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phiumvergiftung mit der Hilfe nur einer Pflegerin auf diese
Weise die kiinstliche Atmung 7 Stunden unterhielt, womit
er, wie ich hier hinzufiigen will, zugleich bewies, dal man mit
dieser Frequenz an die Ausdauer eines guten ersten Helfers
keine zu hohen Anforderungen stellt.

Dieser muf} dann die kiinstliche Atmung so lange unter-
halten, bis die spontane Atmung zuriickkehrt. Wenn sie zum
ersten Male beobachtet wird. achte er genau darauf, ob sie
regelmiBig vor sich geht. Hort sie wieder auf, dann wende er
die kiinstliche Atmung aufs neue an, bis er sieht, daf} die phy-
siologische Atmung regelmifBig weitergeht.

Wenn auch nach geraumer Zeit die nor male Atmung nicht
wieder einsefzt, dann erinnere er sich dessen, auch wenn seine
Tiatigkeit dntangt ithm schwer zu fallen, daBl es gut kontrol-
lierte Félle gibt, in welechen erst nach etwa 20 Stunden kiinst-
licher Atmung doch noch das Leben zuriickkehrte und erhalten
blieb.

Aus dem Vorhergehenden erhellt schon, daB bei dieser
kiinstlichen Atmung ein zweiter Helfer nicht unbedingt no tig
ist, weder, um die Zunge festzuhalten, die in der vorhin ange-
gebenen Weise sichergestellt ist, noch, um den Scheintoten bei
den Beinen festzuhalten. Anderseits zeigt sich auch daraus,
daf} es notig ist. gleichzeitig die Herztitigkeit (und im gewis-
sem Sinne auch die Blutzirkulation) soviel wie moglich zu for-
dern. '‘Gerade darauf legt Bruns auf Grund seiner letzten
Untersuchung wohl mit Recht den Nachdruck, hervorhebend,
dafl bei ernsten Fillen von Scheintod mit klinisch feststell-
barem Herzstillstand eine Beatmungsmethode als solche fiir
die notwendige Reizung des Herzens ungeniigend ist, da diese
nur bis zu hochstens 20 exspiratorische Driicke auf den Brust-
korb ausiiben kann. Sie soll darum dann durch eine energische
indirekte Herzmassage erginzt werden.

Falls daher ein oder mehr andere Helfer verfiigbar sind,
dann empfiehlt es sich, wihrend der erste Helfer mit der An-
wendung der kiinstlichen Atmung beschiftigt ist, den Korper
des Ertrunkenen soweit wie moglich zu entbloflen, mit warmen
Tiichern zu reiben, wenn moglich fiir eine Erwiarmung der
Unterlage zu sorgen, Hiinde und Fiile zu biirsten, aber vor
allem eine zweckmiflige Herzmassage anzuwenden.

Falls ein Sauerstoffapparat verfiighar und der erste Hel-
fer damit vertraut ist, soll dieser, oder sonst spiater der Arzt,
mit der kiinstlichen Atmung reinen Sauerstoff einatmen las-
sen. Ist ein Arzt da, dann versidume dieser nicht eine intra-
venose oder sogar intrakardiale Injektion von Coramin zu
verabfolgen, um, wenn moglich, noch die schlummernde Kon-
traktilitit des Herzmuskels zu aktiver Kontraktion anzuregen.

Funktioniert das Herz wieder, aber steht die Atmung noch
still, oder funktfioniert, wie dies in bestimmten Fillen von
Asphyxie der Fall sein kann, das Herz von Anfang an noch,
withrend der Kranke nicht atmet, dann mufl die kiinstliche
Atmung ununterbrochen fortgesetzt werden, wenn moglich,
unter Mitanwendung von Sauerstoff und 5—7 Proz. Kohlen-
siaure, und gleichzeitig eine Lobelininjektion gegeben werden.

Dies fithrt mich nun noch zu der Inhalationsasphyxie dureh
eiftige Gase oder Diampfe und der Asphyxie infolge Vergif-
tung durch Opium, Morphin, Kurare, Karbolsdure usw. Bei
diesen wichtigen Gruppen von Féllen kommt es an erster Stelle

darauf an, in moglichst kurzer Zeit, aber auch lange Zeit hin-
durch eine moglichst ausgiebige Lungenventilation, und be-
sonders auch eine ausgiebige Exspiration zu erzielen, um dié
Lungen so rasch und energisch wie mdglich von den irrespi-
-ablen Gasen zu befreien und durch reichliche Sauerstoffzufuhr
gegen die sie belagernden Gifte zu stiitzen.

Auch fiir diese Kategorie von Fiillen bleibt fiir mich die
Methode Silvesters als die am meisten physiologische die emp-
fehlenswerteste; jedoch halte ich es fiir diese Fille fiir ratsam,
die kiinstliche Exspiration zu verstirken, sei es durch kriis
tigen Druck auf das Sternum nach Loewy und M e y e r oder
—- bei Anwesenheit eines zweiten Helfers — durch mgan/,endc
Anwendung der Howardschen Methode im Exspirationssta-
dium, wie Ploman und Bruns dies angegeben haben. Dies
ist dann um so eher gerechtfertigt, weil in diesen Fillen das
Herz oft noch gut funktioniert und nicht, wie besonders bein
Ertrinken, das erweiterte Herz und die geschwollene Leber SO
geschont zu werden brauchen. DaB man in Fillen von Vergif-
tung besonders Sauerstoff in starker Konzentration inha-
lieren lassen mufl, braucht kaum betont zu werden: Aber gé-
‘ade fiir diese Fille, in welchen durch das Gift das Atmungs-
zentrum mit dauernder Lahmung bedroht wird, empfiehlt sif{h
dio Anwendung eines Gemisches von Sauerstoff und etwa 5 bis

7 Proz. Kohlensiure, nach Henderson, Haggard und
D rinker, und des Lobelins, um das schlummernde Zentrum
in einem rationell bemessenen Grade anzuregen. Die giinstige
Wirkung dieses Gemisches ist durch die wertvollen Unters
suchungen Thiels nun wohl fiir viele Fille endgiiltig be-
wiesen.

Gegenanzeige:

Schliellich will ich noch eben bei der Frage verweilen, ob
besonders pathologische Abweichungen oder Verhiltnisse die
Anwendung der Silvesterschen Methode ausschlieBen oder als
nicht ratsam erscheinen lassen kénnen.

Wenn an einem Arm oder an beiden Armen eine Fraktur
besteht, dann ist selbstverstindlicherweise eine Anwendung
der Silvesterschen Methode nicht gut moglich. Dann wiirde die
vorsichtige Anwendung einer etwas abgeinderten Methode
nach Pacini in Betracht kommen konnen, derer giinstige
Wirkung, wie ich meine, erst jetzt gut verstindlich ist, aber ich
glaube, daBl in der allgemeinen Laienpraxis eine gute Ausfith-
rung dieser Methode beschwerlich durchzufithren sein wird.
Darum wiirde ich dann, je nach den obwaltenden Umstianden;
entweder die Methode von van Hasselt-Schiiller, oder
eine vorsichtige Kombination der Methoden van Hasselt$
und Howards empfehlen.

Es ist nach meiner anatomischen Untersuchung wohl
selbstverstindlich, daB ich mich jetzt nicht mehr den Ansich-
ten Plom ans und anderer in d e m Punkte anschlieffen kani:
daB die Silvestersche Methode allein bei Kranken mit einer
kriftig entwickelten Muskulatur angebracht sein diirfte, da
mir diese Untersuchung gezeigt hat, daf} der Schwerpunkt fiir
die respiratorische Wirkung dieser Methode nicht in den Mus:
keln, sondern in den Gelenkkapseln, Verstirkungsbiindern unt
Ligamenten liegt.
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Ein Abdruck des vom Autor eingelieferten Schriftfumverzeichnissé
kann von der Schriftl. kostenfrei bezogen werden.

(Anschr. d. Verf.: Amsterdam, 56 Jan Lu\]\('nslnuli )

Far die Praxis.
Aus der Frauenklinik Dr. Fecht, Schwenningen/N.

Ueber die Gefahren der chemischen Mittel zur Schwangerschaftsverhiitung.
Von Dr. K. E. Fech t.

Die Gefahren der chemischen Schwangerschaftsverhii-
tungsmittel sind viel grofer, als man im allgemeinen anzu-
nehmen geneigt ist. Der Laie kann diese Gefahren nicht in
ihrem vollen Umfange erkennen. Vielleicht kennt auch ein
erofler Teil der Aerzte diese Gefahren nicht genau, oder aber

mancher Arzt will sie nicht sehen, da es fiir den einzelnen be-
quemer und vorteilhafter ist, dem Publikum jeden Wuns¢!
nach einem Verhiitungsmittel zu erfiillen, als es von der Schiid”
lichkeit derartiger Mittel zu iiberzeugen. In letzter Zeit hdbol
sich meine Beobachtungen, die ich iiber die Gefahren dieser



15. November 1934 MUNCHE

AINER MEDIZINISCHE WOCHENSCHRIET

1765

Mitte] gemacht habe, derartig vermehrt, dafl ich es fiir meine
Pflicht halte, ein warnendes Wort an die Aerzteschaft zu rich-
ten. Die Ver hiitungsmittel sind in zweifacher Hinsicht fiir uns
Schéidlich: Binmal, kann Deutschland einen weiteren Gebur-
tenruckg‘dng nicht mehr ertragen. Schon aus diesem Grunde
sollte jeder verantwortungshewuBte Arzt mit den Verhiitungs-
Mitteln duBerst sparsam umgehen und sie nur in solchen Fiil-
len verordnen, wo eine Graviditit swirklich aus Gesundheits-
ricksichten unter allen Umstinden verhiitet werden muf.

ndere Griinde, wie Bequemlichkeit, Furcht vor dem Kinde,
Wirtschaftliche Sorgen ete. diirfen niclit mehr mitsprechen!
Wir Aerzte machen uns eines Verbrechens an Deutschland
%huldlg, wenn wir nicht nach diesem Grundsatze handeln.

Oberstes Gesetz ist fiir uns Deutschl: and, niemals aber das Wohl
des einzelnen auf Kosten Deutschlands!

Zum zweiten, schaden die chemischen Verhiitungsmittel
‘der Gesundheit der Frau. Meine. Statistik, die ich mir iiber all
le Frauen, die Verhiitungsmittel anwandten und verwenden,
angelegt habe, beweist es mir einwandfrei! Die Wirkung der
chemischen Verhiitungsmittel soll in der Hauptsache darin be-
stehen, daB sie die Bewegung der Spermatozoen hemmen oder
ganz lihmen, d. h. sie in ihren vitalen Kriften so schwichen,
daf sie nicht mehr imstande sein sollen, in das Ei einzudringen,
um es zu befruchten. Nun sind aber diese vitalen Krifte der

Permatozoen so groB, dafl es nur einem hochkonzentrierten
chemischen Mittel moglich sein wird, diese Schwichung her-
Vorzurufen!Jedembiologisch denkenden Arzte,muBes aber klar
Sein, daff damit nicht nur die Spermatozoen geschiidigt werden,
Sondern auch die zarten Schleimhiute der Vagina und des
Uterns, Wenn diese Verhiifungsmittel, wie dies im allgemeinen
der Fall ist, hiufig und liingere Zeit hindurch angewandt wer-
den, dann ist es selbstverstindlich, daB es durch die chemische

ubstanz zu einer ganz empfindlichen Schidigung der Vagi-
nal- ynd Uterusschleimhaut kommen muf. Die Folgen sind
Mannigfacher Art: Meist entsteht zuniichst ein auBerordent-
lich listiger Ausflufl infolge einer Vaginitis und Endo-
Mmetritis (das ist kein Wunder, weil ja durch die ¢hemischen
Mittel und die meist notwendige Spiilung die normale Schei-
denfloya — Diderleinsche Scheidenbakterien! — vollkommen
Vernichtet wird). AuBerdem entstehen durch die Aetzwirkung
der Vor hiitungsmittel sehr hiufig Erosionen an der Portio
und in der Vagina, die nur schwer zu heilen sind. Durch den
Auqﬂu[& der zumeist chronisch wird, kommt es dann sehr hiu-
ig 7u einer primiren oder sekundiren Sterilitit. Der Aus-
fluB verhindert die Befruchtung hauptsichlich dadurch, daf3
er dem Samenstrom entgegenwirkt und so die Spermatozoen
Nicht in die Gebiirmutter eindringen liBt. Auch eine gewisse
themische Wi rkung des alkalisch gewordenen Scheidensekrets
auf die Spermatozoen im Sinne einer Bewegungshemmung,
mMuf} angenommen werden. Bs ist selbstverstindlich, daff eine
Chronische y Eintziindung des Endometrinms auch auf die Eileiter
“btl""rmicn kann und dadurch kommt es meist durch Verkle-

ungen und Verwachsungen im Eileiter zu Stenosenbildung,

16 dann einer Befruchtung ein mechanisches Hindernis ent-
g‘ag(*nsvtnt Tc¢h habe in meiner Statistik, die ich seit 1925 fiihre,

150 Fiille von primirer und 200 Fille von sekundéirer Sterilitit
Verzeichnet, die nur durch Verhiitungsmittel entstanden waren,
auflerdem behandelte ich 275 Fiille von chronischer Endome-

Litis und ca. 200 Fiille von Eileiterentziindung, die nur auf eine
auerverwendung von Verhiitungsmitteln zuriickzufiihren
\Va)‘en

ine weitere Gefahr, die die chronischen Dnt/undunn'(\n

Ind Wrosionen in der Vagina und hauptsichlich an der Portio

‘1dux ist das Karzinom. (Hinselmann u. a., ds. Wschr. 1931,
1094, 1932, S. 1026.) Wir wissen, dafl chronisch auftretende
eize, die Bildung eines Karzinoms begiinstigen und sicher

" Auch eine Disposition fiir das Karzinom schaffen kénnen. Ieh
labe hei mindestens 12 Frauen die Ueberzeugung bekommen,
afl sie allein durch die allzu hiiufige Anwendung der chemi-
Schen Verhiitungsmittel ein Ca bekommen haben. Bei anderen

4 Frauen habe ich zum mindesten den Verdacht, daf3 die Ver-
hiitungsmittel bei der Ca-Erkrankung mitgewirkt haben. Eine
vererbte Disposition lag nur bei 3 Frauen vor, alle iibrigen
Kranken hatten in ihrer Familie nie Krebs gehabt. Die auffal-
lende Héaufung des Gebarmutterkrebses bei jugendlichen
Frauen, fithre ich zu einem grofBlen Teil auf die Verhiitungs-
mittel zuriick. Warum sollten denn nur chemische Substanzen
wie Teer, Anilin, Arsen u. dgl. mehr imstande sein, ein Karzi-
nom zu erzeugen? Hier handelt es sich auch um einen allge-
mein und ortlich auftretenden Dauerreiz auf den menschlichen -
Korper! Dabei darf nicht vergessen werden, dafl diese als
krebsfordernd erkannten Reize sogar meist verhiiltnismifBig
unempfindliche Stellen der Haut treffen. Es ist selbstverstind-
lich, daf} die Schleimhiiute der Vagina und des Uterus viel
empfindlicher sind. Damit wird es aber wahrscheinlich, daf
kiirzere Zeit und geringe Reizstiirke schon geniigen konnen,
um hier ein Ca hervorzurufen. Es wiire m. M. nach unbedingt
notig, mit den Verhiitungsmitteln Tierversuche anzustellen,
um festzustellen. ob sie nicht imstande sind, beim Tier ein Ca
hervorzurufen.

Die schlimmste Gefahr aber. die m. M. nach durch die Ver-
hiitungsmittel entstehen kann. ist folgende: Das Verhiitungs-
mittel hemmt, wir wir gehort haben, das Spermatozoon in
seiner Bewegung und schiidigt es damit zweifellos in seinen
vitalen Kriften. Nun ist doch anzunehmen, daff durch die che-
mische Substanz des Verhiitungsmittels auch eine Protoplas-
maschidigung d. h. direkte Keimschidigung eintreten kann.
Wenn ein solches Spermatozoon doch noch imstande ist, ein Bi
zu befruchten (und es scheint mir dies durchaus nicht unmog-
lich zu sein. da es ja nicht nur allein auf die vitalen Kriifte des
Spermatozoons, sondern auch auf die anziehenden Kriifte der

Hizelle ankommt), so wird das Kind, wenn es ausreifen sollte,

mit Sicherheit geistig oder korperlich minder\vvrﬁg sein. (Vgl.
ds. Wsehr. 1931, S. 1329 u. 1918; 1932, S. 872.) Ich glaube, daB
2 Fille meiner Praxis meine Bohn(htung, bestitigen. In 3 wei-
teren Féllen vermute ich sehr stark, daf die Verhiitungsmittel
an der geistigen und korperlichen Minderwertigkeit mit schuld
sind. In dem einen der beiden .sicheren® Fiille handelt es sich
um eine korperliche MiBbildung und im zweiten Falle um eine
schwere geistige und korperliche Minderwertigkeit. Die Erb-
verhiltnisse sind von mir eingehendst gepriift worden und ich
konnte nirgends den geringsten Anhaltspunkt fiir eine minder-
wertige Erbmasse finden. Auch beide Eltern sind geistig und
korperlich gesund. Tm ersten Falle waren 3 gesunde Kinder
vorhanden, im zweiten Falle 4 gesunde Kinder. Die Verhii-
tungsmittel wurden in beiden Fillen erst vor dem letzten
Kinde angewandt, weil keine Nachkommen mehr erwiinscht
waren. Selbstverstindlich wird man mir entgegenhalten kon-
nen, dal} dies Zufille seien. Ich glaube nicht an solehe Zu-
falle! Warum, frage ich, waren alle Ahnen und alle Kinder
vor der Anwendung der Verhiitungsmittel gesund und warum
wurden erst die letzten nichtgewollten Kinder bei gleichzei-
tiger Anwendung der Verhiitungsmittel minderwertig? Wie
kommen die minderwertigen Kinder in véllig erbgesunde
Familien? Mit Zufilligkeiten gibt sich die Natur nicht ab.
Hier mufBl das Verhiitungsmittel schuld sein, an diesem Irr-
gang der Natur! Hier hat die ehemische Substanz in irgend-
einer Weise Veridnderungen (wenn auch vielleicht nur feinster
Art) an dem Plasma der Spermatozoen hervorgerufen und so
die Voraussetzungen fiir eine Hemmung in der Entwicklung
der Frucht gegeben. Was hier geschehen ist, kann unter den
gleichen Bedingungen iiberall eintreten, wer weifl, ob nicht
ein grofler Teil der geistig und korperlich minderwertigen In-
dividuen ihre Minderwertigkeit diesen Verhiitungsmitteln zu
verdanken haben! Hiiten wir uns also vor der wahllosen An-
wendung der Vorbeugungsmittel, auf da3 wir nicht erbkranke
Nachkommen kiinstlich heranziichten! Was hilft uns die Steri-
lisation der Erbkranken, wenn wir neue Erbkranke schaffen.
Uns hilft nur eine riicksichtslose Beseitigung aller Schidigun-
gen der Volksgesundheit.
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