heidelberg)

W. Widy: A simple method of early diagnosing thallinm poisoning (based on changes
in the hair roots). (Eine einfache Methode zur frithen Diagnose der Thallium-
vergiftung auf der Grundlage von Verdnderungen in den Haarwurzeln.) [Inst. of

Leg. Med., Med. Acad., Poznan.] Bull. Soc. Sci. Poznan, Ser. C 1957, H. 7, 49—57.
Schon in fritheren Arbeiten (ref. in ds. Z.) hat Verf. berichtet itber Beocbachtungen der Art,
daB die Haare Thalliumvergifteter im Wurzelbereich spindelige Verdickungen aufweisen mit
schwarzen, kérnigen, pigmentihnlichen Einlagerungen. Inzwischen sind iiher 6000 Kopf- und
Kérperhaare von 10 Fallen von Thalliumvergiftung untersucht worden, so dal sich im einzelnen
folgendes sagen 1aBt: Die Verinderungen zeigten sich an Kopfhaaren zu 95%, an Achsel- und
Schamhaaren zu 60—70%, an den Haaren der Beine, des Kinns und der Brust zu 50-—60%,
an den Haaren der #uBeren Augenbrauenabschnitte und des Naseneingangs zu etwa 50% und
an den Haaren der inneren Augenbrauenabschnitte und den Augenwimpern zu 30%. Bei Todes-
fallen waren die Veriinderungen deutlicher als bei iiberlebten Vergiftungen. Nach zweifacher
Giftzufuhr findet man Schwirzungen in der Wurzel und im unteren Schaft des Haares bei
dazwischenliegender freier Zone, ohne dafl — da das Haarwachstum gestort wird — genaue
Riickschliisse auf den Zeitabstand gezogen werden kénnen. Bei Tierversuchen an Ratten und
Meerschweinchen hat sich gezeigt, daB in den Schnauzbarthaaren der Tiere schon 3 Std nach
der Giftgabe die typischen Verdnderungen vorhanden sind. Es wird angenommen, da die
schwarzen Haarbezirke kein Thallium enthalten, sondern sich wahrscheinlich aus Melanin zu-
sammensetzen, dal die Ablagerungen die Struktur der Hornschicht des Haares zerstéren und
daher der urséchliche Faktor sind fiir den spiteren Haarausfall. —Ravuscaxe (Heidelberg)

Harold Jacobziner and Harry Raybin: Accidental arsenic poisoning. (Unfille durch
Arsenvergiftung.) [New York City Dept. of Health, New York City.] N. Y. St. J.
Med. 58, 1510—1513 (1958).

An Hand von 17 Fillen von Arsenvergiftung durch reines Arsen und arsenbaltige Insekten-
sowie Rattenbekampfungsmittel, von welchen 5 tédlich verlaufende in ausfithrlicher Kasuistik
geschildert werden, besprechen die Verff., ochne neue Gesichtspunkte aufzuzeigen, die Diagnose,
die Symptomatologie und die Behandlung der akuten Arsenvergiftung. Sie betonen, daB die
beste Behandlung die Vorbeugung ist und fordern, daf eine Aufklirung auf breiter Basgis ins-
besondere durch die Haus- und Kinderéirzte iiber die Gefahrlichkeit von Insekten- und Ratten-
giften durchgefiithrt werden miiBte. Sacms (Kiel)
Gerhard Kirber: Riickblick auf die Arsenanwendung im Weinbau. Bundesgesund-
heitsblatt Nr 10, 150—151 (1958).

Im Weinbau ist Arsenanwendung seit 1942 verboten. Die Bekimpfung von Obstmaden mit
Bleiarsen ist aber noch iblich und sollte grundséitzlich vermieden werden, — Der Riickblick
zeigt, wie zum Teil gegensatzliche wissenschaftliche Meinungen, die Moglichkeit der Entfernung
des Arsens aus dem Wein, wirtschaftliche Interessen und die Entwicklung neuer Pflanzen-
schutzmittel auf Gesundheitspolitik und die Sanitétsgesetzgebung einwirkten.

H. W. Sacms (Miinster i. Westf.)
Gaetano Seoca: Sul contenuto di arsenico nelle fibre tessilli e nei manufatti. (Der
Arsengehalt von Textilfasern und Fertigwaren.) [Ist. di Med. Leg. e Assicuraz.,
Univ., Roma.] [4. Congr., Acad. Internat. de Méd. 1ég. et Méd. soc., Génes, Octobre
19565.] Acta med. leg. (Liege) 10, 295—300 (1957).

In je 100 g des entsprechenden Stoffes fanden sich folgende Arsenmengen: Schweres wollenes
Trikotgewebe 230y, drei verschiedene Baumwollgewebe 40—90y, roter Makko 33,5y, ver-
schiedene Wollfasern 7—30 y; Leinen, Seide und Xunstseide erwiesen sich als frei von Arsen,
lediglich in ,,Rayon‘‘-Kunstseide fanden sich 9,59. — Es wurden dann verschiedene Gewebe
mit den Kadavern von arsenvergifteten Tieren zusammen fiir 30—130 Tage vergraben. Am
Ende der Versuchszeit fand sich eine erhebliche Arsenanreicherung der Gewebe mit Arsen, und
zwar war diese am ausgeprigtesten bei reiner Wolle (4200 y im ungewaschenen bzw. 1800 ¢ im
gewaschenen Wollgewebe). Baumwolle und Leinen zeigten zwar eine Anreicherung, doch erwies
sich diese als erheblich geringer. — Auch sorgsamstes Waschen mit Wasser und Seife vermag
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bei keinem der Gewebe den Arsengehalt zu entfernen. Es wird dieser lediglich in méBigem Grade
gesenlkt. — Hinweis auf die verschiedenen gerichtsmedizinischen Aspekte.
Exraarpr (Nirnberg)

Robert H. Jones, Marjorie F. Ellicott, John B. Cadigan and Edward A. Gaensler:
The relationship between alveolar and blood carbon monoxide concentrations during
breathholding. Simple estimation of COHb saturation. (Die Beziehung zwischen
Alveolar- und Blut-Kohlenmonoxydkonzentration wihrend des Atemanhaltens.)
[Thorndike Mem. Laborat., and Second and Fourth Med. Serv., Sears Surg. Laborat.,
Fifth Surg. Serv., Eighth Surg. Serv., Physiol. Laborat., Sanat. Div., Boston City
Hosp., Dept. of Med. and Surg., Harvard Med. School, and Dept. of Surg., Boston,
Univ. School of Med., Boston, Mass.] J. Lab. clin. Med. 51, 553564 (1958).

In dem Bestreben, eine einfache und schnell durchzufithrende Bestimmungsmethode fiir die
CO-Hb-Sattigung bei Gefahrdeten auszuarbeiten, hatten Verff. die Brauchbarkeit der CO-Be-
stimmung in der Alveolarluft bei besonderer Technik untersucht. Hierzu waren eine Reihe von
Voraussetzungen zu prifen: CO, in der Ausatmungsluft wurde mit einem ,,Model 16 Liston-
Becker Infrared CO, Analyzer* und CO mit einem ,,Model 15 Liston-Becker Infrared CO-
Analyzer bestimmt (beide Gerate von Spinco Division, Beckman Instruments, Inc., Springdale,
Conn.). Genauigkeit 0,25%. Die gleichzeitig untersuchten Blutproben wurden nach der Methode
von GAENSLER u. Mitarb. (J. Lab. & Clin. Med. 49, 945, 1957) analysiert. Die CO-Kapazitit des
Blutes wurde auf zwei verschiedenen Wegen errechnet und mit 1,34mal Gramm Hb/100 ml
angenommen. Das alveolare pCO und sein Verhaltnis zum COHb bei toxischen Konzentrationen
wurde durch Beatmung aus einem Behilter mit 0,3% CO und 20% O, in N, ermittelt. Luft-
druck und Meereshthe wurden beriicksichtigt. — Versuchstechnik: Kin sehr tiefer Atemzug
wird nach maximalem Ausatmen fiir 20 sec angehalten und durch einen Dreiwegehahn aus-
geatmet. Die letzte Portion des ausgeatmeten Gases wird in einem Gummibeutel gesammelt und
der CO-Gehalt analysiert. Die Ablesung wird auf pCO umgerechnet. Die COHb-Sattigung wird
aus der COHb-Dissoziationskurve durch Beriicksichtigung des alveolaren pCO oder der CO-
Ablesung entnommen. Diese Berechnung erwies sich als brauchbar, da das alveolare pCO nach
anfinglichem steilen Anstieg ein kurzes Plateau (20—30 sec nach dem Atemanhalten) erreicht.
Im Bereich dieses Plateaus ergab sich eine sehr geringe Schwankungsbreite zwischen pCO und
COHb: Die MeBwerte lagen in 58 Versuchen bei gesunden Personen zu 90% innerhalb + 1,3%
COHDb-Sattigung. Ga. Scamipr (Erlangen)

Gaetano Seoca e Marcello Ricei: La erasi ematica nei soggetti esposti all’ossido di
carbonio in ambiente di lavoro. (Das Blutbild bei Menschen, die wihrend ihrer
Arbeitstitigkeit einer Kohlenoxydeinwirkung ausgesetzt sind.) [Ist. di Med. leg. e
Assicuraz., Univ., Roma.] Zacchia 32, 369—388 (1957).

Im Gegensatz zu einer Reihe anderer Autoren kommen die Verff. auf Grund ihrer Unter-
suchungen an 94 Arbeitern, die einer wechselnd starken Kohlenoxydgaseinwirkung wéihrend
ihrer beruflichen Tétigkeit im Verlauf von 1 bis zu 38 Jahren ausgesetzt waren, zu dem Ergebnis,
daB das Verhalten der roten und weiBen Blutkérperchen, der Blutplittchen sowie des Hamo-
globingehaltes und des Differenzialblutbildes keine Bedeutung fiir die Diagnose einer chronischen
Kohlenoxydvergiftung besitzt. In 8 der vorgenannten Fille wurde eine chronische Kohlenoxyd-
vergiftung diagnostiziert. Die Blutuntersuchungen ergaben gegeniiber den anderen Personen
keine wesentlichen Auffalligkeiten und lagen jeweils im Bereich der Normwerte.

Haws-JoacHIM WAGKER (Mainz)

G. Marrubini: La mortalith per intossicazione ossicarbonica nel Comune di Milano nel
decennio 1946—1955. [Ist. di Med. Leg. e d. Assicuraz., Univ., Milano.] Minerva
med.-leg. (Torino) 78, 45—59 (1958).

Emil Banik: Ein tragischer Brunnenunfall. Zbl. Arbeitsmed. 8, 76—77 (1958).

Bei Brunnenarbeiten kommt es infolge der Verkennung der damit verbundenen Gefahren
haufig zu Vergiftungen mit todlichem Ausgang. Verf. beschreibt einen Fall der sich beim
Regenerieren eines Filters mit Salzsiure in einem 56 m tiefen Brunnen ereignete, wobei die
vorgeschriebenen Schutzmittel auBer acht gelassen wurden. Die konz. Salzsiure wurde mit
Hilfe von Druckluft in das 30 m lange Filter hineingeprefit und sollte die Verunreinigungen des
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Filters herauslésen. Als der Bohrmeister auf dem Boden der Brunnenkammer liegen blieb, stieg
ihm ein Mitarbeiter nach und wurde ebenfalls tédlich vergiftet. Am Brunnen wurde nach dem
Unfall ein starker Geruch nach Schwefelwasserstoff festgestellt. Der Tod der Verungliickten
konnte ohne Zweifel auf die Einwirkung dieses Gases zuriickgefithrt werden. Eine Mitwirkung
von Arsenwasserstoff war nicht auszuschlieBen. Es wird darauf hingewiesen, daf hohe H,S-
Konzentrationen infolge Ubertaubung der Riechnerven nicht mehr durch den Geruchsinn wahr-
genommen werden. Die Flammenprobe mit einer Kerze oder offenen Lampe vermag iiber die
Anwesenheit giftiger Gase keine Auskunft zu geben. Im vorliegenden Falle handelte es sich um
zwei erfahrene Fachleute, die, wie es 8o oft geschieht, die Gefahr unterschitzt haben.
Vipic (Berlin)

H. Fiorentini et M. Mosinger: Sur les 1ésions ostéoarticulaires dans ’intoxication par
le ehromate de potassium et les ostéopathies toxiques en général. (Uber Knochen-
und Gelenkerkrankungen bei Kaliumchromatvergiftungen und toxische Osteo-
pathien.) Ann. Méd. lég. 38, 32—38 (1958).

Angeregt durch experimentelle Untersuchungen an Meerschweinchen und Ratten, denen
oral und percutan Kaliumchromat appliziert worden war, iiber die bei dieser Vergiftung zu
beobachtenden Veranderungen an Knochen und Gelenken (lytische, metaplastische und proli-
ferative Verinderungen der Knochen, des Markes, der GefiBe, der Synovia, des Knorpels
und des periarticuliren Gewebes) haben Verff. weitere Untersuchungen angestellt und dabei
beobachtet, daf eine ganze Reihe von Elementen (es werden 33 aufgefithrt) zu toxischen Knochen-
schadigungen fithren kann, wobei zwei grundsdtzliche Wirkungsmechanismen unterschieden
werden. Kinmal kann es durch direkte zu mesenchymalen Reaktionen fithrende Einwirkung
der toxischen Substanz auf das Knochengewebe, zam anderen durch indirekte Einwirkung auf
bereits bestehende Knochenaffektionen oder iiber das endokrine System zu Knochenschadi-
gungen kommen. Sacas (Kiel)

Hansjiirgen Matthies: Zum Problem der Methimoglobinriickbildung in Erythroeyten.
[Inst. f. Pharmakol. u. Toxikol., Humboldt-Univ., Berlin, u. Pharmakol. Inst., Med.
Akad., Magdeburg.] Acta biol. med. german. 1, 221—228 (1958).

L. Paterni, G. Pusic ¢ S. Teodori: Intossicazione lenta da CS, e artericselerosi da dieta
ipercolesterolica del coniglio. [Ist. di Med. d. Lavoro, Univ., Roma.] Folia med.
(Napoli) 41, 706—722 (1958).

Osamu 0ida: Studies on acute and subaente benzidine poisoning. J. Sci. Labour 33,
939—951 mit engl. Zus.fass. (1957) [Japanisch].

Shu 0Oida: Studies on acute and subacute benzidine poisoning. III. An experimental
study (on subacute poisoning). J. Sci. Labour 34, 172—184 mit engl. Zus.fass.
(1958) [Japanisch].

Osamu Qida: Studies on acute and subacute benzidine poisoning. IV. Summary. J.
Sci. Labour 34, 352—357 mit engl. Zus.fass. (1958) [Japanisch].

L. Paterni, F. Dotta e G. Garassini: Midollo osseo di animali intossicati con benzolo
in eolture in vitro. VIII. Padigl., Policlin. Umberto I [Ist. di Med. d. Lav., Univ.,
Roma.] Folia med. (Napoli) 41, 881—896 (1958).

V. Lachnit und G. Brichta: Triehlordthylen und Lebersehidigung. [II. Med. Univ.-
Klin., Wien.] Zbl. Arbeitsmed. 8, 56-—62 (1958).

Bei 22 trichlordthylenexponierten Arbeitern (15 Frauen und 7 Minnern) wurde wiederholt
ein ganzes Spektrum von Leberfunktionstests durchgefithrt (Serumbilirubin-, Elektrophorese-,
Thymol-, Zink-, Weltmann-, Takata-, Cadmium-, Prothrombin- und der Bromsulphthaleintest).
Bei den Untersuchten war eine iiberschwellige Trichlorathylen-Aufnahme anzunehmen, ,,da die
Fujiwara-Probe noch lingere Zeit nach Entfernung vom Arbeitsplatz positiven Ausfall zeigte
und da nach ABRLMARK und ForssMAN anzunehmen ist, daBl bei positivem Ausfall der Fujiwara-
Probe im Harn spater als 24 Std nach der letzten Trichlorithylen-Exposition eine iiberschwellige
Tri-Aufnahme stattgefunden hat. Die gleichen Untersuchungen wurden bei 12 Arbeitern, die
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zum Teil mit Aromaten, zum Teil mit Kunstharzen arbeiteten, durchgefithrt. Bei Tri-Arbeitern
konnte nur 4mal ein pathologischer, 4mal ein grenzwertiger Bromsulphthaleintest festgestellt
werden. Die Eiweillabilitdtsproben waren 8mal pathologisch. Bei 3 Personen mit patho-
logischen Funktionstests bestand aber Alkohol-Abusus. Die gleichen Untersuchungen fielen
bei Ménnern, die mit Aromaten oder Kunstharzen arbeiteten, héufiger pathologisch aus. Die
Autoren bestétigen also mit ihren klinischen Untersuchungen die relativ geringe Leber-Toxicitat
von Trichlordthylen. Orrren (Ludwigshafen a. Rh.)*°
Tatsuo Kishi and Chiyozo Orihashi: Relationship between liver damages and blood-
globin substance exeretion in the bile. (Die Beziehungen zwischen Leberschaden und
der Ausscheidung von Blutglobin in die Galle.) [Dept. of Leg. Med., Fac. of Med.,
Univ. of Tokyo, Tokyo.] Jap. J. legal Med. 12, 206—212 mit engl. Zus.fass. (1958)
[Japanisch].

Nach Tetrachlorkohlenstoff-Vergiftung von Meerschweinchen und Menschen steigt in der
Galle der Blut-Globingehalt und sinkt wieder bei der Genesung, er geht parallel den histo-
logischen Leberverinderungen. Blut-Globin erscheint aber auch ohne Leberschaden durch
postmortale Verdnderungen, oft stirker bei zunehmender Liegezeit.

H. W. Sacms (Mimnster i. Westf.)
Dietrich Hensehler und Hans-Helmut Bayer: Toxikologische Untersuchungen iiber
Triphenylphosphat, Trixylenylphosphate und Triarylphosphate aus Mischungen homo-
loger Phenole. [Pharmakol. Inst., Univ., Wiirzburg.] Naunyn-Schmiedeberg’s Arch.
exp. Path. Pharmak. 233, 512—517 (1958).

Die in der Technik vor allem als Lack- und Schmiermittelzusétze verwendeten Triaryl-
phosphate sind heute durch Verminderung des Orthokresolgehaltes auf 2—3% des Gesamt-
kresols so weit ,,entgiftet”’, daB nur noch etwa /s, der fritheren Toxicitdt iibriggeblieben ist
[sieche HeNscELER Ref. 47, 516 (1958)]. Die Toxicitdt von technischen Mischfriarylphosphaten
erwies sich als vom Anteil des Orthokresols abhingig, wahrscheinlich sind aber auch Xylenyl-
radikale an der Gesamttoxicitit beteiligh. Wegen der unterschiedlichen Wirkung der Gifte auf
Tier und Mensch kénnen aus den an Hithnern und Katzen gewonnenen Ergebnissen noch keine
Schliisse auf die Toxicitit und Letalitit beim Menschen gezogen werden.

Ga. ScumipT (Erlangen)
Ugo FErra: Reperti fisio ed isto-patologiei nella intossicazione da aleool metilico
aldeide formica ed acido formico. (Physiologische und histologische Untersuchungen
im Verlauf von tierexperimentellen Vergiftungen mit Methylalkohol, Formaldehyd
und Ameisensiiure.) [Ist. di Med. leg. e d. Assicuraz., Univ., Napoli.] Folia med.
(Napoli) 41, 366—377 (1958).

Verf. untersuchte das Verhalten von Blutdruck und Atmung bei Hunden, die mit den vor-
genannten Verbindungen vergiftet worden waren. Es wurden pro kg 0,2 cm?® jeder Verbindung
intravends in einer Losung von 2x10~* Mol/kg gegeben. Stets waren eine vermehrte Atem-
tatigkeit und ein erniedrigter Blutdruck die Folge. Eine Behandlung wurde mit 1 mg Atropin je kg
gowie in weiteren Versuchen mit Antihistaminen (Benadril und Fargan) durchgefiihrt. Bei
letzteren lag die Dosis bei 5 mg/kg. Es ergab sich jeweils eine Besserung der beobachteten Ver-
dnderungen. An Meerschweinchen wurde weiterhin ein Befund nach getrennter todlicher Intoxi-
kation mit den vorgenannten Verbindungen mittels Autopsie und histologischen Untersuchungen
erhoben. Tm wesentlichen ist eine diffuse Hyperdmie hervorzuheben, die sich an allen inneren
Organen fand und die nach allen drei Verbindungen annéhernd gleich stark ausgeprigt war.

Hans-JoacurMm WaeNER (Mainz)
H. v. Keyserlingk: Alkoholismus und Alkohol-Krankentiirsorge. [Nervenklin., Med.
Akad., Magdeburg.] Wiss. Z. Univ. Halle, math.-nat. Reihe 7, 235—237 (1958).

Verf. gibt dem Alkoho! eine Mittelstellung zwischen den GenuBmitteln (Kaffee und Tabak)
und den Suchtmitteln (Opiate usw.). Die Wirkung des Alkohols im allgemeinen, seine schadlichen
Folgen unter anderem auch fiir den Kraftfahrer werden kurz besprochen. Die Entwicklung
vom méBigen AlkoholgenuB zur chronischen Trunksucht (in Ubereinstimmung mit der bekannten
Literatur, Ref.) wird erlautert. 784 von der Magdeburger Fiirsorgestelle fiir Alkoholkranke in
den Jahren 1945—1957 erfalite Personen werden in ihren- Beziehungen zum Alkohol unter
medizinischen, soziologischen und forensischen Gesichtspunkten beleuchtet. Zum SchluBl folgt
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eine Besprechung fiirsorglicher und therdpeutischer MaBnahmen. — Im Vergleich mit der be-
kannten Literatur auf diesem Gebiete keine neuen Gesichtspunkte. GumErL (Kaiserslautern)

Giuseppe Stilo: Rilievi clinieo-statistici sull’influenza morbigena e ecriminogena
dell’abuso di bevande alcooliche. (Klinisch-statistische Bemerkungen iiber den krank-
heits- und kriminalitdtsfordernden Einflul des Alkoholmilbrauchs.) [Ist. de Med.
Leg. ¢ Assicuraz., Univ., Napoli.] Difesa soc. 37, 109—121 (1958).

Verf. erinnert an die Zunahme der Neubildungen und der Abnutzungs- und Kreislaufschiden
und die Art, in der die Abnutzungs- und Kreislaufschiden durch AlkoholgenuB beeinfluBlt
werden konnen. Er untersucht 2 Gruppen von je 150 Personen aus dem Raum von Reggio
Calabria, ilberwiegend (je zu etwa, gleichen Teilen) Industrie- und Landarbeiter, dazu eine
kleine Zahl kleiner Handelsleute und Matrosen, nur in den Altersstufen von 25 Jahren aufwirts.
Die erste Gruppe umfaBt Menschen, die enthaltsam leben oder nur sehr maBig Alkohol genieBen,
die zweite Gruppe besteht aus solchen, die regelmiBig 1,5-—3 Liter Wein téiglich trinken. Unter
den Enthaltsamen waren 36 (= 24%) Kranke, davon 11 Landarbeiter mit Arthrose, 6 mit
Zwolifingerdarmgeschwiiren, 5 Personen mit Nierensteinen, 13 mit verschiedenen Krankheiten.
Dem standen bei 150 Trinkgewohnten 81 (= 56%) Kranke gegeniiber, davon 30 mit Schiden
des Verdauungstraktes, 18 mit Leber- und Leberfunktionsschiden, 7 Epileptiker, 3 mit Alkohol-
psychosen, die tibrigen 23 auf sonstige Krankheiten verteilt. In den einzelnen Altersstufen ist
der Krankenanteil doppelt bis dreifach so hoch wie bei den Enthaltsamen. Von den Enthalt-
samen waren 6 (= 4%) vorbestraft, ndmlich einer wegen Diebstahl, einer wegen Fahnenflucht
und vier wegen Verbrechensbeteiligung. Von den Trinkgewohnten waren genau 50% , nimlich 75,
vorbestraft, Allein schon 54 = 36,2% (gegen 0% der Enthaltsamen) hatten Vorstrafen wegen
irgendwelcher Gewaltdelikte [Schldgereien 25 (= 16,77%), Korperverletzung 17 (= 11,33%),
Beleidigung 2, Totungsdelikte 6, Notzucht 2, sonstige 2]. Damit zeigt sich besonders deutlich
die Neigung der Trinker zu Streit, Gewaltakten, Riicksichtslosigkeit und die Beeintréchtigung
ihrer Hemmungsfahigkeit und Selbstkontrolle. Die Kriminalitdit und die Krankheiten sind auf
alle Altersstufen verteilt und zwar ziemlich gleichmaBig, nur bei den iiber 70jahrigen noch etwas
erhoht. Stino weist daranf hin, daB die Gesamtzahl der Untersuchten beider Gruppen nicht
sehr grof3 sei, daB aber doch die groie Linie, die auch sonst bei derartigen Erhebungen festgestellt
worden ist, sich erneut bestéitigt, nimlich das starke Uberwiegen von Krankheitserscheinungen
und kriminellem Verhalten bei Gewohnheitstrinkern im Vergleich zu Enthaltsamen.

Koxrap Hinper (Mannheim)
Maurice Vietor: Alecohol and nutritional diseases of the nervous system. (Alkohol
und Erndhrungskrankheiten des Nervensystems.) [Neurol. Serv., Massachusetts
Gen. Hosp., and Dept. of Neurol., Harvard Med. School, Boston.] J. Amer. med.
Ass. 167, 65—T71 (1958).

Nur 3% von 266 klinisch behandelten Alkoholikern des Verf. hatten neurologische Symptome
als Ausdruck von Ernihrungsstorungen, andererseits konnte Verf. in einem bestimmten Zeit-
raum in einem Bostoner Bezirk ebensoviel solche Fille sammeln wie in derselben Zeit Leukamien
und Lymphogranulome zur Beobachtung kamen. Pathogenetisch lieBen sich alle neurologischen
Storungen auf den chronischen Hungerzustand zuriickfithren. Das klinische Bild der Alkohol-
polyneuropathie, der Syndrome von WERNICKE und von Korsakorr (diese beiden als ver-
schiedene Aspekte desselben Prozesses), ferner die Alkohol-Amblyopie und die Pellagra werden
nach den Erfahrungen des Verf. beschrieben und sie alle als durch die Mangelernihrung bedingt
charakterisiert. Eigene Versuche bestitigten die wesentliche Bedeutung des Vitamindefizits.
Am langsamsten und schlechtesten sprachen die amnestischen Stérungen des Korsakoff-Syn-
droms auf Vitamin B,-Zufuhr an, die sich damit — entsprechend der langsamen Restitution den
geschadigten Hirngewebes — mehr als ,,struktureller denn als ,,biochemischer Natur kenn-
zeichneten. Die Polyneuritis kann durch Defizit jedes der 3 B-Komplexe verursacht werden.

ScHLEYER (Bonn)

Curt Amark: The oceurrence and causes of aleoholism. Nord. Med. 60, 1003—1004
mit engl. Zus.fass. (1958) [Schwedisch].

Mark Keller and Vera Efron: The rate of aleoholism in the U.8.A, 1954—1956. [Center

of Alcohol Stud. and Laborat. of Appl. Biodyn., Yale Univ., New Haven.] Quart.
J. Stud. Aleohol 19, 316--319 (1958).
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Milton A. Maxwell, Frederick Lemere and Paul 0’Hollaren: Changing characteristies
of private-hospital aleoholic patients. A twenty-year time-trend analysis. Quart. J.
Stud. Alcohol 19, 309—315 (1958).

Carl Clemmesen: Ubersieht iiber Alkoholprobleme in Grénland. Ugeskr. Laeg. 1958,
1374—1379 [Dinisch].

Ern Weil y Ceséreo Remoén: La lucha contra el aleoholismo en Francia. Rev. Med.
1egal (Madr.) 13, 76—87 (1958).

David Lester and Leon A. Greenberg: The determination of ethanol in biological
materials. (Die Bestimmung von Athanol in biologischem Material.) [Laborat. of
Appl. Biodyn., Yale Univ., New Haven.] Quart. J. Stud. Alcohol 19, 331—335
(1958).

Verff. beschreiben ein modifiziertes Verfahren der Alkoholbestimmung in biologischem
Material und in der Luft nach dem Prinzip der Reduktion einer Kaliumpermanganat-Schwefel-
siurelosung bei Raumtemperatur. Die Untersuchungsproben, die nicht mehr als 38 ug Alkohol
enthalten sollen, werden auf ein kleines Stiick Filtrierpapier aufgetragen, das anschliefend auf
den Boden eines 30 ml Kolbchens gelegt wird. Dieses wird auf dem Wasserbad erwarmt und
der von der groBen Papieroberfliche verdampfende Alkohol im Stickstoffstrom (100 ml/min)
in ein genau kalibriertes Kolorimetergefill geleitet, das mit 10 ml 16 n Schwefelsdure beschickt
wurde. Nach 10—15 min wird die Destillation beendet, zu der verdiinnten Schwefelsiure 1 ml
32%ige Kaliumpermanganatlosung gegeben und nach 5 min deren Extinktion bei 520 mm ge-
messen. Der Leerwert wird dreimal bestimmt, indem zu jeweils 10 ml 16 n Schwefelsdure 1 ml
der gleichen Permanganatlosung gegeben und deren Extinktion nach 5 min bei der gleichen
Wellenlinge gemessen wird. Die Berechnung der Alkoholkonzentration erfolgt nach der Formel:
(EvLeerwert — FAnalysenwert) K = ug Alkohol. Die Konstante K wird aus Messungen mit
bekannten wiBrigen Alkohollsungen errechnet. Die Bestimmung des Alkohols in der Luft wird
durch 30 min langes Schiitteln eines der Alkoholkonzentration entsprechenden Luftvolumens
mit 15 ml 16 n Schwefelsdure ausgefithrt. Davon werden 10 ml entnommen und, wie bereits
beschrieben, nach Hinzufiigen der Kaliumpermanganatlésung weiterverarbeitet. Die Standard-
abweichung der Methode soll & 1% betragen. A. BernT (Berlin)
D. Monnier, W. F. Riiedi et M. Fasel: Un microdosage speetropbotométrique de
Paleool dans le sang. (Spektrophotometrische Mikroalkoholbestimmung im Blut.)
[Laborat. de Chim. minérale, de Chim. analyt. et de Microchim. Univ., Genéve.]
Mitt. Lebensmitt. Hyg. 48, 146—151 (1957).

Verff. berichten iiber eine Mikroalkoholbestimmung im Blut. Die Blutprobe (0,1 ml) wird
in das duBere Gehiuse einer Convaykammer iiberfiihrt und der abdistillierte Alkohol in Salpeter-
bichromatldsung empfangen. Der UberschuB an Bichromat wird spektrophotometrisch bei
A 366 my ermittelt. Gleichzeitig unternimmt man eine Eichung mit Lésungen von bekanntem
Alkoholgehalt. Fehlerstreuung +4%. Serienuntersuchungen sind moglich.

A. J. CHAaUMONT (Strasbourg)
I. Gy. Fazekas, B. Rengei, ¥. Harmath e J. Kurai: La determinazione col metodo
Widmark della coneentrazione dell’etere nel sangue e negli organi in easi di morte
da narcosi. [Ist. di Med. leg., Univ., Szeged.] Zacchia 32, 343—361 (1957).

Verff. téteten Hunde, Katzen, Kaninchen und kleinere Versuchstiere durch Athernarkose
und bestimmten die Widmark-Werte in beiden Herzhilften. Die Werte betrugen bei Hunden,
Katzen und Kaninchen 1,24—1,9%,,, bei kleineren Versuchstieren 1,9 bis itber 2°/p. Der Wid-
mark-Wert der organischen Fliissigkeiten und der Organe selbst war im allgemeinen niedriger
als der des Blutes. Der todliche Grenzwert liegt nach diesen Versuchen niedriger, als er sonst
angegeben wird. B. MusLLER (Heidelberg)
William C. Clark and H. R. Hulpieu: Comparative effectiveness of fructose, dextrose,
pyruvic aecid and insulin in accelerating the disappearance of ethanol from dogs.
(Vergleichende Untersuchungen iiber die Wirkung von Fructose, Dextrose, Brenz-
traubensiure und Insulin auf die Alkoholabbaurate bei Hunden.) [Dept. of Biochem.
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and Pharmacol., Indiana Univ. School of Med., Indianapolis.] Quart. J. Alcohol
19, 47—53 (1958).

Bei 7 Hunden, die eine mittlere Alkoholabbaurate aufwiesen (12—16 mg/kg pro Stunde),
wurden Vergleichsuntersuchungen durch intravenose Zufubhr der oben erwihnten Stoffe vor-
genommen und die erhaltenen Abbauwerte nach der Fisherschen Varianzenanalyse ausgewertet.
Bei dieser rigorosen statistischen Priifung liefl sich eindeutig zeigen, dall Fructosezufuhr einen
beschleunigten Abbau bewirkt. Fiir Insulin ist eine Abbaubeschleunigung sehr wahrscheinlich.
Dextrose, Dextrose plus Insulin und Brenztraubensiure hatten einen nur geringen oder keinen
Effekt. BscHOR (Berlin)

Harald A. Salvesen and Andreas Kolberg: Alcohol absorption in idiopathic steator-
rhoea. (Alkoholabsorption bei idiopathischer Steatorrhoe.) [Rikshosp., and Univ.
Med. Clin. B, Oslo.] Acta med. scand. 161, 135—142 (1958).

Bei 6 Patienten mit ausgesprochenen Symptomen einer idiopathischen Steatorrhoe wurde
die Blutalkoholkurve untersucht nach oraler und intestinaler Gabe mit einer Jejunumsonde
von 1 ml 96% Alkohl je Kilogramm Kérpergewicht. Bei 5 Patienten war die Kurve fast identisch
mit der von vergleichbaren Versuchspersonen; sie zeigte die normalerweise bestehende hohe
Absorption des Alkohols durch die Jejunumschleimhaut auch bei idiopathischer Steatorrhoe.
Bei ausschlieBlich jejunaler Gabe scheint ein schnellerer Gipfel und ein rascherer Abfall der
Alkoholkurve, wenigstens in der ersten Zeit einzutreten. Nur bei einem der 6 Patienten war
die orale Kurve niedriger als die jejunale. Bei Patienten mit idopathischer Steatorrhoe kann
deshalb Alkohol als Energiequelle benutzt werden. Die 8 beigefiigten Jejunumkurven sind
allgemein fiir Alkoholfragen aufschluBreich. H. Kuey (Heidelberg)

Emil von Skramlik: Uber die Korperschwankungen beim Stebhen. Z. Biol. 110,
81—110 (1958).

Die eigens entwickelte Versuchsanordnung, bei der die Kopfbewegungen der im Stand
schwankenden Versuchspersonen registriert wurden, war folgende: Die Versuchsperson trigt
eine Art Helm mit senkrechtem dem Scheitel aufsitzendem Stab. Am Stab waren 2 Hebel an-
gebracht, von denen der eine die Bewegungen in seitlicher, der andere die Bewegungen in sagittaler
Richtung je auf ein Kymographion tibertrsgt. Aus beiden Kurven, die iibereinandergepaust
werden, lassen sich ablesen und berechnen: Frequenz, Richtung und Ablauf der Schwankungen
und ihre Amplitude. An 4 Versuchspersonen wurden 5 verschiedene Stellungen mit folgenden
Ergebnissen untersucht: 1. Bei der Grundhaltung mit einander berithrenden Hacken und im
Winkel von 90° offenen FuBspitzen fithrte der Scheitel des Kopfes kreisformige Drehbewegungen
aus mit annédhernd konstanter Amplitude. 2. Beim Romberg-Versuch dagegen wuarden Ellipsen
beschrieben mit stirkeren Schwankungen in seitlicher Richtung. 3. In der ,,Landknechts-
stellung** mit parallel aber voneinander entfernten FiiBen waren die Schwankungsbewegungen
ebenfalls elliptisch, aber in anderer Ebene, weil die Schwankungen in sagittaler Richtung die
groBere Amplitude hatten. 4. Wurde ein FuB unmittelbar vor den anderen gestellt, so traten
seitliche Bewegungen mit sehr viel stirkerer Frequenz und Amplitude auf als in den vorigen
Positionen; in sagittaler Richtung wurden feine Zitterbewegungen registriert. 5. Beim Uber-
kreuzen der Beine gab es grofie Schwankungen, etwa gleichmaBig in beiden Richtungen. — Ein
wirkliches Stillstehen des Kérpers gibt es nach den Beobachtungen niemals.

RauscakEe (Heidelberg)

Edward C. Fisher: Legal aspects of investigation and prevention of traffic accidents.
(Symposium.) (Der EinfluB des Alkohols auf die Fahrtiichtigkeit.) [Traffic. Inst.,
Northwest. Univ., Evanston, Ill.] [9. Ann. Meet., Amer. Acad. of Forensic Sci.,
Chicago, 28. I1.1957.7 J. forensic Sei. 3, 85—98 (1958).

Experimentelle Untersuchungen auf einem Fahrstand werden beschrieben. Gepriift wurde
das Beschleunigen, Bremsen und die Lenkweise. Mit einem Spielzeugauto muBte eine pach-
gebildete Strafle abgefahren werden. Die Fahrweise wurde von Lichtsignalen abhingig, die
Reaktionszeit hierdurch meBbar gemacht. Ein direkter Zusammenhang zwischen Blutalkohol-
konzentration und der Verminderung der Funktionstiichtigkeit wird aufgezeigt. Die Verminde-
rung der Leistung ergab sich bei einer Blutalkoholkonzentration von 0,5%,,. Bei einer Blut-
alkoholkonzentration von 1,5%,, sank die Leistung auf 2/, der Kontrollwerte. Gerichtsarztliche
Gesichtspunkte werden besprochen. Zahlreiche Literaturangaben.  AmBsrE (Miinster i.Westf.)
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John Cohen, E. J. Dearnaley and C. E. M. Hansel: The risk taken in driving under
the influence of alcohol. (Das Risiko bei einem Fahren unter AlkoholeinfluB.)
[Dept. of Psychol., Univ., Manchester.] Brit. med. J. No 5085, 1438—1442 (1958).

Untersuchungen mit geiibten Omnibusfahrern werden beschrieben. In Fahrversuchen wurde
die Geschicklichkeit und das Schitzvermogen bestimmt. Neben einer Vergleichsgruppe wurde
einem Teil der Fahrer 56,8 ml 40 %iger Whisky, einer weiteren Gruppe 170,4 ml gegeben. Die
Relation zwischen Trinkmenge und Blutalkohol, die unterschiedliche Alkoholempfindlichkeit
sowie die Fahrweise bei den Geschicklichkeitsfahrten wird beschrieben. Die Ergebnisse, aus
denen sich vor allem ein Verschétzen ergibt, sind in Tabellen dargestellt.

ABELE (Miunster i. Westf.)
Martti Takala, Eljas Siro and Yrjo Toivainen: Intellectual functions and dexterity
during hangover. Experiments after infoxication with brandy and with beer. (Intelli-
genzfunktionen und Geschicklichkeit wihrend des ,,Katers. Untersuchungen nach
Vergiftung mit Branntwein und Bier.) [Finnish Found. f. Alecohol Stud. Helsinki.]
Quart. J. Aleohol 19, 1—19 (1958).

Zur Uberpriiffung der Intelligenzleistungen und der geistigen Beweglichkeit nach Alkohol-
genulBl worden an einer Gruppe freiwilliger, an méaBiges Trinken gewohnter Versuchspersonen
eine Reihe psychologischer Tests durchgefithrt. Es wurde damit versucht,zu kldren, ob einerseits
Nachwirkungen feststellbar sind, wenn im Blut kein Alkohol mehr nachweisbar ist, und ob
Unterschiede zwischen den Nachwirkungen gebrauter oder destillierter Getrinke bestehen. —
Zunéchst wurde durch eine Testserie die Vergleichbarkeit der Versuchs- (38 Personen) und der
Kontrollgruppe (45 Personen) gesichert. Der Versuch begann mit der Alkoholaufnahme nach
einem normalen Abendessen. Innerhalb 21/, Std wurden pro Kilogramm Koérpergewicht 1,4 g
absoluten Alkohols in Form von Bier oder Branntwein getrunken. Die mittlere Blutalkohol-
konzentration — bestimmt nach WIDMARK — betrug unmittelbar nach Trinkende bei Brannt-
weinaufnahme 1,529, und bei Bier 1,24%,,. Wahrend der Zeit des ,,Katers, unmittelbar vor
Beginn der psychologischen Untersuchung (14 Std spéter), wurde bei der ersten Gruppe eine
mittlere Blutalkoholkonzentration von 0,17, bei den Biertrinkern eine solche von 0,06%,
nachgewiesen. — Knapp vor der Blutentnahme nach Trinkschluf und am folgenden Morgen
wurden die Tests vorgenommen, die so gewihlt wurden, dafl damit die Aufmerksamkeit, der
Raumfaktor, der Zahlenfaktor und die Geschicklichkeit erfafit wurden. Es zeigte sich in den
nach Trinkende vorgenommenen Untersuchungen eine signifikante Beeintrachtigung der Lei-
stungsfiahigkeit in allen gepriiften Sparten, die bei beiden Getrinken gleich groB war. Die am
nichsten Morgen vorgenommenen Untersuchungen zeigten bei den Personen, die Schnaps
getrunken hatten, keine Abweichung gegeniiber der Kontrollgruppe, wahrend die Biertrinker
in einigen Tests Stérungen zeigten, jedoch eine erhohte Geschicklichkeit aufwiesen. Obwohl
keine eindeutigen Unterschiede nachweisbhar waren, schien es doch, als ob ,,hohere’ Intelligenz-
faktoren (Raum und Zahl) mehr gestort wiren als die Aufmerksamkeit und die Geschicklichkeit.
Diese Ergebnisse decken sich mit jenen, die in Untersuchungen iiber Ermiidung und geistige
Anstrengung gewonnen wurden. Moglicherweise sind die festgestellten geringen Storungen auf
ein hiufig mit den Nachwirkungen des Trinkens vergesellschaftetes Schlafdefizit zuriickzufithren,
das in der vorliegenden Untersuchung nicht erfalt wurde. PaTscHEIDER (Innsbruck)

Miroslawa Wysocka-Jablonska und Leon Jablonski: Schwierigkeiten in der Diagnose
des akuten Alkoholrausches und iihnlicher pathologischer Zustinde. [Wojew. Stacja

Pogotowia Ratunkowego, Lublin.] Wiad. lek. 11, 609—614 (1958) [Polnisch].

Die Arzte des Rettungsdienstes kommen am haufigsten mit Fallen akuter Alkoholvergiftung
in Berithrung und haben sich mit den Schwierigkeiten in der sicheren Abgrenzung dieses Zustandes
gegenitber dhnlichen Krankheitsbildern auseinanderzusetzen. Verwechslungen des Vollrausches
mit hyper- und hypoglykémischen BewuBtseinsstorungen, Coma hepaticum, Vergiftungen mit
Methanol und hoheren Alkoholen sowie Hirntraumen kommen besonders in den ersten Stunden
der Beobachtung vor. Die klinische Differentialdiagnose dieser Zustinde wird kurz besprochen.

Borrz (Wien)
Konrad Hindel: Die Handschrift als Hilfsmittel der Beurteilung von Trunkenheits-
taten. Mitt. gerichtl. Med. u. Psychiat., Gefangnismed. 2, 32—42 (1958).
Die Bedeutung der Handschriftenprobe AlkoholbeeinfluBter als ein besonders wichtiges

zusdtzliches Beweismittel fir die Beurteilung des Trunkenheitsgrades von Rechtsbrechern —
besonders StraBenverkehrsteilnehmern — wird erneut hervorgehoben. Der besondere Vorteil
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gegeniiber den iiberlicherweise erhobenen klinischen Tests und Beobachtungen iiber Auffallig-
keiten im Erscheinungsbild liegt darin, daff alle Beobachtungen der Erinnerung entfallen kénnen,
nicht leicht zu schildern sind und vielfach auch subjektiv gewertet werden, dafi aber die Hand-
schrift den zuverlissig festgehaltenen und daher zu einem beliebigen spéiteren Zeitpunkt auswert-
baren Niederschlag eines durch die Alkoholwirkung in typischer Weise gestorten Bewegungs-
vorgangs darstellt. Die Auswertung erfolgt durch Vergleich mit der Niichternschrift und erfahrt,
wie nachgewiesen wurde, keine Stérung dadurch, daf — wie von den Betroffenen spéter vielfach
eingewendet wird — zur Zeit der Erhebung der Schriftprobe Aufregung, Angst, Niedergeschlagen-
heit, Ermiidung, Schmerzen usw. herrschten; denn diese Zustdnde verindern die Handschrift,
wenn iiberhaupt, in ganz anderer Art und Weise. Bei der Beurteilung der Schriftprobe wird
geachtet auf 1. Schriftbild, 2. Fehlleistungen und 3. Schriftinhalt. Das Schriftbild ist unter-
schiedlich wie die individuelle Alkoholwirkung. Man beobachtet Vergrolerung, Vergroberung,
ausladende Bogen- und Kurven, Fahrigkeit, Verwaschenheit, Absinken unter die Linie, fehler-
hafte Raumeinteilung, DurchspieBungen des Papiers u.a. Fehlleistungen sind Schreibfehler,
ausgelassene oder verdoppelte Buchstaben und dhnliches bei Personen, die niichtern fehlerfrei —
zum mindesten Name und Anschrift — schreiben konnen. Der Schriftinhalt kann besonders
dann eindrucksvolle Aufschlitsse (,,Die blauen Lumpen haben mich grundlos geschlagen®)
ergeben, wenn dem Untersuchten die Wahl des Textes selbst itberlassen bleibt. Das Fehlen von
Abweichungen an der Handschrift spricht natiirlich nicht gegen beachtlichen Alkoholeinflufy.
Das Fehlen kann andererseits ein wichtiges Indiz gegen behauptete Volltrunkenheit sein. Verf.
mochte die Handschrift moglichst bald nach dem veranlassenden Vorfall erhoben wissen. Der
Tater darf auf Sinn und Zweck der Schriftprobe nicht hingewiesen werden, weil er willensméaBig
voritbergehend kompensieren konnte. RavscEEE (Heidelberg)

Henry C. Freimuth, Spencer R. Watts and Russell S. Fisher: Aleohol and highway
fatalities. (Symposium.) (Alkohol und todliche Strafenverkehrsuntille.) [Div. of
Leg. Med., Univ. of Maryland School of Med., Baltimore, Md.] [9. Ann. Meet.,
Amer. Acad. of Forensic Sci., Chicago, 28. I1. 1957.] J. forensic Sci. 3, 65—71 (1958).
Auswertung von 500 Verkehrstodesfallen im Stadtbereich von Baltimore aus 5!/, Jahren.
Es handelte sich um 145 Autolenker ménnlichen CGeschlechts, davon batten 56 mehr als 1,5%/,
Alkohol, das sind 38,6%. 89 hatten mehr als 0,5%,, also 61,4%. Von 137 bei Unfillen getiteten
Autoinsassen hatten 26,3% tber 1,5%,,, 43,1% tiber 0,5%,. Diese Befunde bei den Insassen
erlauben nach Ansicht der Autoren einen Schlufl auf den Trunkenheitsgrad des Fahrers. Von
207 getoteten Fubigingern hatten 30,9% iiber 1,5%,, 44% iiber 0,5%y,. Sehr wichtig ist die
Beobachtung, dal der iberwiegende Teil der getéteten Fahrzeuglenker den jimgeren Alters-
stufen angehorte, wihrend bei den getdteten FuBgingern die dlteren Jahrginge iiberwiegen.
(Diese Zahlen beweisen, daf} die bisher angenommene Zahl von 40% alkoholbedingter Verkehrs-
todesfallen mindestens zutrifft und dafl sie hinsichtlich der Fahrzeuglenker noch zu gering ist.
Ret.) Errer (Bonn)

AKB§ 71 Abs. 2 Satz 2 (Obliegenheiten im Versichernngsfall; Umfang der Auf-
klirungspflicht bei Alkoholgenuf8). Nach § 71 Abs. 2 Satz 2 AKB ist der Versiche-
rungsnehmer vom Eintriti des Versicherungstalles an gehalten, zur Aufklirung des
Tathestandes sich bei Alkoholgenuff am Tatort fiir eine Blutprobeentnahme zur Ver-
fiigung zu halten. Der Versicherungsnehmer hilt sich dann nicht am Tatort fiir eine
Blutprobeentnahme zur Verfiigung, wenn er der Polizei eine falsche Person als
Fahrer des versicherten Fahrzeuges bezeichnet. [OLG Hamm, Urt. v. 9. V. 1958
7 U 198/57.] Neue jur. Wschr. A 1958, 1498-—1499.

StGB § 315a; StPO § 249 (Gemeingefahr, keine sog. konkrete Dauergefihrdung
sonstiger Verkehrsteilnehmer). Die Tatsache allein, daB ein Kradfahrer mit einem
Blutalkoholgehalt von 1,659, und einem betrunkenen Beifahrer zu verkehrsreicher
Zeit eine belebte AutosiraBe befahren hat, rechtfertigt nicht die Annahme der Ge-
fihrdung dritter Verkehrsteilnehmer. Vielmehr ist der Nachweis erforderlich, daB die
Fahrunsicherheit sich auf eine konkrete Verkehrssituation in der Weise ausgewirkt
hat, da8 das reibungslose Ineinandergreifen einzelner Verkehrsvorgiinge weniger wahr-
scheinlich gewesen ist als das Gegenteil. [OLG Hamm, Urt. v. 5.V.1958-2 Ss
1734/57.] Neue jur. Wschr. A 1958, 1359—1360.

Disch. Z. ges. gerichtl. Med., Bd. 48 20
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StGB §§ 330a, 2 Abs. 1; GG Art. 103 Abs. 2 (Rauschtat). Aus § 330a StGB ist zu
verurteilen, auch wenn zweifelhatt bleibt, ob der verschuldete Rauseh die Zurech-
nungsiihigkeit des Téters ausgeschlossen oder nur erheblich vermindert hat. b) Die
Auslegung des Gesetzes fillt nicht unter das Analogieverbot. Sie kann auch zu-
ungunsten des Titers erfolgen. [OLG Hamburg, Urt. v. 11. IX. 1957 — Ss 95/57.]
Neue jur. Wschr. A 1958, 1246—1247.

Herbert Schreiber: Die Zwikker-Bodendorf-Reaktion. [Toxikol. Laborat., Abt.
Kriminaltechn., Bundeskriminalamt, Wiesbaden.] Arch. Toxikol. 17, 53—68 (1958).
Verf. geht auf den Mechanismus dieser Reaktion ndher ein und zeigt auf, daf diese als Nach-
weis fiir Barbiturate nicht spezifisch ist. Auch bei anderen stickstoffhaltigen oder stickstofi-
freien Ringsystemen, wie z. B. den Medikamenten Doriden, Noludar, Persedon und Zentropil,
tritt eine Kobaltkomplexbildung auf. Die Komplexbildung ist unterschiedlich, wenn an Stelle
einer Stickstoffbase, wie Pyridin, eine anorganische Base, wie Lithiumhydroxyd, zur Reaktion
verwendet wird. Die hierbei entstehenden Absorptionsmaxima sind angegeben. Bei paralleler
Durchfiithrung eines Nachweises mit Lithiumhydroxyd bzw. Piperidin sind einzelne Kérperklassen
unterscheidbar, da die Bedingungen einer Ring6finung fiir Barbiturate, Glutarsdureimid und
dem Finfring im Zentropil verschieden sind. Die Farbintensitit der Reaktion wird wesentlich
erhoht, wenn das Molverhiltnis von ZwIRKER (= 2 Veronal, 1 Kupfer, 2 Pyridin) in 2 Veronal,
1 Kobalt, 2 Piperidin und 2 Lithium bzw. 2 Veronal, 2 Kobalt und 2 Piperidin gesndert wird.
Verf. geht schlieBlich noch auf den Reaktionsablauf bei Gegenwart von Sulfonamiden ein und
erklirt am Beispiel des Eleudron, daB hier eine Ringéffnung im Thiazolkern mit nachfolgendem
RingschluB durch Alkoholaustritt und Umlagerung des Sulfhydril-Wasserstoffatomes eintritt.
E. BuraEr (Heidelberg)
Georg Schmidt: Der intravitale und postmortale Abbau von Barbitalen. [Inst. f.
Gerichtl, Med. u. Kriminalistik, Univ., Erlangen.] Arch. Toxikol. 17, 93—150 (1958).
In einer umfangreichen Arbeit werden vom Verf. die mit dem Abbau von Barbituraten und
mit deren Nachweis im Zusammenhang stehenden Probleme sehr anschaulich und tibersichtlich
behandelt. Die trotz einer groBeren Zahl neuer barbitursiurefreier Schlafmittel noch immer
weitaus im Vordergrund stehenden Barbitalvergiftungen erforderten eine solche zusammen-
fassende Darstellung, die hier unter Auswertung des gesamten Schrifttums in erschépfender
Weise gegeben wird. An Hand eines Schemas fir den intravitalen und postmortalen Abbau
werden die Schwierigkeiten des chemischen Nachweises in der Leiche aufgezeigt. In einer Tabelle
werden dann dieBarbitale und ihreAusscheidungsverhaltnisse zusammengestellt und anschliefend
die Arten der intravitalen Abbaureaktionen besprochen. Es folgen ausfithrliche Referate iiber
den Abbau der einzelnen Barbitale. Beim Eingehen auf die postmortalen Abbauerscheinungen
finden auch die in vitro méglichen Veranderungen Beriicksichtigung, weil sie forensisch bedeutsam
werden, wenn liangere Zeit nach dem Tode Untersuchungen vorzunehmen sind. In diesem
Zusammenhang untersucht der Verf. das Verhalten der Barbitale bei Spontanfaulnis des Harns
und kommt zu dem Ergebnis, daf in ammoniakalischem Milieu (Harn) kaum eine Hydrolyse
der Barbitale zu erwarten ist. Zur Klirung der Frage des Verhaltens der Barbitale gegeniiber
Bakterien wurden Versuchsreihen durchgefiihrt, aus welchen hervorgeht, dafl Bakterien Barbitale
nicht zersetzen, da3 aber auch ihr Wachstum dureh Barbitale nicht gehemmt wird. Unsubstitu-
ierte Barbitursiure, die in Harnstoff und Malonsiure aufgespalten wird, bildet eine Ausnahme.
Eingehend beschaftigt sich der Verfasser abschlielend mit den forensisch-toxikologischen Nach-
weismethoden, wobei er seine Erfahrungen bei der Extraktion, Isolierung, Reinigung darlegt.
Die Leistungsfahigkeit der fraktionierten Vakuumsublimation mit dem Warmegradienten nach
BrerrENS sowie die kristalloptischen Methoden werden neben den allgemein bekannten papier-
chromatographischen Verfahren besonders hervorgehoben. Fiir die Erkennung kleinster Barbital-
gehalte in biologischem Material hat sich auch die Komplexbildung mit Schwermetall-Halogen-
Reagentien, insbesondere auch fiir die Schnelldiagnostik, bestens bewihrt. Vipic (Berlin)

Irving Sunshine and Earl Hackett: Chemical findings in cases of fatal barbiturate
intoxications. Chemische Befunde bei tédlichen Barbituratvergiftungen. [Dept. of
Path. and Pharmacol., School of Med., Western Res. Univ., Cleveland, Ohio.] J.
forensic Sci. 2, 149—158 (1957). :

Verff. haben eine sehr dankenswerte Studie tiber die Verteilung von Barbituraten in frischem
Leichenmaterial (aufgegliedert nach den einzelnen Organen) sowie in formalinfixierten Leichen-
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teilen durchgefiihrt. Wenn ihre Ergebnisse auch in quantitativer Hinsicht mit der spektrophoto-
metrischen Methode gewonnen sind und damit keine Unterscheidung zwischen Barbituraten und
Stoffwechselabbauprodukten mit Barbituratkonfiguration gestatten, so gibt die Analyse von
53 Fillen doch bemerkenswerte Aunfschliisse. 48 tédliche Barbituratvergiftungen und 5 Todesfille
mit vorausgehender therapeutischer Barbituratanwendung wurden verglichen. Dabei ergab
sich kein nemnenswerter Unterschied zwischen Barbituratkonzentrationen sowohl nach der
absoluten Hohe als auch im Verhaltnis der Organspiegel untereinander, so dafl ein todlicher
Barbituratspiegel kaum zu definieren ist. Sie stellen lediglich fest, daB3 mit Blutspiegeln hoher
als 12 mg-% bei langwirkenden Barbituraten, hoher als 8 mg-% bei Barbituraten mit mittlerer
Wirkung und 3—4mg-% bei kurzwirkenden Barbituraten die Chancen fur das Uberleben
nicht gut sind. Aus der Gegeniiberstellung der Werte ersiecht man, dafi Blutwerte zwischen 1 und
10 mg-% bei Pentobarbital, Seconal und Amytal, sowie zwischen 1 und 54 mg-% bei Luminal
gefunden worden sind. In der Leber war die Konzentration, mit Ausnahme eines einzigen Falles,
hoher als im Blut. Niere, Milz und Gehirn hatten Barbituratkonzentrationen in ahnlichen
Bereichen wie das Blut. Eine Speicherung im Fettgewebe wurde bei den vier genannten Barbitu-
raten nicht festgestellt. Der Magen enthielt in den untersuchten Fiallen folgende Mengen von
Barbituraten (in mg): 3; 3; 10; 11; 23; 120; 145; 185; 193; 750; 800; 3650, Daraus ergibt sich,
dall bei schwerer Barbituratvergiftung eine Absaugung des Mageninhaltes nicht unwesentlich
auf den klinischen Verlauf einwirken kann. Weiterhin haben besondere Bedeutung die Unter-
suchungen @iber den Barbituratgehalt in formalinfixiertem Gewebe und in der Fixierungsfliissig-
keit (vgl. Ref. Arceri, S.307). In formalinfixiertem Gewebe konnten die Barbiturate un-
verdindert noch nach 3 Jahren wiedergefunden werden, wobei der groBere Teil der Ausgangs-
menge in die Fixierungsfliissigkeit iibergegangen war. Nach den Untersuchungsergebnissen
scheint die Leber Barbiturate an die Fixierungsflissigkeit leichter abzngeben als andere Gewebe,
in der Milz z. B. war nach Formalinfixierung das Absinken der Barbituratkonzentration am
geringsten. Auf die Bedeutung der formalinfixierten Gewebsstiicke, die in der Regel auch lingere
Zeit nach dem Tode noch autbewahrt werden, fiir die Moglichkeit eines Barbituratnachweises
in solchen ¥allen, in denen erst langere Zeit nach dem Tode die Frage nach einer Vergiftung
auftauchte, wird hingewiesen. Ga. SomminT (Erlangen)
Elvera J. Algeri: The determination of barbiturate affer pufrefaction. Barbiturat-
bestimmung nach Faulnis. [Dept. of Leg. Med., Harvard Med. School, Boston.] J.
forensic. Seci. 2, 443—455 (1957).

Die Untersuchungen der Autorin liefern den Beweis fiir die Unzulinglichkeit der ultraviolett-
spektrophotometrischen Konzentrationsbestimmung von Barbituraten. Es wurden in bestimmten
Zeitabstanden Proben einer unter Luftzutritt faulenden Leber nach tédlicher Pentcbarbital-
vergiftung spektrophotometrisch untersucht und dabei ein stetiger Anstieg der gemessenen
Konzentrationen von einem Ausgangswert von 9,2 mg-% auf 44,3 mg-% nach 90 Tagen fest-
gestellt. Ein wiedergegebenes Spektrogramm gefaulter Leber zeigh nicht nur eine vollige Ver-
anderung der Absorptionskurven gegeniiber der frischen, sondern auch einen mehrfachen Anstieg
der Extinktion. Verf. filhrt dies auf die bei der Fiulnis entstehenden EiweiB-Zerfallsprodukte,
insbesondere phenolische Sauren, zuriick. Nach papierchromatographischer Trennung der
Extrakte und Elution an der fiir Pentobarbital charakteristischen Stelle wurden bei der spektro-
photometrischen Messung des Eluates ebenfalls Konzentrationsanstiege gefunden, die aber
wesentlich geringer waren, namlich von 6,9 (Ausgangswert mit dieser Methode) bis 14,8 mg-%
(nach 21 Tagen Fiulnis) bzw. 14,1 mg-% (nach 90 Tagen Faulnis). Dieser Anstieg wird nicht
aunf unspezifische Storsubstanzen zuriickgefiihrt, obwohl die Fleckbildung des Chromatogrammes
verdndert war, sondern auf eine Verbesserung der Ausbeute im Verlauf der durch Faulnis ein-
getretenen Molekiilverkleinerungen i biclogischen Material. Man wird auch diese Werte vor-
sichtig beurteilen miissen, da hei starker Erweichung und Verflissigung sowie nachfolgender
Eintrocknung der Substanz der Bezug auf die Frischvolumina ungenau sein diirfte. Besondere
Bedeutung haben die mit der gleichen Leber parallel durchgefithrten Versuche nach Konser-
vierung mit Formalin und mit Hinbalsamierungsfliissigkeit (Zusammensetzung nicht angegeben;
nach persdnlicher Mitteilung enthilt die Flissigkeit Formalin, Benzoat, Salizylat und Citrat;
vgl. hierzu Ref. SBunsHINE und Hackerr, S.306). Hierbei ergab sich unter quantitativen
Bedingungen, daB das Lebergewebe nach 44 bzw. 162 Tagen noch etwa ein Siebtel der Ansgangs-
konzentration an Barbituraten aufwies, daB aber in der entsprechenden Menge Fixierungs-
flissigkeit, die in einem Volumverhaltnis von 13:210 angewandt wurde, die restliche Barbiturat-
menge wiederzufinden war. Somit ergibt sich die Moglichkeit, aus formalinfixiertem Material
auch nach lingerer Aufbewahrungsdauer eine quantitative Barbituratbestimmung durch-
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zufithren, wenn 1. jedes Organ fiir sich fixiert ist, 2. die Fixierungsfliissigkeit nicht verworfen
oder gewechselt wird und 3. die Volumenverhiltnisse bekannt sind. (Eigene Erfahrungen
bestitigen dies, Ref.) Ga. Scamipr (Erlangen)
Gabriel L. Plaa, Fern B. Hall and Charles H. Hine: Differentiation of barbiturates
for clinical and medicolegal purpeses. (Die Differenzierung von Barbituraten fiir
klinische und gerichtsmedizinische Zwecke. [Toxicol. Laborat., Coroner’s Off., and
Dept. of Pharmacol. and Exper. Ther., Univ. of California School of Med., San
Franciseo.] J. forensic Sei. 3, 201—209 (1958).

Verff. beschreiben eine Nachweismethode von Barbituraten in Organen und Mageninhalt,
die eine Unterscheidung der einzelnen Barbiturate gestattet. Die in bekannter Weise hergestellten
Atherextrakte werden zunéichst papierchromatographisch gereinigt. Es wird dazu die auf-
steigende Technik unter Verwendung von n-Butanol-Ammoniak als Loésungsmittel benutzt.
Die Flecken werden im kurzwelligen UV entweder durch Betrachten oder Kontaktkopie lokali-
siert und mit verdiinnter Natronlauge (1 Teil gesittigte Natronlauge+-33 Teile destilliertes
Wasser) eluiert. Die eigentliche Differenzierung der Barbiturate erfolgt durch UV-Spektral-
photometrie, indem die Elutionsflissigkeit einmal direkt (pm > 12,5) und zum anderen nach
dem Verdiinnen mit 1-mol. Borsiure-Kaliumchloridlésung im Verhéltnis 1:1 (pg=10,5) im
Bereich von 228—305 mu gemessen wird. Sie verwenden als untersten pp-Wert 10,5, da bei
diesem Wert ein geeignetes Gemisch der beiden ionisierten Formen der Barbiturate vorliegt,
das eine eindeutige Differenzierung gestattet. Wie Vertf. in 69 Fallen zeigen konnten, hat sich
diese Methode bereits in der Praxis zur Differenzierung von Barbituraten in Leichenteilen gut
bewdhrt. BerNT (Berlin)

S. M. Jorgensen: Barbitursiure und Kohlenoxyd. Nord. kriminaltekn, Tidskr. 28,
1—5 (1958) [Dénisch].

Verf. empfiehlt, bei Verbrennungsleichen eine chemische Untersuchung auf Kohlenoxyd
und Schlaimittel durchzufithren. Vorer (Lund)

G. Panzram und H. Fiehring: Zum derzeitigen Stand der Behandlung von Schlaf-
mittelvergiftungen. [Med. Klin., Med. Akad., Erfurt.] Dtsch. Gesundh.-Wes. 1958,
1065—1068.

BE. Burger und H. Berninger: Zum papierchromatographischen und spektrophoto-
metrisechen Nachweis der Phenothiazinderivate unter toxikologischen Bedingungen.
[Inst. f. Gerichtl. Med., Univ., Heidelberg, u. Usareur, Med. Laborat., Landstuhl,
Pfalz.] Arch. Toxikol. 17, 77—92 (1958).

Bei der Untersuchung der Extraktionsbedingungen von Atosil und Megaphen stellten die
Verf. fest, daB Salze der Phenothiazine (Ph.) insbesondere aber die Chloride, merklich in organi-
schen Solventien léslich sind. Entsprechende Versuchsreihen liefen erkennen, da8 sich die
Ph. am besten mit einer Mischung von Hexan, Benzol und Athylither zu jeweils gleichen Teilen
am besten ausschiitteln lassen. Die Reinigung der Extrakte kann durch die Reaktion der Ph.
mit Bromkresolgriin nach dem Verfahren von CroxmrmM und WARE verbessert werden. Fiir
die papierchromatographische Isolierung wurden gepufferte Papiere mit den pm-Werten 3,5;
6,0 und 7,5 verwendet. Die aufsteigende mobile Phase bestand aus Butanol, welches mit Puffer-
l6sung gesittigt wurde. Als das empfindlichste Reagens zur Sichtbarmachung der Ph. erwies
sich eine 0,5%ige Palladiumchloridlésung (Dusost und Pascar). Es zeigte sich, dal basische
Suchtmittel mit diesem Spriihreagens nicht angefirbt werden. Die in einer Tabelle verzeichneten
R;-Werte von Megaphen, Atosil, Dibutil, Pacatal und Latibon liegen recht nahé beieinander.
Nur die Werte fiir Padisal liegen deutlich tiefer. In Mengen von 1 mg zeigen die Ph. auf Chromato-
graphiepapier deutliche und zum Teil unterschiedliche Fluorescenzfarben im UV-Licht, welche
sich nach Einwirkung von Bromdampf verindern. Aus Harnproben isolierte Ph. zeigten die
gleichen R;-Werte wie die Reinsubstanzen. Die Spektrophotometrie eignet sich infolge der
charakteristischen Absorptionsspektren sehr gut zum Nachweis und zur quantitativen Be-
stimmung der Ph. Typische Absorptionskurven werden nach Bromierung der Ph. gewonnen.
Zur quantitativen Bestimmung wird die Differenz zwischen dem Maximum bei 250 mu und
dem Minimum bei 290 myu herangezogen. Im Harn konnten die Ph. nach der papierchromato-
graphischen Vortrennung spektrophotometrisch nachgewiesen werden. - Vipic (Berlin)
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Charles S. Petty, Rudolph J. Muelling jr. and Harlan W. Sindell: Accidental, fatal
poisoning with diphenylhydantoin (Dilantin). (Zuféllige todliche Vergiftung mit
Diphenylhydantoin [Dilantin].) [Dept. of Path., Louisiana State Univ. School of
Med., and Tulane Pediatr. Serv., Charity Hosp of Louls1ana New Orleans.] J.
forensm Seci. 2, 279—286 (1957).

Nach kurzem Eingehen auf zwei in der Literatur erwahnte Fille von akuten Diphenyl-
hydantoin-Vergiftungen beschreiben Vertf. den Fall eines 3'/,jahrigen Kindes, das nach einmaliger
Gabe von 3,2 g Diphenylhydantoin nach 34 Std verstorben ist. Die beobachteten Vergiftungs-
erscheinungen sowie die eingeleiteten therapeutischen Mafinahmen werden ausfithrlich mit-
geteilt, ebenso die bei der Sektion erhobenen Befunde. Der Nachweis von Diphenylhydantoin
im Gehimm und Biut wurde mit Hilfe der UV-Spektralphotometrie durchgefithrt, wozu sich
folgendes Verfahren bewihrt hat: Das Untersuchungsmaterial (etwa 150 g) wird zunéchst mit
95%igem Athanol extrahiert. Nach dem Verdampfen ‘des Alkohols wird der Riickstand in
100 %igem Athanol aufgenommen, filtriert und mit dem gleichen Volumen destillierten Wassers
versetzt. Nach Vertreiben des Alkohols wird die wéifrige Phase mit Petrolather extrahiert.
AnschlieSend wird die wafBirige Phase eingedampft, der Riickstand in 0,05%iger Natronlauge
aufgenommen, vorsichtig mit 7%iger Schwefelsiaure angeséuert und mehrmals mit Chloroform
ausgeschiittelt. Die vereinigten Chloroformextrakte werden getrocknet, eingedampit und nach
Aufnehmen des Riickstandes in 50 %igem Athanol und Anssuern mit Athylendichlorid extrahiert.
Nach dem Abdampfen des Losungsmittels wird erneut in 50 %igem Athanol aufgenommen und
die Absorptionskurve in dem Bereich zwischen 230 und 300 mu gemessen. Die Absorptionskurve
zeigt fast einen linearen Verlauf, der nur von zwei kleinen Maxima bei 257 und 263 my unter-
brochen wird. A. Berxt (Berlin)
George K. Schreiner, Leonard B. Berman, Renato Kovaech and H. Allan Bloomer:
Acute glutethimide (Doriden) poisoning. The use of bemegride (Megimide) and
hemodialysis. (Akute Doridenvergiftung. Die Verwendung von Megimide und
Hémodialyse.) [Dept. of Med., and Renal Laborat., Georgetown Univ. Med. Center,
Washington, D. C.] Arch. intern. Med. 101, 899-—911 (1958).

Beschreibung von 7 Vergiftungsfallen mit Doriden und ihre Behandlung, welche vorwiegend
mit Megimide und Hamodialyse durchgefithrt wird. Einzelheiten siehe Original.

ArnNoLp (Leipzig)
Lawrence C. Kier, Richard W. Whitehead and William C. White: Blood and urine
levels in glutethimide (Doriden) intoxieation. (Blut- und Urinspiegel bei Doriden-
Vergiftung.) [Div. of Path., Denver Gen. Hosp. and Dept. of Pharmacol., Univ. of
Colorado Med. Center, Denver.] J. Amer. med. Ass. 166, 1861—1862 (1958).

Verff. beschreiben 4 Falle von Doriden-Vergiftung, in denen mit der Methode nach GoLp-
BAUM (Absorption im ultravioletten Licht) die Doriden-Menge im Blut und Urin bestimmt wurde.
Es zeigte sich, daBl der Doriden-Blutspiegel nur langsam sank, durch Himodialyse (kinstliche
Niere) das Gift jedoch wesentlich rascher eluiert werden konnte. Eine narkotische Wirkung
wurde bei einem Blutspiegel von 2—3 mg-% becbachtet. Nager (Kiel)
Terumi Yanagibara: Studies on the absorption speetro analytical of the cocain
poisoning. (Spektralanalytische Absorptions-Untersuchungen bei Cocain-Vergiftun-
gen.) [Dept. of Legal Med., Hyg. and Forensic Chem., I. Surg. Clin., Fac. of Med.,
Kyusyu Univ., Fukuoka.] Jap. J. legal Med. 11, 750—766 mit engl. Zus.fass. (1957)
[Japanisch].

Nach Ansicht des Verf. ist fiir die UV-spektralphotometrlsche Bestimmung von Cocain in
Organen und Korperflissigkeiten folgende Vorbehandlung des Materials notwendig: Extraktion
des Untersuchungsmaterials mit warmem Alkohol nach Stas-Orro IT, Verdampfung des Alkohols
und Lésen des Riickstandes in destilliertem Wasser. Zur Entfernung von Verunreinigungen,
welche die UV-Absorption storen konnten, wird die Losung zunichst bel pg 1,5 und anschliefend
noch bei pg 8 mit Chloroform extrahiert. Lunge, Blut, Gehirn und Nieren smd in erster Linie
fitr die UV-spektralphotometrische Bestimmung geeignet. Nur bei Uberlebenszeit von mehr als
3 Std ist es mweckmaBig, auch Urin und Mageninhalt mit heranzuziehen. Bei Versuchen mit
cocainvergifteten Kaninchen konnte Cocain mit dieser Methode in den oben genannten Organen
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und im Urin nachgewiesen werden. Dieses wird zum groBten Téil im Tierorganismus abgebaunt
und nur zu einem geringen Teil unveridndert wieder ausgeschieden. Nach 24 Std lie$3 sich Cocain
nur noch im Urin nachweisen. A. BernT (Berlin)

O. P. Stefansson: Der NarcoticamiBbrauch. Nord. kriminaltekn. Tidskr. 28, 155-—159
(1958) [Schwedisch].

Kurze Ubersicht itber den NarkoticamiBbrauch und die Erfahrungen der Polizei bei der
Bekampfung. Die Polizei ist im allgemeinen machtlos, da ein Eingreifen nur dann erfolgen kann,
wenn sich der Siichtige einer strafbaren Handlung schuldig gemacht hat. G. E. Vorer (Lund)

Gerhard Brandau: Zur Frage der Preludinsucht. [Psychiatr. Krankenh., Merx-
hausen.] Nervenarzt 29, 83—85 (1958).

Verf. berichtet iiber zwei polymorphsiichtige Patientinnen, von denen eine bis zu 20 Tabletten
Preludin téglich genommen hat. Es sind typische Erziehungserscheinungen aufgetreten. Eine
weitgehende Ubereinstimmung der Preludin- und Pervitin-Suchtkrankheit wird festgestellt und
auf die dhnliche chemische Struktur beider Mittel zuriickgefithrt (beide lassen sich vom Ephedrin
ableiten). Von den Patientinnen wurde iibereinstimmend berichtet, ,,daB Pervitin beziiglich
seiner stimulierenden Wirkung nicht an das Preludin herankommt‘‘.

Stumrr (Marburg a. d. Lahn)°®
H. Tholen: Chroniseh interstitielle Nephritis und Abusus phenacetinhaltiger Medi-
kamente. [Med. Univ.-Klin., Basel.] Bull. schweiz. Akad. med. Wiss. 14, 134—138
(1958).

Zwischen 1943 und 1953 wurde in Basel die Diagnose einer interstitiellen Nephritis in
122 Fillen gestellt, Wahrend in 58 Fillen eine Kombination von interstitieller Nephritis mit
anderen Nierenerkrankungen vorlag (Glomerulonephritis, nephrotisches Syndrom, Arteriolo-
sklerose sowie weitere Kombinationen) bestand in 64 Fillen nur eine interstitielle Nephritis.
Nach klinisch-anamnestischer Beurteilung konnte in der iiberwiegenden Zahl ein ursichlicher
Zusammenhang ausgeschlossen werden, immerhin blieben 27 Falle, bei denen mit groBer Wahr-
scheinlichkeit ein Zusammenhang anzunehmen war. Hiervon waren 23 Frauen, 4 Ménner. Die
Dauer des Phenacetinabusus betrug durchschnittlich 14/, Jahre, der Grund war in 16 Fillen
Kopfweh, in 4 Migrane, bei 2 muBte von einer Sucht gesprochen werden, bei 1 bestand eine
Depression, sonst Spondylarthritis und Polyarthritis. H. Kremx (Heidelberg)

A. Pletscher: Uber die Toxikologie des Phenacetins, [Med. Forschg.-Abt., ¥. Hoff-
mann-La Roche & Co., u. Med. Univ.-Klin., Basel.) Bull. schweiz, Akad. med. Wiss.
14, 100—111 (1958).

Als Antipyreticum und Analgeticum seit 60 Jahren verwendet, wird Phenacetin als wenig
toxisch bezeichnet. Obwohl verschiedene Selbstmordversuche erwahnt wurden, seien wenige
akut tédliche Vergiftungen bekannt geworden. Bei Phenacetindosen zwischen 5—50 g sei bei
Selbstmordversuchen in Basel innerhalb der letzten 8 Jahre kein tddlicher Ausgang gesehen
worden. Bei 29 Freiwilligen ist experimentell bei téglichen Dosen von 1, 2 und 3 g wihrend
6 Wochen kein oder nur ein geringer Anstieg von Methdmoglobin beobachtet worden. Bei iiber-
méBig-chronischem Gebrauch seien in der Hauptsache Schidigungen des Blutes, der Nieren
und (méglicherweise!) des zentralen Nervensystems zu beachten. Blutschidigungen: Methamo-
globin, Sulfhdmoglobin, Innenkérperbildung. Die Schadigung der Erythrocyten sei moglicher-
weise auf P-Phenetidin zuriickzufiihren. Experimentell konnte auf Grund der Bestimmung
mit Crd! eine verkiirzte Lebensdauer der Kaninchen-Erythrocyten festgestellt werden. 94 Falle
todlich ausgehender interstitieller Nephritis der letzten Jahre in der Schweiz wiirden einen
Zusammenhang zwischen Phenacetinabusus und interstitieller Nephritis nahelegen. Der Beweis
sei schwer zu erbringen. Zwischen 19501956 sind in der Schweiz 248 Fille von Phenacetin-
schadigungen publiziert worden. Davon waren etwa 50 Todesfille an Urémie. Bemerkenswert
ist der Phenacetinverbrauch in der Schweiz zwischen 1950—1955. Wahrend 1950 28000 kg
verbraucht wurden, waren es 1955 bereits 42000, Die Tabelle iiber den Prozentsatz der Haus-
haltungen mit Analgeticakonsum ist aufschluBireich. 70% haben iiberhaupt Analgetica ver-
braucht, in der Westschweiz 80, in der deutschen 66, in Basel 75%. Der Anteil an phenacetin-
haltigen Analgetica ist annihernd 50% der Analgetica itberhaupt. Diese Zahlen seien wahr-
scheinlich zu klein. Der Phenacetinkonsum in Basel 1955 und 1956 betrug schiitzungsweise
2 Tonnen. H. Kuriy (Heidelberg)
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A. Studer, G. Zbinden, K. Schirer und B. Fust: Tierexperimentelle Untersuchungen
zur Frage der interstifiellen Nephritis bei MiBbraueh phenacetinhaltiger Schmerz-
mittel. [Med. Forschg.-Abt., F.Hoffmann-La Roche & Co. AG.; Basel.] Bull
schweiz. Akad. med. Wiss. 14, 154—165 (1958).

Die Einzelheiten der experimentellen Anordnung werden kurz, aber ausreichend beschrieben;
fur je eine der erwdhnten Nierenvorschadigung eine typische (eindrucksvolle!) Abbildung
gebracht. Die umfangreichen, kritisch angelegten und noch kritischer durchgefithrten sowie
sorgfaltig besprochenen Untersuchungen fithrten wenigstens unter experimentellen Bedingungen
zu einem eindeutigen Ergebnis. Auch bei vorgeschadigter Niere konnte unter Phenacetin-
belastung keine typische interstitielle Nephritis beobachtet werden. Der auf Grund klinisch-
statistischer Beobachtungen vermutete Zusammenhang zwischen Phenacetinabusus und inter-
stitieller Nephritis 148t sich experimentell nicht beweisen. Damit ist ein Zusammenhang jedoch
nicht ausgeschlossen, lediglich eine noch kritischere Beurteilung angeregt. Phenacetin kénne
kaum direkt, hochstens iiber einen komplizierten Mechanismus, zu einer Nierenschiadigung
fithren. H. Krey (Heidelberg)
P. 0. Wolff: Sucht, Mifbrauch oder Gewdhnung. Diskussionsvortrag. Bull. schweiz.
Akad. med. Wiss. 14, 112—123 (1958).

Verf. unterscheidet zwischen Sucht und Gewdhnung. Bei der Sucht liegt ein iiberméchtiger
Zwang vor, das Mittel weiterzunehmen, eine Tendenz, die Dosis zu steigern, psychische und meist
auch physische Abhingigkeit von seinen Wirkungen und eine schidigende Wirkung auf die
Gesamtpersonlichkeit und die Allgemeinheit. Bei Gewdhnung besteht nur ein Begehren, aber
kein Zwang, die Einnahme des Mittels fortzusetzen. Die Tendenz zur Steigerung der Dosis ist
nicht ein im Vordergrund stehendes Merkmal, sie kann fehlen, ein gewisser Grad psychischer
Abhingigkeit von der Wirkung des Mittels ist immer vorhanden, doch gibt es keine Abstinenz-
erscheinungen. Wenn schidliche Wirkungen auftreten, betreffen sie nur die Person selbst und
nicht die Allgemeinheit. Auf Grund dieser Unterscheidungsmerkmale wird untersucht, ob ein
chronischer Miflbrauch von Phenacitin als Sucht zu bezeichnen ist. Verf. verneint diese Frage,
man kann nur berechtigt von Gewdhnung sprechen; es sei auch noch nicht ganz geklart, ob
die bei PhenacitinmiBbrauch beobachteten Nierenerscheinungen tatsichlich hierauf zuriick-
zufithren sind. B. MurLLEr (Heidelberg)
Fred L. Braumoeller and James . Terry: Nalline. An aid in detecting and controlling
the illieit use of narcotics. (Nallin. Ein Hilfsmittel zum Nachweis und Kontrolle
der miflbréuchlichen Benutzung von Narkoticas.) [Bureau of Narcotic Enforcem.,
San Francisco, and Sheriff’s Dept., Santa Rita Rehabilit. Center, Pleasanton, Calif.]
[9. Ann. Meet., Amer. Acad. of Forensic Seci., Chicago, 2. ITI. 1957.] J. forensic Sci.
2, 475—482 (1957).

Das als Gegenmittel bei Vergiftungen mit Narkoticas bekannte N-Allylnormorphin (= Nallin)
wird hier als Mittel zur Diagnose einer Sucht benutzt. Bei der Verabreichung von Nallin treten
Entziehungserscheinungen auf. Diese konnen jedoch auch bei Personen auftreten, die keine
Opiate benutzen. In solchen Fillen ist, im Gegensatz zu Siichtigen, eine merkliche Pupillen-
verengung festzustellen. Bei Untersuchungen mit Heroin-Gaben an Versuchspersonen wurde
festgestellt, daB bei 2 Einzeldosen von 10 mg Heroinhydrochlorid innerhalb 24 Std eine negative
Nallin-Reaktion in den folgenden 24 Std vorhanden war. Dagegen gaben 2 Einzeldosen von
30 mg Heroin, im gleichen Zeitraum verabreicht, in den nachfolgenden 48 Std eine positive
Nallin-Reaktion. Bei der Uberpriifung von Einwinden von Siichtigen, daB Codein eingenommen
wurde, ergab es sich, daf 200 mg Codein tdglich eingenommen, noch keine positive Nallin-
Reaktion bewirken. Bei Untersuchungen von Personen, die dieses Mittel in Uberdosen (12 ozs =
373 g, taglich ?!) eingenommen hatten, ergab sich ein positiver Nallin-Test. — Vor der Durch-
fithrung des Testes wird von der zu untersuchenden Person eine Erklirung unterschrieben, in
der die Durchfithrung der Injektion von Nallin gestattet wird und bestatigt wird, daB die Unter-
werfung unter diesen Test eine freiwillige ist. Alsdann wird ein Protokoll angelegt, in dem vom
untersuchenden Arzt auber den Angaben des Patienten fiber Art und Umfang der Einnahme von
Opiaten, das Ergebnis der Untersuchung auf Injektionsstellen niedergelegt wird. Aunch wird
die Pupillengrofie mit einem speziellen Gerat (Pupillometer) gemessen. Nach einer subcutanen
Verabreichung von 3 mg Nallin wird nach 30 min wiederum die Pupillengrofie gemessen. Bei
Personen, die gelegentlich Opiate eingenommen hatten, jedoch nicht siichtig sind, wird hierbei
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die Pupillengrofle etwa gleich bleiben. Bei siichtigen Personen tritt Pupﬂleﬁvergrbﬁerung auf,
je nach Stérke der Sucht. Wenn starke Entziehungserscheinungen aufgetreten sind wird 20 mg
Methadon gegeben, speziell bei Heroinsucht 8 mg Dilaudid. — Dieser Test wird seit April 1956
im Polizeibezirk von Oakland, Californien, in folgenden Féllen angewandt: 1. Nachweis von
Opiaten bei der Verbrechensverfolgung, 2. als KontrollmaBnahme bei Ubertretungen des Ver-
brauchs von Narkoticas und 3. als Hilfsmittel in der Abteilung Kraftfahrzeuge. Im letzteren
Falle wird die Fahrerlaubnis bei Personen, die Narkoticas miBbrauchlich benutzt haben, nur
verlingert, wenn sie sich dem Test 4mal in bestimmten Abstinden unterworfen haben. Durch
die Anwendung des Nallin-Testes seien die von Siichtigen begangenen Verbrechen zuriick-
gegangen. ) E. Burcer (Heidelberg)
Nelson Riehards, Loring F. Chapman, Helen Goodell and Harold G. Wolff: LSD-like
delirium following ingestion of a small amount of its brom analog (BOL-148).
(LSD-dhnliches Delirium nach Einnahme einer kleinen Menge seiner Bromverbin-
dung [BOL 1481.) [Study Progr. in Human Health, and Ecol. of Man, Dept. of
Med. and Psychiatry, New York Hosp.-Cornell Med. Center, New York.] Ann.
intern. Med. 48, 10781083 (1958).

Bericht iiber Vergiftungserscheinungen bei einem 28jahrigen Laboranten, der BOL 148,
die Bromverbindung des Lysergsdurediithylamids gegen Kopfschmerzen einnahm. BOL 148
fithrt bereits in kleinen Mengen zu dhnlichen Vergiftungssymptomen wie sie durch LSD verursacht
werden. Ebenso wie bei LSD, Bufotenin, Mescalin, Bulbocapnin und ahnlichen Mitteln, kommt
es durch BOL 148 zu deliranten Erscheinungen, wie sie zuweilen aunch bei hohem Fieber, Sepsis,

Urédmie und Cerebralsklerose zu finden sind. Durch gleichzeitige Einnahme von Chlorpromazin
wird die Wirkung von BOL 148 und LSD verstarkt. Arworp (Leipzig)

H. Reinfried: Uber todliche Vergiftungen durch Trinken 1,2-dichlordithanhaltiger
Einreibemittel. [Inn. Abt., Kreiskrankenh. Lichtenstein.] Dtsch. Gesundh.-Wes,
1958, 778—1779.

Verf. berichtet iiber einen Fall von Vergiftungen durch Trinken eines 1,2-dichloridthan-
haltigen Einreibemittels. Ein unter Alkoholeinflul} stehender junger Mann nahm aus einer Flasche:
,,Heil-Nervenbalsam** mit 1,2-Dichlordthan zu sich, wobei er sie mit einer Flasche Hustensaft,
die daneben stand, verwechselte. Exitus nach 8 Std. Vermutlich hat die erhdhte Alkoholaufnahme
einen resorptionsbeschleunigenden Einflul ausgeiibt. Es wird die Frage aufgeworfen, ob eine
weitere Verwendung von dichlorgthanhaltigen Einreibemitteln noch verantwortet werden kann.

GEerspAcH (Wiesbaden)
George J.Magid, Seymour H. Levitt, Harold A. Harper and Peter H.Forsham:
Ammonia intoxication in a patient with cirrhosis freated with chlorothiazide. J.
Amer. med. Ass. 168, 35—39 (1958).
0. Gsell und B. WyB: Die Rauchergewohnheiten der Studentensehaft der Universitii
Basel. [Med. Univ.-Poliklin., Basel.] Z. Priv.-Med. 3, 221—237 (1958).

Einleitend weist der Verf. darauf hin, daB sich weite medizinische Kreise geit Jahren mit
der Frage der gesundheitsschidigenden Wirkung des Tabakrauchens befassen. Es fehle aber
bislang an geniigend gesicherten Grundlagen iiber die Intensitdt und Art des Rauchens, iiber die
Rauchgewohnheiten, um zu dieser Frage Stellung nehmen zu kénnen. Deshalb ist es sein An-
liegen, auf Grund detaillierter Untersuchungen iiber die Rauchgewchnheiten eine Basis zu
schaffen, die es ermaoglicht, spaterhin zu einer etwa gegebenen gesundheitsschiadigenden Wirkung
des Tabakrauchens Stellung zu nehmen. Von 1955—1957 fiihrte er Umfragen an der Med.
Univ.-Poliklinik Basel durch und erfaBite dabei 1015 junge Menschen. (848 Studenten und
167 Studentinnen). Die Umfrage erstreckte sich auf den derzeitigen und maximalen téglichen
Tabakkonsum, wobei er eine Unterteilung in 5 Raucherkategorien, je nach der Intensitat des
Rauchens, vornimmt. (Nichtraucher, worunter auch jene fallen, die weniger als 365 Zigaretten
im Jahr rauchen, leichte Raucher 1—9 Zigaretten pro Tag, mittelstarke Raucher 10—19 Ziga-
retten pro Tag, starke Raucher 20—34 Zigaretten pro Tag, sehr starke bzw. Kettenraucher
35 und mehr Zigaretten pro Tag.) Die Rauchergewohnheiten innerhalb der einzelnen Alters-
stufen, der Tabakkonsum der Studenten aufgegliedert nach Fakultéten, die Art des Rauch-
materials, das Inhalieren, der Filtergebrauch, die Ausnutzung des Tabaks, der Beginn des
Rauchens, der derzeitige durchschnittliche Tabakskonsum usw. werden an Hand zahlreicher
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Tabellen verdeutlicht. Zum Schluf werden éhnliche Erhebungen in der Schweiz und in anderen
Landern (Amerika, Deutschland, Osterreich, Norwegen, Dianemark) miteinander verglichen. Als
Ergebnis der Studentenbefragungen stellte sich heraus, dafi 55% aller Studenten und 27% aller
Studentinnen Gewohnheitsraucher sind, 28,4% der Studenten, 3% der Studentinnen sind starke
Raucher. Mit zunehmendem Lebensalter (zwischen 18 und 34 Jahren) nimmt die Zahl der
leichten Raucher stindig ab, die der Nichtraucher sinkt von 49 auf 38%. Die starken Raucher
nehmen erwartungsgemif zu (von 5auf48%). Von den verschiedenen Tabakprodukten rauchen
90% der Studenten Zigaretten, 28% Pfeife. Etwa drei Viertel der Studierenden ménnlichen und
weiblichen Geschlechtes sind ausschlieBlich Zigaretten-Raucher. Die juristische und medizini-
sche Fakultat stellten den hochsten Prozentsatz der Raucher. Von den Theologen rauchten die
wenigsten. Sehr starke Raucher sind unter den Studenten selten anzutreffen (3—5%). 64%
der Studenten und 43% der weiblichen Studierenden inhalieren den Tabakrauch. 65% der
ménnlichen und 86% der weiblichen Studierenden gebrauchen Filter. Etwa die Halfte der
Studenten raucht die Zigarette bis zu einem Dreiviertel, die andere Halfte bis zum Endstick.
Nur 1% niitzt das Rauchmaterial nur bis zur Halfte aus. Der durchschnittliche Tabakkonsum
betrigt bei den rauchenden Studenten 15 Zigaretten, bei den rauchenden Studentinnen knapp
5 Zigaretten pro Tag. Ein Vergleich mit den Erhebungen iiber den Tabakverbrauch bei Gleich-
altrigen in anderen Berufen und Bevilkerungsgruppen der Schweiz ergab, dal in bezug auf das
Verhiltnis von Rauchern zu Nichtrauchern ziemliche Unterschiede bestehen. Besonders niedrig
war der Verbrauch bei der Landbevilkerung. Zu &hnlichen Ergebnissen waren die Erhebungen
in anderen Landern gekommen. Erstaunlich hoch war der Prozentsatz der jugendlichen Raucher
in Norwegen (86%). Bei den Frauen fiel eine geringe Beteiligung am Rauchen vor allen
Dingen in Deutschland auf. GunsiL (Kaiserslautern)

P. Gruner und H. Petzel: Zur Therapie der KnollenblLitterschwammvergiftung. [Inn.
Abt., Stadtkrankenh., Riisselsheim.] Med. Klin. 1958, 1300—1302.
Peter G. Waser: Sehlangengifte. [Nobelpreistriagertag., Lindau i. B., 1957.7 Natur-
wiss. Rdsch. 11, 252—258 (1958).

Antrittsvorlesung nach Erteilung der Venia legendi; nach historischer Darlegung Beschrei-
bung der landlaufigen Schlangenarten und der Wirkungen des Bisses; bei Vipern Nekrosen und
Odeme, bei Kobra-Arten neurotopische Wirkungen, dhnlich dem Curare. Kurze Darlegung. des

Chemismus der Schlangengifte nach dem gegenwartigen Stand und Angaben iiber eine zweck-
miBige Behandlung. Kein Literaturverzeichnis. B. MueLLER (Heidelberg)
Alfredo Paodella: Reperti anatomopatologiei da avvelenamento eon ganglioplegici.
(Anatomische Befunde bei Vergiftungen mit ganglienblockierenden Stoffen.) [Ist.
di Med. leg. e Assicuraz., Univ., Napoli.] Zacchia 32, 362—368 (1957).

Nach einer allgemeinen Studie iiber die Wichtigkeit und das Interesse ganglienblockierender
Stoffe fiir die gerichtliche Medizin, berichtet Verf. tiber das histopathologische Bild von experi-
mentellen Vergiftungen an Meerschweinchen. Die Vergiftung wurde hervorgerufen durch Hexa-
Methonin-Bitartrat mittels intraperitonealer Injektionen. Die Dosis betrug 35,71 mg/kg be-
rechnet auf die aktiven Jonen. Binnen 40 min kam es zum Exitus unter den Symptomen der
Kussmaulschen Atmung. Die mikroskopische Untersuchung ergab im wesentlichen degenerative
Veranderungen an den Nieren. Die erhobenen Befunden werden dem Vergiftungsbild durch
cholinesterase-blockierende Stoffe gegeniibergestellt. GREINER (Duisburg)
W. S. S. Ladell: Treatment of anticholinesterase poisoning. [Chem. Defence Exp.

Estab., Porton Down, Salisbury, Wiltshire.] Brit. med. J. No 5089, 141—142 (1958).
Verf. priifte eine neue bei Tierversuchen besonders wirksame Substanz zur Behandlung von
Organophosphatvergiftungen. Nach vorldufigen Befunden konnte auch an Menschen eine gute
Vertraglichkeit dieser mit P28 bezeichneten Substanz festgestellt werden. Die klinische Unter-
suchung ergab keine Beeinflussung von EK G, Pulsfrequenz, Blutdruck und Blutbild. Die maxi-
male orale Dosis betrug 4,5 g. Diese Substanz erscheint in Verbindung mit Atropin besonders
wirksam zu sein. Zur endgiiltigen Beurteilung sind jedoch noch weitere Untersuchungen
erforderlich. Spany (Minchen)
H. Sehweitzer: Aullergewdhnlicher Verlauf einer Vergiffung mit E 605-Spritzpulver.
[Inst. f. Gerichtl. Med., Med. Akad., Disseldort.] Arch. Toxikol. 17, 12—16 (1958).
... Es wird iiber eine Vergiftung berichtet, die, ohne Therapie, Stunden iberlebt wurde. Die
Uberlebenszeit wurde zu etwa 6 Std bestimmt, da das als Triagersubstanz dienende Feinstkaolin
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bis zu den mittleren Abschnitten des Diinndarms gelangt war. Der Tragerstoff gestattete auch,
die Menge des insgesamt eingenommenen E 605-Spritzpulvers zu bestimmen. Die quantitative
Untersuchung ergab die Menge von 1,85 g E 605. Die lange Uberlebenszeit wird auf eine Be-
hinderung der Resorption des Giftes durch Kaolin bezogen. Verf. schligt auf Grund der mit-
geteilten Beobachtung vor, an Stelle der Flissigkeitspriparate zum Pflanzenschutz E 605 Pulver
zu benutzen, da bei Vergiftungen wegen der langsameren Resorption eine erfolgversprechende
Therapie eher méglich sei. ApEBamR (Kéln)
Elisabeth Trube-Becker und Gertrud Lutz: Protahierte Vergiftung durch E 605.
[Inst. f. Gerichtl. Med., Med. Akad., Diisseldorf.] Arch. Toxikol. 17, 8—11 (1958).
Bei einer Vergiftung mit einer Uberlebenszeit von etwa 6 Std wird die Frage erortert, ob
Bufarol (Aluminiumsalze eines Proteinhydrolysates: gegen Magenschmerzen), kurz nach E 605
aufgenommen, die Resorption des Giftes verziogern konne. Es lieB sich ndmlich zeigen, daff
Bufarol eine adsorptive Wirkung auf organische Farbstoffe ausiibt. REine Verfilschung des
Ergebnisses der quantitativen Bestimmung von E 605 durch Bufarol konnte in Kontrollversuchen
ausgeschlossen werden. ApeBanR (Koéln)

Charles S. Petty, Marjorie P. Lovell and Elizabeth J. Moore: Organie phosphorus
insecticides and post-mortem blood cholinesterase levels. (Organische Phosphor-
sdureinsecticide und Leichenblut-Cholinesterasespiegel.) [Dept. of Path., Louisiana
State Univ. School of Med., and Office of Coroner, Orleans Parish, New Orleans.]
J. forensic Sci. 3, 226—237 (1958).

Einleitend geben Verff. eine eingehende Beschreibung der Wirkung der Cholinesterase auf
das Acetylcholin und der Auswirkungen am menschlichen Kérper, wenn dieses Ferment durch
organische Phosphorsiureester inaktiviert wird. Als cholinesteraschemmende Insecticide sind
aufgefithrt: TEPP, Parathion und Malathion. Die von den Verff. benutzte Methode der Be-
stimmung des wahren Cholinesterasespiegels in den roten Blutkérperchen lehnt sich an die von
J. H. Fuemsaer und E. J. Pope [Colorimetric Method for Determination of red blood cell cholin-
esterase activity in whole blood. Arch. industr. Hyg. 9, 323 (1954)] verstfentlichte colorimetrische
Methode an. KEs werden Werte aus Leichenblut von 129 Fillen, deren Todesursache nicht eine
Vergiftung durch Phosphorsdureester war, mitgeteilt. Im Mittel wurde 1,47 Mikromole an ver-
brauchtem Acetylcholin gefunden, bei einer Abweichung von 0,34 und einer Einordnung in
Werte zwischen 0,54 und 2,38. Die Aufgliederung nach Alter, Geschlecht, Rasse und Todes-
ursache ergab keine in Erscheinung tretenden Differenzen in den Werten. Hinsichtlich der
Werte der Cholinesteraseaktivitit in Leichenblut von Vergiftungsfallen mit Thiophosphorsaure-
ester wird auf die Arbeiten von Prisirra, GroB und von BOHNER verwiesen.

E. Burcer (Heidelberg)

J. Martinius: Vergiftungen durch versenktes Xylylbromid in der Ostseefischerei.
[Chem.-toxikol. Abt., Pharmakol. Inst., Univ., Greifswald.] Arch. Toxikol. 17, 1—3
(1958).

Beim Fischen in der Ostsee, weit entfernt von den durch Versenkung von Giftkampfstoffen
bekannten Glefahrenstellen, blieben im Netz einzelne kiebrige Massen hingen, die etwa kirsch-
grofl waren und zunéchst nicht beachtet wurden. Die an der Luft trocken gewordenen klebrigen
Substanzen wurden beim Arbeiten am Netz zertreten und dadurch zerstdubt. Bei den auf dem
Netzboden arbeitenden Fischern stellten sich Brennen und Kratzen in Nase, Mund und Augen
sowie TranenfluB und Brechreiz ein. Durch die chemische Untersuchung mit der Antimon-
pentachlorid-Reaktion wurde der verddchtige Stoff als Xylylbromid, das zur Gruppe der Weil3-
kreuzkampfstoffe gehort, identifiziert. Xylylbromid, das zum Verharzen neigt, ist in diesem
Zustand weitgehend hydrolysefest. Hrst nachdem durch Zerstampfen weniger verharzte Teilchen
frei wurden und verdampfen konnten, entfaltete der Kampfstoff seine Giftwirkung.

ApeBaRR (Ko6ln)

H. Minden und E. Zschunke: Uber einen Fall ausgedehnter Hautsehiiden dureh den
Kampfstoff Lost. [Klin. f. Berufskrankh., Akad. f. Sozialhyg., Arbeitshyg. u. &rztl.

Fortbildg., Berlin-Lichtenberg.] Dtsch. Gesundh.-Wes. 1958, 426—428.

11jahriger Junge fand auf einem Schuttabladeplatz ein Gefil mit Lost. Nachts darauf
Schmerzen und Blasenbildung auf gerdteter Haut, Ausdehnung der Blasen binnen weniger
Stunden bis zu HithnereigroBe, Verschlechterung des Allgemeinbefindens bald nach der Klinik-
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aufnahme, Zunahme der Schmerzen, besonders wihrend des 2. und 3. Tages (nach Berithrung
des Lost), subfebrile Temperaturen, Lymphopenie (sonst Blutbild o. B.), Serumeiweilkorper
zunachst unauffillig, schweres Krankheitsgefiihl. AuBer der értlichen Versorgung 45 mg Decortin
in 4 Tagen. BKS 52/65 in den ersten beiden Wochen, auch Zunahme der o,- und oy-Globuline,
dagegen keine besonderen Urin- oder Leberbefunde, 5% Eos. im Blut. In der 2. und 3. Woche
quélender Juckreiz im Vordergrund, Selbstentleerung oder Punktion der Blasen, die dabei
nicht in sich zusammenfielen (!), Baderbehandlung tiefer Nekrosen. Nach 9 Wochen abgeheilt
unter auffallend zarter, glatter Narbenbildung und Pigmentverschiebungen. Ambulante Weiter-
betreuung. Auch jetzt kein pathologischer Leber- oder Nierenbefund nachweisbar, , keine ein-
deutigen resorptiven Schiden durch Lost‘ in diesem Fall, keine Spatschaden (Subfermentie,
Subaciditét) auf Grund einer etwaigen ,,toxischen Schadigung des Magenschleimhautepithels®,
Erklarung durch ,,Eiweifzerfall (grole Wundflachen) und die Resorption der Zerfallsprodukte .
Es wird an die Notwendigkeit erinnert, auch 12 Jahre nach Kriegsende noch an mégliche Lost-
Vergiftungen zu denken, und in diesen Féllen auch die Polizei zu rufen zur Absperrung und
Entseuchung des Fundortes. — Lost ist sehr stabil, kann auch nach Jahren ungeschiitzter
Lagerung noch toxisch sein, ,,Bestandigkeit’* und ,,SeBhaftigkeit’* des Losts (Muw~Tscr).
Erwihnung seines chemischen Nachweises und des spezifischen ,,Lost-Geruchs.
Rasp (Heidelberg)®®

Gerichtliche Geburtshilfe einschlieflich Abtreibung

& Handbuch der speziellen pathologischen Anatomie und Histologie. Hrsg. von
O. LusarscH, F. HExke u. R. ROsstef. Bd. 13: Nervensystem. Hrsg. von
W. Scrorz. Teil 2: Erkrankungen des zentralen Nervensystems II. Bearb. von
R. Biering, H. Boonnik, G. BoDECHTEL u. a. Bandteil A u. B. Berlin-Géttingen-
Heidelberg: Springer 1958. Bandteil A: XXIX, S. 1—1325 u. 565 Abb. Bandteil B:
XVI, 8.1326—2902 u. 634 Abb. 2 Bde geb. zus. DM 872.50.

F. Erbsloh: Kernikterus. (Hirnveréinderungen beim Morbus haemolyticus neona-
torum.) S.1602—1644.

AuBer bei Morbus haemolyticus neonatorum kommen sporadische Kernikterusfille (seltener)
vor bei angeborener Gallengangsatresie, Erndhrungsstorungen, Lungenblutungen, Hirnblutungen,
Geburtstraumen, miitterlichem Diabetes mellitus, Sepsis, diaplacentaren Virusinfektionen mit
TEinschlufikérperchen (histologisch Riesenzellgranulomatose), Morbus caeruleus — alle besonders
bei Frithgeburten. Er ist nicht an den Schweregrad der allgemeinen Gelbsucht gebunden. Der
Farbstoff verhalt sich spektrophotometrisch wie Mesobilirubin. Bevorzugt befallen ist die graue
Substanz, besonders im Liquor-Randgebiet. Im zentralen Grau ist die Farbung verschieden
verteilt und verschieden intensiv, es kommen aber auch corticale Verfirbungen vor. Gebiete
um die Rautengrube, Pallidum, Putamen und Hippocampus sind mit Abstand am regelmaBigsten
und stérksten befallen. Die weifle Substanz ist um die Herde im Grau auch gelegentlich an-
gefiarbt. Dies ist abzugrenzen vom diffusen Hirnikterus, der mit oder ohne Kernikterus auf-
treten kann, z. B. bei der Bleiencephalopathie des Neugeborenen, und zusitzlichen pathologischen
Faktoren seine Entstehung verdankt. Mikroskopisch ist die Gelbverfirbung iiberraschend
gering. Ganglienzellen und Gliazellen sind teilweise granulir gelb verfirbt, stellenweise sind
Gallepigmente kristallinisch in Form von Nadeln und Tafeln abgelagert. Ganglienzellen sind
regressiv verdndert bis zu Parenchymnekrosen. Die Glia reagiert regressiv und progressiv,
letzteres besonders um Parenchymzerfall. Fast stets ist Hirnddem mit seinen Folgen auf Glia
und Markscheiden zu finden. In der Pathogenese hat die Hypoxydose-Theorie die groften
Chancen, verbunden mit der hohen Permeabilitit der Grenzmembranen des Neugeborenen.
Sauerstoffmangel infolge der An#imie, Wirkstoff- und Nahrungsmangel wirken wahrscheinlich
in verschiedenem Ausmafe zusammen. Fiir Ferment- oder Vitaminmangel lieBen sich keine
Anbaltspunkte finden. Der Einflul glykopriver Zustinde ist méglich. Daf Verstopfungen durch
Agglutinationsthromben oder Bilirubin- oder Himatoidinausfillungen eine Rolle spielen, wurde
behauptet; die Verteilung der Schaden ist aber nicht so wie bei gefaBabhingigen Erweichungen.
Reflektorische Ischamien konnten in Einzelfillen eine Rolle spielen. Den EinfluB von Anti-
korper-Antigen-Reaktionen, anaphylaktischen Reaktionen, H-Substanzen zu erweisen, ist
methodiseh nicht moglich. Gewebsstindige anaphylaktische Reaktionen im Gehirn kénnten
vorkommen. TL. W. Saces (Minster i, Westf.)



