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Streitige gesehleehtl iche Verh~iltnisse 

H.  Marberger :  Sterilit~itsprobleme beim Mann und ihre Bedeutung fiir den Prak t ike r .  
[Urol. Abt . ,  Chit.  Univ . -Ki ln . ,  Innsbruck .  (4.Tag. ,  Vereinig.  Norddeu tsch .  Urologen,  
Berlin,  4 . - -6 .  VI .  1964.)] Berl.  Med. 16, 148--151 (1965). 

In einer kurzen ~oersicht werden alle wesentlichen Ursachen einsch]ieBlich psychogener 
StSrungen und lokalisierter L~sionen des ~ervensystems bei extratestiku]~ren Fertilit~tsstSrun- 
gen zusammengestellt. Es wird besonders auf die vom Veff. wiederholt beobachteten Spermien- 
agglutinationen bei entzfindlichen Ver~nderungen der m~nnlichen Adnexe und der abIeitenden 
Wege hingewiesen. In  der MSglichkeit der ~tiologischen Ursachen ergeben sich sonst keine 
neuen :Hinweise. Viele der mannigfaltigen diagnostischen ~.r bleiben oft dem Fach- 
mann vorbohalten, doch soll~e dem Prak~iker das Wissen z. B. fiber die RSntgendarstellung der 
HarnrShre und der ableitenden Ssmenwege, den Hormonstatus und die tIodenbiopsie in ihrer 
Bedeutung bekannt sein. MLLBRADT (Mfinchen) ~176 

W.  Staehler:  Die Ind ika t ion  zu Refertili t~itsoperationen. Pathogenese,  Operations- 
methode,  Ergebnisse.  [Urol. Abt . ,  Chir. Univ . -Ki ln . ,  Tfibingen.]  Dtsch.  reed. Wschr .  
90, 1180--1181 (1965). 

Ot to  v. Deimling,  Gfinter  B a u m a n n  und  H a r a l d  5~oltenius: Hormonabh~ingige 
Enzymver te i lung  in Geweben. V. W i r k u n g  yon Kas t ra t ion  und Sexualhormon auf  
fiinf Enzyme der M~iuseniere. [Pa th .  Ins t . ,  Univ. ,  F r e i b u r g i .  Br . ]  His tochemie  
(Berl.) 5, 1 - -10  (1965). 

S teven Weisbro th  and  Franc is  A. Young: The collection of pr imate  semen by electro- 
e jaculat ion.  (Die Gewinnung yon Sperma yon Al len  du tch  Elek t roe jacu la t ion . )  
[Berg. Ins t . ,  ~qew York  Univ.  Med. Ctr.,  P r i m a t e  Res. Ctr., Wa sh ing ton  S ta t e  Univ. ,  
Pu l lman . ]  Fer t i l .  and  Steril .  16, 229--235 (1965). 

Wiihrend das Problem der Elektroejaculation bei Bullen, ttengsten, Ebem, Meerschwein- 
chen und Kaninehen seit Jakren gel5st ist, kennen wir bei Primaten- und auch beim Menschen 
bis heute keine befriedigende derartige Methode. Verff. entwickelten jetzt ein Instrument mit 
einer rectoskopartigen Elektrode zur Einfiihrung in das Rectum. Wegen Nebenerscheinungen 
ist bei dieser Prozedur eine Narkose notwendig. Z~h], Quantit~tt und Qualit~t der Motilitgt sollen 
ffir eine Insemination ausreichend sein. Die Zahl der Spermien war am hSehsten bei einem 
verminderten Ejaculat, das durch entsprechende Karenz und aueh durch entsprechende Teehnik 
der Tiefe der eingeffihrten Elektrode klein gehalten werden kann. Versuche, das Ejaeulat durch 
Varidase (Streptokinase-Streptodornase-Kombination) schnell zu verflfissigen, waren erfolglos. 
Bei StSrungen kennen wir bis heute keine befriedigende Therapie. DOEPF~E~ (Bonn) ~176 

H.  Bauer :  ~-ber die Besehaffenheit  des Zwei te jakula ts  und deren forensische Bedeu- 
tung.  Arch.  Kr iminol .  134, 151--163 (1964). 

Der Verf. berieh~et aus seiner ambulanten Praxis fiber eine Reihe yon interessanten - -  beson- 
ders aueh im HinbHck ~uf forensische Fragestellungen - -  andrologischen F~tlen. Im 1. Tell der 
Arbeit hebt er die Bedeutung einer chronischen Triehomoniasis beim Manne fiir die Fertilit~t 
hervor. Ein eigener 34ji~hriger verheirateter, in Scheidung befindlicher Mann, wurde durch 
Jahre hindurch wegen einer Urethritis unter der irrtfimlichen Di~gqmse Gonorrhoe behandelt, 
ehe vom Veff. die Trichomonaden nachgewiesen wurden. In seinem Ejaeul~t wurde wiederholt 
eine Azoospermie festgestellt, die auch nach der Ausrottung der Trichimoniasis unver~ndert 
welter bestand, ttinsichtlich eines kausalen Zusammenhanges zwisehen der Trichomoniasis nnd 
der festgestellten Azoospermie mSehte der Verf. keine Auss~ge machen. Besonders interessant 
sind die in den folgenden drei Abschnitten der Arbeit besprochenen Befunde, die in einem ,,Zweit- 
ejacnlat" mit einer kurzen Karenzzeit yon 1--3 Std erhoben wurden. Ein 35j~hriger Mann 
lieferte nach 61/,t~giger Karenzzeit 8,0 ml Ejaculat ab. Sparer stellte sich heraus, dab er ohne 
Anftrag 2mal ejaculiert hatte, um mSglichst viel Material zur Untersuchung zu bringen. In 
diesem gesammelten Ejaculat fanden sich 72,75 Mill. Sloermien pro ml. Beim gleichen Pat. 
wurden nach 31/2t~giger KarenzzeR 1,75 Mill. Spermien pro ml und nach einer 6~/sti~gigen Karenz- 
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zeit 3,75 Mill. Spermien pro ml gefunden, also eine Oligozoospermie III. Grades. In einem Zweit- 
ejaeulat nach 90 rain Karenzzeit fanden sieh abet bei 1,9 ml Ejaculatvolumen 76,53 Mill. Samen- 
zeIlen, also eine Normospermie. Dieser Fall war vom Verf. bereits bei der Gemeinschaftstagung 
der deutschen und 5sterreichischen Gesellschatt zum Studium der Fertilit~tt und Sterilitat im 
Mai 1963 in Salzburg bekanntgegeben worden. DO~rF~s,R bestatigte damals ahnliche Beobach- 
tungen und publizierte sie inzwisohen unter der Bezeichnung ,,Pseud-Oligospermia praeeedens". 
Der Veff. untersuchte daraufhin bei 7 Mi~rmern mit Azoospermie, Kryptospermie, Aspermie und 
Oligozoospermie III.  Grades den Beflmd des Zweitejaculates nach 1--3stfindiger Karenzzeit. 
A1]e Falle wiesen Befunde au~, die dem des ersten Ejaculates i~hnlioh waren. Bei 4 Pat. mit 
Polyspermie wurde im Zweitejaeulat ebenfalls eine Polyspermie (3 F~lle) oder eine Normospermie 
(1 Fall) f e s t g e s t e l l t . .  KIESSLING ~176 
I t .  Elosterhalfen u n d  C. fichirren: {Jber die operative Wiederherstel lung tier Zeu- 
gungsfithigkeit des Mannes.  Indikat ion,  Teehnik,  Ergebnisse. [Uro]. Abt. ,  Chir. Univ . -  
Kl in .  u. Un iv . - t t au tk l in . ,  Hamburg .  ] Dtseh. reed. Wschr. 89, 2234--2236, 2239--2241 
u. Bild 2238 (1964). 

Naeh dem jetzigen Stand unserer Kenntnisse kommen ffir die operative Behandlung der 
mis Fertilitatsst6rungen 3 Krankheitsbilder in Betraeht: 1. Die VersehluBaspermie, 
2. die Sterilisation, 3. die Varicocele. Die Techniken der verschiedenen Operationen werden im 
einzelnen beschrieben. Ergebnisse: Zu 1.: Von 46 M~nnern mit VerschluBaspermie, die ope- 
riert worden waren, konnten 25 nachuntersueht werden. In 12 FEtlen war anamnestisch keine 
Entzfindung der Nebenhoden oder Samenleiter festzustellen gewesen. Bei diesen 12 F~llen 
land sich bei der Operation entweder eine Hypolpasie oder Aplasie der Nebenhoden und Samen- 
leiter. Postoperativ hatten sie alle eine Aspermie oder hoehgradige Oligo-Nekrospermie. Die 
Verff. sehlieBen daraus, dab eine VerschluBaspermie ffir die operative Behandlung nur dann 
geeignet ist, wenn aus Anamnese und 5rtlichem Befund eine vorangegangene Nebenhodenent- 
ztindung hervorgeht. Bei 11 yon den 25 naehuntersuehten Fallen wnrden postoperativ Samenzellen 
im Ejaculat festgeste]lt (44%). Wenn nur die Behandlungsresultate berficksichtigt werden, die 
bei den dureh Entzfindungsfolgen verursaehten Versehlul3aspermien festgestellt wurden, be- 
trEgt der Behandlungseffo]g sogar 60%. Von 4 der operierten Pat. erhielten die Verff. Benaeh- 
riehtigung, dab sie Vater geworden seien. Zu 2. : Bei bisher 2 Pat. wurde die Refertilisierung 
nach Sterilisation durehgefiihrt. Die Nachuntersuchung ergab eine Oligospermie. Zu 3. : 6 Pat. 
wurden innerhalb yon 2 Jahren wegen Varicocele und Oligozoospermie operiert. 2 davon bekamen 
nach der Operation eine Normospermie und wurden Vater. KIESSLING (Heidelberg) ~176 
Carl Schirren u n d  Ute  Bunge:  I(atamnest isehe Untersuehungen  bei den Pat ien ten  
der Andrologie. [Univ . -Hautk l in . ,  Hamburg-Eppendor f . ]  Med. Wel t  1964, 2343 bis 
2347. 

Ffir ihre katamnestischen Untersuchungen bei den Pat. der Andrologie wahlten die Verff. 
1023 Pat., aus, bei denen die andrologisehe Untersuchung wenigstens 2 Jahre und mehr zurfiek- 
lag. Von den 1023 verschickten FragebSgen waren 137 unzustellbar, 525 wurden nicht beant- 
wortet, 361 erbrachten verwertbare Antworten, davon wurden in 137 Fallen (=  38%) Kontep- 
tionen beriehtet. Die Ergebnisse werden unter Berficksichtigung yon Behandelten und Un- 
behandelten und des erhobenen andrologischen Befundes im einzelnen mitgeteilt. Auffallend 
ist, dab aueh bei den nichtbehandelten Pat. Graviditi~ten eingetreten sind, wobei eine deutliehe 
Abhangigkeit yon der Spermatozoen-Zahl zu beaehten ist. Wahrend yon 79 behande]ten Pat. 
25 Konzeptionen (~  30,2 % ) erzielt wurden, warenes bei den unbehandelten 24 Pat. 6 Konzep- 
tionen (25%). Diese Ergebnisse stimlnen im wesentlichen mit denjenigen iiberein, fiber die 
I~SSLn~O 1961 berichtet hatte. Interessant sind die Untersuchungen der Verff. fiber den 
Zusammenhang des Konzeptionstermins mit dem Zeitpunkt der andrologischen Untersuchung. 
Nach den Ergebnissen muB die anch'ologische Untersuehung und das dabei erfolgende Gespriich 
zwischen Arzt and Pat. positive Auswirkungen gehabt haben, denn innerhalb der ersten 3 bis 
4 Monate naeh der Untersuehtmg ist mit oder ohne Behandlung des Ehemarmes ein Maximum 
der Xonzeptionszahlen festzustellen. Weitere Einzelheiten mfissen dem lesenswerten Original 
entnommen werden. KI~SSL~G (Heidelberg) ~176 
Stephanie A. 6ioodfellow, S. J .  Strong and  J.  S. Stewart: Bovine freemart ins and true 
hermaphrodit ism. [Nuffield Dept .  of Surg., Radcliffe Inf i rm. ,  Oxford.] Lancet  
1965, I, 1040--1041. 
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BGB w 1; PStG w167 22, 30, 47 (Gesehleehtsumwandlung).  Zur Frage, ob eine als K ind  
m/~nn]ichen Geschleehts geborene Person dureh einen operat iven Eingriff und  regel- 
m/~l~ige E innahme yon  Hormonpr/~paraten eine Person weiblichen Geschlechts im 
Rechtssinne wird. [KG. Beschl. v. 11. 1. 1 9 6 5 - - 1  W2139/64 . ]  Neue jur. Wsehr. 
18, 1084 (1965). 

Der Betreffende hatte sich zuns als Knabe normal entwiekelt. In der Pubertiitszeit 
batten sich transvestitische Neigungen herausgebildet, die sieh immer mehr verstgrkten. Mit 
171/2 Jahren nahm er in steigenden ]~engen weibliche Sexualhormone zu sich. Im Alter von 
20 Jahren wurden im Ausland die m~nnlichen Genitalien entfernt. Eine kfinstliche Scheide wurde 
angelegt. Die weitere Einnahme yon Sexualhomonen hatte zur Folge, dab sich auch kSrperliche 
feminine Merkmale entwickelten. Es war erreicht worden, dab das Amtsgericht die Ffihrung 
eines weiblichen Vornahmens gestattete, aueh gab das Amtsgericht sp~terhin dem Antrage start, 
eine _~mderung des Geschleehtes im Personenstandsregister herbeizuffihren. Der Senator ffir 
Inneres erhob Beschwerde, die das Landgericht ablehnte. Das Kammergericht hob jedoeh den 
Beschlufi des Landgerichts auf. In der Begrfindung des Besch]usses wird betont, dab es sich nicht 
um einen Zwitter handle, die Entfernung der m~nnlichen Genitalien und die Anlegung einer 
kfinstlichen Scheide veri~nderten das Geschlecht nicht, ebensowenig die Einnahme weiblicher 
Sexualhormone. Eine seelische weibliche Einstellung allein, otme daB natfirliche weibliche Ge- 
schlechtsorgane vorhanden sind, reehtfertige nieht die ZugehSrigkeit zum weibliehen Gesehlecht. 

B. MUELLER (Heidelberg) 
StfiB w 51 (Altersbedingte Enthemmthei t ) .  F~llt ein schon s Mann erstmalig 
dureh Unzuehtshandlungen an einem Kinde auf, so kann  altersbedingte En themmt -  
heir auch dann  in Bet racht  kommen,  wenn er in der H a u p t v e r h a n d h m g  intellektuell 
geordnet  erscheint. Derart ige /iuBerliehe geistige Geordnetheit  kann  einen alters- 
bedingten t t i rnabbauproze$  verdecken. [BGH, Urt .  v. 14. 8. 1 9 6 4 -  4 S tR 240/64 
L G  Dor tmund . ]  Neue jur. Wsehr. 17, 2213 (1964). 

Das Urteil befaBt sieh mit dem Problem der strafrechtliehen Verantwortlichkeit bei i~lteren 
Sittliehkeitsstraft~tern. Es betont, dab ein geordnetes Verhalten in der Hauptverhandlung noch 
nicht die Annahme strafrechtlicher Verantwortlichkeit rechtfertige. Hinter einer ,,auf das relativ 
lest geffigte Gerfist der Gewohnheiten gestfitzten" seheinbaren geistigen Intaktheit kann sich 
ein schon erheblich fortgeschrittener Altersabbau verbergen. Ob volle strafreehtliche Verant- 
wortliehkeit, erheblich verminderte Zurechnungsf~higkeit oder gar Zureehnungsunf~higkeit 
vorliegt, kann nur durch eine eingehende Fachbegutachtung gekls werden. SAc~s (Kiel) 
Ugo Tigano: Le diverse forme eliniehe deil'esibizionismo. Studio easistieo. (Die ver- 
schiedenen, klinischen Ar ten  des Exhibit ionismus. Ein kasuistischer Beitrag.) 
Quad. Crim. elin. 6, 425 .438 (1964). 

Nach einem ~berblick fiber das weite Gebiet des Exhibitionismus hebt Verf. die UnmSglich- 
keit hervor, eine seharfe Grenze zwisehen den physiologisehen und den rein pathologisehen 
Kundgebungen zu ziehen. Er unterscheidet praktisch drei grebe Gruppen: Pseudoexhibitionismus 
oder ~quivalenz (Substitutions)exhibitionismus, zu dem man alle einfaehen Arten des kindlichen, 
zuf~lligen, beruflichen, kfinstlerischen Exhibitionismus z~ihlen kSnnte; reiner oder essentieller 
Exhibitionismus, d.h. die echte, sexuelle Perversion; pathologischer Exhibitionismus als Sym- 
ptom einer Geisteskrankheit. AbschlieBend beschreibt er je einen, fiir diese drei Gruppen zypischen 
Fall eigener Beobachtung. G. G~ossEa (Padua) 

Erbbiologie in forensiseher Beziehnng 

J o h n  M. 0pitz, F rank  C. Stiles, David  Wise, R. R. Race, R u t h  Sanger, George R. 
yon  fiemmingen, Rober t  R. Kierland, E. G. Cross ~nd W. P. de 6}root: The genetics 
of angiokeratoma corporis diffusum (Fabry's  disease) and its linkage relations with 
the Xg locus. [Dept. of Med. Genet. and Pediat. ,  Univ. of Wisconsin, Madison, 
Dept .  of Pediat. ,  Monroe Clin. Monroe, Dept.  of Med., Roya l  Free Itosp.,  M.R.C. 
Blood Group Res. Unit ,  Lister Inst . ,  London,  England,  and Sect. of Dermatol. ,  


