
Zeitschrift: Schweizer Hebamme : offizielle Zeitschrift des Schweizerischen
Hebammenverbandes = Sage-femme suisse : journal officiel de
l'Association suisse des sages-femmes = Levatrice svizzera : giornale
ufficiale dell'Associazione svizzera delle levatrici

Herausgeber: Schweizerischer Hebammenverband

Band: 4 (1906)

Heft: 10

Artikel: Eine gefährliche Epidemie

Autor: [s.n.]

DOI: https://doi.org/10.5169/seals-948896

Nutzungsbedingungen
Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich für deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veröffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanälen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation
L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En règle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
qu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use
The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 26.03.2026

ETH-Bibliothek Zürich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch

https://doi.org/10.5169/seals-948896
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en


15. Oktober 1906 JU 10 Vierter Fakrgang

|if Sdnuriirr grlganr
tDfjtjteffes @rgau bes S>ci;iuctg. Jkliammcntwreitts

©rfrfjcint jebeit SOtonat einmal.

Srucf urtb (Sjpebttiort:

33iip!er & Serber, Shußörtuferci junt „SUtpof"
28agtjau§g. 7, Sern,

iDoftiit auef) ä[6onneratntSs imb Sntertion8=Stuftrö0c ju richten fitib.

ScrauttDortlidje Oîebnïtioit für öen U)iffcnfd)nfttid)eit Seit :

Dr. f. ^(ÇinaïîenBaiÇ,
©pesiatnrgt für ©cfiurtôfftlfe unb graucntranffjcitcn,

©todferftraße 32, Hutirtj II.
pr ben aUgentetncn Seil:

grl. SU. ©attmgitrtncr, ®e6amnte, SBagfjctuäg. 3, (Berit

2l6oiutcmciiW :

QatjreS « SlBonnementS $r. 2. 50 für btc ©cljtoetg,
SBÎf. 2. 50 für ba§ Stuêlanb.

Snferatc :

Sdjracij 20 &t§., Stuêlnnb 20 Sßf. pro l»fp. Sßetitäeile.
©rotiere aufträgt etttfpredjenber Ma&att.

Onfialt. ."öauptblott : Steuere Operationen in ber ©c&urtäpülfc. — (Sine gefaprlidje ©pi&entie. — ®ie Seitimg bon ©cpurten biit-cfj atergte. — Slug ber S)]rajig. —
Sd)fflcijcnfcf)er -ÔdiammciiDCrciit : Serpanbtungcn bc§ gentralborftanbeê. — ©tntritte. — frantenlaffe. — Screittôitnrfjrirfftett : ©efttorten Sippenjett, SSafcllnnb, Safelftabt,
SBcrn, ©olotpurn, _©t. ©allen, Spurgau, äßintertpur, Süridfj. — Ißrogratnut gnr ©eneralberfammlung be§ SBunbcê ©djtoetj. grauenbereine. — Serniifdpteë. — Hinneigen.'

Seilage: ©eBitbete §e6ammen. — ®ie Sageäarbcit cine§ âJtifftonêarjteê. — Srieftaftcn. — Stnjeigen.

Heuere ©peratioueu tu kr
Ö5rburtöl)fttfc.

Sie mebigiuifcpe SBiffeufdjaft fepreitet beftan»
big OorwärtS, inbent tpeuretifepe ^orfcfjer einer»
feitS unb praftifcOe Slergte anbererfeitS in flet=
fjiger itnb angeftrengtet Sirbett ftctS neue
S3auftciite gu beut Stiefengebäube ärgttiepen
2BiffenS itnb Tünnens perbeitrageu, um bie
ttoep imgepeurett Süden auSgufüßett.

Sen größten Shtpen für ben fyortfctiritt
bringen immer bie bebeutenben tpeoretif epen
©ntbedungen, raeil fie buret; görberung unferer
tiefern ©rfenutniS uns für baS praftifepe ijatt»
betn in uuenbtiep nieten gätten bie richtigen
SScge weifen. Ser Söert btefer tpcoretifcpen
©rritugenfcpaftett fann aber lange 3cit rtttr
bon ben ©elcprten üerftanbeu unb gewürbigt
werben ; erft wenn man gelernt t;at, bie praf»
tifepeu Folgerungen barauS 31t giepett unb ber
Sîitpeu für ben eingetueu SRenfdjen Kar 31t

'läge tritt, erft bann wirb bie gtofje ©eifteS»
arbeit beS gorfdjeré bon ber gangen SSlettfd;»
peit anerfannt unb gepriefeu. SltS S3eifpicf einer
fotepeu tpeoretiföpeu ©ntbeduug fei bie S3afterio»
iogie genannt, bereu praftifepe ^otgcruugcu,
bie StntifepfiS unb SlfepfiS,' fo ftaunenSWerten
©cgen für bie teibenbe SJtcnfcppeit gebracht t;gt.

Stutb in ber ©cburtspülfe ift in beit legten
Sapren auf tpeoretifcpem ©ebiete biet gearbeitet
unb S3ebeutenbeS geteiftet worben. Sa aber
gur S3eurteilung btefer Singe grüttblidje wiffett»
fcpaftlicpe SluSbiïbttng notweubig ift, wotten
wir uufere Sefer im fyotgenben nur mit einigen
praftifdjen gortfdjritteu ber legten Sat;re
befamtt maetjen, nämtit^ mit einigen Dpera«
tioneu, wetd;S erft in neufter ßeit bietfad) an»
geroenbet werben unb gwcifeßoS ©uteS teiften.
Sap alte biefe neuen 3Jtett)obcu nod) groffe
tDîanget aufweifen, barf uict)t Oerfdjw'iegen
werben. ©e)oiffent;afteê ©tübinm maudjer
fragen unb forgfättige Sßerwertitng Oieter ©r=
fatjrungeit werben bie Stergtc aßmäbtid) in bett
©taub fetjen, enbgüttig gu entfi^eibcu, wa§ öon
bem Stetten beigubetfatten, waê abguättberu ift
unb waë wieber fallen getaffen werben tituf;.

Sie gu/ beforet^enben nettett Operationen
bienett Oerfdjicbencu U1l':) taffen fid;
bcmentfpredjenb in brei ©ruppett einteilen: 1.

Operationen gur Sröffnuitg beS SJiuttcrtmmbeS;
2. fotdic gur ©rweiterung be§ engen SöedeuS
itnb 3. entbiubeubc Operationen.

Sic Stufgabe, bett SJtuttermunb fünfttid) 31t
eröffnen, fann ttn» gufaßett, wenn loir eine

fyrübgeburt einteiten müffeu, 3. S3, toegeit
töcdettenge. häufiger nod; tritt biefe gorberung
wätjrenb einer bereits begonnen ©eburt ait
uns Ejeratt. Ser ©rttttb für ttnfcr ©iufd;rcitcit

liegt bann entweber in einer @cfat)r beS SinbeS
ober ber SJtutter.

Söeutt ba§ gritcptwaffer tangft abgeftoffen ift
uttb bie ©ebärmutter buret) Oiete SSepett fic^
fo Oerfteinert tjat, ba§ ber fyruc^tfudieu nietjt
ntepr gettügettb S3tut erpätt, bann fotnntt baS
ßittb in @rftidungSgefaf)r, waS fiel; befannttid)
burd) S3erättberung ber ^ergtöuc uttb Stbgang
Ooit ÄittbSped) fiutbgibt. Samt beftet;t bie

bringeitbe Stugeige, ba§ fiinb rafcf) gur SBett

gu bringen. 3ft aber ber SJtuttermunb ttoi^
uictft genügeub eröffnet, fo föttuen wir toeber
mit ber 3rtlIße n0(^ burd; Söenbung unb @5=

traftiou biefe fyorberuttg erfüßen. 3n fotdjeu
giißcu muff man guuäd;ft bett SJtuttermunb
üoßftäubig eröffnen, um bann burd) rafdfe @ut=

binbiittg ba§ à'ittb gu retten. Stet)n(id) tiegeu
bie S3crf;ättuiffe, wenn bei engem ißtuttermuub
auf anbere SBeife eine SebenSgefatjr für baS

Äittb eintritt, bie nur bttrep rafdje ©ntbinbuttg
befeitigt werben fann, 3. S3. tjofjeS gieber ber
Sllutter, gemtffe fyäße üott 9Jabctfd;uitrOorfaß.

Stm bäufigfteu aber gwittgt un§ bie ©orge
für bie SJhitter bagu, bett SKitttcrmunb fünft»
tiep gu erweitern. 3n erfter Stttie ift ba bie
©ft amp fie 31t nennen, fei fie Por ober ttad;
S3egitttt ber SBet;eit auSgebro(|eu. Sitrc^ fef;r
gat;treic^e ©rfapruugeu ift je^t feftgefteßt, ba^
baS befte Heilmittel für bie ©Kämpfte bie

rafepe ©ntbinbnug ift. Sa aber biefe furdjtbare
föranftjeit meiftenS fcpou Por ber güngtidjen
©rweiterung beS SKuttermitnbeS beginnt, fo
tnüffen wir mit aßen ttitS gugtingtid)cu SKittetn
biefe ©rweiterung gu befdjleunigett berfui^eu.

©inett fettenen aber battu ebenfalls fel;r
brittgeitben ©rttttb gtt ber gteidjen gorberttng
gibt bie borgeitige 8öfnng ber normal
f i f) e tt b e n iß t a g e it t a (^rudftfucfieit). Sa t;ie=
bei oft eine fdjwere S3Iutitug inS Snnere ber
©ebärmutter erfolgt, toetdje gum Stbfterben beS

fèinbeS ober gum SSerbtutungStobe ber fDhttter
füpren fann, fo befteßt baS eingige SlettungS»
mittet itt folgen fjäßett tu ber raffen ©ut=
binbitug, welker oft bie fünfttidjc ©rweiterung
beS SJhtttermuubeS borangef;en muff. Sind; bei

üortiegenbem fyrud)tfud)eu fann biefer
©iiigriff notweubig werben, ferner bei fdjwerer
©rfranfuttg beS |>ergeuS ober ber SltmuttgS»
orgatte ber SJhttter unb bei auffergewöfptticf)
uttttaepgiebigem ober frebfig entartetem SJtutter»
mttttb.

Sa biefe Operation bisher im gebammelt»
ittiterridit wenig ober gar nid;t bcriidfidjtigt
würbe, war eS notweubig bie gäßc gn be=

gei^nett, wefdje eine fotcf)e Hülfe üertangeu,
batnit unfere Seferinnen fünftig wiffen, wann
fie ben Slrgt aus biefem ©runbe rufen müffeu.

(gortfe|unp folgt.)

(Eilte gefaljrltdje (Eßtkntie.
@S ift eine ef)rcuüoßc Slufgabe ber Hebammen,

Oermöge if;rer beffertt ©infidjt itt baS SBefcn
beS menfdjlidjett ÄörperS, im S3otfe Slufftärung
gu üerbreiten unb ben Stbcrgtauben gu enttarben.

iDtanepe ber berffeerenbften ©ettt^eu taffen fic^
tjeutgutage battf beit fyortfd;ritteu ber ntebi»
giitifdjeu SBtffettfd;aft mit beftem ©rfotge nidft
nur befäntpfeu, fonberu and; üerf;üteit. Stber
biefen ttüptid;en S3eftrebungeu ftefien fi(^ immer
wieber teils ©teidfgüttigfeit, teils bornierter
Fanatismus gewifferbeute, g. S3. berFmpfgcgner,
in ben SSeg. @0 bleiben bie beften fRatfdjtäge
ber Slergte unb S3erorbnungen ber ^Regierungen
oft oßne redite SBirfung. Slur im intimen S3er=

fetjr mit bent SSotfe fann bem fdfäblidjen ©itt»
ffufe jener fatfdjen tßropf;eteu wirffam begegnet
loerbett. Sarum ift eS Slufgabe jeber Hebamme,
ber baS 2Sot)I il;rer SSlitmcufdieu am ^ergett
liegt, bett Swpfgegttern entgegengutreten itnb
it;re 3rrtet;ren 31t wibertegeit, wo immer fit^
@etcgcnf;eit bagu bietet.

Samit unfere Seferinnen bei itjrcu S3etcf;r»

uttgett bett Beuten mit Satfadjen attS ttnferm
eigenen Sattbe aufwarten füttneu, fuß ßier
©inigeS attS bem amttidjeu S3ericE)tc über eine

ißodenepibemie in @t. ©alten mitgeteilt
werben, bett itnS ber SJerfaffer, §err S3egirfS»
argt Dr. Step Ii, freuubtidjft gufanbte.

3rt @t. ©aßett famett üom 20.3uni 1905
bis 20. 1906 95 F<ïde bon tßocfen
üor. Sie erfteu ftammteu attS fRufßaub, wo
fein Swpfgwang beftel;t. Obfdjott bie ©rfranften
mögtic^ft batb ittS ©pitaf gebradjt würben,
breitete fid; bie ©eitdjc weiter attS, wofß be=

fottberS beS^atb, weit fie itt einem bid;t be=

üötferten Ouartier begoitneu ßatte. 3n einem
üott 67 ißerfottett bewohnten SSlietSl;aufc er»
franften 14. S3ott fc^Iimmer S3ebcutung war
ferner baS uuüerantworttic^e S3erf;atten eines
©ppferS, ber bie ©rfranfmtg feiner 5 ttttge»
impften Einher an ißodeu Oerfjeimtidjt patte.
Sic SRutter toar beim Eintreffen beS SSegirfS»
argteS gerabe baratt, Pier berfelbett unter il;r
S3ett 31t üerfted'ett, toäprettb ber ältefte ßttabe,
ber fid; wie feine ©efdjwiftcr im ©tabium ber
Sfbpeituug befattb, im Äonfumtabeu S3rot polte.
Ser S3ater würbe geriepttiep mit 30 Fr- S3it^e
uttb 11 Fr. Soften beftraft.

3n ber erften SSocpe erfranfteu 2 ißerfönen,
in ber gweitett SBocpe 2, in ber britten SBocpe

0, bann 1, 3, 1, 0, 1, 0, 1, 2, 3, 7, 4, 5, 11,
4, 9, 4, 5, 5,- 0, 4, 1, 0, 1, 5, 3, 3, 1, 1, 1,
0, 0, 0, 5 ißerfotten.

3m erften SebeuSjapr er franften 3 ißcrfotteu,
üon 1—10 3apren 26, 11—20 Sapreu 17,
21-30 Sapreu 21, 31—40 Sapren 6, 41—50
Sapreu 10, 51—60 Saprett 7, 61—70 Sapren
5 ißerfouen.
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Neuere Operationen in der

Geiiurtshülfe.

Die medizinische Wissenschaft schreitet beständig

vorwärts, indem theoretische Forscher einerseits

und praktische Aerzte andererseits in
fleißiger und angestrengter Arbeit stets neue
Bausteine zu dein Riesengebände ärztlichen
Wissens und Könnens herbeitragen, um die
noch ungeheuren Lücken auszufüllen.

Den größten Nutzen für den Fortschritt
bringen immer die bedeutenden theoretischen
Entdeckungen, weil sie durch Förderung unserer
tiefern Erkenntnis uns für das praktische Handeln

in unendlich vielen Fällen die richtigen
Wege weisen. Der Wert dieser theoretischen
Errungenschaften kann aber lange Zeit nur
von den Gelehrten verstanden und gewürdigt
werden; erst wenn man gelernt hat, die
praktischen Folgerungen daraus zu ziehen und der
Nutzen für den einzelnen Menschen klar zu
Tage tritt, erst dann wird die große Geistesarbeit

des Forschers von der ganzen Menschheit

anerkannt und gepriesen. Als Beispiel einer
solchen theoretischen Entdeckung sei die Bakteriologie

genannt, deren praktische Folgerungen,
die Antisepsis und Asepsis, so staunenswerten
Segen für die leidende Menschheit gebracht hat.

Auch in der Geburtshülfe ist in den letzten
Jahren auf theoretischem Gebiete viel gearbeitet
und Bedeutendes geleistet worden. Da aber

zur Beurteilung dieser Dinge gründliche
wissenschaftliche Ausbildung notwendig ist, wolleil
wir unsere Leser iin Folgenden nur mit einigen
praktischen Fortschritten der letzten Jahre
bekannt machen, nämlich mit einigen Operationen,

welche erst in neuster Zeit vielfach
angewendet werden lind zweifellos Gutes leisten.
Daß alle diese neuen Methoden noch große
Mängel ausweisen, darf nicht verschwiegen
werden. Gewissenhaftes Studium mancher
Fragen und sorgfältige Verwertung vieler
Erfahrungen werdeil die Aerzte allmählich in den
Stand setzen, endgültig All entscheiden, was von
dem Neuen beizubehalten, was abzuändern ist
und was wieder fallen gelassen werden muß.

Die zu/ besprechenden neueil Operationen
dieneil verschiedeneil Zwecken und lassen sich

dementsprechend in drei Gruppen einteilen: 1.

Operationen zur Eröffnung des Muttermundes;
2. solche zur Erweiterung des engen Beckens
und 3. entbindende Operationen.

Die Aufgabe, den Muttermund künstlich zu
eröffnen, kann uns zufallen, wenn wir eine

Frühgeburt einleiten müssen, z. B. wegen
Bcckenenge. Häufiger noch tritt diese Forderung
während einer bereits begonnen Geburt all
uns heran. Der Grund für unser Einschreiten

liegt dann entweder in einer Gefahr des Kindes
oder der Mutter.

Wenn das Fruchtwasser längst abgeflossen ist
und die Gebärmutter durch viele Wehen sich

so verkleinert hat, daß der Frnchtknchen nicht
mehr gellügend Blut erhält, dann kommt das
Kind in Erstickungsgefahr, was sich bekanntlich
durch Veränderung der Herztöne und Abgang
von Kindspech kundgibt. Dann besteht die

dringende Allzeige, daS Kind rasch zur Welt
zu bringen. Ist aber der Muttermund noch
nicht genügend eröffnet, so können wir weder
mit der Zange noch durch Wendung und
Extraktion diese Forderung erfüllen. In solchen

Fällen muß man zunächst den Muttermund
vollständig eröffnen, um dann durch rasche
Entbindung das Kind zu retteil. Aehnlich liegen
die Verhältnisse, wenn bei engem Muttermund
auf andere Weise eine Lebensgefahr für das
Kind eintritt, die nur durch rasche Entbindung
beseitigt werden kann, z. B. hohes Fieber der
Mutter, gewisse Fälle von Nabelschnurvorfall.

Am häufigsten aber zwingt lins die Sorge
für die Mutter dazu, den Muttermund künstlich

zu erweitern. In erster Linie ist da die

Eklampsie zu nennen, sei sie vor oder nach
Beginn der Weheil ausgebrochen. Durch sehr
zahlreiche Erfahrungen ist jetzt festgestellt, daß
das beste Heilmittel für die Eklampsie die

rasche Entbindung ist. Da aber diese furchtbare
Krankheit meistens schon vor der gänzlichen
Erweiterung des Muttermundes beginnt, so

lnüssen wir mit allen uns zugänglichen Mitteln
diese Erweiterung zu beschleunigen versucheil.

Einen selteneil aber dann ebenfalls sehr
dringenden Grund zu der gleicheil Forderung
gibt die vorzeitige Lösung der normal
sitzenden Plazenta (Frnchtknchen). Da hie-
bei oft eine schwere Blutung ins Innere der
Gebärmutter erfolgt, welche zum Absterben des
Kindes oder zum Verblutnngstode der Mutter
führen kann, so besteht das einzige Rettungs-
mittel in solchen Fällen in der raschen
Entbindung, welcher oft die künstliche Erweiterung
des Muttermundes vorangehen mich. Auch bei

vorliegendem Frnchtknchen kann dieser

Eingriff notwendig werden, ferner bei schwerer
Erkrankung des Herzens oder der Atmungsorgane

der Mutter und bei außergewöhnlich
unnachgiebigem oder krebsig entartetem Muttermund.

Da diese Operation bisher im Hebammen-
nnterricht wenig oder gar nicht berücksichtigt
wurde, war es notwendig die Fälle zu
bezeichnen, welche eine solche Hülfe verlangeil,
damit unsere Leserinnen künftig wissen, wann
sie den Arzt ans diesem Grunde rufen müssen.

(Fortsetzung fvlgt.)

Eine gefährliche Epidemie.
Es ist eine ehrenvolle Aufgabe der Hebammen,

vermöge ihrer bessern Einsicht in das Wesen
des menschlichen Körpers, iin Volke Aufklärung
zu verbreiteil und den Aberglauben zu entlarveil.

Manche der verheerendsteil Seuchen lassen sich
heutzutage dank den Fortschritten der
medizinischen Wissenschaft mit bestem Erfolge nicht
nur bekämpfen, sondern auch verhüten. Aber
diesen nützlichen Bestrebungen stellen sich immer
wieder teils Gleichgültigkeit, teils bornierter
Fanatismus gewisser Lente, z. B. der Jmpfgegner,
in den Weg. So bleiben die besten Ratschläge
der Aerzte und Verordnungen der Regierungen
oft ohne rechte Wirkung. Nur im intimeil Verkehr

mit dem Volke kann dem schädlicheil Einfluß

jener falschen Propheten wirksam begegnet
werden. Darum ist es Aufgabe jeder Hebamme,
der das Wohl ihrer Mitmenschen am Herzen
liegt, den Jmpfgegnern entgegenzutreten und
ihre Irrlehren zu widerlegen, wo immer sich

Gelegenheit dazu bietet.
Damit unsere Leserinnen bei ihren Belehrungen

den Leuten mit Tatsachen alls unserm
eigenen Lande aufwarten können, soll hier
Einiges aus dem amtlichen Berichte über eine
Pockenepidemie ill St. Gallen mitgeteilt
werden, den uns der Verfasser, Herr Bezirksarzt

vr. Aepli, freundlichst zusandte.
In St. Gallen kamen vom 20. Juni 1905

bis 20. Februar 1906 95 Fälle von Pocken
vor. Die ersten stammten ans Rußland, wo
kein Impfzwang besteht. Obschon die Erkrankten
möglichst bald ins Spital gebracht wurden,
breitete sich die Seuche weiter ans, wohl
besonders deshalb, weil sie in einem dicht
bevölkerten Quartier begonnen hatte. In einem
von 67 Personen bewohnten Mietshause
erkrankten 14. Voil schlimmer Bedeutung war
ferner das unverantwortliche Verhalten eines
Gypsers, der die Erkrankung seiner 5 unge-
impften Kinder an Pocken verheimlicht hatte.
Die Mutter war beim Eintreffen des Bezirksarztes

gerade daran, vier derselben unter ihr
Bett zu verstecken, während der älteste Knabe,
der sich wie seine Geschwister im Stadium der
Abheilung befand, im Konsumladen Brot holte.
Der Vater wurde gerichtlich mit 30 Fr. Buße
und 11 Fr. Kosteil bestrast.

In der ersten Woche erkrankten 2 Personen,
in der zweiten Woche 2, in der dritten Woche
0, dann 1, 3, 1, 0, 1, 0, 1, 2, 3, 7, 4, 5, 11,
4, 9, 4, 5, 5,-. 0, 4, 1, 0, 1, 5, 3, 3, 1, 1, 1,
0, 0, 0, 5 Personen.

Im ersten Lebensjahr erkrankten 3 Personen,
von 1—10 Jahren 26, 11—20 Jahren 17,
21-30 Jahren 21, 31—40 Jahren 6, 41—50
Jahren 10, 51—60 Jahren 7, 61—70 Jahren
5 Personen.
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33ou bctt erfranften marett 40 männlichen
uttb 49 mciblid)cu (SefcßlecßtS.

lieber baS3mpfen gitteren tu it gnerft eine

©teile aus bent Beridjte bcS BesirfSarsteS pro
1905, too Dr. Slepli fcßreibt: „Unter über
3000 bun mir felbft fontrollierteu Smpfungen
l)abe id) feinen galt bon bleibenber 3mpf=
fcßäbigung gefeCjett nub aitcf; bott anbertt
t'terjten ift mir feine üDlitteiluug über mirflicß
infolge bcS SuipfenS ermacßfette blcibcttbe @d)ä»

biguttgcn 31t £)ßren gefommett. SaS eittgig
richtige SKIter gttr Smpfung ift baSjenige beS

erfteit 3gl)ïcS, battit ift bic fReaftion faft Stull ;

muß matt, gegtbttttgen bttrcß bic Ümftänbe,
3. 33. bttrd) eine ißodett=©pibemie in höherem
SUter fteßeube ißcrfonen 3um erftenmale impfen,
fo ift immer eine ftarfe fReaftiou 31t ermarten
— immerhin aber lieber baS bitrdjmacheit, als
eine ^Dden=3itfeftion.

33on ben 95 ait ißncfett Erfrattften toaren
geimpft 33 (babott nur 11 tuieber geimpft),
uugeimpft 62. Saß alfo über ein ©rittet ber
(Srfrattftctt geimpft mar, bürfte 3uitäcßft auf»
fallen, ba b'od) ärgttic^erfeitö behauptet mirb,
baS Smpfcit fcfjübe bor ißocfen.

33ci näßerer Ünterfud)uug fcßminbet aber
biefer fcßeinbare SBiberfprttdj üollftäubig baljitt.
Sicfe Erfahrungen erflärctt fid) eben attS ber
befanittcn Satfacßc, bat) eine einmalige
3mpfung nid)t für baS g ait3c Se beit
bor ißoden feßüßt. Siefer @cßuß bauert
nur 10'—15 3at)re. 33on beit 33 cinfteitS ge=

impften ißodenfranfett raarett bei beit SReiften
mehr als 40 3at)re, ja bis 65 3at)re feit ber
3mpfttitg abgelaufen ttitb nur 3 gälte fittb
22- 25 3aßre bor ihrer Erfranfuug geimpft
morben.

gerner ift 31t berüdfießtigeu, baß bie (Se=

impften faft alte nur leidet erfrattften, mäßrettb
bie Ungeiinpfteu größtenteils eine feßmere Er»
fraufung burcßsumacßeii hatten. Enblid) be=

meifett bie Erfahrungen bei biefer Epibetnie
tuieber, baß bie Smpfung fogar im ©taube ift,
bie Erfranfuug menigftenS absufdjmäcßen, wenn
fie erft erfolgt, uadjbem ber .fßatient fdjon ittfi»
giert ift (befanutlicß bauert bei jodelt bie 3u=
fubationS^eit, b. ()• bie $cit, bie smifeßen
Sltiftecfung unb Erfranfuug liegt, girfa 12 — 20
Sage), ober mit attbertt SBorten, baß es immer
noch beffer ift, menu ber äRcufcß bei einer
Boden=Epibemie 311 fpät, als wenn er gar nicht
geimpft mirb.

©eftorbeit fittb 11 fßerfonett, babott 8 un»
geimpfte unb 3 geimpfte. 33on beit leßtern mar
eine bor 49 3ahren Qetmpift 1111b bor 37 Saßren
o[)tte Erfolg rebacctniert, bie aitbere bor 54
3al)rett geimpft unb nicht rebacciniert unb bie
britte bor 34 Saßreu geimpft unb nicht re»
bacciuicrt. 3m ©attgett fittb alfo il Va ißro»
3eitt ber Erfranften geftorben.

gerr 93egirf<Sar3t Slepli fdjreibt meiter:
Siefe ©tatiftif bringt allcrbingS mcßiS neues,

fie ift nur mieber eine Betätigung längft
gemachter Beobachtung, miffenfcßaftlicßer gor»
fcßuttg unb gemiffenhafter fRegiftrierung be=

fteßenber Satfachen, bie fid) troß aller Agitation
bon Seiten fog. IRaturßeilfunbtgen (roaS fie
übrigens meifteuS gar meßt fittb), 311 melcßen
fid) ipfufcher, ©cßminbler unb fursabfprecßenbe
ganatifer gefellen, nicht ableugnen laffen.

Ueber ben Dlußeit ber 3mpfung im Ernft
311 bebattieren, ift feßon längft nicht mehr nötig,
3ubem märe eS ©ache ber mebisinifeßett SBiffert»
feßaft unb ber Slergte, allfällige noch unaufge»
flärte fünfte aufsuflärett ober feßroebenbe
Stifferengett 311 bisfutieren, — unter feinen
Umftäitben aber barf eS Silettauten unb Saien
itt bie gattb gegeben merben, über miffenfdjaft»
ließe ©egeitftäube bott folcher Sragmeite absu»
fprechen, ober noch beffer gefagt einfad) „abgtt»
ftimmen."

Sett 33ormurf merbett bie gmpfgeguer nie
bon fid) mälsen fönnett, baß fie bttrcß ihre
maßlgfe Slgitation, bie itt ber SBaßl ber l)tegu
gebrauchten SRittel ungeheuer ffrupelloS mar

(Agitation beS SRaturßeilbereinS, glugblatt bon
(S.=g. le.), bie Hüpfe unferer Einmof)iier bermirrt
haben uttb baß fie biet 311m llnglüd, baS in
manche gatnilie eiugefcljvt ift, beigetragen haben.
ES fteljt gatt3 außer grueifel, baß bie Epibentie
nicht biefe 2lttSbel)mitig gemonneu unb biefett
fdjleppetibeu (Sang genommen hätte, baß fie
nicht fo feljr in bie Sänge gesogen morben
tuäre, menu nicht bttrcß baS getien gegen bic
Smpfung fo biete Sente berantaßt morben
märett, mit ber leßtern susumarten, • ober fie
311 refufieren. Ser BemeiS ßtefür liegt ba!
Erft mit ber allmäl)lig fortfd)reiteubeu Sürth»
Smpfuttg ber 33ebölferuttg begann ber Stüdgang
ber Epibetnie. @0 ntüffett fidj beim bic Smpf»
gegner eS and) gefallen laffen, meint man
ihnen bormirft, baß fie 311111 großen Seile an
ber ©cßäbigttug, bie ltttfere Subuftrie, bie biete

gamilicu, uttferc (Scntciiibc uttb beit Staat
betroffen hat, bie @d)ulb tragen.

Stuf ber anbern ©cite hat bie Epibetnie
allerbiugS and) ihr (SutcS gehabt: fie hat bic
Sente mieber einmal aufgerüttelt attS ihrer
Setßargie ber Smpfung gegenüber unb 311

©tanbe gebracht, baß heute minbeftenS brei
Vierteile ber 33ebölferutig ber ©tabt ©t. ©allen
geimpft fiitb. Sabttrd) ift uttferc ©tabt PorattS»
ficßtlicß auf Saljrc hinaus bor einer größern
berartigen Epibemie gefeßüßt, uttb eS mirb
eine folcße erft mieber foinmett, aber
fid)er unb unfehlbar, men 11 mieber»
tun 31t einer 3eit taitfeubc unferer
Ein meß 11 er uugeimpft feilt merben.

ptc Leitung uoit Cßcbitrteu ïutrdj
t&cntr.

3u ber „ÜRüitdjetter mcb. 3öochcitfchrift",
1904, Dir. 27, mirb bie gragc erörtert, ob unb
iiiioiemeit Slergte sur Seituvtg boit (Sebitrten
ohne §3eigiel)ung einer §ebamme be=

rechtigt feien. 3m allgemeinen muß biefe grage
ohne roeiterS mit 3 a beautmortet merben. Sa
aber bie Seitung normaler ©ebitrteu bisher
eigettS hieftd' auSgebilbeten unb biplomiertcn
gebammelt anbertraut ift, metdje in ihrem 33e=

ruf bor ißfttfeherei gcfchitßt fiitb, fid) aber ge=

miffen Siegeln unb 33orfc|riften, melche ihnen
ber Staat borfchrcibt, fügen müffen, fo ift eS

fid)erlich ebenfalls außer allem .Qmeifel, baß
Stetste, melche ohne 33cigiel)ttng einer Hebamme
eine ©ebitrt übernehmen, fid) nach ben gleichen
33orfd)riften 31t richten haben unb bie gleichen
älerpflid)tungeu auf fich nehmen. Siefe 33er=

pflichtungen beftehen ber §auptfad)e nach m
ber 93efotgüug ber SeSinfeEtionSborfchrifteu unb
ber baiterubett 53eaitffichtiguttg ber freißenben,
besm. entbunbenen grau mährenb ber gansett
Sauer ber @eburt einfd)licßlid) ber ücachgebitrtS»
periobe uttb nod) 2 ©tunben nach Seenbigutig
ber leßteren. Einem SCrgt, meldjer biefe S3er=

pflichtungen übernimmt, fanrt fidjerlich bie 83e=

rechtigung ber Seitung normaler ©eburteu nach
ben beftehenben ©e'feßeit nicht abgefprod)eu
merben. 3n prari gestalten fich bie Singe nun
fo, baß ber Slrst, mclcher bie Sntbinbung felbft
31t leiten Perfpridjt, eine Söärterin beigießt,
baß er bie ©ebärenbe unterfucht 1111b metttt er
alles normal fiubet, mieber oerläßt, um feine
übrigen Ärattbettbefitcße 31t machen unb bie
Söärtcrin beauftragt, i!)tt 31t einer beftimmten
)]eit mieber 31t rufen. Ühttt bleibt bie Srattfe
in Beobachtung einer nicht geburtshilflich auS»
gebilbeten B^fan, einer geburtshilflicheu ißfit»
fd)erin, melche natürlich auch bie gefährlichen
3uftänbe, melche im Saufe jeber ©ebitrt auf»
treten tonnen, nicßt beßerrfcht. Sie golgen
illnftriert 83-renitedc in einer ©tatiftif, mo=
ttad) im Bheiitlanb bei 29,216 0011 gebammelt
geleiteten (Schürten 1,38 % ber Ä'ittber 3U»
grunbe gingen, mäßrenb bei 4002 nur bon
Slcrsten geleiteten (Schürten ber Sinberberluft
8,2 %, alfo baS Sechsfache, erreichte. Stimmt

matt ait, baß biefe 4002 (Schürten bott fpcb»
ammen geleitet morben märett unb berechnet
man für biefclbett bie hohe ^inbermortalität
bon 2%, fo märett nur 80 Äinbcr geftorben;
eS fittb alfo bem ermähnten Berfaßrcit ber
flci'ste nid)t mettiger als 240 Äiubcr gitm Dpfcr
gefallen. Sie erfte Berfammluug ber Bereinig»
itug sur görberung beS beutfeßen ^ebamntctt»
me'fenS 31t Söürgburg hat am 2. 3uni 1903
eiitftimmig bie folgenbe, bon (Seljeimrat gritfeß
in Bonn borgefct)lageue9lefoIutiouatigcnomnieit:
„ES ift eine llnfitte, baß Stergte oßne .gebammeu
(Schürten übernehmen. ES ift au3itftrebeit, baß
bott ©taatSmegeu aitgeorbnct merbe, baß @c=

hurten pringipiell nicht oßne ^ebamnte ber»
laufen, liebernimmt ein Slrgt eine ©utbinbitug
bod) allein, fo müßte er fich allen Beftimm»
ttitgcn uutermerfen, bic für bie Seitung ber
(Schürt beit .gebammelt borgcfdjriebeit fittb."
Bcrfaffer macht ttod) aufmerffaui, baß bie bor»
nehme Same, ber bic! Beisiehuug einer geh»
anime abgeraten mttrbe, auch hiuftd)tlicl) ber
borfchriftSmäßigeu ^Reinigung ber Singen beS

Slettgcboreneu uumittetbar nach ^ev ©eburt
unb gar l)àifid)tlid) ber smeiftituöigeu Beauf»
.fießtigung nach SluSßoßttng ber Stadjgeburt
anftatt ber befferett, ber ärgtlicßcn Slufficßt,
einer ungefdjulteit gattb, ber ber SBärterin,
überlaffeu bleibe. Ein Slrst, ber alle biefe Ber»
pflichtungen einer gebamtne nid)t erfüllt, hat
für baS, maS in feiner Slbmefenheit gcfdjießt
ober berfäumt toirb, boll uttb gaits bie Ber»
antmortung 31t tragen. ES fei müufcheuSmcrt,
baß baS ermähnte Berfaf)ren ber Slergte, meldjeS
boit grit f d) mit bollern Siecht als llnfitte
begeicfjitet mttrbe, firß bei ttttS nicht einbürgere.

Aus der Praxis.
Uttfcr berel)rter gerr fRebaftcur fprid)t itt

ber legten Slttmtncr ber „©djmeiser gebautme"
fein Bebauertt aus, baß feitte Slufforberuttg sur
Blitteiluug boit gälten, itt betten bie gebamme
feinen fRußm erntete ic., fo menig 9lad)ahutttng
gefttnben hat. 3d) für meine Sßcrfott muß be=

feinten, baß ich beiu Salent befiße, Summf)eiten,
bie id) allenfalls begangen habe, begangen in
ber SluSübung beS gebammeuberufeS, in einer
31 ufinge bon 1500 Exemplaren 311 beröffent»
liehen. Baffiert einem ettuaS, 3, B. baß man
eine falfdje Siagnofe ftellt bei ber Unterfudjung
in ber legten 3eit ber ©chmangerfchaft, uttb
bei ber (Schürt einem baS Äinbcßett ploßlid) ein
gänbd)en entgegeuftredt, menu mau baS ginter»
haupt borgelegen glaubte, fo läßt eS fid) moi)!
jebe sur Seßre fein, ein nädjfteS 9Jcal genauer
31t uttterfuchen, um feine BPcgliagc nicßt 31t
Schaben fommett, fottbern bic ©eßmaugere 31t

ermahnen, rec£)tgeitig 3111- (Seburt rufen 31t laffen,
Sagegen möchte ich folgettbett, gaits fad)5

gemäß beßanbelten gall ergäßlett, auS beut i cß

erfaß, baß glüdticßermeife nießt alles Slbnorme
eine feßmere Erfranfuug herbeiführen muß, menu
id) aueß bamals tagelang itt rechter ©orge um
bie grau mar.

3u einem meiner Sagebücßer, fcßoit etmaS
älteren SatutnS, lefe id) folgettbett gall, ber
mir mieber lebßaft itt Erinnerung tritt uttb
ben icß bamals bereits angefangen ßatte, auS»
3uarbeiten für bie ©eßmeis. gebammen»3eitung,
ißtt bann aber nid)t eiufchidte.

Eine flehte, sartc grau, bie tßrer sehnten
(Seburt entgegenfaß, ließ tnieß mäßrettb ber
©eßmangerfdjaft berfeßiebene SRal su fid) bitten,
baS erftcmal, als fie megen einer Benenent»
Sünbuttg feßott mocißenlang baS Bett geßütet
hatte, uttb fpäter, um bie Sage beS fiinbeS 31t
beftimmen. ES mar halb Kopflage, halb Quer»
läge unb fcßließlicß mürbe baS Ä'inb in I. ©teiß»
läge geboren. Sa bie grau alle frühern (Se=

burten, roaS ben Surcßtritt beS HinbeS anbe»

langt, gut bitrcßgemacht ßatte, bie fcßlecßte Sage
beS ^ittbeS alfo öitrcß bie fcßlaffeu ©ebärmutter
unb Baucßmaubuugen unb bttreß feßr biel
grueßtmaffer bebingt mar, itidßt etma bureß 31t
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Vvn den erkrankten waren 40 männlichen
nnd 49 weiblichen Geschlechts.

Ueber das Impfen zitieren wir zuerst eine

Stelle aus dem Berichte des Bezirksarztes pro
1909, wo l)r. Aepli schreibt: „Unter über
3000 von mir selbst kontrollierten Impfungen
habe ich keinen Fall von bleibender Jmpf-
schädignng gesehen und auch von andern
Aerzten ist mir keine Mitteilung über wirklich
infolge des Jmpfens erwachsene bleibende
Schädigungen zu Ohren gekommen. Das einzig
richtige Alter zur Impfung ist dasjenige des

ersten Jahres, dann ist die Reaktion fast Null;
muß man, gezwungen durch die Umstände,
z. B. durch eine Pocken-Epidemie in höherem
Alter stehende Personen zum erstenmale impfen,
so ist immer eine starke Reaktion zu erwarten
— immerhin aber lieber das durchmachen, als
eine Pocken-Infektion.

Bon den 99 an Pocken Erkrankten waren
geimpft 33 (davon nur 11 wieder geimpft),
nngeimpft 02. Daß also über ein Drittel der
Erkrankten geimpft war, dürfte zunächst
auffallen, da doch ärztlicherseits behauptet wird,
das Impfen schütze vor Pocken.

Bei näherer Untersuchung schwindet aber
dieser scheinbare Widerspruch vollständig dahin.
Diese Erfahrungen erklären sich eben aus der
bekannten Tatsache, daß eine einmalige
Impfung nicht für das ganze Leben
vor Pocken schützt. Dieser Schlitz dauert
nur —19 Jahre. Von den 33 einstens
geimpften Pockenkranken waren bei den Meisten
mehr als 40 Jahre, ja bis 69 Jahre seit der
Impfung abgelaufen und nur 3 Fälle sind
22- 29 Jahre vor ihrer Erkrankung geimpft
worden.

Ferner ist zu berücksichtigen, daß die
Geimpften fast alle nur leicht erkrankten, während
die Ungeimpften größtenteils eine schwere
Erkrankung durchzumachen hatten. Endlich
beweisen die Erfahrnilgen bei dieser Epidemie
wieder, daß die Impfung sogar im Stande ist,
die Erkrankung wenigstens abzuschwächen, wenn
sie erst erfolgt, nachdem der Patient schon
infiziert ist (bekanntlich dauert bei Pocken die Jn-
knbations-Zeit, d. h. die Zeit, die zwischen
Ansteckung und Erkrankung liegt, zirka 12 — 20
Tage), oder mit andern Worten, daß es immer
noch besser ist, wenn der Mensch bei einer
Pocken-Epidemie zu spät, als wenn er gar nicht
geimpft wird.

Gestorben sind 11 Personen, davon 8 un-
geimpfte nnd 3 geimpfte. Von den letztern war
eine vor 49 Jahren geimpft und vor 37 Jahren
ohne Erfolg revacciniert, die andere vor 94
Jahren geimpft nnd nicht revacciniert nnd die
dritte vor 34 Jahren geimpft und nicht
revacciniert. Im Ganzen sind also 11 st» Prozent

der Erkrankten gestorben.
Herr Bezirksarzt Aepli schreibt weiter:
Diese Statistik bringt allerdings nichts neues,

sie ist nur wieder eine Bestätigung längst
gemachter Beobachtung, wissenschaftlicher
Forschung und gewissenhafter Registrierung
bestehender Tatsachen, die sich trotz aller Agitation
von Seiteil sog. Natnrheilkundigen (was sie

übrigens meistens gar nicht sind), zu welchen
sich Pfuscher, Schwindler nnd knrzabsprechende
Fanatiker gesellen, nicht ableugnen lassen.

Ueber den Nutzen der Impfung im Ernst
zu debattieren, ist schon längst nicht mehr nötig,
zudem wäre es Sache der medizinischen Wissenschaft

nnd der Aerzte, allfällige noch unaufgeklärte

Punkte aufzuklären oder schwebende
Differenzen zu diskutiereil, — unter keinen
Umständen aber darf es Dilettanten und Laien
in die Hand gegeben werden, über wissenschaftliche

Gegenstände von solcher Tragweite
abzusprechen, oder noch besser gesagt einfach
„abzustimmen."

Den Vorwurs werden die Jmpfgegner nie
von sich wälzen können, daß sie durch ihre
maßlose Agitation, die in der Wahl der hiezu
gebrauchten Mittel ungeheuer skrupellos war

(Agitation des Natnrheilvereins, Flugblatt von
G.-F. w.), die Köpfe unserer Einwohner verwirrt
haben und daß sie viel zum Unglück, das in
manche Fainilie eingekehrt ist, beigetragen haben.
Es steht ganz außer Zweifel, daß die Epidemie
nicht diese Ausdehnung gewonnen und diesen
schleppenden Gang genommen hätte, daß sie

nicht so sehr in die Länge gezogen worden
wäre, wenn nicht durch das Hetzen gegen die

Impfung so viele Leute veranlaßt worden
wären, mit der letztern zuzuwarten, > oder sie

zu refnsieren. Der Beweis hiefür liegt da!
Erst mit der allinählig fortschreitenden Dnrch-
Jmpfnng der Bevölkerung begann der Rückgang
der Epidemie. So müssen sich denn die

Jmpfgegner es auch gefallen lassen, wenn man
ihnen vorwirft, daß sie zum großen Teile all
der Schädigung, die unsere Industrie, die viele

Familien, unsere Gemeinde und den Staat
betroffen hat, die Schuld tragen.

Ans der andern Seite hat die Epidemie
allerdings mich ihr Gutes gehabt: sie hat die
Leute wieder einmal aufgerüttelt ans ihrer
Lethargie der Impfung gegenüber nnd zu
Stande gebracht, daß heute mindestens drei
Vierteile der Bevölkerung der Stadt St. Gallen
geimpft sind. Dadurch ist unsere Stadt voraussichtlich

ans Jahre hinaus vor einer größern
derartigen Epidemie geschützt, und es wird
eine solche erst wieder kommen, aber
sicher und unfehlbar, wenn wiederum

zu einer Zeit taufende unserer
Einwohner nngeimpft sein werden.

Die Leitung von Geburten durch

Äerzte.

In der „Münchener med. Wochenschrift",
1904, Nr. 27, wird die Frage erörtert, ob und
inwieweit Aerzte zur Leitung von Geburten
ohne Beiziehung einer Hebamme
berechtigt seien. Im allgemeinen muß diese Frage
ohne weiters mit Ja beantwortet werden. Da
aber die Leitung normaler Geburten bisher
eigens hiefür ausgebildeten und diplomierten
Hebammen anvertraut ist, welche in ihrem Berns

vor Pfuscherei geschützt sind, sich aber
gewissen Regeln nnd Vorschriften, welche ihnen
der Staat vorschreibt, fügen müssen, so ist eS

sicherlich ebenfalls außer allem Zweifel, daß
Aerzte, welche ohne Beiziehung einer Hebamme
eine Geburt übernehmen, sich nach den gleichen
Vorschriften zu richten haben nnd die gleichen
Verpflichtungen auf sich nehmen. Diese
Verpflichtungen bestehen der Hauptsache nach in
der Befolgüng der Desinfektionsvorschriften nnd
der dauernden Beaufsichtigung der kreißenden,
bezw. entbundenen Frau während der ganzen
Dauer der Geburt einschließlich der Nachgeburts-
pcriode und noch 2 Stunden nach Beendigung
der letzteren. Einem Arzt, welcher diese
Verpflichtungen übernimmt, kann sicherlich die
Berechtigung der Leitung normaler Geburten nach
den bestehenden Gesetzen nicht abgesprochen
werden. In praxi gestalten sich die Dinge nun
so, daß der Arzt, welcher die Entbindung selbst

zu leiten verspricht, eine Wärterin beizieht,
daß er die Gebärende untersucht nnd wenn er
alles normal findet, wieder verläßt, um seine
übrigen Krankenbesuche zu machen nnd die
Wärterin beauftragt, ihn zu einer bestimmten
Zeit wieder zu rufen. Nun bleibt die Kranke
in Beobachtung einer nicht geburtshilflich
ausgebildeten Person, einer geburtshilflichen
Pfuschern?, welche natürlich auch die gefährlichen
Zustände, welche im Laufe jeder Geburt
auftreten können, nicht beherrscht. Die Folgen
illustriert B-r en necke in einer Statistik,
wonach im Rheinland bei 29,216 von Hebammen
geleiteten Geburten 1,38 sto der Kinder
zugrunde gingen, während bei 4002 nur von
Aerzten geleiteten Geburten der Kinderverlust
8,2 sto, also das Sechsfache, erreichte. Nimmt

man an, daß diese 4002 Geburten Vvn
Hebammen geleitet worden wären und berechnet
man für dieselben die hohe Kindermortalität
vvn 2 st«, so wären nur 80 Kinder gestorben;
eS sind also dem erwähnten Verfahren der
Aerzte nicht weniger als 240 Kinder zum Opfer
gefallen. Die erste Versammlung der Vereinigung

zur Förderung des deutschen Hebammenwesens

zu Würzbnrg hat am 2. Juni 1903
einstimmig die folgende, Vvn Geheimrat Fritsch
in Bonn vorgeschlagene Resolution angenommen:
„Es ist eine Unsitte, daß Aerzte ohne Hebammen
Geburten übernehmen. Es ist anzustreben, daß
Vvn Staatswegen angeordnet werde, daß
Geburten prinzipiell nicht ohne Hebamme
verlaufen. Uebernimmt ein Arzt eine Entbindung
doch allein, so müßte er sich allen Bestimmungen

unterwerfen, die für die Leitung der
Geburt den Hebammen vorgeschrieben sind."
Verfasser macht noch aufmerksam, daß die
vornehme Dame, der diö Beiziehnng einer
Hebamme abgeraten wurde, auch hinsichtlich der
vorschriftsmäßigen Reinigung der Augen des
Neugeborenen unmittelbar nach der Geburt
nnd gar hinsichtlich der zweistündigen
Beaufsichtigung nach AnSßoßnng der Nachgeburt
anstatt der besseren, der ärztlichen Aussicht,
einer ungeschickten Hand, der der Wärterin,
überlassen bleibe. Ein Arzt, der alle diese
Verpflichtungen einer Hebamme nicht erfüllt, hat
für das, was in seiner Abwesenheit geschieht
oder versäumt wird, voll und ganz die

Verantwortung zu tragen. ES sei wünschenswert,
daß das erwähnte Verfahren der Aerzte, welches
von Fritsch mit vollem Recht als Unsitte
bezeichnet wnrde, sich bei uns nicht einbürgere.

Aus à Praxis.
Unser verehrter Herr Redakteur spricht in

der letzten Nummer der „Schweizer Hebamme"
sein Bedauern ans, daß seine Aufforderung zur
Mitteilung von Fällen, in denen die Hebamme
keinen Ruhm erntete ?c., so wenig Nachahmung
gesunden hat. Ich für meine Person muß
bekennen, daß ich kein Talent besitze, Dummheiten,
die ich allenfalls begangen habe, begangen in
der Ausübung des Hebammenbernfes, in einer
Auflage von 1900 Exemplaren zu veröffentlichen.

Passiert einem etwas, z, B. daß man
eine falsche Diagnose stellt bei der Untersuchung
in der letzten Zeit der Schwangerschaft, und
bei der Geburt einem das Kindchen plötzlich ein
Händchen entgegenstreckt, wenn man das Hinterhaupt

vorgelegen glaubte, so läßt es sich wohl
jede zur Lehre sein, ein nächstes Mal genauer
zu untersuchen, um seine Pfleglinge nicht zu
Schaden kommen, sondern die Schwangere zu
ermähnen, rechtzeitig zur Geburt rufen zu lassei?.

Dagegen möchte ich folgenden, ganz
sachgemäß behandelten Fall erzählen, ans dem ich
ersah, daß glücklicherweise nicht alles Abnorme
eine schwere Erkrankung herbeiführe?? muß, wenn
ich auch damals tagelang in rechter Sorge um
die Frau war.

Ji? einem meiner Tagebücher, schon etwas
älteren Datums, lese ich folgenden Fall, der
mir wieder lebhaft ii? Erinnerung tritt und
den ich damals bereits angefangen hatte,
auszuarbeiten für die Schweiz. Hebammen-Zeitung,
ihi? dann aber nicht einschickte.

Eine kleine, zarte Frau, die ihrer zehnten
Geburt entgegensah, ließ mich während der
Schwangerschaft verschiedene Mal zu sich bitten,
das erstemal, als sie wegen einer Venenentzündung

schon wochenlang das Bett gehütet
hatte, nnd später, um die Lage des Kindes zu
bestimmen. Es war bald Kopflage, bald Querlage

nnd schließlich wurde das Kind in I. Steißlage

gebore??. Da die Frau alle frühern
Geburten, ?vas den Durchtritt des Kindes
anbelangt, gut durchgemacht hatte, die schlechte Lage
des Kindes also durch die schlaffen Gebärmutter
und Bauchwandnngen und durch sehr viel
Fruchtwasser bedingt war, nicht etwa durch zu
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