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eine t6dlich wirkende Gef~gdilatation bewirkt haben sollen. Die MSglichkeit einer Luftembolie 
wurde trotz des hierffir klassischen Tatortbefundes nieht erSrtert. ROMM]~NEY (Berlin). 
R. Pi6deli~vre: Y a-t-il lieu de demander aux Pouvoirs publics l'extension des dis- 
positions 16gales eoneernant l'avortement th6rapeutique ? (Ist es richtig, die 5ffent- 
liehe Meinung fiber die Erwei terung der gesetzliehen Bes t immungen  hinsichtlich 
der therapeut ischen Schwangersehaftsunterbrechung zu befragen ?) Bull. Acad. Nat .  
M6d. Paris,  S6r. I I I  136, 329--332 (1952). 

Die Zahl der Aborte ist auch in Frankreieh sehr grog. Der spontane Abort ist verh~ltnism~i3ig 
selten. Der kriminelle Abort dagegen kommt in allen Kreisen hi~ufig vor. Man schiitzt die Zahl 
der Abtreibungen auf 500000--600000 j~hrlich. Die Unterbreehung einer Schwangersehaft ste]lt 
immer eine Gefahr ffir die Mutter dar. Bei der therapeutisehen Schwangerschaftsunterbreehung 
legt der Gesetzgeber einen strengen Mai~st~b an. Bis 1939 gab es keine gesetzliche Regelung in 
Frankreich. Im Gesetz yore 19. 3.39, Artikel 87, wird die Unterbreehung der Schwangerschaft 
gestattet, wenn das Leben der Mutter bedroht ist und auf andere Art nioht gerettet werden kann. 
Der behandelnde Arzt mug zwar 2 _~rzte zuziehen, yon denen einer auf der Saehverst~ndigenliste 
stehen muB. Der Befund wird sehrfftlieh niedergelegt. Einen Durchsehlag erhiilt die Patientin, 
ebenso jeder Arzt einen. Die therapeutiseh vorgenommenen Schwangerschaftsunterbrechungen 
betragen im Seinekreis etwa 45--50 im Jahr bei 8500 praktizierenden Arzten und 90000 Geburten 
im Jahr. BECI~EI~ (Dtisseldorf). 
El isabet  Sjiivalh Die Abortklientel in G6teborg 1951. Sv. L~tkartidn. 1952, 1815 bis 
1826 [Sehwedisch]. 

Verfn. beriehtet fiber 748 Fi~lle yon Abortanliegen, welehe im Jahre 1951 die psychiatrische 
PoIiklinik und Klinik sowie das s~dtische Auskunftsbfiro ffir Abortsuehende in G6teburg 
seh~iftigten. 372 Aborte (49,7 %) wurden bewilligt und in 98 F~llen fiberdies die Sterilisierung 
ausgefiihlt. Verfn. teilt die F~lle nach Alter, Zivilstand, Ein- und Mehrgeb~rende auf und ffihrt 
die verschiedenen psychisehen, eugenisehen und somatisehen Indikationen an. Im fibrigen wird 
festgestellt, dal3 die Zahl tier Abortsuehenden yon Jahr zu Jahr zunimmt, was nur dureh eine 
effektive Kampagne mit Pr~ventiwnitteln behoben werden kann. 

PHrLIPP SCI~NEIDER (Stockholm). 
Erbbiologie in forensischer Beziehung. 

A. I l lchmann-Chris t  und  L. Diethelm: Eine Studie fiber den sog. genetischen Wirbcl- 
s~iulenvcrgleich. [Inst. f. gerichtl, u. soz. Med ,  Univ.  Kiel  u. RSntgenabt .  d. Chit. 
Univ. -Ki ln . ,  K i d . ]  Z. menschl. Vererbgs.- u. Konst i t . lehre 31, 431--~62 (1953). 

Verff. gehen zun~chst auf die gegenw~rtig sehr skeptische Beurteilung des sog. genetischen 
Wirbelsi~ulenvergleichs in Humangenetik und Reehtspreehung ein und erSrtern weiterhin kurz die 
genetischen Grundlagen der Methode. Anschliegend beriehten sie fiber eigene Untersuehungen 
an forensisehem Material in 113 Vaterschaftsprozessen an 371 Wirbelsgulen. Es werden 7 sog. 
,,AusschluBf~lle" besehrieben, bei denen das Ergebnis der Wirbelsiiulenuntersuchung dem un- 
abh~ngig davon erhobenen erbbiologischen Befund entspricbt. Grunds~itzlich gleiehe Verh~ilt- 
nisse finden Verff. bei 5 sog. ,,Grenzfi~l]en", in denen bei der Kindesmutter oder dem fraglichen 
Vater nur die Andeutung einer Cauda]variation beobaehtet wurde. Verff. halten es auf Grund 
ihrer Befunde vorl~ufig zwar nicht ffir gerechtfertigt, den Wirbels~iulenvergleich als selbst~indiges 
Ausschlui~verfahren anzusehen. Sie glauben jedoch, dab das Ergebnis einer Wirbelsi~ulen- 
untersuchung in gewissen F~llen eine wertvolle Erg~nzung der iibrigen forensisehen Beweismittel 
darstellen und gegebenenfalls auch den Sehlul~stein der Beweiskette bilden kann. [Meines 
Eraehtens kann dariiber erst diskutiert werden, wenn systematische Wirbelsgulenuntersuehungen 
an grSl~erem Familienmaterial vorliegen (Ref.).] C~I~. STEFFENS (Heidelberg). 

Blut~uppen, einschlielllieh Transfusion. 

Herber t  Elbeh Blutgruppenforsehung und Praxis. [Inst .  f. gerichtl. Med., Univ. ,  
Bonn.] Dtsch. reed. J.  1953, 222--223. 
H. Elbel, O. Prokop und  F. Schleyer: Inokulationshepatitis bei mehrfacher Passage. 
[ Inst .  f. geriehtl. Med., Univ. ,  Bonn.]  Med. Klin.  1953, 491--493. 

Die iatrogene Masseniibertragung einer hi~matogen-infekti6sen Hepatitis war ausgegangen 
yon einem in der Inkubationszeit befindlichen (Prim~Lr-) Spender. Von 7 Empfiingern erkrankten 


