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zur Anwendung. Dagegen erstreekt sich das Kurpfuschereiverbot auf Mle Geschleehts- 
krankheiten schleehthin und nieht allein auf die mit Ansteckungsgefahr verbundenen, 
es w~re sonst der Umgehung Tiir und Tor geSffnet. Der Kurpfuseher ist strafbar, 
wenn er vors~tzlieh handelt, d. h. voraussehen mu~, daI~ die fragliche Krankheit eine 
Geschlechtskrankheit sein kann. Mfi!]te dem Kurpfuseher nachgewiesen werden, daft 
er gewul]t babe, die Krankheit sei eine Gesehlechtskrankheit oder gar eine ansteckende 
Gesehlechtskrankheit, so wiirde, wenn es sich nicht gerade um eine Krankheit der 
Geschlechtsorgane handelt, deren Behandlung den Niehtarzten tiberhaupt verboten 
ist, die ganze Strafandrohung nut auf dem Pai)ier stehen. S e h ~ f e r - L e h m a n n ,  
die diesen Standpunk~, den H. verwirft, vertreten, glauben diese Schwierigkeit dureh 
Einfiihrung des Begriffes fahrl~issige 5:iehtkenntnis 15sen zu kSnnen, was Verf. be- 
zwei~elt. H. geht auf die juristisch interessante Frage nach der Strafbarkeit des Kur- 
pfuschers ein, der Krankheiten behandelt, die er irrtiimlieh ffir Gesehleehtskrankheiten 
h~lt; er verneint sie, well es sieh nut um einen Versuch handelt, der nicht strafbar 
ist. Zum SehluI~ spricht H. die wohl yon der grol]en Mehrzahl der ~rzte geteilte Hoff- 
hung aus, daJ] es dureh Ausbau der Gesetzgebung gelingen werde, dutch Verbote die 
Kurpfuscherei auszurotten. Heller (Charlot~enburg).o 

nlut~Irup~en. 
Thomsen, Oluf, und Karsten Kettel: Die St~irke der mensehliehen Isoagglutinine 

und entspreehenden Blutkiirperehenreeeptoren in versehiedenen Lebensaltern. (Univ.- 
Inst. /. Allg. Path., Kopenhagen.) Z. Immun.forschg 63, 67--93 (1929). 

Der I s o a g g l u t i n i n t i t e r  der menschlichen BlutkSrperchen wurde an 1385 Blut- 
proben yon Personen zwischen 1/~ Jahr und fiber 100 Jahren untersueht. In fast 
jeder Gruppe linden sich mehr als 100 Personen. Die Blutproben wurden mSglichst 
frisch mit der makroskopisch abgelesenen Reagensglasmethode in absteigenden Ver- 
dfinnungen geprfift. In den niedersten Altersklassen steigt der Titer schnell an, er- 
reicht seine n ttShepunkt zwischen 5 und 10 Jahren und fallt dann langsam wieder ab. 
Die Starke der Eigenschaft Anti-A ist im ganzen etwas starker als die der Eigenschaft 
Anti-B. Bei der Blutgruppe 0 ist der Titer fiir Anti-A hSher als bei der Gruppe B, 
wahrend die Eigensehaft Ant i-B bei der Blutgruppe 0 weniger stark ist als bei der 
Blutgruppe A. Die BlutkSrpercheneigenschaften sind im ganzen gleichm~iltig in den 
verschiedenen Altersklassen verteilt; ihr Empfindlichkeitsgrad erreicht seinen ttShe- 
punkt im 15. his 20. Lebensjahr; ein Abfall in den h5heren Lebensjahren, wie bei 
den Serumeigen~chaften, ist nicht vorhanden. Etwa 85% aller erwachsenen Menschen 
haben einen nahezu gleichen Empfindlichkeitsgrad der roten BlutkSrperchen. Aus 
den Untersdehungen geht hervor, dab die BlutkSrpercheneigenscha~ten durch Erb- 
anlagen bedingt sind, wiihrend die Entwicklung der Serumeigenschaften ein physio- 
logischer u ist und das Vorhandensein besonderer Erbanlagen nicht erfordert. 

Mayser (Stuttgart).~ 
Raestrup: Beitrag zur Frage der Blutgruppen~tnderung. (Inst. /. Gerichtl. Med., 

Univ. Leipzig,) Miinch. reed. Wschr. 1929 I, 375. 
Die Mitteilung yon Bah1 (vgl. diese Z. 14, 42) fiber Blutgruppenver~inderungen bei 

Kindern beruht auf vSllig ungenfigender Untersuchung der Blutproben. Es wurden die Blut- 
kSrpercheneigenschaften nur mit einem Paar yon Testseren geprfift, w~hrend eine Unter- 
suchung auf Serumeigenscha~ten fiberhaupt nicht stattfand. Die Mitteilung kann nur Un- 
sieherheit, besonders bei den l~ichtern, hervorrufen. Mayser (Stuttgart.). oo 

Sandstriim, Lilly: Untersuehungen fiber das Verhiiten der bakteriell bedingten 
,,Panagglutinabilitiit', (,Thomsens Phiinomen"), einer Felllerquelle bei tier Blutgruppen- 
bestimmung. (Hyg. Abt., Karolin.-Inst., Stoclcholm u. Univ.-Inst. ]. Allg. P~th., Kopen- 
l~agen.) Zbl. Bakter. I Orig. 113, 256--261 (1929). 

Die nicht sofort nach der Entnahme angestellten B 1 u t g r u p p e nun  t e r s u c hun  g e n 
zeigen bisweilen unrichtige Ergebnisse dutch gleichzeitige Agglutination mehrerer 
Blutgruppen. Es beruht dies auf Veranderungen der roten BlutkSrperchen durch 
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eine yon wahrscheinlieh hgufig in de~ N atur  vorkommenden Bakterien abgegebene 
filtrierbare Substaiiz (Thomsens Phiinomen). Znr Vermeidung dieser Fehlerquelle 
ist der Zusatz eiiies Aiitisepticums zu der Blutkbrpercheiiaufsehwemmuiig in Citrat- 
koehsalzl6sniig IIotwendig. Es wird empfohlen, den in Citratkochsa]zlbsuiig auf- 
geschwemmgeii Bliitk~rperehen voii einer lprom. Formaliiil6sung soviel hinzuzufiigen, 
bis eiiie Konzentrat ion yon e~wa 1~ erreieht ist, Die Forma]iiikonzentratioii dart 
0,01~ o nieht unter- und 20/00 nieht weseiitlieh iibersteigen. Sieke (I:[ambm'g).o 

Fischer, Werner: Beitrag zur Teehnik und Bewertung der Blutgruppenuntersuchnng. 
Arb. Staatsinst. exper. Ther. ]?raiikL H. 22, 64--97 (1929). 

Verf. gibt die bekanuten Fehlerquellen an, welche zu Irr t t imern fiihren k6iineii, 
und beschreibt die Eigensehaften des SernlaS und der Blutk6rperchen; er weist darauf 
gin, dM~ die Testseren yon gesunden jugendtieheii Erwaehsenen gewoniien werden 
re%sen. Die im Kreuzversueh zu verwendenden Blutk6rperehen mtissen am gleicheii 
Tag entnommen werdeii. Er fiiidet keine Widerspriiehe mit der Beriisteinsehen Erb- 
formel. Das Vertraueii des Riehters iii den Wert  der Blutgruppenforsehung wird 
dadureh ersehiittert, dM~ Fehlbest4mimungen yon nieht geniigend durehgebildeten 
Untersuehern aueh heute noeh gemaeht werden. ~oe~'ster (Miiiister i. W.). 

Be~ithy, Konr~d: Die Blutgruppen und deren Bedeutung mit beson{lerer Beriiek- 
siehtigung der geriehtliehen Hedizin. GybgyAsza~ 1928 II,  770--774 u. 794--797 
[Ungariseb]. 

VerL bescM ftigt sich mit der in Ungarn IIoch nicht genfigend in Anwendung gezogenen 
Biutgruppenun~ersuchung, mit besonderer ]~('Lcksicht auf die gerich~liehe Medizin; er z~hlt 
jene M6glichkeiten auf, wo deren Verwendung zweifeilos voii Weft is~, erw/~hnt auch jene 
n euesten Forschungsergebnisse, welehe Verf. mit den ersten Verwendern L a t t e s und S c h n e i- 
der in 3/[odena zusammen erzielte (vgl. diese Z. 13, 115). Wietrich (Budapest). 

Berardi, A.: L'isoem0agghfinazione nei rapporti ira madre e figlio. (Die Iso- 
h~magglutiiiation zwisehen Mutter uiid Kind.) (12. contr., Napdi, 28. 1X.--1. X. 
1927.) Atti  Congr. pediatr, itM. 465--468 (1928). 

Das Neugeborene hat  stets die gleiche Blutgruppe wie die Mutter. Zwischen 
3. und 5. Nonat  entwiekelt sieh die eigene Blutgruppe, die yon der der Mutter ver- 
sehieden sein kann und daiiii ftir das ganze feriiere Leben konstant  bleibt. IIIjektion 
yon Vaccine oder ar t f remdem Serum besehleunigen diese Eiitwiekluiig. 

Ottiiie Budde (Marburg).o 
Laguna, S.: fiber Blutgruppen and ihre .~raktische Bedeutung ffir versehiedene 

medizinische Disziplinen, Now. Lek. Nr 11, 12, 13, 15, 19, 23 (1929) [Polniseh]. 
Genaue Zusammeiistetiung unserer Keiiiitnisse fiber die Blutgruppen. 

WaehhoIz (Krak6w). 

Kunstfeh~er. Arzterech$. 

Wolff, K~roly: Verblutung naeh Incision eines Abscesses oberhalb eines Aneurysma 
der Brustaorta. Gy6gyAszat 1928 II,  716--717 [Uiigarisch], 

Bei einem 53j/~hrigen Arbeiter entstand vor 2 Jahren an der rechten Mamillargegend 
eine nuBgroBe pu l s i e rende  Gesehwuls t ,  welche la[4 Jahre lung unver/~ndert blieb, dann 
aber schnell wuchs, Sehmerzen und Atembesehwerden verursaehte. - -  Bei der Spitalsaufnahme 
k indskopfg roGe  Geschwuls t ,  welche elastisch, aber nicht fluktuierend ist amd mit dem 
Her z synchron pulsiert. P r o b e p u n k t i o n :  B lu t i ge r  (!) Ei ter .  Man erbffnet mit einem 
15--20 cm langen Sebnitt einen B r u s t w a n d a b s e e B  und entleert 1/21 blutigen Eiter. Nach 
18 Tagen  (!) s t a rke  B lu tung ,  welche am folgenden Tag sich wiederholt, aber mit einem 
Druckverband zu stillen ist. Am nachfolgenden Morgen Ted an Herzschwaehe. Die Sek- 
t ion ,  weiche Verf. ausfiihrte, ergab an der kn5chernen Brustwandung eine 0ffnung yon 8 his 
9era Durchmesser; die entspreehenden Tefie der II.  big IV. I~ippe gingen wahrscheinlich 
durch Druckusur zugrunde. Dutch diese i)ffnung drang ein Drittel eines dreifaustgrogen 
Aortenaneurysma und bildete eigentlieh den Grund des subcutanen Abscesses. 1 1 f ib r inbs -  
e i t r iges  E x s u d a t  in der rechten Pleurah6hle, hochgradige kavern6se T u b e r k u l o s e  beider 
Lungen. Luetiscbe Endo- und Mesoaortitis. An der Aneurysmenwandung ~MergroBer Defekt 
mi~ frauenfaustgrogem Blutgerinnsel gedeckt. Verf. nimmt eine sekundi~re En tz t i ndung  
der A n e u r y s m e n w a n d u n g  yon der Adventitia her an und glaubt, dug der AbsceG dadureh 


