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Sern, 15. Dezember 1926. .»»: ia Vierundziuanziflfter Sabrgang

llffljtelles ©rgatt bes fhcßweij. ^eßammennetcms
©rfcßeint iebctt SDIonat einmal. «erantttortltdje Öielmltüm für öcn rotflenfàaftUdjcn Xeil : iUwnneraetttö :

Dr. med. 0. ^effettßerfl-^arbn, Satjre« - Abonnements {fr. 3. — für Me Sd)toelj
®ritcf unb ©rpebttion : Sßiiäatbogent für ©eburtäljtlfe unb ©pnälologie. ÜJtf. 3. für baä Stuslanb.

©fixier & «Berber, Sittljbruderet junt „Mtbof" spua^.« «, Snferate:
Söagßauägaffe 7, ©ern, 5ür öcn allgemeinen Xeil: ©tfjtoeij unb SluStanb 40 ©t§. pro 1-fp. Sßetttjeile.

»obin audi Abonnement». unb 3n(ertion8=8luftzä0e }ii tidneii fini {Jïl. HJtaeic Sötltfler, ^epamtlie, Sorraineftr.16, Söcrn. ®tö6cre Stufträfle entfpreäenber Rabatt.

Snfialt- SRafern, Srfjarlacf) unb Joelen in bei ©cijangerfdjaft. — Sîeue Südt)er. — gd)lDCtjerifdjer §ebamracnt)erein : gentralborftanb. — SranfettTnffe : ©rfranfte
SKitglieber. — Slngemelbetc SBödjnerinnen. — ©intritte. — Sfranfenfaffenotig. — §c6ammcntag in Saufanne: SßrotofoH ber ©eneralocrfammlung ber Sranïenioffe. —
Sercuiencidjriditcn : ©eftionen Sajeïïanb, Sern, ©bcrioaïïté, ©t. ©allen, SBintertljur, giiridÇi. — ©ntbinbung im ©pttal ober $u ipauje. — ©in ernfteê SBort an junge
SMtter. — SSüd^ertifd^. — anzeigen.

Qftafeni, ôdjarladi) unb <pod*en
in ber öci)tDangerfd?aff.

Jie brei gnfettiongErantßeiten, bie mit S3er=

änberitngen ber £iaut unb ber Sdjleimßäute
Derbunben finb, fommen bei feßwangeren grauen
Dor, gleidj raie außerhalb ber Sdjwangerfcßaft ;

ebeufo bei ©ebärenben unb im SBocßenbett.
gmmerßin feßeint bag ©rfranfett baran bod)
feiten gu fein, fo, baß mau früher fogar meinte,
bie ©eburtgborgänge madjten bie grauen ba®

gegen unempfinblicß.
Jiefe Srantßeiten finb alg ßomplifation ernft

gu nehmen unb oft rairb eine ©dßmaugerfdjaft
burd) fie unterbrochen, SJtan fann annehmen,
baff biefe tluterbredjung weniger burd) bag
gieber ober buret) ©iftftoffe bewirft wirb,
fonbern wohl etjer burd) Seränberungeit ber
©ebärmutterjeßteittthaut; ähnlich wie wir biefe
ja aud) auf ber Sftunb® uttb Stadjenfcßteimhaut
beobadjten unb aug Störungen ber Jarm®
tätigteit aud) auf ben Sftagenbarmfcßteimhäutett
Dermuteu fönnen. Soldje Skrättberungen tonnen
ben Job ber grud)t herbeiführen; aber auch
burd) ben grueßtfueßett tarnt bie gnfeftion auf
bie grueßt übergehen, fo baß man feßon Einher
beobachtet hat, bie mit S3lattemnarben auf
bie «Belt getommen finb. Stud) bie ©iftftoffe
ber mütterlichen gnfeftiongerreger tonnen burd)
Itebergang auf bag Äinb biefeS fcßäbigen.

SBag bie Sftafern anbetrifft, feßeinen biefe
eine fdEjroere, für bie gortbauer ber Schwanger®
fdjaft gefä^rlictje ÄWmptifation bargufteüen.
Unter 76 gälten in ber Siteratur werben 48
Unterbrechungen ber Sdjwangerfcßaft gemelbet,
bie burdj biefe Äranfßeit bewirft würben. Slîeift
treten bie SBeßen in nächfter $eit Dor ober
nad) bem Slugbrud) beg §autaugfcßtageg auf.
Stur fetten würbe Slugbrud) ber ßranfßeit erft
nach ber ©eburt nachgeraiefen.

gn einer Steiße Don gälten brachten babei
bie $inber einen SJtafernaugfcßlag mit auf bie
«Bett ober befamen ihn nad) turner geit.

Ja gerabe bei DJÎafern ja bie Schleimhäute
alter gnnenorgane beg ®örperg ftarf mitbefallen
gu fein pflegen (Sttuubhöhle, SJafe, S)arm unb
$Dîagen), fo hat $loj3 wotjl recht, wenn er bie
grühgeburt auf folçhen SJîafernaugfchtag in
ber ©ebärmutterfchleimhaut, b. h- h'er in ber
hinfälligen fpaut §urüd5ufüt)ren müffen glaubt.
Stad) ber grühgeburt fah er einige totale nach=
her ©ebärmutterfatarrh unb bei rafch barauf
fotgenber @d)tt>angerfd)aft gehfgeburt unb Dor«
iiegeuben grud)tfud)en auftreten. ®ieg fpridjt
altes für entjüubtidje SSorgänge im @ebär=
mutterinnern.

SBaê ben Verlauf ber Sranfheit betrifft, fo
ift er Dom gewöhnlichen nicht ju unterfcheiben.
®ie 3eÜ üig jum Slugbruch ber &ran£l)eit be=

trägt auch 10 Jage; bann tommt gieber,

Sopfweh, ©tieberfchergen, barauf Schnupfen,
Ruften unb Durchfall unb enbtich ber Stuê*
fchlag. 9îad) einigen Jagen gehen bie Grrfdjei»
nungen gurücf unb eg erfolgt Teilung, wenn
nicht alg ft'omplifationen ßungenentgünbung
ober Dh^eiterung fiid) einfteüt. ©ntfpre^enb
ber ÜDtitbeteiligung ber Schleimhäute ber Sit®

munggorgane an ber Schwangerfchaft (Schwel®
lungen ber Stafen-- unb 3îacheufd)teimhaut jc.)
fcheiut auch bie Jiigpofition ju Sungenentgün®
bung in ber Schwangerfchaft Dermeljrt gu fein.

Jie 83ef)anb(ung ift bie gleiche, wie außer «

halb ber Sd)wangerfd)aft. Sie wirb in erfter
Sinie beforgt fein, ßomptifationen, wie Sungen®
entgünbung unb anbere begleitenbe Drgan®
ertranfungen 31t Dermeiben.

Sd)arlad) fcheint in ber Sd)wangerfd)aft
Diel feltener borgutommen, alg im SBochenbett,
wag bafür fprecf)en würbe, baß bie Slnftedung
währenb ber ©eburt erfolgt unb bann einige
Jage nachher ausbricht. Slilerbingg wäre mög®
lieh, baß in einer Steiße boit gällen bie in ber
Schwangerfchaft begtnuenbe ßrantheit bie @e®

burt befd)leuuigt unb bann nad)t)er erft fidjt®
bar geworben wäre. CSinige gorfeßer glauben
auch annehmen gu follen, baß bei Schwängern
bie $eit p0n ber Slnftedung big gum Slugbruch
ber Îîranfheit eine längere fei, alg im nicht®
fdjwangeren guftanbe. 5)ann würbe bie ©eburt
ben Slugbruch ber ßranfßeit befcßleunigen. SBir
ßaben felber einen galt erlebt, bei bem wäß®
renb ber Schwangerfchaft bie Schwangere eine

Sranfßcit bureßmaeßte, bie man alg SDlafern
anfaß, ba ißre ßinber bamalg aud) fOîafern
ßatten. Jieg war im fedjfieu iDionate. Sange
nach Slötauf ber Äranfßeit trat am normalen
Jermin bie ©eburt ein, bie gang fpontan oerlief.

Slacß ©eburt nun erfranfte bag Steu®

geborene an SMäna (S3lutabgang aug bem
Jarme) unb ftarb nach wenigen Jagen troß
aller angewanbten Sbiittet, worunter fogar eine
fflluttrangfufion bom Später auf bag àinb. J)ie
SDtutter ertranfte im SBocßenbett an Scßarlach
unb machte eine nicht feßmere, aber tßptfch Der®

laufenbe ©rtraufung bureß. Sn foldßen gäßen
ift eg Überaug fd)wer gu fagen, in welchem
ßufammenßange nun bie Slranfßeit wäßrenb
ber Schwangerfcßaft mit ber im SBocßenbett
unb mit ber beg Sinbeg ftanb.

gn ben in ber Siteratur ermähnten gällen
trat meift, wenn bie ^ranfßeit in ber Schwanger®
feßaft begann, Unterbrechung biefer ein. SBenn
bie ©eburt wäßrenb bem Slugbruch beg Slug®

fcßlageg tarn, fo fd)einen bie SBeßen fcßlecßt
gewefen gu fein. SSon 12 gällen, bie befannt
geworben finb, ftarben öier.

Seim Scharlach ber SBöcßnerinnen mar man
lange im Unflaren barüber, wag man wirtlich
Sdjarlach nennen follte, weil ja bei SBocßenbett®
fteber oft auch fcharlad)ähnlid)e ^autaugfeßtäge

auftreten tonnen, bie aber meift ein feßr fcßtechteg
Reichen finb. Jiefe würben bann auch ©djarlach
genannt, fo baß man nachher nießt meßr wiffen
tann, wag wirflidjer Sdßarlad) war unb wag
nießt. Stun ift ja nad) ben neueften gorfeßungen
befonberg ameritanifeßer gorfd)er eg waßrfeßein®
ließ, baß gmifeßen ben ©rregern beg Scßarfacßg
(bie wir nod) nießt fießer tennen) unb benen
anberer gnfettiongtrantßeiten fein grunbfäßtießer
Unterfd)ieb tft. SJtan barf Dorläufig mit foteßen
Seßauptungen nid)t gu weit geßen: bie Sache
ift nocß ün gtuß. SBenn biefe Sertnittung wirf®
ließ gutreffen follte, fo wäre ber (Sntfcßeib, ob
eg in einem gegebenen galle gu Scßarlad) ober
einer anberen Erantßeit tommt, Don Serßätt®
niffen beg Sefaüenen abßängig; atlerbingg
müßten fieß bann babei bie gnfettiongerreger
fo Peränbem, baß fie auf neue gnbiüibuen
übergetreten, wieber Scßarlacß ergeugen; fonft
wäre ja eine ©pibemie unerflärlicß.

@g gibt eine Scßarladjerfraufung, bie man
alg SBuubfcßartach begeießnet, ein echter Scßar®
lad), bei bem aber bie Slnftedung nießt burdj
ben 93ffunb, fonbern bureß eine SBunbe, g. S.
eine Dperatiougwuube in ben Körper gelangt.

SJtan fjat ©rünbe, anguneßmen, baß eine
Slngaßl bon im SBocßenbette auftretenben Scßar®
Iad)fätlen in äßnlicßer SBeife bureß bie ©eburtg®
wunben eintritt. SJtan ßat bei einer ©pibemie
in einer ©ntbinbungganftalt beobachten fönnen,
wie bei SBöcßnerinnen auf ben Keinen ©enital®
wunben fieß Seläge bilbeten unb nachher ber
Scßartad)augfd)lag auftrat, gn biefen gäHen
feßlt bann bie Slngtna, bie fonft ben Sdjarlacß
einleitet.

âlîau ift nicht genötigt, anguneßmen, baß bie
Don ber Slnftedung big gum Slugbrud) ber
^rautßeit üergeßeube ^eitfpanne, bie fogenannte
gnfubationggeit, in ber Scßwangerfcßaft
eine längere ift, alg fonft. J)ie SBiberftanbg»
fäßigfeit beg gnfeftiongftoffeg bei Scßarlacß ift
eine feßr große; er fann fieß monatelang er®

ßatten unb fo nimmt man eßer an, baß in
ber Scßwangerfcßaft aufgelefeneg ©ift bei ber
©eburt in bie ©eöurtgmunben eintritt unb ba®

bureß bie ßrantßeit entfteßt.
J>er Serlauf unb bie Slugfidjten finb wie

aueß fonfO berfeßiebene uub hängen bon
ber Scßwere beg gaÜeg ab. gn gwei gällen
ßat man Slnftedung beg Äinbeg innerhalb ber
©ebärmutter tonftatiert.

SBenn Scßarlacß auftritt, fo finb bie fcßärf®
ftett Slbfonbentngg® unb J)eginfeftiongmaßnaß=
men gu ergreifen. Jie §ebamme foil unber®
güglid) ben Slrgt rufen uub bie SBocßnerm foil
wenn irgenb möglich, tn ein Spital Derbracßt
werben. Statürlid) ßat bie jpebamme einige
Jage gu warten, bebor fie einen neuen gaH
übernimmt unb muß fieß unb ade ißre ©ffefteit
einer grünblicßen Jeginfeftion untergießen, bie
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Masern, Scharlach und Poàn
in der Schwangerschaft.

Die drei Infektionskrankheiten, die mit
Veränderungen der Haut und der Schleimhäute
verbunden sind, kommen bei schwangeren Fraueil
vor, gleich wie außerhalb der Schwangerschaft;
ebenso bei Gebärenden und im Wochenbett.
Immerhin scheint das Erkranken daran doch
selten zu sein, so, daß man früher sogar meinte,
die Geburtsvorgänge machten die Frauen
dagegen unempfindlich.

Diese Krankheiten sind als Komplikation erlist
zu nehmen und oft wird eine Schwangerschaft
durch sie unterbrochen. Man kann annehmen,
daß diese Unterbrechung weniger durch das
Fieber oder durch Giftstoffe bewirkt wird,
sondern wohl eher durch Veränderungen der
Gebärmutterschleimhaut; ähnlich wie wir diese
ja auch auf der Mund- und Rachenschleimhaut
beobachten und aus Störungen der Darm-
tütigkeit auch auf den Magendarmschleimhäuten
vermuten können. Solche Veränderungen können
den Tod der Frucht herbeiführen; aber auch
durch den Fruchtkuchen kann die Infektion auf
die Frucht übergehen, so daß man schon Kinder
beobachtet hat, die mit Blatternnarben auf
die Welt gekommen sind. Auch die Giftstoffe
der mütterlichen Infektionserreger können durch
Uebergang auf das Kind dieses schädigen.

Was die Masern anbetrifft, scheinen diese

eine schwere, für die Fortdauer der Schwangerschaft

gefährliche Komplikation darzustellen.
Unter 76 Fällen in der Literatur werden 43
Unterbrechungen der Schwangerschaft gemeldet,
die durch diese Krankheit bewirkt wurden. Meist
treten die Wehen in nächster Zeit vor oder
nach dem Ausbruch des Hautausschlages auf.
Nur selten wurde Ausbruch der Krankheit erst
nach der Geburt nachgewiesen.

In einer Reihe von Fällen brachten dabei
die Kinder einen Masernallsschlag mit auf die
Welt oder bekamen ihn nach kurzer Zeit.

Da gerade bei Masern ja die Schleimhäute
aller Jnnenorgane des Körpers stark mitbefallen
zu sein pflegen (Mundhöhle, Nase, Darm und
Magen), so hat Klotz wohl recht, wenn er die
Frühgeburt auf solchen Masernausschlag in
der Gebärmutterschleimhaut, d. h, hier in der
hinfälligen Haut zurückzuführen müssen glaubt.
Nach der Frühgeburt sah er einige Male nachher

Gebärmutterkatarrh und bei rasch darauf
folgender Schwangerschaft Fehlgeburt und
vorliegenden Fruchtkuchen auftreten. Dies spricht
alles für entzündliche Vorgänge im
Gebärmutterinnern.

Was den Verlauf der Krankheit betrifft, so

ist er vom gewöhnlichen nicht zu unterscheiden.
Die Zeit bis zum Ausbruch der Krankheit
beträgt auch 10 Tage; dann kommt Fieber,

Kopfweh, Gliederscherzen, darauf Schnupfen,
Husten und Durchfall und endlich der
Ausschlag. Nach einigen Tagen gehen die Erscheinungen

zurück und es erfolgt Heilung, wenn
nicht als Komplikationen Lungenentzündung
oder Ohreiterung stich einstellt. Entsprechend
der Mitbeteiligung der Schleimhäute der
Atmungsorgane an der Schwangerschaft (Schwellungen

der Nasen- und Rachenschleimhaut zc.)

scheint auch die Disposition zu Lungenentzündung

in der Schwangerschaft vermehrt zu sein.
Die Behandlung ist die gleiche, wie außerhalb

der Schwangerschaft. Sie wird in erster
Linie besorgt sein, Komplikationen, wie
Lungenentzündung und andere begleitende
Organerkrankungen zu vermeiden.

Scharlach scheint in der Schwangerschaft
viel seltener vorzukommen, als im Wochenbett,
was dafür sprechen würde, daß die Ansteckung
während der Geburt erfolgt und dann einige
Tage nachher ausbricht. Allerdings wäre möglich,

daß in einer Reihe von Fällen die in der
Schwangerschaft beginnende Krankheit die
Geburt beschleunigt und dann nachher erst sichtbar

geworden wäre. Einige Forscher glauben
auch annehmen zu sollen, daß bei Schwangern
die Zeit von der Ansteckung bis zum Ausbruch
der Krankheit eine längere sei, als im
nichtschwangeren Zustande. Dann würde die Geburt
den Ausbruch der Krankheit beschleunigen. Wir
haben selber einen Fall erlebt, bei dem während

der Schwangerschaft die Schwangere eine

Krankheit durchmachte, die man als Masern
ansah, da ihre Kinder damals auch Mafern
hatten. Dies war im sechsten Monate. Lange
nach Ablauf der Krankheit trat am normalen
Termin die Geburt ein, die ganz spontan verlief.

Nach der Geburt nun erkrankte das
Neugeborene an Meläna (Blutabgang aus dem
Darme) und starb nach wenigen Tagen trotz
aller angewandten Mittel, worunter sogar eine
Bluttransfusion vom Vater auf das Kind. Die
Mutter erkrankte im Wochenbett an Scharlach
und machte eine nicht schwere, aber typisch
verlaufende Erkrankung durch. In solchen Fällen
ist es überaus schwer zu sagen, in welchem
Zusammenhange nun die Krankheit während
der Schwangerschaft mit der im Wochenbett
und mit der des Kindes stand.

In den in der Literatur ermähnten Fällen
trat meist, wenn die Krankheit in der Schwangerschaft

begann, Unterbrechung dieser ein. Wenn
die Geburt während dem Äusbruch des
Ausschlages kam, so scheinen die Wehen schlecht
gewefen zu sein. Von 12 Fällen, die bekannt
geworden sind, starben vier.

Beim Scharlach der Wöchnerinnen war man
lange im Unklaren darüber, was man wirklich
Scharlach nennen sollte, weil ja bei Wochenbettfieber

oft auch scharlachähnliche Hautausschläge

auftreten können, die aber meist ein sehr schlechtes
Zeichen sind. Diese wurden dann auch Scharlach
genannt, so daß man nachher nicht mehr wissen
kann, was wirklicher Scharlach war und was
nicht. Nun ist ja nach den neuesten Forschungen
besonders amerikanischer Forscher es wahrscheinlich,

daß zwischen den Erregern des Scharlachs
(die wir noch nicht sicher kennen) und denen
anderer Infektionskrankheiten kein grundsätzlicher
Unterschied ist. Man darf vorläufig mit solchen
Behauptungen nicht zu weit gehen: die Sache
ist noch im Fluß. Wenn diese Vermutung wirklich

zutreffen sollte, so wäre der Entscheid, ob
es in einem gegebenen Falle zu Scharlach oder
einer anderen Krankheit kommt, von Verhältnissen

des Befallenen abhängig; allerdings
müßten sich dann dabei die Infektionserreger
so verändern, daß sie ans neue Individuen
übergetreten, wieder Scharlach erzeugen; sonst
wäre ja eine Epidemie unerklärlich.

Es gibt eine Scharlacherkrankung, die man
als Wundscharlach bezeichnet, ein echter Scharlach,

bei dem aber die Ansteckung nicht durch
den Mund, sondern durch eine Wunde, z. B.
eine Operationswunde in den Körper gelangt.

Man hat Gründe, anzunehmen, daß eine
Anzahl von im Wochenbette auftretenden
Scharlachfällen in ähnlicher Weise durch die Geburtswunden

eintritt. Man hat bei einer Epidemie
in einer Entbindungsanstalt beobachten können,
wie bei Wöchnerinnen auf den kleinen Genitalwunden

sich Beläge bildeten und nachher der
Scharlachausschlag auftrat. In diesen Fällen
fehlt dann die Angina, die sonst den Scharlach
einleitet.

Man ist nicht genötigt, anzunehmen, daß die
von der Ansteckung bis zum Ausbruch der
Krankheit vergehende Zeitspanne, die sogenannte
Inkubationszeit, in der Schwangerschaft
eine längere ist, als sonst. Die Widerstandsfähigkeit

des Jnfektionsstoffes bei Scharlach ist
eine sehr große; er kann sich monatelang
erhalten und so nimmt man eher an, daß in
der Schwangerschaft aufgelesenes Gift bei der
Geburt in die Geburtswunden eintritt und
dadurch die Krankheit entsteht.

Der Verlauf und die Aussichten sind wie
auch sonst, sehr verschiedene und hängen von
der Schwere des Falles ab. In zwei Fällen
hat man Ansteckung des Kindes innerhalb der
Gebärmutter konstatiert.

Wenn Scharlach auftritt, so sind die schärfsten

Absondernngs- und Desinfektionsmaßnahmen
zu ergreifen. Die Hebamme soll

unverzüglich den Arzt rufen und die Wöchnerin soll
wenn irgend möglich, in ein Spital verbracht
werden. Natürlich hat die Hebamme einige
Tage zu warten, bevor sie einen neuen Fall
übernimmt und muß sich und alle ihre Effekten
einer gründlichen Desinfektion unterziehen, die
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bleibet atn beften in einer deSinfeftionSanftalt,
tüte biefe bei öffentlichen Spitälern gu finben
finb.

die iß o iîen werben wir in Berbinbung
mit Schwangerfchaft, ©eburt unb SBodjenbett
bann finben, wenn eine ißocfenepibemie im
Sanbe berrfcht. 2)'e Schwangerfchaft fchüjjt
nictjt gegen ißodenerfranfung, bie Schwangeren
finb im ©egenteil mehr gefäljrbet, alS anbete,
darum fehen wir im BerhältniS biet mehr
podenfranfe Schwangere fterben, als fonftige
ißodenfranfe.

3m ferneren hängt bie BorauSfage bon ber
Schwere ber Kranfljeit ab unb bamit boit
ber Schwere ber ©pibemie. @S gibt neben
fchweren ©pibemien, bie bie BebölEerung eine?
SanbftridjeS begimiereti, aud) gang leicht ber»
laufenbe, wie wir bieg in ben legten Sahren
an einigen Orten in ber Schweig beobachtet
haben. BefonberS ba, wo ein ©rofjteil ber
Bebölferung einen Schub burch frühere 3m
pfung aufweift, entwideln ficf) bie ©pibemien
nicht fo heftig. Um fo blöbfinniger ift bann
aber bie Behauptung ber „3mpfgegner", b. t).

folcher Seute, bie mangelnbe ©inficht mit über»
großer ©inbilbung auf ihre Snteüigeng ber»
biuben, heutgutage fei bie 3mpfung überflüffig,
weil bie ißoden nidjt mehr gefährlich feien. ©2

ift mit Sicherheit gu erwarten, bah, wenn in»
folge ber 2öül)tarbeit biefer Seute bie Smpfung
unterbrüdt werben follte, in abfehbarer 3eit
wieber gang fdjwere ißoct'enepibemien fict)

geigen werben.
©twa in ber Hälfte ber gäße fommt eS

bei ©rfranfung in ber Schwangerfihaft gu
einer Unterbrechung biefer. Slrn meiften SluS»

ficht auf ©rhaltung geben bie früheren ÜRonate.
Unterbrechung ber Schwangerfchaft oerringert
auch bie SluSfidjten auf ©rljaltung beS Sebent
ber URutter, befonberS in ber gweiten fällte
ber Schwangerfchaft. Slm fchlimmften fteljt eS

bamit bei ber blutigen gortn ber Blattern,
ben fogenannten „fchwargen Blattern".

die Unterbrechung ber Schwangerfchaft fdjeiut
pauptfächlich burch eine Blutüberfüllung ber
inneren ©efdjlectjtSteile gu eutftehen. URan finbet
Blutungen in ber hinfälligen fpaut unb in bett
©ileitern. 3n ben fpäteren URonaten wirb bie
URehrljeit ber Kinber lebenb geboren. UReift
geigen fie feine Reichen bon Blattern, weil bie
SluSftofjung gu früh bafür erfolgt. UReift aber
fomtnen fie nicht mit bern Seben babon, weil

fie entWeber fchon infigiert gur SQBelt fommen,
ober bon ber URutter fofort angeftecf't werben.
Sie finb, wenn fie nicht erfratifen, nicht gegen
Boden unempfinblich, immun; man hot fo(d)e
Kinber mit ©rfolg geimpft. 3» feltenen gälten
aber fommen Kinber bon grauen, bie in ber
Schwangerfihaft eine leichte Kranfl)eit burch»
gemacht hüben, ohne bah bie Schwangerfchaft
unterbrochen worben wäre, fpäter mit Boden»
narben gur SÖBett.

die Smpfung h°t auch 6ei Schwangeren
eine auSgefprodjene Schu|wirfung ; beSljalb
finb Schwangere, wenn 3nfeftion§gefaf)r beftefjt,
um fo eher gu impfen.

SBenn nun eine Schwangerfdjaft unterbrochen
wirb, burch bie ©rfranfung ber SRutter au
Boden, fo ift bie Beljanblung eine äuherft
fcfpoierige. die eitrigen ißufteln an ben ©eni»
talien machen eine richtige deSinfeftion faft
unmöglich- Oft fommt eS bann gu Blutung
nad) ber ©eburt, bie gum dobe führt, troßbem
fie ihrer URenge nach unter anbeten Umftänben
nicht gefährlich wäre. dagu fommt bie ©efaljr
ber Slnftedung unb ber 20eiterberfd)leppung
für bie Hebamme.

SBeil baS Kinb nicht unbebingt gefcf)üßt ift,
fo foil eS mögtichft balb nach ^er ©eburt ge»
impft werben. Sludj foil ein foldjeS Kinb als
anftedenb ifoliert werben, big jebe ©efahr, bah
es noch erfranfe, borbet ift.

3n einer Sîeilje bon Kapiteln behaubelt ber
berftorbene Berfaffer bie ÜRaturgefdjidjte ber
©Ije, Kranfheiten uttb ©ebrechen, bann aber
auch BolfSwirtfchaft unb fchliefjlid) bie

©rgiehung.
daß in bem Kapitel über BoIfSwirtfdjaft

ber Stanbpunft beS BerfafferS ber beS eifrigen
SlnljäugerS ber ©efeU'fdjett greigelbbewegung
ift, ift nicht berwunberlid); auch ift baS Buch
Dr. @. b. Bunge unb Siloio ©feil gewibmet.
So werben wohl biete Sefer in biefen Kapiteln
nicht mit bem Berfaffer einig gehen fönnen.
doch ift baS Bud) auffchlußreid) unb lefenSwert.

ïïeue 35ü<her:
Dr. SI. unb g. dheinjaber: „"pas ttoir

«ttî> i» ber |Êhe." ®m grauen» unb URutter»
buch- Berlag bon Streder & Schröber
in Stuttgart.

SBir fönnen bie Seftüre biefeS BudjeS nur
warm empfehlen; ben Berfaffern, bem befannten
£wfrat Sheilhaber in SRünchen unb feinem
Sohne ift eS gelungen, alles, was bie grau
wiffen tnuh, in faßlicher, teichtberftänblicher
gotm unb bodj wiffenfchaftlid; genau borgu»
bringeit. Sîeben ber Slnatomie unb Ißhhfiologie
beS weiblidjen Körpers, ber Schwangerfchaft
unb ©eburt unb ihrer Iptjgiene ift aud) bie

Pflege beS KinbeS nicht unberüdfichtigt gelaffen.
©ine Singahl Slbbilbungen erleichtern bas Ber»
ftänbniS. * *

Dr. med. dl). ©hriften f : „pie «tenfehtifh«
gfortpftanguttg, tfjre (Scfuttbuttg, ihre pereb-
ftlttg.'' Bern, §aHwag S(.»©.

Sdinittj. ficüflmmniütrfin.

Zentralworsiand.
Sin bie berel)tl. SeftionSborftäube
Sin bie berehrl.SJÎitglieber unfereS BerbanbeS 1

SOÎit ©nbe biefeS 3ahreS geht bie SlmtSbauer
unfereS ^entratoorftanbeS gu ©nbe. SDamit legt
er bie ©efdiäfte OertrauenSbolI iit bie §änbe
nuferer l. Slargauer » Äolleginuen, wetdje bon
ber delegierten» unb ©enernlberfamtnlung in
Saufanne mit beren SBeiterfül)ruug betraut
worben finb.

©ewih werben Sie eS berftefjen, wenn wir
gerne bie ©elegeuljeit wahrnehmen, bon uttferen
lieben Kolleginnen Slbfd)ieb gu nehmen unb
für baS groffe Bertrauen, welches Sie uns uttb
unferen Beftrebungett entgegengebracht haöen»
aufrichtig gu banfett.

SBenn uns auch, fetbft im engeren Kreife,
SBiberwärtigeS nid)t erfpart geblieben ift, was
bei gutem äöiHett hätte anberS fein fönnen, fo
haben wir bod) unfererfeitS bie ©enugtuung,
waS in unferen Kräften ftanb getan unb baS
SBohl beS BerbanbeS nach befter Uebergeugung
geförbert gu babett.

SBir bürfen babei aud) an ben äuherft an»
genehmen Berfeljr erinnern, welchen wir ftets
mit ben fRebaftionen ber „Sdjweigcr ^ebatnme"
unb ber „Sage Femme", ebenfo mit ber
Kranfenfaffefommiffiou pflegen fonnten, ber unS
unfere Slufgabe mefetttlid) erleichterte. ®S fei
bafür befonberS gebanft.

Unfere beften SBünfdje aber begleiten ben
neuen ßentraloorftanb. SRöge eS ihm befdjieben
fein, in ftärferent SRahe als eS unS möglich

Srtâ ^ ^^rec. ®cfa^ritng ftehen Sie ba manchmal bor einem Sfätfel. dafe baS
'VÖU* füll Vllv oVlUv dagewerf eines gefunbeu Säuglings in drinfen unb Schlafen befteljen foil, unb
baß er nur fhreit, wenn er fidf unbehaglich fühlt, baS wiffen Sie.

Slber worin bieS Unbehagen befleht, baS ift oft nicht feftgufteden. dah ber ©enttfj ftarfen Kaffees aufregt, baS ift 3h"en befannt, unb bah
bie SBirfung bon bläljenben Speifen, bon alfoholifdjeit ©etränfen unb — bon Kaffee in bie SRuttermild) übergeht, baS wiffen Sie auch-

Stun alfo, ba fftben Sie beS ÜRätfelS Söfung: daS Kinb ift aufgeregt, weil bie ftitlenbe SJtutter Kaffee ober dee getrunfen l)at.
Sie wiffen aber auh, bah größere Kinber feinen Kaffee trinfett fallen, weil baS barin enthaltene Soffeïrt nerböS macht.
SBarum gibt man ba aber bem Säugling inbireft in Der fDîuttermilch biefeS ftarfe Dterbenreigmittet, bor bem man bie größeren Kinber

mit Utecht behütet SBeil bie ïUîutter qcrit Kaffee trinft daS barf fie auch, ober nur ben coffeïnfreien Kaffee §ag, ber baS oolie Kaffee=Slroma
hat unb ben boHen Kaffeegenuß bietet, ber aber baS fchäblich ©offeïn nicht enthält. — Söir gehen aber nod) weiter.

der hbüänbifche Slrgt dr. ©. 21. Ootmar fagt barüber in feinem „Buch für junge UJtütter" : „@uer Kleines faugt — 3hr wifjt eS —
burch bie ißlacenta bie Stoffe auS ©urem Blut auf, aud) baS ©offeïn, fei eS benn auch in äuherft fleinen fötengeit. Üumerfbar bielleicht für
unS fetbft. die gtage ift aber ob bie fleine, bielleicht erft fingerljutgrohe grucht feine Utadjteile babon hot."

Unb att anberer Stelle fagt berfelbe Slrgt, nachbem er barauf Ijingewiefen [jot, bah Kinber bon grauen, bie biet Kaffee trinfen, förperlich
fchwad) bleiben unb ber Sterblidjfeit mehr ausgefegt finb: „©lüdlicherweife ift ein groher gortfehritt aud) bei Kaffee erreid)t burch ^en Kaffee ^>ag.
diefem Kaffee ift bie fchabliefe SBirfung für 3Jtutter uttb Kinb genommen, unb jebe UJtütter werbenbe grau unb Slmme unb nicht allein biefe,
fonbern eigentlich jeber SRenfh follte biefen Kaffee trinfen. 3d) betrachte bie ©rftnbung biefeS BrbbufteS als einen Segen für bie UWenfchheit-"

Sllfo auch ber werbenben URutter follten Sie bon bem ©emtffe beS gewöhnlichen Kaffees entfdjieben abraten. SBenn Sie biefeS mit Slergten
befprechen, fo werben fie 3hoeit baSfelbe fagen, benn ihnen ift bie ftatiftifdje Slrbeit beS berühmten bänifchen SlrgteS dr. §iubhebe befannt, ber
gahleitmäßig feftfteHte, bah, als wüljrenb beS Krieges ber Kaffeeberbraud) in dänemarf ftarf gurüdging, im gleichen Bcrljoltniffe bie ßaljl ber
dobeSfälle bei grauen unb Kinberrt abnahm.

Sluch auf §erg, Uîieren unb Berbauuug wirft baS ©offeïn fchäblich. dah berhältniSmähig Söenige bcrS bon felbft bemerfen, baS hot feinen
einfachen ©runb barin, weil fie minbeftenS gweitnal täglich Kaffee trinfen, fobaß bie eingelnen Sittaden beS ©offeïuS auf biefe Organe inein»
anber berfliehen.

drinfen Sie aber einige SBodjen lang nur ben coffeïnfreien Kaffee §ag unb bann wieber einmal ben gewöhnlichen Kaffee, fo werben Sie
ben großen Unterfcfjieb in 3hcein SBohlbefinben an fid) felbft feftfteßen fönnen.

SBir empfehlen 3h"ert bringenb biefen Berfuch, bamit Sie fidj eine BorfteHung machen föniteit, wie baS ©offeïn ber ©efuttöljeit bon SDÎutter
unb Kinb unb — auch 3h^ eigenen gufeßt. ©erabe bei 3h^em anfteengenben Berufe hoben Sie alle Ucfadje, Uîeroen unb Iperg gu fchonen.

Sie werben, wenn Sie einmal biet SBochen lang nur ben coffeïnfreien Kaffee .§ag getrunfen hoben, erfreuliche ©cfahrungeu machen, bie
mehr befageit, als wir hieo erörtern fönnen unb bie 3hlieit bic ©rflärung bafür geben, warum bie Slergte ben Kaffee |jag fo bringenb empfehlen.
SJlit foftenfreien ißcoben unb mit Siteratur ftehen wir 3hoen gern gu dienften.

eso Sîaffcc ^auî)dS sJlfttcitgcfcIïf!haft, ^elbmciJctt.
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Kleider am besten in einer Desinfektionsanstalt,
wie diese bei öffentlichen Spitälern zu finden
sind.

Die Pocken werden wir in Verbindung
mit Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett
dann finden, wenn eine Pockenepidemie im
Lande herrscht. Die Schwangerschaft schützt

nicht gegen Pockenerkrankung, die Schwangeren
sind im Gegenteil mehr gefährdet, als andere.
Darum sehen wir im Verhältnis viel mehr
pockenkranke Schwangere sterben, als sonstige
Pockenkranke.

Im ferneren hängt die Voraussage von der
Schwere der Krankheit ab und damit von
der Schwere der Epidemie. Es gibt neben
schweren Epidemien, die die Bevölkerung eines
Landstriches dezimieren, auch ganz leicht
verlaufende, wie wir dies in den letzten Jahren
an einigen Orten in der Schweiz beobachtet
haben. Besonders da, wo ein Großteil der
Bevölkerung einen Schutz durch frühere
Impfung aufweist, entwickeln sich die Epidemien
nicht so heftig. Um so blödsinniger ist dann
aber die Behauptung der „Jmpfgegner", d. h.
solcher Leute, die mangelnde Einsicht mit
übergroßer Einbildung auf ihre Intelligenz
verbinden, heutzutage sei die Impfung überflüssig,
weil die Pocken nicht mehr gefährlich seien. Es
ist mit Sicherheit zu erwarten, daß, wenn
infolge der Wühlarbeit dieser Leute die Impfung
unterdrückt werden sollte, in absehbarer Zeit
wieder ganz schwere Pockenepidemien sich

zeigen werden.
Etwa in der Hälfte der Fälle kommt es

bei Erkrankung in der Schwangerschaft zu
einer Unterbrechung dieser. Am meisten Aussicht

ans Erhaltung geben die früheren Monate.
Unterbrechung der Schwangerschaft verringert
auch die Aussichten auf Erhaltung des Lebens
der Mutter, besonders in der zweiten Hälfte
der Schwangerschaft. Am schlimmsten steht es
damit bei der blutigen Form der Blattern,
den sogenannten „schwarzen Blattern".

Die Unterbrechung der Schwangerschaft scheint
hauptsächlich durch eine Blutüberfüllung der
inneren Geschlechtsteile zu entstehen. Man findet
Blutungen in der hinfälligen Haut und in den
Eileitern. In den späteren Monaten wird die

Mehrheit der Kinder lebend geboren. Meist
zeigen sie keine Zeichen von Blattern, weil die
Ausstoßung zu früh dafür erfolgt. Meist aber
kommen sie nicht mit dem Leben davon, weil

sie entweder schon infiziert zur Welt kommen,
oder von der Mutter sofort angesteckt werden.
Sie sind, wenn sie nicht erkranken, nicht gegen
Pocken unempfindlich, immun; man hat solche
Kinder mit Erfolg geimpft. In seltenen Fällen
aber kommen Kinder von Frauen, die in der
Schwangerschaft eine leichte Krankheit
durchgemacht haben, ohne daß die Schwangerschaft
unterbrochen worden wäre, später mit Pockennarben

zur Welt.
Die Impfung hat auch bei Schwangeren

eine ausgesprochene Schutzwirkung; deshalb
sind Schwangere, wenn Infektionsgefahr besteht,
um so eher zu impfen.

Wenn nun eine Schwangerschaft unterbrochen
wird, durch die Erkrankung der Mutter an
Pocken, so ist die Behandlung eine äußerst
schwierige. Die eitrigen Pusteln an den
Genitalien machen eine richtige Desinfektion fast
unmöglich. Oft kommt es dann zu Blutung
nach der Geburt, die zum Tode führt, trotzdem
sie ihrer Menge nach unter anderen Umständen
nicht gefährlich wäre. Dazu kommt die Gefahr
der Ansteckung und der Weiterverschleppuug
für die Hebamme.

Weil das Kind nicht unbedingt geschützt ist,
so soll es möglichst bald nach der Geburt
geimpft werden. Auch soll ein solches Kind als
ansteckend isoliert werden, bis jede Gefahr, daß
es noch erkranke, vorbei ist.

In einer Reihe von Kapiteln behandelt der
verstorbene Verfasser die Naturgeschichte der
Ehe, Krankheiten und Gebrechen, dann aber
auch die Volkswirtschaft und schließlich die

Erziehung.
Daß in dem Kapitel über Volkswirtschaft

der Standpunkt des Versassers der des eifrigen
Anhängers der Gesell'scheu Freigeldbewegung
ist, ist nicht verwunderlich; auch ist das Buch
Or. G. v. Bunge und Silvio Gsell gewidmet.
So werden wohl viele Leser in diesen Kapiteln
nicht mit dem Verfasser einig gehen können.
Doch ist das Buch aufschlußreich und lesenswert.

Neue Düchsr:
Or. A. und F. Theilhaber: „Das Weib vor

und in der Khe." Ein Frauen- und"Mutterbuch.

Verlag von Strecker & Schröder
in Stuttgart.

Wir können die Lektüre dieses Buches nur
warm empfehlen; den Verfassern, dem bekannten
Hofrat Theilhaber in München und seinem
Sohne ist es gelungen, alles, was die Frau
wissen muß, in faßlicher, leichtverständlicher
Form und doch wissenschaftlich genau vorzu-
bringeu. Neben der Anatomie und Physiologie
des weiblichen Körpers, der Schwangerschaft
und Geburt und ihrer Hygiene ist auch die

Pflege des Kindes nicht unberücksichtigt gelassen.
Eine Anzahl Abbildungen erleichtern das
Verständnis. *
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Dr. meck. Th. Christen s: „Die menschliche
Fortpflanzung, ihre Gesundung, ihre Veredlung.''

Bern, Hallwag A.-G.

Schweiz. Heliammenverein.

lentfawoiVtana.
An die verehrl. Sektionsvorstände!
An die verehrl. Mitglieder unseres Verbandes I

Mit Ende dieses Jahres geht die Amtsdauer
unseres Zentralvorstandes zu Ende. Damit legt
er die Geschäfte vertrauensvoll in die Hände
unserer l. Aargauer-Kolleginnen, welche von
der Delegierten- und Generalversammlung in
Lausanne mit deren Weiterführung betraut
worden sind.

Gewiß werden Sie es verstehen, wenn wir
gerne die Gelegenheit wahrnehmen, von unseren
lieben Kolleginnen Abschied zu nehmen und
für das große Vertrauen, welches Sie uns und
unseren Bestrebungen entgegengebracht haben,
aufrichtig zu danken.

Wenn uns auch, selbst im engeren Kreise,
Widerwärtiges nicht erspart geblieben ist, was
bei gutem Willen hätte anders sein können, so

haben wir doch unsererseits die Genugtuung,
was in unseren Kräften stand getan und das
Wohl des Verbandes nach bester Ueberzeugung
gefördert zu babeu.

Wir dürfen dabei auch an den äußerst
angenehmen Verkehr erinnern, welchen wir stets
mit den Redaktionen der „Schweizer Hebamme"
und der „Lasse Oomme", ebenso mit der
Krankenkassekvmmission pflegen konnten, der uns
unsere Aufgabe wesentlich erleichterte. Es sei

dafür besonders gedankt.
Unsere besten Wünsche aber begleiten den

neuen Zentralvorstand. Möge es ihm beschieden
sein, in stärkerem Maße als es uns möglich

HîHîî Ihrer Erfahrung stehen Sie da manchmal vor einem Rätsel. Daß das
VsTv > Tagewerk eines gesunden Säuglings in Trinken und Schlafen bestehen soll, und

daß er nur schreit, wenn er sich unbehaglich fühlt, das wissen Sie.
Aber worin dies Unbehagen besteht, das ist oft nicht festzustellen. Daß der Genuß starken Kaffees aufregt, das ist Ihnen bekannt, und daß

die Wirkung von blähenden Speisen, von alkoholischen Getränken und — von Kaffee in die Muttermilch übergeht, das wissen Sie auch.
Nun also, da haben Sie des Rätsels Lösung: Das Kind ist aufgeregt, weil die stillende Mutter Kaffee oder Tee getrunken hat.
Sie wissen aber auch, daß größere Kinder keinen Kaffee trinken sollen, weil das darin enthaltene Coffeïn nervös macht.
Warum gibt man da aber dem Säugling indirekt in der Muttermilch dieses starke Nervenreizmittel, vor dem man die größeren Kinder

mit Recht behütet? Weil die Mutter gern Kaffee trinkt! Das darf sie auch, aber nur den coffeinfreien Kaffee Hag, der das volle Kaffee-Aroma
hat und den vollen Kaffeegennß bietet, der aber das schädlich Coffeïn nicht enthält. — Wir gehen aber noch weiter.

Der holländische Arzt Dr. G. A. Ootmar sagt darüber in seinem „Buch für junge Mütter": „Euer Kleines saugt — Ihr wißt es —
durch die Placenta die Stoffe aus Eurem Blut aus, auch das Coffeïn, sei es denn auch in äußerst kleinen Mengen. Unmerkbar vielleicht für
uns selbst. Die Frage ist aber ob die kleine, vielleicht erst fingerhutgroße Frucht keine Nachteile davon hat."

Und an anderer Stelle sagt derselbe Arzt, nachdem er darauf hingewiesen hat, daß Kinder von Frauen, die viel Kaffee trinken, körperlich
schwach bleiben und der Sterblichkeit mehr ausgesetzt sind: „Glücklicherweise ist ein großer Fortschritt auch bei Kaffee erreicht durch den Kaffee Hag.
Diesem Kaffee ist die schädliche Wirkung für Mutter und Kind genommen, und jede Mutter werdende Frau und Amme und nicht allein diese,
sondern eigentlich jeder Mensch sollte diesen Kaffee trinken. Ich betrachte die Erfindung dieses Produktes als einen Segen für die Menschheit."

Also auch der werdenden Mutter sollten Sie von dem Genusse des gewöhnlichen Kaffees entschieden abraten. Wenn Sie dieses mit Aerzten
besprechen, so werden sie Ihnen dasselbe sagen, denn ihnen ist die statistische Arbeit des berühmten dänischen Arztes Dr. Hindhede bekannt, der
zahlenmäßig feststellte, daß, als während des Krieges der Kaffeeverbrauch in Dänemark stark zurückging, im gleichen Verhältnisse die Zahl der
Todesfälle bei Frauen und Kindern abnahm.

Auch auf Herz, Nieren und Verdauung wirkt das Coffeïn schädlich. Daß verhältnismäßig Wenige das von selbst bemerken, das hat seinen
einfachen Grund darin, weil sie mindestens zweimal täglich Kaffee trinken, sodaß die einzelnen Attacken des Coffeïus auf diese Organe
ineinander verfließen.

Trinken Sie aber einige Wochen lang nur den coffeinfreien Kaffee Hag und dann wieder einmal den gewöhnlichen Kaffee, so werden Sie
den großen Unterschied in Ihrem Wohlbefinden an sich selbst feststellen können.

Wir empfehlen Ihnen dringend diesen Versuch, damit Sie sich eine Vorstellung macheu können, wie das Coffeïn der Gesundheit von Mutter
und Kind und — auch Ihrer eigenen zusetzt. Gerade bei Ihrem anstrengenden Berufe haben Sie alle Ursache, Nerven und Herz zu schonen.

Sie werden, wenn Sie einmal vier Wochen lang nur den coffeinfreien Kaffee Hag getrunken haben, erfreuliche Erfahrungen machen, die
mehr besagen, als wir hier erörtern können und die Ihnen die Erklärung dafür geben, warum die Aerzte den Kaffee Hag so dringend empfehlen.
Mit kostenfreien Proben und mit Literatur stehen wir Ihnen gern zu Diensten.

e»o Kaffee-Handels-Aktiengesellschaft, Feldmeilen.
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