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Kindestiitung. 
Renzo Gilli: L ' infant ic idio  nella Provineia  di Firenze nel e inquantennio  1901--1950.  
(Der K i n d s m o r d  in der  Prov inz  F lorenz  zwischen 1901 und 1950.) [Ist.  di Med. Leg. 
e delle Assicur.i  Univ . ,  F i renze . ]  Minerva  medicolegale  (Torino) (Atti  Assoc. i tal .  
Med. legale) 72, 135--138 (1952). 

Zusammenfassender ]~ericht fiber insgesamt 92 F~lle dieses Zeitraumes nach der H~ufigkeit 
in einzelnen Jahrzehnten, dem haufigsten Vorkommen in den Monaten, nach Berufs- und TS- 
tungsart geordnet. Die haufigsten Kindsmorde fallen in die Monate Februar, M~rz und April. 
Land- und Heimarbeiter liegen vor allen anderen Berufen. Am h~ufigsten ist der Erstickungs- 
rod in der Form der Erdrosselung und Erwfirgung. Alle anderen Todesarten treten diesen gegen- 
fiber weir zurfiek. H. KLEI~ (Heidelberg). 

F r a n z  Schleyer:  Die F~iulnisverJinderungen am Lungenepi thel  des Neugeborenen. 
[Inst .  f. Gericht l .  Med., Univ . ,  Bonn.]  Bei t r .  gericht l .  Med. 19, 135--141 (1952). 

Sieben Lungen rei~er nnd unreifer ~eugeborener wurden bei Zimmertemperatur der Fi~ulnis 
fiberlassen. Die versehiedenen Faulnisstadien werden morphologisch genau beschrieben. Verf. 
versuchte hierbei vor a]lem die Ablaufseinzelheiten des Absterbevorganges des Epithels syste- 
matisch festzulegen. Zuerst kommt es zu einer Verkleinerung und Verdunkelung der Kerne 
neben einer VergrSberung, Abblassung und deutlieher ZerbrSckelung der Kernstruktur, Vor- 
gi~nge vergleichbar etwa der Pyknose und Karyorhexis der Nekrose. Die Epithelien blassen bei 
blasiger Quellung immer mehr ab, und zum SehluI~ wird das Bild vSllig kernlos, bis es schliel31ich 
zu einer vSlligen t~arefizierung des Parenchyms kommt. Der yon FOERSTn~ und W~LCHER an 
Leichenlungen beschriebene Verlust der Kenffarbbarkeit wurde besti~tigt, wenn auch bei den 
vorliegenden Versuchen an isolierten Lungen diese Veri~nderungen weitaus eher auftraten. 
Differenzen zwischen der Geschwindigkeit der F~ulnis beatmeten und unbeatmeten Parenchyms 
liel~en sieh entgegen den Angaben yon M ~ x  nicht feststellen. Die  Ergebnisse lassen keine exakte 
Beantwortung der forensisch wiehtigen Frage zu, welche Zeit an einer faulen Neugeborenen- 
lunge seit Todeseintritt verflossen ist. Doch wird aber der Erfahrene am Epithelbfld den F~ulnis- 
grad erkennen kSnnen. Diese Befunde kSnnen dann vielleieht nnter Berficksichtigung aller 
anderen Faulniszeiehen bei der Bestimmung des Leichenalters mitverwertet werden. 

GOLDBACIt (Marburg a. d. Lahn). 

F e r n a n d o  Cantieri:  Su di un easo di vi ta  apnoiea ext rauter ina .  ((~ber einen Fa l l  yon  
apnoischem ex t r au t e r i nem Leben.)  [Ist .  di  Med. Legale  e delle Assicuraz. ,  Univ. ,  
F i renze .  ] Minerva  medicolegale  (Torino) (At t iAssoc .  i tal .  lVled.legale) 72 ,17- -20  (1952). 

]~eschreibt den Fall eines 15 Std post partum verstorbenen reifen Kindes mit Sektions- und 
histologischem Befund. (Das relativ lange Leben und die Tatsache, da~ das Kind 6 Std post 
partum gewimmert haben so]l, lassen dem Ref. ein apnoisches Leben ~uBerst zweifelhaft er- 
scheinen). HAuSBRA:NDT (Bozen). 
Giacomo Canepa: Nuovi problemi sulla r della vi tal i th in  ordine al la ma la t t i a  
emoli t iea  del neonato.  (Neue Prob leme  zur F r a g e  der  Lebensfi~higkeit im Zusammen-  
hang  mi t  dem M. haemoly t i cus  neona torum. )  [Ist .  di  ivied. Legale e delle Assicuraz. ,  
Univ. ,  Genova. ]  Minerva  medicolegale  (Torino) (At t i  Assoc. i tal .  Med. legale) 72, 
14--17  (1952). 

Die italienischen Gesetze anerkennen nicht mehr den Begriff der ,,Lebensf~higkeit" eines 
Neugeborenen. ~aeh einem kurzen polemischen Hinweis, dal~ dieser Begriff doch wieder aktue]l 
werden kSnnte (oder sollte), setzt sich Verf. mit den versehiedenen bisher beobachteten Seh~di- 
gungen in bezug auf die Lebensf~higkeit auseinander. Genaueres mul~ im Original nachgelesen 
werden. (HAusBRA~D~ Bozen), 

W.  Krau land :  RiB der A. basi laris  als Geburtsverletzung.  Bei t r .  gerichtl .  Med. 19, 
82 - -85  (1952). 

Erstmalige Beobachtung: Eine Frfihgeburt war naeh 29 Std gestorben. Eine starke Blutung 
im Subarachnoidalraum um Kleinhirn und verl~ngertes Mark erweckte den Verdacht, dal~ die 
Quelle eine Arterie aus dem Stromgebiet der A. basilaris sein kiJnnte. Naeh Einbettung und 
Seriensehnitten wurde ein unvollst~ndiger RiB der A. basilaris aufgedeekt. Der Arterienril~ wird 
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durch eine starkere Drehung des Kopfes bei der Geburt erklart, wobei die A. basilaris yon den 
Aa. vertebrales her gezerrt worden sein kSnnte. Nach solchen Zerrungen kSnnen Einrisse auch 
geringftigig sein und als sog. verheilte Elasticaunterbrechungen auch noch bei Erwachsenen 
angetroffen werden. Auch bei einem Aneurysma der A. basilaris ist an die MSglichkeit einer 
geburtstraumatisehen Verletzung zu denken. H.W. SAC]tS (Mfinster i. Westf.). 

•eriehtliche Geburtshilfe einschlielllich Abtreibung. 

Antonio  Fornar i  e Augusto Neri: Sulla diagnosi di gravidanza pregressa in easo di 
aborto. Riassunto.  (Die Diagnose der vorausgegangenen Schwangerschaft  in  Fi~llen 
yon  Abort .  Zusammenfassung.)  l ist .  di Med. Legale e delle Assicuraz., Univ. ,  Pisa.] 
Minerva medicolegale (Torino) (Atti  Assoc. ital. Meal. legale) 72, 64--65  (]952). 

Die Verff. arbeiteten nach den Methoden yon FRI~DMA~, GALLI-MAININI und KAPPELER- 
ADLER. Voruntersuchungen wurden an 20 Schwangeren unmittelbar vor der Geburt und im 
Kindbett durchgeffihrt. F. und G.-M. gaben stets positives Resultat, das in einigen Fallen bis 
zum 4. Tag positiv blieb. Aueh K.-A. war positiv und blieb es in 3 Fallen bis zum 8. Tage. 
Bei Aborten aus innerer Ursaehe (2.--3. Monat) blieben F. und G.-M. positiv bis zur Auskratzung, 
jedoch nie langer als 2 Tage naeh derselben. K.-A. lieferte dagegen ungleichmal~ige Resultate. 

, FRITZ SCEWARZ (Ziirich). 
Manuel  F. Carbayo: Estudio y accign de la hormona  estr6gena. (Priifung und  Wir- 
kung  des oestrogenen Hormons.)  Rev. Med. legal (Madrid) 7, 276--281 (1952). 

Ohne eigene Versuehsergebnisse zu erwahnen, berichtet Verf. fiber die vor al]em in der 
glteren Literatur haufiger vertretene Ansicht, dab oestrogene Substanzen (Follikelhormone 
und Stilbene) imstande seien, Uteruskontraktionen zu provozieren, die Graviditat zu unter- 
brechen und die Gebul% in Gang zu bringen. Diese Theorie bestehe heute nicht mehr ganz zu 
Reeht. Trotzdem glaubt Verf. nach den zitierten Arbeiten nicht daran zweifeln zu kSnnen, 
dab es zwar schwierig sei, mit Oestrogenen einen Abort zu provozieren, abet ,,sehr leicht:', in 
den letzterl Schwangerschaftsmonaten eine Wehentatigkeit zu erreichen. SC~mANX. ~176 

Francesco Tarsi tano:  Avvelenamento mortale da solfato di rame per via genitale. 
(TSdliche in t rau te r ine  Vergif tung mi t  Kupfersulfat . )  l ist .  di Med. Leg. e delle 
Assicuraz., Univ. ,  Sassari.] Fol. meal. (Napoli) 35, 344--358 (1952). 

25jahrige Frau mit Schwangersehaft mens I I I  spritzt sich zur Abtreibung eine LSsung yon 
100 g CuS04 in etwa 1 Liter Wasser in das Uteruscavum. Im Anschlul3 Schmerzen im Unter- 
baueh und starke Bintungen. Am Abend Abrasio mit Entfernung blaugriinlich verf~rbter Frucht- 
teile. Schweres Krankheitsbild mit Gastroenteritis, zunehmendem Ikterus, Leber-Nierenschadi- 
gung, Paresen der unteren Extremitiiten, Herz-Kreislaufschw~iehe. Anatomisch ]-Iyperamie 
des ZNS, Dilatation der HerzhShlen, fettige Degeneration der Herzmuskulatur, LungenSdem, 
hamorrhagisch-nekrotisierende Enteritis, degenerative Verfettung der Leber, Blutfiberffillung 
und ttamcrrhagien der Nieren mit Verfettung des Kanalchenepithels, nekrotisierende Entziin. 
dungen yon Uterus und Vagina. Betont wird die Bedeutung der quantitativen chemischen 
Analyse, die hier den h6chsten Kupfergehalt fiir den Uterus ergab: im Gegensatz zu oralen Ver- 
giftungen, wo man - -  je nach Uberlebensdauer - -  in den Verdauungswegen oder in der Leber 
am meisten Kupfer finder. M4~z (GSttingen). 

Mauro Barni :  L'intossicazione da apiolo. ~Nota easistica. (Die Apiolvergiftung.  
Kasuist ische Mitteilung.) l is t .  di IVied. Legale e de]le Assicuraz., Univ. ,  Siena.] 
Minerva medicolegale (Torino) (Atti  Assoc. ital. Med. ]egale) 72, 5 - -7  (1952). 

Wesentliche anatomische Befunde bei einer 44jahrigen IV-para nach tSdlicher Vergiftung 
(zu Lebzeiten noch Abort): Ikterus, Status catarrhalis der Magensehleimhaut mit griinlicher 
Fleckung, weiehe, kleine, braune Leber, Milz und Nieren vergrSBert und dtisterrot. Histologisch: 
Mflz: tti~moglobindetritus in der roten Pulpa; Niere: eosinophile Granula in den Kapselraumen, 
sudanophile Granula in den Tubulusepithelien, Hb- oder Methb.-Granula in den Kanalchen- 
liehtungen; Leber: Karyolyse und degenerative Verfettung. Der chemisehe Nachweis war positiv, 
der biologische Naehweis (am Vogel) miBlang, offenbar wegen der geringen extrahierten Menge 
des Giftes. Besprechung der Schwierigkeiten der klinischen und pathologisch-anatomischen 
Dffferentialdiagnose. Im vorliegenden Falle standen kliniseh heftige polyneuritische Schmerzen 
im Vordergrund, die zu den Leitsymptomen der Vergiftung gehSren. Se~LErER (Bonn). 


