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Aus dem Stammbaume ersicbt man obne Weiteres, dass die bekanntert 
I I F~lle yon Hypospadie sich auf die zweite and vierte Generation ver- 
theilen, wiihrend in der dritten Generation sicher kein Fall ,~on ttypospadie 
vorbanden and in der fiinften Generation keiner yon den bekannten 8 
m~nnliehen Nacbkommen ttypospadi~us ist. Ueber die ~ierte und ffinfte 
Generation des einen Zweiges und ebenso fiber den Stammvater-in erster 
Generation war es leider nicht mSglich, etwas Sicheres zu eruiren. - -  Ganz 
besonders mSchte ieh noeh hervorbeben, dass in dem Zweige der Familie, 
welcher in zweiter Generation durch eine Frau repr~sentirt wird, die tiypo- 
spadie dureh diese ebenfatls auf die vierte, nicht auf die dritte Generation 
vererbt wird, grade wie in dem anderen Zweige, wo die zweite Generation 
durch einen mit gypospadie behafteten Mann repriisentirt wird. Es erinnert 
dies an ganz analoge Erscheinungen bet der Vererbung anderer Anoma!ien, 
z. B. der Farbenblindheit. Als ein ffir die Anh~nger der Theorie yon der 
Vererbung erworbener Eigensehaften vielteieht interessantes Curiosum mSchte 
ieb erw~bnen, dass die Mutter meiner Patienten meinte, ,es mfisse irgend 
einmal ein Jude in die Familie hineingekommen seth". 

Die F~lle yon Vererbnng der Hypospadie~ die ieh in der Literatur ge- 
funden habe, betrafen stets die directe Vererbung yore Vater auf die SSbne 
und warden meist angeffihrt, um die MSglichkeit ether Conception bet Hy- 
pospadie zu beweisenl). 

Ueber Erbliehkeit des Yorhautmangels bet Juden. 

Von Dr. Levy, prakt. Zahnarzt in Stettin. 

(Briefliehe Mittheilung an den Herausgeber.) 

Auf der 61. Versammlung deutscber Naturforscher und Aerzte suchte 
Herr Prof. W e i s m a n n  die Frage fiber die u zufMtig erworbener 
Eigenschaften an der Hand seiner Experimente and mit Berufung auf die 
Circumcision negativ zu beantworten. Gerade was letzteren Punkt anlangt, 
erlaube ich mir Ihnen mitzutheilen~ dass ieh selbst ,regelreeht beschnitten% 
wie mein Vater sich ausdrfickte, geboren wurde. Da er selbst die Operation 
an mir vornehmen wollte~ blieb ihm nichts wetter fibrig~ als~ ,urn dem Ge- 
setze zu gen~gen% ein klein wenig mit ether Stecknadel zu ritzen~ nur da- 
mit ,,Blut flSsse". Und nieht ich allein, sondcrn meine vier Brfider (als 
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letzungen and Krankheiten der m~nnl, l~arnrShre. S, 31, 
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Kinder verstorben) botch genau dieselbe Erscheinung dar. Ich selbst erfuhr 
dies erst, da der Penis genau so aussah, als ob die Circumcision stattgefun- 
den hftt% zur Zeit des Pubertiitseintrittes. Da schob sieh beim Gehen das 
Pr~putium immer fiber die Glans hinweg, ritt auf derselben bin und her 
und verursaehte so die heftigsten Entzfindungen und Schmerzan. Das galJ 
sieh aber bald und jetzt liegt die Glans vollstiindig frei, ganz wie nach 
stattgehabter Circumcision. 

~ 

Ueber einen physiologischen Unterschied der Haut des 
Europ~iers und der des Malaien. 

Von Dr. M. G|ogner, 
z. Z. Mil i t~rarzt  i n  der niederl . - ind.  Arraee. 

Sowie die Haut des Europ~iers und des Eingeborenea der Malaienl'~nder 
]eicht erkennbare anatomische Unterschiede in der Farbe, Behaarung u. s. w. 
aufweist, so war zu erwarten, class dutch vergleichende Untersuehungen anch 
physio]ogische Differenzen zu Tage treten wiirden. Bekanntlich besteht die 
Hauptth~tigkeit der Haut in der Abgabe der durch den Stoffwechsel gebil- 
deten Wiirme. Es mussten desbalb, falls derartige physiologische Unter- 
schiede vorhanden waren, diese in der F~higkeit bestehen, unter gleichen 
Verhi~ltnissen verschiedene W~rmemengen abzugeben. 

Im Folgenden theile ich eine Reihe yon Untersuchungen mit, welche 
diese Frage beantworten sollen. 

Es wurden an 20 gesunden europ~ischen und 20 malaiiscben'Soldaten, 
die ia ungef~ihr gleicbem Alter standen, calorimetrische Versuche in folgeu- 
der Weise angestellt. In ein thhnernes Gefiiss yon liinglicher Form, welches 
mit Wasser you 28~ gel/lilt war, bielt die Versuchsperson den reehten 
Untcrarm eine balbe Stunde und zwar his zu einer Linie~ welche ich vor 
jedem Versuche mit schwarzcr Farbe um das Ellenbogengelenk zeichnete. 
Das th6nerne Gef'~ss wurde mit wollenen Decken eingebfitlt; war der Unter- 
arm in das Gef~ss gebracht, dann wurde das untere Drittel des Oberarmes 
und der obere Theil des Gef~sses mit einem dicken Wattebausch umgeben. 
Die Versuche wurden jeden Morgen um 10 Uhr begonnen. In dem Gefiiss 
war seitlich ein Thermometer wasserdicht angebracht, an welchem die 
Temperatur des Wassers in dem GBffiss abgelesen werden konnte. Die 
Oberfl~che des Unterarmes wurde mit dem Centimetermaass direct bestimmt. 
Die Khrpertemperatur war vor und nach dem Versuche dieselbe. In den 
folgenden Tabel]en sind die Resultate  dieser Untersuchungen zusammen- 
gestellt. 


