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Kindestiitung 

Klaus  Goerttler and  Friederike Ju l iane  Draisbaeh: On the genesis of tentor ium rup- 
tures and in t raerania l  haemorrhages.  (~ber  die E n t s t e h u n g  der Tentoriumsrisse und  
in t racraniMen Blu tungen .  FormMe Genese und  pathologisehe Befunde.) [Dept. of 
Path . ,  Univ. ,  Kiel.]  Biol. neonat .  (Basel) 5, 59--112 (1963). 

In der aus dem Kieler Pathologischen Institut stammenden Arbeit wird zwischen die makro- 
skopische Betraehtung und mikroskopisehe Untersuchung noeh die Lupenpr~paration der groi3en 
Hirnnerven und der Dura eingeschaltet und 50 mgnnliche Feten naeh Mbglichkeit mit der Klinik 
in Einklang zu bringen versucht. Das Hauptgewicht der Arbeit liegt anf der Feststellung der 
Einrisse in den harten Hirnhautpartien, sowie den Blutungen. Dies wird - -  im Vergleich zmn 
Geburtsverlauf - -  an hfibschen Strukturzeichnungen wiedergegeben, aueh der Faserverlauf in den 
durMen Septen, wie der GefgBverlauf untersucht. So finden sich sehr instruktive Abbildungen 
aueh fiber die groBen, zum Tentorium ffihrenden Venen. Sehr wiehtig Mud die sorgfgltigen 
Untersuchungen zur Histogenese der Durasepten bei sehr jungen Feten, in denen aueh die Ent- 
wieklung derselben aus einem lockeren (sehon sehr friih gerivhteten System) zu einem derben 
kollagenen Masehenwerk wird. - -  ,,Stufenschnittuntersuchungen der barren septierenden Hirn- 
hiiute und der groI3en ttirnnerven ffihrten zu Einordnung der unreifen Friichte und Neugeborenen 
in vier verschiedene Gewichtsklassen mit differenten MerkmMen histMer Reife. Das durMe 
Fleehtwerk entwiekelt sieh aus einem lockeren, friihzeitig ,ausgerichteten' System zu einem 
derb-kollagenen Maschenwerk. Besonders auffMlend ist die mit der l~eife zunehmende Vas- 
cularisation in den Maschen yon FMx cerebri und Tentorium cerebell (Plexus eavernosus tentorii). 
ttervorzuheben ist auch die Wandst~rke der zum Tentorium ffihrenden Hirnnerven. Die in jeder 
Gewiehtsklasse beobaehteten histopathologischen Befunde sind im einzelnen besehrieben. Die 
TexturanMyse der durMen Septen wurde zu einer FunktionsanMyse der harten Hirnhgute unter 
der Geburt erweitert. Danach erscheinen Falx durae matris und Tentorium cerebelli optimal an 
Sehgdeldeformationen in jeder mbglichen Riehtung ,angepaBt'. Dies ist ffir die Konfiguration 
des kindlichen Sch~dels in den miitterlichen Geburtswegen mit Anspannung der harten Hirn- 
hgute yon groger Bedeutung." Grundlegend sind diese in der Arbeit enthMtenen Entwicklungs- 
reihen wie die keineswegs unrichtige Feststellung, dM3 FMx und Tentorium optimal der Sehiidel- 
deformation angepaSt sind, und zwar gilt diese Anpassung aueh besonders ffir den Geburts- 
vorgang. - -  Was die geburtstrauma~isehen Blutungen anbelangt, so ist nicht nur die mechanische 
Gewalteinwirkung, sondern die endokranielle Hypergmie an der ZerreiBung wesentlieh beteiligt. 
Sehr energiseh nehmen Verff. gegen eine mechanisehe Betrachtung des Geburtstraumas Stellung: 
,,Die tentorielle ZerreiSung bildet den Ausgangspunkt und nicht den Endpunkt differential- 
diagnostiseher ~berlegungen. Ohne Kenntnis der klinischen und anamnestischen Daten ist eine 
befriedigende Aufkl~rung der Ursachen perinataler Sterblichkeit nicht mbglich." Unter den 
mbglichen Faktoren ffir die endokranielle Blutffille werden unter anderem die negative Druck- 
wirknng, Thoraxkompression, zu kurze Geburtsdauer und Asphyxie verantwortlich gemacht. 

B. OSTn~TAG (Tfibingen) ~176 

Lar ry  B. t Ioward and  H e r m a n  D. Jones: An unusua l  type of brain deformity compli- 
cated by t rauma.  (Eine ungewbhnliche Form der I t i rnmi~bi ldung ,  kompliziert  durch 
Trauma.)  [15. Ann.  Meet., Amer. Acad. Forensic Sci., Chicago, 14. I I .  1963.] 
J.  forens. Sci. 9, 168--174 (1964). 

An der Leiche eines Neugeborenen, das kurz nach der Geburt gelebt hatte, fielen am HMs 
zahlreiche Kratzeffekte und Abdrficke yon Fingern~geln auf. Diese Spuren an der Italshaut 
waren nieht nennenswert unterblutet. Die Kopfschwarte war fiber dem gebroehenen linken und 
rechten Seheitelbein yon einer ausgedehnten Blutung durchsetzt. Die regelrecht angelegte harte 
Hirnhaut zeigte einen EinriB. Vom ZentrMnervensystem waren nur Rfickenmark, ver]Engertes 
Mark, Kleinhirn und Brficke vorhanden. Dabei erschien die linke KleinhirnhMbkugel fast doppelt 
so groB wie die reehte. In der rechten mittleren SchEdelgrube lag eine mehrfach perforierte, 
unterschiedlich dicke 1V[embran, die - -  wie die mikroskopische Untersuchung ergab - -  aus Pia 
und Arachnoida sowie aus kleinen Resten yon Hirngewebe bestand. Der Befund wurde als 
ttydranencephalie gedeutet. Die in solide Strange umgewandelten Carotiden wurden leider nieht 
mikroskopiseh untersueht. Die Verletzungen an Sehi~del und Halshaut wurden als dureh Selbst- 
hilfe (Daumendruck auf den Schi~del, Griff an den I-IMs) entstanden aufgefaBt. ADE~Am~ 



170 

G. A. Pash inyan :  Differential  diagnosis between the live and st i l lborn babies by emission 
spectral  analysis.  Sud.-med.  Ekspe r t .  6, Nr  4, 30- -32  (1963) [t~ussisch]. 

J i ro  0 g a w a  and  Hisako  Saito: Hyal ine  membrane  in the  lung of p remature  newborn 
mammals .  Study on the etiological factors.  (Hyal ine  Membranen  der  Lunge  yon  
frf ihgeborencn S/iugern. Einc Unte r suchung  fiber s  Fak to ren . )  [Dept .  of 
Pedlar . ,  N a g o y a  Ci ty  Univ.  Med. School, Nagoya . ]  N a g o y a  m.ed. J .  7, 44 - -49  (1961). 

2r/~- und paranatale ~'aktoren und der Einflul3 yon Sauerstoff im ~berfluB auf reif und unreif 
geborene Kaninchen und MiSuse wurden untersucht: Hyaline Membranen traten geh~uft im 
gleichen Wurf auf - -  ein Hinweis ~uf die Rolle pr~- und paranataler Faktoren (Einzelheiten 
konnten nicht erforscht werden, da es sehr sckwer ist, die friihgeborenen Tiere aufzuziehen). 
Sauerstoff im ~berflul~ scheint bei M~usen und reifen Kaninchen keinen Einflul~ zu haben (wenn 
man sic bis 24 Std nach der Geburt beobachtet), bei friihgeborenen Kaninchen w~ren unter 
Sauerstofffiberflu$ die hyalinen ~embranen h~ufiger. Dies w~ren aber Junge yon jungen Mutter- 
tieren mit geringem K5rpergewicht, die ohne Sauerstofffiberflu$ nicht iiberlebt h~tten. Vergleicht 
man Tiere ~us gleichen und versehiedenen Wfirfen, dann werden hyaline Membranen hi~ufiger in 
den Tieren aus dem gleichen Wurf gefunden, g]eichgiiltig, ob Sauerstoff gegeben wurde oder nieht. 
Die Rolle prii- und paranataler F~k~oren wird also bei diesen Tieren fiir wiehtiger gehalten als die 
einer Sauerstoffbeatmung yon 40--60% in den ersten 24 Std naeh der Geburt. H.W.  SAe~S 
G. A. Pash inyan :  On the possibili ty of establishing live bir th  on putr if ied lungs.  (]~ber 
die MSglichkei t  der  Fes t s t e l lung  des Geleb thabens  bei  durch  F/~ulnis ver / inder tc  
Lungen.)  [Lehrs tuhl  d. gerichtl .  Med., I I .  reed. Ins t . ,  Moskau.]  Sud.-med.  E k s p e r t .  
7, Nr  2, 22 - -23  (1964) [Russisch].  

Zur Feststellung des Gelebthabens h~ben die Autoren die Emissionsspektralanalyse ange- 
wendet. Sie haben die Verh~ltnisse der anorganischen Stoffe in 15 nichtbeatmeten und in 15 
beatmeten Lungen bestimmt, tIierauI haben sic aus verschiedenen Lungenteilen Stiieke zu je 
5 g genommen, sic in chemisch reinen Glasgef~13en unter vollem Luftzutritt bei Zimmertemperatur 
aufbewahrt, so dab F~uinis auftrat, worauf sie dann Untersuchungen durch Spektralan~lyse 
vorgenommen haben. Die Mittelwerte der koeffizienten Verh~ltnisse P/Cu, Fe/Cu, Ca/Cu, P/Ca, 
Fe/Ca, P/Fe vor und nach der F~ulnis blieben unver~ndert. Durch statistische Bearbeitung 
wurde fes~gestellt, dal~ die Koeffizientenverh/~ltnisse best~ndig und glaubenswfirdig sind. Die 
mit~lere Quadratneigung ffir alle F~lle iibersteigt nicht • 0,132. Die Priifungsergebnisse zeigen, 
dab F~ulnis auf die Zusammensetzung der Mikroelemente praktisch nicht einwirkt. Die Autoren 
sind der Meinung, da6 das Gelebthaben aueh bei fortgeschrittener Fi~ulnis durch Anwendung 
der SpektralanMyse der Lungengewebe festgestellt werden kann. L~c~OVld (Zagreb) 

Gerichtliche 6eburtshilfe einschlieBlich Abtreibung 

KI. Z i m m e r m a n n :  Intrauteriner Fruchttod infolge 5~abelschnurkompression durch 
Amnions t rang .  [Geburtsh.-Gyn/~kol.  Abt . ,  Marienhosp. ,  Osnabrfick.]  Zbl.  Gyn/~k. 
86, 902- -904  (1964). 

H.  Manzke  und  H.  1~. Fa lek :  Die MiSbildungen am 6ebur tengu t  der Universit~its- 
F rauenk l in ik  Kiel  in den Jahren  1948--1961.  [Univ . -Frauenkl in . ,  K i d . ]  Gebur tsh .  
u. F raucnhe i lk .  23, 1088--1098 (1963). 

Von 27080 Kindern, die zwischen 1948 und 1961 in der Univ.-Frauenklinik in Kiel geboren 
worden sind, wiesen 522 MiBbildungen auf (1,92~=0,21%). Von diesen batten I40 multiple 
Migbildungen (u.a. 33 mit Nongolismus, 2 mit Arachnodaktylie, 3 mit Dysostosis craniMis, 
1 mit Turner, 1 mit Arthromyodysplasie, 1 mit Chondrodysplasie, 1 mit Osteogensis imper- 
iecta). 89 Kinder ]ieBen MiBbildungen an verschiedenen Organsystemen erkennen. Die Fi~lle 
werden tabellariseh aufgefiihrt. Fehlbildungen des ZNS sind dabei haufig in Kombination mit 
Spaltbildungen des Gesiehtes und mit Migbildungen der Extremiti~en gefunden worden. Unter 
den EiniachmiBbildungen stehen solche der Extremitgten mit 24,9 % an der Spitze. Es folgen 
Fehlbildungen des ZNS in 9,96%, MiBbildungen des Urogenitaltraktes in 9,77 %, Spaltbildungen 
des Gesichtes in 6,7 %, HerzmiGbildungen in 6,32 %, H~utmil~bildungen in 6,13 %, Fehlbildungen 


