
Referate 

Allgemeines, einschlieBlich Verkehrsmedizin 

@ t I e r m a n n  Triepel ?: Die anatomischen Namen, ihre Ableitung und  Aussprache. 
Mit einem Anh~ng Eigennamen ,  die friiher in  der Anatomie  verwendet  wurden.  
26. Aufl. neu  bearb, u. erg/hlzt n~ch d. neuen  anatom.  N a me n  (Pariser N. A.) von  
ROBEI~T HERRLI~OE~. Mfinehen: J.  F. Be rgmann  1962. 99 S. DM 8.40. 

Die 26. Auflage des ursprfinglich von dem verstorbenen Anatomen H. TmEPEn-Breslau ver- 
faBten Verzeichnisses ist unter Benutzung der Pariser Nomenklatur yon 1955 vom Medizin- 
historiker in Kiel herausgegeben worden. Ein Anhang gibt Auskunft fiber den Wirkungskreis 
derjenigen Anatomen, nach denen frfiher Organteile oder Zellen bezeichnet wurden. Da die 
Mehrzahl der Bezeiehnungen aus der grieehisehen Medizin stammt oder zum mindesten aus ihr 
abgeleitet wird, shad zum Verstimdnis eigentlich Kenntnisse der griechisehen Spraehe erforderlieh, 
doch war es wohl das Anliegen des Herausgebers, auch ffir diejenigen Mediziner verstgndlieh 
zu bleiben, die nur knappe lateinische Sprachkenntnisse haben. 13. MtrELLnl~ (Heidelberg) 

�9 Gian Tiindury: Embryopathien.  iJber die Wirkungsweise (Infektionsweg und  
Pathogenese) yon u  auf den menschlichen Keimling.  (Pathologie u. K l in ik  in  
Einzeldarst .  Hrsg. yon  1~. HEGGLIX, F. LEUTHARDT, R.  SCHOEN, m.  SCHWIEGK, 
H. U. ZOLLINGER. Bd. 11.) Ber l in-GStt ingen-Heidelberg:  Springer I962. 311 S., 
207 Abb. u. 31 Tab.  Geb. DM 76.- - .  

Das Hauptanliegen des Werkes ist die Pathogenese der Virusseh/iden am menschlichen Keim- 
ling. Durch subtile Untersuchungen an fiber 10O0 Embryonen erforschte Verf. fast ausschliel31ich 
mit den Methoden der Histologie die Morphogenese des Virusschadens; dabei kam er mittels 
s0rgfi~ltiger Auswertung aller Eiuzelbefunde zu vSllig neuen Erkermtnissen. - -  In] ersten ein- 
leitenden Kapitel werden die allgemeinen Aspekte der pranatMen Pathologie und die bisher 
gewonnenen Erkenntnisse fiber die Natur und ~r yon Viren besprochen; wohl- 
tuend wfl'kt bier die Kl~irung vieler bisher verschieden interpratierter Begriffe. In] zweiten, 
139 Seiten umfassenden Kapitel erfolgt eine ausffihrliche, hauptsiiehlich durch eigene Befunde 
belegte Darstellung tier Embryopathia rubeolica mit zahlreiehen sehr eindrueksvotlen mikro- 
skopischen Aufnahmen histologischer Schnitte. Ausgehend yon einer Vir/~mie der ~Iutter kommt 
es durch den eytopathischen Effekt der Viren an tier Chorio-Allantoismembran zu cytoplasmati- 
schen Degenerationen, Kernveranderungen und Zelltod; nachfolgend werden Zelltrfimmer und 
Viruspartikelehen in den Embryo versehleppt, wo die Krankheitsmanifestation in Form yon 
Blutungen, Zellnekrosen und l~iesenzellbildungen in erster Linie an Leber, Herz, Augen, Zahn- 
keimen, Irmenohr und ZNS zu beobaehten ist. Diesen Werdegang der Keimsehgdigung konnte 
Verf. an mehreren Embryonen dureh fiberzeugende Befunde beweisen. - -  Im 3. Kapitel sind nach 
gleieher Methode die meist ~hnlich verlaufenden seltener anftretenden Virusembryopathien bei 
Mumps, Masern, Influenza, Hepatitis epidemica und Poliomyelitis dargestellt. Im absehliegenden 
4. Kapitel wird an Hand einer kritisehen Wertung der eigenen Befunde und des Weltsehrifttums 
die Bedeutung der Virusinfektionen als Ursaehe yon MiBbildungen und das Risiko des Kindes 
bei Erkrankung der Mutter in graviditate besprochen. Danach ist es erwiesen, dal3 Virusseh~den 
eine teratogene Wirkung haben; besonders gefghrdet sind die empfindlichen Organe wie Herz, 
Gehirn und Zahnkeimanlage in der 3.--8. Sehwangersehaftswoehe. - -  Das mit vorzfigliehem 
Dokument~tionsmaterial ausgestattete Werk ist sowohl in den Einzeldarstellungen als auch in 
der gesamten Anlage eine hervorragende Leistung, die iiberzeugender Beweis dafiir ist, dab aueh 
im Zeitalter bevorzugt funktioneller Denkungsweise dutch eine meisterlieh beherrsehte Morpho- 
logie neue, grundlegende Aussagen m6glieh sind. W. JA~SSnN (Heidelberg) 
@ I Iandbuch der tIistoehemie. Itrsg. yon  WALTER GRAUMANN u n d  KARL~EI~Z 
NEU~ANN. Bd. 2/1: Polysaeeharide.  Tell 1: Ergebnisse der Polysaeeharidhisto- 
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chemie. Mikroorganismen. Inver tebra ten .  Bearb. yon  A. M. BRESLAU u. M. GABE. 
S tu t tga r t :  Gus tav  Fischer 1962. IX,  393 S., 158 Abb. u. 25 Tab.  Geb. DM 104.--.  

Es steht auBer Zweifel, dab es bis auf wenige Ausnahmen keine grunds~tzlichen Untersehiede 
zwisehen den Polysaeehariden der Vertebraten und der Einzeller oder Wirbellosen gibt. - -  Der 
vorliegende Band stellt den ersten und vollauf gelungenen Versuch dar, die Kenntnisse fiber die 
Histoehemie der Polysaccharide bei den niedriger stehenden Tierst~mmen fibersichtlich dar- 
zustellen. In zwei Abschnitten werden yon A. M. BIZ:ES~A~ die Mikroorganismen (Protozoen 
unter Einbeziehung der Bakterien und Prize) und von M. GA]3E die Wirbellosen (Mesozoen, 
Poriferen, Coelenteraten, Echinodermen, Bryozoen, Wiirmer, Onychophoren, Arthropoden, 
Mollusken und Tunieaten) besproehen. Zunachst sind die zur histoehemisehen Identifizierung 
yon Polysacchariden geeigneten Veffahren, sodann die hiermit bei den einzelnen Stammen 
gewonnenen Ergebnisse aufgeffihrt. Darfiber hinaus werden weitgehend auch die mit anderen 
Methoden bekanntgewordenen Tatsachen fiber Natur, Verteflung, Stoffwechsel und funktionelle 
Bedeutung der Polys~ccharide mitgeteilt. Sehr gute, zum Teil mehrfarbige Bilder geben einen 
Eindruek yon der Leistungsfahigkeit histochemischer Methoden, die es z. B. mSglich machen, 
zwischen ~- und fl-Amylosen, Starke und Glykogen zu unterscheiden oder in einem sauren Poly- 
saccharid den Carboxyl-, Phosphat- oder Schwefelsaurerest nachzuweisen. Die Verwendung 
markierter AntikSrper erlaubt eine sehr feine weitere Unterseheidung verwandter Heteropoly- 
saecharide, der Einsatz von Enzymen kann Einbliek in den Molekfilbau geben. - -  Die umfang- 
reiche Bibliographie umfa2t 50 Seiten, ein ausffihrliches Autoren- und Sachregister erleichtert 
eine schnelle Orientierung. - -  Das Studium des aul]erst reiehhaltigen Materials last wertvo]le 
Hinweise auf Reaktionsablaufe, an denen Polysaceharide beteiligt sind, auch beim Menschen 
erwarten. So erinnert die Rolle der Mucopolysaecharide bei der Verkalkung des Exoskelets der 
Crustaceen an die Bedeutung, die den Mucopolysaechariden bei der Osteogenese der Wirbeltiere 
zukommt. Auch ffir Untersuehungen fiber gerichtsmedizinisch besonders interessierende Fragen, 
wie etwa die Vorgange bei der Autolyse oder die Bereitstellung yon Glucuronsaure ffir die Ent- 
giftung, k6nnen bei den niederen Tierstammen gewonnene Forschungsergebnisse wertvolle An- 
regung bringen. E. WEI~G (Erlangen-Nfirnberg) 
�9 Miiller-Seifert: Taschenbuch der medizinisch-klinischen Diagnostik. Hrsg. yon  
HANS Frhr .  v. K~ESS. 68., neubearb.  Aufl. Miinehen:  J.  F. Bergmann  1962. XVI,  
918 S., 187 Abb.  u. 4 Tar. Geb. DM 48. - - .  

Der vor 76 Jahren im Wfirzburger Juliusspital verfal~te Miiller-Seifert liegt nunmehr in 
seiner 68. Auflage vor. Seit 20 Jahren befindet sich die Herausgabe des Buches in Handen des 
Berliner Internisten Frhr. v. KRESS. In der neuesten Auflage wurden die Abschnitte ,,t~espira- 
tionsorgane und Zirkulationsapparat" yon G. NEWL~US und der Abschnitt ,,Neurologie" yon 
H. SELBACtI neu bearbeitet. Das altbewahrte Buch be.daft langst keiner Empfehlung mehr. Es 
war schon mehreren Generationen yon Studenten und Arzten ein zuverlassiger Berater. Die Ab- 
sicht des Herausgebers, das Werk dem neuesten Stand der Kermmisse anzupassen, ist an allen 
Stellen deutlieh zu spfiren. Der wissenschaftlich Interessierte wird es Ms Mangel empfinden, da2 
nur vereinzelt Literaturangaben gemacht wurden. Der Abschnitt Hamoglobin und seine Abbau- 
produkte ist relativ kurz ausgefallen. I~achweismethoden wurden nur ffir CO-Hb und ~et-Hb 
aufgenommen, ffir den letzteren Farbstoff eine veraltete und wenig empfindliehe ~ethode. (Ira 
fibrigen bedfirfen die Wellenlangenangaben einer Korrektur.) Die Absehnitte Blutgruppen und 
Immunohamatologie wurden neu gefal~t bzw. erganzt. Im Inhaltsverzeichnis fehlt die Erwahnung 
der Seitenzahlen, auf denen eine genauere Darstellung des Coombs-Testes (516, 517) zu finden 
ist. Die gedrangte Darstellung elektrophoretischer Untersuchungen verschafft einen guten 
(~berbliek fiber die klinische Bedeutnng dieser Methoden. Insgesamt ist aueh die 68. Auflage des 
,,Miiller-Seifert" wieder woh]gelungen. Nieht nur der Internist wird ihn ~ls standigen Ratgeber 
weiterhin schatzen, aueh in anderen Disziplinen der Medizin wird man das nach wie vor bestens 
ausgestattete Buch stets mit Gewinn zu Hand nehmen. SC~WERD (z. Z. Wfirzburg) 
�9 Klaus  Doerfieh Beurtei lung yon Analysenverfahren und  -ergebnissen. (Z. anal.  
Chem. Bd. 185.) Berlin- GStt ingen-Heidelberg:  Springer;  Miinchen : J.  F. Be rgmann  
1962. 98 S., 25 Abb. u. 8 Tab.  DlV[ 14.80. 

Das Buch ist eine gute und kurze Zus~mmenfassung der Fehlerrechnung und den damit 
zusammenhangenden Gebieten. Es werden abgehandelt: Die Grundlagen der Fehlerrechnung, 
statistische Prfifverf~hren, Kontrolle und Verwertung yon Analysenergebnissen, Korrelations- 
rechnung. Im Anhang findet man Tabellen zur F-Prfifung, t- und zz-Prfifung und Grenzwerte 
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zum Duncan-Test. Alle t~eehenverfahren werden ausffihrlieh mit Beispielen, allerdings nur aus 
der ehemisehen Praxis, erlgutert. Das Bueh stellg eine gute Einfiihrung in das groBe Gebiet der 
Fehlerreehnung dar, aber auch der Versierte wird aus dem Buehe Nutzen ziehen. Die Speziali- 
sierung auf ehemisehe Beispiele ist fiir den Mediziner kein Mangel. SELLIER (Bonn) 

�9 Fortschrit te der praktischen Dermatologie und  Venerologie. Bd. 4. Vortriige des 
IV. For tb i ldungskurses  der Dermatologischen Kl in ik  u n d  Polikl inik der Univers i t / i t  
Mfinchen vom 31. Ju l i  his 5. Augus t  1961. Gehal ten yon 1~. L. BAER, H.-J .  BAND- 
MANN, S. BO~ELT,I U.a.  Unt .  Mitarb.  yon  S. BO~]~LLI. Hrsg. von  ALF~]~D MA~- 
CHIO~I~I. Ber l in-G6t t ingen-Heidelberg:  Springer 1962. VI, 362 S. u. 21 Abb.  
DM 37.50. 

3_us den Vortr~gen, .die fiir den Dermatologen der Praxis gehalten wurden, ist folgendes yon 
fachlichem Interesse: Uber psyehische Einflfisse auf Itautveri~nderungen berichtet E. OBER- 
MAYE~ (University of Southern California) : Durch Hypnose kann man bei geeigneten Patienten 
6rtliche Hyper/~mien der Haut und in seltenen Fi~llen sogar Blasen erzeugen, Warzen lassen sieh 
unter Umst/~nden durch ,,Besprechung" entfernen, allergisehe Erscheinungen sind mi~unter 
psychischem EinflnB zug~nglich, dies gilt aueh tfir die Alepecia areata und den Lupus erythem~- 
tosus. Vorsichtige Auswahl ist erforderlich, das Gebiet harrt noch weiterer Ersehliei3ung (S. 241 
bis 2 5 9 ) . -  Ein Dermatologe hatte die Empfindlichkeit eines Patienten gegeniiber Resorcin 
nicht geprfift und nicht erkannt, es kam zu einen Ekzem und spi~terhin zu einer vorfibergehenden 
Knochenmarkseb~digung mi~ An/~mie. Der Arzt wurde zum Schadenersatz verurteilt. Die 
Gutaehter batten Fahrl~ssigkeit, aber keine grobe Fahrl~ssigkeit festgestellt und den Kausal- 
zusammenhang zwischen Fahrl~ssigkeit und An~mie ffir fraglich erachtet; trotzdem Verurteilung 
auf Grund des prima faeie-Beweises (K.~zLJ~ow-Miinster, S. 74--81). - -  Unter den Patienten, 
die auf Zeugungsf~higkeit untersucht wurden und eine Aspermie oder Azoospermie aufwiesen, 
hatten 12% das Klinefelter-Syndrom. Das Spermavolumen war gering. Die Prognose der 
Pubert~tsfettsucht ist gfinstig (Hormontherapie). Der Mumps ist an Fertilit~tsstSrungen erheb- 
lich beteiligt (73 % der Untersuchten mit Azoospermie oder Aspermie). Frfihzeitige Behandlung 
des Cryptorchismus wird empfohlen (Jo~DA~ und NIEI~A?c~r-Miinster, S. 159--170). Als uner- 
wfinschte Nebenfolgen einer Cortison-Behandlung sind bekanntgeworden: Kaliumverlust mit 
0demen der GliedmaBen, der Lunge, ja des Gehirnes, Steigerung des Blutzuckers, Anomalien der 
Fettablagerung unter der Haut, Cushing-Syndrom, Osteoporose, Wacbstumsstillstand bei Kindern, 
ausnahmsweise Thrombosen in den Gehirn- und CoronargefaBen, vegetative StSrungen, psychoti- 
sche Zusti~nde, Magen- und Darmulcera some Abnormit~ten des Haarwuchses; Vorsicht beim 
Absetzen des Mittels (CERuT~-Neapel, S. 275--285). - -  Nach der Explosion einer Atombombe 
(Typ Hiroshima) ruff die thermische Welle fl~ehenbafte Verkohlungen der Hang hervor, so dag 
die Muskulatur freiliegt (Entfernung yore Hypozentrum 3~4  kin). Die Druckwelle kann zu 
Hautrissen ffihren. :Die Strahlen verursachen prim~re Hautver~nderungen, sparer treten Epila- 
tionen und Hautblutungen auf, abgesehen yon den sonstigen schweren Allgemeinsymptomen, wie 
Erbrechen, Durchf~lle, hochgradige Leukopenie; Tetanus- und Gasbrandprophylaxe sind not- 
wenig (Sem~v,~-Miinchen, S. 285--297). - -  t~iir die Therapie der Verbrennungen und Ver- 
brfihungen wird bei Seh~den yon 8--10% bei KMnkindern und 15--20% bei Erwachsenen 
Krankenhansbehanlung ~fir erforderlich gehalten (T~e~v.~E~-Wien, S. 297--308). 

B. MUELLE~ (Heidelberg) 
@ Friedr ich Curtius: Die Colitis ulcerosa und  ihre konservative Behandlung.  Berlin- 
G6t t ingen-Heidelberg:  Springer 1962. 85 S., 15 Abb.  u. 3 Tar. DM 29.80. 

In der rein naeh klinischen Gesichtspunkten ausgerichteten Arbeit berichtet Verf. vor- 
wiegend fiber seine seit 1933 an insgesamt 54 Patienten mit Colitis ulcerosa (C. u.) gesammelten 
Erfahrungen. Wenn auch nicht die Absieht bestand, eine monographisehe Darstellung des Leidens 
zu bringen, so wird doeh eingehend auf 78 Seiten in gesonderten Kapiteln die H~ufigkeit, Atiologie, 
Pathogenese, der charakterologische und psyehologische Befund, :Differentialdiagnose, Sympto- 
matologie, Therapie und Prognose beschrieben. Ein ~berblick zur tI/~ufigkeit zeigt, dag die 
C. u. etwa mit 6,98~ unter s~mtliehen Krankenhauspatienten vertreten ist. - -  Verf. kommt zu 
dem Ergebnis, dag trotz aller t~ortschritte in der modernen Chemo- und Hormontherapie wirk- 
liche Heilungen der C. u. sehr selten sind. Das hat dazu gefiihrt, dab an vielen Kliniken heute 
eine mSgliehst frfihzeitige chirurgisehe Behandlung mit Colektomie angewandt wird. Nach 
seinen eigenen Erfahrungen ,die durch umfangreiehe Tabellen und graphiseh dargestellte Kran- 
kenverl~ufe belegt sind, bringt eine kombinierte hypnotisch-internistisehe Behandlung noch die 
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besten Effolge; von 45 entspreehend behandel~en Colitikern konnten 23 bis zum Abschlul3 der 
Arbeit geheilt und 20 soweit gebessert werden, dal] sie wieder berufst~itig waren. - -  Ganz besonders 
wird auf die ~tiologisehe und pathogenetische Bedeutung des Seelisehen bei der C. u. hingewiesen. 
Nach Ansieht des Veff. is~ es deshalb unzweekm~13ig oder gar ein Kunstfehler, ein anderweitiges 
Veffahren zu w~hlen, wenn nicht zuvor eine konservative, kombinierte, internistische entspan- 
nungs- und psychotherapeutische Behandlung versucht wurde. W. JA~ss~  (Heidelberg) 

�9 Psychiatrie der Gegenwart. Forschung und  Praxis.  Hrsg. von  H. W. G~VHL~ ?, 
R. JU~G, W. MAYER- GROSS, M. Mi~LL],]~. Bd. 3 : Soziale und  angewandte  Psyehiatrie.  
Bearb. yon  E. K.  CRUICKSItAI~IK, H. EHRHARDT, G. ELSXSSER u. a. Ber l in-GStt ingen-  
Heidelberg:  Springer 1961. VI I I ,  880 S. u. 79 Abb.  Geb. DM 98 . - - ;  Subskript ions-  
preis DM 78.40. E~wIN STENGEL: Selbstmord und  Selbstmordversuch.  S. 51--74.  

Es ist natiirlieh vSllig ausgeschlossen, dieses schwierige, vielschiehtige und problemreiche 
Gebiet auf 20 Druckseiten erschSpfend zu behandeln. Der Verf. betont daher einleitend, dal~ es 
sich um eine kritische Bespreehung yon neueren Befunden und Forschungsriehtungen handelt, 
wobei auch die persSnliche Einstellung mitgeteilt wird und die in englischer und deutseher 
Sprache zuganglichen Hauptstr6mungen der modernen Forsehung im Vordergrund stehen. Da 
die Abhandlung se]ber sehon ein konzentriertes Referat der genannten neueren Literatur dar- 
stellt und die eigenen Gedanken des Autors in gerafften kurzen Satzen und Bemerkungen 
erscheinen, ist es gar nicht m6glich, ein dem Inhalt und der Ffille der Tatsaehen und Gedanken 
gerecht werdendes Referat abzufassen. Hervorzuheben ist die Forderung des Veff., Selbstmord 
und Selbstmordversuch nieht als verschiedene Grade einer und derselben Handlung zu betrachten. 
Denn der Selbstmordversueh ist zwar ein mi2lungener Selbstmord, aber er ist noch vie]es andere, 
was der Selbstmord nicht ist, und es ist bisher fast vSllig iibersehen worden, dal~ der Selbstmord- 
versueh Probleme ganz eigener Art aufwirft. Der Verf. begrtindet seine Forderung und Thesen 
dann in sehr eindrucksvoller und iiberzeugender Weise, ohne dal~ hier die vielfaltigen Argumente 
angefiihrt werden k6nnen. Die Einzelheiten mfissen nachgelesen werden, was aul~erordentlich 
lohnend ist. In einem Schlul~absatz wird die Stellung des Selbstmordes im englischen Str~f- 
gesetz kurz besprochen und einer harten Kritik unterzogen. Der Beitrag ist sehr lesenswert~, ins- 
besondere fiir den, der nicht Psyehiater ist und sieh kurz, aber griindlich fiber das Problem des 
Selbstmordes nach modernsten Ansehauungen informieren will. H A ~s~  (Jena) 

A. Polieard, A. Collet et J.  C. Mart in:  Etude mieroein6matographique en eontraste 
de phase de la phagoeytose des poussigres de diatomite. (Mikrokinematographisehe 
Studie im Phasenkont ras tmikroskop  tiber die Phagocytose yon  Dia tomeenstaub. )  
Arch. Mal. prof. 23, 329--331 (1962). 

Verf. injizierte Ratten Diatomeenaufschwemmungen und untersuehte anschhe[~end das 
Gewebe wghrend des Lebens. Die einkernigen Histiocyten nahmen sehr schnell die Fremd- 
k6rper auf, nur in geringem Mal~e dagegen die plymorphkernigen Leukoeyten. Verf. erscheint es 
mSglich, da{~ Histioeyten, die vorher Quarz in sich aufgenommen haben und dadureh geschgdigt 
wurden, die Dia~omeen weniger schnell aufnahmen, doch konn~e er einwandfreie Anhaltspunkte 
hierfiir nieht erbringen. B. MUELL~ (Heidelberg) 
E. Maseitelli-Coriandoli e F. Di Re: L'effetto del , , toxohormone" sulla biosintesi dei 
eortieosteroidi surrenali.  (Die Wi rkung  des ,,Toxohormone" auf die Biosynthese 
der Nebenniereneorticosteroide.)  [Ist. Anat .  e Ist.  Pat . ,  Univ. ,  Pavia . ]  At t i  Acead. 
reed. 10mbarda 16, 355--359 (1961). 

Von der Tatsache ausgehend, dal~ die Injektion von sog. ,,Toxohormone", eine im neoplasti- 
schen Gewebe vorhandene Substanz hSchstwahrseheinlieh polypeptidischer Struktur, bestimmte, 
metabolische Ver~inderungen hervorruft, die ~uch bei den mi~ bSshaften Geschwiilsten behafteten 
Tieren vorhanden sind, erforsehten Verff. die Wirkung dieser Substanz auf die NN-Tgtigkeit unter 
besonderer Berticksichtigung ihrer Fghigkeit, Rindenhormone zu synthetisieren. Das nach 
YUNOK~ und GRAVH~ aus dem Careinosarkom Walker 256 erhaltene ,,Crude Toxohormone '~ 
wurde tgglich in einer Dosis yon 100 mg/kg i. p. den Versuchstieren (ausgewachsene, m~nnliche 
Ratten) verabreicht; die Tiere wurden in verschiedenen Zeitabstgnden get6tet, um das NN- und 
Thymusgewieht kontrollieren zu k5m~en. - -  Den Kontrolltieren wurde t~glich die gleiche Menge 
des praktisch wirkungslosen Extraktionsma~erials, das nach dem gleichen Verfahren aus einem 
Homogenat normaler Gewebe (Leber, Muskel usw.) hergestellt worden war, verabreicht; auch 
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diese Tiere wurden in verschiedenen Zeitabst~nden getStet und das Gewieht der NN und des 
Thymus kontrolliert. - -  Das NN-Coenzym A wurde nach KAPLAN und LIPMA~ bestimmt und 
die F~higkeit der NN, Corticosteroide zu synthetisieren, nach SAFFRAN und SeriALLY kontrol- 
liert. - -  Die Verabreichung yon ,,Toxohormone" bewirkt eine NN-Hyloertrophie und eine Rfiek- 
bildung des Thymus, die jedoch chronologisch anders in Erseheinung traten als bei den Tieren, 
die eine Transplantationsgeschwulst aufwiesen. Auch nimmt die F~higkeit der NN, Cortico- 
steroide zu synthetisieren wesentlich ab, ohne jedoeh jene niedrigen Werte zu erreichen, die man 
bei den Tieren mit Transplantationsgeschwulst beobaehten kann. Der Zusatz yon ACTH zum 
Inkubationsmaterial der N'N bewirkt eine Zunahme der Biosynthese, die jedoch die bei den 
Kontrolltieren beobachtete Schwelle nicht erreieht, andererseits aber nicht so gering ist wie bei 
den mit einer Neoplasie behafteten Tieren. G. GROSSER (Padua) 
Maurice Staquet: Besoins 6nerg6tiques et activit6 corticosnrr6nale chez les membres 
d 'une exp6dition polaire. (Energiebedari  u n d  Nebenniorenr indenak t iv i tg t  bei den 
Mitgliedern einer Polarexpedit ion.)  [Laborat.  de M6d. Exp.,  Univ. ,  Bruxe]les.] 
Arch. beiges M6d. soc. 19, 661--712 (1961). 

Im Lager der belgisehen Antarktisexpedition 1958--1960 waren fiber 16 Monate hindurch 
die gleiehen Personen untergebracht. Die mittlere Temperatur in den im Schnee versenkten 
Aufenthalts- und Arbeitsri~umen betrug ~-15 ~ die relative Feuchtigkeit 50%. Sie waren nur 
yon kfinstliehem Licht beleuchtet. Die Erni~hrung erfolgte aus Konserven, das Trinkwasser 
wurde dureh Schmelzen des Sehnees gewonnen. - -  W~hrend der ganzen Aufenthaltsdauer 
wurden weder schwerere Erkrankungen noeh Unf~lle beobachtet. Hingegen ergaben sieh beson- 
dere psyehologische Probleme dureh das lunge Zusammenleben auf kleinem Raum. - -  Die An- 
passung an die besonderen klimatischen Bedingungen erfordert l~ngere Zeit. Die Bestimmung 
der Kiloealorien/24 Std ergab, dab nach erfolgter Anpassung der Energiebedarf aus der Nahrung 
nicht gesteigert werden mug. Dabei war kein Untersehied zwisehen Personen, die innerhalb der 
g~ume oder im Freien arbeiteten, festzustellen. - -  Die Untersuchungen fiber die Ausscheidung 
der 17-Ketosteroide und der 17-tIydroxysteroide im Harn ergab ein bemerkenswertes Absinken 
der Normalwerte und eine verl~ngerte Ausseheidung dieser Metaboliten als Folge der K~ilte- 
wirkung. (Mehrere Tabellen erg~nzen die Arbeit. Ref.) It. PATSCH~IDER (Innsbruck) 
Marianne Frankenhaeuser  and  Gundla  Jgrpe: Psyehophysiologieal reactions to 
infusions of a mixture  of adrenaline and noradrenal ine.  (Psychophysische I~eaktionen 
nach E inspr i t zungen  yon  einer Mischung yon  Adrenal in  u n d  Noradrenalin.)  [Labo- 
rat .  of Aviat .  and  Naval  Med., Dept.  of Physiol. ,  Karo] inska Inst .  and  Psycho]. 
Laborat . ,  Univ . ,  Stockholm.] Scand. J.  Psycho]. 3, 21--29  (1962). 

Zweck der Untersuchungen war, einige psychophysisehe Reaktionen naeh Einspritzungen 
von Adrenalin und Nroradrenalin (gemiseht) darzustellen. Nur psychiatrische Untersuchungen 
kSnnen das verschiedene Verhalten der einzelnen Versuchspersonen dartun. 

RUDOLF KOC~ (Coburg) 
L. Cotta Ramusino ,  G. Arezio e C. Defant:  Inf luenza del t ra t tamento con ACTIt sulla 
reazione locale del S. R. E. di animali  sottoposti ad auto ed omo innest i  di cute. 
(Einflul~ der ACTH-Behandlung  auf die lokale l~eaktion des ret iculoendothel ia len 
Systems von Tieren bei Eigcn- und  F remdhau t t r ansp lan t a t i onen . )  [Ist. di Pat .  Spec. 
e Propedeut .  Clin., Univ . ,  Pavia . ]  Boll. See. med.-chir.  Pav ia  1959, 1115--1127. 

Bei einer Gesamtzahl yon 20 Versuchstieren wurden je aeht Tiere einer Eigen- und acht 
einer Fremdhauttransplantation unterzogen. Je vier Tiere der beiden Gruppen waren 2 Tage vor 
der Hautfibertragung und whhrend deren Bauer (weitere 3 Tage) mit ACTH (20 mg/kg tgl. 
i.m.) behandelt worden. Die histologische Untersuehung der Translolantate und ihrer Umgebung 
im Wirtsorganismus ergab eine deutliehe Verminderung der histiocyt~ren Elemente bei den 
ACTH-behandelten Tieren gegenfiber den unbehande]ten Tieren. Aus dieser Beobachtung 
folgern die Autoren auf den antiphlogistischen Effekt des ACTH. 19, vorwiegend ~Itere Litera- 
turangaben im Schrifttumsverzeichnis. JAXOB (Traunstein) 
Horst  Friseh: Inf rarot -Kopien  in  4 Sekunden. [Landeskr imina l~mt  Berlin.]  Arch. 
Kr iminol .  129, 23- -26  (1962). 

Das 1955 erstmalig in Deutschland vorgefiihrte Geri~t Thermo-Fax-Trockenkopierger~t der 
Firma Minnesota-Mining u. Manufacturing Company mbH., Dfisseldorf, erlaubt im KontakV 
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verfahren die Herstellung yon Infrarotkopien, die in der Qualiti~t den Produkten des erheblieh 
kostspieligeren Infrarot-Bildwandlers entspreehen. Die Handhabung ist so einfach und sehne]l, 
da] sie yon jedermann durehgeffihrt werden kann. Das Ger~t ist weiterhin zum Kasehieren 
diinner Papiere oder zum Filmieren mit glasklarer Folie verwendbar. Bosc~ (Heidelberg) 

M. Kiiper: Die Aufgaben des krztes nacb dem Bundesseuchengesetz yore 18. gull 1961. 
Dtsch reed. Wschr. 86, 2531--2534 (1961). 

Die ~rztliche Meldepflieht nach der Liste von 43 Infek~ionskrankheiten, die Begriffe ,,krank", 
,,Krankheits- und ansteckungsverd~chtig" des neuen Bundesseuehengesetzes werden kurz kom- 
mentiert, die Beschrankungen des Arbeitens mit Krankheitserregern, die Tatigkeit des Arztes bei 
der Bek~mpfung yon Infektionskrankheiten sowie Strafvorsehrifl0en des Gesetzes werden kurz 
erl~utert. H . J .  JUS~TZ (Heidelberg) ~176 

K. Seelemann: Probleme der Schutzimpfungen im Kindesalter.  Off. Gesundh.-Dienst  
22, 268- -274  (1960). 

Die Problematik der Pockensehutzimpfung liegt in ihrer relativ hohen Komplikationsrate, 
insbesondere im Auftreten der haupts~chlich in Mitteleuropa beobaehteten postvaccinalen 
Encephalitis (pv. E.), die vorzugsweise bei neurologisch belastenden und iiberalterten Impflingen 
vorkommt. Das Bundesgesundheitsamt hut deshalb empfohlen, Kinder nach dem 3. Lebensjahr 
nieht der Primovaceination zu unterziehen. Ob damit ein entseheidender Riiekgang der Er- 
krankungszahlen eintritt, bleibt abzuwarten. In Hamburg kam w~hrend der letzten 20 Jahre 
bei Kindern bis zum 4. Lebensj~hr ein Full yon pv.E. auf 10805 Impflinge, bei ~lteren Kindern 
war das Verhaltnis 1:2226, ein mit dem 2,67faehen mittleren Fehler gesieherter Unterschied. 
Veff. erSrtert die N[Sglichkeit, dab in jiingeren Altersklassen die Zahl abortiver Verlaufsformen 
der pv.E. viel gr6~er ist und somit keine eehte h6here Letalit~t besteht, eine Vermutung, die 
jedoeh am Hamburger Material night best~tigt werden konnte. - -  Sekund~ri~ektionen der 
Impfschnitte sind durch Verwendung primgr sterfler Impfstoffe zu vermeiden, die auf Gewebe- 
knlturen hergeste]lt werden. Die Zahl der neurologisehen Komplikationen kann damit jedoeh 
nieht herabgemindert werden. - -  Die Bedeutung der Tuberkulosesehutzimpfung wird dureh 
die Tatsaehe unterstrichen, dal3 die Zahl aktiver Tuberkulosen im Kindesalter 1955 und 1956 
im Bundesgebiet gegeniiber den Vorjahren zugenommen und erst 1957 wieder den Stand yon 
1954 erreieht hat. Demgegeniiber ist die Tuberkulose in Dgnemark und Sehweden fast versehwun- 
den, zweifellos infolge der BCG-Impfung. Verf. propagiert die Impfung der Neugeborenen sowie 
der Medizinstndenten und Pflegekr~fte, sofern sie tuberkulinnegativ reagieren. Fiir die Testung 
der Sehulabganger sehliigt Verf. Tuberkulin-Konzentrationen bis zu 1:10 vor, um unliebsame 
Komplikationen zu vermeiden. - -  Kombinierte Sehutzimpfungen gegen Diphtherie-Pertussis- 
Tetanus sollten mehr als bisher Verwendung finden, weft jeder der 300 Tetanustodesf~lle/Jahr 
in Deutschland auf diese Weise zu verhiiten ist. H]~P~L (Leipzig) ~176 

E. Aye: Was bringt das Arzneimittelgesetz Wichtiges fiir den kmtsarz t?  Off. Ge- 
sundh. -Diens t  24, 43- -53  (1962). 

Nach einem kurzen gesehichtlichen ~berblick geht der Verf. auf die Neuerungen ein, die 
durch das Arzneimittelgesetz yore 16. 5. 61 gesehaffen wurden. Dabei stellt er Vergleiche 
mit den bisherigen gesetzliehen Bestimmungen an. ]:)as Gesetz, das 65 Paragraphen enth~lt, 
befal3t sich mit den Begrfffsbestimmungen, den Anforderungen an Arzneimittel, die Herstellung 
yon Arzneimitteln nnd ihre ~berwachung einsehlie~lieh der Eintragung in das ~egister und der 
Abgabe yon Arzneimitteln. Unter diesen Rubriken geht der Verf. dann anf Einzelheiten ein, 
die im Original nachgelesen werden mfissen. Zn erwghnen ist, dal~ der friiher reeht rage gefa~te 
Begriff ,,Arzneimittel" jetzt genauer definiert ist. An die Arzneimittel selbst werden jetzt aueh 
hShere Qnalitgtsanforderungen gestellt. Solche galten bisher ja nur fiir die in den Apotheken 
angefertigten und abgegebenen Mittel. Jetzt gelten diese Anforderungen des DAB, alas in Zu- 
kunft nachw 5 laufend erg~nzt und gei~ndert werden soll, ffir alle im Inland vertriebenen Arznei- 
spezialitgten. Ansnahmen yon den Qnalit~tsanfordernngen des DAB gibt es allerdings auch 
jetzt noch, jedoeh nur noeh ffir chemische Stoffe und Verbindungen sowie deren natiirlieh vor- 
kommende Gemisehe und LSsungen, ffir Pflanzen und Pflanzenbestandteile, auch in bearbeitetem 
Zustande, wenn sie uu~erhalb yon Apotheken, ~rztlichen Hausapotheken, Kr~nkenanstMten 
ohne Krankenhausapotheke nnd nicht yon Tier~rzten abgegeben werden. Der w 6 befai~t sich 
mit dem Verbot sch~tdlicher Wirkungen. ]:)as Verbot bezieht sich sowohl auf fehlerhafte Zu- 
sammensetzung, Beschaffenheit oder Dosierung als aueh auf das Aufttreten yon sch~dliehen 
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Nebenwirkungen. Der w 7 enthglt ein Verbot radioaktiver Arzneimittel. Der w 8 verbietet, ver- 
Iglsehte oder verdorbene Arzneimittel und aueh solehe unter irrefiihrender Bezeiehnung in den 
Verkehr zu bringen. Der w 9 maeht zur Auflage, in der/~ugeren Aufmaehung die Zusammen- 
setzung der Spezialit~t erkennen zu lassen. Bislang gab es ja nut bei wenigen Stoffgruppen 
gesetzliehe Bestimmumgen, den Inhalt anzugeben und speziell bei Arzneimitteln nur in einer 
sehr begrenzten Zahl die Verpfliehtung, auf der Packung eine Gebrauehsanweisung aufzudrueken. 
Naeh den neuen Bestimmungen mfissen die in den Verkehr gebrachten SpeziMititen ganz be- 
stimmte Daten enthalten wie Herstellername, Name der Spezialit/~t, I~egisternummer, Inhalt 
der Paekung, Darreiehungsform, qualitative und quantitative Zusammensetzung und gegebenen- 
falls die Aufschrift versehreibungs- oder apothekenpfliehtig. Aueh das Verfallsdatum mug 
erkenntlieh sein. Arztemuster dfirfen nur noeh auf jeweilige Anforderung lain fibersandt werden. 
Aueh die Anforderungen an die Hersteller sind heraufgesehruubt worden. Ebenso wurde die 
l~berwaehung des Arzneimittelverkehrs versehirft. Jetzt unterliegen den Uberwaehungs- 
bestimmungen alle Betriebe, in denen Arzneimittel und ihnen gleiehgestellte Gegenstinde und 
Stoffe hergestellt, gew.o.nIten, ab- und umgeffillt, aufbewahrt, abgepaekt, feilgehalten und ab- 
gegeben werden. Die Uberwaehung betrifft also in Zukunft nieht nur wie bisher die Drogerien, 
Einzelhandelsgeseh/~fte mit Drogensehr/~nken, Reformhiuser mit Arzneimittelverkauf usw., 
sondern aueh die Herstellerbetriebe, dazu noeh die Laboratorien zur Herstellung yon Zahnersatz 
und orthop/~dischen Geseh~fte. Auf Apotheken linden die Vorsehriften fiber die ~berwaehung 
keine Anwendung, sondern es verbleibt bei den bisherigen Vorsehriften fiber l~evision und 
Musterung. Der Absehnitt des Gesetzes, der sieh mit der Abgabe yon Arzneimitteln befagt 
(w 28--39), umfagt in erster Linie die Abgrenzung der Arzneimittelabgabe in der Apotheke und 
augerhalb derselben. Augerdem enthilt  dieser Absehnitt noch Vorsehriften fiber die Abgabe 
apothekenpfliehtiger Arzneimittel durch den Hersteller und Groghandel. Aueh die l~ezept- 
pflicht wird bier gesetzlieh neu verankert, ebenso wie das Feilbieten yon Arzneimitteln und das 
Aufsuehen yon Bestellungen im lgeisegewerbe. Gerade hier bestehen aber noeh einige Unklar- 
heiten. So sehliegt der Verfasser aueh mit der Feststellung, dab fiber diesen wichtigen Komplex 
erst naeh Erlag der noeh ausstehenden geehtsverordnungen zu beriehten sei. 

Gv~B~n (Kaiserslautern) 

Gunte r  A. Eberhard:  Das Bundessozialhilfegesetz im Blickwinkel des iiffentlichen 
6esundheitswesen. Bundesgesundhe i t sb la t t  5, 185--188 (1962). 

Darstellung des wesentlichen Inhaltes des Gesetzes; Verl. bringt gewisse Bedenken dagegen 
vor, dag das I~echt auf Tuberkulosehilfe in das Gesetz fibeI~ommen wurde. Die Tuberkulose- 
hilfe war durch ein besonderes Gesetz yore 23.7.59 (BGBL I, S. 513) geregelt worden; der Staat 
schog Geld zu, denn es handelt sich bei der Bekgmpfung der Tuberkulose auger um 5ffentliche 
Fiirsorge um Gesundheitsffirsorge und ~uch um Seuchenbek~mpfung. 

B. MU~LLI~I~ (Heidelberg) 

Rudolf  lIIiiller: Der Arzt im 18. Jahrhunder t .  Mittei lungen zur Geschichte des 
~rztlichen Standes. 3led. 3lschr. 16, 332--337 (1962). 

Unter Bermtzung einschli~giger Archivurkunden stellt Verf. das Oasein des Arztes ,,in der 
guten Mten Zeit" dar; es war keineswegs glgnzend, die I-Ionorare waren gering, man brauehte 
,,Praxis elegans" um gut durchzukommen. Wer als Leibarzt oder Amtsarzt angestellt wurde, 
erhielt meist ein nur sehr geringes Honorar und dazu NaturMleistungen. 

B. MVELLEt~ (Heidelberg) 

W. Grimm: Neue Rechtsgrundlage der Bekiimpfung der Geschlechtskrankheiten in 
Mitteldeutschland. Z. t t a u t -  u. Geschl.-Kr. 31, 274--277 (1961). 

Im Gegensatz zmn Gesetz zur Bekgmpfung der Gesehleehtskrankheiten vom 23.7.53, 
das die im Grundgesetz verankerten PersSnliehkeitsrechte weitgehend berfieksiehtigt und mehr 
ein fiberwiegendes Ffirsorgegesetz mit wenigen gesundheitspolizeilichen Ermichtigmagen und 
fast fehlenden Strafbestimmungen ist, wird in der neuen mitteldeutsehen Regelung yon der 
epidemiologisehen Bedeutung der Gesehleehtskrankheiten ffir die Allgemeinheit ausgegangen. - -  
Die gesundheitspolizeilichen Vorschriften sind iiberwiegend. Die Durchffihrung is* in die H~nde 
des staatlichen Gesundheitsdienstes gelegt. - -  Die wesentliehsten Merkmale der mitteldeutschen 
Verordnung sind: 1. starke Betonung der pri~ventiven Magnahmen, 2. ehiffrierte Meldepflicht, 
3. Sonderbestimmung ffir hwG-Personen, 4. intensivierte Infektionsquellenforschung. 

JOBST SC~6~II~]SLD (Mannheim) ~176 
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1%. Braehwitz :  75 Jahre  Leiehenschauhaus  Berlin.  Mfinch. reed. Wschr .  103, 2041 bis 
2042 (1961). 

Das erste ,,Leichensehauhaus" Berlins war das im Jahre 1708 erbaute Koppesche Armenhaus, 
das aul~er als Asyl fiir a]te Leute ~ls ,,Aufbewahrung" fiir in den Stral]en, Kanalen und W~ldern 
aufgefundenen Leichen diente. Die Leichen wurden yon den sog. Bettelv6gten in schwarzen 
Holzkgsten auf Karren zum Obduktionshaus gebracht, und bei unkenntlichen Toten diente die 
Kleidung zur Agnoszierung dureh Angeh6rige oder Bekannte. Die Totenkammer war mit drei 
rohen t{olztischen ausgerfistet, auf denen meist schon in F&ulnis fibergegangene Leichen lagen. 
Neben dieser Kammer befand sich der Obduktionsraum, in dem drei Lehnsttihle fiir die Richter 
aufgestellt waren, die auch an 0r t  und Stelle mit den Delinquenten angesiehts der Leiche des 
Opfers Verh6re anstellten. Die zweite ,,Morgue" entstand auf dem Gel~nde der neuerrichteten 
CharitY. Hier wirkte 1832 WAGx~, der Staatsarzneikunde lehrte und den eigentliehen Beginn 
des Berliner Lehrstuhls bezeiehnet. Erst 1886 wurde ein modernes Leichensehauhaus in der 
Hannoverschen S~raBe errichtet, aus dem das heutige Institut fiir gerichtliche Medizin hervor- 
gegangen ist. REI~AN~ (Berlin) 

B. A. Gr j imalovsky:  The significance of examining  the site of death for evaluat ing 
the cause of the corpse nakedness .  (Zur F rage  der  Bedeu tung  der  Ta to r tbes i ch t igung  

f f i r  die gu tacht l iche  Beur te i lung  des Fehlens  der  Bekle idung an einer Leiche.) 
[Ger ich tsa rz t  der  S t a d t  Dno im Psowker  Bezirk . ]  Sudebnomed.  eksp.  (Mosk.) 4, 
Nr  4, 49 - -50  (1961) [Russiseh].  

Kasuistische Mitteihng. An einer m/innlichen Leiche wurden schwerste Sch~delverletzungen, 
Spuren stumpfer Gewalteinwirkungen an allen KSrperteilen und Verschmierung zahlreicher 
Hautste]len mit sehw/~rzlichem Fett  festgestellt. Gleichzeitig fehlte die gesamte Bekleidung bis 
auf Reste der _)~rmel eines Hemdes an der Achselgegend. Der Befund wurde durch eine Orts- 
besichtigung gekl/irt. Der Verunglfickte hatte an einer Dieselmaschine gearbeitet; hierbei war 
die Bek]eidung in die ~u der Maschine geraten. Hierdurch wurde die Kleidung yore KSrper 
gerissen, wobei der Get6tete die festgestellten schweren Verletzungen erlitt. 

SC~ITZER (Diisseldorf) 
E. I .  Kan te r :  On the organizat ion of in ter regional  medico- legal  laborator ies  (survey 
of reader ' s  letters and of reports delivered at  the  conference).  (Uber Organisa~ion 
yon  Zwischendis t r ik ts labora~or ien  ftir gericht l iche Medizin.  E in  Uberb l i ck  yon  
Briefen der  Leser  und  yon Konferenzs t immen. )  Sudebnomed.  eksp. (Mosk.) 4, Nr  4, 
43 - -44  (1961) [1%ussiseh]. 

Die Organisierung yon gr61~eren gut ausgestatteten Zwischendistriktslaboratorien fiir gericht- 
liche Medizin wird im allgemeinen gef6rdert. Es ist auch eine dreistufige Organisation yon 
geriehtsmedizinischen Laboratorien mit versehiedenen Abteflungen vorgeschlagen worden, und 
zwar: 1. Stnfe ffir Distrikt (mit medizi~fiseher, chemiseher und histologischer Abteflung), 
2. Stufe ffir Zone (mit biologiseher, bakteriologischer, histologiseher, chemischer und physisch- 
techniseher Abteilung) und 3. Stufe ffir den ganzen Staa$ in der Form der gerichtsbiologiseher 
Abteilung des Instituts ffir geriehtliche Medizin des Gesundheitsministeriums der UdSSR. 
Die VergrOBerung der Entfernung -con aktiven Landesexperten sowie die Verl/~ngerung der 
Untersuchungsfrist wird in manchen Gegenstimmen be~iirchtet. WALeZr~SKI (Szczecin) 
P.  O. Pedersen und  S. Keiser-Nielsen:  Forensische Zahnhel ikunde .  Tand laegeb lade t  
6 5 , 5 8 5 - - 6 4 4  (1961). 

Die forensisehe Zahnheflkunde be~al~t sieh mit zahn~rztliehen Fragen, die znm Teil yon 
denjenigen der t~glichen Praxis abweiehen und die ~iir einen geriehtlichen Entseheid bestimmte 
und formelle Riehtlinien abgeben sollen. Ihre wichtigste praktisehe Aufgabe besteht in der 
Identi~ikation unbekannter Leiehen. Soll ein Fall griindlich abgekl~rt werden, ist eine systemati- 
sehe Zusammenarbeit zwischen Polizei, medizinisehem und zahniirztlichem Experten unumg~ng- 
lich, sowohl im Einzelfall als aneh bei Grol~katastrophen, verursacht dureh Flugzeugabstiirze, 
Kino- oder Hotelbr~nde usw. ti ler effreut sich die forensische Zahnheilkunde einer einzigartigen 
Vorzugstellung, weft sic sieh anf die Karteien tier Praktiker stfitzen kann. Die Untersuchung 
erfordert zahniirztliche Erfahrung und forensische Routine. Eine grol~e Rolle bei der Beurteilung 
der F~lle spielt die individue]le Versehiedenheit der Bezahnung. Mit zunehmendem Alter erleidet 
aueh das Kauorgan Ver~nderungen. Die forensische Zahnheilkunde befa~t sieh aueh mit den 
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Untersuehungen yon Bi~spuren. Ihre Analyse ist ausschliefilich die eines zahni~rztlichen 
Experten. SC~RA~Z (Budapest) 
Milan Sreh und  Ji~i Beran:  Selbstbesch~idigung (lurch Hiebwerkzeug.  [Lehrst .  f. 
Gerichtl .  Med. d. Univ .  H r a d e c  Krs CSR.]  Sborn.  vSd. pracl  L@k. fak. (Hradec  
Krs 4, Suppl .  4, 381--392 mi t  engl. Zus.fass.  (1961) [Tschechisch].  

Ein Soldat hatte sieh angeblich unfreiwillig Teile des 2. und 3. Fingers der linken Hand mit 
einem Hackmesser abgehackt, als er einen Sehrubber reparieren wollte. Er hielt angeblich mit 
der linken Hand den Stiel und gleichzeitig eine Zigarette zwisehen zwei ausgestreckten Fingern. 
Bereits die behandelnden Arzte erld~rten diese Angaben ffir unmSglich. Makroskopisehe und 
Lupenuntersuchungen der Durchtrennungsfl~che, aueh im schrggen Auflicht, an RSntgenbildern 
und durch Abdruckverfahren lichen erkennen, da~ die Finger yon volar naeh dorsal mit der 
dorsalen Fl~che auf eine Unterlage ~ufliegend durchrennt w~ren. Dies wurde insbesondere aus 
den Knochenvergnderungen geschlossen: die durchtrennten Enden der Knochenb~lkchen waren 
in der Riehtung des Hiebes geneigt; dies ~uch in Experimenten an Leichenfingern, wenn man 
gleiehe oder undere Hiebrichtungen w~hlte. Auch im R5ntgenbild war die •eigung der unter- 
brochenen Knochenb~lkchen erkennbar. Auch die Cortiealis war dorsal ausgebroehen und ein- 
dellt. Die Knochenveri~nderungen waren am Abdruck besser konservierbar und gen~u so sichtb~r. 
Das Gericht verh~ngte 7 Mon~te Freiheitsstr~fe ohne Bew~hrung, weil der Soldat sich absichtlich 
der Wehrpflicht entzogen habe. H .W.  S~cgs (Mfinster) 
Bontems:  Analyse des accidents de la circulat ion h Lausanne  en 1960. [Police 
munic ip . ,  Lausanne . ]  [47. Ass. Ann. ,  Soc. Suisse de m6d., Lausanne ,  27. - -28.  X. 
1961.] Z. Unfa l lmed.  Berufskr .  55, 125--128 (1962). 

Ross A. McFar land:  The epidemiology of motor  vehicle accidents.  (Die Epidemiologie  
yon Kraftfahrzeng-Unf~tl len.)  [110. Ann .  Meet.,  Sess. on Med. Aspects  of Auto-  
mobile  In ju r ies  and  Deaths ,  New York  City, 27. VI. 1961.] J .  Amer .  reed. Ass. 
180, 289- -300  (1962). 

Verf. betont die Wichtigkeit und den Nutzea einer Erforschung der Unfallurs~chen und 
deren Bekampfung mit den Methoden der Epidemio]ogie. Unf~lle auf den AutostraSen haben 
einige biologisehe und physische Wechselbeziehungen hinsichtlich ihres Auftretens und ihrer 
H~ufigkeit in bestimmten BevSlkerungsgruppen mit Krankheitsprozessen gemein. Die Er- 
forschung der Automobflunfiille erfordert die Beachtung der Wechselwirkungen zwisehen dem 
Wirt (Fahrer), dem Mittel (Fahrzeug) und. der Umgebung. Zu den Wirtsfaktoren mit signifikan- 
tern Einflu~ gehSren Alter, Erfahrung, Ubung und emotionelle Anpussung. Alkohol, lu 
mente, Krankheiten und kSrperliche Fehler seien zus~tzliche Variable yon Bedeutung. Der 
Entwurf yon Fahrzeugen mit Sicherheitsvorrichtungen, die den mensehlichen Fghigkeiten und 
Grenzen der Widerstandsf~higkeit angepal3t sind, bietet ein weiteres vielversprechendes Mittel 
zur Bek~mpfung der Unf~]le. Die Beachtung des Umgebungseinflusses auf menschliehe Leistungs- 
~iihigkeit ist ein anderes Erfordernis. Die hohe Unfallh~ufigkeit bei Naehtfahrten oder sehwachen 
Lichtverh~ltnissen liefert einleuehtende Beispiele fiir die Wechselwirkung zwisehen Fahrer, Fahr- 
zeug und Umgebung. PIoclz (Bonn) 

F.  II i i rber:  Der Inval ide im StraBenverkehr.  [47. J~hresvers . ,  Schweiz. Ges. f. Unfal l -  
med.  u. Berufskrkh. ,  Lausanne ,  27 . - -28 .  X. 1961.] Z. Unfa l lmed.  Berufskr .  55, 
184- -194  (1962). 

H. Hof fmann:  Die Fests te l lung der Tangl iehkei t  oder der speziellen Eignung zum 
Fi ihren eines Kraf t fahrzeuges .  [Med. Univ . -Kl in . ,  Bonn-Venusberg . ]  Zbl. Verkehrs-  
Med. 7, 131--138 (1961). 

VerL, der nieht scharf zwischen Taugliehkeit und Eignung unterscheidet, stellt lest, dug 
die Taugliehkeitsbegutachtung der Kraftfahrer eine Suche naeh M~ngeln ist, zumal ein typisches 
Berufsbild nicht vorhanden sei. Die psychophysische Leistungsf~thigkeit mu~ im Zusammenhang 
mit der PersSnlichkeit beurteilt werden. Bei der Beurteilung der Intelligenz ist zu beachten, dal~ 
die beim Kraftfahren notwendige automatisierte, unreflektierte Aufmerksamkeit wesensmgl~ig 
yon tier in den Konzentrationstests erfg~baren konzentrierten Aufmerksamkeit verschieden ist. 
Auch beim Reaktionsverhalten ist es so, dal~ die konzentrierte Aufmerksamkeit, die beim Test 
gefordert wird, nur unter au~ergew5hnlichen Bedingungen beim Fahren notwendig ist. Es 
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ist also zum mindesten problematisch, inwieweit Feststellungen beim Reaktionsverhalten zu Aus- 
sagen fiber die Kraftfahrtauglichkeit berechtigen. Eine Schwierigkeit besteht darin, dab sich die 
Verkehrsbedingungen nut sehr unvollkommen im Laboratoriumsversuch nachahmen lassen. Bei 
den psychologischen Laboratoriumsuntersuchungen fehlt der aktuelle Bezug zur Situation des 
Kraftfahrzeugffihrers und damit das affektiv-emotionale Moment als wesentliche Determinante 
der iosychophysischen Leistungsfi~higkeit. Verf. wendet daher eine Methode an, welche die fort- 
laufende Untersuchung des Kreislaufverhaltens und die Beobachtung des Fahrverhaltens im 
fahrenden Wagen verbindet. Die Registrierung mehrerer KreislaufgrSBen (die Werte werden 
yore fahrenden Wagen auf dem Funkweg in die Klinik fibermittelt) erlaubt einen Einblick in die 
vegetativen Reaktionen, die zu der psyehischen Belastung in Beziehung gebracht werden kSn- 
nen. Sie zeigen z. B. eine Abh~ngigkeit zur Fahreffahrung und zum Fahrstfl, insofern als ver- 
kehrsgerechtes, umsichtiges Fahren mit Vermeidung risikobaltige Situationen und Beherrschung 
der Verkehrssituation psychische Belastungen vermeiden l~Bt. Dabei lbst nicht der objektive 
Risikogeba]t der Situation, sondern das Risikoerlebnis die vegetative Reaktion aus. Die konzen- 
reative Aufmerksamkeit ergibt in jedem Fall eine vegetative Belastung. Das verkehrsgereehte 
Ffihren eines Kraftfahrzeugs ist eine im wesentlichen (lurch die Charakterstruktur vorgegebene 
F~higkeit. Die Beobachtung des Fahrverhaltens im Fahrversuch, zusammen mit dem Protokoll 
fiber die vegetativen Reaktionen und der Sehflderung der Verkehrssituation ergibt eine mit 
objektiven Werten korrelierbare Verhaltensbeobaehtung. Die mit dieser Methode durchgeffihrte 
Untersuehung yon 300 Personen hat ergeben, dab das Fahren ffir den Gesunden eine Kreislauf- 
belastung als Folge einer unvermeidiichen psychischen Belastung bedeutet und dab die Kreislauf- 
belastung bei Kranken erheblich sein und die Kraftfahrtauglichkeit ausseblieBen kann. Das dar- 
gestellte Verfahren ergibt objektive Befunde, die in der Fahrsituation und nicht nur unter den 
Verh~ltnissen einer mehr oder weniger gelungenen Simulation (Bremsfahrger~t, Fahrstand usw.) 
entstanden sind. HA~s-JoAcnT~ RAUCH (Heidelberg) ~176 

G. l tager :  Das Sehorgan bei jungen  und bei alten Menschen. Verkehrsmedizinische 
Probleme, [25. Tagg, Dtsch. Ges. f. Unfallheilk.  Vers.-, Versorg.- u. Verkehrsmed.,  
Garmisch-Par tenkirchen,  15.--17. V. 1961.] I-Iefte Unfallheilk.  H. 71, 159--168 
(1962). 

H. Ganter:  ])as Fiihrerscheinverfahren im Staate Kalifornien.  Zbl. Verkehrs-Med. 
8, 25- -43  (1962). 

Die Arbeit stellt ein ausffihrliches Referat des ,,Handbuches ffir das Ffihrerscheinverfahren" 
des Staates Kalifornien dar. Es wird fiber die Arten yon Ffihrerscheinen, ihren Erwerb, die 
theoretischen und praktischen Prfifungen, die Pr~ifer und die gesundheitliehen Voraussetzungen 
berichtet. Im ~Iittelpunkt der gesundheitliehen Eignung steht die Prfifung des Sehverm6gens, 
die an verschiedenen genau vorgeschriebenen Ger~ten durch den Prfifer vorgenommen wird. 
Diese Prfifung um~aBt die Sehsch~rfe bei Tage und bei Nacht, das Gesichtsfeld und die Prfifung 
des Farbensinnes. Erreieht der Prfifling bestimmte Anforderungen nieht, so ist eine ~berweisung 
an einen Augenarzt efforderlieh, der dann zu der Fahrtfichtigkeit Stellung nehmen muB. Eventuell 
kann dann die Erteilung der Fahrerlaubnis verweigert werden oder nur mit besonderen Auflagen 
effolgen. - -  Veff. hat auf eigene Stellungnahmen zu den verschiedenen Punkten verziehtet 
und will die VerSffentlicbung lediglieh als Diskussionsgrundlage ffir eine ~nderung des deutschen 
Verfahrens zum Erwerb der Fahrerlaubnis angesehen wissen. GR]~I~,R (Duisburg) 

0 .  Griiner: ~ber  die verkehrsmedizinische Bedeutung vegetativer Krisenschal-  
tung  - -  deren u  und  Folgen. [Inst .  f. geriehtl, u. Sozial. Med., Univ. ,  
Frunfur t /Main . ]  Med. Wel t  1962, 1121--1125. 

Ausgehend yon der Auffassung SEELBACHS fiber eine sog. Kippschaltung im vegetativen 
Nervensystem, weist Veff. daraufhin, dab es bei der besonderen Belastung im modernen Leben 
des Kraftfahrers h~ufig nicht mehr ge]ingt, Reize soweit abzufangen, dab das vegetative Funk- 
tionsgleichgewicht erhalten bleibt. An die MSgliehkeit einer solehen ,,vegetativen Krisenschal- 
tung" sei sowohl bei der verkehrsmedizinischen Betrachtung unklarer und ungewShnlicher 
Unf~lle Ms auch bei bestimmten therapeutisehen MaBnahmen zu denken und den KrMtfahrer 
fiber die darin gelegene Gefahr im StraBenverkehr aufmerksam zu maehen. 

P~E~SO~ (Mainz) 
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Wi lhe lm Mii l ler -Jensen:  Die Beurte i lung der Kraf t fahr t i ieh t igke i t  unter  medizinisch:  
psyehologisehen Aspekten.  [Verkehrsmed.  Ins t . ,  Landesve rkeh r swach t  H a m b u r g  
E . V . ,  H a m b u r g . ]  Ther.  Ber.  34, 40 - -44  (1962). 

Die Abhandlung gipfelt in der Formulierung, daf3 ,,die k6rperlichen und psychischen Quali- 
tgten eines Kraftfahrers eine genfigend siehere Anpassung an Menseh, Maschine und Raum 
gewghrleisten mfissen". Der psyehisehen Verfassung und charakterliehen Zuverl~ssigkeit eines 
Xraftfahrers wird ein breiter l~aum gewidmet. Es wird die Auffassung vertreten, dab es besonders 
dem Faeharzt ffir Neurologie und Psychiatrie vorbehalten sei, aus seiner gewohnten Gesamt- 
sicht heraus am besten eine Gesam~beurteilung fiber kSrperliche nnd psyehisehe Tatbest~nde 
abzugeben. Die wesentlichsten kSrperliehen Mi~ngel, die die Fahrtfiehtigkeit beeintrgch~igen, 
warden in folgende vier ,,Funk~ionskreise" eingeteil~: 1. optisch, 2. skustisch, 3. statisch- 
motoriseh und 4. Kreislauf nnd Stoffweehse] einsehliel31ieh Magen-Darmkanal. Die Fachgrzte 
werden zur intensiven Mi~arbeit aufgefordert. En~seheidend sei nicht eine s~atische, sondern 
eine dynamische, individuelle Betraehtungsweise. El~v~ihnt wird sehliel~lich noch die Wirkung 
yon Medikamenten, wie z.B. Psychopharmaka, auf die l~eizaufnahmefghigkeit. 

REx (Dfisseldorf) 
D. v. Klebelsberg und  I t .  Kal l ina :  Wieviel  Verkehrszeiehen ki innen gleichzeitig 
wahrgenommen  werden? [Verkehrspsychol .  Ins t . ,  K u r a t o r i u m  f. Verkehrssieherh. ,  
Wien. ]  Zbl. Verkehrs-Med.  7, 20- -22  (1961). 

Projektion yon Farbdias, die je 2, 3, 4, 5 oder 6 Verkehrszeiehen enthielten. Die Darbietungs- 
zeit betrug 1/2 see. Es zeigte sich, dab bei wesentlieher Verkfirzung derselben bis (1/200 sec) keine 
Versehleehterung der Auffassungsleistung vorhanden war. Eine deutliehe Grenze der Erfassung 
lag bei zwei Zeiehen. Bei drei Zeichen gelang es nur 3 Versuehspersonen, alle Zeichen zu erfassen 
(insgesamt 12 Versuchspersonen zwisehen 18 und 30 Jahren), mehr als drei Zeiehen konnte keine 
Versuehsperson gleiehzeitig erfassen. S~LLIv,~ (Bonn) 
H . - J .  Wagner :  Arzneimit te]  und Yerkehrssieherhei t .  [ Inst .  f. gerichtl .  Med. u. 
Kr imina l . ,  Univ . ,  Mainz.]  Therapiewoche  12, 291--297 (1962). 

Verf. geht auf die ,,Insuffizienz" dos derzeitigen Stragenverkehrs ein und gibt Zahlen zur 
Ulffallstatistik. Bei der Befragung der Verkehrsteilnehmer ergibt sieh, dal] 14% davon ilmerhalb 
der letzten 24 S~d fiber StSrungen des gesundheitlichen Befindens ge]dagt h~tten. Damit in 
Zusammenhang stehe die Einnahme yon Medikamenten. Die demoskopisehe Befragung fiber die 
Arzneimitteleirmahme ergibt, dab 60% der Erwaehsenen innerhMb 14 Tagen Medikamente 
einnehmen. Verf. besprieh~ in der Folge die Arzneimitte], die am h~ufigsten yore Kraftfahrer 
eingenommen werden und welehen EinfluB diese Mittel au~ die Verkehrstiieh~igkeit haben. 
An der Spitze stehen dabei Analgetica nnd Sedativa. Nur die intensive Mitarbeit des Arz~es 
in der Klinik und der Praxis au~ dem breit~n Feld der ArzneimRtelverordnung ffir Kraftfahrer 
wfirde es ermSgliehen, die Zahl der dureh nnvorsiehtige Medikamentupplikation entstehenden 
UnfMle zu vermindern. E. Bcl~r162 (Heidelberg) 

F .  v. I ta l le-Tischendorf :  Aktuel le  F ragen  des K r a n k e n .  und Verletztentransportes .  
[25. Tagg, D~sch. Ges. f. Un~allheilk.  Vers.-, Versorg.-  u. Verkehrsmed. ,  Garmisch-  
Pa r t enk i rchen ,  15.--17.  V. 1961.] Hef te  Unfal lhei lk .  H.  71, 181--185 (1962). 

E. Ulieh und  Dore t t e  v. Stiisser: t iber  u  der Puls[requenz bei kurz-  
zeifigen Konzentra t ionsle is t tmgen.  [Psyehol.  Ins t . ,  Univ . ,  Miinehen.~ Arh.  Hig.  
R a d a  12, 21 - -35  (1961). 

Ver~nderungen der Pulsfrequenz bei einfaehen kurzzeitigen Konzentra~ionsleis~ungen (Addi- 
tions- und Subtraktionsaufgaben) wurden an 15 M~dchen, 15 Jungen und 15 Erwaehsenen in 
insgesamt 90 Einzelversnchen untersueht. Zur fortlaufenden Registrierung der Puls~requenz 
wurde der Kardio-Teil des Stoelting-Deceptographen Nr. 22500 verwandt. Eine maximale Herz- 
schlagfolge konnte in der ersten Arbeitsminute registrier~ werden. Pausen yon 30--60 see ffihrten 
zu einem Abfall der 1)ulsfrequenz bis in die ~ h e  des Rnhewertes. Erwachsene zeigten bei 
niedrigster Puls~requenz die h5chste Leistung; das Pulsverhalten der Jungen glich im wesent- 
lichen dem der Erwaehsenen. ~Ldchen zeigten bei geringster Leistung die hSchste Pulsfrequenz. 

H. Scl~v]~I~Z~I~ (Dfisseldorf) 
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B. Mueller: Quali lesioni sono earatteristiehe nei sinistri stradali per il guidatore e 
quali per i trasportati? (Welche Verletzungen bei Vcrkehrsunf~llen s ind charakteri-  
stisch ffir den Fahrer  u n d  welche ffir die Transpor t ie r ten  ?) At t i  1. Congr. Soc. itM. 
Med. Traffico, Sanremo, 8 - - ] 1  Dicembre 1960, 148--151. 

Verf. berichtet fiber verschiedene Fi~lle yon Verletzungen dureh Verkehrsunf~lle, in denen 
es m6glieh war, auf Grund der Art der Verletzungen die wiehtige Frage zu 15sen, welcher der 
Wageninsassen sich im Moment des Verkehrsunfalles am Steuer befand. - -  Ein Schi~delbruch 
bei gleichzeitiger Knieverletzung nnd Vorhandensein yon zah!reichen Splitterverletzungen, ein 
B1utergul~ in der Sternalgegend, eine Halsverletzung, wie man sie ffir gewShnlich bei Selbst- 
m6rdern dutch Halsschnitt beobachtet, wiesen darauf hin, dal~ diese drei Personen sich im 
Moment des Verkehrsunfalles am Steuer befanden. Somit konnte der Beweis erbracht werden, 
dab die yon den anderen Wageninsassen abgelegten Aussagen der Wahrheit entsprachen. 

G. G~oss~R (Padua) 
K o n r a d  HRndel: Um die Reehtm~iBigkeit yon Haftstrafen im Verkehrsstrafreeht. 
Ein  Bericht fiber den historisehen Gesehehensablauf. Blutalkohol  1, 293--296 
(1962). 

Rober t  J.  Bruneau  and  Harvey  W. tIertz:  Physiological support of an extreme high 
altitude flying" program. (Ausrfistung ffir extreme HShenfliige.) [Aerospace Med. 
Assoc., Chicago, Ill., 24. IV. 1961.] Aerospace Med. 33, 436--439 (1962). 

Kurzer Bericht fiber die bei 4080 HShenflfigen benntzten Piloten~usriistungen sowie die 
~rztliche Uberwachung vor, bei und nach dem Flug. Dutch streng schematisiertes Vorgehen 
wurden Zwischen/Mle auf ein Minimum reduziert. LO~MER (K61n) 

Friedrich Ausbiittel: Aufgaben der flugmedizinisehen Pathologie. Wehrmed.  Mitt.  
1962, 1 - -4  u. 20--22  (1962). 

Trotz aller moderner Sieherheitsvorkehrungen wird bei der rasehen Zunahme des Luftver- 
kehrs mit einem Ansteigen der absoluten UnfMlzahlen gereehnet werden mfissen. Dureh die 
Einbeziehung yon Diisenmasehinen in den Linienverkehr sind auf Grund der Gesehwindigkeiten 
und geflogenen HShen besondere Gefahrenmomente gegeben. - -  Die Mitarbeit yon Pathologen 
zur Aufklgrung yon Flugunfi~llen wird vorwiegend unter den Gesiehtswinkel der Pri~ventiv- 
medizin gestellt. Leider sind in Deutschland, das auf diesem Gebiet einmal ffihrend war, im 
Gegensatz zu den angels~ehsischen L/~ndern, keine Stellen vorhanden, die ffir Fragen der flug- 
medizinisehen Pathologie zust/~ndig w/~ren. - -  Anhand des Schrifttums bringt Verf. eine ~bersicht 
fiber die Untersuchungsmethodik und Befundbewertung bei Flugunfgllen. Der morphologisehe 
Nachweis eines vorangegangenen Sauerstoffmangels bei Mitgliedern der Flugzeugbesatzung 
stiitzt sich im wesentliehen auf die bekannte vaeuolige Degeneration der Zellen in Leber, Herz- 
muskel, Nebennierenmark und Nierenrinde. Bedeutungsvoller ist aber der Milchs~nrenaehweis 
der fiber 200 mg in 100 g Hirnsubstand beweisend ist; auf FehlermSglichkeiten wird hier beson- 
ders hingewiesen. Die Auswirkungen einer plStzlichen Herabsetzung des atmosphgrischen Luft- 
druekes (Dysbarismus) lassen sich nut schwer beweisen; verhgltnismiigig hgufig linden sich als 
unmittelbare Todesnrsache Fettembolien, die auf ein Zerreigen yon Fettzellen dutch raseh auf- 
schieBende Gasbliischen zurfickzuffihren sind. Zur Feststellung yon Intoxikationen sind die in 
der gerichtsmedizinischen Praxis allgemein fibliehen Vorsehriften und Kriterien zu beaehten; 
zur Bestimmung der Todeszeit hat der CO-N~ehweis eine neue Aktualitgt erlgngt. Sind doeh 
dadureh Rfieksehlfisse mSglich, ob der Tod z.B. bei einem ZusammenstoB in der Luft oder beim 
Aufsehlagbr~nd erfolgte. Eingehende Er6rterungen sind dann den UnfMltodesursachen gewid- 
met. Weit~us an der Spitze stehen bier die Verletzungen der Wirbels/~ule. Besondere Beachtung 
ist bei jeder Obduktion yon Flugzeugffihrern dem Imuenohr zu widmen, da organische Vergnde- 
rungen gelegentlich eine Erkl/~rung ffir Orientierungsverlust im Raum (spatial disorientation) 
geben kSnnen. AbsehlieBend wird die H/tufigkeit und Bedeutung interkurrenter Erkrankungen 
als Ursache yon Flugunfiillen besprochen. W. J x ~ s s ~  (Heidelberg) 

Unerwarteter  Tod aus natiirl ieher Ursaehe 

�9 M. Staemmler: Die isolierte (Fiedlersehe) Myokarditis. Eine pathologiseh- 
anatomisehe Studie. (Ver6ffentl. a. d. morphol.  Pathologie. Hrsg. yon  W. 


