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Einleitung.

Déderlein war es, der zuerst Licht auf die Frage tiber die Selbst-
reinigung der Scheide warf ; er hat den Scheidensaft von 199 Schwangeren
untersucht und in ihm fast stets grampositive, verhéltnismaBig kurze
und breite milchsiurebildende Stéabchen nachgewiesen und ist zu dem
SchluB gelangt, daf die Scheide durch diese Milchstiure gegen die In-
fektion mit Krankheitserregern von selbst geschiitzt werde. Seitdem
wurde diese Frage von mehreren Forschern wie Bumm, Frdnkel, Romel,
Winter, Zweifel, Seiz, Stroganoff, Cahavesca, Kronig, Menge, Schrider,
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Tateyama, Kurihara usw. untersucht und gegeneinander ercértert. Es
wurde von diesen Forschern oft behauptet, daBl das Scheidensekret
bactericide Wirkung habe und sein Sauregehalt auf die Selbstreinigung
der Scheide einen bedeutenden Einfluf} ausiibe und dieser Gehalt durch
die Ddoderleinschen Vaginalbacillen bedingt sei; ferner, daB ein Zusam.
menhang zwischen dem Gehalt der Scheidenwandzellen an Glykogen
und dem Sauregehalt des Scheidensaftes bestehe. Diderlein, Zweifel,
Kronig, Menge und Schweitzer betrachteten das Glykogen im Epithel
der Scheidenwand als die Quelle der Milchsiure, weil man bei entwickelten
Weibern Glykogen in den Scheidenepithelien normalerweise finden kann.

Trotz der oben genannten vielen Untersuchungen herrscht leider
bis jetzt noch viel Unklarheit tiber die Art und Weise der Milchséure-
bildung durch die Ddderleinschen Bacillen und die Quelle der Milch-
siure. Es fehlt bis jetzt auch eine genaue chemische Untersuchung des
menschlichen Scheidensaftes. Nun haben wir versucht, die Beziehungen
zwischen dem Glykogen der Scheidenwand, den Ddderleinschen Bacillen,
dem S#uregehalt des Scheidensaftes und der hormonalen Absonderung
der Eierstécke sowohl pathologisch-histologisch als auch chemisch
weiter zu untersuchen. Die vorliegende Arbeit ist ein kurz zusammen-
fassender Bericht iiber unsere Beobachtungen.

1. Kapitel. Uber die Beschaffenheit der Déderleinschen Scheidenbacillen.

Da die Déderleinschen Bacillen keine krankmachenden Eigenschaften
besitzen, scheint man sie bisher fast unbeachtet gelassen zu haben,
trotzdem nur wenige Arbeiten iiber sie vorliegen. Da sie anaerob sind,
ist die Isolierung ziemlich schwer durchfiihrbar, doch gelang sie uns nach
einer Modifikation der Methoden von Moro, Escherich, Cokn, Solze,
Sittler, Tissier, Hausen; wir ziichteten sie in lproz. Traubenzuckeragar
unter Zusatz von Calciumocarbonat, Traubenzuckerbouillon mit Essig-
siure (lproz. Traubenzuckerbouillon 10 ccem mit 5—10 Tropfen einer
10proz. Essigsdurelosung) und Milchnihrboden. Als Ausgangsmaterial
gebrauchten wir den Scheidensaft Schwangerer im 2. oder 3. Monat,
in dem sich mikroskopisch mehrere dieser Bacillen nachweisen liefen.

‘Sie bilden, wie schon bekannt, Milchssure in Traubenzucker-
bouillon und Milechnéhrboden, nicht aber in Glykogenbouillon. Sie
sind gegen Hitze sehi empfindlich; bei Erwirmung auf 50° sind sie
nach 30 Minuten, bei Erwérmung auf 60° nach 1 Minute noch lebens-
fahig, vermogen jedoch die Temperatur von 60° hichstens 2 Minuten
zu vertragen. IThre Widerstandsfiahigkeit gegen Antiseptica ist verschie-
den, je nach Art der betreffenden Mittel: gegen Lysol sind sie verhélt-
nisméfBig widerstandsfahig, wihrend sie gegen Carbol und Natrium-
bicarbonicumlésung nur eine gewisse Widerstandsfahigkeit besitzen.

32%
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Die verschiedenen Krankheitserreger, wie Streptokokken, Staphylo-
kokken, Colibacillen und Gonokokken, die in der menschlichen Scheide
vorkommen kénnen, mit Ausnahme der Hefe, werden durch Bildung von
Milchsiure in kurzer Zeit getotet. Die Scheidenbacillen selbst sterben
in Milchsaureldsung bei einer Konzentration von 0,8%. innerhalb von
24 Stunden.

Die Lebensfahigkeit dieser Bacillen ist je nach der Lange ihrer
Kultivierung eine verschiedene, sie koénnen aber im allgemeinen in
flitssigen Nahrboden tiber 3—4 Monate am Leben bleiben. AuBer diesen
Scheidenbacillen fanden wir in der menschlichen Scheide auch Ketten-
kokken und Hefe; jene sind bedingt anaerob und bilden Milchssure,
diese leben mit den Scheidenbacillen sozusagen symbiotisch.

2. Kapitel. Histologische und hakteriologische
Untersuchung der Geschlechtsorgane von weiblichen Siugetieren, ins-
besondere iiber die Scheiden-Milchsiurebaeillen bei Affen.

Um den Zusammenhang zwischen Déderleinschen Bacillen und
Selbstreinigung der menschlichen Scheide aufzukliren, haben wir ver-
gleichende Untersuchungen vorgenommen, erstens: ob man die Milch-
siurebacillen in der Scheide bei verschiedenen Siugetieren nachweisen
kann, zweitens: ob diese Bacillen nur dann vorkommen, wenn sich Gly-
kogen in der Scheidenwand des Tieres findet, drittens: ob diese mit den
Déderleinschen Bacillen iibereinstimmen. Wir fanden keine Glykogen-
ablagerung in der Vaginalwand der Katze, Ratte, des Hundes, Kanin-
chens und Meerschweinchens, deren Scheidensaft stets alkalisch ist.
Wir fanden natiirlich auch keine Milchsdurebacillen in ihm.

Dagegen enthilt die Scheide der Affen schwach sauren Saft und
eine gi‘oﬁe Menge von Glykogen in der Wand. Die Bakterien in ihr sind
denen des Menschen nahe verwandt. Es befindet sich ndmlich dort eine
Art von Milchsdurebacillen, die morphologisch und biologisch den Ddder-
leinschen Bacillen sehr nahe stehen; sie bilden Milchsdure in fast
gleicher Menge wie die Déderleinschen Bacillen in dermenschlichen Scheide.

Aus diesen vergleichenden Untersuchungen kann man schlieflen,
daf bei Individuen, deren Scheidensaft stets sauer reagiert und in deren
Wand sich Glykogen ablagert, sich eine Art von Milchséurebacillen
findet, wihrend sich bei Tieren mit alkalischem Scheidensaft und gly-
kogeﬁfreier Wand keine Milchsiurebacillen vorfinden.

3. Kapitel. Untersuchungen iiber den Zusammenhang zwischen
Glykogenablagerung der Scheidenwand, Beschaffenheit des Scheidensaftes
und Entwicklung der Déderleinsehen Bacillen in verschiedenen Lebensaltern
bzw. bei verschiedenem innersekretorischen Zustand des Eierstocks.

Zur Beantwortung der Frage, ob die innere Sekretion der Eierstocke
auf die Bacillen im Scheidensaft, auf deren Reaktion und auf die
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Glykogenablagerung in der Scheidenwand irgendeine Wirkung aus-
zuilben vermag, wurden folgende, zum Teil in Tabellen wiedergegebenen
Untersuchungen ausgefithrt. In ihnen bedienten wir uns der Bequem-
lchkeit halber folgender Abkiirzungen:

SgS = Glykogen setzt sich in die ganze Schleimhautschicht ab.

BaS = Ganze Schleimhautschicht, ausgenommen die Basalschicht;
mit Glykogenablagerung versehen.

KmS = von der kubischen Zellenschicht ab bis zur Oberfliche der
Schleimhaut findet Glykogenablagerung statt.

PkS = Glykogen lagert sich ab sporadisch in einem Teil der Plat-
tenepithelschicht und kubischen Epithelschicht.

Die Glykogenablagerung in der Scheidenschleimhaut pflegt. stets
von der Basalzellenschicht aufwérts zur Oberfliche der Schleimhaut
allmahlich stérker zu werden.

a) Untersuchung bei 34 schwangeren Frauen.

Tabelle 1.

| Ergebnis Falle|] %
Stark sauer | 23 |67,6
Scheidensaft Schwach sauer | 10 |29,4
Alkalisch? 1 3,0
[ SeS 3] 88
Glykogenab- Stelle ] BaS 21 61,6
lagerung in der KmS 10 294
Schleimhaut +-++ 20 58,8
l Menge ++ 9 (26,5
+ 5 44,1
[ I Grad | 28 (82,4
Reinheitsgrad ; II. Grad 6 |17,6

h I11. Grad 0l 0

! Bemerkung: von Blut verunreinigt.

Aus der obigen Tabelle liBt sich ersehen, daB die Reaktion des
Scheidensaftes wihrend der Schwangerschaft im allgemeinen sauer
ist, und zwar in den meisten Fallen von hohem Grad. Das Glykogen
setzt sich in der ganzen Schleimhaut mit oder ohne Ausnahme der Basal-
schicht ab, die Ablagerungsmenge ist mittelstark bis hechstgradig;
der Reinheitsgrad hilt sich in den meisten Fallen auf dem ersten der
3 Grade. Bei Schwangeren stehen also Sduregehalt, Glykogenablage-
rung und Reinheitsgrad in ausgesprochenster Weise in gradem Verhalt-
nis zueinander.

b) Untersuchung bei 66 geschlechisreifen nichischwangeren Fraven.

Aus folgender Tabelle 148t sich zusammentassend entnehmen, daf die
Reaktion des Saftes in den meisten Fiallen schwach sauer ist, sowie
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Tabelle 2.
‘ Brgebnis j walle| %

. . Stark sawer | 21 |31,8
R(;aktmn des Scheiden- Schwach sauer| 42 | 63.7
sattes Alkalisch 3 45

Sgs 0| 0
BaS 14 1214
Stelle Km$S 16 (69,6
Glykogenab- PkS 6 | 90
lagerungs- +++ 18 (27,2
++4 27 141,0
Menge + 20 /30,3
+ 1|15
1. Grade 1115
Reinheitsgrade II. Grade 32 |48,5
IIT. Grade 33 50,0

daB die Glykogenablagerung in erster Linie von der kubischen Zell-
schicht ab bis zur Oberfliche der Schleimhaut hin stattfindet; dann in
zweiter Linie in der ganzen Schleimhautschicht, mit Ausnahme der
Basalschicht. Die Menge des abgelagerten Glykogens ist in den meisten
Fallen mittelgradig, manchmal jedoch gering. Die Reinheit des Saftes
halt sich in den meisten Fallen auf der 3. oder auf der 2. Stufe.

¢) Uniersuchung iiber den Zustand wihrend des Mensiruationszyklus.

Der gesamte Menstruationszyklus wird, wie bekannt ist, in 4 Perio-
den, namlich die Menstruationszeit, die Pri-, Post- und die Intermen-
struationszeit, eingeteilt.

Tabelled, 2. Untersuchung bei 13 Frauen

Tabelle3. 1. Uniersuchung bes 14 Frauen
in den Prdmenstruationszeiten.

in den M enstruationszeiien.

< <
Ergebnis 5% Ergebnis =1 9
sl ]
Reaktion Stark sauer | 6 | 42,8 Reaktion Stark sauver 5| 38,5
des Schei- § | Schwach sauer| 8 | 57,2 des Schei- { | Schwach sauer| 7| 53,8
densaftes Alkalisch oy 0 densaftes Alkalisch 1) 7,7
‘3 BaS 6 | 42,8 , K BaS 21 15,2
[ =1 . @
g zé:? % KTS 8 57.,2 g;); g % K:n—aS 1.1 84:,8
an E o)
287 g TE [ 5I85T R %l o] 44+ | 2/154
=g | ++ 3 214 =2 & ;
53 5 @] Fc% |53 +-+ 5 38,5
3| = i ? 33; [ = + 6| 46,1
T. Grad ’ Reinheits- L Grade o
Reinheits- - Lrade N rade II. Grade 5| 38,5
grade IIIII %rrz‘(liee 2 Z;g & TIL. Grade | 8| 61,5
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Tabelles. 3. Untersuchung bes 18 Frauen

wn den Intermenstruationszeiten.
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Tabelle6. 4. Untersuchung bei 13 Frauen
wn den Postmenstruationszeiten.

Ergebnis %; % Ergebnis % %
& &

Reaktlon Stark sauer | 6| 33,3 Reaktion Stark sauer | 6| 46,2
des Schei- § | Schwach sauer; 9! 50,0 des Schei- § | Schwach saver| 7| 53,8
densaftes Alkalisch 3!16,7 densaftes Alkalisch . .
, [ 2 BaS 41222 e Bas 31231
+%H1 s KmS§ 12| 66,7 s&1 3 KmS 10| 76,9
S5 7 PkS a1l SE| & — .
28] o +++ | 5/2m8 E9| g e+ | 4308
TS 5 ++ 8|44 T | § ++ 8| 61,6
+ 5 27,8 = + 1 7,6

s a 1. Grade 21 11,1 sy L. Grade . .
Reibolts: 1 11 Grade | 9501 REMES g7 Grge | 5] 585
£ IIL. Grade | 7/ 48,8 & IIL Grade | 8| 6L5

Beim Vergleich der obigen 4 Tabellen findet man keine erheblichen
Unterschiede zwischen den Glykogenmengen, den Glykogenablagerungs-
stellen, dem Sauregehalt, sowie den Reinheitsgraden. Doch scheint
das Glykogen wihrend der Menstruationszeit im Vergleich zn den drei
anderen Zeitabschnitten etwas mehr abgelagert zu sein, wie auch zu-
gleich mit ihm der Saure- und der Reinheitsgrad eine Zunahme aufzu-
weisen scheinen. Ks ist natiirlich unbedingt notwendig, bei denselben
Individuen in allen Zeitabschnitten zu untersuchen und die Fille mitein-
ander zu vergleichen, leider ist dies in der Tat fast unmdglich. Wir be-
richten daher nur iber die Ergebnisse einiger Fille.

d) Untersuchung bei 5 Frauen in der Klimakieriumszeit.
Tabelle 7.

Scheidensaft Glykogen an der Scheidenwand
Nr. Alter ) Reaktion Ablagerungs- Ablagerungs- Reinheitsgrade
s stelle menge
1 50 6,4 | Schwach sauer KmS + 111 Grade
2 55 6,6 desgl. PkS + desgl.
3 63 6,2 desgl. KmS + desgl.
4 59 — desgl. PkS + desgl.
] 59 — desgl. KmS ++4+ desgl.
Das Ergebnis dieser Untersuchung ist folgendes: In der Klimak-

teriumszeit vermindert sich die Breite und die Menge der Glykogen-
ablagerung sowie Siure- und Reinheitsgrad.

e) Uniersuchung bei Mddchen vom 3. bis zum 18. Lebensjahre, sowie beim
Neugeborenen und Feten.

Nach Reinigung der duBeren Geschlechtsteile fiihrten wir einige

Platinésen in die Scheide zur Anfertigung eines Ausstrichpriparats,
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Anlegung einer Kultur und priiften mit Lackmus die Reaktion des
Scheidensaftes. Da es nun aber sebr schwer angingig war, zur Fest-
stellung des Glykogens ein Stiickchen der Scheidenwand solcher junger
Midchen herauszuschneiden (wir konnten dies nur in 2 Fillen — bei
einem 16 und einem 18 Jahre altem Midchen tun), so untersuchten
wir Leichenmaterial. Ein 5 Monate alter Fetus, ein neugeborenes 6 Tage
alt gewordenes Madchen und ein 1%/, Jahre altes Midchen wurden
untersucht, besonders betreffs des Glykogens an der Scheidenwand. Da
aber die Zahl der erreichbaren Fille leider gering war, ersetzten wir
den Mangel durch einen 7 Monate alten Affen und Kaninchen. Die
Ergebnisse sind kurz in der folgenden Tabelle zusammengefafit.

Der Scheidensaft ist bis zum 4. Lebensjahre weilllich getriibt, diinn-
fliigsig und sehr spérlich; mit zunehmendem Alter aber nimmt sowohl
seine Zahigkeit als auch seine Menge immer mebr zu, seine Reaktion
ist in diesen Altersstufen ausnahmslos alkalisch, der Spaltpilzgehalt
ist gering, so daf sich in Ausstrichpraparaten nur 2—6 in einem Ge-
sichtsfelde dem Auge darbieten, und zwar fand man, wie obige Tabelle
zeigt, grampositive Kokken, grampositive coliartige Bacillen und zu-
weilen grampositive heubacillenartige Saprophyten. Déderleinsche
Scheidenbacillen wurden aber in keinem Falle festgestellt.

Wenn die sekundiren Geschlechtsmerkmale sich bei Médchen vom
12. bis 18. Jahre zu entwickeln anfangen, wird der Scheidensaft weiBlich
und dickfliissig und nimmt an Menge zu. Wichtiger ist noch die Tat-
sache, daf jene Reaktion sauer ist im Gegensatz zu der alkalischen der
Misdchen bis zum 10. Lebensjahr. Beim 11., 13. und 16. Fall zeigt sich
die Reaktion neutral, doch ist dies dadurch zu erkliren, dafl Scheiden-
saft mit dem Menstruationsblut verunreinigt sein dirfte. Es ist
auBerst merkwiirdig, daB in diesem Alter im Scheidensaft die gram-
positiven Déderleinschen Bacillen, welche bis zum 9. Falle (12 Jahre alt)
sich niemals dem Auge dargeboten hatten, nun in grofier Zahl wie in
Reinkultur vorkommen, wihrend die iibrigen Saprophyten in weit
geringerer Menge zu finden sind. Der Reinheitsgrad in solchen Fallen
ist ngmlich von erster Stufe.

Im Jahre 1926 hat Hellmut-Kienlin behauptet, dall sich durch die
Methode von Mender und Goldscheider Milchsiaure selbst in der Scheide
von Neugeborenen unmittelbar nach der Geburt finden lasse, die der
Eindringung von keinerlei Bacillen ausgesetzt ist und dafl die Milch-
siure durch die fermentative Tatigkeit des Scheidengewebes selbst be-
dingt sei; ferner daf diese saure Reaktion spiter wieder verschwinde.
Er sagt dann, aus dem. obigen ergebe sich, dal das Eierstockshormon
einen erheblichen EinfluB auf die Reaktion des Scheidensaftes aus-
zuiiben vermége. Im Jahre 1927 hat R. Kefler beschrieben, dall sich
auch in der Scheide der Neugeborenen, Siauglinge und junger Madchen
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diese Scheidenbacillen physiologisch auffinden liefien, und daB der asep-
tische Scheideninhalt innerhalb der ersten 12 Stunden nach der Geburt
nach der Gasketischen Methode stark sauer sei, ndmlich pg 5,0. Unsere
Untersuchungsergebnisse stimmen mit denen dieser Untersucher nur
teilweise Uiberein, sind ihmen jedenfalls betreffs der sauren Reaktion
vollig entgegengesetzt. Unsere Untersuchungen wurden an Materialien
vom 3. bis zum 9. Lebensjahre ausgefiihrt, deren Scheidensaft ausnahms-
los alkalisch war. Da sich der Scheidensaft nur in ganz geringer Menge
vorfand, konnten wir die Wasserstoffionenkonzentration nicht genau
bestimmen und muBten damit zufrieden sein, die Aciditét als solche
mit Hilfe von Lackmuspapier festzustellen.

Das Glykogen lagert sich in der Scheidenwand eines 5 Monate alten
Fetus, der nach kiinstlichem Abortus sofort seziert wurde, reichlich
in den Epithelien sowie in der Muskelschicht ab, und bei einer Neu-
geborenen am 6. Lebenstage ist das Glykogen in den Scheidenepithelien
maBig reichlich, in der Muskelschicht sparlich abgelagert, bei einem
Méadchen von 11/, Jahren aber ist kein Glykogen beobachtet. Die letzten
beiden Fille wurden innerhalb von 2—3 Stunden nach dem Tode seziert.
Zu unserem grofien Bedauern konnten wir die Reaktion und den Rein-
heitsgrad des Scheidensaftes nicht feststellen. Ddderleinsche Scheiden-
bacillen wurden in diesen 3 Fallen nicht gefunden. Aus diesen Tat-
sachen méchten wir also bestétigt sehen, daf der Scheidensaft in solchen
Fillen alkalisch reagiert. Da wir leider nur an 3 Fillen Untersuchungen
vornechmen konnten, wurden zur FErgénzung des Untersuchungs-
materials viele junge, neugeborene sowie embryonale Tiere (Hunde,
Katzen, Meerschweinchen, Ratten und Kaninchen) herangezogen und
gleichzeitig zum Vergleich auch auf das Vorkommen von Glykogen in
Herzmuskel, Leber, Niere und Skelettmuskeln usw. untersucht.

Aus obigen Untersuchungen geht klar hervor, dafi bei Kaninchen,
Meerschweinchen; Ratten, Hunden und Katzen auch im Zustande der
Geschlechtsreife keine Glykogenablagerung in deren Scheidenwand
stattfindet (vgl. 2. Kapitel), doch in ihrer embryonalen Zeit und kurz
nach ihrer Geburt nachweisbar war. Die Glykogenablagerung in der
Scheidenwand in dieser Zeit ist als eine Teilerscheinung der Glykogen-
ablagerung in den verschiedenen Geweben des ganzen Korpers zu be-
trachten. Bei Menschen findet sich kein Glykogen in der Scheidenwand
1Y/, Jahre alter Madchen, trotzdem es bei Fetus und Neugeborenem
nachzuweisen war. Wenn man nun die Befunde an Menschen mit denen
an Tieren vergleicht, wird man zwischen beiden eine gewisse Uberein-
stimmung finden. Daher glauben wir sagen zu konnen, dafl das Gly-
kogen, das zu dieser Zeit voriibergehend in der Scheidenwand beob-
achtet wurde, von anderer Bedeutung sein diirfte als das Glykogen in
der Scheidenwand der Geschlechtsreifen.
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Es 146t sich aus den oben erwidhnten Tatsachen kurz zusammen-
fassen: Vor der Geschlechtsreife, wo keine Entwicklung der Diderlein-
schen Bacillen sich zeigt, reagiert der Scheidensaft alkalisch, es gedeihen
verschiedene Saprophyten in der Scheide und es ist kein Glykogen in
ihrer Wand nachweisbar. Dagegen nach Eintritt der Geschlechts-
reife schligt die alkalische Reaktion um, es entwickeln sich die Doder-
leinschen Bacillen in der Scheide, die Saprophyten werden immer
weniger, Glykogen wird in der Wand nachweisbar und die Reinheit
der Scheide zeigt den ersten Grad.

f)  Untersuchungen bei geschlechisreifen, geschlechisunreifen und durch
Herausnalme beider Eiersticke beraubten Meerkatzen.

Die zur Untersuchung verwendeten 10 Affen befanden sich im Alter
zwischen 7 Monaten und 3 Jahren. Nach der Wagung ihres Korper-
gewichtes sowie Messung der Grofie der Uteri nahmen wir beide Eier-
stocke heraus und zugleich ein Stiickchen der Scheidenwand, das zur
histologischen Untersuchung verwandt wurde. Die Ablagerungsstelle,
“die Menge des Glykogens, die Reaktion sowie die Bakterien des Scheiden-
saftes wurden dabei beobachtet. Nach verschiedenen Zeitspannen
(21 Tage bis 11 Monate) wurden das Glykogen in der Scheidenwand,
die Reaktion sowie Bakterien des Scheidensaftes und die GréBe des
Uterus nochmals in der oben geschilderten Weise untersucht und alle
diese Ergebnisse miteinander verglichen. Bei diesen Untersuchungen
hatten wir mit erheblichen Schwierigkeiten zu kémpfen, da die Meer-
katzen aus Polynesien in unserem Klima leicht zugrunde gehen. Die
Ergebnisse dieser experimentellen Untersuchung lassen sich wie folgt
zusammenfassen.

Bei jungen Atffen mit noch unreifen Eierstécken war kein Glykogen
in der Scheidenwand vorhanden, die Reaktion des Saftes war in der
Regel alkalisch und es waren keine Affen-Milchsiurebacillen zu finden.

Im Gegensatz dazu tritt nach der ersten Menstruation das Glykogen
in der Scheidenwand in erheblicher Menge auf. Gleichzeitig wird die
Reaktion des Scheidensaftes schwach sauer, und die Milchsiurebacillen,
die fast ganz dieselben wie die des menschlichen Scheidensaftes sind,
sind unter den verschiedenen saprophytischen Bakterien nachweisbar.
Auch bei geschlechtsreifen Affen nimmt die Menge des abgelagerten
Glykogens, die Menge der Milchsiurebacillen sowie der Sauregehalt
des Scheidensaftes nach der Kastration ab; nach Ablauf von mehr
als 10 Monaten nach der Kastration fallt der Uterus der Atrophie anheim.

4. Kapitel. Untersuchungen iiber die Wasserstoifionenkonzentration
und den Reinheitsgrad des menschlichen Scheidensattes.

Wir haben die Art und Zahl der Mikroorganismen im Scheidensaft
durch Kultivieren derselben in Bouillon und auf Agar- oder Drygalski-
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schen Platten festgestellt, und konnten 13 Arten von Saprophyten
und 2 Arten von Milchsdurebakterien (Ddderleinsche Bacillen und Milch-
sdurekokken) vollkommen fiir sich ziichten. AuBerdem beobachteten
wir durch mikroskopische Untersuchung weitere 7 Arten von Bakterien;
sowie Hefe. Nach Untersuchung von Ausstrichpréparaten waren an
der Scheidenmiindung eine gréBere Zahl und mehrere Arten Bakterien
nachweisbar, im Vergleich mit denen in der Tiefe der Vagina. 0. Polano
hat- diese Tatsache dadurch erklirt, dall das Cavum vaginae, dessen
beide Winde einander anliegen, wenig Luft einschliefit, so dall der
Mangel an Luft die Entwicklung von Bakterien mit Ausnahme von an-
aeroben Milchsdure-Scheidenbakterien erschwert.

Nun teilten wir den Reinheitsgrad der Scheide nach Schrider, Loser
und Rakm in 3 Grade, und bestimmten nach Auswahl von je 10 Fillen
jeden Reinheitsgrad, die Wasserstoffionenkonzentration, indem wir,
nach Reinigung der dufleren Geschlechtsteile mit Alkoholseife und Ein-
fithrung von 2 g wiegender Gaze in die Scheide wihrend 12 Stunden,
das durch diese Gaze resorbierte Sekret wogen, mit dem zehnfachen
Volumen destillierten Wassers verdiinnten, filtrierten und colorimetrisch
bestimmten,

Die Untersuchungsergebnisse sind folgende:

Tabelle 9.

Reinheits- Fallen | pm | Fallen | pm | Féllen | pg | Fallen | pm | Fillen

grad u

T 43| 2 | 44| 3 | 45| 4 49| 1 | — | —
I 46| 2 | 48| 2 [ 49| 1 |50 5 | — | —
1 2 1

m 5,2 5,5 5,7 3 58 6,0 3

Vergleichen wir die Wasserstoffionenkonzentration des Scheiden-
saftes bei Schwangerschaft und Nichtschwangerschaft, so sehen wir,
daB der Sauregrad bei Schwangeren erheblich héher ist als bei Nicht-
schwangeren. Bei 50 Fillen von Nichtschwangerschaft zeigt der Séure-
gehalt einen Umfang von py 4,5—5,0 als HochstmaB (6 Falle, 10%)
bis zu einem MindestmaB von pg 6,0—6,4 (8 Falle, 16%). Der Mittel-
wert betragt pg 5,0—6,0 (37 Fille, 74%). Bei 74 Fillen von Schwanger-
schaft hingegen erreicht die Aciditét, von dem Minimum pyg 6,3—6,0
(5 Falle, 6—7%) aufsteigend, das Maximum pg 4,9—4.3 (32 Fille,
43%); darunter sind Falle von py 4,3—4,9 und solche von pg 5,6—5,8
in fast gleichen Verhaltnissen zu finden. Nach den Untersuchungen
von Katsuno soll das Mittel pg 4,4 und pg 4,8 betragen. Was die Wasser-
stoffionenkonzentration des Scheidensaftes in den verschiedenen
Schwangerschaftsmonaten anbetrifft, so ist sie die ganzen Monate hin-
durch fast gleich, wahrend die Saftmenge im Gegensatz dazu betricht-
liche Schwankungen zeigt. Die ganze, innerhalb von 18 Stunden er-
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zeugte Menge schwankt von einer Mindestmenge von 0,34 g bis zu
einer Hochstmenge von 3,6 g; und wenn man den Mittelwert als eine
Kurve graphisch darstellt, so verlaufen die Kurven der mittleren Sekre-
tionsmengen und des mittleren py in gerader Gegenrichtung, d. h. sie
stellen gerade ein Spiegelbild dar. Hieraus ergibt sich, daf offenbar
der Siuregehalt der Scheide durch reichlich aus dem Uterus ausgeschie-
denen Saft eine Verdiinnung erfihrt.

5. Kapitel. Nachweis und Bestimmung der im menschlichen Scheidensaft
enthaltenen Milchsdure.

Zum qualitativen Nachweis der Milchsture wurde der von der Gaze
aufgesaugte Scheidensaft mit verdimntem Alkohol ausgezogen, fil-
triert und abgedampft. Der Riickstand wurde mit Wasser auf 20 com
verdiinnt, mit 1,5 com Phosphorsiure versetzt und mit Ather extra-
hiert. Dann wurde der Ather verdampft und der Riickstand wieder
mit wenig Wasser aufgenommen und nach Hopkin und Uffermann
auf Milchsaure gepriift.

Die Methode der quantitaiiven Mengenbestimmung der Milchsiure,
nach der wir gearbeitet haben, ist wie folgt: Zur Gewinnung des Schei-
densaftes spiilt man die Vagina mit destilliertem Wasser gut ab und
fithrt trockene aseptische Gaze auf 18 Stunden in dieselbe ein. Der
alkoholische Extrakt der Gaze wurde schwach alkalisch gemacht, ein-
geengt, nach Schenk enteiweillt und dann nach Hirsch und Kaufmann
entzuckert. Die Milchséure in der eiweiBifreien und kohlehydratfreien
Flissigkeit wurde nach Féirth und Charnass bestimmt. Bei dieser Be-
stimmung mul} natiirlich der Harn in Betracht gezogen werden, weil
der Saft mit Harn verunreinigt sein kann. Diesen nachzuweisen, wandten
wir stets die Jaffésche Kreatininprobe an. Falls die Kreatininprobe
positiv ausfiel, haben wir das betreffende Material nicht zum Versuche
verwendet. Aber bei gesunder Scheide fiel die Probe immer negativ aus.

Unsere Untersuchungsergebnisse sind, kurz zusammengefaBt, fol-
gende:

1. Eine ziemlich betrichtliche Menge Milchséure ist in dem Scheiden-
satt der geschlechtsreifen Frauen chemisch festgestellt; sie hat namlich
einen Wert von 7,8 mg bis zu 14,9 mg bei 21 untersuchten Fillen.
Der Mittelwert betragt 12,2 mg.

2. Der Mittelwert der Milchsidure betrigt bei Nichtschwangeren
11,3 mg, 12,4 mg bei Schwangeren, 13,8 mg bei geschlechtsreifen, doch
Unverheirateten, 10,95 mg bei 2 Frauen, deren Uterus in der praklimak-
terischen Zeit, in der die Fierstécke noch fungieren sollten, heraus-
genommen worden war. Der Mittelwert an Frauen nach dem Klimak-
terium (2 Falle) erweist sich im Mindestma8 auf nur 8,245 mg im Durch-
schnitt. Was den Zusammenhang zwischen Wasserstoffionenkonzen-
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tration und Menge der Milchsiure anbelangt, so geht jene stets parallel
mit dieser; es zeigt sich z. B. eine hohe Wasserstoffionenkonzentration
bei Schwangeren und bei geschlechtsreifen Unverheirateten, bei denen
eine verhaltnismifBig grofere Milchsduremenge nachgewiesen wird,
wihrend es sich bei Nichtschwangeren und Frauen nach dem Klimak-
terium umgekehrt verhalt.

Mithin méchten wir behaupten, dall die Wasserstoffionenkonzen-
tration des Scheidensaftes an gesunden Frauen mit der Milchséure-
menge in demselben in sehr innigem Zusammenhang steht; aber es
ist natiirlich kaum nétig zu sagen, dall auller der Milchséure auch andere
Einflisse, wie z. B. die Veriinderung der Konzentration durch patholo-
gische Vermehrung des Scheiden- und Uterussaftes, Produkte pathogener
Keime undVerinderung der Bestandteile des Scheidensaftesusw., Schwan-
kungen der Wasserstoffionenkonzentration zur Folge haben kénnen.

6. Kapitel. Nachweis, daB die Scheidenmilchsiure ausschlieflich in der
Scheide selbst sich auflost, ohne daf das Uterussekret daran teilnihme.

Wir untersuchten die Milchsiiure im Uterussekret einer 58jahrigen
Frau, die vor 2 Monaten eine 7 Tage dauernde, normale Menstruation
durchmachte, und seit einem Jahre einen vollstindigen, nicht spontan
reponierbaren Uterusvorfall gehabt hatte. Dreimalige Versuche, die
Milchsaure im Uterussaft nachzuweisen, hatten immer ein negatives
Ergebnis. Trotzdem fiel der Nachweis derselben im Scheidensaft,
der 23 Tage nach der Reposition gewonnen wurde, immer stark positiv
aus. Seither lieferte dieser Versuch stets das gleiche Ergebnis. Der
Scheidensaft war von 3. Reinheitsgrad vnd Glykogen wurde stets im
Scheidenepithel in m#Biger Menge gefunden.

Gliicklicherweise konnten wir auch die bei 4 Frauen im Alter von
32—40 Jahren, deren Uterus 2—10 Jahre vorher ganz entfernt worden
war, .auf Milchsidure, Reinheitsgrade des Scheidensaftes sowie Gly-
kogen der Scheidenwand untersuchen. Die Milchsaure im Scheiden-
saft und das Glykogen in der Scheidenwand sind bei allen 4 Fallen
maBig deutlich nachgewiesen, die Reinheit war jedoch immer vom
3. Grade. AuBer diesen oben erwahnten Versuchsreihen haben wir noch
einige gemacht, namlich Kultivierungsversuche von Doderleinschen
Bacillen auf dem aus dem Collum uteri ausgeflossenen Schleim. Aber
Milchsiure wird in diesem Schleim nicht gebildet, obwohl darin Déder-
letnsche Bacillen leben und sich entwickeln konnen. Die Wasserstofi-
ionenkonzentration des Schleimnihrbodens betrug am 5. Kulturtage
g 8,0.

; Auf Grund der oben geschilderten verschiedenen Tatsachen mdchten
wir betonen, daf die Milchsiure ausschlieBlich im Scheidensaft ge-
bildet wird, wihrend dies im Uterussekret nie der Fall ist.
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7. Kapitel. Zusammenfassender SchluB.

1. Die Entwicklung und die Vermehrung der Déderleinschen Bacillen
in der menschlichen Scheide steht in inniger Beziehung zur Menge des
in der Scheidenwand abgelagerten Glykogens.

2. Im Scheidensaft geschlechtsreifer Frauen ist die Milchsiiure stets
nachweisbar und seine Wasserstoffionenkonzentration geht parallel
mit der Menge der Sure.

3. Die Verfinderung des Siuregehalfes, insbesondere der Milch-
sduremenge des menschlichen Schejdensaftes, steht in innigem Zusam-
menhang mit dem Glykogengehalt der Scheidenwand und der Ent-
wicklung der Scheidenbacillen.

4. Die Milchsiure, welche durch die Déderleinschen Bacillen in-
direkt aus Glykogen in der Scheide gebildet wird, bewirkt Selbst-
reinigung der dem Eindringen verschiedener Keime ausgesetzten mensch-
lichen Scheide.

5. Die Menge des Glykogens in der Scheidenwand wird von den
Eierstocken beeinflufit. = Bei tiichtiger innersekretorischer Funktion
der Eierstocke, z. B. bei Schwangeren, nimmt das Glykogen zu, und es
erhoht sich die Milchséurebildung, die einen vermehrten Siuregehalt
zur Folge hat, in welchem dann die von der AuBlenwelt in die Scheide
eindringenden verschiedenen Krankheitserreger nicht am Leben bleiben
konnen. In dieser Weise wird der Zweck der Selbstreinigung ver-
wirklicht.

Bei jungen Madchen vor der Geschlechtsreife findet keine Ablage-
rung von Glykogen in der Scheidenwand statt und es finden sich auch
keine Ddiderleinschen Bacillen. Die Reaktion des Saftes in diesem Falle
ist alkalisch. Diese Verhaltnisse sndern sich beim Eintritt der Ge-
schlechtsreife so auffallend, daf sich das Glykogen in gréBerer Menge
abzulagern beginnt und die alkalische Reaktion in die saure um-
schlagt. :

Bei schwacher innersekretorischer Funktion der Eierstécke, wie
es beim Postklimakterium der Fall ist, sinkt die Menge des Glykogens
in der Scheidenwand, entsprechend nimmt zugleich die Menge der Milch-
sdurebildung durch die Déderleinschen Bacillen ab, und in gleichem MaBe
1aBt das Selbstreinigungsvermégen der Scheide infolge Erniedrigung
des Shuregehalts nach. Der Reinheitsgrad des Scheidensaftes zeigt
dabei die 3. Stufe.

6. Bei Affen sind die oben erwihnten Befunde genau so wie bei
Menschen.

7. Durch die gesamten obigen Ergebnisse wurde der innige Zusam-
menhang zwischen dem Scheidensaft und dem Glykogen in der Scheiden-
wand und innerer Sekretion der Eiersticke klargestellt.
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