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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 
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eingerichteten Anstalt mit erreichter Volljahrigkeit entlassen wurden. Es handel~ 
sich um 67 brandenburgische (31 weibl., 36 mannl.) und 25 Berliner (12 weibl., 13 mannl.) 
ZSglinge, welche 1922--1923 die Anstalt verlie$en. Dureh Fragebogen wurde ermittelt: 
guter Erfolg bei 49% mannl, und 50% weibl. Z5glingen; zweifelhafter Erfolg bei 9% 
mannl, und 21,5% weibl. ZSglingen; sehleehter bei 21 bzw. 21,5%. So ftir die Branden- 
burger ZSglinge, weniger gut stellte sich der Erfolg ftir die Berliner dar mit nut 25% 
gut. Verf. sucht den Grund darin, dal] die Berliner 2--3 Jahre alter nach der Anstalt 
kamen und ktirzer blieben. Die Erziehungsdauer betrug ftir die Brandenburger reich- 
lieh 4 Jahre. Von Interesse ist die Bemerkung, dal] K l u g e  bei seinen in den Jahren 
1910--1922 vorgenommenen jahrlichen Untersuchungen in 22 verschiedenen Anstalten 
,,mit einer geradezu tiberraschenden Gleichmal~igkeit" einen Prozentsatz yon 53 Ab- 
normen im Jahre 1910, heruntergehend (wegen Ausscheidung) auf 51,5 im Jahre 1920 
festgestellt hat. In Strausberg ergab 1924 die psyehiatrische Begutachtung yon 343 ZSg- 
lingen 59% abnorme. Die Entlassung aus der brandenburgischen Landesanstalt 
zu Potsdam mul]te zum grol~en Teile zu den AngehSrigen erfolgen. Verf. sieht in 
diesem Mil]stand allein einen Grund ftir die Grtindung yon Besserungsanstalten ftir 
volljahrig gewordene FtirsorgezSglinge. Da jahrlich derartige brandenburgische ZSg- 
linge als erfolglos in der Zahl 6 mannl,  3 weibl, entlassen werden, so mtil]te eine An- 
stalt mit 40 Platzen fiir mannl., 30 ftir weibl. Insassen dem Bedarf entsprechen. Verf. 
empfiehlt eine enge Verbindung der Bewahrungsabteilung mit einer Irrenanstalt 
im Hinbliek auf die meist sehwerpathologische Natur der Bewahrungsbediirftigen. 

Gregor (Flehingen i. Baden).~ 
Loewenstein, Georg: Kritische Bemerkungen zum Bewahrungsproblem vom ~irzt- 

lichen und juristischen Standpunkt. Arch. f. soz. Hyg. u. Demogr. Bd. 2, H. 4, S. 317 
bis 323. 1927. 

Naeh L o e w e n s te i  n is~ der Zustand der Verwahrlosung kein einheitlicher Begriff. 
Er kann ohne zunaehst zur Kriminalit/it tiberzuleiten, zu einem Komplex von langsam 
sich sozial sehadlich auswirkenden Handlungen oder Unterlassungen pflichtbetonten 
Tuns ftihren, die den Boden ftir einen Konflikt mit Bestimmungen des Strafrechts und 
des 6ffentlichen Rechtes vorbereiten. Die ftir die Zukunft in Aussicht genommene Ver- 
wahrung soll also neben einer wtinschenswerten Schutzmal]nahme fiir den Einzelnen 
einen aufbauenden Versueh darste]len, die Zerrtittung des Familienlebens zu ver- 
htiten. Weft nun die asozia]e oder antisoziale Lebensftihrung einer Person oder Familie 
auch eine Gefahr ftir die Allgemeinheit darstellt und die yon Verwahrlosten abhangigen 
Jugendlichen ebenfalls mit Verwahrlosung bedroht sind, so bedeuten die notwendig 
werdenden Erziehungsmal~nahmen eine Umlagerung der Erziehungskosten yon der 
Familie auf die Gemeinschaft. Nach Er6rterung der wenigen BewahrungsmSgliehkeiten 
des geltenden deutschen Rechtes weist der Verf. daraufhin, dal] das kiinftige Reichs- 
bewahrungsgesetz l~eine rein strafreehtliche Angelegenheit ist. Es mul~ sich m6gliehst 
der bestehenden Gesetzgebung und der vorhandenen Beh6rdenorganisation anpassen. 
Die Entscheidung tiber die Unterbringung und Bewahrung wtirde am besten das Amts- 
gerieht treffen. Zur Sieherung des ftirsorgerischen Zweekes der Bewahrung miil]te 
aber eine Bewahrungsbeschlul~beh6rde geschaffen werden, die m6glichst mit der Ftir- 
sorgeerziehungsbeh6rde zu vereinen w/ire. Der Kreis der zu bewahrenden Menschen 
setzt sich einmal zusammen aus Personen, die aui~erhalb der ZugriffsmSglichkeit der 
Justiz liegen und andererseits aus kriminellen Geisteskranken, Geistessehwaehen und 
gemeingef/ihrliehen Verbreehern. Wenn der Verf. der Auffassung Ausdruek gibt, dab 
der erzieherische Strafvollzug im Sinne der Reichsratgrunds/itze tiber den Vollzug der 
Freiheitsstrafen ftir die grol]e Zahl der Minderwertigen untragbar sei, so kann der 
Referent ibm auf Grund langj/ihriger, einschlagiger Erfahrungen nicht zustimmen. 
Er ist vielmehr der Ansieht, dal3 eine grol]e Anzahl yon psychopathiseh minderwertigen 
Verbreehern im Rahmen des Strafvollzuges erzieheriseh beeinflul]t werden kann. 
Um der Bewahrung nieht den Charakter der Strafe zu geben, mtil~te auch eine der 
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gustizverwaltung nicht unterstehende VerwahrungsvollzugsbehSrde begrfindet werden. 
Referent wiirde es sehr begrii{~t haben, wenn der Verf. neben den Alkoholikern auch 
die anderen Rauschgiftsiichtigen, insbesondere die Morphinisten und die Cocainisten 
genannt h/~tte. Die Bewahrung kommt vorwiegend fiir Erwachsene, ferner auch fiir 
solche Jugendliche zwischen 18 und 20 Jahren in Frage, bei denen eine Aussicht auf 
Erfolg der Fiirsorgeerziehung nicht mehr besteht und fiir diejenigen Minderj/ihrigen, 
auf die der w 73 des Jugendwohlfahrtsgesetzes zutrifft. Fiir das Yerfahren selbst 
soll das bei der Fi~rsorgeerziehung gebr/iuchliche vorbildlieh sein. In Gang zu 
setzen ist das Verfahren dutch Antrag. Zur Stellung eines solchen sind berechtigt: 
1. Die Tr/iger der behSrdlichen Wohlfahrtspflege, 2. die Polizei, 3. die Fiirsorgeer- 
ziehungsbeh5rde, 4. die Strafvollzugs/imter, 5. das VormundSchaftsgericht. Weiter 
gibt  der Verf. Richtlinien fiir das Verfahren selbst. Wenn Gefahr im Verzuge, soll 
auch eine sofortige Unterbringung mSgtich sein. Endlich geht L. auf die Ausfiihrung 
und Beendigung der Bewahrung ein und auf die Regelung der Kostenfrage. Aus 
praktischen Griinden w/~re es sehr erwiinscht gewesen, wenn auch die schon vor- 
liegenden verschiedenen Entwiirfe zum Verwahrungsgesetz kritisch beleuchtet worden 
w/iren. TSbben (Miinster i. W.). 

Loix, Constant: L'organisation des ~tablissements d'~dueation de l'Etat. (Die 0r- 
ganisation der staatlichen Erziehungsanstalten.) Rev. de droit p~nal et de criminol. 
e t  arch. internat, de m6d. 16g. Jg. 6, Nr. 2, S. 113--123. 1926. 

Der Aufsatz schildert den EinfluB des Jugendsehutzgesetzes vom 15. V. 1912 auf die Ent- 
wickelung der 8ffentlichen Erziehungsanstalten in Belgien und beurteilt die Erfolge auf 
Grand der Statistik giinstig. Francke (Berlin). ~176 

Heuyer: Conditions de sant~ ~ envisager au point de rue flu mariage darts les 
maladies mentales et nerveuses et les intoxieations. (Die gesundheitlichen Heirats- 
aussichten bei den Nerven- und Geisteskrankheiten und den Giftsuchten.) Bull. 
mdd. Jg. 41, Nr. 21, S. 603--606. 1927. 

H c u y e r  bespricht in einem Vortrag in der FranzSsischen Gesellsehaft fiir Eugenik 
an Hand der modernen Ergebnisse der Serologie und Vererbungsforschung die gesund- 
heitliche Heiratsprognose bei Nerven- und Geisteslrrankheiten. Fiir eine Reihe yon 
organischen und verwandten Nervenkrankheiten weist er auf die Bedeutung der in- 
fektiSsen und toxischen Antecedentien fiir die Beurteilung him Bei den organischen 
Heredodegenerationen mit gleiehartiger Vererbung ist die Verheiratung auszuschliel~en. 
Bei gewissen gleichartig sieh vererbenden Geisteskrankheiten, zu denen er auBer dem 
manisch-depressiven Irresein die schizoiden Zust/inde und paranoischen Dispositionen 
rechnet, h/~lt er eine Beurteilung von Fall zu Fall flit unerl/il]lieh, w/ihrend er bei den 
Perversionen des Trieblebens im Hinblick auf die Kriminalit/~t sowie bei den Genullgift- 
suchten, sofern nicht etwa eine nachweisliche Heilung eingetreten ist, die u 
untersagt. Hans Roemer (Karlsruhe).o 

Labb~, Mareel: L'~tat aetuel de l'aleoolisme en Franee. (Der gegenw~rtige Stand 
des Alkoholismus in Frankreich.) Rev. d'hyg, et de m~d. pr~v. Bd~ 49, Nr. 1, S. 3 
bis 32. 1927. 

Statistische Angaben, wonach der Gesamtalkoholverbrauch in Frankreieh yon 1909 bis 
zum Kriege stieg, w&hrend des Krieges, besonders durch gesetzgeberisehe MaBnahmen, abnahm 
und dann dutch Fortfall der strengen Vorsehriften wieder stieg, so daft 1925 die Vorkriegs- 
zahlen fast wieder erreicht wurden. Der Absinthmiflbraueh ist durch Verbot fast v~llig ver- 
sehwunden, hat jedoch im Anis nnd anderen LikSrzus~tzen Naehfolger gefunden. Verringert 
ist der Konsum hochkonzentrierter Alkoholsorten, besonders des Sehnapses in Arbeiterkreisen, 
die infolge ihrer Wirtschaftslage iiberhaupt weniger Alkohol verbrauchen. Dagegen trinkt die 
LandbevSlkerung unver~ndert grol~e Mengen Wein, die weinbauende sogar noch mehr als 
vor dem Kriege. Im Biirgertum haben sich die Verh~ltnisse nicht ver~ndert, dagegen bei der 
Jugend infolge yon Sport und Aufkl~rung gebessert. Das weibliehe Geschleeht hat mit der 
Teilnahme an m~nnliehen Berufen eine sehr starke Steigerung des Alkoholverbrauchs effahren. 
MaBnahmen zur Bek/~mpfung des Alkoholismus in Frankreieh: Das absolute Alkoholverbot 
wird aus sozialSkonomischen Griinden (weinbauendes Land) und wegen der schlechten Er- 
fahrungen in den Vereinigten Staaten abgelehnt. Gefordert wird Erweiterung des Absinth- 
verbots, Sehaffung behaglieher Gast- und anderer Unterhaltungsstatten, seharfe Durchfiihrung 
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des an sich hinreichenden Trunkenheitsgesetzes, versch~rfte tterstellungsverordnungen fiir 
Wein, erh6hte Steuern ~uf konzentrierte Alkoholsorten und ganz besonders erzieherische und 
aufkl~rende Tatigkeit. Pohlisch (Berlin). ~176 

Donath, Julius: Die Wirkung der amerikanisehen Prohibition auf den Alkoholismus 
und die Verhiiltnisse in Ungarn. Dtsch. Zeitschr. f. Nervenheilk. Bd. 97, tI. 1/3, S. 152 
bis 156. 1927. 

Die Zahl der Alkoholpsychosen sank an zwei Budapester Anstalten in der Kriegs- 
zeit in ~hnlicher Weise wie in deutsehen Anstalten und stieg in der Nachkriegszeit. 
Auf Grund einiger amtlicher Statistiken sieht Veff. die Prohibition in den Vereinigten 
Staaten als bew~hrt an. Die direkten und indirekten Alkoholerkrankungen seien 
wesentlich zuriickgegangen. Ob die auffallige Abnahme der Tuberkulosesterblichkeit 
und die allgemeine soziale HSherentwicklung so einfachen Kausalzusammenhang mit 
der Prohibition hat, wie Verf. es darstellt, mug wohl bezweifelt werden. Pohlisch.o 

Lang, Otto: Der Vorbeugungs-Gedanke in der Straireehtspflege. Beziehungen zu~ 
Alkohoh Schweiz. Zeitschr. f. Gesundheitspfl. Jg. 7, H. 3, S. 232--238. 1927. 

I-Iinweis auf den urs~chlichen Zusammenhang vieler strafbarer Handlungen mit 
dem Alkoholkonsum. Die F6rderung der Abstinenzbewegung und aller Einrichtungen, 
die uns vom Alkohol und den Trinksitten befreien, ist eines der siehersten Mittel zur 
Einsehrs solcher Kriminali~lle. Es ist als Vorbeugemittel weir wirksamer als 
die Unvollkommenheiten, die jedem Strafgesetz und jedem Strafvollzug anhaftem 

Pohlisch (Berlin).~ 
Giaeobini, Januario: Die Einfiihrung der geriehtlieh-medizinisehen Untersuehung 

der Freigelassenen im Strafprozess. Rev. de criminol., psiquiatr, y reed. leg. Jg. 14, 
Nr. 79, S. 30--33. ]927. (Spanisch.) 

Verf. weist auf die Notwendigkeit der st~ndigen Beobachtung und Kontrolle der aus 
Gef~tngnissen entlassenen Verbrecher hin. Die psychologische und gerichtlieh-medizinische 
Untersuchung von Freigelassenen stellt ein wissenschaftliches Mittel dar, das Verbreehen 
vorauszusehen. Der Gesellschaft bringt sieh eine Pers~Jnlichkeit wieder, welehe wissenschaft- 
lieh nach eugenetisehen Prinzipien und nach Sozial- und Moralprophylaxie kontrolliert ist. 
Die soziale Wiederherstellung des Freigelassenen stellt den wissensehaftlichen Zweek der 
pr~ventiven Gesetzgebung dar, welche yon grSi~erer Bedeutung Ms die Bestrafung ist. Man 
mug die psychologische und gerichtlich-medizinische Untersuchung der Freigelassenen, ~ls 
die juristisehe Befestigung der wissenschaftlichen Eroberungen im Strafrecht, in kriminal- 
prozessualen und penitentiaren Gesetzen fordern. 1V. W. Popo[[ (Moskau). 

Butt, Cyril: The causes of sex-delinqueney in girls. (Ursachen sexueller u 
wahrlosung bei M~tdchen.) Health a. Empire Bd. 1, Nr. 4, S. 251--271. 1926. 

Auf Grund seiner Erfahrungen glaubt sich der Verf. zu der Annahme bereehtigt, 
dal~ der Kampf sehr geringe Erfolgsaussieht bietet, wenn die Verwahrlosung l~ngere 
Zeit hindurch bestanden hat. Vor dem 16. Lebensiahre wurde eine Heilung oft beob- 
achtet; sparer schlugen die Besserungsversuche meistens fehl. Im  Hinblick hierauf 
h~lt der Verf. die Vorbeugung flit das Wichtigste im Kampfe gegen die Prostitution in 

�9 ihrer Gesamtheit. Diese vorbeugende Tatigkeit ist naeh des Verf. Ansieht am wir- 
kungsvollsten, wenn sie in die Hand erfahrener Erzieher gelegt wird, wenn sie in einer 
erzieherisehen Einwirkung besteht, die yon der Schule unter Mitarbeit der Fiirsorge- 
stellen ausgeiibt wird und auf eine Entwicklung und Festigung der sittlichen Kr~tfte 
im Individuum hinzielt. T6bben (Miinster).o 

giinkem~iller: SexueUe Verwahrlosung. Zeitschr. f. Sexualwiss. Bd. 13, H. 3, 
S. 106--111, H. 4, S. 121--134 u. H. 5, S. 151--157. 1926. 

Die Untersuehungen des Verf. an 120 m~nnlichen Z6glingen im Alter yon 15 bis 
19 Jahren in der Hell- und Erziehungsanstalt in GSttingen, meist schweren Psycho- 
pathen, ergab, dal~ 32 bereits geschlechtlich verkehrt hatten, 10 waren geschlechts- 
krank gewesen, 3 waren V~ter geworden. Einzelne waren P~derasten, Exhibitionisten, 
Sodomisten, andere hatten Sittlichkeitsdelikte an kleinen Miidchen begangen. - -  
Schwerer noch war die sexuelle Verwahrlosung unter den 150 weib]iehen ZSglingen aus 
dem Frauenheim Himmelstiir und der Heil- und Pflegeanstalt. WShrend im Jahre 1913 



87% geschlechtlich gefallen und 42% geschlechtskrank gewesen waren, sind die ent- 
sprechenden Zahlen fiir 1924 95 und 59%. 28 waren unehelich geboren. In 69 Fallen 
war einer der Eltern psychisch abnorm, in 7 Fallen beide. 46real wurde Alkoholismus 
bei einem der Eltern, 3real bei beiden festgestellt. In 38 Fallen war einer der Eltern 
kriminell. In 16 Fallen war die Mutter der Prostitution ergeben, l lmal  hatten die 
Eltern ihre T6chter verkuppelt. 13real lag Blutschande nach den Akten vor, durch 
Nachforschungen wurden noch 21 weitere Falle festgestellt. Die trostlosen Wohnungs- 
verhaltnisse spielten die wichtigste Rolle dabei. Die Hauptgruppe der sexuell Ver- 
wahrlosten bildeten die indolenten Naturen, die einen starken Widerwillen gegen 
geordnete Arbeit zeigten und meist aus gutmiitiger Beschranktheit der Verffihrung ver- 
fallen waren. Den zweiten Haupttypus bildeten die Haltlosen. 112 waren kriminell 
geworden. Den meisten bereitete der sittliche Fall keinen Kummer. Von den 16, die 
aoch nicht geschlechtlich verkehrt batten, waren 12 schon im Kindesalter in die Ffir- 
sorgeanstalt gekommen und dadurch geschiitzt gewesen. Zum ersten Mal hatten ge- 
schlechtlich verkehrt im Alter yon 12 Jahren 1, 13 Jahren 13, 14 Jahren 22, 15 Jahren 
35, 16 Jahren 28 usw. Die Erfahrungen des Verf. sprechen nicht daffir, da~ wirtschaft- 
liche Not eine wichtige ursachliche Rolle spielt. Die Verfiihrer waren fast immer An- 
gehSrige derselben Gesellschaftsklasse wie die Madchen. --  Bei der Bekampfung der 
sexuellen Verwahrlosung ist neben der Bekampfung der Ursachen das Wichtigste, die 
Gefahrdeten so frfih wie mSglich den verderblichen Einflfissen der Umwelt zu entziehen 
und sie n6tigenfalls auch nach erreichter Volljahrigkeit in einer Bewahrungsanstalt zu 
halten. Campbell (Dresden). ~ ~ 

Heuyer, G., et Badonnel: Nficessit6 de l'examen m~dieal pour tous les enfants 
d~llnquants. (Notwendigkeit der medizinisehen Untersuchung aller kriminellen Kinder.) 
(11. congr, de todd. 16g. de langue ]ran~., Paris, 27.--29. V. 1926.) Ann. de m6d. 16g. 
gg. 6, Nr. 8, S. 392--397. 1926. 

]qach dem franzSsischen Gesetz fiber Jugendgerichte -corn 22. VII. 1912 kann neben 
ZErhebungen tiber das hausliche Milieu, fiber Charakter und Vorleben des Kindes, fiber 
etwaige geeignete Mal]nahmen zur Besserung der Ffihrung nach Bedarf eine psychia- 
trische Untersuchung des Kindes erfolgen. Die Aufgabe des Arztes dabei ist nieht, fiber 
die Verantwortlichkeit zu entscheiden, sondern Diagnose nnd Prognose zu stellen. 
4 Kategorien von Kindern sind zu unterscheiden: 1. Normale Kinder mit moralischer 
Verwahrlosung unter schlechter Erziehung. Hier kommt Milieuweehsel, moralisehe 
und materielle Unterstiitzung in Betracht. 2. Nervenkranke oder psychopathische 
Kinder, ffir die Aufnahme in eine entspreehende Anstalt in Frage komme. 3. Erzieh- 
bare und sozial brauchbare debile Kinder, die in einer entsprechenden Sehulklasse 
(eine Art I-Iilfssehule) oder in Internaten, wie sie aufGrund eines Gesetzes eingerichtet 
sind, untergebracht werden mtissen. 4. Instinktiv-perverse Kinder (offenbar unseren 
gesellschaftsfeindlichen entsprechend) mit schlechter Prognose, Unerziehbarkeit, kon- 
stitutioneller Rfickfiilligkeit, UnbeeinfluSbarkeit, die der Unterbringung in ,,Reform- 
sehulen" oder Sicherheitsasy]en bedfirfen. Hierzu werden auch haltlose Psychopathen 
mit dauernder oder intermittierender Erregung gerechnet, wahrend welcher sie Un- 
disziplinierbarkeit, Unruhe, Neigung zum Fortlaufen und Vagabondage zeigen. Hier 
kann es durch den Einflul~ der Kul~eren Umstande zu schweren Delikten kommen. 
Die auf dem Boden der Geffihlsstumpfheit entstandenen instinktiven Perversionen 
kSnnen durch die Haltlosigkeit gesteigert werden, Verf. land in einer neuropsychia- 
trischen Kindersprechstunde 87% anomale Kinder, darunter die obengenannten 
Gruppen (35% Debile, 24% baltlose Psychopathen, 17% ethiseh defekte Antisoziale, 
13% durch moralische Vernachlassigung und schleehte Erziehung Geschadigte). Die 
Kinder wurden aul]er einer somatischen und psychischen Untersuehung einer voll- 
stKndigen psyehologischen Untersuchung mit Feststellung des geistigen Niveaus und 
Aufstellung eines psychologisehen Profils unterworfen. Yerf. klagt darfiber, dal~ das 
Jugendgericht oft ohne Rficksicht auf die medizinisch-psychiatrisehen Untersuchungs- 



ergebnisse entscheidet. 33 yon 82 Kindern wurden einfach, ohne dal~ etwas geschah, 
den Familien wieder zugefiihrt. W. Runge (Chemnitz).o 

Muter, M.: De la st6rilisation humaine. (l~ber Sterilisation des Menschen./ 
Schweiz. Zeitschr. f. Gesundheitspfl. Jg. 7, H. 4, S. 328--339. 1927. 

13bersichtsreferat fiber den heutigen Stand der Frage. Anerkennung der Sterilisation 
aus medizinisel~er, eugenischer und sozial-hygienischer Indikation. Ablehnung einer gesetz- 
lichen Regelung, Entseheidung immer beim Arzte. Anfiihrung yon 70 F~llen, die in den 
letzten Jahren in der Schweiz operiert worden sind. v. Sury (Basel). 

Verletzungen.  G e w a l t s a m e r  Tod  aus  p h y s i k a l i s c h e r  Ursache.  

Spanio, A.: Sulla etiopatogenesi di aleune emoragie meningee. (Uber die Ent- 
stehung yon einigen Formen yon Meningealblutungen.) (Clin. mecl. gen., univ., Padova.) 
Folia reed. Jg. 13, Nr. 5, S. 279--282, 285,288 u. 291--294. 1927. 

Ursachen dieser subaraehnoidalen H~imorrhagien (1. heilbare Form bei Jugend-  
lichen, 2. ambulatorische Form, 3. F0rme fruste) k6nnen sein a) voriibergehende Blut- 
drucksteigerungen durch Keuchhusten, Epilepsie, Eklampsie, permanente bei Herz- 
und Nierenleiden; b) akute Gefiii~seh~digungen bei Infektionskrankheiten, chronische 
bei Alkoholismus, Lues usf. ; c) Krankheiten mit h/imorrhagischer Diathese. In zahl- 
reichen ver6ffentlichten F/illen fehlt ein Nachweis der Ursache; manche nahmen eine 
spezielle Vulnerabilit~t der jugendlichen Meningen an, der zufolge ein latenter toxisch- 
infekti6ser Proze~ zu einer h~morrhagischen Encephalitis fiihren kann. 

Verf. bringt 2 Falle, wo ohne Infektion, Intoxikation oder Trauma, ohne Fieber, Blut- 
druckerhShung und bei sonst normalem Liquor pl6tzlich meningitische Symptome mit ha- 
morrhagisehem Befund auftreten, die nach wiederholter Punktion verschwinden. In beiden 
Fallen Haut- und subconjunctivale Blutungen, im zweiten Fall Hamaturie und Netzhaut- 
blutung. In beiden Fallen land sich Verminderung der Blutpl~ttchen unter dem kritischen 
Punkt (nach ]~rank 35 000), positives Groccosches Zeichen und positive Koehsche Probe. 
Verf. stellt daher nach eingehender Begrfindung die Diagnose der Werlhofschen Krankheit. 
Er bespricht dann noch die hypothetischen Ursachen der Blutplattchenverminderung. Im 
ersten Fall konnte die vitaminarme Kost friiherer Jahre die Krankheitsentwicklung begtin- 
stigt haben; im zweiten Fall hatten 2 welt zurfickliegende Kopftraumen vielleicht einen Locus 
minoris resistentiae geschaffen; andererseits lieI3 ein infantiler Uterus auf eine hormonale 
StSrung schliel~en. Nach Galdi sollen tibrigens alle hamorrhagischen Diathesen mit Infan- 
tilismen zusammenh~ngen. Liguori-Hohenauer (Grol3schweidnitz).o 

Matsehan, W. J.: Zur Frage fiber die traumatisehe Meningitis serosa aeuta. (Pro- 
piideut, chit. Klin., reed. Inst., Ekaterinoslav.) Zeitschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 
Bd. 108, H. 4, S. 570--584. 1927. 

Verf. gibt einen Uberb]ick fiber unsere Kenntnisse yon der Meningitis serosa nach 
Trauma. Er beschreibt sodann einen Fall dieser Erkrankung naeh einer Stichverletzung 
der Riickenmarksh~ute. Hirnsymptome auf Grund einer Meningitis serosa sind nach 
offenen und geschlossenen Traumen des Schi~dels und des lZfickenmarkes night selten. 
Die Untersuchung auf Stauungspapille ist in allen traumatischen Fi~llen vorzunehmen. 
Als ~tiologisches Moment kommt neben der Infektion die Intoxikation in Frage. Auf- 
geklart ist die Pathogenese keineswegs. Henneberg (Berlin).~ 

Miller, G. Gavin: Cerebral eoneussion. (Gehirnerschiitterung.) (Dep. o/physiol. 
a, exp. reed., McGill univ., Montreal.) Arch. of surg. Bd. 14, Nr. 4, S. 891--916. 1927, 

In einleitenden Bemerkungen geht Mil ler  auf die grol~e Verwirrung ein, die 
in bezug auf die Definition von Hirnkontusion und Hirnerschiitterung besteht. Sind 
petechiale Blutungen im Gehirn vorhanden, so kSnnen die Ver~nderungen nieht mehr 
zu der Commotio gereehnet werden, da das Charakteristische der Commotio darin 
beruht, dab man post mortem keine Ver~nderungen finder. Der Begriff l~l~t sigh 
zun~chst also nut rein klinisch formulieren, und als Gehirnerschiitterung mul~. eine 
Gruppe yon Symptomen zusammengefal3t werden, welche sigh in einer voriibergehenden 
Aufhebung corticaler Funktionen ~ul~ert mit oder ohne Reizung oder Hemmung 
eines oder mehrerer Hirnzentren, welche aber nicht yon pathologisch nachweisbaren 
Ver~nderungen begleitet ist. Weiter muB hervorgehoben werden, dab die einfache 


