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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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gich in einem Falle ein Umschlag von Gm?® negativ auf Gm? positiv am
26. und in einem anderen Falle am 40. Tage nach der Geburt. Bei den
tibrigen Kindern, bei welchen die Blutuntersuchungen in der 2. oder
3. Lebenswoche begonnen wurden, blieben die Gm®-Eigenschaften gleich.
Es ist daher anzunehmen, dafll die Gm?®-Eigenschaft im allgemeinen
schon nach 3 Lebensmonaten deutlich ausgeprigt ist und man bei den
in Paternitdtsfillen zur Untersuchung gelangenden kindlichen Seren
keine Verdnderung der erhaltenen Befunde mehr zu erwarten hat, weil
doch die Kinder in der Regel schon 6 Monate alt sind. Bei schwéch-
lichen Kindern ist eine spéter vorzu-
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Frithgeburt mit 6 Monaten und einem Geburtsgewicht von 800 g bereits
nach 8 Wochen die positive Gm®-Eigenschaft, die obendrein einen Aus.
schluf bedingte, auch bei der 3 Monate spater erfolgten Nachunter-
suchung erneut sicherstellen.

In 153 Vaterschaftsgutachten konnten wir 5 Ausschliisse nach dem
Gm-System feststellen, was einem Prozentsatz von 3,27 entspricht.
(Zwei Ausschliisse waren isoliert und drei kombiniert.) Dies stimmt mit
der zu erwartenden Ausschluflchance von 6,86% gut iiberein, da erfah-
rungsgemif fast in der Hélfte der Vaterschaftsprozesse der richtige Vater
angegeben wird.

Zusammenfassung
Die Gm®*-Eigenschaft ist gewdhnlich nach dem dritten Lebensmonat
bereits ausgeprégt. Hs bestehen keine Bedenken, sie in Paternitéts-
gutachten, in welchen die Kinder meist 6 Monate alt sind, anzuwenden.
Uberdies haben bei allfilligen Kontrollgutachten die Kinder weiter an
Alter gewonnen.
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J.8anpER und E. SricnvorH (Miinster) (vorgetragen von STICHNOTH):
Gm-Antikorper bei Kleinkindern.

Die Auffindung von spezifischen Anti-Gm-Seren ist nach wie vor
schwierig, da die Genese dieser Antikdérper noch ungeklart ist. Wahrend
nach den ersten Mitteilungen von GRUBB, GrRUBB und LAURELL sich in
Waaler-Rose-positiven Rheumatikerseren spezifische Gm-Antikérper
finden — nach LiNNET-JEPSEN sind dies nur etwa 10% -— machten
FONFEAUSEN, PROKOP und RuncE darauf aufmerksam, daB auch bei
angeblich gesunden Blutspendern Gm-Antikérper auftreten. HoppE
wiederum gab im Frithjahr dieses Jahres in Bad Homburg bekannt, daf



