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Heber ben frdrê ber ®eMrmutter.

SDer SrebS ber (Gebärmutter ift immer nod)
eine ber fureßibarften (Geißeln ber grauenmelt,
troßbem feit Saßren bie SBiffenfcßaft alle ißre
Sräfte anftrengt, um ißtt auszurotten. SBenn
mir über biefe Sratdßeit Betrachtungen aufteilen
mollen, fo müffen mir in erfter Sinie ftar ba»
rüber fein, maS man unter bem Stamen SrebS
kegeießuet. Sm allgemeinen lautet bie Slntmort :

Sine bösartige (Gefcßmulftbilbung, aber bamit
iff über baS Sßefen biefer Bilbung nod) nicßtS
gefagt. Um fie gu begreifen, müffen mir auf bie

erfte Entmidlung beS grücßtcßenS guritdgreifen.
Sit ben erfteu ©tunbeit ber Sientmidlung

feßeit mir, baß fid) bie urfprünglicße Slntage teilt
in gellen, bie größer unb foldje, bie Meiner finb.
Sie größereu bilbett buret) Sinfiülpung bie Sn=
nenfläeße, baS innere Seimblatt, bie anbereit bie
Slußenfläcße, baS äußere Seimblatt ber Seimblafe.
©cßließlicß bilbet fieß gmifcßeu ben beiben uoeß
bas mittlere Seimblatt. 9lu§ bem äußeren Seitn»
blatt bilbet fieß fpätcr bie äußere Bebeduitg be§

SörpcrS mit ben betreffenben Prüfen, aus bem
inneren Seimbtatt bie Sttnenfläd)e, ber ®arm=
faual bom SJtuube bis gum Sifter mit feinen
Slnßängen mie Seber n\, ebenfo bie ÜtefpirationS»
organe, bie nur eine SluSftülpung beS erfteren
barftetlen. 2luS bem mittleren Seimbtatte merben
bie Organe, bie nießt naeß Roßten gu ober nad)
ber Stußenmelt gu liegen,'g. £3. bie SRuSfeln, baS

Binbegemebe k. Sie Slblömmlinge beS äußeren
uitb beS inneren SeimblatteS nennt man Spi»
11) e l i e n.

SSir ßaben nun in Srfaßrung gebraeßt, baß
alle biejenigen bösartigen (Gefcßmulftbilbungeu,
bie bon bem äußeren ober bem inneren Seim»
blatte abftammen, alfo einen epithelialen Sßa»
rafter aufmeifen, gu ben SrebSgefcßmülfteu gu
teeßnen finb, mäßrenb bie bon bent mittlereü
Seimblatte abftammenben bösartigen (Gefcßmül»
fte als ©djroammbilbung (©arfom) begeid)net
merben, bie letztgenannten (Gefcßmülfte finb aber
nießt meniger bösartig als bie Srebfe.

Sin SrebS ift alfo eine bösartige Dîeubilbung,
meliße ißren Urfprung bon gellen nimmt, bie
bem äußeren ober bem inneren Seimblatte ent»
ftammeit. ®a bie Epitßelgellen ber äußeren
Bebeduitg meßr eine fubifeße gorm ßaben, fo
finb boit ißnen auSgeßenbe Srebfe bon aube»
rem Bait als biejenigen, bie bon ben gßlinbcr»
Sellen ber ©cßleimßäute auSgeßen unb bie als
•Bßlinbergellfrebfe begeießnet merben.

98aS ift aber nun eine (Gefcßmulft unb marum
f°irb ber SrebS als eine bösartige (Gefdjmulft
begeießnet

Sine (Gefdjmulft entfteßt, menn in einem be=
ftimmten Sörperbegirfe bie in normalem Ber»
banbe fteßenben gellen plößließ anfangen, fieß
bvtriß Teilung ßaftiger als normal gu bermeßreu
unb nun an ©teile beS normalen SBacßStumS
etn übermäßiges auftritt. Sft biefe (Gefcßmulft
Ptartig, fo entfteßt eine einfaeße Vergrößerung
ber betreffenben Sörpergegettb; aber bie an»
uegenben Seile merben nießt ober ßüd)ftenS

burd) ben Baummaugel gefcßäbigt unb ber

Sörper im (Gangen leibet nießt erßeblicß unter
ber Slnmefenßeit biefer (Gefcßmulft. 2Bir feßen
biefe Berßältniffe bei ber gafergefeßmulft ber
(Gebärmutter, moja aueß IRaumbeßiuberuug ein»

tritt aber bie Dîebenorgane nießt in ißrem S3e=

ftanbe gefcßäbigt merben.
Sft aber bie (Gefcßmulft bösartig, fo mad)t

baS SBacßStum nießt .jpalt an ber (Grenge beS

DZebenorganeS, foubern greift in baSfelbe über,
bureßfeßt eS unb gerftört eS. ©o feßeit mir
beim (GebärmutterftebS baß g. 93. bie SBanbung
ber 93lafe bon SrebSmucßeruug burdßeßt mirb,
fobaß fcßließticß SrebSgemebe in bie 93tafe ge=

langt. £)a nun ber SrrbS nur an ber (Grenge
ber normalen (Gemebe lebeubig bleibt, in ber
Slîitte aber bie SrebSgellen, meit fie infolge
ÜKangetS an ölutgefäßen nießt ernäßrt merben,
abfterben, fo begreift man, baß bei Srfaß ber
93lafeumanb bureß folcßeS abgeftorbeueS SrebS»
gemebe ber oitd) biefe ©teile ergreift
unb eS gitm 2)urd)brucß unb gur giftelbilbung
fornmt. ®er ©erfall ber älteren SrebSmaffen
ift aueß ©cßulb baran, baß bie Cberfläiße ber
SrebSgefcßmulft gefeßmürig mirb, teid)t blutet
unb eine übelriecßeube, jaueßige 9lbfonberuug
fieß einftellt. Dtatürlicß ift baS gerfallene (Ge=

mebe biefeS (GefcßmiireS ein guter ülufieblungS»
ort für allerßanb löafterien unb beSßalb ift ein
offenes SrebSgefcßmür immer ein infigierteS
(Gemebe.

(Sine meitere (Sigenfcßaft ber bösartigen @e»

fcßmütfte, befonberS aber ber frebfigeu, ift bie
S3ilbung Oon 95t et aft af en, b. ß. 2lt>legern ber
(Gefcßmulft. S" erfter Siuie merben bie bem
SrebSßerbe am näcßften liegenben S ß mp ß b rüf cit
ergriffen, bann bie meiter entfernten. Slber eS

favtn aueß gtt SRetaftafen in gang entfernten
Sörpcrftellen tommen; fo betnerft man beim
93ruftfrebS foldßc .sterbe in ber SBirbelfäule. @3

ïann eine SrebSgefcßmulft beSmegen böllig im
(Gefuuben entfernt morben fein unb boeß fönnen
fieß fpäter bie babon ergriffenen Sßmpßbrüfen
üergrößeru unb Irebfig gcrfallen. Söenit bureß
ben SrebS ober bureß feine Ülbleger in ®rüfen
größere Blutgefäße angefreffen merben, fo tann
eS gang plößließ gu einer ftarfen Blutung, ja
gum BcrblutuugStobe füßren. SieS mirb be=

obaeßtet beim ©pciferößreuftebS, ber in bie große
Sörperfcßlagaber burcßbred)en fann, mobei bann
ber Blutfturg gum SRunbe ßinauS fid) ergießt.
3)ie Srebsbilbung erftredt fieß nid)t gleicßmäßig
über bie gauge Sörperflädje, fonbern eS gibt
gang befonbere ©teilen, bie biet ßäufiger ba=

ran erfranfen als anbere. 91m BerbauungS»
faual finben mir bicS an ben Sippen, bann
3unge, ©peiferößre, am ßäufigften ba, mo bie
baborliegenbe Suftrößrg fieß in bie beiben Ipaupt»
broneßien teilt unb beSmegen bie ©peiferößre
etmaS berengt. ®atm am SRageit in ber 9Mße
beS Pförtners, bann mieber am Blinbbarm,
mo ber ÜDünnbarm in ben Sidbarm itbergeßt,
an ben BiegungSftcHen beS S)idbarmeS unb
cnblicß am lOfaftbarm, mo ber Sot am längfteit
liegen bleibt. @S finb bieS alles ©teilen, bie

öfters irgcnbmelcßen Berleßuugen ober boeß Sit»
fulten auSgefeßt finb. gerner ßaben mir an
ber äußeren §aut als einen feßr ßäufig be=

fallencn Ort bie Bruftbrüfe, bie aus einer §aut=
einftülpung, einer ©atgbrüfeentftanben ift. ©eßr
ßäufig ift ber 9lnlaß gur Srebsbilbung bort
eilt ©toß gegen bie Bruft, ber einen fleineu
Bluterguß im (Gemebe öerurfaeßt ßat.

9Benu mir nun üon bem Srebfe ber eigent»
ließen meiblicßen (GcfcßledjtSorgane fpreeßen mot»
leit, fo ßaben mir aud) ßier öerfcßiebeue Sieb»
lingSftellen gu erfennen.

B3ir unterfeßeiben ben SrebS beS @d)eibert»
teils, ben beS (GebärmutterßalfeS unb ben
beS (GebärmutterförpcrS. gerner fönnen
bie Eileiter unb bie Eierftöde frebfig erfranfen,
aber biefe gönnen geßöreu nießt gu unferem
ßeutigeu Sapitel, fo menig mie ber @d)eiben»
uub ber ©djamlippenfrebS.

®er SrebS beS ©cßeibentcileS befteßt aus
fubifd)en Epitßelgelleit, ba er nießt aitS ben
Bßlinbergellen beS §alSfaitaleS ßeröorgcßt, fon»
bent auS ber äußeren Bebedung beS ©eßeiben»
teileS. Er ift am Slnfang ein oberfläcßlicßeS
(Gefcßmür, baS bei Berüßrung leießt blutet unb
fann oft uid)t oßnc meitereS bon ben gutartigen
(Gefcßmiiren, mie fie bei Satarrßen bort fieß

bilben, uuterfcßieben merben. Sine fidjere Slrt
ber Srfeunttng befteßt barin, baß man mit
einem Suftruinentd)eu ein $eild)en biefeS @e»

fcßmüreS megfeßneibet uub biefeS bann mifroS»
fopifcß unterfueßeu läßt; bann gelingt eS leießt,
bie ®iaguofe git ftellen. ®ie Bösartigfeit beS

©djeibeuteilfrebfeS ift feiner Sage uub feiner
^ellform entfprecßenb meniger groß als bie beS

IpalSfaitalfrebfeS ; meint man gleicß unb früß»
geitig ißu erfennt unb burd) Operation ißit be=

ßanbelt, fo ift bie 2luSfid)t auf rabifale Teilung
eine giemlid) große. §at er allerbittgS meiter»
gegriffen unb ben ©eßeibenteit gerftört, fobaß
au ber ©teile ber öorberen ober ber ßinteren
ober beiber 9KuttermunbSlippeu nur ein ftinfen»
beS jaucßigeS ©efeßmür befteßen bleibt, fo ift
eben attd) bem SrebS fcßoit (Gelegeitßeit ge=
morben, in bie (Gemebe neben ber (Gebärmutter
meiter gu manberu unb bie Operation mirb
biel feßmerer unb bie ipeilungSauSficßteu felbft
bei meitgeßenben Eingriffen biet geringer.

2)er SrebS beS IpalSfanalS ift ber aller»
feßlimmfte, bemt ßier ift ja ber (Gebärmutter»
ßalS fo bon allen Seiten mit (Gemebe umgeben,
mcld)cS ißn in feiner Sage ßält, baß feßon feßr
früß bie SrebSmucßeruug über bie (Grengen
ber SRuSfulatur ßinauSgeßt unb einerfeitS biefe
(Gemebe ergreift unb gerftört, fobaß eS leießt

gu ^iueinmaeßfen in bie Blafe fommett fauit
unb oft, menu ber äußere uttermunb nod)
gefeßloffen unb boit bem SrebS nid)t gu füßlen
ift, fd)on meitgeßenbe B^flürungen meiter oben

eftftieren fönneit, anberfeitS aber ßier aud) feßr
früß feßon SRetaftafen, b. ß. Ueberpftangungen
ber (Gefcßmulft in ben Sßmpßbrüfeu, entfteßen.
§ier ßelfen nur bie allergrößten Operationen,
memt ber SrebS noeß menig borgefeßritten ift
unb bie Bitdfälle finb äußerft ßäufig.
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Ueber den Krebs der Gebärmutter.

Der Krebs der Gebärmutter ist immer noch
eine der furchtbarsten Geißeln der Frauenwelt,
trotzdem seit Jahren die Wissenschaft alle ihre
Kräfte anstrengt, um ihn auszurotten. Weitn
wir über diese Krankheit Betrachtungen anstellen
wollen, so müssen wir in erster Linie klar
darüber sein, was man unter dem Namen Krebs
bezeichnet. Im allgemeinen lautet die Antwort:
Eine bösartige Geschwulstbildnng, aber damit
ist über das Wesen dieser Bildung noch nichts
gesagt. Um sie zu begreifen, müssen wir auf die
erste Entwicklung des Früchtchens zurückgreifen.

In den ersten Stunden der Eientwicklung
sehen wir, daß sich die ursprüngliche Anlage teilt
in Zellen, die größer und solche, die kleiner sind.
Die größeren bilden durch Einstülpung die
Innenfläche, das innere Keimblatt, die anderen die
Außenfläche, das äußere Keimblatt der Keimblase.
Schließlich bildet sich zwischen den beiden »och
das mittlere Keimblatt. Aus dem äußeren Keimblatt

bildet sich später die äußere Bedeckung des

Körpers mit den betreffenden Drüsen, ans dem
inneren Keimblatt die Innenfläche, der Darmkanal

vom Munde bis zum After mit seinen
Anhängen wie Leber w., ebenso die Respirationsorgane,

die nur eine Ausstülpung des ersteren
darstellen. Aus dem mittleren Keimblatte werden
die Organe, die nicht nach Höhlen zu oder nach
der Außenwelt zu liegen/z. B. die Muskeln, das
Bindegewebe w. Die Abkömmlinge des äußeren
und des inneren Keimblattes nennt man
Epithelien.

Wir haben nun in Erfahrung gebracht, daß
alle diejenigen bösartigen Geschwulstbilduugeu,
die von dem äußeren oder dem inneren Keimblatte

abstammen, also einen epithelialen
Charakter aufweisen, zu den Krebsgeschwülsten zu
rechnen sind, während die von dem mittlereü
Keimblatte abstammenden bösartigen Geschwülste

als Schwammbildung (Sarkom) bezeichnet
werden, die letztgenannten Geschwülste sind aber
nicht weniger bösartig als die Krebse.

Ein Krebs ist also eine bösartige Neubildung,
welche ihren Ursprung von Zellen nimmt, die
dem äußeren oder dem inneren Keimblatte
entstammen. Da die Epithelzellen der äußeren
Bedeckung mehr eine kubische Form haben, so
sind von ihnen ausgehende Krebse von anderem

Bau als diejenigen, die von den Zylinder-
Zellen der Schleimhäute ausgehen und die als
Zylinderzellkrebse bezeichnet werden.

Was ist aber nun eine Geschwulst und warum
wird der Krebs als eine bösartige Geschwulst
bezeichnet?

Eine Geschwulst entsteht, wenn in einem
bestimmten Körperbezirke die in normalem
Verbände stehenden Zellen plötzlich anfangen, sich
durch Teilung hastiger als normal zu vermehren
und nun an Stelle des normalen Wachstums
uu übermäßiges auftritt. Ist diese Geschwulst
gutartig, so entsteht eine einfache Vergrößerung
der betreffenden Körpergegeud; aber die an-
Uegenden Teile werden nicht oder höchstens

durch den Raummangel geschädigt und der

Körper im Ganzen leidet nicht erheblich unter
der Anwesenheit dieser Geschwulst. Wir sehen
diese Verhältnisse bei der Fasergeschwulst der
Gebärmutter, wo ja auch Raumbehiuderuug
eintritt aber die Nebeuorgane nicht in ihrem
Bestände geschädigt werden.

Ist aber die Geschwulst bösartig, so macht
das Wachstum nicht Halt au der Grenze des

Nebenorganes, sondern greift in dasselbe über,
durchsetzt es und zerstört es. So sehen wir
beim Gebärmutterkrebs daß z. B. die Wandung
der Blase von Krebswucherung durchsetzt wird,
sodaß schließlich Krebsgewebe in die Blase
gelangt. Da nun der Krrbs nur an der Grenze
der normalen Gewebe lebendig bleibt, in der
Mitte aber die Krebszellen, weil sie infolge
Maugels an Blutgefäßen nicht ernährt werden,
absterben, so begreift man, daß bei Ersatz der
Blasenwand durch solches abgestorbenes Krebs-
geivebe der Zerfall auch diese Stelle ergreift
und eS zum Durchbruch und zur Fistelbildung
kommt. Der Verfall der älteren Krebsmassen
ist auch Schuld daran, daß die Oberfläche der
Krebsgeschwulst geschwürig wird, leicht blutet
und eine übelriechende, jauchige Absonderung
sich einstellt. Natürlich ist das zerfallene
Gewebe dieses Geschwüres ein guter Ansiedlnngs-
ort für allerhand Bakterien und deshalb ist ein
offenes Krebsgeschwür immer ein infiziertes
Gewebe.

Eine weitere Eigenschaft der bösartigen
Geschwülste, besonders aber der krebsigen, ist die
Bildung von Metastasen, d. h. Ablegern der
Geschwulst. In erster Linie werden die dem
Krebsherde am nächsten liegenden L y mp h d rüs en
ergriffen, dann die weiter entfernten. Aber es
kaun auch zu Metastasen in ganz entfernten
Körperstellen kommen; so bemerkt man beim
Brustkrebs solche Herde in der Wirbelsäule. Es
kann eine Krebsgeschwulst deswegen völlig im
Gesunden entfernt worden sein und doch können
sich später die davon ergriffenen Lymphdrüsen
vergrößern und krebsig zerfallen. Wenn durch
den Krebs oder durch seine Ableger in Drüsen
größere Blutgefäße angefressen werden, so kann
es ganz Plötzlich zu einer starken Blutung, ja
zum Verblutungstode führen. Dies wird
beobachtet beim Speiseröhrenkrebs, der in die große
Körperschlagader durchbrechen kann, wobei dann
der Blutsturz zum Munde hinaus sich ergießt.
Die Krebsbildung erstreckt sich nicht gleichmäßig
über die ganze Körperfläche, sondern es gibt
ganz besondere Stellen, die viel häufiger
daran erkranken als andere. Am Verdauungskanal

finden wir dies an den Lippen, dann
Zunge, Speiseröhre, am häufigsten da, wo die
davorliegende Luftröhr? sich in die beiden
Hauptbronchien teilt und deswegen die Speiseröhre
etwas verengt. Dann am Magen in der Nähe
des Pförtners, dann wieder am Blinddarm,
wo der Dünndarm in den Dickdarm übergeht,
an den Biegungsstellen des Dickdarmes und
endlich am Mastdarm, wo der Kot am längsten
liegen bleibt. Es sind dies alles Stellen, die

öfters irgendwelchen Verletzungen oder doch
Insulten ausgesetzt sind. Ferner haben wir an
der äußeren Haut als einen sehr häufig
befallenen Ort die Brustdrüse, die aus einer Haut-
einstülpnng, einer Talgdrüse entstanden ist. Sehr
häusig ist der Anlaß zur Krebsbildung dort
ein Stoß gegen die Brust, der einen kleinen
Bluterguß im Gewebe verursacht hat.

Wenn wir nun von dem Krebse der eigentlichen

weiblichen Geschlechtsorgane sprechen wollen,

so haben wir auch hier verschiedene
Lieblingsstellen zu erkennen.

Wir unterscheiden den Krebs des Scheidenteils,
den des Gebärmutterhalses und den

des Gebärmuttcrkörpers. Ferner können
die Eileiter und die Eierstöcke krebsig erkranken,
aber diese Formen gehören nicht zu unserem
heutigen Kapitel, so wenig wie der Scheiden-
uud der Schamlippenkrebs.

Der Krebs des Scheidenteiles besteht aus
kubischen Epithelzelleu, da er nicht ans den
Zylinderzellen des Halskanales hervorgeht,
sondern aus der äußeren Bedeckung des Scheidenteiles.

Er ist am Anfang ein oberflächliches
Geschwür, das bei Berührung leicht blutet und
kann oft nicht ohne weiteres von den gutartigen
Geschwüren, wie sie bei Katarrhen dort sich

bilden, unterschieden werden. Eine sichere Art
der Erkennung besteht darin, daß man mit
einem Jnstrumentchen ein Teilchen dieses
Geschwüres wegschneidet und dieses dann mikroskopisch

untersuchen läßt; dann gelingt es leicht,
die Diagnose zu stellen. Die Bösartigkeit des
Scheideuteilkrebses ist seiner Lage und seiner
Zellfvrm entsprechend weniger groß als die des
Halskaualkrebses; wenn man gleich und
frühzeitig ihn erkennt und durch Operation ihn
behandelt, so ist die Aussicht auf radikale Heilung
eine ziemlich große. Hat er allerdings weiter-
gegrisfen und den Scheidenteil zerstört, sodaß
au der Stelle der vorderen oder der Hinteren
oder beider Muttermuudslippen nur ein stinkendes

jauchiges Geschwür bestehen bleibt, so ist
eben auch dem Krebs schon Gelegenheit
geworden, in die Gewebe nebeil der Gebärmutter
weiter zu wandern und die Operation wird
viel schwerer und die Heilungsaussichten selbst
bei weitgehenden Eingriffen viel geringer.

Der Krebs des Halskanals ist der aller-
schlimmste, denn hier ist ja der Gebärmutter-
Hals so von allen Seiten mit Gewebe umgeben,
welches ihn in seiner Lage hält, daß schon sehr
früh die Krebswucherung über die Grenzen
der Muskulatur hinausgeht und einerseits diese
Gewebe ergreift und zerstört, sodaß es leicht
zu Hineinwachsen in die Blase kommen kann
und oft, wenn der äußere Muttermund noch
geschlossen und von dem Krebs nicht zu fühlen
ist, schoii weitgehende Zerstörungen weiter oben
existieren können, anderseits aber hier auch sehr
früh schon Metastasen, d. h. Ueberpflanzungen
der Geschwulst in den Lymphdrüsen, entstehen.
Hier helfen nur die allergrößten Operationen,
wenn der Krebs noch wenig vorgeschritten ist
lind die Rückfälle sind äußerst häufig.
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Set KrebS be» ©ebärmutterförper» erfpeint
am Slnfattg feines SlnfircteuS at» bet berpält»
uiStnäpig unfpulbigfte, inbem bet ©ebärmutter»
forpcr loon feiner Umgebung gut abgegrenzt
ift itnb ein SBcitergreifen erft giemlicE) fpät auf»
tritt. Siefe gälle finb bei frühzeitiger Operation
bie banfbarfteu unb fommen öfters zu rabifaler
Reifung. gmtnerpiit finb auct) fie bei hernach»
läffigung bösartig, tuic ein galt bartut, ben id)
einmal fap unb operierte : Sine grau patte feit
ettoa aept SVonateu Vlutungcu unb ai» icp fie
fap, mar bie ©ebärmutter auf KinöSfopfgröpe
bergröpert unb auS iprem grtnern ragte eine

bröefetige blutig » jaupige KrebSntaffe perbor.
Vci ber Operation zeigte fid), baff bie bösartige
©efdpoulft bereits an oieten ©teilen bie Vattcp»
fetlbebeditug ber ©ebärmutter bitrdibrodjeu patte,
fobap frebfige Staffen in bie Vaucppöple perein»
ragten, ©ämtlipe Srüfen maren bergröpert
unb tonnten, ba fie mit beu gropen Veden»
blutgefäpeu feft bermad)fcn maren, niept entfernt
merbeu. Sa burp bie Operation bie ©epeibe
nad) ©ntfernung ber ©ebärmutter gefploffen
mar, fo patte bie grau üou ber Operation ben

Vorteil, bap fie feinen blutigen unb jaudjigen
SlitSflup mepr patte. Sie lebte noep t) Vtonate
beüor fie iprett Srüfeufrebfeit erlag, bie im
Saufe biefer geit Su einem fopfgropen ißafet
im Vaucpc ber grau angeroadjfctt maren.

Vei ber gragc nap beu 9ltizeipeu, an benen

mau beginnende KrebSbilbttiig erfennen faun,
ftopeu mir auf bie ©proierigfeit, bap leiber bie
erften ©pmptome meift fo geringe fiitb, bap
fie bon grauen, bie fid) niept fepr genau felbft
beobaepten, leiept niept bend)tct merben. Seiber
Zeichnet fid) bei allen Krebsformen ber erfte
Seginn burtp eine oft böllige Scptnerzloftgfeit
aus. 28a» juerft auf bie ©rf'ranfung aufmerf»
fam zu mapen pflegt, finb Vlutungen, bie ent»
meber im Slnfange als berftärfte unb berlän»
gerte Siegeln auftreten, aber fepr päufig aup
in ber ßroifpenzeit fiep zetegen. Sielen grauen
fällt auf, bap fie naep beut Vcifdjlaf Slut ber»
lieren; bieS ift ber gall befonber» bei ©tpeiben»
teilfrebfen. gerner fornmt es zu SluSflup, ber
in bielen noep niept fo meit borgefprittenen
gälten „fleif (pro äff er artig" ift, b. p. mäffe»
rig mit leiepter Vlutbeimifcpung. ©päter mirb
bann ber glup bei borgefepritteuen gälten übet»

riepenb infolge ber gufeftion unb beS Verfalles
ber älteren Krebszellen, fobap bie befallenen
grauen zu einer dual für fiep unb ipre Ilm»
gebung merben. Sazu fommt bann noep eine

grope Verfplepterung be» SlUgemeinbefinbenS.
Sie Hautfarbe mirb gelbgrau, fobap man oft
bon meitem fepon bie Vermutung auf Krebs
beim Slnblid einer folgen grau ftellen fanu.
Sie Patientin magert ftarf ab itnb berliert att
©eroipt unb zwar tu furzer geit. Siefe ©r=
fepeinungen fommen per bon ber Vergiftung
beS Körpers burtp bie ©toffroepfelprobufte ber

Krebszellen, bie inS Slut übergepen. Sie Vitt»
tungen merben babitrep berurfaept, bap burtp
bie Krebszellen Vlutgefäpe eröffnet merbeu. Oft
merben fie bann burtp bie SBttperung ober burtp
©erittttfel oberfläepfid) mieber berftopft unb bann
genügt eine geringe Veritpruttg, um fie mieber
Zu eröffnen, gm meiteren gortfepreiten mieber»
polen fiep, roenn ttidps gefepiept, bie oft fepr
ftarfen Vlutungen unb bringen bie grau aufs
äuperfte perunter, gugleitp fommen jept, be»

foitberS roenn bie KrebSroudjeruttg Verben»
ftämme erreid)t unb umroäepft, äuperft ftarfe
©epmerzen zur Veobaptung, bie nur mit popen
SJlorppiumgaben einigermaßen getilgt merben
föntten ; ber @d)laf fd)minbet, Veroegungcn fön»
uen burcp Verbenausfall berunmöglipt merbeu,
furz e§ fommt zu einem äuperft guatbollen
KranfpeitSbilbe, fobap ber Sob als ein ©rlöfer
begrüpt mirb. §ie unb ba mirb furz öor bem
Sobe burtp ein auS bem KrebSperbe loSgeriffeneS
unb in eine Vene geratene» Vrödekpen ein

§irnftplag auSgetoft, ber ben Kranfen gnäbig
baS Verouptfein raubt, fobap fie bie peftigen
©epmerzen, roenigftenS bie lebten ©tunben beS

Seben», nipt mepr fpüreu unb ber zugleid) ba»
Sebeu abfitrzt.

Um bie fcpredlidjen Seibeu, bie bon einer zu
fpät erfannteu unb bepanbetten KrebSerfrau»
fuug perrüpren, zu bermeibett, gilt es in erfter
Siuie bie grauenmeltauf bie Slnzcipen aufmerffam
Zu madjen, bie ba» Veftepen biefer SXffcftiou
roaprfepeinlid) mad)cn, bamit fie fo rafcp mie

möglip zuirt Slrzte gepett unb fip unterfitpen
laffeu. 2Bie fd)ou gefagt beftept bie DVöglipfeit,
bei zweifelhaftem VitSfepett einer ©cfcproitrbil»
bung amDVuttermunbe eine VrobeauSfd)neibung
eines flcincu StüdpcnS zu mad)eu, auS bem
mit ©iperpeit unter bem DVifroffop bie @nt=

fpeibitng getroffen merben faun. Saun, menu
bie Slffeftiou, bie berbäptig ift, fiep im fjalfe
ober im Körper ber ©ebärmutter befiubet, f'ann
unb mup bie genaue Siagnofe burp eine Ißrobe»
auSfpabung gemaept merbeu; ein fleiner ©in»
griff ber feine ©efapren bietet, gft einmal bie

Siagnofe geftellt, fo mup fo rafp mie müglid)
bie ©ebärmutter fo meit mie es gept im ©e»

fitnben operatiü meggettommen merben. §icbei
genügt eS nipt nur, fid) an beu ©renzen ber
intuSfutatur zu palten, e» mup aup baS Veden*
binbegemebe ber breiten Vtutterbänber mit eut»

fernt merben. gerner fommen in Vetrad)t bie

Spmppbrüfcu, in bie fiep ber Krebs fdjoit fort»
gepflanzt pabeu faun. Sie liegen entlang ben

gropeit Vedenblutgefäpeit. Siefe fugenannte
Î8cdenauSräumung ift eine ber gröpten
Operationen bie gemapt merbeu faitu. ©in
Vunft ber befoubere Slufmerffamfeit erforbert,
ift babei baS Verhalten ber Harnleiter, bie

ja üon beu Vieren perunterziepen unb zu beibett
Seiten beS ©ebärmutterpalfeS bipt öorbei in
bie Vlafe münben. DJfau mup befonber» auf»
paffen bap fie nipt, mie c» aup fpon borge»
fommen ift, burd)gefd)nittcn merbeu. Oft fipeu
fie ganz 'm KrebSgemebc eingebettet, menu baS
Uebel fepon meit über bie ©cbärmuttergrenzen
hinaus fortgefpritten ift unb müffeu auS biefem
peraitSgefpält merbeu.

3n gälten mo eine Vabifalopcratiou megen
ber meit üorgefpritteneu'@efpmulft nipt mepr
mögtid) ift, fanu mau ben Kranfen oft nop
in ber SSeife gute Sicnfte leifteu, bap man bie
Zufüprenben ©plagabern im Vedcu fämtlipe
unterbiubet. Saburd) mirb roenigftenS bie Vtu»
tung unb ber SluSflup für einige $eit gcmilbert
uttb geroöpnlip üerbinbet man bamit nop eine

grünblipe SlitSlöffelung beS KrebfeS in ber
©peibe. So fann oft ba» Seben nod) ctroaS
berlängert merbeu.

Stile» biSper gefagte gilt für bie $eit bis oor
Zirfa einem gapre. Seitper mürbe nun. geftüpt
auf ©jperimente unb Verfitpc an Kranfen,
eine neue VepaublungSmetpobe menigftcuS für
unpeilbare KrebSfranfe eingeführt. ®S ift bieS
bie ©traplenbepanblung. Sie SJletpobe

ift nipt neu, inbem für gemiffe gormen oou
Hautfrcbfeu fpon feit längeren gapreu Vabiitm
benüpt mürbe zv»-" 3erf^run0 ^er 3eûertr ^enu
man patte bemerft, bap gerabe folpe ©efpmulft»
Zellen, bie ein rafpeS SBapStitm unb eine leb»

pafte aufroeifen, aup fepr leidjt
bon beu Ülabiumftraplen zerftört merben, leipter
als bie umgebenbeu normalen Körperzelleit.

2lber für ©ebärmutterfrebfe benüpt mau biefe
Vepaublung erft feit zirfa einem gapre. grüper
mürbe in gällen bon Vüdfall uap Dperati»
onen aup bie ©telle mit îfôntgenftrapleu
bepaubett, bop leiber mit nur menig ermuti»
genben Vefultateu. Ser ©runb marum Vabiitm
unb baS Dîabium enthaltene SVcfotporium
beffer mirfen, liegt barin, bap biefe Körper in
flehte SVetallfapfetn eingefploffen, unmittelbar
an bie frnufen@emebcperangebrapt merben fön»

nett. @S ift nun gelungen mit biefert ©ubftanzeu,
bie ©trapleu auSfenben, in fpmereu gällen bon
Krebs auppeinenbe Teilung zu bemirfen, ober
bod) menigfteitS folpe Krebfe, bie nipt mepr
operabel fpienen, mieber operabel zu mapen.
VllerbingS pat matt bei napträgltp perauSge»
fpnittenen ©ebärmuttern öfters bcobapiet,

bap bie mittleren partieit gepeilt maren unb
baS KrebSgefpmür einem gcfuubeu Vittbegc»
mebe i^lap gemapt patte, aber leiber in beu
rociter im Körper liegenben Vurtien nop Dfefter
bon Krebszellen fip fanben, bie nipt becinflitpt
maren. Ser ©runb liegt barin, bap bie roirf»
famett ©trapleu eben bon beut gititädjft liegenben
©cmebe berbraupt murbett, benn nur bie ©trap»
leu fönnen mirfen, bie in bem ©eroebc fteden
bleiben, roaS burpgept, mirft nipt. @o famett
mopt bie uapeliegettben Vrtrt'eu Zuut Serfall,
bie entfernteren blieben beftepen.

ÏRatt pat auf biefe ©traplenbepanblung grope
Hoffnung gefetjt unb eS ift itipt au»gefd)loffen,
bap man mit ber 3ch SJietpoben fittben mirb,
bie eine fidjerc .fjeilung garantieren. SlOer mie
bie ©aepe pente ftept, ift eS nop immer ant
Vlape, KrebSfranfe ber Operation zu unter»
roerfeit. SBettn mau alle» Kranfc perauSge»
fpnitten pat, bann ift ber SVovncnt gefommen,
burp ©traplenbepanblutig zu öcrfucpcit einem
Vüdfalle Oorgubeugeu, alfo; „SaS eine tun
unb baS anbere niept laffen".

BesprecDung.
Sie girma Sr. ttteb. Speiuparbt in Stuttgart

berfenbet ipre 2lu»züge ait» ber mebizinifpett
unb pparmazcutifdjcu Siteratnr über bie Vi-'ä»
parate .ôpgianta uttb gufautina. l'lti» bett zapl»
reipett bort abgrbrudtcn®utaptcn incbizinifdjer
§crfunft betttcrfeit mir befonber» bie ©rfolgc,
bie mit beut erftcrcn Präparate erzielt murbett,
itt gällen Doit peftigem @rbred)en in ben erften
SJtonaten ber ©pmangerfd)aft, mo eine ftarfe
Unternäprung fip auSgebilbet patte uttb burp
.jppgiaina rafpe Veffcrung unb ©cmiptzuitapme
erzielt mürbe, gerner mirb eS mit ©rfolg
Zur Veförberung ber Vlilcpfcfretion attgemaubt,
mobei bie DJhtttcr unter bem ©influffe be» plrä»
parateS ba» ©tillen auSgezeipnet öertrug. gtt
bem ber Kinberuapritng gufantina gemibtneten
Vättbpen fittben mir gute Vcfultate üerzeipnet
bei ungettügeitbcr Vaprung an ber iBîuttcrbruft,
bei Viptöertragen ber SOfilp bttrd) baS Kittb,
ferner bei VerbaitungSftürungen unb Sttrp-
fällett int ©äuglingSalter, itt ipren bcrfpiebcncit
gormen. ©ine Z'lttzapl bott ©eioiptsfurben illtt»
ftrieren ba» SBad)Stum ber mit bem gräparat
genäprten Kinber.

Sdnueper. f)clntimitciuiercin.

Zetitralcorstand.

Sa ber Veript beS VunbeSamteS für Sozial»
berfiperung nop nipt eingetroffen ift, fönnett
mir bir ißräfibetttenbcrfammlung nop nipt feft»
fepen. Söir bitten beSpalb alle unfere ©cftioiten,
ipre ©ilutttgen auf ©nbe Slpril ober 2lnfang
9Jfai zu beilegen. Vis bapitt ift ber Vcrid)t
eingetroffen unb pat bie Vröfibeutenroapt ftatt»
gcfititbeu. Sie Vorfiänbe fönnen bann in ben

Sipungcit bie Kranfeufaffenattgelcgcnpcit er»
flären unb befprepett, bamit bie Viitgtieber für
bie ©encralberfammlung borbereitet finb.

SaS Spetna ber Kranfenfaffenunterftüpung
mirb ttnS am Sclegiertentag uttb an ber ®e=

neralbcrfammlung bon §errn Vitd)i erläutert.
©S pat für uns fo grope SBiptigfeit, bap für
bieS Sapr ein ärztliper Vortrag ausfallen mup.

llnfer Sclegiertentag unb bie ©eneralber»
fammlung finbett am 25. unb 26. 9Vai ittt
„©lodenpof" 3ürip ftatt.

Sie ©inlabung zur Vrüf^entenberfammlung
folgt in ber Slprilttummer.

V5er Vorfpläge für ben Selegiertentag mapen
mill, foil fie uubebingt bis zutn 80. 9Jtärz bem

gentratborftaub cinfenben.
Unfern äJtitgliebern bon Vap uttb gern ent»

bietet follegialen ©rup

gür ben ^eutralborftanb ;

6p. Vlattner 2Scfpi.
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Der Krebs des Gebärmutterkörpers erscheint
am Anfang seines Auftretens als der
verhältnismäßig unschuldigste, indem der Gebärmutter-
körper von seiner Umgebung gut abgegrenzt
ist und ein Wcitergreifen erst ziemlich spät
auftritt. Diese Fälle sind bei frühzeitiger Operation
die dankbarsten und kommen öfters zu radikaler
Heilung. Immerhin sind auch sie bei
Vernachlässigung bösartig, wie ein Fall dartut, den ich
einmal sah und operierte: Eine Frau hatte seit
etwa acht Monaten Blutungen und als ich sie

sah, war die Gebärmutter auf Kindskopfgröße
vergrößert und aus ihrem Innern ragte eine

bröckelige blutig-jauchige Krebsmasse hervor.
Bei der Operation zeigte sich, daß die bösartige
Geschwulst bereits an vielen Stellen die
Bauchfellbedeckung der Gebärmutter durchbrochen hatte,
sodaß krebsige Massen in die Bauchhöhle herein-
ragten. Sämtliche Drüsen waren vergrößert
und konnten, da sie mit den großen
Beckenblutgefäßen fest verwachsen waren, nicht entfernt
werden. Da durch die Operation die Scheide
nach Entfernung der Gebärmutter geschlossen

war, so hatte die Frau von der Operation den

Vorteil, daß sie keinen blutigen und jauchigen
Ausfluß mehr hatte. Sie lebte noch l> Monate
bevor sie ihren Drüsenkrebsen erlag, die im
Laufe dieser Zeit zu einem kopfgroßen Paket
im Bauche der Frau angewachsen waren.

Bei der Frage nach den Anzeichen, an denen

man beginnende Ärebsbildnng erkennen kann,
stoßen wir ans die Schwierigkeit, daß leider die
ersten Symptome meist so geringe sind, daß
sie von Frauen, die sich nicht sehr genau selbst
beobachten, leicht nicht beachtet werden. Leider
zeichnet sich bei allen Krebssormeu der erste

Beginn durch eine oft völlige Schmerzlosigkeit
ans. Was zuerst auf die Erkrankung aufmerksam

zu machen pflegt, sind Blutungen, die
entweder im Anfange als verstärkte und verlängerte

Regeln auftreten, aber sehr häufig auch
in der Zwischenzeit sich zeigen. Vielen Frauen
fällt auf, daß sie nach dem Beischlaf Blut
verlieren: dies ist der Fall besonders bei
Scheidenteilkrebsen. Ferner kommt es zu Ausfluß, der
in vielen noch nicht so weit vorgeschrittenen
Fällen „fleischwasserartig" ist, d. h. wässerig

mit leichter Blutbeimischnng. Später wird
dann der Fluß bei vorgeschrittenen Fällen
übelriechend infolge der Infektion und des Zerfalles
der älteren Krebszellen, sodaß die befallenen
Frauen zu einer Qual für sich und ihre
Umgebung werden. Dazn kommt dann noch eine

große Verschlechterung des Allgemeinbefindens.
Die Hautfarbe wird gelbgrau, sodaß man oft
von weitem schon die Vermutung auf Krebs
beim Anblick einer solchen Fran stellen kann.
Die Patientin magert stark ab und verliert an
Gewicht und zwar in kurzer Zeit. Diese
Erscheinungen kommen her von der Vergiftung
des Körpers durch die Stoffwechselprodukte der

Krebszellen, die ins Blut übergehen. Die
Blutungen werden dadurch verursacht, daß durch
die Krebszellen Blutgefäße eröffnet werden. Oft
werden sie dann durch die Wucherung oder durch
Gerinnsel oberflächlich wieder verstopft und dann
genügt eine geringe Berührung, um sie wieder
zu eröffnen. Im weiteren Fortschreiten wiederholen

sich, wenn nichts geschieht, die oft sehr
starken Blutungen und bringen die Frau aufs
äußerste herunter. Zugleich kommen jetzt,
besonders wenn die Krebswucherung Nervenstämme

erreicht und umwächst, äußerst starke
Schmerzen zur Beobachtung, die nur mit hohen
Morphiumgaben einigermaßen getilgt werden
können; der Schlaf schwindet, Bewegungen können

durch Nervenausfall verunmöglicht werdeu,
kurz es kommt zu einem äußerst qualvollen
Krankheitsbilde, sodaß der Tod als ein Erlöser
begrüßt wird. Hie und da wird kurz vor dem
Tode durch ein aus dem Krebsherde losgerissenes
und in eine Vene geratenes Bröckelchen ein
Hirnschlag ausgelöst, der den Kranken gnädig
das Bewußtsein raubt, sodaß sie die heftigen
Schmerzen, wenigstens die letzten Stunden des

Lebens, nicht mehr spüren und der zugleich das
Leben abkürzt.

Um die schrecklichen Leiden, die von einer zu
spät erkannten und behandelten Krebserkrau-
kung herrühren, zu vermeiden, gilt es in erster
Linie die Frauenwelt auf die Anzeichen aufmerksam
zu machen, die das Bestehen dieser Affektion
wahrscheinlich machen, damit sie so rasch wie
möglich zum Arzte gehen und sich untersuchen
lassen. Wie schon gesagt besteht die Möglichkeit,
bei zweifelhaftem Aussehen einer Geschwürbildung

am Muttermunde eine Probeansschncidnng
eines kleinen Stückchens zu machen, aus dem
mit Sicherheit unter dem Mikroskop die
Entscheidung getroffen werden kann. Dann, wenn
die Affektion, die verdächtig ist, sich im Halse
oder im Körper der Gebärmutter befindet, kann
und muß die genaue Diagnose durch eine Prvbe-
ausschabung gemacht werden: ein kleiner Eingriff

der keine Gefahren bietet. Ist einmal die
Diagnose gestellt, so muß so rasch wie möglich
die Gebärmutter so weit wie es geht im
Gesunden operativ weggenommen werden. Hiebe!
genügt es nicht nur, sich an den Grenzen der
Muskulatur zu halten, eS muß auch das Becken-
biudegewebe der breiten Mutterbänder mit
entfernt werden. Ferner kommen in Betracht die

Lymphdrüseu, in die sich der Krebs schon
fortgepflanzt haben kaun. Sie liegen cutlang den

großen Beckenblutgefäßen. Diese sogenannte
B eck enausrä????????? g ist eine der größten
Operationen die gemacht werdeu kaun. Ein
Punkt der besondere Aufmerksamkeit erfordert,
ist dabei das Verhalten der Harnleiter, die

ja von den Nieren herunterziehen und zu beiden
Seiten des GebärmntterhalseS dicht vorbei in
die Blase münden. Man muß besonders
aufpassen daß sie nicht, wie es auch schon
vorgekommen ist, durchgeschnitten werden. Oft sitzen
sie ganz im Krebsgewebe eingebettet, wenn das
Uebel schon weit über die Gebärmuttergreuzen
hinaus fortgeschritten ist und müssen aus diesem
herausgeschält werdeu.

In Fällen wo eine Radikaloperation wegen
der weit vorgeschrittenen Geschwulst nicht mehr
möglich ist, kann mau den Kranken oft noch
in der Weise gute Dienste leiste:?, daß man die
zuführenden Schlagadern im Becken sämtliche
unterbindet. Dadurch wird wenigstens die Blutung

und der Ausfluß für einige Zeit gemildert
und gewöhnlich verbindet man damit noch eine

gründliche Ausloffelung des Krebses in der
Scheide. So kann oft das Leben noch etwas
verlängert werdeu.

Alles bisher gesagte gilt für die Zeit bis vor
zirka einen? Jahre. Seither wurde nun. gestützt
auf Experimente und Versuche an Kranke??,
eine neue Behandlungsmethode wenigstens für
unheilbare Krebskranke eingeführt. Es ist dies
die Strahlenbehandlung. Die Methode
ist nicht neu, indem für gewisse Formen von
Hautkrebseu schon seit längeren Jahren Radium
benützt wurde zur Zerstörung der Zellen, den??

man hatte bemerkt, daß gerade solche Geschwulstzellen,

die ein rasches Wachstum und eine
lebhafte Zelltätigkeit aufweisen, auch sehr leicht
von den Radiumstrahlen zerstört werden, leichter
als die umgebenden normalen Körperzelle??.

Aber für Gebärmutterkrebse benützt man diese

Behandlung erst seit zirka einem Jahre. Früher
wurde in Fälle?? voi? Rückfall nach Operationen

auch die Stelle mit Röntgenstrahlen
behandelt, doch leider mit nur wenig ermutigenden

Resultaten. Der Grund warum Radi?????

und das Radium enthaltene Mesothorium
besser wirken, liegt darin, daß diese Körper in
kleine Metallkapseln eingeschlossen, unmittelbar
an die kranken Gewebe herangebracht werden
können. Es ist nun gelungen mit diesen Substanzen,
die Strahle?? aussenden, in schwere?? Fällen von
Krebs anscheinende Heilung zu bewirken, oder
doch wenigstens solche Krebse, die nicht mehr
operabel schienen, wieder operabel zu machen.
Allerdings hat man bei nachträglich
herausgeschnittenen Gebärmuttern öfters beobachtet,

daß die mittleren Partie?? geheilt waren und
das Krebsgeschwür einem gesunde?? Bindegewebe

Platz geinacht hatte, aber leider in den
weiter iin Körper liegenden Partien noch Nester
von Krebszelle?? sich fanden, die nicht beeinflußt
waren. Der Grund liegt darin, daß die
wirksamen Strahlen eben von dein zunächst liegenden
Gewebe verbraucht wurden, denn nur die Strahle??

können wirken, die in dein Gewebe stecken

bleiben, was durchgeht, wirkt nicht. So kamen
wohl die naheliegenden Partie?? zum Zerfall,
die entfernteren blieben bestehen.

Man hat auf diese Strahlenbehandlung große
Hoffnung gesetzt und es ist nicht ausgeschlossen,
daß man mit der Zeit Methoden finden wird,
die eine sichere Heilung garantieren. Aber wie
die Sache heute steht, ist es noch immer am
Platze, Krebskranke der Operation zu
unterwerfen. Wenn mau alles Kranke herausgeschnitten

hat, dann ist der Moment gekommen,
durch Strahlenbehandlung zu versuchen einem
Rückfalle vorzubeugen, also: „Das eine tun
nnd das andere nicht lassen".

vesprecdung.
Die Firma Dr. med. Theiuhardt ii? Stuttgart

versendet ihre Auszüge aus der medizinische??
und pharmazeutischen Literatur über die

Präparate Hygiama und Jufautina. Aus de??

zahlreichen dort abgrdruckten Gutachten medizinischer
Herkunft bemerken wir besonders die Erfolge,
die mit dem ersteren Präparate erzielt wurden,
in Fällen voi? heftigem Erbrechen in den ersten
Monaten der Schivangerschaft, wo eine starke
Unternährung sich ausgebildet hatte und durch
Hygiama rasche Besserung und Gewichtzunahme
erzielt wurde. Ferner wird es mit Erfolg
zur Beförderung der Milchsekretion angewandt,
wobei die Mutter unter dein Einflüsse des

Präparates das Stillei? ausgezeichnet vertrug. I??
dem der Kindernahrung Jufautina gewidmeten
Bändchen finde?? wir gute Resultate verzeichnet
bei ungenügender Nahrung an der Mutterbrust,
bei Nichtvertragen der Milch durch das Kind,
ferner bei Verdauungsstörungen und Durch-
fällen im «Jünglingsalter, in ihren verschiedenen
Formen. Eine Anzahl von Gewichtsknrven
illustrieren das Wachstum der mit dem Präparat
genährten Kinder.

Schwester. Helmmmcnverei??.

Tentralvorstana.

Da der Bericht des Bundesamtes für
Sozialversicherung noch nicht eingetroffen ist, können
wir dir Präsidentenversammlung noch nicht
festsetzen. Wir bitten deshalb alle unsere Semvuen,
ihre Sitzungen auf Ende April oder Anfang
Mai zu verlegen. Bis dahin ist der Bericht
eingetroffen und hat die Präsidentenwahl
stattgefunden. Die Vorstände können dann in den

Sitzungen die Krankenkassenangelegenheit
erklären und besprechen, damit die Mitglieder für
die Generalversammlung vorbereitet sind.

Das Thema der Krankenkassenunterstützung
wird uns am Delegiertentag und an der
Generalversammlung von Herrn Büchi erläutert.
Es hat für uns so große Wichtigkeit, daß für
dies Jahr ein ärztlicher Vortrag ausfallen muß.

Unser Delegiertentag und die Generalversammlung

finde?? ain 2ö. und 26. Mai im
„Glockenhvf" Zürich statt.

Die Einladung zur Präsidentenversammlung
folgt in der Aprilnummer.

Wer Vorschläge für den Delegiertentag machen
will, soll sie unbedingt bis zum 30. März dem

Zeutrnlvvrstaud einsenden.
Unsern Mitgliedern von Nah und Fern

entbietet kollegialen Gruß!

Für den Zentralvorstand:
Ch. Blattner-Wespi.
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