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postoperativen ‘Thrombose (siche Monatsschrift Bd. 88, S. 229). Sellheim-
Leipzig bemerkte dazu, daf3 zwischen chirurgischer, interner und ge-
burtshilflich-gyniikologischer Klinik ein  deutlicher Unterschied in der
Haufigkeit der Thrombosen und ¥mbolien bestinde. Den Grund sieht er
in dem verschiedenen Durchschnittsalter des Krankenmaterials: Thrombosen
und Embolien sind mehr oder weniger Erscheinungen des fortgeschrittenen
Lebensalters. Die —- allerdings im Vergleich mit den anderen Kliniken
geringe — Zunahme dieser IErkrankungen in Geburtshilfe und Gynékologie
fithrt er auf konstitutionelle Schiidigungen besonders des Herzens und
Zirkulationsapparates im Krieg und in der Nachkricgszeit zuriick.

Buchbesprechungen.

B. Ottow und F. v. Mikuliecz-Radecki. Festschrift fiir Waller Stoeckel, Divektor
der Unijversitits-I‘rauenklinik in Berlin, Geheimer Medizinalrat, zu
seinem 60. Geburtstage, 14. Mirz 1931, dargebracht von seinen Schiilern.
Zentralblatt fiir Gyniikologie, 14. Minz 1931. N. 11a.

Die Aufgabe, die von seinen Schiilern Herrn Waller Stoeckel zu dessen
60. Geburtstag veroffentlichte Festschrift fiir die Leser der Monatsschrift
zu besprechen, ist mir sehr willkommen. s wird mir dadurch nicht nur
die Moglichkeit geboten, dem Geburtstiger nachtriglich die wiarmsten
Gliickwiinsche der Schriftleitung der Monatsschrift auszusprechen, ich
kann auch das, was mir am Geburtstage ein neidisches Geschick verwehrte,
meine personliche Teilnahme, zum Ausdruck bringen.

Der Inhalt der Festschrift gliedert sich nach der Reihenfolge der
Berufungen des Jubilars: von Berlin, an Bumms Seite, iiber Marburg,
Kiel, Leipzig nach Berlin. An den verschiedenen Kliniken fand Sfoeckel
iltere Assistenten vor, die sich sehr bald und, wie sic in ihren Beitrigen
beweisen, schr intim unter Sftoeckels Einflull stellten. Die grole Zahl der
48 Beitragenden hat den Beweis ihrer Anhiinglichkeit an Stoeckel als Lehrer
und  viiterlichen Freund erbracht mit wer:vollen Arbeiten aus ihren
wissenschaftlichen Forschungen und aus der Praxis. Von den ilteren
Assistenten haben FEsch (jetzt Miinster) und Bauereisen (Magdeburg)
bedeutungsvolle Mitteilungen gebracht. Aus Kiel Hohne, jetzt Greifs-
wald. Von Kiel aus folgten Stoeckel auf den verschiedenen Stationen
Hornung, Ottow und v. Rudelzky-Mikulicz, ebenso aus Leipzig Coffier.
In Berlin trat  Robert Meyer, unser fiihrender gyniikologischer-patho-
logischer Anatom, dann Philipp (aus Bumms Schule) und G. Ddderlein
an Sloeckels Scite.

Es erscheint aus Raummangel unmoglich, auf alle einzelnen Arbeiten
nither einzugehen; sie zeigen den Einflul3 des Lehrers Stoeckel auf fast
allen CGebicten der Geburtshilfe und Gynékologie in Forschung und
Praxis. Im besonderen mufl ich hervorheben die wichtigen Beitrige der
uns alle bewegenden Irage der Strahlentherapie von FEsch und G.
Diderlein. Dann fesseln besonders die Beitrige aus dem Cebiete des
uropoetischen Systems, Sloeckels eigenstem Forschungsgebiet. auf dem er
auch fiir den Frauenarzt Biirgerrecht erworben hat: DBauereisen, Ollow
und o. Mikulie=.

Den Festhand legt kein Leser aus der Hand, ohno den lebhaften
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Wunsch, daB Herrn Stoeckel noch ecine lange, erfolgreiche Tiitigkeit als
Forscher. Lehrer und Arzt beschieden sein moge! AL Martin.

W. Stoeckel. Lehrbuch der Geburtshilfe. 3. Auflage. Jena 1930, . Fischer.

Unsere geburtshilfliche Literatur ist wirklich nicht arm an guten
Lehrbiichern. Aber keines von ihnen erfreut sich soleher Beliebtheit und hat
iiber die Welt hin so weite Verbreitung gefunden wic das Lehrbuch von
Stoeclel. Seit cinem Jahr liegt es in 3. Auflage vor, nachdem es erst vor
zehn Jahren zum erstenmal erschienen war.

Die 3. Auflage hat im wesentlichen die gleiche Einteilung behalten wie
die beiden vorhergegangenen. Slocckels Mitarbeiter, v. Franqué, Haéhne,
v. Jaschke. Seitz und Walthard, haben ihre Kapitel den ncuen Erkenntnissen
der letzten sicben Jahre entsprechend ergiinzt. L. Seilz hat nach dem Tode
von Opilz den Abschnitt iiber dic normale Schwangerschaft {ibernommen
und in Erweiterung eines seiner fritheren Beitrige zu dem Buch cine vollig
neue Darstellung der ,,physiologischen Biologie in der Schwangerschaft‘
gegeben. Reifferscheids Abhandlungen iiber das normale Wochenbett und
tiber die Erkrankungen der Briiste hat Sloeckel selbst neu geschrieben.
Damit stammen nun auch die meisten Kapitel aus seiner eigenen Feder.
Er driickt so dem Buche noch mehr den Stempel seiner Lehre und seines
schriftstellerischen Stiles auf als frither und gibt ihm noch mehrdenCharakter
seines ureigensten Werkes. Die Lehre von den Wehen und Wehenmitteln
hat B. Ollow neu bearbeitet.

Nach dem Tode von Opilz war auch der Abschnitt tiber Physiologic,
Behandlung und Ernithrung des Neugeborenen verwaist. Dal3 der Heraus-
weber in Bessau-Leipzig cinen Pidiater gewihlt hat, um dieses fiir den
Geburtshelfer so iiberaus wichtige Kapitel neu zu schreiben, zeigt das Be-
streben, dem Buche in allen scinen Teilen nur das Beste zu geben, was an
Belehrung geboten werden kann. So wurde auch fiir den ganz neu ein-
gegliederten Abschnitt ,,Rechtsfragen in der Geburtshilfe* A. Didderlein.
Miinchen, als besonders experter Autor gewonnen. Ir stellt damit seine
reiche Lrfahrung als Gutachter vor Gericht in den Dienst der irztlichen
Leser, um sic vor Not und Schaden zu bewahren. 3. Ollow, Berlin, hat scine
Darstellung der geschichtlichen Entwicklung der Geburtshilfe durch cine
chronologische Tabelle erweitert und vermittelt so vor allem den Studenten
tibersichtlich die historische Ehrwiirdigkeit der geburtshilflichen Kunst.
Wer diese Neuerung des Buches studiert, muf einen starken Lindruck ge-
winnen von den festen Fundamenten, auf welche die Juhrhunderte unsere
geburtshilflichen Lehren gestellt haben und von den Gefahren, die dem Arzte
drohen, der sich dagegen versiindigt!

Trotz der Erweiterung des Stoffes ist der Umfang des Buches gegen
frither nicht nennenswert vermchrt worden. Die 1000 Seiten enthalten das,
was jeder Geburtshelfer wissen mufl, in erschopfender Vollkommenbheit.

Die vielen Abbildungen, ohne die ein Lehrbuch der Geburtshilfe nicht
denkbar ist, sind so instruktiv wie méglich gewihlt und kunstvoll wicder-
gegeben. Uberall hat der Herausgeber auch die herrlichen Abbildungen
aus dem beriihinten Bummschen ,.Grundril der Geburtshilfe'* in den
neucn Text eingefiigt und ihnen dadurch necues Leben verlichen.

Die Losung der schwierigen Aufgabe, eine Mehrzahl von Autoren zu
cinem cinheitlichen Werk zu vereinigen, tritt in der ncuen Auflage des
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Stoeckelschen Lehrbuchs der Geburtshilfe eindrucksvoll hervor. Dank der
scharfen Abgrenzung der Arbeitsgebiete und der straffen Organisation des
Stoffes wird dem lLeser ohne ermiidende Wiederholungen von jedem Autor
sein Bestes in der Vollendung geboten. So wird auch diese 3. Auflage dem
Herausgeber und seinen Mitarbeitern viele neue Verehrer und Freunde
gewinnen. G. Doéderlein-Berlin.

A. Lipschiitz: Die experimentellen Grundlagen der Iierstocksverpflanzung.
Budapest 1930. R. Nowak & Co.

DafB3 autotransplantierte Ovarien bei Mensch und Tieren lange Zeit
funktionstiichtig bleiben, ist klinisch und experimentell sichergestellt.
Homoiotransplantation dagegen ist nur selten erfolgreich, wenn die Ein-
pflanzung, wie bisher iiblich, in die IBauchhéhle oder in die Bauchdecken
erfolgt. Verf. verbesserte die Resultate der Homoiotransplantation bei
Meerschweinchen wesentlich durch extraperitoneale Einbettung von Ovarien
in die Niere der Wirtstiere. In mehr als 85 9, aller Falle ist der verpflanzte
Eierstock zu endokriner Wirksamkeit gelangt. Bis zu 20 Monate nach der
Einpflanzung konnte Neubildung von Follikeln in den Transplantaten be-
obachtet werden. Der zyklische ovarielle Rhythmus, kontrolliert am
Vaginalausstrich und an den Brustdriisen, war allerdings oft gestért.

Helerotransplantate sind auch bei intrarenaler Einpflanzung nicht
eingeheilt. Sie verfallen der Autolyse. Hierbei kénnen allerdings auch vor-
handene Hormone frei werden und, vielleicht auf dem Umweg iiber andere
endokrine Driisen, eine Zeitlang wirksam sein. Den Mitteilungen von
Voronoff iiber seine Erfolge mit artfremder Ubertragung von Anthropoiden-
hoden und -ovarien steht Verf. skeptisch gegeniiber.

Das Verhalten des Wirtsorganismus, dessen endokrinen Systems und
der Zustand der Wirtsgewebe, in denen das Transplantat einheilen soll,
spielt eine groBe Rolle. Die optimale Menge des zu verpflanzenden Ovarial-
gewebes hiangt ab vom ,,Gesetz der konstanten Follikelzahl‘. Interessant
ist die experimentelle Feststellung, da3 infantile, endokrin noch nicht wirk-
same Ovarien nach der Einpflanzung in einen geschlechtsreifen Organismus
ebensogut funktionieren kénnen, wie vollentwickelte Eierstécke. Die folli-
kuldre Entwicklung und deren Stérungen sind eben nicht ovariell, sondern
auBerovariell bedingt.

Verf. konnte sogar konservierte Meerschweinchenovarien zur Einheilung
und Funktion bringen. Sie durften aber nur auf Eis bei Temperaturen
um 0° und nur wenige Tage aufbewahrt sein. MaBgobend ist der Grad der
Trocknung. Betrug diese mehr als 60 Y, so war kein Versuch positiv.

Die Monographie enthillt vieles auch klinisch Interessantes, erfiillt
aber nicht die Hoffnungen, daf3 es einmal gelingen koénnte, durch Trans-
plantation des Eierstocks in Fillen von ovarieller Unterfunktion sicheren
Ersatz zu schaffen. Dazu liegt die krankmachende Ursache zu oft auBerhalb
des Ovarium. G. Daderlein-Berlin.

Personalien.

Prof. Dr. v. Oellingen, Oberarzt der Universitits-Frauenklinik in
Heidelberg, wurde als Leiter der geburtshilflich-gyniikologischen Abteilung
des stiadtischen Krankenhauses in Wiesbaden gewihlt.

In Budapest hat sich Dr. IZugen Ddsza fiir gynékolog. Urologie habilitiert.
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