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KSrperstellen.)  [15. Ann.  Meet. of Amer. Acad. of Forensic Sci., Chicago, 14. I I .  1963.) 
J.  forensic Sci. 8, 576--582 (1963). 

An einem Tatort konnten keine Fingerspuren. sondern nur ein Hautabdruck der Innenseite 
eines Unterarmes sichergestellt werden. Es wurden nach Art des Fingerabdruck-Verfahrens 
Vergleichsabdrficke der Haut hergestellt. Es gelang, fibereinstimmenden Haarbestand und 
gleichartige Felderung bet einem Verd~chtigten nachzuweisen. Zur Demonstration wurden 
g]eiche VergrSBerungen aus den betreffenden Hautabdriicken als Papierbild und Folien-Dia 
fibereinander gelegt. Aus der Literatur sind 2 F/ille yon Lippenabdriicken zitiert (Briefumschlag 
und Kfihlerhaube eines Autos). Bosc~ (Heidelberg) 

Fr id l  Ewald-Schiibeck: Zur  Frage der Echtheit  bet Kunstwerken.  [Gem/ilderestaura- 
t ion, Schriesheim/t tdlbg.]  Arch. Kriminol .  133, 125--141 (1964). 

Von den 5 prinzipiellen PriifungsmSglichkeiten (Art und Weise des Kaufangebots, Pro- 
venience, bIateria]kunde, ~laltechnik und Stilkritik) werden die naturwissenschaftliche Unter- 
suchung der verwendeten Materialien und die Priifung der 5faltechnik eingehend besprochen. Im 
einzelnen geht Verf. auf die Entstehung und F~ilschung der Craqueifiren, des Bildtr~igers ein- 
schliel3lich der RSste ein, dann auf die physikalischen Untersuchungsmethoden (UV, IR, R5ntgen- 
strahlen) und die chemischen Mikroanalysen. Der modeme Restaurator mul3 bet den erheblich 
verbesserten F/~lschungsm5glichkeiten auf RSntgenfluorescenzspektralanalyse, RSntgenstruktur- 
analyse, Papierchromatographie, Elektrophorese und die Uhlenhuthsche Reaktion zurfick- 
greifen. Zur Analyse der Bindemittel genfigt zun~chst die Thermoan~lyse, in besonderen F/illen 
mfissen Fachchemiker eingeschaltet werden. Die persSnliche Erfahrung und Materialkenntnis 
bleibt jedoch nach wie vor die Voraussetzung zmn kritischen Abw~gen der Ergebnisse. Neben 
zahlreichen Einzelheiten gute Literaturangaben. Bosc~ (Heidelberg) 

Heinr ich Tegel: Zur  Teehnik der Herstel lung und F~ilschung gotiseher Holzplastiken. 
Arch. Kr iminol .  132, 141--146 (1963). 

In der kurzen Abhandlung werden die Kriterien einer echten, gotischen Holzfigur beschrieben. 
Die Ausffihrungen erwiihnen die Grundlagen des Schnitzers und des Fal~malers. Die Uberg~inge 
zur Sp~itgotik, Renaissance- und Barockzeit werden kurz gestreift. Einzelheiten miissen im 
Original nachgelesen werden. F~ilschungshinweise fehlen. Bosc~ (Heidelberg) 

Versicherungs- und Arbeitsmedizin 

�9 Pau l  Hi i l smann:  Erwerbsarbeit in sozialmediziniseher Sicht. Allgemeine Berufs- 
und  ~Virtschaftskunde. (Arbeit  u. Gesundheit,. t t rsg,  yon F. P.~WTZOLD, CL. DIE~KES 
U. E. GOETZ. N . F . H .  77.) S tu t tga r t :  Georg Thieme 1964. X I I ,  164 S., 5 Abb.  u. 
5 Tab.  DM 19.80. 

Die Erkermtnisse der modernen Bio]ogie und Psyehoanalyse verhalfen tier Konzeption yon 
SCHEELER zum Durchbruch, der versuchte zu erkl/iren, was den blenschen als solchen ausmache, 
wenn InteUigenz, ~Verkzeuggebrauch, Ged~chtnis, Phantasie keine kategorialen, sondern nur 
graduelle Unterschiede zwischen Mensch und Tier seien. Die Fi~higkeit zu lernen gibt die Voraus- 
setzungen beim Menschen for die Berufswahl. Der Beruf ist die mehr persSnliche, der Wirtschafts- 
zweig die mehr sachliche Form der aktiven Beteiligung des Menschen am wirtschaftlichen und 
sozialen Leben. Der Verf. gibt einen Uberblick fiber die verschiedenen Voraussetzungen zur 
Berufswahl, Arbeit und Leistung und den sozialen Status. Er zitiert die einzelnen Wirtschafts- 
zweige, gibt Hinweise und erkl~rt die einzelnen Berufsgruppen. ]:)as Buch ist fiir alle diejenigen 
wertvoll, die bet der Berufswah] junger ~'[enschen helfend und ratend zur Seite stehen wollen. 

TRUBE-BECKER (Diisseldorf) 

A. Wilhelm:  Unfall- und  Versicherungsmedizin. (gTberblick.) [I. Chir. Ab t . ,Krankenh . ,  
Mfinchen-Schwabing.]  Mfinch. reed. Wschr. 107, 396--405 (1965). 

1%. Asanger:  Das ~irztliche Gutaehten im sozialgerichtliehen Verfahren. In t e rn i s t  6, 
86--91 (1965). 

Aus tier Sicht des Verwaltungsjuristen werden zahlreiche sachliche und zum Tell kritische 
Anmerkungen zum Vorgehen im sozia]gerichtlichen Verfahren gegeben. ~Yach Abgrenzung der 
Aufgaben des Sachverst~indigen yon denen des Richters in diesem P~echtszweig werden die 
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Grunds~tze der Amtsermittlung, des reehtlichen Geh6rs und der freien Beweiswfirdigung 
exemplifiziert, strittige Fragen werden durch zahlreiche Quellenangaben belegt. Die Kritik an der 
Praxis m~ncher Gerichte, den Darlegungen des Terminarztes. die oft nur auf einer orientierenden 
Untersuchung und einer nicht immer befriedigenden Kenntnis der .4_namnese basieren, auch 
gegeniiber ausffihrlichen, klinischen Gutachten die Pr'~valenz einzur~iumen, ist leider nur zu 
begrfindet. Die unzureichende Sachaufkl~rung auch seitens der Versicherungstr~iger fiihrt oft zu 
Prozel3verschleppungen und einer Fortfiihrung des Rechtsstreites fiber mehrere Instanzen. Die 
Schwierigkeiten, denen sich auch der Gutachter in den weiteren Rechtsstreiten konfrontiert sieht, 
liegen zum Teil darin begrfindet, dab dem l~evisionsgericht die Beweiswfirdigung grunds~tzlich 
nicht zusteht, hier ist in aller Regel nur zu ent.scheiden, ob dem Vordergericht Verst61~e gegen die 
Logik und allgemeine Erfahrungsgrnndsatze unterliefen oder ob das Gesamtergebnis des Ver- 
fahrens angemessen gewfirdigt wurde. G. M6LLI~O~T (Heidelberg) 

W. Gereke: ])as ~irztliehe Gutaehten im Feststellungsverfahren der Sozialversiche- 
rungstr~iger. In te rn i s t  6, 92--98  (1965). 

Verf. gibt eine kurz gefailte Einffihrung in die Verh~iltnisse der I)eutsehen Sozialversicherung, 
ibre G]iederung, Trgger und Aufgaben werden ffir den gutaehtlieh seltener t~itig werdenden Arzt 
in prop~deutischer Klarheit aufgezeigt, Grenzen und M6gliehkeiten der ~irztlichen Mitwirkung 
im System der sozialen Sieherheit kommen dabei anschaulich zur Darstellung. iBesonders zu 
begriii]en ist die Herausstellung der i~rztliehen Kompetenz ffir die Beantwortung der Fragen 
naeh der Notwendigkei~ und den Erfolgsaussiehten yon Rehabilitationsma]nahmen. Die kom- 
plexen Verh~ltnisse unseres Sozialrechts ffihren immer mehr dazu, die Begutachtungsaufgaben 
an faehlich und versieherungsmedizinisch versierte Gutaehter zu delegieren, die ihre Kenntnisse 
in der Berufskunde, der _-krbeitsphysiologie, -pathologie und -psychologie in st~indigem Kontakt 
mit der Praxis erweitem nnd damit for den Einzelnen und die Versichertengemeinschaft nutzbar 
machen sollten. G. M6LLHOFF (I-Ieidelberg) 
SGG w167 118, 128; Z P 0  w 40~ (Notwendigkeit der Bestellung des Sachverst~indigen 
vor Gutaehtenerstat tung) .  E in  Gericht darf eine schriftliche -4ul~erung (hier: eines 
Arztes), auch wenn sie inhal t l ich den Anforderungen eines , ,Gutachtens"  entspricht., 
nu r  d a n n  als Saehversti~.ndigenbeweis wfirdigen, wenn es den Verf. der f~ul3erung 
vorher zum gerichtlichen Saehversti tndigen e rnannt ,  d. h. mi t  der E r s t a t t u n g  eines 
Gutachtens  bea.uftragt hat .  [BSG, Urt .  v. 1.12. 1964 - -  11 RA 146/64 (M/inchen).] 
Neue jur. Wsehr. 18, 368 (1965). 

Ein Kl~ger benannte den Chefarzt eines St~idtischen Krankenhauses pers6nlich als Arzt 
seines Vertrauens und beantragte ein Gutachten nachw  109 SGG; das LSG hatte diesem 
Antrag entsproehen und die Ernennung dieses Arztes zum Saehverst~indigen unter Nennung 
seines Namens und der Dienststellung ausgesproehen. Das angeforderte Gutachten ~:urde jedoch 
yon dessen Oberarzt. und einem Assistenten erstellt, es konnte aus rechtliehen Erw~gungen nicht 
als Saehverst~indigenbeweis (sehriftl. Gutachten i. S. der w167 411 ZPO, 118, 106 SGG) angesehen 
werden. - -  G~'i~nde: Der Gut~ehtensauftrag ging an den Chefarzt pers6nlich, nur er war zum 
Saehverst~ndigen bestimmt und zur sehriftlichen Begutachtung befugt, hierin konnte er sich 
n ieht vertreten lassen oder seine Aufgaben delegieren. Den "i_u~erungen der yon ihm beauftragten 
Arzte konnte ohne Umkehr des Verfahrens nicht, na.chtr~glieh die Eigenschaft eines Saehverst~ndi- 
genbeweises gegeben werden; es bleibt, dahingestellt, ob das LSG die schriftliche -;~u8erung als 
Urkundenbeweis (w167 106 Abs. 3, 118 SGG, 416 ZP0) hiitte wiirdigen k6nnen. G. M6LL~OFF 

Hara ld  Piekel: Die Bestellung eines Pflegers fiir prozeBunf~hige Beteiligte im sozial- 
geriehtlichen Yer~ahren. Neue jur. Wschr. 18, 338--340 (1965). 
Fri tz  Haueisen:  Zur Frage der Bcseh~t igung yon Assistenzfirzten in der kassen~irzt- 
lichen Praxis. Dtsch. reed. Wschr. 89, 2435--2438 (1964). 

Zum Wesen des freien Berufes geh6rt es, da[~ dieser im allgemeinen pers6nlich ausgefibt 
wird. Eine Ausnahme hiervon lgBt die Zulassungsordnung ffir die Ausbildung des kassengrztlichen 
Naehwuehses, eine weitere for d~s vorfibergehende Bedfirfnis des Kassen~rztes nach Entlastung 
gelten. In jedem Falle d~rf die Beschaftigung eines ~_ssistenten nich~ der Aufrechterha.ltung 
eines fibergrol~en Praxisumfanges dienen. Die Zulassungsordnung stellt insoweit strengere An- 
forderungen als die Berufsordnung, worin eine ungleichm~ige Beurteilung nicht zu sehen ist, 
weil die Zulassungsordnung die Sieherstellung der kassen~rztlichen Versorgung zum Ziele hat. 
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Ebenso liegt kein Verstol~ gegen das Grundrecht, der freien Berufswahl vor, da nieh~ diese, 
sondern die Berufsausfibung betroffen ist.; abet auch letztere ist nieht tatsgchlich beeintrgchtigt. 

J. P~OBST (Murnau) ~176 
J.  Dollh~iubl: Vorfiiusehung yon Un~allfolgen dureh unfallsfremde E rk rankungen  
oder Anomalien.  Wien.  reed. Wschr. 115, 38--41 (1965). 

Bericht fiber zwei F~[lle, die voul Verf. ffir die Allgemeine Unfallversicherungsanstalt begut- 
achtet wurden. Eine 63 Jahre alto Frau stiirzte bei ihrer Arbeit als Bedienerin und spfirte leichte 
Schmerzen im rechten Kniegelenk. Diese ~-erst~rkten sich sp~ter und naeh einem Jahr wurden 
r6ntgenologisch die Zeichen einer Arthrosis deformans gefunden. Erstmals wurden diese bereits 
3 Tage naeh dem Trauma festgestellt. Eine sich allm~hlich entwiekelnde weitere Verschlimmerung 
des klinisehen und RSntgenbefundes war Anla$ zu einer neurologischen Untersuchung, bei der 
eine Tabes dorsalis gefunden wurde. Es war somit der Unfall nicht kausal fiir die Beschwerden, 
da bereits vet dem Unfall Symptome der Tabes~PlattfuB und ~'thropathie der Kniegelenke - -  
bestanden und das Trauma sehr gering war. - -  46j~i.hriger Postzusteller erlitt durch Ausgleiten 
bei Glatteis einen Randabbruch des distalen Schienbeinendes und einen Bruch des Wadenbeins 
im proximalen Drittel. Am linken Bein bestand seit dem 30. Lebensjahr eine Muskelatrophie. 
hn  Verlaufe yon 2 Jahren nach dem Unfall trat eine zunehmende Bewegungsbehinderung im 
unteren Sprunggelenk ein, die, wie die ROnf.genuntersuchung zeigte, durch eine kn6cherne Ver- 
schmelzung des Talus mit dem Calcaneus und Cuboid, wahrscheinlich auch mit. dem Navieulare 
bedingt und somit nieht als Unfallfolge zu werten war. PATSCI~EIDEI~ (Innsbruek) 

Richard  Kraemer:  Zur heutigen Lade der Neurosebegutachtung. Psychiat .  et Neurol. 
(Basel) 148, 26--32  (1964). 

Die Neurose ist yon seiten ihrer Begutaehtung gesehen, im eigentliehen Sinne keine Be- 
griffseinheit. Wenn sic als Erkrankung des Willens interpretiert werden sollte, so kennt die 
Medizin keine isolierte Erkrankung des Willens, da dieser unteilbar ist, und a.uch das Nicht- 
wollen ein Wollen bedeutet. Die Neurose zeigt einen gesehicht.lichen Wandel ihrer ~Ianifestationen, 
die ~on den Auflenfaktoren des formenden Zeit.geistes bestimmt werden, und einen Toil seiner 
Pathologie ausmaehen. Bei der Neurose ist nieht nur die Fehlsteuerung des Willens, sondern 
ebenso sehr affektiv-emotionale Abartigkeit im Spiel, Tendenz zur sozialen Platzhaltung. Bei 
tier Begutachtung wird die Diskrepanz zwisehen dem pragmat.isch-formal gepr/igten juristisehen 
Kausalit/itsbegriff und dem dynamisch-vielf~iltigen des Arztes siehtbar. Die Grfinde ffir diese 
Abweiehungen werden a.ufgezeigt und die Einwande der $Iedizin gegen die R.echt.sprechung 
vorgebracht. Eine Aufweiehung des Neurosebegriffs wird verworfen, der, richtig zur Anwendung 
gebraeht, aueh heut.e noch nieht zu ersehfittern sein diirfte, wenn aueh Anregungen fiir die Sozial- 
gesetzgebung denkbar w-~ren. G. Bnoc~ (Kirehheimbolanden) ~176 
Corrado Bertagnolio: Problemi e prospettive dell ' infortunistiea. Zacchia 39, 1 - -19  
(1964). 

P. Monthuy:  Les Probl~mes pos6s par l 'anthraeose.  Arch. Ins t .  Mdd. ldg. soc. Lille 
1963, 137--150. 

A. Cherchi, G. P. Nissardi e M. Lixi: Evolutivita del quadro elettroeardiografieo nella 
silieosi pohnonare.  [Ist. Clin. Med. Gen., Ist .  Med. Lavoro, Univ. ,  Cagliari.] Fol ia  
reed. (Napoh) ~7, 962--984 (1964). 

D. Germanb, A. Quattroeehi e A. Capezzuto: La disriflessia faringea studiata eom- 
parat ivamente su soggetti affetti da silieosi, pneumoeoniosi  liparotiea e solfopatia 
professionale eroniea. [Ist. di 5,led. d. La~., Unix:., Messina.] Foha  meal. (Napeli) 
47, 1050--1061 (1964). 

G. Fradh, G. Mentesana e A. Rizzo: Sul quadro elhfieo-funzionale della broneopneumo- 
patia eroniea dei solfatai. [Ist. Med. Lavoro, Univ. ,  Pa lenno . ]  Foha  reed. (Napoli) 
47, 937--951 (1964). 

,,I problemi medici nella regolamentazione legislativa della silicosi e dell 'asbestosi" 
(Symposio). [14. Riun.  Scient. Assoc. P iemont .  di Med. ed Ig. del Lavoro; Torino, 
5. IV. 1964,] Minerva nled.-leg. (Torino) 8:~, 169--189 (1964). 
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G. Pollini, t~. Corsieo e G. ta tenace i :  Evoluzione leueemiea paramieloblastiea dell 'emo- 
patia benzoliea, l is t .  di 5Led. del Lavoro, Ctr. Studi  ,,Campa.ri 5Iigliavacca", Univ. ,  
Panda.] Med. Lav. 55, 752--762 (1964). 

G. Pollini, E. Strosselli e 1~. Colombi: Sui rapporti ~ra alterazioni cromosomiche delle 
eellule emiehe e gravit'~ dell 'emopatia benzenica. [Ctr. Studi , ,Campari ~figliavacca", 
Ist.  di Med. del Lavoro, Univ. ,  Panda.] Med. Lay. 55, 735--751 (1964). 

R. Wagner :  Zur Prage yon Strahlensp~itsehfiden bet Uranarbei tern.  [26. Tag., Dtsch. 
Ges. f. Unfallheilk.,  Versich.-, Versorg.- und  Verkehrsmcd., Bad Godesberg, 6 . - -7.  VI. 
1962.] Heftc Unfallheilk. I~I. 75, 250--254 (1963). 

:Die ~berprfilung von rd. 1100 in der Bundesrepublik 1956 erfaBten Personen, die w~hrend 
des letzten ]~riegs als Kriegsgefangene oder H~iftlinge im Uranbergbau unter schwersten Bedin- 
gungen t~tig waren, ergab, dab nur in ganz wenigen F~illen der Verdacht auf Folgen einer St.rahlen- 
sch~idigung besteht. Es handelt sich dabei mn insgesamt 5 F~lle nach 5 6j~[hriger Expositions- 
zeit: 1 Lungenfibl'ose, 1 prim~i.res Bronchial-Ca bet einem 65j~hrigen, 1 Bronchial-Ca bet einem 
mit 51 Jahren verstorbenen Mann. 1 51ann lnit Pertilit~tsst6rungen und 1 Fall ether Leuk~mie. 
Bei etwa 0,5--1% wurden silikotische Lungenver.~nderungen festgestellt. Ferner ergaben Hmnan- 
counter-5lessungen bet einem Toil des Personenkreises keinen sicheren Anhalt fflr eine Speiche- 
rung yon Radiumzerfallsprodukten. Der Eindruck vorzeitiger Alterung bet den Uranarbeitern 
tritt allgemein bet den Spgtheimkehrern auf und braucht nach Ansieht des Verf. nicht. Folge 
einer Einwirkung ionisierender Strahlung zu sein. Der Verf. weist auf das neue Merkblatt fiir die 
grztliche Betreuung des obigen Personenkreises hin, das bewirken soil, dab die ~irztlichen Unter- 
suchungen nach einheitlichen Gesichtspunkten und auch weiterhin regelm~Big durchgefiihrt 
werden. A. R]~uss (Erlangen) ~176 

A.-J.  Chaumont:  Un cas de paralysie cubitale chez une t~l~phoniste. (Ein Fal l  von 
El lenbogenl~hmung bet einer Telefonistin. [Soc. 5'Idd. Hyg. Travail ,  Strasbourg, 
22.--23.  V. 1964.] Arch. Mal. prof. 26, 37--39 (1965). 

Bericht fiber den Krankheitsverlauf bet einer 24jahrigen Telephonistin, die infolge Auisetzen 
des Ellenbogens beim Telephonieren und der damit verbundenen Xompression des Sulcus olecrani 
unter einer partiollen Lghmung des Nervus ulnaris litt. Die Krankheitssymptome (Schw~iehe und 
Empfindungsst6rungen in der linken Hand lnit Atrophic der Interdigitalmuskulatur) gingen nach 
Ausschaltung der Noxe bet elektromech~nischer Behandlung wieder zurflck. 4 Abbildungen 
erg~nzen den Text. K~E~'FT (Ffirstenfeldbruck) 
Pan[  Hi i l smann:  Der Poller, eine beruisknndliehe Studie mit  Sehlu6folgerung. Med. 
Sa.chversti~ndige 60, 206--209 (1964). 

X. Peschiek: ~ber  den Arbeitssehntz in den sechs Mitgliedstaaten der EWG. [Staatl .  
Gcwerbeaufsichtsamt,  Kassel.] Zbl. Arbeit, smed. 15, 27- -30  (1965). 

M. Perrini,  G. Dalfino, N. Pfliego, P. Rosshfi, t~. Proto e G. Del Zotti: Rieerehe sui 
rapporti tra mueoviscidosi e adattamento al lavoro. (Studio dell 'aldosterone, delle 
catecolamine e delle secrezione sudorale in operai degli altiforni.) (Untersuchungen 
fiber die Beziehungen z~dsehen Mueo~dseidosis und  Arbei tsanpassung.  [Bes t immung 
des Aldosterons, der Katecholamine und  der Schweigabsonderung bet Hoch6fen- 
arbeitern.] [Ist. Clin. 5ied. Gen. e Tcr., Univ. ,  Bart.] Bled. Lay. 55, 489--508 (1964). 

Bet Arbeigern, die Hoeh6ien bedienen, erfolgt eine Anpassung des ganzen Organismus an die 
hohe Temperatur in den Werkr~umen; infolgedessen kommt es zu einer deutlichen Zunahme des 
Aldosterons im Harn und zur Umkehr des Ausscheidungsrhythmus bet Tag und bet Nacht, zu 
einer hohen Konzentration im Harn yon Katecholamin und yon Vanilhnandels~ture; der SchweiB- 
test war bet 78 der 86 untersuchten Arbeiter normal; bet 6 yon ihnen ~des er nur anfiinglieh 
h6here Werte auf, wghrend er bet den 2 let zten stiindig pathologische ~Verte ergab. Aus weiteren 
Untersuchnngen ergab sich, dab diese 2 Arbeiter eine latente Form yon 3iucoviseidosis auf- 
wiesen. Verff. weisen absehlieBend darauf hin, dab die Tr/tger einer l~Iucoviscidosis ein sehlechteros 
Anpassungsverm6gen an die Hitze im allgemeinen und an die ,~rbei~ in heifien Werkriiumeu 
aufweisel~ und somit uniallbereiter als andere sind. G. G~oss~ (Padua) 
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L. G. Isalberti:  Aspetti deontologiei e medico-soeiali del servizio di soceorso in  ambito 
aziendale. [Ist. di Med. Leg. e Assicuraz., Univ .  Pavia . ]  G. Med. leg. In for tun .  
Tossicol. 10, 229--242 (1964). 

Psychiatrie und gerichtliche Psychologie 

�9 Fr.  Panse:  Das psychiatrische Krankenhauswesen.  Entwieklung,  Stand, Reich- 
were  und  Znkunf t .  Un t .  Mitarb.  von  H. W. MffLLE~, J .  OSTEI~IA~T, P. PETEI~- 
~EISE U. P. TEM~II~G. (Schriftenr. a. d. Geb. d. 5ff. Gesundheitswesens. Hrsg. yon  
JOSEF STR_.~LAU U. BER~H.~RD E. ZOLLER. H. 19.) S tu t tga r t :  Georg Thieme 1964. 
X I I ,  810 S., 261 Abb.  u. 12 Tab.  Geb. DM 93.- - .  

Es handelt sich um ein Werk, in welchem in einer grofl angelegten Untersuchung die psy- 
clfiatrischen Einrichtungen in ihrer geschichtlichen Entwicklung, abet auch in der Gegenfiber- 
stellung des In- und Auslandes dargestellt sind. Na.ch einer sehr ausfiihrlichen Betra.chtung fiber 
die Geschichte der psychiar Anstalt ,,,etzt die vergleichende ErSrterung der Kranken- 
behandlung, der Betreuung und der Asylierung in der ~Iitte des 18. Jahrhunderts ein. Es wird 
dann gezeigt, wie sich die Auffassung nieht nut unter dem ~rztlichen Aspekt sondern auch auf 
politisch-kulturellem Hintergrund wandelt und vor allem mit dem Verzieht auf mechanischen 
Zwang und Gew~hrung der sog. ,,offenen Tfir" sich das gesamte ~Vesen der Anstaltsbetreuung 
ver~ndert. Neben der Betrachtung der Krankenhausverh~ltnisse wird aber auch den aul3er- 
dienstlichen Aufgaben ein breiter Raum gewidmet und hierbei auf das Problem der sozial- 
psychiatrischen Bew~ltigung der Schwachsinnigen hingewiesen. ~ber eine Darstellung der 
Bedeutung der einzelnen fiihrenden Personen im Sinne der traditionalen ,,Schlfisselstellungen" 
in den psychia.trischen Krankenanstalten hinaus werden die wichtigsten klinischen Sonder- 
entwicklungen, wie Hirnverletzten-Institute, Jugendpsychiatrische Abteilungen, offene und 
geschlossene Suehtenfziehnngsheime sowie die Einrichtungen der psychiat.rischen Kranken- 
h~iuser und Krankenanstalten dargelegt oder erSrtert. Mit der Darstellung fiber die Unter- 
bringung sowie den Krankenversicherungsschntz und der damit im engsten Zusammenhang 
stehenden zukfinftigen Perspektive schlie~t das Buch im Allgemeinteil ab. Es folgt dann die ver- 
gleichende Betrachtung der psychiatrischen Einrichtungen der Europ~ischen L~nder, des .~ri- 
kanischen Kontinents, Amerikas, Asiens sowie Australiens einschlieBlich Neuseelands und 
0zeaniens. Aus diesem iiberreichen Uberblick finden sich in jeder Beziehung Anregungen. wozu 
insbesondere die reichhaltigen Erfahrungsbeispiele beitragen. So handelt es sich nicht nur um ein 
kulturellgeschichtliches ~Verk sondern aueh um eine ~Ionographie, welche in praktischer Hinsieht 
zukunftsweisende Bedeutung besitzt. F. PETP.~SOnN (Mainz) 

�9 Nikolaus Petrilowitsch: Abnorme PersSnlichkeiten. 2., erw. Anti.  Basel-New York: 
S. Karger  1964. 187 S. DM 19.-- .  

Die 2. verbesserte Auflage des Buches (Besprechung der 1. Auflage s. diese Zeitschrift Ref.- 
Nr. 32951) basiert auf der Her~us~rbeitung einer pathopsychologisehen Charakterologie unter 
Einschlul~ der sozialen Umwelt~aktoren. Sie schliel~t sich der Systemaf.ik K. SC~EIDE~S an. 
Insbesondere werden in der 2. Auflage das Leistungsverhalten und die ethisch-moralischen 
Aspekte des Zwangsneuro~ikers eingebaut. Die Einteilung im speziellen Tell folgt KU~T SCHnEI- 
DER. Es werden die hyperthymen, die depressiven und die asthenischen PersSnlichkeiten ebenso 
wie die Stimmungslawinen, Selbstunsicheren und Geltungssiichtigen, weiterhin die Willenlosen, 
die Fanat.isch-Paranoiden, die Anankasten und dig Gemfitlosen in ihrer charakterologischen 
Grundstruktur dargestellt. Am Ende jedes Abschnitts flnden sich Literaturhinweise. AbschlieBend 
werden die abnormen PersSnlichkeitsentwicklungen (L~ngsschnittbeobachtungen) sowie die 
therapeut.ischen Probleme dargestellt. PRIBILLA (Kiel) 
�9 M. Tramer:  Lehrbueh der al lgemeinen Kinderpsychiatrie einschlie~lich der all- 
gemeinen Psychiatrie der Pubertiit  nnd  Adoleszenz. 4 ,  neu  bearb,  u. erg. Aufl. Basel- 
S tu t tga r t :  Schwabe & Co. 1964. 650 S. Geb. 58. - - .  

Leider konnte der Autor, der zu den hervorragendsten Gelehrten au~ dem Gebiet der Kinder- 
psychiatrie gehSr~e, das Erscheinen seines Werkes nicht mehr erleben, da er w~hrend der Vor- 
bereit.ung dieser vorliegenden 4. neubearbei~eten und erg~nzten Auf]age versta.rb. So ersehein~ 
ein kurzer Riickblick fiber die Entwicklung dieses Buches als ein Ausdruck des Dankes und des 


