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des linken unteren We~isheitszahnes war ein submandibul/~rer Absee] entstanden, 
der naeh voriibergehender Besserung auf entspreehendes Vorgehen 6 Tage danaeh ge- 
spalten wurde. Naeh 0,01 Morphium-Atropin und Einleitung der ~thernarkose mit 
einigen Tropfen Chlor/~thyl werden insgesamt 50 g J~ther verbraueht. Entleerung yon 
viel Eiter unmittelbar naeh der fingerbreit unterhalb des Kieferrandes erfolgten tiefen 
Spaltung und dem Durchstol]en der Absce~membran mit der Kornzange. Dabei Mel- 
dung der Narkosesehwester, dal~ der Patient nicht mehr atme. Trotz der insgesamt 
1 Stunde lung w/~hrenden kiinstliehen Atmung, trotz Sauerstoffzufuhr, Coramin, 
Adrenalin und Lobesym intravenSs und intrakardial Tod an L~hmung des Atem- 
zentrums, dutch Sektion best~tigt. Erkl~rungen dafiir werden auf Grund der Arbeit 
yon W eese (,,Wirkungsmechanismus einiger Narkosezwisehenf/ille bei Mundboden- 
phlegmone", vgl. diese Z. 32, 172) und auf Grund eines eigenen Versuehes an einem 
Hund gegeben. Es wird auf die Bedeutung des Carotissinus hingewiesen und yon 
Weese bei entz~ndliehen Prozessen im oberen Italsdreieek empfohlen, vorsiehtig und 
gen~gend tief zu narkotisieren, damit die besehriebenea Reflexe wirklieh ausgel~seht 
sind, und jeden vorzeitigen Druck auf den erkrankten Carotissinus zu vermeiden. 
Ferner wird die prak~ische Folgerung gezogen, Abscesse und Phlegmonen in der Naeh- 
barsehaft des Carotissinus k'~inftig, wenn irgend m5glich, trotz gewisser Bedenken in 
Lokalan~sthesie anzugehen. JungmicheI (G5ttingen). 

Leichenerscheinungen. 

Gisel, Alfred, und Adolf Spinka: Eine Pumpenspritze als neues InjektionsgerKt ffir 
Konservierung yon Leiehenteilen. (Anat. Inst., Univ. Wien.) Anat. Ariz. 91, 121--123 
(1941). 

Das yore Verf. konstruierte Ger~.t eignet sieh besonders fiir einen Massenbetrieb 
und ist bei der Wiener Firma Karl Sehreiner (IX/71, W~hringerstr. 15) zu beziehen. 
Besonders fiir die Leiehen yon Neugeborenen, fiir abgetrennte Extremit/iten und ein- 
zelne KSrperorgane erscheint es zweckm~l~ig. Eine Besehreibung ohne Skizze ist fiir 
den Zweek dieser Zeitschrift zu umst/indlieh. Dem Ref. ist abet eine Bemerkung in 
der kurzen Mitteilung aufgefallen: ,,Hat man nun nacheinander 10 Leiehen Neu- 
geborener zu konservieren. . ."  Auf Grund eigener Erfahrungen an einem Grol]stadt- 
material, z. B. in Halle a. d. S., mSchte ieh die Frage aufwerfen, wie sich die Tat- 
saehe, daf3 in einer anatomisehen Anstalt zweifellos massenhaft unsezierte Neugeborene 
zwecks sp/iterer Pr/~paration dutch Studierende konserviert werden, mit einer gewissen- 
haft durchgefiihrten Leiehensehau und Todesursaehenermittlung vertr/~gt. Eigene Er- 
fahrungen haben reich dariiber belehrt, dat] unter diesen F~llen mehrfaeh solehe sich 
befanden, bei denen nachtr/iglieh ein staatsanwaltsehaftliehes und kriminalistisehes 
Interesse entstand. Eine Kl~rung des Tatbestandes kann bei einer Anatomieleiehe 
schon wegen der zweifelhaf~en Identit/~t nie mehr erfolgen. Es waren bei meinen F/illen 
solche darunter, die yon verheimliehten Geburten unverheirateter Miitter stammten. 
Ieh glaube nicht, da/~ wit im nationalsozialistisehen Stunt uns ein derartig leicht- 
fertiges Umgehen mit Leiehen yon I%ugeborenen leisten kSnnen. Und selbst wenn 
die Mehrzahl der Leiehen aus Geb/iranstalten stammen sollte, so zeugt es doch yon 
einer lnerkwtirdigen Gleichgiiltigkeit der verantwortliehen Kreise gegenfiber der auch 
fiir rein /~rztliehe Zweeke notwendigen einwandfreien Ermittlung der Todesursache. 

Walcher (Wiirzburg). 

St~ttige geschlechtliche Verhiiltnisse. Sexualpathologie. Sexuaidelikte. 

Sehmidt, Albin: Die operative Behandlung des Hermaphroditismus. (I. Cldr. Klin., 
Univ. Budapest.) Z. Urol. 35, 152--169 (1941). 

Gesehichtlieher Rfiekblick auf die frfiheren Ansiehten beziiglich des Zwitter- 
turns, seine Bedeutmlg in der Gemeinsehaft und seine Entstehung. Auseinandersetzung 
mit den neueren Erkl~rungsversuehen. Verf. leg~ seinen eigenen Darstellungen die 
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Einteilung nach K o l i s k o  zugrunde. Er  glaubt,  da ]  die operative Behandlung not- 
wendig sei, um die bedauernswerten Mensehen zu zufriedenen, brauehbaren h'Iitgliedern 
der Gemeinsehaft zu maehen. Es werden dann operative Na.13nahmen an 3 verschiedenen 
Zwittern gesehildert. 

Der erste lebte als Kind als Mgdehen, merkte mit 12 Jahren, dab er anders war als die 
anderen M~idehen. Der Kitzler hatte die Or6Be eines mannlichen Gliedes erreieht. Mit 15 Jahren 
als Dienstm~dchen t~tig. Nit  16 Jahren wurde die Stimme tiefer, die Brfiste b]ieben flaeh; 
er hatte Freude an hiibschen M~dehen. Befund: Mgrmliches Skeletsystem mit breiter Sehulter 
und sehmalem Beeken. Gut entwiekelte Muskulatur, Fettverteilung m/~nnlieh. Brustdrfisen 
unentwiekelt. Sehambehaarung m~nnlieh. M~innliehe Oesiehtsztige. Sehwarzer Bart, mat~ig 
entwiekelter Sehnurrbart. Stimme tief. ~uBere Gesehlechtsteile wie bei einer Hypospadiasis 
totalis. Glied daumengrog, naeh unten gekrt~mmt mit EieheI and Vorhaut. An der Unter- 
seite yon der Eiehel bis zur ~arnrShrenmfindung, die sieh an der Wurzel des Gliedes befindet, 
eine Sehleimhautrinne. Voll entwiekelte Hoden in zwei sehamlippenartigen Wiilsten. Hinter 
der I-Iarnr6hrenmfindung 4 em tiefer, seheiden~hnlieher Sack. Rectal: Verktimmerte Pro- 
stata, keine Gebgrnmtter. Diagnose: germaphroditismus masculinus externus. Durch Ope- 
ration wird die I-Iarnr6hre im Glied naeh vorne geffihrt. Weitere plastisehe Operationen 
dienen zur Herstellung eines ttodensaekes und der Ger~deriehtung des Gliedes. Eintragung 
des Patienten ats Mann. Nachnntersuehung naeh i Jahr: Als Landarbeiter tgtig, ftihlt sieh 
wohl. K~nn Geschleehtsverkehr mit SamenerguJ] durehfiihren. Ham entleert sieh in regel- 
reehter Weise aus der neuen Harnr6hre. - -  Vorgesehiehte des 2. Falles weitgehend ghnlieh. Be- 
fund: Breite Schulter, sehmales Beeken, Brfiste flaeh, unentwiekelt; ' Auf der Oberlippe blonder 
Schnurrbart, Stimme tier, heiser. XuBere Gesehleehtsorg~ne weiblieh, bis auf einen daumen- 
grogen mit Eiehel und Vorhaut versehenen Kitzler. An der Wurze] des Kit.zlers garnr6hren- 
miindung, dahinter eine verktimmerte Seheide, die dutch Jungfernhgutehen abgesehlossen ist. 
Per rectum verktimmerte Gebfixmntter tastbar, keine Prostata. Bei der BaucherSffnung 
kastaniengrol~e GeMrmutter, dtirme Eileiter, bohnengroI~e Gesehleehtsdriisem Mikroskopiseh 
Hodengewebe mit atrophisehen ttodenkan~lehen. Degenerierte Ser tot isehe Zellen, ver- 
mehrte Leydigsche  Zellen. Keine Spermiogenese. An einer anderen Stelle Zellnester mit 
groBen, runden, blab gef~rbten Kernen, umgeben yon kubisehen Epithelzellen. Danaeh ent- 
h~lt das Pr~pgrat Gewebselemente beider Gesehleehtsdrfisen, ohne die Differenziertheit der 
reifen Organe. Patient wird als wahrer Hermaphrodit, als eine Ovotestisform angesproehen. 
Plastisehe Operationen zur Aufriehtung des Kitzlers, Bildung einer neuen ttarnr6hre und 
eines I-Iodensaeks, Entfernung beider Geschleehtsdrt~sen. Trotz dieser Kastration seit 2 Jahren 
verheiratet. Kann seine eheliehen Pfliehten angeblieh gut ausiiben. - -  3. t~MI: 27jEhrige 
Postbeamtin. Breitschultrig, kr~ftige Muskulatur. Beeken sehmal, kr~ftiger Bart- und Schnnrr- 
bartwuchs. Stimme tier, Br/iste unentwiekelt. Gut entwiekeltes Glied mit Eiehel und Vor- 
haut ohne tIarnr6hre. An der Unterseite Sehleimhautfurehe. Hodensaek~hnliche Seham- 
lippen, dazwischen die Harnr6hrenm~ndung, unter dieser 5 em tiefe Seheide. Per rectum 
kastaniengroBes Gebilde, das ftir eine Gebarmutter gehalten wird. Bei Leibsehnitt finder 
sieh oben erw/~hnte Gebarmutter, Eileiter und beiderseits bohnengrol3e Gesehleehtsdr~Jsen. 
Beide werden entfernt. Plastische Operation znr Herstellung einer mSmnlichen ttarnr6hre 
und zu einem Hodensaek. Seitdem 3 Jahre verheiratet. Kaim seine eheliehen Pfliehten aus- 
tiben. Mikroskopiseh land sieh das Gewebsbild eines Eierstoeks. Allerdings war nur das 
Stroma als solehes erkennbar. Alle i~brigen Gewebsbestandteile nieht naehweisbar. Patient 
wird als I~ermaphrodit der Form Femininus tubularis angesehen. 

Fi ir  den ~'orseher interessante EinzeHglle, die ohne erbbiologische Sippendnrch- 
forsehung aber nieht verwertbar  sind. Naeh unserer deutschen Auffassung handel t  es 
sieh wahrseheinlieh um schwere erbliehe k6rperliehe MiBbildnng. Eine Eheschliegnng 
wiirde h6ehstens mit  einer erbkranken oder unfruehtbaren Person in Betraeht  kommen. 
Eigenartig ist, dab trotz Kast ra t ion der beiden letzten Fglle Gesehleehtsverkehr mit  
Steifung noeh 5 Jahre nach der Operation durchgeltihrt  werden kann. Es erseheint 
fraglieh, ob alle etwa versprengten Driisenkeime bei der Operation erfagt win'den. 

Roflal (Bremen). 

LaMes, Ruth: A cult matriarchate and male homosexuality. (Ein Knl t  der 
Mutterherrschaft  und die m/innliehe I-Iomosexualit//t.) (Dep. o/Anthropol., Columbia 
Univ., New York.) J. abnorm, a. see. PsyehoI. 35, 386--397 (1940). 

Die Verf. geht yon der Tatsaehe aus, dab die versehiedenen Kul turen  eine ver- 
schiedene Stellung zu der mgnnlichen Homosexuali t i i t  einnehmen. Besonders wird 
oft zwischen dem akt iven und passiven t tomosexuellen untersehieden. In  der brasilia- 
nisehen, abet  vorwiegend yon afrikanischen Negern bevSIkerten S tad t  Bahia gibt es 
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viele mgnnliehe Wesen, die ausdrficklich auf passive Homosexualitat eingestellt sind. 
Diese Tatsache leitet ihren Ursprung yon einem in Bahia und Umgebung stark ver- 
breiteten Kultus ab, der anfgnglieh ansschliel]lieh yon weibliehen Priestern ausgefibt 
wurde. Erst  allm~hlich fanden aueh Manner zu den Festlichkeiten nich~ nut  wie his 
dahin als Zuschauer, sondern auch als Teilnehmer Zutritt ,  blieben abet in der Minder- 
heit und racist aueh auf niederen Rangstufen, und nahmen zudem vielfach weibliehe 
Kleidung und weibliehes Gebaren an. Diese Wesenzfige fibertrugen sic nun  vielfach 
in das 5ffen~liehe Leben, wahrend umgekehrt yon Haus aus passive mannliehe Homo- 
sexuelle mehrfaeh zu Priestern des erw~hnten Kultes wurden. Heinr. TSbben. 

Vencovsk], Eugen: Ein Fall yon psyehosexuellem Infantilismus mit sadistisch- 
fctisehistischen Neigungcn. Neur. a Psychiatr. Cesks 3, 250--255 u. dtseh. Zusammen- 
fassung 256 (1940) [Tsehechisch]. 

29 jghriger Arbeiter aus belasteter Familie. In  der Kindheit  Bettngssen, Tierqu~ilerei. 
Vom 12. Jahre ab Onanie, mit  22 gahren erster Beischlaf. Er land nut  Gefallen an dick- 
leibigen Frauen, die er mit  Vorliebe in die Brust bei~t und in das Ges~B kneift bzw. 
bei Volksansammlungen dureh die Roektasehe ins Ges~8 stieht. Vor dem Geschlechts- 
verkehr sperrt e r alle Messer in die Tischlade, da er das Verlangen hat, beim Orgasmus 
zu steehen. Verf. ist der Ansieht, dM] sieh die sexuelle Aberration beim Patienten auf 
Grund einer psychopathischen Konst i tut ion als Ausdruek einer konstitutionell ab- 
weiehenden psyehosexuellen Anlage entwiekelte. Ein sog. ~raumatisches Erlebnis der 
kindlichen Sexualitgt ist nicht naehzuweisen. Am SehluI] geriehtlich-psychiatrische Be- 
merkungen. Ste/]el (Prag). 

Berliner, B.: Libido and reality in masochism. (Wollust und Wirklichkeit beim 
l~asoehismus.) PsychoanMytie Quart. 9, 322--333 (1940). 

Der Verf. steht, wie sehon der Name der Zeitsehrift andeutet, im Gefolge F reuds  und 
bezieht sich auch mehrfa.eh auf dessen und seiner Schiller Sehriften. Nach ihm sind in der 
Gesehichte Mler l~asochisten sehwere traumatisehe Situationen in der frfihen Kindheit nach- 
zuweisen. Naeh der Erfa:arung des Verf. waren die meisten ungeliebte oder gemdezu gehaBte, 
miBhandelte Kinder; Mien wurde das Geffihl aufgezwungen, dab sie in irgendeiner Weise 
unerwiinseht wgren. ]~eindsehaften zwischen Verwandten spielten eine besondere Rolle. 
Masoehisten, die verz/~rtelte Kinder waren, sind im besonderen Grade zu Sehuldgeffihlen 
geneigt. Der Masochist bietet den Ansehein, Ms ob er sein Leiden liebe, Ms ob Leiden das 
Ziel seines Triebes sei. I)as ist nieht der FMl. Leiden ist ihm sehr unerwfinseht und macht 
ihn tats/iehlich unglfieklieh. Aber er kann nur Leiden empfangen, weil es der Preis ist, den 
er ffir seine eigentfimliehe Befriedigung zu zahlen hat. Das Bedfirfnis naeh Liebe nimmt 
Ital] und Leiden als Ersatzbefriedigungen. Der Verf. ffihrt zwei Beispiele an: Eine 24j/~hrige 
junge Frau wurde sehwere Masochistin, nachdem sie einen reiehen Mann geheiratet hatte, 
der ihr ein fippiges Leben versehaffte. Der Vater der jungen Frau w~r ein roher Trinket, 
der Frau und Kinder miBhandelte, und die Mutter, die die Familie dureh Wasehen unter- 
st~tzte, warf der Patientin dauernd vor, sic tauge zu nichts in der Welt auBer zum Essen. 
Der Kern ihres l~asoehismus enthfillte sich, wenn sie sagte: ,,Meine gr6Bte Schuld ist, dab 
ieh reich nieht umbraehte, um meinen El~rn eine Freude zu machen." - -  Ein 35j/~hriger 
Jurist seh/~digte sieh dauernd selbst dureh seine Handlungen. Er knfip~te Gesch/iftsbeziehun- 
gen ~n, obwohl er voraussah, dab er betrogen werden und sein Geld verHeren wfirde. Er 
hatte eine unw~irdige ~r~u geheimtet, die mit einem seiner Freunde Ehebruch beging und 
ihn mit Gonorrh6e infizierte. Er lieB sich yon ihr seheiden, nahm die Schuld auI sieh nnd 
opferte ihr nicht nur sMn ganzes VermSgen, sondern verpfliehtete sieh auch, Verpflegungs- 
gelder fiber sein Einkommen hinaus zu bez~hlen, die er sog~r noch weiterbezahlte, nachdem 
sie sich wieder verheiratet hatte. Dieser Mann war das einzige Kind eines Beamten in guten 
VermSgensverh/~ltnissen, der Mle Zeit und Sorge darauf verwandte, seinen Sohn auf Mtpatriar- 
chalische Weise zu erziehen. Die lVlutter war eine kMte Frau, die dem kleinen Knaben vor- 
warf, dab er dureh seine Geburt ihre Figur zerst6rt habe. Aueh in diesem Fal]e waren nach 
Ansieht des Verf. Zerst6rungstriebe und Schuldge~ilhle Wegen dieser yon geringer Bedeu- 
tung gegeniiber der Liebessehnsucht des Patienten naeh ihn hassenden Angeh6rigen. - -  Am 
Schhsse sagt der Verf. : ~:asoehismus ist eine spezifiseh pathologisehe Entwieklung der Grund- 
kraft der Lust zur GrundkraIt der Wirklichkeit. Heinr. ~Sbben (Milnster i.W.). 

Marcnho|tz, Frhr. v.: Zur Frage der ZcugungsI~ihigkeit. ~rztl. Sachverst.ztg. 
47, 69--71 (1941). 

Berieht fiber einen Fall, in dem nach dem Gutachten des praktischen Arz~es wegen 
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chronischer Erkrankung der Vorsteherdrtise eine Zeugungsunfghigkeit behauptev wurde, 
ein Geriehtsarzt und der Verf. jedoeh nieht zu einem ,,offenbar unmSglieh" kommen 
konnten. Es bestand ferner der begriindete Verdaeht, dal~ der Patient kein kurz vorher 
entleertes frisehes, lebenswarmes Ejakulat zur Untersuehung gebracht hatte. (Der- 
artige Fglle hiufen sieh anseheinend in den letzten Jahren in der geriehtsirztliehen 
Praxis; s.a. Mti l ler -Hess  und P a n n i n g ,  vgl. diese Z. 27, 156 u. 81, 532, sowie 
Geriehtsmed. Forsehg. H. 1, S. 75--81. Ref.) Jungmichel (GSt.tingen). 

Stiasny, Hans: Untersuehungsmethode nnd Therapie der Sterilit~it beam Manne. 
(Kurzberieht.) Zbl. Gyngk. 1941, 1246--1257. 

Verf. h/ilt es far erforderlieh, dag bei sterilen Ehen tier Untersnchung des robin- 
lichen Teiles mehr Aufmerksamkeit zu schenken ist. Der Naohweis yon Samenabgang 
mat beweglichen Samenfiiden geniigt nieht. Es mug vielmehr Ies~gestellt werden, 
ob diese Samenf/iden normale Besehaffenheit haben oder nieht. Morphologische Ab- 
weiehnngen, wie sie yore Verf. und Genera le  s friiher ansffihrlieh beschrieben wurden, 
sollen zum gr6f~eren Tell trotz Bewegliehkeit keine Befruehtung mSglieh maehen. 
Verf. nimmt welter an, dag derartige Vergnderungen der Samenfiden nach k6rper- 
lieher und geistiger ~dberarbeitung, naeh unhygienischer Lebensweise, bei bestimmten 
Krankheiten und dutch Mil3brauch von Genug- nnd Rausehmitteln entstehen k6nnen. 
Durch eine Heilbehandlung der Krankheitszust/~nde und Vermeidung der Seh~idlieh- 
keiten sollen die mil?gebildeten und deshalb nnfruehtbaren Samenf/iden wieder ver- 
sehwinden. Eine Behandlung mat Testoviron bzw. Anteron-Testoviron soll unter Um- 
stgnden gnte Erfolge verspreehen. Sdtackwitz (Berlin). 

Varnek, J.: Die Bedeutung der modernen Samenuntersuehung fib die Behandlung 
der Sterilitiit mat Berieht iiber 29 eigene F~ille. (Gynaekd.-Obstet~'. A/d., Amts og Byes 
Sygeh., Odense.) Nord. Med. (Stoekh.) 1941, 881--891 u. engl. gusammenfassung 891 
[Diniseh]. 

Die UntersuChungen bes~/~tigen die Ansicht M o erich s, dal3 bei normalen fertilen 
M/~nnern weniger als 20% abnorme Spermienk6pfe vorkommen; bei infertilen Mgnnern 
iibersteigt die Abnormitgg bisweilen 25%. In 14 kinderlosen Ehen, wo bei der Frau keine 
Ursaehe der Unfruehtbarkeit vorlag, fanden sieh beam Manne durehsehnittlieh 37,5% 
abnorme Spermienk6pfe. Dank soleher Befunde besteht also die M6glichkeit., die 
Anzahl der Fglle yon Sterilit~t mat unbekannter Xtiologie zu reduzieren, ebenso wie sic 
therapeutisehe Fingerzeige geben nnd bei geriehtsmedizinisehen Vaterschaftsunter- 
suchungen wer~voll sein k6nnen; mehr als 20% abnorme Spermienk6pfe sand ein Indiz 
gegen die gaterschaft des besehuldigten Mannes. Einar SjOvall (Lund). 

Simon, Cl6ment: L'azoospermie essentielle sans 16sions eliniquement apprgeiables 
des organes g6nitaux et avee ant@rat6 des earaetgres sexuels seeondaires. (Die essen- 
tielle Azoospermie ohne klinisch sichtbare Verletzungen der Geschlechtsorgane und mat 
Unversehrt.heit der sekundgren Gesehleehtsmerkmale.) Bull. m6d. 1940, 303--306. 

An tIand yon 2 Fallen zeigt Verf., d~l~ eine latente Form tier mannlichen Sterilitat ohne 
Verletzung der Geschleehtsorgane oder St6rung der sekundgren GesehleehtsmerkmMe be- 
steht, die nut dutch Abwesenheit der Spermatozoen in dem Sperma ausgezeichnet isg. Ent- 
weder ist hierbei die Sekretion der Spermien unterbunden oder aber die Exkretion ist dutch 
eine Obliteration verhindert. Um dieses festzustellen, ist eine einf~ehe Punktion der ttoden 
yon Bedeutung. Die Ursaehe ist unbekannt. E&ster (Ma.rburg a,. d. L.). 

Gomoiu, T.: Meehanismus der Gesehleehtsiibertragung. Spiral. 61, 44 u. d~seh. 
Zusammenfassung 66--67 (1941) [Ruminisch]. 

Naeh einem Coitus hat ein junger Mann eine ,,sehwarze" Urinentleerung. Der 
Urin enthielt Protargol nnd Iehthyol, die aus einem anticoneeptionellen Mittel stammten, 
das die Frau vor dem Coitus in ihre Seheide eingeffihrt laatte. Verff. meant, daft naeh der 
Ersehlaffung - -  einer Art ,,Diastole" der I-IarnrShre - -  eine Ansaugung eines Tells 
yon der in der Scheide angesammelten Fltissigkeit erfolgt. Es gibt also eine ,,Ansauge- 
f/ihigkeir der miinnliehen HarnrShre wie bei der Gebgrmutter tier Frau, die vom anato- 
mischen Aufbau der Organe sowie yon der Kraft der entspreehenden Nuskelkontraktion 
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abhgngig ist. Auger bakterieller Virulenz, individueller Immunit~it oder Empfgngliehkeit 
hgngt die genitale Infektion oder d.ie Empfgngnis also aueh yon dieser Ansaugefghig- 
keit ab. Kernbach (Sibiu), 

Wahl, F.A.: Zur praktisehen Bewertung der Eileiterdurchblasung. (Univ.-_Frauen- 
klin., Khln.) Geburtsh. u. Frauenheilk. 3, 177--182 (1941). 

Verf. fiihrt an Hand yon mehreren Krankengesehiehten aus, dab die bei dem klini- 
schen Experiment der Tubendurchblasung gefundene Undurchg~ngigkeit nut eine 
scheinbare oder auch nur zweitweise bestehende zu sein brauche, und dal~ trotz Fehlens 
yon Manometerabfall, Durchblasegerhnseh und Schulterschmerz eine Durehg~ngigkeit 
flit Ei und Samenfaden vorhanden sein k6nne. In solehen Fi~llen miisse zum mindesten 
die einmalige Tubendnrchblasung als vhllig nnzuverlissig, ja sogar als irreftihrend be- 
zeiehnet werden. Physikalisch beweisend sei nut das sog. positive Ergebnis bei einwand- 
freiem Instrumentarium und dessen sicherem Absehlug an der Pottle. Dieser Beweis 
gelte abet nur ftir Luft und unter Uberdruek und sei keinesfalls als biologiseher Beweis 
zu betraehten. Dahingehende Sehlugfolgerungen tiber Durehggngigkeit der Tuben 
auch ffir Ei und Samenfa den aus dem Pertubationsergebnis zu ziehen, mtisse der kritisehe 
Arzt auf Grund der mitgeteilten Beobachtungen ablehnen, da noeh eine Reihe anderer, 
vornehmlieh biologischer Faktoren mitbestimmend seien. 

Rudol/Koch (Miinster i. W.). 

Szathm~ry, Zolt~n: []ber ,lie Wiilbungen der Eileitereeke der schwangeren Geb~ir- 
mutter. Orvosk@zgs 31, 69--91 (19r [Ung~riseh]. 

Entstehungsweise, Ursache, Bedeutung, Komplikationen der W51bungen der 
Eileiterecke; Daten, die bei gravidem Uterus in den geburtshilflichen Lehr- oder ]Hand- 
btiehern nicht zu linden sind. Die Verhnderungen, die W61bungen hervorrufen k6nnen, 
sind: Zwillingssehwangersehaft, intramurale Gravidit~t, echte Divertikel der Geb~r- 
mutter, Narbengewebe naeh operativen Eingriffen, fehlerhafte Ausbildung der Gebhr- 
mutterschleimhaut, Wegbleiben der Deeiduaausbildung, die ungMehm~i~ige Sehleim- 
hautregeneration, besonders nach Puerperalerkrankungen oder grobem Eingriff in der 
Gebs schleeht ansgeftihrte Ventrofixation, wenn die Muskulatur lung ge- 
zerrt wird, endlieh Gesehwtilste. Aueh als Kontraktionserseheinung bei der Haitung des 
Eies in der Eileitereeke kann Whlbung zustandekommen. Die Komplikationen der Whl- 
bungen bei gravidem Uterus sind: Die Wand des vorw61benden Eileitereekensackes 
oder der papierdiinnen Divertikel kann w~hrend Eingriffe platzen oder verletzt werden; 
nnstillbare Blutung; da die verjiingte Uteruswand nach der Geburt nur unvollkommen 
retrahiert. Di e InfektiQnsgefahr ist gro8. v. Behthy (Nagyvs 

Doubnow, M.: L'inflammation elu eel de la vessie urinaire ehez les femmes. (Die 
Entziindung des Halses der ]-Iarnblase der Frau.) (Geburtshil/l.-gyniilwl. Klin., P4diatr.- 
reed. Inst., Leningrad.) Aku~. i Ginek. Nr 4, 45--49 (1941) [Russisch]. 

Dies Krankheitsbild, bei dem vermehrter Harndrang nnd Schmerzen am Ende 
der Miktion im Vordergrund der Besehwerden stehen, wurde in der Zeit yon 1938 
bis 1940 bei 92 yon 652 Patientinnen der m'ologisehen Ambulanz beobaehtet. Der 
Ham bog racist keine Abweiehung.en rounder Norm, erwies sich vielmehr bei 79 Patien- 
tinnen als steril. Es folgt eine Ubersieht fiber die Literatur dieses Krankheitsbildes, 
das unter der Bezeichnung Neurosis vesicae, Cystospasmus, Blasenneuralgie, Cystitis 
eolli usw. seit 1875 yon zablreiehen Arzten beschrieben ist. Die Untersuehung der 
veto Verf. beobaehteten Fglle ergab, dab in/itiologiseher Hinsieht die versehiedensten 
Ursaehen, die mit Kreislaufsthrungen der Organe des kleinen Beekens einhergehen, 
eine Rolle spielten. In erster Linie kgmen jedoeh Infektioneu in Betraeht, wobei die 
Gonorrhhe mit 15,2% keine dominierende Rolle spiele. Bei einer ziemlieh tiefen Lokali- 
s~tion der Infektion im subeioithelialen Gewebe des Blasenhalses fiibre erst eine hinzu- 
tretende Stauungshyper~mie dieser Gegend zum klinischen Bild der Cystalgie. Die 
unbefriedigenden therapeutisehen Erfolge erkl/irt der Verf. einerseits mit der Sehwierig- 
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keit der lokalen Behandlung, andererseits mit dem Umstand, daf] die geringftigigsten 
Ursaehen die Beschwerden erneut provozieren kSnnten, v. Reibnitz (Stade). 

Schwanfferscha[t. Fehlgebuvt. GebuTt~ Kindesmord.  

Maiberg, R.: La valeur de la r6aetion Asehheim-Zondek dans la rune hydati~orme 
et le ehorio6pith~liome. (Die Bedcutnng der Aschheim~Zondeksehen Reaktion bei 
Blasenmole and Chorionepitheliom.) (Gynii~ol. Klin. ~{rztl. Fortbildungsinst. u. 
Laborat., 2. Gebiirhaus, Odessa.) Akug. i ginek. Nr 5, 40--42 (1941) [gnssisch]. 

Es werden 4 Fglle yon Chorionepitheliom, bei denen sgmtlieh die Aschhcim- 
Zoudeksche Reaktion positiv war, besehriebem In 3 Fallen ergab die histologische 
Untersuehung des Materials einer Probeabrasio kein positives Ergebnis, so dab nut 
der positive Ausfai1 der Asehhcim-Zondeksehen Reaktion die Diagnose sichcrte, 
auf grund deren in allen Fgtlen die Radikaloperation erfotgte. Die anatomische Unter- 
suchung bestgtigte in allen Ffi.llen die Diagnose. Der Verf. weist besonders darauf bin, 
dag sich seine Patientinnen in verhgltnismgl~ig jugendliehem Alter yon 21~28 Jahren 
befanden. Die Latenzzeit des Chorionepithelioms betrug 2--10 Monate. Da diese 
Zeit jedoch yon anderen Autoren ats bis zu 13 Jahren angegeben wird, seien sich alle 
Gyngkologen dahingehcnd einig, dab alIe Frauen naeh Blasenmole lange and systema- 
tisch beobaehtet werden miigten. Allen Beratnngsstellen ftir Gesehwnlstkranke mtigten 
gut ansgestattete Laboratorien znr Verffigung stehen, dis jederzeit in der Lsge sind, 
den Prolan- and Folliknlintiter im Ham nnd im Nut  der Kranken festznstellen, da 
diese Reaktion aueh bei der Kontrolle eine aussehtaggebende Rolle spielS. 

v. Reibnitz (Stade). 
Barjaktarovig, Svet. Sp.: Bcitrag znm Problem der Geschlechtsbestimmung des 

Kindes vor der Geburt. (Gyniikol.-Geburtsh. Klin., Univ. Beograd.) Msehr. Geburtsh. 
(Basel) l l l ,  289--293 (1940). 

Verf. ist der Ansieht, dab die Hypertrophie der Montgomeryschen Driisen dafiir 
sprieht, dag die Frauen in der Regel Knaben geb~ren. Das zahlemn~gige Vorkommen 
and die Hypertrophic dieser Drtisen steht unter dent EinfluG eines gewissen spezifisehen 
ttormons, and zwar eines Hormons, dessert Wirkung auf die Montgomerysehen 
Drtisen sieh fast anssehlieglieh bei der Frueht miinnliehcn Gesehleehtes auspiggt. 

F&ste.r (Marburg a. d. Lahn). 
Volt, Clifford J.: The erythrocyte sedimentation reaction (luring pregnancy. (Die 

Blutsenkungsreaktion wShrend d~r Schwangerschaft.) (Dep. o/ Obstetr. a. Gynecol., 
Univ. Hosp., Cleveland.) Amer. J. Obstetr. 41~ 206--215 (1941). 

Wiihrend der normalen Schwangerscbaft ist eine zunehn:ende Sel~kungsbescbleu- 
iiigung festzustellen, die wiihrend des Woehenbettes wieder zur Norm znriiekkehrt. Als 
Ursaehe dieser Besehleunigung wird Zunahme des Pibrinogengehaltes im Blutplasma 
~ngenommen. Schrader (Halle a. d. S.). 

Busse, 0., und M. Dammers: Juvenile genuine Gestationsapoplexien. (Univ.- 
FrauenIclin., Heidelberg.) Z. Geburtsh. 122, 158--177 (1941). 

Gehirnblutungen im Verlauf der Gravidits werden als Gestationsapoplexien 
bezeiehnet. Die Frage, ob solche Apoplexien mit L~hmungen auf dis Sehwangerschait 
zuriiekzufiihren sind, ist bisher nieht geklgrt. Die gerff, geben eine ldbersieht fiber 
die in der Literatur niedergelegten Versuehe, einen s01ehen Zusammenhang wahrsehein- 
lieh zu maehen. Es werden 3 eigene Beobaehtungen mitgeteilt. Es handelt sieh um 
Frauen im Alter yon 37, 36 und 28 Jahren. Verff. kommen zu dem Ergebnis, dages 
nieht angeht, die Gestationsapoplexie als etwas Besonderes neben die anderen eere- 
braten Apoplexien augerhalb der Schwangersehaft zu stellen. Auger einer gewissen 
familiaren Disposition bzw. eigenen Disposition bleiben die Ursaehen ungeklgrt. In 
den 3 mitgeteilten F~llen traten dis Apoplexien in 2 Fallen vor der Geburt, in 1 Falle 
wghrend der Geburt ein. In dem einen zur Sektion gekommenen Falle fanden sich im 


