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J. Kup:  Zerehfelldefekt naeh Abtreibungsversuch mit  Chinin. Kasuist ische Beob- 
achtung.  [ P a t h : A n a t .  Ins t . ,  Sti~dt. Krankenh . ,  Sopron/Ungarn . ]  Mfinch. med. 
Wschr.  109, 2582--2583 (1967). 

In Erggnzung einer Mitteilung in Mfinch. reed. Wschr. 108, 45, 2293--2294 (1966) - -  dort 
weitere Literaturangaben - -  wird fiber autoptisch gefundene Zwerchfeltdefekte bei ch'ei Neu- 
geborenen beriehtet. In einem der F/ille ist Abtreibungsversuch mit 20 Tabletten Klimovan 
50 mg 0strolbenzoat d- 250 mg Progesteron innerhMb einer Woehe und 1,5 g Chinin am 46. bis 
48. Tage zugegeben worden. (1966 wurde fiber/iuBere Mil~bildungen nach 1 g Chinin beriehtet.) 
Hinweis auf POWELL U. JO~STO~E sowie LE~Z, die fiber Zwerchfelldefekte nach Phenmetrazin 
berichteten. Die Vermutung eines ursgehliehen Zusammenhangs yon Chiningaben in der Frfih- 
sehwangerschaft und MiBbfldung ist statistiseh noeh nieht gesichert. LOMMEI~ (K51n) 
M. Arnold u n d  E.  H. H. Richter:  Die Bew~ihrung eines neuen  0bjekttr / iger-Sehnell-  
tests zur Schwangersehaftsdiagnose. [Univ . -Frauenkl in . ,  Bern.]  Praxis  (Bern) 56, 
1058--1063 (1967). 

Das Prinzip, das Material und die Technik des Pregnosticon-Planotests zur immunologischen 
Schwangersehaftsdiagnose werden beschrieben. Den Testreihen wurden in ~/s der F~lle noch die 
Ergebnisse des Pregnosticon- und des Gravindextests gegenfibergestellt. Wie die mit der Materie 
besonders gut vertrauten Autoren ermittelten, ist der Pregnosticon-Planotest nicht nut ffir die 
Praxis aul~erordentlich brauehbar, sondern eignet sich aueh vorzfiglich ffir die semiquantitative 
Bestimmung des HCG-Titers im Urin. BRAZEn (Karlsruhe) ~176 

Streitige gesehleehtliehe Verhiiltnisse 

Y. Sawada, D. h e k e r m a n n  and  S. J.  Behrman:  Motility and respiration of h u m a n  
spermatozoa after cooling to various low temperatures,  [Ctr. for l~es., Reproduct .  
Biol., Dept.  of Obstetrics and  Gynecot.,  Univ .  of Michigan Med. School, A n n  Arbor.]  
Fer t ih  and  Steril. I8, 775--781 (1967). 
W. Ch. Heeker, H. A. Hienz, 1%. D a u m  u n d  G. Hol lmann :  Z u m  Kryptorchismus-  
problem. Vergleiehende morphologische nnd  statistische Unte rsuehungen  an beiden 
Hoden bei ein- und  beidseitiger Dystopie. [Kiaderehir .  Abt . ,  Chir. Univ . -Ki ln . ,  
Heidelberg. n. Pa th .  Ins t . ,  Kl in iku ln ,  Essen.] Dtsch. reed. Wschr. 92, 786--790 u. 
Bilder 801 u. 802 (1967). 

An Hand yon 461 (!) Hodenbiopsien bei Hodendystopie beriehten die Verff. fiber ihre Unter- 
suchungsergebnisse. Nach der Einteilung yon Roml~so~ unterscheidet man 4 Phasen der Hoden- 
reifung: I. Ruhephase (0--5. Lebensjahr), II. Wachstumsphase (6.--10.), III. l~eifungsphase 
(11.--15.), IV. ausgereifter Hoden (15. und ~lter). Bei Vergleieh der histologisehen Ergebnisse 
yon Probeexcisionen yon 336 nichtdeseendierten ttoden mit diesem Schema ergab sich, dab die 
Hoden yon Knaben im Alter bis zu 5 Jahren in der ihnen gebfikrenden Reifegruppe liegen, bei 
den 176 6--10j~hrigen hatten nur 8% (!) die ihnen zukommende II. Phase erreieht, yon den 102 
operierten 11--15j/ihrigen Jungen hatte keiner einen Hoden, der in der normalen t~eifungsgruppe 
lag (73% hatten lZeifungsgruppe I, 27% ~eifungsgruppe II). Dies bedeutet, da~ 73% der Jun- 
gen, die zwisehen dem 11. und 15. Lebensjahr operiert wurden, irreversibel geschgdigte Hoden 
hatten. Bei 52 Patienten mit doppelseitigem Maldescensus wurde bei der Operation aus beiden 
Hoden eine Biopsie entnommen und dann das histologische Bild tier beiden jeweiligen Hoden 
miteinander verglichen. Hierbei zeigte sich, dab bei doppelseitigem Hodenhochstand in 89 % die 
beiden Hoden in der gleichen l~eifungsgruppe, in 11% in einer unterschiedlichen ]~eifungsgruppe 
lagen. In 125 Fallen von einseitigem Hodenhochstand wurden bei tier Orchidopexie sowoht dem 
nichtdescendierten als auch dem scrotMen Hoden Biopsien entnommen. Hierbei ergab sich, dab 
in der Altersklasse I scrotaler und nichtdescendierter Hoden in der gleichen tZeifungsgruppe 
lagen, in der Altersklasse II  der scrotale Hoden in 43 %, der dystope Hoden nur in 9 % seine ent- 
sprechende l:~eifungsphase erreicht hatte, w~hrend in der Altersklasse I I I  der dystope Hoden in 
keinem Fall, tier dazugeh6rige scrotale Hoden in 36 % seine Reifungsgruppe erreicht hatte. Diese 
Prozentzahl yon 36 entspricht dem aus der Literatur entnommenen durchschnittlichen Ergebnis 
spermiologischer Untersuchungen, wonach M~inner mit einseitigem Hodenhochstand nur in 35 % 
der Fi~lle fertil sind. An Hand yon 2 Patienten, bei denen im Abstand yon mehreren Jahren eine 
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zweizeitige Orchidopexie vorgenommen wurde, zeigt~ sich histologisch, dab der ffiiher operierte 
Hoden gegeniiber dem sparer operierten eine erhebliehe Weiterentwieklung aufwies. Absehlie- 
fiend weisen die VeffL wieder darauf hin, dab die Verlagerung der dystopen Hoden im 5.---6. Le- 
bensjahr effolgen mull RAI~E~ WYSOCKI (Heidelberg) ~176 
A. R. Memmesheimer und  K. Wulf: Zur Diagnostik und Therapie der mfinnliehen 
Fertilitiitsstiirungen. [Hautklin. ,  Stadtkrankenh. ,  Kassel.] Med. Welt,  N . F .  19, 
72- -75  (1968). 

Besehreibung der bekannten Teehnik der somatisehen und der Spermauntersuehung. 0,5 bis 
1,0% w~Briges Eosin zur Unterscheidung lebender und toter (angef~rbter) Spermien. Fructose- 
zehrung je 5 Std ca. 20%, Sollwert 1,2---4,5 mg/ml. Diagnosentabelle (Zellzahl, Motiliti~t in Pro- 
zenten, Fructose) und Therapievorschl~ge. LOlleR (K61n) 
Christel Thaut :  Zur Problematik lebischer Entwieklungen im Sehiiler-Lehrer-Ver- 
h~iltnis. [Univ.-Nervenklin.,  Abt.  Psychiat .  u. Kinder-Neuro-Psyehiat . ,  Rostock.]  
Ji~rztl. Jugendk.  58, 340--346 (1967). 

Erbbiologie in forensischer Beziehung 

H. Sehade: Allgemeine Morphologie des Hautleistensystems. Berl. Med. 19, 83--90  
(1968). 
Michio 0kajima: Frequency of minutiae in the ealear part of the sole in German and 
Japanese twins. (Die H~ufigkeit  der Minutiae an der Ferseregion der Sohle yon deut- 
schen und  japanischen Zwillingen.) [Forens. Med., Jun tendo  Univ., Tokyo.]  Acta  
crim. Med. leg. jap. 33, 180--182 (1967). 

Auf Grund eines Untersuehungsmaterials yon 778 deutschen und 286 japanischen Zwillingen 
gibt Veff. einen Vergleich zwischen Deutsehen und Japanern in der Zahl der Minuten, in der 
Seiten- und Geschleehtsverteilung usw. Diese Arbeit stellt nur eine kurze Zusammen/assung dar. 
Die Origina]arbeit soll in der n~chsten Zukunft in Z. L Morph. u. Anthrop. erscheinen. 

A. POTO~DI (Budapest) 
B.Wittwer:  Haufleisten- und -Furchensystem bei Extremit~tenmiBbildungen - -  geneti- 
sehe Aspekte der phfinotypischen Realisierung yon Blastemstiirungen. [Inst.  Anthrop. ,  
Humboldt -Univ . ,  Berlin, Forsehungslabor.  t tumangene t ,  u. Med. Genet., Augenklin., 
Med. Akad. ,  Magdeburg.]  Dtsch. Gesundh.-Wes. 22, 2384 2392 (1967). 
Doro thy  Warbur ton  and 0 .  J.  Miller: Dermatoglyphie features of patients with a 
partial short Arm deletion of a B-group chromosome. (Papillar]eistenbild bei Pa t ienten  
mit  einer Teil-Defizienz an den kurzen Armen  der Chromosomen der B-Gruppe.)  
[Dept. Obstetr.  Gyneco]., Coll. Physicians Surgeons, Columbia Univ., New York.]  
Ann.  hum. Genet. 31, 189--207 (1967). 

Die Verff. bringen das Papillarleistenbild yon 54 F~llen - -  aus der Literatur und eigene - -  
mit einer Defizienz am kurzen Arm der B-Gruppen-Chromosome, 20mal war das Chromosom 
Nr. 5 und 6real das Chrornosom 4 betroffen. Bei den iibrigen vermutete man ein Cri-du-ehat- 
Syndrom. Das Papillarleistenbild beim Cri-du-ehat-Syndrom war charakterisiert durch h~ufiges 
Vorkommen yon Mustern auf dem Daumenballen, Uberwiegen der Bogen und Wirbel auf den 
Fingerbeeren, Fehlen der Hypothenar-Muster, hi~ufiges Vorkommen yon Mustern im 4. Zwischen- 
fingerraum, in der Regel gebildet yon der D-I-Iauptlinie u.a. Bei der Defizienz am Chromosom 4 
konnten keine Besonderheiten beobachtet werden. Eltern und Verw~ndte derjenigen mit einer 
B-Gruppen-Deletion zeigten keine Besonderheiten im Papillarleistenbild. TRVB]~-BECKER 
Ps Antoni: Loehschfidel. Foramina parietalia permagna familiaris eliifordul/~sa. 
[Ungarisch.] (l~ber das famili/ire Vorkommen  der Foramina  pariet~lia permagna.)  
[Kinderklinik, Med. Univ.,  Debrecen, Ungarn.]  Orv. Hetil. 108, 1753--1754 u. dtsch. 
u. engl. Zus.fass. (1967) [Ungarisch]. 

lJnter Foramina parietalia versteht man die sieh am Os parietale einseitig oder symmetrisch 
befindlichen runden oder ovalen Knoehendefekte mit einem Durchmesser yon 0,5--],5 mm, die 


