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Vorzeitiger Eintritt des Klimakteriums.

Viel[eiﬁg und abwechslungsreich find die Erfcheinungen jener
Lebensepoche der Frau, in der fich die Genitalien zuriickbilden
und die gefchlechtlichen Funktionen erléfchen. In diefer Zeitperiode,
die man Klimakterium, Klimax, Menopaule, volkstiimlich Wechfel-
jahre zu nennen pflegt, freten neben Stérungen des - Allgemein-

" befindens Unregelmébigkeiten in den Blutungen auf;: die Menfes

fetzen oft 6 Wochen bis 2 Monate aus, um dann verftarkt zu

kommen oder es folgen auch in groberen Paufen [chwéchere
Blutungen. Infolgedeffen sind wenig zuverldlfige Angaben von

- den Frauen ber den genauen Zeitpunkt des Eintrittes in die

Menopaufe zu erhalien, zumal wenn pathologilche Blutungen das
Bild der Klimax verfchleiern.

Was nun die Verédnderungen der Genitalien betrifft, so findet

~ man vor allem ein Nachlalfen des _Gefamtturgors. Die Vulva

wird kleiner und fettlofer; die Scheide kirzer, enger und ftrichter-
formig, der Uterus verkleinert fich erheblich durch Schwund der
Muskulatur; die Driifen der Schleimhaut atrophieren allméahlich

- und kleine Cylten bleiben hie und da tbrig.

Alle diefe tiefgreifenden Riickbildungserfcheinungen sind nun
nicht vom Uterus abhéngig, fondern find durch das Erlofchen der

- ovariellen Funktion im klimakterifchen Alter zu erklaren. Vom

leifftungsfahigen Eierftock mit feiner Follikelreifung und Corpus
luteumbildung geht der Impuls aus, der den Uterus zu den
zyklifchen Blutungen anregt und den Gefamtturgor der Genitalien

_unterhalf. Im klimakterifchen Ovar findet nach Clark eine Er-

fchwerung der Blutzirkulation infolge zunehmender Verdichtung
der Albuginea (tatt, wodurch eine Reifung weiterer Follikel unmog-

~lich ift. Die Oberflache der Ovarien ift gefurcht oder glait, die
. Farbe blab oder weiblich grau. :

*




Ueber ‘das .Jenile Ovarium® gibt G. Doljan folgende
erfchopfende Darftellung: .Nach Ablauf der genitalen Période ift
das Ovarium der Sitz einer langfamen aber ftetig fortfchreitenden
_Atrophie. Die Maffe nimmt ab und nach dem 80. Jehre ilf die -
Atfrophie eine derart vorgelchrittene, dab man von "der Driife nur -
eine [pindelférmige, bindegewebige, oft von Kalkfalzen infiltrierte
Malfe von wechfelnder Konfiftenz vorfindet. Auf den Durchichnitt
fallt das erektile Ausfehen der Blutgeféhe und die Verdichtung .
- des umgebenden Gewebes, das ein glanzendes, faft glafiges Aus-
fehen hat, auf. Die Follikel find felten und . verfchwinden in pro- . i
greflfiver Weife mit fort{chreitendem Alter. Man findet diefelben
noch oft nach- der Menopaule, [elten nach dem 50. und niemals
_junleits des 54. Lebensjahres. Dies wiirde die Annahme recht-
fertigen,~ dab die Funkfion des Fierftockes noch in latenter Weile .
einige Zeit nach Aufhédren der Menstruation fortdauert, was die
in der Menopaule erfolgten Schwangerfchaften erkléren wiirde.”
Zugleich mit der Rickbildung der Genitalien und mit dem Er-
l6fchen der Eierftockfunktion ireten mancherlei Stérungen im
Allgemeinbefinden der. Frau auf, die als Lovarielle Ausfallserfchei-
nungen” von L. Frankel eine eingehende Schilderung erfahren:
,Der Driilenkorper der Mamma wird reduziert, héufig mit einer
Verkleinerung der Mamille; die Stimme wird rauher, die Gefichts~
ziige harter, Barthaare treten auf, die Libido verringert sich, das
weibliche Wefen nahert fich dem maénnlichen oder einer afexuellerr
Zwifchenform. Dazu kommen volomotorifche Symptome: {iber-
laufende Hitzwallungen, befonders zum Kopf, objektiv wahrnehm-
bar mit Klopfen des Herzens und der Schlafen, Schweibausbriiche,
Schwindelgefithle, Frofteln und zwar hauptfachlich in Form von
Anfallen, die fich in [chlimmen Fallen oftmals am Tage und [elten
in der Nacht wiederholen und die Frauen aus dem Schlafe wecken.”

Was nun das Alter anbetrifft, in welchem die Frauen in die
Menopaufe gelangen, [0 kommt fiir unfere Gegenden die Zeit
vom 45.—55. Lebensjahre in Beiracht und als mittleren Wert findet
R. Schaeffer an Hand einer Stafistik von 903 Fallen das 47.
Jahr; zu gleichem Refultat gelangt L. Mayer (zit. bei Schaeffer)
bei 824 klimakterilchen Frauen. Als Durchlchnittswert gibt von
Winkel die Zeit um das 48. Jahr an. .

Nun kommt es haufig vor, dab Frauen fchon vor dem 45.
Lebensjahr ins Klimakterium cinireten, Falle, die man als Klimax
praecox zu bezeichnen pflegt.
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Nach der oben erwahnten Stafiftik von R. Schaeffer find
von 903 klimakterifchen Frauen 218 friihzeitig in die Menopau[c
gelangt und zwar im Alier von

28 Jahren in
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Fiebag fand von 925 Frauen jenleits der Klimax, welche
innerhalb von 27 Jahren die Frankel'fche gynékologilche Poli-
klinik aufgefucht haben, 163 Félle von klimax praecox im Alter von
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Nach den Beobachtungen von H. Kifch hatten von 500 Frauen
verlchiedener Nationalitaten faft die Halfte derfelben vor dem
45, Jahre ihre Periode entgliltig verloren
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217 Frauen.

Courty (zit. bei Rifch) (tellte gleiche Unter[uchungenv bei Frauen
Norwegens, Siidfrankreichs und Rublands an und erhielt folgende
Refultate: : ‘

“Klimax vor dem 45. Jahre -

L. bei 391 Norwegerinnen in 37 Fallen
IL. bei 176 Franzofinnen 71 mal
Iil. bei 100 Rulfinnen in 23 Fallen.

Herr Prof. Dr. Seitz hatte die Giite mir die Durchficht der
Krankenblatter der gynakologilchen Klinik Erlangen zu .geftatten
und ich habe unter .den 17 000 Frauen, die in den Jahren 1895
bis 1919 die Klinik auffuchten, 1480 in der Menopaufe gefunden
und zwar im Alter von
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1480 Falle.

Von diefen 1480 klimakterifchen Frauen sind 230 — 14 %
vor dem 45. Lebensjahre in die Menopaule eingetreten: In der

. Tabelle fanden nur solche Falle Beriicksichtigung, wo nachweislich

Menopaufe beftand und die Frauen nicht an Blutungen litten;
_auch wurden operative Eingriffe, die Amenorrhoe zur Folge haben,

- auber acht gelalfen.

Unter den dberaus mannigfachen Urfachen des vorzeitigen
. Efléfchens der weiblichen Gelchlechtsfunktionen wird von einigen
Autoren das heibe Klima angegeben. Bruce (zif. bei Schaeffer)
berichtet, dap die Araberinnen fchon vor dem 20. Jahre nicht mehr
fchwanger werden. In Perfien ift nach Chardin (zit. bei Rilch)
- das gebarfahige Alter mit 27 Jahren beendet. Bei den Frauen
in Java und in der Tarkei fritt die Klimax bereits mit 30 Jahren
ein (Kifch). Beweiskraftig wéaren diele Falle erft dann anzulehen,
wenn auch bei den Frauen unferer Breitegrade nach einem lén-
geren Aufenthalte in den genannten Landern ahnliche Verhéltniile
unter dem Einflub des Klimas fich bemerkbar machten.
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‘ ‘Weitere Momente welche die Ovulationstétigkeit ‘herabfetzen ]

kénnen, find heftige’ Blutungen vor und wahrend der Geburt oder ]
eines Abortes und dauernd hohes Wochenbettﬁcber Hlerzu einige
~ Beilpiele aus der Erlanger Klinik.

L (. Nr. 171/01). Die 59jshrige Fabrikantenwitwe B. R.4
hat 11 mal geboren. Bei der letzten Geburti vor 15 ]ahren :
placenta praevia. Vier Wochen vor der Geburt erfolgte eine ]
ftarke Blutung. Die Periode ift nicht mehr aufgetreten. L

. (. Nr. 65 1918). Die 65jahrige Bauersfrau Anna R {
kommt wegen Blafenbefchwerden in Behandlung. Erfte Menftruation |
mit 16 Jahren, regelmabig bis zum 43. Lebensjahre. "Von da an
nach einer fechswéchentlichen Blutung Menopaule. 1

7 Geburten und 2 Aborte; letzter vor ungeféhr 22 Jahren. |
Aus der Anamese gehi hervor, dab die langandauernde Blutung ";
wahrfcheinlich von dem letzten Abort herrihrte. ;

. (. Nr. 1012/15). A. B, 65jshrige Schleifersfrau, war §
ftets gefund. 12 Geburten; davon 4 mit arzilicher Hilfe, letzter }
Abort vor 15 Jahren mit nachfolgender eitriger Entziindung des §
Unterleibs. ~ Menopaufe [eit 14 Jahren. 3

IV. (J. Nr. 50808). K. Sp., 41 Jahre alt. Menopaule mlt
37 Jahren. 12 (pontane Geburten; Nachgeburt [tets manuell vom
Arzt gelést. Abort vor 4 jahren. Seitdem ift Periode ausgeblieben,
Pat. hat bei den letzten 3 Geburten jcdesmal 1/, Jahr an Fieber °
~ gelegen.
Auch aus anderen Griinden auftretende ﬂarke Blutungené
konnen eine dauernde Schadigung der Keimdriifen zur Folge °
haben. Nach Dulourd (zit. bei Kifch) verloren drei Frauen nach .
ftarken. Hamorrhoidalblutungen ihre Periode fiir immer. Das :
" gleiche war der Fall bei einer jungen Frau, welche wahrend der
"~ Menfes zu Ader gelalffen worden war. (Tilt bei Kifch). In den
Krankenblattern habe ich einen emfchlaglgcn Fall gefunden. ‘

J. Nr. 243/16. Die 58jahrige Walcherin M. F. wird: wegen
Blafenbefchwerden behandelt. Erfte “Regel mit 18 Jahren, war
immer unregelmabig, 6fter 9 Monate ausfetzend bis sie vor efwa
20 Jahren voéllig aushlieb. Mit 38 Jahren kurierte [ich die Pat.
felbft an einem Magengelchwiir, haite héufig Erbrechen mit Blut
gemifcht. Wenn auch nicht ausdriicklich -das Siftieren der Periode
von der F. auf die Magenblutungen zuriickgefiihrt wird, fo ift doch
das zeitliche Zufammenireffen der beiden Ereignilfe auffallend.
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Es handelt fich um eine gut genahrte Frau mit reichlich ent-
widteltem Fettpoliter.

. In feltenen Fallen wird durch akute Infektionskrapkheiten
. Celfatio ovulationis herbeigefiihrt. An erfter Stelle fteht die Tuber-
" kulose, wo nach Schaeffer fchon- im Anfangsftadium: der Erkran-
kung eine Amenaorrhoe eintreten kann.

‘ [. Die Galiwirtsfrai F. W, 40 Jahre alt, hat fchon als Kind
. mit den Drifen zu tun. Mit 18 Jahren eitrige Enfziindung am
. linken Ellenbogen. Die Regel trat nur zwilchen dem 17. und 18.
" Lebensjahr auf. Mittelgrobe Frau in maéasigem Erndhrungszufltand.
" Am Halfe finden fich mehrere vereiterte Driifen und-alte Narben.

"Herz o. B. Ueber den Lungen abgelchwéchies Atmen, h. r. o.
feinblafige Rallelgerdufche. Portio weich, desgl Uterus; ift frei
beweglich, etwas klein, Adnexe frei.

.

7 II. Nr. 348/03, M. R, 35jahrige Heizersfrau, ift mittelgrob in
" reduziertem Erndhrungszultand. Erfte Regel mit 20 Jahren, immer
regelméabig bis zum 27. Lebensjahre.  Seitdem Menopaufe. Zwei
leichte Geburten, Wochenbett fieberfrei. Ueber beiden Lungen-
fpitzen v. u. h. verkirrzter Klopflchall und verfchérftes Aimen.
& Scheide eng; Portio [pitz, zapfenférmig. Uterus fenil, retroflektiert.
% An den Adnexen keine Verdnderung. ’

. 8 Bei Typhiis abdominalis und Dylenterie kommt es nach
% . Schauta in fchweren Féllen zu Blutungen in den Graaflchen Follikel
® und zu einer [chlieblichch Vernichtung des Parenchyms. ~Auch bei

- der Cholera haben Virchow und Slavjansky (zit bei Schauta)
Follikelhamorrhagien in den Ovarien und Hyperdmie der Uferus-
fchleimhaut gefunden

Auch hefhge Gemutsbewegungen und Schadigungen des
Kérpers  durch Wltterungsemﬂuﬁ kommen {iir einen vorzemgenv
Eintritt ins Khmakienum in Betracht.

L. J. Nr. 184A01, 56jahrige Bauerswitwe bekam erfte Regel
"mit 13 Jahren, alle 14 Tage. Lefzte Periode mit 31 Jahren, an-
geblich durch Schrecken verloren. Vier Geburten im al]gememen
nicht fchwer, Wochenbett ohne Fieber.

II. J. Nr. 567,12. 58jahrige Zugeherin glbt an, dab [ie mtt '
36 Jahren die Periode infolge Erkéltung yerloren habe. Erlte:
Menftruation mit 16 Jahren, regelmébig alle vier Wochen. Sechs
Geburten, letzte im 33. Lebensjahre.
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" Fir die mangelhafte Ovarialtatigkeit.ift unter den Stoffwechlel-
erkrankungen die Adipolitas univerfalis am meiften anzufprechen. ]
Diefelbe beruht - auf einer Storung des Feftftoffwechfels. Bei der;
Fettfucht Jugendlicher, wo Feftanlatz durch vermehrte Nahrungs-:
zufuhr oder durch zu wenig Muskelbewegung ausgelchaltet werden
‘kann, f[pielen die innerfekretorifchen Driifen eine- grobe Rolle.|
Von der Schilddriife ift bekannt, dab durch vermehrte Zufuhr- von:
Driifenfubftanz in kurzer Zeit Enifettung eintritt. Auch Unter-:
funktion der Hypophyfe hat Fettfucht zur Folge wie Frohlich:
(zit. bei Frankel) in einem Falle bei einem 14 j&hrigen Knaben
mit hochgradiger Fetifucht und Hypoplafie des Genitales infolge }
Hypophylenfumors zeigen konnte, wo nach Abiragung der Ge-.
fchwullt die Symptome des Hypopituitarismus ver{chwanden.

Ebenfo fithrf Funktionsausfall der Ovarien der Menopaule
oder durch Kaftration in vielen Féllen zu vermehrtem Fettanfatz..
Da bei all diefen Stérungen im Fettitoffwechfel meiftens eine
Hypoplafie der Genitalien angetroffen wird, muf den Keimdriifen
eine dominierende Rolle bei der Entftehung der Fettfucht zuge-
fprochen werden. Nach L. Seitz wird héufig eine Amenorrhoe |
gefunden, auch ift die Fruchtbarkeit der Frauen welentlich herab- ;
_gefetzt. Aus den Krankenblatfern feien einige diesbeziigliche Falle
angefGhrt. ]

L. Nr. 523/05. Die ledige 43jahrige Dienfimagd J. A. klagt:
iiber Herzkrampfe und Atembefchwerden. Mit 19 Jahren trat die |
erfte Regel auf, war unregelmébig und fetzte oft bis zu 1 Jahre ;
" aus. Mit 36 Jahren Menopaule. Keine Geburt. v

Mittelgrobe, kraftig gebaute Jungfrau mit gut entwickeltem
Panniculus adipofus. Lungen und Herz o. B. Auferordentlich
gut entwickelte Briifte. Genitalunterfuchung zeigt Hymen in ganzer ;
Ausdehnung erhalten. Die Rektalunterfuchung ft66t bei mdemg
grofen Feftreichtum auf Widerftand, ift aber vermutlich negativ. k

IL. Nr. 385/06. Fr. G, 39 Jahre alte Heizersfrau hat noch :
nie menfiruiert. Pafienfin kommi wegen ihrer Schmerzen im*
Leibe,- die bis in die Wirbelfaule ausftrahlen, in Behandlung.:
Kraftiger Knochenbau, fehr kréftige Muskulatur und auberordent-
licher ftarker Panniculus adipofus. Bauchdecken enorm fettreich,
Leib fehr druckempfindlich, befonders links. In der Scheide und

~am Uterus herrichen normale Verhéltniffe. ) f

Il Nr. 253/07. Die ledige Dienftmagd A. M. 41 Jahre ali,

zeigt leidlich entwickelte Muskulatur, ganz kréaftigen Panniculus




ipofus. Bauchdecken [ehr feftreich. Erfte Menftruation mit 17
Jahren, war immer regelmébig. Mit 35 Jahren Menopaulfe.
Patellarreflex nicht befonders gefteigert, Wiirgreflex vorhanden.
ei der geringften Palpation fdngt Pat. zu jammern an und legt
ein kindifches Benehmen an den Tag. Genitalbefund: Portio
vaginalis uteri virginell, zapfenférmig, (ieht direkt nach vorn.
Uterus klein, antiflektiert und dextroflektiert. Rechtes Ovarium

aft, linke Adnexe ohne Befund. N

iber Stechen in den Seiten. Miftelkraftiger Knochenbau, gut ent-
t wickelter Panniculus adipofus. Schleimhé&ute blab. Erfte Menftru-
t ation trat mit 19 Jahren ein, war fchwach, immer nur angedeutet.
- Menopaufe mit 33 Jahren. Vulva gelchloffen, Hymen zeigt tiefe
 Einriffe. Portio konilch, corpus uferi zeigt normale Grébe, ift retro-
b vertiert. Die Tuben laffen [ich wegen der fettreichen Bauchdecken
F nicht mit Sicherheit abfaften. Ovarien anfcheinend klein und
[ beweglich.

, Eine haufige Urflache des vorzemgen Erlofchens der Ge-
i {chlechisfunktionen ift in der angeborenen Minderwertigkeit und
:‘Schwéche‘ des Genitalapparates zu finden, wie eine [olche beim
- Infantilismus angetfroffen wird. Rokitanskj (zit. bei Mathes)
 fand zuerft auf Grund feiner Beobachtung an Leichen neben einer
i angeborenen Kleinheit des Herzens und der groben Gefabltamme
 zugleich eine Mangelhaftigkeit des Kérpers tiberhaupf, namentlich
-des Gelchlechtsapparates. Form und Groébe des infautilen Uferus
ift eine mannigfaltige und it von dem Zeitpunkte abhé&ngig, in
 der das Wachstum zum Stillftande kam. Nach K. Hegar (zit.
B bei Mathes) unterfcheidet man 1. einen ,Uterus infantilis, bei dem
& der Korper kleiner ift als ‘der Hals, und der {iber die kindlichen
Dimenﬁoncn nicht oder nur wenig hinauswéchit. 2. einen Uterus
B infantilis, der in feinen kindlichen Proportionen verharrend, an-
nahernd die Gr6be eines normalen Uferus gewinnt, und 3. einen
g Uterus pubescens, bei dem das Verhéltnis zZwilchen Koérper und
3 Hals dem eines Erwachlenen entfpricht, der aber in [einer Grébe
3 hinter dem normalen zuriickbleibt.” Nach Mathes ift die Form
3 des Uterus durch die Konfiftenz des Iithmus bedingt: ,Iff er hart
g und fteif, o behalt der Uterus feine mehr gefireckte kindliche
Form, Ift err weich und [chlaff, fo f(inkt der Koérper, wenn die
kPortio durch eine kurze Scheide feftgehalten wird, enfweder in

etwa pflaumengroB, fahlt fich cyftifich an und it etwas [chmerz-"

. 1IV. 1918. Marie W, 36 Jahre alte Fabrikarbeiterin klagt '




- fpitzwinkliger Anteﬂexlon nach vorne oder in Retroflexion nach

- 10 —

hinten.” Die Ovarien [ind abnorm klein oder grob,; teils gla'
oder gefurcht. -
" Herrmann und Bartl (zit Mathes) die fyftematilch dl
Ovarien von 119  infantilen Individuen unterfuchten, fanden in]
58 % der Falle grobe Ovarien und (childern die mikroskopilche d
Verhaltniffe folgendermaben:  ,Die Vergroberung der Ovarien
beruht auf einer Zunahme des Bindegewebes. Insbefondere iff
es die Albuginea, die daran ganz beflonders teilnimmt. Primaér-4
follikel normal geformt, jedoch in geringer Zahl. - Viele Follikel]
atrefien [pérliche corpora lutea, hingegen reichliche Corpora fibrofa]
Die Verdickung der Rinde verhindert das Plalzen der Follikel;
indeffen Follikeldilatation, hierauf Abfterben des Eies und Atrefie.”]
"~ Auf der Unféahigkeit der Ovarien, reife Eier zu produzieren und
abzuftofen, beruht demnach die bei infantilen Frauen fo haufig]
gefundene Sterilitat.

Drei Falle von typifchem Infantilismus fielen mir beim Durch4
fehen der Krankengefchichten auf, die ich hier anfiihren mochte 3

I. 1918. Die 52jahrige Dienftmagd Marg. L. klagt Gber
Mattigkeit, {tarkes Herzklopfen beim Gehen. Ift nie menfiruiert
gewelen. Die 146 cm grobe, magere Frau zeigt blasse Hautiarbeg
maébig entwickelte Muskulatur. Die Réntgendurchleuchtung ergibj
an den Lungen normale Verhaltnisse, Herz verhéltnismabig klein
Briiste sind vollkommen unentwickelt, ebenso die Bruftwarzen,
Leib ist dberall weich, nirgends druckempfindlich, es ist keind
Resistenz zu fihlen. 1

Die gynakologische Untersuchung ergibt germg entwickeltd
Schamhaare, Scheide ganz eng und infantil; vom Mastdarm is§
ein kleiner infantiler Unterus zu fiihlen. Die Adnexe sind nich{
zu tasten. Eine Druckempfindlichkeit besteht nicht. Beim Stehen
mit geschlossenen Augen und Vorstrecken der Hande tritt klein4g
schlagiges Zittern der Hande ein. . Die Kniesehnenreflexe sin d
lebhaft. Der Urin ist frei von Eiweib und Zucker. 3

II. 1918. Die Bauerin K. Schr, 36 Jahre alt, ist sext ach
Jahren verheiratet und wiinscht dringend ein Kind. Erste Men4
struation mit 14 ]ahren sehr schwach, dauerte nur ein Tag, spate'
unregelmébig bis zum 27. lahre. Seitdem Menopause. :

Magere anamische Frau. Herz und Lunge o. B:. Die Brist
"enthalten nur wenig Driisengewebe. Leib siraff gespannt. ]
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Vagina mittelweif, Portio winzig, Uterus anteflektiert, scharf
‘winklig, hypoplastisch. = Adnexe frei. '

‘ M. Nr. 296/11. Das 27jahrige Zimmermédchen A. G. ist
. 161 ¢m grob, von -grazilem Knochenbau. Muskulatur dnd Feﬂ-
. polster sind méabig entwickelt. Gesichtsfarbe gesund.

‘ Die Menstruation trat zum erstenmal mit 16 Jahren auf, .

" war schwach von dreitagiger Dauer, spater unregelmabig alle
< 4—7 Wochen. Seit dem 22. Jahre ist die Periode ausgeblieben.
" Patientin- klagt (iber Schmerzen im Unterleib und Mastdarm und
- tiber Herzbeschwerden. Kopfschmerzen bestehen fortwahrend;
haufige Schwindelanfalle. Die Kmesehnenreﬂexe sind enorm ge-
steigert, Wiirgreflex schwer auszuldsen.

Herzdampfung kilein, Téne etwas akzentuiert, Aktion von
: normaler Frequenz, aber etwas arythmisch.

3 Genitalbefund: . Grobe Labien sind schlecht entwmkclt und
. fettarm. Infroitus vaginae miitelweit und glatt. Portio an nor-
maler Stelle, sehr klein, Mutfermund griibchenf6rmig, sieht nach
hinten. Corpus uteri ganz klein, anteflektiert und leicht beweglich :
Beide Tuben sehr druckempfindlich, vielleicht efwas verdickt.
Ovarien sehr. klein.

Kropfbildung in der Menopause fand ich in einem Falle, wo
zugleich ein schweres Herzleiden besteht. Es handelt sich um die
mittelgrobe, schlecht gendhrte 46jahrige Frau -E. P. (Nr. 457/17).
Mit 13 Jahren trat die erste Menstruation auf, war regelmabig
alle 4 Wochen ohne starke Blutung. Mit 38 Jahren Menopause.
Seit dem Ausbleiben der Periode ist Struma aufgetreten. Es
befteht ganz feinlchlagiger Tumor der Hande. Herz etwas nach
links vergrobert, Aktion efwas belchleunigt, aber regelméabig. Téne
unrein, [yftolifch zilchendes Ger&dufch an der Herzipitze, ebenlo an
der Aorta und Pulmonalis. Leber ftark -vergrobert, geringer Grad
von Ascites. '

2 Introitus mittelweit, im oberen Teil der Scheide ringfoérmige
b Verengerung, dahinter fihlt man atrophifche Portio. Vom Malt-
.  darm aus wird der Utferus gelireckt, kleiner als normal gefunden.
f  Adnexe frei. '
3 " Eine Vergroberung der Schilddriife in Schwangerfchaft wird
nach Seitz in 65—90 9% der Félle gefunden und ,beruht auf einer-
. Hypertrophie und Hyperplalie des fezernierenden Gewebes.* Ueber
~ das Vorkommen von Strumabildung in der Menopaufe find die
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Anf‘ rhten getellt Nach Schonlem (zlt b. Weldenmann) [oll ins 4
Klimakterium das. zweite Maximum der weiblichen Struma fallen. §
Im Gegenfatz dazu fand von Graff (zit. bei chdenmann) bei
100 Frauen im Klimakterium nur 22 mal Struma und 3 davon 3
waren in  der Klimax entftanden, alle anderen beltanden fchon 3
feit der Jugend oder einer Graviditdt. Nach Filcher lokalifieren {
fich in der Menopaufe haufig atrophilche Prozeffe in der Schild-
driife, [peziell fibrocyftifche Degenerationen. Da nach _den Feft-
fielluhgen von Engelborn (zit. bei Seitz) nach Ausfchaltung der 4
Ovarien eine Hypertrophie der Schilddriife fich einftellf, wére fo- |
mit die Strumabildung in der Menopaufe als Kompenfations- |
erfcheinung fiir den Ausfall der Ovarialfunktion zu betrachten. :

In feltenen Fallen find operative Eingriffe geburtshilfliche, oder °
gynakologifche, die Urfache des vorzeitigen Eintritts der Menopatule,
Befonders fiihrt die manuelle Lofung der Placenta zur Afrophie
des Uferus und der Ovarien; bemerkenswert ilt der Fall von
Kleinwéachter, der bereits im 17. Lebensjahre amenorrhoifch wurde.
Auch Curettement des puerperalcn Uterus mit nachfolgender teil-
weifen oder génzlichen Afrefie des Uteruscavums, oder Wendung
durch Ueberdehnung des Uterus kénnen die gleichen Folgen
haben. Hierzu einige Falle: ’

L J.-Nr. 94/18. Marg. Sch, 48 Jahre alt, erite Periode mit
18 Jahren. 8 Geburten, letzte 1908; Zwillinge und Placentalofung.
Seitdem Menopaule.

IL. J.-Nr. 167/05. 56 jéhrige Arbeitersfrau B. G., Menftruation
immer regelmabig, dauerte ohne Befchwerden 2—3 Tage. 13 Ge-
burten, 12 fpontan. Bei der letzten 1888 Wendung. Nachher
ift die Periode nicht mehr aufgetreten. ‘

Il J.-Nr. 318/07. 42jahrige Tagelohnersfrau W. M, [echs -
normale Geburten, letzte vor 10 Jahren. Kind war eine Quer-
lage. Durch arziliche Hilfe wurde die Frau entbunden. Seitdem
Periode ausgeblieben.

IV. J.-Nr. 142/08. G. Chr,, 39jahrige, grazile, mittelkréaftige :
Frau, hat bei allen fieben Geburten einen Arzt zu Hilfe gezogen.
Zweimal Placentaléfung; letztesmal 1905 Wendung. Die Periode .
kam -nicht wieder. ;

Eine vielfach erdrterte Frage ift die, ob zahlreiche ‘Geburten :
auf die Dauer der Ovulation einen Einflub haben.

Scanzoni glaubt eine haufige Urfache der Climex praecox
fei .der vorzeitige Marasmus des weiblichen Koérpers, wie er ins- ;
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efonders nach zahlreichen rafch auf einander folgenden Geburten
beobachtet wird.”

Nach Fritfch ift die Ovulation bei Jungfrauen und Nulliparen
im allgemeinen: eher erfchopft, als bei Frauen, und wenn nach
feinen Erfahrungen eine Frau nach dem 40. Jahre noch einmal
niederkommt, fo wird die Klimax zeitlich hinausgelchoben.
. "Auch Cohnltein findet eine kiirzere:- Menftruationsdauer bei
L Frauen, die [paf menftruiert wurden, nicht verheiratet find, wenige
.‘ Kinder erzeugen und nicht {tillen. Aus den {iberlaffenen Kranken-
‘, gelchichten konnte ich feltfteflen, dab in den meilten Fallen Frauen
“ mit zahlreichen, rafch aufeinander folgenden Geburten [ofort mit
i der letzten Geburt, wenn fie kurze Zeit vor oder zwei bis drei
- Jahre ‘nach dem 40. Lebensjahre fallt, in die Menopaule kommen.
L Ein gleiches dauerndes Verlagen des Uterus' konnte auch bei
i - Frauen in jlingeren Jahren nach einer geringeren Anzahl von
/' Geburten, fogar nach der erften Geburt angetroffen werden, [odabh
. bei dem Zuffandekommen einer irreparablen Uterusatrophie auch
f  noch andere Faktoren eine Rolle [pielen.

Fir die vorzeitige Involution des Uferus kann ich folgende
Beifpiele ausfiihren:

I. 893/17. 62 jéhrige Arbeiterfrau E. K., erfte Periode mit
15 Jahren. 8 Geburten, letzte vor 19 Jahren; feitdem Menopaule.
Krankheit: Totalprolaps.

II. 484/17. 55 jahrige Schuhmacherswitwe, erffe Regel mit
19 Jahren. 7 Partfus, letzter 1904. Klimax.

I 377/04. 59jahrige M. Z. Erfte Regel mit 13 Jahren,
regelméabig. 9 Geburten, feit der letzten vor 19 Jahren Periode
ansgeblieben.

V. 800,/12. 48 jahrige Schloffersfrau M. .D. Erfte Regel mit
19 Jahren, war regelmaésig, alle vier Wochen von viertagiger Dauer.
8 Entbindungen; nach der letzten mit 41" Jahren Menopaufe.

4 V. 1918. 58jahrige Tagelohnerin K. M. Bei der kleinen
£ [chwachlichen Frau frat erfte Regel mit 19 Jahren auf, dauerte
| acht Tage. Vier Geburten von 18841904, Seit 1904 mit 41
. Jahren Periode nicht mehr aufgetreten. '

5 VI. 350/15. A. Tr., 47 jahrige, mittelgrobe, kraftige, gelund
E  ausfehende Frau mit grober cyffifcher Struma. Nach der dritten

Geburt im 39. Lebensjahre - Regel ausgeblieben.  Utferus klein, -
beweglich, anteflektiert. ' ' e
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VI 553/08. 51 jahrige Bauersfrau B. B.- Erfte Men[truaiion
mit 14 Jahren, war immer unregelmabig. 6 Geburten, letzte vor
12 Jahren. Seitdem Menopaulfe. ~

VIL 413/04. 54jéhrige B. K. Erfte Regel mit 18 Jahren,]
ftets regelméabig, méabig ftark, letzte vor 19 Jahren. 6 P. fpontan,
Wochenbett fieberfrei. Seit 19 Jahren Periode ausgeletzt. -

IX. 759/12. 47 jahrige Fabrikarbeiterin W. Sch., mittelgrob, ‘
gut gendhrt, reichlich Fettpolfter. Die erfte Regel trat mit 12 j
Jahren auf, war anfangs unregelmabig, oft 9 Monate ausfetzend, 3

6 P. Seit der letzten Geburt vor 13 Jahren Siltieren der Menfes ',
im 34. Lebensjahre. :

X. 627/10. 57 jahrige Marg. G. Erlte Regel mit 13 Jahren,
2 Geburten. Im Anfchlup an die letzte vor 24 Jahren Klimax 4
‘mit 33 Jahren. 3

XL Nr. 3901/12. 30 jahrige M. W. Erfte Menftruation mit §
16 Jahren, 5 P, leit der letzten Entbindung Nov. 1909 (mit 27 §
Jahren) keine Regel mehr. Vulva gelchloffen. Uterus an nor- 3§
maler Stelle, kurz. Muttermund quer gelpalten, fieht nach hinten. 1
Corpus uteri fehr klein, anteflektiert, beweglich. Sondenléange A

51 cm. Linke Parametrien etwas verkiirzt und verdickt, fonft :
ohne Befund. .

XIL. 147/12. 64 jéhrige Schuhmachersfrau. Erfte Regel mit
18 Jahren. 9 Geburten, letzte vor 22 Jahren. Seitdem Menopaule. '}

XIIL. 88/02. Die 23 jéhrige Anftreicherin A. Tr. bekam die
erfte Regel mit 16 Jahren, unregelmabig 3-—6 Monate, fetzt [eit
drei Jahren aus. 1 Spontangeburt im Jahre 1898, Wochenbett normal. 4

Kleines, blaffes Madchen, Herz und Lunge ohne Befund. 3

Briifte flach, atrophifch, Warzen grob. Bauchdecken . diinn 3
und welk. Vulva [chlaff ebenfo Scheide. Der Uterus ift gut ]
beweglich, anteflektiert, [ehr klein, atrophifch. Ebenfo [ind die :
Ovarien klein, die durch die fchlaffen Parametrien fehr deutlich 7
zu fithlen find. Urin o. Eiweib und Zucker. v

Sehr lange fortgefetztes Stillen kann nach mehrfachen Beob-
achtungen (Tilt, Kleinwachter) ebenfalls zur irreparablen Uferus-.

, atrophie fihren. Die Reftitution des durch die Laktation atrophifch
gewordenen Uferus wird verhindert und [(chlieblich zu einer ;
dauernden gemacht. i

Ich felbft habe in den daraufhin durchgefehenen Kranken-:

journalen einen Fall von Laktationsatrophie vorgefunden. . ;
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Nr. 361/09. Das 27jéhrige Zimmermadchen S. R. ist grazil
- gebaut, zeigt leidlich entwickelte Muskulatur und befindet fich in
'~ dirftigem Erndhrungszuftande. Leichte Struma vorhanden. Erfte
Regel tritt mit 17 Jahren auf, war ftark bis zu 8 Tage Dauer.

- Drei Geburten [chwer, aber {pontan, letzte Geburt Sepiemner 1908,
das Kind wurde bis Dezember geftillt.

Gynéakologifcher Befund: Pubes mangelhaft cntwnckelt Die
‘klelnen Labien find bis auf spérliche Refte in der Umgebung der
. Clitoris vollig gefchwunden. Die Schleimhaut zeigt einen weiben,
glanzenden DBelag. Introitus vaginae mittelweit. Schleimhaut
- ziemlich gerétet. Portio kurz, weich, fieht nach rickwarts. Uterus
 klein anteflekfiert, beweglich. Parametrien und Adnexe ohne Befund.

Trotz der vielen Méglichkeiten, womit ein -vorzeitiges Erlé(chen
L der Gelchlechtsfunktion erklart werden Kann, gibt es immerhin
i cine Reihe von Fallen, bui denen eine Urfache der Klimax praecox
E nicht gefunden wird. Die Frauen haben nicht zu rafch hinter-
} einander geboren, die Geburtcn waren normal, die Wochenbette
. fieberfrei. Die Kinder wurden nicht zu lange geftillt, Krankheiten
L beftanden nicht, auch liegen keine Anzeichen von ovariellen Aus-
t fallerfcheinungen vor. Man muf annehmen, dab die innere
- Sekrefion der Fierftocke fortbelteht, dab nur die dubere Sekretion,
l die Ovulation verloren gegangen ift. In einer folchen Falle konnte
b Kleinwéachter gelegentlich einer Laparotomie eine Sklerole der
| Ovarien beobachten. Von dem Grade der ovariellen Leiftungs-
. fahigkeit ift das frithe erffe Aufireten der Periode und die Dauer
b des gelchlechtsreifen Alters abhéngig.

: Cohnltein, Schaeffer, Mayer bei Schaeffer und andere haben
i fich eingehend mit den Verhaltniffen der Menftruation befchaftigt
t und als Durchfchnittswert der Menfiruationsdauer 29 bis 31 Jahre
| gefunden. Diefelbe befrug nach Mayer bei Friihmenftruierten (bis
zum 14. Jehre) 33, 67, Spatmenftruierten (von 18 Jahren ab) 27,
L 34 Jahre. Schaeffer gibt von 626 Jahren das Durchlchnittsalter
i auf 33 Jahre an.

1. Friahmenfiruierte (9—13) 54 Falle 35, 83

H. Im mitileren Alter (14—175/, 31, 45
II. Spatmenftruierte (v.18 ab) 210Falle 28, 38 Jahre.

Infolge forgfaltiger Filhrung der Krankengelchichten kann ich
i von den 230 Fallen von Klimax praecox bei 177 ndhere Angaben
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iiber den Eintritt der erften Menfiruation machen; die erfte Rege}
trat auf: : S
mit 12 Jahren bei 1 Frau
. 13 - . 17 Frauen
. 14 » » 26 ”
» 15 » - 27 »
. 16 ~ ~ 22 »
. 17 » . A3 w -
. 18, » 26 ”
. 19 . 16,
. 20 , 13 2

/n 21 ” n‘ 4' 12
w2, ., 1 Frau
”» 23 »” ” 1 »

177 Falle.

Es sind demnach von den 177 Frauen mit vorzeitigem Ein~'

tritt des Klimakteriums , ‘/
I. frithmenlfiruiert (bis 14 J) 18 10,17 %

II. im mittleren Alter (14—-18) 98 55,37 %

IIl. (p&tmenftruiert (v. 18 an) 61 — 34,46 %

Das Durchichniftsalter betrdgt bei den

Friihmenftruierten — 18 Falle — 27,33 Iahrc
- Spatmenftruierten — 61 Falle — 21,5 Jahre.

i

Aus diefer kleinen Aufftellung ergibt fich, dab etwas ({iber j
1/, der Frauen die erfte Periode [pat, die weitaus grobere Halfte
in den Jahren von 14-18 bekommen hat. Nur bei 18 Frauen
— 10,17 % ift eine normale Eintrittszeit der Menftruation fcl'tzu-j;
ftellen. Die Menftruationsdauer ift bei den Spatmenftruierten 3
kiirzer als bei den Friihmenftruierten. Es kann fomit die Behaup-}
tung Schaeffers unterftrichen werden : ,Die Frihmenfiruierten (ind3
langer, die Spatmenftruierten find kiirzere Zeit menftruiert als de
Durchichnitt entfpricht.”

Wie fchon frither ausgefiihrt wurde, ift der Zahl der Gebur-{‘f
fen bei dem vorzeitigen Eintritt der Menopaule eine grobe - Be-1
deutung zuzumellen, und in folgender Tabelle foll von 197 Fallen

" von Klimex praecox eine Gefamtiberficht (ber die Anzahl der}
Geburten gegeben werden: 9



] Es haben geboren
S 23 Frauen nicht

28 ,  1mal ‘
19" 2 . :
26 . 3 .
20 4
13 5 . -
17° ., 6 .
11, 7 .
15 8 .
9o 9 .,
6 . 10
3, 1
5 12 .
T, 13
1 14
197 Falle

. Keine oder nur wenig (bis 3 einfchl) Geburten haben zu ver-
. zeichnen 96 Frauen — 48,74 %, 4 und mehr Geburfen 101 Frauen
I '— 51,26 %, Uberhaupt nicht geboren haben 23 Frauen — 11,11 % -
1 Ein Vergleich diefer Zahlen ergibt, daf faft die Halfte der ‘
t Frauen eine geringe, die andere Halfte eine grobe Anzahl von
i Geburten aufzuweifen hat, und 146t auf ein verfchiedenes Verhalten
b der Keimdriifen [chliehen. Bei der einen Gruppe handelt es fich
um friih gealterte {iberanftrengte Frauen in [chlechtem Erndhrungs-~
"zuftande, die oft und rafch hintereinander geboren, erhebliche
Nachblutungen bei der Geburt und fepfilches Fieber iiber{tanden
“haben, bei der anderen dagegen handelt es fich um (chnell fett
- gewordene Frauen mit einer mehr oder weniger ausge{prochenen
’i Hypoplafie der Genitalien. Urfache des vorzeitigen Eintrittes des
“Klimakferiums ift demnach in. der vorzeitigen Erfchépfung nor-
! maler Genitalien durch vermehrten Verbrauch und in einer mangel-
| haften Anlage der Keimdrifen zu finden.

e
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Geboren wurde ich, Franz Dietz, am 27. November 1884 ]
in Fladungen als Sohn des verfiorbenen Landwirtes Felix Dietz in :
Fladungen und feiner Ehefrau Karolina, geb. Schmidt. Ich bin }
katholifchen Glaubens und bayerifcher Staatsangehériger. p

Habe das humaniftifche Gymnafium in Miinner{tadt befuchf-
und dafelbft 1906 das Abiturientenexamen abgelegt. :

Darauf widmete ich mich dem Studium der Medizin an den ;
Univerfitaten in Wiirzburg (5 Semefter 1906—1909) und Miinchen :
(5 Semefter 1909—1911). Arztliche Vorprifung ‘in Wirzburg 1909 §
, Im Januar 1912 beftand ich das &rztliche Staatscxamen in -}

Miinchen. 3

Von Februar 1912 ab war ich ein Jahr Medizinalpraktikant
am ftadtifchen Krankenhaufe in Trier, 1913 cdhirurgifcher Alfiftent g
in der Privatklinik des Herrn Dr. Poller in Saarlouis, 1914 fteils °§
als Sdhiffsarzt, teils in der Praxis tatig.

Zu Beginn des Krieges f(tellte ich mich dem Samiatsamt 3
Stuttgart zur Verfiigung und wurde als affliffierender Arzt im
. Referve-Lazarett I1l, Liederhalle Stuttgart bis Januar 1915 verwendet.
Februar 1915 kam ich ins Feld und war Truppenarzt zuerlt beim
Pionier-Regiment 36 bis Mai 1917, dann bei der 5. Landfturm-
Pionierkompagnie und zuleizt Staffelarzt beim Staffelltab 3.










