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Kichihe i  Yamasawa:  One case disputed mate rn i ty  between a widow and a young m a n  
and yon the probabi l i ty  of pa tern i ty  or mate rn i ty  between a parent  and a child. (Ein 
Fa l l  s t r i t t igc r  Mut te r schaf t  zwisehen einer Wi twe  und  e inem jungen Mann und  zur  
Wahrsche in l ichke i t  der  Vater -  oder  Mut te r schaf t  zwischen e incm El te r  und  e inem 
Kind. )  [Dept .  Leg. Med., Fac .  Med., Univ.  of Tokyo,  Tokyo. ]  J ap .  J .  leg. Med. 21, 
562--569 mi t  engl. Zus.fass. (1967) [ Japanisch] .  

Aus der englischen Zusammenfassung geht hervor, dab zum Entseheid eines Einbfirgerungs- 
antrages eines jungen Mannes seine Angaben iiberprfift ~erden sollten, er w~re Solm einer koreani- 
sehen Mutter. Ein Aussehlu~ ergab sieh nicht. Unter Anwendung der Essen-M611er-Formel (wenn 
auch nicht als solche zitiert) wird die positive Wahrseheinliehkeit errechnet, daI~ es sich um die 
tats~ich]iehe Mutter handelt, ein offenbar in Japan noeh wenig geiibtes Verfahren. RITTi'~'ER 

Blntgruppen,  einsehlieBlieh Transfusion 

Dasnayanee  Chandanayingyong,  Thomas  T. Sasaki  and  Tibor  J .  Greenwalt :  Blood 
groups of the Thais.  (Blu tgruppen  bei  Thail / indern.)  [Blood Bank,  Siriaj Hosp.  Med. 
School, Bangkok ,  Tha i l and  and  Milwaukee Blood Ctr, Inc.  and  Marque t t e  Univ.  
School of Med.,  Milwaukee/Wisc . ]  Transfusion (Philad.)  7, 269- -276  (1967). 

Bei der Untersuchung yon Blur- und Speichelproben yon 456 nicht selektierten Bintspendern 
aus Bangkok ergaben sich folgende Bintgruppen-Genffequenzen: A (0,1466) B 0,2395) 0 (0,6139) 
M (0,6787) H (0,3213) S (0,0833) s (0,9167) MS (0,0593) Ms (0,6195) HS (0,0241) Ns (0,2972) 
CDe (0,7659) cDE (0,1398) CDE (0,0115) cDe (0,0817) Cde (0,0011) Lu (0,0663) Lu a (0,011) 
Lu b (0,9325) K (0,0022) Fy a (0,8245) Fy b (0,1755) Jk (0,0316) Jk a (0,4946) Jk  b (0,4738) Do a 
(0,0698) Di a (0,0117) Mi a (0,0060) Mt a (0,0047) Ve a (0,8895). D.O. Sc~rMI]) (Miinchen) ~176 
F.  Vogel und  J .  Kri iger :  Statistisehe Beziehungen zwisehen den AB0-Blutgruppen 
und I~rankhei ten mit  Ausnahme der Infekt ionskrankhei ten .  [Inst .  f. Anthropo] .  u. 
Humangene t . ,  Univ. ,  Heidelberg . ]  Blur  16, 351--376 (1968). 

Die Verff. unternehmen in ihrer Arbeit den schon fiberf~lligen und daher sehr dankenswerten 
Versuch, das Problem der mSglichen Beziehungen zwischen AB0-Bintgruppen und versehiedenen 
Krankheiten nicht nur wieder aus polemischen Tiefen auf eine nfichterne naturwissenschaftliche 
Grundlage zu stellen, indem sie alle ffir sie erreichbare Berichte durehforsteten und nach Gruppen 
geordnet, mit Hilfe einer elektronischen Rechenanlage eine Bestandsaufnahme vomehmen, son- 
dern sie geben darfiberhinaus wertvolle Hinweise, in welchen Gruppen noeh ungenfigendes Mute- 
rial vorliegt und somit eine erneute Be~rbeitung verdienstvoll sein k5nnte. Sie verwenden dazu 
die Methode yon WOOLF, zweifellos die Methode der Wahl fiir solcherart Untersuehungen. Der 
so erhaltene Weft g wird mit X ~ auf seine Abweiehung yon 1 untersucht. Besondere Bedeutung hat 
bei einer solchen Zusammenfassung der Ergebnisse versehiedener Untersucher in verschiedenen 
Populationen die Heterogeneiti~tskontrolle, ebenfalls mit X 2. Zun~chst seien diejenigen Beziehun- 
gen genannt, die nach dieser Arbeit nun fiber alle vernfinftigen Zweifel erhaben zu sein scheinen: 
Das Magen-Carcinom ist bei Gruppe A h~ufiger als bei 0. Gutartige Speicheldrfisentumoren kom- 
men bei A-Tr~gern ganz zweifellos h~ufiger vor als bei anderen Blutgruppen. U]cus duodeni und 
Ulcus ventriculi sind h~ufiger bei 0-Tr~gern. Dies war wohl aueh bisher unbestritten, yon dem 
extremen Gegner jedweder Beziehungen (,,Mythologie") abgesehen. Danach folgen versehiedene 
Krankheiten, bei denen wohl sicher ebenfalls Beziehungen bestehen: Colinm- und Corpusear- 
cinom sind bei A-Tr~gerinnen h/iufiger, das gleiche trifft ffir Ovarialcarcinome zu. Multiple pri- 
m~re Carcinome sind wohl h~ufiger bei A. Auch die Beziehung yon rheumatischen Erkrankungen, 
perniciSser An~mie und Diabetes mellitus zu A ist statistisch gesiehert. Auch isch~misehe Herz- 
erkrunkungen mfissen bei A-Tr/~gern geh~uft auftreten. Asthma dagegen wird bei B-Tr~gern 
hi~ufiger gefunden. Daneben enthalten die Tabellen yon VoGv.r~ und K~i)GE~ auch Beziehungen, 
die weniger leicht verst~ndlieh shad: Sind wirklieh Meningeome in der Gruppe B h~ufiger, 
kommen Aeusticus-Neurinome nnd Astroeytome bei A-Tr~gern vermehrt vor ? Haben A- und 
AB-Tr/~ger grSi3ere Chaneen, an Cholecystitis und Cholelithiasis zu erkranken ? Kommt es bei 
A- und B-Tr~gern wirklieh h~ufiger zu Hiiftfrakturen als bei Menschen der Gruppe 0 ? Haben 
0-Personen h~ufiger H~morrhoiden als andere ? Ebenfalls ist eine Nachpriifung sehr angezeigt, 
ob B-Tr~ger eher zu Psychosen neigen. Die Verff. sind sich der Handicaps aueh einer so um- 
fassenden Studie sehr wohl bewuBt. Einmal konnten sie natfirlich nut ver5ffentliehte Arbeiten 
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auswerten, und der Verdacht, dab Untersuchungsergebnisse, die yon Voruntersuchern abwichen, 
nicht ver6ffentlicht worden sind, erscheint Ref. keineswegs absurd. ,,Es werden nur solche An- 
gaben verwendet, die einigermaBen zuverl~ssig erschienen", schreiben die Verff. Welter gehen sic 
bewuBt auf das Risiko ein, unter so vielen Vergleichen auch einmM eine ZufMlsabweichung unter 
den signifikanten Werten mitzuz~hlen. Eine Best~tigung fiir die allgemeine Benachteiligung der 
A-Triiger sehen die Verff. in den Ergebnissen yon J6~a~sE~, der unter gesunden Greisen ein 
sehr deutliches ~)berwiegen yon 0-Personen fand. Der Appell dieser wertvollen Arbeit geht nicht 
nur an Serologen und Genetiker, sondern vor Mlem an klinisch t~tige Arzte, die hier aufgezeigten 
mSgtichen Zusammenh~nge bei verschiedenen Krankheiten zu fiberprfifen. Sie sollte die Basis alter 
zuktinftigen Arbeit auf diesem Gebiete sein. RIWT~R (Bonn) 
Ntinos C. Myrianthopoulos and Webster  C. Leyshon:  The relation of blood groups 
and the secretor factor to amyotrophic lateral sclerosis. (Beziehungen zwischen Blut- 
gruppen und  Sekretorfaktor  und der amyotrophischen Lateralsklerose.) [Na~. Inst .  
Neurol. Dis. Blindness, Clin. Center Blood Bank  and Nat.  Inst .  Dent. Res., N I H ,  
Bethesda,  Md.] Amer.  J. hum. Genet. 19, 607--616 (1967). 

Die Antigene der Blutgruppen AB0, MNU, Rh, P, Kell, Duffy und Kidd sowie der Sekretor- 
faktor wurden bei 346 Patienten mit myatrophischer LaterMsklerose (ALS) untersucht und mit 
den Befunden bei einer gleich groBen Kontrollgruppe verglichen. - -  Der Anteil der ALS-Patienten 
mit Blutgruppe P2 war mit 43,1% signifikant gr6Ber Ms der der Kontrollgruppe (35,0 % ), (Z ~ = 4,42, 
P ~  0,04). Eine h6her si~ifik~nte Korre]aMon ergab sich zwischen der ALS und dem Sekretor- 
status B (BH und B), der unter den Patienten in 11,9% und in der Kontroltgruppe in nut 5,7% 
gefunden wurde (Z2= 9,83, P ~ 0,02). Die relative H~u/igkeit der ALS bei Sekretorstatus B betrug 
verglichen mit der bei Sekretors~atus A 1,99, bei Set~'etorstatus H 2,58 und bei allen Nicht- 
B-Typen 2,17. Diese Unterschiede waren signifikant. Es wird betont, dab die unterschiedliche 
Verteilung nicht zwischen den Sekretor- und Nicht-Sekretortypen, sondern unter den Sekretor- 
typen auftrat. Die M6glichkeit wird er6rtert, dab die Antigene eine Wirkung auf die Schleimhaut 
des Magen-Darmtraktes haben k6nnten, die ihrerseits zu Ver~nderungen im ZNS fiihrt. Diese 
I-Iypothese kSnnte auch die pernici6se Anarnie erkl~ren. EIFE (Miinchen) ~176 
G. Jiirgensen und  D. I Iempeh Die Verteilung der Gc-Ph~inotypen und Gc-Allele bei 
der Tuberkulose. [Inst.  Humangenet . ,  Univ., G6ttingen.] Humangene t ik  6, 74--77 
(1968). 

W. Prellwitz, C.-H. H a m m a r  und  J.  Dudeck: tIaptoglobin und Caeruloplasmin bei 
Krankhei ten dcr Leber und der Gallenwege. [II .  Med. Klin. u. Poliklin., Univ., 
Mainz.] Dtsch. reed. Wschr.  93, 1277--1281 (1968). 

Wal ter  Kirchner:  Weitcre Untersuchungsergebnisse zur Frage der unterschiedlichen 
Verteilung der AB0-Blutgruppen bei erstgeborenen und nachgeborenen Kindern. 
[Kinderabt. ,  Allg. 0ff .Krankenh. ,  VScklabruck.] Humangene t ik  5, 350--352 (1968). 

Bei einer Gesamtzahl yon 3672 Kindern wurde die Blutgruppenverteilung yon 1284 erst- 
geborenen der yon 1284 nachgeborenen gegeniibergestellt. Dabei wurde die Blutgruppe 0 bei den 
nachgeborenen Kindern deutlich hi~ufiger angetroffen (44,8% bzw. 49,1%) Ms bei den erstge- 
borenen (40,5 %). Dagegen fanden sich die Blutgruppen B und AB bei den nachgeborenen Kin- 
dern vergleichweise zu den erstgeborenen se]tener, wahrend sieh beziiglieh tier Blutgruppe Abei 
den nachgeborenen Kindern eine h6chstens angedeutete Verminderung ergab. Diese Beobachtun- 
gen sprechen im Zusammenhang mit frfiheren Untersuchungsergebnissen nach Ansicht des Verf. 
f/Jr eine Selektion auf Grund einer AB0-UnvertrEglichkeit zwischen Mutter und Kind. 

NAGEL (Rotenburg) 
Shigetaka Matsuzawa and Hiroko Uehara:  Recovery of specific activities of hydro- 
chloric acid treated blood group agglutinins. (Wiederherstellung der spezifischen 
Aktivit/~t yon  salzs~turebehandelten Isoagglutininen.) [Dept. Forens. Med., Jun-  
tendo Univ., Tokyo.]  Jap .  J.  leg. Med. 21, 4 8 7  493 mit  engl. Zus.fass. (1967) 
[Japanisch]. 

Aus der englischen Zusammenfassung geht hervor, dab die Isoagglutinine Anti-A und 
Anti-B nach Einwirkung yon 0,1~0,2 n HC1 in 2--4 S~d bei 15 ~ C ihre Aktivit~t verlieren. Bei 
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Anwendung hSherer Salzs~urekonzentrationen tritt eine irreversible Sch/~digung ein. Durch Neu- 
tralisation und Lagerung bei Zimmertemper~tur lieB sich bei niedrigeren S~urekonzentrationen 
die AntikSrperwirksamkeit wieder herstellen. Diese VerzSgerung beruht mutmaBlich auf einer 
Aggregation im Bereich einer aktiven Seitenkette des Molekiils. - -  Absorbierte Anti-A-Immun- 
seren veto Kaninehen wurden elektrophoretisch in Yl" und ~-Fraktionen getrennt. Die Anti-A- 
Aktivitiit beider Fraktionen wurde dutch Behandlung mit Salzs~ure vermindert und konnte 
ebenso durch Neutralisation und Lagerung wieder hergestellt werden. GIBB (Greifswald) 
F. 0ttensooser, R. Sate and M. Sate: A new anti-B leetin. (Ein neues Anti-B-Leetin.) 
[Dept. Physiol., Fac. ivied., Univ., S~o Paulo, Nat.  Cancer Ctr. Inst. ,  Dept.  Endo- 
crinol., Tsukiji, and Dept. Infect. Dis., l~unicip. Ebara  Hosp., Ota Ku,  Tokio.] 
Transfusion (Philad.) 8, 44 46 (1968). 

Extrakt aus Evonymus sieboldianus Blume zeigt Anti-B-Spezifitiit. Naeh Lagerung des 
Extraktes (4 ~ C, 0,01% Natriumaeid) ergab sich eine starke Wirkungssteigerung im 8.--10. Me- 
nat, wenn der Ansatz im AB-Serum erfolgte. Der Extr~kt konnte dann yon 1:30 auf 1:60 ver- 
diinnt werden. Unverdiinnte A-Substanz hemmte das Anti-B-Lectin nach 1 Std unspezifisch, 
ebenso A1Se- und 0 Se-Speichel. I Diese Befunde verschwanden nach 1/ingerer Reaktionszeit. B- 
Substanz veto Pferd und B Se-Speiehel hemmten den Extrakt unter gleichen Bedingungen voll- 
sti~ndig. GIBB (Greifswald) 
D. A. P. Evans, L. IIorwieh, R. B. McConnell and M. F. Bullen: Influence of the AB0 
blood groups and seeretor status on bleeding and on perforation of duodenal ulcer. 
[Nuffield Unit. of ivied. Genet., Dept. Med., Univ., Liverpool.] Gut  9, 319--322 
(1968). 
Tomotaka Shinoda and Ei Matsunaga: Serum alkaline phosphatase variants and their 
association with AB0 blood groups in a Japanese sample. [Dept. Human  Genet., Nat. 
Inst .  Genet., Mishima.] Jap.  J.  hum. Genet. 12, 170--176 (1967). 

W. Pollack, H. O. Singher, J. G. German and V. J.  Freda: The prevention of isoim- 
munization to the Rh factor by passive immunization with Rh o [D] immune globulin 
[human]. [Div. Diagn. Clin. Path., Ortho Res. Found., Raritan, N.J. ,  and Columbia 
Presbyt. ttosp., Coll. of Physicians and Surgeons, New York.] Haematologia (Buda- 
pest) 2, 1--8 (1968). 
Anna Luczkiewicz-Mulczykowa: Anti-Gin antibodies produced in the fetus presumably 
as a result of immunization with maternal Gm antigen. [Gm-AntikSrper des Fetus 
- -  m6glicherweise - -  ein Ergebnis der Immunisierung mit  miitterlichem Gin-Anti- 
gen.) [Dept. Microbiol, Med. Acad., Dept. Immunogenet. ,  Inst.  Immunol.  and 
Exp. Ther., Polish Acad. Sci., Wroclaw.] Arch. Immunol.  Ther. exp. 15, 671--675 
(1967). 

Die Verfn. testete 467 Mutter-Kindpaare hinsiehtlich ihrer Gm(a)-Eigenschaft aus und suchte 
in den Seren der sEmtlich gesunden Kinder naeh Gm-AntikSrpern. Sie fund bei 17 dieser Proban- 
den im Alter yon 6--20 Monaten Anti-Gin(a) vom SNagg-Typ mit relativ niedrigem Titer (1:4 bis 
1:64). Zwei der Kinder mit AntikSrpern stammen yon Gm(a) reagierenden FIiittern; alle anderen 
Miitter zeigten die Gm(a+)-Eigensehaft. Nach Meinung der Autorin k6nnen Gm-An$ikSrper auch 
ohne diaplacent~re Immunisierung mit miitterliehem y-Globulin durch Transfusionen, wie in den 
beiden genannten F~llen, oder auch unabh~ngig davon gebildet werden. RO~A~TZ soU dafiir einen 
unbekannten Faktor verantwor]ich maehen, dessen molekulare Struktur dem humanen y-Globu- 
lin/ihnlieh ist. Die deutschsprachigen Arbei~en zu diesem Thema, insbesondere das inzwischen 
allgemein anerkannte Steinberg-Speiser-Ph~nomen werden nicht beriicksiehtigt. 

LEOPOLD (Leipzig) 
Giuseppe Pappalardo: Considerazioni sul valore attuale del carattere ,,seeretore-non 
secretore" r prova utilizzabfle nell'eselusione del rapporto di genitura. (Uber- 
legungen fiber den aktuellen Wert  des Charakters ,,Ausseheider- NichtAusscheider" 
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als ve rwendbare r  Beweis zum Vaterschaftsausschlul3.)  l i s t .  di  Med. Lag., Assicuraz. ,  
Univ. ,  Bologna. ]  Crit. pan.  Mad. leg., N.S. ,  22, 132--152 (1967). 

Die nunmehr allerseits anerkannten Forschungsergebnisse fiber das Vorkommen des Ausschei- 
dertyps und seiner Abgrenzbarkeit vom Nichtansscheidertyp, fiber welehe eingehend berichtet 
wird, ]assen folgendes, auf phEno-genotypisehen Grundlagen mit Beriieksiehtigung der h~mo- 
antigenen ExpressivitEt aufgebautes Klassifikationssehema zn: Normale Ausscheidung; normaler- 
x~eise fehlende Ausscheidung; Ausscheidung bei den schwachen Varianten der Antigene A und B; 
fehlende Ausscheidung beim Ph/inotyp Oh (Bombay); abweichende Ausseheidung nach BU~TT- 
N~n-JA~vSC~; abweichende Ausscheidung naeh MEcN~IL; kombinierte abweichende Ausschei- 
dung; in~ragruppale abweichende Ausseheidung naeh Dxm~ und L~D~U; pseudoabweiehende 
Ausscheidung; paradoxe Ausscheidung; quantitativ abnorme hoher Serumspiegel der spezifischen 
Gruppensubstanzen. - -  Als gerichtsmedizinisch beweiskr~ftig sind natfirlich nur die eindeutigen 
l~eaktionen anzusehen. G. GRoss]~ (Padua) 
V. Saneh is -Bayar r i  Lahoz:  Contribuci6n al eonoeimiento de los grupos sanguineos 
sericos del s is tema GM. (Bai t rag zur K e n n t n i s  der  Se rumblu tg ruppen  des GM- 
Systems. )  Med. esp. 59, 23- -31  (1968). 

Dank dem neuentdeckten GM-System, in dem 23 Faktoren beschrieben sind, kann man ge- 
wisse Formen yon Chronischer Evolutiver Arthritis (CEA) klassifizieren. Das Blutsernm einiger 
dieser Patienten agglutiniert Rh positive Erythroeyten wie beim Coombs-Test. Die Probe zur 
Siehtbarmachung des GM-Faktors wiekel~ sieh ab in den 3 Phasen: Sensibilisation, Agglutination 
und Inhibition, deren Details in der Arbeit beschrieben werden. Die Probe ist nieht spezifisch und 
kann positiv auch bei Nichttr/igern der CEA ausfallen. Das GM-System finder aueh Anwendung 
bei Erbstudien durch das Bestehen einer Allelserie yon 3 Genen oder von 2 engverknfipften Locis. 
Das GM-System ist auch bei anthropologischen Studien yon Interesse. Gewisse Rassen, z.B. 
Negergruppen yon Dakar, sind bis zu 100 % GM positiv. Verff. besprechen die yon anderen For- 
schern gemachten Studien, u.a. auch die Molekularstruktur des Faktors. Verff. machen abschlie- 
Bend Bemerkungen fiber den Wert des GM-Faktors in der Anthropologie, Gerichtsmedizin und 
Pathologie, besonders fiber die MSglichkeit zur Feststellung der Vererbung oder Nichtvererbung 
gewisser Krankheiten. 30 Referenzen. JIC~rENB]~RG~ (Bogota/Kolumbien) 

P.  D. Issi t t ,  J .  Tagoli, Valer ie  Jackson~ C. W.  Sanders and  F. H.  Allen jr. : A n t i - I P :  
antibodies tha t  show an associat ion between the I and P blood group systems. (An t i - IP  : 
Ant ikSrper ,  d ie  aina Assozia t ion  zwisehen dan I und  P B lu tg ruppensys t emen  auf- 
zeigen.) [Serol.  and  Ganet.  Labor . ,  New York  Blood Ctr., Blood Bank,  Mere. t tosp .  
Med. Ctr.,  New York . ]  Vox sang. (Basel) 14, 1 - - 8  (1968). 

Kein Wunder, dab nach der Entdeckung der Beziehungen zwisehen AB0- und I-System und 
zwischen AB0- und P-System in dieser Arbeit nun ein AntikSrper besehrieben wh'd, der die Ver- 
wandtschaft yon I- und P-System direkt naehweist. Absorptionsuntersuchungen erwiesen die 
Trennbarkeit beider Spezifit/iten. Dies kann entweder anf einer Abspaltung der I- bzw. P-Spezifit~t 
yon dem Anti-IP-AntikSrper oder (wahrseheinlieher) auf der Absgttigung einer Teilmenge Anti- 
IP, die in einem Aktivit~tsverlust gegen i-}-P-}--Proben resultierte. Keines der beiden untersuch- 
ten Antiseren war jedoeh eine Misehung yon Anti-I und Anti-P. Hydatideneystenflfissigkeit ergab 
keine Hemmung bis 1:2 Konzentration. ~)berraschend ist immerhin, dab i §  zur Ab- 
sorption am geeignetsten waren. Dies ffihren die Autoren auf einen mSglichen, wenn auch sehr 
geringen I-Gehalt in diesen Proben zurfiek. Insgesamt sind die Beziehungen nicht ganz so often- 
kundig wie zwischen I und A bzw. B. RITT~EI~ (New York) 

G. Marshal l :  Another  example  of an t i - J s  b. (Ein waiteres  Beispiel  yon ant i -Jsb . )  
[ Inst .  Pa th . ,  Case W e s t e r n  Ras. Univ. ,  Univ.  Hosp.  of Cleveland, Cleveland.]  Vox 
sang. (Base]) 14, 304- -306  (1968). 

Bei einer 29j/ihrigen Negerin mit hlsgesamt 11 Schwangerschaf~en wurde neben einem anti-K 
ein anti-Js b gefunden. Letzterer Antik6rper zeigt, wie das antithetische anti-Js a, ein weiteres 
Antigen des zum Kell-Blutgruppensystem gehSrenden Suttersystem an. Etwa 20 % der Neger- 
bevSlkerung yon Seattle sind Jsa-positiv, lediglich 0,65 % der Neger Chicagos sind Js b negativ. 

JW~OW~TI{ (Mfinchen) 
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Antonio Carella: Sulla frequenza del lattore Inv(1) nella popolazione residente nel 
Lazio. (I.~ber die H/iufigkeit des Inv(1) Faktors bei der in Lat ium wohnhaften Be- 
vSlkerung.) [Ist. Med. Leg. e Assicurazioni, Univ., Roma.] Zacchia 42, 89--93 
(1967). 

Von 500 Menschen, die in Latium wohnen, gehSren 20,4% zura Typus Inv(1) und 79,6% zum 
Typus Inv(--1); diese Verteilung ist auch sonst in Europa festgestellt worden. B. MV~,LLE~ 

Donald M. Marcus, Ali M. Bastani, Richard E. Rosenfield and Arthur P. (]rollman: 
Studies of blood group substances. II .  Hemagglutinating properties of eaprine antisera 
to human Le a and Le b blood group substances. (Studien an menschlichen Blutgrup- 
pensubstanzen. I I .  Hgmagglutinierende Eigenschaften yon Ziegenseren auf mensch- 
liche Le a und Leb-Blutgruppensubstanzen.) [Dept. of Meal., Albert Einstein Coll. of 
Med., Bronx and Dept. of Hematol. ,  Mount Sinai Hosp., New York, N.Y.] Trans- 
fusion (Philad.) 7, 277--280 (1967). 

Ziegenimmunseren wurden hergestellt durch Immunisierung mit Le a- und H-Le b- Substanzen, 
die aus mensehlichen pseudomucinSsen OvariMcysten isoliert waren. Die Absorption der Seren 
und die H/imagglutinationstests wurden mit ficinbehandelten Erythrocyten bei Zimmertempera- 
tllr durchgeffihrt. Die AntikSrper wurden dutch Hemmung der Priicipitation durch Oligosaccharide 
der enSsprechenden Spezifitii~ charakterisiert. Die so hergestellten Anti-Le a und Anti-Leb-Tes~- 
seren zeigten weder eine {~oerkreuzungsreaktion, wie dies bei den menschlichen Antiseren dieser 
Spezifi~tt racist gesehen wird, noch war die Sti~rke der Agglutinationen mit An$i-Le-Seren dieser 
Art yon der ABo-Gruppe der zu untersuchenden Erythrocyten abhgngig, was ebenfatls bei 
menschliehen Anti-Leb-Seren bekannt ist. Bei allen 3 Ph~notypen des Lewis-System [(Le(aq-b--), 
Le(-- b-4-) und Le(a--b--)] stimmten die Erwartungs- und Beobaehtungswerte sowohl bei Erythro~ 
cyten der Gruppe 0 und A2 uls aueh bei Erythrocyten der iibrigen Gruppen in befriedigender 
Weise fiberein. Die Annahme, dab Anti-Le b nur eine Sonderform yon Anti-H ist, kann daher 
nicht l~nger aufrechterhalten werden. SPI~LM~ (Franldurt) ~176 
L. Kornstad, It. {}yen and T. E. Cleghorn: A new rare blood group antigen To a 
(Torkfldsen) and an unsolved factor Skjelbred. (Ein neues seltenes Blutgruppen- 
antigen To a [Torkildsen] und ein nnaufgekl/trter Faktor  Skjelbred.) [Nat. Blood 
Group Refer. Labor., State Inst .  of Publ. Hlth, Oslo, and North London Blood 
Transfus. Ctr., Edgware, Middlesex.] Vox sang. (Basel) 14, 363--368 (1968). 

Verff. besehreiben ein bisher nicht bekanntes seltenes Blutgruploenantigen Torkfldsen (To a) 
und einen seltenen, bisher noeh unaufgekl~rten Erythroeytenf~ktor Skjelbred. Der Torkildsen- 
faktor ist aui]erordentlich selten nnd kam in der norwegischen BevSlkerung auf insgesamt 
6461 Proben einmal vor. In der Torkildsenfamilie fand sich der Faktor in 3 Generationen ins- 
gesamt 5mal. Der Skielbredfaktor ist extrem selten, einmal auf 12753 1%rweger. Dementspre- 
chend kommt Anti-Skjelbred h~ufig vor und verhi~lt sich, wie auch der Torkildsen-Antik6rper 
Anti-To a, wie ein Isoantik6rper geringer StErke. In der Sk]elbredfamilie konnte kein weiterer 
1VIerkmalstrEger gezeigt werden (Eltern verstorben). 13 untersuchte Tibetaner waren To(a--), 
42 Tibetaner und 58 Chinesen ebenfalls Skjelbred-negativ. I~IM~N (Dresden) 
L. E. Lie-Injo, I t .  H. Fudenberg, H. Lehmann and E. (]allo: Simultaneous occur- 
rence of haemoglobin J Baltimore. macroglobulinaemia, haemolytic anaemia, and 
increased foetal haemoglobin. [G. W. Hooper Found. and Sect. Hematol.  and Im-  
munol., Dept. Med., Univ. of California Med. Ctr., San Francisco, and Med. Res. 
Counc., Abnorm. Haemoglobin l~es. Unit, Dept.  Biochem., Univ., Cambridge, 
England.] Haematologia (Budapest) 2, 9--17 (1968). 
F. I. D. Konotey-Ahulu, E. (]allo, H. Lehmann and B. Ringelhann: Haemoglobin 
Korle-Bu (B73 aspartic acid - -  asparagine). Showing one of the two amino acid 
substitutions of haemoglobin {3 IIarlem. [Dept. Med. and Path.,  Ghana Med. School, 
Acera and Med. Res. Unit., Univ. Dept. of Biochem., Cambridge.] J. reed. Genet. 
5, 107--111 (1968). 
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Tokuji Inoue, Yoshito Furuya and Jajime Sakura: Double exclusion of paternity by 
the haptoglobin and Ge serum types. Acta Crim. Mad. leg. jap. 32, 167--168 (1966). 

H. Roser: Erfahrungen bei Einbeziehnng routinem~lliger Untersuchungen yon Im- 
munantikiirpern im AB0-System in das Schwangerenvorsorgeprogramm. [Mezizinal- 
untersuchungsst., St~dt. Krankenanst., Wiesbaden.] Blur 17, 139--143 (1968). 

Es wird fiber Erfahrungen berichtet, die mit der routinemi~I3igen Einbeziehung yon Immun- 
autoantikSrperuntersuchungen bei solchen Schwangeren der Blutgruppe 0 gemacht wurden, die 
bei Bestimmung der Serumeigenschaften ein Anti-A- oder Anti-B-Lysin zeigten. In 32,9 % bzw. 
38,8 % dieses Materials konnte ein Immun-Anti-A bzw. Immun-Anti-B bei der Mutter nachge- 
wiesen werden, 38,8 % der F~lle mit Immun-Anti-A und 39,0% der F~lle mit Immun-Anti-B bei 
der Mutter ffihrten beim Neugeborenen zu einer Hyperbilirubin~mie. Es war damit mSglich, den 
grSl~ten Teil der bisher ungekl~rten kindlichen Hyperbilirubin~mien auf eine Inkompatibilit~t im 
AB0-System zuriiekfiihren. Die Bedeutung dieser Untersuehung ergibt sieh daraus, dab der ent- 
spreehende ImmunantikSrper nach der Entbindung nur noch ausnahmsweise, bei hohem Titer, 
im mfitterlichen Serum nachweisbar ist. B ~ E L  (Frankfurt a. M.) 
Zsuzsa Szab6~ MiklSs Asztalos und IAli AszSdi: Sber den Einflu~ der Interruption 
auf die fiitomaternelle Isoimmunisation. Orv. Hetil. 109, 1471--1473 u. dtsch, u. 
engl. Zus.fass. (1968) [Ungarisch]. 

Verff. untersuchten die An@rung des Blutgruppen-Gegenstofftiters bei Frauen, die sich zur 
Schwangerschaftsunterbreehung meldeten. Sie haben mit verschiedenen serologischen Methoden 
in den Blutgruppen der Schwangeren vor und 2~4 Wochen nach dem Eingriff die Erscheinung 
und die An@rung der Titer der AntikSrper des AB0, sowie des l~h/Hr-Systems verglichen. Auf 
Grund ihrer Resultate ziehen sie die Parallele in bezug auf die fStomaternelle Isoimmunisation 
zwischen der Kiirettage und der Vakuumaspiration. ( 1 4 7 1 ) .  Zusammenfassung 
Domokos Boda, Ps 0sv~th, Bdla God5, Js Gell~n und Ferenc Szont~gh: 0her den 
Nachweis inkompatibler Blutzellen mittels einer Immnnfluoreszendmethode im Blute 
yon Frauen, bei denen eine Schwangersehaftsunterbrechung ausgefiihrt wurde.Orv. 
ttetil. 109, 1631--1733 u. dtsch, u. engl. Zus.fass. 1 (1968) [Ungarisch]. 

Verff. haben bei 36 Rh-negativen Frauen im Laufe der kiinstliehen Sehwangerschaftsunter- 
brechung mittels eines Immunfluorescenzverfahrens die Erscheinung yon Zellen der Rh-positiven 
Blutgruppe im Kreislauf nach der Interruption untersucht. Laut ihrer Befunde gelangen im 
Laufe des Eingriffs regelm~6ig und of~ in bedeutenden Quantit~ten Blutzellen der Frucht in den 
Kreislauf der Mutter, wodurch die Sensibilitsation der Mutter ausgelSst werden kann. In diesem 
Sinne ist der Ein~iff im Falle inkompatibler Blutgruppen bei einer Empf~ngnis f~higen Frauen, 
die geneigt sind, sp~ter eine GraviditS~t auszutragen, kontraindiziert. Zusammenf~ssung. 
D. Voak: The serological specificity of the sensitising antibodies in AB0 heterospeeifie 
pregnancy of the group 0 mother. (Die serologische Spezifit~t der ImmunantikSrper 
bei AB0-heterospezi:fiseher Schwangersehaft yon ~Iiittern der Blutgruppe 0.) [Nat. 
Blood Transfus. Serv., Sheffield.] Vox sang. (Basel) 14, 271--281 (1968). 

Durch Absorption, Absprengung und mit Hilfe des Coombs-Testes wurden Eluate yon 104 
Blutmustern Neugeborener untersucht, deren Miitter (Blutgruppe 0) im Laufe der Schwanger- 
schaft immunisiert worden waren. In den Eluaten yon 58 Mustern war die serologische Spezifit~t 
entweder Anti-A oder Anti-B, in 46 Eluaten fanden sich kreuzreagierende ImmunantikSrper. 

GIBB (Greifswald) 
F. W. Bube: Morbus haemolytieus neonatorum. [Blutspendezentr., Univ.-Kiln., 
KSln-Lindenthal.] Med. Labor. 21, 149--157 (1968). 

E. Dugge and K. Fischer: Blutgruppenserologische nnd therapeutische Fragen bei 
Morbus haemolyticus neonatorum. [Abt. f. Klin. Immunopath.,  Univ.-Kinderklin., 
Hamburg. (Kongr. f. Laboratoriumsmed., Kassel, 31. V. 1967.)] Arztl. Lab. 14, 
68--77 (1968). 

Die Indikation zur vorzeitigen Entbindung oder zur prapartalen Transfusion bei Rhesus- 
Erythroblastose wird an Hand der Ergebnisse yon Fruchtwasseruntersuchungen nach Ammonio- 
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centese gestellt. Dabei wird der spektrophotometrisch nachgewiesene Bilirubingehalt Ms MaB fiir 
die intrauterine Sch~digung des Kindes herangezogen. Obwohl noch keine endgfiltigen Aussagen 
gemacht werden kSnnen, sollten diese Fruchtwasseruntersuchungen bei einem Anti-D-Titer im 
mfitterlichen Serum yon 16 an veranlaBt werden. Eine direkte Beziehung zwischen AntikSrper- 
titer und SehEdigungsgrad beim Kind besteht offenbar nicht. Aufgezeigt werden dann noch die 
M6glichkeiten zur Diagnose einer AB0-Erythroblastose, wobei ja der direkte Coombs-Test nur 
selten oder dann hSchstens schwach positiv ausflillt. H. BLANZ (Ffissen) ~176 

J .  Schneider und  O. Preisler :  Die Prophylaxe  der Sensibilisierung Rh-nega t iver  Miitter 
nach  Geburt  eines Rh-posi t iven Kindes und die blutgruppenserologische 0 b e r -  
wachung dcr Miit ter  in der Schwangerschaft .  [Univ . -Frauenkl in . ,  F re iburg  i. Br.]  
H i p p o k r a t e s  (Stut tg . )  39, 165--170 (1968). 

Nach einem ~berblick fiber die derzeitigen kassen~irztlichen Bestimmungen hinsichtlich der 
MntterschMtsvorsorgeuntersuchungen werden der Entstehungsmechanismus und die Unter- 
suchungsmethoden zur Diagnose der Rh-Erythroblastose dargestellt und fiber den Stand der 
Prophylaxe der Rh-Sensibilisierung mit inkompletten D-Antik6rpern dureh Immunoglobulin- 
Anti-D berichtet. Die Erkenntnisse beruhen auf Versuchen bei Rh-negativen Mi~nnern, denen 
Rh-positives Blut injiziert worden war. Anti-D-Immunoglobulin ergibt eine Eliminierung der 
zugeffihrten inkompletten D-AK nach 2--3 Monarch. Von 946 Frauen, die nach der Geburt eines 
Rh-positiven ELudes prophylaktisch Anti-D-Serum oder Anti-D-Immunoglobulin erhalten hatten, 
waren nur 0,2 % sensibilisiert (nicht Behandelte 7,5 %). Von 148 behandelten Frauen wies keine 
nach der Geburt eines naehfolgenden Rh-positiven Kindes AK auf, yon 241 nicht behandelten 
F~llen dagegen 36 Frauen ~ 15%. Die Serumbeschaffung macht derzeit noch grebe Sehwierig- 
keiten und ist praktisch nur mSglich durch freiwillige Sensibilisierung, z. B. Rh-negativer MEnner. 
Die Eliminierung effolgt schneller nach i.v. als nach i.m. Injektion. Das Sensibflisierungsrisiko 
wird durch Unterdosierung gesteigert. Wahrscheinlich reichen bei Injektion yon 10 ml Rh-posi- 
tiven Blutes bei nicht sensibilisierten Rh-negativen Vpn. ca. 200--300 ~g Immunglobulin aus. 
Im Durchschnitt werden 0,5--1 ml Blut eingeschwemmt, nut in 1--2% mehr als 5 ml. Deshalb 
werden zur Prophylaxe, die derzeit nur nach kontrollierter Einschwemmung indiziert ist, 200 [zg 
Anti-D-Immunoglobulin empfohlen. Pvn:~l~ (Wfirselen/Aachen) ~176 

M. I t ae r ing  und  F .  J .  Po thmann :  Das Yerhal ten der inkomple t tcn  Antiki i rper  bei 
Rhesus-sensibi l is ier ten F r a u e n  nach abdominalcr  Sehni t tentbindung und nach  Spon- 
tangebur t .  (Ein Beitrag zur F rage  der prim~iren Sectio bei Rh-Inkompatibil i t~it . )  
[Frauenkl in .  u. B lu tg rupp . -Labor . ,  Ins t .  f. MikrobioI.  u. Virol.,  Univ. ,  Dfisseldorf.]  
Gebur t sh .  u. F rauenhe i lk .  27, 894--899 (1967). 

Die Autoren haben eine einwandfreie Beziehung zwischen dem Naehweis fetaler Erythroeyten 
im mfitterlichen Blut nach der Geburt und dem durch diese Erythrocyten ausgelSsten Anstieg 
des AntikSrpertiters gefunden. Von 10 im Rh-System sensibilisierten Frauen wiesen 7 einen Titer- 
anstieg auf, w~hrend bei 15 Frauen ohne nachweisbare Einschwemmung fetaler Erythroeyten nur 
in 2 F~llen der Titer leicht anstieg. Die Beobachtungen stimmen vSllig mit denjenigen fiberein, 
dab bei Amniocentesen, bei Verletzung der Placenta, eine Titersteigerung beobaehtet werden 
kann (KVBLI). Andererseits wurde auch in einem Fall bei bestehender AB0-InkompaCibflit~t 
dennoch die Einschwemmung fetaler Erythrocyten festgestellt und, obwohl es sich um eine ge- 
ringfiigige Einschwemmung handelte, kam es zu einem Titeranstieg. Einerseits zeigt dies, dal] 
auch bei Inkompatibflit~t im AB0-System eine Erstsensibflisierung nicht mit Sieherheit ausge- 
geschlossen werden kann, andererseits ist ja inzwischen bekannt, dal3 auch, wenn keine fetalen 
Erythrocyten im mfitterliehen Kreislauf nachgewiesen werden, eine Einschwemmung erfolgt sein 
kann und demzufolge eine Sensibflisierung stattfinden kann. Die Autoren kommen zu dem SchluB, 
dab die abdominale Schnittentbindung zur vorzeitigen Schwangerschaftsbeendigung selbst bei 
schweren Rh-F~llen nut dann durchgeffihrt werden sollte, wenn die vaginale Einleitung nicht 
zum Erfolg ffihrt oder zwingende Griinde, z.B. eine drohende kindliche Asphyxie oder geburts- 
mechanische Ursachen eine Sectio erforderlich machen. J. SCtEbTEIDEa (Freiburg) ~176 

R. Baux,  R.  Bierm~ et S. Bicrm~: La  souffranee foetale dans les immunisa t ions  graves 
pa r  le facteur  Rhesus.  [Clin. Obst~t. ,  H6p.  d. 1. Grave,  Ctr  Rggion. Transfus.  Sang. e t  
It@matol., I tSp .  de Pu rpan ,  Toulouse.]  Rev.  f ran  9. Gyn@c. 63, 323--327 (1968). 
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Lyndal l  Molthan and Mary F. Eiehman:  The blood group antibody ,,Good", 1966. 
I. Clinical aspects, routine serologic studies, further search for antigen and antibodies. 
(Das Blutgruppenant igen , ,Good", 1966. I. Klinische Aspekte, serologische Routine-  
untersuchungen,  weitere Suche nach Antigen und Antikbrper.) [Temple Univ. Hl th  
Sci. Ctr., Philadelphia, Pa.]  [19. Ann. Meet., Amer. Assoc. of Blood Banks,  Los 
Angeles, October 1966.] Transfussion (Philzd.) 7, 327--329 (1967). 

Eine weitere Arbeit fiber das Privatantigen ,,Good", das die Verff. als Ursache fiir Serienfehl- 
geburten bei der 1)atientin H.G. ansehen. Unter 2718 Blutspendern wurden weitere 8 F~lle yon 
Anti-Good beobachtet, t~ITT~R (Bonn) 

L. Y. C. Lai and G. H. u  Natural selection: a study of AB0, Rh  and erythrocyte acid 
phosphatase types among aborters and non-aborters.  (Natiirliehe Auswahl :  Studie im 
ABO-, Rh-Sys tem und  der sauren Ery throcy tenphospha tase  bei Fehlgeb~renden und 
Nichtfehlgebs [School H u m a n  Genet., Univ. of New Sth Wales, Kensington,  
King Edward  Memo. Hosp.  for Women,  Subiaeo, W.A.]  Ann. hum. Genet. 31, 
277--282 (1968). 

Bei 230 Fehlgeb~renden und 183 Kontrollpersonen wurden die klassischen Blutgruppen, die 
gh-Faktoren und die saure Erythrocytenphosphatase bestin~mt. Keine signifikanten Differenzen 
in beiden Gruppen. GI~B (Greifswald) 

H. Pfisterer, St. Thierfelder and W. Stich: AB0 Rh blood groups and platelet Trans- 
fusion. (AB0 Rh  Blutgruppen und Thrombocyten-Transfusion.)  [Inst.  Hematol .  of 
GSF, Assoc. EURATOM,  Munich.] Blur 17, 1 - -5  (1968). 

Nach mehrmaliger Gabe yon Thrombocyten wird der Effekt solcher Transfusionen schlechter, 
wobei als Ursache eine Isoimmunisation mit Bildung spezifiseher Thrombocytenantikbrper ange- 
sehen wird. In serologisehen Untersuehungen wurden A- und B-Antigene an mensehlichen Blut- 
pl~ttchen naehgewiesen, alas Vorhandensein yon ]~h-Antigen wn'd diskutiert. Deshalb sollte die 
~erlebenszeit homologer Thromboeyten bei AB0- und bei Rh-Inkompatibilit~t mit 51C-markier- 
ten Thrombocyten untersucht werden. Bei AB0-Inkompatibilitgt, wobei Spender und Empfgnger 
Rh-positiv waren, verschwanden in den ersten 30 rain nach der Transfusion gleichviel Pl~ttchen 
wie in der AB0-kompatiblen Kontrollgruppe. Nach 24 Std fielen die Pl~ttchenzahlen bei den 
inkompatiblen Empfgngern weit.e.r, in der Kontrollgruppe dagegen gelangte ein Teil wieder in den 
Kreislauf zariick. Die mittlere Uberlebenszeit der Thrombocyten betrug in beiden Gruppen 9,1 
Tage. Vom 1.--8. Tag naeh der Transfusion wurden in der AB0-inkompatiblen Gruppe signifikant 
weniger Thrombocyten gefunden. Bedingt war dies durch den grbl]eren Zerfall yon Pl~ttchen 
in dieser Gruppe wb~hrend tier 1. Std nach tier Transfusion. Der Grad der Zerstbrung tier Plgtt- 
chert bei AB0-Unvertrgglichkeit hi~ngt yon der Antigen-Antikbrperkonstellation zwischen Spen- 
der und Empfgnger ab. Bei Transfusion yon Thromboeyten yon Rh-positiven Spendern in Anti-D 
sensibilisierte und nichtsensibilisierte Empfgnger war die Auffindungsrate in der sensibilisierten 
Gruppe wghrend der ersten 4 Tage h6her als in der Kontrollgruppe. Die Oberlebenszeit in der 
sensibilisierten Gruppe war jedoch deutlich verkfirzt. Daraus wird gesehlossen, dal] tin Rh-Antigen 
an den Thromboeyten nieht existiert oder zumindest keinen ungfinstigen Effekt nach Thrombo- 
eytentransfusion bei Rh-Unvertr~glichkeit hat. Der beobaehtete sehnellere Zerfall bei Anti-D 
sensibilisierten Empfgngern nach den ersten 30 min ist wahrscheinlieh auf Thrombocytenanti- 
kbrper zuriickzufiihren, die unabhgngig yore Rh-System sind. 

J. G. GOSTOMZYK (Freiburg i. Br.) 
Kls  T~rnoky und Mihs Boros: Dber die Anderung des S~iure-Base-Zustandes des 
Konservblutes. Orv. Hetil. 109, 1694--1696 u. dtseh, u. engl. Zus.fass. 1 (1968) 
[Ungarisch]. 

1. Verff. untersuehten die Acidit~tsverh~ltnisse des bei uns routinem~l~ig angewandten Kon- 
servenblutes im Laufe der Lagerung. 2. Zur Wiederherstellung der normalen S~ure-Basen- 
Verhi~ltnisse des Konserven-Citratblutes wird pro Liter durchschnittlieh 35 mEq Natriumbi- 
karbonat benbtigt. 3. Es wird vorgesehlagen, bei Transfusionen, die die iV[enge yon 1 Liter fiber- 
sehreiten, in der oben angegebenen Dosis Natriumbikarbonat i. v. zu verabreiehen. 

Zusammenfassung. 
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W. Weise,  I .  Hoppe und  A. Seholz: Ant i - Ik (a ) - sprz i f i seher  Blutgruppenant ik i i rper  als 
Ursaehe einer sehweren Transfusionsreakt ion.  ~H~matol.  u. Nuclearmed.  Abt . ,  
I .  Med. Klin. ,  Fre ie  Univ. ,  Berlin. (73. Kongr . ,  Wiesbaden ,  3 . - -6 .  IV. 1967).] Verh. 
dtsch.  Ges. inn. Med. 73, 446- -449  (1967). 

Verff. berichten fiber einen 57j~hrigen Pat. mit ~akroglobulin~mie Waldenstr5m, bei welchem 
nach mehreren gewasehenen Erythrocyten-Transfusionen ein zeitweise Coombs-positiver Anti- 
IK(a)-spezifischer Antik5rper nachgewiesen wurde. Da jedoch aueh eine deutliche Eigen-Agglu- 
tination des zweifelsfrei IK(a)-negativen Pat. zu beobaehten war, wird das Vorliegen eines ,,Para- 
Antik6rpers" im Rahmen der Waldenstr6mschen Erkrankung mit ,,zuf~lliger" Anti-IK(a)- 
Spezifit~t als Ursaehe der Transfusionszwischenf~lle ffir wahrseheinlicher er~ehtet als eine echte 
Immunisierung auf Grund inkompatibler Bluttibertragungen. Fiir diese Annahme sprieht weiter- 
hin, daI3 bei Erkrankungen des lymphoreticul~ren Systems die Bereitschaft zu spezifiseher Anti- 
kSrperbildung einerseits deutlieh herabgesetzt ist and sich aul3erdem bei Paraproteini~mien ge- 
legentlich Fraktionen finden, die spezifische AntikSrperreaktionen vorzur vermSgen. 

A. WALC~]~ (Mfinchen) ~176 

F. Reinhardt~ H.  Puxkandl ,  E.  u  und  G. Bli imel:  0 h e r  II~iufigkeit und Wer t ig-  
keit  hepat i t issuspekter  Merkmale  bei Blutspendern.  [Abt.  f. Exp .  Chir., I .  Chir. Univ.-  
Kl in .  u. I I .  Med. Univ . -Ki ln . ,  Wien. ]  Wien.  reed. Wschr .  118, 588--592 (1968). 

Die Erkennung eines Blutspenders als Virustri~ger durch direkten Naehweis yon Hepatitis- 
viren im Spenderblut ist bisher nicht m6glich. An 3367 Bluten von ffeiwilligen unentgeltlichen 
Blutspendern wurden die Glut~matpyruvattransaminase (GPT), der Ribosomen-Latextest, der 
Rheumalatextest, die Thymolreaktion, das Bilirubin, das C-reaktive Protein. und die ..Lip~mie 
im durchfallenden Licht untersuch~, nm ein br~uchbares Kriterinm ffir die Gefahr einer Ubertra- 
gung der Hepatitis zu erhalten. GPT-Werte yon hSher als 17 I.E. fanden sich in 5,5 % des unaus- 
gesuchten Materials. Eine gewisse Korrelation ergab sich nur mit dem Ribosomen-Latextest. Bei 
Anwendung dieser beiden Kriterien sind 2,2--3,7% der Spender als hep~titisverd~chtig anzu- 
sehen. J .G .  GOSTOMZYK (Freiburg i. Br.) 

H.  G. Niiller: Blutgruppensehnel lbes t immung mi t  e inem neuar t igen  elektronischen 
Kleingerii t .  [Kinderkl in . ,  Heidelberg.  (73. Kongr . ,  Wiesbaden ,  3 . - -6 .  IV. 1967.)] Verh. 
dtsch.  Ges. inn. Med. 73, 438--441 (1967). 

Mi~ einem Agglutinometer kann in kfirzester Zeit die Blutgruppe im ABO- und l%h-System 
sowie der Coombs-Test und die Kreuzprobe ermittelt werden. Aueh zur Sehnellerfassung ~nderer 
Agglutinationen ist das Verfahren anwendbar. Das MeBprinzip beruht auf einer einfaehen Wider- 
standsmessung. Die Erythroeyten sind praktisch Nichtleiter, die sich normalerweise dank ihrer 
negativen elektrisehen Ladung im Elektrolytenplasma in stabiler Suspension halten. Wenn in 
eine vertikalstehende Capillare, die 3 gleiehweit voneinander entfernte Elektroden enthi~lt, mit 
AntikSrpern vermischtes Blur eingebraeht wird, so ergeben sich zwisehen der mittleren und der 
oberen und zwisehen mittlerer und unterer Elektrode zwei Widerstandsmei3strecken mit fiber 
Stunden ein~nder vSllig identischem Widerstandswert, sofern die Erythrocyten nicht beeinflui~t 
werden. Kommt es aber zu einer Agglutination und damit zum Absinken der Erythrocyten- 
glomerula, so trit t  eine Widerstandsverschiebung in den beiden Mel3strecken auf und zwar, 
binnen Sekunden. Dureh die Sedimentation wird die nntere MeBstrecke entspreehend der An- 
haufung der nichtleitenden Erythroeyten schlechter leitend und die obere erythrocytenverarmte 
Teilstreeke besser leitend als vorher. Das Geriit objek~iviert die frfiher nur subjektiv mSgliehe 
Ablesung, es verkfirzt die Zeit bis zur Ablesung ganz erheblieh, es zeigt welter auch noeh Spur- 
reaktionen zuverl~ssig an und es gestattet daneben eine erhebliche l%ationalisierung der Arbeit 
bei recht geringem Gestehungspreis. D.O. SeHMID (Mfinchen) ~176 

K.  Jensen,  K.  Birger  Jensen and H. 01esen: Three M-components  in serum from an 
apparent ly  hea l thy  person. (Drei sog. M - K o m p o n e n t e n  im Serum einer offenbar 
gesunden Person.)  [Dept.  Clin. Chem. and  Med. Dept .  B, Bispebjerg  Hosp. ,  Copen- 
hagen.]  Seand. J .  H a e m a t .  4, 485--488 (1967). 

Im Serum eines offenbar gesunden Mannes fanden die Verff. in allen drei Haup~-Immun- 
globulinen (G, M und A) eine Ausbuch~ung des Priicipitationsbogens, die die Anwesenheit einer 
sog. M-Komponente anzeigt. RITTNER 
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G. Hristova: Removal of blood substance ,,A" from pepsin by gel filtration. (Die Ent- 
fernung yon Blutgruppensubstanz A aus Pepsin durch Gelfiltration.) [Res. Inst. 
Epidemiol. and Microbiol., Sofia.] Z. Immun.-Forsch. 135, 146--150 (1968). 

Die Entfernung yon A-Substanzen aus Pepsin ist erforderlich, wenn dies zur Reinigung yon 
antitoxischen Pferdeseren verwandt werden soll. Eine gemischte Sephadex G-200 + G-50-S~ule 
erbrachte bei Verwendung eines 0,02 m Aeetatpuffers, pH 5,0 mit 0,14 m ~[aC1 eine vollst~ndige 
Abtrennung der A-Substanz, bei 100% Ausbeute. ~ITTNE~ (Bonn) 
P. Genest: ]~tnde de la stabilit6 de la phytoh6magglutinine en vue de son pouvoir 
mitostimulant dans la culture des leucocytes du sang. [Dgpt. Path., Fac. Mgd., Univ. 
Laval, Qugbee.] Nouv. Rev. frang. Hdmat. 8, 347--350 (1968). 

L. Ballowitz, H. Fiedler, Ch. Hoffmann and 1{. Pettenkofer: ,Heibel" a new rare 
human blood group antigen, revealed by a haemolytic disease of a newborn. (,,Heibel" 
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