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In den letzten Jahren kamen in der medizinischen Klinik
mehrere Falle von Lungenschidigungen bei Aluminium-Arbeitern
zur Beobachtung. Diese Tatsache ist insofern iiberraschend,
als derartige Krankheitsbilder friither in der Kiinik nicht ge-
sehen wurden, obwohl mehrfach Arbeiter dieser Betriebe zu
Untersuchungen aufgenommen oder ambulant behandelt wurden.
Dieser Umstand als auch Eigenart und Schwere der in letzter
Zeit beobachteten Krankheitsbilder gab uns jetzt Veranlassung,
den Lntstehungsbedingungen und Ursachen dieser bisher nicht
beobachteten Befunde im Rahmen einer Reihenuntersuchung
nachzugehen. Durch Vermittlung des staatlichen Gewerbearztes
fiir Bayern wurde es uns moglich, eine Reihe von Aluminium-
Schrotern, Aluminium-Grob- und -Feinstampfern systematisch
klinisch und rontgenologisch zu untersuchen. Insbesondere
‘wurden hierbei beriicksichtigt die Berufsanamnese, die be-
stehenden Beschwerden, hauptsichlich auch seit Eintritt der
betreffenden Arbeiter in den Betrieb, der physikalische Lungen-
und Herzbefund, die Atemfunktion, gemessen am Verhalten
der Vitalkapazitit, sowie besonders auch das Rontgenbild. An
erganzenden Untersuchungen sind zu erwdhnen die Anfertigung
eines Blutstatus, Anstellung der Senkungsreaktion, Herzfunk-
tionsprifung und Elektrokardiogramm.

1) Diskussionsbemerkungen zum Vortrag von Herrn Ge¢ -
in der Sitzung der Physik.-med. Sozietit vom 19. Februar 1.
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Die Gesamtergebnisse dieser Untersuchungen wie auch die
eingangs erwihnten klinischen Beobachtungen werden in den
genauen Einzelheiten an anderer Stelle veréffentlicht?). Im
wesentlichen wurden folgende Feststellungen gemacht:

An Beschwerden klagten die untersuchten Arbeiter in
der Hauptsache iber Reizerscheinungen von seiten der oberen
Luftwege. Diese boten zunichst keine Zeichen ciner spezifischen
Aluminium-Staubwirkung, sondern konnten allein mit der vor-
ausgegangenen Staubeinatmung in Zusammenhang gebracht
werden. Atemnot wurde nur in einzelnen Féllen angegeben,
trat jedoch mit zunehmender Schwere des Krankheitsbildes
immer mehr in den Vordergrund.

Auch die physikalischen Lungenbefunde waren meist
nur gering. Es lieBen sich mitunter Zeichen einer vorhandenen
Bronchitis nachweisen, perkutorisch lediglich gelegentlich eine
geringere Verschieblichkeit der Lungengrenzen.

Besonders wichtig war der Ausfall der vorgenommenen
Rontgenuntersuchungen: Hierbei zeigten von den 28
untersuchten Arbeitern des in Frage kommenden Aluminium-
Staubbetriebes die Mehrzahl (16) einen beziiglich des Vor-
handenseins einer Aluminiumstaubschiddigung unverdéichtigen
Lungenbefund. Eine kleine Anzahl von 8 Arbeitern bot aller-
dings bereits eine deutlich vermehrte Lungenzeichnung. Line
drittc Gruppe von 4 Arbeitern jedoch lieB deutlichere Verande-
rungen im Lungenbild erkennen. Es fand sich hier eine fein- bis
mittelgrobwabige Zeichnung der Lungenfelder, sowie an man-
chen Stellen feinste Fleckschatten von Stecknadelspitzgrofie,
wobei besonders die unteren Lungenpartien betroffen waren.
Gleichzeitig bestand eine weiche Verdichtung und Verbreiterung
der Hilusschatten. Vereinzelt bestand dabei eine auffallende
Verbreiterung des oberen Mediastinalschattens, die auch in den
Goralewskischen Beobachtungen zutage tritt.

Noch schwerere Befunde konnten wir aufierhalb der Reihen-
untersuchungen bei den erwihnten vorausgegangenen KEinzel-
beobachtungen vorfinden und ferner bei der weiteren Beob-
achtung eines anfanglich leichten bis mittelschweren Krank-
heitsfalles sich. in der folgenden Zeit entwickeln sehen. Die

2) Dtsch. Arch. fiir klin. Med., 1942 (im Druck).
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Rontgenbefunde bei diesen schwersten Bildern charakterisierten
sich auBer den schon beschriebenen Verinderungen noch durch
Einlagerungen miliarer bis linsengrofier Fleckschatten, die meist
sehr weich und hauptsidchlich in den Oberfeldern anzutreffen
waren. Die Lungenfelder waren hiufig etwas verschleiert, was
wir im Sinne eines verminderten Gesamtluftgehaltes der Lunge
deuten mochten. An den Zwerchfellen fanden sich mitunter
starke Verziehungen.

Auf Grund der erwihnten Befunde nahmen wir eine Kin-
teilung in verschiedene Stadien der Lungenschidigung durch
Aluminiumstaub vor, iiber die im einzelnen und an Hand von
Rontgenbildern in der erwdhnten Arbeit berichtet wird.

Neben dem Ausfall der Rontgenuntersuchung war fiir die
Beurteilung der durch die Aluminiumstaubschidigung einge-
tretenen Veranderungen die Heststellung der Vitalkapazi-
tat der Lungen aufschluBreich. Sie zeigte in der ganz iiber-
wiegenden Mehrzahl der allein schon rontgenologisch verdich-
tigen oder auch deutlich krankhaften Befunde eine Verminde-
rung, wahrend sie bei allen schweren Fillen stark herabgesetzt
war. Aus den iibrigen klinischen Untersuchungen ist hervor-
zuheben, daB dic Blutkérperchensenkungsgeschwindigkeit auch
in den schweren Féllen nicht regelmifig beschleunigt war. Das
Blutbild wies mitunter eine Lymphozytose sowie eine miBige
Eosinophilenvermehrung auf. Im Elektrokardiogramm lief sich,
wenn auch nicht regelmifig, ein Rechtsiiberwiegen feststellen.
Mit Ausnahme der beiden schwersten Erkrankungsfille waren
Ausfallserscheinungen von seiten des Herzens bzw. Kreislaufs
nicht zu beobachten.

Bei der abschlieBenden Durchsicht aller Befunde ergab sich
iberraschenderweise, dafl die schwersten Verdinderungen bei Ar-
beitern beobachtet wurden, die erst kurze Zeit, mitunter erst
Monate im Betrieb tdtig waren, wéahrend im Gegensatz dazu
alte Betriebsangehérige mit bis zu 30jdhriger Staubarbeit keine
krankhaften klinischen oder rontgenologischen Lungenverdnde-
rungen nachweisen liefen. Es ist hieraus zu entnehmen, daB
schon kurzdauernde Tétigkeit im Aluminiumstaubbetrieb schwere
Verdnderungen der Lungen entstehen lassen kann, die objektiv
in den beschriebenen rontgenologischen Verdnderungen der
Lunge und in einer Beeintrichtigung der Atmungsfunktion,
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erkennbar an der Verminderung der Vitalkapazitit, in Erschei-
nung treten, andererseits jedoch langjihrige Titigkeit keine
Erscheinungen machen muB. Das Ausmal und die Schwere der
eintretenden Schiadigungen ist somit keinesfalls allein von der
Dauer der Aluminiumstaubarbeit abhéingig.

Auffallend ist weiterhin die Tatsache, daB Erkrankungs-
falle nach Aluminiumstaubeinwirkung erst in letzter Zeit auf-
getrelen sind, obwohl, wie erwiihnt, die Aluminiumstampfwerke
schon seit Jahrzehnten bestehen. Es liegt nahe, hierfiir in
erster Linie verdnderte Betriebsverhdltnisse verantwortlich zu
machen. So wurde von den untersuchten Arbeitern darauf hin-
gewiesen, dafl seit Kriegsbeginn, insbesondere durch Einfithrung
der Verdunklung und der lingeren Arbeitszeit cine stdrkere
Staubentwicklung in den Arbeitsrdumen aufgetreten sei. Die
Massigkeit der Staubiiberschiittung der Lunge scheint uns aber
ebensowenig die alleinige Erkliarung fiir die Entstehung der
jetzt aufgetretenen Krankheitsfidlle abgeben zu konnen. Es
spricht hiergegen die Tatsache, daf krankhafte Verinderungen
nur bei einem Teil der Arbeiter festzustellen waren und weiter-
hin, daB Aluminiumstampfarbeiter nach 30jihriger Tatigkeit
keinerlei krankhafte Befunde boten. In der Tat sind nun seit
Kriegsbeginn nach in der Literatur gemachten Angaben auch
noch weitere Anderungen der Arbeitsbedingungen eingetreten.
So wurde seit dieser Zeit die KorngréBe des Aluminiumstaubes
weiter vermindert und ferner erfuhr die Iettung des Aluminium-
pulvers eine Verminderung. Da nach den Untersuchungen J4& -
gers nichtgefetteter Aluminiumstaub in den Lungen ionisiert
und zu Verbindungen iiberfiihrt wird, die eiweilfallende Wir-
kungen cntfalten konnen, ist bei der Deutung der Entstehung
der Lungenverdnderungen nicht mehr allein an ecine rein mecha-
nische Staubwirkung, sondern auch an chemische Vorgdnge zu
denken. Ls spricht fiir eine Entstehung der erhobenen Lungen-
befunde in dieser Weise zudem auch der Ausfall experimenteller
und pathologisch-anatomischer Untersuchungen (Kahlau).

Seben auch dic angefiihrten Momente eine gewisse Erkla-
rungsmoglichkeit fir das Zustandekommen der beschriebenen
Lungenschédigingen, so konnen sie doch nicht allein ausschlag-
gebend sein, da es, wie erwihnt, nicht bei allen Arbeitern zu
Schidigungen kommt, sondern nur ein Teil der dem Aluminium-
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staub ausgesetzten Arbeiter erkrankt. Es scheint somit fiir den
Lintritt einer Schidigung das Zusammentreffen verschiedener
Iraktoren erforderlich zu sein, wobei neben den erwéihnten Mo-
menten auch besonders einer individuellen Disposition Bedeu-
tung zukommen dirfte.

Aus dem Ausfall unserer Untersuchungen hat sich ergeben,
dall unter Aluminiumstaubeinwirkung schwere Lungenverinde-
rungen entstehen konnen. Es ergibt sich hieraus die Notwendig-
keit einer regelmiBigen d&rztlichen Uberwachung der in den
Aluminiumstaubbetrieben beschiftigten Arbeiter. Es ist hierbei
nach den Ergebnissen unserer Untersuchungen auf die Erfassung
schon der ersten nachweisbaren Schidigungen besonderer Wert
zu legen. Dies erscheint notwendig, weil selbst anscheinend
nur leicht geschadigte Arbeiter weiterhin besonders gefihrdet
sind, da, wie wir beobachten konnten, auch nach Entfernung
dieser Arbeiter aus dem Betrieb weitere Verschlechterungen
und bedrohliche Schédigungen ecintreten konnen. Das Fort-
schreiten des Prozesses mufi dabei wohl auf die Wirkung des
noch in der Lunge befindlichen Aluminiumstaubes zurickgefiihrt
werden. Es ergibt sich hieraus die FForderung, nachweisbar ge-
schidigte Arbeiter moglichst sofort aus dem Betrieb zu ent-
fernen, um einer weiteren Schidigung und Progredienz nach
Moglichkeit vorzubeugen. Versicherungsrechtlich mdchten wir
nach unseren Untersuchungsergebnissen die Anerkennung der
nach Aluminiumstaubarbeit zu beobachtenden Lungenschidi-
gungen als Berufskrankheit als begriindet ansehen.
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