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die abwegige Triebentwicklung von duBeren Bedingungen fast unabhingig, bei einer
groBeren Gruppe von Homosexuellen dagegen miissen psychopathische Wesens-
storungen, bei anderen gleichgeschlechtlich Eingestellten kérperliche Verinderungen,
Intoxikationen als wesentliche Faktoren fiir die Bildung der Triebstérung anerkannt
werden. Der Verf. unterscheidet beim homosexuellen Genotypus einen homo- und
heterozygoten Zustand. Die Homozygoten sind nach Lemke weit in der Minderzahl.
Er hilt es fiir wahrscheinlich, daB sie im klinischen Bild der endogenen Anlage-Homo-
sexualitdt entsprechen, d. h. jener Form, die unabhingig von duBeren Verhaltnissen
schon in frither Entwicklungszeit manifest wird und in der abwegigen Triebrichtung
fixiert ist. Die Heterozygoten sind zahlenméBig mehr verbreitet. Die abwegige Trieb-
richtung ist hier nicht so bestimmt einseitig auf das gleiche Geschlecht gerichtet.
Gelegentlich wird von dieseri heterozygoten Homosexuellen nebenher ein normaler
Geschlechtsverkehr ausgefithrt. Viele Homosexuelle haben psychisch und auch kérper-
lich infantile Zeichen. Die hormonale Stérung veranlaBt nicht nur eine abwegige
sexuelle Entwicklung, sondern fithrt weiter zu einer mangelhaften Ausreifung der
Gesamtpersonlichkeit. Wahrscheinlich beruht die Homosexualitit auf einer pluri-
glanduldren Stérung. Der Verf. entwickelt die Theorie, daB die Homosexualitit auf
elner recessiv sich vererbenden Anlage beruht, die in Form einer endokrinen Stérung
quantitativen Schwankungen unterworfen ist. Sie kann in der Manifestation von
duBeren Faktoren sehr abhéngig sein. Diese Tatsachen erkldren nach der Uberzeugung
L.s am besten das so vielgestaltige Bild der Homosexualitit und auch die unterschied-
lichen Befunde an den Homosexuellen selbst. Fiir die Beurteilung der Zurechnungs-
{fiihigkeit ist nicht die Ursache der Triebstérung entscheidend, sondern der Geistes-
zustand, von dem allem die Anwendung des §51 RStGB. abhangt
Heinr. Tibben (Miinster i. W.).

Schwangerschaft. Fehlgeburt. Geburi. Kindesmord.

Seitz, L.: Ist es noch berechtigt, von einem Primat der Eizelle zu sprechen? Ge-
burtsh. u. Frauenheilk. 2, 387—392 (1940).

In dieser Abhandlung ist eine grundsitzliche Frage angeschnitten, wie aus der
Uberschrift hervorgeht. Der Verf. steht auf dem Standpunkt, daB von einem Primat
der Hizelle nicht gesprochen wérden kann. Er begriindet seine Auffassung damit, daB
die Eizelle eine von der Funktion der Somazellen abhiingige Zelle ist, deren Existenz
und Entwicklung genau so in Frage gestellt wird, wie die des Feten, wenn der fiir die
Erndhrung erforderliche somatische Zellapparat nicht funktioniert. Als diesen bezeich-
net er fiir die unbefruchtete Eizelle die Thecagranulosazellen (und in Analogie hierzu in
der Schwangerschaft Placenta und Eihdute). Diese akzidentellen, fiir die Ernihrung
und den Schutz der Eizellen verantwortlichen Teile des Follikels, insbesondere die Aus-
bildung des Corpus luteum sind phylogenetisch erst spiter erworbene Higenschaften
der héheren Siugetiere zur Erhaltung der Fortpflanzung und der Art. VerliBt die Hi-
zelle den durch die Somazelle gesicherten Raum, so ist sie in ihrer Ernihrung sowie in
ihrer Widerstandskraft gegeniiber dem Organismus auf sich selbst gestellt. Bleibt sie
unbefruchtet, wo wird sie rasch ein Opfer dieser Selbstéindigkeit, denn sie geht infolge
Nahrungsmangels und ungentigenden Schutzes zugrunde. Erst durch die Befruchtung
wird sie zu einer neuen und damit widerstandsfihigen Zelle, welche durch die Glashaut
und durch den umgebenden Eiweifimantel auf threr Wanderung durch die Tube in den
Uterus bis zu ihrer Implantation geschiitzt ist. Obendrein ist bis dahin ihre Ernihrung
durch den Dottergehalt gesichert. Die Sprengung der Glashaut bedeutet gleichzeitig
den Beginn der Implantation. Alle hormonalen Einfliisse, welche die Eireifung usw. be-
gletten, gehen nur von dem Ernihrungsapparat (Corpus folliculare) aus, nicht aber von
der Eizelle, denn diese ist bereits abgestorben, wenn es zur En’cwmklung der Granulosa-
zellen in Corpus Juteum-Zellen kommt. Als Beweis fiir die Richtigkeit seiner Anschau-
ung werden die Scheinschwangerschaft des Kaninchens sowie die Versuche von West-
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man usw. angefiihrt, EHizelle und Follikelapparat gehéren untrennbar zusammen; sie

sind jedoch nicht einander iiber- oder untergeordnet, sondern zugeordnet. Hieraus

ergibt sich der SchluB, daB von einem Primat der Eizelle nicht gesprochen werden kann.
F. Siegert (Freiburgi. Br.).,

Cristalli, G.: Ovulazione e mestruazione, (Ovulation und Menstruation.) Rass.
Ostetr. 49, 283—288 (1940).

Kurze Mitteilung iiber die Untersuchungen von M. E. Davis und A. K. Koff
(Amer. J. Obstetr., August 1938), denen es zum erstenmal gelungen ist, bei einer weib-
lichen Person mit Hilfe eines aus dem Serum schwangerer Stuten gewonnenen gonado-
tropen Hormons eine Ovulation hervorzurufen. 0. Neuretter (Hamburg).

Eichler, Wolidietrich: Zur Frage des normalen, optimalen Ovulationstermins.
Bemerkungen eines Naturwissenschaftlers. Zbl. Gynik: 1939, 2543—2544.

Als Entgegnung auf die Arbeit von Greil (vgl. diese Z. 33, 192) stellt Verf. fest,
daf die von Greil vertretene Auffassung, die Brunst der Placentalier entspriche der
menschlichen Menstruation, nach den neueren Erkenntnissen der Sexualbiologie
falsch ist. Dies wird auch durch den sexuellen Rhythmus der héheren Affen bewiesen.
Greils Ausfithrungen iiber den Paarungstrieb und seine natiirliche AuBerung im Zu-
sammenhang mit der Menstruation lassen sich bei Ablehnung der Annahme, daf Brunst
und Menstruation sich entspriichen, leicht erkliren. AuBerdem diirfen weitgehend
gesicherten Experimenten sowie umfangreichen Untersuchungen an Patienten nicht
einfach ohne jeden Grund die Beweiskraft abgesprochen werden. Die Bedeutung des
Experimentes ist zur Erschliefung der in der Natur herrschenden Gesetzmifigkeit
von entscheidender Wichtigkeit. Auf keinen Fall darf eine fiir richtig gehaltene Theorie
zur Richtschnur fiir die Deutung der Ergebnisse von Experimenten werden.  Kiessig.,

Cardin, A.: La contrattilita dell’ovaio ed il meccanismo di deiscenza del follicolo
(con nuovi eontributi). (Uber die Kontraktionsfihigkeit des Eierstockes und iiber den
Mechanismus des Follikelsprunges.) (Istit. di Fisiol., Univ., Padova.) Ann. Ostetr. 62,
1435—1458 (1940).

Verf. hat schon in einer vorhergegangenen Arbeit mitgeteilt, daf isotonische
Lésungen, die Ca-Ionen enthalten, Kontraktionen am Eierstock auslésen. In dieser
Arbeit stellt Verf. fest, daBl sowohl der Eierstock in toto als auch Eierstockschnitten
prompt auf den galvanischen und faradischen Strom mit Kontraktionen reagieren,
welche den gleichen Charakter wie die der glatten Muskelfasern aufweisen. Die Stirke
und Art der Kontraktionen ist mit dem Tonus, der Ruhe oder Tétigkeit der Driise eng
verbunden. Vagomimetica (Eserin, Acetylcholin) férdern und verstiarken die Kontrak-
tionen, Sympathicomimetica wirken reizherabsetzend und hemmen die Kontraktionen.
Nicotin wirkt je nach der Konzentration erregend oder hemmend. Ergotin beein-
fluflt nicht die Kontraktionen des Hierstockes. Hypophysenvorderlappen-Extrakte
lgsen am Kierstock Muskelkontraktionen aus. Durch Zufithrung von geringen Mengen
von Follikelsubstanz werden die Kontraktionen geschwichst, durch groBere Mengen
wird zuerst der Tonus herabgesetzt und die Kontraktionen gehemmt, um dann ver-
stiitkt sich wieder zu zeigen. Der Urin von schwangeren Frauen weist keine Wirkung
auf. Der endofollikulire Druck schwankt zwischen 3 und 7 em HyO und kann durch
eine Kontraktion, welche mittels Eserin und Acetylcholin hervorgerufen wird, bis zu
15—20 cm gesteigert werden. Der Follikel kann einem inneren Druck von 8 cm Hg
widerstehen, also einem Druck, der 5mal héher ist als der, welcher durch Kontraktionen
erreicht wird. Das Muskelsyster allein geniigt also nicht zur Klirung des Follikel-
sprunges, wahrscheinlich ist damit auch eine neuro-hormonale Komponente eng ver-
bunden. Sepp Pichler (Wiesbaden).,

Siegmund, H.: Von den Funktionen des Gebirmutterhalskanales bei der Be-
fruchtung. (II. Univ.-Frauenklin., Wien.) Wien. klin. Wschr. 1940 II, 810—812.

Das normale Funktionieren des Gebirmutterhalskanals ist fiir die Befruchtungs-
fahigkeit der Frau wesentlich. Wichtig ist die Funktion der Muskulatur sowie der
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Schleimhaut. Die Driisen der Schleimhaut des Halskanals bilden eine Schleimart, die
die keimfreie Uterushohle von der keimhaltigen Scheide abzudichten vermag. Dieser
Schleim verdndert wihrend der Cyclusphasen seine Viskositdt. Zur Ovulationszeit
wird er auffallend diinnfliissig. Diese Viskosititsinderung dient anscheinend der Er-
leichterung des Aufwanderns der Spermatozoen zur Ovulationszeit. Histologische und
tierexperimentelle Untersuchungen haben gezeigt, daB die Schleimhaut des Gebir-
mutterhalskanals zwar eine kontinuierliche Sekretion aufweist, daB sich aber die
Menge und die Beschaffenheit: des Schleimes insofern éndert, als die Schleimbildung
zur Ovulationszeit stark vermehrt und die Viskositit stark herabgesetzt ist. Diese
Anderung der Schleimproduktion ist am histologischen Bilde der Gebdrmutterhals-
schleimhaut wihrend der verschiedenen Cyclusphasen ablesbar. Die Schleimbildung
ist abhiingig von der Hohe des Hormonspiegels des zur Wirkung kommenden Follikel-
hormons. Sonderbarerweise soll das Corpus luteum-Hormon auf die Schleimbildung
keinen Einflufl haben. Wahrscheinlich kénnen die Spermatozoen den Cervixschleim
nur wihrend der Ovulation passieren. Es werden die verschiedenen Theorien der
Spermienpassage durch den Gebidrmutterhalskanal besprochen. Zum Schluf} werden
die moglichen pathologischen Verdnderungen an der Cervix angefiihrt, die ihre Funktion
storen und damit die Befruchtungsfihigkeit einengen konnen.  H. Siegmund (Wien).,
Iversen, Gerd: Konnen Blutgruppen- und Faktorenbestimmungen bei Zwillingen
einen Beitrag zur Klirung der Frage der Nachempfingnis erbringen? (Gerichtl. Med.
Inst., Unw. Mimnchen.) Z. Geburtsh. 120, 2904315 (1940) u. Miinchen: Diss. 1940.
Die wissenschaftliche Klsrung der Frage zweifelhafter Paternitdt bzw. Bipaternitit
bei zweieiigen Zwillingen wiirde erhebliche praktische Bedeutung haben. Die Bi-
paternitit wiirde in diesen Fillen eine Nachempfingnis zur Voraussetzung haben,
fiir die zwel Moglichkeiten in Betracht kommen: die Uberschwiingerung (Superfecun-
datio) oder die Uberfruchtung (Superfetatio). Die letztgenannte ist infolge der vom
Corpus luteum des zuerst gesprungenen Follikels ausgehenden Hormonwirkung héchst
unwahrscheinlich (s. jedoch den Fall von Féderl, vgl. diese Z. 20, 46). Ein
Hauptargument fiir das Vorkommen von Uberschwingerung wiren rassedifferente
Zwillinge, die (beim Menschen; Ref.) auch von der Mutter rasseverschieden wiren.
Fiir eine Superfecundatio wiirden 7 Blutgruppen- und 3 Faktoren-Kombinationen
beweisend sein, die in den Tabellen 2 und 3 der Arbeit nachgelesen werden miissen.
An diesen Verhiltnissen werden die 20 seit 1933 im Miinchner Institut fiir gerichtliche
Medizin untersuchten Zwillingsfille mit strittiger Vaterschaft und 4 weitere Schrift-
tumsfélle gepriift. Bmal wurde einer der beiden in Betracht kommenden Méinner als
Erzeuger beider Zwillinge ausgeschlossen, Tmal als Erzeuger eines der Zwillingskinder.
Ein Beweis fiir Uberschwiingerung (Druckfehler S.313) ergab sich nicht. Verf. regt
daher eine Sammelforschung in allen Entbindungsanstalten an (zweieiigen)
Zwillingen an, weswegen diese Anstalten auf die Arbeit besonders verwiesen seien.
Selbst wenn sich dann durch die’ erbbiologische Blutuntersuchung der Fall ergeben
sollte, dafl jeder Zwilling nur von dem einen zweier angeschuldigter Minner erzeugt
sein kann, miifte die Annahme einer Nachempfingnis durch die erbbiologische Ab-
stammungspriiffung erhdrtet werden (Ref.). Beziiglich der Verhiltnisse im Tierreich
verweist Ref. auf die Darstellung bei Schmaltz (Das Geschlechtsleben der Haus-
‘siugetiere. Verlag R. Schoetz, Berlin 1912) und den Aufsatz: Superfecundation in
Domestic Animals [Vet. Med. 34, No. 5, 299 (1939)], wonach Stuten, die selten
Zwillinge werfen, ein Maultier und ein Pferd als Resultat zweier aufeinander-
folgender Kopulationen mit Hengst und Esel geboren haben. Immer moglich ist die
Superfecundatio bei Schaf und Ziege, am haufigsten bei Hunden wegen ihrer ver-
lingerten Brunstperiode. Kresiment (Berlin).
Riebold, Georg: Das Gesetz der Schwangerschaftsdaver. Zbl. Gynik. 1940, 1687
bis 1691. -
In der rein polemisierenden und theoretischen Abhandlung gegen die Arbeit von
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Hosemann iber die Schwangerschaftsdauer versucht der Verf. seine Berechnung
iiber die Dauer der Schwangerschaft und iiber den voraussichtlichen Entbindungstermin
als richtig- und allein mafBgebend darzustellen. Sein Gesetz der Schwangerschafts-
dauer fallt er folgendermafen zusammen: Die Schwangerschaft endet bei einem rhyth-
mischen Verlauf der Menstruation je nach der Linge der vorliegenden physiologischen
Woche und je nach dem vorliegenden Rhythmus mit dem 8., 9., 10., 11., 12., 13. oder
14. Cyclus. Da die Konzeption aber erst bei der der letaten Menstruation folgenden
Ovulation erfolgt, muB man, um die wirkliche Dauer der Schwangerschait zu be-
rechnen, bei 4 wéchigen Cyclen 2 physiologische Wochen, bei 3 wichigen Cyclen 1 phy-
siologische Woche von der Zeit zwischen dem 1. Tag der letzten Regel bis zum Tage
der Entbindung abrechnen. In allen den Fillen, in denen aus lingeren Menstruations-
reihen ein rhythmischer Verlauf der Menstruation ohne Phasenverschiebungen zun
erkennen ist, 1iBt sich der Geburtstermin mit einiger Sicherheit vorausbestimmen.
In nichtrhythmischen Reihen mit Phasenverschiebungen ist eine Berechnung der
Schwangerschaftsdauer des Geburtstermines -nur - gelegentlich und immer nur mit
einiger Wahrscheinlichkeit moglich. B. Belonoschkin (Posen).,

The duration of pregnaney. (Die Dauer der Schwangerschaft.) Med.-leg. a. cri-
minol. Rev. 8, b3—b4 (1940).

Kurze Besprechung einer Arbeit von Hauptsteln und Stockert in dem Amer
J. Hyg. 29 (B), 97, 107 (1939) iiher die Dauer der Schwangerschaft und ihre Beein-
flussung duich duBere Faktoren. Es wurden nur Fille mit normalem Menstruations-
cyclus, genauem Wissen (? Rel.) des ersten Tages der letzten Regel, Freisein von
chronischen Krankheiten und mit spontanem Wehenbeginn verwertet. Die Analyse
der Hinteilung in 3 Gruppen — Félle aus der Vorkriegszeit (1905—1913), der Kriegs-
und Inflationszeit (1915--1923) und der Nachkriegsperiode (1929—1937) — ergab,
daB die Schwangerschaftsdauer praktiseh in allen 3 Perioden dieselbe war und 281 bis
282 Tage betrug. Diese Ergebnisse wurden im BMJ. vom 11. November 8. 960 er-
értert und auf Fehlermdglichkeiten hingewiesen. Es folgt die Wiedergabe zweier Fille:
Geburt 315 Tage nach dem letzten Verkehr, an welchem Tage der Ehemann getotet
wurde. Das Gericht entschied zugunsten der Schadensersatzanspriiche des Kindes auf
dessen Ehelichkeit bei einer Schwangerschaftsdauer von 320 Tagen vom 1. Tag der
letzten Menstruation an (BMJ. vom 3. Juni S. 1155). In der Sache Clark gegen Clark
(1939, 2 All E. R. 59) wollte ein Ehemann nicht der Vater eines 174 Tage nach dem
frithest méglichen Verkehr geborenen Kindes sein. Das drztliche Zeugnis entschied
zugunsten der Mutter, weil diese kurz vor Wehenbeginn einen schweren Fall durch-
gemacht hatte und das Kind bei der Geburt auBerordentlich klein war. Somit wird
eine. Schwangerschaftsdauer bis zu 108 Tagen unterhalb des normalen Durchschnitts
und bis zu etwa 39 Tagen dariiber fiir méglich gehalten. (Hauptstein u. Stockert,
vgl. a. diese Z. 32, 141.) , Krestment (Berlin).

Knoss,- Susanne: Mit weleher Sicherheit 138t sich aus der GriBe des Kindes die
Tragzeit bestimmen? (Undv.-Fraouenklin., Frankfurt a. M.) Frankfurt a.DM.: Diss.
1940. 23 8.

Verf. schligt vor, an Stelle der ,,unklaren Formulierung® des ,,offenbar unmog-
lich* eine zahlenmiBige Angabe der Wahrscheinlichkeit treten zu lassen. Dem gegen-
itber hilt es Ref. in Ubereinstimmung mit der in medizinischen Kreisen viel zu wenig
bekannten, richtungweisenden Arbeit von Kallfelz [Anormale Schwangerschafts-
dauer als Beweismittel fiir die ,,offenbare Unméglichkeit* (§§ 1591, 1717 BGB) Jurist.
Wsehr. 66, H. 10, 590 (1937)], auf welche die Verf. besonders hingewiesen sei, fiir die
Aufgabe des Arztes, an Hand seiner eigenen und der Erfahrungen seiner Wissenschaft
dem Rechtswahrer den Grad der Wahrscheinlichkeit oder Unwahrscheinlichkeit einex
Tatfrage darzulegen; der Richter hat dann zu entscheiden, ob die fragliche Behauptung
(oder gedachte Tatsache) ,,den Umstdnden nach offenbar unméglich® ist, da letzterer
Begriff ein juristischer ist, iiber den sich der Arzt keine Gedanken zu machen braucht
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{vgl. das Kapitel: Gutachter und Richter bei Kallfelz). An Hand eines Materials
von 10000 Fillen untersucht die Verf. weiterhin, inwieweit die Zangemeisterschen
Werte (Tragzeit und Kindsgrofie) mit der aus der letzten Menstruation errechueten
Tragzeit iibereinstimmen. Fiir jeden der 10000 Fille wird GroBe, Gewicht und Ge-
schlecht des Kindes mit der aus der letzten Menstruation berechneten bzw. tatsiachlichen
Tragzeit sowie dem Alter der Mutter und der Zahl der vorausgegangenen Geburten
in Zusammenhang gebracht. Aus den tabellarisch zusammengestellten Gesamtwerten
ergeben sich Zahlenreihen, die fiir jede Kindeslinge die Wahrscheinlichkeit einer
bestimmten Tragzeit erkennen lassen. Durch Zusammenfassen mehrerer Werte einer
Reihe lasse sich der Spielraum auf 20 bzw. 30 Tage erhéhen. Dadurch wiirden groBere
Zeitspannen umfaBt und hiermit steige die Sicherheit der Entscheidung. Praktische
Beispiele. Als Nebenbefund wird festgestellt, dal Knaben im Durchschnitt linger
getragen werden als Midchen. Schrifttumsverzeichnis und Literaturhinweise werden
vermif3t. Rudolf Koch (Miinster i. W.).

" Tseherne, E., und E. Engelhart: Neue Gesichtspunkte in der Frage der iiber-
tragenen Sehwangerschaft. (Univ.-Frauenklin., Graz.) Mimnch. med. Wschr. 1940 11,
996--999.

Verff. verstehen unter Ubertragung ein Uberschreiten des Geburtstermines bei
Beriicksichtigung von Cyclusabweichungen um 10 Tage. Die Diagnose erfolgt voi-
wiegend auf Grund anamnestischer Angaben. Nicht unbedingt verldBlich sind die
Feststellung des Bauchumfanges und der KindergréBe in der Geburtshilfe oder die
MaBe des geborenen Kindes fiir forensische Zwecke. Kommen beim Neugeborenen der
mediale Humeruskern, der Coracoidkern und die Handwurzelkerne vor, so ist dieses
als Zeichen einer Ubertragung zu werten. Es hat sich aber gezeigt, dal auch dem Auf-
treten der Knochenkerne keine sichere Bedeutung fiir die Diagnose der Ubertragung
zukommt. Gut verwertbar ist die GréBe bestimmter Kerne. Kommt der proximale
Tibiakern in seiner GroBe dem distalen Femurkern nahe oder gleich, so besteht mit
groBer Wahrscheinlichkeit eine Ubertragung. Ein proximaler Tibiakern von min-
destens 7 mm Durchmesser wurde nur bei iibertragenen Kindern gefunden. Fiir die
Geburtshilfe ist wichtig, daf der proximale Tibiakern durch die Bauchdecken hin-
durch réntgenologisch feststellbar ist. Es wird auf die Geburtsleitung bei Ubertragungen
eingegangen. Als Ursache der Ubertragung wird ein MiBverhiltnis zwischen placen-
tarem Follikelhormon und Corpus luteum-Hormon angesehen. Durch ein Uberwiegen
des letzteren kommen wehenfordernde Stoffe nicht zur Geltung. Tn einem Falle eigener
Beobachtung wurden unternormale Follikelhormonwerte gefunden.  B. Kuhlmann.,

Schlenther: Feststellung der Vaterschaft bei Sehwingerung am Ende einer Monats-
blutung und bei Annahme einer 320tigigen Schwangersehaft. Off. Gesdh.dienst 6,
A 399-—A 400 (1940). '

Verf., der Jurist, ergreift hier gewissermafien ,,die Flucht in die medizinische
Offentlichkeit”, um die mit dem Urteil 1. Instanz in einer Unterhaltsklage ver-
bundenen Feststellungen zum Gegenstand der Erérterung in Facharatkreisen zu machen,
denn augenscheinlich hat er selbst erhebliche Zweifel an der Richtigkeit der Ent-
scheidung. Es handelt sich um folgendes: Die Kligerin war ein jetzt 11j5hriges Mid-
chen. Sie begehrte die Feststellung, da$ der von ihrer Mutter angegebene auBereheliche
Erzeuger ihr blutméBiger Vater sei. Die Kligerin ist am 20. V. 1929 von ihrer damals
23jihrigen Mutter geboren worden. Die gesetzliche Empfingniszeit lag zwischen dem
22. VIL. und dem 20. IX. 1928. Die Kindsmutter gab an, sie habe vor ihrer Entbindung
nur ein einziges Mal Geschlechtsverkehr gehabt, und zwar am 5. VIL. 1928, Es sei
dies iiberhaupt ihr erster Geschlechtsverkehr gewesen. Der Beklagte habe sie iiber-
rumpelt, sie habe sich vor Schreck nicht wehren kénnen. Am Tage des Geschlechts-
verkehrs habe sie noch ihre Regel gehabt, und zwar den letzten Tag einer 4 wichigen
Periode. 4 Wochen spiiter habe sie wieder ,,die Regel gehabt*“. Damals sei der Ausfluf
Jedoch geringer und weilllicher gewesen. Zu diesen Behauptungen hatte das Gericht

7. f. d, ges. Gerichtl, Medizin, 34. Bd. 10
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di¢ Gutachten von drei Giynikologen eingeholt. Keiner von ihnen konnte die absolure
Unméglichkeit einer so langen Tragzeit behaupten, wenn auch die Wahrscheinlichkeit
der Vaterschaft des Beklagten, wie der eine von ihnen errechnete, nur mit 0,5% anzu-
nehmen sei. Ebensowenig wollte keiner behaupten, dall eine Empfangnis am letzten
Tage einer Monatsblutung ginzlich ausgeschlossen sei. Als dann noch ein 4. Gut-
achten auf Grund einer erbhbiologisch-anthropologischen Untersuchung zu dem Er-
gebnis gekommen war, daf der Beklagte mit Wahrscheinlichkeit als Vater der Kligerin
anzusehen sei, priifte das Gericht die Glaubwiirdigkeit der Kindesmutter als' Zeugin
nach, bejahte sie, stellte fest, daB die Moglichkeit eines anderweitigen Geschlechts-
verkehrs der Zeugin zn verneinen sel und vereidigte sie auf ihre Angaben. Infolge-
dessen erkannte auch das Gericht nach dem Antrag der Klage. -— Wegen der grund-
siitzlichen Bedeutung der Frage nach der Méglichkeit einer iiberlangen Tragzeit, die
erfahrungsgemiB nur in auch sonst suspekten Fillen auftaucht, hat der unterzeichnete
Referent Akteneinsicht verlangt und daraus entnommen, dafl ein Irrtum der Kindes-
mutter iiber das Datum des behaupteten Geschlechtsverkehrs nicht nur moglich,
sondern nach schwerwiegenden Indizien durchaus wahrscheinlich ist. Bei der Er-
forschung des Datums hatte der Beklagte sich wohlweislich gehiitet, den Angaben der
Kindesmutter zu widersprechen, weil er jeder Inanspruchnahme zur Unterhalts-
leistung entging, wenn das Empfingnisdatum vor dem 302. Tage vor der Geburt lag.
Er hatte also nicht das geringste personliche Interesse daran, dem Gericht bei der
Wahrheitsfindung behilflich zu sein, ob 320 Tage Tragzeit moglich sei! — Da der Prozefi
in die Berufungsinstanz gegangen ist, darf erwartet werden, dafi sich dieser mysteriose
Fall sowohl hinsichtlich der itberlangen Tragzeit als auch der Empfiingnis am Ende
einer Monatsblutung in der natiirlichsten Weise dahin auflost, dafi die Kindesmutter
sich um genau 1 Monatshlutung, also um 28 Tage, geirrt hat. Ref. wird iiber den end-
giiltigen Ausgang berichten. Schiitt (Berlin).

Montuore, F.: A proposite della gravidanza di una bambina di einque anni e nove
mesi. (Ein Fall von Schwangerschaft bei einem fiinf Jahre und neun Monate alten
Midchen.) Riv. Ostetr. 21, 239—242 (1939).

Verf. reproduziert das Lichtbild eines 5 Jahre und 9 Monate alten hochschwan-
geren Madchens, das verdffentlicht wurde (vgl. Presse méd. 1939, 875), und zitiert
ihnliche Fille aus dem Schrifttum. Reuben und Manning (vgl. Ann. of Pediatr.
1989) sammelten 398 Fille von Pubertas praecox, darunter 327 Midchen, wovon 168
frithzeitig menstruiert (1—6 Jahren) und 83 geschwiingert wurden. Keine Original-
angaben. ‘ . Vilma Janisch-Raskowié (Tuzla).,

Morbe, Edgar: Ein Fall von monamniotischer Zwillingssehwangersehaft. (Univ.-
Frauenklin., Fronkfwt o. M.) Frankfurt a. M.: Diss. 1939. 11 8. '

Mitteilung eines Falles von monamniotischer Zwillingsschwangerschaft bei einer
38jihrigen gesunden Frau, die zweimal spontan geboren hatte. Die mit der Placenta
ausgestoBenen mannlichen, stark macerierten Zwillinge waren 33 und 29 ¢m lang. Die
Nabhelschniire beider Feten inserierten dicht nebeneinander. Auch bei genauer Unter-
suchung waren keine eventuellen Reste einer amniotischen Zwischenwand zwischen den
Nabelschniiren aufzufinden. Die Nabelschniire waren in einer 16fachen Torsion,
die gleich oberhalb der Insertionsstellen begann, eng umeinander geschlungen. Es be-
stand der Eindruck, als sei die diinnere Nabelschnur des kleineren Fetus um die andere
dickere geschniirt. Offenbar hatte das Fehlen der trennenden, amniotischen Zwischen-
wand zu dieser Verdrehung gefithrt. Mit Verschlingungen sei bei 54% der Falle zu
rechnen. Sie bedingen die hohe Mortalitéit der Monamnioten wihrend des intrauterinen
Lebens und unter der Geburt. Das Zahlenverhiltnis der biamnitoischen eineiigen
Zwillinge zu den monamniotischen betrage 59:3. Rudolj Koch (Miinster i. W.).

Fietcher, Paul F.: A siudy ol the possible significance of the vaginal smear as an
additional faetor in the diagnosis of incomplete abortion. (Eine Studie itber die Méglich-
keit, das Vaginalsekret als diagnostisches Hilfsmittel beim Abortus incompletus heran-
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zuziehen.) {(Dep. of Obstetr. a. Gynecol., St. Louis Univ. School of Med., St. Louss.)
Amer, J. Obstetr. 39, 562—572 (1940). ‘ .

Verf. zitiert zunéichst die wichtigsten Arbeiten, die sich mit der Morphologie der
Scheidenschleimhaut und den cyclischen Verinderungen des Scheidensekretes be-
fassen. Er unterscheidet nach Adler 3 Schichten der Scheidenschleimhaut. 1. Eine
gublere Schicht, bestehend aus mehreren Lagen flacher, verhornter Zellen. 2. Eine
mittlere ,,intraepitheliale” Schicht, die aus breiteren, helleren Epithelien besteht.
Diese zeigen Zeichen der beginnenden Verhornung, wie Abflachung der Zellen und
Pyknose der Kerne. 3. Eine tiefe basale Schicht, die sich durch plasmaarme dunkle
Zellen von runder bis kubischer Gestalt auszeichnet. Die Basalschicht wird nach
Papanicolaou in eine duflere basale Schicht mit kubischen ,,Pflasterzellen‘ und in eine
innere basale oder germinative Grundsehicht unterteilt. Diese Unterscheidung ist
funktionell gesehen wichtig, weil im Scheidensekret von Wéchnerinnen solche ,,Pflaster-
epithelien® reichlich zu finden sind, withrend sie sonst im Vaginalsekret nicht vorkom-
men (Papanicolaou, Stieve). Verf. hat nun bei Fillen von Abortus incompletus — die
Zahl der Fille ist nicht angegeben — laufend Scheidenabstriche nach einer vom Verf.
modifizierten und genau angegebenen Methode gefirbt und untersucht. Er fand regel-
mifig folgenden morphologischen Befund, den er beim inkompleten Abort fiir charak-
teristisch und diagnostisch verwertbar hilt: 1. wenige Zellen der oberflichlichen und
intraepithelialen Zellschicht. Diese Zellen haben einen kleinen dunkelgefirbten pykno-
stichen Kern und ein homogenes helles Cytoplasma. Gelegentlich sind die Kerne etwas
groBer, wie man sie in Abstrichen von Wéchnerinnen findet. 2. sind in den Abstrichen
so reichlich ,,Pflasterzellen” der duBeren Basalschicht vorhanden, daB sie fiir den
Abortus incompletus als charakteristisch gelten kénnen. Die Kerne dieser Zellen sind
grofler und heller, die Zelle selbst ist kleiner als die unter 1. beschriebenen. 3. treten
beim Abortus incompletus regelmifig Zellen der inneren Basalschicht, die sonst nur
ausnahmsweise im Scheidensekret zu finden sind, auf. Sie sind kleiner als die Zellen
der #uBeren Basalschicht (s.unter 2.), haben ein dichteres Cytoplasma und einen
dunkleren Kern, sind diesen aber sonst recht ahnlich. Verf. hiilt die unter 2 und 3 be-
schriebenen Zellformen fiir einen sicheren diagnostischen Hinweis beim inkompleten
Abort und erklért’ihr Auftreten durch einen starken bis in die tiefen Schichten der
Scheidenschleimhaut reichenden Desquamationsproze8. Zuletzt bespricht Verf. das
Vorkommen der Leukocyten in den Abstrichen und weist darauf hin, daB die Zunahme
der polynucledren Leukocyten auf eine Infektion aufmerksam macht, bevor klinische
Symptome auftreten. GroBe mononucledre Leukocyten mit defekten Kernen sind in
den Abstrichen bei Abortus incompletus auffallend hiufig. Hams Roemer (GieBen).,

Winter, Reinhold: Ein Scheinfall von kriminellem Abort, Kriminalistik 14, 78—80
(1940).

Der vorliegende Fall scheint dem Autor um deswillen bemerkenswert, weil hier zunichst
bei einer 38jahrigen Frau, die schon 3 Kinder hatte und nach kurzer hauslicher Behandlung
schwer krank in ein Krankenhaus eingeliefert dort unter schwerer Sepsis stirbt, bei der Leichen-
schau aus den Briisten Milch entleert werden konnte. Es war somit, meint Vert., der Verdacht
einer Schwangerschaft und eines kriminellen Abortes gegeben. Bei der gerichtlichen Sektion
der Leiche fand sich zudem eine VergréBerung der Gebarmutter, die wohl hauptsichlich
durch zwei kirschkerngroBe bzw. kirschgroBe Myomknoten bedingt war. Im Innern der Ge-
barmutter fand sich durtkelrotes schmieriges Blut und im einen Eierstock ein offenbar noch
ziemlich frischer Menstruationskérper. Verdachtig erschien im #uBeren Drittel der Cervix
eine flichenhafte dunkelrote Stelle, die als mechanische Verletzung angesprochen werden
konnte. Eine richtige Todesursache und Grundkrankheit hat die Sektion nicht ergeben (eine
bakteriologische Untersuchung ist offenbar unterblieben, trotadem die Milz als septisch be-
schrieben wird; tonsillogene Sepsis? Ref.). Die mikroskopische Untersuchung ergab keine
Schwangerschaftsverinderungen in der Gebirmutterschleimhaut und auch keinen Beweis
dafiir, daB die auffallende Stelle im Cervizkanal etwa von einer mechanischen Verletzung
herriihren kénnte. Es wird in der vorliegenden Mitteilung auf 2 Punkte besonders hingewiesen:
néimlich, dafl -— was uns allen ja bekannt ist und was durch eine zitierte pathologisch-ana-

tomische Arbeit auch wieder unterstrichen wird [Virchows Arch. 259 (1926)] — Milchsekretion
bei einer Frau, die schon 6ffer geboren hat, keinesfalls beweisend ist fiir eine wieder bestehende

10%
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Schwangerschaft, und zweitens wird gezeigh, wie wichtig in solchen zweifelhaften Fa,llen
die mikroskopische Untersuchung der Genitalorgane ist, Merkel (Minchen).

Muller, Paul: Un nouveau eas de mort subite au cours d’une tentative d’avortement
par injeetion intra-utérine sous pression. (Ein neuer Fall plétzlichen Todes bei ver-
suchter Abtreibung durch intrauterine Einspritzung unter Druck.) Ann. Méd. lég.
ete. 19, 643—648 (1939).

Ein 27jihriges Midchen stiirzte nach einer intrauterinen Einspritzung zusammen
und starb schnell. Sie hatte ein diinnes Gummirohr an einem birnformigen Gummi-
ballon angebracht und eine Seifenlosung eingespritzt. Die Frucht war schon weit-
gehend von der Gebdrmutterwand gelsst. Hinsichtlich der weiteren Befunde wird auf
eine gleichartige Verdffentlichung des Verf. in derselben Zeitschrift (Mirzheft 1939)
verwiesen (vgl. diese Z. 82, 206). Gerstel. (Gelsenkirchen).

Holm, Erik: Bandls Ring — Amylnitrit. (Nyborg Sygeh., Nyborg.) Ugeskr. Laeg.
1939, 599—600 [Dinisch].

Unter Hinweis auf einen Fall, in dem Amylnitrit bei Bandl-Ring keine Wirkung
hatte und die Geburt wie gewshnlich langdauernd und beschwerlich verlief, fithrt
Verf. eine Krankengeschichte an, die einen Erfolg der Amylnitritbehandlung. zeigt.
Der Fall shnelt ganz den beiden von Croft beschriebenen (Lancet 1934 I1, 928). Es
wurde ein maceriertes Kind von 51 cm Lénge und 2750 g Gewicht geboren. Der Ver-
lauf nach der Geburt war unkompliziert und normal, K. Runtelen (Berlin).

Grier, Robert M., and Herbert 0. Lussky Premature infant mortality. A statistieal
study of factors influencing mortality in 453 infants weighing less than 2.500 grams.
(Frithgeburtensterblichkeit. Kine statistische Betrachtung itber die die Mortalitit
beeinflussenden Faktoren bei 453 Kindern von weniger als 2500 g.) (Dep. of Obstetr.
a. Gynecol. a. Pediatr., Northwestern Univ. Med. School a. Evanston Hosp., Evanston.)
Amer. J. Obstetr. 39 669—678 (1940).

Im Evanston-Hospital betrug die Anzahl der Frithgeburten in einem Zeitraum von
10 Jahren nur 5% ; die Todesfélle bei dieser kleinen Zahl (113) machten aber 65% der
gesamten Neugeborenen-Sterblichkeit (174) aus. Von den im Zeitraum 1929 bis 1938
einschlieBlich geborenen 8456 Kindern wogen 453 (= 5%) 2500 g oder weniger. Die
Ursachen fiir die hohen Sterblichkeitszahlen dieser Kinder werden von den Verff.
analysiert und an einer Reihe von statistischen Tabellen und Kurven erliutert. Es er-
geben sich etwa folgende Schliisse: Die Sterblichkeit fiir Kinder mit einem Gewicht
unter 2500 g wichst, je geringer das Gewicht ist. Die Mortalitétsziffer wiichst, je friiher
die Frithgeburt vor dem normalen Geburtstermin erfolgt. Diese Mortalititskurven
fiir Gewicht und intrauterines Alter der Friithgeburt gehen nahezu parallel. - Von allen
Kennzeichen der Frithreife ist das Gewicht das zuverlissigste. Fir Primipare und
Multipare war die Kindersterblichkeit im wesentlichen dieselbe. Die Anzahl der weih-
lichen frithreifen Kinder iberstieg die der minnlichen erheblich, im Gegensatz zu dem
Verhéltnis bei ausgetragenen Kindern. Doch starben etwa 50% mehr minnliche als
weibliche Frithgeburten. Die Geburtsdauer hat augenscheinlich keinen nennenswerten
EinfluB auf die Kindersterblichkeit, ebensowenig die Art der Entbindung und die Ver-
wendung von Sedativa und schmerzstillenden Mitteln dabei. In 37% bestand miitter-
liche Morbiditit und diese hatte entschiedenen EinfluBl auf die Kindersterblichkeit; am
meisten traf dies fiir Wehenanomalien und Hydramnion zu, am wenigsten fiir Schwanger-
schaftstoxikosen. Die ersten 12 Lebensstunden sind die kritischste Zeit bei diesen Frith-
geburten und miissen vom Standpunkt der Kinderfiirsorge aus am sorgfiltigsten beob-
achtet werden. — In nur 32% konnte bei den gestorbenen Kindern eine anatomische
Ursache gefunden werden. Angeborene Lebensschwiche und Atelektase sind keine
anatomischen Todesursachen. Strakosch (Wiesbaden).,

Pfaundler, M.: Studien iiber Friihtod, Geschlechtsverhiltnis und Selektion. II. Mitt.
Zum perinatalen Sterben. A. Die Totgeburten. (Univ.-Kinderklin., Miinchen.) Z.
Kinderheilk. 60, 467—494 (1939).

Der Verf. unterscheidet in seiner tlefgrundwen Studie zwei Hauptgruppen von
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Totgeburtsursachen, und zwar: 1. eine metabasische Ursachengruppe, worunter er
die wihrend und durch die Geburt erfolgten Todesfille, also die Geburtstode rechnet,
wobei rein mechanische oder andere unfallartig wirkende Schiden, die eng mit dem
Ubergang (,,Metabasis®) vom intrauterinen ins extrauterine Leben zusammen-
hingen, die Hauptrolle spielen; 2. unterscheidet er die ametabasissche Gruppe.
Darunter versteht der Verf. diejenigen Schiden, die mit dem erwiihnten Ubergang
vom intrauterinen ing extrauterine Leben nichts zu tun haben. In dieser Gruppe ist
das Primére der Tod oder der drohende Untergang der Frucht, dem die Ausstofung
folgt. Man konnte diese Falle auch als ,,T otgeburt imengeren Sinne® bezeichnen.
Der Verf. bemiiht sich nun, einen Einblick in die ziffernmifBige Verteilung der beiden
Arten von Todesfillen zu ‘gewinnen, wobei freilich die durch die frithen Totgeburten
sich ergebenden Fehlerquellen nicht ginzlich ausgemerzt werden konnen; die ameta-
basischen Todesfiille verteilen sich ziemlich gleichmiBig auf die letzten 3 Schwanger-
schaftsmonate. Beide Todesarten erweisen sich als androtopisch oder knaben-
wendig. Der Grad der Androtropie ist in der metabasischen Gruppe erheblich hgher
als in der ametabasischen. Die Annahme daB dafiir lediglich die etwas groBeren
Kérpermafle der Knaben maBgeblich seien, ist irrig. Nach der Meinung des Verf.
kommt hierin vielmehr eine allgemeinere Gesetzmélﬁigkeit zum Ausdruck, die sich
auch auBerhalb der Geburtsperiode dadurch bekundet, dafl die Gesamtsterblichkeit
im Laufe der Entwicklung und die Knabeniibersterblichkeit zumeist gleichzeitig an-
und absteigen. Uber die mutmaBlichen Griinde muB das Original eingesehen werden.
Der Verf. verficht die These einer primiren durchschnittlichen Resistenzschwiche
des minnlichen Geschlechts. Nebenbei sei bemerkt, da$ nach einer umfangreichen
amerikanischen Statistik die infolge von MiBbildung eintretenden Totgeburten nicht
knabenwendig, sondern im Gegenteil stark médchenwendig sind. v. Jaschke.®°

Naturwissenschaftliche Kriminalistik. Spurennachweis. Alters- und
Identititsbestimmungen. o

Dursch, Walter: Der Mordfall Zellner. Tétung durech Sehuf aus der Hosentasche,
(Gerichtl.-Med. Inst., Univ. Minchen.) Arch. Kriminol. 107, 53—67 (1940).

Zum Kapitel ,, Versuchter Versicherungsbetrug® wird ein Mord der Ehefrau durch
SchuB beschrieben. Nach dem Tode seiner Ehefrau durch KopfsteckschuB hatte der
Ehemann angegeben, dafi es sich um einen Unfalltod handele. Beim Herausnehmen eines
Schliisselbundes aus der Tasche geiner in der Hand gehaltenen Hose sei die in derselben
Tasche befindliche Dienstpistole losgegangen, und der SchuB habe die zufillig neben
ihm gebiickt stehende Frau in den Kopf getroffen. Bei der polizeilichen Nachpriifung
wurden die abgeschossene Pistole in der Hosentasche und die DurchschuBéffnung
gefunden und hierauf von weiteren erkennungsdienstlichen Mafnahmen abgesehen,
weil die Familienverhiltnisse des Ehemannes in allerbester Ordnung seien und eine
Vorsitzlichkeit vollsténdig ausscheide. Die zunichst beschlagnahmte Leiche wurde
hierauf von der Staatsanwaltschalt zur Beerdigung freigegeben. Der Ehernann forderte
nunmehr von einer Versicherungsgesellschaft fiir den Unfalltod 5000.— RM. Die Ver-
sicherung verlangte eine Leichenoffnung, die der Ehemann zunichst verweigerte, dann
aber gestattete, weil ihm sonst die Versicherungssumme nicht ausgezahlt werden sollte.
Durch die Leichensffnung wurde. lediglich bestitigt, daB ein KopfsteckschuB ohne
absolute NahschuBzeichen vorhanden war. Erst als in Erfahrung gebracht wurde, daB:
der Ehemann ein guter Schiitze und gefihrlicher Wilderer war, im Ruf eines gewerb-
lichen Abtreibers stand, wegen eines Raubiiberfalles auf seine Mutter verdichtigt
war und als Schiirzenjéger es keineswegs mit der ehelichen Treue genau nahm, ja,
sogar 2 Tage nach dem Tode seiner Frau im ehelichen Bett mit einem jungen Médchen
iibernachtet hatte, schopfte man Verdacht und machte neue Vernehmungen tiber die
Vorgéange beim Fall des Schusses. Der Sachverstiindige, welcher die Leiche untersucht
hatte, konnte nach Kenntnisnahme der Darstellung des Ehemannes iiber die Tatvor-




