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Surd; bte gefamte mebiginifebe SBiffertfd£)aft
unb Äunft geht bag Veftreben, nid;t nur aug«
gebrochene (Störungen ber ©efunbljeit gu be
feitigen, fonbern bor allem ihren Slugbrud)
gu berljüten. Siefe Veftrebungen werben
unter beut Dîamen ber 5ßropl)t)Iaje gufam«
mengefafjt unb bilben ein §auptobfett ber
§pgiene. Sie fppgiene befaßt fid) barait,
bte Urfadjen ber möglichen Sdjäbigungen gu
ergründen unb gu beseitigen. Senn wenn wir
einer Störung entgegentreten wollen, fo ift eg
in erfter Sinie nötig, auch gu wiffen, woljer
biefe Störung fommt, wag fie herbeiführt. Ver«
hüten ift überbieg nteift leister atg heilen. Oft
fann eine ©rfranfung tro| ber beften Sßrophh»
laje nicht gang berhinbert werben, aber wenig«
fteng gelingt eë bann meift, fie gu einem mit«
bereit Verlaufe gu bringen.

Sßtr wiffeü, ^ba| ©chwg'ngerfchaft unb Öle«

burt unb SBocgerioett gwar an ficï) normale
fjuftänbe unb nicht ©rfrantungen finb, baff fie
aber bod) leidjt Slnlaf) geben gu @efunbt;eitg«
fdjäbigungen Oerfdjiebener unb oft feïjt fdjtoerer,
ja tätlicher Slrt. Segwegen ift eg hier befon«
berg nötig, burd) aufmertfame Veobadjtung
foldje ©rfdjeinungen, bie ben Slusbtud; einer
ßranfbeit befürchten laffen, frühzeitig feftgu«
ftellen unb burd) ©egenmafjregeln gu berfttdjen,
ihn gurüdguhalten. ©erabe bie Hebamme, bie
ja oft allem bte Schwangere ftef)t unb bon ihr
lttn IRat angegangen wirb, ift bei ber nötigen
lenntnig bet In Vetradjt fommertben Störungen
Int Staube, äufjerft fegengreich gu Wirten. Oft
Wirb es möglich fein, gerabegu gfoei Seben gu
retten unb einer gantilie bie Butter, bem
fdjuhlofen Säugling bie Vefdjüheiun unb ©r*
nährerin gu erhalten.

Sdjon frühzeitig in ber Sd;wangerfd;aft 6e=

ginnt bie üorbcugenbe Sätigfeit, befonberg wenn
fid; irgenb welche Stjmptoitte einer Störung
geigen, ©g muff gleich im Slnfang, wenn bie
tlebelfeit unb ber Vredjreig, ben Oiele grauen
aufweifen, beginnt, berhinbert werben, bag eg

gu bem fogenannten „unftillbaren ©rbrechen"
Eomme. Siefeg befteht barin, baff baOon be«

fatlene grauen auch 0ur nicb)tg mehr bei fid)
behalten tonnen, wag fie eingenommen hüben;
atteg wirb erbrodjen. SOfan fann fidj leidjt
borftellen, bah eine fo leibenbe grau fcl;(iefjlid;
bem §ungertobe berfallen muh, wenn nicht
Abhilfe gefdjaffen wirb. SWerbingg finb biefe
extremen gäbe febr feiten unb meift erbricht
bie Schwangere nur Seile ihrer Sftahrttng, fo
bah fie fid) gut ernähren tann. immerhin ift
and) biefeg teilweife ©rbredjen fe^r läftig; eg

ermübet bie fdjwangeren grauen, bie ja fdjou
fo leichter mübe werben, fehr, unb man muh
beghalb berfudjen abguhelfen. Sag befte SDlittel

für leidjtere gälte ift eine fehr häufige 9M;=
runggaufnahme, burd; bie eg üerhinbert wirb,
bah ber DJiagen längere geit leer bleibt. SJcan

tann fid) borftellen, bah in ber Schwangerfdjaft

gewiffe ©iftftoffe in ben SDtagen hinein ab«

gefdiieben werben ; wenn man nun biefe burch
häufige Sîahrunggaufnahme gleichfam Oerbünnt,
fo reigt bag ©ift nicht bie SKagenwanb unb
bag ©rbredhen bleibt aug. Saneben aßerbingg
muh man auch bie grau geiftig burd) gufpruch
beruhigen, benn ein gewiffer Slnteil an bem
©rbredfen liegt auf bem ©ebiete ber Sorftellungen
unb tann burd) geiftige ffieeinfluffuug behoben
werben.

Sn gälten, wo gar nidjtg hilft, muh aber«
bingg ber Strgt gugegogen werben, ber unter
Umftänben gegwungen fein tann, bie Schwanger«
fdjaft gu unterbrechen. Sod) wie gefagt, ift
bieg nur im äufjerften Diotfall gur Slbwenbung
wirtlidjer Sobeggefahr für bie SDÎutter etwa
einmal nötig, gel) erinnere mich an einen gall,
wo einer im 93eginn ber Sd)Wangerfd)aft burd)
©rbrechen gang abgemagerten grau bie tünft«
lidje gefjlgeburt eingeleitet werben muhte ; benn«
noch ftarb bie grau nach einigen Sagen unb
bei ber Seichenöffnung fanb fich ein DJiagen«
Erebg atg llrfad^e beg @rbrecheng, bag alfo gar
nicht bon ber Sdjwangerfdiaft bertam.

Sag gewöhnliche Sdjwangerfihaftgerbrechen
pflegt meift oenen ©nbe beg britten DJionateg

aufzuhören unb fo fann man eine ffrau auch
mit biefer Slugficht tröften ; überbieg ift eg ge«

wöhntich bei ber erfteu Scbwangerfdjàft am
ftärtften unb bei Späteren weniger ftart.

Slber auch fpäter in ber Schwangerfchaft
tommt eg bei gewiffen grauen üor, bah fie
mit ber Dtahrunggaufnahme SKühe haben, fei
eg, bah ein ©efûbl bon fOîagenbôlle fie plagt,
fei eg, ba| wirllid)eg ©rbredjen in ben Späteren
SJionatett Wiéber auftritt unb bie ©rnährung
ftört. f^ier mag ber mechanifche Srud ber
Saüeh^'mgeweibe, bie burch bie wadjfenbe @e=

Bärmutter gegen ben löiagen gu gebrängt wer«
ben, mit fd)ulb fein. Slud) hier tommt man
mit wieberholten tleineren Stahrunggmengen
weiter, alg mit groffen ©ingelmahtgeiten. gn
gewiffen gälten ift eg hier and) nütjlich, ber
Patientin gu raten, etwa eine Stnnbe nach
ber Stahrunggaufnahme bie Snieellenbogenlage
einzunehmen, woburch ber Slbgang ber Speifen
aug bem SNagen erleichtert wirb unb oft bie

SBefdjwerben fofort fchwinben.
SSir müffen überhaupt barauf fetjen, bah

unfere Schwangeren fich augreidjenb ernähren
unb im Staube finb, bag Äinb in ihrem
Seibe gu einer guten ©ntwidelung gu bringen.
Slllerbingg feljeu Wir aud), bah fd)led)t genährte,
tränflid)e, blutarme grauen gefunbe, träftige
Einher gur SBett bringen; aber bieg gefdjieht
auf Soften ber SJÎutter, bie baburch um fo
met)r heruntertommt. Seghalb muh ber Stil«

gemeinguftanb einer Schwangeren überwacht
unb, wenn nötig, gehoben werben, ©ine ber
häufigften ©rfdjeinungen, bie befonberg in ber
erften Schwangerfdjaft auftritt, ift eine mehr
ober weniger h°dfQraöige Blutarmut. @g

ift bieg unfereg ©rachteng niäjt fo aufgufaffen,
alg ob bie Blutarmut erft in ber Schwanger«
fdjaft aufgetreten wäre, fonbern eg wirb fid)

in ben weiften gälten um eine fdjon länger
befteheube Slnämie hanbeln, bie burd; bie Oer«
mehrte gnanfprud)nahme ber àörperträfte plöp«
ltd; gum Slugbrucl; tommt. ©g öuhert fid;
biefe Slffettion burd) bie befannten Spmptome
ber Slnämie: Oerminberte ©hluft, ^ergflopfen,
befonberg beim Steigen, Sltemnot, unb häufiger
atg in anberen gälten fommt eg in ber Schwanger«
fdjaft gu Dl;nmad;tganfät(en. |>ier tonnen nun
SJîebifamente fefjr Oiel augrichten unb fe^r
fegengreich Wirten, aber nur wenn fie aud)
lange fjeit genug genommen werben. Siefe
alten, eingewurzelten Slnämien brauchen aud)
eine längere Eonftante Seeinflüffung, um aug«
guheilen, unb in oielen gälten wirb eg nötig
fein, auch na(h öer ©eburt im SBodjenbett noch
bie SDÎittel gu nehmen, big bie grau Oöllig
normale SBtutOerhältniffe aufweift. SBenn Sie
alfo eine Schwangere fehen mit ben foeben
gefdiitberten Reichen, fo gögern Sie nidjt, fie
gum Slrgte gu toeifen. gu Späteren Stabien
ber Sdjwangerfdjaft fommt eg manchmal bei
hodjgrabig anämifcheit grauen fogar gu Sin«
Sammlungen üon SSaffer in ben Seinen, fo bah
an eine 9Zierenerfranfung gebad;t werben muh.
©ine genaue lirin« unb Stutumerfudjung fann
aber feftfteüen, ob bie Stieren ober bag lölut
erfrauft finb.

Sie Slttnahtne, bie wir oben bei bem unftill«
baren ©rbrechen gemacht haben, bah bei biefem
eine Vergiftung beg Äörperg burch Stoffe, bie
infolge ber Schwangerfchaft auftreten, bie llr«
fache abgeben fönne, befteht auch Zu Sleäjt für
eine anbere ©ruppe Oon in ber Schwangerfchaft
auftretenben Slffeftionen ber §aut, ben fog
Sd)wangerfchaftgbermatofen (Serma
bie fpaut). §ier panbelt eg fich um augfdjlag«
artige fbauterfranfungctt, bie unter fiarfem
Süden einhergehen unb ben fjuftanb einer baOon
befallenen grau gu einem fehr gualbotlen machen
tonnen. Surch bag ^ratjen unb bie ©ntgün«
bung eçcoriieren fich öie Slugfchläge unb eg

fommt gu einem näffenben ©Egern, woburd)
auher bem unerträglichen Süden nod) brennenbe
unb beifjenbe Sdiwergen entftehen. Solche
grauen fönnert über ben gangen Hörper nur
ein groheg ©efchwür aufweifen. Ser Schlaf
wirb unmöglich trofj ber grofien, burch bie

Schntergen nod) gefteigerten SOtübigfeit. Siefe
Slffettion ift nadjweigbar nur an bie Schwanger«
fdjaft gebuuben unb nach öer ©ntbinbung gehen
ade biefe Slugfdiläge rafch unb Oöllig gurüd.
grüher ftanb man biefen Sermatofen in ber
Schwangerfchaft giemlich madjttog gegenüber;
man berfudjte wohl wit Salben unb ißubern
ben Sudreig gu milbern unb bie offenen Stellen
gur Teilung gu bringen, bod) gelang bieg nur
fehr unOoüfommen. Seit gwei Saljren etwa
hat man auf einem neuen SBege berfudjt, biefen
Sachen beigufommen. SOtan fagte fid) offenbar,
wenn nur eingelne grauen in ber Schwanger«
fdjaft in biefer Söeife erfranfen unb Oiele anbere
nicht, fo muh w betn Vinte ber nicht trauten
Schwangeren ein Stoff üorljanben fein, ber
bie ©rfranfung berhinbert. äftan berfuchte nun
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Größere Aufträge entsprechender Rabatt.

Ueber vorbeugende Maßnahmen in der

Schwangerschaft.

Durch die gesamte medizinische Wissenschaft
und Kunst geht das Bestreben, nicht nur
ausgebrochene Störungen der Gesundheit zu
beseitigen, sondern vor allem ihren Ausbruch
zu verhüten. Diese Bestrebungen werden
unter dem Namen der Prop hylaxe
zusammengefaßt und bilden ein Hauptobjekt der
Hygiene. Die Hygiene befaßt sich damit,
die Ursachen der möglichen Schädigungen zu
ergründen und zu beseitigen. Denn wenn wir
einer Störung entgegentreten wollen, so ist es
in erster Linie nötig, auch zu wissen, woher
diese Störung kommt, was sie herbeiführt.
Verhüten ist überdies meist leichter als heilen. Oft
kann eine Erkrankung trotz der besten Prophy-
laxe nicht ganz verhindert werden, aber wenigstens

gelingt es dann meist, sie zu einem
milderen Verlaufe zu bringen.

Wir wissen, daß Schwangerschaft und
Geburt und Wochenbett zwar an sich normale
Zustände und nicht Erkrankungen sind, daß sie
aber doch leicht Anlaß geben zu
Gesundheitsschädigungen verschiedener und oft sehr schwerer,
ja Mischer Art. Deswegen ist es hier besonders

nötig, durch aufmerksame Beobachtung
solche Erscheinungen, die den Ausbruch einer
Krankheit befürchten lassen, frühzeitig festzustellen

und durch Gegenmaßregeln zu versuchen,
ihn zurückzuhalten. Gerade die Hebamme, die
ja oft allein die Schwangere sieht und von ihr
AM Rat angegangen wird, ist bei der nötigen
Kenntnis der in Betracht kommenden Störungen
int Stande, äußerst segensreich zu wirken. Oft
wird es möglich sein, geradezu ztvei Leben zu
retten und einer Familie die Mutter, dem
schutzlosen Säugling die Beschützerin und
Ernährerin zu erhalten.

Schon frühzeitig in der Schwangerschaft
beginnt die vorbeugende Tätigkeit, besonders wenn
sich irgend welche Symptome einer Störung
zeigen. Es muß gleich im Anfang, wenn die
Uebelkeit und der Brechreiz, den viele Frauen
aufweisen, beginnt, verhindert werden, daß es

zu dem sogenannten „unstillbaren Erbrechen"
komme. Dieses besteht darin, daß davon
befallene Frauen auch gar nichts mehr bei sich

behalten können, was sie eingenommen haben;
alles wird erbrochen. Man kann sich leicht
vorstellen, daß eine so leidende Frau schließlich
dem Hungertode verfallen muß, wenn nicht
Abhilfe geschaffen wird. Allerdings sind diese

extremen Fälle sehr selten und meist erbricht
die Schwangere nur Teile ihrer Nahrung, so
daß sie sich gut ernähren kann. Immerhin ist
auch dieses teilweise Erbrechen sehr lästig; es
ermüdet die schwangeren Frauen, die ja schon
so leichter müde werden, sehr, und man muß
deshalb versuchen abzuhelfen. Das beste Mittel
für leichtere Fälle ist eine sehr häufige
Nahrungsaufnahme, durch die es verhindert wird,
daß der Magen längere Zeit leer bleibt. Man
kann sich vorstellen, daß in der Schwangerschaft

gewisse Giftstoffe in den Magen hinein
abgeschieden werden; wenn man nun diese durch
häufige Nahrungsaufnahme gleichsam verdünnt,
so reizt das Gift nicht die Magenwand und
das Erbrechen bleibt aus. Daneben allerdings
muß man auch die Frau geistig durch Zuspruch
beruhigen, denn ein gewisser Anteil an dem
Erbrechen liegt auf dem Gebiete der Vorstellungen
und kann durch geistige Beeinflussung behoben
werden.

In Fällen, wo gar nichts hilft, muß
allerdings der Arzt zugezogen werden, der unter
Umständen gezwungen sein kann, die Schwangerschaft

zu unterbrechen. Doch wie gesagt, ist
dies nur im äußersten Notfall zur Abwendung
wirklicher Todesgefahr für die Mutter etwa
einmal nötig. Ich erinnere mich an einen Fall,
wo einer im Beginn der Schwangerschaft durch
Erbrechen ganz abgemagerten Frau die künstliche

Fehlgeburt eingeleitet werden mußte; denn-
noch starb die Frau nach einigen Tagen und
bei der Leichenöffnung fand sich ein Magenkrebs

als Ursache des Erbrechens, das also gar
nicht von der Schwangerschaft herkam.

Däs gewöhnliche Schwangerschaftserbrechen
pflegt meist oeaen Ende des dritten Monates
aufzuhören und so kann man eine Frau auch
mit dieser Aussicht trösten ; überdies ist es

gewöhnlich bei der ersten Schwangerschaft am
stärksten und bei späteren weniger stark.

Aber auch später in der Schwangerschaft
kommt es bei gewissen Frauen vor, daß sie

mit der Nahrungsaufnahme Mühe haben, sei

es, daß ein Gefühl von Magenvölle sie Plagt,
sei es, daß wirkliches Erbrechen in den späteren
Monaten wieder auftritt und die Ernährung
stört. Hier mag der mechanische Druck der
Baücheingeweide, die durch die wachsende
Gebärmutter gegen den Magen zu gedrängt werden,

mit schuld sein. Auch hier kommt man
mit wiederholten kleineren Nahrungsmengen
weiter, als mit großen Einzelmahlzeiten. In
gewissen Fällen ist es hier auch nützlich, der

Patientin zu raten, etwa eine Stunde nach
der Nahrungsaufnahme die Knieellenbogenlage
einzunehmen, wodurch der Abgang der Speisen
aus dem Magen erleichtert wird und oft die

Beschwerden sofort schwinden.
Wir müssen überhaupt darauf sehen, daß

unsere Schwangeren sich ausreichend ernähren
und im Stande sind, das Kind in ihrem
Leibe zu einer guten Entwickelung zu bringen.
Allerdings sehen wir auch, daß schlecht genährte,
kränkliche, blutarme Frauen gesunde, kräftige
Kinder zur Welt bringen; aber dies geschieht
auf Kosten der Mutter, die dadurch um so

mehr herunterkommt. Deshalb muß der
Allgemeinzustand einer Schwangeren überwacht
und, wenn nötig, gehoben werden. Eine der
häufigsten Erscheinungen, die besonders in der
ersten Schwangerschaft auftritt, ist eine mehr
oder weniger hochgradige Blutarmut. Es
ist dies unseres Erachtens nicht so aufzufassen,
als ob die Blutarmut erst in der Schwangerschaft

aufgetreten wäre, sondern es wird sich

in den meisten Fällen um eine schon länger
bestehende Anämie handeln, die durch die
vermehrte Inanspruchnahme der Körperkräfte plötzlich

zum Ausbruch kommt. Es äußert sich
diese Affektion durch die bekannten Symptome
der Anämie: verminderte Eßlust, Herzklopfen,
besonders beim Steigen, Atemnot, und häufiger
als in anderen Fällen kommt es in der Schwangerschaft

zu Ohnmachtsanfällen. Hier können nun
Medikamente sehr viel ausrichten und sehr
segensreich wirken, aber nur wenn sie auch
lange Zeit genug genommen werden. Diese
alten, eingewurzelten Anämien brauchen auch
eine längere konstante Beeinflussung, um
auszuheilen, und in vielen Fällen wird es nötig
sein, auch nach der Geburt im Wochenbett noch
die Mittel zu nehmen, bis die Frau völlig
normale Blutverhältnisse aufweist. Wenn Sie
also eine Schwangere sehen mit den soeben
geschilderten Zeichen, so zögern Sie nicht, sie

zum Arzte zu weisen. In späteren Stadien
der Schwangerschaft kommt es manchmal bei
hochgradig anämischen Frauen sogar zu
Ansammlungen von Wasser in den Beinen, so daß
an eine Nierenerkrankung gedacht werden muß.
Eine genaue Urin- und Blutuntersuchung kann
gher feststellen, ob die Nieren oder das Blut
erkrankt sind.

Die Annahme, die wir oben bei dem unstillbaren

Erbrechen gemacht haben, daß bei diesem
eine Vergiftung des Körpers durch Stoffe, die
infolge der Schwangerschaft auftreten, die
Ursache abgeben könne, besteht auch zu Recht für
eine andere Gruppe von in der Schwangerschaft
auftretenden Affektionen der Haut, den sog

Schwangerschaftsdermatosen (Derma —
die Haut). Hier handelt es sich um ausschlagartige

Hauterkrankungen, die unter starkem
Jucken einhergehen und den Zustand einer davon
befallenen Frau zu einem sehr qualvollen machen
können. Durch das Kratzen und die Entzündung

excoriieren sich die Ausschläge und es
kommt zu einem nässenden Ekzem, wodurch
außer dem unerträglichen Jucken noch brennende
und beißende Schmerzen entstehen. Solche
Frauen können über den ganzen Körper nur
ein großes Geschwür aufweisen. Der Schlaf
wird unmöglich trotz der großen, durch die

Schmerzen noch gesteigerten Müdigkeit. Diese
Affektion ist nachweisbar nur an die Schwangerschaft

gebunden und nach der Entbindung gehen
alle diese Ausschläge rasch und völlig zurück.
Früher stand man diesen Dermatosen in der
Schwangerschaft ziemlich machtlos gegenüber;
man versuchte wohl mit Salben und Pudern
den Juckreiz zu mildern und die offenen Stellen
zur Heilung zu bringen, doch gelang dies nur
sehr unvollkommen. Seit zwei Jahren etwa
hat man auf einem neuen Wege versucht, diesen

Sachen beizukommen. Man sagte sich offenbar,
wenn nur einzelne Frauen in der Schwangerschaft

in dieser Weise erkranken und viele andere
nicht, so muß in dem Blute der nicht kranken

Schwangeren ein Stoff vorhanden sein, der
die Ertrankung verhindert. Man versuchte nun
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ben KranEeit Sölutferum bon gefuitben ©djwange»
ren eingufpritgen, mtb ftefje ba, in einer SReiljc
bon gälten trat rafdje §eilitng ein. Sltlerbingg
ittuft bag Serum bon einer gart,5 gefunbeit
©hwangeren flammen unb eg muß namentlich
©ppljilig nnb SitberEulofe fitter auggefdjloffen
toerben Eönnen.

Sinei gangen 9îei^e bon Störungen ift bei
Harnapparat unterworfen, ma§ ja and) bei

feiner nahen Stadjbarfhaft mit ben ©efdjledjtg»
organett unb bei ber grofsen SRolle, tueldje bie

StierentätigEcit für bie Entgiftung beg Körperg
fpiett, nicht bermunberlidj ift. Sdjon eine ge=

fitnbe ©djwangere bemerEt in ben erften üöiotta»
ten fdjou unb ftärEer gegen bag Enbe ber
©djmattgerfdjaft gu, bah häufiger 'lirin taffen
muh al§ fonft, ja, junge Erftgebärenbe Eommen

manchmal begroegen gum Slrgte. Sieg hat an
fid) itidjtg 31t bebeuten, eg ift eine golge ber
Slttfloderuug ber ©ewebe fämtlidjer Steden»

organe, moburdj eg ber Sttafe üerunmöglid)t
wirb, fo biet Urin 31t behatten wie fonft. Später
Eommt noch öagtt bie Slbplattung ber Stlafe
bnrdj bett bergröherten Uterug. Hinmieberum
Eommt eg bor, bah eine grau feinen Urin mehr
taffen farm, nadjbem fie fcljon oort)er einige
$eit 33efdjmerbeti hatte, unb oft tritt 31t ber

üollftänbigen UnmöglidjEeit, Urin 31t taffen, ein

Eonftauteg §arnträufetu hingu. §ier benEt ber
Erfahrene fofort an bie 9iüdmärtgbeitgnng ber
fchwangercn (Gebärmutter. Ser nach borne
oben, hoch hinter ber Sd)amfuge emporgegogene
Scheibenteit gieljt ben Slafettljalg mit in bie

Hßl)e unb beljut ihn, unb ferner fomprimiert
itjn noch öagu öie bag Steden augfüttenbe ®e=

bärmutter. SBentt Ijier nicht fchteunigft ein»

gegriffen unb bie (Gebärmutter aufgerichtet mirb,
fo Eamt eine fdjwere Entgünbung ber Stlafen»
fdjtettnl)aut, ja ber Sob ber grau burdj allge»
meine gnfeftion bie gotge fein.

Entgünbungen ber S3(afe, fogenannter 33ta
fenEatarrh, tritt auch fonft in ber ©djwanger»
fcljaft leichter eilt, atg außerhalb berfetben.
(Gerabc bie Slufïoderung ber ©ewebe fdjeint
auch hieran fdjulb 31t fein. Sie Erfcheinungen,
bie biefcr Katarrh madjt, finb : häufiger Urin»
brang, aber mit Schmergen, ferner brennenbe,
ftedjenbe ©djmergen nad) Sutteeruug ber 93tafe
unb bor altem ein trüber, übetriedjenber Urin.
Hie itnb ba Eommen Semperaturfteigerungeu
öagu, bod) finb biefe öfter ein $eidjen, t>afj ber

ißrogeß fid) in bem ilîieretibeden loEatifiert hot.
Sag éiiercnbecEen ift ber Sammettrichter,
ber an ber 9liere augebracht, ben aug bett

SammctEauätchen träufetnben Urin aufnimmt
unb üon bem ber Harnleiter biefeit in bie Sötafe
leitet, ©erabe biefeg SlierenbecEcu meift nun
in ber ©hwangerfdjaft häufig eine Entgünbung
auf, bie mehr ober meniger heftig Oertaufen
unb in äußerft fettenen gälten Slitlaß gu einer
Eünftlidjen Unterbrechung ber ©djwangerfdjaft
toerben Eauu.

Aus der Praxis.
1.

Siefen Sommer beEam ich einen ©rief boit
einer grau, ich möchte bod) bei ihr üorbciEommeit,
ba fie balb ihrer StieberEunft entgegenfetje. 33or
Oier Sahren mar id) fcdjon bei biefer grau ge=

roefen. Setbegmat mar Querlage, Kinb etma
acht Sage üor ber ©eburt abgeftorben. Ser
Slrgt machte bort bie SBenbung auf bie güße,
bie grau mürbe chloroformiert unb bie ©eburt
marb fchnett unb gut beenbet. Sic grau machte
ein guteê SBodjenbett mit unb mar feitt)er ge»

fitnb geblieben ; bod) hotte fie immer gefdjmoltene
©eine, ber Urin mürbe nad) ber ©eburt unter»
jitdjt, mar aber Eeiit Eiweiß üorhanben. SDluß

noch bemerEen, bah bie grau eine Überaug

große, fcftgebaute, bide ißerfon mar; 44 Sa()re
alt unb jeßt erwartet fie atfo ihr neuuteg Kinb.
Sieben (Geburten finb immer ohne Slrgt ber»

taufen. Sie Kolleginnen Eönnen fich benEen,

bah ich nicht gerabe mit bem fröfilicdjften SJlitte

bie grau befuchte. 3<h traf fie beim fröhlich
unb guten 9J?uteS an, wo fie mir mitteilte, bah
fie etma in acht Sagen ihr Kinb erwarte; fie
habe aber fo Slngft, wie noch t>e' ïetnem, fie
glaube, fie müffe bieStnal fterben. 3h tröftete
fie bann, bah eg biegiuat auch gel)en würbe.
Sch unterfuchte fie bann noch äußerlich unb
fanb wie id) bachte gmeite Querlage, Kinb lebte.
Sch fcigte ihr nod), fobalb SBehen eintreten, fotte
fie mid) fofort rufen, bamit id) atteS f)errid)ten
Eönne für ben Slrgt. 9lad) brei Sagen, mor»
geng 3 Ufjr, würbe id) gu biefer grau geholt.
Sie grau mar außer ©ett, als ich aidant, mit
fchon ftarEen ißreßroeljen; fie würbe bann gleich
ins ©ett gebracht unb berbot ihr gu preffen,
um bie ©lafe möatichft gu erhatten, big ber
Slrgt eintreffe, ba bie Söenbung für ben Slrgt
biet leichter ift, wenn bie ©lafe noch erhalten
bleibt. Sie äußere Unterfudjung ergab gmeite
Querlage. 9îah öorfchriftgmähiger SeSinfeEtion
meinerfeitg, wie bon feite ber Kreißenben, machte
ich bie innere Uuterfudjung. SHuttermunb boll»
ftänbig offen, ©lafe erhalten, ©orlicgenberteit
mar Eeiner gu finben. Sülan telepl)onierte fofort
an ben Slrgt, welcher and) balb gar Stelle War.
Sluf Slnorömtng beéfetben würbe bie grau
auf Querbett gebracht, wo ber Slrgt bie innere
Unterfudjung üorttaljm unb gugleidj bie ©lafe
fprengte. Qb ber Slrgt bon üornljerem bachte
eine Kopflage Ijerguftellen. Sluf einmal jagte er,
ber Kopf fei jegt boni. 3d) habe iljn feitljer
nicht gefehen, fonft hätte ich fl)n nocl) gefragt.
Sieber wäre eg mir geroefen, wenn ber Slrgt
bie SBenbung auf bie güße gemacht hätte; wir
bürfen ja manchmal itnfere SJleinuug nicht jagen,
eS gibt Herten Slergte, bie uns nur aufhuaußen.
Sie grau würbe nun wieber in§ ©ett gebracht
unb ber Slrgt berfidjerte, bie ©eburt werbe jeßt
gang gut geljtt. Sie SBeljen mar nun nicht meßr
fo gut, worauf ber Slrgt eine Einfprißung machte,
um ftärEere Sßeljen gu ergielen. Sag mar mor»
geng 6 Uhr. Sie SBeljen traten bann erft um
8 Ul)r Eräftiger ein. Ser Slrgt muhte bann
fort, lieh aber einen jüngeren Slrgt bei mir.
ißlötdid) ftellten fich SSeljen ein, rafige, furcht»
bare SBehen, bah man jeben Slitgenblid bachte,
bie ©ebärmutter mürbe gerreihen, ©olle gmei
Stunben bauerten biefe Sßeljert, big 10 Uf)r,
unb ber innerliche 93efunb immer berfelbe, Kopf
beroegtid) überm Sedeiteingang. Sie Kreihenbe
war wie gebabet im Schweih, ich S°g ihr anbete
2Bäfd)e au, gab if)t gu trinfeu, bod) iljre Kraft
mar bal)in. — Sie Kreihenbe bat bie Herren
Slergte, eg waren jejjt ihrer gmei ba, um ©otteg»
willen, bod) bag Kinb gu holen, mau folle fie
einfchläfern, fie Eönne biegmal bag Kinb nidjt
gebären; bod) bie Herrn erElärten, fie Eönnten
leine Ifange anlegen, ber Kopf fei gu hoch- Sie
grau würbe wieber etwag ruhiger, bie 9Bel)en
hatten wieber ihren normalen Sauf; auch bie

arme grau half mit preffen, fo biet fie Eonnte, ad),
bie arme tat uns in ber (Seele leib, wenn man
fat), mie fie fich abmühte unb bod) immer atleg

gleid) blieb, ber Kopf trat nicht tiefer. Um
11 Üf)r ging ber Qberargt fort, um bie Sadje
mit bem anbern Slrgt gu befpredjeu, welcher
guerft ba mar. Ser jüngere Slrgt war hiet ge=
blieben, ©egen 12 Ul)t würbe bie grau wieber
aufgeregter, wir fagten gu eitmnber, je^t Eönnen
mir'g nid)t mehr länger anfefjen, ber SKann
jagte auch: er hole anbete H^fe, wenn jelgt
nid)t etwag gefdjehe. Ser junge Slrgt ging baurt

hin bem Qberargt gu tetephoniereu. Sod) Eaitm

war er gur Sür hfaaug, fo fangt bie arme
grau ait gu Etagen, gu jammern, je£t muh tfh
fterben, id) habe Eeine Suft mehr, eg wirb mir
jchwarg, eg läutet. Ser SRann unb ich richteten
bie grau auf, legten fie auf ben Settranb,
bah fte filgeit Eonnte, fie Eonnte fid) nicht mel)t
hatten, gn bem Slitgenblid war and) ber Qber»

argt fchon ba, weichet audj gang beftürgt war,
bie grau fo gu fepen, er fhaute fie an unb
muhte fchon ©efctjeib, er nahm ben SJlann ittg

1 anbere .Qiuuuer unb fagte ihm, ber gu Sobe
I erfcfjtodeu war, feine grau werbe fterben. Sie

habe einen Sungenfdjtag unb fhttelle Her8ers
Weiterung beEommett. Sie war nâmlidj fofort
blau geworben im ©efidjt unb auch äer Seib
mar gang blau. 3h Çatte Eeine Sll)uung, frug
beit Slrgt, ob bag gefährlich fei; er fagte ja, ja,
bie grau wirb fterben. Sie mürbe recht warm
gugebedt ing Sett gebracht, hod) gelagert, aber
fie hatte Eeine Suft, unb üor Surft Eonnte man
ihr nidjt genug SDBaffer geben. Sie Hei'ten
Slergte taten ihr möglichfteg, eg waren jetgt brei
ba, aber man fah, bah e3 äem Enbe guging. —
©ielleidjt hat fcfjon bie eine ober bie anbere
Kollegin fo etwag miterlebt, wo äftattn unb
Kinber fo um bag Sett fjer finb unb SRutter,
0 SWutter, fdjreien; ftirb boh niht. Ser liebe
©ott möge mid) baüor bewahren, bah id^'S niht
mehr erleb, eg war bag erfte SWal, bag tut
einem in ber Seele weh, ich muffte mitroeinen
mit SKann unb Kinberit ; ih Eonnte nidjt anberg.
— Um 3 Uljr hotte bie Strme auggefämpft unb
ift ruhig cingefdjlafen, um ba aufgumadjen, wo
Eeine ©hmer8to, Eeine Stot itnb Eeitt Sob mehr
fein wirb, übiir war biefer gall ein ÜDfaljnruf,
benn wir wiffen niht Sag ober ©tuube, wann
Wir üon biefer Erbe fdjeiben müffen. Fr. B.

II.

Sßie reid) an Slbmedjglitngeu ift boh
Seben einer Hehamnte SBir mähen S3egegmtngen
in unferem ©eritfe, bie man nie begibt ; SI£en=

fdjen, bie, wenn fie auch nur üorübergeljenb
unfere SBege geEreugt Ijaben, in ung ein ©ilb
[jinterlaffen, beffen garbett niht erlöfheit. Se»

gegnungen, bie in ung innerlich fo ftarE nad)s
mirEeu, bah felbft bie $eit ben erften Einbrud
niht gu berroifdjen üermag.

greunblihe ©onntagSmorgenftiHe lag über
ber ©tabt. Sie ©onne war Eaum aufgeftanben
nnb glängte bttrh bag fhimmernbe Saub, bie
meiften SSienfdjen lagen 110h in tiefem ©hlafe.
Sluf einmal hörte ih gang leife ben Sou meiner
©lode. SSor meiner Süre ftanb eine robufte,
rotwangige grau unb bat midj, boh gu einer
©eburt in ihrem Haufe gu Eommen. >3h fdjidtc
bie grau mit ber Stahriht, bah t<h balb nah=
Eommen werbe, üoraug unb madjte mich benn
aud) balb auf ben Söeg. 3a bem begeichneten
Haufe angelangt, führte mid) bie grau gn ber»

jenigen, bie meine Hilf6 beburfte.
Sie ©tube in bie ih eintrat war armfelig

aber favtber. 3m ©ette lag eine junge grau,
iljre ©efidjtggüge waren fein unb regelmäfjig,
bag Stutlit) bläh, ber Slugbrud ber großen,
bunEIen Singen ergreifenb traurig itnb um ben
SJtunb gudte eg üoit üerljaltenetn SSeinett. ©ie
erwartete iljr gweiteg Kinb. Sie SBel)en waren
noh reht fdjwah unb unregelmäßig. Sie äufsere

Unterfuhuug gab mir Eeine (Gewißheit über
bie Sage, ber Seib war feljr groß, Ilmfang
125 ffeutimeter, gang prall angufûljlen. Kinbg»
teile Eonute ih £etne abtaften, Her8töne hörte
ich m öer Stälje beg Stabelg. Sie 33efürd)tung,
ßwillinge bor mir gu haben, flieg in mir auf.
3d) entfcfjloß midj gur innern Unterfuchung.
Ser SJtuttermuub mar 2 granE ©tüd groß.
Sie ©lafe ftanb nod) unb hinter ber ©lafe
fühlte ih etwag, mag ih für bie güße hielt;
behaupten wollte ich niht. ©aug hartnlog
teilte ih ber grau mit, baß bie Sage beg Kinbeg
niht gang fei, wie fie foltte unb baß wir fpäter,
wenn bie SBeljen Eräftiger mürben, ber Hilfe
eine» Slrgteg bebürfen. Sie ©ebärettbe faß mübe
itnb abgemartet aug, begßalb bemog ih fte
niht gum Sluffteljen. Siahbem ih bie gewöhn»
lidjen ©cburtgüorbereitungen erlebigt hatte,
feßte id) mih an bag ©ett ber grau. Sluf ein»
mal bemerEte ih ein feltfameg Etmag in einer
Ede beg gimmerg, bag fih bei näherer ©e=

fihtigung alg eine roljgegimmerte HolgEifte ent»

puppte. 3u Kiffen gebettet lag ein etwa 2 3al)t'e
atteg Kinbhen, beffen ©eete ben abgemagerten
Körper in ber üergangeiten 9Eaht üertaffen
tjatte. 3n ber ungerftörbaren Dltthe beg Sobeg
glihen bie >3üge' einem äußerft feinem SBah§=
bilbhen unb waren ungemein rüljrenb aitgtt»
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den Kranken Blutserum von gesunden Schwange-
reu einzuspritzen, und siehe da, in einer Reihe
von Fällen trat rasche Heilung ein. Allerdings
muß das Serum von einer ganz gesunden
Schwangeren stammen und es muß namentlich
Syphilis und Tuberkulose sicher ausgeschlossen
werden können.

Einer ganzen Reihe von Störungen ist der

Harnapparat unterworfen, was ja auch bei
seiner nahen Nachbarschaft mit den Geschlechtsorganen

und bei der großen Rolle, welche die

Nierentätigkeit für die Entgiftung des Körpers
spielt, nicht verwunderlich ist. Schon eine
gesunde Schwangere bemerkt in den ersten Monaten

schon und stärker gegen das Ende der
Schwangerschaft zu, daß sie häufiger Urin lassen
muß als sonst, ja, junge Erstgebärende kommen
manchmal deswegen zum Arzte. Dies hat an
sich nichts zu bedeuten, es ist eine Folge der
Auflockerung der Gewebe sämtlicher
Beckenorgane, wodurch es der Blase verunmöglicht
wird, so viel Urin zu behalten wie sonst. Später
kommt noch dazu die Abplattung der Blase
durch den vergrößerten Uterus. Hinwiederum
kommt es vor, daß eine Frau keinen Urin mehr
lassen kann, nachdem sie schon vorher einige
Zeit Beschwerde:? hatte, und oft tritt zu der

vollständigen Unmöglichkeit, Urin zu lassen, ein

konstantes Harntränfeln hinzu. Hier denkt der
Erfahrene sofort an die Nückwärtsbengung der
schwangeren Gebärmutter. Der nach vorne
oben, hoch hinter der Schamfuge emporgezogene
Scheidenteil zieht den Blasenhals mit in die

Höhe und dehnt ihn, und serner komprimiert
ihn noch dazu die das Becken ausfüllende
Gebärmutter. Wenn hier nicht schleunigst
eingegriffen und die Gebärmutter aufgerichtet wird,
so kam? eine schwere Entzündung der
Blasenschleimhaut, ja der Tod der Frau durch
allgemeine Infektion die Folge sein.

Entzündungen der Blase, sogenannter Blase
nkatarrh, tritt auch sonst in der Schwangerschaft

leichter ein, als außerhalb derselben.
Gerade die Auflockerung der Gewebe scheint
auch hieran schuld zu sein. Die Erscheinungen,
die dieser Katarrh macht, sind: häufiger
Urindrang, aber init Schinerzen, ferner brennende,
stechende Schmerzen nach Entleerung der Blase
und vor allem ein trüber, übelriechender Urin.
Hie und da kommen Temperatnrsteigerungen
dazu, doch sind diese öfter ein Zeichen, daß der

Prozeß sich in dem Nierenbecken lokalisiert hat.
Das Nierenbecken ist der Sammeltrichter,
der an der Niere angebracht, den aus den

Sammelkanälchen träufelnden Urin aufnimmt
und von dem der Harnleiter diesen in die Blase
leitet. Gerade dieses Nierenbecken weist nun
in der Schwangerschaft häufig eine Entzündung
auf, die mehr oder weniger heftig verlaufen
und in äußerst seltenen Fällen Anlaß zi? einer
künstlichen Unterbrechung der Schwangerschaft
werden kann.

Aus cler Praxis.
i.

Diesen Sommer bekam ich einen Brief von
einer Frau, ich möchte doch bei ihr vorbeikommen,
da sie bald ihrer Niederkunft entgegensehe. Vor
vier Jahren war ich schon bei dieser Frau
gewesen. Selbesmal war Querlage, Kind etwa
acht Tage vor der Geburt abgestorben. Der
Arzt machte dort die Wendung auf die Füße,
die Frau wurde chloroformiert und die Geburt
ward schnell und gut beendet. Die Frau machte
ein gutes Wochenbett mit und war seither
gesund geblieben; doch hatte sie immer geschwollene
Beine, der Urin wurde nach der Geburt untersucht,

war aber kein Eiweiß vorhanden. Muß
noch bemerken, daß die Frau eine überaus
große, festgebaute, dicke Person war; 41 Jahre
alt und jetzt erwartet sie also ihr neuntes Kind.
Sieben Geburten sind immer ohne Arzt
verlaufen. Die Kolleginnen können sich denken,
daß ich nicht gerade mit dem fröhlichsten Mute

die Frau besuchte. Ich traf sie denn fröhlich
und guten Mutes an, wo sie mir mitteilte, daß
sie etwa in acht Tagen ihr Kind erwarte; sie

habe aber so Angst, wie noch bei keinem, sie

glaube, sie müsse diesmal sterben. Ich tröstete
sie dann, daß es diesmal auch gehen würde.
Ich untersuchte sie dann noch äußerlich und
fand wie ich dachte zweite Querlage, Kind lebte.
Ich sagte ihr noch, sobald Wehen eintreten, solle
sie mich sofort rufen, damit ich alles Herrichten
könne für den Arzt. Nach drei Tagen, morgens

3 Uhr, wurde ich zu dieser Frau geholt.
Die Frau war außer Bett, als ich ankam, mit
schon starken Preßwehen; sie wurde dann gleich
ins Bett gebracht und verbot ihr zu pressen,
um die Blase möglichst zu erhalten, bis der
Arzt eintreffe, da die Wendung für den Arzt
viel leichter ist, wenn die Blase noch erhalten
bleibt. Die äußere Untersuchung ergab zweite
Querlage. Nach vorschriftsmäßiger Desinfektion
meinerseits, wie von seite der Kreißenden, machte
ich die innere Untersuchung. Muttermund
vollständig offen, Blase erhalten, Vorliegenderteil
war keiner zu finden. Man telephonierte sofort
an den Arzt, welcher auch bald zur Stelle war.
Aus Anordnung desselben wurde die Frau
auf Querbett gebracht, wo der Arzt die innere
Untersuchung vornahm lind zugleich die Blase
sprengte. Ob der Arzt von vornherein dachte
eine Kopflage herzustellen. Auf einmal sagte er,
der Kopf sei jetzt vorn. Ich habe ihn seither
nicht gesehen, sonst hätte ich ihn noch gefragt.
Lieber wäre es inir gewesen, wenn der Arzt
die Wendung auf die Füße gemacht hätte; wir
dürfen ja manchmal unsere Meinung nicht sagen,
es gibt Herren Aerzte, die uns nur anschnautzen.
Die Frau wurde nun wieder ins Bett gebracht
und der Arzt versicherte, die Geburt werde jetzt

ganz gut gehn. Die Wehen war nun nicht mehr
so gut, worauf der Arzt eine Einspritzung machte,
um stärkere Wehen zu erzielen. Das war morgens

6 Uhr. Die Wehen traten dann erst um
8 Uhr kräftiger ein. Der Arzt mußte dann
fort, ließ aber einen jüngeren Arzt bei mir.
Plötzlich stellten sich Wehen ein, rasige, furchtbare

Wehen, daß man jeden Augenblick dachte,
die Gebärmutter würde zerreißen. Volle zwei
Stunden dauerten diese Wehen, bis 10 Uhr,
?lnd der innerliche Befund immer derselbe, Kopf
beweglich überm Beckeneingang. Die Kreißende
war wie gebadet im Schweiß, ich zog ihr andere
Wäsche a??, gab ihr zu trinken, doch ihre Kraft
war dahin. — Die Kreißende bat die Herren
Aerzte, es waren jetzt ihrer zwei da, um GotteS-
willen, doch das Kind zu holen, man solle sie

einschläfern, sie könne diesmal das Kind nicht
gebären; doch die Herrn erklärten, sie könnten
keine Zange anlegen, der Kopf sei zu hoch. Die
Frau wurde wieder etwas ruhiger, die Wehen
hatten wieder ihren normalen Lauf; auch die

arme Frau half mit pressen, so viel sie konnte, ach,

die arme tat uns in der Seele leid, wenn man
sah, wie sie sich abmühte und doch immer alles
gleich blieb, der Kopf trat nicht tiefer. Um
11 Uhr ging der Oberarzt fort, um die Sache
mit dem andern Arzt zu besprecheil, welcher
zuerst da war. Der jüngere Arzt war hier
gebliebeil. Gegen l2 Uhr wurde die Frau wieder
aufgeregter, wir sagten zu einander, jetzt können
wir's nicht mehr länger ansehen, der Mann
sagte auch: er hole andere Hilfe, wenn jetzt
nicht etwas geschehe. Der junge Arzt ging dann

hin dem Oberarzt zu telephonieren. Doch kaum
war er zur Tür hinaus, so fangt die arme
Fran ail zu klagen, zu jammern, jetzt muß ich

sterben, ich habe keine Luft mehr, es wird mir
schwarz, es läutet. Der Mann und ich richteten
die Frau auf, legten sie auf den Bettrand,
daß sie sitzen konnte, sie konnte sich nicht mehr
halten. In dem Augenblick war auch der Oberarzt

schon da, welcher auch ganz bestürzt war,
die Frau so zu sehen, er schaute sie an und
wußte schon Bescheid, er nahm den Mann ins

: andere Zimmer und sagte ihm, der zu Tode
I erschrocken war, seine Frau werde sterben. Sie

habe einen Lungenschlag und schnelle
Herzerweiterung bekommen. Sie war nämlich sofort
blau geworden im Gesicht und auch der Leib
war ganz blau. Ich hatte keine Ahnung, frug
den Arzt, ob das gefährlich sei; er sagte ja, ja,
die Frau wird sterben. Sie wurde recht warm
zugedeckt ins Bett gebracht, hoch gelagert, aber
sie hatte keine Luft, und vor Durst konnte man
ihr nicht genug Wasser geben. Die Herren
Aerzte taten ihr möglichstes, es waren jetzt drei
da, aber man sah, daß es dem Ende zuging. —
Vielleicht hat schon die eine oder die andere
Kollegin so etwas miterlebt, wo Mann und
Kinder so um das Bett her sind und Mutter,
o Mutter, schreien; stirb doch nicht. Der liebe
Gott möge mich davor bewahren, daß ich's nicht
mehr erleb, es war das erste Mal, das tut
einem in der Seele weh, ich mußte mitweinen
mit Mann und Kindern; ich konnte nicht anders.
— Um 3 Uhr hatte die Arme ausgekämpft und
ist ruhig eingeschlafen, um da aufzuwachen, wo
keine Schmerzen, keine Not und kein Tod mehr
sein wird. Mir war dieser Fall ein Mahnruf,
denn wir wissen nicht Tag oder Stunde, wann
wir von dieser Erde scheiden müssen, kì U.

II.

Wie reich an Abwechslungen ist doch das
Leben einer Hebamme! Wir machen Begegnungen
in unserem Berufe, die man nie vegißt; Menschen,

die, wenn sie auch nur vorübergehend
unsere Wege gekreuzt haben, in uns ein Bild
hinterlassen, dessen Farben nicht erlöschen.

Begegnungen, die in uns innerlich so stark
nachwirken, daß selbst die Zeit den ersten Eindruck
nicht zu verwischen vermag.

Freundliche Sonutagsmorgenstille lag über
der Stadt. Die Sonne war kaum aufgestanden
und glänzte durch das schimmernde Laub, die
meisten Menschen lagen noch in tiefem Schlafe.
Auf einmal horte ich ganz leise den Ton meiner
Glocke. Vor meiner Türe stand eine robuste,
rotwangige Frau und bat mich, doch zu einer
Geburt in ihrem Hause zu kommen. Ich schickte
die Frau mit der Nachricht, daß ich bald
nachkommen werde, voraus und machte mich denn
auch bald auf den Weg. In dem bezeichneten
Hause angelangt, führte mich die Frau zu
derjenigen, die meine Hilfe bedürfte.

Die Stube iu die ich eintrat war armselig
aber sauber. Im Bette lag eine junge Frau,
ihre Gesichtszüge waren fein lind regelmäßig,
das Antlitz blaß, der Ausdruck der großen,
dunklen Augen ergreifend traurig und um den
Mund zuckte es von verhaltenem Weinen. Sie
erwartete ihr zweites Kind. Die Wehen waren
noch recht schwach und unregelmäßig. Die äußere
Untersuchung gab mir keine Gewißheit über
die Lage, der Leib war sehr groß, Umfang
125 Zentimeter, ganz prall anzufühlen. Kindsteile

konnte ich keine abtasten, Herztöne horte
ich in der Nähe des Nabels. Die Befürchtung,
Zwillinge vor mir zu haben, stieg in mir auf.
Ich entschloß mich zur innern Untersuchung.
Der Muttermund war 2 Frank Stück groß.
Die Blase stand noch und hinter der Blase
fühlte ich etwas, was ich für die Füße hielt;
behaupten wollte ich es nicht. Ganz harmlos
teilte ich der Frau mit, daß die Lage des Kindes
nicht ganz sei, wie sie sollte und daß wir später,
wenn die Wehen kräftiger würden, der Hilse
eines Arztes bedürfen. Die Gebärellde sah müde
und abgemarket aus, deshalb bewog ich sie

nicht zum Aufstehen. Nachdem ich die gewöhnlichen

Geburtsvorbereitungen erledigt hatte,
setzte ich mich an das Bett der Frau. Auf
einmal bemerkte ich ein seltsames Etwas in einer
Ecke des Zimmers, das sich bei näherer
Besichtigung als eine rohgezimmerte Holzkiste
entpuppte. In Kissen gebettet lag ein etwa 2 Jahre
altes Kindchen, dessen Seele den abgemagerten
Körper in der vergangenen Nacht verlassen
hatte. In der unzerstörbaren Ruhe des Todes
glichen die Züge einem äußerst feinein
Wachsbildchen und waren ungemein rührend anzn-
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