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Einleitunyg.

Ueber Chromvergiftungen beim Menschen finden sich
in der Literatur ') hier und da Angaben und sind diesel-
ben durch zahlreiche Experimente an Thieren %) ergiinzt
worden , sodass sowohl ihr klinischer Verlauf, als auch
die durch sie gesetzten pathologisch-anatomischen Verin-
derungen, soweit sie durch die Chroms4ure und ihre
Salze hervorgerufen werden, als geniigend bekannt ange-
sehen werden diirfen. — Weniger gilt dieses von der
zweiten Reihe der Chromverbindungen, in welchen dieses
Metall die Stelle eines electropositiven Elementes ein-
nimmt: den sog. Chromoxydverbindungen. Ver-
giftungen mit diesen scheinen an Menschen nicht beob-
achtet worden zu sein, an Thieren sind sie experimentell
erzeugt worden®), konnen aber wegen mangelhafter Aus-
fiuhrung vielleicht nicht fiir vollgiiltig angesehen werden.

Dass  die Chromsiureverbindungen nach Art der
stirksten Aetzmittel wirken, wusste man sehr bald, wie-
viel hierbei aber dem Chrom als solchen specifisch zu-
zuschreiben sei und wieviel der Siure als Sdurewirkung,

1) conf. Literaturverzeichniss 21-—32.
2) N ” 2, 3, 11 u, 17,
3) 2,

n
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konnte durch alle Experimente mit diesen Priparaten
nicht entschieden werden; es konnte das nur geschehen
durch Vergiftung, mit Verbindungen in welchen 1) das
Chrom keine Siurewirkung zeigt und die 2) leicht in den
Kérper und den allgemeinen Kreislauf aufgenommen wer-
den d. h. mit den Kérperfliissigkeiten keine Niederschlige
bilden. Das erstere Hinderniss hat Viron iiberwunden,
indem er Chromoxyd -Verbindungen wiithlte, das zweite
jedoch micht, indem die von ihm benutzten salzsauren
und schwefelsauren Chromoxydlésungen mit dem Blute
Gerinnungen erzeugten und dadurch Stérungen eventuell
Complicationen unitbersehbarer Art bei seinen Versuchen
bewirken mussten.

Der gegenwiirtigen Richtung pharmacologischen For-
schens folgend, habe ich auf Veranlassung von Professor
Kobert meine Untersuchungen mit Chrompriparaten an-
gestellt, welche beiden gestellten Anforderungen geniigen.
Es waren dieses die organischsauren Chromoxydverbin-

dungen. — Den damit erzielten Resultaten seien folgende
Zeilen gewidmet. — Ich konnte natiirlich hierbei den

gewiinschten Vergleich ziehen zwischen der Wirkungs-
weise dieser Chrompriparate und derjenigen der Chrom-
stureverbindungen und glaube zur Vervollstindigung des
Bildes der Chromvergiftungen auch die Chromsiurever-
giftungen hier nochmals kurz besprechen zu miissen, auch

auf die Gefahr hin, manches Bekannte zu wiederholen.

Historisches.

Die Priparate der Chroms#ure sind bis-
her schon vielfach und zu den verschiedensten Zwecken
benutzt worden. Bei ihrer grossen Giftigkeit konnte es
auch nicht Wunder nehmen, wenn mit der Zeit immer
mehr Vergiftungsfille zur 6ffentlichen Kenntniss kamen.
Wegen der schonen Farbe einzelner Chromverbindungen
wurden dieselben bald in den Firbereien beliebt. Fiir die-
selben wurde als Ausgangspunkt in der Regel das saure
chromsaure Kali benutzt. Arbeiter!), die in Fabri-
ken, mit Chromstaub verunreinigte Luft lingere Zeit ein-
athmen mussten, lieferten Material zur Casuistik der
Chroms#ureintoxicationen. Solange die hohe Giftigkeit
des Chromblei’s noch nicht bekannt war, wur-
den damit Conditorwaaren gefiirbt, was zu bedauerli-
chen Zufillen fithrte?). Wegen ihrer physiealischen und
chemischen Eigenschaften benutzte der Anatom das dop-
pelt chromsaure Kali in der sogen. Miillerschen
Fliissigkeit, der Electrotherapeut beim Inductionsappa-
rat ete., schliesslich bediente sieh der Chirurg der Chrom-
sdure als Aectzmittel 3) bei Papillomen und Execrescen-

1} of. Litverz. 10,
2) cf. Litverz. 3.
3 , " 2. (p 12)u 25

1*
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zen, besonders luctischer Natur, bei Uteruscarcinomen % und
-myomen, bei Glossitis superficialis chron?), gegen Ozaena,
Gonorrhoe u. s. w., und nicht weniger fanden die be-
treffenden Préparate Aufnahme in der inneren Medicin.
Hier wurden sie angewandt als Emeticum, Alterans, Sti-
mulas, Stomachicum bei Dyspepsie?), als Antisepticum
bei Puerperalfieber, bei Tabes, schliesslich sogar als Spe-
cificum gegen Syphilis in Form von Chromwasser iiber
das Quecksilber gestellt, und zwar sowohl bei frischer,
Wwie inveterirter *) und besonders bei maligner %) Syphilis,

~ Wie weit genannte Indicationen fiir die Anwendung
dieser Chrompriiparate ihre Berechtigung haben, diirfte
nicht mehr als ganz offene Frage zu betrachten sein.
Nach den in der Literatur gefundenen Angaben hat sich
mir die Ueberzeugung aufgedringt, dass die Chromsiure
und ihre Salze als Medicament nur in Form eines sehr
vorsichtig angewandten Aetzmittels zu verwerthen sein
diirften.

Gelegentlich mégen die Chromsiurepriparate auch
noch zu anderen Zwecken und bei anderen Gelegenheiten
angewandt worden sein. Jedenfalls ist ihr Gebrauch ein
recht ausgedehnter und Vergiftungen mit ihnen nicht
selten gewesen.

Die Chromoxydverbindungen sind im All-
gemeinen weniger zur Anwendung gekommen als die der
Chromsiure. In der Malerei und besonders der Porzellan-

1) ef. Litverz. 19.

2 ., . 16
3) L, . 4,

4 ., . 1416, 2.
5) , o, 14,
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malerei ist das Chromgriin, Guignet’s Griin,
ein heliebter Farbstoff. Auch therapeutitsch sind diese
Verbindungen gelegentlich angewandt worden, und zwar
intern unter dhnlichen Indicationen wie fiir das Magiste-
rium Bismuthi, bei Neurosen des Magens, dyspeptischen
Zustiinden, chronischen Durchfillen ) etc.

Bevor ich mich nun dem eigentlichen Stoff meiner
Arbeit, der Schilderung der Chromvergiftung zuwende,
méchte ich noch einige Notizen vorausschicken, betreffend
einerseits die chem. Darstellung der von mir benutzten
organischen Chromoxydverbindungen und andererseits die
Methoden der Chrombestimmung, die ich bei meinen Un-
tersuchungen nothig hatte.

Chemischer Theil.

Darstellung des organischsauren Chrompriparates.

Zur Herstellung einer organischsauren Chromoxyd-
verbindung , wie sie zu meinen Versuchen aus obenge-
nannten Griinden erforderlich war, bediente ich inich
nachstehenden Verfahrens. Da das gesuchte Salz nur in
Form eines Doppelsalzes zu erhalten moglich ist, so konnte
es natiirlich auch nur meine Aufgabe sein, ein solches
zu wihlen, bei welchem mdglichst wenig Alkalisalz da-
bei war, und dessen S#ure moglichst wenig stérende,
d. h. eigene specifische Wirkuhg hat.

1) ef. Litverz. 8.



6

Es wurde aus chemisch reinem doppeltchromsaurem

Kali, in gleich zu beschreibender Weise eine losliche

Chromoxydverbindung hergestellt, hieraus Chromohyd-
hydrat gefillt, letzteres mit einer organ. Siure gelost und
diese Losung mit einem Alkali neutral resp. etwas alka-
lisch gemacht, weil bekanntlich schwach alk. Losungen
am wenigsten different den Kérperfliissigkeiten gegeniiber
sich verhalten.

Behufs vollstiindiger Reduction werden nur kleine
Portionen, etwa 1,5—2,0 vom doppeltsauren Kali in recht.
viel Wasser auf dem Damptbade gelést und filtrirt. Das
warme Filtrat wird in einer Porzellanschale unter be-
stindigem Erwirmen auf dem Wasserbade mit einer ge-
hérigen Menge verdiinnter Schwefelsiure und dann unter
hdufigem Umriihren mit einer kleinen Portion starken
Alcohol versetzt. Sobald der letztere verdunstet, woriiber
der Geruch der Ddémpfe Aufschluss giebt, fiigt man eine
neue Portion hinzu, was etwa in '/,—1 stiindigen Inter-
vallen zu geschehen hat, bis die Reduction der Chrom-
sdure zum Chromoxyd vollstindig wird, was in 5—8
Stunden zu geschehen pflegt. Zweckmissig ist es durch
Bedecken der Schale mit einer Glasplatte die Fliissigkeit
vor dem schnellen Verdunsten des Aleohols zu schiitzen,
Um sich von der Vollstdndigkeit des Reductionsprozesses
zu iberzeugen, nimmt man eine Probe der nunmehr tief
blaugriinen Lésung, fiigt Ammoniak in geringem Ueber-
schuss hinzu, wobei der hiebei sich bildende Niederschlag
sehr fein vertheilt, wolkig sein muss, nicht in Klumpen
und Fetzen, ferner darf das Filtrat nicht gelblich aus-
sehen (von noch unreducirtem chroms. Kali) sondern farb-
los oder blass violett (ammoniak. Chromoxydhydratlssung).

7

Der chemische Process, der bei dieser Reduction statt-
findet, besteht bekanntlich in der Ueberfiihrung des dop-
pelchrom. Kali in schwefelsaures Chromoxyd und schwe-
felsaure Kali.

Nach vollendeter Reduction versetzt man unter ste-
tem Umriihren in der Kilte mit Ammoniak, wobei Chrom-
oxydhydrat ausfillt. Vermeidung eines zu grossen Ueber-
schusses des Ausfillungsmittels empfiehlt sich. Man filt-
rirt und wischt den Niederschlag sehnell und sorgfiltig
bis zum Verschwinden der ale. Reaction aus und sorgt
dafiir, dass derselbe auf dem Filtrum nicht Gelegenheit
hat einzutrocknen. Das so angefertigte Chromoxydhydrat
wird in eine Porcellanschale gesammelt, und mit der org.
Sture in Pausen solange versetzt, bis es sich vollstindig
auflost. — Hierbei ist nur nochmals an ein exactes Durch-
filhren des Darstellungsprocesses bis hierher zu erinnern,
da man sonst in dem kritischen Moment, wo das Hyd-
rat leicht durch die S#ure gelost werden soll, sich hiufig
in seinen Erwartungen getiuscht sehen wird, indem eine
Lésung nur sehr unvollstindig oder auch garnicht statt-
findet.

Von organischen Sturen benutzte ich Citronensture,
Weinstiure und Michsiure. Letzterer gab ich nach mei-
nen ersten Thierversuchen. den Vorzug und habe alle ein-
schligigen Experimente ausschliesslich mit milchsaurem
Chromoxydnatrium angestellt. Denn 1) hilt sich eine
conc. milchsaure Chromlésung, nachdem sie cinmal aufihren
quantit. Chromgehalt bestimmt ist, am 'besten, withrend
bei conc. weins. und citronens, Losungen fortwihrend
nachtriglich organischsaures Alkali herauskrystallisirt, or-
ganischsaures Cr. mit sich reisst und so das Procentver-
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hilltniss der Losung an Cr. stort. 2) geht die quantita-
tive Bestimmung des Cr. im milchsauren Priparate viel
schneller und leichter von Statten, weil letzteres in Folge
leichterer Loslichkeit des Chromoxydhydrates in Milch-
sdure, als in beiden anderen genannten Siuren, auch re-
gelmilssig weniger organische Substanzen und somit we-
niger Kohle enthilt als das citronen- und weinsaure
Chromoxydnatron. In Bezug auf die Zeit ist dieses ein
nicht zu unterschitzendes Moment, da milchsaures Chrom-
oxydnatron in circa !, Stunde kohlenfrei geglitht werden
kann, was bei einer gleichen Quantitit der anderen Dop-
pelsalze erst in circa 7—8 Stunden oder noch spiter zu
erreichen ist. 38) schliesslich, und das ist wohl das wich-
tigste, erzielt man mit den milchsauren Cr. eine reinere
pharmacolog. und toxicologische Wirkung als mit den an-
deren Priparaten, indem citronen- und weinsaure Salze
in grossen Dosen Nebenwirkungen auf das Muskelsystem
ausiiben ') welche zum Mindesten die Beobachtung stsren.

Quantitative Bestimmung des Croms in organ. Chromoxyd-
Verbindungen.

Aus Losungen organischsaurer Doppelsalze kann be-
kanntlich das Chromoxydhydrat weder durch Ammoniak
noch Schwefelammonium ‘herausgefallt werden, da die orga-
nische Siure diese Fillung verhindert. Zur Bestimmung
der Chrommengen in denselben ist es daher am zweck-
missigsten die organische Verbindung in eine anorgani-

1) of. Litverz, 48.

9

sche iiberzufithren, und aus letzterer nach dem schon
oben angedeuteten Verfahren das Chromoxydhydrat aus-
zufiillen. Hierzu wird eine bestimmte Menge der zu un-
tersuchenden Chromlésung (etwa 10 Cm.) in einer Silber-
schale eingedampft und eingetischert. Zur restirenden
grau- oder gelbgriinen, aus Chromoxyd und chromsau-
ren Alkalien bestehenden von jeder organischen Bei-
mischung ganz freien Masse fiigt man Kalihydrat in
etwa 3—4 facher Gewichtsmenge des vorhandenen Chrom-
oxyd’s, behufs Aufschliessung des letzteren hinzu, da ge-
glihtes Chromoxyd selbst in conc. S#uren bekanntlich
unléslich ist. Auf diese Weise wird das unlésliche
Chromoxyd in losliches Chromoxydhydrat iibergefiihrt.
Nach Auflosung der ganzen Masse in Salzsiure und nach
Reduction der entstandenen Lb‘sung mit Aleohol, um auch
das in derselben etwa vorhandene chromsaure Natron
in Chromxydverbindung iiberzufihren, wird unter vor-
sichtiger Hinzufiigung von Ammoniak um einen Ueber-
schuss desselben zu vermeiden, Chromoxydhydrat ausge-
fullt, die Fliissigkeit durch ein aschenfreies Filter in der
Wirme filtrirt, der Niederschlag sorgfiltiz mit heissem
Wasser bis zum volligen Verschwinden der sauren
Reaction ausgewaschen, getrocknet, in einem Platintegel
geglitht, als Chromoxyd gewogen und als metallisches Cr.
berechnet.

Zu beriicksichtigen ist es, dass falls die verbrauchte
Menge von Kalilauge zu ungeniigend war, um Chrom-
oxyd in Chromoxydhydrat zu verwandeln, dieselbe Pro-
cedur noch einmal wiederholt wurde, um diesen Zweck
zu erreichen. Im Grossen und Ganzen geschah es nur
selten, da in der Regel, falls die Kalilaugemenge hin-
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reichend ist, 5—10 Min. des Glithens geniigen, um
die letzten Spuren der unloslichen Verbindung aufzu-
schliessen.

Auch ist darauf zu achten, dass die Behandlung der
aufgeschlossenen Masse mit Salzsdure in der silbernen
Schale moglichst schnell geschieht weil letztere sonst an-
gegriffen wird, d. h. Chlorsilber entsteht. Wegen seiner
leichten Reducirbarkeit bei Sonnenlicht zu met. Silber
ldsst sich letzteres iibrigens bequem durch einfaches Ab-
filtriren und sorgfiltiges Auswaschen von der ganzen
Chromlésung trennen.

Qualitative Bestimmung des Chroms in den Organen.

Die Untersuchung bezieht sich auf einzelne Organe,
in toto oder partiell, auf Inhalt des Verdauungstractus
und auf Harn. Die auf Cr. zu untersuchenden Substan-
zen werden in eine Form gebracht, welche eine geniigende
Durchtrinkung mit einer Fliissigkeit zulidsst: entweder
werden die Organe in kleine Stiicke zerschnitten oder
getrocknet und zerrieben ete.; die zuzusetzende Fliissig-
keit ist eine conc. Losung von 3 Theilen Natr. bicarb.
und 1 Th. Natr. nitric; beim Glithen dieses Gemenges
wird simmtliches Cr. in losliche chroms. Salze iiberge-
fithrt, welche mit heissem Wasser aus dem geglithtem
Riickstande extrahirt werden kinnen, ohne dass das Eisen
der betreffenden Organe mit in Losung geht. Die bei
dieser Extractionsmethode gewonnene Flissigheit ver-
rith oft schon durch ihre gelbliche Farbe den Chromge-
halt, oft ist dieses jedoch nicht der Fall, und bediente

11

ich mich zum Nachweis. desselben folgender Methoden,
von denen einige sehr empfindlich sind; so dass es mir
sogar gelang, fiir Chroms#ure in einer Verdiinnung von
1:40,000 eine geniigende Reaction zu konstatiren.

a) Fiallung als unlésliches Salz

Chromsaure Alkalien bilden mit salpetersaurem Silber
am besten in neutraler, auch in saurer Lésung einen purpur-
rothen Niederschlag; mit Bleiessig am besten in neutraler,
auch in saurer Ldsung einen citronengelben Niederschlag;
mit salpetersaurem Quecksilber am besten in neutraler, auch
in saurer Losung einen ziegelrothen Niederschlag; mit
Chlorbarium am besten in neutraler, auch in saurer Lo-
sung beim Stehenlassen einen hellgelben Niederschlag.
Das Ansiuern resp. Neutralisiren muss immer mit organ.
Siuren, etwa Essigsiure geschehen, da Salzsiiure und
Schwefelsiiure andere unldsliche Verbindungen bilden,
welche den fraglichen Niederschlag verdecken und in
Salpetersiure sich die durch genannte Reagientien ge-
fillten Verbindungen mit Ausnahme des chromsauren
Bleis losen. Dieses letztere 1ost sich zum Theil in Kali-
lauge. Diese Méthode findet beim Chromnachweis in
Organen manche Stérungen und ist nicht sehr zu em-
pfehlen.

b) Reduction und Fi#llung.

Die Losung des chromsauren Kali resp. Natr. wird
mit Salzsiiure angesiuert, erwiirmt uud mit Alcohol, der
in kleinen Quantititen zugesetzt wird, die Reduction be-
werkstelligt, mit warmem Ammoniak Chromoxydhydrat
gefiillt, dieses ausgewasshen, geglitht und als Chromoxyd
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eventuell noch gewogen. Diese Methode eignet sich fiir
grossere Cr.-Mengen und besonders zur quantitativen Be-
stimmung,

c. Boraxperle.

Der Vortheil dieser Reaction besteht darin, dass die
Asche des zu untersuchenden Riickstandes direct hierzu
verwerthet werden kann. Die Perle hat smaragdgriine
Farbe. Es gelang mir diese recht empfindliche und be-
queme Reaction mit Sicherheit noch bei einer Verdiinnung
von 1:20000 direct aus der Losung.

d. Mit Wasserstoffsuperoxyd.

Will giebt diese Reaction folgendermaassen an:
Cr. 6—7 Ccm. Wasserstoffsuperoxyd in saurer Losung in
1 Reagensglas gebracht werden mit einer diinnen Schicht
Aether iibergossen und darauf die auf Chromsiure zu
untersuchende Fliissigkeit in kleinen Portionen hinzuge-
setzt unter geringem Umschiitteln, wobei sich die Aether-
schicht blau firbt,

Bottger geht anders vor: man halte sich den
wasserstoffsuperoxydhaltigen Aether vorriathig. Man stellt
sich denselben leicht dar, indem man in einem Reagens-
glase Baryumsuperoxydhydrat mit Aether iibergiesst und
in Zwischenriumen unter Umschiitteln Salzsdure hinzu-
triufelt. So dargestellt lisst sich der Aether unbegrenzt
lange autbewahren und firbt sich beim Zusammenschiitteln
mit einer auch nur Spuren von freier Chromsdure ent-
haltenden Flissigkeit in Folge von Bildung von Ueber-
chromsiure schon dunkelblau. Die allgemein bekannte
Empfindlichkeit dieser Reaction kann ich nur bestitigen.
Sie ist nur leider umstindlich.
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e. Mit Guajactinctur.

Die Tinctur wird bereitet, indem man 1,0 Guajae-
harz in 100,0 Alcohol rectificatiss. 16st. Die auf Chrom-
sdure zu untersuchende Fliissigkeit wird (ca.5—8 Cem.) im
Reagensglase mit verdiinnter Schwefelsiure versetzt, bis
sie eben sauer reagirt, darauf tropfenweise von der Guajac-
losung hinzugesetzt und leise geschiittelt, bis etwa die
Hailfte der urspriinglichen Flissigkeit deutlich triibe ist.
Die Tritbung stammt daher, dass Guajacharz aus der alco-
holischen Losung durch Wasser weiss gefiillt wird. Die
Trithung, welche ohne Gegenwart von Chromsiure rein
weiss ist, firbt sich bei Gegenwart derselben mehr oder
weniger istensiv blau. Man setzt noch einige Tropfen der
Guajactinetur hinzu, wodurch oben eine klare Schicht
entsteht, welche bei viel Chromsiure intensiv klar blau
gefirbf ist. Die Reaction ist sehr empfindlich, sie gelang
mir mit verwerthbarer Deutlichkeit noch bei einer Ver-
diinnung von 1:80,000. (Sogar bei einer Losung, die ein
Verhiltniss 1:100,000 aufwies, konnte ich noch eine ge-
ringe specif. Blaufirbung constatiren). Sie eignet sich
sehr gut zur Priifung von Organen auf Chrom, weil sie
durch andere Salze, welche sich in den Extracten, ein-
getischerten Riickstinden ete. derselben finden, nicht ge-
stort wird. Immerhin aber kann sie in zweifelhaften
Fillen nur als eine Controllreaction Verwerthung finden,
weil auch andere Stoffe mit Guajactinctur den bekannten
blauen Ring geben kénnen.

f. Mit Decoct. ligni Campechiani.

Man fertigt eine concentr. Abkochung des ligni Cam-
pechian. an, nimmt davon eine kleine Portion und ver-
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diinnt sie mit Aq. dest. solange, bis sie durch braunroth,
goldgelb u. s, w. fast farblos geworden ist. Zu jeder
Reaction nimmt man hiervon eine bestimmte Portion in
1 Reagensglas und kocht sie mehrere Minuten lang bis
die Losung eine schéne, schwach aber deutlich rosa Farbe
hat. Man giesst hiervon zum spiteren Vergleich die Hilfte
ab und setzt zur anderen etwas von der chromsiurehaltigen
Flissigkeit hinzu. Bei einige Minuten langem KXochen
verindert die Flissigkeit ihre Farbe in blauviolett, was
die chromsiurefreie Portion nicht thut und man kann
dann durch Nebeneinanderhalten den Farbenunterschied
deutlich wahrnehmen. Die Reaction gelingt bei einer
Yerdiinnung von 1 : 60,000, wie mich besonders Versuche
itberzeugt haben. Leider kann sie fiir den Nachweis des
Chroms in Organen nicht gebraucht werden, da sie bei
Mengen, die mit anderen Reactionen mnoch sehr deutlich
nachweisbar sind, versagt. Wahrscheinlich wird sie durch
andere in den Ldsungen enthaltene Verbindungen gestort.

Quantitative Bestimmung des Chroms in den Organen.

Man beginnt den Process wie bei der qualitativen
Bestimmung. Nur kommt es hier auf die vollstindige
Findscherung der Organe an. Durch Glithen mit Soda-
Salpeter werden, wie oben erwihnt, die Chromoxydver-
bindung in chroms. Salze iibergefithrt und durch Extrac-
tion mit Wasser von anderen unldslichen Bestandtheilen,
wie dem Eisen ete. getrennt. Aus der Losung wird
Chromoxydhydrat gefillt, nach griindlichem Auswaschen mit
dem aschenfreien Filter gegliitht, und das Chromoxyd ge-
wogen, und daraus das metall. Chrom berschnet.
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Toxicologischer Theil.

Das Typische der Chromséure- gegeniiber den Chrom-
oxydvergiftungen besteht in dem acuten Verlauf der
ersteren, gegeniiber dem chronischen der letzteren. Dass
die Chromsiure und ihre Salze hochst wirk-
same Gifte fiir den thierischen Organismus seien, ist seit
den Arbeitenvon OrfilaY), Jaillard?, Rousseau?)
etc. bekannt. Bei genannten Verbindungen steigt die
Intensiti#t ihrer Wirkung mit ihrer Aciditiit, so dass die
reine Chromsiure obenan steht; ihr folgen die tri-, dann
die bichromsauren, schliesslich die neutralen chromsauren
Salze. Im Allgemeinen ist der graduelle Unterschied je-
doch nur ein sehr geringer (Viron).

Was das toxische Verhalten der Chromoxyd-
praparate anbetrifft, so ist vor allem hervorzuheben,
dass mit ihnen iberhaupt nur chronische und subacute
Vergiftungen moglich sind, es sei denn dass man das
Blutgefiisssystem auf einmal dermassen mit Chromoxyd-
l6sung itberschwemmt, dass aus rein mechanisch-physio-
logischen Griinden das Leben unmoglich wird. Bei der
chron. Chromoxydvergiftung hingt die Wirksamkeit der
Priparate von ihrer Loslichkeit ab, indem natiirlich die
ganz unldslichen mehr oder weniger die Rolle indifferenter
Fremdkorper im Organismus spielen werden; diesen ge-
genilber stehen die leicht lsslichen und unter diesen wie-

1) ef. Litverz. 5,
2) ” 4.

”

3) " ” 6'
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der diejenigen Verbindungen welche keine Gerinnungen
mit den Korperflisssigkeiten verursachen, wie dies die orga-
nischsauren Chromoxydsalze sind ; diese eignen sich, wie
schon oben erwihnt, am besten und ganz allein zur Er-
zielung der reinen Chromwirkung und zur richtigen Do-
sirung der toxischen Gaben. Zwischen diesen beiden Ex-
tremen stehen dann die schwer lsslichen Salze und die
leicht loslichen welche aber mit den Korperflissigkeiten
Gerinnungen geben und nur zum Theil und allmahlig in
den allgemeinen Kreislauf aufgenommen werden: die mi-
neralsauren Chromoxydsalze. Die Chromoxydverbindun-
gen haben nach den bisherigen Untersuchungen anderer
Autoren ') und den meinigen eine sehr geringe Giftigkeit
im allgemeinen Sinne des Wortes.

Bemerkung: Ich habe der besseren Uebersicht hal-
ber iiberall die in meiner Schrift vorkommenden
Chromdosen auf metall. Chrom berechnet.

Fiir chromsaure Salze betrigt die mittlere
todtliche Dosis bei
Frioschen 0,002—0,003 Cr. Dauer der Vergif-
Warmbliitern 0,005—0,03 Cr. pro Kilo § tung biszu 2 Tage.

Fiir milehsaure Chromoxydnatr. betrigt
die mittlere todtliche Dosis bei
Fréschen 0,015—0,025 (in Cr.) Dauer 1—2 Wochen.
Warmbliitern 0,5—38,0 (pro Kilo) s 13 ”

Es sind dieses die Durchschnittszahlen. Sie besti-

tigen allerdings die von Rousseau gemachte Beobach-
tung, dass die chromsauren Salze circa 100 mal so giftig

1) cf. Litverz. 2, 6, 8, 10, 13,
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sind als die Chromoxydsalze, beweisen aber jedenfalls nicht,
dass die bisher zu bewussten Experimenten gewihlten Pri-
parate ebenso tauglich sind wie die hier verwandten. Man
werfe nur einen Blick auf beifolgende Tabelle, um die
Schwankungen zu bemerken, die iiberhaupt bei chron.
Vergiftungen vorkommen und sowohl von der Versuchs-
anordnung, als auch von individuellen Verschiedenheiten
der Versuchsthiere und gewiss noch anderen Verhiiltnis-
sen, wie Lebensweise, Fiitterung ete. abhingen.

Subcut. Verg. mit chromsauren Salzen.

| ge. | Tﬁdtliche_Gfs-‘sJ,-fg §§
Thiere. wiche, | T réparat. scarmll)l;tri:: eltn §§ én E f
Frosche ;c. 32 g.Kali bichrom. | 0.002—0,003 | 3—7|1—4
T |
Warmbliiter. (_iienw' absolut| [PrO
e Kilogr. | i
Meerschweinchen 10,52 | K. bichr. 00025 0,005 1/, | 1
» 0,7 INat. bichr. 0,006 (0,009 1 1
» 0,64 | K. trichr. }0,007 {0,010 4 3
» 0,8 | K. bichr. 10,00010.011| 2 2
Thurmfalk 0,35 | K. bichr. 10,00410,011] 1 1
Hund 6,0 { K. bichr. | 0,070,012 1 1
Thurmfalk 0,38 | K. bichr. lo,0065:0,018' 1 | 2
Hund 2,3 K. bichr. | 0,05/0022 9 | 2 .
Meerschweinchen | 0,8 :Am. bichr.|0:026 i0,0325 2 3
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Subcut. Verg. mit Chromoxydsalzen.

' G Tﬁdtliche.Gie-ié-E 23
Thiere. wichs, | Priiparat. | sammedosis in | 2 5 & 87
| Cr. berechnet, = SE l < -
Frosche fc. 32 g.: g?;:E:'gjtg:fi 0.015--0,025 17—15 611
S R
armbliiter. in lacsolut
Kilogr. | ; | Kilo.
Hund 18,5 | crmomorrinar | 3,02] 0,22 20| 15
’ 10,65 .- 3,121 029, 22 17
Kaninchen 0,7 | gprimeaurer o | 0,261 0,37 23 | 13
” 0,74 . 04! 054 30| 19
N 0,73 04| 055 30| 19
Igel 0,5 x cﬁéﬂi‘}‘h’ﬁnﬁ 0,33 0,66 7 5
Kaninchen 0,55 " 0,38| 0,69 2 2
Katze 1,4 . 1,30/ 093 9, 8
Kaninchen  {0,74 ., 070/ 095 7| 7
Hund 74 N 765! 1,020 56| 40
Kaninchen 1,55 . 1,60, 1,03, 15| 11
” 16 " 1,70 1,06, 15 11
Katze 12 ) 130 1,08 10| 8
Hubn 125 140 1,02 31| 24
Kaninchen  [0,85 L1008 1,151 61 b
’" 1,11 . 1,40° 1,27 151 11
Huhn 1,2 " : 1,85‘ 1,561 411 35
Kaninchen 0,73 " L 1,‘..'); :2,()5% 22 ] 18
1,02 . 1312805 21 17

Die scheinbar tiefe Kluft, welche zwischen den Chrom-

sidure- und Chromoxydpriparaten in toxicologischer llin-

sicht besteht, diirfte jedoch bei genaunerer Wirdigung al-
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ler bei Chromvergiftungen in Frage kommenden phar-
maco-physiologischer Gesichtspunkte nicht uniiberwind-
lich sein. \

Casuistik der Chromvergiftungen am Menschen.
I,

Es wird ein Weinglas voll Losung von doppelt-
chromsaurem Kali, etwa 2 Drachmen des Salzes
eatsprechend, ausgetrunken. Verabfolgung von Eiweis;
Senf als Brechmittel nach etwa 20 Minuten. Es werden
mehrere Fetzen der Magenschleimhaut ausgebrochen.
Genesung unter angemessener symptomatischer Be-

handlung. -

Linstow? berichtet iiber eine Vergiftung mit
chromsaurem Blei an 2 Kindern, welche 4 Stunden
nach dem Verzehren ciner theilweise mit Chromgelb ge-
tirbten Tragacanth -Masse erkrankten und im Laufe von
2—b Tagen starben. Die Vergiftungserscheinungen De-
standen in heftigem und wiederholten Erbrechen, Prostra-
tion der Krifte, gersthetes Gesicht, starker Durst, Ery-
them auf Haut und Brust, Theilnamlosigksit - Sopor.
Puls aussetzend , Cheyne-Stockes’sches Athmungsphino-
men, mihsames Schlucken, Tod. Section: Magen-
d arm schleimhaut sammtartig, tritbe, mit Blutpunkten
besetzt, besonders an dem blassgefirbten Cardialabschnitt.
Rechte Niere etwas blutreicher als die linke. — Am
zweiten Knaben an einzelnen Stellen des Magens die

mit zahlreichen Blutaustritten versehene Schleimhaut ab-
1) cf. Litverz. 21.
2} cf. Litverz, 22
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gelist. Am meisten verdickt und aufgelockert am Pylo-
rustheil und in Duodenum. Nieren sehr hlutreich,
aus den Kelchen entleert sich Eiter. In beiden Fillen
fettige Degeneration der Leber. Oesophagusschleim-
haut braunroth injicirt. — Nach den Untersuchungen der
mit Chromgelb geflirbten Conditorwaaren konnen beide
Kinder zusammen nicht mehr als 2 Cgm. Chromgelb er-
halten haben, woraus Linsto w den Schluss zieht, dass
das Chromgelb zu den intensivsten Giften gehort, welches
sich in seiner Wirkung dem Phosphor und der arsenigen
S#ure anschliesse.
I11.

Dougall') hat in einer Kaliumbichromatfabrik (in
Shawfield) bei den daselbst beschiftigten Arbeitern Chrom-
geschwiire beobachtet an den Theilen, welche direkt
mit den Chrompriparaten in Berithrung kamen (Hinde).
Es handelte sich um Schmerz, Rithe, Papeln, Furunkel,
scharfrandige Geschwiire, welche durch die Cutis bis in
Muskulatur gingen ete.

IV 2).

Ein 23jihriges Frauenzimmer verschluckt ein Stiick
doppeltchromsauren Kali’s. Bald darauf Uebel-
keit, heftige Leibschmerzen, Erbrechen, kithle Extremiti-
ten und hiufige Entlerung dunkler kaffeesatzartiger Mas-
sen. Tod nach 9 Stunden. Section am n#chsten Tage :
Lungen ziemlich blutreich, leichte vasculire Injection
des unteren Theils der Oesophagus schleimhaut, im
Magen 16 Unzen einer dicken rothbraunen Flissigkeit.

1) cf. Litverz, 7.
2) Schmidt Jahrb, 1862. B. 113 p. 294,
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Schleimhaut am Cardialtheile abgelost, stellweise auch die
mittlere Haut; im iibrigen Theil die Magenschleimhaut
erhalten, gleichmissig dunkel gerdthet, die Aussenfliche
des Magens mit unregelmissigen kirsch- oder rothbrau-
nen Flecken besetzt, Schleimhaut des Dinndarms
hyperaemisch, stellweise blutige Extravasate. In der Ma-
genflissigkeit fand sich etwa !/, Drachme doppeltchrom-
saures Kali, in dem Erbrochenen fand sich ausser dop-
peltchr. Kali die vom Magen losgeloste Schleimhaut fast
vollstindig vor.
v

Ein 24 jihriges Frauenzimmer bekommt zur ADbtrei-
bung der Frucht doppeltchromsaures Kali. Uebel-
keit, Kopfschmerz, anhaltendes Erbrechen und Durchfall
mit starkem Durst. Eine Zeit lang Krimpfe in den Bei-
nen, die voriibergehen. Spiter Bewusstsein benommen
(Irrereden). Tod nach 20 Stunden. Section nach 8 Tagen

negativ.
VI.

Hjelt?) berichtet iiber einen Sectionsbefund nach
Vergiftung mit chromsaurem Kali. Im Hirnsinus
flissiges dunkles Blut. Marksubstanz des Hirn’s von
kleinen Blutpunkten dicht durchsetzt. In den Lungen
iiberall im elastischen Lungengewebe verschieden grosse
diffundirte Flecke. Magen stark ausgedehnt, enthilt
eine rothliche graubraune leicht flockige Masse, seine
gleichférmig gersthete und geschwollene Schleimhaut
zeigte einige unbedeutende Eecchymosen, zwischen denen
nur wenige kleinere Erosionen entdeckt werden konnten.

’

1) cf. Litverz. 24.
2) cf. Litverz, 23.
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Nieren fest, wenig blutreich. Der Diinndarm ent-
hilt dieselbe Fliissigkeit, wie der Magen. Die Brunner-
schen Dritsen und Follikel ragten stark ausge-
prigt in der ganzen Ausdehnung des Darmes hervor.
Am Ende des Jejunum und Anfang des Ileum die Peyer-
schen Plaques geschwollen, hellgrau und stark hei-
vorragend. Harnblase contrahirt, Schleimhaut schie-

fergrau.
VIIL

Dr. Jacob ') hat bei einer Frau papillire Excres-
cenzen an der Vaginalportion mit Chroms#dure betupft
und darauf ergiebig ausgespritzt. Nach 1!, Stunden
Vergiftungserscheinungen : kleiner Puls, Erbrechen, Sin-
gultus. Erholung in einigen Stunden.

_ VIIL

In einem zweiten Falle?) wurden #hnliche Vergif-
tungserscheinungen, welche in 2 Stunden voriber-
gingen, an einer Frau beobachtet, deren Erosionen der
Portio mittelst eines Glasstabes betupft waren, an welchem
sich eine kleine Menge Chromsdure befand.

IX.

Robin?) berichtet iiber eine Vergiftung nach Ver-
abfolgung von Kali bichromicum zu therapeutischen
Zwecken bei Syphilis. Pat. erhielt wihrend der ersten
20 Tage 0,01 bis zu 0,05 Kali bichr. ansteigend, in den
ersten Tagen Uebelkeit, mittelstarke Coliken und etwas
Durchfall. 5 Tage nach Beendigung der Cur beginnt er

1) ef. Litverz. 25,
2) of. Litverz. 25.
3) of. Litverz. 4.
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eine zweite mit 0,06 Kali bichr.; sofort starke Brechbe-
wegungen und Erbrechen, Unruhe, kiihle Haut, Gesichts-
farbe fahl. Puls kaum fihlbar, fadenférmig. Allmihlig
verlieren die Symptome an Heftigkeit. Genesung.

X.

Ein 35 jahriger Arbeiter, berichtet Baer"), aspirirte
aus Unvorsichtigkeit etwas dopp.-chroms. Kali m
Losung. Nach wenigen Minuten Brennen im Schlunde
und Magen, Erbrechen von Schleim und Blut bis kurz
vor dem Tode, der nach 5 Stunden erfolgte. Section:
Schleimhaut des Magens, Duodenums und '/; des
Jejunum waren stellweise zerstort; der tibrige Theil
liess sich leicht mit dem Spatel abschaben. Weiter ab-

wiirts normale Schleimhaut.

XL
Dusterley?) berichtet folgenden Fall: Ein Lehr-
ling ass ein Butterbrod, welches er an einen Ort gestellt
hatte, wo kurz vorher ein Sack mit Kalibichromieum
gestanden hatte. Gleich darauf starke Leibschmerzen,
Erbrechen, Coliken. Antidote werden erbrochen, Bauch
bei der leisesten Berithrung schmerzhaft, aufgetrieben, das
Erbrechen von bluthaltigen Massen ist mit den dussersten
Schmerzen verbunden. Genesung unter roborirender
Behandlung.
XII
Jacubowitz?) berichtet iiber einen 4 jihrigen
Knaben, der sich ein Krystallstick Kal i bichromi-

1) cf. Litverz. 4.
2) of. Litverz, 4.
3) Fall XII—XVI of. Litverz. 10.



24

cum in die Nase eingefithrt hatte. Es traten sehr bald
heftige Schmerzen in Kopf und Nase auf, Ausfluss gelb-
licher Fliissigkeit aus letzterer. Das Krystallstiick wird
verschluckt, hiufiges mehrere Stunden anhaltendes Er-
brechen, auch am 2. Tage, nach 4 Tagen Conjunctivitis
an beiden Augen und rothe Flecken an den Armen.
Heilung.
XIIL |

Ein haselnussgrosses Stiick Kali bichromiec. wird
von einem 24 jihrigen Frauenzimmer verschluckt. Tod
nach 14 Stunden. Sektion: Hautdecken blass, Epi-
thel der Lippenschleimhaut theilweise abgelost. Die
Mucosa dss Ma gens namentlich in der Nihe der Cardia
und des Pylorus dunkel gersthet, geschwollen, theilweis
blutig suffundirt, Epithel hier und da abgelost; in der
Magenhéhle iiber 1 Liter brauner, chocoladetihnlicher,
alkalisch reagirender Fliissigkeit; ebenso der Darm -
canal bis zum S. romanum mit blutigem, theils fliissi-
gem, theils theerartigem Inhalt gefiillt; an zahlreichen
Stellen mit oberflichlichen, unregelmisigen linsen- bis
erbsengrossen Substanzverlusten besetat.

. XIV.

Kieser fand in einem Falle, wo nach & Stunden
der Tod eintrat, das Blut diinnfliissig, dunkel gefiirbt ; in
den Seitenventrikeln des Gehirns, in der Bauchhéhle und
den beiden Pleurahshlen blutig gefirbtes Serum, Kehl-
kopf- und Luftrshrenschleimhaut hyperimisch.

XV,
Nach dem Einathmen des Staubes von mit Chrom -
sdure gefirbten Garnen erkrankten mehrere Personen
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an Uebelkeit, Erbrechen, Schmerzen im Unterleib, Husten
mit gelbem Auswurf und vermochten sich nur langsam
zu erholen.
XVI

An Fabrikarbeitern, welche sich dem Staube und den
Dimpfen chromsaurer Salze aussetzten oder mit con-
centrirten Losungen derselben in Berithrung kamen, wurde
Folgendes beobachtet: Rhinitis, die mit Perfora-
tion des knorpeligen Theils des Nasenseptums endete
und bis an die obere Grenze desselben reichte, ohne dass
der Geruchssin verloren ging. Nach Delpech und
Hillairet soll Tabakschnupfen ein gutes Prophylacti-
cum dagegen sein. An H#nden und Fiissen, besonders
an den Seitentheilen der Finger und Zehen tief gehende
und schwer heilende Geschwiire, wie auch pustu-
16 se Eruptionen, besonders an den Armen, Genitalien,
Innenseite der Schenkel. Ferner Krifteverlust, Abmage-
rung, Kopfsshmerz, Bronchitis mit Athembeschewerden,
Geschwiire im Schlunde, #hnlich den syphilitischen.

XVILY).

Ein Mann von 63 Jahren benutzt zum Selbstmorde
chromsaures Kali, wovon '/, # in seiner Tasche gefunden
wird. Dem Tode ging vorher Sopor mit erschwertem
geriuschvollem Athmen, welches die Angehorigen als
Schlaf nach starker Ermiidung deuteten. Nach einigen
Stunden wird er todt gefunden. Section: negativ bis
auf den Befund am Magen, welcher eine geringe Menge
schwirzlicher Fliissigkeit enthiilt. Es wird in derselben

1) ef. Litverz. 26,
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Kali bichromicum nachgewiesen. Die Schleimhaut
besonders an der Pars cardiaca stark gersthet und in-
jicirt.

XVIII 4.

Eine Frau hatte 2 Drachmen Kali bichromicum
genommen und starb nach 4 Stunden. Die Symptome
intra vitam waren Durchfall, Erbrechen vom gelblich ge-
tirbten Massen, Eintreten eines halbcomatésen Ziustandes,
der Puls klein, fadenférmig, Respiration geriiuschvoll,
stertoros.

XIX.

N.?) beobachtete nach einer intrauterinen Injection
von Chromsidurelssung, die bei einem intraparietalen
Myom gemacht war, Chroms#urevergiftung. Gleich nach
der Injection Erbrechen, Diarrhoe, Schmerz im Bauch.
Alles dauert fort, der Allgemeinzustand bleibt schlecht,
Blutung und itbelriechender Ausfluss. Tod nach 4 Wochen.
Section: Uterushohle weit, enthilt iibelriechende mit
Blut gewmischte Flissigkeit, Schleimhaut griinbréunlich
und grau verfirbt, zerfallend. In der Vagina 2 Ulcera
mit zerfressenen Rindern. Nierensubstanz schlaff
Corticalis geschwollen und andmisch, Fascikel und Basis
der Pyramiden weisslich-gelb. Im Fundus des Magens
Injection und Ecchymosen, im Pylorustheil Pigmentirung.

XX
Falk? beobachtete eine Vergiftung mit einer Lo-
sung von chromsaurem Blei, wovon cine unbe-
stimmte Menge eingenommen war., Tod nach 2'/, Stun-

1) cf. Litverz 27.
2) of. Litverz 30.
3) cf. Litverz. 32,
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den. Section: Im Magen ziemlich viel dickliche, gold-
gelb glinzende Masse, dieselbe Farbe an der Magenwand,
sonst normal. Ebenso Inhalt und Wand des Duode-
num. Im untersten Theil des Ileum griingefirbter

Inhalt.
XXI.

Walker!) berichtet iiber eine Vergiftung durch
Jgran Kalibichromat. Erbrechen, Durchfall, Collaps.
Vollstindige Wiederherstellung.

Pharmacologischer Theil.

Es soll hier die Wirkungsweise der Chromverbin-
dungen auf den thierischen Organismug und ihr Verhalten
in demselben geschildert werden. Ich beginne mit der
Schilderung der verschiedenen Chromvergiftungen, wie
sie sich intra vitam und post mortem prisentiren.

Fiir die acute Vergiftung mit Chroms#ure und
ihren Salzen am Menschen habe ich nachstehende
Angaben gefunden; wobei zu bemerken ist, dass sich
diese Beobachtungen mit den Erscheinungen an vergif-
teten Thieren vollkommen decken.

1,6—2,0 Ctgrm. kali bichromiec. pro die werden vom
Kranken ohne Intoxicationserscheinungen vertragen f).

Nach 3 Ctgrm. pro die treten schon in den ersten
Tagen Beidngstigung und Schmerz in der Herzgrube auf,

1) cf. Litverz, 28.
2) cf. Litverz. 10.
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Trockenheit im Munde, zeitweises Erbrechen, welche
Symptome nach Aussetzen des Mittels bald wieder
schwinden. Grossere Gaben rufen sehr bald Erschei-
nungen hervor, welche der Cholera noctras in hohem
Grade #hnlich sind: hdufiges Erbrechen schleimiger, gelb-
lich bis gallig, spiter blutig gefiirbter Massen, die mit-
unter Fetzen der Magenschleimhaut enthalten, brennender
Schmerz im Leib, copitse Durchfille, grosse Schwiche,
Durst, kithle Extremititen, Angst, Dyspnoe, Cyanose,
Coma. Der Puls ist klein, fadenférmig, aussetzend, die
. Haut kiihl, unempfindlich, die Respiration stertorés und
wenn der Tod nicht zu friith erfolgte, gesellten sich noch
in auftilliger Weise Erscheinungen von Blasenreizung
und parechym. Nephritis hinzu. Auch Krimpfe in den
Beinen sind kurz vor dem Tode beobachtet worden. An
Thieren liess sich auch eine Einwirkung auf’s Central-
nervensystem constatiren, bestehend in anfinglich kurzer
Erregung, mit folgender zunehmender Lihmung gewisser
Centra'): so des vasomotor., des Vaguscentrum, der Bewe-
gungscentra. Ferner wurde herabgesetate Reflexerregbar-
keit beobachtet, wihrend Muskeln und Nerven noch nor-
mal funectionirten. '

Die Sectionsbefunde waren folgende: Die Oeso-
phagusschleimhaut im unteren Theil braunroth injicirt,
Ma g e n schleimhaut hyperdmisch, mit Ecchymosen be-
setzt, besonders im Cardialabschnitt, und stellweise abge-
lost. Im Diinn- und Dickdarm, bei Thieren im
letzteren ) besonders stark, Hyperimie und Ecchymosen.

1) cf. Litverz. 11.
2) . . 3.
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In der Lieber fettige Degeneration, ebenso in der
Herzmusculatur. An der Harnblasenschleimhaut
Injection, Ecchymosen, sogar Cystitis. An der Niere
parenchymatise Nephritis. Letztere ist von Kabierske )
und Weigert2?) an Thieren des Genaueren untersucht,
und besteht in einer exquisit croupdsen Affection der
Epithelien der tub. contorti und der Henleschen Schlin-
gen. Auch an den Kapseln wurde Schwellung des Epithels
gefunden. Je liinger die Vergiftung gedauert hatte, um
so deutlicher waren die Zeichen der interstitiellen neben
der parenchymatésen Nephritis. Bei sehr chron. Ver-
giftung soll es bis zu den Erscheinungen der Nieren-
Cirrhose *) kommen, die Niere erscheint wie sclerosirt. -
Das Blut ist chocoladefarben, dunkel, flitssig, zeigt
das Methdmoglobinspectrum, bei chronischer Vergiftung
sind deutliche Veritnderungen der Blutkorperchen?) ge-
funden worden,

Bei der chronischen Chromsiurevergiftung han-
delt es sich meist um locale Affectionen und zwar an den
Stellen, welche mit den Chrompriparaten am meisten in
Beriihrung kamen. Bei Arbeitern die mit Chromsiure
oder deren Salzen lingere Zeit zu thun hatten, sei es,
dass sie dieselben berithren) oder den Staub, welcher
diese Verbindungen enthielt, einathmen ¢) mussten, sind
beobachtet worden: Schmerz, Rothung, Furunkel, Abscess-

1) cf. Litverz. 15.

2) L] ” L.
3 , » 2.
4 » 2.
6) ., " 7.
6) n » 10.
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bildung mit partieller Gangrin, scharfrandige Ulcera mit
geriiuger Tendenz zur Heilung in der Haut und durch
dieselbe bis in die Muskulatur. Die Lieblingssitze dieser
Affectionen waren Hiénde und Fiisse und hier wieder die
Seitentheile der Finger und Zehen. Auch an den Geni-
talien, Innenseite der Schenkel ete. wurden sie gefun-
den 1),

Nach Inhalationen kam es zu Rhinitis mit Perfora-
tion des knorpligen Septum’s, zu Bronchitiden mit gel-
bem Auswurf und Ulcerationen, die zuweilen sogar per-
forirten, und Sufficationserscheinungen veranlassten, zu
Ulcerationen im Rachen etec. Nach innerlichem Gebrauch
traten mittelstarke Coliken, Uebelkeit und Erbrechen ein.
An Thieren wurden Appetitverlust, allmihlige Kachexie,
Hautulcera, Conjunctivitiden mit Tendenz purulent zu
werden, Schwiiche in den Extremititen, besonders den
hinteren beobachtet.

Die Vergiftung mit Chromoxydsalzen ist,
wie bereits erwihnt, stets eine chronische. An charak-
teristischen Sxmptomen fehlt es hier eigentlich, soweit es
sich um Thierexperimente und besonders an Warmbliitern
handelt, ganz. Hs ist eigentlich nur eine zunehmende
Kachexie, vereint mit den Erscheinungen einer chroni-
schen Nephritis. Sub finem tritt dann noch Durchfall,
hochgradige Anidmie, lihmungsartige Zusttinde in den
Extremititen, bes. den hinteren ein. Im Harn war natiir-
lich gewohnlich Chrom nachzuweisen, ebenso in den Fi-
ces. Eiweis und Cylinder fanden sich in ersterem relativ
selten. Zucker im Harn, wie es Viron beobachtet hat,

1} ¢f. Litverz, 10.
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habe ich bei den von mir benutzten Versuchsthieren nie
gefunden; Hautulcerationen, die von demselben Autor
beschrieben sind, konnte ich auch nicht beobachten. Wohl
aber constatirte ich einmal das Vorkommen einer puru-
lenten Conjunctivitis. Einmal trat bei einer triichtigen
Hiindin 1 Woche vor dem Tode Frithgeburt ein. Von
krampfartigen Erscheinungen war nie etwas zu bemerken.

DieVergiftungserscheinungen an Froschen sind imWe-
sentlichen dieselben. Ich benutate zu diesenVersuchen citro-
nensaures, weinsaures und milchsaures Chromoxydnatron,
und schliesslich wurden einige Frosche mit Kali bichrom.
vergiftet. Die Dauer der Intoxication betrug 1—2 Wochen;
das Minimum waren 4 (Tage), bei Kali bichrom. 2 Tage,
das Maximum 20, bei Kali bichrom. 8 Tage. Die Einzel-
dosis pro die betrug fiir Chromoxydsalze 0,0015—0,004 Cr.,
fiir chromsaure Salze 0,0002—0,0003 Cr.; die Gesammt-
dosis bis zum Tode schwankte zwischen 0,01--0,025 Cr.;
bei chroms. Salzen war sie e¢. 0,001. Wenn ich absehe
von den fibrillirew Muskelzuckungen und temporiren
krampfartigen Bewegungen in den Extrem., die durch die
organischen Sduren') (Citronens., Weins. und Milchs) be-
dingt waren, so blieb nur ein chronisches Siechthum, mit
sub finem eintretenden Oedemen und paretischen Erschei-
nungen Gegenstand der Beobachtung. Unter 23 Fro-
schen, die ich mit Chromoxydsalzen ver-
giftete, beobachtete ich 2 mal Hauthimorrhagien am
Steiss und den Extremititen, ferner bei einem von diesen
beiden, welcher am lingsten, ndmlich 20 Tage lebte, Haut-
defecte an den dem Boden aufliegenden Partien der Ix-

1) Litverz. 39 u 4l. .
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tremititen, welche ich jedoch nicht fir Chromwirkung,
sondern fiir Decubitus halten méchte. Bei den Sectionen
stellte sich heraus, dass das Herz von der Chromwirkung
wenig oder garnicht beeinflnsst wurde, indem es gewdhn-
lich post mortem noch weiter schlug oder durch mecha-
nischen Reiz noch Contractionen ausgelést werden konnten.
4 Mal liessen sich Hi#morrhagien in der Muskulatur der
Oberschenkel nachweisen. Am Magen und Darm fanden sich
keine bemerkenswerthe Verinderungen. Diese beiden letz-
ten Punkte sind es, in welchen die Chromwirkung bei Frs-
schen und Warmbliitern auseinander geht, wohl aber nur
scheinbar. Denn auch bei Warmbliitern treten, wie ich
hier gleich vorwegnehme, Hémorrhagien auf, nur sind sie
anders localisirt. Dass die Erscheinungen am Verdauungs-
tractus nicht dieselben sind, mag vieleicht in dem ver-
schiedenen Bau und der verschiedenen Function dieser
Organe bei Froschen und Warmbliitern ihren Grund finden.
— Von 14 Fréschen, die mit doppeltchrom-
saurem Kali vergiftet wurden, fand sich nur in den
Fillen, wo die Lebensdauer unter 4 Tagen betrug, Injection
des Darms, bei den linger dauernden Versuchen war am
Darm nichts Pathologisches constatirbar. 4 mal fanden
sich Ecchymosen in der Oberschenkelmusculatur.

Das intra vitam so negative Bild der Chromoxyd-
vergiftung bei Warm- und Kaltbliitern ist bei letzteren
durch spérliche objectiv verwerthbare Befunde post mortemn
erginzt worden, soll es ahber bei Warmbliitern in viel
grosserem Maassstabe werden.

Vorauszuschicken ist noch die Bemerkung, dass so-
wohl bei subcutaner als auch bei interner Application
(per os), die Sectionsbefunde die gleichen waren; dass
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also das Chrom, entgegengesetzt dem Verhalten des che-
misch nahestehenden Mangans, vom ‘Magen - Darmecanal
leicht resorbirt wird. Die wichtigsten Veriinderungen
finden sich am Verdauungstractus, den Nieren und am
Blut.

Am ganzen Magendarmcanal finden sich mehrweniger
deutlich ausgeprigt: Injection, Epithelnecrose (bis zu crou-
posen und diphther. Membranen), Eechymosen von ver-
schiedener, meist geringer Grosse, zuweilen in Ulceration
iibergehend besonders am Magen, ferner Schwellung und
Pigmentirung eventucll Ulceration der folliculéren Appa-
rate, sowohl der solitéren Follikel, als auch der Peyer-
schen Plaques.

Im Magen ist der Priidilectionssitz die regio cardiaca
und die Curvatura minor, im Diinndarm, wo simmtliche
Verinderungen am stéirksten auftreten, befinden sich die-
selben im untersten Theil, von der Ileocoecalklappe nach
oben zu an Intensitit abnehmend. Blind- und Dickdarm
sind meist wenig, aber doch deutlich afficirt.

Am Blut fillt schon macroscopisch die himbeer-
farbene, an leukimisches Blut erinnernde Beschaffenheit
auf. Microscopisch findet man Verminderung der weissen
und Verinderung der rothen Blutkérperchen. Endocar-
ditio wurde einige Mal, wo danach gesucht wurde, con-
statirt, Die Hamorrhagien und Ecchymosen diirften neben
der Blutalteration auch auf einer pathologischen Verinde-
rung der Gefisswinde beruhen.

An den Nieren liess sich in allen frischen Fillen
Nephritis parenchymatosa nachweisen, zu welcher sich bei

lingerer Dauer interstitielle Nephritis hinzugesellte.
3
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Um den Einfluss des Chroms auf die Herzthi-
tigkeit und das Gefésssystem genauer zu stu-
diren, wurden folgende Blutdruckversuche ausgefiihrt.
Es wurde zuerst ein Hund mit einer conc. Losung von
milchsaurem Chromoxydnatrium nach Mog-
lichkeit acut vergiftet. Zur Controlle wieviel von den
hier constatirten Erscheinungen der Milchsiurewirkung
rukimen, wurde ein zweiter Hund zu gleichem Experi-
ment mit conc. (10 %) Milchsdurelésung, die mit
Natrium carbonicum bis zur schwach alcalischen Reaction
gesittigt war, vergiftet. Schliesslich wurde an einem
dritten Hunde der Blutdruck gemessen wihrend acuter
Vergiftung mit Kali bichromicum, welches ja das
Chrom in sehr wirksamer Form enthilt. Die beiden
ersten Blutdruckexperimente gelangen sehr gut, wihrend
das letzte manche Schwierigkeiten bot, weil das Blut
hgufig gerann. Das Resultat dieser Versuche war in Kiirze

folgendes: Das Chrom hat weder als chrom-
saures Salz, noch als Chromoxydverbin-

dung irgend einen specifischen Einfluss
auf Herzaction noch Blutdruck. Die Milchsidure
in grossen Dosen wirkt narkotisch. Zugleich konnte
wiederum constatirt werden, dass beide Chrompriparate
Ecchymosen im Darmcanal bewirkt hatten, das chrom-
saure Priparat natiirlich in viel stirkerem Maasse.
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Es folgen die niheren Details der 3 letzt genannten
Experimente :

a) Blutdruckversuch mit milchsaurem
Chromoxydnatron an einem Hunde von 5,0 Kilog.
Die linke Carotis wird mit dem Kymographion verbunden,
in die rechte v. jugul. ext. wird injicirt.

Injic.
Zeit. | Milehs. | Blutdruck. P ulls
Chr.-Ios, n /s Bemerkungen.

b m fin Cotm | @ mm. Hg. | Min,

12 30 140—160 | 48
12 35 1,25 | 120—160 | 37 | Respiration beachleunigt, Puls voll.
12 42 1,25| um 120 | 35
12 47 25 um 120 | 39
12 55 " 120—140 | 40 | Resp. noch schneller, aber regelmiissig,

1 2 ) 120—140 | 38 Puals voll.
1 8| , um 120 | 41
115, , 120—140 | 39
121} um 120 | 42
1 26 120—130 | 44

135, 110 —-120 | 49 | Resp. oberflichlich, Puls klein, aber

regelmissig.

140 106—120 | 43 NB. Nach jeder Injection steigt
146\ . 1100120 |48 | {8 Fo e o ke Fiohe wie.
152 " 100—120 | 46 der herabzusinken,

2 .| 100—120 | 42

2 7, um 100 | 54

214 110 65

219 , |100—110 |62

225 90—110 | 55

9 34 um 100 | 57 | Es wird tiefgriner Harn (140 Cetm.}

" gelassen,

3%
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Injic.

: Chrom-| Blutdruck 'Pll}s
ngen.

Zeit | Yosung | iy mam, Hy. llﬁiéa' Bemerkung

b m [in Cetm,

240! 25 um 100 | 50
247 90—100 | 60
252, 80—100 | 52
257 80— 90 | 57

3 2 um 80 | 56 | Ee tritt Bewusstlosigkeit u. Anaesthesie
K ein. Die Resp. wird tiefer u. lang-
3 7 »” 70— 80 | 56 samer. Puls klein, regelmassig.

312 , | 60— 70| 53

60— 80 | 40 | Von nun ab bewirken auch die Injec-
3 16 ” tionen keine voribergehenden Blut-

320 " 50— 65 | 60 druckschwankungen.
325 " 50— 60 | 49

330 , | 40— 60| 43

3 34 " um 50| 40

3 38 " 50— 60 | 50

342 . | 40— 60| 44

3 46 ” 30— 50 | 40

351 | , | 30— 60| 44

3 56 ” 30— 50 | 44

4 N um 40 | 44 | Harnentleerung ¢, 100 Cem.
4 25 " um 50 | 44

4 32 ” um 40 | 46

443 ” um 40 | 35

4 48 " um 40 | 42 Resp. und Puls regelmassig und lang-

gam, cf. Curve.

a54| , | 30— 40| 42

Der Versuch wird abgebrochen, da das Thier sich
offenbar sub finem befindet. Ich liess jetzt das Thier, so-
weit es ging, sich aus der Carstidendffnung verbluten,
und injicirte darauf, um das Blut aus den Organen zum
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Zweck der Analyse wegzuschaffen, durch die Carotis 3 %
Rohrzuckerlssung!), nachdem die jugularis ext. und int.
dextr. erbffnet waren. Auf diese Weise wurden ¢. 2 Liter
Zuckerlosung und 1 Liter 0,75 %ige Chlornatriumlésung
durch das Gefiisssystem, vermittelst einer Spritze ge-
trieben. Herzschlag und Athmung waren wihrend dessen
noch vorhanden. Nachdem diese aufgehdrt, wurde der
Thorax schnell ersffnet, durch den Aortenbogen injicirt,
und durch die Vera cava ascendens kurz vor dem Herzen
Abfluss geschaffen. Es wurde nun so lange durchge-
gpuilt, bis durch die Vene vollkommen klare Fliissigkeit
abfloss, vozu noch 5 Liter Na Cl-losung néthig waren.
Abgesehen von dem Blutdruckexperimente als solchem,
bot dieser Versuch noch interessante Aufschliisse in Be-
treff der Ausscheidung und Deposition des Chroms in den
verschiedenen Organen.

In den blutfreien eingedscherten Organen war das
Chrom wie folgt vertheilt:

Magenwand . . . . . . 006 Cr

, inbhalt . . . . . . 8,(1)(5) »
Dinndarmwand . . . . . O, "

. inhalt. . . . . 003 . (=0280Cr
Dickdarmwand . . . . . 0,023

» inhalt. . . . . 0,02
Leber . . . . . . . . 029 %_ c. 0.3
Galle nicht bestimmt, reichlicg0 -
Nieren . . . . . . . . 007 , ¢__
Harn 350 Cetm. c. . . . 90 -, g = 9,07 Cr.
Pancreas . . . . . . . 0,04
Harnblase. . . . . . . 003
Blat. . . . . . . . . 018

9,893

Es vertheilen sich auf verlorengegangenes
Blut, Faeces, auf Muskeln, Gehirn, P
Lungen etc.. . . . 2,607

Im Ganzen erhielt das T.hier. 12,5 Cr.
1) ef. Litverz. 18,
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Am meisten, fast %, des injicirten Chroms, fand sich
im Harn, demnichst enthielt am meisten die Leber, mit
der Galle zusammen etwa 0,3, dann folgt der Verdauungs-
tractus mit seinem Inhalt zu 0,283, mit den verlorenen
Faeces wahrscheinlich auch zu etwa 0,3 Cr.

Hieraus erhellt ohne Weiteres, dass die Nieren
der hauptsiichlichste Eliminationsweg sind
und dass nichst ihnen, wenn auch in viel geringerem
Maasse, derselben Function vorstehen, der Magendarm-
canal und die Leber.

Von Verinderungen, die der Vergiftung zukamen
sind folgende zu erwihnen: Am Endocard. des linken
Ventrikels viele Himorrhagien, ebenso an den Pleu-
ren. An den oberen und unteren Partien der Diinn -
darmschleimhaut feine Ecchymosen, im mittleren Ab-
schnitt frischblutig untermischter Inhalt. Das Blut ni
nicht (luftdicht) verschlossenen Glasgefissen aufbewahrt,
gerann erst am 4. Tage. In einem Geflisse bestand die
untere 70 Cem. einnehmende Partie aus dunkelrother
deckfarbener Fliissigkeit, wihrend oben eine klare tief-
griine Schicht von 3 Cem. schwamm. Die Nieren wa-
ren in der Markschicht diffus griin gefirbt.

b. Blutdruckversuch mit milehsaurem
Natron. (Hund von 4,44 Kilo.) Das Kymographion wird
mit der Carotis verbunden, in d. jug. ext. wird injicirt.
Zur Injection wird eine 10 %ige mit Natrium bicarbonicum
bis zur schwachen Alcalescenz gesittigte Milchsdurelssung
genommen. Im Verlauf von 3 Stunden bekommt das Thier
45 Cetm. der Losung = 4,5 Milchsiure.
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Zeit. |Mir..| Druck | Puls
A vl I in 1/, Bemerkungen.
b m | € | in mm., Hg. | Min.
in Cem.
11 45 120—140 | 55 |Das Thier ist aufgeregt, tiefe Athmun-

mungen, frequenter Puls.

11 50f 2.5 | 120—180
11 65| 25 | 120—180
12 —| 50 !110—160

1210, 100—140 | 52 | Athmung wird ruhiger oberflachlich,
Puls schnell, regelmiissig. Das
Thier schlaft ein.

12 16 » 80 42 | Respiration wird schwacher, hort auf;
Puls flatterhaft,

12 20 » Gerinnung.  Kiinstliche Respiration.
Athmung geht wieder, Puls voller.

12 30 Der Hund reagirt wieder lebhaft auf
dussere Reize,

12 55 Respiration regelmassig und langsam.

1—| 25 |100—140 | 56 Puls Klein.

1 3 » 100—140 | 44 | Es tritt wicder Narcose ein.
1 8 » 100—140 | 48 | Puls wird voller,

113 » Gerinnung,

116 50 52 ! Erbrechen

130 » 80—100 Resp. ?ac_h , Puls voll, beide regel-
135 i 80 48 massig. '

140 » 80 52 |cf. Curve.

2 — » 49 | Tiefe Narcose: der Versuch wird ab-

gebrochen,
210 Exitus letalis, unter gleichzeitigem Auf-

horen der Respiration und Herz-
thatigkeit. Kiinstliche Respiration
hilft nichts.

Beim Vergleich dieser beiden Versuche stellt es sich
heraus, dass die Narcose bei der Chromoxydvergiftung
hauptsiichlich der Milchs#ure zuzuschreiben war, wie die-
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ses nach dem bisher itber Milchs#ure als Narcoticum Be-
kannten (Breyer) auch zu erwarten war. Sowohl beim
ersten als beim zweiten Versuch handelt es sich um die-
selben Erscheinungen, anfangs Unrube und Aufregung
des Thieres, die sich in frequentem Puls und tiefer und
beschleunigter Respiration dussert. Sobald das Sensorium
benommen zu werden beginnt, wird die Respiration ober-
flichlicher, der Puls kleiner. Beide sind regelmissig oder
zeigen nur unwesentliche Schwankungen. Sobald die Nar-
cose tiefer wird, werden Respiration und Puls langsamer
und schwiicher, bleiben aber regelmissig. Der Blutdruck
sank in beiden Fillen allmihlig, was mit der Abnahme
der Lebensenergie wohl zusammenhingen diirfte. Es
lasst sich jedenfalls in der narcotischen Wirkung
des milchsauren Chromoxyds nichts fiir das Chrom Spe-
cifisches finden, nichts, was nicht durch die Milchsiure al-
lein ebenso bewirkt werden konnte.

Da das Chrom in Form eines Chromoxydsalzes keine
besondere Wirkung auf das Gefisssystem gezeigt hatte,
erschien es von Interesse, das chromsaure Kali in dieser
Beziehung zu priifen.

¢) Blutdruckversuch mit Kali bichro-
maticum. Hund von 4,15 Kilo.

Zeit. Inject. Druck Puls | Resp.
von in'y|inl,

; Bemerkungen.
b m K bichr.| 1 " Hg. | Min" | Min,

11 30 140-180 | 40 | 5
11 35,0,005| 120—180 | 60 | 6
11 4510,005 | 120—180 | 58 | 7

Respiration regelmissig. Puls
schaell,
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Zeit. I:J::t- . Druck flu‘l/i ﬁe‘s/l: Bemerkungen.
b m |K.bichr,| ® ®® Hg | Min, | Min
11 55 150 44 5 | Gerinnung.
12 20 120—160 | 34 | 10
12 25| 0,005 120—180 | 388 | 8 | Respir. beschleunigt.
12 35 0,005 130 Gerinnung,
115, 23
145 62 3
2 — 52 3 | Puls unregelmassig. Respira-
2 45| 0,005 48 | 23 tion aussetzend.
2 55 0,005 23
3 15| 0,005 61 | 18
335 . 67 | 17 | Puls wieder regelmassig.
4 — 67 | 25
415 57| 6
430 62
440, 59 | 29
450 001 52 | 22
5—l,
510,
5 20 » 53 | 24 | Benommenheit tritt oin.
535 ,, 71| 4
550 _
6 5| 002] 120—140
625! 0.02 140 60| 3
S| v 100180, T4 4 ey bpni o
6 40 140—160 | 54 | — regelméssig, etwas beschleu-
nigt.
646, 0.02 64 6 | Gerinnung.
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Um 7 Uhr wurde der Hund getddtet durch Verblu-
tung. Das Blut gerann nach wenigen Minnten. Der Ver«
such hatte 7'/, Stunden gedauert, wihrend welcher Zeit
dem Thiere 0,21 Kali bichromicum einverleibt waren.
Nach Jaillard sind 0,25 Kali bichrom. sicher todtend )
nach Gergens geniigen 0,12 —0,18 Kali bichromicum
bei subcutaner 2) Injection zur Tédtung eines Hundes von
mittlerer Grosse. — Auch hier sehen wir keinen wesent-
lichen Einfluss auf das Blutgefisssystem, der Puls blieb
bis zuletzt gut und regelmiissig (abgesehen von ganz ge-
ringen intercurrenten Schwankungen die auch durch an-
dere Umstinde beim Experiment bewirkt sein kénnen)
auch noch als die Respiration und das Centralnervensy-
stem bereits deutlich afficirt waren. Das Herz schlug
noch eine Zeit lang, nach dem Aufhéren der Athmung.

Die Respiration wurde gegen Ende des Versuchs
sehr unregelmiissig, und war dazwischen sehr erschwert,
g0 dass man den Eindruck von Dyspnoe gewann. Es liess
sich der Einfluss dieses Chrompriiparates auf die Athmung
jedenfalls erkennen, und ist von den Autoren, die iiber
Chromsiurevergiftung berichtet haben, meist eines er-
schwerten, stertordsen Athmens erwidhnt worden. Es ist
diese Wirkung wohl nicht dem Chrom als solchem zuzu-
schreiben, sondern der Vergiftung mit einer hochoxydir-
ten Sdure. Die Section dieses Hundes ergab dieselben
Resultate, wie sie bereits frither constatirt sind, doch
fihre ich hier in Kiirze das Wichtigste an, um einen
Vergleich mit der Chromoxydvergiftung an derselben

1) cf. Litverz. 4,
2 . w B
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Thierart machen zu kénnen. Am Peri- und Endo-
cardium zahlreiche Himorrhagien, Endocarditis an den
Atrioventricularklappen. Der Magen in der
Gegend der kleinen Curvatar hyperimisch, mit mehreren
Ecchymosen besetzt. Im Diinndarm die oberen Par-
tien hyperiimisch, daselbst sehr reichliche punktformige
Himorrhagien, wie bestiet, in der Mitte des Darms spir-
licher, nach unten wieder reichlicher werdend, und am
dichtesten im untersten etwa 15 Ctm. langen Theil vor
der Ileoctcalklappe. Die Follikel des Diinndarms, sowie
des Blinddarms geschwellt, glasig, prominirend. Im In-
halt des Magens und Darms konnte direct Chromstiure
nachgewiesen werden. Die Blasenschleimhaut zeigte
leichte Injection sowie zwei kleine Hamorrhagien.

Es ist von mir schon mehrere mal andeutungsweise
hingewiesen worden auf den wesentlichen Unterschied in
der Wirkungsweise der beiden sich in gewissem Sinne
gegeniiberstehenden Chromverbindungen, des organisch-
sauren resp. milchsauren Chroms und der Chroms#ure
resp. ihrer Salze.

Es diirfte derselbe hauptstchlich inder
Intensitit der Wirkung zu suchen sein,
denn die Qualit4t weist bei beiden keine
grosse Verschiedenheiten auf; nur dass bei der
Chromstiure und ihren Salzen noch die Wirkung der
hochoxydirten Sture als solcher hinzukommt und die
Activitit des Chroms, das in diesen Verbindungen schon
sowieso viel differenter gegen animalische Gewebe sich
verhiilt, als in den Chromoxydpriparaten, noch um ein
Bedeutendes erhsht.

Ich habe schon oben darauf aufmerksam gemacht,
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dass die Chroms#ureverbindungen etwa 100 mal so giftig
sind, als die Chromoxydsalze. Dementsprechend sind auch
die Befunde intra vitam und post mortem graduell
verschiedene. Wihrend die Chroms#urevergiftung unter
acuten, stiirmischen Erscheinungen in kurzer Zeit zum
Tode fiihrt, handelt es sich bei der Chromoxydvergiftung
mehrweniger um eine chronische Kachexie, bei welcher
sich dieselben Symptome wie bei der acuten Vergiftung wie-
der erkennen lassen, nur in viel milderem Masse. Tm Vor-
dergrunde steht die Affection des Magendarmkanals,
Sowohl bei der acuten, wie bei der:chronischen Intoxica-
tion (unter ,acuter® verstehe ich die Chroms#ure; unter
»chronischer* die Chromoxydintoxication) handelt es sich
um Injection und Ecchymosen in der Schleim-
haut, sowie Schwellung der folliculdren Apparate even-
tuell mit secunddrer Geschwiirsbildung. Als Pridilections-
stellen erwiesen sich stets der Magen in der Gegend der
kleinen Curvatur, ferner der unterste Theil des Ileum, in
geringerem Maasse der Blind- und Dickdarm. Wo diege
Erscheinungen acut und sehr intensiv auftreten, werden
© choleriforme Zustdnde hervorgerufen, bei dem chronischen
Auftreten beobachten wir mehr weniger Appetitverlust
und bei lingerer Dauer Durchfall.

Ecchymosen sind ferner bei beiden Vergiftungen
gefunden in der Harnblase, beim Frosch auch im Unter-
hautzellgewebe und in der Musculatur der Oberschenkel.

Die Ecchymosen am Endocardium und Pericardium
sowie Pleura, die nach grossen Gaben milchsauren
Chroms nnd Kali bichromicum auftraten, sind hochst-
wahrscheinlich auch Chromwirkung, kénnen hier aber
nicht niher beriicksichtigt werden, da sie bei chronischen
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Intoxicationen fehlten. Sie konnen nur die Bedeutung
eines Symptomes von acuter Vergiftung mit einem
Schwermetall haben, bilden aber weiter nichts fiir die
Chromwirkung Specifisches. Es sei daher an diesem Ort
nur auf dieselben aufmerksam gemacht.

Dieselbe Beachtung verdient die bei acuter Chrom-

-vergiftung beobachtete Entocarditis. Soweit sie bei

meinen Versuchsthieren nach chron. Indoxication gefun-
den wurde, kann sie auch Milchstiurewirkung sein?).
Rauch beobachtete nach subcutaner Vergiftung mit
Milchsiure Entzindung am Endocardium, besonders an
den Klappen in Form von parenchymattser Entziindung:
Zellenwucherung und Exsudation in’s Gewebe (Knétchen,
Perlchen etc.), diese gallertige Verdickung konnte er
schon 8 Stunden nach Einbringung von Milchsdurelésung
constatiren, und zwar fanden sich die Verinderungen so-
wohl an der Mitralis, als auch an der Tricuspidalis. Intra
vitam gehorten Beschleunigung und Unregelmissigkeit
der Herzaction zum allgemeinen Vergiftungsbilde.
Ebenso constant, wie der Darmtractus, wird die Niere
durch das Chrom afficirt, einmal ist es acute parenchymatose
Nephritis, die jedoch intra vitam wegen der Heftigkeit der
anderen Symptome zuriicktritt, im anderen Falle ist es eine
subacute, resp. chron. parenchym. Nephritis, zu der sich all-
méhlig eine interstitielle hinzugesellt. Je linger die Vergif-
tungsdauer, um so mehr werden sich hier die Symptome
der Nephritis neben den anderen geltend machen. Mi-
kroskopisch l4sst sich bei der Chromoxydvergiftung eine
croupése Entziindung der gewundenen Harnkanilchen

1) cf Litverz. 12.
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nachweisen. Dieser Process erstreckt sich auf die abwirts
gelegenen Theile, welche succesive ergriffen werden, in-
dem die zur Rinde gelegenen Partien stirker afficirt sind,
als die zur Pyramidenspitze, ferner findet sich Schwel-
lung an den Glomerulis und Exsudat in ihren Kapsel-
rdumen. Je kiirzere Zeit die Vergiftung dauerte, um so
exquisiter sind diese Erscheinungen ausgesprochen, dau-
erte sie linger, etwa iiber eine Woche, so sind die Epi-
thelien der Marksubstanz bis in die Pyramidenspitzen
erkrankt, aber immer in geringerem Maasse als die der
Rinde. Die interstitielle Infiltration, resp. Bindegewebs-
wucherung, ist etwa vom Anunfang der zweiten Woche an
zu constatiren; ist am Ende derselben schon etwas stirker
und nach 3—4 Wochen recht betriichtlich. Je chronischer
die Vergiftung verlduft, um so geringer sind die Ver-
inderungen an den Epithelien, um so mehr kommt es
jedoch entsprechend der lingeren Dauer, zu interstitieller
Wucherung. Die Art der Epithelerkrankung stimmt im
Wesentlichen mit den von Kabierske unter dem Na-
men Chromniere beschriebenen und durch Vergiftung
mit Kali bichromicum erzielten Verdinderungen iiberein.
Die Chromwirkung auf das Centralnerven-
system #Hussert sich bei acuter Intoxication in Benom-
menheit des Sensoriums, die in tiefes Corna iibergeht und
in schnell voriibergehender Reizung gewisser Centren,
mit nachfolgender allmihliger Lihmung. Hierzu gehdren
die Bewegungscentra und das Athmungscentrum. Fiir
den Vagus und die Vasomotoren habe ich keine centrale
Affection constatiren kénnen. — Bei der chronischen Ver-
giftung wiire die sub finem eintretende und an den hin-
teren Extremititen beginnende Paralyse als nervise Af-
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fection vielleicht anzusehen. — Nicht zu iibersehen ist
ferner bei der chronischen Vergiftung der Einfluss des
Chroms, der sich in einer betrichtlichen Blutverarmung
und einer theils durch diese, theils durch die anderen
Affectionen bedingten Kachexie kund giebt. Microsco-
pisch erscheinen die rothen Blutkorperchen verdndert ge-
quollen, die weissen sind sehr an Zahl vermindert. Die
Affection des Lymphdriisensystems, in erster Linie
des zum Darmtractus gehorigen Theils, dann aber auch
der anderen Lymphdriisen, und ferner der Milz, die sich
in ausgeprigten Fillen von lkingerer Dauer als Schrumpf-
milz prdsentirt, lassen annehmen, dass das Chrom auch
durch directe Einwirkung auf die blutbildenden Organe
zur Entstehung der Animie beitrigt.

Dieses wire das Wesentlichste, was sich zur Wir-
kung des Chroms in seinen verschiedenen Formen auf
den thierischen Organismus sagen lisst. Ich habe nur
noch eins hinzuzufiigen: Man hat auch subacute und chro-
nische Vergiftungen mit doppelchromsaurem Kali ange-
stellt, durch allm#hlige Einverleibung sehr kleiner Dosen,
subcutan oder per os. Es ist nun sehr leicht méglich und
auch wahrscheinlich, dass diese Vergiftungen in das Ge-
biet der Chromoxydvergiftungen hineingehsren, indem
n#mlich der Organismus, kraft seiner reducirenden Féhig-
keiten, die Chromsdure zu Chromoxyd reducirt?), was ihm
moglich ist, so lange diese Arbeit sich innerhalb sehr be-
schrinkter Grenzen hiilt. So findet man bei subcutaner
Injection die Umgebung der Einstichsstelle griinlich ver-

1) cf. Litverz. 9.
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firbt von abgelagertem Chromoxyd. Die Fahigkeit des
Blutes ist in dieser Beziehung eine minimale. In etwas
hoherem Maasse findet dieser Reductionsprocess bei Ein-
verleibung per os, im Magendarmeanal statt, wo alle Re-
ductionen lebhafter vor sich gehen, als sonst irgendwo im
Kborper. Aus dem Verdauungstractus wird dann das
Chromoxyd mit den Faeces ausgeschieden. Was als 19s-
liche Chromoxydverbindung in den allgemeinen Kreislauf
gelangt, nimmt bald seinen Weg durch die Nieren in den
Harn. So ist es sogar verstindlich, dass chromsaure
Salze in sehr kleinen Dosen selbst lingere Zeit genommen
werden konnen, ohne weitere schlimme Folgen zu haben.

Was nun den Verbleib des Chroms im Organismus
von seiner Aufnahme bis zur Ausscheidung betrifft, so lisst
sich dariiber Folgendes sagen: Resorbirt wird das
Chrom in jeder gelésten Form, je nach dem Verhiltniss,
wie diese Losung mit dem Blute und den Korperfliissig-
keiten losliche oder unlosliche Verbindungen eingeht.
Was den Applicationsmodus betrifft, so findet die Auf-
nahme in den allgemeinen Kreislauf am schnellsten durch
die Venen, fast ebenso schnell durch das subecutane Zell-
gewebe statt. Bei der interen Darreichung hingt es da-
von ab, wie schnell die Magenschleimhaut bei Berithrung
mit dem Mittel erkrankt, d. h. angeitzt wird. Dement-
sprechend werden die chromsauren Verbindungen sehr
schnell, die Chromoxydsalze langsamer vom Magen resor-
birt. Es scheint aber die Magendarmschleimhaut gegen
dieses verhiltnissmissig schwache Gift, wie es die letat-
genannten Verbindungen sind, doch recht empfindlich sein,
8o dass auch bei sehr kleinen Gaben von Chromoxyd-
losung der grosste Theil, wenn nicht Alles, doch zur
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Resorption gelangt. Nach der Aufnahme in den Blut-
kreislauf gelangen die Chromoxydsalze, soweit sie mit dem
Blut keine Gerinnungen geben, direct unverindert in die
verschiedenen Organe, um dort theils deponirt, theils
wieder unveriindert ausgeschieden zu werden. Die chrom-
sauren Salze werden in ganz kleinen Quantittiten, wie be-
reits gesagt, zu Chromoxydverbindungen reducirt. Diese
Function resp. Reaction des Organismus diirfte jedoch
eine sehr beschriinkte sein, indem die unschidliche Maxi-
maldosis des Kali bichromicum bei internem Gebrauch
auf 1,5—2,0 ctgrm. pro die angegeben wird, und auch
nur insofern als unschidlich anzusehen ist, als sie einige
Zeit gebraucht werden kann, ohne augenfillige Intoxica-
tionserscheinungen zu machen.

In grosseren Dosen ist natiirlich von diesem Reduc-
tionsmodus der chromsauren Salze nicht viel zu erwarten
und wird dann die betreffende Chromlésung wohl ziem-
lich unverindert bis in die betreffenden Organe gelangen
und vielleicht hier, wo sie liegen bleibt oder ausgeschieden
wird, bis zu einem gewissen Grade zersetzt werden. Ein
Theil passirt aber jedenfalls auch unzersetzt die Ausschei-
dungspforten. So hat bei subcutaner Vergiftung mit Kali
bichromicum z. B. Jaillard!) Chromsiure im Urin
nachgewiesen, Kieser und Mayer konnten sie in dem
Darm wiederfinden 2). Fiir den Magen und Darminhalt
kann ich bei subeutaner Injection des Bichromats dieses
bestitigen,. Was die Elimination des Chroms aus
dem Organismus betrifft, so sind die Nieren, der Darm-

1) cf. Litverz. 4.
2) of. Litverz, 17.
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tractus und die Leber als die wichtigsten Triger dieser
Function anzusehen, und dass sie graduell in genannter
Reihenfolge angefiihrt werden diirfen, dafiir scheint mir
der Versuch an jenem Hunde, den ich zur Blutdruck-
bestimmung mit milehs. Chromoxydnatr. vergiftete, deut-
lich zu sprechen. Dass die Hauptmenge durch die Niere
geht, unterscheidet die Chromvergiftung scharf von der
mit Mangan, wo nach Cahn die Hauptmenge vom Darm
ausgeschieden wird. Nach Beobachtungen von Viron
soll die Ausscheidung des Chroms in den ersten 8 Stun-
den nach Einverleibung am lebhaftesten vor sich gehen,
indem in genannter Zeit c. 60 % der eingefithrten Menge
wieder eliminirt wird, dann nimmt die Ausscheidung ab,
und nach 4 Tagen sollen nur noch Spuren in Harn und

Faeces nachzuweisen sein.

Wenn ich jetzt in Kiirze die von Viron bei Chrom-
vergiftungen erzielten Resultate mit den meini-
gen vergleiche, so finden sich einige nicht unwe-
sentliche Differenzen, die der Besprechung bediirfen.

Viron kam bei seinen Studien zu folgenden
Schliissen. Von allen Chrompriparaten werden das Chrom-
metall, das Chromoxyd und das Chromgriin bei Einfuhr
per o8 nicht resorbirt und sind ungiftig. Die anderen
Priiparate, wie das Chromoxydhydrat, das Chromchlorid,
das schwefelsaure Chrom, der Chromalaun und die ver-
schiedenen chromsauren Salze werden resorbirt und kann
man mit jeder von diesen Verbindungen sowohl eine acute

als chronische Vergiftung bewirken.

>
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Genannter Autor hat die Mehrzahl seiner Thiere
per os vergiftet, wenige subcutan, und zwar mit Chrom-
oxydsalzen subcutan nur 4 Thiere: 2 mit Chromalaun,
2 mit schwefelsaurem Chrom. Eines der letztgenannten
war ein Hund von 11,5 Kilo, der in einmaliger Dosis
1,0 grmm. schwefelsaures Chrom subcutan erhielt. Nach
2'/, Stunden wurde ein an Chron reicher Harn gelassen;
Genesung.

Nach diesen Experimenten giebt Viron ein Bild
von der acuten Chromvergiftung, welches sich
mit dem von mir oben gegebenen grosstentheils deckt.
Nur von den Nieren behauptet er (obgleich die Ka-
bier sk e’sche Arbeit iiber die ,,Chromniere“ schon 5 Jahre
vor der seinigen verioffentlicht worden ist), dass dieselben
Nichts Besonderes bieten, es sei denn eine geringe
Réthung. In Bezug auf die Herzaction seien die
Anschauungen getheilt, indem Einige einen Ein-
fluss des Chrom’s auf dieselbe negiren, withrend Andere
behaupten, dass das Herz in Diastole zum Stillstand ge-
bracht werde. — Am Blut constatirte er Verinderung
der Blutkorperchen.

Ueber die chronische C hromvergiftung,
welche sich sowohl auf die chromsauren als auch auf die
Chromoxydsalze, bezieht, dussert er sich folgendermassen :
In der ersten Zeit bietet das Thier gar
keine Vergiftungserscheinungen; die ersten
Krankheitssymptome treten auf bei Vergiftung mit doppelt-
chromsauren Kali nach c. 2 Monaten, bei Vergiftung mit
schwefelsaurem Chrom nach 3—4 Monaten. Das Thier
magert dann ab, in den hinteren Extremitiiten treten un-

zusammenhingende Bewegungen ein, gewisse Hauptpar-
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tien, namentlich lings der Wirbelsidule, sind hyperisthe-
tisch, an der Haut entstehen Ulcera mit Tendenz in die
Tiefe zu gehen; eitrige Conjunctivitis, Unruhe, epilepti-
forme Anfille ete. vervollstdndigen das Bild. Der Tod
tritt unter den Erscheinungen einer Kachexie, welche er
»Chromkachexie® nennt, ein. Als Todesursache sieht
er die Paralyse des Nervensystem’s und die Verinderung
der Blutkorperchen an. Sectionsbefunde: An der
Schleimhaut des Verdauungscanals Schwellung und Ul-
cerationen. Pigmentirung und Verfettung der Leber, die-
selbe Pigmentirung an der Milz. Blutkérperchen deut-
lich veriindert. Nieren blass, klein, gerunzelt, wie scle-
rosirt.

Fiir die Eliminationswege des Chroms halt.
Viron den Yerdauungscanal und die Nieren, und
zwar soll durch ersteren bei acuten Vergiftungen, welche
in 8—10 Stunden zum Tode fithren die Hauptmenge:
des Chroms ausgeschieden werden, doch hat er auch ei-
nen schnellen Uebertritt des Chroms in den Harn be-
obachtet. N#herere quantitative Angaben fehlen.

Nach meinen Beobachtungen tiber Chromvergiftun-
gen muss ich den Ansichten Viron's gegeniiber Fol-
gendes behaupten : :

1) habe ich p. 15 angefihrt, dass die Chrom -
oxydsalze sich nicht zu acuten, sondern nur zu
chronischen und subacuten Vergiftungen
eignen.

2) Die Nierenverénderungen gehiren bei der Chrom-
vergiftung, sei es dass dieselbe mit chromsauren oder
Chromoxydsalzen hervorgerufen wurde, zu den ersten
Erscheinungen der Chromwirkung. Kabierske hat
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bei Vergiftung mit Kali bichromicum nach 12—15 Stunden
bereits Nephritis constatirt. Bei einem Kaninchen dass
am 2. Tage der Vergiftung mit milchsaurem Chromoxyd-
natron starb, fand ich schon hochgradige parenchymatsse
Nephritis, bei Kaninchen, die bei derselben Vergiftung
am 7. und 8. Tage starben, war die Nephritis schon in
einem weiter vorgeschrittenen Stadium, also jedenfalls
auch schon in den ersten Vergiftungstagen entstanden.
-~ Die Behauptung, dass die Nieren bei acuter Vergif-
tung nichts Besonderes bieten, oder dass bei chronischer
Vergiftung die ersten Symptome erst nach 2—3 Monaten
auftreten, ldsst sich also mit Riicksicht auf die Nieren-
veriinderung nicht halten. Gerade die Nieren gehéren
zu den Organen welche in erster Linie vom
Chrom afficirt werden.

3) In Betreff der Herzaction ist zu erwithnen,
dass dieselbe vom Chrom weder in Form der
chromsauren, noch der Chromoxydsalze be-
einflusst wird.

4) Als Todesursache sind hauptsichlich die Ver-
dnderungen am Blut, an den Nieren und am Ma-
gendarmkanal anzusehen.

5) Von nervésen Erscheinungen bei der chroni-
schen Chromvergiftung habe ich weder Hyperaes-
thesien, noch Unruhe der Thiere, noch epi-
leptiforme Anfialle beobachten kinnen. Das ein-
zige vielleicht hierher geho¢rige Symptom waren die sub
finem eintretenden paralytischen Erscheinungen, besonders
an den hinteren Extremititen. Viron hat dieselben
auch an einigen Versuchsthieren gesehen.
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6) Hautulcerationen kamen, bei meinen Ver-

suchsthieren nicht vor; da Viron sie bei Vergiftung

mit chromsauren Salzen beobachtet hat, und da sie beim
Menschen nur an den Berithrungsstellen mit genannten
Verbindungen aufgetreten sind, so diirften diese Haut-

affectionen eher als locale Ssiurewirkung und nicht als

specifische Chromwirkung anzusehen sein.

7) Am Verdauungscanal beschreibt Viron
nur Schwellung und Uleeration, wihrend ich nach meinen
Untersuchungen das Hauptgewicht auf die die Entziin-
dung begleitenden und eigenthitmlich localisirten Ecc hy-
mosen, sowie auf die Affection der folliculdren
Apparate lege.

8) Der Behauptung Viron’s, dass bei acuter
Chromvergiftung die Hauptmenge des Chroms durch
den Verdauungstractus ausgeschieden werde, wofiir
er jedoch keine niheren quantitativen Bestimmungen an-
giebt, kann ich allerdings nur einen Fall gegeniiberstellen
in welchem, das ausgeschiedene Chrom quntitativ bestimmt
wurde (I. Blutdruckversuch) und nach welchem von den
intravends injicirten 12,5 grm. Cr. in den ersten 5 Stun-
den fast %/, der genannten Chrommenge im Harn wieder-
erschien, wihrend im Magendarmcanal und dessen In-
halt sich nur c¢. 0,3 grm. Cr. constatiren liessen. Ich
glaube, dass dieser Versuch, obgleich er allein dasteht
und es mir nicht moglich war weitere #hnliche Unter-
suchungen zu machen, doch in geniigend deutlicher Weise
zeigt, dass die Nieren in bedeutend héoherem
Maasse zur Ausscheidung des Chroms be-
fahigt sind, als der Magendarmecanal.
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Auch bei den qualitativen Chromreactionen konnte ich
mich wiederholt davon iiberzeugen, dass das Chrom in
reichlicher Meéhge durch den Harn ausgeschieden wurde,
ja dass letzterer ofters intensiv griin gefirbt war, wih-
rend ich im Inhalt des Magendarmcanals immer nur ganz
geringe Quantititen, oft nur Spuren nachweisen konnte.

Vergleich mit anderen Metallen.

In seiner Wirkung auf den Verdauungstractus und
die Nieren schliesst sich das Chrom dem Arsen, Antimon
und Platin an und steht auch der Gruppe des Quecksil-
bers, Bleis und Silber nicht ferne. Es hat mit allen ge-
nannten Metallen und Metalloiden die Entziindung des
Magendarmeanals, verbunden mit Hdmorrhagien, die Ne-
phritis, und die leichte Resorbirbarkeit bei Application
per os gemeinsam. Es braucht hier kaum noch einmal
daran erinnert zu werden, dass die Chroms#urepriiparate
viel intensiver wirken, als die Chromoxydpriparate.

Nach Kobert') zerfallen die Metalle nach ihrer
Resorbirbarkeit vom Magendarmcanal in 2 grosse Grup-
pen, und zwar in solche welche leicht, und solche welche
schwer rsp. garnicht von der intacten Magendarmschleim-
haut resorbirt werden. Auf beifolgender Tabelle sind die

1) cof. Siem, Ueber die Wirkung des Alumin und Beryll. Inaug.
Diss. 1886 Dorpat, letzte Seite.
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Metalle und Metalloide, die beim Vergleich mit Chrom
zur Sprache kommen, so gut es ging nach diesem Ge-
sichtspunkt geordnet. Hiernach gehort dds Chrom zur
erstgenannten Gruppe.

Alle auf genannter Tabelle angefiihrten Elemente,
mit Ausnahme des Mangans und Bleis, wirken in den
entsprechenden chemischen Verbindungen auf den Ver -
dauungstractus entziindungserregend : es bleibt ent-
weder bei mehrweniger hochgradiger Hypersimie und In-
Jection, oder es kommt zu spirlichen oder reichlichen Blut-
extravasaten von verschiedener Grésse. Als Pridilektions-
stellen fiir diese Affectionen sind im Allgemeinen der
Magen und die unteren Diinndarmpartien anzusehen, doch
gilt dieses mnicht fiir alle genannten Metalle und ist nur
bei einzelnen deutlich ausgesprochen, wie beim Queck-
silber, Chrom und Beryllium.

Was die Nierecn vertinderungen betrifft, so hat die
Chromnephritis sehr viel Aehnlichkeit mit der Wismuth-
nephritis; es handelt sich bei beiden in erster Linie um
Neerose an den Epithelien der gewundenen Canilchen
und um Exsudat in den Glomeruluskapseln.

DieHerzthitigkeit wird vom Chrom, wie bereits
besprochen, nicht beeinflusst, welche Eigenschaft dieses
Metall mit Platin, Nickel, Cobalt, Eisen, Aluminium und
Beryllium gemeinsam hat, wihrend die iibrigen auf der
Tabelle verzeichheten Elemente in héherem oder geringe-
rem Grade lihmend auf das Herz wirken.

Die Ausscheidung der in’s Blut gespritaten
Metalle findet beim Mangan fast ausschliesslich durch den
Darmeanal statt, bei Chrom und Silber fast ausschliesslich
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durch die Nieren, bei den iibrigen Metallen theils durch
den Darm, theils durch die Nieren. Doch bedarf dieses
fiir einige derselben, wie z. B. fiir's Blei und Eisen noch
durchaus weiterer Versuche. Irgend einen chemischen
Anhalt fiir dieses merkwiirdige Verhalten liegt bis jetat
noch nicht vor.
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Resumé

Von den organischen Doppelsalzen des Chroms eig-
net sich das milchsaure Chromoxydnatron am besten zu
experimentellen Zwecken,

Mit Chromsiure und deren Salzen lassen sich acute
und chronische Vergiftungen hervorrufen, mit Chromoxyd-
salzen nur chronische, eventuell subacute. Erstgenannte
Salze wirken an Warmbliitern ¢. 100 mal so giftig, als
letatere.

Das Chrom hat in Form der Chromst#ure und deren
Salze im Wesentlichen dieselbe Wirkung auf den thieri-
schen Organismus, wie in Form der Chromoxydverbin-
dungen; nur kommt bei ersteren noch die Wirkung der
hochoxydirten S#ure hinzu, welche sich bei acuter Ver-
giftung in der Wirkung auf Respiration und Central-
nervensystem kundgiebt, bei chronischer Vergiftung in
den Affectionen der Haut und derjenigen Schleimhiute,

welche mit der mit Chromatstaub imprignirten iusseren

Luft in Berithrung kommen.

Die Herzthitigkeit wird von keinem Chrompriparat
direct beeinflusst, soweit sich vom doppeltchroms. K.
und dem milchsaurén Chromoxydnatron auch auf die an-
deren Chromverbindungen schliessen lisst.
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Die wichtigsten und frithzeitigsten Verinderungen
bei der Chromvergiftung finden sich an den Nieren: in
Form von parenchymattser Nephritis zu der sich spiter
eine interstitielle hinzugesellt, und am Magendarmecanal :
in Form von Entziindung, Ecchymosen und Schwellung
der folliculiren Apparate. Dann kommt es zur Altera-
tion des Blutes, der Milz: in chronischen Fillen Schrumpf-
milz, der Leber, in Form parenchymatéser Triibung.

Das Chrom wird sowohl bei subcutaner Application,
als auch vom Magendérmcanal leicht resorbirt, soweit es
sich um losliche Chromverbindungen handelt. Die Chrom-
siurepriiparate werden vom Magen und Darm viel schneller
resorbirt, weil sie stark #tzend wirken.

In sebr kleinen Quantititen werden die Chromsiure
und ihre Salze vom Organismus zu Chromoxyd reducirt.

Die Elimination des Chroms geschieht zum grosse-
ren Theil durch die Nieren, zum geringeren Theil durch
den Magendarmecanal und die Leber.,

Die Todesursache ist in acuten Fillen von Chrom-
vergiftung in der Wirkung auf Respiration und Central-
nervensystem zu suchen, bei chronischen Chromvergif-
tungen in der Alteration des Blutes, der Nieren und des
Verdauungstractus.



Versuchsprotocolle.

Subcutane Vergiftungen.

Zur subcutanen Injection wurde mit Ausnahme der
Versuche NoM 9, 10 und 11 stets milchsaures Chromoxyd-
natrium benutzt. Die injicirten Mengen sind auf metalli-
sches Chrom berechnet.

1.

Junges Kaninchen 550 grm. Erhilt am 1. Tage
3, am 2. Tage 1 Injection & 0,004 Cr. Tod am 2. Tage.
Gesammtdosis 0,38 Cr. Section: Am Magen und Darm
keine auffilligen Verinderungen. Im Harn kein Albu-
min, kein Zucker, wenig Cylinder, Epithelzellen und Chrom.
Nieren triibe, leicht hypéramisch. Microscopischer Be-
fund an den Nieren: Am Epithel der gewundenen
Canidlchen Schwellung, Tritbung. Verlust der Zell-
conturen, korniger Zerfall des Protoplasmas. Die Zellen
erscheinen zum Lumen des Canilchens hin, wie ange-
fressen, stellenweise befindet sich nur ein schmaler Proto-
plasmasaum auf der Basalmembran. Die Kerne haben
ihre Tinctionsfihigkeit grosstentheils verloren, stellweise
sind sie unsichtbar, stellweise schwach gefirbt, sitzen an
vielen Stellen nur noch locker in den zerfallenen Zellen,
oder befinden sich schon frei im Lumen der Harncanil-
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chen. In letzterer findet sich korniges triibes Exsudat.
Die Glomeruli sind geschwellt; Exsudat in den
Kapselriumen. Blutgefisse sehr erweitert. In den
geraden Caniilchen geringe Triibung und schwiichere Kern-
farbung, am geringsten und kaum constatirbar ist die Ver-
dnderung in der Pyramidenspitze.

Bemerkung: Ich habe meine microscopischen

Untersuchungen an in Aleohol gehidrteten und mit Alaun-
carmin gefirbten Priparaten gemacht.

2.

Junges Kaninchen, 850 grm. Erhilt 4 Tage
hindurch je 0,16 Cr., am 5. Tage 0,32. Tod am 7. Tage.
Gesammtdosis 0,96 Cr. Intra vitam zunehmende Abma-
gerung. Section: Magen und Darm nicht auffallend
verindert, Darminhalt flissig, enthidlt Cr. Im Harn
Cr.,, Albumin, kein Zucker, keine Cylinder. Nieren
tritbe, weich. Diffuse, hochgradige Schwellung, Triitbung
und korniger Zerfall an den Epithelien der gewunde-
nen Candlchen, an den graden Caniilchen dieselben
Verdnderungen in viel geringerem Grade. In den breiten
Sammelrshren ist das Epithel sehr wenig afficirt, nur die
Kerne sind blass. In der Rindensubstanz massenhaft
theils granulirende, theils hyaline schollige Cylinder, in’
der Marksubstanz weniger. Hier sind sie so dick, dass
sie das Epithel der Sammelrshren ganz glatt driicken.
Glomeruli geschwellt, in den Kapselriumen korniges
Exsudat, Blutgeflisse erweitert.

3.

Junges Kaninchen, 780 grm. Erhilt an den

ersten 4 Tagen je 0,02 Cr., am 5. Tage 0,03 am 6. und
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7. Tage je 0,3. Tod am 8 Tage. Gesammtdosis 0,7 Cr.
Section: Bauchwandlung griinlich. Magen und Darm
blags. Inhalt diinnfliissig, griinlich. Im Harn Alb., Cr.,
keine Cyl., kein Zucker. Nieren triibe und hyper-
dmisch, nur das Mark blass. Epithelien der Rinde ge-
quollen, structurlos, stellweise zum Lumen hin wie ange-
fressen. Kerne farblos; das Lumen der Canilchen mit
trilben kornigen Massen und hellen granulirten Cylindern
erfiillt, stellweise ist es ganz aufgehoben und die Canil-
chen erscheinen in homogene schollige Stringe ver-
wandelt. Je niher zur Nierenoberfliche, um so hoch-
gradiger die Vertinderungen, in der Grenzschicht sind sie
schon sehr gering und an den breiten Sammelrghren er-
scheint das Epithel normal. — In den Glomeruluskapseln
korniges Exsudat. Erweiterte Blutgefisse, geringe inter-
stitielle Zellinfiltration in den Pyramiden und der unte-
ren Nierenkapsel.
4.

Junges Kaninchen, 1,11 Kilo. Tégliche Dosis
0,07—0,15—0,30; 12 Injectionen Gesammtdosis 14 Cr.,
Dauer 15 Tage. Abmagerung und Schwiiche. Gewicht
nach dem Tode 0,74 Kg. Section: Ma gen klein Schleim-
haut tritbe, etwas gerdthet und in der Gegend der Cardia
mehrere kleine Ecchymosen. Gesammte D arm schleim-
haut injicirt, an der Theilungsstelle der Schleimhautgefisse
Hitmorragien, spirlich im Duodenum, nach unten zum
Ende des Tleum an Menge zunehmend. Im Harn Alb,
Cr. Nieren vergrossert, weich, trilbe. Epithel-
necrose in den gewundenen und graden Caniilen, in
ersteren hochgradiger; Epithel triibe, stellweise glasig ge-
schwollen, Zelleconturen geschwunden, Kerne tinctionsfrei,
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Massenhaft theils glinzende, gelblich aussehende, theils
helle, leicht kornige Cylinder in den Caniilchen, besonders
der Rinde. Schwellung der Glomeruli, starkes Kapsel-
exsudat. Geringe interstitielle Zellinfiltration.

5.

Junges erwachsenes Kaninchen, 1,55 Kg.
Tagliche Dosis 0,07—0,156—0,30 Cr. Gesammtdosis 1,6 Cr.,
Inject. 11, Dauer 15 Tage, Gew. nach dem Tode 1,12 Kg.
Am vorletzten Tage sehr schwach, bleibt, auf die Seite
gelegt, so liegen, wobei die Hinterbeine die grosste
Schwiche zeigen. Stuhl in den letzten Tagen mit gla-
sigem Schleim gemischt. Sektion: An der Magen-
schleimhaut Epitheltriilbung und mehrweniger ausgedehnte
oberflichliche Substanzverluste. Darm von nérmalem
Blutreichthum. Im untersten Abschnitt des Ileum zahl-
reiche ansehnliche Ecchymosen. Peyer’schen
Plaques und solitiren Follikel infiltrirt. Im
Harn Alb., Cr,, keine Cyl. Nieren gross, weich, sehr
blutreich. Hochgradige Epithelnecrose in den gewundenen

‘andlehen mit blassen und glinzenden Cylindern. Die
Epithelerkrankung zieht sich bis in die Pyramldenspltzen
nur ist sie hier schwiicher.

6.

Junges erwachsenes Kaninchen, 1,6 Kg.
Tyagliche Dosis wie beim vorhergehenden. Dieselben

Symptome, nur nicht die grosse Schwiche am vorletzten

Tage. Tod am 15. Tage. Gewicht 1,45 Kg. Section:
M agenschleimhaut besetzt mit vielen punktférmigen
bis linsengrossen Hamorrhagien, theils frischeren, theils

dlteren Datums, auch ein Uleus. Im Duodenum
5
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I Ecchymose. Im Diinndarm finden sich letstere
iiberall, undicht stehend. -Nach unten werden sie zahl-
reicher. An einzelnen Darmpartien starke Gefissinjection,
immer auf kleine Gebiete begrenzt. Derartige Partien
finden sich im Verlauf des ganzen Diinndarms hier und
da, nehmen nach unten an In- und Extensitit zu. Starke
Schwellung der Peyer’schen Plagues und soli-
tdren Follikel, besonders in den unteren Partien.
Im Dickdarm einige Ecchymosen. Lungen sehr blass.
Nieren sehr weich, triitbe, blutarm. Starke Epithelver-
inderung in der Rinde, in der Grenzschicht geringer,
wenig in den graden Cauillchen, aber doch deutlich:
Schwund der Zellgrenzen und Farblosigkeit der Kerne.
Massenhaft glinzende Cylinder. Glomeruli geschwellt,
Blutgefiisse erweitert.
7.

Junges Kaninchen, 1,02 Kg. Tigliche Dosis
9,07—0,15—0,30—0,38 Cr., Schwiiche. Gegen Ende Durch-
tall. Gesammtdosis 3,12 Cr. Inject.: 17, Tod am 21. Tage.
Gew. 0,92 Kg. Section: Magenschleimhaut triibe, im
Fundus eine dltere Himorrhagie. Darm im oberen Theil
wenig injicirt, im unteren normaler Blutgehalt, aber ge-
schwellte Follikel und Plaques, letatere auch im
Blinddarm stark vergrossert. Im Inhalt des Diinn-
darms etwas Cr., im I. des Magens etwas weniger Cr.,
m I des Dickdarms Spuren Cr., im Blinddarminhalt
ttein Or. nachweisbar. Blutegagula aus dem Herzen ent-
nalten ziemlich viel Cr. FEin Theil der mit 3 giger
Rohrzuckerlésung durchspiilten Leber enthilt Spuren Cr.
Harn tiefgriin, enthilt Alb., viel Cr., dunkle granulirte
tnd helle homogene Cyl.; Nieren gross, weich, blutreich
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und durchweg sehr triilbe. Hyaline Epi theldege-
neration, am stirksten in der Rinde, am schwiichsten
in den Pyramiden. Viele glinzende Cylinder in Rinde
und Mark. Die Zellen erscheinen gequollen, zu
hyalinen Schollen verbacken. Kerne tinctionsfrei. Die
Umwandlung des Epithels zu Cylindern
lisst sich deutlich erkennen. Blutgefisse stark erweitert.
Interstitielle Zellinfiltration. Glomeruli geschwellt, Kapsel-
rdume meist geschwunden, stellweis sehr eng, in denscl-
ben kirniges Exsudat.
8.

Junges Kaninchen, 730 grm. Tigliche Dosis
0,03—0,07—0,15 Cr. Gesammtdosis 1,5 Cr. Injection 18.
Tod am 22 Tage. Gewicht 650 grm. Intra vitam hoch-
gradige Abmagerung, zunehmende Schwiche und in der
letaten Zeit Durchfall. Am vorletsten Tage kann es auf
die Seite gelegt, nur mit vieler Mihe sich aufrichten,
wobei die Hinterbeine noch schwicher sind, als die vor-
deren und nur kurze unausgiebige Bewegungen machen.
Am letaten Tage kann das Thier sich nicht mehr aus
der Seitenlage aufrichten. Section: Ma g e nschleim-
haut zeigt an mehreren Stellen Hdmorrhagien, die nicht
ganz frischen Datums sind, ferner triibes Epithel und
mehrweniger ausgedehnte Substanzdefecte, flache Ulcera.
Im Dinndarm vereinzelte Hamorrhagien und stellweise
Injection mehr in den unteren Partien. Daselbst auch
die Peyer'schen Plaques stark geschwollen und grau ge-
firbt, Im Blinddarm, am blinden Ende starke
Schwellung der follicultren Apparate, sonst daselbst, wie
auch im Dickdarm nichts Besonderes. Im Inhalt des

Diinn- sowie Dickdarms deutlich Cr. Harn griinlich,
5
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leicht tritbe, enthidlt Alb. und Cr. Nieren blass, triibe,
weich. Epitheldegeneration in der Rinde recht betricht-
lich, in den graden Canilchen gering. In den letzteren
finden sich Oylinder, Zelldetritus, zerfallene Kerne etec.
TIn den breiten Sammelrshren sind die Zellcontouren sicht-
bar, nur blasse Kerne und etwas tritbes Protoplasma.
Glomeruli geschwellt. Interstitielle Zellinfiltration.
9.

Junges Kaninchen, 700 grm. Tigliche Dosis
in den ersten 4 Tagen 0,01 Cr., nachher 0,022 Cr. in
Form von weinsaurem Chromoxydnatron (dieselbe Lisung
wurde auch zu Versuch 10 und 11 gebraucht). In dem
paar mal untersuchten Harn war kein Eiweis nachweisbar.
Abmagerung. Gesammtdosis 0,26 Cr., Injection 13, Tod am
23. Tage. Section: An der vorderen Magen wand ein per-
forirendes Uleus, welches aussen mit Blutcoagulis bedeckt
ist, die mit der Leber verklebt sind. Darm im Allg. an¥-
misch, Inhalt diinnflissig. In der Mitte des Dinndarms
eine ¢. 20 Cetm. lange stark injicirte Partie; diese enthiilt paar
feste Kothballen, welchen Blut anhaftet. Im Diinndarm-
inhalt Cr. Im Harn kein Cyl. undAlb. Nieren kapsel
leicht abziehbar, Grenzschicht blutreich, tritbe. Starke
interstitielle Zellinfiltration, am reichlich-
sten im Mark. Epithelnecrose geringen Grades in den
gewundenen Canilchen. Epithelien der graden Canil-
chen kaum afficirt. In den Glomeruluskapseln etwas
korniges Exsudat, welches in Form kleiner Fetzen der
Kapselwand anhéingt Blatgefisse erweitert.

10.

Junges Kaninchen, 750 grm. Tigliche Dosis

wie beim vorigen. 19 Injectionen, Gesammtdosis 0,4 Cr.
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Allm#hlige Kachexie und plétzlicher Tod am 30. Tage.
Section: Am Magen und Darm keine auffilligen Ver-
#nderungen. Im Harn Cr., spirliche granulirte Cyl., reich-
lich Epithelzellen, die sehr viel Aehnlichkeit mit denen
des Nierenbeckens haben: dreieckige, geschwinzte ete.
Zellen, theils einzeln, theils zusammenhidngend. Weisse
Blutkérperchen in recht betriichtlicher Menge, stellweis
zu kleinen Klumpen zusammengeballt. Nier e noberfliche
glatt, Kapsel leicht abziehbar, Grenzschicht blutreich, aber
kaum mehr als normal, das Gewebe etwas triibe. —
Starke interstitielle Zellinfiltration. Epi-
thelien der Rinde triibe, Zellconturen geschwunden, Kerne
blass. Zellen stellweise glasig geschwollen, stellweis er-
scheinen sie wie angefressen. Im Lumen des Canilchens
Detritusmassen. In den Glomeruluskapseln etwas kor-
niges Exsudat. Das Epithel der breiten graden Canile
intact, der schmalen triibe.
11

Junges Kaninchen, 740 grm. Tagliche Dosis
wie bei beiden vorigen. 19 Inject. Gesammtdosis 0,4 Cr.
Starke Abmagerung. Tod am 31. Tage in hockender
Stellung in der Ecke des Kifigs. Section: Darm blass,
wenig Inhalt. Im Harn Epithelzellen, etwas Alb. und
Cr. Nieren triibe. Epithelnecrose an den gewundenen
Caniilchen. Zellgrenzen geschwunden. Farblose Kerne.
Epithelien der geraden Canilchen normal. In den Glo-
meruluskapseln etwas Exsudat. Kapseln zellreich.

12.

Pudelhiindin 13,5 Kg. Vergiftet wie die Thiere
aller folgenden Versuche mit milchsaurem Chromoxydna-
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tron, Tigliche Dosis steigend 0,03—0,2—0,5 Cr. pro die.
Allmihlige Abmagerung. Appetit in den letaten 3 Tagen
sehr gering. Eine Woche vor dem Tode werden 2 Junge
geboren, offenbar Frithgeburten. Das eine stirbt gleich,
das andere am nichsten Tage, die Mutter hat fast gar
keine Milch. Tod am 20. Tage. Gew. 9,65 Kg., Anzahl
der Inject. 15, Gesammtdosis 3,02 Cr. Section: Magen-
schleimhaut triibe, zum Pylorus hin gersthet und mit
einigen Ecchymosen besetzt. Im Duodenum ein Ge-
schwiir. In den oberen Darm partieen diffuse Hyperimie,
Schwellung und Tritbung der Schleimhaut. Die Folli-
kel und Peyer’schen Plaques sind geschwellt und
graugriin gefirbt, dabei letztere fast alle ulcerirt, je wei-
ter nach unten, um so tiefere Geschwiire mit gerdtheten
erhohten Rindern und unebenem Grunde. Die letate Par-
tie des Ileum ca. 20 Ctm. vor der Ileocscalklappe be-
ginnend graugriin verfirbt, was von ebenso gefiirbten,
ganz dicht stehenden Follikeln herrithrt, die zum Theil
ulcerirt sind. Im Blinddarm verfirbte geschwellte
Follikel. Im Dickdarm dasselbe. Die Schleimhaut ist
im ganzen Darmtractus triibe, im oberen Theil hyperi-
misch, im untern von der Mitte anfangend mit Ecchymo-
sen reichlich besetzt. Nierenkapsel schwer ablosbar,
an einzelnen Stellen durch Bindegewebsfiden mit dem
Nierenparenchym verbunden, an anderen Stellen reissen
sogar Parenchymfetzen beim Losen der Kapsel ab. Mark
triibe, Rinde stark gelb gestreift. Im Harn kein Alb,
keine Cyl., kein Cr. Seit der letzten Injection waren 2!/,
Tage vergangen.
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13.

Hund 10,65 Kg. Tigliche Dosis 0,06—0,2—0,5 Cr.
Allmihlige Abmagerung, Appetit bis auf den letzten Tag
an welchem er fast nichts geniesst ganz gut erhalten. Im
Harn der paar Tage vor dem Tode gelassen wird kein
Alb., keine Cyl., kein Zucker aber viel Cr.

" Tod am 22. Tage. Gew. 7,3 Kg., Inj. 17, Ges. Dos. 3,12

Cr. Section: M ag enschleimhaat tritbe, geschwellt, in
Falten gewulstet, zam Pylorus hin gerdthet, und an
mehreren Stellen mit Ecchymosen besetzt. Im Duode-
num viele kleine H#morrhagien. Ebenso im Dinn-
darm in der Mitte desselben beginnend, nach unten
reichlicher werdend, am dichtesten vor der Ileococal-
klappe. Im Rectum vielfache Himorrhagien. Die-
selben bestehen aus ganz kleinen Blutextravasaten, die
zu fingerkuppengrossen Gruppen aggregirt sind. Letatere
stehen bald dichter bald weiter von einander entfernt.
Im Blinddarm Schwellung und griingrane Farbung
der Follikel. Im Dickdarm ein flaches Geschwiir von
Erbsengrosse. Nieren: Mark tritbe, Rinde leicht grau
gestreift, Kapsel schwer ablosbar. An den ibrigen Or-
ganen keine auffallenden Verinderungen.

14.

Junger Pudel 74 Kg. Tigliche Dosis 0,03—0,06
—0,2--0,35—0,45—0,65 Cr. Ausser geringer Abmagerung
ist bei ihm lange Zeit hindurch nichts Krankhaftes wahr-
sunehmen. In den letzten 12 Tagen bekommt das Thier
soviel subeutan injicirt, dass der erste nach jeder Injec-
tion gelassene Harn tiefgriin ist, der zweite nur eine
leicht griinliche Fiirbung hat. In dieser Zeit ist im Harn
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auch Eiweiss vorhanden. Am letzten Tage ist der Hund
so schwach, dass er ganz stumpf daliegt, und nicht mehr
auf dussere Reize reagirt. Tod am 55: Tage. Gew. 5,65
Kg. Inject. 40, Ges. Dos. 7,65 Cr. Section: Blut him-
beerfarben, das Serum in diinner Schicht graugelb. Mi-
kroskopisch ldsst sich fast vollkommener Schwund der
weissen Blutkorperchen constatiren, die rothen orange-
roth gefiirbt, gequollen und in der Fliche mit den Rén-
dern verklebt zu mehrweniger. grossen Ballen vereinigt.
Herz: Endocardinm triibe, besonders stark ist die Endo-
carditis an den Atrioventricularklappen und der Herz-
spitze, besonders rechts. Muskulatur schlaff, das Herz
prall gefiillt mit Gerinnseln, welche der ganzen Herzwand,
besonders an den Klappen fest anhidngen, daselbst bereits
organische Verbindungen eingegangen sind, so dass sie
mehrweniger in kleinen Fetzen abgerissen werden miis-
sen. Lungen sehr blass, von grauer Farbe splenisirt,
schwimmen im Wasser, enthalten aber sehr wenig Luft.
Ihr Gewebe erscheint fester als das der Milz. Beim
Durchschneiden unter Wasser steigen fast gar keine Luft-
blasen auf. Leber blutreich, flissiges himbeerfarbiges
Blut auf dem Durchschnitt, Zeichnung undeutlich, grauer
Parbenton. Milz grau aussehend, Kapsel verdickt,
Schrumpfmilz. Trabeckel unsichtbar, fast ebenso die Mal-
pighischen Kérperchen. Pan creas blutarm, Lédppchen
nicht deutlich zu erkennen. Nieren: Die Kapsel lisst
sich nicht ablosen, starke Streifung der Rinde, Verbrei-
terung, Verfettung, Triibung und Blisse des Markes.
Magen- und Darmschleimhaut in toto mit einem
Belag iiberzogen, der sich nur unter Bildung von Sub-
stanzdefecten von der Schleimhaut entfernen ldsst (theils

73

| crouposer, theils diphtheritischer Process). In der pars

pylorica mehrere Himorrhagien und einige Geschwiire,
deren Boden mit Ecchymosen besetzt ist. Im obersten
Dinndarmabschnitt und im Dickdarm reichliche
Himorrhagien, im Blinddarm finden sie sich spiirlich;
im ganzen Diinndarm ovale hellrothviolette durchschim-
mernde Flecke, von der Form und Grosse der Peyer’'schen
Plaques. In der Inguinalgegend mehrere (4) grosse ge-
schwellte, griinlich gefiirbte Lymphdriisen.

15,

Igel 0,5 Kg. Tigl. Dosis 0,03—0,16 Cr. Vor dem
Tode starkes Kranksein, grosse Schwiche. Tod am 7. Tag.
Inj. 5, Ges. Dos. 0,33 Cr. Section: Am Darm Invagina-
tion mit Prolaps. Ein ¢. 15 Otm. langes Stiick ist invaginirt,
blauroth gefirbt, nach oben nimmt die Hyperimie ab und
verliert sich in der Mitte des Diinndarms. In der Ma-
g e nschleimhaut viele kleine Ecchymosen. Nieren stark
hyperdmisch, Harn klar, tiefgriin, enthilt kein Zucker,
keine Cyl. aber viel Cr. und Albumin.

16.

Junge Katze 1,41 Kg. Tigl. Dosis 0,03—0,06—
0,32—0,64 Or. Tod am 9. Tage, Inj. 8 Ges. Dos. 1,3 Cr.
Section: Magen und Darm blass, Inhalt hellgrau flis-
sig, enthdlt deutlich Or. Bauchwandungen, auch
die Muskulatur daselbst durchweg griinlich. Nieren
tritbe, dunkel, fettig. Harn etwas tritbe, griinlich, ent-
h#lt keinen Zucker, keine Cyl., viel Cr. und Albumin.

17.
Junge Katze 1,2 Kg. Wie bei der vorigen Ka-
chexie, Appetitverlust und Abmagerung. Tagliche Dosis
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0,03—0,06—0,32—0,64 Cr. Tod am 10. Tage, Inj. 8, Ges.
Dos. 1,3 Or. Section: Am Magen und Darm nichts
Besonderes, Inhalt besteht aus wenig grauer Flissigkeit,
welche Cr. enthilt. Nieren fettig, dunkel, triitbe. Harn
enthilt kein Zucker, keine Cyl., wohl aber Alb. und Cr.

18.

Junges, fast ausgewachsenes Huhn. Tigliche Dos.
0,03—0,06—0,16. Hochgradige Abmagerung, Schwiche,
gegen Ende Durchfall; Anaemie: der Kamm erscheint
wachsgelb. Tod am 31. Tag. Inj. 24 Ges. d. 1,4 Or. —
Section: Im oberen Theil des Diinndarms (physiolog.)
Hyperimie in den Zotten, bald abnehmend, dann bleibt
der Darm eine Strecke ganz blass und am unteren Ende
vor der Einmiindung der Blinddirme und im Rectum
finden sich reichliche H#morrhagien. Ebenso in den
Blindddrmen, woselbst noch die Schleimhaut durch-
setzt ist von unzdhligen graugriinen Punkten, die zum
blinden Ende hin immer dichter werden. Der Blinddarm-
inhalt enthiilt Cr. — Nieren blass, dick.

.

19.

Huhn 1,2 Kg. Tagl. Dos. 0,03—0,06—0,16 Cr.
Abmagerung. Nachdem das Huhn 'withrend 31 Tage 25
Inj.,, im Ganzen 1,3 Cr. erhalten hat, werden die Injec-
tionen eingestellt und das Thier wie ein gesundes gefiit-
tert, um zu sehen, ob es sich erholen wird. Gew. 1,02 Kg.
Nach einem Monat betrigt das Gew. 1,08 Kg. und das
Thier scheint sich ganz wohl zu fithlen. Mit Curare ge-
todtet. Section: Darm etwas hyperimisch, einzelne Ec-
chymosen im mittleren Theil, etwas mehr im untersten
Ileum kurz vor der Ileocoecalklappe, ebenso einige Hii-
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morrhagien im Rectum und in den Blindd4drmen.
Ausserdem im unteren Abschnitt des Diinndarms in Re-
paratur begriffene Substanzdefecte, mit gut granulirendern
Grunde, entsprechend der Form und Grosse der Peyer-

schen Plaques. :
20.

Huhn, Tigl. Dos. 0,03-0,06—0,15 Cr. Hochgra-
dige Abmagerung und Schwiche, gegen Ende Durchtfall.
Tod am 41. Tag. Inj. 35. Ges. d. 1,85 Cr. Section: Im
Oesophagus, Kropf und besondersim Vormagen
sind die solitiren Follikel geschwellt und hellgrau. Keine
Hyperimie an diesen Theilen. Am Dinndarm an
paar Stellen Injection und Himorrhagien; die beiden
Blinddédrme, besonders zum blinden Ende hin stark
injicirt, hyperdmisch und mit zahllosen Ecchymosen be-
setzt. Die Peyerschen Plaques im unteren Darmtheil
geschwollen. Im Dickdarm nichts Besonderes. Nie-
ren gross, blutreich.

Vergiftungen per os.
Das Cr wurde stets in Form von milchsaurem Chrom-
oxydnatron mit Milch gemischt dem Thiere mittelst der
Schlundsonde beigebracht.

21.

Junges Kaninchen 1,2 Kg. erhilt tiglich 0,05
Cr. in Form milchsaurem* Chromoxydnatrium (neutrale
Losung) in c. 20 Cetm. Milch. Nachdem es in 22 Tagen
17 solche Gaben erhalten, im Ganzen also 0,85 Cr., wird
es mit Chloroform getodtet. Gewicht 1,01 Kg. Section:
Die M ag e n schleimhaut mit einem triiben, ziemlich dicken
Belag iiberkleidet, welcher sich leicht abziehen ldsst, nur
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in der regio pylorica fester anhaftet und in die Schleim-
haut hineingeht. Sonst keine Entziindungserscheinungen,
ausser leichter triitber Réthung der entblossten Partieen.
Der Mageninhalt reagirt und riecht sauer. Im Darm
einige Hidmorrhagien und Schwellung der folliculdren Ap-
parate. Nieren leicht getriibt. In der Leber Or.

22.
Junges Kaninchen, 1,05 K.; bei der Section
0,99 Kg. Behandlung ganz wie beim vorigen (Nr. 21).
Section: Magen und Darm ganz wie bei Nr. 21, nur

sind die follicul. Apparate im unteren Darmtheil beson- ’

ders stark geschwellt, daselbst auch deutliche Injection
und Hi#morrhagien. Nieren leicht tritbe, in der Le-

ber Cr.
23.

Junges Kaninchen, 1,13 Kg., bei der Section
1,09 Kg. Behandlung wie bei Nr. 21 und 22. Magen-
befund ebenso. Am Darm die follicul. Apparate ge-
sehwollen, graugriin gefirbt und zum Theil ulcerirt, die
unteren Darmpartien injicirt. Nieren tritbe. In der

Leber Cr.
24,

Jung. Kaninchen, 880 g., bei der Section 835 g.
Tigl. Dos. 0,07 Cr.,, 14 mal. Ges. dos. 0,98 Cr. Am 22,
Tage getodtet. Section: Mage nschleimhaut triibe, ldsst
eine dicke schleierartige Membran abziehen. Am Dinn-
darm viele Ecchymosen, in den unteren Partieen zahl-
reicher. Nieren triibe.

25.

Kaninchen, 1,23 Kg. Tigl Dos. die ersten 17

Mal zu 0,15 Cr., dann 4 Mal zu 0,12 Cr,, dann ¢ Mal zu

T

0,64, Wird am 29. Tage getodtet. Ges. Dos. 4,6 Or.
‘Section: Ma gen schleimhaut in der Gegend der kleinen
Curvatur miissig hyperdmisch, die Schleimhaut mit einem
tritben, weissen schleierartigen Belag, der an einzelnen
Stellen dicker, an anderen diinner ist. Die microskop.
Untersuchung erweist Verfettung und Verinderung der
Epithelien. Mageninhalt sauer. Am Anfang des Duo-
denum eine knotige Anschwellung in der Schleimhaut.
Nieren trilbe, in der Rinde Streifung, im Mark ver-
schwommene, verschleierte Rothe, an einzelnen Stellen

stiarker,
26.

Kaninchen, 1,32 Kg. Tigl. Dos.” 0,12—0,15~
0,66 Cr. in 35—50 grmm. Milch, wie bei Nr. 25. Stirbt
am 31. Tage. Section: Nieren von normaler Grosse,
leichte Triibung, frische parenchymatése Nephritis leich-
ten Grades. In der Milz Cr.

27,

Kaninchen, 1,95 Kg. Tigl. Dos. wie bei Nr. 26,
nur zwei Tage linger zu 0,64 und 0,48 Cr. Stirbt am
33. Tage. Section: Magen sehr klein, wenig fester In-
halt. Die Schleimhaut auf der Héhe der Falten necro-
tisch , ohne dass deutliche Hypertimie in der Umgebung
ist. Im Duodenum ein erbsengrosser geschwollener
Follikel mit Hdmorrhagien, der Diinndarm von nor-
malem Blutgehalt, vielleicht etwas blutreich, die Peyer-
schen Driisenhaufen geschwollen und pigmentirt. Die
Leber enthiilt Spuren Cr. Die linke Nie r e ist eine alte
Schrumpfniere, die rechte vergrossert, parenchym. Nephri-
tis. Harn triilbe, enthilt Epithelzellen cinzeln und in
Fetzen, Cr., kein Zucker.



28.

Hund, 658 Kg. Tigl. Dos. 0,05 Cr. in ¢. 30,0—
40,0 Milch. Befinden stets gut. Wird am 24. Tage mit
Curare getodtet. Gaben 17. Ges. Dos. 0,85 Cr. Section:
Blut himbeerfarben aber nicht so ausgesprochen wie im
Versuch Nr. 14. Am frischen Blutapparat findet man bei
microskop. Betrachtung ein fast vollstindiges Fehlen der
weissen Blutkorperchen, wihrend die rothen gequollen
und an einander gelagert sind. Herz: am Rande der
Atrioventricular- und Aortenklappe fibrinsse FEndocar-
ditis. Lungen blass, grau, wenig lufthaltig. Leber
blutreich; Milz: Kapsel uneben, geschrumpft. Nieren
blutreich und triitbe. Der Magen enthilt wenig schlei-
mige Fliissigkeit, ist stark hypertimisch, die Schleimhaut
trilbe. Am Darm im oberen Theil ausgedehnte und
zahlreiche Humorrhagien, fliissiger Inhalt, nach unten
nehmen die Ecchymosen an Menge ab, im Dickdarm
treten sie wieder als kleine Punkte etwas zahlreicher auf.
Die Schleimhaut des ganzen Tractus triibe geschwellt,
mit blassrothen Flecken besetat.

29,

Hund, 4,6 Kg. Tégliche Dosis; die ersten 4 Tage
a 0,15 Or., dann 3 Tage & 0,8 Cr.,, dann 2 Tage 0,65 Cr.
In den letzten 17 Tagen erhdlt der Hund kein Chrom
mehr. Abmagerung, Appetitlosigkeit, Durchfall, eitrige
Conjunetivitis. Der Harn nach der letzten Chromgabe
enthilt Or., aber kein Eiw. und keine Cyl. — Stirbt am
26. Tage. Gaben 9. Ges. Dos. 4,3 Cr. Gew. 3,0 Kg. —
Section: Magenschleimhaut in der Gegend der kleinen
Curvatur leicht gersthet, daselbst grossere und kleinere
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Hémorrh., ebenso an der pars pylorica viele kleine Blut-
extravasate, welche der Schleimhaut ein fast diffus schmu-
zigbraunes Aussehen geben. D iinndarm schleimhaut
itberall triibe, Peyer’'schen Plaques theils geschwellt, theils
ulcerirt. Im oberen Theil geringe Hyperimie, im unteren
Ecchymosen, welche nach unten zunehmen und kurz vor
der Tleocoecalllappe am stirksten sind. Die letaten 20
ctm. des lleum sind dicht bestiet mit kleinen, griinlichen
Punkten welche pigmentirte Follikel darstellen. Im
Blinddarm viele geschwellte und uleerirte Follikel
von circa Linsengrosse, als graugriine Ringe imponirend,
das Centrum hell oder ulcerirt. Im ganzen Dickdarm
cbensolche eigenartig gezeichnete Follikel, nur etwas wei-
ter aus einander stehend, zum anus hin reichlicher wer-
dend. Der Inhalt des Diinn- und Dickdarms war stark
blutuntermischt, d. h. es war iilteres, verindertes schwar-
zes Blut Nieren: Rinde gestreift, Mark blass triibe,
Kapsel schwer abziehbar. In der Harnblase am Blasenhalse

etliche kleine Himorrhagien.

30.

Junger Hund, 7,3 Kg. Die ersten 9 Tage ebenso ver-
giftet wie der vorige (Nr. 28). Der Hund fiihlt sich nachher
ganz wohl und bekommt nach Gtigiger Pause tiglich 0,05
Or. Er ist bis zum Ende noch immer munter und hat guten
Appetit. Getodtet am 31. Tag. Gew. 7,2 Kg. Ges. Dos. 4,8
Cr. Section: Magen schwach hyperimisch mit zahlreichen
Ecchymosen. Am Diinndarm die gesammte Schleim-
haut geschwellt, im oberen Theil hyperimisch, ungefihr
in der Mitte des Darms eine grossere Ecchymose. Die
Peyerschen Plaques stark geschwollen und meist ulcerirt;
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je mehr nach unten, um so hochgradiger beide Processe.
Im unteren Abschnitt des Ileum ein c. 10 Ctm. langes,
3 Ctm. breites nach beiden Enden schmal auslaufendes
Geschwiir, mit stark infiltrirtem Boden und geschwellten
Randern. Ein noch grosseres nimmt den ganzen letzten
Abschnitt des Ileum ein, von der Ileocdcalklappe bis etwa
30 Ctm. hinauf, an der Klappe fast die ganze Breite des
Darms einnehmend, nach oben sich verjingend. Im
Dickdarm und Blinddarm nichts Besonderes. Nie-
ren tritbe, Kapsel schwer ablosbar.

31.

Junger Haase 1,07 Kg. Am 1. und 2. Tage 0,1 Cr,,
am 3. Tage 0,05 Cr. Tod am 3 Tage. Ges. Dos. 0,25 Cr.
Section: Magen in der Gegend der kleinen Curvatur
hyperdmisch. Epithel an der ganzen Magenschleimhaut
triibe und leicht abziehbar. Auf der Hthe mehrerer Fal-
ten ist es bereits abgestossen und finden sich daselbst
Defecte. Im Fundus mehrere Himorrhagien. Der ge-
sammte Darm ist injicirt und hyperdmisch, an den obe-
ren Partieen sogar blutiggefirbter Inhalt, daselbst auch
viele kleine Ecchymosen, sie fehlen in den unteren Par-
tieen, dagegen sind dort die Peyer'schen Plaques stark
geschwellt. Nieren hyperdmisch, etwas tritbe im Mark.
Im Harn Cr. '

32.

Junges Huhn, wie die folgenden, fast ausgewachsen.
Erhalt Pillen a 0,015 Cr. in Form von weinsaurem Chrom-
oxydnatron. Dieselben Pillen bekommen auch die ande-
ren Hiithner. An beiden ersten Tagen je 5 Pillen, -am
3. Tage 8 Pillen, am 4. Tage stirbt es. Gesammtdosis
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0,27 Cr. Section: Im unteren D arm abschnitt zahlreiche
punktformige Hdmorrhagien, welche stellweis zu grasseren
Gruppen agreggirt sind.
) 33.
Junges Huhn. Dosis wie beim vorigen. Tod am
4. Tage. Sectionsbefund derselbe, nur sind die Erschei-
nungen weniger stark.

34.

Junges Huhn. Dosis in den ersten 3 Tagen wie
bei den beiden vorigen, darauf tiglich 4 Pillen = 0,06 Cr.
und die beiden letzten Male 5 Pillen = 0,075 Cr. Tod
am 17. Tage. Gesammtdosis 0,78 Cr. Hochgradige Ab-
magerung und zunehmende Schwiche. In den letzten
2 Tagen, wo das Huhn kein Chrom mehr erhilt, ist es
so schwach, dass es sich nicht von selbst auf die Beine
erheben kann, und aufgehoben kaum stehen kann und
beim leisesten Stoss hinfilllt. Am letzten Tage so gut
wie ganz gelihmt. Ein um diese Zeit aus dem Kamme
entnommene Blutprobe, im Trockenapparat untersucht,
ergiebt keine groben Verdnderungen in demselben, nur
finden sich im Plasma feine dunkle Punkte von verschie-
dener Grosse, deren Bedeutung unbekannt ist. Section:
Dinndarm im oberen Theil hyper#misch, im unteren
Theil einzelne punktférmige Himorrhagien, in den Blind-
darmen sind dieselben etwas reichlicher. Nieren
weich, morsch. Das Herz contrahirt sich auf mechani-
schen Reiz noch Y/, Stunde nach dem Tode.

35,

Junges Huhn, Die beiden ersten Tage 0,96 Cr,,

die beiden nichsten Tage 0,075 COr. Am 5. Tage Tod
6
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unter Lihmungserscheinen. Gesammtdosis 0,25 Cr. Am
Blut dieselben Veriinderungen wie beim vorigen. Am
Darm spirliche kleine Ecchymosen.,

36,

Junges Huhn. Die ersten 4 Tage a 0,06 Cr, die
beiden nidchsten Tage & 0,075 Or. Am 6. Tage eintre-
tende Schwiche, Mattigkeit, Schwiche, am 9. Tage Tod.
Section: im Oesophagus gleich oberhalb der Cardia
und im Rectum je eine grossere Gruppe von Eecchy-
mosen. Sonst keine auffilligen Verinderungen.
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Thesen.

Es giebt zur Zeit noch keine rationelle Indication
zur Anwendung irgend eines Chrompriparates zu
therapeutischen Zwecken.

Subcutane Injectionen von Aqua destillata haben
in der Behandlung der Hysterie zuweilen den
Werth eines Specificums.

Die Breus’sche Zange ist zur Zeit fiir den
Geburtshelfer unentbehrlich.

In jeder Stadt, wo ein offentliches Kranken-
hospital besteht, sollte auch eine isolirte  Ab-
theilung fir acute Infectionskrankheiten vorhan-
den sein.

In allen nicht ganz leichten Fillen von Epididy-
mitis ist die Incision indieirt.

Das petechiale Initialexanthem bei Variola und
die Purpara variola sind nne 2 graduell verschie-
dene Processe.

Der inneren Untersuchung Kreissender ist eine

Desinfection der Vagina vorauszuschicken.
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