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Ser menfeßtieße Körper ift im gangen unter
beut Einfluß beS SterbeufßftemS, baS fidj in
bie äußerften S3egirEe jebeS Organes erftrecÊt
unb ßeitungen in g tu ei Stießtungen befißt : eine
non bem Centrum, bem ©eßirn, auSgcßenbe,
bie nad) ben Organen ßiugießt, eine bie bon
ber ißeripßerie naeß bem Zentrum ßin ficß
erftredt. SDie erftere füßrt bon bem ©eßirne
auSgeßenb Smpulfe, Steige naeß beit Sör=
perteilen, bie groeite Steige bie bie Körper»
teile treffen, naeß bem ©eßirn gu, mo fie be=

merft unb gum S3emitßtfein gebraeßt rberben.

$aS ©eßirn, baS Sterbengentratorgan, ift ein
äußerft Eomptigiert gebautes ©ebilbe. ES eut»
ßätt eine ©rnnb» ober ©tüßfubftang, in bie bie

fogeuaunteu ©angtiengetten eingelagert finb.
ißon biefen fetten aus, bie eine breieefige [form
auftoeifen, geßett StuStäufer auS, bie g. Z. in
S3erbiubung treten mit boit ber ißeripßerie ßer»
Eommenben Sterbenfafern, g. Z. aber fetber eine
foteße Sîerbenfafer barftetten, bie bon ber eingetnen
$elte naeß ber ißeripßerie ßingießt. SBetcßen
223eg neßmen nun g. S3, biefe gafern, menu fie
in bie eingetnen Organe gießen motten? Stm

Stopfe ift bie Sacße iufoferu einfacher, atS ber
2ßeg nur Eurg ift unb fo bie Stopfnerben, bie
als ©inneSnerben fomiefo eine erßößte S3e«

beutung ßaben, biredt an ber 33afiS beS @e»

ßirnS auS biefetn austreten unb bureß in ber
S3afiS beS Enöcßernett ©cßäbets angebraeßte
Oeffnungcn nad) außen geßen. @o gießt g. S3,

ber ©eßnerb burrß ein Sod) im ©runbe ber

Stugenßüßle naeß bem Singe ßin, bie St u g en»
mitSfetnerben, bie bie 33emegungeu ber Singen
bermittetn, ßaben ebenfalls in ber Stugenßößte
ißre ©djliße unb Söd)er gutn SDurcßtreten. ®a»
bei ftettt jebeS ber ©ebitbe, bie mir atS Sterben
begeießnen, ein gauges S3iinbet ber oben be=

feßriebenen Sterbenfafern, ber StuStäufer ber
©angtiengetten, bar.

©dimieriger berßätt fitß bie ©aeße ftßon, menu
eine Sîerbenfafer bie Stufgabe ßat, ein weit born
©eßirn abgelegenes ©ebiet gu berforgen, g. S3,

bie 2)ammuSEutatur. îpier Eaurt nid)t ber Sterb
auS ber ©cßäbetßüßte austreten unb bann im
Störpcr ßerumirren, bis fein Enbe feßtießließ ben
ißunEt erreießt, ber gemünfeßt mirb. tpier maeßt
eS bie Statur gerabe fo, mie bie EteEtrigitätS»
arbeitet-, bie aueß nießt eingetne Sräßte boit
bem EteEtrigitätSmerE naeß jebem §aufe ßin
leiten. @ie füßren bie SDräßte gu bieten S3ünbetn

bereinigt fo meit mie mögtid) unb erft im teßten
SJtomente gmeigen fie bie in jebeS |jauS be=

ftimtnten 2>räßte ab.

Sn gteießer SSeife treten bie fämttid)en Sterben»

fafern für ben Stumpf bereinigt aus bem ©e=

ßirn auS unb bertaufeu atS StüdenmarE iit
bem ftanat ber 223 ir bel faute bereinigt an
ber Stitdfeite beS SürperS ßerunter. Smmer
gmifeßen gmei SSir beibogen ift bann eine

Ocffrtitng, bitreß bie ein Seit ber [fafern git

einem Sterben bereinigt austreten unb nad)
feiner S3eftimmung ßingießett Eann. Oft ber=

einigen fitß bie auS bem StücfenmarEEanat auS»
treteuben Sterbenbiinbet (bie man aueß Sterben»
m urge In nennt) außcrßatb ber |)üßte mie»

ber gu Sterbeuftämmen, fo g. S3, eine

größere 2tngaßtS23urgetu imS3ereid) beS £ en ben»
rücEenmarfeS gu einem anßerorbenttiiß bid'cn

Sterbenftamme, bem 3fd)iabiEuSnerben, ber
baS 23eiu ßiuuntergießt unb bie SDtuSEetn beS»

fetbeu berforgt.

Stun ift ßier nod) beigufügen, baß uießt bie»

fetbe Sîerbenfafer bon ber ©angtiengette im @e=

ßirn auS bis g. S3, gu einem SïtuSEet ßingeßt ;

eS befinben fieß in bem StüdenmarE in jeber

$öße eine Strt f3ro1fö)enftal;iDuen-. moßin
ber Sterb gießt itttb bon mo auS nun eine neue
Sîerbenfafer bon einer StücEenmarEgangtien»
gelte auSgeßt, in beren Stäße ber erfte ©eßirn»
nerb geenbet unb bie er erregt ßat.

223ie mir fd)on faßen, geßen nun bon ber

ißeripßerie aus aneß Sterbenfafern uaeß bem

Zentrum gu, bie ben Steig bon außen naeß beut
@eßirn leiten. 223ir motten atS S3eifpict au»
neßmen: S3on ber §aut beS SDammeS geßt
ein Steig auS, g. 58. ber Sopf beS föinbeS britcEt
auf ben Samm unb fpaunt bie $aut. ®ic
Sterben ber ®ammßaut leiten biefen Steig gu»
näcßft in baS StücEeumarf. SDa fie ©efiißtS»
ober fenfiöte Sterben finb, fo ift-bie gu ißnen
geßörige ©augtieugette nießt in ber fpaut, fon»
bern in einer ber oben ermäßnten gmifeßen»
ftationen, in ber Stäße einer jener S3 e m eg un gS»
ober motorifeßen 3tüc£enmarES=@ang(iengetten
gelegen, bie bon ben bom ©eßirn Eommenbeu
Sterbenfafern erregt merbeu. Stun Eann aber
ber bon ber §aut Eommenbe Steig berfcßiebcneS
bemirfen: Erft mat mirb er burd) neue fenfibte
[fafern naeß bem ©eßirn meitergeteitet. ®anu
aber geßt er autß bircEt im StücEenmarE auf
bie gunäcßft tiegenben ntotorifcßeu Eangtieu»
gelten über unb in biefen mieber gu ben bagu
geßörenben SJtuSEetu, bie er gur 3ufn'ümen»
gießung bringt. Sltfo in unferem gälte mirb
ber bon ber ©ammßaut- auSgcßenbe Steig ins
StücEenmarE unb bon ba bireft mieber natß
ben SDamutuSEeltt geleitet, biefe gießen fitß
gufammen. Stnberfeits aber geßt er aueß gu
bem (Seßirue ßin unb mirb bort beut S3emußt»

fein bermittett, b. ß. ßier atS ©(ßmerg empfuuben.
S)ie Uebertragung bireEt auf bie SJtuSEetu nennen
mir einen Steftej, meit glcicßfam bie Erregung
mie in einem Spiegel refteEtirt, gurüdgemorfert
mirb. S)er Seit beS SteigeS, ber in baS @e=

ßirn geßt, mirb bort g. Z. mit S3emußtfein ber
Patientin and) anbere Steige auStöfeu, nur iit
gmecEmäßigerer 253eife. SBeun burd) beit Steftej
in unferem S3eifpiet bie SamntuSEetn ficß gu»
fammengteßen, fo ift bieS uugmedmäßig, meit
babureß bie ©d)amfpalte bereugert mirb. ®aS
S3emußtfein ift nun im ©tanbe, buriß einen

attbent, in bie betreffenbe gmifdjenftatiou ge=

fanbten Steig ben SffeEt gu ßemtnett, bie grau
Perßiubert atfo ißre S)ammitSEetn, ficß gu Eon»

traßieren. liefen S3organg nennt man eine
§ e m m u n g. ®ie Hemmungen finb feßr
mannigfaltig unb bieten einen großen £eit ber
Stufgaben unfereS EeßirnS im ßeben. 33-

©ie taffen einen 3fl1)n gieße". £er peripßere
Steig, ber ©eßmerg töft ben Steftei- auS : „SJtunb
gu." Slber ba Eomint bie ipemmung, bießeißt:
„Stein, fouft bleibt ber ^aßn brin." Sttfo
„SJtunb auf."

Söir ßaben bis jeßt Eennen gelernt: §irn
gaugliengetten motorifeßer Strt, Stüden»
m a r f g a n g tie ngetleu b er f et ben Strt,
StüdenmarEgangtiengetten fenfibler Strt
(foteße finb and) im (pirn gu unterfeßeiben)
unb bie bon ben Eangtiengctten auSgeßenben
Sterbenfafern, bie bei ben motorifeßen fetten
ben Steig in ber Stitßtung boit ber 3etie
meg leiten, bei ben feufibten bert Steig bon ber
ißcripßerie naeß) ber [jede ß)in. 253ir faßen, mie
ein Stefler oßne SJtitßütfe beS DpirnS, beS S3e=

untßtfeiuS unb beS SBittenS gu ©tanbe Eommt,
mie aber ber 223itte bom S3emußtfein gefeßidt,
im ©tanbe ift, burd) bie fogenannten ipem»
mungeu bie S3itbung beS Steftej-eS gu unter»
brüden.

223ir müffen nun noeß ermäßitcn, baß biete
biefer Hemmungen fo oft geübt merbeu, baß
fie fißtießtid) unbemußt ober boeß oft oßne
beutticßeS S3emußtfein bor ficß geßen. Söenn
ber Urin bie S3tafe füllt, fo übt ber ®ntd beS

gnßatteS einen Steig auS auf bie S3tafcumanb
unb ber baraitf erfotgeube Sîcflct- ift bie Eut»
teerung ber S3tafe. S)er bieS bcmirEenbe SJte»

cßaniSmuS, ber Eomptigiert ift, mirb aber nun
fo lange bttreß) bie Hemmungen unterbrüdt, bis
baS Urintaffen mögtid) ift, §. 83. bis man auf
bem Slbtritte angelangt ift unb feine Stteiber
geöffnet ßat :c. S3ei ftärEerem S)rang mirb
man atterbingS mit bem S3euntßtfeiu biefe
ipemmuugen berftärEcn, im Stnfang bagegen
genügt bie bureß bie @emoßnßeit ermorbene
unbemnßte .pernmung, um baS Urinieren gu
unterbrüden.

ES gibt nun aud) pfßcßifcße, feetiftße
Stefteje, bie fid) atterbingS nid)t im Stiideu»
mart, fonbent im Eeßirn, im fogenannten
Unter bemußt fein abfpieten. SDiefctt fteßen
gegenüber feetifeße Hemmungen, bie bie
Stefteje nießt gu ©tanbe Eommen (offen. Söenu
ein SÜtib eine tad)enbe grudßt, einen Stpfet auf
bem Stifcße liegen fießt, fo ift ber Steftej.-: .^)anb
auSftreden unb bie grudßt gitnt SJtunbe füßren,
unb ein EteineS fiinb, baS noiß Eeine tpemmuugeu
bureß bie Ergießung ermorbeu ßat, mirb bieS
and) fofort tun. S3ei größeren Siubern aber
tritt bie tpetmnung bagmifd)en: ES ift Oer»

boten, ober bie gotgen Eönnten untiebfame fein
unb bie §aubtitng, ber Steftej mirb untertaffen.
®ie Hemmungen Eöunen aber and) fo mäißtig
merbeu, baß fie gemiffe S3errid)tnngen nießt gu»
taffen, bie gmedmäßig mären. SDaßiu geßören
gemiffe Hemmungen bitreß baS @d)amgefüß(.
Ein juttgeS SJtäbd)cit ßat nie bor jemanbent
anbereut uriniert, atS SJtutter im 253ocßenbett
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Größere Aufträge entsprechender Rabatt.

Ueber den Einfluß des Nervensystems auf die

weiblichen Geschlechtsorgane.

Der menschliche Körper ist im ganzen unter
dein Einfluß des Nervensystems, das sich in
die äußersten Bezirke jedes Organes erstreckt
und Leitungen in zwei Richtungen besitzt: eine
von dem Zentrum, dem Gehirn, ausgehende,
die nach den Organen hinzieht, eine die von
der Peripherie nach dem Zentrum hin sich

erstreckt. Die erstere führt von dem Gehirne
atisgehend Impulse, Reize nach den
Körperteilen, die zweite Reize die die Körperteile

treffen, nach dem Gehirn zu, wo sie
bemerkt und zum Bewußtsein gebracht werden.

Das Gehirn, das Nervenzentralorgan, ist ein
äußerst kompliziert gebautes Gebilde. Es
enthält eine Grund- oder Stützsubstanz, in die die
sogenannten Ganglienzellen eingelagert sind.
Von diesen Zellen aus, die eine dreieckige Form
aufweisen, gehen Ausläufer aus, die z. T. in
Verbindung treten mit von der Peripherie
herkommenden Nervenfasern, z. T. aber selber eine
solche Nervenfaser darstellen, die von der einzelnen
Zelle nach der Peripherie hinzieht. Welchen
Weg nehmen nun z. B. diese Fasern, wenn sie

in die einzelnen Organe ziehen wollen? Am
Kopfe ist die Sache insofern einfacher, als der
Weg nur kurz ist und so die Kopfnerven, die
als Sinnesnerven sowieso eine erhöhte
Bedeutung haben, direckt an der Basis des
Gehirns aus diesem austreten und durch in der
Basis des knöchernen Schädels angebrachte
Oesfnnngen nach außen gehen. So zieht z. B.
der Sehnerv durch ein Loch im Grunde der

Augenhöhle nach dem Auge hin, die Angen-
muskelnerven, die die Bewegungen der Augen
vermitteln, haben ebenfalls in der Augenhöhle
ihre Schlitze und Löcher zum Durchtreten. Dabei

stellt jedes der Gebilde, die wir als Nerven
bezeichnen, ein ganzes Bündel der oben
beschriebenen Nervenfasern, der Ausläufer der
Ganglienzellen, dar.

Schwieriger verhält sich die Sache schon, wenn
eine Nervenfaser die Aufgabe hat, ein weit vom
Gehirn abgelegenes Gebiet zu versorgen, z. B.
die Dammusknlatur. Hier kann nicht der Nerv
aus der Schädelhvhle austreten und dann im
Körper herumirren, bis sein Ende schließlich den

Punkt erreicht, der gewünscht wird. Hier macht
es die Natur gerade so, wie die Elektrizitätsarbeiter,

die auch nicht einzelne Drähte von
dem Elektrizitätswerk nach jedem Hanse hin
leiten. Sie führen die Drähte zu dicken Bündeln
vereinigt so weit wie möglich und erst im letzten
Momente zweigen sie die in jedes Haus
bestimmten Drähte ab.

In gleicher Weise treten die sämtlichen Nervenfasern

für den Rumpf vereinigt ans dein
Gehirn aus und verlaufen als Rückenmark in
dem Kanal der Wirbelsäule vereinigt an
der Rückseite des Körpers herunter. Immer
zwischen zwei Wirbelbogen ist dann eine

Oeffnung, durch die ein Teil der Fasern zu

einem Nerven vereinigt anstreten und nach
seiner Bestimmung hinziehen kann. Oft
vereinigen sich die aus dem Rückenmarkkanal
austretenden Nervenbündel (die man auch Nerven-
wnrzeln nennt) außerhalb der Höhle wieder

zu Nervenstämmen, so z. B. eine

größere Anzahl Wurzeln im Bereich des
Lendenrückenmarkes zu einem außerordentlich dicken

Nervenstamme, dem Jschiadikusnerven, der
das Bein hinunterzieht und die Muskeln
desselben versorgt.

Nun ist hier noch beizufügen, daß nicht
dieselbe Nervenfaser von der Ganglienzelle im
Gehirn aus bis z. B. zu einem Muskel hingeht;
es befinden sich in dem Rückenmark in jeder

Höhe eine Art Zwischenstationen, wohin
der Nerv zieht und von wo aus nun eine neue
Nervenfaser von einer Rückenmarkganglienzelle

ausgeht, in deren Nähe der erste Gehirnnerv

geendet und die er erregt hat.

Wie wir schon sahen, gehen nun von der

Peripherie ans auch Nervenfasern nach dem

Zentrum zu, die den Reiz von außen nach dein
Gehirn leiten. Wir wollen als Beispiel
annehmen: Von der Haut des Dammes geht
ein Reiz aus, z. B. der Kopf des Kindes drückt
auf den Damin und spannt die Haut. Die
Nerven der Dammhaut leiten diesen Reiz
zunächst in das Rückenmark. Da sie Gefühlsoder

sensible Nerven sind, so ist die zu ihnen
gehörige Ganglienzelle nicht in der Haut,
sondern in einer der oben erwähnten Zwischenstationen,

in der Rähe einer jener Bewegungs-
vder motorischen Rückenmarks-Ganglienzellen
gelegen, die von den vom Gehirn kommenden
Nervenfasern erregt werden. Nun kann aber
der von der Haut kommende Reiz verschiedenes
bewirken: Erst mal wird er durch neue sensible
Fasern nach dem Gehirn weitergeleitet. Dann
aber geht er auch direkt im Rückenmark auf
die zunächst liegenden motorischen Ganglienzellen

über und in diesen wieder zu den dazu
gehörenden Muskeln, die er zur Znsantinen-
ziehung bringt. Also in unserem Falle wird
der von der Dammhaut- ausgehende Reiz ins
Rückenmark und von da direkt wieder nach
den DammuSkeln geleitet, diese ziehen sich

zusammen. Anderseits aber geht er auch zu
dem Gehirne hin und wird dort dem Bewußtsein

vermittelt, d. h. hier als Schmerz empfunden.
Die Uebertragung direkt auf die Muskeln nennen
mir einen Reflex, weil gleichsam die Erregung
wie in einem Spiegel reflektirt, zurückgeworfen
wird. Der Teil des Reizes, der in das
Gehirn geht, wird dort z. T. mit Bewußtsein der

Patientin auch andere Reize auslösen, nur in
zweckmäßigerer Weise. Wenn durch den Reflex
in unserem Beispiel die Dammuskeln sich

zusammenziehen, so ist dies unzweckmäßig, weil
dadurch die Schamspalte verengert wird. Das
Bewußtsein ist nun im Stande, durch einen

andern, in die betreffende Zwischenstation
gesandten Reiz den Effekt zu hemmen, die Frau
verhindert also ihre DammuSkeln, sich zu kon¬

trahieren. Diesen Vorgang nennt man eine
Hemmung. Die Hemmungen sind sehr
mannigfaltig und bieten einen großen Teil der
Aufgaben unseres Gehirns im Leben. Z. B.
Sie lassen einen Zahn ziehen. Der periphere
Reiz, der Schmerz löst den Reflex aus: „Mund
zu." Aber da kommt die Hemmung, die heißt:
„Nein, sonst bleibt der Zahn drin." Also
„Mund ans."

Wir haben bis jetzt kennen gelernt: Hirn-
ganglienzellen motorischer Art, Rücken-
m a r k g a n glie nzellen derselben Art,
Rückenmarkganglienzellen sensibler Art
(solche sind auch im Hirn zu unterscheiden)
und die von den Ganglienzellen ausgehenden
Nervenfasern, die bei den motorischen Zellen
den Reiz in der Richtung von der Zelle
weg leiten, bei den sensiblen den Reiz von der
Peripherie nach der Zà hin. Wir sahen, wie
ein Reflex ohne Mithülfe des Hirns, des
Bewußtseins und des Willens zu Stande kommt,
wie aber der Wille vom Bewußtsein geschickt,
im Stande ist, durch die sogenannten
Hemmungen die Bildung des Reflexes zu
unterdrücken.

Wir müssen nun noch erwähnen, daß viele
dieser Hemmungen so oft geübt werden, daß
sie schließlich unbewußt oder doch oft ohne
deutliches Bewußtsein vor sich gehen. Wenn
der Urin die Blase füllt, so übt der Druck des
Inhaltes einen Reiz aus auf die Blasemvand
und der darauf erfolgende Reflex ist die
Entleerung der Blase. Der dies bewirkende
Mechanismus, der kompliziert ist, wird aber nun
so lange durch die Hemmungen unterdrückt, bis
das Urinlassen möglich ist, z. B. bis man ans
dein Abtritte angelangt ist und seine Kleider
geöffnet hat :c. Bei stärkerein Drang wird
man allerdings init dein Beivnßtsein diese

Hemmungen verstärken, im Anfang dagegen
genügt die durch die Gewohnheit erworbene
unbewußte Hemmung, um das Urinieren zu
unterdrücken.

Es gibt mm auch psychische, seelische
Reflexe, die sich allerdings nicht im Rückenmark,

sondern im Gehirn, im sogenannten
Unterbewußtsein abspielen. Diesen stehen
gegenüber seelische Hemmungen, die die
Reflexe nicht zu Stande kommen lassen. Wenn
ein Kind eine lachende Frucht, einen Apfel auf
dem Tische liegen sieht, so ist der Reflex: Hand
ausstrecken und die Frucht zum Munde führen,
und ein kleines Kind, das noch keine Hemmungen
durch die Erziehung erworben hat, wird dies
auch sofort tun. Bei größeren Kindern aber
tritt die Hemmung dazwischen: Es ist
verboten, oder die Folgen könnten unliebsame sein
und die Handlung, der Reflex wird unterlassen.
Die Hemmungen können aber auch so mächtig
werden, daß sie gewisse Verrichtungen nicht
zulassen, die zweckmäßig wären. Dahin gehören
gewisse Hemmnngen durch das Schamgefühl.
Ein junges Mädchen hat nie vor jemandem
anderem uriniert, als Mutter im Wochenbett
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bebarf fie 31t btefcirt Zwedc ber §tlfe, aber

tjier Eamt bie anerzogene Hemmung fo ftarE
Wirten, bafz eg t£)r unmögtid) fein wirb, im Bei»

feilt g. S3, ber Hebamme bag SSaffer 31t ïaffeu.
Sieben bent oben ermähnten nerüöfen Zentrum

im @ef)irtt ttttb ben unteren groifdfenftationen
im BüdetttnarE beftetjt nod) eine anbete
Slrt Zentrum, ber fogeuannte fhmpathifdje
97erb. @ë ift bieg ein ©eflcdjt bon Sterben»

fafern, bie bie Stufgabe fjaben, in Berbinbttng
mit bctt 31t ihnen getforenbeit unb itt knoten
bereinigten, an berfdjiebenen ©teilen beg Körperg
gelegenen ftjmpattjifdjen ©angliengetlen
bie Bewegungen uttb bie SätigEeiten ber

ittiferem SSilten nicht unterworfenen
Drgane be3 Körpers gu regeln, ja herbor»
gttrufen. Hierhin gehört bie BlutgirEutation
mit ber ^ergtätigfeit, bie Bewegungen ber

Sänne, bie ber Harnleiter unb bor altem für
un§ wichtig bie ber ©ebärmutter, bie SS e tj e n.
feinere fo geregelte Bewegungen finb aud) bie
Erweiterung nnb Berengerung ber ißupilte im
Stuge. Siefe Bewegungen finb unferetn SSilten

nicht unterworfen, wir fönnen fie nicht hemmen,
fie taufen ab, otjne bah wir etmag bagu tun
Eöntteit. Uttb bod) finb fie nicht otjne Ber»
binbttng mit uitfetcut feetifd)ett fiebert, mit
unferetn Bemujftfein, unferem ©etjirit. SSir
erEenneit bieg ant beften baran, baff bei tut»
bewegenben, crfcEiredenben ober erfreuenbett @r=

eigniffett bag bon unferetn SBitlett unabhängige
Herg rafäjer ttttb ftärEer gu tlopfen beginnt, bie
Sterben ber Btntgefäffe, bie bon unferetn SSilten
unabhängig finb, berurfadjett bettnod) eine ©r=
Weiterung ber ©efäffe uttb imfer ©efidjt rötet
fid). SSir geraten in @d)Weih, weit bie beut

fgmpatt)ifd)eit ©gftem äuget)örenbett Berben,
bie bie ©d)meihbrüfen ttnfercr Hont berforgen,
biefe heftiger erregen, wenn wir in großer Slngft
finb. Sitte biefe 3ufammenhängegwifd)en unferem
©et)iru ttttb betn ©tjmpathiEug, wie biefeS ©pftetn
aud) genannt wirb, fann man gum Seit uad)»

t
weifen, inbettt man bireefte Berbittbungen ge=

'fitnbett fiat, gum Seit fönnen fie auch auf bent

SBege ber Blutgefäftwäitbe übergehen, ba biefe

umfpomten fitt'b bott einem Bel) bon ft)tn=

patt)ifd)en fafern.
©ine weitere Kategorie bon Drgatten, bie

bon ben ft)inpathifchcii Berben berforgt werben,
bilbett bie britfigen Organe ttnfereê Körperg.
Sie Sätigf'eit biefer ift geregelt bttref) biefe
Berbenfafent nnb fie teiften betn Körper höchft
wertbotte Sienfte, nid)t nur in ber gortn ber
bott ihnen nach aufsen ober in Hohi°r9ane eut»
teerten Stbfouberungen (SRitd) bei ben 20îifc£)=

brüfett, (Satte bei ber fieber, @peid)et ber
@peid)elbrüfen, ©ier bei ben ©ierftöden), fonbertt
bnrd) bie fogenannte innere Slbfonberung,
bie ©toffe, bie biefe Srüfen nach bem Blute
gu abgeben unb bie für ben Körperf)augl)att
unb für gewiffc gitnEtionen beöfetbett ltnent»
behrtid) finb.

SSir wollet: hier einige berfetben erwähnen:
©ine ber am beften in biefer Bid)tung ftubierten
Srüfett ift bie ©cEjitbbrüfe, ein am Hatfc 9e=
legeneg Organ, bag feinen Stugführungggang
hat uttb bag man früher für entbehrlich hielt.
Sa befonberg in unferen ©egettben bie @d)ilb»
brüfe öfters einer ©Wartung anheimfällt, bie
gu einer großen Stnfd)metlung atn Hälfe führt
unb Kropf genannt wirb, fo ift eS begreiflich,
baff eg Schweiger ©etehrten borbet)atten war,
guerft gewiffe Berhättniffe gu beobachten, bie
ein gang neues Sicht auf bie gunEtionen ber
Srüfen beg Körpers gu werfett geeignet waren.

(gortfefcung folgt.)

Aus der Praxis.
1.

Sttg
_

ich tetjt£)ttt gur Kräftigung meiner @e=

funbtjeit in meiner alten Heimat (einem Berg»
borfe) einige (feit gubrad)te, fam mir eine fchwere
©itbiubung wieber fehr tebt)aft in ©imteruug,

hatte id) bod) mit SJtntter unb Sochter gefpro»
d)ett. 9cacl)ftet)citber galt batiert gurücf in Suti
1888. Sut @pät=Bad)mittag tiefe mich meine
97ad)barin, eine 31=jäl)rige, gefttnbe, ftarfe grau
rufen, bie itjr erfteS Kinb befommett füllte, fie
hätte fd)ott ben gangen Sag SBeI)en gehabt
aber fie hätte gugemartet, um mich nicht um»
fonft fomtnen gu taffen. Sag Befuttat meiner
ttuterfudjnng war II. Kopflage, Kopf hod), oben
beut Bedeneingang, SRuttermunb war fatttn gu
erreichen, unb für bie gingerfpitje burchgängig
unb bag Bedett itn ©ingang berengt. SSetjen
traten regetmäfsig ein, aber giemtid) fefewaed) ;

ich blieb nun bei ber grau, nach 9Ritternad)t
machte ich ihr ein herfee® Bab; aber bie SSet)en
traten immer noch nicht biet fräftiger auf,
ebettfo machte ich fteifeig heiheSdjeibeufpütuitgen.
Um 11 Uhr Bormittagg war nun ber SRutter»
mitnb berftrid)eit, Kopf int Bedeneiitgaitg beweg»
tiefe ; ich fprengte bie Btafe, eg floh biet gruçht»
waffer ab, bie Srttdmehett traten nun fet)r fräftig
auf, aber atleg EBütjen war umfonft, eg war eine

©tirntage. geh lieh ber Strgt rufen; abettbg
um 5 Uhr würbe bann mittetft ber Zan9e
unter grower Kraftanftrengung feitenë beg

Slrgteg eitt fetjr grohe§ tebettbeS ÜD?äbd)eit gur
Söett Beförbert, mit gmei groben Kopfwttnben,
bie gut heiUctt; bie 9cad)geburt ging gut ab.
Stber 0 wet), bie gratt featte grofee ©cheibeit»
riffe, ebenfo war ber Samtn bis in ben Sifter
eingeriffen, ttttb ber Strgt wollte niefet nät)en,
id) fottc ihr nur bie Beine gufaminett bittben.
Sie SSöd)ncrin war fo herunter geEottttttett, bah
ich mich mit bem Babett be§ KinbeS eiuftweiten
gar nicht abgeben Eonitte; eine Bachbaritt bie

gu HiUfeteiftungen hergebeten würbe, erEUirte,
ba§ Kinb beforgen gu wollen, fie hätte fdjott
mehr wie 50 Kinber abgenabelt unb beforgt,
id) war bafür fehr banfbar. Um 11 Ut)r ging
ich fefer mitbe nach Haufe' faum war ich itn
Bett, würbe id) wieber gerufen, ba3 Kinb blutete
au3 bem 9îabct, woht, ba t)aöe id) nid)t tauge
Soitettc gemacht unb bin gefprungett uttb richtig,
ber Sïabel war nicht gut üerbünben, ba§ war
ba§ erfte uttb auf ba3 tefete SRat, too id) öon
jemattb anberS bctt 97abet üerbinben tieh, ofette

nachgufehen, gttm ©tüc! nahm ba3 Kinb weiter
Eeittett @d)abcit.

97un Eatnett erft noch fernere fieiben für bie

arme grau. Sie founte ben Uritt tiidft taffen,
uttb ich muhte fie immer Eathetifieren, waS fein=

fidjttid) ber fefer augcfchwottenett ©efd)ted)t3=
teile mit ©chmierigfeiten oerbunbett war.

(Stm brittcit Sag lieh ich ben Strgt rufen, mit
ber Bitte, ba bod) nach SRögtichEeit gu helfen;
aber bie Stntwort war, fie foite fid) erholen itub
bann auf bie nächfte KtiuiE get)en unb fid) ba
nä'hen taffen); erft am feefeften Sage Eonitte fie
fetbft baê SBaffer taffen; ein Ktpftier Eonnte
id) ihr and) ttiefet tierabfolgett, bamatS bachte
id), e§ werbe both ttiefet fo fcfetimnt fein mit
ben Batterien itn Stuhlgang, weit berfetbe ja
bie offene SSuttbe pafftereu muhte, ©nbtich
nacl) bieten SSocfjen Eonnte bie grau ba3 Bett
tertaffen, aber gang abgemagert. Semperatur»
fturg hflUe fie eitt paar mat, 37,5—38, aber
fie hatte fid) nachher nie ärgttid) behaubetn taffen.

gm ganttar 1892 Earn obbettamtte grau mit
ihrem 3Weiten Kinbe ttieber, e§ gab wieber eine

Zangengeburt ititter gang ähnlichen ungünftigen
BerEiättniffen; hochfteheitber Kopf unb wieber
©tirntage. Sie ©cfjeibe unb Samm riffert
wieber ein ttttb würben wieber itidjt genät)t.
ßetber Earn biegmat ba§ Kinb, ein fehr grofjer
Knabe, nicht mit bem Seben baüon; bie Schabet»
Enochen waren Pon ber Zan0e Sanâ gerfptitert;
eg war ein traurige^ Zitfeheit unb Hören, wie
ba§ arme Kittb in einem fort wimmerte, unb
baê baiterte brei Sage lang, big bag arme @e=

fchöpf bon feinett fieiben ertöft würbe; wie oft
habe ich gebeten, wenn nur batb ber Sob
eintreten möd)te, bettn niemanb wollte fid) mit
betn Kinbe befd)äftigeit; gebabet haöe iä) e§

nur bag erfte mat, nachher h°ö t<h e§ aU(^
nicht met)r ab, ich trodnete eg fo gut eg eben

ging. Stjee fefetudte eg immer hiaunter. ©g
nimmt mich Wuttber, ab bott meinen Kolleginnen
je foldjer galt erlebt würbe, bah em berartig
bertetüeg Kinb noch fo lang gelebt hat? Sie
grau gebar ttod) ein britteg Kinb, aber biefeg
SJÏal normal. H.

II.
Sob bon 9JÎutter unb Kinb. Sen 13.

guni 1910 wttrbe id) abenbg featb 6 Ut)r 31t
einer 32=jät)rigeit gehnt»@ebärettben gerufen, bie
erfte ©eburt hatte fie im ©pitat in B. gehabt
e» war eine fel)r fdjwere ©eburt mittetft ber
Zange; 8 ©eburten waren Zangengeburten, nur
ein Kittb Eam ohne Strgt, bie SBochenbetten
berltefett jebeg mat gut, ohne gieber; aber jefet
fottte eg anberg Eommen. Sltg ich 3U öer grau
B. Earn, war eg einige SRinuten nach 6 Uhrr
ich hfltfG 20 9Rinuten gu taufen unb eg regnete
wag fpunter mochte, fo bap ich 9an3 burch-
näht hmfarn (bie ©eburt war auf Bagterbobcn).
Stt3 ich m öie ©tube trat rief mir grau S3,

f^on entgegen, biegmat gehe eg nicht tauge,
fie habe fchrm ftarEe SSehen, eg gehe aber fetjon
biet Btut ab. Sie grau war nämlich fetben
Bachmittag nod) in ber ©tabt beim Strgt, um
ifen wieber gu befteHeit für bie nächfte ©eburt,
bie aber erft tu 3 SSodjen erfolgen fottte, aber
auf beut Hetmmeg fei it)r Blut abgegangen,
fittë id) nachfah, wie bie @ad)e ftanb, ohne
jegliche Uitterfudjung, rebete id) mit bem 9Ranne,
matt motte biegmat bie KliniE Eotnmett tafsen,
um bie StrgteEoften gu erfparen, weit bie Seute
arm waren, fie wittigten beibe ein. Ser Strgt
Herr Sr. S., würbe tetepfeouifch berufen, fd)on

Ut)r Eatnett fie per Stitto, Herr Sr. fi.
unb eine Strgtiu. Bad) ber Uttterfitd)ung war
bie ©eburt noch nicht fo weit fortgefeferitten
wie bie grau glaubte, matt Eonnte erft nach
8 Uhr bie Zat'ge anlegen. Sag Kinb Eonitte
trot) alter 9Rühe beg Slrgteg nicht mehr ing
Sebett gerufen werben, bie Bad)geburt folgte
gleich unb eg fefeien nun atleg fo in Drbnttng
31t fein, eg blutete nid)t met)r ftarE. @ie Etei»
beten fid; ait, um mit betn Sluto wieber heim»
gufat)reii, bann fd)aute ich "ochmatg, beüor fie
fortgingen, ach @ott, eg blutete wieber fo feft,
bah fie fid) wieber attggiehett mitfeteu, eg würbe
atleg getan, um bie Blutung in ©djraitEeit gu
halten, aber umfonft. Zweimal mttrbe fie tarn»
pomrt,^aber bie Sampong waren fofort burch=
näht. Herr Sr. £. legte ifer ben @utnmifd)Iand)
an, nahm ifen bantt wieber weg uttb legte it)it
etwag höher an. Herr Sr. entfernte fid) einige
9Rinutcit,_ um aitg Setephoit 31t gehen, wä()renb
biefer Zeit hat bie gratt bor ©chmergeit fo
gefchriectt, bah ich "t meiner breihigjät)rigen
Brarië nod) itid)të fo gehört habe nnb bie
Strgtin unb mich immer gebeten, man fotte it)r
bod) ben ©chtaudj abnehmen, atg Herr Sr.
Eam. würbe ber ©chtaud) fofort abgenommen,
©g würben gnftrumente uttb Hanbtüchcr ge»
bracht gur Operation, bie gratt brüdte mir
bie Htrrtb uttb fagte : nun fterbe id), geh tröftete
fie noch, fat) ich öod) fchott, bah ber Sob nat)e
fei. 9 y1 Earn ber gmeite Strgt per Srofd)Ee.
Sttg Herr Sr. @d)t. ang Bett trat, beEam
bie grau Krämpfe unb in einigen SJiimttcn
war fie gttttt ©chreden atter Stuwefenben eine
Seiche. @g würbe fofort aufgefdptitten, abge»
bttnben unb bie ©ebärmutter feerauëgefcfeititten.
SBatt weih ttidjt, wo bie Blutung hergeEomnten
ift, ba eg both nicht bortiegenbe Nachgeburt
war. Ser liebe ©oft möge bod) alle Kolleginnen,
bon betten id) biete Eenne, bor fütefe einem
©epreden bewahren S.

III.

gn unferer tefeten ©eneratberfammtung hat
ung unfere geehrte ißräfibentin, grt. Hüttenmofer,
welche jeijt ihr Stmt atg ^fräfibentin beg
©d)Weigerifchen Hebammenbereing niebergetegt
hat, ermuntert, wir möchten both recht biet
aug uttferer ißrajig in ber „Schweig. Hebamme"
beröffentticheu. Sin biefer ©teile möd)te ich
ben grt. Hüttenmofer meinen tiefgefühlten
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bedarf sie zu diesem Zwecke der Hilfe, aber
hier kann die anerzogene Hemmung so stark
wirken, daß es ihr unmöglich sein wird, im Beisein

z. B. der Hebamme das Wasser zu lassen.
Neben dem oben erwähnten nervösen Zentrum

im Gehirn und den unteren Zwischenstationen
im Rückenmark besteht noch eine andere
Art Zentrum, der sogenannte sympathische
Nerv. Es ist dies ein Gestecht von Nervenfasern,

die die Aufgabe haben, in Verbindung
mit den zu ihnen gehörenden und in Knoten
vereinigten, au verschiedenen Stellen des Körpers
gelegenen sympathischen Ganglienzellen
die Bewegungen und die Tätigkeiten der

unserem Willen nicht unterworfenen
Organe des Körpers zu regeln, ja
hervorzurufen. Hierhin gehört die Blutzirknlation
mit der Herztätigkeit, die Bewegungen der

Därme, die der Harnleiter und vor allem für
uns wichtig die der Gebärmutter, die Wehe n.
Feinere so geregelte Bewegungen sind auch die

Erweiterung und Verengerung der Pupille im
Auge. Diese Bewegungen sind unserem Willen
nicht unterworfen, wir können sie nicht hemmen,
sie laufen ab, ohne daß wir etwas dazu tun
können. Und doch sind sie nicht ohne
Verbindung mit unserem seelischen Leben, mit
unserem Bewußtsein, unserem Gehirn. Wir
erkennen dies am besten daran, daß bei uns
bewegenden, erschreckenden oder erfreuenden
Ereignissen das von unserem Willen unabhängige
Herz rascher und stärker zu klopfen beginnt, die
Nerven der Blntgefässe, die von unserem Willen
unabhängig sind, verursachen dennoch eine
Erweiterung der Gefässe und unser Gesicht rötet
sich. Wir geraten in Schweiß, weil die dem
sympathischen System angehörenden Nerven,
die die Schweißdrüsen unserer Haut versorgen,
diese heftiger erregen, wenn wir in großer Angst
sind. Alle diese Zusammenhänge zwischen unserem
Gehirn und dem Sympathikus, wie dieses System
auch genannt wird, kann man zum Teil
nachweisen, indem man direckte Verbindungen

gefunden hat, zum Teil können sie auch auf dem

Wege der Blntgefäßwände übergehen, da diese

umsponnen sind von einen: Netz von
sympathischen Fasern.

Eine weitere Kategorie von Organen, die

von den sympathischen Nerven versorgt werden,
bilden die drüsigen Organe unseres Körpers.
Die Tätigkeit dieser ist geregelt durch diese

Nervenfasern und sie leisten dem Körper höchst
wertvolle Dienste, nicht nur in der Form der
von ihnen nach außen oder in Hohlorgane
entleerten Absonderungen (Milch bei den
Milchdrüsen, Galle bei der Leber, Speichel der
Speicheldrüsen, Eier bei den Eierstöcken), sondern
durch die sogenannte innere Absonderung,
die Stosse, die diese Drüsen nach dem Blute
zu abgeben und die für den Körperhaushalt
und für gewisse Funktionen desselben
unentbehrlich sind.

Wir wollen hier einige derselben erwähnen:
Eine der am besten in dieser Richtung studierten
Drüsen ist die Schilddrüse, ein am Halse
gelegenes Organ, das keinen Ausführungsgang
hat und das man früher für entbehrlich hielt.
Da besonders in unseren Gegenden die Schilddrüse

öfters einer Entartung anheimfällt, die
zu einer großen Anschwellung am Halse führt
und Kröpf genannt wird, so ist es begreiflich,
daß es Schweizer Gelehrten vorbehalten war,
zuerst gewisse Verhältnisse zu beobachten, die
ein ganz neues Licht auf die Funktionen der
Drüsen des Körpers zu werfen geeignet waren.

(Fortsetzung folgt.)

Ms Ser Praxis.
i.

Als ich letzthin zur Kräftigung meiner
Gesundheit in meiner alten Heimat (einem Bergdorfe)

einige Zeit zubrachte, kam mir eine schwere
Entbindung wieder sehr lebhaft in Erinnerung,

hatte ich doch mit Mutter und Tochter gesprochen.

Nachstehender Fall datiert zurück in Juli
1888. Im Spät-Nachmittag ließ mich meine
Nachbarin, eine 31-jährige, gesunde, starke Frau
rufen, die ihr erstes Kind bekommen sollte, sie

hätte schon den ganzen Tag Wehen gehabt
aber sie hätte zugewartet, um mich nicht
umsonst kommen zu lassen. Das Resultat meiner
Untersuchung war II. Kopstage, Kopf hoch, oben
dem Beckeneingang, Muttermund war kaum zu
erreichen, und für die Fingerspitze durchgängig
und das Becken im Eingang verengt. Wehen
traten regelmäßig ein, aber ziemlich schwach:
ich blieb nun bei der Frau, nach Mitternacht
machte ich ihr ein heißes Bad; aber die Wehen
traten immer noch nicht viel kräftiger auf,
ebenso machte ich fleißig heiße Scheidenspülnngen.
Um 11 Uhr Vormittags war nun der Muttermund

verstrichen, Kopf im Beckeneingang beweglich;

ich sprengte die Blase, es floß viel Fruchtwasser

ab, die Druckwehen traten nun sehr kräftig
auf, aber alles Mühen war umsonst, es war eine

Stirnlage. Ich ließ der Arzt rufen; abends
um 5 Uhr wurde dann mittelst der Zange
unter großer Kraftanstrengung seitens des

Arztes ein sehr großes lebendes Mädchen zur
Welt befördert, mit zwei großen Kopfwunden,
die gut heilten; die Nachgeburt ging gut ab.

Aber v weh, die Frau hatte große Scheidenrisse,

ebenso war der Damm bis in den After
eingerissen, und der Arzt wollte nicht nähen,
ich solle ihr nur die Beine zusammen binden.
Die Wöchnerin war so herunter gekommen, daß
ich mich mit dem Baden des Kindes einstweilen
gar nicht abgeben konnte; eine Nachbarin die

zu Hülfeleistungen hergebeten wurde, erklärte,
das Kind besorgen zu wollen, sie hätte schon
mehr wie 50 Kinder abgenabelt und besorgt,
ich war dafür sehr dankbar. Um 11 Uhr ging
ich sehr müde nach Hause, kaum war ich im
Bett, wurde ich wieder gerufen, das Kind blutete
a::s dem Nabel, wohl, da habe ich nicht lange
Toilette gemacht und bin gesprungeil und richtig,
der Nabel war nicht gut verbünden, das war
das erste und auf das letzte Mal, wo ich von
jemand anders den Nabel verbinden ließ, ohne

nachzusehen, zum Glück nahm das Kind weiter
keinen Schaden.

Nun kamen erst noch schwere Leiden für die

arme Frau. Sie konnte den Urin nicht lassen,

liild ich mußte sie immer kathetisiereu, was
hinsichtlich der sehr angeschwollenen Geschlechtsteile

mit Schwierigkeiten verbundeil war.
(Am dritten Tag ließ ich den Arzt rufen, mit

der Bitte, da doch nach Möglichkeit zu helfen;
aber die Antwort war, sie solle sich erholen und
dann auf die nächste Klinik gehen und sich da
nähen lassen); erst am sechsten Tage konnte sie

selbst das Wasser lassen; ein Klystier konnte
ich ihr auch nicht verabfolgen, damals dachte
ich, es werde doch nicht so schlimm sein mit
den Bakterien im Stuhlgang, weil derselbe ja
die offene Wunde passieren mußte. Endlich
nach vielen Wochen konnte die Frau das Bett
verlassen, aber ganz abgemagert. Temperatursturz

hatte sie ein paar mal, 37,5—38, aber
sie hatte sich nachher nie ärztlich behandeln lassen.

Im Januar 1892 kam obbenannte Frau mit
ihrem zweiten Kinde nieder, es gab wieder eine

Zangengeburt unter ganz ähnlichen ungünstigen
Verhältnissen; hochstehender Kopf und wieder
Stirnlage. Die Scheide und Damm rissen
wieder ein und wurden wieder nicht genäht.
Leider kam diesmal das Kind, ein sehr großer
Knabe, nicht mit dem Leben davon; die Schädelknochen

waren von der Zange ganz zersplitert;
es war ein trauriges Zusehen und Hören, wie
das arme Kind in einem fort wimmerte, und
das dauerte drei Tage lang, bis das arme
Geschöpf von seinen Leiden erlöst wurde; wie oft
habe ich gebeten, wenn nur bald der Tod
eintreten möchte, denn niemand wollte sich mit
dem Kinde beschäftigen; gebadet habe ich es

nur das erste mal, nachher hob ich es auch
nicht mehr ab, ich trocknete es so gut es eben

ging. Thee schluckte es immer hinunter. Es
nimmt mich wunder, ab von meinen Kolleginnen
je solcher Fall erlebt wurde, daß ein derartig
verletztes Kind noch so lang gelebt hat? Die
Frau gebar noch ein drittes Kind, aber dieses
Mal normal. ül.

II.
Tod von Mutter und Kind. Den 13.

Juni 1910 wurde ich abends halb 6 Uhr zu
einer 32-jährigen zehnt-Gebärenden gerufen, die
erste Geburt hatte sie im Spital in B. gehabt
es war eine sehr schwere Geburt mittelst der
Zange; 8 Geburten waren Zangengeburten, nur
ein Kind kam ohne Arzt, die Wochenbetten
verliefen jedes mal gut, ohne Fieber; aber jetzt
sollte es anders kommen. Als ich zu der Frau
B. kam, war es einige Minuten nach 6 Uhr,
ich hatte 20 Minuten zu laufen und es regnete
was hinunter mochte, so daß ich ganz durchnäßt

hinkam (die Geburt war auf Baslerbvden).
Als ich in die Stube trat rief mir Frau B.
schon entgegen, diesmal gehe es nicht lange,
sie habe schvn starke Wehen, es gehe aber schon
viel Blut ab. Die Frau war nämlich selben
Nachmittag noch in der Stadt beim Arzt, um
ihn wieder zu bestellen für die nächste Geburt,
die aber erst in 3 Wochen erfolgen sollte, aber
aus dem Heimweg sei ihr Blut abgegangen.
Als ich nachsah, wie die Sache stand, ohne
jegliche Untersuchung, redete ich mit dem Manne,
man wolle diesmal die Klinik kommen laßen,
um die Ärztekosten zu ersparen, weil die Leute
arm waren, sie willigten beide ein. Der Arzt
Herr Dr. L., wurde telephonisch berufen, schon
^Z7 Uhr kamen sie per Auto, Herr Dr. L.
und eine Ärztin. Nach der Untersuchung war
die Geburt noch nicht so weit fortgeschritten
wie die Frau glaubte, man konnte erst nach
8 Uhr die Zange anlegen. Das Kind konnte
trotz aller Mühe des Arztes nicht mehr ins
Leben gerufen werden, die Nachgeburt folgte
gleich und es schien nun alles so in Ordnung
zu sein, es blutete nicht mehr stark. Sie
kleideten sich an, um mit dem Auto wieder
heimzufahren, dann schaute ich nochmals, bevor sie
fortgingen, ach Gott, es blutete wieder so fest,
daß sie sich wieder ausziehen mußten, es wurde
alles getan, um die Blutung in Schrankeil zu
halten, aber umsonst. Zweimal wurde sie tam-
pomrt, aber die Tampons waren sofort durchnäßt.

Herr Dr. L. legte ihr den Gummischlauch
an, nahm ihn dann wieder weg und legte ihn
etwas höher an. Herr Dr. entfernte sich einige
Minuten, um ans Telephon zu gehen, während
dieser Zeit hat die Frau vor Schmerzen so

geschrieen, daß ich in meiner dreißigjährigen
Praxis noch nichts so gehört habe und die
Ärztin und mich immer gebeten, man solle ihr
doch den Schlauch abnehmen, als Herr Dr.
kam. wurde der Schlauch sofort abgenommen.
Es wurden Instrumente und Handtücher
gebracht zur Operation, die Frau drückte mir
die Hand und sagte: nun sterbe ich. Ich tröstete
sie noch, sah ich doch schon, daß der Tod nahe
sei. 9 hl kam der zweite Arzt per Droschke.
Als Herr Dr. Schl. ans Bett trat, bekam
die Frau Krämpfe und in einigen Minuten
war sie zum Schrecken aller Anwesenden eine
Leiche. Es wurde sofort aufgeschnitten,
abgebunden und die Gebärmutter herausgeschnitten.
Man weiß nicht, wo die Blutung hergekommen
ist, da es doch nicht vorliegende Nachgeburt
war. Der liebe Gott möge doch alle Kolleginnen,
von denen ich viele kenne, vor solch einem
Schrecken bewahren! 3.

III.

In unserer letzten Generalversammlung hat
uns unsere geehrte Präsidentin, Frl. Hüttenmoser,
welche jetzt ihr Amt als Präsidentin des
Schweizerischen Hebammenvereins niedergelegt
hat, ermuntert, wir möchten doch recht viel
aus unserer Praxis in der „Schweiz. Hebamme"
veröffentlichen. An dieser Stelle möchte ich
den Frl. Hüttenmoser meinen tiefgefühlten
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