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Plesch, J.: Unter~uchungen fiber die Physiologie und Pathologie der Blut- 
menge. (II. med. Kiln., CharitY, Berlin.) Zeitschr. f. klin. Med. Bd. 93, H. 4/6, 
S. 241--284. 1922. 

Die bier verSffentlichten Untersuchungen wurden mit der CO-Inhalationsmethode 
ausgefiihrt, in der Art, wie sie von dem Autor in seiner ,,Hiimodynamik" eingeh.end 
geschildert worden sind. Sie gipfeln in der Ermittelung der Gesamth~moglobinmenge, 
die uns ein klares Bild fiber die Hauptfunktion des Blutes, die Sauerstoffversorg~ng 
des Organismus, verschafft. Die Ergebnisse wurden durch direkte Bestimmungen 
nach Welc ker  am Tier kontroUiert und zeigten hierbei eine befriedigende Uberein- 
stimmung, w/ihrend sie yon den nach der B e hri n gschen Methode erhaltenen Resul- 
taten wesentlich abwichen. Das Gesamth~moglobin im K5rper eines normalen Menschen 
betrug demnach 500 g, was einer Sauerstoffbindef~higkeit yon ca. 650 ccm Oe ent- 
spricht. Die Gesamtblutmenge erh~lt den mittleren Weft yon 5,320/0 ~ 1/19 des K5rper- 
gewichtes. Die ermittelten Zahlen schwankten zwischen 4,69 und 6,05, entsprechend 
dem Alter, Geschlecht und Fettreichtum des KSrpers. Auf Grund der ermittelten 
Werte ergab sich, daI~ die Blutmenge nicht proportional mit dem KSrpergewicht w~chst, 
indem Fettsiichtige relativ blut/irmer sind als muskulSse Mensctlen. Ist schon unter 
normalen Verh/iltnissen die Blutmenge keine konstante GrSi~e, so zeigt sie unter patho- 
logischen Bedingungen ebenfalls erhebliche Schwankungen. Sie wurde gepriift bei den 
verschiedenen Arten der An~imie, bei Chlorose, Herzerkrankungen, Status plethoricus, 
Arteriosklerose, Nephritis, Emphysem und bei verschiedenen therapeutischen Mal3- 
nahmen. Im allgemeinen liel] sich der Satz aufstellen, dab die Zunahme der Blut- 
fliissigkeit umgekehrt proportional ist derjenigen der H~imoglobinmenge und dal3 sich 
dieBlutmenge dutch Diiitkuren (Karellkur, kochsalzfreie Digit usw.) wirksam beein- 
flussen l~Bt. Karl Reuter (Hamburg). 

5Ticolai, Friedrich: Experimentelle Untersuchungen fiber das Haften yon Ge- 
sichtseindriicken und dessen zeitlichen Verlaui. (Hyg. Inst., Gieflen.) Arch. f. d. 
ges. Psychol. Bd. 42, H. t/2, S. 132--149. 1921. 

Es wird eine yon Gotsch l ich  und Gr iesbach ausgearbeitete Methode der Ge- 
d~ichtnispriifung angewandt, bei der es sich darum handelt, Gesichtseindriicke von 
Gegenst~nden des t~glichen Lebens aus dem Ged~ichtnis wiederzugeben. 10, 20 oder 
30 Gegenstiinde in einer entsprechend groBen Schachtel wurden 1 mal 10 bzw. 12 oder 
15 Sekunden dargeboten, und die Versuchspersonen - -  meist 12- und 13ji~hrige Schul- 
kinder - -  batten dann die aufgefa~ten Gegenst~nde entweder sofort oder sp/iter an- 
zugeben. Planm~l~iges Lernen war nach MSglichkeit ausgeschaltet. Es zeigte sich, 
dal3 die Leistungen z. B. nach 1/2 Stunde meist geringer sind als sofort nach der Dar- 
bietung, spiiter aber ansteigen und in der Regel sogar besser werden als bei der un- 
mittelbaren Wiedergabe. Das Bebaltene haftet dann sehr z~ihe im Ged~ichtnis, wobei 
wiederholte Reproduktionen auch ohne Ubungsabsicht befestigend wirken. Besonders 
wirksam fiir das Haften des Eindruckes ist die Wiedergabe unmittelbar nach der Dar- 
bietung. Bei zunehmender Zahl der Gegenst/inde steigt die Leistungsf~higkeit, jedoch 
nicht proportional den erh5hten Anforderungen, sondern in geringerem Mal~e und nut 
his zu einem Maximum. Eine grSl~ere Ffille von Gegenstiinden, die gruppenweise in 
verschiedenen Beh~iltern nacbeinander dargeboten wird, wirkt verwirrend, wenn die 
Wiedergabe getrennt nach den einzelnen Gruppen eriolgen soll. Die Leistungsminderung 
im ermfideten Zustand tritt bei erhShter Anforderung (~51~erer Zabl yon Gegenstiinden) 
zuriick. Aus den Versuchsresultaten ergeben sich Hinweise fiir den praktischen Unter- 
richt. • (Marburg). ~ ~ 
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Borgerhoff, Th.: Die Fernidentifizierung nach dem System Hakon J~rgensen. 
Arch. f. Kriminol. Bd. 74, H. 2, S. 81--84. 1922. 

B o r g e r h o f f  bespricht das JS rgensensche  System, nach dem es gelingt., Ver- 
brecher am Oft der Festnahme zu identifizieren. In seinem Buch sind in einem Tell 
die dakty]oskopischen Formeln niedergelegt nach Zahlen, Anordnung, Art und Be- 
sonderheiten der Papillarlinien, die mittels Lupe und Gradmesser genau gemessen sind, 
In dem 2. alphabetischen Teil sind genauere Angaben fiber das betreffende Indivlduum 
vorhanden. M_it Hilfe dieses Buches kann man die Charakteristica der Fingerabdriicke 
-con Yerbrechern leicht herausfinden und dadurch den Betreffenden crkennen, fern 
yon der eigentlichen polizeilichen Zentralstelle. B. gelang das mit dieser Methode bei 
verschiedenen F~llen. G. Strassmann (Berlin). 

Haber, Leo: Retinoskopie. (Die Augennetzhaut als kriminalistisehes Iden. 
tifikatiimsmerkmal.) Arch. fl Kriminol. Bd. 74, H. 2, S. 139--144. 1922. 

H a b e r  schl~ig~ vor, neben der Daktylo-Poro-Venoskopie und neben der zuletzt 
von ibm angegebenen Osteoskopie aueh den Augenhintergrund in seiner Netzhautform 
zur Identifikation yon Yerbrechern heranzuziehen. Die Methode zur Herstellung des 
Hintergrundbildes ist gegeben, seit D i m m e r  seine Apparatur zur Photographie des 
Augenhintergrundes konstl~iert hat. Der Verlaaf der Netzhautgefiil~e, Besonderheiten 
im sonstigen Aussehen des Fundus oculi sind leicht mit dem Augenspiegel wieder zu 
erkennende Merkmale. Die einzige Schwierigkeit scheint nut noch die Ordnung dieser 
~Ierkmale, die Kartothekanlage zu machen. H. schl~gt dafiir das Rasterverfahren vor. 
Die Sehnervenscheibe kSnnte dabei als Ausgangspunkt der Unterschiedsbetraehtung 
genommen werden. Neben dem Nutzen der Yervollst~ndigung der Methoden zur Iden- 
tifikation habe die Retinoskopie noch den Vorteil, dal] die Merkmale an der ~etzhaut 
yon dem zu Ident'ifizierenden nicht [eicht verwi~cht werden kSnnen wie z. B. die Papil- 
larlinien, die Adergeflechte des Handriickens. Im Anschlu] an die Ausffihrungen H.s 
weist H e i n d l  darauf bin, d a ]  der u das Lichtbild des Augenhintergrundes 
zu Identifizierungszwecken zu benutzen, nicht neu ist, sondern bereits 1899 im Arch. f. 
Kriminologie, ferner yon L o c a r d  1909, yon C a p d e v i e l l e  (Bordeaux) 1903 erwogen 
wurde. Auch h~l~ er die Begriindung H.s fiir nicht zwingend und weist auch auf die 
Kostenfrage hin. (Eine photographische Aufnahme des Hintergrundes ist iibrigens 
unm(~glich be~ irregul~irem Astigmatismus, Triibung der brechenden Medien, bei nicht 
zu erweiternder t~upille z. B. bei hinteren Synechien, bei Nystagmus eder wenn der 
Patient nicht fixiert - -  also eine ganze Anzahl hindernder Momente, die wohl nicht so 
ganz selten vorliegen dfirften. Ref.) F. Jendralski (Breslau). 

Jorns: Leichenp~sse. Zeitsehr. f. Medizinalbeamte 5g. 35, Nr. 4, S. 91--93. 1922. 
Durch Erlal~ des preul~ischen Ministers des Innern vom 3. Januar 1922 ist be- 

stimmt worden, dal~ fiir die Ausstelluvg yon Leichenp~ssen ira Inlande amts~rztliche 
Bescheinigungen zuk~inftig nicht mehr zu fordern sind, sondern dal] allgemein einfach 
~rztliche Zeugnisse genfigen, sofern nicht gemeingefiihrliche Krankheiten den Ted 
herbeigefiihrt haben. Der Anlal] gibt sowohl zu Bedenken auf dem Gebiete der Straf- 
rechtspflege, als auch auf dem der Seuchenbek~impfung Anlal~; schliel~lich bestehen 
auch finanzielle Bedenken. Lochte. 

Armstrong, Gilbert R. A.: Resuscitation after apparent death. (Wiederbelebung 
nach Scheintod.) Brit. me(]. journ. Hr. 3187, S. 141. 1922. 

Bei einer 38j~hrigen, anscheinend gesunden Frau waren beide mittlere Nasenmuscheln 
entfernt worden. Das Narkosemittel - -  seine Art ist nicht angegeben - -  war nur 5 oder 6 Mi- 
nuten lang gereicht worden. Zehn M_inuten, nachdem m~n die Frau in vollkommen befriedigen- 
dem Zustand noch in leichter Bet~iubung aus dem Operationssaale gebcacht hatte, setzten Puls 
und Atmung aus. Sofort kiinstliche Atmung und Sauerstoff. Zehn Minuten sp~ter Leibschnitt 
am linken Rippenbogen und Massage des in Diastole stillstehenden tterzens durch das Zwerch- 
fell. INach weiteren 17 Minuten, w~hrend deren Adrenalin in die linke Kammer eingespritzt 
worden war, begann das Herz zu schlagen. Drei M_inuten sp~ter war auch der Speichenpuls 
fiihlbar Darauf Digitalis und Strychnin in eine Blutader. Bei fortgesetzter kiinstlicher Atmung 
nochmals Adrenalin und Pituitrin. Der Puls war gut, 100 in der Minute. 1 Stunde 45 Minuten 
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n~mh dem Aussetzen der Atmung begann die 17vau auch wieder zu atmen. 24 Atemztige in einer 
Minute. Puls 90--100. Sic ~nderte ihre Lage, bewegte den Kopf, die Lider und die Aug~pfel. 
Wiirgen ohne Erbrechen. Die SehlSeher verengten sich auf Licht. Eine Stunde 10 Minuten nach 
Beginn der Atmung wurde der Pul.s kaum fiihlbar. Zwei Minuten sp~ter war er naeh Einspritzung 
yon Adrenalin und Pituitrin ins Herz, Darreichung yon heiBer Kochsalzl6sung und Alkohol 
veto Mastdarm aus wieder gut. Nach weiteren 8 Minuten abet setzten Puls und Atmung aber- 
m~ls fast gleichzeitig aus. Alle neuerlichen Wiederlebungsversuehe blieben effolg|ou und wurden 
naeh 20 Minuten aufgcgeben. Die Frau hatte also 1 Sttmde 20 Minuten geatmet und Herzschlag 
gehabt, nachdem die Atmung 1 Stunde 45 Minuten, das Herz 27 Minuten stille stand. Anschei- 
nend keine LeichenSffnung. Melxner (Wien). 

�9 Liepmann, M.: Die Reform des deutschen Strafrechts. Kritische Bemerkungen 
zu dem ,,Strafgesetzentwurf". (Hamburgische Schriften zur gesamten Strafrechts- 
wissenschaft. Abhandlungen aus dem Seminar flit Strafrecht und Kriminalpolitik 
an der Hamburgisehen Universit~it. H. 2.) Hamburg: W. Gente 1921. XVI, 
151 S. 

Der Verf. erkl~rt den neuen Strafgesetzentwuff in vielfacher Hinsicht fiir unreif und un- 
modern. Aus der eingehenden Kritik und den eigenen Verbesserungsvorschl~gen k6nnen bier 
nut einige, auch den Mediziner angehende Punkte hervorgehoben werden, wfiJarend das ein- 
gehende Werk zum eigenen Studium empfohlen sei. U n k l a r e  B e s t i m m u n g e n  sind z. B., 
dab Anwendung der H y p nose oder eines bet~ubenden Mittels zur Bewul]tlos- oder Wehrlos- 
machung als ,,Gewalt" gilt, weft dadurch die Grenze zwisehen versuehter und wirklich ange- 
wendeter Gewalt verwiseht wird; die Bestimmtmgen fiber K u p p e l e i ,  die der nieht gewerbs- 
m~l~igen Kuppelei nicht die nStige Ausnahmestellung geben. Die Begriffe Mensch,  Leibes-  
f r u c h t  sind nicht klar bestimmt. In der d i f f e r e n t i e I l e n  S t r a f v e r h s  sollte dcr 
Richter griii3ere Freiheit zur Milderung oder Unterlasstmg der Bestrafung erhalten, well die 
vorgeschriebenen Tatbest~nde stets ltickenhaft bleiben miissen. Die Regelung der Sicherungs- 
mai]nahmen gegen gewerbsm~13ige Verbrecher wird durch die Mitwirkung der Polizei beein- 
tr~chtigr weft Konflikte zwisehen den BehSrden und den sachverst~ndigen Instanzen unver- 
meidlich sind. Der Entwurf l~Bt auch eine ldare Ausgestaltung eines , ,p rogress iven  S t ra f -  
vo l l zuges"  und die , , re la t iv  b e s t i m m t e  V e r u r t e i l u n g "  vermissen. Die Entlassung aus 
der Strafhaft wie aus den Heil-und Verwahrungsanstalten sollte immer a u f W i d e r r u f  auf 
Grund einer Kommissionsentscheidung erfolgen, an der ein Mitglied des Geriehts, zwei An- 
staltsbeamte und zwei in der sozialen Ftirsorge t~tige Laien mitzuwirken h~tten. Man ver- 
mil3t ferner Bestimmungen tiber die in der Strafe usw. durchzufiihrende GewShnung des Ge- 
fangenen an Beruf, Selbst~ndigkeit, Freiheit. - -  Zweikampfbestimmungen miil]ten, da es 
s~eh lediglich um Standesvorrechte handelt, schon auf Grund der Reichsverfassung nicht ge- 
duldet werden. Es kommt hinzu, dal3 jetzt die psychologischen und soziaIen Wurzeln des alten 
Vorurteils durch die veri~nderte Staats- und Milit~rverfassung zum grSl3ten Teil beseitigt sind. 
Die Herausforderung zum Zweikampf miiBte besonders bestraft werden, ebenso die Annahme, 
wenn aueh milder. Bestrafung der Sodomie  wird abgclehnt, weft die 5ffentliche Vornahme 
unziichtiger Handlungen ohnehin unter Strafe gestellt ist, bei geheimer Vornahme keine 
rechtsschutzwidrigen Interessen gefi~hrdet werden, und weil diese I-Iandlungen nur yon Schwach- 
sinnigen und sinnlos Betrunkenen ausgefiihrt werden, die Anzeige durchweg aus niedriger 
Raehsucht erfolgt. P~de ras t i e  so]lte nur bei Verfiihrung Minderjahriger, bei MiBbrauch 
eines Abh~ngigkeitsverh~ltnisses und bei gewerbsmaBiger Austibung bestraft werden. Verf. 
weist auf die geringe Zahl der verurteilbaren F~lle und die ftir das Familienleben und die 
Allgemeinheit aus der Verfolgung erwachsenden Schaden. Wegen noch schwererer sch~dlieher 
~olgen ist gegen A b t rei b u n ganders vorzugehen. Strafffeiheit wird auch fiir die Abtreibung 
in den ersten drei Monaten abgelehnt, aber die ausnahmslose Zuchthausstrafe flit entgeltliehe 
Abtreibung verworfen, eine Schutzbestimmung fiir Schwangerschaftsunterbrechung dutch 
~rzte aus gesundheitlichem, sozialem oder eugenetischem iNotstand gefordert. Gegen Straf- 
losigkeit des Versuches hat Verf. Bedenken, obwohl sich in den Staaten, in denen sic schon 
besteht, keine Nachteile gezeigt haben. Aus der Volksauffassung heraus scheint die Straf- 
barkeit der B l u t s c h a n d e  zwischen Verschw~gerten auf- und absteigender Linie bedenklich. 
Die Streichung des Tatbestandes der B e s c h o l t e n h e i t  bei Verfiihrung yon M&dchen tinter 
16 Jahren berticksichti~ nicht, da]~ der Beschuldi~e ebenfalls zu schtitzen ist. Es sollte heiBen: 
FAn M~dchen, dessen Unbeseholtenheit nicht nachgewiesen ist. Die im Entwurf vorgesehene 
Fassung des w 324, Abs. 2, in dem die u n z t i e h t i g e n  H a n d l u n g e n  unter Strafe gestel]~ wer- 
den, die in Ans t a l te  n yon Angestellten oder Besch~ftigten an Personen vorge nommen wer- 
den, die unter ihre Aufsicht und Obhut gestellt sind, mu~ zu Fehlurteilen fiihren, wenn das 
Wartepersonal dutch einen Kranken zu einem Geschlechtsverkehr bestimmt worden ist. Es 
mtil3ten die Tatbesti~nde auf diejenigen unziichtigen Handlungen eingeschriinkt werden, die 
uater Mii~brauch eines Abhi~ngigkeitsverhaltnisses vorgenommen werden. Lie p m a n  n ver- 
langt Abschaffung jeder Ehrenstrafe, besonders der Zuchthausstrafe. Haft- und Gef&ngnis- 
strafen sollen geniigen. Die Gefan~oT~isstrafe ist nach dem Muster der amerikanischen Re- 
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formatories und des englisehen Borstalsystelns auszugestalten. _A_rbeitshaus und Sieherheits- 
verwahrung sollten gestrichen werden, weft ihre l~unktionen yon der Strafe selbst zu iiber- 
nehmen sind. Die Todesstrafe ist abzuschaffen. 8chackwitz (Kiel). 

Michel, H.: Dans quelle mesure un ali~n~ peut.il prendre conseil d'un homme 
de loi. (Inwieweit kann ein Geisteslrranker sieh mit einem Rechtsvertreter beraten ?) 
Enc6phale Jg. 17, Nr. 3, Supplement S. 69-,71. 1922. 

Juristischer Bericht vor der Uberwachungskommission der Irrenanstalten des 
Seinedistriktes. In demselben wird vorgeschlagen, dal] der Geisteskranke das freie 
Recht haben soll, sich zwanglos mit einem Rechtsvertreter zu beraten, der yon dem 
u der Advokatenschaft (le bs als geeignet bezeichnet wurde. Stern. 

Parmelee, l~lauriee: Eine biometrisehe Studie tiber den englischen Yerbrecher. 
Arch. f. Kriminol. Bd. 74, H. 2, S. 120---129. 1922. 

P a r m e l e e  kritisiert ein Buch yon 5 e r i n g  ,,The English convict", worin dieser 
die Untersuchungsergebnisse yon 3000 englischen Verbrechern wiedergibt und die 
Lehre L o m b r os o s yore geborenen Verbrecher ablehnt. Ein k6rperlicher krimineller 
Typus best~nde nicht. Von Krankheiten herrsche unter den Yerbrechern vielfach 
Epilepsie, Alkoholismus und venerische Krankheiten. Nach den geistigen Ziigen seien 
die Verbrecher in bezug auf Temperament, Stimmung, Umgiinglichkeit, Benehmen, 
selbstm6rderische Tende~zen und Anlage zur Geisteskrankheit zu unterscheiden. 
Soziale Unterschiede und ungiinstige Umgebung (Milieu) spiele bei der Entstehung des 
Verbrechens kaum eine Rolle. Vererbung und geis~ige Minderwertigkeit sind wichtiger 
als der Einflufl der elterlichen Erziehung. Diese Klassifizierung der Kriminellen lehnt 
P. als unpsychologisch ab. G. Strassmann (Berlin). 

Legrain: Folie, crime et aleooL (Geistesst6rung, Verbrechen und Alkohol.) 
Ann. m~d.-psychol. Jg. 79, Nr. 5, S. 385--397. 1921. 

Kurze Zusammenfassung des im Thema enthaltenen Titels; neben Bekanntem 
werden auch Ansichten verfcchten, die nicht iiberall unwidersprochen bleiben werden, 
z. B. die, dal~ die Dipsomanie nut eine Art hereditiirer Metamorphose des elterlichen 
Alkoholismus darstellt, d. h. infolge des Alkoholismus des einen der Eltern komme es 
zu der krankhaften Sucht zum Alkohol beim Deszendenten. Auch die fortschreitende 
Degeneration dutch Alkohol yon Generation zu Generation bis zum Aussterben der 
Rasse wird angenommen. In der Entstehung der Delirien wird neben dem Alkohol- 
mil~brauch priidisponierenden Faktoren, z. B. psychotischer ttereditgt oder der L~ision 
tier antitoxischen Barrieren der Leber und der Nieren Gewicht beigelegt, ttinweis auf 
die grol3e tti~ufigkeit der Alkoholwirkung bei Vergehen der Soldaten im Kriege. Nach 
den Delirien oder anderen alkoholischen Geistesst6rungen (folies s ~clipse) bleibt eine 
dauernde oft schwer "erkennbare Charakterver~nderung, die dutch die Automatisierung 
der Psyche, die Uberwertigkeit des phantastischen Denkens, die Sensibilisierung flit 
delirante Episoden ausgezeichnet ist, zuriic]~; diese St5rung nlmmt mit dem Alter zu. 
Es entwickelt sich so eine spezielle Form der Demenz mit starkem Hervortreten amora- 
liseher Charaktereigensehaften. Ebenso wie sich die Tendenz zum Wiederaufflackern 
des Deliriums wiederholt, so wiederholt sich auch die gleiche Tendenz zur Wieder- 
holu~g des gleichen Delikts. Geistesst6rung und Verbrechen geh6ren beim Trinker 
in die gleiehe Kategorie krankhafter Zust~inde, in denen die Logik es verbietet, die 
Zurechnungsf~higkeitsfrage in Ausdriicken wie beim :Nichttrinker zu stellen. F. Stern. 

Chetmofiski~ A.: Simulation und pathologische Liigen. Gaz. lekarska 5g. 56, 
Nr. 14, S. 187-=.189. 1921. (Polniseh.) 

Einzelne beaehtenswerte Beispiele pathologiseher Lfigen. 1. Lehrerin, wochenlange 
hohe Temperaturen yon atypischem Verlauf bei relativ gutem AUgemeinbefinden und 80 Pulsen. 
Genaue Kontrolle ]5eft artifiziellen Ursprung feststellen. 2. Junge Dame klagte fiber sehmerz- 
hafte Defi~kationen, in denen sich harte Knhchelchen rcgelmal3ig finden sollten und deren 
grol3e Sammlung Pat. mit sich tragt. Wie es sieh zeigte, nutzte Pat. Katzenfaeces aus, denen 
sie Reste yon Mauseknoehen entnahm. 3. Nach Appendicotomie naehdauernde wochenlange 
Teml0eratursteigerung, so da[~ arzt]hcherseits die yon d. Pat. geforderte Kontrolloperation 
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in Erw~gung gezogen wurde. Naehforsehung stellte Manipulationen mit dem Thermometer 
lest. Spentanheilung. 4. Uber ein */., Jahr anhaltende Hitze yon 39--40 ~ mit abendlichen 
Steigerungen. Trotz guten Allgemeinbefindens werden Malaria, Endocarditis lenta, Chole- 
cystitis, latente Tuberkulose, Pyelitis und subphrenischer Abscefl wegen der begleitenden 
Symptome diagnostiziert, Bei vermuteter Simulation h6ren mit einem Schlag s~,mtliche 
Erscheinungen auf, als Pat. an einer hysterischen Psychose erkrankt. 5. 39ji~hrige Frau, 
veto Landarzt nach Warsehau zur Operation befSrdert mit Spuren schwerer Verletzungen, 
speziell am Sch~del. R~uber sollen sie tiberfallen, die jiingere Schwester ermordet, sic selbst 
dutch Einstechen yon langen dicken Nadeln im K6rper und nachtr~glichem Eingraben in 
die Erde bis zur TaiUe gemartert hahen. Im Walde gefunden, wurde sie nach ~rztlicher Be- 
scheinigung, in eine chirurgischeAbteilung transportiert. Im Spital leichte Krampfanf~lle,Temp. 
41--42,3 bei 90 Pulssehl~gen und 20 Atemztigen, leichte Nackenstarre, aufgehobene Schlund- 
mad Conjunctivalreflexe. Am Meatus ext. links blutige Unterlaufungen. Radiographisch 
keine Sch~lelfraktur, dagegen unerwartet entdeckte, tier subeutan eingestochene 6 cm lange 
dicke Nadel in der Ohr- und Bauchgegend. Die Temperatur erwies sich, ebenso wie die Ver- 
letzungen, artifiziell, die ganze Erzi~hlung yon dem R~uberattentat als simple Ri~ubergeschichte. 
Die ~rau war in 5 Provinzialspiti~lern gut bekannt als Aventuristin par excellence. Verf. 
bespricht die Hauptrichtlinien bei der Feststellung einer Krankheitssimulation und bei der 
Trennung gew6hnlicher yon krankhafter Liige. Liegt pathologisehe Liige vor, so soil dem 
Patienten yon dersetben kein Vorwurf gemacht werden. Es soU das Grundleiden nach den 
iiblichen psychotherapeutischen Methoden behandelt werden. Higier (Warschau).o 

IIerschmann,  Heinrich: Uber homicide Impulse als Ursache ,,lahrliissiger" 
T6tmagen. Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatric Bd. 74, H. 4/5, S. 482--498. 1922. 

3 Fs werden mitgeteilt, in denen TStungshandlungen bzw. Versuche ausgefiihrt 
wurden, die veto Gericht fiir Fahrl~sigkeitsvergehen gehalten waren, ws die 
genauere Untersuchung ergab, dab bei allen 3 Personen ,,homicide Impulse" bestanden, 
und dab sic infolge ihrer abnormen Triebrichtung zu ihren Handlungen gefiihrt wurden. 
Alle 3 liebten es, geladene SchuBwaffen mit sich zu fiihren und brachten wiederholt 
,,zum Scherz" eine SchuBwaffe gegen eine andere Person zum Anschlag oder driickten 
auch los; in allen 3 Fs kostete dies Spiel ein Menschenleben. Klinisch handelte es 
sich um verschiedene Formen von Psychopathic. Verf. fiihrt die homiciden Impulse 
auf ein Gemisch von sexuell-sadistischen Trieben mit Lustgefiihlen, die sich an die 
Uberw~ltigung eines anderen Wesens kniipfen, mit dem Trieb zum MachtbewuBtsein 
zuriick. Infolge der durch Yernunft und Erziehung geschaffenen Hemmungen traten 
an Stelle der Befriedigung des Triebes fiir gewShnlich Symbolhandlungen, z. B. Gewehr- 
anschlagen gegen eine andere Person, deren Angst dem T~ter GenuB verschafft. Auch 
wenn die Folgen dieses Gewehranschlagens nur auf Fahrls beruhen, so ist doch 
der erste Teil der Handlung durchaus doles, so dab man bei hierbei erfolgenden TStun- 
gen statt  von fahrls eher yon mutwilligen oder leiehtsinnigen TStungen sprechen 
sollte. Homicide Impulse bzw. Freude an der Uberws an dem GenuB des Macht- 
bewuStseins sind durchaus nicht selten, zeigen sich bei Treibjagden, Stierks usw. 
Zum SchluB nimmt Yerf. gegen die Nachsicht mit den Affektverbrechern Stellung, 
da auch der Affektverbrecher nur solche Handlungen begehen kann, die auch auBerhalb 
der Affekthandlung in seinem I)enken, wenn auch nur unterbewuBt, pr~formiert sind; 
dementsprechend wird die Gefahr der A:ffektverbrecher fiir die menschliche Gesell- 
schaft unterschs F. Stern (GSttingen). 

V e r l e t z u n g e n .  G e w a l t s a m e r  T e d  aus  p l w l s i k a l i s c h e r  D-rsache. 
Bravo y Horeno, Fernando: Forensische Traumatologie. M4d. prat. Jg. 28, 

Nr. 31, S. 1085--1097 u. Nr. 32, S. 1123--1135. 1921. (Spanisch.) 
Verf. gibt eine ausfiihrliche Schilderung der Verletzurgen und ihrer Folgen mit 

besonderer Beziehung auf die Yerantwortlichkeit des Ts Der Gutachter muB die 
unmittelbaren und mittelbaren Folgen einer Verletzung genau abw~igen, die Zufs 
keiten beriicksichtigen und den kSrperlichen und geistigen Zustand des Verletzten 
vor der Verletzung beriicksichtigen, denn es kSnnen bei dem Verletzten latente oder 
chronische Krankheiten vorliegen, die eine anscheinend leichte Verletzung zu einer 
schweren, ja tSdliehen machen. Diese Umsts miissen bei der Strafzumessung in 
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Betracht gezogen werden. Fiir alle diese Vorggnge bringt Verf. Beispiele aus der Lite- 
ratur und aus seiner eigenen Praxis. Ganter (Wormditt). 

Fasano, Mario" Rumore abnorme in seguito a contusione toracica. (Abnormes 
Ger~iusch infolge Kontusion des Brustkorbes.) (Osp. cir., Asti.) Policlinico, sez. prat. 
Jg. 29, H. 2, S. 44---45. 1922. 

Ein Mann erlitt eine Brustquetschung durch ~berfahrenwerden. Bet der Unter- 
suchung land sich links hinten unten eine leichte D~impfung und abgeschw~ichtes 
Atmen. Die Punktion ergab bier nur 10 ccm Blur. Am Herzen war nichts Auff~lliges 
zu h6ren. Am folgenden Tag trat pl5tzlich Atemnot und Beklemmungsgefiihl ein, 
und man ffihlte und h6rte in der Herzgegend ein lautes Knarren. Daneben waren die 
HerztSne unveriindert. Speeh t  hat einen ~hnlichen Fall beschrieben und dieses 
Gergusch als ,,Miihlenger~usch" bezeichnet (Miinch. reed. Wochensehr. 1920, Iqr. 39). 
Am anderen Tage koante Verf. das Gergusch nieht mehr wahrnehmen, spgter wurde 
Patient geheilt entlassen. Die Ursache des Ger~iusches sieht Verf. in dem Eindringen 
yon Blut und Luft in den Mediastinalraum (nach Ti l lau  x, Re ynier).  Da kein Rippen- 
bruch vorlag, mull man nach Verf. an einen subpleuralen RiB der Lunge denken, 
oder annehmen, dal] Lungen- und Rippenpleura dutch das Trauma in ihrer Kontinuiti~t 
getrennt wurden, so dal~ Luft und Blut sich einen Weg ins Mediastinum bahnen konnten: 
Gegebenen Falles k~ime ein chirurgischer Eingriff in Frage. Ganter (Wormditt). o ~ 

Petit de la Vill6on, E.: Blessures du poumon et tuberculose pulmonaire. (Ver- 
letzungen der Lunge und Lungentuberkulose.) Bull. de l'acad, de m~d. Bd. 86~ l~r. 43, 
S. 447 449. 1922. 

Zusammenfassender kurzer Bericht. Die Lungenverletzungen sind ganz allgemein 
betrachtet nicht so gef~hrlich, wie man vor dem Kriege anzunehmen geneigt war. 
Auch eine Pr~idisposition zur Tuberkulose wird anscheinend dadurch nicht gesehaffen. 

Warnecke (G6rbersdorf i. Schl.).o 
Mc Glinn, John: Sarcoma following injury. Report of two cases. (Sarkom 

r.aeh Verletzung.) Amer'c. ]ourn. of surg. Bd. 36, Nr. 1, S. 10. 1922. 
Bet einem Seeleutnant wurde nach einem vor etwas mehr als 9 Monaten erfolgten 

Sturz aufs Ges~il~, der ihn dutch heftige Schmerzen einige Tage lang dienstunfi~hig 
gemaeht hatte, eine orangengrol]e Geschwulst fiber dem linken Beckenboden festge- 
stellt. Sie wurde entfernt und erwies sich als Spindelzellensarkom. 2 Jahre spiiter 
ging der Kranke an allgemeiner Sarkomatose zu~unde. - -  Im 2. Fall land sich bet 
einem Mann, der sich 6 Monate zuvor mit einer Axt aufs Knie geschlagen hatte, eine 
starke Schwellung desselben mit Ergu] ins Gelenk. Die Ver~nderung erwies sich als 
ein Rundzellensarkom. Schon damals zeigte das RSntgenbild Gesehwiilste in den 
Lungen. Der Kranke starb an ausgedehnter Sarkomatose der Lungen. Meixner (Wien). 

Langlois, I.-P.: Les dangers d'61ectroeution avec les courants 61ectriques dits 
domestiques (150 ~ 80 volts). (Elekt~isehe Unf~lle dutch ,,Harnstrem" [150 his 
80 Volt]). Bull. de l'acad, de m6d. Bd. 87, bTr. 6, S. 158--160. 1922. 

L a n g l o l s  weist im Anschlul] an den Bericht fiber einen tSdlichen elektrischen 
Unfall, der ein junges Miidchen im Bade betraf (Schlie$en des Stromkreises yon 110 Volt 
Spannung dutch Berfihrung eines schlecht isolierten elektrischen Apparates), auf die 
Arbeiten yon Pr6vos t  und Ba te l l i  bin, die bekanntlich als h~iufigste Todesursache 
dutch StrSme niedriger Spannung das Eintreten yon Herzflimmern festgestellt haben. 
Er fordert zur Verhiitung derartiger Unf~lle die Anbrin~mg you Warnungstafeln am 
Z~hler der elektriscllen ttauseinrichtungen, die die Bertihrung solcher mit feuchten 
tt~inden verbieten. Giese (Jena). 

Balthazar8, V,: L' 61eetrocution accidentelle par les eourants d' 6clairage dome- 
stique en m6deeine 16gale. (Elektrische UnfMle durch ,,Harnstrom" in gericbtlich- 
medizinischer Hinsicht.) Bull. de l'acad, de m6d. Bd. 87, l~r. 6, S. 160--1.63. 1922. 

B a l t h a z a r d  meint, dal~ die Gef~hrlichkeit der Str6me niederer Spannung, wie 
sie in elektrischen Hausanlagen sich gewShnlich linden, noch viel zu wenig in der 0ffent- 
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fichkeit bekannt sei, nicht einmat unter Arbeitern und Ingenieuren des elektrischen 
Berufes. Er berichtet fiber den t~dlichen Unfall eines Hilfsmonteurs, der mit einer 
leuchtenden elektrischen Lampe in einen Dampfkessel gekrochen war, um dort~ eine 
Arbeit zu verrichten und 2 Minuten sparer tot angetroffen wurde. An der Leiche 
waren Ein- und Austrittsstellen des Stromes yon 135 Volt Spannung - -  an der rechten 
Hand dutch die Lampe, an der linken Hand durch die Beriihrung der eisernen Kessel- 
wand - -  durch Verbrennu~gen 2. und 3. Grades gekennzeichnet. Aus dem inneren 
Befund, der die typischen Erstickungszeichen darbot, schlieBt B., dab der Tod nicht 
dutch Herzflimmern, sondern darch anhaltende Tetanisierung der Atemmuskulatur 
eingetreten sei. Giese (Jena). 

F~rster, W.:  Eta Fall yon Tetanus nach Starkstromverbrennung. Miinch. reed. 
Wochenschr. Jg. 68, Nr. 51, S. 1655. 1921. 

Der Tetanus setzte 13 Tage nach Verbrennung des Oberarmes au der Starkstronfleitung 
ein und ftih~e trotz sofortiger intraven6ser Tetanusserumgaben yon 100 J.-E. t~glich und 
Magnes. sulf. zum Exitus. F. Stern (GSttingen). ~176 

Vergiftungen. 
Legrain et Badonnel: Intoxication mortelle (suicide) par ingestion de salicylate 

de m6thyle. (TSdliche Vergiftung mit Methylium salicylicum [Selbstmord]). (Soc. 
rn~d.-psychoL, Paris, 30. I. 1922.) Enc6phale Jg. 17, Nr. 2, S. 121. 1922. 

Eine Melancholische mit Acidose nimmt ein Fl~chchen mit Methylium salicylicum 
iDose und Form nicht angegeben) und erh~lt ,,sobald wie mSglich" eine Magenaussptilung. 
Nach 8sttindigem Wohlbefinden plStzliehe epileptiforme Kriimpfe, Koma, Tod. Obduktion: 
Degenerationen, besonders in Leber und Nieren. 

Vortr. hiilt die Kr~impfe fiir Wirlcungen des Giftes, das zur Verf~lschung yon 
Wermout dient. In der Besprechung erw~hnt R o g u e s  de F u r s a c  eine Vergiftung 
mit Natrium salicyl, mit Delirien. Salicyldelirien sind auch T rue lle bekannt; sic sind 
yon Arthritisdelirien zu trennen. P. Fraenckel (Berlin). 

Milian, G.: Prophylaxe und Heilung der NitritvergiTtung (Salvarsan!) Rev. 
m6d. de Sevilla Jg. 40, Oktoberh., S. 8--13. 1921. (Spanisch.) 

Die bei der intraven6sen Einspritzung yon Arsenobenzol ~hnlich wie bei der Ein- 
atmung yon Amylnitrit auftretenden kongestiven Zustiinde bezeichnet Veff. als Nitrit- 
vergiftung. Diese Benennung hi~lt Verf. fiir treffender, als wenn man von Schock redet. 
Verf. bespricht die Umst~nde, die bei der Anwendung des Salvarsans zur Nitritver- 
giftung fiihren und bisweilen selbst den Tod verursacht haben : Glaslehler, Zersetzungs- 
vorgiinge, zu konzentrierte L6sung, zu rasches Vorgehen bei der Einspritzung. Von 
seiten des Kranken kann eine Disposition vorliegen, so dab es leicht zur Nitritvergiftung 
kommt:  Relativ hoher S~uregehalt der S~ifte, StSrungen des Blutdruckes, Basedowis- 
mus, Insuffizienz der Nebennieren, Tabes, Paralyse, dann aber auch Ubermiidung un- 
mittelbar vor der Einspritzung. Sobald die ersten Zeichen der Nitritvergi~tung sich 
geltend machen, wie schneller, unregelm~Biger, fadenfSrmiger Puls und RStung der 
Augenbindehaut, ist sofort eine Adrenalineinspritzuug vorzunehmen, die selbst in 
F~illen, wo der K_ranke bereits den Eindruck eines Sterbenden macht, eine wundervoll 
belebende Wirkung ausiibt. Ganter (Wormditt). 

tIeim, F., E. Agasse-Lafont et A. Feih Contribution ~ l'(~tude du saturnisme 
professionnel r6sum6 d'une enqu~te sur l'intoxication saturnine dans l'industrie. 
(Beitrag zum Studium der gewerblichen Bleivergiftung nach einer Umfrage in der 
Industrie.) Presse m6d. fig. 30, Nr. 9, S. 92. 1922. 

Resultate einer Untersuchung in einer Akkumulatorenfabrik mit 110 Arbeitern; yon diesen 
scheiden 14 tIilfsarbeiter, die nicht dixekt mit der Blei~erarbeitung zu tun hatten, aus, sic zeigten 
keinerlei Symptome. Von den anderen hatten 65% Bleisaum am Zahnfleischrande; Mono- 
nucleose und basophiles Protoplasma der Erythrocyten zeigten 21%. Basophile KSrnelung 
wurde bei fast 50% gefunden; die Verff. z~hlen allerdings auch die F~lle mit, in denen 1 bis 
2 gekSrnte Zellen nach zehnminutenlangem Suchen gefunden wurden. Kernhaltige Erythro- 
cyten wurden fast gar nicht gesehen. - -  Im Ham wurde Blei bei 70% festgestellt. ~ Klinische 
Symptome w urden on/Ur in geringer Zahl gefunden: Bteikolik in 7 %, Parotitis in 2%; arterielle 
Hypertension in 29 ~o - -  die Verff. beziehen das mit Recht darauf, dab die wirklich Erkrankten 
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die Arbeit im Bleibetriebe aufgeben. Urn einen riehtigen ~berbliek fiber die l~Iorbidit~t zu be- 
kommen, miisse man alle in einem bestimmten Zeitraume in dem Be triebe einigermaBen an- 
dauernd Besch~ftigten un~ersuchen. - -  l~rauen zeigten - -  im Gegensatz zu anderen Beriehten - -  
geringere Empf/~ngliehkeit; Araber waren ebenso oft erkrankt wie WeiBe. Bi~er]eld. o 

Voegtlin, Carl, Charles W. Hooper and J. M. Johnson: Trinitrotoluene poiso. 
ning - -  its nature,diagnosis, and prevention. (Trinitrotoluolvergi/tung--Wesen, Er-  
kennung,  Verhfitung.) Journ.  of industr ,  hyg. Bd. 3, l~r~ 8, S. 239--253 u. Nr. 9, 
S.  280--292. 1921. 

Naehdem sich die Giftigkeit des Trinitrotoluols bei der NIunitionfabrikation herausgestellt 
haste, haben die Verff. am Staatsgesundheitsamt der Vereinigten Staaten eingehende experi- 
mentelle und klinische Untersuehungen angestellt. Als geeignetstes Vers uehstier erwies sieh 
der Hund. Es wurde haupts~chlich die chronisehe Vergiftung studiert, die es gelang, dureh 
t~gliche Gaben yon 5--33 mg TNT pro Kilograznm Tier der beim Arbeiter beobaehteten Krank- 
heir sehr ~hulich zu gestalten. Beobachtet wurden Cyanose, l~eth~moglobin~mie, Cholurie, Dys- 

~ n5e, wahrscheinlieh eerebellare Ataxie, SpeichelfluB, stets Anemic, 6real (unter 39 Tieren) 
eutlicher Ikterus. Die Anemic beruht auf Sch~digung der roten BlutkSrperchen (l~eth~mo- 

globinbildung ehne Aus~ritt aus den Zellen, Fragmentierung u. a.), die zu starker Phagocytose 
in Milz, Leber, Knoehenmark ffihrt. Die Blutregeneration nach Aussetzung des Giftes geht 
langsam. Der Ikterus ist h~matogen. Akute gelbe Leberatrophie kam nicht vor. Die Gift. 
wirkung beruht nicht auf Verunreinigung des technisehen Stoffes, sondern sicher au/ dem 
2, 4, 6 Trinitrotoluol. Im KSrper wird es umgewandett, nicht als solches ausgeschieden. Es 
kann lange zuriickgehalten werden. Reduktionsprodukte des TNT wirken pharmakologisch 
wie dieses, die yon Oxydationsprodukten untersuehte Trinitrobenzoes/~ure war vim ungiftiger. 
Toleranz f fir das Gift kam nicht vor, aber individuelle Unterschiede, die vermutlieh auf ver- 
scbiedenartiger Umwandlung im K6rper beruhen. Mit Fleisch oder mit Brot, Milch und Fleiseh 
gefiitterte Tiere warefi widerstandsf~higer als ohne Fleisch ern~hrte. Die genauen Beobachtun- 
gen an 237 A r b e i t e r n  einer T~NT-Granaten erzeugenden groBen Fabrik ergaben als charak- 
teristisehes Symptom die Ang  mie (72% der Untersuehten), die vor allen anderen Vergiftungs- 
zeiehen erscheint. Sic fanden H/~moglobinarmut, Aniso- und Poikiloeytose, Polychromatophilie, 
fragmentierte, kernhaltige und netzf6rmige Erythroeyten. Daneben wechselnd Leukoeytose, 
-penie oder Lymphocytose. Im fibrigen waren hgufig Cyanose, Bl~sse, Demati t is .  Wie bei 
den Hunden ergibt die Urinuntersuchung nach W e b s t e r  fast stets eine Hyflroxylaminver- 
bindung; die Reaktion hat keine prognostische Bedeutung; man stfitze sieh vielmehr auf die 
Bl*utuntersuchung und leicht ikterische Haut- und Sehleimhautvergnderung. Ieterus gravis 
nieht beobachtet; ebenso nieht aplastisehe Anemic, die bei TNT-Vergiftung fiir das Endstadium 
der gewShnlichen Angmie gehalten wird. E i n t r i t t s w e g e  des Giftes sind Haut, Lungen und 
Verdauungskanal. Sehutzkleidung (aueh fiir den Kopf), Wasehung der H~nde und Vorder- 
arme mit 10proz. iNatriumsul/atl6sung beim Verlassen der Arbeit, gute Ventilation usw. 
sind die Hauptschutzmittel, w~hrend Atemmasken und Handschuhe wertlos sind. Fleisch- 
nahrung, 8--14t~glicbe Untersuchung, zeitwefliges Aussetzen der Arbeit, Ausschlul] vorL Be- 
werbern mit den geringsten Zeichen yon Blur- oder Lebererkrankung werden ferner als Schutz- 
mittel gefordert. Schwerere Erkrankung ist nicht unbedingt tSdlich, bedarf aber bis fiber 
x/.~ Jahr zur Heilung. (42 Literaturnachweise.) P.  _Fraenckel (Berlin). 

Sundberg, Thure: Die Empfindlichkeit einiger tteaktionen auf Blaus~iure. 
Zeitschr. fi analyt .  Chem. Bd. 61, I t .  3, S. 110--112. 1922. 

Gelegentlich der Untersuchung verschiedener Lebensmittel ,  welehe in mit  Cyan- 
wasserstoffgashaltiger Luft  geschw~ngerten R/iumen aufbewahrt  worden waren, 
ha t  der Verf. die Empfindlichkeitsgrenze der Berlinerblau- und der S c h 5 n b ei  n schen 
Guajakharzprobe gepriift. 

Zwecks Vornahme und Ausffihrung der Ber]iner Blaureaktion versetzt man nach D rag  e n-  
dorff eine Probe des naeh Ans/~uerung mit Weins/iure der DestilIation unterworfenen Unter- 
suchungsobjektes bzw. des erhaI~enen Destillates mit einer LSsung eines Eisenoxydoxydulsalzes 
und hierauf bis zur sehwachen aber deuttichen alkalisehen Reaktion mit Kalium- oder Natrium- 
Hydroxyd. Danach schfittelt man energiseh dureh und ffigt SalzsEure hinzu bis zur sauren 
Reaktion oder bis der Eisenoxydoxydulniederschlag gel6st ist. Ist  Blausgure vorhanden, 
so bildet sich jetzt eine deutliche Blauf~rbung aus dutch Entstehen von Berlinerblau, welches 
sich naeh einigem Stehen als blauer amorpher Niederschlag absondert. 

Die  Empfindlichkeitsgrenze betr~igt nach D r a g e n c l o r f f  0,00003 g HCN in 2 ccm 
H20. l~ach C a r e y  L e a  lassen sich noch 0,000003 g HCN erkennen, wenn man eine 
iYiischung yon verdiinnter  EisenoxydullSsung, wenig Ferr idammoniumci t ra t  und Salz- 
s~iure zum Des~illat auf einer weiBen Porzellanplatte mit  etwas Kal iumhydroxyd  hinzu- 
setzt. ~ In  Ubereinst immung mit  K o 1 t h o f f land nun S u n d b e r g die Probe sicherer 
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und empfindlicher, wenn s ta r t  Kalium- bzw. Nat r iumhydroxyd  Natr iumearbonat  und 
Bicarbonat  verwende~ wird. - -  Mit der S c h 6 n b e i n schen Guajakharzprobe h at  S u n d -  
b e r g  giinstigere Ergebnisse erzielt als A n d e r s o n  und K o l t h o f f .  Die Probe fiihrt S. 
wie folgt aus:  

In  einem 100 ccm fasscnden Glaskolben wird die zu untersuchende Probe mit w~sseriger 
Weins~ure versetzt und im Kolbenhals mittels eines schlieBenden Korkes ein mit frisch bereiteter 
alkoholischcr GuajakharzlSsung und verdfinntem Kupfersulfat benetzter, schmaler, wei~er Fil- 
trierpapierstreifen Iestgehalten. Der lTiltrierpapierstreifen schwebt fiber der Untersuchungs- 
masse frei im Kolben und ist mit dem Reagenz getr~nkt, welches S u n d b e r g ,  wie folgt, 
bereitet: 0,1 g Guajakharz werden in 50 ecru 95% Alkohol frisch dutch energisches Schiitteln 
ausgezogen und das Filtrat mit Kupfersulfatlfsung (1 : 1000) im Verh~ltnis yon 10 : 3 vor dem 
Gebrauch gemischt: Damit eih~lt der Veil. bei Gegenwart yon 0,005 mg HCN in 10 ccm 
Wasser sofort eine ziemlich starke, mit 0,0025 mg HCN in 1 Minute eine deutliche, und mit 
0,001 mg HCh" nach 2--3 Minuten eine schwache Blauf~rbung. 

Eine fiir HCN aussehlieBlich geltende Bedeutung kann iibrigens die Guajakharz-  
probe fiir sich nicht  in Anspruch nehmen, da mit  dem gleichen Reagens, Brom, Chlor, 
Nitrobenzol, Ammoniak und seine fliichtigen Salze, Oz6n, SalzsKure, Salpeters~iure usw. 
auch eine Blauf~irbung liefern. Die zum Nachweis gasf6rmiger Blaus~ure in der Luft  
yon A. S i e v e r t s  und A. H e r m s d o r f  empfohlene Kupfer-Benzidinacetatprobe ha t  
gegeniiber der Guajakharzprobe hinsichtlich der Empfindlichkeit  keine Vorteile. 

C. Ipsen ( Innsbruck) .  
Aubry ,  Pierre: Recherche du bismuth dans l 'u r ine .  (Wismutnachweis im H a m . )  

Journ.  de pharmac,  et de chim. Bd. 25, Nr. 1, S. 15--18. 1922. 
Zum Nachweis yon Wismut im Harn hat der Veff. das L6gersche R e a g e n s  dahin 

abge~ndert, dab er das Cinchonin durch s c h w e f e l s a u r c s  Ch in in  ersctzt hat. 1 g 
Chininsulfat wird in 10 ccm Wasser gelSst, dem einigc (3--4) Tropfen H2SO 4 hinzugeffigt 
sind; man bringt 2 g Kaliumjodid, das vorher in 10 ccm H20 gelSst wurde, dazu und 
verdfinnt auf 100 ccm H20. W~hrend das L6gersche Reagens eine Empfindlichkeit yon 
1 : 500 000 fiir Wismut erkennen lgBt, hat der Veff. mit seinem modifizicrtem Prfifungsmittei 
noch bei Gegenwart yon 1 Wismut (Bi20~) auf 600 000 einen positiven Ausfall der Reaktion 
erhalten. Von einer LSsung, welche in 1 ccm = 0,00025 g Bi203 enthalt, gestattete noch 1/i o ccm 
in 15 ccm Wa.~ser bci Zusatz yon 2 ccm des neuen Reagens die Anwesenheit yon Wismut dar- 
zutun. 100 oder 50 ccm Ham werden auf dem Wasserbade eingedampft, der Riickstand zu 
weiBer Asche gegliiht, in einigen Kubikzentimeter kochendem, mit HNOa versetztem Wasser 
aufgenommen und gelSst. Die LSsung wird filtriert und das Filtrat  mit 2 ccm Chininsulfat- 
Jodkaliumreagens versetzt. Bei Gcgenwart yon Wismut bildet sich ein mehr oder weniger 
deutlich orangeroter ~'iedersch]ag aus (BiJ a oder BiOJ). Schon nach Aufnahme yon 0,2 bis 
0,3 g Wismutsalz in den KSrper gelingt der Nachweis yon Wismut im Harm Eine maBanaly- 
tische Bestimmung des Wismuts im Ham nach Art des Nachweises yon Ammoniak mittelst 
des Nesslerschen Rcagenzes schlug wegen der stSrenden Eigenfarbe des Harnes fchl. Den 
seit l~ngcrem bekannten leichten Ubertritt  yon Wismut in den Harn hat somit R ube y mit~ 
seiner raodifizierten Methode auch fcststellen kSnnen. C. Ip~en (Innsbruck). 

Zur  Subl imatvergi f tung?  Zeitsehr. f. Medizinalbeamte Jg. 34, Nr. 24, S. 60~ 
bis 605. 1921. 

Anl~l~lich einer VerSffentlichung yon Moeb ius  (Zeitschr. f. Medizinalbeamte Nr. 20, 
macht M a n n  (Mainz)darauf aufmerksam, dab Sublimatl6sung sich in Aluminiumt6pfen 
schnell amalgamiert; nach 10 Minuten sind hSchstens noch Spurcn yon Sublimat vor- 
handen. Biber#td.o 

Gerichtliche Geburtshilfe. 
Z i m m e r m a n n ,  Rober t :  Uber ZerreiBungen des Tentoriums und der Falx eerebri 

unter der Geburt. (Univ.-Frauenklin., Jena.) Miineh. med. Wochensehr. Jg. 69, 
Nr. 3, S. 75--77.  1922. 

Kasuistik. 13 F~lle, die teils supratentoriale Blutungen, tells infratentoriale und Misch- 
formen darbieten. Erna Ball (Berlin).~ 

Behrend,  M.: Schwere Sehiidigung der Unter le ibsorgane  intra partum. Zen- 
tralbl,  f. Gyn~koI. Jg. 46, Nr. 6, 8. 234. 1922. 

Eine 30jiihrige Puerpela kam ganz ausgeblutet, ins Krankenhaus; vor der Vulva lag, 
mittels eines Handtuehs an den KSrper gebunden, in einer grol~en Blutlache der ganze Uterus, 
nicht invertiert, die Portio analwi~rts, der Fundus bauchw~rts. Oer Uterus war ganz aus der Ver- 
bindung mit der Scheide herausgerissen, die Pararaetrien zerrissen, nur der Zusammenhang mit 
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den Adnexen gr61]tenteils erhalten. Die Frau starb bald naeh der Einlieferung. Der Hausarzt 
woUte wegen schwerer Blutung bei Querlage im 6. Monat auf einen FuB gewendet und, nach- 
dem es die Nacht weiter geblutet hatte, die Zerstiickelung des Kindes vorgenommen haben. 
Bei Entfernung der Nachgeburt durch Cred4 sei plStzlich eine Inversio uteri entstanden. 
Der Ursache der Verletzung ist nieht nachgeforscht worden. P. Fraenckel (Berlin). 

Wetterwald, Max: t~bcr cincn Fall yon Sepsis post abortnm nach Tragcn 
eines Sterilettes. (Geburtsh. Univ.-Klin., Lausanne.) Schweiz. reed. Wochenschr. 
Jg. 52, Nr. 11, S. 276--2~0. 1922. 

Das Tragen yon Intrauterinstiften (Intrauterinpessaren) ist kein verli~Bliehes 
Mittel zur Verhiitung der Sehwangersehaft. Von 175 Arzten, an welche G u m m e r t  
sich mat einem Fragebogen gewendet hatte, wurde 93 mal Schw/ingerung trotz solehen 
Pessaren beobachtet. Es sind aueh FElle bekannt, in welchen die Schwangerschaft , 
ohne dab das Pessor entfernt wurde, bis zu Ende gedieh. Diese Pessare gefi~hrden abet 
aueh die Tr~igerin, indem sie einerseits das Einwandern yon Keimen in die bei der 
gesunden Frau keimfreie Geb~irmutterhShle unvermeidlich nach sich ziehen, anderseits 
hiiufig Drucksch~iden erzeugen. Auch schwere Verletzungen der Geb~rmutter und der 
Nachbareingeweide dutch solche Pessare sind schon vorgekommen. Eiterige Ent- 
ziindungen der inneren Geschlechtsteile mit schweren Folgen sind wiederholt, auch 
Todesf~ille sind mehrfaeh beobachtet worden. Ist Schwangerschaft eingetreten, so 
begiinstigt gas Intrauterinpessar die Fehlgeburt, die dann meist fieberhaft verl~iuft. 
~brigenswerden die Intrauterinpessare nicht selten erst naeh Eintritt einer Schwanger- 
schaft angewendet, um diese zu unterbrechen. Der vom Verf. mitgeteilte Fall betrifft 
eine 33j~hrige Frau, welche, nachdem sic 4 mal am Ende der Schwangerschaft geboren 
und 3 Fehlgeburten getan hatte, 11/2 Jahre ein Sterilett trug. ]m August 1921 liel3 die 
Frau das Pessar gegen ihre bisherige Gewohnheit wiihrend der Regel liegen, ohne 
besonderes zu merken. Als die n~chste Regel um 3 Tage iiberfi~llig war, entfernte sie 
das Pessar. Am n~chsten Tag stellte sich eine Blutung ein, 2 Tage sp~ter schweres 
Krankheitsgefiihl mAt hohem Fieber. Unter den Erscheinungen einer Blutvergiftung 
starb die Frau 9 Tage nach Beginn der Blutung. Die LeichenSffnung ergab eine Septi- 
kiimie, Endomentritis purulenta und Paramentritis mit Thrombophlebitis zahlreicher 
kleiner Blutadern. Der Nachweis von Chorionzotten bewies die Fehlgeburt. Verf. er- 
innert an den Vorschlag yon G u g gisb e r g, den freien Verkauf der Sterilette zu unter- 
sagen. Meixner (Wien). 

Oakley, jr., Ernest F.: Legal aspect oI abortion. (Abtreibung yore gesetzlichen 
Standpunkt.) Amerie. ]ourn. of obstetr, a. gynecol. Bd. 4, Nr. 1, S. 37---41. 1922. 

Der Jurist weist vor seinen medizinischen HSrern auf die Schwierigkeiten bin, 
die der Verfolgung der Abtreibung durch das ~rztliche Berufsgeheimnis entstehen, und 
verlangt, daI3 im allgemeinen Interesse die Kenntnis yore Verbrechen der BehSrde 
reehtzeitig, also vor dem Tode des Opfers bekanntzugeben sei. Von den besprochenen 
amerikanischen Rechtsverh~iltnissen sei erw~hnt, da] als anerkanntes Beweismittel 
gegen einen der Abtreibung Beschuldigten yon mehreren Staaten eine ,,Sterbens- 
erkI~rung" (dying statement) zugelassen ist. Sie ist uber u. a. nur giiltig, wenn die 
einer Sepsis post abortum erliegende Frau dem vernehmenden Richter auf Beiragen 
ausdrficklich erkliirt, dal] sie yon ihrem bevorstehenden Tode Kenntnis und iede 
ttoffnung auf Genesung anfgegeben hat. Wie lange vor dem Tode die Erkl~rung 
abgegeben worden ist, ist gleichgfiltig. P. Frae~ckeI (Berlin). 

Streitige gesehlechtliehe Verh~ltnisse. 
Cadenat: Sur l'ag6n@sie d'une ou des deux incisives lat6rales sup@rieures 

eomme signe d'h@r~do-syphilis. (Uber Aplasie eines oder der beiden oberen self- 
lichen Schneidez~hne als kongenitals)~philitisches Symptom.) Ann. de dermatoI, et 
de syphiligr. Bd. 2, Nr. 10, S. 405--409. 1921. 

Das Fehlen eines oder der beiden oberen seitlichen Schneidez~ihne (zuerst yon 
5 I a n d e l b a u m  angegeben, und spiiter yon Sichel  best~tigt) stellt nach den Unter- 
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suchungen des Verf. ein ausgezeichnetes Signal dar fiir das Fahnden nach kongenitaler 
Syphilis beim Trgger dieser Mi$bildung. Die Mi$bildung allein scheint aber keinen 
absoluten Weft zu besitzen. Ihr Wert wird vollst~ndig, wenn sic mit anderen Dystro- 
phien einhergeht. Das k l in i sche  Fehlen der betreffenden Zghne daft allein nicht 
genfigen wegen der Gefahr des Ubersehens eines versp~teten Durehbruchs, es mul~ 
vielmehr noch r h n t g e n o l o g i s c h  bestiiti~ werden. Heinrich Davidsohn.o 

Rille: t~ber syphilitisehen Primiiraf~ekt an den Zehen. (Dermatol. Klin., Univ. 
Leipzig.) Dermatol. Wochenschr. Bd. 73, Nr. 52, S. 1313~1316. 1921. 

Ri l le  berichtet fiber einen Fall von P r i m g r a f f e k t  an  der  r e c h t e n  g r o g e n  
Zehe,  der bei einem 19j~ihrigen M~dchen auftrat, das wegen Gonorrhhe zur Spitals- 
aufnahme gekommen war. 

Wghrend des Aufenthaltes entwiekelte sich im Zeitraum eines Monates unter starker 
Schmerzhaftigkeit und SchweUung, die bis zur H/iJ.fte des Unterschenkels reichte, ein Geschwfir, 
das auf dem H6hepunkt seiner Ausbildung runde Form aufwies und den ganzen Nagel einschlofl, 
rotbraun glgnzende Basis zeigte und teilweise diphtheroid helegt war. 53 Tage nach dem Ein- 
tritt in die Klinik beginnendes syphilitisches Exanthem. (Die Beobachtung stammt aus dem 
Jahre 1911.) 

Uber den Infektionsmodus war Sicheres nicht zu ermitteln. Patientin gab an, 
da$ sic sich 1~2  Wochen vor Beginn der krankhaften Vergnderungen an der Zehe im 
Baderaum des Krankenzimmers an einer Blechkante verletzt habe, wobei die Zehe 
geblutet hiitte. R. vermutet eine Infektion dieser Verletzung mit virulentem Material 
infolge BarfuBgehens im Spiral, mhchte aber die Mhglichkeit einer Ubertragung dutch 
infizierte Ful]bekleidung nicht g~nzlich ablehnen. Brandweiner (Wien).o 

K u n s t f  ehler. ,~f rzter eeht. 
Lahey, Frank H. and H, M. Clare: Spinal accessory paralysis following neck 

dissections. (Accessoriuslghmung nach ttalsoperationen.) Boston reed. a. surg. journ. 
Bd. 186, Nr. 1, S. 1--9. 1922. 

Unter 46 nachuntersuchten F~llen, die wegen Tuberkulose der Halslymphdrfisen 
operiert worden waren, fanden sich 12 mit Accessoriusverletzung. Der Autor beschreibt 
das Bild und wie Funktionssthrung bei Trapeziusl~hmung: Absinken der Schulter, 
Unmhglichkeit der aktiven ttebung der Schulter und der Hebung des Armes fiber die 
Horizontale. Die Erwartung, dab bei Verletzung des Accessorius der 3. und 4. Cervical- 
nerv die Funktion iibernimmt, erfiillt sich oft nicht, da diese sich nicht immer an 
der Innervation des M. trapezius beteiligen. Mit Riicksicht darauf, dal] es sich um 
eine ernste Funktionssthrung handelt, soll bei der Operation der N. accessorius m6g- 
!ichst geschont werden. Die Feststellung des Nerven effolgt am besten mit der Elek- 
trode und keinesfalls dutch Kneifen mit der Pinzette. W o es  mhglieh ist, sollte man 
das kusr~iumen der Driisen dutch Rhntgenbehandlung ersetzen und nut abscedierende 
Dlqisen incidieren. Erwin Wexberg (Wien). o 

Lorey, Alexander: t~ber einen eigenartigen .Zwischenfall bei der Anlegung 
eines Pneumoperitoneums. (Allg. Rhntgeninst., Eppendor/er Krankenh:, Hamburg.) 
Mtinch. reed. Wochenschr. Jg. 69, Nr. 3, S. 86--87. 1922. 

Bei der in au[rechter K6rperstellung vorgenommenen Durchleuchtung eines 
Pneumoperitoneums war, wahrscheinlieh dutch den Zug der Organe - -  x~de Leber und 
Milz - -  an ihren Haftb/~ndern ein Ril3 im Peritoneum erfolgt, wodurch der im Abdomen 
angesammelten Luft die ~Ihglichkeit geboten war, l~ngs der ~oBen Gefgl~e und am 
Oesophagus his zum ttals emporzusteigen und hler ein bedrohliches Emphysem mit 
Erstickungsanf~llen zu bewirken. Morphium half der Patientin fiber die A ~ l l e  bin- 
weg, das Emphysem, das tags darauf bis zu den Schlafen und zum Rippenbogen sich 
verteilte, verschwand in 2 Tagen. Um solche Zwischenf~lIe zu vermeiden, ist es ratsam, 
at!e mit dem Patienten vorzunehmenden Bewegungen, besonders aber die aus 
Khrperstellung vorsichtig und langsam auszuffihren und plhtzliehe, brfiske Bewegungen 
zu verhindern. Dadurch werden Risse im Peritoneum vermieden. Diese Gefahr besteht 
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n~mlich dadurch, dab beim Pneumoperitoneum in aufrechter K6rperhaltung zwischen 
Leber und ~r einerseits und Peritoneum - -  Diaphragma - -  andererseits Luft sich 
ansammelt und diese 0rgane an ihren Bandapparaten h[ingen, welche leicht gezerrt 
werden kSmlen. Aul]erdem soll nach der Untersuchung alIe Luft abgelassen werden 
und der Untersuchte auf einige Tage ins Bert gclegt werden. L o r e y ,  der die ersten 
Pneumoperitoneumuntersuchungen gemacht hat, warnt vor Ubersch~itzung dieser 
Untersuchungsmethode. K. Haslinger (Wien),o 

JSetchenerscheinungen. Spurennachwefs .  
$ Romeis, Benno: Taschenbuch der mikroskopisehen Teehnik. 9. u. 10. neu. 

bearb, erw. Aufl. d. Tasehenbuehes der mikroskopisehen Teehnik v. Alexander 
B~hm und Albert 0ppel. Miinchen u. Berlin: R. Oldenbourg 1922. XI, 472 S. M.,70.--. 

Das bereits rfihmlich bekannte Taschenbuch yon B t h  m -  O ppe l  liegt nun in 
9. und 10. Auflage vor, die, wie schon die 8. Auflage, in R o m e i s  einen trefflichen 
Bearbeiter gefunden hat. ~hnlieh ihren Volg~ngern ist auch diese Auflage dem Fort- 
schritte der Wissenschaft entsprechend dutch einige Zus~tze (z. B. durch ein Kapitel 
fiber das Messen mikroskopischer Prgparate und fiber die Mengenbestimmung yon 
Organanteilen) und durch die Umarbeitung einzelner Abschnitte (z. B. fiber die Vital- 
f~rbung) vervo]lkommnet women und beinhaltet somit alles, was bei der mikrosko- 
pischen Untersuchung an Fixierungsmethoden und F~rbetechnik fiberhaupt yon 
Belang ist. v. Neureiter (Wien). 

Strassmann, Georg: Naehweis verspritzter Gehirnsubstanz auf Kleidungsstiieken. 
(Unterrichtsanst. /. Staatsarzneik., Univ. Berlin.) Arch. 5. Kriminol. Bd. 74~ H. 2, 
S. 1~0--138. ]922. 

An der Weste und dem Rock eines Mannes, tier durch Hammersehl~ge gegen den Schiidel 
seinen Vater, 2 Briider und 1 Schwester erschlagen hatte, die Tat jedoch leugnete, konnte neben 
Blut aus 2 grauen Flecken sowohl ffisch zerzupft wie an cingebetteten Stricken GewebsbrSckel 
festgestellt werden, die blutgefrillte Capillaren und in einer Grundsubstanz eine Anzahl Gliazell- 
kerne, die rundlich odor l~nglich waren, zeigten. Ganz vereinzelt fanden sich, wenn auch ver- 
~nderte, so doch erkennbare PyramidenzeUen. Durch das Verspritzen und die Austr0eknung 
hatte das Gehirngewebe sein Aussehen ver~ndert, die einzelnen Schichten lagen zusammen- 
gedr~,ngt, die Gliakerne hatten ein l~ngliches Aussehen angenommen. Leichenversuche mit 
verspritztem Gehirn ergaben ~hnliche Bilder. Dabei konnte man die Art der Gehirnsubstanz 
(SL~rk, Rinde, Kleinhirn) auch an ldeinsten BrSckeln, die zwischen den Kleidungsfasern ein- 
geprel3t waren, erkennen. Beim Einbetten in Paraffin oder Celloidin genrigten die gewShnlichen 
Kernf~rbungen oder die Nisslf~rbung. Beim Zerzupfen in Wasser und AntIocknung auf dem 
Objekttr~ger gaben ~'grbungen mit sehr verdiinnter MethylenbIaulSsung gute Bilder, wobei 
Pyramidenzellen mit :Forts~tzen sichtbax wurden. G. Stras~man~ (Berlin). 

Versieherungsrechtliche JY[edizin. 
Wineklcr, Axel: Einflul] der Berufsl~itigkeit auf die Lebensdauer. Fortschr, 

d. Med. Jg. 40, Nr. 9, S. 189--191. 1922. 
Die Arbeit ist eine Studie fiber Makrobiotik. Auffallend ist die Langlebigkeit der 

Geistesarbeiter. Es wird dies durch zahlreiche Beispiele belegt. W i n e k l e r  kommt 
zu dem Schlul] : Berufst~tigkeit, innerhalb angemessener Grenzen betrieben, konserviert, 
mu~ aber in sp~iteren Jahren eingeschr~inkt und im hSchsten Alter ganz aufgegeben 
weMen. Lochte. 

Ferrannini, Luigi: La eausa violenta: infortunio e malattia. (Die gewaltsame 
Ursache bei Unfall und Gewerbekrankheit.) Rass. d. previd, soe. Jg. 8, Nr. 12, S. 21 
bis 35. 1921. 

Der Veff. geht davon aus, dat~ sich vom s Gesichtspunkte aus Unfall, 
soweit es sich nicht um Verletzungen handelt, und Gewerbekrankheit nieht unter- 
scheiden lassen. Er zeig~, wie bei der Anwendung des Gesetzes der Begriff des Unfalles 
immer mehr erweitert wurde, indem Beschs durch fiberms Anstrengung, 
Iafektion dutch Insektenstiehe, Vergiftungen, die Erkrankung der Glasbl~ser an Lues 
und sehliel~lich Erkrankungen infolge yon Erk~ltung als Unfall Anerkennung fanden. 
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Er ist  der Meinung, dal~ die Grenzen des Unfallbegriffes gegeniiber der Gewerbekrank- 
heft in der Richtung gegen letztere zu versehieben seien. Der Hauptteil der Arbeit 
ist eine Streitschrift gegen S ull i ,  weleher den Begriff des Unfalls strenger IaBt. VerL 
wiinscht auch die Malaria als Unfall entsch~digt, aufler wenn der Arbeiter unabh~ngig 
yon seiner Arbeit in einer Malariagegend lebt, und wenn seine Arbeit ihn der Infektion 
nicht besonders aussetzt, indem er etwa zur Nachtzeit ausgehen muB. Im Hinblick 
auf die Einw~nde, es sei bei der malaria schwierig, den Ursprung festzustellen, er- 
kl~irt u Sehwlerigkeiten in der Anwendung eines Gesetzes seien ein Grund es 
abzu~indern, nicht aber das geltende Gesetz anders auszulegen. Er trifft jedoch mit 
diesem Satze seine eigene Arbeit. Meixner (Wien). 

Auerbach, Siegmund: Der diagnostisehe Weft des WadendruckphRnomens 
(sog. Gordonschen paradoxen Zehenph~inomens) fiir die Friihdiagnose vieler Er- 
krankungen des Zentralnervensystems. (Poliklin. /. Nervenkr., Frank/urt a. M.) 
Z~itscllr. f. ~rztl. Fortbild. Jg. 19, Nr. 5, S. 137--140. 1922. 

Das Wadendruckph~inomen, das zuerst yon G o r d o n  1904 beschrieben wurde, 
ist ein dem B abi  ns kischen Zeichen verwandter Reflex und besteht wie dieser in einer 
isolierten Dorsalflexion der groi]en Zehe. Es wird gepriift, indem man bei gebeugtem 
und etwas nach aul~en rotiertem Unterschenkel mit dem 2. bis 5. Finger einer Hand, 
oder besser beider H~nde, einen tiefen Druck auf das distalste Drittel der Waden- 
muskulatur ausiibt. Die Bedeutung des Reflexes besteht nach A u e r b a c h  darin, 
dab es sich als Friihsymptom bei Pyramidenbahnsch~digungen finder, z. B. erstes 
Zeichen einer rhino- und otogenen Hirnkomplikation sein kann, da~ es oft das einzige 
Symptom einer organischen Schiidigung darstellt, einziges objektives Residuum einer 
organischen Affektion sein kann, also auch in forensiseher Beziehung besondere Be- 
achtung verdient. Klieneberger (KSnigsberg Pr.). 

Ger~cht~ichv .Psychologic und t)sychiatrie. 
Yallon: u r~v~lateur de paralysie g6n~rale. (Hinweis auf eine progressive 

Paralyse durch einen Diebstahl.) (Soc. de psychiatr., Paris, 16. II.  1922.) Enc~phale 
Jg. 17, Nr. 3, S. 186--187. 1922. 

Bei einer 33j~hrigen kinderlosen Witwe wird nach einem Warenhausdiebstahl yore Ge- 
richt die Untersuchung auf den Geisteszustand angeordnet, well kurz vorher wegen der gleichen 
Straftat eine Verurteilung mit Strafaufsehub erfolgt war. Die Angeklagte will ohne besonders 
krank gewesen zu sein, gelegentlich an Ohnmaehtsanf~llen und Zust~nden yon Geistesabwesen- 
heft leiden. Die Diebst~hle will sie ohne ~berlegung, gleichsam automatisch handelnd, ausge- 
fiihrt haben. Eine ~riihere Geschleehtskrankheit wird verneint. Bei der Untersuchung zeigt 
sieh eine leichte Verengerung der Pupille und geringe Tr~gheit der l~eaktion. Einige Woehen 
sparer wird durch leichte SprachstSrungen, Verst~irkung des Kniesehnenreflexes, positive 
WaR. in tier Lumbalfliissigkeit die Prognose progressiver Paralyse gesichert. 

Diebstahlsursache ist in diesem Falle nieht ein moralischer Defekt gewesen, wie er 
ira Anfangsstadium einer Paralyse nicht ungewShnlich ist, sondern Bewu~tseinstriibun- 
gen durch ZirkulationsstSrungen in den Hirngef~en. Schaclcwitz. 

Euzi~r% J. et J. Margarot: Un aspect partieulier de la responsabilitd dans le 
crime de d~sertion. (Eine besondere Betrachtungsweise der Zurechnungsf~higkeit 
bei Fahnenflueht.) Ann. d'hyg, publ. et de ~.~d. l~g. Bd. 37, Nr. 1, S. 50 
bis 54. 1922. 

Ein Soldat, der w~ihrend des Krieges in einem anscheinend manischen Zustande 
fahnenfliichtig geworden und im Jahre 1919 yon den spanischen BehSrden ausgeliefe1% 
worden war, wurde trotz des ~rztlichen Votums auf Unzureehnungsf~higkeit zur Zeit 
der Tat yore Gerieht ~erurteilt, well er nach Ablauf des manischen Insultes trotz 
jahrelanger Dauer der Gesundheit es versiiumt hatte, sich den BehSrden zu stellen. 
Ein auderer Soldat, der in einem epileptischen D~mmerzustand desertiert und nach 
Ablauf desselben noeh eine Zeitlang umhergeirrt war, ehe man ihn aufgriff, wurde 
freigesprochen. F. Stern (GSttingen). 


