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Soupault, R.: Gangrine spontanée foudroyante de appareil génital externe de Ia
femme. (Ganz pltzlicher spontaner Brand der duBeren Geschlechtsorgane der Frau.):
Presse méd. 1941 I, 335—336.

Verf. beschreibt einen tédlichen Fall von foudroyanter spontaner Gangrén. des
duBeren Geschlechtsapparates bei einer 69jihrigen Frau. Bakteriologisch wurde der
Streptococcus longissimus gefunden. Auf die recht verschiedenartigen bakteriologischen
Ergebnisse in dhnlichen. Féllen wird hingewiesen. Verf. méchte vom klinischen Stand-
punkt aus den ganz plétzlichen spontanen Brand der Geschlechtsorgane sowohl des
Mannes als auch der Frau der postoperativen Gangrin der Haut gleichsetzen. Schrift-
tum. . Rudolf Koch (Minster).

Leichenerscheinungen.

Winter, Reinhold: Anatomische Befunde bei einer Brandleiche. Kriminalistik 15,
43—44 (1941).

Es wird iiber eine Brandleiche berichtet, die von einem brennenden Flugzeug her-
rithrte. Verf. bringt das Protokoll der Sektion. Weiter konnte er nachweisen, daf der
Tote im Feuer gelebt hatte, er konnte Kohlenoxyd nachweisen, auBerdem Rufipartikel-
chen, ferner Brandblasen mit Leukocyten. Ferner wurde Fechterstellung festgestellt;
hier handelt es sich um postmortale Vorginge; kurz, es werden Dinge berichtet, die
den gerichtlichen Medizinern allgemein bekannt sind. Forster (Marburg a. d. L.).

Merkel, Horst: Zum chemischen Nachweis urimischer Zustinde an der Leiche.
(Path. Inst., Krankenh. St. Georg, Leipzig.). Frankf. Z. Path. 54, 657—663 (1940).

Verf. weist die Brauchbarkeit der von Konschegg angegebenen Ammoniak-
bestimmung in der Magenschleimhaut bei urdmischen Zustinden nach. In einer Reihe
von Fillen werden den erhaltenen Werten die klinischen Reststickstoffwerte, wie sie
kurz vor dem Tode ermittelt wurden, gegeniibergestellt. Die Untersuchungen werden
als ein brauchbares Hilfsmittel bei der Diagnostik der Azotimien bezeichnet. MiBige
Faulnisverdnderungen an der Magenschleimhaut sollen den Wert des Verfahrens nicht
herabsetzen. Wagner (Kiel).

Oriechio, D.: La presenza del bacillo di Koch nell’urina dei eadaveri dei tubercolosi.
{Die Anwesenheit des Koch-Bacillus im Harn von tuberkulésen Leichen.) Ann. Ist.
Forlanini 4, 834—849 (1940). ‘

Der Harn von 47 tuberkuldsen Leichen verschiedener Lungentuberkuloseformen
mit anscheinend normaler Niere wird auf die Anwesenheit des Tuberkelbacillus unter-
sucht und dabei festgestellt, daB er in 22 Fillen zugegen war. Die gleichzeitig aus-
geftihrten’ histologischen. Untersuchungen der Nieren dieser Leichen zeigten, mit Aus-
hame von 4, spezifische Lésionen. Verf. nimmt an, da} auch in diesen 4 Fillen die
Nieren beschéidigt sein miissen, nur sind die Lisionen schwer erkennbar, denn eine
absolut intakte Niere soll fiir die Bacillen undurchlissig sein. Gleichzeitig wurde die
Bacillimie in dem aus dem Herzen und aus der Femoralvene entnommene Blut unter-
sucht und sie in den meisten Fillen positiv gefunden, in denen die Bacullurie positiv
ausfiel. Diese Befunde lassen schlieBen, daB bei Tuberkulssen die Untersuchung der
Bacillurie wichtiger als die der Bacillimie wire, denn sie gibt mehr positive KErgebnisse
als die erstere. Mazim (Bukarest).®°

Strittige geschlechiliche Verhiltnisse. Sexualpathologie. Sexualdelikte.

Halpaus, Edith: Hypergenitalismus bei Kindern. Kritiseh-klinischer Bericht fiber
sechs Fille. (Univ.-Kinderklin., Miinster +. W.) Miinster i. W.: Diss. 1940, 36 S.

6 Fille von Hypergenitalismus bzw. Pubertas praecox bei Kindern, die in der
Universitdts-Kinderklinik Miinster beobachtet wurden, gaben Veranlassung zur Prii-
fung unserer jetztzeitigen klinisch-diagnostischen und pathologisch-anatomischen Un-
tersuchungsmethoden, um Ursachen dieser Entwicklungsstorungen sowie Prognose
und therapeutische Moglichkeiten zu erforschen. Gesichert ist, daB Genitaldriisen-




278

und Nebennierentumoren geschlechtliche Frithreife oft mit heterosexuellen Ziigen
hervorrufen kénnen. Bei Erkrankungen in den Zentren des Zwischenhirns, in der Epi-
und Hypophyse kann ebenfalls H. auftreten, ohne dall es in allen Fillen gelingt, ein-
deutig ‘durch klinische Untersuchungsmethoden den genauen Herd zu sichern. Die
Prognose in bezug auf Lebensfihigkeit ist im allgemeinen giinstig. In bezug auf Heilung
ist die Prognose vielfach zweifelhaft, weil die Ursache nicht immer eindeutig gefunden
werden kann, und weil sowohl die Hormon- und Vitaminbehandlung als auch die
Operation oder Rontgenbestrahlung der in Frage kommenden Tumoren nur in einem
Teil der Fille zu Hrfolgen fithrt. Schackwitz (Berlin).

Ferguson, Charles: Hypertrophy of the genitalia. (A ease report) (Ein Fall von
Hypertrophie der Genitalien.) (U.S. Marine Hosp., Staten Island.) Mil. Surgeon 88,
182184 (1941).

Ein 47jihriger Mann klagte seit Jahren iiber Beschwerden beim Urinieren und
starke Schwellung der Genitalien. Der Beginn dieses Leidens lief sich zeitlich nicht:
genau festlegen. Bei der Untersuchung zeigten Penis und Skrotum eine unférmige
VergréBerung mit zahlreichen Fistelgingen, aus denen sich Urin und Eiter entleerten.
Die Harnrshre konnte wegen Unzuginglichkeit nicht niher untersucht werden. Filarien
waren bei wiederholten Untersuchungen nicht zu finden. Xs handelte sich demmach
um Folgezustinde nach Urinphlegmonen, héchstwahrscheinlich auf Grund von Harn-
rohrenstrikturen. Die Rest-N-Vermehrung im Blut deutete auf drohende Uréimie hin.
Therapeutisch wurde zundchst nach Urethrotomie und Harnblasendrainage der All-
gemeinzustand gehoben. Darauf folgten eine Reihe plastischer Operationen mit Ent-
fernung von 6dematds durchsetztem Narbengewebe und ansehliefender Transplan-
tation von Bauchhaut. Der Kranke wurde arbeitsfihig entlassen und hatte spiterhin
keine Miktionsbeschwerden mehr. Die histologische Untersuchung des resezierten
Gewebes ergab ein entziindlich durchsetztes gefilarmes derbes Narbengewebe mit
Sdematéser Durchtrinkung. Es wurde daraus auf einen linger dauernden entziind-
lichen ProzeB mit narbigem Verschluf der Lymphbahnen geschlossen.  Schrader.

Weissenbach, R.- 1., et Pierre Fernet : Phimosis scléreux (,, Kraurosis penis®). (Sklero-
sierende Phimose [, Kraurosis penis*l) Bull. Soc. frang. Dermat. 48, Nr 1, 1013
(1941).

Verff. berichten von einer Phimose, die zu einer Verhirtung der Glans und des
Priiputium fithrte. Es werden die verschiedensten Arten einer solchen Kraurosis penis
besprochen. In dem Fall handelt es sich nicht um eine angeborene Phimosis oder um
eine chronische Balanitis, vielmehr werden Folgen einer chronischen Infektion ange-
nommen. Man hat die Absicht, den Fall durch den Chirurgen behandeln zu lassen;
ob allerdings diese Operation einen Erfolg verspricht, kénne man nicht sagen. In der
Aussprache wird noch auf derartige Erkrankungen hingewiesen und von einem Fall
einer Kraurosis penis berichtet, bei dem es sich spiter um ein Spindelzellenepitheliom
handelte. Firster (Marburg a. d. L.).

Moehlig, Robert C.: Castration in the male. Notes on the hypothalamico-pituitary-
gonadal system. (Die Kastration beim Manne. Bemerkungen iiber das System Hypo-
thalamus — Hypophyse — Keimdriisen.) (Dep. of Med., Harper Hosp. a. Wayne Univ.,
Detroit.) Endoerinology 27, 743—T748 (1940).

Verf. ist der Meinung, daB es nach der Kastration nicht nur zu organischen Ver-
dnderungen an der Hypophyse, sondern bei deren engen Beziehungen zu den hypo-
thalamischen Zentren auch zu Umwandlungen in diesen kommt. Hierdurch wiirden
sich die psychischen Verinderungen der Kastraten seiner Ansicht nach zwanglos er-
kliren lassen. Er glaubt, daB das Zentrum fiir die Libido durch Zusammenspiel von
Hoden (bzw. Ovarien) und hypothalamisch-hypophysirem System — unter zweifel-
loser Mitwirkung corticaler Zentren — reguliert wird, wobei das Ausmaf} der Libido
und der Potenz sowie das psychische Verhalten in erster Linie durch das hypothalamisch-
hypophysire System bestimmt werden. Demnach bestinden auch enge Beziehungen
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zur Homosexualitdt. Verf. nimmt hierbei eine primére Fehlbildung des hypothala-
misch-hypophystren Systems mit sekunddren Verdnderungen an den Hoden an. —
BEs werden 2 Fille von Kastraten beschrieben. Beidemal war der Eingriff im Erwach-
senenalter aus therapeutischen Griinden erfolgt. Beim 1. Fall kam es, da ein kleiner
Hodenrest zuriickgeblieben war, erst 2 Jahre nach dem Eingriff zum Verlust der
Libido und der Potenz sowie zu einem vollstindigen Schwund der Korperbehaarung.
Durch Behandlung mit grofen Dosen ménnlicher Keimdriisenhormone (,,Testosterone
propionate®) lieB sich 13 Jahre nach der Kastration Libido und Potenz wieder her-
stellen und gleichfalls die Psyche beeinflussen. Der 2. Fall, ein Psychopath, verlor
Libido und Potenz bald nach der Kastration. Er bot bei der Beobachtung 30 Jahre
nach dem Eingriff psychisch ganz das Bild einer Frau. Schliefilich wird iiber weitere
Fille erfolgreicher Hormonbehandlung aus dem Schrifttum berichtet. Zech.

Glass, S. d., H. J. Deuel and C. A, Wright: Sex hormone studies in male homo-
sexnality. (Untersuchungen iiber Geschlechtshormone bei ménnlicher Homosexuali-
tidt.) Endocrinology 26, 590—594 (1940).

Bis vor wenigen Jahren war es allgemeine Ansicht, daf die Homosexualitit
psychogenetischen Ursprungs sei. Aber viele neune Untersuchungen lassen an dieser
Auffassung Zweifel auikommen. Eine bessere Einsicht in den Mechanismus der ge-
schlechtlichen Entwicklung und der geschlechtlichen Unterschiede deutet auf eine aus-
gesprochene Bisexualitiit des Mannes hin. Dall geschlechiliche Entartungen anormalen
genetischen Vorgingen entspringen, ist durch viele Beobachtungen an Versuchstieren
-erhértet worden. Nach einer Untersuchung der Geschlechtshormone bei 17 klinisch
als homosexuell diagnostizierten und 31 normalen minnlichen Wesen scheint alles
darauf hinzudeuten, dalBl der konstitutionell Homosexuelle eine andere chemische Zu-
sammensetzung der Geschlechtshormone in sich trigt als der normalé Mann. Bei der
groBien soziologischen Bedeutung des Gegenstandes wire es jedenfalls eine Entdeckung
von ungewdhnlicher Tragweite, eine biologische Komponente bei der Mehrheit kon-
genitaler Homosexueller festzustellen und nach dieser Feststellung heute noch unge-
ahnten Heilungsmoglichkeiten nachzuspiiren. Heinr. Tdbben (Miinster 1. W.).

. BReden, Friedrich von: Ein Beitrag zur Frage der Homosexualitit. (Inst. f. Gerichil.
Med., Univ. Hamburg.) Hamburg: Diss. 1939. 47 8. ,

Der Arbeit liegen Explorationen von 91 wegen § 175 StGB. in Strafhaft befind-
lichen minnlichen Personen zugrunde. Verf. fand nur 4mal eine allgemeine erbliche
Belastung: 3 Viter waren Trinker, 1 Elternpaar war psychopathisch. Ein Einfluf
erblicher Belastung auf die homosexuelle Triebrichtung wurde nicht ermittelt. 18 Ho-
mosexuelle zeigten ein ausgesprochen midchenhaftes Wesen, 15 auch ein feminines
AuBeres. 54 Untersuchte hatten ein weiches, empfindsames, stilles und schiichternes
Verhalten. 32 pflegten auch Geschlechtsverkehr mit Frauen. Ihr erstes sexuelles Er-
Jebnis hatten 3 Ménner im Alter von 10—15 Jahren, 21 zwischen ihrem 15. und 20. Le-
bensjahr, 13 zwischen 20 und 30 Jahren. Verf. sieht die Homosexualitit ,,als eine
durch das Vorherrschen des weiblichen Entwicklungsfaktors bedingte weibliche Re-
aktion des Geschlechtstriebszentrums® an. Kothe (Berlin-Buch).

Looney, Joseph M.: The effeet of pregnant mare serum on spermatogenesis in man.
(Die Wirkung des Serums trichtiger Stuten auf die Spermatogenese beim Menschen.)
(Mem. Found. f. Neurc-Endocrine Research, Worcester State Hosp., Worcester.) Endo-
-crinology 27, 753—1754 (1940).

. Verf. berichtet iiber die erfolgreiche Behandlung eines Patienten, dessen 6 jahrige
Ehe kinderlos geblieben war. Da bei der Ehefrau bei der gynikologischen Unter-
suchung keine Auffilligkeiten festgestellt wurden; kam der Mann zur Untersuchung.
Die Spermauntersuchung ergab nur einen geringen Prozentsatz aktiver Spermato-
zoen, die bloB eine Stunde lang eine schwache Beweglichkeit hatten. Patient wurde
2 Jahre lang mit Injektionen vom Serum trichtiger Stuten behandelt und erhielt
gleichzeitig Thyroid (Armour), Vitamin A, B, D und & konzentriert und Weizen-
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keimgl. Nach einem Jahr der Behandlung ergaben die Spermaproben ein normales
Bild. Die Zahl der Spermatozoen betrug itber 100000 {gegen vorher 32500). Die
anormalen Formen, die vorher fast 50% ausgemacht hatten, lagen jetzt unter 20%.
Die Spermatozoen bewegten sich lebhaft und behielten ihre Beweglichkeit 72 Stun-
den lang. Mit dieser objektiven Besserung ging subjektives Wohlbefinden des Patienten
einher. — Bemerkenswert ist, daB der Zweck der Behandlung, ndmlich Erzeugung
von Nachkommenschaft in diesem Fall doch nicht erreicht wurde, weil — wie sich
erst spiter herausstellte — bei der Ebefrau die Tuben beiderseits verschlossen waren.
Ein Hinweis, wie nétig es ist, in Fillen von Sterilitdt immer beide Partner zu unter-
suchen. Buhiz . (Breslau).

Plastunov, M. B.: Pathologische Pollutionen und ihre Behandlung dureh An-
brennung des Samenhiigelehens. Urologija (Moskau) 17, Nx 2, 7679 (1940) [Russisch].

Die pathologischen Pollutionen kommen 6fter bei jungen Individuen im Alfer
von 20—30 Jahren vor. Das Leiden besteht viele Monate und ist oft mit unbehaglichen
Sensationen und depressiven und hypochondrischen Ideen verbunden. Das ursich-
liche Moment wird in einer Erkrankung des Nervensystems, némlich in der patho-
logischen Erregbarkeit und Schwiche der Erektions- und Ejaculationszentren des
Riickenmarkes, wie auch in lokalen Entziindungsprozessen der Geschlechtsorgane
gesucht. Eine gewisse Rolle spielt die angeborene Minderwertighkeit des sexuellen
Systems, wie Kryptorchismus, Testeshypoplasie, Hypospadie, Phimose und Varicocele.
Auch die Storungen funktioneller Genese des Urogenitalsystems, wie Enurese, Pol-
lakisurie und sexuelle Schwiiche begiinstigen die Entstehung der pathologischen Pol-
lutionen. Alle Individuen, die an pathologischen Pollufionen leiden, haben eine mehr
oder weniger ausgesprochene Entziindung des Samenhiigelchens. In allen Fillen der
pathologischen Pollutionen wurde durch eine Pinselung des Samenhiigelchens (3 bis
6mal alle 8—12 Tage) mit einer 10—20proz. Losung von Argent. nitric. eine Heilung
erzielt. In den Fillen von Rezidiven fithrt dieselbe Pinselung zur Heilung des Leidens.
Bei der Behandlung des Samenhiigelchens durch die Prostata, wo es méglich ist,
erreicht man viel langsamer eine Genesung. J. Brants (Riga}.?®

Siltov, P. G.: Zur chirurgischen Behandlung der Impotenz. Urologija (Moskau)
17, Nr 2, 80—=81 (1940) [Russisch].

Die chirurgische Sympathektomie des Samenstranges nach Dopler hat in 28
von 30 Fillen von Impotenz des Mannes gleich nach der Operation positive Resultate
ergeben. Die wiederholte Untersuchung zeigte aber, dafl nur bei 8 von diesen 28 Pa-
tienten noch die positiven Resultate bestehen. Bei 20 Patienten wurden schon negative
Resultate und eine Atrophie des Hodens festgestellt. Zur néheren Priifung dieser Frage
sind bei 18 Kaninchen experimentelle Untersuchungen vorgenommen worden. Es wird
der rechte Samenstrang der Kaninchen mit einer Hproz. Carbolsiure nach Dopler
behandelt. Man kann am 2. oder 8. Tage nach dieser Operation eine Hyperimie des.
Hodens und eine vermehrte Spermiogenese konstatieren. 10 Tage spéter fingt schon
eine allmihliche Verkleinerung des operierten Hodens an und im Laufe von 3 bis.
6 Monaten wird der Hoden bis zur Hilfte seiner urspriinglichen Grofle reduziert. In
solchem Hoden ist eine Ischimie und eine vermehrte Entwicklung des Bindegewebes zu
finden. Das sich vermehrende Bindegewebe zerdriickt das Hodenparenchym und zerstort
die Spermiogenese. Die Indikationen zur Doplerschen Operation miissen sehr itber-
legt werden, weil die Beobachtungen bei den Operierten und die experimentellen Unter-
suchungen in vielen Fillen ungiinstige Resultate ergeben. J. Brants (Riga).,

Hammen, Rich.: Untersuchungen iiber Sterilitit von Ehepaaren. (Retsmed. Inst.,
Univ. og Gynaekol. Afd., Kobenhavn.) Ugeskr. Laeg. 1941, 231234 u. dtsch. Zusammen-
fassung 234—235 [Dinisch].

Untersuchung von 50 sterilen Ehepaaren. Die Ursache der Sterilitét liegt oft beim
Manne. In 43 Fillen konnte das Sperma analysiert werden, nur 8 zeigten normale
Verhiltnisse. Einar Sjovell (Lund).
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. Rojas, Nerio:  Sexuelle Phobie der Frau und Ehe.  Rev: Neuro-Psiquiatr. 2, 522 bis
535 (1939) [Spanisch].

" Verf. erliutert die Entstehung nnd die Bedeutung gewisser neurotischer Stérungen
der Libido der Frau; er stellt in seiner Gliederung der priméren Coitophobie die sekun-
diren Phobien bei Vaginismus, Frigiditdt und Dyspareunie gegeniiber. Die primére
Phobie hat fiir die Rechtsprechung die gleiche Bedeutung wie die Impotenz des Mannes;
sie stellt ein absolutes Hindernis fiir die Vollziehung der Ehe dar und gibt daher die
Méglichkeit der Annullierung der Ehe. Nach des Verf. Meinung gibt zwar die psycho-
analytische Lehre in manchen Fillen Méglichkeiten einer Erklirung, doch ist mit
thren Ableitungen nicht alles erreicht; die unbekiimmerte und einsichtslose Gleich-
setzung aller vorkommenden Stérungen nach dieser Lehre stiftet mehr Schaden als
Nutzen. Stoffels (Diiren).,

Tomorug, Ep., et Marie Hussar: Un eas d’excitation sexuelle, chez une femme
chatrée, traitée avee de Pépiphyse. (Ein Fall von sexueller Ubererregbarkeit bei einer
kastrierten Frau, welche mit Zirbeldriise behandelt wurde.) Bull. Soc. roum. Endo-
crin. 7, 34-—38 (1941).

Verff. geben die Krankengeschichte einer kastrierten Frau mithochgradiger sexueller
Uberregbarkeit wieder. Die Kranke wurde 38 Tage lang mit Zirbeldriisenextrakt
Epifizormon (6 ccm pro Tag) behandelt und geheilt. In 1 ccm waren 0,10 g Driisen-
substanz (Ochsenzirbeldriise) vorhanden. Auf die verschiedenen Theorien, die iiber die
Titigkeit der Epiphyse bei der Hypersexualitit bestehen, wird kurz eingegangen.

‘ Rudolf Koch (Minster i. W.).

Felding, Sv., und Rich. Hammen: Ist die Hegarsche Dilatation zugleieh eine Per-
tubation? (Gynaekol. Afd., Kommunehosp., Kobenhavn.) Ugeskr. Laeg. 1941, 235—236
u. engl. Zusammenfassung 236 [Dénisch].

Oft ist die Frage zu bejahen. Bei 17 Frauen, an denen die Hegarsche Dilatation
gemacht wurde, waren Zeichen der pertubierenden Wirkung festzustellen; in 7 von
diesen Fillen war bei der Dilatation ein brodelndes Tuba-Geridusch zu héren, ein Zeichen,
daf Luft durch die Tube ging. Einar Sjovall (Lund).

Sorrentino, Michelangelo: L’ipospadia nella donna. (Die Hypospadie beim Weibe.)
(Clin. d. Malatt. Urinarie, Univ., Napoli.) Rinasc. med. 18, 656—66 (1941).

Bei einem 4jihrigen Médchen kommt es plétzlich zu einer Harnverhaltung. Beim
Versuch, zu katherisieren, wird die Harnrshrenéffnung nicht gefunden, so daB eine
sectio alta gemacht werden mufite. Néher konnte der Fall mit Riicksicht auf das Alter
der Kranken und die dadurch bedingte Enge der inneren Geschlechtsteile nicht ge-
klirt werden. Offenbar handelte es sich um eine sog. Hypospadie, eine Stérung der
Entwicklung des Septum vesico-vaginale mit teilweisem Harnréhrendefekt und ab-
normer Miindung der Harnréhre in die Scheide. v. Neureiter (Hamburg).

Plate, W. P., und H. Rottinghunis: Endometriose des Wurmfortsatzes und Ent-
wicklungsstérung des Gesehlechisorgans. (Univ.-Vrouwenclin., Amsterdam.) Nederl.
Tijdschr. Geneesk. 1941, 979—982 u. dtsch. Zusammenfassung 982 [Hollindisch].

Bei 17jéahrigem, sonst gesund erscheinendem Madchen wird bei dem wegen Menstrua-
tionsbeschwerden am 31. X. 1940 auf die Wahrscheinlichkeitsdiagnose Haematometra bei
auf einer Seite entwickeltem Geschlechtsorgan ausgefithrten Bauchschnitt eine verkiim-
merte zweihdrnige, einhalsige Gebirmutter und ein verdickter mit vielen Verwachsungen
umgebener Wurmfortsatz gefunden. Beide Gebirmutterhrner mit Tuben und der Wurm-
fortsatz wurden entfernt. Die Eierstécke wurden erhalten, glatter Verlauf. Entlassung nach
13 Tagen alg geheilt.

Im allgemeinen ist die Endometriose des Wurmfortsatzes ziemlich selten. Bisher
waren 28 Fille (v. Gauthier-Villars und Murthe-Lamy 1939 27, v. Jacob 1940
1 Fall) versifentlicht. Zum klinischen Bilde dieser Erscheinung gehért, daB die Anfille
meist in den Pubertitsjahren beginnen, béi der Menstruation entstehen und daB das '
MacBurneysche Zeichen angedeutet ist (sonstige Erscheinungen von Wurmfort-
satzentziindung fehlen). Der pathologisch-anatomische Befund in unserem Falle war
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an dem 5 cm langen Wurmfortsatz eine Verdickung und leichte Entziindung, ferner eine
randstindige Endometriose. Unter der Serosa des rechten Gebirmutterhornes fand
sich ein Endometriom. Wahrscheinlich entstanden die Schmerzen, wenn das rechte
Gebidrmutterhorn in Spannung kam und seinen Inhalt durch die Tube pressen mulite
{mit Entleerung in die Bauchhéhle, wo er schnell aufgezogen wurde). Richter.®®

Thiele, Wilbelm: Schwere Corpus luteum-Blutungen ohne Bestehen einer Graviditit.
(1. Un'iv.-quenklm.,‘ Wien.) Wien, klin. Wschr. 19411, 164167,

Verf. beschreibt einen Fall (2¢jahrige Patientin) einer schweren Blutung aus dem Corpus
luteum im Pramenstruum, bei dem eine Ovarialgraviditédt histologisch durch Serierischnitte
des Ovars und der Blutkoagula mit Sicherheit ausgeschlossen werden konnte. Die formale
Ursache der abundanten Blutung war in abnorm weiten Geféfen in der Peripherie des Gelb-
korpers zu suchen. Verf. UIaubt daf Blutungen aus dem Ovar bei Nichtbestehen einer
Graviditat haufiger sind als solche bei Ovarialgraviditdt. Besonders bemerkenswert sei die
Haufigkeit des Beginnes der Erkrankung im Préamenstruum. — Anfiihrung und kritische
Besprechung des Schrifttums. Rudolf Koch (Mimster).

Sigwart, W.: Atresia ani et vaginae econgenita. (Frauenklin., Hosp. 2. Heiligen
Geist, Frankfurt a. M.) Geburtsh. u. Frauenheilk. 2, 628635 (1940).

Verf. beschreibt einen durch 19 Jahre verfolgten und behandelten Fall (geb. De-
zember 1921) von Atresia ani congenita urethralis, bei dem der Enddarm in die Urethra
miindete (tiefsitzende Urethralmiindung, die Verf. erst fiir das Lumen des Hymenal-
ringes halten mufite), und bei dem weiterhin Atresia vaginae (Operation wegen Hémato-
kolpos 1935) und Uterus duplex bicollis bestand (Schwangerschaft 1940, Kaiserschnitt:
wohlgebildeter Knabe von 48 cm Linge und 2000 g). Weiterhin fand sich fehlender
Schluf simtlicher Kreuzbemw1rbe1b0gen (Spina bifida occulta) und andere Zeichen
hochgradiger Verkriippelung. Bei der Geburt hochgra,dlger KlumpfuB und eine schwere
desmogene Kontraktur des Kniegelenks, das in starrer Beugung von einem rechten
Winkel stand; Veranderungen die spiter orthopédisch behandelt worden sind. Die
Sterilisation war auf ein Gutachten von v. Verschuer hin vom Erbgesundheitsgericht
mit Recht abgelehnt worden, Die Patientin heiratete den Vater des Kindes, einen
18jihrigen jungen Mann. Ein Grund zu einem Eheverbot war nicht gegeben. Verf.
glaubt, da der junge Mann sich auf die Dauer mit dem doch mehr als problematischen
chelichen Verkehr kaum begniigen diirfte, so dafl dann die junge Frau noch durch die
hier in Frage kommende Scheidenplastik nach Kirschner-Wagner zu einem ge-
schlechtstiichtigen Menschen geformt werden miifite. Rudolf Koch (Miinster).

Stanea, Constantin, Joachim Stupariu nnd Oct. Staneca: Ein seltener Fall von kon-
genitalem Fehlen des Uterus. Rev. Obstetr. 20, 189—195 u. dtsch.Zusammenfassung
143 (1940) [Ruménisch].

Es ist die Rede von einem 18jihrigen Midchen, welches noch keine Menstruation,
aber trotzdem alle sekundiren Geschlechtszeichen hatte, ausgenommen den Haarwuchs
unter den Achseln und am Schamberg. Bei der Vaginal- und Rectaluntersuchung
waren Gebirmutter und ihre Adnexe nicht vorhanden. Bei der Laparotomie hat man
Rierstiicke, rudimentire Eileiter, Ligamentum teres und ginzliches Fehlen der Gebiir-
mutter gefunden. Bei der histologischen Untersuchung fehlten im Eierstock Follikel.

Kernbach (Sibiu).

Ernst, Siegfried: Beitriige zur Pathologie der Doppelbildungen des Uterns (Uterus
arcuatus und bicornis). Zbl. Gynik. 1941, 557—574.

Verf. zeigt an Hand von zahlreichen eigenen und Beobachtungen des Schrifttums,
daB die Bildungsfehler des Uterus, und zwar auch solche geringen Grades, mit bemerkens-
werten klinischen Erscheinungen verbunden sind. AuBer geburtshilflichen Kompli-
kationen (Lageanomalien, Wehenschwiiche und Stérungen der Placentarperiode usw.)
schienen auch weitere regelwidrige Zustinde und Vorginge gehduft vorzukommen
und stinden in innerer Beziehung zur genitalen Fehlbildung. In gerichtsmedizinischer
Hinsicht wird auf die hiufiger vorkommenden Perforationen des Sattels zwischen den
Hornern eines partiellen Uterus bicornis verwiesen und die Gefahren aufgezeigt, die
der Aborthehandlung aus Entwicklungsstérungen des Uterus erwachsen. Die beob-
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achteten Bigentiimlichkeiten der Placentabildung fithrt Verf. auf ungeniigende Be-
dingungen im Endometrium infolge der Entwicklungshemmung des Uterus zuriick;
unter Umstiinden seien sie auch durch seine verbildete Form bedingt. Das Vorkommen
von Schwangerschaftstoxikosen scheine hoher als im Durchschnitt zu sein. Weiter
erértert Verf. die pathogenetischen Zusammenhiinge etwaiger Konstitutionsanomalien
(msbesondere Nierenmifibildungen) mit genitalen Entwicklungsfehlern. Verf. weist
an Hand seines Materials weiter darauf hin, daB von Frauen mit fehlgebildetem Uterus
Sfter als sonst Kinder mit MiBbildungen geboren werden (Ursachen: Einfliisse von
seiten des miitterlichen Organismus [fetale Urawelt], Erbeinfliisse, Zusammentreffen
von Erbfaktoren und ungiinstigen Einwirkungen von seiten der fetalen Umwelt).
Zum SchluB wird ausgefithrt, daB man auch die geringgradigen Entwicklungsstorungen
nicht mehr als eine nur értliche Erscheinung betrachten diirfe, sondern als den Ausdruck
einer in manchen Fillen tiefer greifenden Storung der gesamten Kérperverfassung und
der Erbmasse. Schrifttum. Rudolf Koch (Mimster i. W.).

Varino, G. A., and W. D. Beacham: Left renal agenesis, frue unicornuate uterus,
and total absence of left hroad ligament, round ligament, salpinx, and ovary. (Agenesie
der linken Niere, Uterus unicornis und vélliges Fehlen des linken Ligamentum latum
und rotundum sowie der Tube und des Eierstockes links.) (Dep. of Gynecol. a.
Obstetr., Tulane Univ. ¢. Charity Hosp. of Louisiona, New Orleans.) Amer. J. Obstetr.

41, 124128 (1941).
' Von der genannten Mlelldung sind bisher erst 30 Fille bekanntgeworden.
Eine weitere Beobachtung bei einer 27jihrigen zweitgebiirenden WeiBen wird mit-
geteilt. Gerstel (Gelsenkirchen).

Brocq, Pierre, et Jacques Varangot: Les endométriomes. Anatomie pathelogique.
— Clinique. Pathogome. (Die Endometmome Pathologie, Klinik, Pathogenese)
J. de Chir. 56, 222—237 (1940).

" Verff. beschreiben cingehend die pathologische Anatomie, Klinik und Pathologle
der Endometriome und besprechen insbesondere kritisch die verschiedenen Theorien,
die iiber die Entstehuny derselben bestehen. Nichts wesentlich Neues. Die wichtigste
Literatur wird angefuhrt Rud. Koch (Miinster i. W.).

" Schober, K. L.: Ureterocele vesicalis. Fall mit 283 Steinen im Ureterocelensack.
{Klin. am Weidenplan, Halle a.d. S.) Z. Urol. 35, 104—111 (1941).

"Verf. berichtet iiber das Vorkommen von 283 Steinen "hinter einer Ureterocele
bei einer 47 Jahre alten Frau. Gleichzeitig bestanden doppelseitige Verstopfungsnieren.
Atiologisch werden angeborene Verinderungen mit sekundirer Steinbildung ange-
nommen. Die Therapie der Schlitzung des Ureterocelensackes mittels der Hochfrequenz-
sonde war im vorliegenden Falle erfolgreich und wird als Methode der Wahl emp-
fohlen. : Rudolf Koch (Miinster).
: Caffier, P.: Vortiuschung einer Extrauteringraviditéit durch Ureterstein und Uterus-
miBbildung. (Univ.-Frauenklin., Berlin.) Z. Urol. 35, 111—117 (1941)."

Linksseitige Schmerzen im Unterleib, linksseitiger scheinbar neben dem Uterus
liegender Tumor, Amenorrhée von reichlich 8 Wochen Dauer mit den subjektiven Er-
scheinungen der Schwangerschaft und dazu alle Zeichen des sich entwickelnden Kollapses
tduschten eine geplatzie Tubengraviditit mit zunehmender innerer Blutung vor,
so daB sofortige Laparotomie geboten schien. Der Operationsbefund war tiberraschend.
Es fand sich ein typischer Uterus bicornis unicollis mit. intakter, etwa 8 Wochen. alter
Graviditit im linken Horn. Die Schmerzanfille rithrten von einem tiefsitzenden Ureter-
stein links her, der spontan nach einer Trinkkur und nach Verordnung spasmolytischer
Mittel (Papavydrin) abging. Normaler Partus. 2 Bilder. Rudolf Koch (Miinster).

Breiz, M.: Infolge friiherer Uterusverletzung vorgetiuschte Extrautenngrawdltat.
(Landes-Frauenklin., Bochum.) Zbl. Gynik. 1941, 498—499.

Verf. beschreibt einen Fall, bei dem die Gebarmutter bei einer Auskratzung durch einen

praktischen Arzt 7 Wochen nach erstem Partus perforiert worden war und hierbei ein Appendix
epiploicus der Flexur durch ein Instrument erfaBt und in den Uterus hereingezogen worden
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war, wo er unter starker Kompression der linken Tube und des linken Ovars adhérent geworden
war. Die aufgetretenen Symptome glichen einer Extrauteringraviditét. Rudolf Koch.

Tasch, Hans: Wag leisiet die Hysterosalpingographie? (II. Univ.-Frauenklin.,
Wien.) Wien. klin, Wschr. 1941 §, 227—230.

Verf, gibt filr den praktischen Arzt eine kurze Darstellung der diagnostischen und
therapeutischen Moglichkeiten der Hysterosalpingographie. Bel richtiger Answahl
der Fille sei die Auffiillung des Uterus und der Eileiter mit Lipojodol und Jodipin
fast gefahrlos, wenn sie vom Geiibten vorgenommen werde. Akute entziindliche Pro-
zesse im Bereich des inneren Genitales und Exacerbationen bei alten chronischen ent-
ziindlichen Affektionen diirften mindestens in den letzten 6 Monaten nicht vorgekom-
men sein (genaue Anamnese, Temperaturkontrollen, Sekretuntersuchungen und
Priifung der Senkungsgeschwindigkeit). Kollaps bei vasolabilen Frauen seien durch
Sympato! leicht zu beherrschen. Schleimhautschédigungen durch die Jodéle gebe
es nicht (Schréder und Jacobi). Indiziert sei die H. bel der Feststellung des infan-
tilen und hypoplastischen Uterus, bei UterusmiBbildungen, submulkésen Myomen,.
Deviationen der Gebirmutter, bei der Ditferenzierung von Ovarialtumoren und entziind-
lichen Adnextumoren, Tuboovarialcysten, zur Klirung der Differentialdiagnose zwi-
schen Myom und Ovarialtumor und zum Nachweis von entziindlichen Verinderungen
an den Eileitern. Bine sehr grofie Rolle spiele die H. schlieflich fiir die Beantwortung
der Fragen der Sterilititsursachen, zumal die operative Therapie, entziindliche Ver-
schliisse der Tuben zu beeinflussen, fast vollig versagt habe. Die Operation sei nur
noch bei jenen Frauen anzuwenden, die lediglich entziindliche Verdnderungen an den
Tubenenden aufwiesen und bei denen der isthmische und intramurale Anteil sowohl
anatomisch als avich funktionell normale Verhiltnisse zeige. In etwa 13% der Fille
(G. K. . Schultze) erziele man durch die H. ohne weitere Therapie eine Schwanger-
schaft. Kontraindiziert sei es, die Kontrastdarstellung ohne vorherige Probe-Curettage:
prinzipiell heranzuziehen zur Differentialdiagnose intrauteriner Blutungen bei palpa-
torisch nicht nachweisbaren Ursachen, da nur zu leicht maligne Prozesse iibersehen:
werden konnten. Nicht gerechtfertigt sei auch die H. zur Diagnose von Frithgravi-
ditdten oder zur Sicherung der Diagnose: ,,Abortus incompletus, Blasenmole, Chorion-
epitheliom®. Bei Tubergraviditit lasse die H. im Stich. Die wiederholte Auffiillung aus.
therapeutischen Griinden sei wegen Keimverschleppung usw. abzulehnen. Auf die
Monographie von G. K. F. Schultze wird mehrfach hingewiesen. Schrifttum.

Rudolf Koch (Miinster 1. W.).

Schwangerschaft. Fehlgeburt. Geburt. Kindesmord,

Anderes, E.: Zur Frage des Eitransportes durch die Tabe. (Univ.-Frauenklin..
Ziirich.) Schweiz. med. Wschr. 1941 I, 364—366.

Verf. fithrt aus, daB unter der Wirkung des Corpus luteum-Hormons der Transport
durch die Tube beschleunigt, durch Follikelhormon verlangsamt werde. Eine solche
Wirkung kénne nicht durch Peristaltik, die durch den Einflul von Corpus luteum-
Hormon sicherlich gehemmt werden, verursacht sein, sondern beruhe nach seiner An-
sicht darauf, dafl bei erschiaffter Tube der Flimmerstrom sich besser auswirken kénne.
2 Versuche an Kaninchen mit Krebseiern bzw. Maizenakérnchen nach UbergieBung
mit Lugolscher Losung. 2 Abbildungen. Rudolf Koch (Miinster i. W.).

Buite, H.: Die Hypophysenvorderlappenreaktion I als selbstindiges Ergebnis der
biologischen Schwangerschaftsreaktion. (Wess. 4bt., Sichs. Serumawerke 4. G., Dresden.)

Dtsch. med. Wschr. 1941 I, 402-—403.

Der Befund ,,negativ mit HVR;* oder kurz HVR; bringt bei der biologischen Schwanger-
schaftsreaktion (AZR) zum Ausdruck, daf im Untersuchungsmaterial (Urin oder Blut) Follikel-
reifungshormon anwesend ist. Verf. hilt es fiir nicht richtig, dal dieser Befund, wie meist
iiblich, unberticksichtigt bleibt. Es wird an mehreren Beispielen dargelegt, dafi der Schwer-
punkt zwar bei der positiven oder negativen AZR liegt, daB aber andererseits die HVRy inso-
fern Bedeutung besitzt, als sie doch zumindest wesentliche Anhaltspunkte fiir ovarielle Vor-




