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lieber Pie SStberftauirêMfte be$ Drgatttèimrê

gegeit ^nfcflioiteu unb beit Uebergaug be&=

fclbcïi Doit ber utter auf b<rô $tnb.

33Bir hören in Per ©eburtghülfe biel non
ben ©efaftren ber Sufeftion, ber ©inwanberung
bon (Batterien burd) SBuubeu in bie ©emebe,
bon ben Veränberutigeii, bie biefe bafelbft burd)
iljre ©iftprobuftion feften unb bon bein Unter»
liegen beg Körpers im Kampfe gegen biefe Ver»
giftung. Suimerljin feften toir, bap bei weitem
nieftt alle ©rfranften baS Sebeu berliereti unb
baft biele Heinere Sufeftioncu, juin (Beifpiel bei

gufälligeii Verleftungen, Reiten oftiie baft eg ben

(Batterien gelingt, tiefer cingubringeii. Siefe
SEBiberftanbsfraft beS Körper» gegen bie ©in»

flüffe ber (Batterien Ijat fdjou balb bie Stuf»

merffamïeit ber fforfefter erregt unb man ft at
fieft gur Stufgabe geftellt, iftr ltachgugeften unb
iftre Urfadjen 51t ergritnben.

©S geigte fid), baft mau cS 51t tun hatte mit
gang beftimmteu Stoffen ober Körpern, bie

fid) im Stute ober in ben gelten bilbeu unb
bie eine beit (Bafterieugiftcu eutgegengefeftte
Strt ber SBirfung haben. Sie finb gum Seit
in jebem (Blutferum enthalten, gum Steil aber
werben fie unter bem ©influft ber (Batterien
unb iftrer ©iftftoffe erft ergeugt. Sie erfteren
tjciftcu natürliche, bie lefttereu fpcgififdje Sm»
muutörper unb bie burd) fie ergeugte SBiber»

ftanbSfäftigteit fteiftt Sut m uni tat.
SJcan fann nun biefe Körper au et) tünftlid)

übertragen, inbem man bon einem Siere, bag
eine Sufcttion bureftgemaeftt ftat unb in beffeu
SBlutferum fid) folcfte Sminuuförper gebilbet
haben, Serum einem anbern Siere einfpriftt.
SiefeS gewinnt baburd) bie gäftigteit, eine
Snfeftion mit benfetben (Batterien gu überfielen,
oftne fd)wer gu erfraiifen.

SRad) ber geiftPolteu Sfteorie bon (S ^ r ï i ci)

muft man fid) bie SBirfung biefer Körper
fotgenbermaften borfteltcn: Sie Sftolefüle ober
äftolefülgruppeu, b. h- Heine Seile, auS benen
bie (Bafteriengifte giifammengcfeftt finb, ftabcit
eine beftimmte fyorm. Sie Körpergelle, ober
beffer beren äRotetülcgruppen, haben nun and)
eine [form, bie gu berjenigeu beS ©iftteilcfteug
paftt, wie ein Scftlüffellocft gu einem Sdjlüffet.
Saburch wirb cg ben ©iftmolefülegruppen
moglid), fidj mit ber betreffeuben gelle gu ber»
binben unb fie gu ©runbe gu ridjten. Stun
aber probugieren bie gellen felber and) ©ruppen
bon QRolefüleit, bie eine bem ©iftftoff entgegen»
gefeftte Sßirfiing haben unb infolgebeffen biefen
uufd)äb(id) maiheu. Stun fommt bie fpaupt»
fache : eine gelle, bie unter bem ©iuftuffe einer
geringen ©iftbofiê ftaub, hat nid)t nur fo biete
biefer ba§ ©ift betämpfenbeu ©nippen gebilbet,
Wie gcrabe gur Steutralifatiou ber eingefülwten
©iftmenge nötig war, foubern fie hat folche

„2111tiförper" im tlcberfd)uft gebilbet. Siefe
Werben bon ber 3ette abgeftofteu itub gehen in
bie Äörperfiifte über. Söenu nun ber betreffeube
Äörper an ber ®ranfl)cit erfranft, gegen bie

er in ber foebeu angegebenen Söeife fid) fdfoit
tjat wehren müffen, fo ift er bagegen „im»
iniinifiert" b. h- bie ©iftc finbeti im Äörper
fchou bie überfchüffig gebilbeten Stutiförper bor,
werben bon ihnen abgefangen unb unfdjäblich
gemacht utib eé fommt uid)t gu einer fchwereu
©rfranfung.

Silier auch wie oben beuicrft fünft!ich bem
Körper eiuberlcibte Slntiförper fd)üften gegen
eine ©rfranfuug in berfelbcu SBeife burd) Slb»

fangen ber einbriitgenbeu ©iftftoffe.
Sie ©rfcheiuung, baft eine einmal überftaubene

Sranffteit gegen eine nochmalige gleiche Sr
franfung fd)üftt, ift fchou in früheren Reiten
beobachtet worbeu. SBir wiffeu auê ber @e»

f<hid)te, baft SJcitftjibateS, ber ftönig bon
fßontu§, einem Staate im jetzigen Salfan,
ber bor feinen Untertanen in Slugft lebte, weil
er glaubte, fie würben iftu bergiften, fid) ba»

burd) gegen ©ift gu fdjüfteu wuftte, baft er
geringe SJfengeu ©ifteg gu fieft nahm unb biefe
SofiS im Saufe ber $eit immer nach unb nach
etwas fteigerte, fo baft er fcftlicftlid) im Stanbe
war, grofte ©abeu ohne Sdjabeit gu bertragen.
SJtau nennt noch ftcutc biefe Slrt, giftfeft gu
werben, SJi i t h r i b a t i f a t i 0 n.

Su ähnlicher SScife gehen in gewiffeu Säu»
bem, wie in Sübfranfrcid), bie Sdjlangeujciger
bor, bereu Seruf fie häufig in ©efaljr bringt,
oou ben giftigen Schlaugen gebiffen gu werben.
Sie bringen fiel) anfangs Heine, nach unb nach
immer gröftere ©aben Schlangengift bei uitb
laffeu fid) fdjliefttich bon einer Sd)(auge bciftcu,
ohne baft bie§ fie fdjäbigt. Sa bie ©iftfeftig»
feit in biefem fÇalle nur eine gewiffe ^cit lang
aul)ält, fo müffen fie fid) in jebem Sflhre
minbeftenS einmal beifteit (äffen, ßalmette
in Side in granl'reicl) ftellt fogenaunteS
Schlangenferum bar, b. h- Serum bon Sieren,
bie mit Schlangengift fo beftanbet warben finb,
baft fie grofte Sofeu bertragen fouuten. Siefeg
Serum enthält bie Slntiförper gegen bag
Schlangengift unb wenn man gebiffeneu SJfen»

fd)eu fofort boit biefem Serum einfpriftt, fo
wirb bag ©ift burd) biefe Slntiförper neutrali»
fiert unb ber 23ift fdjablog.

Sie fennen auch aÖe bie weitere Sluwenbuitg,
bie man bon ben Slntiförperu macht im S i p 1)

therieheilferum. S3ei ber Sipljthcrie, bei
biefer fo fehr gefährlichen Äranfheit ber Sinber,
wirb feit nun girfa 20 fahren bag Sipfttfterie»
ferum eingefpriftt, unb feine Slntiförper fangen
bie bon ben Sipîjtïjeriebagillen gebilbeten ©ift»
ftoffe ab unb macheu fie unfd)öölid); gugleid)
werben bie S3agiüen gel)inbert, im .§a(fe weitere
Sd)äbigungen in pforiu bon gibriumembranen,
bie bie 5îehle berftopfen, gu bilben: fie fönneu
bie giftfeft gemachten ©ewebe nicht meftr an»
greifen. Sie Lagillen aber leben begwegeit
bod) ruhig weiter fort unb bag geheilte ftinb
fann nod) lange eine SlnftecHuiggquelle für
aubere fein.

gerner mffüen wir au bie S d) 1113 p 0 d e 11

impfung erinnern, bie fchon feit mehr alg
Ijuiibert Saftren eine Slitwcubitug biefer lieber»

tragung ber Scl)iiftfrcifte war, lange bebor mau
über bag SBefen ber Sufeftion flar war, ober
bie S3afterieu faunte. Uebrigeng feunt man
auch heute nod) bie ©rreger biefer echten Sflatteru
nidEjt. SJian hutte bemerft, baft, wer bie ißodcn
einmal gehabt ^attc, ein gweiteg SJial oou
ihnen berfdjont blieb ; itub eg war Hebung ge»

warben, baft bei (eid)t berlaufenbett Slattern»
epibemieu gefuube Scute fid) gu Sïranfen ing
93ett legten, um währenb ber leichter ber»
laufeuben ©pibemie and) gu erfranfen 1111b

fpäter bei fdjwereu SWaffetierfranfungeii ber»
feftont gu bleiben. Oft aber muftten biefe Seilte
ihren SBunfch mit bem Seben begal)Ien, inbem
and) bei leichteren ©pibemien Sranfe ftarben.
SSuu beobachtete ber englifd)e Slrgt Senner,
baft Sanbleute, bie an fogenannten Äul)
podeu, einer ©rfraitfuug beg Slinbbiehg, fid)
angeftedt hatten, gegen bie 23(atteruinfeftion
gefd)üht blieben. t£r gog barauS ben Sdjluft,
baft eg fic£) bei ben tuftpoden um eine abge»

fchwächte gönn ber echten (Blattern ftctnble unb
fchlug bor, bie SJieufchen mit Ä'uhpocfen gu
impfen, um ihnen fo eine Suimunität gegen
bie echten (Blattern gu berleiljen. Ser ©rfolg
übertraf nod) feine ©rwartungen unb feit jener
3eit hat fid) bie fßodenfdju&impfuttg (Bürger»
recht in allen gibilifierten Säubern erworben
unb Senner berbient mit 3led)t, unter bie

gröftteu-SBohltäter ber SDleiifcbljeit gered)net gu
werben. SBenn uuunterridjtete unb bon ,§aft

gegen alle geiftige Slrbeit erfüllte SJienfcfjeii

berfuchen, ben Segen ber fßodfenfchuhimpfuiig
gu leugnen, fo überliefern fie fid) felber bem

gludje ber Sächerlidjfeit, beim gegen Satfad)cn
gu fämpfen, macht bercäcf)tlich unb ift ein (8e»

weig bon Stumpffinn.
Su beu big jeht angeführten (Beispielen

ftanbclte eg fich nur um beu Schuft beg Ä'örperg
gegenüber bon beu (Batterien probugierte uub
anbere ©ifte; nicht gegen bie (Batterien alg
Sebewefen felber.

Ser Sipb)t^erie= unb auch ber Starrframpf»
bagillug bleiben giemlich am Orte ihrer @in»

watiberung liegen unb berurfaeften bort gewiffe
©rfcheinungeu; aber in gweiter Siuie werben

ihre ©iftftoffe bom Körper aufgenommen unb
bringen allgemeine SranHjeitgformen heröor;
bei ber Sipfttherie oft fpäter auftretenbe Säh»

mungeii, beim Starrframpf (Beräiiberungcn beg

Dîerbenfhftemg, toobiird) and) bie fürchterlichen
Krämpfe herborgerufen werben.

Stebeu biefen „Sliititojinen" aber gibt eg

nod) anbere Slntiförper, bie auf bie (Batterien»
leiber felber Wirten unb fie gerftoren. Sffitr

fennen Körper, bie bie (Batterien auflöfen;
anbere, bie fie fo beränbern, baft fie bon ben

weiften SBlutförpercheu aufgenommen, „gefreffen"
werben fönnen u. f. w. Sllle biefe finb Sinti»

förper unb werben bom Körper gebilbet gutrt
Sd)ufte bor Vergiftung, begwegen werben fie
aud) Schuftftoffe genannt. Sie finb, um_eg
furg gu wieberholcn,atfoSlugbrud einer (Reaftion
ber un Körper gegen frembe Stoffe, bie
biefe fct)äöigeii fönueu.

15. Wnl 191Z 4 elfter Zêgang

Dik ZlhArijrr Kànm
Efstzielles Grgan des Schweiz. Aàmmeuvereius

Erscheint jeden Monat einmal. Verantwortliche Ncdaltio» sür den wissenschaftlichen Teil - Abonnemente« :

' l)e. Mkli. v. Jelkenberg'Lardt), Jahres-Abvnueineuts Fr. Ä. 30 sür die Schweiz,

Druck und Expedition- Frauenarzt, Mk. Ä. 30 snr das Anvland,

Biihser à Werder, Buchdruckern zum „Althos" ?». .r, >à>. Inserate-
Waghausg. 7. Bern, Für den allgemeinen Teil: Schweiz 2V Cts., Ausland 20 Pf. pro 1-sp. Petitzeile,

wohw auch Abonnements- und Jnscrtlons-Austräac ,;u lichten und, lsrl. Marie ÄNeNger, Hebamme, Pnrrainestr. 18, Pern. Größere Aufträge entsprechender Rabatt.

Ueber die Widerstandskräfte des Organismus

gegen Infektionen und den Uebergang des¬

selben von der Mntter auf das Kind.

Wir hören in der Gebnrtshülfe viel von
den Gefahren der Infektion, der Einwanderung
von Bakterien dnrch Wanden in die Gewebe,
von den Veränderungen, die diese daselbst durch
ihre Giftproduktion fetzen und von dem Unterliegen

des Körpers im Kampfe gegen diese

Vergiftung. Immerhin sehen wir, daß bei weitem
nicht alle Erkrankten das Leben verlieren und
daß viele kleinere Infektionen, zum Beispiel bei

zufälligen Verletzungen, heilen ohne daß eS den

Bakterien gelingt, tiefer einzudringen. Diese
Widerstandskraft des Körpers gegen die
Einflüsse der Bakterien hat schon bald die
Aufmerksamkeit der Forscher erregt und man hat
sich zur Aufgabe gestellt, ihr nachzugehen und
ihre Ursachen zu ergründen.

Es zeigte sich, daß man es zu tun hatte mit
ganz bestimmten Stoffen oder Körpern, die
sich im Blute oder in den Zellen bilden und
die eine den Bakteriengiften entgegengesetzte
Art der Wirkung haben. Sie sind zum Teil
in jedem Blutserum enthalten, zum Teil aber
werden sie unter dem Einfluß der Bakterien
und ihrer Giftstoffe erst erzeugt. Die ersteren
heißen natürliche, die letzteren spezifische

Immunkörper und die dnrch sie erzengte
Widerstandsfähigkeit heißt Immunität.

Man kann nun diese Körper auch künstlich
übertragen, indem man von einem Tiere, das
eine Infektion durchgemacht hat und in dessen

Blutserum sich solche Immunkörper gebildet
haben, Serum einem andern Tiere einspritzt.
Dieses gewinnt dadurch die Fähigkeit, eine

Infektion mit denselben Bakterien zu überstehen,
ohne schwer zu erkranken.

Nach der geistvollen Theorie von Ehrlich
muß mau sich die Wirkung dieser Körper
folgendermaßen vorstellen: Die Moleküle oder
Mvlekülgruppen, d. h. kleine Teile, aus denen
die Bakteriengifte zusammengesetzt sind, haben
eine bestimmte Form. Die Körperzelle, oder
besser deren Molekülegruppen, haben nun auch
eine Form, die zu derjenigen des Giftteilchens
paßt, wie ein Schlüsselloch zu einem Schlüssel.
Dadurch wird es den Giftmvlekülegrnppen
möglich, sich mit der betreffenden Zelle zu
verbinden und sie zu Grunde zu richten. Nun
aber produzieren die Zellen selber auch Gruppen
von Molekülen, die eine dem Giftstoff entgegengesetzte

Wirkung haben und infolgedessen diesen
unschädlich macheu. Nun kommt die Hauptsache

: eine Zelle, die unter dem Einflüsse einer
geringen Giftdosis stand, hat nicht nur so viele
dieser das Gift bekämpfenden Gruppen gebildet,
wie gerade zur Neutralisation der eingeführten
Giftmenge nötig war, sondern sie hat solche

„Antikörper" im Ueberschuß gebildet. Diese
werden von der Zelle abgestoßen und gehen in
die Körpersäfte über. Wenn nun der betreffende
Körper an der Krankheit erkrankt, gegen die

er in der soeben angegebenen Weise sich schon

hat wehren müssen, so ist er dagegen
„immunisiert", d. h. die Gifte finden im Körper
schon die überschüssig gebildeten Antikörper vor,
werden von ihnen abgefangen und unschädlich
geinacht und es kommt nicht zu einer schweren
Erkrankung.

Aber auch wie oben bemerkt künstlich dem
Körper einverleibte Antikörper schützen gegen
eine Erkrankung in derselben Weise durch
Abfangen der eindringenden Giftstoffe.

Die Erscheinung, daß eine einmal überstandene
Krankheit gegen eine nochmalige gleiche
Erkrankung schützt, ist schon in früheren Zeiten
beobachtet worden. Wir missen aus der
Geschichte, daß Mithridates, der König von
Pont us, einen: Staate im jetzigen Balkan,
der vor seinen Untertanen in Angst lebte, weil
er glaubte, sie würden ihn vergiften, sich

dadurch gegen Gift zu schützen wußte, daß er
geringe Mengen Giftes zu sich nahm und diese

Dosis im Laufe der Zeit immer nach und nach
etwas steigerte, so daß er schließlich in: Stande
war, große Gaben ohne Schaden zu vertragen.
Man nennt »och heute diese Art, giftfest zu
werden, Mith rid atis ativn.

In ähnlicher Weise gehen in gewissen
Ländern, wie in Südfrankreich, die Schtaugenjäger
vor, deren Beruf sie häufig in Gefahr bringt,
von den giftigen Schlangen gebissen zu werden.
Sie bringen sich anfangs kleine, nach und nach
immer größere Gaben Schlangengift bei und
lassen sich schließlich von einer Schlange beißen,
ohne daß dies sie schädigt. Da die Giftfestig-
keit in diesem Falle nur eine gewisse Zeit lang
anhält, so müssen sie sich in jedem Jahre
mindestens einmal beißen lassen. Calmette
in Lille in Frankreich stellt sogenanntes
Schlangenserum dar, d. h. Serum von Tieren,
die mit Schlangengift so behandet worden sind,
daß sie große Dosen vertragen konnten. Dieses
Serum enthält die Antikörper gegen das
Schlangengift und wenn man gebissenen Menschen

sofort von diesem Serum einspritzt, so

wird das Gift dnrch diese Antikörper neutralisiert

und der Biß schadlos.
Sie kennen auch alle die weitere Anwendung,

die man von den Antikörpern macht im
Diphtherieheilserum. Bei der Diphtherie, bei
dieser so sehr gefährlichen Krankheit der Kinder,
wird seit nun zirka 20 Jahren das Diphtherie-
sernm eingespritzt, und seine Antikörper fangen
die von den Diphtheriebazillen gebildeten
Giftstoffe ab und machen sie unschädlich; zugleich
werden die Bazillen gehindert, im Halse weitere
Schädigungen in Form von Fibrinmembranen,
die die Kehle verstopfen, zu bilden: sie können
die giftfest gemachten Gewebe nicht mehr
angreifen. Die Bazillen aber leben deswegen
doch ruhig weiter fort und das geheilte Kind
kann noch lange eine Anstecknngsqnelle für
andere sein.

Ferner mssüen wir an die Schntzpvcken-
impfung erinnern, die schon seit mehr als
hundert Jahren eine Anwendung dieser Ueber-

tragnng der Schutzkräfte waih lange bevor man
über das Wesen der Infektion klar war, oder
die Bakterien kannte. Uebrigeus kennt man
auch heute noch die Erreger dieser echten Blattern
nicht. Man hatte bemerkt, daß, wer die Pocken
einmal gehabt hatte, ein zweites Mal von
ihnen verschont blieb: und es war Uebung
geworden, daß bei leicht verlaufenden
Blatternepidemien gesunde Leute sich zu Kranken ins
Bett legten, um während der leichter
verlaufenden Epidemie auch zu erkranken und
später bei schweren Massenerkraukungen
verschont zu bleiben. Oft aber mußten diese Leute
ihren Wunsch mit dem Leben bezahlen, indem
auch bei leichteren Epidemien Kranke starben.
Nun beobachtete der englische Arzt Jenner,
datz Landleute, die an sogenannten Kuh-
pocken, einer Erkrankung des Rindviehs, sich

angesteckt hatten, gegen die Blatterninfektion
geschützt blieben. Er zog daraus den Schluß,
daß es sich bei den Knhpvcken um eine
abgeschwächte Form der echten Blattern handle und
schlug vor, die Menschen mit Knhpocken zu
impfen, um ihnen so eine Immunität gegen
die echten Blattern zu verleihen. Der Erfolg
übertraf noch seine Erwartungen und seit jener
Zeit hat sich die Pockenschntzimpfnng Bürgerrecht

in allen zivilisierten Ländern erworben
und Jenner verdient mit Recht, unter die

größten Wohltäter der Menschheit gerechnet zu
werden. Wenn ununterrichtete und von Haß

gegen alle geistige Arbeit erfüllte Menschen

versuchen, den Segen der Pockenschutzimpfung

zu leugnen, so überliefern sie sich selber dem

Fluche der Lächerlichkeit, denn gegen Tatsachen

zu kämpfen, macht verächtlich und ist ein
Beweis von Stumpfsinn,

In den bis jetzt angeführten Beispielen
handelte es sich nur um den Schutz des Körpers
gegenüber von den Bakterien produzierte und
andere Gifte; nicht gegen die Bakterien als
Lebewesen selber.

Der Diphtherie- und auch der Starrkrampf-
bazillns bleiben ziemlich am Orte ihrer
Einwanderung liegen und verursachen dort gewisse

Erscheinungen; aber in zweiter Linie werden

ihre Giftstoffe vom Körper aufgenommen und
bringen allgemeine Krankheitsformen hervor;
bei der Diphtherie oft später auftretende
Lähmungen, beim Starrkrampf Veränderungen des

Nervensystems, wodurch auch die fürchterlichen
Krämpfe hervorgerufen werden.

Neben diesen „Antitoxinen" aber gibt es

noch andere Antikörper, die ans die Bakterienleiber

selber wirken und sie zerstören. Wir
kennen Körper, die die Bakterien auflösen;
andere, die sie so verändern, daß sie von den

weißen Blutkörperchen aufgenommen, „gefressen"
werden können u. s, w. Alle diese sind
Antikörper und werden vom Körper gebildet zum
Schutze vor Vergiftung, deswegen werden sie

auch Schutzstoffe genannt. Sie sind, um es

kurz zu wiederholen, also Ausdruck einer Reaktion
der Zelle im Körper gegen fremde Stoffe, die
diese schädigen können.
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2Bic mir nun roiffext, bilbeit bei bcr
aftipen gmmitnifietuttg, b. lj- unter betu ©in»
ftuffe einer gnfeftioit bie ©djujjftoffe im tierifdjen
Körper. Sinn erbebt fic£) bie grape, mie Per»
batten fi<h gegen gufeftionen bie neugeborenen
Kinber, bie nod) feine foldje burdjgemacht haben.
©S ift befannt, baß bie Säuglinge im erften
81lterSjal)re unb befonberS in ben erften SOionaten
ihres SebenS gegenüber ben fogcnauntcu Kiitber»
fraufjjeiten, mie 992afern, Scharlach ic., gcfdjütgt
erfdjeiiten unb uidjt angefteeft merben, roenn
ein älteres Kiub in ber gamitie befallen mirb.

9)2au bermutetc, feitbem man bie oben bc»

febriebeuen S3erf)äitniffe fenneu gelernt hatte,
baß baS neugeborene Kittb bon ber 992 utter
nod) bor ber ©eburt mit Sdjußftoffett berfeben
merbe. GsS mürben gor Slufflärung tiefer
gragcu Sieiben boit Uutcrfudjungen gemad)t
unb man hat beute frljon, menu aud) nicht
abfolutc Klarheit, fo bod) 91ut)altspunfte für
gemiffc 91imal)men.

@o bat es fid) beim gezeigt, baß menu eine
9J2utter in bcr ©djroaugcrfdjaft ait TtjpljitS
erfranft, bie Slutiförper gegen bas TtjpljuSgtft
in um fo reid)tid)ercr 9)2enge in bein S3lutc ber
grud)t gefunben merben, je früher in ber
©djwauqerfdj'aft bie Kraufheit eingetreten ift.
genier hat man buret) ©iufprilgung boit auti»
förpcrßaltigem ©erum in ben mütterlichen
Körper ebenfalls eine Uebcrtragung bcrfelbcu
auf baS Kiub feftgeftellt. SSentt alfo bei ber
9J2utter eine Immunität gu ©taube gcfommcu
ift, fo mirb biefe beut Kinbc mitgeteilt; uatitr»
lid) nur gegen bie betreffeube gnfeftioit: b. !)•

STt)pf)ii§ fdjütgt nur gegen TtjphuS; anberc
Batterien aud) nur gegen gleichartige.

Tiefe bem Kinbc im 9Jtutterteibe übertragene
gmimrhität gegen beftimmte S3afterieuarteu
fdjütgt aber nur eine gemiffc bcfdjräufte ,Qeit
lang, um bann uad) unb nach gu Pcrfdjroinben :

bie Slntiförper merben aufgebraudjt. 92itit
l)at mau aber mieberum gcfet)en, baff bei ge=
miffen Säuglingen biefe Immunität biet länger
beftanb, als bei anbereu unb man hat gebadjt,
baff bie 992 utter mild) Piclleidjt eine Sîolle
babei fpiefen fönntc. Ter 23crociS fjierfür ift
auch gelungen: man nahm gunge bon Tiereu,
bie gegen Tt)Pb"§ immunifiert roareit unb lieh
biefe, ebenfalls im 831ute ©djutgftoffe aufroeifen»
ben Tierchen, an uidjt immunifierteu 9J2uttcr»
tiereu fangen. Ter ©rfolg mar, bah bie gm»
inunität fid) fdjon balb berlor. Ten iminuni»
fterteu 992uttertiereu l)i"gege" gab men als
©äuglinge bie Saugen bcr uid)t immiutifiertcn
9J2ütter, unb fiehe ba, fie befamen in il)r S3lut
©cljitlgftoffe in erljcblidjer 9J2enge.

S2un buchte mau fid), bie ©ad)c fei einfacher
gu macheu, iubem mau jungen nicht immitni»
fierteti Tiereu ©djutgftoffe enthaltenbeS ©erum
bireft berfütterte : ber (Srfolg mar ein Pöllig
negatiüer : bie ©djujjftoffe traten im SSlute ber
Tierdjcu nicht auf; fie hatten bie Tarmiuait»
bungeit nicht burdjbringeit tonnen. 91 (fo nur
bie au bie 9)î ut ter milch gebunbeueit
Slntiförper tön neu Dom ©äug ling in
feinen KörperljauShatt aufgenommen
merben; fonft get)eu fie jxt ©raube unb ber
Schuß bleibt aus.

Tiefe SSerfudje ertläreu aber noih nid)t, miefo
Kinber im erften SebenSjahre nicht an ben
gufeftionen erfrattfett, bie bie SD2ütter bietleicl)t
nie, jebenfalls nicht in letzter $eit burcfjgemadjt
haben, au ben fogenaunten Kiuberfraufheiten.

Söir'fittb burd) eigene SSerfucße gu ber lieber»
geuguug gefommen, bie übrigens auch fonft
geteilt mirb, bah ber ticrifdje Körper außer
ben als fReaftiou gegen gufeftionen entfteheuben
©djujjftoffeu in feinen ©eroeben foldje allge=
meine ©cf)itßftoffe bilbet, bie il)u gegen S3er=

giftuugeu bis 511 einem gemiffen ©rabe immun
machen, meint bie ©ifttneuge nid)t gu groh ift.
Tiefe finb bauit nicht auf beftimmte Batterien»
gifte eingeftellt, fonbern mirfen gang allgemein.
Tod) ift biefe grage itodj roenig geflärt unb
muh noch weiteren ©tubien Porbel)aiten merben.

SBir haben in ben üorftcljeubeii SlitSfüljrungeu
einen Sölidf getan in bie Vorgänge, bie ben
Kampf beS Körpers gegen bie ihn augreifenben
unb fd)äbigeubeit öaftcrieu begleiten. SBenn
bie ©chuhftoffe infolge mangelhafter SebenS»
traft bcr Körpergelleu, g. S3, nach Slnftrengungeit,
bei junger, Kälte 11. f. m. nid)t mehr in ge=
nügeuber 9J2engc fich bilben ; ober menu ißre
föilbuug infolge gu mangelhafter S3afteriett=
inöafion erlahmt, fo geht ber Körper gu ©ruttbe.

_

SluS ber Uebertraguiig bcr ©djuhftoffe burch
bie 9J2i(ch crfeuueit mir auch roieber bie grof)e
S3 eben tun g ber ® ru äl) rit it g be S 92e it
geborenen mit 992 ut ter mild) unb bieS
foil uns ein neuer Slnfpom fein, nicht nach=
gulaffen in bem Streben, ntüglidEjft jebem Kiube
bie SBohltat ber ©rnährung au bcr miittcrlidjen
S3ntft gu berfdjaffett, gegenüber S3equemlichteit
unb Itiioerttuuft.

Wus der praxis.
1.

Kurg nach Stcujaljx mar eS, als id) fdjnell
gu einer mir unbetannten gratt gerufen mürbe,
mit ber S3itte, fo fdmcll mie möglich gu fommett,
beuu bie Sache fei bringenb. ©ofort nahm
id) meine Safdjc unb machte mid), auf ben

Söeg. 91 nt S3eftiinmungSortc angelangt, er=

martctc mid) eine 35jährige günftgebärenbc;
id) fragte bie grait, in mcldjem ©cl)mangcr=
fdjaftSmonate fie fiel) befinbe, morattf fie mir
evgäl)lte, baf; cS gmifdjcu bem 6. unb 7. 93tonat
fei. ®a bie grau l)efticge SBcljeri hatte, unter»
fachte ici) PorfdjriftSmähig unb faub ben 9J2uttcr=
munb füuffranfenftitctgroh, bas Kiub in erfter
gufjlage; roährettb ber Uuterfuchung ergäf)lte
mir bie grau, baf) bie 92adjgeburt bei allen
uier Kittbent angemachfeit mar.

©ofort telephonierte id) bem §auSargt, ber
gngleid) ©cburtshelfer ift, unb erhielt S3efd)cib,
ba'h er fobalb als möglich fomme; iugmifdjcu
richtete id) alles, rnaS git einer ©eburt nötig ift,
her, nub balb faut ber Slrgt au; er unter»
fachte bie grau innerlich nub beftätigte meinen
S3cfitnb. 92ad) ungefähr einer ©tuube mürbe
ein toteS 9J2äbd)en geboren ; nun marteteu mir
bie 92adjgeburtSgeit ab. 92acl) ctroa einer ©tuube
Perfuchte ber Slrgt bie 92achgeburt auSgubrüdcit,
maS leiber nicht möglich mar; mir warteten
ruhig noch eine halbe ©tuube, beim cS blutete

gar nid)t. 92un Perfuchte bcr Slrgt tiocl) ein»

mal, inbem er Pou oben feft brüdte unb ait
ber 92abelfd)nur gog ; aber 0 tuel), auf einmal
rifj bie 92abelfdjnur ob ttttb nutt eutfcEjtofx

fich ^eï 5Irgt, bie 92ad)geburt gu ho^eu- Sd)
richtete fdjnell baS Querbett her unb nun tonnte
ber Slrgt beginnen, ßtier ft Perfuchte er mit
ber fpanb bie 92achgebitrt gu löfeit, maS leiber
uidjt möglich war, beim ber 992uttermuub mar
gu roenig geöffnet; nun mürbe bie grau aus»

getrabt, was ungefähr eine ©tuube bauerte;
als ber Slrgt ficher mar, baff fich md)tS mehr
in ber ©ebärmutter porfaub, machte id) nod)
eine heifee ©püluttg. Ser Slrgt ging, mäljrenb
id) nod) brei ©tunbeu bei bcr gratt bbeb. gd)
bcfuchtc bie grau jebett Sag gwei 9J2al, machte
täglich eilte ©püluitg; bie Temperatur mar
normal. 911S id) atn 11. Tage gum legten
9J2al taut, erfdjrad ich, ^eiin ^ie groit mar
blcicï) uub falter @d)meih ftanb auf ber Stirn ;
idj legte ihr fofort baS Thermometer an unb
als ich "ach wenigen 902inuten liadjfal), mar
eS 39,2 (morgens); wie ich erfdjrac!, fatm fich
gemifj jebe Kollegin benteu. geh telephonierte
fofort- bem Slrgt, welcher leiber erft nach gmei
©tunbeu fam ; ich tjatte ittgmifchen alles bereit
gemacht ttttb fornit tonnte ber Slrgt fofort nach»

feheit; ich "ahm bie gratt aufs Querbett unb
ber Slrgt fratgte guin gmeiteu 9J2al auS unb
gmar noch giemlich Piel 92ad)geburtSreften; am
Slbenb hatte baS Thermometer nur nod) 37,2.
Tie grau erholte fid) bann balb; ich befudjtc
fie noch f""f £age unb nun blieb fie gcfimb.

Sçh tonnte nur uidjt begreifen, warum fich baS
gieber erft am 11. Tage geigte. ^tau A_

II.

geh refapitiilicre auS meiner ©pitaltätigfeit
gmei gälte, bie burch ihren traqifdjen S3erlattf,
il)re Stchnlidjfeit utib iljrer rafdjen Slufeinaubcr»
folge gntereffe bieten mögen.

(Srftgebäreube, 40jäfjrig, mit normalem hartem
©eburtSfaual, aber mit ftraffen SBeid)teiten,
fommt am ©übe ihrer ©raPibität, uad) Por
gmei Tagen erfolgtem grudjtmafferabgaitg, auf
bie ©ebärabteiluug. Keine SBeljeit. Tie Unter»
fudjuitg ergibt eine normale KinbSIage. Ter
992utterimiiib mar gang teidjt geöffnet unb
änfjerft ftraff. TaS Kittb lebt. Tie Therapie
beftanb in mannen SMlbäberu unb S3emegung
im greieit. gritchtmaffcr gebt beftänbig ab.
Tic SBcheit feigen ein, bleiben aber immer xttt»

regelmäßig unb äußerft fdjmerghaft. Tie ©eburt
geljt langfam PorroärtS Ter Kopf tritt inS
Sieden feft ein, ber 9J2uttcnmuib betjut fich
infolgebeffen langfatit. 81m 7. Tage uad) gntdjt»
Wafferabgang muß mittelft ^ange Die ©eburt
beenbet merben, wegen broljenber SebenSgefahr
beS KinbeS. SS eutftel)t ein Tammriß II. ©rabcS,
bcr genäht mirb. TaS Kiub ftnrb an SlSplfhi'ie.
Tic grau erholt fid) rafcl) Pou ber ©eburt;
flogt liber feitterlei ©djmergen. Ilm ben Tamm»
riß gut Per()cilcu gu laffett, erfolgt erft am
5. Tag bie erftc ©tuhlentleerung. Situ 8. Tage
fteljt bie ißatieutiu gum erften 9J2ale auf nub
füljlt fiel) babei giemliclj gut. 92ad) ftattgcljabter
©tuhlcittleerutig, bei welcher fid) Die Patientin
fehr mahrfdjeinlich aitgeftrcngt hat, fällt ihr
abnormer, fahler ©efidjtSauSbrud, iljr manfen»
ber, unficherer ©ang auf. ©ic mirb inS S3ett

gelegt unb ruljig gclaffett. 92adj girfa gehtt
9J2iuuteu erfolgt ber Tob, ttadibem furge ^cit
Porljer Sltemnot uub maugethafte ^ergtätigfeit
(auch burch ©infpritjcit Pon Kampferöl mibe»
einfloßt) eingefetgt hatten. Tie TobeSttrfache
mar eine ©mbolte. S3ei ber ©eftioit Eontite
ber loSgclöfte SmboluS iit einer Sungenarterie
gefunben merDett.

18jährig, (Srftgebärcttbc. ©eburtSfaual ohne
S3efonberheiteu. ©eburt bauert giemlich lange.
Söegen protrahierter ©eburt, mit ©djtedjteriuer»
ben ber finblidjen ^ergtöne mirb bie 93eden»

auSgangSgauge geinadjt. TaS Kinb fommt
leicht aSphpftifd) gur SBelt, erholt fich aber,
S3cim Turdjtritt beS Kopfes eutftanb ein Tamm»
riß II. ©rabeS, welcher fofort genäht mirb. Tie
grau erholt fich rnf(h. 81m 5. Tage erfolgt
bie erfte ©tuhteutleeruug. SIm 8. Tage fteht
bie Patientin guin S3ettmachen auf. git jugettb»
lichem Uebermut erflimmt fie iljr S3ctt unb
finft tot in ihre Kiffen gttrücf. (Sine Gittbolie
mar auch h^r bie TobeSttrfache. Dljue jeglicheS
Slttgeidjeu ttttb SSorbereitung, ohne Porljer»
gcljeube Slugetdjen, erfolgte ber Tob. Ter
©mbolttS mar inS §crg porgebruiigen unb tjat
ben plößlidjen Tob Peritrfadjt.

Tiefe beiben eingigen gälle in meiner ©pital»
geit, welche mit Tob an ©mbolie cnbigten,
erfolgten beibe in berfelbeu SBodjc, in ber erften
Söodje ganuar. SBaS bie llrfache baPon mar,
ift fdjmer gu beurteilen.

gebenfallS hat fich "" gall I bord) bie an»
geftrengte Slrbeit bei bcr ©tuhlentleerung ein
Thrombus toSgelöft. SBie leidjt fautt im SSodjeu»
bett burch ©tuhlPerftopfung ein Trttd auf bie

gtt» 1111b abfüljrenben ©efäffe entftehen, refp. auf
bie untere i>o()lPene unb burch öa^S ein Throm»
buS entftehen, befonberS bei grauen, bie längere
3eit ruhige 92itdeulage beobachten müffett.

Sind) im II. gälte glaube ich, baß bie ©tuljl»
Perftopfuug gu einer Tßrombofe Slulaß gegeben
haben fautt, moburch bann bei bcr rafcljeu S3e=

roegitng ber Patientin ber Thrombus fid) löfte
unb bis guin bergen Porgerüdt, bie ©mbolic
ttitb beu plößlichen Tob Perurfacfiten.

Slttf jeben gall fann man barauS bie Seljre
entnehmen, baS oljne ärgtlidje ©egeniubifatiott
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Wie wir nun wissen, bilden sich bei der
aktiven Jmmnnisiernng, d. h. unter dem
Einflüsse einer Infektion die Schntzstvffe im tierischen
Körper, Nun erhebt sich die Frage, wie
Verhalten sich gegen Infektionen die neugeborenen
Kinder, die noch keine solche durchgemacht haben.
Es ist bekannt, daß die Säuglinge im ersten
Altersjahre und besonders in den ersten Monaten
ihres Lebens gegenüber den sogenannten
Kinderkrankheiten, wie Masern, Scharlach ?c,, geschützt
erscheinen und nicht angesteckt werden, wenn
ein älteres Kind in der Familie befallen wird.

Man vermutete, seitdem man die oben
beschriebenen Verhältnisse kennen gelernt hatte,
daß das neugeborene Kind von der Mutter
noch vor der Geburt mit Schntzstoffen versehen
werde. Es wurden zur Aufklärung dieser
Fragen Reihen von Untersuchungen gemacht
und mau hat heute schon, wenn auch nicht
absolute .Klarheit, so doch Anhaltspnnkte für
gewisse Annahmen,

So hat es sich denn gezeigt, daß wenn eine
Mutter in der Schwangerschaft an Typhus
erkrankt, die Antikörper gegen das Typhnsgift
in um so reichlicherer Menge in dem Blute der
Frucht gefunden werden, je früher in der
Schwangerschaft die Krankheit eingetreten ist.
Ferner hat man durch Einspritzung von anti-
körperhaltigem Serum in den mütterlichen
Körper ebenfalls eine Uebertragung derselben
auf das Kind festgestellt. Wenn also bei der
Mutter eine Immunität zu Stande gekommen
ist, so wird diese dem Kinde mitgeteilt; natürlich

nur gegen die betreffende Infektion: d. h.
Typhus schützt nur gegen Typhus: andere
Batterien auch nur gegen gleichartige.

Diese dem Kinde im Mutterleibe übertragene
Immunität gegeit bestimmte Baktcrienarten
schützt aber nur eine gewisse beschränkte Zeit
lang, um dann nach und nach zu verschwinden:
die Antikörper werden aufgebraucht. Nun
hat matt aber wiederum gesehen, daß bei
gewissen Säuglingen diese Immunität viel länger
bestand, als bei anderen und man hat gedacht,
daß die Muttermilch vielleicht eine Rolle
dabei spielen könnte. Der Beweis hierfür ist
auch gelungen: man nahm Junge von Tieren,
die gegen Typhus immunisiert waren und ließ
diese, ebenfalls im Blute Schntzstoffe ausweisenden

Tierchen, an nicht immunisierten Muttertieren

sangen. Der Erfolg war, daß die
Immunität sich schon bald verlor. Den immunisierten

Muttertiere» hingegen gab man als
Säuglinge die Jungen der nicht immunisierten
Mütter, und siehe da, sie bekamen in ihr Blut
Schutzstoffe in erheblicher Menge.

Nun dachte man sich, die Sache sei einfacher
zu machen, indem man jungen nicht immunisierten

Tieren Schntzstoffe enthaltendes Serum
direkt verfütterte: der Erfolg war ein völlig
negativer: die Schutzstoffe traten im Blute der
Tierchen nicht auf; sie hatten die Darmwandungen

nicht durchdrängen können. Also nur
die au die Muttermilch gebundenen
Antikörper können vom Säugling in
feinen Körperhanshalt aufgenommen
werden; sonst gehen sie zu Grunde und der
Schutz bleibt ans.

Diese Versuche erklären aber noch nicht, wieso
Kinder im ersten Lebensjahre nicht an den
Infektionen erkranken, die die Mütter vielleicht
nie, jedenfalls nicht in letzter Zeit durchgemacht
haben, an den sogenannten Kinderkrankheiten.

Wir'sind durch eigene Versuche zu der
Ueberzeugung gekommen, die übrigens auch sonst
geteilt wird, daß der tierische Körper außer
den als Reaktion gegen Infektionen entstehenden
Schutzstvffen in seinen Geweben solche
allgemeine Schntzstoffe bildet, die ihn gegen
Vergiftungen bis zu einem gewissen Grade immun
machen, wenn die Giftmenge nicht zu groß ist.
Diese sind dann nicht auf bestimmte Bakteriengifte

eingestellt, sondern wirken ganz allgemein.
Doch ist diese Frage noch wenig geklärt und
muß noch weiteren Studien vorbehalten werden.

Wir haben in den vorstehenden Ausführungen
einen Blick getan in die Vorgänge, die den
Kampf des Körpers gegen die ihn angreifenden
und schädigenden Bakterien begleiten. Wenn
die Schntzstoffe infolge mangelhafter Lebenskraft

der Körperzellen, z. B, nach Anstrengungen,
bei Hunger, Kälte n. f. w. nicht mehr in
genügender Menge sich bilden; oder wenn ihre
Bildung infolge zu mangelhafter Bakterieninvasion

erlahmt, so geht der Köeper zu Grunde,
Ans der Uebertragung der Schntzstoffe durch

die Milch erkennen nur auch wieder die große
Bedeutung der Ernährung des
Neugeborenen mit Muttermilch und dies
foll uns ein neuer Ansporn sein, nicht
nachzulassen in dem Streben, möglichst jedem Kinde
die Wohltat der Ernährung an der mütterlichen
Brust zu verschaffen, gegenüber Bequemlichkeit
und Unvernunft.

Aus der Praxis.
i.

Kurz nach Neujalp: war es, als ich schnell
zu einer nur unbekannten Frau gerufen wurde,
mit der Bitte, so schnell wie möglich zu kommen,
denn die Sache sei dringend. Sofort nahm
ich meine Tasche und machte mich, auf den

Weg, Am Bestimmungsorte angelangt,
erwartete mich eine Nöjährige Fünftgebärende;
ich fragte die Frau, in welchem Schwanger-
schaftSmonate sie sich befinde, worauf sie mir
erzählte, daß es zwischen dem 6, und 7, Monat
sei. Da die Frau heftige Wehen hatte, untersuchte

ich vorschriftsmäßig und fand den Muttermund

fünffrankenstückgroß, das Kind in erster
Fnszlage; während der Untersuchung erzählte
mir die Frau, daß die Nachgeburt bei allen
vier Kindern angewachsen war.

Sosort telephonierte ich dein Hausarzt, der
zugleich Geburtshelfer ist, und erhielt Bescheid,
daß er sobald als möglich komme; inzwischen
richtete ich alles, was zu einer Geburt nötig ist,
her, und bald kam der Arzt an; er untersuchte

die Fran innerlich und bestätigte meinen

Befund, Nach ungefähr einer Stunde wurde
ein totes Mädchen geboren; nun warteten wir
die Nachgeburtszeit ab. Nach etwa einer Stunde
versuchte der Arzt die Nachgeburt auszudrücken,
was leider nicht möglich war; wir warteten
ruhig noch eine halbe Stunde, denn es blutete

gar nicht. Nun versuchte der Arzt noch
einmal, indem er von oben fest drückte und an
der Nabelschnur zog; aber v weh, auf einmal
riß die Nabelschnur ab und nun entschloß
sich der Arzt, die Nachgeburt zu holen. Ich
richtete schnell das Querbett her und nun konnte
der Arzt beginnen. Zuerst versuchte er mit
der Hand die Nachgeburt zu lösen, was leider
nicht möglich war, denn der Muttermund war
zu wenig geöffnet; nun wurde die Frau
ausgekratzt, was ungefähr eine Stunde dauerte;
als der Arzt sicher war, daß sich nichts mehr
in der Gebärmutter vorfand, machte ich noch
eine heiße Spülung. Der Arzt ging, während
ich noch drei Stunden bei der Fran blieb. Ich
besuchte die Frau jeden Tag zwei Mal, machte
täglich eine Spülung; die Temperatur war
normal. Als ich am 11. Tage zum letzten
Mal kam, erschrack ich, denn die Frau war
bleich und kalter Schweiß stand auf der Stirn;
ich legte ihr sofort das Thermometer an und
als ich nach wenigen Minuten nachsah, war
es 39,2 (morgens); wie ich erschrack, kann sich

gewiß jede Kollegin denken. Ich telephonierte
sofort- dem Arzt, welcher leider erst nach zwei
Stunden kam: ich hatte inzwischen alles bereit
gemacht und somit konnte der Arzt sofort
nachsehen; ich nahm die Frau aufs Qnerbett und
der Arzt kratzte zum zweiten Mal ans und
zwar noch ziemlich viel Nachgebnrtsresten; am
Abend hatte das Thermometer nur noch 37,2,
Die Frau erholte sich dann bald; ich besuchte
sie noch fünf Tage und nun blieb sie gesund.

Ich konnte nur nicht begreifen, warum sich das
Fieber erst am 1l, Tage zeigte, ^

II,

Ich rekapituliere ans meiner Spitaltätigkeit
zwei Fälle, die durch ihren tragischen Verlauf,
ihre Aehnlichkeit und ihrer raschen Aufeinanderfolge

Interesse bieten mögen.
Erstgebärende, 40jährig, mit normalein hartem

Gebnrtskanal, aber mit straffen Weichteilen,
kommt am Ende ihrer Gravidität, nach vor
zwei Tagen ersolgtem Frnchtwasserabgang, auf
die Gebärabteilnng, Keine Wehen. Die
Untersuchung ergibt eine normale Kindsiage. Der
Muttermund war ganz leicht geöffnet und
äußerst straff. DaS Kind lebt. Die Therapie
bestand in warmen Vollbädern und Bewegung
im Freien, Fruchtwasser geht beständig ab.
Die Wehen setzen ein, bleiben aber immer
Unregelmäßig und äußerst schmerzhaft. Die Geburt
geht langsam vorwärts Der Kopf tritt ins
Becken fest ein, der Muttermund dehnt sich

infolgedessen langsam. Am 7. Tage nach
Frnchtwasserabgang muß mittelst Zange die Geburt
beendet werden, wegen drohender Lebensgefahr
des Kindes, Es entsteht ein Dammriß II. Grades,
der genäht wird. Das Kind starb an Asphyxie.
Die Frau erholt sich rasch von der Geburt;
klagt über keinerlei Schmerzen, Um den Dammriß

gut verheilen zu lassen, erfolgt erst am
5, Tag die erste Stnhlentlcernng, Am 8. Tage
steht die Patientin zum ersten Male auf und
fühlt sich dabei ziemlich gut. Nach stattgehabter
Stnhlentleernng, bei welcher sich die Patientin
sehr wahrscheinlich angestrengt hat, fällt ihr
abnormer, fahler Gesichtsansdruck, ihr wankender,

unsicherer Gang auf, Sie wird ins Bett
gelegt und ruhig gelassen. Nach zirka zehn
Minuten erfolgt der Tod, nachdem kurze Zeit
vorher Atemnot und mangelhafte Herztätigkeit
(auch durch Einspritzen von Kampferöl
unbeeinflußt) eingesetzt hatten. Die Todesursache
war eine Embolie, Bei der Sektion konnte
der losgelöste Embolus in einer Lnngenarterie
gefunden werden,

18jährig, Erstgebärende, Gebnrtskanal ohne
Besonderheiten, Geburt dauert ziemlich lange.
Wegen protrahierter Geburt, mit Schlechterwerden

der kindlichen Herztöne wird die

Beckenausgangszange gemacht. Das Kind kommt
leicht asphyktisch zur Welt, erholt sich aber,
Beim Durchtritt des Kopfes entstand ein Dammriß

II. Grades, welcher sofort genäht wird. Die
Frau erholt sich rasch. Am 5. Tage erfolgt
die erste Stnhlentleerung. Am 8. Tage steht
die Patientin zum Bettmachen auf. In jugendlichem

Uebermut erklimmt sie ihr Bett und
sinkt tot in ihre Kissen zurück. Eine Embolie
war auch hier die Todesursache. Ohne jegliches
Anzeichen und Vorbereitung, ohne
vorhergehende Anzeichen, erfolgte der Tod, Der
Embolus war ins Herz vorgedrungen und hat
den plötzlichen Tod verursacht.

Diese beiden einzigen Fälle in meiner Spitalzeit,

welche mit Tod an Embolie endigten,
erfolgten beide in derselben Woche, in der ersten
Woche Januar. Was die Ursache davon war,
ist schwer zu beurteilen.

Jedenfalls hat sich im Fall I durch die
angestrengte Arbeit bei der Stuhlentleernng ein
Thrombus losgelöst. Wie leicht kann im Wochenbett

durch Stuhlverstopfnng ein Druck auf die

zu- und abführenden Gefässe entstehen, resp, auf
die untere Hohlvene und durch das ein Thrombus

entstehen, besonders bei Frauen, die längere
Zeit ruhige Rückenlage beobachten müssen.

Auch im II. Falle glaube ich, daß die
Stuhlverstopfnng zu einer Thrombose Anlaß gegeben
haben kann, wodurch dann bei der raschen
Bewegung der Patientin der Thrombus sich löste
und bis zum Herzen vorgerückt, die Embolie
und den plötzlichen Tod verursachten.

Alls jeden Fall kann mau daraus die Lehre
entnehmen, das ohne ärztliche Gegenindikation
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