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durch Senatsbeschluf vom 4. Mai 1908
die Gewerbeaufsichtsbeamten als Polizei-
behorden fitr bestimmte Fille, u. a. des
§ 120d GO., unter Ausschaltung der bis
dahin fiir den Erlaf solcher Verfligungen
zustindigen Ortspolizeibohdrde bestellt.
Die gesetzliche Zulissigkeit einer der-
artigen landesrechtlichen Regelung ergab
sich aus § 166 Abs. 2 GO. -

Um so auffallender war der oben-
genannte Vorsto des. Hamburger Re-
gierungsrats Dr, Hartmann gegen die
Selbstiindigkeit der Gewerbeaufsicht im
PreuBischen Verwaltungsblatt. Tr suchte
aus ,,Entstehungsgeschichte, Wortlaut
und Sinn ‘des Gesetzes” nachzuweisen,
daB die Gewerbeaufsicht sich ,,auf die
Feststellung tatsiichlicher Zustéinde be-
schrinken solle®, dall aber ,,der ErlaB
der Verfiigungen ausschlieBlich der Polizei-
behdrde zustehe, und daB durch das
Geset ,iiberall dem Aufsichtsbeamten
nur die Rolle eines Sachverstiindigen bzw.
Antragatellers, der Polizeibehdrde dagegen
die Rolle der entschejdenden Behérde zu-,
gewiesen worden* sei. '

Dr. Hartmann wandte sich sogar an
einige bedeutende Ausleger der Gewerbe-
ordnung, um sie fiir seine Ansicht zu
gewinnen, und hatte nach seinen eigenen
Angaben?) bei Landmann und Nelken
Iirfolg damit. Bs braucht wohl kaum
betont zu werden, welcher Schaden fiir
die Durchfithrung “der Gewerbehygiene
entstanden wire, wenn die Ansicht
Dr. Hartmanns von der untergeordneten
Stellung der Gewerbeaufsicht auch bei
den maflgebenden Stellen der Gesetu-
gebung und- Verwaltung durchgedrungen
wire. DaB es ganz anders: kam, als
DJ:'. Hartmann erwartet hatte, ist be-
reits angedeutet. Etwa gleichzeitig mit
der treffenden Widerlegung Dr. Hart-
maonns durch die beiden obengenannten
Rogierungs« und Gewerberiite wies Ab-
geordneter Dr. Pieper im Reichstag?
nach, daB die Entwicklung der Gewerbe-
aufsicht es gerechtfortigh und erwiinscht
erscheinen lieBe, diese auf eigene FiiBe
zu stellen. Unter Hinweis auf die oben
ergrterte Regelung bei §§5 wund 6 des
Hausarbeitgesetues schloB or seine ein-

1) BrVEI, Jahrg, 84,'S. 808 ohen.

%) 92. SBitzung des Reichstapes
1913, Stenoge. Boriokt §, 3030, oY

gehenden Ausfiilhrungen iiber die Int-
wicklung der Gewerbeaufsicht mit fol-
genden Worten:

,»Aus all diesen Erwiigungen richte ich
von neuem an den Herrn Staatssekretiir
die Bitte, dahin zu wirken, daB die ein-
zelnen Bundesstaaten die Beschrénkung
fallen lassen. In Hamburg ist das schon
im Jahre 1908 durch Senatsbeschlufl ge-

' schehen. Diese Dienstregelung hat nun

sonderbarerweise ein Regierungsrat in
Hamburg im ,,PreuBlischen Verwaltungs-
blatt* vom 14. Dezember 1912 fiir rechts-
ungiiltig zu erkliren versucht mit der
Behauptung, den Gewerbeaufsichisbe-
amten stehe nur die Befugnis zur Kon-
trolle zu. Demgegeniiber hetone ich,
daB ich in der Kommission zur Beratung
der groflen Gewerbenovelle, der kleinen
Gewerbenovelle wund * des Hausarbeit-
gesetzes und ebenso im Plenum des
Reichstags mit Zustimmung der Herren
Vertreter dor verbiindeten Regierungen
festgestellt habe, daB durch die Fassung
der §§ 120f und 1372 der Gewerbeordnung
und der §§ 5 und 6 des Hausarbeit-
gesetzes in keiner Weise in Abrede ge«
stellt werden solle, daff gemif3 § 139D der
Gewerbeordnung den Gewerbesaufsichts-
beamten die Befugnis der Ortspolizei-
behtrde zum Erlaf polizeilicher Vex-
fiigungen an sich zustehe.  rgepus sopes

Weitere Erfahrangen iiber Gewerbe-
krankheiten in Bohmen.
Von

Professor Dr. med. et phil. §. Rambousck.

In einem Artikel im Jahrgange 1913
(S.206—211 und 8. 251—2568) unserer
Zeitschrift habe ich einen von mir in
Bohmen unternommenen Versuch, auf
Grund der Krankenkassenstatistile Er-
fahrungen itber Gewerbekrankheiten zu
gewinnen und dieselben gewerbehygienisch
zu verwerten, zur Darstellung gebracht.
Dort wurde eine Ubersicht iiber die
Arbeit suf diesem Gebicte im Jahre 1906
bis 1910 wiedergegeben und ein Durch-
sc_:hnitt der Resultate, welche sich fiir
diesen Zeitraum ergaben, gezogen. Wenn
auch vom Standpunkte des Statistikers,
Wie ich an obzitierter Stelle erwihnt,
diesem Versuche mannigfaltige Mingel
anhaften, so hat sich die Methode vom
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Standpunkte des praktischen Erfolges
zweifellos bewdhrt. Da mir nunmehr
weiteres Moterial, welches dag Jahr 1911
betrifft, vollstiindig vorliegt, will ich das
Wichtigste dariiber hier sagen, um auch
spiter in unserem Blatte iiber diese Er-
fahrungen regelmifliz weiter zu be-
richten,

Kurz wiederholt war der Weg, der
hier betreten wurde, der, dafl das von

“den Krankenkassen in vorgeschriebenen

Tabellen gelieferte und aus mannigfaltigen
Griinden recht unvollstindige Urmaterial
von den Bezirksiirzten einerseits und im
Sanititsdepartement der Landesbehdrde
andererseits bearbeitet wurde. Auf Grund
dieser Bearbeitung erfolgte eine Systemi-
sierung nach entsprechender Erginzung
des Materials durch :Nachfrage, wobei
sich Gelegenheit zu einer Reihe von Er-
lissen und behordlichen Weisungen zur
Bekimpfung der Gewerbekrankheiten er-
gab, Das gesamte Maberial wurde schlieB-
lich summarisch zusammengefalit, Natur-
gemiB werden die Daten und Tatsachen,
welche auf diesem Wege bekannt werden,
je linger der Vorgang gelibt wird, immer
verliBlicher und das Material interessanter
und reichhaltiger, da die Amtsérzte und
die Organe der Gewerbebehérde durch
die Aktion auf die Wichtigkeit der Sache
aufmerksam gemacht werden und in der
Methode geschult werden, indem sie die
Wege erfahren, welche sie betreten sollen,
um Gewerbekrankheiten zu erheben und
gewerbehygienische Einrichtungen an-
zuregen. :

Zunichst seien iiber die allgemeinen
Resultate statistischer Natur, betreffend
das Jahr 1911, und im Vergleich zu den
Vorjahren einige Worte gesagh. Die
Zahl der Krankenkassen in Bbhmen
betrug im Jahre 1911: 1361, wobei er-
withnt sei, daB wvon einigen kleineren

Kassen das Urmaterial nicht rechtzeitig.

erhiiltlich war und deher unberticksichtigt
blieb, was aber der Vollstdndigkeit des
Gesamtbildes keinen Abbruch tut, Die
durchschnittliche Zahl der Mit-
glieder dieser Xrankenkassen betrug
957 481, somit erstrecken sich die An-
gaben auf nahezu eine Million Voll-
arbeiter. Es ergibt sich im Vergleiche
mit den entsprechenden Daten aus den
vorhergehenden 5 Jahren, da bei un-

gefihr gleichbleibender Zahl der Kranken-
kassen die Zahl der Mitglieder derselben
bedeutend angewachsen ist. Auch gegen-
ither dem Vorjabhre (1910) zeigt sich eine
nicht geringe Zunahme der versicherien
Arbeiterschaft, was auf giinstige Ver-
hiiltnisse ‘hinsichtlich der allgemeinen
Arbeitsgelegenheit und der industriellen
Entfaltung -schliefen liefle, trotzdem ja
bekannt ist, daf bereits im Jahre 1911 in
manchen Industriebranchen krisenhafte

- Zusténde sich ergaben, welche dann ins-

besondere in der bdhmischen Textil-
industrie im Jahre 1912 voll zum Aus--
bruch kamen. : '
Die durchschnittliche = Zahl der
Erkrankungen bei den versicherten

‘Mitgliedern betrug im ganzen b08 331,

somit sind auf die Gesamtzahl der Mit-
glieder bezogen 53,099, erkrankt. Wenn
diese relative Morbiditétsziffer auch etwas
hoher erscheint wie in manchen der Vor-
jahre, so weicht sie von dem groflen
Durchschnitt nicht so weit ab, dafl man
daraus irgendwelche Schliisse ziehen
kdnnte, zumal diese Ziffer auch der durch-
schnittlichen Morbiditit der Mibtglieder
aller Krankenkassen in Osterreich ent-
spricht. Wenn die terriforialen Verhilt-

‘nigse beriicksichtigt werden, zeigt sich

wiederum. wie in den Vorjahren, daf der
Morbiditétsdurchschnitt in den Zentren
der Industrie und des Kohlenberghaues
iiberschritten wird, wogegen naturgemi(
die agrarischen Bezirke in dieser Richtung
die relativ giinstigsten Verhiltnisse auf-
weijsen. - .

Die Zahl der gesamten Todesfdlle
unter den Xrankenkassenmitgliedern be-
trug im Jahre 1911: 7750, so daB, auf die
Glesamtzahl der Versicherten bezogen,
sich als durchschnittliche Mortalithit 0,8%
ergibt und als Verhéltnis dex Erlrankungs-
fille zu den Todesfillen 1,529 resultiert.
(Durchschnittliche Letalitét.) Auch diese
relativen Zahlen weisen gegeniiber den
Vorjahren keine nennenswerten Differen-
zen auf.

Brlvankungen an Tuberkulose
wurden 14 345 verzeichnet; diese Ziffer,
welche auch dem Durchschnitte der Vor-
jahre entsprioht, ist zweifellos zu niedrig
und bezieht sich gewi nur auf Tille
von offenkundiger Tuberkulose, insbe-
sondere Lungentuberkulose,  Verlifi-
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licher sind die Angaben iiber die Zahl der
Todesfillle an Tuberkulose; diese wird in
2398 Tillen als Todesursache bezeichnet.
Danach entfielen 30,99, der Gesamttodes-
fille auf Tuberkulose; diese relative Zahl
zeigh danach einen steten erfreulichen
Riickgang gegeniiber den Vorjahren; sie
betrug im Jabre 1906: 38,59 1907:
36,49,; 1908: 389,8%; 1900: 34,3%;
1910: 38,3%; der Durchschnitt dieser
5 Jahre betrug somit 36,3%. Wenn

also die Abnahme der Zahl der Tuber- 1

kulosetodestille unter der Arbeiterschaft
Bohmens auch weiterhin eine konstante
ist, so diirfte dies als ein Erfolg der
Tuberkulosehilfsaktion anzusehen sein,
welche hier inshesondere durch Vereins-
téitigkeit eifrig gefordert wird, Doch
. mbchten wir uns in dieser Richtung
keinen zu optimistischen Hoffnungen
“hingeben; denn es fehlt immer noch viel
dazu, dall man annehmen kénnte, daB
die Tuberkulosewohlfahrtseinrichtungen
Béhmens der Arbeiterschaft wesentlich
Hilfe bringen. Wenn auch mehrere
Hilfsstiitten und Sanatorien von den
Vereinen erhalten werden, so ist alle
diese Hilfe sehr gering gegeniiber der
gewaltigen Zahl der Tuberkuloseerkran-
kungen, und wir sind noch lange nicht so
wott, daB es moglich wire, tuberkulose
Arbeiter in den Anfangsstadien der Er-
krankung zweckmi#Biger Sanatoriumsbe-
handlung zuzufithren. .Soll durch die
Errichtung von Tuberkuloseheil- und
pfiegestdtten hier ein namhafter Erfolg
erreicht werden, sind grofBziigige Anlagen
notwendig, die nur durech ausgicbige
staatliche Aktionen und Mittel erreicht
werden kémnten. Is kann und soll die
Tuberkulosehilfsaktion nicht nur (regen-
stand der freiwilligen Mildtitigkeit des
Volkes bleiben, insbesondere dort, wo die
Tuberkulose von der Arbeiterschaft ab-
gewendet werden soll. Hier ist ein wohl-
durchdachter systematischer Kampf auf
Grund strenger Organisation notwendig.
Teh glaube, daf die Erfolge, welche hier
ohne Zweifel schon erreicht wurden, vor
allem den hygienischen MaBnahmen in
den Betrieben selbst zuzuschreiben sind,
unter welchen vor allem die Staubschutz-
vorkehrungen die gréfte Rolle spielen,
In dieger Bezichung wurde in Bshmen in
letzter Zeit sehr viel geleistet, was nicht

nur der eifrigen Titigkeit der Gewerbe-
inspektion und der Amtsérzte sowie der
fiberwachenden Behorden, sondern ins-
besondere auch der sich stets mehrenden
Eingicht der Industriellen und Gewerbe-
treilbenden zu danken ist. Auch die
industriellen Organisationen wund die
Handelskammer tragen nunmehr zur Ver-
breitung der- richtigen Erkenntnis auf
diesem Gebiete rege bei, — In territorialer
Hingicht zeigt sich, wie iiberall, daB die
Tuberkulosesterblichkeit in den Zentren
der Textil- und Glasindustrie am hdchsten
ist; vor allem fordert aber die Tuberkulose
unter der Arbeiterschaft dort die meisten
Opfer, wo Armut und schlechte hygieni-
sche Verhiltnisse zur Staubgefahr im
(Gewerbebetriebe hinzutreten. Dort, wo
die Industrie. emporbliiht, und wo' sich
groBe, gesunde, gut eingerichtete Betriebs-
stitten finden, wird die Arbeit nicht zur
Mitursache der Tuberkuloseverbreitung.
Auffallend ist es hier, wie in den Vor-
jahren, daf} in den groBen Kohlenbergbau-
und Industriegebieten die relative Mortali-
tit an Tuberkulose, somit die Tuberkulose-
verbreitung hinter dem Durchschnitt
zuriickbleibt, was die allgemeine Kr-
fahrung bestitigh, daB der Kohlenstaub
selbst bei massenhafter Entwicklung nicht
zur Mitursache der Tuberkuloseverbreitung
unter der Arbeiterschaft wird.
Hinsichtlich der Xeststellung von
Tillen spezifischer Gewerbekrank-
heiten ergeben sich nicht geringe Schwie-
rigkeiten, da das Urmaterial keine ent-
sprechenden Rubriken enthilt; man ist
daher meist zunéichst auf Vermutungen
angewiesen, die dann durch Schliisse auf
Grund von Erfahrungen zur Aufdeckung
der betreffenden Fille fithren, Ts ist seib
mehreren Jahren eine Reform der Formu-
larien des Urmaterials, das die Kranken-
kasgen liefern, in dem Sinne geplant, daB
die spezifischen Gewerbekrankheiten, ins-
besondere die gewerblichen Vergiftungen,
fiir sich ausgewiesen werden sollen..
Auf dem bisher geiibten schwierigen
Wege ist es dennoch gelungen, im Jahre
1911 ungefiihr 200 Fille als spezifische
Gewerbekrankheiten charakterisiorter Br-
kr&nkungsfﬁ.lle festzustellen. Wenn dieses
Ergebnis auch keinen Anspruch auf Voll-
sténdigkeit machen kann, so ist der durch
die daran sich kniipfende Aktion erzielte
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Tirfolg doch hoch einzuschitzen, weil
gerade auf diesem Clebiete sich fiir die
Behérde die Gelegenheit zum wirksamen
Eingreifen und Beraten ergab. :

Die groBte Aufmerksamkeit wurde
dem Vorkommen von Bleivergiftungen
im Gewerbe zugewendet. Im ganzen
wurden im Berichtsjahre 109 TFédlle von
Bleivergiftungen konstatiert, welche Zahl
dem Durchschnitt der Teststellungen
itber Bleivergiftung in den Vorjahren un-
gefidhr gleichkommt.

Die Bleivergiftungen betrafen: 24
Buchdrucker, 18 Metallwarenfabriksarbei-
ter (und zwar 2 Bleilster, 1 Installateur,
6 Giefer, 1 Feilenhauer, 1 Blechwaren-
arbeiter und 2 sonstige Metallarbeiter),
9 Farbenfabriksarbeiter, 29 Maler, An-
streicher, Lackierer u. #. (darunter auch
(llasmaler), 21 Arvbeiter keramischer Ge-
werbe (und zwar 9 Topfer, 1 Ofner, 2
Glaser, 2 Porzellanarbeiter, 2 Iidelstein-
schleifer und b sonstige keramische Hilfs-
arbeiter), ferner &5 Arbeiter chemischer
Betriebe und 8 Patronenfabriksarbeiter. —
Hinsichtlich der Bleivergiftungen bei
Schriftsetzern, SchriftgieBern und
Buchdruckern sei bemerkt, daBl durch
neuere Verfiigungen der Ministerien eine
regelmiiBige Untersuchung der genannten.
Arbeiterkategorien durch die Amtsirzte
angeordnet wurde. Die Resultate dieser
Untersuchungen beziehen sich zwar erst
auf spitere Jahre, doch sei vorweg ge-
nommen, duf durch diese Erhebungen
in den genannten Arbeitszweigen in
Bohmen keine schweren Bleivergiftungen
nachgewiesen werden konnten, insbeson-
dere keine Bleilihmung. Auch die Zahl
der so festgestellten Jeichteren Bleierkran-
kungen unter den. Schriftgiefern, Setzern
und Druckern ist relativ nicht groB; die
Untersuchungsresultate sind in - den
meigten Druckereien in dieser Richtung
negativ, was iibrigens schon auch von
anderer Seite auf einem amtsirztlichen
Kongresse hervorgehoben wurde. (Vgl.
Amtgarzt 1918, Nr. 7). Trotz der grofien
Schwierigkeiten, die sich dem Amtsarzb
bei der fraglichen Untersuchung entgegen-
stellen, und die gleichfalls an der zitierten
Stelle geschildert erscheinen, wiirden Blei-
erkrankungen schwererer Natur ohne
Zweifel seitens der Amtséirzte erkannt und
erhoben worden sein; es hat sich aber

vielmehr ergeben, dafl Fehldiagnosen in
der Richtung zustande kamen, dafi bei
den erstmaligen Unfersuchungen Erkran-
kungen  als Bleivergiftung angesprochen
wurden, iiber welche die Angaben bei den
spiteren Untersuchungen wegfielen. An-
fimglich wurde bei mangelhafter Ubung.
des untersuchenden Arzies manche Fr-
scheinung als Bleisaum oder Bleikolilk
gedeutet, und spéter erwies sich erst die
Unhaltbarkeit dieser Diagnose. Ich glaube
daher, da mein schon frither gezogener
und auch anderweitig bestitigter Schluf1),
dafBl die Bleierkrankung bei den Schrift-
selzern, Buchdruckern und in den poly-
graphischen Gewerben iiberhaupt nich
besonders verbreitet sei, berechtigt sein
diirfte.. Dies beruht wohl groBenteils
auch darauf, daf man es hier mit ge-
bildeteren und einsichtsvollen Arbeitern
zu ton hat, die sich leicht belehren lassen
und wohl auch rechtzeitig selbst kranic
melden..

Bei Feilenhauern ist die Bleiver-
giftung selten geworden, was durch ent- -
sprechende Belehrung hinsichilich der
Reinlichkeitspflege und durch den teil-
weise durchgefiihrten Ersatz der bei der
Arbeit verwendeten Bleiunterlagen durch
Unterlagen aus anderem Metall bzw.
Metallegierungen erzielt wurde. Die ob-

- erwithnte Bleivergiftung bei einemBlech-

warenarbeiter war auf Ausstanzen von
Blech auf bleiernen Unterlagen zuriick-
zufithren ; auch hier wurden entsprechende
SchutzmafBnahmen getroffen, durch die
die Wiederholung solcher Erkrankungs-
fille vermieden werden wird. Die Blei-
vergiffung untor den Instrumenten-
machern, welche in einem bestimmten
Bezirke frither grassierte, ist im Berichts-
jahre dort nicht vorgekommen, was auch
dem hehordlichen Eingreifen auf Grund
fritherer TFeststellungen zu danken ist.
Eine Ideinere Bleifarbenfabrik, in
welcher zufolge ungiinstiger hygienischer
Verhiiltnisse stets zahlreiche Bleivergif-
tungen vorgekommen waren, hat den
Betrieb reduziert und spiter (im Jahre
1912) eingestelit.  Die verschiedenen
Versuche, bleifreie Ersatzmittel fiir Blei-
farben einzufiihren, haben die Bleifarben
nicht sus dem Verkehre zu verdringen

1y Vgl. Amtsarzé 1012, Nr, 12.
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vermocht. Eine Verordnung, welche vor-
sohreibt, daB Bleifarben als solche ent-
gprechend zu bezeichnen sind, hatte
guten Erfolg. Die Verbreitung der Blei-
vergiftung unter den Malern,  An-
streichern, Lackierern und in #hn-
Jlichen Gewerben ist infolge der erlassenen
Schutzvorschriften eingeschrinkt worden,
insbesondere diirften auch in diesen Ge-
werben schwere Bleivergiftungen jetzt
selten geworden sein (vgl. die Angaben
am Schlusse iiber in Krankenhiusern be-
handelte gewerbliche Vergiftungen). Rine
groBe Anzahl von Bleivergiftungsfillen
kam durch Unachtsamkeit beim An-
streichen in einer elektrischen Zentrale
zustande. Ferner treten stets wiederum
Bleivergiftungsfille bei Glas-, Porzellan-
malern und sonstigen Malarbeiten im
keramischen Gewerbe auf. Erwihnt sei,
daB der Verkehr mit bleihaltigen Kitten
nach den Erfahrungen der neuesten Zeit
sehr eingeschréinkt erscheint. In einem
bedeutenden . Mannesmannréhrenwerke
+ wurde der Versuch gemacht, an Stelle der
Bleimennige Eisenmennige zu verwenden.
Bei den Edelsteingchleifern Bohmens,
unter denen die Bleivergiftung seinerzeit
hiiufig war, ist dieselbe nunmehr sehr
selten geworden, da in diesem Gewerbe
jetzt meist an Stelle der Blejscheiben
Igarborundumscheiben (Scheiben auns Sili-
ziumkarbid) verwendet werden. Vielfach,
insbesondere in der keramischen In-
dustrie, wird iiber dag mangelnde Ver-
stindnis und die Unachtsamkeit der
Arbeiter gegeniiber der Bleigefahy geklagt,
ux}d dies betrifft nicht nur kleinere Be.
t1:1ebe,. sondern auch groBe Industrien,
die, Wwie eine grofie Tonwarenfabrik, alles
a,ufb}eten, um die gefiihrlichen Betrichs-
abteile hygienisch zu gestalten; in der
erwihnten Tonwarenfabrik wurde neben
exakten Sta.ubu,bsaugungseinrichtungen
.u-x}d.weitgehenden MaBnahmen des per-
sénlichen. Schutzes eine regelmiBige all-
‘wochentliche #ratliche Untersuchung der
Arbeiter eingefiihrt. Dessen ungeachtet
kommen angeblich infolge des Wider-

standes wund dey Unachtsamkeit der

Arheiter stets wiederum Bleiverpt -
fia,lle in _diesem Betriebe vor. gﬁiﬁiﬁx
Hegen die Verhiltnisse in einer groBen
P&.tronenfa,brik, in welcher gleichfalls
weitgehende SchutzmaBnahmen fiie die

der Bleigefahr ausgesetzten -Arbeiter ge-
troffen worden sind, und in der doch regel-
m#Big, wenn auch nur leichtere Blei-
vergiftungen verzeichnet werden. Die
angefiihrten Bleivergiftungen in einem
chemischen Betriebe betreffen Arbei-
ter, die mit der Erzeugung von Nitrib
und Glitte beschiiftigt waren, welches
Verfahren jedoch mittlerweile in der in
Rede stehenden Fabrik aufgegeben wurde.

Unter den iibrigen spezifischen Ge-
werbekrankheiten erscheint wie alljéhr-
lich eine gréBere Anzahl von Kohlen-
oxydgasvergiftungen (Im ganzen 21)
verzeichnet, die auf Grubengas, Generator-
gas, Leuchtgas und verschiedene Feue-
rungsgase, ferner auch Koksofengase zu-
riickzufithren waren, In Anbetracht des
Umstandes, da die Verwendung von
kleinen Kokséfen zum Austrocknen von
Réiumen in Neubauten, bei Installations-
arbeiten w. #. gewerblichen Verrichtungen
alljihrlich des &fteren Veranlassung
zu Kohlenoxydgasvergiftungen, mitunter
auch schwererer Natur, gab, wurde eine
allgemeine Verfiigung zur Hintanhaltung
dieser Gefahr in Aussicht genommen,
deren Inhalt nach Verdffentlichung des-
selben spiiter hier mitgeteilt werden soll.
— Eine gchwere Vergiftung kam durch
nitrose Gase zustande. Dieses ge-
fihrliche Industriegift . fordert alljahrlich
Opfer unter der Arbeiterschaft, trotzdem
bereits wiederholt behordliche Ver-
fiigungen zur Hintanhaltung: dieser Ver-
giftingen getroffen wurden, so insbe-
sondere fiir das Giirtlergewerbe und die
Metallwarenindustrie im allgemeinen. —
Drei Arbeiter vergifteten sich mit Ammo-
niakgeas, das durch eine Explosion an
ciner Eismaschine, welche durch falsche
Ventilstellung zustande gekommen war,
in groBen Mengen entwich. — Bine
Fluorwasserstoffg&svergiftung ereig-
nete sich in einer Glasfabrik. — Schwefe-
lige Sture, welche in groBer Menge
beim unvorsichtigen Hanticren mit einem
Hahn in einer Mineralslraffinerie entwichen
war, gab zur Vergiftung eines Arbeiters
‘Veranlassung, — 17. leichtere Vergiftun-
gen mit Schwefelkohlenstoffdampf
kamen in einer Gummiwarenfabrik zu-
Bt'&nc'ie, welche sehr schlechto hygienische
Emnchtungen hatte und mittlerweile auf-
gelassen wurde, — Zwei akute Schwefel-

Gowerbehyglene,

gy — -

ey

s

Y1, Jahrgoang.

Ramhbousek, Weitere Erfabrungen {iber Gewerbekrankheiten in BShmen. 179

Mal 1814,

wasserstoffvergiftungen ‘wurden durch
Bersten eines Apparates bei der Schwefel-
kupfererzeugung in einer chemischen In-
dustrie verschuldet. — Benzindampf

. gab zu wwei leichten Vergiftungen in

einer Waschanstalt und einer Metall-
warenfabril Veranlassung, — Zwei akute
Anilinvergiftungen schwerer Natur
kamen dureh Zufall zustande; in dem
einen Fall begoB sich ein Lehrling die
Kleider mit Anilingl, in dem andern ver-
wechselte ein- Arbeiter, der ein Trinker
war und auch Glyzerin nicht verschméhte,
letzteres mit Anilin. — Es werden auch
noch im Jahre 1811 vier Fille von
Phosphornekrose bei Zindhélzchen-
arbeitern verzeichnet, trotzdem die Weil-
phosphorarbeit in diesen Betrieben bereits
aufgegeben war; es handelt sich um ver-
altete Ifiille, von denen einer sogar tédlich
endete. Erwithnenswert ist, daf sich in
den mit der weifiphosphorfreien Ziind-
‘masse arbeitenden Ziindholzfabriken Ge-
sundheitsschidigungen der Arbeiterschaft
durch Schwefelwasserstoff ergaben, der
sich aus Phosphorsulfid enthaltender
Masse entwickelte. Auch wurden in einem
andern Ziindholzbetriebe hiiufig schwerere
Ekzeme und Hautkrankheiten festgestellt,
welche der Arzt auf die Verwendung von
Chrom zuriickfiihrte. — Wie alljihrlich
sind auch im Jahre 1911 Fille von Perl-
mutterkrankheit (Osteomyelitis der

- Perlmutterdrechsler) verzeichnet worden

(2 Fille), Diese interessanten gewerb-
lichen Erkrenkungen ereignen. sich meist
in kleinen Heimarbeitsstiitten, in denen
die behdrdlichen Anregungen hinsicht-
lich der Staubbeseitigung der primitiven
Verhéltnisse wegen noch nicht zur Durch-
fithrung gelangen konnten. — Drei Tille
von Milzbrand kamen bei der Biirsten-
erzeugung zustande, trotzdem auch hier
behordlicherseits fortwiahrend auf die
Besserung der hygienischen Verhélinisse
gedrungen wird. Xine dieser Erkrankun-
gen endete todlich. Der Assanation der
Betriebe stellt sich auch hier die vollige
Mittellosigkeit der Betriebsinhaber hiufig
entgegen, Auch in einer Lederriemen-
fabrik kommen immer wieder gewerbliche
Milzbranderkrankungen zustande, trotz-
dem hier die tunlichsten Abwebr- und
SchutzmaBnahmen ergrifien werden., Die
gréBte Gefahr ergibt sich hier cdurch die
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Verarbeitung von aunsléndischem Material,
dessen Provenienz unlontrollierbar ist, —
Ferner. wird einer gréfieren Anzabl ge-
werblicher Hauterkrankungen in
den Berichten Erwihnung getan, so ins-
besondere zahlreicher TFille von Turun-
kulose bei Zuckerfabriksarbeitern und Elc-
zem infolge von Arbeit mit denaturiertem
Spiritus. o

Um noch weiter Aufschliisse iiber
Goewerbekrankheiten zu erhalten, wurden
auch die Statistiken der Kranken-
anstalten zur Unterstiitzung der Kr-
hebungen herangezogen, wobei der Um-
stand zu Hilfe kam, daf die betreffenden
statistischen Tabellen in neuerer Zeit
gewerbliche Vergiftungen in einer - be-
gsonderen Rubrik ausgewiesen enthalten.
NaturgemiB sind hier meist Vergiftungen
schwererer Natur verzeichnet. Im Jahre
1911 konnten sus diesem Materiale ge-
sammelt werden: 27 Bleivergiftungen,
wovon 8 keramische Axbeiter, 8 Metall-
arbeiter, 4 Buchdrucker, 4 Maler, An-
streicher und Lackierer und je 1 einen
Tarbenfabriksarbeiter, einen Xdelstein-
schleifer und einen Handschuhmacher
betrafen; 39 Kohlenoxydgasvergiftungen
betrafen zum grofien Teil Hochofen-
arbeiter; ferner wurden 18 -Grubengas-
vergiftungen, 5 Phosphorvergiftungen, 2
Fille von gewerblichem Bkzem, 2 Fille
von Schwefelwasserstoffvergiftung, je 1
Ammoniak-, Benzin- und Anilinvergiftung
in Krankenh#usern ausgewiesen. Zum
groften Teil sind diese Vergiftungsfille
mit den von den Krankenkassen aus-
gewiesenen, oben angefithrten identisch,
zum Teil konnten die Erfabrungen durch
die Nachrichten der Krankenanstalten
entsprechend erginzt werden. -

Zum Schlusse sei noch einigen Be-
merkungen iiber gewerbehygienisch
besonders interessante Betriebs-
weisen Raum gegdnnt, Hierher gehort
vor allem die Arbeit in einer Fabrik auf
Zyanallkalien, die diese aullerordent-
lich giftigen Produkte nach dem ~be-
Lannten Dessauer Verfahren exzeugt. Die
Einrichtung dieses Grofbetricbes ist trotz
der gowaltigen Gefahren, die sich h.1@1;
ergeben kénnten, so beschaffen, daf sich
keinerlei schwerere Zyanwasserstofiver-
giftungen ergeben. Die wichtigste tech-
nische Mafinahme beruht darauf, daB das
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gesamte Produktionssystem unter nega-
tivem Drucke steht; durch die strengste
hygienische Kontrolle der Arbeiter und
sofortiges  sachverstindiges Eingreifen
beim Auftreten irgendwelcher verdiichfigen
Erscheinungen werden die Schutzmali-
nghmen entsprechend erginzé. — Ein
bedeutenderer Konsum von Zyanalkalien
ergibt sich bei der Goldgewinnung
(nach Arthur Forrest) durch Zyanid-
laugerel.  Metallisches und vererztes
Gold sind in wisserigen Kaliumzyanid-
16sungen 18slich, Zur Lsung metallischen
Goldes ist Sauerstoff .erforderlich. s
entsteht hierbei auch Wasserstoffsuper-
oxyd, das noch weitere Goldmengen in
Losung bringt; nach wiederholtem Aus-
langen mit Zyankalinmlésung wird noch
mit Wasser ausgelaugt. Aus den Lisungen
fiillb man das Gold mit Zink, oder es wird,
wie jetst meist geschieht, die Losung
zwischen Stahlanoden und Bleikathoden
der Ilektrolyse unterworfen (Prozef
Siemens & Halske). An der Anode ent-
steht Berlinerblau, an der Kathode schligt
sich das Glold nieder, das durch Kupellie-
ren vom Blei getrennt wird, — Gleich
diesem Verfahren erfordert ein Prozef
die volle Aufmerksamlkeit deg Hygienikers,
bei welchem grofe Mengen von . Queck-
silbersublimat zur Irhpriignierung von
Stengenholz in Sublimatbidern verwendet
werden, s ist dies ein von dem Ingenieur
Kyan entdecktes und nach ihm benann-
tes Verfahren, welches in Bohmen nun-
mehr in mehreren Betrichen eingerichtet
wurde. Trotz umfassender hygienischer
MaBnahmen ist die Gefahr hier immerhin
eine bedeutende. Uber die in einer
Kiérntner Kyanisierungsfabrik getroffenen
Schutzvorkehrungen hat iibrigens bereits
S'chla,uf.(Amtsa,rzt 1912, S.8) ausfiihr-
lich berichtet.  Interessant ist ferner,
daB in einer Mobelfabrik sich die Gefahr
der Q uesksilbeivorgiftung bei Arbei-
tern dadurcl.l ergab, da griBere Mengen
von Queclcsﬂberbijodat zum Beizen von
Holz verwendet wurden. — Uber dio
}c;yglemso‘hen Trfahrungen, welche bei
den zuletzt genannten Betriebsarten, die
in Béhmen neu sind, gemacht wurden
soll gelegentlich der in Aussicht genom:

menen  [Fortsetzung unserer Berichte
weiter die Rede sein,

———— s

Spittwirkung und Nachwirkung nach
einer Anilinvergiftung?
Gutachten fiix die Berufsgenossen-
schaft N, N. in der Angelegenhoit
des P. Q.

Ausgestellt von
Dr. med, Floret, Elberfeld.

Der Arbeiter der Firma N, N., P. Q,,
wurde am. 3. Mirz 1911 bei seiner Arbeit
im Indulinbetricbe von einem Unwohlsein
befallen, welches ihn veranlafte, die Arbeit
niederzulegen und sich in frztliche Behand-
Iung zu begeben. Der Erkranlkte verspiirte
an dem genannten Tage plotzlich heftige
Magenschmerzen und Schwindel, so dafl
er sich an einem Pfosten festhalten muBte.
Br wurde mit Hilfe eines anderen Arbei-
ters in den Speisesaal geleitet, woselbst
heftiges Erbrechen sich bei ihm einstellte,
Er wurde nach seiner Wohnung trans-
portiert und noch an demselben Tage
von Herrn Dr.v.E. besucht. Dieser
stellte in. seinem Gutachten vom 6. Mérz
1911 die Diagnose auf Anilinver-
giftung, entstanden durch Einatmung
von Anilindémpfen beim XKochen der-
selben. Der Befund beim Ubergang in
die Behandlung lautete: ,Patient war
stark zyanotisch (blsulich verfirbt).
Lippen bla8, livide. Puls nicht zu fithlen.
Es erfolgte andauernd Hrbrechen. Sen-
sorium war benommen, und zeitweise
stohnte der Kranke wegen starker

Schmerzen, die in die Gogend des Magens.

verlegt wurden. In der Magengegend

~weder durch Palpation noch Perkussion

Besonderes festzustollen.” — ,,5 Stunden
nach dem Anfalle, der #ufBerst bedrohlich
aussah, besserte sich der Zustand gegen
7 Uhr abends. Das Gesicht bekam wieder
Tarbe, der Puls wurde fithlbar, dann
kriftig und regelmifig. Erbrechen horte
auf und das BewuBtsein war wieder klar.”
Nachdem der Erkranktc 8 Tage die Arbeit
ausgesetzt hatte, nahm er diese wieder
auf und wurde fortan anfangs im Freien,
spiter auch wieder in den inneren Be-
trieben, jedoch mit Ausnahme des Indulin-
betriehes beschiftigh, Am 18, Mérs 1911
erkléirte der P. Q. hoi seiner polizeilichon
Vernehmung, daB er von seinem Unfalle
wieder hergestellt sei und die Arbeit
wieder aufgenommen habe. Er stellte
demgemii} auch keine Anspritche an die
Berufsgenossenschaft. '

R S )
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. Obne crnstlich erkrankt gewesen zu
sein, arbeitete Q. bis zum 4. I. 1912
bei derselben Firma weiter. Nach Beschei-
nigung seines Arztes hat er nach seinem
fraglichen Unfalle bis zu jenem Tage nux
am 17.VL 1811 ,wegen Darmkatarrh
mit Kolikanfillen” und zweimal am
11, und 19, VIL 1911 wegen ,,Schwindel-
anfille den Arzt konsultiert, Am
4. I. 1912 meldete sich Q. krank, iiber
Magen- wund Verdauungsbeschwerden
klagend. Der Axzt stellte fahles Aussehen-
und UnregelmiiBigkeit des Pulses fest und,
iiberwies den Kranken dem Diakonissen-
krankenhause zu K., wosolbst er 3 Wochen
lang behandelt wurde. Am 12.IL 1912
wurde der Arzt eiliz zu dem Patienten
gerufon, den er stéhnend und sich win-
dend auf dem Sofa liegend fand. Die
Augen waren eingesunken, das Aus-
sohen fahl-bliulich leichenhaft, der Puls
kaum zu fithlen und nicht zu zéhlen.
Der Erkrankte wurde dem Marienkran-
kenhause zu K. iiberwiesen, wosclbst er
bis zum 22.IV. 1912 verblieb; hier lag er
8 Tage ununterbrochen zu Bett und
konnte kaum Nahrung zu sich nehmen.
Der Puls war andauernd unregelmiiBig
und beschleunigt. Die Herzgrenzen waren
nicht verschoben, die Téne waren rein,
aber schwach,. Der Urin war frei von
Eiweill und Zuoker. Es erfolgte langsame

- Besgerung, dooh stellten sich wihrend des

Aufenthaltes im Irankenhause mnoch
mehrere Anfille von Herzschwiche, die
aber weniger bedoutend waren als dex
erste Anfall, ein, Nach seiner Entlassung
aus dem Xrankenhause am 22.1V. 1912
sind Anfille wenigstens bis zur Aus-
stellung des Gutachtens des behandelnden
Arztes vom 10, V. 1912 nicht mehr auf-
getreten, Am 7.V, 1012 fand die lotute
drztliche Unfersuchung statt.
fand sich beschleunigter, aber mittel-
kriftiger Puls (112 Schlige in der Minutbe),
das Herz waor normal begrenzt, die Tone
waren rein, Lungen und sonstige Organe
ohne Befund, das Aussehen schlecht.
Der Patient klagte moch iiber Appetit-
losigkeit. Der behandelnde und begub-
achtende Arzt ist der Ansicht, daf es sehr
wahrscheinlich ist, daBl die ,,Amilinver-
giftung* vom 3. IIL, 1911 eine derartige
Schidigung herbeigefithrt hat, daf eine
allgemeine Herzschwiiche von bis heute

Hierbei |

dauernder I'olge zuriickgeblieben ist, wenn
auch dank der Schonung und Enthaltung
von anstrengender Titigleit in der letzten
Zeit kein bedrohlicher Anfall mehr auf-
getreten sei. L hiilt es fiir wiinschenswert,.
daB der Patient sich weiterhin zunéchst
aguf 1 Jahr schont, und. er schitzt die
Arbeitsbeschrinkung bis dahin auf 100 %,

..Beur’tqilung des ]E;e‘l,lles'Q..

Bei der Beurteilung des vorliegenden
TFalles ist zuniichst die Frage zmu erdrtern,
ob Q. am 3, III. 1911 einen Betriebsunfall
im Sinne des Gesetzes erlitten. hat, ob’
tatsichlich eine akute Anilinvergiftung
vorliegt. Q., der seit 10 Jahren bei der
betreffenden Firma in Arbeit stand, war.
6—7 Wochen vor seiner Erkranlung
am 3, IIL 1911 im Indulinbetriebe  be-
schiftigh.  Seine Titigkeit in diesem
Betriehe bestand im Destillieren von
Anilin,” Vermischen des Aniling mif an-
deren Kérpern und im Bedienen der
Kesselfeuerung. Das Mischen des Anilins
goschieht in groBen irdenen Tépfen, in
welchen dem Anilin Nitrit und Salzsiiure
zugesetzt wird. Wenn diese Masse ge-
niigend umgeriihrt worden ist, wird sie
mit Bimern ausgeschopft und in die
Destillierblase getan, die geschlossen unter
Dampf gesetzt wird, Das heransdestillierte
01 lsuft durch eine Schlange ab in einen
offenen Behilter. Auf einem erhohten
Punkte der Schlange ist ein Abzugsrohy
angebracht. welches die bei dex Destilla-
tion entstehenden Dimpfe ins Ireie
leiten goll. Q. fiithrt nun die Vergiftung
darauf zuriick, daf er Dimpfe, die beim
TUmrithren der Mischmasse in dem Ton-
geffil entstehen sollen, eingeatmot habe,
forner sei das Abzugsrohr suf der Ol-
ableitungsschlange verstopit. gewesen, 80
daB die Destillationsdimpfe,  statt ins
Trole abzuziehen, den Weg-des ablaufen-
den Ols nehmend, in den Arbeitsraum
gotreten seien (l6. Alkfen). Die Firma
N. N. erklirt hierzu, daf Staub oder
Diimpfo nicht entweichen oder nur bei
Nachlissigkeit des- Arbeiters. T

- s muB nun ohne weiteres zugegeben
werden, daB bei der Art dieser Arbeit das
Zustandekommen einer Anilinvergiftung
in das Bereich der Mbglichkeit gehort.
Diese Moglichkeit wird gegeben durch Ver-
schiitten des Anilingemisches duf die Haut
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