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Von chirurgischen Eingriffen ist in der Regel wegen der Blutungs-
getahr abzusehen, doch gelingt es hie und da, nach Vorbereitung des
Patienten mit Bluttransfusionen kleinere blutige Eingriffe, wie Durch-
schneidung hindernder Sehnen und dergleichen. mit Erfolg auszufiithren.
GroBite Vorsicht und exakte [:'i}t?rwa(‘hung der Nachbehandlung ist dabel
zur Yerhiitung der gefahrlichen Nachblutungen geboten.

Als weitaus die beste Behandlung des Blutergelenkes hat sich die friih-
zeitig einsetzende Kurzwellentherapie, schon beim ersten Blutergul} im
Haemarthrosstadium erwiesen, um den Ubergang in das panarthritische
und hernach in das regressive Stadium nach Mioglichkeit za verhindern.
Die Eltern sind dariiber aufzukliaren. dal3 bei Auftreten eines Blutergusses
unverziiglich drztliche Behandlung in Anspruch zu nehmen sei, und sind
zu fortwihrender 'Uberwanhung des Gelenkerkrankten zu veranlassen.

11. Das Coagulenspendezentrum

Ausgehend von der Uberlegung. daBl die gestorte Blutstillung beim
Hamophilen unter andern Ursachen aul einer ungeniigenden Freigabe
von Thromboplastin durch die Thrombocyten beruht, haben wir versucht,
diesen Mangel durch daucrnde Zufuby von Thromboplastin zu kompen-
sieren. Als'Thromboplastinpréparat haben wir unser Coagulen verwendet,
das uns von der Herstellerfirma, CIBA Aktiengesellschaft, zu diesem
Zwecke in groBen Mengen unentgeltlich zur Verfiigung gestellt wurde.

Es war beabsichtigt. eine Art Opotherapie zu treiben und den Himo-
philen dauernd Thromboeplastin einnehmen zu lassen, in der Hoffnung.
dadurch seine Blutungsbereitschaft zu mildern.

S0 konnten wir seit dem Jahre 1941 bis aul den heutigen Tag im gan-
zen 397 Flacons Coagulen zu 100 g unseren Himophilen unentgeltlich zur
Verfiigung stellen.

Wir konnten recht gute Erfolge konstatieren, indem eine Anzahl Blu-
ter angab, unter der dauernden Coagulenwirkung seltener an Blutungs-
erscheinungen zu erkranken. Stelle sich eine solche ein, dann sei der Ver-
lauf milder. Fin Bluter aus dem Stamme Nr. 23 gab an, an Blutungs-
erscheinungen zu leiden, wenn er das Mittel cinige Tage aussetzen
miisse. Bei anderen. schwereren Blutern dagegen sahen wir keinen ein-
deutigen Erfolg. Es handelte sich um Thimophile, die tast dauernd an
Blutungserscheinungen litten. Aufgefallen ist uns. daB bei Dauerein-
nahme von Coagulen die Recidive d=r Blutergelenke seltener wurden. Es
hat sich immerhin gelohnt, dicse Opotherapie dauernd anzuwenden,

irgmld\\'[:lche Nachteile sahen wir davaon nie.

376



Das Coagulen wurde zu Beginn nur an Bluter abgegeben, die wir unter-
suchen konnten, oder die uns durch ihren Hausarzt die Diagnose Hémo-
philie bestitigen lieBen.

Es mufite auch erstmals ein Formular ausgefilllt werden, zur Beant-
wortung anamnestischer Fragestellungen, dhnlich unserem Frageschema
der Untersuchung. So gelangten wir allmihlich in den Besitz von An-
gaben zahlreicher Bluterstimme, die bei unserer Statistik uns und unsern
Mitarbeitern zugute kamen.

Nebst dem Coagulenspendezentrum griindeten wir auch einen Bluter-
fonds zur Finanzierung der Behandlung unbemittelter Bluter, insbeson-
dere von Klinikaufenthalten, Kurzwellenbestrahlungen und ortho-
pédischen Apparaten.

Geiiufnet wurde der Bluterfonds durch freiwillige Gaben der CIBA
Aktiengesellschaft, Basel, privater Kreise und Vergiitungen der Coagu-
lenabgabe durch vermigliche Patienten und ihre Angehorigen. Is
kamen seit 1941 Fr. 6000.— zur Verwendung.

12. Das Farbensehen der Himophilen

Neiger hat seine Bluter, auf Anregung von Prof. Frenceschetii, Genf,
auf Farbensehen vermittels der Ishihara-Tafeln (Pseudo-Isochromatic
Plates for Testing Color Perception, American Optical Company) unter-
sucht. Von 22 Blutern fand er nur e¢inen Fall mit abnormem Farbensinn
im sporadischen Stamm Nr. 9 (Tritanopsie, Protanopsie). Eine gemein-
same Vererbung von Farbensehstérungen und Hiémophilie LeB sich
demnach nicht nachweisen.
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