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und Alkohol. Bei der Sektion fanden sich Vergnderungen am Magen-Darmkanal, 
chemisch wurde Fluor und Arsen konstatiert. Bei experimentellen Vergiftungen mit 
Tanatol (Insektenpulver) fanden sich bei Hunden neben nneharakteristisehen Magen- 
Darmver~ndernngen Follikelnekrosen am lymphatischen Apparat. --  Ars e ni k gi f t-  
mord  (der F a l l  Werner) ,  yon W. S e h w a r z a c h e r  nnd A. G r o n o v e r :  Giftmord 
mib t - - 2  g Arsenik in Xakao. Bei der 5 Wochen nach dem Tode exhnmierten Leiehe 
konnte besonders im Magen und Darm reichlieh As naehgewiesen werden. --  Alka l i -  
nek rose  der G e b g r m u t t e r  d u t c h  S e i f e n p u l v c r  a l s A b o r t i v n m ,  vonW. B ick en -  
bach :  Dutch intrauterine Injektion einer SeifenpulverlSsung zu Abtreibungszweeken 
kam es zu einer hgmorrhagisehen Nekrose der Uteruswand mit folgender tSdlieh ver- 
laufender Peritonitis. -- Z i n k e h l o r i d v e r g i f t u n g  (Se lbs tmord) ,  yon J. BalAzs: 
Einnahme yon 50--60 g einer ZinkchloridlSsnng. Heftige Magensehmerzen, unstill- 
Lares Erbrechen, Speichelflul3, rSehelnde Atmung, aphonisehe Spraehe, Pulsbesehleu- 
nigung, 0dem des Xehlkopfeingangs, RStung der Mund- und Raehenschleimhaut und 
Belag auf der Zunge. Tracheotomie wegen Erstiekungsanf~llen. Tod am 10. Tag nnter 
Zeichen yon I-Ierzschwiiehe. Die Sektion ergibt Veratzung des Magens, des Kchlkopfs, 
der Trachea und Bronchien, Nekrosen in den Lungen und Pleuritis fibrinosa. -- Me di- 
z ina te  Z i n k c h l o r i d v e r g i f t u n g ,  yon L. F r a n k e n t h a l :  Infolge Yerwechslung 
spritzte sich eine ~2jghrige Frau 11/2 Egl5ffel einer unverdiinnten 50proz. Zinkehlorid- 
15sung in den Mastdarm, wo sieh ein starker ulcerSser Prozel~ entwiekelte. Heilung 
naeh Anlegen einesAnus praeternaturalis. -- Mediz ina le  Z i n k c h l o r i d v e r g i f t u n g ?  
yon R. Z e y n e k  und It. Waclsch :  Originalarbeit s. diese Z. 16, 184 (1931). -- Queek-  
s i l b e r c h l o r i d v e r g i f t u n g  nnd  ih re  B e h a n d l u n g ,  yon I. v. Trosse l :  Mitteilung 
einiger meis~ geheilger F~IIe von Sublimatvergiftung, bei denen die Therapie in Trauben- 
zucker und Oxantin mi~ jeweiligem Zusatz yon Natriumbicarbonat bestand. Durch 
das Oxantin bildet sieh Mercurohydroxyd an S~elle yon Mercurihydroxyd. -- Queek-  
s i l b e r c h l o r i d v e r g i f ~ n n g  und  ih re  B e h a n d l u n g ,  yon A.M. R y b a k  nnd E. 
A J S t e rn :  Bericht fiber gfinstigen Erfolg der RSntgentherapie bei akuten Sublimat- 
nephrosen. ,-- S o l g a n o l - B - H a u t e n ~ z f i n d u n g ,  von A. K o n r a d  und g. P a n n i n g :  
Solganol B stellt eine Aurothioglueose dar, wird herges~ellt zur germeidung der Ge- 
websreizungen des 8olganols und kann dadureh subeutan und intramuskulgr ange- 
wendet werden. Mitteilung eines Falles yon multipler Sklerose bei einer 42jtthrigen 
Dame, welehe mit Injektionen mit Solganol B behandelt wurde. Es bildet sich unter 
fortschreitendem I-Iauterythem eine diffuse Erythrodermie mit starkem 0dem und 
einem septisehenProzel], der zumExitum f f i h r t e . -  Gutaeh~en :  B l e i v e r g i f t u n g  
d u t c h  Sehrapne l lgeseho l~?  yon W. t t e u b n e r :  gersehiedene nervSse Zust~nde, 
die sieh einige Jahre nach einem erlittenen Steckschug dutch Sehrapnellgeschog ent- 
wiekelten, wurden nach genaner kSrperlicher und chemischer Untersuchung nich~ als 
Folgen einer Bleivergiftung angesehen. SchiSnberg (Basel). 

Kunst fehler .  Arzterecht .  

Lange, Bruno: Weitere Untersuehungen zur Kl~irung der Ursaehen der Un- 
gliieksfKlle in Liibeek. (Seuchenabt., Inst. ,,Robert Koch", Berlin.) Z. Tbk. 62, 335 
bis 351 (1931). 

Durch Kaninchenpassage konnte der Nachweis nicht erbrach~ werden, ob es sicb 
bei den aus Si~uglingen gewonnenen Kulturen um den bovinen oder den humanen 
Typ handelt. Die u war sehr gering. Die in Lfibeek vorhandene, mit BCG. 
bezeichnete Kultur, mit der in einer relativ giinstigen Periode ohne Todesfall an Tbc. 
geimpR worden war, erwies sieh in bezug auf Virulenz Ms abweiehend yon anderen 
gepriiften sicheren BCG.-St~mmen. Diese Knlgur (143) war etwas virulenter, was sich 
auch bei kleinsten Mengen zeigte. Nach den frtiheren Ergebnissen unterscheidet sie 
sich kaum yon einer BCG.-Kultur, erst nach 1 Jahr zeigte sich, dal~ sie pathogene Tbc.- 
Bacillen enghalt. Ob diese lediglich eine u der BCG.-Kultur sind oder 
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ob die ganze Kultur aus pathogenen Tbc.-Baei]len besteht, deren Virulenz nut ab- 
geschw~cht ist, kann nicht entsehieden werden. Der Nachweis war eben wegen der 
labilen Virulenz so sehwierig. Gegen  die Einheitlichkeit der Kultur spricht, dal] so 
weitgehende sloontaiie Abschwi~chnng auf kiinstlicheii N~hrb5den in so kurzer Zeit 
noeh hie beobaehtet wurde, daf i i r  spricht, dal] aueh bei kleinsten Bacilleiimengen 
eine deutlieh starkere Wirkung als yon Verf.s BCG.-Kultur hervortritt. Gestorben 
sine] 70 Kinder an Tbc., 5 mit Tbc. als Nebenbefund, 5 sind noch schwerkrank, 85 leieht- 
krank (davon waren frtiher 27 schwerkrank, sind jetzt gebessert), 43 gesund, davoii 
6 dauernd A.T.-negativ. In der 1.3litteilung wurde eine VerInisehung solcher Keime 
mit BCG. aiigenommen, nach den neuesteii Untersuchungen ist es abet zweifelhaft, 
ob iiberhaupt echter BCG. verfiittert wurde. DaB eiiizelne Kulturen des Laboratoriums 
oder aus Si~uglingeii apathogen siiid, beweist niehtl dal] es sieh um ,,Reinkulturen" 
yon BCG. handelt. Die aus den Kindern geziiehteten weisen kulturell und im Tier- 
versuch, ebeiiso wie die Ltibecker Laboratoriumskulturen, weitgehende Ubereinstim- 
mung mit dem Kieler Stature auf. Von Paris wurde ein sicher avirulenter Stature ge- 
schickt, ein Rticksehlag bei der Fortziichtung in Liibeek kommt nieht in Betraet/t, 
da Fortziiehtung auf kiinstliehen BSden, se]bst Eiern~hrbSdeii, keine Virulenzsteige- 
rung erzeugt, sondern hSehstens Absehw~chung, nur durch Tierpassage kann Virulenz- 
steigerung erzielt werdeii. Elite Umwaiid!ung im K6rper der Kinder ist ebenfalls aus- 
zuschliel3en, da schon die Kulturen pathogene Keime enthielten. Es kann sich also nut 
um eine Verwechslung mit dem Kieler Stamm handeln. Weleminsky (Prag). ~176 

Cseh, Imre: Die Bedeutung der Exhumierung und Sektion fiir die Aufkl~irung der 
Todesursache. Orv. tletil. 1931 II, 1113--1114 [Ungarisch]. 

Naeh einer 51/2 Wochen naeh dem Tode erstatteten Anzeige sell der Verstorbene dureh 
Blutvergiftung infolge Injektionen eines Arztes gestorben sein. Der Mann erkrankte am Anfange 
Janu~r 1931 mit hohem Fieber; er war benommen. Der zugezogene Arzt nahm Grippe an 
und gab zwei Omnadininjektionen. Nach einigen Tagen ist der Mann gestorben. Es ver- 
breitete sich das Geriieht, dab die Stelle der Injektion vereitert w~re, d~ die Iniektionsnadel 
,,sehmutzig" war. Sektion am 44. Tag, naeh der Beerdigung. Sektionsbefund: Typhus ab- 
dominalis. An Stelle der Injektion keine krankhafte Ver/~nderungen. Der Befund wurde 
dureh die bakteriologische Untersuehung auch bestgtigt, da es gelang, aus der Milz Typhus- 
baeillen in Reinkultur herzustellen. Die Agglutinationsprobe gab bis 1 : 50000 ein positives 
Resultat. Wietrich (Budapest). 

Gebele: Lokalan~isthesie mit 1/2 proz. Novocain-Suprareninl~sung und tiidliehe Ge- 
webssehiidig'ung. Dtsch. Z. Chir. 233, 618--623 (1931). 

Es wird ein Todesfall eines 44j~hrigen Mannes besehrieben, weleher zur Durehftihrung 
einer Leistenbruchoperation 120 ccm halbprozentige NovocainlSsung eingespritzt bek~m. Es 
handelte sieh bier um eine sehwere Sch~digung der Bauehwandschichten mit Beteiligung 
des Bauchfelles nnd DarmlAhmung, trotzdem die Lokalan~sthesie kunstgereeht durchgefiihrt 
warde. 

S~mtliehe bisher vorgekommeiien Schadigungen nach Lokalan~Lsthesie werden in 
der Arbeit zusammengestellt. Gefordert wird, dal~ fiir die Lokalan~s~hesie nur frische 
Tab]etten Novoeain genommeii werdeii. Diese Tabletten solleii vet  der Verwenduiig 
nicht einfach in keimfreier KoehsalzlSsung aufzulSsen, sondern in KoehsalzlSsung auf- 
zukochen sein. In dem besehriebeiien Fall sell seh~dlich das Suprarenin gewesen sein. 

Trendtel (Altoiia). 
(larlock, John H.: Gangrene of the finger following digital nerve block anaesthesia. 

(Fingergangr~iii nach Leitungsaniisthesie des Fingers.) (II. Surg. Div., New York 
Hosp., New York.) Ann. Surg. 94, 1103--1107 (1931). 

Mitteilung veil 4 F~lleii veil Operatioiieii an der Fingerspitze (3 eiiifache nnd 
1 infizierte Fremdk6rperentferiiung), bei denen naeh Aiiwendung der Schlauchkom- 
pression um die Fingerbasis und Einspritzung yon NovocainlSsung Gangr~n mit 
Verlust yon Teileii des Fingers auftrat. Es wird nicht mitgeteilt, ob die Novoeain- 
15sung Adrenalin enthielt. Die Ursache der Gangraii ist, wie mikroskopisch nach- 
gewiesen wird, in einer Thrombose der Fingergef~l~e zu suehen, die als Folge der starken 
Umsehniirung plus Druckwirkung der Injektionsfliissigkeit auftrat. F. Hiirtel. ~ ~ 
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Reiman, A.: Vergiftung dureh 0leum Chenopodii. Eest i  Ars t  11, 182--183 (1932) 
[E~nisch].  

Ein 3 Jahre 2 Monate alter Knabe, bei dem sich einmal ein Spulwurm gezeigt hat, erh~lt 
im Laufe yon 4 Tagen 01. chenopodii, aber niche, wie vorgesehrieben, 3real t~iglich 3--4 Tropfen, 
sondern nach Angaben der Eltern ,,bedeutend mehr". Am Abend des 4. Tages allgemeine 
Kramlofe, Korea. Pupfllen ad maximum erweitert, reaktionslos, HerztSne unregelm~ig, 
kaum hSrbar, Atmung oberfl~chlich, rSchelnd. Magenspfilung, Klistiere, Laxantia, Exeitantia. 
Am n~chsten lViorgen Exitus letalis. Bei der Sek~ion wurden keine Spulwfirmer gefunden. 
Im Magen- und Darminhalt lie$ sieh polizeiiirztlich 01. ohenopodii feststellen. ])as Mittel 
hasten die El~em des Kindes yon einem Drogenhaudler otme arztliche Vorschrift erhalteu. 
Von einem Abffihrmit~el war dabei keine Rede gewesen. Autore#r t. 

Lenhartz: Eine tiidliehe Argoehromvergiftung, (14. Tag. d. Nordwestdtsch. Ges. /. 
Inn. Med., Kid, Sitzg. v. 10.--11. VII. 1931.) Zbl. inn. Med. 1932, 7 5 - - 7 6 .  

Versehentliche intravenSse Injektion yon Argochrom s t ~ t  Jodtetragnost zur R5ntgeno- 
skopie der Gallenblase. Zur Wirkung gelangte Menge unbestimmbar wegen sehlechter LSslich- 
keit des Argochroms, Kollapses bei der Injektion mi~ Verschfittung eines Teiles der LSsung. 
K l i n i s c h :  H~moglobin~mie, H~mog]obinurie, An~mie, Anurie, sehwerer :[kterus. Ted am 
8. Tage nach der Injektion. P a t h o l o g i s c h - a n a t o m i s c h :  Sehwere Leberver~nderungen, 
deren Alter jedoch wegen der erhebliehen Bindegewebsvermehrung zum Tell fiber die Injektion 
zurfickreiehen mu$. Experimentelle Prfifung der reinen Argochromwirkung wird angekfindigt. 
Chemiseh  let Argochromwirkung erwiesen durch Untersuchung des ftarns, Stuhls und der 
Organe. Au~er Methylenblaunaehweis (auch spektroskopisch) gelang auch Darstelinng yon 
e$wa 118 mg Silber aus den Organen. P. Fraenckel (Berlin). 

Pruvost, Pierre, St. de S~ze et Andr6 Meyer: H6mipl6gie eons6eutive ~ une blessure 
du pontoon au eours d'un pneumothorax artifieiel. Traitement par l'ae6tyleholine. 
(Hemiplegie infolge Verletzung der Lunge bei Pneumothoraxbehandlung.  Behandlung 
mi6 Acetylcholin.) Bull. Soc. todd. Hop. Paris, I i I .  s. 47, 1172--1180 (1931). 

Beschreibung eines Falles yon typiseher Hemiplegie mit Verlust des Bewul]~seins, die 
bei Nachffilinng eines inkompletten Pneumothorax auftra~. Das Eindringen der l~adel in die 
Lunge wurde palpatoriseh sofort bemerkt und die Nachffillung abgebroehen. Trotz mehrerer 
MSnuten anh~ltender tiefer Bewufitlosigkeit und ausgedehnter L~hmungserscheinnngen erholte 
sieh Patientin wieder v511ig. Die Erholung setzte naeh einer in~ramuskularen Injektion yon 
0,6 g Ace~ylcholin ein, welche nach 1 Stunde wiederholt wurde. .Dredge (Stettin). ~176 

Friderieia, Itilmar J.: Stellungnahme der ,Kommission zur Bearbeitung der 
Reehtsstellung der d~inisehen ~rz te" .  Nord. reed. T idskr .  1931 II,  785--796 [Danisch]. 

Kri~iseher Bericht fiber das Ergebnis der Kommissionsberatungen zur Schaffung eines 
Gesetzentwurfs tier Rechtsstellung des Arztes. Die Vorschlage Ifihren zu einer Regelung, 
wie sie fiir den deu~sehen Arzt besteh~. Ffir den Ausl~nder h~ngt das Reeht zur Ausfibung 
der Praxis veto Nachweis der ffir den Inl~nder geltenden Vorleistungen ab, Bestehen des 
d~nisehen S$aatsexamens und e$wa einj~hrige praktische Krankenhaust~igkeit als Kandidat 
nebs~ Teflnahme an einem klinisehen Kursus in Geburtshilfe. Die vorher anscheinend strengeren 
Bes$immungen gegen die Kurpfuseherei sollen offenbar unter dem EinfluB yon Laienmitgliedern 
wesentlieh gemfldert werden. Bestimmungen fiber die Erwerbung des Facharzttitels sind vor- 
gesehen. Die Verpflichtung zur No~hilfe, zur Zeugenaussage, zur Versehwiegenheit werdea 
eingehend beh~nddt. H. Scholz (KOnigsberg). 

Eisser, Ge0rg: Bfirgerliehes Reeht in der Zahnheilkunde. Fortschr.  Zahnheilk. 
7, 1061--1082 (1931). 

L~l~t sieh eine Ehefrau arztlich in Kennbnis des Umstandes behandeln, da$ der Ehemann 
praktiseh seiner Unterhaltspflieht aus w 1360 BGB. nich~ naehkommen wlrd, so ist sie naeh 
einem Urteil des OLG. Hamburg veto 4. IV. 1930 selbst zahlungspflichtig. In bezug au~ 
die Kosten ~fir Behandlung yon AngehOrigen hat das RG. in einem Falle, in dem der Arzt 
seine bei einem Kraftwagenunfalle verletz$e Frau selbs$ behandel$ hat,e, entsehieden, dull 
der Ersatz der Keflungskosten aueh dann zu gews sei, wenn der Ehemann der Verletzten 
diese in seiner Eigensehaft als Arzt selbst behandelt babe (RGZ. 132 S. 23232 Urt. v. 26. I I I .  
1931). ~ber  die Wirksamkeit eines Verg]eiehes hinsichtlieh des Sehadenersatzes hat das RG. 
in seinem Urbeil vom 5. $I. 1931 ausgeffihrb, dab nach Abfindung eines Anspruehes dutch ein- 
malige Zahlung eine erneute Forderung wegen Versehlechterung des Zustandes nur unter 
ganz bestimmten Voraussetzungen zuzubilligen sei. Es mul~ eine fibereinstimmende Auf- 
fassung der Parteien fiber den ungefahren Sehadenskreis erkennbar sein, yon dem sie bei 
VergleiehssehluB ausgingen. Dieser vorgestellte Sehadenskreis 'mul~ als ein begrenzter er- 
seheinen. Der naehtr/~glieh eingetretene Schaden mull objektiv vSllig ~uBerhalb der Vor- 
gestellten liegen und subjektiv naeh dem damaligen Saehst~ande uavorhersehbar gewesen 
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sein. Er mu8 so erheblich sein, dab bei seiner Erkenntnis beide Parteien naeh den Grund- 
s~tzen des redlichen Verkehrs den Vergleich nieht geschlossen h~tten (RGZ. 131 S. 27831). 
Zuls des Verkaufes einer Praxis ist dureh Urteil des OLG. K6nigsberg yore 27. V. 1930 
anerk~nnt worden. Der Beklagte hatte die Z~hlung des Kaufpreisrestes wegen ~rglistiger 
T~uschung verweigert, obwohl ihn der Kl~ger fiber die Urs~ehen des Rfiekganges seiner Praxis 
anfgekl~rt hatte. Giese (Jena). 

�9 Sehumaeher, Willy: Das ~irztliehe Berufsgeheimnis naeh w 300 RStGB. (Ver~if. 
Med.verw. Bd. 35, H. 9.) Berlin: Richard Schoetz 1931. 119 S. R1V[. 6.--. 

Die Scl~'ift gibt eine fibersichtliche Darstellung des Fragenkomplexes des ~rztlichen 
Berufsgeheimnisses unter ~usftihrlicher Wfirdigung yon Theorie und Rechtspreehung. Sehr 
zu begriiBen sind die zahlreiehen Literaturangaben. Das Heft kann auf das w~rmste emp- 
fohlen werden. Giese (Jena). 

@Bohne, Gotthold: Das Reeht zur klinisehen Leiehensektion. Leipzig: C.L. 
Hirschfeld ]932. 74 S. RM. 3.50. 

Wenn man yon den rein jnristisehen Ausfiihrungen absieht, deren Wiedergabe 
an dieser Stelle unmSglich ist, so ergibt sieh im wesentlichen folgendes: Der mensch- 
liche Leichnam ist eine Saehe ira Sinne des Zivilreehtes, an dem jedoeh dutch den Tod 
kein Eigentum der Erben entsteht, der au~erdem auch der ffeien Aneignung in der 
Regel entzogen ist. Jedoch besteht an ibm ein absolutes PersSnlichkeitsreeht familien- 
rechtlieher Art zugunsten der Hinterbliebenen, das die Yerfiignng fiber den Leichnam 
bis zur Bestattung nmfa]t, soweit solehe Verfi~gungen nieht sittenwidrig sind, sowie 
die Bestimmnng fiber Art und Oft der Bestattung. Eine LeichenSffnung gegen den 
Willen der verfiigungsbereehtigten Personen greift in dieses dem Schutz des Piet~ts- 
empfindens dienende Verfiigungsreeht ein und ist an sieh reehtswidrig, wenn auch nieht 
strafbar. Doeh stellt das iiberwiegende Interesse, das die Wissenschaft zur Aus- nnd 
Fortbildung der Xrzte und zur Ki~rung der klinisehen Diagnose an einer 0bduktion 
hat, einen UnreehtsaussehlieSungsgrund dar, der nut dann entfgllt, wenn die Sektion 
einem rein wissensehaftliehen Interesse dienstbar gemaeht werden soll, ohne Be- 
ziehung auf die praktisehe Verwertung der Resliltate zur Fortbildung und Anffindung 
yon Heflmethoden im Dienste der Allgemeinheit. Aus rein praktisehen Erwggungen 
heraus empfiehlt es sich jedoch, die sektion i. a. yon der Einwilligung der tIinter- 
bliebenen abh~ngig zu maehen, wenn eine Einwillignng des Verstorbenen nieht vor- 
tiegt, nnd zwar so, da~ in die Aufnahmebedingungen der Kliniken die sog. Sektionsklau- 
sel eingestellt wird and die Sektion se]bst erst erfolgt, wenn naeh der Mitteilung yon 
dem Tod die Widerspruehsfrist abgelaufen isg. In wichtigen Fgllen kann sieh der 
Prosektor, vor allem aueh auf Veranlassung des Klinikleiters, iiber eine Verweigerung 
der Sektionserlaubnis hinwegsetzen, ohne eine geriehtliehe Bestrafung befiirchten zu 
miissen. Allerdings k6nnte eine solche Obduktion eine Disziplinarverfolgnng gegen 
den Prosektor nach sieh ziehen, wenn eine Verwaltungsvorsehrift die Vornahme einer 
Obduktion nut mit Einwilligung der ttinterbliebenen gestattet. Usa nun die Weite- 
rnngen, die jede Vornahme einer Sektion ohne vorherige Einwillignng mit sieh zu 
bringen droht nnd bei verweigerter Einwillignng notwendigerweise mit sieh bringt, 
zu vermeiden nnd doeh den loathologisehen Instituten das n6tige Leiehenmaterial 
zur Verffigung zu stellen, kSnnen, so lange die einzelnen Lgnder nicht ghnliehe gesetz- 
liehe Bestimmungen treffen wie Sachsen und 0sterreieh, folgende Magnahmen eine 
Abhilfe sehaffen: 1. Die Zahl der gerichtliehen LeichenSffnnngen mnl~ in praxi er- 
heblieh vermehrt werden, wobei gleichzeitig dem Patho]ogen, soweit ein solcher am 
Oft oder in der Nghe ist und Interesse daran hat, Gelegenheit zur Teilnahme zu geben 
ist. Eine solehe Ansdehnung w~re vor allem zu wfinsehen bei allen Vergiftungen, 
Todesfgllen dutch Elektrizit~t, gewerblichen Sch~digungen, evil. auch bei Selbstmord.-- 
2. Vor allem empfiehlt es sieh, die in Osterreieh iibliche sog. sanit~tspolizeiliche oder 
Verwaltungssektion einzufiihren, die neben der geriehtlichen LeiehenSffnung selb- 
st~ndig besteht und evil. in sie iibergefiihrt wird. Diese Verwaltnngssektion anf:sani- 
t~tspolizeiliehe Anorr :h~tte alle F~lle zweifelhafter Todesursache zu nmfassen 
und wiircle zur Obduktion bei allen nnbekannten Krankheiten, nan~entlidh auch l~ei 
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unerwartet und aul~erhalb der ~rztliehen Behandlung und Kontrolle verstorbeneii 
Persoiien, insbesondere auch bei tot aufgefundeneii Personen tiihreii. - -  3. Als einfachste 
Abhilfe erseheint die verwaltungsmiil3ige Anordnung veil Zwangsobduktionen in den 
Kliniken bei bestimmten, im einzelnen aufzuziihlenden Kfaiikheiten, deren lqatiir 
und F01geerseheinungeI1 im menschlichen Organismus eiiier weiteren Erforschung 
bedttrfeii, sowie in allen F~llen zweifelhafter Diagnose niid bei Verdacht tines ehirur- 
giseheii Kunstfehlers. - -  Die Eiiistellung einer besonderen Strafnorm in das StGB., 
dutch die gewisse Obduktioiien bei Iehlender Einwilligung verboten lind nnter Strafe 
gestellt werden, ist naeh den Ergebnissen der Untersuchung tiberfltissig nnd wtirde 
sich aueh deshalb nicht empfehlen, well sieh die Voraussetzungen Iiir eine solehe Straf- 
norm mit den Anspriieheii und Methoden der medizinisehen Wissensehaft zu raseh 
iindern wiirden, und auch nach dem gegenw~rtigen Stand der Wissenschaft eine Norm, 
die deren Anforderungen in jeder Beziehung gerecht wird, nicht wohl formu]iert werden 
kSiinte. Dagegeii w~re es notwendig, die Vornahme einer LeichenSffnung und die 
Entnahme yon Leiehenteilen gegen oder ohiie Einwilligiing der Hiiiterbliebenen oder 
des Verstorbenen dann mit Strafe zu bedrohen, wenn sie gesehieht aul3erhalb des 
eigentliehen Zweekes der pathologisehen Institute, zu rein wissensehaftlichen Unter- 
suchungeii oder Experimenten, die nicht unmittelbar der Heilkunde dienen. Eine 
solche Einschr~iikung der berechtigten Leichensffnung kSnnte unbedenklieh deln 
Tatbestand der ,,St6rung der Totenruhe" angeg]iedert werdeii, mtil3te abet als Blankett- 
vorsehrift Bezug nehmen anI eine dureh landesrechtliehe Regelnng gezogene Begrenzung 
der zul~ssigen klinisehen Obduktionen, da eine andere Abgrenzung im StGB. selbst 
das tIereinziehen einer Materie bedingen wiirde (Verwaltungsvorsehriften fiir die 
Kliniken und pathologischen Institute), die nieht in das Strafgesetzbucti gehSrt. - -  
Zum Sehlul~ wird die Stellungnahme des Reiehsgesundheitsamtes dargelegt. Sie 
gelangt im wesentliehen zu denselben Ergebnissen. Loehte (G6ttingen). 

Priebatseh, Ludwig: Der iirztliehe Kunstfehler in der Rechtspreehung. Z./~rztl. Fort- 
bildg 29, 25--29 (1932). 

Der Begriff der Fahr]iissigkeit deekt sieh nieht ganz im Zivil- und Strafreeht. 
Wghrend man im Zivilrecht mehr eineii objektiven Mal3stab anlegen mug, wird im 
Strafreeht die subjektive Seite vorherrsehen. Fahrlgssig im zivilreehtliehen Sinne ban- 
de]t, Wet die im Verkehr erforderliehe Sorgfalt anger acht lgl~t. Danaeh sind mangelnde 
Kenntnisse und mangelnde Kunstfertigkeit keine Entschuldignngen. Far die Beurtei- 
lung der Fahrlgssigkeit in strafreehtliehem Sinne kommt es anf die snbjektiven Fghig- 
keiten an, also ob der Arzt bei Beriieksiehtigung seiner u lind Kenntnisse 
den Fehler vermeiden konnte. Bei Behandlung naeh einer yon der Sehulmedizin ab- 
weiehenden Art mug der Kranke dariiber aufgekl~rt werden und seine Zustimmnng 
zur Anwendtmg geben. Die Beweislast obliegt gewShnlieh dem angeblich Geseh~digten, 
sie kann aber ausnahmsweise aueh dem Arzt zur Last fallen, wenn dutch sein Verhalten 
die Unaufkl~trbarkeit eines Falles bedingt ist, wenn z. B. dutch eine unterlassene 
R6ntgenuntersuehung die Feststellung des urspriingliehen Zustandes nnmSglicb ge- 
worden ist. Mitversehulden des Verletzten hat entspreehende Mindeiung des An- 
spruches zur Folge. Giese (Jena). 

Schl~iger: Die ltaftung Fii~ {~utachten. Dtsch. reed. Wschr. 1931 II, 1986--1987. 
Der Arzt, der zur E rstattung yon Gntachten 5ffentlieh bestellt ist oder die Wissen- 

sehaft 5ffentlich zum Erwerb ausiibt, hat kein Recht, die Beauftragung mit Erstattnng 
eines Gutachtens seitens des Geriehts zuriiekzuweisen. Jedoch wird dem Arzt die Er- 
stattung nicht zugemutet werden kSnnen, wenn ibm nicht gerichtsseitig das zur Begut- 
achtung erforderliche Material zur Verfiigung gestellt wird. Nach dem zwischen Arzt 
and Patienten geschlossenen Vertrage haftet der Arzt, wenn er vors~tzlich oder fahr- 
l~ssig es an der erforderlicheii Sorgfalt bei der Ausiibung der ~rztlichen T~tigkeit, 
also auch bei der Vorbereitung und Erstattung des erbetenen Gutachtens, fehlen l~l]t. 
Wenn eiii Arzt, nicht im Rahmen des m i t  einem Kranken abgeschlossenen Vertrages, 



173 

sondern unabh~inglg yon elnem solchen, z. B. als ein vom Gericht ernannter Sachver- 
s~ndiger, fahrI~ssig ein unrich~iges Gu~achten abgibt, was die Verle~zung des Rech~es 
eines anderen zur Folge hat, so ist er dem anderen zum Ersatze des daraus entstehenden 
Sehadens verpflichtet, d. h. er haftet gemal~ w 823 BGB ffir die unerlaubte Handlung, 
die in den  Krankenh~usern des Staates oder der Gemeinden angestellten Arzte sind, 
ebenso wie die Stadt- und Kreis~rzte, Beamte im Sinne der Reichsverfassung. Ffir 
sie halter der Staat selbst, sie kSnnen fiir den aus unrichtiger Begutachtung erwaehsen- 
den Sehaden nur im Wege des Riiekgriffs dureh den Staat haftbar gemaeht werden. 

Kurt Mendel (Berlin).~ 
Goerke, Max: Angina traumatiea und iirztliehe Ha[tung. (Abt. f. Ohren-, Nasen- 

u. Halskranke, Allerheiligen-Hosp., Breslau.) Z. Laryng. usw. 22, 129--]36 (1932). 
An der Hand eines praktisehen Falles, eines veto Gericht einverlangten Gut- 

aehtens, bespricht Verf. kurz die Ansieht fiber die Entstehungsweise. Er selbst ist 
der Meinung, dal3 die Erkrankung mit dem Milieu der Behandlungsst/~tte nnd den 
Wundmal]nahmen in Verbindung stehen miisse. Er selbst hatte in der Klinik eine 
wesentlich gr6$ere Frequenz als in der Privatpraxis, n~mlieh 11% zu 2%. Unter den 
Eingriffen fiberwiegen die Septumresektionen; ferner begiinstige die Tamponade der 
Nase eine Verschleppung yon Entztindungserregern in die Mandelgegend, da sie die Ent- 
leerung der Wundsekrete in die Nasenlichtung behindere. Die Fragen des Gerichtes 
in seinem Falle hat er dabin beantwortet: Der Arzt hat nieht die Pflicht, vor einer 
Nasenoperation auf die MSglichkeit der postoperativen Angina aufmerksam zu machen. 
Dazu ist sie zu selten. Es geniigt~ wenn in psyehologisch riehtiger Weise auf Operations- 
folgen fiberhaupt hingewiesen wird, und das eigentlieh aueh nur auf Frage des Kranken. 
An eine besondere Vorsicht im Verhalten eines yon Angina befa]lenen Patienten braueht 
der Arzt diesen nieht zu mahnen, da die Ansteekungsf~higkeit dieser Krankheit in 
weitem Kreise gut bekannt ist. Im besonderen Falle be]r das Kind des Patienten 
einen ScharIaeh, der auf das Kiissen dureh den Rekonvateseenten bezogen wurde. 
Diesen ~tiologisehen Zusammenhang mit der postoperativen Angina bezeichnet Verf. 
als unwahrscheinlich; er gibt an, da$ aul~erdem der Raehenabstrieh des Patienten keine 
h~molytischen Streptokokken enthalten hatte. Und zuletzt wird die Entlassung aus 
der Privatklinik am 7. Tag nach der Septumoperation und, naehdem das Fieber ein- 
schlie$lich anginSsen Symptomen abgeklungen war, veto Verf. als nieht vorzeitig 
bezeichnet. Das Gerieht hat sich Verf.s Ansichten angesehlossen. Ktestadt. 

SehHiger: Bestrafung eines Arztes wegen Fernbehandlung und Zusammenarbeit 
mit Heilk..undigen. Med. Klin. 1931 II, 1810--1811. 

Die Ubersehrif~ entstammt einem Urteil des Xrztl. Ehrengerichtshofes vom 21. IIL 1930. 
Aus der Begriindung: Die Zusammenarbeit eines Arztes mit mediziniseh nicht vorgebfldeten 
Personen, die gewerbsm~13ig Kranke behandeln, ist nur dann statthaft, wenn der Arzt allein 
behandelt und der Nichtarzt nur Ms Gehilfe herangezogen wird. In bezug auf den Begriff 
der Fernbehandlung wh.d auf die veto Gesehleeh~skrankheitengesetz gegebene altgemeine 
bekann~e Begriffsbestimmung verwiesen. Giese (Jena). 

Leonhard: Der Arzt als Gehilfe beim Ehebetrug. Z. /~rztl. Fortbildg 29, 29--30 
(1932). 

w 170 StGB. bedroht mit Gef~ngnis das arglistige Yerschweigen eines Ehehinder- 
hisses oder die arglistige Verleitung zur Heirat durch eine die Anfechtbarkeit der Ehe 
begrtindende T~usehung, wenn aus diesem Grunde die Ehe aufgel6st worden ist. Der 
MangeI der Jungfr~ulichkeit bei einer nicht verheiratet gewesenen Verlobten gil t  als 
ein soleher Umstand, der geeignet ist, den Mann yon der Ehe mit ihr abzuhalten. 
Aueh die Beihilfe zum Ehebrueh ist unter denselben Voraussetznngen strafbar, also 
auch der Arzt, der dutch seinen Eingriff einen den Verlnst der gungf~ulichkeit ver- 
deekenden Befund herstellt. Anf~erdem haftet er nach w 823 Abs. 2 BGB. dem Ehe- 
mann ffir allen darans entstehenden Sehaden. Giese (Jena). 

Casati, Eugenio: Diseiplina rigorosa nella eastrazione chirurgiea od ottenuta son 
mezzi fisiei nelle donne in rapporto ai danni del sistema nervoso. (S$renge Richtlinien 



fiir die chirurglsche und die R6n~genkastratlon der Frauen in bezUg auf die Schiidi- 
gung des Zentralnervensystems.) (19. congr, d. Soc. Ereniatr. Ital., Ferrara, 2~l.--27. IV. 
193'0.) Riv. sper. Freniatr. 54, 1184--1190 (1931). 

Obwohl zahlreiche nanhafte Gyniiko]ogen und Psychia~er eindringlich vor der 
Kastration warnen, wird sic noch hiiufig ausgefiihrt. Verf. schilder~ die individuellen 
und nanentlich die sozialen, d. h. die bev61kerungslaolitischen Folgen und beffirwortet 
eine n6glichst konservative Therapie. Seine Ausfiihrungen begrfinden d ie  Thesen, 
die er dem Psychiaterkongrel~, auf den  der u gehalten wurde, vorlegte: 1. Die 
oft schwere Synptonatologie der ovariellen Unter~unktion erfordert grolae Vorsieh~ 
hinsichtlich der Entfernung der Adnexe; 2. bei akuten und chronischen entzfindliehen 
Adnexerkrankungen ist die Entfernung erst nach Versagen aller anderen Heilverfahren 
indiziert; 3. bei den eystisehen Entartungen ist die Entfernung der Adnexe kontra- 
indiziert; 4. bei nervSsen Erkrankungen ist die Entfernung der Adnexe nicht nut ein 
I r r tun,  sondern ein Verbreehen; 5. vor der Entfernung der Adnexe ist das Urteil 
eines anderen konpetenten Arz~es einzullolen, und die Frau und die Verwandten 
nfissen fiber die MSgliehkeit schwerer StSrungen orientiert werden; 6. die entfernten 
Adnexe nfissen wenigstens 5 Jahre ffir eine eventuelle Nachprfifung konserviert 
werden; 7. die RSntgenkastration darf yon einen RSntgenologen nur auf ein sehrift- 
fiches Gutaehten eines anerkannten Gyni~kologen und eines konpetenten Internisten 
hin ausgeffihrt werden; 8. die Tubenunterbindung darf nut auf ein schriftliehes Gut- 
achten von wenigstens zwei angesehenen ~rzten bin ausgeffihrt werden; 9. die Kastra- 
tion und die Sterilisation der Frau sind einer fortgesetztcn kiinstlichen Unterbrechung 
der Sehwangerseha~t g]eich zu eraehten und unterliegen als solehe der ob]igatorisehen 
Anzeigepflieht; 10. die ~bersehrei~ungen dieser Vorschriften werden wie die Abtreibung 
bestraft. Meggendor/er (Hanburg).o 

Die Bezeiehnung ,,praktiseher Vertreter der Naturheilkunde" ist ein arzt~hnlieher 
Titel. Pharnaz. Ztg Nr. 6 (1932). 

Ein !~aturheilkundiger war yore Amtsgerieht wegen Vergetrens gegen w 147 Ziffer 3 
der Gewerbeordnung bestraft worden, weft er sich die obige Bezeichnung beigelegt hatte. 
In seiner Revision hatte er geltend gemaeht, da~ nicht die Meinung der Saehverstgndigen, 
sondern die des Publikums maSgebend sein masse nnd behauptet, es liege kein arzti~hnlieher 
Titel vor. Das OLG. Dresden schlol3 sich den Ausfahrungen des StaatsanwMtes an, da~ dem 
Angeklagten nicht znr Last gelegt wiirde, sich einen Titel im Sinne des StGB. beigelegt zu 
haben, daI~ er aber den Glauben erweekt habe, eine geprtifte MedizinMperson zu sein. Revision 
wurde verworfen. Giese (Jena). 

Spurennachweis. Leichenerscheinungen. Technik. 

Fan, Leung: Une nouvelle m6thode de d~termination de l'origine du sang par les 
eristaux de Strzyowski. (Eine nene Methode iiber die Bestinmung der Bluta~.t dutch 
die Krystalle yon Strzyzowski,) Rev. internat. C~ininalist. 3, 738--741 (1931). 

Anstelle der Teiehnannschen Hiiminkrystalle hat S t r z y z o w s k i  zu n  Blutnach- 
weis die Darstellung yon H~natinkrystallen nittels 5odwasserstof~s vorgesehlagen. 
Verf. neint,  da2 nan  dadurch auch feststellen kann, ob es sich um nenschliches oder 
tierisches Blur handelt. Das Blutstiiekchen wird auf d en  Objekttr~ger mit dem 
S.schen Reagenz bis zun  Aufste~gen yon Blasen crhitzt. F. hat d en  zu unte~suchcn- 
den Fleck oder Partikel einen Tropfen destillierten Wassers vor der Reaktion zugesetzt 
und das Wasser z un  Tell verdampfen lassen, dann einen Tropfen des Reagenz zugeffigt 
und erhitzt. L~13t nan  nun an der freien Luft das Praparat trocknen, erh~lt man Kry- 
stalle, die sieh nach ihrer Form unterscheiden, je nachden, ob es sich u n  menschliches 
oder tierisehes B l u r  handelt. Gg. Strassmann (Breslau). 

Lattes, L., e (2 Crena: Enolisi da raiireddanento. (Hamolyse dutch Abkiihlung.) 
(Istit. di Med. Leg., Univ., Modena.) (4. congr, dell'Assoc. Ital. di Med. Leg., Bologna, 
2.--d. VI. 1930.) Arc h. di Antrop. crimin. 5@, 1135--1138 (1930). 

Es is~ als hinreichend sieher erwiesen zu betraehten, dM~ im t~lut ein .physiologiseher 
AtitoantikOrper vorhanden ist, der sieh an die roten BlutkSrperchen bindet und sic agglutiniert; 


