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Pertzborn, Hans Josef: Gerichtsmedizinische Betraehttmgen fiber die Sell)st- 
morde in K6in in den Jahren 1937 und 1938. KSln: Diss. 1941. 50 B1. (Masehinenschr.) 

'iitzlicher Tod aus natiirlichev Ursache. 

Viess, Erich: l~ber einige dutch Sektion nicht gekliirte plStzHche TodesfKlle 
Jugendlieher und Erwachsener. MfinChen: Diss. 1942 (1941). 15 B1. (Siaschinenschr.) 

Koch, R.: Pi6tzlicher Tod eines landwirtschaltlichen Arbeiters nach Streuen yon 
Thomasmehl. Mordverdacht. (Inst. f .  Gerichtl. Med. u. Kriminalist., Univ. Miinster 
i .W.) Arch. Gewerbepath. 11, 686--695 (1942). 

Ein 50j~hriger Landarbeiter war auf dem Felde tot aufgefunden worden. Es warde 
zun~ehst, unter Mil3deutung yon Spuren im Acker, die als Sehleifspuren, sp~ter aber richtig 
als Kriechspuren angesprochen wurden, Mordverdaeht ge~ullert. I)er Mann hatte zuletzt 
Thomasmehl, und zwar auch gegen den Wind gestreut. Infolge des dtifftigen allgemeinen 
Ern~hrungs- und Kr~ftezustandes und einer, bei der Sektion aufgedeekten alten verk~senden 
Lungentuberkulose war der Verlauf dieser Thomas~chlaekenpneumonie, der immer kurz und 
sehnell ist, im vorliegenden Fall besonders rasant. Die bei dem Mann festgestellte Pneumonie 
hatte sieh aus einer Peribronchitis und aus kleinen Bronchialgeschwiirchen infolge der mecha- 
nischen und ehemischen Wirkung des eingeatmeten Thomassehlaekenmehlstaubes entwiekelt. 
Thomassehlackenpneumonien sind nach Baader  durch sehnelles Eintreten eerebraler Er- 
scheinungen (Delirien, Bewu~tseinsverlust) gekennzeiehnet. Nach Ansicht des Veff. sind die 
eigentiimliehen Spuren am Fundort auf kurz vor dem Tode eingetretene Delirien zuriick- 
zufiihren. Taeger (Mtinchen). o 

Spengler, Harald: Sitz der Hirnblutungen und plStzUcher Tod. Wien: Diss. 1942. 
27 B1. (Maschinenschr.) 

Schmid, Robert: (~ber "die Ursache eines Falles spontaner kortenruptur. Mfin- 
chert: Diss. 1942 (1941). 24 B1. (Masehinensehr.) 

Kiinstler, Heinz: t 'ber ungewiihnliehe tiidiiche Blutungen des 0esopha~s und des 
Magens. (()sophagusvarizen ohne Pfortaderstaunng, H~iman~oma arteriosum des 
Magens.) Dfisseldorf: Diss. 1942 (1941). 15 S. 

Strit t iqe geschlechtlich~ Verhiiltnisse. Sexualpatholo~tie. Sexualdelikte.  

Zaharia, N. I.: Intersexuelle ZnstKnde beim Menschen. Rev. ~tiin~. reed. 32, 
556---584 (1943) [Rumiinisch]. 

Nach Darlegung der intersexuellen Theorie nach G old s c h mi d ~ versucht Verf. 
eine Klassifikation dieses pathologischen Zustandes, dabei :Fi~lle aus rumiinischer 
und fremder Literatur benfitzend: Die bei Frauen schwache Intersexualit~t ist endo- 
kriner Abstammung und kann Tumoren oder Verletzungen des Eierstocks, tier 
Nebennierendrfise, der Hypophyse, Epiphyse und Schilddrfise zugeschrieben werden. 
Jede ist dutch klinische Fiille demonstriert. Derselbe Zustand kann beim Mann 
orhytischer, hypophysiirer, epiphysi~rer, thymischer oder suprarenaler Abstammung 
sein. Eine mittlere und die heftige Intersexualitiit geben uns Pseudohermaphroditen 
und Hermaphroditen. Hier treten vermittelnd dieselben Drfisen, insbesondere d~e 
tier ~ebenniere und des Eierstocks auf. Ke~nbach (Sibiu). 

Czapnik, Carl Role: ~ber die Erdbedingtheit der Intersexualit~it. Berlin: Diss. 
1942. 65 B1. (Masehinenschr.) 

@0mbredanne, L.: Les hermaphrodites et la chinirgie. (Die Zwitter und die 
Chirurgie.) Paris: Masson &Cie. 1939. 322 S. u. 113 Abb. firs. 110.--. 

Verf., dem wit schon mehrere Mitteilungen fiber Hermaphroditismus danken, 
stellt den Gegenstand zusammenfassend vom Standpunkt des Chirurgen dar, wobei 
er sich auf 25 Beobachtungen stfitzt. Zwei davon wurden ibm yon anderen _~rzten 
mitgeteilt; in 22 Fitllen hat er selbst eingegriffen. - -  Die teils kurz, tells ausffihrtich" 
mitgeteilten Fiille bringen wenig Neues. Erwithnenswert ist ein kleines M~idchen 
(Beobachtung ]), bei dem die Regelwidrigkeit nut darin bestand, dab die ItarnrShre 
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an der Spitze der Klitoris miindete. ~ber die Keimdriisen ist nichts bekannt. Ein 
erwachsener Zwitter mit vollstindiger ttypospadie urinierte wie ein Mann aufrecht 
dutch den Hosenschlitz, i~dem er mit den Fingern die lockere Haut in der Um- 
gebung der in halber HShe des Hodensackes gelegenen HarnrShrenmfindung vorzog. 
Bei 7 von 25 Fallen wurde nach dem Geschlecht der Keimdriisen gar nicht geforscht, 
teils wegen der frfihen Kindheit, teils wegen der Belanglosigkeit flit eine Entscheidung, 
teils wegen Weigerung. Unter den fibrigen fiberwiegen auffallenderweise die Trager 
yon EierstScken ganz bedeutend (11), mSglicherweise geh5rt auch noch Fall 10 dazu. 
Der ffir einen Hodensack angesehene KSrper vor der linken Leiste scheint nach der 
schematischen Zeichnung eher ei n ektop. Gebirmutterhorn zu sein. Nur in einem 
tSdlich ausgegangenen Fall wurde eine betrachtliche VergrSIBerung beider Neben- 
nieren neben einem grolBen Ganglioneurom festgestellt. (ErfahrungsgemiI] ist eine 
VergrSl~erung der Nebennieren ohne ausgesprochene Geschwulstbildung nicht ein- 
real yon der erSffneten BauchhShle her zu fasten. Der in mehreren Fallen auffallige 
Hirsutismus und Frfihreife lassen abet daran den]Ken, dal3 die Reichlichkeit der 
eierstockstragenden Zwitter im Beobachtungsgut des Verf. auf Nebennierenrinden- 
einflul3' beruhte. Ref.) Dreimal wurden nur Hoden gefunden, davon lmal  nut  
auf einer Seite. - -  In 2 weiteren Fallen handelt es sich um einen Hermaphroditismus 
glandularis lateralis oder unilateralis (Eierstocksanteil der ffir eine Zwitterdrfise 
angesehenen Keimdrfise fraglich), in einem anderen hSchstwahrscheinlich um einen 
Herm. lat. (Beobachtung 9). SpeNniogenese wurde in keinem Fall beobachte~, 
weder in Absonderungen noch in ausgeschnittenen Gewebsstfickchen. - -  Die histo- 
logischen Befunde lassen iibrigens zu wfinschen fibrig, woran vielleicht d ie  Wahl 
nnd Gr61]e der ausgeschnittenen Gewebsstficl~chen schuld trug. Bei einem Tell der 
Fille abet sind nach dem grobmorphologischen Befund Zweifel nicht beg~findet. - -  
Verf. ist durch seine reichliche Erfahrung auf diesem Gebiet dazu gekommen, auf 
das Driisengeschlecht wenig Wert zu legen, besonders bei Erwachsenen oder solchen, 
bei denen sich die MSglichkeit eines Geschlechtsverkehrs in bestimmter Rolle erwies. 
Wohl hat er bei gr61Beren Kindern und Jugendlichen aft dutch einen Probebauch- 
schnitt nach der Art der inneren Geschlechtsteile geforscht. Das Hauptgewicht aber 
legt er auf den ,,brian sexuel" und hierbei steht die B~schaffenheit der iul~eren 
Geschlechtsteile, das Vorhandensein eines entsprechend grolSen Gliedes oder einer 
zuginglichen, nicht erst nahe dem Blasenhals mfindenden Scheide voran. Er hiitet 
sich nnd warnt vor einer vorzeitigen Abtragung des Gliedes auch bei nach aulBen 
miindender oder dutch Spaltung des gemeinsamen Canalis urogenitalis freigelegter, 
entsprechend grolSer Scheide. In'3 Fallen dieser Art hat er das wie immer in solchen 
Fallen an der Unterseite star]K verkfirzte Glied unter die Haut versenkt, so dali 
wie bei der Klitoris nut die Eichel frei blieb, mit dem Vor~atz, das Glied bei ent- 
sprechender Entwicklung weider frei zu machen. In anderen Fallen hat Veff. das 
Glied vorliufig gestreckt; dutch bis in den SchwellkSrper hineinreichende quere 
Einschnitte an der Unterseite, die in der Lingsrichtung verniht  wurden, nach 
mehreren Abbildungen mit einigem Effolg. Er behielt sich vor, das Glied auf Wnnsch 
bei Eintritt yon Regeln zu entfernen. Wenn die Zwitter wie Manner verkehrten 
oder als Manner zu leben wiinschten, hat Verf. auch den vorher zur Freilegung des 
Scheideneinganges gespalteten Sinus urogen, wieder verniht  nnd in 2 Fallen dutch 
weitere Eingriffe die Harnr6hre bis zur halben Lange des: Gliedes verlingert, die 
Menstruation dutch Entfernung der EierstScke unterdrfickt. Einer dieser Zwitter 
(Beobachtung 24) hat als Mann geheiratet. - - . I n  den vom Veff. mitgeteilten Fillen 
hat der Geschlechtstrieb, wo er fiberhaupt vorhanden war, mit dem Geschlecht 
fibereingestimm~, in dem der Zwitter lebte (ein schlagender Beweis dafiir, wie sehr 
seine Art und Richtung yon Umwelteinflfissen abhangt. Ref.) Einer der Zwitter 
schien spiter die Opferung des Gliedes zu bedauern. Bei ErSrterung dieses Falles 
weist Verf: selbst auf die seelische Unbest~ndigkeit der Zwitter bin. - - D e n  Eltern 
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yon Kindern zweifelhaften Geschlechts r~t Verf., sieh m6~iehst bis zur  Zeit der 
Geschleehtsreifung zu geduldeu und empfiehlt f fir solche Kinder abgesonderte Sehlaf- 
stellen. ]~berrasehenderweise bevorzugt er die Erziehung als Knabe. - -  Famih~res 
Auftreten kam zweimal in Betracht, ohne sichere B e l e g e . -  Ffir die Kenntnis der 
Zwitterbildungen und ihrer Urwiehhehkeit bietet der mehr als zwei Drittel des Buehes 
einnehmende allgemeine, sehr breitgeratene Tell wenig. Immerhin findet man darin 
einiges Gesehiehtliehe, was sonst nieht leicht zug~inglich ist. - -  Ref. hat die 25 F~ille 
ffir seinen eigenen Bedarf ausgezogen und ist bereit, diese ausffihrlichen Exeerpte 
Interessenten, die auf diesem Gebiete arbeiten, auf Anfordern zur Yerffigung zu 
stellen. Meixner (Innsbruck). 

Ludwig, Hermann: Ein Fall yon Pseudohermaphroditismus oder eehtem 
Hermaphroditismus? Mfinchen: Diss. 1942. 23 B1. (Maschinenschr.) 

Klein, Werner: ~ber drei FKlle yon mKnnlichem ~iul~erem Scheinzwittertum bei 
drei Kindern mater vier Kindern einer Mutter bei verschiedenen Y~itern. Mfinchen: 
Diss. 1942. 26 B1. (Maschinenschr.) 

Falta, W.: Das ~uilere Erseheinungsbild des Hannes lind seine klinisehe Be- 
deutung. (I. Med. Abt., St~idt. Johann Peter F~ank-Krankenh., Wien.) Wien klin. 
Wschr. 1943 II, 529--532. ~ 

Fortbildungsvortrag, der eine gedri~ngte ~bersicht fiber die endokrinen Erkran- 
kungen gibt, die mit St6rungen in der Gesehleehtlichkeit einhergehen. 

v. Neureiter (Stral]burg). 
Reiehel, Helmut: Zur Frage der Sterilit~it bei Kryptorchen. Kiel: Diss. 1942. 

25 B1. (Masehinensehr.) 
Specht, Eva: Gyn~ikomastie bei einem eineiigen Zwilling. G6ttingen: Diss. 1942 

i(1941). 33 Bl. (Masehinenschr.) 
Wissler, H.: laubert~it and Pubert';itsstiirangen. (Univ.-Kinderklin., Zi~'rich.) 

Schweiz. reed. Wsehr. 1943 I, 409--413. 
Die Pubertiit vollzieht sich nicht nach einem bis ins Einzelne festgelegten Plan, 

sondern sie ist ein individueller Gestaltungsvorgang, bei dem unter dem Antrieb h0r- 
monaler Kr~ifte und zentra!nerv6ser Reize die endgfiltige Wesenspr~gung und der Wag 
zu ihr erst gefunden werden mfissen. Einfltisse aus Anlage und Umwelt wirken dabei 
mit. Die seelische Entwicklung erweist sich yon den peristatischen Einwirkungen 
zweifellos abhi~ngiger als die kSrperliche Reifung. Als Folge der in der Pubertiit sieh 
vollziehenden Umformung und 5Teuordnung tr i t t  eine ungewShnliche Labiliti~t und 
Disharmonie ira Psychischen als aueh im Fhysiseh6n zutage. Am Beispiel der Puber- 
tiitsmagersueht wird die gegenseitige Abhi~ngigkeit zwischen den regulativen StSrungen 
im vegetativen System und den psychischen Abirrungen eindrucksvoU aufgezeigt. Die 
Sehwierigkeiten der diagnostischen Kliirung yon Reifungsst6rungen, bei denen nor- 
males un4 pathologisches Geschehen so eng sich beriihren, sind nicht immer leieht 
zu meistern. Um so erfreulieher gestalten sich in der fiberwiegenden Zahl der Zwischen- 
fiille w~hrend des Pubertiitsgeschehens die therapeutischen Bemfihungen, da ihnen die 
Lebenskriifte des jugendlichen Organismus zur Seite stehen. Wenn hierbei dem Arzt 
die Ffihrung - -  auch in der erzieherischen Arbeit - -  zugewiesen wird, so ist diese 
Stellungnahme durehaus zu bejahen, Es wird ]edoch Aufgabe sein, die notwendigen 
J u g e n di~ r z t e bereitzustellen. Schwab (Ludwigsburg). o o 

Wilkins, L., und W. Fleischmann: Ein Fall yon sexueller Friihreife, verkniipft mit 
nsaIfizienz der Nebenniere. Z. Kinderpsychiatr. (Basel) 9, 125--126 (1942). 

Bei einem 31/2j~hrigen, unter Nebennierenrindeninsuffizienzerscheinungen ge- 
storbenen Knaben, der alle Zeichen einer sexuellen Frfihreife erkennen liel] (fiber- 
stfirzte Entwickhmg der iiul3eren Genitalien und der sekundiiren Geschlechtsmerk- 
male, Zurfickbleiben der geistigen Entwicklung) fand sich bei der Sektion eine diffuse 
Hyperplasie der androgenischen Zone der Nebennieren mit beinahe vollst~ndigem 
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Fehlen der sons~igen Rindenelemeate, sowie eine ttyperplasie der ttoden mit dem 
gleichen Zelltyp wie in den Nebennieren, bei Fehlen der Samenkan~lchen. Die 
~'ypophyse lieI3 eiae Basophilie erkennen. Die Nebennierearindeninsuffizienz wird 
dutch Hyperplasie der androgenischen Rindenelemente erkliirt und als Folge einer 
frtihen embryonalen StSrung angesehen. Neben etwa 40 bekannten Fallen yon weib- 
!ichem Hermaphroditismus infolge diffuser Nebennierenhyperplasie ist dieses der 
erste Fall yon sexueller Frtihreife mit tSdlichem Aasgang infotge Versageas der 
Nebennieren. Es wird eia hereditiirer Faktor vermutet. Hallermann (Kiel). 

Jozsa, Adrian: Der Priapismus. Orv. Ketil. 1943, 349---351 [Ungariseh]. 
ttauptsitz ffir Pr. sind die Schwellk6rper des Gliedes. Ursache: Thrombose (bei ~ 

Operierten eingedicktes Blut, Pseudothrombose), Blutung unter die Tunica albuginea. 
Entstehungsweise: reflektorisch, entzfindliche Reizzustiinde, Geschwiilste in der 
ttarnrShre vorne oder hinten, Verletzung, Geschwfilste, die yon der ttarnr6hre aaf 
die SchwellkSrper tibergreifen, anatomische Veriinderungen des Gehirns und des 
Riickenmarkes, .welters Lues, Tuberkulose, Vergiftungen, Konstitutions- und Blut- 
erkrankungen (Leukiimie, Polaycythaenlia rubra). Der Pr. kann auch idiopathisch 
auftreten (erotische Excesse) oder auf Grund yon abnormer Psyche (Exhibitionismus, 
Onanismus). Eine weitere Entstehungsweise ist auf Druck der pathologisch ver- 
grSBerten Beckenlymphdrtisen zuriickzuftihren, welter kommt er bei tuberk~16sem 
Marasmus, Ty. abdominalis (wegen Eindickung des Blutes), Polyarthritis, akuter 
Erkrankung der Gefal]wiinde, Tripper, Blinddarnlentziindung, Druck auf die Nervi 
erigentes, Sarkom, ttaemangioeadotheliom, Peritheliom, Blei-CO.z-Vergiftung, 
Zuckerkrankheit, Yohimbinvergiftung. Bericht fiber 3 eigene F~ille, wo Blutstauung, 
Obliteration der SchwellkSrper und Polycythiimie bestiitigt wurde. Aufzahlung der 
therapeutischen Eingriffe. BeSthy (Nagyvarad). 

: Bardenheuer, F.H.: Zur Untersuchung und vorbeugenden Behandlung der m~inn- 
lichen Sterilitiit. (Josefs-Krankenh., Diisseldorf. ) Dtsch. reed. Wschr. 1943 II, 575. 

Bei (zudem nut dutch einm'alige Untersuchung) festgestellter Nekro- oder Azoo- 
spermie soll man nicht die absolute Fortpflanzungsunfiihigkeit aussprechen, wean 
auch eine gewisse Anzahl normaler bewegungsfiihiger Spermien fiir Befruchtungs- 
fi~higkeit zu fordern wiire. Marquard~ nimmt 50 Millionen Sperm)en in 1 ccm als 
Grenzwert an. Behandlungen mit Vitamin E und anderen ]=Iormonpriiparaten soHen 
angeblich nach der Erfahrung yon Bardenheuer  eine Oligospermie gfinstig beein- 
flussen. Auch R i t t e r  sah nach entsprechender Vorbehandlung bei 43 Miinnern mit 
~Nekrospermie in 22 Familien Erzeugung yon Kindern (? Ref.). Bei Oligospermie 
kSnnte man auch an kfinstliche Befruchtungsversuche herangehefi. Immer mtiBte bei 
jeder vollsti~ndigen Uatersuchung selbstredend eine genaue Inspektion und Palpation 
der Geschlechtsorgane des Maanes vorgenommen werden, um wichtige anatomische 
Veriinderungen nicht zu iibersehen. Auf jeden Fall mul~ aber die Untersuchung so 
durchgefiihrt werden, daI3 jede Tiiuschung des Sachverstiindigea durcli den zu 
:Untersuchendea ausgeschlossen is t ' - -  also Produktion des Sperma unter Klausur~ 
In letzterer Zeit hat man mit gewissem Erfolg auch durch chirurgische Behandlung 
von Vernarbungsprozessen (dureh Gonorrh5e, Uafi~lle oder Kriegsverletzungea) der 
ableitenden Sameawege die Fortpflanzungsfiihigkeit wieder herzustellen versucht. 
Naeh dem Behandlungsabschlul3 eines schwerea Trippers sollte immer eine Samen- 
untersuchung vorgenommen werden. Eine hierbei sich ergebende Azoospermie kana 
freilich auch entweder wieder spiiter spontan ausheilen oder kann Veranlassung 
geben zu plastischen Rekonstruktionsoperationen im Interesse der Wiederherstellung 
der Zeugungskraft. Merkel (Mtinchen). 

Pall, Kalman: Die Bedeutung der quantitativen und qualitativen Samenunter- 
suchtmg in der Diagnostik der Sterilitiit. (Geburtsh.-Gyngkol. Kiln., Univ. Kolozsvar.) 
Wiem reed. Wschr. 1943 II, 535---537. 

Verf. untersuclite in 50 sterilen Ehen die Same~liissigkeit der Ms und land 
Z. f. 4. ges. Gerichtl .  MedIzin. 38. Bd. 14- 
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datJei "8 real absolute Azoospermie und 2 real hochgradige Oligospermie (unter 1 Mil- 
lion im Kubikzentimeter), 4real zeigten die qualitativen Spermaveranderungen Ab- 
weichungen solehen Grades (in 40--50% der Samenzellen), dal] sie als Ursache der 
Sterilitat, in 1 Falle auch des habituellen Abortes (? Ref.) gelten konnten. Somit 
war unter den 50 Fallen 14real (-- 28%) der Ehemann ffir die Kinderlosigkeit der 
Ehe verantwortlich zu machen. - -  Die Untersuchungen bestatigten auch das ge- 
haufte Auftreten mannigfaltiger und schwerer quantita~iver und qualitat.iver Sper- 
mienveranderungen.- Die Auszahlung der Spermien erfolgt in der Bfirkerschen 
Zahlkammer nach 20facher Verdfinnung der im Condom gewonnenen Samenflfissig- 
keit mit physiologischer Kochsalzl6sung und Zusatz eines Tropfens 96proz. Alkohols, 
um die Bewegung der Samenfaden zu beseitigen. Wahrend normale Spermien bei 
Zimmertemperatur nach 48 Stunden die Beweglichkeit verloren, erlangte bis dahin 
im Eisschrank aufbewahrtes Sperma auf Zimmertemperatur gebracht, von neuem 
lebhafte Beweglichkeit der Samenfaden. Ftir die qualitative Untersuchung wird 
die Hamalaun-Eosinfarbung der fixierten Ausstriehe empfohlen. --~ DaB yon den 
14 Fallen, in denen mit Sicherheit der Mann die Ursache der Sterilitat war, mehrere 
Frauen monate-, ja selbst jahrelange kostspielige Hormonbehandlungen durchge- 
macht batten, beweist schon an sich, die Bedeutung der Samehuntersuchung und 
die Richtigkeit der Forderung, erst nach der Untersuchung des Mannes und der 
genauen, evtl. mehrmaligen mikroskopischen Prfifung seines Ejaculates die Behand- 
lung der Frau zu fibernehmen. Holzer (Mfinehen). 

Genell, Sune: Die Rolle des Mannes in sterilen Ehen. Sv. Lakartidn. 1943, 1554 
bis' 1563 [Schwedisch]. 

Der Verf. berichtet fiber seine mit der Spermiendiagnostik nach Moench 
gemachten Erfahrungen bei Sterilitat. A m  wichtigsten ist die Morphologie der 
Spermien; die diesbeziiglichen Untersuchungen erf0rdern grol~e ~bung. Im Verlauf 
yon 11/2 Jahren sind 115 Ehepaare untersueht worden. Die Spermaproben des 
Mannes zeigten in 36 Fallen (bei 69 Proben) ein abnormes Bild, wahrend in 16 Fallen 
Aspermie vorlag. Nach diesem Untersuchungsverfahren zu.urteilen, ware die Sterili- 
tat der Ehe in etwa 45% auf den Mann zuriickzufiihren. In der Normalgruppe 
(63 Falle), in der - -  naeh verschiedenen MaBnahmen - -  in 13 Fallen Schwanger- 
schaft eintrat, bestanden in 18 Fallen bei der Frau grobanatomische Hindernisse 
und in 5 Fallen offenbare hormonale St6rungen. Die Abnormengruppe (36 FMle), 
wo in 1 Falle Schwangerschaft eintrat, umfaBte 11 Falle mit einwandfreier Sterili- 
tatsursache auch bei der Frau; in dem Falle der Schwangerschaft bestand ein 
doppelseitiger Tubenverschlul], der dutch Salpingostomie behandelt wurde. Die 
abnormen SpermienkSpfe beliefen sieh in dieser Gruppe auf durchschnittlich 27,5% 
(H5chstwert 57, Mindestwert 20,3%). 19 Manner sind mit Gonadotropin behandelt 
worden; bei 15 Mannern fielder Hundertsatz der abnormen KSpfe nach jeder Be- 
handlungsserie, und in einer ganzen Reihe von Fallen wurden normale Satze (20%) 
erreicht. Keiner der so Behandelten aher hat bisher Schwangerschaft hervorzurufen 
vermocht. Einar Sj6vall (Lund). 

Sowade, Annemarie: Zur Kenntnis der weiblichen Pubertas praeeox. Halle a. S. : 
Diss. 1942. 50 B1. (Maschinenscltr.) 

Siegert, F.: Akute Genitalblutungen bei der Frau. Z..~arztl. Fortbildg 40, 209 
bis 213 (1943). 

Es handelt sich um einen Fortbildungsvortrag, gehalten im Oktober 1942 in Frei- 
burg. Es werden die verschiedenen Blutungen in der Gynakologie und der Geburts- 
hilfe mit der einschlagigen Therapie besprochen. Blutungen in der Pubertat und im 
Klimakterium, ~ei gutartigen und bei b6sartigen Tumoren werden er6rtert; ebenso 
die Blutungen nach innen wie bei Tubargraviditat oder einem rupturierten Teil des 
Genitalapparates (Corpus luteum). In der Geburtshilfe handelt es sich hauptsachlich 
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um Abortblutungen, Blutungen bei Placenta praevia und bei vorzeitiger L~sung, 
sowie in und nach der Nachgeburtsperiode. Es kommt haupts~chlich auf die Sclmelle 
Stellung der richtigen Diagnose an, da eine zu sp~t einsetzende Therapie ~ z~ kata- 
strophalen Folgen fiit~en kann. P. Wer~r (Wien). O 

Stieve, H.: Sehreckblutungen aus der GebL~nutterschlelmhaut. (Anat. u. Anat.. 
Biol. l~st., Univ. BerZin.) Zbl. 'Gyn~k. 1943, 866--877. 

Bei gesunden, regelm~Big Cyclierenden Frauen kann dutch ein stark• erregendes 
Ereignis der normale Ablauf der Regel gest6rt werden. Die Intervalle werden unregel- 
m~13ig, die Blutung kann fiir kiirzere oder l~ngere Zeit aussetzen. Andererseits kann 
aber such im Anschlu~ an ein derartig erregendes Ereignis pl~tzlich eine Geb~rmutter- 
blutung auftreten, und zwar unabh~ngig yon der jeweiligen Cyclusphase. s t i e v e  
untersueht nun die histol0gisehen Verhiil~nisse an 9 Frauen, bei denen unter dem Ein- 
flu~ nerv~ser Erregnng~en die Blutung pl~tzlich aufgetreten war. Es handelt sieh um 
gesunde Frauen, bei denen trotz sorgf~ltiger Untersuchungen keine krantrhaften ver- 
~nderungen festzustellen waren. Naeh einer Naehricht, die die Yrauen im Innersten 
erschiit~erte, t rat  bald darauf schwache Blutung aus dem Genitalorgane auf. 8 Stun .• 
den sparer warden m e s  handelte sich anscheinend um Exekutierte m die Efleiter, die 
einzelnen Absehnitte der Gebiirmutter, die Seheide und aueh die Driisen mit  innerer 
Sekretion genau histologisch untersucht. In der Mehrzahlder Fltlle erfolgt die Schreck- 
blutung aus der Geb~mutterschlelmhaut in Form einer Diapedesisblutung. Bei star- 
ken B!utungen ][ann such die Sehleimhaut oberfl~ehLich abgestol3en werden. Die 
Sehleimhautbildung zeigt deutlich, dab nlcht nut die Eierst6eke selbst, s0ndern in 

• gleieher Weise die Geb~rmut~er unter dem Einflu~ des Nervensystems stehen. Es  
wird gegen die Annahme v°n K n a u s  Stellung bezogen, der die T~tigkeit der Keim- 
driisen nicht dutch das Nervensystem, Sondern ausschlieBlich dutch Hormone geregelt 
erklixt. S. t r i t t  ftir die Auffassung ein, da~ die Funktionen des Sexualapparates, ins- 
besondere der Eierst~cke und des Uterus, nicht nuz dutch Stoffe der Blutdriisen, son- 
dern ebenso wesentlieh such clutch das Nervensystem beeinflul3t wird. Bei den 9, 
vor der Exekution vollkommen gesunden, gescldechtsreifen Frauen, deren Menses 
unter dem Einflu~ nerv~ser Erregung ausgeblieben war, trat  im unmittelbaren An- 
schlul~ an eine stark erregende Nachricht plStzliche Blutung aus der Geb~rmutter- 
sehleimhaut ein. In allen Fiillen waren die EierstSeke zuriickgebildet. Sic enthielten' 
keine Gelbk~rper" im Zustand der B!iite oder im Anfangszustand der Riickbildung 
und keine nennenswerte Zald yon Bl~schenfollikel. Die Sehleimhaut der Geb~rmutter 
befand sich im Ruhezustand. Bei 8 yon 9 Frauen handelte es sich um eine Diapedesis- 
blutung aus atrophisehen Sctdeimhituten. Nuz bei einer yon den 9 Frauen war bei 
stiirkerer Blutung die oberfl~ctdiche Sehiehte der Seldeimhaut abgehoben wordem 

H~'mann 8iegmund (Wien). o 
Pottyondy, L v.: Interessante F~lle yon sekundAren Verengungen des weibllehen 

Genitalkanais. (Unlv.-Frat~enklin., Debrec¢~.) Z. Geburtsh. 12~, 243---260 (1943). 
Viel h~ufiger sls Verengungen oder Verschliisse im weiblichen GenitalschlaUch als 

Folge yon Entwicklungsanomalien linden sich nach P o t t y o n d y  solche.durch sekund~re 
Prozesse bedingte. Es wird hingewiesen, dal~ solche Vernarbungen vorkommen navh Aus- 
spiilung der Scheide und  des Cervicalkanals mit  chemisch wirkenden Substsnzen wie 
Sublimst, Zinkchlorid, Jodtinktur usw. js much Sptilungen mit hei~em Wasser sollen zu 
solchen narbigen Ver~nderungen ftihren kSnnen, dsffn wieder Anwendung yon Radium, 
strahlen im therapeutischen Sinn, wobei-ein nekrotisches Geschwiir mit Verengung oder 
VerschluB susheilt, fernerhin wird an Verengungen erinnert, die pattiell sein kSnnen und 
naeh Infektionskr~nlcheiten (Diphtherie im Kindesalter, Gonorrb~e, .Pocken, Typhus) 
h~ufiger ~vork0mmen sollen, wie Veff. meint. Es kommt clsbei meist nicht zu einer roll. 
st~ndigen Vsginalstresie, abet doeh sp&ter zu schweren St6rungen des Geseblechtslebens. 
P. glsubt, ds~ zumsl bei jungen M~dchen am Anfang der Pubert~t eine Narben- und 
schrumpfungsfreie Heilung solcher Erkrankungsprczesse durch gleichzeitige parenterale 
Zufuhr yon l~'ollikelhormon weitgehend unterstiitzt werden k6nnte. Geschwi~lste (Cervical- 
toyota. Scheidencyste, Krebs, Sarkom) kSnnen zweifellos auch eine nicht selene Gelegen- 
heitsursache zu Verengungen oder Versehlie~ungen im Genitaischlauch fiihren. Selten 
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mag dies der Fall sein und ist dies such beim Veil. der Fall: geweesn dutch eingef~hrt~ 
FremdkSrper. (Ringe, Okklusivpeesare usw.). Ds8 such auf hormonaler Grundlsge; d. h: 
dutch Hormoninsuffizienz 5/~liche Gewebesrn~hrungsstSrungen und dsmit Bfldung yon 
Geschw~ren mit sekund~rer Verengung vorkommen kSnnen; wird sls selten bezeichnet. 
Ein interessanter Fsll yon Scheidensteinbildung bei einer 55j•hrigen Frau, die seit 8 Jahren 

• in der Menopause war, wird angef~hrt. Auch ein Hamatocervix soil u. U. selmnd~r hormonal. 
bedingt sein. Am bekanntesten aind und such fiir unser Fach beeutungsvoll traumatisch 
bedingte Vernarbungen, Verengungen und Vcrsc hltisse. Von den 25, dem Verf. bzw. seinem 
Material zugrunde liegenden F~dlen sekundarer Verengungen verteilen sich 5 auf hormonale, 
4 auf infektiSes, 2 auf chemisehe und strshlenbedingte und 13 auf traumstisch verursachte 
Ftille yon Gynatresie. Letztere k(~mmen naeh vaginalen oder intrauterinen instrumentellen 
oder n~nuellen Eingriffen zustande und kOnnen such u. U. zuriickgefiihrt werden auf Unacht- 
samkeit einer Hebamme bei der Geburtsbetreuung. In der Vorgeschichte der an Atresie leiden- 
den Frauen will Vexf. oft eine wiederholt versuchte Zangenoperation oder Pcrforatioh fest- 
gestellt hsben, wobei die VerletzuDg vielleicht zunichst bei der Entbindung suBer acht 
gelassen worden war. Zwei operationsbedingte derartige Verwschsungsfllle werden be- 
richtet, und im AnschluB dsrsn ein Weg zur Hcilung einer solchen schweren, traumatisch 
bedingten Blasenscheiden-Mastdarmfistel angegeben. Manuelle und instrumentelle Mani- 
pulationen im Uterusraum - -  seltener Abortausr~umung mit dem Finger - -  k6nnen such 
zu Vernarbungen des Muttermundes oder des Fornix somit zu Scheidenverengungen lighten, 
wie kasulstisch belegt wird ~ zumal auch bei zu forcierter Erweiterung der Cervix und bei 
Ausschsbung. Abet such nach Spontsngeburten kann eine schwere Gynatresie zustsnde 
kommen, wie dutch ein sehr merkw~rdiges Beispiel bei einer 24j&hrigen verheirateten Frsu 
nach erster Geburt beobs~htet wird (vollst~ndige Scheidenatresie nach Spontangeburt!). 
Endlich wird noeh erw&hnt die Konglutination des auBeren Muttermundes zum Teil nach 
normalen, angeblich sogar leichten Geburten. (~ber solche sekundP~e Verengungen nseh 
Sittlichkeitsdelikten, Verkehrsunf~len usw., wie sic uns sus unserer Be0bachtung bekannt 
sind, berichtet Veff. nicht.) ' Merlml (Mitnehen). 
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Nr ~. 7 nimmt ebenso wie in Nr 7 der veff.  als Jurist noehmals reeht kurz und damit 
bedenklich einseitiger als s. a. O. Stelluzig. Da die Erzeugung yon Nachkommenschaft 
Hauptzweek der Ehe geworden ist, wizd mit Reeht hervorgehoben, dal~ gegen eine 
etwaige k. B. keine juristisehen Bedenkenbestehen, sofern Erbgesundheit beider Ehe- 
gatten und Unm6gliehkeit natifrlieher Befruchtung bestehen. Die weitere Vorsus- 
setzung yon V o l k m a n n ,  aus dem Sehlul~wort genitale Gesundheit der Frau, schr~nkt 
V o l k m a n n  selbst darch den Hinweis auf pathologische Genitalbefunde bei der Frau 
als Indikationen f~r k. B. ein. Die letzte Vo lkmannsche  Voraussetzung verier 
Lebenstiiehtigkeit des Spermas mull zumindest bei der Beurteilung yon ~ebenhoden- 
punktat gleictffalls eine Einschr~nkung effahren (Ref.). Wichtig ist, dal3 die Ehef~au 
auf die allgemeinen Gefahzen des zu~ k. B. notwendigen intrauterinen Eingriffs hin- 
gewiesen werden mul~. A. a. O. verneint Veff., dsl~ aus der Yerweigerung der k. B. 
(infolge Kenntnis dieser Gefah~en) der ~he~au der Vorwur~ ehewidrigen Verhaltens 
erwachsen kann. In der Kardinalfxage des ehef~emden Spendersamens beriicksichtigt 
Verf. nach Ansicht des Rd .  gar nicht den e r b b i o l o g i s c h e n  Gesichtspunkt, der uns 
]etzt die Feststellung der bLologischen  yatersehaft anstreben'igl|t (vgl. das neue 
Anfechtungsrecht des Staatsanwalts und des Ehemanns auf das Recht  der ehelichen 
Abstammung). Wenn nach K lee  (Dtsch. Stra~recht 1942, 159) das Recht der Ab- 
stammung im Flieflen ist un~l die Kl~rungder Zweifels~ragen nicht dutch den Gesetz- 
geber, sondern durch die Rechtsprechung erfolgt, mul~ an die ]~rage des Spender- 


