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Abfahrt der Ziige
Ziirich ab
Winterthur an
St. Gallen an
Luzern an
Lugano an
Chur an
Bern an
Basel an
Genf an

Liebe Delegierte, liebe Giiste.

Wir freuen uns, Sie in Ziirich empfangen zu diirfen. Sie wer-
den in den nichsten Tagen unseren Festfiihrer erhalten, der
Sie genauer iiber den Verlauf der Delegiertenversammlung
aufkliren wird. Wir haben Ihnen noch folgende organisa-
torische Einzelheiten mitzuteilen:

Erst ein Hinweis an die Autobeniitzerinnen: Sie werden im
Parkhaus Hohe Promenade an der Rimistrasse (siehe Plan
im Festfiihrer) einen Parkplatz finden. Von dort aus gelangen
Sie am besten zu Fuss iiber den Bellevueplatz ins Kongress-
haus.

Die nichste Information richtet sich an jene Giste, welche
die oben aufgefiihrten Ziige beniitzen: Ein Empfangsteam, aus
Schiilerinnen der Ziircher Frauenklinik in der Tracht, wird Sie
am Ende der Bahnsteige erwarten. Die Damen werden Thnen
behilflich sein beim Aufsuchen der Trams, womit Sie in die
Hotels gelangen konnen. Weiter werden sich Mitglieder un-
serer Sektion, an der blau/weissen Festrosette erkennbar, am
Biirkliplatz und beim Kongresshaus fiir Auskiinfte bereithal-
ten. Ferner besteht noch die Mdglichkeit, sich bei Unklarheiten
an unseren Posten im Informationsbiiro zu wenden .

Um all’ diesen Helferinnen die Arbeit zu erleichtern, haben wir
eine dringende Bitte: Ihrem Festfiihrer liegt das Festabzeichen,
der «Ziirihegel» bei. Heften Sie diesen bitte gut sichtbar an
Thr Revers!
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16.27 17.56
17.07 18.47
16.36 18.30
19.23
17.54
17.42 17.50
17.30 18.40

19.36

Unsere Delegiertenversammlung beginnt punkt 13.00 Uhr.
Wir sind Thnen dankbar, wenn Sie sich spitestens um 12.45
Uhr dort einfinden. Die Delegierten werden gebeten, beim
Eintritt ihre blauen Karten in der Hand zu halten und die fiir
sie reservierten Plitze in den vorderen Reihen zu beziehen.
Ebenfalls vorne sollen sich bitte jene Giste einfinden, die Be-
richte zu erstatten haben.

Um 18.00 Uhr wird der kalte Imbiss serviert. Wer sich nach
dem Essen umziehen mochte fiir den Ballettbesuch, muss dies
in den Toilettenrdumen des Kongresshauses besorgen. Die Zeit
dazu ist jedoch knapp, darum empfehlen wir, gleich nachmit-
tags im geeigneten Kleid zu erscheinen.

Wer sich nach dem Ballett gerne noch etwas amiisieren méch-
te, der findet Unterhaltung im Dancing «Hazyland» (Kongress-
haus, Eingang Klaridenstrasse). Der ermissigte Eintrittspreis
von Fr. 2.50 wird von den Gisten personlich entrichtet.

Zum Verlauf des zweiten Tages haben wir bekanntzugeben,
dass das Schiff nach Horgen um 09.00 Uhr abfihrt. Wir fin-
den uns also schon um 08.45 Uhr am Biirkliplatz ein.

Die Geschenksicke werden im Anschluss an das Bankett im
Schinzenhof Horgen verteilt.

Sollten noch anderweitige Probleme auftauchen, so sind wir
gerne zur Auskunft bereit.

Auf Wiedersehen in der Limmatstadt!

Vorstand und Sektion Ziirich.

Aus der Universitits-Frauenklinik Bern
(Direktor: Prof. Dr. med. M. Berger)

Kleiner geschichtlicher Riickblick auf die
Entwicklung der Geburtshilfe

S. Diiby

«Das Bestreben, dem gebirenden Weibe in seiner
Not Erleichterung und Hilfe zu schaffen, ist so
natiirlich, dass wir die ersten Anfinge der Ge-
burtshilfe getrost fiir viel ilter als die Geschichte
der Medizin, fiir so alt als das Menschengeschlecht
selber halten diirfen.» So begann Ernst Bumm
seinen «Grundriss zum Studium der Geburts-
hilfe», Berlin 1919. Sein Buch diente als Grund-
lage fiir die vorliegenden Aufzeichnungen. Wei-
tere Angaben sind den Werken von Martial Du-
mont « Obstétrique» und O. Kiéser u. a. « Gyna-
kologie und Geburtshilfe II» entnommen.

Die Geschichte der Geburtshilfe selbst schliesst
sich eng an die der gesamten Heilkunde an. Da
sie aber mit noch mehr Vorurteilen als jene zu
kimpfen hatte, stand sie in ihrer Entwicklung zur
Wissenschaft hinter den iibrigen Sparten der
Medizin bis ins 18. Jahrhundert, ja bis in die
Neuzeit, weit zuriick. — Wie noch heute bei un-
zivilisierten Volkerstimmen, halfen seit Urzeiten
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iltere Frauen, die durch eigene Erfahrungen giin-
stige Massnahmen und Verhaltensregeln gefun-
den hatten, den Jiingeren, unerfahrenen instiktiv
beim Gebiren. Allmihlich entwickelte sich dieses
einfache Helfen, das noch eine- Unzahl abergldu-
bischer Brauche umfasste, zum Geschift, das iiber
viele Jahrhunderte einzig durch Frauen betrieben
wurde. Schon in den heiligen Biichern der Inder,
Aegypter und Hebrder wird der Hebammen als
besonderer Berufsklasse gedacht. Bei den Grie-
chen nannte man sie «maiai» (=Alte), bei den
Romern «obstetrices» (=Dabeistehende), bei den
Germanen «Ahnen». (Man nimmt an, dass das
Wort Hebamme sich von letzterem ableitet, wahr-
scheinlich in Kombination mit dem Wort «hefian»
(=heben). In altdeutschen Schriften findet man
die Bezeichnung Hefianna oder Hefanna.) Reli-
giose Sittengesetze verbaten Minnern den Zutritt
zum Gebidrzimmer. Sie wurden erst in ganz ver-
zwickten Situationen gerufen. Andererseits war
es den Frauen infolge patriarchalischer Gewohn-
heiten nicht moglich, akademische Schulen zu be-
suchen. Deshalb beruhten die nur von Minnern
geschriebenen geburtshilflichen Lehrbiicher bis
ins 17. Jahrhundert nach Chr. infolge mangelnder
Kenntnis der normalen Geburt und irrigen anato-
mischen Vorstellungen auf grundfalschen Voraus-
setzungen.
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Auch schon Hippokrates (460-377 v. Chr.), der
infolgle genauer Beobachtungen und richtiger
Krankheitsbeschreibungen zum Vater der Medizin
wurde, machte in Geburtshilfe viel schlechtere
Angaben als z. B. in Gynikologie oder andern
Fachgebieten. Er vertrat noch die Ansicht, das
Kind gebire sich selbst, vom Hunger getrieben,
aus eigener Kraft kopfvoran durch Anstemmen
der Beine an der Gebarmutterwand. Folglich galt
zu seiner Zeit nur die Kopflage als normal und
gebirfihig. Quer-Schrig- und Beckenendlagen
wurden durch Zerstiickelungsoperationen be-
endet. — Die hippokratischen Lehren fanden wei-
te Verbreitung und wurden wihrend vier Jahr-
hunderten im ganzen Mittelmeerraum angewandt.
Kunst und Wissenschaft der Griechen erfuhren
um Christi Geburt in Alexandria unter dem Schut-
ze der Ptolemier eine neue Bliitezeit. In beriihm-
ten Medizinschulen kamen Aerzte aus allen Lin-
dern zusammen und fiihrten durch Leichensektion
und direkte Beobachtungen (auch der normalen
Geburten!) zu wesentlichen Fortschritten in der
Medizin. — Von Cornelius Celsus (1. Jh. nach
Chr.) stammen Berichte aus dieser Zeit: die Kopf-
lage galt nicht mehr als einzig gebarfahige Lage;
im Gegenteil, notigenfalls fiihrte man eine Wen-
dung auf die Fiisse und Extraktion an den Fiissen
aus (eine Operation, die im Mittelalter vergessen
und erst iiber ein Jahrtausend spdter neu ent-
deckt wurde!). Auch der Dammschutz war schon
bekannt; Soranus (um 100 n. Chr.) hat ihn be-
schrieben. — Im zweiten Jahrhundert n. Chr.
erwarb sich Galenus aus Pergamon als Arzt in
Rom grossen Ruhm. Er studierte vor allem die
Anatomie und Physiologie und galt fiir alle Me-
dizinschulen als unantastbare Autoritdt bis ins
16. Jahrhundert n. Chr. — Moschion oder Mus-
cio (3. Jh. n. Chr.), der das erste Hebammen-
lehrbuch schrieb, und Aetius von Amida (6. Jh.
n. Chr.), Leibarzt des Kaisers Justinian, kannten
noch die Wendungsoperation der alexandrinischen
Schule. Im 7. Jh. n. Chr. geriet die Wendung aber
bereits in Vergessenheit und die zerstiickelnden
Operationen spielten an ihrer Stelle wieder die
alte Rolle. — Mit dem Sinken der politischen
Macht der Romer verfielen auch Kunst, Kultur
und Wissenschaften. Die Geburtshilfe wurde
ginzlich vernachlissigt und blieb im Abendlan-
de der rohen Empirie von Monchen und unge-
bildeten Hebammen iiberlassen.

Selbst bei den Arabern (um 1000 n. Chr.), die
wihrend der Zeit des allgemeinen Riickschrittes
ein hochentwickeltes Kulturleben entfalteten,
wurde die Geburtshilfe im Gegensatz zu andern
Zweigen der Medizin nur wenig gefordert. Da die
arabischen Aerzte, (genannt seien Rhazes, Albu-
casis, Avicenna, Averroes) streng vom Gebirbett
ferngehalten wurden und ihnen jede Erfahrung
fehlte, bauten sie meist nur die falschen Ansich-
ten der Griechen und Romer weiter aus. Beson-
ders die Philosophie des Aristoteles (384-322 v.
Chr.) und die medizinischen Lehren des Galenus
dienten ihnen als Grundlage. Immerhin bestehen
Anzeichen dafiir, dass sie bereits eine Art Zange
bei schwierigen Entbindungen angewandt haben.
— Avicenna (980-1037), einer der berithmtesten
arabischen Aerzte, der auch Astronomie, Mathe-
matik und Philosophie studiert hatte, schrieb ein

12.-14.
Jahrh.
n. Chr.

16. Jahr.
n. Chr.

an Galen sich anschliessendes System der Medi-
zin, das iiber viele Jahrhunderte zum Codex des
medizinischen Wissens gehorte.

Die arabischen Lehren gelangten auf dem See-

_ wege nach Italien und wurden in den im 12.-14.

Jh. n. Chr. blithenden Medizinschulen zu Salerno,
Neapel, Padua, Pavia und spiter zu Paris und
Montpellier mit griechischen und rémischen Leh-
ren vermischt und den Studenten aus ganz Europa
mit vielen ungeniessbaren theoretischen Erorte-
rungen weitergegeben. Selbstindige Forschung
gab es keine. In der Geburtshilfe herrschte vor
dllem der Aberglaube. Waren die unzihligen
« Arzneimittel » bei einer schwierigen Geburt ohne
Wirkung, so wurde — um nur ein Beispiel zu
nennen — der Psalm «miserere mei domine»
mit Tinte auf Papier geschrieben, dann mit Was-
ser abgespiilt und dieses der Kreissenden zum
Trinken gegeben.

Eine neue Epoche in der Geschichte der Medizin
beginnt mit dem 16. Jahrhundert, in welchem
unter dem Einfluss der Erfindung der Buch-
druckerkunst (um 1420), der Reformation, der Re-
naissance, dem Verfall der Scholastik und der vor-
ausgegangenen geographischen Entdeckungen sich
auf allen Gebieten des geistigen Lebens, beson-
ders aber auf dem der Naturwissenschaften, ein
michtiger Aufschwung vollzog. — Bereits waren
die ersten gedruckten Hebammenlehrbiicher er-
schienen. Das erste wurde von einem Wormser
Arzt Eucharius Roesslin auf Veranlassung der
Herzogin Catharina von Braunschweig verfasst
und 1513 unter dem Titel « Der swangeren frawen
und hebammen roszgarten » gedruckt. Ihm folgten
1545 ein «Rosengarten» vom Strassburger Chi-
rurgen Walther Reiff und 1554 «Ein schon lus-
tig Trostbiiechle von den empfengknussen und
geburten des Menschen etc.» von Jacob Rijeff
aus Ziirich. In diesen Biichern findet man aller-
dings noch keine eigenen Beobachtungen, sondern
nur eine Zusammenstellung des damaligen Wis-
sens, beruhend auf den hippokratischen, galeni-
schen und arabischen Lehren.

Der Schweizer Arzt und Chemiker Theophrastus
Paracelsus (1493-1541) verbrannte um 1520 in
Basel offentlich die Werke von Galen und Avicen-
na, weil sie durch ihre falschen anatomischen
Angaben dem Fortschritt in der Medizin hinder-
lich waren. Hippokrates verschonte er in Ehr-
furcht.

Neue anatomische Grundlagen schufen durch
eigene Forschungen Leonardo da Vinci (1452-
1519), der als einer der ersten heimlich Leichen-
sektionen durchfithrte und unter anderem die
erste korrekte Darstellung von Uterus, Foet in
utero in normaler Stellung, Amnion- und Chorion-
hiillen gab, Andreas Vesalius (1514-1564), Vater
der neueren Anatomie, sein Schiiler Gabriel
Fallopia (1523-1562), Bartolomeo Eustachio, Fab-

ricius ab Aquapendente (1533-1619) und andere
mehr.

Hand in Hand mit den Entdeckungen der grossen
Anatomen kam es zu einer raschen Entfaltung der
Chirurgie und auch der Geburtshilfe; bei letzterer
beschrinkten sich vorerst die Fortschritte auf die
operative Seite, da die Naturbeobachtung des
Geburtsvorganges durch Minner noch sehr man-
gelhaft war. Die Aerzte mussten sich gegeniiber
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17. Jahrh.
n. Chr.
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den Hebammen zuerst bewihren, bevor sie zu
normalen Geburten zugelassen wurden. — Die
Entwicklung der Geburtshilfe vollzog sich im 16.
und 17. Jahrhundert fast ausschliesslich in Frank-
reich. Es ist hier zu erwdhnen, dass man damals
zwei Gruppen von Chirurgen unterschied: einer-
seits die studierten Aerzte, andererseits die von
ersteren verachteten «maistres barbier-chirur-
giens», die sich vom Badergewerbe abzweigten und
ausser dem Barbieren auch das Schrépfen, Ader-
lassen, Zdhneziehen und Wundbehandlungen vor-
nahmen, und die ihr Wissen autodidaktisch zu-
sammentrugen. Ich erinnere nebenbei an Beaumar-
chais Figaro, Intrigant und Tausendsassa fiir alles
Mogliche undUnméogliche, herrlich vertont durch
Mozart, Paisiello und Rossini. Die in Medizin-
schulen ausgebildeten Chirurgen scheuten die un-
dankbare Aufgabe, in verfahrenen Situationen,
wenn Hebammenkunst versagte, das Kind aus
dem Mutterleib zu entwickeln. So wurden denn
die «Barbiere» zu Hilfe geholt.

Als solche haben sich als Vorkdmpfer ménnlicher
Geburtshilfe besonders die Franzosen Pierre Fran-
co, Ambroise Paré und dessen Schiiler Jacques
Guillemeau (1550-1613 «L’heureux accouche-
ment des femmes») um die Entbindungskunst
verdienst gemacht.

Ambroise Paré (1510-1590), der sich durch Tiich-
tigkeit vom Barbier zum Feldarzt und zum ersten
Chirurgen der Konige emporschuf und sogar in
die Pariser Chirurgenzunft und das College St.
Come aufgenommen wurde, hat die Ligatur der
Gefdsse bei Blutungen (an Stelle des friiher ge-
brauchten heissen Oels) und in der Geburtshilfe
die seit iiber einem Jahrtausend vergessene Wen-
dung auf die Fiisse neu eingefiihrt. Gerade diese
Operation, die oft von Erfolg gekront war, trug
wesentlich zum Ansehen und zur Anerkennung
der Chirurgen-Geburtshelfer bei. Bald schon wihl-
ten sich die Damen des Adels Accoucheure anstatt
der Hebammen. Diese wehrten sich vergebens
gegen den unerhorten Einbruch in ihre Rechte.
Louise Bourgeois, genannt Boursier (1563-1636),
Schiilerin von Ambroise Paré, war eine der weni-
gen Hebammen, die sich noch einen bleibenden
Namen erwarb. Fiir die raschen Fortschritte in
der franzosischen Geburtshilfe jener Zeitepoche
war die Errichtung einer Gebarabteilung im Hotel-
Dieu, dem alten Pariser Krankenhaus auf der
Seineinsel, von grosster Bedeutung. Sie war fiir
arme schwangere und gebirende Frauen bestimmt
und diente gleichzeitig den Aerzten als praktische
Ausbildungsstitte. Schon Paré und Guillemeau
waren dort titig, und die berithmtesten franzo-
sischen Geburtshelfer des 17. Jahrhunderts gin-
gen aus der Schule des Hétel-Dieu hervor: Fran-
cois Mauriceau (1637-1709), Paul Portal (1703
gest., Beschreibung der Plazenta praevia), Philippe
Peu, Pierre Amand, Pierre Dionis (gest. 1718),
Guillaume Mangquest de la Motte (gest. 1737, Be-
schreibung von Beckenverengungen) und der Hof-
accoucher Jules Clément (1649-1729).

Nachdem die neuen anatomischen Lehren des 16.
Jahrhunderts iiberall Fuss gefasst hatten, kam es
im 17. Jh. zu grossen Entdeckungen auf dem Ge-
biete der Physiologie, eingeleitet durch William
Harveys Beschreibung des Blutkreislaufes 1619
(im Druck erst nach mehrjihriger Priifung 1628

18. ]aHrh.
n. Chr.

erschienen). Durch den Nachweis einer foetopla-
zentaren Zirkulation war die Ernahrung der
Frucht im Mutterleib zum ersten Mal richtig er-
klart.

Die Erfindung eines brauchbaren Mikroskopes
durch Ham und Leeuwenhoek (1632-1723) erdf-
fnete der Forschung in der Medizin neue Tore:
Der Italiener Marcello Malpighi (1628-1694) ent-
deckte die Kapillaren, die Erythrozyten und die
Eizelle; der Delfter Arzt Regnier de Graaf (1641-
1673) beschrieb den Tertidrfollikel im Ovarium
(= Graafscher Follikel); der Flime Frederik Ruysch
(1638-1731) fand die Lymphgefisse und studierte
die Feinstruktur der Plazenta; Malpighi, Harvey
(1578-1657) und Swammerdam (1637-1685) be-
griindeten in gemeinsamen Forschungen den Satz
«omne vivum ex ovo» (alles Leben stammt aus
dem Ei). — So wesentlich diese Funde und andere
mehr auch waren, brauchte es doch heisse Kimp-
fe bis zur allgemeinen Anerkennung ihrer Richtig-
keit, und ihre Entdecker wurden iiber Jahrzehnte
verlacht.

Nochlianger war der Weg von der Entdeckung bis
zum Bekanntwerden und der regelrechten Anwen-
dung des wichtigsten geburtshilflichen Instrumen-
tes, der Zange: Um 1620 wurde sie durch den
Londoner Barbierchirurg Peter Chamberlen (gest.
1631) entworfen und mit zwei trennbaren, ge-
kreuzten Armen und gefensterten Loffeln mit
Kopfkriimmung hergestellt. Sie wurde als Fa-
miliengeheimnis iiber drei Generationen vererbt.
Hugh Chamberlen wollte das Instrument 1670 um
10000 Taler an den franzdsischen Meister Mau-
riceau verkaufen. Bei der Demonstration an einer
alten Erstgebirenden mit verengtem Becken kam
es aber zu mehrfachen Zerreissungen der Gebar-
mutter und zum Tod der Frau, weshalb die Zange
als unbrauchbar zuriickgewiesen wurde! Cham-
berlen verkaufte sie Jahre spiter an den Holldn-
der Roonhuysen. — Zu Beginn des 18. Jahr-
hunderts erfand der Genter Chirurg J. Pal-
fyn (1650-1730) ohne genauere Kenntnis der er-
sten ein zweites Mal eine Zange, die er 1723 an
der Académie des sciences in Paris vorfiihrte.
Auch diesmal wurde sie abgelehnt. Doch trat sie
ab 1730 allmihlich als wichtiger Bestandteil des
geburtshilflichen Instrumentariums auf.

Neue grosse Fortschritte erlebte die Geburtshilfe
im 18. Jahrhundert. Mit seinem epochemachenden
Werk «Nieuw Ligt voor Vroedmeesters en Vroed-
vrouwen» 1703 erhob der Hollinder Heinrich van
Deventer (1651-1724) die Geburtshilfe zur Wis-
senschaft. Unter anderem verdient besonders sei-
ne Lehre iiber normale und verengte Becken Be-
achtung. Er widerlegte damit die frithere An-
nahme, dass die Beckenknochen bei der Geburt
auseinanderweichen.

Die fiihrenden Kopfe des 18. Jh. in Frankreich
waren die beiden Gregoire, Vater und Sohn, Puzos
(1686-1753), der Uterusuntersuchung und Damm-
schutz beschrieb, Antoine F. Petit (1718-1794),
der den Mechanismus der Uteruskontraktionen
studierte, Sigault (Symphyseotomie 1777), Le Bas,
Pean, und vor allen André Levret (1703-1780).
Dieser hat eine langgestreckte, kraftige Zange mit
Beckenrundung gebaut, mit welcher er auch
schwerste Hindernisse iiberwinden konnte. Sie
wurde dementsprechend auch hiufig gebraucht.



19. Jahrh.
n. Chr.

Ganz anders entwickelte sich die Geburtshilfe in
England unter William Smellie und William Hun-
ter (1728-1793), der ein Prachtwerk iiber die Ana-
tomie des schwangeren Uterus verfasste. Smellie
erforschte den Geburtsmechanismus (vergleiche
Veit-Smellie-Handgriff), Plazenta praevia, fiihrte
Becken- und foetale Kopfmessungen durch (Mes-
sung der Conjugata diagonalis durch vaginale Pal-
pation von Symphyse und Promontorium 1754)
und beherrschte die Zangentechnik mit einem
kurzen, leichten Instrument, welches er erst an-
wandte, nachdem die Natur vorgearbeitet hatte.
Seine Erkenntnisse, sowie die Lehre von der «na-
tiirlichen Geburt» von William Harvey 1651 und
die Lehre vom Geburtsmechanismus von Fielding
Ould (1742) bildeten die Grundlagen der engli-
schen Schule.

Wihrend in Frankreich und England bereits Ge-
burtshelfer vom Fach um die fiihrende Stellung
wetteiferten, herrschten in Deutschland noch die
Hebammen ohne grosse medizinische Kenntnisse
bis ins 18. Jh. In Leipzig wahlte und priifte die
Frau Biirgermeisterin die angehenden Wehemiit-
ter, in andern Stidten war es ein sog. Collegium
medicum, das selbst nicht viel von der Sache
verstand. Zu Ende des 17. Jahrhunderts erschien
das Lehrbuch der churbrandenburgischen Hofwe-
hemutter Justine Siegemundin (1648-1705), das
sich bei dem Mangel an Lehrmaterial rasch gros-
ser Beliebtheit erfreute. Diese wohl berithmteste
Hebamme beschreibt darin u. a. den « gedoppelten
Handgriff », der bei Wendungsschwierigkeiten Er-
folg bringen kann.

Wie schon fast zweihundert Jahre frither in Paris,
so fiihrte auch in Deutschland die Eroffnung einer
ersten Gebirabteilung 1729 im Strassburger Biir-
gerhospital unter der Leitung von Johann Jakob
Fried (gest. 1769) zur Besserung der geburtshilf-
lichen Verhiltnisse. Bei ihm sowie bei Smellie und
Levret ging Johann Georg Roederer (1726-1763)
in die Schule, ein Mann, der dann als Lehrer und
Leiter der neugegriindeten Gottinger Gebadranstalt
die Geburtshilfe als Wissenschaft der inneren Me-
dizin und Chirurgie gleichsetzte und den Vor-
sprung der andern Nationen gegeniiber Deutsch-
land aufholte. Er hat die foetale Blutzirkulation,
den Geburtsmechanismus, die Kopfeinstellung bei
allgemein verengtem Becken und anderes mehr
beschrieben. — Mit der Zeit sah man auch ein,
dass Hebammen und Aerzte nicht gegeneinander,
sondern miteinander arbeiten ‘sollten. 1751 wurde
in der Charité in Berlin die erste Hebammenschule
gegriindet, 1752 die zweite am St. Marxer-Spital
in Wien; und in andern Stidten folgten bald
weitere solcher Institutionen.

Roederers Nachfolger in Géttingen Friedrich Ben-
jamin Osiander (1759-1822) lehnte seine Geburts-
hilfe der franzosischen an. Bis 40%0 aller Gebur-
ten wurden mit Hilfe der Zange, weitere 6% mit
Wendungsoperationen durchgefithrt. Nur 54%
verliefen normal und ohne operative Eingriffe.
Dagegen war Lukas Johann Boer (1751-1835) in
Wien ein Anhinger der englischen Schule. Zan-
genoperationen fanden nur in 0,47% der Entbin-
dungen statt.

Im beginnenden 19. Jahrhundert kam es allmih-
lich zum Ausgleich solcher Gegensatze: Durch die
Arbeiten von Boer, Solayrés de Renhac (1737-

20. Jahrh.
n. Chr.

1772) und dessen Schiiler Jean Louis Baudelocque
(1746-1810 «L’art des accouchements») wurden
Grenzen zwischen den Leistungen der Natur und
den Aufgaben der Kunsthilfe abgesteckt. Ein ope-
rativer Eingriff durfte von da an nur mehr auf
vitale Indikation hin durchgefiihrt werden, d. h.
zur Rettung von Mutter und/oder Kind aus akuter
Gefahr. — Baudelocque kommt zusitzlich das
Verdienst zu, die bis heute iibliche Beckenmes-
sung eingefithrt zu haben (dussere Messung der
sog. Conjugata externa minus 9 cm = Conjugata
vera).

Bis zum Beginn des 19. Jahrhunderts konnten Ent-
wicklung und Fortschritt noch mit den grossen
Namen einzelner Vertteter verkniipft werden. Die
Zahl der am Ausbau der Geburtshilfe Mitarbei-
tenden ward nun aber so gross, dass die Liste zu
lang wiirde, wenn man nur die Hervorragendsten
anfithren wollte. Hier seien allein zwei Hebammen
genannt, die grossen Ruhm erlangten: Madame
LaChapelle (1769-1821) und Madame Boivin
(1773-1841).

Das Wichtigste, das das letzte Jahrhundert der
Medizin brachte, ist die Narkose und die Anti-
sepsis: 1846 fithrte der Chirurg Warren in Boston
die erste Operation in Aethernarkose aus; ein Jahr
spater wandte Simpson Chloroform an Stelle des
Aethers an. Obschon Chloroform heute in der
modernen Spitalnarkose kaum mehr gebraucht
wird, hat es noch in der Praxis seine Bedeutung
bewahrt.

Die Ursache der Puerperalinfektion, des bis dahin
noch unbesiegten Uebels der Geburtshilfe, hatte
Ignatius Philipp Semmelweis (1818-1865) richtig
erkannt. 1847 vertrat er seine Idee vergeblich in
Budapest und musste heftig bekampft von seinem
Posten als Universititsprofessor zuriicktreten.
1857 fiihrte Tarnier (1828-1897) in Paris infolge
der festgestellten Ansteckungsgefahr eine Isolie-
rung der Sepsisfille durch. 1867 endlich hielt
Joseph Listers (1827-1912) Gedanke von der «anti-
septischen Wundbehandlung» einen Triumphzug
durch die Medizin aller Linder. Den Beweis er-
brachte Louis Pasteur (1822-1895), als er im
Lochialsekret einer am Kindbettfieber gestorbenen
Frau 1879 Streptococcen fand.

Mit Narkose und Antisepsis vergrosserte sich die
Bedeutung und das Indikationsgebiet der Sectio
caesarea, die seit Jacques Nufer 1500 und Maini
1540 als heroische Operation nur in verzweifelt-
sten Situationen an der Lebenden ausgefiihrt wur-
de. (Ueber die Entwicklung des Kaiserschnitts
wurde in einer fritheren Nummer bereits berich-
tet. Wir wollen hier nicht darauf eingehen.)

Die Weiterentwicklung sowohl der Naturwissen-
schaften ganz allgemein, wie der Medizin und der
Geburtshilfe im Besonderen nahm im 20. Jahr-
hundert einen lawinenartigen Fortgang. Im Team-
work wurde Unzihliges gefunden, das eine grosse
Rolle spielt fiir die heutige geburtshilfliche Dia-
gnostile (Rontgen, Ultraschall, Amnioskopie, Am-
niozentese, Mikroblutennahme, Vaginalzytologie,
Hormonanalyse, Rhesusantikérperbestimmung,
Neonatologie u. a.) und Therapie (Antibiotica,
Hormone, Transfusionen und Blutersatz, Fibrino-
gen, Intubationsnarkose, Rhesusantikérperbil-
dungsprophylaxe u. a.).
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Die Forschung geht weiter. Bis heute wurde viel
getan, doch je grosser der Wissensschatz wird,
desto grosser scheinen uns die neu auftauchenden
Probleme.

pet p‘tacééeﬁ/etteaje/

Leider hat sich ein grober Druckfehler in unsere Nach-
nahmen eingeschlichen. Statt Abonnements-Nachnahme fur
1968 (zweite) sollte es heissen:

Abonnements-Nachnahme fiir 1969
Somit sind alle versandten Nachnahmen fiir 1969 giiltig!

Bitte keine mehr an uns zuriickweisen. Besten Dank fir lhr
Verstandnis!
Buchdruckerei Werder AG

Traktandenliste der 76. Delegiertenver-
sammlung des Schweizerischen
Hebammenverbandes in Ziirich

Dienstag, den 20. Mai 1969 im Kongresshaus
Beginn der Verhandlungen, 13.00 Uhr.

1. Begriissung der Zentralprisidentin.

2. Appell der Delegierten. (Bitte die Liste der Delegierten
vor dem Beginn der Versammlung der Prisidentin ab-
geben)

3. Wahl der Stimmenzihlerinnen.

4. Genehmigung des Protokolles der Delegiertenversamm-
lung 1968.

5. Jahresberichte von 1968:

a) des Hebammenverbandes
b) der Stellenvermittlung
c) des Fiirsorgefonds
d) der Kommission des Restvermogens der Kranken-
kasse des SHV.
e) der Zeitungskommission.
6. Genehmigung der Jahresrechnung der Zentralkasse pro
1968 und deren Revisorinnen.
7. Genehmigung der Jahresgechnung des Zeitungsunter-
nehmens 1968 und deren Revisorinnen.
8. Berichte der Sektionen Uri und Thurgau.

9. Wahlen:
a) der Sektion fiir die Revision der Zentralkasse und
deren Fachmann.
b) der Sektion fiir die Revision der Kasse der «Schweizer
Hebamme» und deren Fachmann.
c) der zwei Sektionen fiir den Sektionsbericht.

10. Antrige:
Sektion Uri:
Wir bitten um Ueberpriifung, ob nicht die Moglichkeit
bestehen wiirde, fiir die dem Verband angeschlossenen
und praktizierenden Hebammen eine Haftpflicht-Versi-
cherung abzuschliessen.
Begriindung:
Mit dieser Haftpflichtversicherung wire doch eine ge-
wisse Sicherheit geboten, dass im Falle eines durch Aus-
iibung des Berufes entstandenen schwerwiegenden Miss-
geschickes entsprechende Deckung vorhanden wire. Es sei
an dieser Stelle vermerkt, dass die schweiz. Aerzteschaft
fiir solche Momente ebenfalls riickversichert ist. Die
Primienauflage fiir unseren Verband wiirde bedeutend ge-
ringer sein, da sich unser Berufsgebiet gegeniiber der
Aerzteschaft nur auf die Wochnerinnen bzw. Siuglinge
bezieht, d. h. mit anderen Worten, das riickversichernde
Moment wiirde demzufolge begrenzt sein.
Sektion Baselland:

Wir wiinschen, dass bei eventuellem Neudruck der Mit-
gliederlisten eine andere Einteilung vorgenommen wird.

Begriindung:
Fiir Diplom-Jahr und Schule ist die Spalte zu klein zum
eintragen.

Section vaudoise:

Wir bitten die Organisatoren der Delegiertenversammlun-
gen, dass der Preis der Festkarte fiir alle, seien es Hebam-
men oder Vertreter, gleich ist.

Begriindung:

Verschiedene Firmen haben ihre Missbilligung kundge-
geben, indem sie weniger Vertreter an die Delegierten-
versammlung schickten, dieses zum Schaden der Welschen,
denn die Firmen haben fast alle ihren Sitz in der deutschen
Schweiz.

Section vaudoise:

Wir wiederhoen unsere Verweigerung, den Internationalen
Kongress 1972 in der Schweiz zu organisieren.
Begriindung: Wir sind zu wenig Mitglider, eine solche Arbeit
und die Kosten zu bewiltigen. ‘
Zentralvorstand:
Kandidatur des Schweiz. Hebammenverbandes fiir den
Internationalen Hebammenkongress 1972 in der Schweiz.
Begriindung:
Im Falle eines eventuellen Kongresses in der Schweiz:
Griindung eines Organisations- Komitees.
Wahl eines neuen Zentralvorstandes.
Begriingung: Die Amtszeit des jetztigen Zentralvorstandes ist
Ende 1969 zu Ende.
11. Wahl der Sektion, die die Delegiertenversammlung 1970
iibernehmen wird.
12. Verschiedenes.
Fiir den Zentralvorstand
die Prisidentin Thérése Scuri
die Sekretirin: A. Bonhéte

Das ist aber das ewige Leben, dass sie
dich, der du allein wahrer Gott bist, und
den du gesandt hast, Jesum Christum,
erkennen. Johannes 17.3

Die Gedanken sind offenbar eine grosse
Macht; denn hier sagt der Heiland ja,

62

dass Er das «ewige Leben» sei, wenn
man richtig iiber Thn denkt. Das ist
verwunderlich. Noch mehr geht uns
das auf, wen wir das Wort umdrehen.
Dann heisst es: Falsches Denken iiber
Jesus bedeutet ewigen Tod. Ihn nicht
erkennen, bedeutet: das ewige Leben
verlieren.

Die meisten Menschen werden diesen
Satz emporend finden. Sie werden sa-
gen: «Wir sind auch religios. Und wenn
wir auch iiber Jesus anders denken,
als die Bibel sagt, dann brauchen wir
darum doch nicht gleich verloren zu
sein. Wieso sollte denn die Erkenntnis
Jesu das eiwge Leben sein?
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