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A$igemeine ]Pathologie und pathologische Anatomie. 

�9 Itandbueh der biologisehen Arbeitsmethoden. Itrsg. v. Emil Abderhalden. 
Abt. VIII, Methoden der experimentellen morphologisehen Forsehung, TI. 1, H. 5, 
Liefg. 214~ Experimentelle Morphologie . -  Gross, Walter: Untersuehungsmethoden 
der Niere. Untersuehungsmethoden der Leber. - -  Jaeobsthal, Erwin: Bakteriologie 
und Serologie am Leiehentiseh. Berlin u. Wien: Urban & Schwarzenberg 1926. S. 941 
bis 1092 u. 10 Abb. RM. 7.20. 

~qeben den ausschlie•lich pathologisch-anatomischen Mitteilungen yon W. Gross tiber 
die Untersuchungsmethoden der Niere und der Leber interessieren den Gerichtsarzt vor 
allem die Ausfiihrungen yon J a c o b s t hal, die in wertvoller Weise eine Erg~nzung zu den 
im ErlaB vom 31. V. 1922 gegebenen Vorsehriften fiber die gerichtliehen Sektionen darstellen. 
Die Anweisungen zur Entnahme des bakteriologisehen Untersuchungsmaterials aus den ver- 
sehiedenen Organen bei Beobachtung der hinreichenden Vorsicht sind zwar zu Tell schwierig 
auszufiihren und mfissen im Original nachgelesen werden, sie bieten aber eine Gew~hr dafiir, 
daft selbst bei vorgeschrittener Faulnis der Leichenteile die Diagnose der Todesursache auf 
gesicherte naturwissenschaftliche Grundlage gesteUt werden kann, besonders in F~llen, in denen 
zwar eine gewaltsame Todesart nicht feststeht, abet auch im iibrigen die zum Tode ffihrenden 
Krankheitsvorg~nge nicht mit Sicherheit aus dem rein anatomischen Befund hervorgehen. 

H. W. ~Vicolai (KSnigsberg). 
Royo-Villanova y Morales, Rieardo: Die neuen Methoden zur sieheren Feststellung 

des Todes. (Inst. de meal. leg., univ., Madrid.) Siglo m~d. Bd. 80, Nr. 3846, S. 198 
bis 207. 1927. (Spanisch.) 

Die Verff. besprechen foigende Methoden: 1. Das Zeichen yon I c a r d  (Kutinator- 
reaktion). Wird eine tIautfalte mit der Pinzette gequetscht, so treten serSse TrSpfchen 
auf, die, je nachdem sie yon einem Lebenden oder Toten herriihren, eine versehiedene 
chemisehe Reaktion geben (Leiehens~ure}. 2. Das Zeichen yon I e a r d  (Haarseilprobe). 
Dureh die gequetschte Hautfalte wird mit der Nadel ein doppelter Baumwollfaden 
hindurchgestofien und, nachdem er mit der Gewebsfliissigkeit durchtr~nkt ist, wieder 
herausgezogen und entzweigeschnitten. Die F~den werden zwisehen blaues und rotes 
Lackmuspapier gelegt und gedriickt. Das u von Leiehensiiure zeigt sich 
dutch eine rote Linie auf dem blauen Papier an, w~hrend man, wenn Leben da ist, 
eine blaue Linie auf dem roten Papier bemerkt. 3. Das Zeichen yon E i n t h o v e n  
und H u g e n h o l t z  (Elektrokardiographie). Der Stillstand des Herzens tut sich auf 
dem Papierstreifen als eine horizontale Linie kund. 4. Das Zeichen yon Rebe l lo  
(Bromthymolreaktion). Es werden 2 FarblSsungen hergestellt. Bei der einen werden 
0,1 Bromthymolblau in 15 ccm 80 proz. Alkohol gelSst. (Diese LSsung fiirbt die Baum~ 
wolli~den blau.) Bei der 2. L6sung, dem Natriumsalz der FarblSsung, werden 0,1 
Bromthymolblau in 1,6 cem n/10-NaOH gel6st und mit der efforderlichen Menge Alkohol 
auf 15 cem aufgefiillt. Diese LSsung, die eine schSne blaue Yarbe zeigt, dient zur 
F~rbung der Baumwollf~den, die dutch ihr Gelbschillern die hShere Konzentration 
an Wasserstoffionen der toten Gewebe anzeigen. Nach Herstellung der L6sungen 
werden die in der Chirurgie verwandten Seidenf~den (N 5) zuerst dutch Alkohol und 
dann dutch ~_ther entfettet und darauf in die Reaktionsfliissigkeit getaucht. Alsdann 
wird mit der Nadel ein Faden wie bei der Anlegung eines Haarseiles durch eine tIaut- 
falte am Schienbein gestol]en. Praktisch verwendet man 2 Reaktionsf~den, yon 
denen der eine dutch die AlkohollSsung gelb gef~rbt (Testfaden), der andere dutch das 
Natriumsalz des Indicators blau gef~rbt ist (Kontrollfaden). Naeh einer Stunde werden 
die F~iden vorsiehtig herausgezogen. Wenn der gelbe Faden seine Farbe nieht ge~ndert 
hat und der blaue gelblich gef~rbt ist, so ist der Tod wirklieh eingetreten. 5. Das 
Zeichen yon C h a v i g n y  und S imonin  (Sehwefels~ureverbrennung). Schwelels~ure, 
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auf die Hau t  eines Toten gebrach~, erzeugt auf ihr ein pergamentenes Aussehen mi~ 
einem gewissen Grad von Durchsiehtigkeit ,  auch ents teht  eine leicht bernsteingelbe 
Verf/irbung. 6. Das Zeichen yon R e b o u i l l a t  (Un//ihigkeit des Gewebes Fltissigkeit 
zuriickzubehalten). Wird  subcutan reiner ~ the r  eingespritzt,  so entweicht beim Toten 
wegen des Elastizit/ i tsverlustes der Hau t  der ~ the r  wieder durch den Stichkanal.  
Die )~therd~mpfe sind dabei dutch GehSr und Geruch wahrnehmbar.  6. Das Zeichen 
yon B o u d i m i r  (SchrSpfkopfprobe). Wird ein trockener SchrSpfkopf auf die Bauch- 
haut  gesetzt, so entsteht ,  wenn der Blutkreislauf aufgehSrt hat, gar  keine Ver~nderung 
der Hautfarbe.  7. Das Zeichen yon B a l a r d  S a n  P e d r o  A n c h o c h u r y  (Blutdruek). 
Das Sphygmometer  und Oscillometer zeigt beim Toten an, daI~ jede Blutzirkulat ion 
aufgehSr~ hat. 7. Das Zeichen yon V a i l l a n t  (Radiologie des Bauches). Beim Token 
kann man im Gegensatz zum Lebenden die verschiedenen Abdominalorgane radio- 
graphisch unterseheiden. Das wird mit  der Unbeweglichkeit  der Eingeweide und 
ihrer Phosphorescenz erkl/irt. In  dem im Beginn der Zersetzung sich befindenden 
KSrper bilden sich unter  dem Einflu{~ der RSntgenstrahlen schwef]ige Emanationen.  
Es kann auch sein, daf~ der Sehwefel sich an den Organen ablagert  und sie undureh- 
siehtig maeht.  Die Bedeutung dieses Zeichens wird yon verschiedenen Autoren be-  
str i t ten.  8. Das Zeichen yon P i g a  (Radiologie des Herzens). Wenn bei dieser Methode 
keine Herzbewegungen zu erkennen sind, so ist  der Tod sicher eingetreten. Ganter. 

Krim/lnelle u n d  s o z i a l e  Prophy~a~e. 

�9 Handbuch der sozialen Hygiene und Gesundheitsfiirsorge. Hrsg. v. A. Gottstein, 
A. Sehlossmann u. L. Teleky. Bd. 5. Soziale Physiologie und Pathologie. Berlin: Julius 
Springer 1927. X, 807 S. u. 77 Abb. RM. 57.-- .  

Der 5. Band des grol3en Handbuches betiCelV sich: ,,Soziale Physiologie und Pathologie". 
BewuBt wird hier also der Rahmen rein hygienischer Betrachtung gesprengt und ein weiterer 
Ausblick tiber die mannigfaehen Zusammenh/inge zwischen Wirtschaft bzw. gesellsebaftlicher 
Stellung einerseits und wieh$igen Krankheitsgruppen oder physiologischen Zust~tnden anderer- 
seits versucht. Die grol3en Volksseuchen: Alkoholismus, Tuberkulose, Geschlechtskrankheiten 
und ebenso die Gewerbekrankheiten im engeren Sinne fehlen in diesem Bande, da ihre soziale 
Pathologie mit der Hygiene schon friiher in Zusammenhang abgehandelt wurde. Die Heraus- 
geber betonen die Ltickenhaftigkeit des Materials; in einigen Gebieten sind tatsi~chlich erst, 
Anfange der Forschung und Fragestellung bemerkbar. So bieten die vorliegenden zahlreichen 
Arbeiten ein uneinheitliches Bild, manche Gebiete fehlen. Durch die Art der Betraehtung 
bietet dieser Band aber vielleicht mehr noch als die iibrigen BAnde gerade aueh dem g e r i c h t -  
l i chen  und sozialen Med iz ine r  eine F i i l l e  yon Anregungen .  Nur auf einige sei hier kurz 
hingewiesen: In der gedanklich scharf formulierten and kritisehen Studie yon Al l e r s  tiber 
,,Arbeit, Ermiidung, Ruhe" wird besonders die skeptische Beurteilung der Ermtidungsmessung 
und die Bedeutung psychischer Faktoren bei der Arbeitsleistung interessieren. K o r f f -  
P e t e r s e n  gibt eine klare und kurz gefaBte l~bersicht fiber die ,,Wohnung als Grundlage der 
Gesundheitsfiirsorge". Es ist im wesentliehen eine soziM-hygienische Betrachtung; die Be- 
ziehungen zwisehen WohnungSmangel und u kommen leider nur kurz zur Er- 
6rterung, doch ergibC sich, wie schwer gerade zu dieser Frage einwandfreies Beweismaterial 
zu beschaffen is~. Der Statistiker v. T y s z k a  gibt in seiner Arbeit: ,,Hunger und Ern/~hrung" 
wertvolle Angaben tiber den Einflu/3 tier Ver/~nderung in der Lebenshaltung tier BevSlkerungs- 
gruppen. R a u t m a n n  behandelt die ,,Soziologie innerer Krankheiten", LOnne die d e r  
,,Frauenkrankheiten" und S t i e r  die der ,,Nervositi~C". In diesen 3 Abhandlungen finden sich 
eine Ftille yon Einzelbeobachtungen vor, die den wechselseitigen EinfluB yon Krankheit auf 
soziale Leistung und umgekehrt betonen. Es zeigt sich andererseits aber auch, wie unvoll- 
kommen noeh unsere Kenn$nisse tiber diese Zusammenh~nge vielfaeh sind. Ftir Leser dieser 
Zeitsehrift wird besonders alas Kapitel tiber den Einflul~ der Frauenarbeit und des Frauen- 
berufs auf Schwangersch~ft und Wochenbett Anregungen geben. Die iibrigen Arbeiten haben 
mehr sozial-hygienisches Interesse. Besserer (Miinster i. W.), 

Kluge, 0skar :  Zur Erfolgsstatisfik abn0rmer Fiirsorgeziiglinge. Erziehungs- und 
Behandlungsergebnisse bei abnormen (sehwaehsinnigen und psyehopathisehen)Fiirsorge- 
z~glingen. Ein Beitrag zur Frage der Begriindung der Bewahrungsanstalten. (Branden- 
burg. Landesanst., Potsdam.) Psychiatr.-neurol.  Woehenschr. Jg. 28, Nr. 12, S. 13! 
his 139, Nr. 13, S. 143--147 u. Nr. 14, S. 153--158. 1926. 

Verf. bring~ eine Erfolgsstat ist ik von ZSglingen, die aus seiner fiir Schwerabnorme 


