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Allgemeines.

® Thurow, Willy H.: Englisch-Deutsches und Deutsch-Englisches Worterbuch der
Chemie. Naehtrag. Tl. 1 u, Tl. 2. Englisch-Deutsch u. Deutsch-Englisch. Berlin-Zehlen-
dorf: Arthur Tetzlaff 1940. 85 S. RM. 15.—.

Dieser Nachtrag zu den bereits vorliegenden Teilen des Worterbuches bringt
in schoner Zusammenstellung vor allem die technische Chemie. Er ist allen denen
zu empfehlen, die nicht technische Fachleute sind und sich durch die teilweise schwierige
Wortbildung bei den technischen. Begriffen finden miissen. Kanitz (Berlin).

Fog, Mogens: Die Form medizinischer Mitteilungen. Ugeskr. Laeg. 1941, 1—5
{Dénisch].

Praktische Anweisungen, in Anlehnung an ein editorial in J. of Physiol. 1938
und eine Schilderung von Fishbein, Medical writing, Jama 1988. Einar Sjévall.

Weinberger-Goebel, Kira: Zur Brandbestattung in Melanesien. Z. Ethnol. 72,
114124 (1941). '

Die Verf. glaubt aus bestimmten Begleiterscheinungen (s. u.) bei der sporadisch
{s. w.) in Melanesien auftretenden Brandbestattung darauf schlieBen zu kénnen, daB
die Totenverbrennung aus Indien (iiber die indische Kolonisation in Indonesien um den
Anfang der christlichen Zeitrechnung) stammt, wo sie schon im vedischen Altertum,
nicht lange nach der Einwanderung der Arier (1200 v. Chr.), als gleichberechtigte Be-
stattungsart neben dem Begraben vorkommt. Der #lteste prihistorische Beleg fiir
Leichenverbrennung stammt aus vollneolithischer Zeit, aus der syrischen Dorfkultur
(Menghin: Weltgeschichte der Steinzeit. Wien 1931). Als eine alte Begleiterscheinung
des Leichenbrandes lernen wir das Verstreuen der verkohlten Knochenreste an be-
stimmten Stellen des Meeres oder in flieSendes Wasser kennen. Das Verbreitungsgebiet
der Kremation in Melanesien verglichen mit den rassischen, sprachlichen und sozio-
logischen Verhiiltnissen dieser Giebiete 18t die Frage nach ihrer Herkunft noch im
Dunkeln. Bedauerlicherweise fehlt jeder Hinweis auf die schone sprachgeschichtliche
Untersuchung Jacob Grimms, die er in seiner denkwiirdigen Akademierede ,,Uber
das Verbrennen der Leichen* (Abhandlungen zur Mythologie und Sittenkunde, Berlin
1865, im 2. Band der kleineren Schriften) niedergelegt hat. Hier findet sich bereits eine
wichtige soziologische Erkenntnis: ,,Am leichtesten 1iBt sich der gegensatz beider be-
stattungen durch die annahme fassen, daB das verbrennen nomadischen, kriegerischen
volkern, das grab aber ackerbauenden angemessen erscheint... dem einsameren
ackermann sagte stille beisetzung im engen hause zu; wer das korn in die erde grub, dem
muBte geziemen auch selbst in die erde versenkt zu sein.* Kresiment (Berlin).

Gesetzgebung. Arzterecht.

® Schmidt, Eberhardt: Inquisitionsprozef und Rezeption. Studien zur Gesechichte
des Strafverfahrens in Deutschland vom 13. bis 16. Jahrhundert. (Leipziger rechtswiss.
Studien. Mrsg. v. d. Leipziger Juristen-Fak.) Leipzig: Theodor Weicher 1940. 85 8.
RM. 4.—.

Die bedeutsame Schrift von E. Schmidt (Leipzig) beweist, daB sich der Inqui-
sitionsprozel auf deutschem Boden seinen Grundprinzipien nach wie-auch.hinsichtlich
der Methoden, mit denen zuniichst in ihm die Verbrechensverfolgung durchgefithrt
wiitde, im 1. bis 15. Jahrhundert ohne EinfluB fremder Rechtsvorbilder entwickelt
~hat. Es handelt sich bei thm also um ein Hrzeugnis deutscher Rechtspraxis und Rechts-

satzung. T Yy, Newreiter (Hamburg).

Verbot von Abtreibungs- und Verhiitungsmitteln. RdErl. d. RF44 u ChdDtPol. im
RMdL v. 9. 2. 1941 —S-VC 3 Nr. 317/40. Minist.bl. Minist. Tnn. A 1941, 257—259.

Das von den gerichtlichen Medizinern stets geforderte Verbot von Abtreibungs-
Z.f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 35. Bd. 14
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und Empfingnisverhiitungsmitteln ist durch vorstehenden Erlaf erfolgt. Durch. Er-
lsuterungen ist auch den geschaitstiichbigsten Fabrikanten derartiger Apparate und
Mittel die Méglichkeit genommen, das Verbot in der Weise zu umgehen, dafl sie den
Apparaten und Mitteln Bezeichnungen geben, die einen Verwendungszweck anderer
Art wie Desinfektion, Schutz vor Geschlechtskrankheiten u. dgl. vortéuschen. Das
Publikum wuBte von jeher Bescheid, wozu diese Apparate und Mittel in Wirklichkeit
dienen sollten und dienten. Polizeiliche und gerichtliche Verfolgung der Verkimfer
scheiterte dann aber aus formalen Griinden bzw. aus der Unmoglichkeit, den Nachweis
zu fithren, daB die betreffenden Apparate und Mittel im einzelnen Fall ausschlieBlich
zur Abtreibung und Empfangnisverhiitung dienten. Hs bestand vielmehr stets die
Maglichkeit, daB} auch desinfizierende Wirkungen vorhanden waren, von denen der Ver-
kiufer behauptete, dal er ausschlieBlich diese gewollt habe. Mit diesem Verbot sind
vor allem die zu dimnen Spilrohre aller Art und die Intrauterinpessare betroffen.
Auch der Arzt darf in Zukunft zeitliche oder voriibergehende Methoden der Empfingnis-
verhiitung nicht anwenden, es sei denn, daf derartige Methoden gesetzlich ausdriicklich
erlaubt oder angeordnet sind. Schackwitz (Berlin).

Frantz: Riebtung und Grundgedanken der reichsgerichtlichen Rechisprechung zum
Ehegesetz. Dtsch. Recht 11, 1028 (1941).

Der Verf. geht von dem Gedanken aus, daB das Ziel der Rechtsprechung immer
sein muB, dem Geist des Gesetzes gerecht zu werden, wobei selbst der Wortlaut kein
uniiberwindliches Hindernis zu bilden braucht. Beziiglich der Aufhebung der Ehe
steht der § 37 des neuen Ehegesetzes im Vordergrunde. Haufig hat der Ehegatte den
eigentlichen Aufhebungsgrund schon bei der EheschlieBung gekannt oder ihn zwar
erst spiter erfahren, aber dann trotz der Kenntnis die Ehe fortgesetzt, weil er die
Folgen, die der fragliche Umstand nach sich ziehen sollte, nicht itbersah. Erkennt er
spiter die Lage in ihrem ganzen Umfang und die dadurch bewirkte Zerstorung der
Ehe, so kann er, wenn er nun die Aufhebung der Ehe begehrt, auf den Urgrund nicht
zuriickgreifen, weil er eben dariiber nicht geirrt und jedenfalls insoweit die Frist zur
Erhebung der Aufhebungsklage versiumt hat. — Bei der Frage, ob die Ehe zu scheiden
oder aufrechtzuerhalten sei, muB in erster Linie nach den vélkischen Belangen ent-
schieden werden. Fiir Aufrechterhaltung der Ehe sprechen vor allem die Belange er-
zichungs- und unterhaltsbediirftiger Kinder, unter Umsténden auch die Riicksicht
auf die beklagte Ehefrau; doch ist die wirtschaftliche Stellung, die die Ehe der Frau
gewshrt, nicht als ihr ,,wohlerworbenes Recht® zu betrachten. Andererseits kann die
Riicksicht auf die kinderreiche Frau, die in treuer Erfiillung ihrer Mutterpflichten alt
geworden ist, auch wenn die Kinder erwachsen sind und fiir die Frage der Aufrecht-
erhaltung der Ehe keine Rolle mehr spielen, den Fortbestand der Ehe sittlich recht-
fertigen. Heinr. Tébben (Mimster 1. W.).

@ Anleitung zur Intelligenzpriifung in Erbgesundheitsgerichisverfahren. Hrsg. v.
Gerhard Kloos. Jena: Gustav Fischer 1941, IV, 76 8. u. 5 Abb. RM. 4.50.

Die Beobachtung des Fehlens einer klaren Gliederung der Befunde, einer zu gerin-
gen Vielseitigkeit der Intelligenzuntersuchungen und die unzulédngliche Beriicksichti-
gung der eigentlichen Verstandesaufgaben gegeniiber den Wissensfragen haben den
Verf. zur Herausgabe der vorliegenden Fragensammlung veranlaBt. Der Umfang dieser
Sammlung geniigt den praktischen Anforderungen vollauf. Auch die Gliederung n
., Wissensbestand” und ,,Denkvermégen’ sowie deren Aufgliederung wird den An-
forderungen des Psychiaters an eine sachrichtige Intelligenzuntersuchung gerecht.
BegriiBenswert ist die Aufnahme von Fragen iiber hauswirtschaftliches und landwirt-
schaftliches Wissen sowie die Umzeichnung der alten Binet-Bilder. Es wird natiirlich
nicht leicht sein zu entscheiden, welche der zahlreichen Fragen in den einzelnen Landes-
teilen und den einzelnen Bevolkerungsschichten brauchbar sind, doch gibt die grofie
Zahl der Fragen dem Untersucher die Moglichkeit, eine Auswahl treffen zu konnen.
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Das Biichlein wird sicher in den an der Beurteilung mutmafllich Schwachsinniger be-
teiligten Kreigen eine dankbare Aufnahme finden. Dubitscher (Berlin).

Roquette: Nichtoffentlichkeit. Schweigepflicht im Verfahren der Erbgesundheits-
gerichte, Disch. Recht A H. 22, 1189 (1941).
~ Der Grundsatz der Nichtoffentlichkeit des Verfahrens der Erbgesundheitsgerichte
hat eine viel groBere Tragweite als der Grundsatz der Offentlichkeit des Verfahrens
fir Zivil- und Strafprozesse. Er erstrecks sich itber die vor den Erbgesundheitsgerichten
stattfindenden Verhandlungen und Termine hinaus auf den gesamten Umfang des
Verfahrens, einschlieBlich des Vorverfahrens vor dem Gesundheitsamt und des Nach-
verfahrens bei Durchfiihrung des drztlichen Eingriffs. Er wirks sich auch nach Beendi-
gung des Verfahrens noch in gleicher Weise aus, indem er verhindert, daff unbefugte
Personen machtriglich Einblick in das Verfahren erhalten kénnen. Das Schweige-
gebot. bezieht sich auf samtliche Teile des Verfahrens. Hs ist an alle an dem Verfahren
und an der Durchfithrung des Eingriffs beteiligten Personen gerichtet. Die Schweige-
pilicht und die Nichtéffentlichkeit des Verfahrens haben den gleichen Umfang und
miissen ihn naturgemdB haben. Denn die Schweigepflicht dient der Sicherung der
Nichtsffentlichkeit des Verfahrens, welche ohne die Schweigepflicht eme stumpte
Walfe wire. Die Vorschrift des §5 des Gesetzes zur Verhiitung erbkranken Nach-
wuchses ist demmach dahin auszalegen, daB als beteiligt alle diejenigen Personen an-
zusehen sind, welche von dem Inhalt eines Verfahrens vor dem Erbgesundheitsgericht,
sei es durch Akteneinsicht oder durch Teilnahme an einer Verhandlung oder einem
Termin oder durch Hinzuziehung seitens des Amtsarztes oder bei Erledigung dienst-
licher Obliegenheiten Kenntnis erlangen, und zwar ohne Riicksicht darauf, ob diese
Kenntnis wéhrend des Laufes des Verfahrens oder erst nach seiner Beendigung er-
worben wird. Nur bei dieser weitgehenden Auslegung des Gesetzes kann der Zweck
des Gesetzes in vollem Umfang erreicht werden. Der Verf. stellt auch die Frage, wer
zur Stellung des Strafantrags bei Verletzung der Schiweigepflicht eines Beteiligten
befugt ist. In erster Linie ist der Betroffene selbst zur Antragstellung berechtigt,
dartiber hinaus wird man aber auch die Angehérigen seiner Sippe als antragsberechtigt
bezeichnen konnen, jedenfalls diejenigen Sippenangehérigen, die mit ihm nahe ver-
wandt sind. Nach der ausdriicklichen Vorschrift des Gesetzes ist auch der Vorsitzende
des Erbgesundheitsgerichtes zur Stellung des Strafantrages befugt. Br ist dabei nicht
darauf beschriinkt, den Strafantrag dann zu stellen, wenn 6ffentliche Interessen ver-
letzt sind, sondern kann auch bei Verletzung schutzwiirdiger Privatinteressen des
Betroffenen oder seiner Sippenangehérigen die Strafverfolgung durch Antrag einleiten.
Von der Schweigepflicht des Gesetzes kann eine Befreiung nicht erteilt werden. Die
sehr wichtige Arbeit von Roquette wird das ungeteilte Interesse der Gerichtsmedi-
ziner finden. Heinrich Tobben (Miinster i. W.).

Ehevermittlung fiir Unfruehthargemaehte. RdErl. d. RMdL v. 23. L. 1941 — IVh
25 H/41 — 1075a. Minist.bl. Minist. Tnn. A 1941, 175—176.

In dem ErlaB wird zunichst auf die Notwendigkeit der Ehevermittlung fiir Un-
fruchtbargemachte hingewiesen und bekanntgemacht, daB in einzelnen Gauen bereits
derartige Stellen bestehen.. Um trotzdem-noch bestehende Schwierigkeiten, die vor
allem darin bestehen, daB die den einzelnen Gaustellen vorliegenden Vermittlungs-
gesuche wegen begrenzter Auswahlméglichkeit nicht erledigt werden kénnen, zu be-
heben, sind die Ehevermittlungsstellen im Hauptgesundheitsamt Berlin und beim
Rassenpolitischen Amt bei der Gauleitung Sachsen der NSDAP in Dresden instand
gesetzb worden, ihre Tétigkeit iiber das ganze Reichsgebiet auszudehnen. Linden.

Schliger, M.: Neue, fiir Arzte wichtige Reichsgerichtsentscheidungen. Med. Welt
1941, 301—302. / '

RG.-Urteil v. 21. VI. 1940: Hat ein Arzt eige Fehldiagnose gestellt, so ist er ver-
pflichtet, nach Erkenntnis seines Irrtums, alles anzuwenden, um die schidlichen
Folgen der Fehldiagnose abzumindern. Ein Arzt hatte einen Schenkelhalsbruch zu-
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néchst fiir eine Ischias gehalten und spiter nach Korrektur der Diagnose durch das
Rintgenbild, ohne das Réntgenbild selbst anzusehen, sich mit einer Ruhigstellung
zwischen Sandsicken begniigt, statt eine aktivere Therapie einzuleiten, die am Platze
gewesen wire; das RG. erkannte die Hinrede des Arztes, daBl die Sandsacktherapie
billiger gewesen sel, nicht an. — RG.-Urteil v. 22. XTI, 1939: Der Arzt ist grundsitzlich
verpflichtet, bei der Vornahme einer Operation die Schnittfithrung so zu wéhlen,
daB spitere Schiden vermieden werden. Lé&Bt sich jedoch vor Beginn der Operation
nicht tiberblicken, welche von den in Frage kommenden Schnittfdhrungen unter Be-
riicksichtigung des Gesamtzustandes des Kranken die richtige ist, so kann der Arzt
nachtriglich nicht verantwortlich gemacht werden, wenn sich spiter die gewihlte
Schoittfithrung als unzweckmilBig erweist. Im gleichen Urteil wird ausgesprochen,
daB der Arzt lediglich verpflichtet ist, einem Kranken bei Einholung der Zustimmung
zu einer Operation die Art des Eingriffes in groflen Ziigen dargustellen;'es kann thm aber
nicht auferlegt werden, daf} er jede midgliche, fernliegende Komplikation vorher mit
dem Kranken erortert. — RG.-Urteil v. 27. IV. 1940: Die Tatigkeit des Vertrauens-
arztes der Krankenkasse gilt als Ausiibung 6ffentlicher Gewalt; fiir schuldhaftes Han-
deln oder Unterlassen haftet nach den Grundsétzen der Beamtenhaftung gem. § 839
BGB. die vorgesetzte Behorde, namlich die LVA. Wenn die Krankenkasse durch den
Vertrauensarzt Nachpriifungen bei Kranken vornehmen 1i8t, so ist sie verpflichtet,
dem Vertrauensarzt alle geeigneten Unterlagen zur Verfiigung zu stellen; wird dies
unterlassen und ergeben sich hieraus Fehlbegutachtungen, die den Kranken schidigen,
50 haftet die Krankenkasse. — RG.-Urteil im RGS8t. 74, 217: Storungen des Willens-,
Gefithls-, und Trieblebens bei erhaltener Verstandestatigkeit konnen als krankhafte
Storung der Geistestdtigkeit im Sinne von § 51 StGB. angesehen werden; mit
derartigen Storungen ist erfahrungsgemif bei Ménnern zu rechnen, die nach langem
tadelfreiem Leben Verbrechen gegen die Sittlichkeit begehen; die Frage nach der
geminderten Schuldfahigkeit und die Frage, ob einem vermindert Schuldfdhigen
die Strafe zu mildern ist, sind voneinander zu scheiden. Nur fiir die zweite Frage ist
die vom sittlichen Standpunkt aus zu stellende Forderung von Bedeutung, da8 sich
der geistig Minderwertige bemithen muB, seine gemeinschaftsschiidlichen Anlagen
durch besondere Anstrengungen auszugleichen. B. Mueller (Konigsberg i. Pr.).

Hesse, @.: Die forensische Bedeutung wmiBgliickier Extrakfionen, insbesondere
zuriickgelassener Wurzeln. (Zahndrzl. Inst., Univ. Jena.) Disch. zahnirztl. Wschr.
1941, 93—97,

Fricke, E.: Die forensische Bedeutung mibBgliickter Extraktionen, insbesondere
zuriickgelassener Wurzeln. Entgegnung zu dem Artikel in Nr. 7 der DZW. von Prof.
Dr. Hesse-Jena. Dtsch. zahnirztl. Wschr. 1941, 225—226.

Hesse: Die forensische Bedeutung miBgliickter Extraktionen, insbesondere zuriiek-
gelassene Wurzeln. Stellungnahme und SchluBwort zur Entgegnung (DZW., H. 15)
Dr. Frickes. Dtsch. zahnirztl. Wschr. 1941, 271—272,

An Hand eindrucksvoller Beispiele kommt Verf. zu der Forderung, daf man sich
mit dem Belassen von Wurzeln bei mifiglickten Zahnextraktionen nicht begniigen
diirfe, in der Hoffnung, die Fragmente wiirden einheilen oder spiter von selbst heraus-
kommen. In erhéhtem MaBe gilt das fiir mifigliickte Extraktionen bei Entzindungs-
prozessen. Denn bei vom Zahnsystem ausgehenden Entziindungen ist der Zahn die
Ursache und nach chirurgischer Grundregel als Ursache zu entfernen. Die in Prozef3-
verfahren beliebten Einwiinde, die eitrige Entziindung sei durch Mundbakterien oder
im Blut kreisende Bakterien verursacht, Wurzelreste heilten sehr oft im Kiefer ein,
werden abgelehnt. Denn Wurzelentziindungen, Abscesse, Phlegmonen heilen nach
operativer Behandlung (einschlieBlich Wurzelentfernung) meist aus und stellen sich
von dieser Stelle aus nicht wieder ein. Der Sachverstandige soll ein schuldhaftes Ver-
halten nur ausschlieBen, wenn trotz restloser Entfernung nachtriglich eine Verschlim-
merung eingetreten ist — was natiirlich vorkommen kann. Zur Sicherung miissen
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die entfernten Zahnteile nachtriglich untersucht werden, gegebenenfalls ist die leere
Alveole zu sondieren oder in komplizierten Fillen nachtrigliche Réntgenkontroll-
aufnahme erforderlich. Bei Ablehnung der vom Zahnarzt geforderten nachtriiglichen
Wurzelentfernung. bei bestehender Wurzelhautentziindung geniigt nicht der Rat, der
Patient solle erst bei erneutemn Auftreten von Schmerzen wiederkommen, der Patient
muB vielmehr auf die ernsten Komplikationsméglichkeiten aufmerksam gemacht
werden. Auch in schweren Fallen von Wurzelextraktionen kann die Narkose als leben-
bedrohendes Verfahren meist durch die Leitungs- (! Ref.) Andsthesie ersetzt werden. —
Fricke hilt nicht in jedem Fall einer akuten eitrigen Entziindung die Wurzelextraktion
fiir sofort und bedingungslos erforderlich bzw. nicht fiir stets ausreichend, um den
EiterabfluB aus Senkungsabscessen zu gewihrleisten, verlangt aber Uberweisung in
chirurgisch fachgeschulte Hinde. — Auch Hesse gesteht zu, dal man bei Eréffnung
eines Abscesses. bel hochgradiger Kieferklemme das Belassen einer Wurzel zunichst
verantworten konne, wie es iiberhaupt bei méglicher Wurzelkanalbehandlung in Be-
tracht kommt. Kresiment (Berlin).

Warneyer: Behandlungsduldung. Chirurg 13, 268—261 (1941).

Verf. nimmt Stellung zu Ausfilhrungen, die Hiibner iiber die Duldungspflicht
von Operationen gemacht hat (vgl. diese Z. 33, 435 u. 436; Verh. Dtsch. Ges.
Unfallheilk. 1935). Das RG. hat in den letzten Jahren die Pflicht zur Behand-
lungsduldung erweitert; so wurde durch Urteil vom 15. XII. 1932 (RGZ. 139, 131)
die operative Entfernung eines Abscesses im Darm (Mastdarmfistel? Ref.) fiir
zumutbar erklirt, ebenso eine Sehnennaht an der rechten Hand (Urteil vom
25. 1. 1935, Rechtspr. 1935, Nr. 109), fernerhin auch die Duldung einer Operation, die
in Narkose vorzunehmen ist (Urteil vom 26. IV. 1938, Jur. Wschr. 1938, 2141 u.
RGZ. 189, 131). Das RVA. ist in der einschldgigen Rechtsprechung zurtickhaltender
gewesen, es hat zwar in einer Entsch. vom 4. XII. 1935 (Entsch. Reichsvers.amt 89,
269) die operative Beseltigung einer habituellen Schulterluxation als zumutbar erkléirt,
jedoch die Duldungspflicht einer Lumbalpunktion abgelehnt (Urteil vom 25. IV. 1940,
Entsch. Reichsvers.amt 46, 263). Im Kommentar zur Deutschen Unfallversicherung
von Schraeder und Strich vom Jahre 1940 und in einer Entscheidung des OVA.
Dortmund (Berufsgenossensch. 1984, 23) wird auf die Notwendigkeit einer erweiterten
Duldungspflicht von Operationen hingewiesen. Verf. sieht als sicher an, daB} die von
Hitbner aufgestellten Leitsitze vom RG. und RVA. anerkannt werden wiirden. Die
Leitsitze haben zum Inhalt: Eine Narkose ist unbedenklich, der Verletzte muf} organisch
gesund und nicht zu alt (nicht mehr als etwa 50 Jahre) sein, die Operation darf keine
schwere Entstellung oder Verstiimmelung bedingen, eine Entfernung lebenswichtiger
imnerer Organe (Magen-Darmkanal, Nieren) oder eine Eroffrung der grofien Korper-
héhlen oder von Gelenken diirfen nicht stattfinden, ausgenommen sind einfache Briiche.
Gefdfinaht kommt nicht in Betracht, Nervennaht nur unter besonderen Umsténden.

B. Mueller (Kénigsberg i. Pr.).

. Thiel, L.: Nochmals: Erzwingbarkeit der Diphtherieserum-Einspritzung? Dtsch.
Arztebl. 1941 I, 168—169.

Nach einem Bericht von Hellwig im Dtsch. Arztebl. 1941, 102 hatte sich das RG.
auf den Standpunkt gestellt, daB ein Arzt, der durch den Vater usw. eines minder-
jéhrigen Kranken verhindert werde, eine nach allgemeiner Ansicht richtige und wahr-
scheinlich lebensrettende Therapie vorzunchmen, z. B. eine Diphtherieserumeinspritzung,
nicht nur berechtigt, sondern verpflichtet sei, die Hilfe des Vormundschaftsgerichts
oder der Polizei in Anspruch zu nehmen (vgl. diese Z. 85, 14). Verf. hat Bedenken,
daB ein Arzt, der doch ein Helfer sei, die Hilfe der Polizei in Angpruch nehme, dies
sei unter Umsténden geeignet, das Vertrauen zwischen Arzt und Kranken zu erschiit-
tern; vielmehr solle in solchen Féllen der Amtsarzt das Recht erhalten, die notwendige
Therapie tiber den Kopf des Sorgeberechtigten hinweg anzuordnen. B. Mueller.
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Sehliger: Haftung fiir Rontgensehaden, Dtsch. med. Wschr. 1941 I, 154—155.

Uberweist ein Arzt einen Kranken zur Diagnostik oder Bestrahlung einem Réntgen-
institut, so ist dieses bei etwaigen Schidigungen gemdl §278 BGB. baftpflichtig.
Wird aber ein Rontgenapparat einem Arzt zur freien Benutzung zur Verfiigung ge-
stellt, so haftet dieser Arzt (RGZ. 118, 41). Der Rontgenarzt kann sich zwar zur Durch-
fiithrung einer Bestrahlung einer vorgebildeten Gehilfin bedienen; er mull aber die
grztliche Oberaufsicht ausiiben (Urt. d. RG. v. 19. 1. 33, Dtsch. Arztebl. v. 13. IV. 33),
Das Einlegen des Filters braucht bei Vorhandensein einer voll ausgebildeten Gehilfin
nicht tiberwacht zu werden, doch ist die Dosterung und Bestimmung des Bestrahlungs-
feldes Aufgabe des Arztes (Jur. Wsch. 1985, 3541). Die anderen RG.-Entscheidungen
dieses Aufsatzes sind den bekannten Biichern Goldhahn usw., Chirurgie und Recht
und Liertz-P., Arztrecht entnommen. B. Mueller (Konigsberg).

Reh, Th.: Médecins toxicomanes et loi fédérale sur les stupéliants. (Rauschgift-
siichtige Arzte und eidgendssisches Gesetz iiber die Rauschgifte.) Gesdh- u. Wohlf.
(Zirich) 21, 72—T7 (1941).

Verf. gibt eine kurze historische Einleitung. Nach Polisch sind etwa 1% der Arzte
in Deutschland rauschgiftsiichtig, in der Schweiz ist die Zahl etwa ebenso. Auch unter
dem Sanitéitspersonal mufl etwa 1% als rauschgiftsiichtig angesehen werden. Das
Schweizerische Gesetz ber die Rauschgifte vom 23. VI. 1923 verbietet nicht Arzten,
Dentisten, Tierdrzten usw. zu threm laufenden Bediirfnis sich Rauschgifte zu verschaffen.
Wenn die Arzte diese ,,ad usum proprium‘* verwenden, so ist ,,dieser Fall nicht in Be-
tracht gezogen worden®, wie jiingst eine eidgendssische Behorde zugeben mubBte. In
der Tat variieren die Bestimmungen von Kanton zu Kanton. Wenn in einem Kanton
ein siichtiger Arzt mit einer Verweisung davonkommt, kann er in einem anderen Kanton
mit Gefingnis bis zu 1 Jahr und Geldstrafe bis zu 20000 Franken, evtl. mit Gefangnis
and Geldstrafe betraft werden. Fin anderer Kanton hilt es fir geeignet, den Arat
zu einer Hntziehungskur zu zwingen und ihm die Erlaubnis zur Verschreibung von
Betaubungsmitteln zu verbieten. Im einzelnen werden in 11 Kantonen Strafen und
Verweisungen gehandhabt, in 5 Verbot der Rauschgiftverschreibung, in 3 Einschrinkung
der Verschreibung und in 5 Zwangsentziehungskuren. In 6 Kantonen geht man bis
zur Praxisentzichung. Aus einer Umfrage bei den Hidgenossenschaften liefen 16 Ant-
worten von 23 ein. Daraus ist ersichtlich, daB in 33 Fillen gegen Arzte und in einem
Fall gegen einen Dentisten vorgegangen worden ist. Und zwar wurde bestimmt in
18 Fallen Entziehungskur, in 7 Fillen Entziehungskur mit Verbot der Rauschgiftmittel-
verschreibung, in 3 Fillen Einschrinkung der Betdubungsmittelverordnung, in 2 Fillen
Praxisentzug, in 2 Fillen Ubergabe an die Justizbehérde, in 1 Fall drstliche Uber-
wachung und in 1 Fall Einschreiten ohne néihere Bezeichnung. Maria Ciccons.,

Becker, W.: SchlafmittelmiBbraveh und seine rechtlichen Folgen. Med. Welt 1941,
379—381.

Es wird insbesondere anf die rechtlichen Folgen hingewiesen, die sich fiir den Arzt
nach der Reichsirzteordnung und dem Strafgesetzbuch bei unbegriindeter Verschrei-
bung ergeben konnen, (Verf. hilt sich dabei nicht streng an die Schlafmittel, sondern
faBt ganz allgemein die Suchtmittel ins Auge.) Eine leichtsinnige Verschreibung von
Mitteln, die zur Erzeugung einer Sucht fithrt, kann unter Umstéinden als fahrlissige
Korperverletzung im Sinne von § 230 StGB angesehen werden, da der Arzt fahrldssig
handelt, wenn er das Abgleiten des Patienten in eine Sucht ermdglicht. AuBerdem
kann die Verschreibung von suchterzeugenden Mitteln auch zivilrechtliche Folgen
haben und zu Schadensersatzanspriichen von seiten des Kranken fithren. Verf. vertritt
den Standpunkt, daB ein Kranker, dem fiir lingere Zeit Opiate oder andere Mittel,
die eine Sucht hervorrufen kénnen, verabreicht werden sollen, vorher seine Einwilligung
zu dieser Behandlung geben miisse. Auf die Moglichkeit der Schlafmittelsucht als
Gefahrenquelle fiir den Strafenverkehr wird hingewiesen. Hs ist deshalb der Vorschlag
gemacht worden, bei Verkehrsunfillen nicht nur die Blutuntersuchung auf Alkohol zu
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veranlassen, sondern auch eine Priifung auf etwa vorangegangenen Genuf pharma-
zeutischer Mittel vorzunehmen. Zech (Wunstorf i. Hann.).

Mayer, Julius: Antrige zur Schwangerschaftsunterbrechung wegen Haut- und Ge-
schleehtskrankheiten aus den Jahren 19351938, (Dermatol. Klin. u. Poliklin., Univ.
Minchen.) Minch. med. Wschr. 1941 I, 342—344.

Antrage wurden in den Jahren 1935—1938 insgesamt 11359 gestellt und darunter
24 Hautfslle, hiervon nur 6 Fille aus dem Gebiete der Dermatologie. Bei 4 Fillen han-
delte es sich um Schwangerschaftstoxikose der Haut, die beiden ibrigen Antrédge be-
zogen sich einmal auf eine ausgedehnte Hauttuberkulose und zum anderen auf eine
starke Elephantiasis, bei den tibrigen 17 Fillen erfolgten die Antrige wegen luischen
Leidens. Diese Fille werden einzeln besprochen. Bei den einzelnen Féllen wird an-
gegeben, warum in dem einen Fall der Antrag genehmigt und in dem anderen abgelehnt
wurde., ' Firster (Marburg a. d. L.).

Cernyeh, F. S.: Ein Fall der professionellen Ansteckung mit Gonokokken. Uro-
logija (Moskau) 17, Nr 2, 97—98 (1940) [Russisch].

Es handelt sich um einen Fall, wo eine Arztin beim Durchfithren der Janetschen
Spiilungen bei akuten Gonorrhoikern sich den Finger mittels eines Glassplitters ein-
schnitt. 2—3 Stunden spéter verspiirte sie ein Unwohlsein. Am 3. Tage zeigte sich
an der Verwundungsstelle eine tief in der Haut sitzende hirsekorngroBle Pustel von
blaulicher Farbung. Die Infektion nahm einen allgemeinen Charakter an und die
Temperatur wurde septisch. Obwohl es aus dem Blute keine Brreger zu ziichten ge-
lang, lieB doch die stark positive Bordet-Gengousche Reaktion und der Charakter
der Gelenkentziindungen auf eine Gonosepsis schlieflen. Auch bestitigte das heftige
Reagieren der Hrkrankten auf kleine Dosen von Gonovaccine die Richtigkeit der
Diagnose. Die Therapie bestand in einer lokalen Behandlung der Gelenke mittels der
Stauungshyperdmie und, wie schon erwihnt, einer Gonovaccineeinfithrung; 22 In-
jektionen in Dosen von 2—120 Mill. Bakterien. Nach Verlauf eines Jahres waren in
der FuBspanne noch Schmerzen zu verspiiren, besonders in den Fersen. Réntgenolo-
gisch zeigte sich in den FuBlknochen eine Osteoporose und eine Verengerung der Spalte
zwischen der 1. und 2. Reilie der Tarsalknochen. Die Gelenkflichen waren uneben
mit verwischten Grenzlinien. H. Paldrok (Rostock).,

Vererbunq<wissen<chaft und Rassenhygiene.

Kiiper, M.: Der Reehtssireit auf Feststellung des Bestehens oder Nichthestehens der
blutmifigen Abstammung. Erbarzt 9, 49—64 (1941).

Nach einleitenden Bemerkungen tiber die frithere Bedeutung der §§ 1593 und 1717
und des in der Bestimmung des § 1589, Abs. 2 BGB. hervortretenden Unterschiedes
zwischen der blutsméfligen und der ,,gesetzlichen® Abstammung wird auf die erste
Entscheidung des Reichsgerichts vom 14. X. 1937 ausfiihrlicher eingegangen. Schon
damals hat das Reichsgericht mit dieser Entscheidung zu erkennen gegeben, daB es im
Feststellungsverfahren nicht den Untersuchungsgrundsatz, sondern den Verhandlungs-
grundsatz angewendet wissen wollte. Dieses Urteil ist aber in der grundsitzlich neuen
Entscheidung vom 15. VI. 1939 als eine Notlosung bezeichnet worden. Sagt doch auch
OLGR. Dr. Weh zu dem neuen Urteil: ,,Ein langjidhriger Meinungsstreit ist nunmehr
durch den Spruch des Reichsgerichts im Sinne lebensechter und volksnaher Recht-
sprechung ausgetragen.” Tatsichlich schlieft diese Entscheidung des Reichsgerichts
eine Entwicklung im nationalsozialistischen Sinne ab. Fiir die Klage auf Feststellung
des Bestehens oder Nichtbestehens der blutsmifigen Abstammung ist in erster Instanz
das Landgericht zusténdig, wihrend nach wie vor die Unterhaltsklage beim Anitsgericht
erhoben werden muB. Durch die Uhernahme. des. Untersuchuneserundsatzes — im
Gegensatz zu friiher, wo der Verhandlungsgrundsatz angewendet wurde — wird der
Feststellungsprozef der alleinigen Bestimmung durch die Parteien entzogen. Die
Erledigung des Rechtsstreits durch ein Versdumnisurteil ist bei Saumnis des Beklagten




