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Eunstfehler ,  ~rzterecht,  medizinisch wichtige (lesetzgebung und  Rechtsprechung 

�9 Rober t  Yenter: Zahn~irztliche Rechtskunde. (Gesetz u n d  Recht.)  Berlin, Biele- 
feld u. Mfinchen: Erich Schmidt  1955. 215 S. Geb. D)/[ 9.60. 

Die ~uf die praktischen Bedfirfnisse des Zahnarztes abgestellte Schri_ft soll ihm Hilfe und 
Ratgeber in all seinen berufliehen Angelegenheiten sein. Wesen und Ausfibung der Zahnheil- 
kunde, die Untersehiede, die jetzt dutch d~s Zahnheilkundegesetz vom 31.3.52 sich ergeben, 
etwa gegeniiber dem tteilpraktikergesetz vom 17.2.39, werden gekennzeiehnet, der neueste 
Stand einschlieBlich versehiedener OLG-Enfscheidungen gebracht, auch Bezug genommen auf 
grundsi~tz]iehe RG-Entscheidungen. Die mit Bestallung zusammenh~ngenden Fragen werden 
ebenso berfieksieh~igt wie die Ausfibung der Zahnheilkunde dutch Ausl/inder, die Ausfibung 
ohne Bestallung, der Sehutz der zahn~rztlichen Berufsausfibung und -bezeichnung. Zusti~ndig- 
keiten und Verfahrungsweisen werden im weiteren Abschnitt, der alle Fragen der Niederlassung 
als Zahnarzt betrifft, behandelt, die unterschiedliehe Struktur der Bundesrepublik, sower sie 
in verschiedenen Regelbestimmungen zum Ausdruck kommt, etwa in Bayern, Nordrhein-West- 
f~len oder Bremen, wird beriicksichtigt, die Meldepflicht aufgezeigt, die Frage der Errichtung 
von Zweigpraxen ist ebenso gekennzeichnet wie solche Kleinigkeiten, die meist nieht erwiihnt 
werden (,,Praxissehild"). In  den weiteren Absehnitten werden alle unter den Stichworten (,,Zahn- 
arzt und Patient", ,,Die Haftpflicht des Zahnarztes", ,,Der Zahn~rzt und seine Angestellten") 
in Frage kommenden Sehwierigkeiten erSrtert. Den Abseh]uB bildet ein kurzer Uberblick fiber 
die Organisation der Sozialversicherung einschlieBlieh ihrer fiir den Zahnarzt wichtigen Besonder- 
heiten. Der unter geriehtsmedizinisehen Gesichtspunkten wiehtigste Absehnitt ist wohl der 
fiber die Haftl0flicht , die reehtHchen Grundlagen der Haftung aus Vertrag, aus Geseh/iftsfiihrnug 
ohne Auftrag oder aus unerlaubter Handlung, der Umfang der Haftung, mit entsprechenden 
Entscheidungen, sowie die I-Lftnng ffir Vertreter and Hilfspersonen, Aufkl/~rungspflieht, Pflicht 
zur eigenen Fortbildung, Knnstfehler und Fahrliissigkeit. Die ungewShnliehe Erfahrung des in 
tier Standesorganisation der Zahngrzte seit ]angen gahren t/itigen Verf. wird auf jeder Seite 
deutlieh. So ist das Bueh nicht nur ein kleiner Ratgeber, wie es sich bescheiden bezeiehnet, 
sondern trotz des angenehmen Umfanges mehr ein kleines I~aehschlagewerk, in dem Auskunft 
mit aller Zuverl/~ssigkeit geholt werden kann. H. KLEIN (Heidelberg) 

Kar l  Schweiger: Selbstmord und Hilfeleistungspflieht. l~eue jur. Wschr. A 1955, 
816--818. 

Verf. polemisiert gegen den Beschluf~ des Plenarstrafsenates des BGH, nach welchem jede 
dureh Selbstrflordversuch herbeigefiihrte Gefahrenlage ein Ungllicksfall im Sinne yon w 330e 
StGB ist [s. diese Z. 48, 629 (1955)]. Nach Meinung des Verf..ist es unbillig, yon einem Arzt zu 
verlangen, alles aufzubringen, um einen Menschen zu retten, 'd~r durchaus aus dem Leben schei- 
den will. (Es ist dringend zu raten, dab der Arzt sich die Meinung des Verf. nieht zu eigen macht; 
Ref.). B. MUELLER (Heidelberg) 

Eberhard  Schmidt: Zur Besuchspflicht des Arztes. Dtsch. reed. Wschr. 1955, 1216 
bis 1218. 

Ein Arzt hatte Bereitschaftsdienst ffir einen Stadtteil West-Berllns. Er wurde yon dem Ehe- 
mann einer Frau gebeten, einen Hausbesueh zu machen, weft sie starke Schmerzen in der re. 
Unterbauchgegend, Breehreiz, Durehfall und Untertemperatur hatte. Nach den fernmiindllchen 
Ausffihrungen des Ehemannes war die Frau 3 Tage vorher bei einer ~ 'z t in  gewesen, die aber 
nichts Besonderes festgeste]lt hatte. Der Arzt war der Auffassung, es handele sich urn einen 
einfachen Magen- und Darmkatharrh; er lehnte den Hausbesueh ab, riet dem Ehemann, Be- 
ruhigungsmittel zu geben und Umsehliige zu maehen und wies ihn an, sich wieder zu melden, 
wenn es seiner Frau sehleehter gehe. 4 Std spi~ter, als sieh der Zustand nicht gebessert hatte, 
bat der Eheman einen anderen Arzt um einen Hausbesueh. Er kam aber gleichfalls nicht, mit 
dem Hinweis auf die Verpflichtnng des Bereitschaftsarztes. Vier Stunden sp~iter war die Frau 
verstorben. Nach dem Ergebnis der LeiehenSffnung war sie infolge einer Eileiterschwanger- 
schaft in die BauchhOhle verblutet. Der Bereitschaftsarzt wurde yon der Strafkammer wegen 
fahrlassiger TStung verurteilt. Der 5. Strafsenat des BGH wies die eingelegte Revision zuriick 
und stellte lest, dab ffir den Bereitsehaftsarzt eine Rechtspflieht bestanden babe, den Besueh 
zu machen (Entscheidung vom 1.3.55, 5 StR 583/54). In seinen weiteren Ausffihrungen weist 
Verf. darauf hJn, dab beim Fehlen eines Kausalzusammenhanges eine Verurteilung des Arztes 
auch al~s w 330c StGB mSg]ich gewesen w/ire. B. MVELLE~ (Heidelberg) 
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Georg Weisser :  Die s t rafrecht l iehe Verantwor t | ichkei t  des Bere i t schaf tsarz tes .  Zum 
Ur te i l  des Bundesger ich tshofes  vom 1. ~ r z  1955. ~ed iz in i s~he  1955~ 1286--1288.  

Siehe Arbeit yon So~rmT, EBERHARD, vgl. vorst. Referat. 

Giovanni  de u  e F ranco  eu t t ica :  La  dest inazione e i t r a t t amen t i  del  eadavere 
consenti t i  dalle leggi vigenti.  (Das Verfahren mi t  Leichen im ge l tenden  Recht . )  
[31. Torn.  sci., Soc. Rom.  di  Med. Leg. e Assicuraz. ,  10. VI .  1954.] Zacch ia  30, 
155--216 (1955). 

Ausfiihrliche Darstellung s~mtlicher mi~ dem Tod und tier Leiehe, der LeiehenSffnung und 
den verschiedenen Bestattungsarten zusammenh~ngenden Probleme. Die Forderungen des 
Rechtes (Strafrecht, Versieherungsreeht) und der gerichtlichen und der Versicherungsmedizin 
stehen im Zentrum. Daneben werden aber auch Fragen der Hygiene, der Klinik, der patho- 
logischen Anatomie, des medizinisehen Unterriehtes und der Forschung behandelt. Interessant 
sind Riiekblieke auf kulturhistorisehe Entwieklungen und religiSse Vorstellungen im gesamten 
Mittelmeerraum, insbesondere aber in Italien. Die geltende itMienisehe Gesetzgebung ist liicken- 
los zusammengestellt und die italienische Literatur vollst/~ndig beriicksichtigt. Vom Standpunkt 
der gerichtliehen Medizin aus werden, naeh vorausgegangener Diskussion, einige ~nderungen 
vorgeschlagen. Die umfangreiehe Arbeit verdient das InCeresse aller, die sich rechtsvergleichend 
mit den einseM/~gigen Problemen befassen; als monographische Dokumentations ist sie zum 
kurzen Referat nieht geeignet. SchwArtz (Ziirieh) 

t t e l ga  Kecov~: Tiidliche Blutung aus fr ischem t iefem Duodena lgeschwi i r  wiihrend der 
Behandlung mi t  ACTII.  [Klin. f. Inn .  K r a n k h .  Hyg .  Fak . ,  Prag . ]  Cas. ]6k. 5esk. 
1955, 847- -849  m i t  engl. Zuss.fass.  [Tschechisch ]. 

Veff. beseheibt einen Fall yon 62j~hrigem Mann mit ]3ronehiMearcinom, vielen Lungenmeta- 
stasen und sehwerem Asthma bronehiale, de rmi t  A C T t I  (t/~glich 25 mg intervanSs) 7 Woehen 
hindurch behandelt wurde. Nach 3 Woehen waren bei ihm nur geringe Magenbeschwerden vor- 
handen, die keine Progression zeigten. Bei R6ntgenuntersuchung konnte ein Geschwiir nicht 
~estgestellt werden. Die Perforation erfolgte ohne Symptome. Die tSdliche Blutung kam pl6tz- 
lich und unerwartet, sie fiihrte in 4 Std zum Tode. Bei der Sektion wurden zwei ffisehe perfo- 
rierte Gesehwiire am Duodenum gefunden. Es wird gemahnt, bei Magenbesehwerden die ACTH- 
Therapie. sofort zu unterbreehen. Vil~ow (Bratislava) 

A. Giberti ,  G. u G. Bracal i ,  ~ .  l i la lavolt i  e. L. de Vizia:  La reazione surrenal ica  
al  t r a u m a  chirurgico nei  suoi rappor t i  con le t i reopat ie  e con la  cost i tuzione individuale.  
Nota IL  La reazione surrenal ica  in rappor to  al la costi tuzione individuale.  (Die 
R e a k t i o n  der  Nebennie renr inde  auf  das  chirurgische T r a u m a  in ih ren  Beziehungen 
zu den  Sch i lddr i i senerkrankungen  und  zur  ind iv idue l len  K ons t i t u t i on .  I I .  Mit t .  
Die R e a k t i o n  tier Nebennie renr inde  in ihrer  Beziehung zur ind iv idue l len  Kons t i t u -  
t ion.)  [Ist .  Clin. Chir. Gen. e Chir., e Is t .  Ana t .  ed Isto].  Pa t . ,  Univ. ,  Modena. ]  
Endocr ino log ia  (Bologna) 22, 239--255 (1955). 

Der lmappe Text wird dureh 14 Tafeln, welche die beobachteten Reaktionen graphisch lest-. 
halten, erg/~nzt. Untersucht warden 16 Patienten anl~glieh yon ehirurgischen Eingriffen. In 
1 Fall land lediglieh eine endovenSse Narkose start. Bestimmt wurde als Test fiir die Neben- 
nierenrlndenfunktion die Urinausscheidung yon Cortieoidsubstanzen und der 17-Ketosteroide, 
sowie der Natrium-Kalium-Quotient im Blutplasma und im Urin. Als Fazit ergibt sich folgendes : 
Der ,,megalosplanehnische Biotypus ~ der charakterisiert ist durch langsamen Ablauf der Stoff- 
weehselvorg~nge, durch Vagotonie, dutch psyehisehe Stabilit~t und I-Iypersthenie und der 
endokrin zum Hypothyreoidismus neigt, zeigt fehlende oder ganz geringfiigige l~eaktionen auf 
den ehirurgisehen Stress. Der Biotypus des ,,Mikrosplanchnikers" dagegen, der als katabolischer 
Typus sympathieotoniseh reagiert, labil urid erseh6pfbar ist, psychiseh zu den Sehizoiden und 
endokrin eher zu den Hyperthyreotikern zahlt, weist dagegen bei den durchgefiihrten Unter- 
suehungen gegens~tz]iehes Verhalten auf. Seine Nebennierenrindenfunktionen sind sehr leicht 
anspreehbar. Sem~rARz (Ziirieh) 



341 

I. Gy. Fazekas: Pliitzlicher Tod in~olge des durch die tIarnrShrenperforationen in den 
Blutkreislaui gelangten Riintgenbreies. (Bariumsulfatsehoek.) [Inst.  f. Gerichtl.  Med. 
Univ. ,  Szeged, Ungarn . ]  Z. Urol. 47, 673--679 (1954). 

Zwei F~ile. Tod 8--10 rain nach Kontr~stffillung tier HarurShre mit 10%igem Barium- 
sulfat. Bariumsehatten im Corpus cavernosum, Plexus pudenda[is und im Bereieh der V. hypo- 
gastriea. Mehrfache Perforation autoptiseh gesiehert. Bariumnaehweis in den 0rganen positiv. 
Es wird Schoektod dureh das in den Kreislauf gelangte Barium angenommen. Am Sektions- 
befund war der Spasmus der Lungenarterien und der Bronchien eharakteristisch. Anwendung 
yon Sonde und Katheter vor der Bariumffillung ist kontraindiziert. ELBEL (Bonn) oo 

Spurennachweis, Leichenerscheinungen~ Technik, Identifikation 

�9 Histochemische )Iethoden. Eine Sammlung  hrsg. yon Wm,  T~EI~ LrPP. Lfg. 8. 
Miinchen:  R. Oldenbourg 1955. 24 S. DM 6 . - - .  

Die Lieierung 8 der bereits frfiher besprochenen Sammlung bringt ausfiihr]iche hist0chemische 
Untersuehungsmethoden yon Proteinen, besonders basischer, sowie den INachweis yon Glykogen. 
Zur histochemischen Kennzeichnung yon Proteinen werden Farbreaktionen, Bestimmungen des 
isoelektrischen Punktes, Analysen auf Grund ihrer LSs[ichkeit sowie ihre Reaktionen nach proteo- 
lytischen Fermenten zun~chst grunds~tzlich, dann in methodischer Ausarbeitung zusammen- 
geraint. Den Absehlu• der Lieferung bildet die I)arstellung der verschiedenen Glykogennachweise 
durch Jod (~uch geriehtsmedizinisct~ yon Bedeutung). Die se[ir gute Darstellung der Jodreaktion 
nach MA~cI~I einschlieB[ieh der notwendigen Kontrollreakti0nen unter Berficksichtigung der 
Spezifiti~t der Jodreaktionen ist - -  da sie auch die gerichtsmedizinische Teehnik beleben rnfiBten-- 
besonders hervorzuheben. Anl~Blieh dieses Heftes kann ausdrficklieh festgestellt werden, dab 
die an diese Sammlung geknfipften Erwartungen bereits jetzt sich zu erfiillen scheinen, vor allem 
demjenigen, den] es darauf ankommt, ohne groi~en Zeitverlust immer fiber den neuesten Stand 
histoehemischer Methoden unterriehtet zu sein. It. K~EI~ (Heidelberg) 

�9 Erns t  Steinwender: Daktyloskopie. Bedeutung und Anwendung.  (Schriftenr. d. 
Bundeskr iminal~mtes  51--55.)  Wiesbaden:  Bundeskr imina lamt  1955. 191 S. u. 
149 Abb.  

Verf., der Regierungs- und Kriminalrat im Bundeskriminalamt ist, hat die gegenwi~rtigen 
Erkenntnisse der D~ktyloskopie, insbesondere diejenigen, die ffir die Praxis wichtig sind, in 
klarer Sprache, aber auch unter kritischer Wfirdigung yon Einzelheiten in dieser Monographie 
zusammengefaBt. Einer gedri~ngten Darstellung der Geschiehte dieses Wissenszweiges, wobei 
sich Verf. vielfach auf H~I~DL stfitzt, folgen die physiologischen Grundlagen der Daktyloskopie, 
die Methoden der Fingerabdruekentnahme bei Lebenden und Leichen, die Methoden der Ubertra- 
gung yon Fingerabdrfieken auf Folieu unter Aufffihrung der einzelnen Techniken, sowie eine 
Besprechung yon Diebesfallen. Bei der Lektiire des Abschnit~es fiber K]assifizierung und Regi- 
strierung yon Zehnfingerabdrficken ist man recht erstaunt, zu erfahren, dab es auch in der Zeit 
der Zentra[isierung der Befugnisse im ehemaligen DeutschenReic[i nicht gelungen ist, die in den 
einzelnen Regionen Deutschlands bestehenden Systeme zu vereinheitlichen, obwohl dies prak-  
tiseh notwendig gewesen ware. Auch jetzt hut fast jedes Land der Bundesrepublik sein eigenes 
Klassifizierungssystem. Bei der Besprechung der Identifikation eines Fingerabdrucks auf Grund 
der Feststellung yon Minutien wird kritiseh die Frage erSrtert, ~vie viele Merkmale eine sichere 
Identifizierung gewghrleisten. Nach der vor[iegenden herrscbenden Meinung sind es 8--14. 
Gelingt es, die Merkmale nach der Haufigkeit auszuwerten und zu registrieren, womit gewisse 
Anfange gemacht sind, so wird man vielleicht auch dazu kommen, sich mi~ der Feststellung yon 
weniger Merkmalen zu begniigen, wenn diese Merkmale seltene sind. Die bestehenden amtliehen 
t~ichtlinien sind ~bgedruckt Gute Bilder erli~utern die Ausffihrungen. Die Schrift eignet sieh fiir 
die Institute ffir gerichtliche Medizin sehr gut zur Vorbereitung einer Vorlesung fiber Identi- 
fikation fiir Mediziner und insbesondere ffir Juristen. B. MTZELLS~ (Heidelberg) 
l~afael Gonz~lez de Fiduerola: Consideraeiones en torno a 1.500 dactilogramas de 
alumnos de medieina legal. Rev.  Med. legal. (Madrid) 10, 272--278 (1955). 

�9 B. Aznar:  E1 examen pericial de doeumentos ante los tribunales de justicia. 
[Sinteris in format iva  y casuistic~ de los servicios tecnicos de la Escuela de Medicina 


