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Hr Juspeun: Jag har blifvit uppmanad att redogora
for ett intressant fall af arsenikforgiftning, som jag nyligen
har iakttagit. Det lamnar ett viktigt bidrag till frigan om
den kroniska arsenikforgiftningens symtomatologi och till
frigan om hjirtsjukdomarnas etiologi.

Den 9 januari i &r telefonerade en af oss alla kiind
kollega hér i Stockholm till mig och frigade, om han fick
komma upp till mig for att fi sitt hjarta undersokt. >Jag
har s forskrickligt oregelbunden hjirtverksamhet.» »Mycket
gidrna skall jag hoéra pd dig hiar hemma hos mig, om du
vill», svarade jag, »men det dr val bittre, att du stannar
hemma, och jag kommer upp till dig, om ditt hjirta ar s&
daligt>  »Nej, jag kommer upp till dig», svarade han, och
ddrvid blef det trots mina upprepade invindningar. Det,
att en medicus, som visste, att han hade »forskrickligt
oregelbunden hjirtverksamhet», andock envisades att g8, syntes
mig redan mirkvirdigt. N&r han kom frigade jag: »har
du @kt i hissen, sisom jag sade du skulle gdra, si att du
inte skulle behofva gi de tvd trapporna?s »Nej, jag har
giitt upp for trapporna, ty jag mér utmérkt bra, jag tycker
endast det i bland kénnes si konstigt i halsgropen.
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Efter som det var en kollega, gjorde jag icke s§ ménga
frigor. »Vet du ndgon anledning till din dkomma», frigade
jag blott. »Ja, jag anstringde mig for ndgra dagar sedan,
den 6 januari; jag dkte med automobil vch skulle upp for
en backe, di automobilen stannade midt i backen, hvarvid
jag anstringde mig starkt for att fi den i ging, och sedan
gick upp for den branta backen. Jag kinde di hjirtat
liksom 1 halsgropen. P& aftonen samma dag utan foregiende
anstringning samma kénsla. D& jag nu undersokte pulsen,
fann jag den ojimn och oregelbunden. Foljande dags for-
middag var pulsen jimn trots en stark anstringning, men
senare pa dagen borjade arytmin dter och var vildsam, trots
det alla anstringningar undvekos. Négot annat vet jag
icke, jag dr eljes alldeles frisk och har aldrig varit sjuk. Jo
det dr sant, jag har haft en liten tarmkatarr under minga
ar, men jag har varit ovanligt bra sista halfiret.»

Han fick lagga sig, och jag gjorde en noggrann under-
sokning. Jag blef da alldeles frapperad af hvad jag fann;
det var ndgot jag sidkert icke sett forut, utan tydligen en
ny sjukdomsbild, en ny, hittills mig icke bekant sjukdom.
Hjartat var icke forstoradt och dess toner voro rena, men
det befann sig dndock i ett fullstindigt delirium; puls-
frekvensen eller rittare hjirtslagens frekvens var ungefir
120, pulsen fullkomligt oregelbunden, med mycket olika
stora slag och alldeles oregelbunden rytm; en hel del hjért-
slag voro sd svaga, att de icke gifvo upphof till nigon
kéinnbar puls. Men trots detta, och hiruti lig det frappe-
rande, sdg jag var kollega ligga dir till utseendet frisk
och blomstrande. Han hade intet spiar af dyspné, ingen
hjartklappning, intet 6dem och ingen albumin i urinen.
Han var vid godt humér och icke alls orolig dfver sin
hjartdkomma, hvilken hade kommit si alldeles plotsligt, sa
utan forebud.

Jag tog da upp anamnesen litet noggrannare, men
fann éndock icke ndgot, som kunde forklara den besynnerliga
bjartikomman hos den 37 ar gamle mannen. Pat. hade
icke haft ndgon akut infektion, ej heller lues och icke heller
foreldg nfégon akut eller kronisk intoxikation. Jag stod
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infor en gdta, men med intensiv Onskan att losa den, da
jag hiruti, i finnandet af sjukdomens etiologi, sig enda
vigen att ridda en vin, som syntes mig vara i en nog si
farlig belagenhet. Jag resonerade nu helt hastigt pd fol-
jande satt. Ett valvelfel foreligger icke, ty hjarttonerna
aro absolut rena. Det kan ej heller vara en muskelaffek-
tion, ty en affektion af hjartmuskeln, som ledt till si véld-
sam arytmi, borde vél nu édfven medfort forstoring af hjirtat,
men sfdan forstoring saknades alldeles, sisom en fornyad,
mycket noggrann perkussion visade. En affektion af hjirt-
muskein kommer for ofrigt vdl séillan med sd vdldsam
hastighet, och vid en s& svir affektion af hjirtmuskeln, att
den leder till sé stark oregelbundenhet, som hir forelag, fa vi
ju svara eller dtminstone tydliga tecken pa inkompensation.
Sjalf trodde pat., att det var friga om en ofveranstringning,
och jag hade nog gitt med pd den forklaringen, om jag icke
forut sysslat med undersokningar ofver maximala anstring-
ningars inflytande pad hjértat. Dessa undersékningar hade
namligen visat mig, att en akut ofveranstringning i1 regeln
leder till en hastigt ofverglende formenskning af hjirtat, men
icke till ndgra andra, i alla hindelser icke till niigra bestdende
symtom. Endast om ofveranstringningen ir alldeles sirskildt
. vAldsam, kan den ibland leda till en dilatation, men denna
blir sedan bestdende: vederborande har for lifvet fitt en
sviar hjartaffektion med hydrtdilatation. Men var pat. visade
som sagdt ej ett spar till forstorad hjirtdimpning hvarken
till hoger eller till vinster.

Di jag sfledes uteslutit muskelaffektion och valvelfel,
Aterstod att tinka pd ndgon nervos affektion af hjirtat, pa
nigon affektion af hjirtats nervosa regulationsapparat. Men
var det i si fall friga om en rent funktionell hjartaffektion
eller hade man skidl att antaga tillvaron af en verklig
anatomisk lision af de hjirtverksamheten reglerande nervosa
elementen? Jag har sillan sett en medicus si lugn infor
_en situation, som ju borde te sig allvarlig nog for honom.
Han hade sjialf ging pd ging réknat sin puls och funnit
arytmin »vildsam». Och trots detta fullkomligt lugn och
bland annat inte alls dngslig for att &fven nu anstringa




4

sig- ratt betydligt. Jag sade mig genast, den mannen &r
icke neurasteniker eller hysteriker, och han forklarade pé
forfrigan sjalf, att han aldrig varit neurastenisk. Pd grund
héraf uteslot jag funktionell hjiartneuros och antog en anato-
musk lision af hjirtats regulatoriska nervapparat. Tanken
hirpd gjorde, att jag framstillde nya anamnestiska fragor
for att om mojligt finna en akut eller kronisk infektion
resp. en akut eller kronisk intoxikation, som kunde téukas
vara anledning till en siddan ldsion. Men svaren utfollo
negativt. Nagon akut - infektion hade ej forekommit, icke
difteri, icke angina, icke tyfoid, icke méssling, icke polyartrit.
Han hade icke heller haft och hade icke nu nigon kronisk
‘affektion, sarskildt icke lues. (Jag gjorde senare Wasser-
manns prof och det utfoll negativt.) Jag uteslét nu in-
fektion och riktade mina forskningar efter nigon entoxika-
tion. Men alkoholism och nikotinism, som man ju eljes i
forsta hand mdste tinka pd, fornekades och forelig icke heller,
sisom jag vél visste. Frigan, huruvida han kunde ténka
sig mdjligheten, att han varit utsatt for nfigra andra gifter
in nikotin och alkohol, besvarade han ocksi absolut nekande.
I ofvertygelse, att hir #ndock méfste vara friga om verkan
af ndgon intoxikation, gjorde jag nu foljande resonemang:
dr det icke friga om ett gift, som han vet, att han fatt
in, kan det vara friga om ett gift, som han fitt i sig utan
att veta af det.  Och dédrmed var jag genast med min
tanke inne pd bly- och arsenikforgiftning, di ju bly och
arsenik #dro de tvd gifter man vanligast fir i sig i farliga
mingder, utan att man vet af det. Resonemanget var ju
litet  djirft, men det var den enda logik jag kunde fi i
“historien. 3

Vi lite nu apotekare Blomquist undersika urinen
pé ‘bly -och ‘arsenik och’fingo till svar, att det fanns arsenik
i'sd stora méngder i urinen, att man vid kroniska arsenik-
forgiftningar endast sidllan finner s stora miingder; dess-
utom ' innehdll urinen bly i ritt stora mingder. - Arsenik-
mingderna voro si stora, att man kunde tro, att pat. tagit
‘in  giftet per os 1 medicinskt ‘syfte. Det konstaterades
senare, “att  blyet kom frin blyhaltig fortenning i kokkirl;
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arsenik patriffades i relativt stora méngder i sofrummets
tapeter och korkmattor samt i en i skrifrummet befintlig
angoramatta. Smé mingder arsenik funnos dfven i pat:s
filtar, kuddar, strumpor och nattrock.

Om sjukdomens forlopp hittills dr icke si mycket att
siiga. Den forsta vildsamma arytmin forbittrades efter
fullstindig hvila och digitalis; men #nnu dr arytmin icke
alldeles borta. Naturligtvis afliigsnades alla arsenikhaltiga
foremal fran patientens omgifning. Tilligga vill jag, att
professor Edgren ocksi var vinlig att undersoka honom,
och att han konstaterade de objektiva forandringar jag iakt-
tagit pd pat.

Nar vi voro pi det klara med, att arsenikforgiftning
foreldg, borjade pat. si sminingom leta fram en  hel
del intressanta fenomen hos sig sjilf och sina anhdriga,
hvilka fenomens sammanhang och betydelse for hans nu-
varande fkomma forst nu blef klar for honom. Han har
sjalf sedan 15 &r lidit af en »lindrig» kolit, men nar han
tinkte niarmare efter, hade den icke varit si lindrig, utan
ritt besvirlig. Han hade viindt sig till en af vdra egna
frimsta specialister pd tarmsjukdomar och ifven till professor
Schmidt i Halle; han hade blifvit tidvis noggrant dietetiskt
behandlad; han hade fitt alla méjliga medikamenter, tarm-
skoljningar o. s. v., men han hade sin kolit kvar. Den hade
dock varit bittre sista halfaret, till och med pafallande bra.

Vid mitt resonemang angdende mdojligheten af fore-
gingen infektion eller intoxikation tinkte jag ett ogonblick
just p& denna kolit sisom mojlig etiologi, men fringick den
tanken, emedan det syntes osannolikt, att hjirtaffektionen
skulle komma just da koliten si linge »varit betydligt battre
och afforingen normal».

De sista tio dren har pat. haft en mycket egendomhg
nagelaffektion. Naglarna ha blifvit gula, sproda, gropiga och
frimre delarna af naglarna ha lyft upp sig frin underlaget.
Han har forsokt allt maojligt for denna nagelaffektion. I
augusti 1910 sokte han for denna dkommas skull en af
vira fornimsta hudspecialister. Denne, som ej kunde forstd
hvad det var, di lues icke forelag; ville dndock forsoka nigot




6

och gaf arsenik. Pat. borjade med fyra droppar liquor.
arseniit. kal. 3 ginger dagl. och gick inom en vecka upp
till dtta droppar 3 ganger dagl. »Men jag blef si dalig
och fick sa forfirliga kolikplagor och oticka stinkande diarréer,
att jag beslot, att det skulle bli det sista jag gjorde att
hiadanefter taga arsenik.» Under innevarande vinter liksom
under vintern 1909—1910 hade han lidit af nagra anfall,
under hvilka han ej kunnat se klart och tydligt. Anfallen
borjade plotsligt, vanligen pa formiddagen: han kunde dér-
under icke ldsa, ja kinde knappt igen sin omgifning, men
var fullt redig och hade for ofrigt inga andra obehag.
Efter 2 till 3 timmar gingo anfallen Gfver, efterlimnande en
lindrig hufvudviark. Dessa anfall tydde han da sjalf som
trotthetsfenomen pa grund af mycket stringt arbete. (I verklig-
heten fa de vil tydas siasom nagon arsenikaffektion af nervi
optici; nagon noggrann undersckning af Ogonen dessvirre ej
gjord.) Om naglarna giller for 6frigt mérkligt nog detsamma
som om koliten, att de sirskildt sista tiden varit battre én
nagonsin forut. I -slutet af forra aret, fran oktober hade
han envisa recidiverande furunkler i ansiktet, i nacken och
4 armarna.

Stiller man nu ihop allt detta, sa dr ju saken tydlig
och klar; men nér pat. var uppe hos mig forsta gangen och
icke foretedde annat #n sin egendomiliga hjdrtaffektion och
pa alla frigor endast forklarade, att han aldrig varit sjuk,
om man bortser fran en lindrig kolit, som nu sedan ett halft
ar dock var niistan bra (hvilka svar ju pa sétt och vis voro
fullt riktiga) si tedde sig det hela verkligt gatfullt.

Men icke endast om sig gjilf, utan édfven om sina nir-
maste kunde pat. nu, post festum med héinsyn till den diagno-
stiska diskussionen, meddela en hel del pa kronisk arsenik-
forgiftning tydande symtom. Hans hustru hade 1906 ftill
1907 lidit af mycket svar hufvudvirk: den kom pa morg-
narna, men sedan lingre fram pa dagen gick den ofver.
Hennes har borjade da dfven att falla af. Det misstiinktes,
att detta kunde bero pa arsenikforgiftning. Arsenik pa-
triffades ocksd@ i en del mobeltyg, som dia kasserades,
hvarefter hon blef bittre. I slutet af forra aret borjade hon
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kiimna vark, domning och krypningar i armar och ben, hvilket
holl 1 dnda till nu pd nyaret. Men det har icke inskréinkt
sig hirtill. Afven deras tvd barn ha haft en del misstinkta
symtom. Det ena barnet, en tos pad 6 ir, lig i fjol i samma
singkammare som fordldrarna. Hon hade under hela forra
dret oregelbunden hjartverksamhet, och en kollega, som anses
vara specialist pa hjirtsjukdomar hos barn, undersokte henne
gang pd gdng, men kunde icke begripa, hvad det var fraga
om. - Sedan augusti 1910 har hon haft ett slags papuldst
utslag och behandlades hérfor af en hudspecialist, som ej
kunde forsta, hvad det var. Hon blef trots all hehandling
icke bittre, forr dn hon kom ut pi landet, men dr ej dnnu
fullt bra. Det andra barnet, en 3 irs tos, hade hosten 1910
blifvit flyttad in i familjens singkammare, och da hon legat
dar nagon tid, f6ll hon af och blef aptitlos samt ytterst
nervos och retlig till lynnet, utan att man kunde finna nigon
orsak dirtill, nagot som var si mycket mer pafallande, som
hennes lynne forut alltid varit lugnt och jimnt. En ging
1 nov. fick hon ett »svirt nervanfall med medvetsloshet,
liknande djupt coma; hon dterfick medvetandet efter nagra
timmar; under anfallet inga ryckningar, men hufvudet vreds
at ena sidan; saliven rann ur munnen; urinen gick ofrivilligt:
pulsen var i borjan af anfallet knappt kiinnbar; efter nimnda
anfall var hon mer nervés dn forut>. En i slutet af
jan. 1911 foretagen undersokning (sedan familjen i tvd veckor
vistats & Saltsjobaden for att undvika arseniken i hemmet)
visade dnnu i urinen arsenik i mingder som grinsade till det
patologiska hos pat:s hustru och hans 3-driga dotter (siledes
hos dem, som legat i samma singkammare som han under
sista vintern), men endast spir af arsenik hos den G6-driga,
(som icke legat i samma singkammare sedan hosten 1910).

Fallet ar ju mycket intressant. Vid min forsta under-
sokning tedde det sig hogst gatfullt. Jag har aldrig forut
hort talas om hjirtaffektioner beroende pd kronisk arsenik-
forgiftning; det framfor allt egendomliga var, att hjirtaffek-
tionen hiir framtridde sisom det allt beharskande uti sjukdoms-
bilden, under det att andra symtom saknades eller knappast
miirktes. Professor Lennmalm har meddelat mig, att vid
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kronisk arsenikforgiftning ocksa rubbningar fran hjirtat kunna
forekomma och att, nir denna forgiftning gar till mors, det
ar hjiartsvaghet, som gifver anledning till dioden. Detta idr
ju en sak:; men en annan sak dr, att detta fall visat, att
man ifven ibland fir téinka pa mojligheten af en kronisk arsenik-
forgiftning, da den ohbjektiva undersokningen (och anamnesen)
endast angifver en hjirtaffektion. Da jag nu tinker efter, har
jag forut haft ett och annat fall, diir jag sikert skulle hafva
gjort arsenikundersokning, om jag vetat, hvad jag nu vet.

S?bci{holm, Isaac Marcus’ Boktryckeri-Aktiebolag, 1911.









