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der hämostyptischen Wirkung erwarten. Diese Erwägung war derAnlaß zu den mitgeteilten klinischen Versuchen. Blutdruckmessungenwährend des Hyberbingebranches, die an unserer Klinik von FrauDr.Thust-Schönfelder ausgeführt wurden, haben eine Blut—-drucksteigerung von durchschnittlich 10mm Hg ergeben, die nachAussetzen (ler Hyberbindarreichung' noch ungefähr 2 Tage anhält.An den Kapillaren des Nagelfalzes habe ich jedoch weder eine Ver-änderung des Lumens noch der Strömungsverhéiltnisse mit demMikroskop feststellen können. Auch die Prüfung der Blutungsdzuißraus der Fingerbeere ergab keine Aenderung dureh den Gebrauchvon Hyberbin. Vielleicht kann die auffallend günstige Beeinflussungder Hyper— und Polymenorrhoe bei Entzündungsprozessen in derNachbarschaft des Uterus so gedeutet werden, daß Hyberbin nur imBereich einer entzündlichen Hyperämie eine väsokmstriktoriseheWirkung entfaltet.

Anaphylaktische Erscheinungen durch Pferdefleischgenuß.
Von Dr. med. vet. J. Car] in Berlin-Steglitz.

Es handelt sich im vorliegenden Falle um eine über die ganze[(örperoberfläche verbreitete Nesselsucht, entstanden durch eineeinmalige Pferdeserumein'spritzung und darauffolgen-den Pterdefleischgenuß. Patient hatte sich in der 2.Wochedes }anuar d,]. durch leichte Stichverletzung am Zeigefinger derrechten Hand mit einer Rotiaut'kuitur infiziert. Entziindungserschei—nungen mäßiger Art kennzeichneten den Infektionsherd, allmählichstellten sich am Finger Gelenkschmerzen ein. Da die Erscheinungenbislang nicht schwerer Art.waren, wurde Patient erst 12 Tage nachder Infektion mit 15 ccm Pferderotlaufserum subkutan geimpft. AmAbend des 10. Tages nach der Behandlung entstand, nachdem Patientwiederum gebratenes Pferdefleisch gegessen hatte —— diese Fleischartwar auch schon vor der Infektion hin und wieder genossen wor-den —, ein heftiger Juckreiz, der seinen Anfang an der injektions—stelle nahm; je stärker er wurde, um so mehr schössen die Quaddelnhervor, keine Stelle der Körperoberfiäche blieb verschont. GegenMitternacht erfolgte heftiger Brechreiz. Die Urtikaria nahm anHeftigkeit ab, die Effloreszenzen verschwanden erst am Abend desandern Tages vollständig nach Verabreichung eines starken Laxans.—— Verlauf und Erscheinungen sind die der Anaphylaxie, obwohlnach dem Stande unseres heutigen Wissens ein Uebertritt von art-frerndem Eiweiß durch die normale Darmwand in die Blutbahn un-möglich erscheint. Maiel) gelang es zwar, durch stomachale Ein-führung, selbst von nur 0,05 ccm Hühnereiweiß bzw. PferdeserumMeerschweinchen zu sensibilisieren und 11 Tage darauf durch intra-venöse Injektion des betr. Antigene anaphyiaktischen Shock aus-zulösen. Ja, er wies sogar das Antigen im Serum des stomachalvorbehandelten Tieres durch die Kompiementbindung und durchPräzipitation nach. Es gelang ihm aber nicht, durch subkutane Vor-behandlung" und enterale Nachbehandlung; Erscheinungen, nicht ein-mal von seiten der Temperatur und des Blutes, anaphylaktischer Artzu erzeugen. Auch Kopaczewski=') gibt nur Fälle an, bei denennach einer ersten kräftigen Injektion von Diphtherieserum Ana—phyiaxieerscheinungen bei Kindern auftraten, die fast ausschließlichmit Pferdetleisch ernährt worden waren. —— Leider konnte in obenerwähntem Falle eine Blutuntersuclmng‘ vor und nach der Pferde—serumeinspritzung nicht vorgenommen werden. Erwähnt sei noch,daß 5 Wochen nach der Serumbehandlung Pterdeileisch wieder ge-nossen wurde, ohne eine grobsinnliche krankhafte Erscheinung zuverursachen.

Aus der Frauenklinik von weiland Professor Busse in Jena.

Ein brauchbarer Frauenschutz.

Von Dr. Pust, Leitender Arzt der Klinik.
Solange die Verhütung einer Schwangerschaft bei kranken undgebärunfähigcn Frauen zum Pflichtenkreise des Arztes gehört, so-lange ist es auch eine ärztliche Aufgabe, an der Ausarbeitung undl'irprobungr dieser Methoden mitzuwirken.

diese Indikationen ganz ablehnt, wird wünschen müssen, daß das,was der Laie sich von Drogisten, Friseuren und Reisenden auf-schwatzen läßt, ersetzt werde durch ärztlich erprobte und kon-trollierte Mittel. Unbestreitbzrr ist, daß in Aerztekreisen ' ' 'keit über die Bewertung dieser Mittel herrscht und daß der eineetwas empfiehlt, was der andere für zweifelhaft hält. Was an brauch-baren Methoden von Aerzten auf diesem Gebiet ausgearbeitet wurde,ist sehr gering.
Die Methoden kann man einteilen in: chemische und mechanische.Die chemischen (Speton—, Semori—Tabletten, Bellmanns Schutzpastil—len, Schweitzer Sicherheitsovale‚ Resistantabletten, Pulverbiäser usw.)sollen entweder einfach (meist durch Säurewirkung kombiniert mitSchaumentWicklung) abtöten oder außerdem noch nachher dureh

1) Biochem. Zschr. 132 S. 311. — 2) Académie des Sciences 6. V1. 1921. Ref. inD. m. W. 1921 Nr. 44 S. 1343.

_ _ . ein schlanker Haisteil von 2—3 cm Länge entsteht.Auch derjenige, welcher

Nr.29

Spülungen (Chinosoltabletten, Lysol, Seife usw.) mechanisch heraus;befördern. Wenn man sich vergegenwärtigt, daß ein einziges Sperma—tozoon, welches den alkalischen Schleimpt'ropf der Zervix erreichthat, unter Umständen genügt, um eine Schwangerschaft zu erzeugen,so ergibt sich ohne weiteres die geringe Zuverlässigkeit der ersterenKategorie. Wenn man ferner bedenkt wie schwierig es ist, diesenSchleimpfropf im Spekuium fortzuwischen, dann erhclit aueh die Un.Zuverlässigkeit der nach dem Akt angewendetcn Spülungen undchemischen Verfahren.
Die mechanischen Mittel lassen sich einteilen in solche mitvölligem und solche mit nur teilweisem Abschluß. Die Kondomssind leidlieh zuverlässig. weibliche Kondoms kann man dieZervixkappen bezeichnen, die es aus Metall, Weichgummi, Kautschuk(Kafka), Zeiluloid (Pust) gibt. Sie eignen sich nur zu 'kurzdauerndemGebrauch und sind unsicher: So zweifelt KehreN) ihre Zuverlässig—keit an. Ich selber‚fzmd große Mengen lebender Spermatozoén6 Stunden nach vorangegangener Kohabitation in einer schlechtsitzenden Kappe. Zuverlässig sind sie also auch nicht; sie eignen sichdagegen für die Bekämpfung der Geschiechtskrankheiten, eine Tat-sache, die noch zu wenig gewürdigt wird. Aehnlich steht es mitden Niensingapessaren, die das Menstruationsblut nicht abfließeulassen und deshalb zu Geruch und Sekret Anlaß geben. Die unga-rischen Seidenquasten und namentlich die Pariser Schwämmchen sindbei Prostituierten vielfach im Gebrauch, aber über ihre Unzuverlässigukeit und mangelhafte Sauberkeit ist kein Wort zu verlieren, da siebestenfalls täglich einmal gewechselt werden und das Ejakulat allergesunden und kranken Besucher dieses Zeitraumes vermengt auf-saugen.

An Zahl aber weitaus am verbreitetsten ist das Heer der Intra-uterinpessare. Ihre Bauart ist fast übereinstimmend: ein pillartigerKnopf vor dem Muttermunde, ein Schlanker Halsteii und ein imUteruskavum liegender Teil von KiiOpf-‚ Keulen-‚ Gabel- usw. —Form.Knopf und Halsteil sind starr miteinander verbunden. Das Materialist Aluminium, Gold, Silber, Horn, Kautschuk, Glas, Holz (!), Papp-maché, Zelluloid usw. Die Gefahren und Schädigungen durch Laien-anwendung sind ja bekannt. Die Knopt't'orm ist zwar zweckmäßigund scheuert weit weniger als 1. B. ein Hodgepessai', dagegen istdurchaus zu verwerten die starre Verbindung des Hals— und Kavum—teiies‚ da sie bei Verlagerungen besonders in Laienhänden bei derEinführung zu den bekannten Perforationen Anlaß geben und denPendei- und Schwebehewegungen des Uteruskörpers nicht folgenAuch das Material, das für die Scheide ziemlich belanglos ist, soweites aus unangreit'barem Edelmetall, Elfenbein oder dergl. besteht, istfür die Zervix keineswegs gleichgültig. Ganz verkehrt aber ist vonder übel beratenen Industrie die Form des intrauterinen Teiles ge-wählt: die Keuien—‚ Knopf-‚ Pilz- oder Gabeit'orm hat nur den
Zweck, den äußeren Knopf vor dem
Muttermunde zu fixieren. Die ver-
schiedenen Formen sind auch nicht
etwa aus gesundheitlichen oder Zweck—
mäßigkeitsgründen, sondern meist aus
patentrechtiichen Rücksichten gewählt
und müssen ärztlicherseits strikte ab-
gelehnt werden. Sie wirken zweifel—
los als Abtreibungsmittei, wenn doch
einmal eine Schwangerschaft einge-
treten sein sollte. Alle diese Uebel-
stände und der Mangel an guten Me-
thoden veraniaßten mich, diese Ma-
terie seit 13 Jahren'-’) systematisch zu
durchforschen.

„ _ Silkworm

folgendem Resultat gekommen, das ich
bereits 19203) vorläufig veröffentlicht
hatte. Es sind von diesem Modell nun-mehr rund 23 000 im Gebrauch, davon aber nur etwa 2000 in Deutsch-land. Es wurde in Deutschland nur spärlich vergeben und nur anAerzte.

Das Pessar besteht aus einem eigenartigen Glasknopt', an welchem3 Siikwormfäden in einer Schleife mit Seide so angewiekeit sind, daß
Das Glas istJenaer Glas, das durch geeignete Behandlung, die langwierige und

mühevoile Versuche erforderte, praktisch spannungstrer gemacht
wurde, sodaß ein spontanes Springen unmöglich ist, daß es einenFall aus 1 Meter Höhe auf Hoizboden aushz'ilt, ohne zu zersprmg__en,daß es chemiseh nicht reizt, schrot‘t'e Temperaturwechsei vertragtund von mitteistarken Säuren und Laugen nicht angegritt‘en Wird.Der Halsteil entspricht der knappen Länge des Zerv1kaikanals und
besteht aus ca. 30 Seidexm‘ickelungen, die so kunstvoll gesehiungen
sind, daß eine spontane Lockerung nicht möglich ist. Die $!!kworxn-schleite ist durch mehrfache Windung'en so dosiert, daß die Eiast1-zität die Mitte hält zwischen der notwendigen Spannung und demfür das Uteruskavum erträglichen Druck. _ _ „.

Der Glasknopf kommt vor die Portio zu liegen, die >11kworm-schleife wird durch eine Eintiihrungssonde in den Uterus erngetuhrt.

‘) Gynäkologische Gesellschaft, Dresden, 26. V. 1921‚—— ’-’) Vgl. Vortrag in der Gynä-kologischen Gesellschaft Dresden 1910. — ‘-*) Der Frauenarzt 1920 H. 2.

Nach vielen lrrwegeu bin ich zu’
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Das Pessar ist auskoehbnr oder durch Alkohol leicht zu sterilis_ieren.
Es wiegt nur ca. .1l.’—_) g (Nassnuers Fruktulet '_Lnr künstlichen Befruch—

tung wiegt 9g', ist aus Metall und Wird nicht nur gut vertragen,

sondern hat auch bererts schöne Ertoige zu verzeichnen). Ein Blatt
„Aerztliche Richtlinien“ liegt bei und weist mit Nachdruck daraufhin,

daß bei Tripper, Tripperverdacht, Blutungen usw. unbedingt von

diesem Modell Abstand zu nehmen ist, es also nur bei Völlig gesunder,

sicher nicht sehwangerer Gebärmutter ZHIZLIWCHdCII ist. Es behindert
die Periode nicht und ist alle 3———4 Monate zu wechseln. jedem Miß-
brauch ist ein wirksamer Riegel dadurch vor‘g‘esehoben, daß es nur
in Apotheken und in einigen wenigen absolut zuverlässigen Bandagen-

gesehiiften gegen ärztliches Rezept abgegeben werden darf.
Die Wirkung des Pesszu's entsteht durch die Kombination meh-

rerer Prinzipien: Der Glnsl<nopf lenkt die Spernurtozoön von dem alka-
lischen Schleimpfropt' ab und setzt sie der Wirkung des sauren
scheidensehleims so lange aus, daß nur sehr wenige die Innenseite er—
reichen. Im Zervixkanal müssen diese, nachdem sie bereits in ihrer
Vitalität geschwächt sind, die 30 Querwickelung‘en überwinden. (3e-
[angen sie dennoch bis in die Uterushöhle, so unterliegen sie hier
der Adhéisionswirkung der kiebrigen, geqnolienen $ilkwormt'äden,
sodaß eine Vereinigung mit dem Ei ausgeschlossen erscheint. Sollte

aber j.fi einmal doch eine Schwangerschaft eintreten, so würde der

Siikwormring' sicher von der wachsenden Frucht allmählich heraus-
gedräng't werden, ohne Zinn Abort zu führen. Unter den 23000
Pessaren ist mir bisher ein Versager nicht bekannt geworden.

Der Einwand, daß jeder Fremdkörper im Uterus auf die Dauer
reize, ist eine Hypothese, die 'g'eg'enübel‘ einem organischen Naht—
material, wie es das Silkworm ist, nicht haltbar ist. Die scheinbar
dagegen sprechende Beobachtung I(ehrers (Zbl. t. Gyn. 1021,
S. 1455) erklärt sich leicht aus der Tatsache, daß bei dem (von x
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Richie r {Waldenburg} angegebenen) Pessnr ein Kupfer(!)-
i'nden verwandt wurde, dessen spitze Enden im Zervikaikanal und
im Uterus ungesehützt saßen und in die Wand spießten. Einer
gleiehen Kritik miissen m.E. die Fälle von Perforationen, Eite—
rnng‘en usw. unterzogen werden, die in den Verhandlungen der gynä-
kologischen (iesellseha’iten eine so große Rolle spielen. In den aller—
meisten Fällen handelt es sieh um ungeeignete nnd sehädiiehe, meist
spitze Modelle; Anwendung durch Larienhzmd‚ Abtreibung, übersehenc
Selm'angerscimi't cder Gonorrhoe usw. Die zahlenmäßig übenriegende
Verbreitung der intrauterinen Methode zwingt uns jedenfalls zur
Zurückhaltung in der Kritik.

Nachdem ich bereits 1920 (i. €.) über einen Fall berichten konnte,
in welchem mein Sillüvormpessarl) 4 Jahre ohne Störung gesessen
hatte, kann ich heute über znhireiehe Fälle von ','-_‚ bis zu 2 jahren
berichten. Die Silkwormiiiden waren nach so langem Liegen fast nn—
verz'indert! Die vielfach verbreitete Annahme, daß der Zervikalkannl
künstlich offengehalten werde, wird durch die Praxis widerlegt.

Meine. eigenen Beobachtungen an 453 Fällen mit mehreren tausend
Einzelapplikationen mit langjährigen Versuchen haben mir, im Zu-
sammenhang mit der in meiner Hand zusammengeiaut'encn Korrespon-
denz, die Crewißheit gegeben, daß dieses Pessar in der Hand des
sorgfältigen Arztes bei richtiger Anwendung und gesunder Gebär-
mutter einen brauchbaren Frauensehutz fiir kranke und gebärnnfähige
Frauen darstellt. Entsprechend der ungeheuren Verantwortung bei
Empfehlung eines solchen, sind auch die Garantien gegen Mißbrauch
und nemmdthusianistische Voikssitten dadurch geben, daß es nur
an Aerzte auf Rezept abgegeben wird. Sollten sich die Erfahrungen
auch weiterhin bestätigen, so dürfte das an sich berechtigte Miß-
tranen bald einer Wertschätzung Platz machen.

Kurze diagnostische und therapeutische Mitteilungen für die Praxis.

|
Zur Bekämpfung der Pyozyaneus-lnfektion.

Von A. Passow.

Paetzels Arbeit (Heft 25) bringt dem ()hrcnarzt nichts Neues.
Der Pyozyaneus wird im Ohreiter häufig beobachtet; er ist schon

lange vielfach fiir die Entstehung der Perichondritis nach Operationen .
am Warzenfortsatz und fiir septische Erkrankung verantwortlich ge- '
macht worden (siehe Passow, Verletzungen des Ohres, 1905, j. F.
Bergmann). im Jahre 1894 sagte mir Ma n 11 (Dresden), daß er den
Pyozyaneus mit Borsz'iurc behandle. Seitdem, also seit fast 30 Jahren, ,
habe ich das Mittel regelmäßig benutzt, und zwar mit bestem Er— ‘
folg'. Mit Borsäurelösung wird abgespült und dann nach Abtrocknung
Borsänrepuiver mit dem Zerstänber in den äußeren (iehörgang oder
auf die Wunden gebiasen. Diese Behandlung gilt in meiner Klinik ;
als seibstverständlich. Du Mann schon damals offenbar aus Er-
fahrung sprach, so glaubte ich, daß die Wirkung der Borsiinre auf
den Pyozyaneus allgemein bekannt sei. Dann hat aber O.Voß eine
sehr ausführliche Monographie (Der Bacillus pyoeyaneus im Ohr,
Veröffentlichung'en des Militärszmitätswesens 1906) geschrieben, in
der meines Erachtens nachgewiesen ist, daß der Bzieiilns pyoeyanens
pathogen sein kann. Unter Nr. 11 seiner Schlußsiitze schreibt Voß:
„Für die Bekämpfung kommt als eines der fiir den (jesamtorganis—
mus nnsehädliehsten und gegen den Pyozynneus wirksamsten Mittel
nach unseren Erfahrungen und den Ergebnissen unserer experimen-
tellen Untersuchungen reine Borsiiure in Betracht.“

Aus der Chirurgischen Abteilung des Vereinskrankenhauses zum
Roten Kreuz in Bremen. (Aerztlicher Leiter: Prof. Strube.)

Pitralon in der kleinen Chirurgie.

Von Dr. Heimbert lhlefeldt, Assisienzarzt.

. Ueber die Aim'endnng' des I’itralons in der Dermatologie, der
Lal_mheilkunde und der Veterinärmedizin haben schon eine ganze
Reihe Veröffentlichnngen berichtet. In der vorliegenden Arbeit sollen
die If.riahrnngen, die im Verlauf eines jahres auf einer Chirurgisehen
Abte1iung gemacht sind, veröffentlicht werden.

Das Pitralon ist ein Abkömmiing' des Hoizteers, der eine außer-
Ordenthch starke antiseptische, desinfizierende, adstringierendc und
ilustrocknende Wirkung hat. Schon bei kurzer Einwirkung ist er im-
5tande‚ die meisten pathogenen Keime, aueh Tuberkelbazillen und
selbst M112brandsporen abzutöten. Die Anwendung" des reinen Holz-
€e?res und seiner früher in der Wundbehandlnng üblichen Bestand-
kerle (Karbolsaure) ist jedoch wegen deren sehädiichen Nebenwir-

ungen_ (Hautrerzungen, Nierenschadigungen) n1cht möglich. Im Pi—
tréllon ist es gelungen, einerseits die starke antiseptische und anti-
Eaääogistis_ttzhe Wirkung des i-_Ioizteeres zu erhalten und durch Kombi—
no hli mr Kohlenwasserstotien nnd Estern der Fett- und Benzolrerhe

C /.u erhohen, anderseits aber die haut- und merenrerzenden Kom-
P0nenten völlig auszuschalten Die desinfizierende Wirkung zu er-

höhen, vermögen die erwähnten Kohlenmrsserstoffe wegen ihrer
starken Durchdringnngskraft der Gewebe, die wohl in ihrer Fähigkeit,
die im Gewebe liegenden Fettschiehten zu lösen, begründet ist. Hier-
durch wird eine Tiefenwirknng erreicht, welche die gewöhnhehen
Antiseptika selbst bei Anwendung ihrer höchstzuiässigen Konzen-
tration niemzds ausüben können. Ueber die Nierenwirkungen des
Pitrzdons liegen ausführliche Untersuchungen von Dilg'er vor, die
ergeben, daß bei der üblichen Anwendungsweise des Pitralons Schä-
digungen nicht zu befürchten sind, und aueh bei unseren Versuchen
haben wir niemals Nierenstörungen beobachtet.

In der Chirurgie sind alle Arten von Wunden, die rnit Eder-
sekretion einhergehen, fiir die Pitralonbehandlung geeignet. Solche
Wunden werden teils rein aseptisc'n, teils mit 2%iger essigsnurer
Tonerde behandelt, dem einzigen anwendbaren Antiseptikum, der
stärker wirkende Mittel erfahrungsgemäß durch ihre schädlichen
Nebenwirkungen (sie sind ja in hohem Grade Zellgifte) den Heilungs—
veriauf eher verlängern als abkürzen. Man könnte solche Wirkungen
bei einem Antiseptikum von der Stärke des Pitrzdons wohl auch er-
warten, doch die Praxis hat "das Gegenteil bewiesen. In vielen Fäilen,
in denen wir von vornherein Pitralon anwandten, konnten wir ein
schnelles Nachlassen der Eitersekretion und anschließend lebhaftes
Granulieren und rasche Ueberhäutung‘ der Wunde beobachten, sodaß
die Heilung meist einen schnelleren Verlauf nahm, als wir es bei
Anwendung rein aseptiseher Methoden oder der essig‘sauren Tonerde
gewohnt waren. In anderen Fällen, in denen wir mit der sonst iib—
lichen Behandlung nicht recht weiterkamen, gingen wir nach schon
längerem Verlauf zur Pitralonbehandlnng über und erzielten nun
prompte Heiiungserfolge. Weiterhin erschien uns als besonders be-
merkenswert die Eigenschaft des Pitralons, die Demarkierung und
Abstoßung‘ nekrotisehen Gewebes, wie sie besonders bei Brandwunden
nnd Dekubitalnizera auftritt, außerordentlich zu beschieunigen und
den Körper schnell von der Giftwirkrmg dieser zerfallenden Eiweiß-
substanzen zu befreien und zu entfiebern.

Die Ali\\'endungsweise des Pitraions ist in der Chirurgie natur-
gemäß eine etwas andere als in der Dermatologie. Die dort übliche
—'1- bis 6malige Applikation des Mittels am Tage ist für die Wund-
behandlung' nicht geeignet. Man kommt bei. leichteren Fällen mit
einmaligem 5 bis 10 Minuten langen Betupfen oder Betränfeln der
Wundfläche pro die aus. Zum Betupfen verwendet man einen Watte-
banseh, den man vor jeder Berührung mit der Wunde sich ganz voll
Pitralon sangen läßt. In hartnäckigeren Fällen kann man zur zwei-
maligen Behandlung am Tage übergehen. am besten morgens und
abends; nur bei solchen Wunden, die große nekrotisehe Partien ent-
halten, deren schnelle Abstoßung \\fünschenswert erscheint, ist eine
dreimaiige Anwendung ratsam. Naeh der Behandlung mit dem
Pitrzdon verbindet man die Wunden mit der in Tnben erhältlichen
Pitralonsalbe, welche eine ausgezeichnete desinfizierende Dauerwir-
kung mit schneller Erweichung der Schorfe und Borken vereinigt.

Diese so einfache Anwendungsmögliehkeit des Pitralons gestattet
es dem praktischen Arzt und besonders dem Landarzt, die in seiner
Praxis reichlich vorkommende Wundbehandlung ohne großen thera-
peutischen Aufwand mit gutem Erfolg durchführen zu können.

1) Bezugsquelle: Müller und Theien, Chemische Fabrik. jena.


