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Drfisen. Dureh eine Gruppe groBer Driisen oberhalb des rechten Sehlfisselbeins war der Vagus 
vSllig umklammert. Der pl6tzliche Ted diirfte hierauf zurfickzufiihren sein. 

K6ttgen (Miinster i.W.).o , 
Leeour, Delfim, und Carlos Lopes: Kurzer Berieht fiber einen Fall yon Asearidiose. 

(Inst. de Med. Leg., Univ., P6rto.) Sonderdruek arts: Arqu. Rep. Antrop. erimin. 3, 
4 S. u. franz. Zusammenfassung [Portugiesisch]. 

Ein 7 Jahre alter Knabe wurde unter der Diagnose Darminvagination in das 
Krankenhaus eingeliefert, we er alsbald starb. Bei der Sektion wurde ein Konvulut 
yon Spulwfirmern gefunden, alas den Dfinndarm ausftillte und so dutch Okklusion de~ 
Ted verursacht hatte. Ganter (Wormditt), 

Leichenerscheinungen. 
�9 Murols, georges C.: Non seppellitemi rive! Traduzione d. franeese di Antonio: 

Dalla Noee. (Begrabt reich nicht lebend!) Firenze: G. Beltrami 1938. 162 S. L. 8.-- .  
Yerf. will sich mit seinem Buch anscheinend an die Laien wenden. An Band 

mehrerer Berichte, deren Glaubwfirdigkeit er teilweise selbst anzweifelt, sucht er die 
Mfgliehkeit einer vorzeitigen Beerdigung nachzuweisen. Es handelt sieh dabei um Vor- 
kommnisse, die zeitlieh und 6rtlieh meist ziemlich entfernt yon uns sind. _&Is lctzten 
der angeffihrten Falle bringt er auch den, der sich 1919 in Charlottenburg zugetragen 
hat (Dtsch. reed. Wschr.). Anschlie$end werden Statistiken fiber die Haufigkeit einer 
vorzeitigen Beerdigung angeffihrt; aueh das hier verwendete Material stammt grSBten- 
tells aus vergangenen Jahrhunderten. Bei der Besprechung der Vorkehrungen, welche 
die einzelnen Lander gegen die Beerdigung Seheintoter treffen, beschreibt er ffir das 
Deutsche Reich langst fiberlebte Dinge. In einem grS~eren Abschnitt werden ausfiihr- 
lieh die Zeichen des eingetretenen Todes besprochen. Verf. meint, dab Leichenfleeken 
und Totenstarre allein nieht zur Diagnose des Todes genfigen. Die yon ibm ffir besonders 
zweckmaBig gehaltenen Methoden beruhen tells auf dem Fehlen einer vitalen Reaktion 
naeh Anwendung physikalischer Reize (Kneifen mit einer Finzette, Blasenbildung nach 
Hitzeeinwirkung, Anwendung eines SchrSpfkopfes). Eine Thoraxdurehleuchtung 
zur Beobaehtung des Herzens oder die Anfertigung eines Ekg. dfirften nut in ganz. 
seltenen Fallen zur Diagnose des Todes herangezogen werden kSnnen. Welter wird 
die intravenSse Injektion yon Fluorescin erwahnt; beim Lebenden tri t t  nach kfirzester 
Zeit eine Griinfarbung der Conjunctiven auf. Andere Methoden beruhen auf der nach 
dem Tode auftretenden sauren Reaktion des Blutes und der Gewebssafte. Das Fehlen 
der elektrischen Erregbarkeit der Muskulatur wird gleichfalls als sicheres Todeszeiehen 
dargestellt, ebenso kann der Nachweis yon Faulnisgasen (H2S) zur Diagnose des sicheren 
Todes dienen, Das Verhalten der Augen (Bindehaut, Netzhaut, Hornhaut, Regenbogen- 
haut und insbesondere der Sehl6cher) erm6gliche die Diagnose des eingetretenen Todes. 
Nach differentia!diagnostischen Bemerkungen fiber todahnliche Zust/~nde und An- 
leitung zu zweckmal~iggn Wiederbelebungsma$nahmen bringt Verf. noch einmal eine 
kurze Zusammenstellung seiner Ansieht nach sicherer Todeszeichen. Fiir die Laien- 
6ffentlichkeit, ffir die das Buch bestimmt ist, scheint es uns nicht geeignet zu sein,~ 
denn die Leiehensehau ist Aufgabe des Arztes. Die sensationellen Berichte fiber Be-- 
graben yon Seheintoten sind au$erdem geeignet, eine unbegriindete Angst vet dam 
Seheintod zu wecken (Ref.). Huber (Wfirzburg). 

Franehini, Aldo: Rieerehe sperimentali e rilievi eritiei sulle lesioni emorragiehe 
del legato nell'annegam~nto. (Experimentelle Untersuchnngen und kritische Bemerkungen 
fiber die hamorrhagischen L~isionen der Leber beim Ertrinkungstod.) (Istit. di Med. 
Leg. e d. Assivuraz., Univ., Geneva.) Zacchia, II. s. 9, 201--211 (1938). 

Die yon anderen Verff. beobachteten und als charakteristisch I/it den Ertrinkungs- 
ted betrachteten makroskopischen und mikroskopisehen Lasionen der Leber - -  ins- 
besondere in Form yon hamorrhagischen Herden in dem Parenchym - -  erwiesen sich 
dureh die veto Verf. angestellten experimentellen Untersuehnngen nich~ immer yon den 
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L~sionen unterscheidbar, die auch bei anderen Todesarten (Abbinden der Trachea, 
Erstickung im engen Raum, Strychninvergiftung usw.) vorkommen kSnnen. Man 
n/ui~ doch betonen, dab hyper~mische und h~imorrhagische Veri~nderungen verschiedenen 
Grades in der Leber ertrunkener Tiere praktisch konstant vorhanden sind; gewShnlich 
besonders deutlich bei sehnellem Ertrinken. Romanese (Turin). 

Lenggenhager, K.: Wann und warum ist Leiehenblut fliissig~. (Chit. Univ.-Kiln., 
Bern.) Schweiz. med. Wsehr. 1988 I, 719--722. 

Bei Zust~inden ~ul]erer 0der innerer Erstickung ist das Leiehenblut framer flfissig, 
wenn die I{erzaktion die Atmung betri~chtlich iiberdauert. Die Erkl~rung ftir dieses 
u wird darin gesehen, dab die AnhiiUfung yon Kohlens~ure die Gerinnung des 
Blutes stark verzSgert. Unter dem Einflul~ der ~bersi~uerung soll auch das Fibrinogen 
aus dem Blur auf autolytischem Wege verschwinden. Es verschwindet beim Er- 
s~ickungstode schneller als normal, and zwar noch bevor die postmortale Gerinnung ein- 
setzt. Bei nieht erstict~en Personen ist das Leichenblut geronnen, well die postmortale 
Gerinnung zu einer Zeit einsetzt, wo noeh ein groBer Toil des Fibrinogens vorhanden 
ist. Bei alten entzfindlichen Prozessen, sowie frisehen Blutergiissen und inneren Wan- 
den, wird einc Thrombinresorption aus den Wunden odor entziindlichen I-Ierden an- 
genommen. Die postmortale Gerinnung wird hierdurch besehleunig~ and erfolgt zu 
einem Zeitpunk'% in dem die Fibrinogen-Autolyse noch nieht erfolg~ ist. ])as Zustande- 
kommen der postmortalen Gerinnung ist auf diese Weise zu erkl~iren. Schmidt. 

~attabeni, ~. Marie: Siero-reazioni pest mortem: Bicerehe sul petere eemplemen- 
tare e antieomplementare del siere eadaveriee. (Seroreaktionen nach dem Tode: Un- 
tersuchung fiber die komplement~re und antikomplement~re Kraft des Leiehense- 
rums.)  (Istit. di Anat. Pat. ed Istit. di Med. Leg., Univ., Milano.) (7. eongr, d. Assoc. 
Ital. eli Med. Leg. e di Assicuraz., Napoii, 15.--17. X. 1937.) Arch. di Antrop. crimin. 
58, 541--545 (1938). 

Die u der serologischen Syphilisdiagnose am Leichenblut h~ngt yore 
Zeitpunkt der Blutentnahme nach dem Tode, yon der Art der Aufbewahrung, in 
geringem MaJ]e aueh yon der zum Tode fiihrenden Krankheit ab. Bei/ilterem Leichen- 
blur sind aul]er der WaR. auch die Floekungs- and Trfibungsreaktion wegen Eigen- 
hemmung ftir die Serodiagnose der Lues nicht brauehbar. Mayser (Stuttgart). 

Strittige geschlechtliche Verh~ltnisse. Sexualpatholoyie. Sexualdelikte. 

Ramsay, Andrew J., and James F. MeGahey: The potential bisexual character of 
the ovary. A preliminary report. (Der potentielle bisexuelle Charaktcr der Ovarien. 
Eine vorl~ufige Mitteilung.) (Daniel Baugh Inst. o/Anat, a. Dep. o/ U~ol., Je//erson 
Meg. Coll., Philadelphia.) Amer. J. Obstetr. 36, 104--108 (1938). 

Auf Grand einiger Beobachtungen and ~berlegungen kommt man zu dem Schlusse, 
dab die Ovarien vornehmlieh im frfihen Entwicklungsstadium als bisexuelle Organe 
angelegt sind, so dab sie in ihrer weiteren Entwicklung zu weitgehenden individuellen 
Variationen neigen. Die in dcr Arbei~ beschriebenen Zellelemente, and zwar die inter- 
stitiellen Zellen and rudiment~ren Hodentubuli werden als nicht degeneriertes Gonaden- 
material aufgefal~t, welches sich unter bestimmten Bedingungen in Hodengewebe 
wei~er zu differenzieren vermag. Im Lichte dieser Beobachtungen scheinen die Gonaden 
primer weiblich angelegt zu sein. H. Siegmund (Wien).o 

MeCahey, James L ,  and Andrew J, Ramsay: Virilism and female pseudoherm- 
aphroditism with relation to the bisexual nature of the ovary. "(Viri]ismus and weib- 
lieher Pseudohermaphroditismus in bezug auf die bisexuelle Natur der Ovarien.) 
(Dep. o] Genito-Urin. Surg. a. Daniel Baugh Inst. o] Anat., Je]]erson Med. Coll., Phila- 
delphia.) Amer. J. Obstetr. 36, 108--115 (1938). 

Es wird angeregt, dab bei F/illen yon Virilismus and bei F~illen weiblichen Pseudo- 
hermaphroditismus die Ovarien auf Anwesenheit and Lokalisierung yon primordialem 
ttodengewebe untersucht werden im ttinbliek darauf, ob eine Entscheidung mSgheh 


