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Seinem hochverehrten Lehrer Herrn Prof. Dr. Freund ver-
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2. Epikrife.

Uber das TFortpflanzungsgefchift des Weibes als
Urfache der Epileplie . .
Tber die Schwangerfchaft bei eplleptlfchen Fl auen
Uber die Geburt bei epileptifchen Frauen ..
HUber das Wochenbett (Lactation) Dbei epilepti[‘chen
Frauen .
Uber den Elnfluﬁ de1 Schwangerfchalt auf das ply-
chifeche Verhalten der epileptifchen Frauen
Uber das Auftreten von Eklampfie in Schw angerfchftft
Geburt und Wochenbett epileptifcher Frauen .
Fortfetzung der Kafuiftik (C):
I. Eklamplie bei [chwangeren Epileptifchen (F. 95—97)
II. Eklamplie bei einer gebarenden Epileptifchen (F. 98)
111, Eklamplie bei einer epileptifchen Wachnerin (F. 99)
Eklamptilche (?) oder epileptifche (?) Anfille bei einer
gebdrenden Epileptifchen und bei einer epxleptlfchen
Weéchnerin (K. 100 und 101)
tber den Einflull der Schwangerfchaft auf deu w elteren
Verlauf der Epileplie .
Das Fortpflanzungsgelchaft des \Vmbcq (Lhe) ein an-
gebliches Heilmittel der Epileplie .
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Epileptifche Frauen in der Fortpflanzungsperiode werden
von den Geburtshelfern nicht gar haufig beobachtet, viel {eltener
als Frauen, welche in derfelben an einer Erkrankung leiden,
deren auffallendftes Symptom eine dem ausgebildeten epilepti-
fchen Anfalle durchaus ahnliche Erfcheinung ift, der Eklamplie.
In den diesbeziiglichen Mitteilungen der Literatur erreicht die
Anzahl der von den einzclnen.Autoren felbft beobachteten Falle
nur zweimal die Zahl finf, fonft bleibt [ie tiberall darunter.
Swayne V), Lehrer der Geburtshiilfe an der Schule von Briftol, be-
obachtete wihrend feiner langen Thitigkeit einen einzigen Tall.

Die relative Hiufigkeit, in der epileptilche Frauen zur
Geburt kommen, laBt fich aus Mangel an ausreichenden Sta-
tiftiken nicht feftfellen, fie it auch, abgefehen von der fiir die
einzelnen Linder verfchiedenen Verbreitung der Epilepfie, durch
fo viele unberechenbare Nebenumlfiinde bedingt, dall fie kaum
annidhernd beftimmt werden konnte.

Ed. v. Siebold?) beobachtete unter 328 Gebirenden zweil
epileptifche, C. Brawn?) unter 24132 Geburten vier Fille von
Epilepfie, in der hiefigen geburtshiilflichen Klinik wurden in
elf Jahren unter 4411 KreiBlenden vier epileptifche Frauen ent-
bunden (eine wunter ihmen auflerdem als Primipara auf der
Hebammenabteilung und ein zweites Mal poliklinifch).

1) Swayne bei Tyler Smith: A memoir on the relations and differences
between epilepsy and the puerperal convulsions. The Lancet 1850; vol. I,
pag. 47.

?) Kd. von Siebold: VII. Bericht iiber die in der koéniglichen Ent-
bindungsanftalt zu Gottingen vorgefallenen Ereignille etc. Neue Zeitfchrift
f. Geburtskunde Bd. XXIX. II. Heft. pag. 214.

3) (. Braun: Zur Lehrc und Behandlung der in der FortpHanzungs-
periode des weiblichen Gefchlechtes vorkommenden Konvnlfonen ete. in
Chiari, Brawn und Spédth: Klinik der Geburtsh. u. Gynaekologie. Erlangen
1855. pag. 244.

Nerlinger, Uber die Epileplic. 1
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In den groflen geburtshiilflichen Anftalten mufl die Epi-
lepfie gewil nicht jederzeit zu den fo feltenen Erlcheinungen
gehoren, aber nirgends findet fich eine einem groferen
Krankenmateriale entnommene einheitliche Schilderung der
mannigfachen, hochst auffallenden Erfcheinungen, welche die
Epilepfie im Verlaufe der Fortpflanzungsperiode und méhr
noch diefe im Verlaufe jener hervorruit.

In den &lteren Schriften der medizinifchen Willenfchaft
hat Epilepfie bei Schwangeren und Gebirenden eine hervor-
ragende Bedeutung, (o lange namlich, als man jede Erkrankung,
- bei der allgemeine Krampfe mit oder ohne Bewulitleinsverlult
auftreten, Epileplie nannte: Interdum sopor, de‘liria, convulsiones,
epilepsiae etiam in praegnantibus suscitentur, quae facile con-
quiescant — — — aut edito partu aut vitioso humore ex utero
excreto, fchreibt Jacotius 1) 1076 in feinen Kommentarien zu den
Hippokratilchen Lehrfatzen.

Gegen die Auffalfung von Krdmpfen ohne Bewufitleins-
verluft als Epilepfie wandte fich (chon Tissot 2} indem er darauf
hinweilt, dal Mauricean in [leiner Schrift «Observations sur la
grossesse et I'accouchement» nicht genau die Fille, wo eine wirk-
liche Epilepfie vorhanden gewefen, von denjenigen unterfcheidet,
bei welchen nur einfache Konvulfionen beftanden.

Es vollzieht lich dann allmihlich die Scheidung der
Eklampfie von der Epilepfie.

Tin Zwifchenftadium bildet die Auffaflung der Eklamplie
als akute Epileple. Von den Autoren diefer Periode [fei
J. Frank?® erwahnt: «Cum Sauvagesio, Vogelio, Sagario
aliisque sub nomine eclampsiae circiter epilepsiam acutam

intelligo»; und auch heute findet lich noch da und dort diefe
Anficht.

1) Magni Hippocratis coaca praesagia etc. cum commentariis Jacobi
Hollerii Stempani et Desiderii Jacoti Vandoporandi, Lugduni 1576. lib. Il
gect. 1L, Aphorism. XXI1V. pag. 675,

%) Tissot: Abhandlung von der Epilepiie. Aus dem Franzélifchen von
Krimitz. Berlin 1771. pag. 69.

8) Jos. Frank: Praxeos medicae universae praecepta. Lipsiae 1821,
Pars II. vol. IL. sect. IL. pag. 331.
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Als dann gegen Anfang der fiinfziger Jahre die Stellung
der Eklampfie als eine ecigene, mil Nierenerkrankung in einem
Zufammenhang ftechende Krankheit begrindet [chien, wandte
fich die ungeteilte Aufmerklfamkeit der Forlcher diefer Erkran-
kung zu, was in der hohen praktifchen Bedeutung derfelben
gewill wohl begriindet ift. In einzelnen der Schriften, die die-
fen Zweck zum Vorwurfe haben, finden fich diefe und jene
Fragen tber die Epilepfie in ihren Beziehungen zur Schwanger-
fchaft und Geburt bereits erdrtert, am eingehendften bei
Tyler Smith?').

Indelfen aber fithrten die Unterfuchungen von DBrown-
Séquard, Kulimawl und Tenner, Schrider van der Kolk, Noth-
nagel, die Arbeiten von Ruflel-Reynolds, Nothnagel und Gowers
zu einer Klirung des Begriffes der Fpilepfie, o daf ihre Auf-
fafTfung als morbus per se ficher {teht, wiahrend ein Gleiches von -
der Eklamplie zur Zeit nicht gefagt werden kann.

Nachdem fo c¢ine fefte Bafis zur Unterfuchung der vor-
liegenden Fragen gewonnen war, beginnen auch die Spezial-
arbeiten tber diefelben. Wernich?) verfucht einem Teil der
Lo Fille aus der vielgeftaltigen Eklampfie eine pathologifch-
< anatomifche Grundlage zu geben, indem er die Refultate der
Brown-Séquard [chen FExperimente und klinifcher Erfahrungen
iiber die fogenannte Reflexepilepfie infolge von Druck-
verletzungen des Ischiadicus heranzieht zum Beweife der Iden-
titat gewiller Félle von Eklampfie mit den crwihnten Fillen
von Epilepfie. Es folgt dann die Arbeit von Parry?®), die mir
leider nur in ihren Refultaten vorliegt. Klinilche Seiten be-
handelt Béraud?) unter Hinzuziehung der Falle Tyler Smith's

1) Tyler Smith: Some of the relations and differences between epi-

-..lepsy and puerperal convulsions. The Lancet 1849, vol. IT. pag. 644—0645.

Fortletzung: The Lancet 1850. vol. 1. pag. 13; pag. 31; pag. 46 —47;
pag. 109—110.

2y Wernich: Zur Atiologie eklamptiformer Anfille. Berliner klin.
Wochenfchr. 1872. Nr. 42.

3) Parry: Schwangerf{chaft und Geburt bei epileptifchen Frauen.
Americ. journ. of obstetrice. Aug. 1875; referiert in Schnidé, Jahrb. 1875.
Bd. 168. pag. 150.

Y) Béraud: De lépilepsie dans ses rapports avec la grossesse et
Taccouchement. Bromuration pendant la grossesse. Thése, Paris 1884.

1
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und faft ausfchlieBlicher Beniitzung der franzéfifchen Literatur.
Schitzenswerte klinifche Beitriige bringen Guder!) und Bellinger?),
letzterer geht auBerdem auf verfchiedene pathologifch-phylio-
logifche Fragen ein.

Die Ergebniffe diefer neucften Arbeiten find nur in wenigen
wefentlichen Punkten, und dies nur teilweile iibereinftimmende,
in den meiften, loweit fie diefelben berithrt haben, gehen fie
auseinander, find vollfandig entgegengeletzte, und doch find
die Beobachtungen, auf welche fie aufbauen, wirkliche Fille
von Epilepfie, und zwar idiopathifcher Epilepfie, wenn nicht
etwa Parry, deffen Fille nicht zur Beurteilung vorliegen, auch
andere aufgenommen hat. Dies mufite fo kommen, denn
eigentiimlicherweifle fehlen bei den einzelnen Autoren Beobach-
tungen mit gewilfen Symptomenkomplexen teils vollftsindig oder
liegen in unzureichender Zahl vor, was, fobald es zu allge-
meinen Schliiffen kommt, natiirlich zu verfchiedenem Ziele
hat fiihren mii(fen.

In viel hoherem Grade ift dies der Fall bei den &lteren
Autoren vor Tyler Smith, die, geltiltzt auf wenige eigene Beob-
achtungen, die jeweils einer Art der verfchiedenen Verlaufs-
gruppen angehoren, fich nicht felten in allen Stiicken wider-
fprechen. Viele geben nur das Beobachtete und Spitere er-
heben es zur allgemeinen Regel, und fo hat fich manche
unrichtige Angabe eingefchlichen, die [ich auch in den
neueften Lehrbiichern noch findet; zudem wird hier die
Epilepfie in ihren Beziehungen zur Fortpflanzungsperiode nur
anhangsweife und fragmentarifch bei der Eklamplie be-
fprochen, wohin fie durchaus nicht gehort, denn jene ift
eine Krankheit, mit welcher behaftet die Frau die Schwanger-
fchaft antritt, diefe aber ift ein Leiden, welches durch
krankmachende Bedingungen, welche notwendigerweife mit
der Schwangerfchaft in Beziehung gebracht werden miiflen,
entfteht.

1) Guder: Uber den Einfluf der Schwangerfchaft auf Epilepfie und
epileptifche Geiftesftorung. Betz, Irrenfreund 1886, Nr. 1.

2) Bellinger: Epilepfie bei Schwangeren, Kreifenden und Wéchnerinnen.
J.—D. Marburg 1887.
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Nach moglichft ausgiebigem Quellenftudium, unter [lorg-
faltiger Beriickfichtigung der jeweiligen Auffaffung der Epilepfic
foll eine umfallende Darftellung der Erfcheinungen verfucht
werden, welche bei epileptifchen Frauen in Schwangerfchaft,
Geburt und Wochenbett auftreten, und welche in den phyfio-
logifchen und pathologifchen Veranderungen des Organismus in
diefen Zuftinden ihr urfachliches Moment haben; dabei foll die
Statiffik nicht ganz vernachlilligt werden, weil fie kurze und
klare Uberfichten Dietet, nicht weil fe, und darauf lei be-
fonders aufmerkfam gemacht, allgemeingiiltige Ergebnille liefern
foll; fie betrifft nur die Verhaltnifle der hier in Frage kommen-
den Fille.

Als Beweismittel dienen die Beobachtungen der bereits er-
wahnten Schriften und folche,; welche, in der Literatur zerftreut,
bisher unberiicklichtigt geblieben f(ind. Bel der Auswahl der
Beobachtungen wurden nur foiche aufgenommen, in denen es
fich um idiopathilchc Epilepfie handelt, foweit dies durch die
Zuverlilligkeit des Autors oder den charakteriftifchen Krankheits-
verlauf begriindet it. Die fogenannte Reflexepileplie, oder nach
Nothnagel 1) «fekundiire Epileplie>, wird nur in bellimmten
Fragen herangezogen. Von der Hyftero-Epileplie werden Falle
mitgeteilt, in denen die Epilepfie als Haupterkrankung auftritt,
und Hyfterie fie nur voriibergehend kompliziert. Nur die
geringfte Zahl der vorgefundenen Fille enthilt alle die
Angaben, die moglicherweile hitten gemacht werden konnen,
und die fiir unfere Fragen in Betracht kommen, fie find eben
meift zu anderem Zwecke aufgezeichnet worden, andere wieder
find belchrinkt auf nur zu kurze Angabe eines befonders
hervortretenden Symptomenkomplexes, dennoch fanden [e
Aufnahme, weil (je das Krankheitsbild vervolltdndigen, anderer-
feits die Statitik den wirklichen Verhiltniflfen etwas naher
bringen.

Die Beobachtungen aus der Literatur werden in gedrangter
Kiirze unter Angabe aller hicrher gehérigen Symptome gegeben
und zwar wo moglich mit den Worten des Autors lelbft.

1) Nothnagel: Ziemf{en's Handbuch der [pez. Patholog. und Therap,
Bd. 12. Handbuch der Krankheiten des Nervenfyftems. 2. Hilfte. pag. 184.

L g
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Die Erfahrungen iiber vier epileptilche Frauen, die kurz
nacheinander in der hieligen geburtshiilflich-gynaekologifchen
Klinik zur Geburt kamen, werden dic klinifchen Beobachtungen
bereichern. Drei diefer Falle lernte Verfaller in wiederholten
klinifchen Vorftellungen kennen; einer derfelben wurde von der
Mitte des 10. Schwanger[chaftsmonats und mit zwei der anderen
noch iiher 4 Monate nach der Geburt beobachtet.

Die Beobachtungen find nach Ahnlichkeit der Erlchei-
nungen in Schwangerfchaft und Geburt in hiftorifcher Reihen-
folge zufammengeftellt, nur zwei derfelben (ind, da fie eine ein-
gehende Erorterung erfordern, in den Text aufgenommen wor-
den, wihrend die Fille von «Epilepie mit Eklampfie» zu einer
belfonderen Gruppe vereinigt find.

— 0o S fEmmri e (oo
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Fall 28.

Beobachtung aus der geburtshﬁlﬂich-gynaekologi[‘chen
Klinik Strabburg.

Anamnese.

S. M., 22 Jahre alt, Schirmmacherin, ledig, aus Wefthofen. In der
Familie der Kranken follen nie Geiftes- oder Nervenkrankheiten vorgekommen
fein, fo wenig wie fonftige erbliche Krankheiten. Ihre Eltern und 6 Ge-
[chwifter find gelunde und kriftige Perfonen.

Mit fiinf Jahren hatte fie zugleich mit 4 Gelchwiltern die Roteln und
fol daranf noch 4 Monate krank gewefen [ein. Pat. befitzt fehr gute
Schulzengniffe. 12 Jahre alt, hatte fie den erften epileptifchen Anfall: mit
den Worten: jes wird mir weh® liep fie ein Kind, das fie trug, fallen, verlor
das Bewubtiein voliftindig, fturzte zu Boden, hatte ein blaues Geficht und
Krampfe, befonders in den Armen; dié Aungen hatte fie gefchloffen. Kein
Zungenbil. Nach dem Anfall wulite fie, daft etwas mit ihr gefchehen war,
was es war, konnte fie aber nicht lagen. Solche Anfille, wobei fie manchmal
das Waller unter fich lieB, hatte fie nicht hiaufig; (e blieben einmal ein
halbes Jahr lang weg; nach dem Eintreten der er{ten Regel im 14 Jahre
fetzten fie [ogar wihrend 2 Jahren aus, fo daf die Angehirigen glanbten,
die Regel habe fie geheilt. Diefelbe war ohne Befchwerden eingetreten,
war ltets von kurzer Dauner, mit geringem Blutverluft und mit zeitweilig
pachfolgendem Flaor albus verbunden. Die erften 2 Jahre, fo lange die An-
fille fehlten, war die Periode Tegelmalig; als dann im 16. Jahre die Anfalle
infolge eines Schreckens wiederkamen, wurde lie unregelmiillig.und kam
pald zn frith, bald zu fpat. Die epileptifchen Anfalle zeigten fich jetzt einen
Tag um den andern, meiftens aber in Intervallen von 36 Wochen ohne
Beziehung zur Menftrnation. Die Anfille waren nicht nur hiufiger, fondern
auch f{tarker; manchmal fiblte fie diefelben voraus, (o daB fie fich nieder-
legen konnte. Doch ofters wurde fie auch unverfehens von denfelben iber-
rafcht; einmal (tiirzte fie an den heiten Ofen, von WO fie mit brennendem
Halstuche weggetragen werden mulite.

Vor der Conception hatte fie fchon 3 Monate keine Regel mehr. In
der Schwangerfchaft wurden die Anfille im Vergleiche zu frither viel beftiger
und hiunfiger in den erften Monaten; fie kamen 9 —3mal taglich; vom
5. Monate an blieben fie vollftandig weg. In den erften Schwanger{chafts-
monaten heftiges Erbrechen; in den Jetzten incontinentia vesicae. Pat. ver-
heimlichte ihre Schwangerfchaft. drei Monate lang vor ihren Eltern aus Furcht
vor Vorwiirfen. .

Pat. leidet feit 8 Jahren an hartnickigem Huften; feit etwa 2 Jahren
beftehen in abwechfelnden Zwifchenriumen auftretende Haemoptyfen; das aus-
gehuftete Blut ift dabei Cparlich und mit Schleim vermengt. Atemnot beim
Treppeniteigen und Tragen von leichteren Gegenitianden.

Da die Pat. feit Monaten keinen epileptifchen Anfall hatte, wird ihre
wihrend ihres gapzen Aufenthaltes in der Klinik, wo ein Anfall oder deut-
liche epileptilche Symptome nic beobachtet wurden, kein Bromkalium gegeben.
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Status am 5. April 1888, 2 Uhr Nm.

Die Kreiflende ift von mittlerer Korpergrifie, gracilem Knochenban,
diirftiger Muskulatur, fchwachem Unterhautzellgewebe. Schleimhinte mafig
blutreich. Zihne gut ausgebildet. Bei der Unterfuchung der Lungen ergiebt
fich ein hor- und fuhlbarer Pleuralfremitus in der linken Achlelhéhle. Uber
der rechten Lungen(lpitze Dimpfung und feinblafiges Raffeln. Temp. 86,5;
Puls 55. )

Beckenmafie : Dist. spin. il. 21; Dist. crist. 27; Dist. troch. 30;
Conj. ext. 191/

Die Briifte find mittelgro3, gut auflitzend mit gut entwickelter Driifen-
fubftanz, lecernieren auf Druck Coloftrum. Warzenhof klein, braun pigmen-
tiert; Warze fehr gut entwickelt.

Leib gleichmifiig, wenig [tark vorgetrieben; linea alba und Umgebung
des Nabels wenig pigmentiert. Nabel etwas vorgewdlbt; gar keine Striae.

Bauchdecken ftraff, wenig fettreich. Uterusmuskulatur gut. Fundus
uteri fteht in der Mitte zwilchen proc. xiphoid. und Nabel, etwas arcuat;
kleine Teile rechts oben aullen, Riicken links zu fiihlen; der Kopf [teht feft
im Beckeneingang.

Kindliche Herzténe deutlich links unterhalb und nach auflen vom
Nabel zu hdren.

Innere Unterfuchung.

AuSere Genitalien ohne Belfondérheiten entiprechend einer Erftgebiren-
den; Scheide mittel weit und lang; Schleimhaut weich, glatt und Jocker.
Das Scheidengewdlbe wird von dem vorliegenden Kopfe tief heruntergedriickt.
Cervix ganz verbraucht. Muttermund markf{tiickgro3 mit glattem weichen
Rande. Die Blale fieht noch mit wenig Vorwafler.

Der Kopf, felt im Eingang des Beckens, )it die Hinterfliche der
Symphyle und die Kreuzbeinhohle noch beftreichen; die Pfeilnaht [teht im
gueren Darchmefler; die grofic Fontanelle dicht rechts neben der Fuhrungslinie.

Diagnoltizierte Kindeslage. KXopflage I. Art. Schwanger(chaftsmonat:
Ende des achten.

Geburtsverlauf.

Nachdem die Wehen um 5 Uhr morgens des 5. April begonnen hatten,
wurde die Kreifiende um 1 Uhr nachmittags auf das Kreilzimmer gebracht.

~Die Wehen hiduften fich, um bald faft ununterbrochen fortzndauern. Unter

{ehr kriftigen Wehen gelangte der Kindeskopf bereits um 3 Uhr 20 Min.
zum Durchlchneiden.

Zehn Minuten fpiter konnte die fpontan geléfte, in der Scheide liegende
Placenta mit Leichtigkeit durch Druck entfernt werden, worauf fich der
Uterus kriftig zufammenzog. Das Kind lebend und minnlich, zeigt keine
Kopfdeformation oder Knochennnterfchiebungen, es wiegt 2300 gr und hat
eine Liange von 46 cm., Kopfmaafle: kl..qr. D. 8, gr. qr. D. 9'/2; gerader
D. 11; k1. fchr. D. 10; gr. {chr. D. 13; Umfang 31. Placenta und Eibhdiute find
vollftindig; Gewicht 440 gr. Nabelfchnur 70 cm lang, marginal inferiert.

Nertinger, Uber die Epilepfie. 2



Wochenbettsverlauf

Pat. hatte wiahrend des ganzen Wochenbetts fubfebrile Temperaturen;
gewohnlich mit abendlichen Steigerungen bis 38,1 o Pulsfrequenz meift etwas
erhoht, fonft verlief das Wochenbett durchaus normal.

Bei der Entlaffung hatte das Kind, das einer anderen Wochnerin
angelegt wurde, ein Gewicht von 2190 gr, hatte allo num 110 gr. abgenommen.

Die Mutter hatte wihrend ibres Aufenthaltes in der Klinik von 6. Marz
bis 14. April 1888 keinen epileptifchen Anfall. Nach Haule entlaflen hatte
Pat. grofien Kummer, da ihr Liebfter, der ihr die Heirat verfprochen, fie ver-
lie. Sie war infolge der Niederkunft fehr gefchwicht und ibx Lungen-
leiden verfchlimmerte fich sufchends. Zuletzt traten noch grofle Befchwerden
beim Schlingen ein, die die Nahrungsaufnahme erfchwerten. Finf Wochen
nach der Geburt, ohne daf fie feit Mitte des B. Schwangerfchaftsmonats

wieder einen epileptifchen Anfall bekam, [arb fie an Lungentuberkulofe im
Biirgerholpital.

Pas Kind flarb einen Monat nach dem Tode der Mutter an Atrophie.

Erhebliche Belaftung liegt bei der Pat. nicht vor. Der
erfte epileptifche Anfall trat 2 Jahre vor der Menftruation ein;
als diefe erlchien, horten die Anfille auf. Pat. wird fir geheilt
gehalten, bis nach 2 jihriger Paufe die Anfille wicderkommen,
von welcher Zeit an die Periode unregelmiBig wird, ohne da@
die Anfille zu ihr eine befondere Bezichung mnehrmen. Das
Verhiltnis von Utrfache und Wirkung zwifchen der Befferung
des Leidens und dem Erfcheinen der Menftruation kann nicht
angegeben werden, withrend ein forender Einflul der {pater
hiufigeren Anfille auf die Regelmafigkeit der Periode ange-
nommen werden kann.

Tn den erften vier Monaten der Schwangerfchaft fRarkere
und hiufigere Anfille, von da an in den folgenden 4 Schwanger-
fehaftsmonaten, wihrend der Geburt und dem Wochenbett und
in weiteren 4 Wochen bis zu ihrem Tode hat Pat. keinen
cpileptifchen Anfall mehr. Fur den erlten Teil der Erfchei-
nungen Jaen fich Urlachen, welche die Verfchlimmerung des
Leidens erklaren, fchon anflihren. Zunichft kann diec Urfache,
welche andere nerviofe Erfcheinungen, wie das heftige Erbrechen,
hervorrief, auch hier in Anfchlag gebracht werden, alfo die
Verdnderungen im Gefehlechtsapparat  wihrend der erften
Schwangerfchaftszeit. Dazu kommt als unginftiger plychifcher
Tinflul die Furcht der Pat., ihr Zultand méchte ihren Eltern
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bekannt werden. Erheblich aber werden diefe Urfachen in
diefer Bedeutung abgelchwiicht durch den ferneren dullerft
gtinftigen Verlauf. Die Verinderungen, welche die Gefchlechts-
organe in der zweiten Hilfte der Schwangerfchaft, in der Ge-
burt und Wochenbett durchmachen, find zum Teil mit viel
groflerer Nervenreizung verbunden, als jene im Beginne der
Schwangerfchaflt. Die Kranke befindet fich nach der Entbin-
dung in viel ungiinftigeren Verhiltniffen als im Beginne der
Graviditat. Sie it durch die Geburt gefchwicht, ihr Lungen-
leiden hat fich verfchlimmert und fchwerer Kummer laftet auf
ihr; aber trotzdem kecin Anfall,

Uber die Beteiligung der Lungenerkrankung an dem
Zuftandekommen der Erfcheinungen koénnten hochftens Ver-
mutungen ausgelprochen werden.

Der vollftindige Mangel epileptifcher Erfcheinungen machte
eine Behandlung mit Bromkalium unndotig.

Geburt und Wochenbeft normal. Die Temperaturficigerung
it durch die Phthife bedingt.
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Fall 83.

Beobachtung aus der geburtshiilflich - gynaekologilchen
Klinik Strafburg.

Anamnele.

A. M. H., geb. IL, 35 Jahr alt, aus Minfter (0.-Els). Die Mutter
der Patientin ift an Magenkrebs, der Vater gleichfalls an ecinem Magenleiden
geltorben. Ihre Gefchwilter find gefund. Als Kind will Pat. Gichter gehabt
haben, sonft war fie nie krank bis zum 11. Jahr, wo der erfte epileptifche
Anfall eintrat. Voraus gingen hiaufige und plétzliche Anwandlungen von
Bangigkeit und Angft etwa 1 Jahr lang.

Urlache der Anfille foll hiufigerc rohe Behandlung der Pat. von
feiten jhres Vaters gewefen fein. Der erfte Anfall iiberrafchte Pat., 12 Jahre
alt, in der Kiche, ,wo es fie plotalich herumdrehte® ; unter vollftindigem
Bewultfeinsverluft und mit einem lauten Schrei fiel fie um, hatte heftige
Krampfe, blutigen Schaum vor dem Mund, lied das Waller unter fich und
biB fich in die Zunge. Nach einer Stunde fei fie wieder zu fich gekommen
und wulte nichts von dem Anfall. Anfangs kamen diefe Anfille feltener,
nie vor 2 Monaten wieder. Keine Aura.

Erfte Regel mit 18 Jahren ohne Anfall, ohne Befchwerden, regelmafig
alle 4 Wochen, 3—5 Tage mit ziemlichem Blutverluft, ohne Schmerzen. Die
Anfille waren gewdhnlich kurz vor oder zur Zeit der Periode. Zwei Jahre
nach dem Eintritt der Regel wurden die Anfille einige Jahre [lelten, dann
kamen fie mit der alten Heftigkeit hiufizer wieder. Pat. medizinierte jetzt
viel, aber ohne befonderen Erfolg.

Pat. heiratete mit 27 Jahren. Der Mann will von der Krankheit feiner
Frau nichts gewuft haben. Diefe hatte immer gehofft, von ijhrem Leiden,
wie ihr vielfach gefagt wurde, geheilt zu werden, wenn fie ein Kind bekomme.
In den erften Jahren der Ehe waren die Anfille nicht haufiger und nicht
ftirker als zuvor; dann wurden fie bis vor 2 Jahren zahlreicher, oft 2—3
Anfille an demfelben Tage, wobei bemerkt wurde, daf’ die geiftigen Krifte
der Pat. erheblich abnahmen.

Erfie Geburt 1881. In diefer Schwangerfchaft werden die Anfille weder
hiufiger noch ftirker. Bei den Wehen bekam Pat., als fie das Bett ver-
Jlalfen wollte, um Wafler zu laffen, einen epileptifchen Anfall, der fich nach
Ausfage des Mannes, welcher fie vor dem Fallen [chiitzte, in nichts von den
Anfillen unterfchied, die er. Lchon fo oft bei feiner Frau gelehen hatte. Als
die Geburt nicht vorwiirtsgehen wollte, wurde der Arzt geholt, der eine
Stunde dazu brauchte, ,um das Kind zu drehen und mit den Hinden herauszu-
zichen®. Das Kind ftarb fofort nach der Geburt. Das Wochenbett war
ohne jegliche Storung. Bald jedoch (tellten lich wieder alle 3—4 Wochen
die Anfille ein.

Zweite Geburt vor 6 Jahren. In der Schwangerfchaft nichts Befonderes,
bei der Geburt kein Anfall. Kind [pontan und lebend; dasflclbe, jetzt 6 Jahre
alt, ift kriftiz und gefund. Es wurde 8 Wochen lang von der Mutter geftillt,

4
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dann wurde die Mutter ganz aufler fich 4 Tage lang, [prach nicht vnd
fchaute den Mann, wenn er fic etwas fragte, {tarr an; fie wullte nicht, wo

fie war, lief ihrem Manne itberall hin nach, al, was ihr vorgeletzt wurdc,.

ganz auf; nachdem fe dann 3 Tage zu Bette lag, kam f¢ wieder zu fich.
Das Kind wurde in die Kot gegeben. Anfille hatte Pat. wieder gchabt,
ob kurz zuvor, kann nicht angegeben werden.

Dritte Geburt normal. Kind 3 Wochen alt geftorben.

Vierte Geburt ohne Stérung; Schwangerfchaft gut verlaufen. Kind
lebend, wurde nicht geftillt, ift zur Zeit gefund. Anfille wihrend der
Schwanger(chaft nicht {tiarker, eher etwas leichter.

Fiinfte Geburt (klinilch).

Am 10. Dezember 18387 wurde Pat. in die hiefige pfychiatrifche Klinik
gebracht.

Ihr Mann gab damals an: Die Anfille find jetzt hiufig alle 5—14
Tage. Seit 2—3 Jahren {tarke Verblodung, fie ift zeitweile ganz befinnungs-
los, fpricht fchlecht. Den Haushalt konnte fie nur zur Halfte belorgen, man
mulite ihr alles fagen, was fie machen follte, dann machte (ie es aber gut;
fie konnte noch allein wafchen. In den Anfillen hat fe fich fchon [tarke
Verletzungen zugezogen. Appetit ift gut. Vor den Anfillen wurde fie oft
rafend, zerfchlug Gegenftande.

Pat. wird mit Bromkalium behandelt. Am 19. Dezember hat Pat. einen,
am 29. Dez. drei epileptifche Anfille. Im Januar, Febr., Mirz und April
des folgenden Jahres kein Anfall.

Am 12. IV. 1888 wird Pat. in die Geburtsklinik gebracht, wo [ie
3mal taglich 2,0 gr. Bromkalium bekommt. Sie hatte mehrere Krampfanfilie
mit einleitendem Schrei; war dann den ganzen Tag deprimiert und gab
verkehrte Antworten. Die Schwindelanfille werden hédufiger., Pat. war
fchwer zugiinglich und hatte viel Streit mit ihrer Umgebung; zuweilen
befand fie fich in hochgradiger gelchlechtlicher Erregung, befonders nach
den Anfillen.

Harnunterfuchung (durch Herrn Dr. Ries) 13. IV. fpez. Gew. 1020;
ziemlich viel Eiweil. 15. IV. [pez. Gew. 1016; Kiweil}; mikrofkop. (parliche
Rundzellen und Epithelien.

Status am 19 April 1883

Kleine, gut genihrte Perfon mit derbem Knochenbau; Ausdruck blsode.
Viele Narben im Geficht. Zunge auf Dbeiden Sciten mit narbigen Subltanz-
verluften bedeckt; an der Oberlippe narbige Kerben. Obere und untere
Schneidezihne fehlen vollltindig. Pat. hat fie fich in den Anfillen ausge-
fallen; Sprache daher undeutlich; kleine Struma.

Briifte mittelgrof, hingend, mit ziemlich gut entwickelter Driifen-
fubftanz, fecernieren auf Druck Cololtrum. Warzenhof mittelgrolf, mifhig
pigmentiert, Warze mifig groff, gut praktikabel. Leib grol, breit vorgewdlb,
zeigt fehr zahlreiche alte Striae nebst geringer Pigmentierung der Linea alba
und Nabelgegend. Nabel verftrichen.

Bauchdecken ziemlich*fchlaff, fettarm, Muskulatur dinn. Kind liegt in



zweiter Querlage, Fundus uteri in der Mitte zwilchen Nabel und process.
xiphoid. Grobter Ringumfang des Bauches 103 cm.

Scheide weit, mittellang, weich, glatt, locker. Port. vaginalis kurz.
Die vordere von der hinteren Lippe durch einen queren Spalt getrennt. Der
Cervicalkanal bis an den inneren Muttermund bequem fir cinen Finger
durchgingig,

Tm Harn find Spuren von Eiweill; (pez. Gew. 1013; mikrofk. spirliche
Rundzellen und Epithelicn.

Geburt am 20. Mai, frih 12%,

Beginn der Wehen am 19. Mai mittags. Die Kreiflende wurde noch
abends 10 Uhr gelagert. Sie hatte ungemein kriiftige Wehen, welche, nach-
dem der Muttermund um 11 Uhr verltrichen war, den Kopf am 20. Mai
frith 129 vor die Vulva brachten. Komplikationen lagen keine vor. Die
Nachgeburt kam 12 Uhr 55 Min. fpontan und vollftindig. Vaginalausfpilung
mit 1,5%0 Karbollolung. Kindeslage: Schiidellage TI. Kind lebend, weiblich,
reif und wohlgebaut.

Wochenbettsverlauf.

Am 1. Wochenbettstage fiel Pat. in einem heftigen epileptifchen Anfall
aus dem Bette, ohne den geringlten Schaden zu nehmen. Tiglich 8,0 gr.
Kalium brom. Kein weiterer Anfall. Verlauf des Wochenbetts fonft normal.
Pulsfrequenz 58—76. Temp. ftets normal. Am 28. Mai wird Pat. nach der
pfychiatrifchen Klinik entlaffen, wo fie am 9. und 10. Juni je einen Anfall hatte.

Das Kind wurde nicht geltillt, entwickelte fich aber gut.

Seit Pat. wieder zu Haufe in Minfter ift, nimmt fie kein Bromkalium
und hat 5 epileptifche Anfille gechabt: den erften am zweiten Tage nach
ihrer Rickkunft, wobei fie das Kind zu Boden fallen licB, ohne dal es
Schaden nahm; den zweiten Anfall 3 Wochen [piiter, wobei fie wieder das
Kind fallen lieB. Beide Anfille am Tage ; dritter Anfall 14 Tage fpiter im Bette
um Mitternacht ; vierter Anfall vor 6 Wochen auf der Strafle, wobei Pat. fich
das Geficht zerfchlug; fiinfter Anfall heute (2. Nov.) vor acht Tagen: Pat.
fafy mit dem Kinde beim Mittageflen, als der Anfall ausbrach. Der Mann
nahm das Kind weg und fchiitzte ¢s vor Belchiadigung. Kurz vor den An-
fallen war Dat. {tets aufgeregt, nach denfelben 1—2 Tage niedergelchlagen
und mide. Appetit, Regel und Stuhl in Ordnung. Pat. hat tber nichts
zi klagen.

2. Nov. Das Kind befindet fich im beften Gefundheits- und Kr-
nihrungszuftande.

Erbliche Belaftung kann bei der Kranken nicht nachge-
wiefen werden. Zum FErfcheinen der cpileptifchen Anfille
kann die angegebene hiufige rohe Behandlung der Pat. durch
ihren Vater in eine gewille Beziechung geletzt werden, zumal
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hiufige und pltzliche Anwandlungen von Bangigkeit und Angft
wihrend eines Jahres vorausgingen.

Die Menftruation trat [piit ein, erft mit 18 Jahren, nach-
dem fchon 6 Jahre epileptifche Anfalle beftanden, die jetzt
hiufiger wurden und gewohnlich zur Zeit der Regel fich zeigten.
Nach 2 Jahren kommt eine Zeit mit erheblichem Nachlafl der
Anfille. Alg dann diefelben wieder mit der alten Heftigkeit
da waren, und vergeblich Ililfe in Heilmitteln gelucht war,
heiratet I’at. in der Hoffnung, unter dem Eintlufl von Schwanger-
fchaft und Geburt von ihrem Ubel befreit zu werden. Sie
hat bis jetzt fiinfmal geboren, und ihre Erwartung hat fich
nicht erfiillt.

Seit ihrer Heirat zeigen die epileptifchen Erfcheinungen
ahnliche Schwankungen in der Intenfitit, wie vorher. In den
Schwangerfchaften beftehen die Anfille fort, ohne deutlich be-
einfluft zu werden. In der letzten Schwangerfchaft [(cheint
aber doch eine Verfchlimmerung gegen frither eingetreten zu
fein, da Pat., weil die Anfille fich hiuften, von Miinfter hier-
her in die plychiatrifche Klinik gebracht wird; dalelbfy wird fie
mit Bromkalium behandelt und nach cinem Anfall am 19. und
drei Anfillen am 29. Dezember bleibt fie dann faft 4 Monate
frei von folchen, wihrend in den letzten & Wochen in der ge-
burtshiilflichen Klinik bei 6,0 Kal. bromat. tiglich es wicder-
holt zu ausgebildeten Anfillen kam und die epileptifchen
Schwindelanfille fich hauften.

Tn diefer Zeit unterfuchte Hr. Dr. Ries den Harn der Pat.
und fand am Tage nach der Aufnalime ziemlich viel Eiweifs,
am 15. April weniger Eiwcill mit fparlichen Epithelien und
Rundzellen, Spuren von Albumen am Tage vor der Geburt.
Diefe Eiweilausfcheidung glaubt Ries!) auf die cpileptifchen
Krampf- und Schwindelanfille zuriickfibren zu konnen. Vier
Geburtenn der Pat. [ind normal und frei von Anfallen.

Tn der erften Cieburt hat Pat. einen Anfall, der nach der
Ausfage ibres Mannes fich in nichts von ihren gewvhulichen
epileptifchen Anfillen unterfchied, und der in die Eroffnungs-
periode fiel, was daraus entnommen werden kann, dall [pater

1) Ries: Uber Schwangerfchaftsniere. J.—D. Strafiburg 1888. pag. 24.
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noch die Wendung vorgenommen werden konnte. Welche In-
dication zu dem operativen Eingriff hier bei einer Erftgebaren-
den vorlag, konnte nicht ermittelt werden, fo dall berechtigter-
weife auf cine Geburts@orung durch den epileptifchen Anfall
nicht gefchloflen werden darf.

Genaues ift dber die erften vier Wochenbetten nicht be-
kannt. Im finften Wochenbett fillt die Kranke an demlelben
Tage, an dem 12 Thr 5 Min. frith die Geburt (tattgefunden
hatte, ohne Schaden zu nehmen, aus dem Bett. Die Brom-
kaliumgabe wird auf 8,0 gr. erhoht, worauf weiterc Anfille
ausbleiben.

Nachdem Pat. ihr zweites Kind 8 Wochen lang geftillt
hatte, fallt fic in einen 4tigigen epileptifchen D#mmerzuftand
mit Guporsfen Erfcheinungen. Nie, weder vorher noch bis
jetzt, ift dies bei der Kranken aufgetreten, obwohl von tob-
fiichtigen Anfillen vor den Krampfanfillen und grofier Er-
fehlaffung nach denfelben berichtet ift. Die Schwichung durch
das Sdugen kommt hier zu der durch die Geburt bedingten
hinzu als Veranlaffung zu dem erwihnten Zulftande, deffen
Stellung zu den wieder eingetretenen epileptifchen Anfillen
aber unbekannt ift. Diefe Storung wurde von ihrer Umgebung
ganz richtig als Verbot gegen das Stillen des Kindes durch die
epileptifche Mutter aunfgefafit.

Zwei Kinder der Pat. [nd geftorben, das eine wohl
infolge der geburtshiilflichen Operation, das andere 3 Wochen
alt. Die 3 lebenden Kinder fcheinen bis jetzst normal. Dal
der epileptifchen Mutter das Kind zur Pflege nicht anvertraut
werden foll, verlangen die Gefahren, denen es ausgeletzt ilt
durch die Anfille der Mutter, die ihr letates Kind wiederholt

_zu Boden fallen lie, ohne daB es bis jetzt erkennbaren Schaden

genommen hiitte.
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Fall 86.

Beobachtung aus der geburtshiilflich - gynaekologifchen
Klinik Strafiburg.

Anamne/fe.

M. W., 28 Jahre alt, ledig, aufereheliche "Tochter der Fr. J. In der
Familie mitterlicherfeits follen Nervenkrankheiten od. Geilteskrankhciten
nicht vorgekommen- fein. Vater der DTat. vor 20 J. an unbekannter Krank-
heit geftorben. Dic Mutter der Pat. lebt und ift gelund, ebenfo 2 Stief-
briider. Als Kind loll Pat. Gichter gehabt haben und fpiter vom Vater
mit dem Stock oft anf den Kopf gefchlagen worden [fein. Pat. hatte die
Riteln mit Halsentziindung; leit dem 13 J. ift fie regelmiibig alle 4 Wochen
menftruiert, 4—8& Tage lang, immer unter heftigen Leiblchmerzen. Nach der
Periode etwas weiffer FluG. Pat. foll eine korperlich kraftige und brave
Perfon gewefen fein. — Vor 7 Jahren bemerkte die Mutter der Pat., dab
diefelbe plotzlich den Kopf fenkte, mit dem Munde Bewegungen machte, wie
wenn fie etwas vor fich hinmurmelte; bei Anrufen [chaute fie erftaunt auf und
konnte keine Auskunft geben, was fic gethan. Diefer Vorgang wurde {pater
oft beobachtet. Pat. foll nach diefen Anfillen manchmal verwirrt geredet haben.

Ende des Jahres 1832 hatte Pat. den erften Anfall von grand mal,
derfelbe foll nach heftigem Schrecken aufgetreten fein. Pat. fel abends auf
der Strafe von einem unbekannten Manne angepackt worden. Auch habe
fie bei Gelegenheit eines Tanzes einen Mann in einem epileptifchen Anfall
auf dem Boden liegen fehen.

Am 9. X. 1883 wird Pat. zum erftenmal in die pfychiatrifche
Klinik gebracht.

Bericht des Journals: Seit 2 Jahren ohne bekannte Urfache epileptifche
Anfalle; erft petit mal mit verkehrten Reden, jetzt leit 1 Jahr haut mal mit
Aura von lnfblichkeit, Incontinenz und Zungenbiffe. Hiufung bei der Regel,
oft 14 Tage lang tiaglich 1—2 Anfille, manchmal 8 Tage lange Paufe.

Pat. wird mit Bromkalinm behandelt, worauf dann die Anfille voll-
{tindig nachlaffen, fo daB fe am 13. Nov. 1883 entlaflen wird.

Zweite Aufnahme der Pat. in die pfychiatrifche Klinik am 2. Jan. 1384.

Bericht des Journals: In der letzten Zeit hatte Pat. nicht befonders
gehiufte Anfille; vorgeftern hatte Pat. einen Krampfanfall in der Nacht;
daranf wilzt fie fich einige Zeit auf dem Boden herum, wobei fie ver-
wirrt redet.

Geftern noch ganz gefund, geht Pat. um '[210 Uhr fchlafen, wacht fie
nach einer Stunde mit groBer Angft auf, fchreit und [téhnt, fe brenne inner-
lich, man folle um Gotteswillen helfen, fic [ei ganz gelihmt, alles in vielfacher
Wiederholung; keine Bewufitfeinsftorung. Ob cin epileptifcher Anfall voraus-
gegangen, kann nicht kouftatiert werden.

Aufhéren diefes Anfalls nach 8 Stunden, dann Schlaf.

Entlaflung der Pat. am 11. Jan.; nachdem fie feither bei Bromkalinm-
behandlung 3 epileptifche Anfille hatte.
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1. Geburt, beobachtet auf der Abteilung des Herrn Prof. Dr. Aubenas.

Pat., 25 Jahre alt, wohnt bei ihren Eltern, eingetreten am 14. Jan. 1866.
Primipara, am normalen Ende der Schwangerfchaft und mit Wehenbegino.

Die Kreibende ift von mittlerer Grofie und gutem Kérperbau und
fcheint gefund zu fein. Sie hat aber feit 3 Jahren epileptifche Anfille. Sie
kann weder die Zeit der letzten Periode noch die der erften Kindsbewegungen
angeben.

Die Schwangerfchaft verlief gut, ohne Erbrechen, Kopfichmerz oder
(deme; dic oben erwihnten Anfille erfchienen jedoch taglich wihrend der
ganzen Dauer der Schwanger(chaft.

Am 14. Januar abends 4 Uhr fiihlte fic die erften Wehen. Beim Ein-
tritt der Pat. um 8 Uhr ergiebt die Unterfuchung folgendes:

Abdomen f{ehr ausgedehnt, mit ge(pannten Bauchdecken, ftark bedeckt
mit roten Striae, die bis iiber den Nabel reichen. Die Spannung des Uterns
erfchwert dic Palpation; der Riicken des Kindes [cheint rechts zu liegen,
man hért nirgends Herztone. ’

Bei der inneren Unterfuchung findet man einen kaum durchgiingigen
Muttermund.

Um 9 Uhr wurde die Gebdrende von einem epileptifchen Anfall be-
fallen, der von kurzer Dauer war, nicht gefolgt von Coma. Geburtsarbeit
normal. Geburt (15. Jan, 4 Uhr morgens) eines lebenden Kindes weiblichen
Gefchlechts in IIa. Pofition. Gewieht des Kindes 3000 gr, Lange 48 cm
Durchm. des Kopfes: gr. Schr. 13; gerader 11; gr. Querer 9.

Erfcheinen der Placenta 3[4 Stunden nachher, Placenta und KEihaute
find vollftandig und wiegen 200 gr.

15. Jan. Puls langlfam, Temp. 37,8° abends 38°.

16. Jan. Pat. hat gelchlafen und befindet fich wohl. Leib weich und
flach. Uterus in der Hohe des Nabels, auf Druck nicht fchimerzhaft; Lochien
normal, Briilte fchwellend. Puls nicht befchleunigt. Temp. 37,2° abends 37,5

17. Jan. Pat. befindet fich wohl. Uteriis 2 Querfinger breit unter dem
Nabel, nicht fchmerzhaft. Puls und Temp. normal. Das Kind wird angelegt.
Das Wochenbett verlief auch weiterhin normal fir Mutter und Kind.

Am achten Wochenbettstage hatte Pat. einen epileptifchen Anfall.

Am 28, Jan. wurde fie mit dem Kinde entlaflen.
~ Draufien wurde das Kind abgefetzt und kdnltlich erndhrt, da die
Mutter der Pat. furchtete, diefclbe mochte es im Anfalle verletzen. Das Kind
ift jetzt faft 3 Jabre alt, kann weder gehen noch fprechen; es zeigte hoch-
gradige rtachitifche Verkriimmungen der oberen und unteren Extremititen,
Infraktionen der Vorderarmknochenm, der Rippen und der Unterfchenkel-
knochen. Rhachiti(cher Rofenkranz, Epiphyfenverdickungen, caput quadratum,
Zahne vollltindig und gut gebildet.

IL. (Poliklinifche) Gebart 26. April 1887. Beobachtung des Herrn
Dr. Freund.

Anamnele: Seit Beginn der jetzigen Schwangerfchaft tiglich ein Anfall
und in der letzteren Zeit 2 folche im Tage. Am 10. XI. 1286 verbrannte
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fich Pat. den Riicken des ganzen rechten Vorderarms und der Hand, indem
fie im Anfall auf den Herd fturzte. An diefer Verletzung wurde fie 5 Monate
in der chirurgifchen Klinik behandelt.

Am 18. April erfolgte ohne Wehen Abgang von flifligem und klumpigem
Blut in maflliger Quantitat. Erft heute wieder bekam fie zwei fuller{t profule
Blutungen mit [chwachen Wehen.

Wiahrend nach Hebamme und Arzt gefchickt wird, fiallt Pat. in einen
lang dauernden epileptifchen Anfall.

Geburtsverlauf (26. IV. 87): Die milig kriiftig gebaute Perfon wird
vollig bewulitlos im hochften Grade der akuten Anidmie gefunden; die Haut
it blaB und kiihl, Puls flatternd, unzahlbar und unregelmilig; die Atmung
ift ruhig trotz Raflelns in der Trachea.

Der Uterus zeigt fich dem achten Schwangerfchaftsmonat entfprechend.
Das Kind befindet fich in I. Steiflage. Kindliche Herztione find nicht zu horen.

Bei der inneren Unterfuchung beginnt Pat. fich hin und her zu werfen.
Der Puls wird etwas beller, nachdem 2 Spritzen Ather verabfolgt waren;
[chlieBlich bildet fich ein deutlicher, wenn auch [chwacher Anfall, fo daf3
Chloroform gegeben werden mufl, damit man der noch immer anhaltenden
Blutung Herr werden kann.

Der Cervix ilt gut verarbeitet, der Muttermund fir 2 Finger durch-
gingig. In ihm ift allenthalben Placentargewebe zu fithlen. Placenta praevia
(centr.). Der Maltdarm ift véllig mit Koth angetillt, fo dafi die Scheide auf
einen Spalt verengt ift; der Koth wird in grofien Ballen von der Scheide aus
ausgedriickt. Sauberung.

Darauf wird die Placenta rafch mit 2 Fingern durchbohrt und der
Stei3 in den Cervix hereingezogen; von da an keine Blutung mehr.

Unmittelbar darauf ein {chwacher epileptifcher Anfall. Der Puls wird
{o flatternd, ausfetzend, mitunter kaum fithlbar, die Extremitaten fo kihl,
dall die grofite Lebensgefahr belteht. Andauvernd wird Pat. belebt durch
mehrmalige Atherinjektionen, Anlegung von Wirmflalchen an die Extremitiiten,
Klyftiere von Rotwein, was guten, aber nur voritbergehenden Kinflufd auf
den Puls hat. Immer wieder Kollaps.

Hine -halbe Stunde nach der Wendung beginnt der Cervix unter guten
Wehen, bei denen Pat. fich belebt, zu verftreichen. Nach weiteren 3/s Stunden
fpontane Geburt eines nicht vollig ausgetragenen toten Kindes.

Die Placenta folgt ohne Blutung fpontan fogleich nach; diefelbe ift
durchriflen, der Eihautfack vollftindig. — Heifle Aus(piilung des Uterus, der
fich gut kontrahiert. Nach 2 Stunden kann Pat. verlaflfen werden, da der
Puls kriftiger wird.

Am nichlten Morgen it Pat. bei klarem Bewufitfein. Keine Nach-
blutung. Im Wochenbett erholt fie fich erftaunlich rafch und macht dasfelbe
ohne Reaktion durch.

III. Geburt. Anamnefe. In der Zeit zwifchen zweiter und dritter
Schwangerfchaft hatte Pat. etwa alle 8 Tage cinen cpileptifchen Anfall.
Seit Beginn dieler Schwangerfchaft falt tiiglich ein Anfall. Zeit der letaten
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Regel unbekannt. Zu Anfang der Schwangerfchaft will Pat. blutige Stuhl-
ginge gchabt haben.

Aufnahme in die geburtshiilfliche Klinik am 2. VIL 88.

Die Schwangere ilt eine [tupide und melancholifche Perfon. Sie erhilt
tiglich 6,0 gr Kal. bromat. In den erfien Tagen hatte fie darauf keine An-
falle; dann kamen die Anfille wieder taglich, oft 2 Anfille, auch nachts im
Schlafe ; mittlere Dauer des Anfalls 5 Minuten, darauf jedesmal Schlaf; nach
demfelben verrieten ihre Ausfagen meilt eine [tarke gefchlechtliche Erregung.
Appetit gut. Pat. ilt eine ruhige Perfon; [chlift viel. Wehenbeginn 26. Juli
11 Ubr abends; die Pat. wird auf das Kreillzimmer gebracht.

Status am 27. Juli 12'/: friih.

Pat. von mittelmabiger Karpergrofe, mifliger Muskulatur, briunlicher
Hautfarbe. Im Gelicht ftarkes Chloasma uteripum. Narben im Geficht. Grofle
Brandnarbe am rechten Vorderarm. Stark verdickte und bridunlich gefarbte
Hant an den Knochenvor fprilngen des Ellenbogengelenks beiderfeits. Kein
Odem. Temp. 36,9; Puls 82.

Becken etwas platt. Maafle: Dift. {p. il. 24; Dift. cr. il. 29; Conj. ext. 18!/2.

Briifte weich, [lchlaff und hingend, enthalten ziemlich Driifengewebe.
Warze hart und ftark pigmentiert. Coloftrum fchwer auszudriicken.

Aufere Unterfuchung: Der Leib hingt etwas nach links. Fundus ut.
handbreit unter dem proc. xiphoid.

Die Uteruswandungen find fehr gefpannt, lo dafl man nur mit Mihe
links kleine Teile fithlen kann. Rechts find die ligam. rot. [ehr leicht
zu fiihlen.

Griéfter Leibesumfang 102 em. Kindliche Herztone links unterhalb
des Nabels zu héren.

Innere Unterfuchung: Vagina ziemlich weit; der Muttermund ift
o2markftick grof und fihlt fich narbig an. Fruchtblafe {teht; Kopf ilt noch
nicht vollltindig in das kleine Becken getreten. Kindeslage: I. Kopflage.

Geburtsverlanf: Die Wehen begannen am 26, abends 11 Uhr, waren
nicht intenfiv mit langen Zwilchenriumen. 12 Uhr: Die Wehen werden
ftarker und folgen (chneller aufeinander; 2!/z Uhbr: es beltehen falt keine
Zwifchentiume zwilchen den einzelnen Wehen mehr. 33/« Uhr: der Mutter-
mund ift etwas tiber Smarkltick groB, feine Rinder fithlen fich nicht mehr
fo dick an. Der Kopf {teht felt im kleinen Becken; die Blafe fteht. 5 Uhr:
Tehr kriftige Wehen. 6 Uhr: Temp. 37,5; Puls 80.

7 Uhr: Vordere Scheidewand und Muttermundslippe find mit dem
Kopfe etwas nach unten getreten; am Muttermund ift nach oben ein breiter
Saum zu fithlen. Die Blafe fteht noch. Die kleine Fontanelle ift links vorn
zu fithlen. Die Wehen find fehr [chmerzhaft.

7 Uhr 50 Min.: Abgang der Wiifler. Um 8 Uhr erfolgte die [pontane
Geburt eines lebenden Kindes in I. Schiidellage, wobei lehr reichlich Frucht-
wafler abging. Sofort nach der Geburt Nachgeburtswehen, aber fehr wenig
kraftig; um 83/s Uhr erfolgt dic fpontane Ausitoffung der Placenta. Der
Uterus ift gut kontrahiert.
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Das Kind ift reif, weiblich, wiegt 2750 gr und hat eine Linge von
48 cm. Kopfmaafe: Kl querer D. 61/s; grofl. quer. D. 8t/2; gerad. D. 8;
kL Schr. 9; gr. Schrig. 11; Umfang 33.

Placenta und Eihiute find vollftandig, erftere an einer circumfkripten
Stelle ftark verfettet. Gewicht der Placenta 770 gr.

Die Nabelfchnur, 40 cm. lang, ift faft central inseriert.

Wochenbettsverlauf.

Die Wochnerin bekam tiglich 6,0 gr. Kal. brom. Quoad sanitatem verlief
das Wochenbett ganz normal. Keine erhshte Temperaturen und Pulsfre-
quenzen. Die Briifte wurden hochgebunden, da die Wochnerin fchon wegen
ibres elenden Allgemcinzuftandes nicht ftillen foll

Einen epileptilchen Anfall bekam Pat. ert am 6. Tage post partum;
2 Anfille am 8. Tage, cbenfo 2 Anfalle am 9. Tage (4. Aug.), wo fie ent-
laffen wurde.

Das Kind wurde einer anderen Wachnerin angelegt. s hatte bei der
Entlaffung ein Gewicht von 2500 gr.; hat alfo um 250 gr. abgenommen.

12. Aug. Pat. hatte in den letzten acht Tagen gehiufte und fehr heftige
Anfalle bis zu 4 am gleichen Tage; ihre geiftigen Krifte follen noch mehr
abgenommen haben. Bromkalium hat fie, feit fie zu Haaufe ift, nicht be-
kommen.

Pat. bekommt hiufige Vorwiirfe von ihren Eltern, daB fe ein Kind nach
dem andern bekomme, ohne zu wiffen, von wem.

Das Kind wird kinftlich ernihrt und befindet fich wohl.

Die hiufigen und heftigen Anfille machen am 16. Aug. ihre Aufnahme
in die plychiatrifche Klinik nothwendig. Unter Behandlung mit Bromkalium
hatte fie am 16, 24. u. 81. Aug., am 1. 6., 9., 15. u. 22. Sept.,, am 3., 4,
5., 6., 7. u. 8. Okt. je einen completten epileptifchen Anfall und fehr hiufige
Anfille vonr petit mal jederzeit.

23. Aug.: Das Kind feht elend aus; Haut blal und faltig. Gefichts-
ausdruck alt und fchlifrig. Bei ziemlich guter Pflege belteht Durchfall und
Erbrechen.

2. Nov.: Das Kind befindet fich wohl, hat vollere Formen. Kein Er-
brechen oder Durchfall.

Neuropathifche Belaftung it fich bei der Kranken mit
Sicherheit nicht nachweilen.

Die Menftruation trat rechtzeitig ein und war fets mit
heftigen Leibfchmerzen verbunden.

Die erften epileptilchen FErfcheinungen zecigten fich erlt
nach dem 21. Jahre als petit mal Anfiille, denen etwa ein Jahr
fpater der erfte ausgebildete epileptilche Anfall folgte. Die An-
falle haufen fich dann_zur Zeit der Periode und fiilbren bald
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zu einer geiftigen Schwiiche, die lich [chon in dem bloden Ge-
fichtsausdrucke der Pat. deutlich macht. GroBe gefchlechtliche
Erregung bringt fie dreimal zur Schwanger[chatt.

In jeder ihrer Schwangerfchaften find die epileptifchen
Anfalle viel haufiger und [chwerer als im nicht{chwangeren
Zuftande. Einmal kommt es zur Frihgeburt, aber nicht
infolge der haufigen Anfille, fondern durch placenta praevia
centralis.  ©

Bromkalium, das frither f[chon bei der Pat. die Anfille
feltener machte, wurde im 10. Monate der letzten Schwanger-
fechaft in Dofen von 6,0 gr. tiglich gegeben und brachte die
Anfille nur in den erften Tagen zum Ausfetzen; dann kamen
e tdglich wieder. :

In den erften beiden Geburten treten epileptifche Anfalle
auf, in der dritten nicht. Der eine kurz andauernde Anfall in
Jer crften Geburt fillt in die Eroffnungsperiode und hat auf
den Geburtsverlauf nicht den geringften Einfluf. Die zweite
Geburt leitet fich im 8. Schwangerfchaftsmonate mit Blutungen
infolge von Placenta pracvia ein, die zu dem hochften Grad
akuter Animie fithren.

In der Eroffnungsperiode, [owcit hier von einer folchen
gefprochen werden kann, hat die Kreilende zwei epileptifche
Anfille: der erfte ift lange dauernd, der zweite kurz. Diefe
beiden Anfille ind begleitet von auBerft profufer Blutung, die
fchon an und fir fich bei ciner gefunden Schwangeren fall-
fuchtartige Krampfe hitte hervorrufen konnen. Die Bewulit.
lofigkeit, in der dic Kreifiende angetroffen wurde, kann fowohl
dem postepileptilchen Stadium des erften Anfalls, als auch der
Anzimie angehoren; wohl aber haben fich diefe beiden Urfachen
yu ciner Wirkung vereinigt.

Der zweite Anfall erfehwerte die Blutftillung, die dringend
geboten war, [o da§ Chloroform gegeben wird, um die zur Auns-
fiihrung der indicierten Operation notige ruhige Korperhaltung
der Kreilenden zu haben. Unmittelbar an das Hereinzichen
des kindlichen Steifes in den Cervix, was die Blutung dauernd
&illg, fehlieBt fch cin fechwacher epileptilcher Anfall an, obwohl
die Gebarende noch unter Chloroformwirkung fteht. Ift diefer
Anfall hervorgerufen durch den durch die Operation geletzten
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Reiz? Er mag dazu beigctragen haben, doch befteht, was fiir
den zweiten Anfall ebenfalls gilt, neben dem fenfibeln Reiz die
hochgradige Animie, die als krampferregende Urlache eine
vielleicht noch groBere Bedeutung hat, fo dal gegen die
etwaige Auffalflung der letzten beiden Anfille als animilche
Krampfe zwingende Grimnde fich nicht anfihren lalfen.

Die Krampfanfille haben auf die beftchende Blutung
cinen fordernden Einflu@, denn im Krampfanfall fteigt der
Blutdruck im arteriellen Syftem und durch die Thitigkeit der
Bauchmuskulatur der, fchon durch den fchwangeren Uterus er-
hohte, intraabdominelle Druck. Epileptifche Anfille find alfo
bei Blutung, wie fie hier auftritt, auBerft erfchwerende Kompli-
kationen, wo alles zur Hand fein mufl, wenn das Schlimmite
abgewendet werden foll.

Nach der Operation verlief die Austrcibung der Frucht
und die Nachgeburtsperiode, abgelehen von den bedrohlichlten
Kollapserfcheinungen, vollkommen normal.

Die dritte Geburt verlief ohne epileptifche Symptome.
Pat. ftand unter Bromkaliumwirkung, deren Bedeutung fiir das
Ausbleiben von Anfillen nicht in den Vordergrund geltellt
werden kann, da Pat. bei gleicher Dofis in den Tagen vorher
Ofters fiel.

In den Wochenbetten machte Pat. die puerperalen Ver-
dnderungen wie eine Gelunde durch, felbft von dem zweiten
Wochenbett wird giinftig berichtet. Doch fehlt leider tber
etwaige epileptifche Erfcheinungen in demflelben jede Angabe.

Im erlten Wochenbett f[ellte fich am 8. Tage ein Anfall
ein, alfo ein NachlaBl gegen die Zeit der Schwangerfchaft. In
dem dritten Wochenbett dagegen bei einer tiglichen Gabe von
6.0 Kal. brom. ein Anfall am 6. und je zwei Anfille am 8.
und 9. Tage. Nach ihrer Entlaffung hauften und verfchlim-
merten fich die Anfille bald; Abnahme der geiftigen Fahig-
keiten. Diefe Verfehlimmerung des Leidens ift einerfeits auf
die unginftige Verpflegung zu Haule gegentiber der in der
Klinik, andrerfeits auf das Ausfetzen der Bromkaliumbehandlung
zuriickzufithren. Auch plychifche Finflilfe kommen zur Geltung.
Pat. wird mit Vorwiirfen tberhduft. In der plychiatrilchen
Klinik bringt die Béhandlung einc Verminderung der Anfille,
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doch ift cine welentliche Beflerung des Leidens nicht zu
konftatieren.

Von den beiden lebend geborenen Kindern ift das eine
korperlich durch Rhachitis hochgradig verunftaltet und geiftig
zuriickgeblieben, das letzte ein [chwichliches Gefchopf.

Das ganze Krankheitsbild zeigt eine allmihlich (ich ftei-
gernde Verfchlimmerung der Epilepfie mit in jeder Schwanger-
fchaft gefteigerten Anfiillen.

Fall 87.

Beobachtung aus der geburtshiilflich - gynaekologifchen .
Klinik Strabburg-

Anamnefe.

(Nach Angabe der Mutter und Schwefter der Pat.)

C. B., Ebhefrau, 29 Jahre alt. Der Grofivater der Pat. ist infolge
einer Apoplexie mit nachfolgendem Irrefein im Alter von 78 Jahren in der
Irrenanftalt Stephansfeld geftorben. Der Vater {tarb vor wenigen Tagen an
eingeklemmtem Bruch, 65 Jahre alt. Die Mutter der Pat. und 5 Gelchwilter
leben und find gefund; diefelben find kriftige Perfonen ohne Stérungen von
Seiten des Nervenfyitems. Eine Schwefter der Mutter foll eine leichtfinnige
Perfon gewelen fein, die im 80. Jabre fallfiichtig wurde; fe [oll vor dem
40, Jahre geltorben lein; Todesurfache unbekannt.

Put. hatte keine Kinderkrankheiten. Im 13. Jahre traten bei ihr
Zuckungen in den Muskeln um den Mund auf, begleitet von wiederholten
Bewegungen des Unterkiefers ahnlich den Kaubewegungen. Von diefem
Vorgange wulte die Pat. jeweils nichts, fondern wurde von ihrer Umgebung
darauf aufmerkfam gemacht, die die Erfcheinung fir eine [chlechte Gewohn-
heit hielt. Sprach die Pat., wenn die Zuckungen eintraten, [o hielt fie in
der Rede kurze Zeit inne und fah meilt gerade vor fich hin; daranf fuhr
fic im Sprechen fort, wie wenn nichts gefchehen wire. Diele Anfalle waren
von fehr kurzer Dauer, traten regelmiBig auf, zeigten Ilich belonders bei

"Frregungen im Gefpriche, jedoch auch bei ruhiger Arbeit. In der Schule

foll die Pat. leicht gelernt haben.

Die erfte Menltruation hatte Pat. mit 131/2 Jahren. Diefelbe trat ochne
befonderc Befchwerden ein, daunerte aber bei ziemlich (tarker Blutung 9 Tage,
fo dall nach dem Arzte gelchickt wurde. Am Abend des neunten Tages
brach Pat. plotzlich zufammen, liefl cine Lampe, die fic in der Hand hatte,
fallen, lag cinige Minuten, mit Handen und Fallen um fich fchlagend, am
Boden; fie hatte blutigen Schaum vor dem Munde und war tief blan von
Gefichtsfarbe; darauf folgte ein [chlafartiger Zuftand mit raffelndem Atmen.

Als Pat. wieder zum Bewubifein kam, wufite fie nichts von dem Vorfall.
Nerlinger, Uber die Epilepfic. 5
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Bald nach diefem erften Anfalle erkrankte Pat. an Typhus abdomi-
nalis, woran fie 8 Wochen zu Bette lag. Wihrend diefer Krankheit hatte
fie keinen Anfall und auch die Zuckungen wurden nicht mehr bemerkt. Als
Pat. aber wieder zu Kraften kam, kehrten auch die Zuckungen um den Mund
und die Anfille wieder.

Wihrend die Zuckungen um den Mund mit kurzer Bewufitlofigkeit zu
jeder Zeit und fehr oft fich zeigten, traten die groflen Anfille ftets zur Zeit
der Periode ein. Diefe war regelmilBig alle 4 Wochen, mit ziemlich ftarkem
Blutverluft, von 2—3 Tagen Dauer, ohne [onftige Belchwerden. Am Morgen
des zweiten Tages der Men(truation — es war gewohnlich cin Freitag — trat
jedesmal ein epileptifcher Anfall ein mit fo grofier GeletzmaBigkeit, dall die
Pat. bis zu ihrer Verheiratung wihrend faft 5 Jahren alle Anfille im Bette
bekam, da die Mutter die Pat. an diefem Tagc im Bette hielt, wodurch das
Leiden der Umgebung unbekannt blieb. Pat. nahm taglich eine Tafle
Baldrianthee.

Nach der Verheiratung der Pat. im 20. Jahre —- fie war bereits ichwanger
_ ftellten fich die Anfalle haufiger ein; fie kamen unregelmiflig am Tag
bei der Arbeit und nachts im Schlafe. Beftimmte Anzeichen gingen den-
felben nie voraus. Pat. wurde unverfehens von denfelben iberralcht, wodurch
fie in der Haushaltung vielen Schaden anrichtete. Gegen Ende der erften
Schwangerfchaft wurden die Anfille noch hiufiger. Wihrend anfangs alle
14 Tage ein Anfall kam, traten dann in kiirzercen Intervallen einzelne, {chliefs-
lich tiglich logar mehrere Anfille auf, je niher die Geburt heranriickte.

Erfte Geburt 15. V1. 1879: Gegen 3 Uhr morgens erfcheint die Pat. bar-
fu und nur mit einem Unterrocke bekleidet vor der Wohnung ihrer Mutter,
wohin fie einen Weg von 5 Minuten zu gehen hatte, und begehrt weinend
EinlaB. Die Mutter findet Pat. mit Blut iiberftrémt und entbunden. Cher
den Geburtsverlauf und den Aufenthalt des Kindes wulte Patientin nichts
anzugeben; fic wullte auch nicht den Weg, auf dem fie gekommen war. Man
eilte nach der Wohnung der Pat, um das Kind zu [uchen. Das Schlaf-
zimmer war auf dem Boden und an den Winden mit Blut bedeckt. Nach
langem Suchen wurde das Kind lebend, an Nabellchnur und Placenta hingend,
unter der Bettdecke gefunden. Die Mutter der Pat. nabeltc das Kind ab.
Mutter und Kind hatten bei dielem Vorfalle keine Verletzungen erlitten.
Spater gab Pat. an, fie fei in der Frithe vom Bette aufgeftanden, um Waller
zu lallfen, von da an wilfe fie nichts mehr.

Das Woehenbett verlief dulerft giinftiz. Pat. lag nur 4 Tage zu Bette.
Das Kind, weiblich, warde nicht an der Mutterbruft geftillt; es [tarb 4 Monate
alt an Durchfall.

Zweite Geburt 31. VII. 1880: Pat. hatte im Anfange dieler Schwanger-
fchaft hiufigere Anfille als in der Zeit zwifchen der letzten Geburt und dem
Beginn der jetzigen Schwangerlchaft. In den mittleren Schwanger{chafts-
monaten lieBen die Anfille nach; in den letzten kamen fic wieder falt téglich,
manchmal 2—3 Anfille an demfelben Tage. Die Geburt dancrte nur eine
Stunde und verlief ohne Anfall. Das Kind, minnlich, lebte und war gefund.
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Es wurde 8 Tage angelegt, mufite aber wieder abgefetzt werden, weil die
Milchflecretion der Mutter zu gering war, und heftiges Stechen auf der Brult
fich einfltellte. Wiihrend diefer kurzen Lactation keine Anfille; fie erfcheinen
in der 3. Woche nach dicfer Geburt wieder. Kind an unbekannter Krank-
‘heit bald geltorben.

Dritte Geburt 21. XI. 1881: Beim Beginn der Wehen wurde die Heb-
amme gerufen. Pat. wollte das Zimmer verlaflen, kauerte aber auf der
Thiirfchwelle pldtzlich nieder und gebar ein lebendes Kind, das von der
eben angekommenen Hebamme abgenabelt wurde. Die Nachgeburt erfolgte
{pontan. Wihrend der Geburt kein Anfall. Das Kind, minnlich, lebt zur
Zeit noch, ift ein kraftiger Junge von 6 Jahren ohne Abnormititen.

Abortus gegen Ende des zweiten Schwangerfchaftsmonats, nachdem
hiaufige und heftige epileptifche Anfalle vorausgegangen waren.

Vicrte Geburt (17. T1. 1883) und Wochenbett ochne Befonderheiten. Das
Kind wird, etwa 5 Wochen alt, ohne dal es vorher krank war, eines Morgens
todt bei der Pat. im Bette gefunden. Die Mutter der Pat. glaubt, dal} diefe
es in einem Anfalle erdriickt habe, da das Kind von dem Manne der Pat.,
der kurz zuvor zur Arbeit gegangen war, noch lebend und ohne Zeichen von
Krankheit gelehen worden war. Pat. felbft wufite iiber den Vorgang mnichts
anzugeben, glaubte, das Kind fei an einer plitzlichen Krankheit geftorben.

Finfte Geburt 11. II. 1884: normal; Kind lebend geboren, f{tirbt
6 Wochen alt.

Sechfte Geburt 7. VI, 1885: normal; Kind ausgetragen, lebend. Das-
felbe habe eine blaue Hautfarbe gehabt und habe viel gefchricen; ftirbt
nach 8 Wochen.

Die epileptifchen Anfillle find in den letzten vier Schwanger{chaften
gegen Ende derfelben regelmafig hiufiger und fchwerer geworden, fo daf
Pat. in dielen Zeiten meift das Zimmer nicht verlicf. In den Wochenbetten
kehrten die Anfialle bald, felblt fchon am 3. Tage desfelben wieder mit
fchwankender Intenfitit.

Siebente Geburt, 16. I. 1887: Steigerung der Zahl und Stiirke der epilep-
tifchen Anfille mit der Dauer der Schwanger(chaft. Wihrend der Geburt
kein Anfall. Nach der Geburt bekam die Pat. wihrend 3 Wochen jede
Nacht einen heftigen Anfall, wodurch fic {chr gelfchwicht wurde; auch die

_Zuckungen um den Mund waren heftiger. Iines Morgens fall fie regungs-
los im Bette, fprach nichts und antwortete nicht; war vom Verltande und
nabm keine Nahrung; tags darauf Dbrachten fie ihre Angehdrigen in die
Irrenklinik, wo fie auf die epileptifche Abteilung kam. Erft am folgenden
Tage wuflte fie, dal fie in das Spital gebracht worden war.

In der pfychiatrifchen Klinik hatte die Pat. nach den dortigen Aufzeich-
nungen drei vollftandige cpileptifche Anfille am 12. Febr., je einen f(olchen
am 24. und 26. Febr. 1887, Bis zum 13. Mirz hatte Pat. an acht Tagen je einen
vollftindigen Anfall; am 27. Marz hatte fie wieder cinen folchen. Wihrend
ihres Aufenthaltes in der Klinik bekam die Pat. Kalium bromat. Nach ihrer
Entlaflung aus derfelben nahm fie fortgefetzt Bromkalium in Léfung, wodurch

o
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die Anfille vermindert wurden. Im Juli, Auguft und September 1887 hatte
fie alle 3—4 Wochen einen Anfall. Bromkaliom wurde weder in gleicher
Dofis noch regelmiilig genommen.

Achte Geburt (klinifch).

Anamnefe. Die letzte Periode hatte Pat. am 29. Okt. 1887. Die
Schwangerfchaft ift ohne Stérung des Allgemeinbefindens eingetreten; kein
Krbrechen; kein Kopflchmerz; Appetit gut, Stuhl angchalten, nie Anlchwel-
lung der Extremititen. Die epileptilchen Anfalle find mit Beginn der
Schwangerfchaft wieder haufiger und (tirker geworden. Im Dezember 1887
fiel Pat. in einem Anfall an den heiflen Ofen nnd verbrannte fich die linke
Wange. In den letzten Monaten der Schwangerfchaft hatte fie wieder tiiglich
Anfille, befonders nachts. Am 25. Juli iiberrafchte fie ein Anfall auf der
Strale; dabei fiel fie vom Trottoir und zerfchlug fich das Geficht; aus dem
Munde blutete fie ftark und hatte Schmerzen in den Gliedern; fonftigen
Schaden hat fie keinen davongetragen. Infolge dieles Ereigniffes wurde
Pat. in die geburtshilfliche Klinik gebracht.

Status bei der Aufnahme am 26. Juli 1888

Pat. ift eine gut gendhrte Perfon ohne Zeichen konftitutioneller Er-
krankung. Haut und Muskulatur f(chlaff. Auf der linken Gelichtshilfte eine
grobe Narbe, von Verbrennung herrithrend. Auf der Nafe und Stirne aus-
gedehnte frifche Hautabfchiirfungen. In der Schlecimbaut der Unterlippe ein
¥ zehnpfennigftickgrofier, grau belegter Defekt.
‘ Pat. macht einen klaren, verftindigen Eindruck.

Die Unterfuchung der Genitalien ergiebt einen Zuftand entprechend
dem 10. Schwangerfchaftsmonat. Kindliche Herztdne links unterhalb des
Nabels. Pat. fithlt feit 3 Monaten Kindsbewegungen.

An den erften 2 Tagen nach ihrer Aufnabme hatte Pat. bei einer
tiglichen Dofis von 8,0 gr. Kal. brom. je 4 komplette Anfalle; der erlte Anfall
fiel beidemal in die Abendftunden, wahrend die folgenden drei lich nachts

. einftellten. Die Krampfanfille waren fehr heftige, wobei Stuhl und TUrin

i abgingen. Nach den Anfillen tiefer Schlaf mit [tertorofem Atmen. Beim
Erwachen driickender Kopfichmerz. DPat. erhilt von jetzt (29. Juli) an tig-
lich 10,0 gr. Kalium brom. Gegen den trigen Stuhlgang wird Seidlchiitzer
Wafler verordnet.

Bei diefer Medikation bleiben die Anfalle weg. Appetit ftets gut;
Pat. befindet fich anch (ubjektiv wohl.

6. Auguft. Seit dem Aufhoren der grofien Anfille werden die Zuckun-
gen um den Mund ofters beobachtet; Pat. zeigt dabei jedesmal einen eigen-
timlichen [(tarren Blick.

f In den letzten Tagen fillt es auf, dall Pat. wiederholt am Tage in
einen fchlafartigen Zutand von kurzer Dauer verfinkt; beim Erwachen fieht
fie ftarr um fich und empfindet es peinlich, dall ihr der Urin unvermerkt ins
i Bett gegangen, wihrend fie fonft den Urin halt und [(pontan lift.

10. Auguft. Nach einem Befuche der Schwefter der Pat., wobei ihr
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der Tod ihres Vaters mitgeteilt wird, wird fie fehr deprimiert. Sie ift unzu-
ginglich und weint fortgefetzt; fie will die Klinik verlaflen. Pat. wird bewacht.

11. Auguft. Pat. nimmt feit 12 Stunden keine Nahrung mehr; fie
fpricht oft fpontan, Ge wolle nicht mehr leben, fie werde fich den Hals ab-
fchneiden oder fich aufhingen. Pat. klagt fiber heftigen Stirnkopflchmerz.
Von ihrer Umgebung fithlt fe fich gekrankt, da fie glaubt, es werde Schlechtes
iiber fie und ihre Familie gelprochen. Ihren Mann zeiht fie der Untreue
und giebt alle moglichen Griinde an, um aus der Xlinik entlalfen zu werden.

12. Augult. Pat. nahm geftern abend wenig Zwieback mit Wein und
Mileh mit etwas Kaffee. Die folgende Nacht (chlief fie ziemlich gut. In der
Friihe des heutigen Tages erhebt fe lich und fieht in den Betten nach, ob
alles fchlafe, wahrfcheinlich um bei giinftiger Gelegenheit zu verfuchen, aus
der Klinik zu kommen; dabei wird fie ertappt und ins Bett gebracht. Mor-
gens erhielt fie noch 2 Dof. Kal. brom. zu je 2,0 gr. Nachmittags ift Pat.
beim Beluch jhres Mannes fehr aufgeregt. Sie fchickte ihn vom Flur, wo
fie mit ihm auf und ab ging, mit den Gegenftinden, die er jhr gebracht
hatte, nach dem Krankenfaale; diefen Moment beniitzte fie, um zu entkommen.
Sie wurde auf der Strafle eingeholt und in die Klinik zuriickgebracht.

Sie wird fehr aufgeregt und (ucht wiederholt auszureifen; ruft, fe
bringe fich um, ftiirze fich zum Fenlter hinaus; fe [iofit einec Schwangere
zu Boden, eilt aus dem Zimmer, bedroht die ihr folgenden Wirterinnen und
will fich iiber das Treppengelander [Riirzen, woran fle verhindert wird. Pat.
wird auf die epileptifche Abteilung der Irrenklinik gebracht.

Das Bewuftfcin der Pat. war, abgefehen von den Anfillen, feit ihrer
Aufnahme in die Klinik nie deutlich getriibt; anfangs war fie etwas [chwer
befinnlich, antwortete verzogert und langfam auf Fragen. Ihre Erinnerung
an frihere Ereigniffe it zum Teil hochft lickenhaft. Die Stimmung war
meift eine gedriickte mit [eltenen heiteren Intervallen. DPat. hat [eit dem
26. Juli nur voriibergehend das Bett verlaffen diirfen, um fo gegen weitere
Belchidigungen gefchiitzt zu fein.

Pat. bringt die Nacht vom 12. auf 13. Aug. in der Irrenklinik (chlaf-
los zu. Um 10'/s Uhr bhekommt fie heftize Wehen, weshalb fie auf das
Kreifizimmer der geburtshiilflichen Klinik getragen wird. Pat. hat in den
letzten 18 Stunden 10,0 gr. Bromkalium eingenommen, das von jetzt an nicht

mehr gegeben wird.

Geburtsgeflchichte.

Status praesens am 13. Auguft 1888 nachm. 3 Thr.

Allgemeinftatus. Die Kreifende it eine ziemlich grole, briinette
Perfon mit gracilem Knochenbau, etwas fchlaffer Muskulatur und geringem
Fettpoliter. Schleimhiute mafig injiciert. Kopf und Zahnbildung ohne Be-
fonderheiten. Zehnpfennighiickgrofe, zum Teil noch mit einem Schorfe
bedeckte Narbe auf der Glabella. Handtellergrofle Brandnarbe mit fRark
pigmentierten Rindern auf der linken Wange. Partielles Extropion des linken
untern Augenliedes. Zunge etwas belegt; Zungenriicken mit zahlreichen,
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tiefen, queren Narben. Eine [olche it auch in der Schleimhaut der Unter-
lippe. Cirkumfkripte Anfchwellung in der Mitte des linken M. sterno-cleido-
mast., die beim Betaften lchmerzhaft ift. Keine Knochenauftreibungen oder -ver-
kriimmungen. Narben an den Knieen. Keine Driifenfchwellungen, keine Odeme.
Auskultation und Perkuffion der Brultorgane ergiebt normale Verhélinifle.
Das Bewufitfein der Pat. ift klar; fic fithlt fich miide. Stimmung weinerlich.

Temp. 37,4°. Puls 104, voll.

Beckenmafic : Sp. il. 28125 Cr. il. 251/z; Fr. 291/2; Conj. ext. 20.

Briifte miBig entwickelt; wenig Driifenfubltanz, wenig Fettgewebe.
Warzenhof grol und ftark pigmentiert. Montgomeryfche Driifen gelchwellt.
Papille gut abgeletzt, leicht erektil. Coloftrum nur in geringer Menge und
fchwer ausdriickbar.

Anflere Unterfuchung: Bauch gleichmiBig aufgetrieben; Weichen
ftark vorgewolbt. Nabel faft verfirichen. Linea alba [tark pigmentiert.
Viele Venen iitber den Bauch hin fichtbar. Reichlich alte, wenig nene Striae.
Umfangreiche Vencktalien an den Oberfchenkeln, befonders reechts und an
beiden Unterlchenkeln. Starke Fiillung der Vencn beider Vorderarme.

Bauchdecken [traff gefpannt. Uterusmuskulatur kriftig. Fundus
uteri 3 Querfinger Dbreit unter dem proc. xiphoid. Runder fefter Teil tber
dem Beckeneingange ballotierend; kleine Teile oberhalb des Nabels, rechts
und etwas nach hinten zu fihlen; grofier felter Teil links iitber dem Nabel;
an der ganzen linken Kante des Uterus gréfere Refiltenz als rechts.

Grofter Bauchumfang 98 cm.

Die kindlichen Herzténe 123 (ind links von der linea alb. 15 cm. tber
der Mitte des horizontalen Schambeinafltes am deutlichften zu horen.

Innere Unterfuchung 33° nachmittags.

An der rechten groflen Labie viele und grofe Varicen. Die kleinen
Labien find von den groBen vollftindig bedeckt. Damm ziemlich lang, ohne
Narben. Vordere und hinterc Scheidenwand etwas prolabiert. Scheiden-~
eingang weit, mit groBen caruncul. myrtiform. befetzt. Symphyfe niedrig,
Knorpel nicht vorfpringend. Scheide kurz, Scheiden(chleimhaut glatt und
aufgelockert. Cervix weich, falt verftrichen. Muttermund fiir 2 Finger durch-
gingig, als fcharfer Saum zn fihlen. Blafenbildung deutlich, wenig Vor-
wafler. Der Kopf liegt vor und 148t fich leicht zuriickdringen. Das Rectum
ift mit feften Kothballen gefiillt. Spin. isch. nicht vorlpringend. Diagnofti~
zierte Kindslage: Kopflage erfter Art, erftc Unterart.

Geburtsverlauf,

13. Auguft. Nach fchlaflofer Nacht bekommt Pat. heftige Wehen um
93¢ morgens, weshalb fie aus der Irrenklinik in das KreiBzimmer gebracht wird.

8 Uhr nachm. Pat. hat heftige Kreuzfchmerzen bei millig kriaftigen
Wehen; ihr Bewufitfein it klar, fie klagt in etwas gerciztem Tone und weint
fortgeletzt,

330, Innere Unterfuchung: Der Cervix it falt verbrancht, der Mutter-
mund fir 2 Finger durchgingig, it als [charfer Saum zu fithlen. Die Blafe
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ift fchlaff, aber deutlich. Der Kopf liegt vor und kann leicht zuriickge-
driangt werden.

Die Wehen kommen alle 10 Minuten, find kurzdauernd, (chmerzhaft
fir die auferft empfindliche Pat. und wenig ausgiebig.

820, Die Wehen werden fchmerzhafter, kriftiger und hiunfiger; die
Kreilende beklagt unter Weinen ihren Zuftand, fie 1afit haufig fpontan Urin,
wobei fie ftarkes Brennen empfindet, Temp. 38,8°; Puls 100; kindl. Herz-
tone kriftig 116.

915, TDdic Wehen haben ganz aufgehort, die Kreilende [chlaft tief.

101, Da die Wehen [eit 11/2 Stunden volltindig nachgelallen haben,
wird die Kreibende 20 Minuten lang vorfichtig im Zimmer auf- und abgefihrt.
Bald daranf klagt Pat. iber heftige, (chneidende Schmerzen in beiden Lumbal-
gegenden, die nach vorn ausftrahlten.

1185, In der Kniebeuge und @ber der Patella des linken Beines je ein
feharf umfchriebenes linfengrofes Blutextravafat. Muttermund mehr als thaler-
grofi. Kopf in der Beckenweite. Die Blafe fteht noch und ift prall gefpannt.

1140, Die Kreiftende fchliaft fchon wieder, nachdem vor nicht 5 Minuten
eine innere Unterfuchung vorgenommen war.

14. Aug. 12 Uhr nachts. Die Kreifende bekommt wicder leichte Wehen.

15, Temp. 37,6°0. Puls 84,

4%, Dic Kreiffende hat 2 Stunden gefchlafen. Im Harn etwas bluti-
ger Schleim.

6 Uhr frith: Die Kreiffende ift von blafler Gefichtsfarbe, fieht ermidet
aus, antwortet trage, aber vollRandig klar; fie klagt dber Schneiden im
Leib. Puls 83; Temp. 36,7°. Kindliche Herzténe 132 kriiftig, an derlelben
Stelle wie oben. Ktwas nach aufen davon ftarkes Uteringeraulch; an der-
felben Stelle ein frilcher, [charf umichriebener, roter Fleck, ghnlich dem am
Kniegelenk, auf Fingerdruck nicht verfchwindend.

& Uhr. Die innere Unterfuchung ergiebt dhnliche Verhaltnife wie um
1155 geftern abend. Der Kopf it etwas tiefer getreten. — Nachdem aunf 2
Wallereinliufe das Rectum fich nicht entleert hatte, erhilt die Pat. 2 Glas
Bitterwaller und fpiter noch einen Einlauf,

10. Uhr. Die Wehen kommen wieder in nicht zu lJangen Paufen. Durch
Druck von der Scheide aus wird eine grofie Menge feften Stuhles entleert,
wobei fich am Anus 8 faft wallnufgrole Haemorrhoidalknoten zeigen.

- 10%0, Kraftige, lange dauernde Wehen. Der Kopt ftebt im Becken feft.

1045, Blalenfprung unter Abflu von wenig Fruchtwaller. Muttermund
faft verftrichen. Die Kreilende beginnt tiichtig mitzupre(len.

11 Uhr. Unter 2 kraftigen ralch einander folgenden Wehen wird der
Kopf in zweiter Lage erfter Unterart geboren; der iibrige Korper kommt lofort
nach; es folgt eine fehr groBe Menge triiben Fruchtwaflers (IIydramnios),
wenig Blut.

Das Kind wird bald abgenabelt, es ift kriiftig und atmet frei.

11te. Temp. 37,20. Puls 100. Befinden der Pat. in der dritten Geburts-
periode gut. Der Uterus ift gut kontrahiert; keine Blutung. Dic Nachgeburts-
wehen find ziemlich hiufig und fchmershaft.
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12 Uhr. Uterus nach rechts gelagert; Fundus wenig iiber dem Nabel.
Die Placenta liegt in der Scheide und wird von der Kreiflenden leicht aus-
gedriickt; ihr folgt ein grofies retroplacentares Blutgerinnfel. Keine Nach-
blutung. Ausfpilung der Scheide mit fchwacher Karbollélung.

Dic Placenta ift vollftiudig, klein, hat flache Cotyledone. Der Ki-
hautfack it weit und volltéindig, mit reichlicher Decidua bedeckt. Der Ei-
hautrif® it glatt und dberall gleichweit vom Placentarande entfernt. Die
Nabelfehnur it nicht gewunden, central inferiert und 64 ¢m. lang. Die Nach-
geburt wiegt 450 gr.

Das Kind it lebend und miannlich. Die Haut desfelben, mit einer
dichten Schichte vernix caseosa bedeckt, ift rofarot, fithlt fich fefter an als
fonft bei Neugebornen. Yettpollter reichlich; Formen voll. Sein Schidel ift
brachycephal ohne Kopfgelchwullt und Nahtverfchiebungen.

KopfmaGe des Kindes.

Kleiner Querdurchmefler: 8&; grofer QuerdurchmefTer: 10; gerader
DurchmelTer: 12; kleiner Schriger: 10; grofler Schriger: 14t/>; Umfang: 35;
Gewicht des Kindes: 4000 gr.; Linge: 51.

Pat. hat wihrend des ganzen Geburtsverlaufes weder einen kleinen noch
einen grofien epileptifchen Anfall gehabt.

Wochenbettsverlauf.

15. Aug. Pat. hat vergangene Nacht gut gefchlafen. Die Nachwehen
haben falt ganz aufgehért. Bs ift keine Nachblutung eingetreten. Uterus
gut kontrahiert, nicht [chmerzhaft auf Druck. Pat. fithlt Geh fubjektiv wohl
und ift heiterer Stimmung. Lochien wenig reichlich, blutig.

Das Kind wird von einer anderen Wichnerin angelegt und befindet
fich wohl

Der weitere Verlauf des Wochenbetts ift gleichfalls durchaus normal.
Der Uterus bildet fich gut zuriick; keine abnorme Temperatur- oder Puls-
fteigerung it aufgetreten. Da Pat. nicht fillt, werden die Briifte, cbwohl nur
wenig Milch fecernierend, hochgebunden.

Am Abend des zweiten Wochenbettstages hatte Pat. einen {chwachen
epileptifchen Anfall, in der Nacht des folgenden Tages zwei heftige Anfille,
von denen fie beim Erwachen nichts wulBte, Ge klagte aber tber Schwere im
Kopfe. Die folgenden Tage bekam Pat. je 10,0 gr. Kal. bromat. Appetit
und Allgemeinbefinden blieben gut. Am Abend des achten Wochenbettstages
wieder cin Anfall.

Am 22. Aug. wird Pat. nach Haule cntlallen. Diefelbe Geht blafl aus,
fithlt fich aber vollltindig wohl.

Das Kind wiegt bei der Entlaflung 3750 gr., hat alfo um 250 gr.
abgenommen.

29. Aug. Pat. fieht blaf aus, ilt, feit fGe wieder zu Haule ift, leichter
durch die Umgebung aufregbar als frither. Anfalle hat fie feit ihrer Ent-
12llung keine gehabt, obgleich fie Bromkalium ganz ausgeletzt hat. Obwohl
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in ordentlichen Verhaltnilfen lebend, vernachlilligt Pat. in unverantwortlicher
Weile ihr Kind, was ihr viele Vorwtrfe bringt von feiten ihres Mannes, der
draulen arbeitet. )

Das Kind hat um Betriichtliches. an Kérperfille ahgenommen, it kaum
wiederzuerkennen.

2, September. Pat. bekommt wihrend des NachteMens heftige Zuckungen
um den Mund. Zu DBett gegangen, fallt fie in einen [chweren Anfall von
ungewdhnlich langer Dauer, auf welchen ein tiefer Schlaf folgte; am anderen
Tage war Pat. unzuginglich, fprach nicht, obgleich man fie dazu zwingen
wollte, hatte einen farren Blick, (aB meift ruhig da, ab nicht, fondern wurde
gefattert und was fle von Hausarbeiten machte, war verkehrt. Nach ein-
tagigem folchen Zultande wurde Pat. in die plychiatrifche Klinik gebracht
(4. Sept.). Dort war fie noch 2 Tage ganz verwirrt, fo dal fie iloliert wurde;
am 4., 6.,10.,12,13,,19,,20. und 21. Sept. hatte fie je einen Anfall von haut
mal, am 9. und 14. Sept. je zwei [olche. Bromkaliumbehandlung. Ausgetreten
am 25. September. ‘

Zu Haule hatte dic Frau 3 Wochen hindurch keinen Anfall; feit 3
Wochen fallt fe tiglich; Bromkalium foll fie téglich 6—7 gr. nehmen, was
aber nicht in der gehorigen Weile gefchieht. Geftern Morgen warf Pat. im
Anfalle das Kind auf den Boden. Heute frab am 2. Nov. hatte Pat. auch
cinen Anfall; fie fGeht bleich aus, ift fchwiicher geworden, erregt beim Sprechen,
weint; Appetit gut, Klagen uber Kopflchmerz.

Das Kind hat fch trotz der mangelhaften Pflege erholt und (cheint zu
gedeihen.

19. November. Pat. fallt mit dem Kinde, das (e auf den Armen trug,
von einem epileptifchen Anfall iiberralcht, zu Boden und bricht die linke
Clavicula. Kind unverletzt. Die Clavicularfractur der Mutter wird in der
chirnrgilchen Poliklinik behandelt.

Von erblicher Belaftung fcheint die Kranke nicht ganz
frei zu lein, obwohl diefelbe daraus, daB dic Schwefter ihrer
Mutter fallfiichtig war, nicht mit Sicherheit gelchloffen werden
darf. Denn [ic wurde es erft im 30. Jahre und war eine leicht-
finnige Perfon, was lebhaft den Verdacht erregt, dall fie an
fallfuchtartigen Kriampfen infolge vorausgegangencr luetifcher
Infektion litt. dic auch ihren {rithen Tod herbeifiihrte.

Die Epilepfie unferer Kranken zeigte fich von vornherein
als eine [chwere; fie begann mit hidufigen Anfiallen von petit
mal cin halbes Jahr vor dem Eintritt der erfien Regel, bei der
es auch zum erften ausgebildeten Anfall kam. Dic eigentiim-
liche Beziehung, welche das Auftreten der groGlen epileptilchen



Anfille zur Menfiruation genommen hatte, blieb beftehen bis
zur erften Schwangerfchaft der Kranken. Petit mal jeder Zeit,
grand mal nur zur Zeit der Regel. Mit groBer Sorgfalt und
bei einer verftandigen didtetifchen Behandlung verfteht die
Mutter der Kranken dicfe vor allen Nachteilen zu befchiitzen,
welche die Anfille fowohl ihrem Korper bringen konnten als
auch ihrer gefellfchaftlichen Stellung.

Ein Typhus hebt alle cpileptilchen Erfcheinungen wihrend
feiner Dauer auf, ecine Beobachtung, die ebenfo wie dic gegen-
teilige vielfach gemacht wird.

Mit dem Beginn der erften Schwangerfchaft der Kranken
indert fich das ruhige Krankheitsbild, um &auBerft Riirmifch
zu werden und es zeigt [fich, wie wenig diefe epileptifche Frau
infolge ihrer Krankheit geeignet it zur Vollzichung der Fort-
pflanzung, zur Fihrung eines einigermalen geordneten Haus-
haltes.

In jeder ihrer neun Schwanger{chaften vermehren fich die
Anfille erheblich an Anzahl und werden gegen dic Geburt hin
gehduft und Ridrker, fo daBl die Gefahr vor Verletzungen, die
durch den [chwangeren Zuftand erheblich fchwere fein miiflten,
Jeweils eine groBe ift. Trotz der mangelhaften Vorficht zieht
fich die Schwangere nie einen fchweren Schaden durch Ver-
letzungen im Anfalle zu, felbft nicht in ihrer letzten Schwanger-
fchaft, wo f(ie im 10. Monate auf der StraBe unter den un-
glnflighten Verhiltniffen von ecinem Anfalle iberrafcht wird.
In 8 Schwangerfchaften kommt die Kranke trotz der haufigen
Anfalle, ohne daf} es zum Abfterben der Frucht kam, an das
normale Ende derfelben. Einmal hatte e abortiert nach vor-
ausgegangenen Anfillen.  Welchen Anteil aber diefe epilep-
tifchen Anfille an dem Zuftandekommen des Abortus gehabt
haben, 1afit fich nachtraglich nicht feftftellen.

Wie grofle Schwierigkeiten dic Behandlung fchwangerer
Epileptifcher bieten kann, davon giebt die Beobachtung der
Schwangeren an der hiefigen Klinik ein deutliches Bild. Das
plychifche Verhalten, das bei gefunden Schwangeren [chon
phyliologifch nicht fclten von dem normalen abweicht, wird
bei der Kranken mnoch infolge ihres Leidens und fonftiger
unginftiger Einflifle fiir die Umgebung ein faft unertriigliches.
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Mit groBem Vorteil wurde gegen die epileptifchen Anfille
Bromkalium gegeben. Bei einer Gabe von 8,0 gr. taglich hatte
Pat. noch an 2 Tagen je vier heftige Anfalle; als fie dann auf
10,0 gr. erhoht wurde, blieben die Anfalle bis nach der Geburt
weg; dabei wurde Pat. aus Vorlicht vor etwaigen Verletzungen
im Bette gehalten. Die petit mal Anfalle beftanden aber unbe-
einflult durch die Therapie weiter, fie waren unregelmafig,
manchmal fehr haufig, befonders bei Erregungen aller Art.
Gaftrifche Storungen verurfachte das Bromkalium nicht, es
wurde mit den Getrinken gegeben.

Nach dem Ausbleiben der kompletten Anfille trat cine
eigentiimliche Erfcheinung auf, die in ihrer Bedeutung nicht
ganz klar ift. Die Kranke (chlief _zuweilen, an manchen Tagen
kam es 4- bis bmal vor, auf kurze Zeit ein, liefl im Schlafe den
Urin unvermerkt ins Bett und hatte beim Erwachen cinen
Gtarren Blick. Mit der Incontinenz, wie fie bei Schwangeren
vielfach auftritt, haben wir es hier nicht zu thun, denn Pat.
lieR fonft ftets den Urin fpontan, felbft [péter noch withrend der
Geburt; bei den epileptifchen Anfillen ging der Pat. der Urin
ftets ab. ODb diefes anfallsartige Schlafen mit den begleitenden
Erfcheinungen epileptifche Schlafantille waren, ift fehr wahr-
fcheinlich. Im Wochenbett, wo die grofien Anfille wiederkamen,
wurde diefer Symptomenkomplex nicht mehr beobachtet; ob er
frither fchon beltand, konnte nicht ermittelt werden. Zahlreich
find die Mitteilungen iiber den epileptifchen Schlaf nicht.
Esquirol?) erwibnt einen Mann, bei dem Schlaf als epileptifches
Symptom und zwar als Aura auftrat. Sonft gehoren die Be-
obachtungen dariiber meift der neueflen Zcit an. Siemens?),
der ausfiihrlich iber den epileptifchen Schlaf berichtet, giebt
am,~dal} es Epileptifche giebt, die Anfille haben, in denen fie
bloB plstzlich cinlchlafen, und erwéhnt einen Kranken, H. M.,
der ohne vorausgegangene Krampfe einfach auf deor Stelle hin-
fiel und einfchlief, und bei dem Bromkalium die Zahl der An-
fille und Aquivalente verminderte. © Abnlichkeit hat unfer
Fall mit diefem von Siemens.

') Esquirol: Des maladies mentales tome I Bruxelles 1838. pag. 140.
— 2) Sijemens: Zur Lehre von epileptifchem Schlaf und Schlaf Gberhaupt.
Archiv f. Pfych. und Nervenk. Bd. IX. 1879. pag. 5.
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Von groflem Interelle it der Verlauf der erften Geburt
der Kranken ; aus den thatfiichlichen Angaben dariiber a6t der-
felbe fich konftruieren. Pat. war am normalen Ende der
Schwangerichaft, hattc aber noch keine Wehen gehabt, dic fie
auf den nahen Eintritt der Geburt aufmerkfam machen konnten,
Gegen 3 Uhr frith war fic, um Waller zu laffen, vom Bette
aufgeftanden, dabei wurde fie von einem epileptifchen Anfalle
tiberrafcht. Das Kind wurde mit der Placenta ausgeftoflen und
zwar wihrend des epileptifchen Anfalls, (o dafl die Liicke im
Bewufltfein der Iat. den Geburtsvorgang vollftindig uamfafit
und fich fogar tiber denfelben hinauserfireckt. Ihrc Erinnerung
reicht bis zum Aufftehen vom Bette, um Waller zu laflen, bei
der Ankunft bei ihrer Mutter it ihr Bewufltfein noch nicht
klar. Wir werden alfo zu der Annahme gedringt, dal es fich
hier um partus praecipitatus im epileptifchen Anfall handelt.
In welchem Stadium des Anfalles die Ausftoung der Frucht
ftattfand, 1406t fich genau nicht feftltellen; am wahrlcheiulichfien
war fie fchon wéhrend des Krampfltadiums beendet, wofur die
ausgedehnte Verbreitung des im Geburtsakte abgegangenen
Blutes fpricht. In poftepileptifchem Mechanismus wurde dann
das Kind, an Nabelfchnur und an der Placenta hingend, unter
dic Bettdecke gefchoben, und der Weg zur Mutter der Pat.
angetreten.

Der partus praccipitatus darf wohl [chwerlich als alleinige
‘Wirkung des epileptifchen Anfalls angelehen werden, denn er
wird auch fonft bei Erftgebérenden beobachtet, und der Verlauf
der fpatcren Geburten der Kranken, in welchen epileptilche
Anfille nicht auftreten, =zcigt, dafl fie eine Neigung zu be-
fchleunigten Geburten hat: die zweite dauert nur eine Stunde,
die dritte ohne Anfall ift nicht uniihnlich der erften; auch die
weiteren vier Geburten verliefen fchnell und ohne Storung. Die
primiire Wehenfchwiiche in der Ersffnungsperiode, die plychilche
Deprellion der Pat. wiahrend der ganzen letzten Geburt geben
ihr ein eigenartiges krankhaftes Auslehen. Als Urfachen der
Wehenfchwiche miiflen bezeichnet werden die Abfpannung der
Pat. infolge der vorausgegangenen Aufregung und [chlaflofen
Nacht, die pfychifche Niedergelchlagenheit und (piiter auch die
Anfammlung von Koth im Rectum. Nach Entleerung desfelben:
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verlauft die Austreibungsperiode fehr rafch. Sechs Geburten
vollzichen fich bei der Pat. ohne offenkundige epileptilche
Symptome; zwei dagegen ind infolge der Epilepfie nicht
normal. '

Die Wochenbetten der Kranken find in Bezichung auf die
puerperalen Vorgidnge alle als normale zu bezeichnen; in Be-
ziechung auf dic epileptifchen Erfcheinungen als auflert ver-
fchieden, ohne daf fich die Urfachen fiir die letztere Erfcheinung
nachweifen lie(en.

Nach der erften [iirmifchen Geburt erfolgt ein duGerft
giinftiges Wochenbett ohne Anfille; nach der zweiten normalen
Geburt cbenfo; die Anfille kehren beidemal drei Wochen nach
der Entbindung wieder. In den folgenden vier Wochenbetten
fcheint die Kranke unregelmiilige Anfille gehabt zu haben.
Vom fiebenten Wochenbett wird berichtet, dai Pat. nach
normaler Geburt tiglich einen heftigen Anfall hatte drei Wochen
lang und dann in einen epileptifchen Diammerzuftand von
zweitiigiger Dauer verfiel. Im achten Wochenbett hat Pat., nach-
dem Bromkalium zwei Tage nicht gegeben worden war, am
zweiten Wochenbettstage einen [chwachen Anfall, am folgenden
Tage zwei heftige Anfille. Nach vier Tagen, bei Einnahme
von 10 gr. Kalium brom. tiglich, hat Pat. am achten Tage des
Wochenbetts wieder einen Anfall. Nicht ganz drei Wochen
nach der Geburt bekam fic einen dufler(t {chweren epileptifchen
Anfall, worauf Pat. in einen #hnlichen Diammerzultand verfiel
wie um diefelbe Zeit nach der vorigen Geburt. Das Aufireten
der epileptilchen Geiftesftorung, die fonft nie bei der Pat. fich
zeigte, fo kurz mach den beiden letzten Geburten, dringt zur
Annahme, dafl [le, wenn auch mnicht unmittelbar, doch eine
Folge derfelben ift. Der durch die hiufigen Anfille in der
Schwanger[‘chaft; befonders aber durch den Sifteverlult in der
Geburt gefchadigte Organismus, der in feinem Nerven{ytem
fchon von vornherein erkrankt ift, reagiert mit einer Verfchlimme-
rung des (chon beftehenden Leidens, und in der That find die
Anfille beidemal in der crften Zeit ihres Aufenthaltes in der
pfychiatrifchen Klinik hiufiger als Ipiter, wo die Krankheit
nach einer rationellen Therapie wieder ihren ruhigen Verlauf
genommen.
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Das Schickfal der Nachkommen der Pat. ift eines, wie es
bei Epileptifchen nicht felten beobachtet wird. Sechs Kinder
lind in den erften Lebensmonaten geltorben. Als teilweile Ur-
fache kann eine infolge der Epilepfie der Mutter angeborne
gefchwichte Lebensfihigkeit der Friichte angenommen werden.
Die mangelhafte Pflege der Sauglinge, bei kiinftlicher Erndhrung,
fithrte dann um fo mehr zu ihrem Tode. Einmal it der Verdacht
gerechtfertigt, dal die Mutter ihr Kind im Anfalle crdriickt hat.
Von den lebenden Kindern it eines 6 Jahre alt, kriftig und
zeigt keine epileptifchen Erfcheinungen. Ihr letztes Kind hat
Pat. wiederholt im Anfalle auf den Boden fallen lalfen, ohne
daB nachteilige Folgen davon bis jetzt deutlich wurden. Der
einmalige Verfuch, zu ftillen, mufite wegen nicht ausrcichender
Milchfecretion und Stechen auf der Brult aufgegcben werden.

Dic Verfchlimmerung des Leidens der Pat. ift einc regel-
miBige, aber voriibergehende Erfcheinung aller ihrer Schwanger-
fchaften ; aber auch in den Zeiten zwifchen denfelben hat die
Epilepfic leit der erfien Niederkunft eine ungtinflige Wendung
erfahren. Die Anfalle kehren nicht mehr zu ihrem fritheren
menftruellen Typus zurtick, fondern [ind zahlreicher als frither.
Diefe Verfchlimmerung des Leidens darf der Gefchlechtsfunktion
allein nicht zugefchrieben werden, denn die Kranke befindet
fich feit ihrer Verheiratung in ungiinftigeren Lebensbedingungen
als vorher, und auflerdem (ind die Anfille hei vielen Epilep-
tifchen mit dem Alter fchon an und fiir fich haufiger.
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Epikrife.

Das Fortpflanzungsgelchift als Urfache der Epileplie.

Fir die Beurteilung der tiber die Bezichungen der Epilepfie
zum Fortpflanzungsgelchiifte aufgefiellten Anflichten ift es von
durchgreifender Bedeutung, jene Autoren, welche die Krampf-
anfille mit BewuBtfeinsverluft, wie fe bei Schwangeren , Ge-
birenden und Wochnerinnen nur voriibergehend auftreten, kurz-
weg als epileptifche bezeichnen, von denjenigen zu unterfcheiden,
welche diefe Krampfe als eklamptifche von der Epilepfie tren-
nen und unter letzterer eine chronifche Krankheit verltehen,
deren Welen in einer dauernden Veriinderung gewiffer Centren
in Pons und Medulla oblongata (Ruflel - Reynolds, Nothnagel)
liegt, welche von Nothnagel als «cpileptifche Veriinderung» be-
zeichnet wird. Diefe Unter(cheidung, ftreng durchgefiihrt, erklart
viele Gegenfitze der Anfchauungen in allen hierher gehorigen
Fragen, vor allem in der tber die atiologifche Bedeutung des
Fortpflanzungsgelchiftes fiir die Epilepfie. ’

Jacotius') fuhrt unter den Krankheiten, welche bei [chwan-
geren Frauen entftehen, neben Konvulfionen auch FEpileplien
an, aber die Epilepfien verfchwinden leicht wie die Konvulfio-
nen, fobald die Frucht ausgeltoBen oder der humor vitiosus aus
dem Uterus ausgefchieden ift. Van Swieten®) fchreibt von der
Trau des Schenkius’, dafl fie, kraftig und gefund, im letzten
Schwanger(chaftsmonat von einer fo furchtbaren Epileplie er-
griffen wurde, daB fie nach vielen Anfillen mit dem Foetus
innerhalb 12 Stunden ftarb, obgleich keine Krankheit voraus-
gegangen war. «line bejahrte?) Erftgebirende wurde in den
letzten Geburtsfchmerzen von einem fo fchrecklichen Anfall der
fallenden Sucht befallen, daB fic gleich ftarb, obgleich fie vorher
diefe Krankheit niemals gehabt hatte.» Aus den Mitteilungen
diefer Autoren ergiebt (ich von felbft, dafi, was fic hier Epilepfie
heiflen, jetzt zur Eklamplie gercchnet werden mul.

1y Jacotius: 1. ¢. — 2} Van Swieten: Commentaria in Hermanni Boerhaave
Aphorismos ete. Tomus IH: Parisiis 1754, pag. 415. — ®) L c. pag. 393.
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Etwas fchwieriger liegen die Verhiltnifle bei Tiflot'). Tr
unterfcheidet gleichfalls nicht die Eklampfie von der Epilepfie,
geht eingehend auf die Beziehungen der Schwangcerfchaft zur
Epileplie ein, [o dal} bei ihm Erfcheinungen der Epilepfic und
Eklamplie nebeneinander unter dem Namen Epileplic belchrie-
ben werden. Nach 74/t?) gicbt es «Epileplien, welche bei dem
weiblichen Gelfchlechte von der Schwangerfchaft, der Entbindung
oder den Folgen des Wochenbetts entliehen». Die Beobach-
tungen, mit welchen er dics belegt, find [Amtlich keine Fille
von Epilepfie. Zunich(t ein Fall von Schenk®: «Ein vornchmes
und flebr fruchtbares Frauenzimmeor, weclches bei jedesmaligem
Schwangergehen heftigen Anfallen der Epileplie unterworfen
war, welche aber bei der geringflten Veranlalfung wiederkamen
und ihm oft frithzeitige Entbindungen zuwege gebracht hatten,
bei deren meiflen die Leibesfrucht tot war». Friithzeitige Unter-
brechung der Schwangerfchaft und Tod der Frucht [find, wic
wir fpiter fehen werden, dullerft felten bei fehwangeren Epilep-
tifchen, eine gewthnliche Erfcheinung aber bei Tklampfie. Die
Anfille traten auch nur in den Schwangerfchaften auf. Offen-
kundig zur Eklampfie gehort die Beobachtung tiber dic Herzogin
von Beaufort!), «welche, als fie [chwanger war, nachdem fe
einen erften Anlall der Epileplie gehabt, wovon fie fich wieder
erholte, bald darauf in dem Augenblicke, da fe an Heinrich TV.
fchrieb, einen zweiten bekommen, woran fie geltorben». Z7fot's?)
zwei eigene Beobachtungen find, wie der Fall von Schenk, Fille
von Eklampfie, wo diefelbe, was allerdings felten ift, fich in
mehreren Schwangerfchaften bei derfelben Frau zeigte. Der erfte
diefer Fille it auBlerdem noch dadurch eigentiimlich, daB die
Anfille in drei Schwangerfchaften (faft alle Woche ein Anfall)
[o-lange auftraten, bis die Schwangere das Kind fihlte; im
zweiten Fall treten die Anfille in den zwei erflen Schwanger-
fchaften falt alle Monate auf, in der dritten brachte fic 7%t
durch laue Halbbider und Aderlifle aul zwei herunter, in der
vierten kamen fie bei derfelben Therapie nicht wieder, und in
der fiinften blichen fie ohne Therapic auch aus.

Tiflot®) fehlieBt nun, «wenn die Veriinderung, welche die

1) op. cit. — 2) Ti/lpt: L. c. pag. 64. — ) 1. ¢. pag. 65. — %) Tiflot:

pag. 65. — ©) 1 c. pag. 66. — ©) 1. c. pag. 68—69.
Nerlinger, Uber die Epilepfie. 6
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Schwangerfchaft in der Geb#drmutter anrichtet, die Epilepfie her-
vorzubringen vermdgend ift, fo hat man fich dariiber gar nicht
zu wundern, dafl diefe Krankheit dfters der Erfolg des gewalt-
famen Zuftandes ift, in welchem fich diefer Teil in dem Augen-
blick der Entbindung befindet, wie denn auch die Anfille der
Epilepfie zu diefer Zeit fehr gewohnlich und bisweilen todtlich
(ind>. Was Tiffot hier von der Epileplie fagt, deckt fich faft
vollftindig mit den Erfahrungen iiber dic Eklamplie und auch
die Falle!), die er dazu anfithrt, gehtren diefer Erkrankung an;
im erften «beforderte cin ftarker Aderlal die Entbindung und
machte der Epileplic ein Ende», in dem anderen «<endigte der
vierte Anfall in dem Momente, als das Kind hervorkam, mit
einer todtlichen Ohnmacht». Die Frau Pereboom’s, <welche wih-
rend den Geburtsfchmerzen von den entletzlichfien Konvulfionen
befallen ward, mit ginzlicher Verlierung der inneren und #ulle-
ren Sinne und einem voriibergehenden halben Schlage, kam
mit einem todten Kinde nieder und war vollig wiederhergeltelit».

Die Epilepfie, welche in Schwanger{chaft und Geburt ent-
fteht, verfchwindet nach Ziflot gemeiniglich nach denfelben fiir
immer; die Epilepfie, welche in der Folge des Wochenbetts
auftritt, ift oft fehr hartnickig und bisweilen ganz unheilbar;
letzteres trifft nun fir die Eklampfie nicht zu; Beobachtungen
daftir fithrt 7%/fot nicht an.

Ein naheres Eingehen auf die Anfchauungen von Tiflot
war deshalb notig, weil fcine Anfichten lange Zeit mafigebend
waren, viele Autoren e wiedergeben und auf [eine Fille hin-
weilen zu Zeiten, wo man die Eklampfie fchon ling(t von der
Epilepfie unterfchied.

Bei den Autoren, welche die Eklamplie als akute Epileplie
bezeichnen, finden wir Schwangerfchaft, [chwere Entbindung,
zuriickgebliebene Nachgeburt, Unterbrechung des Wochenflufles

als Urfachen der Epilepfie angefithrt, fo bei Frank?), Puchelt?)
und Berend?*).

1) Tiffot: 1. e.” pag. 69—70. — 2) Jos. Frank: l c. pag. 311. —
8) Puchelt: Das Syftem der Medizin. Heidelberg 1827, 1I. Teil. I Band. pag.
364. — 4) Berend’s Vorlelungen iiber praktifche Arznei- Wiffenfchaft, hg. v.

Sundelin. Berlin 1829. Bd. 1. pag. 336 und Bd. VL. Abt. L. pag. 245.
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Sympathifche Epilepfic trennt Arnaud® von idiopathifcher;
fympathifche Epileplic erzeugt die Schwangerfchaft manchmal
bei Frauen, welche von Natur oder zufallig dazu pradisponiert
ind. Arnaud’s fympathifche Epilepfic ift weder die Eklamplie
noch die fekunddre ([ympathifche) Epilepfie, wie lich aus feiner
Angabe tber dic Priadispofition dazu ergiebt. Dielelbe belteht
in angeborener fchwacher Konftitution, leichter Erreg- und Reiz-
barkeit, hiufigen hyfterifchen Anfillen und Behandlung mit
antifyphilitifchen Merkureinreibungen vor der Schwanger[chaft.
Was Arnaud [ympathifche Epilepfie nennt, find epileptiforme
Anfille, dic bei hyfterifchen oder (yphilitifchen Frauen jederzeit
auch aufler der Schwangerfchaft auftreten konnen. Von den
beiden Beobachtungen, die er giebt, betrifft die eine eine Frau
mit fchweren hyfterifchen Anfillen fechon vor der Schwanger-
fchaft und f{chweren nervilen Storungen aller Art in derflelben,
die andere, eine Frau mit nicht ausgebildeten epileptiformen
Anfallen, die im f{iebenten Schwangerfchaftsmonat vollftindig
verfchwinden.

Esquirol?) {tiitzt [eine Behauptung, die Schwangerfchaft und
Geburtsarbeit haben die Epileplie hervorgerufen, auf Autoren
wie Fernel, Schenlkins und Mauriceau, welche Eklamplie von
Epileplie nicht trennen, aullerdem macht er vorher®) die Angabe,
dall die Geburtshelfer die Anfille, welche die Geburtsarbeit kom-
plizicren, als epileptifche angefehen haben.

Bei allen diefen Autoren ift die Schwangerfchaft cin wich-
tiges dtiologifches Moment der wahren Epilepfie, und wenn wir
uns jetzt zu den Anfchauungen der neueften Autoren wenden,
it immer von diefer die Rede.

Delasiaurve®) hilt die Schwangerfchaft, Geburt und ihre
Folgent unbeftreitbar als Urfachen der Epilepfie und weift darauf
hin, dafl man (ich leicht irren kénne an dem wahren Charakter
der Konvulfionen, da die Eklampfie in folchen Fillen sehr ge-
wohnlich iff; er belegt aber [eine Behauptung mit den Beob-
achtungen von Tifot, Schenkius, Perchooni, Mauricear und Portal,
welche alle die Eklampfie von der Epileplie nicht trennen, wie

1y Arnaud: 1. c. pag. 37—43. — 2} FEsquirol: ). ¢. pag. 160. — 3) Hs-
quirol: 1. ¢. pag. 147. — %) Delasiowve: Traité de Dépilepsie. Taris 1854,
pag. 233 und 234.

6
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oben an den Fillen einiger diefer Autoren nachgewiefen wurde.
Diefe Autoren diirfen in diefer Frage gar nicht herangezogen
werden, und wenn Delasiauve glaubt, diele Beobachter find eine
Biirglchaft der von ihnen erwiahnten Thatlachen, o ift dies fiir
die Thatfachen wohl zuzugeben, nicht aber fir die Bedeutung
derfelben als Beobachtungen, welche den Beweis liefern, daf
Epileplie aus der Schwangerfchaft ihren Urfprung ninumnt.

Zu den allgemeinen organifchen Verinderungen, welche
accidentelle oder erregende Urfachen der Epilepfie {ind, rechnet
Ruflel-ReynoldsY) Schreck der Mutter withrend der Schwanger-
fehaft, Schwangerfchaft (Unterbrechung des Siugens) und fithrt
in feiner Tabelle je einen Fall genannter Arten an ohne niahere
Mitteilung; nur iiber den Tall, wo Schwanger(chaft die Urfache
gewelen fein foll, fchreibt er [piter (S. 135), dall bei demfelben
weder Albuminurie, noch Odem oder irgend ein Zcichen von
Morbus Brightii beftand.

Nach Ha#e?) fibrt das Auftreten der Schwangerfchaft zu-
weilen zum Ausbruch der epileptifchen Paroxysmen. Es [cheint
danach, dall Haflr die Urlache der Epileplie nicht in die
Schwangerfchaft felbft verlegt, fondern diefe als letzten Anftofl
zur Krankheit betrachtet.

Fcheverria®), der in der Einteilung der Urfachen der Epi-
lepfie Rullel-Reynolds folgt, findet die Fille, wo die Niederkunft
und der puerperale Zuftand der Frau die Epileplie veranlaflen,
nicht felten, viel feltener fei die Schwangerschaft die erregende
Urfache der Epilepfie. Ftr alle drei Urfachen hat er Beifpiele.
In feiner Statiftik?) tber 176 ecpileptifche Frauen ift zweimal
(Nr. 113 und 116) die Geburt als Urfache der Krankheit an-
gegeben, in dem erften Falle trat der crfte Anfall nach einer
Himorrhagic post partum auf. Puerperale Hiamorrhagie erzeugt
in einem Falle (Nr. 96) die Epilepie. Wihrend diefe Beobach-
tungen nur fatiflifch angegeben werden, wird jene, wobel die
Schwangerlchaft die erregende Urfache fein foll, ausfiihrlicher
gegeben und [oll [piter niher auf diefelbe (Fall 99 unlerer

1y Rullel-Reynolds: 1. c. pag. 133, — 2) Hafle: Die Krankheiten des
Nervenly{tems, in Virchow’s Handbuch der [pez. Pathol. u, Therap. Band IV.
Abt. I. ITI. Anfl. Erlangen 1869. pag. 284. — 3) Feheverria: On epilepsy. New-
York 1870. pag. 222, — %) L ¢. 167.
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fatiftifchen Zulfammenftellung) eingegangen werden. «Ohne ein-
leuchtende Urfache trat der erfte Anfall in fieben Fillen wihrend
der Schwangerfchaft cin, in finf Fillen begann die Krankheit
-nach der Geburt», berichtet Gowers?), indem er es dahingeftellt
fein 1afit, ob Schwaungerfchaft oder Geburt in irgend welcher
urfdchlichen Bezichung zum erften Anfall fieht.

Als eine wichtige Thatlache fiir die Bedeutung der Schwanger-
fchaft als Urlache der Epileplie gelten Beobachtungen {iber
Frauen, welche nur wihrend der Schwangerfchaft epileptifche
Anfalle gehabt haben follen, welche mnach derfelben entweder
volltandig verfchwanden, oder fich in f[pdteren Schwangerfchaf-
ten, und nur wahrend dicfen wiederzeigten. Alle jene Autoren,
welche die Eklampfie nicht unter{cheiden, oder als akute Epileplie
anfehen, kennen die nur auf die Schwanger(chaft belchrinkte
Epilepie. Viel citiert wird Fernel. Mme. Lachapelle?) fithrt ihn
im Wortlaute an: «Non paucas vidi mulieres quae, quoties ute-
rum gestant, crebro epilepsia corruunt, expeditae vero nunquams,
woraus untriiglich hervorgeht, dal hier unter Epileplie Eklampfie
zu verftehen ift, doch nimmt auch fie feine Bezeichnung als
~ wahre Epilepfic, wic noch [o manche der Spiteren. FEine viel
wichtigere Rolle kommt cinem Falle von de la Motte®) in der
Literatur zu; er ift faft {iberall erwidhnt, wo tiber Epileplic und
Schwanger[chaft gefchrieben wird, und feine Gefchichite giebt
uns Auffchlufl tiber mehrere unrichtige Angaben, die in den
neueften Werken mnoch ftehen. De la Motte macht folgende
Mitteilung :

Im Jahre 1690 wurde cine vornechme Dame feit dem Beginn ihrer
Schwangerfchaft von vielen hyfterifchen Erlcheinungen (vapeurs), begleitet
mit krampfhaften Bewegungen geplagt, welche fich fortwihrend vermebrten
wnd {o fchlimm wurden, daf} fie fich in nichts von der Epileplie unterfchieden;
da die Konvulfionen begleitet waren mit Verlult des Bewultfcins, Schaum vor
dem Munde, und fie auch einigemale unfreiwilliz im Anfall Urin und felb(t
Stuhl abgehen lefl, mufitec man immer jemanden wihrend der Nacht

bei ibr haben; man muGte ihr lelbft etwas zwilchen die Zihne legen, nicht
allein um fie zu verhindern, fich zu beiflen und die Zunge abzukneifen,

1) Gowers: Epilepsy and other chronic convulsive disases. London
1881. pag. 31. -— 2) Mme. Lachapelle: Pratique des accouchements; par
Duges. Parig 1825, t. IIL. pag. 17. — 3) De la Motte: Traité complet de
chirurgie. Paris 1771, IIL édition par Sabatier. Tome I. pag. 657 obs. 176.



— 86 —

fondern auch um thr die Relpiration zu erleichtern, fo fehr war fie damals
geneigt, die Zihne zulammenzupre(fen und den Mund zu fchliellen: fo ging
es, bis fe-niederkam, worauf fie vollitindig frei war. Diefes unangenehme
FEreigni} zeigte fich nur, wenn diele Dame mit einem Knaben fchwanger war,
-ohne daf} fie demfelhen Leiden ausgeletzt war, wenn fie mit cinem Madchen ging.
Als die Aderlifle, die Abfithrmittel und lelbft das Brechmittel, welches ich
diefe Dame zweimal nchmen lie, ibr keine Hiilfe brachten, bin ich fill-
fchweigend daritber hinweggegangen und dies mit um (o mehr Recht, da fie
das zwcite Mal, als ich ihr kein Heilmittel gab, weniger beliftigt war; dieler
Unfall begegnete ibr dreimal, wo fie mit Knaben niederkam, und e war frei
davon, wihrend der Schwangerfchaft von 5 Midchen.

Was man vor allem an diefem Falle vermift, ift die Vor-
gelchichte desfelben, welche vielleicht Amnhaltspunkte fiir die
Erklirung der epileptiformen Krampfe, welche de la Motte's
Kranke nach feiner Schilderung zu [chlieflen in der Schiwanger-
fchaft ficher hatte, geben konnte. Wichtig wire auch die Angabe
der Reihenfolge der Schwanger(chaften mit und ohne Anfalle.
Der Mangel einer genauen Mitteilung fo vieler wefentlicher Er-
fcheinungen, welche zu einer exakten Diagnole notig find, allein
erklart die mannigfache Auffaflfung, die der IFall erfahren hat.

Van Swieten') fragt: Quis dabit rationem, quare nobilis
foenima toto graviditatis tempore cpileptica esset, dum marem
utero gestaret minime vero si sequioris sexus foetum? Ne autem
fortuito casui hoc adscribatur, tres pueros peperit semper epileptica,
donec pareret; quinque autem puellas enixa fuit, toto gravi-
ditatis tempore ab hoc morbo libera. De le Motte's Fall ift
hiermit gemeint, wie Swieten in einer Fulinote bemerkt; eine
eigene derartige Beobachtung giebt er hier nicht und auch fonf}
nirgends in feiner Abhandlung von der fallenden Sucht. Von
fehr vielen Spiiteren wird wan Swicten vielfach eine #“hnliche
Beobachtung zugefchrieben, fie geben aber nicht an, wo fie die-
felbe gefunden haben. Tiflot, der wan Swieten hiufig citiert,
erwihnt einen dhnlichen Fall von ihm nicht.

Im Hinweile auf de la Motte’'s Fall kommen zu belonderen
Schliillfen folgende Autoren. Fyank?) und Puchelt®) bezeichnen
die Schwangerfchaft befonders mit einem Knaben, erlterer als
Urfache, letzterer als Gelegenheitsurfache der Epilepfie.

Y Van Swicten: 1. c. pag. 424. — 2) Frank: L. c. pag. 311, -~ 9) Puchelt:
1. c. pag. 364, '
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Bei Baudelocgue') wird das Gefchlecht der Frucht als ein-
fluBreich auf die Produktion der Krankheit (Epilepfie) noch mehr
hervorgehoben. Er teilt die Epilepfie?) hoch(t willktrlich in
zwei Arten: 1. Epileplie mit Riickkehr des Bewuftfeins un-
mittelbar nach den Konvulfionen: épilepsie proprement dite,
2. Epilepfie mit Fortdauer des Bewuftfeinsverluftes und Stupor
nach den Konvulfionen: éclampsie.

«BEs fcheint mir hochft unbegriindet, wenn de la Motte
und Baudelocque glauben, die Schwangerlchaft mit einem Knaben
bedinge die Entftchung der Konvulfionen cher als jenc mit einem
Midchen», fchreibt Velpeaw®), indem er den Fall zu den Kon-
vulfionen, d.i. der Eklampfie rechnet. Bluf*) fchlielt fich in
der Auffaffung des Falles als Konvullionen Velpeaw an, giebt -
aber eine eigentiimliche Erklirung tiber denfelben ab, «da nament-
lich in der fpiteren Schwangerfchaftszeit die Bewegungen bei
Knaben weniger haufig aber energifcher zu fein pflegen, [o
konnen fie wohl Kontraktionen des Uterus veranlalfen und fo
Urfache der genannten krankhaften Erfcheinungen werden>.

Bei der Belprechung des Einflulles der Schwangerfchaft
auf die befichende Epilepfie ift der Fall fillchlicherweile auch
von Bedeutung geworden. Ich finde bei Delasiauve®) zuerlt die
Angabe, daff Frauen frei von Anfillen waren, wenn fic mit
Knaben [(chwanger waren, aber folche hatten, wenn f(ie mit
Midchen gingen oder umgekehrt; ebenfo bei Hafle ) und Noth-
nagel 7).

La Motte und van Swicten werden in FEulenburyg's®) Real-
encyklopiidie Beobachtungen zugefchrieben iiber Frauen, die
wihrend der Schwangerfchaft nur dann von ihren Anfillen
heimgefucht wurden, wenn fie mit Madchen gingen; doch foll
auch das umgekehrte Verhalten beobachtet fein.

FEcheverria®) fieht den Fall gleichfalls als einen von Epi-
lepfie an: « Van Swieten [pricht von einer Frau, die epileptifchen

1) Baudel ocque: Dissertation sur les convulsions qui surviennent pen-
daut la grossesse etc. Paris 1822. pag. 61. — 2) 1. ¢. pag. b8 — 3?) Vel-
peau: 1. c. pag. 64. — ¢) L c. pag. 66. — 5) Delasiauve: 1. c. pag. 105. —
&) Hafle: 1. c. pag. 273. — 7) Nothnagel: 1. c. pag. 263. — &) Eulenburg’s:
Realencyklopadie der gel. Heilk. 1836. Bd. VL pag. 431. — 9) Fcheverria:
1. c. pag. 224,
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Anfillen unterworfen war, fo oft fic [chwanger war mit' Knaben,
und la Motte erwihnt eine dhnliche eigenttimliche Erfcheinung».
Im Anfchluflle daran fihrt FEehevervria fort: «Bei meiner eigenen
Paticntin hatte das Gelchlecht des Foetus keinen befonderen
Einflufl auf die Produktion der Anfille>. Wir haben oben ge-
zeigt, dafl die Frau, von der wan Swicten [pricht, dielelbe ilt,
welche de la Motte beobachtet hat. Fcheverria macht bei letzterem
die Quellenangabe, nicht aber bel wvai Swieten.

Von groflerer Bedeutung fiir die Aufftellung einer in der
Schwangerfchaft entltehenden und nur auf diefelbe belchrinkten
Epileplie, die auch Parry!) und Guder?) annehmen, find Be-
obachtungen der Mme. Lachapelle, von Romberg und Eecheverria,
dic jedoch keineswegs einwandsfrei find.

Mme. Lachapelle®) fchreibt:

wlch felbft babe Frauen gelchen, welche nur withrend der Schwangerfchaft
epileptifch waren. Eine von ihnen, welche in das Hofpital am 11. ITI. 1821
eingetreten war, wurde fehr gliicklich entbunden, obgleich fie hiufige Anfille

von Epilepfie hatte: diefe Anfille ergreifen fie gewéhnlich wihrend ihres
Schlafes und oft fanden fie fogar 2 mal in einer Nacht att.“

In der Art diefer Anfille hat fich Mme. Lachapelle wohl
fchwerlich getdafcht, denn fie unterfcheidet genau Eklamplie
von Epileplie. Ob aber die Kranke nicht [chon frither nicht-
liche epileptifche Anfalle gehabt hat, die von ihrer Umgebung
nicht bemerkt worden waren, und {iber welche die Kranke felbft
keine Auskunft geben konnte, da [ic wie auch wilrend ihrer
Beobachtung etwa nur im Schlafe ftattfanden, dariber fehlt die
Auskunft, und doch ift es cine fichere Thatfache, dall es Epi-
leptifche giebt, die immer nur nachts oder wenigftens nur
Zeiten lang nichtliche Anfille haben mit vollftéindiger Amnefie
fir diefelben. Hier fehlt der Anfang und das Ende der Kranken-
gelchichte, weshalb diefer Fall als ein folcher, wie ihn Lachapelle
bezeichnet, nicht angelehen werden kann. Velpeaw?®) hat auch
feine Bedenken gegen Lachapelle's Fall: «Wenn es, wie Mme.
Lachapelle eine Beobachtung mitteilt, wahr ift, dal einige Frauen
felbft nur wihrend der Schwanger[chaft von Epilepfi¢ befallen
werden, [o it es nicht minder wahr, dall dann die Krankheit
weit entfernt ift, der Eklampflie vollig zu gleichens.

1) Parry: 1. c¢. — 2) Guder: 1. ¢. — 3) Mmec. Lachapelle: 1. c. pag. 17.
4) Velpeau: 1. c. pag. 14. .
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<Jm Klinikum wurde eine Frau behandelt, welche in fiunf
aufeinanderfolgenden Schwanger{chaften an wiederholten epi-
leptifchen Anfillen litt, im nicht [chwangeren Zuftand niemals»,
ift die Beobachtung Romberg’s'), aus deren kurzen Mitteilung eine
Beurteilung derfelben unmdéglich ift; ‘aus den Merkmalen, die
Romberg?) veranlallen, die epileptifchen Zuftinde in Epilepfie
und Eklampfie zu unterfcheiden, 1aBt fich auch kein ficherer
Auhaltspunkt zur Beurteilung gewinnen. Die Art der
Erkrankung bleibe alfo wunentfchieden, doch ficher als

Epileplie kann diefelbe nicht gelten; Guder®) fiihrt fie kurz
als folche an.

Fiur die Behauptung, dafl Schwangerfchaft die erregende
Urlache der Epileplie [ein kann, hat Fcheverria*) folgendes
Beifpiel:

Fall 93 (unflerer Kaluiftik und Statiftik). Rolanna G., verheiratet,
35 J. alt, von ruhigem Wefen. Eltern nicht epileptifch oder nervenkrank.
Sie wurde von epileptifchen Konvulfionen befallen in ihrer erften Schwanger-
fchaft und gebar einen hiibfchen Jungen, der lbis zur Zeit gefund geblieben
ift. Paroxysmen von Konvulfionen kamen in jeder folgenden Schwanger{chaft
wieder, und fie ift ganz ficher, dafl weder zu irgend einer andern Zeit, noch
wiahrend der Geburtsarbeit folche auftraten, obgleich Konvulfionen mit ma-
niakalifcher Erregung unmittelbar nach der Geburt daznr gekommen find. Sie
hat fechs Kinder, aber alle aufler dem erlten find epileptifch. Jetzt ift fie
im vierten Monat der Schwangerfchaft. Die Anfille er(cheinen gewdhnlich
nachts, 1- oder 2mal wochentlich, feit dem wirklichen Beginn der Schwanger-
fchaft. Sic erwacht aus ihrem Schlafe und fihlt eine fonderbare Aura ganz
itber fich hin, mit Spasmus glottidis, fic hat aber gewohnlich nicht Zeit zum
Sprechen, bevor die Konvulfionen fie befallen, fie verliert volltandig das Be-
wufltfein, Schaum vor dem Munde, und beilt fich auf die Zunge wihrend des
Paroxysmus. Ihr Verftand ift ein gut Teil gefchwicht; fie ift fumpf und
die Konvulfionen wechfeln mit Anfillen von Manie, welche fie [chweigfam
machen und zum Selbftmord geneigt. Sprache und Gehér haben nicht ge-
litten. Gelicht verdunkelt feit lctstem Februar. Taftfinn betrichtlich ver-
mindert, rechts in Arm und Hand mit prickelndem Gefiihl in den Fingern.
Urin fauer, [pez. Gew. 1030, kein Eiwei oder Zucker. Die Behandlung bot
keinen bemerkenswerten Effekt dar. Bromkalium wurde in grofien Dofen
gegeben 40 Gran (2,4 Gramm) mit Rhabarbertinktur, laue Laugenbéder, nahr-
hafte Diit, Ubung ete. Der Wechlel in ihrem Zuftande [chien nicht fehr,

1) Romberg: Lehrbuch der Nervenkrankheiten des Menfchen. Berlin
1850. 1I. Aufl. Band 1. pag. 354, — 2) L c. pag. 315. — 3) Guder: 1 c.
— %) Echeverria: 1. ¢. pag. 222,
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auffillig bis zum 1. September; fie hatte eine heftige Reihe von Konvulfionen
und Manieanfillen im Juni und eine im Auguft. Es war mir unmdéglich, den
weiteren Verlauf diefes Falles zu verfolgen.

Nur Weniges, Unwefentliches ift aus der Krankheitsge-
fchichte hier fortgelallen worden. Der Nachweis, dafl die Epi-
lepfie in diefem Falle durch die Schwangerfchaft entftanden
und nur in jeder der [fieben Schwangerfchaften aufgetreten ift,
kann nach der Mitteilung FEcheverric’s nicht als erbracht gelten.
Ob die epileptifche Patientin wirklich tber ihre Angaben «ganz
ficher»> i, daran liGt (ich gewifi zweifeln, Auskunft von anderer
Seite hat aber Eecheverrig nicht. Auch 148t [ich, was bei Mme.
Lachapelle's Kranker iiber die nichtlichen Anfille gefagt ilt,
wiederholen, obgleich angegeben ift, dall die Antille nur
«gewdhnlich nachts» auftraten; aullerdem giebt es fo viele epi-
leptifche Symptome, die jahrelang dem erften Anfall voraus-
gchen konnen, iber deren Bedeutung die davon Befallenen
keine Ahnung haben. Héchft fonderbar wire es, woenn eine
epileptifche Erkrankung, die in der Schwangerfchaft fo [chwere
nervofle Erfcheinungen darbietet, unmittelbar nach der Geburt noch
Konvullionen und maniakalifche IErregung hervorruft, dann fpurlos
verfechwinden follte. Vom 6. Mai 1867 bis Augult, allo 4 Monate
nur wird Pat. beobachtet in der [iebenten Schwangerfchaft,
das weitere Schickfal derfelben ift unbekannt; blieben nicht nach
diefer Schwanger(chaft dic epileptifchen Erfcheinungen beftehen?
Die erwiithnten Schliifle aus eincr fo unzureichenden Beobachtung
zu ziehen, ift ficherlich unzulaflig. Diefer Fall wurde in unfere
Kafuiftik und Statiftik aufgenommen, weil an der Zugehorigkeit
desfel ben zur Epilepfie bei den beobachteten Symptomen deshalb
kaum zu zwcifeln ift, da b Kinder der Pat. als epileptifch an-
gegeben werden.

Von der auf dic Schwangerfchaft belchriinkten Epileplie
giebt Parry!) an, dal bei ihr fclten Konvullionen im Verlaufe
der Geburt vorkommen, und Wieger?), daB diefe, durch die
Schwanger(chaft crworbene, Epilepfie vom Tode in einem Anfalle
gefolgt [ein kann, wic Pollack (nach Canft. Jahr. 1854) einen
Fall der Art citiere. Wir haben oben (Fall 76) denfelben nach

1) Parry: 1. c. — %) Wieger: Recherches critiques sur Déclampsie
uraemique. Gazette médicale e Strasbourg 1854, pag. 338.
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Pollack’s Originalbericht gebracht und fehen, dag die epileptifchen
Anfalle (chon ein Jahr nach der Verheiratung der Pat. aufge-
treten find, und daB erft in der achten Schwangerfchaft die
Anfiille zum Tode fiihrten. ‘

Alle diefe Beobachtungen, wonach die Epilepfie durch die
Schwangerfchaft cntftanden und nach derfelben wieder ver-
fchwunden fein foll, find alfo nicht [ichhaltig, fie [ind be-
deutungslos fiir die Aufftellung eciner auf die Schwanger-
[chaft belchrinkten TEpileplie, die auch in Wahrheit nicht zu
exiftieren [cheint, ebenfowenig konnen Le zum DBeweile der
Entftehung der Epilepfie in der Schwangerfchaft herangezogon
werden.

Kann nun die Schwangerfchaft wirklich die Urfache der
Epilepie fein? Es find Autoren angefiihrt worden wie Halle,
Rullel-Reynolds und Echeverria, welche dies annehmen, letztere
fithren in ihrer Tabelle auch Falle an, die Begrundung oder
eine nihere Angabe der Verinderungen des Organismus in der
Schwangerfchaft, welche zum Ausgangspunkte der Krankheit
werden follen, wird vermift. I dor erfte epileptifche Anfall
in- einer Schwangerfchaft zum Ausbruche gekommen, (o darf
noch nicht angenommen werden, daB die Schwangerfchaft die
Urfache der Erkrankung ift, deren Symptom der Anfall ift.
Gowers fagt, daB bei feinen Kranken der erfte Anfall in Schwanger-
fchaft oder Geburt ausgebrochen ift, nicht aber dall diefelbe
die Urfache waren, und Hga/fe [pricht auch nur vom Ausbruch
der Paroxysmen durch das Auftreten von Schwangerfchaft.

In unferer Kafuiftik it in den Fillen 32, 57, 75 der erfte
epileptifche Anfall in der Schwanger{chaft ausgebrochen, einmal
in der vierten und zweimal in der erften Schwangerfchaft. Ur-
fichen werden angefiihrt bei den Erftgebiirenden und zwar bei
Fall 57 heftige Auftritte mit dem Mann, der die Schwangere
der Untreue befchuldigt, allo pflychifche Einflille — diefe Pat.
wird aber ferner als erblich belaltet bezeichnet (Vater unbekannt,
Mutter 39 Jahre alt an Schwindfucht geftorben, Bruder zorn-
miitig) —, bei Fall 75 heftiger Schrecken der Schwangeren bei
Anblick eines Ermordeten, Urfachen, die viele Autoren fchon an
und fiir fich hinreichend zur Erzeugung der Epileplie gelten la(Ten,
abgefchen von der erblichen Belaftung oder Schwangerfchaft.
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In der Geburt beobachtete Aklfeld (Fall 79) den erften
epileptilchen Anfall bei einer Primiparen, er konnte aber in Er-
fabrung bringen, dafi diefclbe {rither als 14 jihriges Midchen
einen unvollitindigen Anfall gehabt hat.

Hier fchreibt Bellinger') der Schwangerfchaft cinen fehr
nachteiligen Einflul zu, indem fie aus einer unbedeutenden
Dispolition, welche, nachdem (ic in 10 Jahren keine Erfcheinung
gemacht hatte, als bclanglos erfcheinen mufite, cine [chwere
cpileptifche Frkrankung fchuf; den erfchwerten Durchtritt des
groflen Kopfes fieht er als das den Ausbruch der Epilepfie ver-
anlaflenden Moment an. Der weitere Verlauf der Epilepfie
dicfer vier Frauen unterfcheidet fich in nichts von dem Ver-
lanfe derfelben bei Frauen, die ihren erften Anfall nicht in einer
Schwangerfchaft hatten.

Aus den letzten drei Beobachtungen darf man wohl floviel
ableiten, dafi Schwangerfchaft bei beftehender Praedispolition
zur Epileplie, ferner beim Zufammentreffen fonftiger fchidlicher
Einwirkungen, befonders pfvchifcher Natur, welche im nicht
[chwangeren Zultande in dem cinzelnen Falle noch nicht zur
Epileplie fithrten, den Ausbruch derfelben begiiuftigt. Der
Schwangerfchaft kommt alfo erft eine fekundire Bedeutung fiir
das Zultandekommen der Krankheit zu, daf fie die Bedeutung
einer priméren Urfache nicht hat, geht daraus hervor, da3 fonfh
die Autoren dartiber einig wiren, dafl Epileplie hiufiger bei
Frauen als bei Minnern vorkommt, da bei den Frauen [onft
ein urfichliches Moment vorhanden wire, das fie gegeniiber den
ménnlichen Epileptifchen in eine entfchiedene Uberzahl bringen
miifte, wenn man nicht etwa annimmt, daBl bei den Frauen
ein urfdchliches Moment fehlt, das bei den Ménnern von gleich
grofler Bedeutung ift. Nach Ruflel-Reynolds?) fcheinen in Wirklich-
keit beide Gefchlechte ungefihr gleichmiilig mit Epilepfie be-
haftet zu fein. In den é&lteren Jahren, nachdem fie geboren
haben, mufite die Epilepfie bei Frauen gleichfalls haufiger fein,
als fie thatfiichlich beobachtet wird, in der Uberzahl der Fille

') Bellinger: 1. c. pag. 24. — %) Ruflel-Reynolds: A System of Medicine.
Vol. II. London 1878. pag. 275,



beginnt fie aber in den Jahren, wo die Frauen noch nicht zur
Geburt kommen. :

Als fekundire Urfache der Epileplie kommt aber die
Schwangerfchaft felten zur Geltung, denn nehmen wir [elbft
alle Falle, wo der erfle Anfall in der Schwangerfchaft (ich
zeigte, als Fille diefer Art an, fo find fie immer cin kleinfter
Bruchtcil der Beobachtungen, welche iiber epileptifche Frauen
berichtet wurden; entfcheidender fiir dic ganze Frage wiire ein
genauer Ratiftifcher Nachweis tiber die Ilaufigkeit der Epileplie
bei Frauen, die nach der Pubertiit cpileptifch geworden (ind
und nie fchwanger waren, im Verhédltnis zu jenen, welche
withrend einer Schwanger(chaft epileptifch wurden, und denjenigen,
welche geboren haben, aber auBer der Schwangerfchaft ihren
erften Anfall hatten, mit Beriicklfichtigung der fonftigen dtio-
logifchen VerhiltnifTe, deren Erkenntnis fo hiufig untberwind-
liche Schwierigkeiten entgegenfiehen.

Unter den in der Schwangerfchaft auftretenden Iirkrankungen
wird der Eklampfie eine gewille #tiologifche Bedeutung daduarch
zugeteilt, da von ihr in einzelnen Fillen gefagt wird, fie fei
in Epilepflie iibergegangen; wiirden die erften der epileptifchen
Anfille, wenn fie in der Schwangerfchaft auftreten, als Eklampfie
aufgefaBt, fo finde fich diefe Angabe Gfters, als wir fie gefunden
haben. Es ift hier dicfelbe Schwierigkeit wie bei der «Eklamplie
der Kinder, die fGch divekt in Epilepfie fortgefetzt hat», oder
wo epileptifche Anfille erft nach Jahren mehr oder minder
regelmiiBig wiederkchrten. Beim erfien Anfall ift die Diagnofe
ob Eklamplic oder Epilepfie in folchen Fillen bei Kindern wie
bei Schwangeren vielfach unmdglich; es cntfcheidet der ganze
Verlauf, und Falle, wo die Beobachtung der Frauen iiber eine
hinreichend lange Zeit fich crftreckte, liegen vor. Robert Lee')
ift unter 60 Fille von Puerperal-Konvullionen cin ecinziger vor-
gekommen, in welchem Puerperal-Konvulfionen durch Epilepfie
beendigt worden feien: eine Dame hatte alle 14 Tage, wihrend
8 oder 10 Monaten, die auf die Geburt des zweiten Kindes
folgten, cpileptifche Anfille, obwohl lie vorher nie an Hpileplie
gelitten hat. 8o faBt Lee, der nicht glaubt, dal Epilepfie und
Pucrperal-Konvulfionen dicfelbe Krankheit fei, den Fall auf,

1y Robert Lee: bei Tyler Swith: The Lancet. 1849. Vol. IL. pag. 645.
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anders aber Marshall Hall'), welcher diefelbe Dame zugleich
mit Lee und fpiter allein weiter behandelte. Marshall Hall
macht nun an Tyler Smith die Mitteilung, dall er diefen Fall
nicht als gewohnhche «puerperal-convulflion» anfehe: «Diefe Er-
fcheinung trat 3 Wochen nach der Entbindung ein und fiel
(innerhalb 24 Stunden) zufammen mit Lihmung des linken
Beines und Armes und weiller Schwellung des Beines, indem
fie wahrfcheinlich von Anfang an mit Phlebitis und Cerebral-
Epilepfic in Zufammenhang ftand». Diefer Fall it allo weder
einer von Eklamplie, noch von Epileplie, in Wirklichkeit handelt
es fich um epileptiforme Anfalle nach rechisleitiger Apoplexie
infolge von Embolie bei puerperaler Thrombophlebilis, welche
nach 8 oder 10 Monaten, alfo nach Heilung der Gehirnver-
letzung, wieder verfchwanden.

In der Beobachtung von Scholz?) haben wir aber ficher
einen Fall von Epilepfie, und auch dic als Eklampfic bezeich-
neten Anfille laffen nur geringen Zweifel itber ihre eklamptifche

Natur zu. Wir geben das Wichtige leiner interefTanten Mit-
teilung.

Fall 94 (unferer Kaluiftik und Statiftik). Neuropathia hysterica exigua
cum insnltibus epilepticis. Subinvolutio uteri cum metritide chronica, retro-
flexione et descensu.

Heilung der Gebirmutter, Hebung der allgemeinen Kriifte und der
Ernahrung durch Cudowa. Die epileptifchen Anfille nicht gehoben.

Frau 8., Kaufmannsfran, briinett, 24 J. alt, ziemlich wohlgenihrt, hatte
2 Kinder geboren, das letzte vor 10 Monaten; die [pinnenwebengraue Farbe
der Haut des Gefichtes, wie fie bei tiefer uterinkranken Frauen fich findet,
ift tark ausgepriigt. — 13 Stunden nach der erfien Geburt bekam fie drei
furchtbare eklamptifche Anfille, welche eine bleibende Schwiichung des Ge
dichtniffes zuriicklieBen und ihr Nervenfyftem tief erfchittert haben. Es
bildeten fich ohnmachtartige Anfille aus wochentlich 1—2 mal, bisweilen mehr-
mals an einem Tage und gleichzeitiz vehemente und anhaltende Kreuz-
[chmerzen. — Nach 5 Monaten wurde fie wieder gravida, die Ohnmachten kamen
feltener und blieben in der zweiten Hilfte der Schwangerfchaft ganz aus.
Geburt, Wochenbett und Siangungsgelchift verliefen normal ohne Ohnmachten.
Nach finf Monaten trat die Regel ein und mit ihr ein heftiger cpileptilcher
Anfall. 2t/ Jahre nach der Eklamplie crgiebt die Unterfuchung:

) Marshall Hall: bei Tyler Smith: The Lancet. 1850. Vol. 1. pag. 31.

~— 2) Scholz: Uber Hyftero- Epllepﬁe Arch. fiir Psych. und Nk, Bd. IX.
1879. pag. 652—654.
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Keine Ovarialhyperaefthefie, Uterus fteht ein Zoll tiefer, ift etwas ver-
grofiert fueculent anzufithlen, flark retroflektiert, an der Knickungsftelle (chlaff,
an der hinteren Wand des (upravaginalen Teils auBer(t fchmerzhaft. Linge
des Uterns 812 Zoll. Schleimhant der Scheide und des Vaginalteils blafi,
des letzteren mit bldulichem 'Ton durch vendélfe Hyperaemie des Uterus, am
Muttermund ein fiinfpfennigltiickgrofes Gefchwiir. Uterus mit der Sonde
aufrichtbar, aber nur unter heftigen Schmerzen und finkt bald wieder zuriick.
Krampfanfiille typilch-epileptilche ohne Aura oder epileptogene Zone. Nach
dem Anfall mehrftiindiger Schlaf, darauf grolle Mattigkeit, Gedichtnis ge-
fchwicht bis 2 Tage lang.  Von dem Anfall gar kein Bewunlitfein, Die Haut
um die Augen, Schlife, Seiten des Halfes mit fehr vielen hirfekorn-linfen-
grofien Ecchymofen, bisweilen Biffe in die Zunge. Harn nach dem Anfall
mehr dunkelgelb, manchmal nicht jedesmal mit fchwacher Reaktion auf Ei-
weill, Zucker nie darin. In den Zwilchenfallszeiten ift Pat. thitig und arbeit-
fam, nur die acht Tage vor der Regel kann fie nicht viel leiften. Das Ge-
dichtnis foll fchr gelitten haben, Kopf oft eingenommen und (chmerzhaft,
ofter tritt Schwindel oder Anwandlung ohnmachtartiger Schwiche ein. Von
hyfierifchen Erfcheinungen find zu erwithnen, leichte Neigung zum Weinen,
etwas launenhaftes Welen von jeher und fchon in der Midchenzeit oft vor
der Regel eingetretene Ohnmachten mit reichlichen Entleerungen ganz
willerigen Urins. — Lokale Behandlung fithrt zu Bellerung des Uterinleidens,
hat aber gar keinen Einflufl auf die Anfille. Bei der erften (1872) Trink-
und Badekur in Cudowa hatte Pat. in der zweiten Kurwoche 8 Tage vor der
Regel einen Anfall. Nach 22 Biadern war Pat. nervos erregt, fo dafl Hinde
und Beine zitterten, grole Schwiche und wiederholte Ohnmachtsanwandlungen.
Im Winter befand fich Pat. beller, Schwindel und Kopffchmerz haben fich
falt ganz verloren, das Gedichtnis ift viel ftirker, die epileptifchen Anfille
treten nur zur Zeit der Regel oder nach grollen Anftrengungen ein, bleiben
aber dann bei der nichften Regel aus und find fchwicher. Bei derzweiten Kur
in Cudowa nachb dem 5. Bade ecin leichter Anfall, Wohlbefinden bis zum
23. Bade. Unnittelbar nach diefem mitten zwifchen zwei Regeln ein furcht-
barer Infult, der fich nachmittags wiederholte und tiber das ganze Gelicht,
Hals, Tonfillen zahlreiche Ecchymofen zuriicklief. Schlul der Kur. Sie hat
gpiter noch 2 Kinder geboren, von denen das erfte, ein Knabe 6 Tage nach
der Geburt unter Krampfen (tarb, das zweite, ein Midchen, lebend und
gefand geblicben ift. Wihrend der Schwanger{chaft find die Anfille immer
lelten gewelen., Kein ferner gebrauchtes Mittel brachte cine Veriinderung
hervor, nur Bromkali, in gréBeren Dofen und lange gebraucht, hat die Anfille
fchwicher aber nicht feltener gemacht.

«Diefer Fall demonftriert nach Scholz ') gewiffermallen die
Gleichheit der Eklampfie und Epilepfie, indem hier die erltere
in ihre quafi chronifche Form, dic Epilepfie, direkt tibergegangen.»
Zwifchen den drei eklamptifchen Anfillen und dem erften epi-

1y Scholz: 1. c. pag. 654.
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leptifchen Anfall liegen aber 19 Monate, cine Zeit, in welche
auferdem die zweite an und fiir {ich normale Schwanger(chaft
fiallt, und erft » Monate nach Ablauf derfelben, beim Wieder-
eintritt der Regel kommmt _es zum epileptifchen Anfall. Nach
den eklamptifchen Anfillen bildetens fich ohnmachtartige An-
falle aus und gleichzeitig anhaltende vehemente Kreuz{chmerzen,
welche letztere auf den mangelhaft zuriickgebildeten und retro-
flektierten Uterus bezogen werden miiffen; die ohnmachtartigen
Anfiille aber als epileptifche Symptome aufzufaflen, und Secholz
thut dies auch nicht, geht nicht an, fonft kiénnten auch die
«fchon in der Midchenzeit oft vor der Regel eingetretenen Ohn-
machten mit reichlichen Entlcerungen eines ganz willerigen
Urins» als folche gelten; Scholz erwihnt dicfe Erfcheinungen
aber als hyfterifche, bei Epileptifchen kommen diele Zufalle
aber duch vor. Eine Frage licgt nun nahe, ob diefe Kranke
unter den Anfillen, welche fie als Ohnmachten bezeichnet, nicht
auch wirkliche kurze Bewulitfeinsverlufte (chne Naufea) gehabt
hat, die Liicken ihrer Erinnerung find, fo dafl die eklamptifchen
Anfille, nicht bei einer Hyfterifchen, fondern Epileptifchen
(Hyfltero- Epileptifchen} auftraten. Nach alledem it man nicht
berechtigt zu fagen, dall hier die Eklamplfie direkt in die Ipi-
leplie tibergegangen ift, dabei [oll jedoch der fchidliche Einflufl -
der als eklamptifche bezeichneten Anfille, mdgen fie nun uré-
mifchen oder nervifen Urfprungs gewefen fein, auf das f{chon
beftehende Nervenleiden keineswegs in Abrede geltellt werden.
Im weiteren hiangt die Frage von der Bedeutung der
Schwangerlchaft, in der fo mancherlei Leiden der Gelehlechts-
organc ihren Anfang nehmen, fiir die Entlichung der Epileplie,
direkt mit der &tiologifchen Bedeutung der Genitalleiden im
allgemcinen fiir diefe Krankheit im Zufaromenhang; letztere findet
ihre Anerkennung bei Nothnagel 1), Scholz?) und in Eulenburg’s %)
Realencyklopidie, auf diefelbe néher einzugehen, wiirdehier zu weit
fithren; nur darauf fei hingewieflen, dafl es entlchieden zu weit
gegangen, dall es unrichtig ift, wenn Terillon feine Beobachtung
([. oben Fall 54) als «einen Fall von Epileplie uterinen Urfprungs»
bezeichnet, bei einer Epileptilchen, deren Vater epileptifceh ift,

1) L c. pag. 200. — ) L ¢ pag. 637, 640, 642, — 3) 1, c. pag. 415.
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und die ihren erften kompletten Anfall {chon im 7. Jahre hat,
nur weil ihre Anfille [piter an die Periode gekniipft find und
fich in den Schwangerfchaften erheblich hiufen; dabei') wird
angegeben, daB es ziemlich felten fein muf, eine Beziehung
aufzuftellen zwifchen uterinen Stérungen und den epileptifchen
Attaquen. Eine Menftruation aber, die «mit der grofiten Regel-
miiBigkeit wiederkehrt»>, und abgefehen von den epileptifchen
Storungen durchaus normale Schwangerfchaften konnen nicht
als uterine Storungen betrachtet werden.

Uber die Schwangerlchaft bei epilep-
tifchen Frauen. |

Einflul der Schwangerichaft auf die Epileplie.

Wenn vom Einflull der Schwangerfchaft auf die Epileplie
die Rede ift, (o mufl die Einwirkung der Schwangerfchaft auf
den Verlauf der Krankheit nur wihrend diefes Zufltandes von
der auf den weiteren Fortgang der Epileplie unterfchieden
werden. Hier handelt es fich zunichft nur um den erften Fall.

Als Mal der Wirkung eincs Agens auf eine krankhafte
Verdnderung haben wir, wenn diefe felbft der Beobachtung un-
zuginglich it, nur die Anderung in den Symptomen, ver-
[chlimmern [ich diefelben, [o wird man im allgemeinen eine
Steigerung des krankhaften Prozelles annehmen diirfen. Haupt-
fymptome bei der epileptifchen Erkrankung f(ind die Anfille;
diefelben werden hiufiger und energifcher entweder, wenn der
centrale Krankheitsprozel3 eine Verftirkung erfihrt, oder die
peripheren Urfachen, oder in dulleren Bedingungen gelegene,
welche die Anfille hervorrufen, bei gleichbleibenden centralen
Verdanderungen hiufiger gegeben [ind. Eine Hiufung der An-
falle geht alfo nicht immer mit einer Verlchlimmerung des
Grundleidens Hand in Hand, ebenfowcnig, wie ein ldngeres
Ausfetzen der Anfédlle mit einer Befferung deslelben zulammen-

1) 1. c. pag. 401.
Nerlinger, Uber die Epilepfie.

~1
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fallt (da die Anfalle vortibergchend auch durch einc Art Reflex-
hemmung ausbleiben kinnen). Bellerung und Verfchlimmerung
der Epileplie find alfo zunichft [ymptomatifche Begriffc, dafl
aber die anatomifche Grundlage der Krankheit dabei keine
Anderung erfahre, foll damit nicht gefagt fein, letztere ift je-
doch fo gut wie unbekannt.

Falt alle Autoren geben, wenn fie vom Einflulle dor
Schwangerlchaft auf die Epilepfie handeln, das Verhiltnis der
Anfille vor und nach derfelben zu jenem wihrend der Dauer
der Schwangerfchaft an. Im Anfchlulfe an die beiden mitge-
teilten Beobachtungen (Fall 1 u. 18) bemerkt Zifdot'): «Wenn
die Schwangerfchaft die Epileplic hervorbringet, fo kann [ie
diefelbe hinwiederum, ich will nicht fagen, giinezlich ausrotten,
denn dergleichen habe ich niemals wahrgenommen, fondern auf
eine Zeitlang zuriickhalten». Nach Berend ?) pflegt einc habi-
tuelle Epileplie in der Schwangerfchaft auszubleiben. Mme. La-
chapelle ®) findet, daB bei epileptifchen, fchwanger gewordenen
Frauen fich die Anfille oft an Zahl verdoppeln. Mitnclmeyer*)
glaubt, daf die Schwangerfchaft im ganzen Nervenly(tem eine
folche Verinderung hervorbringe, daf die Mehrzahl der epilep-
tifchen Frauen von nur wenigen und kleinen, ja [elblt gar
keinen epileptifchen Anfillen ergriffen werden; doch iindere die
Schwangerfchaft auch manchmal nichts am Verlaufe der Epi-
leplie.  Arnaud®) giebt an, daBl die Schwanger(chaft den Lauf
der idiopathilchen Epileplic bei einer groflen Zahl von Frauen
fiir eine befchrinkte Zeit aufhebe, oder dic Zwilchenrdume
zwifchen den Anfillen linger mache, doch trete diefe Wirkung
erft gegen den dritten oder vierten Monat deutlich ein; er be-
obachtete auch eine Frau, bei welcher wihrend der Schwanger-
fehaft die Epilepfie keine Anderung erlitt. Velpeaw wird viel-
fach der Vorwurf der Behauptung gemacht, dafl die Schwanger-
fchaft (tets die epileptifchen Anfille aufhebe oder [eltener mache,
z. B. von Pollack®) und Malgaigre™ und wir find ihm noch
ofters in der Litcratur begegnet; nun macht Velpeaw ®) that-
fachlich die Angabe, daB es durch vicle Thatlachen erwiefen

Yy Tiflot: 1. c. pag. 67. — 2) Berend: op. cit. Bd. IV. Abt. 1I. pag. 312.

— 3} Lachapelle: 1. ¢. pag. 17. — %) Miinchmeyer: 1. c. pag. 31, Note 11. —
5) Arnaud: 1. c. pag. 205, — 8) L.c. — ) L ¢. - ¥) Velpeau: 1. c. pag. 14.
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fei, dafl die Schwanger(chaft die Anfille der einfachen Epilepfie
teils ginzlich beleitigen, teils ausfetzen machen konne, wobei
er lich auf eigene Beobachtungen und Asrnaud beruft; diefer
weift auf Maret') hin, der nach eigenen Erfahrungen an der
Salpeétriere jede Verlaufeart der Epilepflic withrend der Schwanger-
fchaft kennen gelernt hat, alfo auch diec Haufung der Anfille in
derfelben. Die Schrift Velpeaw's, die von DBluff ins Deutfche
tiberfetzt wurde, fcheint in der That viel zur Verbreitung jener
Anficht beigetragen zu haben. Esquirol %), der Horflius’ Fall von
Heilung der Epileplie durch die Schwangerfchaft anfithrt, giebt
im iibrigen leine eigene Erfahrung, w onach Lplleptﬂche
fchwanger werden, ohne die geringfie Anderung in der Inten-
fitdt und Hiufigkeit der Anfille zu erfahren. Johns®) bezeichnet
epileptifche Frauen wihrend der Schwangerfchaft weniger ge-
neigt zu Anfillen als fonft. Zyler Smith?*), dem unter 19 Beob-
achtungen 4 perfoénliche iber Schwangerfchaften epileptifcher
Frauen vorlagen, kommt zu dem Refultate, daBl in der Mehrzahl
der Fille die epileptifchen Anfille leltener find in der Schwanger-
fchaft als zu anderen Zeiten.

Cazeaux®) beltreitet, daf Schwangerfchaft die epileptifchen
Anfalle vollftindig aufhebe, fie feien nur viel feltener. Paulen
im Verlaufe der Epilepfie zeigen fich nach Romberg ®) wihrend
der Schwangerfchaft fehr oft, doch kommen auch Fille vom
Gegenteil vor, Mit feinen kurz zuvor gegebenen Beobachtungen
{(vgl. Fall 50, 77, R0, 84 unferer Kafuiftik) {timmt die Behauptung
Braww’s™), die epileptifchen Konvullionen dauern fort, ohne von
Schwangerfchaft, Geburt und Wochenbett befonders influenziert
zu werden, nicht diberein, wenn nicht angenommen wird, dal}
Braun-es nicht der Schwangerfchaft zulchreibt, wenn z. B. bel

einer feiner Kranken «wihrend der zweiten Schwangerlchaft die

Epilepfic ganz aufhorte, wihrend der Geburt in der Eroflnungs-
und Austreibungsperiode aber (echs, und am 3. und 4. Wochen-
bettstage zwei heftige. Paroxysmen eintreten». Er fcheint aber
an7unehmon daBl der Verlauf der Epilepfie derfelbe gewclen

l) Mare: Dictionaire des scienses médicales, tome 19. 1817, Article:
Grossesse pag. 483, — %) FEsquirel: 1. ¢. pag. 150. — %) Johns: 1. ¢. pag.
107. — %) Tyler Smith: The Lancet 1850. Vol. L. pag. 31. — °) Cazeaux:
1. ¢. pag. 766. — 9 Romberg: 1. c. pag. 354 — 7) Braun: L. c. pag. 291

7
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wiire, wenn feine Kranken auch nicht (chwanger geworden wiren.
Dall Braun mit feiner Behauptung den weiteren Verlauf der
Epilepfie nach der Schwangerfchaft nicht gemeint hat, geht aus
den Worten «die epileptifchen Konvulfionen dauern fort, ohne
influenziert zu werden», hervor.

Nach Wieger!) horen die epileptifchen Anfille gewdhnlich
gegen das Ende der Schwanger(chaft auf.

Delasiauve ?) fchreibt: «Kein Einflul fithrt im Verlaufe der
Epilepfie zu fo widerfprechenden und grell abftechenden Modi-
fikationen wie die Schwangerfchaft, fei es, daB fie diefelbe in
ihren launenhaften Schwankungen beflchleunigt oder noch hiu-
figer fie aufhebt; fo haben einige Frauen keine Anfille wihrend
der ganzen Dauer der Schwanger{chaft, andere wiahrend der
erflen oder letzten Monate». Dann macht er feine eigentiimliche
Angabe tber den Einfluf des Gelchlechtes der Frucht auf
die Anfalle.

Dic Erfahrung, nach welcher fir die Dauer der Schwanger-
fchaft die epileptifchen Anfille ganz cellieren follen, konnte
Betfehler %) nicht beltitigen; er f(ah, da( epileptifche Frauen
wihrend ihrer Schwanger(chaft zuletzt tiagliche Paroxysmen er-
litten und auch wihrend der Geburt nicht verfchont blieben.
Nach Huafle*) hat die Schwangerlchaft in einzelnen Fillen eine
Vermehrung, in anderen eine Verminderung oder volliges Weg-
bleiben der Anfille bedingt. Echeverria ®) bezeichnet das Weiter-
gehen der Epilepfie in der Schwangerfchaft als ein, offenbar
durch die Schwanger(chaft herbeigefithrtes feltenes Ereignis.
Le Rolland®) (pricht von Bellerung und Verfchlimmerung des
epileptifchen Zuftandes in der Schwangerfchaft. Nach Gowers®)
haben einige wenige Epileptifche hiufigere Anfille, einige we-
nige vollitindige Immunitit wihrend der Schwangerfchaft, in
der Uberzahl find die Anfille unbeeinflult. Bérawd?®) kommt
zu dem Refultate, daB der Einfluf der Schwangerfchaft im
allgemeinen ein giinftiger, ungtnftiger oder gleich Null fein

Y Wieger: 1. c. — %) Delasiauve: 1. ¢. — ) Betfihler: Zur Lchre von
den puerperalen Krampfen. Klinifche Beitriage zur Gynaekologie. Breslau
1864. II. Heft. pag. 46. — *) Hafle: 1. ¢. — 3) Echeverria: 1. c. pag. 223. —
8 1. ¢. pag. 13. — 7) 1. ¢. pag. 292. — 8 L c. pag. 103.
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kann. Guder?!) geht wegen der kleinen Zabl feiner Fille, nach
welchen durch die Schwangerfchaft die Epilepfic in den meciften
Fillen iibel beeinflulit wurde, nicht zu allgemeinen Schliiffen.

Nach Spiegelberg®) bleiben die epileptifchen Anfille bald
unbecinflult durch die Schwangerfchaft, bald werden fie fogar
in Haufigkeit und Intenfitit gewildert. Schrider macht {iber das
Verhalten detfepilepti[’chen Anfille bei Schwangeren keine An-
gabe. Wihrend der Graviditat find die Anfille nach Stritmpell®)
zuweilen haufiger, zuweilen aber auch feltener.

Tn unferer Kafuiftik haben wir Beobachtungen iber 101
epileptifche Frauen, dicfe Beobachtungen (tammen aus einem
Zeitraume von etwa 130 Jahren und gehoren den verfchicdenften
Beobachtern an, Bedingungen, welche fo viele Unvollkommen-
heiten in den Mitteilungen erkliren. Zweifel, ob diefe Falle
wirklich alle der Epilepfie zuzurechnen find, kann ernftlich
kaum erhoben werden, nur fiir den Fall von Sachs (Fall 99)
diirfte folcher nicht ausgefchloffen fein, denn die Richtigkeit
der Angabe der Kranken, dall fie bereits frither an epileptifchen
Kréimpfen gelitten, welche fic nach dem erften eklamptifchen
Anfalle und nach einem halb(tiindigen foporsfen Stadium macht,
ift nicht als ahlolut richtig anzufehen; epileptifche Anfalle wur-
den wihrend ihres Aufenthaltes in der Klinik nicht beobachtet.
Diefer Fall wurde von Virchow an Tyler Smith*) als einer von
Epileplie mitgeteilt. Letsterer hat ihn unter feine Falle aufge-
nommen; auch Sachs faBlt ihn als folchen auf, fo dall es wohl
berechtigt ift, diefen Autoren zu folgen.

Die Beobachtungen find vielfach unvollftindig dadurch,
daB nur iiber cinzelne Schwangerfchaften oder Geburten bei

derfelben Frau Mitteilungen gemacht find, und dies wieder oft
“qur in allgemeinen Angaben, [o dall eine in allen Sticken

richtige Statiftik und aus diefer viele wichtigen Verhaltnillc
mit der wimnfchenswerten Sicherhcit nicht feftgeftellt werden
konnen: dazu find noch zahlreiche weitere Beobachtungen notig.
Wenn nun unfere Kafuiftik und Statiftik befonders in den

1y Lo pag.. 10. — 2) Spiegelberg- Wiener: Lebhrb. d. Geburtsh. II. Aufl.
Lahr 1882. pag 241, § 254, — 3) Strimpell: Lehrb. d. [pez. Pathol. u.

Therap. IL Bd. I. TL pag. 430. IV. Aufl. — %) Tyler Smith: Lancet 1850.
1. Band. pag. 110.
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Zahlenverhiiltnilfon mangelhaft beftellt ift, [o giebt fie doch ein
ziemlich umfallendes Bild des mannigfaltigen Verhaltens der
cpileptifchen Anfille vor und nach der Schwangerfchatt zu je-
nem wihrend derfelben. Von den crwihnten 101 epileptifchen
Frauen haben wir Gber 92 Frauen naherc, doch nicht genaue
Zahlenangaben; diefe 92 Frauen waren zulammen 206malk
fehwangoer, von diefen 206 Schwanger{chaften liegen Mitteilungen
iiber 157 Schwangerichaften vor; in 44 der letzteren lectzten die
epileptifchen Anfille volltindig aus, in 12 waren (e [eltener,
in 23 traten Anfille auf, deren Verhialtnis zur Hiaufigkeit vor
oder nach der Schwangerfchaft nicht angegeben ift, in einer
Schwangerlchaft (Fall 27) fehlen die Anfille anfangs derfelben
vollftindig und [ind am Ende h#dufig, in einer anderen (Fall 29)
lind fie anfangs haufig, laffen dann ganz nach, 8 Tage vor der
Geburt tritt wicder ein heftiger Anfall auf, in einer weiteren
Schwanger(chaft (Fall 28) f(ind dic Anfille im Anfang der
Schwangerlchaft hidufiger und verfchwinden in den letzten Mo-
naten vollftandig, in 18 Schwanger{chaften bleiben die Anfille
unverindert, in 57 (ind f{ie hiaufiger oder [chwerer oder beides
zugleich. Die niheren Verhaltnifle diefer Zahlenwerte unter-
einander [ind aus der fatiftifchen Zulammen(iellung der Be-
obachtungen leicht erfichtlich, fo daBl fie hier Ubergangen
werden konnen.

Die Berechtigung , die Verlaufsinderung der Epilepfie
wihrend der Schwangerfchaft als cine Wirkung der letzteren
anzafehen, ergiebt fich daraus, daB diefe Anderung in der
Uberzahl der Fille fofort mit der Schwangerichaft eintritt,
nach Ablauf derfelben cntweder auch alsbald wieder aufhort,
oder noch einige Zeit anhélt. Bei den Mchrgebarenden f(ehen
wir, dafl der Einflull der Schwanger(chaft, wie er [ich in der
erften Schwangcrlchaft geltend macht, meift auch in den folgen-
den [ich wieder einftellt. Ausnahmen davon giebt es, fo [ehen
wir, dal} im Falle 16 die Kranke in der erften Schwanger(chaft
haufige Anfille hat, wihrend fie in den folgenden zehn
Schwangerfchaften vollltindig fchlen. Diefe, wenn auch nicht
allgemeine Gleichartigkeit des Verhaltens der Anfille in den
verlchicdenen Schwangerlchaften derfelben Epileptilchen, die
fchon Béraud kennt, it gewill eine Thatlache, welche die Ver-
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anderungen des weiblichen Organismus in der Schwanger(chaft
als Urfache der Anderung in der Hiufigkeit und Intenfitiat der
Anfille erkennen lifit, denn fie it unabhingig von aulleren
Verhiltnillen. Weit gefehlt wire es aber, wollte man alle Ver-
anderungen der cpileptifchen Symptome in der Schwangerfchaft
auf diefelbe zuriickfithren, viele Einfliilfe, welche auch bei der
nicht fchwangeren epileptifchen Frau auf die Frkrankung ein-
wirken konnen, kominen auch hier zur Geltung.

Die Unterfcheidung der Falle in folche von leichter und
(chwerer Epilepfie triigt zur Erklarung der Verlaufsunterfchiede
nicht bei, noch weniger das Gelchlecht der Frucht, das voll-
fisindig gleichgtiltig ift. Die Urfache fiir das Ausfletzen der
epileptilchen Anfille in der Schwangerfchaft, glaubt Tyler Sneith?),
liege hauptfichlich in der Paufe der ovario-uterinen Erregung
bei der Menftruation wihrend der Schwangerfchaft. Dabei weilt
er auf die Haufigkeit, mit welcher die epileptifchen Anfalle an
die katameniale Erregung gekniipft find, hin, auch behauptet
or dic Seltenleit von Epileplie bei amenorrhoifchen und chloro-
tifchen Perfonen. In allen Verlaufsgruppen der Epileplie wiah-
rend der Schwangerfchaft befinden fich Fraucn, deren Anfille
entweder nur zur Zeit der Periode auftraten, oder bei derfelben
gehiuft find, fo daB Tyler Smith’s Annahme hinfillig ift, fon(t
miibten alle diefe Frauen in der Schwangerfchaft weniger oder
gar keine Anfille haben.

Das Verhilinis von Urfache und Wirkung ift hier ein
hoechft kompliziertes, und feine Erkldarung erforderte cine genaue
Kenntnis der Vorginge im Nerven(yftem bei der Epileplic als
auch derjenigen wihrend der Schwangerschaft an und ftir [fich.
Nicht einmal fiir den einzelnen Fall haben wir gentigende An-

“haltspunkte zu einer Erklirung, felbft nicht wenn dic belondere

Eigenttimlichkeit der krankbaften TErfcheinungen desfelben be-
riickfichtigt werden; und liee man lich wirklich zur Erklarung
der Erfcheinungen verleiten, (o mt(ften die Annahmen, dic bei
dem einen Fall gemacht werden, bei einem anderen wicder um-
geftoien werden; tiber Vermutungen kime man nicht hinaus.

1y Tyler Swmith: Lancet 1849. Bd. IL. pag. 644.
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Welchen Einflul hat die Epileplie auf den Schwanger-
fchaftsverlauf?

Diefe Frage hat eine verfchiedene Beantwortung gefun-
den.  Baudelocque?) findet es felten, dall wahrend der
Schwangerfchaft Abort oder Frithgeburt nicht die Folge der
Epilepfie ift; er teilt hiermit felbft der Eklamplie, denn nichts
anderes bedeutet Baudelocque’s Epileplie, eine zu grofle #tiolo-
gifche Bedeutung fiir die Unterbrechung der Schwangerfchaft
zu. Als Nachwirkung aus der Zeit, wo die Eklampfie von der
Epileplic nicht getrennt wurde, ift es anzulehen, wenn Puchelt®)
chreibt, epileptilche Schwangere abortieren oft, und Miinchmeyer®)
bei der Prognole dor Epilepfie angiebt, dielelbe [ei bei [chwangeren
Frauen ziemlich gefihrlich wegen des Abortes.

Gerade die entgegengefetzte Erfabrung macht Merct): «Ich
habe mniemals beobachtet, daB diefe Krankheit diec Ent-
wicklung der Gebdrmutter und das Wachstum des Foetus
hinderte». Nach Braun®) wird die Schwangerfchaft durch die
epileptifchen Konvulfionen nicht im geringlten unterbrochen.
Wenn Parry®) zu dem Schlulle kommt: die Epilepfie hat ge-
ringeren EinfluBl auf das Abfterben des Foetus als die Eklamplie,
fo nimmt er an, daB der Tod der Frucht bei ecpileptifchen
Frauen durch ihre Krankheit bedingt fein kann; Biraud ) aber
gelangt zu dem Relultate, dafi die Epileplic weder die Schwanger-
{chaft unterbricht, noch verhindere, daf3 die Kinder lebend und
rechtzeitig zur Geburt kommen.

Wenn wir unfere Zulammenf(tellung der Beobachtungen be-
trachten, fo fchen wir, daBl auf 92 epileptifche Frauen 195
Geburten kommen, 176 derfclben find beobachtet; unter diefen
176 Geburten (ind 6 Frihgeburten mitgezdahlt, 170 Geburten
waren allo rechtzeitig. FEine Friihgeburt ift durch Placenta
praevia (centr.), drei durch FEklampfie bedingt, kommen alfo
fir Epileplic nicht in Berechnung. Von diefen 92 epileptifchen
Frauen mit ibren 170 rechtzeitigen und 2 Frithgeburten kommen
15 Frauen mit 36 Gceburten, und 3 Frauen mit 4 Geburten
nicht in Betracht, da diefe Frauen in den betreffenden Schwanger-

1) 1. ¢ pag. 83. — ) L c. pag 575. — 3) L. c. — %) Mare: 1. ¢c. —
§) Broun: 1. c. pag. 289. —"6) 1L ¢c. — 7) L c.
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fchaften keine Anfille gehabt haben, ebenfowenig 17 Frauen
mit 30 Geburten, bei welchen iiber die Anfiille in der Schwanger-
fchaft nichts bekannt ift: [o bleiben noch 56 Frauen, die Anfalle
in der Schwangerfchaft gchabt haben mit 100 rechtzeitigen und
2 Frithgeburten.

Ahnlich ginftig ift das Verhiltnis in Bezug auf den Abortus.
Von den 157 beobachteten Schwangerfchaften (4 [ind nicht bis
zum Ablauf beobachtet) enden 3 mit Abort; zweimal trat Abort
bei Frauen ecin, bei welchen die Anfille in der Schwangerfchaft
vollitindig verfchwanden, nur cinmal bei einer Frau mit hiu-
figeren Anfillen.

Die begleitenden Umftinde der Unterbrechungen der
Schwangerfchaften ftellen fich folgendermalen dar :

1 Abort im II. Monat: \ :
Schwangerlchaften  ohne
1 Abort ohne Angabe I Anfille.
3 Aborte ; des Monats:

Schwangerfchaft mit hiufi-

l 1 Abort im I Monat: geren und fchweren An-

fillen.
1 im VII. Monat (epilep- Schwangerfchaft mit
tifcher Dimmerzuftand): fechweren Anfillen
1 im VIIL Monat (Hiufung Schwangerlchaft ohne
der Anfille und Tod): ) Anfalle.

6 Friihgeburten . . 5oft

= . - Schwangerfchaft mit héufi-

1 im VIIL Monat (Placent. meren und [chwereren An-
praev. centr.):

fallen.
V1. Monat
3 durch Eklamplie : { VIII. Monat } Tod.
VIII. Monat

Die epileptifchen Anfille konnen nur in cinem Falle als
Utrfache der Unterbrechung der Schwangerfchaft gelten, es it
dies die Beobachtung 76, wo unter Héufung der Anfille fich
die Geburt im achten Monat einleitet, und die Mutter nach der-
felben alsbald (tirbt; doch konnte es fich in diefem Ifalle auch
um die Komplikation mit Eklampflie gehandelt haben, wenn
auch Pollack die Anfille als cpileptifche auffult. Ein Gegen-
ftiick zu diefem Falle it die Beobachtung (85) von Charpenticr,
wo es unter ftetiger Tiufung der Anfille in der Schwanger({chaft
im fechften Monat zu état de mal mit nachfolgendem Tode der
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Mutter kommt, ohne daf3 die Frucht ausgeftolen wurde, wes-
halb Charpentier) der Einflull der Epileplie auf die Schwanger-
fehaft gleich Null zu fein [cheint, da er auch in demlelben Falle die
erfte Schwangerlchaft unter ahnlichen Verhaltniflen ans normale
Ende gelangen fah. Unflere Kafuiftik cnthilt 157 Schwanger-
fchaften mit allen Graden der Verfchlimmerung der epileptifchen
Anfille und nur zweimal trat Unterbrechung der Schwangerfchaft
ein, ohne dal} fich der Zufammenhang der Frithgeburt im Falle
61 mit dem epileptilfchen Dammerzualtand, oder der Abort im
Falle 87 mit den haufigen Anfillen, die vorausgegangen [fein
follen, ficher in kaufalen Zufammenhang bringen 1a(t.

Um jeden Einflufl der Epilepfie auf den Schwanger{chafts-
verlauf ausfchliefen zu konnen, mufll vor allem fefigeftellt
werden, ob die epileptifchen Krampfanfille eine Einwirkung
auf den graviden Uterus haben oder nicht. Uber die Betei-
ligung der glatten Muskulatur (abgefehen von dem Verhalten
der Iris) beim epileptifchen Krampfanfall it wenig bekannt.
Nach Romberg®) «nehmen auch die unter [ympathifchem EinfluB
ftehenden Muskeln teil an dem epileptifchen Anfall: Exkremente,
Urin, Samen werden zuweilen im Anfall ftof3weile entleerts.
Diefer Satz Romdberyg’s gilt fiir die Uterus-Muskulatur ficher nicht,
denn fonft wire die Schwanger{chaft bei Epileptifchen ein Ding
der Unmoglichkeit; aber auch fir Rectum und Blafe, noch
weniger fir die Ausftoffung von Samen kann cr gelten, denn
letztere wird durch quergelftreifte Muskeln (Mm. ischio und bul-
bocavernosi) beforgt. Die Nichtbeteiligung der Blale und des
Rectums ergiebt fich zum Teil aus dem #dhnlichen Verhalten
des Uterus; ferner ift es nicht denkbar, wie eine Entleerung der-
felben moglich wire, wenn ihre Muskulatur allo auch die
Sphinkteren krampfhaft kontrahiert wéaren. Hier tritt wohl der-
felbe Reflexvorgang ein wie bei der willkiirlichen Entleerung:
durch den Druck der krampfhaften Bauchmuskeln wird der
Rectum- und Blafeninbalt vorwiirts gedringt, unter grofleren
Druck gefetzt, und der zu feiner AusftoBung notige Reflex wird
ausgeloft, zumal eine willkirliche Hemmung bel dem aufge-
hobenen Bewulitfein unmdoglich ift. In den Speziallchriften iiber

1) Charpentier: 1. ¢. pag. 604. — 2 Romberg: 1. c. pag. 333,
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Epilepfie findet fich nur noch bei Gowers') eine Angabe Uber
diefe Verhiltnifle, ihm fcheint die Entleerung von Faeces und
Urin ein Teil der konvullivifchen Aktion des Anfalls zu fein,
oder darauf bezogen werden zu miiffen, Die erwihnten Reflexe
gehen ungeftort durch den epileptifchen Anfall vor fich, wie
fich aus dem ungeftorien Fortgange der ‘Wehenthiitigkeit bei
der Geburt, die unter epileptifchen Anfillen flattfindet, wie
fpiiter gezeigt wird, [chliefien lalt.

Nachdem ein Krampf der Gebirmutter als Hemmung des
normalen Ablaufs der Schwangerfchaft ausgefchlo(len ift, kommt
die mechanifche Wirkung des Krampfanfalles, die Erfchttterung
des Korpers, auf den [chwangeren Uterus in Betracht. An der
Erfchiitterung des Korpers in Anfillen ift die Teilnahme des
fchwangeren Uterus nicht ausgefchlollen; durch diefelben allein
konnten fechon Wehen ausgeloft werden, ferner kinnte es zu
Blutung unter die Eibdute oder die Placenta kommen; letztere
fithren meilt zom Abfterben der Frucht und fo zu Abort oder
Frithgeburt.

Wenn man Sdiréder und anderen folgt und ein Abfterben
dos Foetus durch Wirmeltauung bei rafchem und hohem An-
fteigen der Temperatur der Mutter annimmt, fo konnte auch
diefer Zufall bei einer fchwangeren Epileptifchen eintreten, dann
némlich, wenn die Anfille fich hiuften und in status epilepticus
iibergingen, bei welchem Temperaturen bis 42° beobachtet find.

Diefe letzten Annahmen bekommen cinige Bedeutung durch
Beobachtungen. Im Falle 60 fiel die Kranke im fechften
Schwanger(chaftsmonat in état de mal; abends, wird berichtet,
liefen Schmerzen im Bauch eine Frihgeburt befiirchten; es
fcheint alfo hier zu wirklichen Wehenfchmerzen gekommen zu
fein ; die Geburt war aber 3 Monate [piter und normal. Im
Talle b4 ficl eine Recrudescenz der Anfille mit dem Tod des
Kindes zufammen 8 Tage vor der Geburt, die am normalen
Ende der Schwangerfchaft ftattfand. Jede nahere Mitteilung der
begleitenden Umftande fehlt, fo dall cine Aufklarung, in welchem
Zufammenhang die epileptifchen Anfille zum Tode der Frucht
ftanden, nicht zu erlangen ift, nur die Thatlache (teht felt.

Die Cirkulationsforung im Anfalle wird fich bei der

1} Gowers: 1. c. pag. 88
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fchwangeren Ipileptifchen auch im Placentarkreislaufe geltend
machen, befonders bei état de mal, doch fehlen hierfiir Beob-
achtungen. Winckel') hat in zwei Fillen von epileptifchen An-
fallen in der Geburt die Beobachtung gemacht, dal die Herz-
tone des Kindes nicht erhoht waren, die Pulsfrequenz der Mutter
nahm nicht zu; die Anfille waren jedoch lcichte, befonders bei der
einen (Fall 78), und dic andere {Fall 82) hatte nur einen Anfall.

Wir kommen zu dem Schluffe, dafl in dem epileptifchen
Anfall, befonders aber im status epilepticus zwar Bedingungen
gegeben find, welche zur Unterbrechung der Schwangerfchaft
fithren kénnen, dall Beobachtungen vorliegen, welche darauf
hinweifen, daBl aber gemif den bisherigen Erfahrungen die
Unterbrechung der Schwangerfchaft durch epileptifche Anfille
als cin auflergewobnliches Ereignis angenommen werden mub.

Uber die Geburt bei epileptifchen
Frauen.

Buleh?) findet, dal Epileptifche, felbft folche, welche heftige
Anfille erleiden, wihrend der Geburt gemeiniglich von dem An-
falle frei bleiben; tritt er ein, fo it er ohne iible Folge. Dies
klingt ganz anders als die Anfichten der meciften Fritheren, die
dem epileptifchen Anfall in der Geburt foviel Ubles nachgelagt
haben. Brawn®): Wihrend der Geburt treten die epileptifchen
Anfalle felten auf und (oren gewohnlich bei ihrem Erfcheinen
den Verlauf derfclben nicht. Dagegen bcehauptet Wieger®):
wihrend den groflien Schmerzen der Geburt kommt oft ein An-
fall. Nach Lange®) erfchweren epileptifche Konvulfionen weder
die Geburt, noch machen fie dicfelbe gefihrlich. Parry$) kommt
zu dem Schlulle, epileptifche Frauen haben wihrend der Ge-
burt felten Anfille. Soweit Rulflil-Reynolds™) eigenc Erfahrung
reicht, it es auBlerordentlich felten und in der That fafi unbe-
kannt. daf3 epileptifche Frauen an Anfiillen leiden wahrend oder

Y}y Winckel: 1. ¢. — 2) Bufeh, H. W.: Lehrb. der Geburtsh. IV, Aufl.
Berlin 1842. pag. 154, — 3) l.c. pag. 832. — 9 L c. — 3 Lec. — 8 Ll ¢c. —
?) BRuflel- Reynolds: A System of Medicine cte. pag. 298,
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unmittelbar nach der Geburt. Ahnlich Le Rolland'). Béraud
kommt iiber die Huufigkeit, mit der epileptifche Anfille in der
Geburt auftreten, zu keinem Relultate; unter den 46 Fillen, die
ihm vorliegen, ift nur einer mit Anfillen in der Geburt. In
fieben von den 10 Beobachtungen, welche Bellinger beniitzte,
haben die epileptifchen Frauen Anfille in der Geburt. Nach
Schrider?) ind epileptifche Frauen keineswegs zu Anfillen wih-
rend der Geburt geneigt, ja bei den meilten fehlen diefelben,
felbt wenn [ie wihrend der Schwangerfchaft [ehr haufig waren,

Unfere Kafuiftik hat unter 101 Frauen 77, welche keine
Anfille in der Geburt hatten, 24 mit Anfillen; von diefen 24
epileptifchen Frauen haben 17 epileptifche Anfille in der Geburt,
5 eklamptifche Anfille und zwei Frauen Anfille unbeftimmten
Charakters (epileptilche oder eklamptifche) in der Geburt.

Bei 92 Frauen haben wir Angaben iiber die Zahl der Ge-
burten; 68 diefer Epileptifchen haben in 134 Geburten keine
Anfille, 17 haben epileptifche Anfiille in 20 Geburten, dazu noch
12 Geburten ohne Anfille, 7 Epileptifche haben 3 Geburten
ohne epileptifche Anfille, zudem noch b Geburten mit eklampti-
fchen Anfillen, und 2 Geburten mit Anfillen zweifelhafter Art.

Das Verhiiltnis der Geburten unter fich: Von 176 Geburten
149 ohne Anfille, 20 mit epileptifchen Anfillen, 5 mit eklampti-
(chen (darunter 1mal 2 Std. p. p.), 2 mit eklamptifchen oder
epileptifchen Anfillen (lmal nach der Geburt).

Das Verhalten der Anfille wihrend der Schwanger(chaft
in jenen Fillen, wo keine Anfille in der Geburt auftreten, welches
des Naheren in der Ratiftifchen Zufammenftellung nachzu-
fehen ift, ergicbt, dafl cpileptifche Anfalle in der Geburt fehlen
konnen, mogen fie nun in der Schwanger(chaft ganz ausgeletzt
haben , gleich geblieben fein, oder an Haufigkeit und Schwere
zugenommen haben.

Gehen wir auf die Beobachtungen iiber epileptifche Anfille
in der Geburt naher ein: Von den betreffenden 17 Frauen
wiffen wir das Verhalten der Anfille in der Schwangerfchaft
bei 12 derfelben, 4 von ihnen haben in den vier, den Geburten
mit Anfillen vorausgegangenen Schwangerfchaften gar keine

1) Te Rolland: L. c. pag. 49 u. 51. — %) Schrider: . e. pag. 718,
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Anfille, bei dreien find e gleichgeblieben, von einer wird nur
angegeben, dall fie in der Schwanger(chaft zwei Anfiille hatte,
die ubrigen 4 Frauen haben in den Schwanger(chaften hiufigere
und [chwercre Anfalle. Das Verhalten der Anfille wihrend der
Schwangerfchaft kann alfo das Auftreten von epileptifchen An-
fallen in der Geburt nicht crkliren.

Aus unferer Ausfiihrung iiber das Verhalten der epilep-
tifchen Anfille in der Graviditit im Vergleiche zu jenem wih-
rend der Geburt geht hervor, dafli das Aufireten oder Nicht
auftreten von epileptifchen Anfillen bei der Geburt unabhingig
ift von dem Verhalten der Anfille in der Schwangerfchaft. Wir
befinden uns hier im Gegenfatz zu Bellinger'), welchem in den
Fallen, wo das Leiden fich in der letzten Zeit der Schwanger-
fechaft ausgetobt hat, die Geburt in der Regel frei von Anfillen
vu [ein (cheint; dagegen f(pricht [chon die Thatfache, dall 1b
Frauen unlerer Kaluiftik in 36 Geburten nach vollftindigem
Augletzen der Anfille in der Schwangerfchaft gleichfalls von
Anfillen frei f{ind.

Einen Grund, weshalb bei den einen Frauen in der Geburt
Anfille zum Ausbruch kommen, bei anderen nicht, kann nicht
gefunden werden, daftir ind die Bedingungen, unter welchen
alle zugehodrigen Erfcheinungen [(ich abfpielen, zu mannigfache
und fiir denfelben Vorgang vielfach geradezu entgegengefetzte,
fo daBl nach Urfachen fuchen, [ich in unentwirrbare Wider-
fpricche verwickeln heifit.

Etwas gliicklicher [ind wir bei der Betrachtung der Be-
dingungen, unter welchen die Geburten ‘mit epileptifchen An-
fallen vor fich gehen; hier ergeben fich einige einheitliche
Gelichtspunkte. Bei 14 von den 17 Frauen mit Anfillen in
der Geburt ift die Geburtszahl bekannt: 11 der 14 Frauen [ind
Erfigebiarende, zwei Zweitgebirende; von den Erftgebirenden
haben drei auch als Zweitgebirende Anfille in der Geburt; eine
der Frauen ift ecinc Achtgebidrende. Die Erftgcbirenden mit
Anfillen in der Geburt [ind allo felbft gegeniiber den Zweit-
gebarenden in mehr als der doppelten Uberzahl. Es konnte
fomit fcheinen, dafl bhcfonders die erfte Geburt Bedingungen in

1) L c. pag. 32.
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fich [chlieBt, welche die Anfille veranlalfen, doch dafiir find
die Beohachtungen nicht ficher bewcifend, denn von 6 der Erft-
gebiirenden f{ind nur die erften Geburten beobachtet, bel zwei
derfelben nur noch die zweiten Geburten, in welchen lie Anfille
haben, eine der Erfigebirenden hat noch in der zweiten Geburt
Anfille, keine aber in der dritten, und nur von zwei der Erft-
gebiirenden it es bekannt, dafl fic in allen [pateren Geburten,
die eine in noch 4, die andere in noch 7 Geburten anfallsfrei
blieben.

Bei 6 Geburten von 12, bei welchen die Geburtsperioden,
in welche die Anfalle fielen, beriickfichtigt wurden, traten die
Anfille in der Eroffnungsperiode ein, bei 2 in der zweiten
Periode, bei einer Geburt in der erften und zweiten, bei einer
in der dritten Periode; in zwei Fillen begannen dic Anfille mit
der Geburt und endeten crft nach derfelben {(einmal giinltig,
das anderemal mit Tod).

Die pfychifche Erregung, die michtige Reizung des Nerven-
fvftems, mit welehen jede Geburt verbunden ift, kénnen bei der
kreifenden Epileptifchen gewill Anfille hervorrufen. Allgemein
gelten diclelben bei Epileptifchen als Urfache von Anfillen.
Schon bei der gefunden Kreifenden fehen wir michtigen Blut-
andrang nach dem Kopfe, es ftellt fich Cyanofe ein, das Geficht
fchwillt an, die Augen treten hervor, allgemeiner Schweifl bricht
aug, da und dort zuckt ein Muskel auf, und nicht fo felton kommt
es zu wirklichem BewuGt(cinsverluft. Bel Erfigebdrenden ift die
Erregtheit ftets eine hochgradige und der erftmalige Durchtritt
eines Kindes durch die Genitalien gewithnlich mit groBerem
Trauma, mit beftigeren Erfchiitterungen des Nervenlyftems ver-
bunden als bei Mehrgebirenden unter font normalen Verhilt-
niffen; und dies konnte wohl die Urfache fein, weshalb die
Erftgebiirenden mit eincm o groffen Ubergewicht an den Ge-
burten mit Anfillen beteiligt ind. Unterftiitzt wird unfere An-
nahme durch die Art der Verteilung der Anfille auf die Geburts-
perioden: b Primiparen haben ihre Anfiille in der erften, 2 haben
fie in der zweiten Periode, alfo die Mehrzahl derfelben (7 von
11, bei 3 fehlt die Angabe der Geburtsperioden, 1 hat unaus-
geletzte Anfille) hat die Anfalle in dem Teile des Geburtsver-
laufes, wo der Wehenfchmerz und die Zerrung der Gewebe am
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groften ift. So lange man mit fo kleinen Zahlen zu rechnen
hat, muBl eine folche Erklirung immeérhin ein Verfuch bleiben.

Schwere Blutungen in der Geburt konnen an und fiir fich
fallfuchiartige Kriampfe hervorrufen, und bei der epileptifchen
Kreifienden kann man wohl im Zweifel fein, ob man die unter
diefen Bedingungen aufiretenden Anfillle als andmifche oder
epileptifche Krampfanfille aufzufallen habe (cf. Fall 86).

Storungen des Geburtsverlaufs durch die epileptifchen An-
falle konnen wohl vorkommen; Dberiickfichtigen wir aber die
Zahl der Anfille, fo kommen wir zu einem Ergebnis, welches
zum Teil erklart, weshalb durch epileptifche Anfille der Ablauf
der Geburt felten geftort wird.

Von den 20 Geburten mit epileptifchen Anfillen kommen
5 hier nicht in Betracht; wir haben dann unter 15 Geburten
12 mit je einem ecinzigen Anfall, 2 mit je 3 Anfillen, und nur
eine mit 6 Anfillen. Alle diefe Geburten verliefen [pontan mit
Ausnahme etner (Fall 84), eine andere, wo der einzige Anfall
todtlich war, mufl unberiickfichtigt bleiben, da durch die Kiirze
von Kawifel’s Mitteilung befondere Schliiflfe aus derfelben zu
zichen nicht moglich ift.

Alle Beobachter ftimmen darin iiberein, dafl durch die epi-
leptifchen Anfille, und diefelbe Erfahrung ift faft allgemein auch
bei den viel haufigeren Fiillen von Eklampiie gemacht, die Wehen-
thitigkeit ungeftort bleibt; felblt in der Geburt, welche Char-
pentier (F. 83) beobachtete, find die Wehen regelmaflig und die
Eroffnungsperiode liuft vollfiindig fpontan ab, obgleich die
Anfille unausgefetzt [ind, die Kranke in tiefer Bewulitloligkeit
liegt. Im Falle (76) Pollack geht dic Einleitung der Frithge-
geburt unter den haufigften und [chwerften Krampfanfillen [ehr
langlam vor fich, nach falt zweitigiger Dauer der Anfille ift
der Muttermund bei der Achtgebirenden erft etwa mark(tiick-
grofl; Lebensgcfahr der Mutter macht die fchleunige Extraktion
der Frucht notig. Von einer Wirkung der epﬂeptl[’chen Anfalle
in dem Ablchnitte des Geburtsvorganges, in welchem letzterer
nur auf der uterinen Wehenthitigkeit beruht, auf den Ablauf
der Geburt wihrend jenem kann alfo die Rede nicht [ein, denn
ift die Geburt einmal cingeleitet, fo hemmt auch der epileptilche
Anfall den normalen Reflexvorgang der Wehen nicht.
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In der Austreibungsperiode, befonders gegen das Ende der-
felben, wo als wefentlichfte Kraft zur Vollendung der Ausftolung
der Frucht eine geordnete Thitigkeit der Bauchprefle notig ift,
konnen epileptifche Anfille die’ Geburt fioren, den [pontanen
Ausgang derfelben hinausfchieben und vielleicht ganz unmog-
lich machen. Die Aktion der Bauchprelle ift zwar auch ein
reflektorifcher Vorgang, aber die FErfolgsorgane (ind Muskeln,
die beim epileptifchen Anfall in tonifch-klonifchen Krampf ver-
fallen, fo dafl die Koordination der Muskelthitigkeit, die not-
wendige Bedingung zu einer wirkfamen Thitigkeit der Bauch-
prelle, erheblich geftort wird.

Die Dehnung des Dammes, die Erweiterung der #ufleren
Gefchlechtsteile geht mangelhaft oder ungentigend vor fich; wir
haben eine relative und abfolute Indikation zur Zange. Ferner
konnen fchwere fowohl als auch haufige Anfalle in der erfien
und zweiten Periode, denen eine allgemeine Erfchlaffung des
Korpers folgt, zu demfelben Geburtshindernis fiihren.

Sehen wir, ob dafiir Beobachtungen vorliegen. Charpentier
fithrt nach volltindiger Eréffnung des Muttermunds durch An-
legung der Zange das Ende der Geburtsarbeit herbei; hier [cheint
zunichit die enorme Hiufung der Anfille in der Geburt die
Indikation zur Zange gegeben zu haben; Brawun (Fall 84) ent-
wickelt nach einem heftigen Paroxysmus in der Austreibungs-
periode bei gleichzeitig refiftentern Perinaeum (bei einer Erfi-
gebiirenden) mit der Zange cin lebendes Kind; in einem anderen
Falle (77) mit 6 heftigen Anfillen in der erften und zweiten
Periode endct die Geburt durch Wehenthiitigkeit, tiber die Dauer
der Geburt und die nahercn Verhiltnille vor, wihrend und nach
den Anfillen fehlt alle Auskunft; die letzte Beobachtung be-
weilt nichts gegen, und die erfien beiden nichts [icher fiir
unfere Ausfithrung.

Auf den Nachgcburtsvorgang fcheinen die epileptifchen An-
fille keinen forenden Einflul zu haben; in keinem Falle wird
von Storung deslelben berichtet.

Tod der Frucht wihrend den Geburten mit Anfallen trat
nie ein, was fich aus der meit (o geringen Zahl der Anfille erklirt,
jedoch auch in den beiden Fallen mit gehsiuften Anféallen ftarb

das einemal das, einen Monat zu frih und alphyktifch geborene
Nerlinger, Uber die Epilepfie. S
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Kind erft am Tage nach der Geburt, in dem anderen Falle lebte
es noch 2!/, Monate; beide Geburten wurden durch Kun fthtlfe .
beendet.

Unfer Refultat it kurz folgendes:

Epileptifche Frauen haben in der Geburt nicht hiufig
epileptifche Anfille, jedoch auch nicht fo felten, wic vielfach
angenommen wird.

Das Auftreten oder Nichtauftreten von Anfillen in der Ge-
burt it unabhingig von dem Verhalten der Anfille in der
Schwangerfchaft.

Epileptifche Anfille ftoren den reflektorifchen Vorgang der
Uterinthétigkeit nicht; befonders in der zweiten Periode kénnen fie
aber Bedingungen [chaffen, welche Kunfthiilfe notwendig machen.

Die Aufeinanderfolge der epileptifchen Anfille in Geburten,
wo mehrere Anfille erfcheinen, ift eine fiir Epilepfie als folche
nicht charakteriftifche, es kann bei einem Anfall bleiben, eine
groflere Zahl kann in Intervallen aufeinanderfolgen oder rafch
nacheinander eintreten, es kann zu état de mal kommen.

Nur fiir unfere Zufammenftellung giiltig ift:

Kommt es zu epileptifchen Anfillen in der Geburt, fo find
es meiftens nur wenige, diefe fallen mit Ausnahme eines Falles
alle in die erfte oder zweite Geburtsperiode, einmal in beide;
weit in der Uberzahl der Fille zeigt fich nur ein Anfall in
derfelben Geburt.

Die Epileptifchen mit Anfillen find in grolier Mehrzahl
Erfigebarende, wenige Zweitgebdrende, nur eine Dritt- und eine
Achtgebirende.

Uber das Wochenbett bei epileptifchen
Frauen.

Dem Verhalten der epileptifchen Anfille im Wochenbette
ift wenig Aufmerkfamkeit gefchenkt worden, dasfelbe il auch
von geringerer praktifcher Wichtigkeit. Nach Wieger') find die
Anfille im Wochenbett nicht (elten. DBellinger?) [cheint die Zeit

Y 1. e — 2) Bellinger: 1. c. pag. 37.
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des Wochenbetts keine grofle Dispofition zu epileptifchen An-
fillen in fich zu f(chlieBen.

Uber das Verhiltnis der Anfille im Wochenbett giebt unfere
Kafuiftik, da dasfelbe [o haufig unberiicklichtigt geblieben, nur
Auffchliffe im allgemeinen. Als feftftchend ift zu betrachten,
daf das Eintreten epileptifcher Anfille im Wochenbett nicht
abhingt von dem Verhalten derfelben in der Schwanger{chaft
und Geburt. Fin Blick auf die Zufammenftellung der Beob-
achtungen, die fur das Wochenbett in den Zahlenverhiltnillen
nicht ganz richtig gemacht werden konnte, zeigt, dafl Anfille
vorkommen oder fehlen bei allen Arten des Verhaltens derfelben
in Schwangerfchaft und Geburt. In allen Fillen traten die An-
fille im Wochenbett nur einzeln und an verfchiedenen Tagen
auf, nur wenigemal 2 Anfille an demfelben Tage. Im Falle
72 berichtet Siebold, daB die Erftgebdrende als Wochnerin faft
tagligh Anfille hatte, die Geburt war aber anfallsfrei.

Grofle Blutungen in der Nachgeburtsperiode kinnen in zwei
Fillen in urfdchliche Beziehungen zu den Anfillen im Wochen-
bett gebracht werden (weniger ficher in Fall 50, beftimmt in
Fall 63). Im Falle 69 hat die Kranke nach Entfernung der
Placenta eine gefihrliche Blutung, im Wochenbett aber (bei
akuter Peritonitis) keinen Anfall.

Storungen der puerperalen Funktionen durch Anfille er-
wihnt kein Beobachter.

Von praktifcher Bedeutung nicht nur fir das Befinden der
Mutter, fondern auch fiir die Gefundheit und das Leben des
Neugeborenen ift die Frage, ob die epileptifche Frau ibr Kind
tillen foll oder nicht. Wiederholt begegnet man in der Kafuiltik
epileptifchen Wochnerinnen, denen das Kind angelegt wurde.
Es mag nun kriftige und fonft gefunde epileptifche Frauen
geben, die nur lelten Anfille haben, und bei welchen eine er-
giebige Milchfekretion eingetreten ift, fo dafl auf den erfien Blick
wenig Bedenken vorliegen, die Mutter flillen zu la(len, und fo
mag es auch in manchen der erwihnten TFialle gewefen fein;
es finden fich unter denfelben aber auch Beobachtungen, welche
eine ernfte Mahnung in (ch fchliefen, epileptifche Frauen zum
Saugungsgelchifte nicht heranzuziehen.

Ein Verfuch, das Kind zu [#ugen, wird Fall (7) bei [ehr

8
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wunder und reizbarer Bruftwarze mit einem leichten epileptifchen
Anfalle beantwortet, nachdem in der ganzen Schwanger(chaft,
wihrend der fchweren Geburt und noch 14 Tage nach derfelben,
die Anfalle ausgeblieben waren. Im Falle 32 wird die Muiter
60 Stunden nach der Geburt, als ffe ihrem Kinde die Bruft
gab, von einem furchtbaren epileptifchen Anfall befallen; das
Kind wurde dabei fo gedriickt, dafl nur [eine fchleuniglte Weg-
nahme es von dem drohenden Erftickungstode retten konnte.
Die rechte Bruftwarze zeigt eine Schrunde, am folgenden Tage
wird jedoch das Kind an die linke Bruft gelegt. Fin epilepti-
fcher Anfall unterbricht (Fall 60) die Milchfekretion und damit
auch im 2. Monat die Lactation. Nachdem die Mutter (Fall 83)
ihr Kind acht Wochen lang geftillt hatte, fillt [fie in einen vier-
tagigen epileptifchen Dammerzuftand, ein folcher ift weder vorher
noch nachher im Anfchluff an Geburten, noch fonft aufgetreten,
fie hat nur diefes eine Mal das Kind zu f#ugen verfucht. Die
durch die Schwangerfchaft und Geburt mehr oder mindet ge-
{chwichte Epileptifche it in den wenigften Fillen im ftande,
ihr Kind zu (tillen, ohne felbft, fei es durch den Sifteverluft,
fei es durch den intenfliven nervifen Reiz, mit dem das Stugen
verbunden ift, ihren Krankheitszuftand zu verfchlimmern, oder
wenigftens ihren allgemeinen Gefundheitszuftand fo zu beein-
triichtigen, dal fie an Widerftandsfiahigkeit gegen den fchadlichen
Einfluf ihres Nervenleidens verliert. Setzen wir alle phylfifchen
Eigenlchaften zum Stillen bei einer Epileptilchen als in den
beften Bedingungen ftehend voraus, fo machen fie die mannig-
faltigen pfychifchen Storungen, Erregungs- und Deprellionszu-
@&inde, wie fie bei derfelben, auch ohne dall fie Anfille hat,
vorkommen, fowie nicht vorauszufehende [chwere Erfcheinungen,
welche dringend die Unterbrechung der Lactation erfordern, zu
einer Amme mit Eigenlchaften, die am wenigften winfchens-
wert find.

Durch nichts und nie gefchiitzt vor Anfillen ift die epilep-
tifche Trau felbft eine gefahrliche Warterin ihres Kindes. Wir
haben Beifpiele (Fall 79, 83, 87) gefehen, dall epileptilche Frauen
ihre wenige Wochen alten Kinder in Anfillen, die fic unver-
fehens {iberrafchten, zu Boden fallen licBen, daB einc Mutter
ihre epileptifche Tochter befchuldigt, ibr Kind im Anfalle erdrickt
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zu haben (Fall 87). Gowers') erwihnt eine Kranke, die in post-
epileptifchem Automatismus ihr Kind die Treppe hinunterwirft,
in ahnlichem Zuftande fteckt unflere Patientin ihr Neugeborenes
unter die Bettdecke. Solche Erfahrungen mahnen zu aller
Vorficht.

Da die epileptifche Frau von der Siugung ihres Kindes
Vorteile nie, Nachteile aber grofle .und jedereit haben kann,
da ihr Kind in derfelben und, man mufl fagen, noch ungin(ii-
geren Lage fich befindet, fo ift fie von dem Stillen vollftdandig
und jedesmal auszufchlieffen; nicht einmal die Pflege des Kindes
folite ihr anvertraut werden.

Uber den Einfluhk der Schwangerf{chaft
auf das plychilche Verhalten der epilep-
tifchen Frau.

~ Um zu einem richtigeren Schlufle iber den Einflufl der
Schwangerfchaft auf die Epilepfie zu gelangen, mufl auch das
plychifche Verhalten der epileptifchen Frauen in der Schwanger-
fchaft und unmittelbar nach derfelben bertickfichtigt werden.
Schon die gefunde Frau zeigt in der Schwangerfchaft nicht felten
plvchifche Storungen, die wihrend derfelben als phyliologifch,
auBerhalb derfelben aber als pathologifch gelten. Die cpilep-
tifche Frau, durch ihre Erkrankung zu Plychofen neigend, tritt,
jindem fie fchwanger wird, in einen Zulftand, der fleincrleits zu
shnlichen krankhaften Erfcheinungen die Grundlage abgicbt.
Das erfte Auftreten [chwerer pfychilcher Storungen, das hiufigere
Auftreten vorher [chon wiederholt dagewefener epileptilcher
~ Geiftestorungen in der Graviditit und das Erlcheinen derfelben
im Anfchlulle an die abgelaufene Schwangerfchaft ffimmen mit
dem Zufammentreffen der erwihnien beiden dazu praedisponie-
renden Momente tberein. Von h#ufigen Deprellionen und
Aufregungszuftinden in der Schwangerfchaft berichten die Fialle
63, 83, 86 und 87; Toblucht kommt zu den haufigeren Anfiallen

1) L oc. pag. 117.
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im Fall 66; hierher gehoren gewifl manche der zahlreichen Fille
mit haufigeren und fchwereren Anfillen in der Schwanger[chaft,
bei welchen aber Angaben iiber das pfychifche Verhalten der
Schwangeren fehlen; ein epileptilcher Dammerzuftand brach im
Falle 61 im achten Monate aus, maniakalifche Aufregungszultinde
withrend der Schwangerf{chaft und nach den Geburten im Fall
93: zur ausgebildeten Manie kommt es kurz vor und nach der
Geburt im Falle 65; Fall 12: Irrefein nach einem Anfall im
Wochenbett; bleibende intellektuelle Schwiche nach héufigen
Anfillen in Schwangerfchaft und Geburt im Fall 85; epi-
leptifche Dammerzuftinde treten auf: bei einer Xranken
(Fall 83) nur einmal nach achtwochentlichem Stillen, bei einer
anderen (Fall 87) zweimal und zwar nur im Anfchlulfe an ihre
letzten 2 Geburten.

Einige Beifpiele der Literatur mdgen diefe Erfahrungen
noch erginzen.

Guder') bringt folgende Beobachtungen:

‘Fall 12). Fr. A. R. litt als Xind an Zahnkrimpfen. Mutter wahr-
fcheinlich epileptifch. Menfes zur gewdhnlichen Zeit mit Schwindelanfillen.
Heirat im 20. Jabre; bald nach derfelben traten Erfcheinungen geiftiger
Stérung auf, fie war eigentiimlich reizbar und bekam minutenlange Zultinde
von geiltiger Abweflenheit, fie verheimlichte ihre Schwangerf{chaft vor jedem,
bis 6 Wochen vor ihrer Niederkunft. Nach Geburt ihres erften Kindes
wurde die geiftige Storung manifeltiert, fie bekam Kriampfe, an die fich
lingerdauernde Verwirrtheit anfchlof3, {piter ausgebildeter epileptifch-tobfich-
tiger Zuftand; CchlieQlich hochgradiger Schwachfinn.

Fall 28). (Dr. Ziegenfpeck.) 36jahrige, feit dem 25. J. verheiratete Fraw
litt feit der erften Schwangerfchaft an epileptilchen Anfillen, die in wéchent~
lichen Paufen wiederkehrten. Sie gebar 10 mal (2 Querlagen, 1 Steilage,
2 Aborte). Nach jeder Geburt hatte fie Aufregungszuftande. Im letzten Wochen-~
bett hatte fic wiahrend diefer Erregungen 2 epileptifche Anfille. Nach 8 Tagen
beruhigte fie fich wie auch frither ftets.

Fall 32). S., unehelich gefchwingert, zu den Anfillen trat Tobfucht.

Eine Erfahrung, dic unzweideutig eine hochgradige Ver-
fchlimmerung der Epilepfie durch die Schwangerfchaft und die
nahe urfichliche Beziehung, welche letztere zu epileptifchen
Geiltesftorungen nehmen kann, darthut, teilt v. Kraft-Ebing 4} mit.

1) Guder 1. ¢. — ?) pag. 7. — %) pag. 10. — *) v. Kraft-Ebing: Hand-
buch der Plychiatrie. Stuttgart 1883. Bd. 2. pag. 201—202.
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Reifiger, Beaumtenfrau. Vater und Grofivater epileptifch geftorben.
Erfte Menftruation im 15. Jahre. Pat. wurde im 16. Jahre nach heftigem
Schreck epileptifch; Anfille alle 14 Tage befonders {tark und gehiuft zur
Zeit der Regel. Man verheiratete fie im 30. Jahre in der Hoffnung, dald die
Krankheit fich dadurch verliere,aber die Anfille wurden eher hiufiger, fie kamen
ohne Aura und hinterlieBen jeweils einen mehrftindigen Dammerzuftand.

Drei Wochen nach der erften Entbindung kam es zu einem Anfall
von Irrefein von 12tigiger Dauer. Pat. [ah den Mann erfchoffen, die Eltern
todt, meinte, ibr Kind fei todt, habe keine Augen. Sie fchlief nicht, afd nicht,

war tief verworren und #ngftlich aufgeregt. Sie hatte vollige Amnefie fur
diefen Anfall. :

Drei Wochen nach der zweiten Entbindung (1873) erfolgte ein zweiter
dem eriten wefentlich gleicher Anfall, der 4 Wochen dauerte. — Seitdem
ftellten fich die Anfalle viel haufiger, etwa alle 2 Tage ein. Pat. wurde
geiltiz verandert, moros, zornmiitig, gedichtnis- und geiftesfchwach. Fiinf
Wochen nach der 3. Entbindung (Febr. 1875) erkrankte Pat. zum drittenmal
plychifch nach gehauften epileptifchen Anfillen. Sie erlchien #angftlich,
deprimiert, im Bewufitfein erheblich geftért, klagte felbft iiber tiefe geiltige
Verwirrung, wihnte fich verachtet und verfolgt etc. Der Zuftand bewegte
fich in Remiffionen und Exacerbationen, welche letztere jedesmal an ncue
epileptifche Anfalle fich anfchloflfen. Diele protrabierten und wiederholt
recidivierenden Dimmerzuftinde mit Angft (petit mal) dauerten, begleitet von
Delirien und Stupor, falt 7 Monate.

Alle diefe Erfahrungen beweilen, in wic hohem Grade die
Schwanger[chaft den Ausbruch geiftiger Storungen leichter und
ernfter Natur bei der epileptilchen Frau begiinftigt, und dafl
diefelben die Schwangerfchaft felbft zu einer duflerft miithfleligen
machen konnen; die Gefahr des Auftretens plychilcher Storungen
erfordert wihrend und nach der Schwanger(chaft eine Bchand-
lung, welche hierauf Riickficht nimmt, am wenigften aber die
korperliche Widerftandsfahigkeit der Epileptifchen herunterbringt.

Die Beforgnis der epileptifchen Frau, fie mochte ihre
Krankheit auf ihre Kinder vererben, tritt zwar felten durch
fchwere krankhafte Symptome in die Erfcheinung, ift aber um
fo quillender fiir die Kranke, wenn fie fchwanger geworden, und
giebt vielfach der Stimmung derfelben und ihrer Angehorigen
ein gedriicktes, #ngfiliches, fogar erbittertes Geprige, was man
in mehr oder minder hohem Grade allgemein beobachten kann.

It es gliicklich zur Geburt gekommen, fo wird die epilep-
tifche Mutter ihres Kindes nicht froh, mit ang(voller Aufmerk-
famkeit wird dasfelbe tiberwacht, ob nicht diefes oder jenes
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Zeichen ein unglickliches Schickfal des Kindes verrate — und
fo geht es jahrelang fort, felbft in den giinftiglten Fallen, wo
die Nachkommen von epileptifchen oder fonftigen neuropathifchen
Erfcheinungen {rei bleiben.

Uber das Auftreten von Eklampfie in der
Schwangerfchaft epileptifcher Frauen.

Nur folche Autoren, welche die Eklamplie von der Epi-
lepfie fcharf trennen, bchandeln diefe Frage, [ie gehort allo ganz
den letzten 6 bis 7 Jahrzehnten der medizinifchen Willenfchaft
an. Fhe wir auf diefelbe nidher eingehen, mogen die Beobach-
tungen aus der Literatur, welche fiir diele Frage thatfichliche
Anhaltspunkte gewshren, einmal zufammengeltellt werden und
die Fortletzung unferer Kaluiftik bilden.

1. Eklamplie bei fchwangeren Epileptifchen.

Fall 95.

(Mme. Lachapellet): Epilepsie habitnelle, éclampsie mortclle; accouche-
ment prématuré; version.)

Eine Frau, 24 Jahre alt, lymphatifch und wenig kriftig, zum viertenmal
lchwanger, am Ende von 6 Monaten angelangt, wurde uns gegen 2 Uhr
morgens gebracht. Es war ein erfter Anfall von Epileplie eingetrcten,
gefolgt von ungefihr 30 anderen im Zeitraume von 18 Stunden. In der Zeit
zwifchen den Anfillen blieh die Kranke in ein tiefes Coma verfenkt, die
Refpiration war ftertorés und der Mund gefiillt mit (chaumigem Speichel.
Von den Eltern diefer Frau wurde erfahren, dal diefelbe leit zwei Jahren
von 7—8 epileptifchen Anfillen befallen worden ilt, und daBl 14 Tage vor
jhrem letzten Anfalle ein heftiger Streit zwilchen ihr und einer ihrer Nach-
barinnen mehrere Ohnmachtsanfille herbeigefithrt hatte. TUnterfuchungsbe-
fund: Der Fundus des Uterus tuberfchritt kaum den Nabel, lein Hals hatte
die gewdhnliche Lange fiur diefe Zeit, er war jedoch erdffnet. 18 Blutegel
wurden an den Nacken geletzt, Velicatore auf die Waden gelegt und ein
atherhaltiges Getrianke loffelweile gereicht; keine Erleichterung.  Achtzehn
Anfille wahrend der Nacht, kontinuierliches Coma, Atmung fchnarchend und
erfchwert, Puls konvulfiv, Geficht angefchwollen. Am Morgen konnte der
Muttermund den Finger zulaffen. Die Kihiute wélbten fich vor, fie wurden
gelprengt; der Foetus bot dem Muttermund Steil und Fulle; ein Fufd

D Le p 56 u 60
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wurde heruntergeholt, der Uterus hatte den Foetus bald ausgetrieben, er gab
einige Zeichen eines Lebens, das bald erlofch. Die Nachgeburt war leicht.
Die Lochien floflen wic gewdhnlich wiahrend der 20 Stunden, die auf die
Geburt folgten, dann trat der Tod ein.

Fall 96.

(Dr. Fleetwood Churchilll).

Eine Dame hatte als Midchen und gelegentlich [piter epileptilche
Anfalle halb ausgebildeter (half-formed) Art. Sie hatte keine Konvulfionen
mit ihren erften zwei Kindern, aber mit dem dritten hatte fe Konvulfionen
und genas. Sie wurde wieder fchwanger und hatte 2 oder 3 epileptilche
oder konvulfive Attaquen, die letzte am Ende des achten Schwanger(chafts-
monats, wihrend welcher die Geburt dazu kam, die Konvulfionen wurden
furchtbar und fie ftarb.

Fleetwood Churchill fiigt bei: Dicfer Fall mag kaum als ein
Fall von Epilepfic angefehen werden, fondern besser als ciner
von Konvulfionen wihrend der Schwangerfchaft, aber die An-
falle, welche [ie als Miadchen hatte, waren ficher cpileptilch.

Fall 97.
(Blot?). b

Quénel; 28jahrige Erftgebirende, in fchlechtem Gelundheitszuftand, hatte
die erfte Menltruation im 19. Jahre, mehrere epileptifche Anfille gehen jeder
Periode voraus, die jeden Monat regelmiflig wiederkommt. Als fie am
1. Dezember 5 Uhr morgens in den Gebarfaal kam, hatte fie fchon 2 Anfiille
von Eklampfie gehabt, fe wuar ohne Bewulitfein. Der Uterus bot einen
gewohnlichen Umfang, der Muttermund war gefchmeidig, wenig dilatiert.
Diefe Frau erinnert fich, lebhaft epigaftrifche und Kopflchmerzen gehaht zu
haben. Um 6 Ubr morgens ein dritter Anfall, die Augen waren nach links
gewendet, die Lippenkommilfur derfelben Seite war verzogen, die Zunge
wurde herausgeworfen, die Daumen in die Palmarfliche gebeugt und durch
die anderen gleichfalls gebeugten Finger zuriickgehalten; der ganze Korper
war heftig bewegt durch Krampfe, befonders in der linken Seite. Der Urin
enthiclt viel Eiweifl, es war keine Spur von Infiltration vorhanden. Die Aus-
kultation liel ftirmilche kindliche Herztdne horen. Die Kontraktionen des
Uterus, fehr ftark und regelmifig, lielen die Arbeit fehnell vorangehen, die
Blale platzte einige Augenblicke vor der Geburt, die um 71/, Thr morgens
ftatifand; das Kind wurde lebend geboren am Inde des achten Monats;
erlte Schidellage, und wog 2250 gr. Die Enifernung der Nachgeburt einige
Minuten nach der Ausftofung des Kindes bot nichts Befonderes dar. Bald
daranf ein vierter Anfall mit denfelben Symptomen wie der vorhergchende.
Aderlal am Arme von 500 gr.; Scenfpflafter wurden mehrercmale wiahrend
des Tages auf die untere GliedmaGen gelogt. Bis zum Abend 15 Anfille, die

1) Bei Tyler Smath: TheLancet 1850 Bd. I1. pag. 110. — 2) Blot: De
PAlbuminurie chez les femmes enceintes Paris 1849. These pag. 69—70.
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mebr und mehr linger wurden, ebenfo das Coma. Die Reflpiration wurde
fehr gerdulchvoll. Bis 1 Uhr morgens noch 8 Anfille, von 1 bis 8 Uhr
beftand deutlicher Semibilitiitsverluft. Puls klein, frequent, kaum fiihlbar.
Um 9 Uhr morgens bringt man @e in ein Bad; wihrend des Tages etwas
Beflerung; die folgende Nacbt verlief gut. Im Laufe des 3. Tages fiel fie
wieder in einen vollftindigen Kollaps und unterlag am 4. Tage. Wihrend
diefer Zeit wurde der Urin mehreremale unterfucht, er enthielt eine weniger
groflie Menge Eiweil.

Blot beflchreibt diefen Fall unter 7 Fillen von Eklampfe.
Der von Wieger) gleichfalls als Beobachtung von Eklamplie bei
einer Epileptilchen citierte Fall 17 bei Blot, wonach derfelbe
dann 2 Epileptifche unter 7 Eklamptifchen beobachtet hitte,
betrifft keine Epileptifche, er gehort ferner unter Blor's Beob-
achtungen «Albuminurie, Himorrhogie, keine Eklampfie».

il. Eklamplie bei einer gebdrenden Epileptilchen.

L. Fall 98,
(Mr. Higginbottom ).

Frau H., etwa 20 Jahre alt, lernte fie das Putzmachen und wurde
bald darauf von epileptifchen Anfillen befallen; alle 1—2 Monate ein Anfall
11/, Jahre lang bis zur Verheciratung. Sie hatte nur 1 oder 2 Anfille
wahrend der erften Schwangerfchaft, aber wihrend dieler Zeit ging fie ihrer
fitzenden Belchiiftigung nicht nach, war offenbar in beflerer Gefundheit,
blieb aber fchwichlich und zart. Thre Geburt war langdauernd und fehr
fchwierig, begleitet von puerperalen Konvulfionen, welche die Entnahme von
20 Unzen Blut aus dem Arme erforderten. Geburt durch Embryotomie be-
endigt. Sie erholte fich und war wenige Monate (piter in beflerer Gelundheit
als je zuvor. Vor der zweiten Schwangerfchaft hatte fie 5 oder 6 Anfille,
in derfelben nur einen. Zweite Geburt: ohne Konvulfionen, Embryotomie
wie bei der erften Geburt, Tod der Mutter.

Ill. Eklamplie bei einer epileptifchen Wiachnerin,

(Dr. C. L. Sachs?). Fall 99.

Eine Erftgebirende, 25 Jahre alt, groB, aber [chwichlich gebaut. Dauer
der Geburt etwa 11 Stunden. Kindeslage: Erfte Schiidellage. Geburtsverlauf im
allgemeinen normal; gegen die grofie Empfindlichkeit und Unruhe der Kreiflen-
den, welche in der Eroffnungsperiode, , iullerft unruhig, faft unbindig war, und
fo laut fchrie, dafl fie vollftandig heifer wurde und dringend verlangte, man
folle fie durch das, ihr fchon bekannt gewordene, Chloroform betauben, wird
Chloroform gegeben®“. Geburt [pontan, Kind lebend. Nach 9 Minuten Ent-

)1 ¢. pag. 389. — 2) Bei 7. Smith: The Lancet 1850. Bd. Il pag. 110,
— 9 1. c. pag. 287—292.
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fernung der Placenta, keine Blutung, Damm etwas, eingerifen. Kurz darauf
erwachte die Mutter und, obwohl (ie eine Stunde in der Betiubung gelegen,
befand fie fich ganz wohl, hatie ein gntes Auslehen und klagte weder iiber
Schmerz noch Eingenommenheit, noch Schwindel im Kopfe. Puls 86. Zwei
Stunden nach der Entbindung (11 Thr 55 Min.) trat plotzlich ohne alle Ver-
anlaffung und ohne Vorjdufer ein heftiger Anfall von Eklampfie ein, der
10 Minuten dauerte, und dem ein halbfiindiges foporéfes Stadium folgte, dann
kam Ge etwas zum Bewufltlein und antwortete auf Befragen, daB fic bereits
frisher an epileptifchen Krimpfen gelitten, fich aber gefiirchtet habe, es zu
fagen. Weitere Ausfagen wurden durch einen zweiten Anfall verhindert,
dem immer wicder neue folgten, ohne daB fie in den Zwilchenriumen auch
nur einen Augenblick aus dem [opordfen Stadium heranskam. Bis 5 Uhr
13 Anfalle, dann blieb fec 3 Stunden frei, dann wiederholte Anfille. Um
9 Uhr, 19 Stunden nach der Geburt, erfolgte der Tod.

Sachs bemerkt za diefer Beobachtung, daf er bei diefer Kreilenden
die Chloroform-Dimpfe nicht angewendet haben wiirde, wenn ihm ihr friheres
Leiden der Epilepfe bekannt gewefen wire, denn es it auf der Abteilung
der Charité fir Syphilitifch-Kranke, bei denen man behufs Entfernung fehr
grofier Maflen von (pitzen Condylomen die Atherifierung benutzt hatte,
beobachtet worden, dafl durch dielelbe bei an lpilepfie Leidenden der Aus-
bruch eines neuen Anfalls fehr haufig berbeigefithrt wird.

Zwei Fille, in welchen die Autoren die Frage, ob es fich
bei einer epileptifchen Kreienden und einer ‘Wiochnerin um
eklamptifche oder epileptifche Krampfanfille handelte, offen
laffen, mégen hier ihren Platz finden.

Fall 100.

(Mme. Lachapellet): Eclampsie ou épilepsie, pendant et apreés le travaily
guérison.)

E. D., Biiglerin, 21 Jahre alt, kriftig, fanguinilch und gut menftruiert,
war (chwanger mit ihrem erften Kinde. Diefe Fran war habituell Anfiallen
von Epilepfie unterworfen, welche alle 14 Tage wiederkamen und welche
wihrend der Schwangerfchaft drei Aderliffe und das Anletzen von Blutegeln
an dic Arme notig machten. Die Niederkunft ging am Ziele von 9 Monaten
natarlich vor fich, nach einer Arbeit von 23 Stunden lebte das Kind.
Mehrere Anfalle epileptiformer Eklampfic hatten [att wihrend der Arbeit,
Man ffnete die Armvene und fetzte eine gute Zahl Blutegel an Vulva und
Nacken. Durch diefe Vorkehrungen wurden dic Anfille weniger hef-
tig, indeflfen wijederholten fich die Anfille fortwihrend noch vollends an
diefem Tage und die folgende Nacht. Am Morgen des zweiten Tages horten
die Anfille auf, um nicht wieder zu erfcheinen, wenigftens wahrend den
neun Tagen, welche diefe Frau noch im Hofpital zubrachte.

1) 1. c. pag. 56 — 58,
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Mme. Lachapelle ift mehr. geneigt, die Krimpfe in diefem
Falle als epileptifche anzufehen, fe fchreibt im Anfchlufle an
diefe Beobachtung, man [(che an ihr, wie [chr die Geburt die
Entwicklung von Anfillen der Epileplic begiinftigt und dafB} die
Epilepfie, obgleich modifiziert, im allgemeinen weniger gefahrlich
it als die Eklampfie.

Fall 101.

(Duges1): Eclampsie ou épilepsie aprés Paccouchement; guérison).

Eine Frau, die Nervenattaquen, wie man Dugés fagte, unterworfen
war, war abends fehr glicklich eantbunden worden. In der Nacht kam es
nach einigen_ hiiuslichen Zwifltigkeiten zu folgenden Symptonen: Rine un-
definierbare Ublichkeit war gefolgt von Bewnfitfeinsverluft und einem fopo-
rolen Zuftande, der von Halbftunde zu Halbftunde unterbrochen wurde von
hefticen Krampfanfiallen, ein blutiger Schaum fillt den Mund, in den Inter-
vallen war das Coma manchmal erfetzt durch ein tobliichtiges Delirium und
[chreckliches Gefchrei. Schmerzen im Kopf, Leib und Lendengegend. Lochien
feit mehreren Stunden angehalten, keine Dejektionen (eit der Geburt. Die
Haut ift heifl und trocken, der Puls ftark febril. Anfall gefolgt von Delirien
und griinlichem KErbrechen, derfelbe bietet alle Charaktere eines epileptifchen
Paroxysmus oder epileptivformer Eklamplie. Aderla, Ricinusol. Bald kam
das Bewufitfein wieder, die Schmerzen nahmen ab, und die Lochien erfcheinen
wieder. Reichliche Entlcerungen befreien das Abdomen ete. Vollftindige
‘Wiederherftellung.

War diefe Frau tiberhaupt epileptifch?® XEs (cheint fo.
Dugés bezeichnet die habitude épileptique?) derfelben als die
erfte Urfache der Anfille, aber die Erfcheinungen feien etwas
verfchieden gewclen von jenen bei der gewdhnlichen Epilepfie,
und kommt zu dem Schlufle, die habituelle Epilepfie kinne
den Charakter der Eklampfie, namlich groQere Intenfitit und
Hartnickigkeit in den comatdfen oder apoplektifchen Symptomen,
annehmen, wenn die an derfelben leidende Perfon [ich im puor-
peralen Zultande befindet. Wieger®) nimmt gleichfalls bei diefer
Frau nach der Art, wie er den Fall crwihnt, die Epilepfie als
erwiefen an.

Die Anfichten der Autoren iber die Hiufigkeit der
Eklamplie bei epileptifchen Frauen [ind (ehr ver[chieden. Eigene
Erfahrungen bringen nur fehr wenige. Mme. Lachapelic?) findet,
dall die habituelle Epilepfie ohne Zweifel zu Eklamplie praedis-

1) Duges: bei Mme. Lachapelle: 1. c. pag. 71—75. — 2} Vergl. unfere Note
iiber habitude épileptique pag. 126, — 3) 1. ¢. 8338. — 4 1. c. pag. 6.
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poniert. Tyler Smith') glaubt, daf Epileptifche [elten von Puer-
peral-Konvulfionen ergriffen werden. In den von ihm zufammen-
geftcllten 15 Fillen haben 15 Epileptifche mit 51 Geburten
zwel Geburlen mit Eklamplie (F. 96 u. 98); diefes Relultat
Tyler Smith’s il bei falt allen Autoren, die tiber das Verhalten
der Epilepfie in der Schwangerfchaft [chreiben, citiert, und die
Beobachtung jener zwei Geburten unrichtigerweife ibm felbft
zugelchrieben. Robert Lee?) hiilt epileptilche Frauen zu Eklamplie
praedisponiert, er®) felbftbeobachtete unter 60 Fillen von Puerperal-
Konvulfionen drei Falle, wo Epilepfie vorher beftanden habe.
Hardy und Clintock*) (ind entgegengeletzter Meinung, es [cheine
nicht, dafl Frauen, welche cpileptifchen Anfillen unterworfen
find, mehr geneigt zu Anfillen von Puerperal-Konvullionen find,
im Gegenteile, es fcheine fogar, da fie eine Ausnahme genieflen.
Die Epilepfie it mit Unrecht als eine Praedispolition zur
Eklampfie betrachtet worden, fithrt Cazeaux®) aus, denn, obgleich
diefe beiden Krankheiten unter fich grofle Analogien haben, fo
ind doch die fchwangeren Frauen, die vor ihrer Schwanger-
fchaft epileptifch waren, Anfillen weniger unterworfen als zu
jeder anderen Zeit. Von diefer Ausfiihrang fchreibt Charpentier &,
Cazeauxr habe feftgeltellt, dafi die Epileplie zur Eklamplie nicht
zu praedisponieren [cheint; Cazecuaz wird nach Charpentier von
Bellinger") angefiihrt; und doch kann die Behauptung von
Cazeauxr nicht als bewicfen betrachtet werden, denn felbft wenn
es richtig wiire, dafl die Epileptifchen in der Schwanger(chaft
Anfillen weniger unterworfen find als fonft, {o wirde dies eine
Praedispofition derfelben zu ciner Krankheit, welche durch be-
fondere Verhiltniffe der Schwangerlchaft felbft bedingt ift, der
Eklampfie, nicht anfchlieficn. Durchaus nicht immer werden an
Epilepfie Leidende bei der Geburt von Eklamplie befallen, ift
Arneth’s®) Anflicht. Braun®) gicbt eine Beobachtung iiber eine
19 Jabre alte Primipara, die in der Jugend an Epilep(ie gelitten
haben foll, und in der Geburt drei fehr heftige eklamptilche
Anfille hatte; unter 44 TFillen'®) von urdmifcher Intoxication

1) 1. ¢. pag. 81. — 2 L ¢ pag. 13. — 3) The Lancet 1849 vol. 1L,
pag. 645. — %) The Lancet 1850 tom. I. pag. 13. — %) L c. pag. 766. —
6) 1. c. pag. 604. — 7 L c. pag. 9. — ®) L c. pag. 202. — 9) L. c. pag. 269

270, — 19) 1. ¢. 292 —293.
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kam nur dieler eine ,hypothetifche® Fall vor, bei welchem
Kriampfe in der frihen Jugend beftanden haben follen; er habe
alfo niemals beil beftehender habitueller Epileplie wihrend der
Geburt Eklampfie als urdmilche Intoxication eintreten fehen,
die Beobachtungen von Tyler Smith (prichen auch fiir diefe
Behauptung. Wieger') it der entgegengefetzten Anficht; ihm
fcheinen diefe Falle und jene der Mme. Lachapelle und von Blot
die Haufigkeit der Kombination von Epileplie mit Eklampfie za
beweilen, fo dall er zu dem Gedanken neigt, die <habitude épi-
leptique» *) [chliefle eine Praedispolition fiir die Eklampfie in fich.

*) Herrn Prof. Dr. Wieger verdanke ich perfénliche Mitteilungen:
Unter habitude épileptique verfteht er eine nicht niher zu bezeichnende
Eigen(chaft, infolge deren Perfonen in jungen Jahren an Anfiillen leiden,
von welchen man nicht weill, ob man fie Eklampfie oder Epilepfie nennen
foll. An dem Satze von der Praedispofition durch diefe Eigenlchaft zur
Eklampfie hiilt er heute nicht mehr felt; feine eigenen Erfahrungen find
andere; die Praxis bietet klarere Krankheitsbilder als die Klinik.

Nach Canflatt®) bildet die Epileplie keine Anlage zur
Eklampfie der Gebidrenden. Ruflel- Reynolds3) giebt an, dal
Konvullionen, wie fie bei der Dentition oder Geburt vorkommen,
nicht befonders hiaufig bei Epileptifchen auftreten, dall epilep-
tifche Frauen keinen hohen Grad von Neigung zu Puerperal-
Konvulfionen haben. Béraud*) fcheint die Epilepfic nicht zur
Eklampfie zu praedisponieren.

Die Differentialdiagnofe der Eklampfie von der Epileplie
it eine #ullerft [chwierige fiir die einen Autoren, eine leichte
fir die anderen. Mit zwei Moglichkeiten hat die Differential-
diagnofe zu rechnen: erftens hat die Schwangere einen cklamp-
tifchen oder epileptilchen Anfall, zweitens hat die epileptifche
Schwangere epileptifche oder eklamptifche Anfalle? Die erfte
Frage kann an den Arzt herantreten, wenn der erfte epileptifche
Anfall in der Schwangerfchaft auftritt (cf. Fall 32, 57, 76, 79),
oder wenn iiber die beftehende Epilepfie bei der Schwangeren
Jjede Auskunft fehlt (ef. Fall 99), die zweite Frage, wenn bei der
[chwangeren Epileptilchen ungewéhnlich fchwere oder gehiufte

) Le. — 2 Canfiatt’s [pez. Pathol. u. Therapie von Henoch, Er-

langen 1885. II. Bd. pag. 850. — 3) Ru/llel-Reynolds: A Syst. of Med. ete.
pag. 317 und 3898. — 4) L. c.
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Krampfanfille fich zeigen. Fiir das Welentliche der diagnoftifch-
differentiellen Unterfcheidung der Eklampfie von der Epileplie
kommen diefe Verh#ltnilfe nicht in Betracht, fie (ind er-
fchwerende Umftande. '

«Der Charakter der Epilepfie ift viel weniger fchwer als
jener der Eklampfie und fopordle Zuftinde [(eltener dic Folge
als bei der letzteren», [chreibt Mme. Lachapelle'); ferner <bei
fchwanger gewordenen epileptifchen Frauen verdoppeln fich oft
die Anfille an Zahl, und es it manchmal unmioglich zu ver-
fichern, dafl man es nicht mit einem Anfall von Eklamplie zu
thun hat». Da aus der Art des Paroxysmus die Unter(cheidung
der beiden Affektionon nicht moglich if¥, fo kénnen nach
Kiwileh 2) nur die Anamnefe und der Umftand, daB fich epi-
leptifche Anfiille nicht ralfch wiederholen, als Anhaltspunkte fiir
die Diagnofe benutzt werden. Cazeauzr®) unterlcheidet die
epileptifchen Anfille daran von den eklamptilchen, dall bei
erfteren nur wenig oder gar kein Coma vorhanden ift, wenn
aber die Epileplie manchmal ein ziemlich tiefes Coma darbietet,
fo wird die Urinunterfuchung nicmals Eiweifl zeigen, was man
bei Eklampfie darin finden wird. Braun?), der die eklamp-
tifchen Anfille als urimilche auffaBt, bietet daher die Unter-
fcheidung diefer Anfille von den epileptifchen keine Schwierig-
keit, da bei letzteren Albumen und Faferftoffeylinder im Harne
fehlen. Nach Wieger?®) mul die Epilepfie oft mit Eklampfie
verwechfelt werden; unterfcheidende Merkmale {ind theoretifch
leicht aufzufellen, aber in der Praxis mull das Problem oft
unlssbar bleiben®

Fiir die Diagnofe als wichtiz werden alfo angegeben die
Anamnefe, die Art der Aufeinanderfolge der Anfalle, das Coma
nach denfelben und das Verhalten des Uring in Bezug auf
Eiweillgehalt und hyaline Cylinder. Die Anamnefe ift von
aullerordentlicher Bedeutung in jedem Falle, und es f(ollte bei
keiner Schwangern verfiumt werden, danach zu fragen, ob [ie
frither Krampfe irgend welcher Art gehabt hat, denn nur fo kann
man fich vor Irrgingen und Ipiteren Unklarheiten (chiitzen.

Die Art der Aufeinanderfolge der Anfille ift von fehr

1) 1 c. pag. 16 u. 17. — 2) 1. ¢. — 8) 1. ¢. pag. 775. — %) L c. pag.
292. — 3) L. ¢. pag. 338.
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unficherem diagnoftifchen Werte. Wir haben zwar oben ge-
fehen, daB die epileptifchen Anfille in der Schwangerfchaft und
Geburt, auch wenn (ie hidufiger oder fchwerer werden, in der That
meiftens wie vorher vereinzelt und in Abftanden auftreten.
Selb®t wenn die Anfille, wie in einigen Fallen, manche Tage
mehrmals erfchienen, fAnd fe doch durch klare Intervalle ge-
trennt. Bei der nichtepileptifchen Schwangeren kommt es aber
in vielen Fillen auch nur zu einem oder wenigen eklamptilfchen
Anfallen, welche letztere gleichfalls in fogar grolen Zwifchen-
riumen auftrcten konnen; und warum follte es bei der epilep-
tifchen Schwangeren, die denfelben, durch die Schwangerfchaft
folbft bewirkten krankmachenden Bedingungen, die zur Eklam-
plie fithren, ebenfo unterliegt wie die gefunde Schwangere, nicht
auch einmal nur zu einem einzigen oder zu wenigen cklamp-
tifchen Anfallen kommen? Hiufen fich die epileptilchen Anfille
in der Schwanger(chaft oder Geburt, ftellt fich, wenn auch
felten, status epilepticus ein, fo kann von einem Unterfchied
in der Aufeinanderfolge der Anfille bei der Eklamptifchen oder
Epileptifchen vollends nicht mehr die Rede fein.

Wie niit dem Verhaltnille der Aufeinanderfolge der An-
falle, ganz ebenfo ift es auch mit der Dauer oder dem Auftreten
des an diefelben fich anfchlieBenden comatolen Zultandes; bel
fchweren oder gehiuften cpileptifchen Anfillen kommt es wie
bei der Eklampfie zu denflelben comatdfen Erfcheinungen;
aulerdem fpielen bei der Epileptifchen hier noch individuelle
Eigenfchaften mit, da manche ein lange dauerndes, andere nur
ein kurzes poftepileptifches fopordles Stadium kaben. Die ralche
Aufeinanderfolge der Anfille und lange daucrndes Coma konnen
im gegebenen Falle allo’ nicht charakteriftifch fir Eklamplie an-
gefehen werden. Das praktifche Beifpiel dafiir bieten die Fille
Lachapelle (Fall 100) und Duges (Fall 101), iiber welche die
Beobachter zu einer beftimmten Diagnofe, ob Eklamplie oder
Epilepfie, nicht gelangen konnten, obgleich fie felb(t auf die
fchnelle Aufeinanderfolge der Anfille mit fchwerem, lopordfem
Zufiand, als ein fir Eklampfie wichtiges Symptom, grofien Wert
legen; das Verhalten des Harnes bei den Anfillen ift bei thnen
noch nicht ein diagnoftifch wichtiges Merkmal, erft die fpatere
Zeit weift demfelben eine hohe Bedeutung zu.
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Der diagnoftifche Wert der Eiweilireaktion des Harnes ift
in unferen Tagen erheblich gelunken, und bei ihrer Verwendung
zur Diagnofe it alle Vorficht notig. Albuminurie, fogar hoch-
gradige, kommt bei Schwangeren und Gebirenden vor olne
irgend ein Zeichen von Eklampfie. In der Zulammenftellung
von Pufechty iiber den Kiweiligehalt des Urins bei Schwangeren
und Kreiflenden haben von 832 Schwangeren 80 Eiweill, von
363 Gebarenden haben 131 Eiweill im Harne, von den 1195
Unterfuchten hatten 211 Eiweil, an Eklampfie litten nur 18.
Albuminurie kann aber felb(t bei Eklamptifchen fehlen, und
Pufel, findet 84,45 °o Eklamptilche mit Albuminurie und
15,55 % ohne folche. Fur die epileptifche Schwangere verliert
die Albuminurie noch mehr an diagnoftiflcher Bedeutung.
Ruflel- Reynolds2) [chreibt 1864, er habe wie Hafle niemals
Zucker mnoch Albumin im Harne bei Epileptifchen finden
konnen; 10 Jahre (piter trat Huppert®) mit der Behauptung
hervor, jeder (ausgebildete oder abortive) epileptifche Anfall fei
von einem tranfitorifchen Eiweilaustritt in. den Harn unmittel-
bar gefolgt, nach ausgebildeten epileptifchen Infulten feien fogar
in der Hilfte der Falle hyaline Cylinder im Urine. Gegen
Richter, der durch feine Unterfuchungen die Angabe Huppert's
nicht bellitigen konnte, hélt Huppert®) an jenem Satze feft.
Fiirfiner ®) und [piter Kleudgen ®) ftimmen Huppert gleichfalls
nicht bei, erfterer findet tranlitorifchen Albumingehalt nach
epileptifchen Infulten héufig, aber nicht regelmiBlig, letzterer
eine, nachweislich durch einen epileptifchen Anfall verurfachte
Zunahme des FEiweiligehaltes [ehr felten und immer gering.
Aus alldem geht foviel mit Sicherhcit hervor, daf3 bei Epilep-
tifchen der, nach den Anfillen gelallene, Urin mehr oder minder
ftarke Eiweillreaktion zeigen kann; tritt eine [olche alfo bei der

1) Pulch: Beitrag zur Lehre von der Puerperaleklampfie J.—D. Berlin
1880. pag. 10. —2) L c. pag. 17. — 2) Ruflel-Reynolds: Epileplie, ihre Symp-
tome etc. pag 31. — 3) Huppert: Albuminurie, ein Symptom des epileptifchen
Anfalls. Arch. fir path. Anatomie. Bd. 59. 1874. pag. 384. — ¢} Huppert:
Die Albuminurie nach dem c¢pileptifchen und paralytifchen Anfall. Arch. f.
Pfych. u. Nk. VIL pag. 191. — 5) Furftner: Uber Albuminurie bei Alkoho-
liften. Arch. fir Plfych. u. Nk. VI. 1876. pag. 759. — ¢) Albuminurie,
ein Symptom des epileptilchen Anfalls? Arch. fir Pfych. u. Nk. XI. 1881.
pag. 499 —506.
Nertinger, Uber die Epilephe. 9
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epileptifchen Schwangeren auf, fo hat lLie zunichlt gar keine
diagnoltifche Bedeutung.

In allen den Fallen unferer Kafuiftik, in welchen nach
den epileptifchen Anfillen in der Schwangerfchaft (Fall 23
[état de mal], BO, 60 [état de mal]) oder in der Geburt (F.77,
78, 79, 80, 84, 8D [état de mall) Harnunterfuchungen gemacht
wurden, konnten die Beobachter nie Eiweill nachweilen, in dem
einen unferer Fialle (33) wurde Eiweif einmal reichlich und
zweimal wenig gefunden.

In den fchwereren Fillen von Eklamplie wird regelmaflig
Eiweifl in groBen Mengen im Urin gefunden, wiahrend die Fille
ohne oder mit wenig Eiweifl meift leichterc find, dic man, wie
wir [pater fehen werden, von der Eklamplie zu trennen (ucht,
nach aulert heftigen epileptifchen Anfillen aber, nach status
epilepticus, wird vielfach keine Spur von Eiweill im Urin ge-
funden. So giebt Fiirfiner') an, er habe in 3 Fallen von status
epilepticus, die lethal endeten, und bei denen die Obduktion
das gewohnliche negative Refultat ergab, nach groleren Serien
von Anfillen keine Spur von Albumen im Urin entdecken
kénnen. Kleudgen ?), der mit genauen Methoden unterfuchte,
fand in einem Falle 1 Stunde nach status epilepticus kein
Eiweill; wir haben cben 3 epileptifche Frauen erwahnt, bei
welchen status epilepticus nicht einmal in der Schwanger{chaft
(F. 60), Geburt (F. 85) oder Wochenbett (F. 23) Albuminurie
hervorgerufen hat. Das Auftreten grofler Mengen von Eiweif§
im Urine nach (chweren oder gehauften Anfillen muf allo
felb® bei der f(chwangeren Epileptifchen als ein relativ fur
Eklampfie [prechendes Symptom angefehen werden. Die Bedeu-
tung des Auftretens von Eiweill im Urine unter fo komplizierten
Verhaltniffen, wovon jedes cinzelne fiir fich Albuminurie bedingen
kann, ift noch fehr unklar und nur die forgfiltiglten auch quanti-
tativen Unterfuchungen konnen zu wertvollen Relultaten fithren.

Von den Beobachtungen iiber die Komplikation der Epi-
lepfie mit Puerperal-Eklampfie ift der Fall von Blot (F. 97)
entlfchieden einwandsfrei. Gegen die Auffallung der anderen
Beobachtungen (Fall 95, 96, 98, 99) als Fille von Epileplie mit

Y Firftner: 1. ¢. — 2) Kleudgen: 1. c. pag. 502.
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Eklampfie (pricht nichts, fir diefelbe aber alles, obwohl Urin-
unterfuchungen fehlen. y

In unferer Ratiftifchen Zufammenfellung kommen wir
alfo zu folgenden Zahlenverhiitniffen: 92 epileptifche Irauen
haben zufammen 195 Geburten, das Verhalten der Anfille ift
aber nur bei 176 Geburten angegeben: 149 derfelben waren
frei von Anfillen, in 20 kam es zu epileptifchen Anfillen, bel
5 Geburten brach Eklampfie aus, bei 2 Geburten (einmal in
der Geburt, Fall 100, einmal im Wochenbett, Fall 101) zeigten
fich gehaufte Krampfanfille, deren Zugchorigkeit zur Eklampfie
oder Epilepfie die Beobachter nicht anzugeben vermdgen;
Eklampfie bei Geburten, d. h. richtiger: dreimal wurde die
Schwangerfchaft durch diefelbe unterbrochen (F. 95 im fechfien,
F. 96 u. 97 im achten Monat), einmal Eklampfie in der Geburt,
einmal 2 Stunden nach derflelben.

Nihme man diefe Zahlen als die wahren Verhaltnille
treffend an, wofiir nach der Art, wie fie zu [tande gckommen
find, auch nicht der geringlfte Beweis vorhanden ift, fo konnte
man nicht umhin, die epileptifche Frau als im hohen Ma(e zu
epileptifchen Anfillen in der Geburt und zur Eklamplie with-
rend der ganzen Fortpflanzungsperiode gencigt zu bezeichnen,
wir kommen aber, was die Eklampfie betrifft, zu demfelben
Schlulle wie Wieger!) vor nunmehr 35 Jahren: die Frage ilt
noch nicht entfchieden.

Der Lofung der Frage von der Praedispofition oder
Nichtpraedispolition der fechwangeren Epileptifchen zur Eklam-
plie fieht eine zur Zeit uniiberwindbare Schwierigkeit gegentiber:
der unfichere Begriff der Eklampfie. Wernich?) hat jene Fille
von Eklampfie ohne Albuminurie oder mit nachtraglicher, und
bei welchen fich bedeutende Druckerfcheinungen im Gebicte des
Ischiadicus zeigen, als Fille von infolge der Schwanger(chafts-
verhiltnifle erworbener Epileplic — Epilepsia gravidarum sive
parturientium —aus dem verfchwommenen Gebiete dor Eklampfie
herauszuheben verfucht. Spiegelberg®) it Wernich welentlich
gefolgt, er bezeichnet jene Falle als akute epiloptifche Anfille,

1) L c. — 2) L e. — 3) Spiegelberg- Wiener: Lehrbuch der Geburtshiilfe.
IT. Aufl. Lahr 1882. pag. 515 u. 516.

9",
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fiir welche die Verzweigungen der Beckennerven (die Nerven

der Gelchlechtsorgane) die epileptogene Zone feien. Die genitale
Reflexepileplie, deren Exiftenz viele Autoren annehmen, ift aber
eine chronifche Krankheit, wie die idiopathifche Epilepliec. Mif
dem Begriffe Epilepfie ift unbedingt und immer der Begriff der
Chronicitit verbunden; und die Aufltellung einer akuten Epi-
lepfie der Schwangeren oder Geb#renden kann nur verwirren
und zwar mehr noch -als in den frithcren Jahren, wo jede
Eklamplie als akute Epilepfie bezcichnet wurde. Gegen die Art,
wie Wernich die von ihm herangezogenen Beobachtungen auf-
fat, laft fich viel einwenden und ift auch fchon einiges?') that-
fachlich zuriickgewiefen worden. Wernick begegnet dem KEin-
wand: der Hauptunterfchied zwifchen epileptifchen und eklamp-
tifchen Anfillen ohne Albuminurie beftehe darin, dafi die Be-
fallenen (fchwangeren oder kreiflenden Frauen) weder vorher
noch nachher an Epileplie gelitten und daher die Trkrankung
keine Epilepfie fei, mit der Antwort: der Begriff einer vortiber-
gehenden oder gar kiinftlich zu erzeugenden Epilepfie war vor
der Verbreitung der Experimente von Brown-Séquard unbekannt.
Vorher allerdings, aber nachher und vor Wernich [chreiben
Autoren wie Betfchler?): Aufler den allgemeinen Kklonifchen
Krimpfen, bel welchen das Bewufitfein nicht [chwindet, und
den [chweren mit BewuStfeinsverlult giebt es noch eine dritte
Art der allgemeinen klonifchen Kriimpfe, welche nicht allein
mit tonifchen fich verbinden, fondern in allen Erfcheinungen
und insbefonderc auch in den charakteriftifchen Symptomen der
Epileplie, Bewultlofigkeit, Unempfindlichkeit und der tonifch-
klonifchen Krampfform die hochfte Ubcreinftimmung zeigen,

1) Puflch: 1. c. pag. 40; konnte bei einer Anzahl im Brown-Séquard’lchen
Sinne epileptifch gewordener Meerfchweinchen keine Anfille von den Geni-
talien aus auslélen; 2 lolcher Thiere warfen je ein Junges ohne die geringlten
Konvulfionen.

Nach den Angaben, die Brown-Séquard iiber die epileptogene Zone
(Experimental and clinical researches applied to physology and pathology. The
Boston medical and surgical Jourmal, vol. LV 1857, pag. 339) beim Meer-
fchweinchen machte, war ein anderes Relultat, als Pufth es fand, kaum zu
erwarten. Die von Wernich beim Menfchen als Brown-Séquard’{che epilep-

togenen Zonen ausgenommen Gelchlechtsorgane, find dies alfo nicht einmal
beim Meerfchweinchen. — 2) Betlchler: 1. c. pag. 33.




und die deshalb auch ganz den fallfiichtigen Charakter an fich
tragen, aber nichtsdeftoweniger dennoch nicht mit jener ge-
wohnlichen Epileplie zu identifizieren find, weil fie nicht, wie
diefle, eine chronifche Krankheit bilden, fondern im Gegenteil
einen hdochft akuten Verlauf zeigen; wie Ruflel- Reynolds?t), wel-
cher unter excentrifchen Konvulfionen alle diejenigen Fille zu-
fammenfalt, in welchen die Paroxysmen erwiefenermaGen von
Urfachen herrithren, welche auf das Nervenflyftem von der
Peripherie aus ihren Einflull iiben, nach deren Entfernung die
Konvulfionen aufhiéren und die Krankheit geheilt ift, diefen
Konvulfionen entfpricht ein Zuftand erhohter Irritabilitit im ve-
flektiven Centrum, welcher mit der Fortlchaffung der Irritation
verfchwindet, welcher bei der Epileplie aber eine eigene Exiftenz
bekommen hat und von einer Erndhrungsverinderung im re-
flektiven Centrum abhéngt, und [piter Rimmt Nothnagel?) mit
Rullel-Reynolds darin tberein, dafl epileptiforme Anfille, die
nur einige wenigemal infolge eines #uBeren Reizes [chnell auf-
treten und chenfo fchnell wieder verfchwinden, von der Epilepfie
auszulcheiden [ind, da hier die epileptifche Veriinderung fehlt;
und allgemein werden diele Kriampfe jetzt als cpileptiforme be-
zeichnet. Es klingt hochft fonderbar, wenn Wernich?) lagt,
er habe bei einer «Nichtepileptica» einen wohlcharakterifier-
ten c«epileptifchen Anfall» durch intrauterine Injektion ent-
ftehen lehen.

Nehmen wir alfo die Eklampfic, wie es den jetzigen Auf-
fallungen tber diefe Krankheit am meilten entlprechen diirfte,
als epileptiforme Krampfanfiille an, die in den einen Fillen zu
den toxi#milchen epileptiformen Krimpfen gehoren — moge
nun die Toximie zu ftande gekommen fein durch Uberladung
des Blutezs mit Harnftoff, kohlenfaurem Ammoniak, oder den
fogenannten Extraktiv@toffen, oder mit allen zufammen — in
den anderen Fillen zu den reflektorifchen epileptiformen Krim-
pfen, die durch ungewiohnlich flarke Reizung der Nerven der
Gelchlechtsorgane oder des Ischiadicus bei etwa befltehender er-
hohter Reizbarkeit des vafomotorifchen Centrums (cf. Schrider:
1l c. pag. 723) hervorgerufen werden, fo it die Frage tiber die

' 1L e pag. 289, — 2) 1 c.pag. 184 — 31 c.
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etwaige, durch die Epileplie bedingte Praedispolition der epi-
leptifchen Schwangern zur Eklampfie fiir die erfte Art der Fille
(toxémilche Krampfe) diefelbe geblieben, {iir die letzte Art der
Fille (reflektorifche Krimpfe) unlosbar geworden.

Uber den Einfluh der Schwangerlchaft
auf den weiteren Verlauf der Epilepfie

wollen wir kurz dic Angaben machen, welche fich aus der
Kaluiftik direkt ergeben, ohne auf die Zahlenverhiltnilfe niher
einzugehen.

Sind die epileptifchen Anfille wihrend der Schwanger-
fchaft in Zahl und Intenfitit gleich geblieben, fo konnen [ie
auch mnach Ablauf der Graviditit denfelben Verlauf weiter
nehmen: in folchen Fallen hat die Schwangerf{chaft die Epilepfie
zu keiner Zeit beeinflufit.

Die mit der Schwangerfchaft eingetretene vollitindige
Aufhebung, Verminderung oder Verftirkung und Haufung der
epileptifchen Anfille kann noch Wochen und Monate lang
nach der Schwangerfchaft anhalten oder aber in das gerade
Gegenteil umlchlagen. In den meiften Fillen find jedoch die
erwihnten Anderungen auf die Dauer der Schwanger{chaft
felbt belchriankt.

Haufige Schwangerfchaften derfelben Epileptifchen kinnen
der Krankheit einen, durch die Schwanger(chaften bedingten,
charakteriftifchen Verlauf geben.

In nicht wenigen Fallen tritt im Anflchlull an die abge-
laufene Schwangerfchaft bei epileptifchen Frauen Geiftes(torung
und dauernde Verfchlimmerung des Leidens ein.

In keinem Falle it durch Schwangerlchaft Heilung der
Epileplie bewirkt worden.
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Das Fortpflanzungsgefchift (Ehe) ein
angebliches Heilmittel der Epilepfie.

Nach den Refultaten, zu welchen wir bei der Betrachtung

des Einflulles des Fortpflanzungsgeflchiftes auf die Epileplie
gelangt find, fcheint es von vornherein unwahr{cheinlich, dal
der Schwanger(chaft eine [olche Wirkung auf das Nervenfyftem
zugeflchrieben werden darf, dafl dadurch die krankhaften cen-
tralen Veranderungen, welche der Epilepfie zu Grunde liegen,
aufgehoben werden, und der normale Zuftand zuriickkehrt. Wir
Gnd im Vorausgehenden nur zu oft Fiallen begegnet, wo die
Kranken hofften, durch Ieirat, d. h. durch eine fruchtbare
Bhe ihr Leiden zu verlieren; in manchen Fillen halten fich
~die Kranken nach einer langeren Paule der Anfille in der
Schwangerfchaft oder im Anfchluffe an diefelbe fiir wirklich
geheilt, aber immer find fe getdulcht worden, die Anfille
kamen mit der alten Heftigkeit oder noch fiirker wieder, die
meiften aber erfuhren nicht einmal diclen Vorteil. Selbft der
Arzt wird befchuldigt, zu diefem letzten Mittel geraten zu haben,
und man darf Gch dartiber nicht wundern, da in der Fach-
literatur #lteren und neueften Datums von Heilungen der
Epilepfie durch die Schwanger(chaft berichtet wird.

Der Beifpiele diefer Art find es nicht viele und bei den
Autoren, welche von der Heilung der Epilepfie durch die Ehe
fechreiben, begegnet man immer denfelben, wenn fie nicht etwa
felbft eine eigene Beobachtung hinzuzufiigen haben. Da diefe
Frage von grofier praktifcher Bedeutung ift, fo wollen wir die
Beobachtungen zufammenftellen und naher betrachten.

" Der alteffe Fall, den ich citiert gefunden, ift eine Beob-
achtung von 4. H. Cummius?).

De epilepsia ex retentis mensibus venere et puerperio sanata.

Nota mihi est nobilissima quaedam foemina, quae cum virgo adhuc ex
mensium retentione epileptica fieret, a Medico persuasa, ut se viro subster-

1) A. H. Cummius: Miscellanea curiosa sive Ephemeridum Medico-
Physicarum Germanicarum Academiae naturac curiosorum. Decuriae T annus I
anni 1670 edit. IT. pag. 178: obs. LXXXVL
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neret. Inde gravida feliciter peperit puellam, a puerperio autem optime pur-
gata prorsus ab epilepsia libera evasit.

Wenn hier die Diagnofe Epileplie richtig i, woran mit Recht
zu zweifeln ift, da Cummius an derfelben Stelle eine Mitteilung tiber
die Heilung einer hypochondrifchen Epilepfie (epilepsia hypochon-
drica sanata) macht, die ficher unferem heutigen Begriffec der Epi-
leplie nicht entfpricht, (o it die Beobachtung unvollftindig; wie
lange das «prorsus ab cpilepsia libera» gedauert hat, wird nicht
angegeben; konnten wir hier nicht einen IFall haben, wo die An-
falle nach der Schwanger{chaft, ihr Verhalten in derfelben ift
nicht angegeben, cinige Zeit ausgeletzt haben, (piter aber wieder-
kamen?

Dann kommt ein Fall von Jos. Lanzoniust).

Epilepsia per subsequens matrimonium curata.

Vidua quaedam annorum XXXI, temperie calida ac sicca donata, vitae
sedentariae dedita, rarum fluxum mensium experta, vinumque in gyuantitate
potans, ex improviso in terram cecidit, spuma ex ore prodeunte, totnm corpus
violenter concussum et membra retracta fuerunt. In se reversa horum non
recordatur et bis saltem in mense hoc affectu corripitur. Plura medicamina
exhibeo et omnia sunt frustanea. TUnde consului, ut secundas accedat ad
nuptias. Quo consilio "usa scquente mense secundum amplectitur maritum
civem scilicet Farrariensem, amicum meum, annorum XXVIII, optima temperie
praeditum; primo statim mense impraegnatur et nullos amplius partitur epi-
lepticos insultus, imo gratias Altissimo DEO agens nune sana vivit et jamjam
se accingit ad partum.

Die Krankheit, die in diefern Falle befchrieben wird, it
wirklich Epilepfie. Wenn wir den Fall in unfere Kaluiftik auf-
nehmen follten, (o wire er wohl als erfter anzufithren gewefen
unter jenen TFallen mit vollftdndigem Anusfetzen der Anfille
in der Schwangerfchaft, und dies nicht ficher, denn die
Schwangerfchaft it nicht bis zum Ablauf beobachtet, die
Kranke riiftet lich erft zu der Geburt (se accingit ad partum);
wenn fie vor und wihrend derfelben keine Anfille mchr gehabt
haben follte, o werden fie wohl ebenfo lcher wie bei unferen
Kranken (Fall 1-—17) fich nach derfelben wieder eingeftellt
haben, und Lanzonius diirfte f(einer Patientin [owie feinem
Freunde einen allzugroBlen Dienft nicht geleiftet haben.

1) Lanzonius, Jos.: Ephemeridum etc. decur. IL. anm. X. anni 1691
(Norimbergae 1692). pag. 220, obs. C. XXVIL
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Eine Beobachtung von Stegmann') «Dc epilepsia diuturna
virginis post congressum cum viro sublata, sed eo denegato
postea in furorem uterinum mutata» betrifft, felbft wenn die
Epilepfie als erwiefen betrachtet wird, keine Heilung derfelben,
denn die Melancholie und das Delirium, welches nach der foge-
nannten Aufhebung der Epilepfie auftritt, muB dann als epilep-
tifches Symptom aufgefalt werden. Der Fall ifi folgender:

Virgo quaedam Wittinensis, nomine Magdalena Matzin, per X annos
praeter propter epileptica, in caeteris autem optime sana et mentis suae
compos. Huic ab Empirico quodam suadetur, ut veneris excrcitio, tanquam
certissimo cpilepsiae remidio, uteretur, quod dicto citius cum milite quodam
intendit. Revocato autem milite in castra melancholiae totam se dedit, et
diversis vicibus ratione omni destituta, nuda gquaesivit suum amasium in
hospitio, usque dum delira periret. )

Herpin?) ficht in dicfem Falle hyfterifche Anfiille, welche
die Nymphomauie komplizierten.

Fr. Hoffmann®) fchreibt in dem Abfchnitte iiber die Epileplie
von einer Heilung einer Frau, dic nach feiner Annahme an
Epilepfie litt: «Optimum auxilium ex matrimonio redundavit;
quippe quo libido exstinguitur, menses supressi revocantur,
aerumnae atque sollicitudines depelluntur, et toti corpori ingens
accedit mutatio». TUm Schwangerfchaft handelt es fich hier
wicht; Hoffmann weift alfo den moralifchen und plychifchen
Einfliiflen, welche die Ehe mit (ich bringt, eine wichtige
Bedeutung bei der Heilung der Epileplie zu, aber feinc Kranke
war nicht epileptifch.

Bei der Nachricht von dem unerwarteten Tode ihres Mannes heftiger
Schreck, die Menftruation wird unterbrochen, dariiber Angflt, Unruhe, Schlaf-
lofigkeit, keine Nahrungsaufnahme, verwirrtes Reden (verba sine ordine loqui
coepit), dann er(t krampfhafte Verdrehung des Gefichtes und [chliefilich fchwere
und_heftige Konvulfionen. Aderlille und andere Heilmittel nutzlos. Recru-
descenz des Leidens mit Verwirrtheit ungefihr um dic Zeit der Menltruation
(cum tanta mentis perturbatione, ut a multis furori vicinia haberetur). Bader,
Sauerbrunnen, Wechfel des Klimas etc. bringen geringe Beflerung; Heilung

durch eine zweité Heirat: verum cum denique secundas subiret nuptias ab
affectu suo prorsus fuit liberata.

1) Stegmann: Fphemeridum etc. decur. IIL anm. 1. anni 1694. pag. 29,
‘obs. XII. — 2) Herpin 1. c. pag. 222. — 3) Fr. Iloffmann: Opcra omnia
physico - medica Genevae 1748. tom: IH. pag. 20—21, obs. IX.



Diefe Anfalle waren keine epileptifchen, es fehlte der
BewuBtfeinsverluft; es wird nur Verwirrtheit angegeben; [ie
waren [chwere hylfterifche Anfille mit nymphomanifchen Auf-
regungszuftinden, was aus Iloffmann’s cigenen Worten hervor-
geht: «tum (d. h. nach der Heilung) nunciatum est, eam olim
venereis ac libidinosis cogitationibus nimium indulsisse ac hine
hosce motus sibimet contraxisse».

Van Swieten') filhrt den Nutzen, den epileptifche Frauen
durch eine fruchtbare Ehe haben, zuriick auf die Herftellung
einer leichten Menfiruation durch die Gefallverinderungen,
welche der Uterus in der Schwangerfchaft und Geburt erfihrt.
Tiflot?) erwihnt die Fille von Cumius und Stegmann als
Heilungen der Epilepfie durch Heiraten, und weilt darauf hin,
daB Arzte, welche fich auf dielelben berufen, mit zuviel Zuverlicht
behaupten, das Heiraten hebe diefe Krankheit auf, das heiGe
mit dem Gliicke der ehelichen Vereinigung fein Spiel treiben,
denn nur dann rechtfertigt der Erfolg das Verfprechen, wenn
das Ubel von Verhaltung des Monatsflulles, oder dem fchweren
Abgang desfelben oder einem Temperamentsfehler, die alle durch
die Heirat gehoben werden, abhiangt, in allen anderen Fiillen
vermehrt die Heirat die Geneigtheit zur Epileplie und entwickelt
diefelbe. Tiflot verlangt alfo den Nachweis, daf3 die Epilepfie
die Folge von Amenorrhoe oder Dysmenorrhoe fei, wenn man
einer epileptifchen Frau Heilung ihres Leidens durch die Ehe
verfprechen will, eine allerdings fchwer zu erfillende Bedingung.

Tiflot?) hat dafir folgendes Beifpiel:

Als ich vor 3 Jahren von einem jungen Menfchen iiber den Zultand
einer Perfon konfultiert ward, mit welcher er ver{prochen war, und welche
fich dibrigens fehr wohl befand, gegen dic Zeit ihrer monatlichen Reinigung
aber die heftiglten Koliken bekam, wobei fe faft allemal Konvulfionen und
fogar dreimal einen wirklichen Anfall der Epilepfie bhatte: fo unterftand ich
mich, ihm zu verfprechen, dafl das Heiraten wahr{cheinlicherweile bei ihr
viel Gutes ftiften wirde, gefchweige dafl es ihren Zufltand ver[chlimmern
wiirde, wie denn auch der Erfolg mein Verfprechen rechtfertigte, indem durch

das erfte Wochenbett die Koliken und eben dadurch auch die Epilepfic ganz-
lich gehoben waren.

Drei Anfille mit fallfuchtartigem Charakter bei einer Frau,
die bei der Menftruation an den heftigften Koliken leidet, welche

71’) Van Swicten: 1. ¢. pag. 447 (foecundum conjugium toties profuit).
— 2) Tiflot: 1. e. pag..187 u. 188, — 3) Tiflot: 1. c. pag. 68.
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faft allemal Konvullionen herbeifiihren, Anfille, die mit diefen
fo heftigen Menfiruationsbelchwerden zufammenfallen, konnen
nicht als Epilepfie bezeichnet werden, fie find durch eine
voriibergchende Trritation von der Peripherie aus bedingt und
verfchwinden mit derfelben; wenn die Anfille, welche Ziflot
epileptilche nennt, wirklich fallfuchtartige waren, er (cheint aber
dariiber nur auf dic Mitteilung feines Klienten angewiefen zu
fein, fo gehoren fie zu der Gruppe der epileptiformen Kriampfe,
wie fe bei fehr heftigen Schmerzen aller Art (Nieren- und
Gallenfteinkolik) auftreten kénnen.

Maisonncure!) citiert ohne jeden Kommentar den Fall
Lanzonins als Fall von Heilung der Epilepfie durch die Ehe,
von welcher cr?) [piter angicbt, daB fie am haufiglten ohne Ein-
Aul auf die Krankheit fei, im Gegenteil fe oft verftirke.

Singowitz®) trennt zwar nicht deutlich Epileplie, Hyfterie und
Konvulfionen, er bezeichnet (ie alle als Epileplien, am Schlulle
feiner Abhandlung trennt er jedoch die wahre Epileplie als
durch die Heirat nicht heilbar von anderen Epileplien.

Nach Arnaud*®) heilt die Schwangerfchatt die [ympathifche
Epilepfie bei beinahe allen Frauen, welche fie erworben haben
infolge der Umwilzung, welche die Entwicklung der Puber-
titszeit in ihren [lenfitiven Funktionen veranlaBt hat; Dys-
menorrhoe oder Amenorrhoe fei bei den Frauen mit [ym-
pathifcher Epilepfic konftant vorhanden; wie nun die Schwanger-
fchaft durch Befeitigung diefer Menftruationsanomalien die
fympathifche Epileplie hcilen foll, erklirt Arraud in geradezu
myftifcher Weile : die Schwanger(chaft, welche die vitalen Eigen-
fchaften der Gebidrmutter verindert, zieht diefe letztere aus
dem anomalen Zuftande, in welchen fe verfunken waren, und
ftellt das Gleichgewicht wicder her, welches beftehen mufl
zwifchen den cerebralen Funktionen und dem uterinen Syltem.

Arnaud beobachtete, daB befonders in der erfien oder
zweiten Schwanger(chaft die Epileplie heilte, wofiir er eine Be-
obachtung anfiihrt:

1)y Maisonneure: 1. c. pag. 37. — 2} L c. pag. 159. — 3) Singowitz:
Uber Krampfformen eigentimlicher Art und deren Verhaltnis zu Sexual-
@orungen bei weiblichen Individuen. Rust’s M. f. d. gel. Heilk. 1827, —
%) Arnaud: l. c. pag. 187—188.
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Eine Dame von 18—19 Jahren; ihre Eltern nahmen die epileptifchen
Anfille fir einfache Konvulfionen oder hyfterifche Zufille. Ich uberzeugte
mich durch den perfénlichen Anblick von dem wahren Charakter der Krank-
heit, Diele Dame wurde [chwanger einige Wochen nach ihrer Heirat, fe
hatte noch einen Anfall gegen den zweiten Schwangerfchaftsmonat und wurde
vollitéindig gelfund. Sie blicb nur wihrend weniger Zeit leichten Ohnmachten
und Kopflchmerzen unterworfen, die fich in der Folge zerftreuten.

«Es ift aber noch nicht lange» [chreibt Arnaud, <dall ich
Gelegenheit hatte, diefe Krankheit zu beobachten», in Beziehung
auf diefen Fall; nehmen wir alfo die Anfille als epileptilche
an, da Adrraud fich davon {iiberzeugt hat, fo bleibt immerhin
die Frage offen, kamen wirklich dic Anfialle [pater nicht mehr?
haben wir es hier nicht mit einem Falle zu thun, in welchem
die Anfille in der Schwangerfchaft feltener wurden und an das
Wochenbett fich dann cine lingerdauernde Remiflion anfchlo3?

FEsquirol®) will aus denlelben Griinden wie Arnaud nur bei
genitaler Epilepfic (ep. uterina, ab utero) die Heirat angeraten
willen, er argumentiert ganz wie Arnaud und erwahnt:

Horstius, der von einer Frau von 32 Jahren fpricht, deren Men-
ftruation wenig flofl und welche epileptifch wurde. Die Anfille kamen alle
14 Tage: nachdem fie 9 Monate [piter fich verheiratet hatte, wurde fie
fchwanger und war geheilt.

Auch hier it von der Heilung zu frith gefprochen, denn
das volltindige Aufhoren der Anfille in der Schwangerfchaft,
was allem Anfcheine nach hier als Heilung aufgefallt wird, ift
noch lange keine Heilung, die Worte «fie wurde [chwanger
und war geheilt» laffen den berechtigten Schlufl zu, dall die
Schwangerf{chaft nicht einmal bis zum Ende beobachtet wurde.
Tyler Smith®) {cheint es, daf3 die Heirat bei epileptifchen Frauen
nicht [o fehr zu befiirchten ift, als angenommen wird, befonders
da, wo die Anfille an die katameniale Erregung gekntipft find.
Diefe Anficht beruht auf der unrichtigen Annahme Zyler
Smithk's, dal bei folchen Frauen die Anfille in der Schwanger-
{chaft ganz aufhoren oder wenigftens leltener werden.

Herpin®) lieht die Ehelofigkeit fiir die Frauen als cine prae-
disponierende Urlache zur Epileplie an, der alle Gefell{chafts-
klaffen gleichmifBig unterworfen zu fein fcheinen, er*) findet es

1) Esquirol: 1. ¢. pag. 150, 157, 161. — 2) Tyler Smith: Lancet 1849.
Vol. II. pag. 644. — 3) 1. ¢. pag. 357. — %) pag. 520.
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aber wiinfchenswert, daf3 diejenigen, welche mit Epilepfie wirk-
lich behaftet find, die Krankheit in ihrer Nachkommen/chaft
nicht verbreiten; er wandte fich gegen die Auffallung der Falle
Lanzonius (pag. 520), Cummius (pag. 521) und Stegmannius
(pag. H22) als folche von Heilung der Epilepfie durch die
Schwanger[chaft.

«Die Unficherheit der Heilung der Epileplie, die Moglich-
keit der Vererbung, die Gelegenheit zu Exceflen, die Unlosbar-
keit des ehelichen Bandes», alles dies fiihrt Delasiauve') zu dem
Schlufle, daBl das Verbot der Ehe ein abfolutes fein mufl; er
nimmt alfo dic Moglichkeit der Heilung der Epilepfic durch die
Heirat an, citiert die Fialle von Cummius und Lanzonius ohne
jeden Zulatz (pag. 1086).

Muarcé®) giebt eine Beobachtung von Ménard de Lunel:

Une Dame d’un tempérament nerveux et sujette & des accés d’¢épilepsie
perdit son mari & Page de 25 ans. Bientdt ses accés se rapprochérent et
ils se joignirent dans les intervalles des accidents nerveux, des tremblements
convulsifs accompagnés d’une grande ardeur pour les plaisirs veneriens. Cette
femme devint grosse furtivement et fut aussitot débarassée de ses accidents
nerveux. Depuis ses couches elle est grosse et bien portante.

-Als ein Fall von Heilung der Epileplie durch die Schwanger-
fchaft, wie er von Echeverria aufgefalit wird und Guder fithrt
ihn auch unter denfelben auf, kann er nicht gelten; zunichly
it der Wortlaut der Mitteilung ein hdchit unzuverlafliger; it unter
débarassée de ses accidents nerveux nur die Befreiung von den
nervo fen Anfillen (des accidents nerveux), welche in den Inter-
vallen zwilchen den epileptifchen Anfillen noch dazu kamecn,
zu verftehen, oder auch die Befreiung von den epileptilchen
Anfillen zugleich; daBl die Xranke feit ihrer Niederkunft kraftig
it und fich wohl befindet, beweift noch nicht, dal die Epilepfie
geheilt ift, auch fehlt jede Zeitangabe.

Sieveling?®) berichtet:

Die Mutter eines epileptifchen Jungen, fiir welchen ich konfultiert
wurde, war felbft epileptifch vor ihrer Heirat und blieb fo bis zur Geburt
einer Tochter, wo die Anfille aufhérten, und fo fiur 15 Jahre bis zur Zeit, wo .

1) L c. pag. 420. — 2) Marcé : Influence de 1a grossesse et de Paccouche-
ment sur la guérison de Paliénation mentale. Annales médico-psychol. 18573
1I1. ser. tome III. pag. 341. — 3) Sieveking: On epilepsy and epileptiform

seizures. London 1858. pag. 140.
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ich fie fah. Es ift klar, die Krankheit wurde in diefem Falle auf die Kinder
iibertragen und kann fo ein Argument fein gegen die Heirat der Epileptifchen.

Sievekingl) ift wegen der Erblichkeit der Krankheit und
der Erregung der Anfille durch die Cobabitation gegen den
Rat zu Heirat.

Eine Stelle bei Hafle?) kann als Zuriickweifung der Be-
hauptung von Herpin, dal dic Ehelofigkeit bei Frauen zur Epi-
lepfie pracdisponiert, gelten. «Die Behauptung, dafi Unverheiratete
haufiger an Epileplie litten, hat keinen Wert, da offenbar die
meiften Fille in einem Alter beginnen, wo noch keine Heiraten
gefchlofTen werden, und da wohl die Mehrzahl von mit ent-
fchiedener Epileplie Behafteten aus {ehr begreiflichen Griinden
unverheiratet bleiben muB.» Hafe?) hilt die Epilepfie viel-
leicht nur dann durch dic Ehe heilbar, wenn die vorher ge-
ftorten Uterinfunktionen durch diefelbe geregelt wiirden.

Nach FEcheverria*) «giebt es einige wenige, gut gezeichnete,
ausnahmsweile Beifpicle> von Heilung der Epileplie durch die
Schwangerfchaft, «<wo die Thatfachen zu Zweifel nicht Raum
geben»; als [olche Falle fieht er die oben gegebenen Fille von
Hoff manwius, Ménard de Lunel und Sieveking an; dazu bringt
er noch zwei Falle, einen von Prickard und eine eigene Be-
obachtung.

Der Fall von Prichard it folgender:

Ein Madchen war vier Jahre haufig epileptifchen Anfallen unterworfen,
welche immer um die Zeit der Periode wiederkamen. Sie menftrujerte leicht
und keine andere Funktion [chien geftért. Die Anfille kamen beftindig
wieder, bis fie fich verheiratete und [chwanger wurde, wo fie ganz und gar
aufhorten {when they ceased altogether).

Diefer Fall gehort zu jenen Fiillen, die als Heilung der
Epileplie durch die Schwangerfchaft bezeichnet werden, weil die
Anfalle mit Beginn der Schwanger(chaft aufhoren, ob dielelben
aber nach derfelben auch wegblieben, wird nicht angegeben.

Echeverria teilt als eigene Beobachtung mit:

Eine Dame, die Koufine einer epileptifchen Frau, welche ich behandelte,

wurde von nichtlichen Anfillen ergriffen in der Pubertitszeit und hatte die-
felben, bis fie heiratete; dann horten die Anfille anf und kehrten leitdem

1) 1. c. pag. 118. — %) Hafle: 1 c. pag. 279. — 3) 1. c¢. pag. 298.
%) Echeverria: 1. c. pag. 225—228.
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nicht wieder fiir einen Zeitraum von fieben Jahren. Diefe Dame hat indeffen
4 Kinder gehabt, wovon das erfte an Meningitis ftarh, das dritte mit infan-
tiler Paraplegie behaftet ift. Keine hereditire Anlage von Vaters Seite.

Echeverria fchreibt in feinem und in Sievcking's Falle der
Heirat d. h. der Schwanger(chaft die Heilwirkung zu; die An-
fille find weggeblicben in dem einen Falle 7, in dem anderen
15 Jahre, Paulen der Anfille, wie fie zwar auch noch grofer
bei der Epilepfie vorkommen konnen, ohne dal eine bleibende
Heilung eingetreten zu fein braucht; warum follte aber nicht,
wenn wirklich eine Heilung der Krankheit cintritt, diefe nicht
auch das cine- oder andermal nach ciner Heirat oder Schwanger-
fchaft, die doch fo hiufig find, fich einftellen, ohne daf} diefe
in urfachlichem Verhiltnis zu jener [icht!

Es find dies alle Beobachtungen iiber Heilung der Epi-
lepfie durch die Schwangerfchaft, welche bei den Autoren, die
eine folche annehmen, aufgefiihrt werden; keine ecinzige kann
auch nur im geringften als bewciskriftig angefehen werden.

Keiner der Autoren giebt eigentlich den Rat, die Heirat
als Heilmittel der Epilepfie in Anwendung zu ziehen, oder wenn
fie ihn geben, verlangen (ie meift einc unerfiillbare Bedingung,
den Nachweis, daBl die Epileplie ihre Urfache in Menftruations-
befchwerden oder Genitalleiden hat, immerhin aber verbreiten
fic Beobachtungen, die, wenn man fie annimmt, wie (e gegeben
werden, im auBerfien Falle der Not doch zum Verfuche ein-
laden und denfclben nicht ganz ungerechtfertigt erfcheinen
laflen, felb@t die vorfichtige Ausdrucksweife in der Real
encyklopidiel): «Mechrfach werden Fille berichtet, wo die Krank
heit durch die Ehe gebellert, ja fogar geheilt worden fein foll»,
kann nicht ganz von diefem Vorwurfe befreit werden.

 Gowers?) findet es im Intereffe des Individuums, der
Familie und der Ralfe winfchenswert, die Khe Epileptilcher
foweit als mdglich abzuraten. Da das Eheverbot nur Vorteile
fiir die epileptifche Frau in fich fehlieGt, dafiir glauben wir in
unferer Unterfuchung tiber den Einflufl der Schwangerfchaft auf
die Epilepfie und in der Betrachtung der Fille von angeblicher
Heilung der Epilepfie durch die Schwangerfchaft auf politivem
- und negativem Wege Bewecile genug gebracht zu haben; auch die

1) Realeneykl. d. g Heillk, pag. 431. — 2) Gowers: 1. c. pag. 294.



Familie wurde dabei bertickfichtigt; die #uflerff ungiinftigen
Verhaltniffe der Sterblichkeit und erblichen neuropathifchen Be-
lafbung in der Nachkommenfchaft Epileptilcher zeigen folgende
Zufammen(tellungen.

Cusauvicill et Bouchet') wachen die Angabe, daB 14 epi:
leptifche Miitter zufammen 58 Kinder hatten; davon find ge-
ftorben 37 (das altefte mit 14 Jahren, alle anderen fehr jung
und faft alle nach Ausfage der Mitter in Konvulfionen), es
leben 21, davon find gefund 14 (alle lehr jung), 2 find epi-
leptifch, 1 hyfterifch, 4 haben Konvulfionen, Uber grofere
Zahlverhaltnifle verfiigt Fcheverria®): Von 553 Kindern 136 ver-
heirateter Fpileptilcher farben 195 (35°s) in der Kindheit an
Konvullionen, 78 (14%¢) waren epileptifch, 18 (3%o) idiotifch,
11 (2%) geifteskrank und 39 (7,5%o) geldhmt und nur 103
{19%) warcn ganz frei von nervifen Storungen.

Es ift allo unberechtigt und hochft verantwortungsvoll, der
epileptilchen Frau zur Heirat zn raten, gelchweige denn ihr
Ausficht zu machen auf Heilung ihrer Krankheit durch eine
Schwanger[chaft.

Bei der Unmoglichkeit, die Heirat epileptilcher Frauen zu
verhindern, kénnen Fille (cf. F. 85, 86, 87, Fall v. Krofft-Ebing
pag. 119) eintreten, in welchen das Fortpflanzungsgefehift fir
die epileptifche Frau mit fo grofen Nachteilen verbunden ift,
dafl man fich fragen mufl, ob dem Geburtshelfer keine Mittel
m Gebote ftehen, die Kranken wenigftens vor den ungiinftigen,
ja verhingnisvollen Folgen einer Schwanger(chaft und Nieder-
kunft zu bewahren. Als [olche Mittel kommen hicr in Betracht der
Praeventiveoitus und ‘kinflliche Abort cinerfeits, die Sterilifierung
der epileptilchen Frau durch Caftration oder Unterbindung der
Fallopi'lchen Rohren andererfeits; doch it die Frage iiber
diele therapeutifchen Mafinahmen zu neu, und das Erfahrungs-
materiel in der Literatur unzureichend, um fie an der Hand
von Thatfachen einer erfpriefilichen Unterfuchung zu unterziehen,

1) Casauvieilh et Bouchet: De Pépilepsie considérée dans ses rapports
avec Daliénation mentale ete. Archiv. génér. de Méd. 1825. t. IX pag. 40.—

?) citiert nach Gowers, der die Ziffern in Bezug anf die erbliche Belaftung

wahr(cheinlich fir etwas tbertriehen hillt: 1, c. pag. 293.
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Statiftifche Zufammenftellung der Beobachtungen.
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