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aufrecht zu erhalten. Es ist mir bei vergleichenden Messungen nicht ila 
einem Fall gelungen, durch eine Eisblase auf den Kopf eioe solche 
Temperaturherabselzung im iiusseren Geh~rgang zu erzielen, wie sie 
dos Chloral, ja nicht einmal, wie sie das Morphium hervorbringt. 

VII.  

l{leinere Mittheihmgen. 

, 

Die Thermometrie des Uterus, 
Von Dr. C o h n s t e i n ,  

Docent an der 13erliner Ulliver~ith~, 

Im Band IV |fit. l l |  des Arehivs ffir Gyniikologie habe ieh im Artikel ,Vom 
Leben und Tode der Frueht" darauf aufmerksam gemaeht, dass man in Ffillen, in 
welehen die bekannten diagnostisehen Kennzeiehen unzureiehend sind, mit H~i]fe 
des .Thermometers entscheiden k6une, ob die Frueht intrauterin lebt oder abge- 
storben ist. Meiner Behauptung legte ieh die Beobaehtung zu Grunde, dass die 
Eigenw~rme des Kindes im Uterus hSher als die der Mutter ist, indem des Kind 
zu dem ibm mitgetheilten W/irmequantual ein selbstprodueirtes hinzuffigt; in Folge 
der selbstfindigen W/irmeentwicklung des FStus sei die Temperatur des sehwangeren 
Uterus hSher als die der Seheide. Mit dem Tode der Frueht muss nothwendiger 
Weise die Uteruswfirme sinken, weil die yore Kinde produeirte W~rme in hbzug 
kommt, andererseits well an die todte Masse im lnnern des Uterus W/irme abge- 
geben wird. Misst man demnaeh die Eigenw~rme des FStns dutch die Temperatur 
des Uterus und vergleieht das erzielte Resultat mit der Temperatur der Seheide, 
so hat man mittelst des Thermometers diagnostieirt, ob der FStus lebt oder ab- 
gestorben ist. Es ist hierbei hervorzuheben, dass fiir den eingetretenen Tod der 
Frueht sehon bei der e r s t e n  Messung nor diejenigen Ftille positiv spreehen werden, 
in welehen die Temperatur des Uterus der Scheidenw~irme gleieh oder niedriger 
als diese gefunden wird. l)er erste Fall, in welehem ieh bei einer Kreissenden, 
deren Kind kurz zuvor abgestorben war, dos Thermometer eingefiihrt hatte, zeigte, 
dass die Temperatur des Uterus doch hSher als die der Scheide war. leh musste 
deshalb annehmen, dass w i e d e r h o l t e  Thermomessungen zur Constatirung des 
Todes der Frucht dann nothwendig w/iren, wenn die Temperatur des Uterus hSher 
als die der Vagina gefunden wird, d. i. bei eben erst erfolgtem hbsterben des FStus. 
Stirbt nehmlich die Frucht, so schwindet die Eigenwlirme. Abel" die Erkaltungs- 
geschwindigkeit ist nach dem Newton ' schen  Gesetz nur gering, well ja die l)iffe- 
renz zwisehen der Eigentemperatur und derjenigen des umhfillenden Mediums nieht 
bedentend ist. Ffigen wir hinzu, dass sieh beim abgestorbenen F~tus mii$1ieher- 
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weise auch einc postmortale Temperaturstelgeruag ausbildet, so werden wir erst 
dana, wenn 2 - - 3  Stunden nach der ersten thermometrisehen Untersnchung, welche 
eine erhShte Uterustemperatur gezeigt hat, elne Herabsetzung der Gebarmntterwarme 
gefunden wird, auf den erfolgten Tod der Frucht schliessen. 

Von der Richtigkeit meiner Aanahmen konnte ich reich in vielen Fallen fiber- 
zeugen, yon denen nachstehende erw~ihnenswerth scheinen. 

I. L., Primipara, sollte ihrer Berechnung nach am 15. Juni niederkommen; 
der Geburtseintritt verz/~gert sich, die Kindesbewegungen werden nicht mehr deutlich 
wahrgenommen. Vorsichtigc Einffihrung des in warmem Wasser vorher erw~irmten 
Thermometers in alas Cavern uteri zwischen 6eb/irmutterwand nnd Fruchtblase. 

Temperatur des Uterus 38,7 
der Scheide 38,3. 

Diagnose: Das Kind lebt. Am 9~4. Juni erfolgtc die Geburt eines ]ebenden Knaben. 
Die Einffihrung des Thermometers hatte auf den Schwangerschaftsveriauf keinen 
nachtheiligen Einfluss gehabt. 

11. Mehrgebarende. Scb/idellage. Thermomessung fi Stunden vor der AusP 
stossung. Uterintemperatur 38,1 

Scheidentemperatur 38,t .  
Geburt einer todtfaulen Frucht.  

11I. W., Primipara, sehildert die bekannten subjectiven Symptome, welche 
auf Abgestorbensein der Frucht hinweisen, tterzt6ne nicht deutlich zu vernebmen. 
Scb~idellage. l m  Beginn der Er~ffnnngsperiode bei stehenden Wassern 

Temperatur des Uterus 39,0 
tier Scheide 38,6. 

Wiederholte Messung nach 3 Stunden: 
Temperatur des Uterus 39,9~ 

der Vagina 38,7. 
Die Diagnose, dass die Frucht lebt, wnrde best/itigt. 

IV. B. Spnntane Fr/ibgeburt im 7. Monat; Cervicalkanal vorbereitet and ffir 
das Thermometer gut passirbar. 

Temperatur des Uterus 38,5 
der Vagina 38,5. 

Gebart einer todtfaulen Frucht 10 Stunden naeh der Messung. 
V. Am Ende des 3. Monats treten be i  M. Wehen und Metrorrhagic ein. 

Wiederholung der Blutnng im 4. und 5. Monat. Messung im 5. Monat.  
Temperatur des Uterus 38,4 

der Vagina 38,6. 
In Folge des thermometrisehen Befundes, der auf Retention einer schon l/iagere 
Zeit abgestorbenen Frucht schliessen liess, wurde durch Dilatation des Cervix mit- 
telst Pressschwamms die Aesstossung tier todtfaulen Frucht begfinstigt. 

Die Publication dieser fiir eine sp~itere Gelegenheit reservirten Ffille erfolgt 
schon jetzt, um die Aufmerksamkeit einer Frage zuzuwenden, die wichtig genug 
ist, um dnrch reiches klinisches Material zum hustrag gebracht zu werdea. Aus 
der gyn~ikologischen Klinik zu Leipzig hat neuerdings F e h l i n g  (Arehiv f. Gyn[i- 
kOlo$ie VII, Hft. 1) eine Reihe hierher~ehSriger Beobachtungen mitgetheilt, urn den 
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Werth meiues. Verfahrens zn priifen. Yon 18 Fallen best~ttigten s~immtliehe~ mit 
Ausnahme yon No. 3 u. ~ die C o h n s t e i n ' s c h e n  Angaben vollkommen. Im Fall 4 
war die h6here Uterintemperatur bei abgestorb'encr Frucht auf die fieberhafte Er- 
krankung der Patientin zu setzen, die sehon vor oder wahrend der Gebnrt eingetreten 
war. Wie bei F e h l i n g  war aueh bei uns ein Fall dadurch ausgezeiehnet, dass, 
w~hrend nach den kngaben der Frau und bei dem Mangel der HerztSne der Tod der 
Frueht anzunehmen war, das Thermometer ein welt empfindlieheres Reagens darhot. 

Das in die Geb~rmutter eingef/ihrte Thermometer eignet sieh aber nicht allein 
ffir die differentielle Diagnose zwisehen Leben und Tod der Frueht, sondern aueh 
zur Feslstellnng einer vorhandenen S e h w a n g e r s e h a f t .  Es sind hier dieselben 
Griinde maassgebend, die wir zur Constatirung des kindliehen Lebens angezogen hubert. 
Nun ist zwar behauptet und unter Beweis gestellt worden (W. S e h l e s i n g e r ) ,  
dass man aus der hSheren Temperatur des Uterus gegenfiber der Seheide keinen 
Sehluss auf Gravidit~t ziehen kSnne, weil auch im nieht sehwangeren Zustande die 
Uterusti~mperatur die der Seheide fibertrifft, aber die Behauptung ist ebenso bin- 
f[illig~ wie der Beweis mangelhaft. Denu thermometrisehe Messungen bei nieht- 
sehwangeren, aber mit Sexualleideu afficirten Frauen zur Eruirung der Frage, ob 
die Temperatur des Uterus unter normalen Verhaltnissen erhSht sei, k6nnen, wenn 
fiberhaupt, erst in zweiter Reihe Berficksichtigung finden; an erster Slelle sind 
a]le Affeetionen des Uterus und seiner Adnexen, dutch welche die uterine Tempe- 
ratur mSglieherweise gesteigert wird, streng atlszuschliessen. Zur Entseheidung der 
Prineipalfrage eignen sich die in gyn~kologlseher Behandlung befindliehen Frauen 
nicht. Bei tr~ehtigen nnd nicht tragenden kleineren ttausthieren ist es sehr sehwierig, 
yon der Seheide aus das Thermometer in den Uterus einzuft'ihren~ w/ihrend bei 
grSsseren Thieren - -  wie Ziegen, Sehaafe - -  bei welehen die Einfiihrung leiehter~ 
tr~ehtige Exemplare znr Yervollst~indigung des Beweises nieht zur Disposition standen. 

Um die Temperaturuntersehiede zwisehen GeMrmutter und Seheide bei Ka- 
uinehen deutlieh siehtbar zu machen, bediente ieh mieh der Thermoeleetrieitat. Es 
wurden zwei Thermoelemente aus Eisen- und Neusilberdrahten gew~ihlt, deren L~ith- 
stellen in Gestalt yon Nadeln auslaufen. Dem nareotistrten und in B~iekenlage 
fixirten Thiere wurde die eiue Nadel dtlreh die Bauehdeeken in den Uterus einge- 
stoehen, die zweite in die Vagina eingefShrt. Die fi'eien Eisendrahtenden wurdea 
mit einander, die freien Neusilberdr/ihte mit deri Klemmsehrauben eines Nob i l i ' -  
schen Multiplieators yon nahezu vollkommener Astasie verbunden. Die Ablenkung 
tier l~lagnetnadelu musste proportional der Temperaturdifferenz zwisehen Uterus und 
Vagina sein. Da naeh einer Einwirkungsdauer bis zu 3 Minuten keine ersiehtliehe 
Ablenkung eintrat, mussten beide LSthstellen, d.h.  hier Uterus nnd Vagina als 
gleieh temperirt betraehtet Werden. Wtlrde derselbe Versueh am traehtigen Eauinehen 
ausgefiihrt~ so erfolgten Aussehl~ige yon 6 - - 1 l  Theilstrichen. Noeh wesentlieh ge- 
nauer 1/isst sieh die ablenkende Stromkraft des tr~iehtigen Uterus beohachten bei 
Benutzung eines Spiegelgalvanometers, dessert Ablenkungen dureh Fernrohr mit Scala 
abgelesen werden. Die Ablenkung sehwankt bei tr~ichtigen Thieren zwisehen 10 
his | 8  l~lm., bei nieht tragenden zwischen t ~ Mm. Aber selbst diese geringe 
Differenz ist nieht aufReehuung der normahniissig etwa h6heren Uterustemperatnr 
zu setzen~ sie erseheint vielmehr hedingt dureh eine in Folge des Einstlehs ver- 
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ursachte locale Wiirmesteigerung. Um in~iglichst genane Resultate zu erzieleu, 
moss man die Nadel in die Scheide hioreichend tier, 4 - 5  Cm. einf/ihren. Dass 
der traumatische Einstich die Teml~eratur zu erhShen im Stande ist~ kann man 
uoschwer erfahren, wenn man den in der Vagina befindiichen Draht mittelst eines 
schlechten W/irmeleiters weiter vorschiebt und in die Scheidenwand einsticht. Die 
hblenkung erfolgt dann sofort, gleicht sich nach und nach aus, so dass bet der 
einen Yerwundung durch die Bauchdecken undder  zweiten dureh die Vaginalwan4 
im nicht tr/ichtigen Zustande fast keine hblenkung erfolgt. Am geeignetsten macht 
man beide Versuche an ein nod demselben Thier; nod zwar zuerst ira trfiehtigen 
Zustande, da im nieht tr/iehtigen der Einstich dnrch die Bauehdecken den Uterus 
leicht verfehlen kann. Man markirt die Einstichstelle mit HSllenstein. Nach dem 
Worf wird behufs Vermeidung einer neuen Befrnchtung der Book excludirt~ and 
sobald die mit dem Thermometer zu messende Vaginaltemperatur constant bleibt 
- -  ungef~hr am 5. Tage nach dem Wurf - -  der zweite Versuch ausgef/ihrt. 

Wenn die Temperatur des sehwangeren Uterus hSher als die der Scheide, die 
nicht schwangere Geb/irmutter ebenso hoch wie die Vagina temperirt ist~ so wird 
man im ersteren Fall auf Schwangersehaft zu schliessen berechtigt seth. Sehwan- 
gerschaft and lebende Frocht sind hier Begriffe, die sich decken. 

Nun l~sst sich gar nicht bestreiten, dass auch im nicht sehwangeren Zustande 
der Uterus bisweilen hfher, his zu 1~5 C., - -  temperirt ist sis die Scheide. Wir 
haben diese Wiirmeznnahme. yore Wochenbett abstrahirt, bet aeuter Endometritis, 
acuter Metritis~ Para- nn d Perimetritis, bei Excoriationen und Geschwfiren auf der 
inneren Oherfl/iche tier Mnttermundslippen zu beobaehten Gelegenheit gehabt. Bei 
Fibroma uteri, bei chronischem Geb/irmutterinfarct, bei Ovarialtumoren, Vergrlisse- 
rung des Unterleihes durch Fettansammluug war dagegen keine W/irmezunahme des 
Uterus naehweisbar. Oieser negative Befimd ist yon wesentlicher Bedeutung, well 
er sich auf pathologische Zust~nde bezieht, die am leichtesten mit Grnvidit/it ver- 
wechselt werden kiinnten und verwechselt wnrden sin& Kommen diese Zustfinde 
gleichzeitig mit Schwaogerschaft vor, so wird die ausserordentliche Schwierigkeit 
der Diagnose dutch die Thermomessung gehoben werden k/innen. 

Wit wollen nieht in Ahrede stellen, alas s durch die Einffihrung des Thermo- 
meters, wenn auch our einige Millimeter fiber den inneren Muttermund, die Schwan- 
gerschaft vorzeitig unterbrochen werden kann. Immerhin bilden diese F/ille nnr 
die husnahme und wiegen den Vortheil der thermometrisehen Untersuehung nicht 
auf, wenn bei der Unzuverl/issigkeit der bekannten Schwangersehaftsmerkmale eine 
sichere Diagnose im Interesse tier Patientin nothwendig ersehein~. 

Eine Durehsicht der Literatur hat mir iibrigeos gezeigt, dass man mit Hfilfe 
der versehiedenen Wiirmegrade schon vor Jahren die differentielle Diagnose tier 
Sehwangersehaft zu begriinden versucht hat. So sagt W r i s b e r g :  ,,Felici non- 
nunquam successu, in determinanda vel praesente vel absente graviditate, alia usus 
sum encheiresi. Genas nempe et totam faciem nudo abdomioi applicui; cure enim 
exquisitius tune sentirem, faeiliori opera, minimas embryonis resistentias motumque 
dijodicare poteram. Ex diverso etiam caloris gradu non sine omni probabilitate 
genarum ope hydropicum tumorem a gravido utero distinguere pntui." 


