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STER~INI haben die Druckerschwi~rze durch RuB ersetzt. - -  Durch Verwendung von durch- 
scheinenden, im Handel erh~ltlichen Klebecellophanstreifen, ist die HersteUung yon Finger- 
abdriicken sehr einfach. Ein 3--4 cm langer und 1 em hoher Streifen wird auf die ruBgeschw~rzte 
Fingerbeere aufgelegt - -  Bewegungen des Fingers stSren nicht, da der Streifen an der Oberfli~che 
halter, l~aeh leiehtem Druck auf den Finger wird der Streifen abgezogen. - -  Der gummierte 
Abzug li~l~t sich in das Karteiblatt kleben. Eine Behandlung mit Fixierfliissigkeiten ist iiber- 
fliissig. Auf Glas oder einer Cellophanfolie kann der so gewonnene Fingerabdruck direkt ver- 
grSBert werden. Es empfiehlt sich, 10--15 Tage nach der Geburt einen 2. Abdruck zu nehmen, 
wenn das Bild der Linien besser ausgepragt ist. Mit 3--4 cm hohen Streifen sind naeh dieser 
Methode auch Hand- und Sohlenmuster herzustellen. HOLZER (Innsbruck) 
Toyoj i  Matsukura :  A new ease of the "hypoplas t ic  papi l lary  pat terns  of f i nge r , .  
(Ein wei te rer  Fa l l  yon  , ,Hypoplas t i schen  Papi l la r le i s ten  der  F ingerbeeren" . )  [Dep. 
of Legal  reed.,  School of Med., Univ. ,  Tokush ima . ]  J ap .  J .  Legal  Med. 8, 443- -444  
(1954) [ Japan i sch] .  

Es wurde mit Bildern berichtet von einem 29j~hrigen Manne, auf dessen s~mtlichen Finger- 
beeren sich die Papillarhnien g~nz unvollst~ndig und so unsystematisch anordnen, dab man sie 
mit der gewShnlichen Methode gar nieht einteilen kann. Die Papillarleisten der Zehen sind normal 

MATSUNAGA (Sapporo) 
B. Aznar :  Los factores f is ico-quimicos y bioldgieos en la determinaei6n cronol6gica 
de documentos.  (Die phys ika l i sch-chemischen  und  biologischen F a k t o r e n  in der  
chronologisehen Bes t immung  yon Dokumenten . )  l%v.  Med. legal  (Madrid) 10, 
135--155 (1955). 

Schriftvergleich und Dokumentenuntersuchung werden in ihren verschiedenen MSgliehkeiten 
ohne jede Pr~zisierung ganz allgemein abgehandelt. Bosch (Heidelberg) 
B. Aznar :  E1 examen  pericial  de documentos ante los Tribunales de Just ic ia .  (Sintesis 
i n fo rma t iva  y casulst ica de los Servicios tdcnicos de la Escuela  de Medicina Legal.)  
(Die gutaeht l iche  Prfifung yon Dokumen ten  vor  Gericht .)  [Sec. de Inves t .  C r i m ,  
Esc. de Med. Leg., M~drid.]  Rev.  Med. legal (Madrid) 9, 5 - - 5 4  (1954). 

An Hand zahlreicher Beispiele wird der Bereich der naturwissenschaftlichen Kriminalistik 
bei Schrift- und Urkundenf~lschungen aller Art aufgezeigt, l~eben der Abbildung der dazu 
benutzten Instrumente werden die Beweise der Untersuchungen phot%~raphisch einleuchtend 
dargestellt. Die Untersuchungen erstreckten sich auf verbrannte Schriftstiicke, Radierungen, 
handschriftliche F~lschungen, Maschinenschriftvergleich, sowie Banknoten- und Lotterielos- 
fi~lschungen. Bosc~ (Heidelberg) 
W. Speeht und  A. Dvorak:  ,,Urkundenfeste" und ,f~ilschungssiehere" Tinten und 
soustige Sehreibmittel .  Arch.  Kr iminol .  115, 149--152 (1955). 

In einer kurzen Abhandlung werden die Begriffe ,,urkundenfest" und ,,f~lsehungssieher" in 
bezug auf die verschiedenen Schreibmittel erl~utert. Es wird geriigt, dab die Bezeiehnungen 
,,urkundenfest" oder ,,dokumentensieher" zwar der Vorsehrift yon 1912 bzw. 1885 Geniige 
leisten, jedoch nicht den modernen Methoden der FKlscher. Der Wert eines Schreibmittels sollte 
durch die Pr[ifung eines chemisch durchgebildeten Kriminaltechnikers erfolgen. 

Bosc~ (Heidelberg) 
Soziale, Versicherungs- und Arbeitsmedizin 

�9 Handbuch der gesamten Unfal lhei lkunde.  Begr. yon  F.  K6~IG u. G. MAGnus. 
t t r sg ,  yon  H.  Bffl~KLE DE LA CAMP U. ]). ROSTOOK. 2. umgearb .  Aufl. Bd.  2. S t u t t g a r t  : 
F e r d i n a n d  Enke  1955. VI I ,  590 S., 106 Abb.  u. 21 Tab.  Geb. DM 89. - - .  

Der 2. Band des Handbuches [Band I s. diese Z. 44, 336 (1955)] bespricht als wiehtigen 
Absehnitt : Geschwulst und Trauma (K. H. BAUER und R. F~E:~) und sodann die Unfallsebaden 
der einzelnen KSrperabschnitte, so des Sehadels, des Gehirns und der Hirnhaute (JAEGER), der 
Zahne, des Kiefers und des Gesiehts (REICItENI3ACH), des Auges (KYlgIELEIS), des 0hres, der Nase, 
der NebenhShlen, des tIalses und des Kehlkopfes (Hfd~E~MAN~), der SpeiserShre (VossSCHULTE), 
der Schilddriise und der EpithelkSrperchen (STAHNKE), die Zusammenhiinge zwischen Stoffwechsel- 
krankheiten und Unfall (I-IARTL), die Unfalleiden des Brustkorbes, der Lunge und des Zwerch- 
fells (KI~AUSS), die internen Unfallsch~iden an den Lungen (BEcK-~A~), die Verletzungen des 
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Mediastinums und seiner Organe (DE~RA), die internen Unfallschaden am Herzen (HocHREIN), 
am Kreislauf (Zo~aN), die Unfallseh~den der Brustdriise (v. ]~EDWITZ), die Hernien und die 
Unfallschaden des Bauchfells (PARTSCl~), die Verletzungen des Magen-Darmkanals (A. W. 
FISCHEr), die Verletzungen der Milz, des Pankreas, der Leber und der Gallenwege (t~OSTOCK), 
die Unfallsch~den der Niere, der Harnblase, HarnrShre und der m~nnlichen Geschleehtsorgane 
(Sc]tE]SLE), tier weiblichen Genitalorgane (ScHwAL~), der Wirbels~ule (JuNG]tAN:US), sowie die 
Unfallschgden des Riiekenmarkes und der Nervenwurzeln (JAEGER). Der Umfang des Buehes 
maeht es nicht mSglieh, im Rahmen des Referates eine zusammenh~ngende Darstellung des 
Inhaltes zu geben. Den Herausgebern ist es begrfil]enswerterweise gelungen, Ubersehneidungen 
vo:n wesentliehem Umfang zu vermeiden und die Verff. der einzelnen Teile zu veran]assen, ihre 
Darstellung einheitlichen Gesiehtspunkten unterzuordnen. So werden bei direkten Seh~den 
auch die MSglichkeiten einer guten Wiederherstellungstherapie dargestellt, a ndererseits wird 
die Frage eines Zusammenhanges zwischen internistisehen Leiden und yon aul3en kommenden 
Sch~digungen ersehSpfend mit besonderer Riieksicht auf die Begutachtung unter eingehender 
Literaturdarstellung besprochen. Verff. nehmen immer yon sieh aus zu den aufgeworfenen 
Fragen Stellung, nachdem sic sich mit den Ansiehten anderer auseinandergesetzt haben. - -  Um 
Einzelheiten hervorzuheben sei bemerkt, dab nach maBgebender chirurgischer Auffassung 
(BAueR und-F'R~Y) bei der Anerkennung eines Zusammenhanges zwisehen Trauma und Tumor 
tin besonders schweres Trauma nicht verlangt wird. Es geniigt, wenn ein Trauma als solches 
einwandfrei naehgewiesen wird. Die Lokalisation mu8 entsprechend sein. Beziiglieh der Latenz- 
zeit ist eine obere Grenze schwer zu ziehen. Lokale Briickensymptome erhShen die Wahrsehein- 
liehkeit eines Zusammenhanges. Ein Unfallzusammenhang ist auch anzuerkennen, wenn eine 
Verletzung durch ihre weiteren Folgen einen pr~cancerSsen Zustand mit nachtr~gliehem Krebs 
erzeugt. Als grundsiitzlieh schieksalsbedingt kann die Entstehung eines Krebses nur in den 
seltensten Fs angesehen werden, in denen sieh die Geschwulst aus angeborenen Gewebs- 
miBbfldungen, insbesondere aus versprengten embryonalen Geweben entwicke]te. - -  Beziiglich 
der Annahme eines Kausalzusammenhangs zwischen Unfall und Coronarinsu//izienz ist es nicht 
unbedingt notwendig (HocH~Ir dab das Trauma unmittelbar die Herzgegend betroffen hat. 
Die MSglichkeit der Entstehung von postkommotiellen Dauerseh~den wird bejaht, doch daft das 
freie Interva]l nicht allzu grol3 sein. Als l~ngster Zwischenraum werden 118 Tage angegeben. 
Verf. empfiehlt immer wieder Kritik bei der Begutachtung. - -  Aueh dieser Band des Werkes 
wird jedem, der als Gutaehter in der sozialen und Versicherungsmedizin t~tig ist, ein unent- 
behrlieher Ratgeber sein. Er eignet sieh ebensogut zum Auffinden yon Literaturangaben bei 
der Durchfiihrung von wissensehaftlichen Arbeiten. B. MI3ELLER (Heidelberg) 

@ Die ~irztliche Beurteilung Besch~idigter. Hrsg. yon GEonc SC~6~nBv~G. Unter  
Mitw. von  L. ADELBERGER U. a. Mit  e inem Ge]eitw. yon M. BAVE~. 2. neubearb.  Aufl. 
D a r m s t a d t :  Dr. Die t r ich  Steinkopff  1955. X V  u. 404 S. Geb. DM 27. - - .  

Das vorliegende Bueh bezieht sieh aussehlieBlieh auf die Beurteilung Kriegsbeseh~idigter nach 
Mal3gabe der Bestimmungen des Bundesversorgungsgesetzes. l~aeh allgemeinen Ausfiihrungen 
tiber die einschl~gigen Bestimmungen des Gesetzes, wobei auch die Frage der Selbstverstiimme- 
lung und SelbsttStung als WDB in klarer Form erSrtert wird, geht Verf. mit seinen Mitarbeitern 
auf die MSgliehkeiten der Feststellung eines Kausalzusammenhanges zwischen Erkrankungen 
des Sehorganes, yon Ohr, ~Nase und Ha]s, yon Hautkrankheiten, yon Krankheiten des Bewegungs- 
apparates und yon Krankheiten der inneren Organe einsehlieBlich des ~Nervensystems und den 
Einfliissen des Krieges ein. Auch die psychogenen Dauerreaktionen werden besprochen, und 
zwar von SC~I~LLWO~. Beziiglich eines Zusammenhanges zwischen Tuberkulose und Krieg 
ist der Verf. des einschlggigen Kapitels (ADV, LBERGER) recht zuriiekhaltend. Fiir die Anerkennung 
eines Zusammenhanges zwisehen Traumen und Osteomyelitis im Sinne der Sehaffung eines 
Herdes verminderter Widerstandskraft wird im Gegensatz zur These yon S~Er das Vor- 
liegen eines erheblichen Trauma verlangt. Vorliegende Statistiken werden zwecks Meinungs- 
bildung gesehiekt herangezogen. Wichtiges Schriittum wird in ausreichendem Mal~e zitiert, so 
dab man Einzelheiten nachschlagen kann. Das Buch wird in Seiner prggnanten Fassung jedem 
willkommen sein, der sich mit Zusammenhangsfragen zwisehen Krankheit und Kriegseinfliissen 
zu befassen hat, sowohl dem K]inike~, als auch dem mehr anatomisch eingestellten Arzt. 

B. MUEnL]S~ (Heidelberg) 

�9 Kassenrecht auf Grund der gesetzlichen Bestimmungen und der Reehtsprechung. 
Dargeste l l t  und erli~utert von  GUSTAV W. HEI~E~AN~ u. ALFa]~D KOCH. 4. ver~ind. 
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Aufl. )/[it der 5. Erganzungsliefg. S tand:  J u n i  1955. Berl in:  Engel-Verlag 1955. 
150 S. D ~  12.-- .  

Es handelt sich ira vorliegenden Fall ura Erganzungen zu dera Kassenarztrecht, die in das 
Hauptbuch eingefiigt werden miissen. F(51CSTEIr (Marburg) 
@ Der Arzt des 0f ient l ichen Gesundheitsdienstes als Vertrauensarzt.  Teil 1: Das 
vertrauens~rzt l iche Gutach ten  in  der Unfallversicherung. Bearb. yon C. L. PAVL 
TR~dB.--Der Xrztliche Dienst  in  der Arbeitsverwaltung.  Bearb.von KARL WmGERS. 
(Praxis d. Gesundheitsamtes.  t trsg, y o n  t tA~s I-IARMS~Sl) Bielefeld: W. Bertels- 
m a n n  o. J.  144 S. u. 73 S. Geb. D ~  15.-- .  

Es handelt sich um den 1. Teil einer Schriftenreihe der Akaderaie fiir Staatsraedizin in 
Hamburg, die yon HARMS~, Hamburg, herausgegeben wird. In diesem Teil bespricht TRi~n 
die T~tigkeit eines Arztes im 6ffentlichen Gesundheitsdienst in einer etwaigen Stellung als 
Vertrauensarzt einer Berufsgenossenschaft oder als Vertrauensarzt einer Privatunfallversicherung. 
Nach Darstellung der wichtigsten gesetzlichen Bestimmungen aus der Reichsversicherungs- 
ordnung werden in kurzer und klarer Form die Begriffe Unfall, Arbeitsunfall, Erwerbsfi~higkeit, 
Erwerbsunfahigkeit, ursachlicher Zusammenhang, Berufskrankheiten definiert, wobei sich Verf. 
beraiiht, die Verhgltnisse m6gliehst einfaeh und leicht fal31ich zu gestalten. Die einschlggigen 
Gutachtenforraulare werden wiedergegeben, auch wird die Yrage der Leicheni)ffnung (Unfall- 
sektion) gestreift, wobei sieh Verf. an Ausfiihrungen yon FISC~E~-WAsEI~S halt. Die Beziehungen 
zwischen gewissen Krankheitszustanden und Unfall werden kurz dargelegt; ira t~ahmen der 
Besprechung fiber das Gutachten fiir die Privatunfallversicherung wird auch die Tatigkeit der 
Arztekommission geschildert. WIGGnRS gibt nach ErSrterung der Tgtigkeit des Vertrauensarztes 
fiir das Arbeitsamt auch die Absprache rait den Landesversicherungsanstalten, rait dera Landes- 
y<ohlfahrtsamt, die Organisation des arbeitsdienstlichen Arztes in ~iedersachsen und Riehtlinien 
fiir die Prtiiun~ auf Geeignetheit fiir bestimmte Berufszweige wieder (Arbeit-ira Bergbau, im 
seem~nnischen Beruf usw.). - -  Das Buch wird dem als Vertrauensarzt t~tigen Mediziner, aber 
auch dem Xandidat fiir die amtsarztliehen Prtifung und den medizinischen Examenskandidaten 
in seiner knappen und leicht lesbaren Form gute Dienste leisten. B. M~S.LLER (Heidelberg) 
@ Der Arzt des iif~entlichen Gesundheitsdienstes als Vertrauensarzt.  Tell 2: Das 
vertrauens~rzt l iche Gutach ten  in  d e r  t~entenversicherung. Bearb. yon  C. L. t)AV~ 
T~ff~. (Praxis d. Gesundheitsamtes.  Hrsg. yon HAMs HA~MS~X.) Bielefeld: W. Ber- 
t e l smann  1954. 313 S. Geb. DS~ 15.-- .  

In der Schriftenreihe der Akaderaie fiir Staatsmedizin Hamburg hat PAV~ T~t~ eine kleine 
Schrift herausgebracht, die sich mit dem vertrauensarztlichen Gutachten in der t~entenversiche- 
rung befal]t and dera Arzt des 5ffentlichen Gesundheitsdienstes in seiner Eigenschaft als Ver- 
trauensarzt dienen will. Der erste Teil des Buches gibt die gesetzliehen Grundlagen der Invaliden-, 
~ngestellten- und Knappschaftsversicherung ausftihrlieh genug wieder. Einleitende geschicht- 
liche Hinweise erleichtern dera wenig Erfahrenen das Verstandnis fiir die Gliederung der Deut- 
sehen t%entenversieherung. Besonders klar wurden vom Verf. die Unterschiede der verschie- 
denen t~entenversicherungstrgger herausgearbeitet. Der zweite Teil des Buches gilt den eigent- 
lichen Gutachtenfragen. Hinweise auf Begutachtungszweck, Untersuchungsmethodik und Ge- 
staltung des Formulargutaehtens leiten zu einer Zusammenstellung der nach Organsysteraen 
geordneten Krankheitsgruppen and Krankheiten iiber, durch die Invaliditgt bzw. Berufsun- 
fahigkeit verursacht wird. Dieser letzte Tell darf jedoch nur als kurzer Leitfaden betrachtet 
werden, da sich Begutachtungsfragen nicht schematisieren lassen, sondern jeder Versicherte An- 
spruch auf eine griindliche and eingehende Wtirdigung seines Leidens hat, das sich in vielen Fgllen 
nicht in ein Schema pressen lg~t. Fiir den klinisch wenig Erfahrenen bedeuten deshalb ,,An- 
haltspunkte" oft eine Gefahr, auf die vielleicht in einer neuen Auflage einch.inglicher hinge- 
wiesen werden raulL Trotz dieser Bedenken gegen die Knappheit and den Schematismus des 
klinischen Teiles stellt das Buch vor allen Dingen durch die klare Darstellung der gesetzlichen 
Bestiraraungen eine wertvolle Hilfe ftir den gutachtlieh t~tigen Arzt dar. 

GOLD~ACg (Marburg a. d. Lahn) 
�9 E rns t  Holstein: Grundri8 der Arbeitsmedizin. 2. erw. Aufl. Leipzig: Johann  
Ambrosius Bar th  1954. VII ,  412 S., 156 Abb.  u. 2 Tar. D ~  16.-- .  

Der Verf. hat sich im vorliegenden Buche die Aufgabe gestellt, das ganze Gebiet der Ge- 
werbehygiene, der Betriebsfiirsorge und der Berufskrankheiten in allgeraeinverstgndlicher Dar- 

Dtsch.  Z. gerichtl .  Med. Bd. 45 11 
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stellung ffir I~iehtmediziner und J~rzte wiederzugeben. Dieses Ziel wird vSllig erreieht. Die 
Aufgabestellung hat jedoeh zur Folge, dab zahlreiche fiir den Arzt wichtige Einzelprobleme, ins- 
besondere auf dem Gebiet der Berufskrankheiten, nieht in ihrer Fiille und in allen Einzelheiten 
besprochen werden. Es wird ein guter Einbliek in die gesetzlichen Bestimmungen au~ dem Ge- 
biete der Arbei~shygiene und der Sozialversieherung in Mittel- und Ostdeutschland gegeben. 

SC]=fWEITZER (Diisseldoff) 
H. Giibbels: Yon der Wahlfreiheit der Doppelversicherten in der Krankenversicherung. 
Dtsch.  med.  Wschr .  1955, 121--124.  

Zahlreiehe Patienten versichern sich heute gegen Krankheitsschaden doppelt, d .h.  sowohl 
in der reiehsgesetzlichen Krankenversicherung wie auch gleichzeitig yoU oder zusatzlich in der 
privaten Krankenversieherung. Ganz besonders wird yon den Sozialversieherten bei den pri- 
vaten Krankenversieherungen eine Krankenhaustagegeldversicherung abgeschlossen, um eine 
hShere Verpflegungsklasse in Ansprueh nehmen zu kSnnen. Aus der Abrechnung ergeben sich 
nun haufig Schwierigkeiten, weft die sog. Doppelversicherung gesetzlich nur unvollstandig ge- 
regelt ist. Fiir den Arzt ist bei der Abrechnung zu beachten, dal~ selbstverstandlieh gleichzeitig 
ein doppelter ttonoraransprueh nicht entstehen kann. Desha]b mull er die yon der Sozialver- 
sicherung zu vergiitende Leistung auf der Privatrechnung absetzen, nm nieht dem Vorwuff aus- 
gesetzt zu sein, sieh einen rechtswidrigen VermSgensvorteil zu versehaffen. In der Arbeit werden 
die mSglichen Schwierigkeiten eingehend besprochen und miissen vom Interessierten im Original 
nachge]esen werden. GOLDBAeH (Marburg a. d. Lahn) 
J .  Gerehow: Is t  , 0 n a n i e s u c h t "  im Kindesalter eine Krankheit? Zugleieh eine Er-  
i i r terung fiber den Krankheitsbegriff in der Sozialversieherung. [Inst .  f. Gerieht l .  
u. Soz. 1VIed., Univ . ,  Kie l . ]  Off. Gesdh.d iens t  15, 318--325 (1953). 

In  einem Falle yon ,,Onanie-Sucht" ]ehnte die AOK die Heilbehandlung ab, da keine Krank- 
heit im gesetzliehen Sinne vorlage. Es handelte sich um einen Jungen, dessen Vater Trinket 
war, dessert Mutter auf der F]ucht umkam. Bei - -  an sich ordentlichen - -  Pflegee]tern wurde 
die Onanie entdeekt und dutch ungeeignete Erziehungsmal~nahmen bis zur ,,Sucht" gesteigert, 
so dal] arztlicherseits eine klinisehe Untersuehung zur Ausschaltung mSglicherweise vorliegender 
organischer Leiden und eine anschliel3ende Heilbehandlung fiir notwendig erachtet wurde. 
Die fl'tihkindliche Onanie ist in der Rege] nicht als behandlungsbediifftig, auch nicht als Krank- 
heit in versicherungsreehtliehem Sinn zu bewerten. Bei suehtartig gesteigerten Fallen ist aber 
wegen der Gefahr der sozialen und mensehlichen Fehlentwicklung des Jugendliehen eine Heft- 
behandlung a n g e z e i g t . -  Im arztlichen Denken ist vielfach eine genaue Trennung zwischen 
Vorsorgebediirftigkeit bei Gefahrdung (Prophylaxe) und echter Heilbehandlung (Therapie) nicht 
mehr mSglich. Fiir eine 7Neuordnung der Sozialversieherung ist dringend zu fordern, daI~ sowohl 
die Vorsorgebediirftigkeit bei Gefahrdung wie die Heflbediirftigkeit bei bestehender Krankheit 
der Leistungspflicht der Kassen unterstellt wird. G~]~IT~]~ (Heidelberg) ~176 
Hans Rfitti: Stra~bare tIandlungen aus dem Gebiete der Kranken- und Unfallversiehe- 
rung. Diss. F r i b o u r g  1954. 70 S. 
K.  E. Pirogova: Zum Problem der gerichtsmedizinischen Begutachtung der Arbei ts-  
f~ihigkeit. (Probleme der  ger ich tsmediz in isehen  Exper t i se ,  Aufsa t z sammlung  
S. 200--205.)  l~oskau:  S taa t sver ]ag  fiir  jur is t .  L i t e r a t u r  1954. 
M. A. F a i n :  Die Dauer des Totalverlustes der Arbeitsf~ihigkeit als Kennzeichen eines 
sehweren Kiirperschadens. (Probleme der  ger ichtsmediz in ischen Exper t i se ,  Aufsatz-  
s ammlung  S. 206--209.)  Moskau :  S t aa t sve r l ag  f l i t  jur is t .  L i t e r a t u r  1954. 
F .  Dubitseher: Grenzen bei der Anwendung des Begrifls  der ,,Versehlimmerung". 
l~ed.  Sachvers tand ige  51, 77 - -80  (1955). 
L.  L. Sotnikov:  Zum Problem der Qualifikation yon Kiirperseh~iden. (Probleme der  
ger iehtsmediz in ischen Exper t i se ,  Auf sa t z sammlung  S. 195--199.)  Moskau :  S taa t s -  
ver lag  fiir  jur is t .  L i t e r a t u r  1954. 
L. Christiaens e t  IV[. Marchand:  Sur l'indemnisation des maladies profess ionnel les .  
( A p r o p o s  dos de rmatoses  professionnelles.)  [Sitzg.,  S t rasbourg ,  27 . - -29 .  V. 1954.] 
T r a v a u x  du  27. Congr. I n t e rna t .  de Mdd. du  Travai l ,  Mdd. ldg. e t  Mdd. soc. de Langue  
ffan~. 1954, 223--225.  
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J.  Dechoux:  La pneumoconiose des mineurs  de fer du bassin de lorraine.  [Sitzg.,  
S t rasbourg ,  27. - -29.  V. 1954.] T r a v a u x  du  27. Congr. I n t e rna t .  de Mdd. du Travai l ,  
M6d. lag. e t  M6d. soc. de Langue  f ran 9. 1954, 258--268.  

I saac  Costero: Oatos sobre la es t ructura  y evolueidn de las lesiones silicgticas. I~ev. 
Med. legal (Madrid) 8, 191--204 (1953). 
H.  Jansch  und F. X. Mayer :  [~ber chemisehe Untersuehungen yon Lungenaschen bet 
Yerdacht  einer S taublungenerkrankung.  [Inst .  f. gericht .  Med., Univ. ,  Wien. ]  
Beitr .  gerichtl .  Med. 20, 49- -55  (1955). 

Von tells frischem, tells formolfixiertem Lungengewebe (Hiluslymphknoten wurden sorgfiltig 
abprgpariert und getrennt untersucht) wurde zunichst die Menge an Trockensubstanz bestimmt, 
das Gewebe dann verascht und der Gesamtaschegehalt sowie der in Salzs/~ure unl6sliche Tell der 
Asche untersucht. NormalfgJle und Silikosefille zeigten etwa gleiche prozentuale Anteile an 
Silieiumdioxyd und Titsndioxyd. In dem ,,salzs~ureunlSslichen" Tell der Asche wurde dagegen 
bet den Silikosefillen der SiO 2 und der TiO~-Gehalt stets stark erh6ht gefunden. In der Konser- 
vierungsfliissigkeit konnten nur Spuren yon Kiesels~ure nsehgewiesen werden. 

Scgw~D (Erlangen) 
Michel Mosinger:  Cancers et professions. [Sitzg., Luxembourg ,  27. - -29.  V. 1953.] 
Tr~vaux  du  26. Congr. In t e rna t .  de M6d. ldg., Mdd. soc. e t  M~d. du Trava i l  de 
Langue  f ran 9. 1953, 53--107.  
M. Marchand und  J.  L. Fr ied:  Arbei tsmedizin  in Frankre ich .  Arch.  Gewerbepath .  
13, 611--615 (1955). 
I~icardo Royo Villanova y Morales:  La medic ina  legal y la medic ina  laboral .  [Cat. de 
lV[ed. Leg.,  Univ. ,  Madr id . ]  t~ev. Med. legal (Madrid) 8, 214 219 (1953). 

L. Christiaens: Mgdecine du t ravai l  des jeunes.  (Arbei tsmediz in  der  Jugendl ichen.)  
[Inst .  M@d. L6g. e t  M~d. Soc., Lille.] Arch. Ins t .  M6d. ldg. Lille 1, 5 - -27  (1.954). 

Der pr/~ventive Charskter der Arbeitsmedizin komm$ gerade im Gebiete der Betreuung yon 
Jugendlichen besonders zur Geltung. Hier spielt der Kampf gegen Arbeitsunfalle, die Aufdeckung 
yon Berufskrsnkheiten, die besonderen Notwendigkeiten bestimmter Abweichungen, etwa im 
Arbeitsrhythmus - -  derdem der Jugendlichen angepaBt werden muB - -  eine Rolle. Die Ent- 
deckung yon Deformstionen des Skeletes und derjenigen yon primgxtuberkulSsen Infektionen 
ist sul3erdem hervorzuheben. Dies bedeutet eine systematische und periodisch immer wieder 
durchzuffihrende klinische, r6ntgenologische und gegebenenfslls such biologische Untersuchung 
der Hersnwachsenden. Es erscheint erforderlich, sic mindestens in 3 Perioden des Jahres, 
gegebenenfalls such hgufiger, je nsch der Berufssituation, durchzuffihren. Die einzelnen Metho- 
den des ,,Arbeitsbiologen" werden ausfiihrlich dsrgestellt. Die physische und sloortliche Erzie- 
hung bildet einen der Hsuptpole der Arbeitsmedizin im Bereich der Jugendlichen. 

H. KLEI~ (Heidelberg) 
Psychiatr ic  und gerichtliche Psychologie 

| E r n s t  Kre tschmer :  Kiirperbau und Charakter.  Un te r suchungen  zum Kons t i -  
tu t ionsprob lem und  zur Lehre  yon den Temperamen ten .  21. u. 22. wesent l ich verb.  u. 
verm. Aufl.  Ber l in-GStt ingen-I-Ie idelberg:  Spr inger  1955. X I I I ,  444 S. u. 81 Abb.  
Geb. D3I 29.60. 

Die 21./22. Auflage dos beksnntenWerkes enthglt viele such fiir den Gerichtsmediziner wich- 
tige Erginzungen. Im 1. Kapitel ist fiber die Erkenntnisprinzipien der Typenforschung, fiber das 
,,Verst~rkerprinzip", dss Prinzip der Gruppenkorrelation und tiber das Konvergenzprinzip Neues 
gesagt; wetter wird nschdrficklich auf eine kl-itische Bewertung einiger methodischer Denkfehler, 
wie sic bet Anwendung statistiseher Berechnungen vorkommen, hingewiesen, es werden ferner 
neue Berechnungen der KSrperbaumsBe Jugendlicher und Erwachsener in Nittel- und Streu- 
werten gegeben. V6llig neu eingefiigt ist alas l~I. Kapitel fiber die konstitntionelle Entwicklungs- 
physiologie, eine sehr anschsuliehe LTbersicht, die gersde fiir den forensischen Mediziner wichtig 
erscheint. Die Entstehung der groBen Konstituti)nsformen und ihre dysplsstischen Vsrisnten 
werden eindringlich und anschaulich, ebenso eindringlich wie die vielfsch behsndelten Reifungs- 
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