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Bern, 15. Sebruar 1919 * •>: as Siebzehnter Jahrgang

^fßjielTes ©rgan bes ^hroeij. ^eßammeuoerehts

(gtfdgcint jebttt fftonat einmal. 8m*tB»rtltdjf IRebalttcra f»r tun »ifitnf<tnftR4c» Teil: «K&sranemettt«:

Dr. med. ». ^effetlberfl-Xarbl), Saljreg < »[bonnementê Sr. 3. — fii* bie ©djtoefe

®rueï unb ©jpebltion : fhritxribogent für ©eôurtâljûfe unb ©Qnâtotogie. 3flt.lt, fût bas SluSlanb.

mitt k ISerber, »u^btuderei m „W b«***«*** ««. m »«- 3«fc*«te:
Sßagljauäg. 7, Strn, Wttr #Ctt adgemctnen Teil: ©djtoeig 30 £tô., SluSlanb 30 Iß}. pro 1«}}). Sßetitgetfc.

Wobt* aistfc EbewnemeKtgs unb 3nferMon«»Sä«fttägc jit rieten finb. 8f*L ÜÄÄlit SÖCtt <}CP, fpeöammc, Sortairteftr. 18, ®erit. (SröSere Aufträge entfpredieitber iHabatt.

Ifate 3nfc!tion§ïrauî|etten nttb toe£6ltd)e

©efdlledjtëorgatie.
Snroieroeit bie afuten SnfeftionSfranfheiten

einen ©injïug auf bie ruetbiidjen ©ejchledjts®
Begatte ber befallenen grauen ausüben, fann
nid^t immer fdgon im Serlaufe ber Sranffjeit
Beobachtet werben, ba biefe fdjoit fo fdiwere
EHgemeinerfdjeinungen bernrfacht, öag_ man
etwaige ©tymptome bon Seiten ber ©enitalien

far nidjt merft. SReifi treten erft bie folgen
Ber Sranfljeit in gorrn Bon megr ober weniger
ferneren Seränberungen fpäter gu Sage.

@S fann ferner bie âRitbeteiligung ber ©enita®
Sen entweber burdj benfelben SranfheitSerreger
Berurfacht werben, wie bic Stanftjeit fetber, fo
Bag fid; g. S. bei ©iphtljerie and) in ber ©treibe
«nb an ber ©djam biphtherifdje Seränberungen
feigen wie auf ben ßtachenfchleimhäuten, ober
Bie ©enitalien fönnen burdj bie Safteriengifte

Sfdgftbigt
unb baburef) anberweitige Safterien,

terbafterien, einen günftigen SB oben gu ihrer
©ntroidflnng finben. Smnter wiffen wir auch
nicht, ob ber fpegififdje Sraufheitsfeim im Spiele

ft ober nicht, ba bei oielen gnfeftionSfranfReiten,
»ie SRajetn, ©djarladl) ober Slattern,
ganj gleiche ©enitaloeränberungen borfommen.

Schwangere grauen finb gegen afute 3n®

jpeftionSfranEgeiten nid)t immun, fonbern f)ättfig
Berläuft bei Schwangeren eine fold^e ©rfranfung
angünftiger als bei nicht fcïjwangeren grauen.
©S bilben fid) fdtjroerere gotrnen aus. Anber®

feits wirb burch bie SnfeftionSfranf^eit aud;
bie ©djroangerfdiaft ungünftig beeinflugt unb
oft unterbrochen.

3m Allgemeinen ift bie Urfache ber ©chtoanger®
fdi)aftSunterbred)ung entweber gelegen in bent
Abfterben ber grucht, wenn bie Sranftjeit buret)
bie Sßlgcenta bas &inb ergreift, ober es werben
Burch bie fieberhafte ©tfranÜmtg borgeitig, Sehen
|eröorgerufen, OieOeicht auch bnrdj eine ©r=
'braulang ber ©ebärmutterfchleimhaut.

3n ©eburt unb Sodjenbett tritt ber un=

Îûnftige
©inffug boppelt ferner gu Sage. @r®

hredenb grog ift bie ©terblidjfett bon äRutier
jtnb Sinb.

Senn wir bie emgelnen gnfeftionSfranfhetten
ober wenigftenS bie wicfjtigften barunter nun
«itijeln burdhnehnten woöen, fo finben wir an
«efter ©teile ben UnterleibSt^phnS-

Sei btefer Sltanfh«t finben wir ^äufig etn
Ausbleiben ber ^eriobe. Oft erfdjein^ fie noch

am Anfange, um bann erft jwei bis brei 50îonate

«adh Ablauf ber Äranfheit wieber eingutreten.
J>iefeS Ausbleiben fdheint nid^t burch eine ört=
Si^e ©rfrattfung beS ©ebärmutterinnern, fon*
Bern eher bnrdh bie grofe allgemeine ©dhwädhe
ber ßranfen bebingt gu fein.

©ntgünbtiche ©rfranfungen ber ©çf<f)lec£)t§=

organe fommen aber auch bor; wir finben ein®
fache ©ntgünbung ober fdjwerere, ja, bis gut
©angrüu (Abfterben beS ©ewebeS) gehenbe
$rogeffe. gerner begegnen wir ebenfoldjen
©rfdjeinungen in ber ©djeibe; es tonnen größere
^tüde in ber ©cheibenwanb abgeflogen werben,

ja ber gange Damm ïann gerftört werben. Sann
îomtnen auch afute ©^leimhauttatarrhe ber
©ebärmutter bor, ebenfo crErattEen oft bie

brüjtgen Seile ber ©ierftöcfe, fo bag fdjliegtich
bei hoch9rabigeren 3ecitörungen boflftäubigeS
Aufhören ber ffiierftodtätigEeit bic golge fein
Eann.

Slush in entgünbeten ©iteitern tonnten fdhon
ShPhuSbagiHen nachgetoiei'en werben; ebenfo in
bereiterten ©ierftosfSgefchwülften ciiftifcfjer
Sîatur.

Sec Sirtflug ber ShP^u8er^ran^un9 ouf bie
©shwangerjehaft, bie ©eburt unb baS SBodjen®
bett ift oft auch e'n fshwerer. §äuftg fommt
eS gur Unterbreshung ber ©rabibitat; in mehr
als ber Hälfte ber gälte.

§äuftg ftirbt bie grucht im SKutterleibe ab
unb wirb bann ausgeflogen ; baS Abfterben ift
oft eine golge einer ©rlraufung ber grucht;
bieS ift um fo häufiger ber gatl, je länger bie

gnfeftion bei ber SDiutter bauert. SBefonberS
im erften Srittel ber ©chwangerfdhaft ift bie

grudht gefahvbet, währenb fpäter wohl infolge
ber befferen AuSbilbung beS 3otteiröl)erguge8
ein Uebergang ber SBagitten auf ben goetuS
weniger leicht gu ©taube fommt.

(Sin beutlicher Uebergang bon Antiförpern
aus bem SBlute ber ÜJEutter in baS beS ÄiitbeS
ift fowoljl cjperimentefl bei Sieren, als auch
beim SRenfcEjen nadh ShptjuS ber ÜJintter nach®

gewiefen worben, befonberS ftarf, wenn bie
Snfeftion ber SOiutter fnrge 3e't bor ber ©e®

bnrt ftattfanb unb both ber goetuS am Sebcn
bleibt, gerner hat man auc| ShphnSimmun®
îôrper in ber SDÏilch ber'9JÎutter gefunben unb
glaubt, bag fie auch aus biefer nod) in baS
&inb übergehen fönnen.

SaS Einblicke Seben wirb tjauptfädhlid) ge=
fährbet bnrdh bie hohen Semperaturen ber SWutter.

Site ©eburt unb baS Sochenbett werben
burch ben SçphuS nicht ftarf beeinflugt.

Ser SSerlanf beS SpphuS wirb bnrdh bie
©thwangerfdhaft an fidh nidht in hohem ©rabe
beeinflugt; wohl aber fteigt bie ©terblidjEett
ber SÜiütter, wenn Abott eintritt. Sie ©eburt
wieberum beeinjtugt bie Äranfheit nicht befon®
berS. 3m SBodhenbett ift bie SBorljerfage ernft;
eine SBöchnerin, bie bann erfranft, ift fehr ge®
fährbet. Sie Siagnofe ift fchwer gu [teilen,
weil bie ^auptfäc^iii^ften Symptome unbeutlich
erftheinen unb bie ünterjdjeibnng bon feptifdhen
ißrogeffen fdhwierig fein fann.

Sie gweite ÄranEheit, bie hier in S3etradE)t
fommt, finb bie SOÎafern. Sei btefer 3n=
feftionSfranfhett jtnb ©rfranfungen ber weib®
liehen ©enitalien im altgemeinen feiten. §ie
unb ba fieht man an ber ©chleimhnut ber
©dham ähnliche glecfen, wie fte auch im ÜJEunbe

beobachtet werben unb wie fie ans ben ©pmp=
tomen — Siarrhoe unb S3rond)itiS — auch auf
ben inneren ©dhleimhäuten fidh bejtnben.

Sie ißeriobe erfdjeint bei äßafern leicht ber®

ftarft unb früher einfe^enb. SDiögliiherweife ift
bie ©rflärung in einer ©nbometritis gu fuchen.

5Dic ©djwangerfchaft wirb oft unheilbotl

beeinflugt. Oft tritt Unterbrechung ein, meijl
auf ber §öhe beS AuSfchlageS. Wtan benit
babei an einen AuSfchlag ber gnnenfläche bee

©ebärmutter, ber bann gu ©ebärmutter®3us
fammengiehungen führt. Am ©nbe ber©dhtpanger®
fchaft anftretenbe SJiafern führen oft gu ©e=®

burtSeintritt....
©in ©influg ber ©djjmangerfdhaft üttb ber

©ebutt auf bert Serlauf ber Sîranft)eit ift hin»
gegen nicht nadjgumeifen.

3n ber Sîa^geburtSperiobe herrfcht eine
Steigung gu Blutungen bor. 3tu SBodjenbett ift
ein fdhlechter ©influg ber Sranfgeit beutlidh.
©S gegen etwa ein günftel ber grauen gu
©runbe. SBaudhfeö® unb Sungenentgünbungens
finb häufig eine Urjadje beS ungünftigen Aus®

ganges.
Oft wirb baS $inb im SDîntterleibe bon bett

SJÎafern befallen unb, wenn bie ©eburt balb
erfolgt, fo fommt e§ mit bem AuSfchlag gur
SBelt. 3n anbern gälten tritt ber AuSfchlag
balb nach ber ©eburt auf.

©inen auffällig berlaufenben gaÖ habe ich
beobachtet, ber noch n«ht einwartbfrei erflärfc
werben fann: ©ine SRehrfchwangere machte im
6. SRonat ber ©d)ioangerf^aft äRafern burdg,
ohne bag eS gu einer Unterbrechung ber ©rabt®
tät gefommen wäre, ©ie folgenden ©dhwanger®
fchaftsmonate herliefen normal unb am rechten
Sermin fam eS gur ©eburt. ©a§ ßinb er»
franfte am Sage nach ber ©eburt an SReläna,
alfo an SBlutabgang mit bem Stuhl unb Slut®
brechen. @S trotte jeber Sehanblung unb ftarb
nach bier Sagen. Am Sage barauf erfranEte
bie DRutter, bte ohne Unterfudjung geboren
hatte, mit einem ©chüttelfroft unb hohen Sem»
peraturen unb auf ihrem Körper geigte fidh ein •

AuSfchlag, ber am tnetfien mit ©charladh Aehn»
lichfeit hatte. SRadh einiger 3eit ergolte fie fidg
unb Rettung trat ein, ohne aber bie übliche
ftarfe Slbfchuppung. ©in fßrofeffor, ber biel
©charlach fieht, fonnte auch feine anbere ©iag»
nofe fteüen. 3rgenb roeldje ©gmptome bon
Seiten ber ©efchlechtSorgane waren währenb
ber gangen 3eit nidht gu finben. ©S war fidget
feine SBochenbettinfeftion, ba AffeS fehlte, was
gu einer foldhen gehört.

Sei ©dgarlach ftnb ©enitalerfranfungeti
augerijalb ©chwangerfdgaft, ©eburt unb SBochen®
bett fetten. @S hantelt ftdh babei borwiegenb
um Sinter, bie ja ber Snfeftion in grögerer
3ahl als bei ©rwathfenen anheimfallen. Sit
ftnben bann an ben äugeren ©efchlechtSteileti
unb in ber Scheibe gefdhwürige IBilbnngen, oft
grögere ©ewebSgerftörungen. Oft werben biefe
$rogeffe währenb ber SranEgeit unb auch fpäter
gar nicht bewerft, bis bann bie golgeguftänbe
fidh bemerfbar madjen. ©S fommt nämlich ®
folge biefer ©efegwüre gu SSerflebungen unb
oft auch Su SSerfdjtufe beS ©cheibenrohreS, fo
bag, wenn bieS bei fleinen SRabchen gefchieht,
fpäter bei IBeginn ber fßeriobe baS Slut nicht
ablaufen fann unb fidh 'n Sdjeibe, ©ebärmutter
unb ©ileitern anfammelt. @S entfteheu fo groge
©efcgmülfte, tie buret) ©infdhnitt in bie Serjdglug®
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Akute Infektionskrankheiten vnd weibliche

Geschlechtsorgane.

Inwieweit die akuten Infektionskrankheiten
«inen Einfluß auf die weiblichen Geschlechtsorgane

der befallenen Frauen ausüben, kann
Richt immer schon im Verlaufe der Krankheit
beobachtet werden, da diese schon so schwere
Rllgemeinerscheinungen verursacht, daß man
Mwaige Symptome von Seiten der Genitalien

Dar nicht merkt. Meist treten erst die Folgen
Her Krankheit in Form von mehr oder weniger
schweren Veränderungen später zu Tage.

ES kann ferner die Mitbeteiligung der Genitalien

entweder durch denselben Krankheitserreger
verursacht werden, wie die Krankheit selber, so

baß sich z. B. bei Diphtherie auch in der Scheide
«nd an der Scham diphtherische Veränderungen
zeigen wie auf den Rachenschleimhäuten, oder
Hie Genitalien können durch die Bakteriengifte
geschädigt und dadurch anderweitige Bakterien,
Eiterbakterien, einen günstigen Boden zu ihrer
Entwicklung finden. Immer wissen wir auch
«icht, ob der spezifische Krankheitskeim im Spiele
Gt oder nicht, da bei vielen Infektionskrankheiten,
wie Masern, Scharlach oder Blattern,
ganz gleiche Genitalveränderungen vorkommen.

Schwangere Frauen sind gegert akute
Infektionskrankheiten nicht immun, sondern häufig
verläuft bei Schwangeren eine solche Erkrankung
»«günstiger als bei nicht schwangeren Frauen.
Es bilden sich schwerere Formen aus. Anderseits

wird durch die Infektionskrankheit auch
die Schwangerschaft ungünstig beeinflußt und
oft unterbrochen.

Im Allgemeinen ist die Ursache der
Schwangerschaftsunterbrechung entweder gelegen in dem
Absterben der Frucht, wenn die Krankheit durch
die Placenta das Kind ergreift, oder es werden
vurch die fieberhafte Erkrankung vorzeitig, Wehen
hervorgerufen, vielleicht auch durch eine
Erkrankung der Gebärmutterschleimhaut.

In Geburt und Wochenbett tritt der
ungünstige Einfluß doppelt schwer zu Tage.
Erschreckend groß ist die Sterblichkeit von Mutter
»nd Kind.

Wenn wir die einzelnen Infektionskrankheiten
oder wenigstens die wichtigsten darunter nun
einzeln durchnehmen wollen, so finden wir an
erster Stelle den Unterleibstyphus

Bei dieser Krankheit finden wir häufig em
Ausbleiben der Periode. Oft erscheint sie noch

«m Anfange, um dann erst zwei bis drei Monate
«ach Ablauf der Krankheit wieder einzutreten.
Dieses Ausbleiben scheint nicht durch eine
örtliche Erkrankung des Gebärmutterinnern,
sondern eher durch die große allgemeine Schwäche
der Kranken bedingt zu sein.

Entzündliche Erkrankungen der Geschlechtsorgane

kommen aber auch vor; wir finden ein-
stlche Entzündung oder schwerere, ja, bis zur
Gangrän (Absterben des Gewebes) gehende
Prozesse. Ferner begegnen wir ebensolchen
Erscheinungen in der Scheide; es können größere
Stücke in der Scheidenwand abgestoßen werden,

ja der ganze Damm kann zerstört werden. Dann
kommen auch akute Schleimhautkatarrhe der
Gebärmutter vor, ebenso erkranken oft die

drüsigen Teile der Eierstöcke, so daß schließlich
bei hochgradigeren Zerstörungen vollständiges
Aufhören der Eierstocktätigkeit die Folge sein
kann.

Auch in entzündeten Eileitern konnten schon

Typhusbazillen nachgewiesen werden; ebenso in
vereiterten Eierstocksgeschwülsten cystischer
Natur.

Der Einfluß der Typhuserkrankuug auf die
Schwangerschaft, die Geburt und das Wochenbett

ist oft auch ein schwerer. Häufig kommt
es zur Unterbrechung der Gravidität; in mehr
als der Hälfte der Fälle.

Häufig stirbt die Frucht im Mutterleibe ab
und wird dann ausgestoßen; das Absterben ist
oft eine Folge einer Erkrankung der Frucht;
dies ist um so häufiger der Fall, je länger die

Infektion bei der Mutter dauert. Besonders
im ersten Drittel der Schwangerschaft ist die

Frucht gefährdet, während später wohl infolge
der besseren Ausbildung des Zottenüberzuges
ein Uebergang der Bazillen auf den Foetus
weniger leicht zu Stande kommt.

Ein deutlicher Uebergang von Antikörpern
aus dem Blute der Mutter in das des Kindes
ist sowohl experiments bei Tieren, als auch
beim Menschen nach Typhus der Mutter
nachgewiesen worden, besonders stark, wenn die
Infektion der Mutter kurze Zeit vor der
Geburt stattfand und doch der Foetus am Leben
bleibt. Ferner hat man auch Typhusimmunkörper

in der Milch der Mutter gefunden und
glaubt, daß sie auch aus dieser noch in das
Kind übergehen können.

Das kindliche Leben wird hauptsächlich
gefährdet durch die hohen Temperaturen der Mutter.

Die Geburt und das Wochenbett werden
durch den Typhus nicht stark beeinflußt.

Der Verlauf des Typhus wird durch die
Schwangerschaft an sich nicht in hohem Grade
beeinflußt; wohl aber steigt die Sterblichkeit
der Mütter, wenn Abort eintritt. Die Geburt
wiederum beeinflußt die Krankheit nicht besonders.

Im Wochenbett ist die Vorhersage ernst;
eine Wöchnerin, die dann erkrankt, ist sehr
gefährdet. Die Diagnose ist schwer zu stellen,
weil die hauptsächlichsten Symptome undeutlich
erscheinen und die Unterscheidung von septischen
Prozessen schwierig sein kann.

Die zweite Krankheit, die hier in Betracht
kommt, sind die Masern. Bei dieser
Infektionskrankheit sind Erkrankungen der
weiblichen Genitalien im allgemeinen selten. Hie
und da sieht man an der Schleimhaut der
Scham ähnliche Flecken, wie sie auch im Munde
beobachtet werden und wie sie aus den Symptomen

— Diarrhöe und Bronchitis — auch auf
den inneren Schleimhäuten sich befinden.

Die Periode erscheint bei Masern leicht
verstärkt und früher einsetzend. Möglicherweise ist
die Erklärung in einer Endometritis zu suchen.

Die Schwangerschaft wird oft unheilvoll

beeinflußt. Oft tritt Unterbrechung ein, meist
auf der Höhe des Ausschlages. Man denkt
dabei an einen Ausschlag der Innenfläche der
Gebärmutter, der dann zu Gebärmutter-Zu--
sammenziehungen führt. Am Ende derSchwanger--
schaft auftretende Masern führen oft zu
Geburtseintritt.

Ein Einfluß der Schwangerschaft und der
Geburt auf den Verlaus der Krankheit ist
hingegen nicht nachzuweisen.

In der Nachgeburtsperiode herrscht eine
Neigung zu Blutungen vor. Im Wochenbett ist
ein schlechter Einfluß der Krankheit deutlich.
Es gehen etwa ein Fünftel der Frauen zu
Grunde. Bauchfell- und Lungenentzündungen
sind häufig eine Ursache des ungünstigen
Ausganges.

Oft wird das Kind im Mutterleibe von den
Masern befallen und, wenn die Geburt bald
erfolgt, so kommt es mit dem Ausschlag zur
Welt. In andern Fällen tritt der Ausschläg
bald nach der Geburt auf.

Einen auffällig verlaufenden Fall habe ich
beobachtet, der noch nicht einwandfrei erklärt
werden kann: Eine Mehrschwangere machte im
6. Monat der Schwangerschaft Masern durch,
ohne daß es zu einer Unterbrechung der Gravität

gekommen wäre. Die folgenden
Schwangerschaftsmonate verliefen normal und am rechten
Termin kam es zur Geburt. Das Kind
erkrankte am Tage nach der Geburt an Meläna,
also an Blutabgang mit dem Stuhl und Blut-
brechen. Es trotzte jeder Behandlung und starb
nach vier Tagen. Am Tage darauf erkrankte
die Mutter, die ohne Untersuchung geboren
hatte, mit einem Schüttelfrost und hohen
Temperaturen und auf ihrem Körper zeigte sich ein
Ansschlag, der am meisten mit Scharlach Aehn-
lichkeit hatte. Nach einiger Zeit erholte sie sich
und Heilung trat ein, ohne aber die übliche
starke Avschuppung. Ein Professor, der viel
Scharlach steht, konnte auch keine andere Diagnose

stellen. Irgend welche Symptome von
Seiten der Geschlechtsorgane waren während
der ganzen Zeit nicht zu finden. Es war sicher
keine Wochenbettinfektion, da Alles fehlte, was
zu einer solchen gehört.

Bei Scharlach sind Genitalerkrankungen
außerhalb Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett

selten. Es handelt sich dabei vorwiegend
um Kinder, die ja der Infektion in größerer
Zahl als bei Erwachsenen anheimfallen. Wir
finden dann an den äußeren Geschlechtsteilen
und in der Scheide geschwürige Bildungen, oft
größere Gewebszerstörungen. Oft werden diese
Prozesse während der Krankheit und auch später
gar nicht bemerkt, bis dann die Folgezustände
sich bemerkbar machen. Es kommt nämlich
infolge dieser Geschwüre zu Verklebungen und
oft auch zu Verschluß des Scheidenrohres, so

daß, wenn dies bei kleinen Mädchen geschieht,
später bei Beginn der Periode das Blut nicht
ablaufen kann und sich in Scheide, Gebärmutter
und Eileitern ansammelt. Es entstehen so große
Geschwülste, die durch Einschnitt in die Verschluß-
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membra« unb SCbfCuß beS Blutes gebeilt tuer»
ben, oft aber and) infolge Bta|enS, befonberS
ber ©letter, gu Bnucbfetlentgünbungen unb gum
Sobc führen.

Sin ber ©ebärmutter finben wir oft Blutungen
unb eS ftnb fogar geilte Don Schwunb beS

Organe§ berietet worben. Audj bie ©ierftöde
fanb man Ijie unb ba gefdjroellt. Sie ißeriobe
ift roäbrettb ber Äranfbeit meift ftärfer.

gu ber Schwangerfchaft bat man girEa 20
SRat @d;arlacb beobachtet. SReift tritt grüb*
geburt ober geblgeburt ein, oft fterben aud;
bie grauen, ba burcb bie Schwangerfchaft bie
SSortjerfage ftd; gu öerfdjtedbtern fdjeint. Sie
©eburt wirb niebt beeinflußt, wenn fie niebt in
bie^eit beS AuSfcblageS fällt ; ift bieS bergall,
fo finb fcbledbtere SÖeben unb Stacb&lutungen
beobachtet worben.

gm SBodbenbett finb bie SSerbältniffe bon
benen in normaler Teit Oerfchieben. Sie gn*
feftion mit ©cbarlacbgift Eann nicht nur loie
jonft burch bie fRachcnmanbeln, fonbern auch
burch bie SBunben beS ©eburtsEanaleS ibren
©ingang finben. Sie Sßunben bebeden fid;
bann mtt Belägen ; eS fehlen bie ftarlen 9fla<hen*
etfeheinungen (Angina) unb bie gnfubationSgeit
ift aüffallenb gering. SRau bot aße Slrten bon
fßrogeffen an ben ©efdblechtsteilen im Stachen*
bett beobachtet, bon ben gelegen auf Eleinen

©inriffen bis gu fchweren feptifdjen ©rEranfungen.
Slis golgelranfbeiten geigen fidb noch Stachen*

bettfcharladb in mehr als 50% rbeumatifche
©rEranEnngen unb in ebenfo großer gabl Stieren*
leibeu.

Sie grucht ftheint im ©egenfafc gu SOtafern
in febr feltenen galten in ber ©ebärmutter gu
erfran ten; wenn bie Einher gefunb geboren
ftnb, fo erfranfen fie feiten an Scharlach, trog»
bem bie SRutter baran barnieberliegt.

Sei ben ^odfen ift meift bie ißeriobe berfrä^t
unb gu lang, feiten berminbert unb berfürgt.
£>ier glaubt man auch an eine ©ntgünbung
ober Steigung ber ©ebärmutterinnenfläcbe.

Au ber Scham unb in ber Scheibe finben
wir eutgiinblicbe Vorgänge, bie in ber teueren
als ein AuSfdjlag auftreten, ber aber me|r ge*
fchwörige als ißuftelform bat, wegen ber garten
Oberfläche ber Schleimhaut.

Seltener fornmt es gu tiefer greifenben Schwel*
!uttgett, ja gu ©angrän ber Schamlippen. Slucb
hier fpmmt e» bann gu Berengerungeit unb
Betfchluß ber Scheibe mit ibren golgeguftänben,
bon benen mir oben fpradjett. Slud) nach ber
Stacfenfchuhimpfung bat man fchon ©ntgünbun»
gett ber ©efcblecbtSorgane, infolge beS Staden*
impfftoffeS, ber ja nur abgefcbmäcbteS Sooden*

gift barftellt.
Sie Schwangerfchaft wirb in einer feßr be*

bettflichen Sßeij'e burch bie SSodetterfranfung
geftört. @S fommt bis gu 60% SobeSfäßen.
^päuftg ftnb bie Unterbrechungen ber ©rabität,
bie ©efabr für bie SRutter ift größer bei SReßr*
als bei Srftgebärenben, größer in ber fpäterett
als in ber früheren Schtoangerfchaftsgeit. SReift
tritt ber Sob in bett erften Sagen nach ber
©ntbinbung etn. Sabei fdjeint baS fieben beS

ßinbeS meift fchott auf ber §öbe ber ÄranEl)eit
gu erlöfdjen.

Slud) bie ^oden föntten auf ben goetuS im
SRutterleibe übergeben, bod; ift bieS ungewöbn*
lieb. SRan bat fchon ßittber gefeben bon grauen,
bie gegen baS ©nbe ber ©raoität Staden glüd*
lieb überftanben hatten, fie famen gefunb unb
ohne Stadennarben gur SBelt. SBenn bie $ranf*
bett aber übergebt, fo werben in ber früheren
ScbmangerfcbaftSgeit bie grüchte meift abfterben,
in ber fpäterett fommett fie, mit Oerfdjiebenen
Stabten ber Sooden behaftet, gur SSelt, ja, oft
bricht bie in ber ©ebärmutter erworbene ®r*
Eranïitng erft einige Sage nach ber ©eburt ans.

@S ift auch ßhon borgeEommen, baß bon
Twillingen ber eine mit, ber anbere oßne f(taden*
natben geboren würbe.

Ob baS Ueberfteben ber Äranfbeit burch bie
SRutter bem fêinbe einen gmmunitätSf<hu£ ber*

leibt, ift unficher; in einer Sîeibe bon gäßen
würben foldbe Äinber einige SRonate nach ber
©eburt mit ©rfolg geimpft.

SaS Stadjenbett "wirb, mie bieS fchon bon
bomeberein roabrfcheinticb erfcheint, burdb bie
Staden ebenfalls gefäbrbet.

©ine Sdjmangere foüte bei Befteben einer
SSodenepibemie ftetS wiebergeimpft werben.

Sie SBinbpoden geigen nur im JïinbeS*
alter gelegentlich eme Beteiligung ber ©enitalien.
©S finben fich bann auf ben großen Scham*
lippen biefelben Bläschen wie fonft am Körper.
Srajjen te. îann bann gu ©efchwürbilbung führen
unb Urinbefchwerben im@efolge haben. Sonft
ift fein größerer ©influß gu berichten.

gür beute genug baüon; wir werben baS
näd|fte SRal wettere gnfeEtionSEranEbeiten in
Begug auf bie weiblichen ©enitalien unb bie
Schwangerfchaft betrachten.

Sd)uici;tr. fltbammciuccmit.

Zentraluorsfanä.
Unfern werten SRitgliebern bringen wir gut

Kenntnis, baß wir uns nach reiflicher Ueber*

legung entfchloffen haben, bieS gabt eine Sete*
gierten* unb ©eneraloerfammlung in Speicher,
ftt. SlppengeH, abgubatten unb gwar SRontag
ben 26. unb SienStag ben 27. ÜRai. Natürlich
befonbere unüorbergefebetie Umftänbe üorbe*
halten. Unfere gefcbäfcten Sippengeller tolle*
ginnen freuen fid; jefct fchon barauf nnb treffen
bereits ihre Borbereitungen, um uns ben Auf*
enthalt in ihrer febönen Bergbeimat freunblid;
unb angenehm gu geftalteu.

2Sir erfuchen bie geehrten SeftiottSPorftänbe
unb ©ingelmitglieber, uns ihre Einträge bann
rechtgeitig guftellen gu wollen.

Sobann müffett wir wieber einmal auf einen
Uebelftanb aufmerffam madjen, nämlidb attf baS

Boneinanberbalten bon Te"lraloorftanb unb
tranfenfaffe. ©S gibt leiber immer mieber

SRitglieber, bie, wenn fie franf werben, nicht
wiffen, wohin fie fieb wenben müffen unb ba
fommt eS oft bor, baß tranfenanmelbungen an
alle möglichen Slbreffen gelangen, nur nicht an
bie richtige, b. b- an bie tranfenfaffe*tom=
miffton in SBintertbnr, bagegen finb Unter*
ftü|ungSgefu<he an ben Tettlralbor*
ft a n b gu richten, bie tranfenEaffe gablt nur
tranfengelb.

©ine ältere tüllegin aus bem Äantott ßugern,
bie feit 1895 bem Schweig. §ebammenoerein
angehört unb bie fchon bor gabrett gum Be*
guge ber Prämie für 40}äbrige BerufStätigfeit
berechtigt gewefen wäre, fich a&cr uie ange*
melbet bat, gelangt nun mit ber Bitte an uns,
ihr gu ihrem 9Eec|t gu berhetfen. SSir haben

nun befchloffen, ber gubilarin bieS gabr bie

fßrämie bon gr. 40 gufommen gu laffen. Unter*
ftüfcungSgefuche hatten wir im neuen gabt auch
fchon wieber mehrere gu erlebigen.

äRit EoKegiaten ©rüßett!

gür ben Ten^alborftanb:
Sie 5ßräfibentin: Sie SeEretärin:

?lnna Baumgartner, SJiarte Söeitger.
Sirchentelbftraße 50, 58cm.

Krankenkasse.
Bon grl. Baumgartner, Tentralpräfibentin,

würben ber ÄranEenfaffe 500 granEert als
©efebenf gugefanbt. Ser ©eberin für bie tyty
bergige ©abe banEt fiergltcl)

gür bie fîranEen!affe*Sîommiffion :

grau Sßirtb, Iß^äfibentin.

Slngemelbete SBöchnerinnen:
gr. SBäffler, SRciringen, Bern,
gr. Boßbarb, SRäitheborf, T^ricb-
gr. §luna §eim, SReuenborf, Solotbitrn.
SRme. fpfruti5gocetab, St. SSreç, SBaabt.

©rfranfte SRitglteber:
gr. Bienati, Brteng, je|t in SBeggiS gur ßur.
gr. ßadber, @gg»©infiebetn (Schwbg).
gr. Steterer, ilppengeß, gur Teit ÄranfenbauS

§eriSau.
gr. Bücbt, Sußnang (Sburgau).
gr. ©brat*gefer, ßoßn (Schaffbaufen).
gr. ©ichelberger, ßobftgen (Bern),
gr. SBeiß=§abegger, ©rlenbad) (Bern).
SOEme. Bioßeb*aRüHer, ßugnore (greiburg).
gr. Baßentin, SlUfchwil (BafeHanb).
Sllle. fflEarguerite Sbanfon, äRontmagnb (Bb.$.
gr. Schluep, Larberg (Bern),
gr. SBilbi'SBalter, Oberlinbach (Bem).
gr. Staub, SRengingen (Tug).
SRme. ©beuauj, ©oßiott (SSaabt).
gr. Bufer, SaooS=S5lab (©raubünben).
gr. 3Reier, gifibacb (Slargau).
gr. Rasier, glüh (Solotburn).
gr. SÖueft, Brittnau (Slargau).
gr. SBeibel, Uettligen (Bern),
grl. Benner, Schaffbaufen.
gr. |»oßli, Teiben (Slargäu).
gr. Bögli, ßangnau (Bern),
gr. SSortmann, (Güttingen (Sburgau).
gr. löEögli, ©rlach (Bern),
gr. Bernet, Buchenrain (ßugern).
gr. Birrer, T^ß (ßugern).
grl. $aberli, ßangentbat (Berni.
gr. ßebmann, Ätanig (Bern),
gr. SReier, ßomiSwil (Solotburn).
gr. Tioingli, IReufirch (Sburgau).
®iße. ©utßarb, ßaufanne.

at».*«r. ©intritte:
75 grl. Stbelbeib ©roß, Stettfurt, Stjurgau

22. Sanuar 1919.
76 gr. @lfa geh, Stltnau, Sßurgau.

24. ganuar 1919.
98 gr. Slnna Jänner, Oberfird; bet TuöwU*

Solotburn. 25. ganuar 1919.
94 gr. Satbarina ganti, SBittcrSwil, Solotb-

29. gattuar 1919.
159 SRße. 9Jfarie ÜRorter, fßont be fßierre,

©bateau b'Oej 15. ganuar 1919.
Seien Sie uns berglich miüfommenl

stxtMx. Austritte:
182 gr. Baber, früher Tûridj, 3Ruralto.

72 gr. ^eper, ÜRiebergöSgen, Solotburn.
3 gr. Blattner, Bafel.

168 grl. SRomang, Tweifimmen, Bern.
20 9Rlle. Süöilma grtbmonb, St. ©ergueS.
48 SRtle. SRatic Benggeli, ßaufanne.
66 9Rme. 3Ruralti, BePe^.

101 SRme. Antoinette gaccarb, ©oppet.
136 SRße. ßina Sormonb, Aigle.
157 ©life Botiat), Oron.

Sranfetifuffenfommifßott in Söintertljnr:
grau SBirtb, ijiräfibentin.
grl. ©mma Sirchbofer, Saffiereritt.
grau fRofa SRang, AEtuarin.

^obesanjetge.
gm Alter bon 39 galjren ftarb unfer lie&cS

SKitgtieb ber ©eftion romanbc

IKme. ^Tonttef-^fatire
in atfntnö.

SBlr Bitten ber ItcBcn ScrftorBenen etn treue»
Anbeuten bcroaljrcn gu motten.

pit itranßenßaflrßommifPon.

Vercinsnacftrlcftteii.
Jtnrgau. Am 21. ganuar hielten

wir itt Aarau unfere ©eneraloerfammlung ab.
Sie war gut befud;t. Stach ber Begrüßung
burch bie Bräfibeutin »ourben bie BereinSge=
fd;äfte erlebigt. Ser Antrag beS BorftanbeS,
man möge ben gabreSbeitrag üon gr. 1.— auj
gr. 1.50 erhöben, würbe üott ber Berfammluttg
cinftimmig angenommen. Sie SRitglieber, bt«

nicht an ber Berfammlung toaren, werben ba=
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membran und Abfluß des Blutes geheilt werden,

oft aber auch infolge Platzens, besonders
der Eileiter, zu Bauchfellentzündungen und zum
Tode führen.

An der Gebärmutter finden wir oft Blutungen
und es sind sogar Fälle von Schwund des
Organes berichtet worden. Auch die Eierstöcke
fand man hie und da geschwellt. Die Periode
ist während der Krankheit meist stärker.

In der Schwangerschaft hat man zirka 20
Mal Scharlach beobachtet. Meist tritt
Frühgeburt oder Fehlgeburt ein, oft sterben auch
die Frauen, da durch die Schwangerschaft die
Vorhersage sich zu verschlechtern scheint. Die
Geburt wird nicht beeinflußt, wenn sie nicht in
die Zeit des Ausschlages fällt; ist dies der Fall,
so sind schlechtere Wehen und Nachblutungen
beobachtet worden.

Im Wochenbett sind die Verhältnisse von
denen in normaler Zeit verschieden. Die
Infektion mit Scharlachgift kann nicht nur ivie
sonst durch die Rachenmandeln, sondern auch
durch die Wunden des Geburtskanales ihren
Eingang finden. Die Wunden bedecken sich
dann mit Belägen; es fehlen die starken
Rachenerscheinungen (Angina) und die Inkubationszeit
ist auffallend gering. Man hat alle Arten von
Prozessen an den Geschlechtsteilen im Wochenbett

beobachtet, von den Belegen auf kleinen
Einrissen bis zu schweren septischen Erkrankungen.

Als Folgekrankheiten zeigen sich nach
Wochenbettscharlach in mehr als 50°/» rheumatische
Erkrankungen und in ebenso großer Zahl Nierenleiden.

Die Frucht scheint im Gegensatz zu Masern
in sehr seltenen Fällen in der Gebärmutter zu
erkranken; wenn die Kinder gesund geboren
sind, so erkranken sie selten an Scharlach, trotzdem

die Mutter daran darniederliegt.
Bei den Pocken ist meist die Periode verfrüht

und zu lang, selten vermindert und verkürzt.
Hier glaubt man auch an eine Entzündung
oder Reizung der Gebärmutterinnenfläche.

An der Scham und in der Scheide finden
wir entzündliche Vorgänge, die in der letzteren
als ein Ausschlag auftreten, der aber mehr
geschwürige als Pustelform hat, wegen der zarten
Oberfläche der Schleimhaut.

Seltener kommt es zu tiefer greifenden Schwellungen,

ja zu Gangrän der Schamlippen. Auch
hier kommt es dann zu Verengerungen und
Verschluß der Scheide mit ihren Folgezuständen,
von denen wir oben sprachen. Auch nach der
Pockenschutzimpfung hat man schon Entzündungen

der Geschlechtsorgane, infolge des
Pockenimpfstoffes, der ja nur abgeschwächtes Pockengift

darstellt.
Die Schwangerschaft wird in einer sehr

bedenklichen Weise durch die Pockenerkrankung
gestört. Es kommt bis zu 60°/o Todesfällen.
Häufig sind die Unterbrechungen der Gravität,
die Gefahr für die Mutter ist größer bei Mehr-
als bei Erstgebärenden, größer in der späteren
als in der früheren Schwangerschaftszeit. Meist
tritt der Tod in den ersten Tagen nach der
Entbindung ein. Dabei scheint das Leben des
Kindes meist schon auf der Höhe der Krankheit
zu erlöschen.

Auch die Pocken können auf den Foetus im
Mutterleibe übergehen, doch ist dies ungewöhnlich.

Man hat schon Kinder gesehen von Frauen,
die gegen das Ende der Gravität Pocken glücklich

überstanden hatten, sie kamen gesund und
ohne Pockennarben zur Welt. Wenn die Krankheit

aber übergeht, so werden in der früheren
Schwangerschaftszeit die Früchte meist absterben,
in der späteren kommen sie, mit verschiedenen
Stadien der Pocken behaftet, zur Welt, ja, oft
bricht die in der Gebärmutter erworbene
Erkrankung erst einige Tage nach der Geburt aus.

Es ist auch schon vorgekommen, daß von
Zwillingen der eine mit, der andere ohne Pockennarben

geboren wurde.
Ob das Ueberstehen der Krankheit durch die

Mutter dem Kinde einen Jmmunitätsschutz ver¬

leiht, ist unsicher; in einer Reihe von Fällen
wurden solche Kinder einige Monate nach der
Geburt mit Erfolg geimpft.

Das Wochenbett wird, wie dies schon von
vorneherein wahrscheinlich erscheint, durch die
Pocken ebenfalls gefährdet.

Eine Schwangere sollte bei Bestehen einer
Pockenepidemie stets wiedergeimpft werden.

Die Windpocken zeigen nur im Kindesalter

gelegentlich eine Beteiligung der Genitalien.
Es finden sich dann auf den großen Schamlippen

dieselben Bläschen wie sonst am Körper.
Kratzen :c. kann dann zu Geschwürbildung führen
und Urinbeschwerden im Gefolge haben. Sonst
ist kein größerer Einfluß zu berichten.

Für heute genug davon; wir werden das
nächste Mal weitere Infektionskrankheiten in
Bezug auf die weiblichen Genitalien und die
Schwangerschaft betrachten.

Schweizer. Hebammenverei».

Xentralvo?stan6.
Unsern werten Mitgliedern bringen wir zur

Kenntnis, daß wir uns nach reiflicher Ueber-
legung entschlossen haben, dies Jahr eine
Delegierten- und Generalversammlung in Speicher,
Kt. Appenzell, abzuhalten und zwar Montag
den 26. und Dienstag den 27. Mai. Natürlich
besondere unvorhergesehene Umstände
vorbehalten. Unsere geschätzten Appenzeller
Kolleginnen freuen sich jetzt schon darauf und treffen
bereits ihre Vorbereitungen, um uns den
Aufenthalt in ihrer schönen Bergheimat freundlich
und angenehm zu gestalten.

Wir ersuchen die geehrten Sektionsvorstände
und Einzelmitglieder, uns ihre Anträge dann
rechtzeitig zustellen zu wollen.

Sodann müssen wir wieder einmal auf einen
Uebelstand aufmerksam machen, nämlich auf das
Voneinanderhalten von Zentralvorstand und
Krankenkasse. Es gibt leider immer wieder
Mitglieder, die, wenn sie krank werden, nicht
wissen, wohin sie sich wenden müssen und da
kommt es oft vor, daß Krankenanmeldungen an
alle möglichen Adressen gelangen, nur nicht an
die richtige, d. h. an die Krankenkasse-Kommission

in Winterthur, dagegen sind
Unterstützungsgesuche an den Zentralvorstand

zu richten, die Krankenkasse zahlt nur
Krankengeld.

Eine ältere Kollegin aus dem Kanton Luzern,
die seit 1895 dem Schweiz. Hebammenverein
angehört und die schon vor Jahren zum
Bezüge der Prämie für 40jährige Berufstätigkeit
berechtigt gewesen wäre, sich aber nie
angemeldet hat, gelangt nun mit der Bitte an uns,
ihr zu ihrem Recht zu verhelfen. Wir haben
nun beschlossen, der Jubilarin dies Jahr die

Prämie von Fr. 40 zukommen zu lassen.
Unterstützungsgesuche hatten wir im neuen Jahr auch
schon wieder mehrere zu erledigen.

Mit kollegialen Grüßen!

Für den Zentralvorstand.
Die Präsidentin: Die Sekretärin:

Anna Baumgartner, Marie Wenger.
Kirchenfeldstraße 50, Bern.

Krankenkasse.
Von Frl. Baumgartner, Zentralpräsidentin,

wurden der Krankenkasse 500 Franken als
Geschenk zugesandt. Der Geberin für die
hochherzige Gabe dankt herzlich

Für die Krankenkasse-Kommission:

Frau Wirth, Präsidentin.

Angemeldete Wöchnerinnen:
Fr. Wäffler, Meiringen, Bern.
Fr. Boßhard, Mäunedorf, Zürich.
Fr. Anna Heim, Neuendorf, Solothurn.
Mme. Pfeuti-Foretay, St. Prex, Waadt.

Erkrankte Mitglieder:
Fr. Bienati, Brienz, jetzt in WeggiS zur Kur.
Fr. Lacher, Egg-Einsiedeln (Schwyz).
Fr. Peterer, Appenzell, zur Zeit Krankenhaus

Herisau.
Fr. Büchi, Dußnang (Thurgau).
Fr. Ehrat-Feser, Lohn (Schaffhausen).
Fr. Eichelberger, Lobsigen (Bern).
Fr. Weiß-Habegger, Erlenbach (Bern).
Mme. Biolley-Müller, Lugnore (Freiburg).
Fr. Vallentin, Allschwil (Baselland).
Mlle. Marguerite Chanson, Montmagny (Vd.ß.
Fr. Schluep, Aarberg (Bern).
Fr. Wildi-Walter, Oberlindach (Bern).
Fr. Staub, Menzingen (Zug).
Mme. Chenaux, Gollion (Waadt).
Fr. Buser, Davos-Platz (Graubünden).
Fr. Meier, Fisibach (Aargau).
Fr. Hasler, Flüh (Solothurn).
Fr. Wuest, Brittnau (Aargau).
Fr. Weibel, Uettligen (Bern).
Frl. Benner, Schaffhausen.
Fr. Hoßli, Zeihen (Aargäu).
Fr. Bögli, Langnau (Bern).
Fr. Portmann, Güttingen (Thurgau).
Fr. Mögli, Erlach (Bern).
Fr. Bernet, Buchenrain (Luzern).
Fr. Birrer, Zell (Luzern).
Frl. Kaderli, Langenthal (Bernl.
Fr. Lehmann, Köniz (Bern).
Fr. Meier, Lomiswil (Solothurn).
Fr. Zwingli, Neukirch (Thurgau).
Mlle. Guillard, Lausanne.

Ktr,-Nr. Eintritts:
75 Frl. Adelheid Groß, Stettfurt, Thurgau

22. Januar 1919.
76 Fr. Elsa Fey, Altnau, Thurgau.

24. Januar 1919.
93 Fr. Anna Hänner, Oberkirch bei Zullwil,

Solothurn. 25. Januar 1919.
94 Fr. Katharina Fanti, Wittcrswil, Soloth.

29. Januar 1919.
159 Mlle. Marie Morier, Pont de Pierre,

Chateau d'Oex 15. Januar 1919.
Seien Sie uns herzlich willkommen!

àà Austritte:
182 Fr. Bader, früher Zürich, Muralto.

72 Fr. Peyer, Niedergösgen, Solothurn.
3 Fr. Blattner, Basel.

168 Frl. Nomang, Zweisimmen, Bern.
20 Mlle. Wilma Freymond, St. Cergues.
48 Mlle. Marie Benggeli, Lausanne.
66 Mme. Muralti, Vevey.

101 Mme. Antoinette Jaccard, Coppet.
136 Mlle. Lina Dormond, Aigle.
157 Elise Bovay, Oron.

Krankenknssenkommisfiou in Winterthur:
Frau Wirth, Präsidentin.
Frl. Emma Kirchhofer, Kassiererin.
Frau Rosa Manz, Aktuarin.

Todesanzeige.
Im Alter von 3S Jahren starb unser liebeS

Mitglied der Sektion romande

Mme. Wonnet-Iavre
in Kenens.

Wir bitten der lieben Verstorbenen ein treue»
Andenken bewahren zu wollen.

z»ie Kranke« liaffekommission.

VereinsnacvriOten.
Sektion Aargau. Am 21. Januar hielten

wir in Aarau unsere Generalversammlung ab.
Sie war gut besucht. Nach der Begrüßung
durch die Präsidentin wurden die Vereinsgeschäfte

erledigt. Der Antrag des Vorstandes,
man möge den Jahresbeitrag von Fr. 1.— au!
Fr. 1.50 erhöhen, wurde von der Versammlung
einstimmig angenommen. Die Mitglieder, du
nicht an der Versammlung waren, werden da-
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