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zunehmendem Alter steigt die Hiufigkeit der Verinderungen in anderen bis dahin nicht be-
troffenen Teilen des GeféBsystems. H. W. Sacus (Miinster i. Westf.)
Sergio Tovo: Morte improvvisa per shoek anafilattico da liquido di eisti idatidea.
(Unerwarteter Tod im anaphylaktischen Shock durch Hydatidenblasenfliissigkeit.)
[Ist. di Med. Leg. a Assicuraz., Univ., Torino.] Minerva med.-leg. (Torino) 79, 199
bis 201 (1959). .

Eine 30jahrige Frau verstarb plotzlich nach ganz kurzer Ubelkeit mit Erbrechen und
Oppresionsgefiihl innerhalb weniger Minuten, nachdem schon am Vortage voriibergehend ein
ghnlicher Zustand bestanden hatte. Die Sektion ergab im wesentlichen Hirn- und Lungenédem,
apfelsinengrofien Echinococcus hydatidosus im rechten Leberlappen ohne Kontinuititstrennung
der Wandung, Schwangerschaft mens. I. Histologisch: maximale Erweiterung der Lungen-
capillaren mit blutig-ddematiser Anschoppung der Alveolen, umschriebene Lebernekrosen mit
kleinzelliger Infiltration, Erweiterung der Lebercapillaren und Odem. Der Ablauf wird so er-
klirt, daB3 es am Vortage zu einem Durchtritt von Hydatideninhalt durch mikroskopische Spalten
gekommen war, der bereits Lebernekrosen erzeugt hatte; ein zweiter Durchtritt von Blasen-
inhalt bewirkte dann den todlichen Shock, vielleicht begiinstigt durch die Schwangerschaft.

ScELEYER (Bonn)
Alfonso Zarone: Su di un caso di pancreatite emorragica. (Uber einen Fall von
himorrhagischer Pankreatitis.) [Ist. di Med. leg. e Assicuraz., Univ., Napoli.] Saler-
num (Pompei) 2, 65—69 (1959).

Bericht iiber eine 47jihrige Frau, bei der als Todesursache durch Obduktion obiges Krank-
heitsbild festgestellt wurde. Der Fall wird mitgeteilt, nachdem zunéchst auf Grund der bestehen-
den Symptomatik des Krankheitsbildes an eine Vergiftung gedacht worden war.

Haxs-Joacaim Waener (Mainz)
Pietro Panueccio: I’infarto intestinale. Contributo casistico. (Der Intestinalinfarkt.
Ein casuistischer Beitrag.) [Ist. di Anat. e Istol. Pat., Univ., Messina.] Arch. f. ital
Axat. Isstol. pat. 33, 413—422 (1959).

Verf. beschreibt einen Fall von Intestinalinfarkt im Bereich des unteren Diinndarmes bei
einem 51jihrigen Manne. Es muBte ein 1 m langes Darmstiick reseziert werden. In der kritischen
Betrachtung des pathologisch-anatomischen Befundes wird vor allem die erhebliche arterio-
sklerotische Obliteration der Mesenterialgefidfe des resezierten Darmes hervorgehoben. Klinisch
war bekannt, daB8 der Patient mit 17 Jahren eine Lues erwarb und wegen stindig positiven
serologischen Reaktionen hiufig spezifisch behandelt worden war.

H. G. ScaieMER (Frankfurt a.M.)

Verletzungen, gewaltsamer Tod und Korperbeschiidigung aus physikalischer Ursache

Vladimir Schejbal: Ein Fall von zweifacher Ptihlungsverletzung beim Verkehrsunfall.
[Pathol.-anat. Abteilung d. Krankenh. Trentschin.] Soudnilék. 5, 256—28 mit dtsch.,
franz. u. engl. Zus.fass. (1960) [Tschechisch].

Zwei Minner fubhren auf einem Motocykl in angetrunkenem Zustand (beim Fahrer wurde
eine Blutalkcholkonzentration von 1,2%/,, festgestellt) am Abend auf gerader Landstrafe, die
an der Unfallstelle stirkeres Gefille zeigte. Der Beifahrer sorgte mit einer Taschenlampe fiir
die Beleuchtung, in der anderen Hand eine Zigarette haltend. Sie fuhren auf einen Pferdekarren
auf, aus dem eine, nur durch eine Papierfahne markierte Stange herausragte. Die Stange drang
dem Fahrer in die rechte Leiste ein, durchschlug die untere Bauchhohle, trat in der Kreuzbein-
gegend wieder aus, um dem Beifahrer oberhalb der Symphyse zu verletzen. Hier drang sie in
die Bauchhshle ein und endete unterhalb der linken Niere. Der Fahrer starb im Schock, der
Beifahrer wurde operiert, der anfangs schwere Zustand besserte sich, er konnte nach einem Monat
aus dem Krankenhaus entlassen werden. — Auf die Notwendigkeit zweckmaBiger chirurgischer
Hilfe und Schockbekidmpfung in der Unfallchirurgie wird hingewiesen.

NuUuGEBAUER (Miinster i, Westt.)

Alexander Rabinowitsch: Medico-legal conclusions on the form of the knife used.
Based on the shape of stab wounds produced. (Gerichtsmedizinische Schliisse {iber
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die Form eines gebrauchten Stichinstrumentes auf Grund der Gestalt der Stich-
wunde.) [Dept. of Forensic Med., Hebrew Univ.-Hadassah Med. School, Jerusalem,
and Leopold Greenberg Inst. of Forensic Med., Abu-Kabir, Jaffa.] J. forensic Med.
6, 160165 (1959).

An Hand von Lehrbuchliteratur weist Verf. darauf hin, daB Riickschliisse auf die Art des
Instrumentes bei der Untersuchung von Stichwunden schwierig sind. Stichwunden, die mit
einem Bajonett verursacht worden sind, kiénnten leicht diagnostiziert werden, wie allgemein
bekannt. Aus der vorliegenden Kasuistik ergibt sich, da8 es dann mitunter leichter ist, Schliisse
zu ziehen, insbesondere zu unterscheiden, ob es sich um ein ein- oder zweischneidiges Instrument
handelte, wenn man klaffende Wunden gut zusammenlegt oder zusammenheftet und die Ge-
stalt der Wundwinkel betrachtet. B. MueLLEr (Heidelberg)

C. Mylvaganam and H. V. Y. Fernando: Survival after a penetrating injury of the
heart. (Uberleben nach einer penetrierenden Herzverletzung.) [Dept. of Forensic
Med., Univ. of Ceylon, Colombo.] J. forensic Med. 6, 136—141 (1959).

Ein Mann, der einen Herzstich mit Verletzung des linken Ventrikels erhalten hatte, kam
1 Std und 10 min nach der Verletzung in drztliche Behandlung. Er war nicht bewuBtlos, machte
aber einen ausgebluteten Eindruck. Ob er unmittelbar nach der Verletzung noch handlungs-
fahig gewesen war, wird nicht erdrtert. Es gelang durch operative Versorgung der Herzwunde,
das Leben zu erhalten. Es war nicht allzu viel Blut in den Herzbeutel und in den Pleuraraum
abgeflossen. Vertf. fithren dies darauf zuriick, daB das Stichinstrument die muskulése Herzwand
sehr schrig durchsetzt hat. Bei jeder Systole wurde die Wunde daher ventilartig geschlossen,
so daB nur wenig Blut abflieBen konnte, besonders als der Blutdruck abgesunken war. Ent-
sprechende Literaturbeobachtungen werden zitiert. B. MurrLer (Heidelberg)

Luigi Auteri: Le codette nelle ferite da fendente. (Zur Differentialdiagnose von Hieb-
verletzungen.) [Ist. di Med. Leg. e Assicuraz., Univ., Messina.] Med. leg. (Genova)
7, 353—360 (1959).

Verf. macht an Hand von zwei Fillen auf die Schwierigkeiten aufmerksam, die gelegentlich
bei Hieb- bzw. Stichverletzungen hinsichtlich des Erkennens der hierzu benutzten Tatwerk-
zeuge, insbesondere bei atypischer Handhabung derselben, entstehen kdnnen.

Hans-JoacHM WaGNER (Mainz)

H. P. Hartmann: Hiebverletzung oder Arbeitsunfall? [Gerichtl.-Med. Inst., Univ.,
Zirich.] Zbl. Arbeitsmed. 10, 54—56 (1960).

Ein 45jahriger Garagen-Inhaber wurde in seiner Werkstatt, wo er allein gearbeitet hatte, im
Blute am Boden liegend gefunden. Starke Benommenheit, nicht ansprechbar. Im Kranken-
haus wurde an der rechten Stirnseite eine 10 em lange, halbmondférmige RiB- Quetschwunde
mit ziemlich scharfen, wenig gequetschten Réndern gefunden. Das Stirnbein wurde ebenfalls
halbmondférmig eingedriickt gefunden, aus der Knochenliicke quollen Teile beider Stirnlappen
heraus. Trotz chirurgischer Behandlung Exitus am n#ichsten Morgen. Sektionsbefund: Zusatz-
lich zu der Impressionsfraktur des rechten Stirnbeins eine rechtsseitige, breit klaffende Schidel-
basis-Langsfraktur. Keine Zeugen. Schluf auf heftige, halbstumpfe, geformte Gewalteinwirkung
von vorne, weshalb zuniichst an eine Hiebverletzung gedacht wurde. Die Untersuchungen er-
gaben: Arbeitsunfall infolge Absprengung einer Metallfelge von einem Schubkarren-Pneurad
beim Aufpumpen. An der Gipsdecke des Raumes fand sich senkrecht iiber dem Schraubstock
eine halbkreistérmige Beschidigung, welche in der Grofle genau mit dem Felgen-AuBenrand
iibereinstimmte. An der AuBlen- bzw. Qberseite der am Boden liegenden Felge fand sich Blut.
Rekonstruktion des Unfalles: Infolge Uberdruckes des aufgepumpten Pneu Absprengung der
Felge von der Nabe, tédliche Verletzung des Mannes. Technische Rinzelheiten sind in der Ori-
ginalarbeit nachzusehen. Warcaer (Miinchen)

Tiziano G. Formaggio e Leonardo Moseca: Sulla patogenesi della trombosi arteriosa
polmonare nei fratturati. (Uber die Pathogenese der Thrombose der Arteria pulmo-
nalis bei Knochenbriichen.) [Ist. di Med. leg. e Assicuraz., ¢ Ist. di Anat. pat.,
Univ., Pavia.] Riv. Med. leg. Legislaz. sanit. 1, 89—94 (1959).

Verf. weisen auf die gerichtsmedizinische Bedeutung des plotzlichen Todes nach einer Throm-
bose der Arteria pulmonalis hin und heben hervor, daB es zu einem solchen Tode auch ohne
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irgendein vorher stattgehabtes Trauma kommen kann. Erfolgt jedoch vorher ein Knochenbruch,
so ist der chronologische Verlauf vom traumatischen Ereignis bis zum Tode genau festzuhalten,
sowie bei der Obduktion die Thrombose aus den kleinsten Asten bis zam Hauptstamm der Arteria
pulmonalis zu verfolgen ist, um aus Form und Lokalisation der Thromben auf ihren Ursprung
schlieBen zu konnen. Hierauf erfolgt die Einteilung der Thrombose der Arteria pulmonalis
nach pathogenetischen Kriterien in die Thrombose infolge schwerer Geféf3vertinderungen durch
bereits vorher bestandene pathologische Vorgénge, solche, die auf mit dem Trauma zusammen-
hiingende Verinderungen zuriickzufiihren, sind, und schlieBlich jene thrombo-embolischen Ver-
schliisse, die aus GefidBen anderer Bezirke stammen. Vom klinischen Standpunkt aus wird das
seltener auftretende Erscheinungsbild des Schlaganfalles, das hdufigere des akuten zitkulato-
rischen Defizits (Differentialdiagnose: Myokardinfarkt)‘ das des asphyktischen Types (Differen-
tialdiagnose: akutes Lungenddem) sowie das Bild eines Herz-Kreislaufkollapses unterschieden.
Schlieflich wird die Maglichkeit hervorgehoben, dal es nach Knochenbriichen, besonders der
Réhrenknochen, zu einer Einschwemmung von Teilchen des Knochenmarkes in die Blutbahn
kommen kann und hinzugefiigt, daf die Einschwemmungen auch aus anderen verletzten Fett-
zellen herriihren kénnen. Die Mikroembolien fithren zu disseminierten Schidigungen des Lungen-
parenchyms sowie der feinsten Verdstelung der Arteria pulmonalis, die nach gewisser Zeit zu
riickliufigen thrombotischen Prozessen und zum plétzlichen Tode des Patienten fiihren kénnen.
WERNER (Wien)

D. Cavallazzi: Tre easi di suicidio di interesse medico-legale. (Uber 3 Selbstmordfille
von gerichtsmedizinischem Interesse.) [Ist. di Med. leg. e Univ., Milano.] [Soc.
Lombarda di Med. leg. e Assicuraz., 18. XTI. 1958.] Atti Ass. ital. Med. leg. (Minerva
med.-leg. Torino) 79, 156—158 (1959).

Kasuistische Darstellung: Zunichst ein 40jihriger Mann, der im Verlauf weniger Tage
mehrere Selbstmordversuche unternahm (Sturz aus dem Fenster, Sturz vor ein Auto), bis er
beim Sturz von einem Mauerzaun todlich verungliickte. Bei der Leichendffnung fanden sich
Rippen- und Beckenbriiche, ein linksseitiger Hamatothorax und eine ausgedehnte retroperi-
toneale Blutung. — Der 2. Fall betrifft einen 46jihrigen Mann, der sich aus einem Fenster im
4. Stockwerk stiirzte und bei der Leichentfinung Schadelbriiche, Briiche der Wirbelsdule und
der Extremitdtknochen aufwies. Ferner war das linke Herz geborsten und Leber sowie Milz
eingerissen. — Der 3. Fall behandelt einen 61jihrigen ertrunkenen Mann, der bei der Leichen-
offnung als ,,auBergewshnlichen” Befund in der Magenhinterwand unregelmiflig verlaufene
Furchen mit blutunterlaufenen Siumen aufwies. — Verf. glaubt, die zur Berstung des Herzens
und zu den Einrissen ( ?) in der Magenschleimhaut fithrenden Ursachen in den hydrodynamischen
Verhiltnissen zu sehen. MarracH (Berlin)

H. Buchner und W. Schaberl: Die Fettembolie bei Verkehrsunfiillen. [Chir. Univ.-
Klin., Graz.] Wien. med. Wschr. 109, 936—939 (1959).

Vertf. weisen auf die zunehmende Bedeutung hin, die der Fettembolie als Komplikation von
Verkehrsunfiillen zukommt und empfehlen, hiufiger als bisher, den Augenhintergrund zu unter-
suchen und Ubersichtsaufnahmen der Lungen anzufertigen, um aus dem Bild der Angiopathia
retinae traumatica und der kleinfleckigen Verschattung der Lungen (ohne daf eine Brustkorb-
prellung oder gar Verletzung vorausgegangen ist) eine Fettembolie erfassen und in der Therapie
beriicksichbigen zu kéunen. Petechiale Blutungen in der Haut, vor allem in der der vorderen
Achselfalten, werden als wichtiger Befund bei Verdacht auf Fettembolie im groBen Kreislauf
erwahnt. ADpEBAHR (Koln)

Bruno Mazzucehelli ¢ Luigi Locatelli: Trombosi coronarica dopo sieroprofilassi anfi-
tetanica. (Coronarthrombose nach Antitetanus-Serumprophylaxe.) [Ist. di Med.
leg. e Assicuraz., Univ., Pavia.] Riv. Med. leg. Legislaz. sanit. 1, 135—142 (1959).

Kurze Krankengeschichten von 2Tillen (33 und 31 Jahre; Falll schon verbffentlicht:
Giorn. Med. Leg. Inf. Toss. 2, 193 (1956): plotzlicher Tod nach Tetanusserum (vorher nie Serum-
prophylaxe). Pathologisch-anatomisch: Coronarthrombose; histologisch: miBige aber deutliche
GefdBwandverdnderungen (4 Abb.). — Nach der Literatur und den eigenen Fillen ist klar, daB
heterologes Serum auch bei erstmaliger Zufuhr anaphylaktische Reaktionen auslosen kann, die
wenig deutlich und monosymptomatisch verlaufen; jede anaphylaktische Reaktion ist von

Veranderungen im Blut begleitet, darunter einer fliichtigen Thrombophilie.
K. RINTELEN (Berlin)
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Barnaba Maecioechi e Giuseppe Selausero: Rilievi eatamnestici su 19 casi di rottura
traumatica sottocutanea di tendini. (Katamnestisches zu 19 Fillen von traumati-
scher subcutaner Sehnenruptur.) [Ist. di Med. leg. e Assicuraz., Univ. e Centro
Traumatolog. e di Rieducazione del’I.N.A.IL.L., Milano.] Riv. Med. leg. Legislaz.
sanit. 1, 111—134 (1959).

Kurze Krankengeschichten (nur 4 Patienten waren jlinger als 40 Jahre; 15 von 19 wurden
operiert): Ruptur der Sehne des Caput longum des M. biceps brachialis (8 Fille); des M. rectus
femoralis (6 Fille); des M. rectus ext. long. pollicis (1 Fall); der Achillessehne. (4 Fille). — Aus-
fijhrliche Betrachtungen iiber: Pathogenese der Félle, Zeitdauer zwischen Unfall und Wieder-
aufnahme der Arbeit (60—205 Tage), Intervall zwischen Trauma und Katamnese (14—67 Monate),
Zeit zwischen Trauma und chirurgischem Eingriff (3—60 Tage), objektive Beurteilung der Be-
weglichkeit hinsichtlich Kontrakturen, muskuldirem Tonusverlust und trophischen Gefsfi-
verdnderungen, Schmerzen, Stérung der allgemeinen Arbeitsfihigkeit, lokale Aktivititsminde-
rung und #sthetischer Zustand, Bewertung hinsichtlich eventueller arthrotischer oder rheuma-
tischer Zustinde, Einstellung des Patienten zum Zustand und zur Behandlung. -— Die Vertf.
folgern, dafl der traumatische Faktor gewohnlich auf eine schon vorhandene pathologische
Gewebskomponente trifft (regressive Verdinderungen nicht nur im Rupturgebiet, sondern auch
weiter entfernt). In bestimmten anammnestisch unklaren Féllen lassen sich fiir die gerichts-
medizinische Beurteilung aus Biopsie-Proben wahrend eines eventuell notwendigen neuen
Eingriffs Bewertungsgrundlagen gewinnen. Strukturell iptakte Sehnen rupturieren selten;
besonders ist dies bei der Achillessehne (hier auch bei Jugendlichen) der Fall. Die Prognose hingt
hauptstchlich von den pathogenetischen Umsténden der Entstehung des Schadens sowie von der
Art des therapeutischen Vorgehens ab. Gute Resultate sind aber meist nur bei Schiiden an
intakten oder wenig geschédigten Sehnen zu erwarten. — 4 histologische Abbildungen.

K. RINTELEN (Berlin)

Ivan Audrlichy und Jifi Beran: Auffindung des Korpers auBerhalb des Strangwerk-
zeuges mit Druckstellen von Fingern auf dem Halse bei Selbstmord durch Erhiingen.
Soudnf 1ék. 4, 150—153 mit dtsch., engl. u. franz. Zus.fass. (1959) [Tschechisch].

Keine laufende, sondern feste lange Schlinge, in der der Korper nur durch die nahe Wand
gehalten wurde. Bei den agonalen Krdmpfen fiel er heraus. Oberhalb der Strangfurche fanden
sich Druckstellen von Fingerbeeren und auf der linken Hand des Toten wieder Spuren des Strang-
werkzeuges am Riicken zweier Finger. Der Mann hatte offenbar die Hand mit den Fingern nach
cranial unter das Strangwerkzeug gelegt, wahrscheinlich um ein unangenehmes Gefiihl beim
Abschniiren am Halse zu mildern. Kein Zeichen eines fremden Angriffes.

H. W. 8acas (Minster i. Westf.)

A. Ritueei: Su di un caso di impiceamento aceidentale atipico. (Hin Fall von atypi-
schem versehentlichem Erhingen.) [Ist. di Med. leg. e Assicuraz., Univ., Milano.]
Riv. Med. leg. Legislaz. sanit. 1, 339—342 (1959).

Ein 14jshriger Malergeselle geriet beim Arbeiten in einem Neubau mit dem Kopf in eine tief
herabhéngende Nylonschlinge des Arbeitsgerdtes neben einem Fenster, er erlitt offenbar einen
augenblicklichen Reflextod. ScHLEYER (Bonn)

Francis E. Camps: The case of Emmett Dunne. (Der Fall des Emmett Dunne.)

Med.-leg. J. (Camb.) 27, 156—161 (1959).

Am frithen Morgen des 1. 12. 53 um 2.55 Uhr wurde der Sergeant Watters am (eldnder des
Verwaltungsgebéudes des R.E.M.E.-Depots in Duisburg aufgehangt aufgefunden. Die Sektion
durch einen Militdrpathologen ergab: ,,Asphyxia and/or Shock due to Hanging®. Vom Unter-
suchungsorgan wurde deshalb ,,Suicid* angenommen und das Verfahren eingestellt, da bekannt-
lich iiber 90% aller Fille von Aufgehingtsein Suicid sind. — Im Juni 1954 heiratete Dunne die
Witwe Watters, eine Deutsche. Geriichte in der deutschen Bevolkerung, D. habe W. umgebracht,
fithrten zur Wiederaufnahme der Untersuchungen. Es wurde eine Enterdigung der Leiche
vorgenommen, und an Hand des genauen Protokolls des Pathologen und der gerichtsmedizinischen
Untersuchung des Kehlkopfes in London konnte der Gerichtsarzt sagen, dafi der Tod durch einen
Schlag gegen den Kehlkopf mit einem , linear Object® durch Schock nicht sofort, aber bald ein-
getreten und die Leiche erst nachtriglich aufgehdngt sein mufite. Der Schildknorpel wies einen
vertikalen Bruch auf, auch hatten petechiale Blutungen in den Bindeh#uten usw. gefehlt, AuBer

Dtsch, Z. ges. gerichtl, Med., Bd. 50 39
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dem Bruch fanden sich Quetschungen der vorderen Partien der Kopfnickermuskeln und anderer
Muskeln (strap muscles of the neck) und Risse in der Carotis in gleicher Hohe wie der Kehlkopf-
knorpelbruch. Es hatte sich um einen Mord gehandelt. Zwei Zeichnungen und zwei Abbildungen.
Ruporr Kocr (Coburg)
Francis E. Camps and A. C. Hunt: Pressure on the neck. (Druck auf den Hals.)
[Dept. of Forensic Med., Hosp. Med. Coll. London.] J. forensic Med. 6, 116—135

(1959).

Die Autoren erdrtern kritisch die anatomischen Verdnderungen bei Druckeinwirkung auf
den Hals (Wiirgen, Drosseln, Erhéngen, stumpfe Gewalteinwirkung) und weisen auf Fehler-
moglichkeiten hin, die in der Beurteilung des am Hals erhobenen Befundes eine Rolle spielen
kénnen: konjunktivale Blutungen bei Herztod, heftigem Erbrechen, bei Husten-Paroxysmen
und postmortal bei Tieflagerung des Kopfes mit dem Gesicht nach unten; Abdriicke von Finger-
nigeln als Folge des Versuches, sich von einem Wiirgegriff oder einem Drosselwerkzeug zu be-
freien; Blutungen in den Halsweichteilen bei Herzinsuffizienz infolge einer Ruptur des hinter
dem Ringkgorpel gelegenen vendsen Plexus; Blutungen bei Thrombose im Plexus pharyngo-
laryngealis; Bruch der Schildknorpelhdrner beim Erhingen; Abrifi der Deckplatte von einem
Halswirbel mit kleiner postmortaler Blutung bei unvorsichtigem Transport und Zug am Kopf
bei Lagerung der Leiche. Auf die Notwendigkeit der mikroskopischen Untersuchung der am Hals
gefundenen Veréinderungen (Strangmarke, Kratzer, Abdriicke von Fingernigeln und Blutungen)
wird hingewiesen. Die Schwierigkeiten in der Beurteilung, wie die Gewalt auf den Hals einge-
wirkt hat, welchen Grad sie erreicht und wie lange ihre Einwirkung gedauert hat, werden dis-
kutiert. ApeBanr (Kéln)

Milan Jon4¥ und Véra Greifova: Befunde bei Selbstmord durch Erhiingen. [Lehrst.
f. gerichtl. Med., Fak. f. allg. Med., Prag.] Soudni lék. 4, 104—105 (1959) [dtsch.,

franz. u. engl. Text].

Die Befunde von 1000 Selbstmordfillen sind statistisch ausgewertet nach Altersverteilung,
Geschlechtsverteilung, Aussehen der Strangfurche, Cyanose des Gesichts, Briiche des Zungen-
beins und des Kehlkopfskeletes, Blutergiissen am Hals und anderen Korperstellen, Lungen-
befund u.a.m. H. W. Sacus (Miinster i. Westf.)

Jifi Sobotka: Herzbeuteltamponade nach Myocardruptur im Infarkt bei Erhiingen.
[Inst. f. Gerichtl. Med. Univ., Prag.] Soudni 16k. 4, 181—182 mit dtsch., engl. u.
franz. Zus.fass. (1959) [Tschechisch].

Ein 60jihriger Mann, der seit Jahren an Depressionen gelitten hatte und auch verschiedent-
lich einer Elektroschockbehandlung unterzogen worden war, erhdngte sich in selbstmérderischer
Absicht. Bei der Obduktion wurde neben dem Erhdngungsbefund noch eine Herzbeuteltamponade
festgestellt. Ein rupturierter Myokardinfarkt war die Ursache gewesen. Nach Angaben der
Ehefrau hatte der Verstorbene bereits seit einigen Jahren iiber stenokardische Beschwerden
geldagt, die offenbar verkannt worden sind. NrvGEBAUER (Miinsteri. Westf.)
Yoshio Mikami, Mizuho Kanda, Osamu Kamimura and Masami Okuyama: Experi-
mental study and practice on the detection of vegetative planktons in the bone marrow
of the drowned dead body. (Experimentelle Studie und Praxis des Auffindens von
Plankton im Knochenmark von Leichen von Ertrunkenen.) [Dept. of Leg. Med.,
Okayama Univ. Med. School, Okayama/Jap.] Acta Med. Okayama13,259—268 (1959).

Tierversuche mit Kaninchen ergaben, daB sich im Knochenmark nach Zerstérung der orga-
nischen Substanz nach der iiblichen Methode leicht Diatomeen feststellen lassen, und zwar
findet man im AufschluB auch die Arten vor, die in den jeweiligen Gewéssern vorkommen. Die
Auffindung ist auch moglich, wenn die Leiche ziemlich alt ist (4, 5, 10 Monate). Einige Zeit
nach Abschluf dieser Versuche fiel ein Kind ins Wasser. Hs war unklar, ob es sich um einen
unerwarteten Tod und einen Fall ins Wasser infolge Ohnmacht oder um einen regelrechten
Ertrinkungstod gehandelt habe. Der fiir die Aufsicht zustindige Lehrer geriet in den Verdacht
einer fahrlissigen Tétung. Nach Exhumierung der Leiche gelang es, im Knochenmark von
Humerus, Radius, Ulnar, Femur, Thibia und Fibula Diatomeen nachzuweisen, und zwar die
gleichen Arten, die sich in dem Gewisser vorfanden, in dem das Kind ertrunken sein sollte.
Es war somit moglich, noch nach lingerer Zeit festzustellen, daf das Kind gerade in diesem
Gewdsser ertrunken war. B. MuzrLier (Heidelberg)
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F. Rényi-Vamos und L. Harsdnyi: Die Bedeutung der Lymphstromungsinsuffizienz
in der Nierenpathologie der Brandverletzten. [Urol. Klin. u. Inst. f. Gerichtl. Med. d.
Med. Univ., Budapest.] Acta med. Acad. Sci. hung. 14, 293-—296 (1959).

Nach Verbrennungstod sind die Nieren meist 6dematos, die Lymphgefafie aber nicht dila-
tiert (dhnlich verhalten sie sich bei Glomerulonephritis mit interstitiellem Odem). Bei Hydro-
nephrose und Odem sind dagegen die Lymphgefdafie maximal dilatiert. Die Autoren schliefen
aus einer starken Dilatation auf einen vermehrten Abtransport des Odemeiweifies. Wo die
Lympheapillaren trotz interstitiellen Odems nicht dilatiert sind, kann das OdemeiweiB ent-
weder wegen seiner besonderen Beschaffenheit nicht durch das Endothel der Lymphecapillaren
treten (pracapillare Insuffizienz) oder wegen einer Erkrankung des Endothels (Capillarwandtoxi-
kose). Auch beide Ursachen kénnen gemeinsam vorkommen. Wenn die Eiweille aus dem Inter-
stitium nicht abtransportiert werden kénnen, werden sie nur zum kleineren Teil von Binde-
gewebszellen aufgenommen oder fermentativ verdaut, der grofie Rest sklerosiert. (Die Folgen
der Verbrennung auf Glomerula, Tubuli und Blutgefile haben die Autoren absichtlich nicht
behandelt.) H. W. Bacas (Miinster i, Westf.)

Maria Boguszewska, Tadeusz Kraska, Roman Kobylinski und Henryk Eotach: Unter-
suchungen iiber einige Erscheinungen von Wirmeverlust bei physischen Belastungen
des Soldaten. Postepy Hig. i Med. dosw. 13, 787—803 (1959) [Polnisch].

Untersuchungen itber den Wirmeverlust bei korperlichen Belastungen in verschiedenen
Bekleidungsarten und unter wechselnden klimatischen Bedingungen gehoéren zu den wesent-
lichen Elementen der militdrischen Bekleidungshygiene. Plethysmographische Registrierungen
und Beobachtungen am Ergometer ergaben eine Steigerung der Muskelarbeit bei Herabsetzung
der AuBentemperatur bis zu gewissen Grenzen, wobei die Versuche bei 18 und 100 in Drillich-
und Tuchbekleidung durchgefiihrt wurden. Die Leistungssteigerung war bei Drillichbekleidung
hoher. Weitere Untersuchungen erstreckten sich auf das individuelle Mikroklima, d.h. die Tem-
peratur unter der Bekleidung sowie zwischen ihren einzelnen Schichten und der Hautoberfliche
an verschiedenen Korperstellen. Die Temperaturunterschiede erreichen unter verschiedenen
Bedingungen an gleichen Stellen mehrere Grade und hingen auller von der Art der kérperlichen
Leistung auch von der Umgebungstemperatur und der Bekleidungsart ab. Bei statischer Be-
lastung, z.B. durch Anlegen eines 27 kg schweren Tornisters fiir 10 min, wurde unmittelbar
nachher eine Temperaturerhohung unter der Bekleidung festgestellt, die aber nur bei Zimmer-
wirme und hoherer AuBentemperatur deutlich war. Die Untersuchungsergebnisse bestétigen
beziiglich des Wirmeschutzes die Uberlegenheit. der Tuchuniformen. Borrz (Wien)

Jiri Beran: Todliche Verletzung durch von Zeit zu Zeit in die Wasserleitungsrohren
entweichenden elektrischen Strom. Kasuistiseche Mitteilung. [Lehrst. f. gerichtl. Med.
d. Univ. Hradec Kralové. (CSR).] Soudni 1ék. 5, 6—12 mit dtsch., franz. u. engl.
Zus.fass. (1960) [Tschechisch].

Tod in einer Badewanne ohne Strommarken, aber zwischen Wanne und Zuflul eine voriiber-
gehende Spannung von 220V. Durch eine selbstgebastelte Alarmeinrichtung gegen Uber-
laufen in einem Wassersammelgefdl am Boden des Daches und mehrere andere laienhafte
Reparaturen an elektrischen Gerdten im Hause war die Spannung entstanden.

H. W. Sacas (Minster i. Westf.)
J. M. Radulovié: Schutz vor letaler X-Strahlendosis, Vitalstoffe 4, 175—176 (1959).

Die Meinungen fritherer Forscher iiber die schiitzende Wirkung herabgesetzter AuBen- sowie
Innentemperatur bei Sdugern gegeniiber radioaktiven Strahlungen waren geteilt. Deshalb er-
scheint es sehr wichtig, zu wissen, dafl die physiologischen und biochemischen Prozesse bei ver-
schiedenen Korpertemperaturen nicht gleich bleiben, wenn verschiedene Kiihlungsmethoden
angewandt werden. Verf. wandte bei seinen Tierexperimenten die sog. asphyxische Hypothermie
an. Dabei steigert der gekiihlte Organismus nicht seine Warmeproduktion, so da die Oxyda-
tionsprozesse bedeutend herabgesetzt werden. Die Tiere verlieren ihre Koérpertemperatur,
bewahren jedoch ihre Energie. Friither schon hatte Verf. festgestellt, dall das Herz einer asphyxisch
gekithlten Ratte bedeutend linger schligt und nach Offnen des Thorax erheblich groBere Arbeit
leistet als beim normothermischen Tier, weiterhin: dal die hypothermischen Tiere gegen
letale elektrische Stromdosen bedeutend widerstandsfdhiger sind und daB der anaphylaktische
und der histaminische Schock bei tiefgekiihlten Tieren nicht hervorzurufen ist. Diese fritheren
Ergebnisse veranlaften den Verf., die Wirkung der letalen X-Strahlen auf die Verdnderungen der
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Blutelemente und Schidigungen der himatopoetischen Organe sowie auf die iibrigen Symptome
der Strahlungskrankheit bei normo- und hypothermischen Ratten in parallelen Versuchsreihen zu
priifen. — Anordnung der Versuche: Die Tiere wurden der letalen Dosis von 750 r ausgesetat,
Entfernung von der Strahlungsquelle 42 cm bei 107 r/m. Dabei gingen die normothermen Tiere
4—6 Wochen spiter an typischer Strahlungskrankheit ein, wobei die histologischen Befunde
hauptsichlich Degeneration und Schwinden der Lymphknoten, Destruktion der Lymphocyten
und Verringerung der Megakariocyten ergaben. Im agonalen Zustand war das Himoglobin
unter 25% gefallen, die Erythrocytenzahl war weniger als 1750000, Leukocyten waren es weniger
als 800 im em® Die Reticulocyten verschwinden in 24 Std, das héimatopoetische Gewebe wird
insuffizient. — Nach Bestrahlung im Zustand asphyxischer Hpothermie unter 16°C zeigte
sich Anidmie, jedoch geringen Grades, gastro-intestinales Syndrom, Hamorrhagien, Haut-
schiidigungen und andere Storungen waren erheblich milder. Die Hamatopoesis war zunichst
gestort, nach Tagen oder Wochen erschienen die Reticulocyten wieder, die Funktion des himato-
poetischen Systems trat wieder ganz in Kraft, die Tiere begannen wieder normal zu leben. Ein
kleiner Prozentsatz der Tiere ging erst nach 2—3 Monaten ein. Wenn normothermischen Tieren
vor und nach der Bestrahlung antianimische Substanzen wie C-Vitamin, Desoxycortison, Vit-
amin B, und ACTH eingespritzt wurden, trat der Tod erst einige Wochen spater ein. Anti-
biotica milderten die Symptome und verlingerten das Leben der bestrahlten normothermischen
Tiere von 6 Tagen auf mehrere Wochen. Die antiansmischen Faktoren wie auch die Antibiotica,
verbunden mit der Hypothermie sind somit ein Schutzmittel vor der letalen X-Strahlendosis,
so daB die Mortalitét minimal ist. Zufuhr von antiandmischen Substanzen vor und nach der
Bestrahlung, verbunden mit Hypothermie kénnten nach Meinung des Verf. eine wichtige Rolle
bei der biologischen Vorbereitung des Menschen fiir den Flug ins Weltall spielen, als wirksamer
Schutz gegen die Radioaktivitét, WarcHER (Miinchen)

Vergittungen

® C. J. van Nienwenburg und J. W, L. van Ligten: Qualitative chemische Analyse.
Dtsch. nach d. 4. hollind. Aufl. besorgte Ausgabe. Wien: Springer 1959. IX, 295 8.

u. 4 Abb. Geb. DM 32—

Vertt. haben die Entwicklung der Nachweisreaktionen der letzten 25 Jahre beriicksichtigt
und es sind daher vor allem Tiipfelreaktionen und Kristallffillungen fiir den empfindlichen und
raschen Nachweis der einzelnen Stoffe angegeben. Im Vorwort sind sie der Ansicht, ,,daB es
heutzutage wirklich keinen Sinn mehr hat, bei der qualitativen Analyse noch mit Fliissigkeits-
lachen zu arbeiten, die filtriert und zur Trockne eingedampft werden miissen, und mit Reagens-
glisern mit 20 m! und mehr Inhalt. Eine Tiipfelplatte eine Scheibe Filtrierpapier, eine Zentrifuge
und kleine Zentrifugenréhrchen ermoglichen alles schneller und wirklich besser*. Bei der syste-
matischen Analyse der Kationen wird an dem alterprobten Schema der H,S-Fallung der Metalle
festgehalten. Die seltener vorkommenden Elemente sind keineswegs stiefmiitterlich behandelt.
Der Stoff des Buches ist in folgende Kapitel gegliedert: I. Reaktionen der meist vorkommenden
Kationen, I1I. Reaktionen der Anionen, ITT. Reaktionen einiger weniger allgemein vorkommender
Elemente, 1V, Die Vorpriifung: Analyse auf trockenem Wege, V. Systematische Analyse der
Kationen, VI. Systematische Analyse der Anionen, VIL Vollstindige Kationen- und Anionen-
analyse in Mikroaustithrung, VIII. Die weniger vorkommenden Elemente im System der Mikro-
analyse. AuBerdem sind in einem Kapitel andere Formen der systematischen Analyse auf-
gefithrt, dann Nachweis von Elementen in organischen Stoffen und Apparaturen zum Ausfiihren
von semiguantitativen Bestimmungen mit Hilfe von Tiipfelreaktionen und zwar die Elektro-
graphie und die Technik von WEisz. E. Burcer (Heidelberg)
® Benno Reichert: Die Mannich-Reaktion. Berlin-Gottigen-Heidelberg: Springer

1959. VIII, 195 S. Geb. DM 36.—.

Bei der Mannich-Reaktion, einer unsymmetrischen Kondensation, reagieren 3 verschiedene
Partner, nimlich eine CH- oder NH-acide Verbindung, Formaldehyd und eine basische Kom-
ponente zu der Mannich-Base. Als CH-acide Verbindung kommen Ketone, Alkine, Aldehyde,
Phenole, Chinone, Mono-, Di- und Tricarbonsiuren und ihre Ester, Ketocarbonsiuren, Sulfin-
sduren, Nitroverbindungen und andere in Anwendung. Veri., ein Schiiler von MANNICH, bringt
in der vorliegenden Monographie eine zusammenfassende Darstellung der bis jetzt mit dieser
Reaktion erhaltenen Ergebnisse. Die besondere Bedeutung der Reaktion in der Arzneimittel-
synthese ist hervorgehoben. Uber die bisher dargestellten C- und N-Mannich-Basen ist im letzten



