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kindliehes Gesehleeht oder Erkrankung der Mutter auf die Entwicklung der Knochen- 
kerne. G. Strassmann (Breslau). 

Simonin et Thivolle: Analyses chimiques d'os calcines de cendres et examens 
histologiques. Apropos d'une expertise pour infanticide. (Chemisehe Analyse und 
histologische Untersuchung yon verbrannten Knoehen in der Asehe. Gutaehten in 
einem Falle yon KindestStung.) (19. eongr, internat, de mgd. Igg. et de todd. soc. de 
langue #an~., Lille, 27.--30. V. 1934.) Ann. M6d. 16g. etc. 14, 704--716 (1934). 

]3ei einem fraglichen Falle yon Kindest6tung fanden sich neben Blutspuren im Zimmer 
in der Ofenasche anscheinend organische Bestandteile. Sowohl auf Grund der chemisehen 
Analyse als auch der mikroskopisehen Untersuehung konnte Knochensubstanz nicht nachge- 
wiesen werden, w~hrend sich noeh histologische Teile der verkohlten Nabelsehnur erkennen 
lieBen. Sch6nberg (Basel). 

Evbbiologie und Eugenik. 

Wagner, G.A.: Erbfaktoren in der Frauenkeilkunde und der Geburtshilfe. (Univ.- 
l~rauenklin., Charitd, Berlin.) Dtsch. reed. Wschr. 1934 II, 1425--1429. 

Die Arbeit stellt einen Versueh dar, Hinweise ffir die Erbbedingtheit yon Leiden 
und Erkrankungen zu bringen, welehe der Gyn~kologe nnd Geburtshelfer als Faeharzt 
zu sehen bekommt. Der Verf. bemerkt ausdrfieklich, daf~ es sieh hierbei um eine 
Anregung handeln soil, am die Aufmerksamkeit der Frauen~rzte auf diese Fragen 
zu lenken und ihnen nachzugehen. Bei St6rungen des KlimakteriulnS, die sich ebenso 
wie der Eintritt der Pubert/~t h/~ufig bei den weiblichen Familienmitgliedern vieler 
Familien zeitlich oft in sehr fibereinstimmender Weise einstellen und abspielen und 
bestimmten Charakter haben, sind innersekretorische Faktoren, insbesondere des 
Hypophysenvorderlappens und der Keimdriisen, verantwortlieh zu machen, die dureh- 
aus in ihrer Besonderheit erbbedingt sein kSnnen. Von gyn~kologisehen Erkrankungen 
werden die Myomtrs genaunt, die h~ufig innerhalb einer Familie in vielfaeher 
ZahI auftreten kSnnen. Migbildungen kOnnen die Folgen vererbter Fehlbeschaffenheit 
der Fortpflanzungszellen sein, die Intersexualit~t kommt gelegentlioh familiar zum 
Ausdruek. Hierzu wird ein selbstbeobaehteter Fall yon 2 Schwestern berichtet, 
welche beide die gleichen Zeichen der Scheinzwittrigkeit aufwiesen. Auch naeh der 
psychisehen Seite bin ls sich diese Intersexualit~t bei Schwestern deutlieh nach- 
weisen. Goldsehmidt  hat die Entstehung solcher Zwitter dureh eine bestimmte 
Xnderung der Valenz der gesehleehtsbestimmenden Chromosomen theoretisch begrtin- 
def. Auch die erst sparer in Erscheinung tretende, hormonal bedingte Geschlechts- 
umwandlung naeh der miinnliehen Seite bei Nebennierentumoren ist familiar bedingt, 
ebenso gleichsinnige Vergnderungen bei Zwillingen mit Rachisehisis. Aueh die Ge- 
burtshilfe weist eine grSl~ere ZaM interessanter, erbbedingter Erkrankungen auf: 
Wehensehw~iche, Placenta praevia, Nachgeburtsblutungen, Eklampsie. Auch die 
Rachitis gehSrt hierher, nieht weniger die bei verengtem Becken oft ausschlaggebende 
GrSl~e des Kindes, die meistens dutch den Vater bedingt ist. Sehr eingehend ~ul~ert 
sich der Verf. fiber die mit hochgradiger Beckenverengerung verbundene vererbte 
Form des Zwergwuchses, die Chondrodystrophie. Aueh hierffir wird ein selbstbeobach- 
teter Fall mitgeteilt, der obendrein auch im psychischen Verhalten der miitterliehen 
Zwergin ghnelte. Die Vererbung dieser Xrankheit sol] ganz fuller Zweifel stehen. 
Der glteste ndehweisbare Fall dieser Art ist der der ggyptisehen K6nigin yon Punt 
(1560--1481 v. Chr.). Die Chorea gravidarum kann erbbedingt sein fiber die Dispo- 
sition zu dem fiir die Pathogenese der Chorea bedeutungsvollen Gelenkrheumatismus, 
wozu aber aul~erdem eine Disposition des ZentrMnervensystems hinzukommt. Erwghnt 
wird welter die Oslersehe Krankheit, eine auf pathologiseher Teleangiektasie der 
Sehleimhgute bernhende Neigung zu Blutungen in der Sehwangersehaft (eigener Fall 
yon Blasenblutung). Ebenso verdient die Tuberku]ose in der Sehwangersehaft sowie 
die Basedowsehe Krankheit besonderer Beaehtung bezfiglieh ihrer Erbbedingtheit. 
SehlieBlieh wird die Frage der Anwendung des Sterilisierungsgesetzes auf gewisse 
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Formen yon Mi~bildungen gestreift. Dazu gehSren z. B. die eineiigen Zwillinge, sofern 
es nicht zur restlosen Spaltung der Keimanlagen kommt, was ja im Prinzip hie voraus- 
zusehen ist. Die Chondrodystrophiker stellen infolge ihrer besonderen muskul~ren 
(Athleten) und geistigen Eigenschaften (Hofnarren, Clowns) eine besonderc Kategorie 
einscitig begabter Menschen dar, obgleieh ihre au~ergew6hnliche sexuelle Potenz eine 
Vererbung ihrer k6rperlichen Mi]bildung gerade unerwfinseht erscheinen l~]t. Ange- 
borene Glieddefekte, die tiberlieferungsgem~l] als Amputationen dutch amniotisehe 
Strange angesehen werden, sind wahrseheinlieh echte, erbliche Mi]bildungen, wie der 
Fall einer brasilianischen Familie mit 12 Kindern blutsverwandter Eltern zeigt. ~iegert. o 

Bak, Mih~ly: Fingerabdruekuntersuehungen an Zwillingen. Orv. He~il. 1934, 
946--948 [Ungarisch]. 

Verf. hat das 20j/~hrigo Material der ttebammen-Lehranstalt zu Budapest gesam- 
melt, bestehend aus den Fingerabdrficken yon 62 Zwillingspaaren und unter Zu- 
grundelegung der bei der Polizei iiblichen Methoden, und die erzielten Ergebnisse 
daraufhin iiberpriift, ob sic sich zu einer Verwendung zum gerichtlich-medizinischen 
Ausschu~ bzw. zur Feststellung der Vererbung der Tastlinien eigneten. In den Finger- 
abdriieken fanden sich Xhnlichkeiten, und zwar am h~ufigsten bei eineiigen Zwi!lingen 
gleichen Geschlechts. Verf. hi~lt daher die Aussonderung der ein- und zweieiigen Zwil- 
linge dutch die Untersuchung der Fingerabdriicke fiir mSglich. Vitray (Budapest). 

Bremer, F. W.: Uber die erblichen Erkrankungen des Nervensystems. Dtsch. reed. 
Wschr. 1934 II, 1311--1314. 

l~bersichtsaufsatz fiber die verschiadenen StrSmungen in der Erbliehkeitsforschung 
und den heutigen Stand derselben bez. der Erkrankungen des ~Tervensystems ohne eigene 
neue Ergebnisse. Ludo van Bogaert. ~176 

Lnxenburger, Hans: Yordringliehe Tagesfragen auf dem Gebiete der psyehiatrisehen 
Erbliehkeitsforsehung. (46. Kongr., Wiesbaden, Sitzg. v. 9. 12. IV .  1934.) Verh. dtseh. 
Ges. inn. Med. 88--91 (1934). 

Im Vordergrunde der modernen, praktisch orientierten Erbforsehung stehen die 
erbprognostischen Untersuchungen. Wenn wit auch heute schon fiir die Kinder der 
Erbgelsteskranken so zuverl~ssige ~Prognosen stellen ]<Snnen, dal~ die praktische Be- 
vSlkerungspolitik auf ihnen aufbauen durfte, so bleibt doch noch vieles zu tun. Vor allem 
mull man versuchen, den Typus des Heterozygoten zu erkennen, da ja bei recessiv 
gehenden Leiden der Erbstrom nicht nut durch die Kranken se]bst weitergeleitet wird, 
sondern auch durch einen Tell der gesunden Blutsverwandten. Aul]erdem mull der Er- 
kennung des pr~psychotischen Typus vor Erreichung der Geschlechtsreife besondere 
Sorgfalt zugewandt werden, wenn man nicht Gefahr laufen will, mit der Unfrucht- 
barmachung in einer gro~en Zahl der F/ille zu spgt zu kommen. Sehlie]lich ist es not, 
wendig, den Typus des manifestationsverhinderten Erbkranken herauszuarbei~en, da 
diese Menschen fiir die Rasse eine noch grSl]ere Gefahr darstellen als die manifest 
Kranken. Autore/erat. ~ ~ 

Leppien, Rudolf: ~ber die Bedentung exogener Faktoren bei der Entstehung tier 
Schizophrenic. (Nervenabt., Landeskrankenh., Homburg.) Klin. Wschr. 1934 II, 1314 
bis 1318. 

Im Ansehlul] an 2 Krankheitsf/~lle, bei denen sich w/ihrend und nach kSrperlichen 
Krankheiten (Appendicitis, Pneumonie) Fsychosen mit schizophrenem Krankheits- 
bild entwiekelten und wieder sehwanden, wird die bis jetzt nieht befriedigend gelSste 
Frage der Beziehungen zwisehen Schizophrenic und k5rperlicher Krankheit kritiseh 
erSrtert. Verf. nimmt an, daI~ die Schizophreme eine organische Psychose, jedoch 
nicht yon gewShnlichem exogenem Typ, sondern yon eigenem Gepr/~ge ist. Er weist 
bin auf die Notwendigkeib des Zusammenarbeitens der Psychiatrie mit der inneren 
Medizin, die sich daraus ergebende Ford6rung nach psychiatrischen Abteilungen an 
Krankenh/iusern und auf die Schwierigkeit, die bei der Frage der Unfruehtbarmachung 
yon Kranl~en mit ,,exogen ausgel5sten" Psychosen yon schizophrenem Bild entsteht. 

Seelert (Berlin-Bueh).o 
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Schubart: Rass enhygiene und geeht. ~iinch. reed. Wschr. 1934 II, 1894--1896. 
Der Verf. (Jurist) stellt die haupts~chlichsten rechtlichen Gesichtspunkte ~us der prak- 

tisehen Betgtigung der t%assenhygiene zusammen. I-Iistorische Bemerkungen (SI~art~, Rom, 
Lex Julia et P~pia Poppae~) leiten fiber zu den modernen Bestrebungen im Steuerrecht und 
Beamtenbesoldungsrecht zugunsten der Kinderreiehen, die bisher keine rechte praktische 
Bedeutung h~tten wegen allzu geringer Betr~ge, sowie zu der Erw~hnung der Gesundheits- 
scheine und der ,,grol3en Gesundheitsscheine", dutch welche die Erwartung und FSrderung 
einer besonders erbtfichtigen hochwertigen Nachkommenschaft ausgedrfickt werden soil. 
Vom Lehenrecht und Erbreclit des l~i~telalters (Sachsenspiegel), in dem schon krfippelhafte 
und zwergwfichsige Personen yon Lehen und Erbe ~usgeschlossen waren, kommt Verf. auf 
das moderne Erbhofrechr Auch die weiteren l~robleme der R~ssenhygiene, insbesondere die 
Vermischung beim Zus~mmenwohnen blutsfremder BevSlkerungen werden mit historischen 
P~rMlelen besprochen, sodann der K~mpf gegen die Einschleppung schwerer ansteekender 
Krankheiten in die Ehe. In den weiteren Ausffihrungen ist noch die Rede yon der I~eirat 
naher Blutsverw~ndter in der Vergangenheit und vom Gesetz zur Verhfitung erbkr~nken Naeh- 
wuchses, in Form eines kurzen ~berblickes. Walcher (I~alle a. d. S.). 

Schriider, Erich: Neue rassenhygienische Wege zur gek~impfung des Alkoholismus 
in Deutschland. Z. Gesdh.vesw. 5, 438--441 (1934). 

Die hohe Wahrscheinlichkeit, dal~ ein fiberms Genu{~ yon alkoholischen 
Gets~nken verschlechterte Keimmasse, bei den Nachkommen schwere Schs hervor- 
ruff, erlegt uns das Recht, ja die Pflicht auf, solche Nachkommenschaft zu verhindem. 
Das deutsche Gesetz ,,zus Verhiitung erbkranl~en Nachwuehses" gibt die MSglichkeit, 
diesen Weg zur rassenhygienischen Beks des Alkoholismus zu gehen. DiG 
Erfahrung in der Trinkerfiirsorgearbeit zeigt uns immer wieder, dM~ es Trunksfichtige 
gibt, die entweder gegen alle Bemfihnngen v611ig nnzuggnglich bleiben oder die trotz 
bester Vors~ttze aus verhiingnisvoller Willensschwgche immer wieder riickfgllig werden 
und an ihrer Trunksucht zugrunde gehen. Geht man diesen schweren Fgllen yon 
Alkoholismus nach, so finder man immer wiedes ein vielgestaltiges l~ild yon Belastungen 
mi~ Geisteskrankheiten nnd Geistesschwgehen, mit asozialen Erseheinungen oder aueh 
mit ausgesprochener Tsunksucht unter den Vosfahren und Verwandten. Die erb- 
biologisehe und psychiatrische Forschung lehrt uns, dal~ geistige Minderwertigkeiten 
und Krankheiten aller Art sich meist nicht als solehe, sondern als Anlage im Sinne 
yon krankhaften Reaktionsbereitschalten fortpflanzen. Bei des s Belastung 
dnsch den Alkohol wisd dann aus einer Reihe solcher Anlagen eben die schwere Form 
yon Trunksueht. Besonders im Streukreise der Schizophrenic kommen solche Ab- 
wegigkeiten in vesh~ltnism~ig grol~er Zahl vor. Diese Zusammenh~nge berechtigen 
nns, bei denjenigen Trunksiichtigen, die gegeniiber allen Behandlungsversuehen nnzn- 
g~nglich bleiben, anzunehmen, da~ ihre Trunksucht auf dem Boden einer angeborenen 
minderwertigen Anlage entstanden ist, die sich nun, gesteigest dutch die eigenen 
Alkoholsch~den, wieder auf die Nachkommenschaft vererbt und so bei ihnen in erhShtem 
Ma~e die Gefahr von sehweren kSrperlichen odes geistigen Erbschgden. bedingt. Der 
Nachweis des schweren Alkoholismus im Sinne des Gesetzes ist so frfihzeitig zu er- 
bsingen, dal~ eine Nachkommensehaft noeh reehtzeitig verhindert werden kann. Friih- 
erfassung und Friihbehandlung sind und bleiben in der Bek~mpfung der Trunksucht 
die wesentlichen Aufgaben aller ~rztlichen and sozial~iirsorgerischen Tgtigkeit. Sic 
sind abet nut m5glieh, wenn die Trinkerhilfe ein wohlgeordneter Bestandteil der 5ffent- 
lichen Wohl~ahrts- und Gesundheitspflege ist. Der Grundsatz der Freiwilligkeit, der 
an sich dem deutschen Gesetze zugrunde liegt, wird gerade bei den F~llen yon schweser 
Tsunksucht nicht allzuviele Frtichte tragen! Deutschland darf hoffen, da~ die all- 
miihliche Befreiung yon Erbkrankheiten und sehwerem Alkoholismus Mittel und 
Krs freimaeht zur F6rdesung der erbgesunden, kinderreiehen Familie, zur Verbesse- 
rung der Wohnung und zur Hebung der Lebenskultur, die ihrerseits wieder den bestdn 
Sehutzwall gegen den Alkoholismus bieten! Germanus Flatau (Dresden).~ 

Eyrich: Sterilisiesung bei angeborenem Schwachsinn. Psychiatr.-neur. Wschr. 
1934, 373--378. 

Aul]er den ttilfssch~lern soll es noch 0,25% bildungsunfghige Idioten geben. Im 
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Durchschnitt wird man daher mit 3% Schwachsinnigen reehnen. Wichtig erscheint 
es, dal] die richtigen Sehwaehsinnigen steri]isiert werden, d.h. in erster Linie die 
eugeniseh Bedenkliehen. Es kann sieh ant dem Gebiete der leiehteren Schwaehsinns- 
f~lle nicht darum handeln, alle intellektuell Minderbegabten sofort und in gleicher 
Weise der Unfruchtbarmachung zuzufiihren. Ein solches Unternehmen wiirde auch 
schon an der Zahl der naeh dem Gesetz in Frage kommenden Sehwaehsinnigen 
seheitern miissen. In erster Linie wird bei Bearbeitung der Sehwachsinnigenf~lle nicht 
das Niveau der reinen InteI]igenz, sondern die Beschaffenheit der PersSnlichkeit be- 
rficksichtigt werden miissen, in welehe der Sehwaehsinn eingelagert ist. Dutch die 
Untersuchung yon Joe rge r s  ist nachgewiesen worden, dal~ Sehwaehsinn nicht immer 
in Familien eine H~ufung yon F~llen bedingt. Es gibt eine Reihe nntersuehte Familien, 
die trotz in einer Generation bewiesenen Unf~higkeit und Unznl~nglichkeit schlie$lich 
doch in eine seBhaRe und arbeitsame Lebensweise zurtiekgefiihrt worden sind. Die 
Unfruehtbarmachung der Familienmitglieder mit zahlreiehen Kindern, die eine schwach- 
sinnige, asoziale Sippe zeigen, ist eine der praktisch wiehtigs~en Aufgaben des Gesetzes. 
In einer Reihe yon Beispielen wird diese Forderung noch bekr~Rigt. Hingewiesen wird 
darauf, dal~ es fraglieh erscheint, ob Kretine und mongoloide Idioten sieh itberhaupt 
nach den Mendelschen Regeln vererben. Die Sterilisierung sell deswegen wenig 
dringlieh sein, weft nach vielen Erfahrungen das Geschlechtsverm5gen nnd die Ge- 
schlechtslust in weitem Umfang diesen abgeht. Die Internierung besonders yon sehwach- 
sinnigen M~dchen wird auch dureh die Sterilisierung nicht abgestellt werden kSnnen. 
Viele dieser M~dehen sollen wie geschaffen sein, um gef~hrlichste, schwer kontrollier- 
bare Infektionsherde zu bilden so da~ die Heilungskosten yon ihnen und ihrer Lieb- 
haber weir die Kosten einer Interniernng iibersteigen k5nnen. 

Trendtel (Altona a. d. E.).o 
Gabriel, Ernst: Die Naehkommensehaft yon Alkohelikern. (Eine erbbiologisehe 

Untersuehung.) (Wiene~ �9 Landes-tteil- u. Pflegeanst. /. Nerven- u. Geisteslcranke , ,Am 
Steinho/", Wien.) Arch. f. Psyehiatr. 102, 506--537 (1934). 

Verf. untersuchte 728 Trinker, yon denen 223 in der psychiatrischen Abteilung 
und 505 in der Trinkerheilstgtte der Wiener Landes-Heil- und Pflegeansta]t ,,Am 
Steinhof" untcrgebracht waren, auf etwaige Alkoholschiiden bei ihren 1094 Nach- 
kommen. Etwa die HglRe der trunkstichtigen Viiter war, abgesehen yon der Trunk- 
sueht, geistig normal. Die Trinket waren in ihrer Aszendenz stark belastet. Die Be- 
lastung dutch eRerlichen und voreRerlichen Alkoholismus betrug 51,12--75%, durch 
psychische Erkrankungen 6,27--8,12%. Von 1347 SchwangerschaRen waren dureh- 
schnittlieh 21,11% bzw. 14% abortiv. Frnchtbar waren 59,6% tier Ehen bzw. Lebens- 
gemeinschaRen des Heilstgttcnmaterials nnd 69,96% tier Ehen bzw. Lebensgemein- 
sehaRen der in der psychiatrischen Abteilung nntergebrachten Trinket. Es entfielen 
durchschnittlich 2,3 bzw. 2,7 Kinder auf eine derartige Familie. In beiden Gruppen 
tiberwogen die Naehkommen m~nnlichen Gesehlechts. Die 8~uglingssterblichkeit 
betrug 6,6% bzw. 3,1%. Im Alter yon 0--10 Jahren starben 13,1% bzw. 9,7%. In 
beiden Gruppen war die Sterb!iehkeit, auch die S~uglingssterbliehkeit, der alkoholisch 
Cczeugten hSher als die der vora!kohelischen. Ebenfalls war die Zahl der Totgeburten 
ant seiten der alkoholisch Gezeugten wesentlich erhSht. Die Anzahl der mit psychi- 
sehen Abwegigkeiten belasteten voralkoholischen Kinder wich nich~ wesentlich ab yon 
der Anzahl der Mkoholisch gezengten abwegigen Nachkommen. Abet die Zahl der 
Abwegigkeiten war bei den alkoholiseh Gezeugten etwa doppelt so gro/]. Verf. glaubt 
dieses Ergebnis dahin deuten zu kSnnen, ,,dal~ unter der Alkoholeinwirkung vielleicht 
nieht wesentlieh mehr abwegigc Kinder entstehen, dal] jedoeh bei den auch ohne Alkohol 
schlecht veranlagten Nachkommen Abwegigkeiten geh/~uft anftreten. E s k~me s o- 
mi t  dem Alkohol i smus  des Vaters  eine aus lSsende,  ]edoch n ieh t  ver- 
u r sachende  Wi rkung  beim E n t s t e h e n  yon Abwegigke i t en  un te r  den 
K i n d e r n  zu". Tbbben (Miinster i. W.). 
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Geyer, Horst: Die Beurteilung des angeborenen Sehwaehsinns zum Zweeke der 
Sterilisierung. (Psychiatr. u. Nervenklin., Univ. Kid.) Miineh. reed. Wschr. 1984 II, 
] 300 -- 1302. 

Die Sterilisierung Schwachsinniger ist die wichtigste Aufgabe im Rahmen des 
Sterilisierungsgesetzes. Der Nachweis einer frtihkindlichen exogenen Schgdigung 
gestattet an sich nicht, einen Schwachsinn als nicht erblich zu bezeichnen. Im Gegenteil 
zeigt die Praxis, da~ sich endogene und exogene Faktoren bei der Entstehung des 
Schwachsinns gegenseitig beeinflussen und nebeneinander bestehen kSnnen, ohne dag 
beide Bestandteile exakt voneinander zu trennen w~ren. H~ufiger, als mit zufi~lligem 
Zusammentreffen zu erkls ist, finder sieh bei sicher exogenen Schwaehsinnsformen 
schwere erbliche Belastung. Verf. untersuchte die Verhis bei 239 Kieler Schwach- 
sinnigen. Die Einzelergebnisse miissen in der Originalarbeit naehgelesen werden. 
Er folgert dann: Bei Sehwachsinn spricht die grSBere Wahrscheinliehkeit stets fiir 
ererbten Schwachsinn. Die Gefahr der Zeugung erbkranken Nachwuehses wird dutch 
die Tatsache erhSht, dab schwachsinnige M~dehen besonders h~ufig geschw~ngert 
werden and der Par tner - -  im Sinne einer oligophrenen Wahlverwandtsehaft - -  in 
vielen Fs ebenfalls schwachsinnig ist. Deshalb ist z; B. Bin schwachsinniges, trieb- 
haftes M~dchen, dab neurologisehe Erscheinungen einer I-Iirnsehi~digung aufweist, 
trotzdem zu sterilisieren, da endogene Sch/~digungen in der Pathogenese zu vermuten 
sind. ~ur in wenigen Fgllen ist eine rein exogene Entstehung eines Schwachsinns 
naehzuweisen. Im Interesse der Allgemeinheit darf nut dann yon einer Sterilisierung 
abgesehen werden, wenn mit ganz iiberwiegender Wahrscheinliehkeit eine Gef~hrdung 
der Nachkommenschaft auszuschliegen ist. yon der Heydt (KSnigsberg i. Pr.). 

Meltzer, E.: Soziale and erzieherisehe Notwendigkeiten bei der Uniruehtbar- 
maehung Sehwaehsinniger. Dtsch. Sondersehnle 1, 481--489 (1934). 

Vom Standpnnkt des erfahrenen Anstaltspraktikers werden soziale und erziehe- 
rische ~otwendigkeiten bei der Unfruchtbarmachung Schwachsinniger erSrtert. Ins- 
besondere wird die Frage der Anfkl/~rungspflicht gegenfiber den zu sterilisierenden 
SchwaChsinnigen einer Untersuchung nach psyehologischen und erzieherischen Gesichts- 
punkten unterzogen und im Prinzip verneint; Verf. h~lt es insbesondere den ~lteren 
Schwaehsinnigen in den offenen Anstalten gegeniiber ftir einen folgenschweren psychia- 
trischen und heilp~dagogischen Fehler, eine Aufkl~rung entspreehend den Anlagen 1 
und 2 zur Ausftihrungsverordnung des Sterilisierungsgesetzes durehzuffihren. Schwie- 
riger ist diese Frage bei den ttilfssehulkindern; u kommt zu folgenden Forderungen: 
1. die Eltern zu der Genehmigung der Friihsterilisierung bzw. zur Antragstellung zu 
gewinnen und sie immer wieder auf ihre Schweigepflieht gegeniiber ihrem sterilisierten 
Kinde hinzuweisen; 2. die sterilisierten Schwachsinnigen sp~ter in Stellungen zu bringen, 
in denen sic nicht sittlich gef~hrdet sind oder ihre Umgebung durch Prostitution 
gef~hrden kSnnen, und 3. wenn mi~glich die Verehelichung mit einer sterilisierten 
Person /~hnlieher Geistesbeschaffenheit in die Wege zu leiten. Sehlieglich wird noch 
auf eine soziale Notwendigkeit hingewiesen, die nicht nnr fiir die Unfruchtbarmachung 
Schwachsinniger, sondern ~tir jede Unfruchtbarmachung gilt. Das Gesetz zur Ver- 
hiitung erbkranken 1Nachwuehses mug noeh dutch eine Reiehsverordnung in der 
Richtung erg~nzt werden, dab entweder der Amtsarzt oder der Leiter des Gesundheits- 
amtes die Tatsaehe der vollzogenen Unfruchtbarmachung dem Standesamte des Ge- 
burtsortes mitteilen mug, damit dieses wieder das Standesamt des Aufgebotsortes 
bei Nachfrage orientieren kann. Derzeit kann noch jeder Sterilisierte die Ehe mit 
einem zeugungsfghigen Mensehen eingehen, wodurch das natfirliehe Gesetz zur Erhal- 
tung der Volkskraft durehkreuzt wird. K. Thums (Mtinehen).o 

Rylander, Giista: Geisteskrankheit als Ehehindernis und Meldepflieht. Sv. Ls 
tidn. 1984, 1036--1043 [Schwedisch]. 

Die Geschlechtskrankheiten, die epidemisehen Krankheiten nnd die Geisteskrank- 
heiten nnterliegen in Sehweden einer gewissen Meldepflieht. Das Gesetz besagt, dab 
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die Geisteskranken oder Geistesschwachen, die in ein Pflegeheim aufgenommen werden, 
dem Pfarrer der betreffenden Gemeinde gemeldet werden mfissen. Die meisten, die 
auf eigenes Ansuchen in die Anstalt kommen, wissen niehts yon dieser Meldel0flieht, 
sie wfirden das Krankenhaus meiden, wenn der Saehverhalt bekannt wfirde. An dem 
Gesetz wird bem~ngelt, dal] dadurch die/irztliehe SehweigepIlicht verletzt wird, und 
daft die Reiehen dadureh, dab sie sieh einen Privatpfleger halten, dem Gesetz ent- 
gehen kSnnen. Sehon in/ilterer Zeit finden sieh in Schweden gesetzliche ]~estimmunger, 
fiber die E h e n  Geisteskranker. Im Jahre 1734 wurde denen, die an Raserei leiden, 
das Verl5bnis nicht gestattet. 1910 brachte die medizinische ~'akult~t der Universitat 
Uppsala aus rassehygienisehen Gesiehtspunkten heraus einen YorscMag fiber ein Ehe- 
verbot ffir Geisteskranke. Das Verbot sollte sieh erstreeken auch auf alle seeliseh De- 
fekten, also u. a. auf folgende Krankheiten: Moral insanity, sexuelle Perversion und 
Dipsomanie. Welter sollten mit einbezogen sein: Sehwere Verbrecher, MSrder und 
Brandstifter. 1916 wurde auf k6nJglichen Erlag das Eheverbot ffir Geisteskranke aus- 
gesproehen. In diesem Verbot ist nieht angegeben, was man unter Geisteskrankheit 
versteht. Wenn davon alle die betroffen werden, die der Meldepflieht unterliegen, also 
alle Pfleglinge einer psychiatrisehen Klinik, so wfirden auch alle Infektionsdelirien, 
Gravidit~tspsychosen u. a. unter das Eheverbot fallen. Aus diesem Grund bedarf das 
Gesetz einer *nderung. Rudol] Lemke (Jena).o 

Saller~ K,: Eugenisehe Erhebungen bei Strafgefangenen. Z. Neut. l~0, 597-631 (1934). 
Naeh ausffihrlieher Wiedergabe der bisher auf diesem Gebiete gewonnenen Er- 

gebnisse eigener und fremder Forschung berichtet Verf. fiber die Erhebungen an 445 
Strafgefangenen des Gef/ingnisses Hameln. Die Methodik - -  Einordnung in ver- 
sehiedene Gruppen der Sehwere der Straftaten, Erlangung zuverl/~ssiger Auskiinfte - -  
sowie die in fibersichtlichen Tabellen zusammengestellten zahlenms Ergebnisse 
mfissen im Original nachgelesen werden. Die Arbeit bringt auch viele kultur- und 
reehtsgeschiehtlieh interessante Einzelheiten. Die zusammenfassenden Schlul~folge- 
rungen sind folgende: Die Art der Straftaten hat sich in den letzten Jahrzehnten ge- 
/~ndert; Sittliehkeitsvergehen und sog. intellektuelle Eigentumsvergehen haben relativ 
zugenommen. Trotzdem ist die im Verbreeher selbst gelegene biologische Abartung 
soziologiseh wiehtiger als Umwelteinflfisse. Mehr als ein Drittel der Kriminellen ist 
sehon in der Sehule ein- oder mehrmals nieht mitgekommen. Die Betraehtung der 
Berufskreise der Angeh6rigen der Verbreeher zeigt, daft die Anlagen zur Kriminalit/it 
offenbar seit Generationen in den Kreis der Arbeiterschaft abgedr~ngt worden sind. 
Ffir das Werden der sehweren Verbreeher, namentlieh der Riiekf~lligen, sind starke 
Erbanlagen als mitspielend erwiesen, w/ihrend bei den weniger oft Bestraften Umwelt- 
einflfisse st/irker wirksam sind. In s/imtliehen Jahrzehnten seit 1827 mit Ausnahme des 
letzten ist mehr als die H/ilfte der Str~flinge unverheiratet gewesen, die Kinderzahl 
war abet so grog, daft der Bestand dieses BevSlkerungskreises erhalten, vielleicht sogar 
vermehrt worden ist. Einen Ausgleieh im Sinne einer Selbstreinigung des VolkskSrloers 
bildet lediglieh die hohe Ledigenzahl, so dag eine gewisse Tendenz zur Sehrumpfung 
dem Kriminellenkreis (ira Gegensatz zu den Sehwaehsinnigen) innewohnt. Diese ge- 
ringe Selbstreinigungstendenz genfigt aber nieht, so dag eine Miterfassung der Krimi- 
nellen dureh das Sterilisationsgesetz gefordert werden mug, ja noeh notwendiger er- 
seheint, als die der sehweren erbliehen kSrperlichen Migbildungen. Aus der genannten 
unterschiedliehen Bedingtheit der Kriminalit/it (Umwelteinflfisse bei den einen, Erb- 
anlage bei den anderen Straff/~lligen) geht hervor, daft die Sterilisation naeh genauer 
psychologiseh-psyehiatriseher und Familienuntersuchung im Einzelfall freigegeben 
werden sollte, zumal die niedrige Geburtenziffer unseres Volkes einen Verzicht auf den 
Naehwuehs l e ieh t  (wenn aueh kriminell) Abartiger nieht erlaubt; augerdem k6nnen 
sieh einzelne derartige Dispositionen unter entsDreehenden Umwelt- und Innenwelt- 
einflfissen nieht nur in Verbreehen, sondern aueh im Selbstmord oder in hochwertigen 
Leistungen ~ugern (Lenz). Hempd (Greifswald). ~176 
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Holm, Kurt: Die Schwangerschaftsunterbreehung bei Erbkranken. Z. Med.beamte 
47, 453--465 (1934). 

Voraussetzung flit die straffreie Schwangerschaitsunterbrechung ist die Ein- 
willigung der Schwangeren. Sie kann nut dana stattfinden, wenn eines der beiden 
Elternteile dutch ein Erbgesundheitsgericht zur Durchfiihrung der Unfruchtbarmachung 
verurteflt ist. 

Das Hamburger Erbgesundheitsgerieht hat in dem veto Verf. mitgeteflten Falle beschlos- 
sen, dab die in Rede stehende, im 5. Monate schwangere Frau auch gegen ihren Willen un- 
fruehtbar zu maehen ist. Die angeb]ich Erbkranke hat abet selbst ebenso wie der Amtsarzt 
ihre Unfruchtbarmachung wegen erblieher Taubheit (Taubstummheit) beantragt, weil sie er- 
wartete, dab auch dieses Kind taubstumm sein wird. Der Ehemann ist ebenfalls taubstumm, 
sein Vater ist mit 27 Jahren erblindet. Die Erbkranke hat bereits yon einem anderen Vater, 
der Trinker war, ein taubstummes Kind, durch welches die Erblichkeit der angeborenen Taub- 
heit erwiesen sei. Das Gericht war der Ansicht, daB die Unfruchtbarmachung nicht bis zur 
Entbindung ausgesetzt werden darf. Es kann sich abet in diesem l%lle nut um eine verdeckt 
erbliehe (rezessive) Taubheit handeln. Beide Elternteile sind in bezug auf die Taubheit gleich: 
erbig (homogametiseh). Es bestand somit eine ebenso grebe Wahrseheinlichkeit, dab das 
zu erwartende Kind an erbHcher Taubheit (Taubstummheit) leiden wird, wie die WahrscheJn- 
]ichkeit war, dab die Diagnose ,,erbliche Taubheit" der Eltern richtig ist. Auch die Blind- 
heir des Sehwiegervaters der Erbkranken scheine mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit auf 
Erbanlage zu beruhen. Das zu erwartende Kind werde nicht nur mit allergrOBter Wahrschein- 
liehkeit taubstumm, sondern m6glicherweise auch erbb]ind sein. Die Sehwangerschaft konnte 
ohne Bedenken unterbrochen werden. Die Unfruchtbarmachung war naeh w 1 Abs. 2 Ziffer 7 
~les Gesetzes zur Verhatung erbkranken Naehwuehses erforderlich. Dittrich (Prag). 

Pedersen, 0.: Beitrag zur praktisehen Durchffihrung des Gesetzes zur Verhiitung 
erbkranken Naehwuehses. (Psychiatr. u. Nervenklin., Univ. Kiel.) Dtseh. reed. Wschr. 
1934 II,  1753--1755. 

Bei der praktischen Durchifihrung des Gesetzes zur Verhfitung erbkranken Nach- 
wuchses kommt aueh eine Reihe yon F~llen zur ErSrterung, die dutch das gegenw~rtige 
Gesetz nicht erfaBt werden kSnnen, bei denen aber die Sterilisierung aus eugenischen 
Grfinden wiinschenswert w~re, z. B. bei heredit~ren Ataxien, bei asozialen minder- 
wertigen Psychopathen. VerL wendet sich der Frage der Sterilisation schelnbar ge- 
sunder, aber erblich schwer belasteter Tr~ger einer krankhaften Anlage zu. Eiu Vater 
wiinschte die Sterilisation zweier bisher gesunder Kinder, da seine 2 anderen Kinder 
schon erkrankt und anstaltsbedfirftig waren, er selbst aus einer mit Schizophrenic 
und schwerer Psychopathic stark belasteten Familie stammte. Fiir die gesetzliehe 
Berechtigung zur Unfruehtbarmaehung ist es aber notwendig, dab sich aus der ver- 
borgenen Anlage bereits eine sichtbare, sicher feststellbare Krankheit entwickelt hat. 
Fiir gesunde Trgger einer noeh so sehweren Krankheitsanlage kann die Uniruehtbar- 
machung gegenwgrtig nicht in Frage kommen. Erstrebenswert ist eine Erweiterung 
des Gesetzes. In einem vom Verf. mitgeteilten Falle waren die 3 Kinder einer ersehei- 
nungsbildlieh gesunden Mutter an sehwerer Epflepsie erkrankt. Nut die GroBmutter 
hat in ihrer Kindheit ein einziges Mal einen epileptisehen Anfall gehabt. In der mfitter- 
lichen Familie zeigte sich abet eine Reihe jener Merkmale, die man hgufig in Epileptiker- 
familen sieht. Dahin gehSren bestimmte Konstitutionseinheiten, die eine gesteigerte 
Mfinitgt zur Epilepsie besitzen, sowie gewisse Stigmata unterwertiger Hirnfunktionen, 
wie Spraehfehler, Linkshgndigkeit, Sehwachsinn nsw. Verf. meint, man mtiBte bei 
einer evtl. Revision des Gesetzes die Einbeziehung derartiger Fglle erwggen. 

Dittrich (Prag). 
Boeters: Zur gesetzliehen gn~ruehtbarmaehung. Z. Med.beamte 48, 1--5 (1935). 
Verf. sieht in der Bestimmung des Abs. ~ des Artikels I der Ausfiihrungsverord- 

hung zum Gesetz veto 17. VII.  1933 eine Lficke, die dureh einen Nachtrag des Inhalts 
gesehlossen werden muB, da~ die Entfernung des Uterus als unfuehtbarmaehender Ein- 
grill nieht nut erlaubt, sondern ffir geeignete Fiille sogar vorgesehrieben wird. Der Ein- 
grill ist bei Frauen, die geboren haben und gesunde Unterleibsorgane besitzen, bei 
vaginaler Ausfiihrung weniger gefiihrlieh als die Eileitersterilisierung und unter lokaler 
An~sthesie ausftihrbar. Der Uterus hat keine hormonale Wirkung, so dab sieh keine 
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Ausfallserscheinungen einstellen wie nach Entfernung beider Ovarien. Seine Entfer- 
hung sehiitzt andererseits vor vielen spi~teren Erkrankungen, wie B]utung, Metritis, 
Pyosalpinx, Tumoren. Mil~erfolge bezfiglieh der Sterilisation lassen sich sicher ~er- 
meiden. - -  Ferner mul~ den ,,Opfern" des Gesetzes in der Weise geholfen werden, 
dM] die Eheberatungsstellen sterilisierte M~nner und Frauen zu Ehepaaren vereinigen. 
Dadurch erwaehse diesen immer noch ein harmloses Eheglfiek und werde der Verbrei- 
tung von Gesehlechtskrankheiten und Sexualdelikten entgegengewirkt. Verf. rfihmt 
sich, bereits derartige Ehen gestiftet zu haben, die a]le sehr glficklic]a geworden sind. 

Klix (Berlin). 
Sehiiller, Josef: Zur Frage der Sterilisierungsoperation beim Manne. (Chit. Klin., 

Med. Akad., Di~sseldor/.) Zbl. Chir. 1934, 2360--2361. 
Abnorme psychische Reaktionen nach Sterilisierungsoperation beim Manne h~lt 

S c h iil 1 e r ftir Folgeerscheinungen der abnormen psychischen Verfassung des betreffen- 
den Mannes und nieht fiir solehe der Operation an sieh. Aul]erdem warnt er zur u 
sieht bei der Wertung abnormer Reaktionen, ,,da wit mit fingierten Reaktionen reehnen 
miissen". Darin folgt er den Ausfiihrungen yon B o e m i n g h a u s  (vgl. diese Z. 24, 
149) und ist mit ihm auch einig in der Ablehnung der zweizeitigen Operation. Abet die 
Einn~ihung des peripheren Stumpfes zwecks Durehspfilung des abffihrenden Samen- 
leiterabsehnittes und der Samenblasen hiilt Sch. ftir tiberfl~issig, da naeh seiner Meinung 
die Samenblasen ihren Namen zu Unrecht tragen. Diese seine Ansich~ stiitzt sich auf 
die Untersuehungen yon S o b o t t a  (Bonn), der bei mehr als einem Dutzend tIingerieh- 
refer zwischen 21 und 29 Jahren niemals in den Samenblasen ein Spermium land. 
Aui]erdem soll bei vielen Tieren, namentlich bei den Nagern, das Samenblasensekret erst 
nach dem eigentliehen Sperma in einem zweiten Ejaeulationsakt entleert werden. 
,,Nicht die Samenblase ist das Receptaculum seminis, sondern der 21/2 cm lange 
Duetus epididymidis mit seiner weiten Lichtung". Sch. glaubt aueh nieht an das riiek- 
]~ufige Eindringen der Spermatozoen in die Samenblasen, zumal da S o b o t t a  nieht 
einmal in den Samenleiterampullen Spermien fand, sondern erst im fibrigen Teil des 
Samenleiters, und zwar um so zahlreieher, je n~her dem Nebenhoden. Aus diesem Grunde 
r~t Sch. Resektion und Ligatur so welt wie m6glich blasenwi~rts vorzunehmen. 

Plenz (Berlin-Zehlendorf). o o 
Tauffer, Vilmos: Vorstudie und Bekanntmaehung des Materials des Gesetzentwurfes 

der nenen Geburtsordnung. Orvoskdpz~s 24, 289--300 (1934) [Ungarisch]. 
In der vorliegenden Abhandlung wird die Entwicklung der ungarischen Geburtsordnung 

bis zur Gegenwart dargestellt und die neu erlassene Geburtsordnung ausffihrlieh mitgeteilt. 
Vom gerichtlieh-medizinisehen Standpunkt ist folgendes yon Bedeutung: Vom 1. I. 1934 ab 
meldet jede Gemeinde, Anstalt, Spiral, Klinik, Sanatorium u~w. monatlich siimtliche Geburts- 
fiille dem Bezirksoberarzt. Ungarn ist in 10 Geburtsbezirke eingeteflt mit je einem Geburts- 
oberarzt. Die Oberitrzte erhalten j~hrHch :Nachricht fiber 205--206000 Geburtsf~lle ~nd 
ungef~hr fiber 50000 ,,gemeldete" Aborte und Fehlgeburten. Dureh Uberwaehung der Mel- 
dungen werden die soziale l~firsorge, die pers5nlichen Angelegenheiten, die Ausbildung, Fort- 
bildung, Ergi~nzung, EvidenzhMtung, Qualifikation usw. der Hebammen entsprechend ver- 
anlM]t. Auch die wissenschaftliche Bearbeitung der wertvollen Angaben erfolgt dutch die 
Bezirksoberiirzte. Planm~Big wird ausgeffihrt die vorgeschlagene L6sung der l~euordnung, 
die gegenw~rtigen Hebammen durch ethisch und inte!lektuell verantwortungsvolle, geschu]te 
Frauen allm~hlieh zu ersetzen. Vitray (Budapest). 

Gesetzgebung. Kviminologie. Gefdngniswesen. StTafvollzug. 
Merkel, Hermann: Geriehtliehe Medizin und Kriminalistik. Klin. Wschr. 1934 II, 

1809--1815. 
[Jbersichtsreferat auf der Naturforscherversammlung in Ygannover September 1934 fiber 

die engen Beziehungen zwischen gerichtlicher Medizin und krir~inalistischen Aufgaben. Die 
Kriminalistik wird definiert als die Wissensehaft yon der Art, in welcher Verbreehen begangen 
werden, sowie yon den Mitteln, die zur Entdeckung und FeststeHung begangener Verbreehen 
dienen. Schrader (Marburg a. d. L.). 

�9 Handwiirterbueh der Kriminologie und der anderen strafreehilichen Hilfswissen- 
sehaften. Hrsg. v. Alexander Elster u. Heinrieh Lingemann. Liefg. 13. Prostitution - -  


