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Erster Hauptteil.

Historisch - kritische Darstellung unseres
bisherigen Wissens iiber die Wirkung
kleiner Chromatdosen.

1. Vorwort.

Auf Anregung des Instituts fiir Gewerbehygiene zu Frankfurt a. M.
begann ich mich im Sommer 1909 eingehend mit Studien iiber die Be-
deutung der Chromate fiir die Gesundheit der Arbeiter zu beschéftigen.
Nach dem urspriinglichen Plane sollte die Arbeit gemeinsam mit Herrn
Dr. R. Fischer, dem damaligen Direktor dieses Instituts, ausgefiihrt
werden in der Weise, daf} er die technologischen Fragen, die Erfahrungen
der Gewerbeaufsicht und die Statistik, ich die medizinische und experi-
mentelle Seite der Frage bearbeiten sollte. Verschiedene Umsténde ver-
anlaBten diesen Plan aufzugeben. Herr Dr. Fischer hat im Marz 1911
seine Arbeit unter dem Titel: Die Darstellung und Verwendung
der Chromverbindungen, die dabei entstehenden Gesund-
heitsgefahren fiir die Arbeiter und die MaBnahmen fiir
ihre Bekdmpfung (Berlin 1911, Polytechnische Buchhandlung
A. Seydel) herausgegeben, wobei er, abgesehen vom experimentellen
Teil, so ziemlich alle Seiten der Frage behandelte.

Inzwischen sind meine eigenen Fabrikbeobachtungen und zeit-
raubenden experimentellen Arbeiten publikationsfahig geworden. Ich
kann natiirlich nicht darauf verzichten, auch meinerseits die. Literatur
zu beriicksichtigen, habe mich aber moglichst streng auf mein Ge-
biet, die medizinisch-toxikologische Seite, beschrankt. Dall da-
bei manches Medizinische kritisch behandelt werden mufBte, was be-
reits kurz in der Fischerschen Arbeit referiert ist, konnte mich nicht
kiimmern und wird auch den Wert der Arbeit nicht vermindern. Ich
habe mich bemiiht, im Gegensatz zu Fischer iiberall auf die &ltesten
Quellen, soweit sie irgend zugénglich waren, zuriickzugehen, und habe
dabei neben zahllosen Wiederholungen doch auch einzelnes Wertvolle
gefunden. Immerhin betrachte ich die historisch-kritische Darstellung
der medizinischen Seite nur als eine notwendige Vorstudie zu meinen
eigenen Nachforschungen an Mensch und Tier. An den Arbeiten
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2 Uber die Wirkung kleiner Chromatdosen.

haben sich auller meinem langjihrigen Assistenten, Herrn H. K. Lang,
der mich in bewihrter Weise bei den analytischen Arbeiten unter-
stiitzte, noch beteiligt die damaligen Kandidaten der Medizin bzw.
Medizinalpraktikanten Lauter, Wolff und Majima. Auch mein
Assistent Dr. Gundermann, jetzt Gewerbeassessor, hat an den Luft-
untersuchungen in den Fabriken teilgenommen. Privatdozent
Dr. Treutlein, Dr. Vogt und Dr. J. L. Burckhardt haben mich
gelegentlich bei der makro- und mikroskopischen Untersuchung der
Tiere unterstiitzt. Ein groBes Chromatwerk (,,A“ der Fischerschen
Darstellung) gestattete griindlichste und wiederholte Besichtigung des
Werkes und der Arbeiter. Direktoren und Arzte wetteiferten, mir in
aufrichtiger Weise Erlduterungen zu ihrer Statistik zu geben und alle
meine Fragen aufs beste zu beantworten. Drei andere Betriebe konnte
ich wenigstens einmal in Mufle betrachten. Die grofie Gerberei von
J. Mayer & Sohn in Offenbach gestattete den freiesten Besuch ihrer
Chromatgerberei, wobéi mir namentlich Herr Direktor Fritz Treusch
das weitgehendste Entgegenkommen zeigte.

Allen genannten Personen und Werken gebiihrt mein aufrichtiger
Dank.

Nicht beschéftigt habe ich mich mit der scheinbar absolut fest-
stehenden Ungiftigkeit des Chromeisensteinstaubes. Uber die Chrom-
oxyd- und -oxydulsalze muf} folgendes geniigen:

Fischer konnte keine Notiz iiber gewerbliche Schadigungen durch
Chromoxydsalze in der Literatur finden. Rousseau erklirte die Giftig-
keit der Chromate fiir 100 mal groBer als die der Chromoxydsalze,
Pander-Kobertfanden Ahnliches. Auf die auffallenden, allen sonstigen
Erfahrungen widersprechenden Versuche von Viron mit Chromoxyd-
salzen komme ich unten zuriick. Ich fand die betreffende franzosische
Dissertation erst wihrend der SchluBredaktion der Arbeit.

2. Historische Einleitung.

Das Chrom und die Chromate wurden von Vauquelin um das
Jahr 1797 entdeckt. Schon bald nachher soll sich nach Delpech und
Hillairet eine Chromindustrie entwickelt haben. Die ersten Erfahrungen,
die titber den Einflul von Chrom auf den menschlichen Organismus
veroffentlicht wurden, betreffen gewerbliche Vergiftungen. Der
schottische Arzt Duncan') beobachtete namlich in Glasgow 1826,

1) Duncan, Edinbourgh med. and surg. Journ. XXVI, p. 133, 1826, zitiert
bei Kobert-Pander (Arbeiten aus dem pharmak. Institut in Dorpat, Heft IT, 1888).
Ich finde an der von Pander zitierten Originalstelle (p. 133), die ich durch die Giite
der Edinburger Universitédtshibliothek einsehen konnte, nur eine ganz kurze An-
merkung (9 Zeilen) zu einem Referat iiber Gmelins experimentelle Chromver-
giftungen an Tieren. Es heifit da, daB Glasgower Arbeiter, wie oben im Text an-
gegeben, erkrankten, es fehlt aber jeder Autorname fiir diese Beobachtung oder
fiiv das gesamte Referat. Der Name Duncan fehlt im Register. Offenbar stammt



Historische Einleitung. 3

daB seit der Einfithrung des Kaliumdichromats als Férbemittel die in
diesen Betrieben beschiftigten Arbeiter an den Hénden bosartige fressende
Geschwiire bekamen, die in die Tiefe gingen und manchmal Arme und
Hinde durchbohrten. Kurze Zeit darauf hat in derselben englischen
Zeitschrift W. Cumin?) iiber dhnliche Befunde bei Fabrikarbeitern be-
richtet, die mit Chromaten stindig in Berithrungkamen. Ersah 2 Arbeiter,
deren Hinde und Arme mit tiefen Geschwiiren bedeckt waren infolge
des Eintauchens in eine Auflosung von Chromaten in der Férberei.
Er sah auch einen Arbeiter aus einer Chromatfabrik mit Geschwiiren
an den Fingern und der Eichel. Es schien keine Verletzung der Ober-
haut in diesem Fall voran gegangen zu sein. Die erste Folge einer
anhaltenden Einwirkung auf die Haut ist ein papuldser Ausschlag,
welcher in Pusteln ausartet. Dauert die Einwirkung fort, so erzeugt sie
unter den Pusteln tiefe Geschwiire. In einem Fall wurde sogar die Muskel-
substanz der Hand von ihnen vollig durchdrungen. Einige leiden weniger
durch die Einwirkung einer solchen Auflésung, andere mehr und oft so
heftig, daB zu den Gesamterscheinungen Geschwulst des Gesichtes und
Entziindung der Augen hinzukommen. Cumin empfiehlt infolgedessen
Kaliumbichromat zum Atzen von tuberkulésen Erhabenheiten, Aus-
wiichsen und Warzen.

Weitere Notizen iiber (Gesundheitsschidigung durch Chromséure
stammen von Ducatel 2) in Baltimore (1834), der kurz von den Aus-
schligen spricht, die sich an den Hénden der Chromarbeiter bilden,
und auch Geschwiire erwahnt, die bis auf die FuBknochen durchfressen.
Von anderen auf die Atzwirkung der Chromséure zu beziehenden
Storungen in der Industrie weill er nichts — er spricht zuerst von
der Giftigkeit der mit Chromaten beladenen Dampfe. Nebenbei
erzdhlt er von durch Unvorsichtigkeit bedingten Unfillen, die ein
helles Licht auf die Giftigkeit der Chromate werfen: Ein Arbeiter
verschluckte Kaliumbichromatlésung aus Unvorsichtigkeit. Erbrechen
5 Stunden lang, dann Tod. Schwere Verletzung der Schleimhaut, des
Magens und Duodenums; untere Darmteile normal; iiber die Nieren
wird nichts bemerkt. Bei einem anderen Fall Vergiftung durch ein
Butterbrot, das auf eiriem Sack, der mit chromsaurem Kali bestiubt

Pander’s Zitat aus Christisons Toxikologie (deutsche Ausgabe Weimar 1831,
51), die er daneben zitiert. Dort steht die gleiche Notiz, aber mit Duncans
Namen. Das Referat iiber Gmelins Chromarbeit im Ed. m. Jour. XXVT riihrt
wohl von Christison selbst her, der es unterlieB, dabéi Duncan zu nennen und
dies in seinem Lehrbuch nachholte.

1) W. Cumin, Edinbourgh med. and surg. Journ. 1828, Bd. 2, p. 137. Dieses
nach Dierbach Materia medica I, 1857, S. 492 gegebene Zitat diirfte richtig sein;
ich konnte es nicht mehr vergleichen und gebe Dierbachs offenbar sehr aus-
fithrliches Referat. Chevallier und Bécourt zitieren 1827, Vol. XXVII, was
ich verglich, wo aber nichts von Chromaten und von Cumin, einem Chirurgen,
nur eine kleine Monographie iiber Krankheiten der Mamma steht.

2) Ducatel, Journ. de Chimie médicale, de pharmac. et de toxicol. Juill.
1834, Bd. X, p. 438. Uebersetzung von G. Trévet aus dem Journ. of the Philadel-
phia college of pharmacy Nr. 4, Jan. 1834. Dierbach zitiert als Originalstelle
Geddings Baltimore med. and. surgical Journ. Nr. 1, Okt. 1833, p. 44—49.

1*



4 Uher die Wirkung kleiner Chromatdosen.

war, gelegen hatte. Die vierte klinische Arbeit ist eine kurze Kranken-
geschichte von Heathcote, der 1854 in der Lancet iiber einen Arbeiter
mit Geschwiren im Rachen berichtete, die lange fiir. syphilitische
gehalten worden waren. Diese Geschwiire fand er auBler bei diesem
Arbeiter und seinem Vater, der mit Chrom beschiftigt war, auch noch
bei verschiedenen Arbeitern der gleichen Berufsart, was immerhin
verdédchtig erscheinen muf.

Die Heathcoteschen Beobachtungen sind spiter von Delpech
und Hillairet entschieden als Chromatwirkungen bezweifelt und eher
als diphtheritische Rachenentziindungen gedeutet, wofiir die spurlose
Heilung der Geschwiire in 30 Tagen stimmt. Eine abermalige nihere
Besprechung aller Moglichkeiten scheint hier unnétig, in der neueren
Literatur findet sich kein geh&duftes Vorkommen von Rachenge-
schwiiren.

Der bekannte Professor der Chemie, Apotheker und Gewerbe-
hygieniker A. Chevallier sammelte 18511) und 1852 einige Nachrichten
iiber die Schiadigung durch die Chromate. Aber erst 18632) veroffentlichte
er zusammen mit Dr. med. Bécourt als Ergebnis seiner ausfithrlichen
Nachforschung eine kleine, aber inhaltsreiche Studie tiber den Gegen-
stand in den Annales d’hygiéne2), welche unsere Kenntnisse von den
Chromatwirkungen méchtig erweiterte.

Sie bringen im wesentlichen einige Briefe von Fabrikbesitzern.
Die Elsiisser Auskiinfte betreffen nur neutrales Chromat und lauten
sehr kurz und giinstig. Aus der Fabrik in Graville (Seine inférieure)
berichtet ithnen der Direktor Clouet im wesentlichen folgendes (die
Schilderungen verraten einen sehr guten und kritischen Beobachter):

Bei der Umsetzung von neutralem Chromat mit Siure steigt
die Temperatur erheblich, die Dampfe reillen eine grofle Menge Kalium-
bichromat mit sich, das die Atmosphire erfiillt und in &ufBlerst feinem
Regen als staubformige Masse niederfillt, welche sich in dem Arbeits-
raum verbreitet, und die man in einem Sonnenstrahl sehr gut sieht.
Im Munde verursachen sie einen sehr unangenehmen, bitteren Ge-
schmack, in der Nase ein fortwéhrendes Niesen, nach 6—8 Tagen
tritt unter NasenbeiBen, Tranenflul, hartnickigem Niesen eine Durch-
bohrung der Nasenscheidewand ein. In diesem Moment horen die
Krankheitssymptome auf. Die Arbeiter haben weiter keine Beschwerden.
Schnupfer sind wesentlich geschiitzt. Uber die Nasenperforation wird
schon ganz richtig angegeben: Sie betrifft den fleischigen Teil des Dia-
phragmas, der die beiden Nasenhohlen trennt. Clouets eigenes Ge-
schwiir ist 1% cm hoch und 1em breit.

1) Schon 1851 hat Chevallier (nach Delpech und Hillairet) eine Notiz
an die Académie de médecine gerichtet — da er selbst darauf keinen Bezug nimmt
in seiner Arbeit, so habe ich mich nicht bemiiht, zu ergriinden, ob die Notiz
gedruckt ist.

2} A. Chevallier et Bécourt, Annales d’hygi¢ne, Deux. Sér., Bd. 20, p. 83.
Kurze Mitteilungen machte Delpech am 28. Dezember 1863 und Hillairet am
29. Januar 1864 der Académie de médecine.
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Die gesunde Haut wird gar nicht geschidigt. Man kann die Hand
in eine mit Bichromat gesittigte Flissigkeit halten, ja sie einen ganzen
Tag mit dem Salz in Berithrung lassen, ohne den geringsten sché-
digenden Effekt zu spiiren. Aber die kleinsten Verletzungen,
ein Nadelstich z. B., macht einen brennenden Schmerz, und wenn
man das Bichromat wihrend einiger Minuten -einwirken IA6t,
so verursacht es eine wirkliche Atzung. Das Hautgewebe stirbt
ab, eine heftige Entziindung tritt auf. Die Schmerzen sind heftig,
namentlich im Winter bei starker Kélte. Die Wirkung des Salzes la6t
nicht nach, bis das Atzmittel bis auf die Knochen gedrungen ist. Sorg-
falt und Reinlichkeit verhindern die Zusténde. Die kleinste Wunde muf3
mit der groBten Sorgfalt vor der Berithrung mit dem Chromat geschiitzt
werden. Fiir die Behandlung sind Umschldge mit essigsaurem Blei
das Wichtigste. Auch die Tiere auf dem Fabrikhofe leiden. Pferde
verlieren die Hufe. Die Entziindung setzt sich bis an den Oberschenkel
fort, Haare fallen aus, Katzen und Ratten zeigen Atzspuren an den
Fiilent).

Innerlich genommen wirken einige Zentigramm als Abfithrmittel,
ein Gramm als Gift. Most, in den ein Mutwilliger einige Chromatkristalle
geworfen hatte, verursachte heftige Kolik, aber kein Erbrechen. Das
Alter spielt keine Rolle. Bei zwei Kindern des Fabrikdirektors mit
5 und 7 Jahren, die manchmal in den Arbeitsraum kamen, gingen die
Nasenscheidewinde verloren. Nasenbohren mit schmutzigem Finger
beschleunigt den ProzeS.

Frither, solange alle Arbeiter in Eimern das kochende Bichromat
in die Kristallisationsrdume trugen, verloren alle nach 5—6 Tagen bei
dieser Arbeit unter ewigem Niesen ihre Nasenscheidewand. Jetzt wird
diese Arbeit nur noch von zwei Arbeitern besorgt und die andern dadurch
wesentlich geschont.

Nie hat ein Arbeiter, der seine Nasenscheidewand verlor, spéter
iiber Schnupfen geklagt. — Gepulverter Chromeisenstein macht nichts.
Man mu8} sich nur, wenn man mit ihm gearbeitet hat, schneuzen und
etwas spucken.

Die vernachléssigten Chromathautgeschwiire sind schmerzhaft,
der Schmerz dauert Tag und Nacht und raubt den Schlaf. Namentlich die
File und Hande leiden unter den Wunden. Clouet berichtet: ,,Ich habe
Arbeiter gehabt, die an beiden Fiiflen befallen waren, die nicht mehr gehen
und sich nicht mehr aufrecht halten konnten. Andere hatten mebrere
auflerordentlich geschwollene Finger und an allen eiternde Wunden.‘
Die néhere Schilderung der Erkrankung eines Pferdes wiirden wir jetzt
so deuten, dall die Chromatwunde sich infizierte, und dafB eine lange,
schlieBlich zum Tode fithrende Eiterung die Folge war.

1) Auch weitere — aber nur lokale — Erkrankungen an Haustieren im Chromat-
bereich sind beschrieben. Einzelne Tiere sind zwar abgemagert; doch ist Schmerz,
Eiterung, gestorte Fahigkeit, zum Futter zu gelangen, dabei stark zu beriick-
sichtigen.



6 Uher dic Wirkung kleiner Chromatdosen.

Ein kurzer Brief aus Baltimore von Isaak Thyson berichtet
wenig iiber Chromhautgeschwiire aus Amerika. Er empfiehlt als Heil-
mittel besonders Silbernitrat. Als Verwendung der Chromate wird
hier schon angegeben die Imprégnierung von Baumwollstoffen, an-
geblich auch von Wollstoffen.

Schon 1861 hatten unabhéngig voneinander Delpech und Hillai-
ret, beide Arzte und Hygieniker, der erstere gleichzeitig Professor an
der Pariser Fakultdt, mit Studien tiber unseren Gegenstand begonnen,
wohl durch Chevallier und Bécourt auf das Thema aufmerksam
gemacht. Fast gleichzeitig tiberreichten sie der franzésischen Akademie
1863/64 zwei Arbeiten?), die sie dann verschmolzen und ausfithrlich in
dreiTeilen vom Jahre 1869—76 in den Annales d’Hygiéne publizierten?).,

Diese Arbeiten sind als sehr gut zu bezeichnen. Sie bringen zum
ersten Male ausfithrlichere Beschreibungen von Beobachtungen einzelner
Arbeiter durch Arzte. In ihrem wesentlichen Ergebnis stimmen die
Resultate mit den Angaben von Chevallier und Bécourt iiberein.
Besonders mogen folgende Punkte hervorgehoben werden, die zum.
Teil einen Widerspruch gegeniiber der ersten Arbeit bedeuten: Auch
neutrale Chromatlésungen, nicht nur saure, wirken dtzend, wenn auch
deutlich schwicher. Die mit neutralem Chromat beschéftigten Arbeiter
erkranken spiter, unregelmdBig und schwicher. Der Chromatstaub
spielt neben den mit Chromat beladenen Dampfen eine wichtige Rolle,
die Chromatdimpfe sind wichtiger als der mit Chromat beschmutzte
Finger fiir die Entstehung der Nasengeschwiire.

Sie neigen dazu, die Verletzung des Epithels nicht als absolute
Bedingung fiir das Entstehen von Chromatgeschwiiren der -Haut in
Anspruch zu nehmen. Wenn sie allerdings darauf hinweisen, dafl am
Priputium, in den Falten der Finger und des Handgelenks leicht
Geschwiire entstehen, so kann daran gerade so gut das Vorkommen
von kleinen Verletzungen an diesen zarthiutigen Partien schuld sein
als wie die Diinne des Epithels an sich.

Wiahrend frither bei dem absolut sorglosen Betriebe der Fabriken,
wer immer mit dem Chromatbetrieb zu tun hatte, an Nasenaffektion
erkrankte, bleiben nach ihren Beobachtungen Aufseher und andere nur
gelegentlich in den Réumen weilende Personen hiufig verschont. TIhre
Schilderungen der schwersten von ihnen beobachteten Hautge-
schwiire verraten, dafl doch allmihlich eine gewisse Sorgfalt im Umgang
mit den Chromaten Platz gegriffen hat. Neu sind einige Mitteilungen
itber das Zustandekommen von Oppressionsgefithl, Bronchitis, Kopfweh.
Ich komme auf diese Mitteilungen unten zuriick. Von allgemeinen Er-

1) Hillairet, Les maladies des ouvriers chromateurs. Bull. de 'acad. de méd.
1863/64, Bd. 29, p. 345.

Delpech, De la fabric. des chrom. et de son influence sur la santé des ouvriers.
Bull. de Pacad. de méd. 1863/64, Bd. 29, p. 289.

2) Delpech et Hillairet, Mémoire sur les accidents auxquels sont soumis les
ouvriers employés & la fabrication des chromates. Annal. d’hyg. publ. 1869, IL Ser.,
Bd. 31, und 1876, Bd. 45, p.5 und 193.
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krankungen haben sie nichts beobachtet. Sie bestreiten sogar auf das
bestimmteste, daB jemals die Ulzerationen zu einer allgemeinen Ver-
giftung fithren, oder dafl etwa gar die Nasenerkrankung die Folge einer
allgemeinen Erkrankung sei. )

Der Fortschritt dieser sorgsamen Arbeit gegenitber der Samm-
lung guter Beobachtungen anderer durch Chevallier und Hillairet
ist unverkennbar. Auch die weiteren in neuerer Zeit namentlich in
Deutschland gemachten Untersuchungen in Fabriken von Wutzdorfl),
Burghart?), Hermanni3), Wodtke*) und manchen anderen noch zu
nennenden haben noch in Einzelheiten mancherlei Interessantes herbei-
gebracht, jedoch das von den franzésischen Autoren gezeichnete Bild und
die Gesamtauffassung des Prozesses nicht wesentlich verindert. Aus der
Arbeit von Wutzdorf verdient eine besondere Hervorhebung die mit
Heise ausgefithrte tatsichliche Ermittlung des quantitativen Gehalts
der Luft an Chromatstaub und an von Dampfen mitgerissenem Chromat
und die interessanten, mit dieser letzten Frage eng zusammenhéngenden
genaueren Feststellungen iiber das Emporreillen von Salz aus kochenden
Fliissigkeiten. Alle neuen Arbeiten versuchen —und das ist sehr dankens-
wert — mit statistischen Zahlen die Gefahrdung der Arbeiter zu beweisen,
was in den &lteren vor der Einrichtung der Gewerbeinspektion und
Krankenkassen ausgefiihrten natiirlich nur ganz oberflichlich méglich
war.

Die neueste Arbeit von Fischer hat neben einer erschépfenden
Darstellung der Technologie des Chroms neue ausfithrliche wertvolle
statistische Nachweise titber Chromerkrankungen in einer Reihe grofier
deutscher Fabriken wihrend mehrerer Jahre gebracht und eine sehr
beachtenswerte Darstellung der Mittel zur Verhiitung der Chromat-
erkrankung gegeben. Ich komme auf die Ergebnisse der Statistik
im einzelnen zuriick.

3. Wirkungsformen und Eintrittswege

der Chromate.

Alle Autoren sind einig, dafl auf drei Wegen die Alkalichromate
wirken :
1. Als Losungen, die auf Haut und Schleimhaut wirken und
als Kuristallbrocken, die in die Kleider fallen,

1) Wutzdorf, Die in Chromatfabriken beobachteten Gesundheitsschidigungen
und die zur Verhiitung derselben erforderl. MafBnahmen. Arbeiten aus dem Kaiserl.
Gesundheitsamt 1897, S. 328.

2) Burghart, Uber Chromerkrankungen. Charitéannalen 1898, Bd. 23, S. 189.
Viele Literaturangaben.

%) Hermanni, Minch. med. Wochenschr. 1901, S. 536.

%) Wodtke, Uber Gesundheitsschidigungen in Fabriken von Sicherheitsziind-
holzern durch doppeltchromsaures Kali. Vierteljahrsschr. f. gerichtl. Mediz. 1899
(3. F.), Bd. 18, S. 325.
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2. als Staub, der beim Abklopfen der Kristalle, Trocknen,
Transportieren, Zerkleinern, Packen usw. der festen Chromate
entsteht,

3. als Tropfchen, die aus den kochenden Lésungen emporgerissen
werden.

Wo im einzelnen in den Chromatfabriken und bei der Chromat-
verwendung Gelegenheit zur Wirkung dieser Ursachen gegeben ist,
ist ausfithrlich bei Fischer zu finden.

Uber den Chromatstaub ist nichts Besonderes zu sagen; er ist den
ersten Autoren aufgefallen.

Die chromatfithrenden Dampfe, welche aus heillen Chromatlésungen
aufsteigen, hat schon Ducatel erwihnt und Chevallier und Bécourt
haben sie an Hand von Clouets Beobachtungen beschrieben (S. 4),
die letzteren sprechen von staubférmigen Partikeln, die mit den Dampfen
in die Luft gehen.

Delpech und Hillairet haben sie ebenfalls beachtet. Sehr
hitbsch wird von ihnen- dargestellt, wie beim Zusatz der Schwefelsiure
zu den neutralen Chromatlosungen eine Temperatursteigerung und eine
starke Entwicklung von Dampfen stattfindet, die eine ziemlich groBe
Menge von Bichromat mitreiflen. Niemals kontrolliert ist die auch
von ihnen gemachte auffallende Angabe, dall das mitgerissene Bi-
chromat spiter als ,duBerst feiner Staub‘ niederfillt (vergl. S. 11).
Auch beim ZEinfiillen der heillen eingeengten Losungen von Bi-
chromat in die Kristallisatior sgefdf3e entstehen chromathaltige Dampfe.

Tabelle 1.
Versuche von R. Fischer. I. Reihe (Fischer, S. 149).
In 1 Kubikmeter
Ort Salzmenge CrO, Cr
mg mg mg
1 | Miihlenraum, 7 Untersuchungen 0
2 | Schmelzofen, 4 Untersuchungen 0 —
3 | Ofenhaus, 7 Untersuchungen . 0 — —
4 | Losungsraum, 7 Untersuchungen 0 —
5 | Schmelzkiiblapparat, 6 Unters. 0 — —
. 1 » 1} | 4,0Natriumchromat 1,2 0,6
1,9 Natrium-
. bichromat 1,3 0,7
6 | Zentrifuge. . . . . . . . .. 15 ) 1.0 0.5
0,63 » 0,4 0,2
7 | Eindampfkessel und Sdurepfanne,
7 Untersuchungen . . . . . . 0 — —
8 | Packmaschine, 2 Untersuchungen 0 — —_
” 1 ’ 1,4 Natrium-
bichromat 1,0 0,5

1) Das eine positive Resultat wurde withrend des Abkehrens eines Daches
und wihrend der Apparat noch im Versuchsstadium war, erhalten.
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Wutzdorf und Heisel) gebihrt das Verdienst, zuerst Quanti-
tatives iiber dieses mitgerissene Chromat festgestellt zu haben. Sie
haben festgestellt, dafl Papiere, die ither den Abdampfpfannen in
60—75 cm Entfernung aufgehéingt werden, auf der Unterseite unver-
dndert weill bleiben, auf der Oberseite aber mit unzihligen
Pinktchen bedeckt sind. Sie haben auch Photogramme solcher
Bilder gegeben. Zur Erklarung wird nur gesagt, dafl mit den Ddmpfen
Chromatteilchen in nicht unerheblicher Menge mitgerissen werden und
sich niederschlagen, sobald der Wasserdampf hinreichend abgekiihlt ist.
Es wurden Mengen von 23—825 mg Bichromat auf einem Quadratmeter
Oberfliche in einer Stunde aufgefangen. Aus den Zahlen 148t sich nicht
deutlich ersehen, ob, wie zu erwarten, die Chromatmenge abnimmt,
wenn man den Auffangschirm héher anbringt. Dagegen 146t das Bild

Tabelle 2.
Versuche von R. Fischer?). II. Reihe (Fischer, S. 151).

In 1 Kubikmeter

Salzmenge| Cr,0, | CrO; | Cr
mg mg mg | mg
1. | Einschaufeln der vorge- nur — 0 — | Jeder Arbeiter
trockneten Chromerz- |Chromerz tiglich 2 mal
mischung in die Chrom- 25 Min. an dieser
schmelzofen. Arbeit
2. | Auskriicken der Chromat- 0 0 0 0 —
schmelze.
3. | Entleeren der fertigen —_ 3,66 4,9 | 2,5 | Arbeiter tiglich
Chromatschmelze aus 2 mal 15 Min.
Erz in die Extraktoren. an dieser Arbeit
4. | Auskriicken der fertigen 0 0 0 0 —
Chromatschmelze (der
Regeneration) aus dem

Ofen in Taschen der
Hingebahn.
Entleeren von fertigen 38 14,8 | 20,0 | 10,0 | Alle 24 Std. ar-
Chromatschmelzen der 55 21,6 | 28,8 | 14,2 | beitetd. Arbeiter
Regeneration aus den 144 54,0 | 74,0 | 37,0 | hier 1—2 mal 10

13

TaschenderHiéngebahn | Mono- Min. mit Respi-
in die Extraktoren. kalium- rator.
chromat
6. | Chromgehalt der Luft, 0 0 0 0 —

entnommen an Schau-
offnungen der Deckel
von EindampfgefifBen
fiir Chromatlaugen.

1y Wutzdorf, Arbeiten aus dem Kaiserl. Gesundheitsamt, 1897, Bd. 13,
S. 328.

%) Nicht beriicksichtigt habe ich Fischers Angabe, daf relativ hohe Zahlen
1,5 — 14 mg Cr groBtenteils als Chromoxyd bezw. sdureunldslich aus dem vor-
getrockneten Chromoxydkalk pro 1 cbm Luft beim Einfilllen des zu regenc-
rierenden Chrommaterials in die Regenerationsanlage verstduben.
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Tabelle 3.
Versuche von Heise.
1.
In 1 Kubikmeter
Nr. Ort. Salzmenge CrO, Cr
mg mg mg
1. | 50 cm iiber der Natriumchro-] 0,054 Natrium- 0,016 0,008
matabdampfpfanne. chromat
2. |45 cm iiber der Natrium-| 0,736 Natrium- 0,5 0,25
chromatabdampfpfanne. bichromat
3. |50 em iiber der Natriumechro-| 0,070 Natrium- 0,05 0,025
matsiuerungspfanne. bichromat
4. 1150 em tber der Kaliumbi- 1,82 Kalium- 1,3 0,65
chromatlauge-Kochpfanne. bichromat
L. a) | Im Kiristallisationskasten, 6,3 Natrium- 0,42 2,10
Kopthohe, wihrend 3 Arbeiter bichromat
Bichromat zerklopfen.
b) | Ebenso, nur ein Arbeiter be- 3,33 Natrium- 2,2 L11
schiftigt. bichromat
II. Fiillraum des Natriumbichro- 0,24 Natrium- 0,16 0,08
mats, 150 ecm vom Fall ent- bichromat
fernt, Xopfhohe.
II1. Kaliumbichromattrocken- 45 Kaliumbi- 32,2 16,1
kammer beim Sieben und Auf- chromat
raumen.
II. Es fallen auf 1 qm pro 1 Std. in mg
1.a) |37 em iiber der Natriumchro-| 23,81 Natrium- 7,21 3.6
matabdampfpfanne. chromat
1. b) | 100 e¢m iiber der Natriumchro-| 128,2 Natrium- 38,0 19,4
_matabdampfpfanne. chromat
1.¢) ;Uber der Natriumchromatab-{ 205,11 Natrium- 62,2 31,1
dampipfanne. ) chromat
2.a) | 35 em iiber der Natriumbichro-| 786,09 Natrium- 542,1 271,1
matabdampfpfanne. bichromat
b) |35 cm iiber der Natriumbi-| 825,26 Natrium- 569,1 284.6
chromatabdampfpfanne. bichromat ]
¢) {35 cm iiber der Natriumbichro-| 156,8 Natrium- 118,1 54,1
matabdampfpfanne. bichromat
d) |35 em iiber der Natriumbi-| 214,42 Natrium- 147,9 73,9
chromatabdampfpfanne, letz- bichromat
tere 3 Std. im Betrieb.
3. 40 cm fiiber der Sauerungs-| 74,71 Natrium- 51,56 25,8
pfanne. bichromat
4. 30 cm iiber der Auslauge- — — —
pfanne.
5. 30 cm iiber dem Kaliumbi- 22,4 Kalium- 16,0 8,0
chromat-Kristallisations- bichromat
gefa B,

Meine eigenen Versuche siehe S. 70 u. 7I.
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auf Tafel IV einen solchen Schluf zu. Warum auf der Unterseite kein
Fleckehen zu sehen ist, ist nirgends klar gesagt. Die Zahl der nieder-
gefallenen Teilchen ist nirgends ermittelt, auch nach den Photo-
grammen nicht mehr nachtréiglich zu ermitteln.

Ich selbst habe mich erst wihrend der Korrektur dieser Arbeit
methodisch mit cand. med. Wisser mit dieser Frage beschaftigt und
teile hier vorldufig nur folgendes mit: Die Chromatteilchen werden
als feinste Tropfchen durch den Dampf emporgerissen, der heiBe
Luft- und Dampfstrom geht nicht bis an die aufgespannten Papiere,
sondern weicht seitlich aus. In einiger Hohe iber dem Papier 1iBt
der Auftrieb nach, die Tropfchen fallen heruntér. Nimmt man die
Salzlosungen konzentriert, so beobachtet man, dall nicht Tropfchen,
sondern Kristalle herunterfallen, — offenbar verdunstet das Losungs-
wasser der kleinen Triopfchen leicht. Man kann so ein Rieseln feinster
gelber Kristalldrusen bei Aufspannen von schwarzem Glanzpapier
wunderschén beobachten. Damit sind die mysterisen ,,Matiéres
pulverulentes in iiberraschender Weise erklirt. Wir werden bald
an anderer Stelle ausfiihrlich iiber die Frage berichten und auch eine
Reihe quantitativer Angaben bringen.

Die bisherigen Angaben finden sich ibersichtlich in Tabelle 1.

4. Kritische Ubersicht unserer bisherigen
Erfahrungen iiber die Erkrankungen der Arbeiter
in Chromatfabriken.

a) Haut.
o) Unverletzte Haut.

Alle Autoren sind einig, dafl gesunde, unverletzte Haut von Chromat-
Iésungen nicht angegriffen wird. Offenbar schiitzt aber nur ge-
niigend verhornte Haut gegen stirkere Konzentrationen;
leichtes Wundsein, d. h. Entfernung der obersten Horndecke hebt den
Schutz auf, die sehr zarte, leicht wunde oder verletzte Haut zwischen
den Falten am Riicken der Fingergelenke und am Praputium ist
besonders gefidhrdet?). Alle neueren Autoren (zuerst Delpeeh und
Hillairet) geben an, dafl bei gewissen Arbeitern Chromate Ekzeme
hervorbringen. Der Grund, warum Einzelne befallen werden, Andere

1) Es sind nur gelegentlich einige Beobachtungen iiber Erkrankungen in
Fabriken, wo Chromate weiter gebraucht werden, zur Vervollstindigung der
Kasuistik mitverwendet, Fischer bringt hieriiber viele Angaben.

%) Es unterliegt mir keinem Zweitel, daBl der Schutz der verhornten Epi-
dermis doch auch nur eine relative Grofle ist. Mo squeron macht aufmerksam,
daf man mit Bichromat nicht Wucherungen wegétzen konnte, wenn es nicht, in ge-
niigender Konzentration und oft genug angewendet, eben doch die Epidermis
schlieflich angriffe. Chroms#ure wirkt noch stérker, neutrales Chromat offenbar
so gut wie gar nicht.
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nicht, ist ebenso unbekannt wie bei den zahllosen anderen Substanzen,
welche Ekzeme erzeugen. Es scheint namentlich Neigung zu starkem
Schwitzen eine wesentliche Hilfsursache fiir Chromatekzeme zu sein.
Das Epithel der stark schwitzenden Haut ist diinn, schlecht verhornt,
ein schlechter Schutz. Dall Ekzeme von den allerverschiedensten
Ursachen bedingt werden, ist allbekannt; Fischer hat nicht weniger
als 48 aufgezéhlt. Es dirften darunter so ziemlich alle wichtigeren
Industriezweige, die mit Wasser oder irgendwelchen Chemikalien
arbeiten, inbegriffen sein. Die Zahl liefle sich bei groferer Speziali-
sierung der einzelnen Betriebe auflerordentlich vermehren. Herx-
heimer hat 9 Kategorien aufgestellt und unter sie ca. 70 Einzel-
ursachen eingereiht. (Deutsch. med. Wochenschr. 1912, Nr. 1.)

Von 257 Arbeitern Hermannis bekamen in 214 Jahren drei so
erhebliche Ekzeme, daB sie von der Arbeit bis zur Heilung fernbleiben
muBiten. AuBerdem muBte eine Anzahl neu angestellter Arbeiter wieder
entlassen werden, weil sie sehr starke Ekzeme bekamen. Alle diese
litten an Hyperhidrosis der Hinde und File. Der Hauptsitz der Ekzeme
ist dementsprechend die leicht schwitzende Haut von Gesicht, Hinden,
FufBlen; Naseneingang und Oberlippen erkranken leicht, weil sie vom
Nasenkatarrh oft befeuchtet und durch Wischen verletzt sind.

Von Interesse ist, daB auch zwei Frauen von Chromatarbeitern
an heftigem Ekzem erkrankten. Sie hatten die mit Chromat beschmutzten
Arbeitsanziige ihrer Manner entgegen dem Verbot zu Hause gewaschen.
Bei der einen erstreckte sich der Ausschlag nur auf beide Hénde und
Vorderarme, bei der anderen iibertrug er sich auch aufs Gesicht und
brauchte Monate zur Heilung. Eine durch heiles Wasser gelockerte
Haut ist offenbar verstirkt empfindlich. (Ahnliche Erfahrungen aus
Farbereien bei Fischer.)

Fischers Statistik gibt fiir Ausschlag und Ekzeme in sieben
Fabriken auf 100 Vollarbeiter pro 1 Jahr im Durchschnitt von 4 bis
10 Jahren: 04, 1,4, 4,7, 5,5, 10,0, 11,0, 12,9%, Brkrankte, im Gesamt-
durchschnitt 6,59, der Chromatarbeiter; in den Zahlen sollen noch
einige Verletzungen, Entziindungen darinstecken. Die Arbeit braucht
nach Fischer wegen der Ekzeme selten unterbrochen zu werden.

8) Verletzte Haut.

Seit den allerersten Publikationen (Duncan, Cumin) ist be-
kannt, daB kleine Hautverletzungen, die kleinsten Wunden und Risse
von eindringendem Chromat in nekrotisierende Geschwiire verwandelt
werden. Der Verlauf des Chromatgeschwiirs ist oben (S. 5) nach
Chevallier und Bécourt geschildert. Die Schilderung von Delpech
und Hillairet lautet fiir den Anfang &hnlich. Die Autoren be-
schreiben ausfiihrlich, wie sich dann nach 24 Stunden und zunehmend
in den folgenden Tagen die Umgebung der chromathaltigen Verletzung
rétet und schwillt. Bei mangelnder Sorgfalt und weiterer Einwirkung
von Chromaten nimmt die Geschwulst zu, es tritt im Zentrum ein



Erkrankungen der Arbeiter in Chromatfabriken. 13

Schorf auf von brauner oder grauer Farbe, weicher und schwammiger
Struktur, der sich allm&hlich von den gesunden Geweben abstof3t.
Wird neues Chrom zugefithrt, so geht die Entziindung weiter in die
Tiefe, es entstehen dann runde, wie mit dem Locheisen ausgeschnittene
Hautdefekte, auf deren Grund sich eine weiche fungése Granulation
von grauroter Farbe befindet.

Frither waren schwere Chromathautaffektionen nicht selten;
(s. oben Clouets u. Duncans Bericht S. 3—6).

Schon Delpech und Hillairet sahen keine (Gelenkerdffnung
mehr, die neuere Literatur bringt solche Angaben nur sehr spérlich.

Fischers neue Statistik gibt in sieben Chromatfabriken fiir Chro-
matgeschwiire der Haut (Verbrennungen, Verdtzungen, Chromgeschwiire
im engen Sinn) pro Jahr

0, 0, 3,9, 8,1, 11,4, 17,7, 20,7

Fille, im Gesamtdurchschnitt 8,8 Falle auf 100 Arbeiter.

Es waren dies nur Fille, die Arbeitsunterbrechung bedingt hatten.
Die Hautgeschwiire sind, wie eine besondere Statistik nachweist,
im Rickgang begriffen, sie' kommen namentlich bei neueingestellten,
sorglosen Arbeitern vor.

Durch Vergleich mit den Arbeitern aus anderen Gruppen der
chemischen Industrie findet Fischer: Es erkrankten im Durchschnitt
der Jahre 1899—1909 an Hautleiden aller Art einschliellich
Verbrennungen bzw. Atzungen in der groBen chemischen Fabrik A:

Verlader . . . . . . . . .00
Schlosser, Schmiede, Heizer, Bleiloter . . . . . . . . . . ..
Salzsdure-Sulfat-Industrie . .. . . . . . . .. 0oL
Schwefelsgure . . . . . . . . . ... 00000
Atzkali, Chlorkalk . . . . . . . . . . . . .. ... .. ..
Chlorprodukte, Permanganat . . . . . . . . . . . . .. ..
Salpetersdaure . . . . . . . . . ... ...
Chromat . . . . . . . . . e e e e e
Anilin . . . . . . L oL o

B

MHQ«‘I#-P?Q\]\]G
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O QO i

Die Zahlen der einzelnen Jahre, aus denen sich diese Durchschnitts-
zahlen berechnen, schwanken um 100 und mehr Prozent. Doch bleibt
bestehen, daBl im Werk A Hautleiden im weitesten Umfang — aller-
dings in der Mehrzahl der Fille von absolut harmlosem Charakter —
bei Chromatarbeitern auffallend hiufig sind — aber, wie es scheint, nur
in einzelnen Fabriken.

In der von Fischer nicht bearbeiteten Fabrik J litten, wie mir
mitgeteilt wurde, in 4 Jahren 24—29 Arbeiter im ganzen 29 Tage an
Chromhautaffektion, also jeder Arbeiter 1 Tag in 4 Jahren.

Da in der Literatur kaum Bilder von typischen Chromatgeschwiiren
vorhanden sind, so bilde ich in Abb. 1 und 2 zwei solche ab, nach Photo-
grammen, welche die Herren Dr. Hahn und Dr. Siedler auf Ver-
anlassung des Instituts fiix Gewerbehygiene in Frankfurt a. M. fir
diese Arbeit aufgenommen haben.
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Abb. 1. Chromgeschwiir eines Chromatarbeiters.

Abb, 2. Chromgeschwiir cines Chromatarheiters,
o
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b) Nase.

Die vier ersten Autoren, welche sich mit den Chromwirkungen be-
schiftigten (S.3), haben die Nasengeschwiire und die folgenden
Nasenscheidewandperforationen vollkommen tibersehen. Erst Bécourt
und Chevallier haben wichtige Beobachtungen dariiber mitgeteilt.
Delpech und Hillairet haben diese Beobachtungen an einem reichen
Material vervollstindigt.

Nasengeschwiire und Perforation sind von verschiedenen Autoren
ausfithrlich geschildert. Eine besonders sorgfiltige Beschreibung gibt
Rudloffl), der ich folgendes entnehme:

. Der Entstehungsort des Geschwiirs liegt riickwérts von der Linie,
an welcher die Epitheldecke der duBeren Haut, die sich eine Strecke
weit in die Nase hinein erstreckt, aufhért. Diese Linie, welche nach
Ecker ungefihr vom vorderen freien Rande des Nasenbeins zum vorderen
Nasenstachel des Oberkiefers hinzieht, ist vom Rande der Nasenlocher
etwa 1,5—2,9 cm entfernt. In diesem Abstande von dem Naseneingange
bemerkt man auf der Nasenscheidewand eines erst kurze Zeit im Be-
triebe arbeitenden Mannes eine grauweifl verfirbte Stelle, welche fast
kreisrund ist und einen Durchmesser von 0,5—1,0 cm hat. Aus der
verfirbten Partie wird in einigen Tagen eine deutliche Geschwirs-
fliche; allmihlich geht das Geschwiir in die Tiefe, um in der Regel
nach mehreren Tagen, Wochen, Monaten zur Perforation der Nasen-
scheidewand zu fithren. Dieser Vorgang spielt sich naturgemifl ver-
schieden schnell ab. Bei einzelnen Arbeitern war die Verfirbung
bereits am zweiten Tage nach dem Eintritt in die Fabrik nachzuweisen;
ob die Atzwirkung der chromsauren Salze noch friiher erfolgt, vermoégen
wir nicht zu sagen, weil wir nicht Gelegenbeit hatten, Arbeiter am ersten
Tage ihres Eintritts in den Betrieb zu untersuchen. Auffallend war uns
aber in dieser Beziehung die Angabe einzelner Leute, daB sie bereits am
ersten Tage, nachdem sie in der Fabrik zu arbeiten begonnen hatten,
starkes Nasenbluten gehabt hdtten. Was die Geschwiirsbildung und
schliefliche Durchlécherung betrifft, so waren bei 12 Arbeitern bereits
acht Tage nach deren Eintritt in den Betrieb Geschwiire deutlich zu
erkennen, ein Arbeiter zeigte sieben Tage nach seinem Eintritt
in die Fabrik eine Durchlécherung der Nasenscheidewand; bei
einem Arbeiter, dessen Nasenscheidewand vier Monate lang keine Lésion
hatte erkennen lassen, hatte sich die Perforation innerhalb eines Zeit-
raums von acht Tagen, bei zwei anderen Arbeitern, welche ebenfalls
lingere Zeit verschont geblieben waren, innerhalb eines Zeitraumes
von 14 bzw. 15 Tagen entwickelt.”

Ahnliche Beobachtungen finden sich bei allen Autoren. Ich kann
dieser Beschreibung nichts hinzufiigen. Sie stimmt genau mit dem,
was ich selbst erfuhr und beobachtete (vgl. S. 85 u. f.).

1) Hermanni hat genau die gleiche Vorstellung von der Entstehung der
Geschwiire wie Rudloff, mit dem er zusammengearbeitet hat.
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Ich gebe zuniichst die schematische Abbildung von vier Chromat-
geschwiiren (Abb. 3—6), welche Dr. R. Fischer —als eine gemeinsame
Bearbeitung des Stoffes beabsichtigt war — auf meinen Wunsch hat
nach lebenden Chromarbeitern zeichnen lassen.

)

Abb. 81 Kleines Gesehwiir noch ohne Perforation: Abb, 9: Mit Pevforation;
Abho 4 und 6: Grofie, alte Perforationen.

Selbstverstindlich spielen Bakterien bei der Zerstérung des Gewebes
cine sekundire Rolle. Wichtig ist, dafl nie durch Einsinken der Nasc
Entstellung eintritt, daB die ausgeheilte Perforation ganz schmerzlos
und symptomlos ist, dafl niemals iibler Geruch aus der Nase beobachtet
wurde, und daB der Geruchsinn fast stets erhalten blieb. Ein Beispicl
von Verlust des Geruchsinns siehe bei Delpech und Hillairet,
(Ann. I’Hyg. Bd. XXXI, S. 19). Nach dem Bericht der Chemikal Work
Jommittee of Inquiry 1873 wire ganzer oder teilweiser Geruchsverlust
in vielen Fillen zu beobachten — doch widerspricht dies den sonstigen
Erfahrungen. Ich habe leider versiumt, diesen Punkt zu priifen.

In der Regel machen die Nasengeschwiire nur geringe Beschwerden,
ja ofters entwickeln sie sich, ohne dal der Patient etwas davon merks.

Es meldet sich hochst selten ein Arbeiter deswegen beim Arzt,
wie mir ganz allgemein versichert wurde.
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In anderen Féllen wird iber heftiges Niesen, Nasenbluten, leichtes
Stechen und Brennen und allerlei kleine Beschwerden geklagt, die durch
die Verkrustung des sich entwickelnden Geschwiires bedingt sind.
Nur ausnahmsweise sind stérkere subjektive Beschwerden beschrieben,
besonders bei kaltem Wetter.

Die Héaufigkeit der Nasengeschwiire ist von allen Autoren, die
darauf achteten, sehr grof3 gefunden worden, sowie es sich um Arbeiter
handelt, die mindestens ein Jahr in dem Betrieb tétig waren. Die
einzelnen Angaben finden sich bei Fischernach den Originalanfithrungen
Hermannis, Burgharts, Wutzdorffs und Wodtkes. Zwei Drittel
der Arbeiter haben mindestens perforierte Nasen, ganz gesunde Nase
kaum einer.

Fischers Statistik ergibt auf 100 Arbeiter in sechs Chromatwerken
in einem Jahr0,2;3,8;4,9;8,4;15,6; 21,4 neue Nasenperforationen an.
Die hochsten Zahlen werden auf starken Arbeiterwechsel zuriickgefiihrt.
Keine Nasenperforation war mit Arbeitseinstellung verbunden. Bei
langerer Beschaftigung ist die Perforation schwer zu vermeiden. 71,4 9
der im Jahre 1909 in den Chromatbetrieben beschiftigten Personen
hatten perforierte Nasenscheidewand.

In dem Betrieb A betrigt die Zahl der jahrlichen neuen Per-
forationen fast genau so viel wie die Zahl der neu eingestellten Arbeiter,
d. h. alle neu eingestellten Arbeiter erwerben eine Perforation im Laufe
eines Jahres, in anderen (Betrieb J, vgl. unten S. 104) kommen Per-
forationen fast nicht mehr vor.

Die neueste Arbeit itber Chromgeschwiire ist die Dissertation von
Gilbert Fidao 1),

Sie beschreibt Nasenscheidewandperforation bei Arbeitern, die
das franzosische Pulver J darstellen, das bichromathaltig .ist. Die
Krankengeschichten bringen nichts wesentlich Neues. In der einen
sind einmal Magenschmerzen erwihnt.

Die oft ventilierte Frage, ob das Tabakschnupfen auf die Ent-
stehung der Geschwiire von EinfluBl ist, wird von den Autoren immer
wieder verschieden beantwortet. Bécourt und Chevallier, Delpech
und Hillairet, ebenso Bresgen haben sich fiir die Schnupfwirkung
ausgesprochen, Wutzdorff, Burghart, Wodtke, Hermanni und
Rudloff behaupten, ,,daB die Tabakschnupfer unter den Chromat-
arbeitern genau so wie die anderen Arbeiter sehr betrichtliche Durch-
locherung der Nasenscheidewand haben kénnen®.

Ich habe mich auch nicht von der Wirkung des Schnupfens iiber-
zeugen konnen. Theoretisch miifte Schnupfen einen gewissen Schutz
verlethen — wird allerdings mit schmutzigen Hinden geschnupft
und im Glauben an die Schutzwirkung des Schnupfens verniinftige

sonstige Vorsicht verachtet, so kann die entgegengesetzte Wirkung
eintreten !

) Fidao, Gilbert, Contribution & I'étude de 'uleére perforant nasal. Thése
de Paris 1910.

Lehmann, Chromate. 9
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Burghart berichtet, daBl 1894 wvon ,,24 gemusterten Chrom-
arbeitern in Anhalt 22 wegen Zerstérung der Nasenscheidewand dem
Landsturm zugewiesen wurden und zwei wegen noch nicht sehr hoch-
gradiger Nasenerkrankung auf 1 Jahr zuriickgestellt wurden*. — ,,Im
selben Jahre 1894 kamen 84 Chromarbeiter zur Vorstellung im Aus-
hebungsgeschéft, von denen erwiesen sich nur 2 als gesund; einer litt
an Zuckerharnruhr, 74 waren chromkrank und unbrauchbar, und
zwar T4 wegen Verschwirung der Nasenhshlen, drei wegen chronischer
Leiden der Atmungsorgane, vier wegen beiden. Die weitaus meisten
dieser Leute sahen blafl und krénklich aus. Bei sechs Leuten lie8 sich
Lungenspitzenkatarrh nachweisen, einzelne machten den Eindruck (!)
chronischer Nierenkrankheit (Oberstabsarzt Dr. Kanzow)‘. Burghart,
der dies berichtet (S.209), weist darauf hin, daB diese Ergebnisse den
AnstoB zu energischer Uberwachung der Chromatbetriebe in ganz
Deutschland gegeben haben. Weiter unten (S. 210) sagt Burghart
allerdings, daB er in den beiden Anhaltschen Fabriken keinen kachek-
tischen Arbeiter gesehen habe, ,,was allerdings die Folge der voraus-
gegangenen Ausmerzung Schwerkranker gewesen sein kann.

Ob man wirklich einen Arbeiter, der eine ganz oder annihernd
ausgeheilte Chromatperforation der Nasenscheidewand hat, als
militdruntauglich bezeichnen darf, ist mir mehr wie zweifelhaft.
Zugegeben, dall er auf jeder Seite 1—2 qem staubauthaltende Fliche
weniger hat, so scheint mir doch der tadellose Kriftezustand der Mehr-
zahl der Chromatarbeiter, die ich sehen konnte, zu heweisen, daBl eine
Nasenperforation keine wesentliche Schidigung fir die Aus-
iibung des Soldatenberufes darstellt. Wissen doch viele Menschen
itberhaupt nicht, dall sie eine solche Perforation haben, und leisten
damit schwere Fabrikarbeit.

Etwas anderes natiirlich wire es mit der Kachexie; mit dieser
Beobachtung steht aber Kanzow ziemlich ganz allein, und ich werde
diesen Punkt unten weiter besprechen.

Warum in der Nase fast nur das Septum, und zwar das
knorpelige Septum, befallen wird, warum der Proze zum Still-
stand kommt, wenn ein ungefihr 1,5—2 cm langes und 1 c¢m breites
Stiick Knorpel verschwunden ist, warum eine obere Knorpelspange
am Nasenriicken immer stehen bleibt, warum der Knochen des Vomer
nur in relativ seltenen Fillen angegriffen wird und nur &uBerst selten
starke Eiterungsprozesse und Nekrose auftreten, warum der hautige Teil
des Septums immer frei bleibt, und nur in seltenen Fillen Geschwiire
gegeniiber der Perforationsstelle an den seitlichen Nasenfliigeln und am
vorderen Teil der unteren Muschel vorkommen, hat selbstverstindlich
viele Forscher beschéftigt. Von den gegebenen Erklirungen, die in der
Regel beanspruchen, in einseitiger Weise alles zu erkliren, diirfte keine
vollstéindig ausreichen. Vielmehr ist es mir wahrscheinlich, daf eine
Kombination der Erkldrungen im wesentlichen eine richtige Deutung
fiir den Prozeli liefert.
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Schon Clouet hat bei Chevallier und Bécourt die Nasenge-
schwiire auf die Einatmung der chromatbeladenen Dampfe geschoben
— der bohrende schmutzige Finger spielt daneben eine untergeordnete
Rolle. Delpech und Hillairet stehen auf dem. gleichen Standpunks.
Zur Erkldrung der Lokalisation bringen sie etwa folgendes vor: Anfangs
entsteht ein Schnupfen, die Schleimhiute schwellen, legen sich anein-
ander, die Schwellung verklebt die Nase im Niveau der unteren Muscheln,
die gendherten Schleimhéute fixieren Chromatstaub. Dabei bleibt
aber doch vollkommen unverstindlich, warum nicht auch die Nasen-
muscheln erkranken. Durch Fall 34 wollen sie beweisen, daf3 besonders
weite Nasenkanéle die Entstehung der spezifischen Nasenentziindungen
hintanhalten, wéahrend alle mir bekannt gewordenen Fille gerade
bei verbogenem Septum auf der Seite eine stdrkere Erkrankung
zeigen, wo die Nase weit ist und der Luftstrom leicht durchgeht.

Die folgende Zeichnung gibt nach dem anatomischen Atlas von
Sobotta ein Bild von der Scheidewand der Nase nach Entfernung der
rechten Nasenhélfte mit Eintragung der Eckerschen Linie.

Diese Autoren finden auch in dem Aufhéren der Krankheitssym-
ptome nach dem Durchbrechen der Nasenscheidewand einen Beweis fiir
ihre Theorie. Es hére jetzt die Gelegenheit zur Verklebung und zur
Chromatauflagerung auf und damit auch ein weiteres Umsichgreifen
der Entziindung.

Delpech und Hillairet haben daneben (wie spater Burghart)
die Diinnheit der Septumschleimhaut, ihre Driisenarmut und Sekret-
armut als Ursache angeschuldigt. Rudloff hat an Hand von anatomi-
schen Praparaten widersprochen und angegeben?), daf die gefdhrdete
Stelle reich mit Driisen ausgeriistet sei. (Das Sekret der Driisen soll
kein Muzin enthalten, sondern seréser Natur sein ,,und die chromsauren
Salze nicht wegspiilen, sondern lésen*.) Hajeks Angaben (Virch.
Arch. 122, S. 497) stimmen damit. Rudloff findet die Erklirung fiir die
Lokalisation in dem Umstand, dafl der vordere Teil des Septums mit ver-
horntem Epithel bedeckt sei, ebenso der zum Nasenriicken gehorige Ab-
schnitt. Dadurch sind sie gegen die Atzwirkung der Chromate geschiitzt.
Die Plattenepithelgrenze bildet auf dem Septum eine Linie vom vorderen
Rand des Nasenbeins zum vorderen Nasenstachel des Oberkiefers
(Ecker). ,,Die von Flimmerepithel bekleidete Partie ist der Zer-
storung meist vollstdndig preisgegeben.” Weiter gibt Rudloff noch
an: ,,Wie fiir jene Stellen der Nasenscheidewand erweist sich das ver-
hornte Epithel auf dem vorderen Ende der unteren Muschel und dem
Anfangsteile des unteren Nasenganges auch fiir diese Region als Schutz-
einrichtung; denn wenn auf der lateralen Nasenwand ein Geschwiir
entsteht, so breitet sich dieses wohl in der Richtung nach den Choanen,
nicht aber nach dem Naseneingang zu aus.‘

1) Sorgfiltiges Studium der ausfithrlichen neuen Darstellung des Geruchs-
organes von Kallius (in Bardeleben, Handbuch der Anatomie) ergibt das Zu-
treffende der Rudloffschen Angaben. Nur ist individuell der Umfang des Platten-
epithelbereichs verschieden groB.
9k

-
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Abb. 7 gibt einen Uberblick iiber die Zusammensetzung der
Nasenscheidewand.

Auch die mechanischen Momente sind frith, und zwar schon
(Ann. d’hygiéne, Bd. 45, S. 215) von Delpech und Hillairet neben
den anderen Erkldrungen herangezogen. Es wird dort ganz richtig aus-
gefithrt, dal der eingeatmete Luftstrom die Nasenscheidewand an der
Stelle trifft, wo das Geschwiir sitzt, und daB er dort seine #tzenden
Partikelchen ablagert. Poincaré hat 1886 in seinem Lehrbuch ,,Traité
d’hygiéne industrielle” diesen Standpunkt ebenfalls vertreten. ,,Die
schiefe Richtung, welche der Nasenfliigel dem Inspirationsstrom gibt,
lenkt diesen in gerader Linie auf die Scheidewand zu. Die gereizte
Schleimhaut schwillt immer mehr und mehr an und fingt an dem
bezeichneten Punkte alle Teilchen des Kaustikums.*

Abb. 7. Schema der Zusammensetzung der Nasenscheidewand nach Sobotta.

Unabhéngig von dieser Erklarung hat mein Schiller Bamberger?)
1902, gestiitzt auf die physiologischen Arbeiten iiber die Richtung des
Inspirationsluftstroms von Paulsen (1882) und Kaiser (1890) die
gleiche Erklarung gegeben. Wie beifolgendes Schema von Paulsen
zeigt, prallt der groBte Teil der Inspirationsluft schief aus das Septum,
ungefihr an der Stelle, wo wir in der Tat das Geschwiir beobachteten,
und wird dann, nachdem sein Staubgehalt dort deponiert ist, auf den
gezeichneten Wegen weiter geleitet. Die rechte Héilfte des Bildes
(Abb. 8) zeigt eine Aufsicht auf die durch das Septum geschlossene
Nasenhilfte, die linke Hilfte gibt das Bild bei Wegnahme des Septums.

Es unterliegt mir keinem Zweifel, dal} diese mechanische Erklarung
nicht ausreicht. Denn wenn das Septum zerstort ist und nicht mehr die
Chromatteilchen abfiltriert, so miiBite die iibrige Nase erkranken, wenn

1) Bamberger, Mimnchener med. Wochenschr. 1902, Nr. 51.
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sie ebenso erkrankungsfahig wire wie das Septum. Und ich muf}
Rudloff recht geben, wenn er auf anatomische Verhéltnisse, speziell
die Epithelauskleidung grofien Wert legt. Dabei wird aber nicht zu
bestreiten sein, da auch den Uberlegungen von Delpech und Hillairet,
Poincaré und Bamberger eine grofle Bedeutung zukommt. Ich
mochte, ihre beiden Erkldrungen zusammenfassend, die Entstehung des
Geschwiirs so erkliren, dafB ich sage: Die Geschwiirsbildung findet
an der Stelle statt, die 1. am stérksten von den Chromatteilchen ge-

Abh. 8. Weg der Luftin der Nasenhihle. Rechis ist der Weg an den Muscheln,
links am Septum zu schen.

troffen und 2. durch Bedeckung mit Zylinderepithel fiir die Erkrankung
hervorragend disponiert ist!). In der Mehrzahl der Nasen findet sich auBler
dem Septum keine fiir die Chromaterkrankung hervorragend disponierte
Stelle.

Den Streit, ob der mit dem Finger in die Nase gebrachte Chromat-
schmutz oder die Inhalation von ,,Chromatdimpfen‘* und Chromatstaub
an dem Proze schuld ist, méchte ich mit Rudloff dahin beantworten,
dafl unzweifelhaft der Staub und die Dampfe die wichtigste Rolle spielen,
ohne daB ich bestreite, dafl der Finger gelegentlich eine Hilfsrolle
sowohl in mechanischer als in chemischer Richtung spielen kann.
Wir werden aber in Abschnitt 115 und Abschnitt III1.¢ sichere Motive
finden, die dafiir sprechen, dafl der Luftstrom vollstdndig zur
Erzeugung der Geschwiire ausreicht.

1) Inwieweit auch die schlechte Erndhrung namentlich der zentralen Partien
des (gefiiBlosen!) Nasenknorpels, auf dem das Geschwiir beginnt, an der Lokalisa-
tion schuld ist, kann ich nicht ganz beurteilen.
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Bei dem AbschluB meiner Arbeit machte mich Herr Dr. Ernst

Seifert, damal

s Medizinalpraktikant an der hiesigen Anatomie,

darauf aufmerksam, dafl an der typischen Stelle des Chromatgeschwiirs
das sog. ,Jacobsonsche Organ® bei Mensch und S#ugetieren liegt.

Sti

Knorpelige
Scheidewand

Jacobsonsches =~
Organ

Scheidewand

rnhohle ----f-4--

---... Kno6cherne Scheidewand

- Oberkieferfortsatz
des Nasen-Knorpels

- - = -—~- Oberkieferanteil
! der kndchernen
T Nasenscheidewand
1
]
1
1

Hiutige

Abb. 9. Ansicht des Nasensystems mit dem Jacobsonschen Organ

von der Seite gesehen nach Kallius.

Eine genaue Vergleichung der Literatur ergab in der Tat, wie beifolgende
Figur zeigt, die vollkommene Richtigkeit dieser Angabe. Etwas nach

Abb. 10. Frontal-
schuitt durch das
knorpelige Septum
mit dem Jacohson-
schen Organ, rechts
ist die Offnung,
links ein  Quer-
schnitt getroften.
(Nach Toldt)

fur das Aufhoren
Knorpelstiicks.

innen und oben von der Wurzel des ersten Schneide-
zahns zeigt die Schleimhaut des Septums eine kleine
Einsttlpung, die Abb. 9 nach Toldt angibt. Es
scheint mir in der Tat nicht unmoéglich, daB sich in
dieser Schleimhautausbuchtung Chromat festsetzt
und die an dieser Stelle besonders diinne Bedeckung
des Septums leicht durchétzt. Abb.10. Das Jacobson-
sche Organ ist ein rudimentéres Riechorgan, das
beim Fotus des Menschen stets vorhanden, beim er-
wachsenen Wiederkéuer noch sehr deutlich zu sehen
ist, und das auch bei vielen erwachsenen Menschen
noch deutlich demonstriert werden kann. Bei anderen
scheint nur noch eine Andeutung vorhanden zu sein;
diese entbehren dann einer besonders schwachen Stelle
in der ohnehin schwachen Septumregion.

Es ist unverkennbar, daB das Geschwiirchen etwa,
an der Stelle des Jacobsonschen Organs zu beginnen
pflegt — mehr mochte ich nicht behaupten.

Nirgends finde ich eine befriedigende Erklérung
der Reizsymptome nach Zerstérung des nekrotischen

Poincaré sagt zwar dariiber:
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Man begreift, warum mnach einmal zustande gekommener
Perforation die Schmerzen und alle Symptome des Schnupfens wie mit
einem Zauberschlage verschwinden, weil eben nur noch ein grofes Loch
vorhanden ist, das nicht weiter zerstért werden und das Kaustikum zu-
ritckhalten kann, und weil auch die Schleimhaut sich endlich an eine
Reizursache gewohnt, die nur voriibergehend ist.

Ich glaube, daf3 zunéchst in den iiblichen Schilderungen mit dem
»Zauberschlag® etwas Unfug getrieben wird. Heute wenigstens
kommen die meisten Perforationen so langsam zur Entwicklung, daf3
der Arbeiter keine Ahnung hat, ob ihm die ,,von Schmerz erlosende
Wohltat der Perforation schon zuteil geworden. Ich méchte glauben,
dall es bei den fritheren akuten Perforationen der Druck des nekro-
tischen von Borken bedeckten Gewebes war, was den Schmerz, und
die AbstoBung der driickenden Borke, was die Erlosung bedingte.
Dafl die Erkrankung, nachdem die Perforation eine gewisse Grifle
erreicht hat, stehen bleibt, ja daB die Rénder heilen, deute ich so,
dafBl der durch die Wundreaktion vaskularisierte Knorpelrand nun besser
erndhrt und daf er durch Plattenepithel und Narbengewebe geschiitzt ist.
DaB nicht weitere Teile der Nase erkranken, wenn das Chromat nicht
mehr an der fraglichen Stelle deponiert wird, erklédre ich durch die
Annahme, daB3 beim normalen Menschen und bei nicht extremer Chrom-
zufuhr die tibrigen Teile der Nase nicht wesentlich empfindlicher
gegen Chromat sind als die Conjunctiva, die Lippen, die Mund- und
Rachenschleimhaut.

Es erkrankt also die fragliche Stelle aus dreifachem Grunde, einmal
wird sie in ganz besonders starker Weise bei der Inspiration getroffen,
zweitens aber ist sie besonders empfindlich wegen des Mangels an Platten-
epithel, und drittens scheint sie wegen ihrer zentralen Lage auf dem
Knorpel schlechter geschiitzt als mehr an der Peripherie gelegen.

Unbestritten ist, daf auch andere die Nase treffende chemische
Schidigungen ganz dhnliche Geschwiire hervorbringen; so hat Dr. Paul
Miller 1), prakt. Arzt in StafBlfurt-Leopoldshall, gefunden, daf .das
Mahlen von Kalisalzen, Kainit, Karnallit, Kieserit, Sylvinit und Stein-
salz allerdings langsam Katarrh, Geschwiire und Perforation am Septum
hervorbringt. Von 165 Mann hatten 42 alte Perforationen, 9 frische
Geschwiire, 45 Nasenkatarrh, 69 gar nichts.

Mackenzie hat an acht Frauen in einer Salzfabrik eine schwere
Perforation und 3 leichtere Erkrankungen deér Nase festgestellt —
wihrend Fischer zwei Mitteilungen von Precht aus dem Salzwerk
Neu-Staffurt und von der Konigl. Berginspektion zu Vienenburg
bringt, nach denen nichts Ahnliches beobachtet werden konnte.

Beschrieben ist Perforation durch Zementstaub durch Foulerton
(Zeitschr. f. Gewerbehyg. 1906,S. 52) undneuerdings durch K oe 1sch 2),der

1) Miiller, Vierteljahrsschrift f. gerichtl. Medizin, Bd. X, 1895, S. 381.
?) Koelsch, Gesundheitliche Erhebungen in bayr. Zementfabriken 1911.
(Aus den Berichten der bayr. Gewerbeinspektoren.)
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1911 10 Septumperforationen bei bayrischen Zementarbeitern fand,
d. h. bei 1,7 9%, der Untersuchten.

Delpech und Hillairet haben auch an vier Schwein-
furtergriinarbeitern solche gefunden (Annal. d’hygiéne, 2. Serie, Bd. 45,
S. 40, 1876), bei Kokainschnupferinnen, den Opfern einer neuen Form
des Kokainismus (Deutsch. med. Woch. 1913, Nr. 2), sind solche kon-
statiert, Fidao (a. a. O.) hat auch bei Arbeitern, die mit dem chromat-
freien Schwarzpulver und WeiBpulver beschiftigt waren, zwei voll-
stdndige bzw. zwel beginnende Perforationen gesehen, ebenso an zwei
Trinitronaphthalinbrechern und an einem Kupfer- und Stahldreher,
der seine Metallbohrer mit konzentrierter Schwefelsdure befeuchtet
anwendet. Dabei wird zu fragen sein, ob in den letzteren Fillen die
Chromatschidigung sicher ausgeschlossen ist.

Auch ohne spezielle Einwirkung bestimmter Chemikalien konnen
ganz dhnliche Geschwiire und Perforationen auftreten wie beim Chrom.
Weichselbaum?) (1882) und Hajek (1890) haben wohl zuerst genaue
pathologisch-anatomische Untersuchungen an groBem Material {iber
das perforierende Nasenscheidewandgeschwiir angestellt. Was Hajek
itber die klinische und pathologische Erscheinung, iiber die fast fehlenden
Symptome im Leben, tiber die Lage, Form, Grenzen und Stadien
des spontan perforierenden Nasengeschwiires sagt, paBt absolut fiir
das Chromatgeschwiir, obwohl die Chromitiologie firr die allermeisten
seiner Fille sicher ausgeschlossen ist und das Wort Chromat in seiner
Arbeit gar nicht vorkommt. Er weist darauf hin, dafl die Mucosa des
Septum cartilagineum von zahlreichen Schleimdriisen mit weiten
Offnungen durchsetzt sei, die bis ganz nahe an das Perichondrium vor-
dringen und leicht reizende Substanzen aufnehmen, daBl das Septum
die Pradilektionsstelle fiir Nasenblutungen darstelle, jedes Nasenbluten
aber auch die Schleimhaut schidige. Endlich betont er die Zuging-
lichkeit dieser Stelle fiir den bohrenden Finger.

Wenn er aber im weiteren davon spricht, daf der Mangel an
flimmerndem Zylinderepithel an der Geschwiirstelle (es ist dort nach ihm
Plattenepithel vorhanden!) die Wegschaffung der Fremdkérper er-
schwere, so befindet er sich mit den Tatsachen im Widerspruch.
Syphilitischen oder tuberkulésen Ursprungs waren die Geschwiire ganz
selten, es wurden aber massenhaft Kokken, Strepto- und Staphylokokken,
und eine schlecht farbbare Bagzillenart?) gefunden. Sicher spielen
sekundare bakterielle Infektionen auch bei den Chromatgeschwiiren
eine wichtige Rolle fiir die Beeinflussung des Verlaufs. Die siimt-
lichen Beobachtungen sprechen wieder ganz deutlich dafir, daf
die knorpelige Nasenscheidewand gegen mechanische, chemische
und bakterielle Schiadigungen in ihrem zentralen Teil besonders schlecht

1) Weichselbaum (Allg. Wiener Med. Zeitung 1882, Nr. 34/35), Hajek
(Virchows Arch. 122, S. 497); die &#ltere klinische Literatur: Voltolini, Ro8-
bach vergl. bei Hajek.

2) Diese Bazillen erinnern etwas an Bangs Nekrosebazillus nach der
Beschreibung, z. B. Nichtwachsen in aeroben Kulturen.
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geschiitzt ist und zur Nekrose neigt, auch wenn der Luftstrom keine
besonderen Schadigungen hintragt.

Zuckerkandl hat in einer groBeren Arbeit (Mediz. Jahrbiicher
1880, S. 67) iber 150 Sektionen der Nasen an Material der Wiener
Anatomie — also an Leichen von Menschen, die an den verschiedensten
Krankheiten gestorben waren — berichtet.

Achtmal wurden Perforationen des knorpeligen Septums gefunden.
Uber die Ursache dieser Perforation gibt er nichts an. Seine Beschreibung
der pathologisch-anatomischen Vorginge deckt sich vollkommen mit
dem, was die Autoren iiber das Chromgeschwiir angeben, und braucht hier
nicht wiederholt zu werden — es scheint also die spontane Nasen-
septumperforation nicht eben selten, so daf nicht jede vereinzelte
Perforation bei einem Industriearbeiter eine Industriekrankheit zu
sein brauchte! Nebenbei spricht dies dafiir, daB die Nasenperforation
keine ernste Gewerbekrankheit, keine dauernde Gesundheitsschidigung,
keinen Anlaf} fiir Befreiung vom Militdr darstellt.

Was ich iiber Frkrankung anderer Nasenpartien — aufler dem
Septum — finden konnte, ist etwa folgendes:

Die von Dougall 1) an den Nasenfliigeln und am Kehlkopf beobach-
teten Geschwiire sind nach Einsicht des Originals nicht einwandfrei, er
sah dieselben nicht selbst!

Nach I. N. Mackenzie ?) entsteht neben der Durchlécherung
der Scheidewand hier und da auch ein Geschwiir an den unteren
Muscheln, im Nasenrachenraum, im unteren Teil der Rachenhohle, ja
es kann eine eitrige Entziindung der Paukenhohle durch Fortpflanzung
durch die Ohrtrompete entstehen.

Burghart berichtet von den offenbar sehr schlecht geschiitzten
Anhaltschen Chromarbeitern aus der Mitte der 90er Jahre von zwei
Fillen von Geschwiiren an der unteren Muschel, so S. 210.

DaB Newmann 3 neben einer Septumperforation einmal ein
Adenokarzinom der unteren Muschel gefunden hat, braucht keine ge-
meinsame Atiologie zu bedeuten.

¢) Mund, Rachen, Speisershre,

Uber Geschwiire im Rachen, die Ahnlichkeit mit syphilitischen
Geschwiiren haben sollen, konnten Delpech und Hillairet nichts
beobachten. Sie bezweifeln den Fall von Heathcote (vgl. S. 4).

Mackenzie erklart dagegen Geschwiire in Pharynx, Trachea und
Bronehien fiir hiufig.

Ein Fabrikant erzihlte Wutzdorff, dafl ein Arbeiter Geschwiire
am Gaumen und im Rachen gehabt habe.

Wutzdorff berichtet einen Fall von Speiserdhrenveridtzung
(1887), Tod durch Narbenbildung. Burghart sah einige Gaumen-

1) Dougall, The Lancet 1871, 2. Dez., Nr. 25—27.
?) Mackenzie, Philad. med. Times, 14, 1884, p. 613.
3) Newmann, Intern. Zentralbl. f. Laryng., Rhin. 1891, Nr. 7, 300.
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geschwiirchen; Wolff beobachtete frither — aber schon seit Jahren
nur mehr hochst selten — kleine Geschwiire in Mund und Rachen.

Hermanni sah in Mund- und Rachenhohle von Chromatarbeitern,
obwohl er sorgfdltig auf ihre Beschaffenheit achtete,
nur einmal Geschwiire, die moglicherweise luetischen Ursprungs waren.
Es sind also diese Geschwiire ohne praktische Bedeutung in der
Gegenwart.

d) Augen und Ohren.

Augenstorungen sind selten in der Literatur erwidhnt, am haufigsten
noch #ufBerliche Lidgeschwiire — die bei der Zartheit und Faltung der
Lidhaut leicht verstdndlich sind —und Conjunctivitis; Keratitis scheint
selten.

Mosqueron?) soll nach Virchow-Hirschs Jahresbericht sieben
Fille von Conjunctivitis bei Stubenmalern, die Kaliumbichromat ver-
wendeten, beschrieben haben — es handelt sich aber tatséchlich um
Hautgeschwiire und Ekzeme, nur ganz nebenbei um Augenreizungen bei
Chromatanilinschwarzfarbern!

Napias ?) hat bei Photographen, die mit Chromaten arbeiteten,
leichte Augenentziindungen beobachtet.

Burghart hat unter 288 Arbeitern 10 mal, unter 134 2mal Conjunc-
tivitis gesehen.

Hermanni sah in 215 Jahren an 257 Arbeitern 13 voritbergehende
Fille von Arbeitsunfihigkeit wegen Bindehauterkrankung.

Hermanni beobachtete 13 Fille von Conjunctivitis auf 257
Arbeiter in 2V, Jahren, meist durch Verspritzen heifler Lauge, also
zwei auf 100 pro Jahr.

Fischers Statistik gibt im Durchschnitt der letzten 10 Jahre
traumatische Augenentziindungen im Werke A

bei den Chromaten . . . . . 2,69

bei den Sduren . . . . . . . 24

bei den Alkalien und Erden . 1,2
an.

Es ist interessant, dafl die Chromatzahlen seit 1888 in viel starkerem
MaBe gefallen sind, als die anderen.

In einer grofen Chromatfabrik sind nach Fischer von 1891/92
bis 1911 an 889 insgesamt beschéftigten Chromatarbeitern 26 Augen-
erkrankungen mit Arbeitsunfdhigkeit beobachtet worden oder auf 50
durchschnittlich jahrlich beschéiftigte Arbeiter 1,4. Von den 26 Erkran-
kungen sind 20 Conjunctivitis, 6 Keratitis. Uber die Schwere und den
Ausgang der letzteren Erkrankung fehlen Angaben.

Mackenzie®)hat 1884 auch Mittelohreiterungen bei Chromarbeitern
beschrieben — das Original ist mir unzugénglich. Hermanni meldet

1) Mosqueron, Des accidents développés chez des ouvriers teinturiers
par Pemploi du bichromate de potasse. Thése de Paris.

?2) Vgl. Duchesne und Michel, Ref. in Vierteljahrsschr. f. gerichtl. Medizin
1884, S. 374.

3) Mackenzie, Annales des mal. de loreille et du larynx, Sept. 1884.
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nichts von Ohrenerkrankungen. Es kommen Entziindungen des dufleren
(Gehérganges, Katarrhe des Trommelfells und Mittelohrkatarrhe nach
Ropkel) vor; das erste und zweite ist begreiflich, das dritte offenbar
sehr selten.

Es wird aber niemals merkwiirdig sein, wenn bei eitriger Septum-
perforation auch einmal eine Mittelohrentziindung auftritt — ebenso
kann aber auch einmal ein Chromarbeiter eine Mittelohrentziindung
bekommen, die nichts mit dem Chromat zu schaffen hat.

e) Respirationsapparat.

Hermanni hatte keine Veranlassung, Kehlkopfuntersuchungen
vorzunehmen. Er gesteht aber, es konnen schmerzlose Kehlkopfgeschwiire
unbemerkt geblieben sein; die Literatur bringt nichts Bestimmtes,
nach der englischen Fabrikenquéte von 1893 sind auch im Kehlkopf,
in der Luftrohre und deren Verzweigungen Geschwiire vorgekommen.

Bécourt und Chevallier erfuhren nichts von Respirations-
storungen. Zuerst beschrieben Delpech und Hillairet Lungen-
symptome: ein mehr oder weniger starkes Oppressionsgefithl, das
manchmal bis zur Orthopnoe fithrte, kiirzer oder linger dauerte, auf-
horte und sich mehrfach wiederholte, gewodhnlich bei Nacht stéirker
war als bei Tage, von Husten und Auswurf von verhirtetem Schleim
begleitet war. Von 11 Arbeitern in Argenteuil litten 5, nachdem sie
einige Tage in der Fabrik beschiftigt waren, an dieser Dyspnoe, obwohl
sie in verschiedenen Teilen der Fabrik beschéftigt waren. Hervorzuheben
ist aber, daB Delpech und Hillairet bemerken, daf sie diese Respira-
tionsstorungen nur nach den Berichten der Arbeiter schildern und sie
nicht selbst gesehen haben. Besonders wichtig ist der allerletzte Satz, der
darauf hinweist, da} diese Storung nur in einem Werk, das heute
geschlossen ist, beobachtet wurde; in diesem Werke wurde
Salpeter zur Erzeugung der Chromate verwendet und dabei
treten nitrose Gase auf;es konnten also diese Erkrankungen damit
zusammenhéingen. Bei den meisten Arbeitern waren die Stérungen
nur voriibergehend, als ob Gewshnung eintrete. Die Chromatfabriken
wurden in Frankreich durch Verordnung vom 31. Mai 1833 in die
zweite Klasse der gesundheitsschiidlichen Betriebe gereiht, wegen der
nitrosen Gase, die sie damals verbreiteten.

Hermanni fand die Erkrankung der tieferen Atmungswege
an 257 Arbeitern in 214 Jahren nicht besonders zahlreich. In derStatistik
sind 27 Fille aufgefiihrt, davon betreffen 5 akute Lungenentziindungen,
1 Rippenfellentziindung, die iibrigen Bronchialkatarrh; ,,zwei von den
letzteren bekamen Asthma, welches bestehen blieb und noch heute
besteht, trotzdem die Erkrankten schon lingere Zeit nicht mehr mit
Chromat in Berithrung gekommen sind*. Ich habe auch von Asthma
durch Chromatarbeit gehért, welches sich aber mit Aufgabe derselben

1) Ropke, Die Berufskrankheiten des Ohres und der oberen Luftwege.
Wiesbaden 1902.
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besserte oder verlor. ,,Die Erkrankungen der Luftwege®, schlie3t
Hermanni, ,sind demnach in der Tat nicht h#ufig, nach meinen
Erfahrungen nicht hdufiger als bei anderen Arbeitern derselben Fabrik,
welche groflen Temperaturunterschieden oder Wind und Wetter aus-
gesetzt sind.

Wutzdorff berichtet aus Leverkusen (a.a. 0.S.334) einige Erkran-
kungen der Luftwege bei Chromatarbeitern — es sollen dies aber Er-
kialtungen gewesen sein.

Burghart erwshnt neben Spitzenkatarrhen (chronischen Leiden)
(S. 209) einige Fille von Bronchialasthma (S. 208); er selbst sah nur
Bronchitis, und zwar nur zwei Fille auf 80; ein Fall von Asthma soll
dagewesen sein.

Die neue Fischersche Statistik ergibt fiir die Mehrzahl der Be-
triebe gar nichts Auffallendes tiber Respirationskrankheiten. Dagegen
zeigt sich, daB sie in einer groBen Fabrik A (Durchschnitt von
1899—1909) absolut und relativ sehr héufig sind.

4lle " kun y

Auf 100 Arbeiter der Chemischen Fabrik A Fallo von Brkrankung dor
kamen in den einzelnen Betrieben: Atmungs- | Verdauungs-
organe organe

Schlosser, Schmiede, Heizer, Bleilter . . . . . 8,6 13,8
Verlader, Verwieger, Hofarbeiter, Fuhrleute . . . 10,7 10,9
Schwefelsgure . . . . . . . . . . .. ... 12,1 11,3
Chlorprodukte und Permanganat . . . . . . . 12,8 13,3
Anilin . . . . . . ... ... 0. 13,1 31,4
Salzséure, Sulfat . . . . . . . . . ... . 13,3 21,4
Atzkali, Chlorkalk . . . . . . . . . .. ... 14,9 12,6
Salpetersdure . . . . . . . . . .. L 21,2 11,1
Chromat . . . . « v « v v v e e 21,2 20,4

Die Atmungsorgane erkranken somit so héufig bei den Chrom-
arbeitern wie in der Salpeterséurefabrikation und weit héufiger wie in
allen anderen zum Vergleich angefiihrten Industrien.

Eine Disposition zu Lungentuberkulose konnte Hermanni nicht
becbachten, auch kein anderer Autor spricht davon. DaB von 84 Ar-
beitern einmal 6—7 Lungenspitzenkatarrh zeigten (Burghart-
Kanzow, S.209) ist nicht ohne weiteres auf das Chrom zu beziehen.
Spéter fanden sich unter 288 Chromarbeitern 2 Bronchialkatarrhe,
noch spéater (auf S.134) keine Respirationskranken.

Das Satzchen in Lewins Toxikologie 8. 139: ,,Die Ausscheidung
der Chromate erfolgt durch Nieren und Darmdriisen und bei Tieren
vielleicht auch durch die Driisen der Luftwege, welche entziindlich
gefunden wurden®, hat eine Reihe von Autoren veranlafit, an die Mog-
lichkeit zu denken, daB die Bronchitis der Chromarbeiter auf reserbiertes
und in den Bronchien wieder ausgeschiedenes Chrom zu beziehen sei.
Diese Annabme ist ziemlich unbewiesen und kaum nétig, da geringe
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Chromatmengen auch die Nase und wahrscheinlich etwas leichter
als die gesunde die perforierte Nase passieren, also direkt in die Bronchien
gelangen konnen.

f) Verdauungsapparat.

Weder Chevallier und Bécourt noch die eifrig die klinischen
Beobachtungen sammelnden Delpech und Hillairet haben irgend-
etwas von Magenstérungen beobachtet, obwohl die letzteren danach
geforscht haben.

Hermanni hat an 257 Arbeitern in zweieinhalb Jahren 12 Er-
krankungen des Verdauungskanals beobachtet. Sie waren meist leichter
und vorithergehender Natur. Es handelte sich zumeist um Durchfille,
welche mit mehr oder weniger erheblichen Schmerzen, in 2 Féllen kolik-
artigen, verbunden waren und in 4—10 Tagen zur Heilung kamen. Er-
brechen wurde nur einmal beobachtet, und in diesem Fall war sicher ein
grober Diiitfehler im heiflen Sommer und nicht das Chromat schuld.

Nach Hermanni ,kamen Erkrankungen des Verdauungskanals
bei den anderen Arbeitern der Betriebe in derselben Fabrik in mindestens
derselben Hiufigkeit vor, es kann also von einer spezifischen Giftigkeit
des Chromats fiiglich nicht geredet werden‘‘. Burghart berichtet nichts
von Verdauungskrankheiten.

Die Krankheiten der Verdauungsorgane stehen nach Fischers
Statistik in den meisten Chromatfabriken niedrig, in A. jedoch meist
auffallend hoch. Sie schwanken aber dort in aufeinanderfolgenden
Jahren von 32,0—9,6, so daf ich die Beweiskraft von Einzelzahlen
nicht allzu hoch anschlagen mochte; der Gesamteindruck ist aber
absolut eindeutig, man mag die Zahlen deuten, wie man will. Niemand,
der an der Statistik mitarbeitete, hatte das geringste Interesse an
diesem schlechten Resultat.

g) Niere.

Uber Nierenerkrankungen im speziellen ist nirgends eine tatsich-
liche Beobachtung niedergelegt, dagegen findet sich bei Wutzdorff
die Mitteilung, dal weder in der Ida- noch in der Marienhtitte noch in
Griesheim Eiweifl oder Zucker im Harn der Arbeiter gefunden wurde.
Burghart berichtet, daf Oberstabsarzt Dr. Kanzow einzelne Arbeiter
den Eindruck chromatischer Nierenkrankheit machten. Tatsédchliches
weil} er nicht zu berichten; in 2 Fabriken soll je ein Fall von Nieren-
krankheit vorgekommen sein. Auch Lewins alarmierender Artikel!)
bringt in der Frage keine tatsichlichen Beobachtungen. Hermanni
hat Nierenerkrankungen nicht gesehen, auch nicht methodisch darauf
untersucht.

Uber Nierenerkrankungen #uBert Fischer, daB in den 6 Chromat-
fabriken seiner Statistik in 6 Jahren nur 2 Nierenerkrankungen vor-

1) L. Lewin: Chemiker-Zeitung 1907, 1076.
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kamen ; bei der einen sei es sehr zweifelhaft, ob es iiberhaupt eine Nieren-
krankheit war (!), bei der anderen soll der Zusammenhang mit der
Chrombeschiftigung zweifelhaft sein. Samtliche Fabrikirzte verneinen
das Vorkommen von Nierenerkrankungen als charakteristische Chrom-
krankheit. In einer Fabrik wurden 60 Arbeiter vom Fabrikarzt mehrfach
untersucht, bei keinem auch nur eine Spur von Eiweifl im Harn gefunden.

h) Allgemeinerkrankung.

Die dlteren Arbeiten weisen gar nichts von Allgemeinerkrankungen
auf. Besonders bestreiten Delpech und Hillairet ausdriicklich, daf3
Allgemeinerkrankungen bestehen, dafl etwa die Ulzerationen zu Allge-
meinerkrankungen fithren koénnen, oder dafl die Nasenentziindung ein
Symptom der Allgemeinerkrankung sei. Das 6fters beobachtete Kopf-
weh kann man meist ganz ungezwungen durch Nasen- bzw. Neben-
hoéhlenreizung erkliren (vgl. Lehmann, Saito u. Madjima’s Selbst-
erfahrungen, Arch. Hyg., Bd. 75, 160). Auch der Wutzdorffsche Bericht
weifl von allgemeinen Stérungen durch Chromat auBerordentlich wenig
zu berichten. Das Aussehen soll im allgemeinen gut, in der Ida- und
Marienhiitte meist sogar blithend gewesen sein. Ein Todesfall, 1886,
infolge von chronischer Verdauungsstérung, Blutarmut und Entkréf-
tung konnte moglicherweise mit der Aufnahme von Chromat in den
Korper zusammengehangen haben. Es koénnte aber auch ein Magen-
karzinom oder dergl. dahinterstecken wie bei so manchem Fall von
,,Altersschwiiche’, ,,Entkraftung® usw. In Griesheim wurde Wutzdorff
ein Tall erzahlt, daB vor Jahren ein Arbeiter neben Gaumen-
und Rachengeschwiiren Allgemeinerscheinungen, Durchfille, Lungen-
katarrh gezeigt habe. Einen Diabetesfall kann Wutzdorff nicht
sicher auf Chromat beziehen.

Burgharts in Berlin vorgestellter Arbeiter mit groBer Chromat-
nasenperforation, Husten, Auswurf, Kopfweh und kachektischem Aus-
sehen wurde von B. — obwohl die Nieren gesund waren — als allgemein
durch Chrom leidend angesehen; die Moglichkeit wird nicht zu be-
streiten, die Richtigkeit der Annahme sehr schwer zu beweisen sein.

Wodtkel) fand bei seinen Ziindholzarbeitern meist nur Lokal-
symptome. Nur ein Fall erscheint als der chronischen Chromatver-
giftung verdichtig. Bei einem abgemagerten, sehr bleichen Mann von
57 Jahren mit einer grofen Durchiécherung der Nasenscheidewand
bestehen seit ldngerer Zeit heftige Kopfschmerzen, welche die Nachtruhe
rauben, auBerdem Zittern der Hénde und der Zunge, Zucken der Ge-
sichtsmuskeln und eine zitternde Sprache. Auch hier wird man nicht
mehr als einen ernsten ,,Verdacht aussprechen dirfen.

1) Wodtke, Uber Gesundheitsschidigungen in Fabriken von Sicherheits-
ziindholzern durch doppeltchromsaures Kali. Vierteljahrssehr. f. gerichtl. Medizin,
Bd. 18, 1899.
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Auch keiner der iibrigen Autoren bringt etwas Bestimmtes iiber
Allgemeinsymptome vor, wenn auch da und dort noch einmal ein
kachektischer Arbeiter aus Chrombetrieben erwihnt wird.

Hermanni hat keine Chromkachexie gesehen, nur Kanzow (S. 18)
will zahlreiche blasse, schlechtgenihrte Chromatarbeiter gesehen haben,
steht damit aber sehr allein.

Mir beweist gerade die Aufzihlung der erwihnten Einzelfille, daB
dies auffallende vom Durchschnitt abweichende Vorkommnisse sind
und Allgemeinvergiftungen durch Chromate zu den Seltenheiten gehdren.
Kobert sagt (Toxikol., Bd. 2, S. 418): ,Rine dem chronischen
Manganismus entsprechende Vergiftungsform ist bis jetzt
beim Chrom nicht bekannt. Die gewdhnlichen AuBerungen des
Chromismus chronicus sind die Nephritis chronica und die Rhino-
necrosis chronica.” Dazu mufl ich aber bemerken: Die Rhinonecrosis
ist Symptom einer lokalen subakuten bis chronischen Chromatitzung,
die Nephritis chronica vollkommen einwandfrei kaum je beim Menschen
nachgewiesen und jedenfalls bei Arbeitern sehr selten (s. o. und S. 88
und 116).

Allgemeine Vergiftungserscheinungen, Erkrankungen des Zirku-
lationssystems und des Nervensystems hat auch Fischers Statistik
keine oder nur ganz wenige aufweisen kénnen.

Die Zahl aller inneren Erkrankungen betrigt auf 100 Arbeiter
in den 7 Fabriken Fischers 16,3; 18,1; 25,1; 28,1; 30,7; 34,2; 72,3 %o
somit im Durchschnitt 32,1. Tir den einzelnen Krankheitsfall kommen
11,0; 11,0; 14,2; 14,9; 14,9; 16,9; 30,4 Krankheitstage, im Durch-
schnitt also 16,2 Krankheitstage oder auf 100 Arbeiter 589,7 Krank-
heitstage. Dies sind unauffillige Zahlen, wenn das ungiinstigste Werk
wegbleibt, sogar giinstige.

Fischer hat schlieflich fiir alle inneren Erkrankungen in der
oft zum Vergleich herangezogenen groBen chemischen Fabrik A die
Zahl und daneben die Anzahl der Krankheitstage berechnet, und da
findet er allerdings, daB die Chromatarbeiter an zweitletzter Stelle
stehen, nur noch bei den Anilinarbeitern liegen ungiinstigere Zahlen
vor. Fir die einzelnen Betriebe kommen folgende Zahlen in Betracht:

. . Dauer
Auf 100 Vollarbeiter treffen Kra?khelts- Krankheits- jed. Falles
alle tage T

age

Verlader usw. . . . . . . . . 35,1 535,4 15,2
Schlosser usw. . . . . . . . . 36,4 558,9 15,2
Schwefelsgure ., . . . . . . . 38,2 584,6 15,3
Chlorprodukte usw. . . . . . . 41,9 646,8 154
Atzkali usw. . . . . . . . . . 41,9 683,0 16,3
Salpetersgure . . . . . . . . 48,2 839,7 17,4
Salzsdure und Sulfat . . . . . 53,6 824,4 15,3
Chromate . . . . . . . . .. 62,8 887,7 14,1
Anilin. . . . .. ... ... 74,1 1027,5 13,8
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Von diesen Durchschnittszahlen entfernen sich jedoch die einzelnen
Jahre in unglaublicher Weise, so daB der Wert dieser Statistik in einem
eigentiimlichen Licht erscheint. So hat z. B. das Jahr 1901/02 fir die
Chromatarbeiter nur 29 Krankheitsfalle auf 100 Arbeiter gegeben mit
328 Krankheitstagen, das Jahr 1900/01 75 Krankheitsfille mit 1005
Krankheitstagen, 1908/09 73,5 Krankheitsfille mit 1290 Krankheitstagen.

Ahnliche Schwankungen finden sich aber auch bei den anderen
8 Arbeiterkategorien. Es sind aber die ungiinstigsten Jahre nicht
fir alle Kategorien die gleichen, was zu bedeuten scheint, da kleine
Epidemien und dergl. die Zahlen stark beeinflussen. Daneben scheint
starker Arbeiterwechsel, die Rinstellung unerfahrener Arbeiter die
Ziffern zu steigern.

Ich kann aus dieser so sehr ungiinstig erscheinenden Statistik vor-
erst nur entnehmen, daf leichte Erkrankungen — offenbar meist Magen-
und Respirationserkrankungen — bei den Chromatarbeitern der Fabrik A
relativ sehr hiufig sind, ohne daB dadurch das Allgemeinbefinden,
die Konstitution in der Regel beeinflufft wird, und ohne dafl diese
Verhéltnisse in anderen Chromatfabriken ebenso sind (vgl. Absch. IIT).

Anhang:

Einige Bemerkungen zur gewerhepathologischen Literatur iiber die
Chromatgerber.

Tischer hat auch zahlreiche Berufe, welche durch Verwendung
von Chromaten erkranken konnen, auf den Grad ihrer Schidigung
untersucht. Ich konnte allein die Zweibadchromatgerber selbst stu-
dieren und beriicksichtige deswegen hier nur sie.

Eine iibersichtliche Tabelle von Fischer, die iiber die Krankheits-
fille in einer grofien Chromatgerberei nach dem Zweibadverfahren Aus-
kunft gibt, liefert Material, um die 3236 gesamten Arbeiter der Gerberei
mit den 275 Chromatgerbern zu vergleichen. Der Gesundheitszustand
ist ein sehr giinstiger; auf 100 Arbeiter kommen im Gesamtbetrieb 8,4,
im Chromatbetrieb 8,0 Erkrankungen mit 151,9 bzw. 128,4 Krankheits-
tagen — also auf den Mann nur 1,5 bzw. 1,3 Krankheitstage.

Im Chromatbetrieb ist die Zahl der Krankheitsfdlle und Krankheits-
tage erheblich grofler bei den ,,Abszessen”, ,,Furunkeln®, , Karbunkeln‘
und ,,Ekzemen‘‘, aber nicht unerheblich kleiner bei den ,,Geschwiiren‘‘.—
Eiterungen und Entziindungen sind gleich. Die anderen Arbeiter haben
mehr Milzbrand. Von Nierenleiden wird bei den Chromatarbeitern nichts
berichtet, ither Lungenerkrankungen fehlen bei beiden Arbeitergruppen
die Angaben. Jedenfalls stehen die Chromatarbeiter eher giinstiger wie
ungiinstiger da als die ibrigen!

Von 2 anderen Chromatgerbereien gibt die eine 37,7 Krankheits-
fialle auf 100 Arbeiter mit 731,9 Krankheitstagen, die andere 2,4 Krank-
heitsfélle und 40,3 Krankheitstage auf 100 Arbeiter an; also auch wieder
unerhorte Differenzen, welche nur entweder durch absolut verschiedene
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Sorgfalt auf die Arbeiter oder durch ganz verschiedene Beurteilung
und Registrierung der Erkrankungen erkldrt werden kénnen. Da ich
die Arbeiter der ersten grofien Fabrik persoénlich untersuchen konnte,
so muf} ich sagen, daf} sie jedenfalls durch Chromate nicht geschéadigt
waren (s. u. S. 106).

5. Erfahrungen am Menschen
iiber die quantitative Giftigkeit der Chromate in
kleinen Dosen und bei wiederholter Aufnahme.

In der Literatur sind sehr zahlreiche Félle von Vergiftungen von
Menschen durch Chromate berichtet. Kobert hat als Anhang zur
Arbeit von Pander 43 bis zum Jahre 1888 gesammelte Félle zusammen-
gostellt. Seitdem ist wieder eine grofle weitere Zahl von Ungliicksfillen
auf die Einfuhr von mehr oder weniger genau bekannten Chromatmengen
zuriickzufithren?). Alle diese Fialle lehren immer aufs neue, da das Ver-
schlucken von einigen Dezigramm Kaliumbichromat Magen- und Darm-
erscheinungen und Kollaps hervorbringen kann. Jaillard berichtet
schwere Zustdnde nach 0,12 g, schon 0,05—0,06 g machen erhebliche
Magenstorungen. Pirogoff und Zablotzky fanden 30 mg Bichromat
als die hochste ohne Wirkung von manchen Menschen zu ertragende
Dosis; groBere Dosen machen Bedngstigung, Herzschmerzen, Trocken-
heitim Munde, Ubelkeit ; 0,12 gheftige Magenentziindung und Durchfall?).

In anderen Fallen sollen 7, 15, ja 60 Gramm Kaliumbichromat
getrunken worden sein, ohne das Leben oder die Gesundheit ernsthaft
zu gefdhrden. Von anderen &tzenden Giften kennen wir &hnliche
Schwankungen. Fiillungszustand des Magens, Intensitéit des Erbrechens
usw. sind von gewaltigem Hinfluf auf den Verlauf.

Zwischen diesen extremen Fillen liegen solche in der Mitte, in denen
Dosen um ein Gramm herum vom Magen aus bald schwere, bald leichte
Erscheinungen hervorgebracht hatten, die niedrigste todliche Dosis ist
etwa auf 0,2—0,5 g Kaliumbichromat zu schitzen.

Alle diese akuten Félle haben gar keine Beziehung zur Ge-
werbehygiene. Es ist nicht ein einziges Mal in einem Chromatbetrieb
auch nur die Andeutung einer ernsten akuten Chromatvergiftung durch
ein mit der Arbeit in Zusammenhang stehendes Verschlucken

1) Burgharthat 1898 37 Fille von Chromvergiftungen ganz kurz zusammen-
gestellt, natiirlich viele identischmit denen Koberts. DieMiinchner med. Wochen-
schrift bietet teils im Original, teils im Referat 6 neue akute Félle von H. v. Bayer
(1901, Nr. 31, S. 1245), Kronheimer (1902, S. 903,) R681e (1903, 1001), Lohr
(1904, S. 1312) und Mucha und Zdarek (1907, S. 1841), ohne da8 aus ihnen etwas
fiirunsere Zwecke prinzipiell neues Wichtiges folgte. Vgl. auch F. Heitz, Friedreichs
Blatter fiir ger. Med., Bd. 53, 1902.

?) Vgl. Pelikan, Beitrige zur gerichtl. Medizin, Toxik. und Pharmak.
Witrzburg 1858,

9
Tehmann, Chromate. ©
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von Chromat beobachtet worden, jedenfalls fehlt mir jede Nachricht
dariiber.

Wichtiger fir die Fabrikhygiene scheinen Fille zu sein, bei denen
auf duferliche Anwendung von Chromsiure und Chromaten eine Allge-
meinwirkung beobachtet wurde — in der Vermutung, daf Chromat-
geschwiire, nachdem sie einmal entstanden sind, die Chromataufnahme
begiinstigen. Ausschliefen mochte ich dabei alle Fille von Atzung in
Mund (Tisne), und Nase (Schwanebach), weil dabei leicht Teile
des Atzmittels verschluckt werden kénnen. (Nachgewiesen im Falle
von Walter Fowler (Internat. Zentralbl. fir Laryng. und Rhin. 1890,
Nr. 8, 394).

Beweisender scheinen die Erfahrungen, in denen es sich um Atzung
eines Uteruskarzinoms (Betz, Schmidts Jahrb. 1896, Bd. 149, S. 126),
eines Karzinoms der Brust (Bruck, Pester med. Wochenschr, 1877,
Nr. 7) oder der Portio handelt, oder wo gar Atzungen von Warzen,
Kondylomen und anderen kleinen Hautaffektionen Allgemeinstérungen
machten. Doch muB ‘ich sagen, da@ ich keine Analogien aus der Fabrik-
praxis gefunden habe, keinen Fall, wo Chromatgeschwiire bei der
weiteren Arbeit Chromatvergiftungen vermittelten.

Rousseau!) hat tibrigens gar keine unangenehmen Nebenwir-
kungen bei vielen Atzungen im Mund mit moéglichst reiner Chromsiure
gesehen. Er beschreibt 5 eigene, darunter eine wiederholte energische.
Er behauptet, daB Schwefelsiure oder Arsenikgehalt der Chromsdure
schéadlich ist, da3 aber vorsichtige Anwendung die Hauptbedingung des
Erfolgs ist. Er erzahlt auch viel von den durchweg giinstigen Erfolgen
anderer Autoren mit #uBerlicher Chromsiurebehandlung.

Viron, der 1885 die Rousseauschen Studien fortsetzte (Thése de
Paris 1885), gibt auch eine groBe Ubersicht iber die bisherige An-
wendung der Chromséure in der Therapie. Besonders berichtet er von
sehr befriedigenden Heilerfolgen von Dr. Frederique gegen Schleim-
polypen der Nase, die tédglich mit einem Pinsel mit geséittigter Bichromat-
16sung getupft wurde.

Von einer Chromataufnahme durch die unverletzte Haut brauchen
wir nicht weiter zu sprechen. Die Tatsache, dall bei Menschen mit
SchweiBfiiflen ein mehrfaches Bestreichen mit 5 9 Chromsiure eine
leichte allgemeine Chromvergiftung hervorgebracht hat?), ist in keiner
Weise als Beweis fir Chromataufnahme durch die unverletzte Haut
brauchbar. SchweilfiiBe haben eine sehr schlecht verhornte Epidermis,
und Chromsiure muf} leichter eindringen als Chromate. Die Chromat-
herstellung gibt aber keine Gelegenheit zur Chromséurewirkung, und in
der Gerberei sind die angeséuerten Chromatlosungen wohl chromséure-
haltig, man greift aber nur voritbergehend und meist mit Handschuhen
und gefetteter Haut hinein und 186t jedenfalls nicht Chromséure-
losungen einige Zeit auf der Haut eintrocknen.

1) Rousseau, Contribution & I’étude de 'acide chromique, des chromats et

de quelques composés du chrome. Thése de Paris 1878.
2) Zuerst empfohlen von Cumin.
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Schlieflich mufl noch bemerkt werden, daB selbst die Chroms#ure-
therapie des FuBschweifles offenbar nur in seltenen Ausnahme-
fillen Allgemeinsymptome macht — etwa wie Kalomel gelegentlich
sublimatartig wirkt und Zinksalbe Hautentziindungen macht, ein leicht-
ter Jodanstrich Jodismus hervorbringt usw. )

Es heit in dem FErlaBl des preullischen Kriegsministers?!), der
Vorsicht bei der Verwendung von Chromséurelosungen bei der FuB-
schweiBbehandlung empfiehlt, dal ihm ein Fall aus biirgerlichen Kreisen
zur Kenntnis gebracht worden sei, in dem auf Anwendung der Chrom-
sdurelosung erst starke Entztindung der bestrichenen Haut und dann
Allgemeinsymptome einer Chromvergiftung beobachtet seien. Ich habe
nirgends in der medizinischen Literatur solche Vergiftungen nach
Chromsiureeinpinseln beschrieben gefunden. Es ist also unzulassig,
diese Erfahrungen zu verallgemeinern und zur Ubertreibung der Ge-
fahrlichkeit des Hantierens mit Chromatlosungen zu verwenden.

Uber Wirkung chronischer Chromatzufuhr beim Menschen nach
Aufnahme bekannter Dosen enthilt die Literatur viel Material, nament-
lich durch die Giintzsche Chromwasserbehandlung der Syphilis?). Tat-
sache ist, daf} die Kranken 15—20 mg Kaliumbichromat téglich in ver-
diinnter Lésung ohne Schaden vertragen haben, dal dagegen 30 mg
schon gleich in den ersten Tagen Bedngstigung und Schmerz in der Herz-
grube sowie Trockenheit im Munde und zeitweises Erbrechen hervor-
gebracht haben, welche Symptome nach Aussetzen des Mittels bald
wieder schwanden. GoBmann, der das Bichromat in Pillen gab (1872),
sah ofters schon von 2 mal 7 mg Bichromat, im Laufe eines Tages ge-
geben (als Pillen), in einigen Tagen Magen- und Darmbeschwerden; doch
fithrte er 4 Behandlungen von Lues mit téglich 2 mal 7 mg und 3 mit
téglich 2 mal 14 mg trotz dazwischen auftretenden Erbrechens, etwas
Leibschmerzen usw. 6 Wochen lang durch, wobei er das Mittel dann und
wann 1—2 Tage aussetzte oder durch Opiumzugabe die Magenwirkung
milderte. Die Wirkung auf die syphilitischen Lokalaffektionen war
giinstig. Die Kranken schienen so geheilt zu sein wie nach einer Queck-
silberkur, obwohl sie weder mit Quecksilberpraparaten noch mit Queck-
silberdéimpfen in Berithrung kamen. Von bleibenden Chromschédi-
gungen weifl er nichts.

Bonnefoux3) hat 1866 iber Syphilishehandlung in Frankreich
Angaben gemacht, aus denen namentlich hervorgeht, dafl in Pillenform
10—20 mg Bichromat schon deutlich Magendarmstérungen hervor-

1) Vgl. Wutzdorff, Arb. a. d. kais. Gesundheitsamt 1897, 8. 333.

2) I. E. Giintz, Die Syphilishehandlung ohne Quecksilber. Berlin 1852. —
Die Chromwasserbehandlung der Syphilis. Leipzig 1883. Wiener med. Presse 1883,
Nr. 36—37, Memorabilien XXX, 1885, S. 73.

Der Erfinder der Chromatbehandlung der Syphilis ist der Franzose Eduard
Robin 1851. N

GoBmann (Diss., Miinchen 1872), Uber die Behandlung der Syphilis ohne
Quecksilber, spez. mit Kali bichrom.

3) Baron de Bonnefoux, Du bichromate de potasse. Thése de Paris 1866.

3%
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bringen, wahrend man 50—80 mg téglich meist ganz gut geben
kann, wenn man mit kleineren Dosen anfingt, das Préparat in Mohn-
sirup geldst und auf mehrere Dosen verteilt vor den Mahlzeiten ein-
verleibt. Von 10 in dieser Weise behandelten Féllen genasen alle nach
einer ungefihr 6 wochentlichen Behandlungsdauer, ohne daB Magen-
storungen eintraten.

Jedenfalls war bei der Quecksilberbehandlung das Allgemeinbe-
finden entschieden schlechter. Die fleiBige Arbeit z#hlt auch noch
43 andere Fille aus der Literatur auf, in denen von keinen nennenswerten
Storungen durch die Chromtherapie gesprochen werden kann.

Vulpian (wie es scheint der bedeutende Physiologe) hat Bichromat
als Hilfsmittel gegen Tabes und Dyspepsie (!)empfohlen. Viron?) teiltaus
Vulpians Originalpublikation, deren Ort er nicht angibt, folgende 2 in-
teressante Fille mit. Der erste Fall, eine 30jéhrige Frau, die mit dem Ver-
dacht auf Magenkarzinom in das Spital eintrat, und die einen kastanien-
groBen verschieblichen Tumor in der Magengegend darbot (Gallenblase
oder Neoplasma), erhielt neben Lokalbehandlung 2 Pillen mit je 10 mg
Bichromat, eine nach dem Friihstiick, eine nach dem Mittagessen; nach
3 Tagen bekommt sie 4, nach drei weiteren Tagen 6 Pillen, und zwar wird
diese Behandlung 2 Monate fortgesetzt. Die Behandlung schligt vor-
trefflich an. Die Patientin, die seit einem Jahr alle 8 Tage gebrochen
hatte, hat niemals mehr gebrochen, der Appetit kehrt zuriick usw. Nach
diesen Angaben hitte die Frau also 3,42 g Kaliumbichromat nicht nur
ohne Schaden, sondern mit Nutzen eingenommen. Nach dem Aussetzen
der Behandlung wird der Zustand wieder etwas schlechter, so dafl ihr
aufs neue die Pillen empiohlen werden, worither aber keine Berichte
vorliegen.

In einem anderen Fall wird die gleiche Behandlung wieder 2 Monate
durchgefithrt unter wesentlicher Besserung. Das Erbrechen unterbleibt,
die Krafte nehmen zu, der kachektische Zustand verliert sich. Die
Frau bekam im Spital einen Gelenkrheumatismus, verlafit das Spital,
tritt nach einem Monat wieder mit Magenleiden ein. Die Chrombehand-
lung wird jetzt wieder einige Wochen fortgefithrt, und es zeigt sich wieder
eine wesentliche Besserung des Magenzustandes?).

Daf ein dreistes Steigern der Chromatgaben ernste Gefahren hervor-
bringen kann, beweistfolgender Fallvon Jaillard ,den ich Bernasconis)
entnehme. Der Patient Dallac nimmt wegen Syphilis und bei sonst
guter Gesundheit 10-—50 mg Chromat wihrend 20 Tagen in aufsteigender
Dosis. Vom dritten Tage an hat er Appetitlosigkeit, Ubelkeit ohne Er-
brechen, mittelmafBige Kolikschmerzen und ein wenig Diarrhée. Nach

1) Viron, Thése de Paris 1885.

2) Weitere Empfehlungen des Chromates als Stomachikum bei Fraser,
Lancet 1894, 14. April. — Bradburg und Fraser, Wiener med. Presse 1895.
Nr. 45.

3) Bernasconi, Des effets toxiques du bichromate de potasse. These de
Lyon 1883. Die Arbeit bringt 14 akute Vergiftungsfille aus der Literatur, die
2 neuen sind bei Kobert - Pander beriicksichtigt.
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3 Tagen Pause beginnt er mit dem Einnehmen von 60 mg und nahm
gegen die Vorschrift 120 mg (ist nicht gesagt in welcher Form). Er bekam
heftiges Wiirgen und Erbrechen, die Kérperoberfliche wurde kalt, das
Gesicht blaBl, es traten plotzliche vortibergehende Krampfe in den
unteren Extremitaten auf. Der Puls war sehr klein, langsam, die Atmung
etwas gehemmt; gegen Abend verschwanden die Vergiftungssymptome.

Wihrend ich mit Niederschrift dieser Arbeit beschiftigt war,
bekam ich von einem fritheren Medizin-Studierenden Herrn Hans
Kellerhals eine Broschiire von L eo Daphner zugeschickt: ,,Kalium-
bichromat, ein vergessenes Heilmittel der Syphilis®, gedruckt in
Miinchen 1908.

Diese Arbeit empfiehlt ungeféhr die gleichen Dosen wie Giintz
seinerzeit, doch scheinen eher kleinere als grofiere Dosen wie frither an-
gewendet zu werden. 15—20 mg, fir Empfindliche auch weniger, soll
die rechte Tagesdosis sein, und zwar mull das Chromat etwa auf 5 Dosen
tiaglich verteilt werden. Dafl 10 mg Bichromat auf einmal genommen
im Magen unangenehm wirken, gibt der Verfasser ausdriicklich zu.

Es stimmen somit alle Autoren iiber die lokale Wirkung kleiner
verschluckter Chromatdosen iiberein, und es ist nicht zu bezweifeln,
daB in Fabriken durch Leichtsinn der Arbeiter (Essen bei der Arbeit
trotz Verbot) oder durch das Zusammentreffen widriger Umsténde
gelegentlich Chromatmengen um 30 mg aufgenommen und Verdauungs-
storungen erzeugt werden kénnen, wie sie die Statistik (S. 28) nach-
weist.

DalBl diese Dosen aber leicht ein chronisches Siechtum, eine chro-
nische Chromatvergiftung hervorbringen kénnten, ist nach den Menschen-
erfahrungen, die ich hier objektiv mitgeteilt habe, mindestens unwahr-
scheinlich. Und wenn Kobert und noch mehr Lewin anzunehmen
scheinen, dafl Schrumpfnieren bei Menschen infolge der wiederholten
Zufuhr kleiner Chromatdosen aufgetreten sein kénnen oder gar leicht
auftreten, so fehlt doch dafiir vorldufig jeder Beweis. Ich konstatiere, dafl
nicht ein einziges Mal bisher am Menschen bei ldngerer Zufuhr kleiner
bekannter Chromatdosen etwas von einer Nierenstérung beobachtet
worden ist, was natiirlich nicht besagt, daB nicht doch das eine oder
andere Mal eine solche aufgetreten sei. Die Stelle bei Kobert - Pander,
Seite 37, lautet: ,,Hs ist begriindeter Verdacht vorhanden, dafl viele
Patienten bei der Giintzschen Chromwasserbehandlung nach Jahr und
Tag an derartigen Nephritiden zugrunde gehen. Das Blut ist oft
schokoladefarben, dunkel, fliissig, zeigt das Methamoglobinspektrum,
bei langsam verlaufender Vergiftung sind deutliche Verdnderungen der
Blutkorperchen gefunden worden.

Der zweite Satz dieser Stelle ist wohl nur durch irgendein Versehen
hierher gelangt, er kann sich nur auf akute Vergiftungen beziehen.
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6. Die bisherigen chronischen Tierversuche
und ihre Bedeutung fiir die Gewerbehygiene.

Es sind schon sehr viele Tierversuche itber akute Chrematwirkung
gemacht worden, aber die meisten haben nur ein rein toxikologisches
Interesse, indem bei ihnen so grofie Chromatmengen innerlich oder gar
subkutan!) oder intravends gegeben worden sind, dafl schwere Stérungen
sofort oder in kurzer Zeit resultierten. Diese Wirkungen hier ausfithrlich
nach der Literatur wieder aufzuzéhlen, kann fiiglich unterbleiben?). Sie
lehren fiir unsere Zwecke nicht mehr als die eben erwéhnten Menschen-
erfahrungen, sondern weniger, weil man doch nie quantitativ vom Tier
auf den Menschen schliefen darf, und wir beim Chromat besonders gut
itber die Wirkung der besonders wichtigen kleinen Dosen auf den
Menschen unterrichtet sind.

Ziemlich spérlich ist das Material tiber die chronische Vergiftung.
Ich beschrinke mich.auf die Wiedergabe der Versuchsreihen, die
chronische Vergiftungen durch Fitterung erzeugten, und itbergehe die,
bei denen die chronische Vergiftung durch subkutane Injektion erzielt
wurde?). Denn wenn ein Arbeiter auch einmal durch Nachléssigkeit ein
Geschwiir an den Hinden mit Chromat verunreinigte, so daf3 eine direkte
Resorption von einigen mg Chromat stattfindet, wird er dies doch duBerst
selten wiederholen, da eine derartige Atzung immer schmerzhaft empfun-
den wird und die Heilung aufh&lt, er also das groBite Interesse hat, sein
Geschwiir durch Verbinden rein zu halten und sich Schmerzen zu er-
sparen. Ubrigens habe ich S. 34 Beweismaterial dafiir gebracht, daf die
iiblichen Chromatitzungen in der grofien Mehrzahl der.Félle ganz ohne
Allgemeinwirkung verlaufen. Im folgenden wird aber nur von Chro-
mat die Rede sein, bzw. bel angesiuerten Losungen von der Wirkung
verdiimnter Chromsiurelosungen. Die feste Chromséure — ein furcht-
bares Atzmittel — habe ich nur nebenbei gestreift.

Viron4) berichtet von 2 Versuchen: Ein schwangeres Meer-
schweinchen bekommt 10 Tage hintereinander 5 mg neutrales chrom-
saures Kalium ohne merkliche Stérung; als man es tétet, findet man die
Jungen tot im Uterus.

1) Fabrikhygienisches Interesse hat, daB u. a. Gergens 1876 zeigte, daB
man von Wundflichen aus parenchymatose Nephritis am Tier erzeugen kann
(Schmiedeberg, Pharmakologie, S.192). (Arch. f. exp. Path., Bd. 6, 1877,
S. 1148.)

2) Bis 1888 stellt die Ergebnisse Pander-Kobert mit sehr vielen eigenen
Versuchen vermehrt zusammen, begirimend mit den grundlegenden Versuchen C. G.
Gmelins vom Jahre 1824.

Seitdem ist nichts wesentlich Neues gefunden, abgesehen von der Entdeckung
des Chromsiurediabetes; vgl. Kossa, Pflig. Arch. 88, 1906, S. 627.

3) Inhalationsversuche mit Chromatstaub oder Chromatlésungen fehlen bisher.

4) Viron, Contribution & ’étude phys. et tox. de quelques préparations
chromées. Thése de Paris 1885, p. 88.
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Ein Hund von 9,2 kg erhilt 10 Tage lang 10 mg Kaliumbichromat —
es ist leider nichts dariiber gesagt, in welcher Form — ohne Schaden.
Erbrechen nur einige Male. Die 28 folgenden Tage bekommt er die
doppelte Menge, was allmihlich Abnahme des Gewichts und Abmagerung
hervorbringt. Dann bekommt er 10 Tage 30 mg. Das Tier wird traurig,
schlifrig. Es erscheinen Geschwiire an der Bauchgegend, die bis dahin
nur injizierten Augen werden eitrig, die hinteren Extremititen werden
steif, zeigen manchmal Kréampfe. Manchmal regt sich das Tier furchtbar
auf, seine Hinterbeine verfallen dabei in Streckkrimpfe. Es atmet mit
Gerdusch, der Mund bedeckt sich mit Schaum. XEs fallt dann auf die
Seite und bleibt einige Minuten in der Seitenlage ; erst nachher gewinnt es
den Gebrauch seiner Sinne wieder und erkennt die rufende Stimme.
Die Chromzufuhr wird abgebrochen, das Tier stirbt 10 Tage spiter.

Bei der Sektion enthalt die Leber kein Chrom, aber im Gehirn und
in der Milz wird es leicht nachgewiesen. Die Nieren sind klein, hart,
geschrumpft. Der Urin enthélt Zucker und Eiweil, aber keine Spur
Chrom.

Hier seien gleich Virons Erfahrungen iiber Fitterung mit Chrom -
oxydsalzen mitgeteilt, die ebenfalls ganz allein stehen. (Vgl. S. 2.)

Ein Hund nahm einen Monat 30 mg, dann drei Wochen 40 mg und
10 Tage 60 mg Chromsulfat. Es traten, abgesehen von einigem Er-
brechen, deutliche Symptome von Erkrankungen des Zentralnerven-
systems auf. Das Tier f&llt beim Gehen, zeigt Hyperasthesie der Haut,
besonders iiber der Wirbelsiule, sucht die Dunkelheit auf, hért nicht
auf Rufen, stoft nachts kligliches Gebell aus. Einmal schweift es in
der Stadt herum bis zur vollkommenen Erschopfung. Fortsetzung der
Behandlung bringt partielle Lihmung der Hinterbeine zustande.

Bei der Sektion fand sich Chrom in Gehirn, Leber, Nieren, Milz
und im Harn.

Auch mit Chromhydroxyd, was kein Erbrechen hervorruft, wurde
von Viron eine chronische Chromvergiftung erzeugt. Es bekam ein
kleiner Hund einen Monat 30 mg, dann 6 Wochen 40 mg, dann 80 mg
(wie lange ist nicht gesagt).

Nach dreimonatlicher Fiitterung begannen Symptome der Schwiche
der Hinterbeine, epileptiforme Krimpfe, Entziindungen der Augen,
Hyperasthesie der Haut iiber der Wirbelsdule, starke Abmagerung.
Das Tier will nur noch zuckerhaltige Nahrung fressen. Es muB wegen
Storung der Umgebung durch sein Gebell getotet werden. Die Sektion
ergibt Eiweifl und Zucker im Harn, die Nieren sind klein, blaB, ge-
schrumpft, iiberall im Kérper etwas Chrom zu finden.

Es ist nicht gesagt, ob das Salz in Pillen oder unter Nahrung
gemischt gegeben wurde — daran, daB dies Chromvergiftungen sowchl
durch Chromat als durch Chromsalz gewesen seien, ist kaum zu
zweifeln,

Es wird Aufgabe besonderer Studien sein, zu ermitteln, was in
diesen Féllen schuld war, daB es zur chronischen Vergiftung kam.
Es liegt nahe, zu vermuten, daB die Chrompréiparate nicht mit Speisen
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gereicht, sondern als Pillen oder Pulver verabreicht worden sind,
dafl sie Andtzungen des Verdauungsapparats bedingten, welche die
Resorption vermehrten. Ich kenne ganz &hnliche Vergiftungsbilder
bei chronischer Bleivergiftung?) (Aufregung, epileptiforme Krimpfe
usw.), habe einige Male bei jungen Katzen bei chronischer Kupfer-
futterung epileptiforme Zustinde entstehen, aber wieder voriibergehen
sehen. Niemals ergaben mir meine vielen Versuche mit Zink, Zinn,
Nickel und die hier mitzuteilenden mit chromsauren Salzen, obwohl
ghnliche Dosen angewendet worden sind, ein derartiges Bild.

Ich selbst fiitterte 1889—91 mehrfach Tiere mit Chromaten (Arch. £,
Hyg. XVI, S. 315). Die meisten Versuche waren mit Bleichromat an-
gestellt. Sie lieferten Erkrankungen und Todesfille, als ob ein be-
liebiges schwer losliches Bleisalz gefiittert worden wire. Eine junge,
gegen Blei unempfindliche Ziege gedieh prichtig bei téglich 0,6 ¢ Blei-
chromat, das sie 91 Tage lang erhielt.

Mit neutralem Kaliumchromat habe ich eine Katze vom. 18. IX. 89
bis 25. II. 1890 gefiittert; sie frafll fast jeden Tag 0,1—0,3 g
Kaliumchromat unter Milch, brach zuweilen oder verschmihte die
Nahrung. 12g hat sie aber bei sich behalten in 127 Tagen, also im
Durchsehnitt 0,1 téglich. Die Sektion ergab nichts Auffallendes, das
Gewicht war nur von 2930 auf 2691 gefallen, der Ernédhrungszustand
sehr gut.

Eine Anzahl chronischer Chromatfiitterungen sind ausgefiithrt wor-
den in der speziellen Absicht, die Erkrankung der Niere dabei zu
studieren. Veranlassung dazu war die Entdeckung von Gergens?), daf3
bei akuter und subkutaner Vergiftung mit Chromsiure oder Chromaten
durch Injektion in die BlutgefiBe oder unter die Haut leicht akute
Nierenentziindungen hervorzubringen seien.

Kabierske?) hat diese Studien 1880 aufgenommen und stets bei
subkutaner Injektion von 25—50 mg subakute und chronische
Nierenentziindungen erzeugt.

Tierversuche: 5 9 Losung neutr. chroms. Kali (K,CrO,). Darin
0,025—0,05 ins Unterhautbindegewebe des Schenkels bei Kaninchen.
Keine Intoxikationserscheinungen von Seiten des Darms, ldngere
Lebensdauer als bei groBen Dosen, bei einigen Tieren Uberstehen der
Intoxikation. AuBerdem auch Kal. bichr. benutzt, das von allen am
schnellsten wirkt, und Ammon. chrom.; Tétung der Tiere nach kurzer
Zeit, bei manchen spontaner Tod. Genaue Beschreibung des histologi-
schenBefundes : Coagulationsnekrose der Epithelien vor allem der Glome-
ruliund Tub. contorti, dann der gradenKanélchen. Bei wiederholter Ver-
giftung, dienicht zum Tod fithrt, Erscheinungen einer verbreiteten interstit.
Wucherung mit Verbreitung der Interstitien. Bel einem Kaninchen

1) K. B. Lehmann, Arch. f. Hyg., Bd. 16, S. 347.

2y Gergens, Arch. f. exper. Path., Bd. 6, 1877, S. 148.

3) E. Kabierske, Die Chromniere, Dissertation, Breslau 1880. Weigert,
Virch. Arch. 70. Vgl. auch C. Posner, Virch. Arch., Bd. 79, 1880, S. 333.
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wurde mehrere Monate in unregelméfligen Abstanden neutr. chroms.
Kali (mehrere Gramm der 5proz. Losung) per os gegeben ohne Schaden.
Kaum Eiweil in Spuren, viel Fett im Urin. Nach ca. 3 Monaten der
Nierenbefund merkwiirdig: Die interstitiellen Verédnderungen gering,
die Kapselwand normal dick. In manchen Harnkanélchen lichtbrechende
Korper, krystallinische Kalksalze. Offenbar ein ziemlich normaler
Befund.

Weigert, der Kabierskes Priaparate untersuchte, konstatierte,
da bei akuten Vergiftungen die Verdnderungen sich vollsténdig auf
die Epithelien beschrinkten, und fand darin eine Bestitigung seiner An-
sicht, daB3 auch bei der chronischen Nephritis des Menschen die Epithe-
lienversinderungen das Primére seien. Kabierskes Resultate wurden
von Pander bestitigt (Arbeiten des Pharm. Inst. zu Dorpat, Bd.II, S.1),
der fand, daB bei seinen Versuchen die interstitielle Infiltration
in der 2. Woche begann und ausgesprochen nach 2 Wochen war.

Fondecalde (Zieglers Beitrige 1892, XI, S. 441) machte
einige wenige Experimente mit Chromséure an Kaninchen und Hunden,
deren léingstes blof 14 Tage dauerte. Dabei war er auBerstande, irgend-
welche interstitielle Versinderungen zu finden. Ahnlich fand Burmeister
(Virch. Arch. 1894, 137, S. 405), der sich auf die akuten Stadien be-
schrinkte, nur eine sehr bescheidene Wucherung des interstitiellen Ge-
webes. Er schlieft sich der Ansicht von Weigert an, ,,dal das inter-
stitielle Gewebe erst dann zu wachsen beginnt, wenn ihm durch Zer-
fall des Parenchyms Platz und Anregung dazu gegeben wird. Es
repariert demnach das interstitielle Gewebe Parenchymdefekte, etwa
wie bei der Narbenbildung.

Neuere Studien, die sich mehr den hygienischen Fragestellungen
anpassen, hat in Amerika Dr. Wilhelm Ophiils?) publiziert. In
einer ersten Arbeit 1907 berichtet er von einem Hund, dem er in 414 Mo-
naten 11 g Kaliumbichromat in Milch zufiihrte und den er dann sezierte ;
Ophiils hielt die Nierenverinderungen fiir durch Chrom bedingt.

Die Kapselrdume vieler Glomeruli waren erweitert und mit koagu-
lierter Flissigkeit erfiillt, manche enthielten wenig rote Blutkérperchen.
Durch die Rinde zerstreut fand sich eine grofie Anzahl von Herden von
Zellinfiltration von betrichtlicher Grofie. Die grofieren zeigten be-
trachtliche Neubildung von jungem Bindegewebe in ihrer Mitte. Die
Herde lagen alle perivaskulir, gewohnlich nahe bei den Glomeruli.
An vielen Stellen wurden #hnliche Zellen wie in diesen Herden auch
lings der Blutgefifischlingen der Glomeruli gefunden. Die Zellen waren
zum Teil Lymphozyten, hiufig aber groBere Zellen mit grofen blischen-
formigen Kernen, die oft mehr oder weniger verdreht waren (distorted).
Zellteilungsfiguren konnten in einigen dieser Zellen gefunden werden.
Die grofien Arterien waren umgeben von dicken Massen alten hyalinen
Bindegewebes, aber Endarteriitis fehlte. Die Leber zeigte einen ver-

1) W.Ophiils, Experimental chronic nephritis. Stud. from the Rockefeller
Institute, Bd. VII, 1907, S. 21.
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mehrten Fettgehalt und an einigen Stellen eine leichte Infiltration des
periportalen Bindegewebes. Der Autor findet die Verinderungen
durch die allerdings recht massiven Chromdosen stérker als wie an
Tieren und Hunden, die ein Jahr und lénger mit Bleipréparaten gefiittert
wurden. AufBlerdem wurde erhebliche Gastritis und eine deutliche
follikulire Enteritis, aber ohne Schleimhautdefekte gefunden. Das
Tier hatte 6fters erbrochen (also nicht alles zugefithrte Chromat resor-
biert!), scheint aber sonst wohl gewesen zu sein; es wurde mit Chloro-
form getotet.

Fortgesetzte Studien?), itber die er 1909 berichtete, bringen ihn aber
zur Uberzeugung, daB die Befunde am ersten Hund offenbar nicht
dasResultat der Bichromatfiitterung gewesensind, sondern natiir-
lichen Ursprungs. Er berichtet jetzt itber eine ganze Reihe neuer Ver-
suche, aus denen hervorgeht, wie gut meist die Zufuhr kleiner und nicht
gar zu itbertrieben héufig gegebener Chromatdosen von Kaninchen und
Hund vertragen werden, selbst wenn subkutane Injektionen statt-
finden. Diese Versuche sind mir erst nach AbschluB meiner Arbeit
bekannt geworden und auf meine Versuche ohne jeden Einflul gewesen,
sie scheinen unzweifelhaft eine Gewohnung zu beweisen.

Seine Hauptresultate siche nebenstehende Tabelle 14.

Nach diesen Resultaten hilt Ophiils die Ergebnisse an Hund C
fitr den Ausdruck einer dlteren, spontanen Erkrankung ; die Erkrankungen
bei Hund B und G konnen mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit dem
Chromat zugeschrieben werden, doch bleiben Ophiils namentlich fiir
G Zweifel itbrig. Bei den itbrigen Hunden war tiberhaupt keine nennens-
werte Verdanderung zu beobachten.

Kaninchen verhielten sich noch weniger empfindlich. So erhielt:

Kaninchen Nr. 37 in 38 Wochen 0,76 g, wochentlich 20 mg Kalium-
bichromat subkutan! Sektion ergab nur sehr unbedeutende Ver-
dnderungen der Niere.

Kaninchen Nr. 7 in 38 Wochen ¢,76 g, wochentlich 20 mg Kalium-
bichromat subkutan. Starb an Pleuritis, Nieren zeigen nur unbe-
deutende Verdnderungen.

Bei Kaninchen Nr. 52 und 48 war die Injektion von 3 mg zweimal
die Woche wihrend 5 oder 515 Monaten auf die Niere ohne jede Wirkung.

Drei andere Tiere waren empfindlicher. Nr.47 bekam 5 Wochen
lang wochentlich 10 mg subkutan, starb an einer Bronchopneumonie
und zeigte sehr schwere parenchymatose himorrhagische Nephritis
mit beginnender Wucherung des interstitiellen Gewebes.

Ahnlich verhielt sich Kaninchen Nr. 44, das 8 Wochen lang wochent-
lich 20 mg subkutan, und Kaninchen Nr. 45, das 8 Wochen lang 20 mg
wochentlich subkutan erhalten hatte.

1) W. Ophiils, Some interesting points in regard to Experimental chronic
Nephritis. Stud. from the Rockefeller Institute, Bd. IX, 1909.



Zweiter Hauptteil.

Eigene Beobachtungen und Versuche an
Tieren.

1. Vorwort.

Die Grundfragen, deren Losung ich bei meinen eigenen Beobach-
tungen erstrebte, waren die folgenden:

1. Welche Wirkungen sind durch 114—2 jahrige Fiitterung kleiner
Chromatdosen an verschiedenen Tieren erreichbar?

2. Lassen sich an Tieren Nasenaffektionen (Geschwiire, Perforation)
durch chronische Inhalation kleiner Chromatmengen hervorbringen?

3. Welche Lokalwirkungen der Chromate lassen sich an Arbeitern
in Chromatfabriken oder Chromatgerbereien heute noch feststellen ?

4. Insbesondere: Treten aufler Lokalwirkungen noch Allgemein-
wirkungen speziell auf die Niere bei den Arbeitern auf?

2. Methoden der Chromatbestimmiung.

Die intensive Farbe angesiuerter Chromatlésungen ist fiir eine
kolorimetrische Bestimmung des Chroms in reinen Losungen sehr
ginstig. Die Bestimmungen werden recht genau.

Bei groBeren Mengen ist ein Titrieren bequem: Chrom reagiert
mit JK nach der Gleichung

Ky0r,0, 4 6 KJ + 7TH,S0, = 4K,80, + Cry(SO,), + 3J, + 7 H,0.

Also 1 Atom Chrom = 3 Atome Jod, oder 1 mg Chrom = 5i2
= 0,576 com !/;, Normaljodlésung. ’

Ich nehme rund 0,6 !/, Normaljodlésung = 1 mg Chrom.

Eine Reihe reiner Chromatlésungen lie sich sehr gut so titrieren;
Mengen unter 0,5 mg geben ein wenig zu hohe Resultate, offenbar weil
von der relativ starken Thiosulfatldsung eben doch ein minimaler
Uberschul zugesetzt werden mubB.
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Angewendet: gefunden

0,05 0,08
0,1 0,15
0,2 0,25
0,4 0,50
0.6 0,66
0,7 0,75
1,0 1,0
5,0 5,0

10,0 10,0

Also sind die kleinsten Werte eine Spur zu hoch gefunden.

a) Methode zur Bestimmung des Chroms im Harn.

Die Harne wurden unter Zugabe von Soda eingedampft und ver-
kohlt. Die mit Wasser ausgezogene Kohle wurde weiter verbrannt, der
Rest mit Soda und Salpeter geschmolzen, die Schmelze erst in Wasser,
dann in verdiinnter heiBler H,SO, geldst und mit dem Kohlenauszug ver-
einigt, sauer gemacht, mit Alkohol gekocht und das Chrom in Chrom-
sulfat verwandelt. Dann wurde mit NH; alkalisiert und H,S eine Stunde
eingeleitet, der Niederschlag abfiltriert, mit Soda und Salpeter ge-
schmolzen, die Schmelze in heilem Wasser und H,SO, geldst.

Hierauf wurde die Losung mit KOH alkalisch gemacht und mit
H,0, oxydiert und eingedampft bis zur Trockne. In dem wéfirigen
filtrierten Auszug 148t sich das Chrom jetzt entweder kolorimetrisch
oder titrimetrisch bestimmen.

Es wurde zu je 500 Harn gegeben:

1 mg Chrom. . . . . = gefunden 0,95
3 mg »s e e e =, 3,00} Bestimmung
5 mg v

e e e =, 5,00 (kolorimetrisch.
5mg + 10 mg Eisen. = 4.5

Verschiedene andere Methoden der Chrombestimmung ergaben
schlechtere Resultate, namentlich war nach Reduktion der Chromséure
zu Chromsulfat eine Ausfillung des Chroms als Chromhydroxyd
nicht ersprieBlich. Auch die Anwendung der Silberchromatfarbung
zur Erkennung kleinster Chrommengen blieb praktisch unmoglich,
weil immer Chloride in groBerer Menge vorhanden waren. Es geniigt
aber auch die eben beschriebene Methode vollstéandig fiir den Zweck.
Es war nach derselben moglich, etwa acht Harne binnen zwei Tagen
quantitativ auf Chrom zu untersuchen.

b) Methode zur Bestimmung des Chroms in Tierorganen.

Die Tierorgane werden folgendermafen auf Chrom untersucht:
Womoglich 50 g, sonst das ganze Organ, wurden im zerschnittenen
Zustand mit 20 cem starker Salpetersidure befeuchtet und auf der
Flamme unter bestandigem Rithren zur Trockne gebracht, verkohlt, und
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binnen etwa drei Stunden verascht. Wenn die Veraschung keinen Fort-
schritt mehr macht, werden die Kohlenreste mit heiBem Wasser aus-
gezogen, wobei groBlere Brocken vorher zerdriickt werden. Es wurde
filtriert und der Filterriickstand mit Soda und Salpeter geschmolzen,
mit heilem Wasser ausgezogen, der farblose Riickstand entfernt, das
Filtrat mit dem ersten Filtrat vereinigt, mit Wasserstoffsuperoxyd ver-
setzt und fast zur Trockne gedampft. Nun wurde in wenig Wasser aufge-
nommen, filtriert und kolorimetrisch das Chrom bestimmt. Wir iiber-
zeugten uns immer, dafl die Chromlsésung zum Schlusse von Eisen frei
war.

Das Eisen bringt in einzelnen Fillen Schwierigkeit in die Analyse.
Ist nédmlich die Asche eisenreich (Blut), so wird beim Schmelzen mit
Soda und Salpeter nicht alles Chrom in wasserloslicher Form erhalten;
vielmehr halt der Niederschlag wvon REisenoxyd kleinere Chrom-
mengen zuriick. Durch 1—2 malige Wiederholung der Schmelze des
eisenhaltigen Filterriickstandes mit Soda und Salpeter erhdlt man
schliefilich chromfreie Riickstinde und kann mit dem Ausziehen auf-
horen.

In anderen Fillen bringt das Eisen dadurch Komplikationen,
dafl der Wasserauszug der ersten Schmelze noch etwas eisenhaltig ist.
Lingeres Kochen mit Wasserstoffsuperoxyd und Natronlauge und
Stehenlassen der erkalteten Losung 148t das Eisen abscheiden, das
wir abfiltrierten und in der Regel auch noch einmal mit Soda und
Salpeter schmolzen, um einen etwaigen Chromgehalt zu entfernen.

Mit Vorliebe wurden die vielen kleinen, getrennt bestimmten
Chrommengen aus den einzelnen Analysen zusammengegossen und ver-
einigt, titrimetrisch mit Jodkalium und Hyposulfit bestimmt. Wir
hatten die Freude, eine sehr gute Ubereinstimmung der addierten einzel-
nen Chromzahlen und der Bestimmung des vereinigten Chroms zu
finden.

¢) 2 Versuche, zugefiihrtes Chrom in den Ausscheidungen
eines Hundes wiederzufinden.

Um ein Urteil dariiber zu gewinnen, wie vollstindig zugefiihrtes
Chrom wieder zu finden ist, wurden folgende 2 Versuche an dem Kontroll-
hund Nr. 131 ausgefiihrt.

Er erhdlt am 20. April 20 mg Chrom als Bichromat. Es wird
3 Tage lang Harn und Kot gesammelt. In den 350 cem Harn waren
1,8, in 68 g Kot (halbhart) 17,0, in Summa 18,8 mg Chrom. 6%, Verlust.

Dann bekam er am 3. Mai 1910 wieder 20 mg Chrom als Bichromat.
Harn und Kot wurde 3 Tage lang gesammelt. Harn 650 cem 1,75 mg
Chrom, Kot 64 g 16,75 g, Summa 18,5 mg Chrom. 7,5%, Verlust.
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3. Eigene Tierfiitterungsversuche mit kleinen
Chromatdosen wiihrend langer Zeit.

Vom Dezember 1909 ab wurde eine groBere Anzahl Tiere mit
Natriummonochromat bzw. Natriumbichromat gefiittert. Die ver-
abreichten Mengen waren absichtlich nicht sehr groB, aber doch so
groB3, daf3 man annehmen durfte, dafl Menschen kaum in der Lage wiren,
durch Arbeiten in der Chromindustrie analoge Mengen pro Kilo aufzu-
nehmen, d. h. etwa 3—5 mg pro Kilo, was entspricht etwa 25 mg Mono-
chromat und 12 mg Bichromat pro Kilo. Ein Mensch hitte etwa 1,5 g
Natriummonochromat oder 0,8 g Bichromat téglich aufzunehmen bei
gleichen Mengeverhéltnissen!

1mg Cr = 1,92mg CrO,
1 mg Cr = 1,46 Cr,0,
1 mg COr = 6,59 mg Na,CrO, + 10 H,0O
1 mg Cr = 2,88 mg Na,(Cr,0, 4+ 2 H,0
1mg Cr = 3,8 mg K,CrO,
1 mg Cr = 2,83mg K,Cr,0,.

Fiir Uberschlagsrechnungen kann man rechnen:

1Cr = 1,5 Cr,0; = 2mg Cr0, = 3 mg Cr,Na,O, + 2 H,0
= 6,6 mg Na,CrO + 10 H,0.

Von den richtig gefutterten Tieren ist mit Ausnahme der Katze
Nr. 63 keines wihrend der Versuchszeit eingegangen. Dieselben wurden
vielmehr zu verschiedenen Zeiten, meist nach 14—2 jéhriger Chrom-
fiitterung, getotet, sorgtiltig seziert, einzelne Organe auch mikroskopisch
untersucht und darauf der Chromgehalt in der Leber bestimmt. War
derselbe nicht minimal, so wurde eine groffere Anzahl anderer Organe
ebenfalls analysiert. Im Leben wurde der Harn hiufig mikroskopisch
untersucht und sein Eiweill und Chromgehalt festgestellt Zu diesem
Zweck wurde das Tier in einen Glastrichter gesetzt und solange beobach-
tet, bis Harn erhalten wurde, der nur dann untersucht wurde, wenn er
frei von sichtbaren Verunreinigungen war.

a) Fiitterungsversuche an Hunden.

1. Vier Hunde vom gleichen Wurf, im Alter von 3 Monaten,
ca. 1500 g schwer. Die Hunde sind Bastarde von einem Dachshund und
Pinscher und fiir ihr Alter gut entwickelt.

Zwei von den Hunden erhielten Bichromat, einer Monochromat
und einer diente als Kontrollhund.

Die Tiere bekamen das Chrom in titrierter Losung unter Hunde-
kuchengemischt, derin Bouilloneingeweicht war. Diese Nahrungerhielten
sie regelméfig mittags. Nach 6 Monaten wurde der Hundekuchen durch
gekochtes, nach 7 Monaten durch rohes Fleisch ersetzt. Es wurde immer



Eigene Beobachtungen und Versuche an Tieven.

48

1) Sw g‘g — 1) Sw g% 1) Sw 61 © o[y 1 pun Sel, 0ig
Iy fw Lg1 — ) sw 101 1 Sw 1 s e+ 0 s Fey, od
JJTUYISYIINPJURSAY) W]
0187 — FPEZ 8 00ZL SIoL], *P *MOSUYISTOIN(L
0°¢18 TT — 9°LLG T — Ty | Su
< .EQOE.OE Qw
— — 0°8L¥ IL .:“Euﬁ“z |'19n305
$659 L — F8ILT 0‘%6L 03 05 | 1eor, | = o
0.6 € — G68 088 01T woIyy =
— — . . — — 02LT 89 orey, [|opoxd| 2 8
— — — — — — = lware—oret| 1wz | oy | 22
— — — . — — 0Lz cel o8ey, [|ewpoxd| S %
— — — — — — — TT0TFT—"9°C | %% 0Z_| 5 &
S0%¢ LZg — — 06¢ (44 GLGL a8y odey, |emp oad = 7
— 0r'6'ST—"3'1 — — — 018531 — 19 T—31 9197, o | Ex
o1¢ 18 - — 01¢ 18 01¢S 18 ofey, [oIp oxd qm w:
— OT'TIe— 33| — — — OT'T'TE— 313l — OT' T TE—3I°GL| 917 0 | s &
g 1 — — ag 11 ag I ofey, lorpoxd| E Z
woxy) | 60U TI—"gL'[ [ WwoIy) — wory) |60 II—"U'L|  woiy) |60 FIUTI—GI'T| 907 g
686 3 ¥8 0gL o5e,
01 "6 91 (punyrrorzuoy) 0T '3 'G% 113115 opujL
60 ‘51 °T — 60 31T 60 GL 1 wurgoq
016 '91 0T "L "8T 0T '3 '¢% 1131 °8% 1030309 | opug
v - =’ —_ uoQ109s9¥) |
(0T 6 "9T) 000L (019 "0€) 00%9 (0T "2 "g1) 0g0% (11 "31 '33) 0LLS
0T L ST 00L9 — — IT "AON  00L8
0T°S "6 0099 0TS 6 0038 0T 'T 09L¢ 1T W 0098 © - oqyoraen)
OT'T ST 0€9¢ OT'T "S1 0L3E 0T°T "€T 08I¢ 0T "A0N 0098 )
60 31 "31T 030G 60 "3T '3T 0013 60 "3L 3T 0013 0T ™I  008S
(60 "TT "gT) 03ET (60 "IT "€1) 091 (60 "TIT *ST) S¥F¥1 (60 °31°'T) 00¥1
€61 "IN 881 "IN €1 "IN 06T "IN ozt
Uﬁzm muﬁzumm mvﬂzH.H ﬁﬂﬁm *
14 € G 1 JOWIWIN N

‘USPUN U® SUNISYINIIRU OIY))

9 OlPqBL



Eigene Tiertiitterungsversuche mit kleinen Chromatdosen. 49

beobachtet, ob die Schiisselchen ausgefressen waren, was stets der Fall
war. Von Zeit zu Zeit bekamen die jungen Tiere abends etwas Milch,
die herangewachsenen Knochen. Die Entwicklung war bei allen eine
kréftige, nach ca. 12 Monaten, also im Alter von ca. 15. Monaten, er-
schienen sie ausgewachsen. Die zugefithrte Menge betrug 2—4,3 mg
Chrom pro 1kg.

Hund Nr. 130. Getotet am 22. 12. 11 nach 750 Tagen. Sektion: Dr. J. L.
Burckhardt.

Vollig normaler Befund. Herz grof3, Muskulatur nicht getriibt, Lunge normal,
Leber braunrot, mikroskopisch stark hyperdmisch, sonst ohne Befund. Magen-
darmkanal vollig normal. Nieren makroskopisch normal, an der Oberfliche blo
einige 1—2 mm grofle weiBliche, leicht eingezogene Stellen, die bei der mikroskopi-
schen Untersuchung kleinen zirkumskripten, subkapsuldren Endziindungsherdchen
entsprechen, hochst wahrscheinlich vermingsen Ursprungs. Sonst Nieren vollig
normal.

Hund Nr. 131. Getotet am 23. 2. 10, langsam mit Chloroform. Sektion:
Dr. Treutlein.

Muskulatur, Fettpolster, Lungen, Leber, Milz, Dickdarm, Diinndarm, Nieren
ohne Befund. Vollkommen normal. Im Duodenum, das auf eine Strecke von etwa
10 cm etwas gerdtet ist, sind zwei kleine, erbsengrofle Geschwiirsstellen zu sehen,
von denen die eine ein gelbliches Képfchen, die andere eine kraterformig einge-
zogene Spitze zeigt. Auch weiter unten einige bohnengroBle entziindlich gerdtete
Stellen. Der gelbliche Darminhalt ist an dieser Stelle leicht blutig verfirbt, vor-
wiegend aber gute Kernfirbung. In vielen gewundenen Harnkanilchen liegen
blasse strukturlose Massen an der Wandung an. Zylinder werden keine gefunden.
Die Epithelien der gewundenen Harnkanilchen enthalten viel Fett, stellenweise
liegt auch Fett im Lumen.

Mikroskopisch: Die Niere zeigt in den Tubuli contorti da und dort schlechte
Kernfarbbarkeit und zarte geronnene Niederschlige. Xeine Zylinder, keine
Verdnderung an den Glomeruli und Tubuli recti. Xeine interstitiellen Veréinde-
rungen. Epithelien der Darmzotten an den geschwiirigen Stellen auf kurze Strecken
fehlend.

Hund Nr. 133. Vorsichtig mit Chloroform getotet.

Sektion: Lehmann und Dr. Treutlein.

Muskeln und Fett gut entwickelt, Herz, Leber, Milz, Lunge vollkommen
normal. Der Diinndarm zeigt 2—3 leicht injizierte Stellen, sonst nichts Auffallendes.
Die Nieren enthalten eine grofle Anzahl weiler Knotchen, in denen sich mikro-
skopisch Nematodenlarven nachweisen lassen. Die sonst normale Thymusdriise
ist von kleinen Blutungen durchsetzt (Chloroformwirkung?).

Der Kontrollhund Nr. 132 war bei der Sektion vollkommen normal.

b) Fiitterungsversuche an Katzen.

Es wurden finf Katzen eingestellt. Dieselben waren noch
nicht vollkommen ausgewachsen und nahmen zum Teil sehr erheb-
lich zu. XKatze Nr. 63 starb schon nach weniger als zwei Monaten an
einer Pyelonephritis; es wurde dann Katze Nr. 60 zum Ersatz ein-
gestellt. Die Katzen erhielten téglich mittags das Chromat in Lésung
auf gekochtem, spiter auf rohem, gehacktem Fleisch. Das Auffressen
der Portionen wurde kontrolliert, aulerdem erhielten sie morgens regel-
miBig Milch. Es hat sich gezeigt, daBl die Aufnahme des Chroms in
Mileh meist zu Erbrechen fiihrte, wiahrend dasselbe in Fleisch gut
vertragen wird. Die Dosis schwankte zwischen 3—4,5 mg Chrom
pro Kilo.

Lehmann, Chromate. 4
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Tabelle
Fiitterungsversuche
Nummer 5 6
T Katze Katze
1ere Nr. 60 Nr. 61
2870 (9. 2.10) 1600 (12. 12. 09)
3370 30. 3.10 2520 9. 5.10
Gewichte 3650 9. 5.10 3370 10. 8.10
o 4400 39. 6.10 4030 27. 1.11
4600 1. 9.10 3850 15. 7.11
4322 (16. 9.10) 4170 (1.12.11)
[ Gestorben — —
Ende * \ Getotet 16. 9.10 22.12. 11
Beginn 9. 2.10 12. 12. 09
Ende 15. 9.10 21.12. 11
Tage 219 740
5 Zeit — Chrom — Chrom
pro die Tage — — — _
) . 9.2.—15.9 12. 12. 09
kN 10 Zeit 10 —  |s10.1 —
£ £1  pro die Tage 219 2190 672 6720
B = 15 Zeit — — — —
‘g = pro die Tage — — — —
o . 15. 10.
g 20 Zeit - - —91.12. 11 -
i,) 3 pro die Tage — — 68 1360
g & 40 Zeit - — — =
g ‘é;n pro die Tage — — — —
O - Chrom 2190 8080
~ Total Cr0, 4204,8 15513,6
gefiittert | Natrium- -
in monochr. 53328,0
mgr Natrium-
dichromat 6351,0 -
Alter des lieres bei Beginn
der Fiitterung (Jahre) . . 214 A
Durchschnittsgewicht d. Tiere 3950 3324
Gesamtdurchschnitt pro Tag 10 mg Cr 10,9 mg Cr
Pro Tag und 1kg . . 2,5 mg Cr 3,3m gCr

Sektion von Katze Nr. 60.

Befunde an den Chromkatzen im Leben und Tod.

Im Leben zeigten die Tiere Nr. 60, 61, 62, 64 keine auffallenden
Befunde, Nr. 60, 61 und 64 entwickelten sich zu grofien, kréftigen
Tieren, Nr. 62 blieb schmichtig, Nr. 63 nahm bald an Gewicht ab,
frafl schlecht und ging spontan ein.

(7 Monate Bichromat.) Die Sektion des sehr

gut gendhrten und kréftig entwickelten Tieres ergab absolut nichts Pathologisches.
Nur erscheint der Pylorusteil des Magens schiefergrau und auch diec mesenterialen
Lymphdriisen sind zum Teil auffallend grau bis schwirzlich. Im Quetschpriiparat
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7.
an Katzen.
7 8 9
Katze Katze Katze
Nr. 62 Nr. 63 Nr. 64
2560 (12. 12. 09) 2440 (12.12. 09) 2400 (12. 12. 09)
2440 1. 2.10 2490 31.12. 09 2950 3. 3.10
2310 11. 4.10 2170 15. 1.10 3800 30. 6.10
2520 23. 5.10 — 3900 15.12.10
2600 30. 6.10 — 3950 19. 6.11
2590 (5. 8.10) 2140 (1. 2.10) 4200 ( 1.12.11)
— 7. 2.10 —
5. 8.10 —_ 19.12. 11
12. 12. 09 12.12. 09 12.12. 09
4. 8.10 7. 2.10 18.12. 11
236 57 737
— Chrom — Chrom — Chrom
12.12. 09 . 12.12. 09 . 12. 12. 09 .
—4.8.10 —17.2.10 —14.10. 11
236 2360 57 570 672 6720
— _ — 15. 10. —
- —18.12.11
— — — — 65 1300
2360 570 8020
4531,2 1094,4 15398,4
15576,0 — —
— 1663,0 23258,0
Ya 1 1%
2231 2247 3651
10 mg Cr 10 mg Cr 10,8 mg Cr
4,5 mg Cr 4,5 mg Cr 3mg Cr

erscheint ein schwarzes, feinkérniges, kohleartiges Pigment. Mikroskopisch nicht
untersucht.

Sektion von Katze Nr. 61. (12 Monate Monochromat.) Die Sektion
des gut genihrten, fetten, starken Tieres ergibt makroskopisch keinen Befund
an Herz, Lunge, Magen, Darm, Milz. Nur die Nieren erscheinen schon makro-
skopisch durch die weiBliche, stark diffus getritbte Rinde auffillig, das Mark ist
kaum getriibt hellrot. Nierenoberfliche glatt, blaB, Venen miBig gefiillt.

Mikroskopischer Befund (Dr.J.L.Burckhardt). Ziemlich viel verdnderte
Glomeruli, zum Teil fast véllig hyalin, zum Teil mit hyaliner Kapsel. In der Um-
gebung etwas Lymphozyteninfiltration. AuBerdem atrophische Tubuli mit einigen
hyalinen Zylindern. Die sonst bei der Katze meist zu findende Verfettung der
Tubuli contorti ist gering.

4%
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Tabelle
Fitterungsversuche
Serie I: Tiere erhalten blof ca. 1 Kilo Runkelriiben pro Tag.
Nummer 10 11 12 13 14
Tiere Kaninchen | Kaninchen Kaninchen Kaninchen Kaninchen
Nr. 164 Nr. 165 Nr. 166 Nr. 167 Nr. 168
1950 (10.1.10)] 2190 (20.12.09)] 1917 (20.12.09)] 2500 (20.12.09)] 2220 (20.12.09)
2720 30.3.10 | 2060 31.12.09 {1790 31.12.09 | 2320 15. 1.10 | 2140 31.12.09
Gewichte. . . J]2800 1.9.10[1950 15. 1.10|1880 15. 1.10|2620 15. 2.10 2330 15. 1.10
3650 15.3.10]2100 1. 2.10 — 2000 3. 3.10 2350 1. 2.10
3420 6.10.10 | 2100 15. 2.10 — — —
3800 4.2.12 | 1570 (22. 2.10 | 1750 (18. 1.10)| 1750 (12. 3.10)] 1550 (12. 2.10)
Gestorben 22, 2. 10 18. 1.10 12. 3.10 12. 2.10
Ende Cotd
etotet — — _ .
~ Beginn ; — 20. 12. 09 20. 12. 09 20. 12. 09 20. 12. 09
g Ende Kontroll-K. 21. 2.10 17. 1.10 11. 3.10 14. 2.10
£ Tage — 64 29 82 57
2 — — Zeit |Chrom| Zeit |Chrom; Zeit |Chrom| Zeit |Chrom
2 10 | zent 201209 __ [20.12.00| _ [20.12.09] __ [20.12.09]
£ [ro die el - — |o1. 2.10 17. 1.10 11. 3.10 14. 2.10
H pr Tage | — | — 64 | 640 29 | 290 82 | 820 57 | 570
020 | Zeit | — | — — — — | = — — — —
; pro die Tage [ — _ o - - . _ _ _ _H
El, Chrom — 640 290 820 570
8 gfﬁf?tl Cr0, - 12288 556,8 15744 1094,4
Elin oo — 4924,0 1914,0 — —
$ | M8 |Natrium-
© aichrom, — — - 2378,0 1643,0
Alter des Tieres
bei Beginn der
Fiitter. (Jahre) 1 1 1 1 1
Durchschnittsgewicht der Tiere 2272 1834 2360 2151
Gesamtdurchschnitt pro Tag . 10 mg Cr 10 mg Cr 10 mg Cr 10 mg Cr
Pro Tag und Kilo . . . .. 4,5 mg Cr 5,5 mg Cr 4,3 mg Cr 4,7 mg Cr
Diagnose: Leichte Schrumpfniere. — Leber mikroskopisch normal.

Sektion von Katze Nr. 62.

(7 Monate Monochromat.) Zartgebautes

Tier ohne Fett. Lunge, Herz, Leber, Magen, Milz normal. Die Nieren zeigen einige
seichte Einziehungen der Oberfliche und fleckweise gelbliche Verfettung, was bei
Kapsel 16st sich gut. Dinndarm zeigt in seiner ganzen

Katzen sehr haufig ist. ;
Ausdehnung stark gerdtete Schleimhautfalten.

Sektion von Katze Nr. 63. Fettfreies, schlecht genihrtes Tier. Spontan
gestorben. Keine Odeme. Muskeln von normaler Farbe. Starke, eitrig schleimige
Bronchitis, Lunge und Herz normal. Magen gro8, Schleimhaut katarrhalisch mit
Im oberen Diinndarmabschnitt kleinste Ekchymosen,
unterer Diinndarm und Dickdarm normal.

Rechte Niere nur von der GroBe einer dicken Bohne, sehr derb, Kapsel 1ost
sich schlecht, Oberfliche grob granuliert, im Nierenbecken ein Tropfen dicktriiber
Fliissigkeit, die ganz aus Leukozyten besteht. Mikroskopisch enthélt die rechte
Niere sehr stark vermehrtes Bindegewebe, verfettetes Epithel der Tubuli contorti
und in vielen derselben Zylinder.

einigen kleinen Defekten.
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an Kaninchen.
Serie II: Tiere erhalten aufler 1 Kilo Runkelritben noch 50 g Hafer und etwas Griinfutter.

53

15 16 17 18 19 20
Kaninchen Kaninchen Kaninchen Kaninchen Kaninchen Kaninchen
Nr. 169 Nr. 170 Nr. 171 Nr. 172 Nr. 182 Nr. 188
2470 (16.2.10)|2080 (16.2.10)[ 1719 (3. 3.10){ 2050 (14.3.10)| 2200 (4.2.11)] 2070 (4.2.11)
2370 30.3.10 {2000  3.3.10]1800 9.6.10| 1870 11.4.10]2450 2.4.11] 2300 2.4.11
2240 23.5.10 1950 23.5.1012670 1.9.10|1850 23.5.10|2700 2.7.11} 2320 2.7.11
2300 30.6.10 {1910 18.7.10]2870 2.6.11 1700 30.6.10|2800 26.9.11 | 2640 26.4.11
2230 10.8.10 {1950 10.8.10 | 3120 26.9.11 1710 18.7.10(3200 1.12.11| 2730 1.12.11
2650 (16.9.10)12542 (16.9.10)] 3150 (1.12.11)] 1620 (5.8.10)] 3350  4.2.21 | 2900 4.2.12
16. 9.10 16. 9.10 21.12. 11 5. 8.10 26. 2.12 26. 2. 12
16. 2.10 16. 2.10 3. 3.10 14. 3.10 4. 2.11 4. 2.11
16. 9.10 15. 9. 10 20.12. 11 4. 8.10 4. 2.12 4. 2.12
212 212 658 144 366 366

Zeit |Chrom{ Zeit |Chrom| Zeit |Chrom| Zeit |Chrom| Zeit |Chrom| Zeit |Chrom
16. 210, __ [16. 2.10] __ | 3. 3.10 14. 3.10 4211 | 4 211 _
16. 9.10 15. 9.10 14.10.11] — | 4. 8.10 — [14.10.11 14.10.11

212 2120 | 212 2120 591 5910 144 1440 | 253 | 2530 253 2530

- 15.10.11 15.10.11 15.10.11] _

2040211 T - | 4212 T 4. 2.12
— — — — 67 1340 — — 113 2260 113 2260
2120 2120 7250 1440 4790 4790
4070,4 4070,4 13920,0 2764,8 9196,8 9196,8
— 13992,0 47850,0 — 31614,0 31614,0
6148,0 — — 4176,0 — —
1% 1 1% 1% ! 1
2335 2011 2264 2178 2640 2478
10 mg Cr 10 mg Cr 10,6 mg Cr 10 mg Cr 13 mg Cr 13 mg Cr
4,3 mg Cr 5mg Cr 5 mg Cr 4,7mg Cr 5 mg Cr 5,4 mg Cr

Linke Niere gréfier als normal, in ihrer Rindenpartie sehr blaB, fettreich.

Markschicht blaBrot.

Mikroskopisch starke Fettinfiltration der Tubuli contorti,

deren Epithelien auf weite Strecken nur blasse Kernfirbung zeigen. Die Tubuli
contorti enthalten vielfach zarte hyaline Wandauflagerungen, das zentrale Lumen
meist frei. Keine Zylinder, dagegen da und dort Fetttropfen. Interstitielle Ver-
dnderungen fehlen.

Harnblase enthélt dicktriiben Harn mit vielen geschwinzten Epithelien, ver-
einzelten granulierten Zylindern, ein typisches Wurmei! Keine Leukozyten.

Anatomische Diagnose: Chronische eitrige Bronchitis, Pyelonephritis und
starke bindegewebige Schrumpfung in einer (wohl angeboren pathologisch
kleinen) rechten Niere, vielleicht Folge einer vermindsen Invasion. Kompen-
satorische VergroBerung der linken Niere, die Veridnderungen zeigt, wie sie bei
Katzen sehr hiufig sind. Es bleibt aber sehr zweifelhaft, ob die Chromfiitterung
mit diesem Befund ursichliche Beziehungen hat.

Sektion von Katze Nr. 64 (Dr. Burckhardt). 2 Jahre Bichromat!
Sehr fettes Tier; Herz, Leber, Lunge, Magen, Darm ohne makroskopische Ab-
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Tabelle

Eiweifl und Chrom im gesammelten Harn

Lide. Nr. 1 | 2 | 3 | 4 5 | 6 | 7 ] 8| 9

Hunde Nr. Katzen Nr.
130 131 | 1321) 133 60. 61 62 63 64
Datum

2 g |81 E |8|E| & g s E | & g Q) E (2| E |8 g

E| 2 |\s\ 2|2 22| 2|2l 2|2 £ |E| 2 |B| 2|8 =&

g © |B|lo |A|S|”| © |d| ° |8 B |&| © |&|©° |@| ©
20.12.09 {0 3,64 | 0{1,17 |spuw| § | O | 0,99 — |—] — |— — |[—| — |0] 0,64
15. 1.10 {0| 0,3¢ | 0|1,00| O E 0 | 1,00 — 01 0 0} 0420 0} 0,00
1. 2.10 |0| 0,17 |0]0,40]0 |31 0 | 0,30 —| — | 00,40 |0]| 0,14]0(7,50|0| 0,38
15. 2.10 |0 5,00 {0(3,00{ 0 | q| O | 417 —| — |0 ]0,17 |0O| L,17|—| — |O| 0,00
20. 3.10 10} 834 |— — | O EJ' Spur| 5,721 O | 1,43 |Spur| 2,00 |O| 6,00 (—| — |O| 1,82
20. 4.10 10| 9,29 |—| — [0 |™ | 0 | 8,46 |spur| 1,50} 0 | 1,11 | 0| 1,00|—| — [0} 1,11
30. 5.10 10{18,67 {—| — | 0 |—| O |15,34 (spur|l1,11{ O (15,00 | 0{17,50 |— — | 028,75
30. 6.10 {0} 1,23 |— — | O 0]15440043) 0046 |0 1,11|— — |0O]| 1,00
15. 7.10 }0| 2,86 |— — |0 |—{ 0 | 429] 0033|0043 |0]| 2,50/— — |0] 5,00
20, 9.10 0| 0,70 |—| — |—{—|—| — |—| — {0 | 1,37 |—| — |[—| — 0] 0,95
15.10.10 |0| 0,46 |—| — | —|— — =/ — 110|140 |— — |—| — (0] 1,00
1.11.10 j0{ 080 |—| — |—|—|—| — |—} — 100,70 |— — |— — |0O]| 1,43
15.11.10 |0} 0,36 |— — |—|—{—| — |—| — | 00,9 |—| — |—| — 0| 1,00
1.12.10 0| 5,00 |— — | —f—{—| — | —{ — |0 {571 |— — |—| — [0} 3,34
1. .11}0y193 | —| —|—|—|—| — |—] — |0 13,00 |—| — |—| — |0O| 6,00
19. 040 |— —|—|—|—{ —|—| — 10750 |— — |—| — 0] 9,00
20.11.11 {0| 0,80 |~ — |—|—1—| — |—] — 101,80 |— — |—| — 0] 6,25
21, [ * 01089 —| ——|——| —|—| — 1 0]L0O0*— — |—| — |0 3,82*%
23, 0,0 |— —|—|—|—] —|—{ — {0,080 |—| — |— — 0| 1,90
12. 51110/ 090 |— — |—|—|—| — |—] — 0060 |—| — |— —|0]| 8,85
8*6.11 jof1,54 |— — |—|—|—] — |—| — |0 ]800 |—| — |—| —|0]| 4,45
26. 0134 |— —|—l—|—1 —|—] — 10820 |—| — |—| — |0} 1,07
27.}9.11 ol L15 |— — | —|—|—| — |—] — 01091 |— — |—| — |0] 2,50
28. 0270 |—| —{—|—{—| —1—| — |0 11,98 |— — |—| — 0] 1,23

weichungen. Nieren von glatter Oberfliche, Venen stark gefiillt, auf dem Quer-
schnitt ist die Rinde weiBlich, sehr stark, aber ungleichmiBig getriibt, besonders
am Rande der Pyramiden. Sonst nichts Besonderes. Mikroskopisch zeigt die
Niere auBer starkem Fettgehalt keinen pathologischen Befund. Leber
etwas fetthaltig.

¢) Fiitterungsversuche an Kaninchen.

Erste Reihe.

Die erste Reihe der Tiere Nr. 164, 165, 166, 167 und 168 erhielt
taglich nichts wie 1 kg Ritben. Das Kontrolltier gedieh dabei recht gut,
es erlangte in 80 Tagen, ausgehend von 1950 g, ein Gewicht von 2720 g.
Die vier Chromattiere gingen in 1—3 Monaten unter meist erheblicher

1) Kontrollhund.

*) Vom 21. 1. 11 wurde bei den Hunden der Harn mit Glas frei aufgefangen;
bei den Katzen wurde nur Harn genommen, der in keine Beriihrung mit Kot ge-
kommen war; die Kaninchen wurden katheterisiert. Alle mit diesen Kautelen er-
haltenen Werte sind fett gedrucks.
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9.

der Chromtiere in mg auf 1 Liter umgerechnet.

10 | 11 [ 12 | 13 | 14 | 15 | 16 17 | 18 | 19 | 20

Kaninchen Nr.

164 | 165 | 166 | 167 | 168 169 170 171 | 172 | 182 | 188
slglal g el g gl g(ale| = g lal g (2| g (2] g |9| & |8 &
E\E|E| 2 (2| 2 (2| 2 || B | B | 2 |2| &2 |E| 2 || & |2| 2 || 2
Al |RIo RO glo mlo | A | © A © @ o @Al o |g\wg|lo =1 °
0 |g|ofo4 [0]0,38(0(0,42/0[035| — | — |—| — |— — |- — |- — | —
0 |£1]0/0,25/00,40010,0 |00,63) — — = = == =] = —
spur [ B |0[0,18|— — |010,0 |0l0,18] — | — |~ — |- —|— — |~ — |- —
0 | g|0/0,00]—| —|0{1,580|— —| 0 |00 [0]00 |- — |- —I|+—|-—
0 |8\~ — |~ — |- — |~ —| ¢ Pp7.14¢ |0 3,13/0{313/016.25|—| — |—| —
0 — == =1 — = =1 0 | 1,00 |0]|0,30/0{0,250[0,13—| — |— —
0 |—|— — |- — |- — |- —1] 0 [13,33 |0[20,00/0] 5,40{0(9,00|—| — |—| —
0 | —i— —|—| — |~ —|——| o | 1,30 |0]o038]0f1,33/0|L71|— — | —
0 |—|— —{— —|— —|— —| 0 |220 ]0]227/0]3,08/08,00—| — |—| —
spur| —|— —{—| — | — | —| — | — |— — [0]060— —|—| —|—| —
0 | —|— — |- — |- — |- — — | — o] o67|—| — |~ — || —
0 {—|— —|— —|— —=|— =1 = | — |~ —{0]070— — — |~ =
0 |—|— — |- — |- =1 =1 = | = |—= —]0| L50|—| — |—| — | —
0| —|— — | —1— —|— = — | — |- —loj082— —!—| — |~ —
0 |—|— —|— —|— —|— —=| — | — |- —|0]637— — [~ — |~ —
0| —|— — = — |~ — |~ —| — | — |- —10]500—| —|— — || —
0 |—i{— —|—|] — |—] — |—| — — — |—] — (o063 16— — |—| — |—] —
— =l = = =1 =] = — |~ — |oL00*—| —]— —|—| —
=] = | — ] — ] — (Zahlrleich.Ham-— — [0} L,88— — [— — —‘)——S
— = = = == — |{ amalysen vom || __ \o| 273/ — | 0/1,38/02,7
— = - === s.imbesitab.10|—| — |0] 1,28|— — [0/2,22/0(091
SN [ R N S U S S I =T — (ol o801—| — |0[2,28]0]1,80
— == == = =~ = — | — = — {0} 070— — [0}0,70|0]0,98
— == = = |- ‘——‘— — | — = — {0]080|— — |0{0,70/00,93

Gewichtsabnahme zugrunde. Sie hatten ihre Chromatlosung auf einem
Ritbenschnitz mit einem zweiten Riibenschnitz bedeckt erhalten. Die
Futteraufnahme soll nach Angabe des Dieners nicht auffallend gestort
gewesen sein, namentlich wurde das chromierte Futter stets gefressen.

Sektion von Kaninchen Nr. 165. (T.) Herz, Leber, Magen, Milz, Nieren
makroskopisch normal. In der Bauchhéhle ein wenig blutigschleimige Fliissigkeit.
Die oberen Diinndarmabschnitte erscheinen. von auBen himbeerrdtlich, sie ent-
halten gelblichen bis gelblichrotlichen etwas sulzigen Inhalt, nach dessen Entfernung
die Darmwand blaB und ohne Entziindungserscheinungen daliegt.

Sektion vonKaninchen Nr. 166. Ziemlich starkes Odem des subkutanen
Zellgewebes an Rumpf und Beinen, Peritoneum parietale etwas gerotet. In der
Bauchhohle mindestens 10 cem blutig serdser Fliissigkeit. Magenwand diffus
hyperamisch, stellenweise, namentlich um die GefiBe, blutig seréseOdeme. Schleim-
hautverinderungen im Magen erscheinen als Produkst der Selbstverdauung. Diinn-
darminhalt reichlich schleimigblutig, Darmwand stark injiziert. Unterer Diinn-
darm normal, ebenso Dickdarm. Herz auffallend groB, verdicks, schlaff, Vorhofe

1) Diese und alle anderen Zahlen itber 3—5 mg in 1 Liter Harn sind stark
auf Verunreinigung mit Kot verdéchtig.
*) Die fettgedruckten Zahlen sind an absolut reinem Harn gewonnen.
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und Vena cava sehr stark mit geronnenem Blut gefiillt, in den Herzkammern und
Vorkammern viele Blutgerinnsel. Um die groflen Herzgefille deutliches Odem.

Sektion vonKaninchen Nr. 167. Ziemlich mager. Kein subkutanes Odem;
Magen, Herz, Nieren ohne besonderen Befund. Im blassen Ditnndarm auf erhebliche
Strecken ein leicht rétlich gefiarbter, ziher schleimiger Inhalt. Ein Teil des Blind-
darms blafirot. Linke Lunge normal, in der rechten sind schon auflen verschiedene
keilfsrmige dunkelblaBrote Herde zu sehen — Infarkte. Leber, Nieren, Herz
makroskopisch ohne auffallenden Befund.

Chromkaninchen Nr.168. Mageres Tier, ohne wesentlichen Sektionsbefund.
Am auffallendsten ist die Fiillung des oberen Diinndarms mit rosenfarbener Fliissig-
keit; die Darmwand zeigt ein wenig Katarrh. An keinem anderen Organe typische
Veréinderungen.

Es ist eine Liicke meiner Arbeit, daf3 der Todesursache in diesen Versuchen
nicht nidher nachgegangen wurde, namentlich, dafi: keine mikroskopischen
Nierenuntersuchungen vorgenommen wurden. Das Verhalten der nicht einseitig
mit Riiben gefiitterten Tiere ist aber absolut anders, und der makroskopische
Sektionsbefund der Riibentiere schien Magendarmstérungen als geniigende
Todesursache zu ergeben.

Zweite Reihe.

Im Februar wurde eine zweite Serie eingestellt (169, 170, 171,
172), die neben Runkelriiben auch Hafer erhielten (ca. 50 g pro Tag
und pro Kopf und etwas Griinfutter) und mit Ausnahme von Nr. 18
an Korpergewicht erheblich, wenn auch nicht ganz normal, zunahmen
und die Chromate gut zu vertragen schienen. Das Chromat (5 mg Cr
pro Kilo) wurde zur Befeuchtung des Hafers verwendet. Auch hier
wurde die vollsténdige Verzehrung des Futters moglichst kontrolliert.

Im einzelnen war das Schicksal der Tiere:

Chromkaninchen Nr. 169. Getotet nach 7 Monaten Dichromatfiitterung.
Nur etwas starke Injektion der MagengefdBle an der hinteren Wand (Hypostase,
Schleimhautdefekte fehlen). Sonst kein auffallender Befund. Einige cem braun-
gelbe Fliissigkeit in der Bauchhohle.

Chromkaninchen Nr. 170. Getotet nach 7 Monaten Monochromat-
fittberung. Kein Befund pathologischer Art.

Chromkaninchen Nr. 172. Getotet 5. 8. 1910 (Treutlein). — 144 Tage
Dichromatfiitterung.

Lunge, Herz, Niere, Leber makroskopisch ohne Befund. Diffuse Rotung
der Diinn- und Dickdarmschleimhaut, Magenschleimhaut etwas braunrétlich.
Magen sehr stark durch Gase gedehnt, doch zeigt die mikroskopische Untersuchung,
daBl keine pathologischen Veréinderungen, nur Dehnung vorliegt. Niere nicht
mikroskopisch untersucht.

Chromkaninchen Nr. 171. Getotet 21.12.11 (Burckhardt). — 658 Tage
Monochromatfiitterung. .

Subkutanes Fett reichlich. Herz, Lunge, Leber, Milz, Nieren vollig ohne
Befund. Darm: an der untersuchten Stelle des Diinn- und Dickdarms Schleimhaut
nicht hyperéimisch. Darminhalt normal. Mikroskopisch: Niere vbllig normale
Verhiltnisse, Leber anscheinend normal.

Chromkaninchen Nr. 182. Getdtet 26. 2.1912 (Burckhardt). 366 Tage
Monochromat. Makroskopisch ohne Befund. Mikroskopisch: Nieren und Leber
vollkommen normal.

Chromkaninchen Nr. 188. Getotet 26. 2. 1912 (Burckhardt). 366 Tage
Monochromat. Makroskopisch ohne Befund. Nieren und Leber mikroskopisch
vollkommen normal.

Ich berichte nun noch in drei Tabellen iiber den Chrom- und Eiweif3-
gehalt der Harne der lebenden Tiere und iiber den Chromgehalt der
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Organe der getoteten. Da die einzelnen Tierarten hier keine Besonder-
heiten aufwiesen, im Gegenteil einzelne auffallende Beobachtungen bei
den drei Tierarten immer wiederkehren, so wird durch aiese Anordnung
Raum gewonnen und die Beweiskraft gesteigert.

Ich bemerke noch, dafl leider Untersuchungen auf den Zylinder-
gehalt des Harns nicht methodisch genug stattgefunden haben; doch
sind die meisten Harne in den ersten drei Monaten der Fiitterung etwa
dreimal untersucht und nie mebhr als ein ganz vereinzeller Zylinder
in dem abzentrifugierten spérlichen Sediment, meist aber gar keine
gefunden.

Tabelle 10.
Harn vom Kaninchen Nr. 169.
Harn im Trichter aufgefangen, sofort filtriert, moglichst aller Hain gesammelt.

. Chrom pro 1 Liter
Tag Zeit cem Chrom mg Hagn mg
23. 7. nach ca. 10 Stunden 150 0,25 1,67
23. 7. 5y sy O . 140 0,1 0,72
2. 1. s 24 ’ 200 0,2 1,00
25. 7. P 5 100 0,25 2,50
25. 1. P . 135 0,08 0,59
25. 7. s sy 12 . 120 0,2 1,67
+ Nachturin ’
26. 7. nach ca 4 Stunden 150 0,15 1,00
26. 7. s 10 ’s 150 0,08 0,56
26. 7. Nachturin 115 0,06 0,52
27. 1. nach 4 Stunden 160 0,2 1,25
27. 1. ,» 11 . 150 0,1 0,67
27. 1. Nachturin 70 0,06 0,86
28. 7. nach 5 Stunden 150 0,18 1,20
28. 7. , 10 ’ 160 0,15 0,94

Um zu sehen, ob mit dem Aufhoren der Chromzufuhr die Chrom-
ausfuhr aufhort, wurde zweimal am 3.—6. 6. 1910 und am 10.—13. 6.1910
die Chromfiitterung ausgesetzt und am 6. und 13. 6. der Harn sorg-
faltig gesammelt und untersucht und bei mehreren Tieren noch kleine
Chrommengen gefunden.

Fassen wir die Resultate der chronischen Chromfiitterung zu-
sammen, so ergibt sich:

1. Eine Zufuhr von 2—5 mg pro Kilo Hund, Katze oder Kaninchen,
mit Eiweilkorpern (Fleisch, Hafer) gemischt, stort in 3—16 Monaten
die Gesundheit der Tiere nicht im merklichen MaBle. Obwohl der Harn
bald groBere, bald kleinere Chromspuren zeigt, haben sich Symptome
von Nierenerkrankungen im Leben niemals gezeigt, d. h. wenn iiberhaupt
ein EiweiBlgehalt mit der Ferrozyankaliumprobe nachzuweisen war,
so war er immer nur spurweise vorhanden'). Zylinder und Form-
elemente fehlten oder waren nur ganz vereinzelt zu finden. Methodisch

1) Eine Ausnabhme macht Kaninchen 171, das einmal kréftigen Eiweiflgehalt
zeigte.
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Tabelle 12.
Versuch am 6. 6. Versuch am 13. 6.
Tier Nr. L I
Chs
cecm Eiwei Cl,ggm prorl%!(?o cem Eiweil Crl;lrgm
cem
Hund 130 1130 Spur 0,03 | 0,23 |110 Spur 0 0
’s 133 |140 0 0,03 | 0,23 (100 Spur 0 0
Kaninchen | 169 | 90 0 0 0 40 0 0,05 | 0,12
5 170 1100 0 0,02 ?{ 0,2 40 0 0,05 ;| 0,12
» 171 [100|Kleinste Spur| 0 0 35 0 0 0
. 172 1110{Kleinste Spur] 0 0 30 0 0 0
Katzen 60 | 80 Spur 0 0 60 Spur 0 0
» 61 |100| Zweifelhaft 0 0 55 Kleinste Spur{ 0 0
s 62 | 60 0 0 0 60 0 0 0
. 64 |110 0 0,01 | 0,09 | 80 0 0 0

ist nicht danach gesucht. Eine klinische Diagnose Nephritis war in
keinem Falle zu stellen.

2. In ihrem Befinden zeigten die Tiere nichts Abnormes, die Ent-
wickelung der jungen Tiere war eine normale, der Appetit war gut,
einige Tiere haben sich ausgezeichnet entwickelt. Daf} einzelne weniger
stark zunahmen oder gar eine kleine Abnahme aufweisen, wird niemand
verwundern, der analoge Versuche bei regelmaBiger Fiitterung angestellt
hat. Wie nicht alle Menschen das Durchschnittsgewicht erreichen, so
tun das auch nicht alle Tiere; einzelne Katzen sind immer schon beim
Einstellen krank.

3. Die Sektionsresultate haben bei der iiberwiegenden Mehrzahl
der Tiere ein Bild ergeben, das man als vollstindig normal bezeichnen
kann.

4. An 3 Hunden wurden keine nennenswerten Nierenverdnderungen
gefunden, von 5 Katzen zeigte eine ganz normale Nieren trotz 2jéhriger
Bichromatfiitterung, zwei wurden wegen makroskopisch-normalen
Aussehens nicht mikroskopisch wuntersucht.  Eine zeigte leichte
Schrumpfnieren (Nr. 61), eine schwere Verdnderungen (Nr.63), die
ich nicht auf Chromat beziehen méchte. — Von den 6 mit Riiben,
Hafer und Chromat gefiitterten Kaninchen zeigten alle makroskopisch
normale Nieren, 3 wurden mikroskopisch untersucht und ganz normal
gefunden.

5. Entschieden geschidigt waren die mit Riibe und Chromat allein
gefiitterten Kaninchen; ausgesprochene Dimnndarmkatarrhe waren die
Folge der Fitterung. Als Erklirung ist denkbar, dafl schlecht genshrte
Tiere empfindlicher sind, oder da8 bei stdrkerer Eiweilfiitterung (Hafer)
das Chromat gebunden wird und nicht lokal reizend wirkt. Mir ist
dies das Wahrscheinlichste.
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4. Einige Versuche iiber die Wirkung der
Chromate auf die Haut.

In einer ersten Versuchsreihe wurden kleinste Partikel festes
Natriumbichromat in kleine Schnittwunden (5 mm lange Hautschnitte)
eingebracht, nachdem vorher die Haare sorgfiltig auf einer ca. 10 qem
groBen Stelle entfernt worden waren.

Die Atzung wurde mit jedesmal 3,—1% mg des Salzes an einem
Kaninchen und einem Hund zweimal an aufeinanderfolgenden Tagen
wiederholt — die Wirkung war sehr schwach, die reaktive Schwellung
des Gewebes verschlofl die kleine Wunde, die rasch heilte. Auch vier-
malige Atzungen fithrten zu nichts wesentlich anderem als zu geringer
Infiltration um ein kleines verschorftes Geschwiir, das mit geringem
Substanzdefekt heilt, wenn man es in Ruhe 1aBt. An der Ohrmuschel
heilten solche Atzungen mit kleinem, scharfem, lanzettformigem Haut-
und Knorpeldefekt. Auch als ich das Bichromat durch Chromsiure
ersetzte, war der Erfolg nicht wesentlich anders.

Schwerere Storungen erhielt ich durch tégliches Einreiben einer
ragierten oder mit Schwefelleber enthaarten Hautstelle mit einem
Tropfen einer konzentrierten Loésung von Bichromat. Die schwersten
Symptome erzeugte ein 15maliges Einpinseln einer handtellergroflen,
sorgfiltic enthaarten Stellel) am Kaninchen- und Hunderiicken mit
téglich 2—3ccm 5proz. Kaliumbichromatlosung. Es entstand unter der
kombinierten Wirkung des Chromats, das niemals abgewaschen wurde,
und des Scheuerns der Tiere bald ein immer groBeres, stark borkig
belegtes Geschwiir von sehr hafllichem Aussehen, iiber das immer wieder
gepinselt wurde. So kann man natiirlich Chromgeschwiire erzeugen,
wie sie den Kinderjahren der Chromfabrikation entsprechen. Im Harn
der beiden so behandelten Tiere (Einpinselungen vom 5.3.1912 ab téglich?))
konnte am 9. bzw. 11. 3. und am 22. brw. 18. 3. Chrom gefunden werden ;
ich bezweifle nicht, daf man durch energische Wiederholung der Ein-
pinselung die Tiere schlieBlich hétte nierenkrank machen kénnen.

Da aber lingst gezeigt ist, daBl man von Hautwunden aus durch
Resorption von Chromaten Chromvergiftung hervorbringen kann, und
man in der Gewerbehygiene, schon um Schmerz zu sparen, Chromat-
geschwiire sehr rein hilt, so schien es tiberfliissig, diese Tiererkrankungen
zu erzeugen. Die Fortsetzung der Versuche wurde auBerdem gestort
durch das Nachwachsen der Haare, die mit dem Wundsekret verklebten
und chromatbindende Krusten bilden halfen.

1) Niemand kann bei dem Enthaaren fiir absolute Intaktheit der ganzen
Epidermis biirgen.

2) Die Mengen sind nicht notiert — sie waren aber nicht grofler als bei
den gefiitterten Tieren.
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5. Wirkung inhalierter Chromate auf Nase
und Bronchien.

Besonderes Interesse versprach ich mir von Tierversuchen iiber
die Wirkung der Chromate auf die Nase und die Bronchien, da solche
noch niemals methodisch angestellt sind, und da sie ein helles Licht auf
verschiedene theoretisch interessante Fragen werfen muBten. Vor
allem:

1. Welche Konzentration der Chromate ist notig, um eine
Nasenaffektion zu erzeugen?

2. Xann eine solche zustande kommen ohne den bohrenden
Finger?

3. Ist die statistisch nachgewiesene Héaufigkeit von respiratori-
schen Affektionen bei den Chromarbeitern durch den Tier-
versuch aufzukléren?

Die Versuche wurden 1910 mit Herrn med. pract. Bartling in
orientierender Weise begonnen, mit Herrn med. pract. Lauter wurden
sie im Sommer 1911 energisch aufgenommen und so beweisende Resultate
erhalten, daB ein vorldufiger Abschlufl moglich ist. Aber natiirlich ist
auch auf diesem Gebiet durch weiteres Experimentieren noch viel zu
finden, namentlich wére die feine pathologische Anatomie des Prozesses
zu verfolgen. Herr Lauter hat ausfithrlich iiber seine Resultate in
seiner Dissertation berichtet; ich gebe hier nur die Hauptresultate der
Experimente, aber eine vertiefte Diskussion derselben.

Es schien mir von vornherein wenig lohnend, die Inhalationsversuche
mit Chromatpulver zu machen; eine scharfe Dosierung der offenbar
nur notwendigen kleinen Dosen schien fast unmoglich, dagegen war
ein Studieren der Chromattrépfchenintoxikation reizvoll und erschien
bequem aus den folgenden Griinden. Einmal konnte man erwarten,
daf} die Luft itber verdampfenden Chromatlésungen chromatreich genug
sein werde, um Chromattrépfchen- oder Stdubchenvergiftung zu er-
zeugen, und zweitens schien es leicht, durch eine zweckmiBige und
gleichméflige Versuchsanordnung durch bloBes Abdampfen unter
bestimmten Bedingungen konstante Chromatgehalte der Luft zu ge-
winnen.

Mein Schiiler Wisser wird iiber mehr theoretische Resultate, die
sich in der Ausfithrung dieses Programms ergaben, und die noch nicht
abgeschlossen sind, an anderer Stelle berichten, und ich begniige mich,
hier mitzuteilen, was direkt mit der Chromatvergiftung in Zusammen-
hang steht.

Wir konstatierten leicht, daB in einem Drahtkifig, der sich mit
seinem Boden 35 cm iiber einem Gefdfl mit 1000 g Wasser und 500 g
Natriumbichromat befindet, sich massenhaft Chromattrépfchen aus
der Luft niederschlagen, die mit dem Dampf emporgerissen werden.
In vielen Versuchen ermittelten wir, daf3, wenn man die oben an-
gegebene Chromatlésung binnen 30—35 Minuten zur Trockne ver-
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dampft, der Gehalt der Luft an Chrom im Kifig pro 1000 Liter meist
um 1 mg herum betréigt. In 11 Versuchen war 0,6 mg das Minimum,
3,0 das Maximum des Gehaltes.

In diesem Kifig verweilten nun einen Monat lang eine Katze
und ein Kaninchen téglich viermal je 25 Minuten, etwas beldstigt
durch die Wérme, aber auch unverkennbar ein wenig beeinflufit durch
den Chromatgehalt der Luft.

Die Symptome der Tiere waren gering: Nasenreiben, Nasenrotung,
Augenzwicken, Niesen, Apathie wihrend des Versuchs, ab und zu
unter dem Einflul der Hitze beschleunigte Respiration.

Die Tiere wurden mit Chloroform getotet und ergaben keine deut-
lichen Veranderungen an Nase, Mund und Bronchien, nur die Septum-
schleimhaut war etwas geschwollen. Bei der Katze fand sich eine
einzelne frische bohnengrofe Lungenblutung, die auf die mit Chloro-
form vorgenommene Totung zu beziehen war.

Diese Versuchsanordnung diirfte zeigen, daf3, wenn ein Arbeiter nur
von Zeit zu Zeit mit chromatbeladenen Dampfen in Berithrung kommt,
mindestens eine recht lange Zeit dazu gehort, um eine ernste Nasen-
affektion zu erzielen—ein Monat reicht dazu nicht aus. Damit stimmen
die Erfahrungen von Aufsehern, Fabrikchemikern usw. Der von mir an-
gewendete Gehalt von ca. 1 mg pro 1000 Liter ist dabei als hoch zu be-
zeichnen, da die Analysen iiber den Chromgehalt an den Eindampfpfannen
der Fabriken nur zwischen 0 und 0,15mg schwankten (vg. S. 70). Dabei
war allerdings vorausgesetzt, dafl Katzen und Kaninchen ebenso emp-
findlich wie der Mensch seien. Daf dies fiir die Katze gilt, glaube ich
nach all meinen Erfahrungen auf das bestimmteste versichern zu diirfen ;
die Katze scheint den Menschen an Empfindlichkeit eher noch zu iiber-
treffen. Das Kaninchen allerdings erscheint mir fast gegen alle Schi-
digungen eher weniger empfindlich als der Mensch.

In dieser Voraussetzung habe ich weiter die folgenden Versuche
von Herrn Dr. Lauter an Katzen anstellen lassen. Der Chromat-
gehalt wurde jetzt genau in der Weise hergestellt wie in den Ver-
suchen, die ich mit Saito und Majima angestellt habe, um die Ab-
sorption der Salzlosungen in Tropfchenform durch den Menschen zu
studieren. (Arch. f. Hyg., Bd. 75, S. 160.) Die Einrichtung der Ver-
suche war demnach folgende:

Die Versuchseinrichtung (Fig.11) bestand in zwei liegenden weiten,
je 12 Liter fassenden Glaszylindern (A, B), die mit der offenen Seite durch
einen gefetteten Schliff aneinander geprefit wurden. Durch diesen Raum
wurde ein Luftstrom (—) gesaugt, der durch eine Gasuhr G gemessen
wurde. Dem Luftstrom mischte sich bei F ein Spray bei, der nach dem
Buchnerschen Prinzip!) konstruiert war, alle groferen Trépfchen
flossen durch H zuriick, und nur die allerfeinsten Anteile gelangten in
den glisernen Versuchsapparat. Im letzteren stand noch ein kleiner
Ventilator V, der elektrisch betrieben wurde, und der zur gleichméfBigen

1) H. Buchner, Arch. f. Hyg., Bd. VIII, 1888.
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Mischung der Luft dienen sollte. Die Untersuchung der Luft wurde
doppelt vorgenommen, einmal (Probe b) saugten wir aus dem Glas-
kasten nicht sehr weit von der Eintrittsstelle des Sprays entfernt konti-
nuierlich eine Probe Luft durch Watte und dann durch eine mit Wasser
gefiillte Waschflasche und durch eine Gasuhr. FEine zweite Probe zur
Untersuchung (a) wurde dadurch gewonnen, dafl der gesamte Gasstrom,
welcher den Glasraum passiert hatte, durch eine Waschflasche und dann
durch eine mit Baumwolle gefiillte Rohre geleitet wurde. Es zeigte sich
bei der Probe a, daBl die Waschflasche hochstens die Hilfte des ver-
sprayten Koérpers aufnahm, und daf sich hinter der Waschflasche in
der Watte noch etwa 50 %, niederschlugen, umgekehrt ergab sich bei
der Untersuchung der Probe b (des kleinen Teilstromes), bei dem die
Luft zuerst Watte und dann Wasser passierte, dall die Watte die
Tropichen absolut vollstdndig zuriickhielt, so dafl in der nachgeschalteten
Waschflasche gar nichts zu finden war.

( —
!

y
il <—--(’

—

Zz
Abb. 11. Kaninchen im Chromatspray.

Das Resultat der Bestimmung in der kleinen Probe und in dem
Hauptstrom stimmte meistens befriedigend itberein; die wenigen Resul-
tate, wo die Ubereinstimmung besonders schlecht war, haben wir aus
der Tabelle weggelassen. Fast durchweg war das Resultat der kleinen
Probe nicht unerheblich hoher als das der grofieren; ich erklire mir
dies wohl richtig dadurch, daf die kleine Probe ndher am Eintritt des
Sprays gewonnen ist, und dafl der Hauptstrom schon eine SpurSalz an den
Glaswandungen niedergeschlagen hat, ehe er zur Untersuchung kommt.

In diesem mit feinsten Tropfchen moglichst gleichméaflig impra-
gnierten Luftstrom verweilten eine Katze und ein Kaninchen téglich
2Y,—3 Stunden, bei einem Chromgehalt, wie ihn Tabelle 13 angibt.

Der Gehalt von 4—8mg Chrom entsprechend 11,6—23,2mg
Bichromat in 1000 Liter ist in der Luft absolut nicht zu sehen, dieselbe
ist dabei vollkommen klar, die Winde des Glasapparates beschlagen
sich nur eine Spur mit gelbem Belag, und zwar erst nach Janger Zeit.
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abgesehen.
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Die Wirkung auf die Tiere — die keine deutliche Gelbfirbung
der Haut zeigten — war anfangs fast unmerklich, von etwas Niesen

Die Tiere saBen moglichst ruhig und stumpfsinnig im

Kasten; es fiel auf, dall die Katze viel schlief.
Tabelle 13 gibt eine genauere Ubersicht itber die Versuche, ich lasse
gleich die Sektionsprotokolle folgen.

Tabelle 13.
;7 Chrom- | Dauer .
*_ Datum _gehalt . Kaninchen 1. Katze 1.
g IHI}&?O nﬁit‘én Symptome: Symptome:
1|16. 2.| 3,68 | 140 0 0.
2 |17. 2.| 3,06 | 135 0 0.
3 118. 2. 405 | 120 0 Schlaft viel.
4 120. 2.| 3,85 | 143 0 Schlaft viel.
5 121. 2.1 4,39 | 165 0 Etwas Nasensekret
6 [22. 2.1 4,57 | 195 |Nase wenig feucht. Viel Niesen.
7123, 2. 4,56 | 180 0 Nase etwas feucht.
8 |24. 2.| 3,83 | 200 0 Viel Niesen.
9 125.2.| 880 | 175 0 Viel Niesen.
10 | 26. 2. 6,16 | 135 0 Nasensekretion deutlich.
Niesen.
11| 2.3.] 625 | 150 0 Heftiges Niesen. Wenig
Schlaf.
12 | 3. 3.] 4,98 | 175 |Nase millig feucht. Heftiges Niesen. 3 mal
eine Art Nieskrampf.
13 | 4. 3.| 4,48 | 160 0 Niesen, Nasenlecken.
14 | 5.3.| 5,04 | 210 0 Viel Niesen.
15| 17.3.| 6,81 | 180 0 Viel Schlaf mit offenem
Mund.
16 | 8.3.] 0,21 | 130 0.
17 | 9. 3.1 4,67 | 213 |Etwas Nasensekret, Niesanfille. Viel Sekret.
Schlucken, Kopfschiitteln
18 | 10. 3. 5,66 | 220 0 Niesanfille. Viel Sekret.
19 1 11. 3. | 5,56 | 165 0 Nasenrasseln. Niesanfille.
Viel gelbl. Nasensekret,
Kopfhingen, Traurigkeit.
20 [13. 3. 4,52 | 180 0 Niesanfille. Ansaugen von
Schleim aus der Nase in
den Rachen.
21 |14. 3.| 7,31 | 200 {Wenig Ablecken der Viel Schlaf. Reizsym-
Schnauze. ptome wie oben.
22 | 15. 3.| 7,68 | 175 0 Viel Schlaf. Reizsymptome
wie oben. Viel Mund-
. atmung.
23 |16. 3.| 5,48 | 195 |LaBt Kopf etwas hingen,| Ofters Niesen. Viel Schlaf.
Nasenschlucken. Respiration bei héngen-
dem Kopf, viel durch
den Mund.
24 117. 3.| 6,24 | 195 |Etwas Augentrinen Katze scheint ein wenig
frischer, Respiration und
Sekretion wie oben.
25 |18. 3.1 4,72 | 170 0 Symptome unverindert,

Katze matt, hat zum
erstenmal nicht ordent-
lich gefressen.
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Chrom- | Dauer
gehalt des Kaninchen 1. Katze 1.
Datum | ;1000 |Tieraut- Symptome: Symptome:
Ltr. |enthalts

Lfd. Nr.

26 120. 3.| 8,15 | 195 |Am Naseneingang Schleim| Katze tot gefunden.
und Krusten. Etwas
Augensekret.  Atmung
erschwert.

27 |21. 3.| 7,31 | 140 |Ebenso. OftKopfschiitteln.
LaBt ofters den Kopf
hingen.

28 122. 3.) 8,51 | 170 |Ebenso. Etwas Rotung
des Augenwinkels.

29 |23. 3.1 7,07 | 165 |Ebenso. Etwas Rotung des
Augenwinkels.

30 | 24. 3. 7,14 | 155 |Zuden iibrigen Symptomen

gelblich, weifler Nasen-
scheidewandbelag.
31 127. 3.] 8,31 | 185 |GréBere Schleimmengen in
der Nase.
32 (28. 3.| 7,46 175 Zustand verindert sich
33 129. 3.0 7,97 195 nicht mehr wesentlich.
34 130. 3.! 6,68 | 180 |t Nach Versuch 35 vor-
35 | 31. 3.| 8,31 | 180 || sichtig mit Chloroform
36 | 1. 4. 8,53 | 180 |/ getitet.

Katze 2.

Eine zweite Katze ist vom 28. 3. bis 1. 4. 1912, d. h. 5 mal je 3 Stunden bei
6,7—8,5 mg Chrom im Kubikmeter im Apparat gewesen. Sie zeigte am ersten Tag
wenig Symptome, nur etwas Fliissigkeitssekretion, am zweiten Tag hingt sie
schon den Kopf und stirkere Sekretion ist deutlich, am dritten Tag ebenso,
am vierten ist sie auch noch leidlich munter, schlift im Apparat, niest mehrfach.
Beim Herausnehmen aus dem Kasten fillt ihre Apathie und etwas beschleunigte
Atmung auf. In der Nacht darauf nimmt sie kein Futter an, ist am fiinften
Versuchstag sehr apathisch, niest viel, vier Tage darauf, wihrend deren sie
wegen ihres notorisch kranken Zustandes nicht in den Kasten kommt und
teilnahmslos ohne zu fressen daliegt, stirbt sie.

Die Sektion der beiden Katzen und des Kaninchens ergab:

Katze 1. Katze stirbt in der Nacht vom 18./19. 3. 11. — Sektion 36 Stunden
nach dem Tod, Tier kiihl aufbewahrt.

AuBerlich am Tier nichts zu sehen, das weiB und schwarz getigerte Fell
zeigt keine Gelbfirbung.

In der knorpeligen Nasenscheidewand ein fast kreisrundes, weiBlichscharf um-
randetes ca. 3 mm groBes Loch. Nasenschleimhaut des Septums und dér Muscheln
méBig injiziert und mit geringen Mengen Schleim bedeckt.

Kehlkopfschleimhaut von graurétlicher Farbe, kein Geschwiir zeigend, mit
diinnem eitrigen. Schleim bedeckt, der nach unten in der Trachea immer mehr zu-
nimmt und in den tiefsten Teilen das Tracheallumens fast ganz ausfiillt!

Von den 6 Lappen der Lungen sind 3 mehr oder weniger stark katarrhalisch-
pneumonisch infiltriert, stark vermehrter Blutgehalt, stark verminderter Luft-
gehalt; auch besteht stellenweise ein starkes Odem und vikariierendes Emphysem.

Ein Stiickchen Lunge wird zur mikroskopischen Untersuchung abgeschnitten;
Schleim wird bakteriologisch untersucht, enthélt viel Streptoc. lanceolatus.

Leber und Nieren absolut normal von schén braunroter bzw. rotgrauer Farbe.
Darm, Milz und mesenteriale Lymphdriisen normal.

Tod an katarrhalischer Pneumonie.

Lehmann, Chromate. 9



66 Eigene Beobachtungen und Versuche an Tieren.

Kaninchen am 31. 3. 11 mit Chloroform getdtet. — Sektion am 1. 4. 11.

Nasenscheidewand nicht perforiert, aber mitnekrotischer, weiBerSchleimhaut
belegt, also beiderseits Geschwiire.

Die Mandel links auch mit etwas nekrotischer Schleimhautbedeckung. Starke
Trachealhyperimie.

Rechte Lunge ziemlich normal; Unterlappen zeigt vermehrten Fliissigkeits-
gehalt, linke Lunge mit stark vermehrtem Blutgehalt und Fliissigkeitsgehalt.

Katze 2. Sektionsprotokoll 5. 4. 11.

Nase wird beiderseits etwas ercfinet. An der Nasenscheidewand zeigen sich
mehrere lichtere Stellen mit etwas weilem Belag, anscheinend beginnende Ge-
schwiire.

Kehlkopf sowie Trachea zeigen starken eitrigen Schleim. Kehldeckel stark
geschwollen. Trachea stark injiziert. Eitrige Tracheitis. Obere Lungenlappen zeigen
starkes Emphysem und Odem, untere und mittlere Lungenlappen mit stark ver-
mehrtem Blut- und Fliissigkeitsgehalt und vielen Blutungen. Die iibrigen
Organe ohne Befund. Tod an Bronchopneumonie.

Die Resultate dieser mit Lauter ausgefithrten Versuche lassen sich
etwa in folgende S#tze zusammenfassen:

An der Katze geniigen 5 Tage und téglich 3 Stunden Inhalation
von 8mg Cr in 1000 Litern, um leichte Andtzung des Nasenseptums
hervorzubringen; der Tod an Bronchopneumonie bei der Katze Nr. 2
ist wohl nicht als regelméafBige, sondern als auffallend schwere Wirkung
der Chromatinhalation aufzufassen.

Katze Nr.1 zeigt, daB nach etwa 30 dreistiindigen Inhalationen
von 4—8 mg Chrom pro 1cbm eine scharfe Perforation des Nasen-
knorpels bei der Katze auftritt, obwohl von einem bohrenden Finger
hier keine Rede sein kann! Das Loch entsteht genau an der gleichen
Stelle wie beim Menschen!

Meine beiden Katzen hatten schwere Bronchitiden und starben an
Lungenaffektionen. Neue Versuche zur Erzeugung von Perforationen
sollen mit schwiacheren Chromat