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15. man 909 M 5 Siebenter 3abrsang
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tuberkulöse una Scbwanâerscbaft.*
Son ®r. 50?. gingerputlj.

2)ie 93ebeutung ber îuberfulofe für
unfer 33olf unb unfere geit ift eine fo mtge»
peure, baß eS mopl gerechtfertigt fein mag,
aup im Greife ber Hebammen, bie ja mit ben

Slergten berufen finb, für bie 93otfggefunbpeit
gu mirfen, einmal über biefe Äranfpeit unb
ihre 93egiepungen gu ben ©pmangern gu refe»
rieren.

©nbe legten Sapreg ift im .fanton gürip
— anbereÄantone finb fpon boraitggegangen—
eine Siga gur ffietämpfung ber ïuberfulofe unb
in ber ©tabt 3ürip eine gürforgeftelle für
SEuberfulöfe gegrünbet roorben. 5lußerorbent=
lithe ÜDtaßnapmen laffen aup ben gernerftepen»
ben außerorbentlipe tlmftänbe annehmen, unb
in ber SÉat ift bie 93ebeutung unfereS 2pemag
für biete 93otfgfpipten, für ißribate unb 93e»

pörben, ben ©ingeinen mie ben Staat, eine

gang enorme, ©inige faßten mögen Sßitett
bieg iHuftrieren. Sit ®eutfplanb ft er ben jäpr»
lip 170—180,000 SRenfpen an SEuberfulofe.
®a§ mapt je nap ber (Segenb ein fünftel big
ein Siebentel aller SEobegfälle überhaupt, unb
für 2)eutfptanb biermal fo biel in einem Sapre,
alê bag gleite Sanb im beutfp » frangöfifepen
Stiege ©olbaten berloren pat. 93on 47,000
SRenfpen, melpe 1899 in ißaris ftarben, mur»
ben 12,800 burp bie Suberfulofe bapingerafft.
äRan pat auggerepnet, baff bon 45—50 äRen»
fepen einer tuberfulög ift. 2)iefe $apten bürften
aup für unfer Sanb gutreffenb fein.

93on befonberer bolfgmirtfpaftliper
93ebeutung roirb bie Sttberfulofe baburcp, baß
fie einen pronifpen Verlauf nimmt unb baper
ben fßatienten auf Sapre pinauS jebem 93er»

bienft entgiept unb anberfeitg große Opfer für
ipn erpeifpt. 25iefeg SKoment mirb noep ber»

ftärtt burd) bie ïatfadpe, bap e§ gerabe ba§

ermerbSfäpige jugenblicpe Sitter ift, in metepem
bie franlpeit am päufigften auftritt.

®aê männlicpe ©efcpleipt mirb bon ipr be=

borgugt. Slber bie ©euepe berfepont fein _@e»

fdjletpt, fein Sllter, feinen 93eruf unb feinen
©tanb, fein Sanb unb fein 93olf. SBopl mütet
fie in unferer gemäßigten ^rnie mit befonberer
(Semait, mopl pat man fie eine Proletarier»
franfpeit genannt, meil ber Slrme im Kampfe
gegen bie franfpeit, in feinen Sebenêberpalt»
niffen, befonberê fcpledjt gefteltt fein mag, aber
auep bie ©efepidpte bieler Sônigêfamitien geigt,
bap fie bon biefer Itranfpeit nitpt berfepont
mürben. 93iele patrigiergefcpledpter ber mittet»
attertiepen fReicpgftäbte finb burdp ïuberfulofe
ausgerottet morben; ber ©opn be§ gropen
ÜJfapoleon, ber ©opn SubmigS XVI. unb unfer

* Mad) einem am 23. gebtuar 1909 im Süriper
bammenüereine gehaltenen Sortrag.

ïellfânger griebridp ©cpiller finb ber ïuber»
ïutofe gum Opfer gefallen.

3S3ie bie Sranfpeit in ber Ülßgemeinpeit nie»
manb berfepont, fo im eingelnen Organiêmuê.
®ein (Semebe, fein Organ ift auggenommen. 2tm
päufigften mopl ift bie ïuberfulofe ber Sungen,
metdje gum Silbe ber fogenannten 9lu§geprung
ober ©djminbfucpt füprt, aber auep ber Äept»

fopf, bie aitanbetn, bie ©cpteimpäute ber 9fafe,
ba§ 93ruftfell unb Saucpfell, bag (Sepirn unb
feine §äute, Änocpen unb (Selenfe, bie äupere
§aut, mie bag Sluge unb Opr, bie Prüfen,
ber gange 93erbauunggapparat, bie Bieren unb
(Sefcptecptgorgane, fie alle fönnen bon ber
franfpeit ergriffen merben.

Sonnen mir unb bürfen mir biefem ©lenbe
untätig gufepen SBenn biefe SSerpältniffe audp
befeprieben merben, fo meit bie ©efepiepte gu=
rücfreicpt, fo mup eg bocp gerabe unferer 3^it
borbepalten fein, pier bormärtg gu fommen,
um fo eper alg banf ber miffenftpaftlicpen Sir»
beit ber lepten brei ®egennien bie ßranfpeitg»
urfaepe, ipre 93erbreitung unb gmedmäpige 93er=

pütung fotepe gortfipritte gemaept paben, bap
ein Äainpf mit groper Slugftcpt auf ©rfolg auf»
genommen merben fann.

Sn ber £at liegen audp fipon Slngeicpen bor,
bap burcp gmeefmäpigeg 93orgepen bie ßranf»
peit eingebämmt merben fann. 3)ie praftifipen
©rfolge geigen fotgenbe Hapten:

Sn ißreupen ftarben auf 10,000 Sebenbe

berreepnet an Huberfulofe :

1890 28,35
1894 23,89
1896 22,06
1898 20,08

fragen mir ung naep bem Hranfpeitg»
gifte, bem ©rreger ber Äranfpeit. Ser ïu»
berfelbagillug, meltper 1882 bon 3tobert Socp
entbedt mürbe, ift ein pflanglicper ißarafit,
melcper nur burcp befonbere gärbunggmetpoben
unb enorme mifrogfopifepe ®ergröperung fiept»
bar gemaept merben fann. Seine ïuber»
fulofe opne ïuberfelbagillen. Siefer
fßilg füprt in ben Organen, in benen er fiep
anfiebetn fonnte, gur 93ilbung feiner Ënötepen,
melepe man lateinifep ïuberfutum nennt, unb
melepe ber Sranfpeit fo ben tarnen gegeben
paben. ®ie ©rfranfung eineg (Sefunben finbet
nun augfepliepliep baburep ftatt, bap folepe
ïuberfelbagillen in feinen Sörper einbringen.
SBie unb auf melepem SBege? ®er lEuberfel»
bagittug gebeipt unb bermeprt fiep nur auf ge=

eignetem Sfäprboben, mie er ipm bom lebenben
Drganigmug geboten mirb. ©r gelangt nun
mit bem Slugmurf, ©iter, SDarmentleerungen,
ajfilep ober anbern tuberfulofen ©ecreten in
bie Slupenmelt unb ift gunäepft auperorbentliep
miberftanbgfäpig. SBie gelangt er nun in ben
SRenfepen 2)a fommt alg §auptguelle in 93e»

traept bie ©inatmung. Ser Slugmurf trodnet
ein unb berftäubt. Sftit bem ©taub gelangen
bie Lagillen in bie Suft unb merben eingeatmet.
SDiefe Xatfacpe ift bon eminenter Sebeutung.

„Sie §auptgefapr liegt im 2lug
murf beg ©cpminbfücptigen, unb in
ber fofortigen forgfältigen S3 er niep
tung begfelben beftept ein f i cp er er
©cpup gegen SBeiterberbreitung. Sie
bringenb nötige Äenntnig ber 93ebeutung beg
Slugmurfeg ber ©cpminbfüdptigen unb jebeg
(Sefunben ift autp gegenmärtig eine noip gang
ungenügenbe, itnberftänbige unb begpalb bie

gur Sranfpeitgberpiitung notmenbige 93erniip=
tung begfelben eine faft buripmegg naeptäffige."
(Söffeder). Slutp ber (Sefvtnbe foil rtiept fpuden,
benn manip Äranfer pielt fiep für gefunb, unb
mag bag gefunbe ,pän§cpen niept lernt, lernt
ber franfe §ang nimmer mepr.

Sie Umgebung ober Slugbünftungen beg
Patienten an fiep atfo finb nipt anftedenb,
fonbern nur bie Slbfonberungen begfelben,
melepe nipt burp bie gepörige fReinlipfeit
fofort unfpäblip gemapt merben. Sluper biefer
Uebertragung burp ©inatmen ber 93agilten
fommen in Setrapt bie birefte Uebertragung
bon ißerfon gu ißerfon, fo g. 93. burp 9ln=
puften, burp Hüffen, 93enüpung beg gleipen
©ßgefcpirrg, burp Sraßen mit fpmupigen
Stägeln ic. ic. unb fpließlip fommt alg britter
SRobitg in 93etrad}t bie Snfeftion burp bie
Slaprung. Slußer ben SRenfcpen erfranfen be»

fonberg päufig bag IRinbbiep, beren tuberfulöfe
©rfranfung man ^erlfupt nennt, daneben
freilip aup alle anbern |>augtiere. ®a nun
bie ïubcrfelbagillen einer franfen Sup bireft
mit ber SRilp auggefpieben merben fönnen,
ift bie (Sefapr einer Uebertragung auf biefem
SBege ebenfatlg gegeben. ®aper foil feine rope
SJiilp genoßen merben, meil burp bie ©iebe»
pipe eöentueU. borpanbene 93agillen abgetötet
merben fönnen.

fftobert Sop pat ben ©ap aufgeteilt: 0îur
ba, aber aup überalt ba, mo ber
ïuberfet,bagittug öorpanben ift, ift
bie SRöglipfeit ber ©ntmidtung bon
Suberfulofe gegeben. ®ie ÜRöglipfeit
nur, glüdlipmeife, benn mir alle bürften faum
pier fein, menn nipt bop bie ©ntmidlung ber
âranfpeit bon einem meitern SRomente abpinge,
bag ift bie Sigpojition gur ©rfranfung, b. p.
bie ©mpfänglipfeit beg ftörperg, feine größere
ober geringere Söiberftanbgfraft gegen bie
franfpeit, feine gäpigfeit fip gegen bie Stauf»
peit gu mepren. 9tm beften mape ip Sptten
bag SBefen ber SDigpofition flar, menu ip ben
©agitlug mit einem ©amenforn unb ben Or»
ganigmug mit bem ißflanglanbe bergleipe.
Seine grupt opne ©amen, fo feine SCuber»

fulofe opne Lagillen, aber menn ber ©amert
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Tuberkulose una SchwangersOatt.*
Von Dr. M. Fingerhuth.

Die Bedeutung der Tuberkulose für
unser Volk und unsere Zeit ist eine so

ungeheure, daß es wohl gerechtfertigt sein mag,
auch im Kreise der Hebammen, die ja mit den

Aerzten berufen sind, für die Volksgesundheit
zu wirken, einmal über diese Krankheit und
ihre Beziehungen zu den Schwangern zu
referieren.

Ende letzten Jahres ist im Kanton Zürich
— andere Kantone sind schon vorausgegangen —
eine Liga zur Bekämpfung der Tuberkulose und
in der Stadt Zürich eine Fürsorgestelle für
Tuberkulöse gegründet worden. Außerordentliche

Maßnahmen lassen auch den Fernerstehenden

außerordentliche Umstände annehmen, und
in der Tat ist die Bedeutung unseres Themas
für viele Volksschichten, für Private und
Behörden, den Einzelnen wie den Staat, eine

ganz enorme. Einige Zahlen mögen Ihnen
dies illustrieren. In Deutschland sterben jährlich

170—180,000 Menschen an Tuberkulose.
Das macht je nach der Gegend ein Fünftel bis
ein Siebentel aller Todesfälle überhaupt, und
für Deutschland viermal so viel in einem Jahre,
als das gleiche Land im deutsch - französischen
Kriege Soldaten verloren hat. Von 47,000
Menschen, welche 1899 in Paris starben, wurden

12,300 durch die Tuberkulose dahingerafft.
Man hat ausgerechnet, daß von 45—50 Menschen

einer tuberkulös ist. Diese Zahlen dürften
auch für unser Land zutreffend sein.

Von besonderer volkswirtschaftlicher
Bedeutung wird die Tuberkulose dadurch, daß
sie einen chronischen Verlauf nimmt und daher
den Patienten auf Jahre hinaus jedem
Verdienst entzieht und anderseits große Opfer für
ihn erheischt. Dieses Moment wird noch
verstärkt durch die Tatsache, daß es gerade das

erwerbsfähige jugendliche Alter ist, in welchem
die Krankheit am häufigsten auftritt.

Das männliche Geschlecht wird von ihr
bevorzugt. Aber die Seuche verschont kein
Geschlecht, kein Alter, keinen Beruf und keinen

Stand, kein Land und kein Volk. Wohl wütet
sie in unserer gemäßigten Zone mit besonderer
Gewalt, wohl hat man sie eine Proletarierkrankheit

genannt, weil der Arme im Kampfe
gegen die Krankheit, in seinen Lebensverhältnissen,

besonders schlecht gestellt sein mag, aber
auch die Geschichte vieler Königsfamilien zeigt,
daß sie von dieser Krankheit nicht verschont
wurden. Viele Patriziergeschlechter der
mittelalterlichen Reichsstädte sind durch Tuberkulose
ausgerottet worden; der Sohn des großen
Napoleon, der Sohn Ludwigs XVl. und unser

5 Nach einem am 23. Februar 1909 im Zürcher
Hebammenvereine gehaltenen Vortrag.

Tellsänger Friedrich Schiller sind der Tuberkulose

zum Opfer gefallen.
Wie die Krankheit in der Allgemeinheit

niemand verschont, so im einzelnen Organismus.
Kein Gewebe, kein Organ ist ausgenommen. Am
häufigsten wohl ist die Tuberkulose der Lungen,
welche zum Bilde der sogenannten Auszehrung
oder Schwindsucht führt, aber auch der Kehlkopf,

die Mandeln, die Schleimhäute der Nase,
das Brustfell und Bauchfell, das Gehirn und
seine Häute, Knochen und Gelenke, die äußere
Haut, wie das Auge und Ohr, die Drüsen,
der ganze Verdauungsapparat, die Nieren und
Geschlechtsorgane, sie alle können von der
Krankheit ergriffen werden.

Können wir und dürfen wir diesem Elende
untätig zusehen? Wenn diese Verhältnisse auch
beschrieben werden, so weit die Geschichte
zurückreicht, so muß es doch gerade unserer Zeit
vorbehalten sein, hier vorwärts zu kommen,
um so eher als dank der wissenschaftlichen
Arbeit der letzten drei Dezennien die Krankheitsursache,

ihre Verbreitung und zweckmäßige
Verhütung solche Fortschritte gemacht haben, daß
ein Kampf mit großer Aussicht auf Erfolg
aufgenommen werden kann.

In der Tat liegen auch schon Anzeichen vor,
daß durch zweckmäßiges Vorgehen die Krankheit

eingedämmt werden kann. Die praktischen
Erfolge zeigen folgende Zahlen:

In Preußen starben auf 10,000 Lebende

verrechnet an Tuberkulose:
1890 28,35
1894 23,89
1896 22,06
1898 20,08

Fragen wir uns nach dem Krankheitsgifte,
dem Erreger der Krankheit. Der Tu-

berkelbazillus, welcher 1882 von Robert Koch
entdeckt wurde, ist ein pflanzlicher Parasit,
welcher nur durch besondere Färbungsmethoden
und enorme mikroskopische Vergrößerung sichtbar

gemacht werden kann. Keine Tuberkulose

ohne Tuberkelbazillen. Dieser
Pilz führt in den Organen, in denen er sich

ansiedeln konnte, zur Bildung seiner Knötchen,
welche man lateinisch Tuberkulum nennt, und
welche der Krankheit so den Namen gegeben
haben. Die Erkrankung eines Gesunden findet
nun ausschließlich dadurch statt, daß solche

Tuberkelbazillen in seinen Körper eindringen.
Wie und auf welchem Wege? Der Tuberkel-
bazillus gedeiht und vermehrt sich nur auf
geeignetem Nährboden, wie er ihm vom lebenden
Organismus geboten wird. Er gelangt nun
mit dem Auswurf, Eiter, Darmentleerungen,
Milch oder andern tuberkulösen Secreten in
die Außenwelt und ist zunächst außerordentlich
widerstandsfähig. Wie gelangt er nun in den

Menschen? Da kommt als Hauptquelle in Be¬

tracht die Einatmung. Der Auswurf trocknet
ein und verstäubt. Mit dem Staub gelangen
die Bazillen in die Luft und werden eingeatmet.
Diese Tatsache ist von eminenter Bedeutung.

„Die Hauptgefahr liegt im Auswurf

des Schwindsüchtigen, und in
der sofortigen sorgfältigen Vernichtung

desselben besteht ein sicherer
Schutz gegen Weiterverbreitung. Die
dringend nötige Kenntnis der Bedeutung des
Auswurfes der Schwindsüchtigen und jedes
Gesunden ist auch gegenwärtig eine noch ganz
ungenügende, unverständige und deshalb die

zur Krankheitsverhütung notwendige Vernichtung

desselben eine fast durchwegs nachlässige."
(Dössecker). Auch der Gesunde soll nicht spucken,
denn manch Kranker hielt sich für gesund, und
was das gesunde Hänschen nicht lernt, lernt
der kranke Hans nimmer mehr.

Die Umgebung oder Ausdünstungen des
Patienten an sich also sind nicht ansteckend,
sondern nur die Absonderungen desselben,
welche nicht durch die gehörige Reinlichkeit
sofort unschädlich gemacht werden. Außer dieser
Uebertragung durch Einatmen der Bazillen
kommen in Betracht die direkte Uebertragung
von Person zu Person, so z. B. durch
Anhusten, durch Küssen, Benützung des gleichen
Eßgeschirrs, durch Kratzen mit schmutzigen
Nägeln ic. zc. und schließlich kommt als dritter
Modus in Betracht die Infektion durch die
Nahrung. Außer den Menschen erkranken
besonders häufig das Rindvieh, deren tuberkulöse
Erkrankung man Perlsucht nennt. Daneben
freilich auch alle andern Haustiere. Da nun
die Tuberkelbazillen einer kranken Kuh direkt
mit der Milch ausgeschieden werden können,
ist die Gefahr einer Uebertragung auf diesem
Wege ebenfalls gegeben. Daher soll keine rohe
Milch genoßen werden, weil durch die Siedehitze

eventuell vorhandene Bazillen abgetötet
werden können.

Robert Koch hat den Satz aufgestellt : Nur
da, aber auch überall da, wo der
Tuberkelbazillus vorhanden ist, ist
die Möglichkeit der Entwicklung von
Tuberkulose gegeben. Die Möglichkeit
nur, glücklichweise, denn wir alle dürften kaum
hier sein, wenn nicht doch die Entwicklung der
Krankheit von einem weitern Momente abhinge,
das ist die Disposition zur Erkrankung, d. h.
die Empfänglichkeit des Körpers, seine größere
oder geringere Widerstandskraft gegen die
Krankheit, seine Fähigkeit sich gegen die Krankheit

zu wehren. Am besten mache ich Ihnen
das Wesen der Disposition klar, wenn ich den
Bazillus mit einem Samenkorn und den
Organismus mit dem Pflanzlande vergleiche.
Keine Frucht ohne Samen, so keine Tuberkulose

ohne Bazillen, aber wenn der Samen



50 Sie Scßweiger Hebamme. 5Rr. 5

auf «Stein fällt, tarnt er nießt aufgeben, fo ge»
beißt her S3agillug nic£)t auf einem wiberftanbg»
fähigen Körper.

Siefe Sigpofition nun ift eine beim einzelnen
SRenfcßen in intern ©runbe unb SBefen feßr
üerfc^iebene. ©inmal tennen wir eine ererbte
Sigpofition, bie barin befielt, baß ba» Kinb
bon feinen ©Itern ben tuberfulöfen £abitug
erbt. Sarunter berfießen wir Körperformen,
weiche befonberg leicht bon ber Suberfulofe
ergriffen werben. Sanger, ftacfjer Sruftforb mit
geringer Slugbeßnunggfäßigfeit, fcßwacße 3Rug=
futatur, abfteßenbe Schulterblätter zc. Sie
Sigpofition tann aber aitci) erworben werben,
fcßwere Kranfßeiten, ^Blutarmut, deponieren
gur ©rfranfung an Suberfulofe. Sefonbere
SSorfißt erE)eife£)en burdjgemadjte SRafern,
Äeuc£yE)it[teit unb SruftfeHentgünbungen. Sine
Sigpofition gur ©rfranfung bebeutet ba§ Sltmen
burcß ben SRunb wegen 9Jfan belfet) w eUutt rj e it,
ißolßpen ober anbern SRafenleiben. Sie SRafe
ift gum Sltmen gefdjaffen, fie ftetlt einen gilter
bar, welcher ebentuell borhanbenen Staub in
ber Suft abfängt. Siefe gwecfmäfiige äRaßreget
fällt baßin bei ber SRunbatmung. ©benfo finb
bebenflicße cßronifdje Katarrhe ber Sltmungg»
organe.

_

Sind) äußere Umftänbe tonnen bie
Sigpofition erhöhen, fo enge, ungwedmäßige
Reibung, enge Korfettg tc. ©ine wichtige Stolle
fpielt ber 33eruf. Siel Slufentßalt im greien,
^Bewegung, Suft, Sicht unb Sonne fe|en bie
Sigpofition herab, währenb ber Slufenßalt in
gefcßloffenen, ftaubigen Säumen fie erhöht.

SRadj Surwintel begogen im Königr. Sachfcn
bon 1000 tanbwirtfdjaftlicß ©erficßerten 77

„ „ inbuftriell „ 245
Senten wegen Suberfulofe.

Sefonberê gefährbete Serufêarten finb foldje,
Welche mit Verarbeitung bon SRateriat be=

fcßäftigt finb, weidheg oft Kranfßeitgfeime eut»
hatten tann: SBäfcßerinnen, Kranfenpflegeper»
fonat 2c., bann biefenigen, welcße biet Staub»
entwidtung augguhalten haben. Sie Schleifer
in Solingen fterben jenfeitg ber 40er 3aßre
gur §ätfte an Suberfulofe (Surwinfet). ©roß
ift bie ©efaßr bei ben Serufgarten, weiße mit
unregelmäßigem Seben berbunben finb, wie
Redner, SBirte ober foldhe, beren Sungen über»
mäßig in Slnfpruß genommen werben, wie
Sänger, Seßrer ic. Ille biefe Singe

_

fönnen
bie Sigpofition beeinflußen. Schließlich ntuß
eineg großen Serbünbeten ber Suberfulofe ge»

badjt werben, beg Sllfoßolg. ©ine Ungaßl
Srinfer herfallen ber Suberfulofe.

SRaß einer Statiftif, weiße bon Sr. SRägeli

am gürßerifßen patfiotogifctjen Snftitute ge»

mad)t worben ift, finb girfa 96 % aller 2Ren=

fßen tuberfulög gewefen, wag ung bei ber
großen SRöglißfeit beg SnfigiertwerbenS ja
nidjt Wunbern fann; aber ber größte Seit babon
hat fidß burch bie ßemifßen unb biologifßen
Slbweßreinrißtungen beg Körperg dagegen
Weßren fönnen unb uur bie gur Kranfßeit
Sigponierten finb ißr enbgiltig herfallen.

©eßen wir über gur Sefprcdjung ber Se»
fämpfunggmögtißfeit ber Suberfulofe,
fo werben wir auch h«eï nflch gwei iRißtungen
arbeiten müßen. ©inmal Serßütung ber 3n»
feftion burch utöglißft rationelle Sernidjtung
aller Kranfßeitgfeime unb anberfeitg ©infcßrän»
lung ber Sigpofition buret) Serbefferung ber
Sebengberßältniffe unb Sefeitigung aller ber
Momente, weiße bie Sigpofition erhöhen.

Sie SSernißtung beg Kranfßeitggifteg ift faft
ibentifß mit ber rafdjen Unfßäbtißmaßung
beg Slugwurfeg. ©g füllten baßer abfolute
Spudberöote ertaffen werben fönnen, wie bieg
in Sabog g. 23. burcl)gefül)rt wirb. Slber auch
bag Spuden in bag Safßentuß muß atg gang
berwerfliß gelten, ferner hoffen bie Slergte
bagu gu fommen, baß bie Kleiber, Setten unb
Söoßnungen hon an Suberfulofe ©eftorbenen
beginfigiert werben müffen, unb auch bei SSoß=
nunggweßfet follte eine Seginfeftion eintreten.
3m Serfeßr mit Suberfulöfen foil ohne gurßt

bor unmöglichen ©efaßren burch bie richtige
Seinlicßfeit bie ©efaßr eingefßränft werben.
Ser fißerfte Ort bor ber Sufeftion finb bie
Sungenfanatorien troß ber Slnßäufung an
Staufen, weit alle biefe SRaßregeln bort richtig
burßgefüßrt werben, unb wie groß ber ©rfotg
fein fann, geigt ung auch Sabog, wo bie gaßl
ber tuberfutöfen ©inßeimifßen progentuell nißt
gugenommen ßat, troßbem Saufenbe unb
ÜRiüionen Kranfe aug aller §erren Sänber
bort feit gaßrgeßnten gufammengeftrömt finb.

(©cßluß folgt.)

Aus der Praxis.
©ine 29jährige grau befanb fidß im adjten

SJÎonat ißrer britten Schwangerschaft. 3w
fiebenten äRonat ßatte fie eine teidßtere Sterben»

entgünbung überftanben. ^eitweife Scßmergen
im Sreug wie auch öftere Sltcmnot waren
Urfadien, baß bie grau am 10. Sluguft in
itnfere Stabt gu einem Spegiatargt fam. Ser
Slrgt fanb alleg normal, maeßte fie btog auf
eine mügtießerweife früher eintretenbe ©eburt
aufmerffam.

Sen 12. Sluguft erßielt icß einen SBrief hon
ber grau, batiert bom 11. Sluguft, baß feit
ber fReife nadj S3! (girfa einftüubige ©ifen»
baßnfaßrt), bie Sreugfcßmergen heftiger wären,
wag woßt bag Steifen ober bie lluterfucßung
berurfadßen fonnten unb baß icß mitß immer»
ßin für bie ©eburt bereit hatten möge.

Sen 12. Sluguft, alfo gleichen Sageg, würbe
iäj feßon Slbenbg tetepßonifd) gerufen unb fam
um 9 llßr bei ißr an.

3ßre greunbin, weteße mieß an ber S3aßn

abßolte, ergäßlte, baß bie $atientin gegen
Slbenb plößlicß eine tiefe Dßnmadft befommen,
aug ber fie mit großen itreugfeßmergert erwaeßte.
Ser gerufene Slrgt fonftatierte eine innere
S3tutung, beren Siß fieß aber meßt beftimmen
ließ. SBeßen waren feßr feßwatß unb btog alle
S3iertelftunben.

S3ei meiner Slnfunft fanb icß bie grau teidßen»

blaß. Sie §anb, bie fie mir rnüßfam entgegen»
ftredte, war eigfalt unb feueßt.

Ser Slrgt fprengte bie S3lafe um bei eben»
tueller Slbtöfung beg grutßtfuißeng bie ©eburt
gu beförbern. SRuttermunb war ßweifranfen»
ftüd groß, grudßtwaffer floß flar ab. Stoß
ßeißer Slugfpüßtung würben bie SBeßen nidjt
ftärfer.

Sie gebulbige fßatientin empfanb ißre Sreug»
fißmergen immer meßr; troß ©ittfprißungen,
©intäufen unb ber bielen gtüffigfeit, bie man
ißr eingab, würbe ber fßutg fdßwäcßer; §erg»
töne beg Sinbeg waren feine ßörbar gewefen.

_

SBir faßen bag Sdjwerfte ßerannaßen. Sin
eine Operation ober an ben Srangport in ein
Spital war nidjt gu benfen in biefem ^uftanb.

Sie grau war immer bei S3efinnung. ©egen
12 Ußr gleiten Slbenbg, im SRoment atg idß

ißr gu trinfen gab, fagte fie, „aeß, jeßt fommtg
fo gang anberg, icß fann nießt meßr feßtuden",
fie würbe rußig, ber unglüdlidje ©atte, ber
biefen Vorgang bemerfte, bermodßte fie nidßt
meßr gu weden, fie ßatte auggefämpft.

Sie Seftion ergab nun fotgenbeg: I8eim
Deffnen beg S3aucßeg entleerte fid) biet ftareg
Serum, beim tiefern S3orbringen fanb fid) bie
linfe 23audjßätfte, um bie 33aucßfpeicßelbrüfe
ßerum, mit geronnenem S3tut ftarf angefüllt.
iDîagen, Sarm, ©ebärmutter gang normal.
®inb normal entwidett im 7—8 SRonat.

Sobegurfaiße : ißlaßen eineg ober meßrerer
S3tutgefäße bei ber 33audjfpeidjelbrüfe, bieHeicßt
infolge entgünblicßer SSorgänge, äßnticß ber
SSenenentgünbung.

©ine S3eßanblung war unter biefen llmftän»
ben böllig augficßtglog. gnfufionen ßätten gang
horübergeßenben ©rfolg geßabt, ba bie gewattige
S3tutmaffe (meßrere Siter) im Körper allein ben

Sob berurfadßen mußten.
©g ift mögtid), baß bag Steifen biefen S3or=

gang etwag beförberte, ber jeboeß immerßin
ßauptfäcßlicß bei ber ©eburt eingetreten wäre.

Saut SRitteilung beg Slrgteg war bieg einer
ber fettenen gälte bon S3erblutung bureß Stut»
erguß bei ber 83auchfpeicßelbrüfe, bie aber nidjt
burch eine ©djwangerfcßaft berurfacßt wirb,
ßier alfo faum mit berfetben im 3ufammen=
ßang war. R. R.

Sd)U)ei)tr. fjebaittHienoerein.

(Sittlabmtg
gum

XVI. 5d)t»eiy ßcliammcittag
in Aarau

füRotttag ben 21. u. Siettgtag ben 22. 3uni 1909.

Siebe Kolleginnen!
Sfeuerbirtgg naßt bie ßeit, wo wir ung gu

unferm atljäßrlicßen gefte berfammeln follen,
unb fomit laben wir alle Kolleginnen ßerglidj
ein, fiiß reeßt gaßtreieß in Slarau einfinben gu
Wollen, um borerft mitguberaten gum allge»
meinen SBoßte unb ßernadj mitgufeiern im_ ge»
ntüHießen S3eifammenfein unb freunblicßer
Kollegialität.

Sie Seftion Slarau ßat in berbanfengwertefter
SBeife berfproeßen, ung beigufteßen unb bag

iljrige beitragen gu wollen gum guten ©elingen,
um unfer geft aueß biefeg 3aßr wieber gu
einem reeßt fcßönen, genußreichen gu geftatten.

SBir erwarten bemnaeß eine reeßt gaßtreicße
^Beteiligung unb bieg um fo meßr, atg ja Slarau
fo giemtieß im Zentrum ber Scßweig unb Sitten
leießt erreießbar ift.

SRit fottegiatifeßem ©ruß
9er 3etttr«F9orft<ïttb.

lEraftanben für bie

Pefe^tertenpcrfammfttng
gRontag, bett 21. gittti, naeßmittagg 3 llßr

im ^otel Xermittuê.
1. S3egrüßung ber Sßräfibentin.
2. SBaßl ber Stimmengäßlerinnen.
3. Seftiong»23eridjte ber Selegierten.
4. 3aßreg=unb iRed)nung§=93ericßt beg Scßweig.

§ebammen=S3ereing.
5. löericßt ber iRebiforinnen über bie SSereing»

faffe.
6. 3aßreg»unb 3tecßnungg»l8eri(ßtberKranfen»

faffe.
7. S3ericßt ber fRebiforimten über bie Kranfen»

faffe.
8. 33ericßt über ben Stanb beg

"Unterneßmeng.
9. 3tebiforinnen»S3ericßt über bag geitungg»

Unternehmen.
10. Slnträge ber Kranfenfaffe»Kommiffion:

a) Sie Sluggaßlung bon gr. 1. 50 pro Sag
foil beibehalten werben, jeboeß nur für
bie Sauer bon brei SRonaten, ebentuell
aueß für bie Sauer bon feeßg SRonaten,
teßtereg inbeg nur mit ©rßößung beg

jäßrlid)en Söeitrageg bon feeßg auf aeßt

granfen.
b) Sag SBöcßnerinneugelb ift abgufeßaffen

ober eg follen befonbere S3eftimmungen
babei getroffen werben.

11. Slnträge ber Seftion .ßiwieß:
a) Statt ber jäßrlicß ftattfinbenben Sele»

gierten» unb ©eneral=93erfammtung nur
alle gwei 3aßre eine @eneraI=S3erfamm=

lung unb bafür jäßrlicß eine eintägige
Setegiertenberfammlung, welcß teßtere
nießt bereeßtigt wäre, 83efcßlüffe gu faffen,
fonbern nur bie Slnträge beriete.

töefdjlußberecßtigt bliebe eingig bie

©enerat»S3erfammtung.
b) Sie Kranfenfaffe atg obtigatorifcß gu

erftären, mit ßugießung ber gefpenbeten
©elber beg 3llterg=93erforgunggfonbg.
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auf Stein fällt, kann er nicht aufgehen, so
gedeiht der Bazillus nicht auf einem widerstandsfähigen

Körper.
Diese Disposition nun ist eine beim einzelnen

Menschen in ihrem Grunde und Wesen sehr
verschiedene. Einmal kennen wir eine ererbte
Disposition, die darin besteht, daß das Kind
von seinen Eltern den tuberkulösen Habitus
erbt. Darunter verstehen wir Körperformen,
welche besonders leicht von der Tuberkulose
ergriffen werden. Langer, flacher Brustkorb mit
geringer Ausdehnungsfähigkeit, schwache
Muskulatur, abstehende Schulterblätter :c. Die
Disposition kann aber auch erworben werden,
schwere Krankheiten, Blutarmut, disponieren
zur Erkrankung an Tuberkulose. Besondere
Vorsicht erheischen durchgemachte Masern,
Keuchhusten und Brustfellentzündungen. Eine
Disposition zur Erkrankung bedeutet das Atmen
durch den Mund wegen Mandelschwellungen,
Polypen oder andern Nasenleiden. Die Nase
ist zum Atmen geschaffen, sie stellt einen Filter
dar, welcher eventuell vorhandenen Staub in
der Luft abfängt. Diese zweckmäßige Maßregel
fällt dahin bei der Mundatmung. Ebenso sind
bedenkliche chronische Katarrhe der Atmungsorgane.

Auch äußere Umstände können die
Disposition erhöhen, so enge, unzweckmäßige
Kleidung, enge Korsetts w. Eine wichtige Rolle
spielt der Beruf. Viel Aufenthalt im Freien,
Bewegung, Luft, Licht und Sonne setzen die
Disposition herab, während der Aufenhalt in
geschlossenen, staubigen Räumen sie erhöht.

Nach Burwinkel bezogen im Königr. Sachsen
von 1000 landwirtschaftlich Versicherten 77
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Renten wegen Tuberkulose.

Besonders gefährdete Berufsarten sind solche,
welche mit Verarbeitung von Material
beschäftigt sind, welches oft Krankheitskeime
enthalten kann: Wäscherinnen, Krankenpflegepersonal

:c., dann diejenigen, welche viel
Staubentwicklung auszuhalten haben. Die Schleifer
in Solingen sterben jenseits der 40er Jahre
zur Hälfte an Tuberkulose (Burwinkel). Groß
ist die Gefahr bei den Berufsarten, welche mit
unregelmäßigem Leben verbunden sind, wie
Kellner, Wirte oder solche, deren Lungen
übermäßig in Anspruch genommen werden, wie
Sänger, Lehrer:c. Alle diese Dinge können
die Disposition beeinflußen. Schließlich muß
eines großen Verbündeten der Tuberkulose
gedacht werden, des Alkohols. Eine Unzahl
Trinker verfallen der Tuberkulose.

Nach einer Statistik, welche von Dr. Nägeli
am zürcherischen pathologischen Institute
gemacht worden ist, sind zirka 96 °/o aller Menschen

tuberkulös gewesen, was uns bei der
großen Möglichkeit des Jnfiziertwerdens ja
nicht wundern kann; aber der größte Teil davon
hat sich durch die chemischen und biologischen
Abwehreinrichtungen des Körpers dagegen
wehren können und nur die zur Krankheit
Disponierten sind ihr endgiltig verfallen.

Gehen wir über zur Besprechung der
Bekämpfungsmöglichkeit der Tuberkulose,
so werden wir auch hier nach zwei Richtungen
arbeiten müßen. Einmal Verhütung der
Infektion durch möglichst rationelle Vernichtung
aller Krankheitskeime und anderseits Einschränkung

der Disposition durch Verbesserung der
Lebensverhältnisse und Beseitigung aller der
Momente, welche die Disposition erhöhen.

Die Vernichtung des Krankheitsgiftes ist fast
identisch mit der raschen Unschädlichmachung
des Auswurfes. Es sollten daher absolute
Spuckverbote erlassen werden können, wie dies
in Davos z. B. durchgeführt wird. Aber auch
das Spucken in das Taschentuch muß als ganz
verwerflich gelten. Ferner hoffen die Aerzte
dazu zu kommen, daß die Kleider, Betten und
Wohnungen von an Tuberkulose Gestorbenen
desinfiziert werden müssen, und auch bei
Wohnungswechsel sollte eine Desinfektion eintreten.
Im Verkehr mit Tuberkulösen soll ohne Furcht

vor unmöglichen Gefahren durch die richtige
Reinlichkeit die Gefahr eingeschränkt werden.
Der sicherste Ort vor der Infektion sind die
Lungensanatorien trotz der Anhäufung an
Kranken, weil alle diese Maßregeln dort richtig
durchgeführt werden, und wie groß der Erfolg
sein kann, zeigt uns auch Davos, wo die Zahl
der tuberkulösen Einheimischen prozentuell nicht
zugenommen hat, trotzdem Tausende und
Millionen Kranke aus aller Herren Länder
dort seit Jahrzehnten zusammengeströmt sind.

(Schluß folgt.)

Aus aer Praxis.
Eine 29jährige Frau befand sich im achten

Monat ihrer dritten Schwangerschaft. Im
siebenten Monat hatte sie eine leichtere
Nervenentzündung überstanden. Zeitweise Schmerzen
im Kreuz wie auch öftere Atemnot waren
Ursachen, daß die Frau am 10. August in
unsere Stadt zu einem Spezialarzt kam. Der
Arzt fand alles normal, machte sie blos auf
eine möglicherweise früher eintretende Geburt
aufmerksam.

Den 12. August erhielt ich einen Brief von
der Frau, datiert vom 11. August, daß seit
der Reise nach Ä (zirka einstündige
Eisenbahnfahrt), die Kreuzschmerzen heftiger wären,
was ivohl das Reisen oder die Untersuchung
verursachen konnten und daß ich mich immerhin

für die Geburt bereit halten möge.
Den 12. August, also gleichen Tages, wurde

ich schon Abends telephonisch gerufen und kam

um 9 Uhr bei ihr an.
Ihre Freundin, welche mich an der Bahn

abholte, erzählte, daß die Patientin gegen
Abend plötzlich eine tiefe Ohnmacht bekommen,
aus der sie mit großen Kreuzschmerzen erwachte.
Der gerufene Arzt konstatierte eine innere
Blutung, deren Sitz sich aber nicht bestimmen
ließ. Wehen waren sehr schwach und blos alle
Viertelstunden.

Bei meiner Ankunft fand ich die Frau leichenblaß.

Die Hand, die sie mir mühsam entgegenstreckte,

war eiskalt und feucht.
Der Arzt sprengte die Blase um bei

eventueller Ablösung des Fruchtkuchens die Geburt
zu befördern. Muttermund war Zweifrankenstück

groß, Fruchtwasser floß klar ab. Trotz
heißer Ausspühlung wurden die Wehen nicht
stärker.

Die geduldige Patientin empfand ihre
Kreuzschmerzen immer mehr; trotz Einspritzungen,
Einläufen und der vielen Flüssigkeit, die man
ihr eingab, wurde der Puls schwächer; Herztöne

des Kindes waren keine hörbar gewesen.
Wir sahen das Schwerste herannahen. An

eine Operation oder an den Transport in ein
Spital war nicht zu denken in diesem Zustand.

Die Frau war immer bei Besinnung. Gegen
12 Uhr gleichen Abends, im Moment als ich

ihr zu trinken gab, sagte sie, „ach, jetzt kommts
so ganz anders, ich kann nicht mehr schlucken",
sie wurde ruhig, der unglückliche Gatte, der
diesen Vorgang bemerkte, vermochte sie nicht
mehr zu wecken, sie hatte ausgekämpft.

Die Sektion ergab nun folgendes: Beim
Oeffnen des Bauches entleerte sich viel klares
Serum, beim tiefern Vordringen fand sich die
linke Bauchhälfte, um die Bauchspeicheldrüse
herum, mit geronnenem Blut stark angefüllt.
Magen, Darm, Gebärmutter ganz normal.
Kind normal entwickelt im 7—8 Monat.

Todesursache: Platzen eines oder mehrerer
Blutgefäße bei der Bauchspeicheldrüse, vielleicht
infolge entzündlicher Vorgänge, ähnlich der
Venenentzündung.

Eine Behandlung war unter diesen Umständen

völlig aussichtslos. Infusionen hätten ganz
vorübergehenden Erfolg gehabt, da die gewaltige
Blutmasse (mehrere Liter) im Körper allein den

Tod verursachen mußten.
Es ist möglich, daß das Reisen diesen

Vorgang etwas beförderte, der jedoch immerhin
hauptsächlich bei der Geburt eingetreten wäre.

Laut Mitteilung des Arztes war dies einer
der seltenen Fälle von Verblutung durch
Bluterguß bei der Bauchspeicheldrüse, die aber nicht
durch eine Schwangerschaft verursacht wird,
hier also kaum mit derselben im Zusammenhang

war. U. U.

Schwester. Hàmmenverein.

Einladung
zum

XVI Schwer;. Hebamme»tag
in Harau

Montag den 21. u. Dienstag den 22. Juni 1909.

Liebe Kolleginnen!
Neuerdings naht die Zeit, wo wir uns zu

unserm alljährlichen Feste versammeln sollen,
und somit laden wir alle Kolleginnen herzlich
ein, sich recht zahlreich in Aarau einfinden zu
wollen, um vorerst mitzuberaten zum
allgemeinen Wohle und hernach mitzufeiern im
gemütlichen Beisammensein und freundlicher
Kollegialität.

Die Sektion Aarau hat in verdankenswertester
Weise versprochen, uns beizustehen und das
ihrige beitragen zu wollen zum guten Gelingen,
um unser Fest auch dieses Jahr wieder zu
einem recht schönen, genußreichen zu gestalten.

Wir erwarten demnach eine recht zahlreiche
Beteiligung und dies um so mehr, als ja Aarau
so ziemlich im Zentrum der Schweiz und Allen
leicht erreichbar ist.

Mit kollegialischem Gruß
Per Zmtral-Hlorstattd.

Traktanden für die

Detegiertenversammtung
Montag, den 21. Juni, nachmittags 3 Uhr

im Hotel Terminus.
1. Begrüßung der Präsidentin.
2. Wahl der Stimmenzählerinnen.
3. Sektions-Berichte der Delegierten.
4. Jahres-und Rechnungs-Bericht des Schweiz.

Hebammen-Vereins.
5. Bericht der Revisorinnen über die Vereins¬

kasse.

6. Jahres-und Rechnungs-Bericht der Krankenkasse.

7. Bericht der Revisorinnen über die Krankenkasse.

8. Bericht über den Stand des Zeitungs-
Unternehmens.

9. Revisorinnen-Bericht über das Zeitungs-
Unternehmen.

10. Anträge der Krankenkasse-Kommission:
a) Die Auszahlung von Fr. 1. 50 pro Tag

soll beibehalten werden, jedoch nur für
die Dauer von drei Monaten, eventuell
auch für die Dauer von sechs Monaten,
letzteres indes nur mit Erhöhung des

jährlichen Beitrages von sechs auf acht
Franken.

b) Das Wöchnerinnengeld ist abzuschaffen
oder es sollen besondere Bestimmungen
dabei getroffen werden.

11. Anträge der Sektion Zürich:
u) Statt der jährlich stattfindenden

Delegierten- und General-Versammlung nur
alle zwei Jahre eine General-Versammlung

und dafür jährlich eine eintägige
Delegiertenversammlung, welch letztere

nicht berechtigt wäre, Beschlüsse zu fassen,

sondern nur die Anträge beriete.
Beschlußberechtigt bliebe einzig die

General-Versammlung.
b) Die Krankenkasse als obligatorisch zu

erklären, mit Zuziehung der gespendeten
Gelder des Alters-Äersorgungsfonds.
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