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CAIlcrt unjern toerfen Sefcrinnen

^ l»ünfd)f bon i)cr5cn ein glückliches
I neues 3al>r 1

1 Die 'HcbaPfion unb bei Verlag.

i. '

5ur çjefl. H0H5.
Kad) Erfdjciuen biefer Kummer tuieb bic

©udjbrucferei ©üljler & SBcrber bic Itadjnafjmcit
für bic „Schnieder Hebamme" pro 1924 mit
3ft. 3.20 oerfenben. Es roirb barauf aufnterf»
fam flcniadjt, baft laut $ 40 ber Statuten baS
81 bonnement für alle ©iitgliebcr beS

©d)rt)ctj,HebamtncubcreinS obligatorifd) ift.
Sic lueibcu bcsOatb erfiidjt, bte "îïarfjitaljmc utd^t
iurOrftiuwrtftn unb bafür ju forgen, baft 6cl
JlbmeicitfieU btc .Aiigcfjöriflcn ftc etnWfcu, roemt
ber "5?o(lbote fiotnmt. Vlbounentiiitien, welche
nidjt ©litglieber bes Sdjroeig. nebnmmciiücreiuS
finb mtb bic Reitling nidjt mehr galten motten,
finb gebeten, fid) bis längftenS am 20. 3äituar
abjumelben.

SSudjbrucftfrct tStiljfcr & Berber, jScrit.

(Sin üicitcres über bas tteiblidjc euge ©ccfen.

2öir haben in ber ichten Kummer über bie
Derfdjiebenett gormabrocidjungcu ncfprochen, bie
Denn rociblidjen ©ccfen möglid) finb, unb bie
eö tn ben mciftcu JnOcit bercngertt, fo baß fein
ynnettraum lueuiger s4Jfafj für ben Durd^tritt
be* fmbltcben fiopfcd gcmäbrt aW normal.

r/o m11' man ,ui,t# t>afî ein iüccfcn ber«
engt tft. Knn, ans bem früher gefügten gebt
tjerour, bag es bie [yorm bes SBecfenS ift, bic
uns barauf aufmertfam madjt. Wber erftcitS
tragen mir ben ftörper 1111b befonberS bie iöetfeu»
gegenb im allgemeinen berljiUIt, unb fo finb
mir nidjt baraji geroöljnt, Slbmeidjuugcu üon
ber normalen gorm bon freiem Vluge ju bcob-
ûdjteu unb ju erfennen, mic bics etma bei
tlbmeidfungcu bes ©efidjtcö ober ber epänbe
°l)"e meitereS ber gall ift. .gerner fontmt nod)
bnÜJi, bafe bic Stnodjen bes SecfcnS burd) maffige
äBt'idjteile Ocrftctft finb; bic grofjeu KinStclu,
bie ,^ur ©emeguug ber ©eine bieiieti, feçen fid)
am ©ecfeti an, unb nad) Dorne finben mir cS

Dcrborgcu hinter bcit ©audjbccfcn unb betu
Snbalte ber iöaucf)t)öf)te. 3)eSmegeu tonnen mir
bie ftitodjeu in ihrem^ufammenljang nid^t feï)cu,
unb bleibt für bic lluterjuchuug beS ©ecteuS

nur bie ©etaftuug übrig. ©iellcid)t merben mir
in ber fid) immer mehr entmiclelnbeu Köntgen«
photographie mit ber 3cit ein Littel finben,
auf eiufadjc unb bod) fiebere äöcifc bie gorm
ber ©edenfnodjen flarmadjeii 511 tonnen.

3minerl)iu gibt cS eine Stelle, bereu ©etrad)«
tung fd)oit uns einen Schlufj auf bie ©eftalt
unb eDcntuclle Verengerung beS ©ecîcitîanalcô
erlaubt; bicS ift bie fogenanntc ÛJÎichaelifdje
Kaute. ©Jcttu mau niimlid) ben Kütten einer
grau im Stehen betrad)tet, fo bemertt mau
au ber Küctfeite beS ftrcujbeiueS uicv ©mitte,
bie, burd) gurdjen mit einauber pcrbitnbeu, ein
rautenförmiges ©ierccf eiufdjlicfjeu. î"cv obere
©Jiutcl mirb gebilbet burd) beu ^Dorufortfaf}
beS fünften ÖeubcnroirbelS, ber ved)te mib ber
liute bind) beu rechten unb linfeu hintereu
3)armbcini'tad)el; an allen biefen ©mitten haftet
bic tpaut fefter auf ber Unterlage unb bebccft
faft biveft beu Äuodjeu. Ter untere ©üiutcl ift
ber ubcrjte ©uutt ber ©efäBfpalte.

Diejc Kaute foil fid) bei normalem ©ccfeu
bem Cuabrat nähern; bei 2lbmeid)imgcu Dom
Kormalen äitbert fid) and) iljre gorm. 3e
breiter bas iïveu^bein ift, je breiter ber ©ccfen»

räum, befto gröficr ift bie Entfernung ber beiben
feitlid)cu ©nibdjen Don eiuanber. ©cst tinblidjcm
©ecten mit ft^matem Sîreujbein roirb bie Kaute
länglid). Seim platten ©cdteu, mo baS Srcu^
bciit nad) Dorne fin ft, tritt auch ber obere
©uutt ber Kaute, ber fünfte üenbenmirbelborn
tiefer unb bie Kaute mirb mehr ein kreiert.
DicS befonberS bei rbadjitifdj plattem ©edten.

Kebeu biefen aujjercn Öeobaditungeu haben
mir aber noch aitbcrc Hilfsmittel, um fibroci«
dhungen beim ©ccfen 311 fonftatieren. ïer îlr^t
nimmt ju biefem ^mede bic äuherc unb bic
innere ©edtcumcffuug Dor, inbem er beftiminte
©tafje aufeen am ©ccfen mifjt unb aus ihnen
Sdjlüffc auf bic îlimcnfioticn ber ©eefeuhöhle
jieht. 3n Älinifen mirb oft mittels befonberer
3nftrnmeute and) ber gerabe 3)urd)meffer bes
SecfcueingangeS bireft ansgemeffen. ®od) eignen
fid) biefc ©feffungen nidjt befonberS für bie
©rajriS, meil fie idjmcr^hait finb unb oft fogar
bie Karfofc erforbern. ÜDic iiufecren ©tage nimmt
ber Vlr^t in bei" ©rajriS ; aber er taun fie nidjt
ohne meitereS Dermerteu, foubern mufe, je nad)
ber ©eftalt ber grau, nad) ber î>icte ber Seich»
teile sc., beftiminte Ülb^üge machen, bie mehr
ber Scharling als ber ejaftcu ©feffung ^ugäng
lid) finb. 2)ie innere ©fcffuug aber, bes gcraben
DutchmefferS beS ©ccfeneingangeS übt er am
bcftcu mit ber inneren Hanb auS, iubem er
mit bem nuSgcfttecftcu ginger beu ©orberg jti
erreichen fud)t, unb bann mit ber anbcrn |iaub
bic Stelle marfiert, mo ber ginger fid) unter
ber Schamfuge auprcfjt. Wudj hier muH Don
bem gcfunbeucn ©fafie ein Vlb^ug gemacht
merbcu, um bie Üäugc beS gcraben ^urdjmcfferS

beS ©ccfeneingangeS 311 finben, benn maS
er gemeffeu hat ift bie 2)iftanj beS ©Urberges
Dom unteren Kanbe ber Schamfnge. î?er
ïïbjug ift mieberum abhängig D011 ber Höhc
unb ber £agc ber Schamfuge.

gür bie Hebamme eignen fid) biefc ÜJteffungen
meniger. 3" ben meiften gätlcn merbcu bei
normalem ©edeu bic ginger gar nicht imftaube
fein beu ©orberg 3U erreichen, tiefer Umftanb
genügt auch, 1111t ju behaupten; baS ©ecten ift
im gcraben $>urd)meffer nidjt üerengt. 2>ie

Hebamme mirb ftch alfo barauf bcfdjtänfen,
311 Dcrfudjeu, ben ©orberg 311 errcidjen; bann
roirb fic bie unbenaniitc iiuic abtaften. ©fan
faun biefeS bei normalem ©edten bis sirfa ^ur
Süiittc biefer Öinic tun. SSenn fic nachher biefc
iiitiie Dcrlicrt unb ferner bas Jtreujbein gut
gemölbt fiubet, fo mirb mit ber größten ©}ahr»
fdjeiulidjfcit baS ©eien normal meit fein.

ginbet fie aber eine nidjt fd)ünc ©iidjaclifdje
Kaute, tommt fic bei ber inneren Unterfudjung
leidjt bis 311111 ©orberg, fanti fie bie uubenannte
Üiuic bis 311111 Ärenjhüftbeingetent abtaften,
finbet fie bas Jtteu3bein ftatt gemölbt, gerabe,
fo mirb fic bie Sdjroangere einem ?lr3te ju*
roeijen, ober, menu bie ©eburt fchon begonnen
hat, einen foldjeu beziehen. 3m lehtcreu gafle
mirb fie audj burd) baS lauge Hochftctjen beS
ÄopfeS anfmerffam merben auf eine ©erengerung
beS ©ecteuS.

3n feltencn gäflen fann bei normalem ©edten«

eiugang ber ©cdteuauSgaug Derengt fein, 3. ©.
beim fogenannteu îrichterbecïen, bas fich ber
gorm beS männlichen nähert. Hier liegt bie
SHöglid)feit ber ttrtennung barin, bafe man bei
ber inneren Unterfudjung bie SSJeite beS Sdjam»
bogenS abldjüpt unb cS mertt, menn biefer
mehr fpihminfelig ift, ftatt einen ftumpfen SBinfel
311 bilben.

©ei ber ©eburt tritt nun bic ©ecfenDerenguug,
menn fie Dorher nidht beobachtet rourbc, beutlid)
in (îrfdhcinung. Sdhon am Enbc ber Sdjmanger»
fdjaft mirb aflcrbingS bei Erftgebäreubcu "ber
Sîopf uerhinbert in baS ©edten ein3utreten, mic
eS fotift bic Kegel ift; bodh hat biefer Umftanb
3U biefer $eit noch feinen Einfluß auf baS

©efiubcu Don ©îutter ober grucht. 21 ber Diel

häufiger als fünft fomtneu in ben lebten lagen
ber Sdjronugerjdjaft ©eräuberungeu m ber Sage
ober SteHuiig ber grud)t Dor, fo baft Diel
häufiger, bei Eintritt ber Sehen, bie grucht in
rcgelroibrigcr iîage fid) befinbet. ©icrmal ha»*
figer als beim normalen ©ccfen, treten abnorme
Sagen ein, befouber« Quer* unb gufjlagcn ; bei

Kopflage, Sinftcllung mit bet ©time ober bem
©cfid)te.

©erlauf ber ©eburt bei engem ©eefen

hängt nun Don einer Kciljc Don Umftänbeu ab,
Don benen befoiiberS bic 2Bel)cntätigteit, fomie
bic ©röfie unb Härte- bC3m. bie gormbarfeit
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Allen unsern werten Leserinnen

H wünscht von Herzen ein glückliches
p neues Jahr!

î Die Redccktion und der Derlcig.

r... > >> >

Zur gefl. ^îotiz.
llc'ach Erscheinen dieser Nllnnner wird die

Bnchdrncterei Bühler ^ Werder die Nachnahme»
für die „Schweizer Hebamme" pro mit
Jr. A. Al versenden. Es wird darauf ansinerk.
sam genmcht, das; laut Z 40 der Statuten das
Abonnement für alle Mitglieder des
Schweiz. Hcbammeiivereins obligatorisch ist.
Kie werde» deshalb ersucht, die Nachnahme nicht
5"^«k;uwetf-n «nd dafür zu sorge», daß bei
Abwesenheit die Angehörige» sie einlösen, wenn
der Postbote kommt. Aboimentiniie», welche
nicht Mitglieder des Schweiz. Hebammeiivereins
sind und die Zeitung nicht mehr halten wollen,
sind gebeten, sich bis längstens am 20. Januar
abzumelden.

Nuchdruckerci Nnhler k Werder, Den».

Ei» weiteres über das weibliche euge Becken.

Wir haben in der letzten Nummer über die
verschiedenen Formabmeichungcn gesprochen, die
beim weiblichen Becken möglich sind, und die
eö in den meisten Fällen verengern, s» daß sein
Jnncnraum weniger Platz sür den Durchtritt
^^./'"^îchcn Kopfes gewährt als normal.

Lî> man nun, das; ein Becken
verengt ist. Nun, ans dein früher gesagten geht
hervvr, da» es die Form des Beckens ist. die
uns darauf aufmerksam macht. Aber erstens
tragen wir den Körper und besonders die Becken-
gegend im allgemeinen verhüllt, und so sind
wir nicht daran gewöhnt. Abweichungen von
der normalen Form von freiem Auge zu
beobachten »nd zu erkennen, wie dies etwa bei
Abweichungen des Gesichtes oder der Hände
vhne weiteres der Fall ist. Ferner kommt noch

daß die Knochen des Beckens durch massige
Weichteile versteckt sind; die grossen Muskeln,
die zur Bewegung der Beine diene», setzen sich

am Becken an, und nach vorne finden wir eS

verborgen hinter den Bauchdecken und dem
Inhalte der Bauchhöhle. Deswegen können wir
die Knochen in ihrem Zujammenhang nicht sehen,
und bleibt sür die Untersuchung des Beckens

nur die Betastung üdrig. Vielleicht werden wir
in der sich immer mehr entwickelnden Röntgen-
photographic mit der Zeit ein Mittel finden,
ans einfache und doch sichere Weise die Form
der Beckenknochen klarmachen zu können.

Immerhin gibt es eine Stelle, deren Betrachtung

schon uns einen Schluss auf die Gestalt
und eventuelle Verengerung des BeckcnkanalcS
erlaubt; dies ist die sogenannte Michael is che
Raute. Wenn man nämlich den Rücken einer
Frau im Stehen betrachtet, so bemerkt man
an der Rückseite des Kreuzbeines vier Punkte,
die, durch Furchen mit einander verbunden, ein
rantensörmigcö Viereck einschließen. Der obere
Winkel wird gebildet durch den Dornsortsatz
des fünften Lendenwirbels, der rechte und der
linke durch den rechten und linken Hinteren
Darmbeinstachel; a» allen diesen Punkten haftet
die Haut fester ans der Unterlage und bedeckt

fast direkt den .Knochen. Der untere Winkel ist
der oberste Punkt der Gesäßspaltc.

Diese Raute soll sich bei normalem Becken
dem Quadrat nähern: bei Abweichungen vom
Normale» ändert sich auch ihre Form. Je
breiter das Kreuzbein ist, je breiter der Becken-

ranm, desto größer ist die Entfernung der beiden
seitlichen Grubchen von einander. Bei kindlichem
Becken mit schmalem Kreuzbein wird die Raute
länglich. Beim platten Becken, wo das Kreuzbein

nach vorne sinkt, tritt auch der obere
Punkt der Raute, der fünfte Lendenwirbeldvrn
tiefer und die Raute wird mehr ein Dreieck.
Dies besonders bei rhachitisch plattem Becken.

Neben diesen äußeren Beobachtungeil haben
wir aber noch andere Hilfsmittel, um
Abweichungen beim Becken zu konstatieren. Der Arzt
nimmt zu diesem Zivccke die äußere und dw
innere Beckeuincssung vor, indem er bestimmte
Maße außen am Becken mißt und aus ihnen
Schlüsse auf die Dimensionen der Beckcnhöhle
zieht. In Kliniken wird oft mittels besonderer
Instrumente auch der gerade Durchmesser des
Beckeueinganges direkt ausgemessen. Doch eignen
sich diese Messungen nicht besonders sür die
Praxis, weil sie schmerzhaft sind und oft sogar
die Narkose erfordern. Die äußeren Maße nimmt
der Arzt in der Praxis; aber er kann sie nicht
ohne weiteres verwerten, sondern muß, je nach
der Gestalt der Frau, nach der Dicke der Wcich-
teile zc., bestimmte Abzüge inachen, die »lehr
der Schätzung als der exakten Messung zugäng
lich sind. Die innere Messung aber, des geraden
Durchmessers des Bcckencinganges übt er am
besten mit der inileren Hand auS, indem er
mit dem ausgestreckten Finger den Vorberg zu
erreichen sucht, und dann mit der andern Hand
die Stelle markiert, wo der Finger sich unter
der Schamfugc anpreßt. Auch hier muß von
dem gesuiideucn Maße ein Abzug gemacht
werden, nin die Länge des geraden Durchmessers

des Beckeneingailges zu finden, denn was
er gemessen bat ist die Distanz des Vvrberges
vom liiitcrcn Rande der Schamfuge. Der
Abzug ist wiederum abhängig von der Höhe
und der Lage der Schamfugc.

Für die Hebamme eignen sich diese Messungen
weniger. In den meisten Fällen werdeil bei
normalem Becken die Finger gar nicht imstande
sein den Vvrderg zu erreichen. Dieser Umstand
genügt auch, um zu behaupten: das Becken ist
im geraden Durchmesser nicht verengt. Die
Hebamme wird sich also daraus beschränken,
zu versuchen, den Vvrberg zu erreichen; dann
wird sie die unbenanntc Linie abtasten. Man
kann dieses bei normalem Becken bis zirka zur
Mitte dieser Linie tun. Wenn sie nachher diese

Linie verliert »nd ferner das Kreuzbein gut
gewölbt findet, so wird mit der größten
Wahrscheinlichkeit daS Becken normal weit sein.

Findet sie aber eine nicht schöne Michaelische
Raute, kommt sie bei der inneren Untersuchung
leicht bis zum Vvrberg, kann sie die unbenannte
Linie bis zum Krciizhüftbeingelcnk abtasten,
findet sie das Kreuzbein statt gewölbt, gerade,
so wird sie die Schwangere einem Arzte
zuweisen. oder, wenn die Geburt schon begonnen
hat, einen solchen bciziehen. Im letzteren Falle
wird sie auch durch das lange Hochstehen des
Kopfes aufmerksam werden auf eine Verengerung
des Beckens.

In seltenen Fällen kann bei normalem Beckcn-
eingang der BcckenanSgang verengt sein, z. B.
beim sogenannten Trichlerbecken, das sich der
Form des männlichen nähert. Hier liegt die
Möglichkeit der Erkennung darin, daß man bet
der inneren Untersuchung die Weite des Schambogens

abschätzt und es merkt, »yenn dieser
mehr spitzwinkelig ist, statt einen stumpfen Winkel
zu bilden.

Bei der Geburt tritt nun die Beckenverengung,
wenn sie vorder nicht beobachtet wurde, deutlich
iu Erscheinung. Schon am Ende der Schwangerschaft

wird allerdings bei Erstgebärenden der
Kopf verhindert in das Becken einzutreten, wie
es sonst die Regel ist; doch hat dieser Umstand
zu dieser Zeit noch keinen Einfluß alls das
Befinden von Mutter oder Frucht. Aber viel
häufiger als sonst kommen in den letzten Tagen
der Schwangerschaft Veränderungen m der Lage
oder Stellung der Frucht vor, so daß viel
häufiger, bei Eintritt der Wehen, die Frucht in
regelwidriger Lage sich befindet. Viermal häufiger

als beim normalen Becken, treten abnvrme
Lagen ein, besvndcrs Quer- und Fußlagcn; bei

Kopftage, Einstellung mit der Stlrne oder dem
Gesichte.

Der Verlaus der Geburt bei engem Becken

hängt nun von einer Reihe von Umständen ab,
von denen besonders die Wehentätigkeit, sowie
die Größe und Härte, bezw. die Formbarkeit



*

be« Eittblid)ett Stopfe« in erfter Sinie fte£)en. Die
Sdjmierigfeiten road)fen nidjt immer mit bem
©rabe ber Verengerung; oft gebt bei jientlid)
hoben (graben bic ©eburt bei fünft günftigen
Verbältnifjen übertajdjeitb fdjitell üor fid), mo-
gegen bei roeniger hoben ©rabett oft eine Sfom-
plifation ftarte Störungen bebingeu fanu.

Da« 2Bid)tigfte finb, roie gefagt, bie SScbcn.
Seibcr finbeu mir oft bei grauen mit Vecfctt»

enge and) eine entfpredjenb menig reizbare
ober ttut«Eelfd)road)e (Gebärmutter. Da bie ©e-
burt bei engen Veden jomiefo lange bauert,
fo erlabmeu aud) anfänglich träftigere ©eben
oft fchon mäbrenb ber langen ©röffnmig«-
periobe unb bie eigentliche Vreßarbcit, bei ber
ber Stopf bem engen Verteil angepaßt mcrbcit
muß, fängt mit febon ermübeter ©cbärmulter au.

Slttfattg« finben mir bei ©rftgebärenben mit
engem Vertett faft immer ben Stopf noch über
beut Veden berocglid). Daburd) roirb nun ber
unterfte Sbfdjnitt ber ©cbärmutter nicht ge-
nügenb burd) ben Stopf Don bem übrigen Dcil
abgegrenzt; baburd) fließt ba« grud)tioaffer
bann unter ftarfem Drurf unb in z" großer
SDfengc in bie grucbtblafe ein. 3nfolgebeffcn
tritt oft bei engem Veden ba« ein, rna« bei

ihm befonber« Dermieben merben müßte; bic
Vlafe fpringt, unb ba« Söaffer fließt ab, in
einem SDfomente, roo ber Dtuttermunb uod)
roenig ober gar nicht ermeitert ift; cô fommt
Zinn frühzeitigen Vlafcufpruug. Vci fehr fefter
Vlafe aber fanti fie burd) ben nod) engen
2Nuttermunb mie eine Söurft in bic Scheibe
oorgemölbt merben. Sind) fommt e« bei

engem Vecfen fünfmal fo häufig roie bei
normalem z" Verfall ber 9fabelfd)uur ober fleiner
Deilc, benn biefe gleiten in ben Süden ^toifcheu
Stopf unb ©ebärmuttermanb herab, ober merben
bann oon bem abfließenbett gnid)troa|fcr her-
auêgefdjroetnmt.

9fad) bem Vlafeufprung ift nun fein Stopf
ba, ber fid) bem unteren ©ebärmutternbfd)nitt
eng aufdpniegte, er ift über bem Vccfcneingang
Zurüdgchaltcn unb bie SBänbc be« üJluttcrbalie«
hängen fdjlaff in bic Scheibe herunter. 9futt
müffen bie SBchcn ben Stopf erft burdiprcfjeu
unb babei merben Deilc be« £>alfc« z,u'id)eu
ihm unb bem fuöd)erneu Vecfen ciugeflcmmt,
roobei bie Vfuttennunbälippcn ftarf anfcbmcllen
tonnen. Oft entftehen babei burch ben Drud
foldje Ouetfchungen, baß giftein in ber Vlafe
ZU Stanbe fommen ober ganze Dcile abge=

quetfd)t merben.

Die Schioeizer ßcbnmmc.

3» ben meiften gäOen ift bic VcdcnDercu-
gerung nicht ftarf, baß bie ©eburt uod) auf
natüriidjem 2üege z" ©"be gehen fanu. ßlber
fie bauert lange; ber Stopf formt fid) nur lang-
jam forocit, baß er burd) ba« Vecfen fanu unb
oft ftirbt ba« Stinb ab, beuor c« geboren ift.
Die Sänge ber ©eburt bringt c« mit fid), baß
bie ©cfabr einer 3»Kftion größer iff, bejouber«,
roeil aud) üiel häufiger ©ingriffe nötig finb,
um bie ©eburt &u bcenben, menu bie VJehcn
nid)t mehr beffer merben mollcn.

3n jenen gälten, mo bie Vcdfenucrengerung
eine fehr hodjgtabigc ift, mo bie ®rö|e, sjärtc
ober jalidje ©infteliung be« Stoprc« eine fpon-
taue ©eburt au3jd)licßcu, muß, menu feine
fünftlichc £>ilfc eingreift, bic ÜJfuttcr mit bem
Stinbe unentbunben z" ©runbe gehen.

©croöl)ulid) ift c« eine ©ebärmutterzerrei»
ßung, bie ihr zum ©djicffal mirb; ba« Stinb
mirb burd) ben fHiß in bie Vaud)l)öhlc geboren
nub bie Ufutter ftirbt an innerer Verblutung.
Cbcr, menu bie ©ebärmutter nicht zrrreißt,
fo fault ba« in ihr zi'rücfgchaltcnc Stinb unb
bie fDtutter erliegt ber 3nfeftion.

SBentt aber bei nicht Zu großer Vecfeueugc
bie ©eburt auf natürlichem SBege uod) z"
©übe geht, fo mirb ber aufmerffame Veobadjtcr
fchen, baß bic 9faturfräftc in einer mahrlid)
bemuiibernärocrteu SSeife bie Schmierigfeiten
überroinbeu fönnen, bic ber ©eburt be« Slinbc«
fich cutgegenftellcn.

Vci Sdjäbellagc unb nicht z» ftarfem SDfiß-
Dcrhältuia zroiicheu Stopf unb Vecfen, roettn
ber Dfuttermunb üöllig ermeitert unb ba«
fjnichtmaffer abgelaufen ift, bcobad)tcu mir,
baß nun ber Stopf beginnt fich 'm Vccfcneingang

fcftzuftcüen unb allmählich tiefer zu treten.
Oft finbet man um biefe $cit nod) eine Ver-
änberung in ber ©infteliung. Valb bie große,
balb bie fleiite goutaticüc tritt tiefer; balb
nähert fid) bic Vfc'Il,aM '"ehr ber ÏJfitte be«
Vedeti«, balb mehr ber l)i"tercn ober Dorbcren
23anb, fo, baß mau ben ©iubruef geroinnt,
al« ob bie 9fatur fudic, meldje ©infteliung bei
bent Dorliegcubcu galle bic befte fei. Oft and)
nähert fid) bic fßfciluaht mehr bem fdjrägen
Durdpneffcr ober fie fteht ganz ö"«- ©cun
bann bic befte Stopfftcllung gcfuuben ift für
ba« fpcziclle Vecfen, fo bleibt ber Stopf ftehen
unb nun bienen bie 2Bcl)en bazu, ben Sd)äbel
ber gornt be« Vecfen« auzupaffeu ; er befommt
eine geeignete jjortn um burditreten z" fönnen.
2)ie Viegfatnfeit ber Sdjäbclfnocheu, bic je nach
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ber ^ärtc eine Derjd)iebene fein fanti, fpielt
babei eine große IHolle. (Die Sdjeitclbeine fd)ie=
ben fid) in ber tßfeilnaht übercinanber, fo mirb
ber quere Surcbmeffer be« Sd)äbel<f Derfiirzt,
oft um ein beträri)tlid)e«.

Stet« mirb ba« höher ftehenbe Sd)citelbein
unter ba« tiefet ftehenbe gcfrljobeu, unb ba«
tieferlicgeubc jtärter gemölbt, ba« aitberc abge=
plattet. Die« ift in geringerem tUfoaßc bei ©rft»
geburten aud) bei normalem Vecfen ber 3-aH
unb bei Dielen Wenfdjen fanu man au enter
beftcljenbcn bleibeubeu ftärferen SSölbuug eine«
Sdjeitelhöcfer« aud) im fpätcreit Sehen uod)
erfennen, in melcher Sdjäbellagc ber Vetreffcnbe
geboren ift.

Der Sd)äbel lüirb oft ganz murftförtnig
angezogen. Sin ber Dorongcbeubeu partie bilbet
fid) bie Sîopfgcfdjroulft, bie natürlich um fo
größer ift, je länger bie Durd)treibutig be«
Sd)äbel« gebauert hat.

Vei biefer llnformuug fehlt nod) ber Drang
mitzupreffen ; er tritt erft auf, tuenn fie be=

enbet ift unb nun ber Stopf tiefer treten fann.
Süknu battu bie Vreßroeljett begonnen hoben,

fo arbeitet bic ©ebärenbe bei jeber ®Jel)e euer»
gifd) mit unb balb empfiubet fie Stnljlbrang
unb VJabcufräntpfe, bie anzeigen, baß ber Stopf
in bie Vccfent)öl)le getreten ift, uttb bett engen
©ittgang übermiinben l)at.

Srijuifi). hföniuiuciiucrciit.
Zcntraluorsrand.

fÇiir ba« eben angetretene neue 3«hï
entbieten mir allen Sfollegiitticu bic

bcrzlicbîten Glûckiuûnîdjc
mit ber .poffnuttg, fie merben aud) in ^ufunft
treu z» ihrem VerufSDcrbnttb ftehen.

De« meiteru haben mir ba« Vergnügen, uttfern
UMitglicbcru z"t Stcnutni« z" bringen, baß

fÇrati Filarie iiansfer in Sïcft'oil (Dljurgait) uttb
efrati 3uUe ßri!i-^$anbfitt in 3"terlafett (Veen)
il)r Dienftjubilcium feiern foutitett. Den betben
3ubilaritttten übermitteln mir and) auf biefem
VJege unfere heften ©ratulationen.

Sdjaffhatifcu, bett 2. 3anuar 1924.

$itr ben ^cutralüorftaub:
Die ißräfibentin : Die Sefretftrin:

grau St. © o r g » .Ç> ö r l c r, ©. S et) n e ß l e r,
Ootbcrfteifl 4, odjnffhmilen. Dtcuhaufen.
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des kindlichen KopfeS in erster Linie stehen. Die
Schwierigkeiten wachsen nicht iininer mit dein
Grade der Verengerung; ost geht bei ziemlich
hvhen Graden die Geburt bei sonst günstigen
Verhältnissen überraschend schnell vor sich,

wogegen bei weniger hohen Graden ost eine
Komplikation starke Störungen bedingen kann.

Das Wichtigste sind, wie gesagt, die Wehen.
Leider finden wir ost bei grauen mit Becken-

enge auch eine entsprechend wenig reizbare
oder muskelschwache Gebärmutter. Da die
Geburt bei engen Becken sowieso lange dauert,
so erlahmen auch ansänglich krustigere Wehen
oft schon während der langen EröffnungS-
perivde und die eigentliche Prcßarbeit, bei der
der Kopf dem engen Becken angepaßt werden
muß, sängt mit schon ermüdeter Gebärmutter an.

AnsangS finden wir bei Erstgebärenden mit
engem Becken sast immer den Kops noch über
dem Becken beweglich. Dadurch wird nun der
unterste Abschnitt der Gebärmutter nicht
genügend durcki den Kopf von dem übrigen Teil
abgegrenzt; dadurch fließt das Fruchtwasser
dann unter starkem Druck und in zu großer
Menge in die Fruchtbiase ein. Infolgedessen
tritt oft bei engem Becken das ein, was bei

ihm besonders vermieden werden müßte' die

Blase springt, und das Wasser fließt ab, in
einem Momente, wo der Muttermund noch

wenig oder gar nicht erweitert ist; es kommt

zum frühzeitigen Blascnsprung. Bei sehr fester
Blase aber kann sie durch den noch engen
Muttermund wie eine Wurst in die Scheide
vorgewölbt werden. Auch kommt eS bei

engem Becken fünfmal so häufig wie bei
normalem zu Versall der Nabelschnur oder kleiner
Teile, denn diese gleiten in den Lücken zwischen

Kopf und Gebärmutterwand herab, oder werden
dann von dem abfließenden Fruchtwasser her-
auSgeschwemmt.

Nach dem Blascnsprung ist nun kein Kopf
da, der sich dem unteren Gebärmutterabschnitt
eng anschmiegte, er ist über dem Bcckcneingang
zurückgehalten und die Wände des MuttcrhalseS
hängen schlaft in die Scheide herunter. Nun
müssen die Wehen den Kopf erst durchpressen
und dabei werden Teile des Halses zwischen

ihm nnd dem knöchernen Becken eingeklemmt,
wobei die Muttermundslippen stark anschwellen
können. Ost entstehen dabei durch den Druck
solche Quetschungen, daß Fisteln in der Blase

zu Stande kommen oder ganze Teile
abgequetscht werden.

Die Schweizer Hebamme.

In den meisten Fällen ist die Bcckenveren-
gerung nicht stark, daß die Geburt noch auf
natürlichem Wege zu Ende gehen kann. Aber
sie dauert lange; der Kopf formt sich nur lang,
sam soweit, daß er durch daS Becken kann und
ost stirbt das Kind ab, bevor es geboren ist.
Die Länge der Geburt bringt es mit sich, daß
die Gefahr einer Infektion größer ist, besonders,
weil auch viel häufiger Eingriffe nötig sind,
um die Geburt zu beenden, wenn die Wehen
nicht mehr bester werden wollen.

In jenen Fällen, wo die Bcckenvcrcngerung
eine sehr hochgradige ist, wo die Größe, Härte
oder falsche Einstellung des Kopses eine spontane

Geburt ausschließen, muß, wenn keine
künstliche Hilfe eingreift, die Mutter mit dem
Kinde unentbunden zu Grunde gehen.

Gewöhnlich ist eS eine Gebärmutterzerrei-
ßnng, die ihr zum Schicksal wird; das Kind
wird durch den Niß in die Bauchhöhle geboren
nnd die Mutter stirbt an innerer Verblutung.
Oder, wenn die Gebärmutter nicht zerreißt,
so fault das in ihr zurückgehaltene Kind und
die Mutter erliegt der Infektion.

Wenn aber bei nicht zu großer Beckenengc
die Geburt aus natürlichem âge noch zu
Ende geht, so wird der aufmerksame Beobachter
sehen, daß die Naturkräftc in einer wahrlich
bewundernswcrten Weise die Schwierigkeiten
überwinden können, die der Geburt des Kindes
sich entgegenstellen.

Bei Schädellagc und nicht zu starkem Miß-
Verhältnis zwischen Kopf und Becken, wenn
der Muttermund völlig erweitert und daS
Fruchtwasser abgelaufen ist, beobachten wir,
daß nun der Kopf beginnt sich im Beckcnein-
gang festzustellen und allmählich tiefer zu treten.
Ost findet man um diese Zeit noch eine
Veränderung in der Einstellung. Bald die große,
bald die kleine Fontanelle tritt tiefer; bald
nähert sich die Pscilnaht mehr der Mitte des
BeckenS, bald mehr der Hinteren oder vorderen
Wand, so, daß man den Eindruck gewinnt,
als ob die Natur suche, welche Einstellung bei
dem vorliegenden Falle die beste sei. Ost auch
nähert sich die Pfeilnaht mehr dem schrägen
Durchmesser oder sie steht ganz quer. Wenn
dann die beste Kvpsstellung gesunden ist für
daS spezielle Becken, so bleibt der Kops stehen
und nun dienen die Wehen dazu, den Schädel
der Form des Beckens anzupassen; er bekommt
eine geeignete Form um durchtreten zu können.
Die Biegsamkeit der Schädelknvchcn, die je nach
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der Härte eine verschiedene sein kann, spielt
dabei eine große Nolle. Die Scheitelbeine schieben

sich in der Pseilnaht übereinander, so wird
der quere Durchmesser des Schädels verkürzt,
oft nin ein beträchtliches.

Stets wird das höher stehende Scheitelbein
uuter das tiefer stehende geschoben, und das
tieferlicgende stärker gewölbt, das andere
abgeplattet. Dies ist i» geringerem Maaße bei
Erstgeburten auch bei normalem Becken der Fall
nnd bei vielen Menschen kann man an einer
bestehenden bleibenden stärkeren Wölbung eines
Scheitclhöckers auch im späteren Leben noch
erkennen, in welcher Schädellage der Betreffende
geboren ist.

Der Schädel wird ost ganz wnrstförmig
angezogen. An der vorangehenden Partie bildet
sich die Kvpfgcschwnlst, die natürlich um so
größer ist, je länger die Dnrchtreibung des
Schädels gedauert hat.

Bei dieser Unformung fehlt noch der Drang
mitznpresscn. er tritt erst aus, wenn sie
beendet ist und nui» der Kops tiefer treten kann.

Wenn dann die Preßwehen begonnen haben,
so arbeitet die Gebärende bei jeder Wehe energisch

mit und bald empfindet sie Stnhldrang
und Wadenkränipse, die anzeigen, daß der Kops
in die Beckenhöhle getreten ist, und den engen
Eingang überwunden hat.

Zchwrst. Hrliinmnrilvrrcul.
lenlralvorîtana.

Für das eben angetretene neue Jahr
entbieten wir allen Kolleginnen die

heimlichsten 61 ückwülische
mit der.Hoffnung, sie werden auch in Zukunft
treu zu ihrem Berussvcrband stehen.

Des weitern haben wir das Vergnügen, unsern
Mitgliedern zur Kenntnis zu bringen, daß

Frau Marie Mnzler in Keßivil (Thnrgau) und
Frau Julie Srui Äandlin in Jnterlakeu (Bern)
ihr Dienstjubilänn, feiern konnten. Den beiden
Jubilarinnen übermitteln wir auch alls diesem
Wege unsere besten Gratulationen.

Schaffhausen, den 2. Januar 1924.

Für den Zentralvorstaud:
Die Präsidentin: Die Sekretärin:

Frau K. Svr g » Hörler, E. Schneller,
Bordcrstciq -l, «schnfshmisen. Nruhnusen.
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