18 0. Prokor: Zuverlissigkeit der Filterstreifenmethode bei der Gm-Bestimmung

StUrRNER (Kiel): Untersuchungen zum Nachweis einzelner spezifischer
Serumeigenschatten des Blutes in Blutflecken mit Immunelektrophorese.

E. Lacrovic (Zagreb): Haptoglobintypen und Vatersehaftsaus-
sehlieBungen.

0. Proxor (Berlin), vorgetragen durch A. Poxsorp (Miinster):
Zuverlissigkeit der Filterstreifenmethode bei der Gm-Bestimmung (Er-
gebnis eines Blindversuehes zwischen zwei Untersuchern).

1959 hat Gruss Einzelheiten iiber die chemischen Eigenschaften
der Gm-Substanz mitgeteilt. Es handelt sich um ein y,-Globulin, das
in der Lage ist, die Placenta zu passieren und in die Gruppe der 7 S-Pro-
teine gehért. Gm?® ist in der Milch nicht nachweisbar, 148t sich durch
Papain, Pepsin und Ficin zerstoren, erweist sich aber als stabil gegeniiber
Trypsin und Periodaten und ist weitgehendst alkalistabil. GRUBB selbst
hat angegeben, dall die Gm?-Substanz bei 63° C nicht zerstoért wird.
FONFHAUSEN und Sacan (1961) sowie FUNFHAUSEN, ScHRAMM und
SacaN konnten nachweisen, daf Gm noch nach Wochen und Monaten
in Blutspuren aus getrocknetem Zustand nachgewiesen werden kann,
selbst nach lingerem Aufenthalt bei hohen Temperaturen. Wir haben
daher zu einer Zeit als viele Untersucher noch nicht in der Lage waren,
selbst Gm zu bestimmen, Gm-Bestimmungen an Trockenblut bzw.
Trockenserum in der Weise durchgefiihrt, dal jeweils ein Serumtropfen
des zu untersuchenden Blutes auf einem Filterpapierstreifen angetrocknet
dem anderen Untersucher zur Kontrolle eingeschickt wurde. Ein mit
Serum getranktes Stiickchen aus dem Filterpapierstreifen wurde in
unserem Gm-Labor in einem 1:10 verdinnten Anti-Gm?®-Serum des
Snagg-Typs eluiert und damit der Gm-Test in der dblichen Weise
(FoxFHAUSEN 1961 bzw. Rackwrrz 1961) im Mikroverfahren auf Plexi-
pliattchen bei Kithlschranktemperatur (FUNFHAUSEN, ProkoOP und
Ruxce 1961) angesetzt. Mittels dieser Methode wurden 600 Serum-
proben untersucht. Von diesen Untersuchungen hat jeweils der eine von
uns die Testergebnisse an nativem Serum nachgepriift. Bei 600 Seren
konnte eine Ubereinstimmung der Testergebnisse festgestelit werden.
Es wird betont, dafl die beiden Untersucher (der eine, der an Trocken-
serum arbeitete, und der andere, der an nativem Serum arbeitete)
vollig unabhingig voneinander und mit verschiedenen Seren arbeiteten.
Das Frgebnis zeigt sehr anschaulich die grofe Zuverldssigkeit von Gm-
Testungen an Trockenblut bzw. Trockenserum auch in kriminalistischen
Fallen. Bei einer Reihe von Kapitalfallen wurde daher in Blutspuren
neben den ABO-Gruppen auch Gm mitbestimmt.
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K. Jaroscr, H. GriMs und H. WitLineer (Linz): Entwicklung der
Gm-Eigenschaften beim Kind. (Mit 2 Textabbildungen.)

Bei 1152 Blutuntersuchungen aus der oberdsterreichischen Bevolke-
rung waren 619 oder 53,7% Gm? positiv und 533 oder 46,3% Gm?
negativ. Das ergibt eine weitgehende Ahnlichkeit mit den Ergebnissen
von H. HungEr und E. MARKERT im Raume Leipzig, welche bei 1162
Bluten 54,8 % Gm? positiv und 45,2% Gm® negativ fanden. Damit liegt
Oberosterreich ziemlich in der Mitte zwischen der Verteilung im Siiden
— Ttalien und Griechenland — mit 40% und im Norden — z. B. Lapp-
land — mit 67% Gm® positiv (nach R. GRUBB).

Die Gm? Serumeigenschaft kann nach der Geburt schon ausgebildet
sein oder noch fehlen bzw. kénnen diaplacentar iibertragene ,,Leiheigen-
schaften™ der Mutter im Neugeborenenblut aufscheinen. Ein statisti-
scher Vergleich zwischen Mutter-Kindpaaren in Paternitétsfillen mit
Mutter-Kindpaaren von Neugeborenen, wobei Nabelschnurblute unter-
sucht wurden, offenbart daher eine deutliche Abweichung.

Der Unterschied ist auch bei der relativ geringen Zahl des Unter-
suchungsmaterials auffallend und gibt einen klaren Aufschluf dariiber,
daB die Gm?® Eigenschaft bei Neugeborenen in einer groBen Zahl noch
nicht eindeutig ausgeprégt ist. Wenn man annimmt, dall die,,Leiheigen-
schaft der KM spétestens binnen 3—6 Wochen aus dem kindlichen
Blut verschwindet, bleibt noch zu bestimmen, ab welchem Monat die dem
Kinde eigene und konstant bleibende Gm?®-Eigenschaft mit der Serum-
hemmreaktion falbar wird. Zu diesem Zwecke wurden Seren von
Kindern einer Neugeborenenstation periodisch untersucht. Dabei ergab
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