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F. Bscuor (Berlin): Organschiiden bei chronischem Alkoholismus und
plotzlichem Tod *

Die bekanntesten Organschiden bei chronischem Alkoholismus sind
die Leberschéden. Todesfille durch chronische Leberschiden geben aber
selten Anlafl zu gerichtlichen Obduktionen, da solche Kranke meist lin-
gere Zeit in drztlicher Betreuung stehen und die Todesursache nicht un-
klar ist. Eine groliere Bedeutung als Ursache unklarer Todesfille haben
die alkoholischen Encephalopathien und die alkoholbedingte Myokardio-
pathie.

* Mit Unterstiitzung der Deutschen Forschungsgemeinschaft.
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