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de Konsequenzen auf den Kreislauf. Es
kommt zu einem Abfall des Blutdruckes
und zur Verengung der uterinen Gefas-
se, was eine Minderdurchblutung des
Uterus und damit der Plazenta zur Folge
hat.

Durch die Alkalisierung des mutterlichen
Blutes wird weiter die Affinitat des Sau-
erstoffs an die mutterlichen Erythrozy-

ten erhoht. Dadurch erfolgt eine er-

schwerte Sauerstoffabgabe an den Fe-
ten.

Durch diese Mechanismen kann ein Ab-
fall der fotalen Sauerstoffspannung er-
folgen. Weitere negative Folgen der ver-
minderten Kohlensaurespannung sind
eine Abnahme der Hirndurchblutung so-
wie die bekannte Hyperventilationsteta-
nie, Zustande, welche die Kooperation
der Gebérenden beeintrachtigen kon-
nen.

Aus den erwahnten Grinden ist somit
eine starke Hyperventilation wahrend
der Wehen schlecht fir die fetale Sauer-
stoffversorgung. Da die Ubermassige
Atmung wahrend der Wehen schmerz-
bedingt ist, lasst sie sich durch eine
wirksame Schmerzbekdmpfung verhin-
dern. So bringt in diesen Fallen die Peri-
duralanasthesie nicht nur eine Erleichte-
rung fur die Mutter, sondern wirkt sich
auch zum Wohle des Kindes aus.

Bei protrahiertem Geburtsverlauf kann
es durch die Periduralanasthesie gelin-
gen, die Geburt auf vaginalem Wege zu
beenden, wo sonst eine Sectio notwen-
dig ware. Gebarende, welche durch
Angst, Mudigkeit und vor allem lang-
dauernde Schmerzen gestresst sind,
schutten vermehrt Katecholamine wie
Adrenalin und Nor-Adrenalin aus. Diese
Substanzen bewirken eine Verminde-
rung der Uterusdurchblutung sowie eine
unkoordinierte Wehentétigkeit. Dadurch
wird der Geburtsvorgang weiterhin ver-
zogert.

Schmerzen und Angst sollen sich auch
direkt auf die Zervix auswirken und die-
se an der Dilatation hemmen. Man hatin
diesem Zusammenhang von der psycho-
genen Zervix-Bremse gesprochen. Ge-
lingt es, diesen schmerz*“und stressbe-
dingten Teufelskreis mittels der Peridu-
ralanésthesie zu durchbrechen, so kann
oft die Geburt sicher fir Mutter und Kind
auf vaginalem Wege beendet werden.
Bei der EPH-Gestose hat sich die Peridu-
ralandsthesie besonders bewahrt. Zum
einen wirkt sie blutdrucksenkend, zum
andern beugt sie durch Schmerzfreiheit
einem eklamptischen Anfall vor. Zudem
konnte gezeigt werden, dass durch das
Anlegen einer Periduralanasthesie der
intervillose Blutfluss erhoht wird.

Bei der Geburt Friihgeborener sind star-
ke Analgetika aus fetalen Griinden kon-

traindiziert. Ist eine Analgesie notwen-
dig, so ist die Periduralanasthesie die
Methode der Wahl. Das Vermeiden von
Stress, Hyperventilation und suboptima-
ler fetaler Sauerstoffversorgung sind
hier besonders wichtig. Die durch die
Periduralanasthesie bewirkte Relaxation
des Beckenbodens vermindert den
Druck auf den noch weichen kindlichen
Schéadel. So soll die Periduralanasthesie
das Vorkommen intrakranieller Blutun-
gen bei Friihgeburten senken.

Eine Reihe medizinischer Erkrankungen
verbietet eine stressvolle vaginale Ge-
burt mit aktivem Mitpressen. Dazu ge-
héren Herzfehler, Lungenerkrankungen,
durchgemachte Subarachnoidalblutun-
gen bei Aneurysmen der Hirnarterien
usw. In diesen Fallen ist die Periduralan-
asthesie mit Beckenausgangszange das
schonendste Geburtsverfahren und der
primaren Sectio vorzuziehen.

Die Periduralanasthesie sollte nicht zu
frih, das heisst erst ab einer Mutter-
mundweite von 3-4cm angewandt
werden. Bei Beachtung dieser Regel ist

die Eroffnungsperiode kaum verlangert.
Wie oben erwéahnt, kann in gewissen
Fallen der Geburtsfortschritt sogar be-
schleunigt werden.
Die Austreibungsperiode ist unter der
Periduralanasthesie im allgemeinen ver-
langert. Dies ist einerseits bedingt durch
den fehlenden Pressdrang, andererseits
wird durch den verminderten Tonus der
Beckenbodenmuskulatur die Rotation
des Kopfes verzogert. Es finden sich
deshalb vermehrt Einstellungsanoma-
lien wie hintere Hinterhauptslage und
tiefer Querstand. Ohne mdtterliche
Schmerzen kann jedoch die Austrei-
bungsperiode — vorausgesetzt dem Kind
geht es gut — ohne weiteres ausgedehnt
werden, bis der vorangehende Teil das
Perineum erreicht und die Geburt spon-
tan oder durch ungefédhrliche Becken-
ausgangszange beendigt werden kann.
Bei korrektem Verhalten des Geburts-
helfers ist die Anzahl der mit erhéhten
Gefahren verbundenen Vaginal-operati-
ven Eingriffe oberhalb des Beckenbo-
dens bei Periduralanasthesie nicht er-
hoht.

Biicher

Urgrossmutters alchymistische Haus- und
Krauterapotheke, die Heilkraft der Naturkraf-
te rilhmend und beweisend. Herausgeber
Lutz Bernau, Schweizer Verlagshaus

Kréuter, Krauter und nochmals ein Kraut -
weg mit der Chemie! Dr.med. Ernst Mayer
rat in seinem Vorwort: «Was friiher half, hilft
meisteiss heute noch. Allerdings sollte man
auf die moderne Medizin nicht restlos ver-
zichten, sondern arztliche Massnahmen mit
den uralten Heilmethoden kombinieren.»
Also zurlick zur Natur? Nein, besser vorwarts
zur Natur! Der Reichtum, den sie flr unsere
Gesundheit bereithélt, ist unerschopflich.
Das Buch beinhaltet viele Krautermischun-
gen gegen alltagliche Gebresten. Flr was al-
les nehmen wir nicht die Chemie zu Hilfe! Da-
bei wéachst vielleicht ein Heilmitteli in unserer
nachsten Nahe! Was macht man zum Bei-
spiel gegen Akne? Waschen mit Schnee-oder
Regenwasser in der richtigen Temperatur
half bei Urgrossmutter ausgezeichnet. Auch
Dampfbader mit Kamille sind empfehlens-
wert. Susses war schon damals verboten -
ausser dem «Immihung» fir unverbesserliche
Naschkatzen. Allgemeine Mudigkeit |asst
sich mit einer grossen Tasse kaltem Wasser
vertreiben, mit Kaffee, Melissengeist, Kamil-
lenwasser oder Champagner.

So findet man allerlei Anregendes und Kurio-
ses zum Ausprobieren. Fleissige Sammler
mussen wissen, dass Heilkrauter nur wirken,
wenn sie zu einer bestimmten Tages- oder

Nachtzeit oder bei Vollmond geerntet wer-
den. Was ich vermisse, sind kurze Angaben
tber den Fundort der Krduter. Einige kann
man gut im eigenen Garten sden, andere wie-
derum findet man vielleicht im Wald. Die
meisten Krauter sind sicher in Drogerien er-
héltlich. Spannender, lehrreicher und eventu-
ell sogar wirksamer wére das Sammeln mit
der Familie! Auf jeden Fall eine aufmuntern-
de, empfehlenswerte Lektlre. Vorwaérts zur
Natur! A.Bértsch

Frederick Leboyer, Die Kunst zu atmen
Kosel Verlag, Fr.27.50

Hat die Kunst zu atmen etwas mit Geburt zu
tun? Frederick Leboyer flihrt die schwangere
Frau in diese Kunst ein, die urspriinglich aus
dem Osten kam. Das eigene Zentrum verla-
gert sich mit Hilfe spezifischer Ubungen in
den Bauch-Becken-Raum. Energie beginnt zu
stromen, Gelassenheit breitet sich aus. Le-
boyer versucht nahe zu bringen, den Kontakt
zum Boden zu finden. Die Ubende lasst sich
los, 6ffnet sich fiir die grosse Erfahrung des
Lebens.

Das Buch macht der werdenden Mutter und
auch uns allen klar, wie wichtig es ist, den ei-
genen Korper kennen zu lernen, mit ihm zu
arbeiten, vor allem aber sich zu 6ffnen und
geschehen zu lassen. Wir wissen alle, welch
wichtige Rolle dies fir die Geburt eines Kin-
des spielt.

Im Buch wird ein Gesprach gefliihrt zwischen
zwei Frauen. Die eine tritt als Lehrerin auf,
die andere, schwangere, als Schdlerin. Sie
begegnen sich mit ihren Fragen und Ubungen
auf dem Weg zur Quelle der Konzentration
und Lebensenergie.

Reich bebildert, einfach, verstandlich und mit
vielen poetischen Texten und Anleitungen,
bedeutet die Lektiire nicht nur fiir schwange-
re Frauen eine Bereicherung. V. Metzker




An der Delegiertenversammlung wird jedes Jahr ein Sektionsbericht verlesen. 1984
stellte Frau Raggenbass den «Lebenslauf» der Sektion St.Gallen vor. (Heute inte-

griert in die Sektion Ostschweiz.)

Der Bericht war so humorvoll und herzerfrischend abgefasst, dass ich auch die Kolle-
ginnen damit erfreuen méchte, die am Kongress in Zlrich nicht dabei sein konn-

ten. mf

Bericht 1984 der Sektion

Ostschweiz

Es wurde das Jahr 1894 geschrieben,
als sich am 3.Marz die ersten Hebam-
men in Zirich zur Grindung eines
Schweizerischen Hebammenvereins tra-
fen. Die St.Galler Hebammen waren
auch dabei. Noch im gleichen Monat
grindeten sie im Gesellschaftslokal
Weisshaar die Sektion St.Gallen. In der
ersten Hebammen-Zeitung stand Uber
dieses Ereignis zu lesen:

In der nachsten Sitzung sollte der Jah-
resbeitrag von Fr.2.- eingezogen wer-
den. Es konnte auch %jahrlich bezahlt
werden. Das Mittagessen kostete mit
dem Wein zusammen Fr. 1.50. Das Jah-
resabonnement der Zeitung belief sich
auf Fr. 2.50.

Weiter lesen wir:

Ter Hebammenberuj ftellt an jeine Ausiibenden fehr hobe
und yielfeitige Anjorderungen. €8 gilt dabei mit immer warmem
Perzen, immer reger Hand, immer flarem Kopfe und jtetd ficherem
Wifjen und Konnen den Frauen in den fdywerften Momenten ded
Qebend Hiilfe und Troft u bringen, fie fider am gabhnenden naben
Abgrunbe vorbeizufiihren ; ed gilt aber and) dad tleine gebredliche
Wefen freundlidy ju empfangen und felbjt in der drmijten Hiitte
warm und weid) ju betten.  Auch fonft foll bie rechte Hebamme,
tie Feeunvin itad Bertrante e jungar Ddutter, in vielen Lagen
Rat wiffen. Und um all” diefe Pilidyten s erfiillen, follte es
geniigen, einmal vor Jabren einen Lehrfurs durdygemadyt ju haben?
Nein, died fann nicht geniigen! Dad fiihlen alle, welche im Leben
draufen ftehen und verlafjen den fdjveren Kampf fampfen und
aflein mand)’ bittern Keld) leeren.

Gine Hebamme, weldje nidyt mebr in jteter Fithlung mit
ihren Qefhrern und Kolleginnen geblieben ift, welder die immer=
wifhrende Anrequng ju grindlicier Beobadytung, die jtetd frijde
RNabrung gur Vermehrung und Vertiefung ibrer wifjenidjajtlichen
RKeuntniffe fehlt, weldje weder quten Rat in jdywierigen Umftinden,
weber woflverdiented Lob nod) qeredhte Kritit jiir ihre Taten er-
hilt, die wird und muf Fur jdablonenhaften Handwerterin ver-
flacdjen und dadurdy in der Adytung ihrer Umgebung finfen.

1896 zahlte der Verein 36 Hebammen.
Die Hebammenausbildung dauerte 4
Monate. Anscheinend wurden immer
schlechte Schiilerinnen "% die Hebam-
menschule geschickt. Das behauptete
jedenfalls die Zeitung. «Solange sich
nicht besser gebildete Personen dem
Hebammenfache widmen, wird dieser
Beruf hinsichtlich seines Ansehens stets
auf einer niederen Stufe stehen und eine
inferiore Stellung einnehmen - trotz
Hebammenvereinigung und Hebammen-
zeitung.»

Von 1897 wird als Novum festgehalten,
dass der Arzt und gleichzeitige Redaktor
der Hebammenzeitung ohne Beizug ei-
ner Hebamme Geburten leite und jeder
Frau von der Hebamme abrate!

Dem Bericht von 1902 entnehmen wir,
dass die Hebammen-Taxe Fr.20.- be-
trug, dass aber viele Frauen nicht im
Stande waren, sie zu bezahlen. Da soll
zum Beispiel eine Frau in 11 Geburten
sage und schreibe 32 Kindern das Leben
geschenkt haben! Die Mutter selber sei
ein Kind von Vierlingen gewesen und
der Vater ein Zwilling.

1908 beherbergte St. Gallen bereits zum
zweiten Mal die Schweizerische Hebam-
men-Tagung.

1916 wurde fir die Hebammen ein
Schein ausgestellt, der sie wegen des
Krieges zum Bezug von Gries berechtig-
te. Und jedes Jahr flammte der Kampf
um das Wartgeld neu auf.

1918 gab es nur drei Versammlungen.
Wegen der grassierenden Grippe wurde
ein Versammlungsverbot erlassen.

1925 wurde die dritte Delegiertenver-
sammlung in St.Gallen abgehalten und
1941 bereits die vierte.

Die alte Entbindungs-Anstalt. Fir viele St.Galler Kolleginnen noch ein Begriff

Berti Raggenbass verliest den Sektionsbericht

1944, an der 50-Jahr-Feier, hielt die da-
malige Préasidentin, Frau Schipfer, fest,
dass der Hebammenverein St.Gallen 50
Mitglieder z&ahlt, dass die Hebammen
immer im Kampf stehen, um ihre Inter-
essen zu wahren und dass der Streit
sich meistens um Wartgeld und Taxen
dreht. «In 100 Jahren sollen unsere Kol-
leginnen nicht mehr um diese Almosen
betteln missen!» Der Vorstand war da-
fir besorgt, dass an jeder Versammlung
ein Arzt-Vortrag geboten wurde.

Im Laufe der Jahre entstanden im Kan-
ton St.Gallen funf Sektionen: St.Gallen,
Rheintal, Toggenburg, Sargans-Wer-
denberg und See und Gaster. Die letzt-
genannte Sektion hielt am 21.Januar
1947 ihre Grindungsversammlung. Es
waren 17 Hebammen anwesend. Es
war auch diese Sektion, die 1950 an der
Delegiertenversammlung zwei Antrage
stellte:

1. Anderung des Titels «Schweizeri-
scher Hebammenverein» in «Schweize-
rischer Hebammenverband» mit folgen-
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CTG-Seminar

Grundbegriffe und praktische Ubungen

Schweizerischen Hebammenverband

S SO

Datum:
Zeit: 9.00 bis etwa 17.00 Uhr
Ort: Frauenklinik des Kantons-
spitals Aarau
(Bibliothek 3.Stock)
Leitung: Dr. M. Sauter,
Dr. W.A.Zumofen
Oberarzte an der Frauenklinik
Aarau
Preis: Mitglieder Fr. 80.-

Der Kurs richtet sich vor allem an Hebammen, die noch nie mit der Cardiotokographie gearbeitet haben oder nach lange-
rem beruflichem Unterbruch die Arbeit wieder aufnehmen mochten.

Far Januar 1985 ist ein CTG-Seminar fur Fortgeschrittene vorgesehen mit Interpretationsiibungen und Fallbesprechun-

Informationen und Anmeldeunterlagen durch das Zentralsekretariat des SHV, Flurstrasse 26, 3000 Bern 22, Telefon

UL
Fetal Monitor
re——

der Begriindung: Bei der Grindung des
Schweizerischen Hebammenvereins
handelte es sich um eine kleine Vereins-
gruppe, die heute zum Verband heran-
gewachsen ist. Wir 29 Sektionen bilden
einen Verband, der unserem Berufe zum
Schutz und Nutzen dient.

2. Die Prasidentinnen-Konferenz sollte
in Zukunft auf einen Sonntag verlegt
werden, sofern sie in die —eit der Sonn-
tagsbillette fallt.

Die Sektion See und Gaster war sehr ak-
tiv. Der Bezirksarzt unterstitzte die
Hebammen bei den Forderungen an die
Sanitdtskommission um Erhéhung der
Wartgelder oder einer fixen Besoldung
in den Gemeinden.

Einem Vortrag des besagten Bezirksarz-
tes entnehme ich, dass erstim 13.Jahr-
hundert die Geburtshilfe als Lehrfach
auf den Universitaten eingeftihrt wurde.
Das erste Lehrbuch, nach dem sich die
Wehenmitter zu richten hatten, stamm-

te aus dem 16.Jahrhundert. Im Jahre
1734 wurde in Strassburg die Hebam-
me Viktoria Hartenbein ausgebildet, die
spater berithmt wurde und es bis zur
Professorin brachte. In St.Gallen wird
im 15.Jahrhundert erstmals eine Heb-
amme genannt. Im 17. und 18.Jahrhun-
dert gab es in jeder Gemeinde eine Heb-
amme. Die Abte kiimmerten sich um
ihre Besserstellung.

In den Protokollen der Sektion See und
Gaster entdeckte ich die Abrechnung
Uber die Auslagen fir den Besuch der
Delegiertenversammlung 1948 in Luga-
no. Die Bahnspesen beliefen sich auf
Fr.30.-, die Festkarte auf Fr.32.-. Der
Jahresbeitrag betrug bei der Sektions-
grindung Fr.3.20, das Jahresabonne-
ment der Hebammenzeitung war inzwi-
schen auf Fr.4.20 gestiegen. Die Sek-
tion St.Gallen war sehr aktiv. Meine
Vorgangerin, Frau Schapfer, war 40
Jahre Prasidentin. Sie hat sich in allen
Belangen fir die Hebammen und den
Verband eingesetzt. In ihre Amtszeit fie-

len zwei Delegiertenversammlungen,
die sie in St.Gallen organisierte und die
50- und 75-Jahr-Feier unserer Sektion.
In meine Prasidialzeit fiel die Fusion aller
Sektionen der Kantone Appenzell, Grau-
blinden, Thurgau und St. Gallen mit dem
Flrstentum Lichtenstein. Im Jahre 1974
liefen die diesbezlglichen Vorbereitun-
gen mit einigen Sitzungen und viel Mihe
an. Seit 1975 heissen wir nun «Sektion
Ostschweiz».

1980 organisierte ich mit Hilfe einiger
Kolleginnen die Delegiertenversamm-
lung in St.Gallen. Ich hoffe, sie ist lhnen
noch in guter Erinnerung.

1983 habe ich in Frau Frigg eine kompe-
tente Nachfolgerin gefunden. Ich danke
an dieser Stelle dem Zentralvorstand
und meinen Kolleginnen im Vorstand
ganz herzlich fur die gute Zusammenar-
beit und wiinsche dem Schweizerischen
Hebammenverband fir die Zukunft Got-
tes Segen und gutes Gedeihen.

Berti Raggenbass




Eindriicke vom Hebammen-
kongress in Ziirich aus der
Sicht von zwei Schiilerinnen

Als Dank fir den Kollektivbeitritt zum
Verband hat Frau Stahli, Prasidentin der
Sektion Bern, zwei von unserer Klasse
eingeladen. Magdalena und ich haben
das Los gezogen. Merci viilmol!

Eine halbe Stunde vor Beginn haben wir
uns vor der Paulus-Akademie getroffen.
Was erwartet uns wohl? Fur den organi-
satorischen Ablauf hatten wir ein Pro-
gramm. Aber wir machten uns auch Ge-
danken darlber, wie das fiir uns Neulin-
ge sein werde mit so vielen Hebammen
zusammen.

Donnerstag, 3. Mai: Kongressbeginn um
13.30 Uhr mit Weiterbildung. Das erste
Referat wurde von Herrn Professor Stoll
(Aarau) in klarer und verstandlicher Wei-
se gehalten. Die Thematik war, die Frih-
geburtlichkeit moglichst zu verhindern
und Mortalitat und Spatschaden zu ver-
mindern. Das zweite Referat hielt Herr
Doktor Schneider (Zirich) tGber die An-
wendung von Tokolytika. Er liess sich
nicht beirren durch eine durchgebrannte
Sicherung. Ohne Dias und ohne Licht
war auch sein Vortrag gut verstandlich.
Inzwischen hatten auch wir unsere Be-
kannten gesichtet. Nach einer Kaffee-
pause diskutierten wir in Gruppen, wie
weit die Hebamme ihren Beitrag leisten
kann, die Frihgeburtlichkeit zu vermin-
dern. So schlossen wir mit dieser Dis-
kussion den ersten Kongresstag. Und ei-
gentlich haben wir uns trotz anfangli-
cher Bedenken wohl geflihlt.

Freitag, 4. Mai: Die Ergebnisse der Grup-
penarbeiten werden im Plenum vorge-
tragen. Frau Doris Winzeler begeisterte
uns mit ihrem Vortrag Uber die Atem-
massage. Frau Miller, eine ehemalige
Patientin von Frau Winzeler, konnte ein-
dricklich Gber ihre Erfahrungen und Er-
folge mit dieser Therapie berichten. Die
i.v. Tokolyse konnte nicht umgangen,
aber doch weitgehend verkirzt werden,
und die verbrachten Tage im Spital wur-
den dank Atemmassage angenehmer
gestaltet. Wir finden es schade, dass
trotz offensichtlicher Erfolge die Lei-
stungen (noch) nicht von der Kranken-
kasse Ubernommen werden.

Am Nachmittag versammelten wir uns
zum Hebammengebet aus dem Jahre
1750 in der Kirche. Sicher haben sich
viele in dieser ruhigen und feierlichen
Stimmung Gedanken zu unserem Beruf,
Uber dessen Vergangenheit, Gegenwart
und Zukunft gemacht. Anschliessend an
das Hebammengebet folgte die Dele-
giertenversammlung. Dank den Na-
mensschildern, deren Vorteile wir dann
auch entdeckten, sind uns zwei Hebam-

men aus dem Fricktal begegnet, Frau
Beck und Frau Amsler. Obwohl wir von
Frau Amsler schon viel gehért hatten
und sie aus einem Nachbardorf stammt,
konnten wir sie erst in Zlrich kennenler-
nen. Der Hebammenkongress ist also
auch ein Ort der Begegnung.

Die Krénung des Kongresses war ein fei-
erliches Bankett im Zunfthaus zur Mei-
se. Auf diese Festlichkeit waren wir bei-
de nicht gefasst. Es war uns leicht pein-
lich, in unserer Strassenkleidung er-
scheinen zu mussen. Flrs nachste Mal
sind wir besser vorbereitet. Stadtrat
Wagner hat uns kurz begriisst und, was
uns besonders freute, dann das Wort
seiner Frau Ubergeben. Das Johannes
Kobelt-Quartett sorgte fir vorzigliche
musikalische Unterhaltung. Frau Emilie
Lieberherr hielt noch eine kurze Anspra-
che, bevor das Essen serviert wurde.

Mit Frau Amsler und Frau Beck ver-
brachten wir einen angeregten und un-
terhaltsamen Abend. Dankend nehmen
wir ihre Einladung an, sie werden uns
sicher noch viel zu erzéhlen haben.

Susi Brogli, Magdalena Bodmer

Hebammengebet
von 1750

Hab Gnade mit mir oh Herr,

in all meiner Arbeit lasse mich in
Ehrfurcht vor Dir stehen,

dass ich sorgen moge fir reich
und arm,

Gutes tue und nicht verletze.
Hilf mir in meiner Unzulang-
lichkeit und Unvollkommenbheit.
Gewahre mir Geschicklichkeit
und Gerechtigkeit,

frohlich die Arbeit zu beenden
durch Jesus Christus unseren
Herrn.

Amen
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1, 2, 6 Die zwanglose Gruppenarbeit am Kon-
gress macht Freude

3 Die drei Tagungsleiterinnen von l.n.r.: Erika
Keller, Regula Fah, Irene Lohne’s

4 Erika Balmer, Kassierin des SHV, denkt tber
Finanzprobleme nach

5 Die Zentralprasidentin, Antoinette Favarger

£. Bamer 4

Ké.guruh-Methode fiir Friihgeborene

Die «Medical Tribune» stellte kdrzlich
eine Methode vor, die fur Millionen un-
tergewichtiger Neugeborener Rettung
sein konnte. Das Kinderhilfswerk der
Vereinten Nationen (Unicef) spricht ge-
radezu von einem «Durchbruch». Der
Erfolg ist nicht auf aufwendige Medizin-
technik, sondern auf einen einfachen
und ausserdem kostenlosen Trick zu-
rickzufihren, der dem Péadiater Edgar
Rey vom Krankenhaus San Juan de Dios
in Bogota/Kolumbien eingefallen ist.

Frihgeborene Uberleben in Entwick-
lungslandern oft nicht, weil es an Inku-
batoren und intensivmedizinischer Ver-
sorgung mangelt. Die Idee des siidame-
rikanischen Kinderarztes besteht nun
darin, die Frihgeborenen fest und warm
an die mutterliche Brust zu packen. Da-
mit wird ein Hauptproblem, namlich der

Temperaturausgleich, auf einfache Art
gelost. Durch die natirliche Erndhrung
mit Muttermilch kann zudem eine Reihe
immunologischer und erndhrungsphy-
siologischer Komplikationen vermieden
werden.

Unicef hat die Ergebnisse dieser Betreu-
ungsform als im positiven Sinn «drama-
tisch» bezeichnet: Drei von vier Babys
mit einem Geburtsgewicht von 1200
Gramm Uberleben mit der neuen Metho-
de. Bisher starben weltweit jedes Jahr
rund 20 Millionen untergewichtige Neu-
geborene. Ein weiteres Beispiel dafr,
wie die Natur - hier die Aufzucht des
Kanguruh-Nachwuchses im schiitzen-
den Beutel der Mutter — fir uns Men-
schen noch manchen nutzlichen Tip be-
reithalt. uti
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