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V. E. Loktev: A non-traumatic subdural hematom in alimentary toxieo-infeetion. 
Sudebnomed.  eksp. (Mosk.) 12, Nr. 3, 48- -50  mi t  engl. Zus.fass. (1969) [Russisch]. 

A child aged 1 year and 4 months died after being ill during 5 days with a severe form of 
alimentary intoxication. Gastro-intestinal micro-ulcerations, a large unilateral subdural hematom 
and staphylococcus aureus in the blood were found postmortally. The subdural hematom is 
attributed to increased vascular permeability and fragility of the meningeal blood vessels caused 
by the intoxication. Summary 

Geriehtliehe Geburtshilfe einscldieBlieh Abtreibung 

K. H~indel: SehwangersehaRsunterbreehungen.  Neues englisches Gesetz. Med. Kl in .  
64, 1137--1144 (1969). 

Ein neues englisches Gesetz fiber Sehwangerschaftsunterbrechungen wird in seiner Bedeutung 
fiir deutsche Verh~ltnisse diskutiert. Zun~ehst wird das geltende deutsche Recht dargestellt 
(w 218 StGB, Reiehsgerichtsurteil vom 11.3. 27 fiber den ,,fibergesetzlichen Notstand" nnd die 
Zn]~ssigkeit der Schwangersehaftsunterbrechung aus dringender mediziniseher Indikation, w 14 
des Gesetzes zur Verhfitung erbkranken ~achwuchses vom 14. 7.33, Rechtsprechung des Bundes- 
gerichtshofes). Hervorgehoben wird, dab die Dunkelziffer der unzul~ssigen Schwangerschafts- 
unterbrechungen fiberaus hoch sei: Die Seh~tzungen li~gen zumeist zwisehen 1 : 10O und 1:200. - -  
Aus der Darstellung des Strafrechts der DDR sei hervorgehoben: Dutch das am 1.7. 68 in Kraft 
getretene neue Strafgesetzbuch der DDR ist die Strafbarkeit der Eigenabtreibung beseitigt. 
:Die Strafbestimmungen fiber die Fremdabtreibung werden erSrtert. Aus der Darstellung der 
reehtlichen Situation nach dem Entwurf E 1962 geht hervor, dab in diesem Entwurf eine ~_nde- 
rung der Rechtslage in der Bundesrepublik nicht vorgesehen ist. Der Entwurf will nur die medi- 
zinische Indikation anerkennen, nicht aber die eugenisehe, die soziale und die ,,ethisehe" Indi- 
kation, die nach Auffassung des Verf. richtiger als ,,Notzuehtindikation" bezeiehnet werden 
mfisse. Die Problematik der ~otzuehtindikation wird diskutiert (insbesondere SchwierigkeRen 
bei Feststellung der Voraussetzungen); es wird hervorgehoben, dal~ die in anderen L~ndern 
wie in D~nemark, Schweden, Finn]and und Polen anerkannte Notzuchtindikation praktiseh 
sehr geringe Bedeutung hat. Au~ den Vorg~nger des Entwuffs yon 1962, den Entwuff yon 1960 
wird hingewiesen; dieser Entwurf hatte eine Schwangersehaftsunterbrechung ffir zul~ssig erkl~irt, 
wenn dringende Grfinde ffir die Annahme spr~chen, da]~ die Schwangersehaft durch Notzueht 
oder durch Miflbrauch einer geisteskranken, wfllen]osen, bewuBtlosen oder kSrperlieh wider- 
standsunf~higen Frau oder durch unerlaubte heterologe Insemination herbeigeffihrt worden sei. 
Im Entwurf 1962 sei diese Vorschrift jedoch dureh die Bundesregierung ersatzlos gestriehen 
worden. - -  Naeh Darstellung der frfiheren Reehtslage in England und der Vorgeschiehte des 
am 27.10. 67 verkfindeten Gesetzes ,,zur .E. rg~nzung und Kl~rung des Rechts der Sehwanger- 
schaftsunterbreehung durch zugelassene Arzte" (amtliche Kurzbezeiehnung: ,,Abortion Act 
1967") wird der Inhalt dieses Gesetzes kurz dargestellt. Es gilt in England und Sehottland, 
nicht aber in Nordirland. Das Gesetz kennt zwei IndikationsmSgliehkeiten: a) die Gefahr ffir 
Leben oder Gesundheit der Sehwangeren, allerdings mit einer zus~tzliehen ,,Sozialklausel" 
(,,Gef~hrdung sehon vorhandener Kinder der Familie"), b) die Gefahr der Geburt eines kSrperlieh 
oder geistig sehwer behinderten Kindes. - -  Die Verfahrensvorschriften (Unterbrechung grund- 
s~zlich nut in besonders zugelassenen Krankenh~usern, aul]er bei akuter Lebensgefahr oder 
Gefahr sehwerer gesundheitlicher Dauersch~den, gutachterliehe Stellungnahme and ~itteilungs- 
pflicht fiber den Eingriff) werden im einzelnen dargestellt. Ferner werden Strafbestimmungen 
und standesrechtliche Fragen erSrtert. Absehliei]end werden einige Daten aus Di~nemark mit- 
geteilt, wo die Schwangerschaftsunterbrechang seit 1956 aus vielf~ltigen Grfinden zugelassen 
wird: Die medizinische Indikation ist dureh soziale Faktoren erweitert worden, die sog. ethisehe 
Indikation wurde eingeffihrt. Verf. weist darauf bin, dal~ unter den 3628 F~llen psyehiatriseher 
Indikation 2574 als ,,Depressionen" diagnostiziert worden seien. Es sei anzunehmen, dal~ in 
dieser Zahl eine erhebliehe Menge yon eigentlich sozialen Indikationen stecke. Sehewe 

W. Lindesay Neustatter: Homosexuali ty and abortion; a psychiatr is t ' s  observations.  
(Homosexuali tgt  u n d  Abor t  - -  Bemerkungen  eines Psychiaters.)  Med. Sci. Law 9, 
60---64 (1969). 

Verf. weist auf die Widersprfiehe in der neuen englischen Gesetzgebung fiber die Homo- 
sexualit(it hin, z.B. in bezug auf die private Sphere. Altersgrenze (Verffihrbarkeit) und die Rol]e 
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des Verffihrers. Das neue Gesetz fiber die Schwangerscha/tsunterbrechung in England (Abortion 
Act 1967) erfordere eine enorme )/[ehrarbeit und Gewissensprfifung fiir den Psyehiater, obschon 
die letzte Entscheidung den Gyn/~k.ologen vorbehalten sei. Im Grunde genommen h~tten die 
Indikationen zur Interruptio keine Anderungen effahren. VerI. besehreibt einige Grenzfi~lle aus 
der eigenen Praxis: Vefffihrung eines unbeseholtenen M/~dchens ira Rausch, Reaktivierung yon 
Psyehosen, Sehizophrenie und Depressionen, pathologische Angst vor der Geburt, ZerstSrung des 
Familienlebens dureh einen NachkSmmling, drohende Unterhaltsentziehung durch den Erzeuger, 
finanzielle Sehwierigkeiten, hysterische Kindesmutter usw. Ffir den Psychiater bestehe der 
Konflikt darin, dal3 er einerseits die sexuelle Freiheit zu akzeptieren babe und andererseits sieh 
mit deren Folgen gutachtlieh auseinandersetzen mfisse. H. Reh (Dfisseldorf) 

Karl Kniirr: Kritische Phasen zwischcn Befruchtung und Implantation. [Abt. Gyn/~kol., 
Geburtsh., Univ., Ulm.] J~rztl. Forsch. 23, 217--222 (1969). 

V. M. Zelengurov and L. P. Rosin: k case of undetected cervical pregnancy. (Der Fall 
einer unentdeck~en Cervicalschwangerschaft.) Sudebnomed. eksp. (Mosk.) 1968, 
Nr. 2, 53--54 mit engl. Zus.fass. (Russisch). 

Eine Patientin wurde mit heftigen Vaginalblutungen in einem kleinen Landlcrankenhaus 
aufgenommen. Die Diagnose einer Cerviealschwangerschaft wurde nicht zur reehten Zeit gestellt. 
Der Irrtum ffihrte zu einer falschen Operation (Abrasio). Nach der Operation trat der Tod 
infolge Verblutung ein. (~bersetzung der englisehen Zusammenfassung.) Osterhaus 

P. Weiser, H. Becker und B. Budde: Erfahrungen mit dem Pregnosticon-Plano.Test. 
[Frauenklin., Westf. Wilhelms Univ., Nfiinstcr.] Med. Welt, 57. F., 20, 662--665 (1969). 

Es wird fiber eigene Erfahrungen mit dem Pregnosticon-Plano-Test beriehtet. Es handelt 
sich um einen Schwangerschafts-3 rain-Test. Die Empfindlichkeit wird mit 3000---4000 IE ttCG 
angegeben. Untersucht wurden 525 Urine. 500 Resultate davon waren auswertbar. Das Ergebnis 
erwies sich bei klinischer Kontrolle in 96,4% als riehtig. Die nicht ausgewerteten F/~lle werden 
tabellariseh ~ufgeffihrt. Brazel (Karlsruhe) ~176 

Marie Kutas und Mihs Bodosi: 0rale Kontrazeptiva und die Sch~idigung des Zentral- 
nervensystems. 0rv. Hetil. 110, 2267--2271 u. engl. u. dtsch. Zus.fass. (1969) [Unga- 
risch]. 

Verff. beschreiben den Fall einer 28 Jab_re alten Frau, bei der sich naeh der Verabreichung 
yon Infeeundin fiber 6 Monate ein Prozel3 multiplexer venSser Thrombose abgespielt hat. Die 
in der Literatur publizierten 70 cerebralen Krankheitsbilder nach oralen Kontrazeptiva werden 
erSrtert. Sie beziehen sich auf die 10 F/~lle der Literatur mit letalem Ausgang, auf die Daten 
der Krankengeschichte und der Pathologic dieser F~lle mit cerebralen Komplikationen. Auf- 
grund der vergleichenden Daten sind die Gefahren der kontrazeptiven Behandlung gering. 
Trotzdem verdienen die neurologischen Komplikationen Beaehtung als eine neue Form der 
eerebralen KreislaufstSrungen im jungendlichen Alter. Zusammenfasstmg 

Streitige geschlechtliche Verh~iltnisse 

P. Strunk: Sexuelle Fehlentwicklung im Jugendalter. [Kiin. f. Kind.- u. Jugend- 
psychiat., Univ., Marburg.] Therapiewochc 19, 1323--1327 (1969). 

M. Miiller.Kiippers: K i n d -  Familie - -  Sexualit~it. Therapiewoche 19, 1319--1322 
(1969). 

P. Strunk: Sexuelle Fehlentwicklung im Jugendalter. [Klin. f. ICind.- u. Jugend- 
psychiat., Univ., Marburg.] Therapiewoche 19, 1323--1227 (1969). 

H.-G. Rechenberger: Der niedergelassene Arzt als Berater bei Sexualproblemen. 
Therapiewoche 19, 1353--1356 (1969). 


