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als auch im mitterlichen Blut und Gewebe die Zellgruppen nach-
weisbar sind. Es wird auf die absolute Notwendigkeit dieses
Zustandes hingewiesen fiir den Fall hetero-spezifischer Schwanger-
schaft, da sonst schwerste Verinderungen im Placentarkreislauf
eintreten miiBten, Lubwig,

Arztlicher Verein Hamburg.
Sitzung vom 1o0. Februar 1931.

E. RICHTER: Demonstration einer selbst konstruierten Elektrode
zum Einfiihren in die Nase. Dieselbe soll den elektrischen Strom
an der Retina sichtbar machen und die Unterscheidung von Wechsel-
und Gleichstrom ermoéglichen. Hypothetische Folgerungen.

R. HAHN: Erfolgreiche Behandlung der Psoriasis mit ,,Pro
ossa‘‘. Beobachtung an mehreren Fallen. Vortr. sieht in diesen
Erfolgen mit einem Praparat, das u. a. auch Bestandteile inner-
sekretorischer Driisen und Enzyme enthilt, eine Bestdtigung seiner
fritheren Auffassung fiir eine endokrine Geneze der Psoriasis.

Uber Grippe:

S. GRAFF: Bringt unter Demonstration von statistischem
Material die sehr zahlreichen Todesfille an Erkrankungen der
Respirationsorgane in Zusammenhang mit der herrschenden
Grippeepidemie. Schwere nekrotisierende Verdnderungen nur in
1 Fall.

F. REICHE: Starkerer Anstieg der Erkrankungsziffer an Grippe

Mitte Januar, nach langsamem Riickgang erneuter Anstieg. Betont
leichten Charakter der Erkrankung unter den Erscheinungen von
Kopf- und Gliederschmerzen und meist leichten katarrhalischen
Erscheinungen der oberen Luftwege. REICHE sieht in der geringen
Senkung und relativen Leukopenie den Zusammenhang mit fritheren
Influenzaepidemien. Infektiositat relativ gering. Pfeifferscher
Bacillus nie gefunden. R. hadt ein ultravisibles filtrierbares Virus
fir den Erreger.
Awussprache. HEGLER: Die Infektiositat ist erheblich groBer als
1919, die Zahl der Erkrankungen beim Pflegepersonal auffallig groQ3.
Gesamtverlauf durchaus leicht, seit 1.I.1931 nur 4 Todesfille
in St. Georg (jiingere Patienten) bei durchschnittlich taglichem
Bestand von 140 Grippekranken. Bemerkenswert ist das Zuriick-
treten der Tracheobronchitis und damit des unstillbaren Reiz-
hustens. Viele Fille beginnen unter dem Bilde einer Angina, andere
auch mit schweren Erscheinungen von Gastroenteritis, so da3 eine
Appendicitis iibersehen werden oder umgekehrt vorgetauscht
werden kann, teils durch ausstrahlende Schmerzen einer Broncho-
pneumonie, teils durch wachsige Degeneration und Hamatome im
Rectus abdominis. Nach bronchopneumonischen Erscheinungen
nicht selten trockene Pleuritiden ; ein ,,Lehmwasserexsudat’‘ bisher
noch nicht beobachtet. Auffallend haufig wurden nach Grippe
Lungenembolien mit Infarkt beobachtet. Therapie: im frithen
Beginn Chinin-Pyramidon, bei beginnender Bronchopneumonie
Transpulmin und Solvochin. — REYE: Die stark gehduft auf-
tretenden und letalen Erkrankungen der alten Leute an diffuser
eitriger Pleuritis und Bronchiolitis stehen mit der Grippe in keinem
Zusammenhang. Auffallend hiaufiges Auftreten frischer exsudativer
Tuberkulose bei jingeren Leuten mit Grippe. Andererseits tduschen
Grippepneumonien réntgenologisch leicht eine Tuberkulose vor.
— FaHR: Beobachtete nur 4 Fille am Eppendorfer Sektions-
material von spezifischer Grippe analog 1918 mit nekrotisierenden
Prozessen und Neigung zur Einschmelzung. Nur 1 Fall mit himor-
rhagischem Exsudat. Pfeifferscher Bacillus als Erreger abgelehnt.
— ScHOTTMULLER: Hinweis auf relative Gutartigkeit der Er-
krankungen. Es ist zu trennen zwischen ,,epidemischer Influenza
nostras und einfachen Erkiltungskatarrhen. Pfeifferscher Bacillus
als Erreger gleichfalls abgelehnt. — KoracH: Bei der Grippe-
epidemie 1888 —1889 standen gastroenteritische Erscheinungen im
Vordergrund und fiihrten infolge nekrotisierender Darmprozesse oft
zum Tode. Pulmonale Erscheinungen traten zuriick, Embolien
waren haufig. — MaHLO: Betont EinfluB der Witterung. Sah
fliichtigen Ikterus und morbilliforme Exantheme mit starkem
Erbrechen. — KNack: Hausinfektionen waren gering, dagegen
Infektion des Pflegepersonals gehzuft, besonders mit IKomplikationen
von seiten der Nebenhéhlen. — WOHLWILL: Auch bei der Sommer-
epidemie 1918/19 auffallende Haufung von echten croupdsen und
Bronchopneumonien. Bei nekrotisierenden Grippefallen ist ana-
tomisch die Differentialdiagnose zur Agranulocytose schwierig.

Aussprache zum Vortrag der Herren Mulzer, Hopf, Keining:
Neue Forschungsergebnisse in der Didtbehandlung (vgl. d.es.. Wschr.
1931, 620). KESTNER: Blutzusammensetzung hinsichtlich der
Minerale ist absolut feststehend und nicht beeinfluBbar. Bei der
gewohnlichen Ernihrung werden neben dem Natrium auch die
iibrigen Kationen in einer die Blutkonzentration weit libersteigen-
den Menge zugefithrt. — RITTER: Eine Stellungnahme ist vor
Nachpriifung nicht méglich. — REICHE: Auch nach Volhardschen
‘WasserstoBen #ndert sich die Konzentration der Blutmineralien
nicht. — HEGLER : Ein nieren- und stoffwechselgesunder Organismus
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wird auch mit einem Mehrangebot von NaCl fertig. Die Mengen
des in den Geweben zuriickgehaltenen NaCl sind sehr erheblich
und betragen bei seinen 1910 vorgenommenen Karell-Stoff.
wechseluntersuchungen zwischen so und 100 g in 14 Tagen, —
MurLzeR (SchluBwort): Demonstriert ausschlieBlich mit physio-
logischen Salzzusitzen zur Nahrung geheilte Falle: I. Skrophulo-
derm am Arm. Abheilung in !/, Jahr. 2, Erythema induratum
Bazin. Ausgedehntes Rezidiv nach 2 monatiger Erndhrung mit
Kochsalz. Erneute prompte Abheilung innerhalb von 6wé&chiger
Diat. 3. Neurodermitis des Gesichtes und Halses. 4. Acne vulgaris
faciei et corporis. 5. Handekzem. 6. Neurodermitis diffusa seit
10 Jahren! 7. Duhringsche Krankheit seit 1917 bestehend. Jetzt
in 2monatiger Diatbehandlung vollig geheilt. 8. Lichen ruber
pemphigoides universalis. Blasenschiibe und Juckreize schlimmster
Art bei Kochsalzzufuhr. Mit Diat in 6 Wochen geheilt. — KeiNING
und HopF (SchluBwort): Bei der Beurteilung der Serumelektrolyte
darf man nicht dieses oder jenes Kation isoliert betrachten. An-
scheinend ist sogar die normale Relation der Kationen gegeneinander
in viel engeren Grenzen festgelegt als ihre Konzentration. Darin
sehen Vortr. den Grund dafiir, daB schon geringe Relationsinde-
rungen so bedeutsam sind. Anderungen in der Relation des Na zu K
+ Ca + Mg koénnen durchaus vorkommen auch ohne pathologische
Veranderungen im K-, Ca-, Mg- oder Na-Spiegel. Demonstration ent-
sprechender Kurven. Es ist im iibrigen fiir die Auffassungen der
Vortr. nicht entscheidend, wie die Bewegung der Kationen zu-

- einander im Serum zu bewerten ist. Das Serum ist allerdings fiir

Reihenuntersuchungen praktisch allein verwertbar. Eine weit-
gehendere Demineralisation (die ja auch durch zahlreiche andere
Untersuchungen erwiesen ist), findet in den Geweben und ihren
Zellbinnensalzen statt. Wegen des Gefilles zwischen den Zell-
binnensalzrelationen und den ZellauBensalzen erscheint es aber
zweckmiaBig, die dargestellten kolloidchemischen Vorgiange auf
die Zelloberfliche zu projizieren. WIELE.

Medizinische Gesellschaft Kiel.

Sitzung vom 29. Januar 193I.

STERTZ: Metencephalitische Charakterverinderung und Zu-
rechnungsfahigkeit. In dem beschriebenen Falle war aus der
Anamnese mit groBter Wahrscheinlichkeit zu entnehmen, daB
der Begutachtete frither eine Encephalitis durchgemacht hatte. Die
nachgewiesene Wesensveranderung und geringe, jetzt vorliegende
organische Stérungen lassen die Annahme einer fritheren Encepha-
litis gesichert erscheinen. Als Folge der Zwischenhirnerkrankung
besteht eine Storung des Trieblebens bei dem Untersuchten, auf
Grund deren die Exculpierung befiirwortet wird.

STERTZ: Das Zwischenhirnsyndrom in der Neurologie. Es
wird ein 11jahr. Madchen vorgestellt, das vor etwa 1 Jahr mit
Kopfschmerzen von wechselnder Stiarke erkrankt ist. Allmahliche
Erblindung und Ausbildung einer Dystrophia adiposo-genitalis
sowie Diabetes insipidus. Zeitweilig Schlafsucht. Jetzt besteht
totale Opticusatrophie. Abwechselnd mit Schlafsucht zeigt sich
ein ausgesprochen hyperphrenes Verhalten: gesteigerte Lebhaftig-
keit, Schlagfertigkeit, vollige Distanzlosigkeit im Verkehr mit Er-
wachsenen, burschikose Ausdriicke. Zeichen von Intelligenzschwiche
fehlen ebenso wie amnestische Symptome. Zunachst wardieDiagnose
eines Hypophysentumors gestellt. Dem Vortr. erscheint es jedoch
wahrscheinlicher, daB es sich um einen Tumor an der Basis des
3. Ventrikels handelt, oder auch um einen Hydrocephalus, der durch
Druck auf die Zwischenhirnbasis die Symptome hervorruft. Es
wird Ventrikelpunktion und Encephalographie als geeigneter
Weg zur Klarung der Diagnose und zur Therapie vorgeschlagen.
In anderen Fillen wird an Stelle des hyperphrenen Verhaltens
ein apathisch-euphorisches Verhalten, evtl. mit Witzelsucht, be-
obachtet. Wegen der Ahnlichkeit des Bildes bei manchen Paralysen
mit den geschilderten Zustanden wird auf die Moglichkeit hin-
gewiesen, daB es sich hierbei ebenfalls um an der Gehirnbasis
lokalisierte Prozesse handeln kann.

KOLLE: Psychiatrisches zur Frage der Schwangerschaftsunter-
brechung. Es wird ein Rechenschaftsbericht iiber 38 im Laufe
zweier Jahre beobachtete Schwangere erstattet. Nur 3mal lag
eine psychiatrische Indikation zur Unterbrechung vor, 1 multiple
Sklerose, 2 schwere reaktive Psychosen. Die Ermittlungen iiber das
weitere Schicksal der Schwangeren ergaben, daB von den 25 Ver-
heirateten nur 11, von den 13 Ledigen nur 4 die Schwangerschaft
ausgetragen hatten. Bei allen anderen ist ein krimineller Abort an-
zunehmen. Als Motive, die die Frauen eine Unterbrechung wiinschen
lieBen, werden besonders hervorgehoben: 6 Falle von ungliicklicher
Ehe, und 8 Fille, bei denen der Ehemann geisteskrank oder organisch
nervenleidend war. Von diesen beiden Gruppen hat die Mehrzahl
die Schwangerschaft nicht ausgetragen. Vortr. mochte daher in
dem Vorliegen chronischen Siechtums auf korperlichem oder
seelischem Gebiete beim Schwéngerer eine medizinische Indikation
zur Unterbrechung erblicken. Da hier beim Schwéngerer ein
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Zustand von Willensunfreiheit besteht, gehort diese Indikation
nicht in die Gruppe der sog. sozialen, sondern im engsten Sinne in
die der medizinischen hinein. An dem relativ hohen Prozentsatz
von 15 Frauen, die die Schwangerschaft ausgetragen haben, diirften
die psychotherapeutischen Bemithungen der Klinik einen wesent-
lichen Anteil haben. Nachweis an einzelnen Beispielen und Forde-
rung, daB dieser Frage allgemein mehr Beachtung geschenkt werden
sollte. Nach Aufzeigen gewisser Widerspriiche bei der Stellung-
nahme mancher Eugeniker wird der Wunsch ausgesprochen, daB
die den § 218 berithrenden Fragen von den Arzten mit mehr Sach-
lichkeit erértert werden méchten.

Sitzung vom 12. Februar 193I.

In der Hautklinik (Prof. KLINGMULLER) findet ein Demon-
strationsabend statt, bei dem eine ausgedehnte Reihe von Fallen
aus dem gesamten Gebiet der Dermatologie vorgestellt wird.

STOCKINGER.

Biologische Gesellschaft Leipzig.
Sitzung vom 17. Februar 1931.

HOCHREIN: Uber den Blutstrom in den Coronararterien.
Die verschiedenen Methoden zur Untersuchung des Coronarsystems
(Langendorff-Herz, Starling-Praparat, Ganztier) werden besprochen.
In Ermangelung der vom Vortr. sinnreich erdachten Apparatur
werden Kurven demonstriert, die sich beim Studium einzelper
Strompulse und der mittleren Durchstrémung des Herzens er-
geben, wobei die Eigenschaften der mannigfachen Methoden kurz
besprochen werden. Kurven unterstreichen die vorgetragenen
Unterschiede, die sich trotz gleicher physiologischer, pharmakologi-
scher und pathologischer Einwirkung zwischen den einzelnen Ver-
suchsobjekten ergeben. Es wird gezeigt, daB unter biologischen
Verhiltnissen am Ganztier bei intaktem Kreislauf und Spontan-
atmung die Coronardurchstromung nicht diastolisch erfolgt,
sondern in der durch die Kreislaufverhiltnisse geschaffenen Systole.
Die Coronardurchstromung ist nicht druckpassiv, besitzt vielmehr
einen eigenen Durchblutungsmechanismus, der durch mechanische,
nervose und chemische Faktoren gesteuert wird. Verschiedene
pharmakologische Mittel zeigen am Coronarsystem des Ganztieres
eine andere Wirksamkeit als unter den vereinfachten Kreislauf-
verhaltnissen des Langendorff-Herzens und Starling-Praparates.

SCHOEN : Uber Zungen- und Kieferreflexe. Die Untersuchungen
wurden angestellt an Katzen, welchen das GroBhirn operativ
entfernt worden war. Der Kiefer-Zungenreflex besteht in tonischer
Kontraktion der Zunge und ist abhangig vom Tonus der SchlieB-
muskulatur des Kiefers. Hervorgerufen wird dieser Reflex durch
die proprioceptive Erregung der KieferschlieBmuskeln bei Offnen
gegen Widerstand und bei aktivem MaulschluB. Seine Wirkung
ist eine Zungenretraktion beim BeiBen und Packen einer Beute.
Ein anderer Zungenkieferreflex, welcher ebenfalls proprioceptiv
ist, wird ausgel6st beim passiven Vorziehen der Zunge. Er bewirkt
durch Erschlaffung der Masseteren und Kontraktion der Kiefer-
offner die Mauloffnung, und soll den Weg fiir die Zunge nach vorn
beim Lecken freimachen. Die beschriebenen Reflexe finden sich
als Teile komplizierter Bewegungen (Schlucken, Lecken). Es werden
noch exteroceptive Reflexe beschrieben, welche, ausgelést von
verschiedenen Stellen der Mundhéhe, Mauléffnung oder SchlieBung
bewirken. Maul6éffnung ohne Erschlaffung der Masseteren geht
mit Zungenretraktion einher (Kieferzungenreflex), wihrend sie
bei Erschlaffung der Masseteren zu Riickschlagreflexen (rhythmi-
sches Kauen und Lecken) Veranlassung geben kann. Ohne Frage
spielen die Zungen-Kieferreflexe auch fiir die Atmung eine groBe
Rolle. SEITZ.

Medizinisch-naturwissenschaftliche Gesellschaft
Miinster i. W.
(Medizinische Abteilung.)
Sitzung vom 23. Februar 1931.

Demonstrationen.

P. W. SCHMIDT: Sarkom auf Lupus bei einem 23jdhr. Patien-
ten, der seit dem 11. Lebensjahr an Lupus leidet. Die GesdBgegend,
wo die Erkrankung sich besonders stark ausgedehnt hatte, ist
von einem Arzt vor 8 Jahren wahrend 4 Monaten woéchentlich 2mal
mit Rontgen bestrahlt worden. Auf der linken GesaBbacke ent-
wickelten sich aus tuberkulosen Granulationsknoten vor einem
Jahr die ersten Tumoren, die, mehrfach griindlichst mit der Dia-
thermieschlinge entfernt, immer wieder rezidivierten. Den Rontgen-
strahlen kommt hinsichtlich der Entstehung des Sarkoms auf
chronisch-entziindlichem Gewebe sicherlich eine Bedeutung zu,
da von den 16 in der Literatur beschriebenen Fallen 12 reichlich
mit Rontgenstrahlen vorbehandelt sind.

Aussprache. BLUMENsaaT, Miinster: Berichtet zu dem Fall von
Lupussarkom, daB wahrend der Nachbehandlung in der Chirurgi-
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schen Klinik nach der Entfernung der kleinapfelgroBen Sarkom-
knoten einzelne neue Knoten auftraten. Die Knoten wurden, da
wegen ihrer verstreuten Lage operative Entfernung nicht in Frage
kam, trotz Kenntnisder Bedeutungder fritheren Réntgenbestrahlung
als mitauslosender Faktor bei der sarkomatésen Entartung des
Lupus, mit Rontgenoberflaichentherapie behandelt., Wahrend bei
einem Knoten nach anfanglicher Verkleinerung wieder ein Wachstum
eingetreten ist, scheint bei den anderen Knoten eine zunehmende
Einschmelzung zu erfolgen. Ein endgiiltiges Urteil iber den Erfolg
und iiber die giinstigsten Bestrahlungsbedingungen ist aber nicht
moglich. — CoENEN: Glaubt, daB den therapeutisch angewandten
Rontgenstrahlen bei diesem auf dem Boden eines Lupus entstan-
denen Sarkom atiologisch auch eine Bedeutung zuzumessen ist,
da Réntgensarkome auf bestrahlter Haut und Osteosarkome auf
Grund rontgenbestrahlter Gelenktuberkulosen bekannt sind.

STUHMER: Cutis marmorata universalis congenita persistens.

Ein 8 Monate altes Kind mit iiber den ganzen Kérper ausgedehnter
Cutis marmorata, die bis heute unverandert blieb. Daneben amnio-
tische Abschniirungen an beiden Beinen und Héanden. Ein Ham-
angiom des Hinterhauptes mit starker Venenerweiterung in der
gleichen Gegend steht vielleicht in Zusammenhang mit der als
Hemmungsbildung aufgefaBten Affektion.
Awussprache. CoENEN: Bei dem vorgestellten Siugling 1aBt sich die
als UberschuBbildung der Hautvenen kenntliche Cutis marmorata
und das gleichzeitig vorhandene Angiom der Kopfschwarte auf
eine Entwicklungsstorung in der Area vasculosa zuriickfithren;
auf Schwierigkeit stéBt die Erklirung der symmetrischen Defekt-
bildungen der Unterschenkel (Hemimelie) und die symmetrische
syndaktyle Verkriippelung der Finger durch amniotische Schnii-
rungen; man miiBte dann annehmen, daB diese in symmetrischer
Weise gerade die Spitzen aller 4 Extremititen gefesselt hatten.
Durch Einfithrung endogener Ursachen im Bereiche der Chromo-
somenausstattung wiirde diese MiBbildung einheitlicher begrundet
werden konnen.

WIEMER: a) Ein Fall von LeberabsceB, geheilt durch Ope-

ration. 11jahr. Madchen, erkrankt 3 Wochen vor der Aufnahme
mit Darmbeschwerden, Erbrechen und Schiittelfrost. Réntgenbild
ergibt Hochstand des Zwerchfells und Abschattung des Komple-
mentarraumes. Remittierendes Fieber bis zu 40°, Druckschmerz-
haftigkeit in der Lebergegend. Auf Grund des Blutbildes wird
die Diagnose auf ,,abgekapselter AbsceB‘* gestellt und zur Operation
iiberwiesen. Perpleurales Vorgehen; Pleura und Zwerchfell ver-
wachsen, die noch durch zirkuliare Niahte fixiert werden. In der
rechten oberen Leberkuppe einige kleine Abscesse, nach weiterem
Eindringen ein groBer abgekapselter AbsceB, aus dem sich fast
1/, 1 Eiter entleert. Ausgang in Heilung. Atiologisch muB angenom-
men werden, daB es infolge der infektiosen Darmerkrankung auf
dem Wege iiber die Pfortader zur AbsceBbildung in der Leber
gekommen ist.
Awussprache. ARNETH: Ausfithrliche Schilderung der Gesichtspunkte
(Rontgenbild und Durchleuchtung, Blutbildbestimmung, Fieber-
verhalten; dabei Hinweis auf die auBerordentliche Gefahrlichkeit
der Operation tiefliegender Leberabscesse), die es in diesem Falle
ermoglichten, nach Feststellung des Abscesses (Punktion) noch
4 Wochen mit der Operation bei fortlaufender Blutkontrolle zu
warten, bis sich mit Réntgen die Verwachsung des Komplementar-
sinus nachweisen lieB und die Operation durch die Verwachsung
hindurch extrapleural moglich war. Verfolgung der Abkapselung
des Abscesses und seines Floridwerdens kurz vor der Operation
mit Hilfe der qualitativen Blutuntersuchung. — COENEN halt
es fur gefahrlich, bei diagnostiziertem Leberabsce8 mit der Er-
6ffnung zu warten, bis sich eine Verwachsung des Komplementar-
raumes eingestellt hat. Durch die transpleurale Operation mit
Anndhung des Zwerchfells an die Thoraxwand kann jeder Leber-
absceB extrapleural und extraperitoneal eroffnet werden.

b) Ureterendoppelung mit Hydronephrose. 28jihr. Patient, in

den letzten 17 Jahren 13 Osteomyelitisrezidive. 1915 Abgang eines
bohnengroBen Steines spontan aus der Urethra. 1924 Spaltung eines
ibermannskopfgroBen perirenalen Abscesses; Entfernung dieser
Niere nach weiteren 6 Wochen. 1930 wiederholt Nierenkoliken
auf der anderen Seite. Chromocystoskopie ergibt doppelte Ureteren-
anlage und wird durch Ureterenkatheterismus und Réntgen-
aufnahme bestitigt. Resektion des unteren hydronephrotischen
Nierenpols, in dem sich einige weiche Phosphatsteine finden.
Eine nach der Operation auftretende, 10 Tage anhaltende Anurie
ist reflektorisch zu erklaren. Ausgang in Heilung.
Awussprache, H. VIETHEN, Miinster: Die Diagnose kompletter
Ureterverdoppelungen ist stets leicht. Schwieriger sind inkomplette
Verdoppelungen des Harnleiters (Ureter bifidus) nachzuweisen,
da die Sondierung beider Nierenbecken nicht immer gelingt.
Die Entscheidung gibt die Pyelographie, die bei tief gelegener
Katheterspitze auszufithren ist.

SENNIGER: Eine seltene Luxationsfraktur des Humerus. Es
wird iiber einen Fall einer Luxationsfraktur des Humerus berichtet,




