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(©rI;IuB.)
Sn neuerer geit, wo bie ©rforfeßung her

Munitionen ber oerfeßiebenen brüfigen Körper»
organe einen großen ißlaß in ber SSiffenftfjaft
einnimmt, bat man fieb befonberS aueß bem
intereffanten Stubium ber fogenannten Slut»
brüfen, b. ß. folcßer Brüfen gugemenbet, melcße
eine fogenannte innere ©elretion aufroeifen,
nidjt itacß außen ober nießt nur naeß außen
ibre ißrobulte abgeben, fonbern aud) naeß bem
Stute gu. @S geigte fieß, baß biefe Stoffe Pon
ßöcßfter SBießtigEeit für ben Sau unb bie MunE»
tionen beS ÄörperS finb. 2öir haben feßon
früher einmal auf bie innere ©eEretion beS

©ierftodS ßingewiefen uni) bamalS feßon er»

wâljnt, baß bie Mra9e ber inneren ©eEretion
einen Anfang nahm in ben Seobacßtungeit, bie
bei ber (Entfernung ber ©d)i(bbrüfe gemacht
mürben.

Unter ben Organen mit innerer ©eEretion
nimmt einen bebeutenben ißtah ein bie foge»
nannte ^ßpopßßfe ober ber .gürnanßang, ein
©ebilbe, baS an ber Unterfeite beS fiiraeS an»
gebradft ift unb 2 Slbfeßnitte aufmeift, einen
oorberen mehr brüfigen Seil, unb einen hinteren
mehr nertiöfen Seil. BiefeS ©ebilbe meift enge
gufammenßänge mit bem ©efcßleeßtSleben auf.
Biefe geigen fich in Perfcßiebener SBeife : SBenn
biefe S)rüfe bureß eine ©efeßwulftbitbung ger»
ftört mirb, fo tritt ein eigenartiges ÄranEßeitS»
bilb auf, inbem ber Körper im SöacßStum gurüd»
bleibt, 3*ett fi(ß anhäuft unb noch eine Seihe
anberer Störungen auftreten. Sermehrung
ber BätigEeit ber Brüfe hot ein übermäßiges
JöaeßStum ber üorragenben Seile beS ÄörperS
jur Motge: bie Safe, baS ßinn, bie |jänbe unb
Müßc werben größer unb bider, unb gioar auch
ber Suodjcn. 2}?an nennt bie ÄranEßeit 2lEro»

megatie bon Akros — borragenb unb megas —
groß. Sei beiben biefer ÄranEßeitSbilber geht
bie ©ntwidlung ber ©efcßleeßtSorgane ober boeß

ißre Munition gurüd', um oft gang gu ber»
feßwinben.

©in anberer gufammenßang mit bem ©e=
fcßlecßtSleben tut fid) barin Eunb, baß mäßrenb
ber ©chwangerfchaft genau charaEterifierte Ser»
änberungen in ber Srüfe auftreten, bie barin
befteßen, baß in bem Sorbertappen beS OrganeS
eine beftimmte Slrt ber gellen fich ftorE ber»
größern unb Permeßren ; man nennt fie beSßalb
auch ©eßwangerfdjaftSgellen.

Sei bem ©tubium biefer Brüfe ßat man nun
bie Seobacßtung gemaeßt, baß ißr wäfferiger
StuSgug im ©xperiment auf bie ©ebärmutter*
muSEetn erregenb wirEte uubgufammeugießungen
beraulaßte.

Söir feßen nun auch in kr ©chwangerfchaft
im Sürper Seränberuugen auftreten, bie ben
oben gefeßilberten ©tjmptomen ber SlErotnegalie
feßr ähnlich finb, unb auf ben gufammenßang
ber |)ppopßpfe mit ben ©efcßlecßtSorganen ein
Weiteres Sicßt werfen. Söir feßen bei@d)ioangeren
eine Steigerung ber ©rregbarEeit gewiffer Serben

in bem ©eßwangerfcßaftSerbrecßen feinen 2luS=

brud finben, wie auch ki ber SlEromegalie
folcße ©rregbarEeitSfteigerungen borEommen.
®antt feßen mir bei ©eßmangeren Serbidung
ber Safe, beS UnterEieferS, ber |>aut, im ©cßäbel»
innerit treten Snod)enwud)erungen auf, 2BacßS=

tumSborgänge im Seden, Sergroßerung beS»

felben, Serbidnngen ber Ringer, ^änbe unb
Miiße, fo baß ©eßwangere ißre Singe nidjt
meßr abftreifen, ißre @ci)uße nießt meßr tragen
Eönnen. Sei ber SIEromegalie Eommt eS gu
einer Sergroßerung ber äußeren @efcßled)tS»
teile, roie in ber @cßmangerfd)aft. Sei ber
^ranEßeit ßören bie Segeln auf, bei ber
©eßwaugerfeßaft feßen fie auS bis ttad) ber
©eburt. UmgeEeßrt tritt bei gefteigerter Sätig»
Eeit ber Äeimbrüfen aueß eine gefteigerte £>ßpo=

pßpfentätigEeit ein, wie mir bieS ja bei ber
Sergroßerung ber Srüfe in ber ©eßmanger»
feßaft feßon gefeßen ßaben. Son biefer ge=
Steigerten ^ßpopßßfentätigEeit Eommen eben bie

gefißilberten Seränberuugen in ber ©eßmanger»
feßaft ßer. ©S Eommt aueß üor, baß eine
©eßwaugerfeßaft borübergeßenb roirElicß SIEro»

megalie auSlöft, bie entroeber naeß ber ©eburt
roieber gurüdgeßen Eann, ober bireEt meiter fieß

enttoideln Eattn. ©eßr ßäufig finbet fieß bei
ber SIEromegalie Seränberung ber ©cßilbbrüfen»
tätigEeit, wie ja aueß in ber ©eßwaugerfeßaft
bie ©cßilbbrüfe gunimmt, ja, man wiH bemerEt

ßaben, baß feßon naeß bem erften Seifcßlaf,
aud) wenn Eeiue ©eßwangerfeßaft eintritt, bie
©cßilbbrüfe bergrößert gefunben mirb.

23aS nun bie SöirEung ber ©ftraEte ber
^ßpopßßfe auf bie ©ebärmutter unb auf anbere
Organe angeßt, fo wollen wir guerft erroäßnen,
baß ber Slutbrud unb bie Atmung babureß
beeinflußt werben Eönnen, roenigftenS im Sier»
experiment. SJian bemerft im großen ©angen
eine gufammengießung unb Serengerung fämt»
ließer ©cßlagabern im Körper mit einer 2luS»

naßme, ber Sierenarterien. ®ann Eommt eS

gu einer Steigerung ber ©rregbarEeit aller un»
willEürlicß arbeitenben Organe. Sie fparnblafe,
bie ©ebärmutter, woßl aueß ber §ergmuSEel,
gießen fieß ftärEer gufammen. 2)arum mirb
baS üSittel bei ©rfeßwerung ber llrineutleerung
benußt, inbem ßier unter feinem ©influß bttreß
bie Sieren meßr lirin abgefonbert unb babei
bie |)arnblafe gereigt wirb, fo baß fie fieß ent»
teert. Son einigen ©eiten würbe ber |)ßpo»
pßpfenextraEt benußt, um naeß Operationen ben

Slutbrud gu heben, ferner fotlen and) bie ®arm=
bewegungen babureß angeregt werben.

©dßon im Saßre 1909 würbe barauf ßinge»
wiefen, baß ber ©jtraEt beS ^irnanßangeS im
©xperiment bei feßmangeren ober fäugenben
.flanincßcn tangbauernbe ©ebärmuttergufantmen»
gießuugen ßeroorriefen. Siefe Kenntnis würbe
benüßt, um nad) ©eburten bei Slutungen biefe

gu füllen. 1911 ging man bann fo weit, baS
ÜSittel bei ©eburten, bie im ©aug maren,
gegen 2Seßeufcßroäd)e gu probieren, unb ßatte
guten ©rfotg aufguroeifen. ®er erften ißubti»
Èation folgten in Äürge eine große DSenge unb

bie meiften fprad)en fid) günftig aus. Unb in
ber ïat ift bie SBirEung in günftigen Mäßen
eine äußerft frappante, ©in Seifpiel: Mtß
mürbe gu einer grau gerufen, eine ©tunbe Oon
ber ©tabt entfernt. Sad) SluSfage ber §ebamme
waren feit minbeftenS 2 ©tunben feine SBeßen
meßr aufgetreten. S)er Äopf war auf Seden»
boben, ber Sîuttermunb üoßftänbig erroeitert,
bie ^ergtöne gut. Meß fprißte ben Ipßpopßßfen»
extrait ein, naeß 7 ÜDiinuteu Earn ein ftarEeS
Söeß unb im gteießen SBeß würbe baS S'inb
geboren. Sleßn'licße Seifpiele ließen fieß noeß
Piete berießteu. £jie unb ba Eommt eS gu
einem SBeßenfturm, inbem bie SBeßen außer»
orbenttieß ftarE werben unb gar Eeine Raufen
aufweifett. (Babureß Eamt natürlich, wenn bie
©eburt nocß nießt ißrem ©nbe naße ift, baS
£inb gefäßrbet werben. §äufig, wenn baS
SSittel nießt gu früß gegeben wirb, geßt bie
©eburt fo feßneß Porbei, baß biefe ©cfaßr nidjt
eintritt.

©S Eommen aueß Mäße Por, wo bie SEßirEuitg

nur eine feßwaeße ift, ßier Eann manchmal
burdj SBieberßoluug ber ©abe ber gwed boeß
nocß erreießt werben. Slber eS gibt aueß wirElicße
Serfager, b. ß. Mäße, in benen überhaupt Eeine

SBirEung eintritt. @S ift nießt anSgefcßloffen,
baß biefe bureß eine mangelhafte Munition ber
©cßilbbrüfe bebingt raerben. Mm Präparate
Eann eS nießt liegen, ba man beobadjtet ßat,
baß, wenn man aus ber gleichen Sßßiole gmei
Mrauen ben ©xtraEt eingab, er bei ber einen
wirEte, bei ber anberen Perfagte.

llnbraucßbar ift ber §ßpopßßfenextraEt gur
©inleitung ber ÉborteS ober ber fünftlicßen
Mrüßgeburt. Se näßer baS ©nbe ber ©eßmanger»
feßaft ift, um fo beffer bie äBirEuitg.

Sn ber Sad)geburtSperiobe ift baS Slittel
aueß erfolgreich. Stan Eann beobacßteit, baß
in Mäßen, mo unter ber ©eburt am ©nbe ber»
felben baS SDtittel gegeben würbe, bie Sad)ge=
burtSgeit rafeßer unb glatter Perlief, als bieS
Pießeicßt fonft ber M«ß gewefen wäre. Ba ßat
man eS beim aueß benußt bei Pergögerter Söfung
beS M^ucßtEucßenS, unb ßat gute ©rfolge gé»
feßen. SlßerbingS mürbe auf bie ©efaßr auf»
merffam gemaißt, baß ein Krampf beS Stutter»
munbeS entfteßen Eönnte, bod) feßeint bieS nießt
ßäufig ber Muß gu fein. @o Eann woßl manche
SacßgeburtSlöfung Permieben werben. Merner
würbe baS Stittel feßon gebraud)t gegen ato»
nifeße Slutungen naeß ber ©eburt, wenn fieß
bie ©ebärmutter nießt gufammengießen miß.
£)ier wirEte eS aueß gut. Smmerßin muß man
bei aßen biefen Slnmenbungen nießt Pergeffen,
baß bie SBirEnng beS StittelS nur Eurge geit
bauert, unb baß eS nötig ift, fobalb bie ©ebär»
mutter bann leer ift, noeß ©ecalepräparate naeß»

gugeben, benn fonft Eönnte eine ©rfeßlaffung
ber ©ebärmutter naeßträgließ noeß gu böfen
Molgen füßren.

2BaS feßäbigenbe SebenwirEutigen auf bie
SDtutter ober auf baS S'inb anbelangt, fo finb
fo!d)e aud) feßon gcmelbet worben. @o faßeit
einige Stutoren Oßntnacßten auftreten bei ^ranEen
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Ueber Wehenmittel.
(Schluß.)

In neuerer Zeit, wo die Erforschung der
Funktionen der verschiedenen drüsigen Körperorgane

einen großen Platz in der Wissenschaft
einnimmt, hat man sich besonders auch dem
interessanten Studium der sogenannten
Blutdrüsen, d. h. solcher Drüsen zugewendet, welche
eine sogenannte innere Sekretion aufweisen,
nicht nach außen oder nicht nur nach außen
ihre Produkte abgeben, sondern auch nach dem
Blute zu. Es zeigte sich, daß diese Stoffe von
höchster Wichtigkeit für den Bau und die
Funktionen des Körpers sind. Wir haben schon

früher einmal auf die innere Sekretion des
Eierstocks hingewiesen und damals schon
erwähnt, daß die Frage der inneren Sekretion
einen Anfang nahm in den Beobachtungen, die
bei der Entfernung der Schilddrüse gemacht
wurden.

Unter den Organen mit innerer Sekretion
nimmt einen bedeutenden Platz ein die
sogenannte Hypophyse oder der Hirnanhang, ein
Gebilde, das an der Unterseite des Hirnes
angebracht ist und 2 Abschnitte aufweist, einen
vorderen mehr drüsigen Teil, und einen Hinteren
mehr nervösen Teil. Dieses Gebilde weist enge
Zusammenhänge mit dem Geschlechtsleben auf.
Diese zeigen sich in verschiedener Weise: Wenn
diese Drüse durch eine Geschwnlstbildung
zerstört wird, so tritt ein eigenartiges Krankheitsbild

auf, indem der Körper im Wachstum zurückbleibt,

Fett sich anhäuft und noch eine Reihe
anderer Störungen auftreten. Vermehrung
der Tätigkeit der Drüse hat ein übermäßiges
Wachstum der vorragenden Teile des Körpers
zur Folge: die Nase, das Kinn, die Hände und
Füße werden größer und dicker, und zivar auch
der Knochen. Man nennt die Krankheit Akro-
megalie von micros — vorragend und meZas —
groß. Bei beiden dieser Krankheitsbilder geht
die Entwicklung der Geschlechtsorgane oder doch
ihre Funktion zurück, um oft ganz zu
verschwinden.

Ein anderer Zusammenhang mit dem
Geschlechtsleben tut sich darin kund, daß während
der Schwangerschaft genau charakterisierte
Veränderungen in der Drüse auftreten, die darin
bestehen, daß in dem Vorderlappen des Organes
eine bestimmte Art der Zellen sich stark
vergrößern und vermehren; man nennt sie deshalb
auch Schwangerschaftszellen.

Bei dem Studium dieser Drüse hat man nun
die Beobachtung gemacht, daß ihr wässeriger
Auszug im Experiment auf die Gebärmuttermuskeln

erregend wirkte undZusammeuziehungen
veranlaßte.

Wir sehen nun auch in der Schwangerschaft
im Körper Veränderungen auftreten, die den
oben geschilderten Symptomen der Akromegalie
sehr ähnlich sind, und auf den Znsammenhang
der Hypophyse mit den Geschlechtsorganen ein
weiteres Licht werfen. Wir sehen bei Schwangeren
eine Steigerung der Erregbarkeit gewisser Nerven

in dem Schwangerschaftserbrechen seinen
Ausdruck finden, wie auch bei der Akromegalie
solche Erregbarkeitssteigerungen vorkommen.
Dann sehen wir bei Schwangeren Verdickung
der Nase, des Unterkiefers, der Haut, im Schädelinnern

treten Knochenwucherungen aus,
Wachstumsvorgänge im Becken, Vergrößerung
desselben, Verdickungen der Finger, Hände und
Füße, so daß Schwangere ihre Ringe nicht
mehr abstreifen, ihre Schuhe nicht mehr tragen
können. Bei der Akromegalie kommt es zu
einer Vergrößerung der äußeren Geschlechtsteile,

wie in der Schwangerschaft. Bei der
Krankheit hören die Regeln auf, bei der
Schwangerschaft setzen sie aus bis nach der
Geburt. Umgekehrt tritt bei gesteigerter Tätigkeit

der Keimdrüsen auch eine gesteigerte
Hypophysentätigkeit ein, wie wir dies ja bei der
Vergrößerung der Drüse in der Schwangerschaft

schon gesehen haben. Von dieser
gesteigerten Hypophysentütigkeit kommen eben die

geschilderten Veränderungen in der Schwangerschaft

her. Es kommt auch vor, daß eine

Schwangerschaft vorübergehend wirklich
Akromegalie auslöst, die entweder nach der Geburt
wieder zurückgehen kann, oder direkt weiter sich

entwickeln kann. Sehr häufig findet sich bei
der Akromegalie Veränderung der Schilddrüsentätigkeit,

wie ja auch in der Schwangerschaft
die Schilddrüse zunimmt, ja, man will bemerkt
haben, daß schon nach dem ersten Beischlaf,
auch wenn keine Schwangerschaft eintritt, die
Schilddrüse vergrößert gefunden wird.

Was nun die Wirkung der Extrakte der
Hypophyse auf die Gebärmutter und auf andere
Organe angeht, so wollen wir zuerst erwähnen,
daß der Blutdruck und die Atmung dadurch
beeinflußt werden können, wenigstens im
Tierexperiment. Man bemerkt im großen Ganzen
eine Zusammenziehung und Verengerung sämtlicher

Schlagadern im Körper mit einer
Ausnahme, der Nierenarterien. Dann kommt es

zu einer Steigerung der Erregbarkeit aller
unwillkürlich arbeitenden Organe. Die Harnblase,
die Gebärmutter, wohl auch der Herzmuskel,
ziehen sich stärker zusammen. Darum wird
das Mittel bei Erschwerung der Urineutleerung
benutzt, indein hier unter seinem Einfluß durch
die Nieren mehr Urin abgesondert und dabei
die Harnblase gereizt wird, so daß sie sich
entleert. Von einigen Seiten wurde der
Hypophysenextrakt benutzt, um nach Operationen den

Blutdruck zu heben, ferner sollen auch die

Darmbewegungen dadurch angeregt werden.
Schon im Jahre 1909 wurde darauf

hingewiesen, daß der Extrakt des Hirnanhanges im
Experiment bei schwangeren oder säugenden
Kaninchen langdauernde Gebärmutterznsammen-
ziehungen hervorriefen. Diese Kenntnis wurde
benützt, um nach Geburten bei Blutungen diese

zu stillen. 1911 ging man dann so weit, das
Mittel bei Geburten, die im Gang waren,
gegen Wehenschwäche zu probieren, und hatte
guten Erfolg auszuweisen. Der ersten Publikation

folgten in Kürze eine große Menge und

die meisten sprachen sich günstig aus. Und in
der Tat ist die Wirkung in günstigen Fällen
eine äußerst frappante. Ein Beispiel: Ich
wurde zu einer Frau gerufen, eine Stunde von
der Stadt entfernt. Nach Aussage der Hebamme
waren seit mindestens 2 Stunden keine Wehen
mehr aufgetreten. Der Kopf war ans Beckenboden,

der Muttermund vollständig erweitert,
die Herztöne gut. Ich spritzte den Hypophysenextrakt

ein, nach 7 Minuten kam ein starkes
Weh und im gleichen Weh wurde das Kind
geboren. Aehnliche Beispiele ließen sich noch
viele berichten. Hie und da kommt es zu
einem Wehensturm, indem die Wehen
außerordentlich stark werden und gar keine Pausen
aufweisen. Dadurch kann natürlich, wenn die
Geburt noch nicht ihrem Ende nahe ist, das
Kind gefährdet werden. Häufig, wenn das
Mittel nicht zu früh gegeben wird, geht die
Geburt so schnell vorbei, daß diese Gefahr nicht
eintritt.

Es kommen auch Fälle vor, wo die Wirkung
nur eine schwache ist, hier kann manchmal
durch Wiederholung der Gabe der Zweck doch
noch erreicht werden. Aber es gibt auch wirkliche
Versager, d. h. Fälle, in denen überhaupt keine
Wirkung eintritt. Es ist nicht ausgeschlossen,
daß diese durch eine mangelhafte Funktion der
Schilddrüse bedingt werden. Im Präparate
kann es nicht liegen, da man beobachtet hat,
daß, wenn man aus der gleichen Phiole zwei
Frauen den Extrakt eingab, er bei der einen
wirkte, bei der anderen versagte.

Unbrauchbar ist der Hypophysenextrakt zur
Einleitung der Abortes oder der künstlichen
Frühgeburt. Je näher das Ende der Schwangerschaft

ist, um so besser die Wirkung.
In der Nachgeburtsperiode ist das Mittel

auch erfolgreich. Man kann beobachten, daß
in Fällen, wo unter der Geburt am Ende
derselben das Mittel gegeben wurde, die
Nachgeburtszeit rascher und glatter verlief, als dies
vielleicht sonst der Fall gewesen wäre. Da hat
man es denn auch benutzt bei verzögerter Lösung
des Fruchtkuchens, und hat gute Erfolge
gesehen. Allerdings wurde auf die Gefahr aus-
merksam gemacht, daß ein Krampf des Muttermundes

entstehen könnte, doch scheint dies nicht
häufig der Fall zu sein. So kann wohl manche
Nachgeburtslösung vermieden werden. Ferner
wurde das Mittel schon gebraucht gegen
atonische Blutungen nach der Geburt, wenn sich
die Gebärmutter nicht zusammenziehen will.
Hier wirkte es auch gut. Immerhin muß man
bei allen diesen Anwendungen nicht vergessen,
daß die Wirkung des Mittels nur kurze Zeit
dauert, und daß es nötig ist, sobald die Gebärmutter

dann leer ist, noch Secalepräparate
nachzugeben, denn sonst könnte eine Erschlaffung
der Gebärmutter nachträglich noch zu bösen
Folgen führen.

Was schädigende Nebenwirkungen auf die
Mutter oder auf das Kind anbelangt, so sind
solche auch schon gemeldet worden. So sahen
einige Autoren Ohnmachten auftreten bei Kranken
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mit tpergfepleru ; anbete beobachteten Nieren*
fpäbigungen nnb Gflampfieaugbrup. ®ann
fat) man Gebärmutterframpf auftreten mit Slb*
fierbeu be? fêinbeg, in. anbeten gölten fogar
Gebärmuttergerreipung. SSir glauben, baff fid)
bet richtiger 3nbifation§ftellung bie meiften
biefer Uttglücfgfälle bermeiben laffen. gntrner*
hin ift aud) ber ffppopppfeneptraft nictjt ein
SNittel, ba» ofjtte mettereg in jebem galle opne
Gefapr angemanbt werben barf, e§ tarnt aud)
bamit Uuglücf angeftellt merben.

Nun merben nop eine Slngatjt neue SOÏittel

auf bett ÜDZarft gebraut, bie pentifpe gerfallg*
probufte be§ Giweifeg finb nnb bie audi auf
bie ffufammengieptmgeu ber Gebärmutter mitten
nnb itt ipretn SBefen mit bett ©ecatepräparaten
fowopt, mie mit ben ^ppopfjpfenejtraften SBer=

wanbtfpaft aufmeifen. SBir paben hier bag
Uteramin, ^iftamin, Stenofin. Sitte biefe finb
nod) wenig grünblip erprobt ttttb fd)eineu rnepr
in ber Slrt tote bie ©ecalepräparate gu mitten,
fo bah matt gut tun mirb, fie borläufig nur
bei entleerter Gebärmutter gu berweuben.

Aus der Praxis.
i.

Situ 17. September morgeng 3 Uhr mürbe
id) ing Napbarpaug gu meiner 39 Safjr alten
9gebärenbett ©pwägerin gerufen, attper gwei
Steiplagcu batte fie alternat fepr rafd)e normale
Geburt ttnb attd) biefe gwei Sagen mürben ot)ne
ctrgtlipe §ülfe geleitet, bie legte im gal)r 1912
bott mir. Sllg id) anfam, hatte fie gang fpwape
SStepen, id) unterfupte ättperlip nnb fanb fefjr
ftraff gefpannte Gebärmuttermänbe, eine Sättgg*
läge, jeboct) nid)tg eingetreten, Weit bie grau
einen fpängebattp hat, §ergtöne tintg bom
SlZabel. Nap boraitggegangener ©eeinfeftion
unterfupte id) innerlich nnb fanb ben ©djeibeu*
teil uod) erhalten. SNuttermunb gefploffen über
bem Stecfeneingang einen Gegenftaub faum er*
reipöar, tonnte nid)t unterfpeiben ob Stopf
ober Steig, ba bie grau über arge ©pmergen
ttagte, meitn ich ben borliegcnbeu Steil ing
Steden preffen wollte, ich tuartete etwa gmei
©tunben, aber bie grau hatte nur atte ©tunbeu
gang fpwaepe Söepen, bann entfernte ich mich
mit ber SBeifitng, fie folle borläufig im SSett
bleiben unb fo biet wie möglich auf bem Nüdeit
liegen unb wenn bie SBepen mieberfommen ober
fonft fip etroag änbere, mich poleit. 3lm Slbenb,
atg ich etiba um 8 llt)r meine Slrbcit beeubigt
hatte, ging ich uod) gu ihr, um mid) gu er*
tunbigen, wie eg gepe, ba man mid) nicht
geholt hatte. 3)a fanb ich bie grau auf bem
Nupbett figenb, unb auf meine gragc nap
nad) ihrem ©efinben fagte fie, fie hätte heute
nur gang fpwape SBepen gehabt, eg fei aber
bod) nici)t gleich wie am SNorgen, benn eg feien
jetgt ftärfere SBetjen unb wirtlich betarn fie balb
ein Sßrepwep, nun fpiefte id) fofort jetnanb um
meine SLafpe gu holen, unb beförberte bie grau
ing Stett, unterfudjte äußerlich, Pa war nun
etwag eingetreten ing Steden unb bie SBepen
tarnen jpon ftärter. Sllg id) meine 3lafc£)e hatte,
wollte ip nod) eine innere Unterfupung machen,
hatte aber nipt mehr ffeit, ba bie Sölafe fpon
fichtbar war unb platte, mät)renb id) aug*
padte. Saum hatte ich Seit, bag allernot*
wenbigfte gum Gntpfang beg Sinbeg guredjt gu
macheu, fo war fdjon ber ©teip fichtbar unb
mit gwei SBepen war ein 9 ißfunb fchwerer Snabe
geboren unb nach 15 Minuten tarn and) bie
Napgeburt, welche ich unterfud)te unb alg gang
betrachtete, ba bie Gipäute einen ©ad bitbeten.
®a aber bie grau an Slftpma leibet unb ftart
huften muhte, befahl ich bom Slrgt Littel gu

• berlangen, welper biefe am 18. September
perfönlich brachte unb bie grau noch unter*
fachte. Sluf bie grage, wie bie Geburt tiertaufen
fei, fagten fie bem Slrgt gut, worauf er fie im
Unterleib nicht napfap. Nun ging alleg redjt
gut big am 20. September morgeng 7ä 4 Upr,
ba würbe id) wieber gerufen; eg gehe wieber

etwag ab (ein Stumpen), id) fagte guerft, fie
brauchen jetet leine Slngft gu haben, cg fei
etwa ein ©lutflumpen, nur füllen fie alleg wag
gehe aufbewahren, ich werbe bann am SOZorgen

nad)fel)en. ®ie grau hotte bereits lein Sllut
berloren bei ber Geburt, ba tonnte ici) aber
gleichwopl nid)t mepr fd)tafcn unb weil» fo
nape war, ftanb ich nitf unb ging tfiu, nur um
fie gu beruhigen, wie ich utir borftcltte. Stuf
meine grage, ob etwag nicht in Orbmtng fei
unb ob fie blute, fagte fie nein, aber fie wiffc
niept warum jept noch fo biet gepe. Nun liep
id) mir ben abgegangenen Stumpen geigen,
welcher ungefähr in ber Grope eineg fleinen
Spüpttercig war, unb gu meinem nicht geringen
©precfcit fap id), bap eg nid)t ©lutgerinnfeî,
fonbent ein ©tüd Nachgeburt fei. Sluf meine
grage, ob alleg pier fei, fagte bie grau, fie
glaube, eg tomme nocp inepr, unb atg id) nap*
fap, pingen nod) Gipäute aug ber ©peibe,
wetepe ip burd) 35rud auf bie Gebärmutter
auep entfernte, id) bacpte guerft an einen Neben*
frudjtfupen, unb bod) wie id) alleg unterfuept
patte, tonnte eg uidjt fein. Sluf bie grage,
Wag jetgt bag fei, fagte id), eg würbe am beften
einem Slbort gleid)en, nur pabe ich f° etwag
nod) nie erlebt unb fann mid) aud) nidjt er*
inneru, fotd)cg wäprenb meiner Seprgeit gefepen
unb gepört gu pabeu, id) tief) bespalb noch
gleicpcn ïagg ben Slrgt rufen, Wetcper fagte,
eg fei ein gang fettener gall unb meine Slug*
fage beftätigte, eg fei ein im britten SNonat
abgeftanbeneg @i. ®ag SBocpenbett herlief gut.
®ie grau patte nie Semperaturfteigerung unb
ftanb am 9. ®ag wieber auf, auep wäprenb
ber ©djwangerftpaft patte fie nie ^Blutungen.

M. G.

II.
®ob bon SNutter unb .ftinb. gu ber

lepten §ebammengeitung Nr. 10 tefen wir, wie
eine Kollegin berfepiebene galle bon 93tinb=
barmentgünbungen ung mitteilt, welcpe alte
einen glüdlicpen Sluggang patten.

23eim Sefeu biefer Sericpte mitpte icp mir
fagen, bap bag and) alleg berftänbige unb ber*
nünftige grauen waren, welcpe bie §ebamme
gur reepten geit paben rufen laffen, nnb fo
bie Slergtc bie günftige Gelegenheit patten, bie

Operation auggufüpren, wo fOhitter unb fiinb
gerettet würben.

Söie biete grauen gibt eg aber, welcpe, wenn
fie auep ©djmergen paben, ttiemanbem etwag
baboit fagen, big bie äufjerfte Not fie gwingt.
Sin Sliubbarmentgünbuug beulen überhaupt
bie wenigften grauen. @o würbe id) lepteg
gapr an SBeipnacpten gu einer grau gerufen,
gu oberft in eine taltc, tieine ®acpwopnung
würbe icp gefüprt. gtt bem gimrner war nur
ein SBett unb ein ©titpl porpanben. ®ie grau,
welcpe im SBett lag, war eine 44 jäprige Grft*
gebärenbe, mit f^neeweipen paaren, abgë*
magert ltttb elenb fap fie aug unb patte grope
©cpmergen. Sie war am Gnbc ber ©djwanger*
fepaft unb erflärte, fie patte fepon 5 ®age lang
immer anpaltenbe ©cpmergen, weld)e aber jeht
ftärter würben. Sleupere Unterfucpung : Seib
ftart auggebepnt, Sage tonnte id) feine feft*
ftelleu, ba ber Seib bei ber geringften 33erüp=

rung fureptbar fepmergte. Nacp borfepriftg*
mäpiger ®cginfeftion unterfudjte icp innerlich.
Stopf eingetreten, fNuttermnnb bollftänbig.

®ie grau patte bann "noep ein paar gute
fBrepwepen unb ein tief fcpeintoteS SNäbdien
würbe geboren. Sofort liep id) ben Slrgt rufen,
wetcper auep gleich gur ©teile war, ba er gang
in ber Ntipe wopnte, er gab fid) alle SNttpe,
bag ftinb gum ©epreien gu bringen, burd)
warmeg S3ab, falte SDufcpungen unb ©cpulpe»
fepe ©cpwingnngen, boep alle fflZüpe war er*
folglog, bie Seele war aug biefer fleinen
fterblidjen ^iille entflopen. llnfere Slufmerf*
famfeit galt nun ber SKutter, weldje gar iticpt
gut aitgfap. ®ie Nachgeburt ftiep fie bon felbft
aug, fie war auep bollftänbig, 93lut ging feineg
ab. ®ie grau patte nun auep naepper wieber 1

arge ©cpmergen im Seib, boep ber Slrgt glaubte,
eg werbe fid) fdjon nocp maepen unb ging
peim. 93ei meinem Slbenbbefucp ttagte bie grau
fdjredlid) über ©djmergeu im Seib. ®er Slrgt
tourbe gepalt, welcper c^iiten Ginlauf berorbnete
unb fßulber gab. ®er Ginlauf uüpte niepts ;

am ÜNorgen fap bie grau elenb aug, wag fie
gu fiep genommen patte, rnupte fie alleg erbreepen,
unb immer bie gleicpeu, gropeu ©cpmergen.
@o ging eg big am 3. ®ag abenbg. ®empe*
ratur ber grau war 38, 39.8, 40. ißutg auep
immer 120—140.

Slm 3. ®ag abenbg polten bie Sente einen
anbern Slrgt, welcper mid) rufen liep, um mir
waprfdieiutid) Vorwürfe gu maepen, bap icp
niept früper einen Slrgt pabe polen laffen, benn
er fragte mid), wag mit ber grau ba log fei.
gep fagte ihm bann, eg fei ja fdjon ein Slrgt
pier gewefen, ber bie grau in Sjepanblung
pabe, er fomme aud) alle Sage 2—3 mal gu
ipr. ga, wenn bag fo ift, fo gepe icp wieber,
er pabe ba nieptg gu tun. gep bat ipn bann,
bie grau büd) gu unterfuepen, benn fie fap
fepr fdjlecpt aug, unb etwag follte boep ge=
fepepen. Gnblicp nad) langem S3efinnen unter*
fuepte er fie unb fagte bann, er glaube be*

ftimmt an Slinbbarmcntgünbung, unb ber
SBurm fei waprfcpeinlicp fepon geplapt; am
tieften wäre eg, bie grau fönte fofort ing
©pital gur Operation. Gr telepponierte bann
fofort 'beut erften Slrgt, weld)er auep einher*
ftanbeu war, bie grau iirg ©pital gu tun.
DNan braepte bie grau per fêraufenwageu bort*
pin, wo bie Operation uod) in ber gleichen
Nacpt borgeuommen würbe. ®er gweite Slrgt
war bei ber Operation gugegen, unb cg war
and), wie biefer bermutete, Slinbbarmentgün*
buttg, ber SBurm War fepon geplapt unb ber
Giter patte fid) im gangen Unterleib berbreitet.
®ie Stergte fapen benn auep ein, bap bie grau
berloren fei. ®ie arme, bemitleibengwerte grau
ftarb benn auep ein paar ©tunben nap ber
Operation. ®cr gweite Slrgt erflärte bann,
wäre bie grau bei ben erften ©dpnergen gu
einem Slrgt ober einer fpebamme gegangen, fo
pätte fie nap menfplipem Grmeffen bei rip*
tiger S3epanblung gerettet werben türmen. 3p
für mip öanfte bem lieben Gott, bap er bie

arme grau bon ihren Seiben erlöft patte, er
Wupte aup, warum er bem Sinblein bag Sebett

nipt weiter gegeben patte. B.

III.
SSeim Nacplefen eineg meiner ®agebüper ift

mir eine Geburt bom 24. guti 1905 wieber
fo rept ing Gebäptnig gefommen. Gg worein

fepr fpöuer ©onntag=0Zapmittag, gum
©pagiereugepen wie gemapt, weil eg ®agg
gubor geregnet patte; ip war aber aud) fpon
reifefertig, alg unfere .ffaugglocfe ertönte. Sllg

ip napfap war ein SNartu ba, welper mip
bat, ja bop fpnell gu feiner grau gu fontmen.
Sllfo an ©teile meineg ©onuenfpirmeg fam
nun bie .Çebammcntafcpe in meine $anb, unb
brauf log würbe geraunt gur befagten grau.
®ort angefommen, traf id) bie grope magere
grau beim Slbwafpen am ©püttftein. SBiffen-
©ie, Hebamme, rebete mid) bie grau an, id)
pabe ja nop gar feine SStepen, aber bag Söaffer
läuft an einem fort, bitte unterfupen ©ie mip
bop, bap wir berupigt jinb. Nap gehöriger
Steinigung meiner fjänbc unb ber grau ergab
bie Unterfupurtg: Sleupere Unterfupung : Stopf*
läge, Nürfen linfg, öergtüne ebenfatlg tinfg.
®ie innere Unterfupung ergab: ©peibe eng,
@d)ambogen ebenfatlg, SJhittermuub nop ge*
fploffen unb popftepenber Hopf. ®a peipt eg

Gebutb paben, fagte id) gu ber grau. 3p
blieb nop etwa gwei ©tunben bei ber grau,
unb alg feine Sßepen eintrafen, entfernte ip
mip, mit bem ©enterten, mip gu rufen, wenn
SSepen fontmen, anberrtfallg werbe ip am
Slbenb wieber f'ommen ttnb ttapfepett. 3P
würbe nid)t gerufen, ba ging ip pin unb fanb

1 bie grau im Sett unb eg fammen fo alle palbe
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mit Herzfehler»?! andere beobachtete?? Nieren-
schädignngen ?>i?d Eklampsieausbruch. Dann
sah man Gebärmutterkrampf auftreten mit
Absterben des Kindes, in, andere?? Fälle?? sogar
Gebärmntterzerreißung. Wir glauben, daß sich
bei richtiger Jndikationsstellung die meisten
dieser Unglücksfälle verineiden lassen. Immerhin

ist auch der Hypophysenextrakt nicht ei??

Mittel, das ohne weiteres in jedem Falle ohne
Gefahr angewandt werden darf, es kann auch
dainit Unglück angestellt werden.

Nun werden noch eine Anzahl neue Mittel
auf den Markt gebracht, die chemische Zerfallsprodukte

des Eiweises sind und die auch auf
die Znsammenziehungei? der Gebärmutter wirken
und in ihrem Wesen mit den Seealepräparaten
sowohl, wie mit den Hypophysenextrakten
Verwandtschaft aufweisen. Wir haben hier das
Uterainin, Histamin, Tenosin. Alle diese sind
noch wenig gründlich erprobt und scheine?? mehr
in der Art wie die Secalepräparate zu wirken,
so daß man gut tun wird, sie vorläufig nur
bei entleerter Gebärmutter zu verwenden.

Aus aer Praxis.
i.

Au? 17. September morgens 3 Uhr wurde
ich ins Nachbarhaus zu meiner 39 Jahr alten
9gebärendei? Schwägerin gerufen, außer zwei
Steißlage?? hatte sie allemal sehr rasche normale
Geburt und auch diese zwei Lagen wurden ohne
ärztliche Hülfe geleitet, die letzte im Jahr 1912
von inir. Als ich ankam, hatte sie ganz schwache
Wehen, ich untersuchte äußerlich und fand sehr
straff gespannte Gebärmutterwände, eine Längslage,

jedoch nichts eingetreten, weil die Frau
einen Hängebanch hat, Herztöne links vom
Nabel. Nach vorausgegangener Desinfektion
untersuchte ich innerlich und fand den Scheidenteil

noch erhalten. Muttermund geschlossen über
dem Beckeneingang einen Gegenstand kaum
erreichbar, konnte nicht unterscheiden ob Kopf
oder Steiß, da die Frau über arge Schmerzen
klagte, wenn ich den vorliegende?? Teil ins
Becken pressen wollte, ich ivartcte etwa zwei
Stunden, aber die Frau hatte nur alle Stunden
ganz schwache Wehen, dann entfernte ich mich
mit der Weisung, sie solle vorläufig im Bett
bleiben und so viel wie möglich auf dem Rücken
liegen und wenn die Wehen wiederkommen oder
sonst sich etwas ändere, mich holen. Am Abend,
als ich etwa um 8 Uhr meine Arbeit beendigt
hatte, ging ich noch zu ihr, um mich zu
erkundigen, wie es gehe, da man mich nicht
geholt hatte. Da fand ich die Frau auf dem
Ruhbett sitzend, und auf meine Frage nach
nach ihrem Befinden sagte sie, sie hätte heute
nur ganz schwache Wehen gehabt, es sei aber
doch nicht gleich wie am Morgen, denn es seien
jetzt stärkere Wehen und wirklich bekam sie bald
ein Preßweh, nun schickte ich sofort jeinand um
meine Tasche zu holen, und beförderte die Frau
ins Bett, untersuchte äußerlich, da war nun
etwas eingetreten ins Becken und die Wehe??
kamen schon stärker. Als ich meine Tasche hatte,
wollte ich noch eine innere Untersuchung machen,
hatte aber nicht mehr Zeit, da die Blase schon
sichtbar war und platzte, während ich
auspackte. Kaum hatte ich Zeit, das allernot-
wendigste zum Empfang des Kindes zurecht zu
machen, so war schon der Steiß sichtbar und
mit zwei Wehen war ein 9 Pfund schwerer Knabe
geboren und nach 15 Minuten kam auch die
Nachgeburt, welche ich untersuchte und als ganz
betrachtete, da die Eihäute einen Sack bildeten.
Da aber die Frau an Asthma leidet und stark
husten mußte, befahl ich vom Arzt Mittel zu

-verlangen, welcher diese am 18. September
persönlich brachte und die Frau noch untersuchte.

Auf die Frage, wie die Geburt verlaufen
sei, sagten sie dem Arzt gut, worauf er sie iin
Unterleib nicht nachsah. Nun ging alles recht
gut bis am 20. September morgens st-z 4 Uhr,
da wurde ich wieder gerufen; es gehe wieder

etwas ab fein Klumpen), ich sagte zuerst, sie

brauchen jetzt keine Angst zu haben, es sei

etwa ein Blutklumpen, nur sollen sie alles was
gehe aufbewahren, ich werde dann an? Morgen
nachsehen. Die Frau hatte bereits kein Blut
verloren bei der Geburt, da konnte ich aber
gleichwohl nicht mehr schlafen und weil's so

nahe war, stand ich auf und ging hin, nur um
sie zu beruhige??, wie ich mir vorstellte. Auf
meine Frage, ob etwas nicht in Ordnung sei
und ob sie blute, sagte sie nein, aber sie wisse
nicht warum jetzt noch so viel gehe. Nun ließ
ich mir den abgegangenen Klumpen zeige??,

welcher ungefähr in der Größe eines kleinen
Hühnereis war, und zu meinem nicht geringe??
Schrecken sah ich, daß es nicht Blutgerinnsel,
sondern ein Stück Nachgeburt sei. Auf meine
Frage, ob alles hier sei, sagte die Frau, sie

glaube, es komme noch mehr, und als ich nachsah,

hingen noch Eihäute ans der Scheide,
welche ich durch Druck ans die Gebärmutter
auch entfernte, ich dachte zuerst an einen Neben-
frnchtkuchen, und doch wie ich alles untersucht
hatte, konnte es nicht sein. Aus die Frage,
waS jetzt das sei, sagte ich, es würde am besten
einein Abort gleichen, nur habe ich so etwas
noch nie erlebt und kann mich auch nicht er
innern, solches während meiner Lehrzeit gesehen
und gehört zu habe??, ich ließ deshalb noch
gleichen Tags den Arzt rufen, welcher sagte,
es sei ei>? ganz seltener Fall und meine Aussage

bestätigte, es sei ein im dritten Monat
abgestandenes Ei. Das Wochenbett verlief gut.
Die Frau hatte nie Temperatursteigerung und
stand am 9. Tag wieder auf, auch während
der Schwangerschaft hatte sie nie Blutungen.

iVl. O.

II.
Tod Vvi? Mutter und Kind. In der

letzten Hebammenzeitung Nr. 10 lesen wir, wie
eine Kollegin verschiedene Fälle von
Blinddarmentzündungen uns mitteilt, welche alle
einen glücklichen Ansgang hatten.

Beim Lese?? dieser Berichte mußte ich mir
sagen, daß das auch alles verständige und
vernünftige Frauen ware??, welche die Hebamme
zur rechten Zeit haben rufen lassen, und so

die Aerzte die günstige Gelegenheit hatten, die

Operation auszuführen, wo Mutter und Kind
gerettet wurden.

Wie viele Frauen gibt es aber, welche, wenn
sie auch Schmerzen haben, niemandem etwas
davon sagen, bis die äußerste Not sie zwingt.
An Blinddarmentzündung denken überhaupt
die wenigsten Frauen. So wurde ich letztes
Jahr an Weihnachten zu einer Frau gerufen.
Zu oberst in eine kalte, kleine Dachwohnung
wurde ich geführt. In dem Zimmer war nur
ein Bett und ein Stuhl yorhanden. Die Frau,
welche im Bett lag, war eine 44 jährige
Erstgebärende, mit schneeweißen Haaren,
abgemagert und elend sah sie ans und hatte große
Schmerzen. Sie war am Ende der Schwangerschaft

und erklärte, sie hätte schon 5 Tage lang
immer anhaltende Schmerzen, welche aber jetzt
stärker wurden. Aeußere Untersuchung: Leib
stark ausgedehnt, Lage konnte ich keine
feststelle??, da der Leib bei der geringsten Berührung

furchtbar schmerzte. Nach vorschriftsmäßiger

Desinfektion untersuchte ich innerlich.
Kopf eingetreten, Muttermund vollständig.

Die Frau hatte dann 'noch ein paar gute
Preßwehen und ein tief scheintotes Mädchen
wurde geboren. Sofort ließ ich dei? Arzt rufen,
welcher auch gleich zur Stelle war, da er ganz
in der Nähe wohnte, er gab sich alle Mühe,
das Kind zum Schreien zu bringen, durch
warmes Bad, kalte Duschungen und Schultze-
sche Schwingungen, doch alle Mühe lvar
erfolglos, die Seele war ans dieser kleinen
sterblichen Hülle entflohen. Unsere Aufmerksamkeit

galt nun der Mutter, welche gar nicht
gut aussah. Die Nachgeburt stieß sie von selbst
aus, sie war auch vollständig, Blut ging keines
ab. Die Frau hatte nun auch nachher wieder l

arge Schmerzen im Leib, doch der Arzt glaubte,
es werde sich schon noch machen und ging
heiln. Bei meine??? Abendbesuch klagte die Frau
schrecklich über Schmerzen iin Leib. Der Arzt
wurde geholt, welcher ^inen Einkauf verordnete
und Pulver gab. Der Einkauf nützte nichts;
ain Morgen sah die Frau elend aus, was sie

zu sich genommen hatte, mußte sie alles erbrechen,
und immer die gleichen, große?? Schmerzen.
So ging es bis am 3. Tag abends. Temperatur

der Frau war 38, 39.8, 4V. Puls auch
immer 120—140.

Am 3. Tag abends holten die Leute eine??

andern Arzt, welcher mich rufe?? ließ, im? mir
wahrscheinlich Vorwürfe zu machen, daß ich
nicht früher einen Arzt habe hole?? lassen, den??

er fragte mich, was mit der Frau da los sei.

Ich sagte ihm da????, es sei ja schon ein Arzt
hier gewesen, der die Frau in Behandlung
habe, er komme auch alle Tage 2—3 mal zu
ihr. Ja, wenn das so ist, so gehe ich loieder,
er habe da nichts zu tun. Ich bat ihn dann,
die Frau doch zu untersuchen, denn sie sah
sehr schlecht aus, und etwas sollte doch
geschehe??. Endlich nach langem Besinnen untersuchte

er sie und sagte dann, er glaube
bestimmt ai? Blinddarmentzündung, und der
Wurm sei wahrscheinlich schon geplatzt; am
besten wäre es, die Frau käme sofort ins
Spital zur Operation. Er telephonierte dann
sofort dein ersten Arzt, welcher auch
einverstanden war, die Frau iirs Spital zu tun.
Man brachte die Frau per Krankenwagen dorthin,

wo die Operation noch in der gleichen
Nacht vorgenommen wurde. Der zweite Arzt
war bei der Operativ?? zugegen, und es war
auch, wie dieser vermutete, Blinddarmentzündung,

der Wurm war schon geplatzt und der
Eiter hatte sich im ganzen Unterleib verbreitet.
Die Aerzte sahen denn auch ein, daß die Frau
verloren sei. Die arine, bemitleidenswerte Frau
starb denn auch ein paar Stunden nach der
Operation. Der zweite Arzt erklärte dann,
wäre die Frau bei den erste?? Schmerzen zu
einem Arzt oder einer Hebamme gegangen, so

hätte sie nach menschlichem Ermessen bei
richtiger Behandlung gerettet werden können. Ich
für mich dankte dem lieben Gott, daß er die

arine Frau von ihren Leiden erlöst hatte, er
wußte auch, warum er dein Kindlein das Leben
nicht weiter gegeben hatte. k.

III.
Bei??? Nachlese?? eines meiner Tagebücher ist

mir eine Geburt vom 24. Juli 1905 wieder
so recht ins Gedächtnis gekommen. Es war
ein sehr schöner Sonntag-Nachmittag, zum
Spazierengehen wie geinacht, weil es Tags
zuvor geregnet hatte; ich war aber auch schon
reisefertig, als unsere Hausglocke ertönte. Als
ich nachsah lvar ein Mann da, welcher mich
bat, ja doch schnell zu seiner Frau zu kommen.
Also an Stelle meines Sonnenschirmes kam

nun die Hebammentasche in meine Hand, und
drauf los lourde gerannt zur besagten Frau.
Dort angekommen, traf ich die große magere
Frau beim Abwäschen am Schüttstein. Wissen
Sie, Hebamme, redete mich die Frau an, ich

habe ja noch gar keine Wehen, aber das Wasser
läuft an einem fort, bitte untersuchen Sie mich
doch, daß wir beruhigt Find. Nach gehöriger
Reinigung meiner Hände und der Frau ergab
die Untersuchung; Aeußere Untersuchung : Kopflage,

Rücken links, Herztöne ebenfalls links.
Die innere Untersuchung ergab: Scheide eng,
Schambogen ebenfalls, Muttermund noch
geschlossen und hochstehender Kopf. Da heißt es
Geduld haben, sagte ich zu der Frau. Ich
blieb noch etwa zioei Stunden bei der Frau,
und als keine Wehen eintrafen, entfernte ich
mich, ?nit dein Bemerken, mich zu rufen, wenn
Wehen kommen, andernfalls werde ich am
Abend wieder kommen und nachsehen. Ich
wurde nicht gerufen, da ging ich hin und fand

l die Frau im Bett und es kämmen so alle halbe
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