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sind als Schizophrenia tarda anfzufassen. Drei Patienten werden genau an IIand 
ihrer Krankengesehichten analysiert. Hitler (Warsehau).o 

Santanelli, Ernesto: Sulla suggestione sperimentale. (Nota prev.) (~ber die cx- 
perimentelle Suggestion.) (Istit. di Psicol. Sperim., Univ., Napoli.) Fol. reed. (Napoli) 
21, 731--742 (1935). 

Die yore Yerf. angestellten Experimente bezweeken festzustelIen, ob es mhglich 
ist, unter dem Einflul~ der Suggestion die Muskelkr/~fte zu erhhhen. Die suggestive 
Beeinflussung wurde dadureh ausgefibt, da~ Verf. seine Hand auf die Schulter der ge- 
sunden Versuehsperson legte und indem er ihr sugte, dadurch wiirde ihre Kraft erhhht. 
Die Muskelkraft wurde mittels eines dem Kinographion verbundenen Dynamometers 
registriert. Dabei hielt die Versnehsperson die Augen entweder geschlossen oder often, 
um die erzielten Resultate lesen zu khnnen. Es hat sich ergeben, dal3 es mhglich ist, 
dutch Suggestion die Muskelkraft zu erhhhen and dal~ diese Erhhhung betrgchtlicher 
bei offenen als bei gesehlossenen Augen ist. (Aneh ohne Suggestion sind die erzielten 
Werte bei offenen Angen hhher a]s bei geschlossenen.) Die Fghigkeit, suggeriert zu werden, 
besteht in jedem Individuum, nut ist ihr Grad individuell versehieden. Biondi.o 

A~lffemeine Pathologie  und patho~oyische Anatomic .  

Groskloss~ Howard H.: Fat embolism. (Fettembo]ie.) Yale 5. Biol. a. Med. 8, 
59--91, 175--197 n. 299--315 (1935). 

Unter Fettembolie versteht man einen Zustand, in dem kugelfhrmige Massen yon 
flfissigem Fett im Blare in hinreiehender Menge auftreten, um einen Versehlng der 
kleinen Blutgefs herbeizufiihren. Man hat yon pulmonaler nnd eerebraler 
Fettembolie, veto renalen, kardialen und Pfortader-Typns der Fettembolie gesprochen. 
Die Bezeiehnung ,,multiple Fettembolie" umfal?t alle diese Formen. Eridogene Qudlen 
der sehiidigenden Materie sind: Knoehenmark, Unterhantgewebe, die versehiedenen 
parenehymathsen Organe und intramusknliires Fettgewebe, aneh die lipiimisehen 
Zustgnde im Gefolge yon Diabetes and anderen inneren Krankheiten sowie im Ant 
sehlul~ an die Narkose. Zu den exogenen Qnellen gehhren die in der Behandlung des 
Urogenitalapparates angewandten Mittel, wie Campher- nnd Olivenhl and gismuth- 
pasten. Die Verbreitung des Fettes kann dutch das tymphatische und das venhse 
System, insbesondere die Venen des Knochengewebes, erfolgen. Die Lungen sind das 
1. Organ, welches dem Eindringen der lipoiden Partikel in den grogen Blntkreislanf 
entgegentritt. Mikroskopisch sind sie bier gewhhnlieh Ms plumpe nnd nmfangreiehe 
Herde zu sehen. Anl~enseite und Sehnittflgchen zeigen gesprenkeltes Aussehen. Im 
Gehirn wie in den weichen Hirnhguten linden sich petechiale Blutungen and winzige 
Erweiehungsherde, ansgestreut fiber Mark and Rinde (,,Purpnra eerebri"). In strut- 
lichen Capillaren und den kleinen Arterien der Rinde sind Fetttropfen enthalten. Nieht 
selten finder man Erweiterung der reehten Herzkammer und Inhalt yon eharakteri- 
stisehen Fettkliimpehen im Herzen. Mikroskopiseh khnnen sieh wurstfhrmige Emboli 
finden, welehe Zweige der Kranzarterien und Capillaren vefsehliegen. In tier Leber 
sind die Capillaren in ziemlich ausgebreitetem Mate dutch die Fettembolie betroffen. 
In den Nieren f~llt die Fettembolie am meisten in den Oapillarsehleifen und in den 
Kapselrgumen ant. IIgmorrhagien in der Hant sind sehr h~ufig. Als Todesnrsaehe 
kann naeh vorsiehtiger Seh~Ltzung erst ein Befallensein yon mehr als zwei Drittel der 
ganzen Lunge dureh Embolie betraehtet werden. Daher ist es angebraeht, eine Sektion 
jedes Lappens der Lunge vorzunehmen. Der dureh die Fettembolie hervorgerufene 
Sehaden ist fast aussehlieglieh dem Versehlnl~ der erni~hrenden Blutgefiil3e zuzusehrei- 
ben. Die wiehtigste Yeriinderung infolge dieses Yersehlusses betrifft das Zirknlations- 
system. Das reehte tterz war oft dutch Massen fetthaltigen BIutes erweitert, wodureh 
das Blur mit seinen Fettpartikeln in die Kranzvenen zuriiekgediimmt wird, was zu einer 
verminderten Ernghrung des tIerzmuskels fiihrt. Andere haben das Erlahmen des 
Herzens einer Embolie der Coronararterie zugesehrieben. In den Lungen !~ommt es 



193 

h~ufig zur Entwickhng yon Emphysem als Versuch, die Beschr~nkung der respira~ 
torischen Oberfl~che auszugleichen. Die Sch~digung des Zentralnervensystems ~ugert 
sich 5fter dutch allgemeine Reizung als dutch lokalisierten Krampf oder L~hmung 
einzelner Muskelgruppen. Die Seh~digung der Nieren kann zu einer tSdlichen Insuffi- 
zienz der Harnentleerung ffihren. Die Fettembolie ist regelm~$ig yon einer Steigerung 
der KSrpertemperatur begleitet. Gelegentlich tri t t  Shock auf. Die Fettembolie schliegt 
sieh am h~ufigsten an Frakturen an. Ausschlaggebend fttr das Zustandekommen ist 
die Schwere der Erschiitterung des Knochensystems. So kann es auch ohne Fraktur 
bei sonstiger schwerer Einwirkung zu ~ettembolie kommen. Weitere ~tiologische 
Momente sind: Verletzung oder Operation fettiger Eingeweide, schwere Verbrennungen, 
Vergiftungen, besonders mit Phosphor, innere Erkrankungen (Lungentuberkulose und 
andere chronische Lungenleiden, Eklampsie, Nephritis, Sepsis, akute Pankreatitis). 
Multiple Fettembolien sind nach intravenSser Anwendung verschiedener 01e, nament- 
lich yon CampherSl, sowie nach Einfiihrung salbenartiger Medikamente zur Herbei- 
fiihrung yon Abortus beobaehtet women. Far die Diagnose der Fettembolie ist sehr 
wertvoll das sog. ,,freie Interval1". Im Anschlul] an die Verletzung besteht racist 
3--6 Tage lang Wohlbefinden. Das kiirzeste bekannte freie Intervall hat nur 30 Mi- 
nuten, das langste 9 Tage gedauert. Manchmal fehlt das freie Intervall. Ein zweites, 
ziemlich hKufiges Zeichen ist das Ansteigen der KSrpertemperatur. Die Ankunft yon 
Fettpartikeln im grogen Kreislauf kiindigt sich gewShnlich dureh Gehirnerseheinungen 
an. Die Fettembolie in den Lungen kann oft zu cerebralen Erscheinungen fiihren, ohne 
dag Fett im Gehirn vorhanden ist. Die Anwesenheit yon Fett im Urin kann als Sttttze 
der Diagnose betrachtet werden, doch schliegt ihre Abwesenheit die MSglichkeit yon 
Fettembolie nicht aus. Differentialdiagnostisch ist yon groger Bedeutung der Shock, 
bei dem das freie Intervall, das Fieber and eine grSbere Bewugtseinstriibung fehlt. 
Die ,weitaus grSgte MehrzaM der Patienten stirbt innerhalb der ersten Tage nach Auf- 
treten yon Gehirnerscheinungen. Prophylaktisch kommt bei Frakturcn zeitiges Ein= 
riohten and absolute Ruhe in Betracht. Langer Transport ist zu vermeiden. Die Be- 
handlung der ausgesprochenen ~'ettembolie ist yon geringem Nutzen. In rein pulmo- 
nalen F/~llen finder man bei der Sektion akute Dilatation sowohl der rechten Herz- 
kammer als auch des reehten Herzohrs, wenn groge Mengen Fett  innerhalb kurzer 
Zeit in den kleinen Kreislauf eingefiihrt werden. Bei Einffihrung kleiner Mengen in 
seltenen Zwischenr~umen wird das Strombett allm~hlich verengert. Etwas yon dem 
Fett kann in den grogen Kreislauf gelangen, wodurch aueh bier eine allm~hliche Ein- 
schr~nkung des Strombetts zustande kommt. So mug die Reservekraft des Herzens 
allm~Mich erlahmen. Dutch das Befallenwerden immer neuer Abschnitte der Lunge 
kommt es zu zunehmender Dyspnoe und tSdlichem Ausgang infolge Asphyxie. Auch 
im Gehirn kann die Todesursache ihren Sitz haben. Fettembolie tr i t t  nur auf als Er- 
gebnis eines intravitalen Vorgangs. F~ulnisgasemphysem kann Fett in die gr5geren 
Gef~l~e, abet nicht in die feineren Wurzeln der inneren Eingeweide treiben. Fettembolie 
in einem verbrannten KSrper mug als Beweis gelten, dag dem Fettgewebe, dem Knochen- 
mark und dem knSchernen Skelet w~hrend des Lebens eine Verletzung zugefiigt wurde. 
Beteiligung des Gehirns und der Niere an dem embolischen Prozel] weist unzweideutig 
auf Tod infolge Fettembolie' bin. Bei tSdlichen Automobilunf~llen ist stets an die ~Sg- 
lichkeit einer Fettembolie zu denken. Heel (Ansbaeh). 

Klingler, $osef: Erleiehterung der makroskoplsehen Priiparation des {~ehirns dureh 
den GefrierprozeB. (Normal-Anat. Anst., Univ. Basel.) Schweiz. Arch. Neut. 86, 247 
bis 256 (1935). 

Die alte Methode der Faserpr/~para~ion, wie sie I-Iultkrantz and Schleslnger in den 
letzten Jahren wieder empfohlen haben, erlaubt eine sehr plastische makroskopische Dar~ 
stellung vieler.Bahnen und Kerne im Gehirn, wie an einer l%eihe guter Abbildungen erl/~uter~ 
wird. Verf. bedient sich dazu folgender Methode: Gehirn wird in einer 5proz. FormollSsung 
geh/~r~et (die diinnere LSsung dringt besser ein), und zwar etwa 2--3 Mon~te lang. Nach mehr- 
stiindigem Auswaschen mit Wasser wird das Gehirn anf Watte in einer Kiihlkammer bei 

Z. f. d. ges. Gerichtl. ~:edizin. 27. Bd. ] 3  
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--6 bis --8 ~ etwa 4--5 Tage gefroren. Man kann es jetzt mit I-Iilfe einer elektrischen Band- 
s/~ge, deren Blagt dutch ein geschliffenes Stahlband ersetz~ ist, in sehr glatte Schnitte zer- 
legen. Diese werden nach dem Auftauen ftir 2--3 Tage in 5proz. Wasserstoffsuperoxydl6sung 
gebraeht. Nach dem W~ssern Aufbewahrung in Kaiserlingscher Flfissigkeit. Bei dleser 
Vorbehandlung kommen die natiirlichen Farbkontraste besonders gut heraus. Man kann abet 
auch das Gehirn nach dem Ge~rieren in Wasser yon etwa 40 ~ auftauen und dana die Faser- 
preparation vornehmen; weitere Behandlung wie bei den Schnitten. Ist das Gehirn nicht ge- 
niigend aufgetaut, so ist der Ge~rierprozel3 zu erneuern. Bei kurzer Unterbrechung der Arbei~ 
genfigt Einlegen in Wasser, bei l~ngerer ist die 5proz. Formoll6sung vorzuziehen. 

Hallervorden (Potsdam).~ 
Risak, Erwin" Die Fibrinopenie. (I. Med. Univ.-Klin., Wien.) Z. klin. Med. 128, 

605--629 (1935). 
Bei umfangreichen klinischen Untersuchungen lieSen sich 18 Erkrankungsf/~lle 

ermitteln, bei denen ein Fibrinogenwe~ yon 0,1 g% die Zuteilung zur Gruppe der 
Fibrinopenie rechtfertigte. Diese Beobachtungcn betrafen Blutkrankheiten (leuk/~- 
mische Myelose), Infektionskrankheiten, Carcinomu./i. Als seltene erbliehe Krankheit 
wurde eine konstitutionelle Fibrinopenie ermittelt. Bemerkenswert war die Beobach- 
tung eines vollkommenen Mangels yon Fibrinogen bei einer ausgedehnten Verbrfihung 
beider Untersehenkeln, wobei der u unter den Erseheiaungen der h~morrha- 
gischen Diathese und sehweren Gef/~$kollapses starb. Auf Grand der Beobachtungen 
wird die Meinung vertreten, da$ die Fibrinogenentstehung nicht einem einzelnen 
Organ, sondern einem grol]en Gewebssystem, wahrseheinlich dem retieulo-endothe- 
lialen System zuzuschreiben ist. Svhrader (Marburg a. d. L.). 

Franke, (~.: Durehspritzung der Samenwege naeh Vasektomie und einige grunds~itz- 
liehe Bemerkungen fiber die Spermiogenese. (Chit. Abt., Stdidt. Krankenh., Achern a. d. 
Hornisgrinde.) Chirurg 8, 159--161 (1936). 

Vcrf. hebt gegeniiber den Einzelbeobachtungen der Lebenderhaltung "con Samen- 
f/~dcn nach Yasektomie die Bedeatung physiologiseher Sachverhalte hervor. Aus der 
Lage der Hoden aul~erhalb der BauchhShlc and dem Fehlen eines W~rmeschutzes 
(Unterhautfettgewebes) ist die W/~rmeempfindlichkeit der Samenfiiden zu folgern. Da 
die hShere Wasserstoffionenkonzentration der Nebenhodenflfissigkeit die Samenf~den 
ruhigstellt, ist der Nebenhoden der Speicher and die Ausreifungsst~tte, aicht die Samen- 
blasen. Die Durchspiilung der ableitenden Samenwege nach der Vasektomie sei des- 
halb iiberflfissig. Diese Schlul]folgerung h/ilt Ref. so lunge ~tir unberechtigt, als die 
vielen entgegenstehenden Einzelbeobachtungen, wie die lange Beweglicherhaltung in 
den inneren weiblichen Geschlechtswegen, dana nicht erkl~rt werdcn k(innen. ~berdies 
~Srdert es die wcitere Erkenntnis nicht, wenn das bisher ~fir Befruchtungsf~higkeit 
geltende Kriterium der Beweglichkeit (wohlgebildeter) Samenf~den fallengelassen 
wird, solange hSchstens das Befruchtungsexperiment zur Verfiigung steht. Kresiment. 

Koller, Theo: Hydrosalpinxbildung als Sp~itfolge naeh Sterilisationsoperation. 
Quetsehung und Unterbindung der Tuben. (Univ.-F~auenklin, Z~rich.) Arch. GynKk. 
159, 485--492 (1935). 

An der Ztiricher Frauenklinik wurden bei 1500 Unfruchtbarmachungen naeh 
Madlener  beobachtet: 8 Schwangerschaiten (--~ 0,5% Versager), 1 Ileus, 1 Todesfall 
bei Endometritis post abortum an Lungenembolie; 3real bildete sich bei Entzfindung 
der Eileiter vor dem Eingriff eine Hydrosalpinx (im Sehrifttum 3 weitere Fiille). Im 
Tierversuch trat sogar in 10% der Fs Sactosalpinx serosa auf, auch bei aiehtin~i- 
zierten Fi~llen. Die Schlul~folgerungcn des VerZ sind fiir die eugenisehen Unfrueht- 
barmachungen yon gr~l~ter Wichtigkeit: Eingri~f friihestens 8 Wochen nach Geburt, 
FeMgebnrt oder Allgemeinerkrankung, Ningere Wartezeit bei vo~ausgegangenen 
~hrombotischen Erkrankungen oder gcnitalen Eatziindungen. Bester Angriffspunkt 
(freilich aueh wcgen der MSglichkeit einer spgteren Entsterilisierung) ist die Pars 
isthmica wegen der Yerhiitung yon Hydro- oder Pyosalpinxbildung. Bei entziindlieh 
ver~nderten Eileitern oder Gefahr eines Verschlasses des abdomlnellen Endes ist die 
totale Excision angezeigt. Kresiment (Berlin). 
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Allanson, M., R. T. Hill and M. K. McPhaih The effect of hypophysectomy on the 
reproductive organs of the male guinea-pig. (Die Wirkung der Hypophysenentlernung 
auf die Fortpflanzungsorgane des m~nnlichen Meerschweinchens.) (Dep. o/Zool., King's 
Coll. a. Nat. Inst. ]. Med. Research, London.) J. of exper. Biol. 12, 348--354 (1935). 

Bei 12 m~nnlichen Meerschweinchen wurde w~hrend der vollen Reife der Geschlechts- 
org~ne die Itypophyse entfernt und bei einigen anderen eine Kastration vorgenommen, urn die 
Gesohwindigkelt der A~rophie der sekund/~ren Geschlechtsorg~ne festste]]en zu k6mlen. Es 
zeigte sich, dab nach der Entiernung der Hypophyse eine Atrophie der Geschlechtsorgane 
auftritt, die nicht nur die ttoden, sondern auch die Samenblasen und die Prostata betriff~. 
Die Geschwindigkeit der Atrophie der sekund~ren Geschlechtsorgane ist ungef~hr gleich der 
nach Entfernung der Hoden beobachteten. Itartmann (Mfinchen).o 

Leszczynski, Roman v.: ~ber den Einflu9 tier weiblichen Gcschlechtsorgane auf das 
retieulo-endotheliale System der Haut. Dermat. Wschr. 1935 II, 1109--1117. 

Um gegenseitigo Beziehungen zwischen den weiblichen Geschlechtsorganen und 
der ttaut zu erkennen, mu] das RES sowohl der Haut wie der weibliehen Organe in 
Betracht gezogen werden. In dieser Riehtung wurden bisher vornehmlieh Unter- 
suchungen durchgeffihrt, welche die Beziehungen des RES w~hrend der Sohwanger- 
sehaft betreffen. Ob eine Beeinflussung des RES dutch die Menstruation besteht, 
dieser Frage wurde bisher wenig Aufmer]~=samkeit zugewendet. F~ir diese Unter- 
suchungen, welche insbesondere das Verhalten des RES der Haut prfifen sollen, 
wird eine besondere Art der Funktionsprfifung yon Leszczynski  angegeben (Der- 
mat. Wschr. 193~.I, 1508): Mit einer 0,02proz. TrypanblaulSsung werden an der Inncn- 
seite der Oberarme 10 Tage vor der erwarteten Menstruation, am 1. Menstruationstage 
und 10 Tage sparer je 2 Quaddeln angelegt. Die 24 Stunden nach effolgter Injektion 
entwiekelten Farbringe oder Flecken sprechen je nach ihrer Intensit~t ffir Hemmung 
oder Reizung des RES. Mit dieserMethode wurden 100Frauengeprfiftunddamit fest- 
gestellt, da~ nur bei 13% der Frauen die Menstruation keinen Einflu~ auf den Farb- 
stofftransport ausfibt, w~hrend bei 87% der Quaddelverlauf gegenfiber der Norm 
ge~ndert war. Die Unterschiede gegenfiber der Norm sind keineswegs bei diesen 
87 Frauen gleiehwertig, vielmehr sind graduelle Untersehiede vorhanden. Der Autor 
meint auch, dab die Farbquaddelmethode nut approximative Ergebnisse zeitigt, da sie 
yon der subjektiven Sch~tzung und yon der Prfifungstechnik in hohem Grade abh~ngig 
ist. Dazu kommt noch, daI~ verschiedene Krankheiten, medikamentSse Einflfisse den 
Verlauf dieser Real~tion wesentlich beeinflussen kSnnen, so dab den Resultaten eine 
nicht genau ~eststellbare Fehlerbreite anhaftet. Nichtsdestoweniger w~re abet der 
Prozentsatz jener F~lle, bei welehen eine Beeinflussung des RES dureh die Men- 
stru~tion nachgewiesen werden konnte, so gro~, da] an einem Zusammenhang zwischen 
der Reaktionslage des RES und Menstruation nieht zu zweifeln ist. Es ergeben sich 
folgende SchluBfolgerungen: Der in der fiberwiegenden Mehrzahl der menstruierenden 
Frauen beschleunigte Farbstofftranspor~ sagt, da] zu dieser Zeit im Blute besondere 
Substanzen kreisen, welche das RES in seiner Fun]~tion beein~lussen. Welcher Art 
diese 8ubstanzen sind, kann dureh die Friifung nicht festgestellt werden. Der Yerf. 
versucht auch noch, seine Befunde fiir die Erkl~rung zu verwenden, wie menstruelle 
Dermatosen zustande kommen kSnnten. Er meint, dal] doff, wo das RES dutch Ver- 
zSgerung des Farbstoffabtransportes seine ttypofunlction anzeigt, giftige Substanzen 
dureh die ttistioeyten nieht oder nut langsam eliminiert werden, was zur Bildung 
toxiseher Exantheme ffihren kSnnte. Im gegens~tzliehen Falle h~ngt mit der ttyper- 
funktion der Histiocyten eine erh6hte Reaktivit~t der ttaut zusammen, was die Grund- 
lage ffir urticarielle, allergische Dermatosen sehaffen k~nnte. Schreiner (Graz). o 

IIartung, B.: Beitrag zum Problem der mongoloiden Mil]bildung. (Prov.-Anst. 
St. Johannessti]t, N. Marsberg i.W.) Psyehiatr.-neur. Wsehr. 1936, 178--180. 

Die Erhebungen bringen lediglich wieder eine Best~tigung der jetzt vorherrsehen- 
den Meinung fiber die )~tiologie der mongoloiden Mi~bildung. Bei 25 mongoloiden 
Idioten lag das Lebensalter der ~utter nur in ~ F~llen wesentlieh hSher als das des 
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Yaters, das Alter der Vgter bewegte sich awischen 25 uncl 54: Jahren. 50% standen 
jcnseits des 4:0. Lebensjahres. Das Alter der Miitter lag zwischen 20 and 46 Jahren. 
Rasehe Geburtenfolge und Stellung des Kranken in der Gcsehwisterreihe scheinen 
~tiologisch keine Bedeutung zu haben. ,,Sp$tlinge" fanden sich nut  2real. Fehl- 
geburten der Mtitter waren 2mal in Erfahrung zu bringen. In kinderreichen Familien 
(5--11 Kinder) land sich die mongo]oide Mil~bildung etwa 4real so h~ufig wie in kinder- 
armen. Die Annahme einer Sch~digung der Keimzelle oder der Eizelle etwa dutch 
chemische Antikonzipientien ist unwahrscheinlieh; dagegen liegt kein Grund vet, die 
Hypothese einer Schleimhautanomalie des mtitter]ichen Uterus (van der Scheer) 
nicht anzuerkennen. Dubitscher (Berlin). 

Cata!ano, E.: C.ntrlbut. anatomopat.logieo nile studio del mongolismo. (Patho- 
logisch-anatomischer Beitrag zur Kenntnis des Mongoloismus.) (Laborat. Anat.-Pat., 
Osp. Psichiatr., Palermo.) Pisani 55, It. 1, 37--55 (1935). 

Pathologisch-anatomische Untersuehung eines 3 j~hrigen, yon luisehen Eltern abstammcn- 
den mongoloiden Idioten. Er wies selbst positive W~I~. auf, die Heredolues zcigte sich auch 
durch den Sehnupfen der ersten Tage, vergrSBerte Milz und Leber. Exitus ~n aknter Broncho- 
pneumonie. Der autoptische Befund ergibt Hydrocephalus internus, Abflaehung der tIirnwin- 
dungen mit Reduktion der grauen Rinde, StSrung der Cytoarehitektonik, besonders die ~ul~ere 
und innere KSrnerschicht betreffend. Verminderung auch der Pyramidenschicht, Fehlen 
entzfindlicher Ver&nderungen. iNeben der luischen Milz und Lebcrveranderung ist besonders 
wiehtig der Betund an den Dr~isen innerer Sekretion, Fehlen der Thyreoidea mud der Par~- 
thyreoidea, vorzeitige Involution der Thymus, Hyperplasie der Nebenmerenrinde mit Hamar- 
tomen, Fibrose des Nebennierenmarkes und der Ovarien. VerL glaubt, dab diese StSrungen 
luiseher Natur ffir die Entwieklung der Idiotic verantwortlieh zu maehen seien. 

S~eck (Lausalme). o 

Histologie und mikroskopische Technik. 

Sehatz, W., und A. K6ster: Doppelfiirbung yon Spermapriiparaten. Arch. Krimi- 
nol. 98, 161 (1936). 

Die F~rbung erfolgt am hfttrockenen, mit absolutem Alkohol kurz fixierten Sloer- 
maauszug unge~iihr 1--2 Minuten. ]~ei der Farbl5sung handelt es sich um die yon 
P a p p e n h e i m  und K r y s t a l l o w i t z  zur Doppelf~rbung yon Go.-FNiparaten zusam- 
mengestellte Methylgriin-Pyroninl6sung: 20 Glycerin, 2, 5 Alkohol, 0,15 Methylgrttn, 
0,25 Pyronin, 80 ccm 2proz. Karbolwasser. Das Verfahren bringe die Spermatozoen 
sehr leicht nnd sehnell zur Auffindung. Diese sind in fortlaufender Abschwachung 
tier- his hellblau gelarbt. Der vordere blasenfSrmige Kopfteil der Spermatozoen wird, 
wie bei der Methylenb]aufiirbung, nur schwaeh, dagegen der Tell, dem die Geil]el " 
ansitzt, kr~ftig b!au gel~rbt. Die Geil]eln werden tiefrot, alles andere, einscMieBlich 
der Hefezellen jeder Art k~rmoisinrot. Die F~rbung sei gut haltbar, das Pr~parat bei 
starker Vergr6Berung, mit ~Jlimmersion betrachtet, sehr schSn. Als u wird noch 
angesehen, dab die Doppel~rbung auch die unbegeiBelten SpermatozoenkSpfe als 
solche anspreehen und auswerten lasscn kSnne, sofern sie die oben genannte Blau- 
f~rbung angenommen haben. Nippe (KSnigsberg). 

Pennacehietti, Marie: Esami biopslei del legato nelle sehizMrenie. II. Ebefrenia 
ed altre forme dissociative. (Bioptische Untersuchnngen tier Leber bei der Schizophre- 
nic. II. Hebephrenie und andere Zerfallsformen.) (Laborat. Anatomopat., Osp. Neu- 
ropsichiatr. Prey., Racconigi.) Schizofrenie 5, r (1935). 

Bei mehreren Schizophrenen wurdcn operativ kleine Stiickehen Leber - -  an-. 
scheinend aus dem R a n d - -  excidiert und histologlsch untersucht. VerL ~indet vakuol~re 
Degeneration und Fettinfiltration im Zentrum tier L~ppchen mit Zellatrophie im 
g]eichen Bereich und nicht entziindliehe Ver~nderungen des Stiitzgewebes. (Bei der 
Vieldeutigkeit histologischer Bilder in den Randpartien der Leber erscheint Ref. 
die grSl~te Skepsis in der Bewertung der Befunde notwendig.) (I. vgl. diese Z. 26, 146.) 

"Wermer (Wien).o 


