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Erfolgte jedoch die Pensionierung infolge ausgesprochen krankhafter Befunde, so wird eine ffeie 
~rztliche Ti~tigkeit in Betracht kommen (z. B. bei Arthrosen oder nicht allzu heftigen pectanginSsen 
Beschwerden; Refi). Die Anffage ist yon Bundesanwalt Dr. K o t m ~ s  beantwortet worden. 

B. MUELLE~ (Heidelberg) 

Spurennaehweis, Leiehenerseheinungen, Teehnik, Identifikation, naturwissenschaft-  

liehe Kriminalistik 

M. Bargagna and  Margaret Pereira: A study of absorption-elution as a method of 
identification of rhesus antigens in dried bloodstains. (Eine Studie fiber die E ignung  
tier Absorpt ions-Elut ions-Technik  zur Bes t immung des Rhesus-Antigens in  Blut-  
spuren.) [Inst .  Leg. Med., Univ. ,  Pisa, and  Metropol. Police Forcns. Sci. Labor.,  
London.]  J.  forens. Sci. See. 7, 123--130 (1967). 

Die Antoren bezeichnen ihre Arbeit selbst als unvollst~ndig. Diese orientierende Studie reiche 
abet aus, um die Absorptions-Elutions-Methode grunds~,tzlich als geeignet anzusehen, die Rh- 
Eigensehaften einer Blutspur zu identifizieren. Blute yon bekanntem Rb-Typ wurden auf Stoff 
getrocknet und mit kompletten und inkompletten Anti-Seren untersueht (mit 9 Anti-D, 2 Anti-C-, 
1 Anti-CW-, 6 Anti-E-, 12 Anti-c- und 3 Anti-e-Seren). Es wurden jeweils 3 bis 8 verschiedene, 
z. T. mit Bromelase oder Trypsin vorbehandelte Indicatorzellen verwandt. Die Ursaehen hieffiir 
kennten nicht im einzelnen gekl~rt werden, sondern effordern weitere gezielte Untersuchungen. 
D habe sieh immer riehtig bestimmen lassen. R2R~-Spuren gaben die st~rksten, R%-Spuren die 
schw~ehsten Reaktionen. Inkomplette Seren mit enzymatisierten Zellen sowie tier Anti-Human- 
globulin-Test waren am besten geeignet. Mit dem Alter der Spur (keine Zeitangabe) lieB die Nach- 
weisbarkeit naeh. Fiir C war die Situation ~hnlich. C w war gut zu identifizieren. Die beiden kom- 
pletten und 2 der 4 inkompletten Anti-E-Seren brachten zuverl~ssige Resultate, vor allem bei 
Verwendung yon enzymatisierten Zellen. Einen Monat alte Spuren waren noch gut zu diagnosti- 
zieren. Die Anti-e-Seren seien offenbar zu schwach gewesen, die Ergebnisse waren jedenfalls 
nicht eindeutig. Die Bestimmung yon c war fragwiirdig, weft falseh positive 1~esultate bei Spuren 
vom R1R i- und R'R'-Bluten auftraten. Es wurde ausgeschlossen, daI~ dies dutch ungeniigenden 
WasehprozeB, durch Produkte des getrock:aeten Serums, dutch den D- oder e-Anteil oder durch 
Reaktionen im AB0-System bedingt war. Richtige Ergebnisse wurden mit einer Anti-Serum- 
Verdfinnung yon 1 : 4 eines einzigen inkompletten Serums erzielt. Auch der Anti-Humanglobulin- 
Test erwies sieh als spezifiseh. Baumwolle und Seide waren als Tr~germaterial geeignet. Nylon 
und Rayon gaben erst dann brauchbare Resultate, wenn die Blutspuren ungef~hr eine Woche 
alt waren; vorher warden sic anseheinend zu leieht herausgewaschen. Der gepriifte Wollstoff 
war zu grob, denn er gab aueh ira Leerversueh positive Resultate, weft sieh das Anti-Serum nicht 
voUst~'ndig auswaschen lieB. Die vorliegende Studie miisse naeh vielen Riehtungen hin erweitert 
werden, z. B. in Bezug auf die Ermittinng optimaler Versuchsbedingungen. Schliei~lieh sei noch 
zu beriieksichtigen, dai] forensisches Spurenmaterial wesentlich ungfinstigeren und schlechter 
fibersehbaren Einfliissen ausgesetzt sei Ms die im Laboratorium getroekneten Blutproben. 

O]~P~ (Marburg a. d. L.) 

u  Mikami, Kyoichi  Haba,  t t ideyuk i  Morioka a. o. : Consecutive application of 
preliminary blood test, fibrin plate method and group specific double combination 
method for the identification of h u m a n  blood type with a minute  quant i ty  of blood 
stained material.  (Kombinier te  Methoden zur Erkermung menschlicher Blu tgruppen  
an  geringem Fasermaterial . )  [Dept. Legal IVied., Okayama Univ .  Med. School, 
Okayama.]  Jap.  J.  leg. Med. 20, 207--212 (1966). 

Verff. wollen an geringstem Textilmaterial (einzelne Fasern) bei ausgewasehenen Geweben 
noch den Blutnachweis (Benzidinprobe) den Nachweis yon ttumaneiwei~ und die AB0-Eigen- 
sehaften nachweisen. - -  Fiir den Naehweis yon Humaneiweil~ wird eine Rinder-FibrinogenlSsung, 
eine ThrombinlSsung u. eine Streptokinasel5sung benStigt. Bei Mischung yon Fibrinogen- u. 
Thrombinl5sung entsteht eine gelatineartige Masse, auf die nach Antrocknung eine Textilfaser 
aufgebracht wird. Nach TOberschichten mit Streptokinasel5sung wird bei 37 ~ C bebriitet. Falls 
Iffumanblut vorliegt, kommt es innerhalb yon 8 Std zur L5sung des Fibrins um die Faser. - -  Der 
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Nachweis der AB0-Eigenschaft so]l dadurch erreicht werden, dab die Faser aus dem Fleckmaterial 
nach Fixierung mit Methylalkohol u. Hamolysierung mit Essigs~ure nach Auswaschung in 
physiol. NaC1-L6sung mit Antiserum inkubiert wird. Bei entsprechender AB0-Eigenschaft an 
der Faser halter das Antiserum fester, so dab es eine nachfolgende Waschprozedur fibersteht u. 
Testerys haften bleiben. SCHR6D]~R (Hamburg) 
T. M. Masis:  A comparat ive  s tudy of the A B 0  antigens in saliva, semen and vaginal  
secrete. Sudebnomed.  eksp. (Mosk.) 1968, Nr.  2, 21 - -27  mi t  engl. Zus.fass. (Russiseh). 

B. u  e P.  Beneiolini:  La  identif ieazione degli ant igeni  A e B nei eapeUi. Appli-  
cazione della tecnica  di assorbimento-eluiz ione sec. Yasa e Coll. (Der Nachweis  yon  
A- u n d  B-Ant igenen  in den  t t a a r e n .  Anwendung  der  Absorp?~ions-Elutionsmethodik 
naeh Y)~DA u. Mitarb. )  [Ist .  di  Med. Leg. e del]e Assieuraz. ,  Univ. ,  Padova . ]  Med. 
leg. (Genova)  15, 113--123 (1967). 

Die Anwendung der yon YADA U. Mitarb. ausgearbeiteten Methodik (s. Text) ergab positive 
Resultate. Unbedingte Voraussetzung zu Gelingen ist die Vorbereitung der Haare, um ihre 
Permeabilit~t fiir die Agglutinine zu erzwingen; dabei muB man sich strong an die Vorschriften 
yon YADA halten. Im Lauf der Versuche wurden einige ~_nderungen der Orgin~ltechnik vor- 
genommen, die effolgsversprechend erschienen: lVlenge des zu untersuchenden Materials; Inkuba- 
tion bei 4 ~ C; Verl~ngerung der Inkubationszeit (bis zu 10 Std); mehrmaliges Waschen; Durch- 
schiitteln des Reagenzr6hrchens nach der Zentrifugierung. Die Inkubation bei 4 ~ C und eine mehr 
Ms zweistiindige Inkubation erwiesen sich Ms erfolgreich; ein mehrmaliges Waschen (nach YADA 
nur einmal) erschien unerl~Blich. Einige negative Resultate fanden z. T. ihre Erkli~rung in techni- 
sehen Fehlern; weitere Versuche zwecks Kli~rnng der restlichen Fehlresultate sind im Gang. 

G. GROSSER (Padua) 
G. D. Montanar i ,  B. u  and  G. R.  Montanar i :  Sex de terminat ion  of h u m a n  hair .  
(Geschlech tsbes t immung im menschl ichen t t aa r . )  [Univ . -Frauenk l in ik  und  I n s t i t u t  
ffir gericht l iche Medizin, Padua . ]  [Clin. Obstet .  and  Gynaecol . ,  Ins t .  Forens .  Med., 
Univ . ,  Padua . ]  Med. Sci. L a w  7, 208- -210  (1967). 

:Die Bcstimmung yon weiblichen Haaren beruht gew6hnlich auf ihrer L~nge und ihrer feineren 
Struktur. :Die Brechungsindices der m~nnlichen und weiblichen I-Iaarcuticula differieren. Bei 
etwa 20% sind die Indices fiir die Unterscheidung unbrauchbar (GRE]~WV, LL, W I L L ~  und 
KIRK). M~nnliche Schamhaare sind diinner, haben jedoch gr6bere Zwiebeln als weibliche. Der 
:Durchmesser m~nnlicher Augenbrauenhaare ist ein :Drittel gr6Ber als bei den Augenwimpern. 
Bei Frauen sind diese Verhi~ltnisse umgekehrt. :Diese Methoden zur Geschlechtsbestimmung sind 
unzuverl~ssig. Ein nach PA:eA~mOL~_OV gef~rbter Gewebsbreiausstrich der Haarzwiebeln zeigte 
zwar Grnppen degenerierter :Epithelzellen mit bl~schenf6rmigen Kernen, Barr-K6rperchen konn- 
ten jedoch nicht gefunden werdcn. :Die Verff. untersuchten daher ausgezogene Haarzwiebeln yon 
15 m~nnlichen und yon 15 weiblichen Versuchspersonen, die sie fixierten (genaue Methodik im 
Original) und auf 3 ~ :Dicke schnitten. F~rbung mit H~matoxylin-Eosin. Indigo-Carmin-F~rbung 
zur besscren :Differenziernng der Kernmembranen und des Sex-Chromatins yon anderen Chroma- 
tink6rpern im Kern. Laufende Beobachtung der fortschreitenden :Differenzierung unter dem 
Mikroskop. :Die Yerff. hatten auch gute Resultate nach der Methode yon PAGE (Cytoplasma- 
einschlul]k6rperchen bei bestimmten Erkrankungen). Bei kleiner Vergr613erung Aufsuchen der 
Epithelzellen mit guterhaltenen, nicht-pyknotischen Kernen. Dann bei gr6Bter VergrSl]erung 
((~l-Immersion) Untersuchung attf Sex-Chromatin nach den Kriterien yon MOORE 1966 (Cave: 
Manche mRnnlichen Epithelzellen zeigen sexchromatin-~hnliche Erscheinungen). Bei jeder Be- 
stimmtmg wurden mindestens 100 Kcrne untersucht. Barr-K6rperchen in den Epithelzellen der 
Haaffollikel wurden bei M~nnem im Verh~Itnis 6:1: 2%, bei Frauen im Verh~ltnis 2 9 ~  5% 
gefunden. :Die Technik ist damit zuverl~ssiger Ms die bisherigen Methoden. 

VOLK (Freiburg i. Br.) 
�9 Axel  Neiss: Ri intgenident i f ikat ion.  S t u t t g a r t :  Georg Thieme 1968. VI I ,  66 S., 
65 Abb.  u. 5 Tab.  DM 27 . - - .  

Von einer immer gr6Ber werdenden Anzahl Menschen existieren R6ntgenaufnahmen, die in 
Kliniken, bei praktizierenden R6ntgenologcn oder im Zusammenhang mit Begutachtungen an- 
gefertigt wurden. :Der Vergleich vorhandener und postmortal angefertigter R6ntgenbflder er- 
l~ubt eine sichere individuelle Identifizierung. Theoretisch w~re auch die Identifizierung yon 
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Lebenden durch RSntgenbfldvergleich mSglich, doch ergeben sich hier rechtliche Schwierigkeiten. 
Besondere Bedeutung erlangt die RSntgenidentifikation bei Gruppenunf~llen, besonders bei 
Flugunf~llen. Die Meinung des Veff., daft jedcr Luftfahrttote rSntgenologisch zu identifizieren 
sei, gilt ffir die meisten zivilen Flugunf~lle, jedoch gelegentlieh nicht fiir die Piloten im Fluge, 
z. B. auf Bergh~nge, aufgeprallter Strahlflugzeuge. Der Verf. besehreibt in der knappen 1V[ono- 
graphic das teehnisehe Vorgehen und die Auswertungsmethoden beim rSntgenologischen Ver- 
gleieh, bei der Lebensalterbestimmung, der ]~estimmung der sekund~ren Geschlechtsmerkmale, 
der anthropologisehen 1VIerkmale und der pathologischen Befunde. Darfiber hinaus vermag die 
RSntgenuntersuchung Aufschliisse fiber endogene Unfallursaehen und fiber andere forensische 
Fragen zu geben. - -  Bei der Rekonstruktion yon Einzelf~llen, z. B. von t5dlichen Schul]ver- 
letzungen, sollen die rSntgenologischen Befunde zusammen mit den Ergebnissen der forensisch- 
pathologisehen Untersuehung ausgewertet werden. Der Verf. fordert die Mitarbeit forensisch 
t~tiger RSntgenologen nieht nut bei Gruppenunf~llen, sondern aueh bei der Aufkl~rung yon 
Verbrechen. Neben den erkennungsdienstliehen uud forensiseh-pathotogischen Methoden der 
Identiiizierung sind durch die weitgehende ~rztliehe Erfassung der BevSlkerung die RSntgen- 
identifikation und die Identifikation durch den Zahnstatus getreten, die im Gegensatz zu den 
Wahrscheinliehkeitsbereehnungen nach Blutgruppenuntersuehungen eine sichere individuelle 
Identifizierung ermSglichen. Neben der forensisehen Anwendung kommt der l~Sntgenologie aueh 
eine besondere Bedeutung bei der Kl~rung pal~opathologiseher Fragen zu. Der Verf. geht im 
Zusammenhang mit der RSntgenanthropologie nur kurz auf diesen Problemkreis ein. F fir den 
gerichtsmedizinisehen Praktiker w~re in einer Neuauflage aueh ein Kapitel fiber RSntgenbefunde 
und Leichenalter zu wfinschen, das sich eng mit den Fragestellungen der Pal~opathologie berfihren 
wfirde. Besonders die rSntgenologischen Befunde zur Bestimmung des Lebensalters yon Kindern, 
Jugendlichen und Erwaehsenen sind durch ausgezeichnete Detailaufnahmen belegt und pr~zise 
tabellarisch dargestellt. ])as Buch mu~ vorerst die Liicke ausfiillen, die das Fehlen forensischer 
RSntgenologen an den meisten gerichtsmedizinisehen Instituten hinterl~Bt. So notwendig die 
Zusammenarbeit des Geriehtsmediziners mit dem klinisehen RSntgenologen zur Erkennung 
pathologiseher Befunde ist, so setzen spezielle forensisehe Fragen eine Vertrautheit mit der Eigen- 
art des Fachgebietes voraus, mit dem sieh der klinische RSntgenologe in der Regel nieht befai~t. 
Die Forderung des Verf. zur Heranbildung forensiseher RSntgenologen ist daher zu unterstfitzen. 
Das Buch ist als Naehschlagwerk ffir den Geriehtsmediziner, den Pathologen, den Pal~opatholo- 
gen, den Anthropologen, den Flugmediziner und nieht zuletzt fiir den klinischen RSntgenologen, 
der zur Zeit in erster Linie zur Kl~rung forensiseh-rSntgenologiseher Fragen zugezogen wird, 
unentbehrlieh - -  das Beste, was man fiber ein medizinisches Buch sagen kann. VOLK 
L. Breitenecker: Auff indung des Tatortes durch Spurenanalyse an den Kleidern 
mittels Infrarot-Bildwandler  tiir Mikroskopie. [Inst .  Gerichtl. Med., Univ. ,  Wien.]  
Arch. Kriminol .  141, 121--125 (1968). 

Die In~:rarot (IR)-Mikroskopie wird angewandt zur Untersuchung yon ,,inkohlten" fossilen 
Pollen oder fiberhaupt bei Objekten, die stark gef~rbt und yore siehtbaren Licht nicht durch- 
strahlt werden kSnnen. Man griff dann ffir die Betraehtung und Aufnahme des Objektes auf 
IR-Fflm zuriick. Die Scharfstellung des Objektes war dabei - -  besonders bei hSheren Ver- 
grS~erungen - -  problematisch, da diese Schaffstellung nicht am siehtbaren Bild vorgenommen 
werden konnte. Verf. arbeitet mit einem IR-Bildwandier (BW), der sofort ein sichtbares IR-Bild 
ergibt. Der IR-BW wird entweder auf das eine Ocular eines Binoeulartubus gesetzt oder --falls 
vorhanden - -  auf den Fototubus. Es kann so fast gleichzeitig das sichtbare und IR-Bild betraehtet 
werden. Durch IR-Filter kann der gfinstigste Wellenl~ngenbereieh herausgesucht werden. --Veff. 
beschreibt einen Fall, in dem durch Pollen-Analyse mittels IR-!Y[ikroskopie der Tatort gefunden 
werden konnte. S]~LLIEI~ (Bonn) 
Bruce V. Ettl ing and  Mark F. Adams: The study of aeeelerant residues in fire remains.  
(Die Unte rsuchung  yon Beschleunigerresten in  Brandrfickst~nden.)  [Coll. of Engineer .  
Res. Div., Wash ing ton  State  Univ. ,  Pul lman,  Wash.]  J.  forensic Sci. 13, 76--89  
(1968). 

Bei Brandstiftungen werden oft Benzin, Heiz51, Kerosin oder andere Kohlenwasserstoffe zur 
Besch]eunigung des Brandes verwendet. Es warden deshalb verschiedene Holzarten, Baumwolle, 
Polyester (Dacron), Wolle, vinylfiberzogenes Gewebe (Naugahyde), Zeitungspapier und Pack- 
papier ohne Zusatz und mit Zusatz yon k~uflichem Benzin, Farbverdfinner, HeizS1 oder MotorS1 
verbrannt. Die Extraktion und Relnigung der Verbrennungsrfickst~nde wurde bereits in fffiheren 
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Arbeiten beschrieben. Gaschromatographische Untersuchungen der aus den Verbrennungs- 
rfickst~nden verdampfbaren Stoffe ergab bei Zusatz yon Brandbesehleunigem charakteristische 
Chromatogramme. Derartige Untersuchungen sollten baldmSglichst naeh dem Brand erfolgen. 
Um den Verlust flfichtiger Substanzen aus den Brandriickst~nden zu vermeiden, wird deren 
Uberschichtung mit Wachs vorgeschlagen. J .G.  GOSTO~ZY~: (Freiburg i. Br.) 

Yersicherungs- und  Arbeitsmedizin 

@ Das firzfliche Gutachten im Versicherungswesen. 3., vSllig neubearb.  Aafl. 
Hrsg. von  A. W. FISCHEr, R. HERQWT a n d  G. MOLLOWITZ. Bd. 1 : Jurist ische Fragen.  
Begu tach tung  der Unfallfolgen und  Berufskrankhei ten.  Chirurgie. Orthop~die. 
Hau tk rankheRen .  Urologie. HNO-t te i lkunde .  Augenheflkunde.  Stomatologie. Ren-  
tentabel len.  Mfinchen: J o h a n n  Ambrosias  Bar th  1968. 885 S. mi t  Abb.  u. Tab.  
Geb. DM 135.-- .  

Die vorangegangene 2. Auflage dieses Buches ist in d. Z. 45, 468 (1956) besprochen worden; fiir 
den verstorbenen Mitherausgeber MoLI~I~uS ist Prof. ~OLLOWITZ, Chefarzt der Chirurg. Abtei- 
lung des Krankenhauses in Moers in das Herausgeberkollegium einbezogen worden. An der Ab- 
fassung dieses Buches sind 25 Mitarbeiter beteiligt. Unter diesen Umsti~nden machte, wie die 
Herausgeber ausfiihren, die Abgrenzung der Abschnitte Schwierigkeiten, gewisse ~bersehnei- 
dungen und verschiedene Auffassungen wurden in gewissen Grenzen zu~.elassen. Die Gebiete, die 
in den einzelnen Abschnitten abgehandelt werden, ergeben sich aus der ~bersehrift des Referates. 
Nachfolgende Einzelheiten seien erw~hnt: Ministerialrat Dr. jur. MATZK~ macht darauf aufmerk- 
sam, es liege im Ermessen des Gutachters, weitere Ermittlungen anzustellen, andere Sachver- 
st~ndige zu beffagen und Auskfinfte yon Beh6rden oder sonstigen Stellen einzuholen. Diese Auf- 
fassung wird nicht yon allen Juristen geteilt. (SARSTnDT, Tagung d. Dtseh. Gesellsehaft f. gerichtl. 
Med., September 1967 in Kiel). Hat ein Gutachter yon Befunden Kenntnis, die er an den zu 
Begutachtenden gelegentlich einer ~rztlichen Beh~ndlung erhoben hat, so darf er nicht vergessen, 
sieh vor Erstattung des Gutaehtens von der Schweigepfticht befreien zu lassen. Im Rahmen der 
iirztliehen Ausffihrungen wird betont, dab man bei Begutaohtung des gleichen Falles je nach der 
Rechtslage im Strafrecht, im Zivilrecht, im Versicherungsreeht, im Versorgungsrecht, im Ver- 
folgtenreeht, sowie unter Beriieksiohtigung der Bestimmungen der privaten UnfaUversicherung zu 
differenten Ergebnissen kommen kann; hierffir werden Beispiele gebraeht. Beim Badetod liegt 
in der Regel kein Unfall vor (PER~ET). Als Grenze der absoluten Fahruntiichtigkeit naeh Alkohol- 
genul~ werden noeh 1,5~ angegeben. (Der Grenzwert betr~gt jetzt 1,3 ~ ) Bei Bespreehung 
der Fortbildungspflieht des Arztes weist P]~RRET darauf hin, dal] den Arzt j~hrlieh 700 neu er- 
sehienene Biicher und 110000 Zeitschriftenseiten im Jahre zur Verffigung stehen; bei diesem 
Dsehungel an Literatur ist die Fortbildung durch Lektiire sehr erschwert. Die artifiziell herbei- 
gefiihrten Stauungs5deme der unteren GliedmaBen werden erw~lmt. Von einer rSntgenologisehen 
Darstellung tier samenabfiihrenden Wege wird wegen der Gef~hr der Entstehung yon narbigen 
Strukturen abgeraten. Hodenbiopsie bei Begutachtungen ist nicht zumutbar. Der Hirnchirurg in 
Kiel, Prof. ByEs weist statistisch naeh, dal~ subjektive Beschwerden naeh Hirntraumen yon Ver- 
letzten ohne Versieherungssehutz h~ufiger sind und l~ngere Zeit hindureh gei~uBert werden, als 
yon Verletzten mit Versicherungssehutz. Der Band endet mit ausfiihrliehen Rententabellen und 
einem eingehenden Sachregister. Naeh jedem Abschnitt wird die Literatur sehr sorgf~ltig 
zitiert. - -  Jeder, der Gutachten zu erstatten hat, findet AufsehluB hi diesem gut gelungenen ersten 
Band des Gesamtwerkes. B. MUELLER (Heidelberg) 

@ Medizin im Sozialreeht. Erg~nzungslfg. 56. Neuwied/Rh.  : H e r m a n n  Luchte rhand  
1968. 

Arztliche Feststellung der Arbeitsun]~ihig]ceit und Beginn des Krankengeldes (BSG Urtefl v. 
18.3.66, 3 I~K 58/62): naeh w 183, Abs. 3 Satz 1 RVO ist der Tug, an dem die Arbeitsunf~higkeit 
~rztlich festgestellt wurde, fiir den Beginn des Krankengeldes immer dann mal~gebend, wenn es 
dem Versieherten nieht objektiv unmSglich war, die ~rztliehe Feststellung der Arbeitsunfi~higkeit 
am Tage ihres Eintritts zu erlangen. - -  Die Unterlassung des Versuchs, bei Verlust yon R6ntgen- 
au[nahmen noch verfiigbare unmittelbare Beweismittel zur Kl~rung der Zusammenhangs/rage aus- 
zusehSpfen, stellt einen wesentliehen Veffahrensmangel dar (BSG Urtefl vom 14.12.65, 2 RU 
168/62). Als wesentlieher Verfahrensmangel gilt auch die Unterlassung einer notwendigen kli- 
nischen Untersuchung zugunsten einer die medizinisehen Zweifelsfragen nicht kl~renden Terrain- 


