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eingespritzten Substanz noch etwas unresorbiert zuriickgeblichen ist
(z. B. graues Oel). Man schneide oder sauge diesen Rest sorgfiiltic
aus und lasse ihn chemisch untersuchen. Off genug wird man freilich
nur die bei der Behandlung angewandten Antidote und Analeptica
(Kampfercl, Strychnin, Atropin) finden. Auch ob in der Umgebung
der Hmspritzung Schwellung, Oedem oder Eiterung eingetreten ist.
und ob die regioniiren Lymphdriisen geschwollen oder gar vereitert
sind, muss festeestellt werden.

Aetzungen und Verschorfungen sind bei Leichen von Per-
sonen, welche Aetzgifte (Schwefelsiure, Oxalsiiure, Lauge, Subli-
mat ete.) getrunken haben, an den Lippen und deren Umgebung etwas
(xewdhnliches. Spuren von Blut kénnen ausser am Munde auch am
Orificium urethrae und am Anus wahrnehmbar sein.

Die |'|||ai”|"t1 sind bei Leichen normalerweise weit., kéinnen bei
Vergiftungen (mit Belladgnna, Bilsenkraut, Stechapfel) aber
abnorm stark erweitert sein. Abnorme Enge der Pupillen kommt in
einzelnen Fillen, aber keineswegs regelmiissig, an Leichen von mit
Morphium oder Opium vergifteten Personen vor. Bei innerlicher Dar-
reichung der beim Eintriiufeln Myose verursachenden Gifte (Muskarin.
Pilokarpin, Physostigmin, Arekolin, Nikotin) ist bisher noch
niemals ausgesprochene Myose der Leiche beobachtet worden.

Die Haltung der Leiche kann, falls der Tod an h-f’rt||||.~:|‘_‘1‘l‘:;;;'01|~
den Giften (Strychnin ete.) erfolgte, noch nach mehreren Tagen eine
deutlich opisthotonische sein, indem im Momente des Todes wihrend
eines Opisthotonusanfalles sofort Leichenstarre eintritt. wihrend diese
sonst erst 8—20 Stunden nach dem Tode auftritt, Sehr schwach kommt
diese Starre zur Emtwickelung, falls der Tod an Narcoticis oder
Phosphor erfolgt ist. Anasarca, Hydrops und Ascites sind bei
chronischen Vergiftungen hiiufig. Schwund einzelner Muskel-
gruppen, z B. bei chronischer Bleivergiftung, ist oft schon von aussen
an der Leiche wahrnehmbar. Der an manchen Leichen schon iusser-
lich wahrgenommene Geruch nach dem Gift (Phosphor, Ammoniak,
Essig) wird bei der inneren Besichtigung hesprochen werden.

V. Innere Besichtigung.

. Zum besseren Verstiindnis der Veriinderungen der einzelnen
Organe scheint es mir notwendig, im voraus diejenigen Veriinderungen
aufzuziihlen und kurz zu erdrtern, welche an kein hestimmtes Organ
gebunden zu sein brauchen.

hort vor allem die toxische Inanition!), Dieselbe kommié nicht
mg der ersten Were und |];r-];||'<']| 1]||],~.-1':.5_r|i.'-h ,L,’I."Il;éll'lli"l' ;_fL‘J]L'ij_{l.'ll-

Hierher
nur nach Veriitz

') Betreffs der sogen. reinen Inanition siehe P. Statkewitsch. Arch. exp. P.
Bd. 33, 1804, p. 415. Dort auch Litteratur und Abb. G. Kulisch, Die Ver-
inderungen der Gewebe durch Inanition. Diss. Halle 18091, Fr. Tauszk,
W. kl. Rundschau 1896, Nr. 18, p. S06. H. Diinschmann, Vj. gerichtl. Med.
[4. Bd. 19, 1900, p. 203. Mit. Lit.
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der Nahrungszufuhr, cun-I-']'u auch nach Giften vor, welche wie Quecksilber, Blei,
Arsenik den Magend: relativ intakt lassen kiénnen, aber entfernte Oreane
schwer schiidigen und da Imn h indirekt die Aufnahme oder Ausnutzunge der Nah-
rung behindern. Jede Form der Inanition verliuft aber pathologisch-
anatomisch betrachtet unter dem Bilde einer Vergiftung, I:

8 Ver-

miftende Agens ist dabei sogar ein mehrfaches. Erstens nimlich bilden aus
dem zerfallenden Korpereiwe und den Nukleinsubstanzen Schwefel nre
und Phosphorsiiure und wirken wie eine chronische Siurevergiftune.
Zweitens entstehen in den Zellen sehr vieler Oreane bei ungeniioer Frntih-
rung der Zellen sogen, autolytische Enzyme, welche das Orean dureh eine
Art Selbstverdauvung zum Schwund br n, Man thut gut, | pathologisch-

anatomische Bild dieser V
bezeichnen,

Einige weitere Entartungsformen der Gewebe kiinnen sowohl durch Kr:
heiten als durch Gifte bedingt sein. Hierlier gehort vor allem die sogen. fett
Degeneration, wie wir sie in Leber, Niere und Herzmuskel z. B bei der Ver-
giftung durch Phosphor und durch Amanita phalloides auftreten sehen.
frither fasste man sie in der Weise auf, dass man das unter dem Mikro
sichtbare Fett in der betreffenden Zellgruppe durch FKiweisszerf: autoch
entetanden dachte, Jetzt wissen wir, dass entweder das ésamte Fett, welches wir
sehen, oder doch wenigstens die Hauptmenge desselben aus den normalen Fett-
depots des Organismus stammt und pur in die betreffenden somst vielleicht fett-
freien Organzellen eingelagert worden ist, Diese Verfettung steht also ganz aof
cher Stufe mit der Verkalkung, z. B. der durch Sublimatvergiftung schwer
hildigten \ullnr[llﬂnmn Dort wird in die in ihrer Vitalitiit ceschwiichten
f’tlli]l llll hier Kalk !'llll_[l‘.u||l.\'1']||||:r. Ob das die fett 'rf De rene wration Bedi “;'t-]]llul
eine Krankheit oder eine Vergiftung ist, lisst sich aus dem ,1||l\zmhniu~|]nr| Bilde

der verfetteten Zellen nicht erkennen. Unsere II“’ 37 zeiot ne Hir lllrul igse
se bei Krankheiten

mit J'I'1l!|'_" degenerierten Stellen, wie wir sie in ganz gleicher W

wie bei Alkoholismus finden. Die Anfiinge der Fettdegeneration bestehen in
E I1I| igerung iusse feiner staubartiger Kornchen, wele |t_ die Pathologie frither
albumindse Triitbung hezeichnete (Fig. 88 A)
nchen redefe man von fettiger Degeneration |

inderungen als autolytische Degeneration zu

nk-

frst bei etwas oriisseren
38 B). Fiillte das Fett als

K
grosse homogene Kugel die Zelle fast ganz aus, so v ‘dnh man nicht mehr von Fett-

Fig. 87.

e
T =
T Quergestreifte Muskelfasern; A sogen.
Kleine Hirnarterie und Kapillaren mit albuminése Triibune, B fettige Degene-
fettizr degenerierten Stellen. ration im engeren Sinne.

degeneration, sondern von Fettinfiltration, namentlich bei der Leber (Fie
Jetzt wissen wir, dass alle drei Stadien zusammengehdren konnen und =
Phosphorvergiftung nebeneinander \'Iu'liummrm. Man muss sich aber merken,
eine fettig infiltrierte Leberzelle auch hei wil lgvl Gesundheit vorkommen kann,
Zum Nachweis des Fetts in fettig degenerierten Zellen dient entweder Osmium-

siure oder die Gruppe der schon 8. 58 erwiihnten Fettfarbstoffe. Von anderen
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Entartunesformen kénnen die hyaline, die fibrinoide!), die wachsartige, die
glykogene und die amyloide Degeneration bei Vergiftungen vereinzelt vor-
kommen. Die amyloide kann z. B. durch wiederholte Einspritzung von Terpentingl?)
erzengt werden. Betrefls des Nachweises derselben siehe 8. 58. Nach Browiez?) ist
die amyloide Degeneration gerade wie die fettige genau genommen eine [nfiltration,
d. h. die amyloide Substanz entsteht nicht in den Zellen, wo wir sie finden, sondern
wird nur in diesen abgelagert. Browicz sieht das H".'il“]l als Vorstufe des :\llll\'ll'l;.il
an und lisst das Hyalin aus roten Blut-
kérperchen sich bilden. Letztere An-
gabe stimmt jedoch nicht zu den Unter-
suchungen von N. P. Krawkow'),
wonach das tierische und mensch-
liche Amyloid als esterartige
Verbindung von FEiweiss mit
Chondroitinschwefelsiiure aufzu-
fagsen ist und in klemen Mengen
auch im normalen Organismus, z. B. in
der Aortenwand, vorkommt. Das che-
misch reine Amyloid giebt die amylum-
artige Jodreaktion, von der die Substanz )
ihren Nomen erhalten hat, nicht mehr,  Teherzellen; A sogen. fettige Infiltration,
wohl aber giebt es die Methylviolett- p fettige Degeneration im engeren Sinne,
reaktion, die iihrigens auch der freien : ;
Chondroitinschwefelsiiure und deren

Salzen zukommt. Das Amyloid der Botaniker®) hat mit dem animali-
sehen nichts zu thun; es ist ein Kohlehydrat, welches mit Jod sich wie
Amylum blint.

Weiter muss hier erwithnt werden, dass in den verschiedensten Organen
durch (iifte sogen. Entziindung hervorgerufen werden kann. Es scheint mir
jedoch richtiger, die Einzelheiten iiber das Wesen des Entziindungsvorganges im
speziellen Teile dieses Buches bei Besprechung derjenigen Stoffe, welche in be-
sonders hohem Grade entziindungserregend wirken, zu besprechen.

Frst nach diesen Vorbemerkungen kénnen wir zur Besprechung
der inneren Besichtigung der einzelnen Kdrperhihlen iibergehen.

Bei Verdacht einer Vergiftung beginnt man dem preussischen
Reglement gemiiss die Sektion mit der

2. Bauchhohle, da in dieser, und zwar im Magendarmkanal,
erfahrungsgemiiss die Hauptveriinderungen angetroffen werden. Nach
Erioffnune der Bauchdecken nimmt man oft schon sofort den charalk-
teristischen Geruch des Giftes, sowie hochgradige Gefiissinjektion,
Ritung, Schwellung und Ekchymosierung des peritonealen Ueber-
zugs der Bauchorgane, namentlich des Magens, sowie auffallende Ver-

| Nenmann, Arch f. mikrosk. Anat. Bd, 18, 1880; Virch. Arch. Bd. 144,
1806 und Bd. 146, 1896. — G. Ricker, Virch. Arch. Bd. 163, 1900, p. 44.
) A. Czerny, Arvch. exp. P. Bd. 81, 1893, p. 190.
') Klin. therap. W. 1901, Nr. 46—47.
) Med. Cbl. Jg. 30, 1892, p. 145; Ztschr. f. Nahr. u. Hyg. Bd. $, 1895,

ol

Arch. de méd. exp. et d'anat. path. 1896, Nr. 2; Virch. Arch. Bd. 152, 1898, p. :
Arch. exp. P. Bid. 40, 189%, P {7. — C. Davidsohn, Virch. Arch. Bd. 150, 1897,
p. 16 (kiinstliche Erzengong durch Kulturen von Staphylokokken). — Babes,
W. kl. Rundschau 1898, Nr. 87, p. 591 (Beziehungen zum Kolleid), — Alex. Maxi-
moff, Russ. Arch. f. Path. Jg. 1896 und Virch. Arch. Bd. 158, 1898, p. 353 (Experi-
mentelles Leberamyloid), — G. A, Petrone, Arch, de méd. exp. 1898, sept. (Exp.
Erzeugung durch Staphylokekkentoxin), — Lubarseh, Virch. Arch, Bd. 150, 1807,

p. 471 (Entstehung bei Hund und Kaninchen aus Hyalin; Anidmie wirkt begiinsti-
rend). J. Nowak, ibid. Bd. 152, 1893, p. 162 (l".xp, Erzeugung durch Fiterung).
Kettner, Arch. exp. P. Bd. 47, 1902, p. 178 (Chondroitinschwefelsiiurevery.).

% BE. Winterstein, Chem. Ber. J

]
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egentlich findet
man l!]ll'h '_'|-!t|‘ll |'|'|‘l'}||‘l|'l|i'|| |H‘l'”l1[|iii.‘\'l'||t‘|| 1'1|';_"[|“1_‘-' :‘1{']'!‘]‘“"". l'.;l.f'jl'__:'('-r.

inderune der Blutfarbe in den Gefiissen wahr, Ge

ja blutiger Art; oder es finden sich selbst ,'\I.-|.-_;‘u-||!\n|tl'|‘r|r;|. welche
aus dem perforierten Magen ausgetreten sind, in der Bauchhdhle
vor. Oder der Macen st zwar ||L'.’|'f-ill'ii'r‘i'. aber die Perforationsstelle
an der Leber oder dem Darm adhiivent. In allen Fillen unterbindet
man, auch falls keine gerichtliche Sektion vorliegt, den untersten Teil
der Speiserdhre dicht tiber der Cardia, sowie das Duodenum unterhalb
der Einmimdung des Gallengangs doppelt und schneidet zwischen den
heiden oberen und den beiden unteren Ligaturen durch und nimmi
nun den oben und unten Iuc‘.-h_-]llu_-;r-:l_‘llrll Macen vorsichbtie heraus und
offnet das Organ an der grossen Kurvatur unter Entleerung seines
[nhaltes in ein sauberes Gefiss. Den Inhalt untersucht man sofort
nach Menge, Konsistenz, Farbe, Zusammensetzung, Reaktion
und Geruch, soweit dies ohne grossen Zeitverlust bei der Sektion
miglich ist, verschliesst das Gefiss fest und untersucht nun die Wan-
dungen, indem man sie dabei mit physiol. Kochsalzlésung sauber abspritat.
Das auf diese Weise erhaltene Spillwasser hebt man ebenfalls zum
Zweck chemischer Untersuchung noch auf, da es bei Vergiftung mit
den Stoffen, welche durch die Magenwandungen ausgeschieder werden,
wie Morphin, wenigstens Spuren zu enthalten pflegt, selbst wenn die
Vergiftung subkutan erfolgt war. Die auf solche Weise gereinigte
Schleimhaut wird nun auf Rétung, Schwellung, Himorrhagien,
Verfettung, Anitzung, Perforation, Einkeilung verdichtiger
corpusculiirer Elemente (siche unten) ete. untersucht und zwar erst im
auffallenden und dann im durchfallenden Sonnenlicht. Den Magen
inkl. Duodenum in dasselbe Gefiiss zu thun, weleches den
Mageninhalt enth#lt, wird zwar in Preussen vom Gesetz vor-
Il__\:r-,\ﬂ']][‘i{_vln_'ll‘ [:-,T ;Llu'r ||jt'!1[ l‘i‘![“rh, l].‘l 1“[' :‘f.r,'l':-ll'l".f.llllj_\' Illl.-: irl]m“l‘r&
dadurch sehr begiinstigt wird. Wohl aber kann man spiiter die Speise-
vihre mit dem Magen vereinigen. Mit dem Darm verfilhrt man in
iihnlicher Weise wie mit dem Magen. Dasselbe gilt von der Harnblase
und ihrem Inhalt.

Die Untersuchung von Giftresten und verdiichtizen Contentis, sowie
die des Magendarmkanals, wird nach den Regeln der chemischen Ana-
lyse von der Hand eines Pharmazeuten oder Chemikers ausgefiihrt.
Der Richter kann jedoch anordnen, dass die Untersuchung unter Mit-
wirkung oder Leitung eines Arztes stattzufinden habe. Meist geschieht
dies jedoch nicht. Nichtsdestoweniger kann der Arzt schon bei der
Sektion, selbst beim Fehlen anatomischer Veriinderungen, ohne die ge-
rinosten chemischen Hilfsmittel oft doch wichtige Schliisse auf die
Natur des Giftes thun. Er achte zu diesem Behufe sorgfiiltig sowaohl
bei der Untersuchung des Erbrochenen und der Ueberreste der ver-
gifteten Nahrung als namentlich auch bei der Untersuchung des Inhaltes
des Magens und Darms aut folgendes:

a) Verditehtice ungeldste Partikelehen. Diese kinnen bestehen
ans Arsenik, Kalomel, metallischem Arsen, Antimon, Schwefelantimon, Schwefel-
en, arsenhaltigen Farben, Jodquecksilber, Quecksilberoxyd, Chromsalzen, Oxalat-
-ystallen, griinen Flitterchen von den Fliigeldecken der Kanthariden, Haaren oder
Fragmenten der Krithenaugen, Stiickchen von Streichhilzern, Blittern des Sade-
baums, Samen von Bilsenkraut, von Stechapfel, von Ricinus, Beeren der Tollkirsche,
t1'0{11!'!?;:_[1:||]a]1']run oder -Samen, i"]ic-_fg_-u[li]/.gti'ln'l\'t:hr']l ete. Man 1Iu"_a'lll"lgL sich meist
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nicht mit der einfachen Okularinspektion dieser Partikelchen, sondern nimmt die
Lupe oder schwache Mikroskopvergrisserungen 2u Hilfe. Findet man dabei gar
nichts, so welingt es bisweilen noch bei stirkerer Vergrosserung eine Darmmykose
als Ursache der dann nur seheinbaren Vergiftung zu konstatieren.

b) Verdachtige Geriiche kinnen die Anwesenheit von Phosphor, Blau-
iure, Alkohol, Aether, Chloroform, Paraldehyd, Amylen, Amylenhydrat, Htherischen
Oelen, Kampfer, Anilin, Nitrobenzol, Karbolsiiure, Nikotin, Jod, Brom, Chlor,
Ammoniak, Salzsiure, sinre, Schwefelwasserstoff, Opium ete. verraten

jeslg rker
Acetongeruch kann auch ohme Kingeben eines Giftes durch Bildung acetonihnlicher
Sulstanzen im Korper entstanden sein.

¢) Abnorme Aciditiit o der Alkaleszenz lisst an die Vergiftung
mit Sduren, Laugen, Cyankalium, sauren Salzen ete. denken.

d) Leuchten der Massen im Dunkeln, namentlich bei schwachem
[iewirmen, erinnert an Phosphor.

Abgesehen vom Magendarmkanal sind fiir die chemische und
mikroskopische Untersuchung die wichtigsten Organe die Leber und
die Niere. Bel Vergittung durch Phosphor, Antimon, Arsen, Giftpilze
‘<t die Untersuchung der Leber von orpsster Wichtigkeit. Die Dia-
gnose auf Vergiftung durch methimoglobinbildende und hiimolytische
Gifte. durch Oxalsiiure, Oxamid, Merkurialien, Kantharidenpriiparate,
Silberpriiparate ete. lisst sich aus der mikroskopischen und mikro-
chemischen Untersuchung der Niere oft mit Sicherheit stellen. Hs ist
daher unbedingtes Erfordernis, dass der moderne Gerichts-
arzt ein kleines Stiickehen Niere und Leber sofort nach he-
endigter Sektion frisch und spiter andere Stiickchen beider
Nieren im gut gehiirteten Zustand untersucht. Der Rest der
Oroane ist vom Chemiker zu untersuchen.

Die Leber ist ein bei vielen Vergiftungen schon malkroskopisch
verfindertes Organ. Besonders auffallend ist ihre Volumveriinderung
(erst Schwellung, dann cirrhotische Schrumpfung) bei Ve -giftung it
Alkohol, Phosphor, Amanita phalloides und mit oewissen Atherischen
Oelen. Gleichzeitig pflegt sie Konsistenz und Farbe zu indern. Bei
Phosphorvergiftung st sie oft stark ikterisch, enorm fotthaltic und
mit multiplen Blutaustritten {ibersit und durchsetzt. Nach der land-
Liufigen Ansicht folgt auf das Stadium der Leberzellenverfettung ein
Stadium  des [,eberzellenschwundes und Hand in Hand damit eine
Wucherung des Leberbindegewebes. Siegenbeck van Heukelom
hat dagegen diese Veranderungen der Leber mif Prkrankungen dex
Magenschleimhaut in atiologischen Zusammenhang zu bringen gesucht.
Jores?) stimmt ihm bis zum gewissen Grade bei. Bei der Schrumpfung
kommt es nicht selten zu qusserordentlicher Hirte. Bei Schwund der
Parenchymzellen im Centrum des Acinus und vikarierender Erweiterung
der Kapillaren kommt es zu atrophischer Muskatnussleber. Auch
Verkalkung der Leber kann vorkommen. Bei Intoxikation mit Blut-
giften 1st ikterische Verfirbung des Urgans und Ueberfillung mit
Galle hiufig. An der ikterischen Verfarbung konnen die heliehigsten
anderen Organe teilnehmen. Die Galle kann Blut und kann Gift enf-
halten.

Die Nieren sind bei akuten Vergiftungen meist geschwellt, wih-
rend sie bei chronischen (Phosphor, Blei, Alkohol) cirrhotisch verkleinert
coin konnen. Auch Verfettung, Emboligierung und multiple Blutaustritte

1y D, m. W. 1901, Nr. 45, p. 781

Kobert, Lehvbueh der Intoxikationen. =. Aufl o
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si||1] ||;.r"r|[x HI'HI'HI'}\. _-‘\I.'r;! das N.‘.I'I'n'llllr'l']{i‘ll !\'.‘!IHE _'__;'l-r-'l'llul'”E. Te=
ritet und uleeriert sein, Betreffs der im Harn auftretenden Elemente
verweise ich auf 5. 58. Acute Steinbildung an der Spitze der Papille
und im Nierenbecken kommt bei der Oxamidvergiftung vor. Dureh
die Verl une des Ureters kann es SOZar zZu |il\'|-||'c-n».-]r||£'r:.-'|- kom-
men. Knirschen der Niere beim Durchschneiden mit dem Messer ist
bei \Il'i'_‘_"i'I'IJli‘_i' durch Oxalsiure (Bildung von Calcinmoxalat), von Oxamid
(Unléslichwerden dieser Substanz), Sublimat (Kalkeinlagerung in dic

Harnkaniile) und bei chronischer Bleivergiltung (Bildung von Gichtknoten
im Nierencewebe) beobachtet worden. Von Vertfi r'}liill_‘_"'l'l: der Niere
kommt, abgesehen von der durch Gallenfarbstoft, Methiimoglobin und
Mlut, namentlich die argyrofische in Betracht. Dabei werde zunichst
die Kniivel der Glomeruli dureh Silbereinlagerung geschwiirzt. Bei
vielen, die Niere reizenden Giften kann es zu Nierenblutung und
sich daran anschliessender Gerinnselbildung in den Harnwegen kommen.
Mehr oder weniger vollstindige Verleeung der Harnkaniilchen mit
foleender Oligurie und Anurie kommt bei Vergiftung mit Oxalsiiure
und deren Derivaten sowie bei allen Giften vor, welche zur massen-
haften Entstehung von Harncylindern Anlass geben, also z B. bei
Methimoglobinbildnern, ber Kantharidin, Aristolochin ete.

Entziindunoen des serdsen Ueberzugs der Leber und Milz (Peri-
hepatitis und Perisplenitis) kommen auch ohne Entztindung des
[N't'ih)l]!':lli'll Ueberzugs des Darmtractus bei chronischen Vergiftungen vor

Die Milz lisst namentlich betriichtliche Volumschwankungen bei
Vergiftungen wahrnehmen: beir Bluteiften st sie meist vergrossert.
Multiple Hiimorrhagien, Verfettung, Embolisierung kommen in der Milz
wie 1 der Leber vor.

Die Lymphdriisen der Bauchhiihle kiimnen vergréissert, ja ent-
ziindet sein. Bei Vergiftungen mit metallischen Stoffen, die nicht binne
wenigen Stunden tédlich verlaufen sind, lohnt auch die chemische
Untersuchung der Lymphdriisen.

Hinsichtlich des Blutes macht das preussische Gesetz die Angabe.
dass es nur mm dem Falle, wo von einer '-JH,'](IJ‘:Ii:ttlil]_\'fi“l'}li'll Unter-
suchung desselben ein besonderer Aufschluss erwartet werden kann,
der Leiche zu entnehmen ist. Ich empfehle, gestiitzt auf meine Fr-
fahrungen bei gerichtlichen Sektionen, umgekehrt, unbedingt alles Blut,

dessen man habhaft werden kann, zu sammeln., und werde weiter unten
ii!l_L."<'|H'1I. wie dasselbe fiir den ]rirlltlg,"iw]u']l und den chemischen Nach-
weis des Giftes recht cut mit zu verwerten ist. Bel ciweissartigen
Giften ist die Untersuchune desselben unentbehrlich. Aber auch wo
es sich nicht darum handelt. die Gifte selbst im Blut nachzuweisen,
sondern nur festzustellen., ob unter Einwirkune des Giftes eines der
S. 59 und 94—106 besprochenen Zersetzungs- und Umwandlungsprodukte
des Blutfarbstoffes entstanden ist, ist eine chemische Untersuchung
neben der vom Gesetz allein vorgesehenen spektroskopischen durchaus
von Nutzen, Bei dem Verschluss von Blut in Glasgetiissen zum Lweck

vachte man, dass einige Blutveriinderungen, wie
afarbe kenntliche Methiime
guriickoechen. Sie wird auch dureh Alkoholzusatz sofort unkenntlich.
Man ~'|H-LE'r‘n~]{f|]ri~-1'u daher sofort, wenn man iiberhaupt einen Schluss

aul’ Methiimoglobinbildung thun will, und setze zuniichst nichts und,

des Spektroskopierens |
I I

die schon an ihrer Sep lobinbildung schnell
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falls Verdiinnung nitig ist, nur miglichst wenig destilliertes Wasser
zu. Andere spektroskopisch wahrnehmbare Veriinderungen des Blutes,
wie Kohlenoxydhiimoglobin, lassen sich konservieren, wenn man die
Hlui].rnlu- mit miglichst wenig Luft hermetisch verschliesst., Man er-
reicht dies am besten durch Einschmelzen in Glasréhren. Ueber bei
_\]|i1ill\'1-|'2'i?'1LI]I:_{ EIJE Hlllf.t' FHI“['['!‘G'JIIII' [‘1:Lr'||.-«1<|”‘|- .ku”_ i]]| .*iill'x.:t'lll'rl. -!‘l'ilt'
ceredet werden.

Erbrochenes, Kot und Harn lassen sich, wenn auch nicht bei allen
Sektionen Vergifteter, so doch nicht selten gewinnen und verdienen,
ehe man diese Massen fortwirft oder an den Chemiker abeieht. stets
erst eine sofortice Untersuchung durch den Arzt.

Das Erbrochene findet man teils neben der Leiche, teils in deren
Munde, teils sogar in den Luftwegen, wohin es durch Aspiration ge-
langt sein kann. Hs enthélt naturgemiiss oft die Hauptmenge des
Giftes und muss gerade so genau wie der Mageninhalt mikroskopisch
und chemisch untersucht werden.

Kot findet man nicht selten auf der Unterlage oder im Hemde
der Leiche oder aussen am Anus. Eine sofortice Untersuchung des-
selben mttels des T‘r]i]ii‘nr&krrjh'r-; sichert oft die Diagnose einer heftigen
desquamativen Darmentziindung, so z. B. bei Vergiftung mit Ipecacuanha,
(lolehicum, Arsenik, Antimon, Quecksilber.

Die irztliche Untersuchung des Harns der Leiche ergiinzt die
der Nieren aufs beste und ergiebt oft genug die Anwesenheit von Blut-
korperchen, Eiter, Hb, MetHb, Ht, Cylinder der verschiedensten Art,
Krystalle, Gallenfarbstoffe, Fiweiss, Zucker, Glukuronsiiure etc. ete. lch
verweise auf das 8. 64—65 bereits Besprochene.

3. Brusthohle. Auch hier kénnen dieselben charakteristischen
(reriiche auftreten wie m der Bauchhiéhle. Auch die Verfirbune des
Blutes der uneridffneten (iefiisse ins Braune., Hellrote . Violette ete. ist
oft schon auf den ersten Blick wahrnehmbar. Ebhendies _c_:'i“ von
I':Lr-ial\mrl.-cr.-]| des Perikards und der Pleura. 'I":r.:'i]ﬁr;:' m den Pleural-
sack und in den Herzbeutel sind bei Intoxikationen ungemein hiufig.

Das linke Herz wird bei iibermissio orossen Dosen von Giften
der Digitalingruppe, einschliesslich des Veratrins und der Barytsalze
manchmal stark kontrahiert gefunden; viel hiufiger jedoch ist auf-
fallende Schlaffheit beider Herzhiiltten. .'.\llﬁ;_":'ll[']'lllh' ﬁ'll‘t']{ll;lI|1j_=\‘["!‘ill]1.~'l'[
m den Vorhifen deuten auf allmihliches Absterben des Herzens hin.
Das Endokard beider Herzhilften kann zahlreiche Blutaustritte auf-
weisen. Der Klappenapparat kann genau in derselben Weise wie
el akuter Endokarditis veriindert sein. Das Herzfleisch ist hiiufie
stellenweis verfettet, degeneriert, briiunlich verfiirbt, erweicht, fracmen-
tiert. Unsere Fig. 40 zeigt die braune Atrophie des Herzmuskels; ob-
wohl das Bild nicht von einer \"a-r'.u'[1'1lr1|_s;' stammet, so v||1.~'|p|"|c-hi es
doch dem Befunde bei einer solchen durchaus, namentlich falls sie
subakut oder chronisch verlief und mit Inanition verbunden war. Fig. 41
zeigt die bei Vergiftungen wie bei Krankheiten gleich hiiufige Quer-
zerklitftung oder Fragmentation der Herzmuskelfasernt), welche gleich-
zeitie albuminds _Lfl“il'ii'_l‘ sind. Gerade so aussehend habe ich sie z. B.

1 Karcher, D. Arch. kl. M. Bd, 62, 1898 Heft 1.
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bei Jodoform- und Chloreformvergittung gefunden. Bei langdauernder
funktioneller Insuffizienz der Muskulatur des Herzens durch Krank-
heiten oder Gifte kann es zu sogen. Myofibrosis cordis von Dehio?)
kommen, die mit der sn‘h\‘.'ir“}iwﬂ M_'\uu':l|‘n|jl[- nicht identisch ist. Von
Giften kommen namentlich solche in Betracht, welche die Zirkulation
langdauernd beeintriichtigen.

Die Lunge zeigh ungemein hiiufis Hyperiimie, partielles oder
alleemeines Oedem, pneumonische Herde, Infarkte, Blutaustritte, akutes
Emphysem. Katarrh der Luftwege bis zur stiirksten Schwellung und
diphtheritischen Veriinderung derselben kann vorkommen, Perforation
der -‘“fu'i-'t-]'i'lht‘t’ in die Luftwege infolge von Intoxikation durch Aetz-
gitte, sowie Eindringen von Aetzgiften in den Kehlkopf und in die

[:'.'illllL':' ,-\1['|Jlj]lit: r]-!s 11?_‘|'J’.]IIII'\]{I_'I:- l"l'ilQ'IIIL'tll.illiilli .'“_-_.; lll'['}'[]l]l‘]{l'!_'
r':m'll 'l‘]lll]li:l. 'I]':l'.'lll T|5-|1:,::

tieferen |,111'I'l'.'t,'lf_£r' 1st auch beobachtet worden. ;\L]wr-.:'!w[nf]]“_-_l" f[i"i('i[[ig‘i-i'
Gifte durch die Lunge ist hiiufic und bedingt auffiillic starken Geruch
der von der Schnittfliiche der Lunge abtripfelnden Fliissigkeit. Oedema
glottidis ist bei Aetzgiften nicht selten. Subpleurale und sub-
epikardiale Blutaustritte nennt die gerichtliche Medizin ,Tardieu-
sche Flecke® und sah sie friiher als beweisend fiir Frstickunge an.
Strassmann widerleate diese Ansicht. Nach Eberson? entwickeln
sie sich am leichtesten an den am tiefsten liegenden Korperstellen.

') Inn. Cbl. 1895, Beilage zun Nr. 21, p. 38; D, Areh. k1. M. Bd. 62, 1898 (mit
Photogramm) ; Sitz.-Ber. der Dorpater Nat.-Forsch.-Ges. Bd. 12, 1899, p. 300; D. m,
W. 1900, Nr. 47, p. 750. Siehe jedoch auch Hochhaus & Reinecke, D, m. W,
1899, Nr. 46,

*) W. m. Presse 1901, Nr. 23.
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Hier ist nur zn merken, dass sie bei Vergiftungen unzweifelhaft hiufie
vorkommen.

Schiidelhohle und Wirbelkanal. Gleich im Moment der Hr-
offnung der Schiidelhhle empfiehlt es sich, das abgenommene Schiidel-
dach und J-lw freigelecte Gehirn anzuriechen, da Stoffe wie Chloroform.,
Aether, Schwefelkohlenstoff, Paraldehyd etc. sich gerade hier nicht
selten Jm'rh den Gerueh wahrnehmen lassen. Riecht das Gehirn
nach Aceton, so ist an Tod im diabetischen Koma zu denken, — Ab-
welchungen vom normalen Blutgehalt nach beiden Seiten hin
sind, was Meningen und Gehirn- und Riickenmarksubstanz anlangt,
bei Vergiftungen hiufic beobachtet. Blutaustritte sind z B. bei
Phosphorvergiftung meist vorhanden. Manchmal ist die Substanz des
Gehirns abnorm feucht, ja ddematds, manchmal auffallend
trocken. Letzteres ist namentlich bei Giften, welche zu zahlreichen
wiisserigen Stithlen Veranlassung gegeben haben, die Regel. Ergiisse
in die Hirnhéhlen kénnen sich zu Oedem hinzugesellen. Erwei-
chungsherde sind z B. im Anschluss an Kohlenoxydvergiftung beob-
achtet. Verkalkungen und Verfettungen der Gefiisse kommen z B.
hei chronischem Alkoholismus vor.

Von frither ungeahnter Bedeutung fiir die Toxikologie ist seit einem Jahr-
zehnt das Studinm der mé|CI'|:.~'](arl|i$|';z<'1| Verinderungen I|I Central
nervensystems durch Gifie geworden, Namentlich iiber das Verhalten der
: lienzellen zu Giften wussten wir frither fast nichts, Nach Nissl teilen wir
enzellen auch in toxikologischer Beziehung in zwei grosse Hauptgruppen,
in som .:i‘ut hrome und karyochrome Ze 'll n. Bei ersteren ist auch der
Zellleib, bei letzteren nur der Kern guf fiirbbar. In den somatochromen Ganelien-
zellen ]. b Nis durch eigenartige Tinktionsmethoden unre gelmiissig gestaltete
Schollen, .lnnlit‘m. Fiiden und z.ulxlm (Fehil ].- nachgewiesen, die bei i||f'iu.'jl']-:|n;g_r

ihr Aus m Andern. Man nennt dieselbe r| gelegentlich :\;\,\] che Kérperchen
oder N lsche Granula; ek hat, da sie der leib bei geeigneter

rtes Auss hen, die in diesen Korperchen enthaltene
i o 1 bezeichnet. Sie ffll'hl_'ll gich z. B. mit i‘lllﬂ]lsjll, ‘l.].'-_'e_l_'r.'ui:l,
lenblau, Neutralrot, Muskarin (nicht mit dem Alkaloid gleichen Namens zu
eln!) ete, Zellen mit sehr dicht aneinander gelagerten Korperchen nennt
Nissl pyknomorphe, solche mit weiter voneinander .le-r-n.i- m Kirperchen
apyknomorphe Zellen. Die Veriinderungen, welche sich unter der E |||\.\n|\1m_u-
von (iften an den Ganglienzellen nachweisen lassen, beziehen sich teils auf Aen-
l]l‘l!h' ler Verteilung, teils auf Abnahme des Tig '1n|l|'_ Die Aenderung der Ver
kann #z B. darin bestehen, dass das Ti t mehr in Schollen, sondern
erst feine Kidrnchen angeordnet ist. risgerung und Schwellung der

Fiarbung

verweel

![1 an
Nisslschen Kérperchen kommt nur selten vor. Die Verminderung des Tigroids

kann bis zu einem villizen Schwunde desselben gehen: dies nennt man Tigrolyse
Manchmal betreffen die toxischen Verdinderungen nicht nur das Tieroid, sondern
die ganze Ganglienzelle. So versteht man unter I‘\Lnu-.u einen Zustand von
Verdichtung der gesamten Zellsubstanz, weleher sich in Verkleinerung und Schrum-
pfung des f'"|n'='ir'l und abnorm s r und  eleichmi r Firl
Zellkorpers und Zellkernes iussert. Weiter kann es umgekehrt zu homoge
Schwellung der Zellen kommen. Auch Bildung von wirklichen und von s
baren Vakuolen in der Zellsubstanz, kérniger Zerfall, fettige Degene
ration?), Pigmentatrophie, varikése Atrophie, 'fI!IIEIl. Degene-
*h auch Verkalkung kann vorkommen., Schne f:il"lri],;‘l' Abbilduneen

barkeit des

ration, endl

) Allgem. Ztschr. f. Psychiatr. Bd. 48, 1892, p. 657;
Bd. 54, 1887, p. 1. Path. Cbl. Bd. 8, 1897, p. 164.

%) Man hiite sich beim Nachweis von Fett vor Verwechselung mit dem bei
Frwachsenen stets vorhandenen Lipochrom. Siehe dariiber Rosin und Fengvessy,

Virch. Arch. Bd. 162, 1901, und Rothmann, D, m. W. 1901, Nr. 11.

Bd. 53, 1807, P 834 1
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dieser Verinderungen finden sich 2. B, bei H. Schmans?). Von mineralische:
Giften, welel wiffallende Stérungen der genannten Art in den Ganglienzellen des
Ni'l'\'d']lu_\\{l' hervorrufen, nenne ich Pl 10T, _\l'.u'“ii\ Antimon, |3|e-i. weiter aucl
chlorsaures Kaliom und Salzsiiure. Der Phosphor macht nicht nur Tigr
sondern anch Nekrose und fettioe Degeneration der G lienzellen, Sehr

sind auch die bei chronischem Alkoholismus und langer Chloroformnarkose auf-
tretenden Storungen. Von Alkaloiden sind als -'i-_:',lcnl_\ll.ulu wirkend z. B. Morphin
Strychnin und Kokain zu nennen. Zu Zeiten, wo ein Gitt bereits hochgradig
Tigr ¢ bewirkt hat, kann das ver i1'[-.'!1 Individuum noch einen scheinbar
norm; Findruck machen. Tigrolytisch oftenbar noch
funktionieren. Wir miissen annehmen, da olyse ur der Angs-
druck e nutritiven Storung ist und bei nicht zu langer Dauer riickgiingi
werden |

kéinnen

ann.

Abgesehen von den Verinderungen der Ganglienzellen spielen im
Riickenm:
-‘[|'E'|||I'_;':- %) pine sehr \'-.ll'hii'_fi' Rolle, Solche sind namentlich be:

die sooen. Intoxikationssklerosen der Hinter-

Ergotismus, Maidismus, Lathyrismus und bei Intoxikationen durel
Phosphor und Bothriocephalusgift beobachtet worden. Sie kinnen der
durch Tabes dorsalis ]hJ\I!I""I't'l"l"il"ll Strangsklerose sehr fihnlich w]l
Versinderun: oen auc h |1| 3T |>| J][J neren |J‘I'|I.lf|*~i ‘hen Nerven und zwai
1 Form von Faserdegeneration sind namentlich fiir Blei und Arsenik
1.‘]"-""53- Dass z. B. bei chronischem Alkoholismus gelegentlich auch
periphere Neuritis beobachtet wird, soll damit nicht etwa in Abrede
_'_"l'.-i1i_'||i werden.

5. Andere Organe. Das subkutane Gewebe muss, wie scho

108 bemerkt wurde, unbedingt mit untersucht werden, falls sub-
kutane Einspritzung des Giftes stattgefunden hat, Dasselbe gilt von
den subkutanen Lymphdriisen. Die mesenterialen und retro-
}:{'J'i1n[|t':||l‘ll Lymphdriisen dagegen verdienen bei innerlich ein-
verleibten unorganischen und vielleicht auch oreanischen Giften Be-
achtung. Die Muskeln der Extremitiiten verdienen, falls Krampfaifte
oder Metalle die Vergiftung bedingt hatten, eingehende mikroskopisch
Untersuchung. Bei Arsenik und Blei kinnen einzelne Muskelgruppen
hochgradig degeneriert gefunden werden. Vergl. das 8. 51 iiber Ent-

artungsreaktion Gesagte. Das Knochenmark und die Blutkdrper-
chen verdienen l'll]]_‘_';l'ill'hll{' Illi]nI_‘-J*]\'I.\|ri-l'lll' und bei .\Il,'l:|||'_'\'i|'[-'|| auch
chemische Untersuchung. Ersteres wird hiiufie im Zustande der Hyper-
iimie, ja der Hyperplasie, letztere im Zustande der  hiimoglobiniimische:
Degeneration® ¥) gefunden. Wie hochgradig die Knochenmarkszeller
von einzelnen Blutgiften mit alteriert werden, hat kitrzlich R. Heinz*
eingehend untersucht. Knochenverinderungen sind klassisch bei der
sogen. Phosphornekrose der Kiefer, bei der Vergiftung der Perlmutter-

1 Vorlesungen iiber die |I:Irl'.-_l---'__'i-'l_'"ll.' Anatomie des Riickenmarkes. Wies-
baden 1901.

%) Vergl. W, Minnich, Ztsch

") 8o nennt P, Ehrlich den ¢

klin. Med. Bd. 22, 1893, p.

shr viele

hervorgerufenen Entartungszust: and, in welel i roten Blut
scheiben rundliche Herde ausbilden, w ich durch gewisse Ani arben intensiv
i lassen. Verhdl. des XI. |\-II' f. innere Med. (Wieshaden 1892) p. 8 des

bdr., Heinz hatte damals d Verinderung irrig als nur bei ]’Eul-lil'.i-

nve ﬂntunr auftretend |-.-LI‘.-.'|r-i-|-n Siehe auch A. Keil, Arch. internat.
Pharm: u. d. 10, 1802, p. 121.
) Zieglers Be ll..'l_'_:'-- Bd. 29, 1901, p. 299 (mit 3 Tafeln).
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schleifer: mach Obermayer!) kinnen solche auch bei chronischem
lkterus vorkommen. Die Gelenke sollen z B. durch Colehicum ent-
wert werden: doch bedarf diese Frace dringend eines
he von L" ‘rey

t, durch

ziindheh veri
neuen Studiums. — Hodenatrophie soll einer alten Ang
zufolee, der sich auch Pelikan seiner Zeit aneeschlossen
Capsicum und Solanum pseudocapsicum hervorgerufen verden, wenn

diese Gifte in Form von Schnaps lingere Zeit genossen werden. Nach

Marcellus Empiricus verstanden es die Alten, durch den auf das
Skrotum getriufelten konzentrierten Saft von Conium maculatum Hoden-
atrophie herbeizufithren.

VI. Die gerichtséirztlichen Fragen.

woiftung, welchen wir frztlich zu hehandeln

An jeden Fall von V
oder zu secieren haben, kniipfen sich eine Reihe von Fragen, welche
uns entweder der Richter vorlegt, oder die wir uns selbst zu beant-
worten suchen miissen, um {iiber den Fall vollie klar zu werden. Man

thut namentlich als Anfinger gut, auch wenn man nie Gerichtsarzt

war. denselben micht auszuweichen.

{. Ist die Krankheit oder der Tod des X. X. dadurch bedingt worden,
dass eine egiftice Substanz gegeben resp. von ihm selbst genommen wurde?
Der Arzt soll sich bei Beantwi dieser Frage an med he Ar

0 I und mich i

11 e

bo) O

]'.|'||--|' umn
s, welche wi

heitserscl
festoestells haben; 2. auf den pat
die von ung heim Richter zu |
| ndarmkanals,
m Sp

che
e, des Frb
v pte, Wir d
hten abzugeben |

dchnt

nis abwarten, ehe wir unser end o i 161,
9. Welches Gift hat die Krankheit oder den Tod vernrsacht? Der
len rerichtshof das Corpu lelicti vorgelect wird., Dei

[aie wiinscht, dass dem e
Phosphor, Arsen, Antim
nbstanz in solehe

lerzugewinne:

werden kann, |

ler Mencre dem V

YOI

! P
chmolzen I
in minimia

eniiet sich daher

1en he. Uebrig
Der Arzt hat sich bet

zur Anstellt
- 1

weantwortune

‘T, Wis

lachau 1897, Nr. 38—39.

) Wiener klin.
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