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Chr is toph Bally:  Untersuehungen fiber die Verkehrs t i ieht igkei t  farbsinngestSr ter  
Knaben.  [Oph~h. Ki ln .  u. Pol ikl in . ,  Univ . ,  Basel . ]  Z. Unfa l lmed.  u. Be ru f sk rkh .  
(Zfirich) 47, 100--109 (1954). 

VerL hat 1000 Knaben im Alter yon 10 Jahren aus Basler Primarschulen mit ISn~ARA- 
schsn und BOST~O~-KVOELB~Gschen Tafeln auf Farbentfishtigkeit untersucht. 90 erwiesen 
sich als anomale Trichromaten oder Dichromaten bei der ~berprfifung mit dera Anomaloskop. 
Diese wurden nun an den in Basel fiblichen Verkehrsampeln der Firma ,,Integra" praktisch auf 
ihren Farbensinn geprfift, wobei sis 3 Aufgaben zu 15sen batten: 1. Anspraehe der 3 Signal- 
farben aus 30 m Entfernung bei fixiertem Stand, 2. 2 miu lunges Fixieren der Farben Rot und 
Grfin unter den gleichen Bedingungen und Angabe yon dabei auftretenden subjektivsn Farb- 
~nderungen, 3. Ansprache wechselnder Signalfarben aus dem fahrenden Auto aus 40, 60 und 
100 m I)istanz nach raschem Umfahren einer Stral3eneeke und beim Anfahren auf einer langen 
Geraden. Von 76 Prfiflingen bestanden 17 fehlerfrei, w~ihrend 45 praktisch ungef~hrliche und 
14 praktisch gefiihrliche Fehler machten. Letztere wurden angenommen, wean das l~esultat 
erst mit 0,5 sec oder mehr VerzSgerung richtig oder fiberhaupt falsch ausgesprochen wurde. Es 
zeigte sich die gro6e Bedeutung des Gesiehtswinkels flit dis Farbenuntfichtigen. Der verst~irkte 
Sukzessivkontrast sl~ielte keine praktisehe l~olle. Ein Einflul~ der im Laufe der Woshe ein- 
tretenden Ermiidung bei den Sehfilern zeigte sich nicht. Verf. msint, dab die iiblichen Verkehrs- 
signale in Basel in qualitativer Hinsicht den Anfordsrungen gsnfigen. Als Fufig~nger ist der 
Farbenuntiichtige immer und als Fuhrer in der Mehrzahl dsr F~lle in der Lage, die Farbsignale 
in einer nfitzlichen Fristund in einer seine Sichsrheit nicht gefiihrdenden Weise riohtig anzu- 
spreehen. Eine Vergr613erung der Signalflitchen w~re zu erw~gen. V~LK~GE~ (Leipzig). ~176 

Rudol f  Koch:  Zur  Zytologie krebsiger  Exsudate  und zur Frage  der Gal ler tdegenerat ion 
des Karz inoms  und ihrer  Ents tehung.  [Inst .  f. gerieht],  ivied, u. Kr imina l i s t ik ,  Univ . ,  
Ha l le  a. d. Saale]  Z. Gebur tsh .  142, 20- -36  (1954). 

Rudol f  Koch:  Die Infekt ionstheor ie  des Krebses. [ Inst .  f. gerichtl .  Med., Univ . ,  
Hal le . ]  L a n d a r z t  30, 913- -914  (1954). 

Pli i tzlieher Ted aus innerer  Ursache.  

B. Zcn Rtfffinen: Exper imente l le r  Bei t rag zum Problem dcr Hi rnschwel lung  und des 
t I i rni idems.  [ I I .  Chir. Abt . ,  Bi irgerspi t , ,  Basel . ]  P rax i s  (Bern) 1954, 786--789.  

Es wurde eine Methode zur quantitativen Bestimmung des gesamten freien Wassers des 
Gehirns entwickelt, Das frisch der Lsiche entnommene Gehirn wird yon Pi~ und Gef~l~en 
befreit und mit einem Zerkleinerungsgerat zu einem gleichm~i~ig homogenen Brei vsrarbeitet. 
Nach grfindlicher Durchmisehung dieses Breies wird yon versehiedenen Stellen Substanz in 
Mengen yon einigen Gramm entnommen und in 4 vorgewogsne Kolben vsrteilt. Die Kolben 
wsrden auf etwa --700 unterkfihlt. Mit Hflfe eines bssonderen App~rates wird dann ein hoch- 
gradiger Unterdruek hergestellt, der eine k~Ite Destillation des Wassers ira homogenisierten 
Hirngewebe bewirkt. Es entsteht dadurch eine Verdampfungskalte, die zu einer Abkfihlung 
der Aul3enflache der Kolben und zu einem Eisniederschlag auf den Kolben fiihrt. Der Nieder- 
sehlag ver.schwindet, wenn keine Verdampfungskalte mehr entsteht und die Substanz trocken 
ist. Der Ubergafig kann genau festgestellt werden. Danach wird trockene Luft in die Kolben 
hineingelassen und eine Wagung durehgeffihrt. Die Gewichtsdifferenz ergibt den Wasser- 
entzng. Es wurden 6 Kontrollgehh'ne nnd 6 Gehirne, die veto Pathologen als 5dsmat6s be- 
zeichnet warden, nntersueht. Die 0demgehirne hatten einen Wassergehalt, der um 2% fiber 
dem der Kontrollgehirne lag. Aus diesen Ergebnissen kSnnen keine bedeutsamen Sshliisse 
gezogen werden. Der Nachteil des Verfahrens liegt darin, dab 5rtliche Unterschiede des Wasser- 
gehaltes, etwa in Mark und Rinde, Stammganglien usw. unberficksiehtigt bleiben. Aul3erdem 
stehen die Gehirne spi~ter zu histologischen Untersuchungen nicht mshr zur Verfiigung. Zur 
Begriffsbestimmung des Verf. darf darauf hingewiesen werdsn, da~ der Hirnschwellungsbegriff 
des Verf., der darunter jede Zunahme der Hirngewebsmasse, gleichgfiltig aus welcher Ursache, 
versteht, keineswegs mit dem Begriff der idiopathisehen ttirnsehwellung lgEIC~A~DTS tiber- 
einstimmt. G~RnAC~ (Wfirzburg). ~176 
J a m e s  D. Barger,  R i c h a r d  W.  Creasman and  Jesse E. Edwards:  Bi la te ra l  duetus 
arteriosus associated with in terrupt ion of the aort ic  arch.  ((Beidsei t iger  Duc~us ar- 
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teriosus mi t  Unterbrechung des Aortenbogens.)  [Good Samar i tan  Hosp.,  Phoenix,  
Arizona,  and Sect. of Pa th .  Anat . ,  Mayo Clin., Rochester ,  Minn.] Amer.  J .  Clin. Pa th .  
24, 441 ~44 (1954). 

Anamnese und Obduktionsbefund eines neugeborenen weiblichen Si~uglings mit beidseitig 
persistierendem Ductus arteriosus Botalli, vSllige Unterbreehung des linksseitig gelegenen 
Aortenbogens Die Aorta ase. teilt sieh in die beiden Aa. earotides auf, der reehte Duetus 
arteriosus bildet die reehte A. subclavia, der linke geht fiber in die Aorta desc., die linke A. 
subclavia entspringt aus der absteigenden Aorta gegenfiber der Einmfindungsstelle des Ductus 
arteriosus. - -  Gro]er, 1,5 cm im Durchmesser betragender Ventrikel-Septumdefekt, aneurys- 
matische Ausbuehtung des reehten Aortensinus ohne abnorme Kommunikation. Der beidseitig 
bestehende Duetus arteriosus wird als beidseitig persistierender, in der Embryonalzeit normaler- 
weise angelegter 6. Aortenbogen aufgefal~t. - -  Als Todesursaehe wird Linksversagen bei grol~em 
Ventrikelseptumdefekt mit Links-Reehts-Shunt angenommen. KLAUS GO~RTTL~ (Berlin). ~176 
E. Fasske, t{. Kiinig, W. Plettenberg und  H . -U .  Sauerbrei: Beobachtungen bei inter.  
stitieller Pneumonie  im S~iuglingsalter. [Kinderklin. u. Path .  Inst . ,  St~dt. Kranken-  
anst.,  Essen.] Zbl. Path .  91, 267--269 (1954). 

Zusammenfassende Darstellung kliniseher und r6ntgenologiseher Befunde bei 33 an inter- 
stitieller plasmacellul~rer Pneumonie erkrankten S~uglingen. Inpathogenetiseher Hinsicht liel]en 
sieh keine Beziehungen klinisch noeh blutchemisch zu einem yon GLv, Iss vermuteten Vitamin 
D~-Schaden der Lungen naehweisen. (Hier ist leider eine Beriehtigung erforderlieh: Ref. sah 
keine ,,kleiaherdf6rmigen Verkalkungen in der L u n g e . . .  als gewebliche Reaktion", sondern 
lediglich bei 2 F~llen je einmal kleine verkalkte intraalveolare Parasitenhaufen!) Bemerkens- 
wert is~ das Vorkommen yon Liquorpleoeytose bei 9 yon 21 lumbalpunktierten S&uglingen. 
Eine Vielzahl therapeutisoher Versuehe verlief ohne Erfolg (15 Todesf~lle). - -  Die pathologische 
anatomische Untersuehung ergab in 11 yon 14 F~llen Pneumocystis Carinii in den Lungen in 
Verbindung mi~ den bekannten geweblichen Ver~nderungen, wobei der Retikulosecharakter der 
interstitiellen Lungenreaktion hervorgehoben wird. Interstitielle Parasitenlagerung liel3 sich 
nieht nachweisen. - -  Bei 2 S~uglingen, die kliniseh Liquorpleocytose gezeigt hatten, ergab sich 
Blutftille und leichte hisHo- und lymphoeyt~re Zellvermehrung der Leptomeninx ohne Hirnver- 
&nderungen. - -  Injektion und Verffitterung yon Lungenbrei erkrankter S~uglinge an infantile 
M~use und ~eersehweinehen fiihrte aueh naeh 3 Passagen zu keinem Angehen der Infektion. - -  
Verff. halten Pneumocystis Carinii ffir ein Protozoon. - -  AuI~er der dureh Pneumoeystis Carinii 
verursaehten bestehen noeh andere Formen interstitieller plasmacellul&rer Sauglingspneumonie, 
worauf die 3 Fiille hinweisen, bei denen der Parasit histologisch nieht naehweisbar war. 

PLI~SS (I-Iamburg). ~176 

Alois Bu~ek: Beitrag zur  par~sit~iren pneumocystisehen Pneumonie.  [Kinderabt .  d. 
S taa t l .Krankenh. ,  Nov~  JiSin, CSR:]  Kinderiirztl.  Prax.  22, 483--485 (1954). 
I .  Gy. Fazekas:  Wirkung  des Leberextraktes yon Kaninchen mit  hypertrophischen 
Nebennieren auf die Lebensdauer y o n  adrenalektomierten M~iusen. [Inst.  f. gerichtl. 
Med., Univ.,  Szeged, Ungarn . ]  Endokrinologie 31, 365--367 (1954). 

Die Leber yon Kaninchen, deren Nebennieren unter acidotischer Behandlung eine Hyper- 
trophic aufweisen, enth~lt mehr ~ebermierenrindenhormone als die normaler Kaninchen. Dies 
wurde dadurch bewiesen, dab 1 cm a Leberextrakt, entspreehend 10 g Leber, infantilen adrenal- 
ektomierten Mausen an 7 Tagen t~glich 2mal subcutan gegeben wurde, Die Kontrollen lebten 
4--5 Tage, die behandelten infantflen Mause erreichten ein Alter yon 21--30 Tagen naeh Ein- 
stellung der Behandlung. H. K ~ i g  (Heidelberg). 
I rv ing  N. Wolfson, E d m u n d  J .  Croce and Frankl in  K, Fire: Acute leukemia with 
rupture of the spleen as the ini t ial  symptom. [Worcester City Hosp., Worcester . ]  
~ e w  England  J.  Med: 251, 735--737 (1954). 
G. Williams: Acute pancreatic necrosis as a cause of sudden death. (Akute Pankreas-  
nekrose als pl6tzliche Todesursache.) [Dep. of Path . ,  Kings Coll:, Univ.,  Durham.]  
Brit. ivied. J.  4872, 1184--1185 (1954). 

Kurze klinische und pathologiseh-anatomisctm BeIunde yon 5 beobachteten F&llen. Der 
Hauptsektionsbefund war in allen F~llen eine akute h~morrhagische Pankreatitis mit Par- 
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enchymnekrosen. Auf die noch ungeklarte )[tiotogie wird kurz eingegangen und der arteriellen 
Thrombose (in 2 der Falle fanden sich im Pankreas Thrombosen in Arteriolen) eine grSllere 
Bedeutung zugesproehen. H . J .  DIE~EROWITZ (Berlin). ~176 
W.  I t .  Minder:  Aku te  l~ebenniereninsuffizienz bei einem zweij/ihrigen Knaben infolge 
doppelseitiger 1%bennierenverkalkung.  [Path.  Ins t . ,  Univ . ,  Bern . ]  Ann.  paed ia t r .  
(Basel) 182, 218- -229  (1954). 

Ein 2jahriger Knabe erkrankt aus offenbar vStliger Gesundheit mit epileptiformen Kr/~mp- 
fen, Bluterbrechen, Acetonurie, wird tier soporSs und stirbt naeh 36 Std. Er war naeh tier 
Geburt 8 Tage lang stark asphyktisch gewesen, hatte sieh abet in der Folge normal entwickelt. 
Aul]er Masern mit 23 Monaten und doppelseitiger basaler Pneumonie und Ascaridiasis vor 
2 Monaten keine ernsthaften Erkrankungen. Die Sektion ergab mittelgrol~e, grobh6ckerige, 
teils schalenfarmig verkalkte Nebennieren. Histologisch land sich beidseits ein grol]es zen- 
trales Narbenfeld aus hyalinem, teils verkalktem, teils verknSchertem Bindegewebe, alas nur 
stellenweise auf die innersten Rindenschiehten iibergriff. Die Rinde selber war nut tells ver- 
schmalert, ~fter eher breit und knotig gewuchert. Zwischen Rinden- und l~arbengewebe auf- 
fallend weite, an ein Cavernom erinnernde Blutraume. - -  Im fibrigen ergab die Sektion akute 
Gehirnschwellung, Lungenblahung, diffuse Leber- und Nierenvek'fettung, Kernglykogen in 
der Leber, Blutung in den Magen, einen kleinen Nebennierenrindenkeim im 1%benhoden, ma6ige 
Hyperplasie des lymphatisehen Gewebes und Exsieeose Die schweren narbigen, regressiven 
Nebennierenveranderungen werden als Folgezustand einer doppelseitigen geburtstraumati- 
schen Blutung gedeutet. Die  Erkl/~l~mg far die relativ spat einsetzende akute Nebennieren- 
rindeninsuffizienz wird in der StSrung der Kreislaufverhaltnisse des Organes gesucht, da dutch 
die zentrale Vernarbung die Sperrvenen des Nebennierenmarkes vollst/~ndig zerstSrt scheinen. 
Es wird auf die Bedeutung einer intakten, regulierbaren Durchblutung der Rinde ffir eine 
adaquate Funktion hingewiesen, die dutch Tierexperimente gesichert ist und in der Human- 
pathologic bis jetzt vielleicht zu wenig Beachtung gefunden hat. SIEBE~MA~r (Ziirich). ~176 
N. V. Arehangelskaja: IL~ber die letale Apoplexie in der Nebenniere bei Erwaehsenen. 
Arch.  Pa t .  (Maskva) 16, H. 1, 71- -74  (1954) [Russisch].  

Beschreibung yon 2 Fallen: 1. 56j/~hriger Mann mit I-Iypertonie und Atherosklerose akut 
ohne Trauma mit Schmerzen in der Milzgegend erkrankt. Bei der Operation land sieh ein 
Hamatom mit Rig in der linken Nebenniere; 2. 40j/~hriger Mann, beim I-Ieben einer schwerert 
Last plStzlich erkrankt; Operation: Blutung in die vergrSBerte reehte (4• cm) Nebenniere, 
Tod. Linke Nebenniere klein, 2,0 g sehwer. M. BRAIqDT (Berlin). ~176 
A. F. Alvarez, J. D. Hare and H. A. Unru~: Meeonium peritonitis following perfora- 
tion of the duodenum in the newborn, [Dep. of Surg. and Pediatrics, Williams Clin, 
Trail ,  B . C . ]  Canad.  1Vfed. Assoc. J .  72, 120--122 (1955). 
1VI. S taemmler  und'  P.  Wilhe lms:  Thrombose und t~mbolie als Todesursaehen.  [Path . -  
Bakter io l .  Ins t .  d. S tad t ,  Aachen. ]  l~Iedizinische 1953, 1639--1642. 
J acob  Werne  and  I rene  Garrow; Sudden apparently unexplained death during in- 
fancy. I I .  Pathologic findings in infants observed to die suddenly. (P15tzlicher, an- 
scheinend une rk lg r t e r  Tod w/~hrend der  Kindhe i t .  I I .  Pathologische Befunde nach  
beobach te tem,  plStzl ichem Tod.) [Off. of the  Chief Med. E x a m i n e r  of the  Ci ty  of 
New X o r k  and  Dep.  of Pa th .  of St. J o h n ' s  Long I s l and  Ci ty  and  F lush ing  I tosp . ,  
New York . ]  Amer .  J .  Pa th .  29, 817--831 (1953): 

Tabellarische Zusammenstelluug yon 10 beobachteten, plStzlichen Todesf/~llen mit plau- 
sibler, makroskopisch erkennbarer Todesursache und yon weiteren 16 beobachteten, plStz- 
lichen Todesfallen mit makroskopisch unzureichender Todesursache, bei denen erst die histo- 
logische Untersuchung N/~heres ergab. Einzelne besonders charakteristisehe Falle werden ge- 
sondert besproehen. Unter den erstgenannten 10 Fallen befanden sieh 6 angeborene gerzfehler, 
2 idiopathische tterzhypertrophien, 1 Glykogentumor des Herzens und eine Pneumonie mit 
bilateralem Hydrothorax. Bei den 16 makroskopiseh nieht ausreiehend erklgrbaren Todes- 
f/~llen zeigte die histologische Untersuchung in der Hauptsache entziindliche Veranderungen 
im Bereiehe des Respirationstraktes, daneben abet aueh GefaBver~nderungen, Blutstauungen, 
Blutungen, herdfSrmige Zellinfiltrate u.a.m, in zahlreichen Organen sowie Reaktionen des 
lymphatisehen Gewebes. Sechsmal wurden Lungen~hrombosen gefunden und 1real bei einem 

Dtsch.  Z. gerichtl .  5fed. Bd. 44. 30 
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6 Wochen ~lten M~dehen eine Arteriosklerose der Mesenterialgefil]e. Im allgemeinen gleichen 
die gefundenen Veri~nderungen denen, wie sic bei tot ~ufgefundenen, d. h, unbeobaehtes plJtz- 
lieh gestorbenen Kindern yon den Verff. beschrieben worden sind [Amer. J. Path. 29, 833 (1953)]. 
11 Mikrophotogramme. : ,~ : . . . . . . .  REINtIARD P0C~IE (Dfisseldorf). ~176 

Verletzungen, gewaltsamcr Tod und Kiirperbeschiidigung aus physikalischer Ursaehe. 

�9 Handbuch der speziellen pathologisehen Anatomie und Histologie. Hrsg. yon  0 .  
LVBARSCH~, F .  HE~KE ~ U. R. RJSSLE. Bd. 13: Nervensystem.  Hrsg. yon  W. 
SCHOLZ. Teil 3: E rk rankungen  des zentralen Nervensys tems I I I .  Bearb.  yon  G. 
D6RI~C, W. FISCHm~ u . a .  Ber l in-GJt t ingen-Heidelberg:  Springer 1955. XVI ,  
1098 S. u. 619 Abb. Geb. D M  298.-- .  
Wolfgang Zeman:  Elektrisehe Schiidigungen und Ver~indernngen dutch ionisierende 
Strahlen. S.  327--362 u. 17 Abb. 

Besprochen werden die Schadigungen des Zentralnervensystems dureh Blitzschlag und 
Elektrizit~t, wobei untersehieden wird zwischen Elektrizitit mit lind ohne W~rmebildung und 
zwischen Sehnelltoden und Sp~tfolgen bei Oberlebenden, sowie Ver~nderungen durck RJntgen- 
und Radiumstrahlen, radioaktive Substanzen und ultraviolettes Lieht, Friih- und Sp~tsch~di- 
gungen werden besonders besprochen. Die Ver~nderungen, die sich bei Schnelltoden durch 
Elektriziti~t darbieten, sind so umstritten, dal~ ein ill sich abgesehlossenes Bild naeh dem gegen- 
wirtigen Stande der Wissensehaft nicht gegeben werden kann. Erseh5pfendes Literaturver- 
zeiehnis. B. M~mLL~ (Heidelberg). 
I rene Garrow and Jacob  Werne:  Sudden apparently unexplained death during in- 
Iancy.  I I I .  Pathologic findings in infants dying immediately after violence, contrasted 
with those after sudden apparently unexplained death. (P15tzlicher, anseheinend un- 
erk l i r te r  Tod wi~hrend der Kindhei t .  I I I .  Pathologische Befunde  nach gewaltsamem 
Tod im Gegensatz zum plJtzlichen, anseheinend unerkl~rbaren Tod bei Siiuglingen.) 
[Off. of the Chief lV[ed. Examiner  of the City of New York and Dep, of Pa th .  of 
the Flushing and St. John ' s  Long Is land City Hosp.,  New York.]  Amer. J.  Path .  29, 
833--851 (1953) .  

Verff. berichten fiber makroskopische: Und mikroskopische Befunde bei 26 grJittenteils 
mater 1 Jahr alten Kindern, die eines unnatfirliehen Todes gestorben ~ind. Bei 5 ertrunkenen 
Kindern waren die Befunde an den inneren Organen weitgehend normal. Pulmona]e Blutfiber- 
fiillung, 0dem, Blutungen oder Atelektasen wurden im Gegensatz zu tot aufgefundenen Kin- 
dern (lediglich ttinweis auf 2 friihere und 1 noeh zu verJffentliehende Arbeit der Verff.) ver- 
miBt. Bei anderen gewaltsamen Todesarten wurden allerdings m~i3ige "Grade yon Lungen- 
iidem, Atelektasen, intraalveo]iren Anhiufungen yon Alveolarphagoeyten and Lymphoeyten 
gesehen. Eine leiehte bis m~LI3ige Bluttiberffillung der Lungen tand sieh bei der CO-Vergiftung. 
Blutungen wurden selten gesehen, nnd wenn, dann nut intersti~iell. Thrombosen fanden sieh 
nieht. Je kfirzer die Agone und je jiinger das Kind, um so geringer sind die genannten Ver- 
inderungen und umgekehrt, da zu ihrer Ausbildung eine gewisse Zeit erforderlich ist. Bei Raueh- 
vergifteten fanden sich auch Verinderungen am Bronchialepithel (Degeneration und Desqua- 
mation). Die fibrigen Organe zeigten nur gelegentliehe Zufallsbefunde ohne Signifikanz fiir die 
betreffende Todesart. Interessant ist, dai~ die Nieren in 15 F~Lllen minutiJse Herde yon geheilter 
Glomerulitis erkennen lieBen, angefangen yon einem einzigen hyalinisierten Glomerulum je 
Sehnitt bis zu einzelnen kleinen Grfippchen vernarbter Glomerula. - -  19 s farbige Mikro- 
photogramme, 2 Makroau~nahmen. ~c{,EII'~t&RD POeHE (Dfisseldorf). ~176 
R. Coniot et G. Noel: A propos de la pathologic de la boxe. (Beitrag zur Pathologic 
des Faustkampfes.)  [Serv. de l%urol.,  H6p.  Cir., Charleroi.] Bull. Soc. Clin. H6p.  
Civ. Charleroi 5, 32- -36  (1954). 

Boxer sind hiufig sehweren Sehiiden unterworfen; die wiederholten Traumen haben eine 
Zerrfittung der Gesundheit zur Folge. i. Fall: 26jihriger Mann wird einige Tage naeh einem 
Kampf (25. 12. 52) yon lokalisierten Kopfschmerzen und Kri~mpfen befallen; Es tritt BewuBt- 
Iosigkeit ein. Klinische Diagnose: ttirnblutung mit reehtsseitiger Parese und Jaekson-Epi- 
lepsie. April 1953: neuerliehe Verschlechterung: HirnabsceB. Operation: volumin6ser AbseeB 


