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wohin auch Abonnements- und Insertions-Auftrége zu richten sind

Geburtshilfe in Afrika

von Dr. med. Herbert Beutler
Chef der Schweizer Aerzte-Equipe im Kongo 1961

Erwarten Sie keinen
Spannenden Roman
Gber die Geburts-
hilfe in den undurch-
dringbaren Dschun-
gelgebieten  Afrikas,
Wo noch die tief ver-
ankerten  primitiven
Instinkte der Eingeborenen regieren, sondern die folgenden Ausfithrungen
stellen einen Erlebnisbericht iiber ein Negerspital im Kongo und iiber das
Albert Schweitzer Spital in Lambarene dar.
Anfangs August 1960, kurz nach dem Freudentaumel iiber die Erlangung
er Unabhingigkeit und dem darauffolgenden Ausbruch der grofen innern
irren, sandte das schweizerische Rote Kreuz eine Aerzteequipe nach dem
ongo, aus welchem fast simtliche ansdfige Aerzte geflohen waren. Die
chweizerirzte waren iiberrascht, im Eingeborenenquartier Kintambo der
auptstadt Léopoldville ein gut ausgeriistetes Spital von iiber 600 Betten,
as vollstindig verwaist dalag, iibernehmen zu konnen.

Is ich am gleichen Tag meiner Ankunft in Léopoldville im Januar des
Verflossenen Jahres nach Einbruch der Dunkelheit ins Spital gerufen
Wurde, war es mir bei der Fahrt durchs Eingeborenenquartier etwas un-
gemiitlich zu Mute, iiberall diese ungewohnten schwarzen Gestalten zu
sehen. Links und rechts von der Strafe waren unzihlige kleine Hiuschen,
Schwach beleuchtet mit Petroleumlampen oder einem kleinen Feuer. Unter

en Straenlaternen aber safen gemiitlich Gruppen von kleinen Kindern,

ie uns freundlich zuwinkten und lachend «Docteurs suisses» nachriefen,
Was mir meine erste Befangenheit nahm.

Kaiserschnitt mit der schwarzen Equipe
(Kintambospital)

ERKLARUNG

Die unterzeichneten Sektionen des Schweizerischen Hebammen-
Ve"bandes erkldren hiermit, dafl die Jahresbeitrdge zu Gunsten des
erbandes vorderhand nicht mehr bezahlt werden, bis die omindse
A"gelegenheit betreffend Fusion der Krankenkasse erledigt sein wird.
Denn es muf} eindeutig festgehalten werden, dal die Krankenkasse-
Ommission bei der Durchfiihrung der Urabstimmung die Vorschriften in
?iner Weise eingehalten hat. Die mangelhafte Durchfiihrung bestitigt
die vorliegenden Nichtigkeitsgriinde der nachstehenden Sektionen:

Aargau, Glarus, Luzern, Schwyz,
Uri, Ob- und Nidwalden, Zug, Wallis

Das Kintambospital war ganz anders, als ich es mir vorgestellt hatte.
Anstatt einen groflen Spitalbau entsprechend den mehr als 600 Betten zu
treffen, fand ich auf einem groBen Areal verstreut iiber zehn langliche
Pavillons, in welchen die Patienten, Operationssile, Laboratorium und
Apotheke untergebracht sind. Die Patientenrdume sind alle ebenerdig an-
gelegt mit Zugang direkt vom Freien, und in der Folge lernte ich, wie sich
das Spitalleben ebensosehr im Freien wie in den Krankenzimmern abspielt.
Diese Bauweise kommt nicht nur den Gewohnheiten der Kongolesen sehr
entgegen, die ihre Hiitten nur nachts aufsuchen, oder um sich vor den
tropischen Regengiissen oder der stechenden Mittagssonne zu schiitzen,
sondern sie vereinfacht auch die Reinigung, indem die Krankenzimmer
direkt mit dem Gartenschlauch herausgeputzt werden koénnen. Der Gebir-
saal besteht aus einem grofen Raum mit acht Gebirtischen. Dort fand ich
auch meine erste Patientin, eine fiinfzehnjihrige Erstgebirende, umgeben
von drei schwarzen Hebammen, die zu meinem grofen Erstaunen schon
den Vakuumextraktor angelegt hatten, um wegen absinkender Herztone
die Geburt zu beschleunigen, allerdings ohne Erfolg. Nachdem sie nach
langem Hin und Her endlich begriffen hatten, was ich wollte — die Kongo-
lesinnen sprechen ihr Lingala und verstehen nur einige Brocken Franzo-
sisch, im Gegensatz zu den Kongolesen, mit welchen man sich leidlich
unterhalten kann — brachten sie mir gleich drei verschiedene Typen von
Zangen. Als ich aber sterile Tiicher zum Abdecken verlangte, gab es ein
groBes Kopfschiitteln, und von der Narkose sprechen wir lieber nicht.
I'mmerhin brachte ich das «Moana» lebend heraus und fand im Cebarsaal
noch eine Isolette, die nur halb besetzt war. Der erste Eindruck von dem
Gebirsaal war niederdriickend, immerhin war die gute Ausriistung erfreu-
lich, und in der Folge fithrte ich alle cperativen geburtshilflichen Eingriffe
im Operationssaal durch, wo nach allen Regeln der Kunst gearbeitet
werden konnte.

In diesem Gebirsaal werden pro Woche 80 bis 100 «Negerlein» geboren.
Die kongolesischen Hebammen werden von zwei Ordensschwestern iiber-
wacht und mit viel Temperament angeleitet. Dem Spital eingegliedert ist
auch eine Hebammenschule, wo kongolesische Madchen schon im Alter
von 14 Jahren zu Aidaccoucheuses ausgebildet werden. Die gebirenden
Frauen sind teils sehr jung, da sich die Madchen schon um das 14. Alters-
jahr verheiraten, und drei oder vier Kinder vor dem 20. Lebensjahr ist
keine Seltenheit. Uebrigens konnen die Kongolesinnen selten ihr Alter
genau angeben, da sie im wahrsten Sinne des Wortes ein zeitloses Dasein
fithren. Dagegen wissen sie ziemlich genau, wann sie am Termin sind, da
sie nach dem Ausbleiben der Periode die Vollmonde zihlen. In stidtischen
Verhiltnissen wie Léopoldville ist die Spitalgeburt die Regel. Instinkt-
gemif verweigert die Schwangere, sobald die Wehen einsetzen, jede Nah-
rungsaufnahme, und wihrend der Er6ffnungsperiode zieht sie es vor, am
Boden zu liegen, neben dem leeren Bett im Vorraum zum Gebirsaal. Sind

Keine Sorgen ! (Albert Schweitzer Spital, Lambarene)
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Hebammenschiilerinnen und Patientinnen beim Tupfermachen (Kintambospital)

zehn Mondwechsel vergangen, ohne daf8 die Geburt in Gang gekommen
wire, so nehmen die Schwangeren eine «Selbsteinleitung» vor, indem sie
in die Vagina heilbringende Krauter stopfen, die Wehen erzeugen sollen.
Die Hebammen untersuchen nur vaginal und nie rektal. Die rektale Unter-
suchung wird als widernatiirlich angesehen, da man doch dort untersuchen
miisse, wo das Kind herauskomme. Trotzdem bei der vaginalen Unter-
suchung nicht speziell aseptisch vorgegangen wird, habe ich keinen Fall
von Wochenbettfieber gesehen. Beginnt die Kreissende zu driicken, so
wird sie auf dem Gebirtisch gelagert und mit lauten Zurufen zum starken
Mitpressen angespornt. Eine Mithilfe der Hebammen im Sinne des Kri-
steller’schen Handgriffes gibt es nicht. Die Entwicklung des Kindes erfolgt
auf iibliche Weise, wobei Episiotomien nur ganz selten gemacht werden.
Dammrisse sind ebenfalls sehr selten, da das Gewebe dieser jungen Geba-
renden sich ausgezeichnet dehnen 148t. Wihrend der Nachgeburtsperiode
verhalten sich die Hebammen mit bestem Erfolg konservativ. Der Bauch
der Gebirenden ist tabu, wird nie beriihrt, und keine Medikamente werden
gegeben. Man wartet auf das absolut spontane Ausstofen der Plazenta.
Trotz der hohen Geburtenzahl sah ich nur selten eine unvollstindige
Plazenta, und Blutungen sind ebenfalls sehr selten, da der natiirliche
Lésungsmechanismus nicht von auflen gestort wird.

Medikamente werden die gleichen wie in der Schweiz gebraucht: Synto-
cinon, Methergin, sowie auch Dolantin und Spasmalgin, da bei der schwar-
zen Rasse das Gebidren ebensowenig schmerzlos ist wie bei den weifen
Frauen. Das Spital verfiigt auch iiber eine eigene Blutbank und sogar
Reserven an Fibrinogen und Plasma, sowie natiirlich Infusionslésungen,
die aber nur selten gebraucht werden mufiten. Neue Methoden, die eine
genaue Ueberwachung des Patienten als Voraussetzung haben, mufte ich
wieder fallen lassen, da das kongolesische Pflegepersonal zu wenig ver-
antwortungsbewufst ist. So endete eine intravendse Syntocinon Tropf-
infusion mit einer inkompletten Uterusruptur, wobei das Kind wohl lebend
zur Welt gebracht wurde, aber wegen starken innern Blutungen der Uterus
amputiert werden mufite, was fiir die junge Mutter besonders tragisch
war, da sie von ihrem Manne verstoen zu werden riskierte. Aehnliche
Erfahrungen ungeniigenden VerantwortungsbewuBtseins mufte ich bei der
Ueberwachung der kindlichen Herzténe feststellen, wo hdufig absinkende
Herzfrequenzen zu spit bemerkt wurden, wobei allerdings nicht unerwahnt

Wartende Patienten und Patientinnen vor den Operationssilen (Kintambospital)

«DIE SCHWEIZER HEBAMME»

60. Jahrgang

bleiben darf, daB die Hebammen keine Uhr besitzen, geschweige denn
eine mit einem Sekundenzeiger.

Zur Wiederbelebung der asphyktischen Neugeborenen standen elektrische
Pumpen zum Absaugen, Sauerstoff sowie Medikamente wie Micoren,
Coramin usw. griffbereit zur Verfiigung. Die Frithgeburten wurden in das
Frithgeburtenzentrum des andern Eingeborenenspitals verlegt, welches
iiber mehr als ein Dutzend modernster Inkubatoren verfiigt sowie speziell
ausgebildetes Pflegepersonal. Der Gesundheitsdienst unter den Belgiern
war sehr gut organisiert, und gewisse Untersuchungsmethoden oder
Behandlungen, die eine besondere Einrichtung oder speziell geschultes Per-
sonal erforderten, wurden in einem Spital zentralisiert, so auch die Friih-
geburtenabteilung. Jedes Spital in Léopoldville verfiigt iiber eine oder
mehrere Spezialabteilungen — das Kintambospital hat als einziges Spital
eine Abteilung fiir ansteckende Krankheiten und eine besonders gut aus-
geriistete gynikologische Abteilung — und nach Notwendigkeit werden
Patienten transferiert, ohne daf ein Spital dem andern den Rang ablaufen
wollte.

Praktisch alle Miitter stillen ihre Kinder, und zwar wihrend fast einem
Jahr, wobei nach einer so langen Ernihrung ausschlieSlich mit Mutter-
milch schwere Animien bei den Kindern beobachtet werden. Obschon auf
der Wochnerinnenabteilung iiber dem FuBende des Bettes die Krippe fiir
den Sdugling montiert ist, schlafen doch die meisten Miitter mit ihrem
Kind in den Armen, und auch tagsiiber haben sie es immer bei sich.
Gestillt wird zu jeder Zeit je nach Lust und Appetit des Siuglings. Selten
hort man deshalb einen Saugling schreien, da er immer gesittigt ist und
sich geborgen fiihlt. Auch spiter sorgen die Miitter gut fiir ihre Kinder.
Nie wiirden sie ein Kind allein im Spital lassen. Auf der Kinderabteilung
steht neben dem kleinen Bett fiir das Kind das grofe fiir die Mutter.
Kinder sind Kapital fiir die Eltern und ausschlaggebend fiir die Stirke des
Stammes. Man staunt deshalb nicht wenig iiber die Kinderflut im Kongo,
obschon die Nahrung nicht ausreicht, und die typischen dicken Biuche

VerstoBene junge Frau,
die kinderlos geblieben
ist (Kintambospital)

der Kleinkinder auf den ersten Blick eine Eiweifmangelernihrung diagno-
stizieren lassen. Eine Frau, die unfruchtbar ist, wird fast immer vom Mann
verstoen, und dieser hat das Recht, bei ihrem Vater das Kaufgeld, das
er bei der Heirat bezahlt hat, zuriickzuverlangen.

Die Kongolesinnen sind eher schmal gebaut, und die haufigste Indikation
fiir einen Kaiserschnitt ist ein MiBverhiltnis Kopf-Becken, obschon die
Neugeborenen kleiner sind als in Europa oder in den USA und ein mitt-
leres Geburtsgewicht von nur 3000 Gramm haben. Die Operationssile des
Kintambospitals sind fiir geburtshilfliche und gyndkologische Eingriffe
bestens ausgeriistet. Eine wirkungsvolle Klimaanlage macht das Arbeiten
im Operationssaal sehr angenehm, was ich bei Auflentemperaturen von
30 Grad C. unbedingt schitze. Im Gegensatz zur vorbildlichen Ausriistung
der Operationssile war der Mangel an qualifiziertem Personal. Der einzige
fiir die Arbeiten im Operationssaal einigermaen qualifizierte Kongolese
wurde, da er sich als Lumumbist politisch betdtigte, von der Arbeit weg
festgenommen und ist nie wieder zuriickgekehrt. Die iibrigen im Opera-
tionssaal titigen Kongolesen waren nur Hilfspfleger — aufer den Heb-
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ammen gibt es im Kongo keine Krankenschwester, sondern nur Pfleger —
und muBten mit viel Geduld angelernt werden. Da die Kongolesen eine
gute Handfertigkeit haben, gelang es doch, ein gutes Team heranzubilden,
und am Ende meiner Titigkeit im Kongo war es ohne weiteres moglich,
einen Kaiserschnitt mit einem kongolesischen Anisthesiepfleger, der tadel-
lose Intubationsnarkosen ausfithrte, einem kongolesischen Hilfspfleger als
Assistenten, der ohne mein Dabeisein das Abdomen schliefen konnte, und
J¢ einem instrumentierenden und zirkulierenden Hilfspfleger notfallsmiRig
auszufithren. In nur 3 %o aller Geburten muflte ein Kaiserschnitt gemacht
Werden, was unter dem schweizerischen Durchschnitt liegt und fiir das
leichtere Gebiren der Naturvolker mit weniger Komplikationen ein Hin-
Weis sein diirfte.
dhrend eines viertigigen Besuches in Lambarene beim Albert Schweitzer-
Spital konnte ich mich mit den dortigen Verhiltnissen vertraut machen.
Trotz des groBen Einzugsgebietes finden nur wenige Spitalgeburten statt,
adie ganze Region unwegsam ist und nur die am Fluf wohnenden Gabo-
Nesinnen das Spital innert niitzlicher Frist erreichen konnen. In diesen
Urwaldbezirken ist deshalb die Geburt im «Dorf» notgedrungen unter
Ungiinstigen Verhiltnissen die Regel. Im Unterschied zum Kintambospital
esteht das Pflegepersonal bei Albert Schweitzer fast ausschlieRlich aus
Weifen Kriften. Die wenigen Geburten wenden von einem Schweizer
Assistenzarzt und einer Krankenschwester aus Basel auf gut schweizerische
rt geleitet. Leider ist das Gebdrzimmer recht primitiv ausgeriistet, wie
auch der Operationssaal und die Raumlichkeiten fiir die Patientinnen. Die
auptsache ist und bleibt aber die gute Arbeit, die dort geleistet wird.

——
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Mit diesen Ausfiithrungen lief ich durchblicken, dafs meine Titigkeit im
Kongo als Geburtshelfer und Gynikologe duBSerst interessant war, da die
Aufgabe eine doppelseitige war, einmal als Arzt zu wirken, anderseits aber
auch als Lehrer, um die Kongolesen soweit heranzubilden, daf8 sie mit
PflichtbewufBtsein, Zuverldssigkeit und Kénnen ihrer Aufgabe obliegen.

Nach Erscheinen der Februar-Nummer wird die Buchdruckerei
Werder AG. die Nachnahmen fiir die « Schweizer Hebamme » fiir

1961 mit
FI". 6.—

versenden. Es wird darauf aufmerksam gemacht, daf} laut § 31
der Statuten das Abonnement fiir alle deutschsprechenden Mit-
glieder des Schweizerischen Hebammenverbandes obligatorisch
ist. Sie werden deshalb ersucht, die Nachnahme nicht zuriick-
zusenden und dafiir besorgt zu sein, dal bei Abwesenheit die
Angehdrigen diese einlosen, wenn der Postbote damit kommt.
Abonnentinnen, welche nicht Mitglieder des Schweiz. Hebammen-
verbandes sind und die Zeitung nicht mehr halten wollen, sind
gebeten, sich bis spétestens am 10. Februar 1962 abzumelden.

SCHWEIZ. HEBAMMENVERBAND

Offizielle Adressen

Sig.na M. Chiarina, Tesserete
Mme H. Badan, Bex VD

Frau A.Stampfli, Luterbach

Frau E. Keller, Brugg AG

Frl. B. Staudenmann, Riischegg-Graben
Mme. V. Rauber, Romont FR

Frl. ]. Fiirer, Rapperswil

Frau H. Gisin, Tenniken BL

Frl. L. Moor, Ostermundigen

Frau E. Kaufmann, Biberist

Mme A. Winiger, Vionnaz
Telephon (051) 74 98 77 Frau E. Wullschleger, Winterthur
Frau R. Winet, Altendorf

Frau F. Looser, Ebmatingen
ZENTRALVORSTAND Frau K. Nydegger, Schwarzenburg
Frau M. Wiederkehr, Dietikon
Mlle E. Schénenweid, Fribourg
Frl. L. Béhler, DuBnang TG

Mme L. Sallansonnet, Troinex
Mme C. Porchet, Yvonnand VD

Zentralprésidentin:
Schw. Alice Meyer, Rossligasse 8, Muttenz BL
Telephon (061) 53 17 93
Krankenkasse-Prasidentin:
Frau G.Helfenstein, Oberfeldstr. 73, Winterthur
Telephon (052) 2 45 00
Hilfsfonds-Prisidentin:
Frau J. Glettig, Heb., Laubstenstr. 1710, Stifa ZH

_Laut § 20 unserer Statuten sind die Antrdge
Ur die diesjahrige Delegiertenversammlung dem
Zentralvorstand begriindet bis Ende Februar 1962
finzyreichen zur zweimaligen Publikation in der
“Schweizer Hebamme ».

KRANKENKASSE

Krankmeldungen

keine statt; eine Rechnungsrevisorin hat sich frei-
willig zur Mithilfe angeboten. Herzlichen Dank
Frau Rothlisberger fiir ihre Hilfe.

Der Prisidentin sei hier herzlich gedankt fiir
ihre grofe Arbeit das ganze Jahr hindurch, und
wir wiinschen alle, daf8 sie noch lange unser Vor-
bild sein darf und die Kraft dazu aufbringt. Mit
dem Hebammenlied schlof die Hauptversamm-
lung.

Liebe Griile an alle, besonders an die Kranken.

Hulda Miihlemann-Wild

Sektion St. Gallen. Am 8. Februar, 14 Uhr,
werden wir im Restaurant Spitalkeller, St. Gallen,
unsere Hauptversammlung abhalten. Es werden
die iiblichen Traktanden zur Behandlung kom-
men. Die Teilnahme ist obligatorisch, unentschul-
digte Absenzen werden gebiilt. Wir bitten darum
die Mitglieder recht herzlich, sich zahlreich ein-
zufinden. Es wird allerlei Wichtiges und Interes-
santes zu besprechen geben.

Indessen mit kollegialem Gruf3
Fiir den Vorstand: M. Trafelet

Waochnerin
Mme H. Remy-Baumgartner, Bulle FR

Jubilarinnen

Sektion Sargans-Werdenberg
Frau Regina Bartsch-Albrecht, Mels

Frau Marie Schlegel-Ackermann, Mels

Den Jubilarinnen entbieten wir die herzlichsten
tickwiinsche zu ihrem Jubildum.

Epen Sektionsprisidentinnen mochten wir in
Tinnerung rufen, daf} die Mitgliederlisten fiir
%2 sofort zu senden sind, und zwar mit voll-
Stindiger Adresse: Geburtsjahr, Diplomjahr, Ein-
Ttt in die Sektion und Krankenkasse-Zugehorig-
eit,

Fiir den Zentralvorstand

Die Prisidentin: Die Aktuarin:
Schw, Alice Meyer H. Clerc-Hohler

i{?@ligasse 8 Im Pfauenhof 6
Uttenz BL Liestal BL

Die Zeitungskommission

beziehungsweise deren Kassierin, Frl. M. Schir,
ebamme, Schénbiihl (Bern), bittet die Sektions-
Prisidentinnen, die es noch nicht getan haben,
m die Mitgliederlisten. Wenn Sie der Zentral-
Prisidentin die Liste Ihrer Mitglieder senden, so
Tingen Sie bitte gleichzeitig auch eine zur Post
Ur Fr]. Schir. Denjenigen, die es unaufgefordert
Schon getan haben, herzlichen Dank.

Die Redaktorin

SEKTIONSNACHRICHTEN

Sektion Baselland. Unsere Generalversamm-
lung findet Donnerstag, 22: Februar, 14.10 Uhr,
im Restaurant Falken in Liestal statt.

Auch diesmal werden einige Ueberraschungen
nicht fehlen, haben wir uns doch entschlossen,
nette Gegenstinde zur Versteigerung preis-
zugeben.

Kolleginnen, die noch Vorschlige fiirs Jahres-
programm haben, mdochten wir bitten uns diese
doch baldigst zuzustellen.

Die Aktuarin: Rosmarie Jiggin

Sektion Bern. Unsere Hauptversammlung vom
17. Januar im Frauenspital wurde von 91 Mit-
gliedern besucht. Herr Prof. Dr. Neuweiler hielt
uns einen Vortrag iiber Mifbildungen der Neu-
geborenen. Das Thema war sehr interessant und
wurde ausfithrlich und verstindlich behandelt.
Im Film sahen wir noch einige Bilder, die uns
groRen Eindruck machten. Gerne hoffen wir, dafs
es in Zukunft weniger Mibildungen geben wird.
Die Prisidentin dankte Herrn Prof. Neuweiler fiir
sein Kommen und den Vortrag.

Die Traktanden wurden durchgenommen und
besprochen, das Protokoll verlesen, der Kassa-
bericht von Frau Schwaninger durch den Revi-
sorinnenbericht gutgeheiBen. Neuwahlen fanden

Wir sind gesund und munter
dank der Pflege mit
Schweizerhaus-Spezialprodukten.

Annalise und Margrit werden sich freuen, Sie bei
Gelegenheit im «Schweizerhaus» in Glarus begriiien

zu diirfen!
r

Dr. Gubser-Knoch AG. Schweizerhaus, Glarus

Schweizerhaus-Spezialprodukte fiir
Séiuglings- und Kinderpflege:
Kinder-Puder, -Oel, -Seife, -Créme,
sowie Tropfen fiir zahnende Kinder.
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