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Allgemeines. 
�9 Boenig, Horst: Leitfaden der Entwicklungsgesehiehte des Mensehen. 2 ,  neubearb. 

u. erw. Aufl. Leipzig: Georg Thieme 1942. XII, 285 S. u. 328 Abb. RM. 10.20. 
Der Absatz der 1. Auflage yon 4000 Stttck (vgl. diese Z. 30, 28) in 3 Jahren beweist, 

dal3 dem Verf. sein Vorhaben, einen Leitfaden der Entwicklungsgeschichte nut auf die 
mensehliche Genese zu besehrgnken, durehaus gegliickt ist. Die 2. Auflage bringt Er- 
weiterungen und Verbesserungen. Neben dem gediegenen Inhalt sei besonders die 
anschanliche, reiche Bebilderung auf bestem Kunstdruekpapier, aus dem das ganze 
Bueh besteht, rtihmend hervorgehoben. Zu dieser Ausstattung ist der Ladenpreis mit 
:RM. 10,70 aul3erordentlieh niedrig. Die neuen, wie die Mehrzahl der alten Bilder sind 
wieder vorziigliche Leistungen der teehnischen Assistentin Cha r lo t t e  Winkler .  

Sch~ttt (Berlin). 
D@robert: Petit historique de la m~deeine 16gale en France et ~ Paris, (Kurze Ge- 

schichte der Gerichtsmedizin in Frankreieh und Paris.) Paris todd. 1941 i[, Nr 44/45, 
I--VIII.  

In den Anf/ingen steht die Gerichtsmedizin in Frankreich unter dem Einflul] der 
rdmischen Gesetzgebung sowie der Lehren des Hippokrates und der Schriften des Aristo- 
teles. SpKter gewinnen die fr/inkisch-germanische und die kirchliehe Gesetzgebung 
an Wirkung; neben diesen Gesetzgebun~en bewahrt auch das Gewohnheitsrecht sein 
Ansehen. Die MSnche nahmen lebhaften Xnteil an medizinischen Fragen, was ihnen 
sp/~ter durch die Kirchenversammlungen des 12. Jahrhunderts verboten wurde. Seit 
Philipp dem Ktihnen (1278) gab es vereidigte)irzte in der !_Tmgebung des KSnigs und 
in mehreren St/idten (Rouen). Die Leiehenschau wurde im Jahre 1374 eingeftihrt, 
als die Fakultiit yon Montpellier die Erlaubnis erhielt, menschliehe Leichen zu 6ffnen. 
Der vereidigte Arzt mugte bei Rechtshiindeln gegen Tote Beistand leisten, denn der Tod 
brachte das Rechtsverfahren nicht zum ErlSsehen. Wenn sich der Streit zu sehr in 
klie Liinge zog, nahm man eine vorlgufige Bestattung vor, oder der vereidigte Arzt mul~te 
die Leiche naeh vorgenommener Schau dutch Einbalsamierung oder Einsalzen friseh 
erhalten. Dem Kdrper wurden die Organe aus ihren Hdhlen entnommen, er wurde mit 
Pulvern und Asphalt angefiillt, in gewaehste Leinwand gekleidet und in einen Sarg 
gelegt. Aueh das Gottesurtefl und die Foltern waren iiblich; bei diesen muBten die 
Xrzte zugegen sein, aber ihre Aufgabe war nicht, die Foltern abzubreehen, sondern 
nut, sic unterbrechen zu lassen; drohten die Opfer ohnm/iehtig zu werden, so reichten 
sie ihnen kriiftigende Mittel, worauf die Foltern yon neuem begannen. Um 1350 wurde 
eine sehr eingehende 5rtliche Priifung der Impotenz und der Fruchtbarkeit bei Ehe- 
gatten eingeftihrt und fiber die Beobachtungen des vollzogenen Beischlafes Berich~ 
erstattet. Im 15. und 16. Jahrhundert bliihte der Hexen- und Zauberwahn, bei dem 
ebenfalls vereidigte )[rzte zu beobachten und zu beriehten hatten; die Arzte selbst abet 
wandten sieh bald dagegen, wie eine Eingabe der Fakult/it yon Montpellier an die 
(leistlichkeit yon Nimes bezeugt, so dal~ gegen Ende des 17. Jahrhunderts die Ver- 
handlungen wegen Zauberei allmghlieh aufhSrten. Anfangs des 17. Jahrhunderts mug 
die Unzucht mit Tieren stark verbreitet gewesen sein; der Schuldige wurde mitsamt 
dem Tier zum Feuertode verurteilt. Als der erste Gerichtsmediziner heutiger Pr~gung 
~st Ambroise  Pard anzusehen: Sein 1575 ersehienenes Buch ,,Beriehte und Mittel 
zur Einbalsamierung der Leichen" behandelt schon so gut wie alle Fragen der gericht- 
lichen Medizin: Ersticken, Erhgngen, Ertrinken, Vergiftungen, Verletzungen, Ver- 
brennung, Erfrieren, Blitzschlag, geschlechtliche Verh/iltnisse, Abtreibung, pldtzliehen 
Tod, Simulation, Zeichen des Todes, Leiehensehau und Beziehungen znr Rechtspflege. 
]gin Erlaft des Kdnigs Heinrich IV. yon 1603 fibertr/igt dem Leibarzt die Aufgabe, in 

Z. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 36. Bd. 12  
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jeder Stadt, in der st~indige Rechtspflege gefibt wird, 2 Geriehtsgrzte zu ernennen; eir~ 
Erlal] yon 1692 iibertrggt diese Ernennungen auf die Stadtverwaltungen. Ein zweiter 
grol]er Name der franz6sischen Gerichtsmedizin ist A n t o i n e  Louis  (1723--1791): 
Seine Briefe fiber die Sicherheit der Anzeichen des Todes, tiber Ertrunkene, fiber die 
Mi~tel, bei einem Erh~ingten die Zeishen des Selbstmordes yon denen des Mordes zu 
unterscheiden, und vor allem seine Gutaehten bei beriihmten Rechtsh~ndeln recht- 
fertigen den grol]en Ruf des Verf. und offenbaren den groften Aufschwung der gericht-. 
lichen Medizin. Am 8. VIII. 1773 wurde in Frankreich die HSrigkeit, am 1. V. 178(} 
die Folter abgeschafft. W~hrend der franzSsischen Revolution wurden die ersten Vor- 
lesungen fiber Gerichtsmedizin an der Akademie yon Dijon gehalten und Irrenanstalten 
in Paris, Montpellier und Stral]burg eingerichtet. Aus dem 19. Jahrhundert und der' 
jfingsten Vergangenheit mfissen wenigstens noch folgende Namen berfihmter Pariser 
Gerichtsarzte genannt werden: Orf i la ,  der Meister der gerichts~irztlichen Toxikologie; 
B r o n a r d el, der zuerst die Leichenschau ffir Studenten einffihrte (wie etwa gleichzeitig- 
T o u r d e s  in Nancy) und das institut ffir Gerichtsmedizin und Psychiatrie begrfinde~ 
half; T h o i n o t ,  dessen Arbeiten unter anderen die Sittlichkeitsverbrechen und die 
Arbeitsunf~ille behandeln, und dessen ,,Grundrif~ der Geriehtsmedizin" der Verf. ,,eir~ 
wahres Brevier des Gerichtsmediziners" nennt. Der vor 2 Jahren verstorbene B a l t h a -  
z a r d sei noch besonders erwahnt. Der Verf. schliel~ mit einer nachdrfieklichen ttervor- 
hebnng der Stellung, die heute die Gerichtsmedizin einnimmt. Heinr. fSbben. 

@ Rudder, B. de: [Jber sogenannte ,,kosmisehe" Rhythmen beim Mensehen. 
2, neubearb. Aufl. Leipzig: Georg Thieme 1941. 47 S. u. 3 Abb. RM. 1.80. 

Die 1. Auflage der !esenswerten Abhandlung hat v. N e u r e i t e r  in dieser Z. 29, 369 
besprochen. Die vorliegende 2. Auflage bringt nichts wesentlich Neues. Bei der Ein- 
teilung in tagesperiodisehe, mondperiodische und sonnenperiodische Einflfisse ist es 
klar, dal~ fiber die kfirzeren Rhythmen reichlieheres Beobaehtungsgut vorliegt als fiber 
die Sonnenfleckenperiode, die in der Arbeit zu kurz kommt. (Sie wird gewShnlieh mit  
einer mittleren Dauer yon 111/s Jahren angegeben. Das ist aber ein rein rechnerischer 
Mittelwert. In Wahrheit sehwankt die Zwisehenzeit zwischen Maximum und Minimum 
zwisehen 71/2 und 15 Jahren. Jedoch liegen seit 1749 Aufzeichnungen fiber die Perioder~ 
und seit 50 Jahren al]ergenaueste t~gliche Fleckenbeobaehtungen vor, so dal] die 
astronomisehe Grundlage flit biologische Vergleiehe einwandfrei ist. Solche im Hin- 
blick auf eine periodische Schwankung beispielsweise der Geisteskrankheitenh~ufig- 
keit, der Krimlnalit~t usw. anzuste]]en, w~re zweifellos reizvoll und yon wissenschaft- 
liehem Weft. Ref.) Sehi~tt (Berlin). 

Diiek~ Johannes: u und Ehe. Arch. BevSlkergswiss. 11, 302--310 (1941). 
Von allen weiblichen Personen s~mtlieher BevSlkerungsschichten sind bis zum 

26. Lebensjahr 80% vorehelich defloriert. Von den AngehSrigen der unteren BevSl- 
kerungsschichten fund 90% und der mittleren BevSlkerungssehiehten 66%. Bei der~ 
oberen Bev61kerungssehichten wfirden sieh 1~% ergeben, doeh ist die Schwankungs- 
breite (5--30%) so gro]3, da$ verl~l~liche Schlfisse daraus nicht gezogen werden kSnnen. 
Von den unteren BevSlkerungsschiehtenwurden 5,8% sp/iter yon dem Betreffenden 
geheiratet, yon den mittleren 10,5%, yon den oberen 50%. Linden (Berlin). 

Esser, P. H.: Fjodor Miehailowitseh Dostojewski 1821--1881. Die Philosophie 
aus dem ,,Untergrund". NederL Tijdschr. Psychol. 9, 193--234 (1941) [ttoll~ndiseh]. 

Verf. stell taus dem Gesamtwerk Dostojewsl~is - -  naeh der deubschen Gesamt- 
ausgabe (Piper)  die philosophische - -  yon einem eigentlichen System ist allerdings 
]~aum die Rede - -  Entwicklung des Dichters und ihre Hauptpositionen dar. Der Auf- 
enthalt im ,,Totenhaus" (1850) stellt eine Wende, die Aufzeiehnungen aus dem ,Unter-  
grund" (186~)einen Tiefpunkt dar. Der - -  latenten - -  Beziehungen zu Aristoteles 
nnd Kant wird gedaeht, ebenso der Zusammenh~nge mit der spezifiseh russisehen Men- 
talits Einzelheiten lassen sieh nicht referieren; ein ttinweis auf die Arbeit, d~e gerade 
in forensisch interessiertem Kreise Beaehtung verdient, sei abet doch gegeben. Donalies. 
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@Lipp, Johann: Auswurf-Untersuchungen. (Fiir Praxis u. Krankenbett. Bd. 8.) 
Stuttgart: Franckh'sche Verlagshandl. 1941. 36 S. RM. 1.60. 

In einer Zeit der yon Laien und aueh Praktikern leieht etwas iiberbewerteten 
RSntgendiagnostik der Lungenkrankheiten komrat diese zwar knappe, das Wesent- 
]iche abet doch erschSpfend behandelnde Anleitung zurUntersuehung und diagnostischen 
Verwertung des Auswurfs sehr gelegen. Es ist ja nieht so, wie der Verf. in seiner kurzen 
Einleitung sagt, dab den Untersuehungen des Sputums ,,immer noeh" zu wenig Beach- 
tung gesehenkt wfirde. Diese Untersuchungen sind nut leider in den letzten Jahren 
dutch moderne und seheinbar sehneller zum Ziel der sieheren Diagnose ffihrende, 
nebenbei auch bequemere Untersuchungsmethoden unverdient in den Hintergrund 
gedr~ngt. Der gehetzte Praktiker yon heute mit seinem ewigen Mangel an genfigender 
Zeit hat sich gern und schnell daran gewShnt, ieden verd/~chtigen Patienten sofort und 
ohne weiteres einer der zahlreichen RSntgenstationen zu fiberweisen, ohne sich vorher 
oder nebenher der erheblieh grSf]eren Miihe einer grfindlichen p ersSnl ichen Sputum- 
untersuehung zu unterziehen. Sehr zu Unrecht! Denn die Sputumuntersuchung ist, 
wie gar nicht genug betont werden kann, meist so aufseMuf~reich oder gar entscheidend, 
dal] auf sie nicht verzichtet werden duff! -- In diesem Zusammenhang erseheint als 
besonders begriil~enswert an dieser Arbeit die Herausstellung der allergischen, sog. 
eosinophilen Diathesen, deren Diagnose und besonders deren Differentialdiagnose 
gegen Tuberkulose n u t  vom mikroskopischen Bilde aus mSglich ist (eosinophiler 
Bronchialkatarrh; eosinophiler Katarrh Albin Hoffmanns) .  Namentlich bei Ver- 
koppelung mit diffusen Bronehiektasien und H/~moptoen neigt der Diagnostiker bei- 
nahe automatiseh hier zur Diagnose Tuberkulose. BegrfiSenswert ist ferner die Er- 
w~hnung der in weiten Kreisen, auch der Xrzte, noch unbekannten und gar nicht ein- 
real so seltenen Lungeninfektion dutch Wurmlarven, die yore Magen fiber die Leber 
zun~ehst in die Lungeneapil]aren und yon da in die Alveo]en und Bronchien gewandert 
sind. Die Lungensyphilis wird nur einmal kurz bei der Erw/ihnung der ttintergrfinde 
einer HKmoptoe gestreift. Erw/~hnungswert w~re bei der Anfz~hlung der bei der Unter- 
suchung des gef~rbten Sputumpr~parates zu findenden Krankheitserreger die Spiro- 
chaeta pallida wohl gewesen, da sie in den ersten Jahren einer sekund~ren Lues bei 
Behandlungspausen manehmal sehr fiberraschend als Ursache einer hartn~ckigen 
Bronchitis ,,wie in Reinkultur" nachgewiesen werden kann. - -  Leider ist die Zahl 
der angegebenen, vom Praktiker auszuprobierenden F/irbemethoden gerade des Tuber- 
kelbacillus noch zu gro$, um diesen bei seinem chronischen Mangel an Zeit ztr eben diesem 
Ausprobieren wirklieh.mit Erfolg anzureizen. Und auf das Wiedererwecken der Lust 
zum Selbstuntersuehen kommt es doch gerade an! - -  Die drei letzten Abschnitte des 
Bfiehleins: ,,Auswurfdesinfektion", ,,Einige praktische Winke" und ,,Sozialhygieni- 
sehes" haben mit dem gestellten Thema eigentlich nichts zu tun; trotzdem werden sie 
jedem Laser willkommen sein. Denn das unausgesprochene Thema, das sieh der Verf. 
bei seiner Arbeit geste]lt hat, ist ein viel grSl]eres nnd seh6neres. Es heist: Kampf tier 
Tuberkulose - -  du rum wieder mehr Auswurfuntersuchungen! Benzler. 

Wanke, R.: Die Infektionen naeh Injektionen yon Medikamenten. (Chit. Univ.- 
Klin., Kiel.) Med. Klin. 1941 II, 1080--1082. 

Zur Desinfektion yon Injektionsspritzen und Kanfilen ist ffir die Allgemeinpraxis 
10 rain lunges Anskochen ausreichend. Die Sterilisation in Uberdruekapparaten ist 
zwar zu empieMen, jedoeh zur Zeit vielfach techniseh noch nieht durchffihrbar. Die 
zur Einspritzung benutzten LSsungen warden am zweckm~ftigsten Ampullen ent- 
nommen. Die Hautoberfl/~che der Einspritzungsstelle (Ges/~l] oder Streekseite des 
Oberschenkels) wird mit Alkohol gereinigt. Die Aufbewahrung der ausgekoehten 
Spritzen nnd Kanfilen gesehieht am besten troeken, jedoch ist eine Aufbewahrung in 
Alkohol noch als zul/issig anzusehen. Bei diesem Verhalten sind in der Kieler Klinik 
Injektionsinfektionen in den letzten Jahren nicht mehr vorgekommen. E. K6nig. o 
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Lahille, Abel: Les ineonv6nients et le danger des ehiens surtout dans les villes. 
(Uber die SeMdliehkeit und Gef/~hrliehkeit der Hunde.) Ann. Hyg. publ., N.s.  19, 
27--37 (1941). 

Verf. weist eindringlieh darauf hin, dab das Hundeproblem nicht nur durch ihre Gef~thr- 
liehkeit in den St/~dten, sondern auch durch die Ern/~hrungsfrage geit 1939 in Frankreich ein 
sehr ernstes geworden ist, besonders, da die I-Iunde nieht nur in Paris, sondern aueh vor Mlem 
in den Provinzst~dten augerordentlich zugenommen haben, eine groBe Plage darstellen und 
in engster Gemeinsehaft mit schleeht untergebrachten t0amilien zusammenhausen. Die Zahl 
der I-lundebisse hat in den Grogst/~dten seit 1939 aul]erordentlich zugenommen. Eine erhebliehe 
Zahl von Xr~nkhei~en werden dureh ti[unde iibertragen, vor Mlem ~uch die Tuberkulose. Die 
l:iundeexkremente bilden ebenfalls eine grol~e Infektionsgefahr, da sie yon den Passanten not- 
gedrungen mit den Schubert in die Wohnungen versehleppt werden, wobei dann hauptsgehlieh 
die Stubenfliegen die ~bertragung auf Nahrungsmittel fibernehmen. Aueh die ItundeflShe 
sind ffir die Verbreitung yon Infektionskrankheiten yon Bedeutung. Die I-Iunde stSren auch 
die normMe Mfillabfuhr, rufen StraBenunf/~lle hervor, belastigen dureh ihr Bellen und Heulen 
die tIausbe'wohner und stiften unter ihnen Unfrieden. Katzen sind Fleisehfresser und des- 
wegen, besonders dutch die zur Zeit in Frankreieh bestehende Nahrungsmittelnot, h6ehst un- 
erwfinseht. Verf. empfiehlt bestimmte Gesetzverordnungen fiber die HMtung der I-Iunde, die 
den sehon l~ngst in Deutschland geltenden weitgehend entspreehen. Weimann (Berlin). 

G e s e t z g e b u n y  . , ~ r z t e r e c h t .  

[~ber gerichtliehe Leichen~ftnung. Med. Klin. 1941 I, 521--522. 
Ein ,,Dr. M." tri t t  der Auffassung eines Juristen (Landgeriehtsrat B e c k m a n n ,  

vgl. mein Referat im 4. Heft des 34. Bandes, S. 5) gegen den Standi0unkt eines Gerichts- 
arztes (Medizinalrat W o l l e n w e b e r ,  Vgl. mein Referat, wie oben, S. 5) bei, bestreitet 
die Entbehrlichkeit des Richters bei der Gerichtssektion und ftihrt als Begrtindung die 
,,schon oft vorgekommenen Untersuchungen einzelner Organe, Knochen, Haut- und 
Gewebeteile oder besondere Messungen und Feststellungen auf  A n o r d n u n g  des 
R i e h t e r s  im Ansehlul~ an die LeiehenSffnung" a n .  Das beweist doeh nut, dal~ in 
solehen Fiilleri geriehtsmediziniseh unzureiehend vorgebildete Xrzte mit der Geriehts- 
sektion beauftragt worden waren. Bei der Polemik ist bisher unbertteksichtigt geblieben, 
dal~ die oft erforderliehen weiteren (z. B. mikroskopisehen, ehemisehen) Untersuehungen 
yon mitunter ausschlaggebender Bedeutung stets ohne Gegenwart eines Riehters yon 
den Xrzten allein durehgeftthrt und verantwortet werden mtissen. Zweifellos sind vom 
gerichtsgrztliehen Standpunkt bei der Gerichtssektion zwei Xrzte zuverl~ssiger als nur 
ein Arzt und ein Jurist. Die vom Verf. erwghnten Preul~. Vorsehriften von 1922 haben 
dutch Bekanntmachung vom 18. IV. 1925 (Volkswohlfahrt S. 105) eine wichtige Er- 
giinzung erfahren. Die geforderten r e i e h s e i n h e i t l i e h e n  Vorsehriften ftir das Ver- 
fahren bei der geriehtliehen Untersuehung mehsehlieher Leiehen liegen bereits vor, 
sie sind zangehst probeweise in den Reiehsgauen Sudetenland, Danzig-Westpreul~en 
and Wartheland eingeftthrt (verSffentlieht als Beiheft zu Nr. 36 des Reiehs-Gesundheits- 

b l a t t s  1941). Kresiment (Berlin). 
w167 276, 478, 823 BGB. Vornahme einer Leieheniiffnung ohne vorliegende Ein- 

~r des Patienten oder ohne Wissen und Willen der n[iehsten An- 
geh~irigen bedeutet in der Regel einen Eingriff in das den letzteren an dem Leichnam 
zustehenden Bewahrungsreehts. Der Arzt, der seine Privatpatienten in einem i~Ifent- 
liehen Krankenhaus nnterbringt, ist kraft des zu ihm begrfindeten Vertrauensverh[ilt- 
nisses den n[ichsten Angehiirigen gegeniiber zu dem Hinweis auf die Gepflogenheit des 
Krankenhauses, Sektionen vorzunehmen, verpfliehtet. - -  0LG. Breslau 8. 11. 40 - -  
4 U 93/840. H6ehstriehterliche Reehtsprechung Nr. 10/11 (1941). 

Da es sieh bei der vorliegenden Entscheidung des Oberlandesgerichts in Breslau 
um eine nieht nur flit den Pathologen, sondern aueh ffir jeden Arzt ~Lul3erst wiehtige 
Entscheidung handelt, sei sie ~usftihrlieh besproehen. - -  Die Ehefrau des Klggers begibb 
sich in die Behandlung des Ieitenden Arztes, eines Professors, der medizinisehen Ab- 
teilung eines stgdtisehen Krankenhauses. Eine Diagnose ist in der Entscheidung niehg 
mitgeteilt, jedoeh vermerkt, dag der Ehemann selbst den Verdaeht einer Ansteekung 


