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3>ct?fd)tebene

®enn bei einem Dierfüßigen ©iere, 3. S3, bei
^nJer?n .Raubtieren, bie Entbinbung bor fiel)
^9t, ]"inb oon ©eiten beS «edenS feine Schmie»
.^feiten ju ertoarten. ©et «edenlanal einer

u9 ift gerabe; es finbet fielt feine Einfenfung
Î ü" nkenmirbelfäule; biefe ift bie gerabe $ort»
©iA11® •^>er 9an3en •llücfenroirbelfäute. ©ie

egttierigfeiten, bie auch nicfjt fehlen, fommen
melft Don ben SBeicffteilen her, inbem bie

\SUngen megen ihrer herberen unb fteiferen
"ebutaffen feister «erlefningen an ber ©ebär»

^wttertoanb fetjert fönnen. Sind) bei ben grö»
Bfien unb burd) bie Pflege beS «ienfd)en bem

atur^uftanb toeiter entfernten Raustieren
°tttmen bagegen nid)t feiten bie falfdjen Sagen

&eï a
Uc^* bor" ntüffen, toie bei «ienfd)en

^ttc9 Kunftlfilfe forrigiert toerben unb aud) in
ftoncften gälten muß bie gïud)t geopfert mer»
»e,h um bas «luttertier 3U erhalten. ©aju
°btmt nod) bie größere Sänge beS ©eburtS»
Ettals, bie bie Kunfthilfe fdgoieriger madjt.
ehn menn ber ©eburtSljelfer beim «lenfd)en»

j,® fdjon öfters bei SBenbungen ufto. bis an
en Ellbogen in ben Kanal einbringen mu|, fo
ûnn es bei ber tierifcfjen ©eburtSlfilfe nötig

t„e ,n' &em flanken SIrm bis an bie ©d)ul»
r ®jngubringen, um bie grueftt 31t erteilen,

hi ü?er'. lx1'e 9e1a9h @(^tDierigfeiten, bie
urd) bie Krümmung bes ©eburtsfanalS I)er=

hp prüfen loerben, feftlen beim Siere, felbft bei

t n 1° utertf^tenä^nlicöen Stffen ift fie nidtt bor=
t ttben; fie ift ein ertoorbeneS Äemtjeicfjen beS

- (enfd)en. ©er größte Stffe, ber ©orilla, läuft
L? 9etr»ö£)nlic£) auf allen SSieren. ©ie Rinter»

fUe firtb DerltältniSmä^ig furj, bie 33orber=
Qp!.»e..Ian9; er &erü^rt ben «oben mit ben gim
y tfnodjelrt; bie ^ïnie finb nicf)t geftreeft, felbft

ef fid) aufrichtet, bleiben fie gefrümmt.
ift v •')en 93eineu 0eheu^en «ögeln

I öte SBirbelfäuIe gerabe, Inas feber beobachten

tithf't^6* e^n 'n iluri SQÏittageffen heï5

3fur ber illenfd) alfo geht mit aufgerichtetem
orf)er, mit geftrecften Änien unb beShalb mit

i-n9ebuchteter Senbengegenb. ©ie ffolge babon
eben bie Krümmung beS «edenfanalS. SBäre

e& *
OCïcibe unb nach unten gerichtet, fo toäre

^ tuum möglid), bie untere ©effnung fo mit
fpl(sfeln 51t Derfchliefeen, bafe gleichmohl ©eff=
g;U9gen für ben ©urchtritt ber Rarnröhre, beS

üh "nu>s en^^eh ber ©eburtSöffnung
ïl9 blieben, oI)ne bafe ber übrige «aud)inhalt

j).ï ©chtoere nach herau§hängen mürbe, ©urd)
J Neigung bes «ecfenS mirb unten eine fdjiefe

' °ene äum «erfchluf gefchafft unb bie ©effnum
^ n f^hauen nicht nach unten, fonbern mehr nach

rne- Slllerbings brauet es auch füer

fBc<^cnformcn

einen guten «erfd)lufs burd) fräftige SJiuSfeln.
Oft genug fehen mir ja, bafe nach «erlehungen
biefer SJfuSfuIatur bod) «orfäüe entftehen.
ffmmerhin ift eS ftetS mieber munberbar ju
fehen, mie nach eineï ©eburt, toenn ein ^îinbS»
foRf Don jirfa 32 cm Umfang fid) burd) bie
©effnung beS ©d)eibeneingangeS burchgejtoängt
hat unb ber übrige Äinbsförfier, Dielleicht nod)
mit befonbers breiten Schultern gefolgt ift, fcf)on
nach menigen SBochen biefe ©effnung mieber fo
gut I^ergeftellt ift, bafj fchon bie Einführung
eines flftutterffüegelS eine ©f>annung erzeugt.
Unb mo man nach ber ©eburi leicht eine gan^e
Ranb einführen tonnte, finb fe^t fauut ;mei
§inger ^ur Unterfuchung einführbar.

Sluch baS neugeborene Slinb hol noch feine
Senbenfrümmung unb «eefenneigung; biefe
treten erft ein, loenn eS ju gehen beginnt.

©er mei|e 9Jienfd) ift etma 150 bis 180 cm
hoch unb bie «erlfältniffe feines Äörf)erS finb,
abgefehen Don franfhaften SluSnahmen, fehr
glüdli^e. ©ie ffrau ift im allgemeinen etmas
fleiner als ber SJiann; bafür ift aber auch ihr
«eden ber Stufgabe, ein ^tinb ju gebären, genau
angehakt, ©er finblidje ßörf>er Ra^t fich biefen
«erhältniffen in ©röffe unb Umfängen auch
genau an. Stber burch bie oben beff>rod)ene
«edenneigung unb «edenfrümmung mirb
immerhin ba§ ©eburtSgefchäft einigermaßen er»
fchmert. «ei ben als „normal" angefehenen
«edenmaßen unb bei ben ebenfo als „normal"
betrachteten Süiaßen beS finblidjen ^lofifeS unb
ÄörfJerS geht bie ©a^e glatt bor fich, toenn bie
nötigen Gräfte Dorhanben finb, b. h- menn bie
Sßehen unb bie «iitarbeit ber «audihïeffe fich
jmedrnäßig herhalten.

«un bringen eS aber berfcf)iebene Urfadien
mit fich, &aß "ties nicht immer fo ift. Eine ber
mid)tigften ift bie $orm unb bie ©röße beS meib»
liehen «edenS, burch baS ja baS $inb haffie^en
muß, um in bie Stußentoelt ju gelangen. Söenn
auch bei bem „normalen" «eden baS «erhält»
niS genau paßt, fo mie eS bei feber ©iergattung
auch her ffall ift, fo finb bod) bie engen «eden
nicßt eine feltene SluSnähme. «tan hat in frü»
heren ©tatiftifen ihre Räufigfeit auf 10 bis 15
fprojent aller «eden gefchä^t; bod) nur etma 5
tjSro^ent Don foldfem ©rabe, baß baburch bie

©eburtStätigfeit gehemmt merbe. ©iefe ©tatiftif
aber mürbe bon «tünchen, alfo einer ©tabt, bie

berhältnismäßig Diel «ergbeDölferitng in feinen
©eburtsflinifen fieht, angegeben, ffn anberen
Sänbern fanb man biet geringere 3ahlen- 2ïud)
bei uns in ber ©chmeij maren früher bie engen
«eden recht häufig; bieS hing mit ber Räufig»
feit boit £rohf unb Kretinismus jufammen.
Reute, mo bie «efämhfung ber KrofcfbiSpofition

in allen Kantonen energifch an bie Ranb genom»
men tourbe, haben auch bei uns bie engen «eden
abgenommen. ©ieS bezieht fich befonbers auf
bas allgemein berengte «eden. Eine anbere
fforrn, bie auch ^eute toeniger borfommt als
früher, ift baS rhachitifch Rlatte «eden. «tan
hat gelernt, bie «hadjitiS, ober englifcfje Kran!»
Reit, mie man fie auch nannte, fchon beim Klein»
finb burch ^toedmäßige Ernährung, befonbers
mit «itamin D fombiniert, 3U bermeiöen ober
both rafd)er 31t heilen, fo baß nicht mehr fo ftarfe
«erformungen bes Knocf)engerüftes 31t fehen
finb mie etma früher, «eben biefen beiben $0ïs
men mit ihren ba3it gehörigen «ebenformen beS

allgemein berengten füatten «edenS unb beS

infolge «Sirbelfäulenberformung beränberten
«edens, finb bie anberen formen feltener.

SBenn mir alle formen beS engen «edenS
nacheinanber auf3ählen mollen, fo haben mir
mit folgenben 3U rechnen: 1. ©as allgemein ber»

engte «eden, baS rhachitifch ober nicht rhadfi»
tifd) fein fann; ba3u baS 3toergbeden. 2. ©as
flatte «eden, ebenfalls rhachitifch ober nicht
rhachitifch, ba3u baS infolge beibfeitiger angebo»
rener Rüftgelenfberrenfung abgeglättete «eden.
3. $aS fcRräg berengte «eden, berurfadft burch
Sßirbelfäulenberfrümmung, bann burch einfei»
tige Rüftgelenferfranfung in ber 3u9enb unb
enblich infolge einfeitigen gehfenS eines Kreu3=
beinflügelS. 4. Ein quer berengteS «eden, toeil
beibe Kreu3beinflügel fehlen; biefeS ift fehr fei»
ten. Qm ben meiften «edenfammlungen ber
UniberfitätSHinifen ift es nur in «acffbilbung
bon papier mâché borhanben. 5. ®aS ©richter»
beden, baS bem männlichen $hhuê erttfRricht-
6. ®aS Kartenher3beden bei Knochenermei»
chung, inbem burch bie SBirbelfäuIe bon oben
unb bie beiben Rüftgelenfe unb ©berfchenfel
bon ben ©eiten bie betreffenben fünfte gegen
baS «edeninnere gebrüdt toerben. 7. ES fom»
men «erengerungen beS «edenS bor, menn
burch «edenbrücfje mit fd)Iechter Reilung ober
auch burch ©efchtoülfte bes Knod)enS ber Kanal
berengt mirb. 8. Ein feltener gall ift baS ©galt»
beden, bei bem bie ©d)ämfuge flafft; ioohl meift
mit ©galt ber «lafe unb Rarnröhre 3ufammen
borfommenb.

«ei ben meiften engen «eden ift ber gerabe
©urchmeffer beS «edeneingangeS ber mid)tigfte
'ißunft,' bon bent bie «orI)erfage für bie ©eburt
abhängt, «ur bei fcRräg unb querberengten
«eden trifft bieS nicht 3m Slud) baS ©richter»
beden geigt anbere «erlfältniffe, toeil hteï &aS

RinberniS in ben unteren «edenabfd)nitten
liegt.

21m beutlichften 3eigt fich bie Sßichtigleit beS

geraben ®urd)mefferS beS «edeneingangeS bei
glatten «eden; befonbers beim rhad)itifch glat»
ten «eden. «ei biefem ift mit bem ©iefertreten
beS «orbergeS eine ®rel)ung beS Kreu3beineS
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Verschiedene

Wenn bei einem vierfüßigen Tiere, z. B. bei
^eren Hanstieren, die Entbindung vor sich

sind von Seiten des Beckens keine Schwie-
îgkeiten zu erwarten. Der Beckenkanal einer
uh isi gerade; es findet sich keine Einsenkung

s? ^denwirbelsäule; diese ist die gerade Fort-
der ganzen Rückenwirbelsäule. Die

chwierigkeiten, die auch nicht fehlen, kommen
Aer mehr von den Weichteilen her, indem die
Zungen wegen ihrer derberen und steiferen

uedlnassen leichter Verletzungen an der Gebär-
^utterwand setzen können. Auch bei den
grölen und durch die Pflege des Menschen dem

atnrzustand weiter entfernten Haustieren
vlnrnen dagegen nicht selten die falschen Lagen
^Frucht vor. Diese müssen, wie bei Menschen
P^ch Kunsthilfe korrigiert werden und auch in
Manchen Fällen muß die Frucht geopfert wer-

um das Muttertier zu erhalten. Dazu
vinmt noch die größere Länge des Geburts-
Mals, die die Kunsthilse schwieriger macht,
enn wenn der Geburtshelfer beim Menschen-

h
e schon öfters bei Wendungen usw. bis an

en Ellbogen in den Kanal eindringen muß, so
ann es bei der tierischen Geburtshilfe nötig
t/ mit dem ganzen Arm bis an die Schul-

^ Anzudringen, um die Frucht zu erreichen,

di ia '. ìà gesagt, die Schwierigkeiten, die
urch die Krümmung des Geburtskanals her-

ì. Drusen werden, fehlen beim Tiere, selbst bei

g
" so menschenähnlichen Affen ist sie nicht vor-

t nden; sie ist ein erworbenes Kennzeichen des
.Menschen. Der größte Affe, der Gorilla, läuft
b

5 gewöhnlich auf allen Vieren. Die Hinter-
^ che sind verhältnismäßig kurz, die Vorder-

a
î?e lang; er berührt den Boden mit den Fin-
Nnocheln; die Knie sind nicht gestreckt, selbst

W Aî er sich aufrichtet, bleiben sie gekrümmt,
ist w aüf zwei Beinen gehenden Vögeln

die Wirbelsäule gerade, was jeder beobachten
Huhn zum Mittagessen Her-

Pur der Mensch also geht mit aufgerichtetem
orper, mit gestreckten Knien und deshalb mit

.."gebuchteter Lendengegend. Die Folge davon
eben die Krümmung des Beckenkanals. Wäre

p
g^ade und nach unten gerichtet, so wäre

^ kaum möglich, die untere Oeffnung so mit
Muskeln zu verschließen, daß gleichwohl Oeff-
PlUgen für den Durchtritt der Harnröhre, des

ttodormes und endlich der Geburtsöffnung
^ ^g blieben, ohne daß der übrige Bauchinhalt

Schwere nach heraushängen würde. Durch

à Neigung des Beckens wird unten eine schiefe

^
vene zum Verschluß geschafft und die Oeffnun-

s? " schauen nicht nach unten, sondern mehr nach
'-Ue. Allerdings braucht es auch hier noch

Geànformen

einen guten Verschluß durch kräftige Muskeln.
Oft genug sehen wir ja, daß nach Verletzungen
dieser Muskulatur doch Vorfälle entstehen.
Immerhin ist es stets wieder wunderbar zu
sehen, wie nach einer Geburt, wenn ein Kindskopf

von zirka 32 cm Umfang sich durch die
Oeffnung des Scheideneinganges durchgezwängt
hat und der übrige Kindskörper, vielleicht noch
mit besonders breiten Schultern gefolgt ist, schon
nach wenigen Wochen diese Oeffnung wieder so

gut hergestellt ist, daß schon die Einführung
eines Mutterspiegels eine Spannung erzeugt.
Und wo man nach der Geburt leicht eine ganze
Hand einführen konnte, sind jetzt kaum zwei
Finger zur Untersuchung einführbar.

Auch das neugeborene Kind hat noch keine
Lendenkrümmung und Beckenneigung; diese
treten erst ein, wenn es zu gehen beginnt.

Der Weiße Mensch ist etwa 150 bis 180 am
hoch und die Verhältnisse seines Körpers sind,
abgesehen von krankhaften Ausnahmen, sehr
glückliche. Die Frau ist im allgemeinen etwas
kleiner als der Mann; dafür ist aber auch ihr
Becken der Aufgabe, ein Kind zu gebären, genau
angepaßt. Der kindliche Körper paßt sich diesen
Verhältnissen in Größe und Umfängen auch
genau an. Aber durch die oben besprochene
Beckenneigung und Beckenkrümmung wird
immerhin das Geburtsgeschäft einigermaßen
erschwert. Bei den als „normal" angesehenen
Beckenmaßen und bei den ebenso als „normal"
betrachteten Maßen des kindlichen Kopfes und
Körpers geht die Sache glatt vor sich, wenn die
nötigen Kräfte vorhanden sind, d. h. wenn die
Wehen und die Mitarbeit der Bauchpresse sich

zweckmäßig Verhalten.
Nun bringen es aber verschiedene Ursachen

mit sich, daß dies nicht immer so ist. Eine der
wichtigsten ist die Form und die Größe des
weiblichen Beckens, durch das ja das Kind passieren
muß, um in die Außenwelt zu gelangen. Wenn
auch bei dem „normalen" Becken das Verhältnis

genau Paßt, so wie es bei jeder Tiergattung
auch der Fall ist, so sind doch die engen Becken

nicht eine seltene Ausnähme. Man hat in
früheren Statistiken ihre Häufigkeit auf 10 bis 15

Prozent aller Becken geschätzt; doch nur etwa 5

Prozent von solchem Grade, daß dadurch die

Geburtstätigkeit gehemmt werde. Diese Statistik
aber wurde von München, also einer Stadt, die

verhältnismäßig viel Bergbevölkerung in seinen
Geburtskliniken sieht, angegeben. In anderen
Ländern fand man viel geringere Zahlen. Auch
bei uns in der Schweiz waren früher die engen
Becken recht häufig; dies hing mit der Häufigkeit

von Kröpf und Kretinismus zusammen.
Heute, wo die Bekämpfung der Kropfdispvsition

in allen Kantonen energisch an die Hand genommen

wurde, haben auch bei uns die engen Becken

abgenommen. Dies bezieht sich besonders auf
das allgemein verengte Becken. Eine andere
Form, die auch heute weniger vorkommt als
früher, ist das rhachitisch Platte Becken. Man
hat gelernt, die Rhachitis, oder englische Krankheit,

wie man sie auch nannte, schon beim Kleinkind

durch zweckmäßige Ernährung, besonders
mit Vitamin O kombiniert, zu vermeiden oder
doch rascher zu heilen, so daß nicht mehr so starke
Verformungen des Knochengerüstes zu sehen
sind wie etwa früher. Neben diesen beiden Formen

mit ihren dazu gehörigen Nebenformen des

allgemein verengten Platten Beckens und des
infolge Wirbelsäulenverformung veränderten
Beckens, sind die anderen Formen seltener.

Wenn wir alle Formen des engen Beckens
nacheinander aufzählen wollen, so haben wir
mit folgenden zu rechnen: 1. Das allgemein
verengte Becken, das rhachitisch oder nicht rhachitisch

sein kann; dazu das Zwergbecken. 2. Das
Platte Becken, ebenfalls rhachitisch oder nicht
rhachitisch, dazu das infolge beidseitiger angeborener

Hüftgelenkverrenkung abgeplattete Becken.
3. Das schräg verengte Becken, verursacht durch
Wirbelsäulenverkrümmung, dann durch einseitige

Hüftgelenkerkrankung in der Jugend und
endlich infolge einseitigen Fehlens eines
Kreuzbeinflügels. 4. Ein quer verengtes Becken, weil
beide Kreuzbeinflügel fehlen; dieses ist sehr
selten. In den meisten Beckensammlungen der
Universitätskliniken ist es nur in Nachbildung
von papier maekê vorhanden. 5. Das Trichterbecken,

das dem männlichen Typus entspricht.
6. Das Kartenherzbecken bei Knochenerweichung,

indem durch die Wirbelsäule von oben
und die beiden Hüftgelenke und Oberschenkel
von den Seiten die betreffenden Punkte gegen
das Beckeninnere gedrückt werden. 7. Es kommen

Verengerungen des Beckens vor, wenn
durch Beckenbrüche mit schlechter Heilung oder
auch durch Geschwülste des Knochens der Kanal
verengt wird. 8. Ein seltener Fall ist das Spalt-
bccken, bei dem die Schämfuge klafft; Wohl meist
mit Spalt der Blase und Harnröhre zusammen
vorkommend.

Bei den meisten engen Becken ist der gerade
Durchmesser des Beckeneinganges der wichtigste
Punkt, von dem die Vorhersage für die Geburt
abhängt. Nur bei schräg und querverengten
Becken trifft dies nicht zu. Auch das Trichterbecken

zeigt andere Verhältnisse, weil hier das
Hindernis in den unteren Beckenabschnitten
liegt.

Am deutlichsten zeigt sich die Wichtigkeit des
geraden Durchmessers des Beckeneinganges bei
Platten Becken; besonders beim rhachitisch Platten

Becken. Bei diesem ist mit dem Tiefertreten
des Vorberges eine Drehung des Kreuzbeines
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berbunben, fo baß beffen untere Sßirbel nacp
Lintert auSmeicpen. Saburcp mirb bie Vedem
pöple ttnb ber VedenauSgang eper meiter als
normal. SBenn bei biefen Verpältniffen ber
Kopf ben engen Vedeneingang einmal paffiert
ïjat, ge£)t meift bie meitere ©eburt fcfjnetl, oft
überrafcpenb fcpttell bor fiep. 2lucp pat tjier beim
©intritt bes Kopfes bie 2B alcp er fcpe ."pänge»
tage ipr t^aufatfäcf)ticf)ftes ©ebiet; fie erlaubt
oft, bei nic£)t ju turpem geraben Surcpmeffer,
betn Kopf ben ©intritt, ber opne fie faft nn=
möglich gefcpienen pätte.

Ser gerabe Surcpmeffer bes Vedeneittganges
fann bei ben berfcpiebeneit Vedenformen ber=
fc£)iebene ©rabe ber Verfügung jeigen. 9Ran ift
überein gefommen, biefe ©rabe vtacÊ) iprern ©influé

auf bie ©nfbinbung in fotgenbe Kategorien
einjuteilen: Ser „normale", b. p. bei ungeftör=
ter ©eburt meift borpanbene beträgt 11 cm.
Ser erfte ©rab ber Verengerung gept bis 9 cm.
Ipier finb bei niept 31t großem Kinbe feine ernfU
lichen ©cpmierigfeiten 3U ermarten. Ser smeitc
©rab gept bon 9 bis 7,5 cm. 53ei guten ÏBepen
unb genügenb anpaßbarem KinbSfopfe fann

auep pier bie ©eburt fpontan herlaufen; oft toirb
Kunftpilfe nötig fein; ©ebutb ift am VfaPe-
Veim britten ©rabe bon 7,5 bis 6,5 cm fattn
ein jerftücfeltes Kinb nod) auf bem Vedenloege
berausbeförbert merben. ©nblicp beim bierten
©rabe unter 5 cm paben mir bas abfolute
Kaiferfcpnittbeden bor uns, ba auf bem natürlichen

5Bege and) ein perforierter Kopf niept
mepr burcp gept.

Siefe Einteilungen maren fritper boit
größerer SBicptigfeit als petite. ÜÖSeil ber fritper in
bieten gälten töttiepe Kaiferfcpnitt petite infolge
ber afeptifepen Operationstecpnif bas meifte boit
feinen ©cprede'n berlorett pat, mirb man fiep

Äraff bon oben
hon lïlenfcpen gepen buneps Seben,

5>ie, toelcpe matt fragt, unb bis, toelcpe peben.
6ei banßbar, ffienn ©off bir bon ®u}frag gegeben,
5>ie fîtnbern naep Äcäjfen 3U fragen, 3U peben.
SOer anbern pilff fragen bie Saften unb "plagen
tSOirb fetber bom S)errn bis ans ©nbe getragen.

auep bei geringeren ©raben ber Vedeneng*

öfters 31t biefem entfcpließen; bie ^perforation
beS lebenben KinbeS ift peute fo gut mie betf

taffen unb auep fepmere 3atigen merben oft bur©
ben Kaiferfcpnitt erfept, befonbers auep, meil im

folge ber neueren epemifepen SeSinfeftionê*
mittel bie niept gan3 „reinen" gälte mit ntepï

3nberficpt operatib angegangen merben bürfem
Sie Verbinbung bon ©ulfonamiben ber ber*

fepiebetten gufautmenfepungen mit ben neue*

ften 5ßenicillineu unb ©treptompeinen, URebifm

ntenten, bie aus ©cpimmelpilsen pergeftellt tper*

ben, fantt oft fepon begonnene Vaucpfetfentfüm
bttngen fogar jur Leitung bringen. Verbäcpttge

gälle merben mit biefen SRi'tteln bepanbelP
bebor bie fepmere ©utsüubung fiep jeigt un®

biefe fann fontit berpinbert merben.
SBir ntüffen noep bas ©leitmirbelbeden

mäpnen; es fommt and) bei SRännern bor, baß

bie Verbinbung jmifepett bent tepten Sertben*

mirbet nnb bem Krensbein erloeicpt unb be*

erftere auf ber feprägen gläepe naep borne unten

gleitet. 2lucp biefe gorm fattn pie ttnb ba 3U

©eburtSfcpmierigfeiten füpren.

Jdfüiei). tjjelmiitmetmereitt

g ZentralDorstand
gubilarinnen

grau 21. Vucper, Vernaftraße 68, Vera
grau :K. ©affuri=©öp, Unterfeemgnterlafen

(Vera)
grau ©üntper, Sßinbifcp (2largau)
grau Kafpar, Sensburg (Slargau)
grau Küng, ©ebenftorf (2largau)
grl. Sina Küpfer, Vümplis (Vern)

Sett gubilarinnen unfere petjlicpen ©lüd=
münfepe.

Selegicrtettberfammlitng
sJiod)malS möcpten mir auf bie bieSjäprige

Selegiertenberfammlung pinmeifen, melcpe im
guni in greiburg ftattfinbet. 3Bir bitten bie
©eftionSborftänbe, allfällige Stnträge bis fpä=
teftenS 31. SHärs 1950 an ben gentralborftanb
einsureicpett. Sie Anträge müffen begrünbet
fein, ©päter eingepenbe ülnträge fönnen nid)t
mepr beriidfieptigt merben.

9Dtit follegialen ©rüßen:

gür ben geutralborftanb:
Sie ipräfibentitt: Sie 2lftuarin:

©cpm. gba ülifiauS grau S. ©d)äbli
St. ©allen (grauentltnit) Stpeineä

Xd. 071 / 3 12 12 Sei. 071 / 4 48 37

Krankenkasse
Krattfmclöungett

grau Sang, @t. Urban
grau bon Sänifen, ErlinSbacp
grl. Stöpli, tpfäffifon (©djmps)
grau Sprenger, 9Jiüllpeim
grau grider, SOlallerap
iölme Vurnanb, fprillp (Vaub)
grau ©aß, Vafel
grau greibig, Siegerten
grau ©Perle, Viel
grl. fffienger, ©ignau
®lme gamofing, Spraroman (grbg.)
grau ©aameli, SBeinfelben
grl. ©epring, Vucpberg
grl. Vitplmann, iRotpenburg
grau Söälti, Spun
grau ÜRauli, Oberbas
grau Vüpler, ©igrismil
grau Väcpler, Orfelina (Sicino)
grau fRuffi, ©uften
grau ©eeler, Verfcpis

grau Sßegmann, SBintertpur
grau 5Bibmer, 2lffoltern a. 2t.

grl. Kaufmann, §orm
grau §ebeifen, ©laruS
grau 3toingli, SReufircp a. Sp.
grau Vürgi, 3üricp
grau Sietpelm, §urbern
grau grep, Oberentfelben
9Rme ©allanbat, fRobrap (Vaub)
grau ©lauS, Kaltbrunn
©ig. ©alanca, ©laro (Sicino)
grau ©cpinbler, IRiepen

grau 2lebifcper, ©epmarsenburg
grau ©ull, ©täfa
grau §aSler, Vafel
ÏRmc t?r09"R gï^ourg
grau ©trübi, Oberusmil
ÏRIle Sentpor'ep, 9Rontet (Vaub)
grl. Söallifer, KüSnacpt (3üricp)
grau SRatpiS, Vucp ($pttrgau)
grau 9RooS, 3üricp
grau SQSüft, Sßilbegg

Slngemelbete Sßö^tterin

grau 2Riepel=glüdiger, 3oIlilofen (Vern)

WER
ein vorzüglicher
Puder für Säuglinge
und Kinder

TiOEß-SEfi
vollkommen
neutral, hergestellt
aus ausgewählten
Fetten

KINDER. DEL
ein erprobtes

Spezial-Oel für die
Kinderpflege, ein

bewährtes Mittel bei

Hautreizungen, Schuppen,
Milchschorf, Talgfluß

Hersteller:

PHAFAG A.-G., pharmazeutische Fabrik, SCHAAN

K 6920 B

9leu=6intritt

©cpmefter Keratine Vupolser, Siebfrattenpof,
3ug. Kontroll=9îr. 5.

©eien @ie uns perslicp millfommen.

gür bie Kranfenfaffefommiffion :

grau gba ©iget, Kaffierin,
Sfebenftrape 31, 8Ir6ort, Set. 4 6210.

ïobcôàn3eigcn
3tm 21. Januar 1950 bcrftarB in 21I±ftättert

(St. ©allen)

$rem ^atclba<^-(Sraf
©pren toir bie Rebe Serftorbene mit perjüdpetn

©ebenfen.

5)ic ^ranßcnlfaffcEomtnijfioii

Scicgicrtcnberfammlitng
Unter .fpinmeiS auf bie bieSjäprige

giertenberfammlung in gribourg erfuepen Wlï
bie Vorftänbe,. allfällige 2lnträge bis 31. 2Rd*ä

1950 ber unterjeidpneten ipräfibentitt einsuf^
ben. ©päter eingepenbe 2lnträge fönnen nw
mepr berüdfieptigt merben.

SRit follegialen ©rüßen!

gür bie Kranfenfaffefommiffion:
Sie 5präfibcntin: Sie 2lftuaritt;

g. ©lettig, g.Kräme*r,a
SBintertpur, Sffiolfcngbergftr. 23

Set. (052) 2 38 37
povqen, Hngerftr
ïcl.(051)924 605

QJliffcilung an bic öeßfionen
Vei ber fPräfibentin unb beim Verufsfef*^

tariat finb in ben lepten 9Ronaten berfepiebeb

2lnfragen unb Vefcpmerben, bie ©ibg. 2lltep'
unb $interlaffenenberficperung betreffenb, ^
gegangen. ©S empfieplt fiep, folepe gragen su*ï'
mit ben Seitern ber fantonalen ÉuSgleicpSfafr
bireft 31t erlebigen, ©ollten folepe Verpanblum
gen niept befriebigenb herlaufen, fo finb Wf
bereit, uns bamit su befaffen, unter ber
auSfepung allerbings, baß es fiep um
panble, bie für alle foebammen grunbfäplw
mieptig finb. „

5Bir bitten, folepe gragen bis fpätefteb
1. 2lprtl bem VerufSjefretariat, ÏÏRerfurftr. 4°'

3ürid) 32, mit ben nötigen Unterlagen berfepet1'

befanntsugeben.
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verbunden, so daß dessen untere Wirbel nach
hinten ausweichen. Dadurch wird die Beckenhöhle

und der Beckenausgang eher weiter als
normal. Wenn bei diesen Verhältnissen der
Kopf den engen Beckeneingang einmal passiert
hat, geht meist die weitere Geburt schnell, oft
überraschend schnell vor sich. Auch hat hier beim
Eintritt des Kopfes die Walchersche Hänge-
lage ihr hauptsächlichstes Gebiet- sie erlaubt
oft, bei nicht zu kurzem geraden Durchmesser,
dem Kopf den Eintritt, der ohne sie fast
unmöglich geschienen hätte.

Der gerade Durchmesser des Beckeneinganges
kann bei den verschiedenen Beckenformen
verschiedene Grade der Verkürzung zeigen. Man ist
überein gekommen, diese Grade nach ihrem Einfluß

auf die Entbindung in folgende Kategorien
einzuteilen: Der „normale", d. h. bei ungestörter

Geburt meist vorhandene beträgt 1b am.
Der erste Grad der Verengerung geht bis 9 am.
Hier sind bei nicht zu großem Kinde keine
ernstlichen Schwierigkeiten zu erwarten. Der zweite
Grad geht von 9 bis 7,5 am. Bei guten Wehen
und genügend anpaßbarem Kindskopfe kann

auch hier die Geburt spontan verlaufen: oft wird
Kunsthilfe nötig sein: Geduld ist am Platze.
Beim dritten Grade von 7,5 bis 6,5 am kann
ein zerstückeltes Kind noch auf dem Beckenwege
herausbefördert werden. Endlich beim vierten
Grade unter 5 am haben wir das absolute
Kaiserschnittbecken vor uns, da auf dem natürlichen

Wege auch ein perforierter Kopf nicht
mehr durch geht.

Diese Einteilungen waren früher von grö
ßerer Wichtigkeit als heute. Weil der früher in
vielen Fällen tätliche Kaiserschnitt heute infolge
der aseptischen Dperationstechnik das meiste von
seinen Schrecken verloren hat, wird man sich

Kraft von oben
Awsi Arten von Menschen gehen durchs Leben,
Die, welche man trägt, und die, welche heben.
Sei dankbar, wenn Gott dir den Auftrag gegeben,
Die Andern nach Kräften zu tragen, zu heben.
Wer andern hilft tragen die Lasten und Plagen
Wird selber vom Herrn bis ans Ende getragen.

auch bei geriugeren Graden der Beckenenge

öfters zu diesem entschließen; die Perforation
des lebenden Kindes ist heute so gut wie ve^
lassen und auch schwere Zangen werden oft durch

den .Kaiserschnitt ersetzt, besonders auch, weil
infolge der neueren chemischen Desinfektionsmittel

die nicht ganz „reinen" Fälle mit mehr

Zuversicht operativ angegangen werden dürfen-
Die Verbindung von Sulfonamiden der
verschiedenen Zusammensetzungen mit den neuesten

Penicillinen und Streptomycinen,
Medikamenten, die aus Schimmelpilzen hergestellt werden,

kann oft schon begonnene Bauchsellentzün-
duugen sogar zur Heilung bringen. Verdächtige

Fälle werden mit diesen Mitteln behandelt,
bevor die schwere Entzündung sich zeigt und

diese kaun somit verhindert werden.
Wir müssen noch das Gleitwirbelbecken

erwähnen; es kommt auch bei Männern vor, daß

die Verbindung zwischen dem letzten Lendenwirbel

und dem Kreuzbein erweicht und der

erstere auf der schrägen Fläche nach vorne unten

gleitet. Auch diese Form kann hie und da ZN

Geburtsschwierigkeiten führen.

Schweiz. Hebammenverein

UZ lentralvorstana
Jubilarinnen

Frau A. Bucher, Bernastraße 68, Bern
Frau R. Gaffuri-Götz, Unterseen-Jnterlaken

(Bern)
Frau Günther, Windisch (Aargau)
Frau Kaspar, Lenzburg (Aargaul
Frau Küng, Gebenstorf (Aargau)
Frl. Lina Küpfer, Bümpliz (Bern)

Den Jubilarinnen unsere herzlichen
Glückwünsche.

Delegiertenversammlung

Nochmals möchten wir auf die diesjährige
Delegiertenversammlung hinweisen, welche im
Juni in Freiburg stattfindet. Wir bitten die
Sektionsvorstände, allfällige Anträge bis
spätestens 31. März 1950 an den Zentralvorstand
einzureichen. Die Anträge müssen begründet
sein. Später eingehende Anträge können nicht
mehr berücksichtigt werden.

Mit kollegialen Grüßen:

Für den Zentralvorstand:
Die Präsidentin: Die Aktuarin:

Schw. Ida Niklaus Frau L. Schädli
St. Gallen (Frauenklinik) Rheineck

Tel. 071 / 3 12 12 Tel. 071 / 4 48 37

Krankenkasse
Krankmeldungen

Frau Lang, St. Urban
Frau von Däniken, Erlinsbach
Frl. Nötzli, Pfäffikon (Schwyz)
Frau Sprenger, Müllheim
Frau Fricker, Malleray
Mme Burnand, Prilly (Vaud)
Frau Gaß, Basel
Frau Freidig, Aegerten
Frau Eberle, Viel
Frl. Wenger, Signau
Mme Zamofing, Praroman (Frbg.)
Frau Saameli, Weinfelden
Frl. Gehring, Buchberg
Frl. Bühlmann, Rothenburg
Frau Wälti, Thun
Frau Nauli, Obervaz
Frau Bühler, Sigriswil
Frau Bächler, Orselina (Ticino)
Frau Russi, Susten
Frau Geeler, Berschis

Frau Wegmann, Winterthur
Frau Widmer, Affoltern a. A.
Frl. Kaufmann, Horw
Frau Hebeisen, Glarus
Frau Zwingli, Neukirch a. Th.
Frau Bürgi, Zürich
Frau Diethelm, Hurdern
Frau Frey, Oberentfelden
Mme Gallandat, Rovray (Vaud)
Frau Glaus, Kaltbrunn
Sig. Calanca, Claro (Ticino)
Frau Schindler, Riehen
Frau Aebischer, Schwarzenburg
Frau Gull, Stäfa
Frau Hasler, Basel
Mme Progin, Friböurg
Frau Strübi, Oberuzwil
Mlle Tenthorey, Montet (Vaud)
Frl. Walliser, Küsnacht (Zürich)
Frau Mathis, Buch (Thurgau)
Frau Moos, Zürich
Frau Wüst, Wildegg

Angemeldete Wöchnerin

Frau Michel-Flückiger, Zollikofen (Bern)

WA«?
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Neu-Eintritt
Schwester Hermine Buholzer, Liebfrauenhof,

Zug. Kontroll-Nr. 5.

Seien Sie uns herzlich willkommen.

Für die Krankenkassekommission:

Frau Ida Si g el, Kassierin,
Rebenstraße 31, Arbon, Tel. 4 6210

Todesanzeigen
Am 21. Januar 1950 verstarb in Altstätten

(St. Gallenf

Frau Hajslbach-Graf
Ehren wir die liebe Verstorbene mit herzlichem

Gedenken.

Die Kvanboribassebommifsion

Dclegiertenversammlung

Unter Hinweis auf die diesjährige DelH
giertenversammlung in Fribourg ersuchen wU
die Vorstände, allfällige Anträge bis 31. Màrz
1950 der unterzeichneten Präsidentin einzusen-
den. Später eingehende Anträge können nich

mehr berücksichtigt werden.

Mit kollegialen Grüßen!

Für die Krankenkassekommission:
Die Präsidentin: Die Aktuarini

J.Glettig, I. Krämer,^
Winterthur, Wolfcnsbergstr. 23

Tel. (052) 2 38 37
Horaen. Zugerstr
Tel <051) 924 60S

Mitteilung an die Sektionen
Bei der Präsidentin und beim Berufssekr^-

tariat sind in den letzten Monaten verschieden

Anfragen und Beschwerden, die Eidg. Altersund

Hinterlassenenversicherung betreffend,
eingegangen. Es empfiehlt sich, solche Fragen znerl

mit den Leitern der kantonalen Ausgleichskasse
direkt zu erledigen. Sollten solche Verhandlungen

nicht befriedigend verlaufen, so sind NN

bereit, uns damit zu befassen, unter der
Voraussetzung allerdings, daß es sich um
handle, die für alle Hebammen grundsätzuw
wichtig sind.

Wir bitten, solche Fragen bis spätesten
1. April dem Berufssekretariat, Merkurstr.
Zürich 32, mit den nötigen Unterlagen verseht
bekanntzugeben.
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