
Sehneidezahns, der v611ig verkiimmert war und eine dreifache Wurzel hatte, wahrschein- 
lich dutch Verschmelzung einer abnormen dreifachen Schneidezahnanlage. Der Tote, 
dessen Alter und Gr6Be ebenfalls aus den Skeletbefunden richtig gesch~itzt werden 
konnte, wurde haupts~chlich durch diese auffallende, gut sichtbare und schon yon 
Jugend auf bestehende Zahnanomalie yon seiner Braut identifiziert. Eine andere Wald- 
leiche eines Erh~ingten zeigte eine auffallende Beschaffenheit der Wurzeln eines Molaren, 
die, wie l~aehfragen beim behandelnden Arzt ergaben, dadurch entstanden waren, dab 
der Zahn extrahiert und in die Alveole wieder hineingesteckt war, wobei er nut unvoll- 
kommen wieder einheilte. Die fast v611ig skeletiert in einer Heuhiitte aufgefundene 
Leiche eines Mannes (SelbstmSrder) zeigte eine sehr stark ausgepr~igte und besonders 
geformte Abschleifung der oberen mittleren Schneidez~hne, die entweder dutch Pfeifen- 
rauchen oder eine Occlusionsanomalie des Gebisses entstanden war und ebenfalls die 
Identifizierung des Betreffenden m6glich maehte. Ein Kaufmann, der sich am Herzog- 
stand bei Kochel tier im Walde erschossen hatte, und dessen Leiche erst 21/~ Jahre 
sp~iter v611ig skeletiert, yon Waldwurzeln durchwachsen, die Knochen zum Teil yon 
Fiichsen verschleppt und besch~idigt gefunden wurde, hatte eine grol]e Goldbriicke 
und zahlreiche Zahnplombierungen, die yore Zahnarzt, den die Ehefrau heranzog, 
eindeutig als seine Arbeit erkannt wurden. Endlich konnte die Asehe einer in Amerika 
verstorbenen Frau, die zur Bestattung nach Europa geschickt war, und bei.der Bedenken 
bestanden, ob sie yon der Frau herstammte, dadurch mit gr6Bter Wahrscheinlichkeit 
im positiven Sinne identifiziert werden, dab sie einen rechten oberen Eckzahn aus 
Porzellan enthielt, den die Verstorbene nach Angabe ihrer Eltern besaB, und der sich 
bei der Krematoriumsverbrennung v611ig erhalten hatte. Weimann (Berlin). 

Stvittige gesehlechtliche Verl~ltnisse. Sexualpathologie. Semuaidelikte. 

Hartmann, Walter: 1Uber inneren m~nnliehen Hermaphroditismus. (Lu/twa//enlaz., 
Gotha.) Dtsch. Z. Chir. 256, 531--545 (1942). 

Bei einem 20j~hrigen Rekruten yon durehaus m~innlichem .~uBeren mit kr~ftigem 
Geschleehtstrieb und gelegentlichen Pollutionen ergab die Operation eines angeblich 
seit dem 6. Jahr bestehenden, faustgroBen, rechtsseitigen Leistenbruches im Bruehsack 
eine ungeteilte, ziemlieh groBe Geb~rmutter mit lang ausgezogenem reehten und 
kurzem linken Eileiter, die beide versehlossen waren. An Stelle der Eierst6cke lagen 
beiderseits an etwas l~ingerem Gelcc6se I-Ioden. Der reehte war knapp walnuBgroB, 
der linke, ldeinere wurde erst beim Vorziehen siehtbar. In deri breiten Mutterb~indern 
verlief beiderseits ein dfinner Samenleiter. Die Art all dieser Gebilde wurde histologisch 
best~tigt. Bei der UntersuChung eines Ausschnittes aus dem reehten Eileiterende fanden 
sich in dessen N~ihe auch 5i'ebenhodeng~nge. An den Hoden selbst war yon einem Neben- 
hoden nichts zu sehen. An einem aus dem reehten ttoden ausgeschnittenen Stfick 
land sieh oberfliichlich ein Adenoma testiculare, yon dem mit freiem Auge auch nichts 
zu erkennen war. Die Hodenkan~lchen waren sp~irlich, wenig geschl~ngelt und das 
Epithel in Rtickbildung. Von Samenbildung nirgends etwas zu sehen. Verf. meint, 
dab die Entwieklung der Keimdriisen zu ttoden erst in einem Zeitpunkt erfolgt sei, 
in dem ihre Lage durch die Ausbildung des weibliehen Geschlechtssehlauehes schon, 
unab~nderlieh bestimmt war. Sonst ist die Ver6ffentliehung sehr wertvoll. Verf. 
lehnt eine Seheidung yon Hermaphroditismus verus und Pseudohermaphroditismus 
beim Menschen ab. Er weist auch darauf bin, dab bei m~nnlichem Hermaphroditismus 
internus die ~uBeren Geschlechtsmerkmale zweiter Ordnung gew6hnlich nicht 1)etroffen 
sind. -- Er schnitt nur den Bruchsaek aus, beliefl die Hoden. D e n  jungen Mann, der 
verlobt war, machte er bloB auf die Aussichtslosigkeit yon Nachwuehs aufmerksam. 

Meixner (Innsbruck). 
Jaegher, Marie-Louise de: Sur le syndrome adr~no-g~nital de la fillette ~ lorme 

de pseudo-hermaphroditisme, (EinfluB v0n Nebennierenst6rungen auf die Gesehleehts- 
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entwicklung bei kleinen Mi~dchen unter dem Bild des Scheinzwittertums.) (Labora t. 
d'Anat. Path., Inst. Bunge, Anvers.) Rev. belge Sci. m4d. 14, 346--369 (1942). 

Ein 3 Jahre 4 Monate altes Miidchen eines WeiBen and einer Kreolin war an GrS~e 
und Gewicht fiber den Durchschnitt ihres Alters entwiekelt. Knoehenbau und Musku- 

. o �9 

latur wirkten mannlich, die Verkn5cherung im Handgelenk entsprach dem Alter yon 
12 Jahren. Die Haut war dunkler getSnt mit einzelnen milchkaffeefarbenen Flecken. 
An der Oberlippe Flaum, die groi]en Schamlippen vergrSflert, behaart. Die Scham- 
haare waren im Alter yon 11/2--2 Jahren erschienen, bald danach hatte das Kind zu 
masturbieren begonnen. Die Clitoris war glied~hnlich vergrSBert. Nach .anf~ngtich 
regelrechter Entwicklung hatte das Kind mit 15 Monaten einmal ganz leicht und kurz 
aus der Scheide geblutet. Im Ham waren weder das m~innliche noch das weibliche 
Sexualhormon vermehrt, beide unter 50 K.E. Untersuchung auch sonst sehr sorg- 
fgltig. Eine dutch RSntgenuntersuchung an Stelle der rechten Nebenniere festgestcllte 
htihnereigroBe Geschwulst mit einzelnen Kalksehatten wurde durch Operation ent- 
fernt und erwies sich als ein ,,Carcinom der Nebennierenrinde". Das Kind starb 2 Tage 
danach. - -  Verf. sichtet nun VerSffentlichungen fiber vermi~nnlichende und verweib- 
tichende Geschwfilste und die Hormonbefunde. Sic bezieht sich fast nut auf Arbeiten 
in franzSsischer und englischer Sprache. Die Hormonbefunde sind sehr ungleich. 
Doch k~me es nach Cahill  mehr auf das Verhiiltnis der beiden Hormone zueinander 
an. So kSnne bei M~nnern mit einer bSsartigen 1N'ebennierengeschwulst das miinnliche 
HormQn nut in gewShnlicher Menge vorhanden, das weibliche dagegen stark vermehrt 
sein, umgekehrt bei Frauen. Die Befunde seien fibrigens wegen Verschiedenheiten im 
Verfahren schwer vergleichbar. ~ber Kinder liege aufier der einmaligen Untersuchung 
im gegenstgndlichen Fall fiberhaupt nichts vor. - -  Welter bespricht Verf. die Ergeb- 
nisse der Histologen, die bei F~llen yon Verm~nnlichung in den Nebennierenzellen der 
inneren Rindenschicht mit geringen Ausnahmen mit Fuchsin f~rbbare KSrner gefunden 
haben, die als Tr~ger oder Anzeiger des verm~nnlichenden Hormons anzusehen seien. 
Nach G o o r m a g h t i g h  findet man sic auch bei Frfichten, und zwar bei m~nnlichen 
zwischen der 9. und 20. Woche, bei weiblichen blo{3 zwischen der 11. und 15. Woche 
des Fruchtlebens. Gleichzeitig mit dem Auftreten der KSrner trgten die Zwischenzellen 
im Hoden auf. In der Zeit, da bei der weiblichen Frucht die fuchsinfiirbbaren KSrner 
zu sehwinden beg~nnen, wfirden im Vorderlappen des Hirnanhangs die basophilen 
und eosinQphilen ZeUen unterscheidbar. - -  Auch im mitgeteilten Fall waren in einem 
Tell der Geschwulstzellen fuel~sinophile KSrner zu linden, in verfallenden Zellen waren 
sie im Schwinden Qder geschwunden. Meixner (Innsbruck). 

Widmer, Xaver: l~l)er Kryptorchismus. (Chit. Univ.-Kiln., Zi~rich.) Zfirieh: Diss. 
1941. 39 S. 

Verf. fiihrt aus, dab die Erfolge bei Kryptorchismus durch Operation in der Literatur 
mit 20---95 % angegeben wiirden. Der Mittelwert liege bei 60 %. Dutch die Hormontherapie 
erlangten 50---88% Heilung. Die meisten Angaben schwankten um 70%. Die Ther~pie, 
hormonal oder operativ, setze zu Beginn oder kurz vor der Pubert~t ein, nur vereinzelt werde 
im Kleinkindesalter oder nach der Puberti~t behandelt. Von den 81 Patienten, die die Chir- 
urgische Universiti~tsklinik Zfirich in den Jahren 1919--1937 aufgesucht haben, konnten 18 
nachkontrolliert werden. Der Rest sei nicht mehr auffindbar gewesen (31,6% Auslander). 
15 Hoden seien entfernt worden, da eine geniigende Mobilisation nicht durchifihrbar gewesen 
~ei. 12 davon seien histologisch untersucht worden. Maligne Degeneration sei nur lmal auf- 
getreten, w~hrend in der gleichen Zeit 32 Hodentumoren zur Beobachtung gekommen seien. 
Aufzeichnungen fiber durchgefiihrte Hormonbehandlung seien nicht zu linden gewesen. In 
bezug auf Lagekorrektur sei in 80,8% ein gutes Resultat erzielt worden, d.h. der Hoden 
befinde sich im ScrOtum. 38% der Hoden h~tten deutliches Wachstum gezeigt, 38% seien 
fraglich gewesen, w~hrend die tibrigen an GrSBe nicht zugenommen h~tten. Die Potentia 
generandi sei an 10 einseitig und 4 doppelseitig Kryptorchen gepriift worden. 85,7 % seien 
zeugtmgsf~hig gewesen. Steril seien die beiden beidseitig Kryptorchen gewesen, die erst im 
Alter yon 20 Jahren operiert worden seien. Von Interesse sei die Bemerkung eines doppel- 
seitig im Alter yon 20 Jahren Operierten, dab er im Alter yon 25 Jahren ein auBereheliehes 
Kind gezeugt habe, das allerdings im 3. Monat spontan ubortiert worden sei. Die beiden, 
vor der Pubertgt operierten beidseitig Kryptorchen h~tten die Potentia generandi erlangt. 
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Die Gr6Benzunahme des Hodens sei kein sicheres Zeichen, dal] die Spermiogenese intakt sei. 
Sie beruhe nach Haberland nur auf Lymphstauung trod nicht auf Zunahme des Driisen- 
gewebes. Bei den Operationen seien folgende Methoden angewendet Worden: Verlagerung 
in den Hodensaek ohne Fixation 5real, Fixation an den Obersehenkel 12real, Fixation im 
Scrotum 4real, l~ixation an die Fascia pectinea 1real. ~ber die Exl~ensinnsmethoden babe die 
Klinik keine eigenen Effahrungen. Auf alle ~'glle mtisse gefordert werden, dab die Operation 
vor der Pubertgt ausgefiihrt werde, d.h. im Alter yon 9---10 Jahren, damit der Hoden sich 
bis zum Beginn der Pubertgt noel erholen kSnne. Bei Kryptorchismus ohne Komplikationen 
oder mechanisehe Hindemisse kSnne die Hormontherapie ~tllein zum Ziele fiihren, beim 
chirttrgischen FAngriff solle sie unterstiitzend angewendet werden. - -  Ausfiihrliches Literatur- 
verzeiehn~, Rudeg] Koc~ (Mfinster i. W,). 

Runge~ H.: Beobaehtungen fiber violente Ovulation beim Mensehen. (Un/v.- 
FrauenIdin., Heidelberg.) Zbl. Gyn~k. 1942, 1858--1863. 

Es wird fiber 3 Sterilitiitspatientinnen berichtet, bei denen bei regelmii.i3igem 
Cyclus in der zweiten Cyclush~lfte eine Salpingographie durehgeffihrt w~rde. Dutch 
die Uterosalpingographie konnten in allen F~llen an Uterus und Tuben die Merkmale 
einer Corpus luteum-Phase erkannt werden. 2 Patienten batten l~ngere Zeit vor der 
Salpingographie keinen Verkehr gehabt; in allen 3 F~illen konzipierten die Patientinnen 
nach der Salpingographie noch w~ihrend der zweiten Cyclushiilfte. - -  Verf." erkliirt 
diese F//lle dadureh, daiS es nach der ersten zu einer zweiten Ovulation gekommen 
ist und gibt eine schematische Zeichnung fiber die Vorg~inge am Follikelapparat der 
Ovarien bei einer doppelten Ovulation. - -  Yeff. stimmt der Lehre yon K n a u s  insofern 
zu, als der normale Ovulationstermin und damit das Konzeptionsoptimum bei regel: 
miiiSigem 28tiigigem Cyclus um den 14. Tag liegt, betont aber andererseits, daiS eine 
violente Ovulation in der zweiten Cyclush~lfte in Ausnahmefiillen m6glich ist. 

Treite (Berlin).~ 
Aurelian, Co~ereanu: Intraperitoneale Genitalblutungen einsehlieBlieh der Sehwan- 

gersehaltserseheinungen. Ardealul med. 2, 438 ~42 u. dtsch. Zusammenfassung 442 
(1942) [Rum~niseh]. 

Es sind die sehr gut bekannten Eierstoek-, Tuben- und Geb~rmutterblutungen 
beschrieben, und zwar normale und krankhafte F~lle, ohne irgend etwas bTeues zu 
bringen. Kernbach (Sibiu). 

Rineon Nufiez, J.~ und E. 01iva Priego: Die intraperitonealen Blutungen dureh 
Ruptur des Corpus luteum. (Serv. de Ginecol. y de Anat. Pat., Casa de Salud Valdeo 
cilla, Santander.) Med. espaS. 8, 612--620 (1942) [Spanisch]. 

Es wird berichtet fiber einen Fall yon intraperitonealer Blutung naeh Ruptur eines 
Corpus luteum. Die objektiven und subiektiven Erscheinungen schienen auf eine Appen- 
dicitis hinzuweisen. Es fanden sich etwa 400--500 cem Blur in der freien BauehhShle. 
Nach Exstirpation des reehten Ovars, yon dem die Blutung ausgegangen war, erfolgte 
rasche und komplikatiouslose Heilung. Voraufgeschickt wird eine ausffihrliche ge: 
schichtliche Abhandlung fiber gleiche BeQbachtungen, sowie Ausfiihrungen fiber patho- 
logisehe Anatomie, Symptomat01ogie, FrQgnose und Behandlung. Geller (Dfiren). 

R~ttger, Paul: ~ber vermeidbare Ursaeheu der Sterilit~t. Z. ~rztl. Fortbildg 39, 
514.--518 (1942). 

Eine groiSe Anzahl der Ursachen, die zuder  heute immer sti~rker in Erscheinung 
tretenden SterJlit~t vieler Frauen geffihrt haben, sind vermeidbar, well sie in der Ent- 
artung der Lebeushaltung und Lebeusffihrung des Volkes liegen. Hier gilt es, den Hebel '  
anzusetzen und wirklich iirztlich vorbeugende Arbeit zu leisten. Auf Grund einer yon 
S t e m m e r  entlehnten Statistitr stellt Yerf. lest, daiS yon allen in Behandlung gekom- 
menen Adnexitisf~llen bei Frauen 88,710/o, bei Lecligen 93,01% dutch irgendwelche 
Unnatur im Geschlechtsverkehr erlrrankten und damit ihre Fortpflanzungsfiihigkeit 
wahrscheinlich einbfiisten. Dabei handelt es sich bei diesen Zahlen um reine Kranken- 
hausf~lle. An der Spitze der Sterilitiitsursachen info]ge Eileiterverschluis steht die 
Gonorrhfie, trotz der Sulfonamide. Hier ist es Pflicht der Xrzte, gegen die noch recht 
b/iufig anzutreffende laxe Auffassung in Fragen der geschlechtlichen Beziehungen ein- 



26~ 

zutreten und darauf hinzuweisen, dab geschlechtliche Enthaltsamkeit keine fii~ die 
Gesundheit nachteiligen ~olgen hat. Vor allem aber gilt es Front zu machen gegen die 
die Genitalorgane zerstSrenden antikonzeptionellen Mal~nahmen. I)azu gehSrt ein- 
real der h~ufig ge~bte Coitus interruptus, der keineswegs fiir die Frau unseh~dlich ist, 
sondern naeh Ansicht des Veff. zur Dyspareunie, Fluor, Metropathie und irregul~ren 
Blutungen fiihren kann. Ganz besonders verbreitet sind die Spfilungen aus hygie- 
nischen Grfinden, nach der Periode oder als Verhiitungsmittel nach der Kohabitation. 
Wenn schon die mit einem einfachen Irrigator ohne Zusatz chemisch differenter Mittel 
ausgeIiihrten Spiilungen zu einer Sch~digung c~er Scheidenbiologie un4 damit einer 
Erkrankung der Scheide, durch die allein bereits sine Steriht~t bedingt sein kann, 
fiihren, so sind die mit Apparaten unter (~berdruek ausgeffihrten Spfilungen weir 
gef~ihrlicher, weft die Spiilfliissigkeit infolge des hohen Druckes in den Uterus und die 
Tuben, unter Umst~ndea auch in die BauchhShle, eindringen und zu ZerstSrungen 
dieser Organs ffihren kann, die mit Sicherheit sine Steriht~t zur Folge haben. Einzelne 
Beispiele flihrt Verf. aus seiner Praxis an. Vor Behandlung einer Steriht~t bei der 
Frau soll stets der Mann auf Zeugungsf~higkeit untersueht werden. Beobachtungen 
w~hrend des Krieges haben gezeigt, daft Nicotinabusus bei vorher ganz gesunden 
M~innern Nekrospermie herbeifiihren kann. lqach Abstellen des Rauchens und Testo- 
V~ronbehandlung wird der Spermabelund meist wieder normal. Pertubation und Sal- 
pingographie gehSren auch nach Ansicht des Veff. in die Hand des Facharztes. Ab- 
schliel3end betont Verf., dab es Pflieht der ~rzte sei, an der Verringerung der vermeid- 
baren Steriht~tsursachen dadurch mitzuwirken, dab sis die sich ihnen anvertrauenden 
Menschen zu einem natfirlichen SexuaUeben fiihren. Karlheinz Sommer (Berlin).~ 

Kleff: Das Problem der Sterilit~t. Anmerkungen zur Einriehtung der Arbeits- 
gemeinsehaften ~,Hilfe bei Kinderlosigkeit in der Ehe". Dtsch..~ztebl. 1942 H, 368 
his ~'/0. 

Nach einleitenden Betrachtungen fiber die gro~e Bedeutung der biologischen Volks- 
eraeuerung wendet sich der Verf. einigen grunds~itzhehen Fragen des Sterilit~tsproblems 
zu. - -  Die besonderen Kriegsverh~Itnisse kSnnen es erforderlich maehen, sehon vor der 
Frist von 2 Jahren beratend einzugreifen. So dutch Hinweis auf das Konzeptionsopti- 
mum in bezug auf den Urlaub des F&emannes. - -  Bei der prim~iren oder sekund~iren 
Sterilit~t sind in einem Bruchteil Mann und Frau gleichermaflen beteiligt, wenn bei 
gesunden Partnem offenbar sine ,,Disharmonie der Keimzellen" vorhegt. ~ In ~/6 der 
F~lle wird die sterile Ehe vom Mann verursacht; entweder direkt dutch organische Er- 
krankungen oder funktionelle'StSrungen, oder indirekt dutch ~Dertragung einer Gonor- 
rhSe auf die Frau, welche dadureh steril wurde. - -  In den 3/~ der Fiille, wo bei der Frau 
die direkte und alleinige Steriht~itsursache liegt, handelt es sieh vor allem um organisehe 
Ursaehen. Diese sind yon sehr mannigfaltiger Art und Lokalisation im Genitaltrak~. 
Wegen der geringen Behandlungsaussichten der h~iufigsten tubaren Sterilit~t ist bier 
die Prophylaxe besonders wichtig. Vor allem dutch GonorrhSebehandlung vor dem 
Eintritt yon Komplikationen und auch d~ch  Friihoperation der Appendicitis. 
Bei der Beh~ndlung steriler Ehen ist zuerst die Zeugungsf~higkeit des Mannea fest- 
zustellen. Die oft schw~erige Steritit~tsdiagnose bei der Frau erfordert eingehende 
allgemeine und lokale Untersuchung sowie griindliche ]~rhebung der Vorgeschiehte. 
Oft ist stationers Beobachtung mit Narkoseuntersuehung, Eileiterdurchblasung und 
r6ntgenologische Darstellung des Genitalapparates angezeigt. Den Patientinnen soU 
klargemacht werden, da~ selten vor Ablauf sines Jahres mit einem Erfolg zu rechnen 
ist, da bei Arztweehsel entt~usehter Patientinnen die zielstrebige Behandlung leidet. 
Neben der Hormonbehandlung sind Vitamingaben zweekm~fiig. Aul~er A, B und C 
ist  das Vitamin E besonders bedeutungsvoll, und zwar such bei Neigung zu Fehl- 
geburten. Die operative Behandlung erstreckt sich yon der Dehnung des Hal~kanals 
bis zur Beseitigung sines Eileiterverschlusses bzw. ]~inpflanzung yon Eiieiter oder 
Eierstock direkt in die Geb~irmutter. Die verschiedenen Behandlungsverfahren kSnnen 
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dutch entsprechende Allgemeinbehandlung, sowie Klima- und Badebehandlung wirksam 
unterstiitzt werden. - -  W~ihrend die Effolgsaussichten bei der Sterilit~it des Mannes 
sehr schlecht sind, werden sie bei der Frau um so besser, je kiirzer die Sterilit~it be~teht 
und je jiinger die Frauen sin& Bei einem Gesamterfolg yon 20% soll die Sterilitiits. 
behandlung auf breitester Basis und in intensivster Weise durchgefiihrt werden. Diesem 
Ziele client die Arbeitsgemeinschaft ,,Hilfe bei Kinderlosigkeit in der Ehe", deren Aufbau 
und Aufgabe yore Verf. zum Schlul3 umrissen werden. Nevinny-Stickel (Greifswald).o 

Pontrelli, Ennio: Preeoeit~ patologiehe e delinquenza sessuale. Studio di un mino- 
renne ineestuoso. (Pathologische Friihreife und sexuelles Verbrechertum. Unter- 
suchung eines minderj~hrigen Blutsch~nders.) (Istit. di Med. Leg. e d. Assicu~az., Univ., 
Tozino.) Riv. sper. Freniatr. 66, 415--466 (1942). 

l~'ach einer erschSpfenden Literaturiibersicht und klinisch-sozialen Vorbemerkungen 
beschreibt Verf. einen Fall eigener Beobaehtung. 13j~hriger Knabe, der schon im Alter yon 
7 Jahren geschlechtlichen Umgang mit der eigenen Mutter hatte und sich sp~ter zahlreicher 
sexueller Eingriffe auf minderj~hrige M~dchen schuldig machte. Die anamnestische Unter- 
suchung ergab: Vater trunksiichtig, Mutter trunkstichtig und debil, ~uferste wirtschaftliehe 
:Familienarmut. Objektiv waren Hochwuchs, Frfthreife der Geschlechtsorgane, friihzeitiges 
Auftreten des sexuellen Triebes und geistige Schw~che nachweisbar. Die Diagnose lautete: 
Maerogenitosomia praecox mit Intelligenz- und CharakterstSrungen. Die gerichtspsychia- 
trischen Schliisse waren: Strafbarkeit ist schon wegen des Alters auszuschliefen; soziale Ge, 
i~hrlichkeit ist vorhanden; die Prognose ist als verhMtnism~fig giinstig anzusehen, da das 
hormonale Gleichgewicht wahrscheinlich sich herstellen wird. C' Ferrio (Turin),~ 

RG, - -  w167 175a Nr. 3, 176 Abs. 1 Nr. 3, 223, 226a, 60 StGB. Zu den Merkmalen 
des ,,unziiehtige Handiungen vornehmen mit" (w167 176 Nr. 3) und ,,des sieh zur Unzueht 
miBbrauehen lassen" (w167 175a Nr. 3) geh~rt keine k~rperliehe Beriihrung. - -  Aus 
sadistisehen Grfinden auf das Ges~B gegebene Stoeksehlige sind unzfiehtige Hand- 
lungen und reehtwidrige K~rperverletzungen. Die Einwilligung des Verletzten oder 
seines gesetzliehen Vertreters ist strafreehtlieh ohne Bedeutung. - -  Die Niehtanreehnung 
der Untersuehungshaft wegen Leugnens des ,,subjektiven Tatbestandes" ist reehtlieh 
fehlerhaft, wenn dureh die Ermittlung des inneren Tatbestands das Verfahren nieht ver- 
Z~gert worden ist. Dtsch. Recht 13, 234 (1943). 

Der Inhalt dieser Entseheidung ergibt sich im wesentlichen aus der  ~berschrift. Der 
Angeklagte hatte drei Minderj~hrigen in seiner Wohnung mit einem Rohrstock Schl~ge auf das 
mit einer Turnhose bekleidete Ges~f verabfolgt; zwei h~tten nach den Schl~gen auch die 
Turnhose ablegen miissen und der Angeklagte babe sich die Striemen auf dem nackten Ges~f 
besehen. Auferdem w~re unter einem bestimmten Vorwand yon einem Jungen eine lqackt, 
aufnahme gemaeht. Der Angeklagte h~tte nur zugegeben, naeh der Ziiehtigung eine gewisse 
geschlechtliehe Befriedignng empfunden zu haben. Es wird in den weiteren Ausfiihrungen fest- 
gestellt, daft zu den Begriffsmerkmalen (s. ~bersehrift) nicht geh6rt, dab eine Beriihrung beider 
K6rper stattgefunden hat. Es geniigt, daf der T~ter den K6rper eines andern als lVlittel benutzt, 
Wollust zu erregen oder zu befriedigen; blofes Betrachten des entbl6ften K6rpers eines anderen 
reiche allerdings nicht aus, wohl aber k6nne die an den andem gerichtete Aufforderung, seinen 
K6rper, namentlich den Geschlechtsteil, unziiehtigen Blicken preiszugeben oder bestimmte 
SteUungen einzunehmen oder sich zu entbl6fen, diese Tatbestandsmerkmale erfiillen (s. a. 
RGST. 73, 78ff.). Jungmichel (G6ttingen). 

Sehwange~scha[t. Fehlgebuvt. Geburt. Kindesmo~d' 

Riebold, Georg: Die Gesetzm~Sigkeit der Menstruationsreihen. Z b l .  Gyniik. 1942, 
1918--1923. 

Von S c h a t z  1910 und yon K n a u s  1942 publizierte Einzelfiille mit interessanter 
Menstruationsreihe wurden analytisch betrachtet und scheinen zu beweisen, dal3 die 
Rie  b o Idsche Periodenlehre (,,bml%lsche Emhelt bzw. ,,physiologische Woche") auf 
wissenschaftlichen FiiBen steht, da~ es sich hierbei um ein Naturgesetz handeln mul3, 
um ein festes System, in welches der periodische Ablauf der Menstruationscyclen immer 
wieder hineingezwungen wird, trotz aller unweltlich oder somatisch bedingten Unregel- 
mii/3igkeiten. Es wird die Ansicht vertreten, dab ein einziger Fall in dieser Richtung 
mehr beweist als die grSBte Statistik. W. Riibsa~nen (Dresden).~ 


