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abger~ten werden mu~. Dazu gehSren z.B. Antikonzipientien, insbesondere Oxychinolinprt~- 
parate, Blei, Arsen, Prostigmin, Methergin, Ca~ergot, dras~isehe Abfiihrmittel, Cytostatiea, orMe 
Antidiabetica, Thyreostatica und Sexualhormone. Bei Streptomycinanwendung ist Vorsicht 
wegen der mSglichen Statoacusticusscht~digung beim Kind geboten. Antikoagulantien mit Aus- 
nahme des Butazolidins kSnnen retroplaeentare Blutungen und Ht~morrhagien des Feten ver- 
ursachen. Schutzimpfungen sollen unterlassen werden (Embryop~thie), besser ist die ~ktive 
Immunisierung des St~uglings mit Schutzimp~ungen gegen Tuberkulose, Diphtherie, Pertussis, 
Tetanus, Poliomyelitis und Pocken. DRESCttEIr (Wiirzburg) ~176 

Streitige geschlechtliche Verh~iltnisse 

�9 Handbuch  der HauG und  Geschlechtskrankheiten yon  J. JADASSO~. Erg~n- 
zungswerk. Bearb. yon  J. ALKIEWICZ, R. A~D~ADE, 1%. D. AZULAu u. a. Hrsg. 
yon  A. MA~CHIONINI gemeinsam mi t  O. GA~s, H. A. GOTTRON, J. KIMMIG, G. 
MIESCHE~ ?, H. SCaUEnMA~N r H. W. SrlER u. A. ~VIEDMAN~. Bd. 5. Teil 1. Bandte i l  
A u n d  B : Therapie der Hau t -  n n d  Geschleehtskrankheiten.  Bearb. yon  H. J. t tE~z- 
~n~o, H. HILME~, J. KIM~IG u. a.. Hrsg. yon  J. KIMMIG. Ber l in-GStt ingen- t te idel -  
berg:  Springer 1962. Bandte i l  A: XXV,  710 S. u. 31 Abb. ;  Bandte i l  B: XIV,  
S. 711--1631 u. 66 Abb.  2 Bde zus. geb. DM 480 . - - ;  Subskript ionspreis  DM 384.-- .  
Carl Schirren: Die Sexualhormone.  S. 470--549.  

Der Handbuchartikel gibt eine gedrt~ngte lJbersicht fiber die eigentlichen Sexualhormone 
und die Gonadotropine des Hypophysenvorderlappens. Bei Mler Kfirze ist die Zusammenstellung 
doeh so eingehend, dal~ sie raseh einen guten (Jberbliek fiber die derzei*igen Kenntnisse auf diesem 
Gebiet vermittelt. Die chemischen Zusammenht~nge werden an Hand yon Strukturformen 
gezeigt. Im zweiten Teil der Arbeit wird auf die Bedeutung der Sexualhormone bei der Therapie 
yon derm~tologischen Erkrankungen hingewiesen. Auch die Nebenwirkungen sind eingehend 
berficksiehtigt. Da die SexuMhormone dureh die intakte Haut resorbiert werden, ist eine un- 
bedaehte Anwendung yon hormonhaltigen Prt~paraten nicht gefahrlos. So kann es z.B. nach 
Anwendung yon Hormongesichtseremes zu sehweren Menstru~tionsstSrungen (massive Blu- 
tungen, gl~ndu]t~rcystisehe Hyperplasien) auf Grund yon Oestrogenresorption kommen. Das 
ausfiihrliehe Literaturverzeichnis umfaSt beinahe ein Drittel des Handbueh~rtikels. 

Sc~wE~D (Wfirzburg) 

�9 Hans  yon Hentig:  Soziol0gie der zoophilen Neigun ". (Beitr. z. Sexual~orschg. Hrsg. 
yon  H. B~RGER-P~I~Z U. H. GtESE. H. 25.) S tu t tga r t :  F e r d i na nd  Enke  1962. 
94 S. u. 7 Tab.  DM 16.50. 

Tierpflege hut menschliehe Geffihlswel* aufgeloekert und bereichert, ghnlich wie die Sorge 
fiir Kind und FamilienangehSrige. Anhgngliehkeit ist die Antwort auf die entsprechende Pflege. 
Am ]_~ande der Mensch-Tierbeziehung stehen Triebe aus der Tiefe der Sexu~litt~t. Wenn die 
letzte kSrperliehe NiChe gesueht und aueh herbeigefiihr~ wird, kommt es zu Korfflikten mit dem 
Strafgesetzbuch. Verf. gibt in einer Einleitung einen lJberbliek fiber die gesetzlichen Bestim- 
mungen versehiedener Lt~nder, die Unzueht mit Tieren betreffend. Im ersten Teil werden Vor- 
und Zwischenstufen zur Sodomie geschfldert, vor allem die zoophile hTeigung in Mythen und 
Mgrchen, im Hexenglauben und den Brt~uchen des Mittelalters dargetan und mit zahlreiehen 
Beispielen belegt. Dus Delikt der Unzucht zwisehen Mensch und Tier (w 175b StGB) ist ab- 
ht~ngig yon den MSglichkeiten. Es kommt viel ht~ufiger vor - -  naeh den Untersuehungen des 
Verf. - -  Ms im allgemeinen angenommen wird, auf dem Lande ht~ufiger als in der Stadt. Der 
Charakter der zoophilen Kontak~e als Ersatz ffir he*erosexuel]e Beziehungen fiihrt nach KINSEu 
ZU eigenartigen Schrul]en der Geffihle. Eine Steigerung der zoophilen Neigung stellt die Tier- 
qu~lerei und die Tier~Stung aus sexue]ler Regung d~r. Schon in der Sage haben BSsewichte ihre 
Freude am Schmerz der Tiere und sehen lachend zu. TierquMerei kann aueh dadureh begangen 
werden, daI~ Menschen stttrkere Tiere auf sehw~che he*zen, im alten l~om als Volksbelustigung 
bekannt. Die TStung kann ffir sich genfigen, um zum Orgasmus zu ffihren. TierquMerei endet 
h~ufig mi~ der TStung yon Menschen, mit dem Mord. Zoophile Tendenzen sind in der Vor- 
geschiehte yon Lus~mSrdern, abgesehen yon anderen sexuellen Abartigkeiten, sehr ht~ufig. 
LO~BROSE weist au~ das frfihzeitige Erw~chen antisozialer Triebe gegenfiber Schwaehen in der 
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Vorgesehichte vieler M6rder hin. Veff. bringt zahlreiohe Beispiele aus der einschl~gigen Literatur. 
Er weist auf die Verbindung zoophiler Neigung, Sodomie, Tierqu~lerei zu anderen Perversionen 
hin bis zum Selbstmord und Mord. Im Gegensatz zu anderen Sittlichkeitsdelikten ist bei der 
Unzucht mit Tieren das Opfer stumm. Spuren lassen sieh beim eigenen Tier leicht verwischen. 
!~ur der Zufall iiihrt zur Entdeekung. Dies a]lein schon berechtigt, zusammen~assend auf die 
Probleme zoophiler Neigung und der damit zusammenhiingenden Straftaten hinzuweisen und 
zur Beachtung anzuregen, wie dies dem Veff. in seiner Brosehfire so eindrucksvoll gelungen ist. 

E. TI%UBE-:BEcKER (Dfisseldorf) 
C. C. Colmeiro-Laforet :  Auswi rkungen  der sexuellen Reize fiber die Milehdriise. 
[Abt.  f. Gebur t sh .  u. Gyniikol .  d. Muniz ipa lk rankenh .  Vigo/Spanien . ]  Zbl.  Gyniik.  
84, 518- -524  (1962). 
W.  Hohlweg,  G. Knappe  und  K.  Molkent in :  Das Sexualverhal ten  kas t r ie r te r  Ra t ten  
bei kombinier te r  Zufuhr  yon Androgenen und (}strogenen. [ Ins t .  f. exp.  Endokr ino l . ,  
Humbo ld t -Un iv . ,  Charitd,  Berl in.]  Act~ neuroveg.  (Wien) 23, 356--371 (1962). 
L a n d r u m  B. Shettles:  H u m a n  spermatozoan types.  (Menschliche Spermatozoen-  
Typen.)  [Dept .  of Obste t r ics  and  Gyneco].,  Coll. of Phys ic ians  and  Surgeons~ 
Columbia  Univ.  and  Sloane Hosp.  for Women,  New York,  N . Y . ]  Gynaeeologia  
(Basel) 152, ]54 - -162  (1961). 

In einer weiteren Mitteilung behandelt der Verf. die yon ihm gemachte Beobaehtung, wonach 
die mensehlichen Spermatozoen in zwei Typen auftreten sollen: solehe mit kleinen KSpfen, die 
das Y-Chromosom enthalten und solche mit grolten KSpfen, die das X-Chromosom enthalten. 
Auch in der vorliegenden Arbeit werden zu diesem Fragenkomplex wiederum zahlreiche Mikro- 
photographien vorgewiesen. Im iibrigen keine neuen Gesiehtspunkte. (Es sei hierzu auf die 
Arbeit von v ~  DuIJN [Nature 188, 916 (1960)] verwiesen, in der dieser die Auffassung von 
SHETTLES wider]egt und zu dem Schlul3 kommt, da~ SHETTL~S optisehe Artefakte falseh inter- 
pretiert hat. Ref.) C. SCHm~EN (Hamburg) ~176 
E d u a r d  Sehuehardt :  Die S t ruk tur  des I todens  und die Regula t ion  seiner Funkt ionen .  
Grundlage zum Yerst~indnis der m~innliehen Keimdrfisenst i i rungen.  [Anat .  Ins t . ,  
Univ. ,  GieBen.] IVied. We l t  1961, 1123--1130 u. Bild.  1147--1150 u. 1155--1157. 

Der Hoden hat zwei Funktionen zu erfiillen, die dureh die Gonadotropine des Hypophysen- 
vorder]appens gesteuert werden und synchron ablaufen: Die Produktion der befruchtungs- 
f~higen Spermien in den Hodenkanalchen und die inkretorische T~tigkeit, d. h. die Bildung yon 
Androgenen (vermutlich aueh yon Oestrogenen) in den Leydigschen Zwischenzellen. Der An- 
drogenproduktion kommt nicht nur beziiglich ihrer Fernwirkung auf den Organismus Bedeutung 
zu, sondem in Form der androgenen Kontaktwirkung Ms l~ahwirkung auch eine solche fiir die 
ungestSrte Spermiogenese. Die hypophys~re n Gonadotropine (FSH und ICSH), deren Wirkungs- 
weise und deren Ste]lung im System Hypophyse-Hoden unter normalen und krankhaften Zu- 
st~inden ausfiihr]ich dargestellt werden, fiihren nicht nur in der Pubert~t die unterentwickelte 
Keimdrfise zum reifen funktionstiichtigen Hoden, sondern sind aueh fiir die Erha]tung seiner 
spermiogenetischen und inkretorischen Aktivit~it w~hrend des weiteren Lebens verantwortlich. 
Da jede funktionelle St6rung in diesem System sieh auf das morphologische Bild des Hoden- 
gewebes auswirkt, steht dieses sowohl beim prim~iren a]s auch beim sekund~ren Hodenschaden 
im Mittelpunkt. Voraussetzung fiir die Erkennung und Beurteilung etwaiger gonadaler Ent- 
wicklungsstSrungen bzw. pathologischer Ver~nderungen ist jedoch die Kenntnis der Struktur 
des normalen Hodens, sowohl des sich entwicke]nden Organs in den verschiedenen Lebensab- 
schnitten Ms ~uch des reifen Hodens. Sehr eingehend werden im 2. Tell der vor]iegenden Arbeit, 
Ms Grundlage fiir das Verstandnis und die Differenzierung der m~nnlichen KeimdriisenstSrungen, 
die Morphologie der normalen m~innlichen Keimdriise abgehandelt, wobei die einzelnen Zell- 
elemente und geweb]iehen Strukturen besprochen werden, sowie die vier Stadien der Hoden- 
reifung dargestellt. ]-IIENZ (Heidelberg) ~176 
Ch. A. Jo~l: Die sogenannte hypo- bzw. hyper tone Impotenz  des Mannes und ihre 
Behandlung.  [ Inst .  z. Efforsch.  u. Behandl .  v. Ferti l i t i~tsstSr. ,  S t~dt .  K r a n k e n h .  
Hadas sah ,  Tel Aviv . ]  Schweiz. reed. Wschr .  91, 972--974 (1961). 

Die Ursachen der Impotentia coeundi sind organiseher, funktioneller oder psychischer 
�9 Natur. Stets sind aber organische und funktionelle atiologisehe Momente yon psychischen 
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begleitet. Verf. konnte yon 1680 Patienten mit Impotentia coeundi in 164 FMlen ein besonderes 
Syndrom beobachten, das als ,,hypo- bzw. hypertone Impotenz" bezeichnet wurde. An ,,hypotoner 
Impotenz" litten 121 Manner - -  meist im Alter yon 20--40 Jahren - -  mit einem Blutdruck 
von 90--110 mm Hg, fehlender oder ungenfigender Libido bei fehlender, sehwaeher oder nur 
kurzdauernder Erektion und nicht selten ausbleibendem Samenergul~. Die 43 M~tnner mit,,hyper- 
toner Impotenz" hatten einen Blutdruek yon 160--180 mm Hg, vermehlTe Libido and kurz- 
dauernde Erektion mit raschem oder vorzeitigem Ergul~ des Samens. Sic waren meistens jenseits 
des 40. Lebensjahres. Als Behandlung bewahrten sich besonders die hydrierten Mutterkon~- 
alkaloide, und zwar das yon STolm und HOFMANN eingefiihrte Hydergin, welches zu gleichen 
Teilen Dihydroergocornin, Dihydroergocristin nnd Dihydroergokryptin enthMt. Damit wurden 
bei der hypertonen Impotenz in 58,1% der FMle Heilungen und in 23,3% Besserungen erzielt, 
wahrend bei 18,6% der Patienten die Behandlung erfolglos blieb. Die hypotone Impotenz 
wurde mit Dihydroergotamin behande]t. Hier wurde in 57,1% der FMle Heilung, in 26,4% Bes- 
serung erzielt, wahrend in 16,5% der Falle kein Einflu~ festgestellt wurde. 

KI~SSI~I~G (Heidelberg) ~176 
Wolfgang Nikolowski: Diagnostik und Therapie miinnlicher Fertilit~itsst~rungen. 
[Univ . -Hautk l in . ,  Ti ibingen.]  Med. Wel t  1961, 1130--1136. 

Zu einer vollstandigen Fertilitatsuntersuchung geh6ren die Erhebung einer gezie]ten Ana- 
mnese, eines Allgemein- und Lokalbefundes und die Ejaculatsbeurteilung. Zusatzliche Ver- 
fahren sind nach Meinung des Verf. die Hodenbiopsie und Fruetose-Fruetolysebestimmung. 
Von den vielen Einzelheiten der Arbeit kSnnen nur einige Zahlen der Tfibinger Beobaehtungen 
zitiert werden: 12 % aller M~nner die auf Zeugungsfahigkeit untersucht werden mul~ten, hatten 
in der Vorgeschiehte Mumps, bei der Halfte dieser Manner war eine einseitige Hodenschadigung 
verblieben, bei 1% des Krankengutes doppelseitige Schadigung mit Impotentia generandi. Ein 
Drittel aller Manner, die an Mumps-0rchitis litten, sollen zeugungsunfahig bleiben. Besonders 
gefahrdet ist das Alter zwischen 7 und 14 Jahren. Einseitige Schadigung nach Herniotomien 
fanden sich in 2,5 %, doppelseitige in 1% der FMle. 70 % aller Manner, die wegen Kinderwunsch 
untersucht wurden und pathologische Befunde aufwiesen, litten an einer Hodendysfunktion, 
5 % wiesen entziindliehe ]:~estzustande im Genitalbereich auf, bei 25 bestanden Obliterationen. 

KIESSLING (Heidelberg) ~176 
Murray  MeGeorge and  D. V. Conner: A case of precocious puberty in a female. 
(Puber tas  praecox bei einem M~dehen.) [Dept. of Paediat .  and  Educ~t. ,  Univ .  of 
Otago, Ouned in . ]  Arch. Dis. Childh. 36, 439--448 (196]). 

Ein friihreifes weibliehes Kind wurde yon der Geburt bis zum 7. Lebensjahr beobachtet. 
Es handelt sich um eine idiopathische Form der Pubertas praecox. Die ersten Zeichen der 
begilmenden Geschlechtsreife wurden mit 5 Monaten entdeekt, die ersten genitalen Blutungen 
erfolgten mit 9 Monaten. Bei einer Laparotomie mit 27 Monaten wurden normale 0varien 
mit einem frisehen Corpus luteum gefunden. Neben der sexuellen Reife waren vor allem GrS~en- 
und Gewichtszuwaehs sowie das Ske]etwachstum beschleunigt. Die psycho-sexuelle Entwieklung 
verlief normal WULF (Kiel) ~176 

G. Mow6, A. Brogger and  J. H. Vogt: Klinefelter's syndrome. A disease with ab- 
normal  chromosome constitution. (Eine Krankhe i t  mi t  abweichcnder  Chromosom- 
stellung.) T. norske Laegeforen. 81 ,969- -973  mi t  engl. Zus.fass. (1961) [Norwegfsch]. 

Das Klinefelter-Syndrom wurde yon KLI~EFELTEa 1951 zum ersten Male besehrieben als 
ein bei Mannern charakterisiertes Bild durch Gynakomastie, Aspermatogenese ohne a-Leydigis- 
mus, bflateraler Testisatrophie und erhShter Ausscheidung des follikelstimulierenden Hormons 
(FSH) im Urin. 1956 bewiesen TJIO und LEVAN, dal~ der Menseh normal nur 46 Chromosomen, 
gegenfiber friiher angenolnmenen 48, hat. Bisher wurden 16 Patienten mit K.-Syndrom be- 
sehrieben. Auf der Medizinisehen Abteilung B des Akers Krankenhaus in Norwegen hatte man 
neulieh einen weiteren Patienten mit K.-Syndrom mit XXY-Geschlech*schromosomenstellung 
und einer Osteoporose als dominierendem Symptom and therapeutisehem Problem. Die Unter- 
suehungsergebnisse werden in Tabelle 1 und 2 wiedergegeben, lXTachgewiesen wurde : Bflaterale 
Testisatrophie mit typisehen histologischen Veranderungen, Aspermiogenese and Leydig- 
ZelIenhyperplasie, positivem Geschlechtschromatin in Epithelzel]en der Mundschleimhaut, 
karyotype 2,22 Autosome und XXY-Geschleehtschromosome. Au~erdem wurde eflm aus- 
gesproel~ene Osteoporose der Columna, m~nnlicher Phanotyp mit femininer Pubesbehaarung, 
moderate Gyn~komastie und herabgesetzte Ausscheidung des follikelanregenden Hormons im 
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Urin naehgewiesen. Diese positiven Befunde stellten die Diagnose K.-Syndrom sicher. - -  Die 
Diagnose kann dutch Gesehlechtschromatinuntersuchung zeitig gestellt werden. Bei Erwachsenen 
liegt die H~ufigkeit des Vorkommens bei 1~ . Die abweichende Gesehleehtschromosomen- 
stellung daft als Ursache fiir die pathologische Gonadenentwicklung angesehen werden. Histo- 
logisehe Ver~nderungen sind vor Eintritt der Pubert~t sichergestellt, treten jedoch sparer starker 
hervor. Die histologischen Ver~nderungen sind durch eine Sklerose der Basalmembran und 
Hyalisierung der Tubuli seminiferi gekennzeichnet, weshalb das Bild auch als Dysgenesis der 
Tubuli seminiferi bezeichnet wurde. Die Symp~ome beim K.-Syndrom variieren sehr. Eine 
kausale Therapie zur Behandlung bei K.-Syndrom und anderen Krankheiten mit abweichenden 
Chromosomenstellungen gibt es nicht. Das beherrsehende Symptom bei dem Patienten des 
Verf. war die Osteoporose, es wird als unsicher angesehen, ob dabei Androgentherapie vorbeugend 
wirken kann, sie wird jedoeh Ms angezeigt angesehen. G.H. FISCHER (LidingS/Schweden) ~176 

Will iam A. Schonfeld: Gynecomastia in adolescence. Personali ty effects. (Gyn~ko- 
mastic  in  der Adolescenz. PersSnlichkeitse~fektc.) [Dept. of Psychiat . ,  Child. Serv., 
Coll. of Physicians  and  Surgeons, Columbia Univ. ,  New York.] Arch. gen. Psyehiat .  
5, 46- -54  (1961). 

Von dem Verf. wurde die Auswirkung yon Gyn~komastie bei der PersSnliehkeitsentwicklung 
an 284 Jungens und M~rmern untersucht. Bei 88 % wurde das Inerseheinungtreten der Gyns 
mastic w~hrend der Adolescenz beobaehtet. Psychiatrisehe Auswertungen umfaBten Studien, 
die sich auf die PersSnlichkeit beschri~nkten bis zu intensiver Psyehotherapie mit nachgehenden 
Beobachtungen yon 2--12 Jahren. Kranke mit Vergr59erungen der Brust, die schon in frfiher 
Kindheit begonnen haben, ergaben in der Zeit der Reifung oder in der Alterung gewShnlich 
keinen Grund ffir irgendwelche Probleme der Anpassung. Am meisten wurden Kranke beein- 
druckt dutch echte oder Pseudogyn~komastie, wenn diese am Anfang der Adolescenz aufgetreten 
war. Art und Intensit~t der Reaktion auf dieses Geschehen hing ab yon der Adaptation und der 
emotionellen Lage vor der Pubert~t, wie auch yon der St~rke innerer Gewohnheiten oder Selbst- 
annahme und dem Besitz oder Mangel yon kompensatorischem VermSgen. Das Ego-Trauma, 
das dureh die Gyn~komastie hervorgerufen war, wurde in Hinsicht auf seine Auswirkung der 
Kranken auf die Auffassung ihres KSrperbfldes, ihrer psychosexuellen Organisation und ihren 
Einflu]~ auf die soziale l%eaktion gegenfiber dieser Abweichung untersucht. Die Brfiste als 
Muttersymbol stellten Weiblichkeit dar und hatten, wenn sic h~ngend waren, beim heran- 
wachsenden Manne zum Tefl eine verheerende Auswirkung auf das KSrperbfld. Je grSBer die 
Unsicherheit und Sorge fiber sexuelle Anpassung war, um so intensiver waren die Reaktionen 
auf die hypertrophierten Brfiste. Obgleieh Gyni~komastie keinen Anlal~ gab zu spezifisehen 
PersSnlichkeitsreaktionen, so sebuf sic doch Angst um die m~nnliche Al~ad~quanz. Die Heran- 
wachsenden reagierten in verschiedener Weise. Die einen nahmen weibliche RoUen an, andere 
bemfihten sich ihre Gleichheit mit den M~nnern zu beweisen, wieder andere wurden homosexuell, 
abet es manifestierte sieh mehr eine pseudohomosexuelle Angst in einer Variet~ yon Gewohn- 
heiten und psychosomatisehen Symptomen. Bei Jungens mit pubertaler Hyperplasie war 
keine Therapie angezeigt, da die Sicherheit bestand, da] es sich um eine natfirliche, voriiber- 
gehende Erseheinung handelte. Bei solehen mit pri~puberaler Brustfettleibigkeit wurde die 
Therapie gegen die Fettleibigkeit und die ~amili~ren Grundgewohnheiten geriehtet. Wenn jemand 
dazu tendierte, eine mehr profunde emotionale StSrung auf die VergrSBerung der Brust zurfiek- 
zuffihren, dann war ffir die prim~re StSrung Psychotherapie angezeigt. Behandlung yon Kranken 
mit H~ngebrfisten erforderte zweifaehes: l~estituierende Chirurgie nnd Psychotherapie vor und 
nach der Mastektomie, well eines allein ohne Effekt blieb. Psyehotherapie wurde in doppelter 
Weise angewandt gegen die GrundpersSnlichkeit vor dem Auftreten der Gyn~komastie und 
kompensatorisch zur Anpassung an diesen Defekt. A. HAvc~: (Landeck) ~176 
A. A. Rossoshansky: A rare case of hermaphrodit ism. Aku~. i Ginek. 38, Nr  2, 
96--97  (1962) [t~ussiseh]. 

E. Je r ry  Phares and  Calvin K.  Adams: The construct validity of the EDWARDS 
PPS heterosexuality scale. (~ber  die Gfiltigkeit der yon EDWARDS besehriebenen 

�9 individuel len Stufenleiter  heterosexuellen Vcrhal tens [PPS].) J.  cons. Psychol. 
25 ,341 - -344  (1961). 

EDw~])s hat 1954 einen sehr merkwfirdigen (w6rtlich fibersetzt) persSnlichen Vorzugs- 
fahrplan der sexuellen Ann~herung und des sexuellen Verhaltens beschrieben; genannt The 
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Edwards Personal Preference Schedule (PPS). Diese Stufenleiter ist yon EDWARDS in kaum 
zu fiberbietender Primitivitat beschrieben worden. Es geht damit los, da$ man mit einem 
Partner des anderen Geschlechts ,,ausgeht"; es kommt zur sozialen Annaherung; sic k/issen 
sieh; an@re Verhaltensweisen werden darin gesehen, dag Diskussionen fiber die Sexualit~t 
geffihrt werden, Bficher sexuellen Inhaltes gelesen und Spiele gleieher Art gespielt werden; 
es werden sexuell gef~rbte Witze erzahlt, sehliel~lich wird auf alas Zustandekommen eines sexuellen 
Erregungszustandes hingewiesen. - -  Was die Verff. in ihrer Untersuchung daraus machen, 
liegt auf der gleichen Ebene. Sic kommen zu dem Ergebnis, da$ Manner mit hSher qualifiziertem 
PPS Aktphotos signifikant ~sthetisch werten und weniger differenzierte Menschen dies nicht tun. 

G~Rc~row (Frankfurt a. M.) 

El iot  Slater: Birth order and mate rna l  age of homosexuals.  (Stellung in  der 
Geschwisterreihe u n d  miit terl iches Geburtsa l ter  bei I-Iomosexuellen.) Lancet  1962 I, 
69--71.  

Statistische Untersuchung an 401 m~nnlichen Homosexuellen (It) and - -  zum Vergleieh - -  
338 Epflep~ikern (E): Die durehschnittliche Stellung (Skala yon 0--1) in der Geschwisterreihe 
ist 0,58 • 0,02 bei H, 0,51 bei E. Das mfitterliche Geburtsalter liegt mit dem Gipfel bei 31,1 Jahre 
bei H, bei 29,6 Jahre bei E. Unter Bezugnahme auf Literaturangaben (30,8 Jahre beim Kline- 
felter-Syndrom, 36,7 Jahre bei Mongoloiden) vermuteg Verf. ursachliche Beziehungen yon 
mfitterlichem Geburtsalter, Chromosomenanomalie und tIomosexualit/tt. F in f  Literaturstellen. 

v. KARGEI~ (Kiel) 

J o h n  D. Rainer :  Genetisehe Gesiehtspunkte bei der I~omosexualit~it. Dtsch.  med. 
Wschr. 87, 377--384 (1962). 

Vom Ansatzpunkt der Kinsey-l~eports aus wird aus der Sicht des biologisch und gene$isch 
orientierten Psychiaters eine kursorische ~bersicht fiber die Theorien der Homosexualitat 
(sexuelle Aquipotentialiti~t, psychodynamische T., gene~ische T., Gleichgewichtstheorie GOLD- 
SC~'WIDTS und psychiatrisch-genetische T., ausgehend =con KALLM~r gegeben und mit GOL~)- 
SC~IDT als ,,Sitz" der abwegigen Entwicklung viel eher die gestSrte PersSIflichkeit, der ,, Geist", 
als die Keimdriisen oder Genitalien angesehen, wobei chromosomale und enzymatische 
Faktoren durchaus pr/~dist)onierend bzw. st5rend wirken kOnnen. Da die vorliegende Arbeit 
praktisch ein t~efera~ darstellt (32 Li~eraturstellen), k/ime eine weitere Referierung einer Ver- 
stfimmelung gleich, v. KARGER (Kiel) 

O. Seholl: Transvest i t ismus als Folge einer Totgeburt.  [Univ . -Frauenkl in . ,  Er langen. ]  
Zbl. Gyn/~k. 83, 1768--1772 (1961). 

Kurze kasuistische Mitteilung fiber eine 22j~hrige Patientin, die die Klinik aufsuchte, um 
sich zum Mann ,,umoperieren" zu lassen. Das Genitale war o.B., die Brfiste zeigten gut ent- 
wickelte weibliche Formen. Nach einer Totgeburt mit 18 Jahren hatte sic zunehmeud homo- 
sexuelle Triebneigungen entwickelt, wobei sic den aktiven Part fibernahm. Sic gibt sich ,,betont 
fibermiinnlich" und zieht seit 2 Jahren nur noch M~nnerkleidung an. - -  Nach Ansicht des Verf. 
handelt es sich nicht um eine ,,primer maskuline Veranlagung", sondern um eine schwere neu- 
rotische Fehlentwicklnng. Anzeichen ffir eine hormonelle StSrung konnten nicht gefunden 
werden. - -  Die Patientin wurde dem Ysychiater zur Behandlung fiberwiesen. 

VnlT (Lehrte b. I~annover) ~176 

J. R. Ball and  J ean  J. Armstrong:  The use of L.S.D. 25 (D. lysergie acid diethylamide) 
in  the t rea tment  of the sexual perversions. (Die Behand lung  yon  sexuellen Perver-  
s ionen mi t  LSD 25[Lysergs~uredi~thylamid].)  [Dept. of Psychol. Med., Royal  
Victoria Inf i rm. ,  Newcastle upon  Tyne. ]  Canad, psychiat .  Ass. J. 6, 231--235 
(1961). 

Bei 10 ambulanten Patienten wurde eine modifizierte LSD-Behandlung durchgeffihrt; es 
handelte sich unter anderem um 1 transsexue]len Patienten, 1 Transvestiten, 5 mann]iche und 
1 weibliche Homosexuelle. Nach einem leichten Frfihs~fick erhielten die Patien~en 200 y LSD 
in einem Glas Wasser und warden dann in einem besonderen Therapiezimmer beobachtet. 
Zwischen 2--5 oder 6 Std nach Verabreichung der LSD lag die produktivste Zeit ffir die Psycho- 
therapie, die gegen 17 Uhr mit 50 mg ChloI~promazin per os beendet wurde. Dann kehrten die 
Patienten auf ihre Abteilung zuriick und blieben dort fiber Nacht. Begleiteffekte waren minimal. 

ntsch. Z. ges. gerichtl. Med,, ]~d. 53 13 
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Die Autoren verspreehea sieh einen Erfolg bei allen durchschnittlich beg~bten Patienten, die den 
Willen haben, von ihrer Perversion befreit zu werden. An Hand yon zwei Krankengeschichten 
wird der Verlauf der Behandlung beschrieben, t~. WAC~S~VT~ (Gfitersloh i. Westf.) ~176 

Hans  Grimm: Eine statistisehe Betraehtung fiber Kinder  und  Jngendliehe als Gegen- 
stand yon Pressemeldnngen iiber sexuelle Delikte. [Inst .  f. Anthropol . ,  Humbold t -  
Univ. ,  Berlin.] Arztl. Jugendk.  53, 81- -84  (1961). 

Die Lektfire yon Pressemeldungen fiber Themen, die das Sexualleben betreffen, verursacht 
bei Jugendliehen leicht eine ,,sexuelle Stimulation des jugendlichen Lesers", und zwar um so 
mehr, wenn es sich um sexuelle Delikte gegenfiber Kindern und Jugendlichen handelt. Die 
Zahl der Mitteilungen in der Presse fiber solehe Delikte ist sehr groB; sie betreffen Kinder yon 
3 Jahren bis zu Jugendlichen yon 20 Jahren. Dabei entfallen auf 100 Delikte an ~Adchen nur 
26 an Knaben und mAnnlichen Jugendlichen. Die an 6jAhrigen und 10--12jAhrigen MAdehen und 
an 13jAhrigen Kaaben begangenen sexuellen Delikte lassen eine fiberdurchschnittliehe HAufung 
erkennen; weiterhin ist die Zahl der TAter unter den 16jAhrigen jungea M~nnern am hSchsten, 
und auBerdem hat die Zahl der jugendliehen TAter im VerhAltnis zu den ~lteren zugenommen. 

SC~LACX (Stuttgart) ~176 

StGB w 176 Abs. 1 Ziif. 1 (6ewal tanwendnng  bei unziiehtigen I fand lungen) .  Zum 
Verh~ltnis zwischen der GewMtanwendung u n d  der unzfichtigen H a n d l u n g  im Falle 
des w 176 Abs. 1 Ziff. 1 StGB. [BGH, Urt .  v. 7. XI .  61 - -  1 Stl~ 407/61, (LG Mann-  
heim).] Neue jur. Wschr. 15, 681--682 (1962). 

Verf. ffihrt aus, dM~ eine Gewalt einer unzfichtigen Hundlung nicht vorausgegangen zu sein 
braueht. Es gebe FAlle, in denen Gewaltanwendung und unzfichtige H~ndlung in dem Sinne 
,,zusammenfMlen", dag der Tatbestand des w 176 Abs. 1 Ziff. 1 nieht erffillt sei, wi~ etwa dann, 
wenn eine Frau sich freiwillig den Schl~gen eines Sadisten preisgebe. Dana sei die GewMtein- 
wirkung nicht das Mittel f fir die Vornahme der unzfichtigen Handlung. Dasse]be miisse gelten 
bei gewaltsamen Handlungen, die der TAter zwar in wollfistiger Absicht vornehme, denen aber 
nach ihrem i~ugeren Erscheinungsbild die Geschleehtsbezogenheit fehle, die also n~ch diesem 
Erscheinungsbild beurteilt, das Scham- und Sittlichkeitsgeffihl noeh nicht verletzen, wie etwa 
ein in wollfistiger Absieht erfolgender Wfirgegriff zum HMse einer Frau (vgl. BGH Urt. yore 
1.5.56 - -  4 - -  StR 37/56 --) .  Der fiber solche FAlle hinausreichende verallgemeinernde Satz, 
dMt die GewMtanwendung der unzfichtigen H~ndlung vor~usgegangen sein mfisse, ergebe sich 
jedoch weder aus dem Wortlaut des Gesetzes noch sei er mit seinem Zweck vereinbar; er schrAnke 
vielmehr den Tutbestand des w 171 Abs. 1 Ziff. 1 StGB fiber Gebfihr ein (Maurach, Dt. Straf- 
reeht, Bes. Tefl, 3. Aufl., w 50 I I I  A l a ;  vgl. aueh Mezger in LK, 8. Aufl., w 176 Anm. 38). Des- 
halb miiss.e. w 176 Abs. 1 Ziff. 1 StGB immer dann Anwendung linden, wenn die Gewalt 
Mittel zur (Jberwindung eines tatsAchlich geleisteten oder yore TAter als bevorstehend vermuteten 
ernsthaftenWiderstandes sei (Mezger aaO.). Das k6nne sehr wohl aaeh dana der Fall sein, wenn 
die GewMtanwendung und die unzfichtige I-Iandlung zusammenfielen, und zwar immer dana, 
wenn die Handlung gegen den Willen der Frau vorgenommen werde and die GewMtaawendung 
zugleich, wean auch nur zum Tell der Lustbeiriedigung wie der Wfllensbeugung der Fr~u diene 
(Bohne JW 29, 1015, 1016). RVDOL~ Koc~ (Coburg) 

StP0 w 244 Abs. 2 u. 4 (Notwendigkeit der Zuziehung eines Jugendsaehversti indigen).  
Es bestehen keine allgemein gfiltigen l~egeln fiber die Zuziehung eines Jugendsach-  
verst i indjgen (Kinderpsychologen).  Ob diese notwendig  ist, bes t immt  sich vielmehr 
stets nach  den Umst~nden  des EinzelfMles. [BGH, Urt .  v. 20.VI.  61; 1 S tR 211/61, 
L G  Trier.] Neue jar .  Wschr.  14, 1636 (1961). 

Im vorliegenden FMle (Unzueht mit einem abhAngigen Kinde) hatte sich das LG selbst ffir 
sachkundig erklArt, die Glaubwfirdigkei% eines MAdchens zu beurteilen. Beweisantrag des Vert., 
einen Kinderpsychologen zu h5ren, war ~bgelehnt worden. - -  BGI-[ fiihrt aus, dag der Tatrichter 
im Mlgemeinen nicht auf sachverstAndige }tilfe angewiesen sei. Vorsicht sei geboten, wenn 
Zeugen vor oder in der Gescbleehtsentwicklung stehen uad fiber gesehlechi~sbezogene Dinge 
aussagen. - -  Siehe hierzu auch BGH St 2, 163 ~ NJW 52, 554; BGI-I St 3, 52 = NJW 52, 
1064; BGH St 7, 82 = NJW 55,599 and (bezfiglich AnhSrung yon Psychiatern dureh das Gericht) 
BGI-I in NJW 59, 2315. G~c~ow (Kiel) 
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Rogelio Laeaci  Gonzhlez: E1 exhibicionismo.  (Der Exhib i t ion ismus . )  [Clin. Neuro-  
Ps iquia t . ,  Hosp.  Prov. ,  Madr id . ]  Bol. In form.  Asoc. nac.  Mgd. forens. (Madr.) 
Nr  21--23 ,  904- -914  (1961). 

Nach einem kurzen historischen ~berblick bespricht Verf. an Hand 25 eigener F~lle die Er- 
scheinungsformen des Exhibitionismus, erSrtert die Pathogenese, wobei die organischen (MAG~A~, 
Dul~l~g und CASSlnl~S), die psyehologisehen (FI~EvD, ALEXA~DE~ und STAVB), die anthropo- 
logischen (v. GEBSATTEL und S~IZAVSS) sowie die existentiellen Theorien (BlswA~GEI~ und Boss) 
einander gegenfibergestellt werden, und diskutiert die ffir die medizinisch forensische Beurteilung 
wiehtigen Gesichtslounkte. Dabei unterscheidet er zwei Gi-dlopen: Die passiven Exhibitionisten, 
bei denen das Aushangen Symptom einer exkulpierenden oder teilweise exkulloierenden geistigen 
Erkrankung ist und die aktiven Exhibitionisten, bei denen es sich um eine sexuelle Abartigkeit 
handelt und deren Einsichtsf~ihigkeit ohne Zweifel roll erhalten ist. Dagegen ist bei dieser Grnppe 
durch Einschleifen und Fixieren der Fehlhaltung die Fahigkeit, ihrer Abartigkeit Widerstand 
entgegenzusetzen, vermindert. Man k6nne sie deshalb nicht bestrMen, sonderu mfisse sie, wie 
das z.B. in der Schweiz, in D~nemark und den USA bereits geschieht, einer ~rztlichen und lo~d - 
agogischen Behandlung zufiihren. (Mit dem deutschen Strafrecht sind diese letzten Vorstellungen 
nicht ohne weiteres zur Deckung zu bringen. Man wird einen Exhibitionisten Ms strafrechtlich 
verantwortlich bezeichnen mfissen, wenn er z. Zt. der Tat~ potentiell in der Lage gewesen ist, das 
Unerlaubte seiner Handlung einzusehen und demgemal3 seinen ~u zu bestimmen. Dabei ist 
es unwesentlich, wenn er diese Fahigkeiten aktuell nicht mobilisierte, well el" anderweit okkupiert 
war. Anm. d. Ref.). SAct[S (Kiel) 
S tP0  w 261 (Beweiswert  des wiederhol ten Wiedererkennens) .  Zum Beweiswert  
des wiederhol ten Wiedererkennens  in der Hauptverhandlung .  [BGH,  Ur t .  v. 28.VI. 61 ; 
2 StI~ 194/61, L G  Bremen. ]  Neue  jur .  Wsehr .  14, 2070--2071 (1961). 

Zwei 11 und 13 Jahre alte Mi~dchen haben ein Erlebnis mit einem Sittlichkeitstater (Ex- 
hibitionist ?). 10 bzw. 11 Tage nach tier Tat linden sie ihn getrennt, ~ber fibereinstimmend und 
mit Sieherheit in einer Liehtbfldkartei (50 Bilder). Eine ungenannte Zeit sparer erkennen sie ihn 
auf einem Geriehtsflur, wo er unauffallig, offenbar aber in Handsehellen, vorfibergeffihrt wird. 
10 Mon~te (!) spiiter erfolgt in der Hauptverhandlung die n~ehste, ,,so unverf~nglich wie rn6glieh" 
vorgenommene Wahlgegenfiberstellung, bei der die Kinder den Besehuldigten sogleich mit Be- 
stimmtheit a]s TaLer wiedererkennen. Es erfo]gte Vei~rteilung, well das Ergebnis dieser letzten 
Gegenfiberstellung bei der Kammer jeden Zweifel an der Identifier des Taters ausriiumte. - -  
Unter zutreffencler Zitierung psychologiseher Erkenntnisse wird das Urteil in der Revision auL 
gehoben, weil das wiederholte ,,Wiedererkennen" auf l')berlagerung durch das vorherige ,,Wieder- 
erkennen" beruhen kann und die Kammer den entscheidenden Beweis ffir die Identit~t des 
T~ters, tier einen Doppelganger geltend machte, nicht in dem ersten Wiedererkennen 10 Tage 
nach der Tat auf einer Photographie, sondern in dem dritten Wiedererkennen etwa 1 Jahr naeh 
der Tat erblickte, v. KARGE~ (Kiel) 

Marino Bargagna :  Appor to  casistico in t ema  di rea t i  sessuali.  (Considerazioni 
medico legali  e er iminologiche.)  (Ein kasu i s t i scher  Bei~rag zum T h e m a  der  S e x u a l  
verbrechen.  [Ger ichtsmediz in ische  und  kr iminologische Uber legungen] . )  [Cat. 
Antropo] .  Crim., Univ . ,  P isa . ]  G. Med. leg. 7, 90 - -114  (1961). 

Die Arbeit, gestiitzt auf Material des Geriehtsmedizinischen Instituts in Pisa, bringt einige 
neuere ita]ienische Literaturangaben zum Thema. Der Gutaehter sol] alas Aktenmaterial vor der 
Untersuehung studieren; die Notwendigkeit einer somatischen und manchmal auch einer psych- 
iatrisehen Untersuchung des Opfers und des Angeschuldigten wird betont. Ein l~ngerer Zeit- 
intervall bis zur Anzeige des Vergehens spricht ffir eine falsehe Anklage. 

H. K~I~'Lvs (Israel) 
W.  L i n d e s a y  5~eustatter: Sexual  abnormal i t ies  and the sexual  offender. (Sexuelle  
A b n o r m i t s  und  der  Sexualverbrecher . )  [Roy.  Nor th .  Hosp .  and  St. E b b a ' s  Hosp. ,  
Epsom. ]  [Manchester  Med.-Leg.  Sot . ,  16. X I .  1960.] Med.. leg.  J .  (Camb.) 29, 190--199 
(1961). 

Nach einer ]'J'berschau fiber die verschiedenen Perversit~ten, die durch Schilderung ein- 
sehli~giger F~lle illustriert wird, kommt der Autor zu folgenden Ergebnissen: Sexualabnormit~ten 
kSnnen Teilerscheinung einer Psychopathie sein, treten aber auch bei gesetzten Personen auL 

13" 
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Wenn sie sich auf das Vorspiel zum normulen Akt beschr~nken, fallen sie nicht unter den Begriff 
,,echte Paraphilie". Eine Behandlung ist schwierig und zeitigt keine Dauerergebnisse, da die 
,,paraphilen Tendenzen" in entspreehenden Situ~tionen wiederum durchbreehen. Eine Be- 
strafung ist nahezu erfolglos. ,,Wenn ein Paraphiler eine Gef~hrdung ffir die Gemeinsehaft dar- 
stellt, sehfitzt sieh diese besser dureh eine unbesehrgnkte, nicht strafende Entfernung soleher 
~ersonen, als durch beschrgnkte Strafmafinahmen". PATSC~EID~(Innsbruck) 

Erbbiologie in forensiseher Beziehung 

@ Lehrbueh der Anthropologie in systematischer Darstellung. M_it besonderer 
Berficksichtigung der anthropologischen Methoden. Begr. yon I~UDOL~ MARTIn. 
3., vollig umgearb, u. erw. Aufl. yon KARL S~LL~R. Lfg. 13. Stuttgart :  Gustav 
Fischer 1962. S. 2087--2246 u. Abb. 914--1018. DM 32.--. 

Ein im frfiheren ,,~artin" noeh nicht beriicksichtigter Abschnitt, die ,,Weichteilanthro- 
pologie", beginnt mit der 13. Lie~erung: Zun~ehst werden Muskeln, periphere Nerven und Ein- 
geweide behandelt. Da systematische Forschungen auf diesem Gebiete selten sind, ist die ~ber- 
sicht yon untersehiedlicher Vollst~ndigkeit. Im wesentlichen ergibt sich jedoeh aus der fiber die 
verschiedenen Menschenrassen ausgedehnten Variet~tenforschung der Anatomen und Anthropo- 
logen, aus der Organstatistik der P~thologen, aus den physiologischen Beobachtungen fiber 
Wachstums- und Geschlechtsunterschiede der Organe und aus der Einbeziehung der Primatologie 
ein Abril~ der Weichteil~nthropologie, der sich h~upts~chlich in den Bahnen der yon LOT]t (1931) 
gelegten Grundlagen bewegt, in Umfang und Weite jedoch den Fortsehritt und die sieh in 
primatologischer Hinsicht einstellende phylogenetische Vertiefung erkennen l~Bt. 

J. SCltAEUBLE (Kiel) 
Jos6 Pens: ~ber das Hautleistensystem der Beviilkernng des ,,Valle de Aran" (Pyre- 
n~ien, Spanien). [Inst. ,,Bernardino de Sahagfin" de Antropol. y Etnol., Univ., 
Barcelona.] Z. Morph. Authrop. 52, 68~75 (1962). 

Thusnelda Matznetter: Das ttautleistensystem der Misehlinge auf den Kapverdisehen 
Inseln. Z. Morph. Anthrop. 52, 52--67 (1962). 

Friederich Keiter: t)ber gesieherte und ungsieherte Erbg~inge in der Humangenetik. 
Mfinch. reed. Wschr. 104, 821--824 (1962). 

Philippe L'H@ritier: Le probl~me de l'h~r@dit4 non ehromosomique. Ann. biol. 
(Paris), S@r. IV 1, 1--34 (1962). 

Friedrich Linneweh: Fortsehritte in der Erkennung heterozygoter Merkmalstr~iger 
bei erbliehen Enzymopathien. [Kiaderklin., Univ., Marburg a. d. Lahn.] Klin. Wschr. 
40, 553--558 (1962). 

0~bersieht. 
1~. Cederliif, L. Friberg, E. Jonsson and L. Kaij: Studies on similarity diagnosis in 
twins with the aid of mailed questionnaires. (Untersuehungen fiber die J~hnlichkeits- 
diagnose bei Zwillingen mit ~ilfe yon Frageb5gen.) [Dept. of Gen. Hyg., Nat. Inst.  
of Publ. Health, Dept. of Hyg., Karolinska Inst., Stockholm and Dept. of Psychiat., 
Univ., Lund.] Acta genet. (Basel) 11, 338--362 (1961). 

An 200 gleiehgeschleehtlichen Zwillingspaaren im Alter von 35 und 75 Jahren wurden Frage- 
bSgen gesandt, insbesondere darfiber, ob ihre ~hnlichkeit so grol~ ist, dai~ sie in der Kindheit 
besonders h~ufig sowohl yon ihren Eltern und Geschwistern als aueh yon Lehrern verweehselt 
worden sind. 91% der angeschriebenen Zwillinge beantworteten die Fragen. Auf diese Art 
konnten 81% serologiseh-konkordante Zwillingspaare als eineiig diagnostiziert werden. Die 
Diagnose der Zweieiigkeit konnte auf Grund der Fragen in 88% best~tigt werden. Es wurden 
auch die Bluteigensch~ften bestimmt, und zwar A~, Ae, B0, MN, Rh, Haptoglobin und Gin. 
Die durchschnittliche Wahrseheinlichkeit der Eineiigkeit bei konkordanten Paaren betrug 0,96 %. 

TI~UBE-BEcKER (Diisseldorf) 


