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Riihe: Das neue Wehrmaeht~firsorge- und -versorgungsgesetz. Dtsch. reed. Wschr. 
1941 I, 29--33. 

Das l~eichsversorgungsgesetz ffir die Weltkriegsteilnehmer sah die Abgeltung yon 
Kriegsbesch~digungen dutch eine Versorgungsrente vor, deren I-IShe sich ebenso wie 
bei der Reichsunfallversieherung naeh dem Grade der Erwerbsminderung richtete. 
Das Wehrmaehtffirsorge- und -versorgungsgesetz der Wehrmacht des nation~lsozia- 
listisehen Reiehes -zorn 26. VIII. 1938 gibt dem beseh~digten Soldaten in erster Linie 
das Anreeht auf einen Arbeitsplatz. Er erh/~lt auSerdem ein verh~ltnism~Big niedrig 
bemessenes Versehrbengeld, dessen HShe sich naeh drei Stufen bemil~t. Die Eingliede- 
rung yon Beseh/idigungen und Erkrankungen in diesen Stufen ist in den Ausffihrungs- 
bestimmungen zum Gesetz festgelegt, eine Abschatzung nach Prozenten finder nieht 
start. Ist es nicht mSglieh, den besch/~digten Soldaten auf einem Arbeitsplatz unter- 
zubringen, dann wird er ,,arbeitsunf/~hig" ira Sinne des Wehrmachtffirsorge- und -ver- 
sorgungsgesetzes und erhalt eine entsprechende, verh~iltnism~$ig hohe Zulage. Ist er 
pflegebedfirftig, so erhSht sich die Zulage. Grunds~tzlich besteht auch ffir den schwer- 
beseh~digter~ Soldaten eine Arbeitspflicht, und  es wird die vornehmste Aufgabe der 
Ffirs0rgeoffiziere sein, die besch/~digten Soldaten auf Arbeitspl/itzen unter.zubringen. 
Die Vorbereitungen hierzu (Berufsberatung usw.) setzen schon w/~hrend der Lazarett- 
behandlung ein. B. Mueller (Heidelberg).. 

Hellwig, Albert: Ist der mensehliehe Leiehnam im Reehtssinn eine Saehe ? Z. ~rztl. 
Fortbildg 38, 21--25 (194~1). 

Es handelt sieh um einen ]~berblick fiber das zum Tell widersprechende einschI~gige 
juristisehe Sehrifttum. Abgetrennte Leichenteile gelten als Sachen im juristisehen Sinne. 
Die vollst~indige Leiche, in tier ja ein Andenken'des Verstorbenen fort e t ,  gl t j e  oeh 
vielfaeh nieht als Sache im juristisehen Sinne. Andere Reehtswissenschaftler sind jedoeh 
anderer Meinung. Verf. wfirde eine Leiche als ,,herrenlose Sache" ansehen, fiber die 
unter Umst/~nden, auch letztwillige Verifigungen (Verbrenmmg, Uberlassung an ein 
wissenschaftliches Institut) getroffen werden kSnnen. Auch wfirde es naeh Meinung des 
Verf. nieht den guten Sitten widersprechen, werm ffir eine derartige ~J-berlassung eine 
gewisse Oeldsumme bezahlt wfirde, und zwar an die Hinterbliebenen. Die I-Iinterblie- 
benen h~tten jedoch nicht das Recbt, den Leiehnam yon sich aus der Anatomie zu fiber- 
antworten. Dies kSnne iediglieh dann geschehen, wenn der Verstorbene sie erm/ichtigt 
babe, fiber den Leichnam in diesem Sinne zu verffigen. Auf keinen Fall dfirfe aber 
derartiges gegen Entge!t gesehehen (Zusammenh~nge zur Frage der strafreehtlichen 
Beurteilung der Vornahme einer LeichenSffnung ohne oder gegen den Willen der An- 
gehSrigen werden yore Verf. nicht hergestellt; die Frage des Entgeltes bei Uberlassung 
einer Leiche ffir wissensch~ftliche Zwecke spielt in Deutschland praktisch im allgemeinen 
keine Rolle; d. ReL). B. Mueller (Heidelberg). 

Snellman, Aarno: t~ber die Lebensgei~ihrliehkeit der dutch stumpIe Gewalt ver- 
ursaehten eranioeerebralen Verletzungen vom Standpunkt der finnisehen geehtspflege, 
(Krankenh. d. _Finn. Roten Kreuzes u. Ge~ichtl.-Med. Inst., Univ. Helsinki.) Aeta Soe. 
Medic. fenn. Duodeeim, B 28, H. 3, 25 41 (1940). 

Im Hinblick auf den in der finnisehen Rechtsprechung bestehenden BegriH der 
Lebensgef~hrliehkeit~ yon Verletzungen werden 1076 F~lle yon Kopf~raumen einer 
sehr umfangreichen statistisehen Auswertung unterzogen. Dabei ergibt sieh, dal] die 
haupts~ichliehste Lebensbedrohung yon schweren Hirnverletzungen und in geringerem 
Mall yon eitrigen ~[eningitiden ausgeht. Lebensgefi~hrlich (d. h. mi t  einer Mortalit~it 
yon fiber 10% belastet) sind deshalb sehwere Hirnls mi~ oder ohne Sch~delbruch 
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sowie offene Sch~detfrak~uren mit Duraruptur und Sch~delbasisbrfiehe, die in die Ne- 
benhShlen reichen, in~olge der Meningitisgefahr. Bay (Berlin). o 

Wiesinger, Alphons: Warum Rentenkampf? Vertrauensarzt u. Krk.kasse 8, 168 
his 170 (1940). 

Der Verf. schildert zun~chst das Wesen des Rentenkampfes, dutch den sich die 
Berufungskl~iger in ihr Krankheitsgefiihl hineinleben, so dab sie mit der Zeit aus 
gesprochene R e n t e n n e u r o t i k e r  werden. Auoh zun~ehst durehaus ruhige Renten- 
bewerber werden oft erst dutch die L~nge des"Rentenkampfes zu mehr oder minder 
groi3en Neurasthenikern. Begfinstigt wird die Rentenneurose dadurch, dal3 die Be- 
rufungskl~iger Abschriften von Gutachten oder 0bergutachten zu Geslcht oder gar 
in: die ~Iand bekommen. Es werden einige beachtenswerte Vorscht~ge zur Abstellung 
der augenbliekliehen Mi~st~inde gemacht: Verkfirzung der Frist vom Empfang des 
ablehnenden Rentenbescheides bis zur mSgliehen Einlegung der Berufung auf 8 Tage; 
weiterhin Uberprfifung der einlaufenden Berufungssehriften nebst ~irztlichen Gut- 
aehten und eingeholten Akten dureh eigene Vertrauens~rzte tier Oberversieherungs- 
iimter. Wenn veto Berufungskl~ger gem~il3 w 1681 der RVO. die AnhSrung eines be- 
stimmten Arztes gewfinseht wird, miil~te umgehend die verlangte Gutaehtergebfihr 
eingezahlt werden. Al le  unsaehliehen und gehs Berufungssehriften mfil3ten als 
ungfiltig zurfickgesandt werden mit der Androhung von Strafanzeige im Wieder- 
holungsfalle und dem Anheimgeben, die Berufung in gesitteter Weise noChmals, und 
zwar umgehend einzureichen. - -  Der Verf. sehlie/~t mit dem Aufruf: Nicht Renten- 
kampf, sondern Kampf dem Rentenk~mpfer! Heinr. Tgbben(Mfinsteri. W.). 

Vondr~ek, Vladimir: Der .Automobilunfall". gas. l~k. 5esk. 1939, 1245--1247 
[Tseheehiseh]. 

Ein Privatbeamter war bei einem Autounfall zugegen gewesen, als ein Auto ins Gleiten 
gekommen und auf den Gehsteig aufgefahren war. Ganz knapp vor dem an eine Hauswand 
gedriickten Beamten kam d~s Auto zum Stehen. Obzwar der Beamte iiberhaupt nicht ver- 
letzt worden war, stellte er dann gerichtlich hohe Schmerzensgeldanspriiche, da er infolge 
des Schreckens einen Nervenshock erlitten babe. Verf. nimmt diesen Vorfall, bei dem er als 
gerichtlicher Sachverst~ncliger sein Gutachten abgeben mui3te, zum AnlaB, um gegen die zum 
groBen Tefl unberechtigten und iiberm~13igen Schadenersatzanspriiche anfzutreten, die bei 
jedem geringfiigigen Autounfall erhoben werden. Die Begehrungsneurosen spielen bei dem 
Autounfall eine immer grSBere Rolle. Es handelt sich gar nichtum irgenwelche direkten Unfall- 
folgen, sondern um eine l%Ige der Existenz der Unfallentsch~digung. Der angefiihrte Fall 
ist ein typisches Beispiel dafiir. Sogleich nach dem Unfall ging der angeblich Gesch~digte 
selbst einen Schutzmann helen, dem er auf Befragen angab, dal~ ihm nichts geschehen w~re. 
Am n~chsten Tage ginger wie immer seinem Berufe nach, den er auch in der Folge normal 
versah. Dann suchte er einen Arzt und am 4. Tage scinen Anwalt wcgen der Stellung yon Er- 
satzanspriichen auf. Diese 4 Tage kSnnen als Inkubationszeit der Begehrungsneurose aufgefal3t 
werden. Lie mehr solcher F~lle entsch~digt werden, desto geh~ufter werden die Begehrungs- 
neurosen auftreten. Die Begehrungsneurose ist das Ergebnis des im UnterbewuBtsein ver- 
ankerten Strebens, aus allem den gr613tmSglichen persSnlichen Nutzen zu ziehen. Sie entstehb 
nur dort, woes mSglichist, einen solchenNutzen zuerreichen. IhreUrsache ist daher die gesell- 
schaftliche Einrichtung yon Entsch~digungen und nicht der ganz harmiose Unfall selber. 

Gregora (Prag). 
Sehl~iger: Ungenehmigte 0perationsausdehnung. Dtsch. Z. Chit. 254, 272--278 

(1940). 
Die Stellung des Arztes im nationalsozialistisehen Staat als Diener der Volks- 

gesundheit hat es mit sieh gebracht, da~ die ober- und oberstgeriehtlichen Entschei- 
dungen ibm nach und naeh etwas mehr Reehte in der Entseheidung fiber die Aus- 
dehnung einer Operation zusprechen. Wenn es sich bei einer Operation herausstellt~ 
daI] es notwendig ist, den Eingriff zu erweitern und ein wichtiges Organ, z. B. den 
Uterus, ganz herauszunehmen, so kann sieh der Arzt naeh dem mutmal~lichen WiUen 
des Patienten richten (RGSt. 61,255), ohne in j edem Falle verpfliehtet zu sein, die 
Operation zu unterbrechen und mit dem Kranken zu verhandeln. Das mutmal~liehe 
Einverst~ndnis des Kranken daft jedoch nur dann vorausgesetzt werden, wenn ihm auf 
andere Weise keinesfalls geholfen werden kann. Besteht z. B., die MSglichkeit, eine 
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Heilung durch Bestrahlung zu erreiehen, so darf die Operation nicht ohne weiteres 
fortgeffihrt werden. Die einschl~gigen RG.-Entscheidungen mit ihrem Inhalt werden 
aufgefiihrt. Der Arzt der Wehrmacht hat gegeniiber dem Soldaten eine erweiterte 
0perationsbefugnis. B. Mueller (Heidelberg). 

Perret, Wolfgang: Die Grenzen der AufkNirun s flieh t des Arztes ~ ~  
Eingriffen. Zbl. Chir. 1941. 50--57. 
" - - ~ ~ V e r d a e h t  auf eine schleppend verlaufende Appendicitis_ 

Bei der Operation stellte sieh heraus, dag der Wurmfortsatz intakt war. D~r nrspriing- 
lieh zum Zweeke der Appendektomie durehgefiihrte Parareetalsehnitt wurde naeh 
oben hin verl~tngert. Da sieh Duetus eystieus-Steine fanden, wurde die Gallenblase 
entfernt. Der Wundverlauf war an sieh regelreeht. Infolge Durehsehneidung yon 
Nervenverzweigungen blieb jedoeh die Bauehmuskulatur der reehten Seite znm Teil 
gelghmt. Der Kranke erstattete Anzeige gegen den Arzt wegen ~ bzw. 

Tgh-N~siger KSrperverletzung. Das Verfahren, mit dem anseheinend aueh zivilreeht- 
liehe Forderungen verbunden waren, zog sieh 4 Jahre lang hin. Es wurden versehie- 
dene 8aehverst~indige gehSrt, sie gnl~erten sieh manehmal dahin, dal? sie selbst (die 
Saehverstgndigen) vielleieht anders gehandelt und zweizeitig operiert hi~tten, dab man 
abet derartige Einzelheiten dem pfliehtgemiiflen Ermessen des Chirurgen fiberlassen 
miisse. Aueh die A u f k l s  dem Kranken sei keine voll_s.t_gndigez 
Andeutungen miil~ten under Umstiinden geniigen. Wenn einmal eine Diagnose nieht 
zu stellen sei, so sei es mitunter erforderlieh, dem Kranken die wahrseheinliehste 
Diagnose mitzuteilen. Andernfalls verliere er znm Arzte nnn6tig das Vertrauen. Das 
Re i e hs ge r i c h t ~e i l  des 1: Strafsena~es vom 22. X II~l~39 ~l~D~0~,~9o) sehlog sieh 
d e ~ h t e n  im ~ e n  u~'d ganzen an. Es wurde weiterhin im Urteil ausgefiihrt, 
dag aueh ein Sehweigen zu den Ausffihrungen des Arztes fiber eine notwendige Ope- 
ration unter Umstgnden als Einverstiindnis Kelten mfisse. Eine Fahrlgssigkeit des 
Arztes wurde verneint. B. Mueller (Heidelberg). 

Wendelberger: Haftung und Reehtsfolgen bei UnNllen in {irzfliehen Praxisr~iumen. 
Med. Klin. 1940 II, 14~5--1446. 

Die Praxis eines Arztes stellt einen Betrieb dar, der versieherungspfliehtig im 
Sinne der Reiehsunfallversieherung ist. Die Betriebe sind der Bernfsgenossensehaft 
flit Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege angesehlossen, alle bier tgtigen Personen 
(Assistenten, Spreehstundenhilfen , Kraf~fahrer, Aufwartefrau) unterliegen der Ver- 
sicherungspflieht und sind der Berufsgenossensehaft zu melden. Nur der Arzt selbst 
und seine Ehefrau sind nicht versiehert. Nine persSnliehe Haftung des Arztes bei 
Unfgllen im Betrieb trier nur ein, wenn der Arzt vors/itzlieh oder fahrl~ssig sehuldhaft 
gehandelt hat. Die Berufsgenossensehaft hat dann ihm gegeniiber das Reeht der 
Rtiekgriffshaftnng. B. Mueller (Heidelberg). 

Kriiger, H.: Der Notdienst des Arztes. Dtseh. ~rztebl. 1940 I, 246--249. 
Der Verf. umreil~t zungehst den Begriff des Notxtienstes im allgemeinen und dann 

jenen des iirztliehen Notdienstes im besonderen. Der iirztliehe Notdienst geh6rt zu 
jenen Einriehtungen, denen das Arbr nieht aus Gr/indefi des allgemeinen Arbeits- 
einsatzes widerspreehen kann. Zl[st~ndig fiir tteranziehung zum Notdienst ist der 
Landrat .des Kreises, in dem der A~rzt seinen Wohnsitz oder tats~ehliehen Aufenthalt 
hat, in Gemeinden mit staatlieher ~Polizeiverwaltung der staatliche Polizeiverwalter. 
Die Zuweisung zur Dienstleistung ergibt sieh aus den Bedtirfnissen der iirztlichen 
Versorgnng der Bev61kerung. Die Regelung des Einsatzes unterliegt einem besonderen 
Verfahren. ])ie Dienstleistung wird entweder privatrechtlich gestaltet (bei Einsa~z in 
einem Krankenhaus oder als Assistent eines iiberlasteten frei praktizierenden Arztes) 
oder 6ffentlich-rechtlich (bei Einweisung zur grztlichen Versorgung der Zivilbev61ke- 
rung in freier Praxis). Naeh dieser Gestaltung der Dienstleistung richter sieh auch 
die Vergfitung. Weiter behi~ndelt der Verf. die Fragen der Reisekosten, des Erholungs 7 
urlaubs, der Krankheit, der Versorgung und der Entseh~idignng fiir Saehleistungen. 
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Das Notdienstverh~ltnis kann nur vonder  BehOrde gelSst werden, die den Arzt zum 
Notdienst herangezogen hat. Heinq'. TSbben (Mfinster i. W.). 

Sommer, P.: Waun dar[ einem Arzt wegen kiirperlieher oder geistiger Sehw~iehe 
die Berufsausiibung untersagt werden? Med. Welt 1940, 1308--1309. 

Nach w 7 der Reiehs~rzteordnung ruht die Befugnis zur Ausfibung des i~rztliehen 
Berufes, ,,wenn die zust~ndige Beh(irde feststellt, dal3 dem Arzt infolge eines kSrper- 
lichen Gebreehens, oder wegen Sehw/~che seiner kSrperliehen oder geistigen Kr/~fte, 
oder wegen eiuer Sueht die ffir die Ans/ibung des ~rztlichen Berufs erforderliche Eignung 
oder Zuverl/issigkeit fehlt". - -  Ein Arzt, dem auf Grund dieser Vorschrift die Be- 
rufsausfibung nntersagt worden war, ging hiergegen im Verwaltungsstreitverfahren vor, 
indem er die Ansieht vertrat, der w 7 dtirfe nur angewandt werden, wenn hinsiehtlieh 
seiner Sehw~ehe ein bestimmtes klinisches Krankheitsbild vorliege. Seine Klage wurde 
jedoeh abgewiese n mit der Begrfindung, ffir andere Entseheidungen, z.B. die Un- 
fruchtbarmachung gem/~l~ dem Gesetz zur Verhfitung erbkranken Nachwuchses, sei 
es wesentlieh, ob eine bestimmte Krankheit einwandfrei festgestellt sei; ffir den w 7 
der Reiehs/~rzteordnung sei abet allein entseheidend, ob die Fi~higkeiten des K1/~gers 
in einem MaSe herabgemindert seien, dal] deshalb keine Gew~ihr ffir die einwandfreie 
Ausfibung des ~rztliehen Berufes bestehe. Heinr. TSbben (Mfinster i. W.). 

VeTerbungswissenscha[t und Rassenhygiene. 

Westenh~fer, M.: Kritische Bemerkungen zu neueren Arbeiten iiber die Menseh- 
werdung und Artbildung. Z. ges. Naturwiss. 6, 41--62 (1940). 

Der Verf. setzt sich mit diner Arbeit yon Brandes  auseinander, der im Anschlul~ 
an die Schilderung der Lebensgeschiehte eines Orang f fir die Abstammung des Menschen 
von den Anthropoiden eintrat. Er kommt zu einer Ablehnung dieser Auf~assung und 
begriindet seine eigene Meinung, dab die Abstammungslinie des Menschen an der Wurzel 
der Primaten verlaufe und daJ~ die Anthrolooiden sich yon dieser gleichen Wurzel 
divergent entwickelt haben, mit zahlreichen Beispielen yon Vergleiehung homologer 
Organe beider Primaten. Der Mensch ist also nicht der Nachkomme anthropoider 
Affen, sondern volkstfimlieh gesl0rochen ihr Vetter. Zum Schlusse i~ul~ert Wes ten -  
hSfer einige Gedanken fiber die Evolution im allgemeinen und betont dabei, dab die 
wesentlichen Evolutionsbedingungen nicht wie Darwin  and L a m a r c k  glaubten, 
~uSere, sondern den Lebewesen immanence seien. Joachim Gerlach (Berlin-Buch).o 

Giinther, Bans: Proporfionsstudien an Riesen. Endokrinol. 22, 81--90 (1939). 
Mit. Hilfe eines Kanons der K5rperproportionen, welcher auch im Gebiet des 

Riesenwuchses Gfiltigkeit hat, ist es mSglich, den Grad der Abweichung yon den Soll- 
werten des harmonischen Waehstums festzustellen. Das wurde zuerst an einem Bei- 
spiel (der Islander Riese Johann P.) durchgeffihrt. Weiterhin wurden die einzelnen 
morlohologischen Beziehungen beim Riesenwuchs untersueht. Es lassen sieh siehere 
Untersehiede zwisehen hypophys~rem und eunuehoidem Riesenwuchs feststellen. Die 
Differentlaldiagnose zwisehen echtem und hypophys/~rem Riesenwuehs dagegen ist 
auf diese Weise sehwierig. Da eine innerhalb des normalen Wachstnms konstante 
Beziehung zwischen Gewicht und L~ngsdimensionen des Rumples besteht, mull die 
Formel des Verf. (Gewicht X Kubus der Oberli~nge = 106) nach seiner Ansicht auch 
ffir Riesenwuchs Geltung haben, wenn ihr eine allgemeine biologische Bedeutnng zu- 
kommt. Bei 29 Riesen und 6 Personen mit HSchstwuchs wurde ant Grund yon Litera- 
turangaben mit I-Iilfe eines Kanons der K6rperproport~onen die Oberl~ir;ge bestimmt 
(nur bei 9 Individuen ist sie direkt gemessen worden) und dann mit Hilfe obiger Formel 
festgestellt, ob das gefundene Gewieht mit dem Sollgewicht fibereinstimmt. Es zeigte 
sich eine fibernormale Streuung des Kollektivs (KSrpergewieht). Die au$erhalb der 
Norm liegenden F/~lle wurden besonders betrachtet. Es ergaben sieh in klinischer Hin- 
sicht gewisse Hinweise. - -  Zweifellos liefert die Methode der Messung ffir manche Frage- 


