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XIII. 

Berieht fiber eine bei Kindern beobachtete 
Endemie infectiiiser Colpitis. 

Aus dem Allgemeinen Krankenhause zu Hambm'g. 

Von Dr. Eugen  F r a e n k e l ,  
praet. Arzt and Prosector. 

Seit der Entdeckung des Gonokokkus dutch Neisser  im 
Jahre 1879 ist die Anwesenheit dieses, von dem genannten 
Autor in seiner ersten Arbeit des Genaueren charakterisirten, 
Mikroorganismus yon allen sp~teren Untersuchern ausnahmslos 
bei auf gonorrhoische Infection zurfiekzuffihrenden frisehen Er- 
krankungen der mi~nnliehen und weibliehen Urethra resp. tier 
Scheide best'~tigt worden und Neisser  sagt daher in einem auf 
die Gonorrhoe bezfigliehen Referat in Boerner 's  Jahrb. f. praet. 

Mediein 1882, S. 413 mit Reeht: ,,Die Pnblieationen dieses wie 
des vergangenen Jahres haben die ~itiologisehe Seite tier Gonor- 
rhoe insofern gekl~rt, als einstimmig alle Untersueher, unter 
denen sich die geschi~tztesten Ophthalmologen befinden, die yore 
Referenten 1879 besehriebene Mikrokokkasart best~itigt haben. 
Diese ist eine specifisehe, naeh den bisherigen Kenntnissen nut 
der Gonorrhoe zukommende Diplokokken-Semmelform, mit eigen- 
artiger, stets H~ufchen bildender Vermehrungsweise, die sieh nut 
bei infeetiSsen Gonorrhoen, nieht bei traumatischen Urethritiden 
vorfindet. ~ Sp'~ter hat E. Arning (Vierteljahrssehr. f. Dermatol. 
u. Syphil. 1883. Heft 2. 8. 371ffd.) die Neisser'schen Kokken 
bei an Bartolinitis leidenden Frauenzimmern gefunden, yon 
denen einige gleiehzeitig mit Fluor vaginalis und urethralis be- 
haftet waren. Aueh in den yon tier Seheide und HarnrShre ge- 
lieferten Secreten begegnete Arning bei seinen Patientinnen den 
eharakteristischen Kokken ,,freilieh niemals allein", sondern ver- 
gesellsehaftet ,,mit einer grossen Zahl anderer Bakterien". 
Bakteriologische Untersuchungen fiber aus dem Genitaltract yon 
kindliehen, speeiell weibliehen Individuen stammende Secrete 
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liegen meines Wissens bisher nicht vor, trotzdem ja Ausil~sse 
aus den Gesehleehtstheilen selbst kleinerer Kinder keineswegs 
zu den Seltenheiten gehSren. Ich habe, sehon seit dem Sommer 
v .J .  mit der Erforschung der vom weiblichen Genitalapparat 
produeirten Secrete auf ihren Gehalt an Mikroorganismen be- 
sehi~ftigt, seit einigen Monaten Gelegenheit gehabt, alas S e c r e t  
yon l ed ig l i eh  bei K inde rn  a u f g e t r e t e n e n  S c h e i d e n e n t -  
zf indungen zu untersuehen und der Zweek der folgenden Zeilen 
ist es, fiber die hierbei gewonnenen Resultate ausffihrlicher zu 
berichten. Die an dem Genitalseeret e r w a c h s e n e r  weiblicher 
Individuen angestellten Untersuehungen habe ich, wenigstens zum 
Theil, in Gemeinsehaft mit Iterrn L. P r o e h o w n i e k  angestellt 
und behalte mir vor, auf die dabei erhobenen Befunde bei an- 
derer Gelegenheit zurfiekzukommen; ffir diesmal besehriinke ieh 
reich auf die Sehilderung der aussehliesslich an der Seheide 
kleiner Kinder beobaehteten, wie in tier Ueberschrift bemerkt, 
endemisch aufgetretenen, mit Ausfluss eines bald schleimig-, bald 
rein-eitrigen Secrets verbundenen Erkrankung. - -  

Die kleinen Patientinnen befanden sich fast alle in der unter 
Leitung des Herrn Bfilau stehenden Abtheilung ffir weibliehe 
Seharlachkranke und dutch seine besondere Liebensw/irdigkeit 
wurde ich in Stand gesetzt, wi~hrend l~ingerer Zeit der gleich zu 
beschreibenden Affection racine Aufmerksamkeit zuzuwenden, 
wobei reich der Assistent dieser Abtheilung, Herr R a u t e n b e r g ,  
in der zuvorkommendsten Weise unterstfitzt hat'). Die e r s t en  
S p u r e n  der  E r k r a n k u n g  sind, nach dan mir yon I-Ierrn 
B filau giitigst zur Verffigung gestellten Krankengeschichten, bis 
in's Jahr 1881 zurfickzuverfolgen0 eine grSssere Ausdehnung hat 
das Leiden erst in den beiden letzten Jahren 1883--1884 er- 
reicht und dfirfte gegenw~irtig auf der Acme angelangt sein, in- 
sofem jetzt nut wenige Kinder nicht yon demselben befallen 
werden. Um die Richtigkeit dieser Angaben ziffernm~issig zu 
belegen, erwShne ich: dass im Jahre 1881 auf dec genannten 
Abtheilung nur 3 F'~lle yon eitrigem Scheidenausfiuss zur Beob- 
aehtung gelangten, im folgenden Jahre stieg, bei einer Gesammt- 
zahl yon 87 Seharlaehkindern, worunter 67 weibliche, die Zahl 

1) Beiden Herren sei aueh an dieser StelIe verbindliehst gedankt. 
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der an eitriger Colpitis erkrankten auf 8, erreichte im Jahre 
1883 bei 125 wghrend des ganzen Jahres auf der Abtheilung 
bebandelten weibliehen Kindern [Gesammtzahl yon Scharlach- 
kindern 161] die It6he yon 26 und betr/igt in diesem Jahre bis 
zum 13. Juni, bis zu welehem Terrain 39 weibliche Seharladl- 
kinder die kbtheilung passirt haben (Oesammtzahl der Schar- 
lachkinder 57)25. Ich will schon hier die jedenfalls bemerkens- 
werthe Thatsache urgiren, dass innerhalb  dieses 3j/~hrigen 

'Ze i t raums von den in demselben Raum behandel ten ,  
einer  und derse lben W'arterin zur Pflege anver t rau ten  
erwachsenen,  riehtiger ausgedr/ickt bereits menst rui r ten  
weibl ichen und kindlichen mgnnlichen Schar lachpa-  
t ienten nicht ein einziges Individuum an einer der in 
Rede s tehenden g~hnlichen Affect ion der Seheide und 
resp. I larnr6hre e rk rank t  ist. - -  

Wenn schon diese gewiss anffallende Erscheinung die An- 
nahme eines urs/iehlichen Zusammenhanges zwischen dem Sehar- 
lath als Grundleiden und jener Scheidenaffection als Folgezustand 
im hSchsten Grade unwahrscheinlieh machte, so wurde dutch 
die weitere Beobaehtu,%, in Sonderheit durch die mikroskopische 
Untersuchang des der Scheide entstammenden Secrets sehr bald 
Gewissheit fiber diesen Punkt erlangt, denn es konnte der Nach- 
weis geliefert werden, dass die gleiche Seheidenerkrankung auch 
bei auf anderen Abtheilungen des Krankenhauses befindliehen, 
nieht an Scharlach leidenden Kindern sieh bemerkbar maehte 
und dass dies namentlieh bei einem grossen Theil der in dem 
sogenannten, urspriinglieh ffir die Aufnahme Pockenkranker be- 
stimmten, jetzt sehon seit Jahren mit chirurgiseh-kranken Kin- 
dern belegten, ,Poekenhause" sich aufllaltenden Kindern der 
Fall war. Endlich ist eine hierher gehSrige, isolirt gebliebene 
eitrige Colpitis aueh bei einem erst mehrere Monate alten, auf 
der Aagenabtheilung behandelten, nieht an Blennorrhoea conjunct. 
leidenden Kinde, dessen Genitalien und Scheidenseeret zu unter- 
snchen ich gleichfalls Gelegenheit hatte, constatirt worden. Es 
konnte damit als feststehend erachtet werden, dass, wie schon 
erwiihnt, ein eausaler  i i t iologischer Zusammenhang  zwi- 
schen Scharlach und Colpitis nicht  exis t i r t  und dass man 
in jener 8cheidenerkrankung aueh nieht einmal eine etwa der 
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Scharlaehnephritis oder der eitrigen Mittelohrentztindung in 
Parallele zu setzende Complication der Scarlatina zu er- 
blicken habe. 

Es eriibrigt, ehe ich auf die Schilderung der Genitalaffection 
selbst eingehe, darauf hinzuweisen, dass die drei uns interessi- 
renden, an Oolpitis erkrankte Kinder beherbergenden Localitiiten 
des Allgemeinen Krankenhauses rgumlich wait yon einander ab- 
liegen und dass zwischen jenem auf der Augenkrankenabtheilung 
mit Scheideneiterung behandelten und den anf der Scharlach- 
station verpllegten Kindern irgend welcher Verkehr nlcht statt- 
gefnnden hat, dass hingegen zwischen ,,Poekenhaus" und Schar- 
lachbaracke durch wechselseitige Hin- und Herverlegungen ein- 
zelner Kinder h'aufiger Beziehungen unterhalten werden. Ueber 
die Dauer des Bestehens des uns beschiiftigenden eitrigen Schei- 
denkatarrhs im ,,Pockenhause" sind bestimmte Anhaltspunkte 
nicht eruirbar gewesen, weil dieser Erkrankung, als einer belang- 
losen, besondere AuSnerksamkeit nicht geschenkt, dieselbe viel- 
mehr~ als auf traumatischer Basis beruhend, mit dem Reiz der 
an den unteren Extremit'aten dieser Kinder wegen Fraeturen, 
nach Osteotomien etc. angelegten Gyps- resp. Extensionsverb'ande 
in Verbindung gebracht wurde. 

Die Berechtigung zu dieser in der, was ja allerdings auf- 
f/illig war, endemisch herrschenden Scheidenerkrankung einen 
blanden, nicht infecti6sen Prozess erblickenden Auffassung war, 
bei dem Ausbleiben jeglicher, sowohl die Nachbarschaft des er- 
krankten Genitalabschnitts als auch entferntere K/Srpertheile, wie 
Conjunctiva oder irgend welche Gelenke betreffender, selbst 
leichterer Complicationen eine vollstiindig begdindete nnd sic 
wiirde aller Wahrscheinlichkeit naeh auch gegen~ber der auf der 
Scharlachabtheilung constatirten Colpitis Platz gegriffen habea, 
wenn nicht das in die Monate August, September und November 
des Jahres 1883 fallende Auftreten yon 4 Fiillen zum Theil 
hartniickiger eitriger Conjunctiviten') die Vermuthung eines ur- 
s/~chlichen Zusammenhanges zwischen Genital- und Conjunctival- 
erkrankung nahe gelegt hgtte. Nut in dem elnen der 4 F'~lle, 
bei denen siimmtlich nut ein Auge ergriffen war, hat es sich urn 

1) Im Pockenhaus sind, wie schon angedeutet, auch bis heut analoge 
Erkranknngen tier Conjunctiva nicht anfgetreten. 
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eine sehwere Erkrankung (der Conjunctiva)gehandelt, welehe 
naeh reeht langer Dauer mit dem Ausgang in Leueombildung 
abgelaufen ist; in den 3 anderen Fiillen wghrte der Prozess, ohne 
dass die Augen dabei zu Sehaden kamen, 3, 20 und 58 Tage. 
Weder vor dem August noch hash dem November lS8a sind 
auf der 8oharlaehstation trotz des Fortbestehens der Colpitis 
iihnliehe Affeetionen der Augenbindehaut zur Beobachtung ge- 
langt. - -  

8eit jener Zeit wurde nun die sehon vorher therapeutiseh 
sorgfgltig berficksiehtigte 8eheidenaffection auch naeh ihrer "atio- 
logisehen Seite in's Auge gefasst und auf Veranlassung von tterrn 
B{ilau veto Assistenten der Abtheilung systematische Unter- 
snehungen des Scheidenseerets vorgenommen, um auf die An- 
wesenheit, vielleieht eharakteristiseher, Mikroorganismen zu fahn- 
den; das Resnltat war indess zur grSssten Ueberrasehung ein 
negatives. Es wurden in der jetzt allgemein iibliehen Weise 
iiberhitzte Trockenpri~parate angefertigt und diese mit dem seit 
der Einffihrnng dieses Tinstionsmittels in die Teehnik der Unter- 
suchung auf Mikroorganismen durch Ehrl ieh yon uns mit gor- 
liebe angewandtem Methylenblau, und zwar mit concentrirten 
w/issrigen LSsungen des genannten Farbstoffs, tingirt. Ich ver- 
hielt mieh diesen mir dutch Herrn Rau tenberg  gemachten 
Mittheilungen gegenfiber ~tusserst skeptisch, fiberzeugte mieh je- 
doeh naeh mehrmaligen, mit dora gleiohen negativen Ergebniss 
angestellten F'arbeversuchen yon der Riehtigkeit derselben; selbst 
naeh 24stiindigem Aufenthglt tier Trockenpriiparate in coneentrir- 
ten LSsungen gelang es, aush unter Anwendung yon Oelimmer- 
sion and Abbe'sehem Beleuehtungsapparat, nieht, Mikroorganis- 
men anfznfinden. Dass dieses negative Resultat weder auf die 
Qualit'at des Farbstoffs, noeh auf die Art und Weise der tter- 
stellung der Trockenpriiparate zu setzen war, daffir sprachen die 
a tempo angestellten, stets positiv ausgefallenen Controlversuehe, 
bei welshen sieh unter anderen in genau derselben Weise ange- 
fertigte Deckglaspriipar~te mit Trippereiter innerhalb ktirzester 
Zeit tingirten nnd in pr'agnanter Weise Gonokokken erkennen 
liessen. Ich zog daher, da ieh von der knwesenheit yon Mikro- 
organismen im Scheidenausfluss absolut iiberzengt war, andere 
Ftirbemethoden in Gebraueh und erhielt sehon bei Benutzung 
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der yon Gram angegebenen, zur Tinction der meisten Mikro- 
organismen brauchbaren Vorschrift positive t~esultate; es fiel 
mir in den Pr'aparaten ein dutch die Art und Weise seiner An- 
ordnung, sein Auftreten in kleineren und grSsseren H~ufehen and 
seine Beziehungen zu gewissen zelligen Elementen sich marki- 
render Kokkus auf. Immerhin waren die Bilder nicht sehr 
scharf und ieh griff daher nochmals zum Methylenblau zurfick 
und verfnhr dabei so, class ich die die schwimmenden Deckgliis- 
then beherbergende eoncentrirte FarbstofflSsung iiber der Spi- 
ritusflamme bis zur beginnenden Dampfentwicklung circa 1 bis 
2 Minuten erw~irmte') und den (ibersehiissigen Farbstoff mit 
destitlirtem Wasser absptilte; die weitere Untersuchung der zwi- 
schen Fliesspapier getroekneten Prgparate geschah nach vorheri- 
tiger Aufhellung derselben in Canadabalsam. Das Ergebniss war 
ein sehr frappirendes, denn es gelang yon jetzt ab auf's Leiehteste, 
in j e d e m  e inze lnen  P r ~ p a r a t  die A n w e s e n h e i t  eines 
M i k r o o r g a n i s m u s  n a c h z u w e i s e n ,  tier sieh in n iehts  yon 
dem bei der i ichten Oonorrhoe v o r h a n d e n e n ,  du reh  
Neisser  b e k a n n t  g e w o r d e n e n  6onokokkus  u n t e r s e h e i d e t .  
Ieh babe diesen Kokkus in keinem der in den letzten Monaten 
yon mir untersuehten, auf der Seharlachabtheilung zur Beob- 
aehtnng gelangten Colpitisf/ille vermisst, ihn sowoh! unmittelbar 
nach dem Auftreten der Scheidenaffeetion bei dem einzelnen In- 
dividuum als auch bei den seit Woehen daran leidenden, nut 
spSrlich seeernirenden, mit den verschiedensten Einspritzungen 
behandelten Patientinnen nachgewiesen und ihn bei einigen seit 
mehreren Wochen an eitrigem 8cheidenausfluss laborirenden 
ehirurgisch-kranken Kindern des ,,Pockenhauses", sowie bei 
einem, wie schon erw~hnt, ganz vereinzelt gebliebenen, ein unter- 
j'ahriges Kind der Augenkrankenabtheilung betreffenden Falle 
wiedergefunden. - -  

~) in den naeh Absehluss dieser Arbeit zur Untersuchung gekommenen 
Fftllen yon Colpitis ist es mir racist gelungen, aueh auf kaltem Wege 
eine genfigende Fiirbung tier Kokken dureh Hethylenblau zu erzielen; 
aueh wenn ich die FarbstofflSsung dutch Aufbewahren auf Eis ener- 
giseh abgekfihlt hatte~ tingirten sieh die Kokken ganz seharf. Eine 
irgendwie gen/igeade Erk!~rung ffir diese Aendemng der ehemisehen 
Reaetiott, als welehe jadas Verhalten der Kokken gegen Farbstoffe 
aufgefasst werden muss, bin ieh ausser Stande anzugeben. 
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Als die bei weitem charakteristisehste Eigenthfimlichkeit 
dieses Kokkus muss sein Verhalten zu den in den Pr@araten in 
grosser Zahl sichtbaren Rundzellen hervorgehoben werden, welche 
oft bis zum Unkenntlichwerden der in ihnen enthaltenen Kerne 
mit jenen Kokken angefiillt siud. Es lassen sich die in den 
Trockenpr~.paraten kenntlichen Zellenforrnen in 3 scharf zu unter- 
seheidende Species trennen, denen ich in jedem einzelnen rneiner 
Priiparate regelrnitssig begegnet bin; 1) der Zahl naeh am ge- 
ringsten grosse P l a t t e n e p i t h e l i e n ;  2) etwas hiiuflger an Zahl 
4--6  tt irn Durchrnesser haltend% zu .{- yon einem sieh mit 
Methylenblau nur schwach f~irbenden Kerne erf/illte runde 
Ze l l en  und 3) in ihrer OrSsse variirende, und wenn mit Kokken 
beladen, die grSssten Forrnen weisser BlutkSrperchen urn die 
Hiilfte bis das Doppelte iibertreffende, 2 - - 4  und 5, me i s t  
wands t ' and ige  Kerne  e n t h a l t e n d e  l ympho ide  Zellen. 
Mit Vorliebe h~ilt sich tier Kokkus an die letzteren, auch der 
Zahl nach bei weitem iiberwiegenden und in ihnen finden sich 
denn bald nur vereinzelte Exernplare, bald dichte, wie schon an- 
gef/ihrt, zuweilen ,die Kerne verdeekende Hiiafchen desselben vet, 
an Prgparaten, welche viele solcher, prall mit Kokken geNllter, 
Zellen ffihren, gewinnt man den deutlichen Eindruck, dass die 
Zellen, entspreehend der Menge der in sie eingedrungenen Kok- 
ken, an Volurnen zagenommen haben, gebl/iht worden sind, urn 
in extremen Graden zu bersten und ihren (yon Kokken gebilde- 
ten) Inhalt nach aussen zu entleeren. Ich kann diesen Punkt 
nicht verlassen, ohne nech zu erw'~hnen, dass ich in mehreren 
rneiner Prg.parate auf das allerbes~,imrnteste die Kokken auch irn 
hmern von Kernen liegend gefunden habe. Es ist das gleiche 
Verhalten auch yon Bockha rd  2) f~r den Gonokokkus behauptet 
worden, wogegen E. Arn ing  (1. c. S. 373) sehr energisch rnit 
folgenden Worten rernonstrirt ,,vet allen Dingen kann ich nicht 
zugeben, class die Kokken sich in den Kernen der Eiterzellen 
vorfinden, wie B o e k h a r d  behauptet" und Bockhard  des ge- 

~) Cf. aueh die neuerdings erschienene Arbeit yon Bumm, Beitrag ztlr 
genntniss der Gonorrhoe tier weibliehen Genitalien, Arch. f. Oyn~kol. 
XXIII. ][][ft. 3, woria B am m gerade das Eingesehlossensein der Kokken 
.in das Zelleninnere als differel~tiell diagnostisch bedeutungsvoll her- 
vorhebt. 

Archly f. pathal. Anat. Bd. XCIX. Hft. 2. 1 7  
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wiss schweren Irrthums zeiht, Kerntrfimmer ftir Mikroorganismen 
angesehen zu haben. Ich mSchte gegen die 3fSgliehkeit einer 
derartigen irrthfimlichen Deutung auf's Entschiedenste Verwah- 
rung einlegen und nut bemerken, dass die Kokken in der cha- 
rakteristisehen Diplo-Semmel- und sogar Viererform und mit 
dem ihnen eigenthiimlichen, niemals an Kerntriimmern oder ir- 
gend welchen anderen Gewebspartikelehen kenntlichen, bei ver- 
schiedener Einstellung zu Tage tretenden Glanz, in Kernvacuolen, 
welehe racist nicht vollstindig yon den Kokkenansiedlungen aus- 
gef/illt werden, gelegen sind. [m Innern der sub 2 erw~hnten 
rundzel]igen Gebilde habe ich die Kokken gleiehfalls, wenn aueh 
seltener geflmden, im Iunern  der sub 1 angefiihrten P la t -  
t enep i the lze l l en  konnte icll sic d~gegen hie nt~chwei- 
sen, vielmehr babe ich bei versehiedener Einstellung stets nur 
den Eindruek gewonnen, dass sic diesen Zellen auf l iegen und 
auch dieses Vorkommniss muss ieh naeh meiaen Beobaehtungen 
al.~ ein nieht hi~ufiges bezeichuen. Daneben kommen die Kokken 
aueh frei im Gesiehtsfeld, nieht an zellige Elemente gebunden, 
in der yon Neisser besehriebenen Art tier Anordnung zu klei- 
neren und grSsseren Hii,ufehen, niemals kettenbildend vet. Ab- 
gesehen yon einem einzigen, mit nur sp~irlicher Secretion einher- 
gehenden Falle babe ich s te ts  nut diesen einen Kokkus in, 
sit venia verbo, Reineul tur  vorgefunden und jene in nor- 
malem Scheidenseeret oder bei anderen pathologisehen Scheiden- 
austltissen, worauf ich noeh zur/ickkomme, stets in grosser Zahl 
und in den verschiedensten Species vorhandenen gokken und 
Stgbehen vermisst. Aueh die GrSssenverhgltnisse stimmen mit 
den yon Neisser  und sp'~teren Untersuehern fiir den Gonokok- 
kus angegebenen Zahlen so 5berein, dass es am mikroskopisehen 
Priiparat, wie ieh nach wiederholten Controlmessungen aussagen 
muss, nicht mSglich ist, einen Unterschied zwisehen beiden zu 
erkennen, ghe ich an die epikritisehe Verwerthung tier dureh 
das Mikroskop gewonnenen Thatsaehen gehe, muss ich, reich 
noehmals zum Ausgangspunkt dieser Untersuchungen wendend, 
die klinischen, hier in Betraeht kommenden Verhgltnisse einer 
kurzen ErSrterung unterziehen. 

Dass nur nicht menstruirte weibliche Individuen yon der in 
Retie stehenden Seheidenaffeetion ergriffen worden sind, habe ieh 
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bereits oben erwiihnt und fiige hier ergiinzend hinzu, dass veto 
1.--12. Lebens jahre  alle Jahrggnge an der Colpit is  par-  
t ic ipi r t  haben,  wobei die im 5, 6. und 9. Lebensjahre stehen- 
den Kinder am hgufigsten der Erkrankung zu Opfer gefallen 
sind, wiihrend jenseits des 1. Decennium die Zahl der Erkrankten 
auffallend abnimmt. Hinsichtlich des Terrains des Auftre-  
tens der Colpitis bei den einzelnen Patientinnen sind allge- 
gemein zutreffende Gesichtspunkte nicht aufzustellen; es schien 
eine Zeit lung allerdings, a]s ob hierin eine gewisse Oesetz- 
mgssigkeit obwalte, indem bei der fiberwiegenden Mehrzahl der 
Kranken die ersten Anf~nge der pathologisehen Absonderung in 
das Ende der 3. Krankheitswoche fie]en, indess ist hiervon eine 
nieht geringe Zahl yon Abweichungen zu constatiren gewesen 
derart, dass in einzelnen Fgllen der Beginn der Affection bereits 
am 11. Tage naeh der Eruption des Seharlachexanthems, in an- 
deren erst nach 4 und 5 Wochen eonstatirt werden konnto, wobei 
sich die genannten Zeitabschnitte, da die Kinder meist sofort, 
bisweilen nut wenige Tage nach dem Ausbruch des Exanthems 
in's Hospital gelangen, aueh mit der Dauer des Krankenhaus- 
aufenthalts decken oder nur einen Abzug von wenigen Tagen zu 
erfahren haben. Bei einigen wenigen Patientinnen ist in den 
Krankengesohiehten eine Coincidenz der Seheidenerkrankung mit 
einer Nephritis vermerkt, eine Thatsaehe, die ieh, ohne ihr Be- 
deutung beizulegen, nich~ unerwiihnt ]assen wollte. - -  

In Bezug auf die Symptomato log ie  des Leidens kann 
ich reich ausserordentlich kurz fassen, denn subjective, auf das 
Einsetzen oder Bestehen der ]ocalen Erkrankung hinweisende Er- 
scheinungen haben in allen F/~llen gefehlt und nut dureh die 
regelmgssig erfolgenden Untersuehungen der Genitalien aller weib- 
]ichen Scharlachkinder ist es mSglich gewesen, bei den einzelnen 
Patientinnen den Ausbruch der Affection zu entdeeken und die 
verschiedenen Stadien derselben zu verfo]gen. Die klelnen Pa- 
tientinnen haben zn keiner Zei t  des Bestehens ihrer Cotpitis 
fiber irgend welehe schmerzha f t e  Empfindungen,  aueh nieht 
beim Ur in i ren  geklagt und waren in den Bewegungen der 
unteren Extremit i i ten,  sie mochten nun liegen, oder, wenn 
bereits reconvaleseirend, herumgehen, keineswegs genirt. - -  In 
gleicher Weise sind n iemals  bei einem der zahlreiehen mit der 

17" 



260 

Schddenaffection behaftet gewesenen Kinder A n s c h w e 11 u n g e n 
der L e i s t e nd r i i s en  aufgetreten und nicht viel besser steht es 
mit den objec t iv  n a c h z u w e i s e n d e n  S y m p t o m e n ,  diesich, 
wenn man yon einer nicht wesentlichen R5thung der Schleim- 
haut des Scheideneingangs absieht, l e d i g l i c h  attf das Vorhan- 
densein des Aus f lus ses  besehr~i.nken. B l u t u n g e n ,  Exeor i a -  
t ionen ,  granulSse B e s c h a f f e n h e i t  oder irgend welehe son- 
stige, bei lang bestehenden gonorrhoischen Affectionen der 
Scheide sich einstellende Ver~nderungen an der S c h l e i m h a u t  
des S c h e i d e n e i n g a n g e s  und - -  wo diese bei weiterem Hy- 
men zu iibersehen war - .  der Vagina selbst, haben sich auch 
nach mehrmonatlicher Dauer des Leidens ebenso wen ig  ge- 
zeigt, wie En tz i i ndungen  der B a r t h o l i n ' s c h e n  Driisen 
oder der HarnrShre  und Harnblase. Siimmtliche Kinder 
waren im Besitz eines vSllig intacten IIymen, so dass es oft mit 
Schwierigkeiten verbunden war, das Secret aus tier Scheide zu 
entnehmen; letzteres geschah entweder mittelst Glasstab oder in 
der Weise, dams nachdem die nicht geschwollenen grossen und 
kleinen Labien auseinander gezogen waren, was den betreffenden 
Patientinnen keinerlei Schmerzen verursachte, eine der jetzt in 
der Augenheilkunde allgemein gebrguchlichen, vorher desinfieirten 
und ausgegltihten Tropfr5hren durch die HymenalSffnung in die 
Scheide gefiihrt wurde, wobei regelmgssig, aueh in FSllen sehr 
spSrlicher Absonderung, gen[igend Secret zur Chargirung mehrerer 
Deckgliischen gewonnen wurde. Von Speculirung der Scheide ist 
aus naheliegenden Gr~nden, so w/inschenswerth aueh eine directe 
Besichtigung der hSher gelegenen Scheidenabschnitte gewesen 
wgre, in allen FSllen Abstand genommen worden. -- 

Der Ver lauf  der E r k r a n k u n g  zeichnete sich in allen 
Fi~llen dutch seine grosse, yon Exacerbationen niemals unter- 
brochene Chronicit i~t aus. Die Menge des g e l i e f e r t e n  
Secre ts  war im einzelnen Fall sowohl wie bei den versehiede- 
hen Kranken eine weehselnde, bei einigen der kleinen Patien- 
tinnen profuse, so dass grSssere Flecke in der Leibwgsche zu- 
r~iekblieben. Das Secret selbst, yon neutraler l%action und ge- 
rnchlos, zeigte meist yon Anfang an einen rein eitrigen Cha- 
rakter, dell es gemdnhin auch his zum vSlligen Ablauf des Pro- 
ZeSSeS beibehielt. 
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Es erfibrigt, mit wenigen Worten der auf tier Scharlach- 
station gegen alas uns beschgftigende Leiden eingeschlagenen 
The rap i e  zu gedenken, wobei als wesentlichstes Ergebniss her- 
vorzuheben ist, dass die genannte Affection durch die versehie- 
densten in Anwendung gezogenen desinficirenden, wie adstringi- 
renden Medicamente so gut wie gar nicht beeinflusst women ist; 
speciell haben sich SublimatlSsungen als g/~nzlich nutzlos er- 
wiesen, w~hrend die relativ giinstigsten Resultate mit Waschun- 
gen und Injectionen yon Holzessig erzielt worden sind. Nichts- 
destoweniger verstrichen bis zum vSlligen Versiegen der 
Secret ion gewShnlieh mehrere  Wochen, selbst in den mit 
geringer Absondernng einhergehenden F/~llen wurde in weniger 
als 3 Wochen Heilung nicht erreicht; 5, 6 Wochen und noeh 
l~ngere  Zei t  w/~hrende Erkrankungen gehSrten ke ines-  
wegs zu den Se l t enhe i t en ,  ja es wurden einzelne Kinder, 
auf Wunsch der Eltern, bei noch fortbestehender Secretion ent- 
lassen, ohne (lass, wie ich zu bemerken nicht unterlassen will, 
weder die Patientinnen selbst noch deren Umgebung hierbei zu 
irgend welchem Schaden gekommen w/iren; es erfolgte schliess- 
lich spontane Heilung. - -  Bei den noch naeh Ablauf des loealen 
Leidens im Hospital verbliebefien Kindern sind Recidive  nie 
zum Ausbruch gekommen. - -  

So welt der Bericht ~iber die an tier Hand der klinischen 
Beobachtung und dutch die mikroskopische Untersuchung des 
Secrets gewonnenen Thatsachen, durch welehe sich eine ganze 
Reihe yon Fragen znr Beantwortung aufdr'~ingen, ohne dass es 
bislang gelungen w/~re, jede einzelne derselben einer befriedigen- 
den LSsung entgegenzuf~hren. Es war ja zuni~chst yon Wich- 
tigkeit, eine Entscheidung dariiber zu treffen, ob dieser, auf der 
Abtheilung der fiir weibliche Scharlachkranke nachgewiesener 
Maassen seit reiehlich 3 Jahren, in intensiverem Grade seit l~nger 
als Jahresfrist, im ,Pockenhause" seit unbestimmt langer Zeit, 
endemisch herrschenden Colpitis eine ernstere Bedeutung zu- 
komme, ob man es vielleicht gar mit einer "~cht gonorrhoische 
Scheidenerkrankung zu thun habe oder ob es sich lediglich um 
eine, nut zuf/~llig in grSsserer Verbreitung, aufgetretene, ~brigens 
benigne Form jener im kindlichen Alter keineswegs seltenen 
Scheidenausflfisse handle, deren causaler Znsammenhang mit Schar- 
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lach event, doch nicht ~'on der Hand zu weisen sei. Gegen die 
MSglichkeit der letzteren Auffbssung Mbe ioh bereits Eingangs 
dieser Abhandlung meine Bedenken geltend gemacht and fiihre 
hier als besonders in's Gewicht fallend nochmals bn das ende- 
mische Herrschen des gleichen Leidens bei den nicht an Schbr- 
lach oder bnderen Iefectionskrbnkheiten leidenden chirurgiseh 
krbnken Kindern des ,PockenMuses" und den allerdings isolirt 
gebliebenen Fall yon Colpitis bei jenem, gleichfblls nicht mit 
Scharlbch behaftet gewesenen Kinde der Augenkrankenabthei]ung, 
bei welchen insgesammt die mikroskopisehe Untersuchung des 
Scheidenseerets die Anwesenheit desselben Mikroorgbnismus er- 
geben Mtte. - -  Des Weiteren aber hbbe ich bei 4 auf der Kin- 
derabtheilung unseres Krankenhbuses befindlichen, bn Typhus, 
Diphtherie, Rbchitis und Masern erkrankten und gleichzeitig an 
eitrigem Ausfluss bus der Vaginb leidenden Kindern Gelegenheit 
gehbbt, das in der oben bngegebenen Manier entnommene Schei- 
densecret auf Mikroorgbnismen zu untersuchen und bin hierbei 
zu bbsolnt anderen Resultaten gelangt. Aueh hier wurden die 
Trockenpr'aparate in erwgrmter MethylenblaulSsung gefgrbt, ohne 
dass auch nur in einem einzigen der ehbrbkteristische bei den 
an Colpitis leidenden Scharlbchkindern constant nachgewiesene 
Mikroorganismus zu finden gewesen wgrel). Wenn as also einer- 
seits richtig sein mag, dass zwischen acuten Exanthemen und 
Colpitis ein gewisser Cbusalnexus bestehe [cf. Sehroeder ,  Lehr- 
buell der Frauenkrankheiten in v. Z iemssen ' s  Sbmmelwerk 
I[. Aufl. S. 46117 so muss auf der bnderen Seite aufGrund der vor- 
liegemen Beflmde davor gewarnt werden, alle diese Scheidenent- 
ziindungen bei bcuten Exbnthemen "gtiologisch fiber einen Kumm 
zu scheeren und hier erSffnet sich ein fiir die bakteriologische 
Forschung zweifellos sehr weites Feld, auf welehem, wie zu hoffen 
steht, werthvolle Aufschliisse ffir die Pathologie der weiblichen 
Beckenorgane zu erlangen sein d(irften. Die systembtische Un- 
tersuchung der Genitalausfliisse bur ihren Gehalt an morpholo- 
gischen Elementen, in Sonderheit bn Mikroorganismen und die 

t) Die Priiparate enthielten x-ielmehr im buntesten Wirrwarr durch ein- 
ander ]iegend eine gross e Ar~zahl der verschiedensten kugel- and stgb- 
chenfSrmigen i}Iikroorga~ismen~ ,auf deren Isolirmag einzugehen ich 
Igore~'st verzichtet habe: 
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Erforschung der biologischen Eigenschaften der letzteren nach 
K o c h'schen Principien muss hier aussehlaggebend sein fiir die den 
betreffenden Secreten beizulegende pathologische Dignit~t. Diese 
Erwii.gungen warenes, welche reich im gusammenhang mit den 
dutch das Mikroskop gelieferten Anhaltspunkten dazu veranlass- 
ten, den bei unsern Seharlachkindern constatirten Scheidenaus- 
fluss als mit dem Exanthem in keinem Zusammenhang stehend 
zu betrachten, sondern demselben die Bedeutung einer durehaus 
selbstgndigen, dutch den genauer beschriebenen, dem 6onokokkus 
mikroskopisch so auffallend ~hnelnden Mikroorganismus bedingten 
Erkrankung zu vindiciren, die an pathologischer Bedeutung um 
so weniger untersehgtzt werden durfte, als die in den Monaten 
August, September und November des Jahres 1883 beobaehteten 
4 Fglle yon Conjunctivitis den Verdacht einer dutch das vagi- 
nale Secret bedingten Infection tier Conjunetiva nahe legten. Den 
strieten Beweis ffir diese Vermuthung zu erbringen war ja aus- 
schliesslieh auf dem Wege des Experiments, den ieh dann aueh 
betreten babe, mgglieh; die an Kaninchen angestellten Versuche 
fielen durehweg negativ aus, ein Ergebniss, auf welches ieh nach 
den yon "r anderen Seiten mit Lochial- und Tripper- 
secret ausgefiihrten, gleichfalls resultatlos gebliebenen Experi- 
menten vorbereitet war. Selbst naeh vorheriger Verkratzung des 
Hornhautepithels und Anbringung obertliehlicher Wunden an der 
Conjunctiva palpebrar, blieb jede Reaction aus, es erfolgt keine 
Spur einer Eiterung. Bei einem in die vordere Kammer ge- 
impften Thier entwiekelt sich, bei fibrigens entz~indungsfreiem 
Bulbus, ein w~ihrend tier ersten 2--3 Tage wachsender, nicht vas- 
cularisirter, sehliesslich vollst~indig zurtickgehender halbhanfkorn- 
grosser Heerd, fiber dessen Deutung in Bezug auf seine histologisehe 
Structur Aufschluss zu geben ich nieht in der Lage bin, da ieh 
das betreffende Thief nieht getSdtet habe. Auch bei Impfungen 
in's Unterhautgewebe oder direct in die Blutbahn verhielten sich 
die Thiere durchaus refractgr, die Verwundungen heilten ohne 
einen Tropfen Eiter. Dureh einen glficklichen Zufall war mir 
die MSgliehkeii gegeben, bei 3 sich im Endstadium ihrer Er- 
krankungen befindliehen kindliehen Patienten [2 davon litten an 
Atrophia infantum, das dritte an kgsiger Pneumonie] da.s Sehei- 
denseeret auf die Conjunetiva zu inoeuliren, d, h. Spuren des- 
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selben, ohne die Lidbindehaut zu verletzen, in den Conjuneti- 
valsack zu bringen, wobei ich zu Mgenden interessanten Ergeb- 
nissen gelangte. Die 2 eiterspendenden Patientinnen litten beide 
seit mehreren Wochen an ihrer Colpitis, die eine derselben, im 
,,Poekenhaus" liegend, war unbehandelt, bei dem an'dern, auf 
der Scharlaehabtheilnng befindliehen Kinde waren Holzessiginjec- 
tionen in Anwendung gezogen worden, im Scheidensecret beider 
hatte ieh reichlichen Gehalt an charakteristischen Kokken nach- 
gewiesen. Das yon der Scharlaehkranken geimpftel), an k~siger 
Pneunmnie leidende, hoch fiebernde Kind starb 12 Stunden nach 
vorgenommener Uebertragung, ohne dass sich am Auge die leise- 
sten Entzfindungserseheinnngen bemerkbar gemaeht hatten, von 
den beiden anderen, yon dem chirurgisch kranken Miidchen, ge- 
impften Kindern iiberlebte das eine die Impfung 2, das andere 
10 Tage, bei dem ersteren blieb die Conjunctiva bis zum Exitus 
durchaus frei, hingegen war bei dem zweiten (am 4. Juni in die 
Conjunetiva des rechten Auges geimpften)Kinde, nachdem w~ih- 
rend der ersteh 4 Tage keinerlei Entzfindungszeiehen zu seheri 
gewesen waren, am 9. Juni ein deutlicher, sehleimig eitriger Ka- 
tarrh mit m~ssiger Secretion naehweisbar, der am folgenden 
Tage an Intensit~t zunahm; die Secretion wurde reichlieher und 
rein eitrig, gleichzeitig rSthete sieh die Itaut des fibrigens nicht 
gesehwollenen oder infiltrirten Lides, am 11. hatten siimmtliehe 
Erscheinungen erheblieh und am 12. noch welter abgenommen, 
ohne dass eine andere Therapie als Abwisehen des Eiters und 
eine am 10. und 11. je einmal vorgenommene Instillation einer 
1 pro mille Sublimatl5sung in Scene gesetzt worden wgre. Am 
14. Juni erfolgte der Exitus, Residuen der vorangegangenen Entzfin- 
dung bestanden nicht mehr; in dem Conjune~ivalsecret befanden 
slch schon am ersten Tage des Bestehens der Conjunctivitis, frei- 
rich nur sp~rliehe mit den im Scheideneiter naehgewiesenen 
vSllig identische Kokken, welehe indess am 2. Tage der Binde- 
hauterkrankung erheblich zugenommen hatten. An der Conjunc- 
tiva des Leichenauges konnte ich ausser ein paar kleinen Extra- 

1) Der Ausdruek ,,impfen" ist hier und in den folgenden Auslassungen 
nicht wSrtlich zu verstehen; es handelte sieh immer nur um Einbringer~ 
einer Spur Secret in den unverletzten Conjunctlvalsaek mittelst aus- 
geglfihter TropfrShre, 
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vasaten im Bereich der Uebergangsfalte nichts Pathologisehes 
naehwoisen; die mikroskopisehe Untersuehnng der in Alkohol 
gelStrteten Conjunetiva hat an naeh der 6ram'sehen ~{ethode 
gefiirbten Sehnitten das Fehlen yon Mikroorganismen fiberhaupt 
und speciell yon charakteristischen Kokken im Gewebe der Binde- 
hant ergeben. Das nicht geimpfte Auge ist, ohne dass irgend 
welehe Sehutzmaassregeln getroffen worden waren, frei yon Ent- 
zfindungserseheinungen geblieben und ebenso wenig sind bei tier 
das Kind pflegenden Wgrterin odor den in dem gleiehen Saal 
sieh aufhaltenden kindliehen Patienten verd'~ehtige Conjunetiviten 
zum Vorsehein gekommen. 

Es kann naeh diesem positiven Versuehsausfall keinem 
Zweifel unterliegen, dass das mit der Conjunetiva in Contact 
gebraehte Seheidenseeret f/ir die Entstehung jener aeuten Con- 
.iunetivitis verantwortlich gemaeht werden muss, man mag nun 
die infieirende Noxe in die flfissigen oder morphologisehen Be- 
standtheile, speeiell in die besehriebenen Kokken des Scheiden- 
secrets verlegen wollen. Man wird indess naeh unseren jetzigen 
Kenntnissen auf diesem Gebiete und gerade naeh den fiber die 
pathogene Bedeutung der Gonokokken herrsehenden Anschauun- 
gen nieht fehl gehen, wenn man aueh bier den Kokkus des 
Seheidenseerets als den Krankheitserreger ansieht, obwohl der 
absolut siehere Beweis, die Erzeugung der gMehen Erkrankung 
durch Uebertragung yon Reincultnren auf die thierische odor 
menschliehe Conjunetiva und resp. Vagina, bis zur Stunde noeh 
aussteht. Die wenigen in dieser Riehtung bisher yon mir ange- 
stellten Versuehe sind leider nieht yon Erfolg gekrSnt gewesen, 
die auf sterilisirte Fleisehinfus-Pepton-Gelatine gemaehten lm- 
pfungen Sind nieht angegangen, wenigstens nieht bei Conservirung 
der den Nghrboden tragenden Beh~ilter in einer Temperatur yon 
240 C. Ieh behalte mir die Fortsetzung weiterer Culturversuehe 
vet and werde nicht verfehlen, fiber etwa erzielte positive Re- 
sultate Berieht zu erstatten~). - -  Wenn aber racine Annahme, 
dass in den eharakteristischen Kokken die eigentlichen Erreger 
tier endemiseh herrschenden Scheidenerkrankung sowohl als der 

~) Cf. Deut. med. Woehenschr. No. 5. 1885. Eug. Fraenkel, fiber die bei 
Untersuebungen des Secrets einer endemiseb aufgetretenen Colpitis er- 
hobenen Befu~de. 
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dutch Uebertragung des Scheidensecrets in den Bindehautsack 
kiJnstlieh erzeugten eitrigen Conjunctivitis zn suchen sind, rich- 
rig ist, dann sprechen wir damit gleichzdtig das Gest~indniss 
aus, dass die den Ausgangspunkt flit die vorliegende Mittheilung 
bildende endemische Scheidenaffection einen virulenten Charakter 
in sich birgt. Und damit kommen wir auf einen zweiten Punkt 
yon hoher Bedeutung, weleher sieh zu der Frage zuspitzt, is t  d iese  
e i t r ige  S c h e i d e n a f f e c t i o n  zu i d e n t i f i c i r e n  mit  e iner  
ech ten  Oonor rhoe  oder stellt sic eine andere mit dieser ver- 
wandte Art einer dutch ihr Secret gleiehfalls inf'ec{iiSse Eigen- 
schagen entfaltenden 8cheicienentztindung vor? 

Ueber das endemische Auftreten von Tripperaffectionen beim 
weiblichen Oesehlecht bin ich in der mir zug~ingig gewesenen 
Literatur keinerlei Angaben begegnet, nut eine yon Atk inson  
mitgetheilte Beobachtung ,tiber contagiSse Vulvitis '~ (Refr. in 
B o e r n e r ' s  aahrbuch f. pratt. Med. aahrg. 1879; Original in 
American Journal Bd. 150, No. 1, 8. 446) d{irfte der yon mir 
ausffihrlicher beschriebenen Colpitisendemie am niichsten kern- 
men. Hier handelte es sich um 6 in einem Pensionat befind- 
lithe, sonst gesunde 5--12jiihrige M~idchen, welche zu gleicher 
Zeit an iJdematSser Schwellung der 8cMmlippen, s&merzhaftem 
Urinlassen and eitrigem Ausiluss aus der Vulva erkrankten. Diese 
Kinder besuchten sich manchma] in der ~Nacht und die iilteren 
machten sich mit den Genitalien der jfingeren zu s&affen. In 
demselben Pensionat hatte vet ca. 1�89 Jahren eine contagi~se 
Ophthalmic geherrseht und auch jetzt hatten drei M~tdchen 
Conjunctivitis, eine ungew/Jhnliche Zahl litt an katarrhalischer 
odor nlcerSser 8tomatitis. Verfasser ist geneigt, das Secret der 
MnndhShle als Ursache der Entziindung an den Oenitalien zu 
beschuldigen, an welch' letztere es dutch Beriihrung mit unrei- 
nen Fingern gelangt sei; Angaben fiber die etwa vorgenommene 
mikroskopische Untersuchung tier verschiedenen, in dieser Endomie 
eine Rolle spielenden Secrete fehlen hier und die klinisch inter- 
essante Beobachtung ist nach der i~tiologischen Seite hin vSllig un- 
aufgekl'grt, da meines Wissens bisher fiber den infectiSsen Einfluss 
selbst pathologischer MundhShlensecrete auf die 8chleimhaut der 
Vulva und Vagina exacte, durch das Experiment gestiitzte Ver- 
suche nicht vorliegen. Zweffellos hat es sich be ider  erw~thnten 
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Endemie um ein heftiges Krankheitsgift gehandelt, wie aus der 
Schwere der die Erkrankung begleitenden localen Symptome, 
welche in unserer Endemie regelm/issig vermisst wurden, zu 
sehliessen sein d/irfte. Ueber die Art der contagiSsen, jenen yon 
dem amerikanischen Autor beschriebenen Colpitiden vorangegan- 
genen Ophthalmien verlautet in der mir allerdings nur im Re- 
ferat bekannt gewordenen Arbeit niehts, so dass ich es mir ver- 
sagen muss, auf weitere zwischen den beiden Endemien zu ziehende 
Parallelen einzugehen. 

Es wird unter diesen Umst/inden, zumal bei dem ggnzliehen 
Fehlen anderer in der Literatur niedergelegter Berichte fiber/~hn- 
liche Vorkommnisse, vielleieht zweekm/issig sein, wenn man, um 
die uns gegenw';irtig beseh~tftigende Frage der Entscheidung n'Xher 
zu bringen, an der Hand der fiber den Tripper beim weiblichen 
Geschlecht als feststehend geltenden Thatsaehe die bei unserer 
Endemie dutch Mikroskop und klinisehe Beobaehtung eruirten 
Verhgltnisse einer Kritik unterwirft. Einer der neuesten Bear- 
beiter dieses Oegenstandes F/irbringer (Lehrbuch der Krank- 
heiten der Ham- und Gesehlechtsorgane in der Wreden'sehen 
Sammlang 1884 S. 295) sagt bei Besprechung der Symptomatologie 
des weibliehen Trippers, ,,die Symptomatologie anlangend, begeg- 
hen wir bei entwiekelter Vulvo-Vaginal-Blennorrhoe, also in fast 
allen F/~llen znngehst der Klage fiber schmerzhaftes Harnlassen .... 
genaue Ermittlungen beweisen aber, dass es sieh hier hgufiger um 
die Irritation der entziindeten Vulvargegend dureb den abfliessenden 
Urin handelte. In Sonderheit sind die Quelle dieser Schmerzen die 
kaum jemals fehlenden Erosionen der manniehfachsten Art, welche, 
den Tripperprozess begleitend, sieh in eben sichtbarer Ausdehnung 
bib zu respeetab]er Gr5sse im Bereich des Introitus, der grossen 
und kleinen Labien, des Dammes und selbst der angrenzenden Par- 
tien der Oberschenkel finden". Von den bier angeffihrten Sym- 
ptomen ist bei unsern kleinen Patientinnen und zwar weder im 
Initialstadium, noeh irri weiteren Verlauf der Erkrankung selbst 
naeh wochenlangem Bestehen derselben aueh nur ein einziges 
vorhanden gewesen. Ftirbringer wendet sich darauf der Be- 
spreehung des den ,,wiehtigsten Factor" der Erkrankung bildenden 
Secrets zu, welches, wie dies auch bei unsern F~illen zutriffL 
als bald mehr sehleimigen, bald mehr reineitrigen Charakter auf- 
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weisend geschildert wird. Ueber die mikroskopische Zusammen- 
setzung dieses Secrets iiusserst sieh Ff i rbr inger ,  wie folgt: ,, . . . .  
vor Allem f~illt bier der Reichthum an desquamirten Epithelien 
auf. . . . .  Der Naehweis der Gonokokken stSsst auf viel grSssere 
Schwierigkeiten als beim Mann. In der Mehrzahl der F~ille er- 
schwert eine Fiille von Kugel- und Stabbakterien die Beurthei- 
lung ungemein. In ungleieh misslicherer Weise ist dies bei den 
chronisehen Formen der Fall~ in welchen die letztgenannten Ge- 
bilde die wenigen Gonokokken vSllig verdecken kSnnen. ~ Ver- 
gleiehen wit hiermit das fiber den Befund an dem unseren Pa- 
tientinnen entnommenen Secret Gesagte, so ergeben sich sehr 
wesentliche Differenzen, die sieh ffir einmal auf die in allen 
Fiillen nur in sp~rlieher Zahl in die Erscheinung getretenen 
Plattenepithelien und ffir's zweite auf den stets mit Leiehtigkeit 
erbrachten Naehweis jenes charakteristischen, dem Gonokokkus 
auffallend ~hnelnden Mikroorganismus beziehen; aueh in den 
chronischsten Fgllen ist es unter Anwendung der oben besehrie- 
benen Tinctionsmethode regelm~ssig und ohne Mfihe gelungen, 
diesen Kokkus und zwar fast immer frei yon Beimengungen ir- 
gendwelcher sonst in Seheidenausfiiissen in grosser Massenhaftig- 
keit anzutreffenden kugel- und st~bchenfSrmigen Mikroorganis- 
men zur Anschauung zu bringen. ,,Die Diagnose des weiblichen 
Trippers ~, so sehliesst F f i rb r inger  den uns hier interessirenden 
Abschnitt ~,ist aus den bereits angeffihrten Grfinden im Allge- 
meinen bedeutend schwieriger, als diejenige der Gonorrhoe, in 
ganz ehronischen F~llen meist, wofern nicht besonders gfinstige 
Umst~nde [nachgewiesene Infection] vorliegen, nicht zu stelleu :~. 
Bei unsern Patientinnen war gerade durch den typischen Kokken- 
befund die Diagnose auf die bestimmte Art der Erkrankung auch 
nach noeh so langem Bestehen derselben ohne Schwierigkeiten 
zu machen. Man sieht, die Gegens~tze zwisehen den den ~iehten 
Tripper begleitenden Erscheinungen uud der von uns beschrie- 
benen Scheidenerkrankung sind so scharf~ dass yon einer Iden- 
tifieirung beider Prozesse nieh~ ffiglich die llede sein kann und 
das um so weniger, wenn man sich der Eingangs erwg~hnten Be- 
obachtung erinnert, dass es in eifier ganzen Reihe yon Fgllen 
absolut unmiiglich war, mit den zur Darstellung der Gonokokken 
ausreichenden Methoden die in dem Seheidensecret anserer Pa- 
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tientinnen vorhandenen Mikroorganismen nachzuweisen. Wenn 
ich auch, wie erwiihnt, bei vielen der nach dem 15. Juni auf 
der Scharlaehabtheilung zur Beobachtung gekommenen F/file yon 
Colpitis in der Lage war, in dem in Trockenpr'aparaten unter- 
suchten Secret durch F~irben auch mit kalter Methylenblaul~isung 
die charakteristischen Kokken aufzufinden, so bMbt doeh die 
sowohl yon Herrn Rau tenbe rg  als mir selbst wiederholt con- 
statirte Thatsache bestehen, dass uns in einer ganzen Reihe yon 
Fgllen diese 5Iethode der Tingirung vollstgndig im Stich liess~). 
Ich habe iibrigens eine /ihnliche Erfahrung auch bei einem an- 
deren Mikroorganismus gemacht, fiber dessen pathogene Bedeu- 
tung dutch Experimente am Thier ich zu positivcn Resultaten 
nicht gelangt bin. Es handelte sich dabei um einen aus dem 
Eiter eines Follike]s bei Follicularangina dureh Reincultur auf 
Kartoffeln bei Zimmertemperatur gewonnenen, niemals in Ketten- 
form, aueh nieht in grbsseren tt~iufchen angeordneten Kokkus 
yon der GrSsse und dem Aussehen des yon Seiffer t  neuerdings 
in dem Nasensecret bei Influenza gefundenen Kokkus, die sich 
weder in w/issrigen noeh alkolischen concentrirten LSsungen der 
basischen Anilinfarbstoffe, aueh nieht nach mehr als 24st/in- 

2) Es liegt mir fern, auf Grnnd dieser zweifellos auffiilligen und zun~ehst 
nnaufgeklarten Verhaltnisse, sowie namentlieh nnter Ber/icksiehtigung 
der die in P~ede Stehende Erkranknng naeh der klinisehen Seite bin 
so auffallend yon ~ehter Gonorrhoe unterseheidenden Symptome, irgend 
welehe ftypothese fiber die Natur der Colpitiskokken und deren Stel- 
lung zum/iehten Gonokokkus zu formuliren. Aber ieh will nicht unter- 
lassen, an die naeh unseren jetzigen bakteriologischen Erfahrungen 
mir nieht nnbereehtigt erscheinende 3~Sgliehkei~ zu erinnern, class man 
es hier vielleieht mit einer den C-onokokken verwandten Species yon 
Kokken zu thun hat, welehe dureh ihre nunmehr sehon wiihrend meh- 
rerer Jahre erfolgten Fortzfiehtung im Genitalapparat lediglieh yon 
Kindem an der den [~ehten Gonokokken eignen Infeetiositgt Einbusse 
erlitten haben. Die geringe Virulenz der Colpitiskokken ist ja dureh 
die bei allen unseren Patientinnen beobach~eten durebgehends leiehten 
klinisehen Erseheinungen z~r Evidenz erwiesen. Vielleieht d/irften die 
mitgetheilten Thatsaehen dazu angethan sein, Streifliehter auf die Ver- 
sehiedenheit in dem klinisehen Verhalten aueh der ~ehten Gonorrhoe 
zu werfen und die bisherigen Ansehauungen, welche das diesem Leiden 
zu Grunde liegende Virus als Bin durehaus einheitliehes auffassen, in 
gewisser Beziehung zu modifieiren. 
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digem Verwdlen der Troekanpr'~,parate in der Tinctionsfl[issigkeit 
fgrbte; die F/~rbung trat sofort tin, wenn sich die Pr//parate nur 
waniga Minuten in dar tiber der Spiritusflamme bis zum Aufstei- 
gen yon D~mpfan erw~rmten FarblSsung aufhidten. Diese That- 
sachen lehren aber zwaifallas, dass man aus dem mikroskopisch 
gldehen Ausseben zweier Mikroorganismen night baraehtigt ist, 
diesdben auch biologiseh zu idantificiren, warm anders man sich 
nicht der Geafhr, verh~ngnis'svolle h'rth/imer zu begehen, aus- 
setzen will. Es liegt uber auf der Hand, dass gerade ffir den 
Kokkus der Colpitis die Kenntniss dieser Dinge von Wichtig- 
keit ist, ganz speeiell hinsichtlich der forensisehan Beurthdlung 
darartigar Sehaidanentzfindungen mit dtrigem Ausfluss, die Mufig 
genug dam Gariehtsarzt zur Bagutaehtung unterbrdtat werden. 
Schan bei der ,,unstreitig Mufigsten Erkrankung der Genitalien 
klainar M~dehan" (Henoch,  Vorlesungan fiber Kinderkrank- 
heiten 1881 S. 548) der Vulvitis, ist man sehr leieht genaigt, 
den ja leider oft genug begrfindeten Verdacht eines stattgeMbten 
Stuprum aufkommen zu lessen und solche Affectionen als durch 
gonorrhoische [nfectian bedingt anzusehen, und wenn man hie> 
bei, wie allgemein zugegeben werdan muss, Mufig mit recht 
grossen Sehwierigkaiten in des Stellung dieser Diagnose zu 
k'~mpfen hatte, weil man ein sieheres, dieser Erkrankung aus- 
schliesslich zukommandes Symptom nicht kannte, so war durch 
die Entdeckung der Naisser'schen Kokkan die Sachlage wasant- 
lich vereinfaeht; dann mit dem Auffinden dieser Mikroorggnis-" 
men konnte man dan Beweis fiir aina vorangegangane, durch 
gonorrhaisches Secret bedingte Ansteckung gls erbracht ansehenl). 
Nunmehr haben wir einen Kokkus kennen gdarnt, welches in 
sainem mikroskopischen Verhalten dem Neisser'schan Kokkus 
so sehr gleicht~), dass fiir die Beurtheilung eines aus dem weib- 

~) In einer Arbeit yon B r o u a r d e l ,  les causes d'erreur d~ns les exper- 
tises relatives aux attentats k la p~ldeur (Annal. d'hyg, pnbl. No. 7 
S. 60, No. VII! S. 146. Ref. in V i r e h o w - I t i r s c h ,  Berieht f. 1883, I, 
495 ist auf den @onokokken-Nachweis gar keine R/ieksieht genommen. 

2) Auf dem letzten internationalen Congress hatte ieh Gelegenheit, tIerrn 
N e i s s e r  einige meiner Pr~parate ,lorzulegen, wobei Herr N e i s s e r ,  
was ieh mit seiner Genehmigung mittheile, erkliirte, dass er nieht im 
Stande wi~re, unter dem Nikroskop differentiell diagnostisehe Unter- 
sehiede zwisehen Gonokokken and Colpitiskokkml zu erkennen; ~qel- 
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lichen, speciell kindlichen Genitaltract stammenden Secrets der 
bei der mikroskopischen Untersuchung des le~ztercu erhobene 
Befund an Kokken der in Rede stehenden Art nieht mehr 
als ausschlaggebend aufgefasst werden kann. Wenn es nun abet 
auch naeh den mitgetheilten, sich auf die Differenz in den kli- 
nischen Erscheinungen bei beiden Erkrankungen und alas aller- 
dings nicht regelmgssig yon dem der Gonokokken abweichende 
Verhalten der bei der Colpitis infantum gefundenen 5likroorga- 
nismen einem bestimmten Farbstoff gegenfiber beziehenden That- 
sachen durchaus gerechtfertigt erscheint, eine Identificirung bei- 
der Prozesse yon der Hand zu weisen, so muss andererseits doch 
betont werden, dass die geschilderte Colpitis gleichwohl als eine 
virulente Erkraukung tier Scheide zu betrachten ist, wie ja die 
dutch Uebertragung des Seheidensecrets auf die menschliche Cog- 
junetiva k/iustlich erzeugte eitrige Biudehautentz~indung auf's 
Eclatanteste gelehrt hat. Um eine ~iehte Blennorrhoe der Binde- 
hau~ hat es sieh in diesem Falle, bei welchem gewiss aueh alas 
dem Ausbrueh der ersten Krankheitserseheinungen vorangegangene 
4tSgige Ineubationsstadium yon Interesse sein mSchte, freilich 
nieht gehandelt, wie, abgesehen yon den sonstigen klinischen, 
die genannte Augenerkrankung begleitenden, nichts weniger als 
st~rmischen Erscheinungen, schon aus dem raschen, den Aus- 
gang in vSllige Heilung nehmenden Verlauf zu ersehen ist und 
es w~irde aueh dieses Versuchsergebniss zu Gunsten der eben 
dargelegten, auf eine Versehiedenheit der uns besch~ftigenden 
Colpitis yon einer gonorrhoischen Scheideuentzfindung hinzielen- 
dan Ansicht spreehen. Freilieh sollen aueh durch das Hineinge- 
langen ~eht gonorrhoischen Secrets in den Conjunctivalsaek bei 
verschiedenen Individuen verschieden sehwere Entziindungen tier 
Bindehaut erzeugt werden kSnnen, abet jedenfalls handelt es sich 
dabei doch wib.der um blennorrhoische, nieht, wie in unserem 
Falle, um einen innerhalb zl Tagen, eigentlieh ohne jede The- 
rapie heilenden, schleimig eitrigen Katarrh. (ef. ,,Ueber die 

l e i c h t  sei bei den aucb in Dip|oform angeordneten Colpitiskokken die 
Berfihrung, dem mebr flf~chenhaften Contact der Gonokokken gegen- 
fiber se ine  mebr tangentiale. Auch yon der intranucle~ren La~ernng 
der Colpitiskokke~, sowie yon der Anordnung derselben in I)iplo- und 
Viererform bat sich I=lerr N e i s s e r  /iberzeugt. 
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Blennorrhoe des Auges" yon Dr. Galezowski ,  Centralblatt f. 
Augenheilkunde 1879 S. 213 und die ankniipfend an das Referat 
iiber den Galezowski'sehen Aufsatz yon Hi rschberg  gemaeh- 
ten Randbemerkungen. ) Ich m6chte bei dieser Gelegenheit night 
unterlassen, auf eine sehr instructive Mittheilung Yon t t i rsch-  
berg (,,zur Pathologic der ansteckended Augenkrankheiten yon 
I-Iirsehberg und Krause,  Centralblatt f. Augenheilkunde 1881 
S. 270ff.) aufmerksam zu machen, in welcher fiber einen hierher 
geh~rigen, der yon mir artificiell erzeug'ten Conjunctivitis, wie 
ich glaube, nahe kommenden Fall beriehtet wird. Er betrifft 
einen 44j~thrigen, am 19. Mai 1881 gonorrhoisch erkrankten Ar- 
beiter, der 6 Tage vet seiner Vorstellung in der Poliklinik (am 
4. Juli) yon eider mit reiehlieher Eiterung einhergehended Augen- 
entziindung befallen wurde. Unter der eingeschlagenen Therapie 
ist schon am 7. Juli siehtliche Besserung zu constatiren, am 
14. Juli ist die Bindehautentz/indung beseitigt; in dem aus der 
Urethra fliessenden ,,molkigen Eiter" werden keine Kokken ge- 
funden, der Fall wird als ,,abortive gonorrhoische Ophthalmic" 
bezeichnet. Ich halte es Nr sehr wahrscheinlieh, dass das Miss- 
lingen des Nachweises yon Kokken in dem Urethraleiter dieses 
Kranken auf Rechnung der yon I t i r schberg  angewandten Farbe- 
raethode zu setzen ist, unter deren Verwendung auch ich bei 
den Untersuchungen des Colpitissecrets zu negativen Ergebnissen 
gelangt bin. In demselben Aufsatz bespricht t f i rschberg (cf. 
auch den neuested Aufsatz dieses Autors in No. 33 der Berl. 
klin. Wochenschr. v.J.) unter Anfiihrung einschliigiger Fglle ,,eine 
sehr interessante und wichtige Erkrankungsform", nehmlich ,,die 
gonorrhoische Bindehautentziindung der Kidder. Namentlich bei 
kleinen Madchen tritt das Krankheitsbild rein hervor, ist aber 
im Ganzen zum Glfick nur selten. Nieht immer ist es leicht die 
Ursache der Colpitis nachzuweisen% Als Belag wird die Kran- 
kengesehichte eines Sodst gesunden 4j~hrigen, an einer rechts- 
seitiged acuten Blennorrhoe erkrankten M';idchens erz~ihlt, dessen 
3j~hrige Schwester an ,,scrofulSser ~? Colpitis litt. ,,Das Scheiden- 
secret der 3jiihrigen, sonst gesunden Schwester zeigte Eiterzellen, 
wenig Epithelzellen, sehr z ahlreiche Kokken ~ -  ob in der fiir Gono- 
kokken charakteristisehen Anordnung ist leider nicht erw/ihnt und 
hinsiehtlieh der Entstehung der Colpitis bei dem eiden, sowie 
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der blennorrhoischen BindehautenLzfindung bei dem andern M~id- 
chen bleibt die Beobachtung unaufgekl'iirt. - -  

Damit komme ich aber auf die in der Geschichte aush 
unserer Endemie trotz sorgf/iltiger Nacbforschung sich bislang 
der Kenntniss entziehenden gerh'~ltnisse yon der urspriinglichen 
Entstehuag des Leidens in unserem Krankenhause und dem 
Modus der Weiterverbreitung desselben. Das Eine freilich halte 
ich fiir sehr wahrsoheiniich, dass wit den eigentlichea Krank- 
heitsheerd, von welchem aus die Uebertragung nach der in if[i- 
herer Zeit, wie ieh den g~itigen Mittheilangen des der Station 
seit Jahren vorstehenden Oberarztes, Herra B iilau entnehme, 
yon einer derartigen Colpitisendemie verschont gewesenen Schar- 
laehabtheilung stattgefunden hat, in dem ,,Pockenhause '< zu 
suchen haben; dean, wenn aueh fiber die 1)auer des Bestehens 
der Colpitis in diesem Theil des Krankenhauses ganz siehere 
Aagaben nieht existiren, so ist doeh als feststehend zu betrach- 
ten, class sieh die ersten Spuren dieses Leidens daselbst auf eine 
Zeit zurfiekverfoIgen lassen, wo auf der Seharlachabtheilung Er- 
krankungen an Scheidenentz[indung weder sporadisch, geschweige 
denn in grSsserer Anzahl zur Beobaehtung gelangt sind und dass 
gleiehzeitig mit den im Jahre 1882 und 1883 5fret erfolgenden 
Verlegungen yon im ,,Poekenhause" an Scharlaeh erkrankten 
Kindern aach der Abtheilung ffir weibliche Scharlaehkranke aueh 
das geh~iufte Auftreten yon Scheidenentz/indungen zusammenf'~llt. 
Absolutes Dunkel herrscht dagegen und wird aller Voraussieht 
naeh darfiber bestehen bleiben, welehem Umstand die Endemie 
im ,,Pockenhause" ihre Entstehung verdankt. Als ein fernerer, 
der Aufkl/~rung noch harrender Punkt muss auch die Art der 
Weiterverbreitung des Uebels auf der Seharlaehabtheitung, auf 
welehe (sc. Abtheilung) sich ja der haupts/~ehliehste Theil mei- 
net Untersuchungen bezieht, bezeiehnet werden. Da wir uns im 
Laufe dieser ErSrterungen zu der oben ausf/ihrlieh begr/indeten 
Ansieht bekannt haben, dass die in Rede stehende Colpitis als 
eine mit dem Seheidentripper zwar nieht identisehe, aber gleich- 
wohl infeetiSse Erkrankung zu betraehten und das ihr zu Grunde 
liegende Virus in dem charakteristischen Kokkus zu suehen ist, 
so folgt daraus eonsequenter Weise, class die Weiterverbreitung 
der Affection auch nur dutch einen directen Contact des be- 

Archly f. pathol. Anat. Bd. XCIX. Hft. 2, 1 8  
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treffendon Krankheitserregers mit dem Genitalapparat erfolgen 
kann und es w'~re das erste Mittel flit eine erfolgreiehe Pro- 
phylaxe, wenn es uns gel~nge festzustellen, welehe Momente 
dieses Hineingelangen der Kokken in die Geschleehtswege der 
auf der Scharlachabtheilung befindlichen Kinder begtinstigen. 
Abet gerade hierbei stossen wir auf grosse, vorl~ufig uniiberwun- 
dene Sehwierigkeiten, aus donen das Eine mit Sicherheit hervor- 
geht, dass die Dingo hier keineswegs so einfaeh liegen, wie bei 
dem ~tehten Tripper, woffir schon die gewiss beachtenswerthe 
Thatsache spricht, class, innerhalb des seit dem ersten Auftreten 
tier Colpitis auf der Seharlachabtheilung vergangenen Trienniums, 
nieht ein Fall yon Seheidenentztindung bei erwaehsenen weib- 
lichen Schaflachkranken and ni~ht oin einziger Fall einer mit 
der Vaginitis in Parallele zu setzenden Urethritis bei miinnlichen 
KiMern hat constatirt werden kSnnen; und wenn man F/ir- 
bringer wohl ohne grosse Bedenken zustimmen kann, wenn er 
sagt ,,die Tripperinfection auf Abtritten, welche yon Gonorrhoi- 
kern benutzt worden rind, ist ebenso wie die Uebertragung'dureh 
Besudelung der H~nde mit dem Ausfluss m6glich,  aber h6ehst 
unw~hrscheinlich, wir kennen bei tier reiehlichsten Gelegenheit 
tier Beobachtung yon Tripperkranken keinen einzigen derartigen 
erwiesenen Fall . . . " ,  so wird man diese MSglichkeiten bei tier 
Frage naeh der Weiterverbreitung tier uns beschiif•igenden Col- 
pitis allen Ernstes in Erw~igung ziehen miissen. Der bei tier 
Uebertragung des Trippers fast immer in Betraeht kommende 
Modus des directen Contaetes erkrankter Genitalwege mit gesun- 
den ist hier sehon um deswillen anszusehliessen, well die Er- 
krankung wghrend tier ganzen Dauer der Endemic stets nut 
weibliche Individuen betroffen hat. Es kann weiterhin auf 
Grund yon Aussagen der sehr zuverl~ssigen Ws auf's Be- 
stimmteste versiehert werden, class sich die Kinder hie gegen- 
seitig in ihren Betten besuchen und dass ihnen aueh sonst, bei 
der ihnen eontinuirlieh zu Theil werdenden Bewaehung, keinerlei 
Gelegenheit zu dem yon Kindern oft genug ganz unbewusst ge- 
triebenen Iterumspielen an den OeNtatien und damit zu einem 
8esudeln der H'~nde mit Secret gegeben ist. Wir w/irden uns 
also geniJthigt sehen, auf solche Objeete als die Vermittler tier 
Uebertragung zu reeurriren, die, yon denInsassen der betreffen- 
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den Abtheilung gemeinsehaftli(~'h benutzt, das Virus, aueh ausser- 
halb des Orgauismus eine Zeit lang in lebensfiihigem Zustaude 
an sich halten, alas wiiren etwa Abtritte und Badewannen, wo- 
bei es denn freilich noch eines, vielleicht dureh die individuelle 
Disposition gegebenen Moments bed/irfte, welches uns das Ver- 
schontbleibeu eines Theils der weiblicheu und allot mgnnlichen 
Scharlaehkinder, sowie s'ammtlicher erwachsenen weibliehen 
Scharlaehkranken verstiindlieh maeht. Indess es sind das eben 
nur knuahmen, f/Jr welche thatsiichliche Belege beizubringen ich 
nicht vermag, die indess mindestens ebenso berechtigt erscheinen 
als die Hypothese eines ffir die Verbreitung mancher anstecken- 
den Bindehauterkrankung noeh supponirten, yon I t i rschberg,  
wie reich diinkt, mit Recht in Abrecte gestellten Lufte0ntagium. 
In dieser Beziehung Licht zu verbreiten, sell die ngchste Aufgabe 
der Untersuchung sein, da nut dann zu hoffen ist, dass wir dem 
unheimliehen, eine wenn auch nieht gef/ihrliehe, so doch l~istige 
Complication einer an sieh schon sehweren Allgemeininfection, 
wie sic der Schariach ist, darstellenden Gast Einhalt thun und 
ibm die MSglichkeit benehmen, auf anderen Stationen des Kran- 
kenhauses an Terrain zu gewinnen. Sollten sich in einer odor 
der anderen der bier angedeuteten Riehtungen bei meinen noch 
in der Fortsetzung begriffenen Nachforsehuugen positive Resultate 
ergeben, so wird fiber dieselben im Zusammenhang mit den hin- 
sichtlich der etwaigen Gewinnung yon lgeincultureu des Colpitis- 
kokkus erzielten Ergebnisseu weiterhin berichtet werden. - -  

N a c h t r a g .  

In dem nach Fertigstellung d~eser Arbeit (Ende Juni) ver- 
strichenen Zeitraum hat die Endemie zungchst an Intensitgt noch 
zugenommen, hingegen ist seit circa 4 Wochen (Mitte August) 
eine Abnahme derselben zu eonstatiren, welche sich durch die 
folgenden Memento unverkennbar ~iussert: 1) bat die Zahl der 
Erkrankungen abgenommen, 2) treten dieselben in geringerer In- 
tensitiit , nut mit sp/trlichem, bei der mikroskopischen Unter- 
suchung nut geringe Mengen vielfach verk/immerter Kokken zei- 
gendem Secret verbunden auf, 3) ist die Dauer tier einzelnen 
Erkrankungen eine k/irzero als frfiher. 

18" 
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Therapeutiseh haben andere als die im Laufe der Arbeit 
mitgetheilten Eingriffe nieht Platz gegriffen, hingegen ist jetzt 
strenge fiir eine gesonderte Benutzung der Badewanne dureh an 
Colpitis leidende und davon fl'eie Kinder Sorge getragen und 
ausserdem wird jedes der nen aufgenommenen Seharlaehkinder 
mit einer die ~usseren Genitalien schiitzenden Bandage versehen. 
/)ass diese Maassregeln indess nieht als v61lig ausreiehend anzu- 
sehen sind, beweisen die sich aueh jetz~ noeh ereignenden F~lle 
yon frisehen Erkrankungen an diesem Leiden. Es miissen also 
noeh andere, sigh vorl~iufig leider der Cognition entziehende 
Faetoren f~r die Art und Weise der Uebertragung des Krank- 
heitserregers yon einem auf das andere Individuum ansfindig ge- 
macht werden. - -  

XIV. 
Ueber toxisehe Enteritis im Gefolge der 

Sublimatwundbehandlung. 
Aus dem Allgemeinen I4rankenhause zu Hamburg. 

Von Dr. Eugen  Fraenke l ,  
pratt. Arzt und Prosector. 

Es ist ein hSchst seltsamer Contrast, wenn man die zur 
gussersten Vorsieht bei der Anwendung des Sublimats mahnen- 
den RathschlSge, welche Nothnage l  in seinem Handbuch der 
Arzneimittellehre (1870. S. 246) gelegentlieh der Bespreehung 
dieses Quecksilberpr~iparates mit den Worten giebt: ,,helm Ge- 
braueh des Sublimats hat man wie kaum bei einem anderen 
Quecksilberpr~parat auf das Sorgfiiltigste alle die 5lomente zu 
beriieksichtigen, welche den ~{ereur nut mit sehr grosset Vorsicht 
oder aueh gar nicht anwendbar maehen . . . .  ~' vergleieht mit den, 
seit der ausgedehnteren Verwerthung des in Rede stehenden 
Gifts als Verbandmittel in der chirm'gisehen und gynikologiseh- 
geburtshiilflichen Praxis, ersehienenen Krankengesehiehten, in 
deaen "~on einem oft geradezu versehwenderisehen 6ebrauch des 
Sublimats die gede ist. tiler sollten literweise Irrigationen yon 


