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molybdEns~ure und 0,5%iger salpetersaurer Quecksilber-II-nitrat-L6sung oder Tetracyan~thylen- 
16sung verwendet. Zur Pr/ifung auf Kationen, insbesondere au~ Bleisalze, wurde im Laufmittel 
der Formaldehyd durch die gleiche Menge konzentrierter Salzs/iure oder konzentrierter Essigs~ure 
ersetzt. Mi~ 0,5%iger wiiBriger Natriumrhodizonit-FarblSsung ergeben die Blei-Ionen im salz- 
sauren Milieu (Rf 0,47) eine violette, im essigsauren Gemisch (Rf 0,08) eine kirschrote Fiirbung. 

GOSTOMZYK (Freiburg i. Br.) 

A. Sehiintag: kufkHirung eines Verkehrsunfalls mit Fahrerflueht dureh klassisehe 
Methode. Arch. Kriminol. 141, 68--72 (1968). 

Durch den Abdruck eines Hornknopfes am Scheinwerferring und einer entsprechenden Obcr- 
fli~chenver/~nderung am Knopf war es m6glich, einen bisher ri~tselhaft erscheinenden Verkchrs- 
unfall aufzukl~ren. Auf die Bedeutung der hier angewandten ,,klassischen Methode" wird hin- 
gewiesen. F. P~TERSOn~ (Mainz) 

H. Habersbrunner, O. Sebald und H. Hantsehe: Zur Personenfeststellung mittels 
Stimmen- und Sprachanalyse. I. Kriminologische Problematik nnd Beschreibung der 
Labor-Versuchsapparatur. [Bayer. Landeskriminalamt,  Mfinchen.] Arch. Kriminol. 
142, 3 - -9  (1968). 

Die Notwendigkeit Personen, z.B. anonyme Anrufer, auf Grund Ihrer Stimme und Sprache 
identifizieren zu k5nnen, wird erl~utert. Die Herstellung yon Stimmabdriicken (voice prints) ist 
hierzu gut geeignet. Entsprechende Apparaturen warden in den letzten Jahren in USA ent- 
wickelt. Hier wird eine aus serienm~Bigen und in Deutschland erh~ltlichen Bausteinen zusammen- 
gestellte Appara~ur beschrieben. Erfahrungen bei der Erprobung und Verbcsserungsvorschl~ge 
werden mitgeteilt. Die Analyse eines Wortes dauert fund 10 rain, alas Ergebnis liegt in ~orm 
eines Polaroid-Lichtbildes sofort vor. 5 Literaturangaben. T~nFLO~ (Freiburg i. Br.) 

D. D. %'. Hardinge: Fingerprint preservation on motor vehicles by use of an auxiliary 
steering wheel. [Phys. and Engineer. Labor., Dept. Sci. and Indust.  Res., Lower 
Hut t . ]  J.  forens. Sci. Soc. 8, 59--60 (1968). 

Versicherungs- und Arbeitsmedizin 

Gfin~er Hennies: Unterschiede zwischen juristischem und medizinischem Denken und 
die Stellung des Saehverst~ndigen in der Sozialgeriehtsbarkeit. ivied. Saehverst~ndige 
64, 213--220 (1968). 

A. Frei: Juristisch-medizinische Grundbegriffe des Sozialreehtes. Miinch. reed. Wschr. 
110, 2161--2169 (1968). 

Verf., Sozialgerichtspr~siden~ in Regensburg, erl~uter~ und definiert die Begriffe Krankheit 
im Rahmen der Krankenversicherung, Arbeitsun/~higkeib gleichfalls im Rahmen der Kranken- 
versicherung, Minderung der Erwerbsf~higkeit unter Berficksichtigung der Vorsch~digung im 
Rahmen der Unfallversicherung und der Kriegsopferversorgung, weiterhin die Begriffe Erwerbs- 
un~ihigkeit und Berufsunf~higkeit im Rahmen der Rentenversicherung, den Begriff Verfiigbar- 
kei$ (Beurteilung des LeistungsvermSgens durch den Arzt) im Rahmen der Arbeitslosenver- 
sicherung und der Diens~unfi~higkeit im Sinne des Beamtenrechtes. B. MV]~LL]~R (Heidelberg) 

F. R. Stearns: Zur Geschiehte der Prognose: Lebensversicher.-Med. 19, 121--125 
(1967). 

SGG w167 54, 97, RV0 w167 368a, 368b (Entziehung der Zulassung zur Kassenpraxis 
wegen Medikamentensucht). a) ~nder t  sich die Sach- oder Rechtslage zwischen der 
Entscheidung des Zulassungsausschusses und der Widerspruchsentscheidung des 
Berufungsausschusses, so hat  dieser bei seiner Entscheidung die _~nderung zu beriick- 
sichtigen, b) I s t  einem Kassenarz$ die Zulassung zur Kassenpraxis wegen einer 
Medikamentensucht entzogen, die Vollziehung dieser Entscheidung yore Berufungs- 
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aussehu~ angeordne t  (w 368b Abs.  5 RVO) und  die angeordne te  Vollziehung w~hrend 
des ger ieht l ichen Verfahrens  n ich t  ausgesetz t  worden (w 97 Abs.  3 SGG),  so is t  die 
Rechtm~l~igkeit  der  En tz iehung  nach den  Verh~l tnissen im Ze i tpunk t  der  Entsehei-  
dung des Berufungsaussehusses  zu beur te i len  (Erg~nzungen zu B S G E  7, 129 
N J W  58, 1700). [BSG,  Ur t .  v. 28 .5 .  1968 - -  6 R K a  9/67 (Celle).] ~qeue jur.  Wschr .  
21, 2318--2319 (1968). 

H.  GrSmig:  Versicherungsschutz ffir den Weg zum Arzt~ zur  Werkambu lanz ,  zur 
Arbei t  u. a. Med. Msehr. 22, 429--431 (1968). 

Andrew Walke r :  Pneumoconiosis  as a contr ibutory cause of death.  The account  of a 
successful appeal  to the  commissioner  of Nat ional  Insurance.  (Die Pneumoconios is  
als ein miturs~chHcher F a k t o r  be im Todese in t r i t t .  E in  Ber ich t  einer erfolgreieh ein- 
gelegten Berufung be im , ,Commissioner of Na t iona l  Insurance" . )  Med. Sci. Law 
8, 119--124 (1968). 

Es wird fiber einen Arbeiter berichtet, der yon 1916--1962 im Kohlebergbau besch~ftigt 
war. 1957 wurde eine Pneumoconiosis mit 10%iger Invalidisierung anerkannt. 1962 eriolgte eine 
100%ige Invalidisicrung. 1963 crg~b eine l~5ntgenaufnahme hilusnahe Schattenbildungen. Es 
wurde der Verdacht eines Malignoms ausgesprochcn. Eine 1964 durchgeffihrte Bronchoskopie 
ergab keinen Anhalt ffir das u eines Malignoms. Im April 1965 erkrankte der Patient 
mit heitigen Brustschmerzen. Die klinische Untersuchung ergab keinen Hinweis ffir eine Er- 
krankung der inneren Organe im Brustbereich. Im Mai 1965 wurde der Patient in die Hals- 
Nasen-Ohren-Klinik wegen eines Infektes eingewiesen. Es entwickelte sich eine Bronchitis mit 
Bronchopneumonie, und schlie~lich trot der Exitus ein. Die Sektion ergab eine ausgedehnte 
Bronchitis, eine Bronchopneumonie, ein hochgradiges Emphyscm, ein Duodenalgeschwfir und 
die Best~tigung der Pneumoconiosis. Im Todeszeugnis wurde ausgeffilu't, daG die Pneumo- 
coniosis den Tod weder beschleunigt noch dieser allcin auf die Pneumoconiosis zurfickzuffihren 
sei. Die weitere histologische Untersuchung ergab, dal~ es sich bei dem Duodenalgeschwfir um 
ein Adenocarcinom handelt. In den aortalen und hil~ren Lymphknoten fanden sich mikro- 
skopische Metastasen. - -  Der Fall wurde als Berufskrankheit abgelehnt, weil im Verlau~e der 
Jahre keine Progredienz der Paeumoconiose crkennbar war und der Tod im wesentlichen auf 
das carcinomatSse Geschehen zurfickgeffihrt wurde. - -  Auch in der ersten Instanz wurde ein 
Zusammenhang abgelehnt. Erst in letzter Instanz erfolgte eine Anerkennung aus ~olgenden 
Griinden: 1. Es mag dahingestellt sein, in welcher Ursache die rSntgenologische Verschattung 
1963 begriindet ist. Zumindest war sie 1965 nicht mehr vorhanden. 2. Bei dieser Verschattung 
kann es sich nicht um carcinomatSse Bfldungen gehandelt haben, denn es fanden sich nur in 
den Hiluslymphknoten mikroskopiseh nachgewiesene Metastasen. 3. Diese Metastasen reichen 
nicht aus, den Tod zu erkl~ren. 4. Der Tod ist auf ein tterz-Kreislauf-Versagen zurfickzufiihren, 
welches durch die Bronchitis, Bronchopneumonie und das Emphysem letztlich ausgel5st wurde. 
Bei der Ausbildung des Emphysems, bei der Entwicklung der Bronchitis und Bronchopneumonie 
wird der Pneumoconiosis eine wesent]iche Bedingung beigemessen. G. W~T~]~I~ (Mainz) 

G. l~ierucci: 0sservazioni  di necrosi  emorragica  acuta  del pancreas  in silieotiei. 
(Beobachtungen  yon  a k u t e n  h~morrhagischen Pankreasnekrosen  bei  Si l ikosepat ien-  
ten.)  [Ist .  Med. Leg. e Assicuraz. ,  Univ. ,  Pav ia . ]  Med. Lay .  59, 455- -462  (1968). 

Beschreibung yon 4 Sektionsf~llen und Erw~hnung eines klinischen Falles. Die H~ufigkeit 
des Auftretens dieses Betundes wird auf 2,3 % gesch~tzt. Die Genese ist unklar; vermutet wird 
allergisch-hyperergischer Mechanismus. B. MV~LL~R (Heidelberg) 

E. C. Vigliani, I .  Ghezzi, P.  Maranzana  and  B. 1Jernis: Epidemiologieal  s tudy of 
asbestos workers  in Northern  I ta ly .  [Clin. Lay.  ,,L. Devo to" ,  Univ. ,  Milano.]  Med. 
Lay .  59, 4 8 1 ~ 8 5  (1968). 

Neue Untersuchungsbogen naeh dem Jugendarbei tsschutzgesetz .  Durehschr iR.  
verfahren erleichtert  Ausste l lung und Auswer tung.  Dtseh.  ~ r z t e b l a t t  65, 2153 (1968). 
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J .  Vysko~il: Bronchit is ,  Emphysem und A s t h m a  bronchia le  in ihren Beziehungen 
zum Beruf  nach  dem gegenwiir t igen Stand. [Klin.  f. Berufskrankh . ,  Brfinn.]  Zbl.  
Arbe i t smed .  17, 310--311 (1967). 

A. M. Thiess und  P. J .  Goldmann:  Arbei tsmedizinische F ragen  im Z usa mme nha ng  
mi t  der Dimethy l su l fa t - In tox ika t ion .  Beobachtungen  aus 30 Jah ren  in der BASF.  
[Arztl .  Abt . ,  Bad.  Anil in-  u. Soda -Fabr .  AG. ,  Ludwigshafen /Rh. ]  Zbl.  Arbe i t smed .  
18, 195- -204  (1968). 

Das in der chemischen GroBindustrie gebrEuchliche Methylierungsmittel ffihrte 1949 zur 
letzten tSdliehen Vergiftung. Die Substanzwirkung setzt zeitlieh strak protrahiert ein und ist 
wegen des v611igen Fehlens yon Warnzeichen (geruchsfrei und sehwaeh anaesthesierend) be- 
sonders heimtfiekiseh. Aus der eingehenden Schilderung yon el~ Vergiftungsabliiufen kommen 
Verff. zu fo]genden Schlfissen: 1. DMS ist aueh bei niedrigen AuBentemperaturen ausreichend 
flfiehtig, um guBerst ernste Intoxikationen zu bewirken. 2. Es besitzt keine Warneigensehaften. 
3. Es durchdringt Gummihandschuhe in einigen Stunden durch Diffusion. 4. Eine yon DI~UCKREY 
diskutierte carcinogene Wirkung des DMS scheint tierexperimentell nieht ausreichend gesichert. 
5. Arbeiten mit DMS sind nut in geschlossenen Systemen auszuffihren und bei guter Beliiftung; 
benetzte Stellen mit Ammoniakwasser reinigen, verspritzte Kleidung sofort ablegen. 6. Zur 
Therapie werden empfohlen: Sauerstoffbeatmung, Inhalation yon Bronchialdilatatoren, Corticoid- 
gabe und ggf. Traeheotomie. D. POST (GieBen) 

G. Miillhoff: Rehabi l i ta t ion  yon Psychosekranken .  A n m e r k u n g e n  nnd Beobachtnngen 
aus vers ichcrungsmedizinischer  Sicht. Arbe i t smed .  Sozialmed.  Arbe i t shyg .  3, 152 bis 
156 (1968). 

Es wird die MSgliekkeit der Wiedereingliederung yon Psychosekranken erSrtert und dabei 
herausgestellt, dab vor der Eingliederung in den ArbeitsprozeB die Auswirkungen und die iYeben- 
wirkungen der Medikamente zu beobaehten seien. In dieser Phase sei eine Beobachtung des 
Patienten notwendig, weshalb Einrichtungen zur Diskussion gestellt werden, in denen sowohl 
die psychiatrisehen als auch die sozialmedizinischen Probleme durch Nachuntersuehung er6rtert 
werden k6nnen. Die Ausffihrungen sind besonders yore verkehrsmedizinisehen Standpunkt aus 
von Interesse. F. PETERSOHI~ (Mainz) 

Psychia t r ic  nnd gerichtl iche Psychologie 

@ W e r n e r  Scheid: Lehrbuch der 5Teurologie. Unt .  Mi tarb .  yon  H.  H.  Wiwc~: u. A. 
S T A M ~ R  sowie yon  K.  A. J o c ~ E I M ,  I .  S ~ I D ] ~ A ] ) E ~  U. E. GIB~WLS. 3., f iberarb.  
Aufl .  S t u t t g a r t :  Georg Thieme 1968. X V I ,  796 S. u. 273 Abb.  Geb. DM 79. - - .  

Bei der Besprechung der 1. und 2. Auflage wurde dem Lehrbuch eine m5glichst weite Ver- 
breRung gewfinscht. Diese Prognose ist voll eingetroffen; denn nach nunmehr 5 Jahren liegt 
bereits die 3. fiberarbeitete Auflage vor (s. d.Z. 55, 201 und 59, 97). Die bew~hrte Anlage des 
Buches ist gleich geblieben. Erg~nzt und neu dargestellt wurden besonders die Hilfsmethoden 
der Diagnostik: Vertebralis-Angiographie, Echoencephalographie und die Untersuchung mit 
radioaktiven Isotopen usw. Man sieht hier das Bemfihen, dem Leser die Bedeutung der modernen 
Untersuchungsmethoden nahezubringen. Das Kapitel fiber die traumatischen Seh~digungen 
des Gehirns und seiner ttfillen blieb unver~ndert. Dal~ den Verf. die erweiterte Information 
mit nur einer geringen Erweiterung des Umfanges gelungen ist, spricht ffir das grol]e didak- 
tisehe Gesehick, das schon bei der Besprechung der frfiheren Auflagen hervorgehoben worden ist. 
Atles in allem hat das Scheidsehe Lehrbueh sieh seinen Platz erobert; es ist zu erwarten, daft 
es diesen Platz aueh in Zukunft behalten wird. KRAULAND (Berlin) 

Rudo l f  Degkwitz :  Medikament i isc  Behandlung  yon Depressionen, ihre Gefahren,  
Kompl ika t ionen  und Erfolgsaussichtcn.  [Psychia t .  Landeskrankenh . ,  WeiBenau,  u. 
A k a d .  Krankenh . ,  Med. -Naturwiss .  Hochsch. ,  Univ. ,  Ulm.]  Dtsch.  reed. J .  20, 
63 - -65  (1969). 


