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KranzgefiBbefund ist nicht mitgeteilt, Ref.) fanden sich in der ganzen linken Kammer
schmutzig grauweile Schwielenherde von Stecknadelkopi- bis Linsengréfe, zum Teil
etwas streifig angeordnet und eigentiimlich zih, zum Teil weicher. Ahnliche Herde
in geringem Umfang im rechten Herzen. Im histologischen Bild konnten entziind-
liche Prozesse verschiedenen Alters nachgewiesen werden. Das Granulationsgewebe
bestand aus Lymphocyten, Plasmazellen und Fibroblasten mit Langhansschen
Riesenzellen. Keine Nekrose oder Verkisung. Alle Untersuchungen auf Tuberkel-
bacillen waren negativ. Die mikroskopische Untersuchungdes furunkelartigen Herdes
vom linken Unterschenkel gab histologisch den gleichen Befund. Es wird deshalb
agnenommen, dafl die subakute Myokarditis auf eine Acneinfektion zuriickzufiihren
ist. Hervorhebung der besonders erstaunlichen Tatsache, dafl trotz der schweren
Myokarditis die Leistungsfahigkeit bis zum Tage des Todes erhalten war. Ablehnung
der WDB., da nachweisbar war, daf die Acneerkrankung, das Grundleiden, schon
vor dem Dienstantritt bestanden hat. . Hallermann (Kiel).

Fourestier, M.: Un nouveau cas de I’asthme mortel. (Considérations pathogéni-
ques.) (Ein neuer Fall von tédlichem Asthma.) Presse méd. 1943 I, 213—215.

Es wird iiber einen tédlich verlaufenen Asthmaanfall berichtet, der 4 Wochen nach dem
ersten Anfall plétzlich auftrat und tkerapeutisch in keiner Weice irgendwie beeinfluflt wer-
den konnte. Pathologisch-anatomische Untersuchung ergab eine Lungenblahung und eine
sehr schwere Bronchitis, wobei die feineren Bronchien mit zahem Schleim ausgefullt waren,
in dem sich réichlich ecsinophile Zellen nachweisen lieBen. An den anderen inneren Organen
keine krankhaften Veranderungen. In der Lunge weder Odem noch pneumonische Herde. An
die Satze von Trousseau, ,,das Astbma ist nicht tédlich** und ,,das  Asthma ist ein Frei-
brief fiir langes Leben‘‘ werden eirige pathologisch-physiologische Betrachtungen gekniipft,
die keine neuen Gesichtspunkte bringen. - Fresen (Disseldorf).®®

Sommer, Kurt: Symptomloser Eklampsismus mit todlichem Ausgang. Ein Bei-
trag zur Frage des plotzlichen Eklampsietodes. (Geburtsh.-Gynik. Abt Oskar Ziethen-~
Krankenk Berlin.) Zbl. Gynik. 1943, 1048—1051.

Verf. berlchtet iiber 3 Falle von symptomlosen Eklampsismus. Es fandem sich
weder EiweiB im Harn noch Odeme und nur in 1 Fall war der Blutdruck leicht erhéht.
Nach glatter Spontangeburt kam es in allen Fillen zu einer atonischen Blutung (bis
1000 ccm) und zum Exitus im 2. Kollaps. Die Sektion ergab neben einer Anémie

eine typische Eklampsieleber. R. K. Felkel (Prag).°°
Le:chenerschemungen.

Koch, Herbert Bahrproben 1589 in Thiiringen. Mschr. Kriminalbiol. 34,117 (1943).

In der Mitteilung ,,Bluten Wunden, wenn der Mérder an die Bahre tritt?*
{Med. Welt 1927, Nr 33) versuchte der verstorbene Berliner Gerichtsarzt Professor
Strauch der Blutung aus Siegfrieds todlicher Schulterblattwunde beim Herantreten
des Morders Hagen an den Leichnam eine naturwissenschaftliche Deutung zu geben. —
Als historischen Beitrag zum Bahrrecht, das im Mittelalter als Art des Gottesurteils
(dieses bereits 1215 von der Kirche verboten) aufgefaBt wurde, fithrt Verf. 2 Fille
aus dem Jahre 1598 aus Mitteldeutschland an, die beide — erfreulicherweise — zu
keinem Ergebnis fithrten. . Kresiment (Berlin).

Regari, Ernesto: Ricerche sul comportamento del fenomeno di ostacolo del
Donaggio nel cadavere. (Untersuchungen iiber das Verhalten des Donaggioschen
,Hindernisphinomens* an der Leiche.) (Istit. di Med. Leg. ¢ d. Assicuraz., Univ.,
Roma.) Zacchia, II.s. 6, 153—164 (1942).

Das Rhinomen beruht in einer teilweisen oder vélligen Authebung der normalen
Fillung basischer Anilinfarbstoffe durch Harn, Liquor und andere Kérpersubstanzen
bei Anwesenheit von Ammoniummolybdat. Kine solche Aufhebung, d. h. positiver
Ausfall der Reaktion, wird u. a. beobachtet in der Schwangerschaft, nach ibermaBigen
Anstrengungen, beim Hungern, in Fieberzustinden, im Status epilepticus, nach
Schiddeltraumen, ferner bei einigen Hauterkrankungen, bei Darmstérungen, Herz-
krankheiten mit Dekompensation, bosartigen Geschwiilsten usw. Rogari unter-
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suchte 80 Leichenurine auf die Anwesenheit hindernder (ostacolanti) Substanzen.
Er benutzte dazu nicht die Originalmethode von Donaggio, sondern die Modi-
fikation von-Vecchi (Boll. Soc. piemont. Chir. 1934). Durchfiibrung der Bestim-
-mung: Filtration der zu untersuchenden Flissigkeit, Aufkochen wihrend 2—3 min,
Abkithlung und zweite Filtration. Notwendige Reagenzien: A. Lésung von Am-
moniummolybdat 4 proz. in destilliertem Wasser unter Zusatz von einem Tropfen
Salzsiure auf 25 ccm der Losung. B. Losung von Nilblau in destilliertem Wasser
“1:10000. In sechs Rohrchen, bezeichnet 1—6, wird je 1 cem der zu untersuchenden
Fliissigkeit in absteigender Verdiinnung eingebracht (1, 1:2, 1:4 usw. bis 1:32).
In jedes Rohrchen kommt darauf-1 cem der Nilblaulgsung, Durchmischen. Nach
wenigen Minuten wird jedem Réhrchen 1 com der Ammoniummolybdatlésung bei-
gegeben. Durchmischen und stehenlassen. Ablesung nach 12—24 Stunden. Die
Reaktion ist positiv, wenn die Losung gleichmiBig gefarbt geblieben ist, negativ,
wenn sich der Farbstoff vollstindig im Grunde des Rohrchens niedergeschlagen hat.
Unvollkommene Reaktionen werden als negativ abgelesen. Die Verdiinnungsreihe
kann quantitativ ausgewertet werden. — Pesitive Reaktionen sind auf die bereits
‘erwiahnten Krankheitszustinde zuriickzufiihren; wahrscheinlich spielen dabei aber
agonale Vorginge die Hauptrolle. Positive Reaktion kann deshalb auch in Fillen
eintreten, in welchen ein vollkommen gesundes Individuum zum Exitus kommt.
Negativer Ausfall ist dahin zu deuten, daB ein plétzlicher Tod aus voller Gesundheit
heraus ohne lingere Agonie vorliegt. Darin beruht die forensische Bedeutung der
Reaktion. In solchen Fillen diirfen wir schlieBen, daBl nach Eintritt der zum Tode
fithrenden Noxe héchstens ein sehr kurzes Uberleben stattfand. — Die hindernden
~ Substanzen erfahren keine Zerstérung durch Fiulnis, sofern der Fiulnisproze8 nicht
stark vorgeschntten ist. Wenn kein Urin zur Verfiigung steht, kann die Reaktion
mit wasserigem Muskelextrakt oder Blut durchgefiihrt werden. Das Blut wird
zentrifugiert, das Serum mit gleicher Menge destillierten Wassers vermischt und
4—5 Tropfen 20proz. Essigsdure zugefiigt. Darauf schwach schiitteln, filtrieren,
erwirmen wibrend 3 min im Wasserbad, abkiihlen lassen, wiederum filtrieren; auf
diese Weise erhiilt man eine klare Flissigkeit, mit welcher man die Reaktion durch-
fihren lann. Schwarz (Zirich).

Strittige geschlechtliche Verhiltnisse. Sexualpathologie. Sexualdelikte.

Czapnik, €. R.: Uber die Erbbedingtheit der Intersexualitit. (Inst. f. Rassenhyg.,
Univ. Berlin u. Kaiser Wilkelm-Inst. f. Anthmpol Berlin- Dahlem) Arch. Rassenbiol.
36, 163—221 (1942).

Nach einer ausfithrlichen Behandlung der bisher erschienenen Versffentlichungen und
der derzeitigen Vorstellung iiber die Erbbedingtheit der Intersexualitit gibt Verf. die zur Zeit
giiltige Einteilung iiber die Erscheinungsformen der Intersexualitiat, insbesondere iiber die
verschiedenen Formen des Hermaphroditismus wieder. Es werden dann insgesamt 195 Falle,
die bisher in der Literatur verdffentlicht worden sind, zusammengestellt und noch einmal
kurz wiedergegeben. Im Anschlul daran geht er auf die Haufigkeit der verschiedenen For-
men der Intersexualitit ein, um vor allem Schlisse auf Erbbedingtheit und Erbgang zu
ziehen. Alle Formen der Intersexualitit beim Menschen sind im wesentlichen monomer
erbbedingt. Die Erbanlage zu Hypospadie scheint in der Regel dominant zu sein. Auch der
Hermaphroditismus masculinus ist vermutlich dominant geschlechtsbegrenzt erblich, aber

“auch der recessiv geschlechtsgebundene Erbgang ist nicht ganz auszuschlieBen. AufBerdem
scheint es auch einfach recessive Formen von Hermaphroditismus zu geben. Die einzelnen
Punkte, die fiir und wider diese Ansichten aufgefiihrt werden, miissen im Original nach-
gelesen werden. Interessant ist, dafl die Gynikomastie sich dominant zu vererben scheint.
Zum SchluB geht Verf. noch auf die verschiedenen Ansichten iber die Erbbedingtheit der
Homosexualitit ein. Jedoch ist es zwe1felhaft ob hier tatsichlich eine Erbbedingtheit vor-
liegt. . A. Schoger (Breslau).®®

Kemper, Werner: Uber Ejaculatio praecox. (Dtsch. Inst. - Psychol. Forsch. u.
Psychothempze, Berlin.) Med. Klin. 1943 I, 186—191.

" Verf. gibt einen Uberblick iiber die bei der E. p. vorkommenden Symptomato-

logie, die Beziehungen dieses Krankheitsbildes zu den iibrigen Potenzstérungen, die




