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zustanden.)  [Labor.  Histol . ,  Labor .  M~d. L6g., Fac .  M~d., Toulouse.]  Ann.  M~d. L6g. 
46, 116--121 (1966). 

Vff. beriehten ausfiihrlich fiber die Ver~nderungen des Blutbildes in Nabelschnurblut bei ver- 
sehiedenen Geburtsverl~iufen. Es werden hierbei Variationen yon einer Geburt zur anderen beob- 
achtet. Es besteht vorwiegend eine Polyaukleose in Form yon durchsehnittlich 52 % polymorph- 
kerniger Neutrophiler. Die Lymphoeyten und die Monocyten seien in ihrer Zahl im wesentlichen 
mit geringen Variationen konstant. Man kSnne aus dem Nabelschnurblutbild den jeweiligen Stress 
durch die Geburt sehr gut erkennen. So seien deutliehe Unterschiede bei Kaiserschnittentbindun- 
gen, kurzzeitiger und langzeitiger Geburt naehzuweisen. Die Einzelheiten miissen im Original 
nachgelesen werden. PaI~ILLA (Kiel) 
Alex Culiner: Some medical  aspects of abort ion.  (i'~rztliche Aspck te  der  Abor te . )  
J .  forensic Med. 10, 9 - - 1 3  (1963). 

Veff. definiert den Begriff Abort als Ausstoi3ung einer Frucht aus dem Uterus in der Zeit bis 
zur 28. Sehwangersehaftswoehe. I~aeh diesem Zeitpunkt karm man damit reehnen, dat~ das Kind 
am Leben bleibt. ]Naeh lVieinung des Verf. enden 7--10% aller Sehwangerschaften in Spontan- 
Aborten. Bei der Diskussion der kriminellen Aborte wird festgestellt, da~ die Grenze zwisehen 
medizinisch indizierten therapeutisehen Ma~nahmen und illegalen Eingriffen w~hrend der 
Schwangerschaft nicht immer klar feststellbar ist. Naeh Erhebungen des Veff. sind 25 % mfitter- 
licher Todesf~lle w~ihrend der Schwangerschaft aut kriminelle Aborte zuriickzufiihren. ](LOSE 
A. Stejskalov~: Hydrops wi th  subcutaneous cavities in macera ted  fetuses. (Hydrops  
mi t  subeu tanen  Cysten be i  mazer ie r ten  Frf ichten.)  E 1. P a t h . - A n a t .  Ins t .  , Al lgemein-  
Medizin.  Fak . ,  Univ. ,  Prag . ]  ~sl. P a t .  2, 248--252 mi t  engl. Zus.fass.  (1966) 
[Tschechisch].  

Ein eigener Fall wird mit denen der Literatur vergliehen: Weibliehe Friichte, spatestens im 
6. Schwangerschaftsmonat geboren, fiberschreiten eine Liinge yon 25 cm nicht, haben am Slacken 
und seitlichem ttals grol]e Blasen, an KSrper und Gliedern unsymmetrische 0deme. Ffir Morbus 
haemolytieus keiI1 Anhaltspunkt. Sic werden in der Literatur verschieden gedeutet: als Friihform 
des Status Bonnevie Ulrich, als lymphangiektatische Elefantiasis, als cystische Lymphangiome. 
Die Autorin neigt der Ansicht yon B~TaE zu, der den Zustand als letale famili~re Stoffwechsel- 
stSrung der Elektrolyte auffal~t. Sie erkl~rt aber nur die 0deme und den letalen Verlauf. Unge- 
kli~l~ bleibt, warum sich die sehwersten Vergnderungen gerade am Nacken und am Hals ausbilden. 
Deshalb muir man die Veriinderung vorl~ufig zu dem angeborenen Hydrops unbekannter Genese 
z~hlen. H .W.  SAc~s (Mfinster) 
S. N. Agarwa la :  The ar i thmet ic  of s teri l izat ion in India .  [ Inst .  Econom.  Growth,  
Dehli . ]  Eugen  Quar t .  13, 209- -213  (1966). 
V. quere i :  Interesse medico-legale della reazione di g rav idanza  alle immunof luores-  
cenza. (Gerichtsmedizinisches In teresse  a m  Nachweis  der  Schwangerschaf t  mi t  der  
Immunf luorescenz  [ J F T G ] . )  [Ist .  Med. Leg. e Assicuraz. ,  Univ. ,  Siena.]  Minerva  
med.-leg.  (Torino) 85, 61 - -64  (1965). 

Im Hinblick auf die nicht selten gegebene forensische Notwendigkeit einen Abort bzw. eine 
durchgemaehte Schwangerschaft zu beweisen, wurde der JFTG-Test auf seine zeitliche Verwend- 
barkeit bei 15 Frauen fiberpriift, die in den ersten 3 Monaten einer Schwangerschaft eine Fehl- 
geburt hatten und zur Ausr~umung zwei bis drei Tage naeh dem Abort in klinische Behandlung 
kamen. Bis zum 8. bzw. 9. Tag naeh dem Fruchtabgang war der IFTG-Test in allen Fiillen ein- 
deutig positiv. Ein gelegentlicher Nachweis konnte noeh bis zum 17. bzw. 18. Tag geffihrt werden. 
[Vgl. Arbeitsvorschrift in Min. Med. Leg. 84, 16 (1964)]. H.-J. W A G ~  (Mainz) 

Streitige geschleehtHehe Verhiiltnisse 

�9 Rosi  Zabel :  Chromosomenstudien bei Intersexual i t i i t .  (Abh. fib. d. Pa thophys io -  
logic d. Regula t ionen.  t i r sg .  : t I .  KL~I~CSOI~G]~, I t .  W.  K~Ii~rlxG u. R. WEGN~R. H.  10.) 
J e n a :  Gus t av  F ischer  1966. VI ,  112 S., 51 Abb.  u. 7 Tab.  DM 18.70. 

I)ureh die neuen Erkenntnisse auf dem Gebiete dot Chromosomenforschlmg beim Mensehen, 
haben auch die Probleme, die sich im tIinblick auf die Intersexualiti~t ergeben, einen besonderen 
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Akzent erhalten. Interphasekernuntersuchungen und Chromosomenanalysen ermfgliehten nicht 
nur eine exakte Geschleehtsdiagnostik und Aussage fiber Chromosomenkonstitutionen bei bereits 
bekannten Intersexformen, es konnten auch neue Bilder yon Intersexualit~t mit struktureller und 
numerischer Chromosomen-Aberration aufgedeckt werden. Verfasserin berichtet fiber 50 eigene 
Beobachtungen. Sic belegt die verschiedenen Intersexformen ihren variablen Chromosomenver- 
h~ltnissen entspreehend mit Karyotypen, Idiogrammen und Abbildungen. Die Thematik erstreckt 
sieh auf viele Formen der Intersexualit~t yon der Fertilieit~tsstfrung des Mannes fiber die Gona- 
dendysgenesie beim ph~notypisch weiblichen Individuum, den Pseudohermaphroditismus maskuli- 
nus und femininus bis zu Frauen mit einer dem m~nnlichen Typ entsprechenden Gesichtsbe- 
haarung. Die Chromosomenstudien zeigen, da$ der groSen Variabilit~t kliniseher Bilder eine Viel- 
zahl unterschiedlicher Chromosomenvers entsprieht. Verf. fordert deshalb ffir jeden 
einzelnen Fall yon Intersex die cytogenetische Untersuehung. Von grol~er Bedeutung ist die friih- 
zeitig erfolgte richtige Geschleehtsdeterminierung bei Kindern mit intersexem Genitale, weft 
nicht selten das sp~tere Schicksal dieser Kinder yon einer verh~ngnisvollen Fehldiagnose beein- 
fluf~t werden kann, wenn auch nicht in jedem Fall der Chromosomenbefund und das Gonadenge- 
sehlecht die Gesehlechtsrolle, in der das Kind leben soll, bestimmen; denn die anatomischen Ge- 
gebenheiten des Genitales und die davon abh~ngigen Mfglichkeiten plastischer Operationen 
werden nach wie vor sorgf~iltig zu prfifen sein. Die vorliegende Abhandlung informiert fiber den 
derzeitigen Stand unseres Wissens auf dem Gebiet der Cytogenetik, fiber die Methodik der Chro- 
mosomendarstellung aus dem Blur sowie die Selbstherstellung des dazu erforderlichen Phyth~mag- 
glutinins. Sic vermittelt eine Ubersicht fiber die Publikationen zu diesem Fragenkomplex der 
Chromosomenver~nderungen bei Intersexualit~t aus der We]tliteratur. Das Buch ist nicht nut ffir 
den Cytogenetiker, sondern auch ffir den Kliniker aller Faehgebiete und den Praktiker yon Inter- 
esse und durchaus verst~ndlich. E. T~VBE-BEcKER (Dfisseldorf) 
@ Franz  Meixner :  Kriminali t i i t  und Sexualitiit.  Leitfaden fiir die Untersuehung yon 
Sexualverbreehen.  U n t e r  Berficksicht igung der Deutschen,  Schweizerischen und  
0s ter re ichischen Gesetzgebung. Ffir Po]izeibeamte neubearb,  yon H]~INRIC~ H~LL- 
DfRFE~. 4. Aufl. H a m b u r g :  Krimina] is t ik  1965. 135 S. u. 20 Abb. Geb. DM 16.40. 

Die dritte Auflage dieses vielgelesenen Buehes ist yon Kriminalrat HErNRIC~ HELLD(31%FE~ in 
Nfirnberg neu bearbeitet worden. Verf. beschreibt in klarer Sprache die geschlechtlichen Ver- 
irrungen, den Exhibitionismus, die Homosexualit~t, den Masoehismus, den Sadismus und den 
Transvestitismus unter Anffihrung interessanter Kasuistik, die vielfach der Zeitschrift Krimi- 
nalistik entnommen ist. Vorangesetzt sind allgemeine Ausffihrungen fiber die kriminelle Sexualitiit 
und fiber Liebe und Gesehleehtlichkeit. Gegen Ende der Ausffihrungen werden geschlechtliche 
Entartungen erwiihnt, die selten und nieht allgemein bekannt sind: Als Triolenverkehr werden 
jene Vorgiinge bezeichnet, bei denen der Gesehlechtspartner Wert darauf legt, dal~ ein Dritter bei 
den geschlechtlichen Begegnungen anwesend ist. Die sog. Voyeurs beobachten systematisch 
Frauen, die ihr Bedfirfnis verrichten. Wenn ein Mann die yon ihm geliebte Frau vor anderen 
M~nnern entblfl~t (Besitzerstolz), so wird dies als Kandaulesismus bezeichnet. Die Verbalerotiker 
haben eine anormale Freude daran, an Frauen, die ihnen unbekannt sind, fiber sexuelle Fragen zu 
schreiben. Sehreckanrufer sind Personen, die unter falsehem Namen und mitunter unter dem 
zugelegten Titel ICriminalinspektor, Frauen anl~uten und die unwahre Mitteilung machen, sic 
h~tten AngehSrige der Frau nach Vergewaltigung nackt vorgefunden. Die Dentomanen geben sich 
mitunter als Zahn~rzte aus und markieren Zahnbehandlung; es ist auch vorgekommen, dal~ sic 
aus sexueller Lustbetonung heraus noch locker sitzende Milchz~hne entfemt haben. - -  Nicht 
nur der Jurist und Kriminalbeamte, sondern aueh der Gutachter wird yon dem Inhalt dieses gut 
geschriebenen Buches gerne Kenntnis nehmen, insbesondere zum Vergleich mit der in dem Buch 
befindliehen Kasuistik. B. MUELLE~ (Heidelberg) 
H e l m u t  Renner t :  Untersuchungen zur sexuellen EntwieMung der Jugend.  Eine stati- 
stisehe Erhebung an Hedizinstudenten in Halle.  [Klin. u. Poliklin. f. Psychiat .  u. 
2~Zeurol., Univ. ,  Hal le -Wit tenberg . ]  Z. /~rztl. Fortbi ld .  (Jena)  60, 140--153 (1966). 

539 klinischen Medizinstudenten in Halle wurden FragebSgen gegeben. An Hand dieser sollte 
ein tYberblick fiber die sexuelle Entwicklung der Jugend gewonnen werden. Von 196 Studentinnen 
und 213 Student~n (75,2 %) wurden die BSgen vollst~ndig ausgeffillt und anonym zurfickgesandt. 
Die eigentlichen Fragen zur sexuellen Entwicklung beginnen mit ,,Lebensalter bei der ersten 
deutlich sexuell gef/irbten (evtl. aber noch spielerischen) Handlung vor Erreiehung des 14. Lebens- 
jahres". Fr/ihe spielerische sexuelle Handlungen kommen signifikant h/iufiger bei Ms vor, 
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die in der Stadt aufgewachsen sind. Die weiferen aueh tabellariseh ausgewerteten Fragen sollten 
im Original naehgelesen werden. - -  Der Eintritt  der wiehtigsten Ergebnisse mad Erlebnisse konnte 
mit den Daten yon KI~SEY (USA) mad KLVMBI~S (Ostdeutsehland) verglichen werden. Die Aus- 
wertmag best~tigte z.T. bisherige Annahmen, braehte abet aueh manche fiberrasehende Ergebnisse. 
Alles in allem vermittelte die ~u ein verh~iltnismi~gig gfinstiges Bild yon tier sexuel- 
len Entwieklmag und Haltung der Medizinstudenten der Universiti~t Halle. g. SCHO~CFELD ~176 

H a n s  Gr imm:  Jugendbezogene sozial- und sexualbiologisehe Aufschliisse aus Al imen-  
ta t ions-Prozessen.  [Inst .  f. Anthropol . ,  Humbo ld t -U n iv . ,  Berl in.]  ~ rz t l .  Jugendk .  
57, 185- -189  (1966). 

Der Autor stfitzt seine Untersuchungen auf die Auswertnng yon 81 Unterhalts- bzw. Ehelich- 
keitsprozeBakten. Den Erhebungen in einem Rechtsstreit sei ein h6herer Wahrheitsgrad als 
Fragebogenaktionen zuzuerkennen. Allerdings miisse berficksichtigt werden, dug die Unter- 
suchnng sich nicht auf die DnrchschnittsbevSlkerung, sondern auf eine ,,vielleieht stiirker trieb- 
gesteuerte Gruppe" beziehe. Es hatten etwa 1/1 o dieser M~dchen und Frauen his zum Alter yon 
16 Jahren und die Hi~lfte bis zum Alter yon 21 Jahren geschlechtliche Beziehungen aufgenommen. 
Als bemerkenswert wird hervorgehoben, dal3 das Alter der M~imer (unter Einbeziehung der sog. 
Mehrverkehrszeugen) in fast 1/3 der F~lle wesentlich unter dem ihrer Partnerinnen lag, die Ver- 
fiihrung oft yon der ~lteren Frau ausging. Nach fibereinstimmenden Angaben bei 21 entsprechend 
beffagten Paaren hasten 1/3 bereits am 1. Abend des Kennenlernens den Geschlechtsverkehr 
ausgefibt. Der friihzeitig aufgenommene Verkehr und die oft bedenkenlose Partnerwahl wurden 
mater anderem durch ungfinstige Wohnverhiiltnisse, AlkoholgenuB, unglfiekliche Familien- 
situationen und Debiliti~t gefSrdert. PhiLIP (Berlin) 

R. Doepfmer:  Therapie mi t  P sychopha rmaka  bei Funktionsst~irungen der m~innlichen 
Geschlechtsorgane.  [ U n i v . - H a u t k l i n ,  Bonn.]  H ippokra t e s  (Stut tg . )  37, 298--301 
(1966). 

Wenngleich die Anwendung yon Psychopharmaka keine eehte Behandlung yon Funktions- 
stSrungen der Geschlechtsorgane, die in der fiberwiegenden Zahl in die Hand des Psychothera- 
peuten oder des Psychiaters gehSren, darstellt, so sind einige Neuroleptica und Ataraktica doch 
eine wertvolle Bereicherung in der Grundlage der Therapie. Cancerogene, mutagene oder terato- 
gene Gefahren sind mit der Behandlung nicht behaftet. Mit den bekannten wesentliehen Neben- 
wirkungen dfiffte bei den fiir diese StSrungen notwendigen Dosierungen nicht zu rechnen sein; 
ebenso ist eine ausgepr~gte Hemmung der Spermogenese durch Psyehopharmaca selbst bei lung- 
andauernder Behandlung nicht bekannt. Als Hauptindikationen ffir Neuroleptica und Ataraktica 
gelten: Hypersexualit~t, eiaige Formen der Ejaculatio praeeox und Impotentia erigendi, die 
Ejacnlatio sejuncta und der funktionel]e Aspermatismus. Bei langdauernder und dosisabh~ngiger 
Medikamentation mit Thioridazin wird geh~uft ein Aspermatismus bei normalem Orgasmus be- 
schrieben. Ob dieser durch eine zentrale D~mpfung oder eine ,,chemische Sympathektomie" be- 
dingt ist, bleibt noch ungekl~rt. MILBRADT (Mfinchen) ~176 

H.  Klosterhalfen:  Beziehungen zwisehen Andrologie und Urologie. [Urol. Univ . -  
Klin . ,  H a m b u r g . ]  In t e rn i s t  8, 34 - -38  (1967). 

W.  Kiessl ing:  Die Bedeutung der Andrologie fiir die Al lgemein-  und Fachprax is .  
[Univ.-Hau~klin. ,  Heidelberg. ]  Mkurse /irztl. Fo r tb i ld .  16, 516- -522  (1966). 

Verf., der lunge Jahre hindurch an der Universit/~ts-Hautklinik in Heidelberg die Andrologie 
bearbeitet hut, berichtet in diesem Vortrage ansehaulich tiber seine T/~tigkeit und seine Erfahrma- 
gen. Eine Kontaktaufnahme mit dem Patienten bei der Erhebung der Vorgeschichte ist unert~l~- 
lich. Hodensch~digungen kSnnen verursaeht sein durch chronische Hyperthermie infolge Ver- 
sagens des arteriovenSsen Wiirmeaustausches im Samenstrang, durch interstitielle Ern/~hrtmgs- 
st6rung infolge ehronischer Hypostase in dem groBen Kreislauf und durch eine Hypoxydose ira 
Gewebe. Mitunter sind m6glichst friihzeitige Eingriffe erforderlieh. Es wird ein Schema ffir die 
Erhebung der Anamnese gebraeht. Bei Fertilit~tsuntersuehungen wird fiir die Entnahme yon 
Sperma nach wie vor die masturbatorische Manipulation vorgeschlagen. Schwierigkeiten sind 
niemals entsr Die Spermienzahl wird in der Leukocytenz~hlkammer ausgez~hlt, Werte 
unter 50 Millionen pro ml sind nieht absolut patho]ogiseh, es kommt auBerdem ~uf die Spermien- 
motilit~t und ihre Morphologie an. Die Farge der Motilit~t wurde frfiher unterseh~tzt, sie is~ 
wiehtig. Verf. berichtet sehlieBlieh fiber Smegnakonkremente. Auch gebildete und geistig hoeh- 
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stehende Menschen wissen manehmal gar nichts fiber die Hygiene der eigenen Genitalien. Hinweis 
auf Bestimmung der Fruktose und die 6fter empfohlene Beschneidung yon Neugeborenen. 

B. MUELL~I~ (Heidelberg) 

I .  Rossberg:  Exper imente l le  Untersuehnngen  fiber Unterkf ih lung an lebenden Sper- 
mien.  [ I Iautk] in . ,  E rns t -Schef f l e r -Krankenh . ,  Aue.]  Dtsch.  Gesundh.-Wes.  21, 
883- -885  (1966). 

Nach einem ~Jberblick fiber Beobachtungen fiber die Lebensf~higkeit menschlicher Sperma- 
~ozoen IIach Unterkfihhmgen, werden kurz die Ergebnisse der eigenen Untersuchungen mitgeteitt. 
60 Ejakulate wurden vor und nach einer 8t~gigen Unterkfihlung bei + 40 C und unter Zusatz yon 
20000 E Penicillin untersucht. Normalspermien und Oligospermien I ~ zeigten hinsichtlich der 
Spermatozoenzahl keine Unterschiede, ebenfalls nicht die Ausdifferenzierung in gef~rbte und un- 
gef~rbte Spermatozoen. Die pH-Werte deckten sich bei der Erstuntersuchnng d.h. vor der Unter- 
kfihlnng mit den in der Litera~ur bekannten Werten, bei der 2. Untersuchung lagen die Werte 
zwischen 5,5 nnd 7,5 bei einem Mittelwert yon 6,5. Die Ver~nderungen dfirften wohl durch den 
Milehsi~ureanstieg bedingt sein (Anm. d. Ref.) MILBt~DT ~176 
W.  I t .  Bisset, A. D. Bain and  I .  K.  Gauld:  Female  pseudo-hermaphrodi te  present ing 
with bi la tera l  cryptorchidism. (Ein wcibl icher  P seudohe rma phrod i t  mi t  bf la tera lem 
Kryp to rch i smus . )  [Dept .  Clin. Surg. and  Pa th . ,  R o y  I Iosp .  f. Sick Child, Univ. ,  
Ed inburgh . ]  Bri t .  reed. J .  1966, I ,  279- -280 .  

Die Autoren beriehten fiber ein 12ji~hr., im Ph~notyp mi~nnliches Kind, bei welchem der 
Descensus testiculorum nicht eingetreten war. Erst spi~ter wurde zun~chst ein normaler weiblicher 
44XX-Karyotyp IIachgewiesen und dalm operativ ein IIormaler Uterus mit regelrechten und 
funktionstfichtigen Adnexen gefunden. Diese MiSbildung wurde urs~ehlich auf die Gabe yon 
androgenen Steroiden w~Lhrend der Schwangersc.haft der Mutter zurfickgeffihrt. Den klinischen 
Angaben fiber Diagnose und Operation sind eine Ubersicht der m6glichen Ursachen bei weiblichem 
Pseudohermaphroditismus und eine kurze Diskussion der in der Literatur beschriebenen ghnlichen 
Fi~lle angeffigt. H. HOM~EL (Karlsburg) ~176 
1~. Herbeuval ,  S. Gilgenkrantz ,  O. Guerci e t  G. Thibaut :  Syndrome de Klinefel ter  
formule XXYY. (K] inefe l te r -Syndrom mi t  XXYY-Chromosomensa tz . )  [Labor .  Ctr. 
de Transfus.  Sang. e t  Clin. todd. A, Nancy . ]  Presse todd. 73, 2987--2990 (1965). 

18j~hr. Mann, 187 cm, 76 kg. Einziges Kind; die Mutter war bei seiner Geburt 23 Jahre, der 
Vater 22 Jahre. Geburtsgewicht 3100 g, erste Gehversuche mit 18 Monaten, erste Sprechversuche 
mit 24 Monarch, konnte mit 71/2 Jahren lesen und mit 9 gahren schreiben. Ist seinen Eltern und 
Freunden freundlich zugewandt, der Meister beklagt sich aber st~ndig fiber ihn. - -  Acne im Ge- 
sicht, Ekzem an den Armen und am Thorax, starke Mypoie. Geringffigiger Bartwuchs, weibliche 
Schambehaarung, keine Gyn~komastie. Kleiner Penis, atrophische Hodeii im Hodensack. 
17-Ketosteroide (8,6 rag) und 17-Hydroxycotrieoide (4,7 rag) erniedrigt. Hodenbiopsie: Atrophic 
des Samenepithels, ,,das offenbar nie da war", einige Spermatogonien, Adenomatose der Leydig- 
schen Zwischenzellen. Mundepithel und Leukocyten chromatin-positiv. 48 Teilungsfigureii alle 
XXYY. Pathologische Linien beim Fingerabdruck. Blutgruppe des Patienten 0 MN R'r Xga uiid 
der Mutter ebeDso, jedoeh rr. Die geistige Minderung wird h6her angesehen als bei den XXY-F~llen. 
Mit verschiedeiien Hypothesen wird die Entstehung dieser Chromosomenaberration erk]~rt. 

OVERZlER (Mainz) ~176 

Erbbiologie  in forensiseher Beziehung 

Phi l ip  L. Townes, N a n c y  A. Ziegler  and  L inda  W.  Lenhard :  A pat ient  with 48 chromo- 
somes (XYYY). (Ein Pa t i en t  mi t  48 Chromosomen [XYYY]. )  [Dept .  of Anat .  and  
Pediat., Univ. of Rochester School of Med. and Dent., Rochester, N. Y.] Lancet 
1965~ I~ 1041--1043.  

Erster Berieht fiber einen Knaben mit dem genannten Kal~....otyp. Eltern und ffinf Gesehwister 
sind normal. Eine Base mfitterlicherseits hat eine Trisomie 21. Aui~erlich ist der 5 Jahre a]te Knabe 
unauffgllig. Aul3er einer psychomotorischen Retardierung hat er nur wenige Anomalien: Inguinal- 
hernie, Kryptorchismus, Pulmonalstenose, Vierfingeffurchen und Zahndysplasie. Im Vergleieh 
zum XYY-Typ bestanden keine wesentlichen Unterschiede. Kracm~Am ~176 


