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mit 19,5%. Es besteht ein deutlicher Rechts-Links-Unterschied. Der 4. Finger weist die meisten, 
der 2. die wenigsten weiBen Linien auf. AuBerdem bestehen Altersdifferenzen. Verf. untersuehte 
ein Familienmaterial yon 246 Elternpaaren mit 655 Kindern. Er land Beziehungen zwischen 
dem Auftreten der weigen Linien bei Eltern und Kindern. Haben beide Eltern solche Linien, 
so finden sich diese bei 43,3 % der Kinder. Haben beide Eltern keine weiBen Linien, so weisen 
nur 14% der Kinder solche Linien auf. Daraus sehlieBt der Verf. auf eine Erblichkeit. Zum SchluB 
bringt der Verf. ein mikroskopisches Pr~parat. Es soll daraus hervorgehen, dab die weigen Linien 
nieht an der Epidermis-Corinm-Grenze, wohl aber in den oberen, noeh zellig differenzierten 
Schiehten repr~sentiert sind. TRVBV,-B]~CK]~R (Diisesldorf) 

I. Schwidetzky: Vatersehaftsdiagnosen bei unfragliehen V~tern. II .  Essen-Miiller- 
Methode und  Vaterschaftslogarithmus. Homo (GSttingen) 7, 205--214 (1956). 

Die Verf. hat die Essen-MSller-Formel und den Keiterschen Vaterschaftslogarithmus auf 
ein Material yon 100 Famflien mit 371 Kindern angewandt. Dabei hat sie ebenfalls wie bei den 
sog. ,Schau"-Veffahren jeweils den Vater der folgenden Familie als sieheren Nichtvater der vor- 
angehenden eingesetzt. Sie priift 70 Merkmale in 5 Merkmalsgruppen zusammengefaBt. Die 
Essen-MSller-Werte sind bei den Familien symmetrisch verteilt und iiberschneiden sieh stark. 
Die Vaterschaftslogarithmen ergeben eine gute Trennung yon V~tern und Nichtv~tern, wobei 
die Qualit~t und die Anzahl der Merkmale yon Bedeutung sind. Bei 70 Merkmalen werden 47 % 
der F~lle klar entschieden. T~Vm~-BECK]~R (Diisseldorf) 
Friedrich Keiter: Zur Methodendiskussion in der Vatersehaftsdiagnostik. Homo 
(GSttingen) 7, 219--223 (1956). 

Verf. nimmt noch einmal Stellung zu der Methodik seines Vaterschaftslogarithmus, oder 
Trennlogarithmns, wie er diesen verallgemeinernd lieber genannt wissen will. Es halt ihn fiir 
die Methode der Wahl und stellt lest, dag die l~achpriifung des Vatersehaftslogarithmus nicht 
n u r  seine Brauchbarkeit best~tigt, sondern sogar zu viel hSheren Erfolgen gefiihrt hat, als er 
selbst sie ftir den Fall yon nur 70 Merkmalen vorausgesetzt hat. 

TRUBE-BECKER (Diisseldorf) 

Siegfried Koller: SeMugwort zur vorstehenden Diskussion fiber statistisehe Verfahren 
bei der Yatersehaftsdiagnose. Homo (GSttigen) 7, 225--226 (1956). 

Verf. ist der Ansieht, dag man weiter auf dem Wege des empirisehen Methodenvergleichs 
fortschreiten, aber dabei an demselben Material mehrere Methoden nebeneinander anwenden 
solle. Er ist der Meinung, dag der Faktor Q nach LUDWIG und WA~T~A~ aus den Vergleichs- 
betrachtungen ausgeklammert werden k6nne. T~UBv,-BEcK]~ (Diisseldorf) 
Wilhelm Ludwig und  Roll  W a r t l n a n n :  Bemerkungen zur vaterschaftsdiagnostischen 
Methodik. [Zool. Inst . ,  Univ. ,  Heidelberg.] Homo (G5ttingen) 7, 223--225 (1956). 

Verff. slnd der Meinung, dab die Formel ESSE~-MSLLE~S um einen Quotienten Q bereiehert 
werden mug. wenn sie gereehte Urteile liefern sell. Auch die Diskriminanzanalyse ist ein logisches 
Verfahren; sie war 1950 das einzige. Auch einfachere Verfahren brauchen nicht unterlegen zu 
sein. Alle biometrisehen Vaterschaftsverfahren laufen, wie BAV]~R gezeigt hat, auf den Vergleich 
zweier Plausibiliti~ten hinaus. TI~UBE BEeKER (Diisseldorf) 

Blutgruppen einsehlielllich Transfusion 

J. Jungwir th:  Aktuelle Probleme der Blutgruppenserologie. [Inst.  f. gerichtl, u. 
Versicherungsmed.,  Univ. ,  Mfinchen.] Mfinch. reed. Wschr. 1956, 1649--1653. 

~bersichtliche Zusammenstellung hauptsi~chlich der Bedeutung, die die Blutgruppenserologie 
in den letzten Jahren in kliniseher Hinsieht gewonnen hat wie: Beziehung zwischen Blutgruppen 
und Krankheit, Transfusionspraxis und Rolle des Rh-Systems bei hi~molytisehen I~eugeborenen- 
erkrankungen. - -  Die forensische Bedeutung wird nur kurz gestreift, indem erwahnt wird, dab 
fiinf voneinander unabh~ngige Blutgruppensysteme untersucht und ausgewertet werden und 
dab in einzelnen F~llen auch eine Kl~rung der Vaterschaft durch erweiterte Familienuntersuchung 
m5glieh ist. KLos]~ (Heidelberg) 
Shigetaka Matsuzawa, Shinji  Ki tamura  and  Heizaemon Mishima: Studies of the 
partial seeretors of partial antigens. (On the const i tu t ion of the par t ia l  ant igens  in  
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h u m a n  saliva.) [Dept. of Forensic ivied., Fac. of Med., Univ. of Tokyo,  Tokyo.]  
Jap .  J.  Legal Med. 10, 394 407 mit  engl. Zus.fass. (1956) [Japanisch].  

FUaUHATA und Mitarbeiter konnten im Speiehel yon Ausseheidern und Nichtausscheidern 
Teil-Antigene naehweisen, deren Verhalten in experimentellen Arbeiten studiert wurde. Es 
zeigte sieh, dab die einzelnen Teil-Antigene in einem gewissen Mengenverh~ltnis zueinander 
vorkommen. Auf Grund yon Famflien- und Zwillingsuntersuchungen scheint das Zusammen- 
setzungsverh~ltnis der Tefl-Antigene erblich zu sein. JUNGW~TH (Miinchen) 
Fujio t t amada :  A study on bacteria affecting hemagglutinins. Studie fiber Bakterien 
mi t  Beeinflussung der tt~imagglutination.) [Dept. of Legal Med., Hiroshima Univ. 
Med. School, I (ure  City.] Jap .  J. Legal Med. 10, 408--430 mit  engl. Zus.fass. (1956) 
[Japaniseh].  

Die in japaniseher Spraehe verfaBte Arbeit laBt aus der englischen Sehlul~zusammenfassung 
erkennen, daB 8 Bakteriengruppen mit der Fiihigkeit der H~magg]utinin-Titer zu senken isoliert 
wurden; auf einige Eigenschaften der jeweiligen Gruppenangeh6rigen wird eingegangen. Als 
wiehtigstes Ergebnis ist hervorzuheben, dab Staphyl. aureus, albus, Streptoeoee. haemolyt., 
viridans, t)neumokokken und Escherichia coli die H~magglutinine nicht beeinflussen. 

COrneLIUS (Krefeld) 
W a t a r u  Kato:  Cold hcmoagglutination of rickettsia infected rabbits. [Dept. of Leg. 
ivied., Fac.  of Med ,  Nihon Univ., Tokyo.]  Jap.  J. Legal Med. 10, 553--571 mit  
engl. Zus.fass. [Japanisch].  

Kazuo Kakei:  On the serological constitution of pigs. [Dept. of Leg. Med., School 
of Med., Chiba Univ., Chiba.] Jap .  J.  Legal Med. 10, 622--640 mit  engl. Zus.fass. 
(1956) [Japanisch] .  

Tsugio Fuj izuka:  Studies on the Forssman's  antigen. (Untersuchungen fiber das 
Forssman-Antigen.)  [Dept. of Legal Med., School of Med., Chiba Univ., Chiba.] 
Jap .  J.  Legal Med. 10, 527--544 mit  engl. Zus.f~ss. (1956) [Japanisch].  

Die Feststellung, dal3 Hunde- und Katzenserum Forssman-Antigen enthalten, wurde be- 
sti~tigt. Die gelegentliche Unm5glichkeit dieses Nachweises erwies sich als durch ein Hammel- 
h~molysin verursacht, das yore Forssman-Antik6rper versehieden ist; dies zeigte sieh daran, dab 
es durch Mensehen-A- und Hfihnerblut nieht absorbiert werden konnte. Die Anwesenheit des 
Antigens im Serum war yon der Gruppendffferenzierung im Speichel unabh~ngig. In der Sehleim- 
haut der MundhShle des Hundes wurde Forssman-Antigen entspreehend der Meerschweinchen- 
niere gefunden. Bei der Immunisierung bestimmter Kaninchen mit Hundespeiehel kam es zur 
Bildung yon Forssman-AntikSrpern, was auf die Beimengung yon Sehleimhautpartikeln zum 
Speiehel zuriiekgefiihrt wh'd. Das ~:orssman-Antigen in Hunde- und Katzenspeiehe] diirfte yon 
geringerer Ordnung sein, da es nur im Absorptionsversueh naehzuweisen ist, w~hrend das Forss- 
man-Antigen der Meersehweinchenniere, der Ziegen- und Hiihnererythrocyten gleiehartig ist, 
weft es nieht nur durch die Absorption, sondern aueh dureh seine immunisierende Wirkung fest- 
gesteltt werden kann. Das Forssman-Antigen ira Hundeserum schien zwischen dem der Meer- 
schweinchenniere und dem der Hunde- bzw. KatzenblutkSrperchen intermedi~r zu sein. - -  Bei 
der Extraktion yon Ziegenblut mit LSsungsmitteln ging das Forssman-Antigen haupts~chlich 
in die i~therlSsliche Fraktion (Lezithin und Kephalin) und in die Globosidfraktion (Lipos~ccharide), 
zum kleinen Tell aueh in die Sphingomyelinfraktion fiber. Das Globosidpraparat war wasser- 
15slieh und gab - -  abgesehen yon der Hi~molysehemmung - -  eine positive Pr~cipitinreaktion. 
Wurde die alkohollSsliche Fraktion getrocknet und erneut in Alkohol gelSst, so blieb ein ungel6ster 
l%iiekstand, der sieh in Wasser 16sen lieB und wie Speichel eine positive Precipitation ergab. 

KnA]~ (Heidelberg) 
T. 57. tIarris and Susanna tIarris:  The genesis of antibodies. (Die Ents tehung  der 
Antik5rper.) [Children's t tosp,  of Philadelphia and Div. of Immunol . ,  Dep. of Public 
Hea l th  and Prey.  Med., Graduate  School of Arts  and Sci., Univ. of Pennsylvania,  
Philadelphia.] Amer.  J.  Med. 20, 114--132 (1956). 

Die bisher vorgenommenen experimentellen Untersuchungen fiber den Sitz des antik6rper- 
bildenden Gewebes werden zusammengetragen. Trotz umfangreicher Untersuehungen (haupt- 
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s/~chlich durch Immunisierung) von verschiedenen Autoren (ausfiihrliches Literaturverzeichnis) 
weft3 man aueh heute noch nicht genau, welehe Zellen wirklich die AntikSrper bilden, ob eine 
odor mehrere Ze]Itypen dafiir verantwortlieh sind nnd in welehen Organen der entscheidende 
Anteil geschieht. Die bisherigen Ergebnisse spreehen jedoeh dafiir, dal3 entweder die Plasma- 
zellen oder die Lymphoeyten oder beide haupts/tehlich fiir die Antik6rperbildung verantwortlieh 
sind. v. BROCKE (Heidelberg) 

Leon N. Sussman:  Blood groups in Chinese of New York area.  Studies with A-B-0,  
M-N, Rh- I I r ,  Kell  and P groups. Uber  die Blu tgruppenzugehSr igke i t  der  Chinesen 
im R a u m  yon  New York .  Un te r suchungen  fiber die Gruppen  A/B/01 M/N, R h / H r ,  
Kel l  und  P.) [Blood Bank  Labora t . ,  Be th  I s rae l  Hosp. ,  New Rork . ]  Amer .  J .  Clin. 
Pa th .  26, 471 -476 (1956). 

Von 817 chinesischen Einwanderern, die auf die Gruppen A/B/0, M/N und Rh 0 untersucht 
worden waren, wurden 511 mit den Rh-Untergruppenseren rh', rh", hr'  und hr" und aus dieser 
Gruppe wieder 160 mit den Testseren Anti-Kell und Anti-P getestet. Als besonders auffKllige 
Befunde wurden das vSllige Fehlen der A-Untergruppe A 2 und die hohe Frequenz der Blutgruppe B 
(26%) festgestellt, ferner die Seltenheit rh-negativer Individuen (0,2%) und die ungewShnlieh 
hohe Frequenz bestimmter Faktorenkombinationen des Rh-Systems; so war beispielsweise die 
Kombination t~hlRhl mit 62 % etwa 4real h/~ufiger als bei AngehOrigen der kaukasisehen Rasse. 
Der Faktor Kell konnte in keinem einzigen Fall nachgewiesen werden, w/thrend das Merkmal P 
mi~ einer Frequenz yon 40% eine weitaus geringere H/iufigkeit aufweist als b e i d e r  weil3en 
BevSlkerung. Under Verwendung yon A/B/0-, M/N- und Rh-Untergruppen-Testseren konnte 
unter 105 Familien in 15 Fallen der Ehemann als Kindesvater ausgesehlossen werden. 

DItDKGIESSER (Marburg) 
Sarkis  S. Sarkis ian:  Major  blood groups in Koreans .  [U. S. N a v a l  Hosp. ,  St.  Albans ,  
N . Y . ]  U. S. A r m e d  Forc .  Med. J .  7, 1320--1322 (1956). 

Der Verf. berichtet fiber Reihenuntersuchungen an 1000 Siidkoreanern. Es fanden sieh 100 % 
Rh-positive Blute. Die AB0-Verteflung war: Gruppe 0 27%, Gruppe A 33%, Gruppe B 28% 
und AB 12 %. Diese Befunde werden in einer Tabelle den Werten anderer Populationen gegen- 
fibergestell~. Ju~oWn~T~ (Mfinehen) 

R. Baekhausz  et  J .  2%mesk~ri: R6sultats  des reeherehes s~ro-anthropologiques 
etfectu~es au  Bodrogki~z (IIongrie  nord-es t ) .  (Ergebnisse sero-anthropologischer  
Unte r suchungen  aus Bodrogk5z [Nordos tungarn] . )  [Sect. anthropol . ,  Mus6e 
d 'H i s to i r e  nat . ,  Budapes t . ]  J .  G~ndt. humaine  (Gen~ve) 4, 219--233 (1955). 

In den Jahren 1949--1954 sind yon den Verff. 4015 Bewohner des /~ul3ersten nordSstliehen 
Ungarn serologiseh und anthropologisch untersucht worden. Leider konnten nieht die gleiehen 
Personen ffir die serologische, wie ffir die anthropologisehe Untersuehung herangezogen werden. 
Von 2615 auf die AB0-Blutgruppen und den Rhesusf~ktor (ohne Rh-Untergruppen) untersuehten 
Personen gehSrten 27,9% der Blutgruppe 0, 45,6% der Blutgruppe A, 18,3% der Blutgruppe B 
und 8,2% der Blutgruppe AB an. 82% waren Rh-positiv, 18% rh-negativ. Die yon den Verff. 
aus der Aufteilung der Befunde auf 11 Ortschaften gezogenen Schlfisse seheinen wegen der kleinen 
Z~hlen der einzelnen Gruppen nieht genfigend gesichert. D~s gleiehe gilt fiir das Verfahren bei 
der Auswertung der anthropologisehen Belunde; dabei ist insgesamt der ostb~ltische Typ in 
34%, der tur/~nisehe in 23 %, der armenische in 10 %, der mongolisch-sibirisehe Typ in 8 %, der 
nordische Typ in 11% und der dinarisehe Typ in 7 % festgestellt worden. Eine Beziehung zwisehen 
Blutgruppen und anthropologisehen Merkmalen war nicht zu erkennen. MAYS~R (Stuttgart) 
R . B .  MeConnell, D. A. Pyke  and  J . A .  F rase r  Roberts :  Blood groups in diabetes 
mellitus.  (Blu tg ruppen  be im Diabe tes  melli tus.)  Bri t .  3/led. J .  No. 4970, 772- -776  
(1956). 

Nachdem in frfiheren Arbeiten ein Zusammenhang zwisehen Magencareinom und Blutgruppe A 
sowie eine Beziehung zwisehen Uleuskrankheit und Blutgruppe 0 festgestellt worden war, wurden 
nun 1300 Diabetiker aus zwei verschiedenen Distriktskliniken auf eine Relation zwisehen Diabetes 
und BlutgruppenzugehSrigkeit untersueht. Hierbei wurden neben der absohten t~requenz des 
Diabetes in der einzetnen Blutgruppe die jeweiligen Fg]le naeh dem altersm~Bigen Krankheits- 
beginn, naeh der Notwendigkeit der Insulinbehandlung und naeh der Erkrankungsziffer unter den 
n/~ehsten Blutverwandten aufgeschlfisselt. W/~hrend bei den weib]ichen Patienten sieh ein Zu- 
sammenhang zwisehen Morbidit~t und Blutgruppe nieh$ nachweisen lieB, war bei den M&nnern 
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beider Kliniken eine signifikante Bevorzugung yon AngehSrigen der Blutgruppe A zu erkennen. 
Hinsichtlich des Rh-Faktors und der Faktoren M und N konnte unter 500 Patienten eine faktoren- 
bedingte Kr~nkheitsbeziehung nieht beob~chtet werden; eine Nachprfifung der Ergebnisse wird 
empfohlen. DICKGIESSE~ (Marburg a. d. Lahn) 
1~. J. Walsh and Olga Kooptzoff: A study of twins. Blood groups and other data. 
(Eine Zwil l ingsuntersuchung.  B lu tg ruppen  und  andere  Daten.)  [New Sou th  Wales  
R e d  Cross Blood Transfus.  Serv.,  Sydney . ]  Aust ra l .  J .  Exper .  Biol. a. Med. Sei. 33, 
189--198 (1955). 

Verff. nntersuehen 96 Zwillingspaare in bezug auf ihre Bluteigensohaften, d~s Geschlecht, 
L~nge und Geburtsgewieht und das Alter ihrer Mfitter. 50% aller Mfitter waren weniger als 
30 Jahre alt. Das Alter hatte keinerlei Ein~lul3 auf die Entwieklung ein- oder zweieiiger Zwillinge. 
Verff. stellen fest, dab die M6glichkeit, zweieiige yon eineiigen Zwillingen zu unterseheiden, bei 
Einbeziehung der Bluteigensehaften AB0 MNS und l%h-Untergruppen yon 30% auf 72 % steigt. 

TRUBE-BIscKEI~ (Diisseldorf) 
C. C. Bowley and  I .  Dunsford:  An  analysis  of errors detected in the course of large 
scale AB0 grouping.  [Nat .  Blood Transfus.  Serv., Sheffield.]  Vox sang.,  N. S. 1, 
250- -254  (1956). 

Die Ursache der bei 52728 Blutgruppenbestimmungen an Blutspendern und Schwangeren 
beobachteten Fehlresultate wird n~iher geprtift. Es zeigt sich, dal~ falsche positive gesultate etwa 
3mal so haufig vorkommen als falsche negative. Die bei der Serumgegenprobe gemachten l~ehler 
(irregul~re AntikSrper usw.) ftihren vor den anderen bekannten Fehlerquellen. Werden ohne die 
Serumgegenprobe nur die Receptoren an den Blntzellen bestimmt, so treten 2--5 ~ o Fehl- 
bestimmungen auX. P~aoKo]~ (Berlin) 
K n u d  Eldon:  Exper ience with AB0 and Rh  blood-grouping cards (Eldon cards). 
[1Nlord. Insu l in labora t . ,  Gentof te ,  Denmark . ]  Bri t .  Med. J .  No. 5003, 1218--1220 
(1956). 

Verf. bringt einen Erfahrungsbericht fiber etwa 60000 Btutgruppen- und Rh-Bestimmungen 
nach der yon ihm ausgearbeiteten Kartenmethode. In 28 F~llen wurden zweifelhafte oder 
fehlerhafte Ergebnisse iestgestellt. Der VerL nimmt dabei an, dab alle derartigen F~lle zu seiner 
Kenntnis gelangten (da eine gleiehzeitige Paralleluntersuchung mittels St~nd~rdmethode nieht 
durchgefiihrt wurde, dfirfte die tats~ehliehe Zahl h5her liegen; d. Ref.). Die Untersuehungen 
kSnnen auf zweierlei Weise ausgefiihrt werden, je nachdem ob Frisehblut oder i~ltere Blutproben 
getestet werden. Die jeweils vorgesehriebenen Untersuehungsmethoden sind genauestens ein- 
zuhalten, da sonst unbrauchbare Ergebnisse erhalten werden. JUXGWI~T~ (Mfinehen) 
Edwin  Gold und  Mari lena  Fotino: Beitrag zur Technik der A-Untergruppenbes t im-  
mung.  [Serolog. Labora t .  d. Hs  Ins t .  d. Sani t~tsminis t r . ,  Bukares t . ] .  Z. 
Immun. forschg .  113, 396- -405  (1956). 

Die Tats~ehe, dal~ Pepton Gruppensubstanz A enth~lt, veranl~Bte Verff. die Pepton-Hem- 
mungsmethode zur A-Untergruppenbestimmung auszuarbeiten. Da die Gruppensubstanz bei 
den einzelnen Fabrikpr~paraten quantitativ versehieden ist, wurde das t)epton ,,Witte" mit der 
meisten Gruppensubstanz verwandt. Davon wird eine 0,25%ige Peptonl5sung in 0,85%ige 
NaC1-L5sung getan und zu gleiehen Teilen mit B-Serum (mSglichst immer yore g]eichen Spender) 
versetzt. ~aeh 10 rain Absorptionszeit wird mit 4%iger A-Blutk6rperehen-Au~sehwemmung 
getestet und die Reaktion naeh 6 rain Aufenthalt in Zimmertemperatur abgelesen. BlutkSrperehen 
A 1 werden deutlieh agglutiniert, w~hrend solche der Gruppe A~ nieht agglutinieren. Der Test 
ist auch ftir S~uglingsblut und A-Untergruppen der Gruppe AB anwendbar. - -  Bei Benutzung 
yon Pepton anderer Fabrikationsserien und B-Serums mit hSherem oder niederem Anti-A-Titer 
als VerfL benutzten, mu~ immer zuerst Serumtiter und passende Peptonkonzentration festgestellt 
werden. KLos~ (Heidelberg) 
J. M. Eine~ A. Eyquem et J. Th~bault: (~ontribution h l'~tude de l'antig~ne ~rythro- 
cytaire humain  A a. (Beitr~ge zur Unte r suchung  des E ry th rocy t en -An t igens  An.) 
[Inst .  Pas teur ,  Par is . ]  Ann.  Ins t .  Pas t eu r  9I ,  892--897 (1956). 

Einleltend kurze Ubersicht fiber A ~ A a .  Beschreibung einer Familie: Vater: 00, Mutter 
An0; 4 Kinder: eines 00, die fibrigen A~0. ~Nachweis des Aa dureh Absorption. Eingehende 
Beschreibung der Methode. Die Hitufigkeit von A~ wird ftir England und D~nemark mit 0,0001 
angegebem Ftir Frankreieh ist es die erste Beschreibung. H. K~n~  (Heidelberg) 
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Motoo Ara i :  Studies on the so-called blood group substance C el  the  AB0-system.  
[Dept.  of Forens ic  ivied., Fae .  of Med., Univ.  of Tokyo,  Tokyo. ]  gap .  J .  Legal  Med. 
10, 379--393 m i t  engl. Zus.fass. (1956) [ Japanisch] .  

Nach Beobachtungen an Absorptionsversuchen mit normalen oder Immun-Anti-A-oder 
-B-Seren wird ein hypothetiseher Faktor C angenommen. Verf. beweist, daft diese Annahme nur 
scheinbar zutrifft. Er konnte sowohl in normalen Seren als auch dutch Immunisierung sog. 
Anti-C Agglutinine in zahlreiehen menschlichen und tierisehen Seren nachweisen. Zusammen 
mit KOB•165 konnte er aus Clostridium tertium ein Enzym darstellen, welches spezifiseh die 
A-Blutgruppensubstanz zerstSrte. Mittels dieses Enzyms gelang der ~achweis, dab dieses sog. 
C-Antigen nicht existiert. Wurden die bei den Absorptionsversuchen verwendeten Erythrocyten 
oder Speichel mit diesem Enzym vorbehandelt, so konnte bei dieser sot. Anti C Fraktion ein 
untersehiedliches Verhalten festgestellt werden, je nachdem es sich um Ausgangsmaterial der 
Gruppe A oder B handelte. Da nach der vorherrschenden Ansicht der C-Gehalt bei A- und B- 
Erythvoeyten qualitativ gleich sein sell, kann das beobachtete Verhalten schwerlich auf dieser 
Basis erklart werden. Bet Autor schHeBt daraus und ffihrt daffir weitere experimentelle Belege 
an, dab nur die Existenz der Selden Antigene A und B m i t  den korrespondierenden AntikOrpern 
Anti-A, Anti-B und Anti-A-~B als gesichert gelten kann. JU~GWXUT~ (Mfinchen) 
Oswaldo Mellone, Pedro  Refinett i ,  Domingos  Delascio, Oscar Yahn y Carlos Da 
Silva Lacaz:  Morbus haemolyt icus  neona to rum wcgen AB0-UnvertrKglichkeit .  
Bemerkungen  zu 12 mi t  Austauscht ransfus ion behandel ten  F~illen. (Morbus haemo- 
l y t i c u s n e o n a t o r u m  wegenAB0-Unver t r i~gl ichkei t .  E r w ~ g u n g e n z u  12 mi t  Austausch-  
t ransfus ion  behande l t en  Fiillen.) [Serv. de Transfus. ,  Hosp.  das  Clin., Fac .  Med., 
Univ. ,  Ss  Paulo . ]  Rev.  Pau l i s t a  Med. 48, 266--277 (1956) mi t  engl. Zus.fass. (1956) 
[Por tugies isch] .  

Seitdem }tIRZFS~LD und ZBO~OWSKI im Jahre 1925 den Ausdruek ,,heter0-spezifische Schwan- 
gerschaft" gepr~gt haben, sell festgestellt worden sein, dab in etwa 20---25% aller Falle eine 
AB0-Unvertragliehkeit zwisehen Mutter und Kind bestehen kSnne. Fiinf Kliniker berichten 
zuerst fiber neueste amerikanisehe und brasilianische VerSffentlichungen auf diesem Gebiete und 
behandein hierauf 12 eigene genau untersuehte und eingehend geschilderte Falle, welche mit Aus- 
tauschtransfusionen behandelt wurden. Verff. betonen ausdriicklich die Bedeutung der yon 
ihnen beschriebenen Erkrankung, welehe nur zu oft mit einer physiologischen Gelbsueht ver- 
wechselt wurde, bei weleher alas Kind abet sterben oder schwere neurologisehe Folgen mitschleppen 
kann. Es wird vet  allem aueh auf dieWiehtigkeit der Auffindung der Hamolysine und der Anti-A- 
und Anti-B-Immun-AntikSrper im mfitterlichen Blute hingewiesen. Die Sehwere des klinischen 
Bildes ist abhangig veto Blutbilh'ubingehalt. Nach ihm wird aueh die B.e.handlung mittels Aus- 
tausebtransfusion bestimmt. Zwei Falle verliefen tSdlich und bei einem Uberlebenden entstand, 
wohl wegen zu sparer Behandlung, ein Kernikterus, als neurologische Folge der schweren AB0- 
Unvertraglichkeit. Scm~PERLI (Fribourg) 
Ge0rg Munk-Andcrsen :  A dext ran  serum medium for the demonst ra t ion  of incomplete 
an t i -A and ant i -B.  A direct conglut inat ion test  for the  demonst ra t ion  of in - r ive  
sensit ization with incomplete  AB0 ant ibody of the red cells of newborn  infants .  (Ein 
fiir den Nachweis  yon  inkomple t t en  A n t i - A  und  An t i -B  b rauchbares  Serum-Medium;  
ein d i rek te r  Conglu t ina t ions tes t  ( W I E ~ )  zum Nachweis  in r i v e  durch  inkomple t t e  
AB0-Ant ikSrper  sensibihsier ter  ro te r  B lu tkSrperchen  yon  Neugeborenen.)  [S ta tens  
Seruminst . ,  Copenhagen.]  Ac t a  pa th .  scand. (Kobenh.)  38, 2 5 9 - - 2 7 2  (1956). 

Da in Fallen hamoly~iseher Erkrankungen Neugeborener infolge AB0-Unvertraglichkeit 
zwischen Mutter und Kind der Coombs-Test oft ein negatives Ergebnis zeigt, versuehte Verf. 
mittels einer yon ibm als ,,completing medium" bezeiehneten Praparation aus Dextran (5%), 
NaC1 (1,3 % ) und AB- Serum (25--50 %) bei Zimmertemperatur mit einer 5 % igen BlutkSrperchen- 
Koehsalz-Aufsehwemmung den Nachweis der Sensibilisierung dutch inkomplette AB0-Anti- 
kSrper zu erbringen. Bei tier Untersuehung yon 500 aus tier Nabelschnur entnommenen B1ut- 
proben konnte mit dem,,eompleting medium" in 11 Fallen, in denen die Kinder die Blutgruppen A 
oder B, die Mutter die Blutgruppe 0 hatten, bei unklarem oder negativem Ausfall des Coombs- 
Testes, eine B10ckiekung tier kindlichen BlutkSrperchen dutch Anti-A bzw. Anti-B naehgewiesen 
werden, wahrend die TestlSsung zum Naehweis einer Sensibilisierung dutch inkomplette Rh- 
AntikSrper ungeeignet war. SACHs (Kiel) 



497 

E. Matsunaga :  Selektion dureh Unvertr~iglichkeit im AB0-Blntgruppensystem zwi- 
schen Mutter  und Fetus .  Beitr~ige zu Auslese-  und Kompensationsvorg~ingen. [Inst .  
f. Humangene t . ,  Univ. ,  Mfinster i .W. ]  B lu t  2, 188--198 (1956). 

Der Verf. gibt einen zusammenfassendenUberbliek seiner meist in japanischer Sprache und in 
japanischen Zeitschriften erschienenen Arbeiten iiber Populationsgenetik des AB0-Blutgruppen- 
systems. ])as Problem umfaBt 2 Punkte: 1. Wodurch kommt eine Auslese der Gene fiir die 
Blutgruppen zustande ? 2. Wie werden diese eliminierten Gene kompensiert ? Die Selektiosnr~te 
der A0- und B0-Kinder aus unvertraglicher Paarung yon Mutter 0 • Vater A oder B wird be- 
rechnet ~nhand des 2709 Familien umfassenden japanischen Materials, das in den letzten 
30 Jahren gesammelt worden ist. Es ergibt sich, dal~ ungefahr 23% von A-Kindern und 18% 
yon B-Kindern aus solchen Paarungen eliminiert worden sind. Es ist anzunehmen, dal~ bei 
Japanern die Auslese der Kinder dureh AB0-Unvertraglichkeit in den meisten Fallen dureh 
Spontan~borte und nur in wenigen Fallen durch Erythrob]astose zustande kommt. (99% der 
japanischen BebSlkerung besitzen den ~h[D]-Faktor; rh-negativ sind weniger als 1%. Naeh 
KII~ARA kommt die Erythroblastose durch l%h-Unvertraglichkeit bei J~panern nur einmal auf 
6600--16000 Geburten vor.) Die Selektionsrate der A0-, B0 und AB-Kindern aus unvertrag- 
lichen Paarungen betragt 21%. Die Wirkung dieser starken Selektion auf die Genhaufigkeit in 
der BevSlkerung wird diskutiert. B~AZEL (Karlsruhe) ~176 

Shohei  Toyama:  Studies on h u m a n  ant i -0  agglut inin and distr ibution of its ant igen 
among the h u m a n  saliva. (Untersuchungen fiber ein menschl iches Ant i -0-Agg]ut in in  
und  sein V o r k o m m e n  im menschl ichen Speichel.) [Dept.  of Leg. Med., Fac .  of 
Med., t t o k k a i d o  Univ. ,  Sapporo . ]  J ap .  J .  Legal  Med. 10, 69- -79  mi t  engl. Zus.fass. 
(1956) [ Japanisch] .  

Unter 3512 Fallen wurde bei 26 ein Anti-0-Agglutinin gefunden. Die ttaufigkeit betrug bei 
AB-Blut 2,34, bei A 0,94, bei B 0,57. Das Anti-0-Serum war nieht spezifisch fiir das 0-Antigen. 
Eigenschaften wie Anti-H-Serum. Das menschliche Anti-0-Serum wurde mit Anti-E-Serum 
(Agglutinin vom Aal) vergliehen. Keine MSglichkeit zur Bestimmung yon 0-Ausscheider. 

H. KLEIN (Heidelberg) 

M. Strahl,  H.  J .  Pet tenkofer  and  W.  Hasse:  h haemolyt ie  t ransfusion react ion due 
to anti-M. Vox sang. 5, 34- -37  (]955). 

P.  Speiser, D. Miekerts und  V. Pauseh:  Serologisehe Studien an fiinf mensehl ichen 
Anti-])I-Kiirpern.  [Pa th . -Ana t .  Ins t . ,  Univ. ,  Wien. ]  Z. Immun. forsch .  113, 165--170 
(1956). 

Antik5rper gegen die Faktoren M, N werden manchm~l zulallig bei pratransfusionellen 
Vertrag]ichkeitsproben oder bei der Anti-KSrpersuche in Fallen yon Erythroblastose gefunden. 
Verff. beschreiben unter Wiedergabe eingchender Versuchsprotokolle 3 Seren, yon denen eines 
ein Anti-M-KSrper yon ImmunkSrpercharakter besaB, wahrend sich diese Eigensehaft bei den 
beiden anderen Seren nicht mit hinreichender Eindeutigkeit naehweisen lielL Ausfiihr]iehes 
Literaturverzeichnis. B. MUELLER (Heidelberg) 

Alexander  S. Wiener :  The R h - I I r  blood types. A budget of paradoxes.  J .  Forens ic  
Med. 2, 224 242 (1955). 

B e t t i n a  B. Carter and  J.  C. I t a r r i s :  Specificity of an t i -RI I - se rum inhibit ion by lipid 
extracts  as determined by quanti ta t ive ni t rogen assays. [Dep. of Microbiol. ,  S ta t e  
Univ.  of New Y o r k ,  Coll. of Med., and  Veterans  Admin i s t r a t .  Hosp. ,  Syracuse,  
N . Y . ]  Expe r i en t i a  (Basel) 12, 150--151 (1956). 

]3. B. CARTER hat 1947 ein (vie]faeh bestrittenes, Ref.) Rh-Hapten beschrieben, das im wesent- 
lichen ein Lipoidauszug aus Rh-positiven Bhtzellen war. Die Rh-Spezifit~t der Lipoidextrakte 
wh'd nun in der vorliegenden Arbeit durch eine neue Versuehsanordnung Unter Beweis gestellt. 
Lipoidextrakte ans ~h-positiven und rh-negativen Blutzellen wurden mit Anti-Rh-Serum zur 
Reaktion gebracht. Die Menge des yon den Extrakten adsorbierten AntikSrperstickstoffes 
wurde bestimmt und zwar einmal indirekt (Stickstoffverlust des Rh-Serums) und dann direkt 
(Stiekstoffgewinn des Lipoidextraktes). Extrakte ans Rh-posi~iven Zellen adsorbierten starker 
als solche aus rh-negativen Zellen, was als spezifiseher Effekt gedeutet wird. Pno~oP (Berlin) 

Dtsch. Z. gerichtl, lVled. Bd. 46 32 



498 

Donald  I. Buchanan:  Blood genotypes -D/-D. and CDE/-D-. Transfusion therapy and 
some effects of multiple pregnancy. [Canad. Red. Cross Blood Transfus.  Serv., 
Edmonton ,  Alberta .]  Amer. J. Clin. Path .  26, 21- -28  (1956). 

Das genetische Verhalten der yon RAe~ u. Mitarb. zuerst beschriebenen seltenen Rh- 
Typen -D- wird an einer umfangreichen Familienstudie aufgezeigt. Als wichtigste Voraussetzung 
ftir eine homozygote Manifestation dieses seltenen Typs konnte die Bintsverwandtschaft der 
Eltern dieser Probanden bewiesen werden. In den mitgeteilten Fallen zeigten Erythrocyten mit 
dem -D- -Antigen dasselbe serologisehe Verhalten wie in dem yon RACE u. Mitarb. besehriebenen 
Fall: inkomplette Anti-D-Seren reagierten mit .Kochsalzsuspensionen dieser BlutkOrperchen. 
Aul~erdem konnte ein sog. Gendosiseffekt festgestelit werden. Die Untersuchungen des Verf. 
erstreekten sich auf die Bewohner eines k~nadisehen Indianerreservats, deren Abstammungs- 
verhiltnisse aus den Unterlagen einer Missionsstation tiber 150 Jahre zuriick verfolgt werden 
konnten. Die Aufzeichnungen bewiesen, dab die zahlreiehen Tr/~ger dieses seltenen Rh-Gens 
alle bhtsverwandt sind. Bei notwendigen Transfusionen konnten dieAngehOrigen d~es Empfingers 
als geeignete Spender herangezogen werden. In diesem Zusammenhange wird die Schwierigkeit 
der allgemeinen Beschaffung solcher Spender fiir Empfinger des Typs -D- mit Simultanimmunisie- 
rungcn gegen c und e erOrtert. Der Verf. empfieblt die Registrierung von homocygot-D- -Spendern 
auf internationaler Basis zur Behebung dieser Schwierigkeiten. - -  Abschliei~end wird ein Fall 
geschildert, in dem Blute zweier solcher Spender dieser Sippe naeh Kalifornien geschafft und 
erfolgreich bei der Behandlung eines erythroblastotisehen Kindes einer -D- -Mutter mit Anti c- 
und Anti e-Immunisierung verwendet werden konnten, gv~Gwil~T~ (Miinchen) 

Sidney J. Klein, E m m e t t  B. Reilly and  James  J. Matsushima: Erythroblastosis 
fetalis due to factor c (Hr ') .  A practical method for investigating sensitization to Rh 
subgroup factors. Durch den Rh-Fak to r  c (Hr') bedingte fetale Erythroblastose.  
Eine brauchbare  )/Iethode zur Unte r suehung  einer Sensibilisierung auf ~ h - U n t e r -  
gruppenfaktoren.)  [Veterans Administr .  Hosp., Long Beach, Calif. and  Schools of 
Med. of Univ.  of California and  Univ.  of Southern  California, Los Angeles, Calif.] 
Amer. J.  Clin. Pa th .  26, 874--881 (1956). 

Eine l%h-positive Zweitgebirende, der in der Jugend mehrfach Blur ihrer Mutter trans- 
fundiert worden war, wurde yon einem ikterischen Kind entbunden, dem man in den ersten 
17 Lebenstagen 3mal rh-negatives Blut iibertrug, ohne daI~ sieh der Blutstatus besserte. Erst 
dann stellte sieh heraus, dab die Kindesmutter gegen den Untergruppenfaktor c sensibilisiert 
war; naeh Transfusion yon e-freiem Blur erholte sich das Kind schnell. - -  Die Ursaehe der Fehl- 
diagnose und der kontraindizierten Therapie lag in der Anwendung eines zu unempfindlichen 
Objekttr~ger-Kreuzversuehs, bei dem das Reaktionsgemiseh aus kindlichem Serum und rh- 
negativen Spenderblutzellen keine Agglutination erkennen Hell Dagegen konnte naeh einer 
l%Shrchen-Zentrifugierteehnik unter Zugabe yon 30%igem Rinderalbumin ein inkomplettes 
Anti,e mit einem Titer yon 64 nachgewiesen werden. Im Gegensatz zu dieser Teehnik haben 
die Objekttragerverfahren den l~aehteil, dal~ die Reaktionsgemisehe bald eintroeknen und sieh 
Pseudoagglutinate bilden; ferner werden schwache Agglutinationen infolge der hohen Blut- 
zellenkonzentration ]eicht verdeekt, wodurch die an sich schon geringere Empfindliehkeit des 
Testes noeh eine weitere Einschrinkung erfihrt. 1Xeben der RShrehenmethode, die sich auch 
zum Nachweis yon A/B-Sensibilisierungen eignet, wird fdr den routinem~Bigen Kreuzversueh 
auch die Durchfiihrung des Coombstestes empfohlen. - -  Anhand des besehriebenen Falles 
wird ein Schema angegeben, wie man durch sehrittweise aufbauende Untersuchungen mit kguf- 
lichen Testseren und ohne genotypisierte Blutzellen zum Ergebnis der c-Sensibilisierung hgtte 
kommen miissen. Auf die Vortefle eines t~eaktionsansatzes zwischen Serum der Mutter und 
Blutzellen des Ehemannes wird verwiesen. DICKGI~SSEa (Marburg a. d. Lahn) 

I t .  Bresgen, G . W .  0r th  u n d  H. J.  I)ettenkofer: Neugeborenen-Erythroblastose dutch 
Anti-e.  Blut  (Mfinchen) 2, 48- -50  (1956). 

Eine Ehefrau (Rh-Untergruppe reinerbig EE, Ehemann reinerbig ee) wurde bei der 6. Schwan- 
gerschaft yon einem erythroblastisch geschidigten Kind entbunden (Kind Ee). Im Serum der 
Mutter land sich ein irreguli~rer, inkompletter Rh-AntikSrper yore Typ Anti-e. Der direkte 
Antiglobu]in-Test mit den kindlichen Erythrocyten war positiv. - -  Das Neugeborene konnte 
durch die Austansehtransfusion nicht mehr gerettet werden, v. BtCOCKE (Heidelberg) 
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J.  Darnborough:  Two unusua l  ant i -E sera. (Uber 2 ungewbhnliche Anti-E-Seren.)  
[Nat. Blood Tr~nsfus. Serv., Leeds.] Vox sang., N. S. 1, 258--264 (1956). 

Berieht fiber den Naehweis eines agglutinierenden Anti-E in1 Serum einer ~h-positiven 
Patientin, bei der anamnestisch ein sensibilisierendes Ereignis nicht eruiert werden konnte. 
Der Faktor E war weder beim Ehemann, noch bei ihren Kindern oder bei den zur Bluttransfusion 
verwendeten Spendern naehweisbar, wobei auch die Existenz der Variante Eu bei dem erwahnten 
Personenkreis ausgesehlossen werden konnte. Es besteht demnach bereehtigter Grund zur 
Annahme, dal~ es sich um einen nattirlich vorhandenen und nieht um einen Immunantik5rper 
handelt. Seine ~eaktionsfahigkeit erstreckte sich auf den Temperaturbereich zwischen 4 und 
370; eine sensibitisierende Fahigkeit des Antikbrpers konnte nicht naehgewiesen werden (indirekter 
Coombs-Test). Beim 2. Fall h~ndelte es sich ebenfalls um einen agglutinierenden Antikbrper 
bei einer rh-negativen Zweitgeb&renden, ~ deren Mann und erstes Kind jedoeh den F~ktor E 
besa~en, wahrend dieser dem zweiten Kind feMte. Da im Verlauf tier ersten Gravidit&t der 
betreffende AntikTrper nicht nachgewiesen wurde, mul~ man folgern, dal~ dutch den unspezifi- 
schen ~eiz der zweiten Graviditat die Antikbrperbfldung als anamnestisehe Reaktion ~uf eine 
unterschwellige Sensibils der ersten Graviditat aufzufassen ist. Bei den bisher besehriebe- 
nen 7 F&llen yon nattirlieh vorhandenen l%h-Antikbrpern handelte es sich 6mal um ein Anti-E. 
Da die Patientin des erstgenannten Falles Tragerin eines Mamma-Careinoms war, wird aueh 
fiir die anderen Fiille zur Diskussion gestellt, ob ein Careinom mbglicherweise Ms sensibilisierendes 
'Antigen in Frage kommen k5nnte, eine Theorie, for die bUS Tierexperimenten versehiedene 
Anhaltspunkte vorliegen. DIeKGIESSE~ (Marburg a. d. Lahn) 

B. Liiw: A practical method using papain and incomplete Rh-antibodies in routine 
Rh blood-grouping. [State Chemico-Leg~l Laborat .  and  Rh  Dep., Stockholm.] Vox 
sang. 5, 94- -98  (1955). 

Verf. bringt einen kurzen ~berbtiek fiber die gebr&uchlichen Rh-Testmethoden und raumt 
der ,,Standardrbhrehenmethode" mit Kochsalzsuspension den Vorzug ein. Die yon MORTO~ 
und PICELES angegebene Trypsinmethode, sowie der Papaintest von K u ~ s  und BAILEY sind 
in jenen Fallen zu umst~ndlich, wenn viele Proben verschiedener Testerythrocyten zu unter- 
suehen sind. Dieser Umstand veranlaSte den Verf. den umgekehrten Weg zu besehreiten: Durch 
die Fermentbehandlung des Testserums sollte die umstandliehe Vorbehandlung der Erythrocyten 
in Wegfall kommen. Teehnisehe Einzelheiten fiber die tterstellung der Papainstamm]bsung 
sind im Original nachzulesen. Die Versuche erstreckten sich auf inkomplette Rh-Seren mit 
Titerwerten zwischen 1:8 und 1:256 (in Albumin). -- Unmittelbar vor dem jeweiligen Versuch 
wurden 3 Teile der Papainlbsung mit einem Tefl Serum vermiseht (fiir schw~ehere Seren wurden 
gleiche Teile Enzymlbsung und Serum empfohlen). Gleiche Volumina einer 3 % igen Erythrocyten- 
suspension und der Papainlbsung wurden 2 Std bei 37 ~ inkubiert. Die Ablesungen wurden wie 
bei der ,,Standardrbhrchenmethode"' durehgefiihrt. Die Serum-Enzymmischung wurde nie 
spater als 4 Std nach dem Vermischen angesetzt. Als optimal erwies sich eine 1%ige Papain- 
15sung bei einem io~ yon 5,4. Die Papainstammlbsung ist monatelang bei --200 halibut. -- 
Es wurden insgesamt 6701 Blutproben mittels der Papainmethode in Kochsalzlbsung getestet. 
Zur Kontrolle wurden Paralle]untersuehungen mit agglutinierendem Anti-D-Serum durchgefiihrt. 
~Nur bei einer Blutprobe zeigte sich eineAbweichung beider Methoden. Diese stammte yon einem 
Patienten mit  erworbener hamolytischer Anamie und zeigte einen positiven direkten Coombs- 
Test. Die Papainkochsalzreaktion fiel sehwaeh positiv aus, wahrend das agglutinierende Anti-D 
nicht reagierte. ]3ei Versuchen mit inkompletten Anti-c- und -Cw-Seren konnten ahnliche 
Befunde erhoben werden. Nach Ansicht der Verff. ist diese Methode einfach und genau. Das 
Papain wird dem Trypsin vorgezogen, da seine Wirksamkeit starker undes auSerdem wesentlieh 
billiger als Trypsin ist. JVNGWlRTtt (Miinchen) 

The medico-legal applications of blood grouping tests. Die B h t g r u p p e n u n t e r s u c h u n g  
in  der geriehtlichen Medizin. J.  Forensic Med. 3, 89- -90  (1956). 

Bespreehung des vorti~ufigen Berichts des ,,Committee on Medicolegal Problems" tier ,,Ameri- 
can Medical Association" iiber die geriehtsarztliche Anwendung der Blutgruppenbestimmung, 
der sieh mit der Frage der serologischen No~mnklatur - -  der Wienerschen wird vor der ~ischer- 
Raceschen der Vorzug gegeben - -  auseinandersetzt, Verwendung hoehwertiger Antiseren fordert, 
zurtickh~ltende Beurteilung derjenigen Ergebnisse, die mit univ~lenten Antiseren, durch Con- 
glutination, durch Antihumanglobin-Teste oder durch Fermentationsmethoden empfiehlt und 
ethische-arztliehe Probleme bei tier serologischen Tatigkeit aufzeigt (z. B. Blutgruppenbestimmung 

32* 
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eines fraglich auBereheliehen Kindes ohne Wissen des anderen Elternteils usw.) Der Bericht 
soll eine Grundlage fiir eine international einheitliche, gerichts/~rztlich-serologische Praxis werden 
und wendet sich an alle serologisch T/~tigen mit  der Bitte um Kritik und Auregungen. 

SAc~s (Kiel) 

P. Dahr" Praktisehe Bedeutung und Problematik der Genvarianten bei den ,Rh- 
Untergruppen". [ Ins t .  f. B l u t g r u p p e n f o r s c h g . ,  GS t t i ngen . ]  H o m o  (GSt t ingen)  7, 
2 2 7 - - 2 3 0  (1956). 

Von den Genvarianten der Rh-Untergruppen sind Cx, Cu, cv und Eu so extrem selten, dab 
sie praktisch keine StSrungen in tier Vaterschaftsbestimmung hervorrufen. •ur die Varianten Cw 
und Du kSnnen eine Rolle spielen. So kann f~lschlich ein Vaterschaftsaussehlul3 bestimmt 
werden bei entgegengesetzter Homozygotie yon Kind und angebliehem Vater im C/c-System, 
wenn bei beiden ein Cw iibersehen wurde. Kann dies noch nachgewiesen werden, mul3 der Vater- 
schaftsausschlul~ riickg~ngig gemacht werden. Dann mul3 jedoch mit  Sicherheit nachgewiesen 
werden, dal~ die betreffende Eigenschaft bei Kind und angeblichem Vater vorkommt. Au~er- 
dem mu~ der Nachweis, da~ es sich tats~chlich um eine Variante des betreffenden Merkma~s- 
systems handelt, durch Untersuchung der ganzen Familie erbracht werden. - -  Andererseits 
kann bei Niehterfassung des Merkmals Cw oder Du beim Kind, dessen Mutter und angeb]ieher 
Vater diese Merkmale nicht besitzen, eine an sieh ausschliel~bare V~terschaft fi~lschlicherweise 
nicht festgestellt werden. Die FehlermSgliehkeiten sind jedoch aueh bei diesen Varianten nieht 
sehr grol3, da Cw nur in 1,52% und Du nur in 0,5--1% der F~lle vorkommt. 

KLos~ (Heidelberg) 

J. Jungwirth: iJber den Beweiswert der Bluteigensehaften P, K und Rh mit Unter- 
gruppen. [ Ins t .  f. Ger ieht l .  u. Vers ieh . -Med. ,  U n i v . ,  Mi inchen . ]  B l u r  (Miinehen) 2, 
2 9 6 - - 3 0 0  (1956). 

Bis 1955 sind folgende Zahlen fiber kritische Elternpaarungen verSffentlicht (pers5nliche 
Mitteilung yon Sr~ISER an Verf.) : 109 Elternpaare P neg. X P neg. mit  308 Kindern P neg. - -  
363 Elternpaare K neg. mit  888 Kindern K neg. - -  Rhesus: 229 Elternpaare cc • cc mit  418 Kin- 
dern cc. - -  33 Elternpaare CC X CC mit  65 Kindern CC. - -  57 Elternpaare D- • D- mit 120 Kin- 
dern D-. - -  592 Elternpaare ee • ee mit 1031 Kindern ee. - -  Wegen der Diirftigkeit dieser Zahlen 
fiir massenstutistische Auswertung wird vorgeschlagen, dab samtliche Gutachter ihre Ergebnisse 
einheitlich auswerten und mitteilen. - -  Das P-System hat  fiir Aussehlul~zwecke wenig Bedeutung, 
da nach neueren Untersuchungen sich nicht etwa die st~rkeren Reaktionstypen nur dominant 
fiber die sehwi~cheren vererben sondern auch ein homozygotes ,,P-schwach" die gleiche Reaktions- 
st/irke wie ein heterozygotes , ,P-stark" aufweisen kann. Die Differenzierung hi~ngt grSf~tenteils 
sowohl yon der Giite des verwendeten Testserums Ms auch yore Alter des untersuchten Blutes 
ab. - -  Im Kell-System ist im Gegensatz zum Faktor P die Receptorenst~rke einheitlich aus- 
gebfldet. Bei 911 vom Verf. ausgewerteten V~terschaftsfiillen fanden sich 778 kritische Eltern- 
paarungen mit 26 Kell-pos. Kindern bei 34 ausgesehlossenen M/~nnern (Mehrfachausschliisse), 
was einer Ausschlul~-H~ufigkeit yon 3,7 % entspricht. Verf. bezeiehnet einwandfreie Kell-Aus- 
schliisse mit  ,,Vaterschaft sehr unwahrscheinlich". - -  Bei den Rh-Ausschliissen, die ~uf dam 
wahrscheinlichsten Genotyp basieren, wird auf die erweiterte Familienuntersuchung zur genauen 
Lokalisation der einzeluen Merkmale hingewiesen. Um Fehlerquellen durch Ubersehen der 
seltenen Merkmale Cw, Cu, cv, Cx, Du, Eu und ex auszuschliel3en, wird angeraten, alle Blute 
der jeweils Beteiligten mit  dem gleichen Serum zu untersuchen. - -  Ausschliisse auf Grund einer 
umgekehrten Reinerbigkeit im Rh-System sollten naeh Meinung des Verf. nur mit ,,hSchst 
nnwahrscheinlich" bezeichnet werden, Rh-Ausschltisse naeh der Dominanzregel kann man seiner 
Meinung naeh ruhig mit  ,,offenbar unm5glieh" anerkermen. Eine Oberbegutaehtung sollte 
jedoch in jedem Falle stattfinden. KLOS]~ (Heidelberg) 

BGB w 1591 Abs.  1 (Beweiswert der Blutgruppenfaktoren C undc) .  E i n e m  Yater- 
schaftsausschlul~ auf Grund der Blutgruppenfaktoren C u n d c  kann der Tatsachen- 
richter ohne Rechtsirrtum vollen Beweiswert beimessen. [ B G H ,  U r t .  v.  19. I X .  1956 - -  
I V  Z R  352/55, B r e m e n . ]  N e u e  ju t .  Wschr .  A 1957, 383 - -384 .  

R .  T.  Simmons: Immunization by the blood antigen kell in haemolytic disease of the 
newborn and in blood transfusion. ( I m m u n i s i e r u n g  d u r c h  das  B l u t a n t i g e n  Ke] l  bei  
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der hgmolyt ischen Erk rankung  des I%ugeborenen und bei der Bluttransfusion.) 
[Commonweal th Serum Labora~., Melbourne.] Med. J. Austral.  1956I, 877--881. 

Es wh'd fiber 11 F~lle yon Kell-Immunisierung berichtet, die gr6~tenteils in Melbourne 
zur Beobachtung gekommen waxen. Das Anti-Kell war in 5 FMlen mit noeh anderen AntikSr!oern 
kombiniert. Es reagierte tells komplett, tefls inkomplett; seine Produktion war entweder durch 
Schwangersehaften oder dureh Bluttransfusionen ausgelSst worden. Da Kell ein wirksames 
Antigen ist, sollte die Kell-Bestimmung wie die Rh-Bestimmung beachtet werden. Zur Erfassung 
der Kell-Immunisierten die Kreuzprobe etwa nur in Form des indirekten Coombs-Testes aus- 
zuifihren, ist nicht angangig, weil wenig avide Antik6rper (z. B. Anti-E) durch den Wasch- 
prozeI~ verlorengehen und dann fibersehen werden kSnnen; deshalb darf die Iireuzprobe in ihrer 
einfachen Form nieht unterlassen werden. Auf die Labilitat und die Antigenit~t des Kell-Faktors 
wird kurz eingegangen. Unter 640 unausgew~hlten Blutproben wei~er Australier fanden sich 
60 (9,375%) Kell-positiv, unter 660 Proben 429 (65%) I)uffy-positiv. K ~  (Heidelberg) 
Mauriee Shapiro: Inheritance of the Henshaw (He) blood factor. (I)er Henshaw[I-Ie]- 
Blutfaktor.)  [S. Afric. Blood Transfus. Serv., Johannesburg. ]  lamer .  Soc. of 
H u m a n  Genet., Storrs, Conn., August ,  1956.] J. Forensic Med. 3, 152--160 (1956). 

Kongrel]-Vortrag 1956 Amerikanische Gesellsehaft fiir menschliehe Genetik. Bisher roll- 
standigste Mitteilung fiber alle bekannt gewordenen Daten. Verteilung yon I-Ie in verschiedenen 
Populationen. Siidafrika: Weisse 0, Bantu 6,2, Buschm~nner 2,7, Hottentotten 10,5%; Ost- 
afrika: tIira 3,5, Iraqw 1,8% ; Westafrika: Congo 14,0, Nigeria 2,3% ; Amerika: ~N~eger Newyork 
3,2%. Vergleich zwischen MS, Ms und MNS und MR~s sowie NS und ins: He ,-~ 20, 70, 18, 101, 
6, 32. Die beobachtete H~ufigkeit entspricht der Erwartung Z2=5,07 ftir 5 Grade, P > 3 0 .  
Zur weiteren Bearbeitung mfil~te das Original eingesehen werden. H. KLEI~ (Heidelberg) 
Ismail  Emel  I)oyran:  Complications of blood transfusions and their treatment.  [ I I I .  
Int. Clin., Univ., Istanbul.] Forum ivied. (Istanbul) 2, 128--134 (1956). 

Umber to  I)alagi e Faus to  Poz:  Ancora  in tema di responsabilitk professionale nelle 
trasfusioni di sangue: [Is~. di Med. Leg. e Assicuraz., Univ,, Pisa.] Minerv~ medico- 
leg. (Torino) 76, 165--169 (1956). 

Hans  ~Naehtsheim: Sind Schwangerschaftsunterbrechung und Sterilisierung bei 
Rhesus-Inkompatibilit~it immer abzulehnen? [Max-Planck-Inst .  f. vergl. Erbbiol. u. 
Erbp~th. ,  Berlin-I)ahlem.] Miinch. med. Wschr. 1956, 1201--1203. 

Kriminologie, Gef~ingniswesen, Strafvollzug 
�9 Gfinter Briiekner: Die Jugendkriminalitiit.  Erscheinungsformen - -  Ursachen - -  
Behandlung. H a m b u r g :  Verlag Kriminalist ik 1956. 264 S. Geb. DM 13~80. 

Der Behandlung jugendpsychologischer Fragen sind in der letzten Zeit zahlreiehe Abhand- 
lungen gewidmet. B~i/TcK~E~ versucht, wie er in seinem Vorwort schreibt, in einem Leitfaden 
den gegenw~irtigen Stand der Literatur darzustellen, nm den in der Jugendgerichtspraxis stehen- 
den Richter mit den notwendigen Kenntnissen und Erfahrungen vertraut zu machen. ~Neben 
statistischen Hinweisen werden allgemeine Fragen fiber Pubert~t, Iirisenerscheinungen und 
deren Auswirkungen vorgetragen, die in einer kurzen fTbersicht das Wesentliche darstellen. 
Hier sind auch gute Beobaehtungen fiber psychologische Feinheiten in ihrer Bedeutung fiir die 
gerechte Beurteilung des Jugendlichen niedergelegt. Bei der Schilderung der haupts~chlichsten 
Erscheinungsformen der Jugendlichen-Kriminalitgt wird der Versuch gemacht, die einzelnen 
Delikte aus ihrer )/iotivgestaltung heraus, aueh unter Anfiihrung einzelner F&lle, verst~indlich 
zu machen. Hierbei konnte bei der Kiirze des Leitfadens manehes Wesentliche nur gestreift 
werden. Der Verf. verfiigt jedoch tiber gutes psychologisches und auch medizinisehes Grund- 
wissen, so dab die psyehologische Situation der Jugendliehen immer einfiihlend und verst~ndlich 
wiedergegebe n wird. -- Im 2. Teil, der sieh mit der Ursache der Jngendkriminalit~t beseh~ftigt, 
verwertet B. die Erkenntnisse der Erbforschung und such der Kriminologie durchaus vorsichtig, 
gibt in geschickter Ubersicht eine Darstellung der augenblicklichen Situation dieser schwierigen 
Problemstellung, zeigt die kriminelle Bedeutung des Schwachsinns, der verschiedensten Formen 
der Psychopathie in den ffir den l~ichter notwendigen Gesichtspunkten auf. (B. folgt der etwas 


