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Auch K raus und Nicolai [7] halten neuerdings den Gedanken
zweier prinzipiell verschiedener elektrischer Aeusserungen des
Muskelelements weiterer Untersuchung und Diskussion fiir wert. Dic
Griinde, die sie zu einer Ablehnung bestimmen, richten sich gegen die
weitere Ausdeutung des Gedankens in einer Richtung, die mit der
urspriinglichen Idee nicht notwendig verbunden ist. Auch Eint-
hoven [5] vermag gegen dieselbe nur anzufiihren, dass sie mnoch
nicht endgiiltig bewiesen sei.

Als gesicherte Tatsache moderner Forschung iiber bioelektrische
Potentiale diirfen wir wohl ansprechen, dass an der unverletzten
Oberfliche zahlreicher lebender Gewebe ein elektrisches Potential
priexistiert und dass der Potentialsprung sich an der unverletzten
und nicht an der verletzten (bzw. titigen) Stelle befindet. Nachdem
schon Bernstein [23] gezeigt hatte, dass die elektromotorische
Kraft dieses Oberflichenpotentials in ihrer Abhingigkeit vom der
Temperatur der Nernstschen Formel entspricht, kann die Kette
der Beweise fiir die Priexistenztheorie als geschlossen betrachtet
werden, seitdem Loeb und Beutner [24] die von der Nernst-
schen Formel geforderte logarithmische Abhdngigkeit der Potential-
unterschiede von der Elektrolytkonzentration nachgewiesen haben.
Obh wir an der unverletzten Oberfliche eine semipermeable, fiir
Kationen besser durchlissige Membran annehmen (Bernstein,
Membrantheorie [25]), oder ob wir im Anschluss an die Theorien von
Nernst mit Haber und Klemenziewicz [26] die bio-
elektrischen Potentiale auf Phasengrenzkrifte zuriickfithren sollen,
bleibe unerortert, weil das Wenige, was noch gesagt werden kann,
mit beiden Vorstellungen gleichermassen vereinbar ist. Nach Loeb
und Beutner [27] kommt den Lipoiden eine gewisse Bedeutung fiir
die Entstehung der bioelektrischen Potentiale zu. Manche dieser
priexistierenden Potentiale sind vorstellbar unter der Annahme, dass
an der Innenschicht eine Losung besteht, die Sdure enthilt. oder eine
Substanz, die elektromotorisch sich wie eine Sdure verhilt (Loeb
und Beutner [281; dhnliches auch bei Haber und Klemen-
ziewicz [26]). Fine Potentialschwankung (.Aktionsstrom*) tritt
an der unverletzten Fliche ein bei Entstehen einer Aenderung der
Permeabilitit der Membran (vergl. z. B. Hober [29], S. 591). die
7zu einer lonenwanderung fiihrt. bzw. bei Aenderung der Tonen-
verteilung zwischen den beiden Phasen. die zum Durchtritt von Tonen
durch die Phasengrenze fiihrt, oder bei Auftreten einer ,.donoelseitigen
Elektrodeninnktion der Phasengrenze (Haber und Klemen-
ziewicz [26]). Die R-Zackengruppe spriche also fiir einen explo-
sionsartig. die T-Zacke fiir einen langsamer verlaufenden Prozess der
eenannten Art an der Grenzschicht. Dass der der T-Zacke zugrunde
liecgende Prozess nicht mit den Oxvdationen der .zweiten Musk~l-
maschine” zusammenhingt. hat Weizsdcker [22] nachgewiesen.

Durch die hier kurz skizzierten Feststellungen sehen wir uns an
den Anfang neuartiger Ueberlegungen zur Deutung des EKG gestellt.
Die Aufgabe wird nicht mehr darin gesucht werden konnen. durch
kompolizierte Versuchsanordnung den Aktionsstrom des Skelett-
muskels so zu veridndern, dass er eine der Form des EKG einiger-
massen #hnliche Gestalt annimmt. sondern vielmehr darin, zu unter-
suchen. weshalb beim Skelettmuskel eine der T-Zacke des EKG
an~lnge Potentialschwankung mit den heutigen Methoden nicht nach-
weisbar ist.

Zusammenfassung:

Bei einem Falle von paroxysmaler aurikulirer Tachykardie wird
im Anfall eine Verkiirzung der Dauer des Ventrikel-Elektrokardio-
¢ramms (R—T) auf weniger als ?/s beobachtet. Diese Beobachtung
steht im Widerspruch mit den meisten Anschauungen iiber die Ent-
stehung der T-Zacke und bildet eine weitere Stiitze der Annahme,
dass das Elektrogramm des Herzmuskelelements aus zwei prinzipiell
verschiedenen Zacken besteht, der R-Gruppe und der T-Gruppe.
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Kohlenséurewundpulver zur vaginalen Pulverbehandlung.
Von Dr. Felix Mendel in Essen.

Es ist das grosse Verdienst des Miinchener Frauenarztes Max
Nassauer, zuerst gegen die wahl- und zahllos angewandte Spiil-
behandlung der weiblichen Genitalerkrankungen Front gemacht
und sowohl auf die Gefahren als auch auf die Unwirksamkeit der
Scheidenirrigationen in vielen Fillen der Anwendung hin-
gewiesen zu haben, mochten sie nun zur Behandlung der Vagina
selbst oder zur therapeutischen Beeinflussung pathologischer Zustinde
des Uterus und seiner Adnexe Verwendung finden.

Unwirksam oder doch wvon unzureichender Wirkung
miissen die Irrigationen schon deshalb bleiben, weil sie selbst beim
Einstromen der Fliissigkeit unter hohem Druck nicht alle Buchten und
Krypten der Vagina erreichen, ia in den meisten Fiillen, wenn sie von
den Patientinnen selbst ausgefiilhrt werden, noch nicht bis an
die Portio gelangen. Also nicht einmal eine ausreichende mecha-
nische Reinigung der Vagina wird durch die Spiilungen erreicht und
aus demselben Grunde kann auch von einer antiseptischen Wirkung
desinfizierender Fliissigkeiten keine Rede sein, aber auch schon des-
wegen nicht, weil wir kein Antiseptikum fiir diesen Zweck zur Ver-
fiigung haben, das bei so kurzer Beriihrung, wie sie bei den Spiilungen
stattfindet, seine bakterizide Kraft ausreichend entfalten konnte.

Die Gefahr der Irrigationen teilen diese mit allen
anderen sog. Einspritzungen, mégen wir sie bei der minnlichen
Gonorrhée, bei der Otitis oder Rhinitis oder bei Fisteln und dhnlichen
Erkrankungen anwenden, die Gefahr, infektiése Stoffe mit
dem Irrigationsstrahl statt heraus- hineinzu-
spritzen und sie nicht nur in die Lymphspalten des erkrankten
Gewebes hineinzudringen, sondern auch die Infektion
atuf bis dahin gesunde Nachbarorgane zu iiber-
tragen. Nicht selten bleibt die akute weibliche Gonorrhée lange
Zeit auf Vagina, Zervix und Urethra beschriinkt, bis die ersten Aus-
spiilungen eine akute gonorrhoische Salpingitis und damit eine ge-
fiahrliche Propagation des E&tzﬁndungsprozess‘es
im Gefolge haben.

Auch die Tamponbehandlung der weiblichen
Genitalerkrankungen, wie sie vielfach an Stelle der
Irrigationen geiibt wird, leidet an &dhnlichen Midngeln und Ge-
fahren; sie erreicht, wie die Spiilungen, nur ganz beschrinkte
Teile der Vagina. erzeugt  nicht selten Erosionen der Schleimhaut
und damit wie die Irrigationen die Gefahr, den Bakterien die
Lymphspalten zur fortschreitenden Infektion zu
eroffnen.

Diese Unzuldnglichkeit der Therapie wird iiber-
wunden durch die von Nassauer sinnreich ausgebaute vaginale
Pulverbehandlung, die mit einem Geblise, das bei der An-
wendung die Vagina verschliesst und aufbliht, die pulverférmigen
Medikamente iiber die ganze Scheidenschleimhaut bis in ihre feinsten
Falten verteilt und bis an die Zervix, ja oft auch in diese hinein,
gelangen ldsst. :

Wenn nun auch diese Art der Arzneianwendung fiir die vaginale
Pehandlung alle Anerkennung, die Nassauer fiir sie fordert,
verdient, so miissen doch Bedenken dagegen anfsteigen, ob das
von fhm empfohlene und iiber alle Massen gepriesene Medikament
wirklich das ,,Non plus ultra® der Wirksamkeit in sich schliesst, oder
ob es nicht durch wirksamere und zweckmiissigere Heilmittel ersetzt
werden kann., Nassauer empfiehlt als Vaginalpulver vor allem
und einzig und allein die ,,altberiihmte” weisse Tonerde,
Rolus alba, deren Wirksamkeit er selbst und andere Autoren durch
Zusatz antiseptischer oder adstringierender Mittel zu erhohen und fiir
die Behandlung spezieller Krankheiten geeigneter zu machen suchen.

Bolus alba hat nur adsorbierende, keine direkt bak-
terizide Wirkung, sie ist unldéslich und bildet darum 'mit den
normalen oder pathologischen Sekreten der Genitalorgane einen
schmierigen Brei oder mehr oder weniger harte.
zementartige Brockel die entweder nach Nassauers
Vorschrift mit mehreren Liter Sodalosung oder Kamillentee aus-
gespiilt oder in Soekulum mit der Kornzange entfernt werden
miissen. Dabei ist die Scheidenschleimhaut, wie Nassauer selbst
angibt. infolge des eingestreuten Pulvers so trocken. dass ein
Spekulum kaum eingefithrt werden kann und beim Einfiihren nicht
selten Erosionen der leicht verletzlichen Schleimhaut antctoher.
Es kostet, wie ieder Praktiker, der die Nassauersche Scheiden-
behandlung geiibt hat, grosse Miihe, die durch das Sekret zu-
sammengebackenen Bolusbrockel von der Schleimhant
abzulosen, der sie so fest anhaften, dass ihre Entfernung nicht selten
eine blutende Stelle hinterlisst, die einer fortschreitenden
Infektion Tiir und Tor o6ffnet.
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Die Bolusbehandlung der Vagina macht also, so
wirksam sie auch fiir viele Falle mit und ohne antiseptische oder
adstringierende  Zusidtze sich erwiesen haben mag, die von
Nassauer so verponten Irrigationen nicht entbehr-
lich, sondern sogar direkt notwendig, um die mit den pathologischen
Sekreten durchtrinkten Bolusmassen aus der Vagina zu entfernen.
Damit sind wir aber wieder auf die Unzulinglichkeit und die Gefahren
der Irrigationsbehandlung angewiesen, welche die Trockenbehandlung
der Vagina angeblich vermeiden wollte.

Das eingeblasene Pulver darf auch nicht zu lange in der Scheide
verbleiben, weil es sonst als Fremdkodrper einen entziindlichen
Reiz auf die Schleimhaut der Vagina ausiibt, deren Epithelien durch
die intensive Austrocknung ohnehin schon eine nicht unbedenkliche
Schiidigung erleiden. Deswegen haben verschiedene Fraueniirzte, wie
z. B. Birnbaum, mit Bolus gefiillte Gazesidckchen in
die Scheide eingelegt und alle 3 Tage gewechselt. Diese
Applikationsmethode aber begibt sich des grossen Vorteils der
Nassauerschen Anwendungsart, die das wirksame Pulver miihelos
})is in die feinsten Buchten des ganzen Vaginalschlauchs gelangen
dsst.

So wirksam sich die Bolustherapie in der Behandlung
offener Wunden und infektioser Darmerkrankungen erwiesen hat, fiir
die vaginale Pulverbehandlung muss sie aus den eben dargelegten
Griinden zum mindesten als unzweckméssig abgelehnt werden.

Fine Pulverbehandlung der Vagina kann nur dann
cine vollkommene genannt werden, wenn sie bei aus-
reichender therapeutischer Wirkung und gleich-
missiger Verteilung des Medikamentsiiber die ge-
samte Scheidenschleimhaut die Irrigationen ent-
behrlich macht. Dazu bedarf es aber eines Pulvers, welches,
ohne das Schleimhautepithel in seiner Funktion zu schidigen oder
einen entziindlichen Reiz auf dasselbe auszuiiben, in den Sekreten
selbst sich auflost und sie nach aussen befordert, ohne dass es be-
sonderer Spiilungen oder anderer Manipulationen bedarf, um die
Scheide von dem eingeblasenen Medikament und den Absonderungen
zu sdubern. Damit ist dann auch die alte chirurgische Forderung
erfiillt, ,Ubi pus evacua“, krankhafte Sekrete sobald als mdglich
aus dem Korper zu entfernen, wihrend sie bei der Bolusbehandlung
in der Vagina zuriickgehalten werden.

Die Kriegsverletzungen mit ihren zahlreichen infizierten
citernden und jauchenden Wunden und den komplizierten Wund-
formationen haben den Chirurgen vor dhnliche Aufgaben gestellt wie
den Frauenarzt, der den vielbuchtigen Genitalschlauch der Frau von
krankhaiten Entziindungsprodukten befreien will. Auch die Chirur-
¢ie hat lingst in Kenntnis der damit verbundenen Gefahren dic
Irrigationen ausgeschaltet und die trockene Wund-
behandlung an ihre Stelle gesetzt. aber alle Wundpulver, welche
Wissenschaft und Industrie in zahlloser Reihe fiir die Behandlung
infizierter Wunden angepriesen, haben sich bei praktischer Priifung,
wenn nicht gar als schidlich. so doch zum mindesten als unwirksam
erwiesen. Nur die sog. gasbildenden Wundmittel erfreuen
sich auch heute noch bei einer Reihe anerkannter Chirurgen einer
gewissen Wertschitzung, weil sie neben den angenommenen
desinfizierenden Figenschaften durch das naszierende Gas
eine mechanische Wundreinigung bis in die feinsten
Spalten und Buchten des verletzten Gewebes hinein bewirken, die fiir
di= Wundbehandlung nicht hoch genug angeschlagen werden kann.

Die mechanische Reinigung der Wundfldchen
ohne Spilung wird aber stets das erste Postulat der
Vaginalbehandlung bleiben und aus diesem Grunde scheinen
mir die gasbildenden Wundpulver, wenn sie eine aus-
reichende antiseptische Wirkung besitzen und keine Epithel-
schidigungen im Gefolge haben, zur vaginalen Pulver-
behandlung, wie sie von Nassauer empfohlen wird, am
besten geeignet.

Die bei Beriihrung mit Wundsekreten sauerstoffbilden-
den Wundpulver. wie sie als Perhydrit, Pergenol, Ortizon
in der Chirurgie Verwendung finden, miissen schon deswegen fiir die
vaginale Pulverbehandlung ausscheiden, weil der Sauerstoff in
statu nascendi nach den Untersuchungen von v. Herff!) und
Spiro?) fast keine oder doch nur sehr geringe bakterizide
Fihigkeiten besitzt und was seine Anwendung véllig ausschliesst,
wie auf Wunden und ihre Umgebung, so auch auf Schleimhiute eine
starke Aetzwirkung ausiibt.

Anders verhilt sich in dieser Beziehung das von mir fiir die
Behandlung eiternder Wunden empfohlene Kohlensédure-
wundpulver, das steril und chemisch rein aus doppeltkohlen-
saurem Natron. Weinsdure und Zucker in Griessform so hergestellt
wird. dass jedes Korn alle Bestandteile des Pulvers im vorge-
schiriebenen Verhiltnis enthilt und dabei so locker gebunden ist, dass
es bei Beriihrung mit Wundsekreten leicht die Kohlensédure ab-
gibt, die in Verbindung mit dem als Wundmittel, auch in diesem Kriege
besonders bei eiternden und nekrotischen Wiunden vielfach eerithmten
Zucker die hervorragende Heilwirkung des Kohlensdurewund-

1) M.m.W. 1915 Nr. 17.
%) M.m.W. 1915 Nr. 17.

pulvers bedingt. Denn die Kohlensédure in statunascendi
hat nicht nur, wie alte und neue Untersuchungen festgestellt haben,
starke bakterizide Fihigkeiten, sondern sie wirkt auch im
(Gegensatz zum irritierenden Sauerstoff anfisthesierend auf
Waundfldchen und Schleimhiute und gerade dadurch antiphlogis-
tisch, Eigenschaften, die Wundpulver, welche Kohlensiduregas ent-
wickeln, fiir die Scheidenbehandlung besonders ge-
eignet erscheinen lassen. Unterstiitzt wird die Wirkung der Kohlen-
siure in diesem Wundpulver durch seinen zweiten wirksamen Kom-
ponenten, den Zucker, dem Spiro eine direkt faulnis-
hemmende Wirkung und dabei, wenn auch keine Sterilisation, so
doch eine therapeutisch giinstige Aenderung der Bakterien-
flora zuschreibt. Das Kohlensdurewundpulver ent-
wickelt bei Beriihrung mit normalen oder pathologischen Sekreten
solange Kohlensdure, bis das schaumbildende Gas auch den
letzten Rest der Sekrete mechanisch entfernt hat.

Rahmige, dickilissize Absonderungen werden durch die
Kohlensidure verfliissigt und dadurch ihr Abfluss gefordert. Da-
bei verhiiten sowohl die Kohlensiure als auch die Alkalien und
der Zucker infolge ihrer gerinnungshemmenden Wirkung die Bil-
dung von Blutkoagula, was sowohl fiir die Wundbehandlung
als auch fiir die Scheidenbehandlung von Bedeutung ist. Ferner
besitzt unser Wundpulver auch eine hervorragende sekretions-
vermindernde, austrocknende Wirkung, was eine Reihe
von Fachchirurgen, welche es zur Behandlung eiternder Wunden ver-
wendet haben, gleichmissig bestitigen konnten. Auch dieabsolute
Reizlosigkeit des Wundpulvers im Gegensatz zu den sauerstoff-
bildenden Wundmitteln wird von den Chirurgen geriihmt und macht
dieses Pulver zur Scheidenbehandlung ganz besonders geeignet.

Die Anwendung eines kohlensdurebildenden Arzneimittels zur
Behandlung der weiblichen Genitalorgane hat schon einen Vor-
liufer aufzuweisen, Ensemori und Tampospuman, 2 von
derselben Fabrik in den Handel gebrachte Arzneikompositionen, die
in Form von Tabletten oder Styli in die Vagina eingefiihrt werden
und von denen die eine neben den kohlensdureentwickelnden Sub-
stanzen antiseptisch wirkende Zusdtze, die andere ecine
ganze Reihe blutstillender Mittel enthdlt. Die erstere wird
zur Behandlung akuter und chronischer Genitalerkrankungen, ganz be-
sonders aber gegen akute Gonorrhoe und andere Entziindungen im
Bereich der Scheide und des Uterus von Birnbaum?) empfohlen.
Thre Wirkung soll darauf beruhen, dass sich nach dem Einfithren der
Tabletten unter der Einwirkung der Scheidensekrete aus diesen ein
volumingses Schaumgebilde entwickelt, welches in den kleinsten
Blischen Kohlensidure die therapeutisch wirksamen Substanzen mit der
Schleimhaut in Verbindung bringt. Dem Tampospuman werden
besonders noch blutstillende Eigenschaften nachgeriihmt, die
dieses Mittel nicht nur den hidmostyptischen Koérpern verdankt, die
es in sich vereinigt, sondern auch dem als Tampon wirkenden
Kohlensdureschaum. Es ist nicht anzunehmen, dass die
Kohlensiureentwickelung der Styli und Tabletten unter einem solchen
Drucke vor sich geht, dass dieser imstande wire, die Schleimhaut
der Vagina zur vdlligen Entfaltung zu bringen; in den allermeisten
Fillen wird, besonders bei Frauen. die schon geboren haben, die
Kohlensiure nach der Richtung des geringsten Widerstandes, dem
Introitus- vaginae, sich verbreiten und dort, ohne einen entfaltenden
Druck auf die Scheidenschleimhaut auszuiiben, ihren Ausgang finden.
Damit ist aber sowohl die Heilwirkung des Ensemori bei Entziindung
der Scheide und des-: Uterus als auch die Tamponwirkung des
Tampospuman bei Blutungen in Frage gestellt.

Viel sicherer und zuverléidssiger muss da, besonders
bei entziindlichen Erkrankungen der Scheide und des Uterus, das
Kohlensdurewundpulver wirken, wenn dieses mittelst eines
zweckentsprechenden Gebldses in die vollig entfaltete Vagina ein-
geblasen und in alle, auch die feinsten Spalten der Scheide, ja bis in
die offene Zervix eindringt. Kontrolliert man im Snekulum die Ver-
teilung des Wundpulvers nach seiner Applikation mit dem Scheiden-
ceblise, so finden wir einen grossen Teil des Medikaments vor der
Portio im hinteren Scheidengew6lbe und bei offener
Zervix, bis in diese hinein, noch Teile des Pulvers, also gerade an
den Stellen, wo das ausfliessende Sekret den Uterus verldsst, um
gleich von dem Wundpulver desinfiziert verfliissigt und
entfernt zu werden, bevor es seine infizierende Wirkung auf die
Scheidenschleimhaut auszuiiben vermag. Die iibrige, gesamte
Scheidenschleimhaut ist mit Pulver fast gleichmissig
bestreut. so dass iiberall, wo sich normale oder pathologische
Sekrete vorfinden. diese automatisch eine entsprechende Menge
Kohlensiure zur Entfaltung bringen. welche etwa vorhandene, zihe,
dickfliissige Absonderungen verfliissigt und alles mitsamt dem
sich auflésenden Pulver nach aussen befdrdert. So
wird mit dem Kohlensidurewundpulver die Scheide bis in die Zervix
hinein nicht nur antiseptisch und antiphlogistisch be-
handelt, sondern. sie erfihrt auch eine griindliche mecha-
nische Reinigung, ohne dass es dazu noch der Spiilungen oder
sonstiger manueller Eingriffe bedarf. Dabei ist die Heilwirkung
des Wundpulvers keine schnell voriibergehende. fliich-
tige, sondern sie hélt so lange in allen Teilen der Schleimhaut an.

3) Zbl. f. Gyn. 1914 Nr. 15; Gyn. Rdsch. 1914 H. 14.
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bis auch der letzte Rest des Medikaments sich in den feinblasigen
Kohlensidureschaum verwandelt und seinen Weg nach aussen ge-
funden hat.

Die Einblasungen des Kohlensiurewundpulvers werden je nach
der Art der Erkrankung ein- bis dreimal taglich von den
Patientinnen selbst im Stehen oder Liegen vorgenommen. Nach der
Applikation wird ein Wattebausch zum Aufsaugen der abiliessenden
Sekrete vor den Scheideneingang gelegt und je nach Bedarf ge-
wechselt oder fortgelassen. Ein kurzes Sitzbad oder eine einfache
Abspiilung der Vulva im Bidet sorgt fiir Beseitigung etwa noch an-
haftender Absonderungen. Spiilungen, auch nur zum Zwecke der
Reinigung, werden durch diese Art der Behandlung vollig iiber-
fliissig gemacht; zweckmissig ist es, um eine Befeuchtung des
intieren Rohres im Geblise und dadurch eine Verstopfung desselben
durch sich auflésendes Pulver zu verhiiten, die Scheide vor der
Einblasung mit einem Wattebausch abzutrocknen,

Untersucht man 1—2 Stunden nach ausgiebiger Applikation des
Wundpulvers die Scheide, so findet man sie bis in die Zervix hinein
vollig frei von stagnierenden Sekreten, ihre
Schleimhaut ist weich und schliipfrig und von blass-
roter Farbe ohne jede Reizerscheinung.

Die Patientin selbst empfindet bald nach dem Einblasen ein an-
genehmes Wirmegefiihl in der Scheide. — Juckreiz oder Schmerzen,
wenn sie infolge entziindlicher Verinderungen bestanden haben, ver-
schwinden schon nach den ersten Einblasungen durch die lang
anhaltende anisthesierende Wirkung des Wund-
pulvers. Sie ist die Ursache, weshalb durch diese Behandlung nicht
selten auch die mannigfaltigen nervosen Reflexerschei-
nungen, die so oft die Klage unterleibskranker Frauen bilden, in
hervorragendem Masse gemildert werden.

Das Kohlensiaurewundpulver wurde hauptsidchlich zur Besei-
ticung des Fluors angewandt, mochte dieser als Folge einer
Allgemeinerkrankung auftreten oder seine Ursache in einer lokalen
Reizung der Scheide, des Uterus oder seiner Adnexe finden. In allen
Fillen wurde in kurzer Zeit ein2 auffdallige Verminderung
des Ausilusses, in vielen Fillen eine vollstindige Be-
seitigung desselben erzielt. Eitrige Ausflisse verloren
wihrend der RBehandlung allmdhlich ihren purulenten Charakter,
wurden schleimig, nahmen allmihlich ab, um bald ganz zu
sistieren. Gleichzeitig war ein Riickgang der Entziindungs-
erscheinungen, besonders wenn es sich um entziindliche Ver-
dnderungen der Vagina und der Zervix handelte, zu konstatieren.
Erosionen am Muttermund iiberhiuteten sich schnell nach
unserem Waundpulver, iibelriechende Ausfliisse, mochten
sie von Pessarien, Ulzerationen oder anderen Ursachen herriihren,
wurden bald geruchlos, was von empfindlichen Frauen oft spontan
angegeben wurde.

Selbstverstindlich kann die Wirksamkeit des Kohlensdurewund-
pulvers, je nach der vorliegenden Erkrankung, verstéiarkt
werden durch den Zusatz adstringierender (Zinc
sulph, Acid. tannic.), resorbierender (Novojodin, Sozo-
jodol etc.) oder desinfizierender (Sublimat, Protargol, Opto-
chin und seine Derivate) Arzneistoffe. die nach Vorschrift des Arztes
ieder Apotheker dem Originalpulver beimischen kann. Die fein-
blasige Kohlensidureentwicklung sorgt dann automatisch fiir eine
gleichmissige Verteilung der wirksamen Arznei-
mittel iiber die gesamte Scheidenschleimhaut.

Zur Behandlung von Zervixerkrankungen konnen die Kohlen-
siure-Wundstifte, - welche direkt im Spekulum eingefiihrt
werden, Verwendung finden.

Als Geblise dient der von Nassauer angegebene Sikkator
(altes Modell), oder zweckmissiger, wegen der grobkornigen Be-
schaffenheit des Waundpulvers, ein von mir zusammengestell-
ter, etwas grosserer Vaginalpulverzerstiuber
der den Vorzug hat, dass die dussere Birne von dem
Zerstiuber abgenommen und gereinigt werden
kann, ohne dass es notwendig ist, das innere Rohr zu befeuchten,
das, um eine Verstopfung durch aufgelostes Pulver zu verhiiten, stets
trocken gehalten werden muss. Sollte es sich doch verstopfen, was
bei starker Sekretion auch mach vorherigem Austupfen der Scheide
mit Watte hin und wieder passieren kann, so geniigt Durchstossen
mit ciner Stricknadel, um den kleinen Schaden zu beheben und den
Apparat wieder in Gang zu bringen. Die abnehmbare Birne hat auch
den Vorzug, dass das iibrige Geblise zum Einstiuben des Wund-
pulvers in tiefeehende Wunden, in enge Wundkanile und Fisteln be-
nutzt werden kann.

Die Zahl der von mir bisher mit dem Kohlensdurewundpulver
behandelten Patientinnen ist nicht gross genug, um ein abschliessendes
Urteil iiber den Wert dieser Behandlungsmethode und die Ausdehnung
ihres Indikationsgebietes zu fillen. So oft sie¢ aber Verwendung ge-
funden hat, wies sie wegen ihrer langanhaltenden desinfizieren-
den, andsthesierenden und antiphlogistischen Be-
einflussung der gesamten Schleimhautiliche in die Augen stechendc
Vorziige auf, sowohl vor den Irrigationen wie vor
der Bolusbehandlung. Vor der letzteren hat sie noch den
Vorteil, dass sie infolge ihrer mechanisch reinigenden Wirkung jede
Spiilung iiberfliissig und den gefdhrlichen Irrigator

in der Therapie des Fluors vollig entbehrlich
macht?),

Aus dem Institut fiir Hygiene und Bakteriologie der Universitat

Strassburg (Direktor: Geheimrat Prof. Dr. Uhlenhuth,

zurzeit Oberstabsarzt im Felde), Abteil. fiir Typhusbekdampfung
(Leiter: Prof. Dr. Ph. Kuh n, zurzeit Oberstabsarzt).

Erneuerungsverfahren fiir gebrauchte Agarndhrbdden.
Von Philalethes Kuhn und Marzell Jost.

Die Néhrboden werden, nachdem sie einmal eedient haben, von
den bakteriologischen Untersuchungsstellen weggeworfen, und die
gereinigten sterilen Schalen mit neuem Niahrmaterial beschickt. Da
in der gegenwirtigen Zeit mit einer nennenswerten Einfuhr von Agar-
Agar aus dem Auslande nicht gerechnet werden kann, andererseits
dessen Verbrauch jetzt erheblich grosser ist als im Frieden, so sind
die Handelsvorrite beschriankt, und es ist die Moglichkeit in Betracht
zu ziehen, dass sie sich bei langerer Kriegsdauer erschopfen. Auf
diesen Umstand wurde schon vor einiger Zeit hingewiesen, auch wur-
den bereits Vorschlige zur Regenerierung von gebrauchten Agar-
nahrboden veroffentlicht.

Mohorcic [1] hat ein solches Verfahren fir Endoagar
angegeben, wobei die im Dampitopf sterilisierte rote Agarmasse in
kleine Stiicke zerhackt wird und diese nach 24 stiindigem Auswaschen
in fliessendem Wasser mit Tierkohle entfirbt werden. Die starke
Auslaugung hat wohl den Zweck, den anhaftenden Bakterienrasen
abzuspiilen, dagegen werden auf diese Weise selbst unter Zuhilfe-
nahme von maschinellen Einrichtungen der in den Agarstiickchen ein-
geschlossene Farbstoff und die Sulfite nicht entfernt. Auch mit der
darauffolgenden Entfirbung des veriliissigten Ndhrbodens durch Tier-
kohle gelingt es nicht, alles Fuchsin aus dem Nihrboden zu ent-
fernen. Bei Zusatz eines Aldehyds, z. B. Formaldehyds, farbt sich
der nach Mohorcic erneute Nahrboden wieder rosa.

Guth [2] hat ebenfalls eine Methode zur wiederholten Be-
nutzung von Endoa gar verdifentlicht. Danach wird der.gebrauchte
Nihrboden in einem Sammelgefidsse verfliissigt und ldngere Zeit im
stromenden Dampf erwirmt, hierbei setzt sich der Bakterienrasen
zum grossten Teil am Boden ab. Der durch Watte kolierte Nahr-
boden wird mit Eiweiss in der iiblichen Weise gekliart. Nach Ein-
stellung der Alkaleszenz werden Milchzucker, Fuchsin und Natrium-
sulfit in der vorgeschriebenen Menge zugesetzt. Beide Regene-
rierungsmethoden zielen darauf hin, die Ndhrboden lediglich durch
erneute Klirung, sei es mit Hilfe von Tierkohle oder Eiweiss, wieder
gebrauchsfihig zu machen.

Das Verfahren von Guth ist infolge seiner Einfachheit leicht
ausfiihrbar und fiir Kleinbetriebe besonders geeignet. Es ist aber
nur fiir eine einmalige Wiederverwendung des Nadhrmaterials be-
rechnet und hat den Nachteil, dass dic Farbstoffe und sonstigen Zu-
taten, z. B. Natriumsulfit, die vor der Regenerierung im Nihrboden
enthalten waren, zum Teil in ihm verbieiben. Ein fuchsinhaltiger
Nihrboden wird also nach der Regenerierung auch wieder fuchsin-
haltig sein.

Demgegeniiber erschien es angezeigt, eine Methode fiir
Grossbetricbe auszuarbeiten, welche nicht nunr eine beliebig
oft wiederholte Erneuerung desselben Nahrbodens gestattet, sondern
die Anilinfarbstoffe restlos, sowie die sonstigen Zusitze soweit notig
aus dem Nihrboden entfernt und auf diese Weise der weiteren Ver-
wendungsmoglichkeit des regenerierten Ndhrmaterials grosseren
Spielraum ldsst. -

Das neue Verfahren beruht auf dem Prinzip, die Anilinfarbstofie
in die entsprechende Base iiberzufiihren, diese durch ein Oxydations-
produkt in alkalischer LOsung zu oxydieren und das farblose Oxy-
dationsprodukt mit Hilfe von Eponit oder Tierkohle aus dem Nihr-
boden zu entfernen. T g

Beim rotgefidrbten Endondhrboden wird durch die Ein-
wirkung von Alkali auf das Fuchsin das salzessigsaure Salz des
Rosanilins in farbloses Rosanilin bzw. Pararosanilin iibergefiihrt.

Dic vollige Entfernung dieses letzteren aus dem Nihrboden
durch Tierkohle ist mit Schwierigkeiten verbunden. Oxydiert man
dagegen die Rosanilinbase in alkalischer Losung, so wird das farb-
lose Oxydationsprodukt durch Eponit oder Tierkohle .adsorbiert und
aus der Agarlosung entfernt. Fiir die Praxis wird zweckmaissig ein
Gemisch von Bariumsuperoxyd und Natriumsulfat verwendet.

Das Bariumsuperoxyd erfiillt zwei Aufgaben, indem es sowohl
das Oxydationsmittel durch Umsetzung liefert, als auch das im Endo-
agar enthaltene schwefligsaure Natron in unlosliches Bariumsulfat
iiberfiithrt. Es ist anzunehmen, dass sich in dem Reaktionsgemisch
folgende Vorgédnge abspielen:

Ba Sos -+ Nas Oe

Ba O: 4 Na: Sos
HNae 02 + H: O 2Na OH 4+ H: O

Bariumsuperoxyd wird fiir sich allein in wéssriger Losung niemals
Wasserstoffsuperoxyd erzeugen, erst bei Anwendung einer Siure,
") Das Kohlensiurewundpulver wird von der Chemischen
Fabrik Dr. Volkmar Klopfer in Dresden-Leubnitz
in den Handel gebracht, der fiir das Pulver am besten geeigneten Vagi-
nal-Pulver-Zerstduber von Gebr. Lappe in Essen geliefert.




