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daruuf hin, dull blol~es Abbriihen nicht geniigt, dab dagegen die getrockneten Lorcheln ancb 
ohne Vorbehandlung ungiftig sind. Welter sprechen znm Themu C. Bendu, ~enburger ,  
H. Strauss and Taterka.  Witcke (G6ttingen). 

Land~, Kurt: Lorehelvergiftung and Lebersch~tdigung. (I. Inn. Abt., St~idt. 
Krankenh., Berlin-Westend.) Miinch. med. Wschr. 1930 II, 1615--1617. 

An der Klinik Umber  warden in den letzten 14 Jahren 30 F~ille yon Vergiftung mit 
Lorcheln (Helvella esculenta) beobachtet. In 3 FKllen war das klinische Bild das einer 
Parenchymseh~digung der Leber, einer dieser F~lle vertief tSdlich, hot das anatomische 
Bild der akuten gelben Leberatrophie. Aueh in den iibrigen leicht verlaufenden F~llen 
ergab sich kein Anhaltspunkt fiir die meist angenommene Auffassung des gewShnlich 
11/2 Tage nach Genuf~ der Pilzmuhlzeit auftretenden Ikterus als eines hi~molytischen. 
Der Gelbsucht geht meist Erbreehen, oft auch Durchfall voraus. Die Leber ist manch- 
mal tastbar vergr513ert and druekempfindlich, manchmal auch kliniseh normal, die 
Milz ist manchmul vergrSl~ert und hart; keine St5rungen von seiten des Nervensystems. 
Niema]s tt~moglobinurie, keine Zeiehen yon H~molyse im Serum, das indirekte Bili- 
rubin bisweilen etwas vermehrt; nur in einem Falle Bilirubin-, sonst nur Urobilino- 
genurie. 2 Minuten lunges Abkochen der Pi]ze und Abgiel]en des Kochwassers 
seheint nicht immer zur Vermeidung dieser Pilzvergiftung zu geniigen, vielleicht wegen 
erhShter Giftigkeit der Pilze oder erhShter Vergiftungsbereitschaft der Leber. Therapie: 
Bettruhe, Karlsbader Kur, Insulin-L~vulose, Duodenalsondierung. Ernst Neubauer.o 

Steidle, Hans: Beitriige zur Toxikologie der hiiheren Pilze. I. Mitt.: Laetarius 
torminosus (Birkenreizker, Giftreizker). (Pharmakol. Inst., Univ. Wii~'zbu~y.) Naunyn- 
Schmiedebergs Arch. 151, 232--252 (1930). 

Die im Pharmukologischen Institute der Universit~tt Wi i r zbu rg  ausgefiihrten 
Versuehe Ste id]es  erguben, dal~ der B i r k e n r e i z k e r  fiir Protozoen und Kaltbliitler 
wenig, dagegen fiir F rSsche  bei subcutaner Einverleibnng ~on ,,])rel~saft" sehr stark 
giftig ist. Warmbliitler zeigen bei peroraler Verabreiehung nut geringe, bei parenteraler 
Einverleibung sehr sehwere, meist tSdliche Vergiftungen (Erbrechen, Dnrehfalle, At- 
mungsbeschleunigung, Temperatursenkung usw.) hervor. Der Gehalt an Blutgiften 
weehselt. In den yon St. untersuchten Reizkern war vermutIich Cholin und Spnren 
yon Muscarin vorhanden, ferner wurde Bin nichtdiffusibles Krampfgift gefunden. Bei 
der Vergiftung yon Tieren dutch Birkenreizker kommt es zu Hypergmie und Blutungen 
in den versehiedensten Geweben and Organen. Diese sowie die meisten fibrigen Er- 
seheinungen sind auf ein im Lactarius torminosus vorhandenes Gefgl]- and Capillargift 
zuriiekzufiihren. Weitere Untersuchnngen fiber andere Pilze werden in Aussieht ge- 
stellt. Ffir den Gerichtsarzt k5nnen solche Mitteilungen auch praktisch sehr wiehtig 
sein, wenn etwa Mggeninhatt zur Untersuehung vorliegt nnd der Verdaeht einer Pilz- 
vergiftung in Frage kommt. Kalmus (Prag). 

GerichtZiche Geburtshilfe_ t 

Tietze, K.: Sieben F~ille sehwerster Sch~idigung dureh Intrauterinpessare (ein 
Fall yon isolierter Genitalaktinomykose). (Univ,-Frauenklin., Kiel.) Dtsch. med. 
Wschr. 1930 II, 1307--1309. 

u  7 schweren Sch~digungen durch Intrauterinpessure wurden allein 6 innerhalb 
eines Jahres beobaehtet. u 7 F~llen endeten 4 tiidlieh (Pyosalpinx mit Peritonitis 
oder Beckenphlegmonen). In den meisten F~llen handelte es sich um die beriiehtigten 
Steriletts, die fiber Monate getragen und selbst geweehselt wurden, in 1 Falle um Bin 
Fruetulet und um ein Pustsches Silkwormsterilett. 1 Fall hot insofern eine Besonder- 
heir, als es sich bei ihm um eine isolierte Strahlenpilzerkrankung der Genitale handelte, 
zu der nach Annahme des Verf. dus Intrauterinpessar die Veranlassung gegeben butte. 

Geppert (ttamburg). o 
Sellheim, tL: ,,Oifenbar unmiiglieh" and kQin Ende. (Univ.-~Vrauenklin., Leipzig.) 

Mschr. Geburtsh. 85, 79--94 (1930). 
Verf. gibt in dem Aufsatz zu dem, wie in der Oberschrift angedeutet ist, sattsam 
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er6rterten Gegenstand eine sehr guts Zasammenfassnng. Jeder, der Alimentations- 
gutachten abgibt, mul3 den Aufsatz vorher gut dareharbeiten. DaB der Gesetzes- 
wortlaut zweideutig ist, steht fest, seine Xnderung mu~ angestrebt werden, eine ent- 
sprechende Anregung ist yon der Deutschen Gesellschaft fiir Gynakologie an den Richter 
und Anwaltverein seiner Zeit abgegangen. Einstweilen bleibt dem Gutachter nur 
iibrig, seine Ansicht fiber das ,,offcnbar unm6glich" darzulegen und im Gutachten 
auf den Grad der Wahrscheinlichkeit oder Unwahrscheinlichkeit einzugehen. 

Dietrich (Celle). o 

Friseh, A. V.: ]ndikationen ~u Schwangerschaftsunterbrechung bei Lungentuber- 
kulose. (Ges. d. ~rzte, Wien, Sitzg. v. 27. VI. 1930.) Wien. klin. Wschr. 1930 II, 861--863. 

Bei den gntartigen Formen, auch bei den proliferierenden, warde die Unter- 
brechnng abgelehnt, bei den echten Phthisen fast ausnahmslos zugebilligt. Die 
Entseheidung bei der Tuberculosis fibrosa densa war nicht einheitlich und die 
Unterbrechung wurde in etwa der Halite der Falle abgelehnt. Zur Uberprfifung der 
Riehtigkeit dieses Standpunktes wurden nach 2 Jahren Naehuntersuchungen vor- 
genommen. Unter 254 nachuntersuchten Fgllen ergab sich nur eine Fehlindikation 
bei einer Frau mit Tuberculosis fibrosa densa, bei der die Indikation zur Unterbrechung 
nicht gestellt worden und die ihrer Tuberkulose erlegen war. Subfebrilen Temperaturen 
bis 37,6 ~ bel einmaliger Messung wird kein Wert ffir Aktivitat des Prozesses und ffir 
die Indikationsstellung zugebilligt, wohl aber in betrgchtlichem MaBe der Senkungs- 
reaktion. Letzteres namentlich in negativem Sinne. Eine l~ngere Beobachtnng er- 
scheint nur ausnahmsweise notwendig, fast framer gelingt es aus physikalischer, 
RSntgen- und Sputnmuntersuchung, sowie Senkungsreaktion sofort ein riehtiges Urteil 
zn gewinnen. Bei der Tuberculosis fibrosa densa wird eine Unterbreehung um so eher 
empfohlen, je dichter der Infiltrationsproze~ ist, wobei auch das soziale Moment (Scho- 
nungsm6glichkeit oder Berufspflichten) eine Rolle spielt. 

A. Baer (Sanatorium Wienerwald, O.-Oest.).o 

Bollag, Karl: Gegen den R~ntgen-Abortus. Zbl. Gyn~k. 1930, 1867--1870. 
Verf. wendet sich scharf gegen die Versuche, dutch RSntgenstrahlen einen Abort 

herbeizuffihren, da noch lunge nicht alle R6ntgenologen die Teehnik des RSntgen- 
abortus beherrschen und die daraus entstehenden Unglficksfalle zur Geburt und Auf- 
zucht yon Idioten ffihren. Die Gefahr zum Mil~brauch der R5ntgenstrahlen ist sehr 
gro~. Die MSglichkeit einer Keimschitdigung ffir spatere Sehwangersehaften ist nicht 
ausgeschlossen. Die scheinbar ~uJ~erlich nicht geschgdigten Kinder k6nnen schwerste 
Sehadigungen haben. Die Dauer der Zeit yon der Bestrahlung his zum Eintritt des 
Abortes betritgt durchschnittlich weft fiber einen ganzen Mount. In vielen F~llen 
bleibt die Gefahr der Retention, der Blutung, der aufsteigenden Infektion. 

P. Schumacher (GieBen).o 
Magid, M.: Zur vergleiehenden Statistik des legalisierten und des niehtlegalisierten 

Abortus. (Geburtsh. Abt., Oktoberkrankenh., Kiev.) Zbl. Gyn~k. 1930, 1939--194=7. 
Verf. vergleicht das seiner Zeit yon P ell er fiir Wien angegebene Abortusmaterial 

mit dem yon Moskau nnd Leningrad, also ein Vergleich zwischen eincm Lande mit 
nicht legalisiertem Abortus und einem Lands mit lega]isiertem Abortns. Er finder, 
dab kcine wesentlichen Unterschiede hinsichtlich der ttgufigkeit des Abortus bestehen. 
Es handelt sich natfirlich beideMale nnr um statistiseh erfa~bareZahlen, also in Kranken- 
anstalten beobachtete oder gemeldete Aborte. Uber der absoluten Hgufigkeit des 
Abortus liegt nach ~ie vor Dunkel. Unter den Zahlen des Verf. aus Rul~land sind 
5219 inkomplet eingelieferte Aborte und 39846 aus sozialen Griinden unterbrochene 
yon der Kommission genehmigte; in 12,5% yon ihnen lagen augerdem medizinische 
Grfinde vor. Nicht bewilligt war die Unterbrechung im gleichen Zeitraum 548mal. 
Ob diese Schwangerschaften nicht trotzdem illegal unterbroehen wurden, entzicht 
sich der Kenntnis. Dietrich (Celle). o 
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Muret, M.: La question de l'avortement et le nouveau Code p~nal vaudois. (Die 
Frage des Aborts im neuen Wadtli indischen Strafgesetz.) l%v. todd. Suisse tom. 50, 
689--699 (1930). 

Ira neue• Entwurf ftir das Strafgesetz des Kantons Wadt ist eine ktinstliehe Unter- 
brechung der Sehwangersehaft durch einen Arzt vorgesehen, sobald dem Leben der Mutter 
eine sehwere Gefahr droht. Der therapeutische Abort darI nur nach Autorisation dutch 
2 ~rzte vorgenommen werden. Fernerhin ist der theraloeutische Abort vorgesehen bei Geistes- 
kranken nnd Geistesschwachen naeh Einwilligung des Gesundheitsamtes. Da im letzterel~ 
Falle nicht ausdriieklieh erw/~hnt ist, dab der Abort nur darch einen Arzt ausgeffihrt werden 
diirfe, beantragt der Verf., diesen Satz aus dem Gesetz zu streiehen. Ferner schl~gt ervor, dal~ 
die Unterbreehung der Schwangersehaft erlaubt werde in den F/~l]en, da auch fiir die Ge- 
sundheit der Mutter Gefahren durch die Sehwangerschaft drohen. Die MaBnahmen zur Ver- 
hinderung yon MiBbraueh des Gesetzes sollten veto Gesundheitsamt in Gemeinsehaft mi~ 
den ~rztlichen Gesellsehaften ergriffen warden. Sch6nberg (Basel). 

Barbilian, V., et N. Alexandresco: quelques considerations sur cinq cas de grossesse 
ectopique et maneeuvres ut~rines abortives. (Einige Betrachtungen fiber 5 Falle yon 
extrauter iner  Gravidit~t,  we intrauter ine Eingriffe zum Zwecke des Abortes vor- 
genommen wurden.) (See. de 21/1~d. JLdg. de France, Paris, 7. VII.  1930.) Ann. Mdd. 
l~g. etc. 10, 603--608 (]930). 

Bericht fiber 5 in der Uberschri~t erwahnte F~lle, we iniolge irrtfimlicher Diagnose 
z. T. zu therapeut ischen Zwecken, z. T. in krimineller Absicht,  Aborte  versucht warden.  
Diskussion der Frage, ob naeh geltendem Recht  (Code p~nal) diese Yersuehe zu krimi-  
nellem Abort  als s t ra lbar  bezeichnet werden k5nnen, da die Erfolglosigkeit des Ein-  
grif%s offenbar ist  (,,crime impossible").  Die Autoren ver t re ten  die Ansicht ihres 
Lehrers B o g d a n  (Trai% de M~decine Ldgale, vol. I I I ,  p. 135), dab auch die blol3e 
Absicht  zur kriminellen Unterbrechung ffir die Bestrafung dieser Manipulat ionen 
genfigt. Eisner (Basel). 

Reins, Merle: Gerichtlich-mcdizinisehe Augassung des Abortcs. gev .  Crimino- 
logla etc. 17, 385--391 (1930) [Spanisch]. 

Verf. kritisiert die yon versehiedenen Autoren gegebenen Definitionen des Aborts. Er 
selbst sehl~gt folgende Definition des Abortes in ginsicht auf die Strafbarkeit vet: Abort ist 
die absichtlieh hervorgerufene Unterbreehung der Schwangersehaft mit Ted der l~rucht, 
Ausnahmen bestimmen die Gesetze. Nach dem argentinischen Gesetz ist der therapeutische 
and der eugenisehe Abort straffrei. Mit Beziehung auf diese beiden heigt es: Der Arzt, der 
einen Abort ausfiihrt, bleibt straffrei, wenn eine Gefahr fiir die Gesundheit and das Leben 
der Mutter besteht, die dureh andere Mittel nieht abgewendet werden kann, ferner wenn es 
sich um eine idiotisehe oder demente Person handelt, die geschleehtlich migbraucht worden 
ist. Ganter (Wormditt). 

Brindeau, A., et Cohen: Mort du f~tus in-ut6ro apr~s accident de ehemin de fer. 
(Intrauter iner  Fruch t tod  naeh Eisenbahnunfal].) (Soc. de MJd. LJg. de France, Paris, 
7. VII.  1930.) Ann. M~d. l~g. etc. 10, 589--591 (1930). 

27j~hrige schwangere Frau eEitt einen Eisenbahnunfall, wobei sic selbst nnr einige Ab- 
schiirfungen, aber einen schweren Schreck erlitt. 13 Stunden sparer begannen Wehen and 
leichte Blutungen, die trotz Bettruhe nicht aufzuhalten waren, so dab nach 20 Tagen eine 
Ausraumung gemacht werden muBte, wobei sieh ein abgestorbener und mumifizierter Fat. 
vorfand. Die Zeit des Absterbens wurde anf 3 Woehen, also anf den Tag des Eisenbahnunfalls 
zuriickgefiihrt. Verf. berichtet noch fiber zwei i~hnliehe Fi~lle yon Fruchttod im 7. Monag 
n~ch heftigem Sehreck. Gg. Strassmann (Breslau). 

Reuter, F.: Fruehtahtreibungsversueh an einer Schwangeren mit einem meehani- 
sehen und toxischen Mittel. Dtsch. reed. Wschr. 1930 II,  2050--2051. 

Einem schwangeren M~dehen wurde yon ihrem Schw~tngerer ein mit Drahtstift ver- 
sehener elastiseher Katheter in die Geschleehtsteile eingefiihrt. Der Schlauch blieb 24 Stunden 
liegen, wurde dann herausgezogen. Es t rat  kein Abort ein. 2 Wochea sp/~ter trunk die Sehwan- 
gere Wein mit Zimt und Gewiirznelken, gleiehfalls ohne Erfolg. Dann wurden diesem Getr~nk 
Sabinabl~tter beigemiseht. 6 Tage danach Leibschmerzen und Durelff~lle. 3 Wochen sparer 
Bauehschmerzen und BIutungen, so dab eine Fehlgeburt ausger~umt werden mnBte. Zwei 
taugliehe Eingriffe, jedoch beidemal nur die versuehte Abtreibung naehweisbar, obwohl m6g- 
licherweise das Sabinagetr~nk den Abort hervorgerufen butte. Wegen des 4 Wochen danern- 
den Zwischenraumes konnte dies jedoeh nieht sieher behauptet werden. 

Gg. Strassmann (Breslau). 
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Zerstfieklung und Beseitigung der verbluteten Patientin. Gewerbsm~iBige Ab~ 
treibung dnreh eine Kartenlegerin. Z. arzt]. Fortbildg 27, 675--676 (1930). 

Eine Kartenlegerin hatte bei einer Sohwangeren mit einer Gob~rrautterspritze cin~ 
Verle0zung gesetzt, an der sich die Frau verblutote. Die Leiche wurde zerstiickelt, die Loiehen- 
tefle wurden toils in einem Flusse, toffs in einem Flutbecken naoh und nach aufgefunden. 
Der T~terin wurden auSerdom noch 4 FMle yon Abtreibungshandlung gegen Entgelt nach- 
gewioson. Es erfolgte Verurteilung wegen gewerbsmaf~iger Abtroibung in Tateinheit mit fahr- 
lgssiger T6tung zu 3 Jahren Zuohthaus und wegen Beiseiteschaffung einer Loiche zu 6 Woehen 
Haft. Revision bliob ohne Erfolg. Giese (Jona). 

Wald, Alfred: Systematische Entersuehungen iiber geburtstraumatisehe Veriinde- 
rungen der basalen Ganglion bei Neugeborenen und Siiuglingen nnd ihre Bedeutung 
fiir die sogenannten angeborenen Erkrankungen der basalen Ganglien. (Senckenberg. 
Path. Inst., Univ. Frank]urt a. M.) Z. Kinderheilk. 49, 375--397 (1930). 

An einem wahllos zusammengestellten Material (127 Gehirne yon Totgeburten,. 
jungen und alteren Sauglingen) wnrde systematisch gepriift, wie oft die basalen grauen 
Gebiete beim Neugeborenen durch das Geburtstrauma - -  wenn auch nur geringffigiger 
Natur - -  leiden. - -  Die gefundenen Yeranderungen bestanden vornehmlieh in Blutungen, 
Verfettungen, ]~rweiehungserscheinungen odor 1%]~rosen in der Marksubstanz. Weiter- 
bin wurden in den basalen Ganglien, namentlieh im Schwanzkern, subapendymare 
Blutungen mit mehr odor minder starker Zerst6rung der Matrix festgesteilt. Auch im 
Thalamus, im Putamen und Pallidum konnten Sehadigungen anfgezeigt werden. 
In ausgepragten Fallen fanden sich in den basalen Ganglion Nekroseherde, Erweichungi- 
herde mit Pigmentablagerungen, Aufloekerungserseheinungen sowie Yerfettungen nnd 
Aehsenzylinderauitreibungen. Die Zahl der Fal]e mit Sehadigung der basalen Gan- 
glien, insbesondere des Striatums betrug 64. Die Marksubstanz allein war in 24 Fallen 
verandert. Die gefundenen Sehadigungen an den basalen Ganglien stehen mit den 
yon O. und C. u  besehriebenen und yon ihnen als ,,angeboren" gedeuteten ZLr- 
standen in Zusammenhang; Status fibrosus und Status marmoratus k 5 nn en als Zeichen 
narbiger Endzustande naeh ZerstSrung der basalen Kerne auftreten. An einem aus- 
fiihrlicher mitgeteilten Fall yon Status marmoratus wird dessen geburtstraumatische 
Genese dargetan, v. Braunmi~hl (Eg]fing b. Miinehen). ~176 

Krukenberg, Heinz: Sp~itseh~iden bei Kindern naeh Zangengeburt und Wendung. 
(Univ.-Frauenklin., Bonn.) Med. Klin. 1930 II, 1186--1187. 

Von 1912 bis 1929 kamen an der Bonner Klinik 1147 Zangengeburten vet. 834 
von ihnen konnten weiter verfolgt werden. Verf. fand darunter nur 3 siehere und 1 wahr- 
seheinliche Dauerseh~digung, namlieh 2 Falle yon L i f t  1 e, 1 Fall von Erbscher L~hmung 
und 1 linksseitige Erblindung. - -  Unter 20 nachuntersuehten FMlen yon vorzeitiger 
Wendung ging 1 mit 3 Jahren an Kr~mpfen mit IntelligenzstSrung zugrunde. Unter 
144 reehtzeitigen Wendungen starb 1 mit 11/2 Jahren an L~hmung mit Kr~mpfen, 
2 litten an PlexuslAhmnng, 1 an spastischer Halbseitenlahmung und 1 an erheblieher 
Beinverkiirzung nach Obersehenkelfraktur beim Herabholen des Ful~es. Die Zahl 
der Dauersehadigungen naeh Zange und Wendung seheint naeh dem vorliegenden 
Material viel geringer, als man naeh den Befunden der Anatomen erwarten sollte. (Die 
Zahl der Todesf~lle in den ersten Lebenswochen ist nicht mitgeteilt; d. Ref.). 

Lotte Land~ (Frankfurt a. M.). o 

Sfreiti~e geschlechtliche Verh~iltnisse. 

MeCrea, E. d'Arey: Tubular hermaphrodite with teratoma of the internal genitalia. 
(Tubularer Itermaphrodit mit Teratom der inneren Genitalien.) (Sal/ord Roy. 
Hosp., Manchester.) Brit. g. Surg. 18, 91--95 (1930). 

Genaue Beschreibung des Obduktiousbefundes oines 31j~hrigen Mannes, bei dena 
wegen eines grol~en abdominellen inoperablen Tumors eine Probelaparotomie gemaoht worden 
war. Naoh Herausn~hme der :Beckenorgane im Zusammenhango zeigte sich, dal~ ein Uterus 
mit Lig. lata und Tubon mit Fimbrienenden, die an den Hoden vorbeizogen, vorhandon war; 
2 Vasa def. zogen neben don Uteruskanten herunter, 2 Samenbl/~schen lagon jodersoits nebon 


