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Remy, Fritz: Wie verteilen sieh die TodesNlle auf die einzelnen Gebiete des Faeh- 
gebietes: 0hr, Nase-Nebenh~hlen, Raehen und Kehlkopf? (Statistische ~bersieht fiber 
die TodesNlle der letzten zehn Jahre.) (Hals-Nasen-Ohrenktin., Univ. Mi~nster i. W.) 
Mfinster i. W.: 194:0. 20 S. 

Ffir die Jahre 1930--1939 ist eine statistische Ubersicht fiber die Gesamtzahl 
der an den Universit~ttskliniken zu Miinster i. W. und der davon auf tIals-, Nasen- 
und Ohrerkranktmgen entfallenden Todesfiille aufgestetlt worden. Hiernaeh betr~gt 
der Anteil der TodesfgUe bei Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten r u m  4:% der Gesamt- 
zahl. Beziiglieh der Verteilung der Todesfglle auf die einzelnen Gebiete des Kopfes 
ergab sich, dalt die otogenen Erkrankungen mit 28,5% den h6ehsten Anteil bilden. 
Es folgen die Kehlkopferkrankungen mit 19% der Gesamtfs 17% der Todesfi~lle 
entfallen auf pharyngeale, 10% auf rhinogene und etwa 8% auf Kiefer- und Mund- 
krankheiten; 17% sehlieltlieh waren Erkrankungen anderer Art. Die Todesfglle sind 
ferner noeh hinsiehtlich des Yerh~ltnisses der entzfindliehen Erkrankungen und Tumoren 
zueinander sowie zur GesamtzaM der Todesfglle geprfift worden. Danach betrs der 
Anteil entzfindlicher Erkrankungen 50%, der der Tumoren etwa 4:0%. Mehr als die 
H~lfte der entziindlichen Erkrankungen entfallen auf das Ohr," etwa je 1/5 betrifft 
Muse- und NebenhShlen, bzw. I~achen und Kehlkopf, 2/a Rachen, Hals oder Kehlkopf. 
I/5 tier Tumoren entfallen auf Nase mit NebenhShlen. Von den. 4:2 Tumoren war nur 
in einem Falle das Ohr ergriffen. Das Carcinom alMn stellt 78,5% aller bei Tumoren 
erfolgten Todesfs Davon waren mehr als die Hs Kehlkopfcarcinome, etwa 1/5 
Pharynxkrebse. Von den 33 Carcinomen waren je 2 F~ille Zungen- bzw. Oesophagus- 
carcinome. F~lle yon anderen Tumoren waren fund mit 1/5 der Gesamtzahl der Neu- 
bildungen betei]igt. Die entzfindlichen Erkrankungen waren zwischen dem 21. und 
30. Lebensiahr bei Berticksichtigung der Lebensalter a.m hgufigsten und jenseits des 
60. Jahres am geringsten. Tumorbildungen erreichen dagegen zwischen dem 51. und 
60. Jahr ihren HSchstwert. Verf. bringt versehiedene Tabellen. Die Fs 1, 2, 3 und 4: 
sind gerichtsmedizinisch interessant. Ein 18is Ms versehluckte eine Zahn- 
prothese im Sch]af. Versuche, dutch Oesophagoskopie den FremdkSrper zu entfernen, 
miNangen. Der FremdkSrper rutschte immer weiter abws und blieb in HShe des 
Aortenbogens steeken. Die Patientin verstarb; der Sektionsbefund wird Mder nicht 
mitgeteilt. - -  Ein 4]ghriges Ns versehluckte ein 2-Pfennigstiiek, das 6 Monate 
unbemerkt b]ieb nnd dann schon zum Tefl in die Luttr6hre durchgebrochen war. 
In direkter Untersuchung wurde ein Extraktionsversuch gemacht, der miglang. Trotz 
Tracheotomie Yerschlechterung des Pulses und Exitus; Tod an Aspirationspneumonie. 
Aueh bier wiirde der Sektionsbefund im einzelnen interessieren. - -  68is Mann 
verscMuckte beim Essen einen Knoehensplitter. Die Entfernung gelingt bei direkter 
Untersuehung. Bei nochmaliger Kontrolle mit dem Rohr findet sich eine AbsceBstelle 
in tier SpeiserShrenwand. Verf. vermutet, dug yon hier aus eine Perforation der Trachea 
erfolgt sei. Angabe der Todesursaehe und Sektionsbefund fehlen. - -  Bei einem 8 Monate 
alten Jungen, der Bin Ce]luloidstiiek aspirierte, kam es nach glficklicher Durchftihrung 
der Fremdk6rperentfernung in der folgenden Naeht zu Herz- uncl Kreislaufinffizienz. 
Der Tod trat an Mediastinalemphysem ein. Interessant ws die forensische Betraeh- 
tung ss Fiille gewesen. Rogal (Bremen). 

Serologie. Biutgruppen. Bakteriologie und Immunitiitslehve. 
Bernhart, Helmut: Beitrag zur Blutgruppengeographie Grofldeutsehlands. (Hyg. 

Inst. d. Wa//en-~, Berlin.) Z. ltyg. 123, 675--697 (1942). 
Die V ~ d e r  sog. klassischen Blutgruppen bei ~4610 ////-Angeh6rigen, ge- 

ordnet nach einzelnen Gaue~'nl u~-~i~'de'r'~i,~v'{}~d'{?~g-li~h~~i{m~'~e~ gige};n{ssen anderer 
Untersueher an 314:908 Reiehsdeutsehen. Weiteres Material, so die kfirzlieh yon 
W. F i s c he r  gebraehte~ro~ge'~Z{isammenstellung fiber die bisher durehgef~hrten ge- 
riehtliehen Blutgruppenbestimmungen, die sieh naturgemiil~ auf besonders sorgfgltige 
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Untersuchungen stiitzen, ist wohl mangels einer Aufteilung in die einzelnen L/inder 
nicht beriicksiehtigt worden. Auch sind die Untergruppen nach A1/A 2 und die M/N- 
Faktoren nicht in die Auswertung einbezogen worden. Der////-Durehschnittswer~ in 
der Verteilung der Blutgruppen weicht yon dem der Untersuehungsgrupi0e ,,Reich" 
nieht erheblich ab, n~mlich bei A und B u m  je --0,38%, bei AB um --0,51% und bei 
0 um -t-1,27%. Anschauliche kartographische Bilder best~tigen_die H~ufung tier Blur- 
grpppe A in den westlichen und des Merkmals ]3 in den 5stlichen Geldiet~h G ~ b ~ 3 - ~  

-lands; dm Genfaktoren und Indices wurden berechnet. O~w---dh~gem/i/3 ~m Er- 
seheinungsbild der ~//-AngehSrigen die nordische Komponente erheblieh iiberwog, 
fund sieh trotzdem bei den Trggern polnisch, tschechisch, wendisch oder litauisch 
klingender Namen ein hoher Anteil des Merkmals B als Hinweis auf eine Blutmischung 
mit AngehSrigen 6stlicher (slawiseher) VSlker. Latter (Hamburg). 

Camacho Bafios, lldefonso: Die Blutgruppen in Sevilla. Med. espafi. 4, 367--374 
(1940) [Spanisch]. 

Bei der Aufstellung einer Blutspenderorganisation des l%oten.Kreuzes in Sevilla wurden 
1290 Personen ~uf ]~lutgruppenzugehSrigkeit untersueht; die Bestimmungen wurden dutch 
BlutkOrperchen- und Serumeigenschaftspriifungen gesichert. Fo]gende Verteilung erg~b sich: 
41,6% Gruppe 0, 44,0% Gruppe A, 9,9% Gruppe B, 4,5% Gruppe AB. Die Belunde werden 
mit solchen aus anderen Gegenden verglichen; die Unterschiede dfirften grSBtenteils dureh 
die zu kleinen Zah]en der ~nderen Untersuchungsreihen beding~ sein (l%eL). Mayser. 

Pal, ilian, Victor, und Victor Preda: Anderungen tier Blutgruppen beim Menschen. 
(Inst. de Anat.-Uman~, Cluj-Sibiu.) Ardealul reed. 2, 89--90 u. dtsch. Zusammen- 
fassung 90 (1942) [Rum~nisch]. 

Nach der intramuskul~ren Injektion mit Adrenalin, 1 proz., und 1)ilocarpin, 1 proz., 
haben die Verff. bei 56 Individuen die Blutgruppen untersucht, indem sie die Ab- 
~nderung derselben feststellten, und zwar lassen sich alle Blutgruppen ~b~ndern, nur 
die Gruppe A kann weder in B verwandelt werden noeh umgekehrt, was das Vorhanden- 
sein zweier Hauptgruppen beweist. Die Verff. glauben, dull der die Anderung ent- 
scheidende Faktor das Blutserum ist; endlich bestehen Veranlagungen der Konstitution, 
welehe die Ab~nderung zulassen. Kernbach (Sibiu). 

Krah, Ernst: Die Bildung gruppenspezifischcr Iso-Immunantikiirpcr beim Menschen. 
(Wiss. Abt., Inst. ]. Exp. Krebs/orsch., Heidelberg.) Z. Immun.forsch. 101, 133--]52 
(1942). 

Verf. berichtet fiber einen Fall yon Transfusi0nssehaden , bei dem einer Patientin 
mit der B lu tg ruppe  0, deren ZugehSrigkeit in einem Krankenhaus f~lschlich mit B 
bestimmt worden war, 3real Blur der Gruppe B transfundiert worden war. Die beiden 
ersten Blutfibertragungen yon je 300 ccm (l. und 3. T~g) waren reaktionslos vertragen 
worden, bei der 3. Transfusion (7. Tag) traten gleich zu Beginn Shocksymptome auf, 
die znm Abbruch der Transfusion zwangen. Wenn aueh der Anti-B-Titer im Blute 
der Patientin vor der Transfusion nieht bekannt war, so gestattet doch die au~er- 
ordentliehe TiterhShe des Anti-B yon 1/3~76s den Schlul3, dal] eine echte Immunisierung 
dureh die zweimalige Ubertragung unvertri~gliehen Blutes eingetreten war. (Der 
Anti A-Titer im Serum der Patientin lag mit 1/6 ~ innerhalb normaler Grenzen.) Das 
Serum zahlreichcr ]~lutproben dieses Falles wurde his 8 Monate naeh der Transfusion 
auf verschiedene AntikSrperwirkungen nntersucht. Das Anti-B sank in 8 Tagen auf 
~/l~Sa, in 4 Woehen auf ~/~o~ und blieb w~hrend der ganzen Beobachtungszeit in dieser 
Sts erhalten; das Anti-A (~/6a) wurde schw~cher (~/~) und wieder starker (~/a~). Eine 
1)rfifung des Anti-B auf die Komponenten Anti B~ (nach Abs~ttigung an Kaninchen- 
blur) und Anti B~ ergab, dal~ das Anti-B~ 75 Tage naeh der Transfusion in vermehrtem 
Mal]e vorhanden war und einen sp~teren Titer~iickgang zeigte als das Gesamt-Anti-B. 
~ber die Wirkung h~molysierender IsoantikSrper, komplementbindender Iso- and 
HeteroantikSrper gegeniiber Kaninchenblut ~nd weiterer HeteroantikSrper gegenfiber 
Meersehweinchen- und Hammelblut sind Einzelheiten im OHginal nachzulesen. Durch 
die Lauerscbe Beobachtung einer Interimmunisierung gegentiber A-Blut und diese 
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Beobaehtung wird eindeutig bewiesen, dab der Mensch die Fghigkeit besitzt, gruppen- 
spezifisehe Isoimmunantik6rper zu bilden. Werner Fischer (Berlin).~ 

Pietrusky: Blutgruppenfehlbestimmungen, ihre Folgen fiir die Blutiibertragung und 
ihre Ursaehen. (GerichtZ.-Med. I~st., Univ. Bonn.) Ther. Gegenw. 83, 81--86 (194:2). 

In einem (Jberbliek werden die wesentliehsten m6glichen Schiden bei Bluttrans- 
fusionen and deren Ursaehen herausgestellt. Verf. betont fir  jede Transfusion die 
Unentbehrlichkeit der biologischen Probe naeh Oehleeker. Die Himolyse als Folge 
einer Blutibertragung hat in der Mehrzahl der Fglle ihre Ursaehe in einer falschen 
Blutgruppenbestimmung. Es wird auf die bei der Blutgruppenbestimmnng zu beach- 
tenden teehnisehen Einzelheiten der Untersuchung hingewiesen; insbesondere wird 
die Notwendigkeit hervorgehoben, in jedem Blur die BlutkSrperehen und die Serum- 
e igensehaf ten  gesondert zu bestimmen. Verf. erwi/hnt einen besonders aufsehhl3- 
reiehen Fall yon Fehlbestimmungen bei einer Nassenuntersuehung; bei dieser Unter- 
suehung, die im Winter in einem ungeheizten Saal stattfand, wurden 4:0 Mann hinter- 
einander Ms zur Gruppe AB geh6rig bestimmt (Bestimmung nut der Blntk6rperehen- 
eigensehaften auf dem Objekttrgger); die Fehlbestimmungen, die bei Untersuehnng 
an& der Serumeigensehaften gleieh Ms Fehler erkannt worden wiiren, waren auf Kilte- 
agglutination znriekznfCihren. Verf. begriitt den VorseMag Messersehmidts,  yon 
0-Spendern nieht mehr als Universalspendern, vielmehr nut als Behelfsspendern, und 
von AB-Empfgngem nieht mehr als Universalempfgngern, vielmehr als Notempfi~ngern 
zu spreehen. Die MSgliehkeit, gruppengleiehes Blur zu ibertragen, wird an grSl~eren 
Krankenhgusern in den meisten Fallen gegeben sein bzw. sieh herbeifihren lassen. 
Hinsiehtlieh der Untergruppen werden die unterschiedliehen Auffassungen und For- 
derungen beziiglich der Transfusion untergruppenverschiedenen bzw. untergruppen- 
gleiehen Blares dargelegt. Verf. bezeiehnet es Ms wiinsehenswert, untergruppengleiehes 
Nut zu fibertragen. Die wesentliehsten und hgnfigsten Ursaehen der Fehlbestim- 
mungen werden dargestellt. We~'nerFischer (Berlin). ~176 

Messersehmidt, Th., und Magdalene Hadders: Geben die Testseren A, B, 0 zuver- 
l~issige Beiunde, dari man mit ihnen die Eignung eines Blutempfiingers oder -spenders 
feststellen? Dtseh. reed. Wsehr. 1942 I, 508--509. 

AuI Grund eingehender Nachprifung yon Testseren der Blutgruppen A, B und 0 
wird festgestellt, dab diese nicht framer zuverlissige Befnnde ergeben, wenn sie wenige 
Tage bis Woehen vor dem auf den Verpackungen angegebenen Verfallstermin auf ihre 
Wertigkeit gepraft wurden. Es wird mit l%eeht gefordert, dal~ die Testseren framer 
wieder mit bekannten Blutk6rperehen kontrolliert werden mill]ten. Jedes Lazarett oder 
Krankenhaus misse Zugeh6rige zu den Blutgruppen Ai, As, AiB, A~B, B und 0 mit 
sorgfiltigsten Methoden bestimmen und Serge tragen, dal~ sie deft verblieben. Zur 
Feststellung eines geeigneten Spenders oder Empf~ngers reiehten diese Nachprfifungen 
der Testseren nieht aus, sondern wiren vielmehr nut als Vorprobe zu betraehten. 

Jungmichd ( G6ttingen). 
Domeniei, goleo: Sulla eonservabilit~ dei sieri umani isoagglutinanti anti-A ed 

anti-B essieati. (~ber die Konservierung menschlicher isoagglutinierender Anti-A- und 
Anti-B-Troekenseren.) (Istit. di Med. Leg. e d. Assicuraz., Univ., Pavia.) 13o11. Ist. 
sieroter, milan. 20, 529--54:0 (194:1). 

Trockenseren behalten ihre stark agglutinierende Wirkung bei, selbst nach 4jihriger 
Aufbew~hrung bei ZimmelSemperatur, doch ist monatliehe Kontrolle des Titers erforderlich. 
Verf. beschreibt eir~ praktisches Himodiagnostieum, das besonders fiir die Verwendung der 
Trockenseren geeignet ist. A. Schmitz (Essen).o 

Dahr, Peter: Neue Ergebnisse der Blutgrnppenforsehung und ihre forensisehe Be- 
deutung. (Hy..g. Inst., Univ. K6gn.) Med. Welt 1942, 651--654. 

Kurzer Uberbliek tiber die forensische Verwertung unserer Kenntnisse yon den 
Blutgruppeneigensehaften sowie Ausblick auf die zu erwartende praktisehe Bedeutung 
tier Gruppemnerkmale P und Rh, deren Erbgang Verf. in eigenen Untersuehungen 
herausgearbeitet hat. Lauer (Hamburg). 
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Jungmichel: Der Faktor P, eine neue Blutk6rpercheneigenschaft. Dtsch~ Recht, A 
1942, 822. 

Das Blutmerkmal P wurdc im Jahrc 1927 erstmalig yon L a n d s t c i n e r  festges~c]lt, 
sparer in seinem Erbgang yon D a h r  eingehend untersucht. Der P-Eigensehaft liegt 
1 Paar einfaeh mendelnder alleler Gene P und p zugrunde. Eltcrn, welehe kein P be- 
sitzen, k/innen auch die Eigenschaft P nieht auf ihre Kinder vererben. Hieraus ergibt 
sich eine weitere MSgliehkei~ des Vatersehaftsuusschlusses, die unabhgngig ist yon den 
Ausschlul~m5gllchkeiten~ mittels des A/B/O-Systems und des M/N-Systems. Diese Zu- 
saramenhiinge werden veto Verf. in einer auch fiir den Nichtarz~ versti~ndliehen Weise~ 
besproehen; einige ers~e F~lle der gerichtlichen Anwendung der P-Best~immung werden 
angefiihrt. Die Arbeit verzichtet bewuJ3t auf eine Darstellung der Technik; sic geht 
auch nicht auf die Schwierigkeiten Bin, die sich aus einer versehieden starken Auspriigung 
der P-Eigenschaft ergeben k6nnen. Lauer  (Hamburg). 

Hardt, 0,: Der EinflnB der Versuchstemperatur au[ die Isohiimagglutination im 
0ehsenblut. Aeta path. seand. (Ksbenh.) 19, 198--208 (194:2). 

Bei versehiedenen Terapera~uren ausgeffihrte Untersuchungen fiber die Agglutination 
yon l~inderblutkSrperehen durch I~indersernra zeigen, daf3 der Gehalt des Serums an Iso- 
hgraagglutininen wesentlich yon der Gerinnungsteraperatur abh~ngig ist. So kann ein bei 
37 ~ abgeschiedenes Serum st/~rker Ms ein bei 20 ~ abgeschiedenes Serum agglutinieren oder 
bei einera primi~r geringeren Titer noeh eine Zusaramenballung bewirken, die das gleiehe, abet 
bei 20 ~ gewormene Serum tiberhaupt nicht zu erkennen gibt. W/ihrend in raanehen Rinderseren 
Isoagglutinine vorkoramen, die bei niedriger und hSherer Temperatur wirksam sind, deren 
Araplitude aber in weiten Grenzen variieren kann, gibt es andere l%inderseren, deren Iso- 
agglutinine nur bei niedriger Teraperatur eine Zusaramenballung herbeiffihren Absorptions- 
versuehe sind nieht ausgeffihrt worden. Gelegentlich werden auch Rinderseren beobachtet, 
die ,panagglutinierende" Xglteagglutinine aufweisen. AuBerdera wird das nicht regelra~l?ige 
Vorkoraraen der sog ,,Xlebereaktion" ~estgeste]]t, wobei die BlutkSrperehen muncher ginder 
in raanehen Rinderseren an der Wand des l~eagensglases derart ~estkleben, dab sic dutch 
Sehiittein schwer oder fiberhaupt nieht abgelSst werden kSnnen; in stgrkeren Serumverdtin- 
nungen und bei Teraperaturen fiber 20 ~ wird die ,,Klebereaktion" vermii3t. Krah. o 

La coagulation sanguine chez le nouveau-n6. (Die Blutgerinnung beim Neu- 
geborenen.) Arch. m6d. belg. 94, 64:7--649 (194:1). 

Kritische Betrachtung fiber die herrschenden Auffassungen yon der Natur der 
BlutungsbereitschMt und Blutungsfibel beim Neugeborenen. 

Unter dera Einflul3 der Entdeckung des gerinnungsheraraenden, prothrorabinbildenden 
Vitarain K neigt raan naeh Ansieht des Verf. geraeinhin dazu, nieht nur die physiologische 
Blutungsbereitsehaft der Neugeborenen, sondern darfiber hinaus jede Ar t  yon Blutungs- 
fibeln beira Neugeborenen, auch solche ira Gefolge yon kongenitaler Lues, schwerer Gelb- 
sucht, In~ektionskrankheiten, selbst yon Geburtstrauraen auf einen Vitamin K-Mangel zurfick- 
zuffihren. Die physiologisclie Blutungsneigung Neugeborener wird mit der in den ersten 
Lebenstagen noch ungenfigenden Entwicklung der Vi tamin  K - b e r e i t e n d e n  Darmf lo ra  
erklgrt. :Far die ebenfalls auf Prothrombinmangel beruhende Blutungsbereitsehaft im Verlaufe 
des VersehluBikterus wird auBerdera das Fehlen der gallen sauren Salze, deren An- 
wesenheit fiir die Aufnahrae des Vitamin X durch den Darra unerlal~lich ist, verantwortlich 

geraacht. Frfihere Erkl~rungsversuche der Blutnngsfibel beira Neugeborenen als Folgen 
der seltenen T h r o In b o p e n i eoder des noch viel selteneren angeborenen Fib r in o g e n raa n g e l s 
erscheinen gegenstandslos, seitdera man in fast allen FMlen einen Prothrombinmange] bzw. 
eine VerzSgerung der Prothrorabinbildung hat nachweisen und durch Vitarain X-Zufuhr 
hat ausgleiehen kSnnen. 

Verf. glaubt v o r  der e i n s e i t i g e n  Auffassung der Blutungsiibel beim Nehge- 
borenen als a l l e i n i g e  Folge eines Vitamin K-Mangels warnen zu miissen und stellt 
demgegentiber eine Reihe weiterer urs~ehlieher Momente zur Erw~gung, die sti~rkere 
Berficksichtigung als bisher verdienten. Verf. sieht in der Verz~igerung der Prothrombin- 
bildung keinen zwingenden Beweis ftir einen Vitamin K-Mantel, sondern hi~l~ StSrungen 
anderer Art  bei der Prothrombin- bzw. Thrombinbildung fiir nicht ausgeschlossen, so 
z. B. eine s t r u k t u r e l l e  M i n d e r w e r t i g k e i t  des Prothrombins. Verf. weist anderer- 
seits darauf bin, daJ3 verschiedene Untersucher bei zahireichen Neugeborenen eine 
v e r z S g e r t e  P r o t h r o m b i n b i l d u n g  o h n e  die geringste B l u t u n g s n e i g u n g  be- 
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obachtet haben. Sehliel?lich maeht Verf. auf die starken Sehwankungeu des Fibrinogen- 
gehalts des Blutes in manehen Fgllen yon Blutungsiibeln bei Neugeborenen aufmerksam. 

Krainicl~ (Greifswald).o 
�9 Handbuch der inneren Medizin. Begr. v. L. Mohr'~ n. R. Staehelin. 3. Aufl. 

Hrsg. v. G. v. Bergmann u. R. Staehelin. Unter Mitwirkung v. V. Salle. Bd. 6, T1. 1. 
lnnere Sekretion. Fettsueht und Magersucht. Knochen. Gelenke. Muskeln. Erkran- 
kungen aus physikalisehen Ursaehen. Berlin: Springer 1941. X, 1077 S. u. 265 Abb. 
RM. 68.--. 

Marx, H.: Innere Sekretion. S. 1--476 u. 136 Abb. 
Der Abschnitt beh~ndelt auf Grund grol~er eigener Erfahrung und einer ungew6hn- 

lichen Beherrschung des Sehrifttums das gewaltige Gebiet der inneren Sekretion in 
vorbildlieher Form, wobei die gedrgngte D~rstellung einen angerordentlichen Reich- 
turn yon Tatsachen beibringt. Das alte Schrifttum ist dutch Anfiihrung der entsehei- 
denden Stellen aus den Originalarbeiten ebenso beriieksichtigt wie die neuesten um- 
strittenen ProblemstelIungen. Aueh auf dem Gebiet der gerichtlichen Medizin sind alle 
mit der inneren Sekretion in Beziehung stehenden Tatsaehen gleiehmgl?ig beriiek- 
siehtigt. So werden psyehisehe Veriindernngen im Rahmen der Thyreotoxikosen, die 
Fragen grztlicher Verantwortung bei den Anwendungen yon Jod bei Sehilddriisen- 
kranken genau so beriieksichtigt wie die nerv6sen Ausfallserseheinungen oder gar die 
M6glichkeit einer Yersehlimmerung des Morbus Basedow dutch Bombenangriffe. Die 
Lebensftihrung m~d der Einflug der Umwelt werden bei den einzelnen Erkrankungen 
geschildert, wobei ansehauliehe Darstellungen der selteneren Krankheitsbilder und 
gute Bilder die Anwendbarkeit beim Naehsehlagen steigert. Aneh bei den Operations- 
folgen (Tetanie) und anderen Ausfallserscheinungen, z.B. bei Nebensehilddriisen- 
stSrungen wird das psyehiatrisehe Bild gewiirdigt; bei den Epilepsieformen ihre Diffe- 
rentialdiagnose und Begutaehtung iibersiehtlieh dargestellt. Eine besonders liebevolle 
Darstellung haben die St6rungen der Nebenniere und die Zusammenhange dieser Ver- 
~nderungen im Kreise der anderen innersekretorisehen Organe gefunden, abet aueh 
die Iiir die Begutachtung wiehtigen StSrungen in den Einfliissen der Keimdriisen mit 
ihren seelisehen und kSrperliehen Ansdrueksformen erfahren eine auf vielfaehe eigene 
Erfahrungen gestiitzte Darstellung. Eine vorsichtige Kritik lgl?t den wirkliehen Stand 
des Wissens und den wahren Weft der zahllosen BehandlungsvorseMgge und die yon 
ihnen auf die Dauer zu erhoffenden Erfolge klar hervortreten. Auch die neu heraus- 
gesehglten Unterformen der StSrnngen in der Fettablagerung linden ihre treffende 
Sehilderung, wobei die noeh offenen Probleme stgrker als in den klassisehen Krank- 
heitsbildern in den Vordergrnnd treten. Die Theorien der gegenseitigen Beeinflussungen 
der Driisen werden immer wieder beleuehtet und am Schlul~ gibt Bin kritiseh zusam- 
mengestelltes Sehrifttumsverzeiehnis den Zugang zu den grundlegenden nnd wert- 
vollen Arbeiten. Gerstd (Gelsenkirehen). 

Bomskov, Christian, und Hans-Gerd Lipps: {~ber den Antagonismus zwisehen Thy- 
mus nnd Keimdriisen. (Chir. Klin., Univ. Freibu~g~ i. B~.) Endokrinol. 23, 239--251 
(1941). 

Den Antagonismus zwisehen Thymus und Keimdrtise haben die Verff. studiert, 
indem sie das yon ihnen gefundene spezilisehe Hormon des Thymus und das thyme- 
trope Hormon dee tIypophysenvorderlappens ausgewaehsenen Ratten injizierten. 
Naeh 21tggiger Behandlung zeigten die Tiere gegeniiber den unbehandelten des gleiehen 
Wurfs im wesentliehen eine starke Reduktion dee Gewiehts yon ttoden, Samenblasen 
und Prostata. Bei jungen Tieren hatte die 4w6ehige Injektion yon Thymushormon 
oder thymotropem Hormon eine wesentlich geringere Gewiehtszunahme der oben 
genannten Organe zur Folge. ttistologiseh land sich eine Hemmung der Epithel- 
entwieklung, vor allem bei der Prostata. Die Frage, ob diese Vergnderungen als Aus- 
druek des Antagonismus zwisehen Thymus und Keimdriise zu werten sind, wollen die 
Verff. erst nach weiteren -Versuchen in derselben Richtung entscheiden, wenn sie es 
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aueh fiir wahrscheinlich halten, dal3 die gefundenen Wirkungen auf diesen Antagonis- 
mus zu beziehen sind. Wiethold (Frankfurt a. 3I.). 

Wattenwyl, H' v., und C. A. Jo~l: Die Wirkung der Riintgenstrahlen auf den 
Rattenhoden. 1. Zur Geschichte der RSntgenwirkung auf den S~iugetierhodem (Univ.- 
Frauenlclin., Basel.) Strahlenther. 70, 160--183 (19~1). 

Die vorliegende 1. Mitteilung der Verft. gibt einen guten ~berblick fiber die bisher 
am Hoden durchgeiiihrten strahlenbiologischen Untersuchungen and legt zugleich die 
Aufgaben dar, die Verff. bei ihren eigenen Untersuchungen zu 15sen versuchten. Diese 
bestanden 1. in der Prtifung der Wirkung verschiedener Hormone and u auf den 
rSntgengesehiidigten Hoden und 2. in der Untersuehung der ])'rage, ob eine indirekte 
Wirkung bei R6ntgenbestrahlung des Hodens auf die Hypophyse ausgefibt wird. Es 
sollte damit ein Einblick in die hormonalen Korrelationen zwisehen ttoden und tIypo- 
physe gewonnen werden. Lange~dor/] (Freiburg i. Br.). ~176 

Versicherungsrechtliche Medizin. Gewerbepathologie. 
(Gewerbliche Vergi[tungen.) 

Duvoir, M.: Dermatologie m~dico-l~gale au civil. (Die geriehtlieh-med. Bedeutung 
yon Hautveriinderungen im bfirgerliehen Leben.) Arch. dermato-syphiligr. HSp. St. 
Louis 11, 223--257 (1941). 

Verschiedene Hautleiden k6nnen gerichtlieh-medizinisch Bedeutung gewinnen, so 
die verschiedenartigen Veriinderungen dutch ein Trauma, seien es Quetschungen, 
Blutungen, Verbrennungen, Verletzungen der verschiedensten Art dutch R6ntgen- 
strahlen und radioaktive Substanzen. In dem Referat geht Verf. sodann anf die direkten 
Folgen der Verletzungen ein, auf die Narben, die Keloide, auf die Defigurationen, auf 
die Sekund~rinfektionen, die Entstehung des Carcinoms auf dem Boden yon Haut- 
reizen, die Dermatosen, die durch Intoxikation hervorgerufen werden, die allergisehen 
Dermatosen, and schlieI31ieh solehe, die dutch Mikroben and Parasiten verursacht 
werden oder die eine psychische Ursache haben. In einem zweiten Tell der Arbeit 
bespricht er die Erkrankungen der Haut, die als reine Berufskrankheiten aufzufassen 
sin& ~ FSrster (Marburg a. d. Lahn). 

S~ze, S. de: Sciatiques traumatiques; lear fr~quence, lear traitement. Consequences 
m~dico-l~gales. (Traumatische Isehias, ihre Hgufigkeit, ihre Behandlung. Geriehts- 
~rztliehe Folgerungen.) Presse m~d. 1942 I, 219--222. 

Verf. untersuehte 131 Fglle von Ischias and fand darunter bei 54 Fgllen einen Un- 
fall als Ursache, und zwar war die Erkrankung entstanden 2r dutch Heben yon 
Gewiehten und Lasten in vorntibergeneigter Haltung, 13 real dutch pl6tzliche Bewegung 
des Rumples ohne Gewichtheben and 13ram dutch einen Fall auf das Ges/il3: Bei den 
restliehen 4 F/illen kamen versehiedene Ursachen in Betraeht. GewShnlich entgeht 
sowohl dem Arzt als dem Paibienten die ursgehliche Bedeutung eines Unfalls, well in 
der Mehrzahl der Fiille die Beschwerden nicht sofort nach dem Unfall auftreten, sondern 
erst naeh einem Zwischenraumoder naeh zeitweise auftretenden kleineren Beschwerden. 
Aueh k6nnen anfgngliehe Beschwerd, en sehwinden, urn dana nach Tagen oder Wochen 

�9 yon neuem und starker aufzutreten, oder nach anseheinend vSlliger Heilung treten bei 
erneuten Anstrengungen wieder Sehmerzen auf. In der Literatur werden Kglte and 
Rheumatismus als begfinstigende 31omente ftir eine Unfallwirkung angeftihrt and 
andererseits behauptet, dal~ ein Unfall zu rheumatischen Entwicklungen ftihren kSnne. 
Der RSntgenbefund ist schwer auszudeuten. Die anatomischen Verh/iltnisse der Wirbel- 
gelenke begfinstigen Sehgdigungen durch gulTere Einwirkungen; ebenso 31igbildangen 
der Wirbels/~ule erworbcner oder angeborener Art. E s  ist abet dabei zu berficksichtigen, 
dal3 diese Ver//nderungen aueh vet dem Unfall bestanden und keine Besehwerden ver- 
ursaehten, und dab ohne den Unfall trotz sog. Veranlagung keine Beschwerden ent- 
standen w/iren. Die anatomischen Vorbedingungen fiir die Entstehung yon Schiidigun- 
gen and yon Druck auf die benachbarten Nervenwurzeln werden im einzelnen er6rtert. 


