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des Keimdrfisenverlustes handeln. Vielmehr scheint ein Vorgang zutage ztt treten, 
den die welter funktionierenden Gesehlechtsdrfisen beim normalen Manne ffir gewShn- 
lieh abd~mpfen. Hysterisehe und psychopathische Erseheinungen kommen bei den 
Kastraten ebenso vor wie bei anderen Kriegsbesch~digten auch. Bei etwa 25% der 
F/~lle hat die Entmannung anscheinend keinen besonderen Einflu~ auf die Lebens- 
gestaltnng und das Seelenleben ausgefibt; man kann dies mit Wahrseheinliehkeit aus 
dem Umstande sehliel]en, dal3 sieh diese Kastraten seit etwa 10 Jahren nieht bei den Ver- 
sorgungsbehSrden gemeldet haben. Bei der gro~en Mehrzahl trat eine recht gfinstige 
soziale Entwicklung zutage, die der dem Entmannten h~ufig eigenen Stetigkeit und 
Se~haftigkeit entsprieht. Auch far die Beziehungen zum anderen Geschlecht ist ein 
itberraschend normales Verhalten festzustellen. Nieht weniger als 75% der ledigen 
Kastraten haben Ehen gesehlossen. Die Libido blieb bei zahlreiehen Personen jahrelang 
erhalten, ebenso die Potenz, letztere allerdings in abnehmendem Make. Wenn aueh die 
Kastration als Gesamterlebnis fiir den einzelnen zu Anfang sehr hs sehwere 
seelisehe Konflikte mit sich bringt, so pflegen die meisten Durehsehnittsmensehen unter 
ihnen doeh relativ rasch mit diesem Erlebnis fertig zu werden. Im ganzen gesehen 
widersprechen die Erfahrungen Langes  grunds~tzlieh nicht den Bestimmungen des 
Gesetzes gegen gefghrliehe Gewohnheitsverbreeher. Wo fiberstarke Triebkr~fte an 
tier Wurzel yon Sittliehkeitsverbreehen liegen, ist der Eingriff unzweifelhaft angezeigt. 
In Frage gestellt erseheint der Erfolg bei jenen Verbreehen, die ein Mi~verh~ltnis 
zwisehen Potenz und Libido zur Voraussetzung haben, da ja die Entmannung letztere 
welt weniger beeintr~ehtigt als erstere. In diesen F~llea ist Vorsieht und genaue 
Individualisierung am Platze. Die Ab~nderungen der Triebriehtung, wie sie naeh Ent- 
mannung gelegentlich beobaehtet werden, fallen praktisch nieht ins Gewieht. m Das 
vorzfigliehe, klare und kritisehe Referat L. fiber das au~erordentlich wichtige Problem 
verdient gr6~te Beachtung insbesondere yon seiten der gesetzgebenden Instanzen. 
Seine Erfahrungen sollten f fir die weitere Entwicklung der Legislative riehtunggebend 
sein. Luxenburger (Mfinchen).o 

Erbbiologie und Eugenik. 

M(~hely, L. v.: Blut und Rasse. Z. Morph. u. Anthrop. 34, 244--257 (193~). 
Den Ausgangspunkt der Untersuchungen M6helys bilden neuere Arbeiten, in 

-denen die Verff. die Einteilung der europ~ischen BevSlkerung nach Rassen als wissen- 
sehaftlich unbegrfindet ablehnen. Dem stellt M. gegenfiber, dal3 die Mensehengesamtheit 
doch aus kSrperlich und seeliseh qualitativ versehiedenen Rassen besteht. An Hand 
von Blutuntersuchungen stellt M. lest, dal~ das Blur far die Rassenforschung eine be- 
deutende Rolle spielt. Der ,,Blutindex" stellt ein Rassenmerkmal dar, dem zwar keine 
grSl~ere Bedeutung beizumessen sei, als der Kopf- und Gesichtsform oder der Augen- 
und Haarfarbe, da die Blutstruktur nut ein Merkmal zur Erforsehung der Rassen- 
zugehSrigkeit sei. GrSI3ere Bedeutung mi]t  Verf. der Blutstruktur far die Beurteilung 
einer rassenm~l~ig sich nieht seh~dlieh auswirkenden Kreuzung zu. Je geringer der sero- 
logisehe Abstand [Wellis eh, Z. Rassenphysiol. 1, 21 (1928)] ist, desto weniger treten naeh- 
teilige Folgen far die Naehkommenschaft ein. M. stellte dahingehend eingehende Unter- 
suehungen an. Er fand, da] die Kreuzung zwisehen Ungarn (Verf. sieht die Ungarn 
als Vertreter der ostbaltischen Rasse an) und Sehwaben (als Vertreter der alpinen Rasse- 
physiologisch nieht unrichtig ist, w~hrend die Verbindung der ungarischen und nordi- 
:schen Rasse nicht nut kSrperlieh und Seeliseh minderwertige, sondern aueh kriminell 
mi~ratene Nachkommen hervorgehen l ~ t ,  ebenso wie auch die Kreuzung zwischen der 
ungarischen und jadischen Rasse, bedingt dutch den ,,serologischen Abstand". Verf. 
besehliegt seine Arbeit mit der Mahnung, unbedingt daran festzuhalten, dal~, obwohl 
nieh$ alle Rassenmischungen able Folgen haben, nur die strenge Bewahrung der 
Rassengrenzen unser Ideal sein kann, das zu pflegen und hoehzuhalten ist. KSster. o 
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Bauer, K.H.: Vererbungsbiologie und Pathologie. Z. ~irztl. Fortbildg 31, 188--189 
{1934). 

Der Verf. hat in dem referierten Vortrag die Grundzfige der Vererbungsbi01ogie 
besproehen. Die Erbeinheit, das Gen, ist eine ehemiseh-physikalische Realitgt. Das 
anatomisehe und das erbbiologisehe Zellbild, das dureh die experimentelle Vererbungs- 
forsehung gesehaffen wurde, ist durehaus versehieden. Die experimentelle Erzeugung 
yon Mutationen hat einen neuen Weg der Krankheitsentstehung aufgewiesen. Mayser. 

Versehuer, O.v.: Die Zwillingsforsehung im Dienste der Erblehre. Z. grztl. 
Fortbildg 31, 189--190 (1934). 

Kurzes ~bersichtsreferat fiber Begrtindung, Leistungsm6gliehkeiten und einige 
Ergebnisse der Zwillingsforsehung. Vor allem werden die beiden Vorfragen, ob die 
Seheidung der Zwillinge in erbgleiche und erbversehiedene unbedingt gesichert und 
diese Seheidnng in praktisch zuverlgssiger Weise durehftihrbar ist, grundsgtzlieh 
beantwortet. K. Thums (Mt~neheh).o 

�9 Versehuer, O. Freiherr yon: Erbpathologie. Ein Lehrbueh fiir ~rzte. (Med. 
Praxis. Itrsg, v. L. R. Grote, A. Fromme u. K. Warnekros. Bd. 18.) Dresden u. Lgipzig: 
Theodor Steinkopff 1934. VI, 213 S. u. 32 Abb. RM. 8.--. 

Der Volksk6rper ist naeh dem Verf. haupts~ichlich yon 4 Gefahren bedroht: 
,,1. Entartung dutch gehemInte Auslese, 2. Entartung dutch Gegenauslese, 3. Schgdigung 
des Erbgutes, 4. Rassisehe Uberfremdung." Die neue Aufgabe der Staatsmedizin ist 
nach v. Versehuer  heute: , ,Pflege des Volksk6rpers  durch Bewahrung und F6r- 
derung des gesunden Erbgutes, dureh Aussehaltung des krankhaften Erbgntes und 
dutch Erhaltung der rassischen Eigenart unseres Volkes - -  dutch Erbpf l ege  und 
Rassenpf lege . "  Unter Bertieksiehtigung dieser grogen Riehtlinien besprieht Verf. 
mit fiberlegener Saehkenntnis in einer fibersiehtliehen Sehau und in fiberaus klaren 
Ausffihrungen die Gesehiehte, den Begriff und Aufgabenkreis der mensehliehen Erb- 
lehre, die allgemeine Erbpatho]ogie, die spezielle Erbpathologie und die Anwendung 
der Erbpathologie in der M e d i z i n . -  Das Bueh wird nieht nur dem Geriehtsarzt, 
sondern aueh dem praktischen Arzt, der naeh Ho l f e lde r  als Spezialist ffir Erb- 
forschung als der gute Kenner und Berater der Familie und der Sippe neben den 
Spezialisten des medizinischen Sonderfaehes treten mug, ein unentbehrlieher Rat- 
geber sein. TSbben (Mfinster i. W.). 

�9 Sehaetz, L.: BevSlkerungspolitik und Rassenhygiene (Samnllung gesetzlieher 
Bestimmungen) 3. Bd. der Sehriftenreihe: ,,Medizinalgesetzgebung und Medizinalver- 
waltung." Mfinchen u. Berlin: Heersehild-Verl. 1935. RM. 3 . - -mi t  vierteljghrlichen 
Erggnzungsbliittern je B1. 5 Pf. 

Der frfihere Hilfsarbeiter im bayerischen Staatsministerium des Innern, jetziger 
Bezirksarzt yon Mfinchen, Medizinalrat Dr. reed. L. Sehae tz ,  hat als 3. Band der 
obigen Sehriftenreihe eine Sammlung gesetzlieher Bestimmungen fiber Bev61kerungs- 
politik und Rassenhygiene herausgegeben. Der Inhalt ist in 5 Absehnitte gegliedert 
(Allgemeines, Ehestandsdarlehen, Verhfitung erbkranken Nachwuchses, Erbbiologisehe 
Bestandsaufnahme, ttilfswerk ,,Mutter und Kind"). Eine Ubersicht bringt im An- 
hang kurz aufgefiihrt die nieht im Wortlaut w.!dergegebenen sonstigen Bestimmungen. - -  
Dutch die sehr gesehiekte Anordnung, klare Ubersiehtlichkeit und dureh die preiswerten 
Naehlieferungen wird sieh auch der vorliegende 3. Band dieser Sehriftenreihe seine 
Freunde erwerben. Er wird sieh nieht nur den beamteten Xrzten, die tgglieh ihren 
neuen Aufgaben im neuen Reich gewaehsen sein mfissen, sondern auch den vielen 
anderen Xrzten, die sieh in immer steigendem Mage mit den genannten Fragen be- 
schgftigen, als ein willkommenes Nachschlagewerk fttr die vielen einzelnen gesetzlichen 
Bestimmungen erweisen. Ebenso werden die betreffenden Gerichts- wie Verwaltungs- 
stellen, insbesondere in Bayern - -  da die bayerisehen landesgesetzliehen Bestimmungen 
stiirker im Vordergrund stehen --, jederzeit gerne zur eigenen Unterriehtung danaeh 
greifen. Jungmichel (Mfinehen). 
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Fuehs, W.:  Zur Genealogie der Eugenik. Psychiatr .-neur.  Wschr. 1934, 474---r 
Das friihere Versagen der vSlkischen Prophylaxe beruht  auf dem Nichtsehen der  

Probleme, spSter, als man zunehmend die Probleme sah, auf der Seheu ve t  dem Rad ika -  
lismus der Abhilfema~nahmen. In  den verflossenen 3 Mensehenaltern kommt  i m m e r  
wieder hinter  dem , , Ja"  der Eugenik das , ,Abet"  der We!tansehauung. Fri iher  wurde 
das Gebiet der Eugenik problematisch betrachtet .  , ,Wit haben auf dem Gebiete der  
Eugenik der Tat  viel naehzuholen. Das Ausji~ten der Rassehinabzieher,  der biologisehen 
Abwerter,  ist  der Beginn. Diese Mal~nahme wird als naehgehende Rassefiirsorge zur  
Dauereinriehtung werden."  Klieneberger (KSnigsberg i. Pr.). 

Harrasser, Albert: Die anthropologiseh-erbbiologisehe Vatersehaftsprobe und ihre 
Anwendung in der Reehtspflege. (Anthropo[. Inst . ,  Univ. Wien.) Med. Wel t  ]934, 
1344--1347. 

Eine Exceptio plurium im Sinne des deutschen w 1717 BGB. besteht im 5sterreichischen 
Recht nicht. Da die Kindesmutter deshalb sich bei einem Mehrverkehr den Vater auswahlen 
kann, entstehen oft Rechtsverh~ltnisse, die den biologischen Tatsachen scharfstens wider- 
sprechen. Eine wesentHche ~nderung dieser Lage entstand durch Anerkennung der Blut- 
gruppenuntersuchungen. Daneben wurden seit 1926 wiederholt erbbiologische Vatersehafts- 
proben unter Zugrundelegung anthropologischer Merkmale yon der 5sterreichischen Justiz 
zugelassen. Das Landgericht ffir Zivilsachen in Wien setzte daffir eine eigene Gruppe st~ndig 
beeidigter Sachverst~ndiger unter der Bezeichnung ,,menschHche Erbbiologie" ein. In den 
meisten FAllen kann jedoch diese letztgenarmte Vaterschaftsprobe nut Wahrscheinlichkeits- 
urteile schaffen. In Frage kommen daffir morphologisch erbbedingte Charakteristica; diese 
betreffen, wie veto Verf. kurz dargelegt wird, Augengegend, ~ase, Mundpartie, Kopfhaar, 
Ohr, I-Iand, FuB sowie Iris. Auch die Papi]larlinienuntersuchungen werden kurz gestreift. 
Die Arbeit gibt nur allgemeine Richtlinien. Schrader (Marburg a. d. L.). 

Sehweitzer, Georg: Zur Frage der erbliehen Bedingtheit des isolierten und symme- 
trisehen Fehlens w n  Eekz~ihnen im bleibenden GebiB. a) Isolierte Niehtanlage s~imt- 
lieher bleibenden Eekz~ihne. b) Niehtanlage der oberen Eekz~ihne bei sonst vollst~indiger 
Bezahnung mit gleiehzeitigen erbliehen Ver~nderungen am 0hr und anderes, e) Erb- 
biologisehe Fragen in der Stomatologie. (Abt. /. Konservie~ende Zahnheill~., Zahngrztl. 
Inst., Univ. Berlin.) Dtseh. Zahn- usw. t tei lk.  1, 236--252 (1934). 

Verf. beschreibt erstm~lig 1. einen Fall yon/qichtanlage s~mtHcher 4 Eckzghne bei fas~ 
vollstgndigem Gebil3, 2. einen Fall  yon Iqichtanlage der beiden oberen Eckzghne bei vollz~- 
]igem und aui~erdem stark entwickeltem GebilL ttierdurch wurde der hVachweis geffihrt, dal~. 
die bisher vertretene grundsiitzliche Anschauung, dab ein Fehlen yon Eckzi~hnen stets mig 
Zahnunterz~hl im iibrigen GebiI3 verkniipft sei, nieht mehr haltbar ist. Das symmetrische 
Fehlen der Eckzi~hne beruht in den beiden F~llen sehr wahrschein]ich auf einer latenten Ver- 
erbung. Verf. berichtet ferner fiber eine dominante Vererbung bei alternierendem Geschlecht 
1. des Darwinschen HSckerchens durch 4 Gener~tionen, 2. fiber die Vererbung eines fiber- 
z~hligen Zapfenzuhnes (Mesiodens) durch 3 Generationen, ferner fiber 2 F~ile yon augenschein- 
lich vererbter Retentionstendenz der oberen Eckzi~hne. Die verschiedenen M6glichkeiten 
des Erbganges, insbesondere auch die Frage der Mutation und die Bedeutung der ,,schwachen'" 
Gene werden diskutiert. Schiiel~lich wird auf die genetisch wichtige Verschiedenheit des Milch- 
und bleibenden Gebisses, sowie auf die daraus ffir die zukfiaftige Forschung sich ergebenden 
Aufgaben und Fragen hingewiesen. - -  Ffir die gerichtllche Medizin sind diese Untersuchungen 
auch insoweit wichtig, als sich aus der Seltenheit solcher F/~lle ihr hoher Weft bei Fragea 
der Identit~t und der Abstammung ergeben k6nnte. Buhtz (Heidelberg): 

Albrecht, W.: Die erbliehen 0hrleiden und das Gesetz zur Verhiitung erbkranken. 
Naehwuehses. (14. Jahresvers. d. Ges. Dtsch. Hals-, Nasen- u. Ohreng~zte [e. V.], Wi~rz- 
burg, Sitzg. v. 17.--19. V. 1934.) Z. t ta ls-  usw. Heilk. 36, Kongr.-Ber.,  2. T1, 262--276 
(1934). 

Die erbliehen Ohrenleiden beruhen im Gegensatz zu H a m m e r s c h l a g s  Lehre yon 
der , ,Heredopathia acust ica"  nieht  auf einer gemeinsamen erblichen Grundlage, sondern 
sie sind selbstgndige, in sich geschlossene Krankhei tsbi lder .  Der nicht  seltene gemein- 
same Befund yon Schneckenmil~bildungen und Otosklerose in der Wiener Bev61kerung 
- -  nach O. M a y e r - -  t r i ff t  klinisch und anatomisch bisher nut  auf diese Gegend zn und is t  
zwanglos daraus zu erklaren, dal] beide gerade def t  hgufige Leiden dutch die ]ahr- 
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hundertelang ttblichen Mischehen in diesen Kreisen eben 6fret auf ein Individuum 
fibertragen werden. Die Otosklerose hat vereinzelt dominanten, h~ufiger recessiven 
Erbgang, abet unbekannter Art. Eine Sterilisierung kommt nut freiwillig nnd im Einzel- 
fall in Frage und zwar wegen schwerer, dutch Schwangerschaft und Geburt drohender 
Gefahr fiir die Gesundheit, wenn nach den ersten Geburten sich schon eine wesentliche 
Geh6rsversehlechterung eingestel]t hat. Bei der heredit~ren Innenohrschwerh6rigkeit 
und Taubheit auf Grund yon Mil3bildungen in Schnecke und nerv6sem Apparat ist die 
dominante Vcrerbung sichergestellt. Gerade die Nachkommen der schwersten F~lle 
sind nach Verf. Untersuchungen wieder schwerstem H6rleiden verfallen. Daher ist die 
Sterilisierung bei praktischer Taubheit dieser Personen zu empfehlen. Die dutch 
Aplasien allein des nerv6sen Apparates, yore Kern his ins Sinnesorgan hinein, bedingte 
~sporadische, nach Verf. Forschung durchweg recessive Taubstummheit mul~ dutch 
Sterilisierung der manifest Kranken verringert und durch sch~rfste Verw, arnung vor 
j eder  Verwandtenehe um die gef~hrlichen latenten Erbtr~ger vermindert werden. 
Die kretinische SchwerhSrigkeit und Taubheit, die ihren Sitz hauptss im Mittelohr 
/hat, wird im Kerne nur durch Umwelteinflfisse auf die Einsonderung hervorgerufen. 
Der Kr~nke kann um der H6rschiidigung willen nicht der Zw~ngssterilisierung unter- 
worfen werden. Klestadt (Magdeburg). 

Curtius, Friedrich: Die Bedeutung der Erbanlage fiir exogene Nervenkrankheiten. 
.(46. Kongr., Wiesbaden, Sitzg. v. 9.~-12. I V. 1934.) Verh. dtsch. Ges. inn. Med. 84-88 (1934). 

Die erbpathologische Erforschung exogener Nervenkrankhciten, die in systemati- 
~scher Familienforschung, nicht nur in der Erhebung yon Familienanamnesen, zu be- 
.stehen hat, hat drei Tatsachen festgestellt: die der allgemeinen neuropathischen Kon- 
stitution (neuropathologische Auff~lligkeiten, darunter anatomisch nachweisbare, kom- 
men in der Verwandtschaft aller m6glichen exogenen Nervenkrankheiten geh~uft vor), 
.die der speziellen topischen Disposition und die der extraneuralen Disposition (die z. B. 
bei der Chorea minor darin besteht, dal] in den Familien der Erkrankten eine starke 
Disposition zu arthritisch-exsndativen Erkrankungen vorhanden ist). WeitZ.o 

Bonhoeffer, K.: Die Bedeutung der exogenen Faktoren bei tier Sehizophrenie. 
,(Psyd~iatr. u. Nervenl~Iin., Cltarit~, Berlin.) Mschr. Psychiatr. 88, 201--215 (1934). 

Bonhoe f f e r  weist, gerade mit Riicksicht auf das Gesetz zur Yerhfitung erb- 
]~ranken Nachwuchses, auf zur Zeit noch unbehobene Schwierigkeiten bin, die sich 
bei der Bewertung soleher Schizophrcnien ergeben, bei welchen exogene Momente 
mitspielen. In knapper Form wird die Problematik er6rtert, was Ursprung und Urn- 
fang der Schizophrenien, was M6glichkeit einer rein exogenen Entstehung, insbesondere 
was das Verh~ltnis yon Anlage und evtl. exogenen Sch~digungsfal~oren betrifft. 
Xommt bei dcr exogenen Ausl6sung einer Schizophrenic dem Q u a n t u m  der Sch~idi- 
~gung die Hauptbedeutung zu ? L~il]t sich d~s St~rkeverh~ltnis zwischen Anlage und 
ausl6senden Faktoren irgendwie bestimmen ? Vor ahem aber gibt es nicht doch vie]- 
]eicht bestimmte Schadigungen, die vorzugsweise auslSsend wirken ? Unter Bezug 
auf einige selbstbeobachtete F~]le (2 CO-Vergiftungen, 2 puerperale Eklampsien, 
1 Morbus maculosus Werlhof), wo im Zusammenhang mit der k6rperlichen Erkran- 
kung schizophrene Krankheitsbilder yon unterschiedlichem Ausgang auftraten, stellt 
B. abschliel]end zur Erw~gung: ,,oh sich etwa besondere Affinit~ten bestimmter 
Organschadigungen flit die Aktivierung schizophrener Anlagekomplexe auffinden 
]assert, und dann die praktische Frage, ob man in gewissen F~lIen ausgesprochen 
exogener AuslSsung sehizophrener Attacken berechtigt ist, den Anlagefaktor als so 
geringfiigig zu betrachten, dal] man ihn unter Umstgnden bei der Frage der Verhiitung 
erbkranken Naehwuchses auger acht lassen darf, mit anderen Worten, ob die klinische 
Erfahrung es erlaubt, gewissermal~en ein Mehr oder Weniger einer schizophrenen 
Anlage aus der klinischen Erscheinungsweise und dem Verlaufscharakter einer Er- 
krankung zu erschliet~en. Beide Fragen sind vorlgufig nicht beantwortet". 

Beringer (Freiburg i. Br.). ~ ~ 
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Luxenburger, Hans: ,,Paranoia" und Gesetz zur Verhiitung erbkranken Nach- 
wuchses. Erbarzt (Sonderbeil. d. Dtseh. Krztebl. 1934 II) 1, 33--36 (1934). 

Da die ,,Paranoia" in der neueren psyehiatrisehen Systematik eine Aufteilung 
erfahren hat, die den J(rzten, deren psyehiatrische Ausbildung welter zurfiekliegL 
nieht ge]i~ufig ist, erscheint sie noch verh~ltnisms h~ufig als Diagnose. Bei dem 
versehiedenen Charakter dieser Erkrankung ist es notwendig, festzustellen, welche 
als Paranoia bezeiehneten F~lle unter die Bestimmnngen des Gesetzes zur Verhfitung 
erbkranken Nachwuehses fallen. Selbstverst~ndlich ist das fiir die paranoide Form 
der Sehizophrenie (Dementia paranoides). Bei ihr fehlen selbst bei Ans~tzen einer 
Systematisierung der Wahnideen schizophrene Denk-, Geftihls- und WillensstSrungen 
nie vSllig. Ihre Abaft, die Paraphrenie, die nicht in Demenz ausl~uft, and bei der 
schizophrene StSrungen des Gemfits- und Willenslebens gewShnlieh fehlen, gehSrt 
trotzdem zur Schizophrenie ebenso wie die abortive Paranoia (Gaupp),  bei der es 
sieh um eine schleiehend ver]aufende Paraphrenie handelt. Unter das Gesetz fallen 
aueh die in das Gebiet des maniseh-depressiven Irreseins geh5renden maniform ge- 
f~rbten und in der Regel zirkul~r verlaufenden atypischen Paraphrenien. In der 
Paranoia K r a e p e l in s, die durch schleichende Entwieklung eines unerschtitterlichen 
Wahnsystems bei Erhaltung der Klarheit und Ordnung in Denken, Wollen and Handeln 
gekennzeiehnet ist, ist nach neuen Ansehauungen nut ein besonderer Typus der Sehizo- 
phrenie zu sehen. Zu den paranoid gef~rbten F~llen auf manisch-depressiver Grundlage 
sind Melancholiker mit depressiver Wahnbildung und Manien quernlatoriseher Fi~rbung 
zu zi~hlen. Der sensitive Beziehungswahn (Kre t s ch m er )  bietet dadureh Sehwierig- 
keiten, dal3 seine Grenzen gegen das Gebiet der endogenen Psychosen bin unseharf 
sind. Hier ist genau zu prfifen, ob eine sehizophrene oder maniseh-depressive Grund- 
stSrung naehweisbar ist. Hinter dem Querulantenwahn verbergen sieh nieht selten 
sehizophrene oder zyelothyme Symptome, manehmal auch Epilepsie. In diesen F~llen 
tr i t t  das Gesetz in seine Reehte. Das trifft auch ffir die Alkoholparanoia zu, die sicher 
a]s ,,sehwerer Alkoholismus", vielleicht aber aueh als Schizophrenie aufzufassen ist. 
Das gleiche gilt ffir den Eifersuchtswahn der Trinker. Nieht unter das Gesetz fallen 
die paranoide Cocainpsychose und paranoide l)sychopathien und Hysterien, einschlief~- 
lieh der ,,milden Paranoia" ( F r i e d m a n n). Hier mull immerhin intellektueller Ansf~lle 
geachtet werden, die die Diagnose eines ,,angeborenen Sehwaehsinns" reehtfertigen 
kSnnten. Das gleiehe gilt ftir das induzierte Irresein, hinter dem sich oft aueh endogene 
Psychosen verbergen. Die Familienanamnese vermag bier besondere Hinweise zu geben. 
Ans paranoiden ttaftpsychosen entwieke]n sieh h~iufig Sehizophrenien. Sie sollten 
daher gemeldet werden, wenn sie aueh zan~chst nicht unter das Gesetz zu fallen scheinen. 
Einwandfrei ist die Entseheidung ffir die paranoiden Zust~nde auf der Grundlage des 
Schwachsinns. Hier entsteht zudem immer der Verdacht hinzukommender Sehizo- 
phrenie, so dal~ in diesem Falle auch erworbener Schwachsinn zu melden ist. In- 
volutJonsparanoia and pr~Lseniler Beeintr~chtigungswahn fallen nur dann unter das 
Gesetz, wenn es sich um Sp~tformen yon Schizophrenie oder um maniseh-depressive 
Psychosen handelt. Im allgemeinen wird bier eine Antragspflicht nicht mehr bestehen. 
Die paranoiden Reaktionen der Tauben, Blinden and Krfippel sind nur melde- und 
antragspfliehtig, wenn es sieh um erbliehe Taubheit, Blindheit oder ,,schwere kSrper- 
liehe Mil~bildung" handelt. Arno Warstadt (Berlin-Buch). 

Maier, Hans W.: Prinzipielles zur psychiatrisehen Eugenik. Schweiz. reed. Wschr. 
1934 IL 787--791. 

In den letzten 30 Jahren wurden in der Anstalt 50 Kastrationen aus kriminal- 
biologischer Indikation vorgenommen. Ein Erfolg ist bei jenen Personen zu erwarten, 
die im tibrigen moraliseh nieht intakt sind und sieh psychiseh gegen den abnormen 
Zwang ihres krankhaften Triebes wehren. Die Kastration sollte nieht als StrafmaB- 
nahme, sondern stets im Einverst~ndnis mit dem Pat. vorgenommen werden. Die 
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Frage der operativen Sterilisation sollte veto Arzte allein nach genauer individueller 
Prfifung des Falles entschieden und nut im Einverst~ndnis mit dem Pat. vor- 
genommen werden. MSg]ieherweise werden gesetzliehe Mal]nahmen ffir refrakt~re 
F/ille notwendig. In der Sehweiz besteht seit 1912 das Verbot der Vereheliehung 
Geisteskranker, wodureh den ~rzten eine wichtige Handhabe gegeben ist, die Fort- 
pflanzung erbkranken Guts zu verhindern. Das deutsche u stellt auch ffir die 
anderen L[inder einen interessanten Yersuch dar, der heute noch nicht genfigend 
beurteilt werden kann. SchSnberg (Basel). 

Hey, It.: Der Kamp[ gegen die Minderwertigkeit. (Inst. ]. Gerichtl. Med., Univ. 
Grei]swald.) Med. Welt 1934, 1024--1026. 

Genauere Besehreibung und Erlauterung des bekannten Gesetzes veto 14. VII. 1933 zur 
,,Verhiimng erbkranken Nachwuchses". Die Erbprognose betrage bei Sehizophrenie 8,5~ 
bei maniseh-depressivem Irresein 4,]~ Besonders gefahrdet ist die Lage bei beiderseitig 
erkrankten Eltern (3% kranke Kinder bei Sehizophrenie, 63% bei maniseh-depressivem 
Irresein). Bei Sehwaehsinn miisse auf evtl. Geburtsseh/idigung aehtgegeben werden, ohne 
dal~ aber dabei der innere Sinn des Gesetzes leide; wiohtig sei die Sterilisierung der chronisehen 
Alkoholiker, da ihr Leiden Ausdruek sehwerer psychopathischer Sehadigung sei; zur genaueren 
Feststellung mfissen die Seitenlinien der Familie genau untersucht werden. Das Gesetz selbst 
sehr~nkt sich durch seine Kannvorschrift, sowie durch die verh/iltnism/~13ige Seltenheit der 
Zwangsanwendung sowie dureh seinen gerichtliehen Instanzenweg in humaner Weise selbst 
ein. Die Operation daft nicht vor Vollendung des ]0. Lebensjahres vorgenommen werden, 
sie setzt die Attestierung durch einen al~probierten Arzt voraus und wird an alten Leuten 
nioh~ vollzogen. AuBerdem besteht eine vitale Kontraindikation, welche auch die seelische 
Aufregung einsehlieBt. Wichtig ist Abs. 4 Art. 3, der die Beteiligten zur Schweigepflieh~ anh~lt. 
Das Gesetz veto 24. XI. ]933 regelt die Sieherheitsverwahrung der Gewohnheitsverbreeher, 
w 245a erlaubt bei rfiekf/~]ligen Verbreehern sehon MaBnahmen, bevor das neue Verbreehen 
ausgefiihrt wurde. Die Mal~regeln bestehen in Anstaltsunterbringung bzw. Trinkererziehungs- 
anst~lt, Arbeitshaus, Sicherungsverwahrung, Reiehsverweisung, Untersagung der Berufs- 
austibung, Entmannung. Kastration erfolgt erst naeh dem 21. Lebensjahre naeh genauester 
kriminalbiologischer Beobaohtung. Mit der Methode des fffiheren Strafvo]]zugs ist zugunsten 
besserer Disziplinierung gebroohen worden. Leibbrand (Berlin). 

Dornedden: Anstaltsaufenthalt und Un[ruehtbarmaehung Geisteskranker. (Med. 
Abt., Reichsgesundheitsarnt, Berlin.) Psyehiatr.-neur. Wschr. 1934, 378--381. 

Eine Umffage des Reiehsgesundheitsamts bei 21 Heil- und Pflegeanstalten ffir 
Geisteskranke, Epileptiker und Sehwaehsinnige mit fiber 24000 Insassen am Ende 
des Jahres 1933 ergab, da~ rund die tt~lfte der Insassen his zu 5 Jahren, ein Viertel 
5--10 Jahre und ein Viertel bereits fiber 10 Jahre sieh in der gleiehen Ansta]t befand. 
Rund zwei Drittel der Anstaltsinsassen wurden als dauernd anstaltspflegebedfirftig 
bezeichnet, 22,5% der Insassen kommen voraussiehtlieh ffir die Unfruohtbarmachung 
frfiher oder sp/iter in Betracht, das w~ren bei einem Kran]~enbestand aller deutsehen 
tteil- und Pflegeanstalten ffir Geisteskranke, Epileptiker und Sehwaehsinnige yon 
160000 Insassen etwa 36000 Sterilisierungen. Aul]er den Anstaltsinsassen wurden 
yon den beriehtenden Anstalten 9630 Personen aul~enffirsorgerisch betreut, yon denen 
4930, d. h. 51,2%, ffir die Un~ruehtbarmaehung in Frage kommen. Kanlceleit.o 

Nobbe, Hermann: Das Gesetz zur Verhiitung erbkranken Naehwuehses, Irren- 
anstalten, AuBenfiirsorge und Familienpflege. (Landesheilanst., Uchtspringe, Altmarlc.) 
Psyehiatr.-neur. Wsehr. 1934, 471--474. 

Eine Hauptatdgabe des praktischen Irrenarztes mul~ es sein, einen neuen, sich 
bereits bemerkbar maehenden Angstkomplex, die Fureht vor der Sterilisation, yon 
vornherein zu bek~mpfen. Dem Aul]enffirsorgearzt obliegt die I%chforsehung nach der 
Erbliehkeit. Die Sterilisierung wird in vielen Fiillen Vorbedingung ffir die F~milien- 
pflege sein. Es w~re zu erw~gen, ob der Gesetzgeber nieht gut t~te, die Unterbrechung 
der Schwangersehaft bei einer erbkrank befundenen Kranken oder auch bei einer 
Gesunden, wenn der E~zeuger naehweislich erbkrank ist, ffeizugeben. 

Klieneberger (KSnigsberg i. Pr.). 
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Kayser: Gedanken und Beobachtungen fiber die Auswirkung des Gesetzes zur 
Verhfitung erbkranken Naehwuchses. (Landes#auenklin., Er/urt.) Mfinch. reed. Wschr. 
1934 II, 1430--1431. 

Verf. weist vor Mlem darauf hin, dab in erster Linie Jugendliche unfruchtbar gemacht 
werden mfissen, m6glichst sehon vor Eintritt der Geschlechtsreife. Der Eingriff kann gar 
nicht frtih genug ausgefiihrt werden. Weiterhin stellt er lest, dM~ unter den 26 in seine Klinik 
eingewiesenen Sterilisierungskandidatinnen 3 bereits Ms steril zu bezeiehnen waren, da 
die Tuben als nicht durchgs befunden wurden. Damit solche Frauen nieht unn6tig ope- 
riert werden, ist es angezeigt, sehon vor Besehlul~fassung die Kranken einer eingehenden 
fach/~rztlichen Untersuchung auf Fortpflanzungsf/ihigkeit zu unterziehen. Aus klinischen 
und wissenschaftlichen Grfinden w/ire es zweckmi~Big, den Beschlul~ nieht nur dem beam- 
teten, sondern auch dem behandelnden Arzte mitzuteilen. Als Methode der Wahl bezeichnet 
Verf. die ,,Menge"-Sterilisierung. Luxenburger (Mtinchen). ~176 

Haselhorst, G.: Znr Sterilisierung der Frau aus eugeniseher Indikation. (Univ.- 
Frauenklin., Rostock.) Dtseh. reed. Wsehr. 1934 II, 1430--1432. 

t t a s e l h o r s t  betont zun~chst die Notwendigkeit, bet allen Eingriffen aus eugeni- 
seher Indikation besondere Vorsicht walten zu lassen, damit wit nicht dutch Todesf~lle 
und Komplikationen das Sterilisierungsgesetz in Mil]kredit bringen. Unter diesem 
Gesiehtspunkt haben der Zeitpunkt der Operation und die anzuwendende Teehnik zu 
stehen. Eine eingehende Untersuehung auf Gesundheitssch~den hat  daher der Opera- 
tion voranzugehen; ist eine Verschlimmerung dutch die Operation zu beftirehten, 
so ist diese auf einen gtinstigeren Zeitpunkt zu verschieben. Hinsichtlich der Operations- 
teehnik ist im allgemeinen der vaginale Weg dem abdomine!len vorzuziehen. Bet der 
Tubensterilisierung kommen vor allem 2 Verfahren in Frage, die Keilexeision der 
Tuben aus dem Uterus und die Tubenquetsehung nach M a d l e n e r .  Von diesen ist die 
Keilexeision zwar ein erfolgsieherer, abet kein kleiner Eingriff, und bet grS]erem 
Material ist mit dem Auftreten yon Komplikationen zu rechnen. Demgegeniiber ist 
die M a d l e n e r s c h e  Operation ein wesentlich geringerer Eingriff, der aueh - -  riehtige 
Technik vorausgesetzt - -  einen genfigend hohen Grad yon Erfolgssieherheit besitzt, 
um ihn als Methode der Wahl empfehlen zu lassen. Wesentlieh bet der M a d l e n e r -  
schen Operation ist, dal~ dutch die Quetschung der Muskulatur und ihren bindege- 
webigen Ersatz auf mindestens 2 cm ein entsprechendes Tubenstfiek yon der Funktion 
ausgeschaltet wird, so dal~ trotz evtl. sp~terer Wiederherstellung der Durehg/~ngigkeit 
die Frau steril bleibt. Anselmino (Dfisseldorf).o 

Doerfler, Hans: Was bedeutet ,,nieht tortpflanzungsiiihig" im Sinne des Sterili- 
sierungsgesetzes ? Miinch. reed. Wsehr. 1934 II, 1469--1470. 

Naeh D o e r i l e r s  Ansieht reiehen die im Gesetz nnd seinen Ausfiihrungsbestim- 
mungen gegebenen Anhaltspunkte aus, um beim Manne die richtige Entseheidung 
fiber notwendige Sterilisierung zu treffen. Es kSnnen aber F~lle vorkommen, wo trotz 
bestehender Fortpflanzungsf/~higkeit die Sterilisierung unterbleiben kSnnte. Als 
Beispiel teilt er einen Fall mit, in dem die Frau wegen Geb~rmutterentfernung fort- 
pflanzungsunfs war und der Mann an Epilepsie litt und geistesschwaeh war. Nach 
seiner Kenntnis der PersSnliehkeit hielt er eine aul~ereheliehe Sehw~ngerung dureh den 
Mann ffir ausgeschlossen. Er fordert, dal~ in solehen Fi~llen auch der Hausarzt  yore 
,Gerieht gehSrt werde. Giese (Jena). 

Fischer, Alions: [Jber die Vorgesehiehte des dentsehen Gesetzes zur Verhiitung 
erbl~'anken Nachwuehses. Zbl. inn. Med. 1934, 322--332. 

Die ersten Vorschl/~ge, Rechtsbrecher zu kastrieren, maehte im Jahre 1801 L ich ten-  
berg ;  auch in den Schriften Schopenhause r s  linden sich einscht~gige Gedankeng~nge. 
Zu Beginn des 20. Jahrhunderts trat zuerst Naeeke,  dann W. Scha l lmeyer  ffir die Kastrie- 
rung Degenerierter ein. Die sp/iter gemaehten Vorschl~ge befassen sieh vorzugsweise mit der 
Unfruehtbarmachung. Der erste Gesetzentwurf dieser Art wurde dem l~eichstage 1918 nach 
den Vorsehlagen des t~eichsgesundheitsamtes vorgelegt. In diesem Gesetzentwurf war die 
~Sgliehkeit einer freiwilligen Sterilisierung aus eugenischer Indikation vorgesehen. Auf den 
gleichen Standpunkt stellte sich 1922 die deutsche Gesellschaft fiir Rassenhygiene; besonders 
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rege wurde der Wortwechsel fiber diese Frage dureh die Gesetzentwfirfe des Zwickauer Amts- 
arztes B o e t e r s yon 1924. In klerikalen Kreisen erfolgte Ablehnung, gelegentlich aber auch Zu- 
stimmung. Zuletzt wurde 1932 yore preul3ischen Landesgesundheitsrat and yore deutschen 
J~rztetag fiber einsehl~gige Gesetzentwfiffe verhandelt, doch stand auch hier ernstlich nur eine 
Sterilisierung mit Einwilligung zum Wortwechsel. Erst naeh dem Umsturz konnte das autorit~r 
geffihrte Reich daran gehen, einer Verw~sserung des der Sterilisierung zugrunde liegenden 
Gedankens dureh Einffihrung eines Zwanges vorzubeugen. (B o e t e r s, Vgl. diese Z. 4, 632.) 

B. Mueller (G6ttingen). 

Mittermaier, W.: Zur Sterilisationsfrage. Mschr. Kriminalpsychol. 25, 346-350 (1934). 
In England liegt ein Bericht des Gesundheitsministers vom Dezember 1933 vor 

(Report on the Departmental Committee on Sterilisation, H. M. Stationary Office, 
Cmd 4485. 1934), der sich auf Gutachten yon 60 Sachverst~ndigen sttitzt, von denen 
nur 3 grunds~tzlieh jede Sterilisation ablehnen. Strafrechtliche Ma~nahmen, auch die 
Kastration, werden verworfen Dem Anteil yon Vererbung und Umwelt wird sehr 
kritisch nachgegangen, wobei unwissenschaftliche Untersuchungen, wie etwa fiber die 
Kallikak, Jukes usw. abgelehnt werden. Die Unklarheiten in der Heredit~itslehre des 
Schwachsinns werden eingehend erSrtert, die Erblichkeit als wichtiger Faktor aber 
anerl~annt. Ein Ffinftel der Kinder schwachsinniger Eltern wird als unternormal 
festgestellt, doch wird die fiberdurchschnittliche Fruchtbarkeit der Schwachsinnigen 
bestritten. Die regelm~ige Rolle der Vererbung beim Manisch-Depressiven Irresein 
wird betont. Bei der Sehizophrenie werden Reserven vorgebaut. Erbprognose ffir Kinder 
eines schizophrenen Elters 8--10% Schizophrene und 40% Schizoide. Man glaubt auch 
an urs~chliche Umwelteinflfisse und fordert strenge Untersuchung jedes Einzelfalles. 
Die Wirkung der Sterilisation bei gesunden und schwachsinnigen Erwachsenen wird 
nicht ungfinstig beurteilt, nicht so sicher sei dies bei Geisteskranken. Den Antrag 
soll der Kranke oder sein Vertreter stellen, dazu sollen sieh 2 J~_rzte, darunter ein besonders 
ffir Eugenik Sachverst~ndiger i~u~ern. Die Entscheidung f~llt der Minister ~fir das 
Gesundheitswesen. Auch kSrperliche erbliche Mi~bildungen sollen einbezogen werden. 
Ganz kategorisch wird jeder Zwang abgelehnt, auch andere Bedenken werden vorge- 
bracht, weltanschauliche Grfinde, Gefahr einer zu weiten Kreisziehung. In D~nemark 
liegt ein erweiterter Entwurf des Gesetzes yon 1929 vor, in dem wieder die eugenische 
Indikation vSllig verworfen wird, ,,da die Vererbungsverhiiltnisse viel zu unsieher 
seien". Dagegen ist die sog. sozialhumane Indikation e r w e i t e r t . -  In 51orwegen wird 
wiederum der Strafgedanke abgelehnt, ebenso wieder jeder Zwang. Immerhin kann 
der Antrag vom Polizeidirektor, also halbamtlich, gestellt werden. Der eugenische 
Gedanke wird auch bier im allgemeinen abgelehnt, kann abet als ,,achtbarer Grund" 
verwertet werden. Veff. knfipft an sein Referat Gedanken fiber die Kritik des Sterili- 
sierungsgedan]~ens fiberhaupt, z. B. fiber die Kastration: Gefahr der Ersatzhandlungen, 
Exhibitionismus, Querulantentnm; oder zur eugenischen Entscheidung im Einzelfall: 
unter Umsti~nden Vernichtung yon wertvollem Erbgut. Erst jahrzehntelange Er: 
fahrungen bei uns kSnnen uns weiterbringen. H. Kranz (Breslau).~ 

Neubelt: Die ersten 100 Sterilisatiensuntersuehungen. Z. Med.beamte 47, 266--272 
(1934). 

Verf. beriehtet ausffihrlich fiber den formalen Vorg~ng, den er in F~llen, in denen die 
Frage der Sterilisation auf dem Spiele stand, eingesehlagen hat und der sich bew~hrte. Er 
fiihrt 2 F~lle an, in denen verschiedene Meinungen fiber die Zul~ssigkeit bzw. ~otwendigkeit 
der Sterilisierung bestanden. Dittrich (Prag). 

Klein: Aus der Arbeit eines Erbgesundheitsgeriehtes. Z. Med.beamte 47, 360 
bis 367 (1934). 

Das Erbgesundheitsgericht Miinster hat, wohl als erstes in Preul~en, die Erbkranken 
nicht am Sitz des Gerichtes vernommen, sondern sich in die einzelnen Kreise begeben und 
dort in Krankenh~usern usw. die Erbkranken geh6rt und fiber ihre Antr~ge entsehieden, um 
so den Erbkranken den oft schwierigen, ja unmSgliehen Weg zur Provinzhauptstadt zu er- 
sparen. Aul~erdem soll dadureh auch eine grSBere Gehelmhaltung des Verfahrens erreicht; 
worden sein. (Wieso ? ]%e;f.) Das Erbgesundheitsgericht hatte sich v0n vornherein aufde n 

Z. f.  d. ges. Gerichtl .  ~ed iz in .  24. Bd.  25 
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besonderen Standpunkt gestellt, dab jeder Erbkranke pers6nlieh verh6rt werden miil]te un4 
eine Entseheidung nur auf Grand des Aktenstudiums, wie sie anderenorts meist gefibt wird, 
stets abgelehnt. Insofern ist das Verfahren des Erbgesundheitsgerichtes Mfinster ein be- 
sonderes. Im einzelnen wurde bei einem Fall yon SehwerhSrigkeit in einer Eamihe mit mehreren 
tauben Angeh6rigen mit der Begrtindung, dab keine Taubheit vorlag, der Antrag auf Un- 
fruchtbarmaehung abge]ehnt. Woes  notwendig war, wurde sehon im Terrain die Gestellung 
eines ~legers beantragt (in Berhn gesehieht das zweekm~iBigerweise sehon vor dem Terrain). 
Sachversti~ndige und Zeugen wurden im Termin nieht vernommen. Die Vertretung der Kranken 
durch Reehtsanwglte vor dem Erbgesundheitsgericht wurde abgelehnt. Von 230 Entsehei- 
dungen wurde 196mal Unfruchtbarmachung ausgesprochen, am h~ufigsten wegen angeborenen 
Schwaehsinns. Nut 2,9% der Erbkranken hatte selbst Antrag gestellt, offenbar deswegen, 
weft der Regierungsbezirk Mfinster vorwiegend kathohsch ist. Die Familien Sehwachsinniger 
zeigten keinen besonderen Kinderreiehtum. Bei Sehizophrenen wurde mehrfaeh wegen Un- 
beseholtenheit der betreffenden M~dchen, die Fortpflanzung mit gr6Bter Wahrseheinliehkeit 
ausschheBen lieB, auf Sterilisierung verzichtet. Bei einem Maniseh-Depressiven wurde ent- 
gegen dem Kommentar G i i t t - R f i d i n  trotz starker famih~rer Belastung zur Erhaltung wert- 
vollen Erbguts mit absoluter Mehrheit die Unfruehtbarmachung abgelehnt. Gegen dieses 
Urteil hat der Kreisarzt Besehwerde eingelegt. Bei der Beurteilung des ,,schweren Atkohohs- 
mus" hielt sieh das Gerieht streng an den Kommentar und lehnte daher mehrfaeh den Antrag 
auf Unfruehtbarmachung ab. Auffallend h~ufig (in 24,5% Fallen) wurde Beschwerde beim 
Erbgesundheits-Obergericht beantragt, das in 80% die Berufung zuriickwies. Auch diese 
hohe Zahl der Berufungen erkl~rt sieh aus der Ment~ht~t der Bev61kerung und ihrer rehgi6sen 
Einstellung zum Gesetz. Weimann (Berlin). 

Blutcjruppen. 
Puleher, Claudio: Rieerehe intorno ai fattori fisiei dell'iso-agglutinazione. (Unter-  

suchung fiber die physikalischen Faktoren  der Isoagglutination.)  (Istit. di Pat. Gen., 
Univ., Torino.) Giorn. Batter .  12, 817--832 (1934). 

Die elektrische Ladung yon roten BlutkSrperchen geht um ein Drittel zurfick, wenn diese 
in agglutinierende Seren gebracht werden; yon der St~rke des Agglutinins h~tngt diese Abnahme 
ab. Wghrend rote BlutkSrperehen in agglutinierenden Seren an der Oberflgche yon Glas 
adharieren, ist dies nicht der Tall, wenn die g]eiehen BlutkSrperchen in niehtagglutinierendem 
Serum aufgesehwemmt sind. Mayser (Stuttgart). 

Reinleld, A. K.: Zm' Frage der antigenen Eigensehaften der Erythrocyten inner- 
halb einer Tierart. (S.S.R. Physiol. Lehrkanzel, Univ. /. Wiss. u. Prakt. Tierheilk, 
Charlcov.) Ukrain.  Z. Kro~jan.  Ugrup. 2, H. 1, 38--47 (1933). 

Es gelang bei Hunden, dutch intraven6se Einspritzung yon BlutkOrperchen eines anderen 
Hundes eine geringe Erh6hung des Agglutinintiters zu erzielen, die jedoch raseh wieder ver- 
schwand. Mayser (Stuttgart). 

Crema, Carlo: Sull'influenza reeiproea dei sieri gruppo-speeifiei in relazione all'epoea 
della loro meseolanza. (~ber  den gegenseitigen Einflul] der gruppenspezifischen Seren 
in Beziehung auf die Zcit ihres Mischens.) (Istit. di Med. Leg., Univ., Modena.) (5. finn. 
d. Assoc. Ital. di Med. Leg., Roma, 1. 4. VI. 1933.) Arch. di Antrop.  crimin. 53, 
1410--1413 (1933). 

Bei Mischung yon Seren Anti-A nnd Anti-B t r i t t  eine Titerherabsetzung gegen 
A- und B-B]utkSrperchen ein. Diesc Vermindcrung ~ndert  sich im Laufe der Zeit und 
zwar verschieden je nach der Ar t  der Vermischung (ob bei Beginn des Versuches oder 
erst  bei der Titerprfifung). Die Verhiiltnisse sind an akt iven und inakt ivier ten Seren 
im Laufe yon 101 Tagen gcprtift. Die gefundenen Unterschiede bewegcn sich moist in 
m~l~igen Grenzen. Mayser (Stut tgar t ) .  

Hallauer, C.: Weitere Yersuehe zur Isolierung wasserliislieher Gruppenstoffe aus 
mensehliehen Erythroeyten. (Hyg. Inst., Univ. Basel.) Z. Immun.forsch.  83, 114--123 
(1934). 

Naeh Alkoholextraktion yon BlutkSrperchen werden wesentlich gr58ere ~engen wasser- 
15slicher gruppenspezifiseher Stoffe gewonnen, als ohne Vorbehandlung mit Alkoho]. Die so 
aus B]utk5rperchen 0, A und B und ihren Stromata gewonnenen Stoffe waren streng gruppen- 
spezifiseh, was dureh Abs~ttigungsversnche ~ ~iir die 0-Substanz mit einem geeigneten Anti-0- 
Rinderserum und fiir die A-Substanzen auch durch H~molysehemmungsversuehe - -  nach- 

wiesen wurde. Die gewonnenen Substanzen waren wasserlSslich, unlSslieh in Alkohol, 
her, Aceton und kaltem Benzol und eiweiSfrei; dagegen gaben sie Kohlehydratreaktionen. 

(u diese Z. 21, ]58.) Mayser (Stuttgart). 


