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INGEZONDEN

De redactie behoudt zich voor, fer bevordering van spoedige plaatsing
dev stukken, zoo moodig eewige bekovting aan te brengen.
*

DE VERLOSKUNDIGEN IN DEN STRIJD TEGEN LUES

Inde v66r-wassERMANN-periode werd de luetische infectie bij een latent-luetische zwangere
vrouw meestal pas vermoed of ontdekt als het kind niet meer te redden was. Het doel,
waarnaar elke verloskundige streeft: ,,een moeder de geboorte van een gezond kind te
verzekeren’’, was dan gemist. Met de ontdekking der serologische reacties is ook de ver-
loskundige luesdiagnostiek aamzienlijk verrijkt: men is nu in staat de diagnose reeds
in de vroege zwangerschapsmaanden te stellen en door de toepassing van de krachtig
werkende moderne lues-therapie meestal de geboorte van een gezond kind te verzekeren.
Het heeft daarom geen zin de geboorte van een dood of ziek kind af te wachten om eerst
daarna de diagnose lues te stellen. Bovendien heeft dit het bezwaar, dat de latent-luetische
vrouw op zijn minst 9 maanden langer onbehandeld blijit. :

Ik heb géénszins gezegd dat de verloskundigen ons alléén door het verrichten van
de serologische reacties bij zwangeren kunnen helpen, maar duidelijk betoogd (zie blz. 16),
dat het door een nauwkeurig anamnestisch, clinisch en sevologisch onderzoek van de
vrouw meestal mogelijk is bij haar een eventueel bestaande syphilis-infectie te ontmas-
keren en ook dat uitsluitend serologisch onderzoek dit niet altijd kan. Evenwel zullen
20ndey vegelmatig sevologisch naspeuren ons verscheiden luesgevallen ontgaan,

Het percentage, dat prof. pE sNoo en dr. TEN BERGE onder hun obstetrisch materiaal,
dat maar fen deele serologisch is onderzocht, vonden (0.6—o0.7 pCt.), zou waarschijnlijk
hooger uitgevallen zijn, wanneer zij alle zwangeren zouden hebben onderzocht. Zoo
vond onder anderen collega VAN SANTE in de obstetrische cliniek van dr. SCHELLEKENS
bij toepassing van regelmatig serologisch onderzoek een percentage van 1.3 pCt.. Ook
dr. SCHELLEKENS heeft dit tevoren niet vermoed, maar is nu z66 overtuigd, dat hij sinds
een jaar dit onderzoek 66k in de vroege zwangerschapsmaanden toepast.

Volkomen eens ben ik het met prof. DE sNoo, dat men niet alléén de primiparae, maar
ook de multiparae moet onderzoeken, omdat de vrouw ook ni de eerste zwangerschap
pas geinfecteerd kan zijn. ) .

Prof. bE SNoo besluit uit het feit, dat tusschen de jaren 1927 en 1936 maar 13 en tusschen
de jaren 1937 en 1941 (onder een groot materiaal) maar één kind aan lues is gestorven,
dat Utrecht reeds vé6r 1937 vrijwel gesaneerd was en dat regelmatig serologisch onderzoek
der zwangeren weinig onheil had kunnen voorkomen. Toch zag hij in de laatste 6 jaar
niet minder dan 110 luetisch-geinfecteerde vrouwen, onder wie 75 obstetrische patiénten.
Men bedenke evenwel, dat de jonggeborenen meestal maar 14 dagen in de verloskundige
cliniek blijven, dat vele luetisch-geinfecteerde kinderen zonder symptomen en vaak pas
na een langdurende latente periode ernstige orgaanaandoeningen krijgen. Ik. heb dit
in mijn studie met overtuigende voorbeelden bewezen.

Tenslotte bedenke men, dat de diagnose ,,congenitale lues’’ meermalen moeilijk is
en dat men daarbij vaak de hulp noodig heeft van verschillende specialisten. Het groote
aantal ernstige gevallen van deze ziekte — in mijn artikel verwerkt — bewijst onomstoo-
telijk, dat de prophylaxis nog onvoldoende is en dat de diagnose bij het zonder verschijn-
selen geboren besmette kind meermalen véél te laat wordt gesteld, zoodat het noodzakelijk
blijkt alle diagnostische hulpmiddelen aan te wenden om de ziekte te voorkomen.

Om dit doel te bereiken hebben wij de hulp noodig van alle verloskundigen — zoowel
specialisten als medici-practici en ook van de bureaux voor praenatale zorg.

Den Haag, 23 Mei 1942 C. GOEDHART

DISTRIBUTIE VAN LEEREN SCHOENEN 1)

De lederpositie is zoodanig, dat tot de aanstaande winterperiode geen schoenenbonnen
No. 1 meer zullen worden uitgereikt. In de laatste maanden werd verschil gemaakt

1) Zie hierbij de publicatie in Februari 1942.
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tusschen de personen, die konden volstaan met eenzoogenaamden ,,confectieschoen’
en degenen voor wie schoenen op maat moesten worden gemaakt; men zie hiervoor de
mededeeling van Februari 1942, waarin 2 rubricken werden onderscheiden.

Thans vervalt dus de toen onder 1e genoemde rubriek. Alleen voor de gevallen van
rubriek 2, dat zijn die gevallen, waarin bijzonder schoeisel noodig is, dat naar maat moet
worden gemaakt, worden nog vergunningen afgegeven.

Dit beteekent dus, dat Zij; die schoenen met ingebouwde steunzolen of hooge schoenen
noodig hebben, niet meer voor de verstrekking in aanmerking komen, evenmin als degenen,
die een schoen met verhoogde zool noodig hebben (zie de lijst van indicaties op blz. 50
van de Regeling). In al deze gevallen zal men zich met niet-lederen schoeisel moeten
behelpen.

Per maand kan slechts een zeer beperkt aantal vergunningen worden gegeven. Het
is dus duidelijk, dat men alleen dan een aanvrage moet indienen, wanneer het beslist
noodzakelijk is, dat de patiént naar maat gemaakt schoeisel draagt. Men dient zich dus
te beperken tot de ernstige misvormingen.

Op het formulier MD 29 moet door den behandelenden arts worden aangegeven, dat
orthopaedisch schoeisel naar maat noodzakelijk is. ' ‘

C. BANNING,
’s-Gravenhage, 23 Mei 1942 Geneeskundig Hoofdinspectewr van deVolksgezondheid

ZOUTLOOS DIEET OF ABSOLUUT MELKDIEET

De conclusie van LINDEBooM, dat de beste prophylaxis tegen het ontstaan van intoxicaties
bij zwangeren zou bestaan in een dieet, zoo rijk mogelijk aan eiwitten, klopt niet met
datgene, wat de practijk tot nu toe heeft geleerd.

Zoo is het een bekend feit, dat in bet geblokkeerde Duitschland 1914—1918 de eclampsie
nagenoeg geheel verdween, terwijl het aantal intoxicaties sterk terugliep. Dit geschiedde
onder invloed van een dieet, dat wij thans allen kennen: koolhydraatrijk, vetarm, eiwitarm.
Sindsdien heeft dit dieet als het meest doelmatige voor zwangeren gegolden.

Af te wachten blijft, hoe deze zaak zich gedurende deze blokkade zal ontwikkelen;
van toeneming is echter nog niet veel gebleken, zooals men eigenlijk zou moeten verwachten,
indien de redeneering van LINDEBOOM juist ware. Mocht de in den vorigen oorlog opgedane
ervaring ook thans bevestlgd worden, dan meen ik, dat de practijk toch boven de theorie
moet gaan. :

Amsterdam, 20 Mei 1942 . | . . R. SCHUURMANS

BERICHTEN
*
BUITENLAND

DUITSCHLAND. — RECHTSTREEKSCHE BESTELLING VAN RECEPTEN. De rijksminister
der posterijen heeft goedgevonden, dat op het platteland postboden ontvangen recepten
rechtstreeks aan den apotheker afgeven. Ook de bestelling van de geneesmiddelen wordt
op deze wijze bespoedigd (Miinchener medizinische Wochenschrift 1942, blz. 390).

—— LEVENSMIDDELEN . MET EEN ,,REICHSGESUNDHEITSGUTEMARKE'’ ONDERSCHEIDEN.
De ,,Reichsvollkornausschuss’’ heeft belangstelling voor alle levensmiddelen van welke
de grondstof van goed gehalte is en de verdere bereiding waarborgt dat zoo min mogelijk
waardevolle bestanddeelen verloren gaan. Deze levensmiddelen kunnen met een ,,Reichs-
gesundheitsgiitemarke’’ worden onderscheiden. Zes instituten houden zich bezig met
de contréle van de gemerkte producten, waartoe behalve ,,Vollkorn’’brood, cakes en
beschuit, zoete most, bevroren visch, gistextracten, eiwitsurrogaten, kindervoedsels,
marmelades en minerale waters behooren (Miinchener medizinische Wochenschrift 1942,
blz. 434).

—_ OPGRAVEN VAN LIJKEN. In verband met de oorlogsomstandigheden besloot de rijks-
minister van binnenlandsche zaken voorloopig geen toestemming meer te verleenen tot
het opgraven van lijken ter bijzetting in een ander graf. Wel wordt toestemming verleend,
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