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A llgemeines. 

Miseh~ Julius: Forensisehe Zahnheilkunde. Fortschr. Zahnheilk. 5, 1103--1134 
(1929). 

Wie in den friiheren Jahrgiingen ist auch diesmal die Zusammenstellung des Verf. 
mustergfiltig, und viele seiner Erkliirungen und zitierten gesetzlichen Entscheidungen 
gelten niebt nur fiir den Zahnarzt, sondern aueh ffir den Arzt. Arzt nnd Zahnarzt 
sollen bei Ansstellung eines Privatattestes ,,dem Verlangen den Widerstand entgegen- 
setzen, den er auf Grund seiner fachliehen Uberseugung und nach kritischer Wiirdigung 
des Falles dem an sich vielleicht verst~ndlichen Wunsche gegenfiber au~bringen mug". 
Im Gegensatz zu der bei weitem hSher bewerteten iirztliehen Schweigepflicht, wie das 
z. B. in Frankreich der Fall ist, stellt die deutsche Rechtsprechung sich immer mehr 
auf den Boden, dal~ ein Zeugnisverweigerungsrecht vielfaeh nicht vorhanden ist. In 
einem Falle hatte eine Angeklagte einem Zahnarzte bei der Untersuehung Einzel- 
heiten fiber die Ausftihrung der Tat, deren sic angeschuldigt war, mitgeteilt. Selbst 
dariiber spricht die RGE. yore 17. Okt. ]927 dem Arzte das Zeugnisverweigerungsrecht 
ab. Andererseits verstgrkt sich die Auffassung, da~ der Arzt (Zahnarzt) berechtigt 
ist, bei der geriehtliehen Geltendmaehung (gonorarforderung) nStigenfalls die Sehweige- 
pflieht nicht zu wahren, selbst dana nieht, wena der beklagte Patient die Entbindung 
yon ihr verweigert. Beziiglich angeforderter Krankenaufzeiehnungen oder Kranken- 
geschiehten wird der berechtigte Rat erteilt, dal] der anfordernden Stelle die Aufgabe 
bestimmter Fragen fiber den Tall zur mSglichst genauen Beantwortung an der Hand 
der Krankenpapiere nahegelegt werden soll. Die Ausiibung der Zahnheilkunde im 
:Umherziehen ist nicht gestattet. Die Reehtsgiiltigkeit yon Polizeiverordnungen fiir 
das Gebiet des tIeilwesens wird an der Hand yon Beispielen als vielfach umstritten 
bezeichnet. Es wird darauf hingewiesen, dag jedem Patienten die Pflieht yon dem 
Arzt (Zahnarzt) auferlegt werden mu~, da/] er zur Beobaehtung reehtzeitig wieder zu 
.erscheinen h a t . -  Welter besch~tftigt sich die Zusammenstellung re.it dem Gesetz 
zur Bekampfung der Geschlechtskrankheiten, ferner mit der Notwendigkeit, m6glichst 
:h~ufig zur Verhfitung yon Fehldiagnosen und fehlerhaften Behandlung R6nt- 
igenaufnahmen zu macn. Ferner werden die fiir den Zahnarzt aus dem Opium- 
gesetz sieh ergebenden Verhiiltnisse und die yon 6rtlicher Betiiubung und Allgemein- 
narkose besprochen. Wichtig ist dana noch der Abschnitt ,,Zahnsystem und Kiefer 
im Dienste der Kriminalistik". Der sog. gefleckte (gesprenkelte) Schmelz ist in bezug 
auf seine Entstehungsursachen und somit hinsichtlieh seiner iorensischen u 
barkeit welter nmstritten. Fiir die Bedeutung yon Bil]spuren fiir den Identit~tsnach- 
~eis werden neue wiehtige Arbeiten und Beispiele aufgefiihrt. Sehr nett ist eine Bill- 
:spur in einem Seifenapfel, zurfickgelassen bei einem Einbruehsdiebstahl und yon 
Eu le r  (Breslau) besehrieben. Auch der Hinweis auf die Mitteilungen des russischen 
Zahnarztes, tier die ermordete Familie des letzten russischen Zaren behandelt hatte 
nnd dureh seine Aufzeiehnungen und dutch die naeh dem Zahnsystem der einzelnen 
Familienmitglieder angefertigten Modelle nachweisen konnte, da] das Zahnsystem 
einer unter dem-Namen einer bekannten Abenteurerin auftretenden Person, die sich 
fiir eine Zarentoehter ausgab, davon abwich, ist sehr bemerkenswert. Schlieitlich 
erwahne ich noeh, dal~ die Bedeutung des Zahnsystems fiir den Personennaehweis 
auch yon einzelnea StaatsbehSrden anerkannt wird, dal~ z. B. argentinische Militiir- 
:flieger jetzt verpflichtet sind, in ihre fiir Rekognoszierungszweeke zu fiihrende Personal- 
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besehreibung genaue Aufzeichnungen fiber die Besehaffenheit ihres Zahnsystems 
einfiigen zu lassen. N@pe (K6nigsberg i. Pr.). 

AlSgemeine Pathologic  und pathologische Anatomic .  

Wake, Iwao: Zur Frage der ltirnblutung. (Path. Abt., Centr.-Hosp. d. Roten 
K~euzes, Tokyo.) (18. gen. meet., To/cyo, 1.--3. IV. 1928.) Trans. jap. path. Son. 18, 357 
bis 359 (1929). 

Verf. hat die GefSA3veranderungen in verschiedenen Apoplektikergehirnen unter- 
sueht, und zwar 19 Falle (10 spontane Apoplexien, 3 traumatisehe Blutungen, 2 leu- 
kamische, 2 Blutungen bei Sinusthrombose und 2 Blntungen in Gesehwiilsten.) gerf. 
Malt traumatische Blutungen fiir bedingt dutch Gefal~ruptur. GeffiBveranderungen 
wurden vermil3t bei den leukamisehen Blutungen. Blutungen bei Sinusthrombose 
werden gedeutet als bedingt tells durch Elastieadegeneration, tells dureh venSse Stau- 
ung. Bei Hirntumoren soll Yerminderung des Widerstandes der Itirnsnbstanz eine 
grol3e Rolle spielen. Fttr die Apoplexie gibt Verf. folgendes relative Befallensein an: 
Hirnrinde 5%, Centrum semiorale 15% Stammganglien 60%, Kleinhirn 10% und 
Pons 10%. Er unterseheidet Blutungen aus geplatzten Aneurysmen (die er 2mal sah} 
und aus arteriosklerotisehen Gefal~en, wobei oft Aneurysmata spuria vorkommen, 
wahrend Charcot sche miliare Anenrysmen selten sin& Fiir das pr~idilektive Befallen- 
sein der Stammganglien werden aul3er den bekannten anatomischen Besonderheite~ 
der Gef~tl]versorgung die Pallidumgef~i~verkalkungen herangezogen. Hiller.~ 

Steiberg, Ulrich: Systematisehe Untersuehungen fiber die ArteriosMerose der 
Lungenschlagadern. I. Mitt.: [Iber seknndiire Pulmonalarteriensklerose. (Path. Inst., 
Stadtk,rankenh., Dresden-F~%ed~%chstadt.) Beitr. path. Anat. 82, 307--344 (1929). 

Die Untersuchnng stiitzt sich auf Beobachtungen bei 182 Mannern und 188 Frauen 
yore 15. bis 90. Lebensjahr. Danaeh ist also das weibliche Gesehlecht nieht erheblich 
starker betroffen (gegen Posselt).  Nut selten deckte in diesen Fallen die mikro- 
skopisehe Untersuchung einen gegenfiber dam makroskopisehen Bilde erheblich 
starkerea Befund auf. Es handelte sich gewShnlich um knotige Intimaverdickungen, 
grol~e Athenome nnd Gesehwiire wurden vermigt. Die feineren ~_ste der Schlagadern 
his zu 1--2 mm Durchmesser herab sind im allgemeinen nut bei starken Veriinderungen 
der groben Stamme mit verandert. Die Puimonalsklerose bestand in 14% der Falle 
weniger als die allgemeine K6rpersklerose. Die Haufigkeitskurve der Arterioskierose 
beider Kreislaufsysteme kreuzen sich derart, dag geringgradigere Yer~inderungen in 
den Lnngensehlagadern, starkere im groSen Kreislauf iiberwiegen. Fttr die 24_tiologie 
ist das Hindernis im kleinen Kreislauf zwar das haufigste, keineswegs aber allein aus- 
schlaggebende atiologische Moment. Denn nut 42,9% der ausgesproehenen Pulmonal- 
sklerosen sind mit Kreislaufhemmungen in tier Lunge vereinigt, wahrend 36,9% dieser 
Veranderungea ohne Pnlmonalsklerose bestehen, und 21,3% (107 Fgile) ausgesproche- 
net Pulmonalsklerosen keine entspreehenden Lungenveranderungen erkennen lassen. 
Eine Vermehrung der Anzahl von Fallen mit mechanisehen Hindernissen ergibt sieh 
nieht mit der Zunahme des Grades der Sklerose. Bei sehwer sklerosierender Phthise 
k6nnen die Schlagaderveranderungen ganz gering sein und sick ira Rahmen allgemeiner 
Atherosklerose halten. Fiir die Entstehung der Lungensehlagadersklerose bedeutungs- 
roll erscheint der gewisse Parallelismus, der zwisehen ihr und allgemeine K6rper- 
sklerose besteht. Erstere trat unter 500 Fallen in nennenswertem Umfange ale ohne 
letztere auf. Danaeh stellt sieh aueh die Lungenschlagadersklerose als Fotge einer 
Fettstoifweehselst6rung dar, die bekanntlieh bei Kaehektisehen, insl?esondere Tuber- 
kul6sen keine groan Rolle spielt. Dadurch erkl~rt sieh ~ueh das Fehien der Lungen- 
scNagadersklerose hSheren Grades bei Tuberkulose. Die Lungensehlagadersklerose ist 
daher mehr Teilerseheinung einer Allgemeinerkrankung als lokale u 
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