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Vorwort.

Entwickelungslehre, Geburtshiilfe und Gynikologie
der Hippokratiker haben bisher in keiner Sprache eine umfassende
kritische Bearbeitung' gefunden. Diese auffallende Thatsache stehe
ich nicht an, besonders mit Riicksicht auf die Bedeutung der Hippo-
kratischen Schriften fiir die letztgenannten Disciplinen, geradezu
als eine Liicke in der medicinischen Literatur zu bezeichnen. Das
vortreffliche, neuerdings erschienene Werk von A. Christidis:
*Apyaio EMvend) yovarretodoyio Fror dvatopia, pustoloyia, vosohoyia
nal depamein T@V yovaxeiwy yewnTw@y Gpydvev petd vev. eloaywris
eic Ty latpuedy t@v ‘Ixmoxpatixdy ypévey xai moAl@v fotopxdy xai
€ppryevtirdy onpeidoswy, Constantinopel 1894, 224 pp., fullt nicht
etwa diese Liicke aus. Abgesehen vom ginzlichen Wegfall der
Geburtshiilfe, hat sich der Verfasser auch beziiglich der Gynikologie,
wie schon der Titel seines Buches andeutet, eine so specielle Auf-
gabe nicht gestellt.

Nach dem von mir verfolgten Plane war eine ausfithr-
liche Darstellung der beziiglichen Ueberlieferungen anderer alter
Culturvolker, der Aegypter, Hebrier und Inder unbe-
dingt zur Sache gehorig, wenn ich damit auch die Grenzen iiber-
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schreiten musste, welche die Fassung meines Themas zu ziehen
scheint.

Mogen die nachstehenden Ergebnisse einer nicht mithelosen
Arbeit bei den Freunden der Geschichte der Medicin einiges Inter-
esse finden und bei meinen Fachgenossen die Frage anregen, ob
nicht ein Weitergehen auf diesem Wege filr die Wissenschaft
fruchtbringend werden konnte.

Berlin, Januar 1897.

Heinrich Fasbender.
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liess, ist durchaus irrig, schon aus dem Grunde, weil die Ovarien
nicht bekannt waren. Dasselbe gilt fiir die gleiche Rolle, welche
Andere den Hoden zuweisen insofern, als letztere nach der Ansicht
der Hippokratiker nicht die samenbereitenden Organe des
Mannes sind. — Der Grundgedanke der Thury’schen Hypo-
these iiber die Entstehung des Geschlechtes findet sich
bereits bei den Hippokratikern, ebenso eine der Ploss’schen
entgegengesetzte Idee.
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keineswegs ‘mit unserem heutigen.
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lung der Fehlgeburt; dabei auch Schiittelungen zur Heraus-
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fihrlicher als sonst.

Molenschwangerschaft

Die beziiglichen Angaben sind wa.hrschemhch in anderem Smne
zu deuten.

Einige Krankheiten Schwangerer (abgesehen von den Ursachen der
Fehlgeburt). Blutungen . e e e

Physiologie und Pathologie der Geburt.

Ursache des rechtzeitigen Geburtseintritts ist Nah-
rungsmangel des Fotus

Der Geburtsvorgang beruht auf der Inltlatlve des Kmdes,
das sich durch eigene Muskelkraft einen Weg nach aussen bahnt, also
in activer Weise zu Tage tritt

Uterusthiitigkeit und Ba.uchpresse smd den Hlppokra.
tikern bekannt, letatere besonders in ihrer praktischen Verwerthung.
Fir gewdhnliche Falle gelten beide jedoch nicht als Geburtsfactoren

Die Geburtsschmerzen werden durch Druck und Dehnung
der miitterlichen Theile erklirt. Bei Erstgebirenden, und zwar
nach der Hippokratischen Ansicht nur bei diesen, kommt als be-
sonderes Moment der Schmerzsteigerung ein Auseinander-
weichen der Hiiftbeine hinzu, so dass man offenbar diese, withrend
der ersten Geburt zu Stande gekommene Diastase als bleibend und
fur folgende als ausreichend annahm. Die spiitere Zeit hat dieser
Lehre in der Construction einer willkiéirlichen Beckenpatho-
logie eine andere Gestalt gegeben, durchaus aber auf der
Grundlage der Hippokratischen Vorstellung . . . . .

Ein Verstreichen des Cervix und eine fortschreitende Frwelterung
des Muttermundes sind nicht erwihnt T e
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Wisserige Abgiinge bei der Geburt sind bekannt

Wesshalb aber das Fruchtwasser, nach der physiologi-
schen Anschauung der Hippokratiker von den Korperflissigkeiten,
nicht als eine besondere, dem Entwickelungs- bezw. Ge-
burtsvorgang eigenartige Fliissigkeit auf%sfasst werden konnte,
ist ausfithrlicher erdrtert bei Besprechung des Wochenflusses, von dem
dasselbe gilt und mit dem es auch durcheinander geworfen wird.

Die Eihdute als Fruchtblase —s. S. 146 — und der Bla.sen-
sprung sind angefithrt . .

Die Kopfgeburt — eine genauere Unterschexdung ﬁndet slch
nicht — ist die einzig naturgemisse . . i

Die Darstellung der physiologischen Nachgeburtspenode beschrﬂ.nkt
sich auf die Angabe, dass die Nachgeburt zuletzt kommt. —
Aristoteles beschreibt bereits den Schultzeschen Me-
chanismus ihres Austritts .

Eine Di#tetik der Geburt ist in den Hlppokratlschen Schnften
nicht angegeben; auch nichts iiber die gewbhnllche Lage
oder Stellung der Kreissenden . .

Kannten die Hippokratiker einen Geburtsstuhl?

Eine genauere Beriicksichtigung der betreffenden Textstelle Iﬁ.sst
mich diese Frage beziiglich des Adsavov verneinen; anders verhilt es
gich mit dem &vdxAwtog Sippog tetpommpévog.

Leitung der Geburt. Hebammen

Einsalbung der Geburtstheile, Erwiirmung, Befeuchtung derselben
Ein Dammschutz ist nicht erwiihnt. — Mittel zur Beschleunigung
der Geburt. — Herausbeférderung der nicht leicht abgehenden Nach-
geburt durch ein Verfahren, bei dem die Schwere des Kindes bezw.
ein an die (durchschnittene) Nabelschnur gehiingtes Gewicht eine Zug-
wirkung ausiibt.

Die Zwillingsschwangerschaft und -geburt

Entstehung von Zwillingen stets aus einem Coitus. Ausweg, trotz-
dem die Mdglichkeit einer Verschiedenheit des Geschlechtes mit der
Ansicht von der bestimmenden Bedeutung der Samenqualitit fir die
Bildung des letzteren zu vereinigen. Hippokratische Auffassung der
Ueberschwiingerung. Die Ueberfrucht wird nicht als zweiter
Zwilling betrachtet. In der Darstellung der Eihiillen und der Ge-
burt von Zwillingen finden sich Widerspriiche.

Pathologie der Geburt.

Zu schnelle und leichte Geburt ist fir das Kind schidlich. Asth-
matische Beschwerden, Auftreibung des Leibes bei Gebiérenden. Das
enge Becken nicht angedeutet. Trockenheit der Geschlechts-
theile. Verletzungen des Scheideneinganges. Einrisse an den
Muttermundslippen. — Vorzeitiger Fruchtwasserabfluss. Ueber-
grosse des Kindes. Nabelschnurumschlmgungen als Geburtshinderniss.
Blutungen inter partum . e e e

Die abnorme Lage bezw. Haltung des Klndes

Dieses Kapitel und das von der Geburt des todten Kindes
umfassen das Wesentliche der Hippokratischen Geburts-
pathologie.
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Da fiir die Hippokratiker die Kopflage allein naturgemiss
— xaté gboy — war, so suchten sie alle anderen Lagen in
Kopflagen zu verwandeln — ausgenommen die vollkom-
mene Fusslage.

Darstellung sémmtlicher, in den Hippokratischen Schriften vorkom-
menden Fille von vollkommener oder unvollkommener Fusslage,
Steisslage — einfacher oder gemischter — und Schieflage, sowie
simmtlicher Haltungsanomalieen. Aetiologie. Gefahren. Behand-
lung. — Kritische Besprechung, besonders der operativen Mass-
nahmen.

Beckenendelagen:

Vollkommene Fusslage . . . . . . . . . . . . . . . 148"
Unvollkommene Fusslage . . . . . . . . . . . . . . 150
Steisslage . . . . . . . . . . e o . . o . . 158

Schieflage . . . . . . . . . . . . . . . . . .. 155

Die weit vorgeschrittene und dann stockende Geburt . . 163

Zum Theil beendet durch Anregung der Gebdrmutter(-Thitigkeit)
oder auch durch operative Eingriffe. Kritik.

Die Geburt des todten Kindes . e e e e e
Fir die Geburt des todten Kindes wird eine Thitigkeit der
Geb#drmutter in Anspruch genommen. Ein Verlauf bei Todt-
~ geburt ohne jede Hiilfe wird gar nicht in Betracht ge-
zogen. Ausser anderen Mitteln operative Eingriffe. — Die
beiden fundamentalen Irrthiimer der Hippokratiker, ihre Auffassung
von der Todtgeburt, auf Grund ihrer Theorie von der Selbstgeburt
des Kindes, und ihre Lehre vom Auseinanderweichen der Becken-
knochen inter partum — allerdings diese nicht in urspriinglicher Ge-
stalt, wohl aber ihr spiter in anderer Form wieder aufgenommener
Grundgedanke — haben die Entwickelung der Geburtehiilfe in hohem
Grade geschidigt.

Die Verhaltung der Nachgeburt

Folgen: Blutungen und Zustiinde, die nach der Beschreibung auf
eine Resorption infectiser Stoffe zuriickzufiithren sind. — Mittel zur
Herausbeférderung der Nachgeburt, darunter Niesmittel, bei deren
Wirkung Mund und Nase zugehalten wurden; Schiittelungen. —
Bei Fehlgeburt auch manuelle Entfernung gleichzeitig mit der
Frucht (also nicht der ,verhaltenen“ Nachgeburt).

165

171

Die geburtshiilfliche Operationslehre der Hippokratiker.

Instruamente . . . . . . . . . . . .. . ... ... 175
Sie sind ausschliesslich zu Verkleinerungsoperationen bestimmt.

A. Vorbereitende Operationen . . . . 175

Die kiinstliche Unterbrechung der Schwangerschaft zu therapeuti-
schen Zwecken ist den Hippokratikern wahrscheinlich bekannt ge-
wesen. Manuelle Dilatation des Muttermundes. — Operationen
zur Verbesserung der Haltung oder Lage des Kindes:
Reposition von Extremitéiten (ohne Angabe einer Methode). —
Wendung auf den Kopf: die emazige, gen Hippokratikern be-
kannte Art der Wendung. Methoden: Schiittelungen, erst
anscheinend mehr im horizontalen Sinne bei Riickenlage, darauf
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im verticalen bei nach unten gerichtetem Kopfe der Gebirenden;

dussere, innere sowie combinirte dussere und innere
Handgriffe.

B. Operationen zur directen Herausbeférderung des
Kindes . - . « « « « « « « « « o o . o e e e .. 118

Schiittelungen — im verticalen Sinne — bei todtem
Kinde unter Voraussetzung einer Kopflage. — Extraction des
vorangehenden, im Cervix steckenden Kopfes des todten Kindes
mittelst zweier Finger, von denen der eine in den Mund ein-

efithrt wird, der andere unter dem Kinne angreift. — Noch drei
%dal ist von der Herausbefdrderung des vorangehenden, d. h.
hier durch Wendung aus Schieflage iiber den Beckeneingang ge-
brachten Kopfes (des todten Kindes) die Rede: 1) man soll ihn unter
dem Schambogen weg nach aussen fithren — in welcher
‘Weise, nicht angegeben; 2) man soll ihn nach aussen dréingen
— von den Bauchdecken her? Oder ist eine in der Art der Aus-
filhrung ebenfalls nicht festzustellende Zugkraft gemeint? 3{ man
soll ihn zusammendriicken und so — also wohl mit Hiilfe des
Compressionsinstruments — unter dem Schambogen weg nach
aussen fithren. — Extraction des nachfolgenden, im
Cervix bezw. in der Scheide stehenden Kopfes mittelst der um-

elegten Hinde. — Die Herausbeftrderung des ver-
gl einerten Kindes: Die Hippokratische Embryotomie setzt sich
aus denselben Eingriffen zusammen, wie die unsere.

C. Operationen und Massnahmen zur Herausbeforde-
rung der Nachgeburt . . . . . . . . . . . . . . . 179

Ausser inneren und anderen Mitteln — darunter Niesmittel: Zug
durch die Schwere desKindesk8rpers oder ein angeh#ingtes
Gewicht oder mit der Hand. — Schiittelungen der unter
den Achseln gefassten Frau.

Physiologie und Pathologie des Wochenbettes.

Physiologie des Wochenbettes . . . . .

- Die Involution der Genitalien nicht erwithnt. Eine Didtetik -nicht
angegeben. — Im Mittelpunkt des Interesses, welches die
Hippokratiker am Wochenbett nehmen, steht der Wochenfluss.
Physiologische Erkléirung desselben; aus ihrer beziiglichen Auffassung
ergibt sich fiir die Hippokratiker zugleich die Nothwendigkeit einer
lingeren Dauer der Lochien nach einer Midchengeburt, in Ueberein-
stimmung mit der entsprechenden Mosaischen Angabe. — Die ver-
schiedenen Arten des Wochenflusses nicht bestimmt voneinander ge-
trennt. Doch wird der ,erste® Wochenfluss hervorgehoben und fast
mit denselben Worten beschrieben, wie die menstruelle Blutung. —
Menge der Wochenreinigung.

Pathologie des Wochenbettes . . . . . . . . . . . . 182

Sie ist im Wesentlichen die der Lochien. Letatere zeigt vielfache
Uebereinstimmung mit der Pathologie der Menses. — Spirliche Lochien.
Solche von schlechter Beschaffenheit. Retention des Wochenflusses;
Folgezusténde, ortliche und allgemeine. Die Lochien kdnnen, wie
die Menses, zu den verschiedensten Kérperstellen gelangen. — Aus-
fahrliche Erbrterung der Griinde, warum fiir die Hippokratiker die
Lochien — vergl. Fruchtwasser — nicht autochthon den Geburts-
theilen angehtren konnten. — Krankheitssymptome, auf Lochienreten--
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tion zuriickgefithrt, die zweifellos auf infectidsen Zustinden beruhen.
Ursachen und Behandlung der Verhaltung des Wochenflusses.

Mittheilung von Krankengeschichten, in denen uns das Bild des
2Puerperalfiebers” entgegentritt . .. ..

Entziindung der Gebdrmutter in Folge der Geburt .
Geschwiire der Gebirmutter in Folge der Geburt .

Ansammlung von Eiter in der Geb#rmutter, Abscess in
der Umgebung des Uterus (?), Phlegmasia alba do-
lens (?) und andere pathologische Zusténde im Wochenbett

Die Lage- (und Gestalt:) Verinderungen der Geb#rmutter (und der
Scheide) werden bei der ,Gyn#kologie® abgehandelt, obgleich die
Hippokratischen Schriften vielfach fir dieselben auch das Puerperium
#tiologisch in Betracht ziehen.

DieLactation. Erkrankungen der Briiste im Wochenbett

Briiste im Puerperium und Wochenfluss. — Einfluss des Saugens
auf die Milchmenge. — Agalaktie, auf Grund der Hippokratischen
Ansicht von der Herkunft der Milch, erklirt aus einer besonderen
ghysikalischen Beschaffenheit der Kérpergewebe. Einfluss von

peisen und Getrinken auf dieQualitit der Milch, u. A.
auch auf deren abfithrende Wirkung beim S#ugling. — Mittel
zur BefSrderung der Milchabsonderung.

Puerperale Entziindung und Abscessbilduug in den
Briisten. — Behandlung.

Das Neugeborene und die erste Sorge fiir dasselbe. An-
geborene Korperdefecte. Asphyxie. Erscheinungen am
neugeborenen Kinde in den ersten Lebenstagen

Durchschneidung der Nabelschnur erst nach Ausstossung der Nach-
geburt. Unterbindung nicht erwihnt, withrend dies bei Aristoteles
geschieht. — Zeitpunkt der Durchschneidung bei lebensschwachen —
offenbar asphyktischen — Kindern, nach schwerer Geburt durch
drztliche Kunsthiilfe. Baden gleich post partum nicht ausdriick-
lich angefiihrt, aber zweifellos vorgenommen. — Wickeln des Neu-
geborenen.

Defecte am Neugeborenen . . . .

In Folge des ,Stiirzens“. Andere angeborene Anomalieen. — Mangel-
hafte Entwickelung des ganzen K&rpers durch Enge der
Gebiarmutter oder einzelner Theile desselben, die sich im
Uterus an einer engen Stelle entwickelt haben. Hinweis auf
eine ahnliche Auffassung der Neuzeit. Verstimme-
lung (Verletzung) des Kindes durch #Hussere Gewalteinwirkung auf
die Schwangere. Angeborene — auch durch Geburtstrauma be-
wirkte (?) — Luxationen.

Spuren von Intelligenz beim Neugeborenen. Ausschei-
dung von Harnsiuremengen. Eintrocknung und Abfall der
Nabelschnur. Darmausleerungen in den ersten Lebenstagen schon als
pxoveoy bezeichnet und als Heilmittel verwendet? . Coe

Der Siugling. Das Kind im ersten Lebensjahre

Beziiglich des Stillens keine bestimmten Vorschriften, auch nicht
beziiglich der Amme und deren Auswahl — im Gegensatz zu Susruta,
der gerade diese Kapitel mit besonderer Sorgfalt behandelt. — Das
Selbststillen wahrscheinlich die herrschende Sitte. Fihigkeit des Sau-
f'ens beim Neugeborenen auf intrauterine Uebung zuriickgefiibrt, #hn-

ich wie man heute ja mehrfach die Anfiinge bleiben:
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der Functionen in das F6talleben verlegt. Einige Stellen,
die sich auf das Verhalten von Brustkindern und auf krankhafte Zu-
stinde derselben beziechen, — Die Gefahren, welche fiir das
Kind in dem Uebergang aus dem intrauterinen in die
wesentlich anderen Verh#iltnisse des extrauterinen
Lebens liegen.

Die Gynikologie in den Hippokratischen Schriften.

Das Weib ist nicht nur vermdge seiner geschlechtlichen Organi-
sation vom Manne verschieden, sondern auch durch ge-
wisse physikalische Eigenschaften seines Korpers.
Aus letzteren werden wichtige Vorgéinge im Ge-
schlechtsleben des Weibes erkldrt und hierdurch auch
gewisse di#tetische Vorschriften begriindet. Die Herleitung der
Milchabsonderung wie der Agalaktie aus derselben Auf-
fassung ist schon frither erw#hnt worden . . . A1 § |

Eigenartigkeit der gyn#kologischen Pathologie und Theraple im
Vergleich mit Krankheitszustinden des Mannes . . . 212

Allgemeine Grundsiitze der Hippokratischen Theraple.
Die Heilmittel und deren Anwendungsformen, mit be-
sonderer Berﬁcksxchtlgung der Gebnrtshulfe und
Gynikologie . . 218

Wesen der inneren Krankhexten Dle elgenthche Hellpotenz ist dle
dem Organismus innewohnende géotg. Die Rolle des Arztes ist dem-
nach zaniichst die des Beobachters, der aber, wenn nﬁtlug, im ge-
eigneten Moment — xafpog — einzugreifen hat. — Eine richtige
Behandlung beriicksichtigt nicht einzelne Organe, sondern
den ganzen Kdrper. — Bei der Anwendung und Dosirung der Mittel
kommen Constitution, Alter etc. des Kranken in Betracht. Hygiene.
Didtetik, die u.A. auch eine rationelle Lagerung des Kdrpers
zu (gyn ik ologischen) Heilzwecken kennt. — Mittel in inner-
licher, halbinnerlicher und dusserlicher Form. Besprechung dieser
Verordnungsformen, sowie einiger in der gyniikologischen Therapie
gebriiuchlicher mechanischer, manueller wie instrumenteller,
Verfahren. Beschreibung eines Instrumentes fir Vaginal-
injectionen.

Physiologie und Pathologie der Menstruation . . . 223

Der Begriff der Menstruation deckt sich mit dem der menstruellen
Blutung. — Erklérung derselben aus der physikalischen
Beschaffenheit des weiblichen Kdrpers. Die Periodi-
citit des Vorganges. Dauer, Verlauf, Quantitit und Qualitit der
Menses. Beschreibung des Blutabganges fast wortlich wie die des
sersten Wochenflusses. Momente, welche die Menses beeinflussen.
Folgen einer zu langen Dauer oder einer zu grossen Menge. Sonstige
Abnormitéiten der Blutung. Begleiterscheinungen der Menses. Ver-
halten der Gebirmutter dabei. Unterschied im Verlaufe bei Nulliparis
und anderen Frauen. — Retentio mensium; Ursachen fast immer, aber
nicht ausschliesslich, drtliche; Folgen der Verhaltung, darunter auch
— dhnlich wie bei den Lochien — FEintritt des Blutes in nahere
(Haematoma extraperit.?) oder entferntere Korpertheile. — Zwei Fille,
in denen sich nach Ausbleiben der Katamenien ein miinnlicher Habi-
tus entwickelte. — Behandlung der Amenorrhoe. — Mittel zur Unter-
driickung der zu starken Menses.
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Unfruchtbarkeit. — Mittel zur Beforderung oder zur Ver-
hinderung der Conception. — Proben auf Empfingniss-
fahigkeit . . . . . . . . . . 3 |

.Sterilitdtsursachen liegen im Manne oder im Weibe, Die
weibliche Sterilitiit ist angeboren oder erworben, heilbar oder
nicht, d. h. also, nach unserer heutigen Terminologie, relativ
oder absolut. Ihre Ursachen sind drtliche oder allgemeine.
Oertliche, aus der Geb#rmutter hergeleitete, sind ausserordentlich
zahlreich. — Amenorrhoe und Sterilitit. — Allgemeine Ursachen der
weiblichen Unfruchtbarkeit. — Behandlung der Sterilitat. —
Mittel, die Conception zu verhindern. — Proben auf die Mog-
lichkeit oder Wahrscheinlichkeit einer kiinftigen Schwiingerung.

Pathologie und Therapie der #usseren Geschlechtstheile 241

Entwickelungsfehler nicht erwiihnt. — Verletzungen am Scheiden-
eingang in Folge der Geburt kénnen zu Geschwiirsbildung und
Verwachsung der Schamlippen ftthren. — Wucherungen von
wildem Fleisch. — Die Geschwiire kdnnen krebsig werden.
— Geschwiire an der Scham aus anderen Ursachen, darunter auch.
Ausflisse. — Aphth8se Zustinde.— Auswiichse an den #usseren
Genitalien. Thrombus vulvae. Behandlung, dabei auch diiitetische
Vorschriften und der Gebrauch des Messers.

Pathologie und Therapie der Geb#rmutter . . . . . 244
Auch hier sind Entwickelungsfehler nicht angefiihrt.
Lage- und Gestaltverinderungen der Gebirmutter . . 244
a) Wanderungen desOrgans durch den ganzen Kérper 246
Symptome. Ursache: Mangel an Feuchtigkeit, dem
u. A. auch durch den Beischlaf abgeholfen wird ohne dass sich
im Uebrigen Andeutungen an das ,animal avidum generandi®
Plato’s finden. — Behandlung, dabei auch Riéucherungen und

Dimpfe nach dem Hippokratischen Princip der Anziehung oder
Abstossung.

b) Descensus und Prolapsus uteri (et vaginae) . . . . 250

Unterschied des Grades. — Unter den Ursachen spielt d
Puerperium eine wichtige Rollee. — Andeutung,
dass der Scheidenvorfall das Primiire. — Folgen des
Vorfalls. — Behandlung: Ruhige Riickenlage mit erh8htem
Unterkdrper, Emetica, Einlagen, Réucherungen, Reposition
mit der Hand und Retention durch Einlagen und Bandagen.
— Bei Misslingen der gewdhnlichen manuellen Repositions-
versuche werden solche unter Anwendung von Schiittelungen
an der Leiter, wobei der Kopf der Patientin nach unten
gerichtet ist oder auch bei blosser Suspension an der
Leiter gemacht, ohne Schiittelungen. Besondere diiite-
tische Vorschriften nach gelungener Reposition. — Ein blutiges
Operationsverfahren, verbunden mit Wundreizung,
offenbar behufs Herbeiftithrung einer Narbencon-
striction, zur Heilung des Prolapsus.

c) Andere Dislocationen des Uterus. Gestaltverén-
derungen desselben . . . . . . . . . . . . . . 259
Die hierhin gehdrigen Zustinde werden von den Hippokra-
tikern weder vom #4tiologischen Gesichtspunkte, noch in klini-
scher Wiirdigung von den ad b besprochenen gesondert. Es
handelt sich zweifellos vielfach um solche Fille, in denen
eine Lage- oder auch Gestaltverinderung der Gebir-
mutter als Folge peri- (pelviperitonitischer) oder para-
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metritischer Vorginge aufgefasst werden muss; man
kann aber in den beziiglichen Angaben Lage- und Gestalt-
verinderungen nicht mit Bestimmtheit voneinander scheiden.
Aetiologische Beziehungen zum Wochenbett sind
auch in diesen Fillen angegeben. Elevation der Gebir-
mutter, Dislocation nach verschiedenen Richtungen
im horizontalen Sinne. Diagnose, in erster Linie gestiitzt
auf Digitaluntersuchung. Auch Palpation durch die Bauch-
decken erwithnt. Adh#isionen scheinen bekannt. — Folgen
der Lage- (Gestalt-) Verinderungen. Behandlung, dabei auch
Mittel zur drtlichen Erweichung, geeignete Lagerung der Kran-
ken und besonders vielfach Bemithungen, zur Richtigstellung
mit der Hand oder auch mit Instrumenten einzuwirken.

Entziindungen (auch Erysipel) und Geschwiire der Gebir-
mutter . . . . . . . . o L0 0.
An dieser Stelle kommen die genannten Zustéinde insofern zur Be-
sprechung, als ihre Ursache nicht auf das Puerperium zuriickgefiihrt
ist. — Gewisse Fille von Uterusgeschwiiren erfordern eine allgemeine
Behandlung.

Verdichtung (Verdickung), Verhértung der Gebarmutter.
Neubildungen, darunter auch Krebs . . . . . . . . .

Ursachen, Folgen, Behandlung. — Erste Erwéhnung eines
Uterussteines.

Pathologische Zustinde der Geb#rmutter durch Ueber-
fiillung mit Schleim, Galle oder Wasser (Blut). Trocken-
heit der Geb#rmutter; Ansammlung von Eiter oder Luft
in derselben . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . 216

Der Gesammtkdrper des Weibes kann zu viel oder zu wenig Flissig-
keit oder zu viel von einer Fliissigkeitsart enthalten. Dasselbe gilt
auch von den einzelnen Organen, speciell von dem in dieser Beziehung
besonders hiufig angefithrten Uterus. Ursachen, Symptome, Behand-
lung dieser Zustinde. — Eiter in der Geb#rmutter wird u. A. zur
Geburt in Beziehung gebracht und, wenn er sich frei in der Uterus-
hohle befindet, durch Einfiihrung der Sonde entlecrt.

Pathologie und Therapie des Mutterhalses (der Portio)
und des Muttermundes e e e e e .

Verengerung (Verschluss); hiufig betonte Folgen sind Men-
struationsanomalieen und Sterilitit. Bebandlung: ausser zahlreichen
anderen Mitteln Dilatation durch den Finger oder durch Instru-
mente. — Uebermissiges Klaffen des Muttermundes. Folgen fiir
Menstruation und Conception. Ursachen; auch aus einer Fehlgeburt
hergeleitet. — Behandlung.

Verhértung der Portio, Unebenheiten der Lippen, abnorme
Stellung, Geschwiire, Trockenheit oder zu grosse Feuchtig-
keit, Entwickelung einer Haut im Muttermunde; diese Zustinde
besonders im Hinblick auf ein abnormes Verhalten der Menses und
die Unfruchtbarkeit angefiihrt. — Behandlung.

Die Ausfliisse aus den weiblichen Geschlechtstheilen . 284

Acht verschiedene Arten, die in ihren Ursachen, Folgen
und beziiglich ihrer Behandlung einzeln besprochen werden. Sie sind
mehr als selbstindige Krankheiten behandelt; sie beruhen offen-
bar zum Theil auf pathologischen Zustinden im Wochenbett. Zum
»rothen Fluss*, der von den Katamenien gesondert ist, aber

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i. d. Hippokrat. Schriften. I
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doch nicht immer mit scharfer Grenze, sind auch Blutungen
post partum gezihlt. — Bei starken Blutverlusten: Einwickelung
der Extremititen und Tieflagerung des Kopfes.

Die nicht-puerperalen Erkrankungen der Briiste . . 291

Abgesehen von den Beziehungen der Briiste zur Menstruation und
zu puerperalen Vorgingen, sind consensuelle Erscheinungen
an ihnen, ebenso wie eine Beeinflussung anderer Organe (Magen,
Kopf; auch Einwirkung auf den Verstand) bei Uteruserkrankungen
angefithrt. — Entstebhung von Krebs in den Briisten durch
den Eintritt verhaltenen Menstrualblutes in dieselben
erkléirt. — In einem fritheren Stadium ist der ,verborgene Krebs“
der Mamma heilbar, wenn es gelingt, die Menses in Gang zu bringen.
Ist es aber u. A. zur Einziehung der Brustwarze gekommen,
so ist eine Genesung ausgeschlossen.

Hervorhebung einiger, weniger bekannter bezw. neuer Ergebnisse

dieser Arbeit 293



Ist die Einwirkung des klassischen Hellas auf die gesammte
Cultur an Ausdehnung und Nachhaltigkeit in der Geschichte ohne-
gleichen, so ist dieser Einfluss auf dem Gebiete der Medicin, im
Besondern auch der Geburtshiilfe, fiir zwei Jahrtausende in erster
Linie auf die Hippokratiker zuriickzufithren und durch
deren Schriften vermittelt worden. Die grossen Ver-
dienste anderer griechischer Aerzte um die Forderung der Heilkunde,
namentlich die hohe Bedeutung von Alexandrien, bleiben dabei
ungeschmilert bestehen.

Erster Theil.

Hippokrates. Die Hippokratische Medicin. Die Schriften der Hippo-
kratiker im Allgemeinen. Ihre Entwickelungslehre, Geburtshiilfe und
Gyndkologie im Vergleich mit den Ueberlieferungen der griechischen
Vor-, Mit- und Nachzeit sowie mit denen anderer alter Culturvélker.

Die Geschichte der Medicin verzeichnet sieben Aerzte mit
Namen Hippokrates, welche in der Zeit vom 6. bis zum 3. Jahr-
hundert v. Chr. gelebt haben. Hippokrates kurzweg ist Hippo-
krates I, der Sohn des Asklepiaden Herakleides und der
Phainarete!). Er wurde 460 v. Chr. auf der Insel Kos ge-
boren. Nachdem ihm sein Vater nach dem Brauche der Askle-
piaden den ersten Unterricht in der Heilkunde ertheilt, ging
er zu seiner weiteren Ausbildung nach Athen. Dann lebte er
wahrscheinlich einige Jahre in der Heimath und ibte hierauf eine
arztliche Thitigkeit an mehreren Orten Thessaliens aus, vor-

1) Auch Name der Mutter des Sokrates.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i.d. Hippokrat. Schriften. 1
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zugsweise aber auf der Insel Thasos. Von hier unternahm er
vielfache Reisen, die ihn wiederholt nach Kleinasien, vielleicht
auch nach Aegypten und zu den Indoscythen (Wise?) fithrten.
Auf diese Reisen diirften wohl die Angaben hinweisen, die in der
Schrift de aére, locis et aquis, Kithn I, 547 sqq., tiber klimatische,
ethnologische und physisch-geographische Verhiltnisse in Asien
— hierzu auch Aegypten und Libyen gerechnet — im Vergleich
mit denen in Europa gemacht sind. Dass nebenbei hier Nord-
asien als zu letzterem gehorig betrachtet werde, Hiaser, 1. infra
cit. I, p. 144, scheint mir nicht erwiesen. Seine letzten Lebensjahre
verbrachte Hippokrates in Thessalien, wo er auch, im Jahre
877(?) v. Chr., zu Larissa gestorben ist %).

Die Citate, von denen ich in den Quellen selbst Einsicht genommen —
bei den Hippokratischen Textcitaten und denen aus den #gyptischen Papyris,
aus Moses und Susruta in der fortlaufenden Darstellung ist dies selbst-
verstéindlich — sind mit * bezeichnet.

Schon die jiingeren Zeitgenossen des Hippokrates, Plato (geb.
429 v.Chr.) und Aristoteles (geb. 384 v.Chr.), erkennen seine grossen
Verdienste an. Ersterer erwéhnt ihn an mehreren Stellen (Protagoras,
311, Phadrus, 270); der letztere gedenkt seiner allerdings nur
ein Mal, da namlich, wo er ihm den Beinamen ,der Grosse“ gibt
(Polit. VII, 4), wihrend er doch, wie Diels sagt, ,die Schriften
des Hippokratischen Corpus stark und zum Theil sehr eigenthiimlich
benutzt“ 3). — Fiinfhundert Jahre nach Hippokrates’ Tode spricht

') *Wise, T. A., Remarks on the priority of the ancient systems of
medicine. The pharmac. Journ. and transactions, Sept. 1876, p. 192.

?) Kiihn, Historia literaria Hippocratis, Einleitung zu seiner Hippokrates-
Ausgabe und III, 850—859: Hippocratis genus et vita ex Sorano. — *Hecker,
J. Fr. K., Geschichte der Heilkunde, Berlin 1822, Bd. I, p. 111, bemerkt, dass
schon Soranus — Ende des 1. und Anfang des 2. Jahrhunderts n. Chr. —
keine sicheren Quellen iiber Hippokrates mehr benutzen konnte. — *Houdart,
Etudes historiques et critiques sur la vie et la doctrine d'Hippocrate, et sur
I'état de la médecine avant lui. Seconde édit. Paris 1840. — *Schneider,
Hippokrates und Artaxerxes. Henschel's JanusI, 1, 1846. — *Freund,
Blicke ins Culturleben: Ueber die Person des Hippokrates. Breslau 1879.
— *Hiser, H., Geschichte der Medicin. Jena 1875. — *Hirsch, A., Biographi-
sches Lexikon. Wien und Leipzig 1886.

8) *H. Diels, Hermes, Zeitschr. f. klassische Philologie, Bd. XXVIII,
p. 431. — Siehe *Kiihlewein, Philologus XLII, 1, 1882, welcher die Ueber-
einstimmung einiger Stellen aus dem VII Buche von Aristoteles’ Thier-
kunde und den Hippokratischen Schriften — mept yovarxeiwy o' — betont und dabei,
wie auch *Littré — 1. ¢. Tom. VIII, p. 8 sq. — annimmt, dass aus letzterem
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von ihm Galen mit den Worten: ‘lxmonpdtne 6 mdvea Savpdotoc,
Hippocrates, qui in omnibus admirabilis est; *de semin. I, ed. Kithn
IV, 542 und an den vielen Stellen, wo er ihn anfiihrt,. geschieht
dies stets mit Anerkennung, was nebenbei in Bezug auf Aristo-
teles weniger hervortritt. Oribasius, im 4. Jahrhundert n. Chr.,
nennt ihn: &wddoxalov Mu@y, unseren Lehrmeister). Von wesent-
lichem Einfluss auf die Entwickelung des Hippokrates zum be-
rilhmtesten Arzte der Geschichte ist zweifellos die Thatsache ge-
wesen, dass seine Lebenszeit in das Perikleische Zeitalter fallt,
welches ja den Hohepunkt der griechischen Cultur bezeichnet.

Die Hippokratische Medicin verlisst den Weg der aus-
schliesslichen Speculation, welchen die Naturphilosophie,
auch zur Erforschung medicinischer Probleme, gegangen war?). Sie
stiitzt sich auf die Beobachtung, ohne den Zusammenhang mit
der Philosophie aufzugeben®). Durch Combination, auf Grund
vorurtheilsfreier Einzelbeobachtungen und dabei objectiv, durch
moglichst genaue Untersuchung, festgestellter Thatsachen kommt
sie zu einer Empirie, von der Vieles aus den Gebieten der Diagnostik,
Prognostik und Diatetik ), besonders aber den leitenden Grundsitzen

entlehnt worden. Vergl. Richter, De Aristotel. problem. Dissert. inaug.
Bonnae 1885, welcher der Ansicht ist, dass von Aristoteles bei Abfassung
seiner Probleme die Hippokratische Schrift de aére etc. benutzt worden. —
*Poschenrieder, Die naturwissenschaftlichen Schriften des Aristoteles
in ihrem Verhiltnisse zu den Biichern der Hippokratischen Sammlung. Bam-
berg 1887, hat dieselbe Meinung iiber Aristot. hist. animal. I, 16 und de cap.
vulnerib. bei den Hippokratikern. Wenn Sittl, Geschichte der griechischen
Literatur bis auf Alexander den Grossen, Miinchen 1886, andererseits
sagt, alle Schriften des Corpus hippocrat. seien nach-Aristotelisch — Baas,
Die Entwickelung des #rztlichen Standes etc. Berlin 1896, p. 62 —, so spricht
dagegen doch, dass Aristoteles — hist. animal. III, cap. 3 — eine Stelle
aus Polybos citirt und diese auch in der Hippokratischen Sammlung — de
nat. homin. Littré VI, p. 58, Kapitel von den Adern, Kiihn I, 364 — steht. (Ich
finde dieselbe Stelle de ossium natur. Kiithn I, 512.) Sittl berithrt diese That-
sache selbst, aus der er, nach meiner Ansicht, doch nur den Schluss ziehen
durfte, dass es zu Aristoteles’ Zeit noch kein Corp. Hippocr. gab.
Vergl. hierzu meine Bemerkung S. 26.

1) *Qeuvres d'Oribase par Bussemaker et Daremberg, IV Voll.
Paris 1851—1862, III, p. 59.

%) Vergl. *Celsus, De re medic. Lugd. Batav. 1592, p. 2.

%) De decenti habitu aut decoro. *Ed. Kiihn I, 70: twrpds 1ép pthdsopog
toédsog, medicus enim philosophus deo aequalis.

4) 8. namentlich die Schrift de ration. victus in morb. acutis.
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der allgemeinen Therapie, den Wandelungen der Jahrhunderte Stand
gehalten. Gerade in unseren heutigen praktisch-medicinischen Grund-
anschauungen erinnert Manches an die Hippokratiker ?).

So fand die Hippokratische Medicin zuerst die allein richtige
Bahn, in der sich die Naturforschung zu bewegen hat, und wurde
damit zum Ausgangspunkte fiir die Entwickelung der Heilkunde
in einer naturwissenschaftlichen Richtung, die von der
Abfassung ausgezeichneter Krankengeschichten end-
lich zur planmissigen Verwerthung des Kranken-
materials im Sinne einer klinischen Methode fiihrte.
Kein Volk des Alterthums hat eine Medicin aufzuweisen, die, weniger
noch nach Massgabe des positiven Gtehalts, als vielmebr nach dem
Wesen, nach der Art der Auffassung medicinischer
Dinge, der Hippokratischen an die Seite gestellt zu werden ver-
dient. Mogen dabei auch die eigenen Errungenschaften noch
ausschliesslich praktische sein, entsprechend dem Hauptziele,
das die Hippokratiker selbst ihren Bestrebungen setzten: yp7 o2
mepl mhelotow modeodar v wdoy i) téfvy, Greg dydc piv movione
0 voséoy — de artic. Kithn III, 261 sq. —, in erster Linie muss
in der ganzen Kunst darauf hingearbeitet werden, dass man das
Kranke gesund mache.

Das iiber die Medicin im Allgemeinen Gesagte gilt im Ganzen
auch von der Geburtshiillfe und der Gynékologie, was um
so mehr zu bewundern ist, als diese Gebiete in jener Zeit ausser-
halb des gewdhnlichen Wirkungskreises der Aerzte lagen und,
schwere Ausnahmefille abgerechnet, den Hebammen zufielen. Fast
sollte man allerdings Anstand nehmen, dieser letzteren, ilbrigens
auch von mir nicht bestrittenen Annahme beizutreten, wenn man
beispielsweise die rationellen dusseren, in ihrer Tragweite allerdings
nicht genau zu bestimmenden geburtshiilflichen Encheiresen
der Hippokratiker wiirdigt und beispielsweise findet, dass sie hereits
combinirte 4ussere und innere Handgriffe zur Ausfilhrung
der Wendung kannten. Nicht leicht zu vereinigen mit der herrschen-
den Meinung, dass die Behandlung der kranken Frauen so gut wie
ausschliesslich Frauen (Hebammen) zugefallen sei, ist auch die Stelle
de mul. morb. I, Kithn II, 686, wo in dieser Beziehung ohne Ein-
schrinkung nur von Aerzten — intpoi — die Rede ist.

1) Vergl. den *Vortrag von J. Petersen auf dem Congresse fiir innere
Medicin in Wiesbaden, 1889.
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Die Hippokratische Sterilititslehre ist vom damaligen
Gesichtspunkte aus geradezu als vorziiglich, in vielfacher Beziehung
auch heute noch als durchaus verstindig und sachlich zu bezeichnen.
Manches Andere bietet die Hippokratische Gynikologie, was
volle Anerkennung verdient — ich verweise hier nur auf den Zu-
ssmmenhang von Puerperium und Prolapsus, auf die genaue Kennt-
niss der Abweichungen der Portio und die beziigliche mechanische
Behandlung —, besonders, wenn wir den Vergleich mit der spiteren
Zeit, etwa gar dem Mittelalter ziehen, unsere Gynikologie vor der
antiseptischen Aera, abgesehen von den Fortschritten der Anatomie und
Physiologie, in mancher Hinsicht nicht ganz ausgenommen. — Nur die
Zeugungs- und Entwickelungslehre ist aus den Hénden der
Hippokratiker fast so hervorgegangen, wie sie ihnen von den Natur-
philosophen iiberliefert worden, als wesentlich speculative, trotz-
dem in dieser Beziehung ebenfalls das Princip der Beobachtung
— an bebriiteten Hithnereiern — zur Anwendung gebracht wurde ?).
Es liegen auch, wie wir spiter sehen werden, von ihrer Seite Unter-
suchungen an Abortiveiern vor, nach *Galen, de foetuum forma-
tione, ed. Kithn IV, p. 652 sq., die ersten, von denen die Geschichte
der Embryologie berichtet. Galen sagt: ‘Inmoxpdtne 8¢ wpdtog dv
{opey Eypadé 1t mepl Stamhdoewe EpBpbwy alndae, Hippocrates autem
primus omnium, quos novimus, vere de foetuum formatione con-
scripsit und zwar, fiigt er hinzu, auf Grund sinnlicher Wahr-
nehmungen — Beobachtungen, aiodntaic Stayvéoesty — in nicht
geringer Zahl — 608’ obv 0d8¢ tadratg OMiyou ).

Die unter dem Namen des Hippokrates auf uns gekomme-
nep medicinischen Schriften — das sog. Corpus Hippo-
craticum —, deren simmtlich ungenannte Verfasser mit der
Sammelbezeichnung der Hippokratiker belegt werden, um-
fassen die verschiedensten Gtebiete der Medicin, Sie stellen aber
doch nicht, wie man gesagt hat, in ihrer Gesammtheit eine
medicinische Encyclopidie dar, weil ihnen dazu der innere Zu-
sammenhang, die planmissige Abrundung zu einem Ganzen fehlt.
Mehrfach enthalten sie Wiederholungen in fast wortlicher Form,

') Ueber die Hippokr. Medicin s. auch das ausgezeichnete Werk von
*Puschmann, Th.,, Geschichte des medicinischen Unterrichts von den #ltesten
Zeiten bis zur Gegenwart, Leipzig 1889, p. 40 sqq.

%) Denselben Ausdruck fiir das, was man durch die Sinne erkennt, also
wirklich beobachtet, — im Gegensatz zu Ergebnissen der Reflexion — s. *Galen,
Kihn II, 145 sq.: taig alodqoese Srayryvdaxesdor.
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gelegentlich auch einen Hinweis des betreffenden Autors auf das,
was er in einer anderen Schrift ausgesprochen ), so dass man diese
beiden Biicher in einem solchen Falle bestimmt als vom selben
Verfasser herrlihrend erkennt. Die entgegengesetzte Schlussfolgerung
wiire selbstverstindlich da zu machen — conf. *Littré, 1. infra cit.
Tom, VIII, p. 7 —, wo ein Autor an einer anderen Schrift der Samm-
lung Kritik tibt. Die von Littré®) angezogenen Stellen scheinen
mir aber fiir eine solche Annahme nicht ganz beweiskriftig.

Die Schriften sind nicht in einem einheitlichen Dialekt verfasst?).
Ausser dem vorherrschenden jonischen, der zu Hippokrates’ Zeit
am meisten verbreiteten Schriftsprache, findet sich auch der dorische
— Hippokrates’ Heimathsinsel war ja eine dorische — und der
attische, eine Ungleichmissigkeit, die gewiss nicht allein durch die
verschiedene Herkunft der Schriften zu erkliren, sondern zum Theil
auch auf Rechnung der Abschreiber und der spiteren Bearbeiter zu
setzen ist. — Von Widerspriichen ist das Corpus nicht frei.

Die Sonderung der Schriften, denen in Alexandrien ihre
jetzige Form gegeben wurde, ist in den einzelnen Ausgaben —
59 (Foésius), 68 (Kithn), 53 (Littré), 67 (Ermerins) — ver-
schieden. Letztere stimmen auch im Wortlaute durchaus nicht
genau iberein, sondern bieten an einzelnen Stellen Verschieden-
heiten, die in der Deutung des Sinnes nicht unerheblich ins Gewicht
fallen. Viele wichtige Stellen des Hippokratischen Textes hatten im
Alterthum eine andere Fassung als heute ®). Der Inhalt der Schriften,
in denen auch riumlich die Gynékologie einen hervorragenden Platz
einnimmt, entspricht nicht immer den Textiiberschriften. So ist in
dem Buche de superfoetatione nur in den ersten Zeilen der Ueber-
fruchtung (Ueberschwingerung) gedacht, wihrend der iibrige Inhalt sich
mit der Geburt, aber auch mit der Schwangerschaft, dem Puerperium,
mit Menstruation, Sterilitdt und mit Gebirmuttervorfall beschiftigt.
Achnlich verhilt es sich mit der kurzen Schrift de foetus in utero
mortui exsectione, in welcher sich ausser einigen Angaben iiber

1) Beispielsweise de mul. morb. I, Kiihn II, 607.

?) *Lobeck, Der Dialekt des Hippokrates. Philologus 1853. — *Littré,
Oeuvres compl. d’'Hippocr. X, p. XXXIII. — An einer Stelle de nat. muliebr.
K#hn II, 587 finde ich sogar iv toi¢ oldoiotst. — *Ermerins, in der Ein-
leitang zu seiner sogleich anzufiihrenden Hippokrates-Ausgabe. — *Rohlfs,
in seinem Archiv f. Geschichte der Medicin, Bd. IV.

8) *I1berg, Joh., Das Hippokrates-Glossar des Erotianos und seine
urspriingliche Gestalt. Abh. der philol.-historischen Klasse der Konigl. Stchs.
Ges. d. Wissensch., Bd. XIV, Heft 2. — Erotian lebte zu Nero’s Zeit.
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Zerstiickelung, auch solche iiber Schiittelungen und Prolapsus uteri
finden. Die beiden Biicher de septimestri bezw. de octimestri partu
enthalten im Ganzen das, was ihre Titel versprechen. Eine iibersicht-
liche Ordnung, eine systematische Behandlung des Stoffes vermisst man
und es sind namentlich die geburtshiilflichen Stellen vielfach
unter ganz heterogenem Material zu suchen. Etwas leichter
bringt man das zusammen, was sich in Bezug auf Zeugungs-
und Entwickelungslehre, besonders in den Schriften de geni-
tura und de natura pueri findet, von denen die letztgenannte sich
auch auf Menstruation, Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett
(Wochenfluss) ausdehnt. Die Sterilitéat und die gesammte Gyni-
kologie anlangend, haben wir als Hauptquellen — aber nicht etwa
als ausschliessliche — die Schriften wept dpdpwv — de sterilibus,
bei Kithn in der etwas umstindlichen, dem Sinne nach nicht ein-
mal ganz zutreffenden Uebersetzung: de his quae uterum non
gerunt —, de nat. muliebr. und die beiden Biicher de mulier. mor-
bis, von denen lib. I u. A. besonders ausfiihrlich die Menstruation,
lib. II in seinem ersten Theile die verschiedenen Ausfliisse aus den
weiblichen Geschlechtstheilen behandelt. Dem letztgenannten Kapitel
ist neben der Darstellung einer grosseren Zahl pathologischer Zu-
stinde der weiblichen Genitalien, zum Theil im Hinblick auf Steri-
litat, auch die Schrift de natura muliebri gewidmet, die sich iiber-
haupt in Form und Inhalt an die beiden vorher citirten eng anlehnt.
In dem Buche mepi &pdpwv ist geradezu auf die Schriften von den
Weiberkrankheiten Bezug genommen — Kithn III, 2 —; wir finden
in demselben im Wesentlichen das, was wir nach der Ueberschrift
erwarten, obgleich auch Symptome und Diitetik der Schwanger-
schaft berithrt werden; sein Schluss bietet eine Besprechung des
Vorfalls, so ausfithrlich, wie keine andere Hippokratische Stelle.
Auch in Bezug auf die Gynikologie ist von einem fortlaufenden
Faden in der Darstellung nicht die Rede. Die kurze Abhandlung
de his quae ad virgines spectant enthilt nur eine Bemerkung fiber
die Folgen des Ausbleibens der Menses bei Jungfrauen und die
Schrift de dentitione hat mehr andere, den Siugling betreffende
Bemerkungen, als solche tiber das Zahnen. Endlich bringen besonders
die Schriften iiber die Epidemieen (bei Kithn: de morbis vulgaribus),
Praedictorum II, die Aphorismen, Coacae praenotiones, die Biicher
de carnibus, de locis in homine, de aére, locis et aquis zerstreut
manche fiir uns werthvolle Angaben.

Dass iibrigens nicht alle Schriften, die das Alterthum dem
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Hippokrates zuschrieb, bei der Zusammenstellung des Corpus
Hippocraticum Aufnahme gefunden, sieht man aus dem Fehlen von
Stellen, die beispielsweise Clemens von Alexandrien und Philo
anfithren 1). Es fehlen auch im Corpus Theile, auf welche in diesem
selbst ausdriicklich Bezug genommen ist; s. das Kapitel von der
Hippokratischen Therapie. Andererseits bemerkt Sprengel — sein
Gewihrsmann ist Galen —, dass bei Anlegung der Alexandrinischen
Bibliotheken andere Geistesproducte aus Gewinnsucht als Hippokra-
tische unterschoben worden 2).

Nachdem von der Hippokratischen Sammlung zuerst eine lateinische
Uebersetzung von Calvus (Rom 1525) erschienen, kamen als erste griechische
Texte im folgenden Jahre (Venet. 1526) die Aldinische und dann, Basel 1538,
die Ausgabe von Cornarus (spiter, Venet. 1545, in lateinischer Uebersetzung),
welche 800 Jahre lang — bis zu der von Littré — die einzig kritische ge-
blieben ist. Von den Ausgaben, die sich seit Cornarus bis auf unsere Tage
mit griechischem Texte und lateinischer (Littré: franzdsischer) Uebersetzung
gefolgt sind, nenne ich die vier, welche ich selbst gebraucht habe. Am
meisten habe ich die von Kiithn benutzt.

Die Ausgabe des Metzer Arztes Anuce Foes (Anutius Foésius),
Genf 1657 — die erste ist Frankfurt a. M. 1591 erschienen — mit einer Oeconomia
Hippocratis alphabeti serie distincta, Genf 1662 — zuerst Frankfurt a. M. 1588.

D. C. G. Kiihn, Magni Hippocratis opera omnia. III Tom. Lips. 1825,
1826, 1827.

Littré, E., Oeuvres complétes d'Hippocrate. Paris 1839—1861. 10 Voll.

Franc.Zachar. Ermerins, Hippocratis et aliorum medicorum vete-
rum reliquiae. III Voll. Traiect. ad Rhen. 1859, 1862, 1865. Enthillt viele
kritische Anmerkungen und nach meiner Ansicht, im Vergleich mit der Aus-
gabe von Foé&sius (die Ktihn'sche ist fast genau die von Fo&sius) in medi-
cinischer Hinsicht viele Textverbesserungen.

Auch zahlreiche Uebersetzungen der Hippokratischen Schriften — ohne
beigefiigten Urtext — ins Lateinische und mehrere moderne Sprachen sind
vorhanden; von der neuesten (dritten) deutschen: Hippokrates' simmtliche
Werke, ins Deutsche tibersetzt und ausfiihrlich commentirt von Dr. Rob. Fuchs,
— auf drei Biinde berechnet — ist der erste Band, Miinchen 1895, erschienen.
Vergl. hierzu die Kritik von Puschmann in Virchow's Jahresbericht pro 1894,
in welcher besonders getadelt wird, dass der Verf, als Laie, sich in seinen An-
merkungen und Erklirungen auf das #rztliche Gebiet begibt %).

Ich fige zunichst noch folgende Literaturangaben hinzu:

Hippocrat. Coi de genitura, de nat. pueri. Interprete J. Gorraeo.
Paris 1545. — Bartholin, Th, Antiquitatum vet. puerper. synopsis. Hafn. 1646;

) *Sprengel, K., Geschichte der Arzneyk., Halle 1821, 5 Bde., I, p. 813.

%) *Ibid. p. 365 sq.

%) In meinen Citaten Hippokratischer Stellen werde ich in der Folge
fir Fo&sius F., fir Kihn K., fiir Littré L. und fir Ermerins E. setzen.
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eine andere Auflage von Caspar Bartholin. 1676. — *Hippocrat. liber prior de morb.
mulier. M.Cordaeo interpret, et explicatore. Paris 1585. — Hier. Cardani
in lib. Hippocr. de septimestri partu commentarius. Dessen Opera, Tom.IX,
p- 1. Lugd. 1663. — *J. A. Slevogt, Prolusio de embryulcia Hippocratis.
Jen. 1709. — Platner, D. J. Z., Panegyrin med. indicit et de arte obstet.
veter. disserit. Lips. 1785. — *Bauer, C. Chr., De arte obstetricia Hippo-
cratica. Tiibing. 1823. Enth#lt sehr wenig. — *Ritgen, F. A., Die Ge-
burtshiilfe des Hippokrates. Nicht vollendet. Gemeinsame Deutsche Zeit-
schrift fiir Geburtskunde. Bd. IV, Heft 8 u. 4; Bd. V, Heft 3; Bd. VI, Heft 2.
1829—1831. — *E.C.J.v.Siebold, Versuch einer Geschichte der Geburts-
hiilfe. 2 Bde. Berlin 1839, 1845. — Christ. Petersen, Hippocratis nomine
quae circumferuntur scripta ad temporis rationes disposuit. Hamburg 1839. —
*Pétrequin, J. E., De I'étude des médecins de l'antiquité etc. Lyon 1858.
Enthéilt nichts Gyniikologiches, aber einige beachtenswerthe allgemeine Ge-
sichtspunkte. — *Duncan, Mat. J.,, Hippokrates. Edinb. med. Journ. XXII,
p- 481. 1876. — *Kihlewein, H., Beitrige zur Geschichte und Beurtheilung
der Hippokratischen Schriften. Philologus. G&ttingen 1882, Bd. 42, Heft 1. —
Laboulbéne, Histoire des livres hippocratiques. Gaz. des hopit. Paris 1881.
Nr. 10383, 1041, 1059, 1067, 1075. — *I1berg, Joh., Ueber das Hippokratische
Corpus. Verhandlungen der Philologenversammlung zu Grlitz am 4. Oct.
1889. Interessanter Vortrag tiber die Entstehung und die Schicksale (Ver-
dnderungen, Beeinflussungen) der Hippokratischen Sammlung. — *Wulf-
sohn, M., Studien tiber Geburtshiilfe und Gynikologie der Hippokratiker.
Dissert. inaugural. Dorpat 1889. Eine sehr fleissige und die bisher ausfiihr-
lichste Zusammenstellung. — Robb, Hunter, Hippocrates on the diseases of
women and parturition. John Hopkins Hosp. Bull. 1892, April, p.43. — *Diels, H.,
Ueber die Excerpte von Menon's latrika in dem Londoner Papyrus 187. Hermes,
Bd. XXVIII, p. 407—434. Sehr lesenswerth; fiir uns von besonderem Interesse
p- 422 8qq. Berlin 1893. — Fredrich, C., De libro wspt pdstog &vdpdmov pseudo-
hippocrateo. Dissert. inaug. Jena 1894, — *Sourlangas, M., Etude sur
Hippokrates; son oeuvre, ses idées sur l'infection et ses moyens antiseptiques.
Paris 1894.

Seit zwei Jahrtausenden sind die Hippokratischen Schriften
vielfach besprochen und erliutert worden?!); kein Geringerer als
Galen steht an der Spitze der Commentatoren, der Zeit nach nicht
als der erste?). Die Kritik musste beziiglich dieser wichtigsten Ge-
schichtsquelle der Medicin des Alterthums eine Reihe von Fragen
zu beantworten suchen. Welche Schriften sind echt, also auf

) Haser, L I, p. 115.

?) Herophilus, ‘ca. 300 v. Chr., der Stifter der Alexandrinischen
Schule der Herophileer, schrieb schon Commentare iiber die Prognostica und
die Aphorismen, so wie er auch Erklirungen der dunklen, bei den Hippokra-
tikern vorkommenden Ausdriicke gab. Die Abhandlung ist von Galen —
Dictionum exoletarum Hippocratis explicatio, Prooemium, *edit. Kiithn XIX,
p. 64 — erwihnt. S. *Marx, K. F. H, Herophilus, Ein Beitrag zur Ge-
schichte der Medicin. Karlsruhe und Baden 1838.
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Hippokrates selbst zurtickzuftihren? Welchen Verfassern und damit
besonders welcher Zeit gehoren die unechten an? Was hat die
Hippokratische Medicin aus der griechischen Vorzeit ibernommen?) ?
Die Beantwortung der zweiten Frage steht im engsten Zusammen-
hang mit den weiteren: Welche Beziechung haben die Schriften des
Corpus etwa zur Medicin anderer alter Culturvilker? Besteht hier
vielleicht ein Abhingigkeitsverhéltniss? und dann: in welcher Weise ?
Alle diese Fragen gelten selbstverstindlich auch fiir unser Thema.

Die erstgestellte Frage anlangend, mit der sich schon die
Alexandrinischen Bibliothekare zu beschiftigen hatten, sagt Hiser,
I. c. I, 112: Einige wenige der Hippokratischen Schriften stammen
héchstwahrscheinlich aus der vor-Hippokratischen Zeit, andere sind
unzweifelhaft jinger als Hippokrates, bei Weitem die meisten
aber in dem Zeitalter des Hippokrates von Mitgliedern der Coi-
schen Schule und zwar einige hochstwahrscheinlich von Hippokrates
selbst verfasst. Die Sammlung wiire nach Oettinger (Die Hippo-
kratische Sammlung im Lichte der neueren Kritik, Przeglad lekarski
— Medicinische Rundschau — 1879, Nr. 27—30, Nr. 32—40) mit
Ausnahme unwesentlicher Bestandtheile nicht spiiter als zur Zeit
der Griindung der grossen Alexandrinischen Bibliothek (300 v. Chr.)
zum Abschluss gekommen. Diels?) #ussert sich dahin, dass die
neuere Kritik von den 72 Schriften ,kaum 6 als allenfalls Hippo-
kratisch annimmt“. Nach Puschmann’s Ansicht®) ,gehdren die
Schriften fast simmtlich der Zeit des Hippokrates an und stammen
nur wenige Aufsitze aus einer fritheren oder spiteren Periode*.
Von keiner einzigen Schrift des Corpus ist aber mit Sicherheit nach-
gewiesen, dass Hippokrates selbst ihr Verfasser ist%) und auch
da, wo andere Autoren in Frage kommen, herrscht tiber diese in
der Kritik nicht Einigkeit. Ilberg?%) gibt an, es seien schon zur

) *Houdart, Histoire de la médecine grecque depuis Esculape jusqu'a
Hippocrate exclusivement. Paris 1856.

?) *Diels, L c. p. 409.

%) *Puschmann, 1 c. p. 46.

‘) Nach dem Londoner Papyrus des Menon, eines Schiillers des Ari-
stoteles, wiirden die Schriften de flatibus, de nat. pueri und das IV. Buch
de morbis von Hippokrates selbst herrihren — vergl. v. Oefele, Aerzt-
liche Rundschau 1895, Nr. 17; das Buch de nat. hominis von Polybos, seinem
Schwiegersohne. Es stimmt die letztere Angabe mit dem Zeugniss vom Ari-
stoteles selbst iiberein. Vergl. Anmerk. S. 2 und 8 sowie S. 26.

5) Ilberg, Joh., Prolegomena critica in Hippocratis operum quae
feruntur recensionem novam. Lips. 1894.
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Zeit des Aristoteles iiber die Autorschaft einzelner Schriften der
Hippokratischen Sammlung die Ansichten auseinander gegangen.
Damit soll wohl nicht ausgesprochen werden, dass es damals schon
eine solche ,Sammlung® gegeben habe.

Was haben die Hippokratiker fiir ihre Geburts-.
hiilfe und Gyndkologie, ihre Zeugungs- und Entwicke-
lungslehre aus der Vorzeit benutzt?

Es wiirde im Widerspruch mit Allem stehen, was wir {iber
den niemals sprungweisen, sondern stets allmiligen Entwickelungs-
gang ') jedes Culturzweiges wissen und was man sehr treffend die
historische Continuitit genannt bat, wenn wir annehmen wollten,
dass an der von den Hippokratikern erreichten Hohenstufe nicht
auch die Errungenschaften einer vorangehenden Epoche ihren An-
theil hitten. Hier fragen wir zuniichst nach etwaigen Ueberliefe-
rungen aus der vor-Hippokratischen Zeit der griechischen Heil-
kunde. LIl faut n’avoir ni étudié I'histoire grecque, ni réfléchi sur
les conditions du développement de la science et des lettres, ni par-
couru les dialogues de Platon, les comédies d’Aristophane, les
tragédies d’Euripide, ou les fragments des autres podtes et les
ouvrages de Xenophon, pour s'imaginer que la médecine est sortie
toute faite de la téte d’Hippocrate comme Minerve tout armée du
cerveau de Jupiter“?). Auf die Geburtshiilfe und Gynikologie, die
in jenen Zeiten durchweg in Frauenhinden waren, mfiissen diese
Worte zweifellos noch mehr zutreffen, als auf die ibrige Heilkunde.

Die Ausbildung des griechischen Aerztewesens in der vor-
Hippokratischen Periode, besonders bei der Asklepiaden-Zunft3); der

1) *Uffelmann, J.,, Die Entwickelung der alt-griechischen Heilkunde.
Sammlung gemeinverstindlicher wissenschaftlicher Vortrige von Virchow
und v. Holtzendorf, XVIIIL Serie, Heft 418. Berlin 1888.

?) *Ch. Daremberg, Etat de la médecine entre Homére et Hippo-
crate. Paris 1869, p. 81.

%) Die Asklepiaden, angebliche Nachkommen des Stammvaters der griechi-
schen Aerzte, sind nicht zu verwechseln mit den Priestern, die in den Asklepios-
Tempeln die Heilkunst auf Grund gottlicher Offenbarung ausiibten. *Pusch-
mann, L. c. p. 31 sq. — Von diesen Priestern wurden Krankengeschichten,
mit Angabe der gebrauchten Mittel, auf Siulen oder Weihtafeln geschrieben
und so entstand eine Summe von Erfahrungen und Grundsitzen — wovon die
sog. Koischen Vorhersagungen der Hippokratiker ein Beispiel sein
sollen —, welche die griechische Tempelmedicin bildeten und als
solche sich forterbten. *Baas, Die geschichtliche Entwickelung des #rztlichen
Standes etc. Berlin 1896. p. 56. — *Houdart, 1 c. (médecine grecque etc.):
de l'enseignement des Asclépiades, p. 95—191; ibid.: des médecins antérieurs
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Wetteifer der hervorragendsten Asklepiaden-Schulen untereinander
zur Forderung der Medicin ?), der zu Rhodos, zu Kroton — welche
wahrscheinlich Beziehungen zu den Pythagoreern hatte —,zu Kyrene,
zu Knidos und Kos — aus welcher Hippokrates selbst hervor-
ging; die Behandlung von Problemen auch aus dem Gebiete der
Naturforschung bezw. der Medicin: der Anatomie — Empedokles
ist nach *Plutarch, placit. philosoph. IV, 16, der Entdecker des
Labyrinthes im Ohre —, Zeugung, Athmung, Verdauung, Krank-
heitsursachen durch die Naturphilosophen 2), lange vor Hippokrates;
Alles dieses konnte von vornherein keinen Zweifel dariiber lassen,
dass die Hippokratiker Fundamente vorgefunden haben, auf denen
sie bauten. Ein klassisches Zeugniss fiir die Richtigkeit dieser
Annahme liefern sie aber selbst, in Worten — =epi apyaine incpui,
de prisca medicina, K. I, 24 —, wie solche nicht besser gewihlt
werden konnen, um zugleich die Nothwendigkeit einer all-
miligen Entwickelung der Medicin und des Studiums ihrer
Geschichte darzuthun. lytpi 8¢ wdvta mdhow Omdpyet, xai
apyd) xai 6ddc edpmuévy, xnad Ty xal ta edpnpéva Tohhd te xal xakde
Exovra eBprrar &v moAAG ypdve, xal t& Aowa edpndjoetar, v tig Inavig
e @y xal ta sdpmpéva eidbg &n tobtwy Oppdpevos {yréy, in der
Medicin hat schon Alles seit alter Zeit seine Grundlage; der An-
fang und der Weg ist gefunden, auf dem in einem langen Zeit-
raum zahlreiche und schone Errungenschaften gemacht worden und
auch das Uebrige wird gefunden werden, wenn ein fihiger Mann,
angespornt durch seine Kenntniss des bisher Entdeckten,

4 Hippocrate et de ses contemporains, p. 205—268 und ibid.: de la littéra-
ture médicale avant Hippocrate et de son temps, p. 269—820. — 8. auch
*Blimner in K. F. Hermann's Lehrbuch der griech. Antiquititen, Bd. IV,
1882, p. 353.

) *Galen, edit. Kiithn, Tom. X, p. 5.

?) *Celsus, De re medica. Lugd. Batav. 1592, p. 2. — *C. G. Kiihn,
Opuscula, Lips. 1827: De philosophis ante Hippocratem medic. cultoribus, p.47—86.
— *M. A. Unna, De Alcmaeone Crotoniata eiusque fragmentis, quae super-
sunt. In Petersen's Philologisch-histor. Studien. Hamburg 1832, 1. Heft (nur
dieses erschienen), p. 41—87. — Besonders sind die Pythagoreer zu nennen,
von denen die meisten, wie Pythagoras selbst (584—504 v. Chr.), Aerzte
waren und die auch die Naturbeobachtung nicht vernachlissigten. Alkmion,
wahrscheinlich ein Schiiler des Pythagoras, soll der Erste gewesen sein,
der anatomische Zergliederungen vornabhm und dabei den Ursprung des Seh-
nerven aus dem Gehirn entdeckt haben. S.*Puschmann, 1 c. p. 88. — Vergl.
*Houdart, 1. c. (médecine grecque): des philosophes antérieurs & Hippocrate,
p- 192—204, und besonders: des médecins ete. p. 215 u. 218 sqq.
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weiter forscht“1). Man diirfe desshalb die alte Medicin nicht ver-
werfen — anoBakésdar — als ob sie keinen Werth hitte, auch
wenn man ihre Lehren nicht alle als richtig bezeichnen kénne. Es
sei bewundernswerth, zu welch schénen Ergebnissen sie auch auf |
philosophischem Wege gelangt wire — ibid. p. 86. Heisst es doch
weiter de rat. vict. in morb. acut., K. 1I, 27, ausdriicklich, dass
die Bezeichnungen mhevpitic und mepimhevpoviy der Terminologie ,der
Alten* — o &pyatot — entnommen sind.

Wenig ist aus dieser frithen Zeit der griechischen Medicin
auf uns gekommen ?), aber selbst diese geringen Bruchstiicke recht-
fertigen den Ausspruch Hiser's — 1. c. I, 83 — dass sich bei
- den Philosophen bereits die Grundziige der Hippokratischen Patho-

logie finden. Vieles ist zweifellos verloren gegangen und fiir den
praktischen Theil unseres Thema’s ist das, was wir aus den
Fragmenten jener Periode zu einem Vergleich mit den Hippokrati-
schen Schriften verwerthen kénnen, nicht sehr erheblich, auch dann
noch, wenn wir das mit beriicksichtigen, was den Zeitgenossen
des Hippokrates zuzuschreiben ist%). Bei der Unsicherheit aber,
die beziiglich der Zeit der Entstehung der Hippokratischen Biicher
berrscht, diirfte es sich empfehlen, die vergleichende Forschung
auch auf die nach-Hippokratische Periode auszudehnen. Ich werde
den Zeitraum von etwa 200 Jahren noch in Betracht ziehen.

Die Zeit der griechischen Mythe beriihre ich zunéchst, um
daran zu erinnern, dass Dionysos und Asklepios ibr Leben dem
an ihren todten Miittern ausgefiilhrten Kaiserschnitt ver-
dankten*). Es lisst sich also diese Operation bis in die graue
Vorzeit verfolgen. Um so auffallender muss es erscheinen, dass
dieselbe in den Hippokratischen Schriften nicht er-
wihnt ist. In der alt-indischen Geburtshilfe werden wir sie

1) Vergl. auch den Anfangssatz der Schrift: de ratione victus in morbis
acutis, K. II, 25, wo von den Verfassern (o! &vyypédavtec) der Knidischen Sen-
tenzen, yvapar Kvidue, gesprochen wird. Zu Galen’s Zeit war diese, jetzt
verloren gegangene, Schrift noch in zwei Ausgaben (die zweite von Euryphon)
vorhanden. Auch *Rufus v. Ephesus, ed. Daremberg-Ruelle, citirt
(p- 159) aus ihnen.

%) *Houdart, 1 c. (médecine grecque etc.) p. 1—44.

®) *Ch. Daremberg, La médecine dans Homére etc., Paris 1865, und
*Derselbe: Etat de la médecine grecque entre Homére et Hippocrate etc.
Paris 1869. — Vielleicht wird iiber diese Epoche der neue, vom British Museum
erworbene griechische Papyrus wichtige Aufschliisse geben. S. *H. Diels,

L c. p. 407—434.
‘) 8. v.Siebold, L c. I, p. 64 sq.
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finden und in der romischen war sie durch die dem Numa Pom-
pilius zugeschriebene ,lex regia“ gesetzlich geboten. Siehe
v. Siebold I, p. 134 sqq.!). Sangspriiche (3zgdai), welche in
der Homerischen Chirurgie noch zur Therapie gehéren 2), haben bei
den Hippokratikern keinen Platz mehr und bei ihnen sind auch
die, tbrigens zum Theil miteinander identificirten, Geburts-
gottheiten: die (poyostdnag) Eileithyia, welche bei Homer
noch mehrfach — *Ilias XI, 269, 270 (hier im Plural, Téchter
der Here), XIX, 103, 119 — genannt wird, die Here, die Ar-
temis und die Genetyllis (die Genetyllides) nicht mehr
geburtshiilfliche Potenzen im alten theurgischen Sinne (vergl. hierzu
de morb. sac. K. I, 592 sq.). Wir werden sogar sehen, wie in den
Hippokratischen Schriften dariiber gespéttelt wird, dass der Artemis
fir eine gynikologische Heilung Geschenke dargebracht werden,
wihrend in &ltester Zeit Erstgebirende bei den Lacedimoniern der
Artemis hootlévy ihren Giirtel und der Artemis yitwvyj die ersten
Bekleidungen ihren Kinder weihten (v. Siebold 1. c., p. 62). — Be-
zliglich der Haltung der Kreissenden mag noch angefithrt werden,
dass Leto bei der Geburt des Apollo kniet und einen Palmbaum um-
klammert (in Fig.10 bei *Witkowski, G. J., Histoire des accouche-
ments chez tous les peuples, Paris 1887, kniet sie auf dem linken Knie,
nach *Welcker, Kleine Schriften III, p. 187, stiitzt sie sich mit
beiden Knieen auf; s. ibid. p. 188 eine knieende Geburtsgottin nach
einem archiologischen Funde auf der Insel Mykonos). Auf diesen
Punkt kommen wir bei der Geburtsditetik der Hippokratiker zuriick.

Sieht man von einzelnen anatomischen Bezeichnungen ab, die
im Homer vorkommen und auf die ich nachher, soweit sie uns
hier interessiren, noch eingehe, so findet sich, ebenfalls im Homer 3),
die Geburt eines 7monatigen Kindes erwihnt, welches am Leben
blieb. *Ilias XI, 269 ist der heftige Wehenschmerz eines gebiren-
den Weibes — ®divovoa yovj — geschildert und aus *Il. XXII, 83
bezw. *Odyss. XI, 448 ist zu ersehen, dass Hekuba und Penelope
ihre Sohne selbst gestillt haben. — Herodot (484—408 v. Chr.4),

1) Ob die alten Aegypter den Kaiserschnitt an der Todten kannten, ist
zweifelhaft. — In der alten hebriischen Geburtshiilfe wird er nicht an-
gefiihrt, wohl aber spiter bei den Talmudisten. *A, H. Israéls, Collec
tanea gynaecologic. etc. 1845, p. 152 sqq. u. 160 sq.

?) *Welcker, 1 c. p. 64.

%) *Ilias XIX, 115—124.

4) VI, 63—69.
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bei dem auch von der Niederkunft mit 9 Monaten und am Ende
des 10. die Rede ist, erzihlt auch von einer 7monatigen Frucht.
Nach seiner Ansicht kommt eine Ueberfruchtung unter allen Thieren
nur bei der Hisin!) vor; die Lowin werfe nur ein Mal in ihrem
Leben ein Junges, weil der Fotus beim Austritt den Tragsack zer-
reisse 2). Pindar (geb. 522 v. Chr.) spricht von einem x0ptog piy,
als dem nach dem griechischen Lunar-Jahr fiir den Endtermin der
Schwangerschaft entscheidenden 10. Monat 3).

Pythagoras mied die Berithrung der Todten und Wéch-
nerinnen, wie jede Befleckung*), und nach Thukydides (geb.
474 v. Chr.) durfte, auf Grund eines Gtesetzes der Athener, auf der
heiligen Insel Delos, dem Geburtsorte der Diana und des Apollo,
nicht geboren werden 5).

Mittel zur Beférderung der Geburt — @xvtdxta — waren schon
sehr frih im Gebrauch®), und Welcker fiihrt ein solches, ein
uxtxéy, aus Aristophanes, einem Zeitgenossen des Hippo-
krates, an”). Es wird sich bei der Darstellung der Geschichte
der Entwickelungslehre zeigen, dass die Pythagoreer in #hnlicher
Weise, wie spiter die Hippokratiker, die Zahlenlehre auch in
praktisch-geburtshtilflicher Hinsicht verwendeten.

Weder in den Hippokratischen Schriften selbst — K. IIL, 145
und 277 ist in anderer Beziehung beispielsweise Homer citirt —
noch bei Aristoteles finden sich beziiglich der praktischen Ge-
burtshiilfe und Gynikologie Angaben, die sich durch Nennung von
Autoren als der vor-Hippokratischen Zeit angehorig kenn-
zeichnen. *Aristoteles (geb. 384 v. Chr.) hat allerdings eine Reihe
von Stellen, die mit spiter anzufithrenden Hippokratischen iiberein-
stimmen. Trockenheit der Geschlechtstheile unmittelbar nach einem
Coitus, wenn dieser befruchtend war — H.anim. 7, 3; glatte und dicke
Muttermundslippen als Sterilititsursachen — ibid. —, ebenso Lage-
und Gestaltverinderungen der Gebarmutter — H. anim. 10,2; weniger

) I11, 108. Vergl. auch *Aristoteles, ed. acad. reg. Borussica 1821:
de generat. animal. IV, 5 (30).

%) Herodot III, 108.

%) Olymp. VI, 32: xipup &v pt.

‘) Welcker, Kleine Schriften 111, 198. — Vergl. hiergegen den Ein-
wand v.Siebold’s, 1. c. I, 62, Anmerk.

®) Thukydides III, ¢. 104, ed. C. L. Bauer, Lips. 1790, I, p. 525.

®) *Daremberg, Etat de la médecine etc., p. 30.

) Welcker, 1. c. III, 194. Ueber alte Gebriuche im Wochenbett bei
den Lacedémonierinnen s. v. Siebold I, p. 61 sq.
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Schwangerschaftsbeschwerden und bessere Hautfarbe bei Knaben-
schwangerschaft — H. anim. 7, 4; Probe auf Fruchtbarkeit durch
Scheideneinlagen, deren Geruch sich im positiven Falle in der Ex-
spirationsluft wahrnehmen lisst — de generat. anim. 2, 71). Plato,
ein etwas jlingerer Zeitgenosse des Hippokrates, hat die Lehre
von der Wanderung der Gebirmutter im Korper
— animal avidum generandi ®), wie wir sie, #tiologisch nicht
ganz im selben Gedankengange, auch bei den Hippokratikern an-
treffen; ausserdem theilt er mit, dass es zur Thitigkeit der Heb-
ammen gehorte, nach ihrem Ermessen die Friichte abzutreiben 3),
ein Vorgehen, welches, eine spiter zu berticksichtigende und viel-
leicht in besonderer Weise zu erklirende Stelle aus dem Corpus
abgerechnet, den im ,Eid“ niedergelegten beziiglichen Hippokra-
tischen Anschauungen widerspricht. — Kommen wir auf Schrift-
werke viel spiterer Zeit, so ist von *Celsus zu sagen (De re
medica libri octo, Lugdun. Batav. 1592), dass er in den beiden
Kapiteln (lib. VII, cap. 28 u. 29), die, neben einzelnen zerstreut vor-
kommenden geburtshiilflich-gynikologischen Bemerkungen, die ein-
zigen sind, die unseren Gegenstand betreffen — Hindernisse des Coitus
durch pathologische Zustinde der weiblichen Genitalien bezw. Ent-
fernung todter Friichte — keine Autoren und in der Vorrede (p.2)
zu seinem Werke nur Pythagoras, Empedokles und Democritus
in einem kurzen historischen Rtickblick als die hervorragendsten
Philosophen aus der vor-Hippokratischen Zeit namhaft macht, —
Auch Rufus von Ephesus (¥*Oeuvres de Rufus d’Ephese etc.,
publication commencée par Ch. Daremberg, continuée et terminée
par E. Ruelle) nennt in den ganz unbedeutenden Bemerkungen
iiber Uterusabscesse, Conception, Fehlgeburt, 1. ¢. p. 499 und 500,
den einzigen, die sich, abgesehen von einigen Worten iiber Ver-
hirtungen in den Brustdriisen bei Stillenden, p. 494, in Bezug auf
Geburtshiilfe und Gynikologie in dem stattlichen Bande von Darem-
berg finden und die einem Fragment des Rufus angehdren, das
uns Rhazes iiberliefert hat, keine Namen von Autoren, wihrend
er beispielsweise hinsichtlich der anatomischen Terminologie — du
nom des parties du corps humain, 1. ¢. p. 131 sqq. — Homer,
p. 141,147,157, Epicharmus, Euryphon, auch Hippokrates,
Aristoteles, Herophilus und jiingere citirt. In embryologi-
) Vergl. die Anmerk. 8. 2 sq. und ausserdem 8. 26.

2) Tim#us, 8. v. Siebold, L ¢. p. 109, Anm. 3.
3) Schieiermacher, Platon's Werke, 2. Th,, 1. Bd. Berlin 1805, S. 201.
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scher Beziehung gibt Rufus an, L c. p. 166, dass die Bezeichnung
Amnios, die sich bei den Hippokratikern nicht findet, von Em-
pedokles herriihre. Soranus und Galen citiren Stellen, welche
sie dem Euryphon, einem ilteren Zeitgenossen des Hippo-
krates und Vorsteher der Knidischen Schule, zuschreiben und die
auch in der Hippokratischen Sammlung enthalten sind!). So em-
pfahl Euryphon, nach Soranus, ausser inneren Mitteln und
Mutterzipfchen, deren Zusammensetzung angegeben, zur Heraus-
beforderung der Nachgeburt Schiittelungen auf einer Leiter,
an welche die Kranke angebunden war; zur Beseitigung des Pro-
lapsus uteri Suspension an einer solchen, die Filsse der Kranken
nach oben gerichtet, einen ganzen Tag und eine Nacht hindurch —
Sorani Ephes. lib. de mulier. affectionib. ed. Ermerins, Trai.
ad Rhen. 1869, p. 107 bezw. 297. Ganz Aehnliches haben die
Hippokratiker. — Von anderen bei *Soranus angefithrten Autoren
nenne ich Diokles, der kurz nach Hippokrates lebte, ,secundus
aetate famaque“, wie Plinius sagt und der auch von Galen sehr
hoch geschitzt wird — *Galen, ed. Kthn II, 905; IX, 775, 777,
Er hat eine Reihe von Biichern iiber Weiberkrankheiten geschrieben.
*Soranus spricht von einem 2., 3. und 12. Buche und fithrt ihn
an bei Erorterung der Menstruation, p. 21, der Zeichen des bevor-
stehenden Abortus, p. 92, der Frage, ob es , Weiberkrankheiten* gebe,
p. 191, der Behandlung hysterischer Anfille, p. 233, der Ursachen
schwerer Geburten, p.265 und der Beseitigung des Prolapsus uteri durch
Einblasen von Luft mittelst eines Blasebalges, sowie durch Einlegen
eines Granatapfels, p. 297. Die Application eines solchen Apfels zum
selben Zwecke finden wir auch bei den Hippokratikern, ebenso in #hn-
licher — nicht ganz gleicher — Absicht das Lufteinblasen in dieScheide.
Ungefihr aus derselben Periode, also auch aus der nach-Hippokrati-
schen Zeit, hat *Soranus als Gewiahrsmann den Evenor (388 v.Chr.)
fur die Entfernung der Nachgeburt durch Zug an den heraushingen-
den Theilen, p. 107 und die Behandlung des Vorfalls durch ein ein-
gelegtes Stiick Ochsenfleisch, p. 297, dessen Verwendung zu einem an-
deren gynikologischen Zwecke auch bei den Hippokratikern vorkommt.
Letztere haben ebenfalls ein &hnliches Verfahren zur Herausbeforderung

) *Daremberg, Etat de la médecine grecque etc., p. 62, Anm. 8. —
Es kann dies nicht Wunder nehmen, da die Kritik eine Reihe von Schriften und
gerade fir Geburtshiilfe und Gynikologie besonders wichtige — die beiden
Biicher von den Weiberkrankheiten, die Schriften de foetus in utero mortui
exsectione, de septimestri partu, de octimestri partu — fiir Knidisch hilt.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 2
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der Nachgeburt. Wiederholt ist Herophilus (ca. 300 v. Chr.) bei
*Soranus genannt: abgesehen vom Prolapsus und der Verneinung
der Frage besonderer ,Frauenkrankheiten“, fiir die Lehre von der
Menstruation, p. 29, 32, 34, wobei hervorzuheben, dass an der erst-
citirten Stelle die auch in den Hippokratischen Schriften ausgesprochene
Idee Ausdruck findet, nach welcher bei Ménnern eine menstruelle Blu-
tung desshalb nicht eintritt, weil bei ihnen in Folge von kérperlichen
Anstrengungen das ausgeschieden wird, dessen sich der weibliche
Organismus durch die Menses zu entledigen hat. An zwei Stellen
spricht *Soranus, p. 192 und 267, von dem Hebammenbuche des
Herophilus — 0 pawwtinéy —, aus dem an der zweitgenannten
die Ursachen der schweren Geburten aufgezihlt werden. Hier
heisst es u. A.: et in lumbis, vel spina dorsi factam excavationem
causam esse difficultatis partus, dem Sinne nach in TUeberein-
stimmung mit einer Stelle bei A&tius, Tetrabibl. IV, serm. 4,
cap. 22: contingit item pariendi difficultas ob nimiam lumborum
cavitatem uterum comprimentem. Die Prioritat des in diesen Worten
liegenden Gedankens von einer pathologischen Beeinflussung der
Geburt durch kndcherne Theile — es sind das neben einer eben-
falls bei *Soranus mitgetheilten Andeutung von Demetrius von
Apamea (,schmale Hiiften* als Ursache einer Dystokie; 3. Jahrh.
v. Chr.) die beiden ersten derartigen Stellen, welche die Geschichte
der Geburtshiilfe aufweist — gehdrt also nicht dem Philumenus
im 1. Jahrh. v. Chr., dem v. Siebold?) das betreffende Kapitel bei
A8tius zuschreibt. Aus der grosseren Zahl der weiter bei *So-
ranus angefithrten Autoren will ich nur noch des Herophileers
Manteas — ca. 250 v, Chr. — gedenken, p. 108, der, éhnlich wie die
Hippokratiker, die Nachgeburt in der Weise zu Tage fordert, dass
er durch den Kindskorper oder, wenn dieser schon abgetrennt,
mittelst eines an die Nabelschnur angehingten Bleigewichtes einen
Zug ausiiben ldsst. — In den umfangreichen Fragmenten, die wir
von dem grossen Sammelwerke des Oribasius aus dem 4. Jahr-
hundert n. Chr. besitzen (*QOeuvres d’Oribase etc. par Busse-
maker et Daremberg, Paris 1851—1876, VI Tom.), sind die
Philosophen Alkmion und Empedokles bei entwickelungs-
geschichtlichen Fragen angefiihrt — 1. ¢. III, 156, 79, beziiglich
der Gynikologie und Geburtshiilfe aber — die letztere hat in eigent-
lich praktischer Hinsicht uiberhaupt kaum eine Stelle in dem cit.

) Le I, p. 222.



Werke von 6 starken Binden — findet sich keine Angabe, die
etwa auf eine vor-Hippokratische Zeit hinwiese. Das Letztere gilt
auch von dem fiir den Gtynidkologen viel wichtigeren Werke des
*A8tius von Amida aus dem 6. Jahrh. n. Chr. (A&tii medici
Graeci contractae ex veteribus medicinae tetrabiblos ete: Lugdun.
1549), in welchem (Tetrabibl. IV, serm. 4, p. 955 sqq.) bei viel aus-
fihrlicherer Behandlung unseres Faches eine Reihe von Autoren an-
gefithrt wird — Soranus, Galen, die Aspasia (oft), Philumenus,
Leonides, Archigenes, Rufus, Philagrius, Asklepiades,
auch Hippokrates im 9. Kapitel bei der Geschlechtsprognose.

Zur Beantwortung der von uns gestellten Frage, was bei den
Hippokratikern etwa aus der griechischen Vor-, Mit- oder Nach-
zeit entnommen sein kdnnte, ergibt demnach die Durchsicht der auf uns
gekommenen #ltesten Literatur in Bezug auf die praktische Geburtshiilfe
(und Gynikologie), abgesehen von der Angabe bei Pindar —s.8.15 —
iiber die gewdhnliche Schwangerschaftsdauer, die Thatsache, dass
schon vor Hippokrates die Pythagoreer ihre Zahlenphilosophie
auch auf die praktische Geburtskunde bei Erdrterung der Reife
der Friichte und der Geburtstermine iibertragen haben — 5. 8.15
und 22. Einen Anklang an ihre Idee kénnte man vielleicht schon
in der aus Homer — s. S. 14 — citirten Stelle erblicken, was nichts
Auffallendes hitte, da die Zahlenlehre #lter ist als Pythagoras.
Bei dem Zeitgenossen des Hippokrates, Plato, finden wir, wie
bei den Hippokratikern, die Vorstellung von einer Wanderung der
Gebérmutter im Korper; bei Euryphon und Evenor, andern
Zeitgenossen und bei Diokles, der bald nach Hippokrates lebte,
sowie spiter bei Herophilus und seiner Schule haben wir An-
schauungen aus therapeutischen Massnahmen hervorgehoben, denen
wir auch in den Hippokratischen Schriften begegnen werden. Hierzu
kommen noch die, sogleich bei der Entwickelungslehre zu erdrtern-
den, schon vor der Hippokratischen Zeit discutirten KFragen der
Lebensfiahigkeit des Kindes, der Ursachen der Geschlechts-
bildung, der Entwickelung der Knaben vorwiegend in der
rechten Mutterseite, der Aehnlichkeit des Kindes mit
Vater oder Mutter sowie die der Entstehung von Zwil-
lingen. Ueber die pharmakologischen Kenntnisse der Griechen
vor Hippokrates s. *v. Grot in Kobert’s histor. Studien, Halle
1889, p. 62 sqq.

Nicht unergiebig ist die Ausbeute aus der Periode vor Hippo-
krates hinsichtlich der Zeugungs- und Entwickelungslehre.




Die Hauptquellen sind hier Aristoteles?), Censorinus?), Plut-
arch?® und Diogenes Laértius%); Aristoteles hat Manches
in ausfiihrlicher kritischer Darstellung, was sich bei den Anderen,
besonders auch bei Plutarch, in kurzer Angabe wiederfindet. Ferner
Galen, dessen Schriften de semine — 2 Biicher — und de foetuum
formatione — *ed. Kithn, Tom. IV. — fiir uns hier besonders in
Betracht kommen; er beschiftigt sich in erster Linie mit Ari-
stoteles, auch mit Hippokrates und nennt nur Einen, der
dlter ist als letzterer, aber doch noch sein Zeitgenosse, nimlich
Empedokles.

Pythagoras (584—504 v. Chr.) hilt den Samen fiir Schaum
des edelsten Blutes, fiir einen Abfall — Ueberschuss, alimenti retri-
mentum — aus der Nahrung, wie das Blut und das Mark?®) oder
er nennt ihn an einer andern Stelle auch einen Tropfen des Gehirns,
der warmen Dampf einschliesse®). Dieser letzteren Auffassung
kommt die seines Schillers Alkm#ion nahe, der den Samen als
Theil des Gehirns bezeichnet?), wihrend Diogenes von Apollonia
{ca. 480 v. Chr.) ihn ebenfalls fiir einen schaumigen Bestandtheil
des Blutes ansieht (Octav. Horat. ad Euseb. lib. 4, p. 104). Anaxa-
goras (500—428 v. Chr.) weist die Meinung des Hippon zurfick,
nach welcher der Samen aus dem Mark des Korpers stammt 3).
Nach Plato, einem jiingeren Zeitgenossen des Hippokrates,

) *Aristoteles, ed. acad. reg. Borussica. Berolin. 1831 (de animal.
generat.); p. 850 sqq.

?) *Censorini de die natali liber, rec. Joh. Cholodniak, Petro-
poli 1889.

%) *Plutarchi Cheronei de Philosophorum Placitis libellus elegan-
tissimus, interprete Guilielmo Budeo. Argentorat. 1516. Die Echtheit
dieser Schrift wird vielfach angezweifelt. Conf. *Houdart, 1. c. (médecine
grecque), p. 221 sq.

Y *Diogenis Laértii vitae et placita clarorum philosophorum decem
libris comprehensa ed. C. G. Cobet. Paris 1850. — *Sprengel, 1 c.
p. 296 sqq. — *Zeller, Die Philosophie der Griechen in ihrer geschichtlichen
Entwickelung, 5. Aufl., Leipzig 1892, bietet kaum etwas fiir uns direct Ver-
wendbares.

%) *Plutarch, l.c. V, 3.

®) *Diogen. Laért., lib. VIII, 19; 1. ¢. 211. — Vergl. hierzu *C. G.
Kihn, Opuscula. Lips. 1827, I, p. 56 sqq.

") *Plutarch, l.c. V, 8. — Vgl hierzu Unna, 1. c. p.81.

8) *Censorinus, L c. cap. V, p. 9. — Die Ansicht von der Entstehung
des Samens aus dem Mark des Kérpers werden wir auch bei den alten Indern
finden.
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ist er ein Ausfluss des Riickenmarks!). Die Ansicht des Demo-
critus (460—370), also ebenfalls eines Zeitgenossen des Hippo-
krates, endlich ist die, dass der ganze Korper den Samen liefere®),
in vélliger Uebereinstimmung mit der in den Hippokrati-
schen Schriften vertretenen Anschauung. — Der #usseren Er-
scheinung nach, sagt Pythagoras, ist der Samen etwas Kérperliches;
unkdrperlich aber ist die ihm innewohnende Kraft, welche @hnlich ist
dem bewegenden Verstande3). Anaxagoras schreibt die Wirkung
des Samens der ihm eingepflanzten Wirme zut). Mit den An-
sichten des Pythagoras haben die des Aristoteles viel Aehn-
lichkeit. Letzterer bekimpft in lingerer Erérterung die Annahme,
dass der Samen aus allen Korpertheilen stamme5) und bezeichnet
ihn als excrementum alimenti. Der Mann vertrete bei der Zeugung
das gottliche Princip der Bewegung: divinum est principium motus,
quod per generationem mas obtinet; weiter heisst es: ... motum

. semen in se ipsum continet®). Ferner treten Anklinge an
Pythagoras noch hervor in Ausdriicken wie: genitura spuma est
und: semen exit multum spiritus calidi continens 7).

Wie der Mann, so entleert auch das Weib Samen, nach der
Ansicht von Pythagoras, Alkméon, Parmenides, Democritus
und Epicur (um 850 v. Chr), wihrend Aristoteles und Plato
annehmen, dass letzteres nur etwas Feuchtes von sich gebe, wie
Schweiss in Folge eines Ringkampfes®). Auch Diogenes kennt
bloss miénnlichen Samen ®), in Uebereinstimmung mit Anaxagoras,
nach welchem das Weib nur die Stitte fiir die Entwickelung liefert!?),
wogegen Empedokles (geb. 504 v. Chr.) sich ebenfalls fiir die

) *Plutarch, Le V, 8.

) *Ibid.

3) *Ibid. VI, 4. Nod¢, ppéves und dopéc sind die drei Theile, die nach
Pythagoras den Begriff der Seele constituiren.

4) *Censorinus, 1 c. cap. VI, p. 10.

%) *Aristoteles, edit. cit., de animal. generatione I, 17.

%) *Ibid. II, 1.

") *Ibid. II, 2. — Oribasius (4. Jahrh. n. Chr.) erklart, gestiitzt auf
Galen, die ,schaumige* Beschaffenheit des Samens aus seinem Gehalt an
Pneuma, mit dessen Verfliichtigung die Wirksamkeit erlischt. *Oeuvres d’Ori-
base par Bussemaker et Daremberg, Tom. III, Paris 1858, p. 40 sq.

) *Plutarch, l. ¢. V, 5, und *Censorin., L ¢, cap. V, p. 9.

%) *Censorinus, ibid.

19) *Aristoteles, L c. IV, 1, steht hier im Widerspruch mit *Censo-
rinus, L c. cap. V, welcher Anaxagoras unter den Philosophen nennt,
die auch dem Weibe Samen zusprechen.
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Annahme eines minnlichen und weiblichen Samens ausspricht?).
Wounderlich, sagt Galen (ed. *Kiihn IV, de semine II, p. 616), ist die
Ansicht von Empedokles, nach der die Theile des kiinftigen Fétus
getrennt im minnlichen und weiblichen Samen enthalten sind, der
Geschlechtstrieb aber der Ausdruck des Strebens dieser Theile nach
Vereinigung ist. In der fundamentalen Frage des weiblichen Samens
steht also Aristoteles nicht auf Seite des Pythagoras und er
stimmt, wie sich nachher erweisen wird, auch nicht mit den Hippo-
kratikern iiberein, bei welchen die Lehre vom m#nnlichen und weib-
lichen Samen eine durchaus eigene Gtestalt hat.

Ist der ménnliche Samen in die Gebidrmutter gelangt, so fliesst,
wie Pythagoras annimmt, aus dem Gehirn Ichor, Flissigkeit und
Blut zu, woraus Fleisch, Binder, Knochen, Haare und die iibrigen
Theile gerinnen; aus dem im Samen eingeschlossenen Dampf aber
entstehen die Seele und die Sinneswerkzeuge — ¢oyi xai aicdysi.
Diese erste Gerinnung erfolge in 40 Tagen: nach den Gesetzen
der Zahlenharmonie (xatd. 8¢ todg tijc appoviag Aéyoug) werde die in
7 oder 9 oder meistens in 10 Monaten zur vdlligen Reife ge-
langte Frucht geboren?). Dass hier auch 9 Monate zur Voll-
endung der Frucht angenommen werden, sagt *Sprengel, 1. c.
p- 297, ist wohl ein spiterer Zusatz. Denn nach der Zahlen-
lehre waren nur der 7. Monat und der 10. entscheidend. Auf
Grund einer Stelle, die ich bei *Censorinus finde — 1 ec.
cap. IX, p. 13: Pythagoras autem, quod erat credibilius, dixit partus
esse genera duo: alterum septem mensium, alterum decem, wo also
nicht von 9 Monaten die Rede ist, mochte ich der Annahme
von Sprengel beitreten?. — Empedokles (geb. 504 v. Chr.),
welcher an der Spitze der Schule von Sicilien stand, deren Mitglieder
von Galen zu den Pythagoreern gerechnet werden, erdrtert die
Frage, warum 7monatige Friichte geburtsreif, also lebensfihig seien;-
so mochte ich das: Cur septimestres infantes natales — *Plutarch,
L. c. V, 18 — {ibersetzen. *Censorinus, 1. ¢. cap. VII, p. 11,
erwihnt, dass Euryphon die Unméglichkeit einer solchen
Geburt — septimo mense mulierem parere posse — gegen Empe-
dokles u. A., darunter auch eine Pythagoreerin Theano be-
hauptet habe. Nach der Ansicht des Pythagoreers Epicharmus

) *Aristoteles, l.c. I, 18, und *Censorinus, l.c. cap. V,p.9. —
Vergl. *Kiihn, Opuscula. Leipzig 1827, I, p. 74 bezw. 78 sq.

%) *Diogen. Laé&rt., L c. lib. VIII, 19, p. 211.

%) Vergl. dagegen hiermit S. 9 die Stelle aus Herodot.
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und vieler Anderer (ibid.) sollte dagegen im achten Monat eine
Geburt nicht stattfinden kénnen. Man sieht, dass die Discussion
dieser, bei der Hippokratischen Geburtshiilfe eingehend zu
beriicksichtigenden Fragen #lter ist als Hippokrates. Die
Philosophen beschiftigte auch die bei den Hippokratikern besprochene
Erwigung, welcher Theil des Kindes sich zuerst entwickele: Empedo-
kles und nach ihm Aristoteles nahmen an, dass es das Herz sei;
Hippon, der Kopf; Anaxagoras, das Gehirn; Diogenes von
Apollonia ist der Ansicht, dass aus dem Fliissigen das Fleisch
entstehe, aus dem Fleische die Knochen, die Nerven (Sehnen, Binder)
und die tibrigen Theile (*Censorin,, l. ¢. cap. VI, p. 10). Diese
letztere Darstellung ist auch die der Hippokratiker, wenn man statt
phumor® ,Samen® setzt, wie das Wort hier ja auch wohl ver-
standen sein will. Das wiirde bei Diogenes allerdings nur ménn-
licher, bei den Hippokratikern aber der vereinigte minnliche und
. weibliche Samen sein. Nach Aristoteles liefert bei der Zeugung
das Weib den Stoff, der Mann aber in seinem Samen den An-
stoss der Bewegung. ,Femina materia est und ,Menstrua
semen sunt®, d. h. sie sind das, was beim Manne der Samen ist?).
Die Einwirkung des Samens auf das Menstrualblut ist wie die des
Lab auf die Milch: quemadmodum “In lactis concretione corpus lac
ipsum est, succus aut coagulum principium spissandi cogendique
obtinet; hist. animal. I, 20. Bei den Hippokratikern spielt das
Menstrualblut nur die Rolle des Ernihrungsmaterials fiir den aus
der Vermischung des minnlichen und weiblichen Samens ent-
standenen Keim, eine Anschauung, die ich in Ueberlieferungen aus
der Hippokratischen Vorzeit, die Andeutung bei Pythagoras ab-
gerechnet, nicht ausgesprochen finde. — Wohl aber lisst *Galen
— de semin. Kithn IV, 539 — den Samen Blut und Pneuma an-

) *Aristoteles, l.c. II, 2 bezw. II, 8. — Galen kam der Wahrheit
schon nither, indem er den zur Zeugung gehérigen weiblichen Samen (den
minnlichen ldsst er, wie iibrigens 400 Jahre vor ihm schon Herophilus —
Galen, Kithn II, 895 — aus dem Blute der Art. und Vena spermatic.
[Plex. pampinif.] entstehen und in die Hoden eintreten, wo er zur vdlligen
Reife gelangt) zu den weiblichen Keimdriisen, den Testes muliebres,
in Beziehung bringt. *Galen, de semine, Kithn, Tom. 1V, p. 555 sqq.,
607 sqq. Sehr viel spiter, im 17. Jahrhundert erst, sind die letztgenannten
Organe zu ihrem vollen Rechte gekommen, nachdem Steno, van Horne
und besonders de Graaf zuniichst durch Analogieschliisse aus den Verhilt-
nissen bei oviparen Thieren ihre wirkliche physiologische Stellung erkannt
hatten. Steno hat denn auch zuerst den Namen ,Ovarien® eingefiihrt.
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ziehen, ganz in Uebereinstimmung mit der Hippokratischen Vor-
stellung, welcher er auch — von der Rolle des Pneuma abgesehen —
in dem Punkte beitritt, dass der Frucht im Mutterleibe nur das Men-
strualblut zur Nahrung zu dienen scheine, ibid. 618 — paivetar piv
Yap 0dSdy &Aoo toig wvovpévorg Emippéoy T Tod Ratapaviov, Hierbei
mochte ich noch besonders auf das ganz im Hippokratischen Sinne
gebrauchte &mippéov aufmerksam machen; vergl. die specielle Ent-
wickelungslehre. Alkm#on ist der Ansicht, in der Gebiirmutter nehme
die ganze Kérperoberfliche der Frucht, wie ein Schwamm, die Nahrung
auf?). Diese Angabe widerspricht iibrigens einem Fragment bei *Ori-
basius, ed. Bussemaker et Daremberg, Paris 1858, III, 156,
nach welchem Alkmion gelehrt habe, das Kind werde im Uterus
durch den Mund erndhrt: or les enfants de cet 4ge contiennent
dans leurs intestins un résidu qu’il faut expulser, non pas, comme
Alcméon le pensait, parce que, pendant son séjour dans l'utérus,
I'enfant mange par la bouche. Diese Begriindung fiir die An-
nahme einer intrauterinen KErnihrung durch den Mund haben
auch die Hippokratiker. Diogeunes, Hippon, Democritus
und Empedokles lassen die intrauterine Erndhrung des Kindes
durch den Mund vor sich gehen; dieses sauge, wie Demo-
critus meint, an Papillen und Miindungen (oscula), die sich an
der Innenwand der Gebérmutter befinden und desshalb fasse es
auch sofort nach der Geburt die Brust®). Derselbe Gedanke wird
uns in den Hippokratischen Schriften begegnen; daneben ist in
letzteren allerdings auch von einer Erndhrung durch den Nabel

') *Plutarch, . ¢. V, 16. Nach Alkm&on erfolgt die Ernéhrung
des Kiicbleins im Ei durch das Weisse — *Aristoteles, 1. ¢. III, 2; in diesem
Punkte findet sich bei Hiser, 1. c. I, p. 83, ein Irrthum —, eine Ansicht, die
auch die Hippokratiker vertreten, wihrend *Aristoteles, ibid. III, 1 u. 2
seine eigene Meinung dahin &ussert, dass umgekehrt das Thier aus dem Weissen
entstehe, das Gelbe aber zur Nahrung diene: ,initium namque animale in
candido est, cibum a luteo capit®.

?) *Censorinus, L c. cap. VI, p. 10. *Plutarch, l. c. V, 16. —
Die ,oscula® sind die in der sphteren Zeit so vielfach discutirten hypotheti-
schen ,Cotyledonen®, ,acetabula® der Gebiarmutter. Sie wurden noch bis zu
Vesal's Zeit angenommen und dieser klirte erst durch Untersuchung der
Leiche einer Schwangeren den traditionellen Irrtbum auf. — Es sollten becher-
formige Vertiefungen sein (xotdhn) — Foé&sius, Oeconom. Hippocratis: Geftiss-
miindungen, wie auch bei Galen, de sem., Kithn IV, p. 587 —; wir werden
sie ebenfalls bei den Hippokratikern finden, wo ihre Anfiillung mit Schleim
Abortus bewirkt; s. das Kapitel itber Fehlgeburt.
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die Rede, die Aristoteles ebenfalls annimmt?), die ich aber aus
der Zeit vor Hippokrates nur bei Anaxagoras erwihnt ge-
funden habe ?).

Es zeigen sich bei den Philosophen der vor-Hippokratischen
Periode, wie bei den Hippokratikern, schon Bestrebungen, die Momente
zu ergriinden, welche bestimmend auf das Geschlecht der sich
entwickelnden Frucht einwirken?). Nach Hippon —*Censorin.,
L c. cap. VI, p. 10 — entstehen aus diinnerem Samen (ex seminibus
tenueribus) Madchen, aus dichterem (ex densioribus) Knaben. Da
Hippon, wie Pagel mir freundlichst mittheilte, wahrscheinlich zu
den Naturphilosophen der vor-Hippokratischen Zeit gehtrt — Galen
erwiahnt ithn zwei Mal — so ist es von Interesse, bei ihm zuerst
die Unterscheidung von Samenqualititen zu finden, wih-
rend alle anderen, bis auf die Hippokratiker, nur die Provenienz
des Sperma’s in der Bezeichnung minnlich oder weiblich ausdriicken.
Alkmion hilt dafir, dass die grossere, von dem einen oder andern
der beiden Gatten gelieferte Samenmenge den Ausschlag gebe
— Censorin,, ibid. —, wihrend Empedokles auf diesen Umstand
die Aehnlichkeit des Kindes mit Vater oder Mutter zuriickfithren
will (*Aristot., 1. c¢. IV, 3), wie Parmenides auf den Sieg des
einen Samens (m#nnlich oder weiblich) iiber den andern. *Censorin.,
L c. cap. VI, p. 10. Empedokles nimmt an, dass die grdssere
Wirme oder Kilte der Gebiarmutter, durch deren Temperatur die
des confluvium menstruorum bestimmt wird, fiir die Entstehung des
ménnlichen bezw. des weiblichen Geschlechtes entscheidend seit).
Nach Anaxagoras, der ja, wie schon bemerkt, laut Aristo-
teles nur dem Manne Samen zuspricht und die Betheiligung des
Weibes an der Fortpflanzung nur darin erkennt, dass es den Ort
hergibt, an der die Entwickelung vor sich geht, ist der Ansicht,
dass die Friichte, welche aus (dem Samen) der rechten Korperhilfte
stammen und auch in der rechten Seite der Gtebdrmutter enthalten

) *Aristoteles, l.c. II, 4 u. 7.

?) *Censorinus, L c. cap. VI, p. 10. — Wenn *Sprengel, L c. I,
p- 801, angibt, Alkm#on behaupte, nicht durch den Nabelstrang, sondern
durch die ganze Oberfliche werde der Embryo erniihrt, so ist zu bemerken,
dass das von ihm aus Plutarch, l.c. V, 16, angefithrte Citat einen solchen
Gegensatz nicht enthilt und in demselben vom Nabelstrang oder dem Nabel
tiberhanpt nicht die Rede ist.

%) Ueber diese Frage spricht auch *Aristoteles sehr eingehend und
kritisch 1. ¢. IV, 1.

4) *Aristoteles, ibid.,, und *Plutarch, l.c. V, 7.
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sind, zu Knaben werden; die Entstehung von Midchen hat dieselbe
Beziehung zur linken Seite — semen gigni ex mare, feminam autem
locum praebere; marem a parte dextra, feminam sinistra proficisci et
_uteri latere dextro marem contineri, feminam sinistro !). Plutarch,
der ausser Anaxagoras noch Parmenides (geb. um 516 v. Chr.)
als Vertreter dieser Auffassung nennt, fiigt hinzu: quodsi huius-
modi delapsus viceversa evaserit, foeminas gigni?). Dabei fiihrt er
weiter®) als die Meinung des Parmenides an, dass die Friichte aus
der rechten Seite der Gebiarmutter dem Vater, die aus der linken der
Mutter dhnlich sihen. Aristoteles weist nebenbei die Meinungen
von Empedokles und Anaxagoras kritisch zuriick, ebenso wie
die praktische Verwerthung der Anschauung des Letzteren in der
Form, dass man durch Abschniirung des rechten oder linken Hodens
(wie Leophanes) oder durch Ausschneidung eines derselben auf
die Entstehung von Midchen oder Knaben einen Einfluss ge-
winnen wolle?). Es bietet dies ein um so grosseres Interesse fiir
uns, als wir die Abschniirung eines Hodens zu dem in Rede stehen-
den Zwecke ebenfalls bei den Hippokratikern finden, die nebenbei
auch bei dieser Gtelegenheit von Aristoteles nicht erwihnt sind.
Hier ist ein schon frither — vergl. S. 2 u. 3, Anm. — beriihrter Punkt,
in welchem so vielfach gegen Letzteren ein Vorwurf erhoben worden.
Die Schrift aber, in welcher die betreffende Hippokratische Stelle ent-
halten ist, auf die wir spiiter bei den Ursachen der Geschlechtsbildung
noch zurtickkommen (de superfoetatione), wird von Littré gerade
dem vorhin genannten Leophanes zugeschrieben, der vor Aristoteles
lebte. Es fordert demnach die Gerechtigkeit, zu betonen, dass Ari-
stoteles den Leophanes ausdriicklich nennt und dass es fiir ihn doch
wohl noch keine ,Hippokratiker“ gab. Democritus endlich
lasst die Geschlechtsbestimmung entschieden werden durch einen
Kampf der Samenantheile, die von den Organen herstammen
— alle Kérpertheile tragen ja nach seiner Ansicht zur Samen-
production bei —, durch die sich Mann und Weib unter-
scheiden. ,Domocritus Abderites differentiam maris ac feminae

1) *Aristoteles, 1. c. IV,1. Hiser, . c. p. 83, schreibt diese An-
sicht dem Heraklitus zu, ohne seine Quelle zu nennen. — Es heisst bei
Aristoteles: Anaxagoras et alii auctores naturales. — Vergl hierzu
Censorinus, L c. cap. VI, p. 10.

%) *Plutarch, L. c. V, 7.

%) *Ibid. V, 11.

4) *Aristoteles, 1. c. IV, 4.
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fieri quidem in matre ait, sed non caliditate frigiditateve alterum
efficic marem alterum feminam; sed utrius tandem semen evicerit,
quod ab ea prodiisset parte, qua mas et femina inter se differunt?).*
Empedokles fithrt die Zwillings- oder Drillingsschwanger-
schaft auf eine iiberreiche Samenmenge oder auf eine Spaltung
derselben zuriick ?); eine #hnliche Auffassung finden wir bei den
Hippokratikern, nur dass diese der Drillinge tiberhaupt keine Erwih-
nung thun. Auch vertritt der genannte Philosoph, wieder in Ueberein-
stimmung mit den Hippokratischen Schriften die Ansicht, dass die
ménnliche Frucht eher zur vollsténdigen Organisation gelange, als die
weibliche; Oribasius nach einer Angabe bei Athenius — *Qeuvres
d’Oribase par Bussemaker et Daremberg, Tom. III, p. 79.

Es mag noch erwihnt werden, dass Plutarch angibt, ,Einige*
glaubten, die Knochen des Kindes stammten vom Vater, die Fleich-
theile von der Mutter?®), eine Ansicht, die nicht Hippokratisch ist,
die wir aber in dhnlicher Weise auch in der alt-indischen Entwicke-
lungslehre bei Susruta finden werden 4).

Von den vorstehend dargelegten Anschauungen, die wir iiber
Zeugung und Entwickelung in der Vorzeit bezw. bei den
Zeitgenossen des Hippokrates finden, sind also die folgenden
auch im Corpus Hippocraticum vertreten.

1) Der Samen stammt aus dem ganzen Kérper — Demo-
critus.

2) Mann und Weib liefern Samen — Pythagoras, Alkmion,
Parmenides, Empedokles, Democritus. — Diese Lehre hat
allerdings bei den Hippokratikern eine ganz eigenartige
Gestalt, in der sie nirgendwo anders gefunden wird.

3) Die intrauterinen Entwickelungsvorginge unterliegen der
Herrschaft des Zahlengesetzes — die Pythagoreer. Auf der
Basis dieser Anschauung werden die Schwangerschaftsendtermine
bezw. die Lebensfihigkeit von Frithgeburten aus dem 7. oder 8. Mo-
nate auch schon in der vor-Hippokratischen Zeit discutirt.

4) Die Reihenfolge, in der sich die Gebilde des Korpers ent-
wickeln, ist folgende. Aus dem Fliissigen (Samen): Fleisch, aus

) *Aristoteles, l.c. IV, 1. — Vergl. Plutarch, L.c. V, 7.

?) *Plutarch, L.c. V, 10.

%) *Ibid. V, 5. '

4) Auch die Galenische (Galen, de semine) und die Talmudische
Embryologie haben eine #hnliche Vorstellung. Conf. *Israé&ls, Collectanea
gynaecologica ex Talmude Babylonico. Dissert. inaug. Groning. 1845, p. 59.
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diesem Knochen, Nerven (Sehnen, Binder) und die tibrigen Theile;
Diogenes von Apollonia, in #hnlicher Auffassung wie bei den
Hippokratikern. — Der Gedanke des Anaxagoras, dass die Wir-
kung des Samens auf der ihm innewohnenden Wirme beruhe, kommt
bei letzteren in der Form zum Ausdruck, dass bei der Differenzirung
der Organe die Wirme betheiligt ist.

5) Die Entwickelung des minnlichen Embryo geht schneller
vor sich, als die des weiblichen — Empedokles.

6) Zwillinge entstehen aus der Spaltung der Samenmenge —
Empedokles. Die Ansicht des Genannten, wie die des Hippon
— *Censorin., 1. ¢. cap. VI, p. 10 sq. — dass auch eine grossere
Samenmenge zur Entstehung einer mehrfachen Schwangerschaft
gehore, ist ebenfalls Hippokratisch.

7) Wenn die Ernihrung der Fruchtanlage durch Menstrual-
blut und Pneuma, wie wir sie in den Hippokratischen Schriften
dargestellt finden werden, in dieser Form nicht in der Vorzeit und
bei gleichzeitigen Autoren nachzuweisen ist, so haben die Hippo-
kratiker in der Annahme, dass der (in der Entwickelung weiter
vorgeschrittene) Embryo durch den Nabel (Anaxagoras) bezw. den
Mund ernéhrt werde, doch schon ihre Vorgiinger; die letztere An-
schauung werden wir bei ihnen in derselben Weise begriindet
finden, wie bei Democritus und Empedokles.

8) Knaben werden hiufiger in der rechten Seite der Gebir-
mutter, Midchen in der linken Seite getragen (Anaxagoras,
Parmenides). An den andern Theil der beziiglichen Theorie
dieser Philosophen, zu denen nach *Censorinus, l. c. cap. VI,
p. 10, auch noch Empedokles zu rechnen wire, dass die Knaben
aus dem von der rechten Korperhilfte gelieferten Samen entstehen,
finden sich bei den Hippokratikern Anklinge.

9) Die grossere Menge des von dem einen oder andern der
Gatten gelieferten Samens bestimmt das Geschlecht des Kindes
(Alkmion) bezw. die Aehnlichkeit mit Vater oder Mutter (Em-
pedokles). Diese Theorieen finden sich in derselben Form bei
den Hippokratikern, in ihrem Wesen allerdings modificirt durch die
eigenthiimliche Definition, welche diese von dem Begriffe des ,m#nn-
lichen“ und ,weiblichen“ Samens geben. Eine gewisse Anniherung
ergibt sich in dieser Beziehung zwischen ihnen und Hippon.

Um die Frage zu beantworten, ob im Sinne unseres
Thema'’s Berithrungspunkte zwischen den Hippokratikern
und anderen alten Culturviélkern bestehen oder sich gar
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ein Abhingigkeitsverhiltniss in der einen oder andern
Richtung nachweisen ldsst, kann eine Darstellung dessen,
was uns die Geschichte an beziiglichem Material von den
alten Aegyptern, Hebriern und Indern her liefert, nicht
umgangen werden?),

Die Ueberlieferungen von den alten Aegyptern.

*Danz, F. G.,, Progr. de arte obst. Aegyptiorum. Giess. 1791. —
Schwimmer, Ueber die ersten Anfinge der Heilkunde der Aegypter.
Pest. med.- chirurg. Presse 1875, XI, Nr. 43. — *Brugsch, H., Recueil de
monuments égyptiens, PlL. LXXV—CVII. — *Derselbe, Ueber die medicini-
schen Kenntnisse der alten Aegypter und iiber ein alt-tigyptisches medicinisches
Manuscript im K. Museum zu Berlin. Allgem. Monatsschr. f. Wissenschaft
und Literatur. Braunschweig 1858, S. 44—56. — *Derselbe, Notice raisonnée
d'un traité médical datant du XIVitme gidcle avant notre ére et contenu dans
un papyrus hiératique du musée royal de Berlin. Leipz. 1863. —*Chabas,Fr.,
La médecine des anciens Egyptiens; antiquité des clystéres; signes de la gros-
sesse. Mélanges égyptologiques. Paris 1862, S. 55—79. — *Le Page Renouf,
Zeitschr. fiir agyptische Sprache und Alterthumskunde 1873. — *Papyros
Ebers, Das hermetische Buch iiber die Arzneimittel der alten Aegypter in
hieratischer Schrift. Herausgegeben mit Inhaltsangabe und Einleitung ver-
sehen von Georg Ebers. Mit hieroglyphisch-lateinischem Glossar von Lud-
wig Stern. 2 Bde. Leipzig 1875. — *Chabas, Fr., Notice ‘du papyrus
médical Ebers in ,L'Egyptologie®, 1876. — *Joachim, H.,, Papyros Ebers,
Dag #lteste Buch iiber Heilkunde. Aus dem Aegyptischen zum ersten Mal voll-
stindig tibersetzt. Berlin 1890. < *Liiring, H. L. E., Die iiber die medicinischen
Kenntnisse der alten Aegypter berichtenden Papyri verglichen mit den medi-
cinischen Schriften griechischer und rémischer Autoren. Diss. inaug. Leipzig
1888. — *v. Oefele, F., Die nichtpathologische Gyniikologie der alten Aegypter.
Bad Neuenahr 1894. — *Griffith, F. L., A medical Papyrus from Egypt. Brit.
med. Journ. 1893, Vol. I, p. 1172. — *Joachim, H., Die Krankheiten des
Kindesalters im Papyros Ebers. Archiv f. Kinderheilkunde XII, p. 367 sqq.
Enthilt auch einige geburtshiilfliche Angaben. — *Loret, V., L'Egypte au
temps des Pharaons. Paris 1889 %).

1) Die viel jiingere rémische Geburtshiilfe ist im Wesentlichen die Hippo-
kratische, mit dem besonderen Ruhmestitel jedoch, dass sie zuerst (Celsus, de
re medic. lib. VII, cap. 29) die Wendung auf die Fiisse, wenn auch nur bei
todten Kindern, empfiehlt. Wo die Prioritit der Idee dieser Operation, die
auch von Philumenus angefithrt wird, zu suchen, ist unbekannt; nicht bei
den Hippokratikern, da diese die Wendung auf die Fiisse, wenigstens in den
auf uns gekommenen Schriften, nicht erwihnen.

?) Loret spricht auch von einer geburtshiilflichen Schule zu Sais, in
welcher die alt-igyptischen Hebammen unterrichtet wurden. — Das von mehreren
Autoren — von H#iser ebenfalls — fiir die alt-dgyptische Medicin citirte Werk
von *Prasper Alpinus, De medicina Aegyptiorum (denuo edid. J. B. Fried-
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Ueber die dgyptische Medicin der #ltesten Periode haben wir von den
griechischen und romischen Klassikern nur spirliche Mittheilungen. Galen
dussert sich iiber dieselbe sehr wegwerfend'), vielleicht aus Unkenntniss, da
doch der Ruhm der #gyptischen Aerzte #lter ist, als derjenige der griechischen
und eine wesentliche Beeinflussung der griechischen Medicin durch die alt-
igyptische von sehr gewichtigen Seiten angenommen wird (Littré; s. auch
Ebers, Zeitschr. f. igyptische Sprache Bd. XXX ?). Clemens Alexandrinus
(im 2. Jahrh. n. Chr.) macht die Angabe?), dass 42 hermetische, d. h. vom Gotte
Thoth (Hermes) verfasste oder diesem geweihte Biicher bei den alten Aegyp-
tern als der Inbegriff alles Wissens vorhanden gewesen. Sechs von diesen Biichern
hiitten iiber Medicin, darunter eines iiber Frauenkrankheiten gehandelt. Das
der Cleopatra (der #gyptischen Koénigin?) zugeschriebene, von Caspar
Wolph (*Israel Spach, Gynaeciorum etc. Agentin. 1597, p. 27 sqq.) mit
Ausziigen aus Moschion, Priscianus etc. zu einer ,Harmonia gynaecio-
rum* verarbeitete Werk (yevésia, iiber Frauenkrankheiten) enthalt nichts spe-
cifisch Aegyptisches und gehdrt einer spiiteren Periode an. In neuerer Zeit
hat die archiiologische Forschung besonders in den Papyrus-Schriften gliick-
liche Funde gemacht, die uns Originalquellen erschliessen, so alt wie oder
selbst #ilter als die mosaischen Schriften und vielleicht Reste der genannten
heiligen Biicher (,Ambre“) enthalten. An erster Stelle sind der grdssere
Papyrus Brugsch*) und der Papyrus Ebers®) zu nennen. Jener stammt,
wie man annimmt, aus dem 14., dieser aus dem 16. Jahrhundert v. Chr. Wenn
auch die Ausbeute fir die Geburtshiilfe eine geringe ist, so nehmen wir diese
uralten schriftlichen Ueberlieferungen®) doch mit grossem Danke von den
Aegyptologen an. '

Von weiblichen Geschlechtstheilen?) ist die Vulva erwiihnt, die

reich. Nordlingae 1829) gehdrt nicht hierhiny da es die vom Autor in den
Jahren 1580—1584 in Aegypten gemachten Beobachtungen bringt. Uebrigens
finde ich in demselben nur eine gynikologische Bemerkung (Vol. II, p. 146
u. 147), niémlich die Empfehlung des in den Uterus (die Scheide?) zu injici-
renden Opobalsamum als Mittel gegen Sterilitiit.

) *De fac. simp. med. ed. Kithn XI, p. 789.

%) Allerdings stehen dieser Ansicht u. A. Autorititen wie Hiaser und
Daremberg (*La médecine dans Homére, Paris 1865, und *Etat de la méde-
cine entre Homére et Hippocrate, Paris 1869) gegeniiber, von denen der Letz-
tere in sebr ausfithrlicher Weise darzuthun sucht, dass die alte griechische
Medicin eine durchaus autochthone ist.

8) *Stromata, lib. VI, p. 758. Ed. Potter.

‘) Das Berliner Museum besitzt ausser diesem noch einen kleineren
medicinischen Papyrus Brugsch.

%) Im Besitz der Leipziger Universititsbibliothek.

) In der ausfiihrlichsten Abhandlung iiber alt-igyptische Medicin, die
mir bekannt ist (*Houdart, Histoire de la médecine grecque depuis Esculape
jusqu'a Hippocrate exclusivement, Paris 1856, p. 45—94) finde ich keine einzige
geburtshiilfliche (oder gyniikologische) Bemerkung. Die Geburtshiilfe gehorte
eben nicht zur Medicin.

) 8. *Liiring, 1. c. p. 68 8sq. — Eine Bezeichnung, welche Ebers und
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durch die beiden Schamlippen (Scheidenlippen) gebildet wird. (Eb. 95, 22.)
Ebenso ist die Scheide genannt, sowie die Gebdrmutter unter der Bezeich-
nung ,Mutter des Menschen®, ein Ausdruck, der aber auch vom Tragsack
der Katze gebraucht wird. (Eb. 65, 11.) — Das Verfahren, welches beim Ein-
balsamiren von Leichen in Gebrauch war (Herodot, lib. II, cap. 85 sq. —
Diodor. Sicul, lib. 1, cap. 91; s. auch Hiiser, 1. c. I, p. 55 §q.), konnte ana-
tomische Kenntnisse nicht fordern. Die aus den beiden angefiihrten Papyris
weiter hierhin gehdrigen Stellen enthalten, ausser Recepten fiir gyniikolo-
gische Fille, Zeichen fiir die Erkennung der Schwangerschaft, der Fruchtbar-
keit oder Sterilitiit, des Geschlechts des Kindes im Mutterleibe und die Lebens-
fihigkeit des Neugeborenen, fiir die Prognose des Geburtsverlaufes sowie auch
Mittel zur Fruchtabtreibung und zur Befrderung der Geburt — immerhin eine
Reihe von Anklingen an Hippokratische Lehren.

Im Papyrus Berol. (Brugsch) heisst es verso 1, 8: ,Ein anderes
(Recept) um zu sehen, ob eine Frau gebiert oder ob sie nicht gebiert: Wasser-
melonen zerstossen, einschliessen (d.h. umgeben, iiberschiitten mit) in Milch einer
Frau, die einen Knaben geboren hat und mache es sie trinken. Wenn sie
sich erbricht, wird sie gebdren, wenn sie aber nur Blihungen hat, wird sie
nimmermehr gebéiren').* Interessant ist die fast wértliche Ueber-
einstimmung dieser Vorschrift mit einer Stelle bei den Hippo-
kratikern, K. III, 6.

Es folgen weitere Erkennungszeichen: ,Wassermelonen einschliessen in
die Milch einer Frau, die einen Knaben geboren hat, Einflsssen in die Vulva ?);
wenn sie sich erbricht, wird sie gebéren; wenn sie Blihungen hat, wird sie
nicht gebidren.® — ,Es werde ihr (der Frau) ein warmer Umschlag gemacht
mit Nilpferdekoth. Wenn sie hierauf urinirt und ihr Urin ist unrein oder wie
vom Sturm aufgeregtes Wasser oder schmutzig gelbroth, dann wird sie ge-
biren. Wenn dies nicht der Fall ist, dann wird sie nicht gebéren, denn dann
bleiben bei ihr alle Dinge stehen® — (ist durch den Coitus keine Veréinderung
in ihrem Innern vor sich gegangen); also eine Harnprobe. — ,Indem sie
ausgestreckt liegt, salbe du ihre Papillen, ihre Arme, ihre Schultern mit neuem
Oele.* Am andern Morgen soll sie besichtigt werden, und je nachdem sich
ihre Muskeln in Folge der Einreibung prisentiren, wird man ersehen, ob sie

Stern auf die Eierst8cke heziehen, deutet Liiring (l. c. p. 45) auf Papillen
der Briiste.

) *Liiring, 1. c. p. 135 sq. — Nach Angabe von *Brugsch, Notice etc.
p- 16, ist der Sinn des Textes der beiden Seiten des Verso seines (grosseren)
Papyrus zuerst von Chabas — Mélanges etc. — erkannt worden. *v. Oefele
will in dem oben beschriebenen Verfahren eine Probe mit — nicht leicht ver-
daulichen — Cucurbitaceen auf die Reizbarkeit des Magens einer Schwangeren
erkennen und demnach die Bezeichnung dieser Massnabme als ,curieux débris
du charlatanisme antique* (Chabas) oder ,charlatanistische Vorschriften,
Hokuspokus“ (Liiring) nicht gelten lassen.

?) *v.Oefele (1. c. p. 21, Anm.) glaubt, dass es sich bei unserer Un-
sicherheit in der Uebersetzung der #igyptischen Bezeichnungen fiir die Korper-
dffoungen hier um eine Verwechselung von Mund und Vulva handle, dieses
Recept demnach nur eine Wiederholung des vorhergehenden sei.



gebiren wird und ob der Act der Geburt kriftig oder schwiichlich (z6gernd,
mit Schwierigkeiten) verlduft!). — Die hierauf folgende Stelle schreibt ein
Pressen der Finger und des einen Armes der Frau, ein Hin- und Herfahren
an ihrem Leibe und sonstiges Driicken und Streichen vor. ,Wenn dann zucken
die Muskeln in ihrem Arm in deiner Hand, dann sage du: sie wird empfangen*“
(oder vielleicht: sie wird eine giinstige Entbindung haben ?). — ,Ein anderes
Kennzeichen, welches macht, dass ich erkenne ihren Zustand, wenn sie in der
Thiire steht (d. h. wohl, ,wenn ich am Hause voriibergehe und einen Blick auf
die in der Hausthiire stehende Frau werfe’ — Liiring): Wenn du findest die
Farbe ihres einen Auges wie die eines Semiten®) und des andern, wie die
eines Negers, so gebiert sie nicht, wenn sie aber von einer Farbe gefunden
werden, so wird sie gebiren.* — ,Ein anderes Kennzeichen, ob eine Frau ge-
béaren wird oder nicht: Gerste und Weizen (Speltweizen), den die Frau einen
ganzen Tag in ihrem Urin einweicht, gleichfalls mit einigen Datteln (?) und
ebenso mit Sand in zwei Beuteln. Wenn sie sprossen in ihren beiden Beuteln,
so wird sie geb#ren; wenn sprosst die Gerste, so ist es ein Sohn, wenn sprosst
der Speltweizen, so ist es eine Tochter; wenn sie nicht sprossen, so wird sie
nicht geb#ren).* *Liring (l. c. p. 139) fand bei *Galen (d. fac. par.
I, 26, 5 — Bd. XIV, p. 476 Kiihn) eine Stelle, die er als ein directes
Derivat dieser #gyptischen Vorschrift ansehen mdchte. Bei Galen heisst
es: ,Nimm den Urin einer Schwangeren; grabe zwei Griibchen, in das eine
wirf Gerste und in das andere Weizen. Dann schiitte Erde darauf, nach-
dem ihr Urin hineingegossen ist. Wenn zuerst die Weizenkdrner keimen,
wird sie einen Knaben gebiiren, wenn aber die Gerstenkdrner, ein Midchen %).¢

Im Papyrus Ebers (*Joachim, L c¢. p. 169—179): ,Es beginnen die
Mittel, zu bereiten fiir eine Frau, zu bewirken, dass die Frau das Empfangene

) Die Uebersetzung ist unbestimmt und muss vielleicht heissen: ,ob
sie einen kriftigen Knaben oder ein schwiichliches Kind zur Welt bringen
wird* (Liring). — *Brugsch (Notice etc. p. 17) iibersetzt iibrigens an dieser
Stelle (mit Chabas): La faire coucher, frotter énergiquement les bras jusqu'aux
avant-bras d'huile fraiche. L'autre matin & 'examiner, si tu trouves ses vais-
seaux trés-secs (??), cest la preuve qu'elle n'enfantera pas etc.

%) In letzterem Sinne m&chte *v. Oefele die Stelle iibersetzen. Er will in
den beiden letzten Vorschriften Riickschliisse aus der Contractilitit der Muscu-
latur auf die zu erwartende Geburtsthiitigkeit erkennen.

) ,Comme celle de la peau d'Asiatique c'est-d-dire jaunfitre® geben
Brugsch und Chabas,

4) *Liiring. — Brugsch (wie Chabas) gibt eine Uebersetzung, in welcher
das Keimen der Gerste die Geburt eines Midchens prognosticirt. Le Page
Renouf verweist auf zwei #hnliche Stellen in einem englischen Buche (The
experienced Midwife), welches Aristoteles (Secreta mulierum? v. Oefele)
zugeschrieben wird.

%) Hier stimmt die Bezeichnung der Getreidesorten mit der Uebersetzung
des #gyptischen Textes von Chabas-Brugsch iiberein. S. dazu die Bemer-
kung von *Liiring, 1 c. p. 140. — Letzterer (l. c. p. 141) citirt noch zwei
ahnliche Harnproben auf Fruchtbarkeit des Mannes oder der Frau, die eine
bei Galen, die andere bei Moschion,
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ausleert im 1., 2. oder 3. Zeitabschnitt.* — ,Ein anderes, eine Frau nieder-
kommen zu lassen: Pfefferminz, die Frau sich darauf mit entbl3sstem Hintern
setzen zu laesen.® — ,Ein anderes, ein Kind in dem Leib einer Frau zu 15sen ).
— Eine Reihe theils #usserer, auf den Leib zu applicirender oder auch in die
Vulva einzubringender, theils innerer Mittel werden zu diesem Zwecke an-
gegeben. ,Ein anderes, die Vulva (den Uterus) zusammenzuziehen.® Finf
solcher Mittel (Wehenmittel?) sind angefiihrt, darunter auch Pfefferminzwasser;
sie werden simmtlich in die Vulva eingespritzt®. — ,Milch zu schaffen in
eines Weibes Brust, um ein Kind zu siugen.® — Endlich sind noch zwei Er-
kennungszeichen fiir die Lebensfihigkeit des Kindes am Tage der Geburt an-
gegeben in der Haltung des Kopfes (,wenn es seinen Kopf béingen lisst, so stirbt
es, Liiring) und in der Art des Schreiens. Es scheint hiernach, dass bereits
das eigenthiimliche Schreien eines asphyktischen von dem eines lebensfrischen
Kindes unterschieden wurde. Der von Griffith, 1. ¢., im Jahre 1893 ver-
Sffentlichte medicinische Papyrus des British Museum ist der #lteste, den
wir besitzen, da er noch 1000 Jahre #lter sein soll, als der Papyrus Ebers.
Auf p. 3 enthilt er, dhnlich wie die beiden vorstehend ausfiibrlich beriick-
sichtigten Papyri, zum Theil sehr fragmentarisch, Recepte gegen Frauenkrank-
heiten und Erkennungsmittel der Unfruchtbarkeit sowie des Geschlechtes des
Kindes im Mutterleibe. Auch in diesem Papyrus, der iibrigens sehr kurz ist,
findet sich eigentlich Geburtshiilfliches nicht. —

Nach dem Zeugnisse der Bibel (2. Mos. 1, 19) gebaren die Aegypterinnen
schwerer als die Hebriierinnen. Wahrscheinlich haben die alten Aegypter den
Kaiserschnitt an der Todten ausgefiihrt®). Dass sie Hebammen hatten, ist |
nicht bestimmt festzustellen, aber schon wegen ihrer Berithrung mit den |
Hebriiern, die diesen Stand bereits in ihrer vor-igyptischen Zeit kannten, ka.um;f
zu bezweifeln. Vergl. 8. 40.

Seitdem Psammetich (655—610 v. Chr.) den Abschluss Aegyptens
gegen die Fremden aufgehoben, drang das griechische Element immer mehr
ein, bis spiter die alt-igyptische Medicin ganz im Griechenthum aufging. Wurde
fiir dieses doch gerade Alexandrien durch die Bestrebungen der Ptolemier
eine so hervorragende Pflegestiitte, dass die Geschichte eine Alexandrinische
Periode der griechischen Cultur (800—30 v. Chr)) zu verzeichnen hat.

Die Ueberlieferungen von den alten Hebriern.

*Trusen, Darstellung der biblischen Krankheiten und der auf Medicin
beziiglichen Stellen der heiligen Schrift. Posen 1843. (Enthilt Bemerkungen
iiber Hebammenkunst und den Gebiirstuhl.) — *Israé&ls, Tentamen historico-
medicum exhibens collectanea gypaecologica ex Talmude Babylonico. Groning.

) Brugsch, Wort. VII, 8. 1048: ,abldsen, losldsen, abschneiden, ent-
binden.*
2) Auch ein Mittel zur Riucherung der Vulva (der Zweck ist nicht an-
gegeben) findet sich im Papyrus Ebers (*Liiring, 1. c. p. 168 sq.).
% *J. Rosenbaum, Analecta quaedam ad sectionis caesareae antiqui-
tates. Hal. 1836. — Vergl. hierzu v. Siebold, Geschichte I, p. 67, Anm. 8.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynékol. i. d. Hippokrat. Schriften. 3
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1847. Dissert. inaug. — *Friedreich, J. B., Zur Geschichte der Geburts-
hilfe aus der Bibel. Friedreich's Analekten, Heft ITI, Nr. 1, 1847. — *Wunder-
bar, J. F., Biblisch-talmudische Medicin. Riga und Leipzig 1850 (mit Lite-
ratur der alten Israeliten) und 1852. — *Mattéi, Gaz. médic. de Paris 1856,
Nr. 49, 50; 1857, Nr. 2, 4, 6, 10. (Enthilt besonders culturhistorische Bemer-
kungen; Einiges iiber Geburtshiilfe nur in der letztgenannten Nummer.) —
*Lowndes, The obstetrics of bible history. Obst. J. of Great Brit. London
1874, 1, p. 790—796. — *Kotelmann, L., Die Geburtshiilfe bei den alten
Hebriiern. Marburg 1876. (Eine ausserordentlich fleissige und sorgfiltige
Arbeit.)

Wenn auch nicht bezweifelt werden kann, dass die alt-hebriische Cultur
aus Aegypten stammt, da Moses ein Zdgling der dortigen Priesterschulen
war !), 8o ist doch in dem, was die Bibel, die einzige beziigliche Quelle, itber
puerperale Vorgiinge enthdlt, eine Aehnlichkeit mit dem entsprechenden
Inbalte der Papyrusrollen nicht zu erkennen. Die alte hebriiische Medicin
ging unter in den Stiirmen, welche die politische Selbsténdigkeit des Volkes
vernichteten; ich nenne nur die assyrische und die babylonische Gefangen-
schaft. Es machte sich die Einwirkung der hochentwickelten Culturvélker
geltend, mit denen die Hebrier zusammentrafen; spiter, nach den Ziigen
Alexander’s, in entscheidender Weise der bald Alles beherrschende Einfluss
der Griechen. In dieser letzteren Periode liegen schon die Wurzeln der viel
jingeren Geburtshiilfe der Talmudisten. Die Geburtshiilfe des Talmad,
der in den ersten Jahrhunderten der christlichen Aera entstand, ist nicht etwa
die alt-hebriiische, mit der wir es an dieser Stelle zu thun haben, in weiterer
Entwickelung. Sie ist etwas wesentlich Anderes, niimlich die Hippokratische.

Entsprechend der religidsen Scheu der alten Hebriier vor Leichen, miissen
ibre anatomischen Kenntnisse gering sein. Die weiblichen Genitalien?
anlangend wird die Vulva durch einen Ausdruck bezeichnet, der zugleich
einen Hinweis auf die Rima pudendi enthilt?). Die Vagina heisst wahr-

scheinlich ,'IQP 4), von welchem Worte auch der Name des Weibes hergeleitet
ist (.'l;PJ femina, wortlich ibersetzt: perforata)) — Der Uterus kommt

unter verschiedenen Namen vor®). — Die iibrigen inneren Genitalien finden
keine Erw#hnung, wohl aber die Mammae an mehreren Stellen, z. B. Hiob 8,12.

') Auch die Recepte im Exodus sind #gyptische Formeln. — Vergl.
*Nossig, A., Einleitung in das Studium der socialen Hygiene. Deutsche
Verlagsanstalt, Stuttgart etc. 1894, p. 65 sqq.

?) 8. *Kotelmann, 1 c. p. 4 sqq. — Die Luther'sche Uebersetzung
ist hier nicht zu gebrauchen, da sie die Ausdriicke umgeht.

%) Jes. 3, 17. — Es kdnnte das vielleicht an die igyptische Bezeichnung
erinnern. 8. *Liiring, 1 c. p. 68.

4) Num. 25, 8. — Andere halten dieses Wort fir die Benennung des
Anus, wie ja auch die Deutung der #gyptischen Bezeichnungen der Kdrper-
offnungen unsicher ist.

%) Gen. 25, 23; 88, 27. Num. 5, 21. Deut. 7, 13; 28, 4; 80, 9 und an
anderen Stellen.

S
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An zwei Stellen des Leviticus, Kap. XV, 19 und XVIII, 19, wird ein
geschlechtlicher Verkehr withrend der Menstruation untersagt.

Die Entwickelung der Frucht (Fructus, an anderen Stellen Fructus
uteri) wird auf Jehovah zuriickgefiihrt. Er ist es, dessen ,Augen unsere
Keimanlage sahen*?), der ,die Gewebe im Mutterleibe gewoben®, der ,Haut
und Fleisch uns anzog und aus Knochen und Sehnen uns formte“, der uns
,um und um gebildet hat®, ,wie der Tdpfer den Thon®. 8. *Kotelmann,
L c. p. 14. — In der Stelle 1. Mos 80, 37—39, wo weisse und bunte Stébe, in
die Triénkrinnen der Schafe geworfen, auf die Farbe der kiinftigen Limmer
bestimmend einwirken sollen, liegt der Grundgedanke der spéteren Lehre vom
Versehen.

Der Beschwerden in der Graviditidt ist Gen. 8, 16 gedacht. Die
mit Zwillingen schwangere Rebecca fithlt Kindesbewegungen: ,Und die
Kinder stiessen sich miteinander in ihrem Leibe.* Gen. 25, 22.

Auch vorzeitige Unterbrechung der Schwangerschaft ist wieder-
holt angefiihrt ), ebenso ist von der Geburt einer (macerirten) ,todtfaulen®
Frucht die Rede: ,Wie ein Todtes, das von seiner Mutter Leibe kommt; es
ist schon die Halfte seines Fleisches verweset.* 4.Mos. 12, 12. Trauma (,und
verletzen ein schwanger Weib, dass ihr die Frucht abgehet®, 2. Mos. 21, 22)
sowie heftige Gemiithserregung (,Da sie [das Weib des Pinehas] das
Geriicht horete, dass die Lade Gottes genommen, und ihr Schwiher und Mann
todt wiire, kriimmete sie sich und gebar; demn es kam sie ihre Wehe an*)
sind als Ursachen der Ausstossung der Frucht vor dem normalen Termin
bekannt.

Die Wehenschmerzen werden an mehreren Stellen sehr anschaulich
geschildert?). — Auf Wehenschwiche bezw, mangelhafte Thatigkeit
der Bauchpresse ist bei Jos. 37, 8 (,als wenn die Kinder bis an die Geburt
gekommen sind, und es ist keine Kraft da, zu gebdiren‘) und a. a. O. hin-
gewiesen. Von den Stellen, die *Kotelmann (l. c. p. 30, Anm. 259 u. 260)
dafiir citirt, dass Secale cornutum bekannt gewesen, m8chte ich nur die
Amos 4, 9 unbedingt gelten lassen. An allen Stellen sind aber die betreffen-
den Ausdriicke in einem Zusammenhang gebraucht, der Winckel's Annahme
(geschichtl. Einleitung zu seinem Lehrbuche, II. Aufl.), es wiire Secale schon als
‘Wehenmittel zur Anwendung gekommen, nicht rechtfertigt. Im Uebrigen findet
sich iiber den Geburtsvorgang, bei dem die Aufgabe der Hebamme wohl /
so gut wie ausschliesslich in tréstendem Zuspruch bestand ¢), nur wenig. In;

) Ps. 139, 16. Luther iibersetzt: ,Deine Augen sahen mich, da ich
noch unbereitet war.“

?) Vergl. J. G. Horwein, De abortu Ebracorum. Dissert. Viteb. 1780.

3 8. *Kotelmann, l. c. p. 19.

4) 8. *v. Siebold, Geschichte I, p. 85. — S. auch 1. Mos. 85, 17 und
1. Sam. 4, 20. In diesen beiden Fillen starben die Frauen (Rahel und das
Weib des Pinehas) gleich nach der Geburt ihrer Kinder. Zur Rahel spricht
die Hebamme wibrend der Geburt: ,Fiirchte dich nicht, denn diesen Sohn
wirst du auch haben,* und an der anderen Stelle zu der sterbenden Ent-
bundenen: ,Fiirchte dich nicht; du hast einen jungen Sohn.“
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mehreren Punkten bieten die Zwillingsgeburten der Rebecca!) und der
Thamar? Interesse. Der zweitgeborene Sohn der Rebecca (Jacob) ,hielt
mit seiner Hand die Ferse des Esau®, ein Vorkommniss, welches *Friedreich
(Zur Bibel ete., Niirnberg 1848, I, p. 123) ,unter Beriicksichtigung der Lage
der Zwillinge in der Gebarmutter* fiir nicht wohl méglich hilt. *Kotelmann
will den Vorgang so erkliren, dass beide Kinder in Schiidellage austraten und
die Ferse des ersten von dem zweiten, dessen Arm unmittelbar nachher vor-
gefallen, gefasst wurde. Dass dies in der Ggbdrmutter geschehen sei, wie
spiter Hosea 12, 4 andeutet, ist bei Moses nicht gesagt. Es liessen sich
iibrigens, ausser der von Kotelmann angenommenen, gewiss hier auch noch
andere Maglichkeiten zur Erklirung der biblischen Darstellung construiren (s.auch
*Mattéi, 1. c.). — Bei der Entbindung der Thamar werden Zwillinge diagno-
sticirt, was doch auf eine gewisse Ausbildung in der Untersuchung hinweist.
»Es8 fiel eine Hand vor, um welche die Hebamme einen rothen Faden band ®) mit
den Worten: ,Der wird der erste herauskommen. — Da aber der seine Hand
wieder hineinzog, kam sein Bruder heraus, und sie sprach: ,Warum hast du
um deinetwillen solchen Riss gerissen?* Und man hiess ihn Perez. Darnach
kam sein Bruder heraus, der den rothen Faden um seine Hand hatte. Und
man hiess ihn Serah.*

Die Umschlingung der vorgefallenen Hand sollte die voraussichtliche
Erstgeburt dieser Frucht feststellen*), eine Erwartung, die durch die Selbst-
wendung dieses Kindes (*v. Siebold, Geschichte I, p. 35—87; *Israéls, 1. c.
p- 8 sq.), das ilteste historische derartige Beispiel und den darauf erfolgenden
Vortritt des andern getéuscht wurde. — Den erwihnten Riss anlangend kann
man *v. Siebold's (Geschichte I, p. 36) Annahme (und besonders deren mir zum
Theil etwas unverstindlichen Begriindung), es handle sich einfach um den
Eihautriss, nicht wohl beistimmen, da hiervon die Hebamme gewiss kein Auf-
hebens gemacht hiitte. Man muss eher der Deutung *Slevogt's®) beitreten, dass
es ein Dammriss gewesen, wenn ich auch mit *Isra&ls nicht einzusehen ver-
mag, warum gerade der so seltene centrale. Thamar war eine wohl
nicht mehr junge Erstgebiirende, da sie bereits zwei S6hne Juda's nacheinander
zu Ménnern gehabt und dann auf die Verheirathung mit dem dritten gewartet
hatte, bis dieser gross geworden (1. Mos. 38, 14). Gerade der schnelle Aus-
tritt des kleinen Kindes, wie ich gegen v. Siebold betone (s. Fasbender,
Ueber Verletzung und Schutz des Dammes, Zeitschr. f. Geburtsh. u. Gyn. II, 1)
konnte die Zerreissung zu Stande bringen. Ausserdem bezeichnet nach Israéls®)

1) 1. Mos. 25, 24—26.

%) 1. Mos. 88, 27—30.

%) *Kotelmann, 1. c. Anm. 225, iibersetzt: einen rothen Coccusfaden,
dem er mit Bihr (Symbolik des mosaischen Cultus, Heidelberg 1837, Bd.I,
p- 333 8qq.) eine symbolische Bedeutung als Zeichen des Lebens beimessen will.

4) Cannebich, De iure primogenit. Ebraeor. inpr. in vet. Test. Wittenb.
1696. — *Friedreich, Zur Bibel I, p. 123 sqq.

%) J. Hadr. Slevogt, Prolus. inaug. de partu Thamaris difficili et
perinaeo inde rupto. Jen. 1700. — Imbert, F., Accouchement de Thamar.
Lyon 1846. :

% *Lec. p.9.
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das im biblischen Texte gebrauchte Wort '(ﬂ;; fast immer: aliquid impetu,

vi rampere (die englische Uebersetzung hat: How hast thou broken forth?).
Dass nebenbei von dieser Bezeichnung des Zerreissens der Name des Kindes
genommen wurde, entspricht einer auch heute noch bei den Orientalen gelten-
den Sitte!). Das Wort Serah (Aufgang) findet sich, soweit ich dies feststellen
konnte, nirgendwo commentirt. — Zwingend, meine ich, ist tibrigens die An-
nahme eines wirklichen ,Risses“ an dieser Stelle iiberbaupt nicht. Konnte
der Sinn nicht sein: Warum bist du so gewaltsam durchgebrochen, hast
du dir so ungestiim eine so grosse, klaffende Oeffnung gemacht, um das Recht
der Erstgeburt zu erzwingen? *E.Reuss (Das alte Testament etc., Strass-
burg 1893, p. 288), der das betreffende hebriische Wort durch Riss oder auch
Bresche iibersetzt, bemerkt, dass der Hauptzweig des Stammes Juda
.Perez” geheissen, diesem Zweige auch David angehdrt, Letzterer also durch
die vorstehende Darstellung als Usurpator gekennzeichnet wiirde.

Aus der Stelle Jerem. 20, 17 (,dass du mich doch nicht getédtet hast
im Mutterleibe; dass meine Mutter mein Grab gewesen, und ihr Leib ewig
schwanger geblieben wiire®) kann man wohl mit Kotelmann schliessen, dass
man damals den Kaiserschnitt an der Todten nicht vornahm?).

Das Wochenbett anlangend findet sich folgende wichtige Stelle 8. Mos.
12, 2, 4 u. 5: ,Wenn ein Weib besamet wird und gebieret ein Kniiblein, so
soll sie sieben Tage unrein seyn, so lange sie ihre Krankheit leidet. — Und
sie soll daheim bleiben dreiunddreissig Tage im Blut ihrer Reinigung. —
Gebieret sie aber ein Mégdlein, so soll sie zwo Wochen unrein seyn, so lange
sie ihre Krankheit leidet, und soll sechsundsechzig Tage daheim bleiben in
dem Blut ihrer Reinigung.* Ich komme auf diese Stelle, welche mit einer
entsprechenden Hippokratischen insofern Aehmlichkeit hat, als auch an
letzterer die Reinigung nach der Geburt eines Midchens linger dauert, bei
Besprechung der Hippokratischen Diitetik des Wochenbettes (de nat. puer.
K. 1, 893) zuriick.

In dem Stamme des fiir Nachgeburt?®) (auch im Talmud) vorkommen-
den Ausdrucks erkennt *Kotelmann (l. ¢. p. 43 sq.) den Begriff des Heraus-
ziehens, wesshalb er annimmt, dass ihre Entfernung durch manuelle Hilfe
von Seiten der Hebamme zu geschehen pflegte.

Bei Hesek. 16, 4 u. 6 finden sich Angaben iiber die Behandlung des
Neugeborenen. ,Dein Nabel, da du geboren wurdest, ist nicht verschnitten,
so hat man dich auch mit Wasser nicht gebadet, dass du sauber wiirdest, noch
mit Salz gerieben, noch in Windeln gewickelt. — Ich aber ging vor dir voriiber
und sah dich in deinem Blut liegen; und sprach zu dir, da du so in deinem
Blute lagest: du sollst leben.“ Es geht hieraus bestimmt hervor, dass man
das Durchschneiden der Nabelschnur kannte, wihrend mir die Schluss-
folgerung von Kotelmann*) aus den letzten Worten dieses Citates, man habe

) 8. *Kotelmann, 1 c. p. 35, Anm. 284.

?) 1m Kriege bestand dibrigens bei den Hebriern sowohl — 2. Kén. 15,16 —
als bei ihren Feinden — 2. Konige 8, 12 — die grausame Sitte ,die Schwangeren
aufzuschneiden® (*Kotelmann; Luther iibersetzt: zertreten, zerhauen).

%) 5. Mos. 28, 27.

9 *1.c. p. 43.
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auch die Unterbindung derselben vorgenommen, nicht ohne Weiteres zu-
lassig erscheint. Das Blut, von dem hier die Rede ist, konnte doch nicht aus
der Nabelschnur kommen, da diese nicht durchschnitten war; es kann nur mitter-
liches Blut, vom Geburtsacte her, gemeint sein. Die S#uberung des Neu-
geborenen war ja unterblieben. Dass es in ,deinem® Blute heisst, wird man
hiergegen wohl nicht anfithren wollen. — Eine Analogie zu der Abreibung
mit Salz bietet eine Angabe bei Galen?). — Aus einer Reihe von Bibelstellen
geht hervor, dass die Miitter ihre Kinder selbst stillten (1. Mos. 21, 7;
1. Kénige 3, 21; 1. Sam. 1, 23; Hiob 3, 12 u. a.); bei 2. Maccab. 7, 28 dauert
dies ,bei drei Jahren* — noch dem heutigen orientalischen Brauche ent-
sprechend. — Auch Amm en sind erwéhnt (1. Mos. 24, 59; 2. Konige 11, 2 u.s. w.),
und zwar findet sich eine Bezeichnung, aus welcher ersichtlich ist, dass nicht
bloss Pflegerinnen gemeint sind. (S. die Bemerkung *Kotelmann’s, 1. c. p. 47,
Anm, 368, gegen J.B. Friedreich. — Vergl. auch *Sue, Essais etc. I, p. 892 sqq.
Mit einer grossen Ausfiihrlichkeit verbreitet sich der letztgenannte Verf. tiber
das Ammenwesen fiberhaupt in dem Abschnitt: sur I'état des Nourrices chez
les Anciens et chez les Modernes, p. 371—521.)

Zum Schlusse habe ich noch auf die Stelle 2. Mos. 1, 16 einzugehen, an
welcher Pharao zu den schon erwéihnten Hebammen Siphra und Pua (nach
der Uebersetzung Luther's) sagt: ,Wenn ihr den hebriiischen Weibern helfet
und auf dem Stuhl sehet, dass es ein Sohn ist, so t5dtet ihn; ist es aber eine
Tochter, so lasset sie leben.“ Der Ausdruck ,auf dem Stuhl®, der im Original

lautet : D’;Dg;j"?}l — al haabenajim — auf oder an den beiden Steinen

(Dualis), ist die Veranlassung zur Entstehung einer bereits mit den Talmudisten 2)
beginnenden Literatur geworden®), in welcher, zum Theil unter Aufbietung
grosser philologischer Kenntnisse, fiir die eine oder andere Interpretations-
weise eingetreten wird. Der betreffende Ausdruck kommt nur noch einmal
(Jer. 18, 8) in der Bibel vor und bezeichnet dort zweifellos eine T6pferscheibe.
— Am einfachsten ist die Losung, welche Bottcher4) gibt, es sei wirklich

1) *De sanitat. tuend. I, 7: Sale modico insperso cutem infantis densiorem
solidioremque reddi. — Bei der Deutung dieser hebriiischen Sitte halt *v. Sie-
bold (Geschichte I, p. 43) das Salz nur fiir ein mechanisches Reinigungsmittel.
Wahrscheinlich hat man aber an eine symbolische Bedeutung zu- denken.
Vergl. *Friedreich, Zur Bibel etc. I, p. 130. — Auch *Soranus, ed. Erme-
rins, hat ein besonderes Kapitel (XXVII): De salis adspersione.

?) *Israéls, 1. c. p.121, Anm. 3, citirt die Erklirung des Rabbi Chanin,
eines Talmudisten (Sotah 11b): Der Tépfer hilt die Beine gespreizt und an
derselben Stelle, an welcher er die Drehscheibe hat, tritt beim gebiirenden
Weibe das Kind zu Tage. In einem anderen Ideengange kommt *H.C.M. Rettig,
Exeget. Analekten in Ullmann’s und Umbreit's Theol. Stud. u. Krit. Hamb.
1834, Heft 1, p. 90 sq., wie Chanin zu dem Schlusse, dass die weiblichen
Genitalien gemeint sind.

%) *S. v. Siebold’s kritische Bemerkungen, Geschichte I, p. 39—43. —
Ueber die #lteren Auslegungen s. auch: M. Poli, Synopsis criticorum a.liorumqne
S. Script. interpretum. Londin. 1669, Bd. I, p. 820.

4) *J.F. Béttcher in G. B. Winer's Zeitschr. f. wischensch. Theologle,
II. Bd., 1. Heft, Sulzb. 1832 und *Derselbe, Gegenbemerkungen zu Prof.
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eine solche Drehscheibe, ,dem auch von dem Topfer geiibten Spreizen der
Beine anbequemt®, bei Entbindungen gebraucht worden. Es wiirde sich dem- -
nach um die besondere Form eines Geburtsstuhles handeln, wie denn auch
Triller? und G. Chr. Siebold?) annehmen, dass die alten Hebrier (und
Aegypter) zweifellos Geburtsstithle gekannt hitten. *Casp. J. v. Siebold
(Geschichte I, p. 89), der die letztere Ansicht nicht theilt, tritt fiir unsere
Stelle der Erklirung von Redslob? bei, nach welcher die beiden Steine
euphemistisch die beiden Hoden bedeuten sollen: ,Und ihr seht an den beiden
Hoden, dass es ein Sohn ist. Mit Recht bemerkt *Kotelmann (L c. p. 26),
dass sich diese Erklirung durch kein Analogon weder aus der hebriiischen
noch einer anderen Sprache begriinden lasse. Auch Pinoff*4) hilt sie fiir
eine ganz willkiirliche. Vater®) und de Wette® wollen unter den ,beiden
Steinen“ eine steinerne Badewanne verstehen, eine Conjectur, die gewiss ebenso
gesucht ist, wie die von Redslob, und die, abgesehen davon, dass dabei die
Dualform des Textes nicht zu ihrem Rechte kommt, schon desshalb gewagt
erscheint, weil das Geschlecht des Neugeborenen nicht erst iiber der Bade-
wamne erkannt wird (Kotelmann). Ploss’) gibt endlich noch eine Inter-
pretation des Sprachforschers Fiirst®), der unter mehreren Auslegungen die
nachstehende vorzieht: ,Ihr sollt auf die beiden Geschlechter sehen®, d. h. ob
es das minnliche oder das weibliche ist. Es sei aber die Idee, dass es sich
um ein Geréith mit zwei Scheiben handle, nicht abzuweisen. *Wunderbar
(.. c. I Abth,, p. 51) gelangt aus sehr interessanten sprachlichen Griinden zu
der Ueberzeugung, dass der so viel umstrittene Ausdruck: ,Zeugungsorgane®,
keineswegs aber einen Entbindungsapparat bedeute. Mit ihm stimmt Ra-
witzki, Ueber die Kephalothrypsie etc., Dissert., Berlin 1871, iiberein, der
einen Stamm ﬁ;;, bauen, annimmt und so zu der Interpretation kommt:

»das die Nachkommenschaft bereitende“, d. h. die Geschlechtsorgane.

Die ungezwungenste Auffassung ist die Deutung auf Geburtsstuhl, diber
dessen Form ja allerdings wohl nur der archiiologische Fund einer beziig-
lichen Beschreibung oder Abbildung ins Klare bringen kénnte. Le Roy,

Rettig's Exeget. Analekten zu Exod. 1, 16 u. Jer. 18, 3. Ullmann’s u. Um-
breit's Theol. Studien u. Kritiken, Hamburg 1834, 7. Jahrg., II. Bd., p. 626.

) *D. W. Triller, Clinotechnia med. antiquaria sive de divers. aegrot.
lectis etc. Francof. et Lips. 1774, p. 223—244.

?) *Q. Chr. Siebold, Comment. de cubilibus sedilibusque usui obstet.
inservient. Gotting. 1790, sect. II, cap. 1. (Bemerkungen des Gottinger Orien-
talisten Eichhorn.)

%) *G.M.Redslob, Ullmann’s u. Umbreit’s Theol. Stud. u. Kritiken,
Bd. II, 7. Jahrg., p. 641, Hamb. 1834, und *Derselbe, Comment. de hebraeis
obstetricantibus. Lips. 1835.

‘) *Henschel's Janus, Bd. II, p. 37. Breslau 1847.

5) *J. 8. Vater, Commentar iiber d. Pentateuch. Halle 1802—1805.

¢) *M. W. L. de Wette, Die heil. Schrift des A. u. N. Testaments {iber-
setzt. Heidelberg 1858, p. 60 u. 1122.

7y *H. H. Ploss, Ueber die Lage und Stellung der Frau wihrend der
Geburt bei verschiedenen Vdlkern. Leipzig 1872, p. 28 sq.

8) Fiirst, Chalddisch-hebriiisches Worterbuch. Leipzig 1861, p. 14.
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Sue, Osiander, Israéls, Pinoff u. A. tibersetzen ,Geburtsstuhl* und
Israé&ls (. c. p. 119 sqq.) stiitzt seine Ansicht, dass ein solcher gemeint
sei, durch sehr gewichtige Griinde. Er zeigt, dass Onkelos, der ilteste
Exeget (100 Jahre v. Chr.), welcher die heiligen Biicher ins Chaldiische iiber-
setzte, das in Rede stehende Wort neben die talmudische Bezeichnung fiir
Geburtsstuhl setzt. Ausserdem weist er gegen Rettig (I. c. p. 99) nach, dass
im Babylonischen Talmud ein Geburtsstuhl ausdriicklich erw#hnt?!), wenn auch
seine Construction nicht beschrieben wird. Derselbe sei den Mischnischen
Aerzten bereits im Anfang des 8. Jahrhunderts n. Chr. bekannt gewesen, sei
aber wahrscheinlich noch viel dlter. Ich m&chte noch zwei Bemerkungen hinzu-
filgen, die, wenn auch keine Beweiskraft, doch ein gewisses Interesse in-unserer
Frage haben diirften. Mattéi (Gaz. méd. de Paris 1857, Nr. 6) theilt eine
Angabe von Larrey (Relation historique et chirurgicale de l'expédition de
I'armée d'Orient en Egypte. Paris 1805) mit, nach welcher der damals noch
in Aegypten gebrauchte Geburtsstuhl abenim hiess, was auch spiter Wit-
kowski (Histoire des accouchements chez tous les peuples. Paris 1887, p. 345,
Anm.) erwithnt. — Goguel?) wurde im Jahre 1858 zu der kreissenden Frau
eines arabischen Scheichs gerufen und fand sie auf zwei flachen Steinen
sitzend, eine Beobachtung, die ja sogar an den Wortlaut unserer Bibelstelle
erinnert. — Auf die Geschichte der Geburtsstiihle gehe ich bei der
Hippokratischen Geburtshiilfe weiter ein.

Die Hebrier hatten vor ihrem Aufenthalte in Aegypten und auch wih-
rend desselben Hebammen (*Kotelmann, 1 c. p. 24 sq.), Majalledeth,
eine Bezeichnung, die nach *Mattéi, Gaz. méd. de Paris 1857, Nr. 6, p. 91,
nach der Zeit der Ankunft im gelobten Lande nicht mehr vorkommt. Bei
den Entbindungen der Rahel und der Thamar, also in der vor-igyptischen
Periode — 1600 (?) v. Chr. —, ist von solchen die Rede; 2. Mos. 1, 15 werden
die Wehemiitter, denen P hara o befiehlt, die neugeborenen hebriischen Knaben
zu tédten — 1400 (?) v. Chr. —, mit ihren Namen Siphra und Pua an-
gefilhrt. Nach Pfaff, Thiiringisches Bibelwerk, bedeutet Siphra: schén
und Pua: erleuchtet, Namen, aus denen man vielleicht Riickschliisse auf das
damalige Ansehen des Standes machen darf. Vergl. M. G. F. Gudius, resp.
Wendt, Dissert. de ebraic. obstetric. origine, quae Exod. c. 1, vers. 15 com-
memoratur. Lips. 1724; s. auch *J. van Hoorn, Die zwo etc. Weh-Miitter
Siphra und Pua, Stockholm 1715 u. Leipzig 1726. Die Namensbildung der
Genannten ist nach *Kotelmann, l c. p. 24, Anm. 218, eine hebriische;
doch aber ist die Frage discutirt — *Platner, Panegyrin etc., Lips. 1735, p. 4,
Anm, — und von *Mattéi, L c. p. 90, *Liiring und *v. Oefele bejahend
beantwortet worden, ob diese Beiden nicht Aegypterinnen gewesen. Wenn
man aber sagt, der K6nig wiirde hebriiischen Hebammen nicht einen solchen
Auftrag gegeben haben (Mattéi, Liiring), so kann man wohl noch eher
geltend machen, dass bei der Gesinnung der Aegypter gegen die Hebriier —
1. Mos. 43, 32; 46, 34; 2. Mos. 8, 22 — die Hebammen der ersteren den
Hebrierinnen wohl schwerlich Beistand geleistet haben.

) Vergl. auch *Pinoff in Henschel's Janus 1, p. 431.
?) *Goguel, L., Accouchement chez les Hébreux et les Arabes. Gaz.
hebdomad. Nr. 23, 1877.
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Die Ueberlieferungen von den alten Indern.

*Hessler, F., Suérutas. Ayurvédaa. Id est medicinae systema a venera-
bili D’hanvantare demonstratum a Sudruta discipulo compositum. III Tom.
Erlang. 1844, 1847, 1850 %). — #*Vullers, Alt-indische Geburtshiilfe. Henschel's
Janus I, 1846, p. 225—256. Die Darstellung von Vullers ist der Sanskrit-
ausgabe: The Susruta ete., published by Sri Madhusudana-Gupta, II Voll,, Cal-
cutta 1835, 1836, von der das Hessler'sche Werk die lateinische Uebersetzung
ist, direct entnommen, nachdem der Verf., als Professor der orientalischen
Sprachen, eigens zu diesem Zwecke Medicin studirt hatte. — Auf den Ayur-
Veda des Susruta stiitzt sich meine Darstellung, wie auch die von Héser,
fast ausschliesslich. Der nach der Annahme etwas iiltere Ayur-Veda des
Chéraka ist in seinem Inhalte besonders durch Wise bekannt geworden. —
*Th. A. Wise, Review of the history of Medicine, IT Voll. London 1867. —
*Derselbe, Commentary of the Hindu System of Medicine. London 1860. —
In diesen Werken von Wise gibt es auch Angaben aus Schriften zweifellos
80 neuen Datums, dass dieselben fiir unsere Zwecke nur mit Vorsicht verwerthet
werden diirfen. '

Die Anatomie anlangend finden sich u. A. fiinf Knochen, von denen einer .
der Regio sacralis angehdrt, vier um den Anus, die Schamtheile und das
Gefdss herum liegen?®). An einer anderen Stelle?®) ist der Hiiftbeine und der
Darmbeingruben gedacht, bei Erwdhnung der Wirbelsiiule aber das Pro-
montorium nicht, wie bei den Hippokratikern, angedeutet. Hier wie dort ist

!) Der Rig-Veda, der nach der allgemeinen Annahme wesentlich
alter ist (ca. 1500 Jahre v. Chr., Vedische Periode), kommt fiir uns weniger
in Betracht. Ich finde in der Uebersetzung des ersten Theiles dieses Schrift-
werkes von M. Langlois, Rig-Veda ou livre des hymnes, Paris 1850,
Sect. VIII., hymn. XVI. die Vorstellung, dass bei einer Begattung beide
Theile SBamen entleeren, was Susruta gegeniiber nicht ohne Interesse
ist; dann ibid. hymn. XX. ein Gebet fiir eine Schwangere: es mdge der
grausame Rakchasa (bdse Geist) zu Grunde gehen, welcher deine Frucht
vernichten will, indem er als ,Blutfluss® in deinem Leibe sitzt oder (in
verschiedener Gestalt) in deinen Schooss einzudringen sucht. — Dem sehr ab-
sprechenden Urtheile Hiiser's iiber die Hessler'sche Uebersetzung kann ich
mich, bei einem Vergleiche der letzteren mit der Darstellung von Vullers, wenig-
stens beziiglich der Stellen, die in den Bereich meiner Arbeit fallen, in seiner
Allgemeinheit nicht anschliessen. — Der Ayur-Veda des Susruta — es gibt
mehrere Werke mit dem Titel Ayur-Veda, d. h. Wissenschaft des Lebens —
stammt, wie es im ersten Kapitel heisst, von Brahma selbst.

%) Citate aus Hessler und Vullers werde ich mit H. und V. bezeichnen.
— H. II, p. 21. — Die indische Anatomie beruht im Wesentlichen auf Zih-
lungen und Messungen. Sie beschiiftigte sich aber, wie aus einer Stelle bei -
H. II, p. 24 hervorgeht, mit der Untersuchung von menschlichen Leichen, die
vorher 7 Nichte hindurch in fliessendem Wasser macerirt waren.

3 H. 11, p. 28.
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keine Rede von einem Beckencanal oder gar der Wiirdigung eines solchen
vom geburtshiilflichen Gesichtspunkte. — Die Gebédrmutter, ,die Lager-
stitte des Embryo®, hat die Gestalt eines Fischmaules (Cyprini denticulati
piscis os?), eine descriptive Bezeichnung, die immerhin den Schluss gestattet,
dass die dem Uterus der Thiere entnommene Vorstellung nicht, wie bei den
Hippokratikern, auf den des menschlichen Weibes iibertragen wurde. — Wenn
an der Stelle H. II, p. 28 bei Aufzithlung der Muskeln der Genitalien die
Ausdriicke Vulva, Vagina gebraucht sind, letztere auch vom Uterus ab-
gegrenzt wird, so ist es mir doch zweifelhaft, ob das wirklich in unserem
heutigen Sinpn genommen werden darf. Wire aber die Uebersetzung sicher,
bestimmt den Sinn der betreffenden Sanskritausdriicke durch Vagina bezw.
Uterus wiederzugeben, so wiire ich geneigt, dies geradezu als ein Argument
gegen das hohe Alter der Schrift anzusehen, da es sonst Allem widersprechen
wiirde, was uns die Geschichte iiber die beziigliche Terminologie lehrt?). Es
scheint aber aus der citirten Stelle hervorzugehen, dass man das Cavum uteri
kannte und den #usseren Muttermund vom Scheideneingang ®) unterschied, was
allerdings aus dem eben angedeuteten Grunde nicht weniger auffallen miisste. —
Die Eierstécke sind bei Susruta ebenso wenig erwithnt, wie bei den Hippo-
kratikern. — Das Perineum liegt zwischen Hiiftbeinen und Scrotum %).

Aus dem Chylus, der in seiner Entstehung auf die giinzlich verdaute
Nahrung zuriickzufiihren ist und den zahlreiche Adern vom Herzen aus in den
Koérper zu dessen Wachsthum und Erhaltung leiten, entsteht in der Leber und
der Milz durch Hinzukommen der rothen Farbe Blut; aus diesem wird
Fleisch, aus dem Fleisch Zellgewebe, aus diesem Knochen, aus den
Knochen Mark. Aus dem Mark nimmt der ménnliche Samen seinen
Ursprung®), und zwar aus dem Mark des ganzen Korpers®), eine Ansicht,
die bei den Griechen durch Hippon vertreten ist. — Mit der &fteren Wieder-
holung des Coitus nimmt die Qualitit des Samens ab?).

Aus dem Chylus stammt auch das Menstrualblut, welches wegen
des Feuers im Uterus von feuriger Beschaffenheit ist. — Im Laufe eines
Monats wird aus Chylus Samen bezw. Menstrualblut®).

Die Menstruation dauert vom 10. bis zum 50. Jahre, H. I, p. 87, wih-
rend es an einer anderen Stelle, H. II, p. 10, heisst, dass sie nach dem
12. Jahre beginnt. An der letztgenannten Stelle werden die Veriinderungen
im Gesammtbefinden einer menstruirenden Frau beschrieben und H. II, p. 7
einer solchen ausfiibrliche diiitetische Vorschriften ertheilt. — Was sich im
Laufe eines Monats an Menstrualblut im Uterus angesammelt, wird durch

) H. II, p. 24.

?) 8. die Anmerk. zur Anatomie des Uterus in den Hippokr. Schriften.

%) So fasse ich den Ausdruck: seminis virilis et menstrui transitus auf,
wihrend Hessler ihn auf das Orific. ext. deutet, das aber im Texte kurz
vorher schon mit Muskeln bedacht wurde.

4 H. II, p. 217.

%) H. 1I, p. 28, 29.

¢ H. II, p. 14 u. I, p. 191.

") H. 111, p. 61.

%) H. I, p. 28, 29.
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Luft zu Tage geférdert!). In dieser Menstruationstheorie haben wir
also als physiologisches Agens die Luft?), der ebenfalls beim Vorgange der
Zeugung eine Rolle zuféllt — H. II, p. 9 — und der, wie wir sehen werden,
auch in der alt-indischen Pathologie eine dominirende Stellung zugewiesen
ist. Wahrend der Schwangerschaft cessiren die Menses, da ihnen der Weg
zum Austritt durch die Frucht verlegt ist®). Finden sonst menstruelle Blutungen
nicht statt, so ist die Gebirmutter unfruchtbar4).

Zur Fortpflanzung liefert der Mann den Samen, das Weib das
Menstrualblut — wie bei Aristoteles —, eine Anschauung, welche bei
Susruta durchgehends zu Tage tritt®). Allerdings ist dagegen inconsequenter
Weise H. 1I, p. 9 von Samen die Rede, den zwei Weiber bei der Bethitigung
Lesbischer Liebe von sich geben, eine geschlechtliche Vereinigung, deren Pro-
duct gelegentlich ein Kind ohne Knochen sein kann. Der Beischlaf soll nicht
vor dem 4. Tage nach dem Menstruationsbeginn — nach Beendigung der Blu-
tang schliesst sich der Muttermund, H. II, p. 10 — vollzogen werden; er wiirde
sonst nicht wirksam sein oder konnte die Erzeugung einer todten, auch einer
mit kdrperlichen Defecten behafteten Frucht zur Folge haben®).

Die Menstruationsstdrungen und die Ursachen der Steri-
litét finden nicht im Entferntesten eine so eingehende Erdrterung, wie bei
den Hippokratikern, besonders nicht vom mechanischen Gesichtspunkte &rt-
licher pathologischer Zustinde. Allerdings verursacht die Retentio mensium
Schmerzen und fithrt eine Reihe krankhafter Erscheinungen herbei. Die Un-
fruchtbarkeit wird besonders auf eine schlechte Beschaffenheit des Samens
und des Menstrualblutes zuriickgefiihrt, deren gute und abnorme Qualititen
dargelegt sind. Letztere erachtet man zum Theil als der Therapie zu-
ginglich 7).

Fir die erfolgte Conception sprechen folgende Zeichen: Miidig-
keit, Erschlaffung, Durst, Schmerzen in den Schenkeln (Einfallen der Lenden,
V.), Zuriickbleiben des Samens und Menstrualblutes — #hnlich wie bei den
Hippokratikern das Nichtausfliessen des Sperma's —, zitternde Bewegung der
Vulva®). Als weitere Schwangerschaftssymptome sind aufgezihlt:
dunkle Firbung der Brustwarzen, Zubergestehen der Haare, Strotzen der Adern,
Sinken der Augenlider, Erbrechen, Furcht vor Begattung, Ausfluss aus Mund
und Nase, Ohnmachten. Resultate der Palpation sind ebenso wenig bei Sus-
ruta angefiihrt, wie bei den Hippokratikern. — Die Geliste einer Schwangeren
und die Eigenthiimlichkeiten ihres Nervemlebens werden auf den Umstand
zuriickgefohrt, dass sie mit der Entwickelung des Fétus zwei Herzen in

) H. 1I, p. 10.

2) Schon im Rig-Veda ist die Luft (der Athem) Trigerin des Lebens.
Thre Rolle in der Hippokratischen Entwickelungslehre wird bei dieser aus-
fithrlich beriicksichtigt werden.

3) H. 11, p. 14.

4 H. III, p. 61.

%) Die abweichende Auffassung des Rig-Veda s. S. 41, Anm. 1.

%) H. 1I. p. 7 sq.

7) Ibid. p. 7 u. 6.

8) H. II, p. 10 und V., p. 234 sq.
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sich trigt!). — Die Briiste schwellen in der Schwangerschaft
desshalb an, weil ein Theil des Menstrualblutes, das der Kérper ja
in dieser Zeit nicht ausscheidet, zu ibnen aufsteigt?). Die Umfangszunahme
dieser Organe ist also, wie wir es auch als Hippokratische Ansicht finden werden,
dadurch bedingt, dass etwas von aussen her in dieselben hinein ge-
langt, hier das Menstrualblut, dort — ich meine bei den Hippokratikern —
das Fetteste aus der Nahrung, durch Druck seitens der schwangeren Gebérmutter
oder des Fruchtkdrpers ausgepresst aus dem Bauchinhalte®). Vergl. S. 58.

Eine ausserordentlich sorgfiltige Diitetik der Schwangerschaft
findet sich bei Susruta, der in diesem Punkte die Hippokratiker bedeutend
iiberragt. Die Sorgfalt erstreckt sich nicht allein auf minutiése Verordnungen
in Bezug auf Speisen und Getrinke — die einzelnen Fleischsorten kénnen
bestimmend auf kdrperliche und seelische Eigenschaften des Kindes einwirken —,
die Abhaltung von Anstrengungen und Erschiitterungen des Korpers, Auf-
regungen, sondern auch auf eine psychische Becinflussung der Gravida durch
angenehme Gemiiths- und Sinneseindriicke. An dem Korpertheil, der bei der
schwangeren Mutter geschidigt wird, zeigt sich dieselbe Wirkung beim Kinde %),
und alle die angedeuteten Schidlichkeiten kdnnten die Frucht tddten. Die
Lehre vom Versehen ist zwar nicht bestimmt ausgesprochen, aber wir konnen
einen Anklang an dieselbc aus der diéitetischen Vorschrift herauslesen, dass
die Schwangere angewiesen wird, hissliche, missgestaltete Gegenstinde nicht
zu beriihren und das zu vermeiden, was unangenehm zu sehen ist. Wir haben
eine Andeutung an diese Lehre, welche die Hippokratiker nicht kennen, auch
bei Moses — s. S.35 — gefunden. Den Gelisten der Schwangeren ist
vom Arzte Rechnung zu tragen, weil im anderen Falle Kinder mit korper-
lichen Defecten geboren wiirden®). Letztere entstehen auch aus krankhafter
Beschaffenheit des Samens oder des Menstrualblutes — H. 1I, p. 60 sq.

Im 9. Monat soll die Schwangere an einem giinstigen Mondtage in ein
Geb#rhaus gebracht werden, dessen Einrichtung H. 11, p. 40 beschrieben ist ®).

H H. 11, p. 11.

) H. 11, p. 14.

%) Es ist von Interesse, dass auch Herophilus das im Uterus wihrend
der Schwangerschaft nicht zur Erndhrung verbrauchte Blut in die Briiste
gelangen und durch deren Einwirkung zu Milch werden lisst: ... sicut etiam
in foeminis post partum, si quid sanguinis nondum fuerit uteri nutrimento
consumptum, naturali meatu suo, in mammas, et earum virtute albescens, lactis
accipit qualitatem. Octavius Horatianus, Rerum medicarum L. IV. Ar-
gentor. 1532, p. 102.

%) H. II, p. 10, 11, 89, 40. — V,, L c. p. 235.

5 H. II, p. 11. Ibid. p. 9 wird hierbei #tiologisch die Wirkung der
erregten Luft im Kérper der Mutter bei Versagung der betreffenden Wiinsche
angegeben.

) Nach Masakiyo Ogata, Beitrag zur Geschichte der Geburtshiilfe
in Japan, Diss. inaug., Freiburg 1891, ist es dort eime uralte Sitte, die
Schwangeren 3 Wochen vor dem erwarteten Geburtseintritt in das ,Geburts-
zimmer®, wohlhabende in ein besonderes Haus mit zweckentsprechender Aus-
stattung zu bringen.
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H. II, p. 10 sq. sind die Entwickelungsstadien der Frucht in
den einzelnen Monaten besprochen. Im 8. Monat entstehen die Hervorragungen
des Kopfes und der Extremititen; im 4. ist die Differenzirung deutlicher. Im
8. ist die Lebenvkraft noch schwach; im 9., 10., 11. oder 12. wird das Kind
geboren. Dieselbe Discussion tiber die Frage, welcher Korpertheil zuerst an-
gelegt wird, finden wir bei den Indern wie bei den griechischen Philosophen
—8.8.2289. Dhanvantari (Susruta) neigt zu der auch von den Hippokra-
tikern vertretenen Ansicht, dass die Anlage aller Theile gleichzeitig stattfinde,
diese aber bei jungen Embryonen, wie bei jungen Pflanzen noch nicht unter-
schieden werden kdnnten. Die harten Kérpertheile — Haare, Knochen,
Zihne etc. — stammen aus dem Samen des Vaters, die weichen —
Fleisch, Blut, Mark, Herz, Leber, Milz, Eingeweide — aus dem Menstrual-
blut?), von dem sich, wihrend ein Theil, wie wir sahen, in die Brust auf-
steigt, der andere in der Gebérmutter ansammelt?. In der weiteren
Entwickelung lisst Susruta die Ernihrung durch den Nabel vor sich gehen;
auf diesem Wege wird dem Fotus die Quintessenz des Speisesaftes der Mutter
zugefiihrt 3).

- Zwillinge entstehen, wenn durch den Einfluss der Luft im Innern
eine Theilung der Samenmenge stattfindet, eine Vorstellung, welche, ab-
gesehen von dem bei den Indern so universellen #tiologischen Momente, der
Luft, mit der Hippokratischen iibereinstimmt 4). Die Diagnose auf Zwillinge
ist dann zu stellen, wenn in der Mitte des Korpers der Leib tief und einem
.ovalen Wassergefiiss gleich ist3).

Wie wir es bei den Hippokratikern finden werden, so suchten auch die
Inder dieUrsachen der Geschlechtsverschiedenheit beim Embryo
zu ergriinden und in dieser Richtung eine Einwirkung zu gewinnen; ebenfalls
waren sie bemiiht, das Geschlecht der Frucht in utero zu prognosti-
ciren. Wenn der Samen an Menge {iberwiegt, entsteht ein Knabe, wenn das
Menstrualblut, ein Midchen; sind die Quantititen gleich, ein Zwitter (Mann-
weib ?¢). — Soll ein Knabe gezeugt werden, so ist der Coitus in der 4., 6.,
8., 10. und 12. Nacht nach dem Eintrittstage der Menses auszufithren; im
anderen Falle in der 5., 7., 9. und 11. Auch bringt der Arzt, wenn die Zeugung
eines Knaben erwiinscht ist, einige Tropfen einer gewissen Fliissigkeit in das
rechte Nasenloct der Frau?). — Die Schwangere, in deren rechter Brust
sich zuerst Milch zeigt, deren rechtes Auge gross ist, die zuerst den rechten
Schenkel aufhebt, V. — nach H.: deren rechte Hiifte zuerst stirker wird —,
deren Nervenstimmung sich im Ersinnen passender ménnlicher Namen #ussert etc.,
deren Gesichtsfarbe frisch ist, gebiert einen Knaben; das Entgegengesetzte
deutet auf ein Midchen ®). — Diese angenommenen Zeichen haben eine gewisse

) H. 11, p. 12 sqq. Vergl. S. 27.
3 H. 11, p. 14.

%) V. p.234; H. II, p. 11.

4 H. 11, p. 8.

5 V. p. 284; H. II, p. 12, .
¢) H. II, p. 10.

) H. 11, p. 8.

8 H. II, p. 12 und V. p. 233 sq.
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Aehnlichkeit mit den Hippokratischen, und es ist an ihnen besonders die fiir
eine Knabenprognose, wenn auch in anderer Weise betonte miitterliche Rechts-
seitigkeit hervorzuheben.

Von Interesse ist es, dass sich auch die Lebre vom Stiirzen des
Kindes in #hnlicher Weige bei Susruta, wie bei den Hippokratikern findet.
Der Embryo liegt in der Geb#irmutter mit dem Gesicht abgewendet — aversum
vultum habens —; durch seine natiirliche Beschaffenheit gelangt er mit dem
Kopfe nach der Vulva um die Zeit der Geburt — ex sua natura (Schwerkraft?)
vulvam capite accedit circa partum').

Die in ihren Einzelnheiten nicht verstindliche Beschreibung der Nach-
geburt — H.II, p. 13 — besagt, dass der aus dem Samen und dem Menstrual-
blut entstandene Embryo von sieben Hiuten umgeben ist, hnlich der Schicht
auf gekochter Milch, ein Vergleich, der sich auch bei den Hippokratikern
findet. Die siebente dieser Haute enthdlt Fleisch, womit offenbar die Pla-
centa gemeint ist.

Die ausfiihrliche Er6rter\mg der Fehlgeburt und des Absterbens
der Frucht in der Gebidrmutter, wie sie die Hippokratischen Schriften
aufweisen, ist bei Susruta nur durch einige Bemerkungen vertreten. Ein
Theil der Ursachen des Abortus ist hier allerdings in #hnlicher Weise, wie
dort, angegeben. Durch rohes Betragen, schlechten Gang, durch Fahren,
Reisen, Wackeln, Fallen, Quilen, Laufen, Schlagen, schiefes Liegen und Sitzen,
durch Fasten, starke Sttsse, allzu scharfe und bittere Nuhrungsstoffe von
Vegetabilien, zu viele Aetzmittel, sowie durch Dysenterie, Erbrechen, Abfiihren,
Hin- und Herbewegen, Unverdaulichkeit, Abzehrung des Embryo u. dergl.
wird der letztere von seinen Banden gelost, wie eine Frucht durch ver-
schiedene Unfille von der Fessel des Stieles. — So wie die von Wiirmern,
Winden und Unfillen (percussionibus, H.) heimgesuchte Frucht zur Unzeit ab-
fiillt, ebenso entsteht auch der Abort des Embryo ?). Wenn nach Losung seiner
Fessel der Embryo seinen Aufenthaltsort verlisst, so wird hierdurch der Bauch
der Schwangeren in Bewegung gesetzt, die in demselben befindliche Luft
wird erregt, veranlasst Schmerzen in den Seiten, dem Bauche oder der Gebér-
mutter und tédtet den jungen Embryo durch Blutfluss?®). Auch H.IJ,
p. 46 und H. III, p. 61 ist bei drohendem Abortus das Moment des Blut-
abganges besonders betont — mebr als bei den Hippokratikern — und -es
gsind bier auch eine Reihe von Mitteln angegeben, um eine Unterbrechung der
Schwangerschaft aufzuhalten. — Im Einzelnen nicht erdrtert sind in der indi-
schen Geburtskunde die in den Hippokratischen Schriften fiir die Aetiologie
der Fehblgeburt ausfithrlich beriicksichtigten pathologischen Zustiinde des
Uterus. H. III, p. 61 gibt es einen ,uterus infantes occidens®.

Schamlosigkeit (iibermissiger Geschlechtsgenuss?), Geisteskrankheit der

) H. II. p. 24. — Der hier ausgesprochene Gegensatz kann in dieser
Fassung nicht etwa im Sinne einer Drehung des Kopfes von einer Seite zur
anderen gedeutet werden.

%) V. p. 240 sq.; H. I, p. 186 sq.

% H. I, p. 186 s8q.; II, p. 45 sq. — Vergl. das Citat aus einer Hymne
des Rig-Veda, S. 40, Anm., beziiglich des Blutflusses in seiner Beziehung
zum Abortus.

-



— 47 —

Schwangeren, auch Krankheiten, die in deren Unterleib ihren Sitz haben, t6dten
den Embryo?).

Zeichen, welche dafiir sprechen, dass die Frucht im Uterus abgestorben,
sind: Zittern des Leibes, Aufhdren der Geburtsschmerzen, braune und gelbe
Farbe, tibelriechender Athem und Leibschmerz 2).

Die rechtzeitige Geburt des Embryo ist zu vergleichen mit
dem Abfallen einer Frucht, deren Stiel nach den Naturgesetzen mit
dem Ablauf der Reifezeit abgetrennt wird 3).

Wenn der Fdtus gelockert und das Band des Herzens geldst ist, auch
Schmerzen in den Lenden auftreten, so erkennt man, dass die Frau eine
Kreissende ist. Es treten Schmerzen in der Kreuzgegend auf, Koth und
Urin werden entleert und aus der Scheide fliesst Schleim ab.

Die Gebérende wird in Riickenlage mit gekrimmten Schenkeln auf
ein Bett gelegt, mit warmem Wasser besprengt und man lésst sie sauren Reis-
schleim in grosser Menge trinken. Es umgeben sie vier unerschrockene, ver-
heirathete Frauen (uxores) reifen Alters, die den Geburtsvorgang verstehen und
deren Négel beschnitten sind4). Der Arzt salbt die Geschlechtstheile
(und den Embryo ?). Dieses Einsalben finden wir auch in der Hippokratischen
Geburtshiilfe. Eine der Frauen fordert die Geb#rende je nach dem Stadium
der Geburt zu stiirkerem oder weniger starkem Dréingen auf. Das ist die
ganze Beschreibung der Geburtsleitung. Ein iibermiissiges Mitpressen wiirde das
Kind schiidigen; es kénnte taub, stumm, buckelig, schwindsiichtig etc. werden ),

Den Austritt der Nachgeburt sucht der Arzt durch Senfdl etc.
(in welcher Anwendungsform ?) zu bewirken oder er nimmt sie mit der ein-
gesalbten Hand, an der die Niigel nicht zu kurz sind (Abkratzen?),

) V. p. 241; H. I, p. 187. In die letztgenannten Krankheiten werden
wohl die der Gebirmutter mit einbegriffen sein.

2) V. p. 241; H. I, p. 187. — Ob die bei V. p. 237, bei H. II, p. 47,
angefiihrte unklare Stelle, die Ersterer geneigt ist, als Extrauterinschwanger-
schaft mit Durchbruch und Elimination der Frucht bezw. Lithopidionbildung
zu deuten, wirklich so aufzufassen ist, muss ich dahingestellt sein lassen.

%) H. I, p. 187.

4) Auch bei den Hippokratikern wird fiir operative geburtshiilfliche Vor-
nahmen dieselbe Weisung gegeben.

5 H. II, p. 40 sq.; V. p. 239. — Bei Hessler und Vullers zeigt
sich an dieser Stelle eine Differenz, an welcher die Geschichte der Ge-
burtshiilfe beziiglich der Frage, wem bei den i#ltesten Volkern die Hilfe-
leistungen wihrend der Geburt zufielen, ein nicht geringes Interesse hat.
Der Erstere lisst vier ,uxores®, also verheirathete Frauen, V. dagegen vier
,Hebammen* in der Umgebung der Kreissenden sein. Wihrend ferner der
Letztere gar nicht von der Anwesenheit eines Arztes spricht, weist Hessler
einem solchen (medicus) die Einfettung der Genitalien der Kreissenden zu und
zwar bei einer Geburt, die man sich nach der ganzen Darstellung als eine
gewdhnliche zu denken hat. Da dieses Einsalben zur Leitung einer Geburt
iiberhaupt gehorte, so miisste man nach Hessler annehmen, dass auch in
nicht complicirten Geburtsfillen ein Arzt zugegen gewesen. — Nach Soranus
sollen ausser der Hebamme noch drei Frauen bei einer Geburt anwesend sein.

_a
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heraus!). Wir werden unten sehen, dass diese Stelle vielleicht eine ganz
andere Deutung verlangt; damit wiirde dann aber die Erwiihnung einer Be-
handlung der Nachgeburtsperiode iberhaupt und besonders der Nachweis weg-
fallen, dass die alt-indische Geburtshiilfe die manuelle Entfernung der Se-
cundinae gekannt habe. Die Stelle heisst bei Hessler: ,Oleo sinapis albae,
cum illis (sc. mehreren Pflanzenmitteln) parato, placentam medicus eliciat
aut mapu inuncta et unguibus instructa excipiat.®

Nach beendeter Geburt macht der Arzt (H.) eine Riucherung der
Vulva; er reinigt Bauch und Mund des Neugeborenen mit geklirter Butter,
legt auf den Kopf mit ebensolcher Butter bestrichene Baumwolle, unterbindet
die Nabelschnur acht Querfinger entfernt vom Nabel mit einem Faden — die
Hippokratiker geben keine Unterbindung an — und schneidet sie ab. Der
Unterbindungsfaden wird dann um den Hals des Kindes geschlungen, letzteres
mit kaltem Wasser bespritzt, damit es frei athmet; man lisst es darauf vom
Finger einen Saft, aus Honig, Zimmt etc. zusammengesetzt, saugen, salbt es
mit wohlriechendem Oel ein und bringt es in ein warmes, angenehm duftendes
Bad oder auch in ein solches, in welches heisse Gold- oder Silberstiicke hinein-
gelegt worden ?). Endlich wird das Kind in Leinwand gehiillt und ins Bett
gelegt; die Baumwolle wird vom Kopfe entfernt, da sie die Athmung beein-
triachtigen wiirde 2).

Die Pathologie der Geburt.

Der Geburtsstorungen von Seiten der Mutter geschieht mit
der Bemerkung Erwihnung, dass der vorgefallene Uterus
schwer gebiert*). An einer andern Stelle5) werden im An-
schluss an die Anfilhrung zweier Kindeslagen, bei denen der
Frucht nicht zu helfen ist, eine Reihe von Zustinden der Mutter
aufgezihlt, die der Arzt — dieses Wort findet sich hier bei Vullers,
wie bei Hessler — als hoffnungslos aufgeben soll (Vullers
hat: meiden, Hessler: medicus derelinquat): Wahnsinn, Convulsionen
— Hessler tibersetzt: flatulescentia —, Scheidenvorfall, Hydrops,
Unterleibsentziindung, Asthma, Katarrh und Schwindel. Ich will
iibrigens hier bemerken, dass der Text des Originals, wie mir Kiel-
horn beziiglich eines andern Passus schreibt, offenbar an einzelnen
Stellen corrupt ist. Die zuletzt angefithrte scheint mir auch zweifel-
haft zu sein.

) H. II, p. 42. — Es ist mit Riichsicht auf Anm. 5 der vorigen Seite
zu beachten, dass die vier Beistand leistenden Frauen kurzbeschnittene
Nigel haben sollen.

3 H. 11, p. 41; V. p. 240.

8) H. II, p. 42 sq.

4 H. III, p. 61.

% H. I, p. 187; V., L c. p. 248.
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Von ausserordentlich grossem historischen Interesse ist die
Beantwortung der Frage, ob die alt-indische Geburtshiilfe das
enge Becken gekannt und gewiirdigt habe. Nach den Lehr-
biichern der Geschichte der Medicin von Héser, 1. ¢c. I, p. 35 und
Baas, sowie nach Kleinwiéchter, Die geschichtliche Entwicke-
lung der Geburtshiilfe etc. in P. Miiller's Handbuch der Geburts-
hiillfe I, p. 3, wire diese Frage zu bejahen. Es verlohnt sich der
Mithe, hierauf weiter einzugehen. Die Ansicht der letztgenannten
Autoren beruht wohl auf der Darstellung von Vullers?): ,ausser
den eben beschriebenen acht regelwidrigen Lagen konnen, sagt
Susruta, auch die natiirliche schlechte Beschaffenheit des Kopfes,
der Schultern und des Beckens auf die Geeburt ungiinstig einwirken.*
Hierzu ist folgende Anmerkung gemacht: ,Im Texte steht Dscha-
gana, was nach Wilson 1) Mons Veneris, 2) the hip and loins be-
deutet. Die Textworte lassen den Leser in Zweifel, ob dieses Wort
auf das Kind oder die Schwangere zu beziehen sei. Letzteres
scheint das Richtige zu sein, wesshalb denn auch hier der Ausdruck
Becken gewihlt worden ist. Im meine, bei unbefangener, nur
dusserlicher Betrachtung des Satzes aus Susrata, wie ihn Vullers
selbst gibt, kénnte man kaum zu der Schlussfolgerung des Letzteren
kommen. Lage, Kopf, Schultern kénnen sich doch nur auf das
Kind beziehen und nach der ganzen Form des Satzes muss dies
mit dem ,Becken“, wie Vullers den Textausdruck in seiner Auf-
fassung iibersetzt, auch der Fall sein, wegen der Aufzihlung in
einer fortlaufenden Reihe, wo immer nur vom Kinde gesprochen
wird. Die Sache war mir indessen wichtig genug fiir eine Anfrage
zur Feststellung des genauen Wortlautes des- Sanskrittextes. Die

) V., L c. p. 242 sq. — Vielleicht auch auf Wise, Review of the
history of Medicine (ancient state of Medicine among the Hindus), Vol. II,
p.- 8: there are three cases which may impede delivery: a deformity of the
head of the child; or of the pelvis of the mother; or a preternatural presen-
tation. — Diese Angabe, fiir welche eine bestimmte Quelle von Wise nicht
citirt ist, stiitzt sich wahrscheinlich auch auf die Stelle bei Susruta, von
der Vullers L c. die Uebersetzung gibt. Wise entnimmt das Material zu
seinem klassischen Werke nicht allein dem Susruta, sondern ebenfalls dem
Ayur-Veda des Charaka und anderen, wie schon erwihnt, auch wesentlich
jingeren Schriften. S. Wise, 1. ¢. Vol. I, sect. IV: Ancient Hindu medical
authors and analysis of their works. Dass aber Wise die in Rede stehende
Stelle bei Susruta seiner Auffassung zu Grunde legt, diirfte daraus hervor-
gehen, dass auf seine oben angegebenen Worte unmittelbar folgt: such presen-
tations have been divided by Susruta into — ete.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol.i.d. Hippokrat. Schriften. 4
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Herren Oldenberg (Kiel) und Kielhorn (Gottingen), denen ich
an dieser Stelle den Ausdruck meines Dankes wiederhole, gaben mir
freundlichst folgende Auskunft. Kielhorn citirt die betreffende
Stelle, zu der Oldenberg die Giite hatte, eine Interlineariiber-
setzung hinzuzufiigen:

Da (ist) insgesammt achtfacher Fall des losgelésten Embryo gelehrt.
tatra  saméasé nashtavidha madhagarbha - gatir uddishta

Auf der eigenen Beschaffenheit beruhende auch drei Herﬁmungen (Stockungen)

svabhava - gata api trayah sanga
stattfinden (durch) des Hauptes fehlerhafte Beschaffenheit, der Schultern,
bhavanti siraso vaiguniad ansayor

des Hintertheils oder.
jaghanasya  va

Dass jaghana das Hintertheil des Kindes sein muss, be-
merkt Oldenberg, scheint mir zweifellos. Kielhorn sagt: ,So-
viel ich aus Susruta Bd. I, S. 277 ersehen kann, ist madhagarbha
(wortlich: ,verirrter Embryo“, Oldenberg) das Kind, das sich
durch irgend eine heftige Bewegung etc. losgelost bat. In diesem
Zustande kann es acht verschiedene Lagen im Mutterleibe ein-
nehmen, welche die Geburt sehr schwierig und von denen zwei
die Geburt eines lebenden Kindes unméglich machen. Diese
acht Lagen werden Bd. I, S. 278 beschrieben und darauf be-
zieht sich der erste Theil des Satzes bis uddishta (sind gelehrt).
Den zweiten Theil des Satzes wiirde man doch wohl iiber-
setzen: Ausserdem gibt es drei Stockungen ') — Hingenbleiben,
Oldenberg —, die (nicht durch die Lage, sondern) durch die
Natur des Kindes bewirkt werden in Folge der fehlerhaften
Beschaffenheit — vaigunya — des Kopfes, der beiden Schul-
tern oder des Hintertheils (jaghana). Auf diese Stelle bezieht
sich ein Satz auf S. 92 und 93, aus dem hervorgeht, dass bei
solchen Fillen der Arzt das Messer zu gebrauchen hat: er soll. ..
oder die kapatini (Schale, Pfanne am Schenkel; schalen- oder
scheibenformiger Knochen) des jaghana (Hintertheils) spalten etc.

Hiernach kann es, trotz der schwerwiegenden Autoritit von

!) Bei den Hippokratikern werden wir hierfiir das Wort: &pppaypata
— Verstopfungen — finden, die bei der Geburt mit den Fiissen voran ge-
fitrchtet werden.
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Vullers, Hiaser und besonders von Wise!), keinem Zweifel
unterliegen, dass es sich um das kindliche Hintertheil handelt;
dann hat aber die von vorneherein #usserst unwahrscheinliche An-
nahme, dass der alt-indischen Geburtshiilfe das (mutter-
liche) Becken als Geburtshinderniss, also das enge Becken,
bekannt gewesen, keine Stiitze mehr. Hessler II, 111
ibersetzt, nach Verweisung auf die an einer fritheren Stelle — I,
187 — erwihnten acht abnormen Kindeslagen, den in Rede stehen-
den Passus: ,tres casus fiunt ex mala collocatione capitis, humero-
rum et coxarum.* Die Frage der mala collocatio ist jedoch durch
die Aufzahlung der achtfachen abnormen Kindeslagen schon erledigt
und es ist somit, auch dem Sinne nach, die Wiedergabe des be-
treffenden Wortes durch ,fehlerhafte Beschaffenheit, wie es von
Kielhorn und Oldenberg geschieht, richtig. Wiirde man das
Wort aber auch auf Lage oder Stellung beziehen ?) und damit etwa
annehmen, dass der Satz eine kurze Zusammenfassung dessen ent-
halten sollte, was vorhin in dieser Beziehung ausfiihrlich gesagt
worden — und das hitte insofern eine Berechtigung, als doch die
ynatiirliche Beschaffenheit* des Hintertheiles des Kindes, von Sacral-
tumoren abgesehen, so gut wie nie ein Geburtshinderniss ist —,
so wiirde diese Ansicht nichts daran #ndern, dass es sich um die
Beckengegend des Kindes handelt.

Das Hauptkapitel in der Pathologie der Geburt ist bei Sus-
ruta die abnorme Lage bezw. Haltung des Kindes. Vorhin
wurde schon bemerkt, dass in dieser Beziehung acht verschiedene
Anomalieen angenommen werden®). In solchen Fillen wird das
Kind als verirrt4), in Verwirrung gebracht — foetus perturbatus,
H. und V. — angesehen, und zwar ist auch diese Storung, dem
Grundzuge der indischen Pathologie entsprechend, einem im Leibe
der Schwangeren herumziehenden verderbten Vayu (Wind) zu-
geschrieben.

1) Der Fotus gelangt mit beiden Oberschenkeln zum Mutter-

) Auch Baas, Die geschichtliche Entwickelung des #rztlichen Standes
und der medicinischen Wissenschaften, Berlin 1896, p. 44, nimmt an, dass die
alten Inder Beckenenge als Grund schwerer Geburten gekannt hitten.

%) Dies thut auch Stenzler (Hiser I, p. 36): in Bezug auf das Wesen (?)
sind es drei Verhiiltnisse (?) je nach der verkehrten Lage des Kopfes, der
Schultern und des Hinterleibes.

5 H. I, p. 187; V. L. c. p. 242.

4) 8. das vorangehende Sanskritcitat.
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mund — duobus femoribus uteri orificium aggreditur, H.; Wise
‘hat: two knees presenting;

2) mit einem Oberschenkel, wihrend er den anderen einbiegt
— unum femur inflectens, H.; Wise: one knee presenting;

3) mit der Steissgegend, in gewundener Kérperhaltung —
tortuose, H.; in schiefer Richtung, Vullers —, wihrend Schenkel
— H. hat femur, Singul.; Vullers keinen Artikel — und Kérper
gekriimmt sind.

4) Er bedeckt mit der Brust oder der Seite oder dem Riicken
den Muttermund und bleibt so stehen.

5) Der Fotus kommt nach dem Muttermund mit einem Arm,
wihrend er den Kopf mitten nach der Seite wendet — in medium
latus caput convertens, H.; wihrend der Kopf von der Brust weg-
gewendet ist, hat Vullers;

6) bei gekriimmtem Kopfe — V.; caput inflectens, H.; pre-
senting the side of the head, Wise — mit beiden Armen;

7) mit Hinden, Fiissen und Kopf, bei gekriimmter Mitte des
Koérpers — Vullers wie H.;

8) mit einem Schenkel zum Muttermund, mit dem anderen
zum Anus.

Die beiden letzten Fille sind, wie mir Kielhorn schreibt,
im Texte als asadhya bezeichnet, d. h. als solche, bei denen der
Arzt das Kind nicht lebend aus dem Mutterleibe bringen kann,
withrend die sechs ersten im Gegensatz hierzu sadhya heissen. Hier-
mit kann ich das ,mortuo embryone“, welches bei H. II, 111 den
beziiglichen operativen Hiilfeleistungen des Arztes iiberhaupt, nicht
etwa nur denen mittelst Verkleinerung in den beiden letzten Fillen,
vorangestellt ist, nicht in Einklang bringen. Auch Stenzler
(Hdser) hat wie Hessler: ,ist die Frucht todt* u. s. w. den
sammtlichen hier besprochenen operativen Massnahmen voran-
gesetzt. Der genannte Sanskritkenner, ich meine Kielhorn, hilt
iibrigens den gedruckten Text des Originals bei der vorstehenden
Darstellung der abnormen Kindeslagen fiir offenbar an einzelnen
Stellen corrumpirt, so dass er davon Abstand nahm, eine genaue
Uebersetzung derselben zu geben. — Bei Wise ist die Aufzéhlung der
regelwidrigen Lagen etwas summarisch — Review etc. Vol.II, p.8 —,
mit ithm stimmt Vullers ad 1 und 2 darin iiberein, dass Knie-
lagen gemeint seien. Eine ganz bestimmte Vorstellung, so dass
man ohne Weiteres unsere heutige Terminologie iibertragen konnte,
lisst sich jedenfalls nicht gewinnen.
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Die Behandlung der abnormen Kindeslage (Haltang).

Ist das Kind lebend, heisst es bei Wise ), so soll die Mutter
versuchen, es selbst auszutreiben — the mother should try to expel
it herself; puerpera extractioni intenta sit, sagt H.?). Ist dies nicht
moglich, auch nicht mit Hilfe von Gebeten und Medicamenten, so
muss ein Arzt Hiilfe leisten, die sich in den einzelnen Fillen
folgendermassen gestaltet ’). Die Gebirende befindet sich in Riicken-
lage mit gekriimmten Schenkeln und erhéhtem Unterkérper.

Ad 1. Vullers, welcher die Lage als vollkommene Knie-
lage auffasst, wie auch Wise, lisst die Fiisse durch die eingefiihrte
Hand des Geburtshelfers herunterstrecken und betont besonders, dass
nicht extrahirt wird. Entsprechend sagt Hessler: embryonem
in directum extendat. Wise spricht dagegen von einer Extrac-
tion des Kindes, nachdem die beiden Fiisse heruntergeholt sind.

Ad 2. Nach Vullers, wie nach Wise, unvollkommene
Knielage. Ersterer gibt fiir diesen Fall die Behandlung so an,
dass diese ,Knielage nach Aufsuchung des anderen Schenkels in
eine Fussgeburt verwandelt wird®* und darauf die Extraction
vorgeschrieben ist. — Hessler hat: si unum egressum est femur,
alterum protendendo educat, spricht also auch hier nicht von einer
Extraction, und das ist im Vergleich mit der Behandlung der erst-
erdrterten Lage nur consequent.

Ich lasse dahingestellt, ob in beiden Fillen wirklich die doch
so seltenen Knielagen und nicht vielmehr Fusslagen gemeint sind,
also statt Oberschenkel ,Bein® zu lesen wi#re. In dieser Auf-
fassung bestirkt mich der Umstand, dass Hessler II, 112 hinter

) Le p.8.

) H. II, p. 111. Stenzler (Hiser I, p. 36): ,Die Kindbetterin soll
ihre Sorgfalt auf das Herausnehmen der Frucht richten.*

5) H. II, p. 111 sq. — Vullers, p. 243 sq. — Hessler, der ja auch
bei der gewdhnlichen Geburt einen Arzt thitig sein lisst, ibertriigt bei regel-
widriger Kindeslage die Hiilfeleistung, die schwieriger ist als die Extraction
eines Pfeiles — iiber ,Pfeil* s. Hiser, L c. I, p. 30 —, dem Protomedicus
— II, p. 111. Von einem solchen ist aber, nach Kielhorn's Ansicht, nirgends
die Rede; dieser spricht die Vermuthung aus, es kénne das Wort proto-
medicus eine falsche Uebersetzung des Wortes adhipati ,Oberherr, Herr, auch
der Herr, Gott“ sein, in einer Stelle, die wdrtlich heisst: ,Darum soll er
(der Arzt), nachdem er Gott angerufen hat, sich die grdsste Mithe gebend,
heilend. an die Sache gehen.®* — Vullers lisst einen Geburtshelfer in Action
treten, Wise — II, 8 — einen practitioner.



femur (extremitas inferior) einklammert und im Uebrigen ja auch
der Text nicht zuverldssig ist. Nimmt man Fusslagen an, so
witrden die Hiilfeleistungen wohl als Extractionen aufgefasst werden
miissen, bei der unvollkommenen Fusslage nach vorherigem Herunter-
holen des zweiten Fusses. Stenzler (Hiser L c. I, p. 36) hat diese
Auffassung. Jedenfalls geht aus 1 und 2 hervor, dass die alten
Inder, wie die Hippokratiker, die Geburt (des lebenden Kindes)
in vollkommener Fusslage kannten, ob mit oder ohne Extraction
(Hippokratiker) muss dahingestellt bleiben.

Ad 3. Der Steiss wird durch Wegdriicken in die Hohe ge-
schoben (herausgedreht) und die Schenkel herausgeleitet — podicis
regionem extorqueat, sursum ferat et femora protendendo educat, H.
In diesen Worten scheint mir die Vorschrift der Extraction nicht
zu liegen, wenigstens nicht mit Bestimmtheit, wihrend Vullers
sowohl als Wise bei dieser Lage eine solche Geburtsbeendigung
annehmen.

Der Hippokratischen Geburtshiilfe gegeniiber ist es von histori-
schem Interesse zu betonen, dass bei dieser Steisslage nicht die
Wendung auf den Kopf vorgeschrieben wird.

Ad 4. Liegt das Kind schief, einem Keil gleich, wie ein ge-
faltetes Stiick Tuch, so dréinge der Arzt die hintere Kérperhilfte *)
in die Hshe — posticam dimidiam partem medicus sursum ferat (H.) —;
die vordere aber fithre er heraus, indem er von der Scham her in
gerader Richtung anzieht — antiquam vero dimidiam partem e re-
gione vulvae directe adtrahendo educat, H. Es ist das die vorhin
als Brust-, Seiten- oder Riickenlage bezeichnete Anomalie, bei der
das Kind tiber dem Muttermund stehen bleibt.

Auf diese Stelle stiitzt sich die Annahme von Vullers, die
sich dapn auch bei Hiser und Kleinwiachter 1l cc., ebenso bei
Baas, Die geschichtliche Entwickelung etc. p. 44, findet, dass die
alten Inder die Wendung auf die Fiisse gekannt kitten, wih-
rend®doch mit klaren Worten von der Wendung auf den
Kopfdie Rede ist. ,Susruta,“ sagt Vullers, ,schreibt hier die
Wendung vor, ohne jedoch zu bestimmen, ob auf den Kopf, den
Steiss oder die Fiisse gewendet werden soll, denn er sagt bloss,
man solle die hintere Hilfte in die Hohe schieben und die vordere
zum Muttermund fihren. Da indess Susruta die Steisslage, wie
wir unter 3 gesehen haben, in eine Fusslage zu verwandeln vor-

) Stenzler (Haser I, 86) klammert hier ein: ,die Fiisse?*
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schreibt, so kann an eine Wendung auf den Steiss nicht gedacht
werden und es bleibt uns nur noch die Wendung auf den Kopf
oder die Fisse iibrig, die!) also hier gemeint sein muss. Dem-
nach wire schon den alten Indern die fiir die Geburtshiilfe so héchst
wichtige Operation der Wendung auf die Fiisse bekannt gewesen.*
Ich vermag Vullers in dieser Beweisftihrung nicht zu folgen, nehme
vielmehr, wie gesagt, als zweifellos hier eine Wendung auf den Kopf
an, und da ich auch keine andere Stelle finde, die bei den alten
Indern fiir die Kenntniss einer Wendung auf die Fiisse spricht, so
komme ich gegen Vullers, Hiser, Kleinwdchter und Baas zu
dem Schlusse, dass der alt-indischen Geburtshiilfe diese Opera-
tion unbekannt gewesen?). Freilich ist nicht festzustellen,
in welcher Weise nach der Wendung auf den Kopf dieser
zu Tage geférdert wurde (adtrahendo educat), eine Frage, die,
wie wir spiter sehen werden, in der Hippokratischen Geburtshiilfe
ebenfalls offen bleibt.

Ad 5 und 6 wird die Schulter (bezw. die Schultern) zuriick-
gedringt, darauf in beiden Fillen auf den Kopf gewendet und dieser
durch Zug nach aussen gefiihrt — adtrahendo educat.

Ad 7 und 8 haben wir eine Kopfendelage mit Vorfall von
Armen und Beinen, eine Haltungsanomalie, welche ja in der fran-
zosischen Geburtshiilfe die Bezeichnung Confusion des membres be-
kommen hat. Welche Lage ad 8 gemeint ist, diirfte nicht mit
Sicherheit zu entscheiden sein. Vielleicht eine einfache Steisslage,
bei der man die Fisse fiir unzuginglich hielt, im Gegensatze zu
Nr. 3, wo man an eine Steiss-Fusslage zu denken hitte. Die An-
nahme von Vullers, p. 246, ,eine Hiift- oder Beckenlage, mit
im Becken sich fest anstemmenden Schenkeln®, lisst den Sach-
verhalt auch nicht klar erscheinen.

Die beiden letzten Fille sind durch die Embryotomie zu Ende
zu fiihren, eine Operation, deren Ausfihrung jedoch nur bei todtem
Kinde gestattet ist und auch dann erst, nachdem alles Andere ver-

1) 9

?) Wise, L c. p. 9, spricht bei Schieflage bezw. dem Vorfall beider
Arme ebenfalls von einer Wendung auf ,the upper part® bezw. the head, mit
nachfolgender Geburtsbeendigung — and thus delivered. Wenn er hinzufiigt:
»The two last operations must have been performed with much difficulty; and
delivery would have been hastened, if the feet had rather been brought down,*
80 soll dies selbstverstindlich kein historischer Beweis sein, dass von den
alten Indern so verfahren wurde.



— 5 —

geblich versucht worden?). Durch Verletzungen des lebenden Fotus
konnte der Arzt die Mutter zugleich todten?). Wir sahen ja um-
gekehrt auch, dass die Frucht an dem Korpertheile geschidigt wird,
an dem die Schwangere einen Schaden erleidet 3).

Die Verkleinerungsoperationen*) sind desshalb so schwierig
und gefihrlich, weil man dabei ausschliesslich auf den Gefithlssinn
angewiesen ist und da operirt, wo Organe liegen, deren Liision den
Tod herbeifithrt. Desshalb soll man erst, nachdem man Gott an-
gerufen, an dieselben gehen, und nur ein Solcher darf sie unter-
nehmen, der sich im Innern des Korpers zurechtfindet — medicus
interiora discernens, H. — und nicht zaghaft ist. Die Technik ist
dhnlich derjenigen der Hippokratiker, nur fehlt das Instrument
zum Zusammendriicken, welches letztere gebrauchen. Man
spaltet den Kopf mit einem krummen Messer — ein gerades
Messer mit scharfer Spitze kann die Geb#rende todten — oder mit
einem Fingermesser. Der Text hat fiir das zweitgenannte In-
strument eine Bezeichnung, die Vullers geneigt ist, fiir ein Syn-
onymum der fiir das erste gebrauchten zu halten; Hessler hat:
.aut cultro digitis prehenso®. Das ist unklar. Wir werden spiter
bei der Hippokratischen Embryotomie sehen, dass hier ebenfalls ein
gekriimmtes Messer gebraucht und dieses mit dem Finger ilber-
deckt wurde, so dass dieser die Spitze iiberragte. — Sollte nicht
der indische Text dasselbe besagen wollen? Nachdem man den
Kopf eingeschnitten, zieht man Knochen heraus und extrahirt die
Frucht mit einem Haken, den man in die Brust oder die Achsel-
hohle, in eine Spalte des Kopfes, eine Augenhhle oder eine Wange
einsetzt. Ist die Schulter zuginglich, so schneide man den Arm
in der Nahe des Schultergelenkes ab, man incidire den gleich
einem Blasebalg durch Luft aufgetriebenen Bauch, entferne die
Eingeweide und nehme Alles fort, was lose ist. Oder der Arzt
soll die kapatani — Schale, Pfanne am Schenkel, schalen- oder
scheibenformiger Knochen — des jaghana (Hintertheils) spalten,
denn welches Glied des Kindes festhingt (sajjati), das soll der Arzt,

) Vullers, l. c. p. 246.

?) Stenzler (Hiser I, p. 86) hat hier: ein lebendes Kind schneide er -
nie mit dem Messer, denn geschnitten wiirde es die Mutter und sich selbst
todten [das Kind wird als mit Bewusstsein und Willen begabt gedacht].

%) S. 8. 44.

4) H.1I, p.112; Vullers p. 246 sq. — Der Embryotomie ist bei Susruta
nur an einer Stelle gedacht.
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nachdem er es zerschnitten hat, herausnehmen (aus dem Mutter-
leibe) und soll sich bemithen, die Mutter zu retten Y).

Das todte Kind soll der Arzt nicht eine Stunde in der
Gebirmutter lassen, denn es wiirde schnell die Mutter todten; eine
Vorschrift, die wiederum die innige Beziehung zum Ausdruck bringt,
welche zwischen Mutter und Fotus angenommen wurde. Der Satz
hat im Texte eine Stelle in der Erorterung der Verkleinerungs-
operationen %), woraus man schliessen darf, dass durch diese die
Herausbeforderung der todten Frucht bewerkstelligt werden sollte.

Zur alt-indischen geburtshiilflichen Operationslehre, die sich
bis hierhin mit der Behandlung der Haltungsanomalieen und der fiir
abnorm gehaltenen Kindeslagen, sowie der Entfernung des todten
Kindes deckte, gehért endlich noch der Kaiserschnitt an der
Todten?3), den die Hippokratiker nicht anfilhren. Wenn der Leib
einer in ihrer Wohnung pldtzlich 4) verstorbenen Schwangeren sich
bewegt, so soll ihn der Arzt, wenn die Geburtszeit da ist?), auf-
schneiden und den Fétus herausziehen.

Gegen Schmerzen in der Gebidrmutter, der Kreuzgegend, der Blase,
gegen Urinverbaltung oder Verstopfung inter partum werden eine Reihe von
Mitteln empfohlen; gegen Blutungen u. A. kalte Begiessungen. Sind die
Blutungen stark, so ist beziiglich ihrer Behandlung besonders, neben einer
inneren Therapie, das Einbringen eines Stiickes Tuch in die Scheide,
also die Tamponade, hervorzuheben. Auch fiir die Fille, in denen der
Austritt des Kindes z8gert, sind innere Mittel, beispielsweise saurer

) Den letzten Theil dieser Darstellung (Oder — retten) verdanke ich
der Freundlichkeit Kielhorn's; den ersten entnehme ich wesentlich aus
Hessler und Wise mit dem Bemerken, dass diese von Vullers in einzelnen
Punkten abweichen. ,Und nehme Alles, was los ist,* steht bei Vullers, withrend
Hessler sagt: ,embryonem laxum factum adducat®. — Vullers lisst das
hakenfSrmige Instrument fiir die Extraction der Schiidelknochen gebrauchen,
den Kopf an der Schulter oder Brust amputiren oder den Kopf in den
Augenhdhlen oder Wangen spalten.

%) H. II, p. 112; Vullers, L. c. p. 247; Wise, Review II, p. 11.

5) H.1, p.188; Vullers, 1 c. p. 248.— Wise II, p. 9 sq., spricht auch
vom Kaiserschnitt an der Lebenden, der aber, wie sich schon aus
seiner Anmerkung p. 10 ergibt, zweifellos nicht der Periode angehort, die uns
hier beschiftigt.

‘) H. und Vullers haben dieses Wort nicht. Stenzler (Hiser, 1. c.
I, 37) sagt: wie ein Bock, d. h. plstzlich, in Uebereinstimmung mit Wise:
is killed suddenly, as a goad is killed before the altar.

%) Wise II, p.10, hat: when a pregnant woman, near the full time ete.
Es soll offenbar die Lebensfahigkeit der Frucht bezeichnet werden.



. Schleim mit ziemlich viel Oel, angegeben. Durch die von den Krankheiten
des Windes verursachte Hemmung der Strdme (im Koérper) wird der Fotus
gefesselt, bleibt iiber die Zeit stehen und stirbt ab?).

Die Darstellung des normalen Wochenbettes, bei welcher von Sus-
ruta die Riickbildung der Genitalien ebenso wenig erwihnt ist, wie von den
Hippokratikern, fillt im Wesentlichen mit der Didtetik desselben und der
Lactation zusammen. Dass eine Riucherung der Genitalien gleich post
partum vorgenommen wurde, ist bereits angefiihrt. Man verwendete u. A.
dazu den Balg einer schwarzen Schlange. Die Wachnerin erhilt ein Decoct
von Wind treibenden Species. Ist sie aber von den iibrigen Fehlern der Siifte
beliistigt, so gibt man ein anderes Getrink. Solche Verordnungen hat der
Arzt zu treffen, bis das Blut entleert — also die Zeit der Lochia rubra vor-
iiber — und die Wdchnerin gereinigt ist. Darauf treten andere Vorschriften
in Kraft, bis nach mehr als einem halben Monat die gewdhnliche Lebensweise
wieder aufgenommen und das Puerperium fiir beendet erklirt werden kann.
Manche halten diesen Zeitpunkt jedoch erst mit dem Wiedereintritt der Periode
fir gekommen. Durch drei oder fiinf Nichte hindurch wird die Wochnerin ge-
salbt, in der Folgezeit hiufig mit einer reichlichen Menge warmen Wassers
besprengt. — Zorn, Anstrengungen, den Coitus etc. hat eine Wochnerin zu
vermeiden ?).

Es ist schon bemerkt worden — s. S. 43 —, dass die An-
schwellung der Britste in der Schwangerschaft durch den
Eintritt eines Theiles des in diesem Zustande nicht ausgeschiedenen
Menstrualblutes erklirt wird. Nach vier oder drei Niichten (post
partum) kommt die Milch des Weibes hervor — mulierum lac
provenit ). Hierzu findet sich H. I, p. 191 eine weitere Ausfithrung,
aus der sich ergibt, dass diese Milch nicht etwa in den Briisten
entsteht, sondern aus dem ganzen Korper in diese hinein-
gelangt. Sapori iucunda dulcedo, maturi alimenti causa orta, ex
universo corpore ad mammas profecta, lac maternum vocatur.
Sie wird mit dem minnlichen Sperma verglichen, das ebenfalls im
ganzen Korper verbreitet, aber erst bei seiner Ausscheidung zu sehen
ist. Erotische Vorstellungen, Bertibrungen etc. machen sowohl den
Samen wie die Milch hervortreten. Die Aehnlichkeit mit den ent-
sprechenden Ansichten der Hippokratiker liegt wesentlich in dem
Punkte, dass auch fiir diese die Milch kein autochthones Pro-
duct der Milchdriise ist.

) H. II, p. 46 sq.; V. p. 249 sq.

2 V. L. p.251s8q. — H. I, p. 41 sq. Ibid. p. 113, wo sich khnliche
auf die Diitetik des Wochenbettes besziigliche Vorschriften finden, heisst es,
dass die Wochnerin erst nach 4 Monaten aus der #rztlichen Beaufsichtigung

zu entlassen ist.
3) H. II, p. 41 und V. p. 252.




— 59 —

Von einem Selbststillen der Mutter ist bei Susruta nicht in bestimmter
Weise die Rede, vielleicht liesse sich aber die Untersuchung des ,maternum
lJac®* — H. 1I, p. 48 — in diesem Sinne deuten.

Die ersten 3 Tage hindurch erhilt das Kind Butter mit Honig versiisst
bezw. mit einem anderen pflanzlichen Zusatz. Die Nahrung wird durch Ab-
singen heiliger Hymnen geweiht?). Erst am 4. Tage darf ihm Milch mit ge-
klarter Butter gereicht werden und zwar zweimal tiglich so viel, als man in
einer Hohlhand fassen kann. Fiir die folgenden Tage ist eine besondere Er-
nihrungsweise nicht angegeben. Am 10. Tage erhielt das Kind von den Eltern
einen Namen (manchmal den eines Sternes) und dann auch eine Amme. Fiir
die Auswahl derselben nach der Kaste, unter Beriicksichtigung der Beschaffen-
heit der Briiste, der fibrigen kérperlichen wie auch der sittlichen Eigenschaften,
fiir die Ernihrungsweise der Amme — vergl. H. III, cap. 27 —, auch ihre
psychische Behandlung — Zorn, Kummer bewirken das Versiegen der Briiste —
sowie fiir die Untersuchung der Milch sind ausfithrliche Vorschriften gegeben.
Beim ersten Anlegen, welches unter besonderer Feierlichkeit stattfindet, wird
zuerst die rechte, vorher gewaschene, Brust gereicht, wihrend die Amme ihr
Gesicht nach Osten richtet, das des Kindes aber nach Norden gekehrt ist. Der
Kopf der Amme ist ebenfalls gewaschen und sie hat reine Kleider angezogen.
Die Weihe der ersten hervorquellenden Milchtropfen geschieht durch folgende
heilige Hymne: ,Vier milchfiihrende Oceane mdgen Dir, o Gliickliche, be-
stindig in den beiden Briisten sein zur Vermehrung der Krifte des Kindes.
Dein Kind, o Schéne, mége, nachdem es den Nectarmilchsaft getruuken, ein
langes Leben erreichen, wie die Gotter durch den Genuss von Ambrosia.* Aus
der Diiitetik des Stillens hebe ich nur hervor, dass der Siugling nicht an-
gelegt werden soll an die Brust einer hungrigen, von Sorgen gedriickten, ab-
gematteten, von Natur verdorbenen, schwangeren, fieberhaften, sehr mageren
oder sehr fetten Person, die an verbrannten und nicht zu einander passenden
Speisen Gefallen findet. Es wird ferner auf die Gefabr hingewiesen, dass
hiéingende Briiste Mund und Nase des Kindes bedecken und hierdurch den Er-
stickungstod desselben herbeifiihren konnten. Das Kind soll nie an einen un-
sauberen, zu heissen, windigen (Zugluft ?) ete. Ort hingelegt werden. Zur Nahrung
wurde ihm auch Ziegen- oder Kuhmilch gegeben, wobei zu bemerken, dass die
Verwendung der letzteren nach Masakiyo Ogata, 1. ¢, zu demselben Zwecke
ebenfalls der &ltesten japanischen Geburtshiilfe bekannt war. Ist das Kind ein
halbes Jahr alt, so soll eine andere leichte und der Gesundheit zutrigliche
Ernéhrungsweise eintreten 2).

Bei H. III, cap. 27 sind eine grosse Zahl pathologischer Zustiinde des
Kindes aufgeziihlt — Abneigung gegen die Briiste, Erbrechen, griinliche Darm-

) Auch in Japan wurde das Siugungsgeschift seit den #ltesten Zeiten
Ammen iibertragen. Ebenso diente dem Kinde in den ersten drei Tagen
ein Getrink zur Nahrung, welches aus einer Zahl von Pflanzen bereitet war.
Der Vergleich der alt-indischen mit der japanischen Geburtshiilfe bietet, wie
in der Dittetik der Schwangerschaft, s. S. 44, so auch Vergleichspunkte in
gewissen Ceremonieen, die beziiglich des Kindes an gliickverheissenden Tagen
vorgenommen wurden. S. Masakiyo Ogata, L c.

%) H. 11, p. 41-45; V. p. 252 sqq.
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entleerungen, Dysenterie, unruhiges Verhalten, Fieber etc. —, die auf den
Einfluss von neun Dimonen zuriickgefiihrt werden.

Die Darstellung der Pathologie des Wochenbettes ist bei Susruta
mit der Erwidhnung des Uterusvorfalles und der Unterleibs-(Bauchfell-) Ent-
zindung im Wesentlichen abgethan. Der Gebdrmuttervorfall wird nim-
lich mit dem Wochenbett abgehandelt, ohne dass etwa auf eine itiologische
Beziehung eingegangen ist. Der prolabirte Uterus macht Urinverhal-
tung, Entziindung und die Behandlung ist folgende. Der Arzt wischt den
Muttermund mit dem Finger ab, der mit Haaren umwickelt ist, oder man
riuchert den Muttermund, wozu u. A. auch Schlangenhaut verwendet wird,
oder man bestreicht Hand- und Fussflichen der Wochnerin oder besprengt
ihren Kopf mit Euphorbien-Milchsaft. Andere Dinge werden im Getriink ver-
ordnet, darunter auch Urin, oder in Form von Einspritzungen pulverisirte
Reispflanzenwurzel, Pfeffer, Oel von weissem Senf etc. Zum Schlusse heisst
es bei Vullers p. 255: ,oder man reponire die Geb#irmutter mit der beslten
Hand, deren Nigel zuvor beschnitten sind. Hessler dagegen fasst diesen
Schluss des betreffenden Passus ganz anders auf, indem er ihn auf die Heraus-
beférderung der Nachgeburt bezieht. Das ist die oben — 8. 47 sq. —
angefiihrte Stelle. Wenn die Deutung von Hessler richtig wire, so hiitte hier
die Einschiebung einer durchaus heterogenen Bemerkung in den Text in ganz
abrupter Weise stattgefunden, und solche Spriinge kommen bei Susruta —
im Gegensatze zu den Hippokratikern — sonst kaum vor. Aus diesem #usser-
lichen Grunde schon m&chte ich die Auffassung von Vullers fiir richtig halten?).
Dag von seinen Schiirfen nicht gereinigte Blut einer Wochnerin von rauhem

) H. II, p. 42. — Es scheint mir eine Stelle hierhin zu gehéren, die
ich bei Wise sowohl in seinem Commentary of the Hindu System of Me-
dicine, London 1860, p. 417, als auch in seiner Review of the history of
Medicine, Vol. II, p. 6, finde: should the secundines not be removed, the
abdomen remains tense, swollen and painful and the dejections constipated.
In such a state a finger covered with hair is to be introduced into the throat
of the mother so as to produce vomiting, when the secundines will be ex-
pelled. In other cases digusting substances are given for producing the same
effect, or the smoke of wild plumpkin, mustard seet, the skins of serpents with
sour milk, oil etc. are applied to the vagina etc. Von einer manuellen Ent-
fernung der Nachgeburt ist hier nicht die Rede, aber es macht auf mich den
Eindruck, als wenn das unsere Stelle wire, in der Auffassung von Wise,
auch ohne ausdriickliche Bezugnahme. An einer anderen Stelle — Commen-
tary p. 428 und Review p. 11 — spricht er auch von einer manuellen Ent-
fernung durch Druck auf den Leib und durch Schiittelungen, die eine
starke Person vornimmt, welche die Geb#rende von hinten ergreift — letzteres
80, wie wir es auch in der Hippokratischen Geburtshiilfe sehen werden. Das
zweite Citat aus Wise findet sich bei Susruta nicht und ich habe nicht
feststellen kdnnen, woher dasselbe stammt. Die Angaben von Hiser, l.c. I,
P. 34, tiber die Entfernung der Nachgeburt in der alt-indischen Geburtshitlfe —
die fast wdrtlich auch bei Kleinwichter, P. Miiller's Handbuch der Geburts-
hiilfe I, p. 2 stehen — sind anscheinend auf diese Stellen bei Wise zuriick-
zufiihren.
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Korper, welches durch den in ihr herumziehenden Vayu (bdser Wind) sehr in
Wallung geréth, h#uft sich unter dem Nabel, auf beiden Seiten des Leibes,
an der Blase oder am Blasenhalse an. Dadurch entstehen Schmerzen am
Nabel, an der Blase und im Unterleibe; es ist als ob der Unterleib von
Nadeln gestochen und gleichsam zerrissen und zerfleischt wiirde. Zugleich
wird der Unterleib von allen Seiten aufgetrieben und es stellt sich Urin-
verhaltung ein. Dies ist das Symptom der Makkala (Peritonitis puerperalis).
Gegen diese Krankheit werden eine Reihe von inneren Mitteln empfohlen?!). —
H. I, p. 189 heisst es: Durch gesundheitsschidliche Nahrungsmittel
entsteht bei ... Wochnerinnen eine blutige Phlegmone, die Hitze und
Fieber verursacht. Besonders aber mdge der Arzt wissen, dass bei W&ch-
nerinnen durch die Anhiufung des nicht ausgetretenen Blutes im
Unterleibe eine Entziindung hervorgerufen wird, die man Makkala nennt.
Abgesehen von der in der alt-indischen Pathologie so hiufig #tiologisch ver-
wertheten Luft (Wind), haben wir hier in der Verhaltung des Blutes als der
Ursache der Unterleibsentziindung im Wochenbett einen Gedanken, den wir bei
den Hippokratikern sehr ausfithrlich in der Form entwickelt finden, dass der
retinirte Wochenfluss in noch viel ausgedehnterem Mausse fiir entziindliche
und fieberhafte Zustinde im Wochenbett verantwortlich gemacht wird.

Die Milch kann durch Luft, Galle, Schleim, durch alle verdorbenen
Sifte schlecht werden und dann iéberfiilllte, nicht ausgesogene Briiste
krank machen — H. I, p. 191. Hat die Milch eine schlechte Beschaffenheit
angenommen — lacte materno in morbum transgresso —, so soll der Arzt
schleunigst eine Reihe von pflanzlichen Mitteln, auch solche zum Abfiihren,
besonders aber 8, 4 oder 6 Tage lang Brechmittel verordnen. Die erkrankte
Brustdriise soll nicht mit Pflastern bedeckt werden. In ihrem weichen Gewebe
kommt es schnell zu Eiterung; die alsdann néthige Incision ist mit Ver-
meidung der Milchginge auszufiihren %).

H. LI, p. 71 ist von der Behandlung des Fiebers die Rede, welches
bei Wochnerinnen dadurch veranlasst wird, dass die Milch heruntertritt
(puerperarum feminarum lactis descensu) — eine Erwihnung der ,Milch-
metastasen*, die auch in den Hippokratischen Schriften in etwas anderer
Form vorkommt. In der spiteren Zeit, bis in unser Jahrhundert hinein, haben
ja in der Pathologie des Wochenbettes diese Milchversetzungen eine sehr
hervorragende Rolle gespielt.

Die Gyn#ikologie im Ayur-Veda des Susruta ist, abgesehen von
den schon oben angefiihrten Bemerkungen iiber Menstruation und Prolapsus
uteri im Wochenbett, im Wesentlichen H. III, cap. 28 zusammengestellt.
Es handelt sich um krankhafte Zustinde der Gebirmutter, welche durch
die erregte und verdorbene Luft (im Leibe) oder durch schlechtbeschaffene
Karperfliissigkeiten — auch verdorbenes Menstrualblut oder verdorbenen miinn-
lichen Samen — veranlasst sind. So kann beispielsweise der in iibermissiger
Weise mit grossem Penis ausgefiihrte Beischlaf die Luft im Leibe erregen,
die dann in verdorbener Beschaffenheit in den Uterus eindringt und diesen
krank macht. — Pathologische Zustéinde der Gebdrmutter kénnen ferner

) V. p. 255 sqq. Vergl. H. 1I, p. 42.
2) H. II, p. 120.
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durch Wasser, Luft, Schleim, Blut oder Eiter veranlasst sein. Das Organ kann
zu gross, verdickt, hart sein, weit offen stehen oder der Muttermund kann
verengt sein; es ist vorgefallen oder in einer anderen unrichtigen Lage (per-
versus); es bestehen Schmerzen, Fieber, Hitze, Entziindung des Uterus, iibel-
riechende schleimige Abginge, Amenorrhoe und demnach Unfruchtbarkeit.
Eine schleimige und wiisserige menstruelle Ausscheidung ist schwer zu heilen.
— Durch verdorbene Fliissigkeiten werden im Ganzen 20 verschiedene Er-
krankungszustinde der Gebdrmutter verursacht; darunter sind 5 unheilbare,
die nimlich, welche durch schlechte Beschaffenheit der simmtlichen Korper-
fliissigkeiten herbeigefiihrt sind.

Therapie: Scheideninjectionen (Clysmata ?), Riiucherungen, darunter auch
solche mit Zusatz von Ochsenurin, milde Einlagen; bei Hitze und Entziindung
des Uterus: Kiltebehandlung. Gegen iibelriechende schleimige Ausfliisse wird
ortlich ein Pulver angewendet, das aus fiinf Adstringentien besteht, wogegen
bei eitrigem Uterus (Pyometra?) das Einlegen von Kugeln empfohlen ist, denen
reinigende (ausleerende) Substanzen, mit Kuhurin vermischt, zugesetzt sind. .
Durch innere Mittel und eine kriiftigende Diit sucht man auf eine Verbesserung
der Korpersifte hinzuwirken. Der vorgefallene Uterus wird mit fliissiger Butter
bestrichen, mit heisser Milch gebiht, reponirt und durch eine Bandage zuriick-
gehalten.

Die vorstehende Darstellung ergibt fiir unseren Ver-
gleichszweck Folgendes.

In den alt-dagyptischen Ueberlieferungen sahen wir im
Papyrus Ebers die Gebirmutter als ,Mutter des Menschen®
bezeichnet !); eine auffallende Aehnlichkeit mit diesem Ausdrucke
werden wir in der ein Mal bei den Hippokratikern vorkommenden
Benennung dieses Organs als ,Mutter der Kinder* — pijtnp
Bpepéwy ?) — finden. Besonders interessant aber ist die fast wortliche
Uebereinstimmung zwischen einer Stelle aus dem Papyrus Bero-
lin. (Brugsch) und einer solchen in der Hippokratischen Schrift
mept apépoy — K. III, 6. Diese beiden Stellen, an denen es sich
um eine Schwangerschaftsprobe handelt, sind nachher im Wortlaute
nebeneinander gestellt und lassen mit Riicksicht auf das hohe Alter
— 14. Jahrhundert v. Chr. — des #gyptischen Schriftwerkes nur
den Schluss zu, dass hier mit Bestimmtheit die Hippokratiker aus
der alt-dgyptischen Geburtshiilfe entlehnt haben, wie denn fiber-
haupt eine unverkennbare Aehnlichkeit bis selbst auf die Form auch
bei anderen derartigen Proben hier und dort hervortritt 3). Es darf
ferner nicht unerwihnt bleiben, dass mehrere Arzneimittel in den

1) 8. 8. 31.
%) Hippocrat. epistolae, K. I1I, 826.

%) Vergl. S. 31 sq. und die spiter anzufithrenden Schwangerschafts-
bezw. Fruchtbarkeitsproben bei den Hippokratikern.
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Hippokratischen Schriften ausdriicklich mit dem Beiwort ,agyptisch*
bezeichnet werden. Die alten Aegypter waren wie die Inder und die
Hippokratiker bestrebt, das Geschlecht des kiinftigen Kindes
und seine Lebensfihigkeit zu erforschen, sie kennen eine Geburts-
thitigkeit derGebarmutter, wie die Genannten, ebensoSchwanger-
schaftssymptome und haben Mittel zur Fruchtabtreibung, wie zur
Forderung der Geburt. Immer mehr hiufen sich ja iibrigens neuer-
dings die Nachweise von Spuren der alt-igyptischen Medicin nicht
allein in der griechischen und romischen, sondern auch durch die Heil-
kunde des Mittelalters hindurch bis in die Volksmedicin unserer Zeit?).

In der alt-hebriischen (mosaischen) Geburtshiilfe erinnert,
abgesehen vom Hebammenstand (und dem Geburtsstuhl), dem
wir auch bei den Hippokratikern begegnen werden?), eine das
Wochenbett betreffende Stelle an die Hippokratische Geburtskunde.
Nach einer Knabengeburt dauert, wie wir bei Moses sahen, die
Reinigung 40, nach einer Méadchengeburt 80 Tage; hiermit ist die
entsprechende Hippokratische Angabe wenigstens insofern iiberein-
stimmend, als hier 30 bezw. 42 Tage, also im letzteren Falle auch eine
lingere Dauer des Lochienabganges angenommen wird?), — Die Neu-
geborenen werden, wie bei den Hippokratikern, in Windeln gewickelt.

Wesentlich zahlreicher und von griosserer Bedeutung sind die
Vergleichspunkte aus den alt-indischen Schriften, und zwar fiir
die alt-griechische Medicin iberhaupt, wie auch speciell fiir unsere
Forschung 4).

Die Vorstellung von der Gestalt der Gebarmutter des Weibes
ist bei Susruta richtiger, als bei den Hippokratikern. Die Eier-
stocke, wie der Beckencanal, sind jedoch hier wie dort nicht
erwihnt; die Angaben iiber die Beckenknochen sind bei den alten
Indern etwas ausfithrlicher.

Indische Auffassung: Aus der Nahrung entsteht der Chylus,
aus diesem in der Leber und Milz das Blut, aus diesem das Fleisch,
aus dem Fleisch das Zellgewebe, aus diesem die Knochen, aus den

Y *Ebers, G., Wie Alt-Aegyptisches in die europiische Volksmedicin
gelangte. Zeitschr. f. agyptische Sprache, Bd. XXXIII. — Vergl. auch *v. Oefele,
Zur Heilkunde der alten Aegypter. Allgem. medicinische Centralzeitung 1895,
Nr. 5, 11 ete. (in 14 Nummern). ’

%) 8. die Hippokratische Geburtsleitung im speciellen Theile.

%) 8. das normale Wochenbett im speciellen Theile.

4) Auf die Anklinge an griechische Naturphilosophen, die sich bei
Susruta finden und die sich aus meiner Darstellung ergeben, gehe ich an
dieser Stelle nicht ndher ein.
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Knochen das Mark und aus dem Mark des ganzen Korpers der
Samen des Mannes, und zwar hat sich dieser Entwickelungs-
process aus dem Chylus in einem Monat vollzogen. Einen Samen
des Weibes gibt es bei Susruta nicht, wohl aber im Rig-
Veda. Hippokratisch: Das Blut gelangt als solches mit den
Ingestis in den Korper (wihrend allerdings an anderer Stelle auch
den oben genannten Organen fiir die Blutbereitung eine Rolle zu-
getheilt wird). Mann und Weib haben Samen; dieser stammt
aus dem Gesammtfliissigen des Korpers und wird gebildet (aus-
gesondert) in der Erregung des Coitus.

Indisch: Das Menstrualblut, von feuriger Beschaffenheit,
ebenfalls aus dem Chylus herzuleiten, sammelt sich im Laufe eines
Monats im Uterus an und wird dann durch Luft zu Tage ge-
fordert. Die Hippokratische Menstruationstheorie lisst alle
4 Wochen das aus den Ingestis des Magendarmcanals in das mehr
lockere Gewebe des weiblichen Kérpers in grdsserer Menge
eingedrungene Blut behufs Entlastung des Organismus nach den
ewigen Naturgesetzen zur Ausscheidung kommen ).

Indisch: Zur Fortpflanzung liefert der Mann Samen, das
Weib Menstrualblut; Hippokratisch: beide Theile Samen.

Indisch: Die Anschwellung der Briiste in der Schwanger-
schaft kommt dadurch zu Stande, dass ein Theil des Menstrual-
blutes in dieselben eindringt; nach der Hippokratischen Ansicht
(s. Schwangerschaft) in der Weise, dass durch den schwangeren
Uterus bezw. den Fotus das Fetteste und Siisseste aus dem Bauch-
inhalte (dem Netz) ausgepresst wird und in die Briiste gelangt.
Diese Auffassungen begegnen sich also in dem Punkte, dass etwas
von aussen her in die Briiste hineinkommt. Beziiglich der Milch
im Puerperium vergl. S. 57 und die Lactation im speciellen Theile.

Indisch wie Hippokratisch: Die Anlage aller Kérpertheile
der Frucht erfolgt gleichzeitig ).

Indisch: Die Ernshrung des Fotus geschieht durch den
Nabel; Hippokratisch: durch den Nabel bezw. durch den Mund.

Die Beschreibung der Nachgeburtstheile ist bei den Indern
und den Hippokratikern — diese geben auch eine Darstellung der
Entwickelung — verschieden, allerdings nicht wesentlich.

1) S. Menstruation im speciellen Theile.

?) Von der indischen Ansicht, dass die harten Kérpertheile sich aus
dem Samen, die weichen aus dem Menstrualblut entwickeln, haben wir bei
den Hippokratikern keine Andeutung. Sie findet sich aber bei den Talmudisten.
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Indisch: Zwillinge entstehen in Folge von Theilung der
Samenmenge durch die Luft; Hippokratisch: durch Theilung
der Samenmenge in der Weise, dass diese zufillig — &ray 3 4
qovi} toyy oysdeica elg dbo wndhmovs dpuwopéyny — in zwei, nicht
miteinander communicirende Hohlen der Gebérmutter gelangt.

Die Ursachen der Geschlechtsbildung und das Be-
streben, auf diese eine Einwirkung zu gewinnen, sowie die
Prognose des Geschlechts des kiinftigen Kindes werden bei
Susruta in dhnlicher Weise erdrtert, wie bei den Hippokratikern.
Hier wie dort werden auch gewisse Beziehungen der rechten Seite
des Mutterkérpers zum minnlichen Geschlechte der Frucht an-
genommen.

Die Milch entsteht nach der indischen, wie nach der Hippo-
kratischen Ansicht nicht in den Briisten; hier wie dort findet
sich der Gedanke der Milchversetzung.

Die (agyptisch-) Hippokratischen Schwangerschafts- bezw.
Fruchtbarkeitsproben kennt Susruta nicht.

Die Lehre vom Stiirzen des Kindes haben die Inder
nicht genau in derselben Form, wie die Hippokratiker, nament-
lich nicht mit der Entwickelung der Consequenzen fiir das Befinden
der Frucht im weiteren intrauterinen Leben und in Verbindung mit
der Frage der Lebensfihigkeit einer Frithgeburt. Vergl. ,Schwanger-
schaft* im speciellen Theile,

Die Didtetik der Schwangerschaft ist im Ayur-Veda
des Susruta viel ausfithrlicher behandelt als im Corpus Hippo-
craticum,

Absterben der Frucht im Mutterleibe. — Fehl-
geburt. — Indische Ansicht: Schadlichkeiten, welche auf die
Schwangere einwirken, Erkrankungen derselben oder auch krankhafte
Zustinde des Embryo veranlassen, dass letzterer von seinen Banden
gelost wird, shnlich wie eine vegetabilische Frucht zur Unzeit vom
Stiele abfillt durch Winde und Wiirmer. Der Embryo verlisst
dann seine Stelle, die Luft im Bauche wird erregt (ver-
dorben) und bringt die Frucht in eine falsche Lage oder todtet
sie durch Blutfluss. Der Blutabgang beim Abortus ist bei den
Indern — schon im Rig-Veda — mehr als bei den Hippokratikern
betont. Hippokratische Anschauung: Korperliche Insulte sowie
Erkrankungen der Schwangeren kénnen die Frucht verletzen bezw.
todten und eine Fehlgeburt herbeifiihren, ohne dass die Wirkung
der fiir die indische Pathologie so wichtigen verdorbenen Luft

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i.d. Hippokrat. Schriften.
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dabei in Anspruch genommen wird. Ausserdem wiirdigen die Hippo-
kratiker pathologische Zustinde der Gebarmutter fir die
Actiologie der Fehlgeburt viel eingehender als die Inder. — Letztere
kennen nicht die im speciellen Theile beim Abortus zu besprechende
Hippokratische Unterscheidung zwischen #xpvoic und Fehlgeburt.

Wesentlich verschieden ist die indische Ansicht von der
Hippokratischen beziiglich der Ursache des rechtzeitigen Ge-
burtseintritts. Nach der ersteren wird das reife Kind geboren,
wie nach den Naturgesetzen auch eine Frucht abfiallt, wenn sie
ihre Reife erlangt hat. Bei den Hippokratikern dagegen bahnt
sich das Kind am normalen Endtermin der Schwangerschaft aus
eigener Initiative mit Gewalt einen Weg nach aussen, getrieben
durch Nahrungsbediirfniss.

Die indische gewohnliche Geburtsleitung fillt zusammen mit
der Aufforderung zum Mitpressen. In der Hippokratischen Ge-
burtshiilfe, welche die Bauchpresse allerdings gelegentlich auch
anregt, ist eine solche Aufforderung nicht erwihnt, so dass jeden-
falls nicht der Schwerpunkt der ganzen Hiilfeleistung in ihr liegt
— wohl verstindlich vom Gesichtspunkte der Hippokratischen Ge-
burtstheorie.

In Susruta’s Werk ist die Unterbindung der Nabel-
schnur angefithrt — ebenso bei Aristoteles —, bei den Hippo-
kratikern nicht.

Die Sorge fiir das Neugeborene driickt sich bei Susruta
in viel ausfiihrlicheren Vorschriften aus, als in den Hippokratischen
Schriften.

Das enge Becken ist den Indern ebenso wenig bekannt,
wie den Hippokratikern.

In Consequenz ihrer Geburtstheorie mussten die Hippokratiker
die Geburt eines todten Kindes fiir sehr schwierig halten —
streng genommen fiir unméglich —, und so beschiftigen sie sich
denn auch sehr ausfiihrlich mit den Mitteln und Massnahmen, eine
solche zu ermdoglichen. Fiir den indischen Geburtshelfer hat der
todte Fotus eine ganz andere Bedeutung. Letzterer wird schleunigst
— durch Zerstiickelung — zu Tage gefordert, weil sein lingeres
Verweilen im Leibe der Mutter diese tédten wiirde.

Im Uebrigen sind Lage- und Haltungsanomalieen in
der indischen wie in der Hippokratischen Geburtshiilfe — als
naturgemidss gilt nur die Kopflage (genauere Bezeichnungen finden
sich bei dieser nicht) mit normaler Haltung — das Hauptkapitel
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der Pathologie. Sie werden hier wie dort ziemlich iberein-
stimmend beschrieben. Es ist der Austritt des lebenden Kindes in
vollkommener Fusslage den Indern, die eine solche wahrscheinlich
durch Extraction beendeten, wie den Hippokratikern bekannt. Letz-
tere lassen die Geburt in dieser Lage spontan verlaufen, suchen
aber jede andere Kindeslage in eine Kopflage zu verwandeln.
In letazterem Punkte zeigt sich ein wichtiger Gegensatz zur
indischen Geburtshiilfe, welche sowohl bei unvollkommener Fuss-
lage (Knielage?) als auch bei (gemischter?) Steisslage nicht die
Wendung auf den Kopf, sondern das Herabholen des
zweiten Fusses bezw. der Filsse vorschreibt, wihrend in ihr,
in einem anderen Gegensatze zu den Hippokratikern,
die Kenntniss einer combinirten #usseren und inneren Me-
thode zur Wendung auf den Kopf nicht ersichtlich ist. Die
Wendung auf die Fiisse ist den Indern wie den Hippo-
kratikern unbekannt. Hier wie dort wird gelegentlich, nach
vollzogener Wendung, von der Herausleitung des Kopfes ge-
sprochen, ohne dass es méglich wire, das zu diesem Zwecke ein-
geschlagene Verfahren festzustellen. )

Schuttelungen, sei es zur Lageverbesserung, sei es zur
Herausbeforderung des Kindes oder der Nachgeburt, denen wir bei
den Hippokratikern in verschiedener Ausfithrung begegnen werden
und die ich in ihrer Ausbildung fast charakteristisch fiir deren
Geburtshiilfe nennen mochte, kommen bei Susruta picht vor,

Die Verkleinerungsoperationen werden bei den Indern
wie bei den Hippokratikern stets nur unter Voraussetzung des
Todes des Kindes und in #hnlicher Weise ausgefiihrt, auch mit
ahnlichen Instrumenten. Die indische Geburtshiilfe hat aber
kein Instrument zum Zusammendricken des Kopfes
(und des Thorax), wie es die Hippokratische im wicatpov
besitzt.

Die alt-indische Geburtshiilfe kennt den Kaiserschnitt
an der Todten, die Hippokratische erwdahnt diesen nicht.

Die Darstellung der Pathologie des Wochenbettes und der
Gynikologie — ich hebe besonders die Kapitel der Menstruations-
anomalieen, der Sterilitit, der Lageverinderungen hervor — ist in
ihrer Diirftigkeit bei Susruta der Hippokratischen gar nicht an
die Seite zu stellen.

Ich komme zu folgendem Schlusse: Die #ussere Einrichtung
von Susruta’s Ayur-Veda mit seiner viel mehr systematischen



— 68 —

Anordnung des Materials ), die schon #usserlich, in Bezug auf
riumliche Ausdehnung und Vollstindigkeit so ganz verschiedene
Behandlung wichtiger Abschnitte hier und bei den Hippokratikern
— beispielsweise der ganzen Gyniikologie —, die bei den Indern der
Einwirkung der Diémonen gewidmeten Kapitel — H. III, cap. 27
und 60 —, der Grundzug ihrer pathologischen Anschauungen mit
der (erregten) verdorbenen Luft im Korper als einem so wesent-
lichen #tiologischen Momente im Vordergrunde?®), die Differenzen mit
den Hippokratikern in anderen, sehr massgebenden Punkten —
Menstruations-, Conceptions- und Geburtstheorie, Geburtsleitung, Be-
handlung der Steisslage, Ausbildung der Wendungsmethode, Kaiser-
schnitt an der Todten, Compressionsinstrument etc. —, Alles dieses
lisst es fir mich ausser Zweifel, dass dem Verfasser des Ayur-Veda
des Susruta das Corpus Hippocraticum nicht als Vorlage ge-
dient haben kann und noch viel weniger an ein umgekehrtes Verhilt-
niss zu denken ist. Baas (Die geschichtliche Entwickelung etc. p. 39)
sagt, Wise behaupte, der berithmte Alt-Grieche (Hippokrates)
habe auf seinen Reisen das Werk des Susruta kennen gelernt
und es sich angeeignet, eine Angabe, die tibrigens in dieser Form
nicht ganz zutrifft, da Wise’s Ansicht — Review, Introduction
p. LIII sqq. — allgemeiner gefasst ist. Letztere geht aber doch
dahin, dass der grosse Koer bei seiner perstnlichen Anwesenheit
in Asien von der indischen Medicin in der einen oder anderen
Weise — either in a direct or indirect manner — Kenntniss erhalten
und sich demnach wesentliche Elemente derselben in den Hippo-
kratischen Schriften finden. Stenzler?®) dagegen, welcher geneigt
ist anzunehmen, dass die Werke der Inder tiber Heilkunde — Ayur-
Veda ist sowohl die allgemeine Bezeichnung fiir Heilkunde als auch
die Benennung von einzelnen bestimmten Biichern iiber dieselbé —
nicht zu ihrer &ltesten Literatur gehdren, will die Entstehung von
Susruta’s Ayur-Veda, shnlich wie Wilson, eher in die christ-

) Wenn Hessler — Ueber Naturgeschichte der alten Inder, Sitzungsber.
der k. bayer. Akad. der Naturw.; mathem.-phys. Klasse, Bd. XV1I, 1887, p. 43 —
sagt, Hippokrates sei systematischer als Susruta, so ist mir das un-
verstindlich.

?) Nicht im Sinne und in der Ausdehnung der indischen Auffassung
wird bei den Hippokratikern die Luft im Korper (¢dsw) als Krankheitsursache
angesehen, viel mehr die eintretende (&+¥p) von abnormer Beschaffenheit, K. I,
572 sqq.

3) *Stenzler, Zur Geschichte der Indischen Medicin, Henschel's Janus I,

1846, p. 441 sqq.
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liche Periode verlegen, aber spitestens ins 8. Jahrhundert, da um
diese Zeit bereits eine arabische Uebersetzung desselben hergestellt
wurde. Er hilt es fir sehr wohl moglich, dass Susruta Manches
von den Griechen entlehnt habe, in Uebereinstimmung mit Allan
Webb ), der ebenfalls den Inhalt von Susruta’s Werk aus griechi-
schen Quellen herleitet. Nach Hessler %) wiederum stammt letzteres
mindestens aus dem Jahre 1000 v. Chr.,, wogegen Haas andererseits
so weit geht, zu behaupten, Susruta als Arzt habe gar nicht
existirt, der Name sei eine Corrumpirung des arabischen Bucrat
(Hippokrates), verwechselt mit Sukrat = Sokrates. Das dem
Susruta zugeschriebene Werk sei eine Bearbeitung arabischer
Uebersetzungen der Hippokratischen Schriften aus dem 16. Jahr-
hundert n. Chr. Eine vermittelnde Stellung in Bezug auf die Alters-
frage nehmen diejenigen ein — Hiser, L c. I, p. 17, Joachim,
Puschmann?3) —, welche glauben, dass die einzelnen Theile von
Susruta’s Werk zu verschiedenen Zeiten entstanden sind. Theilt man
die Ansicht von Max Miiller, dass die Sanskritniederschriften viel
jinger sind, als ihr Jahrtausende lang durch die mindliche Tradi-
tion fortgepflanzter Inhalt (Baas, 1. c. p. 38) oder die von *Wise
(Review, Introduction p. LIV), dass der Ayur-Veda des Charaka
sowohl als der etwas jiingere des Susruta aus einem Original-
Veda zusammengestellt sind, so wiirde auch der Nachweis einer
sehr spiten Abfassung des Werkes von Susruta (oder anderer)
noch nicht mit Sicherheit darthun, dass seine Lehren die Hippo-
kratische Medicin nicht beeinflusst hittent). Von Allem, was

) Allan Webb, The historical relations of ancient Hindu with Greek
medicine. Calcutta 1850. — Gegen Webb’s Ansicht wendet sich Ch. Darem-
berg, Recherches sur I'état de la médecine durant la période primitive de
I’bistoire des Indous, Paris 1867. Er findet den Ursprung der griechischen
Heilkunde in der #ltesten indischen Literatur. Die Arier, das gemeinsame
Stammvolk der Hellenen und Germanen, hitten schen vor 32 Jahrtausenden
medicinische Kenntnisse gehabt, die im Rig-Veda niedergelegt seien.

?) Hessler, F., Praefatio zu seiner Uebersetzung von Susruta's Ayur-
Veda. Vergl. auch: Derselbe, Ueber Entstehung und Alter des Ayur-Veda
des Susruta. Allgem. Zeitschr. fiir Chirurgie, innere Medicin etc. 1843, Ni. 24.

%) *Puschmann's Referat in Virchow-Hirsch’s Jahresbericht 1890, tiber
Joachim, H., Die Didtetik und die Krankheiten des kindlichen Alters bei
den alten Indern, Arch. fiir Kinderheilkunde, Bd. XII, p. 179—233.

4) Die Hippokratischex;'}dittel sind, wie wohl nicht zu bezweifeln ist,
zum Theil indischen Ursprungs. *Hessler, Commentarii et annotationes in
Susrutae Ayurvedam, Fasc. II, Erlang. 1855, p. VI, z#hlt eine Reihe solcher
Mittel auf. Nach H. Zimmer, Alt-indisches Leben, die Cultur der vedischen
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man anfithren kénnte, scheint mir am meisten die Aeusserlichkeit
der viel mehr planmissigen Einrichtung von Susruta’s Werk fiir
dessen geringeres Alter zu sprechen. Allerdings ist hinzuzufiigen,
dass wir nicht wissen, woher die einzelnen Bestandtheile genommen
sind, die uns im Corpus Hippocraticum vereinigt vorliegen.

Dass trotz der zahlreichen, nicht allein &usserlichen, sondern
auch sachlichen, vielfach wichtigen und selbst fundamentalen Unter-
schiede zwischen dem Corpus Hippocraticum und dem Ayur-
Veda des Susruta doch von der einen nach der andern Seite iber-
nommen sein kionnte — fiur die etwaige Annahme einer gemein-
schaftlichen Beeinflussung von dritter Stelle ist ein Beweis nicht
zu erbringen — scheint mir, in embryologisch-geburtshiilflicher
Hinsicht, abgesehen von den, librigens etwas voneinander abweichen-
den Ursachen der Geschlechtsbildung und der Entstehung von Zwil-
lingen, von der Geschlechtsprognose, der Culbute-Lehre, der Bildung
der Milch ausserhalb der Briiste, wenn auch in verschiedener Auf-
fassung, der Milchversetzung und einiger Uebereinstimmung in den
geburtshiilflichen Operationen, am ehesten noch aus der unver-
kennbaren Aehnlichkeit hervorzugehen, welche bei einem Vergleiche
Susruta’s, Kapitel 1I—XIII, H. Bd. I, mit den Hippokratischen
Schriften, K. I, lex, de arte, de medico, de decenti habitu, prae-
ceptiones und, K. III, de officinpa medici, zu Tage tritt. An
diesen Stellen ist die Rede von den Anforderungen, die an die
physischen, intellectuellen und moralischen Eigenschaften - eines
Arztes zu stellen sind, wie seine #ussere Erscheinung und sein
Benehmen den Kranken gegentiber sein soll, wie er unterrichtet
werden muss und welches der Umfang der fir ihn néthigen Kennt-
nisse ist; ausserdem wird, in #hnlicher Weise hier wie dort, im
Allgemeinen die Diagnostik, unter ausdriicklicher Betonung des Ge-
brauches der funf Sinne, besprochen und Allgemeines aus dem
Gebiete der praktischen, besonders auch der chirurgischen Thitig-
keit des Arztes — Ausstattung des Sprechzimmers, richtige Be-
nutzung des Lichtes, Instrumente etc. — erortert.

Arier, nach den vier Veden dargestellt, Berlin 1879, gehdren gewisse indische
Mittel unzweifelhaft der #ltesten Periode an; von diesen kommt keines bei den
Hippokratikern vor.



Ziweiter Theil.

Specielle Darstellung der Entwickelungslehre, Geburtshiilfe
und Gynikologie in der Hippokratischen Sammlung.

Anatomie des Beckens und der weiblichen Genitalien.

In der Anatomie sind die Kenntnisse der Hippokratiker
gering '), obgleich deren Bedeutung fiir die Medicin keineswegs
von ihnen verkannt wird?). Ihre anatomischen Angaben beruhen
fast ausschliesslich auf Sectionen an Thieren, wie es scheint, vor-
wiegend niederen Siugern (Hennig), und die Ergebnisse sind auf
den Menschen iibertragen®). Gelegentlich wird aber auch der

) Hirsch, A., De collectionis Hippocraticae auctorum anatomia, qualis
fuerit et quantum ad pathologiam eorum valuerit. Berol. 1864. — Hiernach
wihren die anatomischen Kenntnisse der Hippokratiker doch bedeutender ge-
wesen, als man gewdhnlich annimmt.

%) Pdorg 3t w0d edpatog &pyy tod dv tqrpwf Aéyov: at vero corporis na-
tura principium in artis medicinae speculatione obtinet. De loc. in hom.
K. II, 108. Dem Zusammenhang der Stelle nach sind unter géoi¢ auch die
anatomischen Verhiltnisse zu verstehen, wie das Wort denrt von Littré —
VI, 273 — in diesem Citate geradezu in der Bedeutung von Anatomie ver-
standen wird. Ich finde de oss. nat. K.1,517 den Ausdruck ,3:& taotiy tiy @daw®,
der hier, ganz im Sinne dieser Littré'schen Auffassung, nur heissen kann: ,wegen
dieser anatomischen Einrichtung®. Vergl. auch de loc. in hom. K. I, 149,
wo, wie auch an anderen Stellen, die natiirliche Lage der Gebirmutter odatg
genannt wird.

%) Bei den Griechen wurden menschliche Leichen — wie die von Staats-
verbrechern, ausgesetzten Kindern — nur ausnahmsweise anatomisch ver-
werthet, — Vergl. *Welcker, Kl. Schriften III, Bonn 1850: Hippocrates corpora
humana insecuerit necne. — *Falk, Die geschichtliche Entwickelung der ex-
perimentellen Medicin. Virch. Arch. Bd. 182, Heft 2, 1893.
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Unterschied anatomischer Verhiltnisse beim Menschen und beim
Thier — de ossium natura K. I, 503 beispielsweise zwischen dem
Dickdarm des Menschen und dem des Hundes — hervorgehoben.

In der kurzen Schrift de anatomia, L. VIII, 536—542, finden
das Becken und die Genitalien keine Erwdhnung.

Der Kopf des Femur ist ein runder Aufwuchs (éxicpocu;), von
dem das in der Pfanne des Hiftbeins befindliche Band entspringt-
— &¢ 7 td vedpov 1) td &v i) notdAy tod ioylov mépurev. Das Hiiftbein
(tb ioyiov) aber ist mit dem grossen Wirbel, der im Anschluss an das
heilige Bein — wapd td tepdy ootéov — liegt, durch ein knorpelig—
sehniges Band vereinigt. Die Wirbelsdule (paytc) ist vom heiligen
Beine zum grossen Wirbel vorniiber gekritmmt (xv¢+, E. und K. itber-
setzen in gibbum curvatur). Die Blase, die Zeugungstheile [7ov %),
Gebiarmutter] und der gebogene Theil des Mastdarms — apyod &
gynexhypévoy — liegen darin (2v todte). Von hier verlduft die Wirbel-
siule mehr gerade, aber mit einer Convexitit nach vorn gekriimmt
(196hoplog) bis zum Zwerchfell — &ypt ¢psvav — und an ihr ent-
lang liegen die Lendenmuskeln; von da an aber bis zu dem grossen
Wirbel oberhalb der Schultern gerade, etwas gekriimmt mit der
Convexitit nach hinten (t3vavzijs®). Durch die beiden mit ido¢, ge-
rade, zusammengesetzten Adjective soll offenbar die sanfte Kriim-
mung im Verlaufe, derjenigen des Kreuzbeins gegeniiber, zum Aus-
druck gebracht werden. In den Hiiftbeinen — &v 8¢ toiot ioyiotst —
sind zwei Gelenke, welche Pfannen genannt werden — é&pdpa 3do
gloly afl »otbhar xohsdpevar — und die Schenkel haben in diesen
ihre Gelenkverbindung — ot pypol & tadta Evipdpeveart). Wir
finden hier also, abgesehen vom Verlauf der Wirbelsiule, das Pro-

) Nebgov ist bei den Hippokratikern nicht allein Nerv, sondern auch
Sehne, Band. Vergl. indess hierzu de locis in homin. K. I, 107 sq., wo die vedpo.
von anderen Gewebstheilen gesondert werden, die ihnen #hnlich sind.

?) Rufus von Ephesus (¥*Oeuvres de Rufus d’Ephése; publication
commencée par Ch. Daremberg, terminée par E. Ruelle, p. 160, Paris
1879) bemerkt schon, dass Hippokrates die Gebéarmutter auch oy nenne.
Ich finde diese Bedeutung des Wortes, die Fo&sius, Oecon. Hippocrat., nicht
erwithnt, noch ein Mal (Plural) de superfoet. K. I, 465. Sonst heisst 7 jov¥]
~— ein Mal, K. III, 481, ist es fiir minnliche Zeugungsorgane gebraucht —
bei den Hippokratikern: Samen, genitura. 8. auch Galen, de ut. dissect.
K. 1I, 889.

v %) De nat. oss. E. 1II, 226; K. III, 271, Vectiarius. Eine &hnliche Stelle
ist de articul. K. III, 196.
4) De locis in hom. K. II, 110.
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montorium bezeichnet, die Beckenhshle — vergl. 8. 78 — oder viel-
mehr die Excavation des Kreuzbeins angedeutet und ausserdem zwes
klare Stellen fiir die Interpretation des Hippokratischen isyfovY).

Eine ausdriickliche Beriicksichtigung des Beckencanals vom
geburtshiilflichen Gesichtspunkte findet sich bei den Hippokratikern
nicht, aber ihre Geburtskunde hat doch den Vorzug vor derjenigen
der folgenden tausend Jahre, dass sie, wie wir nachher sehen
werden, beim Geburtsacte wenigstens einer Beziehung des durch-
tretenden Kindes zu den Knochen des Beckens gedenkt, in-
dem sie eine Elnw1rkung auf dieselben annimmt, welcher die Vor-
stellung eines Durchtritts auf einem von ihnen umschlossenen Wege
zu Grunde liegen muss.

Die Gebiarmutter wird meistens mit den Pluralen ai p:qcpar.
oder ai dotépar — de viet. rat. I, K. I, 652 vereinzelt: apgdrepor
ai picpa, die beiden Gebdrmiitter — bezeichnet, obgleich auch die
Singulare 7 pytpn oder 7 botépny vorkommen; K. II, 152 bezw.
II, 785 stehen Singular und Plural sogar im selben Satze. Sehr
selten ist die attische Form % pajrpo — K. III, 11. Ein Mal nur
— K. IIl, 17 — finde ich den Uterus bei den Hippokratikern
7 Sehgdc benannt, eine Bezeichnung, auf welche ja die noch heute
gebriuchliche Benennung der am stirksten ausgesprochenen Doppel-
missbildung des Organs als Uterus didelphys zuriickzufithren ist.
Ein Mal auch — de morb. vulgar. VI, K. III, 608 — heisst die
Gebarmutter t ¥yyoc, das Gefiss?). Siehe noch # 7qovi, S. 72.

Der gewohnlich gebrauchte Plural ist der Vorstellung ent-
sprechend, die man sich von der menschlichen Gebirmutter nach
dem Tragsack der Thiere gebildet hatte. Bezeichnend hierfiir ist
folgende Stelle. ,Die Gebdrmutter — af pitpar — hat zahlreiche ®)
und gekriimmte Hohlen, die einen von der Scham entfernter, die
anderen dieser nsher gelegen. Die vielgebirenden Thiere haben
mehr Héhlen, als die weniggebirenden®).“

1) Dieses Wort, das, wie bei der Darstellung der Geburt zu erdrtern
sein wird, fiir uns ein besonderes geschichtliches Interesse hat, kommt auch an
mehreren Stellen im Homer vor; Ilias V, 305—307, wird Aeneas von
einem Feldstein getroffen ,da, wo sich im ioyiov der Schenkel dreht, an der
Stelle, die man xotolv nennt‘. Vergl. auch de ossium nat. K. I, 503.

%) 8. hierzu die Anmerkung E. I, 591.

®) K. und E. tibersetzen das cvyvol des Textes mit plures, Ritgen, l c,
IV, p. 448, durch ,fortlaufende®.

4} Der Tragsack kommt bei den S#ugern als Ut. simplex (Affen, Chiro-
pteren), als Ut. bicornis oder als Ut. duplex separatus vor. Im letzteren Falle
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Fur den Gebdrmutterhals oder, wohl richtiger gesagt, den
Scheidentheil ist die sehr hiufig vorkommende Benennung é atopdyos?)
e pitpe — vereinzelt & oropdyos mpdc td otépa Tic witpg,
K. III, 34 —, fir den Muttermund o otépa (tijc witpns) t@v
ptpéwy bezw. dotepéewy oder, wemn der Zusammenhang die Be-
zeichnung Kklarstellt, o otopdyoc bezw. td otdpa allein. Auch &
otdpata tic dotépye bezw. tijc pitpne kommt vor — K. II, 822
bezw. III, 11, ebenso ta otépara kurzweg — K. II, 700, auch
T otépa tod ortopdyov f). Td owdpa wird aber auch fir den
Scheidentheil gebraucht, beispielsweise K. II, 572. In der Schrift
de morb. vulgar. K, III, 622 ist von einem Offenstehen der rechten
oder der linken Seite (der Gebérmutter) nach der Menstrualblutung
die Rede — petd yovouxeio o debtd, ta & aptotepa ydoxowv. Will
man bei der allgemeinen Fassung des Satzes nicht an den seltenen
Fall eines doppelten Muttermundes denken, so muss man die vor-
stehenden Ausdriicke als Analogie zu der Bezeichnung ta otdparta
auffassen, theoretisch construirt der falschen Vorstellung von der
Gestalt der Gebirmutter zu Liebe. Und dabei verstanden es
doch die Hippokratiker, wie sich spiter ergeben wird, so aus-
gezeichnet, den Muttermund (die Portio) zu fithlen! Ich habe mich
nicht iiberzeugen kdnnen, dass am Muttermund (?) ,ein #usseres

ist die Scheide doppelt, ebenso wie (nicht immer) bei Ut. bicorn. duplex. —
Es kann auch die Scheide fehlen; es miinden alsdann die getrennten Uteri,
Erweiterungen der medianen Enden der Eileiter — bei den Monotremen, wie
auch bei den Vdgeln und Amphibien — in die Cloake ein.

Die beiden ersten S#tze in der Schrift de superfoetatione K. I, 460, wo
e8 sich um den Ort der Entwickelung der Frucht handelt: v 3 péop i
witpns bezw. dv td xépatt td Etépyp weisen auf die Vorstellung eines Uterus
bicorn. hin.

) ‘O oropdyos wird nach Foé&sius, Oecon. Hippocrat., auch fiir den
Muttermund gebraucht. — Es ist eine im Homer nicht genau bestimmte
anatomische Bezeichnung, die von den Hippokratikern u. A. auch auf den Hals
der Harnblase angewendet wird, de aére etc. K. I, 541. — Die Benennung
des Mutterhalses als é tpdymhog, welche von den Autoren des 2. Jahr-
hunderts n. Chr. gebraucht wird, finde ich im Corp. Hippocr. nur ein Mal —
de mul. morb. II, K. II, 840. — 'O otopsyos tod «idoiov wird in de mul. morb.
I, F. p. 604, ebenso bei K. 658 — vergl. auch Fo&sius, Oecon. Hippocr. —
durch uteri cervix iibersetzt und diese Uebersetzung ist, wie mir scheint, nach
dem Zusammenhang des Textes im Sinne unserer heutigen Terminologie zu
nehmen.

%) De superfoetat. K. 1, 474, mepl dpépwv K. 11T, 12. Vergl. die kritische
Anmerkung E. II, 668.




und ein inneres Ende unterschieden wird“, wie Wulfsohn 1. c.
p. 11 sagt, auch nicht etwa am Cervicalcanal. Die Muttermunds-
lippen sind t© yeihog tod otopdyov!) oder asuch ta ysihea (tod
otéparog), K. II, 601. Fir den Saum der Muttermundslippen findet
sich vereinzelt die Bezeichnung: ta apeidsa; de mul. morb. I,
K. II, 678; vergl. unten Anm. 3.

Zum Verstindniss der alten gynikologischen Literatur ist es
durchaus néthig, festzuhalten, dass é abdyiy tav pyrpéwy nicht
(wie u. A. auch Wulfsohn, 1 ¢ p. 11, annimmt) Gebir-
mutterhals, sondern — nach unserer Nomenclatur — Scheide?®)
bedeutet. Diese wird als Theil®) der Gebdrmutter betrachet, von

) De his quae uterum non gerunt K. III, 9. — Im Singul. gebraucht.

?) Auch A. Hirsch ist (l. c. p. 30) in dem Irrthum, dass den Hippo-
kratikern ,vagina et uteri collum cum orificio externo et interno® wohl bekannt
gewesen. Aehnlich sagt H#ser, 1. c. I, 139, dass ,der Uterus mit seiner
dusseren und inneren Miindung* beschrieben wiirde, und auch dies ist un-
richtig, wenn man der Bezeichnung ,Uterus® unseren heutigen Begriff unter-
legt. Nach der Art seiner Darstellung scheint Hiser dies aber zu thun.
Vergl. Fr. B. Osiander's Annalen der Entbindungs-Lehranstalt ete. II. Bd.,
1. Stiick, Gottingen 1801, S. 884 sq. — Ebenso unrichtig heisst es bei Hiiser:
Von den Erkrankungen der Scheide sind der weisse Fluss etc. zu erwéhnen,
le I, 199.

8) Zuerst findet sich bei Rufus von Ephesus (Anfang des 2. Jahr-
hunderts n. Chr.) die Scheide als jovaxsiog x6Anog von der Gebiirmutter ge-
trennt und letztere viel besser beschrieben, als bei den Hippokratikern (*Darem-
berg-Ruelle, L c. p. 160). Oben gehen von der Gebdrmutter nach beiden
Seiten Auswiichse ab, hdrnerartig, wie Polypenarme (ixpboetg, xepaiat, xal
whsutavar — cornes, trompes de Fallope [Daremberg]) und auch die Gefiisse
— é&ysie, ligaments ronds —, die sie aussen in die Hohe halten. Am
obersten Theile ist die Mitte der Fundus (modp+v), die seitlichen Partieen
sind die Schultern (dpot) und die Spitze, in welche die Geb#irmutter ausliuft
(Gxpov), heisst adydy wul tpdymhog, listhme ou le trachéle (col) tbersetzt
Daremberg, ob dem Sinne nach mit Recht lasse ich, unter Verweisung auf
die sogleich folgende Beschreibung nach Soranus, dahingestellt. Die Miindung
des Halstheiles ist die erste (vorderste) Oeffnung, mpétog mépog (l'orifice antérieur —
Daremberg), von Hippokrates auch als é&ppidov (s. oben) bezeichnet.
Darauf folgt der Reihe nach die weibliche Hohle, yvvatxeiog x6Arog — sinus femi-
ninus —, das Ganze zusammen mit den #usseren Theilen auch Scham genannt —
xol atdolov td sbpray edy toig impaviay, on appelle parties honteuses toute
cette cavité, y compris les organes génitaux apparents, iibersetzt Daremberg,
lLc.—Soranus ed. *Ermerins, Traject. ad Rhen. p. 10 sq., ein etwas
jingerer Zeitgenosse des Rufus, vergleicht die Geb#rmutter mit einem Schrapf-
kopf; ein abgerundetes breiteres Ende verjiingt sich allmiilig zum Orificium hin.
Vom ctépcov (Muttermund) angefangen bezeichnet er die Theile des Uterus als Hals,
Collum (tpdymhog), dann folgt der Nacken, Cervix (xdy+v), und diese beiden Partieen
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der wir sie ja, vom genetischen Gesichtspunkte aus, auch heute
noch nicht trennen. Schon in dem oben angegebenen topographi-
schen Verhiltnisse der ,Gebdarmutterhghlen* zur Scham scheint mir

(also etwa Portio vaginalis und supravaginalis) zusammen heissen xavhég —
Stiel (so verstehe ich: + 8¢ cuvdpopd] todtwv xavhéc). Oberhalb der Enge des
tpaymhos werden die seitlichen Theile (also die des abdy+y) als dpot (Schul-
tern — eine Bezeichnung, die, wie ich bei Galen, de semin. K. IV, 596, finde,
schon von Herophilus, ca. 300 v. Chr., gebraucht worden), weiterhin als xheopc
(Seiten) benannt. Das letzte Stiick heisst oSy (Fundus) und unter diesem liegt
die Basis. Der ganze (Innen-)Raum aber (to 3 8lov y@pnpa) triigt den Namen:
xbtog wai (hoTpe. xul wshmog (cavum sive venter sive sinus). Bei (Moschion)
Muscio (lebte nicht vor dem 6. Jahrh. n. Chr.), der ja als Uebersetzer des
Soranus (*Val. Rose, Gynaeciorum Sorani vetus translatio latina, Lips.
1882) selbstverstiindlich auch dessen Nomenclatur hat, ist p 8 die Buchstaben-
bezeichnung fiir eine (fehlende) Uterusfigur angegeben. Nach Haser (l.c. I,
321) findet sich diese Abbildung bei Vesal sowie auch in einigen Hand-
schriften; sie ist aber, wie mir Rose miindlich mittheilte, erst in spiterer Zeit
construirt worden. — Auch *Oribasius, ed. Bussemaker etDaremberg
11T, 369, hat dem Soranus die Beschreibung der Gebidrmutter entnommen.
In der zweiten Hilfte des 2. Jahrh. n. Chr. vergleicht *Galen — de uteri dis-
sectione, ed. K. II, p. 890 sqq. — den Uterus mit der Harnblase und spricht von
einem Fundus, Corpus und Cervix (ady+v) uteri, der Oeffnung im Cervix, sowie von
dem in einzelnen Fiillen verschiedenen topographischen Verhiltnisse desselben
zum qovatreiog x6hmog (zur Scheide), in den der Uterus, bald mehr nach oben
oder unten, bald mehr nach der einen oder anderen Seite gerichtet, eintrete.
Die Folgezeit hat sich aber hinsichtlich der heutigen ,Scheide* an die Hippo-
kratische Terminologie gehalten und so finden wir diese noch 1543 bei *Vesal,
in der von Albinus und Boerhaave 1725 besorgten Ausgabe von dessen
Gesammtwerken p. 445: ,Cervix uteri a muliebri pudendo sursum recta.
Weiter heisst es, dass die ,portio“, die nirgendwo ,cervicis uteri latera®,
also die Scheidenwandungen, berithre, an ihrer abgestumpften Spitze eine
Oeffnung habe: ,quod uteri aut fundi ipsius (Fundus demnach mit unserem
Begriff Uterus identisch) os non secus vocari solet ac muliebre pudendum
cervicia 0s — unser ,Scheideneingang‘ — nuncupamus.* Gabriele Falloppio
ist der erste Anatom, der, nicht ohne Widerspruch von Seiten Vesal's, unter
Bezugnahme auf Galen und Soranus, der Scheide wieder eine mehr selb-
stindige Stellung im Genitalapparat geben will (*Observat. anatom. 1561; in
der vorhin citirten Ausgabe von Vesal’s Opera p. 749). Eine Aenderung in der
herrschenden Auffassung hat aber auch Falloppio's Autoritit zunéichst nicht
zu Stande gebracht. Bei Guillemeau, L’heureux accouchement, 1649, I, 20,
ist ,fond de la matrice* Vesal's ,Fundus“. *Paul Portal spricht 1685 in seiner
Pratique des accouchemens p. 8 bei der Beschreibung der Technik der Digital-
untersuchung von ,le vagin ou col de la matrice, & I'extrémité duquel I'on sentira
l'orifice interne (unser ,iusserer Muttermund®) nommé la bouche de cette
mesme matrice®; es sind das dieselben Bezeichnungen, die wir auch bei der
*Siegemundin, Die Chur-Brandenburgische Hoff-Wehe-Mutter, Célln an der
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die Auffassung ausgedriickt, dass auch die Vagina zu diesen Hohlen
zu rechnen ist. Erst bei spiteren Autoren wird die Scheide vom Uterus
gesondert, mit einem eigenen Namen belegt und dann auch erst unter
adyrv Mutterhals oder ein Theil desselben verstanden. Bei den
Hippokratikern finde ich eine Stelle, welche deren beziigliche Auf-
fassung mit zweifelloser Klarheit darthut: ,7v 8¢ #£w tod aioiov td

otépa t@v pytpbwy Exméoy) . . . éncpémetar TO otépa avtéwy Otd TOd
abdyévos — wenn der Muttermund vor die Scham gefallen ist . ..
wendet er sich durch den Mutterbals hindurch nach aussen — de

mul. morb. II, F. I, 656; K, II, 821. Hier wird auch die Lage
des adyfv nahe der Scham und seine Weite — ofo tod adyévos t@v
pytpény whAvosiov tod ailofov xetpévon xal edpéog dévrog — als Ur-
sache des Vorfalls des Muttermundes angegeben. Die Stelle K. II,
610: Eyovor . . . tdv adyéva Tpéow tod aidofov xefpevoy bedeutet dem-
nach einen Vorfall der Scheide. Nur in diesem Sinne wird ferner
die Stelle de nat. mulieb. K. II, 542 verstandlich, wo bei einer
gewissen Lageverinderung der Gebiérmutter gerathen wird, die
Scheide in einer spiter zu beschreibenden Weise mit Luft zu
fillen, was ausgedrtickt wird durch: gvofsar ta¢ dotépac. Wulf-
sohn I c. p. 71 tbersetzt dies wortlich mit ,den Uterus aufblasen®,
dem Sinne nach schon desshalb unrichtig, weil es nicht moglich ist.
Dass die Hippokratiker unter zpdteo!) bezw. to vedpa td xahebpeva.
doyor die Ligg. lata verstehen, wie Littré — L. VIII, 346, § 167
bezw. VIII, 392, de morb. mulier. II — glaubt, darf man wohl

Spree 1690, p. 5 finden. *Deventer (1701) zieht die Benennung Vagina,
die ich als ,Uteri vagina® auch von *Regner de Graaf, Opera omnia,
Amstelaedami 1705, p. 168, finde, dem Ausdruck ,Hals der Geb#rmutter* vor.
In *Mauriceau's (f 1709) Traité des maladies des femmes grosses etc.,
7iéme édit., Paris 1740, heisst es p. 85: du vagina ou col de la matrice, und
‘bei ihm sowohl, wie auch bei *de la Motte, Traité complet des accouchemens,
Paris 1721, ist mit ,orifice interne de la matrice® unser ,dusserer Muttermund*
gemeint. Selbst noch bei *Denman (1788) bedeutet idusserer und innerer
Muttermund das, was wir Scheideneingang bezw. Orificium externum nennen.
*Plenk, Geburtshiilfe, 1795, meint die letztgenannte Oeffnung, wenn er kurzweg
vom Muttermund spricht. *Levret, L'art des accouch. 3. éd. 1766, erwihnt,
dass der sehr enge Mutterhalscanal sich nach oben in die Corpushdhle und nach
unten in die Mutterscheide 6ffnet — also\zum ersten Mal eine Hinweisung auf die
Stellen des inneren bezw. #usseren Muttermundes —, ohne bestimmte Bezeich-
nungen zu gebrauchen, wihrend sich bei Jean Louis Baudelocque in
der ersten Ausgabe seiner Principes des accouch. 1775 unsere heutige Termino-
logie vollstindig findet.
) F. und K. iibersetzen: Vires.
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mit A. Hirsch, L c., bezweifeln. Diese Gebilde werden bei Gebir-
muttervorfillen, von denen an den beiden Stellen die Rede ist, als
erschlafft (yahdopat) bezeichnet, und man hat desshalb immerhin an-
zunehmen, dass es sich um Befestigungsmittel des Uterus handelt.
Eine andere Stelle, die ich in den ,durchaus unechten“ (Hiser,
l. ¢. I, p. 127) Epistolae finde (ich gebe dieselbe nach E. III, 611,
da mir die Fassung bei K. III, 826 ganz unverstindlich erscheint),
ist offenbar nicht auf die Binder des Uterus, sondern auf die Weich-
theile des Dammes bezw. des Beckenbodens zu beziehen. ,Dieser
(i. e. der Harnblase, xbotic) benachbart (ysttvi@sa), hat ,die Mutter
der Kinder, pijtnp Bpspéwv — ein schreckliches Elend! destvov
&hyog —, die Ursache der unzihligen Leiden des Weibes, die
Gebdrmutter, ihre Lage innen zwischen den Hiiftheinen (pajtpy
¢pmegdheons poyoiot isyimv); das den Eingang bewachende Fleisch
aber — 7 3¢ mohwpog cdpf — welches die Fillle des Leibes ergiesst
— éxBpdosovsa tactpds wATdos (d. h. also den Darminhalt durchtreten
lisst), wird durch Binder zusammengehalten — ogiyystar vebporst —
aus Vorsicht der Natur fiir den Geburtsvorgang.“ Zu beachten ist
der Ausdruck ,Mutter der Kinder*, der, wie S. 31 hervorgehoben, im
PapyrusEbers (65,11) ,Mutter der Menschen* lautet. Die usseren
Geschlechtstheile sind td aidoiov (ta aidoia, K. I, 533) — Bezeich-
nungen, die auch Homer hat. Wir werden spiter sehen — de morb.
mulier. I, K.II, 610 bezw. 658 —, dass der Begriff des aidoiov gelegent-
lich auch etwas anders bezw. weiter gefasst ist. — An einer Stelle
(de loc. in hom. K. II, 150) finde ich die Vulva als 6 xgpmpvéc (eigentl.
Abhang) benannt, ein Ausdruck, den nebenbei auch Galen hat; an
der citirten Stelle wird der Plural ebenfalls gebraucht. Der Scheiden-
eingang ist © otépa b aidoiov und die Schamlippen (dppw) T
yethea (tod aidoion ). Das Wort xoy@var (K. II, 792) ist als Damm zu
deuten; K.IL, 681 bekommt der Mons Veneris die Bezeichnung émtxté-
viay, K. 1,398 %8%. Ich finde die weiblichen Genitalien auch als ta Tovar-
#ela bezeichnet. De morb. vulgar. K. II1, 415, 417 kann nach meiner
Ansicht yovatrsiov wévor bezw. mévos nur so verstanden sein — eine
Bezeichnung, die, wie wir spiter sehen werden, sonst fiir Menses
oder andere Abginge aus den weiblichen Geschlechtstheilen ge-
braucht wird. Die Eierstécke und die Eileiter, auch die Cli-
toris finden bei den Hippokratikern keine Erwiihnung. — Bei
Hiser, 1 c. p. 198 sq., heisst es: ,Das Hymen gilt fur eine

) De mul. morb. I, K. 1I, 666. Man nahm also zwei Schamlippen an.
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krankhafte Bildung. Zur Beseitigung der Amenorrhoea hymenaica
dient ein aus Leinwand gefertigtes, mit Harz, Kupferbliithe und
Honig imprignirtes Pessarium, welches so tief als méglich in die
Scheide eingestossen wird. Noch besser ist die operative Entfernung
des Hymen.“ Soviel ich {ibersehe, ist in den Hippokratischen
Schriften an drei Stellen von der Entwickelung einer Haut (uijyvur6)
in den weiblichen Geschlechtstheilen die Rede. IHepi apépwv K. III,
19 ist des gelegentlichen Vorkommens einer Membran im Mutter-
mund gedacht (wivyre émmeponévar &v tp otépatt t@v pyrpény),
welche die Aufnahme des Sperma’s verhindert. Da sie sich, wie aus-
driicklich angegeben, im Muttermund entwickelt, kann sie nicht
der Hymen sein. An den beiden anderen Stellen, K. II, 588 bezw.
641 sq., heisst es: 7 piviyé &ximpoodev tobdrov yiveraw bezw. 1 wiveys
éni wpdodey ¥otar. In beiden Fillen verhindert die Haut ebenfalls
die Aufnahme des Samens, wihrend die Menses beide Male als
regelmiissig bezeichnet werden. Auf die letztangefithrte Stelle stiitzt
Hiaser, wie aus seinem Zusatz hervorzugehen scheint, seine Ansicht.
Dieser auf die Behandlung beztigliche Zusatz findet sich namlich K.II,
641 sq., wenn auch nicht, wie Haser irrthimlich sagt, im Sinne
einer Amenorrhoea hymenaica. Wollte man aber auch zugeben, dass,
im Gegensatz zum ersten Citat, in den beiden letzten Fillen der
Hymen gemeint sei, so ginge doch daraus keineswegs hervor, dass
man dieses Gebilde im Allgemeinen fiir krankhaft hielt. Die Be-
handlung bezw. die Wegnahme (meptehelv tov yit@ve) bezieht sich
nur auf den speciellen Fall, in dem man diese Haut fiir eine bestehende
Unfruchtbarkeit verantwortlich machte?). Kine weitere Stelle, die
man auf den Hymen deuten konnte, habe ich nicht gefunden.

Die Nerven, ta vedpa — vergl. S. 72, Anm. 1, wachsen
vom Genick an lings der Wirbelsiule heraus (vebpwv ¥xgvo); sie
gehen am Hiiftbein vorbei nach den Schamtheilen ... von der
Scham zum After. — Eine Vene zieht von der rechten Mamma

) Auffallend ist es allerdings, dass ein fiir die Behandlung empfohlenes
npécdztov gegen die Scham gelegt wird — mposudévar mpog o aidoiov. Es kénnte
dies an den Hymen denken lassen, wenn die Bezeichnung des Ortes der Ent-
wickelung der Membran nicht gerade an der betreffenden Stelle, K. 1II, 19, so
bestimmt wire. Sehr lange nach Hippokrates, selbst noch im 18. Jahr-
hundert, sind die Ansichten dariiber, ob der Hymen eine normale Bildung
sei, nicht geeinigt gewesen. Im 2. Jahrhundert n. Chr. leugnet beispielsweise
*Soranus, ed. Ermerins, Traj. ad Rhen. 1869, p. 17, mit klaren Worten
dessen physiologische Existenz, wie ich der entgegengesetzten Angabe von
J.Veit in P. Miiller's Handbuch p. 117 gegeniiber hervorhebe.
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nach dem linken Hiiftbein und dem linken Schenkel; von der linken
Mamma umgekehrt. — Die Scham ist von dicken und diinnen,
dicht gedringten und gewundenen Adern durchwachsen;
eine davon (so mochte ich frei das abdty] iibersetzen, welches, mit
Aufgeben des bisherigen Plural, in den Texten von K. und E. steht)
geht bei den Weibern zur Gebirmutter, zur Harnblase und zur
Harnrohre hin, steigt von da gerade in die Hohe und ist bei Frauen
um die Gebdrmutter aufgehiingt (fpryrar, Plexus?), bei Mannern
um die Hoden herum verbreitet. -Wegen dieser anatomischen Ein-
richtung — 3t& tabeyy iy gdoty — enthilt diese Ader den meisten
Zeugungsstoff, ta yévipa whsiota l).

Die Mammae (pafoi, pasdoi, dor., K. II, 706) sind Driisen
(88¢ves), die an der Brustwand anliegen. Eine andere Bezeichnung ist
ot nrdoi (heisst auch, wie 9mAai, Brustwarzen); sehr selten kommt fiir
die weiblichen Briiste der Ausdruck ta stijdea vor (K.II, 794). Driisen
haben ein schwammiges, lockeres, fettes, leicht zerreibliches Gewebe
und sind mit vielen Adern versehen. Durch diese strédmen ihnen aus
dem ibrigen Korper die Flissigkeiten zu. Sind letztere krankhaft
oder kommen sie in zu reichlicher Menge, so erkranken die Driisen,
sie entziinden sich oder es entstehen in ihnen ¢bdpora?) und Ver-
hirtungen (yotpddec). Es ist fiir das Verstindniss der spiter
zu erdrternden Entstehung der Milch festzuhalten, dass
nach der Hippokratischen Anschauung die Driisen nur
Recipienten zur Aufnahme der Korperfliussigkeiten sind,
keineswegs aber die Aufgabe haben, specifische Pro-
ducte zu bilden?®. Dies werden wir beziglich der Milch-
driisen wiederholt bestimmt ausgesprochen finden, obgleich bei der-
artigen Erorterungen dann allerdings auch wieder Ausdriicke vor-
kommen, welche den Gedanken nahe legen, als hiitte man der

1) De nat. ossium K. I, 504, 507, 517.

2) Ueber die Bedeutung dieses Wortes s. unter Erkrankungen der Briiste
im Wochenbett.

%) De glandulis K. I, 500, 491 sq., 496. — Von anatomischen Figuren
ist in den Hippokratischen Schriften keine Rede. Ks ist aber doch die Angabe
von *L.Choulant in seiner Geschichte und Bibliographie der anatomischen
Abbildungen etec., Leipzig 1852, dass im Alterthum die anatomischen Schriften
ohne solche gewesen wiren, in ihrer Allgemeinheit nicht richtig. *Aristo-
teles, ed. reg. acad. Borussic., histor. animalium I, 17, sagt nimlich: quae
(sc. matrix), quod ad faciem pertinet, e dissectionum libris et pictura nota esse
poterit.” Seine Anatomie, auf die er hier verweist und die also mit Ab-
bildungen versehen sein musste, ist verloren gegangen.
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eigenen Thitigkeit der Driisen, wenn auch in durchaus unklarer
Vorstellung, doch einen gewissen modificirenden Einfluss auf die
von ihnen aufgenommene Flilssigkeit zugeschrieben. Wir werden

hierauf bei Besprechung der Entstehung der Milch in der Schwanger-
schaft niher eingehen.

Physiologie und Pathologie der Schwangerschaft.
Samen von Mann und Weib.

Auch das vom Weibe zur Fortpflanzung gelieferte Geschlechts-
product ist fiir die Hippokratiker Samen, nicht etwa das Ei, da
dieses ihnen unbekannt war'). Die Befruchtung hat das Zusammen-
treffen des Samens des Mannmes mit dem des Weibes zur Voraus-
setzung. Es gibt minnlichen Samen — b &poev oméppa?) — und
weiblichen — 1o 37\v oméppa; der erstere ist der stirkere. Nun ist
aber nicht etwa ohne Weiteres das vom Manne abgesonderte Sperma
als minnliches, d. h. stirkeres, ioyvpérepov, und das vom Weibe pro-
ducirte als weibliches, d. h. schwaches, dsdevé¢, anzusehen, sondern
derselbe Mann und dasselbe Weib liefern bald mannlichen,
bald weiblichen Samen. Demnach ist bisweilen das Product
des Weibes das stiirkere und umgekehrt. Bei jeder Thierart ver-
hilt es sich ebenso. Diese Theorie ist durchaus Hippo-
kratisch, da sich bei keinem der alten Naturphilo-
sophen eine Andeutung von einer solchen Entwicke-
Iung der Lehre vom mannlichen und weiblichen Samen
findet. Mehrere von diesen nehmen ja auch, wie wir frither er-
Orterten, s. S. 21 sq., beide Samenarten an, aber offenbar in einer
Auffassung, wie sie dem Wortlaute der Bezeichnung entspricht.

Kommt von beiden Theilen stirkerer oder schwicherer Samen,
so entwickelt sich im?Falle der Schwingerung ein Knabe bezw.

') Die Besprechung~ der Menstruation erfolgt desshalb nicht an dieser
Stelle, sondern spiter bei der Gyniikologie.

%) Die gewthnliche Bezeichnung fiir den Samen ist ¥ yovf], vereinzelt
kommt & yévog vor — de carnib. K. I, 441, de mul. morb. I, K. II, 644; 6
cmdpoc — mepl dpopwv K. III, 2, & dopéc — de mul. morb. II, K. II, 265, oder
die Umschreibung: t& and tod &vdpéc. Die minnliche (stirkere) Samenart wird
auch wohl als &pssva spata benannt, so wie ménnlicher und weiblicher Samen
an derselben Stelle — de vict. rat. I, K. I, 650 sq. — kurzweg als ,Minn-
liches, &poev* bezw. ,Weibliches, 39)v* bezeichnet sind.

Fasbender, Entwickelungslehre, G burtsh. u. Gynékol. i. d. Hippokrat. Schriften. ¢
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ein Midchen; sind jedoch die Qualititen verschieden, so entscheidet
der stirkere Samen die Bildung des ménnlichen Geschlechtes, wenn
er nicht durch die viel gréssere Quantitat des schwicheren
Samens besiegt wird?).

Der grossere Beitrag an Samen bedingt die gréssere Aehn-
lichkeit des Kindes mit dem einen der Gatten — conf. dieselbe
Ansicht von Empedokles S. 25 —, obgleich die Frucht, da
beide Sperma geliefert haben, nicht dem einen ganz ausschliesslich
ahnlich sein kann. — Kommt von beiden Seiten starkerer Samen,
so werden Minner erzeugt von glinzendem Geist und kriftigem
Kérper, es sei denn, dass eine negative Beeinflussung im spéteren
Leben erfolgt; im umgekehrten Falle, wenn also Mann und
Frau weibliches Sperma geben, Individuen von sehr ausgesproche-
ner Weiblichkeit (3qioxdrata) und schénstem Wuchse (sdpvéocara).
Ausfiihrlich werden dann noch -— de viet. rat. I, K. I, 650 sq. —
die Folgen der Mischungsméglichkeiten der beiden Samenarten fiir
das Schwangerschaftsproduct besprochen. Der Samen stammt aus
allen Kérpertheilen — conf. Democritus S. 21 —, aus den ge-
sunden kommt gesunder, aus den kranken kranker, aus den schwachen
schwacher, aus den starken starker; daher auch die Vererbung von
koérperlichen Defecten. So erklart sich ebenfalls die grossere Aehn-
lichkeit mit Vater oder Mutter in einem Korpertheil, wenn dieser
gerade in hervorragender Weise zum Samen beigetragen 2) — vergl.
hierzu die Ansicht des Democritus iiber Geschlechtsbildung S. 26 sq.
Dass aber dennoch von verstimmelten Eltern — éx memmpopévay
avdponmy, d. h. solchen Menschen, die an Gliedern oder Sinnes-
werkzeugen Fehler haben — gesunde Kinder gezeugt werden konnen,
ist de genitur. K. I, 382 durch die Annahme ermdoglicht, es sei
in diesen Fillen der betreffende Korpertheil in normaler Weise im
Sperma vertreten. Sonst hitte sich die Anomalie vererben miissen.
— Der Samen wird aus dem ganzen Korper, aus den festen
und den weichen Theilen, sowie aus allem Fliissigen
— namlich Blut, Galle, Wasser und Schleim — abgesondert %),
grosstentheils aber aus dem Kopfe, von wo er an den Ohren vor-
bei nach dem Riickenmark geleitet wird%). Hiernach ist es sehr
zutreffend, wenn His (Die Theorieen der geschlechtlichen Zeugung,

) De genitur. K. I, 377 sqq.

%) 1bid. 879 und de aére locis et aquis K. I, 551.
3) De genitur. K. I, 374.

4 Ibid. 378.
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Archiv fiir Anthropologie 1V, p. 197—317, V, p. 68) den Samen
als ein ,reprisentatives Extract‘ bezeichnet. In der An-
gabe, dass der Samen hauptsichlich aus dem Kopfe komme, liegt
ein Anklang an die Lebre einiger Naturphilosophen, s. S. 20 sq.,
welche die Entstehung desselben ausschliesslich in das Gehirn ver-
legten. Der Gedanke, dass diese Hauptmenge des Samens ihren
Weg an den Ohren vorbei nehme, wird durch eine andere Stelle
illustrirt, an der es heisst, diejenigen hitten schwachen und un-
fruchtbaren Samen, die lings der Ohren geschnitten worden (Venae-
sectio) und denen in Folge dessen durch Narbenbildung der Weg
(fur den Samen) verlegt sei’). — Im Anfang der Schrift de geni-
tura, K. I, 371, wird mit scheinbarer Einschrinkung der soeben
angegebenen Theorie iiber die Herkunft des Samens gesagt: Der
Samen des Mannes ist die kriftigste Absonderung aus dem Ge-
sammtflissigen des Korpers — 1 & 7yovi) tod avdpog Epyetat
amb Toytdg Tod Dypod tod v Th cdpatt &ovrog O ioyvpbratoy amo-
#pt¥éy — (vergl. ibid. 382 und den Anfang von de morb. lib. IV,
K. I, 324), daher auch das Schwichegefiihl nach dem Coitus, trotz
der geringen Stoffabgabe — opuxpdy obrew pedévtec. Hier wird also
fir die Provenienz des Samens (nur) die Gesammtheit des Fliissigen
in Anspruch genommen, wihrend vorher von weichen und festen
Theilen, sowie allem Flussigen die Rede ist. Der Widerspruch ist
aber doch wohl nur ein scheinbarer, da ja das Oypév auch die
weichen und festen Gewebe durchdringt und man sich wohl vor-

) De genitur. K. I, 878. Dasselbe: de aére locis et aquis K. I, 562. —
In der Schrift de locis in homin. K. II, 106 ist angegeben, dass auch die
Durchschneidung der Adern, ¢héBeg, die an der Innenseite der Unterschenkel
an den Kndcheln vorbei zu den grossen Zehen hinziehen — also der Venae
saphen. magnae — ebenso wie die der Venen in den Leistengegenden Un-
fruchtbarkeit herbeifithrt. — Man ersieht aus solchen Angaben, wie die
Hippokratiker den Adern (Venen) den Transport des Sperma's zuwiesen. —
Vielfach, aber nicht durchgehends, unterliegt bei den Hippokratikern dem Aus-
druck ¢héy unser Begriff ,Vene‘. Beispielsweise ergibt sich deutlich die
Trennung von ¢Aéfec und éptvpiae aus der Stelle de aliment. K. II, 22, wo es
heisst: pilworg PheBdy Nmap, pllworg dptmpdy napdiy, die Venen wurzeln in der
Leber, die Arterien im Herzen. Hier scheint doch auch offenbar nicht mehr,
wie in frithester Zeit, unter &ptvpiat Luftréhre und Bronchien verstanden. An
manchen Stellen sind unter ¢AéBe¢ offenbar Arterien mit gemeint. Urspriing-
lich wurden alle réhrenférmigen Ginge, beispielsweise die Ureteren, ¢léBec
genannt, eine Bezeichnung, die sich mehr als 300 Jahre nach Hippokrates
noch bei *Celsus, De re medic., Lugd. Batavor. 1592, p. 369, findet. S. auch
*Daremberg, Fragmens de Galien sur Je Thimée de Platon p. 43.
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stellen kann, dass in diesen eben das ypév als Theil der Gesammt-
Korperfliissigkeit zur Spermaproduction beitragen soll. Allerdings
ist an der erstcitirten Stelle nach dem Hippokratischen Wortlaute
das Flissige des ganzen Korpers ausdriicklich von den festen
und weichen Theilen geschieden: tiy 8¢ yovijy gnpi anoxpivesdar and
Toytdg Tod ShOPatos xal amd TV otepe@v xal Amd tav poidaxdv xod
amd tod LYPod wavtde tod &v e capattl). Nach der Darstellung
aber, die vom Mechanismus der Samenabsonderung gegeben wird,
kann das Sperma indess nur aus dem Fliissigen hergeleitet sein.
»Aus dem ganzen Korper ziehen Adern und Nerven zur Scham
hin, durch deren Reibung und Erhitzung und Fillung eine Art von
Kitzel (&owep wvvopds) entsteht und sich im ganzen Korper Wollust-
geftthl und Wirme verbreitet — vergl. hierzu de ossium nat. K. I,
517 sq. Durch die Reibung der Scham und die Bewegungen des
Mannes (beim Begattungsacte) wird das Fliissige im Korper erhitzt
und zertheilt?) und durch die Bewegung rasch getrieben und es
schiumt, wie auch alle anderen Fliissigkeiten schiumen, die heftig
bewegt werden — tptPopévon 8¢ tod aidofov nai tod Avdpwmon nven-
pévov td Dypdy deppaivetor v tp cdpat xai Stayfetar wol whovéetar
dmd Tig wviioog %ol dppéet xoddmep xal tEAa dypx shpmavta whovebd-
peva dppést.* Von diesem schiumenden Flissigen wird das Kriftigste
und Fetteste (als Samen) abgesondert und gelangt in das Riicken-
mark, si¢ tdv vottaioy poeldv, zu dem aus dem ganzen Korper
Wege fithren, Es ergiesst sich aus dem Gehirn, &x tod Eyxegd-
Aov3), nach der Kreuzgegend (Lendengegend) hin und in den
ganzen Koérper und in das Mark4), zu dem sich Wege hinziehen
fir den Zu-, wie fiir den Abfluss. Vom Riickenmark gelangt der
Samen — v yovj wird hier die Fliissigkeit genannt — durch Adern
(Ba pheP@v) léngs der Nieren mitten durch die Hoden hindurch,

1) Die Texte bei F., K. und E. stimmen iiberein, von der hier unwich-
tigen Interpunktion abgesehen.

) Hier ist bei der Samenbildung nicht ausschliesslich vom Fliissigen
die Rede.

3) An dieser Stelle mag dem Autor der vor-Hippokratische Gedanke vor-
geschwebt haben, dass der Same (nur) aus dem Gehirn stamme — s. die An-
sicht von Alkmion (Pythagoras) S. 20 —, aber es ist dies, wie die aus-
fidhrliche Darstellung zeigt, nicht die Hippokratische Lehre; *Baas — Die
geschichtliche Entwickelung der Medicin etc., Berlin 1896, p. 65 — befindet
sich mit der entgegengesetzten Angabe im Irrthum.

4) ’Eg tbv poshév, womit, dem Zusammenhang nach, offenbar das Riicken-
mark gemeint ist.
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ot t@v opyiov pesdtwy, zur Scham, nicht auf dem Wege fiir
den Urin, sondern auf einem andern, der Harnrbhre benach-
barten!). Die Eunuchen, ol edvodyot, lassen keinen Samen — od
Aayvedovoty —, weil (mit Wegnahme der Hoden) bei ihnen der
Weg fiir den Austritt desselben zerstdrt ist — also nicht
etwa desshalb, weil seine Bereitungsstitte wegfilll. Es kommt
noch Folgendes hinzu. Diinne und zahlreiche vedpa ziehen sich von
den Hoden zur Scham hin und durch sie wird der Samen ge-
hoben und entleert — ofov asipetar (7 yovi) wnatl xadietar.
Bei Eunuchen werden dieselben hart und stumpf, wesshalb sie nicht
mehr (das Glied) zu spannen und zu erschlaffen vermdgen
— ta vebpa oxhnpd xai pwpd yvbpevo bTH Tod Tdpon 6d Sbvatar
teivety xai yahav®). Hier haben wir zugleich die Vorginge
der Erectionund der Ejaculation angedeutet. Bei Knaben
findet, abgesehen vom Fehlen des Wollustgefithles und damit der
fir die Samenproduction ndthigen Erregung des Gesammtfliissigen
im Korper, ein Samenabgang wegen der Enge und der Fiillung
der kleinen Venen nicht statt — Aemta ta ¢héfia xai wAvpevpéva d).
Beim Manne macht der hiufig ausgefithrte Coitus die Adern weiter
und begiinstigt damit die Entleerung des Samens*). Aus demselben
Grunde, aus dem der Knabe keinen Samen von sich gibt, hat das
Midchen vor der Pubertitszeit keine menstruelle Blutung 5).

Der im Kérper des Weibes gebildete Samen — die
vorhin citirte Stelle von der Wollusterregung wihrend des Bei-

1) De genitur. K. I, 371 sq.

2) Ibid. 873; vergl. de nat. puer. K. I, 399.

%) De genitur. K. I, 373 und de nat. puer. K. I, 393.

4) De nat. puer. K. I, 403.

%) De genitur. K. I, 873 sq. und de nat. puer. K. I, 398. — An dieser
Stelle mag noch des sonderbaren Versuches der Hippokratiker gedacht werden,
das Sprossen der Schamhaare beim Eintritt der Pubertiitszeit zu er-
kidren. Jetzt werden die Adern fiir den Austritt des Samens und des Menstrual-
blutes weiter, in Folge dessen an der Schamgegend die Oberhaut (4 #mtdepp.ic)
locker — s0 mdchte ich das puiy iibersetzen, nicht mit diinn, da es in Gegen-
satz zu dichtem Narbengewebe gebracht wird — und feuchter; das ist die
Ursache, wesshalb nunmehr hier Haare sprossen. Solche entwickeln sich nimlich
iiberall an den Korperstellen, die feucht sind, besonders also in der Nahe
der Drilsen, die grossen Unterleibsdriisen ausgenommen, da die gewaltige Kraft
der massenhaft in diese eintretenden Fliissigkeit die Haare nicht aufkommen
Jasst. Das Gehirn aber ist einer grossen Driise gleich zu erachten; desshalb
sind die Kopfhaare die lingsten. — 8. de natur. puer. K. I, 398 sqq. und de
glandul. K. T, 493 sq., 498, wo diese Gedanken noch weiter ausgefiibrt sind.
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schlafes, hier durch die Reibung der Scham und die Bewegung
der Gebiarmutter veranlasst, tptBopévov tod aifoiov xai t@v piTpéwy
wveopévey, ist de genitur. K. I, 374 wiederholt — gelangt bis-
weilen in die Gebirmutter, die hiervon feucht wird, manchmal aber
auch nach aussen, wenn letztere ihn nicht hilt, weil sie zu weit
offensteht 1).

Befruchtung. — Athmung und Erndahung der Frucht, auch
Uebergang fremdartiger Stoffe auf diese von der Mutter
her. Entwickelung, Bewegungen des Embryo?).

Die Befruchtung erfolgt am ehesten bei Austtbung des Bei-
schlafes wihrend oder gleich nach der menstruellen Blutung, denn
zu dieser Zeit hat sich die Gebdrmutter nach der Scham gewendet
— ai pipar wata to aidolov £otpdgmooy, de nat. puer. K. I, 418 —,
der Muttermund steht am weitesten offen und die Adern saugen
den Samen ein — pdhota 1O otépa T@ pNTPéwy REYMYE . . . %ol at
PAEBeg Ty Yoviy omdowy, de mul. morb. I, K. II, 644. In der Zeit
vorher — &v 8¢ ¢ wpiv ypdve — ist der Muttermund geschlossen
— pépoxe — und die mit Blut gefiillten Adern ziehen nicht in
gleicher Weise — oby opoimg — das Sperma an — ibid. Wir
werden spiter sehen, dass auf diesen physikalischen Umstand die
Sterilitdt bei Amenorrhoe zuriickgefihrt wird. An einer andern
Stelle — de mul. morb. I, K. II, 632 — ist empfohlen, den Coitus
im Beginn der Menses auszufithren — &v dpyopévoist toioy émt-
pyviowst oder am besten gegen Ende, aber vor dem vollstindigen
Aufhéren derselben — é&piotov 8% &v dmoheimovar wnai Ett tvrwv
pahhov 1) apavéwy. Vorher sind Riucherungen der Genitalien mit
wohlriechenden Adstringentien zu machen, mit Hiilfe einer ein-
gelegten bleiernen Rohre (o poAoBdtov). Noch an einer andern
Stelle in derselben Schrift, p. 640, heisst es, man solle das Ende
oder den Anfang der menstruellen Blutung wihlen, mit dem Zu-
satz, sehr gut sei auch der Zeitpunkt nach dem Aufhéren der
Periode — &ptotov 8% xal &miy wabdovrar, eine Uebersetzung des
&ptotov hier mit sehr gut, die ich desshalb wihle, weil sie durch
das zai begriindet ist und einen Widerspruch mit dem vorher-
gehenden Citat vermeiden lidsst — vergl. auch ibid. 643 sq., wo

) De genitur. K. I, 875.
?) Die Hippokratiker gebrauchen die Bezeichnung t5 #Bpvov durch die
ganze Zeit des intrauterinen Lebens hindurch.
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angegeben ist, dass der Muttermund am weitesten gedffnet ist und
demnach der Coitus am meisten Wahrscheinlichkeit fiir eine
Schwiingerung bietet, wenn die Weiber (soeben) ihre Reinigung ge-
habt haben — éziy amoxadapddsty ai yovaires. Ganz dhnlich steht
de nat. puer. K. I, 389: pera yap tiy tév xatapnviov xddapoy al
qovaines hapfBdvovsty &v yaorpi, nach den Katamenien empfangen die
Weiber!). Man ersieht aus diesen, ja nicht ganz genau iberein-
stimmenden Stellen, dass die Empfehlung des zweckmissigsten
Termins fiir die Ausiibung des Beischlafes, wie schon Eingangs
bemerkt, sich, im Hinblick auf die Oeffnung des Muttermundes,
um die Zeit wihrend oder gleich nach den Menses dreht. — Die
glinstigste Jahreszeit fir die Conception ist der Friihling — ‘”P’) b3
Zapwi) dpioty xorotog 2).

Sind die von den beiden Gatten gelieferten Samenantheile in
der Gebidrmutter verblieben, so werden sie durch die Korperbewe-
gungen des Weibes vermischt sowie durch die Warme einander
niher gebracht und verdickt®). Darauf nimmt der Samen wvedpa )
auf (toyet hilt fest), ein Mal, weil er sich an einem warmen Orte
befindet, dann auch in Folge der Athmung der Mutter®). Nachdem
das Pneuma ihn angefiillt, bricht es durch (p7yvost), macht sich
einen Weg nach aussen und tritt heraus, mitten durch den Samen.

1) Vergl. hierzu *Galen, de semine, ed. Kithn 1V, p. 516.

%) De superfoet. K. I, 475.

%) De nat. puer. K. 1, 882 sqq.

4) Alles, was im Kérper nicht solid — &sdpgpurtov, nicht zusammen-
gewachsen — ist, sei es von Haut oder Fleisch bedeckt, hohl und im gesunden
Zustande mit ITvedpe, in krankem mit *Iydp gefiillt — de arte K. I, 17 —, einer
Fliissigkeit, die qualitativ nicht genau bestimnrt und auch nicht in allen Féllen
wit gleichen Eigenschaften gedacht ist. So geht bei Geschwiiren an der Gebér-
mutter =Bov wal lyp ab — K. II, 690; vergl. auch ibid. 821 und Epid. II, E. T,
468 —, wihrend bei Homer das Blut in den Adern der Gdtter als Ichor
bezeichnet wird.” Auch Molken werden so benannt, Es scheint mir das Diinn-
flissige mit dieser Bezeichnung hervorgehoben zu werden. — Im Gegensatz
zum Pneuma heisst die atmosphérische Luft &np. Die mvedpara im
Korper werden gdoat genannt — de flatib. K. I, 571; E. II, 125, hat hier Sin-
gulare —, die ausserhalb desselben &vjp. Dagegen heisst es etwas weiter im
Texte, Alles zwischen Himmel und Erde sei mit Pneuma gefiillt; durch letzteres
werde der Lauf der Gestirne gelenkt, das Brennen des Feuers unterhalten;
auch im Meere miisse Pneuma sein, sonst wire das Leben seiner Bewohner
nicht denkbar. Man sieht also, dass die Trennung zwischen wvedpa und émp
nicht streng durchgefiihrt ist.

5) Alles, was erwiirmt wird — ravta Yép dxéoo. Ssppaiverar — gibt Pneuma
ab und zieht dafiir anderes, kiithles, an — K. I, 384.
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Sofort athmet das Sperma dann wieder neues, kaltes Pneuma von
der Mutter ein (siomvéer), durch den Riss hindurch — & i

payic — und so wird es erndhrt (&¢’ od tpégetar). Dieser Vor-
gang vollzieht sich durch die ganze Zeit hindurch — =ai’ todto
motéer Sta woavtdg tod ypdvovr — und spielt sich in derselben Weise

beim bebriiteten Vogelei (K. I, 419), wie auch bei den Pflanzen
ab (ibid. 383).

Der von Pneuma durchdrungene Samen umgibt sich mit
einer Haut — 1% yovi] Opevodtar puowpéyyy —, indem die #ussere
Lage (tb #wdev) zusammenhaftend (svveyés) ihn umschliesst (meprré-
toxtot) und eine dilnne, hautartige (bpevoestdéc) Schicht bildet, wie
bei gebackenem Brode. Zu der Mitte der Samenmenge besteht
(entsteht, yivetat) aber durch die Haut hindurch ein Weg (3ioSoc)
fir das Pneuma zum Aus- und Eintritt. Der Autor sah diese Haut
— das Chorion, sagt Galen, de foetuum formatione K. IV, 655,
mit Bezug auf diese Stelle — an ausgeflossenem Samen, der bei
einer Person, welche mit Mannern Umgang gehabt, 6 Tage in der
Gebirmutter verweilt hatte; gegen die Mitte der Haut — xata &t
péooy tod Opévos — stand etwas Dilnnes ab (dweiye Aemedy), das ihm
der Nabel (dpparéc) zu sein schien, durch den zuerst die Ein- und
Ausathmung geschehe. Das Ganze sah aus, wie ein rohes Ei, dem
man die #ussere Schale abgenommen, und durch die Haut schien
im Innern eine Flissigkeit durch. Man sah darin etwas Rothes
und Rundes — die Leberanlage, meint Galen, ibid. 662. In der
Haut aber zeigten sich einige weisse und dicke Fasern mit dickem
und rothem Ichor, nach Galen, ibid. 655, die Andeutung von Ge-
fassen; K. I, 386 sq.

Wie der Hauch Zu- und Abgang hat, so tritt in die Frucht-
anlage durch die neuentstandene Membran hindurch auch Blut
ein. Nach erfolgter Conception hort fiir gewdhnlich die menstruelle
Blutausscheidung auf und das Blut, welches beim Weibe sonst in
monatlichen Intervallen ausfliesst, gelangt nunmehr allmilig und
unvermerkt aus dem ganzen Korper in die Gebirmutter, umgibt
aussen die Samenhaut und wird zugleich mit dem Hauche (&pa 13
nvoj)) durch die Haut eingezogen. Auf dem Wege durch ,das
Durchbohrte und Abstehende* — xatd to tetpypévoy xal dwéyoy,
also den Nabel — gerinnt es (sopmijyvotat), um dem kiinftigen Leve-
wesen zur Nahrung zu dienen !). Diese physiologische Verwendung

1) De nat. puer. K. I, 887. Vergl. auch de mul. morb. I, K. 11, 645.




— 89 —

der in der Schwangerschaft nicht fliessenden Menses erklirt es
auch, dass jetzt deren Retention, im Gegensatz zum nicht gra-
viden Zustande, keine schlimmen Folgen hat!). ,Wenn aber ein °
Weib empfangen hat, wird es ganz blass, weil das Reine seines
Blutes immer tiglich aus dem Kérper heruntertriufelt und auf den
Embryo herabkommt und ihm als Nahrung (zum Wachsthum)
dient. Hiernach muss eine schwangere Frau schwicher werden
— dadevestépy tivetar —, weil ihre Blutmenge abnimmt — &t o
afpro pwvdbdet ). Geht ein Theil dieser Nahrung (25¢7) nach aussen
ab (treten also Blutungen in der Schwangerschaft auf), weil die
Gebirmutter zu weit offen steht, so wird das Kind (in Folge mangel-
hafter Erndhrung) ein schwaches 3).

Wihrend in der beschriebenen Weise der Samen durch Pneuma
und Blut ernghrt wird, entwickelt sich derselbe zu Fleisch (odpé
viverar), gegen dessen Mitte hin der Nabel abgeht, durch den
es athmet (nvéet) und die Nahrung aufnimmt. — De nat. puer.
K. 1, 388; s. auch ibid. 415 und de alimento K. II, 22, In der
Schrift de octimest. part., K. I, 457 sq., ist ausdriicklich ge-
sagt, dass Alles, was intrauterin zum Kinde gelangt, seinen Weg
nur durch den Nabel nehmen konne, da es durch diesen allein
mit der Gebdrmutter in Verbindung stehe und alles Uebrige bis
zum Eintritt der Geburt verschlossen sei. Desshalb muss bei der
Geburt die Nabelschnur auch nach dem Kinde kommen, weil diesem
sonst die Nahrungszufuhr abgeschnitten wiirde — de maulier. morb.
I, K. II, 673.

Mit der vorstehenden Darstellung der intrauterinen Athmung
und Ernihrung finden sich Widerspriiche. So heisst es in der
Schrift de carnibus K. I, 430 sq.: wihrend das Kind im Mutter-
leibe ist, saugt es mit zusammengepressten Lippen aus der
Gebiarmutter und zieht Nahrung und Pneuma in den
Magen hinein — b 8 woudiov &v t yaorpt ovvéyov td yeihea pdlet
& tadv paepéov tiic ppde xal Ehxer iy 88 tpopiy xal th mvedpa i)
%apdiy clow. Dieses Pneuma ist sehr heiss, wenn die Mutter

1) De natur. puer. K. I, 388.

%) De mulier. morb. I, K. 1I, 6564. °Etiyy & yaotpt 7 qoviy &yy, yhwpn
qivetar whoa; &t abténe tod alpatoc alel td &wporpvic %ad’ Tpipvy OmoleiBstar
#x tod cwpotog xal xotépystar imt to EnBpoov xoi wBbn of yiveraw x. t. A. Hier-
nach muss doch wohl die Vorstellung bestanden haben, dass mehr als die
gewdhnliche Menstrualblutmenge zum Aufbau des Fruchtkdrpers néthig ist.

3) De genitura K. I, 880; vergl. auch K. II, 622 u. 644 sq.
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athmet; es gibt auch dem tibrigen Kérper und allem An-
deren die Bewegung — iy xiviow wapéyet!). Nahrung kann
das Kind aus der Gebarmutter saugen, denn diese enthilt Milch,
wie wir spiter sehen werden, von der das Kind ein wenig geniesst,
withrend es ausserdem das Siisseste aus dem Blute in sich einzieht
— Bxer yap amd t0d afpoatos & Eaotd td Thoxdrarov, pa St wal dmd
00 ydhartos &mavpionetar 6hiyov F). Auch wird de nat. puer. K. I,
391 neben der Athmung durch den Nabel eine solche
durch Mund und Nase — =nvény wotéetar 1@ O otépart xai T
pvi — angenommen. Die Luft tritt durch den Darm und die
Harnblase wieder nach aussen. Ein Beweis fiir die Nahrungs-
aufnahme durch den Mund ist die Fullung der Dirme des Neu-
geborenen mit Koth, sowie die Thatsache, dass dasselbe sofort nach
der Geburt an den Briisten zu saugen versteht. Diese Ansicht,
welche die Hippokratiker, wie schon frither besprochen, aus der
Vorzeit tibernommen ®), finde ich bereits von Aristoteles, ed. acad.
reg. Borussic., Berol. 1831, de generat. animal. p. 364, als die des
Democritus zurlickgewiesen. Aristoteles tritt fiur die Ernéhrung
durch den Nabel ein. Aus der einen wie der anderen Auffassung
ergibt sich aber — und dies wird in einem weitliufiger durch-
geftihrten Vergleich mit der Pflanzenernihrung aus der Erde er-
liutert —, dass die Frucht im Uterus von der Mutter lebt (&wd
Tis pepeds), so wie auch von der Gesundheit der letzteren ihre eigene
abhingig ist*). Fir die Physiologie des intrauterinen Lebens ist
dann noch eine Stelle de superfoet. K. I, 467 von Wichtigkeit:
Erde oder Kohle, den von Schwangeren genommenen
Speisen zugesetzt, hinterlassen Spuren auf dem Kopfe
des neugeborenen Kindes — #v st xavisxovar yiy émdopira
godicodar 7] dvdpaxag xai Eodiovtar, &mi tig wepais tod moudiov
patvetar, Oxdray teydq), onpelov amd t@v towdtwy. Die von E. II,
805 in einer Anmerkung gegebene Lesart ist: &zt tod matdion paivetar

') Ueber die Bedeutung der Hitze, des Feuers (wdp), fiir die Entwicke-
lungsvorgiinge s. noch de vict. rat. lib. I, K. 1, 637; auch de carnibus K. I, 424 bis
444, wo u. A. dieser Einfluss der Wirme ganz im Sinne der Lehre Heraklit'’s
aufgefasst ist, der die Welt ein Feuer nennt, um hierdurch die absolute
Lebendigkeit der Natur auszudriicken. *Zeller, Philosophie der Griechen,
V. Aufl,, Leipzig 1892, I, 2, p. 646.

?2) De natur. puer. K. I, 418.

) S. S. 24 und 28. .

%) Ibid. 403, 414; vergl. de vict. rat. lib. I, K. I, 687 und *Galen, de
foetuum formatione, ed. Kiihn, T. IV, p. 658 sq.
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onpsiov. Es gehen also, abgesehen von der Erndhrung der
Frucht im Mutterleibe, auch fremdartige Stoffe von der
Schwangeren auf die Frucht iiber.

»Das wachsende Fleisch — de nat. puer. K. I, 390 sqq. —
wird durch das Pneuma gegliedert — 0md tod mvedparog dpdpodrar
— und es geht in ihm das Gleiche zum G@leichen, das Dichte zum
Dichten, das Lockere zum Lockeren, das Feuchte zum Feuchten —
ein Jedes zu der Stelle, die ihm verwandt ist und von der es auch
(durch den Samen) seinen Ursprung genommen hat. Und die
Knochen werden hart, von der Wiarme verdichtet, sie veriisteln
sich, wie ein Baum und noch besser (sc. als bei diesem Aeste und
Zweige sich entwickeln) werden die inneren und die #usseren Theile
des Korpers gesondert. Der Kopf bildet sich abstehend von den
Schultern, die Arme von den Rippen, die Schenkel trennen sich
voneinander, die Sehnen winden sich — ta& vedpa éMisoerar E. II,
497, K. hat ératsoetor — um die Gelenkverbindungen; der Mund
entsteht von selbst; die Nase und die Ohren treten in dem Fleische
hervor (&piotatat) und bekommen Oeffnungen, die Augen fiillen
sich mit einer reinen Fliissigkeit, die susseren Schamtheile bilden sich
je nach dem Geschlecht und es differenziren sich die Eingeweide.*
Es bildet sich die Afteréffnung und ein Weg von aussen in die
Blase. Diese ganze Sonderung vollzieht sich unter dem Einfluss
des Athems — 0md tijc nvoiic — der durch Mund und Nase, aber
auch durch den Nabel eintritt. Wenn man ein Rhrchen an einer
Blase befestigt und durch dieses Erde, Sand und diinnes Blei-
schabsel in die letztere wirft, Wasser zugiesst und darauf Luft hinein-
blist, so wird zunichst Alles mit dem Wasser vermischt werden.
Nach einer gewissen Zeit aber scheidet sich der durch die Luft
aufgeriihrte Inhalt und es wird das Blei zum Blei, der Sand zum
Sand und die Erde zur Erde gehen, wovon man sich durch Eroff-
nung der Blase tiberzeugen kann. Bei dieser Auffassung wire
also die Wirkung des Pneuma auf die Fruchtanlage als
eine rein mechanische gedacht.

Nach der Differenzirung der Glieder und Organe ist nunmehr
(aus dem Samen [yov1]] bezw. dem Fleisch [cdpf]) ein Kind ent-
standen — 7véyovev %8 madlov — und dazu kommt es?!) nach dem
ersten Festwerden — 7§t — beim Midchen lingstens — td

!) De carnib. K. I, 441 wird dagegen gesagt, die Fruchtanlage (der
Samen) habe schon nach 7 Tagen alle Glieder, wovon der Autor sich oft zu
iiberzeugen Gelegenheit hatte.
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ponpétotov — in 42, beim Knaben lingstens in 30 Tagen. Von
dieser Regel gibt es jedoch Abweichungen. Vergl. de vict. rat. I,
K. I, 648. Die Ursache der spiteren Gliederung des Madchens
liegt darin, dass es aus schwicherem und feuchterem Samen ent-
standen ist?).

Man sieht, dass die vorstehende Entwickelungstheorie, wenn
auch von den Hippokratikern (de nat. puer. K. I, 415, 419) Beob-
achtungen an Hiihnereiern angestellt wurden, im Ganzen doch von
derselben speculativen Art ist, wie die beziiglichen Lehren der
Naturphilosophen.

Die Hippokratischen Ideen iiber die Entwickelungs-
vorgénge bewegen sich in dem Gedankengange, den
wir bei allen alten Culturvélkern in Bezug auf das Wesen
des Lebens finden. Dieses lag fiir sie in der Luft (dem
Hauche) und im Blute, mit enger Beziehung dieser
Factoren zur Wirme. In der Schrift de alimento K. II, 22
heisst es: &x todtwy amomhavatar &¢ mavta aipa xal mvedpa xal dep-
paaiyn i tobtwy portd; ex his (sc. venis et arteriis) per omnia sanguis

et spiritus pervagatur calorque per haec permeat. Vergl. hierzu

de morb. sacro K. I, 596 sq. v. Héfele, Zur Heilkunde der alten
Aegypter, Allgem. medic. Centralzeitung 1895, Nr. 5 etc. hilt die
Lehre vom Pneuma und der eingepflanzten belebenden Wiarme fiir
agyptisch und zwar auf Grund eines Fragmentes des Papyrus
Ebers.

Die Kindesbewegungen treten beim Méadchen mit 4, beim
Knaben aber schon mit 3 Monaten ein, weil er kriftiger ist und
aus stirkerem Samen sich entwickelt. De nat. puer. K. I, 401 und
mzpt apdpwv K. III, 30.

Die Entwickelung der Nachgeburt.

Wenn das Fleisch sich gebildet hat, dann vermehren sich bei
zunehmender Blutmenge in der Gebirmutter auch die Hiute, die

!) De nat. puer. K. I, 392, 396. Vergl. Empedokles 8. 27. — Wir
werden spiter sehen, dass das Midchen sich im Uterus auch nicht so frith be-
wegt, wie der Knabe. Friichte aber, die im Uterus spiter gegliedert werden
und sich bewegen, iibertreffen nachher im extrauterinen Leben die anderen an
Schnelligkeit des Wachsthums (de morb. vulgar. VI, K. IIl, 628; fast wortlich
so K. III, 454); die Midchen werden eher mannbar und verstindig, aber auch
eher altersschwach als die Knaben (de septim. part. K. I, 458). Genau die-
selben Gedanken s. *Aristotel., hist. animal. VII, 8, ed. cit.
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in grosser Zahl in derselben Weise entstehen, wie die erste. Sie
sind diinn, héngen untereinander durch Biinder zusammen und sind
ebenfalls von der Nabelschnur ab ausgespannt — K. I, 387. Diese
Hiute, besonders die am meisten nach aussen gelegenen, bekommen
Hohlen — »oAmodvtar ) — in welche das von dem athmenden Fleisch
{odp§ mvéovoa) zur Nahrung angezogene Mutterblut eindringt. Nun-
mehr werden sie ydpiov genannt, eine Bezeichnung, unter welcher
man offenbar die ganze Nachgeburt ?) zu verstehen hat, wie auch

) De natur. puer. K. 1, 423 wird unter xéhmo¢ offenbar die Amnion-
hohle verstanden. '

%) E. II, 496 und 521 hat yopiov (Haut, hiiutige Hiille), withrend K. an
beiden Stellen, I, 390 und 422, ywpiov, Raum, Platz gibt. An der erst-
angefiihrten Stelle iibersetzt E. ,loci, an der zweiten ,secundae‘, K. ent-
sprechend ,loci et secundae“ bezw. ,secundae“. An anderen Stellen (z. B. II,
672 und 673) hat auch K. ydpiov. Bei ywpiov ist iibrigens nicht etwa an eine
Jjonische Form von yopiov zu denken. *Kraus, Kritisch-etymologisches medicin.
Lexicon. Gdttingen und Wien 1826. — Ein Mal nur, K. III, 462, ist mir
in den Hippokrat. Schriften der Plural des Wortes, in der Verbindung yopiwy
w&daparg, Abgang der Nachgeburt, vorgekommen. — *Soranus, ed. Erme-
rins 1869, p. 93 sq., definirt: ,ydpiov quidem, quia complectitur (ywpéet) foe-
tum et ea, quae una cum foetu adsunt; aut, prouti alii dicunt, quia ex multis
compositum est, veluti chorus.“ Das yépiov (er spricht sich auch {iber die Be-
deutung der synonymen Bezeichnungen: &yyeiov — quia perinde ac vas foetum
in se continet — B3ebrepov, Dotspov — quia foetus emissionem consequitur —,
npéppyphe — quia ante partum rumpitur — aus) ist fir ihn eine aus dem
Samen entstandene, aus Nerven, Venen und Arterien zusammengesetzte Mem-
bran, welche da, wo sie an den Fundus uteri angewachsen, dick, im Uebrigen
aber von hiiutiger Beschaffenheit ist. Von der mehr fleischigen Partie geht ein
diinnes Gebilde aus — é&ropudvetai t capo hemtéy —, das an der Nabelstelle
angewachsen ist und opgalég genannt wird (Nabelschnur). Der Begriff yoptov
umfasst demnach auch bei Soranus unser Chorion mit der Placenta. Das
Amnion (b &uvetds) sondert er ab und vertritt, anderen Anschauungen gegen-
tiber, ausdriicklich dessen KExistenz. Ausserdem nimmt er in der Umbhillung
des F8tus zwischen der #“usseren (Chorion) und der inneren (Amnion) Haut
noch eine doppelte Lage der Allantois an — & te &havrostdig xxhobpsvog,
Sixhobe Emixeipevog toig pépeat tod EpBpbov.

Foésius, Oecon. Hippocrat., stellt yopiov, yoéptov und ywpiov neben-
einander: es bedeute die erste und #usserste Membran, die den Fotus umgibt,

. sive quod circuli et coronae instar foetum ambiat (unde yéprov dicitur)
sive quod foetus receptaculum sit eumque contineat, unde Latinis locorum
nomen meretur et ywpiov Graecis nuncupatur. Galenus, comment. ad
aphorism. 85 et 49, lib. 5, yépie aut ywpin Graecis quae botepa dicuntur sigmi-
ficare scribit. Der Begriff ,Haut“ findet sich demnach in all diesen etwas
gezwungenen Interpretationen nicht. — Die Ausdriicke 16 Botepov, ta Botepa,
also sprachlich etwa unser ,Nachgeburt, kommen iibrigens auch bei den
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der folgende Passus beweist: Bei der Kopfgeburt kommt zuletzt
6 opparéc und aus diesem (hier die Nabelschnur also) ist die
Nachgeburt ausgespannt (% & o0 Odppaked o ydptov tetapévov
gotiv). Vergl. auch de superfoetat. K. I, 463 u. 464. Besonders die
zuletzt angeflthrte Stelle kann keinen Zweifel dariiber lassen, dass
unter yoptov (K.; E. ydptov) die Nachgeburt verstanden werden muss.

Symptome der Schwangerschaft.

Beziiglich der Erkennung der beginnenden Schwanger-
schaft mag zundchst auf einige Mittel und Massnahmen hin-
gewiesen werden, die durchaus an #gyptische Papyrusrecepte, auch
in der Form, erinnern?). Ich stelle zunichst ein Hippokratisches
(mept apdpoy K. III, 6 sq.) Erkennungsmittel (metpnrijprov) neben
ein beziigliches Recept aus dem (grosseren) Papyrus Brugsch,
verso 1, 3 (Liring, L c. p. 1385 sq.); dieselben ergeben eine fast
wortliche Uebereinstimmung von hochstem Interesse: Ivvaira v
déhye yvdvor et wder, owbny worisar ¥ Bodropoy wnai ydhe Tovouxde
xovpotpépon Siddvar wivety 2), nal v Epedynrar, xvvoer & 88 paj, ob.
Wenn du wissen willst, ob ein Weib schwanger ist (K. iibersetzt in
einem anderen Sinne: an mulier conceptui sit idonea, trotzdem sein
Text hier nicht wie der von E. II, 659 xvicet hat), so thue Gurke
oder Wassermelone und Milch von einer Frau zusammen, die einen
Knaben stillt, gib es ihr zu trinken und wenn sie sich erbricht
(Aufstossen bekommt), so wird sie gebiren (K. und E. tibersetzen
concipiet), wenn aber nicht, so nicht. Daneben die Papyrusstelle:
»Ein anderes (Recept) um zu sehen, ob eine Frau gebiert oder ob
sie nicht gebiert. Wassermelone zerstossen, einschliessen (d. h. um-
geben, iiberschiitten) mit Milch einer Frau, die einen Knaben ge-
boren hat, und mache es sie trinken. Wenn sie sich erbricht, wird
sie gebiren, wenn sie aber nur Blihungen hat, wird sie nicht gebéren.“
Es ist Le Page Renouf, der zuerst (I ¢c. p. 123) auf die auffallende
Aechnlichkeit dieser beiden Stellen hingewiesen hat. Es ist schon S.32
bemerkt worden, dass Liiring auch einen Passus bei Galen fand (de
fac. par.II, 26, 5, ed. Kithn, Bd. XIV, p.476), den er fiir ein directes

Hippokratikern vor, z. B. K. 1, 217; E. I, 434, III, 522 etc. — Die Nachgeburts-
theile und alles Uebrige verhiilt sich beim Hiihnerembryo wie beim mensch-
lichen. De nat. puer. K. I, 415 sq.

) Vergl. S. 31 sq.

%) E. hat hinter =ivstv noch viott, ieiunae.




Derivat einer agyptischen Vorschrift hilt, in der von der Prognose des
Geschlechts des Kindes die Rede ist, so wie er ferner zwei Harnproben
(I c. p. 141) auf Fruchtbarkeit des Mannes oder der Frau, die eine bei
Galen, die andere bei Moschion citirt. Bei der etwas unsicheren
Fassung solcher Stellen ist nicht ganz bestimmt zu entscheiden, ob
die Probe auf eine bestehende oder eine kiinftige Schwangerschaft
gemacht wird. In den beiden folgenden Citaten handelt es sich um
dhnliche Schwangerschaftsdiagnosen. — ,Wenn du wissen willst,
ob eine Frau schwanger ist — %bet —, so gib ihr vor dem Schlafen-
gehen, ohne dass sie ihre Hauptmahlzeit genommen hat (&3cinve
gobay) pelinpatoy — einen Trank aus Honig und Milch zu trinken;
bekommt sie Leibschueiden (stpépos), so ist sie schwanger (wepi
tijy Yaotépa wbet), wenn aber nicht, ist sie nicht schwanger. —
» Wenn du bei einer Frau die Probe machen willst, ob sie schwanger
ist (et Zott waudiovsa) oder nicht, so bemale sie unter den Augen
mit dem ,rothen Stein‘; dringt das Mittel ein, so ist sie schwanger,
wenn aber nicht, so nicht?).“

Das Weib soll die erfolgte Conception sogleich an seiner
Trockenheit nach der beim Manne erfolgten Ejaculation erkennen,
also daran, dass das Sperma nicht wieder ausgeflossen ist ). Einige
merken sofort, dass der Beischlaf befruchtend war an einem Gefiihl
- von Schaudern, Hitze, von Ermiidung in den Beckenpartieen (&pdpov
nach L. VIII, 610 zuerst von Fo&sius — vergl. auch Oecon.:
&pdpov etiam wat’ 6oy coxendix vocatur — auf die Articulationen
der Hiiften bezw. der Beckengegend bezogen) und im ganzen Kérper,
sowie an Zihneknirschen und Convulsionen, die sich einstellen 3).

Im Uebrigen sind eine Reihe von Schwangerschaftssymptomen
(von den auscultatorischen ist ja in jener Zeit noch nicht die Rede,
obgleich die Auscultation bekannt war) gut beschrieben, wozu aller-
dings bemerkt werden muss, dass die Palpation und ihre Resultate
gar keine, aus den Ergebnissen der inneren Untersuchung aber nur
das Verhalten des Muttermundes und der Portio Beriicksichtigung
finden. Ekel vor Wein und Speisen ¢), Speichelfluss (wtoakifovaty 5),

) Aphorism. K. III, 744 bezw. de nat. mul. K. II, 596. Das Zuriick-
bleiben des Sperma’s ist mit erfolgter Conception noch nicht gleichbedeutend,
sondern gibt nur eine Wahrscheinlichkeit fiir letztere; K. I, 386.

%) De his quae ete. K. III, 14.

8) De carnib. K. I, 441.

4) Aphorism. K. III, 744; de his quae etc. K. IlI, 8.

5) De his quae etc. K. III, 8.



Magenschmerzen (ropdiwypds '), galliges Erbrechen viele Tage hin-
durch (bméyora éuéouaty %), Geliste %), Flecken im Gesicht (... &pijhev
ni tod mposamon oyovawy 4); die Augen liegen tief und hohl, haben
pnicht mehr ihr natiirliches Weiss, sondern erscheinen mehr blei-
farben ). Die Periode bleibt aus, worauf nicht Frost und Hitze,
wobl aber Uebelkeiten folgen®), der Muttermund bat sich ge-
schlossen ') und bei den meisten Schwangeren steht vor der Geburt
der Mutterhals tief®). Die Vergrosserung des Uterus (tav pyrpéwy
fppévoy, in tumorem sublatis uteris — de nat. puer. K. 1, 417, s. auch
418 —, eine Anschwellung [ovvoiddw], wie sie ebenfalls bei Fiillung
mit Menstrualblut vorkommt, so dass der Uterus die Hiiftheine be-
riihrt — K. II, 150) als Schwangerschaftszeichen wird ohne Angabe
des Nachweises bei der differentiellen Diagnose erwdbnt. Auch
scheint die Weichheit des schwangeren Uterus hervorgehoben, dte
analas &oboas K. I, 416, wenn man nicht annehmen will, dass mit
diesen Worten das Organ nur als Weichtheil bezeichnet werden soll.

Diagnostik. — Untersuchung.

Hier einige Bemerkungen besonders iiber die geburtshiilflich-gyné-
kologische Untersuchung bei den Hippokratikern. Vom Kranken-
examen ist mehrfach die Rede; von der Vorbereitung der Hinde zu #rzt-
lichen Zwecken in der Schrift de officina medic. K. III, 51. — Beziiglich der
objectiven Untersuchung im Allgemeinen liest man im Eingang der-
selben Schrift K. III, 48, die Forderung, dass simmtliche Sinne: Gesicht, Gehdr,
Gefiihl, Geruch und Geschmack, weiter auch der Verstand (yviépy, am besten hier
wohl durch Combinationsverm8gen zu geben) in den Dienst der Diagnostik gestellt
werden sollen. Man kann wohl nicht daran zweifeln, dass Minner mit solchen An-
schauungen auch in der Gyniikologie alle Untersuchungsmittel, die ihnen zu Gebote
standen, in erster Linie die Hiinde, zweckmissig verwendet haben. Zu geburts-

') De his quae ete. K. III, 8.

%) Praedict. II, K. I, 222.

%) De mulier. morb. I, K. II, 654.

1) De his quae ete. K. III, 8.

%) Ibid. und de superfoet. K. I, 466.

%) Aphor. K. IIl, 744; vergl. de nat. puer. K. I, 887, de mulier. morb. I,
K. II, 706 und andere Stellen. Das sonst ausgeschiedene Menstrualblut wird
ja zur Ernéhrung der Frucht verwendet; K. I, 888,

) Aphorism. K. III, 746.

%) De superfoet. K. I, 465. Ibid. 467 sq. werden fiir den Fall, dass
Schmerzen im Hiiftbein, im Kopfe, den Hiénden oder in irgend einem anderen
Korpertheile in der Schwangerschaft verschwinden, spiiter aber wiederkehren,
wohlriechende Medicamente innerlich und als Scheideneinlagen empfohlen.
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hiilflich-gynékologischen Fiillen hattersAerzte damals allerdings nur ausnahms-
weise Zutritt, aber die ausgezeichneten #usseren Manipulationen, die wir sie
spiter bei der Behandlung abnormer Kindeslagen werden ausfiihren sehen,
machen die Schlussfolgerung selbstverstiindlich, dass sie die 4ussere manuelle
Untersuchung vornahmen, wenn dies auch in ibren Schriften nicht aus-
gesprochen ist. Viele Stellen, von denen ich nur einige hervorhebe, beweisen,
dass man die innere Untersuchung mit dem Finger ausfithrte. Ab-
gesehen von dem schon erwihnten Tiefstand der Portio vor der Geburt, eine
Angabe, die sich doch nur auf innere Untersuchung stiitzen kann, gibt es eine
Reihe von Stellen, z. B. K. II, 576, an denen es heisst, dass der Muttermund
den Finger, mit dem man zufiihlt, nicht aufnimmt. Die spiter bei der Geburt
in abnormer Kindeslage zu besprechende differentielle Diagnose zwischen ein-
facher und gemischter Steisslage, wihrend der vorliegende Theil sich noch im
Muttermunde befindet, zwischen den Fillen von Schieflage, wo das Kind mit
der Seite, der Weiche oder der Hiifte vorliegt, ist zweifellos auf Grund
einer sachverstindigen inneren Untersuchung gestellt. Weiter: &v ¢mhagiast

. »at tpwriiost (beim Betasten — dem Zusammenhang des Textes nach ,inner-
lich® — und Fragen, K. III, 8); dajovat yap toyvdy gaivetar (sc. to otopa tdv
dotspéwy), den Zufiithlenden scheint etc. de nat. mul. K. II, 530; %y ... tov
Sdutolov mposhywy yvibsy, wenn er den Finger heranbringend erkannt hat, ibid.
548; @ daxtihy yvdoetar Jadovsn, die mit dem Finger Zufiihlende wird er-
kennen, K. III, 24; tadta 3t mdvte 3Hha yivetar ... dnhapdoy yoveuxt, Alles
dieses gibt sich dem Weibe kund, welches zufiihlt, K. III, 2. Ich will hier
gleich einen Punkt besonders hervorheben. Wie in dem letzten Citate aus-
driicklich von einem Weibe die Rede ist, welches die Untersuchung macht
(8. auch elpopévy K. III, 28q.), so liegt dieselbe Angabe bei den beiden vor-
letzten Stellen in dem Genus der Participien ausgedriickt. Dagegen sprechen
die Formen ¢adovst und mposéywv dafiir, dass hier ein Mann unter-
sucht hat. Vergl Behandlung der Uterusdeviationen. Bei der inneren Unter-
suchung, die, wie wir sehen werden, gelegentlich auch eine instrumentelle
war, hat man auch Besichtigungen vorgenommen. Heisst es gleich
de mulier. morb. I, K. II, 682, dass der mit dem Finger Zufithlende sehen
(wahrnehmen) wird — é&gpdoswy (Masculinum!) & daxtdhy Sder, ebenso ibid.
574, 576 —, so kénnen doch die Stellen: 8¢ puv (sc. t otope) xudopy K. II,
828 und besonders III, 89 nur im Sinne einer Speculumuntersuchung ge-
deutet werden. Bei letzterem Citat wird die von den Hippokratikern viel-
fach in Gebrauch gezogene p#lv eingefithrt, die ausgestreckten Schenkel
hier- und dorthin bewegt und das Instrument nach oben und nach unten ge-
richtet, bis eine in Rede stehende Verhiéirtung — ridpo¢ — an der Gebirmutter
hervorguckt (Bwg &v mpox6dy). ,Wenn du sie im Muttermund gesehen bast®, ény
8 Wyc v @ otépane g pAtpMe % . A — “H pin war nicht allein, wie die
gewdhnliche Uebersetzung lautet, die Sonde. Sie war ein Instrument aus ver-
schiedenem Material — Zinn, p#hn xasottepivy K. 1I, 682 u. I11, 10; Blei,
pA poloBdivy K. III, 10, vielfach, K. II, 800 sq. etc., kurzweg als & péhoBdog,
<b pohdBdioy oder tb pohdBdivov bezeichnet, auch mit einer Spitze aus Silber
otby mep pihvs &pybpeov (sc. &xpov); von verschiedener Dicke, z. B. K. I, 470
der Weite des Muttermundes angepasst — K. III, 15 werden fiinf Nummern in
zunehmender Stiirke der Reibe nach immer tiefer eingefithrt —, auch von ver-

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i. d. Hippokrat. Sohriften. 7
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schiedener Gestalt, da K.III, 10 am hinteren Ende breite pfhat — tig 32
pihag motésty émiodev mhatsiag — ausdriicklich empfohlen werden. Sie diente zu
verschiedenen Zwecken: zur Sondirung, Oeffnung und Erweiterung des
Muttermundes, Richtigstellung der Portio, zu Eingiessungen, bei Scheidenriuche-
rungen, K. II, 632, zur Application von Dampfen auf dem Muttermund, E. I, 545.
Hieraus ergibt sich, dass die pfhv fiir einen Theil dieser Zwecke ein Lumen
haben musste, was in anderen Fallen nicht nothig war. K. I, 478 ist von pijha:
die Rede, die am hinteren Ende hohl sind. Die Angaben von Foésius,
Oecon. Hippocrat., iiber dieses Instrument sind dahin zu ergéinzen, dass es
gelegentlich auch als Speculum Anwendung fand; s. die citirte Stelle
K. III, 39. Vor der Einfilhrung wurde es mit Salbe bestrichen; K. III, 34. So
wird von einer pvhy dnadextpic, K. I, 471, oder kurzweg von dem Sméhixtpov
— K. II, 836; E. II, 756 schreibt dméletntpov — gesprochen und das Wort
durch speculum lenitorium bezw. inunctorium — E. — ibersetzt. Ob hier ein
eigens zur Salbenapplication construirtes Instrument gemeint ist, wie es dlese
Uebersetzungen nahelegen, lasse ich dahingestellt.

Die Entstehung der Milch.

Wenn die Gliederung des Korpers erfolgt ist, Haare und
Nigel Wurzel geschlagen, dann bewegt sich das Kind — im 3.
bezw. 4. Monat — und es deutet sich auch die Milch in
den Briisten der Mutter an!). Diese erheben sich und die
Warzen schwellen, aber es tritt keine Milch aus. Zur Entstehung der
letzteren muss es in der Schwangerschaft auf diese Weise kommen
— & avdyxyy Ot tovfvde: durch den Druck der schwangeren
Gebiarmutter wird das Fetteste in den Speisen und Getrinken
aus dem Bauchinhalte in das Netz und das Fleisch hinein aus-
gepresst, wie das Oel aus einer dlgetrinkten Haut. Es gelangt erhitzt,
weiss geworden und versiisst durch die Wirme des Uterus, in der
Gestalt von Mileh (i84yv oyet tod ydhaxtog) durch Adern, zum kleinen
Theil (8Aiyov) in die Gebirmutter, wo es vom Kinde genossen
wird, zum Theil aber in die Briiste, die sich mit dieser Milch
fillen und dadurch anschwellen ?). Wenn an einer anderen Stelle
die Mammae auch unter den Driisen aufgezihlt werden (de glan-
dulis K. I, 500 sq.) und es ausdriicklich heisst: ydAa motéovoty, sie
bereiten Milch, so ist doch im Weiteren derselbe Gedanke wie vor-
her entwickelt in der Form, dass der Fotus die Fliissigkeit aus

1) Epid. I, E. I, 507 heisst es, dass die Schwangere, wenn das Kind
3 Monate alt ist, Milch habe. Bei K., III, 465, hat diese Stelle péya statt yéha
und ist’ nicht verstéindlich.

2) De natur. puer. K. I, 401 sq.
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dem Netz ausdritckt und diese auch von der Gebirmutter zu den
Briisten gelangt — al &nd tijc wijtpne wapayiverar éni tode palode —,
um nach der Geburt dem Kinde zur Nahrung zu dienen. In der
Schrift de mul. morb. I, K. II, 706 heisst es unter Verweisung
auf die soeben angegebene entsprechende Stelle in de natur. puer., .
dass das Stisseste aus dem Fliissigen in Speisen und Getrinken zu
den Briisten gelange — tpémetar yap & tode pacdode td yAvxbdratoy
Tod Oypod amd te t@v outiwv wkai t@v wot@v. KEs ist hier auf einen
Fehler in der Kiihn’schen Uebersetzung aufmerksam zu machen,
in welcher das 7od dypod des Textes durch in sanguine gegeben ist.
Aus dem (Menstrual-)Blute stammt die Milch nach der Ansicht des
Herophilus, wie wir S. 44 sahen — angedeutet ist dieser Ge-
danke auch bei Susruta, s. ebenda —, aber nicht nach der Auf-
fassung der Hippokratiker. — Eine dritte, hierher gehérige Stelle
finde ich noch de prisc. medic. K. I, 53: Die schwammigen und
lockeren Theile des Koérpers wie die Milz, die Lunge und die
Mammae saugen die Fliissigkeit der Umgebung besonders an und
werden hierdurch hart und ausgedehnt. Auch dieser Satz passt
zu der den Briisten zugewiesenen Rolle, die nicht in der Milch-
bildung besteht. Diese Fihigkeit des Ansaugens von Material,
das die Briiste als Milch abgeben, kommt ebenfalls — wenn dies
auch nicht ausgesprochen ist — in den Fillen in Betracht, in welchen
die Mammae Milch enthalten, ohne dass die Frau eine Schwangere
oder eine Wochnerin ist. Fiir solche Fille wird auch das Fehlen
der Menses betont, aber es ist nicht etwa gesagt, dass das
Menstrualblut zu Milch werde. — Aphorism. K. III, 744. Vergl.
auch de nat. puer. K. I, 419. — Sehr gut wird endlich noch die
physiologische, mehr passive Stellung illustrirt, welche die Briiste
bei den Hippokratikern haben, durch einen Passus am Schlusse der
Schrift de glandulis K. I, 502; hier heisst es, dass nach Verlust
der Brust die Milech — fiir die ja alsdann das Reservoir fehlt — sich
auf die edlen Theile, wie Herz und Lunge, werfe, wodurch Erstickung
herbeigefiihrt wiirde. — Hier haben wir also (wie bei Susruta)
die Idee der Milchmetastasen, die sich mit dem Hippokratischen
Begriff ,Milch“ sehr gut vereinigen lassen!). Wie vorhin Mileh in
die Gebérmutter gelangt, ohne etwa die Milchdriise passirt zu haben,

) Erst die neuere Zeit hat die Vorstellung von den Milchmetastasen
beseitigt. Steidele ( 1823) sah noch, bei starker Fiillung der Briiste einer
nicht Stillenden, klare Milch aus den Geburtstheilen abgehen. Joh. Friedr.
Osiander, Neue Zeitschr. f. Geburtsk. XI, 3, p. 876.
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so kann an der zuletzt angefithrten Stelle das fertige Product, Milch,
nicht in die Driise hineingelangen, weil diese fehlt. In beiden Fillen
ist also die Mamma nicht an der Bildung der Milch betheiligt
gewesen. — Dieser ftiberall zu Tage tretenden Anschauung von der
passiven Rolle der Mammae gegeniiber miissen allerdings Ausdriicke,
wie die folgenden, etwas befremden: ydha motéovowy und noch mehr:
iy tpopiy Ty twva Ehxovow &xi apac dhhowodoy & to YdAa, sie ver-
wandeln die Nahrung, die sie anziehen, in Milch; K. I, 501.

Die Haltung des Kindes ist so dargestellt, dass es die Hénde
an den Kinnladen habe (t® yeipe &yet mpdc toiot yévoowy) und der
Kopf den Fissen zunichst liege. Dabei, heisst es weiter, konnte
man nicht mit Sicherheit erkennen, selbst wenn man das Kind in
der Gebiarmutter sihe, ob der Kopf nach oben oder nach unten
gerichtet seil). Die Lage des Kindes anlangend, entwickeln
sich alle (nach Analogie der Pflanzen) mit dem Kopfe nach oben
(pdetar yap mdvea [ta woudia] dve Tiy xepakiy Eyovta), viele aber
werden auf den Kopf geboren — tixtetar 88 wohAa &ml wepaliy —
und diese kommen sicherer davon — aogaléotepoy amarhdoost —
als die auf die Fisse geborenen?). In der Beckenendelage werden
die Kinder zuerst durch Haute, die vom Nabel ausgehen, fest-
gehalten, bis im 7. Schwangerschaftsmonate diese Fixationsmittel
zerreissen — die Haute ringsum zerreissen, Gray ... meptpayé-
wow of dpéves —3) und darauf der Fotus seinen Ort dndert
— petayowpén —, d. h. mit dem Kopfe nach untenzuliegen
kommt. Von hohem Interesse ist es, zu sehen, wie diese an-
genommene Umdrehung des nicht mehr festgehaltenen Kindes durch

1) De nat. puer. K. I, 414 sq. F., p. 245, hat den Text wie K. und tibersetzt,
wie dieser, manibus ad genas adhaeret. E.dagegen, II, 515, ©d xépe &yet mpd¢
ot Yévooe (in #lteren Ausgaben steht nach seiner Angabe auch yovoa), ad
genua also. Die letztere Schreibart wiirde iibrigens eher den Figuren bei
Moschion im Anhang zu Rose’s Ausgabe (wie aber schon frither bemerkt,
spiiterer Zusatz) und bei *R6s8slin, Rosengarten Kap. 2, entsprechen, wo bei
Kopflagen und ausgestreckten Armen und Beinen die Hinde nach den
Knieen hin gerichtet sind.— Bei *Aristoteles, edit. cit., hist. animal. VIII, 8,
heisst es von der intrauterinen Haltung der Fotus: situs in utero bipedum ...
contractus, ut avis et hominis, nares inter genua habent, oculos super genibus,
aures extra. Ibid. VIII, 10 steht dann noch iiber die Haltung in der Geburt:
infantes autem etiam brachiis ad costas porrectis — mapatetapévac mapi tig
nhsupds. Bei dieser Darstellung liegen die Hinde nach der Steissgegend hin.

?) De partu octimestri K. I, 455. Hierin ist die Moglichkeit der Er-
haltung des Kindes bei der vollkommenen Fussgeburt ausgesprochen.

%) De part. septimestri K. I, 448.
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die Gravitation erklart wird. Die Kindesthe
aufwirts sind namlich die schwersten!) und es kc
endelage zu Stande, wenn die Neigung auf den ]
Schwerkraft) das Uebergewicht hat (fv pév 3
gmi tiy xepaliy fonv), nicht, wie J. Veit in P. }
buch der Geburtshiilfe I, p. 291 sagt, ,durch .
des Kindes“. Eine Seiten- oder Fusslage eni
wenn die Schwerkraft zufillig in entsprechendem
hat (v obtw¢ pomi) toyy Tevopévn?®). Das ist ¢
Stirzen des Kindes, der spiter sog. Culbutc
unrichtig, auf zwei Jahrtausende hinaus in der Gt
Culturvolker geherrscht hat, um dann allmilig er
zu verschwinden. In der Verlegung dieses hypothetis
auf den 7. Monat — nicht den 8., wie v. Siebold
angibt —3) kommt einerseits die der heiligen Sie
Lebensvorginge zugeschriebene, entscheidende Bede
druck, andererseits liegen dieser Lehre gewisse, zu
lich gedeutete Thatsachen zu Grunde. Vielleicht di
grossere Frequenz der Beckenendelagen bei der
der Frithgeburt, nimlich der macerirter Friichte,
besonders die von den Hippokratikern nicht iibersel
Verinderungen am Unterleibe der Schwangeren in «
zugleich mit den sich daraus ergebenden subjectiven
im 7. Monate der Fotus nach Zerreissung der Bir

1) De nat. puer. K. 1, 416 sq.

?) De nat. puer. K. I, 421. — Derselbe Gedanke find
stoteles (884—322 v. Chr.) und zwar enthiilt ihn das 9. K
de animalium generatione (Aristoteles, ed. Academ. regia
1831, p. 879): ,Partys autem pronis in caput conversis fit
malibus omnibus, propterea quod partem ab umbilico maio
inferiorem. Maiora autem plus ponderis continent itaque
dependentes eo vergunt quo trahuntur* — also wie das Ge
Ist aber Hippokrates selbst (s. S. 10, Anm. 4) oder auc
angenommen, Polybus, sein Schwiegersohn, der Verfasser d
puer., so gehdrt die Prioritdt dieser, allgemein als Aristotc
Gravitationstheorie zur Erklirung der Haufigkeit der Ko
sichlich den Hippokratikern.

%) De part. septimest. K. I, 448 heisst es: ,8tav 3
neptpayéwoty of dpéves ... Vergl. auch den Anfang diese
aus dem Stiirzen im 7. Monate werden von den Hippokratik
her sehen, wichtige Consequenzen fiir das Befinden des K
gezogen.
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geindert hat, entstehen bei der Mutter durch die Zerrung an
der Nabelschnur und die Spannung der Hiute Schmerzen; alle
Schwangeren bekommen in Folge dieses Vorganges fiir kurze Zeit
Fieber und einige gehen mit dem Kinde zu Grunde?). Letzteres
kann ausserdem durch Nabelschnurumschlingung absterben
(krank geboren werden), die ebenfalls durch das Stiirzen veranlasst ist
und sich oft am Halse, aber auch an anderen Kérpertheilen findet 2).
Die Bedeutung einer solchen Umschlingung fiir die Entstehung der
Schieflage und die Geburt wird spiter beriicksichtigt. Die Frauen
geben selbst an, dass ihnen der 8. Monat die meisten Beschwerden
macht®). Ist diese Zeit aber voriiber, so 16st sich ,die Entziindung®
des Fotus sowohl, wie die der Mutter, so dass der Leib weich wird
und die Anschwellung von den Hypochondrien wie auch
den Weichen nach den unteren Theilen heruntergeht. Und
von der siebenten Frist von 40 Tagen tragen dann durch die letzten
hindurch die Frauen den Leib mit geringerer Miithe, weil es dem
Kinde "gelungen ist, sich zu wenden in eine fiir die Geburt giinstige
Lage, in der es den grossten Theil des genannten Zeitraumes ver-
harrt ¢). Bei der Lehre vom Stiirzen handelt es sich also offenbar
um eine Verwechselung der in ihren Erscheinungen richtig beob-
achteten Senkung des Fundus gegen Ende der Graviditdt mit einem
willkiirlich construirten Vorgang beim Kinde.

Die Hippokratischen Ansichten tiber die normale Schwanger-
schaftsdauer und die Lebensfihigkeit des Kindes sind in
den drei Schriften de carnibus, de partu septimestri und de partu
octimestri zerstreut enthalten. Von der ersten nimmt Héser an,
dass sie wahrscheinlich nach-Aristotelisch ist, von den beiden anderen,
dass sie der Knidischen Schule angehoren, wihrend Ermerins die
letzteren fiir Fragmente eines Werkes hilt, das er einem oder
mehreren Pythagoreern zuschreiben will.

Wie Krankheit, Gesundheit und Tod bei allen Menschen unter
der Herrschaft gewisser Zeitabschnitte stehen, so werden bei den

) De part. septim. K. I, 446, 448 =q.

2) De part. octimestri K. I, 456.

%) De part. septim. K. I, 448, 446. — Frauen, die viele Kinder geboren’
haben "und darunter auch ein solches, das lahm oder blind oder sonst mit
einem Uebel behaftet ist, geben an, dass sie gerade in diesen Fillen im
8. Monat besonders zu leiden gehabt hiitten. Ibid. K. I, 448 sq.

4) Ibid.
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Weibern auch Conception, Abortus und rechtzeitige Geburt in der-
selben Weise beeinflusst — &v tovtép ©p ypdve xpivovtar — de
part. septimest. K. I, 450 sq. Gleich den ersten und siebenten
Tagen haben nach der Ordnung (xatd Aéyov) auch die (ersten und
siebenten) Monate eine hervorragende Bedeutung. Ibid. 451. —
Dem Verlaufe der Lebensvorgéinge beim Menschen liegen 7tigige
Perioden zu Grunde, wie auch dem der hitzigen Krankheiten!). Nimmt
ein Mensch 7 Tage lang nicht Speise und Trank, so geht er zu
Grunde®). In 7 Tagen hat der befruchtete, in der Gebérmutter
zuriickgehaltene Samen, wie schon frither bemerkt, alle Korper-
theile, wovon sich der Autor oftmals an Abortiveiern iiberzeugen
konnte; auch alle Glieder®), was iibrigens im Widerspruche steht
mit der schon citirten Stelle de nat. puer. K. I, 396 (Gliederung
in 30 bezw. 42 Tagen). De part. sept. K. I, 453 heisst es: Nach
40 Tagen konnen die Glieder unterschieden werden, deutlich beim
Knaben, beim M#dchen jedoch nur als Auswiichse. Ihre Zahne er-
halten die Kinder nach Ablauf von 7 Jahren (oder wahrend dieser
7 Jahre). Es sind das nach Ordnung und Zahl genau Dekaden
(d. h. Fristen von 10 Wochen) im Gesammtbetrage von 360 Wochen*).
Warum dieses Alles nach dem Gesetze der Natur in der Siebenzahl
angeordnet ist, wird an einer andern Stelle gesagt werden®). Ein
Kind von 9 Monaten®) und 10 Tagen wird lebend geboren
und ist lebensfahig und hat die richtige Zahl von Wochen.

1) De carnibus K. I, 441 u. 442: Hominis autem vita septem dierum
numero circumscribitur. Vergl. auch de hebdomadibus L. VIII, 616 —634.

2) 1bid. 442. .

%) Ibid. 441.

4) Kithn, I, 444, gibt wie Foé&sius das &7rowvta des Textes durch
quinquaginta. Vergl. L. VIII, 614, Anm. 8. 8. de partu septim. K. I, 451 sq.,
wo vom Erscheinen der Zihne mit 7 Monaten die Rede ist. K. I, 452 wird
auch die Bedeutung der Dreizahl und der Vierzahl berithrt. — S. S. 22
beziiglich der Zahl 10.

%) K. I, 444.

%) Der griechische Monat zu 30 Tagen. Die ersten Sitze der Schrift
de part. septim., K. I, 444, haben genaue Angaben iiber die Monatsléinge:
5 Monate sind 147!z Tage, 2 Monate 59 Tage, beide Male also gibt dies filr
den Monat 29's Tage. Nach Maibom (iusiurand. Hippocr. p. 144) soll in
der Schrift de natur. puer. nach Sonnenmonaten, in der de septim. part. aber
nach Mondsmonaten gerechnet sein. — Conf. de morb. vulgar. II, K. III, 454,
wo von der Schwangerschaftsberechnung nach Eintritt der letsten Periode
oder der erfolgten Conception gesprochen wird. Hier sind 270 Tage als
9 griechische Monate ausdriicklich bezeichnet.
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4 Dekaden von Wochen sind némlich 280 Tage, da auf eine Wochen-
dekade 70 Tage kommen?). An anderer Stelle wird dieser Zeit-
raum in 7mal 40 Tagesfristen zerlegt®). — Der 7. Schwanger-
schaftsmonat bringt die Frucht in den Anfang der Vollendung (de
part. septim. K. I, 451). — Die 7monatige Frucht wurde
nach der Ordnung geboren — Aé1e yeyéynrar — und bleibt
am Leben ({f) und hat genau Ordnung und Zahl nach den
Wochen, namlich 38 Wochendekaden und diese machen 210 Tage;
de carnib. K. I,443. Ich komme sogleich auf den Widerspruch zuriick,
der in dieser Berechnung einer andern gegenitber — de part. septim.
K.1, 444 — liegt. Nach letzterer ergibt sich fiir 7monatige Kinder
— ol éntapmvor — eine Entwickelungszeit von 182 Tagen plus
einem Tagesbruchtheil, indem die Zihlung der Tage in dhnlicher
Weise vorgenommen wird, wie bei den sogleich zu besprechenden
11monatigen Friichten®). Kein im 8. Monat geborenes Kind da-
gegen bleibt jemals am Leben — 0ddtv Pl wamotet). Es muss zu
Grunde gehen, weil es in dem kranken Zustande, in den es durch
das im 7. Monate erfolgte ,Stlirzen“ versetzt worden, nun noch
von den Beschwernissen der Geburt betroffen wird %), wozu ausser-
dem die Verinderungen und Leiden nach der Geburt kommen €).
Das 9monatige Kind kann am Leben bleiben, ist aber zart und
hat mehr Aussicht am Ende des 9. Monats, wo es von den Krank-
heiten des 8. sehr weit (mwAeiotov) entfernt ist; noch eher werden
aus demselben Grunde die 10monatigen erhalten, die nach 7mal
40 Tagen — also am normalen Endtermin — geboren werden 7).
Man sieht, dass die Theorie der Lebensfihigkeit, die den Thatsachen
zum Theil so offenbar Gewalt anthut, von den Hippokratikern auf der
Basis ihrer irrthiimlichen Lehre vom ,Stiirzen® und unter dem Einfluss

!) De carnibus K. I, 442 sq.

2) De partu octimestri K. I, 459.

%) Ibid. — In der Schrift de partu septimestri K. I, 445 heisst es,

dass von vielen 7monatigen Kindern wenige am Leben bleiben (3x wol-
Aiv ohiya). .
4) De carnib. K. I, 442 sq. Ebenso de partu octimest. K. I, 455: tdv
oxtapivey oddty mepryivetat. In der Schrift de partu septimest. K. I, 447 wird
die Aussage der Frauen auf Grund ihrer eigenen Erfahrungen als Beweis dafiir
angefithrt, dass Geburten im 7., 8., 9., 10. wie 11. Monate stattfinden und dass
die 8monatigen Friichte nicht am Leben blieben.

5) De part. octim. K. I, 455.

) De partu septimestri K. I, 449.

") Ibid. 450.
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der Pythagoreischen Zahlenherrschaft entwickelt w¢
man diese beiden Momente als Ausgangspunkte, sc
wohl einen Ideengang verstehen, von dem J. Ve
ihm ,vorldufig iberhaupt unbegreiflich® sei?). D:
Beziehung der Zahlen zu den Entwickelungsvorgi
auch zu der praktischen Frage der Lebensfihigkeil
ist kein urspriinglich Hippokratischer, sondern ein
Gedanke, wie die Beriicksichtigung dessen, was in
von Pythagoras und Empedokles (Epicharmu
angefiihrt wurde, mit Bestimmtheit ergibt.
Spiitestens — b paxpératoy — im 10. Mons
erfolgt die Geburt®). Ist gleichwohl von 10- oder
Friichten die Rede, so ist darunter nur scheinl
geburt® zu verstehen. In der Schrift de part. o
heisst es: Die 10monatigen und die 1lmonatigen
nach 7mal 40 Tagen ein (éx t@v émtd TecooparC
Die weiteren Erorterungen fiber diesen Punkt sind a
gefiihrten Stelle (p. 458 sq.) durchaus klar und vo
mit Griindlichkeit commentirt. Der griechische Mc
dem Neumond. Tritt nun die Conception um di
mondes oder dariiber hinaus ein, so muss das En
280 Tagen nach der Zahl der Mondwechsel in den 1]

!) Die Zahlenphilosophie des Pythagoras (582—!
aus Aegypten oder aus Indien stammt (Censorin.,
Lindenbrog, Cantabrig. 1695, cap. VIII sqq.; L. C. R!
antiq., Francofort. et Lips. 1666, Lib. XXII, cap. 12; *
vorsokratischen Philosophen nach den Berichten des Ar:
.burg 1878; *L.v. Schréder, Pythagoras und die In
hat lange Zeit die medicinischen Anschauungen bestimmt.
Hippokratikern findet sich im Pythagoreischen Sinne de
dppovimc Aoyog. 8. de part. septim. K. I, 4562. — Vergl.
(Plac. philos. V, 18, ed. Budeus): Cur septimestres infani

2) P. Miiller's Handb. der Geburtsh. I, p. 263. — T
Ansichten beziiglich der Lebensfihigkeit des Kindes werd
der Schrift mept Extapvjvov Bpspdv, besonders hinsichtlich ¢
nung, erdrtert (Charter, Tom. V, p. 842; fehlt bei Ki
ist zweifelhaft) und vielfach sind sie in den Schriften de
‘hunderts besprochen. Bei *Viardel, Observations sur la pre
ments etc., & Paris 1671, heisst es, dass Vernunft, Zeugniss
deren Richtigkeit bestitigen, eine Meinung, die ja im P
noch Boden hat.

%) De natur. puer. K. I, 421.

4) De part. octimestri K. I, 459. — In der Kiihn'
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Ein #hnliches Princip der Berechnung finde ich Eingangs der
Schrift de part. septim. K. I, 444, auf 7monatige Kinder ange-
wandt; vergl. S. 104. Der 1. Monat wird ohne Weiteres durch die
ersten 15 Tage der Schwangerschaft vertreten — v vap tod
mpdTov hoyicy wnvde mevtexaidexa Mpépag —, die folgenden 5 Monate
[65 >< 29%: Tage] sind 147's Tage, so dass fir den 7. Monat
noch mehr als 20 Tage iibrig bleiben bei einer Altersannahme
von etwas mehr als 182 (E.: etwas mehr als 182%:) Tagen fiir
das 7-Monatskind, dem doch, wie wir sahen, an anderer Stelle
— de carnib. K. I, 443 — ein Alter von 210 Tagen gegeben
wurde.

Beim unreifen Kinde — 10 woudiov pi) yévepov, E. II, 800 —
tiberragt das Fleisch die Nigel, die an Hinden und Fiissen noch
nicht ausgebildet sind?).

Wie dies die Frauen heute noch mit Vorliebe thun, so be-
schiftigten sich auch die Hippokratiker schon mit der Diagnose
des Geschlechts des Kindes im Mutterleibe. Die Knaben
entwickeln sich in der rechten Seite, die Madchen mehr (hiufiger,
paMhov) in der linken?). Im selben Sinne heist es Praedictor. II,
K. I, 221: Befindet sich links in der Gebirmutter ein Geschwiir
oder ist ein solches dort vernarbt, so wird in einer kiinftigen
Schwangerschaft wahrscheinlich ein Knabe entstehen. Erkannt wird
die Lage des Kindes daran, dass an der Seite, wo sich dasselbe be-
findet, die Mamma grosser und auch das entsprechende Auge zwischen
den Lidern grosser und klarer ist 3). Der Knabe bewegt sich, wie
schon bemerkt, friher als das Madchent). Die Schwangeren,
welche Flecken im Gesichte haben (¢p7jhtv Eyovoar), tragen ein Mad-
chen, die aber eine gute Farbe behalten, meistens einen Knaben5).

heisst es ducenti triginta dies, indem das dy3ofrovta des Textes in Folge
eines Druckfehlers durch triginta gegeben ist — wie bei Fo&sius p. 259.

') De superfoetat. K. I, 461. In der Kiihn'schen Ausgabe fehlt das
wi im Texte.

%) Aphorismen K. III, 745.

%) De superfoetat. K. I, 467. — Vergl. auch de morb. vulgar. K. III, 465.

4) K. III, 80 und de nat. puer. K. I, 401.

®) In einer #hnlichen Stelle der Aphorismen, K. III, 744, wo es heisst,
dass eine Schwangere, die eSypovg ist, einen Knaben, die 3dcypovg ist, ein
Midchen trigt, gibt Littré, de sterilib. § 216, den Sinn des letzteren Wortes,
wie mir richtig erscheint, durch: welche Flecken im Gesichte hat. Es wiirde
sich demnach mit Riicksicht auf die obige Stelle um eine Wiederholung
handeln. Foé&sius und Kithn tibersetzen dagegen die beiden Worter durch:
coloratior bezw. minus colorata.
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— Wenn die Brustwarzen nach oben gerichtet sind, gibt es einen
Knaben, im andern Falle ein Midchen. — Macht man aus etwas
Milch (von der betreffenden Schwangeren?) mit Mehl eine Teigmasse
und rostet diese an gelindem Feuer, so ist das Kind ein Knabe, wenn
der Teig ganz verbrennt; ein Midchen, wenn er sich spaltet. Oder
man giesse solche Milch auf Blatter: gerinnt sie, so wird ein
Knabe geboren; zerfliesst sie aber, ein Midchen?). Die letzteren
Massnahmen haben grosse Aehnlichkeit mit gewissen Proceduren
bei den alten Aegyptern und konnten sehr wohl in einem der
frither besprochenen Papyri — vergl. S. 31 sq. — einen Platz ein-
nehmen.

Auch Theorieen iiber die Bildung des Geschlechts
haben die Hippokratiker aufgestellt und Bestrebungen gezeigt,
in dieser Richtung einen Einfluss geltend zu machen;
vergl. Susruta, S. 45. In der vorhin citirten Stelle heisst es,
dass Knaben sich in der rechten, M#dchen hiufiger in der linken
Seite entwickeln — Zpfpva ta pdv &poeva &v toict debroior, o %
dfheta v rtoioty apiotepoict paldov, Es ist darunter die rechte
bezw. linke Seite der Gebirmutter zu verstechen, der man
ja mehrere Hohlen zuschrieb. Dafiir spricht noch eine andere
Stelle, de morb. vulgar. K. III, 465: épmépone toiot deétoiot ta
&poeva, wo das Verb ,darinwachsen* zweifellos die Hippokratische
Auffassung dahin klarstellt, dass hier nicht etwa an ein Ent-
stehen aus irgend etwas rechts im Kérper Befindlichem ge-
dacht ist. In dieser Anschauung, in der sich ja ein Theil der
Theorieen des Anaxagoras und Parmenides (s. S.25 sq.) iiber-
nommen findet, braucht fibrigens ni¢cht nothwendiger Weise ein
Princip der Geschlechtsbestimmung gefunden zu werden, da ja
ein solches schon vorher eingewirkt und erst, durch die Ent-
scheidung iiber das Geschlecht, die iber den Ort der Entwicke-
lung veranlasst haben kénnte. *Galen, de semine K. IV, 633 sqq.,
nimmt ebenfalls die Entwickelungsstitte rechts in der Gebar-
mutter, & tj) defd pajrpg, fir den Knaben, der wirmer und trockener
ist, links fiir das Madchen an, weil die rechts?) vorherrschende
Wirme eine vollkommenere Entwickelung, das ist nach seiner Auf-
fassung die eines Knaben verursacht; vergl. *Galen, de usu part.
K. IV, 157 sqq. Auch er hat iibrigens die Einschrinkung des

') Diese Kennzeichen sind in der Schrift mept &pépwy K. III, 8 zusammen-
gestellt.
%) Ueberhaupt in der ganzen rechten Kérperhilfte.
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Hippokratischen paliov, insofern er sagt, dass selten (smavimg)
ein Miadchen in der rechten (Seite der) Gebarmutter gefunden wiirde
und umgekehrt, womit diese Mdglichkeit also von ihm ebenso-
wenig ausgeschlossen wird, wie von den Hippokratikern. — Wenn
zur Pubertitszeit der rechte Hoden mehr hervortritt (also tiefer steht
bezw. stirker entwickelt ist), so stellt das die Zeugung von Knaben,
wenn der linke, die von Madchen in Aussicht: tpdyos 6xdrepog v
povi] Efw, Gpywc defide, &poev el 3¢ edavopos, o K. III, 605.
Ich lehne mich hier an eine Stelle hei *Galen, de semin. K, IV,
633, an, welche unzweifelhaft den Sinn der Hippokratischen wieder-
gibt, da auf letztere ausdriicklich Bezug genommen wird. Sie lautet:
obte 3% xal tdv Epyswy sdrpapéotepos pév 6 Sefidg dmdpyst, xol wp@dTOG
pév &v tp tpaydy Srapuondels appevordvong motel, so (d. h. in Folge
der grosseren Wirme der rechten Korperhilfte) ist fiir den rechten
Hoden eine stirkere Entwickelung bedingt und Diejenigen, denen er
zur Pubertitszeit zuerst angeschwollen ist (prius quidem tempore
pubertatis inflatus, K.), macht er zu Knabenerzeugern. — Wird die
Zeugung eines Midchens erstrebt, so soll beim Coitus der rechte Hoden
moglichst abgeschniirt und in die Hohe gehalten werden; im andern
Falle der linke; de superfoetat. K. I, 456. Den durch diese und die
vorhergehende Stelle nahegelegten Irrthum, als ob fiir die Hippo-
kratiker der Hoden die Geschlechtsdriise des Mannes ge-
wesen, wird man vermeiden, wenn man die beziiglichen Angaben S. 83
und 85 beriicksichtigt, aus denen hervorgeht, dass durch den Hoden
nur der Weg fiir den Austritt des aus dem ganzen Korper
stammenden Samens fithrt. Es mag unserer Stelle die nicht aus-
gesprochene Idee zu Grunde liegen, welche den einen Theil
der Theorie des Anaxagoras (und Parmenides) bildet — siehe
S. 25 sq. — und die, nach Hippokratischer Anschauungsweise for-
mulirt, lauten miisste, dass die rechte Kﬁrperhﬁlfte starken
(minnlichen), die linke schwachen (weiblichen) Samen liefere oder es
hat dem Autor eine gewisse Analogie mit der rechten Gebirmutter-
seite vorgeschwebt. Ein solcher Gedanke scheint ins Praktische
tibertragen und die Consequenz eines Rathes daraus gezogen, der
bereits von Aristoteles als unrichtig zurtickgewiesen wurde. Bei
der fritheren Erorterung dieses Punktes (S. 26) ist schon erwihnt
worden, dass nach Littré die in Rede stehende Hippokratische
Stelle dieselbe wiire, auf die Aristoteles Bezug nimmt. Mit den
Eierstocken, wie J. Veit (P. Miiller’s Handbuch der Geburts-
hilfe 1888, I, p. 183) meint, hat die hier wieder angezogene An-
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sicht des Anaxagoras und Parmenides nichts zu thun. Der-
gelbe Irrthum tritt beziiglich der vorhin angefithrten Hippokra-
tischen Angabe iiber die Entwickelung der Knaben oder Miadchen
in der rechten bezw. linken Seite allenthalben zu Tage und man kann
auch diesen bis in die neueste Literatur verfolgen in der Form, dass
Hippokrates (und Galen) den Knaben fiir ihre Entstehung
den rechten, den Midchen den linken Eierstock zugewiesen
hitte. S. Zweifel, Lehrbuch der Geburtshiilfe, Stuttgart 1887,
p- 33; Schroeders Lehrbuch der Geburtshitlfe, X. Aufl., heraus-
gegeben von R. Olshausen und J. Veit, p. 33. Auvard,
Traité pratique d’accouchements, 3¥®me ¢dit., Paris 1894, p. 19,
meint, Hippokrates habe geglaubt, der rechte Hoden liefere
die Knaben, der linke die Médchen. Den Hippokratikern waren,
wie schon frither angegeben, die Eierstécke unbekannt und
sie werden auch in ihrer Fortpflanzungslehre nirgendwo angedeutet.
Es wiirde gewaltsam und willkiirlich sein, auch mit allen Hippo-
kratischen Anschauungen im Widerspruch stehen, wenn man etwa
die unklaren Worte — de ossium nat. K. I, 503 —, dass der Samen,
b oméppa, sich wie eine Honigwabe (wnpiov) von beiden Seiten der
Blase her zoge (éxatépodev tijc ndorio), auf die Eierstécke beziehen
wollte?). Der Erste, welcher dieser Organe Erwihnung thut, indem
er sie mit der Production von ,Samen“ in Verbindung bringt, ist
Herophilus?) (ca. 300 v. Chr.). Dieser gehort der Alexandrinischen
Schule an, in der Sectionen menschlicher Leichen ausgefithrt wurden.
*Galen sagt de semine II, K. IV, 596 sqq., Herophilus mache
richtige Angaben iiber die (weiblichen) Hoden (8pytc), beziiglich
ihrer Lage, Grosse und physiologischen Bedeutung (pbotc); er
fuhrt dessen eigene Worte an: adnati sunt et utero testiculi (d¢-
dopor 3) a lateribus ex utraque parte in paucis differentes a mas-
culis etc. Unrichtig sei aber dessen Ansicht, dass der omeppatindg
mépog, seminalis meatus, beiderseits in den Blasenhals miinde —

1) Samenblischen ?

?) Nach dem Zeugnisse des Kirchenvaters Tertullian (2. Jahrhundert
n. Cbr.) zerschnitt Herophilus, ,ille medicus aut lanius® (Schliichter),
600 Menschen, zum Theil auch bei der Vornahme von Vivisectionen. Ter-
tullian, de anima cap. 10. — S. auch *Celsus, Prooemium. *Galen,
de uteri dissect., ed. Kithn II, p. 895, betont ausdriicklich, dass die Angaben
des Herophilus sich nicht nur auf Untersuchungen an Thieren, sondern
auch an Menschen stiitzen: ‘Hpépihog thv mhslotny Enipvwoy odx émd dhéywy
{bwy, xaddnep of mohhof, &AX in’ abtdv tdv &vdpdrwy memoruévog.

%) *Kaksi y&p ‘Hpdpthog obtw tov pytv. Galen, ed. K. IV, 193,
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eine Ansicht, die wir nebenbei (kurz vor) zu Galen’s Zeit auch
noch bei *Soranus, ed. Ermerins p. 13, finden — da er viel-
mehr seitlich hoch in den Uterus eintrete und in diesen den
Samen ergiesse. Hier hat also die Wiirdigung der Bedeutung der
weiblichen Hoden bei Herophilus eine Liicke, die Galen aus-
filllt 1). Im Uebrigen stiitzt letzterer sich auf Herophilus, indem
er diese Organe sowie die Vasa spermatic. in Uebereinstimmung
mit den entsprechenden Theilen des Mannes bringt; nur seien diese
aussen gelegen f). Vielleicht ist an der Unklarheit, die in diesen
Dingen herrscht, die Angabe von *Leuckart in seinem viel-
fach citirten Artikel ,Zeugung® (Wagner'’s Handwérterbuch der
Physiologie) nicht ganz unschuldig, in dem es heisst, dass ,nach
Hippokrates und Galen die rechte Keimdriise (Eierstock oder
Hoden) die Keime fiir das minnliche, die linke diejenigen fiir
das weibliche Geschlecht liefere®. Diese Angabe trifft auf Hippo-
krates in keiner Weise zu; eher liesse sich eine solche Annahme
in den Ideengang von Gtalen hineinlegen. Die Widerlegung einer
oHippokratischen* Lehre von dem geschlechtsbestimmenden
Einfluss der Eierstocke, wie sie mehrfach durch den Hinweis ge-
liefert wird, dass Frauen mit einem Eierstock Knaben und Midchen
gebiren konnen oder auch durch das entsprechende Thierexperi-
ment geschehen, ist demnach verfehlt. — Da die weibliche Frucht
dem Wasser, die minnliche dem Feuer naher steht, so kann eine
bei beiden Gatten durchgefiilhrte wisserige (victus ratio ad aquam
tendens) bezw. feurige Didt (victus ratio quae ad ignem spectat)
bestimmend auf das Geschlecht des zu zeugenden Kindes einwirken
— de victus rat. I, K.I, 648 sq. —, also ein gewisser Gegensatz
zur Hypothese von Ploss. Soll das Kind ein Knabe werden, so
ist der Beischlaf auszufiihren, wenn die Menses zu Ende gehen (nach-
lassen) oder aufgehért haben — t@v émpyvioy drohyyévroy 3 Exhelot-
métwy — und das Glied soll im Augenblick der Ejaculation tief ein-
gedrungen sein. Liegt es aber in der Absicht, ein Médchen zu zeugen,
so soll die Begattung stattfinden, wihrend die Katamenien dem Weibe
am stirksten sind, Srav whetota dmyuivie ety ©f qoveuxi, de super-
foetat. K. I, 475 sq. Dem Grundgedanken nach lehnt sich
an diese Stelle die Theorie von *Thury an (Ueber das
Gesetz der Erzeugung des Geschlechts, Leipzig 1863), dass

1) Ich betone dieses besonders mit Riicksicht auf die Anmerkung S. 28.
%) *De semine II, K. IV, 634 sqq.; vergl. ibid. 556 u. 582.
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von Thieren, bei denen im Anfang der
fruchtung erfolgt, weibliche, im ander:
liche Junge geworfen wilrden. Vergl. *Pag
schrift fiir wissenschaftliche Zoologie von Siebol
1863, Bd. XIII, S. 541.

Die Diagnose des Lebens oder des Toc¢
bezw. die Vorhersage, ob ein schwichlich
ein kriftiges (gesundes) Kind wird gebor
an mehreren Stellen besprochen. Dass die Fr
schliesst man sowohl aus anderen Zeichen als a
bei der Lagerung der Frau auf die rechte ode
Fétus in der Gebdrmutter wie ein Stein oder irge
— &omep Aidog 7) ahAé tt — dorthin sinkt. Auch t
einen kalten Unterleib !) und die Fiille des Leibes
Die Erhebung der Briiste nimmt (gegen den
plotzlich ab, sie werden welk und es erscheint
tritt Schwiiche, heftiges Fieber und Widerwillen
Reichlicher Milchfluss in der Schwangerschaft s
die Frucht schwichlich4), festere Briiste deuten
gesunder sein wird5). ,Wenn bei einer Frau, di
nahe ist (witoxog), die Augen tief liegen und
geschwollen ist und der ganze Korper und die -
sind, so dass die Kranke wie mit weissem Schleir
erscheint, wenn ihr die Ohren und die Nasensp
Lippen livide sind, so gebiert sie eine abgesto
eine lebende, die in schlimmem Zustande und ni
und blutlos, wie krank oder vorzeitig geboren
bleiben kann. Solchen Frauen ist das Blut zu W
Bei Schieflage gilt, wie wir spiter sehen werde
schon als Zeichen des Todes des Kindes.

Die differentielle Diagnose der Sc
wird verschiedentlich erortert. Es gibt eine Rei
schen Zustinden, welche Graviditit vortiuschen kén

") De superfoet. K. I, 464 sq.

%) De mul. morb. I, K. II, 649. Wenn das Kind
nungen nicht todt ist, so muss es schwach sein.

%) Ibid. 642.

*) De morb. vulgar. II, K. III, 465 und Aphorism.

5 K. III, 465.

6) De superfoetat. K. I, 466.
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sucht in der Gebirmutter“!), Bauchwassersucht 2), Ansammlung von
Luft in der Gebdrmutter, die vom Bauche her in letztere hinein
gelangt, oder von Menstrualblut im Uterus; auch die letzteren Zu-
stinde vereinigt %).

Wenn die Gebérmutter verschlossen, so treten die Menses nach
den Mammae und der Brust (otidoc), der Leib hebt sich und un-
erfahrene Frauen glauben schwanger zu sein; sie leiden dasselbe
wie die Schwangeren 7 oder 8 Monate lang. Der Leib wiichst
der Zeit entsprechend und in den Briisten scheint Milch zu ent-
stehen. Ist aber die genannte Frist voritber, so werden die Briiste
trocken und kleiner, der Leibesumfang nimmt ab, die Milch
schwindet und zu dem Termin, wo die Geburt hitte stattfinden
sollen, ist eine Ausdehnung des Leibes nicht mehr vorhanden.
K. II, 794 sq.

In Praedictor. lib. II4) wird eines Leidens gedacht, in welchem
bei Ausbleiben der Menses der Leib stirker wird und sich bewegt,
aber, im Gegensatze zur Schwangerschaft, keine oder nur etwas
wisserige Milch sich in den Briisten findet, dabei Schmerzen im
Kopfe, im Halse und in der Magengrube bestehen. Auch der
Genuss schlechten Wassers (aus Teichen) kann bei Frauen An-
schwellungen verursachen, welche zur Annahme einer Schwanger-
schaft fithren °).

Die Distetik der Schwangerschaft anlangend, soll der
Beischlaf in der ersten Zeit — 7, 10, 20, ja 30 Tage — unter-
lassen werden®). Auch wird die Geburt leichter, wenn die Schwangere
den Coitus nicht ausiibt?). — Mit Abfithrmitteln soll man in den
ersten 3 Monaten, ebenso nach dem 7. sehr vorsichtig sein®). An
einer Stelle de mulier. morb. I, K. II, 646 sq. lassen sich noch gewisse
didtetische Vorschriften entnehmen aus der Aufzihlung einer Reihe
von Gefahren, die fiir die Schwangerschaft aus Erschiitterungen des
Korpers, Compression bezw. Auftreibung des Leibes oder unzweck-

) De natur. mulieb. K. II, 529 sq.

2) Ibid. 589 sq.; de mulier. morb. II, K. II, 840, wo u. A. auch die Pro-
minenz des Nabels angefithrt ist — & dppaldg Efoyst.

%) De nat. puer. K. I, 417.

4 K. I, 222.

%) De aére ete. K. I, 533 sq.

) De mulier. morb. I, K. II, 683 sq. und de his quae uterum non gerunt.
K. 111, 14.

) De superfoetat. K. I, 465.

8) Aphorism. K. III, 727 und in wortlicher Wiederholung ibid. 743.
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missigem Verhalten in Bezug auf Speisen und Getrinke entstehen
konnen 1),

Hiermit komme ich zu einem von den Hippokratikern mit
grosser Ausfiirlichkeit behandelten Kapitel aus der

Pathologie der Schwangerschaft,

dem der Fehlgeburt. Es ist zunidchst zu bemerken, dass der
Abgang des retinirten Samens bis zum 7. Tage nach dem Beischlaf,
wo erst, nach Hippokratischer Annahme, die etwaige Empfingniss
stattfindet, als Samenausfluss — % ¥xpvoc?) — von der eigent-
lichen Fehlgeburt ausdriicklich getrennt wird. ,Unter den Tagen
sind die ersten und siebenten die wichtigsten, beziiglich der Krank-
heiten sowohl, als auch fir den Embryo. An diesen Tagen er-
eignen sich auch die meisten Fehlgeburten (tpwopoi). Es werden
aber solche Vorginge alsdann Ausfliisse und nicht Fehl-
geburten genannt — dvopdletar 3¢ T THhxadra Exphostg, GAN
od tpwopoi 3)“. Der Begriff der letzteren ist nicht durch
den Termin bestimmt, zu dem die Unterbrechung der
Schwangerschaft erfolgt, sondern dadurch, dass nach der
Empféingniss eine verletzte, kranke, schwichliche, verdorbene
(todte), kurz eine nicht lebensfihige Frucht ausgestossen und
somit der physiologische Zweck der Befruchtung nicht
erreicht wird. Im selben Sinne heisst es an einer Stelle, die
ich de morb. vulg. I, K. ITI, 453 finde, dass, wenn den Frauen in
der fiir die Schwangerschaft bestimmten Zeit nichts zustosst, die

') Die Stelle wird bei den Ursachen der Fehlgeburt beriicksichtigt werden.

?) Hat sich bis zum 7. Tage die Empfingniss nicht vollzogen, so ist
unterdessen der Samen verfault, K. II, 629, oder ausgeflossen — - yovi) xatsppin
K. I, 385 sqq. An einer andereRl Stelle heisst es: &tav of pijtpar tod dvdpde
iy poviy E§epedywyrar tpity fpspy: wenn die Gebdrmutter am 3. Tage den
Samen des Mannes ausspeit, mept dgpépwv K. III, 88, und ibid. ¥ yov¥] &moxksistar,
der Samen wird ausgeschlossen oder &xtaix xal EB3opain t& &nd Tod &vdpbg
ywpsst, K, II, 637. Den fiir letzteren Vorgang gebrauchten Ausdruck, 4
#xposig, bat auch Aristoteles, ebenfalls im Gegensatze zu dem ent-
sprechenden Vorkommniss nach dem 7. Tage (also nach der Empfingniss):
der Fehlgeburt (5 tpwopdc bezw. & txtpwopds, éxtitphonety) — Foésius, Oeco-
nomia Hippocratis. Die Ausdriicke effluxion und écoulement, die ich noch in
der 7. Auflage (1740) von *Mauriceau finde, geben dem Sinn nach die
xpoctg wieder.

3) De part. septimestr. K. I, 451. Vergl. ibid. 452.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 8
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geborenen Friichte ,Nachkommen* (also lebensfihig) sind (t& txts-
peva. amdyova Yivetat), ein Satz, der ibid. 622 verbotenus wiederholt
ist. Hierdurch wird es verstindlich, dass bei der Hippokratischen
Fehlgeburt auch die Uebergrosse einzelner Theile oder der ganzen
Frucht ein Geburtshinderniss sein kann ?).

Einer solchen Auffassung entsprechen die Ausdriicke, die sich
fir Fehlgeburt in den Hippokratischen Schriften finden: 6 tpwopde,
7 Ewtpwots (Ewttphonery — K. II, 784) die Verwundung, W gdopi]
(Srapdopy, amopdopr) das Verderben, 7 dpPrwoc (86appructs) (die
Abstumpfung) die Schwichung etwa, mit den zugehdrigen Verben?2).
Bei der Fehlgeburt kann allerdings auch der Nahrungsmangel allein
oder die Zerreissung der Héute das intacte (aber nicht lebens-
fahige) Kind zum vorzeitigen (spontanen) Austritt veranlassen.

Im Gegensatz zur Fehlgeburt heisst die Gieburt am normalen
Schwangerschaftstermin 6 téxog, vereinzelt 6 toxetds; ein Mal, K. II,
784, finde ich filr abortiren &xtitp@oxetv &v téng, ein Ausdruck, der
mit der eben entwickelten durchgehenden Terminologie der Hippo-
kratiker im Widerspruch steht; E. II, 712 hat dafiir titpaoxety, ver-
wunden, beschidigen, eine, wie mir scheint, richtige Lesart, welche
nebenbei dem: é&x tpwopod tpadpa Aapfdvery, K. II, 697, ent-
spricht. Die Construction des Verbs bei E. ist transitiv: émiy . ..
tpioy (i. e. die Hiulfe leistende) év téng. — Die Frucht heisst &
&uBpooyv, die ganze Schwangerschaft hindurch, wie schon frither be-
merkt, nicht also etwa nur in der ersten Zeit der Entwickelung. Das
Kind wird ausserdem als 1 woudiov oder auch ¢ téxog bezeichnet.

Am hiufigsten kommt die Fehlgeburt in den ersten 40 Tagen
vor %), und davon sind, wie schon vorher gesagt, die ersten und
siebenten die wichtigsten. An einer anderen Stelle*) heisst es,
dass, wenn diese Frist lberstanden, die Schwangere der Fehl-
geburt, aus welcher Ursache auch immer, entgehe (éxpsbyet) und
dass in der ersten 40-Tage-Frist mehr Fehlgeburten vorkémen,
als in allen anderen (wAéoveg &% vivovrar &v tf} mphry tecoaporov-

1) De mulier. morb. I, K. II, 698.

Ob von der normalen Hippokratischen Schwangerschaftszeit — 280 Tage;
s. 8. 103 sq. — die vorhin genannten 7 Tage, vom befruchtenden Beischlaf
(ndem Zuriickbleiben des Samens“) bis zur erfolgten Empfiingniss, abzuziehen
sind und damit eine mittlere Dauer herauskommt, die mit unseren Anschauungen
sehr gut tibereinstimmt, ist nicht mit Sicherheit festzustellen.

%) Vergl. *Ritgen, L c. VI, p. 254 sqq.

%) De carnib. K. I, 447.

) De part. septim. K. I, 452. Vergl. ibid. 451.
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a8t tpwopol 7] &v tals &MAaig €oboatg). Vergl. hie
spritche bezliglich dieser Frequenz unten in Anm. 1. |
geburten aus den verschiedenen Monaten angefiihrt
sogar mit genauer Bezeichnung des Tages im Se
monat %) bezw. des Termins nach dem Beginn der
itiologischen Moments 3). Die Stelle — de his qua
K. III, 34 —, an der von Aborten genau im 2.
ist mit dem Zusatze: ,idque ei (praegnanti) bis
modo contingat® beweist, dass auch der habitue
kannt war ).

Die Ursachen der Fehlgeburt sind sehr
misches, rauhes Wetter, Nordwinde, Kilte 5), har
verdauliches Trinkwasser ¢), Ueberanstrengung de
K. II, 647 — die Frucht geht zu Grunde, weil si
hitzt und gedriickt wird —, starkes Schreien, um
weise, Erschiitterungen, Einschniiren des Leibes o
desselben, wodurch ebenfalls ein Druck auf den Emb;
Fall, ein Schlag, der die Schwangere trifft und die
worauf die Frucht austritt oder verdirbt?). Nach ¢

) Im ersten: K. III, 33; im zweiten: ibid. 34; im d:
K. II, 642; im fiinften: K. III, 694; im siebenten: ibid. 52¢
664 u. s. w. Die Reihenfolge der Monate hinsichtlich des
der 8, 5., 7., 9., 2., 4., 6.; de morb. vulgar. VI, K. III, 623.
es de morb. vulgar. II, K. III, 454, die Wehen triiten meis
106. Tag, also im 2. und 4. Monat ein. — Ibid. 439 sq. ist
beschrieben: sie war fleischig (sapx@3eg), knochenlos (&vdotsos
in den wichtigsten Theilen gegliedert; die Nachgeburt aber
Kihn nach meiner Ansicht nicht zutreffend adverbial auf
tandem etiam iibersetzt —) dick, abgerundet.

?) K. 11, 526.

%) Ibid. 664.

4) Vergl. auch de mulier. morb. I, K. II, 642 und
K. 1, 469.

%) De aére, locis et aquis K. I, 526, 544; s. auch III,
morb. I, K. II, 728 ist eine Injection als Austreibungsmittel
Fall angegeben, wo bei kaltem Winde der Fotus durch Ki
gangen und verfault ist. — Schon die vor-Hippokratische Zei
(Welcker, Kleine Schriften, Bonn 1850, IlI, 58 sqq.) fiir «
auch fiir die Fortpflanzungsvorgiinge eine Bedeutung bei. -
721; de morb. vulgarib. I, K. III, 396, 899; ibid. IV, K. L

%) De aére etc. K. I, 529.

") De mul. morb. I, K. 11, 646, 647; de morb. vulg. Y
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Stosse, oder nach Krimpfen stellt es sich in der Regel im Laufe
von 3 Tagen heraus, ob ein Abortus eintreten wird oder nicht ?).

Weitere Ursachen sind Krankheiten, Schwichezustinde, K. II,
646, mangelhafte Erndhrung, Magerkeit, K. II, 548; III, 33 wie
Fettleibigkeit, Aphorism. K. III, 745, zu jugendliches Alter der
Schwangeren %), Gemiithsbewegungen wie Schrecken oder Angst %),
Fieber #), der ungewohnte Genuss scharfer oder bitterer Dinge, weil
an der hierdurch bewirkten Reizung des Darmes die Gebar-
mutter Theil nimmt — K. II, 647; eine itbermissige Aufnahme
von Nahrung oder Getriinken %), Durchfall ¢), unter Umsténden Ruhr ?),
Darmzwang?®), Aderlass®), Eintritt des Monatsflusses'?). Fehler und
Erkrankungen der Gebarmutter als: Offenstehen des Mutter-
mundes — er lisst alsdann das Blut jeden Monat abgehen und der
Frucht wird die Nahrung entzogen; ohne zweckmiissige Behandlung
geht sie zu Grunde —!*), Wassersucht in der Gebidrmutter'®); oder
letztere ist windsiichtig, dicht, gross, klein %), verhirtet4); oder
sie ist von Natur oder durch Geschwiire, die sich in ibr gebildet
haben, zu glatt und die Eihiiute haften desshalb nicht fest genug 1%);
sie vergrossert sich nicht fortschreitend mit der Zunahme des
Kindes 1¢); Angefillltsein der Cotyledonen der Gebirmutter (s. S. 24,

1) De morb. vulg. VII, K. III, 681.

2) De mulier. morb. I, K. II, 646; ibid. K. II, 850; Aphorism. K. III, 745;
de his quae uterum non gerunt K. lII, 33; de nat. puer. K. I, 418. — Die in
der Schrift de superfoetat. K. I, 466 angefihrte Krankheit, die zum Tode
der Frucht im Mutterleibe oder zur Geburt eines nicht lebensfihigen Kindes
fithrt, ist unter dem Bilde eines universellen Oedems beschrieben, welches da-
durch erklart wird, dass das Blut wisserig geworden. — Vergl. de nat. puer.
K. I, 417, 418, 419, wo der Nahrungsmangel zu einer Frithgeburt zu
fithren scheint.

3) De mulier. morb. I, K. II, 646.

%) Aphorism. K. III, 746. Vergl. auch Coac. praenot. K. I, 326.

%) De mulier. morb. I, K. 11, 647, 646.

) De morb. vulgar. II, K. III, 465; Aphorism. K. III, 746, 743.

7) Praedictor. lib. II, K. I, 217.

%) Aphorism. K. III, 759.

%) Ibid. 743; besonders bei mehr vorgeriickter Schwangerschaft.

10) De mulier. morb. I, K. II, 649.

1) Ibid. K. II, 645.

12) De nat. muliebr. K. II, 571 und de mulier. morb. I, K. 681.

13) De mulier. morb. I, K. II, 646.

14) De his quae uterum etc. K. III, 38.

15) De mul. morb. I, K. II, 642.

16) De superfoetat. K. I, 469 und de his quae uter. non ger. K. III, 34.

»
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Anmerk. 2) mit Schleim, Fluor albus?'), Zustinde, die wohl auf
Endometritis chronica hinweisen.

Nachdem die Frucht getédtet worden, tritt Abortus
ein; sie fillt heraus wie Fleisch 2).

Abortivmittel (b pddpov, to éxféhov — itber einen Unter-
schied in beiden Bezeichrungen conf. Soranus, ed. Ermerins
p. 82 — tb amdpdappa %) waren den Hippokratikern wohl bekannt.
In grosser Zahl wurden sie entweder innerlich verabreicht oder
kamen auch in anderer Form zur Anwendung. Die durch dieselben
veranlasste Ausstossung der Frucht ist gefihrlicher 4) als die recht-
zeitige, weil erstere nicht ohne Gewalt vor sich geht, sei es, dass
sie durch ein Medicament oder einen Trank, eine Speise, durch
Einlagen in die Geschlechtstheile oder durch irgend etwas Anderes
herbeigefithrt wird — % gappdxe % motd 3 Bputdp 7 =wposdéroiaty
7} &k twi®). Gewalt aber bringt fir die Gebarmutter die Gefahr
der Ulceratign oder der Entziindung ®). In der Schrift de morb.
vulgar. VII wird ein Fall mitgetheilt, in welchem eine Schwangere

Eine zu grosse Enge der Gebarmutter kann auch eine Verstimmelung des
Fotus zur Folge haben, de genitur. K. I, 881, ein Punkt, auf den spiter ein-
gegangen wird.

) De nat. mulieb. K. II, 545; de mulier. morb. I, K. I, 679 und Aphor.
K. III, 745.

%) De carnib. K. I, 441.

3) De morb. vulgar. VII, K. III, 681. Es ist iibrigens bei der Anfiihrung
dieser Mittel nicht an jeder Stelle klar ausgedriickt, ob ein solches zur Ver-
nichtung und Ausstossung der lebenden (gesunden) Frucht gemeint ist oder
ob die todte ausgetriecben werden soll. Letzteres ist ohne Zweifel fast immer
anzunehmen, wo der Wortlaut oder der Zusammenhang nicht zu einer anderen
Auffassung zwingt. So will man den ,bewegungslosen® (&x{rqrov) etc. Embryo
zu Grunde richten und austreiben; de mulier. morb. I, K. II, 780 — ¢deipa:
nal exBakeiv; vergl. S. 121. Ferner heisst es beispielsweise ibid. 728 (E. I, 623):
tobto dbvatar Sxpdelpety wal IxBdMhsty T voyehés (vwyehés, E.), dieses Mittel
kann den Embryo zu Grunde richten und den langsamen (also zdgernden) aus-
werfen. Wenn sowohl Kiihn wie Foé&sius, Oec. Hippocr., und Ermerins
das vo(w)xshés auf die z6gernde Nachgeburt beziehen, so scheint mir das
willkitrlich und auch nicht dem Zusammenhang entsprechend.

4) De natur. mulieb. I, K. II, 530; de mul. morb. II, K. II, 766; Coaca.e
praenot. K. I, 826.

%) De mulier. morb. I, K. 1I, 706.

) De mulier. morb. I, K. II, 697 heisst es: Wenn eine Frau in Folge
einer Fehlgeburt eine Wunde davontrigt oder durch scharfe Einlagen, wie sie
die Frauen vielfach anwenden, die Gebiirmutter Geschwiire bekommen und
die Frucht zu Grunde gerichtet worden ..
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innerlich ein Abortivum nabm und darauf am 4. Tage unter Ver-
giftungserscheinungen zu Grunde ging!). Man hat hier an eine
Vergiftung durch Mutterkorn gedacht, welches nach v. Grot
(Kobert 2) wahrscheinlich mit dem in den Hippokratischen Schriften
wiederholt angefithrten peldvdrov (td éx t@v wopay %) bezeichnet sein
soll. Ausdriicklich wird das Melanthium — zugleich mit anderen
Mitteln — innerlich zur Austreibung der Frucht empfohlen und zwar
in einer Dosis von 2 Drachmen — 1 Drachme = 4,366 Gramm *4).
Nach einem ,der Schwangerschaft wegen* eingenommenen Mittel
traten heftige Darmerscheinungen, Erbrechen, Athemnoth, Kilte-
gefithl ein, die Frau war wie todt, blieb aber am Leben. In einem
anderen Falle nach einem Abortivmittel (dmépdappa) Schmerzen,
starkes galliges Erbrechen, Krimpfe; die Zunge wurde dick und
schwarz, das Weisse in den Augen roth; Schlaflosigkeit, Tod am
4. Tage; K. III, 565 bezw. 569. Die an einer anderen Stelle
als Ekbolium — in Honigwasser zum Trank — gegepene Verord-
nung: ortagpidos aypive Goov dbo Spaypides — Delphinium Staphis-
agria — % hilt v. Grot fiir sehr lebensgefihrlich¢), wie auch
L. Lewin, nach dessen Angabe Hunde durch 6 Gramm sterben.

Besonders in dem ersten Buche von den Weiberkrankheiten,
z. B. K. II, 729 sqq., werden viele Mittel, darunter auch Einlagen
und Eingiessungen in die Scheide zur Austreibung der Frucht an-

!) K. III, 681. Dieser Fall scheint derselbe zu sein, wie der sogleich
folgende aus K. III, 569, da die Textstellen fast wortlich iibereinstimmen.

%) *v.Grot, 1 c. (Kobert’s Histor. Studien) p. 124 sqq. will unter pshév-
drov, besonders mit dem Zusatz b ix tadv mopdv, ausser Nigella sativa L. auch
Mutterkorn verstehen. — Herr Prof. L. Lewin theilte mir freundlichst auf
meine Anfrage mit: Mehéavdiov ist Schwarzkiimmel, Nigella sativa, enthiilt ein
Glycosid, Melanthin, das in grossen Dosen himorrhagische Nephritis und
Enteritis erzeugt. Nigella wird zu criminellen Zwecken gebraucht (20 Gramm).

%) D. h. aus dem Weizen, de mul. morb. I, K. II, 707, 727 etec.

%) Ibid. 727. — Ich finde Melantbium zu Scheideneinlagen in verschie-
dener Form, zu Injectionen, auch im Trank empfohlen: als KEmmenagogum,
zur Beférderung der Conception, zur Austreibung der Frucht bezw. der Nach-
geburt oder auch zur Herausziehung der Galle aus der Gebirmutter. K. II,
592, 711, 712, 7187 etc. — Vergl. auch alt-hebriische Geburtshiilfe S. 85. —
Helm, Ueber Ergotismus gangraenos., Wochenblatt der Zeitschrift der Gesell-
schaft fir Aerzte zu Wien, 1856, Nr. 12 sqq., will Fille in Epid. I und VII
auf Mutterkornbrand beziehen.

%) De nat. mulieb. K. II, 594 sq. Das Mittel wird de superfoet. K. I, 479

auch als Einlage empfohlen, um Allerlei (aus der Geb#irmutter) herauszubringen
— mavtoie xadalpety.

§ *L c. p. 123, 130.

‘
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gegeben — oft ist gesagt: der todten Frucht. Es sind dieselben
Mittel ibrigens, die auch zur Herausbeférderung der Nachgeburt,
zur Geburtsbeschleunigung, zur Herbeifithrung der menstruellen
Blutung oder des Lochienabganges an anderen Stellen empfohlen
sind. In der Schrift de nat puer. — K. I, 385 sq. — erziihlt der
Autor, dass er einer Tonkiinstlerin, bei der nach ausgefithrtem
Coitus der Samen 6 Tage lang verblieben, gerathen habe, zur Be-
seitigung ihres Zustandes auf der Erde herum zu springen, wpbc
iy 1iv wndfoor. Nach siebenmaliger Ausfihrung dieser Weisung
sei der Abgang des Samens — 1 7ovi; xatefpbdn — mit einem Ge-
rdusch erfolgt!). An einer anderen Stelle wird gesagt: Die offent-
lichen Frauenzimmer erkennen es, wenn sie concipirt haben; sie
richten dann die Frucht in ihrem Kérper zu Grunde, x&nett’ évdiapdei-
povaty, die darauf, émetday 8¢ #3v Sagdapi), wie Fleisch herausfillt;
de carnib. K. I, 441.

Die Hippokratiker verwarfen die Fruchtabtreibung. Heisst
es doch im ,Eid“ ausdriicklich: ,Desgleichen werde ich nicht einer
Frau ein die Frucht verderbendes Mutterzipfchen — measds ¢déptog —
geben“; Iusiurandum K. I, 2. Soranus, L c. p. 82, gibt eine
Losung des Widerspruches zwischen dieser Stelle und dem vorhin
angefithrten Rath in der Weise, dass man das Springen, als éx@dAtoy,
von einem 'eigentlichen ¢ddépov unterscheiden konne. Ich meine,
man brauchte nur anzunehmen, dass das Springen zu einer Zeit
empfohlen wurde, zu der man die Empfingniss vielleicht noch nicht
als eingetreten erachtete.

Schmerzen im Leibe und im Kreuz bei einer Schwangeren
lassen eine Fehlgeburt befiirchten, auch Fieber, bitterer Geschmack
im Munde, Gelbsucht — K. II, 646 sqq. In der Zeit, wo der
Embryo zu Grunde geht, treten bei der Schwangeren heftiges Fieber,
Schwiichegefithl und Widerwillen gegen Speisen auf, K. II, 642. Das
plotzliche Abschwellen der Briiste bei einer Gravida wird als ein
Zeichen gedeutet, welches auf drohenden Abortus hinweist?); an
einer zweiten Stelle — Stagpdsipety pélhovst 7o Epfova — mit der
hinzugeftigten Bemerkung, dass eine Fehlgeburt nicht eintreten wird,

) Thibeaud, Hippocrate accusé d'avoir provoqué I'avortement, Gaz.
méd. de Paris 1844, Nr. 35, hiilt die Schrift de nat. puer. fiir apokryph. Uebrigens
wiirde Hippokrates im Sinne der Anschauungen seiner Zeit gehandelt haben
da bis zur Kaiserzeit auf das Leben der Frucht geringer Werth gelegt sei und -
erst in den Pandecten Gesetze gegen die Abtreibung vorkimen.

%) Aphor. K. III, 744; de morb. vulg. II, K. III, 431.
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wenn die Briiste wieder fest werden!). Hieraus ergibt sich, dass
den Hippokratikern auch bekannt war, wie die Gefahr der Schwanger—
schaftsunterbrechung vorﬂbergehen kann.

Wurde die Frau von einem verdorbenen und verfaulten Kinde
nicht befreit — Tric dv Sapdapeica o wadiov &yxatasanty pi &y-
radopdy) —, so ulcerirt die Gebdrmutter, es fliesst iibelriechender,
blutiger Eiter ab und es treten heftige Schmerzen im Unterleibe,
den Hiiften und den Weichen auf bis nach den Schulterblittern und
dem Kopfe hin. Mit der Zeit schwillt der ganze Kérper an, von
Feuer ergriffen, besonders die Schenkel ).

Gehen bei einer Fehlgeburt die Friichte, die im Ganzen
oder an einzelnen Theilen zu gross oder zu klein ... oder die
kraftlos (&dbvata) sind, nicht ab, so sind bei natiirlicher Lage
reichliche Waschungen mit warmem Wasser (Bider?), Sitzbider,
aufsteigende Diampfe, Salbungen der Geschlechtstheile, erweichende
Einlagen, Einfithrung der Sonde (A1) bezw. des Fingers —
nach Absterben von Friichten, die sich schon bewegt haben, de
natur. mul. K. II, 572 sqq. —, Scheideninjectionen, innere Mittel,
besonders in Form von Trinken, sowie Niesmittel anzuwenden
unter gleichzeitiger Compression von Nase und Mund zur Ver-
stirkung der Wirkung (Bauchpresse). Ferner werden Schiitte-
lungen %) empfohlen und zwar in folgender Weise: Die Frau

wird in Riickenlage am Bette festgebunden und dieses dann mit -

dem Kopfende in die Hohe gehoben, so jedoch, dass die Fiisse,
durch Unterschieben von weichem Reisig zwischen diese und das
Fussbrett, verhindert werden, die Erde zu berithren. Jetzt hebt
ein Mann gleichmissig (abwechselnd) den einen und den anderen
Bettfuss (afpetv & &€ éxatépov t0d wodde ¥vdpa) und schitttelt, am

) Aphor. K. 1II, 746. — Wenn in einer Zwillingsschwangerschaft die
eine Brust zusammenfillt, so tritt bei der einen Frucht Abortus ein und zwar
bei der minnlichen, wenn die rechte, bei der weiblichen, wenn die linke Brust
collabirte. Aphor. K. III, 744.

?) De malier. morb. I, K. 1I, 667. Unter denselben Umstéinden entsteht
de mul. morb. II, K. II, 784 ein jauchiger, scharf #tzender Ausfluss. 8. &hn-
liche Folgen nach dem Absterben einer Frucht, die sich schon bewegt hatte,
de nat. mul. K. II, 572 sq. — 1bid. 574 wird Retention und Verfaulen der
Frucht bei Abortus als Ursache der Verhéirtung der Geb#irmutter und
der Verengerung des Muttermundes angefithrt. — Andere Folgen der Reten-
tion von Eitheilen s. bei der Pathologie des Wochenbettes.

%) De mul. morb. I, K. II, 698 sqq. Eine andere Art von Schiittelungen
wird spiter besprochen werden.
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meisten gleichzeitig mit dem Auftreten der Geburtsschmerzen, in
Intervallen, bis der Fotus zu Tage tritt. Die Hebamme (7 intpedovoa)
aber soll den Muttermund sanft und allmilig erweitern!). Beziig-
lich der Schiittelungen, denen Einsalbungen, Injectionen, Dampf-
bider, Sitzbader voranzuschicken, wird ausdriicklich bemerkt, dass
dieselben in der beschriebenen Weise nur auszufithren sind, wenn
die Kinder in Geradlage und nach der Natur liegen (3pd4
tc wol xate @doy). Handelt es sich ‘bei dieser Darstellung auch
nach dem ausdriicklichen Wortlaut des Textes um Fehlgeburten
(tpwopof), so hat man besonders bei diesen, nur unter Voraussetzung
der richtigen (Kopf-)Lage vorzunehmenden Schitttelungen doch
selbstverstandlich an Fritichte zu denken, die in der Entwicke-
lung weit vorgeschritten sind. Dies schliesst ja auch, wie wir
S. 113 sahen, bei den Hippokratikern die ,Fehlgeburt‘ nicht aus.
— An anderen Stellen werden zahlreiche Austreibungsmittel (éxB6Ata)
bei Aborten, wie es scheint, in fritherer Schwangerschaftszeit, em-
pfohlen. Der Embryo ist abgestorben, heisst es hier, oder amd-
whyutov betdubt, vom Schlage getroffen, auch BAvtdév oder mehidvéy
blau, cyanotisch oder fjuispyov halbfertig?). Die Mittel sind innere,
Einlagen — darunter auch solche mit Mi#usekoth, K. II, 728,
Scheideninjectionen, Démpfe, Réucherungen; de mul. morb. 1, K. II,
722, 725, 727 8qq., 730 etc. — Magere Frauen milssen gut gendhrt
werden, damit die Friichte durch Kriftigung der Gebidrmutter ab-
gehen, ibid. 673.

Die Lochien kénnen nach einem Abortus éhnliche Anomalieen
bieten, wie nach einer rechtzeitigen Geburt und die damit verbun-
denen Gefahren sind noch grésser; de mulier. morb. I, K. II, 706.
Im Uebrigen erfolgt ihr Abgang in dem einen wie in dem anderen
Falle nach derselben Ordnung der Tage. Vergl. Wochenbett.

Die Lehren von der Fehlgeburt stellen bei Weitem
das Umfangreichste und auch das Wesentlichste von dem dar, was
die Hippokratischen Schriften beziiglich der Pathologie der
Schwangerschaft tberhaupt enthalten. Einiger anderen An-
gaben sei im Folgenden noch gedacht.

) MalSaxdg tavoiyery xal fpépe todto dpav. E.II, 600. K. hat II, 700
paldaxoiow, durch erweichende Mittel. Es handelt sich hier aber wohl zweifellos
um eine mechanische Dilatation des Muttermundes und es ist die Lesart
von E. vorzuziehen, da ja Erweichungsmittel schon in den Einsalbungen etc.
im Einzelnen aufgefithrt sind.

2) Vergl. 8. 117, Anm. 3.
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In der Schrift wmept &pépwv K. III, 30 ist von der Molen-
schwangerschaft (wbhvs »dvs) die Rede, deren Entstehung
dadurch erklirt wird, dass reichliche Menses wenig und krank-
haften Samen aufnehmen, wihrend de mul. morb. II, K. II, 848
die Ursache in einem dicken, in der Gebirmutter zuriick-
gehaltenen Sperma gefunden wird (poly dpgdetar dmd wayeos Tovie
¢veyopévijc). De mulier. morb. I, K. II, 703 ist die Aetiologie die
erstangegebene, wie denn iiberhaupt diese Stelle mit der aus wept
agpépwy citirten fast wortlich éibereinstimmt, bei Kithn mit dem
Unterschied allerdings, dass es III, 30 heisst, der Zustand solle in
der Regel nicht behandelt werden, wibrend sein Text II, 703 die
Negation wegldsst. Ermerins hat an beiden Stellen — II, 603
bezw, 678 — iibereinstimmend (eine Differenz ist auch, bei der Con-
gruenz der beiden Passus im Uebrigen, zweifellos unrichtig): tabd-
v pdkota piv i) ijodar, mit dem Zusatze: et & i, wpostmévra
tijodat, sin facias, praedicens (morbum vix curabilem esse) curato.
Wie in der Schwangerschaft fullt sich der Leib, aber es bewegt
sich nichts, die Briiste schwellen, aber es entsteht keine Milch in
denselben. Der Zustand kann 2 oder 3 Jahre dauern. Hat sich
ein Fleischgewichs entwickelt (w(a odpt), so stirbt die Frau, wenn
aber viele, so bricht ihr viel Blut und Fleischartiges durch die
Scham durch und sie kann, wenn dies in missigem Grade geschieht,
gerettet werden; im anderen Falle geht sie durch den Ausfluss zu
Grunde — Ritgen, 1. c. V, 468, bezieht diese Darstellung auf eine
Molen- oder eine Extrauterinschwangerschaft. Sollte das Krank-
heitsbild nicht an die spontane Ausstossung einer Neubildung
denken lassen? Besonders wenn man bei *Soranus, L c., das
58. Kapitel: mepl pbdhyg, vergleicht!). Die ,reichlichen Menses*
darf man wohl als starke Blutungen deuten. Die Behandlung an-
langend sind Voll-Dampfbider, Klystiere, Einlagen und Injectionen
in die Scheide, Schrépfkopfe an die Weichen neben inneren Mitteln
empfohlen.

- Ist der Kopf einer Schwangeren mit Schleim (pAéypa) gefiillt
und fliesst dieser, von scharfer Beschaffenheit, in den Leib herunter,
besteht dabei auch Appetitmangel und Schwiche, so ist Gefahr fiir

) Tumor durus est uteri ... nonuumquam etiam ulcus eius loci multa
carne lexurians. Oritur in parte aliqua, veluti in ore, collo ...; plerumque
tamen totum uterum occupat, quod si factum est, tumor est manifestus circa
hypogastrium durus, lapideus etc. Primo tempore autem conceptionis specimen
refert etc.
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Abortus vorhanden, wie auch fiir das Leben der F
gehoriger Pflege. — Wenn eine Schwangere zu vie
Korper hat (pheypot®dyg), Kopfweh und zeitweise 1
auftritt, so dringt sich der Schleim in ihrem Kopfe
) nepaly) ethéetar t& @Aéypa), durchsetzt, wenn letzte
darauf den ganzen Korper und tritt in die Adern ein
ein (tefithl von Schwere und Kilte, die Haut wird t
Zunge weiss, der Urin in der Regel ganz weiss; Unr
brechen treten ein und die Kranke kann sich nw
wegen. Nach der Geburt ist in solchem Falle der
schleimig; geht nicht in kurzer Zeit unter Anwendu
Mittel reichlich Schleim ab, so stirbt die Wochnerin z1
40 Tagen. Ich fiige eine andere Stelle hinzu, aus wel
die Auffassung ersichtlich ist, welche die Hippokra
Zustand der Graviditdat, von dem ¢Aéypo hatten, mi
kung offenbar hydropische Zustinde verwechselt w
die spiteren Bemerkungen itber die Hippokratischen
bei Besprechung der Lochien. — Wenn bei Schwange
Erstickungserscheinungen, meist nach angestrengter
bei fehlender Nahrungsaufnahme), sich einstellen, so
sache darin, dass hierdurch die Gebérmutter ti1
desshalb der Fétus nach der feuchten Leber (,die Lel
— de mulier. morb. I, K. Il, 622 —) und den 1
dringt, auf diese Weise aber sofort Suffocationssy
anlasst. Im Beginn der Erstickungsnoth fliesst -
aus dem Kopfe nach der Herzgrube, und dieser br
in Gefahr, wenn es jetzt von der ungehorigen Ste
wieder zuriick bewegt. Dies kann allerdings durch
fliessende Phlegma bewirkt werden ). — Schwillt ein
ibid. 651, v =bovsa oidéy?), so soll man ihr im |
lichst viel Brennesselsamen verabreichen. — Ein
Schwangerschaftsverlauf mit Orthopnoe bei allgemei

) De mulier. morb. I, K. II, 649 sq. bezw. 652 sq. Ve:
Darstellung beziiglich des nichtschwangeren Uterus ibid. 622
dieselbe Rolle zufillt, wie hier dem F&tus.

Wie bei Besprechung der Menstruation, de nat. mul.
bemerkt werden, veranlassen auch die retinirten Menses, die
chondrien dringen, Erstickungserscheinungen.

%) Dieses Wort bedeutet bei den Hippokratikern je
schwellung, beispielsweise, de nat. puer, K. I, 889, der Venen
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wo die ganze Korperoberfliche wie durch Schleim aufgedunsen er-
scheint, ist de morb. vulg. VII, K. III, 641 sq. mitgetheilt. Fiir
die Schwangeren sind Kopfschmerzen mit Schlafsucht und einem
Geftthl von Schwere von iibler Bedeutung; vielleicht (miissen)
werden solche Frauen auch an Krampfen leiden — Yowg
3¢ tadryot xal owacpddés 1t wadeiv dpeidet?). Aphthen im Munde
sind bei Schwangeren misslich; es sind némlich auch flilssige Stiihle
damit verbunden 2). Schlimm sind bei Schwangeren Schmerzen in der
Magengrube, Durchfall und oftere Schauder. Schmerzen im Leibe
haben, wenn die Ausleerungen schlammig (iAv@dea, nicht zu diinn-
flilssig) sind, geringere Bedeutung3). In der Schrift Praedictor. II4)
ist der Einfluss der Dysenterie auf Schwangerschaft und Wochen-
bett erwihnt. Abgénge mit Blut und geschabten Massen, selbst
viele Monate hindurch, sind fiir Mutter und Kind nicht schidlich,
wenn sie nicht mit Fieber, Schmerzen im Leibe, Entztindung der
Leber, Appetitlosigkeit und Durstgefithl verbunden sind. In letz-
terem Falle aber geht die Frucht zu Grunde und auch die Mutter,
es sei denn, dass die Dysenterie sogleich mit oder kurze Zeit nach
der Geburt aufhért. — Eine #hnliche Ansicht ist Coac. praenot.
K. 1, 325 ausgesprochen, wo von einer choleraartigen Affection bei
Schwangeren die Rede ist. Conf. dagegen de mul. morb. I, K. II,
646 und Aphorism. K. III, 743. — Wenn bei einer Schwangeren
von schwindstichtigem Aussehen Réthe des Geesichtes eintritt, so ver-
schwindet diese auf Nasenbluten ¥). Diejenigen, welche als Midchen
an Orthopnoe leiden, bekommen in der Graviditdt eiterige Briste ).
— Erysipel in der Gebirmutter ist fiir eine Schwangere
todtlich 7). — Wird eine Gravida von irgend einer acuten Krank-

1) Praedict. I, K. I, 172. Ein #&hnlicher Gedanke findet sich Coacae
praenotion. K. I, 822. Eclampsie ?

%) Ibid.; vergl. anch ibid. 324, 825, 826. Es wird noch gesagt, dass
Blutfliisse dabei sehr schlimm sind und auch Krimpfe, sowie Frost und Hitze
mit ihnen vorkommen.

3) Ibid. 328.

) K. I, 216 sq.

%) Coacae praenot. K. I, 825.

%) Ibid. 327.

7 Aphorism. K. III, 745; de morb. I, K. II, 168; de mul. morb. II, K. II,
844, 845; auch de natur. mul. K. II, 540 sq., wo bei dieser Krankheit in
der Schwangerschaft der kiinstliche Abortus, zu therapeutischem
Zwecke also, empfohlen wird, eingeleitet durch Speisen und Getriinke,
welche den Embryo zu Grunde richten. Kiihn iibersetzt micht seinem Texte
entsprechend: minime perdatur, ebenso wie im folgenden Satze das dmoywpiy
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heit befallen — @6 twog t@v 6féwv vosmpdtwy A
stirbt sie!). Wiederholte Fieberschauern vor der (
fahrlich 2). Gegen Blutungen in der Schwangerschaf
Schrift zept apépwy, K. III, 39, Einlagen mit Zusat
empfohlen. De morb. vulgar. V, K. III, 551 ist na
mitgetheilt. Eine Schwangere verlor im 10. Mons
viel Blut, besonders aber in den 3 Tagen vor Aus
Dieses kam (fiel) am 14. Tage todt aus dem Leibe b
&x tijc qaotpds td mowdiov tedveés — und es war ihm
an den Thorax angewachsen — ¥yov tov deidv Ppo
xéta tf) mhevpy. Die Nachgeburt kam am 3. Tage
selben Stunde, wie (frither) das Kind und die weisse
Aeond —, worauf noch 3 Tage und Nichte mis:
Weitere 2 Tage und Nichte bestanden Fieber unc
ganzen Leibe und in den Hiiften, besonders aber i

Physiologie und Pathologie der Geb

Die Ursache des rechtzeitigen Eintrit:
— 6 1téroc; ein Mal nur, de aére, locis et aquis
ich 6 toxetéc — ist nach der Hippokratischen Ansi
mangel des Kindes, welches am normalen E
solchen Grad der Entwickelung erreicht hat, dass
Organismus sein Nahrungsbediirfniss nicht mehr
Macht sich dieses Moment, wie nicht selten bei
frither geltend, so wird das Kind nicht bis zum
tragen %), indem es sich in solchen Fillen vor de
fithlt, aus dem Mutterleibe auszutreten, auch ok
welche Gewalteinwirkung auf dasselbe stattfand —
Btatov madnpma mpooméoy 4). Dieser Austritt, als

nicht auf den Abgang von Stuhl, sondern auf den der get
beziehen ist. .

1) Aphorism. K. III, 743; vergl. auch ibid. 746, wo es
ohne nachweisbare Ursache in der Schwangerschaft eine scl
Geburt oder auch Abortus herbeifiibre.

2) Coac. praenot. K. I, 325.

%) De nat. puer. K. I, 418; vergl. auch de vict. rat.

) De nat. puer. K. 1, 419. — Hat die Frucht hierz
Schwangerschaftstadium noch nicht die Kraft, so verdirbt s
wie wir gesehen haben, der Nahrungsmangel eine besonders v
in der Hippokratischen Aetiologie der Fehlgeburt ein. Eben
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vorgang, vollzieht sich von Seiten des Kindes in activer Weise
und beruht auf dessen eigener Initiative. Wenn dem Weibe die
Geburt (6 téxo) bevorsteht, heisst es in der Schrift de nat. puer.
K. 1, 416, sieht sich das Kind veranlasst, sich zu bewegen und
mit Hiinden und Fiissen zu zappeln und eine der inneren Hiute
zu zerreissen. Darauf zerreissen auch die anderen, die schwicher
sind; der Embryo ist von seinen -Fesseln gelost!) und tritt in
heftiger Bewegung nach aussen — ywpéer ¥ o xhovidéy. Keine
Macht hiillt ihn mehr fest, wenn die Haute nachgegeben — obd
16p ¥te Eyet odévog tav Opévey wpodévtwyv; auch die Gebirmutter
vermag nicht mehr ihn zurtickzuhalten, nachdem, wie gesagt, die
Hiute nachgegeben und abgelést worden — 008% af pirpon Sdvavrar
¥re td maSiov Toyewy, tav dpévey, ¢ Epyy, mpoddvtay xal tobdrwy
ameveydévtwyv. Die Hiute, welche die Frucht umhiillen, haften nim-
lich nicht sehr fest an der Gebirmutter. Das Kind bezwingt und
erweitert letztere im Durch- und Ausgang, da sie weich ist — Buijroe
nol edpbvet tag piitpac &v of) Oefddy, dte amaldg Zodsag. Zur Illu-
stration dieser Auffassung ist auf das Verhalten des jungen Vogels
nach abgelaufener Britungsfrist hingewiesen. Dieser entsteht aus
dem Gelben im Ei, zur Nahrung und zum Wachsthum dient ihm
das Weisse. Ist letzteres verbraucht, so bewegt sich das Kiichlein
aus Nahrungsmangel heftig im Ei, es zerreisst ringsum die Hiute
und wenn das der Vogel bemerkt, durchstdsst er die Schale und
lasst das Junge austreten ). .

Nach dieser Darstellung kennen die Hippokratiker als Ge-
burtskraft nur die Muskelaction des Fétus, eine Annahme,
deren Consequenz allerdings nicht in ganzer Strenge gezogen werden
konnte, weil sonst die Geburt todter Kinder nicht zu erkliren
war3). Aber abgesehen von letzteren Fillen, auf die wir spater
zu sprechen kommen, wird auch sonst an eine Thatigkeit der

mit spirlicher Menstruation oder von jugendlichem Alter in demselben Ideen-
gange eine hiufigere Geburt vor der Zeit vorausgesetzt. Ibid.

1) Dieselbe Vorstellung, dass der Fétus von Fesseln geldst werde, s. in
der alt-indischen Geburtshiilfe S. 46 u. 47.

%) De nat. puer. K. I, 420.

%) Auch nicht die von Abortivfriichten in den ersten Entwickelungs-
stadien. — Wenn Wulfsohn, 1. c. p. 40, sagt: ,Schliesslich ist (beim Geburts-
vorgang) noch die Schwere des Kindes, namentlich die des Kopfes, von Ein-
fluss,® so ist das eine unrichtige Auffassung der betreffenden Stelle — E. II, 517;
K. 1, 416 sq. —, da hier die grossere Schwere des Kopfendes offenbar nur als
Ursache der Kopflage gedacht ist.
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Gebarmutter gedacht. Bei stockender Geburt suchte
Schmerz in der Gebarmutter, also die Wehenthatigkeit,
— ofiva épmotéety — durch Aufstreichen einer treibende
€hatiipov — rings um den Muttermund oder disteti
entsprechende Speisen und Getrinke!). An einer ander
wird gesagt, dass sich der Uterus zusammenziehe —
§ovélxetar —, wenn in der Geburt die Reinigung — 1 »
reichlich abgehe und dass sich dann Blase und Darm
Auch die Worte de partu septim. K. I, 448 gehéren hier
her treten die Geburtsschmerzen (Wehen) auf — wdiv
und es kommen die Anstrengungen hinzu — xai of w4
tat — das Verarbeiten der Wehen? Noch eine vierte

dient Erwdhnung?®). ,Wihrend der ganzen Zeit (de
verlaufes) hat sie hin und wieder *) Schmerzen in der Ma
da der Bauch und am meisten die Gebérmutter sich rir
Kind fest zusammenziehen — &te tij¢ %othing weptotehAc
th EpBpoov, pahota 8¢ tis Dotépne.® In diesen Worten

falls zugleich eine Andeutung der Bauchpresse, deren a
praktische Verwerthung, beispielsweise durch Anwendung
mitteln, die Hippokratiker sehr wohl verstanden. Jede
berechtigt nichts zu der Annahme, dass sie zu einer kla
niss — wenn auch zu einer vagen Vorstellung — von «
thitigkeit 5) und der Bauchpresse als Geburtsfactoren

') De superfoetat. K. I, 461 sq.

%) De mul. morb. I, K. II, 655.

%) Ibid. 654. In den vorstehenden Citaten 1 und 2 ist nic
der Geburt todter Friichte ausdriicklich die Rede.

) “ANhots xat &Ahote spricht fiir eine richtige Beobachtung
schmerzes. '

5) *Galen beschreibt die Thitigkeit der GebArmut:
der Bauchpresse in bestimmter Weise — de naturalib. facultatibus,
146 sqq.: Die gréssten Hohlorgane des Kérpers sind der Magen w1
mutter (] te yaotip, al pitpat te, al xui dorépar xahobpsvat, der Mage
die auch dotépar genannt werden (nicht, wie Kiihn #bersetzt: ve
uterus et quae secundae vocantur; von der Nachgeburt, die j
Sotépat heisst, ist hier keine Rede). Beiden wohnt die Kraft inne,
sowohl zuriickzuhalten als auszustossen. Unter normalen Verhéltni
die erstere, die vis retentrix, 3ivopig radsxtixvj, bis das Contentum v
der Fatus zur Reife gekommen ist; dann gelangt die andere zur
vis expultrix et propultrix, Sdvaptg &moxprriny) wal mpowotixd. Dies
geschlossenen Muttermund — von dem schon Herophilus gesagt
wihrend der Schwangerschaft nicht einmal eine Sondenspitze eintr:
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seien. K. II, 673 werden auch die Nachgeburtswehen richtig
beschrieben; allerdings geht aus der Stelle nicht hervor, dass man
dieselben als solche erkennt.

Die Geburtschmerzen werden demnach nicht sowohl von
den Gebidrmuttercontractionen hergeleitet — wenn auch, wie soeben
angefithrt, Schmerzen in der Gebirmutter nicht unbekannt sind —,
als vielmehr von dem Druck, den das Kind auf die miitter-
lichen Theile ausiitbt und der Dehnung, die es an letzteren
bewirkt, indem es sich durch eigene Kraft seinen Weg bahnt. Steht
die Geburt nahe bevor, so empfindet die Frau Schmerzen, besonders
in der Kreuzgegend, denn auch diese wird vom Embryo ge-
presstl). Von grosstem (negativem) Einfluss auf die Entwickelung

der, nach Aussage der Hebammen, zunzichst fiir einen kleinen Finger durchgiingig,
dann immer grdsser werde, bis er endlich den Austritt des Fétus gestatte, eine
Schilderung nebenbei der allm#iligen Erweiterung des Orificium, von
welcher die Hippokratischen Schriften nichts enthalten. Ist die Geburt bis zur
villigen Erweiterung des Muttermundes vorgeschritten, so wird die Kreissende
aufgefordert, das Kind herauszudringen — éndoasda: 1 madiov. Das ist
néimlich eine Aufgabe (¥pyov), welche die Schwangeren durch eigenes Zuthun
(rap’ Eovtiv) zu erfilllen haben; nicht eine Thitigkeit der Gebéar-
mutter, sondern der Bauchmuskeln, wie bei der Stuhl- und Urinent-
leerung, 1. c. p. 152. Es zeigen diese Worte ein volles Verstindniss fiir die
Action der Bauchpresse und die Trennung der Austreibungs- von der Er-
offnungsperiode. Dabei scheint aber Galen, l c. p. 151, doch auch fir die
eigentliche Austreibung der Gebirmutter eine Rolle zuzuweisen: ,Der
Fundus (ro#piy) riickt mdglichst nahe an den Mutftermund herunter, indem er
den Embryo herausstbsst; mit dem Fundus zugleich betheiligen sich die ihm
anhdngenden Theile an der ganzen Arbeit, gleichsam die Seiten des Organs,
und dréingen und treiben den Embryo nach aussen.“ Ist hier an die Ligg.
rotunda gedacht? Diesen Ausfihrungen gegeniiber berithrt es eigenthiimlich,
wenn man bei *Kleinwéchter, P. Mtiller's Handbuch der Geburtshiilfe
1888, geschichtliche Einleitung, Mittelalter, Bd. I, p. 22 liest: ,Ein gewisser Fort-
schritt ist bei Ali Ben Abba (einem persischen Arzte, 1+ 994) zu verzeichnen,
denn er ist, indem er den Uterus mit dem Magen vergleicht, der erste, der die
expulsive Kraft dieses Organes kennt.* — Auch bei *Soranus findet sich hin
und wieder der Gedanke an eine Geburtsthiitigkeit der Gebérmutter; er bleibt
aber in der Darstellung der Geburtsfactoren weit hinter Galen zuriick.

) De mul. morb. K. II, 654. ®Aatar y&p xal 7 éapds 6mod tod dpBpbov.
Ritgen gibt éogdc durch Hiifte. — Bei H. Stephanus, Thesaurus graec.
ling., heisst es unter dopbs: Dorsi ea pars, qua cingimur, totius spinae partium
cragsissimis maximisque vertebris compacta, quae quinque sunt, inter dorsum et
os sacrum media. S. auch de ossium natur. K. I, 508. — Die alten Anatomen
gebrauchten das Wort latinisirt — Osphyes — in #hnlichem Sinne fir die
Partieen, die, neben den Lendenwirbeln beginnend, zwischen den untersten
Rippen und den Darmbeinkiimmen nach vorn ziehen (Spigelii de h.c. fab.
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der Geburtshiilfe fiir viele Jahrhunderte ist, wenn auch nach meiner
Auffassung, wie wir sehen werden, nicht ganz durch die Schuld
der Hippokratiker, so doch -thatsichlich eine Stelle geworden, an
der von den Geburtsschmerzen besonders bei Erstgebérenden ge-
sprochen wird. ,Von den Gebiirenden aber leiden am meisten die
Primiparae, weil sie in diesen Schmerzen noch keine Erfahrung haben;
sie leiden am ganzen K&rper Schmerz, am meisten aber im Kreuz
und in den Hiiftbeinen. Denn ihre — also der Erstgebirenden —
Hiiftbeine werden auseinander gedringt — &x 8¢ t@v Tixtovc@y pd-
Mota movéovsty al Tpwtotérot Std Ty dmetpiny T@Y Tvey' xal movéovst
pdv mav th odpa, pdAota 8% iy Gogdy te wal ta loyiar Siforatac
vap opéwy ta loyia Y). Die, welche schon mehr Erfahrung im Ge-
biren haben, stehen weniger aus, als die Erstgebirenden und die,
welche schon oft geboren, haben am wenigsten Schmerzen.

Ich finde es nirgendwo beachtet, dass hier beziig-
lich der Dehnung des Beckens ausdriicklich von Erst-

I, c. 3); also in etwas weiterer Ausdehnung nach vorn. Kreuzgegend oder
Kreuz erscheint mir entsprechend, und in dieser Bedeutung findet sich das
ospdg auch bei Soranus, beispielsweise ed. Ermerins p, 101.

") De nat. puer. K. I, 421 sq. — Vergl. ibid. 393. *Ritgen und nach
ihm auch *Michaelis, Das enge Becken, II. Aufl., Leipzig 1865, iiber-
setzen isyie durch Gesiisse. Ich halte dies nicht fiir zutreffend. Wie schon
Homer, so bezeichnen auch die Hippokratiker durch ihre Beschreibung
das ioyiov ganz deutlich als Hiftbein (s. 8. 72 sq.), auf dem bei Querlage
der Kopf liegt, K. III, 877, und Daremberg, La médecine dans Homére etc.,
Paris 1865, bemerkt mit Recht, dass nicht der Theil des Hiiftbeins unter loyiov
verstanden werden darf, den wir heute Os ischii nennen. Dieser Gedanke muss
aber durch die Uebersetzung ,Gesiisse* nahe gelegt werden. Auch ist *Ritgen
nicht darin beizustimmen, 1. c. V, p. 443, Anm., dass ,hier weder von harten,
noch von weichen Theilen allein die Rede zu sein scheine,® eine Ansicht, der
auch *Michaelis, 1. c. p. 2, sich anschliesst. Nur die Hiiftknochen sind
von den Hippokratikern mit toyi« gemeint. Genau in Hippokratischem
Sinne spricht *Galen vom isyiov. In dem Buche nept dstav K. II, 772 heisst
s : xotoAm 3¢ Eotwy By Evatépy tdv loxiwy. Wie bei den Hippokratikern der Uterus
zwischen den Hiiftbeinen, 2v 8¢ oiat loyiotst, s. 8. 72, so liegt er bei *Soranus,
ed. Exrmerins p. 9, v ©f tav loyiwv edpoywple, wogegen man sich allerdings
ein Zusammenfallen der isyiz mit dem Fortschreiten der Geburt, copmimte: piv
& loyie, p. 98, nicht vorstellen kann, wenn darunter (nur) die Hiiftbeine ver-
standen werden. Nach H. Stephanus, Thesaurus ling. graec., bezeichnet Celsus
mit isyie manchmal die Coxae (also Hoftpfannen) oder mit demselben Namen
auch die Ilia. Zuweilen wiirde der Ausdruck fiir die fleischigen Theile gebraucht,
welche die Lateiner Clunes nennen. Itaque Aristoteles, hist. animal. IV, 10,
hominem solum ioyia habere dicit, simiam tradit isx{z non habere; ibid. 2.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh, u. Gyniikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 9
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gebirenden die Rede ist, obgleich ich nach dem Wortlaut
der Stelle die Annahme geradezu fiir zwingend halte, dass
die Hippokratiker nur bei der ersten Geburt ein Auseinander-
weichen der Hiiftbeine zu Stande kommen liessen, die so entstan-
dene Diastase aber offenbar fiir bleibend und bei spiteren
Geburten fiir ausreichend hielten. Eine solche Deutung hat
allerdings dieser, in der Geschichte der Geburtshiilfe so ausserordent-
lich wichtige Passus nicht gefunden; die spiitere Zeit hat, wie wir
nachher sehen werden, aus demselben die Lehre entwickelt, dass
bei jeder Geburt das Becken auseinander getrieben wiirde ?).

Das Verstreichen des Cervix und die fortschreitende Er-
weiterung des Muttermundes sind in den Hippokratischen
Schriften nicht erwibnt, auch nicht das Fruchtwasser als ein
bestimmter Bestandtheil des Eies in unserem Sinne oder der Ab-
fluss desselben als ein bestimmter, in die Reihe der Geburts-
erscheinungen gehoriger Vorgang ?). Die Entleerung von wiisseriger
Flussigkeit beim Geburtsacte war jedoch bekannt. Einige beziig-
liche Stellen — auch zum Theil die Ausdriicke — miissen den Ge-
danken nahe legen, dass man es mit der Wochenreinigung identificirt
habe, wenn die letztere auch in der Schrift de nat. puer. K. 1, 395 sq.
ihre besondere physiologische Erklirung findet. Zweifellos ist aber
trotz dieser Erklirung nach einer Stelle in de mul. morb. I, K. II, 656
(»jetzt werde ich auch von den Lochien reden, die nach der Geburt
abgehen* — vbv 3¢ ¢péw dppl Aoysiwy nol T@v petd tdv tonov idv-
twv) die Abgrenzung unseres Begriffes Wochenfluss von den Ab-
gingen inter partum, wie Fruchtwasser oder Geburtsschleim, keine
ganz bestimmte. S. hierzu die Bemerkungen tiber die Hippokrati-
schen Flissigkeiten bei Besprechung des Wochenflusses im Kapitel
»Wochenbett“. ,Von den Abgiingen bei Weibern sind wiisserige
vor den Geburten schlimm 3).* Wenn der Gebirenden nicht mit
dem Kinde das Fliissige — 1o dypév —, wie es sich gehort — d@g

1) Auch *Michaelis, l.c. p. 2, der nach Ritgen citirt: ,Die Gebirenden
leiden am ganzen Kérper Schmerz, meistentheils aber in den Hiiften und den Ge-
siissen (loyia). Denn die Gestisse werden ihnen voneinander getrennt,“ hat nicht
den ganzen Wortlaut der beireffenden Textstelle, der hier entscheidend ist.

?) In klarer Weise geschieht des Fruchtwassers (oder eines Wassers) bei
der Geburt Erwihnung von Aristoteles, bei dem es, edit. academ. reg.
Borussicae, Berolin. 1831, hist. animal. VII, 9, heisst: primum igitur movente
se infante ruptisque membranis exit aqua illa.

%) Coacae praenot. K. I, 822. — ’Ev yovawxsioat & mpd tév téxev ldvta
S3atwdsa waxdy. — Derselbe Ausspruch in etwas veréinderter Fassung ibid. 325.




— 131 —

%« — abgeht, sondern sich wihrend der Geburt oder vorher, durch
die Wirme angezogen, im Kopfe hilt, so wird sie etwas Kopf-
schmerzen haben. Begibt sich die Fliissigkeit zum Unterleibe hin,
so wird dem Kinde der Austritt leichter; es ist auch giinstig, wenn
der Fluss sich vom Kopfe zur Wochenreinigung wendet — v 8¢
amd wspakijc E\Soy 1o pebpo ¢ Ty Aoyelny wddapowy tpanfl). Wenn
bei der Geburt die Reinigung — &v téng %ddapoic — reichlich ab-
geht, so zieht sich die Gebirmutter zusammen und es wird Stuhl
und Urin entleert 2). Steht der Austritt des Kindes nahe bevor und
beginnt die Reinigung (% wddapoic), so ist der Leib voll. De mul.
morb. I, K. II, 654. Fir eine klare Vorstellung von einer in der
Amnionhdhle vorhandenen Fliissigkeitsmenge sprechen die
angefiihrten Stellen jedenfalls nicht. Dass aber, auch eine solche
Kenntniss zugegeben, die Hippokratiker in dieser Fliissigkeit von
ihrem Standpunkte aus wohl nichts Besonderes, Specifisches,
hitten erblicken kdnnen, werden wir spiter bei Besprechung des
Wochenflusses und, damit in Verbindung, der Hippokrati-
schen Korperflissigkeiten erdrtern3).

Der rechtzeitige Blasensprung wird, abgesehen von der so-
eben — s. unten Anmerk, 2 — angefiihrten Stelle, in der Schrift de
superfoetatione K. I, 461 beschrieben. — Eines Blutabganges vor
dem Kinde ist ebenfalls gedacht und, wie es scheint, auch der Aquae
sequentes. ,In dem Geburtsschmerz wird das Blut des Weibes
bewegt und durch die kriftige Bewegung des Kindes sehr erhitzt; es
tritt zuerst heraus; nach dem Kinde aber ein dickerblutiger Ichor,
durch den eine Spur entsteht, wie durch Wasser auf einem Tische *).*

Es hat dann noch die beschleunigte Athemfrequenz
wihrend des Geburtsactes unter den physiologischen Erscheinungen
Beachtung gefunden %).

!) De mul. morb. I, K. II, 657 sq.

%) De mul. morb. I, K. II, 655. — Man muss diese Stelle wohl so auf-
fassen, dass in derselben der rechtzeitige Blasensprung mit deutlichem Frucht-
wasserabfluss beschrieben ist (bewusster Weise?), wie es scheint, auch die
Wirkung der Bauchpresse in der zweiten Geburtsperiode.

%) Die Stellen de nat. mulieb. K. II, 563 und de mul. morb. II, K. II,
870, in denen Mittel empfohlen werden zur Herausziehung u. A. des Wassers
aus dem Uterus, sind keine geburtshiilflichen; es kann demnach nicht Frucht-
wasser gemeint sein.

1) *Iydp maxde atpatddng. De nat. puer. K. I, 898 sq.; vergl. auch I,
422, wo dieser Abgang als Bipw} aipotddng bezeichnet wird.

%) De mulier. morb. I, K. II, 654 sq. ,... mvebpa mowwvdy dptévor® und



Die Kopfgeburt ist die einzig naturgemisse. ,Das
Kind bewegt sich fort, mit dem Kopfe voran — ywpéer 8 éxi
#egaly —, wenn es nach der Natur austritt — st xata pbdowy ig7).

Eine Unterscheidung der Kopflagen in Schidellagen, Gesichts-
lagen etc. findet sich nicht, ebensowenig eine Berticksichtigung der
Stellung oder die Andeutung eines Geburtsmechanismus, bei dem
die Art des Eintritts in das Becken, das ja auch geburtshiilflich
nicht gewlirdigt wird, die Drehungen des Kindeskorpers beim
Durchtritt durch den Geburtscanal oder der genauere Vorgang beim
Austritt aus den Geburtswegen Erwihnung finden. Ganz allgemein
heisst es, das Kind tiberwiltigt und erweitert die Gebarmutter im
Durch- und Ausgang — &v ) dtefddg 2).

Die physiologische Nachgeburtsperiode wird mit
folgenden kurzen Worten abgehandelt: ,Wenn der Embryo auf
den Kopf kommt, so tritt der Kopf zuerst heraus, darauf die anderen
Theile folgend, zuletzt aber die Nabelschnur, aus welcher die Nach-
geburt (td yowpiov) ausgespannt ist“; de nat. puer. K. I, 422. Mit
dieser Darstellung, welche in der denkbar kiirzesten Form nur die
Thatsache der Nachgeburtsausscheidung angibt, méchte ich nicht
verfehlen, eine Stelle bei Aristoteles in Vergleich zu ziehen, in
welcher bereits der Schultze’'sche Mechanismus des Austritts
angedeutet ist: deinde (nach dem Blasensprung und dem Wasser-
abgang) fetus exit, inverso utero et exsinuantibus interiorem
superficiem extrorsum secundis, xai tod dotépov ta ¥ow Extde
foyovtoc. *Aristoteles, edit. cit., histor. animal. VII, 9, Schlusssatz.

Eine Didtetik der Geburt ist bei den Hippokratikern
nicht angegeben. Auch hat ihre Geburtsleitung an der Er-
haltung des Dammes kein ausgesprochenes Interesse, obgleich, wie
wir sehen werden, Verletzungen durch das austretende Kind be-
kannt sind.

Nach *Welcker, Kleine Schriften III, 185, war es ein im
griechischen Alterthum weit verbreiteter und durch die Religion
befestigter Gebrauch (vergl. S. 14 beziiglich der Haltung der Leto
wihrend des Geburtsactes), in knieender Stellung zu gebiren.

»paMote 3t &vamvéer moxwvév‘. Hier ist an zwei im Texte kurz aufeinander
folgenden Stellen nach meiner Ansicht eine Steigerung der Athemfrequenz,
entsprechend dem Fortschreiten der Geburt, ausgedriickt und der erste Satz
ist nicht, wie dies Ritgen thut, auf Abgang von Blihungen zu beziehen.

') De nat. puer. K. I, 416; vergl. auch ibid. 422.

%) De nat. puer. K. I, 416. Zur Gebiirmutter gehort ja auch die Scheide.
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Hieraus mag vielleicht ein Riickschluss auf eine #huliche Gepflogen-
heit auch bei den Hippokratikern gestattet sein, obgleich in ihren
Schriften Bestimmtes tiber die gewohnliche Lage oder Stellung der
Kreissenden nicht bemerkt ist 1). Allerdings wird das Bett wiederholt
als Geburtslager genannt und bei der Behandlung pathologischer
Fille; bei operativen Eingriffen wird auch eine besondere Stellung des
Bettes bezw. eine bestimmte Lagerung der Frau angegeben. Ich
kann aber v. Siebold, Geschichte I, 41, Anmerk., nicht darin bei-
stimmen, ,dass tiberall das Bett (xAivy) angefiihrt ist, so wie dabei
die verschiedenen Lagen im Bett selbst geschildert werden®. Es
bringt mich dies auf die von dem beriithmten Geschichtsschreiber
unseres Faches verneinte Frage (vergl. noch seine Geschichte I, 93,
Anmerk.), ob die Hippokratiker den G eburtsstuhl gekannt haben,

Bei der Darstellung der Geburtshiilfe des alt-hebriischen
Volkes ist fiir diese bereits dieselbe Frage zur Erorterung ge-
kommen. S. S. 38 sqq. In der alt-dipytischen oder alt-indischen
Geburtshiilfe ist des Geburtsstuhles bezw. eines Mgbels oder einer
Vorrichtung, die als ein solcher anzusehen wiren, nicht gedacht.
Abgesehen von der oben ausfithrlich erdrterten Mosaischen Stelle
findet sich die élteste historische Erwihnung des Gebrauches anderer
Mébel als des Bettes zu geburtshiilflich-gynikologischen Zwecken,
namlich des Moavov und des dvaxAnros (nach Foés., Oecon. Hippo-
craticum, richtiger &vdxhitog) Sippos terpommpévos bei den Hippo-
kratikern; de superfoetatione K. I, 463 sq. Es ist ausdriicklich
zu betonen, dass es sich hier um die Nachgeburtsperiode
handelt und sonst diese oder #hnliche Geriithe, soviel ich fest-
stellen konnte, in Verbindung mit geburtshiilflichen Vor-
gingen in den Hippokratischen Schriften nicht wieder genannt
sind. Die Bemerkung von Pinoff, Henschel’s Janus II, p. 39 —
s. auch Ploss, l.c. p. 26 —, Hippokrates spreche in dem Buche
de mul. morb. I von einem Stuhle, der dann gebraucht werde,
,ubi dolores partus maxime vexant,* ist nicht zutreffend, da an

) Die knieende Stellung kommt heute noch in Griechenland bei der
Geburt vor. Vergl. *H. Ploss, Das Weib in der Natur- und Vélkerkunde
1885, I, p. 31. — S. auch *Engelmann, Labor among primitive peoples etc.,
St. Louis 1880, deutsch von Hennig, Wien 1884. — Wenn *Baas, Die ge-
schichtliche Entwickelung des #rztlichen Standes etc., Berlin 1896, p. 66, bei
seiner kurzen Darstellung der Hippokratischen Geburtslebre sagt: ,Die Geburt
ging im Bett in knieender Haltung oder auf dem Geburtsstuhl vor sich®, so
ist er fir diese Behauptung den Beweis schuldig geblieben.
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dieser Stelle — K. II, 700; einen anderen #hnlichen Passus finde
ich in der bezeichneten Schrift nicht — von einem Sitzbade die
Rede ist, wie der Zusammenhang des Textes ergibt. Hier werden
nimlich Scheideninjectionen, die Einwirkung warmer Dampfe auf
das Gesiiss und die Scham bis zu den Leistengegenden empfohlen,
worauf hinzugefiigt ist: xai (yph) &vileodar 8¢, Grav ai wdiveg
opddpa dyréwst pdhsta. Es ist dabei offenbar nicht an einen
Geburtsstuhl gedacht und die Kithn’sche Uebersetzung sagt ganz
richtig: et insessus parandi, idque tum vel maxime, cum vehementes
parturiendi dolores urgebunt.

Wihrend das Adcavov nur an der oben bezeichneten Stelle
und zwar in gleich zu erdrternder Verbindung mit dem &ippog vor-
kommt, finde ich das letztere Wort ausserdem noch vier Mal: de
mul. morb. I, K. II, 712 und de nat. mulieb. K. II, 602; beide
Male ohne Zusatz und die Verwendung so, dass die Frau auf dem
Sippog sitzt, damit von unten her Dimpfe zur Herbeifilhrung der
Conception auf sie einwirken. In der Schrift de medico K. I, 58
werden Olppot unter den Geriithschaften aufgezihlt, die in das
irztliche Sprechzimmer gehoren; wept apépwv K. III, 24 wird ein
dippog mit dem Zusatze oyotvétovo; — mit Binsen iiberflochten —
in Gebrauch genommen, auch wieder zur Application aufsteigender
Dimpfe, hier bei Ulceration und Entziindung der Gebérmutter —
kurz, in den Fillen 1, 2 und 4 zu speciell gynikologischen, in
Nr. 3 gewiss auch nicht zu geburtshiilflichen Zwecken. Die Dis-
cussion hat sich vielfach mit der Frage beschiftigt, ob die an erst-
bezeichneter Stelle — K. I, 463 sq. — genannten Geriithe, nimlich
das Adoavoy und der avdxhntos Sippog tetpomympévos ,Geburtsstithle
seien. Halte ich mich unter genauer Beriicksichtigung des
Wortlautes — das ist in diesen Erorterungen nicht geniigend
geschehen — an den Sinn des Textes, so iibersetze ich: Wenn aber
die Nachgeburt nicht leicht abgeht, so soll die Gebirende (die
Kindbetterin) so gesetzt werden, wie man auf dem Adoavov sitzt,
oder auch etwa: sie soll beispielsweise auf ein Mdsavov gesetzt werden
(viy hexod> mpootidesdar Homep dml Aacdvov), Dieses ,domep® ist
nirgendwo beachtet, auch nicht von v. Siebold. Es braucht danach
nicht gerade ein Adoavov zu sein, was verwandt wird, und dafiir spricht
auch die Fortsetzung im Texte: es soll aber ,irgend etwas* (als
Sitz fir die Gebirende) zurecht gemacht sein, was hoch ist (¥otw 8%
nateonevaopévoy O¢rAGy Tt — nicht: ein ,ziemlich hohes* Adsavoy, da
dieses doch wahrscheinlich stets in annéhernd gleicher Hohe construirt
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war), damit der tiefer gelegene Fétus durch sein Gewicht die Nach-
geburt herausziehe. Mag man nun bei dieser Auffas: ot
mir auch noch das gewihlte Verb natagusvdlety zu s

das Wort Moavoy durch Nachtstuhl geben, wie v.

gestiitzt auf Aristophanes und Fo&sius, will -

ad ventris onera exoneranda —, oder durch dreibein

zum Aufstellen von Topfen oder irgend einen ho

diese Deutungen ldsst Foésius zu, wie ich gegen

merke), immer muss man aus den angegebenen (

Schlusse kommen, dass mit Adsavoy nicht ein eige:

liches Gerith, ein ,Gebirstuhl® gemeint, sondern :

liche Verwendung eines zu anderen Zwecken bes

zu denken ist. Auf Grund meiner, wie ich glaube
gezwungenen Interpretation kann ich daher mit v.

Triller, Chr. Siebold, Pinoff u. A. (s. ohe

hebriischen Geburtshiilfe) das Adsavov nicht als ,Ge

lassen.

In einen gewissen Gegensatz wird an der Ste
besprechen, zum Adsavov ein anderes Gerdth gebrach
Wenn die Frau aber auf dem )\dsavoy nicht sitzen
scheinlich weil es keine Lehne und keine Seitenstiitzen
sie auf einen avaxAvrog Sippos tetpumypévos gesetzt
sie aber vor Schwiche iiberhaupt nicht sitzen, so
liegen, dessen Kopfende moglichst gerade in die :
ist. Auch hier weist v. Siebold die Annahme eir
zuriick; hier aber vermag ich seine Ansicht ni
Dass d{ppog, eine Bezeichnung, die wohl auf die :
Mébels mit dem Sitze eines Streitwagens Bezug ha
»Gebirstuhl® bedeutet, ist zweifellos und geht sche
anderen, von mir citirten Hippokratischen Stellen her
das aber nicht aus, dass die hier speciell beschriel
Sippog — welche sich wohl aus der im gewdhnli
befindlichen herausgebildet hatte —, die mit durchb
zurfickgebeugter Lehne, ausdriicklich zu Geb#rzwe
wurde. In dieser Annahme wird man besonders
man, wie dies schon von *Pinoff, 1. c., gescheher
*Soranus (edit. Ermerins, p. 99—101) in Verg
dieser seinen Sippoc patwrtinds beschreibt, den er !
Darstellung auch kurzweg als dippos bezeichnet, ge
auch bei *Galen finde, K. II, 151: ai paiar tac T
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éni tav dlppwv xadilovsy. Das im Jahre 1838 von seinem Ent-
decker Dietz zuerst publicirte vollstindige Werk des Soranus
itber Weiberkrankheiten hat v. Siebold nicht mehr verwerthen
kénnen, immerhin waren ihm aber die spiteren Angaben iiber
dippot hoyaiot bezw. patwtxoi von Artemidorus und Moschion
bekannt, von denen der Letztere, wie wir jetzt durch *Val. Rose
wissen (Sorani gynaeciorum vetus translatio latina, Lips. 1882) im
Wesentlichen nichts Anderes ist, als der Uebersetzer des Werkes
des Soranus: mepl yuvarkeiwy waddy. Aus der Beschreibung bei
Soranus, L c. p. 100 sq., hebe ich nur hervor, dass der Sitz seines
Gebirstuhles in der Mitte, sowie vorn (,an der Stelle, wo Hiilfe ge-
leistet wird“) einen miissig grossen halbmondférmigen Ausschnitt
und, ausser seitlichen Stiitzen fiir die Hande, hinten eine zuriick-
geneigte Lehne — &&modey 8¢ avaxhirog — hatte, also die etwas
vervollkommnete Hippokratische Form. Wenn v. Siebold Stellen
aus Diodorus Sicul. und Plutarch anfithrt, aus dénen das
Gebiren in Betten (wie wir dies ja auch in den Hippokratischen
Schriften finden) hervorgeht, so kann das doch nicht als ein Argu-
ment dafiir angesehen werden, dass die Hippokratiker einen Gebir-
stuhl nicht gekannt hitten. Auch *Soranus will ausser dem .
Gebirstuhl noch zwei Betten fiir die Zeit inter und post partum in
Bereitschaft gehalten wissen — 1. c. p. 101,

Die weitere Geschichte der Gebirstithle, die besonders in den
gchon citirten Arbeiten von Pinoff und Ploss ausfithrlich gegeben
wird, habe ich hier nicht zu verfolgen. Hatten iibrigens schon seit
dem Anfang unseres Jahrhunderts diese oder #hnliche Utensilien
dem Gebrauche des gewdhnlichen Bettes immer mehr weichen
miissen, so dass sie auch vor der antiseptischen Aera, ausser bei
asiatischen Vélkern, in Aegypten, der Tirkei und in Griechenland,
sonst nur sehr vereinzelt noch zur Anwendung kamen (s. *W. J.
Schmitt, Siebold’s Journ. I, 1, p. 8), so konnten ihnen die asep-
tischen Bestrebungen der Neuzeit tiberhaupt keinen Platz mehr in
der Praxis lassen. Zu Beobachtungszwecken beziiglich der Action
der Bauchpresse wurde er allerdings noch in den 80er Jahren in
der Marburger Klinik gebraucht. Stoll, Beitrige zur Behand-
lung der zweiten Geburtsperiode, speciell iber die Anwendung des
Geburtsstuhles. Diss. inaug. Marburg 1887.

Die Hiilfeleistungen bei Geburten fielen bei den Griechen
der Hippokratischen Zeit berufsmissig den Hebammen zu und
nur in schweren Fillen, die besondere Eingriffe erforderten, er-
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hielten Minner Zutritt zum Kreissbette. Wir finden ja eine solche
weibliche Hiilfe, meistens nachweislich durch einen besonderen
Stand, wie heute noch bei den Bekennern des Islam und den Natur-
volkern, so auch in den ersten zwei Jahrtausenden der geschichtlichen
Geburtshiilfe, vielleicht die Inder ausgenommen (s. S. 47 und 53;
beziiglich der Aegypter s. S. 33), bei allen alten Culturvilkern,
bei den alten Hebriern, s. S. 40, auch den Talmudisten — siehe
*Isra&ls, Collect. gynaec. ex Talmude Babylonic. p. 32 und 119 —,
den Griechen, Romern, Byzantinern, Arabern und iberall auch
durch das Mittelalter hindurch bis in die spitere Zeit. In den Hippo-
kratischen Schriften gibt es eine Stelle, die mit Sicherheit auf #rzt-
liche Kunsthiilfe bei schwerer Geburt hinweist, de superfoetatione
K. I, 465: qovauxi Svotoxeoday v 1o woudiov &v tijot yovioty Eyyrar
xal i) edmdpmg E6EADy), alhd odv méve wal pyyavioty intpod . ..
wenn dem schwer gebirenden Weibe das Kind in der Gebirmutter
(fest) gehalten wird und nicht leicht austritt, sondern mit Miihe
und durch die Kunsthiilfe des Arztes . ..

Die Bezeichnung fiilr Hebamme ist id der alt-griechischen
Literatur verschieden: poia, Altel), épgalotépos (oder Tapodsa),
- Nabelabschneiderin; dpotpérpia, die etwas darunter, d. h. unter den
Schenkeln der Mutter, wegnimmt; patebrpa (patebey entbinden).
Wesentlich andere Benennungen sind: axestpic, iatpiva, tatpedonsa,
tatpopoie, da man hier nicht an die handwerksmissige, unter-
geordnete Thitigkeit auch ungebildeter Frauen, sondern an Hei-
lende, Aerztinnen zu denken hat. In den Hippokratischen Schriften,
in denen die ,Hebamme* iibrigens nicht oft vorkommt?), ist diese,
soviel ich feststellen konnte, bezeichnet als: oppalntépos, de mul.

1) In freundlicher Anrede mit dem Beiklang des Verehrungswiirdigen.
Nam apud Homerum paic honoratum nomen est, sagt *Haller, Bibliothec.
chirurgic. I, p. 5. Die Bezeichnung scheint mir aber, soviel ich feststellen
konnte, bei Homer nicht fir Hebamme gebraucht zu werden. Odyss.
XXIII, 25 beispielsweise wird die Eurykleia tpopds, Amme, und Vers 35
paie genannt. — Auch in der japanischen Benennung der Hebamme ist nach
*Masakiyo Ogata, Beitrag zur Geschichte der Geburtshiilfe in Japan,
Diss. inaug. Freiburg 1891, p. 15, der Begriff ,alte Frau“ enthalten.

%) Sonst heisst es: yovij, K. III, 2, oder es sind Participien im genus
femin. gebraucht, um die gyniikologische Thitigkeit der betreffenden Person
auszudriicken, die nach diesem Unterscheidungsmerkmal, wie wir bei Be-
sprechung der gyniikologischen Untersuchung sahen (s. S. 97; vergl. spiter
die Hippokratische Therapie), in manchen Fillen allerdings ein Mann gewesen
sein muss.
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morb. I, K. I, 672, als tytpedbovoa, ibid. K. II, 700, oder als
axeotpic 1), de carnibus K. I, 444: wenn Einer hiertiber (nimlich
die Geburt im 7. Monate) etwas erfahren will, so kann er das leicht,
indem er die Hebammen (Heilfrauen, Aerztinnen) fragt, welche bei
den Gebdrenden zugegen sind — mpds td¢ axestpidag al whpetot
tijot tixntovor EAdav mndécdw. Gerade aus der Fassung dieses Satzes
scheint mir hervorzugehen, dass die Geburtsleitung in der Regel
Sache der Hebammen war, welche auch mit Riicksicht auf ihre
geburtshiilfliche Thitigkeit axeotpidec hiessen. Sind aber nach
Hiser, L c. p. 97, solche ,Aerztinnen* von zunftmissigen Heb-
ammen zu unterscheiden, so darf man doch wohl annehmen, dass
die beiderseitigen Wirkungskreise nicht scharf voneinander abge-
grenzt waren®). Aus den Hippokratischen Stellen ldsst sich eine
solche Trennung iberhaupt nicht ersehen. Herrmann will in den
verschiedenen Benennungen die fortschreitende Entwickelung des
Standes erkennen ®) und es hat dieser Gedanke auf den ersten Blick
etwas fiir sich. Allerdings findet sich die doch neben dppalotdpog
eigentlich primitivste Bezeichnung paita noch im 2. Jahrhundert
n. Chr. (und spiter) bei *Galen, K. II, p. 151 und bei *Soranus,
trotzdem von dem Letzteren an eine solche poia, namentlich wenn
er ihr das Pridicat ,vorziglich“ gibt (apioty paia), Anforderungen
gestellt werden, die weit fiber unsere heutigen hinausgehen. S. die
sehr lesenswerthe Stelle in seinen Weiberkrankheiten, *edit. Er-
merins, cap. II). Wenn diese Benennung paia fitr Hebammen in
den Hippokratischen Schriften nicht vorkommt — ich habe sie
wenigstens nicht gefunden —, so spricht das insofern noch nicht
gegen die Auffassung von Herrmann, als die Zeitgenossen des
Hippokrates, Plato und Aristoteles, dieselbe haben. Nicht
vereinbar mit der genannten Ansicht scheint mir aber die That-
sache, dass Bezeichnungen, welche die Vorstellung einer irztlichen
Qualification nahelegen, sich schon bei den Hippokratikern finden.

!) Offenbar durch Synkope aus &xestopic, worauf auch Fo&sius, Oecon.
Hippocr., hinweist. Dieses Wort findet sich de flatibus K. I, 569, wo die #rzt-
liche Kunst (tqtpeen) als eine heilende (&xsoropic) bezeichnet wird.

?) *Harless, Chr. Fr., Die Verdienste der Frauen um Naturwissen-
schaft, Gesundheits- und Heilkunde, Géottingen 1830, p. 108 sqq. — *Scou-
tetten, Histoire de femmes-médecins depuis I'antiquité jusqu'a nos jours.
Gaz. hebdom. de Bordeaux, T. 10, p. 73, 109, 157, 169. —Dupouy, Les femmes-
médecins dans 'antiquité. Méd. Paris XI, Nr. 15, 1885.

%) Herrmann, K. F,, Lehrbuch der griechischen Antiquititen, IV, 8. Aufl.
von Bliimner, 1882.
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Aus *Plinius (hist. nat., ed. Harduinus, Paris 1723, XXVIII,
c. 6, 7; XXXII, c. 10) und Galen (de compos. medicam. secund.
locos I, ¢. 2, ed. Kithn, XII, 403) wissen wir, dass die griechischen
Hebammen die verschiedensten Krankheiten behandelten, Mittel zur
Unterbrechung der Schwangerschaft verordneten und auch schrift-
stellerisch thitig waren. Dabei gebraucht *Aristoteles, der (hist.
animal. VII, 10) allerdings nur einige kurze Bemerkungen iiber ihre
geburtshiilfliche Thitigkeit hat, sowie auch *Plato?), welcher in
Form eines Gespriches zwischen Sokrates und Theitetus aus-
fithrlichere Mittheilungen itber das damalige Attische Hebammenwesen
macht, ausschliesslich den Ausdruck paia. Die Hebammen stellten die
Schwangerschaftsdiagnose, hatten gelegentlich die Entscheidung dar-
itber, ob das Geborene ein Kind war, verstanden es, durch Heilmittel
und (Zauberformeln?) Sangspriiche (¢x¢dovsat) die Wehen zu beein-
flussen, leisteten auch bei schweren Gleburten Hiilfe und brachten zur
Verheirathung die Paare nach Massgabe der Zuchtwahl zusammen —
ad generosae prolis procreationem — wihrend die anstindigen sich
mit Kuppelei, npoaymyeia, nicht befassten. Ob das apBAioxety, welches
Plato erwihnt, nur im Sinne einer ,Fruchtabtreibung® gemeint
ist, lasse ich dahingestellt. — Wie es scheint, nahmen die Heb-
ammen auch Schwangere zur Entbindung in ihre Wohnung auf ?).

Vielfach wurden die Geschlechtstheile bei der Geburtsleitung
durch Einsalbungen und aufsteigende Diémpfe oder Sitzbider er-
weicht, feucht gemacht und erwirmt, wie man die Einwirkung der
Kilte nebenbei auch durch spitere Jahrhunderte hindurch (Soranus,
Galen), besonders in den Schriften des Mittelalters, als sehr un-
ginstig fur den Geburtsvorgang betrachtet, wihrend die Hitze eben-
falls als schidlich galt.

') *Platon. opera, ed. Bekker, Berol. 1817, Bd. I, 2. Theil, p. 189 sqq. —
Lichtenstaedt, Platon’s Lehren auf dem Gebiete der Naturforschung und
Heilkunde; Leipzig 1826, p. 174 sqq. — *Thierfelder, Platon iiber die
Eigenschaften und Verrichtungen der Hebammen (Kiichenmeister's Zeitschr.
f. Medicin etc., N. F. I, 399—404). — *Welcker, Alterthiimer der Heilkunde
bei den Griechen, p. 185—208. Bonn 1850. — Die Mutter des Sokrates
war die Hebamme Phainarete, ,obstetrix generosa et gravis‘, Plato, L. c.
— Alles spricht dafiir, dass in jener Zeit die Hebammen in Griechenland sehr
geachtet waren. — Schleiermacher, Platon’s Werke, 2. Theil, 1. Bd,
Berlin 1805, S. 201 sqq. — *Prochownick, L., Geburtshiilfe und Cultur,
Arch. f. Gyniikol. XXIII, 1.

?) Aristophanes, Lysistrate V, 746 sq.: oixadé p’' d¢ thy paiav, o
Avatatpdry, &ninepdov @¢ taytote, nach Hause zur Hebamme, o Lysistrate,
schicke mich fort, so schnell wie mdglich.
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Mittel zur Beschleunigung einer schweren Geburt — oxtéina
dvuatonoboy — oder der Geburt tiberhaupt (wxvtéwia), ohne nihere
Begriindung ihrer Anwendung, sind in grosserer Zahl empfohlen
und kommen zum Theil schon vor dem Beginn der Wehenthitig-
keit — K. II, 718 — zur Anwendung !): in Form von Getrinken,
Einlagen, Salben, Riucherungen der Geschlechtstheile (dDmodopidw)
mit Harz oder Kiimmel oder Fichtenrinde 2). Oder das Medicament
wird, in Watte eingeschlagen, auf die Kreuzgegend aufgelegt. Bei
jungen vollbliitigen Frauen soll man einen Aderlass an den Kndcheln
machen und den Kriiften entsprechend Blut entziehen; K. 11, 718. Bei
einer schwierigen Geburt ist Niesen giinstig?®) ; Niesmittel werden aber,
soviel ich feststellen konnte, in der geburtshulflichen Therapie der
Hippokratiker (ebenso wie Schiittelungen), nur in besonderen, nach-
her zu beriicksichtigenden Fillen gebraucht*). Die Behandlung der
stockenden Geburt, auch nach Austritt eines Theiles des Kindes
— Dimpfe, ausziehende Salben auf den Muttermund, operative
Eingriffe —, wird spiiter besprochen werden.

Gegen die Geburtsschmerzen im Kreuz, in der Hiift-
gegend und den Schenkeln werden Begiessungen mit heissem Meer-
wasser oder Essig, Bihungen mit eingetauchten Schwimmen und
Watteverbinde — also feuchte und trockene Wirme — angewendet °).
Die vorsichtige manuelle Dilatation des Muttermundes
durch die Hebamme wird bei Fehlgeburten empfohlen, wie man
nach dem Texte von E. (II, 600) annehmen muss — pordaxads —,
wihrend K. (II, 700) allerdings setzt: paidaxolow, durch er-
weichende Mittel.

Wenn die Nachgeburt nicht leicht abgeht — v wij fiding
éxnimey, herausfillt —, so soll, bei erhaltener Verbindung zwischen
dieser und der Frucht, die Kindbetterin beispielsweise auf (wie auf)
ein Moavoy (vergl. S. 133 sq.) gesetzt oder auf irgend einen Sitz
gebracht werden, der hoch ist, damit das tiefer liegende Kind durch

!) De mulier. morb. I, K. II, 717 sq., 727.

?) Ibid. 655.

%) Aphorism. K. III, 744.

4) De nat. mul. K. II, 556 wird zur Beforderung der Geburt ein Trank
aus Gerstenmehl empfohlen, wie an mehreren Stellen diese und andere
Mehlarten (Weizen-, Sommerweizenmehl) als Reinigungsmittel des Uterus
innerlich zur Verwendung kommen. *Kobert (Histor. Studien etc., Halle 1889,
p- 21 sq.) nimmt an, die Wirkung habe darauf beruht, dass das Getreide
mutterkornhaltig gewesen.

%) De morb. vulgar. VII, K. III, 682.
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seine Schwere die Nachgeburt allmilig, nicht mit Gewalt — pi) wpde
Binvy — herauszieht. Ein gewaltsames Anziehen kinnte Entziindung
veranlassen. Dem Kinde soll demnach (obv) frisch gekrempelte Wolle
in moglichst hoher Schicht untergelegt werden, damit diese sanft
nachgibt; oder zwei zusammengefiigte, mit Wasser gefiillte Schliuche,
die man noch mit Wolle bedeckt. Durch das Anstechen dieser
Schlauche und ihr allmiliges Zusammensinken wird dann die leichte
Zugwirkung erreicht. Kann die Frau auf dem Adsavov nicht sitzen,
so muss sie auf einen Gebirstuhl — avdxdvros Sippog tetpommpévog —
gebracht werden und kann sie vor Schwiiche tiberhaupt nicht sitzen,
so soll das Kopfende des Bettes moglichst gerade in die Hohe ge-
richtet werden, damit auf diese Weise der gewiinschte Zug durch
den Kindskérper geschieht. Dabei wird die Frau durch eine unter
den Achseln iiber den Oberkleidern umgelegte Binde — ich nehme
hier die Lesart bei E. I, 802: &wdev tav {patimv, nicht {paveioy,
K. 1, 464, auch F. 261, ,iber den kleinen Riemen®? — oder mit
einem breiten, weichen Lederriemen ans Bett festgebunden, damit
sie bei der aufrechten Stellung, die dem letzteren zu geben, nicht
heruntergleitet. Ist die Nabelschnur abgerissen oder vor der Zeit,
d. h. vor Austritt der Nachgeburt, abgeschnitten, so wird fir die
Erlangung einer Zugwirkung der Kindeskdrper durch entsprechende
Gewichte ersetzt ?).

Eine Stelle finde ich in den Hippokratischen Schriften, die
ich nur auf eine manuelle Entfernung der Nachgeburt be-
ziehen kann?). Nachdem die Hebamme den Muttermund allmilig
geoffnet hat (es handelt sich um Fille von Abortus im Hippokrati-
schen Sinne), soll sie den Nabel (die Nachgeburt) mit dem Embryo
herausziehen — dppakdy 8¢ Sovepéhneodar tb Epfpooy ?).

Die Zwillingsschwangerschaft und -Geburt.

Ist die Samenmenge zufillig getheilt in zwei Hohlen — eig
8bo néAmovg — gelangt, die nicht miteinander in Verbindung stehen,
und behilt die Gebérmutter das Sperma, so umgibt sich jeder Samen-
antheil filr sich mit einer Haut. Auf diese Weise entsteht eine
Zwillingsschwangerschaft ¢). De victus ration. lib. I, K. I, 652 wird

!) De superfoetat. K. I, 468 sq.

%) De mul. morb. I, K. II, 700.

%) E. hat, II, 600, nach L.: tdv dppakdv 8 Evvepéhxeadar td 2ufpiw.

%) De nat. puer. K. I, 423. Eine grossere Zahl von Friichten erwihnen
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auch eine reichliche Samenmenge fiir die Erzeugung von Zwil-
lingen vorausgesetzt.

Zwillingsfriichte (Sidvpa) stammen beim Weibe, wie bei den
Thieren, immer aus einem Coitus. Haben die Zwillinge das-
selbe Geschlecht, so ist die Bestimmung des letzteren durch
den stirkeren Samen (s. S. 81 sq.) in derselben Weise erfolgt, wie
bei einfacher Schwangerschaft !). Die Schwierigkeit, bei dieser Auf-
fassung die Verschiedenheit des Geschlechts von Zwillingen
zu erkliren, wird durch das Hiilfsmittel tiberwunden, dass man in
einem Samenerguss die von den einzelnen Ejaculationsbewegungen
gelieferten Antheile als verschieden stark annimmt2). Es scheint
die Ansicht, dass die Entstehung von Zwillingen stets auf einen
befruchtenden Beischlaf zuriickzufiibren sei, mit dem Anfang der
Schrift de superfoetatione nicht iibereinzustimmen, wo von einer
zweiten, durch Ueberschwingerung entstandenen Frucht (o émundnpua)
die Rede ist, ein Vorkommniss, welches eintreten kann, wenn sich nach
erfolgter Empfingniss der Muttermund nicht gehérig geschlossen hat 3).
Der Widerspruch ist jedoch nur ein scheinbarer, denn diese zweite
Frucht wird nicht als ,zweiter Zwilling“ angesehen. Sie
kommt auch niein lebensfihigem Zustande zur Welt. Liegt
nimlich die erste Frucht im mittleren Theile der Gebirmutter, so
wird die zweite — tb émnbnpa ¢), die Ueberfrucht — von ihr heraus-
gedringt. Befindet sich aber jede in einem Horn, so wird die der
ersten Conception reif geboren und darauf die zweite in nicht lebens-
fahigem Zustande, als nicht differenzirte Fleischmasse, die, wenn nicht
bald ausgestossen, im Uterus verfault °). Ein Geburtsfall, in welchem
die Ueberfrucht — b &mxbdmpa odpf — am 40. Tage nach dem
Austritt eines lebenden Kindes im 9. Monate geboren wurde, ist in
der Schrift de morb. vulgar. V, K. III, 550 mitgetheilt. Nach der
Darstellung ist hier, wenn nicht iiberhaupt, die Annahme gestattet,

die Hippokratischen Schriften nicht, obgleich, wie frither bemerkt — 8. 27 —,
Empedokles die Drillingsschwangerschaft schon gekannt hat.

') De vict. rat. I, K. I, 658.

%) De nat. puer. K. I, 428 sq.

%) De superfoetat. K. I, 460.

‘) Die Lexica geben dieses Wort unrichtig durch: die abermalige
Schwangerschaft.

%) De superfoetat. K. I, 460. In der Schrift de victus rat. 1, K. I, 653
heisst es, dass die durch Ueberschwiingerung entstehenden Producte (¢xiyova)
desshalb nicht zur Reife gelangen kénnen, weil im besonderen Falle die Gebir-
mutter fir ihre Entwickelung nicht mehr die néthige Feuchtigkeit hat.

™
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dass es sich einfach um die Ausstossung einer geronnenen Blut-
masse gehandelt bhat, da auch schon am 1. Tage des Wochenbettes
eine sehr starke Blutung stattgefunden und an 3 folgenden Tagen
feste Blutgerinnsel — dpépfor menyydres — abgegangen waren. Der
Gedanke etwa, man habe wohl ex post auf Ueberschwingerung
(Ueberfruchtung) geschlossen, wenn sich ein erheblicher Unter-
schied in der Entwickelung beider Friichte herausstellte, ist mit der
Beschreibung der ,Ueberfrucht* nicht in Einklang zu bringen. —
Die Aehnlichkeit der Zwillinge wird darauf zuriickgefiihrt, dass sie
am selben Orte sich entwickeln, aus demselben Samen stammen,
dieselbe Nahrung aufnehmen und im Zustand der Reife (zu gleicher
Zeit) geboren werden; K. I, 653. An einer Stelle, Coac. praenot.
K. 1, 826, findet sich die diagnostische Bemerkung, dass die An-
schwellungen um den Diinndarm herum — & mepi td Aemtdv otdy-
pata, Nachweis einer grosseren Zahl von Kindestheilen im Leibe? —
vielleicht auf Zwillinge hindeuten ?).

Auf den Geburtsverlauf bei Zwillingen beziehen sich
drei Stellen ?). Das eine Mal heisst es: Wie die pluriparen Thiere
ihre Jungen, die aus einer Begattung entstanden, meistens an
einem Tage gebiren und jedes Junge sich in einer Hohle und
einer Haut befindet — &v %éA\wp xai dpéve &oti —, so haben auch
beim Weibe die auf einen Coitus zuriickzufithrenden Zwillinge
jeder seine Hohle und seine Hiille — éxdtepov &v x6hme %ol ywpie
goti; das Weib gebiert sie an einem Tage und zuerst tritt der
eine aus mit seiner Nachgeburt. Die zweite Stelle ist hiermit nicht
in Uebereinstimmung, auch wenn ich die Lesart bei E. II, 803 wihle:
Die mit Zwillingen Schwangere gebiert diese an einem Tage, wie sie
dieselben auch empfangen hat 3); sie trigt aber die beiden-Kinder
in einer Hillle — ¥yet 8¢ &v évi yopiy 1o wadia dppérepat). Das
dritte Citat endlich — K. III, 694 — sagt Folgendes: Bei einem
Zwillingsabort — hier werden die Friichte ausdriicklich als Zwil-

) Den auf die citirten Worte im Texte folgenden Relativsatz gibt E. I,
106: ofw t& mept tag osydmg 7iyvetar, wie solche am (um das) Scrotum ent-
stehen, wihrend F. 205 und K.: mept tég osying, an den Muttermundsrindern,
setzen. Klar ist die Stelle jedenfalls nicht.

%) De nat. puer. K. I, 423; de superfoet. K. I, 465 und de morb. vulg.
VII, K. 1II, 694 (Abortus).

%) F. 261 und K. 1 c. haben im Texte: od tixtet tf) adtfj Gonep covéhafey,
iibersetzen aber trotzdem Beide: eodem die velut concepit parit.

4) Die Schwierigkeit wiirde auch nicht beseitigt, wenn man, trotz des
vorangehenden xékmog, das Wort ywpiov durch Platz geben wollte.
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linge, S&idupa, bezeichnet — im 5. Monat aus Veranlassung eines
Falles, wurde die eine Frucht, wie mit einem Unterkleide (einer
Hiille) bedeckt — @¢ &v yt@vi tive —, sogleich, die andere mach
ungefihr 40 Tagen ausgestossen — also doch nicht an einem Tage.

Wenige Kapitel sind es, welche die Pathologie der Geburt bei
den Hippokratikern im Wesentlichen darstellen:

Die Geburt bei (ungewdhnlicher) abnormer Lage bezw.
Haltung des Kindes; die kiinstliche Beendigung der Ge-
burt, nachdem ein Theil des Kindes tief herunter- oder
ausgetreten; die Geburt des todten Kindes und endlich die
Verhaltung der Nachgeburt.

Anderes, meist von untergeordneter Bedeutung, zum Theil in
nicht zweifellos klarer Fassung, ist nur gelegentlich beriithrt; ich
will es hier in Kiirze vorweg nehmen. '

Die Kinder, welche ohne Schmerzen geboren werden,
kommen in Gefahr!). Die Friichte, welche leicht an das Tages-
licht treten, wurden plotzlich von dem Zwange im Mutterleibe
befreit und werden desshalb sogleich unverhdltnissmissig dick und
gross, nicht durch natiirliches Wachsthum, - sondern durch An-
schwellung, und hieran sind schon viele zu Grunde gegangen. Wenn
die Anschwellung nicht schneller zusammenfillt als am 3. Tage
oder in einer wenig lingeren Zeit, so treten Krankheiten hinzu 2).

Ist eine Gebdrende durch Blahungen aufgetrieben, so soll
sie Schaf- oder Ziegenleber, mit Asche vermengt, essen und alten
Wein trinken. — An derselben Stelle wird ein Trank gegen asthma-
tische Beschwerden inter partum angegeben®). — Das enge

1) Coac. praenot. K. I, 825. Té avaddvwg txtépeva xevdovidsa. F. 205 und
E. I, 107 iibersetzen, wie K.: citra dolorem parere periculum indicat. Ebenso ™
Ritgen, L. c. Ich halte meine Auffassung, die sich dem Sinne nach an das
folgende Citat durchaus anlehnt, fiir sprachlich allein richtig, da auch die An-
nahme einer Mediumform, die bei den Hippokratikern wie bei Dichtern aller-
dings vorkommt, z. B. K. I, 421, mit Riicksicht auf das Genus nicht zuléissig ist.

?) De part. octimestri K. I, 456. — Eine #hnliche Idee ist in unserem
Jahrhundert in der Form aufgetaucht, dass man die Entstehung eines schlag-
fliissigen Zustandes beim Neugeborenen aus einem Mangel an Druck auf das
Gehirn bei zu leichter Geburt herleiten wollte (Ritgen, 1. ¢.). — C. Hennig,
Gerhardt's Handbuch der Kinderkrankheiten, II. Bd., S. 50, will diese Stelle
auf Kopf- bezw. Kopfblutgeschwulst deuten.

3) De mul. morb. I, K. II, 655. — Die Stelle ibid., an der von An-
schwellungen an der Geb#rmutter — oldpata Sotepiné — gesprochen wird,
die wihrend oder in Folge der Geburt entstehen — #v ténw ¥ & téwoo — und
die man nicht zusammen zu ziehen braucht — od ypy) otpbypstv — ist unklar.
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Becken ist nirgendwo auch nur angedeutet. — Beziiglich der
Weichtheile der Mutter kann die schon frither berithrte Trocken-
heit der Gebiarenden hier genannt werden, von der in der Schrift
de mulier. morb. I, K. II, 655 die Rede ist. In solchem Falle soll
die Frau Oel trinken, es sollen die Geschlechtstheile — & ywpio —
mit warmem Oel und Malvendecoct iibergossen und ausserdem eine
Injection (¥yyvtov) mit Génsefett und Oel gemacht werden. An
einer anderen Stelle wird zu diesem Zwecke eine Wachsmasse (x7-
pwty) empfohlen ).

Einer Verletzung des Scheideneinganges — td otdpa
700 aidoiov — durch die Gewalt des austretenden Kindes — finodéy
omd tijc 2668ov tod woudiov — ist de mulier. morb. I, K. II, 666
gedacht ?). Verhidrtungen, Einrisse(?) am Muttermunde — so
dass dieser sich wie mit vielen Wurzeln besetzt, wohdgptlov, an-
fihlt — kommen zuweilen in Folge der Geburt vor — de mulier.
morb. II, K. II, 828 sqq., auch ein fiberméssiges Klaffen des-
selben — avayaivety —, ibid. 838.

Die Stelle de foetus in utero mort. exect. K. III, 378: ,Einige
lassen den Wochenfluss — té& Aéyta — vor dem Kinde und hier-
durch muss die Geburt trocken und schwierig werden; erfolgt dieser
Abgang nicht vorher, so wird die Geburt leichter“ 3) darf man wohl
als vorzeitigen Fruchtwasserabfluss deuten. Hier ist wieder
die Bezeichnung ,ta Aéya“ fiir eine Fliissigkeit zu beachten, die
offenbar nicht , Wochenfluss“ nach unserer Terminologie ist, wihrend
doch von den Hippokratikern gerade fiir die Wochenreinigung dieser
Ausdruck meistens gebraucht wird — abermals ein Beweis, dass
sie zwischen diesen Flissigkeiten nicht streng unterscheiden, vergl.
S. 130. Eine andere Stelle noch muss, wie mir nach dem Texte
bei Ermerins*) scheint, im Sinne eines vorzeitigen Fruchtwasser-
abflusses aufgefasst werden ,Wenn Einer das Kind aus der Hiille

“ in der Gebirmutter herauskommt, bevor es angefangen hat, sich nach
aussen zu bewegen — HI twt 3v x8by 10 mawdiov tod yopiov &y

!) De superfoet. K, I, 462.

?) Ueber die moglichen Folgen einer solchen Verletzung s. Pathologie
der #usseren Geschlechtstheile,

%) Dieselbe Angabe s. *Aristoteles, edit. cit.,, hist. anim. VII, 10.

*) De superfoet. E. III, 800. — F. 260 und K. T, 460 haben: %y wn &v
tx30y 1o ywplov t0d matdiov v tfiot pijtpyct mplv Ew dpyeodar ywpéey Td mou-
éiov, wenn Einer die Hiille des Kindes in der Gebiarmutter herauskommt, ehe
das Kind anfingt, sich nach aussen zu bewegen. Mir scheint die Lesart bei

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 10
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oL witpyor, wplv Ew dpyesdar ywpésty —, so wird sie mehr Be-
schwerden und Gefahr bei der Geburt haben, wenn nicht der Kopf
vorangeht. Wenn es aber mit der Hiille heraustritt und diese erst
verlisst, nachdem es gegen den Mutterhals (die Scheide also) vor-
geriickt und dann die Hillle zerrissen ist, so wird die Geburt eher
eine leichte sein; die Hiille aber wird zuriickgehalten und zieht sich
in die Hoéhe und bleibt dort.* Hier haben wir nebenbei eine
Erwihnung der Eihéute in ihrer Eigenschaft als Frucht-
blase.

Dass die Uebergrosse des Kindes oder einzelner Theile
desselben !) die Geburt erschweren kann, ist schon bei der Be-
sprechung der Fehlgeburt — s. S. 114 — bemerkt. Beziiglich
dieses Punktes fillt der Begriff Fehlgeburt hier offenbar mit
dem der Geburt eines todten ibergrossen Kindes einfach zu-
sammen. Ich finde noch eine andere hierhin gehdrige Stelle 2).
Wenn Schwangere schlechtes Wasser (aus Teichen) trinken, so ge-
baren sie schwer, da die Kinder gross und geschwollen sind.
Letztere kommen darauf, wenn sie aufgezogen werden — &v tijot
tpopfioty — in einen elenden Zustand der Auszehrung.

Nabelschnurumschlingungen, um den Hals oder die
Schulter, sind bekannt und werden, wie schon frither bemerkt —
s. S. 102 —, in richtiger Consequenz auf die hypothetische Um-
wilzung des Kindes im 7. Monat zuriickgefiihrt. Der umschlungene
Theil muss sich nothwendiger Weise gegenstemmen und so die
Mutter mehr Beschwerden haben, das Kind aber zu Grunde gehen
(krank geboren werden) oder mit grosserer Schwierigkeit aus-
treten®). — An einer anderen Stelle, wo ebenfalls hervorgehoben,

E. besser als ,wenn die Hiille in der Geb#irmutter herauskommt“. Die Ueber-
setzung bei Wulfsohn, 1 c. p. 52, entspricht nicht dem Text von E., den
er benutzt.

!) De mulier. morb. II, K. II, 698. — Bei *A&tius von Amida, edit.
cit., Tetrab. IV, Sermo IV, p. 966, finde ich unter den Ursachen schwerer Ge-
burten angefiihrt: ,Difficilis praeterea fit partus, quum foetus totus, aut pars
magnitudine excellit: saepe enim caput, vel thorax, vel venter, plus aequo
augescit. Hiernach scheint es mir, dass das Hippokratische péhe an dieser
Stelle besser durch ,Theile des Kdrpers® als durch ,Glieder® zu geben ist,
wie es beispielsweise Ritgen (L. ¢. V, p. 458) thut. — Zweifellos bedeutet
péla im Anfang des IV. Buches de morbis, K. II, 324, nicht Glieder, sondern
allgemein Korpertheile.

2) De aégre, locis et aquis K. T, 533 sq.

3) De part. octimest. K. I, 456; F. 258; E. III, 529.
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wie eine Nabelschnurumschlingung um den Hals den Austritt des
Kindes verhindert, besteht offenbar die Auffassung, dass die Um-
schlingung den Vorgang des Stiirzens auf halbem Wege aufgehalten
und hierdurch eine Schieflage veranlasst hat ).

Wenn bei einer Gebérenden (w3vodey) ein starker blutiger
Ausfluss — podc moMAd¢ aipat@dne — ohne Schmerzen auftritt,
so ist Gefahr vorhanden, dass das Kind todt oder in nicht lebens-
fihigem Zustande geboren wird *).

Wenn eine Frau aus Veranlassung (bei) der Geburt — &x
téxov — Blut bricht, so ist die Blutader der Leber — tod %marog

.

7 odpyé — verletzt und der Zustand ist gefihrlich 3).

Die abnorme Lage bezw. Haltung des Kindes.

Wie schon frither bemerkt, ist die einzige normale Kindes-
lage (xata gdov) die Kopflage; die iitbrigen sind abnorm und
fir sie besteht demnach allgemein der therapeutische Grund-
satz, sie womdglich in Kopflagen zu verwandeln. Eine
Ausnahmestellung nimmt in letzterer Beziehung aber die voll-
kommene Fusslage ein, wenn sie auch als schwierig und ge-
fihrlich bezeichnet wird. Nirgendwo ist in den Hippokrati-
schen Schriften ausgesprochen, dass man die Geburt, wenn
das Kind mit beiden Fiissen vorankommt, nicht in voll-
kommener Fusslage verlaufen lassen soll

Es ist demnach nicht ganz correct, ich meine, es bedarf einer
Einschrinkung, wenn *Busch, Die regelwidrigen Fruchtlagen bei
der Geburt, als Beitrag zur Lehre von der Wendung, Gemeinsame
deutsche Zeitschrift fir Geburtskunde, 1828, III, 3, p. 581, sagt,
,dass Hippokrates womdglich immer die Wendung auf den Kopf
zu bewirken rith, auch selbst bei der Steiss- und Fusslage“. Das-
selbe gilt fir die Zhnliche Aeusserung von Michaelis, Das enge

) De foetus in utero mort. exect. K. III, 877. Die Stelle wird spiiter
ausfithrlich besprochen werden.

?) De superfoet. K. I, 465.

®) De mul. morb. I, K. II, 669. K. tibersetzt obptyy durch fistula, ein
Ausdruck, der fir jede Réhre, auch fiir die Blutadern, vorkommt. E. II, 576
hat, gestiitzt auf L. und F., statt sdpiyy: &pi€ und tibersetzt: venula. Der
Gewidhrsmann von Foésius, Oec. Hippocr., ist Galen, der auch die Schreib-
weise tpi§ anfilhrt. Das Wort kdnne an unserer Stelle vielleicht den oberen
Theil der Leber bedeuten.
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Becken, II. Aufl,, 1865, p. 3. Gewiss wird man aber darin dem Ge-
danken von Michaelis beitreten, dass die angenommene Schwierig-
keit der Fussgeburt zum Theil auf die Thatsache zuriickgefithrt
werden muss, dass Fusslagen relativ hiufiger bei engem Becken
vorkommen, welches den Hippokratikern giinzlich unbekannt war,

Ich fithre nachstehend die simmtlichen Stellen an, die ich in
den Hippokratischen Schriften iiber Lage- und Haltungsanomalieen,
sowie deren Behandlung finde ?).

Beckenendelagen,
Vollkommene Fusslage.

»Wenn aber das Kind mit der Seite (zAdytov) oder mit den
Fiissen voran sich fortbewegt — v &ni mddag ympioy —, was oft
geschieht, wenn in diesem Sinne zufillig die Schwerkraft gewirkt
hat — v obtwc pomi) toyy tevopévyy — oder bei Gerdumigkeit der -
Gebdarmutter oder auch, wenn die Mutter sich im Wehenschmerz
zu Anfang (t® wp@dtov) nicht ruhig verhilt, also, wenn das Kind so
sich fortbewegt (7v ywpéy), wird das Weib schwer gebidren. Schon
viele Frauen gingen (dabei) selbst zu Grunde oder die Kinder oder
zugleich die Miitter und die Kinder in denselben (ta &v abdrijouy 2).
Hier ist, abgesehen von den nicht uninteressanten &tiologischen An-
gaben, hervorzuheben, dass diese Stelle sich zugleich auf Schief-
lage bezieht. Man ersieht aus der Fassung nicht, dass der Autor
auf Rechnung der letzteren etwa den Haupttheil der angedeuteten
Schwierigkeiten und Gefahren setzt, an denen jedenfalls aber, wie
die folgenden Stellen zeigen, die vollkommene Fusslage ihren vollen
Antheil hat. Eine Behandlung ist nicht angegeben. '

Wenn eine Geburt sich lange hinzieht, so ist daran in der
Regel eine Seitenlage (wAd7yiov) oder eine Lage mit den Fiissen
voran Schuld. ,Geféhrlich (xeAswdy, schwer) ist es auch, wenn das
Kind sich mit den Fiissen voran forthewegt — v éni nédag ywprioy —
und oft gingen dabei die Miitter oder die Kinder oder beide Theile
zu Grunde %).“

) Durch eine abnorme Kindeslage — 105 pBpbov p) xata ooty Eévrog —
kann eine bedeutende Ulceration der Gebérmutter entstehen. De mul. morb. I,
K. 1I, 697.

2) De nat. puer. K. I, 421.

%) De mul. morb. I, K. II, 653.
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,Viele aber werden auf den Kopf geboren — rtixtetar &8
mol\a. éni xeparfy — und kommen sicherer davon als die, welche
auf die Fiisse geboren werden — xai aopahéotepov dmalhdogst T@vY
éni médag tixtopévwy. Die zusammengekriitmmten Theile des Korpers
— ta qap ovyxaptépeve tod copatos — des auf den Kopf aus-
tretenden Kindes sind niémlich in keiner Weise hinderlich — &xi
xepakiy odmw xwhbst idvtog tod mardiov —, aber es entstehen eher
Stockungen (té épppdypaca, Verstopfungen), wenn es sich mit den
Fiissen voran in Bewegung setzt — &tav &ml médag dpprjoyn?).“ —
An dieser Stelle ist also eine bestimmte Gefahr bei der voll-
kommenen Fussgeburt bezeichnet und dabei ist wohl besonders an
die Schwierigkeiten gedacht, welche die Arme bereiten kénnen.

,Wenn aber beide Beine zum Vorschein kommen und auf
keine Weise vorriicken, so muss ein Dampfbad angewendet werden,
damit die Gebdrmutter moglichst feucht wird ®). Das Dampfbad
soll aber ein wohlriechendes sein 3%).“

»Ist bei vollkommener Fussgeburt, &mt médag pepopévon tod
éuBpbdov, der iibrige Kérper ausserhalb der dusseren Schamtheile, der
Kopf aber noch innerhalb, éxdrayv 8¢ o piv &\ho capa Jdpypt 4 t@v
aioiwy, 7 O nepali elow, so soll man, nachdem man den Finger im
Kreise herum gefiihrt hat, beide mit Wasser benetzte Hinde zwischen
Cervicalwand und Kopf einschieben und. letzteren herausziehen —
enily mepidyye tov Sdxtodoy &v xdbxhg 4), dppotépas tac ysipag mapeis
petagd tod otopdgon xal tijc nepakis, PBpééac Déatt Efehndoat. Wenn
er (der Kopf) aber schon ausserhalb des Mutterhalses ist, dagegen noch
innerhalb der dusseren Schamtheile — %y 3¢ tod oropdyov o 4, t@v
8¢ atloiwy elow —, so soll man die Héinde neben ihm einschieben, ihn
umfassen und ihn herausziehen — mapeic tag yeipag mepthafov Tiy
xepakiy &6éhxew %).“ Es ist also an dieser Stelle, bei iibrigens ja
gleicher Art der Hiilfeleistung, ausdriicklich unterschieden, ob der
Kopf sich noch im Cervix oder schon in der Scheide befindet, aber

') De part. octim. K. I, 455 sq. Vergl. die Stockungen bei Susruta S. 50.

%) De superfoetat. K. I, 461. — Hier soll also die Geburt in vollkom-
mener Fusslage verlaufen, withrend, wie wir nachher sehen werden, bei un-
vollkommener Fusslage das herausgetretene Bein zuriickgebracht werden muss.

%) Ueber das Hippokratische Princip beziiglich der Anwendung wohl-
oder iibelriechender Dampfe bezw. Réucherungen (Anziehung, Abstossung)
wird spiiter gesprochen.

%) Zur Untersuchung vor dem operativen Eingriff?

®) De superfoet. K. I, 462. Die Interpunction bei K., der ein Komma
hinter 3dwtolov, nicht aber hinter wévhw setzt, ist jedenfalls unrichtig.
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es ist nicht etwa ausgesprochen — und auch kein Grund dies an-
zunehmen —, dass es sich um ein todtes Kind handle, wie in dem
nachher anzuftthrenden Satze, der im Texte unserem Citat unmittel-
bar vorangeht und in dem von der manuellen Extraction bei Kopf-
lage die Rede ist.

Unvollkommene Fusslage.

»Wenn von einem ausgewachsenen Kinde das Bein heraus-
getreten ist, so soll es in die Hohe geschoben werden !).“

»Wenn bei todten Kindern ein Bein oder ein Arm hervor-
getreten ist %), so ist es am besten, diese, wenn es mdoglich, nach
innen zurlickzudringen — anwsacdar elow — und darauf in beiden
Fillen — &ppo tadta — die Wendung auf den Kopf zu machen —
¢xt xepakiy otpépery. Wenn es aber nicht moglich ist — el 8 pj
olév te §j —, weil der vorgefallene Theil angeschwollen (&vodiony-
tat 8€), so soll man das Kind in folgender Weise zerschneiden 3).
Man spaltet (oyiletv) den Kopf mit einem kleinen Messer (payaiptov),
welches besser gekrlimmt ist, als gerade, und dessen Spitze man mit
dem Zeigefinger iiberdeckt, um nicht die Gebarmutter zu verletzen.
Nun (erst) driickt man ihn mit dem misotpov4) zusammen, damit
man ihn nicht (zu sehr) zersplittert (zerschmettert) (tva pi $pabdoy %),

) De superfoet. K. I, 461. Ueber das weitere Verfahren ist an dieser
Stelle nichts angegeben, wahrscheinlich in der stillschweigenden Annahme, dass
die Reposition bestimmt gelingt und nunmehr die sogleich zu besprechende
Behandlung der Steisslage zu folgen hat.

) De mul. morb. I, K. II, 701 sqq.

3) Die Vornahme von Zerstiickelungsoperationen hat den Tod des Kindes
zur Voraussetzung, die sich allerdings beispielsweise bei der Schieflage schon
auf die Thatsache des Armvorfalls stiitzt; K. III, 377 sq.

4) IIié{ev zusammendriicken. Das wiestpov hat vielleicht auch als E x-
tractionsinstrument gedient, wofiir zwar hier die weitere Darstellung der
Operation nicht spricht. Es scheint mir aber aus einer nachher anzufiihrenden
Stelle hervorzugehen.

%) Diese Worte sind in den Uebersetzungen von F., K. und auch von
E. unter Abweichung vom Texte und besonders mit Unterdriickung der Nega-
tion durch comminuito gegeben, obgleich sie doch, wie sie im Texte stehen,
offenbar den vorherigen Gebrauch des Messers zur Spaltung des Kopfes be-
grinden. In letzterem Sinne acceptire ich die Interpunction bei F. und K.:
oyisavta iy wepaliy payoupie Sopphdsar, e ph dpadoy @ miéctpw % t. N.:
nachdem man den Kopf mit dem Messer gespalten, soll man ihn zusammen-
driicken, damit er nicht bei Anwendung des misotpov zu sehr zersplittert
werde etc. E. dagegen setzt das Komma hinter payasio.
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zieht darauf die Knochen mit einer Knochenzange (doteohdye )
heraus und 2) extrahirt mit dem é\wvortip %), den man am Schliissel-
bein ansetzt, damit er Halt hat. Der Zug darf nicht plétzlich stark
(@7 ®ota movkd), sondern muss allmilig (xat’” oAiyov) wirken und man
soll dabei die Kraft abwechselnd verringern und steigern. Wenn man
diese Theile herausgezogen und das Kind mit den Schultern noch
darin ist (festsitzt, v &% tolotv dpowsty &vfj), schneidet man jetzt in
den Schultergelenken die beiden Arme aus. Hat man letztere fort-
geschafft, wenn dies moglich ist, so entwickelt man das Uebrige durch
Zug ohne Mithe. Folgt es nicht, so spaltet man die ganze Brust bis
zur Kehle, hiite sich dabei aber, gegen den Bauch hin — xata iy
aotépa — zu schneiden und etwas von seinem Inhalt blosszulegen
— i) $hdong Tt tod EpPpbov —; es treten sonst der Magen und die
Dirme oder auch Koth heraus und der Fall wird schwieriger. Die
Rippen wie die Schulterblitter werden jetzt zusammengedriickt und
nunmehr besteht fiir den iibrigen Korper keine Schwierigkeit mehr,
wenn nicht etwa der Unterleib (des Embryo) aufgetrieben ist. In diesem
Falle ist es besser, denselben ein wenig (mpméws, sanft) zu offnen;
so tritt nur Luft, ¢boo pévov, aus und das Kind wird leicht von
der Stelle riicken.* Im Anschluss hieran heisst es im Texte weiter:

+Wenn aber der Arm oder das Bein des todten Kindes
heraustreten, so soll man sie, falls es mdoglich ist, hineinbringen
und das Kind in richtiger Weise umdrehen (sdtpemioar o Epfpoov).
Geht dies nicht, so soll man Alles, was draussen ist, moglichst
hoch hinauf — @¢ dv Sdvyrar dvetdte — abschneiden und das
Uebrige (todwilotwov), nachdem man sich (die Hand) eingesalbt hat
(éspasdpevos), vorwirts — also: in die Hohe — dringen (mpodso)
und das Kind auf den Kopf wenden — otpédar tb EpBpvov éxi
xepaliy. — Bei der Ausfithrung der Wendung oder der Zerstticke-
lung sollen die Fingerndgel beschnitten sein *).“

1) Ich folge hier wieder dem Text von Ermerins, II, 601. Er setzt
ooteohéyw und bemerkt dazu: EAxery dote dhiyw vulg., octeovixd Fodsii est
emendatio a Lind. recepta; cod. d. Littréo praebuit osteohéyw. In seinem
Texte hat tibrigens, wie ich hinzufiige, F. (wie auch K.) &ots dMiyp und darauf

?) statt wat (E.) mit K. 9. — Die Lesart: Gote ohiyp 4 ist jedenfalls
kaumn verstindlich, ist auch von F. in seiner Oecon. Hippocr. in dsteéhne —
s. sub &\xvotip — corrigirt.

3) “EMxo (EMrbdw) ich ziehe.

%) E.1I, 601 eq. — Ich habe die vorstehenden Fille in die Rubrik der un-
vollkommenen Fusslagen gebracht, die mit Riicksicht anf das heruntergetretene
Bein hier allein oder jedenfalls mit gemeint sind. Der Armvorfall konnte
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Ich bemerke zu dem Vorstehenden Folgendes. Was zunichst
die letzte Stelle anbetrifft, beziiglich der Sachlage ja eine Wieder-
holung der vorangehenden, so ist das hier in aller Kiirze beschrie-
bene Verfahren verstindlich. Der unmittelbare Anschluss der Aus-
fihrung der Wendung auf den Kopf an das Zuriickdringen ,des
Uebrigen“ mit der eingesalbten Hand, nach méglichst hoher Ab-
trennung der vorgefallenen Theile, legt nach meiner Auffassung
die Deutung nahe, dass den Hippokratikern die Wendung
auf den Kopfdurch innere Handgriffe bekannt war. Stinde
das ,manu alte immissa* (reliquum protrudito et foetum in
caput vertito) der Uebersetzungen von F., K. und E. auch im
griechischen Texte !), so wiirde mich das in meiner Ansicht noch
mehr bestirken.

Besonderes Interesse bietet die im zweiten Falle gegebene aus-
fithrlichere Darstellung der Hippokratischen Embryotomie. Beialler
Anerkennung — namentlich unter Beriicksichtigung der Zeitperiode,
mit der wir es hier zu thun haben — der einzelnen Encheiresen und
besonders auch der offenbaren Vorsicht in ihrer Ausfithrung, muss
man doch seiner Verwunderung dariiber Ausdruck geben, dass diese
Stelle in ihrem ersten Theile oder, wenn man will, die erste
der beiden vorstehenden Stellen, im Laufe so vieler Jahr-
hunderte noch niemals von einer geburtshillflichen Kritik
beanstandet worden. In der Reihenfolge der Operationsmomente
bietet das erste Angriffsobject der Kopf, dann kommen die Schliissel-
beingegend, die Arme, der Thorax und schliesslich etwa noch der
Bauch des Kindes. Nun handelt es sich aber in den in Rede stehenden
Fillen jedenfalls nicht um Kopflagen, denn es wird ja erstrebt,
solche operativ herbeizufihren. Da aber bei Schieflage mit Arm-
vorfall — bei dieser Complication der Schieflage wird eo ipso der
Tod des Kindes angenommen — die Reposition nicht gemacht,
sondern sofort mit der Embryotomie begonnen wird, in deren Ver-
lauf erst die Wendung auf den Kopf in Frage kommt 2), so bliebe

in der Darstellung nicht ausgeschieden werden, ebenso wie vorhin micht die
Lage mit der Seite voran bei Besprechung der vollkommenen Fusslage.

') Das @¢ dvwtéto kann sich, abgesehen von der Interpunction in den
drei genannten Ausgaben, wegen der ganzen Fassung des Satzes, besonders
wegen der Stellung des xaf, nicht vor &g, sondern nach évwrtdtw, nur auf
dmotépvery beziehen. Das iopasdpevog des Textes (nachdem man sich ein-
gesalbt) hat nebenbei keine dieser Uebersetzungen beriicksichtigt.

%) K. III, 877 sq. Diese Stelle wird spiiter noch besondere Beriick-
sichtigung finden.
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in den vorstehenden Fillen eigentlich nur die An
endelagen ibrig. Will man weniger streng folger
Anm. 2 der vorigen Seite angefithrten Citates bei
mit Armvorfall eine, an sich ja auch wahrscheinli
lassen, so miisste man, hinsichtlich der Zugingl
die Fille mindestens auf Schieflage, den einen
Wahrscheinlichkeit auf unvollkommene Fusslage
nun aber (von anderem abgesehen), dazu noch b
schwollenen irreponibelen Extremitit, hierbei w
Kopf fiir eine Spaltung durch das Messer und
Wirkung des wiestpov erreichbar sein?

»Wenn aber von einem lebenden Kinde
Bein oder beides herausgetreten, so soll man, sc
tritt andeuten, schleunigst dieselben (in der f
Weise !) zuriickdriingen, dann auf den Kopf went
in den Weg leiten — =xai & 63bv dyev 2).¢

Zwei Stellen beziehen sich bestimmt auf

Steisslage.

nAuch das ist (ausser der Lage mit der £
oder der vollkommenen Fusslage) eine wichtige U
eines nicht leichten Austritts, wenn die Frucht .
Jjv &wwhdov 4] 3).* Eine etwaige Hillfeleistung ist hi

» Welche Friichte aber doppelt gefalten, m
gelegt sind — Goa 8¢ Simtoya wibocetar — w
liegen — wat ¥yxertar &v tp otdpatt TdY DoTER
mogen sie lebend oder todt sein, zuriickdri
damit sie nach der Natur mit dem Kopfe vore
Ausfithrung dieser Kunsthillfe soll etwas Weiche
(& toyia, die Hiiftbeine), ebenso irgend etwas (i
sehen, dass dies Steine sind) unter das Fussende
dagegen das Kopfkissen weggenommen werden,
partie hoher liegt als der Kopf. Sobald der Emb

) Unter Hochlagerung des miitterlichen Beckens.

2) De mulier. morb. I, K. II, 701. — Die Schluss
entweder eine Tautologie oder sie besagen ein Anziehen
Beckencanal hin und damit eine zweifellose directe Ein
— Auch hier ist das Gelingen der Massnahmen offenbar
einer anderen Eventualitit nicht die Rede ist.

%) Ibid. 653.
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und hierhin und dorthin (hier und dort; so und so) herumgedreht
worden, um in die richtige Lage gebracht zu werden — &rayv 38
amaoyrar td EpBpooy xal wepdvitar T8z xal thle, natd @doy xad-
fotasdat —, nimmt man die Steine (tod¢ Aidovg) unter den Bett-
fiissen, sowie die Unterlage unter dem Becken weg und legt das
Kopfkissen wieder unter ?).

Was in diesen beiden, auf die Steisslage beziiglichen Stellen
die verschiedenen, fiir die ,Faltung® gewihlten Bezeichnungen
Simhéov bezw. Simtoya mrbacetar anlangt, so mdochte ich aus den-
selben schliessen, dass der erste Ausdruck auf einfache Steiss-
lage (Beine gestreckt am Rumpfe aufgeschlagen), der zweite aber
in seiner Verstirkung durch zwei Worter von gleicher Wurzel auf
gemischte Steisslage zu beziehen ist, bei der ja auch thatsichlich
die ,Faltung“ mehr hervortritt. Es ist ferner wohl nicht zweifel-
haft, dass das fiir den zweiten Fall — sagen wir die gemischte
Steisslage — vorgeschriebene Verfahren auch fiir den ersten — die
einfache Steisslage — Giiltigkeit hat. In dem Satze: ,Welche
Friichte doppelt gefalten, mehrfach zusammengelegt sind und im
Muttermund liegen,“ konnte dieser Zusatz fast auf den Gedanken
bringen, dass die Wendung auf den Kopf bei Steisslage nur fiir
den Fall empfohlen wird, dass der Steiss noch hoch steht. In-
dessen ist nirgendwo von einer underen Behandlung im anderen
Falle die Rede und wir miissen daher annehmen, dass die Hippo-
kratische Geburtshiilfe den angedeuteten Unterschied nicht machte,
sondern, trotz der Fassung des Satzes, hier ein generelles Princip
ausgesprochen ist.

Unsere Stelle lisst iiber die Richtigkeit der schon frither %) als
wahrscheinlich bezeichneten Annahme einer Kenntniss der Wen-
dung auf den Kopf durch innere Handgriffe bei den Hippo-
kratikern keinen Zweifel. Die Ausfithrung des ganzen Verfahrens
denke ich mir nach dem Wortlaute der Darstellung so: nachdem der
Steiss zunéchst zurilickgedringt, wird er hierauf (in seitlichem Bogen,

) De mulier. morb. I, K. II, 700 sq; E. II, 600. Letzterer hat xata
gbory wadotavar und bezieht diese Worte auf das Folgende, indem er, wie
auch F. und K. tbersetzt: ,lectum et coxas in pristinum statum restituito®,
eine Auffassung, die ich wegen des so regelmissig gerade hinsichtlich der
Lage der Frucht gebrauchten Ausdruckes ,xzté gbow® nicht fir zutreffend
halte. Diesen wendet man auch wohl weniger an, wenn man von der Stellung
eines Bettes spricht.

) Vergl. S. 152.
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wept) weiter in die Hohe geschoben und der Kopf, nachdem er zugiing-
lich geworden, ebenso im entgegengesetzten Sinne heruntergeleitet.
Dass man zu diesem Zwecke den Kopf erfasste, ist in der Beschreibung
nicht ausdriicklich gesagt, aber aus den Worten: im Kreise gedreht
(reprdvijrar) werden, hierhin und dorthin — tjjde xal tide —, zu
schliessen. Die Drehung etwa in einem dem Beckeneingang parallel
liegenden Kreise wiirde ja eine Wendung nicht bewirken und es
wiirde dann wohl im Texte nicht heissen: nachdem der Embryo
zuriickgedringt und im Kreise so und so gedreht worden, um sich
nach der Natur zu stellen.

Schieflage.

Sieben Stellen habe ich im Ganzen gefunden, an denen
ausdriicklich von Schieflage gesprochen wird, davon fiinf Mal
(zwei Mal mit Armvorfall) unter der Bezeichnung ,mit der Seite
vorliegend, quer, schief* — tb Ep3pvoy mhdyiov bezw. wapamidyiov ).
Hiermit ist, wie ein Vergleich mit dem Folgenden ergibt, offenbar
die gewdhnliche Form der Schieflage gemeint, bei welcher der
untersuchende Finger auf den Thorax (die Schulter) auftrifft. Von
dieser sind nidmlich zwei andere Formen abgetrennt — ein Beweis
dafiir, wie gut die Hippokratiker zu untersuchen verstanden —.
die Fille, wo die Kinder zusammengefalten bei der Geburt mit der
Weiche ?) oder dem Hiiftbeine vorliegen — &co wrhosetar t@v ép-
Bpdwv memenbra (wemtedta ?) 3) & tdv nevedva 7] ¢ ioyiov &v T téng °).
Es ist anzunehmen, dass diese letzteren solche Schieflagen sind,

) To #uBpoov maparkéyiov mapanésov kommt nur ein Mal vor und zwar
de foetus in utero mortui exectione K. 1II, 376; an den vier ibrigen Stellen
heisst es whayov. Ein Mal (K. II, 653) wird vom &uBpvov mAdyiev moch ein
auf die Schieflage beziigliches Verb gebraucht: éneiddv Aofwdyj, wann er schief
gelagert wurde. -

) Kevéwy, 6, ist die sogenannte hohle Seite, lateris inanitas der Ueber-
setzungen, der leere Raum, besonders die Seite des Unterleibes zwischen der
letzten Rippe und dem Hiiftbeinkamm. Foé&sius, Oec. Hippocr.: Kevsdvac
etiam totam illam alvi inanitatem, quae a costis ad ilii ossa subtenditur
Hippocr. significare scribit Galen. com. 2 in Progn. (p. 134, 43, H. 89, 19).
— Es ist nebenbei dieselbe Stelle, die auch als 4 Aardpn bezeichnet wird
und an der allein sich eine eigentliche ,Laparatomie® ausfithren lisst.

%) De mulier. morb. I, K. I, 701. Ich nehme in Analogie mit der Con-
struction el¢ yévata wintstv, auf die Kniee fallen, an, dass hier kindliche und
nicht miitterliche K&rpergegenden gemeint sind, an die man allerdings denken
kdnnte. Dabei stiitze ich mich auch auf das: td ¥pBpvov maparhdytoy mupa-
nésov in der vorstehenden Anm. 1.
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bei denen der abgewichene Steiss sich wenig oder mehr vom Mutter-
mund entfernt hat, wofiir mir namentlich das an die Steisslage er-
innernde — s. 8. 153 — artdooetar zu sprechen scheint. In diesen
beiden letzten Fillen besteht die Behandlung darin, dass man die
Kinder gerade richtet (ypi tadta dmopdododar) und (auf den Kopf)
wendet (otpépetv); auch soll die Gebirende in warmes Wasser ge-
setzt werden, bis sie erwirmt ist.

Ich will im Weiteren die erstangefiihrten fiinf Stellen einzeln
besprechen, in denen der Embryo als mhaytov bezw. mapamhdyrov
bezeichnet wird. Zwei derselben sahen wir schon mit der voll-
kommenen Fusslage zusammengestellt.

»Wenn er (der Embryo) aber mit der Seite (wAd7tov) oder
mit den Filssen voran sich fortbewegt (ywpijoy) ... wird daus Weib
schwer gebiren (yahemac téfetar 7 yovij). Viele Frauen sind dabei
schon zu Grunde gegangen, sie selbst oder die Kinder oder zugleich
die Miitter und die Kinder in ihnen — &pa at pyrépes xai ta &v
adriiorv ). Diese Stelle ist schon S. 148 bei Besprechung der
vollkommenen Fusslagen ausfithrlicher mitgetheilt und ich mache
hier nur noch eine Bemerkung mit Riicksicht auf die Schieflage.
Letztere wird als der vollkommenen Fusslage gleichwerthig mit
dieser von demselben Gesichtspunkte aus betrachtet und dabei kommt
der Autor zu dem Schlusse, dass das Weib (in beiden Fillen) schwer
gebdren wird. Soll das heissen: der Verlauf der Geburt oder
der Austritt des Kindes wird schwer sein? Mit anderen Worten:
Kannten die Hippokratiker den Austritt in Schieflage? Diese
Annahme wird zwingend, wenn man das hier gebrauchte Verb
yowpéo, sich von der Stelle bewegen, mit Fuchs, 1. c. I, p. 238,
durch ,herauskommen® gibt, eine Uebersetzung, die ich indessen
nicht ohne Weiteres als zuliissig anzuerkennen vermag. In der
Schrift de natur. puer. K. I, 416, wird, um den Austritt der Frucht
zu bezeichnen, zu dem Verh ywpéetv ausdriicklich noch ¥w zu-
gesetzt; auch ibid. 422: ¥ xegpali; mpatov Efw ywpéer; ebenso bei
Gebirmuttervorfall K. III, 279 und an anderen Stellen?). Viel-
leicht konnte man sogar — obgleich dies die eigenartige griechische
Construction ja nicht nothwendig verlangt — in den Worten: es

!) De nat. puer. K. I, 421.

?) Allerdings wird das Verb ywpéw in der Bedeutung herauskommen
(abgehen) in der Schrift de superfoet. K. I, 464 von den Knochen des ver-
faulten Fotus gebraucht, ebenso, wie &fters, z. B. K. II, 660, 678 von der Wochen-
- reinigung und K. II, 637 vom abfliessenden verfaulten Samen (tée &nd Gvdpog).
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gehen dabei viele Frauen zu Grunde ... oder zugleich die Miitter
und die (Kinder) in ihnen (& &v adtijowv), einen Hinweis erblicken
wollen auf einen tédtlichen Ausgang bei Schieflage und unvoll-
endeter Geburt. Von einer etwaigen Hiilfeleistung ist, wie schon
frither bemerkt, an dieser Stelle nicht gesprochen. Wir werden aber
eine Behandlung, die fiir die Schieflage (ohne Armvorfall) empfohlen
wird, also selbstverstindlich auch hier Platz zu greifen hat, nachher
kennen lernen.

Wenn eine Geburt sich lange hinzieht, ,so geht das Kind
gewshnlich mit der Seite oder den Fiissen voran, wihrend es doch
mit dem Kopfe voran kommen miisste — ¢ Exmimay Epyetar whd-
ov ) &xl wodag, ypetddes (ypetd, E. II, 563) & ént nepakiy ywpéewv.
Und wenn es mit der Seite voran (quer, schief) geht, wird (das
Leiden schwer) die Sachlage gefihrlich — »al %y whdqtov g, yoke-
aby yivetar 10 madqpa. Wie ndmlich, wenn man einen Kern in
eine enghalsige Oelflasche hineinwirft, dieser nicht leicht heraus-
geht, wenn er schief (quer, wha7tedpevoy) liegt, so muss auch der
Embryo dem Weibe schweres Leid bereiten, wenn er sich schief
gelagert hat (¢meddy Aofwd) und es ihm dann ndmlich schwer
wird, herauszutreten — xai Yap yahewdv &fehdeiv!). Schwer ist es
aber auch, wenn sich das Kind mit den Fissen voran fortbewegt
— yohewdy 3¢ xal v éni wédac jywprioy — und oft gingen dabei
die Miitter oder die Kinder oder auch beide Theile zu Grunde 2%).*

Die Gleichstellung von Schieflage und Fusslage ist auch an
dieser Stelle durchgefithrt. Ausdriicklich wird hier aber bei der
Schieflage das Wort ,2éeAdeiv* gebraucht und das ist vielleicht so zu
deuten, dass der Vorgang der Selbstentwickelung bezw. des partus
conduplicato corpore beobachtet worden. Sonst muss man an-
nehmen, dass das ,xai 7ap yahemdy &fehdeiv‘ auf die sogleich zu
besprechende schwierige Procedur zu beziehen sei, welche zur Lagen-
verbesserung bei Schieflage dem Austritt voran zu gehen hat.

» Wenn bei Fehlgeburten die Friichte nicht austreten kénnen
(v} amadldoseadar Shvatar, sich nicht losmachen kénnen), weil sie im
Ganzen oder an einzelnen Theilen %) zu gross sind oder weil sie zu klein
sind und schief liegen (wAa7iwv) und kraftlos sind, so soll man,

') Ich bemiihe mich fiberall, soviel es angeht, an wichtigen Stellen mich
an den Wortlaut und auch an die Hippokratische Ausdrucksweise anzulehnen.

2) De mulier. morb. I, K. II, 653.

%) Vergl. die erste Anmerkung S. 146.
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wenn sie nach der Natur sind (¥v pdv nata ¢hoty ein, d. h. eine
richtige Lage haben) Medicamente geben, nachdem man vorher
reichliche Waschungen mit warmem Wasser gemacht (warmes Bad ?)
und wenn sie vorriicken wollen, aber nicht leicht abgehen, wéhrend
siein richtiger Lage sich befinden — xiv é¢3éhovta mpoidvar i)
edAOTwg amiy xata pdoty &évta —, so soll man Niesmittel anwenden,
wobei zur Verstirkung der Wirkung Nase und Mund zugehalten
werden, und ausserdem Schiittelungen vornehmen ').* Diese Schiitte-
lungen werden in schon frither (vergl. S. 120 sq.) beschriebener Weise
mittelst des senkrecht aufgestellten Bettes ausgefithrt, an das die
Frau, den Kopf nach oben gerichtet, angebunden ist.

In dieser Stelle ist die Schieflage nur genannt, dann aber nicht
weiter mehr beriicksichtigt. Zwei Mal ist ausdriicklich betont, dass
die verschiedenen Behandlungsweisen eine richtige Lage des Kindes
zur Voraussetzung haben und dies trifft unter den angefiihrten
Eventualititen einzig fiir die Schieflage nicht zu. Es scheint mir
das whayiov iiberhaupt- nicht recht in den ganzen Sinn des Satzes
zu passen und wenn ich mir eine Conjectur erlauben darf, so méchte
ich glauben, dass es vielleicht fiir ein #hnliches Wort unterschoben
ist (mAqyévtov? geschlagen, getroffen, das ja in die Reihe der von
den Hippokratikern bei Abortivfriichten gebrauchten Bezeichnungen
und auch in den Zusammenhang unserer Stelle passen wiirde).

Wenn das Kind in Schieflage (o ¥pfpvov mapazmhdyov wapa-
mécov) einen Arm heraushilt, so soll man diesen ergreifen und
moglichst stark vorziehen ?). Man entfernt darauf von demselben
die Haut, entblosst den Knochen, wobei man sich um die beiden
Finger getrocknete Fischhaut®) bindet, um das Abgleiten zu ver-
hindern (,damit das Fleisch nicht abgleite*); darauf schneidet man
rings um die Schulter das Fleisch ein und nimmt den Arm aus
dem Gelenk. Nachdem man darauf den Kopf zur Herstellung der
natlirlichen Lage (xatd ¢bow) fortgedriangt hat (mapdoag), fithrt
man ihn (unter dem Schambogen weg, bmdyetv) nach aussen (¥éw)
— Emetta Ty wepaliy xatd pdowv mapdoas, dmdyewy Efw thy nepakiy

!) De mulier. morb. I, K. II, 698 sq. — Die Stelle, die hier wegen des
»®hayiwv’ angefiihrt ist, hat von einem anderen Gesichtspunkte aus uns schon
frither. beschiiftigt. Vergl. S. 120 sq.

%) Hier wird also im Gegensatze zu anderen Stellen nicht erst Reposition
der Extremitit und Wendung auf den Kopf versucht. Vergl. S. 150 sqq.

%) *Iydém, die rauhe Haut des Haifisches pivy (Feile, Raspel), die man
im getrockneten Zustande zum Poliren von Marmor oder Holz gebrauchte.
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70 ufpbov. Mit dem Finger aber soll man den Embryo
nach innen zuriickdringen (siow &m@cat) oder man soll —
offenbar wenn das erstere nicht gelingt — mit einem Messer durch
die Rippen schneiden oder durch das Schliisselbein, damit die Gase
entweichen, der Embryo zusammenfillt und der Austritt ihm leichter
wird. Den Kopf aber soll man, wenn man kann, in natiirlicher
Weise nach aussen dringen (xatd ooty E{w @cat). Wenn nicht,
soll man ihn zusammendriicken (foppArdcat) und auf diese Art —
ootw¢ — den Embryo (unter dem Schambogen weg — b6 —) nach
aussen (3x) fihren — xai obtw Omedayayeiv fw o EpBpoov 1). Vor
diesen operativen Eingriffen bedeckt man die Frau mit einem diinnen
Leintuch, damit sie das, was vorgeht, nicht sieht und nicht da-
durch erschreckt wird.

Ich schliesse gleich die folgende zugehérige Stelle an®). ,Wenn
bei einer Gebdrenden die Frucht (quer, schief) mit der Seite vor-
liegt (whdyiov mapamésy) — es geschieht dies, wenn das Kind sich
umgedreht hat —, so ist die Nabelschnur um den Hals gewunden
und hilt den Austritt des Kindes auf und bringt ausserdem noch
den Kopf auf das Hiuftbein — ol & td toyiov &mepfBalier tiy xe-
paljy — und der Arm ist meistens (0 &mitomovhd) vorgefallen.
Wenn dieser aber herausgetreten, soist das ein Zeichen
dafiir, dass das Kind schon todt ist — v pév obv (7 yeip)
o véyyrar, #0n tedvimdc mpoompaivet. Bei den Frauen aber, bei
denen der Arm des Kindes nicht draussen ist, lebt meistens das
Kind. Gefahr besteht aber auch so.*

Der wichtigste, von der Kritik aus den beiden vorstehenden
Citaten hervorzuhebende Punkt ist die, beim zweiten Citat aus-
driicklich ausgesprochéne Ansicht der Hippokratiker, dass
ein Armvorfall bei Schieflage den schon eingetretenen Tod
des Kindes anzeigt und auf Grund dieser Annahme ohne
Weiteres von ihnen die Embryotomie gemacht wird. Und der
Arm, heisst es, ist meistens bei Schieflagen vorgefallen! Welche
Perspective fiir Zerstiickelungsoperationen! Uebrigens ist die hier zu
Tage tretende Anschauung mit anderweitig gegebenen Vorschriften in
doppelter Beziehung nicht im Einklang. Ein Mal — s. 8. 150 sqq. —
wird bei todtem Kinde mit Vorfall eines Armes oder Beines zu-

') De foetus in utero mortui exectione K. III, 376 sq.
?) Ibid. K. III, 377; E. 1I, 822.
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nichst ein Repositionsversuch vorgeschrieben, also nicht sofort mit
der Zerstiickelung begonnen; ein anderes Mal — s. S. 153 — heisst
es, man solle bei lebendem Kinde Arm oder Bein schleunigst zuriick-
bringen, wenn sie herausgetreten. Diese Weisungen sind allgemein
gehalten und schliessen nicht etwa den Armvorfall bei Schief-
lage aus.

Es lisst sich aber auch Vortreffliches aus den Stellen der Hip-
pokratischen Geburtshiilfe herauslesen, die uns zuletzt beschiftigten.
Sie hat eine #ussere manuelle Einwirkung auf den Kopf
gekannt, um ihn bei Schieflage iiber den Beckeneingang
zu bringen, wie dies das so treffend gewidhlte Verb zapwdéw,
hindréingen, beweist; die Hippokratiker haben aber weiter offenbar
auch den Kopf von aussen in das Becken hinein- und durch

dasselbe durchzudringen versucht, wobei allerdings dahin-

gestellt bleiben muss, wie weit sie mit der Vorschrift, denselben
womdglich nach der Natur herauszudringen — xatd gbdowv Ew
woat, also vis a tergo bis zum Austritt — in der Praxis gekommen
sind. In gewissem modificirten Sinne erinnern diese Manipula-
tionen an das, was besonders die neuere Richtung der Geburts-
hillfe in der rationellen Bevorzugung und Ausbildung #usserer
Massnahmen erstrebt. Bestimmten Aufschluss iiber die Art der
Herausbeférderung des vorangehenden Kopfes erhalten wir hier
allerdings nicht. Auch ersieht man ferner nicht, ob das Instrument,
welches den Kopf zusammengedriickt, gleichzeitig zu seiner Extrac-
tion diente. Noch eine Andeutung ist hier nicht ausser Acht zu
lassen. Auf den Satz, in welchem von der Verdringung des Kopfes
(nach dem Beckeneingang) die Rede ist, folgt im Texte unmittelbar:
Mit dem Finger aber soll man den Embryo nach innen weg-
schieben (slsw dn@ocar), so dass aus dieser Verbindung wohl auf
ein combinirtes dusseres und inneres Verfahren zur Wen-
dung auf den Kopf geschlossen werden darf, welches an
die der Neuzeit angehtrende Methode nach Braxton Hicks er-
innert. — Die Rolle, welche man in dem zweiten Citate der Nabel-
schnurumschlingung als #tiologischem Moment fiir das Zustande-
kommen der Schieflage zutheilt, kann nicht bezweifelt werden?).
Die beiden zuletzt behandelten Stellen sind im Text durch
zwei eingeschobene fremde ?) Sitze von dem Folgenden getrennt,

) Vgl. S. 102 und 8. 146 sq.
2) Diese beziehen sich auf den Abgang der Reinigung (& Aoy:e) wihrend.
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worauf der unterbrochene Gedankengang wieder aufgenommen wird
durch die unvermittelte Empfehlung von Schiittelungen, die sich
nach der ganzen Darstellung nur auf den vorher in Betracht ge-
zogenen Fall beziehen kann, in dem bei Schieflage ein Arm nicht
vorgefallen, also nach der Hippokratischen Auffassung das Kmd
wahrscheinlich lebend ist.

Schiitteln ) aber soll man so: die Frau befindet sich in Riicken-
lage auf einem ausgebreiteten feinen Leintuch, wihrend mit einem
solchen auch die Scham bedeckt und die Extremititen umhiillt
werden. Zwei Weiber erfassen je einen Schenkel, zwei andere je
einen Arm und schiitteln (dtaseicwy, durchschiitteln) die kriftig Er-
fasste nicht weniger als zehn Mal. Jetzt wird die Frau auf den
Kopf im Bett aufgestellt, so dass die Beine nach oben gerichtet sind.
Alle (vier) Weiber ergreifen nunmehr die letzteren, nachdem die
Hinde losgelassen worden, und schiitteln oftmals auf die Schultern
(émt todc Gpovg) mit Pausen, in denen die Gebirende in das Bett
gelegt wird. Auf diese Weise soll der in den weiteren Raum hinauf-
geschiittelte — &¢ iy edpoywpiny émavasceisdév — Embryo gewendet
werden, so dass er nach der Natur (¢l ¢@bov 2) gehen kann. Im
Gegensatze zu den frither besprochenen Succussionen, die bei Kopf-
lage zum Ersatz der Geburtskrifte mit dem Zweck der directen
Herausbeforderung der Frucht nur im senkrechten Sinne vor-
genommen wurden, haben wir hier zum Zweck der Wendung auf
den Kopf zuniichst solche anscheinend mehr im horizontalen
und darauf im verticalen Sinne?).

Die Voraussetzung ist, wie gesagt: Schieflage ohne Vorfall eines

der Geburt und ihre Verbindung mit dem Vorhergehenden durch ,enim® in
der Kithn'schen Uebersetzung entspricht nicht dem griechischen 3¢ »uf. E. hat
richtig ,etiam®.

) De foet. in utero mort. exect. K. III, 378 sq. Das angewandte Verb
heisst &vassisty, also in die Hohe schitteln, was hier wohl die Richtung nach
dem Fundus, nicht nach den Bauchdecken bezeichnen soll.

?) E. 1I, 8238 gibt daneben als zweite Lesart das fiir diesen Begriff bei
den Hippokratikern sonst durchgehends gebrauchte xaté pdowv. Der Vorstellung
nach wiirde das ini @dowv dem sonst gebrauchten imi »spudvjv, z. B. de nat.
puer. K. 1, 416, entsprechen.

8) Vergl. die andere Art von Schiittelungen (sstspot) bei naturgemissen
Kindeslagen (Abortus bezw. todtes Kind) S. 120 sq. und 158. — In den Schriften
de morb. vulgar. V u. VII, K. IlI, 582 bezw. 670 sq. wird je von einer in der
Geburt Geschiittelten (¢v téxw ssio¥eior) berichtet, dass bei ibr Schmerzen in der
Brust (otq%4¢) und in der Rippengegend (whevpdv), Fieber, Diarrhoe auftraten
und die Kranke zu Grunde ging.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i.d. Hippokrat, Schriften. 11
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Armes bei wahrscheinlich lebendem Kinde. Erstrebt wird die Her-
stellung einer naturgemissen, also einer Kopflage. Hilt man nun fest,
dass den Hippokratikern die Bedeutung der Schwerkraft (fom) im
Kindeskérper fiir die Entstehung der Lage bekannt war, da sie ja
die gewdhnlich vorhandene Kopflage sowie auch abnorme Kindeslagen
auf ihre Wirkung zuriickfithrten!), so muss schon mit Riicksicht auf
diesen Umstand das beschriebene Verfahren als theoretisch unrichtig
bezeichnet werden, weil bei Schiittelungen an der auf den Kopf ge-
stellten Frau eher der Kopf des Kindes in den Fundus ge-
langen und eine nicht erwiinschte Beckenendelage zu
Stande kommen musste. Abgesehen hiervon aber, muss es in
hohem Grade auffillig erscheinen, diese planlosen Gewaltacte in einer
Geburtshiilfe zu finden, die, wie wir gesehen haben, iiber durchaus
rationelle dussere, innere und selbst combinirte #ussere und innere
Handgriffe zur Vornahme der Wendung auf den Kopf verfiigte. Stinde
das Wendungsverfahren bei Schieflage und todtem Kinde (nach Ex-
articulation des vorgefallenen Armes) nicht in derselben Schrift und
zwar wenige Zeilen vor den uns beschiftigenden Schiittelungen, so
konnte man glauben, dass man es hier mit einem ganz primitiven %),
dort aber mit einem vorgeschrittenen Stadium der Geburtshiilfe
zu thun hitte, welches von dem ersteren durch einen langen Zeit-
raum der Entwickelung getrennt sein miisste. Ich spreche jetzt
selbstverstindlich nur von der Technik der Wendung. Littré,
L. ¢. Tom. VIII, p. 6 sq. ist der Ansicht, dass Succussionen zu geburts-
hiilflichen Zwecken gar nicht Hippokratischen (Koischen) Ursprungs -
sind, sondern die Schriften, in denen sie empfohlen werden, der
Knidischen Schule angehoren. Seine Begriindung, weil — K. IIT, 191 —
Ausstreckung auf der Leiter bei Wirbelsiuleverkrimmung
verworfen und an einer anderen Stelle — de morb. vulg. V, K. 582 —
mitgetheilt ist, dass eine inter partum Geschiittelte am 7. Tage ge-
storben, scheint mir doch nicht ausreichend. Zu der erstangefithrten
Stelle muss ich sogar gegen Littré hervorheben, dass sich die
Kritik nur gegen Ausstreckung (ratardotes) an der Leiter richtet —
auch das Verb xpepdwwopt, welches auf eine Suspension hinweist,
kommt hier vor —, wihrend gerade eine besondere Methode der
Schiittelungen — xatassiety — fiir den in Rede stehenden Zweck

) 8. 8.100 sq. und 148.

?) Schiittelungen kommen auch heute noch in der Geburtshiilfe der
Naturvélker vor. 8. Witkowski, H. J., Histoire des accouchements chez tous
les peuples, Paris (1887), 1584 Fig., p. 387.
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ausfithrlich beschrieben und fiir gewisse Fille sogar — K. III, 206 —
fiir unumginglich ndthig erkldrt wird.

In der Schrift de superfoetatione?) heisst es: Wenn der Arm
eines reifen Kindes heraustritt, so soll man ihn zunichst in die
Hohe zuriickdréingen, bis man ihn weggedringt hat — wpatov
avodéey omicn péypic &v 4rmoyc — und wenn es beide sind, soll
man sie beide in die Héhe schieben. Hier ist die Lage des Kindes
nicht angegeben, ebensowenig an zwei anderen, vom Gesichtspunkte
des Fussvorfalls schon beriicksichtigten Stellen 2), an denen bei todten
Kindern zugleich auch die Eventualitit eines Armvorfalles in Betracht
gezogen ist. Geht man davon aus, dass der Armvorfall bei Schieflage
fur die Hippokratiker den Tod des Kindes und ohne Weiteres die
Anzeige fiir die Embryotomie bedeutet %), so diirfte man consequenter
Weise nicht annehmen, dass an den drei letztgenannten Stellen, an
denen ja die Reposition des vorgefallenen Armes empfohlen wird,
Schieflagen gemeint sind.

Beendigung der weit vorgeschrittenen und dann
stockenden Geburt.

Es war schon bei Besprechung der vollkommenen Fusslage
die Rede von der manuellen Extraction des Kopfes nach der Ge-
burt des Rumpfes4). Ausserdem finden sich in den Hippokratischen
Schriften noch drei andere Stellen, welche {iber Geburtsbeschleuni-
gung nach Austritt eines Theiles des Kindes handeln. Zwei Mal
ist dieser bereits geborene Theil ausdriicklich der Kopf.

»Wenn ein Theil des Korpers (td pév . . . tod sdpatos) in der
Gebarmutter ist, ein anderer (td 8¢) in der Scham, ein anderer aber
ausserhalb der Schamtheile sich befindet und anschwillt und nicht
von der Stelle riickt (wévet, bleibt), so soll man aufsteigende, wohl-
riechende — s. S. 149, Anm. 3 — Dimpfe anwenden, um die Gebir-
mutter moglichst feucht (dypotdty) zu machen. Wenn dies nicht
hilft, soll der Muttermund ringsum mit einem fetten, treibenden
(B\amiprov, abfithrenden, herausziehenden %), durch Wasserzusatz ver-

Y K. I, 461.

?) K. II, 701 sqq.

%) 8. 8. 158 sq.

4 S. 8. 149 sq.

%) F. 260 und K. 1, 462 iibersetzen: medicamento aliquo agitatorio, crasso,
aqua diluto illinito, withrend E. II, 800 sq. das Wort agitatorio weglisst und
somit der treibenden, herausziehenden Qualitiit der anzuwendenden Salbe, die
im griechischen #hatfjpiov liegt, keinen Ausdruck gibt.




— 164 —

dtinnten Mittel bestrichen werden (meptadeimetv), um Geburtsschmerz
darin anzuregen (@diva éumoésty); ebenfalls soll man Speisen und
Trinke geben, die geeignet sind, Geburtsschmerz darin (sc. in der
Gebarmutter) zu verursachen (@diva éumotéetvl), Auch die Ausseren
Schamtheile selbst soll man mit einer Wachssalbe einschmieren,
wenn dieselben iibermissig troeken erscheinen?). Die Fassung ist
hier aligemein; ein bestimmter Theil, der aus der Scham ausgetreten,
also vorangeht, ist nicht bezeichnet. ,Wenn der Kopf sichtbar
geworden (mpopavy), der iibrige Kérper aber noch in den Geburts-
wegen ist, soll man in gleicher Weise Dimpfe anwenden?).* Hier
handelt es sich offenbar, im Gegensatz zu der gleich folgenden
Stelle, um ein lebendes Kind.

»Wenn der tibrige Koérper, wihrend der Kopf des Kindes aus
dem Mutterhals heraus (vor dem Mutterhals) sichtbar geworden,
oxétay tod woudlon i xepakic wpopaveione &x tod orowdyov, nicht
mehr vorricken will, pyrétt E3éhy b XAho sapa wpoywpeiv, das
Kind aber abgestorben ist, t0 6¢ wadiov tedviny, so soll
man, nachdem man die Finger mit Wasser benetzt und sie zwischen
Mutterhals und Kopf eingeschoben hat, den Finger im Kreise herum-
fihren — rtodg daxtbrovg Ppélac Blamt petald tod srtopmdyov xal Tie
nepakic, mapafboas tdy Jdwtohey &v udwhe meptdyery. Darauf legt
man den Finger unter das Kinn und zieht, nachdem man ihn in
den Mund eingefithrt, heraus — &i¥’ dmoBalwy tdv ddxtoloy dxd ©d
Yévetov, CuafBbdoag & td otdpa Efw Elnev4).¢

Im letzteren Falle ist also der vorangehende Kopf des todten
Kindes noch nicht ganz aus dem Mutterhalse herausgetreten ),
denn die Finger sollen bei dem beschriebenen Operationsverfahren
zwischen Kopf und otépayos eingeschoben werden. Die Finger soll
man zwischenschieben, heisst es im Texte, worauf dann weiter nur
von dem Finger (Singular) die Rede ist; diesen fiihrt man im Kreise

1) Hier kehrt dasselbe Verb &pwotéety wieder, dessen Zusammensetzung
mit der Partikel &v fiir das Verstéindniss der Hippokratischen Auffassung dieser
Stelle nicht iibersehen werden darf. Vergl. S. 126 sq.

?) Hinter den ersten Theil dieges Satzes setzt K. I, 462 ein Punkt und
bringt den zweiten Theil mit dem Folgenden in eine Satzverbindung, was
keinen Sinn gibt — nebenbei einer der sehr seltenen Fiille, in denen sich bei
ihm eine Abweichung von der Edit. F. (260) findet. Bei E. ist richtig inter-
punktirt.

%) Ibid. 461.

4 K. I, 462 setzt vor dwaBbsag kein Komma, wohl aber F. und E.

%) Man sieht, wie genau die Hippokratiker solche Beschreibungen geben.
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herum, bringt ihn unter das Kinn (0noBéAAwyv) und macht, nachdem
man ihn in den Mund eingefithrt (3iafdoag), die Herausziehung.
Hier scheint mir der Text corrumpirt zu sein. Es wire der Sach-
lage, wie auch zum Theil der Construction und dem Wortlaut ent-
sprechender, wenn man die eingefithrten Finger fiir den ganzen
Operationsact in Thitigkeit liesse. Dies kénnte man dadurch er-
reichen, dass man das 7dv ddxtolov striche, ein Verfahren, mit dem
man dem Texte durchaus keinen Zwang anthite, sondern die Form
des Satzes, wie ich meine, sogar natlirlicher gestaltete. Die Finger
wiirden zwischengeschoben, im Kreise herumgefiihrt, bis sie an das
Gesicht gelangten, und dann wiirde die Extraction in der Weise
gemacht, dass der eine (etwa der Zeigefinger) am Kinn, der andere,
in den Mund eingebrachte (der Mittelfinger) am Oberkiefer seinen
Angriffspunkt finde. Abgesehen von der Zweckmissigkeit eines
solchen Handgriffes, die ja allerdings fiir die Interpretation nicht
massgebend sein darf, wird bei dieser Aenderung der zuerst ein-
gefithrte Plural (tod¢ daxtdbhovg) nicht nachher aufgegeben; man
versteht ferner das OmoBdAAety, welches wohl kaum gewihlt sein
wiirde, wenn derselbe Finger, der in den Mund kommen sollte,
nur die Bestimmung hitte, iber die Submentalpartie wegzugleiten.
Endlich passen dann auch die Tempora der beiden Participien (bmo-
BaMwv und dtaBbsoag) besser zusammen '), da man bei der Heraus-
ziehung mit einem Finger diesen nicht zuerst in den Mund ein-
fuhren und darauf unter das Kinn bringen wird. Es miisste dies ja
auch den Schein erwecken, als sollte der Finger zuletzt am Kinn
allein zur eigentlichen Extraction angreifen. Will man sich an den
gegebenen Text halten, so muss man die Extraction durch einen in
den Mund eingefithrten Finger geschehen lassen.

Die Geburt des todten Kindes.

Manches von dem, was unter diese Ueberschrift gehort, hat
bereits bei Besprechung der Fehlgeburt, sowie der Lage- und

) Nshme man eine solche Textéinderung vor, so wire des Weiteren
noch bei den Worten: ¢l3 dmoBdhwyv tov ddntohov dnd o yévetov SrxBioag &
16 otwpa Fw Ehxery zwischen tdv und 3éxtohov: pév einzuschieben und vor
dwaBboag: tbv 8¢, Ich muss hinzufiigen, dass E. (II, 801) SnoBakdv hat (was fir
die von uns vorgeschlagene Aenderung ja nicht entscheidend ins Gewicht
fallt), wihrend F. mit K. tbereinstimmt. E. sagt: SmoBuhév de meo; dmo-
Balwv vulg.; SmohaBdv C. Es wiirde die letztere Lesart denselben Sinn geben:
nachdem man mit dem Finger unter das Kinn gefasst hat.
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Haltungsanomalieen Platz finden miissen. Es ist auch bereits
hervorgehoben — s. 8. 159 —, dass ein Armvorfall bei Schieflage
fiur die Diagnose des Todes’des Kindes ausreichte.

Fur die Hippokratiker war es, wie schon frither, als selbst-
verstindlich bemerkt worden, im Hinblick auf die Thatsache des
Austritts auch todter Kinder unmdglich, die riickhaltlose Consequenz
ihrer Geburtstheorie zu ziehen, bei der ja dem Kinde allein eine
Rolle und zwar die ausschliesslich active zugetheilt war. So haben
wir denn auch aus verschiedenen Citaten?) ersehen, dass ihnen
nicht, wie Michaelis®) angibt, die Thitigkeit der Gebidr-
mutter vollig unbekannt war.

Wir werden an einer gleich anzufithrenden Stelle finden, dass
man zur Ermdglichung der Ausstossung des todten Kindes den
ganzen Koérper und damit auch die Gebdrmutter zu kriftigen
suchte. Nirgendwo tritt aber in den Hippokratischen Schriften der
Gedanke hervor, dass man die Geburt eines todten Kindes
ohne irgend eine Intervention — sehr oft ist diese eine opera-
tive — fiir moglich gehalten hitte, ausgenommen etwa die Bemer-
kung de superfoet. K. I, 464, wo von dem stiickweisen Abgang der
verfaulten Frucht die Rede ist. Die Idee von der Selbstgeburt des
Kindes beherrschte die Hippokratiker genugsam, um sie mit grosser
Sorge um die Ausscheidung todter Friichte zu erfiillen und dieser
einen Platz in ihrer Geburtspathologie anzuweisen, der den Lage-
und Haltungsanomalieen in praktischer Bedeutung fiir sie nicht nach-
stand. Erklirlich wird diese Besorgniss, wenn man festhilt, dass
die Hippokratische Geburtshillfe, ausser dem doch wohl selten ge-
filhrten Nachweis cadaverdser Erscheinungen am Kinde?), kein Mittel
hatte, bestimmt festzustellen, ob im concreten Falle ein todtes Kind
schwer geboren oder ein nicht lebend geborenes Kind inter par-
tum bezw. durch den Geburtsact zu Grunde gegangen. War ihnen
auch, wie wir bei der Besprechung der Schief- und Beckenende-
lagen gesehen, die letztere Eventualitit bekannt, so kann es doch
keinem Zweifel unterliegen, dass in zahllosen Fillen die schwere
Geburt mit todtlichem Ausgang fiir das Kind und oft auch die

1) 8. Physiologie der Geburt S. 126 sq.

) Le p2

3) Noch im 6. Jahrhundert n. Chr. gibt Aétius von Amida, Tetrabibl.,
ed. Cornar., Venet. 1549, p. 967, als einzige Kriterien fiir die Erkennung des
Todes des Kindes inter partum an: ,Mortuum autem cognoscemus, ex eo quod
ad tactum frigidus occurrit, et motu caret®.
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Mutter, auf Rechnung des schweren Austritts des todten Kindes
gesetzt wurde und man folgerichtig von dieser falschen Anschauung
aus, statt unbefangen nach den Ursachen zu forschen, welche die
ungliickliche Gteburt veranlasst hatten, seine Bestrebungen in aus-
gedehntem Maasse nur darauf richtete, die Mutter von ihrer todten
oder auch nur supponirt abgestorbenen Frucht zu befreien. In
diesem Indeengange liegt, wie Michaelis, 1. c. p. 3, so treffend
hervorhebt, ,eine der schlimmsten Verwechselungen von Ursache und
Wirkung; desshalb besonders schlimm, weil sie in der Mehrzahl
der Fille durch die Erfahrung bestitigt zu werden schien. Denn
die hiufigste Folge schwerer Geburten, besonders bei engem Becken,
ist das Absterben des Kindes.“ Ich fiige noch hinzu, dass die
Hippokratiker dem asphyktisch geborenen Kinde gegeniiber,
von dem in Rede stehenden Gesichtspunkte aus, dieselbe Stellung ein-
nahmen, wie dem todten. Der &ufpvov dxémhnntov, de mulier. morb. I,
K. II, 653, der eine wichtige Ursache des schweren Abganges dar-
stellt, ist zweifellos ein asphyktisches Kind, auf welches jedes der
Worte von Michaelis ebenso gut, wie auf das todte Kind passt.
So wurden auch fiir die nach-Hippokratische Zeit, der es nicht ge-
lang, die hier zu Grunde liegende irrige Auffassung richtig zu stellen
und etwa mit Hiilfe von Sectionen!) der Wahrheit niher zu kommen,
die aus der Hippokratischen Geburtstheorie sich ergebenden
Folgerungen das Haupthinderniss vor Allem fiir die Erkennung des
engen Beckens und damit eine schwere Schidigung fir die Ent-
wickelung unseres Faches.

500 Jahre nach Hippokrates finden wir erst bei Soranus?)
wieder die Aufmerksamkeit auf das kndcherne Becken gelenkt mit
einer Andeutung des Herophileers Demetrius — 3. Jahrhundert
v. Chr. —, dass Frauen mit schmalen Hiiften, yovaixsg, ndrodey
otevai, ed. Ermerins p. 270, schwer gebiren, besonders aber durch
zwei andere, p. 274, ebenfalls, wie aus der Form der Darstellung her-
vorzugehen scheint, dem Demetrius (von Apamea; Herophilus?)
entnommene Stellen, die im 6. Jahrhundert n. Chr. auch Aétius
von Amida bringt, ohne, wie er das sonst vielfach zu thun pflegt,
seine Quelle anzugeben. Es ist also zu betonen, dass diese

1) Sectionen menschlicher Leichen wurden schon in ausgedehntem Maasse
in der von den Ptolem#ern im 4. Jahrhundert v. Chr, gestifteten Alexandrini-
schen Schule ausgefiihrt.

%) Weder bei Celsus (geb. 25 oder 30 v. Chr.) noch bei Galen (geb.
181 n. Chr.) ist des Beckens vom geburtshiilflichen Gesichtspunkte gedacht.
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Stellen dem Soranus bezw. seinem Autor gehdren. Bei
*Aétius, interpret. Cornaro, Lugdun. 1549, tetrabibl. IV, sermo 4,
p- 966 heisst es in dem Kapitel tiber die Ursachen der schweren
Geburt, abgesehen von der Erwidhnung (ob nimiam lumborum ca-
vitatem uterum comprimentem) einer zu starken Krimmung der
Lendenwirbelsiule, durch die der Uterus einen Druck er-
fihrt: ,Sed et ossa pubis nimium conserta, pariendi difficultatem
faciunt, dum in partu dilatari non possunt: neque enim velut in
viris, ita in mulieribus ossa pubis alternatim conseruntur, sed forti
copula connectuntur!)“ — diese Stellen in fast wortlicher Wieder-
gabe aus Soranus. Es ist das die Hippokratische Lehre
vom Auseinanderweichen der Hiiftknochen in negativer
Formulirung, allerdings in wesentlicher Modification —
vergl. S. 129 sq. — insofern, als sie von Soranus und Aé&tius
ausdriicklich auf die Symphyse beschrinkt ist, wogegen bei
ihnen die Hippokratische Einschrinkung auf die Erst-
gebirenden wegfillt. Jedenfalls ist aber die Prioritit
der Idee bei den Hippokratikern zu finden, wenn auch, so-
viel wir heute zu beurtheilen vermégen, erst die Schrift des (Sora-
nus) Aétius durch die Wiederaufnahme des Gedankens bewirkte,
dass sich allgemein Anschauungen von einem pathologischen Ver-
halten des Beckens ausbildeten, welche fiir lange Zeit in eine
falsche Richtung geriethen. Es entwickelte sich im Anschluss an
die willkiirliche Construction des Begriffes eines abnormen Beckens,

') Michaelis, 1. c. p. 4, Anm., citirt: Sed et ossa pelvis nimium
conferta ... ita in mulieribue ossa pelvis ... — Ausser in meiner an-
gefithrten Ausgabe habe ich noch in drei anderen mir zuginglichen das Citat
wortlich so gefunden, wie ich dasselbe oben gegeben und wie es auch den
unten citirten Worten aus Soranus entspricht. Vom griechischen Texte
sind von den 16 Biichern des Tetrabiblos nur die ersten 8, ed. Cornarus,
Venet. 1534, und das 9. in Moustochides und Schinas: Zolkoy# ‘El
kv Gvexdotdy, Venet. 1816, im Original gedruckt; sie enthalten demmach
nicht unsere Stelle, welche dem 16. Buche oder, wie gesagt, dem Sermo 4,
Tetrabl. IV, angehtrt. — Michaelis ahnte richtig, dass A&tius seine An-
gaben aus verloren gegangenen Schriften des griechischen Alterthums ent-
nommen habe. Das Werk des Soranus ist iibrigens schon im Jahre 1838
durch seinen Entdecker Dietz publicirt worden. — Nach Soranus wird
durch die stirker gehhlte Lendenwirbelsiule — mopa 1o wothétepov stvar tbv
%atd thy oopdy témoy — die Gebirmutter nicht comprimirt, sondern nach der
Seite geschoben — mapamé{ety ty pijtpav; auch hat er statt des: sed et ossa
pubis nimium conserta etc. des A&tius: Wy tdv g NPrc dotdy &Ahijhog
supmepurbtwy %. . . — vel cum pubis ossa inter se coaluerunt.
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aber durchaus auf der Basis des Hippokratischen Gedan-
kens, die Lehre von (der Nothwendigkeit) einer Aufschliessung
des Beckens bei jeder Geburt zur Formirung des physiologi-
schen Canals und setzte sich bis weit tiber die Zeit hinaus fest,
wo die grossen Anatomen des 16, Jahrhunderts, Vesal an der Spitze,
die Unmdglichkeit eines solchen Vorganges von ihrem Standpunkte
aus gezeigt hatten.

Die Lehre des (Soranus) Aétius von der zu festen Ver-
bindung in der Symphyse ist fiir ein Jahrtausend und linger
die geburtshitlfliche Pathologie des Beckens geworden.
Um die Schambeinverbindung, das ,Geburtsschloss*, wie die
von dem hier erdrterten Gesichtspunkte sehr treffende spitere Be-
zeichnung lautete, dreht sich auch die ganze Beweisfithrung, bei
Vesal, human. corp. fabr. I, cap. 29. — Die Siegemundin
iiberschreibt noch das zweite Kapitel ihres Buches, Die Chur-
brandenburgische Hoff-Wehe- Mutter, Colln an der Spree, 1690:
Von den Geburts-Schldssern etc. und meint damit nicht etwa die
drei Beckengelenke, sondern, wie der Text ergibt, die Symphyse
allein, indem der gebrauchte Plural sich auf die Gesammtheit der
Gebirenden bezieht. ,Was meine Meinung ist wegen der Geburts-
Schlosser | dass sie sich von sammen geben miissten bei den ge-
biahrenden Frauen | so sage ich dir /| dass ich nichts davon halte;
Jedoch lasse ich einem jeden seine Giedancken. Man sieht, die
Frage wurde von den Geburtshelfern noch am Ende des 17. Jahr-
hunderts discutirt, trotzdem der berithmte Schiiler Vesal's, J.C. Aran-
tius, bereits 100 Jahre frither!) das wirkliche enge Becken erkannt
und beschrieben hatte, freilich nur mit einseitiger Beriicksichtigung
der Verbildung der Schambeine.

Michaelis hat als der Erste die beiden vorstehend zusammen-
gestellten fundamentalen Irrthiimer der alten Geburtshiilfe nach Gebiihr
gewiirdigt, wenn bei ihm auch, beziiglich der Entwickelung
der Beckenlehre, der bestimmende Einfluss der Hippo-
kratiker nicht in seiner ganzen Bedeutung hervortritt.

Ich nehme die Darstellung der Geburt des todten Kindes
wieder auf.

»Wenn Einer das Kind in der Gebiérmutter abgestorben und
nicht herausgegangen, wihrend die Gebdrmutter feucht ist?), so

') *Anatomicae observationes, cap. XXXIX; 1572.
%) De superfoet. K. I, 464 : dypiic 2odomg tic pijtpne. Die im Texte bei
F. und bei K. folgenden Worte: xal p#) ¥yodemg &1t 10 Oypov, &hha Enpavdy
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schwillt die Frucht zuerst an. Darauf lgsen sich die Fleischtheile
auf und faulen; zuletzt aber kommen die Knochen hervor und ein
Ausfluss befillt (AapBdver) die Frau manchmal, wenn sie nicht vor-
her gestorben ist.*

Man darf wohl annehmen, dass hier ektopische Schwanger-
schaften unterlaufen.

Die zur Entfernung des todten Kindes empfohlenen Mittel
sind, auch in der Form ihrer Anwendung, vielfach dieselben, welche
wir bei Erérterung der Fehlgeburt schon berithrten, wie dies nach
dem Hippokratischen Begriff dieses Vorganges selbstverstindlich ist,
Sie werden uns zum Theil abermals begegnen, wenn wir die Aus-
treibung der verhaltenen Nachgeburt besprechen.

Abortirt eine magere (Aent, schwache) Frau im 1. oder 2. Mo-
nat, so soll man ihren Korper reinigen (xadpat) und kriftigen —
mavat, fett machen —, denn nicht eher treten die verfaulten Friichte
aus, als bis die Gebdrmutter kriftig und von festem Gefiige ist —
v wh loyopat ai pitpar Ewot xai sdanyéec?). Hieraus geht, wie
schon wiederholt bemerkt, mit Bestimmtheit hervor, dass man eine
Thatigkeit der Giebsrmutter fiir die Ausstossung der Frucht kannte2),
wenn die allgemeine Hippokratische Geburtstheorie ihrer auch nicht
bedurfte und mit ihr zur Erkldérung des gewdhnlichen Geburtsvor-
ganges nicht rechnete. '

Innerlich verabreichte oder in Form von Einlagen in die Ge-
schlechtstheile (zposdetd) angewandte Mittel, Eingiessungen, Rauche-
rungen, aufsteigende Dimpfe und zwar wohlriechende, Niesmittel
(mtappind), bei deren Anwendung Mund und Nase zur besseren
Wirkung (Benutzung der Bauchpresse) zugehalten werden, sowie
Schiittelungen nach bestimmter Vorschrift, K. II, 698 sq., kommen
fir die Entfernung des todten Kindes in Betracht — die Nies-
mittel, wie die Schiittelungen, aber nur unter Voraussetzung
einer richtigen Lage der Frucht®). Eines manuellen Extractions-
verfahrens bei Kopflage und todtem Kinde ist S. 164 sq., vergl.
S. 158 sq., gedacht worden, ebenso wie an drei Stellen (S. 150 sq.,
S. 151 und S. 158 sq.) von der Ausfihrung der Embryotomie (bei

pep, die einen vélligen Widerspruch mit den vorangehenden enthalten, fehlen
bei E.,, II, 808.

") De mul. morb. I, K. II, 673.

%) 8. 8.126 sq. und 8. 165.

%) Vergl. S. 121. Hier sind besonders die Biicher iiber die Weiber-
krankheiten, namentlich das erste, nachzusehen.
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todtem Kinde) die Rede war. Es muss hier noch eine vierte
Stelle!) Erwihnung finden, wo ein Zerstiickelungsverfahren zur
Herausbeforderung der todten Frucht beschrieben ist, bei dem auch
die bis dahin noch nicht genannte Decapitation vorkommt.
» Wenn aber der todte Embryo darin (¥vdov) bleibt und weder von
selbst noch durch Arzneimittel nach der Natur heraustreten (¥x-
weoely, herausfallen) kann, so bestreicht man sich die Hand mit
einer moglichst schliipfrigen Wachssalbe, fiihrt sie darauf in die
Gebiarmutter ein und trennt (3teheiv) die Schultern vom Halse, in-
dem man mit dem Daumen stark aufdriickt — E&zmepeicavta t@ pe-
14l Saxtolg. Zu diesem Zwecke muss man einen &voé?) auf dem
Daumen haben — ¥ystv ot ypi mpds td toradra xal Evoya &xi T
daxtdrp td peydhw. Nachdem man durchtrennt hat, zieht man die
Arme heraus; darauf fithrt man die Hand abermals ein, spaltet den
Bauch und entfernt allmilig die Eingeweide, worauf man endlich
die Rippen zerbricht und zusammendriickt (svvtpidat), damit der
zusammengefallene kleine Korper zum Durchtritt geeigneter werde,
&xwg cvpmesdy td owpdtiov sdotaréstepoy Yévnrar, und leichter herans-
gehe, da er dann keinen grossen Umfang hat, pi dyxddeq &6v.
Die Kindeslage ist hier nicht angegeben; bei der Méglichkeit
der Ausfithrung der Decapitation handelt es sich indessen wohl um
eine Schieflage mit der ndthigen Zuginglichkeit des Halses. Ueber
die Entfernung des zuriickgebliebenen Kopfes ist nichts bemerkt.

Die Verhaltung der Nachgeburt.

Fur den Fall, dass die Nachgeburt (to ywpiov®) nicht gleich
nach dem Kinde abgeht, haben wir (S. 140 sq.) bereits ein Ver-
fahren kennen gelernt, bei dem ein durch die Schwere des Kinds-
kbrpers bewirkter allmiliger Zug dieselbe herausbefordert.

1) De superfoetat. K. I, 462 sq.

2) Hier nicht etwa Fingernagel. Die Nigel sollen ja, wie frither an-
gegeben, bei der Ausfuhrung der Wendung oder Zerstiickelung kurz geschnitten
gein (s. auch K. II, 703). Welch ein Grad von Decomposition des Fruchtkdrpers
milsste auch dazu gehdren, um mit dem Fingernagel die Decapitation zu
Stande zu bringen! Die Aufklirung gibt Fo&sius (Oecon. Hippocr., s. v.):
*Owt etiam uncum aut uncinum ferreum significat ad extrahendum foetum
mortuum, quemadmodum et ungues ferrei dicuntur. (Folgt das Citat unserer
Stelle) Und weiter sagt er, auf Galen gestittzt: Sic autem vocatur huius-
modi instrumentum, quod incurvum sit et ad volucrum aduncos et recurvos
ungues accedat; Elwvotijp wal ¢pBpvovkxds wal ipBpoodhderc etiam appellatur.

%) 8. 8.93 sq. :



» Wenn dem Weibe aber die Nachgeburt (1o yopiov) in der Ge-
barmutter zuriickblieb, geschieht das so: wenn mit Gewalt der Nabel-
strang zerrissen worden oder die Hebamme (¥ opparntépoc) aus Un-
wissenheit (apadiy) die Nabelschnur des Kindes abgeschnitten, ehe
die Nachgeburt aus der Gebirmutter herausging, zieht die Gebir-
mutter die Nachgeburt in die Hohe (af picpai te dvasndoy Botepov
&vw), da diese schliipfrig und nass (ysépevoy) ist und hilt sie fest?).“

,Wenn die Nachgeburt (td Dotepov) nicht sogleich nach der
Geburt (des Kindes) abgeht, entstehen Schmerzen in den Weichen,
Froste und Fieber; wenn sie entfernt worden, genest das Weib.
Vielfach aber verfault sie und wird am 6. oder 7. Tage oder auch
spiter ausgeschieden ).

»Wenn beim Weibe die Nachgeburt — & yoplov — zuriick-
bleibt im Falle, dass der Muttermund nicht die gehérige Weite
hat — v pi) edpbdotopor ai pijtpar Ewsty —, so geht die Reini-
gung in geringerer Menge ab, als es sich gehért und der Bauch
wird hart und gross, es entsteht Kiltegefithl und heftiges Fieber
und Schmerzen im ganzen Kérper, im Leibe aber unterhalb des
Nabels; in der Gebarmutter hat die Frau ein Gefithl von Schwere
und von Drehen — otpogyj tivetat —, als wenn der Embryo noch
da wire. Richtig behandelt, wirft sie sehr bald die verfaulte Nach-
geburt aus und wird gesund®).

Blutungen in Folge von Geburt, Abortus, Verhaltung von

) De mul. morb. I, K. II, 672 sq. E. II, 579 hat xatisyw, festhalten und
iibersetzt : arctissime complectitur, withrend sich bei K. 1. ¢. und F. 609 xatc-
yvéw, eigentlich verzehren, findet. Diese Hippokratische Auffassung hat in
der Geburtshiilfe so tief Wurzel geschlagen, dass beispielsweise in *Mauri-
ceau's Traité des maladies des femmes grosses etc., und zwar noch in der
7. Aufl. von 1740 (nach seinem Tode — 1709 — erschienen), unter den Ur-
sachen der Retention der Nachgeburt (Tome I., livre 2, p. 251) auch die an-
gegeben wird, dass man dieselbe nicht ,promptement aprés I'accouchement®
entfernt, darauf die Geb#rmutter sich geschlossen und den Weg verlegt habe.
Es entsprach dies der allgemeinen Anschauung der Zeit mit der praktischen
Consequenz, dass man sich méglichst mit der Herausbeférderung der Nach-
geburt beeilte, wenn auch schon *Fr. Ruysch in seiner Tractatio anatomica
de musculo in fundo uteri observato, antehac a nemine detecto, cui accedit
depulsionis secundinarum, parturientium feminarum instructio, authore Fred.
Ruyschio, ex belg. in lat. trad. a Jo. Christoph. Bohlio. Amstelod. 1726, die
Grundlosigkeit dieser Furcht und Hast dargethan hatte.

3 K. IL. 672.

%) De mul. morb. I, K. II, 673. Die Stelle enthiilt offenbar eine Be-
schreibung der Nachgeburtswehen.
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Eitheilen sind bei den Hippokratikern in der Bezeichnung des rothen
Flusses — péos 2ppdpéc mit einbegriffen; ich verweise hier auf die
spiter folgende Darstellung der Gynikologie, wo dies Beriicksichti-
gung finden wird. Ausser kalten Umschligen auf den Leib, kalten
Injectionen, Tamponade, Einwickelung der Extremititen, Tieflagerung
des Kopfes — manuelle Eingriffe zur Ausriumung des Uterus sind
nicht angegeben — wird innerlich ,das Zwekmissigste versucht*,
was man an entsprechenden gyniikologischen Mitteln hat ?).

Um den Abgang der Nachgeburt zu bewirken, heisst es in
der Schrift de mulier. morb. I2), ist es am besten, das zu ver-
ordnen, was man auch zur Foérderung des Wochenflusses gibt.
Hier wird Knoblauch, gekocht oder in Wein und Oel bereitet,
neben einer Reihe von anderen Dingen, darunter Castoreum im
Trank, empfohlen. Der Autor nennt die Medicamente (K. II, 672),
die er als die wirksamsten kennen gelernt hat. Die Form der An-
wendung der Mittel ist vielfach die Verabreichung im Getrink?), in
einer Scheideninjection®), in einem wposdetdy (darunter auch solche mit
Canthariden oder Coloquinthen®). Ein solches mposdetéy wird dann
gelegentlich als éxBékiov batépwy bezeichnet®). In gewissen Fillen wird
die Enthaltung von Speisen vorgeschrieben?). Auch verwendet man
die Thitigkeit der Bauchpresse. Die Frau soll den Athem an-

1) De mul. morb. II, K. II, 761 sqq., 768 sqq. — ‘H 3% vedseg (sc. Blu-
tungen aus den Genitalien) Ad{eta: ix toxov péhista, 7y 1 &v abdtf Suxvnoediv
pn By, &AW dvsdmyror wai tpmyovdy tb EnBpvov. E., 11, 699, bezieht, wie mir
scheint nicht mit Recht, das 3iaxvafsodar — er hat daxvousdév — mit auf
den Embryo. Eine #hnliche Stelle, an der vom Embryo nicht die Rede
und als Folge das Auftreten eines féoc Oméylwpog Thicypog, eines etwas
blassgriinen, z#h-klebrigen Ausflusses angegeben ist s. K. II, 781. — Ich
nehme an, dass durch das Verb tpmydvesdat, rauh werden (K. iibersetzt ex-
asperatus, E. asper), die Abstossung der Epidermis, also ein Macerations-
bezw. Faulnisszustand bezeichnet werden soll. — Aus dem Texte ist noch
die Stelle (K. II, 768): tav yovauelwy wsipdpsvos, 8 1 &v pallov mpooivtat
xinionsty — E. hat das Komma hinter ‘ovaursiov — hervorzuheben wegen des
ungewd8hnlichen Gebrauches dieses Wortes in der Bedeutung Heilmittel in
der gyniikologischen Therapie. Eine ganz analoge Bezeichnung finde ich
ibrigens de mul. morb. II, K, II, 814: nivetv tiv Sotepirdy pappdrwy, trinken
von den fiir die Gebérmutter bestimmten Arzneimitteln.

%) K. II, 671.

%) K. 1, 481; II, 592, 724 sqq.

4) Z. B. de mulier. morb. I, K. II, 726.

%) K. II, 722 bezw. 724.

% K. 11, 728.

) De nat. mulieb. K. I, 585 und de mul. morb. I, K. 1I, 672.
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halten (zvedpo xatéyew !); an zwei Stellen ?) findet sich die Em-
pfehlung von Niesmitteln, bei deren Wirkung man Mund und Nase
zuhilt. Eine Stelle in den Hippokratischen Schriften, die sich nach
meiner Ansicht auf eine manuelle Entfernung der Nachgeburt
durch Zug mit der Hand beziehen muss, s. S.141. Den Passus
de mul. morb. I, K.II, 724 deute ich so, dass man zu diesem Zwecke
auch Schitttelungen vorgenommen habe. Die Vorschrift, man
solle die Frau unter den Achseln fassen und kriaftig schiit-
teln — omd tag pacydhac Aafaov oeletv loyvpis — ist als Erepov
éxBéiov unter einer Reihe von Trinken aufgefiihrt, die zur Nach-
geburtsentfernung verordnet werden. Ich halte es demnach
nicht fiir zutreffend, wenn Kiithn iibersetzt: alind foetum etiam
excludens, obgleich man ja allerdings filr gewshnlich unter éxBéitov
ein Mittel zur Austreibung der Frucht versteht. Sprachlich ist aber
selbstverstindlich eine solche Auffassung nicht unbedingt geboten
und in unserem Falle, nach dem Zusammenhang des Textes, wie
ich meine, nicht richtig. Wird doch auch ausdriicklich — K. II, 728 —
von einem éxB6Atoy ¥yyvrov Dotépwy gesprochen, einer Eingiessung,
welche die Nachgeburt zu Tage fordern soll. Eine weitere Stiitze
fur meine Ansicht liegt in dem Umstande, dass Schittelungen
zur Herausbeforderung der Nachgeburt zweifellos, wenn auch . in
anderer Form, zur Hippokratischen Zeit bekannt waren. Soranus
(ed. Ermerins p. 107, cap. XXII, de secundinis retentis) berichtet,
dass Euryphon (ein #lterer Zeitgenosse des Hippokrates) solche
mit Hilfe einer Leiter vorgenommen (vergl. S. 17), an welche
die Frau gebunden war, in den hiufigen Fillen, in denen die Nach-
geburt zuriickgeblieben (moAdwig dmopéver 1o ydpov). ,Euryphon
autem Cnidius utitur . . . mulieris concussione ope scalae, cui
aegrotans adligata sit.“ Allerdings bemerkt er an derselben Stelle,
dass Hippokrates zu diesem Zwecke Niesmittel unter Com-
pression der Nase (vom Munde spricht er nicht) angewendet, ohne
dabei etwaiger Schiittelungen zu gedenken.

Die geburtshiilfliche Operationslehre der Hippokratiker.

.Ich gebe hier eine Zusammenfassung dessen, was iiber geburts-
hiilfliche Operationen bei verschiedenen Gelegenheiten gesagt worden

1) K. 11, 672.
%) De morb. vulgar. I, K. III, 462 und Aphorism. K. III, 745.
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ist, indem ich auf diese Stellen beziiglich der ausfithrlichen Dar-
stellung verweise.
Instrumente sind nur zur Embryotomie angegeben und

zwar: ein kleines Messer — payaipiov —, besser gekrlimmt als
gerade, um den Kopf zu spalten — oyifety?); ein Instrument
zum Zusammendriicken — §opphdery — der Kopfknochen, auch

des Thorax und der Schulterbliatter — td wicotpov 2), welches viel-
leicht auch zur Extraction gedient hat; s. S. 159 und 178; eine
Knochenzange — & éoteohdyog 8), E. II, 601, 6 éoreéhnog, F., Oecon.
Hippocr. unter é\xvatip; ein (scharfer) Haken — 6 é\xvotip®) zur
Extraction, angesetzt z. B. am Schliisselbein; ein anderes, offenbar
kleineres, nach Art eines Fingernagels, einer Kralle geformtes
scharfes Instrument, ttber den Daumen zu ziehen, bei Ausfihrung
der Decapitation, genannt 6 &wé4). Galen vermuthet, dass mit der
bei der Embryotomie verwendeten iy3b7 %) nicht getrocknete (rauhe)
Fischhaut, sondern ein Instrument gemeint sei, dessen Oberfliche
Fischschuppen #hnlich sah; nach der Meinung von Foé&sius wire
dessen Gestalt vielleicht die eines Angelhakens gewesen; s. Fo#sius,
Oec. Hippocr. sub verb. — Wenn der Kirchenvater Tertullianus,
de anima, cap. 25, von einem verletzenden geburtshiilflichen Instru-
mente spricht, das man &pBpvospdntyc nenne — est autem aeneum
spiculum, quo jugulatio ipsa dirigitur coeco latrocinio und hinzu-
fugt: hoc et Hippocrates habuit et Asclepiades et Erisistratus et
maiorum quoque prosector Herophilus¢), so ist dagegen zu be-
merken, dass ein Instrument dieses Namens wenigstens in dem
uns #iberlieferten Corp. Hippocr. nicht vorkommt.

A. Vorbereitende Operationen.

Die kiinstliche Unterbrechung der Schwangerschaft zu thera-
peutischen Zwecken war den Hippokratikern bekannt, da man bei
Erysipel des Uterus die Frucht zu Grunde zu richten und zum Ab-
gang zu bringen suchte ); K.II, 540 sq. Die Fruchtabtreibung

1) 8. 8. 150.

?) Ibid.

3 8. 8. 151.

4) 8. 8.169 sq.

%) 8. 8. 158.

) 8. Marx, Herophilus, 1. c. p. 103, Anm. 186.

") Allerdings kann man, da die Texte beziiglich der Stelle, auf die ich
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wird verworfen — s. ,Eid®* — und wenn an einer einzigen Stelle )
in den Schriften der Rath gegeben ist, durch Springen den ge-
furchteten Folgen eines Beischlafes vorzubeugen, so betraf dieser
Fall einen (Graviditits-)Termin, in welchem es sich, da man nach
der Hippokratischen Anschauung die eigentliche Conception wobl
noch nicht als erfolgt ansah, wahrscheinlich nur um die Herbei-
fihrung eines ,Samenabflusses® — &xpvatg, nicht einer ,Fehlgeburt®
handelte. Wird aber u. A. auch das Einfithren der Sonde
empfohlen, um den Abgang der abgestorbenen Frucht zu be-
wirken, so mag allerdings manchmal dieses Instrument — oder
andere beziigliche Massnahmen — unbeabsichtigter Weise, eine
normale Schwangerschaft zerstort haben.

Dass eine manuelle Dilatation des Muttermundes bei Febhl-
geburten ausgefiihrt wurde, vorsichtig und allmalig, durch die Heb-
amme — hier inrpebovoa genannt —, scheint mir zweifellos, wenn
man fiir die betreffende Stelle die Fassung des Textes bei E. II, 600
— o otépata pakdaxde déavoirety nai pépa todto Spdy — annimmt,
nicht seine Uebersetzung: oscula emollientibus dilatare, die ja auch
mehr dem Kithn’schen paldaxoiat entspricht 2).

Operationen zur Verbesserung der Haltung oder Lage des Kindes.

Reposition des Beines bei einem ausgewachsenen Kinde %);
Reposition von Arm oder Bein bei einem todten Kinde?); Re-
position eines Armes oder Beines bezw. dieser beiden Extremititen
bei einem lebenden Kinde?) — Vorschriften zur Ausfithrung der
Reposition sind nirgendwo angegeben.

Wendung auf den Kopf, die einzige, den Hippokratikern
bekannte Art der Wendung. Sie wird in allen Fillen ausgeftihrt
bezw. versucht, in denen keine Kopflage vorhanden ist, ausgenommen

mich stiitze, nicht iibereinstimmen, an der Richtigkeit meiner Auffassung
Zweifel hegen. Nach E. 1I, 837, Anm., wird aber meistens das pv, welches
er selbst iibrigens setzt, in: 8xwg b ¥pBpuoy (ui) Srapdsipmrar weggelassen.
Auch ist das folgende dmoywpéw beachtenswerth. S. 8. 124, wo in Anmerk. 7
bereits hervorgehoben, dass K., nicht in Uebereinstimmung mit seinem Texte,
der die Negation wegliisst, minima perdatur iibersetzt.

)8, 8.119.

2) 8. 8. 140.

3) 8. S. 150.

4) S. 8. 150 u. 151.

%) S. S. 158.
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allein die vollkommene Fusslage. Bei Schieflagen, ohne Arm-
vorfall, durch Schiittelungen zunichst in horizontaler Riicken-
lage, darauf in senkrechter Korperhaltung der Gebérenden bei nach
unten gerichtetem Kopfe. Das Niihere iiber die Ausfiihrung dieses
Verfahrens s. S. 161 sq. Bei todten Kindern mit Vorfall eines
Armes oder Beines!) — Lage nicht bestimmt angegeben, wahr-
scheinlich Schieflage bezw. unvollkommene Fusslage —
wird die Reposition der vorgefallenen Extremitit und darauf die
Wendung auf den Kopf, ohne Angabe einer Wendungsmethode
empfohlen, ein Mal mit den Worten: &mi xepalily otpépetv, das
zweite Mal mit demselben Ausdruck bezw. als: edrpemicar o Ep-
Bpvov, den Embryo zurechtstellen. Gelingt dies nicht, so wird so-
wohl an der ersten dieser beiden Stellen die Geburt durch Embryo-
tomie beendet, als auch an der zweiten nach moglichst hoher
Abtragung alles dessen, was draussen ist, ,das Uebrige“ — todmi-
hotmov — zurfickgedrdangt und der Embryo auf den Kopf ge-
wendet. Hier haben wir also, wie man wohl nicht bezweifeln kann,
eine Wendungsmethode durch innere Handgriffe; ob dabei
direct auf den Kopf eingewirkt wurde, ist nicht ersichtlich. — Eben-
falls durch innere Handgriffe — Zurtickdringen des vor-
liegenden Theiles und wahrscheinlich directes Herableiten
des Kopfes unter Hochlagerung des miitterlichen Beckens — wird
die Wendung auf den Kopf bei gemischter Steisslage aus-
gefithrt bei lebendem sowohl wie bei todtem Kinde ). — An einer
weiteren Stelle®) wird bei Schieflage mit Armvorfall — also
unter stillschweigender Voraussetzung des Fruchttodes nach Hippo-
kratischer Anschauung — der vorgefallene Arm ohne Weiteres ex-
articulirt und darauf die Wendung auf den Kopf gemacht, hier in
der Weise, dass man den Kopf nach der Natur, d. h. um ihm seine
natiirliche Stellung itber dem Beckeneingang zu geben, fortdringt
— nata pbow mapwdéety —, mit dem Finger aber den Em-
bryo nach innen wegschiebt — td ¢ doaxtdhe td ¥pfpvov elsw
ar@cat. Da das Fortdringen des Kopfes offenbar von aussen ge-
schieht, so haben wir in diesem Falle eine Methode zur Wen-
dung auf den Kopf durch combinirte #ussere und innere
Handgriffe. — An noch zwei anderen Stellen®), die ich als

1) 8. 8. 150 sq. u. 151 sqq.
%) 8. das Genauere beziiglich der Ausfithrung S. 153 sqq.
8 8. 8. 158 sq.
4) 8. 8. 155 sq.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i.d. Hippokrat. Schriften. 12
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Schieflagen in der Weise auffasse, dass der Steiss vom Beckenein-
gang etwas abgewichen ist, heisst es, man solle das Kind gerade-
richten und wenden, und endlich an einer letzten Stelle !), wenn bei
einem lebenden Kinde ein Arm oder ein Bein oder Beides vor-
gefallen, man solle diese Theile reponiren, auf den Kopf wenden
und in den Weg leiten. An den drei zuletzt angefithrten Stellen
ist iber die Art der Ausfithrung der Wendung nichts angegeben.

B. Operationen zur directen Herausbeforderung des Kindes.

Schiittelungen bei Fehlgeburten — todte Kinder — unter
Voraussetzung einer Kopflage, im senkrechten Sinne bei aufrechter
Stellung des Bettes; Fiisse der Gebirenden nach unten gerichtet 2).

Manuelle Extraction des vorangehenden, im Cervix
steckenden Kopfes des todten Kindes mittelst zweier Finger,
von denen einer in den Mund eingefithrt wurde, der zweite
unter dem Kinn angriff3).

Weiter noch ist von der Herausbeforderung des voran-
gehenden Kopfes die Rede. Es wird nach Exarticulation eines
vorgefallenen Armes bezw. nach Ersffnung des Thorax die Wendung
suf den Kopf vorgeschrieben, worauf man letzteren unter dem

Schambogen weg nach aussen fihren — omdyerv o —
oder, wie es gleich darauf heisst, in natiirlicher Weise nach
aussen dringen soll — xata ¢boy ¥w doar. Leider bietet

der Text keine Anhaltspunkte fiir die Beantwortung der Frage der
Ausfithrung. Oder es wird der Kopf zusammengedriickt und
auf diese Weise -— odtwg¢ — der Embryo unter dem Scham-
bogen weg nach aussen geftihrt. So verstehe ich das dz-
efayarely . Diese Stelle legt den Gedanken nahe, dass das Com-
pressionsinstrument zugleich zur Extraction gedient habe*).
Extraction des nachfolgenden, im Cervix bezw. in der
Scheide steckenden Kopfes mittelst der umgelegten Hinde.
Hier ist nicht gesagt, dass es sich um ein todtes Kind handelt.
es wird aber auch kein Finger in den Mund eingefithrt?®).

64 sq. Die obige Darstellung beruht auf meiner Auffassung
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Die Herausbeforderung des verkleinerten Kindes.

Die Embryotomie ist an vier Stellen erwihnt!) und
umfasst bereits alles das, was wir auch heute unter
dieser Bezeichnung verstehen: Spaltung des Kopfes mit einem
kleinen Messer — etwa unserer Perforation mit dem scheeren-
formigen Instrumente an die Seite zu stellen —, Zusammendriicken
des Kopfes, Extraction von Knochensplittern (auch Compression des
Thorax und der Schulterbliitter), Decapitation, Eréffnung der Bauch-
hohle, Exenteration, Exarticulation bezw. Abschneiden vorgefallener
Extremititen, Extraction mit dem (scharfen) Haken. Die Ver-
kleinerungsoperationen wurden nur unter der Voraussetzung des
Fruchttodes ausgefithrt, wobei allerdings der Vorfall eines Armes
bei Schieflage schon hinreichte, um dieses Postulat als erfiillt an-
zusehen. Vergl. S. 159 sq.

Das Niahere tiber die verschiedenen Verfahren bei Verkleine-
rungsoperationen und die Geburtsbeendigung im Anschluss an solche
8. an den unten in Anmerk. 1 bezeichneten Stellen.

C. Operationen und Massnahmen zur Heraumsbeférderung der
Nachgeburt.

Ausser inneren und anderen Mitteln, besonders solchen zur
Anregung der Bauchpresse, wie Anhalten des Athems, Niesmitteln
(s. S. 174), kommt die Herausbeférderung durch Zug an der Nabel-
schnur in Betracht, ausgefithrt durch Benutzung der Schwere des
Kindes®), auch unter Verwendung eines Geburtsstuhles oder
— nach Abnabelung vor Austritt der Nachgeburt — durch ein
an die Nabelschnur gehiingtes Gewicht®) oder mit der
Hand*). Auch Schiittelungen?) dienen dem in Rede stehen-
den Zwecke.

1) 8. 8. 150 sq.; 151 sq.; 158 sq.; 171.

2) 8. 8. 140 sq.

% 8. 8. 141.

4) Ibid.

%) 8. 8.174. — Dass der Kaiserschnitt, auch der an der Todten, bei
den Hippokratikern, wenigstens in dem uns vorliegenden Corpus, nicht vor-
kommt, ist schon S. 13 erwihnt.
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Physiologie und Pathologie des Wochenbettes.

Der Vorgang, welcher neben der Lactation das Puerperium
in seinem Wesen charakterisirt, die Riickbildung der Genitalien,
ist von den Hippokratikern nicht erwihnt, ihnen demnach wohl
unbekannt geblieben. Auch findet sich bei ihnen keine Dia-
tetik des Wochenbettes. KEine Andeutung an Nachwehen
witrde man vielleicht in dem Satze: ,Schmerzen des Leibes nach
der Geburt fordern Eitriges zu Tage“ — Coac. praenot. K. I, 323 —
erblicken kionnen, wenn die Entleerung anders bezeichnet wire.

Im Mittelpunkte des Interesses, welches die Hippo-
kratiker am Wochenbett nehmen, steht die Wochen-
reinigung — ta Aéyta, & Aoysia, 7 t@v Aoylwv xddapog, T hoyeia,
a peta tov toxov tovta K. II, 656, % hoyin (hoyetn) xadapows, 7 hoyiy,
at waddpotec al &x tod ténov, oft 7 xddapowc kurzweg; im letzteren
Falle also dieselbe Benennung, wie u. A. auch fiir die menstruelle
Blutung.

»Hierauf (nimlich nach dem Kinde und der Nachgeburt) geht
éine blutige, wisserige Flussigkeit (08pw¢d alparadne) ab, die vom
Kopfe herkommt und aus dem iibrigen Korper, ausgeschieden durch
die Gewalt und die Arbeit und die Hitze (wihrend des Geburtsactes)
und welche die Wochenreinigung einleitet (dpynyicato). Nach dem
Abgang (dieser Fliissigkeit) des Ichor tritt die Reinigung auf (%
nadapatg ylvetar 1).¢

Die physiologische Stellung, welche die Hippokra-
tische Auffassung den Lochien zuweist, geht aus dem
Folgenden hervor.

Die Wochenreinigung — ai xaddpotes ai &x tod téxov — stellt
sich bei den Weibern desshalb ein, weil in einer Midchenschwanger-
schaft durch die ersten 42, bei einer Knabenschwangerschaft durch
die ersten 30 Tage nur sehr wenig Blut zur Nahrung auf das
Kind heruntergeht, »atépyetor®) — sonst miisste die junge Frucht-
anlage ersticken —, von da an aber, zugleich mit der Vermeh-

!) De natur. puer. K. I, 422. — Ein ihnlicher Gedanke ist K. I, 393 sq.
ausgesprochen.

?) K. I, 896. — Mit Ablauf dieser Fristen hat sich ja die Sonderung
der Glieder bei dem einen oder dem anderen Geschlechte vollzogen. Vergl.
ibid. 892, 395 sqq.
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rung der Pneumaaufnahme, bis zur Geburt eine grossere Menge.
Es muss demnach die Reinigung in den Lochien zuriickgegeben
werden, 8¢t &) iy nwddapowv amododiyar &v toiot Aoyiowsy, und nach
aussen abgehen nach der Ordnung der Tage — wata tdv Adyov
tay Tpepéwvl). Unter xddapoig ist hier offenbar das in der ersten
Schwangerschaftszeit vom Kinde nicht verbrauchte Menstrualblut
verstanden, so dass der Wochenfluss fiir diesen Theil eintritt bezw.
denselben reprasentirt. Dabei ist nicht gesagt, dass dies etwa nur fiir
die blutigen Lochien gelten soll, die iiberhaupt nicht ganz bestimmt
von anderen getrennt werden ®). In diesem Ideengange liegt denn
auch die Ansicht der Hippokratiker begriindet, dass die Dauer der
Wochenreinigung nach einer Knabengeburt 30, nach einer Madchen-
geburt aber 42 Tage betrigt®); eine Abkirzung auf 20 bezw.
25 Tage bringt keine Gefahr‘). — Eine Wiederholung dieser An-

!) De nat. puer. K. I, 393.

?) Allerdings wird an zwei Stellen der erste Wochenfluss (ywpést &
Aoysia bezw. 9| xé&dapoic ... 1 npirov — de mul. morb. I, K. II, 705 und de
nat. puer. K. I, 394) fast genau mit denselben Worten beschrieben, wie die
Menses — de mulier. morb. I, K. II, 621 — und hierin diirfte doch eine ge-
wisse Abtrennung unserer Lochia cruenta von den folgenden liegen. Zweifel-
hafter ist eine solche Abgrenzung, wenn in einem Falle — K. III, 551 — am
8. Tage nach der Geburt des Kindes die Nachgeburt und & Asoxd, das
Weisse, abging. Coacae praenot. K. I, 824 ist unter &x téxoo Aevxd, ibid. 326,
offenbar kurzweg der Wochenfluss im Ganzen verstanden. Im zweiten Buche
von den Epidemieen, K. III, 440, kommen sogar zwei unserer heutigen Bezeich-
nungen nebeneinander vor. Eine Frau, die eine schwere Zwillingsgeburt iiber-
standen, hatte wenig Wochenfluss, dann schwoll der Leib an und es ging bis
zum 6. Monat Rothes, 2podpd, darauf viel Weisses, hsox&, ab. In diesen Worten
liegen aber gewiss nicht unsere Begriffe der rothen und weissen Lochien. —
Im Anfang der Schrift de mul. morb. I, K. II, 607 ist die enge Beziehung
zwischen Wochenfluss und menstrucller Blutung dargelegt.

%) Das ist das vorstehende: xat& tbv Aéyov t@v fpspéwy.

4) De nat. puer. K. I, 892 sq.; s. auch ibid. 895. — Interessant ist ein Ver-
gleich mit einschligigen biblischen Stellen, 3. Mos. 12; 2, 4 u. 5, die S. 37
citirt sind und die Aehnlichkeit mit der Hippokratischen Auffassung haben.
Bahr (Symbolik des mosaischen Cultus, Heidelberg 1837, Bd. II, p. 490 sq.)
glaubt die Erklirung fir die Mosaischen Vorschriften in dem Uwmstande zu
finden, dass das weibliche Geschlecht als das schwiichere und verachtete auch
fir das mehr verunreinigende galt. Vergl. J. D. Michaelis, Mosaisches
Recht, Frankfurt a. M., 1775, IV, p. 1291. v. Siebold (Geschichte der Geburts-
hiilfe I, p. 44) hiilt das bei Moses vorkommende Wort Krankheit fiir gleich-
bedeutend mit Kindbettreinigung, wihrend Kotelmann (Die Geburtshilfe
bei den alten Hebriern, Marburg 1876) iibersetzt: ,wie in ihrer (monatlichen)
Unreinigkeit*. Nach ihm sind die 7 bezw. 14 Tage die Zeit der Lochia rubra,



— 182 —

gaben tiber die Dauer des Wochenflusses findet sich in der Schrift
de mul. morb. I, K. II, 705. Hier heisst es auch: ,Es fliesst der
Wochenfluss zuerst (to wpatov) einem gesunden Weibe in der
Menge von 1': attischen Cotylen') ab (in wie viel Zeit?) oder es
ist ein wenig mehr; darauf wird der Abgang nach und nach ge-
ringer, bis er aufhdrt. Es geht der Fluss aber, gleich dem Blute
von Opferthieren, wenn das Weib, wie gesagt, gesund ist und ge-
sund bleiben soll. Der Abgang gerinnt schnell 2). Auch nach
Abortus geht der Wochenfluss in der genannten Ordnung der Tage;
bei den jiingeren Frauen etwas kiirzere Zeit als bei den ilteren?).
Ueberhaupt dauert bei Jingeren der Wochenfluss nicht so lange.
Die Erstgebidrenden und die, welche weniger Kinder gehabt, leiden
in der Geburt und in den Lochien — &v toiat Aoyiotsty, im Wochen-
bette — mehr als die Vielgebirenden*). Auch sind bei Erstge-
birenden die sogleich zu erorternden Gefahren, die beziiglich des
Wochenflusses entstehen konnen, grosser ®).

Die Pathologie des Wochenbettes ist bei den Hippo-
kratikern im Wesentlichen eine Pathologie der Lochien.
Letztere findet vielfache Erérterung und lehnt sich in manchen
Punkten durchaus an das Kapitel vom abnormen Verhalten
der Menses an.

»Wenn das Weib nicht gesund ist, auch nicht im Begriff ist,
gesund zu werden, so geht die Reinigung spérlicher ab und hat
eine schlechtere Beschaffenheit®); auch gerinnt sie nicht schnell.“

wihrend die iibrigen 33 bezw. 66 Tage der Dauer der Lochia alba entsprechen.
Auch Sue, Essais historiques etc., Paris 1779, p. 15, nimmt die Mosaische Ge-
sammtzeit zu 40 bezw. 80 Tagen an.

!) Etwa 0,4 Liter.

?) Die gleiche Stelle findet sich de nat. puer. K. I, 394, dessen Autor,
vergl. S. 2 8q., Anm.,, (nach Galen — K. IV, p. 658 — Hippokrates selbst oder
Polybus) derselbe sein muss, wie der vom ersten Buche der Weiberkrank-
heiten. In letzterer Schrift heisst es niimlich K. II, 706 ausdriicklich: ,wie die
Milch entsteht, ist von mir &v tf pdast 105 matdiov tod v téng gesagt worden.
Ein solcher Hinweis mit denselben Worten steht auch ibid. K. II, 607. — Bei
der spiteren Besprechung der Menstruation werden wir sehen, dass bei den
Hippokratikern die Menses — de mulier. morb. I, K. II, 621 — fast mit den-
selben Worten beschrieben sind, wie oben der Wochenfluss in der ersten Zeit
nach der Geburt — 1 wp@tov.

%) De mul. morb. I, K. II, 705.

) De nat. puer. K. I, 393.

%) De mulier. morb. I, K. II, 705.

) De nat. puer. K. I, 894. Als Ursache einer nicht guten Wochen-
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» Wenn das Weib die Lochien nicht ausscheidet, so wird ihm schwere
Krankheit zustossen und es wird in Gefahr sein zu sterben, wenn
es nicht baldigst behandelt wird und Jemand ihm die gehdrige
Reinigung herbeifithrt?). ,Wenn das Weib die Lochien nicht
ausscheidet . .., so hat es Schmerzen im Kreuz und die Weichen,
die Leistengegenden, die Schenkel und die Fiisse schmerzen heftig,
der Leib wird aufgetrieben (s. auch K. III, 440) und Froste durch-
schiitteln den Korper, aus denen heftige Fieber entstehen?).“ In der
Fortsetzung des Textes werden ahnliche Beschreibungen der Folge-
zustinde nach Retention der Lochien mehrmals wiederholt. Auch die
Milz und die Schenkel schwellen an, E. II, 569%). K. II, 661
finden sich Angaben itber die Pulsbeschaffenheit bei Verhal-
tung des Wochenflusses. ,Die Pulse sind schwach — opoypol
BAnypol —, bisweilen auch schnell (8€ée, spitz), bald gehoben (&et-
pépevor, hiipfend ?), bald kaum fithlbar — &Aheimovreg (fehlend).“
Auch konnen Geschwilre in der Gebdrmutter bei Zersetzung der
Lochien — t@v Aoyelwv camévtwy — entstehen, wodurch die Frau
in Gefahr geriith zu sterben oder steril zu werden. Diese Geschwiire
bekunden ihre Anwesenheit u. A. dadurch, dass der Leib unterhalb
des Nabels druckempfindlich wird, der Abgang der Lochien aber,
die hin und wieder bisartig, eitrig und tibelriechend sind, Schmerzen
verursacht, als wenn Stacheln durch die Gebarmutter gingen. Zu-
weilen bekommen die Kranken Ohnmachten, K. II, 660 sq.4); vergl.

reinigung wird in der Schrift de aére etc. K. I, 534 der Genuss schlechten
Wassers angegeben, dhnlich so, wie hartes Wasser auch auf die Menstruation
und die Geburt ungiinstig einwirkt — ibid. 529. — Ein zu reichlicher
Wochenfluss, der durch zu weites Offenstehen des Muttermundes und die
Zerreissung einiger der zur Gebirmutter gehenden Adern in Folge der Gewalt
beim Austritt des Kindes veranlasst wird, bringt Fieber, Schwichezustinde etc.
De mul. morb. I, K. II, 665 sq.

) De nat. puer. K. I, 894. — Ueber Gerinnsel im Wochenfluss, welche
Schmerzen im Leibe (Wehen) veranlassen (%v #popBwdy), s. de mul. morb. I,
K. 11, 671.

%) De mul. morb. I, K. II, 656 sqq. — Eine #hnliche Stelle s. de nat.
mulieb. K. II, 537 sq.

%) Die Interpunktion in der Kiihn'schen Uebersetzung, K. II, 661 —
an dieser Stelle fibrigens nicht in Uebereinstimmung mit F. I, 605 — gibt
keinen Sinn.

4) Anodbystat, von K. durch perfrigeratur iibersetzt, sie bekommen
Kailtegefiihl. Vergl. K. II, 665, wo von der Abnahme der Geisteskrifte der
Kranken mit Uterusgeschwiiren die Rede ist (yvipm &issstar xal xaxotpomést
wait 0d fvidiwg §3éhst §owiévar). Hier wird iibrigens auch auf die conseunsuelle
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Praedict. 1I, K. I, 220 sq. und II, 687, 690. Auch tritt wohl am
5. oder 7. Tage Diarrhoe ein mit schwarzen, sehr iibelriechenden
Entleerungen, K. II, 659%). In schlimmen Fillen erfolgt bei Ver-
haltung der Wochenreinigung der Tod je nach der Widerstands-
kraft des Korpers und der Schwere des Leidens zu verschiedener
Zeit. Meistens aber ilberleben die Kranken den 21. Tag nicht 2).

Weniger ernst sind die Folgen, wenn der Wochenfluss in den
ersten 3 oder 4 Tagen abgegangen ist und dann plétzlich aufhort,
K. II, 661. — Tritt aber mit dem Aufhéren des Wochenflusses Taub-
heit (Somnolenz?) und heftiges Seitenstechen unter Fieber ein, so
entstehen schwere Geistesstorungen, K. I, 324. Ist der Wochenfluss
spiarlich, ein Vorkommniss, welches durch Enge des Mutter-
mundes oder zu starken Schluss der Scham in Folge einer Ent-
zindung erklirt wird (K. II, 664), so entstehen #hnliche Erschei--
nungen, wie die vorhin beschriebenen: heftiges Fieber, Schmerzen
im ganzen Korper, auch in den Gelenken der Arme und Beine, wie
im Nacken und in der Wirbelsiule; die Schenkel entziinden
sich, die Gegend um die dusseren Schamtheile schwillt an, Zuckungen
treten auf, dabei Bewegungslosigkeit einzelner Glieder, Erbrechen
und aus Nase und Mund entleert sich wisseriger Schleim
(prévpa D3apés) in grosser Menge?®) — offenbar das Minus der
Lochienexcretion, das einen anderen Weg gefunden hat. — Steigt
der Wochenfluss nach dem ‘Kopfe, dem Thorax und den Lungen,
was vorkommt, so sterben die Frauen oftmals sofort, wenn er dort
zuriickgehalten wird. Geht er aber richtig (xahds) nach Mund und
Nase, so werden sie gerettet*). Tritt der Wochenfluss, der sich
nach oben gewendet hat,. nicht aus dem Munde aus, so entstehen,
durch die Ueberfilllung der Lunge mit Blut, Schmerzen in der Seite

Betheiligung (t& ®otvwvéovta) des Vorderkopfes und des Magens an der Gebir-
muttererkrankung hingewiesen.

!) Die Oedeme und die Pulsqualitdt, welche Wulfsohn, L c. p. 61
nach E.II, 709 anfiihrt, gehdren nicht hierhin, da sie sich nicht auf Lochien-
abgang, sondern auf eine andere Art der verschiedenen, in der Schrift de mul.
morb. II erdrterten Fliisse (foor) beziehen.

%) De mul. morb. I, K. II, 659 sq.

%) De mulier, morb. I, K. II, 658.

‘) Ibid. 667. — Bei lingerer Dauer der Krankheit kann es, wie ausdriick-
lich hervorgehoben, zu #hnlichen, spiter bei der Menstruation anzufiihrenden
Erscheinungen kommen, wie bei einer Jungfrau, welcher die ersten Menses nach
oben steigen. Die Wochnerin widersteht liinger, bis die Lunge von Eiter durch-
setzt wird (Starvog).
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und zwischen den Schultern, Kurzathmigkeit, Fieber, Husten mit
zahem (trockenem), manchmal auch schaumigem Auswurf, der mit
der Zeit schwirzlich und von schmutziger Farbe wird, dabei Schlaf-
losigkeit und Ekel. In solchem Falle iiberlebt die Kranke meistens
den 21. Tag nicht. Tritt der aufwirts gestiegene Wochenfluss nicht
nach dem Munde herunter (ratd t otépa) und nimmt er auch
nicht die Richtung in die Lunge, so geht er in das Gesicht; dieses
wird stark gerdthet, der Kopf ist schwer, er wird nicht bewegt, weil
dies zu schmerzhaft ist und es fliesst diinnes Blut aus den Augen.
Manchmal entleert sich auch Blut aus der Nase und dann wird die
Krankheit von lingerer Dauer; das Gehor leidet, es treten Magen-
schmerzen und Aufstossen ein, sowie Geistesstorungen mit furibunden
Delirien. Der Blick ist wild und die Kranken haben, mit Ausnahme
von Husten, Auswurf und Riickenschmerzen, alles das zu leiden, was
auch nach Eintritt des Wochenflusses in die Lunge sich einstellt?).

Wie die Geburtsfliissigkeiten (das Fruchtwasser, s. S. 130 sq.)
aus dem ganzen Korper stammen (im Sinne der Hippokratiker
besser ausgedriickt: im ganzen Korger verbreitet sind), nach dem
Kopfe in die Hohe gehen und dort bleiben oder sich nach dem
Unterleibe wenden — auch die Menses werfen sich, wie wir spiter
anzufithren haben, bisweilen auf entfernte Organe —, so sehen
wir hier ebenfalls den Wochenfluss im Korper wandern, auch aus
Nase und Mund, gelegentlich auf dem Umwege durch die Lungen
zu Tage treten. Bei allen diesen Vorstellungen kommt die Hippo-
kratische Auffassung zum Ausdruck, dass der Wochenfluss,
wie auch die Geburtsfliissigkeiten, nicht etwa autochthon
den Geburtstheilen angehért oder iiberhaupt den puer-
peralen Vorgingen eigenartig ist, sondern den in steter Be-
wegung befindlichen vier Hippokratischen Fliissigkeiten zugetheilt
wird, die als solche von aussen her mit Speise und Trank in den
Korper gelangen. So erklirt es sich auch, dass beispielsweise bei
einer schleimsiichtigen (pAeypatddvc) Frau, deren Kopf und deren
Adern im ganzen Korper mit Schleim iiberfiillt sind, von diesem
Zustande ebensowohl eine schleimige Beschaffenheit der Lochien
wie der Menses abhingt — de morb. mul. I, K. II, 649 sq.

Elol 3t téocapes i8éax t0b Oypod (Bv t§ cdpaty), alpa, Yohy, B3wp xal
@Méypa — es sind vier Arten von Flissigkeit (im K&rper): Blut, Galle, Wasser
und Schleim?). Aus dem normalen Verhalten dieses Gesammtfliissigen (&

) K. II, 667.
?2) De genitur. K. I, 874. — De morb. lib. IV, K. II, 324, wird das Wasser
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dypa, tb dypév?'), ergibt sich der physiologische Zustand der Gesundheit des
Korpers wie andererseits aus quantitativen oder qualitativen Anomalieen des-
selben auch alle Krankheiten entstehen, die nicht etwa auf eine Gewalt-
einwirkung (etc.) zuriickgeftihrt werden miissen, de morb. lib. IV, K. II, 324. Die
Quelle (¥} =vy¥) des Blutes ist das Herz, die des Schleimes der Kopf, des
Wassers die Milz, der Galle die Gallenblase — & ywpiov tb izt 1 Firax,
die Stelle auf der Leber?®). Hiermit sind aber nicht, trotz der Bezeichnung
wny1, die Bildungsstitten, sondern nur die Sammelstellen der verschie-
denen Humores gemeint, welche simmtlich ihre eigentliche, gemein-
same Quelle in dem Inhalt des Magen-Darmcanals?®) haben, d.h. in
den Ingestis. Alle Speisen und Getriinke enthalten niimlich etwas Galliges
(vergl. K. III, 612), Wiisseriges, Blutiges und Schleimiges, bald in grésserer, bald
in geringerer Menge ). Angezogen von den ihnen gleichartigen, treten diese
Flussigkeiten durch Adern, K. 1I, 336 sq., aus dem Inhalt des Verdauungscanals
in die genannten Reservoirs und in den ganzen Korper ein. Dabei findet, wie
bei communicirenden Geféssen, K. II, 336, wechselseitig eine Abgabe dort-
hin statt, wo Entleerung eingetreten, eine Einrichtung, durch welche fiir die
ausreichende Ernihrung des Kdrpers gesorgt ist®). Die also von aussen her
in den Organismus gelangten Humores verlassen denselben bald wieder durch
die Ko6rpersffnungen: Mund, Nase, After und Harnrshre®). Verweilt die alte

bei der Aufzéihlung derselben vier Fliissigkeiten 83pw genannt, eine Bezeich-
nung, die in dieser Schrift, neben B3wp, mehrfach vorkommt. — Littré ver-
einigt die Schriften de genitur., de natur. puer. und de morb. lib. IV zu einer
einzigen, — Der Harn ist in den vier Fliissigkeiten mit einbegriffen oder ist fiir
die Hippokratiker einfach Fliissigkeit (Wasser), wie ja auch odpov, Urin und
opée, Blutwasser, serum lactis (dppés von serbsem Ausfluss gebraucht K. II, 783)
etymologisch zusammenhingen. ITept dpépwy K. III, 4 heisst es, dass bei Ueber-
fillle von Galle, Schleim und Wasser im Korper des Weibes das in die Gebérmutter
(aus dem tibrigen Kérper) gelangende Blut: Stodpsst w4y qoviy, was von Kithn
zutreffend durch ,genituram serosam reddit* iibersetzt wird. Die Harnrshre
ist ja auch einer der Wege zur Entleerung der vier Hippokratischen Fliissig-
keiten, morb. lib. IV, K. II, 340. Bezeichnend ist noch die Stelle de glandulis
K. 1, 495: od y&p pmivetar tolt veppoisty to Oypdy td Emppéoy &Ah& Sappéer Emi
wdotty xdtw, das den Nieren zufliessende dypév wird von ihnen nicht festgehalten
(eingetrunken), sondern es fliesst durch dieselben hindurch nach unten zur Blase.
Vergl. ausserdem de ossium nat. K. I, 504 sq., wo der Urin als 83wp bezeichnet
ist, rothgefirbt in den Nieren durch Blat.

1) Wie wir sahen (S. 130), wird Geburtsflissigkeit (Fruchtwasser) eben-
falls als <> o7pév bezeichnet. Das in den Kdrper durch Speisen und Getriinke
gelangende Fliissige wird auch ¥ ixpds genannt, K. II, 341.

?) K. 1I, 325.

3) So mochte ich hier das xothin geben. ,'H xotktn td copatt mdviwy
Ty tom mhém odoe.® Der gefilllte Magen-Darmcanal ist dem Korper die
Quelle von Allem; K. II, 825.

4) De morbis lib. IV, K. II, 326.

%) Ibid. 887.

%) Ibid. 340. Pag. 341 heisst es, dass die alte Fliissigkeit, gekocht und
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Fliissigkeit linger als 3 Tage im K8rper oder ist die andere (neue) in grosser
Menge hinzugekommen, so hat dies schlimme Folgen, besonders im Sommer ?).

Von diesen hier kurz dargelegten physiologischen Grundlehren
muss man ausgehen, um das zu verstehen, was die Hippokratischen
Schriften tiber die Geburtsfliissigkeiten bezw. den Wochenfluss ent-
halten. Die Hippokratiker konnen von ihrem Standpunkte aus in
diesen Flissigkeiten nichts Specifisches, dem puerperalen Zustande
Eigenthiimliches erblicken — dahin ist auch die Stelle bei Ritgen,
L c. V, p. 440 zu corrigiren —, sie nicht bestimmt voneinander

verdiinnt von der Hitze, durch die dicke, neu aufgenommene, ausgestossen, in
den Magen-Darmcanal (xothiv) tritt, die dort befindlichen Speisen kocht —
néocet 16 ottia &v 1d tonme — und aus sich das Blut im Kérper macht
— wal motel td alpa &r udris v @ odpatt. Am 3. Tage geht sie mit dem
Koth und dem Urin ab. Hier ist also im Gegensatz zu der sonst tiberall
in de morb. lib. IV vertretenen Anschauung (vergl. besonders K. II, 334) von
einer Blutbereitung im Kérper die Rede. — De affect. K. II, 899 schmilzt
verdorbenes Fleisch oder Schleim und wird zu Wasser, wodurch Hydrops ent-
steht. An anderer Stelle entwickelt sich Wasser aus zerflossenem Fett.

) K. II, 343. — Die Schrift de humoribus, =ep! ydpwv, enthiilt nichts
hierhin Gehoriges, wie es der Ueberschrift nach wohl angenommen werden
kénnte. — In dem Buche de natura hominis werden Blut, Schleim und eine
zweifache Art von Galle, némlich gelbe und schwarze Galle als die Fliissig-
keiten bezeichnet, die der menschliche Kérper enthilt und welche dessen Natur
ausmachen, K. I, 352, im wesentlichen Gegensatze also zur Schrift de morb.
lib. IV, welche letztere in diesem Punkte mit de genitura im Einklang ist.
De nat. homin. hat, wie schon angefiihrt, nuch dem Zeugnisse des Aristoteles
im dritten Buche seiner Thiergeschichte und auch nach der Ansicht der be-
deutendsten Hippokrates-Forscher der Neuzeit (Littré) Polybus, den Schwieger-
sohn des Hippokrates zum Verfasser und in dieser Schrift pflegten die Hippo-
kratiker der Kaiserzeit die priiciseste Zusammenfassung der Humoralpathologie
ihres Meisters zu finden. So Diels, 1. c. p. 430, der weiter in Uebereinstimmung
mit Littré, Ermerins u. A. die beiden Schriften de nat. puer. und de morb.
lib. IV ein und demselben Verfasser zuschreibt — 1. c. p. 428. Das Zeugniss
des Aristoteles fiir die Autorschaft des Polybus beziiglich der Schrift
de natur. hominis wird (vergl. S. 10, Anmerk. 4) durch des ersteren Schiiler,
Menon, bestitigt — Diels, 1. c. p. 431, im Einklang mit der Ansicht,
die auch im Alterthum gegen die Meinung Galen's verbreitet war, der
Hippokrates selbst fiir den Verfasser hielt. Hieraus kann man die nach-
stehende Schlussfolgerung ziehen: Ist de natur. homin. zweifellos von
Polybus, (de nat. puer. und) de morb. IV aber von Hippokrates
(s. S. 10, Anmerk. 4), so stimmt Polybus in seinen humoralen An-
schauungen mit letzterem nicht éberein. Vergl. auch *Anonymus
Londinensis. Ausziige eines Unbekannten aus Aristoteles-Menon's
Handbuch der Medicin etc. Griechisch herausgegeben von H. Diels. Deutsche
Ausgabe von H. Beckh und F. Spét. Einleitung p. XIII sq.
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trennen, sie auch nicht in den Genitalorganen entstehen, wohl
aber im Korper wandern und gelegentlich aus Nase und Mund
zu Tage treten lassen, wie beispielsweise im anderen Falle eine
Gehirn- oder Magenfliissigkeit ihren Austritt aus dem Korper durch
die Genitalien nimmt — K. II, 538, Die Retention der Lochien,
der sie eine so grosse Bedeutung beilegen, ist beziiglich ihrer
Schidlichkeit in Hippokratischem Sinne offenbar im Wesentlichen zu
beurtheilen von dem allgemeinen Gesichtspunkte der Nothwendigkeit
einer regelmissig erfolgenden Ausscheidung ') — dieser Flissigkeit
wie der anderen. So kann ja auch die Verhaltung der Menstrual-
blutung, wie wir bei Besprechung der Menstruation sehen werden,
den Tod herbeifithren. Es schliesst das nicht aus, dass sich unter
den Folgen der Lochienretention eine Reihe von KErscheinungen
verzeichnet finden, die wir zweifellos auf Resorption infectioser
Stoffe beziehen miissen. Oertliche Folgen, nimlich Ulcera-
tionen an der Gebirmutter, werden ja von den Hippokratikern
auch auf Verhaltung und Zersetzung des Wochenflusses zuriick-
gefithrt.

Die Ursache des nicht erfolgenden Abflusses der Wochen-
reinigung liegt in einer Entziindung der Gebérmutter #) und im Ver-
schluss des Muttermundes3). Es kriimmt sich namlich der Cervix
— 6 otbpayoc tod aidoiov — nach dem Austritt des Kindes ringsum
zusammen (meptidvodtar?). Auch Verwachsungen an den Genitalien
in Folge von Verletzungen bei der Geburt werden beziiglich der
Lochienverhaltung atiologisch in Betracht gezogen, wihrend anderer-
seits gerade die abfliessende Wochenreinigung geeignet sein soll,
nach stattgehabter Zerreissung mit consecutiver Ulceration dem
Ausgang in Verwachsung vorzubeugen ).

Die Behandlung der Lochienretention ist folgende €): Leichte

1) Sonst bleibt er im Kéorper versteckt, wexpddetar ta hoyeiz, de morb.
mul. I, K. II, 668. _

2) Beispielsweise auch herbeigefiihrt durch Einwirkung von Kilte. K.1II,677.

3) Tav pntpéov &y ploypd yvopévwy xal tod otépatog Spéwy pbcavtog.

4) De mulier. morb. I, K. 1I, 658; s. auch ibid. 677.

%) Ibid. K. II, 666. Ueber die Ursachen einer zu geringen Menge von
Lochien s. S. 184. :

%) Ibid. K. II, 661 sqq. Die beziiglichen Verordnungen gehen ohne be-
stimmte Abgrenzung in solche zur Herbeifiihrung der Menses iiber, deren Aus-
bleiben ebenfalls (K. II, 610) dadurch erklirt wird, dass der Muttermund ver-
schlossen ist oder eine unrichtige Stellung hat (3v 1dvwdj, verkrimmt ist)
oder irgendwo die Genitalien verwachsen sind (Evstpapf 1t 10d aidoiov).
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Speisen sind zu verordnen; innere Mittel werden in grosser Zahl
empfohlen; wohlriechende Démpfe sind anzuwenden, die auf die
Gebdrmutter, in gewissen Fillen einen ganzen Tag hindurch, ein-
wirken; Démpfe auf die Unterbauch- und Kreuzgegend, warme
Bider, unter Umstéinden warme Waschungen, Sitzbider, besonders
auch zur Schmerzlinderung, Scheideninjectionen,  erweichende Ein-
lagen, auch solche mit aromatischen Zusitzen, Application von Blei-
sonden (mtdévar todg pohiBdong). Sofort wie die Reinigung erfolgt
ist, soll der Muttermund mit einer Salbe aus Myrrhe und Harz be-
strichen, auch (durch Dampfe?) erwirmt werden, worauf am niichsten
Tage eine Scheideneingiessung mit Wein und Narcissensl oder auch
mit Wein allein folgt. Manchmal ist zur Lebensrettung ein schneller
Aderlass néthig; K. II, 665. Auch Emetica und Laxantia, sowie
harn- und schweisstreibende Mittel sind empfohlen ?).

De mulier. morb. K. II, 656 sq. heisst es, bei Ausbleiben der
Lochien (wie der Menses) solle man Biader verordnen, wenn die
Frau fieberlos sei — v pév &wvpog 7j; E. hat die Stelle II, 566
ebenso; dagegen wird in der Schrift de morb. vulg. lib. II, K. III, 463
allgemein gerathen, eine Wochnerin, die Fieber und Schmerzen
hat, mit (kaltem?) Wasser zu begiessen — keyoi 8¢ mopetavodoy xal
dhyeodoy Bwp natayeiv.

Es ist von hohem Interesse, aus dem Vorhergehenden zu er-
sehen, wie die Hippokratiker eine grosse Zahl von Krankheits-
erscheinungen auf die Verhaltung des Lochienflusses zuriickfiihren,
die zweifellos zu dem Symptomencomplex unseres ,Puerperal-
fiebers“ gehoren. Ausserdem finden sich aber in ihren Schriften,
namentlich in den Biichern von den Epidemieen, ausfithrliche
Krankengeschichten, die man nach den klinischen Symptomen, wenn
man auch wohl noch die eine oder andere Frage zu stellen hitte,
in der Mehrzahl unbedenklich mit der Diagnose , Wochenbettfieber*
versehen kann,

1) Geburt leicht, Lochienabgang zuerst normal, sowie alles
Uebrige in Ordnung. Erkrankung am 14. Tage?) mit Fieberhitze und Frost.
Schmerzen in der Magengegend (an der Kardia) und im rechten Hypochondrium,
auch in den Geschlechtstheilen, Aufhéren des Wochenflusses. Nach

1) Auf eine Behandlung des zu reichlichen Wochenflusses, s. 8. 182 sq.,
Anm,, ist nicht eingegangen.

%) Auffallend spit, wenn man nicht etwa annehmen will, dass die An-
fangsstadien iibersehen worden. :
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einer Einlage (in die Scheide??') Erleichterung, aber es bestanden Schmerzen
im Kopfe, im Halse (Nacken?) und im Kreuz fort. Schlaflosigkeit, kiihle
Extremitiiten, Durstgefiihl, Brennen im Leibe mit geringer Darmentleerung,
Urin diinn, anfangs blass. Am 6. Tage phantasirte die Kranke viel gegen
die Nacht hin, darauf Wiederkehr der Besiunung; am 7. Tage gallige, dunkel-
gefirbte Stihle, am 8. Frostanfall mit hoher Temperatur; vielfach schmerz-
hafte Krimpfe und Irrereden. Nach einem Stuhlziipfchen reichliche diinn-
flissige, gallige Dejectionen. Schlaf stellt sich nicht ein. Am 9. Tage Krimpfe,
am 10. war Patientin etwas bei Bewusstsein und schlief am 11. Tage, dann
volle Besinnung, bald aber wieder Delirien. Nach einem Krampfanfall liess
sie viel dicken weissen Urin, der, frisch entleert, &hnlich war dem aufgeriihrten
Bodensatz im Harn nach langem Stehen und in Farbe und Consistenz aussah,
wie der eines Jochthieres. Um den 14. Tag Zuckungen des ganzen Kdrpers,
viel Irrereden mit etwas lichteren Momenten, die aber schnell voriibergingen.
Gegen den 17. Tag war die Kranke ohne Sprache und am 20. starb sie ?).

2) Eine Schwangere bekam kurz vor dem Geburtseintritt einen Frost-
anfall, angeblich ohne nachfolgende Hitze, was sich am n#chsten Tage wieder-
holte. Am 3. Tage Geburt, bei der Alles in normaler Weise von Statten ging.
Am 2. Tage darauf heftige Fieberhitze, Schmerzen in der Magengegend (der
Kardia) und den Geschlechtstheilen. Erleichterung nach einem wpoo¥stév.
Schmerzen im Kopf, im Halse (Nacken?) und im Kreuz, Schlaflosigkeit. Darm-
entleerungen spirlich, gallig, dinn, ungemischt. Urin diinn, schwirzlich. Am
6. Tage Fieber und gegen die Nacht hin Delirien. Am 7. Tage Steigerung
aller Krankheitserscheinungen, Schlaflosigkeit, Irrereden, Durst, dunkel gefirbte,
gallige Ausleerungen. Am 8. Tage Frostanfall, aber etwas mehr Schlaf. Am
9. Tage Zustand unveriindert; am 10. Schmerzen in den Schenkeln und
wiederum in der Magengegend (an der Kardia %), Kopfschmerzen, aber keine
Delirien, etwas mehr Schlaf, keine Stuhlentleerung. Am 11. Tage Urin besser
gefirbt, mit reichlichem Sediment. Subjectivbefinden besser. Am 14. Tage
Frost und hohe Fieberhitze, am 15. galliges, gelbes, ziemlich hiufiges Er-
brechen, auf Schweiss Fieberlosigkeit, gegen die Nacht hin aber wieder hohe
Temperatur, Urin dick mit weissem Bodensatz. Am 16. Tage Nachts Ver-
schlimmerung, die Kranke fiihlte sich schlecht, fand keinen Schlaf und delirirte.
Am 18. Tage Durstgefiihl, Zunge trocken, mit einem Belag wie ver-
brannt — yAdosa dmsxaidy —, kein Schlaf, viel Irrereden, Schenkel schmerz-
haft. Gegen den 20. Tag frith etwas Frost, komatsser Zustand, ruhiger Schlaf;
wenig gallige, schwarze Massen werden erbrochen, gegen die Nacht hin stellte
sich Taubheit ein. Um den 21. Tag Gefithl von Schwere mit Schmerzen in
der ganzen linken Brustseite, dazu etwas Husten, Urin dick, triibe, réth-
lich, setzte nicht ab. Im Uebrigen fiihlte sich die Kranke leichter, war aber nicht
fieberfrei; nachher Bescl:werden und Réthung im Anfang des Pharynx, Zapfchen
in die Hohe gezogen, scharfer, dtzender, salziger Ausfluss (fedpa), der bis zu

') mposdepévn heisst es im Text.
?) De morb. vulgar. I, K. III, 415 sq. — die 4. von 14 nacheinander
mitgetheilten Krankengeschichten.

%) Foés., Oecon. Hippocrat. p. 186: ,ventriculi os, quod appellatur etiam
»apdle, hoc est cor®.
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Ende blieb. Gegen den 27. Tag kein Fieber, der Urin sedimentirte, die Seite
that noch weh. Um den 84. Tag Fieber?), der Leib wird durch galligen Darm-
inhalt beunruhigt; am 40. Tage wenig galliges Erbrechen. Am 80. Tage be-
stand vollige Fieberlosigkeit und der giinstige Ausgang war entschieden —
ixpidn wshéwg dnopog?).

8) Geburtsverlauf normal, am folgenden Tage Frostanfall, hohe
Fieberhitze. Schmerzen im Leibe, Uebelkeit, Frostschanern, Geistesverwirrung ®).
Schlaflosigkeit auch die folgenden Tage hindurch. Athmung langsam (rvebpe
apaiov), tief (uéya), die Inspiration vollzieht sich schnell (adrixa &vesmaapévov) (?).
Am 2. Tage, nachdem der Frost eingetreten, war eine gute Stuhlentleerung,
Urin dick, weiss, tritbe, wie aufgertihrter Bodensatz, in der Nacht Schlaf-
losigkeit. Um die Mitte des 3. Tages erneuter Frostanfall und hohe
Temperatur, Urin wie vorhin, Schmerzen im Unterleib, Uebelkeit, schlechte
Nacht, kein Schlaf, kalter Schweiss auf dem ganzen K&rper, bald aber wieder
Hitze. Am 4. Tage hatte Patientin im Leibe etwas Erleichterung, aber es
bestanden noch Schmerzen und Schwere im Kopfe, leichter Sopor, etwas Nasen-
bluten, Zunge auf der Oberfliche trocken (¢nifvpog), Durstgefiihl, Urin
diinn, dlartig, wenig Schlaf. Am 5. Tage Durst, Uebelkeit, Urin unveriindert,
kein Stuhl; um Mittag phantasirte die Kranke viel, kam aber bald wieder
etwas zur Besinnung; sie erhob sich in halb bewusstlosem Zustande, in der
Nacht etwas Schlaf, Delirien. Am 6. Tage frith abermals Frostanfall, bald
aber wieder Hitze, Schweiss iiber den ganzen Koérper, Extremititen kithl, Irre-
reden. Kurz darauf begannen vom Kopfe aus Zuckungen und der Tod er-
folgte schnell4).

4) Abortus. Am 1. Tage heftiges Fieber, Zunge trocken, Durst,
Uebelkeit®), Schlaflosigkeit, Darm beunruhigt durch massenhaften diinnen,
unverdauten (rohen) Inhalt. Am 2. Tage wieder Frostschauer, grosse Fieber-
hitze, viel Darmembleerung, kein Schlaf®). Am 3. Tage grdssere Schmerzen, am
4. Delirien, am 7. Tod. Durch die ganze Krankheit war der Stuhl fliissig und
es erfolgten viele Ausleerungen von unverdauten Massen. Urin spérlich, diinn?).

5) Abortus etwa im 5. Monat, Fieber (an welchem Tage?), im An-

) E. I, 190 hat im Text und dementsprechend auch in der Ueber-
setzung: 34. Tag; K. 1Il, 418 setzt dagegen im Text 81. Tag, iibersetzt aber 34.
— E. gibt hier =dp &\=xfc und hilt, auf Galen gestiitzt, das auch bei K.
stehende #A43eto fiir unrichtig.

%) De morb. vulg. I, K. IlI, 416 sqq. Krankengeschichte Nr. 5.

3) K. I11, 428 und E. I, 194 tibersetzen das Wort &\jovea durch magna
corporis incontinentia.

%) De morb. valgar. 1, K. III, 428 sq. — Krankengeschichte Nr. 11.

%) Aciidng E., fehlt bei K. im Texte, steht aber in seiner lateinischen
Uebersetzung als aestuabunda, wie bei E.

6) Ich folge hier dem Texte bei E., der von dem K.'schen in der Inter-
punktion wie in der Wortstellung abweicht und damit einen besseren Sinn
gibt. Dabei stimmen die lateinischen Uebersetzungen Beider iiberein.

?) De morb. vulg. ITI, K. I1I, 478. K. hat noch die Schlussworte: mvpetds
wabsog, brennende Fieberhitze, die bei E. (I, 210) fehlen. — Nr. 10 der ersten
Serie (12) der in diesem Buche mitgetheilten Krankengeschichten.
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~ fang schon komatdser Zustand, Schlaflosigkeit, Schmerzen im Kreuz, Schwere
im Kopfe. Am 2. Tage wird der Leib (der Darm) beldstigt durch geringe
Mengen diinner, zuerst ungemischter Dejectionen, die am 3. Tage reich-
licher und von schlechterer Beschaffenheit sind. In der Nacht kein Schlaf.
Am 4. Tage ist Patientin nicht bei Verstand, Angstgefihl, Verstimmung,
Schielen mit dem rechten Auge, etwas kalter Schweiss am Kopfe, kiihle Ex-
tremititen. Am 5. Tage Verschlimmerung aller Symptome; viel Irrereden,
aber wieder schnelle Riickkehr zum Bewusstsein, kein Durstgefiihl, aber Schlaf-
losigkeit. Bis zu Ende viele, zu unregelmissigen Zeiten erfolgende Darm-
entleerungen. Urin spirlich, diinn, schwirzlich; Extremititen kithl, etwas
livide. Am 6. Tage Status idem und am 7. Tod?) durch Phrenitis?).

6) Primipara, schwere Geburt, Fieber (wie lange post partum?). Von
Anfang an Durst, Uebelkeit, etwas Schmerzen im Magen (an der Kardia), Zunge
trocken, wenig diinne Entleerungen, Schlaflosigkeit. Am 2. Tage ge-
ringer Frost, hohe Fieberhitze, etwas kalter Schweiss am Kopfe. Der 3. Tag

war schlecht; viel unverdaute, diinne Darmentleerungen. Am 4. Tage wieder .

Frost, alle Erscheinungen verschlimmert, Schlaflosigkeit. 5. Tag schlecht,
6. ebenso; viel Diarrhoe. Am 7. Tage Frost, hohe Fieberhitze, viel Durst,
Jactationen, Abends kalter Schweiss am ganzen Korper, Kiltegefiihl, kiihle
Extremititen, die nicht erwirmt werden konnten. Gegen die Nacht hin wieder
Frostanfall, die Extremitiiten waren nicht zu erwiirmen, kein Schlaf, Bewusst-
sein ein wenig gestort, kehrte aber schmell véllig zuriick. Am 8. Tage gegen
Mittag Hitze, Durst, Sopor, Uebelkeit, wenig galliges, gelblich gefirbtes
Erbrechen. In der Nacht Befinden sehlecht, kein Schlaf, viel gesittigter Urin
geht ab, ohne dass es die Kranke merkt. Am 9. Tage haben alle Erschei-
nungen nachgelassen, es besteht aber ein komatsser Zustand, gegen Abend
etwas Frost und wenig galliges Erbrechen. Am 10. Tage Frostanfall, Fieber-
hitze hoher, gar kein Schlaf. In der Frithe liess Patienttn viel Urin, der
nicht sedimentirte. Die Extremititen erwéirmten sich. Am 11. Tage Erbrechen
rostartiger galliger Massen und kurz nachher erneuter Frost mit abermaliger
Abkithlung der Gliedmaassen. Gegen Abend Schweiss, Frost, viel Erbrechen;
in der Nacht Befinden schlecht. Am 12. Tage war das Erbrechen massen-
haft, schwarz, iibelriechend, viel Singultus, quilender Durst. Am 18. Tage
werden viele schwarze, iibelriechende Massen erbrochen, Frostanfall, gegen
Mittag versagt die Stimme. Am 14. Tage Entleerung von Blut aus der Nase,
Tod. Wihrend der ganzen Krankheit fliissiger Stuhl und Fieberschauern.
— Das Alter der Kranken war etwa 17 Jahre?3).

7) Eine Kranke hatte schon lange Zeit vor der Entbindung gefiebert?),

1) De morb. vulg. III, K. III, 479. — Krankengesch. Nr. 11 der ersten Serie.

?) Foésius, Oecon. Hippocrat., sagt: ,Ppevitg inde dicitur perpetuum
cum febre acuta delirium ex inflammatione membranarum cerebri, contingens
cum somnis turbulentis ac continentibus vigiliis eaque vera et proprie dicta
phrenitis est Hipp., ut scribit Galen. comment. I in Prorrhet.

%) De morb. vulgar. IlI, K. IlI, 479—481. — Letzte Krankengeschichte
(Nr. 12) der ersten Serie.

4) Dieser Umstand kénnte den Fall beziiglich seiner Verwerthung an
dieser Stelle vielleicht etwas zweifelhaft erscheinen lassen.
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war bettligerig und appetitlos gewesen. Nach der Geburt kein Wochen-
fluss, am 8. Tage hohe Fieberhitze mit Frostschauern. Darauf bestanden
andauernd hohe Temperaturen mit Kélteschauern. Am 8. wie dem folgen-
den Tagen viel Delirien, Diarrhoen, am 11. Sopor, Schlaflosigkeit, am
20. Delirien; Diarrhoe und Schlaflosigkeit dauern fort. Am 27. Tage kein
Fieber, Stuhl angehalten; nicht lange nachher heftiger Schmerz am rechten
Hiiftbein; wiederum Fieber, Urin wisserig. Am 40. Tage hatten die Schmerzen
an der Hiifte aufgehdrt, aber es trat anhaltender Husten mit reichlicher
diinnflissiger Expectoration ein. Das Fieber liess nicht vollstindig nach und
bot Steigerungen und Abfille in unregelmissiger Weise. Am 60. Tage waren
Husten und Auswurf spurlos verschwunden. Eine rechtsseitige Kieferverrenkung
wird reponirt. Sopor, Delirien mit zeitweiser Wiederkehr des Bewusstseins,
héhere Fieberhitze, Frostschauern. Tod am 80. Tage. Durch die ganze
Krankheit hindurch hatte ein sopordser Zustand vorgeherrscht mit Schlaflosig-
keit, Gereiztheit und deprimirter Stimmung?).

8) Nach einer schweren Zwillingsgeburt wenig Wochenfluss, darauf
Fieber mit heftigem Frost, Schwere und Schmerzen im Kopf wie im Nacken
(im Halse?), Schlaflosigkeit von Anfang an; dabei war Patientin schweigsam
und miirrisch und liess sich in keiner Weise zureden. Urin diinn, wenig ge-
farbt, Durstgefiihl, vielfach Uebelkeit, Diarrhoe mit Verstopfung wechselnd.
Am 6. Tage gegen die Nacht hin viel Delirien, kein Schlaf. Gegen den 11. Tag
trat ein Anfall von Tobsucht ein, worauf die Kranke wieder zur Besinnung
kam. Urin schwarz, diinn und, wenn lédnger angehalten, §lig. Hiufige diinne
Stithle. Am 14. Tage viel Krimpfe, kiihle Extremititen; Patientin ist ohne
Bewusstsein, Urinentleerung findet nicht mehr statt. Am 16. Tage ist die
Kranke ohne Sprache und am 17. erfolgt der Tod. Phrenitis 2).

Ich beschrinke mich auf die vorstehenden Fille, die ich in den
stets fiir ,echt* gehaltenen Epidemiorum libr. I u. III unter einer
Gesammtzahl von 42 ausfiihrlicher mitgetheilten Krankengeschichten
finde®). Wir haben hier klinische Bilder von Wochenbett-
fieber vor uns, in denen wir, wenn auch einzelne Angaben fehlen *),

) De morb. vulg. III, K. III, 494 sqq. — Nr. 2 von den 16 Kranken-
geschichten der zweiten Serie.

2) De morb. vulg. III, K. III, 508 sq. — Krankengeschichte Nr. 14 der
zweiten Serie. — Ppevitig, von K. willkiirlich (Druckfehler?) durch Pleuritis
iibersetzt, fehlt im E.'schen Texte.

%) Im Uebrigen ergeben auch die Schriften kaum Weiteres, was hier
anzufithren wire, wenn nicht die beiden bereits S. 161 aus Epid. lib. V u. VII
erwihnten Fille noch Platz finden sollten, in denen wihrend der Geburt
.geschiittelte* Frauen an Fieber, Schmerzen in der Brust und in der Seite
Husten mit eitrigem Auswurf erkrankten und am 7. bezw. nach dem 7. Tage
zu Grunde gingen. — Der Fall aus lib. VII ist von Wulfsohn, 1. c. p. 65,
nicht correct wiedergegeben.

4) So ist beispielsweise in keiner dieser Krankengeschichten eine An-
gabe iiber das Verhalten des Pulses vorhanden.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynékol. i. d. Hippokrat. Schriften. 13
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doch im Ganzen das vereinigt sehen, was an vielen Stellen zer-
streut iiber die Folgen der Lochienverhaltung gesagt wird.
Der naheliegende Schritt aber, den Versuch zu machen, die hier
mitgetheilten Fille unter diesen einheitlichen #tiologischen Gesichts-
punkt zu bringen oder sie doch in dieser Richtung zu priifen,
ist von den Hippokratikern picht gethan worden. Nur bei Nr. 1,
7 und 8 geschieht des Wochenflusses Erwihnung, der ein Mal mit
der Erkrankung aufhort, ein Mal tiberhaupt nicht und das dritte
Mal in geringer Menge eingetreten ist, aber es wird auf diesen
Umstand kein Nachdruck gelegt, jedenfalls steht er nicht etwa
sichtlich als Ursache im Vordergrunde. Unsere Krankengeschichten
finden sich untermischt mit anderen, die sich bei Frauen nicht auf
das Puerperium beziehen, auch in grosserer Zahl Minner oder
Kinder betreffen, kurz, bei denen es sich um andere Krankheits-
zustéinde, namentlich um Malariafieber (Littré II, 587), dann auch
um Ophthalmieen, Erkrankungen der Respirations- und Verdauungs-
organe, Nasenbluten, Wassersucht, Hautausschlige, Gelenkaffectionen,
Erysipele, Bubonen, Karbunkeln etc. handelt. Mit diesen anderen
Fillen haben die unserigen ihren Platz da, wo fiir einige Jahre,
besonders in Bezug auf die Insel Thasos, die Verhiltnisse der
Witterung (Winde), Jahreszeiten (Stand der Geestirne), der Luft etc.,
neben individuellen Momenten, mit Riicksicht auf diese vielartigen
Erkrankungen besprochen werden, so dass nach dem Gang der
Darstellung zweifellos auch unsere infectiosen Krankheitsfille im
Wochenbett mit den kosmischen und tellurischen Vorgingen, die
den Mittelpunkt dieser Erorterungen bilden, in ursichliche Be-
ziehung gebracht werden sollen.

In der Schrift de nat. mulieb. und besonders im ersten Buche
von den Weiberkrankheiten !), aber auch zerstreut an anderen
Stellen, wird oft von Entziindungen und Geschwiiren des
Uterus in Folge der Geburt (3% téxov) gesprochen. Die Dar-
stellung greift, wie wir Aehnliches auch in den Beziehungen der
Menstruation zu den Lochien sehen werden, vielfach in das
Gebiet der Hippokratischen Pathologie des Wochenflusses
iber und nicht selten tritt uns auch aus diesen Beschreibungen das
Bild unseres ,Puerperalfiebers“ entgegen, ebenso, wie bei den so-
gleich zu besprechenden, meist auf eine iberstandene Geburt zuriick-
gefithrten Geschwiiren der Gebirmutter. Es handelt sich viel-

1) Z.B. K. 11, 673 sqq.
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fach offenbar um acute Wochenbettserkrankungen und das ist der
Grund, wesshalb wir denselben hier, und nicht in der Gynikologie,
einen Platz geben Y).

Die Symptome dieser puerperalen Uterusentziindungen
sind: Fieber, Durstgefithl, Magenstérungen, brennende Schmerzen
im Leibe und in den Hiiften, grosse Empfindlichkeit bei der Unter-
suchung, Anschwellung des Leibes und, wenn die Lochien (in
Folge der Entziindung) verhalten wurden, Spannung desselben
— Aeyot tefvoytar —, Athemnoth (K. II, 676, 550). Manchmal
zieht sich von der Unterbauchgegend eine Geschwulst bis zu den
Hiiften hin und die Schmerzen gehen bis in die Weichen (K. II,
675 8q.), auch kommen gallige, tibelriechende Durchfille
dabei vor. Die meisten Frauen gehen an dieser Erkrankung zu
Grunde und zwar stirbt die Patientin sehr schnell (8§aipvyc dvijonet),
wenn die Durchfille nicht gestillt werden (K. II, 674, 676).

Die Therapie zieht fast den ganzen Hippokratischen Heil-
apparat in Anwendung: Distetische Massnahmen, nach Vorschrift
zusammengesetzte Trinke, auch Wein, aber Verbot aller Speisen
(oder sehr geringe Mengen zu gestatten), bis das Fieber voriiber ist;
in gewissen Fillen, um Schmerzen nicht aufkommen zu lassen,
Speisen, welche den Stuhl fordern, K. II, 677, innere Medicamente,
besonders in Trinken, Kataplasmen auf den Unterleib (K. II, 674 sq.,
sehr heisse ibid. 677), Sitzbider, Biader (Waschungen?) Scheiden-
einlagen, Raucherungen der Scheide — Sowtily éc tas pirpag, K. II,
675 —, wozu Rosenblitter mit Zimmt verwendet und deren Aus-
filhrung an der letztcitirten Stelle so beschrieben ist, dass die Pa-
tientin, von ihren Kleidern bedeckt, iiber einem neuen irdenen Topfe
sags, der durchglitht war und in welchen die zu kleinen Kugeln, im
Gewicht von einer Drachme, geformten Arzneimittel hineingeworfen
wurden ). Dampfbéder, mit gewissen Medicamenten bereitet, dabei
auch Einziehung der Dimpfe in Nase und Mund — ... mopijy

. ey te dtpida &¢ b otdpa xal & tac pivac®). Vielfach
werden Scheideninjectionen empfohlen. In den Fillen, in welchen
die Schmerzen im Vordergrund stehen, ist auf diesen Punkt.in der

1) K. II, 842 heisst es im Anschluss an die Besprechung der Gebirmutter-
entziindung: #v 3 © opaxehily, wenn etwas (in der Gebérmutter?) verfault
(brandig wird), so verhirtet sich (unter hohem Fieber etc.) die Umgebung der
Scham — oxknpy t& Gpet t& aldoin.

2) De mulier. morb. I, K. II, 675.

%) Ibid. 677.
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Wahl der Mittel stets Riicksicht genommen oder man suchte, wie
bereits angedeutet, auch schon dem Auftreten der Schmerzen durch
therapeutische Anordnungen vorzubeugen !).

Geschwiire in der Gebirmutter (die Scheide ist hinzu-
zurechnen) konnen zwar auch auf andere Weise von ungefihr —
& \wg &md tadropdron, K. II, 690, durch irgend etwas Anderes —
d%’ &Moo Tvés 2) — entstehen, sind aber meistens darauf zuriickzu-
fithren, dass nach einer Geburt (% ©éxov) oder einem Abortus
(B» tpwapod) ,etwas Zerfetztes (Zerstdrtes) in derselben
verfault — %v &v adrijoi tt Sanvneddy caxi“%). An einer anderen
Stelle4) heisst es, die Krankheit sei die Folge von Abortus, wenn
hierbei némlich das zu Grunde gegangene und im Innern
der Gebirmutter verfaulte Kind nicht ausgestossen wurde
— g &v Suapdapsioa o wardiov Eyraracamdy pi) dynadapd). ‘

Folgende klinische Erscheinungen treten bei solchen Ge-
schwiiren zu Tage ?). Uébelriechende Abginge von Blut mit Eiter
und Jauche, Leib aufgetrieben, druckempfindlich, Schmerzen bis
nach den Schamtheilen, den Leisten, den Hiiften und den Weichen
hinziehend, auch bis zu den Rippen und den Scapulae hinauf,
manchmal zu den Schliisselbeinen (der Kehle), wobei dann heftige
Kopfschmerzen und selbst Geistesstorungen hinzutreten. Mit der Zeit
schwillt der ganze Korper an — td 3% ypéve dvodioxetar mésa —,
am meisten aber die Schenkel; es zeigt sich leichtes Fieber und
Frosteln oder es wird auch der ganze Korper von Feuer ergriffen
— 1 odpa wav wop Eyet —, Ohnmachten, Schwiche stellen sich ein,
wozu auch die Ausfliisse (2% t@v péwv) beitragen. Wenige kommen
mit dem Leben davon. Bei geeigneter Behandlung kann Genesung

) De mulier. morb. I, K. II, 675, 677.

?) Durch scharfe Medicamente, die als Einlagen (rpoctudévar) in die
Genitalien gebracht werden, kann es zur Geschwiirsbildung am Muttermund
kommen. Iept &popov K. III, 12.

%) De mulier. morb. I, K. II, 690. Kurz vorher im Texte ist das Ver-
faulen der Gebérmutter, ovropévev tav pvrpéwy, die Ursache der Geschwiirs-
bildung in derselben. — Vergl. K. II. 781 die Beschreibung eines Zustandes,
der mit Fieber, Meteorismus, Schmerzhaftigkeit des Leibes, bei schwachem
Puls verliuft und der meistens dadurch veranlasst wird, dass bei einer Geburt
etwas im Leibe verdirbt und verfault. Die gesammten Krankheitserscheinungen
werden hier einem gleichzeitig bestehenden blassgriinlich-gelblichen Ausfluss
aus den Geschlechtstheilen untergeordnet.

4) Ibid. 687.

5) De mulier. morb. I, K. II, 687, 690 sqq.
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eintreten, aber die Hoffnung auf eine kiinftige Schwangerschaft ist
ausgeschlossen ).

Die Behandlung ?): Geeignete Diit, Brech- und Abfithrmittel,
davon erstere besonders bei diinnem jauchigen Ausfluss; Vermeidung
scharfer und salziger Dinge, Verabreichung von Molken, Eselsmilch,
innere Mittel, Volldampfbider, wobei die Dimpfe in milder Weise,
auch mit Htlfe eines eingefithrten Rohres, einwirken sollen; viel-
fache Waschungen mit warmem Wasser (Bider?); Reinigung der
Schamtheile und der Geschwiire mit Schwiammen oder mit Wolle, die
in warmes Wasser oder in Wein getaucht sind; Scheidenausspiilungen,
bei denen scharfe Zusitze zu vermeiden ) und bei denen Rosenblitter,
auch Adstringentien (otpopvé, K. II, 673 sq.) zur Anwendung kommen;
Einlagen von milden Mitteln in die Scheide, auch Einlegen eines
nassen, warmen Schwammes; Bestreichen der Geschwiire mit Salbe,
e E\xea Emuypiety, K. II, 689. Die hohere Temperatur der Mittel
ist besonders mit Riicksicht auf die Schmerzen empfohlen. Welche
Kur man aber auch einleitet, immer soll man den ganzen
Kérper dabei berticksichtigen, wie beispielsweise die An-
wendung von Volldampfbiédern und Abfithrmitteln einen kriftigen
Korper voraussetzt ¢).

Die Stelle de morb. mulier. E. IT, 566 und de nat. mul. IT, 889,
an der eine Salbe verschrieben ist zum Gebrauch bei Aphthen an
den Schamtheilen — %y madobooy apdq ta aidola — scheint mir
nicht auf eine Wochnerin, wie es E. in seiner Uebersetzung thut
— si puerperae pudenda ulcere superficiario laborent —, sondern
auf eine Schwangere bezogen werden zu milssen, eine Frau, die ein
Kind ,bekommen wird*, nicht ,bekommen hat* %).

Wenn sich Eiter in der Gebirmutter angesammelt
hat — #v o dy 7 pijcpy Epuwvog yévyrar —, sei es nach einer
Geburt oder in Folge eines Abortus oder aus irgend einem an-
deren Grunde, so soll man eine mit Salbe bestrichene Sonde (w17
dmaketntpic) in den Muttermund einfithren, damit der Eiter abfliesst.

") De mulier. morb. I, K. II, 692 sq., 698.

%) Ibid. 687 sqq.

%) Bei ausgebreiteten Ulcerationen werden auch scharfe Injectionen,
#ho{sty dpipsat, K. II, 692, empfohlen. Vergl. Anm. 2 auf der vorigen Seite.

4) De mul. morb. I, K. II, 693, 687.

%) Die Kithn'sche Lesart, K. II, 656, auch II, 596: fjv madtoo &pdd t&
aidoic — Aphthen an den #usseren Geschlechtstheilen des Kindes — passt gar
nicht in den Zusammenhang des Textes.
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Darauf wird ein Trank verabreicht, dem u. A. an der Sonne ge-
trocknete und dann zerriebene Spulwitrmer — ox@Arxes ol rompiwves —
zugesetzt sind?).

Der Anfang des VI. Buches von den Epidemieen, der auch
in der Fassung bei Kithn unverstindlich erscheint, ist nach Er-
merins I, 557 corrumpirt und muss nach dessen Ansicht, wie
folgt, lauten: ,Diejenigen Frauen, bei denen in Folge von Fehl-
geburt Schmerzen um die Gebirmutter und Anschwellungen
zu Kopfschmerzen fiihren, haben die Schmerzen meistens im Vorder-
haupte; bei ihnen nimmt die Krankheit in 8 oder 10 Monaten ein
Ende nach dem Hiftbein hin.* Ich wage nicht zu entscheiden, ob
es sich hier um den Durchbruch eines Abscesses aus der Umgebung
der Gebarmutter handeln soll 2).

Coac. Praenot. K. I, 326 ist davon die Rede, dass nach einem
Abortus Frost entsteht und sich die Krankheit auf die
Schenkel wirft. Hierbei hat man wohl an Fille von sog. Phleg-
masia alba dolens zu denken, an welche Andeutungen ja wieder-
holt hervortraten. — Auch mag hier noch eine Stelle Erwéhnung
finden, an der ein Trank aus Bilsenkrautsamen empfohlen wird,
wenn in Folge der Geburt der Schenkel durch die Gebir-
mutter gereizt — entzlindet — v 1t oxéhog Omd bLotepbwyv Yo-
Aodf} — wurde, so dass die Kranke nicht stehen kann 3).

Im zweiten Buche von den Epidemieen K. III, 458 ist von
einer Wochnerin gesagt, dass sie nach dem Hiftbein und dem
Schenkel hin Schmerzen bekam und durch eine Venaesectio
am Kndchel geheilt wurde, trotzdem ein Beben — tpdpot, Schiittel-
frost? — im ganzen Korper bestand.

Zur Pathologie des Wochenbettes schliesslich noch Folgendes:
pDie Schwiichezustinde mit Betiubung nach einer Geburt —

) De superfoet. K. I, 470 sq. — Dem Wortlaut und der Behandlung
nach ist hier Pyometra (Lochienverhaltung?) angenommen, was durch die
Kitihn'sche Uebersetzung: quae purulentum habet .uterum, nicht bestimmt
genug bezeichnet wird.

?) Vergl. noch eine #@hnliche Stelle de morb. vulg. K. III, 483. — Hier
sei auch auf die spiter zu beriicksichtigenden Fille verwiesen, wo die ver-
haltenen Menses sich in Eiter verwandeln und dann oberhalb der Leiste durch-
brechen.

%) De mul. morb. I, K. IT, 786. K. iibersetzt: si ex partu crus claudum
ab uteris redditum fuerit (Lahmheit, Hinken), was dem griechischen Ausdruck
3v ... yohwdy nicht entspricht; wohl bei E. II. 630, der ywhwdy liest.
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at vaprpdzeg dxAboteg &% t@v téxwv — sind zwar schwer und verur-
sachen (eistesverwirrung, sind aber nicht tédtlich (GAédprot?).“

»Wenn bei einer Frau, die in Folge der Geburt von Krampf
befallen ist — Omd omacpod melopévy &x téwov —, Fieberhitze
hinzukommt, so ist dies giinstig und wenn sie Starrkrampf und
Krampf hat — xai tetdvon ¥yovtog xal omaspod —, so ist es eben-
falls gut, wenn Fieber hinzutritt — wvpetdy bezw. ndp Emyevéodar
dpoddy 2).¢

,Wenn bei einer Wochnerin Krampf auftritt, so soll man
Feuer machen (ndp wmotety) und warme Wachslésung in reichlicher
Menge in eine Blase (8 xborwy) eingiessen, um ein Klysma zu ver-
abreichen (xA\dgewv #).“

In Gegenden, welche kalten Winden ausgesetzt sind, bekommen
viele Frauen wegen der Hirte und Kilte des Wassers nach der
Entbindung — and t@v toxetdy — Schwindsucht (pdiog*).

Die Lage- (und Gestalt-)Verdinderungen des Uterus
{(und der Scheide) werden spiter, bei der Gynikologie, ab-
gehandelt, obgleich auch die Hippokratiker diese Zu-
stinde héufig mit dem Puerperium in dtiologische Ver-
bindung bringen.

1) Coac. praenot. K. I, 827.

?) De morb. I, K. II, 174 sq. — Es sind hier wohl tonische und klo-
nische Krimpfe gemeint. — Kine gewisse Aehnlichkeit mit diesem Ausspruch
bietet eine Stelle in der Schrift de dentitione K. I, 482, nach der beim Zahnen
heftiges Fieber das Auftreten von Krimpfen selten macht.

%) De morb. vulg. 1I, K. III, 460; E. I, 500. — In diesem Citat scheinen
mir zwei Punkte unklar. Soll das =fp wmowiv wortlich genommen, wie ich es
mit Ermerins thue, der ,ignem accendere convenit® iibersetzt oder bildlich
als Erregung von Fieberhitze gedeutet werden, was Kiihn vorzieht, indem er
den Ausdruck durch ,febrem excitare convenit® gibt? Wir sehen ja in dem
vorhergehenden Citat, dass das Hinzutreten von Fieberhitze (oder ist hier
ebenfalls eine hohe Aussentemperatur gemeint?) zu Kriimpfen bei einer Woch-
nerin nach der Hippokratischen Ansicht giinstig ist. Wie soll aber die Er-
regung von Fieber geschehen? Bei der ersteren Auffassung miisste man an
eine hohe Temperatur des Krankenzimmers denken.

Die Blase, die hier gefiillt werden soll, wurde zum Zwecke der Appli-
cation von Klystiren mit einer Rohre in Verbindung gebracht; wir werden
spiter bei der allgemeinen Besprechung der gyn#ikologischen Therapie eine
dhnliche Vorrichtung fiir Scheideninjectionen kennen lernen.

4) De aére locis et aquis K. I, 529. — Tpsig 3t elot pdioeg; fiber diese
drei Arten von Phthisis s. de intern. affection. K. II, 444 sqq.
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Die La.ctn.tion; — Erkrankungen der Briiste im Wochenbett.

Das Verhalten der Briiste in der Schwangerschaft und die
Hippokratische Auffassung von der Entstehung der Milch, die ja
als fettester und stissester Bestandtheil der Speisen und Getrinke
vom Unterleib her in die Briiste gelangt, ist schon bei Besprechung
der Graviditit erdrtert worden!). Nach der Geburt?) kommt es an
den Mammae und den iibrigen feuchteren Theilen des Kérpers zum
Einschiessen und zum Durchbruch von Flissigkeit (xatappriyvorars),
effunduntur K.), in einem um so stirkeren Grade, als die Zahl
der tiberstandenen Niederkiinfte zunimmt. Durch die Ausscheidung
der Lochien sind die Adern ganz entleert worden. Auf diese
Stelle ist de mul. morb. I, K. I, 706 verwiesen. Ibid. 607 heisst
es unter Bezugnahme auf die stirkere Menstruation bei Frauen mit
iiberstandener Geburt, durch letztere wiirden in Folge des Abganges
der Wochenreinigung die Adern erweitert und so komme es, wenn
der Wochenfluss, eine Art von Reinigung, durchgebrochen (iy xatag-
pay7), auch zum Durchbruch am Unterleib und den Briisten. Bei
der stillenden Wochnerin fihrt das Saugen des Kindes
zu einer Erweiterung der Adern, die zu den Briisten gehen und
damit zu einer verstirkten Zufuhr des Fettes vom Unterleibe her*).
In @hnlicher Weise bewirken ja, s. S. 85, die in Folge hiufig aus-
gefiibrten Beischlafes beim Manne erweiterten Adern eine vermehrte
Entleerung von Sperma.

Einige Frauen sind von Natur ohne Milch (dyahaxtoi) oder es
hért bei ihnen die Milchsecretion vor der Zeit auf. Das sind solche
von so festem und dichtem Korpergewebe ®), dass die (im Unterleibe
ausgepresste) Flissigkeit nicht zu den Briisten gelangen kann®). —
Weiber, die spirlich menstruirt werden, bleiben ohne Milch, denn
sie sind trockener und von dichterem Korpergewebe?). Im selben

1) 8. 8. 98 sq.

%) De nat. puer. K. I, 422.

%) Das Wort wird ebenfalls beziiglich der Wirkung von Abfiihrmitteln
gebraucht, wie auch vom Aufbrechen von Geschwiiren.

4) De nat. puer. K. I, 402 sq.

®) Der Ausdruck ,starke Korpercomstitution* (Wulfsohn, L c. p. 56)
gibt den Hippokratischen Sinn nicht genau wieder.

%) De mulier. morb. I, K. I, 706. — In der Schrift de nat. puer. K. I,
401 heisst es, dass bei solchen Frauen die Milch sich wihrend der Schwanger-
schaft spiiter in den Briisten einstellt. S. auch ibid. 402.

") De nat. puer. K. I, 419.
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Gedankengang heisst es an einer anderen Stelle!): durch hartes
Wasser wird der Korper des Weibes fest, seine Menstruation spar-
sam und wenn es geboren hat, ist es nicht im Stande, das Kind
zu stillen, weil durch die Hirte des Wassers die Milch vertilgt wird
(&mosBévvurar).

Da die Hippokratiker die Milch direct aus den Ingestis her-
leiten, so ist es fiir sie besonders naheliegend, dass sie den Speisen
und Getrinken, welche die Stillende zu sich nimmt, einen Einfluss
auf die Qualitit der Milch zuschreiben. Alles, was in den
Magen-Darmcanal (xothin) kommt, gelangt in die Milch?). Die Be-
schaffenheit der letzteren aber ist auch ihnen massgebend fiir das
Befinden des Kindes, Die Milch wird unrein (w7 xadapdv) durch
Speisen und Getrinke, die zu viel Schleim etc. enthalten. Die Milch
wird dann schleimig, gallig, erdig (ye®dsc); das Kind schwichlich
und krank. Es kann auch die Folge die sein, dass sich bei ihm
Blasensteine bilden®). Hat die Mutter abfiihrende Substanzen ge-
nommen, so bewirken diese auch bei dem Kinde Ausleerungen?),
ein weiterer Beweis ®) dafiir, dass den Hippokratikern — wieder
abgesehen von der Ernihrung — der Uebergang von Stoffen
aus dem Koérper der Mutter in den des Kindes nicht un-
bekannt war. Es handelt sich an der betreffenden Stelle um das
aus dem Safte der Esels- oder Springgurke — ofwvog &ypros —
bereitete &éhatijptov und v. Grot (Kobert's historische Studien I,
Halle 1889, p. 91) hilt die Hippokratische Annahme fiir wahr-
scheinlich richtig.

Die Stillende soll sich aller scharfen, sauren, salzigen
Dinge, sowie auch des Genusses aller rohen Kriuter ent-
halten®).

In der Schrift von der Natur des Weibes und im ersten Buche
von den Weiberkrankheiten — K. II, 593 bezw. 670 sq. — sind
eine grossere Zahl von Mitteln und didtetischen Verordnungen, zum
Theil in Wiederholung, angegeben, welche die Milchabsonderung

') De aére locis et aquis K. I, 529.

2) De morb. lib. IV, K. II, 869.

%) Ibid. sq. S. auch de aére etc. K. I, 548.

4) De morb. vulgar. VI, K. III, 610. — E,, I, 593, hilt die betreffende
Stelle fir corrumpirt.

5) Vergl. S. 90 sq.

%) De nat. mulieb. K. II, 598 sq. und de mulier. morb. I, K. II,
670 sq., 753.

’
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fordern sollen. Fenchelsamen und -Wurzel mit gekochter Butter.
zum Qetrink, auch wilder Fenchel mit einer grossen Art Eppich
zusammengekocht; Lauch in Wasser zerrieben; Kresse in Wein
zum Getrink, ein Mittel, welches auch die Milch reinigt; geschilte
Qerste!) in Butter gekocht, kalt zu trinken; Samen von Vitex in
Wein; Betasaft als Getrink. Sesamsamen und Gerste zerstossen,
colirt und ausgedriickt, Honig und Mispelsaft (?) zugesetzt, in
schwarzem Wein zu trinken. Lauch und Kohl, zusammengekocht
mit den Blittern von Cytisus (Kleeart) soll die Wochnerin essen
und den Saft trinken. Abkochung von Salbei, Ceder- und Wach-
holderbeeren in Wein zum Getrink; der Riickstand mit Zusatz von
Weizenmehl, Zwiebel (?) und etwas Oel zu essen. Besonders werden
auch die Milch und der Kise(?) von Scyrischen Ziegen (im Text
heisst es nur Zxvpiat alye als Nominativ) empfohlen. — Von didte-
tischen Verordnungen sind hesonders warme Bider zu nennen.

Eine Reihe von diesen Hippokratischen milchtreibenden Mitteln
finden sich auch bei Galen?®) (Foeniculum, Semen Sesami, Na-
sturtium, Brassica, Betasaft mit der Vorschrift der Enthaltung von
scharfen, sauren, salzigen Dingen und rohen Kriutern) und bei spa-
teren Autoren, Oribasius u. A., die auch die Wirkung der Cerealien
hervorheben. Fenchel ist ja auch heute noch sehr beliebt und fehlt
in keinem Pulvis galactopoeus, z. B. dem Hufeland’schen oder den
zum selben Zwecke empfohlenen magistralen Speciesformeln.

Die Briiste bilden, wotéovaty, auch Anschwellungen, pbpata 3),
Entziindungen, pAeypovds, indem sie die Milch zur Fiulniss bringen
— b dha amocimovtes4). Man ersieht aus dieser Stelle nicht mit
Bestimmtheit, ob die faule Milch als Ursache der Mastitis an-
gesehen wird, wenn man eine solche Auffassung auch als wahr-
scheinlich annehmen kann. — Wird die Brust einer Frau hart,
so legt man Kataplasmen auf und zieht dariiber ein Sttick Zeug,
das man, der Grisse der Mamma entsprechend, in Form eines

") In den Né6da, die dem ersten Buche von den Weiberkrankheiten bei-
gefiigt sind, wird feines Mehl mit Honig und Oel zu Eingiessungen (Klys-
mata?) empfohlen. K. II, 753. '

?) Ed. Kahn XI, XII, XIV.

. %) ®ipate werden alle abnormen Tumoren genannt, besonders solche,
dfe ohne #ussere Ursache entstanden sind und sich nach der Kdrperoberfiiche
hl.n entwickeln; auch acute Entztindungen der Driisen mit der Tendenz zur
Eiterung — Fo&sius, Oecon. Hippocratis. — De affectionib. K. II, 408, heisst
e8, dass alle pipoata aus Schleim oder Blut entstehen.

4) De glandul. K. I, 502.
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spitzen Hutes zusammengeniht hat. Kommt es zur Eiterung,
so macht man einen Einschnitt, fithrt in die Oeffnung beschmutzte?)
Wolle ein — sipio fepomopéve pot@oat — und bedeckt auch mit
solcher die Brust; dann wird ein Kataplasma aus Linsen und Gersten-
graupen aufgelegt ?).

Das Neugeborene und die erste Sorge filr dasselbe. —

Asphyxie des Kindes. — Angeborene Korperdefecte. —

Erscheinungen am neugeborenen Kinde in den ersten
Lebenstagen.

Dass die Durchschneidung der Nabelschnur den Hippo-
kratikern bekannt war, geht schon aus der Bezeichnung der Heb-
ammen als dppakytépor hervor. Eine Unterbindung ist dagegen
nicht erwihnt, wihrend Aristoteles, edit. cit., histor. animal.
VII, 10, einer solchen gedenkt. Die Abnabelung wurde erst vor-
genommen, nachdem die Nachgeburt ausgestossen. Es ergibt sich
dies aus einer Stelle de mul. morb. I, K. II, 672, an welcher eine
Durchschneidung des Nabelstranges vor diesem Zeitpunkte auf die
Unwissenheit der Hebamme zurfickgefithrt wird — v ... apadiy
dmotapy 7 Sppalntopos, v Oupaldy tod woudiov mpodsy tapodaa,
mply 7} o yoplov &ftévar éx t@v prpéay.

Kommen die Kinder nach schwerer Geburt durch
arztliche Kunsthiilfe zu Tage, so sind sie lebensschwach
(4pritwad), . Bei diesen soll man die Nabelschnur nicht durch-
schneiden, bis sie Urin gelassen oder geniest oder geschrieen haben,
sondern soll dieselben lassen (¥p7 &dv, d. h. mit der Mutter in Ver-
bindung). Die Frau wird moglichst nahe an das Kind herangelegt
und wenn sie Durst hat, soll sie Honigtrank bekommen. Wird der
Nabel (die Nabelgegend) aufgebliht (éppvoijrar) wie der Magen
(otépayoc?), so wird sich das Kind auch bewegen oder wenn es

') Es ist dies ganz frisch abgeschorene, noch mit Schmutz behaftete
Wolle, der man besondere Heilkriifte zuschrieb.

%) De mul. morb. II, K. II, 852 sq. — Ueber das Anlegen von Binden
an den Briisten fiir solche Fille ist Genaueres nicht gesagt; vergl. aber die
fiir diese Massnahme ausgezeichnet dargelegten allgemeinen Gesichtspunkte in
der Schrift de officina medici K. IlI, 48—64.

%) Die Uebersetzung von K. ist: hujusmodi foetus cum pauci sint tem-
poris, ebenso wie die der Worterbiicher: ,von kurzem Leben®.

%) Die Bedeutung des Wortes stépoayos ist bei den Alten verschieden,
jedenfalls kann es aber hier nicht uteri osculum heissen, wie K. und E. iiber-
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geniest oder geschrieen hat, so soll man die Nabelschnur des nun-
mehr athmenden (&vazvéoviog, aufathmen, wieder zu Athem kom-
men) Kindes durchschneiden. Wenn der Nabel nicht aufgebldht
wird und sich das Kind nach einer gewissen Zeit — ypdvov &yyevo-
pévor — nicht bewegt!), so wird es nicht zum Leben kommen —
00 ?) Brwoetar®). Wir haben hier also neben einer #rztlichen Hiilfe-
leistung das deutliche Bild einer Asphyxie des neugeborenen
Kindes.

Von der Reinigung (dem Baden) und dem Anziehen des
Kindes wird in den Hippokratischen Schriften nicht ausdriicklich
gesprochen, wogegen wir diese Dinge ja besonders bei Susruta
mit grosser Sorgfalt behandelt fanden. Dass die Hippokratiker aber
das Bad bei Neugeborenen in Anwendung brachten, darf man, wenn
man dies nicht fiir selbstverstindlich halten will, aus einer Stelle
in der Schrift de salub. vict. ratione K. I, 622 schliessen, an welcher
warme Bider (Benetzungen mit warmem Wasser, péystv) bei kleinen
Kindern — mawdia ta vijma — auf lange Zeit — &ni movAdy ypdvoy —
empfohlen werden. — Die Neugeborenen wurden gewickelt, wie
aus einer Stelle de fractis K. III, 101 zu ersehen ist: es soll (bei
Oberschenkelfractur) eine Binde umgelegt werden, wie die Kinder
in der Wiege gewickelt sind — omapyavoiratt). Eine Wiege aus
jener Zeit ist nebenbei von Blimner, Leben und Sitten der Griechen,
1887, Fig. 59 dargestellt — Vasenbild in Schuhform.

Wir haben schon gesehen, dass Defecte des Kindes mit
dem Sttirzen in Verbindung gebracht werden. K. I, 448 sq.;

setzen, weil dies keinen Sinn gibt. An unserer Stelle bezeichnet es offenbar ein
Baucheingeweide (einen Theil des Magens, conf. Fo&sius, Oec. Hippocr.) und
die Angabe ist wohl auf das Zustandekommen tiefer, ausgiebiger Athembewe-
gungen im Gegensatz zu den vorher fehlenden oder asphyktischen zu deuten.

!) Der Text hat hier nur ein Subject: ¥y & p¥ uofjrar & dppalde
pM3t wyfitor; man muss aus dem Zusammenhange fiir das zweite Verb b
natdiov erginzen.

?) Der Ktthn'sche Text liisst im Gegensatz zu E. die Negation weg
und verliert auf diese Weise den Sinn. Auch ist die Interpunktion bei K.
zweifellos unrichtig.

%) De superfoetat. K. I, 465 sq.; E. II, 803 sq.

‘) De adre ete. K. I, 550 sq. ist angegeben, dass Volker am Miotischen
See .bei Neugeborenen durch Binden und andere Mittel den Schiidel in die Lénge
getrieben und mit der Zeit dann diese Kopfform vererbt worden, da ja der
Samen aus allen Korpertheilen stamme. — Besiiglich des Wickelns vergl. das
XXVIII Kapitel bei Soranus, ed. Ermerins, P. 128 8q.: wepl ormapyavieews.
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vergl. S. 102, Anm. 3. Auch haben wir einen Fall kennen gelernt,
wo dem Neugeborenen der Arm an die Brustwand ange-
wachsen war, K. III, 551, s. S. 125, und K. III, 550 heisst es,
dass ein Kind bei der Geburt ein Geschwilr auf der Hufte zeigte.

Abnorme Enge der Gebiirmutterhhle beeintrichtigt,
wie ein enges (efiss das Wachsthum einer Gurke, so die Ent-
wickelung des Kindes, K. I, 380, de genitura, und, besagt der
Text einige Zeilen weiter, dieselbe Ursache kann dadurch, dass sie
den Fotus verhindert, sich zu bewegen, eine Verstimmelung des-
selben zu Stande bringen. Der Theil des Kindes, der sich an
einem engen Platze in der Gebarmutter zu entwickeln hat, kann im
Wachsthum gehemmt werden. Hier sieht man im Grunde die-
selben Anschauungen, welche in der Auffassung der Neu-
zeit in der Weise ihren Ausdruck finden, dass eine geringe
Fruchtwassermenge die Entstehung des congenitalen Klump-
fusses (Lticke) oder des Plattfusses (Kiistner) veranlasse. S. auch
Sitzung der Gesellschaft fir Geb. und Gyniikologie zu Berlin vom
10. April 1896, wo in einem Falle von Mitllerheim Missbildungen
des Fotus bei Extrauterinschwangerschaft in #hnlichem Sinne me-
chanisch erklart werden.

Eine dussere Gewalteinwirkung, welche die Schwangere
trifft (Schlag, Fall), kann ebenfalls eine Verstiimmelung (Verletzung)
des Kindes herbeifithren, K. I, 381,

~ Ich finde noch weitere Stellen?), die hieran Anschluss haben.
Es handelt sich um Luxationen, die & 7eveijs, von Geburt an,
bestehen. Zwei Mal ist hierbei die Moglichkeit in Betracht gezogen,
dass die Luxation im Uterus zu Stande gekommen — v ¥¢
© totodrov adrodg &Eapdpmpma (sc. eine Luxation im Schultergelenk)
natahdfy &v yaotpt &dvrag, K. III, 155 bezw. olot & &v &v vootpl
godot tapdprioy) todto o dpdpov (sc. das Hiftgelenk), K. III, 223. In
den anderen Fillen bleibt es dahingestellt, ob die Verrenkung in der
Zeit der Entwickelung (¢v abvjoet) bezw. der ersten Kindheit (vymie
&évrt) entstanden ist durch einen anderen Unfall (3t te &AAvy ovp-
popry), eine Gewalteinwirkung (Bin éxmesdv) oder (im Verlaufe von)
durch Krankheiten: moA\& ap totadta dEapdpripara yivetar &v vobsoay,
— K. ITI, 231, wo dies speciell mit Riicksicht auf die Hiftgelenks-

1) De articulis K. III, 155 (in #hnlicher Weise ist dieser Fall in der Schrift
Mochlicus K. III, 277 wiederholt), 169, 221, 223, 225, 237; es sind Luxationen
des Oberarms, der Hand, des Oberschenkels (p. 225 doppelseitig) und am Fuss
— maph ta t0d woddg Hpdpa.
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luxationen gesagt ist. Die Méglichkeit der Entstehung durch
ein Geburtstrauma ist nicht ausdriicklich hervorgehoben.
In all diesen angezogenen Fillen ist Gewicht gelegt auf die Ent-
stehung in einer frithen Entwickelungsperiode; hieraus
werden die Folgen fir den betreffenden Korpertheil (Atrophie) in
ausgezeichneter Weise hergeleitet und in Gegensatz gebracht zu
den geringeren Veréinderungen, die eine im spiteren Leben erworbene
Luxation hervorruft.

Schon am ersten Tage post partum wollten die Hippokratiker
beim Neugeborenen Spuren von Intelligenz — gpévypa —
entdecken. Man koénne wahrnehmen, wie die Kinder im Schlafe
lachen oder weinen. Auch thiten sie dies spontan im wachenden
Zustande, wihrend ein Lachen auf #ussere Reize (Zufiihlen, Kitzeln)
erst nach dem 40. Tage erfolge. Durch die Schleimmengen seien
nimlich die Krifte (af Svvdpsig, wohl das Empfindungsvermégen)
abgeschwicht. Nach Ablauf von 40 Tagen ist die Intelligenz mehr
entwickelt. Die Kinder sehen dann deatlicher nach glinzenden
Dingen!) hin und héren den Schall, wozu sie vorher nicht im
Stande waren ).

Aus einer, nach Ermerins — I, 576, Anm. 7 — allerdings
corrupten Stelle in der Schrift de morb. vulgar. VI, K. III, 597,
scheinen den Hippokratikern auch die Harnséduremengen auf-
gefallen zu sein, die ja manchmal, besonders am Ende der ersten
Woche, an der Vorhaut oder auf den Windeln neugeborener Kinder
zu sehen sind. Tb pet’ obpyow obvaypa, madiowst palkoy: 7o’ et
deppotepa: Concremente finden sich nach dem Uriniren haufiger bei
Kindern; weil letztere mehr Wirme haben?3)

) Der Kiihn'sche Text hat hier offenbar einen Druckfehler, der sich
auch bei F. findet, abdtdg statt adydc. Letzteres bei E. III, 526.

2) De part. sept. K. I, 453 sq.

®) Foésius, Oecon. Hippocr., sagt unter cdveypa mit Riicksicht auf
unsere Stelle: ubi to pet’ obpwowv civeype post mixtionem coitionem aut con-
cretionem calculum in vesica puerperorum (Hippocrates) vocat, eorum quae
in vesica post mixtionem remanent concretionem et subsidentiam intelligens
atque adeo calculum qui ex illa subsidentia post mixtionem in vesica relicta
gignitur. — Weiter heisst es nach Galen: eorum quae post urinae mixtionem
remanent concretio quaedam ac depositio aut subsidentia, wobei Foé&sius das
in seinem griechischen Citate aus Galen stehende und fiir unsere Stelle, wie
ich meine, wichtige &v xbstet, in der Blase, bei der Uebersetzung weglisst. —
Gerade die Auffassung, dass es sich um Concretionen in der Blase handle,
hat Galen Schwierigkeiten fiir das Verstiindniss der Hippokratischen Worte
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Wihrend des intrauterinen Lebens ist der Nabel allein offen
und dient als Eintrittspforte fir das nothwendige Ernihrungs-
material; die tibrigen Wege sind verschlossen. Nach dem Austritt
des Kindes aus dem Mutterleibe 6ffnen sich die anderen Wege, der
Nabel aber wird diinn und verschliesst sich und vertrock-
net, wie auch die reifen Friichte von der Stelle abfallen, aus der
heraus sie sich entwickelt haben?). Durch die neuerschlossenen Wege
erfolgen nunmehr sowohl die Nahrungsaufnahme als auch die natfir-
lichen Ausscheidungen an den Orten, wo allmilig ihre Ansammlung
stattfand 2).

Von anderen Erscheinungen am Kinde in den ersten Lebens-
tagen, wie Icterus neonatorum, Schwellung der Brustdriisen etc. ist
bei den Hippokratikern nichts erwihnt. '

Der Schluss der Schrift de ratione vict. in morb. acut. K. II,
100 kann die Anregung der Frage veranlassen, ob die ersten
Darmausleerungen der Neugeborenen schon von den Hippo-
kratikern mit dem Namen pynx@dviov bezeichnet und unter dieser
Benennung sogar therapeutisch verwendet worden sind. Aristo-
teles, hist. animal. V1I, 10, hat das ,Kindspech® bestimmt pyrdviov
genannt. Das Wort kommt auch de nat. mul. K. I, 567 vor, als
Mittel gegen schleimsiichtige Zustinde und wird hier allgemein mit
peplum — Euphorbia Peplus Linn.%) — bersetzt. Die vorhin ange-
fithrte Stelle K. II, 100, an welcher von der Behandlung der Haut-
wassersucht die Rede ist, heisst: . . . 8iSov xal émmivety olvov YAuxby,
D3apéo 7| pekinpyrov Hapés. T 8% amd T@dv xomplwy paxdvioy EoANEYwLY
Tapeedon nal depdmeve . . . gib auch darauf stissen Wein zu trinken,
der mit Wasser gemischt ist oder Honigtrank, mit Wasser be-
reitet. Das pyxiviov aber aus den Darmentleerungen (xézptov, der
Form nach Diminutiv von %énpoc*) sammele und verwahre es haus-
halterisch, um damit zu behandeln. Fo#&sius, dessen Text Kithn
genau wiedergibt, bemerkt hierzu in seiner Oeconomia, dass Hippo-

bereitet. Er sagt nach einer Angabe bei E. I, 576, Anm. 7, se non videre,
quare pet’ ofpwotv sit appositum, was ja auch thatsiichlich nur zu verstehen
ist, wenn man an Concremente im gelassenen Urin denkt.

) Man kénnte in diesen Worten vielleicht einen Anklang an die Geburts-
theorie von Susruta, s. S. 47 u. 66, erblicken.

%) De part. octimest. K. I, 457 sq.

%) v. Grot, 1. c. p. 90: méxhog 8. pyxtov 8. pudviov, ein starkes Ab-
fihrmittel.

‘) Wobei man ja gerade an Excremente von kleinen Kindern denken
koénnte.
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krates hier wahrscheinlich an Kindspech gedacht habe, welches
auch von Plinius gegen Sterilitit (als Einlage: subdi vult) ver-
wendet werde — nicht ganz in Einklang mit seiner Angabe kurz
vorher, wo er auch bei unserer Stelle des pyxw@viov durch peplum
ibersetzt. Jedenfalls entnimmt F. diese Wahrscheinlichkeit aus dem
Zusatze t6 amd t@v xnompiwy, was besonders etwas fiir sich hat,
wenn man berticksichtigt, dass bei Aristoteles, wie schon gesagt,
das Kindspech unter dem Namen pyx@viov vorkommt und die thera-
peutische Verwerthung auch solcher Dinge nicht ausser dem Be-
reich der Hippokratischen Gepflogenheiten liegen wiirde!). Nun
aber die Textfrage! Ermerins schreibt®) statt © and tav xompiwy:
0 amd t@v xnpiwv, aus Honigwaben und bringt dies — in einem
und demselben Satze — in Verbindung mit dem vorangehenden
pelixpyroy, so dass das pyravioy mit den letzten Worten des Passus
EoMéywv %. . A. einen besonderen Satz bildet, der ausser Zusammen-
hang ist mit diesem 4nd t@v xnpiwy. Er nimmt an, dass KOIIPIQN
durch Buchstabenéhnlichkeit aus KHPIQN entstanden sei und be-
merkt bezliglich des pyx@viov: itaque longe vero simillimum esse
dixerim loco nostro spectari semen Euphorbiae paraliae.

Der Siugling; das Kind im ersten Lebensjahre.

Vom Stillen ist im Corpus Hippocraticum nicht in Form
bestimmter Vorschriften die Rede; eine Distetik der Lactation
ist nicht angegeben. Wohl aber wird von der stillenden Frau
— de morb. vulg. II, K. III, 438 sq. hat eine solche (3vAd&lovoa)
einen iiber den ganzen Korper verbreiteten Hautausschlag — und
von siugenden Kindern, von der Wirkung der Frauenmilch auf
das Kind und der Ablactation kurzweg in einer Weise gesprochen,
dass daraus hervorzugehen scheint, wie die Ernshrung durch die
Brust die gewthnliche, ich méchte sagen, die selbstverstindliche war.
Die Vertretung der Mutter durch eine Amme ist nicht, wie bei
den Indern, erértert und es ist wohl das Selbststillen®) zur Zeit

1) Aétius (6. Jahrh. n. Chr.) widmet in seinem Sammelwerk (Tetrabibl.,
interpret. J. Cornario, Lugdun. 1549) in Tetrabibli I, serm. 2 die Kap. 110
bis 119 der medicinischen Verwendung der verschiedenen Kotharten und theilt
in dem: de stercore humano iiberschriebenen Kapitel 112 eine durch Einreibung
von Kinder-Fices erfolgte Heilung mit. Thierkoth wird auch innerlich ver-
abreicht.

%) Seine Gewihrsminner s. E. I, 364, Anm. 7.

%) Vergl. S. 14. — Bei Plutarch, cons. ad uxor. ¢. 2, wird das Selbst-
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des Hippokrates bei den Griechen die herrschende Sitte gewesen.
Hinter der Ausfiihrlichkeit und Sorgfalt, mit welcher diese Dinge
im Ayur-Veda des Susruta behandelt sind, stehen die Hippo-
kratischen Schriften weit zurtick.

Es ist schon frither — s. 8. 24 u. 89 sq. — erwihnt worden, dass
von den Hippokratikern, nach dem Vorgang von Democritus, die
Fihigkeit des Neugeborenen, an den Briisten zu saugen, auf eine
entsprechende intrauterine Uebung zuriickgefithrt bezw. als Stiitze
der Ansicht verwendet wird, dass ein Saugen an der Uterus-
wand von Seiten des Embryo stattfinde. Bezilglich dieses
Punktes ist es ja von Interesse, dass gerade in neuester Zeit immer
mehr Material beigebracht wird, um zu beweisen, dass die blei-
benden Functionen ihre Anfinge im Fotalleben haben.

Einige Bemerkungen tiber Kinder, die an der Brust genihrt
werden, finden sich in der Schrift de dentitione, K. I, 482 sqq.
zusammengestellt.

Kinder, welche von Natur (pboet) wohlgenihrt (ebrpope) sind,
saugen nicht entsprechend ihrer Kérperfille (sapxwotg) Milch ein.

Die gefrissigen Kinder (Bopx), welche viel Milch einziehen,
nehmen nicht im selben Verhiltniss zu (0 mpdc Aéyov capuobrar).

Die Ssuglinge (97Adlovtec), welche viel Urin lassen, neigen
am wenigsten zum Brechen (7xtsta vavog 1).

Die viel Ausleerungen haben und dabei gut verdauen, sind die
gesiinderen; die wenig ausleeren, wihrend sie gefriissig sind und
nicht entsprechend genshrt, sind kréinklich 2).

Welche viel Milchartiges ausspeien, sind verstopft %).

Die Siuglinge, welche neben der Brust noch andere Nahrung

nihren der Miitter sehr empfohlen. Soranus — ed. Ermerins 1869, S.132 sq. —
spricht sich ebenfalls im Princip dafiir als das Naturgem#sse aus. Bei Contra-
indicationen aber sei eine Amme zu wihlen, sonst altere die Frau vor der Zeit,
ihre Kriifte wiirden erschdpft und ihre Fruchtbarkeit leide. Die Ammenmilch
kénne gerade eine kriftigere Entwickelung des Kindes bewirken, wie man eine
#hnliche Erfahrung auch mit Pflanzen mache, die in einen fremden Boden
versetzt wiirden.

") E. III, 291. — L. hat mit #&bnlicher Bedeutung &rwvabste, wogegen
die Lesart éwtadora bei F., p. 267 und K., 1. ¢., von beiden iibersetzt durch:
minime per annum durant, #rztlich wohl nicht acceptirt werden kann. Auch
lisst sie sich nicht gut mit einem bald darauf folgenden Satze vereinigen.
welcher lautet: Die mehr Urin lassen, als sie Stuhl entleeren (3txywpedvre),
sind im Verhidltniss besser genihrt.

?) Dem Zusammenhang nach ebenfalls wohl auf Brustkinder zu beziehen,

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynékol. i. d. Hippokrat. Schriften. 14
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erhalten, ertragen das Entwohnen leichter — pdov péper amoyohax-
TLopOY.

Die Kinder, welche beim Saugen Husten bekommen, haben
gewdohnlich ein zu grosses Zapfchen.

Die an der Brust genidhrten Kinder, die viel trinken, sind
meistens schlifrig.

Die Brustkinder, welche nicht gedeihen, sind mager und
schwer zu guter Ernihrung zu bringen ?).

Eine Reihe von krankhaften Zustinden, welche kleine und
neugeborene Kinder — toiot pév optxpotar xai veoyvoist maudiototy —
betreffen, sind in den Aphorismen K. III, 725 aufgezihlt: Aphthen,
Erbrechen, Husten, Schlaflosigkeit, Aufschrecken (péBot), Nabel-
entziindungen, Ohrenfliisse. Ferner, mit dem Zahnen (tb édovto-
puelv) in Verbindung gebrachte Affectionen: Jucken des Zahnfleisches,
Fieber, Krimpfe, Durchfille, Stérungen, die besonders zu Tage treten
beim Durchbruch der Hundszihne (xové8ovtes) und bei sehr beleibten
Kindern, sowie (die erstgenannten) bei solchen, die harten Stuhl
haben. Endlich ist an dieser Stelle noch die Pathologie des vor-
gerfickteren Kindesalters berlicksichtigt und die allgemeine
Bemerkung gemacht — p. 726 —, dass bei Kindern die meisten
Krankheiten ablaufen (xpivetar) in den ersten 40 Tagen, in den ersten
7 Monaten oder 7 Jahren oder auch gegen die Pubertitszeit hin.

Die Gefahren, welche fiir das Kind gerade in dem Ueber-
gang aus den intrauterinen in die wesentlich anderen
Verhiltnisse des extrauterinen Lebens liegen, sind in der
Schrift de partu octimest. K. I, 456 sq. hervorgehoben: Die Nahrung
und die Athmung werden in einer Weise verindert, die schlimme
Folgen haben kann, wenn etwas Schidliches (vosmpdy, krank machend)
durch den Mund oder die Nase zugefilhrt wird. Wenn bis dahin
nur so viel eintrat, als néthig war, so wird jetzt viel mehr auf-
genommen und es muss dieser Ueberschuss, soll der Korper sich
wohlbefinden, theils durch Mund ®) und Nase ausgeschieden, theils

1) Die Schrift de dentitione enthilt ausserdem noch mehrere Angaben
iiber Zahnen, sog. Zahnkrimpfe, Pharynx- und besonders Tonsillengeschwiire etc.
— Wachsende (1& adéavopsve) haben die meiste eingepflanzte Witrme — nhsictov o
¥xst 1o fppotov Ssppév — und brauchen demmach auch die meiste Nabrung,
sonst wird ihr K6rper aufgerieben — 1o sa@pa é&vahisxstar. Aphorism. K. III, 710.
— Allen Fiebernden, besonders aber Kindern, ist eine fliissige Diit zu ver-

ordnen. Ebenda.
2) E. I1I, 580 hat, wie auch andere von ihm citirte Texte, xata to otopa,
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nach unten (xdtw) durch den Darm und die Harnblase weggeschafft
werden (mepouododar), wihrend vordem nichts Derartiges geschah
— mpbodev odlevdg tovtémy obtwe ywopévwyvl). Statt der ihm so
sehr verwandten Pneumata und Sifte — éavel wveopdtov te 2ol
Yop@dy obtw ovyyevéwy —, an die es sich in der Gebidrmutter ge-
wohnt hatte und die ihm wohl bekamen, muss es nunmehr Alles
in einem mehr rohen, trockenen, den Verhiltnissen des mensch-
lichen Korpers weniger angepassten Zustande von aussen beziehen,
Hieraus entstehen viele Beschwerden, selbst Todesfille, wie ja auch
bei Mannern (Erwachsenen) der Wechsel des Aufenthaltsortes und der
Lebensweise ofters Krankheiten hervorruft. Ebenso verhilt es sich
mit der Kleidung. An die Stelle des Fleisches und der warmen,
flissigen und verwandten Sifte, mit denen es im Mutterleib gleich-
sam bekleidet war, bekommt es nach der Geburt Kleider, @hnlich
denen eines Mannes (Erwachsenen).

Die Gyniikologie in den Hippokratischen Schriften.

Mehr noch, als nach unserer heutigen Anschauung, ist nach
der Ansicht der Hippokratiker das Weib vom Manne verschieden.
Diese Verschiedenheit beruht némlich nach ihnen nicht allein auf
der Differenz der geschlechtlichen Organisation, sondern ausserdem
auf gewissen physikalischen Unterschieden, die sie auch
zur Erklirung physiologischer Vorginge benutzen. Die Gewebe (das
Fleisch) des weiblichen Korpers sind im Allgemeinen — es gibt
Ausnahmen — lockerer, 7 yovij, &te &patotépy Zodoa; sie nehmen
desshalb mehr und schneller Fliissigkeit aus dem Magen-Darmcanal,

wihrend K., hier nicht in Uebereinstimmung mit F., p. 259, der auch otépa
schreibt, xatd 1 odpa setzt, dieses aber doch durch ,per os* gibt.

") An diese Stelle schliesst sich einige Zeilen weiter im Texte die schon
bei Besprechung der Physiologie des Embryo — s. S. 89 — citirte an, wo es
heisst, die Nahrungsaufnahme finde nur durch den Nabel statt. Es
wurde bei dieser selben fritheren Gelegenheit der Widerspruch zwischen dieser
und einer anderen, von den Hippokratikern ebenfalls vertretenen Anschauung
hervorgehoben, nach welcher der Embryo seine Nahrung durch den Mund
einnimmt, indem er an der Gebdrmutterwand saugt, eine Ansicht, zu deren
Sttitze gerade die Anwesenheit von Excrementen im Darm des Neu-
geborenen verwendet wird. Solche Contenta sind dem Autor der uns hier
beschiftigenden Stelle bei einer Nabelernihrung offenbar unerkliirlich und er
hebt sie desshalb als Folge einer Nahrungsaufnahme per os nach der Geburt
ausdriicklich hervor.
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and tic #othing, auf, von wo aus®) in das zartere Fleisch des Weibes,
amaloshpxy &oday ti yovauxt, auch mehr Blut eindringt. Das Blut
des Weibes ist wiirmer und hierdurch ist eine héhere Korper-
temperatur bedingt?). Das lockere Geflige des weiblichen Kdorpers
ist der Hauptgrund, dass die weiblichen Briiste, im Gegensatz zu
den miénnlichen, Milch enthalten ). Wir werden sogleich sehen, dass
die grossere Festigkeit des Fleisches am Manneskérper — 6 8¢ avijp
otepeosapxétepos v tiic yovarxéct) — und die hierdurch bedingte
geringere Blutaufnahme von den Hippokratikern auch als die wesent-
lichste Ursache des Fehlens einer menstruellen Blutung beim Manne
ungesehen wird. Damit wiren die beiden wichtigen physiologischen
Erscheinungen im Leben des Weibes, die Lactation und die Men-
struation — das Wort nur im Sinne des monatlichen Blutabganges
genommen — aus einer besonderen physikalischen Be-
schaffenheit des weiblichen Kérpers hergeleitet.

Die genannte natiirliche Qualitit der Gewebe bedingt tiber-
haupt eine grossere Feuchtigkeit des Korpers des Weibes —
Tovaurds td odpa Oyprepov yap doty 7 td tod avdpée, K. I, 389 —
und hierauf wird auch in praktischer Beziehung von den Hippo-
kratikern Riicksicht genommen. Die Diat des Weibes muss
eine trockenere sein, tac 38 yovairag @ ypi Srotdcdar T
§npotépy t@v tpdmwyv, heisst es beispielsweise de salub. vict. rat.
K.1, 622, denn die trockenen Speisen sind der Weichheit des weib-
lichen Fleisches angemessener, &mitydetétepa, sowie auch weniger
gemischte Getrinke, axpnréotepo méparta, besser sind fiir die Gebir-
mutter und die Erndhrung der Leibesfriichte — apeive mpde tag
botépac xai tag xvotpopiac. Sahen wir doch den in Rede stehenden
Gedanken selbst in Form der Empfehlung einer mehr wiisserigen
Diit fiir die Eltern zu Tage treten, welche die Absicht haben, ein
Médchen zu zeugen?).

Auch die gynakologische Pathologie und Therapie
fordert vom Arzte die Beachtung besonderer Verhiltnisse. Die Natur
des Weibes (af ¢@bdotsg t@v yovarx@yv) will berlicksichtigt sein, die
Farbe — diese besonders im Hinblick auf Ausfllisse —, das Alter,
daneben die Jahreszeiten, die Gegend, in welcher die Frau lebt (das

) 8. die Lehre von den Hippokratischen Fliissigkeiten S. 185 sq.
2) De mul. morb. I, K. II, 609.

%) De glandul. K. I, 501. Vergl. S. 98 sq. und 200.

4) De mul. morb. I, K. II, 609.

%) 8. 8. 110.
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Klima) etc.?). Namentlich ist auch Sorgfalt auf die Erforschung
der Ursache bei einer Erkrankung des Weibes zu verwenden;
diese Ursache vermdgen die Patientinnen manchmal nicht anzugeben,
wahrend sie in anderen Fillen dieselbe aus Scheu verheimlichen.
Von der genauen Feststellung der Ursache hingt aber die
Art der Behandlung ab, welche bei Weiberkrankheiten und
solchen der Msnner sehr verschieden ist — OStapéper yap % ino
TOAADY T@Y Yovatxeiwy vosmpdtey xal tév 4vippwy 2).

Allgemeine Grundsitze der Hippokratischen Therapie. —

Die Heilmittel®) und deren Anwendungsformen, mit

besonderer Beriicksichtigung der Geburtshitlfe und
Gynikologie.

Eine sorgfiltige Untersuchung — de mul. morb. I,
K. I, 630 — und die Feststellung der Krankheitsursache,
de flatib. K. I, 570, sind die ndthigen Vorbedingungen der Behand-
lung. Das Wesen der inneren Krankheiten besteht in der quali-
tativen — darunter auch zu hohe oder zu niedrige Temperatur,
K. I, 381 — oder quantitativen Anomalie der Hippokratischen
Flussigkeiten bezw. in einer krankhaften Mischung der verschie-
denen — allgemein oder auch ortlich. Letzteres, wenn eine Fliissig-
keit in zu grosser oder zu geringer Menge an eine bestimmte
Korperstelle gelangt. Der Natur, gbowg, fillt die Aufgabe zu, das
Krankhafte auszuscheiden, xpiotc, oder auch wohl an einzelnen
Korperstellen abzulagern, andotaci*), bezw. das richtige (Mengen-,
Mischungs- und Temperatur-)Verhéltniss der Fliissigkeiten und da-
mit den harmonischen Zustand der Gesundheit wieder herzustellen.
Nobowy gboteg 5) inrpol, lautet ein klassischer Ausspruch im VI. Buche

1) De natur. mulieb. K. II, 529.

%) De mul. morb. I, K. II, 686.

%) Vergl. *R. v. Grot, Ueber die in der Hippokratischen Schriften-
sammlung enthaltenen pharmakologischen Kenntnisse. Mit Zusiitzen des Heraus-
gebers, K. Kobert, in dessen ,Historische Studien etc.“, Halle a. S. 1889,
p. 58—188.

%) Auch der Uebergang einer Krankheit in eine andere (Nachkrank-
heiten) gehdrt hierhin.

%) Der Plural bezeichnet offenbar die pisig der einzelnen Organismen, wie
ich zu Baas, 1. c. p. 63 bemerke. Im selben Sinne heisst es S. 212, K. II, 529,
ol gboteg t@v yovauwdy. — Auf die Ursachen der Krankheiten soll hier nicht
eingegangen werden.
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von den Epidemieen, K. III, 606. Die Rolle des Arztes ist dem-
nach zunichst die des Beobachters, der die Thitigkeit der ¢bow
itberwacht und, wenn néthig, durch sein Eingreifen im geeigneten
Moment, xatpéds, unterstittzt. Hierzu besassen die Hippokratiker,
ausser chirurgischen Hilfeleistungen, bei inneren wie bei #usseren
Krankheiten einen sehr ausgedehnten Heilapparat.

Bei der Behandlung soll der Arzt stets auf den ganzen
Ko6rper Riicksicht nehmen: yp¥ &mooxemtdpevoy eic td Shov capa
dspomedety — de mul. morb. I, K. II, 686; cic > &Aho adpa pap-
poxsdety, de mul. morb. II, K. II, 796 —, eine Vorschrift, die an
einer anderen Stelle speciell mit Riicksicht auf einen gynikologischen
Fall in folgender Weise ausgedriickt wird: intpein 3¢ xal tod chpatog
mavtde wpovoeiodat xal tdc dotépac xai td otépa ifjodar, die richtige
Behandlung besteht darin, dass man sowohl fiir den ganzen Korper
Sorge trigt, als auch die Gebérmutter und den Muttermund heilt?).
Auch soll bei dieser Behandlung, bei Verordnung bezw. Dosirung
von Mitteln auf die Constitution und die Krifte, das Alter, die
Lebensweise, die Jahreszeit etc. Riicksicht genommen werden ?).
Aechnliches gilt nebenbei flir die -Ausfithrung der Venaesectio ®) und
die Anwendung von Dimpfen (K. II, 799).

Ausser vielfach gegebenen didtetischen Vorschriften?)
— de salub. victus rat., de vict. rat. I, II, III, de rat. vict. in morb.
acut., de liquid. usu, etc. — in Bezug auf Speisen und Getrinke,
Kérperbewegung, tiberhaupt die ganze Lebenseinrichtung®), fehlen
auch nicht solche fiir eine entsprechende Lagerung des Kérpers
zu Heilzwecken. Wir werden bei Behandlung der Gebarmutter-
dislocationen darauf zuriickkommen,

Von pharmaceutischen Mitteln hat man aus den Hippo-
kratischen Schriften die Gesammtzahl von 280 zusammengestellt;
eine Reihe von Schriften enthalten keine, die meisten finden sich
in den beiden Biichern iiber die Weiberkrankheiten und in dem
iiber die Natur des Weibes. Dabei nehmen die Pharmakologen an,

1) De mul. morb. I, K. II, 630.

%) Ibid.

3) Iept &ebpwv K. III, 87.

‘) *Dierbach, Diiitetik des Hippokrates. Heidelberger medicinische
Annalen, Bd. X, p. 81—186.
) %) Auf die an mehreren Stellen, namentlich in den Schriften de aére ete.,
de victus ratione, de morb. vulgar. etc., erdrterten hygienischen Fragen ist
hier nicht niher einzugehen.



dass gerade die fiir sie wichtigsten Werke des Hippokrates ver-
loren gegangen sind. So heisst es in de affectionibus K. II, 383:
o¢ Téypamtar &v tolot poppdxotsty oder ibid. 386: Gmep ... &v ti
pappmoxitdt éypamtor; die Schrift ,pappaxitg ist aber nicht auf
uns gekommen. Die Deutung der fast immer nur mit Namen,
ohne nihere Beschreibung, bei den Hippokratikern angefithrten
Pflanzen begegnet grossen Schwierigkeiten!). — Auch in der gyni-
kologischen Therapie spielen Brech- und Abfithrmittel eine hervor-
ragende Rolle.

Die Formen der Verordnung sind: die innerliche, die
halbinnerliche und die dusserliche. Mineralische und metal-
lische Mittel kommen fast gar nicht zur innerlichen Anwendung.

Die inneren Mittel werden meistens in fliissiger Form, ge-
wohnlich als Trank, in Wein, Decocten, selten als Schiittelmixturen,
auch als Lecksaft verordnet. Die fliissige Form ist aber nicht die
ausschliessliche. Auch die Pillenform kommt vor oder es wird ein
Saft (Wolfsmilchsaft) in getrocknete Feigen getropft und letztere
ungekaut verschluckt (v. Grot). Man findet gelegentlich auch Mittel
in Form von Speisen verabreicht?), z. B. K. II, 590.

Fir die gynikologische Therapie bieten das meiste Interesse
die halbinnerlichen Verordnungsformen, ein wesentlich
geringeres die dusserlichen.

Ausser Analklystiren — x\blety tiy nothiny, nata iy Epyy,
K. III, 80, manchmal das Verb allein, auch dmoxAdletv; xhdlety mharyiny,
Application des Klysma in der Seitenlage, E. II, 610 — Scheiden-
injectionen: ¥yyswv & tb aidoiov, atdoiwv Eowt, K. II, 730; & tag
witpas, was ja ebenfalls ,in die Scheide“ bedeutet; x\oletv nata tag
witpag, K. III, 31, xhvopol pyrpéwy, hiufig einfach xAolety (Sraxhdlety)
— beispielsweise besonders oft K. I, 565 sq. —, so dass man vielfach
nur aus dem Zusammenhang ersehen kann, ob ein Klysma in unserem
Sinne oder eine Scheideninjection gemeint ist®). Manchmal ist die
Menge der Injectionsflissigkeit vorgeschrieben, wie mehrfach an den
zuletzt citirten Stellen. — Die zu Vaginalinjectionen verwendeten

) v. Grot, 1. c. p. 71, 78, 79.

%) Es ist demnach nicht zutreffend, wenn Hiser, 1 c. p. 166 als die
einzige Form fiir die Verabreichung innerer Mittel die des Trankes angibt.
Allerdings ist es die ganz tiberwiegend hiufigste.

3) In der Schrift de nat. mulieb. K. II, 606 finde ich zwei Mal das Verb
Stavilery; dramhdlety t& aidoin heisst die Husseren Genitalien abspiilen, K. II, 588.
— Wiederholt kommt eine Construction xAd{ewv &v (@ 5Eet etc.) vor.
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Mittel sind sehr verschieden: Oel, Ginsefett etc. zur Erweichung
(pardaxtipta), milde, @appdny 6 pi Mjénrat, auch Stutenmilch,
K. III, 17, oder scharfe Mittel, dpwéa, auch Essig: odv ¢ &st
#A0letv, K. II, 545, oder Adstringentien, otpopvd, auch wohl mit
der Vorschrift, dass der Anwendung des Adstringens eine andere
Injection (zur Beseitigung des Schleimes?) vorangehen soll — xAboat
@ Yok t@v GAovdwy (Saft unreifer Feigen) xal peraxhdletv toiot
otpugvoioty, K. II, 539. In der Schrift wept dpdpov K. III, 17 ist
ein geeignetes, émttijdetog, Instrument fiir Scheideninjectionen, ®Avotip,
beschrieben. Die Spitze desselben soll glatt sein, wie die silberne
Spitze einer pifjAn und etwas von der Spitze entfernt soll
sich eine Oeffoung befinden, ausserdem aber noch mehrere kleine
seitliche Locher in gleichem Abstande. Das oberste Ende, xopugi,
muss solid, otepsr), der ganze tibrige Theil aber hohl sein, wie eine
kleine Rohre — @¢ adhioxos. Eine centrale Oeffnung war dem-
nach nicht vorhanden?!). An den unteren, hohlen Theil wird die
Blase eines weiblichen Schweines angebunden, die vorher sehr sorg-
faltig ausgekocht worden — tabtyy 8¢ &dvisac b paha. Die Schweins-
blase wird mit Milch gefiillt und, nach Einfithrung des Instruments,
durch Compression mit der Hand Seitens der Patientin entleert.
Ganz hervorragend hiufig ist die Anwendung der wposderd
— selten mpoodépara, K. II, 588, 592 — Einlagen (Vorlagen),
die fast immer in die Scheide gebracht, vereinzelt auf die Scham,
npds o oidoia aufgelegt, K. II, 750, gelegentlich auch als Suppo-
sitorien in den Mastdarm, K. II, 551, III, 411, 416, 630 eingefiihrt
werden. Die Uebersetzung von Wulfsohn mit ,Pessare (Littré
pessaires, Kobert Mutterkrinze) méchte ich vermeiden, da sie
im Hinblick auf die heutige gewdhnliche Bedeutung dieser Bezeich-
nungen zu einem Missverstindniss fitlhren kénnte. Ilpoadstdy 2),
mpoodetdy gdppanov, mpootidévar wpde td otépa TG witpvs oder
mpds Ty wijtpny sind Ausdriicke, die sich unzihlige Male in den
Hippokratischen Schriften finden. — Das wposdstéy kann aus einem
Fett allein bestehen, E. II, 806 — wie beispielsweise K. 1I, 696
aus frischem Hirschfett; vergl. auch ibid. 799, wo die Form &hn-
licher Einlagen genau beschrieben ist — oder es werden verschiedene
Fette, Honig etc. als Triger der medicamentésen Stoffe benutzt.

!) Eine Kriimmung des Instrumentes, von der die Kithn'sche Ueber-
setzung spricht, ist im Texte nicht angegeben.

%) Vielfach, auch bei E., zpéodstov accentuirt. — Ein Mal — K. III, 7 —
finde ich eine Scheideneinlage als émttsdév bezeichnet.
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— In anderen Fillen ist das mposdetév ein Material, auf welches
das Mittel aufgestrichen oder welches in eine medicamentdse Lésung
eingetaucht oder in welches ein Medicament eingeschlagen ist —
Wolle: &v eipip mpostudévar K. II, 674, &v cipley dvakapBdvonsa,
K. II, 708, &v eiply &Aisseww K. II, 715, elc eiplov éhifasca, ciply
avasroryilovsa K. IT, 590; Hasenhaare und Wolle K. II, 723, Lein-
wand: & odovig K.II, 714, solche in eine Lésung eingetaucht und
vorgelegt, 6%dviov dpBdntwy (eintauchend) zpostdévar K. II, 586;
eine Masse wird zur Einlage auf Watte aufgestrichen — mepi b
stplov mspideic K. II, 562; in anderen Fillen wird ein Stiick Zeug,
t pdnog, verwendet — &v pdxet, & pdxnog dvdeic K. II, 562, &vdebety
K. IT, 682, évdfoat, einbinden K. II, 712. Die Masse wird um
eine Feder geklebt K. II, 711 oder mittelst Charpiebéuschen, poro,
eingefithrt K. II, 695 oder in einer getrockneten Feige, % isyds,
oder auf zwei Holzstibchen aufgespiesst, die mit Wolle umwickelt
sind und an denen (zur Herausnahme) ein langer Faden befestigt ist
K. I, 26, vergl. auch K. II, 641. — Ebenso kann das schon be-
sprochene (conf. S. 97 sq.) Instrument p1jAyn als wposderdy dienen,
indem es an den Muttermund angelegt wird. Kann man dasselbe
durchbringen, xwg dv meprioy, so soll man es in das Innere der
Gebarmutter schieben, @cat ¢ 10 elow tic pirpne und nach
dem Zerfliessen des Mittels wieder herausziehen; de superfoetat.
K. I, 470. — An manchen Stellen ist die Gestalt des mposdetdy
angegeben als mesods, K. II, 712, also als linglich runder Korper,
von Foé&sius, Oec. Hippocr., mit Wiirfel iibersetzt; sehr oft als
Bdlavog, Bakdviov Eichel, kleine Eichel, Balavog maysiy, dicke Eichel,
K. II, 551 (auch fir Stuhlzipfchen ist die Eichelform angegeben,
K. ITI, 411, 416). Ich finde nebenbei bemerkt keine Andeutung,
die fiir die Annahme Hiser’s, 1. c. p. 199, spricht, als sei bei
Bahavos an einen kiinstlichen Penis gedacht. Auch die Kugelform,
pdotonog, kommt vor, z. B. K. II, 711. Manchmal wird die Einlage
mit einer Teigmasse, pafa, Diminutiv pafiov, K. II, 715, gemacht.
— Nicht gerade hiufig ist die Grosse des mpoodetdy bestimmt: ooy
wxnido movjsag, von der Grosse eines Gallapfels, K. II, 562; ebenda
wird auch eine 6 Finger lange, zum Theil mit Wolle umwickelte
Scillawurzel als #poodetdv verwendet. — Die Einlagen- werden, wie die
Vaginalinjectionen, bisweilen als milde, éxdoa pij &jénrar K. II, 542,
pardaxd K. II, 549, oder erweichende, yAdopata !) mpootidévar

) Erwiirmende und erweichende Umschlége werden ebenfalls so benannt.
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K. II, 542, oder als scharfe, dpipéa K. II, 549, von starker
Wirkung, mpéodetov dvepyév E. II, 608, bezeichnet oder es wird
das massgebende Medicament in der Benennung des wposdstdv
hervorgehoben: t §dv tf) navdapid, ta {dv ©ff Bovrprjorerl), ©d
gov i) xorj?®), K. II. 530 sq. oder es heisst, iy xavdapida etc.
mposttdévar, K. 1I, 553.

Der Muttermund wird mit einer Salbe oder mit Oel
bestrichen: dhsipety, &valeipety td otépa i witpns, K. II, 708;
goakelpery & td otépa mit dem Zusatze: moglichst weit hinein,
K. II, 538; % &\etdig; mpoypistv, K. II, 700. Dieses Aufstreichen
wird z. B. K. III, 38 mit zusammengebundenen, weichen Federn
vorgenommen. Dass das Instrument pvjAy zu demselben Zweck Ver-
wendung fand, ist bereits frither — s. 8. 98 u. 217 — erwihnt worden.
Auch wurden die #usseren Gtenitalien, beispielsweise wenn sie inter
partum trocken erschienen, mit warmem Oel {ibergossen oder mit
einer Salbe eingefettet aus Wachs, Talg, Génsefett; wnpés, wnparyg,
wipopa, xnpéniscos sind die Bezeichnungen, welche in den-Hippo-
kratischen Schriften fiir unguenta vorkommen.

Das %oMhobptov — wnohhodptov worésty prpéwv K. II, 675, auch
%xoh\dptov, ist nach Fo&sius, Oecon. Hippocrat.: medicamentum
longum rotundum et in oblongam formam compactum cohaerens-
que etc. Es wird selten genannt und wurde wie das mposdetdv ge-
braucht, tibrigens auch in Wunden und Fisteln eingelegt.

An dieser Stelle fithre ich unter den Massnahmen der gyni-
kologischen Therapie noch folgende an: Manuelles Wegziehen
oder vorsichtiges Wegdringen (paddands xai opakds &mwdésty,
K. II, 792) der abgewichenen Portio oder Einwirkung
auf den dislocirten Uterus durch Luft oder warmes Oel,
in die Scheide eingetrieben mit Hiilfe eines an eine Blase
angebundenen Réhrchens, K. II, 542, 793. Dilatation des Mutter-
mundes mit dem Finger, dem Instrument pijiv;, dem p.old@dos,
8. S. 97, in verschiedener Stiarke oder mit Stibchen; Ausriumen
von Blutcoagulis aus der Gebirmutter mit dem Finger —
K. II, 578 —, Einlegen von Retentionsmitteln bei Vor-

) Kavdopic und Bobmpworteg sind nach v. Grot, L ¢. p. 105, wohl sicher
Insectenarten, die namentlich als Diuretica Verwendung fanden, aber nicht
genau zu bestimmen sind. -

%) v. Grot, 1 c. p. 98 hilt die von den Hippokratikern verwendete
yoh ausschliesslich fiir fel tauri. Es ist dies nicht richtig, da K. II, 563 als
Bestandtheil einer Einlage Schweinegalle, 53¢ yol¥, genannt ist.
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fallen unter Verwendung von #usseren Bandagen. Diese Ver-
fahren werden bei der Pathologie der Gebirmutter weitere Be-
riicksichtigung finden. — K. III, 39 wird eine Zange — Aafic —
zur Extraction einer Neubildung aus dem Muttermunde gebraucht;
das Messer findet — von Verkleinerungsoperationen am Kinde
abgesehen — zu gynikologischen Zwecken nur Anwendung zur
Entfernung einer Haut am Muttermunde, von Auswiichsen an den
Genitalien, zur Prolapsoperation, zur Incision eines Tumors in der
Leiste (Blut, Eiter) — s. Menstruationsanomalieen — und zur Er-
offnung von Brustdriisenabscessen. — Ein Schrépfkopf wird
K. I, 469 in die Scheide applicirt!), in anderen Fillen werden
Schropfkopfe an die Mammae angesetzt zur Unterdriickung der
Menses. Auch trockene Schropfképfe — s. spiiter die Behand-
lung des pdog 2pvdpéc — waren bekannt.

Neben den Scheideninjectionen und den wposdetd sind als be-
sonders beliebte Mittel in der gynikologischen Behandlung die
Riucherungen und die Dimpfe hervorzuheben.

Riucherungen — bmodvpiacts, doptdew — wurden zu sehr
verschiedenen Zwecken und mit sehr verschiedenen Mitteln aus-
gefithrt; auch das Verfahren dabei ist sehr mannigfach. So wurden
die zu verwendenden Mittel auf glithende Asche gestreut, ein Deckel
aufgestiilpt und der sich entwickelnde Rauch durch ein Rohr —
8a tod xakdpoo — gegen die Geschlechtstheile geleitet. Die Frau
sass bei der Procedur — xoasfopévny wmoptfiodar, Auch wurde der
Rauch durch ein Bleir6hrchen — b pohdBdtov — in den Mutter-
mund gefithrt; de mul. morb. I, K. II, 632. An einer anderen

-

) Xph owdny Epmorficar ¢ v pijtpy’ 8i odv émomorfjsax x. . A. Be-
sonders wegen des &romotfjoow kann meines Erachtens kein Zweifel dariiber
bestehen, dass an dieser Stelle atxén Schr8pfkopf bedeutet und nicht, wie sonst
vielfach, eine Gurkenart — Esels- oder Springgurke, v. Grot, 1. c. p. 91. Ausser
dem Safte (Purgirmittel) der letzteren kommen bei den Hippokratikern nicht
allein noch, wie v. G. an derselben Stelle angibt, Blitter und Wurzeln der
Pflanze im Klysma oder Suppositorium zur Anwendung, sondern es wird so-
wohl das Innere der Frucht — 1 sicw bezw. % iwteptdvy — zur Einlage in
die Scheide — K. I, 470 — oder in den Mastdarm — K. II, 552, ¢ v #pqv —,
als auch die ausgehshlte Frucht beim Dampfbade — K. III, 24, 18 — gebraucht.
Die Gleichheit der Benennung fiir Schropfkopf und Gurke (Kiirbiss) ist offenbar
darauf zuriickzufithren, dass in #ltester Zeit neben Schrdpfkdpfen aus ge-
glitteten Stierhdrnern auch solche aus dem Flaschenkiirbiss hergestellt wurden,
wie es in Griechenland heute noch geschieht. Vergl. Lambros, Const. P.J.,,
Hept otxodv xal otxodoswg mapd toig dpyafotg. Athen 1895.
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Stelle legt man die Medicamente (Kugelform) in einen neuen irdenen
Topf, der durchglitht ist und setzt die Patientin @iber denselben —
nepinadicas, also offenbar so, dass sie den Topf zwischen die Beine
nimmt —, wihrend sie mit ihren Kleidern bedeckt wird, K. II, 675.
Andere Methoden s. ibid. 714, 823 etc. Die in Anwendung gezogenen
Substanzen sind wohlriechende — sb®dsa, ebodpa, dmodovptijoar toisty
apidpacty, K. II, 545: Rosenbldtter, Zimmt, Harze etc. oder iibel-
riechende — xonddsa, wdnodpa: Haare, Horn, Schwefel, Ziegen-
koth etc. Der Rauch wirkt von unten oder wird durch die Nase
eingezogen. Bei Gebdrmutterdislocationen geschieht die Anwendung
der R#ucherung stets nach dem, schon von Soranus — edit.
Ermerins, p. 208 — bespbttelten Princip, dass die wohlriechenden
Réucherungen nach dem Orte der Application anziehen, die iibel-
riechenden von demselben abstossen (vertreiben) sollen. Vielfach
werden Raucherungen zur Herbeifithrung der Conception, zur
Schmerzstillung bei Uterusentziindung, bei Retentio mensium, zur
Austreibung der Frucht bei Abortus etc. empfohlen.
' Démpfe — mopidw, wopinoig, moply, mopigpe — kamen als
Volldampfbider fir den ganzen Korper oder als ortliche — fiir
die Gebirmutter, den Unterleib bis zum Nabel, K. II, 827, die
Kreuzgegend zur Verwendung. Nach Galen — conf. Fogsius,
Oecon. Hippocr. sub verb. — soll unter mvpia auch strahlende
Wiaérme zu verstehen sein, eine Angabe, fiir welche ich eine
Bestitigung in dem Ausdruck émpy mopiy, K. II, 784 finde:
mopiay intelligere opportet omnem externum calorem nos inva-
dentem sive ab igne sive a balneo contingat. — Bei den Dampf-
béadern ist die Art der Ausfihrung, wie bei den Raucherungen,
verschieden. De mul. morb. I, K. II, 712 wird dieselbe so be-
schrieben, dass die Frau auf einen 8fppoc — conf. S. 133 sqq. —
gesetzt wird, mit ihren Kleidern vollstindig bedeckt. Dann schiebt
man ein Becken unter ihre Fiisse, in welchem sich heisse Eisen-
sticke befinden, die mit altem Urin tibergossen werden — ein Con-
ceptionsmittel nebenbei. E. II, 682 wird ein Dampfbad fir den
ganzen Korper und die Gebérmutter in der Weise bereitet, dass
heisse Steine — K. III, 36 setzt hier: heisse pijAar — in Essig und
Meerwasser gelegt werden, — ein umstindlicheres Verfahren s. K.
II, 796 sqq. Es ist eine Stelle K. III, 24 — vergl. die Anm. auf
S.219 —, wo man eine otxdy zum Recipienten fiur die Dampfe —
moptipov. — einrichtet, die aus Meerwasser und Porre in einem
Gefiisse dadurch entwickelt werden, dass man Kohlen darunter ver-
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brennt. Auf die owbdn wird ein Rohr aufgesetzt, dessen Einfligungs-
stelle man, um sie dicht zu machen, mit Lehm verschmiert. Das
Rohr wird durch den Sitz eines mit Binsen iitberflochtenen durch-
gesteckt, so dass es die Fliche um zwei Finger — &xw¢ dmepééy
860 daxtbhovg tod tévoo — tiiberragt. Es ist an dieser Stelle nicht
angegeben, ob das Rohr an oder in die Genitalien der Frau, die
sich auf den Stuhl setzt, gebracht werden soll. Ich fiige noch zwei
andere Methoden zur Einwirkung von Dampfen auf die Genitalien
hinzu. Einmal — K. III, 18 — wird eine ausgehdhlte atxdy, etwas
diinner als ein minnliches Glied, in ein Gefidss hineingestellt, das -
mit sehr wohlriechendem und sehr altem Wein gefillt ist; in letzteren
wird ein heisser Stein gelegt. Auf die odv wird dann ein Schropf-
kopf von weissem Erz aufgestiilpt — meptdeivar ouxoavyy ) movjoag
Yohnod Aeonod — und das Weib bringt die Scham so in die Nihe
des Apparates, dass sie sich in einer Entfernung von zwei Fingern
ilber dem ehernen, also nach aussen gelegenen Schrépfkopf be-
findet. Aus dieser Darstellung geht hervor, dass die Démpfe
gegen die dusseren Genitalien geleitet werden, im Gegensatz
zu der folgenden Stelle — K. II, 586 sq. — Hier wird so ver-
fabhren: Die o) an beiden Enden abgeschnitten %), auf ein um die-
selbe angebrachtes Kohlenfeuer Myrrhe gestreut und dann das eine
Ende der ombn moglichst tief in die Geschlechtstheile ge-
bracht — évdécdw & b aidoiov o dxpov tijc otdne B¢ Eowtdte —,
um von den Dimpfen recht viel hineinzufiihren. — Wie zu den
Réucherungen werden auch zur Entwickelung von Dampfen wohl-
riechende — mopin &v dpépact, F. aphor. 28, lib. 5 — und tibel-
riechende Dinge verwendet, gegen Gebarmutterdislocationen
nach dem schon bei Besprechung der ersteren angegebenen Grund-
satze. Wir werden die Dimpfe besonders bei der Behandlung der
Verhiartungen und Abweichungen des Uterus im horizontalen
Sinne, der Stenose des Orificium, der Sterilitat etc. eine Rolle spielen
sehen. — Réucherungen schliessen sich gelegentlich sofort an Dampf-
bader an — doptiy veomopinrov dodoayv, K. III, 36.

_Ueber Instrumente — auf die geburtshiilflichen ist
S. 175 eingegangen, iiber den Gebrauch des Messers s. S. 218
— Schropfkopfe, Verbinde, Kataplasmen etc. s. die Schrift de

1) Ausser otxbv), otxodvy, hat stxvwvivy ebenfalls manchmal die Bedeutung
Schrspfkopf.

?) Man darf wohl annehmen, dass sie ausgehohlt worden, wenn dies
auch im Texte nicht angegeben ist.
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medico K. I, 56 sqq., tiber Verbéinde besonders auch de officina
medici K. III, 48 sqq. — Kalte Begiessungen, Bader, Aovtpdv; Sitz-
bader, é&vi{sodat, &yxadilecdar, Eynaditvoodar, kommen vielfach
vor. An einer Stelle, de mul. morb. II, K. II, 827, finde ich den
Ausdruck xadiyvosdar Shov tb capa. — Es ist zweifelhaft, ob man
unter BééAAa einen natlirlichen Blutegel zu verstehen hat. An der
Stelle praedictor. II, K. I, 211 ist eine solche Annahme, die Richtig-
keit des Textes vorausgesetzt, unméglich und die Erklirung von
Dioskorides annehmbar, dass es sich hier um eine erweiterte
Vene handelt. Vergl. Foésius, Oecon. Hippocrat. sub verb. In
der gynikologischen Therapie habe ich das Wort B3éAAa nicht ge-
funden.

In der Benennung der Verordnung ist bei den Hippo-
kratikern sehr hiufig der therapeutische Zweck ausgedriickt:
Hotdy dotepéwv, Trank zur Entleerung (Reinigung) der Gebir-
mutter, K. II, 558, — Tb andpdappa, K. III, 681, 6 weacdc @ddpioc,
K. I, 2, die sehr haufig vorkommende Bezeichnung > &xBéiov
(SeexBéhrov, K. II, 751), Mittel zur Austreibung der Frucht, in Form
einer Scheideninjection als &xBéhov Eyyvrov, K. II, 728, ¥yyvrov
épfpdov K. II, 730; als Riucherung, éxBéhoy doplapa, K. II, 729,
auch als &xBéhoy dotépwy zur Austreibung der Nachgeburt, K. II,
728. — Tb xadaprndy, xadapmiptov, Mittel zur Ausleerung nach
oben, hier auch ¢dppaxov &ve oder nach unten, auch pdpparov
rato, ratwtepndy, K. II1, 36. Das xadaptixdy ist nicht allein Brech-
oder Abfithr-, gelegentlich auch Wundreinigungsmittel, sondern auch
Emmenagogum: yovauxeiov xadoapripey, E. II, 894, aipatos xadap-
nunéy, ibid. 897; dann éx ténov xadapriprov Aoysiwv, K. I, 719,
als Mittel zur Beforderung des Wochenflusses und als xadaptiplov
votepéwv, K. II, 557 zur Reinigung der Gebarmutter. Ipdodera
&yovta. alpo, Einlagen zur Herbeiftihrung der Menses, E. II, 608.
— Tb xonmijprov, K. II, 715 als wposderdy, aus menschlicher Nach-
geburt und Wiirmerkdpfen bereitet, auch in Form von Scheiden-
injectionen Eyyvtov woymiptov; &yxomijprov, K. III, 29, Mittel zur
Herbeifithrung und t dtéwiov zur Verhinderung der Conception. —
Td @xvténoy, Mittel zur Geburtsbeschleunigung, o metpyriptov,
Pritffungsmittel auf bestehende oder mégliche kiinftige Schwinge-
rung. — To iSpwrndy, o odpyrmdv, 0 Sgdadpexdy, 1 mrappmerdy
(Niesmittel) etc. — Mit Nieswurz behandeln: é\hefopilety,
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Physiologie und Pathologie der Menstruation.

Da den Hippokratikern die Eierstocke und demnach selbst-
verstindlich deren Function, die Ovulation, unbekannt waren?), so
kann hier nur von der #usseren Erscheinung der menstruellen
Blutung — % xddapoc?), N ta@v xatapnviov xddapos, K. I,
418, ai xaddpotes, al xaddpotes tav Empyyiony, K. I, 529, & xata-
pivta, péog ta xatapafwea, K. II, 150, sehr selten einfach pdog,
K. II, 152 sq., ta émpavia, ta yovouxeia®) — die Rede sein, die
besonders ausfithrlich in dem ersten Buche von den Weiberkrank-
heiten, K. II, 606 sqq., abgehandelt wird. Sehr eigenthiimlich ist
in den Hippokratischen Schriften die Auffassung vom Wesen
dieses Vorganges, der, wie schon vorhin in den einleiten-
den Bemerkungen angedeutet wurde, auf physikalische Ur-
sachen zurtickgeftihrt ist%). Das Weib ist an seinem Korper
von weniger festem Fleisch, &patosapxotépy, und weicher, anmalo-
tépn; es zieht darum schneller und in grosserer Menge Fliissig-
keit aus dem Magen-Darmcanal (xothin®) in die Gewebe ein, als der
Mann, welcher ein festeres Fleisch (otepeosapxétepos) hat. Der
Korper des letzteren nimmt desshalb nur so viel Blut auf, als er zu
seiner Ernihrung bedarf, so dass er damit nicht tiberfiillt wird.
»Wenn Jemand zwei Tage und zwei Nichte hindurch an einem
feuchten Orte reine Wolle ttbher Wasser legt und, genau deren
Gewicht entsprechend, auch ein Gewand von festem Gewebe, so wird

) 8. 8. 78.

* %) Unter »49apoc wird jede Art von Ausleerung verstanden.

8) Bedeutet bei den Hippokratikern gew8hnlich Menses, wird aber auch
fiir andere physiologische Ausfliisse, beispielsweise Coac. praenot. K. I, 822,
wie es scheint, fiir vorzeitigen Fruchtwasserabfluss gebraucht, wobei gelegent-
lich eine Verwechselung mit Hydrorrh8e oder mit dem Abgange anderer Fliissig-
keiten unterlaufen sein mag. I[bid. 323 heisst es, die Unterdriickung der
yovatxsia k¥nne die Entstehung von epileptischen Zustinden oder von
Himorrhoiden zur Folge haben. An der Stelle de mul. morb. II, K. II, 768
soll das Wort, nach meiner Ansicht, Mittel gegen gyniikologische Affectionen
(speciell gegen Anomalieen der Menses ?) bezeichnen und K. III, 415, 417 heisst
es weibliche Genitalien. '

4) De mul. morb. I, K. II, 608 sqq.

%) Wie bei Besprechung des Wochenflusses erdrtert worden, gelangen
von hier (dem Magen-Darmcanal) aus alle vier Hippokratische Fliissigkeiten,
die der Korper enthidlt: Blut, Galle, Wasser und Schleim, also auch das
Blut (als solches), worauf es an dieser Stelle ja besonders ankommt, in die
Gewebe des Kdrpers hinein. .
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er, wenn er nachher Beides wegnimmt und abwigt, die Wolle viel
schwerer finden, als das Gewand. Das kommt daher, weil von dem
Wasser aus dem Gefisse mit weitem Mundstiick immer etwas nach
oben entweicht und hiervon die Wolle, da sie locker und weich ist,
mehr aufnimmt.“ So ist es auch mit dem weiblichen Kérper,
dem aus der Blutfiille und der Erhitzung des Fleisches,
mhnpeopévay Ty copr@y nal deppatvopévey, Beschwerden er-
wachsen miissen, wenn nicht das Mehr — tb whetov —
des eingezogenen Blutes durch die Menses wieder aus-
geschieden wird. Beim Manne ist dagegen aus dem angegebenen
Grunde eine Ueberfiillung des Korpers mit Blut nicht zu fiirchten,
auch nicht eine Ueberhitzung, zumal sein Blut weniger warm ist,
als das des Weibes, s. S. 212. Fiir den Mann ist also eine Entlastung,
wie sie das Weib nothwendiger Weise in der menstruellen Blutung
haben muss, nicht néthig, wozu noch der Umstand kommt,
dass der Korper des ersteren bei seinen grdsseren An-
strengungen mehr Fltissigkeit abgibt. Im Sinne dieser letzten
Bemerkung mag noch angefithrt werden, dass durch angestrengte
Arbeit der Frau deren Gebarmutter austrocknet und sich dann
zur Leber, die feucht ist, begibt, um sich Feuchtigkeit zu holen,
ein Vorgang, der, bei lingerem Verweilen des Organs an dieser
abnormen Stelle, den Erstickungstod durch Hemmung der Ab-
dominalathmung herbeifithren kann?). Vor der Pubertit sind bei
der Jungfrau die Adern noch zu eng, um fiir die Menses das Blut
durchtreten zu lassen 2).

Warum stellen sich die fiir den Korper des Weibes
nothwendigen Blutabginge typisch, monatlich ein? Ein
Mal®) lautet die Erklirung, es erschienen bei gesunden Weibern
die Katamenien desshalb in monatlichen Perioden, weil der Monat
eine besondere Gewalt auf den Korper austibe — d¢ ¥yovtoc tobd
pnvdg iy Sbvapey &v toic capastyt) —, eine Theorie, die sich an

) De mul. morb. I, K. II, 622 sq. — Aus demselben Grunde und zu
demselben Zweck kann sich die Gebi#rmutter auch zur Harnblase wenden und
durch Druck aunf den Blasenhals — otépayo¢ — Strangurie veranlassen. Ibid.
Auf diese Wanderungen der Gebdrmutter wird spiter eingegangen.

?) De genitur. K. I, 378 sq.

%) De part. septim. K. I, 451.

4) Die naheliegende Conjectur, dass hier vielleicht statt é p+jyv, der Monat,
4 pvn, der Mond zu setzen wire, ist nmach dem Zusammenhang der Text-
stelle, an der von yerschiedenen Zeitfristen die Rede ist, nicht zuldssig.
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einer anderen Stelle!) in folgender Gestalt findet. Das Blut des
Korpers muss in jedem Monat in Erregung gerathen, tapdsoetat
dmd dvayxne, weil ein Monat sich vom anderen in Bezug auf
Wirme und Kilte erheblich unterscheidet. Dies empfindet der
Korper des Weibes, der feuchter ist, als der des Mannes. Wenn
aber das Blut erregt worden und die Adern gefiillt hat,
geht es aus dem Korper ab, eine Eigenschaft, die dem-
selben von Anfang an auf irgend eine Weise von Natur
innewohnt. Man sieht, wie alt schon die Versuche sind, diese
alltaglichen Vorginge befriedigend zu erkliren.

Die Menses dauern mindestens 3 Tage, bei den meisten
Frauen aber erheblich linger?). Im Anfang und am Ende sind sie
spirlicher und diinner, an den mittleren Tagen dicker und reich-
licher. Die Menge der Entleerung betréigt bei gesunden Frauen
zwei Attische Cotylen %), auch wohl etwas mehr oder weniger. Das
Blut geht wie das von einem Opferthiere und gerinnt schnell, wenn
das Weib gesund ist%). Die Farbe der Frau, ihr Alter, ihre Natur,
die Gegend (of témor), in der sie wohnt, die Jahreszeit, alles dies
kommt fiir die Katamenien in Betracht. Sehr helle Blondinen
(dméphevxot) sind feuchter und neigen mehr zu Ausfliissen, schwarze
Frauen dagegen trockener. Junge Personen haben stirkere men-
struelle Blutungen als i#ltere®). Fette Frauen von blithender Ge-
sichtsfarbe und mannlichem Aussehen haben die Periode weniger
als 3 Tage und dabei spirlich®). Auch der Genuss von hartem
Wasser kann die Menses spirlich (und schmerzhaft) machen 7),

) De nat. puer. K. I, 388 sq.

2) De part. octimest. K. I, 458 sq.; de mul. morb. I, K. II, 621.

%) Eine Attische Cotyle = 0,274 Liter. Hultsch, Griechische und
romische Mythologie, Berlin 1862, p. 309. ’

4) Es ist schon frither hervorgehoben, dass an zwei Stellen, nédmlich de mul.
morb. I, K. II, 705 und de nat. puer. K. I, 394, wie oben die menstruelle Blutung
fast mit denselben Worten (Menge jedes Mal zu 1%/2 Cotylen oder etwas mehr [oder
weniger] angegeben) der erste Wochenfluss — ywpéet t& hoysia bezw. 4 xddapatg...
td wpitoy, dem Sinne nach also unsere ,Lochia cruenta“ — beschrieben wird.
Man ersieht hieraus, wie bei den Hippokratikern offenbar die Vorstellungen von
Menstrualblutung und Wochenfluss ineinander iibergehen. Vergl. die frither citirte
Stelle — K. II, 607 —, wo der Wochenfluss als eine Art von xa¥apaig bezeichnet
und mit diesem Ausdruck zweifellos die menstruelle Blutung gemeint ist.

5) De mul. morb. II, K. II, 765.

¢) De mul. morb. I, K. II, 622.

) De a&re locis et aquis K. I, 529. Vergl. S. 201, wo aus derselben
Stelle angegeben, dass hartes Wasser die Milch vertilgt.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 15
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ebenso wie die Anfillung der xotAidoves — supponirte (becher-)
pfannenformige Vertiefungen an der Innenwand der Gebarmutter —
mit Schleim'). Dauert die Periode linger als 4 Tage und ist sie
dabei sehr reichlich, so werden die Frauen mager?), sie verlieren
die Farbe und es wird bei ihnen der Muttermund durch die Gewalt
des massenhaft ausfliessenden Blutes erweitert ). Dies kann nebenbei
zu Sterilitit filhren, indem alsdann die Gebdrmutter den Samen nicht
mehr zurtickhiélt4). Es kann auch bei einer spiteren Schwanger-
schaft insofern von grosser Bedeutung werden, als die Menses, wie
sonst im nichtschwangeren Zustande, Alsdann immer noch monatlich
eintreten und die Frucht in Folge des Verlustes dieser fiir sie nsthigen
Nahrung ohne geeignete Behandlung zu Grunde geht5). Offenbar
unterlaufen bei dieser mechanischen Vorstellung Fille, in denen
dieselbe Ursache vor der Graviditit starke Menses und nachher
Blutungen in der Schwangerschaft veranlasst. Gallige Menses sind
schwarz gefiirbt, an Menge sehr gering, gerinnen schnell und wirken
besonders storend auf das Nervensystem; die Frau kann dabei
sterben, wenn nicht eine geeignete Behandlung stattfindet. Ginstig
ist der Eintritt von galligem Erbrechen®). Aehnliche Gefahren
kénnen schleimige menstruelle Abginge mit sich bringen, die
weisslich aussehen, mit H#uten, wie Spinngewebe, untermischt 7).
In anderen Fillen ist der Monatsfluss wie Fleischwasser oder
wie Ichor, mit vielen Gerinnseln, von #tzender Beschaffen-
heit, so dass Geschwiire an der Gebérmutter entstehen, oder er
ist eitrig® etc. Die Qualitit der Ausscheidungen wird durch
Controlle der .Vorlagen erkannt ?).

Als Begleiterscheinungen der Periode werden Frosteln,
Hitzegefithl, Mudigkeit, Schmerzen im Nacken und Schwere im
Kopfe genannt!?). Auch ist von Blasen (phowtawvor) die Rede,

) De mul. morb. I, K. II, 679.

2) Ibid. 622.

%) De mul. morb. I, K. 1I, 620. — An einer anderen Stelle — de mul.
morb. II, E. II, 758 — ist die abnorme Weite des Muttermundes umgekehrt
die Ursache der starken Menses.

. *) De genitur. K. I, 375.

%) De mul. morb. I, K. II, 645.

) Ibid. 624.

) Ibid. 627.

8) Ibid. 628.

%) Ibid. 629 u. 643.

1%) Coac. praenot. K. I, 326 8qq.
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welche wihrend der Periode am Muttermund hervorbrechen!) oder
auf der Hohe der Schamlippen in grosser Menge entstehen, wie
ebenda auch Geschwiire. Bei den meisten Frauen hat sich unmittelbar
vor Eintritt der Menses der Mutterhals mehr als sonst zuriickgezogen
— 6 otépayos adtde fwotdy dvéomaxs walloy 3 dAhote ). Weiber, die
nicht geboren haben, leiden bei den monatlichen Blutungen mehr
und erkranken eher. Bei denen, welche eine Geburt iiberstanden,
sind némlich durch die puerperalen Vorginge, speciell durch den
Wochenfluss, der eine Art Reinigung ist — % Aoyin xddapoic?)
tic godoe. — die Adern fiir die Katamenien weiter geworden; auch
steht bei ihnen der Muttermund mehr offen. Fiir sie hat das
Fehlen der Menses weniger schlimme Folgen, da ihre Gebirmutter
und ihr ganzer Korper mehr an (Ueber-) Fillungszustinde ge-
wohnt sind 4).

Die Ursachen der Retentio mensium, agpein, K. II,
152, sind fiir die Hippokratiker fast ausschliesslich 6rtliche und
zwar meistens mechanische, deren Angabe an vielen Stellen
wiederholt ist: Verschluss, K. II, 610, oder Faltung(?) des Mutter-
mundes, ibid. 822, oder Schwellung desselben bei Anfilllung der
Gebdrmutter mit Schleim, K. II, 152, ferner abnorme Beschaffen-
heit oder Ablenkung der Portio, K. III, 11; Verengerung der
Scham, an irgend einer Stelle; #v fvotpapi) tt tod aidoiov; Enge
der Gebarmutter, Scheidenvorfall (-senkung) — aftiveg otevoydpovg
tas witpag Eyovoty, 7 tdv adybva wpbow 7tod aifoiov xefpevov;
K. II, 610, Verlegung des Muttermundes durch die Schamlippen,
wenn die Gebirmutter in die Vulva geriickt ist; de locis in homin.
K. I, 150. Ist aber die Portio bezw. der Muttermund in

) De nat. mul. K. II, 601 und de mul. morb. IT, K. II, 844; de mul.
morb, I, K. II, 749.

) De superfoetat. K. I, 467; vergl. ibid. 471. Ich folge der Ueber-
setzung von L. VIII, 489 und von Hiser, L c. I, 198: le col utérin se rétracte
bezw. ist in die H8he gezogen. K. fibersetzt: sese magis quam alias contrahit.
Ich wire dann noch eher geneigt, aus den Worten des Textes gerade das
Gegentheil herauszulesen: der Muttermund hat sich mehr aufgezogen, gedffnet,
wenn es nicht K. II, 644 hiesse, dass der Muttermund in der Zeit vor der
Periode — &v 8 t@ nplv ypévp — geschlossen ist. — S. noch die Anwendung
des Verb &vaordw an einer dritten Stelle, praedict. IT, K. I, 220, wo mir der
Gegensatz: dveomaopévov %) dxmemhqypévov, in die Hohe gezogen oder heraus-
getrieben, fiir die Littré-Haser'sche Deutung zu sprechen scheint.

%) S. Anm. 4, 8. 225; K. 11, 607.

4) De mul. morb. I, K. II, 606 sqq.
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Ordnung, so soll man die Ursache im tibrigen Kérper
suchen, v te nal o capa EopBadiyral 7, K. IIL, 11. Uebrigens
werden auch Verhirtung der Gebirmutter, K. II, 833 sq.,
oder Entziindung derselben, K. II, 539, als Ursache des Fehlens
oder der schlechten Beschaffenheit bezw. geringén Menge der Ka-
tamenien angefiihrt. )

Die Folgen des Ausbleibens der Menstrualblutung
sind Krankheitserscheinungen mannigfachster Art; selbst der Tod
kann dadurch herbeigefithrt werden; de mulier. morb. I, K. II,
613 sqq.'). Der Leib wird aufgetrieben, hart, schmerzhaft, auch
treten Schmerzen im Kreuz und in den Weichen auf, Schlaf-
losigkeit stellt sich ein, Ekel vor Speisen, Erstickungsgefithl,
hin und wieder Hitze und Kilte. Dies Alles zusammen kann
Schwangerschaft vortiuschen. Das verhaltene Blut bildet einen
Tumor, oido¢ K. II, 150; die gefiillte Gebarmutter schwillt an —
oméray O ai pijrpar wAnodeioow cvvadfiswaty, ibid. Die Beschwerden
steigern sich mit der lingeren Dauer der Amenorrhoe. In den ersten
4 Monaten sind die Erscheinungen zu den Terminen, an denen
die Menses sich hitten zeigen sollen, heftiger, um darauf jedes
Mal etwas abzunehmen. Im 5. Monat werden die Schmerzen stirker
und im 6. ist der Zustand unheilbar (&vintog). Es kommt Angst-
gefuhl hinzu, Jactationen, Ohnmachten, Schleimbrechen und hef-
tiger Durst, da der Leib durch die mit Blut gefiilllte Gebarmutter
verbrannt wird — xatopévys tijic xothing. Letaterer ist bei Berith-
rung sehr schmerzhaft, besonders die unteren Partieen; der Uterus
lisst hin und wieder ein Kullern vernehmen, da das Blut in ihm
heftig bewegt ist und ihn durchwandert. Er wird durch das in
ihm weilende Blut erhitzt und theilt auch dem Korper Hitze mit;
manchmal gibt er von seinem Blut an die Adern des Korpers ab,
die auf diese Weise gefiillt, schmerzhaft werden und Anschwel-
lungen (oid7pata) zeigen. Zuweilen entsteht fir die Kranken hieraus
die Gefahr, geldhmt zu werden (ywAwdijvar) — de nat. puer. K. I, 389.
Besonders schlimme Folgen hat die Verhaltung des Menstrual-
blutes bei Jungfrauen, namentlich solchen, die vor der Ehe
stehen, da bei ihnen eine deprimirte Stimmung vorzuherrschen pflegt.

') Zwei solcher Todesfille s. de morb. vulgar. VI, K. III, 681. — In
der oben cit. Schrift weist der Autor nebenbei darauf hin (p. 615), dass er
eine gewisse Angabe schon ,dv tjjor mapdeviyor vodootor* gemacht habe, womit
er sich als den Verfasser auch der Schrift mspi mapdsviwv bezeichnet. Aehn-
liche Hinweise sind ja wiederholt hervorgehoben.
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Ihre Gebarmutter bewegt sich und wenn sie sich zu den Eingeweiden
dréingt, so tritt Erbrechen ein; es kommt zu Fieber, Schmerzen,
Wahnsinn, Neigung zum Selbstmord, wobei eine Vorliebe fiir den
Tod durch Springen in einen Brunnen oder durch Erdrosselung be-
steht. Kehrt die Vernunft wieder, so opfern solche Kranken der
Artemis u. A. die kostbarsten Frauenkleider, getiiuscht (betrogen,
gararempevat) durch die Priester, welche dieses befehlen (xehevdvrmv
Ty pdyvtewy!) — ein Hinweis offenbar, auf die zur Hippokratischen
Zeit noch bestehenden Asklepieen. Am besten ist es, wenn die
Kranke Umgang mit Minnern sucht; concipirt sie némlich, so wird
sie gesund?).

In den ersten 5 Monaten kann das verhaltene Menstrualblut
noch seinen gewdShnlichen Ausweg finden; es wird in grosserer
Menge, auch wohl von schwarzer Farbe, entleert und wenn sich
dann keine Geschwilre an der Gebdrmutter gebildet haben, ist die
Patientin genesen®). Gut ist es, wenn bei fehlender Menstruation
Nasenbluten eintritt*). Das nicht durch die Scham abgehende Blut
kann durch Erbrechen oder mit dem Stuhl entleert®) oder von der
Harnblase angezogen werden und darauf mit dem Urin zum Vor-
schein kommen ¢). Es kann das Blut auch in die Mammae oder
in die Brust, otfjdo¢, getrieben werden?) oder es kann sich auf
die Lungen werfen und eine Art von Abzehrungszustand, ¢dwdg,
veranlassen, der zum Tode fithrt®). Die Briiste heben sich, es
scheint Milch in ihnen zu entstehen und der Zustand tiuscht, wie

) Vergl. S. 14. — Aus dieser Bemerkung ersieht man, dass der Hippo-
kratischen Medicin von einem theurgischen Charakter nichts mehr
anhaftet. Es schliesst dieses nicht aus, dass man den Beistand der Gottheit fiir
die Thitigkeit des Arztes als nothig erachtete — de insomniis K. II, 16, Schluss-
satz. Der Arzt soll in aller Bescheidenheit sein eigenes K¢énnen der Macht der
Gétter nachstellen, aber die Medicin soll, wie die Philosophie, frei sein von
Aberglauben. S. den Anfang der Schrift de nat. muliebr. K. II, 529 und be-
sonders de decenti habitu aut decoro K. I, 70 sq. — Welch scharfer Gegen-
satz zu Susruta’s Annahme einer schidlichen Beeinflussung kleiner Kinder
durch Diémonen — s, H. III, cap. 27 — tritt hier zu Tage!

%) De his quae ad virgin. spectant K. I, 526 sqq. und de superfoetat.
K. 1, 480.

%) De mul. morb. I, K. II, 612, 616.

4) Aphorism. K. III, 743.

%) De mul. morb. I, K. 11, 615.

%) Ibid. 618.

7) De mul. morb. II, K. II, 794.

%) De mul. morb. I, K. II, 613.
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schon bei der Schwangerschaftsdiagnose erértert wurde, bei gleich-
zeitigem Stirkerwerden des Leibes, dem Unerfahrenen Graviditat
vor. Nach dem 7. oder 8. Monat treten diese Erscheinungen zu-
rick und in den Briisten bilden sich kleine, harte Gewichse
— qopdria oxAnpd —, von bald grosserem, bald geringerem Um-
fang. Diese gehen nicht in Eiterung ilber, sondern werden immer
hirter; dann entwickeln sich aus ihnen verborgene Krebse
— de mul. morb. II, K. II, 794 sqq. Es kann das Blut auch nach
den Hypochondrien gehen und Erstickung verursachen!). So wandert
hier das Menstrualblut selbst, wie vorhin, bei Retention desselben,
der Uterus. — Ist der Muttermund der Weiche anliegend — mpoo-
xeyévon T0d otépatos T@v purpéev T Aamdpy —, also seitlich ab-
gewichen, so kann das Fleisch, % odg§, sich mit dem nicht aus-
geschiedenen Blute fiillen und es kann ein Tumor, @¢ pdpa yiverar,
iber der Leistengegend, 0mép tod BooBdvos, entstehen (Haematoma
extraperit. ?), durch dessen Incision schon oftmals unwissende Aerzte
die Frauen in Gefahr gebracht haben. Hat in einem solchen Falle
der Muttermund sich nachher anders gestellt und ist er in das richtige
Verhiltniss zur Scham getreten — v petacti) 0 otépa tdv pryrpéey
xal yévrroe natd td aidoioy —, so kommen auch die Katamenien
zur Scham heraus und die Hervorragung (td &festyndc) in der Ge-
gend der Weiche verschwindet. Das Blut tritt ndmlich in die
Gebidrmutter ein, die es dann nach aussen abgibt. Wendet sich
" jedoch der Muttermund nicht zur Scham hin, so kommt es in der
Gegend der Weiche zum Durchbruch von Eiter (Sambet) und an
dieser Stelle entsteht ein Weg fir das Blut. Auch ohne dass sich
eine Geschwulst bildet, kann sich das in Eiter verwandelte Men-
strualblut in der Leiste ansammeln und in der Glegend der Weiche
durchbrechen. Tritt nicht der Tod ein, so ist die Folge dauernde
Unfruchtbarkeit der Frau, bei der sich dann kiinftighin die Menses
durch die Perforationséffnung entleeren, zu der ja der Muttermund
gerichtet ist. Veranlasst der Eiter die Entstehung grosser Ge-
schwiire in der Gebirmutter, so kann auf diese Weise ebenfalls
Sterilitat herbeigefihrt werden®). Am Schlusse des VI. Buches
von den Epidemieen — de morb. vulgar. K. III, 630 sq. — sind
zwei Fille mitgetheilt, in denen sich nach Ausbleiben der Periode
vor dem tddtlichen Ausgange ein minnlicher Habitus entwickelte

) De nat. mulieb. K. II, 546.
?) De mul. morb. I, K. II, 618 sqq.; de nat. puer. K. I, 890. Ueber An-
sammlung von Wasser im Uterus bei Ret. mens. s. S. 278.
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(fvdpwdn), ein Bart sprosste, der Korper ganz behaart und die
Stimme rauh wurde.

Die Behandlung der Retentio mensium anlangend, wird die
abgewichene Portio richtig gestellt und der verengte oder ver-
schlossene Muttermund erweitert bezw. gedffnet!). Im Uebrigen
werden als Emmenagoga bluttreibende Medicamente, Brech- und
Abfithrmittel, Einlagen in die Scheide, Réucherungen, Dampfbader 2),
Biider unter der Voraussetzung, dass die Patientin fieberlos ist —
im Ganzen eine Behandlung empfohlen, wie wir sie fiir die Aus-
treibung einer todten Frucht oder einer verhaltenen Nachgeburt
bezw. zu dem Zweck angeordnet fanden, den stockenden Wochen-
fluss in Gang zu bringen. Feuchtigkeit oder Trockenheit der Ge-
barmutter, schleimige, gallige Zustinde werden bei der Therapie
berticksichtigt, dabei aber auch Constitution, Farbe, Alter, Kriifte,
Lebensweise der Kranken und selbst die Jahreszeit nicht ausser
Acht gelassen 3).

Will man die Katamenien unterdriicken, so setzt man
einen moglichst grossen Schropfkopf an die (jede der) Briiste — mpdg
todg mirdodg4). Ist der Monatsfluss zu stark, so soll Erwirmung
durch Bider oder auf andere Weise, auch sollen Diuretica und ab-
fuhrende Speisen vermieden werden. Das Bett wird mit dem Fuss-
ende héher gestellt, um hierdurch den Abfluss zu erschweren und
ausserdem werden Scheideneinlagen mit adstringirenden Mitteln ge-
macht 3).

Unfruchtbarkeit. Mittel zur Beférderung oder zur Ver-
hinderung der Conception. Proben auf Empfingniss-
fahigkeit.

Von den beiden Hauptgruppen der Sterilititsursachen —
solche, die vom Manne und solche, die vom Weibe ausgehen —

1) De mul. morb. I, K. II, 630; vergl. ibid. 615, 707 etc.

2) Ein speciell zu diesem Zwecke empfohlenes, ausfithrlich beschriebenes
Verfahren s. de mul. morb. II, K. II, 796 sq. — Eine grosse Zahl von Em-
menagogis finden sich beispielsweise de mul. morb. I, K. II, 707 sqq., de nat.
mul. K. II, 601 sqq.

%) De mul. morb. I, K. II, 680 sq. — Sehr ausfiihrlich ist die Behandlung
zur Herbeifithrung der Menses besprochen in de mul. morb. II, K. II, 796 sqq.

4) Aphorism. K. III, 746. — In der Kiihn'schen Uebersetzung heisst es
durch einen Druckfehler: ad nares.

%) De loc. in homin. K. I, 153.
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sind auch die ersteren schon bei den Hippokratikern bekannt. Dies ist
zunichst in Form diatetischer Vorschriften angedeutet, die dem Manne
zur Erreichung des Zweckes des Gteschlechtsverkehrs gegeben werden.
Sie finden sich an zwei im Wortlaute fast gleichen Stellen — de
superfoet. K. I, 475 und wept agpépwv K. III, 12 sq.: ,der Mann
soll nicht berauscht sein, noch Weisswein trinken, sondern Wein,
der sehr stark und méglichst ungemischt ist; auch soll er das
Kriftigste essen, keine warmen Bader nehmen, er soll stark und
gesund sein und sich solcher Speisen enthalten, die nichts zur
Sache beitragen — ottiov azeyéodo tav pi) Soppepdviay Tt .Tpdy-
patt.*  Auch der Zusatz bei Besprechung eines Probemittels auf
Empfingnissfihigkeit — Aphorism. K. III, 747 — ,(in diesem Falle)
wisse, dass sie nicht durch sich selbst unfruchtbar ist, weist
auf die Kenntniss einer minnlichen Sterilitdat hin. Nehmen
wir hierzu die schon frither bei der Lehre vom Samen — s. S. 83 —
citirte Ansicht, dass die Durchschneidung gewisser Venen den Samen
schwach mache?) bezw. Unfruchtbarkeit herbeifiihre, so diirfen wir
schliessen, dass man die Ursache der Sterilitdit beim Manne
nicht in einer Impotentia coeundi allein erblickt hat.
Allerdings macht dagegen die Besprechung der Unfruchtbarkeit,
die bei den Skythischen Minnern nach Durchschneidung der Adern
hinter jedem Ohre vielfach vorkommen sollte — de asre locis et
aquis K. I, 561 sq. — den Eindruck, dass hier nicht an Im-
potentia generandi, sondern coeundi gedacht ist. Da die Func-
tion der Hoden durchaus unbekannt war — & 3pyic ist
fur die Aerate der damaligen Zeit noch nicht, wie ihn Foésius
in seiner Oecon. Hippocrat. s. verb., auch fir die Hippokratiker
demnach nicht zutreffend nennt, ,Generationis principium* — und
diese Organe nur als Theile des Leitungsapparates
fir den Samen in Betracht kamen, so hat die Castra-
tion mit ihren ortlichen Folgen consequenter Weise zwar nur
die Bedeutung einer Verhinderung des Eintritts des Sper-
ma's in den Penis, nicht einen Einfluss auf die Pro-
d_u ction des Samens; immerhin muss sie aber auch nach
d¥eser Hyppokratischen Auffassung dahin fithren, dass der Mann
nicht im Stande ist zu befruchten. Etwaige Erkrankungen der
Hoden, welche deren specifische Thitigkeit aufheben oder der

") Die betreffenden Stellen sind allgemein gehalten und demnach auch
auf den Mann zu beziehen.
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Samenwege !) in unserem heutigen Sinne, konnten vom Standpunkte
der Hippokratischen Anatomie und Physiologie eine Erdrterung fiir
die Sterilititsfrage nicht finden.

Sehr ausfithrlich, an vielen Stellen und unter zahlreichen
Wiederholungen werden, besonders in der diesem Kapitel ausschliess-
lich gewidmeten Schrift mepi dpdpwv, in den beiden Biichern von
den Weiberkrankheiten, der Schrift de nat. mulieb., praedictor. II,
K. I, 219 sq., auch de superfoetatione die Ursachen der Un-
fruchtbarkeit besprochen, die im Weibe liegen. Diese Ur-
sachen sind auch fir die Hippokratiker schon angeborene oder
erworbene.

,Ein Weib, das oft schwanger war — apuxbpwy fodsa — und
dann aufgehort hat, zu empfangen, soll zwei Mal im Jahre an
Hinden und Fiissen zur Ader gelassen werden?). An einer anderen
Stelle®) sind die Ursachen aufgezihlt, die in Betracht kommen,
wenn eine Frau der Schwangerschaft entbehrt — xviotog detzar —,
nachdem sie schon schwanger war und geboren hat; an einer dritten
die Therapie fiir solche Fille 4).

Die Hippokratiker unterscheiden ebenfalls, wenn ich unsere
heutige Terminologie anwenden darf, eine absolute und eine rela-
tive Sterilitit, je nachdem die Ursache nicht zu beseitigen ist oder
durch #rztliche Behandlung gehoben werden kann. So sind beispiels-
weise nept apdpwv K. III, 5 zu spirliche, wie zu starke Menses, wenn
die Anomalie in der Natur (pdoct) der Frau begriindet, also
angeboren ist, ein unheilbarer Zustand — aviyto¢ —, der dauernde
Unfruchtbarkeit herbeifithrt, wihrend im anderen Falle mit der Hei-
lung der zu Grunde liegenden Krankheit die Empfangnissfihigkeit
wieder eintritt. Das zu weite Offenstehen des Muttermundes,
welches zur Sterilitit fithrt, kommt, wie wir sogleich sehen werden,
angeboren oder erworben vor, ebenso wie eine zu grosse Glatt-
wandigkeit der Gebidrmutter, die als solche angeboren oder
auch die Folge von angeborenen Geschwiiren des Uterus
sein kann; s. S. 237,

Bei den Hippokratikern zerfallen die dem Weibe zugeschrie-

) Was man unter den zahlreichen und diinnen vedpe verstehen soll, die
vom Hoden zur Scham ziehen und Erection bezw. Ejaculation bewirken —
s. S. 85 —, muss ich dahingestellt lassen.

%) De superfoetat. K. I, 467.

%) Ibid. 471.

4) Tlept dypdpwy K. III, 8 sq.
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benen Sterilititsursachen nach einem anderen Eintheilungsprincip
in drtliche und allgemeine. Die ersteren stellen das bei Weitem
grosste Contingent, trotzdem sie sich nur auf die Gebdarmutter
beziehen. Ovarien und Tuben waren ja nicht bekannt und etwaige
Bezichungen von Affectionen der Scheide — nach unserer Nomen-
clatur — wie der #usseren Genitalien zur Unfruchtbarkeit sind,
wenigstens in bestimmter Weise, nicht angegeben. Unter den Ge-
béarmutterzustinden, die man fiir die Sterilitit verantwortlich machte,
den Vorfillen namentlich, mégen dennoch wohl einige die Scheide
betreffen. Es scheint, als ob in der Stelle praedict. II, K. I, 220
letztere gemeint ist, wenn es bei den Sterilitdtsursachen heisst:
der Raum, in welchem die Gebdrmutter liegt, ist die Ursache; er
ist entweder in die Hohe gezogen oder hervorgetrieben, t ywpiov
&v @ N pispy alrov. 7 yap veomaopévov!) Eotly 3 EwmemAnypévoy.
Allerdings widerspricht diese Annahme der durchweg zu Tage
tretenden Hippokratischen Auffassung, welche die Scheide zur Ge-
barmutter rechnet. Worauf konnte sich aber das ywpiov sonst be-
zichen? Ein etwaiger Gedanke an das Becken, im Sinne des:
Jxetron 8¢ (f Dotépa) &v tf) t@v loyiwv edpoywpia® bei Soranus ed.
Ermerins 1869, pag. 9 ist wegen des Zusatzes éxmemhnypévov aus-
geschlossen.

Die Wirkung dieser drtlichen Ursachen besteht entweder
darin, dass sie das Eindringen des Samens des Mannes in
die Gebirmutter verhindern oder dass sie das Verweilen
des Sperma’s des Weibes und des Mannes im Uterus, das
Festwerden der beiden vermischten Samenmengen und ihre weitere
Entwickelung unméglich machen oder endlich darin, dass sie
das eingedrungene und auch zuriickgehaltene Sperma ver-
nichten. Bei einigen dieser atiologischen Momente ist es zweifel-
haft, in welche Kategorie sie gerechnet werden sollen.

Verhindert wird das Eindringen des Samens in erster
Linie durch Lage- und Gestaltverinderungen der Gebir-
mutter. Der leitende Gedanke beziiglich der Dislocationen in hori-
zontalem Sinne ist das unrichtige Verhaltniss des Muttermundes
zum Scheideneingang (zur Scham, aidoiov, wepl dpdpov, K. III, 1)
da die viel wichtigeren Ursachen gerade dieser Abweichungen als
itiologische Momente der Sterilitat unbekannt waren. Nichts
ist von den Hippokratikern ursichlich so hiufig mit der Unfruchtbar-

1) K. iibersetzt: locus contractus est. Vergl. S.227, Anmerk. 2.
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keit in Beziehung gebracht, wie diese Lage- und Gestaltverinderungen,
die Verengerung (der Verschluss) des Muttermundes nicht
ausgeschlossen. Letztere wird iibrigens nicht selten in Verbindung
mit den soeben genannten Gebirmutteranomalien als Hinderniss der
Spermaaufnahme in Betracht gezogen. Auch mit Verhartung der
Muttermundslippen vergesellschaftet, ist diese Verengerung als Ur-
sache genannt, K.II, 833. In all diesen Fillen, zu denen sogleich noch
andere hinzukommen, in denen also fiir das Eindringen des Samens in
die Gebirmutter eine Unméglichkeit angenommen wird, geben die
Frauen auf Befragen an, das Sperma flésse bei ihnen so-
fort nach dem Beischlaf ab?). K. II, 822 ist die Unwegsamkeit
dadurch bedingt, dass der Muttermund (an einer Stelle) etwas ge-
faltet (?) ist (Narbe?) — #v dmomtoydi) t tdv otopdtwv tic dotépys.
Auch kann der Eingang zur Gebérmutter durch Blutgerinnsel
verlegt sein, wobei der Muttermund den Eindruck macht, als
wiire er voll von Erbsen?). Gelegentlich handelt es sich dabei um
geronnene Reste von Menstrualblut, die in der Umgebung
des Muttermundes oder tiefer hinein liegen®). In anderen Fillen
hat sich eine Haut (piviy§) im (auf dem) Muttermund ent-
wickelt*) oder es hat sich eine Lippe auf denselben aufgelegt —
¢ndy 1o yeihog EmiPdAly tod otopdyov &¢’ EwvtéS), woraus hervor-
geht, dass die Verlingerung einer Lippe bekannt war. — Weitere
Ursachen sind: der Muttermund ist hart, verdickt, mit oder
ohne Vorfall, der Mutterhals (Scheidentheil) hat sich zuriick-

) De mul. morb. I, K. II, 628 sq., 635; vergl. lib. II, K. II, 822, 883.

2) De nat. mulieb. K. II, 578; de mul. morb. II, K. II, 837.

%) Mspt &epopwv K. III, 3.

4) De nat. mul. K. I, 588; de mul. morb. I, K. II, 641; =spt &popwy
K. 11, 19.

%) Hlspl &pépwv K. III, 9. K. iibersetzt: aut stomachi labrum in se re-
ductum fuerit, womit das Gegentheil von dem ausgedriickt wird, was der Autor
nach meiner Ansicht sagen will und was auch, wenn ich mir diese Bemerkung
erlauben darf, nach der Textfassung sprachlich nicht ganz zufriedenstellt. Die
Schwierigkeit wiire nach der sprachlichen, wie nach der pathologischen Seite
gehoben mit folgender Aenderung: &m¥y 1o ysihog #mBdhy (E. hat Aorist,
tmPaly) & otopayog ¥¢’ fwvrtdv. Ich bemerke noch, dass E. (II, 661) den in
Rede stehenden Passus in der Uebersetzung gar nicht wiedergibt — in seinem
Texte steht er in Klammern — und den Anfang der ganzen Stelle fiir cor-
rupt héilt. — Man konnte auch wohl ,die Lippe fillt auf sich selbst® iiber-
setzen und unter ysilog die ganze Umrandung des Orificium verstehen, dessen
vorderes Segment in diesem Falle das hintere iiberragt. Allerdings heisst es
K. II, 601 <& yxsthee.
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gezogen, ist ganz oder an der Spitze verhirtet!) oder an der
Spitze krank (axporados, Erosionen??); der Muttermund
ist ulcerirt in Folge von Entziindung, zu feucht3) oder der
Scheidentheil ist trockent). Es kann die Ursacke, wesshalb
das Sperma nicht eintritt, an einer Entziindung der Gebarmutter
liegen %) oder das Organ ist durch Luft ausgedehnt®) und kann
desshalb den Samen nicht aufnehmen oder die Gebiarmutter ist
verschlossen und der Muttermund verdickt — K. II, 833 —
oder der Uterus ist verhirtet — K. II, 600, 573, 833, 828,
829. Endlich muss hier noch die Fettleibigkeit der Frau dess-
halb Erwihnung finden, weil in solchen Fillen nach der Hippo-
kratischen Vorstellung das Eindringen des Samens mechanisch
dadurch verhindert wird, dass das fettreiche und massige
Netz sich auf den Muttermund auflegt und ihn zusammen-
driickt (!) 7), eine Angabe, die in der Schrift de agére locis et aquis
K. I, 560 in der anderen Form auftritt, dass bei den Frauen der
Skythen der Muttermund durch Fettreichthum geschlossen
sei und darum das Sperma nicht eindringen lasse. So heist es
- auch de superfoetat. K. I, 475 und wspi apdpwv, K. III, 12, dass
der Uterus durch Fett zur Schwangerschaft untauglich werde und
de mul. morb. I, K. II, 636 sq., dass der fette und dicke Mutter-
mund die Conception verhindert. Auch hier ist also, wie es scheint,
dem Fette eine 6rtliche Wirkung zugeschrieben.

Immerhin finden wir die richtig beobachtete Thatsache, dass
grosse Fettleibigkeit relativ hdufig mit Sterilitdt vergesellschaftet
vorkommt, wenn auch die erstangegebene Erklirung einen hoch-
gradigen Mangel an anatomischer Vorstellung kundgibt. In solchen
Fillen ist unter Anderem eine Entziehungskur néthig —
Aemebvety @¢ paAwota xai ioyvaivety mpde toisty &Mhorsy — K. I, 12.

Fliesst das Sperma nicht sofort post coitum, sondern,
nach Aussage der Frau, erst am folgenden oder 3. Tage

1) Hepi dpépwy K. III, 9, 23 sq.

%) De superfoetat. K. I, 471.

%) Ilspt &pépwy K. III, 24 bezw. 22.

4) De superfoet. K. I, 471.

%) De mul. morb. II, K. II, 841.

%) Ibid. 827, 841.

") Hspt &oopwv K. I1I, 23 und de nat. mul. K. II, 548. Behandlung:
Abfithrmittel, Einlagen, die den Uterus reinigen und denselben (die Scheide)
aufblihen — et flatus excitet hat K., wihrend in seinem Texte steht: gicag
obx Epmowsi. E. (II, 843) ldsst die Negation weg.
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oder noch spiter ab, so liegen andere itiologische Momente
vor. Der Uterus kann, obgleich er sonst gesund ist, schwach
sein, in einem Zustande mangelhafter Ernihrung — ai pijrpat
godoar &tpoporl) — in Folge irgend einer Krankheit, zu starker
Menses %), nach Behandlung mit Arzneimitteln oder nach dem Ge-
brauch von vielen Dampfbidern. Das geschwiichte Organ ist hier-
durch ausser Stande den Samen zuriickzuhalten (@épetv, zu tragen).
Das sind Fille, in denen man fiir Kriftigung des ganzen Kor-
pers zu sorgen hat3). Oder es liegt bei Abgang des Samens
am 2., 3. oder 4. Tage die Schuld daran, dass die Gebdrmutter
zu nass ist — 2évypaspévy — und desshalb das Sperma heraus-
gespiilt wird — éxmhbvetat, Der am 6. oder 7. Tage ausfliessende
Samen geht in verfaultem Zustande ab; dann hat nicht allein
die Gebi#rmutter, sondern der ganze Koérper zu viel Fliissig-
keit, was man auch an den, auf untergelegte Leinwandstiicke ent-
leerten Menses in nidher beschriebener Weise erkennt. Hier ist
eine austrocknende Behandlung am Platze*). Eine Retention des
Samens kann ferner nicht stattfinden, wenn die Gebdrmutter glatt
ist (Metar), ein Zustand, der auch angeboren vorkommt %) oder
wenn in derselben grosse Narben von angeborenen Ge-
schwiiren sind. In beiden Fallen sind die Menses in Ord-
nung®). Diese Narben sind némlich glatt — vergl. Praedict. II,
K. I, 221 —, eine offenbar durchaus- theoretisch construirte Ursache
der Sterilitit. Oder das Sperma hélt nicht im Uterus, weil der
Muttermund zu weit offensteht, ein angeborener oder er-
worbener Zustand, herbeigefithrt beispielsweise durch zu starken
Monatsfluss, durch eine iiberstandene Geburt, die Zersetzung eines
Contentums der Gebdrmutter oder auch auf irgend eine andere
Weise?). Ist der Uterus mit einer Verhértung angefiillt®)

1) Das Wort ist hier offenbar nicht unserer heutigen Terminologie ent-
sprechend gebraucht, da es sonst wohl nicht heissen wiirde, die Gebarmutter
wire im Uebrigen gesund.

%) Ilept &pépwv K. III, 5.

%) De mul. morb. I, K. II, 634 sq.

4) Ibid. 628 sq.

5) De nat. mul. K. II, 581; de mul. morb. I, K. II, 626 sq.; de mul.
morb. II, K. II, 889; =ept épdpwy K. III, 2.

%) Hept &pépwv K. III, 2.

") De nat. mul. K. II, 541, 580; de mul. morb, 1I, K. 1I, 837 sqq.; mepi
apopwy K. III, 4.

8) Tept &pépwv K. III, 88,




— 238 —

oder mit Eiter?!), so kann das Sperma ebenfalls nicht haften, um
fest zu werden.

Wenn die Gebarmutter kalt ist und in ihren Wandungen
fest — moxvég, dicht —, oder sehr feucht, trocken und heiss,
go wird hierdurch der Samen in ihr vernichtet — amosBévvorar %).
Auch Eiter in der Gebdarmutter todtet und zersetzt denselben, wenn
er nicht vorher seinen Abfluss bewirkt$).

Vielfach werden von den Hippokratikern Anomalieen
der menstruellen Blutung zur Sterilitdt in Beziehung ge-
bracht. Soll man beurtheilen, ob eine Frau mehr oder weniger Aus-
sicht hat, zu empfangen, so ist festzustellen, ob bei ihr die Menses
jeden Monat eintreten, in gehériger Menge und von guter Farbe, auch
jedes Mal gleichmiéssig in Bezug auf Stirke und Dauer, denn es
ist prognostisch sehr giinstig, wenn Alles dieses zutrifft4). Das
Fehlen der Katamenien oder ihr spirliches Auftreten bewirkt, dass
die Adern der Gebirmutter zu sehr mit Blut gefillt und darum
nicht fihig sind, den Samen einzusaugen — ganz folgerichtig nach
der bei ihnen itber den Mechanismus der Samenaufnahme herrschen-
den Anschauung®) — s. S. 86. Auch bleibt in den Fillen von
zu schwacher Periode etwas altes Blut in der Gebirmutter zuriick,
welches die Ernshrung des Samens verhindert®). Wenn
bei zu starken Menses der Uterus noch ausnahmsweise die Kraft
hat, das Sperma in sich zu behalten, so muss dasselbe doch durch
die iibergrosse Blutmenge erstickt werden?).

Von Wichtigkeit fir die Frage der Conception ist auch die
Qualitét der monatlichen Blutungen, die aus den benutzten und
spiter an der Sonne getrockneten Unterlagen (Leinwand, Sand) er-
kannt wird. Man soll, wenn bei regelmissig ausgeibtem Coitus
Empfingniss nicht eintritt, darauf achten, ob die Abginge eitrig,
kalt, jauchig, gallig, schleimig etc. sind, um hiernach eine ent-
sprechende Kur einzuleiten $).

Wenn der Mutterhals eine normale Beschaffenheit und Stellung

1) Ibid. 17.

%) Aphorism. K. III, 747.

%) IIspt épépwv K, III, 17.

4) Praedictor. II, K. I, 219.

%) Mspt aypbpwyv K. III, 5.

%) Ibid.

7) Ibid.; vergl. auch de nat. puer. K. I, 395 sq. Ueber Geschwiire in
der Gebiirmutter nach Retentio mens. als Ursache der Sterilitdt s. S. 230.

®) De nat. mul. K. II, 548, 600; de mul. morb. I, K. 1I, 628.
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hat, trotzdem die Menses aber gar nicht oder nicht in regelrechter
Weise auftreten, soll man nach einer etwaigen anderen Krankheit
der Gebiarmutter forschen und auch feststellen, ob der tibrige
Kérper etwas zu der Ursache beitriagt, welche die Con-
ception verhindert?). Schon das Aeussere des Weibes
gestattet einen Schluss auf die gréssere oder geringere Wahr-
scheinlichkeit einer Empféingniss. Kleine Frauen con-
cipiren leichter als grosse, magere als fette, weisse als rothe, schwarze
leichter als briinette; ausserdem haben diejenigen mehr Aussicht,
bei denen die Venen deutlicher zu Tage treten. Korpulenz bei
vorgeriicktem Alter ist von tibeler Bedeutung, geschwellte und grosse
Briiste von guter. Das Alles ist durch die Adspection (t§) &¢et)
festzustellen 2). Fettleibigkeit (mit Schleimiiberfillung des Kor-
pers) wird in den Hippokratischen Schriften auch als allgemeine
Ursache der Sterilitat genannt3), im Gegensatze zu den vorhin
citirten Stellen, wo diesem Zustande eine ortliche, mechanische Wir-
kung zur Verhinderung der Empféngniss zugeschrieben wurde. —
Weitere Momente von allgemeiner Bedeutung: der Korper der
Frau ist mit Galle oder Schleim #iberfiilllt, er hat zu viel
Flussigkeit — &vvypov —, Zusténde, die man wieder an der Qualitit
der Katamenien erkennt4). Das Blut des Weibes ist krank
und macht, wenn es aus dem iibrigen Korper in die Gebdrmutter
gelangt, den Samen wisserig (tovpéet), worauf dieser in kiirzerer
oder lingerer Zeit mit Ichor abgeht. Bedingt ist diese abnorme
Blutbeschaffenheit dadurch, dass der Korper der Frau zu viel Galle
oder Schleim oder Wasser enthilt?), mit anderen Worten also,
gegen das Blut eine der drei anderen Hippokratischen Fliissig-
keiten ein Uebergewicht hat.

Die Behandlung der Unfruchtbarkeit ist, der grossen Zahl
der ortlichen Ursachen entsprechend, meistens eine locale, ohne dass
jedoch bei solchen Kuren der Gesammtorganismus ausser Acht
gelassen wiirde. Unter Bezugnahme auf die schon besprochene
Pathologie der Menstruation verweise ich besonders auf die Kapitel
von den Lage- und Gestaltverinderungen des Uterus und der ab-

) De superfoetat. K. I, 474,

2) Praedictor. II, K. I, 219.

3) De superfoetat. K. I, 467.

%) De nat. mulieb. K. TI, 548, 600 und =spt &pépwy K. III, 22; de mul.
morb. I, K. II, 628,

%) Ilept &popwv K. III, 4.
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normen Beschaffenheit des Cervix wie des Muttermundes. Diese
Zustéande sowohl, wie auch die fibrige hierhin gehdrige Pathologie
der Gebarmutter, finden in der weiteren Darstellung ihr nihere Be-
riicksichtigung.

Mittel, eine Schwangerschaft herbeizufithren —
xovmijpta — sind, ausser diétetischen Vorschriften, K. II, 714, in
grosserer Zahl angegebenl): Aderlass, K. I, 467, Riucherungen mit
wohlriechenden oder ekelhaften Dingen — wohlriechenden Adstrin-
gentien unmittelbar vor Ausfihrung des Beischlafs, aber auch mit
Haaren von einem weissen Esel und Wolfskoth, K. II, 713 sq. —
ebenso Diampfe, die in die Genitalien geleitet wurden, K. II, 850,
Einlagen, Scheideneingiessungen und innere Mittel. So wurden
Dimpfe von altem Urin verwendet und auch Waschungen des
Kopfes mit dieser Flussigkeit vorgenommen, Einlagen von mensch-
licher Nachgeburt mit Wiirmerkopfen, Scheideninjectionen mit der
Milch einer Frau, die einen Knaben stillt.

Wollte man die Conception verhindern, so verordnete
man ein atéxtov, nimlich piov, von dem eine Bohne gross in Wasser
gelost und im Trank gegeben, fir die Dauer eines Jahres eine
Empféngniss nicht zu Stande kommen ldsst %).

Endlich ist hier noch der Proben — metpymipta — zu ge-
denken, die man anstellte, um die Wahrscheinlichkeit oder
die Moglichkeit einer kiinftigen Schwingerung zu er-
forschen, dhnlich wie wir frither — s. S. 94 sq. — solche wetpntipta
zur Feststellung einer actuellen Graviditit kennen gelernt haben.
Die meisten dieser Proben beruhen auf dem Princip, dass mah von
unten her Riucherungen macht oder Bittermandelsl, Knoblauch etc.

!) De mul. morb. I, K. II. 643, 712, 714 sqq., mspt &pdpwy K. III, 29,
de nat. mul. K. II, 594 sq. und an anderen Stellen.

%) Miov ist zu dem genannten Zwecke an zwei ziemlich gleichlautenden
Stellen — de nat. mul. K. II, 596 und de mul. morb. I, K. II, 717 — empfohlen.
Das Mittel wird auch als Einlage in die Scheide und zu Aetzungen bei Ge-
schwiiren am Genitaltractus, zur Reinigung der Gebirmutter, als xa$aptiptov
dotspéwy, K. II, 557, wie bei Augenkrankheiten, K. II, 755 sq., gebraucht. —
Ich finde bei A8tius, Tetrabibl. I, serm. 2, cap. 64, Lugdun. 1549, Angaben
iiben: pisv. Nach v. Grot, L c. p. 112, ist plov (oder yodxitig) ein eisenvitriol-
h?,ltlger Korper. — In dem eben angefiihrten Kapitel bei A&tius, welches
die Ueberschrift trigt: Misy, Sori et Chalcitis, wird von einer mit der Zeit
sich vollzichenden Umwandlung des letzteren in Misy gesprochen. Auch bei

den Hippokratikern scheinen mir Misy (K. II, 755) und Chalcitis (ibid. 756 sq.)
verschieden zu sein.
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in die Scheide bringt und nach einer gewissen Zeit feststellt, ob
der Geruch von den verwendeten Mitteln am Scheitel oder aus dem
Munde der Frau wahrzunehmen ist?). Ein positives Resultat gilt
als giinstiges Zeichen. Welcher Gedankengang diesen Verfahren
zu Grunde liegt, ist wohl nicht zu entscheiden. Die Annahme etwa,
dass das Gelingen(?) des Experiments den Schluss auf eine gewisse
Durchgingigkeit des Korpers, also auch fiir den Samen ge-
statten sollte, wire wohl das Einzige, was allenfalls zur Deutung
in Betracht gezogen werden konnte.

Die weitere Darstellung der Hippokratischen Gynikologie
hat es nur noch mit der Pathologie der Vulva, der Gebirmutter und
der Briiste im nicht-puerperalen Zustande zu thun. Die Vagina war ja
ein Theil der Gebarmutter; Tuben wie Ovarien und pathologische, in
das Gebiet der Gynidkologie eingreifende Vorginge in den itbrigen
Beckenorganen — abgesehen von einem Blutaustritt neben dem
Uterus, s. S. 230, bei Retentio mensium — waren unbekannt, wenn
wir deren zweifellosen Folgen auch sehr oft begegnen. Eine be-
sondere Berficksichtigung werden die bei den Hippokratikern sehr
ausfithrlich abgehandelten Ausfliisse aus den Genitalien verlangen.

Manches von dem, was noch zu besprechen sein wird, hat
schon frither in seiner Beziehung zu Schwangerschaft, Geburt und
Wochenbett beriihrt werden milssen.

Pathologie und Therapie der dusseren Geschlechtstheile.

Entwickelungsfehler der Vulva kommen in den Hippo-
kratischen Schriften nicht vor.

Im geburtshiilflichen Theile ist bereits von einer Verletzung
am Scheideneingang, t otdpa tob atdoiov, die Rede gewesen,
welche durch den Austritt des Kindes bewirkt wird. Dieser Vor-
gang kann in Folge von Ulceration — v é\xodi t otépa tobd
dwdoiov®) — und Entziindung zur Verwachsung der ,beiden Scham-
lippen fithren, pepbdnet &ppow té ysikea, wenn die Wochenreinigung
verhalten wurde — Efovdijoasa T i Raddpstos amohelerppévig.
Ging diese jedoch ab, ei 3¢ &ympeev W wddapsig, so wachsen die

!) Eine Reihe solcher Proben sind =epi &gépwyv K. IIl, 7, verzeichnet;
s. auch de nat. mulieb. K. II, 595; de mul. morb. II, K. II, 823; Aphorism,
K. III, 747. Vergl. Soranus, ed. Ermerins 1869, p. 44 sq.

?) Vielleicht ist dies mit dem 3%y &vstpapf 1t b aidoion, S. 227 zu-
, sammen zu stellen.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 16
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geschwiirigen Stellen nicht zusammen, aber es bilden sich in diesem
Falle durch die darauf fliessenden Lochien, vdv 8¢ imippsi, Wuche-
rungen von wildem Fleisch — maybvetar dhoxéry ocapxi —, die
man wie an anderen Korperstellen behandeln und durch Sorgfalt
zu einer glatten und gleichgefirbten Vernarbung bringen muss ?).
Tritt nicht die gehdrige Behandlung ein und kommt die Reinigung
nicht von selbst zum Durchbruch, so besteht Gefahr, dass die
Geschwilre krebsig werden — &xwdbvevsey & t xapxwvodivar ta
&\xsa?). Auch sind Bldschen und Geschwiire an den #usseren Ge-
schlechtstheilen angefithrt, die wahrend der Menses auftreten —
wie schon frither erwihnt, s. S. 226 sq., K. I, 749 —, die Ge-
schwiire zum Theil ursichlich zurlickgefilhrt auf Ausflisse aus den
Genitalien 8). Zwei dieser verschiedenen Arten von péot, von denen
einer (fdog tywposidng) aus einer abnormen Entbindung hergeleitet
wird, sind so dtzend, dass sie auch Ulcerationen an anderen Kérper-
theilen hervorbringen, auf die sie gelangen. An anderen Stellen
ist eine bestimmte Ursache der Geschwiire an der Vulva nicht an-
gegeben4). Hier ist ein Mal gesagt, dass die Geschwilre scharf
(heftig, dpéa) seien und eine entziindliche Reaction hervorrufen,
in einem anderen Fall sind sie von Jucken begleitet (v &vopde
AapBdvy), oder sie wachsen (¢detar) oder beissen — édaédtar (fressen
um sich) — oder sind von schmutzigem Aussehen — pomwapd. —
Von den &\xza an den Schamtheilen sind aphthdse Zustinde unter-
schieden ). Beziiglich der Behandlung Folgendes: Abspiilungen
mit Wein, in welchem verschiedenartige Pflanzenblitter, Myrthen
macerirt bezw. gekocht sind, Bestreichen mit verschiedenen Fetten,

) De mul. morb. I, K. II, 666 sq. — Die Uebersetzung des. pepixet &ppw
& ysthsa, §ovdioace 1o TS xaddpotog drokshsyupévng bei K. durch: ambo labra
connivent, quae purgationis reliquias constringunt, gibt nach meiner Ansicht,
abgesehen von. der grammatischen Unzuldssigkeit, wegen des Gegensatzes:
st 3t iydpssv nicht den richtigen Sinn, denn der Umstand, dass die Frau ,das
von der zuritckgelassenen Reinigung“ bei sich behalten hat, ist die Ursache
der Verwachsung, die sonst eben nicht zu Stande kommt.

%) De mul. morb. I, K. II, 667. — Der Begriff des Wortes &\xog ist mit
Wunde, Geschwiir nicht ganz erschopft. S. *Daremberg, La médecine dans
Homeére etc., Paris 1865, p. 59.

%) De mul. morb. I, K. I, 695 und II, K. II, 778, 781 sq., 783 sq., 847.

4) De nat. mul. K. II, 588, 591 sq.; de mul. morb. II, K. II, 748 =qq.

% An den vier Stellen, an denen ich dieselben erwihnt finde — de nat.
mulieb. K. II, 586, 591; de mul. morb. I, K. II, 750; de mul. morb. II, K. II,
878 — heisst es gleichlautend: v &pdoy & aidoia; F., K. und E. iibersetzen:

ulcera superficiaria.
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auch mit Zusitzen von Harz, Myrrhe, apybpov &vdog, Bedeckung
der Geschwilre mit Leinwand oder Wolle, die mit den vorhin
genannten Mitteln getrinkt sind, Kataplasmen, innere Mittel,
Purgantien, Dampfe etc., didtetische Vorschriften, darunter Vermei-
dung von salzigen, scharfen Dingen, damit der Urin nicht beissend
wird, Verordnungen, die wohl zum Theil ‘auch die Heilung der
bestehenden Ausfliisse bezwecken. Besonders hervorzuheben ist die
Application von frischem Fleisch, mit gewissen Blittern bedeckt
oder mit zerriebenem Anissamen etc. bestrichen. An mehreren
Stellen heisst es ausdriicklich, dass dies Ochsenfleisch sein soll
und K. II, 750 sind sogar die Dimensionen eines zu verwenden-
den Stiickes genau angegeben. Ich erinnere daran, dass Evenor
(388 v. Chr.) Ochsenfleisch als Einlage bei Prolapsus uteri benutzte®).

Wenn ein Auswuchs (eine Wucherung, xiwv?) sich in den
Schamtheilen entwickelt — v xiwv &v toisty aidoiotaty®) &yrévyrar —,
so bestehen Schmerzen in diesen, sowie auch iibeler Geruch. Die
Wucherung muss man wegschneiden; gegen die Schmerzen und
den Fotor werden innere Mittel, Petersiliensamen bezw. Anis, in
Wein empfohlen — K. II, 588, gegen erstere ausserdem das Auf-
legen von frischem Fleisch verordnet — K. II, 879, in &hn-
licher Weise préparirt, wie dies vorhin bei #usserlicher Verwendung
desselben zur Heilung von Geschwiiren an der Scham angegeben
wurde. Der Gedanke ist naheliegend, dass es sich hier um spitze
Condylome handelt, wie unter den Geschwiiren auch syphilitische
gewesen sein mogen 4).

) 8. 8.17.

%) De nat. mulieb. K. II, 587 8q. und de mul, morb. II, K. II, 879. —
Vergl. Foésius, Oecon. Hippocr., auch beziiglich der verschiedenen Accen-
tuirung an beiden Stellen. Kiwv, columella, wird von ihm durch caruncula
quaedam gegeben.

%) Nicht wie Héser, L c. I, 200 sagt, am Orific. uteri.

4) Vergl. in letzterer Beziehung die Ausfilhrungen von Wulfsohn, 1. c.
p- 98 8q. Ich mdchte hier noch auf die 3dpot verweisen, von denen Soranus,
ed. Dietz, cap. 119, spricht. In der Ausgabe von Ermerins fehlt der be-
treffende Passus. :

Eine Stelle, welche die Pathologie der #usseren Genitalien betrifft, ist
unklar: %y #ovpa § t& aidoia; die Behandlung besteht im Auflegen von zer-
riebenem Anis- und Petersiliensamen. *Efovgog heisst spitz. K. dibersetzt: si
pudenda in angustum coarctata fuerint (II, 823 sq.); E. (II, 745) erwihnt auch
eine Lesart: #£éptoc, ausserhalb der Grenzen, wobei also an Vorfall zu denken
wire, bemerkt aber mit Recht, dass dazu die Medication nicht passt und hiitte
hinzufigen kdnnen, auch nicht, wegen des ,ai3oia“, die pathologische Vor-



— 244 —

Die Stelle de liquid. usu K. II, 160, wo die Rede ist von der
guten Wirkung des aufgegossenen oder in Dampfform verwendeten
Essigs — xatayéety xal wopy xai €kneot toiot veotpdrost dpdp-
powsty ob péhaspa aidoiwv — bei frischen Thromben mit schwarzer
Firbung der i#usseren Genitalien, kann nicht etwa als Pigmentirung
gedeutet, sondern muss in unserem heutigen Sinne aufgefasst werden
— nebenbei zugleich ein Fall, in dem Z\xo¢ (vergl. Anm. 2 S. 242)
nicht Geschwiir oder Wunde heisst.

Finden sich in der Vulva oder im Rectum, &v t¢ aidoip % &v
tp &py®, des Weibes Askariden, so soll man jeden dritten Tag,
Tag und Nacht hindurch, Einlagen mit Wolle machen, die mit
Ochsengalle, Cedernil und Friichten oder Blittern von Vitex Agnus
castus L. getrinkt ist; nach deren Wegnahme Ausspiilungen mit
warmem Wasser. Ausserdem soll die Kranke gekochtes und rohes
Knoblauch essen?).

Pathologie und Therapie der Gebarmutter.

Ich will auch hier vorausschicken, dass Entwickelungs-
fehler der Gebirmutter (bezw. der Scheide) nicht angefithrt sind.
Allerdings ist ja von einer Enge des Uterus die Rede, welche
hemmend einwirkt auf die Entwickelung der Frucht — s. S. 205 —,
aber dabei konnte es sich doch immer nur um eine individuelle
Kleinheit des Organs handeln, die nicht die Conception verhindert,
ein Zustand, den man auch wohl nicht nachgewiesen, sondern nur
construirt hatte, um im gegebenen Falle damit die geringere Grdsse
des Kindes zu erkliren?).

Lage- und Gestaltverinderungen der Gebirmutters3).

»Die Gebarmutter ist die Ursache aller Krankheiten, welche
gynikologische genannt werden — ta Tovauxsio vosebpata xaked-

stellung. Ego locum pro desperato dimitto, sagt E. — Den Gedanken etwa, dass
es sich bei den aldoia #fovpa vielleicht um eine, durch sehr hiufige Urinent-
leerung gereizte Vulva handeln sollte, kénnte man sprachlich nicht begriinden.
Vielleicht § ofpov zu lesen und ein Wort wie gereizt, entziindet zu ergiinzen?

!) De mul. morb. II, K. II. 853.

%) Beaziiglich der pijrpar &rpogpor s, S, 287.

%) Ein Theil der Erbrterungen {iber Descensus bezw. Prolapsus uteri in
den Hippokratischen Schriften bezieht sich zweifellos auf die Scheide allein

oder diese ist im anderen Falle selbstverstindlich meistens, und zwar primér,
betheiligt.
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peva ai dotépar mavtwy T@Y vosTpdteyv aittai eloty. Wenn sie nim-
lich aus ihrer natiirlichen Lage fortbewegt worden — abrar yap
Gmy dv & tic pborog petanyydéwst —, so verursacht sie Krank-
heiten, sei es, dass sie vorgeriickt oder zur Seite gewichen ist —
fiv te wpoéhdwow fv te mapaywpiowowl). Des Weiteren wird in der
Schrift, welcher diese Worte entnommen, noch der Elevatio uteri
mit oder ohne seitliche Abweichung gedacht und es werden auch
in aller Kiirze die Symptome dieser Zustinde berithrt, wie die
Grundziige der Behandlung dargelegt. Ausser den genannten Dis-
locationen gibt es aber noch wesentlich andere, solche nimlich die,
ohne jede thatsichliche Unterlage, ausschliesslich dem Gebiete der
Phantasie angehdren und nebenbei wiederum — vergl. S. 236 —
das Niveau anatomischer Vorstellung bei den Hippokratikern kenn-
zeichnen.

»Hysterische* Frauen werden schon als dotepueai (K. I, 175) bezeichnet:
Die Symptome der sog. Hysterie sind wohlbekannt (t& dotepixd K. I, 288; III,
744); im Vordergrunde steht unter ihnen fiir die Hippokratiker das Erstickungs-
gefiihl (nvié, K. II, 622), gerade so wie Soranus, ed. Ermerins, p. 227, von
einer Suffocatio uterina, Sotspixi] mvi§, mit der Bemerkung spricht, dass er
hierdurch nur die hervorragendste Erscheinung in dem hysterischen Symptomen-
complex bezeichnen wolle. Die Hippokratiker erkennen hysterische Anfille
daran — dmd dotepiwdy myviyopévwy vdotg —, dass die Kranke, mit den Fingern
fest gedriickt (gekmeipt, wtéletv), dieses empfindet; im anderen Falle sind es
onaopwdea ?). Offenbar sollen hier hysterische Kréimpfe von anderen Krampf-
formen (epileptischen) unterschieden werden. Man sieht, wie alt im Grunde
ahnliche differentiell-diagnostische Anschauungen sind.

Es erscheint mir zweckmissig, die Hippokratischen Lage-
verinderungen der Gebdrmutter, in drei Gruppen getrennt,
zu besprechen, da auch unter denen, welche realen Verhiltnissen
entsprechen, zwei Arten sind, die sowohl in dtiologischer Hin-
gicht, als auch nach ihrer klinischen Bedeutung auseinander
gehalten werden miissen. Ich meine die bei den Hippokratikern
nicht hervortretende Trennung des Prolapsus bezw. Descensus von
anderen Dislocationen, besonders solchen, die auf Verziehung (oder
auf Verdringung) des Organs beruhen. Im Anschluss an diese

) De locis in homine K. II, 149. K. iibersetzt das Verb mapaywpém
unrichtig durch intro cedere. Fiir diesen Begriff ist etwas weiter im Texte
das Wort avaywpéw gebraucht. Iapaywpéw bezeichnet eine seitliche Ab-
weichung, &hnlich dem vielfach vorkommenden &roatpépeodar.

2) De ratione vict. in morb. acut. K. II, 100.



— 246 —

letztbezeichnete Gruppe wird auch das Wenige Beriicksichtigung
finden, was ilber Gestaltverinderungen angedeutet ist. Die Ver-
sionen, Flexionen oder abnormen Positionen sind, wie wir
sehen werden, nicht mit Bestimmtheit als solche auszulésen und
im einzelnen Falle voneinander nicht zu unterscheiden, da sich
aus den betreffenden Angaben iiber die Gebarmutter nicht sicher
feststellen ldsst, auf welchen Theil derselben sie sich beziehen bezw.
wie sich das ganze Organ verhilt.

1) Wanderungen der Gebiarmutter im ganzen Kérper.

Das Herumschweifen der Gebérmutter nach den verschiedenen
Gegenden des Korpers — af t@v dotepéov mhdvar') —, welches von
den Alten angenommen wurde und das man gewShnlich auf Plato?)
zuriickfuhrt, spielt auch in den Hippokratischen Schriften eine nicht
geringe Rolle. Man lésst die Gebérmutter nach unten wie nach
oben wandern. Sie wendet sich nach dem Kopfe (hinein)
— fv & Ty xegaliy tpam@cty —, nach den Schenkeln und den
Fiissen®), nach dem Herzen?), den Rippen?®), unter das Zwerch-
fell®), nach den Hypochondrieen?), der Leber®), dem Magen?),
den Eingeweiden??).

1) De articulis K. III, 227.

23) Vulva quoque matrixque in feminis eadem ratione animal avidum
generandi, quando procul a foetu per aetatis florem aut ultra diutius detinetur,
aegre fert moram ac plurimum indignatur, passimque per corpus aberrans
meatus spiritus intercludit, respirare non sinit, extremis vexat angustiis, morbis
denique omnibus premit etc. Plato, Timaeus I, 1, p. 8, vol. 2, p. 189. Cit.
bei v. Siebold, 1. c. p. 110 sq. — Wem die Prioritit dieser eigenthéimlichen
Vorstellung gebiihrt, ob Plato oder den Hippokratikern, ist natiirlich allein
aus dem Umstande, dass Plato — geb. 4362, 429%, 427 v. Chr., vergl. Zeller,
1. c. II, p. 890 sq. — etwas jiinger ist als Hippokrates, nicht zu entscheiden.
— Auch Soranus nennt unter den Erscheinungen der Hysterie noch eine
phtpag dvagoy, eine Flucht der Gebirmutter nach oben, ed. Ermerins,
p. 228.

%) De mul. morb. II, K. II, 784 sq., 825; de nat. mulieb. K. II, 582.

4) De nat. mul. K. 1I, 560, 587; de mul. morb. 1I, K. I, 785, 863, 865.

%) De nat. mul. K. II, 574.

%) De mul. morb. II, K. II, 864.

7 Ibid. 785, 787, 867; de nat. mul. K. II, 546; de mul. morb. I, K. II, 623.

8) De mul. morb. I, K. 1I, 623; de mul. morb. II, K. II, 788, 867.

?) De nat. mul. K. II, 582; de mul. morb. I, K. II, 612.

1% De nat. mul. K. II, 589 und de mul. morb. II, K. II, 865.
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Bei der Wanderung nach den Schenkeln und den Fiissen wird
sogar in diagnostischer Hinsicht angegeben, dass man beim Zu-
fuhlen nach der Gebirmutter — 3y ¢aboys tijc dotépnye — diese
nicht in Ordnung — &v %éopy — d. b. doch wohl, nicht an der
richtigen Stelle findet?).

Sehr zahlreich sind die F olgen solcher Wanderungen: Schwere
im Kopfe, wenn der Uterus dorthin gestiegen, Koma, Schaum vor
dem Munde, nachdem der Anfall etwas nachgelassen; auch Schmerzen
in den Adern der Nase und unter 'den Augen; Krampf in den
grossen Zehen unter den Nageln und Schmerzen in den Beinen,
wenn er in diese gedrungen, weil er auf die Nerven driickt. Es
kann auch plotzlicher Verlust der Stimme eintreten, Kialtegefithl
in den Extremititen, Zahneknirschen, reichlicher Schweiss und die
tibrigen Symptome der heiligen Krankheit?). Ist die Gebarmutter
zur Leber getreten, so folgt pldtzlicher Verlust der Stimme, Zihne-
knirschen, livide Gesichtsfarbe — K. II, 788; wenn sie zum Herzen
geht — K. II, 785 — Erbrechen, Angst- und Erstickungsgefiihl, das
K. II, 865 durch Druck auf das Herz erklart wird, wihrend, wie
wir schon frither sahen, Suffocationserscheinungen sonst auch auf
die Beeintrichtigung der Abdominalrespiration bei Wanderung der
Gebarmutter im Bauche zurtickgefithrt werden — K. II, 623, Tritt
die Gebarmutter an die Rippen, so entstehen Husten und Schmer-
zen, bei Berithrung eine Schmerzhaftigkeit, als wire ein Geschwiir
vorhanden, so dass. eine Lungenentziindung vorgetiuscht werden
kann; auch hat die Kranke an der betreffenden Seite das Gefiihl,
als wire dort eine Kugel. Eine grosse Zahl anderer Symptome
werden noch aus diesen verschiedenen Wanderungen des Uterus im
Korper hergeleitet: Lahmheit, Hitzegefithl, Herzklopfen, Gesichts-,
Gehors- und Sensibilitdtsanomalieen — bei Wanderung nach der
Leber, K. II, 867, psychische Symptome, kurz das ganze vielge-
staltige Krankheitsbild der ,Hysterie“. Gerade der Hippokrati-
schen Auffassung entspricht also diese Bezeichnung. Es verdient
noch hervorgehoben zu werden, wie auch die Vorstellung einer
mechanischen Einwirkung des wandernden Organs — Druck auf
die Nerven, das Herz — zu Tage tritt.

Aetiologische Andeutungen im Sinne des ,avidum generandi“

) De mul. morb. II, K. II, 825.

2) Ibid. 825 sq.: xal té@hha 8oo Omd lspFjc vésov Emikqmtor mdoyovsty, und
das Andere, was die von der heiligen Krankheit Ergriffenen (iz{Aqrtot) leiden.
Nebenbei die Etymologie des Wortes Epilepsie.
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Plato’s finde ich bei den Hippokratikern nicht; die Rolle des
nicht ausgefithrten Beischlafes tritt bei ihnen in wesentlich anderer
Anschauuungsform hervor. Ihren leitenden Gedanken tiber die
Ursache dieser Wanderungen kann man sich aus den Angaben
de mul. morb. I, K. II, 610, 622 und de mul. morb. II, K. II,
821 construiren. Die Gebarmutter hat nicht gentigend
Feuchtigkeit und sucht sich diese irgendwo, indem sie ihre
natiirliche Stelle verlidsst. Von Natur (an sich) nicht feucht,
wenn das Weib den Beischlaf!) nicht austibt — obre 7ap inpakéar
eiol (ol pitpon) nata opéag, ofa pwh Aayvevopévne — steht ihr
bei leerem Darm?®) — dre tiic xothing nevefic &obomg — ein
hinreichender Raum zur Verftigung, um sich hin und her zu
wenden — edpoywpin te opiow &otiv . .. Hore otpépeodar —, wenn
sie trockener und leichter ist, als sie sein soll — tod =xatpod.
Dies ist namentlich so bei #lteren Frauen, die den Coitus nicht
ausfithren, besonders bei alten Jungfrauen und Wittwen — K. II,
788 — oder bei solchen Weibern, welche schwere Arbeit ver-
richten, wodurch die Gebérmutter erhitzt wird, in Schweiss geréth
und in Folge dessen iiber Gebithr austrocknet — &miy ralarmwprion
N oqovi) ol al pirpor deppavddct wat Sphowsty . . . Enpavdeioar
paMhov tod nowpod. In dieser Beschaffenheit geht sie zur Feuchtig-
keit hin — =pd¢ iy ixpdda, zur Leber und den Hypochondrien,
denn die Leber ist feucht — & 8 7map ixpakéov éotiv; de mul.
morb. I, K.II, 622. Der weitere Gedankengang ist &hnlich dem schon
frither entwickelten3). Es folgen Suffocationserscheinungen wegen
Beeintrichtigung der Abdominalrespiration — &mihapfBavovsar (al
pijtpat) Tov dtdmvovy tdv wepl iy xotkiyy —, die Kranke dreht das
Weisse in den Augen nach oben, sie wird kalt, manchmal bekomm#
sie eine livide Fiarbung, der Speichel fliesst ihr aus dem Munde*) und
sie gleicht denen, welche von der ,Herakleischen Krankheit* — 0md
tis Fpaxkeine vésoo — d. h. der Epilepsie — s. Fo#sius, Oecon.
Hippocr. — ergriffen sind. Im Beginn des Anfalles stromt Phlegma

) Ueber die Nothwendigkeit des Coitus fiir die Feuchtigkeit der Gebér-
mutter und die Gesundheit der Frau s. auch de genitura K. I, 876.

%) Oder: da ja die Bauchhohle leer ist.

%) Vergl. Pathologie der Schwangerschaft S. 128, wo aus derselben Ur-
sache — Trockenheit der schwangeren Geb#rmutter — der Fétus nach der
feuchten Leber vordringt, hierdurch Erstickungserscheinungen bei der Mutter
veranlasst und auch selbst in Gefahr geriith.

%) Ich méchte das otaha émt ctopo péer nicht wie Kiihn durch saliva
in os confluit iibersetzen.
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aus dem Kopfe herunter, das vom Uterus angezogen werden kann, so
dass dieser, hierdurch schwer geworden, zu seiner normalen Stelle
zurlicktritt. Mit dieser Riickkehr, die sich unter Geriiusch (rpoopds)
vollzieht, weil jetzt vom Kopfe her mehr Phlegma in den Unterleib
gekommen, hoért das Erstickungsgefithl — 7 #vi§¢ — auf. Bleibt die
Gebarmutter linger bei der Leber und in den Hypochondrien, so
geht die Frau an Erstickung zu Grunde — amonviyetat. — Bei den
anderen Wanderungen der Gebérmutter zu entfernteren Stellen des
Korpers ist diese Idee der Befriedigung eines Feuchtigkeitsbediirf-
nisses nicht in ausgesprochener Weise itiologisch verwendet. Nach
den vorstehenden Erorterungen diirfen wir jedoch annehmen, dass
Trockenheit (etwa in Verbindung mit der dadurch verursachten
Leichtigkeit) des Organs wenigstens als Vorbedingung fiir diese
Wanderungen und wohl auch als ihre Ursache anzusehen sind.

Die Behandlung der Fille, wo die Gebérmutter in den Kopf
gestiegen, ist folgende *): Reichliche warme Waschungen (Bader?);
wenn aber die Kranke im Anfall nicht hort, soll sie kalt gewaschen,
der Kopf mit einer erkalteten Abkochung von Lorbeer und Myrthe
gekthlt und mit Rosensalbe bestrichen werden. Von unten her
macht man Riéucherungen mit wohlriechenden Substanzen, wihrend
man {belriechende an die Nase bringt®). Als Speise wird Kohl
gereicht, dessen Saft auch geschliirft werden soll. Ebenso werden
bei der Wanderung nach den Schenkeln und den Fiissen reichliche
und hiufige Waschungen mit warmem Wasser (Bider?) verordnet;
ferner tibelriechende Dampfe und Réaucherungen von unten (den
Fissen?) her und Einsalbung der Schenkel mit Rosensalbe. Treten
besonders schwere Symptome auf, so soll man die Schenkel reich-
lich mit kaltem Wasser begiessen, im Uebrigen aber, wie vorhin
angegeben, verfahren®). Ist der Uterus nach der Leber geriickt,
so wird er mit der Hand sanft nach unten gedringt — i
£etpl Tphaoasa xatw oder i) Yetpt dnwoasdar and tod fwatog mapinyopt-
ndg tb oidog (die Geschwulst) & td %dtw —, es werden die Hypo-
chondrien eingesalbt bezw. eine Binde unterhalb der Leber und der
Hypochondrien angelegt, die zusammengebissenen Zahne mit einem

1) De nat. mul. K, II, 582 und in wortlicher Wiederholung — nur kommt
noch die Application tbelriechender Dinge an die Nase hinzu — de mulier.
morb. II, K. II, 785.

?) Um eine Anziehung bezw. Abstossung zu bewirken nach dem all-
gemein fiir die Anwendung solcher Dinge geltenden Princip.

%) De nat. mul. K. II, 531, 582 sq. und de mal. morb. II, K. II, 825 sq.
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Holzstiickchen auseinander gebracht und sehr wohlriechender, ver-
diinnter Wein eingeflosst. Wenn es ndthig, sollen iibelriechende
Raucherungen von der Nase, wohlriechende von der Scheide her
einwirken; nach gelungener Reduction wird ein Abfuhrmittel und
als Qetrink Eselsmilch verordnet und dann werden wohlriechende
Diémpfe auf die Gebirmutter geleitet ). — Sonst werden bei solchen
Wanderungen noch innere Mittel (darunter auch Castoreum, bittere
Mandeln, Wein, warmer Essig), Reizmittel, z. B. Zwiebel, in warmem
Wein zerrieben und in die Nase gebracht?), endlich Einlagen und
Injectionen in die Scheide angewendet.

Diese Phantasiegebilde, eine der sonderbarsten Verirrungen,
welche die Geschichte der Medicin aufweist, haben trotzdem die
Hippokratiker nicht verhindert, sich durch Untersuchung auch Kennt-
nisse der realen einschligigen Verhiltnisse zu verschaffen.

2) Descensus und Prolapsus uteri (et vaginae).

Die Unterschiede des Grades bei den Lageverinderungen der
Gebdrmutter (und der Scheide) nach unten sind von den Hippokratikern
bereits bezeichnet. Sie kennen die Fille, wo die Gebarmutter, nicht
den Muttermund vortreibend und nicht die Scham beriihrend, nach
aussen von der Stelle gertickt ist — &rav pév pi) Bdlhovoar td atépe al
piftpar xal pi) padovsar t@v xpnuvdy petaxexwvmpévar Ewow Ew, es
sich demnach noch um eine sehr leichte Krankheit handelt —
optxpotdry vodads éotwy %), bis zu denjenigen, in welchen die Gebir-
mutter ginzlich aus der Scham herausgefallen und wie ein Hoden-
sack heraushiingt — %v wavtamacty &x 7tod aidoiov Ewwéowowv ai
piprpa, éxxpépavrar ofov doyn4). In diesen Darstellungen ist offen-
bar der Gegensatz zwischen Descensus vaginae und dem vollstindigen
Gebérmuttervorfall ausgedriickt.

Eine anatomische Begriindung dieser Zustinde wird in den
Hippokratischen Schriften nicht versucht. In itiologischer Be-

1) De mul. morb. 1I, K. II, 867, 788 sq.

?) Ibid. 867, bei schweren Symptomen in den Fillen, wo die Gebér-
mutter nach dem Herzen hin gewandert ist.

®) De locis in homine K. II, 149 sq. Ebenso de mul. morb. I, K. II, 636:
fv 8 #yybrspov fwor tod Stowtog, wenn die Gebiirmutter (der Scham) niher
liegt, als es sein sollte. Es weist dies auch auf Descensus hin, vielleicht vaginae;
vergl. de nat. mul. K. II, 590.

4) De mul. morb. II, K. II, 819; s. auch ibid. 828, mept &oépwv K. III, 40
und de nat. mul. K. II, 533.
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ziehung, sowie klinisch hinsichtlich des Verlaufes, der Symptome
und Folgen ist Nachstehendes anzufiihren.

Den Hippokratikern sind kdrperliche Anstrengungen,
starke Action der Bauchpresse, insbesondere im Puerperium
als Ursachen der in Rede stehenden Lageverdnderungen
bekannt.

nJede Veranlassung ist geeignet, die Gebarmutter anzutreiben
{maporpdvw), wenn sie irgendwie leidend ist: Erkdltung der Lenden
und der Fusse, Tanzen, Zerstampfen von Getreide!), Holzspalten,
Laufen an steilen und abschiissigen Stellen oder auch andere ge-
eignete Momente — &n’ &\\wv {xavav.* ... ,Wenn Abkiihlungen
der Schenkel oder Erstarrung durch Kilteeinwirkung wihrend des
Bestehens von Gebarmuttererkrankungen (8v toiot boteptxoist) ein-
tritt, so hebt dies Alles die Gebirmutter in die Héhe. Unter
diesen Umstéinden muss man auf sie und ihre Umgebung warmes
Wasser aufgiessen, wie auch in dem Falle, wo das Organ vor-
vorgefallen ist — xai &tav mpoomemtwxviar Ewow ?).“ Tch muss be-
merken, dass E. mit F. diese ganze Stelle fiir eingeschoben und corrupt
hilt, wesshalb er auch keine Uebersetzung derselben beifiigt. Wiirde
man von diesen Bedenken absehen und speciell auch das bei Seite
lassen, was {iber die durch Kilte bewirkte Elevation der Gebir-
mutter gesagt ist, so hitten wir immerhin einen richtigen &tiolo-
logischen Grundgedanken, der in den folgenden Citaten, durch
Heranziehung des Puerperium, eine durchaus zutreffende Er-
weiterung erfahren wiirde. Nur an einer Stelle — de foetus in
utero mortui exect. K. III, 379 finde ich beziiglich der Aetiologie
des Vorfalls korperliche Anstrengung und Wochenbett nebenein-
ander gestellt — v ¢ ai dotépar ¥éw ywpéwor, &dv te &x wévov
g4v te &x ténov —, sonst sind beide Momente in ihrer Wirk-

1) Ich lese mit E. nticat — II, 788; die Accentuirung =tiso: bei ihm be-
rubt wohl auf einem Druckfehler, da die Form dem Zusammenhange nach
ein Infinitiv sein muss —, wihrend K. ntficat hat und dies durch animi con-
sternatione gibt, eine Uebersetzung, die dem Zusammenhang nicht entspricht.

?) De mul. morb. II, K. 1I, 815 sq. — Die beiden letzten Sitze entnehme
ich dem Texte von Ermerins. Ich lese mit E. petapaiot (pstapotéw, in die
Hothe heben, K. hat wie F. pstdpstor) und vor 8tav das Wort xaf, welches sich
bei F. und E. nicht findet. Es ist dies wai aber ndthig, um mit der Neben-
einanderstellung des Uterus in altum sublevatus und des Uterus prolapsus
tiberhaupt einen Sinn zu bekommen, welcher bei der Schreibweise der letzt-
genannten Autoren nicht recht zu Tage tritt.
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samkeit vereinigt, indem die Lageverinderung auf schwere Arbeit
im Wochenbett zurtickgefithrt wird.

»Dieses aber (nimlich ein Prolapsus completus) tritt ein, wenn
die Frau bald nach der Geburt — &x téxov, sich korperlichen
Anstrengungen unterzogen und auf diese Weise die Gebérmutter
erschiittert hat — &ote oeioar tag dotépac oder im Wochenbett den
Beischlaf vollzieht ). ,Wenn die Gebarmutter ginzlich aus der
Scham gefallen ist, hingt sie, wie ein Hodensack — &omep 8oyn —
heraus; . .. und mit der Zeit — éxdrav ypdvog émvyévyror, E. II, 830
— will sie nicht auf ihre Stelle zurlickgehen. Die Krankheit ent-
steht, wenn eine Frau bald nach der Geburt schwer gearbeitet
oder wihrend des Wochenflusses mit dem Manne verkehrt hat 2).“
Auch an einer anderen Stelle, die eine fast wortliche Wiederholung
der soeben citirten darstellt, handelt es sich um eine vollstindige
Procidenz, bei welcher der Uterus wie ein Hodensack aus der Scham
heraushingt; hier wird ebenfalls gesagt, dass er nach einer gewissen
Zeit nicht wieder auf seine Stelle zuriickgehen will; ,die Krankheit
entsteht, wenn eine Frau bald nach der Geburt — & téxov
¢obosa — schwer gearbeitet oder sich korperlich sehr angestrengt
hat, so dass sie die Gebidrmutter erzittern (schwanken) machte —
&ore Yaipety tag dotépag — oder wihrend der Wochenreinigung
mit dem Manne zusammenkam*?). — ,Wenn aber ein Weib bald
nach der Entbindung — éx ténoo fodoo — eine Last hebt,
die ihre Krifte ibersteigt — peildv © tijc pboog — oder Ge-
treide stampft, wticon*), oder Holz spaltete oder lief oder irgend

1) Tept &pépwyv K. III, 40.

?) De nat. mul. K. II, 533. K. hat im Texte éwétav & wmgvog Eyyévrar,
iibersetzt aber: progressu temporis.

%) De mulier. morb. 1I, K, 1I, 819.

4) Ich nehme hier mit E. — II, 747 — dasselbe Verb, wie in der S. 251
. angefiihrten Stelle. F. und K. haben éxétay ... wticoy: sie iibersetzen ubi
mulier consternata fuerit, was hier keinen Sinn gibt, auch in den Zusammen-
hang des Textes nicht passt und sprachlich wohl nicht zu rechtfertigen sein
diirfte. Es miisste dann heissen: ntdooy oder ntiooy, welche letztere Lesart
nach E., 1. c. Anm. 45, vorkommt. H#lt man sich an den Text bei Foé&sius-
Kihn, so muss man, unter Erglinzung eines Objekts iibersetzen: wenn das
Weib (Wische) faltet — eine Ansicht, die Herr Prof. A. Trendelenburg-Berlin,
unter Hinweis auf das bei dieser Verrichtung vorkommende Ausbreiten der Arme,
Heben, Rucken etc., mir gegeniiber perssnlich giitigst aussprach. Vielleicht
konnte man auch das Pronomen sich — éwuvtfjy —, als Objekt nehmen und
den Ausdruck so auffassen: wenn das Weib sich faltet, d. h. sich vorntiber
biickt. Auf diesen Gedanken bringt mich die Bezeichnung, die wir fir die
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etwas Derartiges gethan hat, so fillt die Gebirmutter meistens aus
einer solchen Veranlassung heraus — &xmiztovst mpds tadra pédiora,
Manchmal auch in Folge von Niesen, wobei sie nimlich dann nicht
herausgedringt — Bidrat, bewiltigt — wird, wenn die mit Gewalt
Niesende sich nicht die Nase zuhdlt — éviote 8¢ mpds wrappdv: od
qop Barar, v Biy mrapvopévy pi) EmhdByron tic pvée ).

Der nicht lange nach der Entbindung ausgeiibte Bei-
schlaf, der als #tiologisches Moment des Vorfalls in den vorstehen-
den Citaten neben dem Mangel an Schonung sich wiederholt an-
geftihrt findet, ist de mul. morb. II, K. I, 818, de nat. mul. K. II, 532
und wepi apdpwv K. III, 39 sq. als alleinige Ursache genannt; gerade
in diesen Fillen werden als Folgen des Prolapsus Harntriufeln und
Reizungserscheinungen an den #usseren Theilen angegeben. Es ist
der schadliche Einfluss, der in dieser Beziehung dem Coitus zu-
geschrieben wird, um so auffallender, als an anderer Stelle, neben
Diarrhoen, gerade die Unterlassung der zur Befeuchtung
der Gebirmutter nothwendigen Cohabitation — allerdings
ist dort nicht gesagt, dass es sich um Wochnerinnen handelt —
fur die Entstehung des Vorfalls verantwortlich gemacht wird 2).

So tritt, wie bei den Wanderungen der Gebdrmutter durch
den ganzen Korper, auch beim Descensus bezw. Prolapsus gelegent-
lich der Gedanke an eine gewisse Initiative des Organs hervor,
das diese Lageverinderung ausfithrt, um in einem Zustand abormer

Steisslage des Kindes kennen gelernt haben — s. S, 153 8q., 8ca 3 (matdia)
3trtoya mrtéscetar —, wo offenbar eine #hnliche Vorstellung zu Grunde liegt,
und ausserdem ein Vergleich mit einer Stelle K. II, 824. Nach letzterer tritt
die Geb#rmutter heraus: oxétav (¥ 7ovy) &mxddy, ubi (mulier) prona in-
cubuerit, wie K. zutreffend iibersetzt, also genau das, worauf meine Muth-
massung bei unserer Stelle — der Kiithn'sche Text zu Grunde gelegt — ab-
zielen wiirde. Vergl. S. 255.

1) De mul. morb. II, K. II, 826. — Ermerins lisst die Schlussworte:
Exnintovst mpdg tabdte pdhote und den ganzen Passus: éviote — pvég weg, der
doch vom pathologischen Gesichtspunkte durchaus zu acceptiren ist. Ich gebe
diese Stelle nach dem Kiihn’schen Texte, dem iibrigens die eigene Ueber-
setzung nicht ganz entspricht: interdum vero ad sternutationem, praecipueque
si per vim excitata sternutatione nares apprehenderit. Der Gegensatz zwischen
#viore und od y&p wird hierdurch nicht scharf genug ausgedriickt. — E., 1. ¢,
fithrt noch die Lesart von Lind. an: %y p¥ Biy wtapvopévy dnhdBirar tig puvds,
die er fir besser hilt, die ja aber denselben Sinn, wie die Kiihn'sche gibt
oder, bei einer doch moglichen andern Uebersetzung: wenn die nicht mit Ge-
walt Niesende die Nase zuhiilt, zu einer unrichtigen Vorstellung fithren wiirde.

2) De mul. morb. I, K. T1, 610.
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Trockenheit oder Erhitzung dahin zu gelangen, wo es Feuchtig-
keit bezw. Kilte findet.

.Bisweilen wendet sich die Gebdrmutter, wenn dem Weibe
die Gefisse leer geworden und es dazu noch angestrengt gearbeitet
hat — émiy xeveaypijoy 7 yovi xai émtalamwpioy — zur Blase,
fallt auf deren Hals — otdépayos — und verursacht Strangurie!).*
Da diese Stelle in unmittelbarem Anschluss an eine andere steht,
in welcher die Wanderung des Uterus zur Leber und den Hypo-
chondrieen dadurch erkldrt wird, dass er sich dort Feuchtigkeit
sucht, so geht man wohl nicht fehl, wenn man auch hier eine der-
artige Absicht unterlegt. — ,Wenn der Muttermund aus der Scham
herausfallt, weil der Hals der. Gebarmutter (i. e. die Scheide nach
unserer Terminologie) der Scham nahe lag und weit war —
solches geschieht mehr bei Nulliparen (&toxot), am meisten aber
in Folge korperlicher Anstrengung, wenn das Weib schwer ge-
arbeitet hat und die Gebérmutter erhitzt wurde und in Schweiss
gerieth *) —, s0 wendet sich der Muttermund nach aussen durch den
Hals hindurch, da er sich an einem Orte befand, — yevépevov —
der feuchter, schliipferiger und wirmer war, als frither; nachdem
dieses geschehen, stiirmt — idbovst — die Gebiirmutter nach aussen
zur Kélte hin — =mpdc b ¢dyos — und der Muttermund tritt
heraus %).“ Analysire ich diese Stelle, so m&chte ich zunichst die
ersten Worte auf einen primiren Scheidenvorfall deuten,
dem secundir der Prolapsus uteri folgte. Neben der unrichtigen
Angabe, dass ein Vorfall hiufiger bei Frauen vorkomme, die nicht
geboren haben, zeigt sich dann ein bereits besprochener itiologischer
Gedanke in einer neuen Form. Wihrend sonst die durch An-

) De mul. morb. I, K. II, 628. — Es heisst de loc. in homin. K. II, 150:
Ay pdv xdtw xatehdodoo xal &rostpagpeioa EpBally i¢ tov PovBdva, wenn die
Gebidrmutter heruntergetreten und auf die Weiche gefallen — s. auch
K. 1, 814 —, und de mul. morb. II, K. II, 790: &tav 8 xétw Spphcwety,
dptotavtar &rd )¢ yaotpds &\hote &AMy, wenn die Gebarmutter mit Gewalt
nach unten gedrungen ist, begibt sie sich weg vom Bauche bald hierhin, bald
dorthin. Diese Stellen zeigen, dass die Hippokratiker von der nor-
malen Lage des Organs eine ebenso unrichtige Vorstellung hatten,
wie von dessen Gestalt.

%) Wortlich wie K. 11, 622 — s. 8. 248, zur Erklirung der Wanderung
des Uterus nach der Leber hin.

%) De mul. morb. II, K. II, 821. — Eine andere Stelle, die zweifellos auf
einen Vorfall der Scheide hinweist — K. 11, 610 —, ist schon bei der Hippo-
kratischen Anatomie — s. 8. 77 —, angefilhrt. Vergl. auch S. 250.
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strengungen der Frau ausgetrocknete Gebidrmutter Feuchtig-
keit sucht, wendet sie sich hier, aus derselben Ursache erhitzt,
zur Kilte ausserhalb des Korpers.

In manchen Fillen bleibt die Gebarmutter bei Rtickenlage
an ihrer richtigen Stelle; steht aber die Frau oder er-
hebt sie sich aus dem Schlafe oder neigt sie sich nach vorn
tiber!) oder bewegt sie sich auf irgend eine andere Weise, so
tritt das Organ heraus; oft aber bleibt es auch draussen,
wenn sich die Kranke ruhig verhilt®). Bei baldiger richtiger Be-
handlung wird das Leiden geheilt; die Kranke bleibt aber durchaus
unfruchtbar. Im anderen Falle wird der Muttermund hart, ge-
schwiirig und es fliesst ein klebriger, iibelriechender Ichor ab. Mit
der Zeit wird der Zustand unheilbar und die Geb#rmutter hilt sich
dauernd draussen bis zum Greisenalter %),

Bei Vorfall der Gebérmutter ist letztere auf Bertthrung schmerz-
haft — K. II, 150, es entstehen, wie es an den anderen citirten
Stellen heisst, Schmerzen im Unterbauch, den Hiiften und den
Leistengegenden bei vollstindigem Prolapsus, der auch bei lingerem
Bestehen zu den bereits angefithrten Verinderungen (Verhirtung,
Geschwiirsbildung) an der Portio fithrt. ,Riickt die Gebérmutter
vor, mehr nach aussen, als es ihrer natiirlichen Lage entspricht —
¢otépo tijc pdoog4), so tritt ein Brennen in der Scham und der
Unterbauchgegend auf, der Urin triufelt oft und allmilig und es
werden die #usseren Geschlechtstheile heftig gebissen, dduverar
opodp@s tb aidoiov?).* — ,Wenn die Gebirmutter vorrtickt und
heraustritt nach aussen, so entsteht Brennen, am meisten an den
Schamtheilen und dem Gesiiss und der Urin tréufelt nach und nach
und beisst¢).* ,Wenn die Gebirmutter aus der natilrlichen Lage
— Efw tic pbotog — vorgegangen ist, so ergreift ein Brennen wie
Feuer am meisten die #usseren Gteschlechtstheile und das Gesdss
und der Urin triufelt nach und nach und es werden die Scham-

) Vergl. die Anm. 4 s. S. 252 sq.

?) De mul. morb. II, K. II, 824. De superfoetat. K. I, 481 heisst
es: %y 8 thépyovrar of pirpor wowvei, wenn die Gebdrmutter hidufig her-
austritt.

%) De mul. morb. II, K. II, 821,

4) Auch hier wieder ¢boig in ausschliesslich anatomischem Sinne ge-
braucht. :

5) De mul. morb. II, K. II, 818.

%) De nat. mulieb. K. II, 532.
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theile gebissen'). Der Verhaltung der Menses in den Fillen, wo
der Muttermund in der Vulva liegt und durch die Schamlippen ver-
deckt wird — K. II, 150 — ist schon bei Besprechung der Men-
struationsanomalieen, s. S. 227, gedacht worden.

Die Behandlung besteht zunichst in digtetischen Vorschriften
beztiglich der Speisen und Qetriinke, in Anordnung der Riicken-
lage in dem mit dem Fussende héher gestellten Bette,
Untersagung des Beischlafes und der warmen Bader. — Ferner
werden sehr kalte Begiessungen der Unterbauchgegend und der
Vulva mit einer Abkochung von Myrthenbeeren und Sigespihnen
von Lotos?) empfohlen, sowie die Application dieser Mittel in zer-
riebenem Zustande; auch Mittel als Einlage in Wolle — K. II,
590, die iibrigens hier nicht mit Sicherheit (conf. E. II, 883, An-
merkung 74) zu bestimmen sind (Liliensl und Brombeerblitter?);
Emetica®) innerlich und Anwendung von Riucherungen, die wih-
rend das Fussende des Bettes erhoht ist — K. II, 532 — als wohl-
riechende von der Nase oder als iibelriechende von unten her eine
Anziehung bezw. Abstossung der Gebéirmutter bewirken. Es scheint,
dass man mit dieser Therapie in leichten Fillen auszukommen ver-
meinte *).

Fiir andere Fille hatte man die manuelle Reposition — &sw
gnodéey, évudévar. Diese wurde vorgenommen, nachdem der Prolaps
mit lauem Wasser, Oel, Wein — K. II, 590 — oder der erkalteten
Abkochung eines Granatapfels®) in schwarzem Wein gewaschen
oder mit anderen Adstringentien — atpogvoiaty, K. II, 580 — be-
sprengt bezw. eingesalbt (Ypicag) worden. Die Patientin befand
sich dabei in Riickenlage mit tiefer liegendem Kopfende, wie man

1) Hept apépwv K. III, 89 sq. — Gegen Urinverhaltung bei Prolapsus
werden de nat. muliebr. K. II, 591 warme Bider (Waschungen) und Démpfe
empfohlen. Vergl. ibid. 537.

?) Nach v. Grot, 1. c. p. 119, wahrscheinlich ein adstringirendes
Princip enthaltend.

%) Als massgebend fiir die Verordnung von Brech- oder Abfiihrmitteln
bei Uterusdislocationen wird K. 1I, 814 angegeben, dass erstere das Organ nach
oben, letztere dasselbe nach unten treiben sollen.

%) Hatte der Vorfall lange Zeit draussen gelegen, so dass man annahm,
er sei durch Kilte erstarrt, so wurde rejchlich warmes Wasser aufgegossen, de
mul. morb. II, K. 1I, 822.

§) Von adstringirender Wirkung, v. Grot, 1. ¢. p. 109. K. hat otdin II,
533 u. 819, also Granatapfel, iibersetzt aber an der zweiten Stelle: malicorium,
Schale des Granatapfels.
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wohl den verstirkten Ausdruck dmtiyy avaxiivac, K. I, 481, auf-
zufassen hat, Gelang es, die vorgefallenen Theile zuriickzubringen,
so wurde darauf eine Eingiessung von Harz und Honig gemacht,
die Patientin musste in Riickenlage, die Beine nach oben gestreckt,
verbleiben und es wurden Rententionsmittel zur Anwendung ge-
bracht. Man legte Medicamente ein, in Leinwand oder Watte
eingewickelt, oder Schwimme, fixirt durch eine um die Hiiften ge-
fohrte Binde — K. 1I, 5331!) — bezw. einen in der Mitte durch-
bohrten, in warmen Wein getauchten und in passender Grosse aus-
gewihlten Granatapfel?) — K. II, 824. Dieser wurde méglichst
tief eingebracht und durch eine breite Binde am Herausfallen ver-
hindert.

Sind an der stark prolabirten Gebdrmutter Geschwiire, so wird
die Hand vor der Zuriickschiebung eingesalbt; innerlich werden drei
Pillen %), onvpddag, aus reiner Myrrhe und zerriebene Lorbeerb]atter
in Wein gegeben — K. II, 823.

Gelingt die Reposition in gewdhnlicher Weise nicht, so wird
dieselbe, nach Glittung (?) — meptéésag —, Abwaschung des Mutter-
mundes ringsum und Bestreichung desselben mit einer Pechsalbe,
vorgenommen, wihrend die Kranke mit nach unten gerich-
tetem Kopfe an einer Leiter befestigt ist, auch unter An-
wendung von Schiittelungen. In den Hippokratischen Schriften
finden sich zwei hierauf beziigliche Stellen. De mul. morb. II, K. II, 820
heisst es: Emetta mpodg xhipana Sfjoar tods médag. THY 88 nepakiy xdtw
Exerv, nal ) yewpt ¥ow amowdéery — darauf bindet man die Frau mit
den Fiissen an eine Leiter, den Kopf nach unten gerichtet und dréngt
mit der Hand (die Glebdarmutter) hinein. Hier ist von einem Schiitteln
der Leiter, wie Wulfsohn 1. c. p. 69 hinsichtlich dieses Citates
angibt, nicht die Rede, wohl aber an der Stelle de nat. muliebr.
K. II, 533: foag wiv qovaixa mpds xhipaxa, xpodey iy xhipmaxa
natd xepohijc xal ©i) yept owdely tag dotépag. Emerta §ovdijoar abrig
to onéhea amalhaé xal 2av fpépyy xal voxta obtw — nachdem man
das Weib gegen eine Leiter gebunden, soll man die Leiter nach
dem Kopfe hin (der also auch hier offenbar nach unten gerichtet
war) schiitteln und mit der Hand die Gebdrmutter hineindriingen.
Darauf soll man der Frau die Schenkel gekreuzt zusammenbinden

!) Die fast wortliche Wiederholung s. de mul. morb. II, K. II, 819 sq.
%) Vergl. S. 17 dasselbe Verfahren von Diokles.
%) Vergl. S. 215, Anm. 2.

Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gyniikol. i.d. Hippokrat. Schriften. 17
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und sie so durch einen Tag und eine Nacht lassen — wihrend sie
nichts Anderes geniessen darf, als etwas kalten Gerstentrank. Am
folgenden Tage wird ein moglichst grosser Schropfkopf an das Hiift-
bein gesetzt, der lange ziehen soll.

Das schon frither — 8. 17 — berithrte #@hnliche Verfahren
des Euryphon bestand nach *Soranus (ed. Ermerins,
cap. LXVI, p. 297), der dasselbe nebenbei tadelt, darin, dass
die Kranke mit Prolapsus uteri einen Tag und eine Nacht hin-
durch mit den Fissen an einer kleinen Leiter aufgehingt wurde:
peppbpeda mpatov [pév] Edpopavea 3 fpépac xal voxtds g [tiy]
xdpvosay Efapticavta t@v wédwv amd wAupaniov. In dieser Stelle
ist also weder ein Schiitteln, noch eine manuelle Reposition er-
wihnt; die Zeitdauer der Suspension ist aber genau dieselbe, wie
bei den Hippokratikern.

Nachdem die Reposition zu Stande gebracht, durfte die Pa-
tientin 7 Tage hindurch keine Speisen zu sich nehmen und nur
wenig trinken; darauf wurden sehr weiche Speisen in sehr ge-
ringer Menge gestattet. Wihrend 40 Tagen durfte sie sich be-
hufs Stuhlentleerung nicht erheben und erst mit Ablauf dieser Frist
liess man sie aufstehen, aber nur sehr wenig gehen. Immer musste
sie noch im Essen zuriickhaltend sein, durfte sich nicht waschen
(baden?) und musste, wenn sie anfing herumzugehen, die Binde
noch tragen, tiv opevdévry gopsitn 1).

Aus einer Stelle de foet. in utero mort. exect. K. III, 379
geht hervor, dass auch schon ein operatives Verfahren zur
Heilung des Prolapsus bekannt war. ,Wenn die Gebiarmutter
herausgetreten ist in Folge von Anstrengung oder nach einer Ge-
burt, so lohnt es sich, wenn die Frau jung ist, Hand anzu-
legen (&&ov émuyetpetv) und zwar geschieht dies in folgender Weise.
Nachdem man die Haut der Gebdrmutter der Linge und der Quere
nach eingeschnitten — &mtap@v tdv Opéva tijc dotépye watd Qdow
%ol xatd TA&Yov —, reibt man mit kleinen Leinwandstiicken (83ovig,
Charpie?), schmiert mit Seehundsthran oder Pech ein, macht auch
ein Kataplasma aus Granatbliithen und legt weiche, in Wein ge-
tauchte Schwimme vor; diese befestigt man mit Binden, welche

) K.1II, 534 u. 820 sq.; in Bezug auf diese Nachbehandlung fast gleich-
lautende Stellen. Nur heisst es an der erstgenannten, es sollen keine iibel-
riechenden Riucherungen (der Scham) gemacht werden, wihrend an der an-
deren, durchaus im Hippokratischen Sinne, solche empfohlen sind. Die erste
Stelle diirfte nach der zweiten zu corrigiren sein.
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um die Schultern gefithrt sind. Dann wird die Frau mit méglichst
hoch gehaltenen Beinen gelagert?).

Es sind demnach, streng genommen, die ersten Anfiinge einer
operativen Behandlung des Uterusvorfalles durch blu-
tige Methoden nicht auf Fricke (1833) zuriickzufihren, wie
Fritsch und Breisky in P. Miiller’s Handb. der Geburtsh. Bd. I,
S. 204 bezw. III, S. 78 angeben, sondern mehr als 2000 Jahre ilter.
Avuch die Idee, welche in unserem Jahrhundert dem Gedanken an die
Anwendung des Messers voranging, namlich durch Cauterisation (mit
Argent. nitric., Chlorzink, Ferrum candens, ja selbst Trippergift)
eine Narbenconstriction und hierdurch eine Heilung des Prolapsus
zu bewirken, liegt schon in dem Hippokratischen Verfahren.

3) Andere Dislocationen des Uterus. Gestalt-
verinderungen desselben.

Es ist vorerst zu bemerken, dass eine Sonderung der unter
diese Ueberschrift zu bringenden Zustinde von den schon be-
sprochenen Lageverinderungen, weder vom itiologischen Gesichts-
punkte, noch in klinischer Wiirdigung bei den Hippokratikern zu
erkennen ist. Fir sie handelt es sich einzig um eine Lage-
verinderung, hier, wie beim Prolapsus und an vielen Stellen
werden denn auch beide Kategorieen als offenbar gleichwerthig
durcheinander angefithrt. Thatsiichlich hat ja aber das noch weiter
zu erdrternde Material an ,Lageveréinderungen in den Hippokra-
tischen Schriften einen wesentlich andern Charakter. Es wird sich
in erster Linie um Dislocationen handeln, bei denen, die Fille von
Verschiebung des Uterus durch eine Neubildung abgerechnet,
peri- (pelviperitonitische) oder parametritische Ent-
zindungen mit ihren Folgen die Ursache sind und auch
das ganz vorwiegende Interesse in dem Krankheitszustande be-
anspruchen. Eine solche Aetiologie, wie sie beispielsweise bei
Soranus, ed. Ermerins, 1869, cap. 3, p. 10, klar zu Tage tritt, ist
allerdings aus den Hippokratischen Darstellungen nicht zu ersehen
und es ist auch unméoglich, bei ihren Fillen die abnormen Posi-

") E. 11, 828 sq. — Man muss wohl in dieser Darstellung vor der Appli-
cation von Schwimmen noch die Reposition des Prolapsus einschieben. Littré
hat bereits darauf aufmerksam gemacht, dass hier etwas fehle. Vergl. E,,
1. ¢., Anmerkung.
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tionen in den verschiedenen Richtungen und die entsprechenden
Versionen bezw. Flexionen auseinander zu halten. Lageverinde-
rungen kommen vor in der Richtung nach oben, nach hinten
und nach den Seiten. Eine Ortsverinderung in der Richtung nach
vorn finde ich nicht in bestimmter Weise angegeben. Das: &l &
0 wpéodsy mpooywpéovsa &mootpapy; — K. II, 153 — scheint mir
als ein Vorriicken, eine Bewegung nach dem Scheideneingang, nicht
nach vorn, zur Symphyse hin, gedacht ebenso, wie das schon an-
gefithrte: mpds ti wdotiog, wobei die Gebidrmutter auf den Blasen-
hals fillt — K. II, 623. Ich lasse dahingestellt, ob man die Stelle
de mulier. morb. II, K. II, 814: v pdv & tod¢ Bovfavas xai xtéva
nol xboty &yypindy, wenn sie (die Gebirmutter) mit Gewalt nach
den Leisten und dem Schambeinkamm und der Blase gedrungen ist,
als eine Locomotion des ganzen Organs nach der vorderen Becken-
wand hin auffassen soll. Hier werden Brechmittel empfohlen. Manch-
mal ist die Stellung des Muttermundes als Zeichen der Dislocation
hervorgehoben, manchmal heisst es, die Gebdrmutter ist dahin
oder dorthin gerfickt, womit auch in solchen Fillen sehr wohl
die Portio gemeint sein kann, ohne Beriicksichtigung des viel-
leicht gerade entgegengesetzten Verhaltens des Corpus?!). Jeden-
falls miissen wir annehmen, dass auch wohl Form verinderungen
des Organs mit unter die Lage verinderungen gezihlt werden. So
ist, wie schon gesagt, in den einzelnen Fillen eine volle Klarheit
tiber das Verhalten der ganzen Gebérmutter in Bezug auf Lage
oder Gestalt nicht zu erlangen.

Die Gebsrmutter hat sich nach oben gezogen, ist hinauf
gewichen: édvesmaopévn®) bezw. v 8¢ dvaneywpixet®). In diesem
Falle sollen, unter der Voraussetzung, dass es sich nicht gleich-
zeitig um eine seitliche Abweichung handelt, wohlriechende
Dinge, wie Myrrhe oder eine wohlriechende Salbe oder sonst etwas
von angenehmem Geruch, was zugleich erwirmend wirkt, in die
Scheide eingelegt (auf die Vulva gelegt?) werden; ausserdem ldsst
man Weindémpfe von unten her einwirken, Waschungen mit warmem
Wasser machen und urintreibende Mittel gebrauchen.

') Vergl. hierzu die weiter unten folgenden Bemerkungen fiber die
Hippokratische Lagerungstherapie bei Lageanomalieen.

?) Praedict. II, K. I, 219. Vergl. S. 227, Anm. 2.

%) De locis in homin. K. II, 151. — Vergl. die Stelle de mul. morb. II,
K. II, 798 sq.: wenn der Muttermund stark in die Héhe gezogen — tb otépa
&vw sihwbodar loyupde — scheint.
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Der Uterus wendet sich nach hinten: iy & & tiy &pyy
tpdrwvrorl), nach dem Gesdss hin, wodurch die Darmentleerungen
verhindert werden und Schmerzen im Kreuz, in der Unterbauch-
gegend wie auch im Rectum entstehen. Die Behandlung: Warme
Waschungen und Bihungen der Kreuzgegend, ibelriechende Riuche-
rungen von hinten®), Einlagen (Vorlagen), welche die Gebirmutter
reinigen und wegtreiben sowie innerlich zweckentsprechende Trinke.
Nach dem Kreuz hin — & ti)y éopdv3); nach der hinteren Hiiftbein-
vereinigung — & & péaov bezw. 1o peonyd t@v iédwv4). Auch hier
fragt man wieder, ob das Retropositionen oder Retroflexionen (-ver-
sionen) sein sollen. Hat sich der Uterus nach dem Kreuz hin ge-
wendet, so zeigen sich Suffocationserscheinungen, die Kranke will
nicht bewegt werden — sich nicht bewegen, odx &3éker wvéeadar,
Behandlung mit inneren Mitteln. Im zweiten der letztgenannten
Fille: Schmerz im Unterbauche und (Krampf) in den Schenkeln,
Schmerzen im Damm, heftigere Schmerzen beim Stuhl, der nur mit
Gewalt entleert werden kann, tropfenweises Abgehen des Urins;
deprimirte Stimmung. Hier bietet die Behandlung ein besonderes
Interesse. Man soll eine kleine Réhre an eine Blase binden und
warmes Oel in die Scheide — & tdc dotépac — eingiessen.
In dem andern der beiden Citate — K. II, 542 — heisst es, man
solle ein Rohrchen an eine Blase binden und die Gebdarmutter i. e.
die Scheide durch Luft aufblahen — ¢uafjsatr tdg Ootépac. Da
jede Angabe iiber die Ausfithrung dieser Massnahmen fehlt, so
kénnte man auf den Gedanken kommen, dass man hier die erste
Idee des Kolpeurynters vor sich habe, in der Annahme, die Blase
sollte in die Scheide eingefithrt und darauf durch Oel oder Luft
aufgetrieben werden ). Dem widerspricht aber die Darstellung
einer Vaginalinjection S. 216, woraus die Art der Verwendung der
Blase ersichtlich ist. Letztere wird in derselben Weise bei Kly-
stieren gebraucht, vergl. S. 199. Weiter besteht in solchen Fillen

1) De mulier. morb. II, K. II, 815. Fast wortlich so de nat. muliebr.
K. I1, 585. Vielleicht handelt es sich hier um eine Retroversio oder Retroflexio.

%) Td xatémy, von K. zeitlich aufgefasst und durch postea iibersetzt,
was mir dem Sinne nach nicht zutreffend scheint.

%) De nat. muliebr. K. II, 557 und de mul. morb. II, K. II, 865; vergl.
auch ibid. 792: Av 3 &v tf) dopit al dotépar Evioty.

4) De nat. muliebr. K. II, 542 bezw. de mul. morb. II, K. II, 793. Diese
beiden Stellen sind grossentheils wortlich iibereinstimmend, haben aber doch
einige Differenzen.

%) Vergl. S.266, Anm. 3.
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die Behandlung in der Anwendung von Dampfen, reichlichen war-
men Waschungen, Sitzbidern aus Oel oder aus Wasser, iibelriechen-
den Riucherungen unter die Scham und wohlriechenden unter die
Nase. Nachdem der Schmerz aufgehdrt, sind dann noch Emetica,
aber keine Abfiithrmittel zu verordnen.

An vielen Stellen ist von seitlichen Deviationen der
Gebidrmutter die Rede und diese sind es ja besonders, die sich viel-
fach als Folgen entziindlicher Processe in der Umgebung des Organs
finden!). Manchmal ist dabei auf die Stellung des Muttermundes
hingewiesen, zum Theil in Verbindung mit Lage-(oder Gestalt-)
Verianderungen des Uterus. In einzelnen Fillen wird die Abweichung
des Orificium allein angegeben, ohne dass daraus ein Riickschluss
auf Lage oder Gestalt der Gebdrmutter, wenigstens in bestimmter
Weise, gemacht werden konnte. Auch Adhirenzen sind ange-
deutet und an mehreren Stellen ist der Zusammenhang mit dem
Wochenbett hervorgehoben.

Die Gebdrmutter ist im Hiiftbein gelegen — & @ ioyiy
gynepéyy —, fallt gegen dasselbe — mposwimrovst #pds b isyiov,
hat dasselbe berlihrt — v ¢abowst tod isyfov. Sie ist nach der
Leistengegend — & tod¢ BooB@dvag, nach dieser und den Ure-
teren — xai odpnriipas oder nach der Weiche — &ig tdv xevedva —
geriickt, nach rechts — v mepotpag@ct xard defd oder nach
links — v xatd aptatepa xAtddocty.

Zu den betreffenden Diagnosen kam man durch manuelle
Untersuchung.

Liegt namlich die Gebiarmutter nach dem Hiiftbein hin und
fihlt man mit dem Finger zu, so wird man den Muttermund im
Hiiftbein wahrnehmen — v &9f t@ Santdbhe, &t o otdpa &v
toyiw. — K. II, 536. An einer andern Stelle heisst es: Wenn die
Gebdrmutter sich ringsherum gedreht hat — v wepiotpapacty ai
pitpar —, so kann man mit dem tastenden Finger den Muttermund
nicht berithren — v dsapasey t@ Saxtdhyp, odx dv Sbvatto tod 6t6-
patog duyely t@v pyrpéoy, denn er ist sehr in die Hohe geriickt —
AN &voxeydwpyxey toyvpae, K. II, 579. Ich komme sogleich auf
diese Stelle zuriick. Mit denselben Worten wird K. II, 816 die
Unméglichkeit angegeben, den Muttermund bei der Abweichung der
Gebdrmutter nach rechts zu erreichen. Durch die Bauchdecken

!) Aphorism. K. III, 745; de mul. morb. II, K. II, 615, 793 sq., 809, 818,

816 sq., 865, 867; de nat. muliebr. K. II, 536, 549, 557, 576, 579, 582; de
superfoetat. K. I, 471.
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ftithlt man bei seitlich dislocirtem Uterus etwas Festes. Es heisst
K. II, 809: Wenn die Gebarmutter das Hiiftbein beriihrt und diesem
anliegt, besteht eine Harte — orteppdv yivetar — nach der Weiche
hin. Ebenso nimmt man in dem Falle, dass der adhirente Uterus
(bei seitlicher Abweichung) anliegt, beim Zufiithlen eine Héarte
unter der Weiche (verbreitet) wahr — v &y, &der oxhnpdv dmd
tov xevewval). Ob dieses Feste, Harte die dislocirte Gebédr-
mutter oder ein Exsudat sein soll, muss dahingestellt bleiben.

Ausser an den vorhin citirten Stellen wird noch &fters von
einer Deviation des Muttermundes gesprochen, ohne die ausdriick-
liche Angabe aber, dass der Nachweis durch die Untersuchung mit
der Hand geliefert wurde. Der Muttermund (die Portio) ist ab-
gewendet, heisst es allgemein, oder er ist nicht gerade stehend,
sondern liegt nach dem einen Hiiftbein abgewichen — &tav 6 6t6-
payos wi 6pdac 1, dAk& wpds to ioyiov ameotpappévos to Erepoy;
neigt sich nach der andern Seite (anderswohin) — xAivetar étépwae;
ist an der Weiche anliegend — t§) Aawdpy wpooxstpévor — oder hat
sich nach dem Mastdarm hin versteckt — &rav 6 otdpayos & tdv
apydv xexpbdey?). '

In einzelnen Fillen kann man aus der Angabe iiber die Stel-
lung des Muttermundes, verglichen mit dem, was sonst iiber ,die
Gebdrmutter gesagt ist, wenigstens einen Wahrscheinlichkeits-
schluss auf Lage oder Gestalt der letzteren machen. Wenn die
vorhin citirte Stelle, wo die Gebirmutter nach dem Hiiftbein hin
liegt und man den Muttermund am Hiiftbein (am selben?) wahr-
nimmt — K. I, 536 —, als Lateropositio angesprochen werden
kénnte, so diirfte man vielleicht die Stelle K. II, 793 auf Latero-
versio deuten: wenn sich der Muttermund nach der andern
Seite — étépwoe — hinneigt und gegen das Hiiftbein fillt. Diese
letztere Auffassung liegt noch naher bei der Stelle K. II, 794:
Denen die Gebdrmutter gegen das Hiftbein fillt ... muss noth-
wendiger Weise der Muttermund abgewendet sein und hoher oben
festgehalten werden — dvdyxy 8¢ 1 otépa Ameotpdpdar xal dve-
tépw loyesdar®)., Die zu einem andern Zwecke vorhin aus K. II,

) De nat. muliebr. K. II, 534.

%) De nat. muliebr. K. II, 576; de superfoet. K. I, 476; de mul. morb. II,
K. II, 798; de mul. morb. I, K. II, 615. — Die Dislocation des Muttermundes
wird auch mit dessen Verengerung und der Verhiirtung der Portio in ursich-
liche Beziehung gebracht — K. II, 794.

%) Vergl. auch de mul. morb. II, K. II, 816.



— 264 —

579 angefithrte Stelle: wenn die Gebérmutter (rund) herum ge-
dreht ist — 7y weptotpap@sty —, so kann man mit dem tasten-
den Finger den Muttermund nicht berithren, weil er sich zu sehr
hinaufgezogen hat, soll wohl eine Versio bezeichnen, da mit
diesem mwepiotpépety, wegen der hinzugefiigten Einwirkung auf die
Stellung des Muttermundes nur die Drehung um eine horizontal
gelegene, frontal oder sagittal verlaufende Achse gemeint sein
kann. — Das wponéryg, nach vornilber geneigt, in Praedictor. II,
K. I, 219 will wahrscheinlich eine Anteversio oder -flexio be-
sagen. — Wie in der in Rede stehenden Bezichung die genauere
Deutung zu lauten hat bei den Stellen de mul. morb. II, K. II,
816 sq. — bei der ersten ist ausdriicklich gesagt, dass es sich
um einen puerperalen Uterus handelt —, wo die nach rechts bezw.
nach links dislocirte Gebérmutter, %y mepiotpapdcty ai pijtpar xata
Seftd bezw. v at dotépar natd th apotepa xAddcty, Symptome in
dem betreffenden Schenkel veranlasst, muss dahingestellt bleiben.
Ueberhaupt méchte ich unter Bezugnahme auf das bereits Eingangs
dieses Abschnittes Gtesagte die Ansicht vertreten, dass in der ent-
schiedenen Mehrzahl der Fille nur Abweichungen der Portio
beschrieben sind, ohne Beriicksichtigung des Uteruskérpers, von
dessen Gestalt und Lage man ja auch eine durchaus unrichtige
Vorstellung hatte, vergl. S. 254. — Ob die Worte: ,%jv wapa-
Mobaivovtar ol pitpar xai t otdpa adtéwy hofdy yiveraw®, wird die
Gtebirmutter schief, so wird es auch der Muttermund (kommt auch
der Muttermund schief zu stehen), auf die Lage oder auf die Ge-
stalt des Uterus zu beziehen sind, kann man auch wieder nicht
mit Sicherheit entscheiden.

Mehrere Stellen weisen auf Adh#ésionen hin. Wenn die Gebér-
mutter angeheftet ist, liegt sie an und wenn man zufiihlt, merkt mar
etwas Hartes unter der Weiche — v &dwvtar, wpdoretvtar xal v
&gy, Edet oxhnpdy dmd tdv xevaval), Ich folge hier der Uebersetzung
von Kiithn: uteri si adhaeserint, innituntur et si attigeris etc., ob-
gleich man dabei allerdings das zwei Mal gebrauchte Verb &ntw in
verschiedener Auffassung gibt. — An zwei andern Stellen iibersetzt K.
die Verben ebenfalls durch adhaerescere; der Text lautet hier: mpo-

!) Diese Stelle ist schon S. 263 mit Riicksicht auf die Hirte unter der
Weiche angefijhrt. In der Fortsetzung des Textes heisst es, dass sich in
diesem Falle Eiter ansammelt und die Frau zu Grunde geht, wenn nicht ge-
schnitten und gebrannt wird. Operative Behandlung eines para-(peri-)metri-
tischen Abscesses? S. auch K. II, 534.
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savaivovtat mpds T toyip — coxae adhaerescentes resiccantur, K. de
mul. morb. II, K. II, 794 bezw.: &av &yxéwvtar & tod¢ Bovfdvac xai
¢peidwoty — si vero ad inguina incumbant et adhaerescant, K. ibid.
876. In die Ausdriicke: ,sie verdorren am Hiiftbein anliegend*
bezw. ,sie stiitzen sich an® braucht man ja aber nicht nothwendiger
Weise den Begriff der Adhédrenz hineinzulegen. — Noch eine
weitere Stelle wire heranzuziehen. Sie findet sich de nat. mulieb.
K. II, 536 — E. II, 833. Bei K.: v al pirpor mpds b toyiov
edavdéwot, si uteri ad coxendicem emineant!); bei E.: v . ...
adavdéwot, si uterus ad coxendicem resiccatus fuerit., — Vielleicht
konnten auch die Verben otvpiletv und xataotnpilewy, feststiitzen, be-
festigen, welche de nat. mulieb. K. II, 536, 557 und de mul. morb. II,
K. II, 865 bei den in Rede stehenden Zustinden gebraucht sind,
den Gedanken an eine Adhdrenz erwecken. Vergl. endlich das:
v pév i) wposioymrar &yt oyl nai é9éhy émarohovdicar K. III, 39
— wenn sie (die Gebdrmutter bei der Einfithrung des Instrumentes
piAn) nicht am Hiftbein festgehalten wird, sondern folgen will.
Wie der Prolapsus, so werden auch die in diesem (3.) Ab-
schnitt besprochenen Lage- (Gtestalt-) Veréinderungen an einzelnen
Stellen mit dem Wochenbett in #dtiologische Verbindung
gebracht. So heisst es bei Deviationen nach dem Hiiftbein oder
der Weiche hin oder bei solchen nach rechts (bezw. links), sie seien
éx thxov entstanden bezw. es habe sich einer Wéchnerin (Aeyof)
die Gebarmutter dorthin geworfen. Korperliche Anstrengungen etec.
werden hier nicht als Ursache in Betracht gezogen, wie beim Vor-
fall, wohl ist aber auch bei seitlichen Abweichungen nach den
Leisten oder den Weichen, beispielsweise de mul. morb. II, K. II,
814, gesagt, dass diese haufiger bei #lteren, unter jiingeren Frauen
aber besonders bei solchen vorkimen, die lingere Zeit Wittwen

1) ?; edbav¥éw schdn blihen. Das aduiveodor bei E., trocken werden, ver-
schmachten, gibt einen Sinn, wihrend man einen solchen dem andern Verb
doch wohl schwerlich unterlegen kann. Ich verstehe nicht, wie K. zu der Ueber-
setzung eminere kommt; iibrigens filhrt E. in einer Anm. 1. ¢. auch die Les-
art an, die K. hat, so dass nicht etwa an einen Druckfehler zu denken ist;
ebenfalls citirt er: iw$éwot — heraus-, weglaufen nach Foé&sius. — Die Com-
posita wpocavaivesdar und Evvavaivssdar s. K. II, 794 sq.; das erstere kommt in
einem der letzteren Citate bereits vor. In beiden Fillen handelt es sich um
oEintrocknung“ des Uterus bei seitlicher Deviation. Es wiire wohl zu weit ge-
gangen, wenn man auf Grund der hier gebrauchten Ausdriicke etwa eine in-
tuitive Vorahnung der Freund'schen Parametritis chronica atrophicans
annehmen wollte.
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seien. Dieser Anschauung scheint auch hier der Gedanke einer
ungeniigenden Befeuchtung des Organs in Folge der Unterlassung
des Beischlafes zu Grunde zu liegen ?).

Die Symptome, welche die in Rede stehenden Zustinde be-
gleiten, sind Schmerzen im Unterleibe, in der Seite, nach welcher
die Abweichung erfolgt, in den Hiftbeinen und im Kreuz. Inter-
essant ist es, zu finden, wie auch die bei seitlichen Verlagerungen
(Entztindungsprocesse seitlich vom Uterus mit Retractionsvorgingen)
zu beobachtende Einwirkung auf die entsprechende untere Extremitit
— Geftthl von Schwere und Steifheit (vapxy, Liahmung), Spannung,
such Schmerzen im Bein, sowie Hinken auf demselben (émtondalety) —
bekannt sind 2). Besonders hiufig, beispielsweise K. II, 793, sind als
Folgen der uns hier beschiftigenden Lage-(Gestalt-)Anomalieen der
Gebdrmutter Menstruationsstérungen und Sterilitdt hervor-
gehoben,

Die Behandlung besteht in der Verordnung gewisser Trinke
und Speisen (Lattich, Kohl), in dem Rathe, den Coitus hiufig aus-
zullbben — K. II, 816, der Verabreichung von Brech- und Abfithr-
mitteln unter Bevorzugung der letzteren, wohlriechenden Réauche-
rungen, aber auch solchen mit Ziegenkoth und Hasenhaaren, K. II,
867, warmen Bidern, zwei Mal téglich zu nehmen, Scheidenein-
giessungen von Myrthensaft mit aromatischen Zusitzen, K. II, 869,
Einlagen in das Rectum oder die Scheide, K. 1I, 551 — die
letzteren K. II, 810 als paldaxtmipa, erweichende Mittel, be-
zeichnet —, in der Empfehlung milder Einwirkung von Dampfen
auf den ganzen Kérper und besonders auf die Gebéarmutter, de
mul. morb. II, K. II, 816 sq., die tibrigens nach einer Vorschrift an
anderer Stelle — ibid. 809 sq. —, aus altem Urin entwickelt, so
lange zur Anwendung kommen, bis die Frau sagt, es werde ihr
dunkel vor den Augen und sie verspiire Ohnmachtsanwandlungen3).
De mulier. morb. II, K. II, 867 sqq. sind eine grossere Zahl von
Mitteln genannt, aus denen Rauch oder Dimpfe — wvpriotes ax
amiwoy (af pirpat) — zu dem in Rede stehenden Zwecke gewonnen

) Vergl. hierzu K. II, 816.

%) De mul. morb. II, K. II, 815 sqq. Vergl. auch ibid. 809 und de nat.
muliebr. II, 534, wo bei Deviation nach der Weiche hin angegeben ist, dass
die Kranke das Bein nicht ausstrecken kann (¢xtsivetv ob 3dvatar). Hier scheint
es gich um einen Abscess neben der Gebérmutter zu handeln. Vergl. S. 264, Anm.

8) ... péxpts od ff &pavpi Phémsty xal hmoSopéery. — Zu der Stelle de

mul. morb. II, K. II, 869, wo bei seitlicher Abweichung warme Fliissigkeit in
eine Blase, & xbotwv, eingegossen wird vergl. S. 261.
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werden sollen. Auch werden Einlagen in Eichelform in den Mast-
darm empfohlen, bestehend aus Schwefel und Asphalt mit Honig
zusammengekocht, um den nach dem Kreuz oder der Weiche ab-
gewichenen Uterus von der Stelle zu bringen — %y $é\y¢ peranwijoar,
K. II, 551. — Wenn bei der Application von Dimpfen direct auf
den Muttermund — die Voraussetzung ist, dass die Gebérmutter
sich nach der Hiifte dislocirt findet — die Scheide (ai dotépar)
sich mit Luft fillt, so wirkt dies auf die Richtigstellung und
Eroffnung des Orificium giinstig ein — K. II, 798. Die bekannte
Erscheinung, dass bei starker Luftfiillung der Vagina
die Portio mit dem Scheidengewdlbe nach oben ritckt,
ist an dieser Stelle ebenfalls angegeben.

Von Interesse sind die manuellen und instru-
mentellen Einwirkungen auf die Portio, um den seit-
lich abgewichenen Uterus richtig zu stellen, die gleich
nach der Anwendung von Dimpfen und Bidern — K. II, 577,
817 vorgenommen werden. Ich will einige der beziiglichen Stellen
anfithren: wapaowasapévy t® Saxtdhe dmostijpar (td otépa) amd tod
ioyiov, nachdem sie (die Hiilfeleistende) sich zur Seite gestellt hat,
soll sie mit dem Finger den Muttermund vom Hiiftbein wegziehen?);
adapévy tp Soxtdhg Ehxey 1o otépa T@v Dotepéwy mpde Td Oydg
ioyiov, nachdem sie zugefasst hat, soll sie mit dem Finger den
Muttermund gegen das gesunde Hiiftbein ziehen?); tov ddxtolov
mapagppdbaca amopodte xal mapevdvvéte td otépa T@V prTpény,
nachdem sie den Finger eingefiihrt hat, soll sie den Muttermund
leiten und gerade stellen®); tdv ddxtohov 2capdasovse — E. II, 871
hat ¢sapdasasa — dmopdodrm xai wapevdovéte T otdpa T@Y paTpény,
die mit dem eingefithrten Finger Tastende soll etc.?). Aus dem
Genus der Participien ergibt sich zugleich, dass die hiilfeleistende
Person eine weibliche war; auch die Geburtsleitung sahen wir
ja fir gewdhnlich in weiblichen Hénden, in denen der Hebammen.
Wir werden wohl nicht fehl gehen in der Annahme, dass es sich,

) De mul. morb. II, K. II, 794. — K. gibt das napacracapévy nicht zu-
treffend durch contrectata muliere, also in einem passiven Begriff, wihrend das
Verb im Medium sich offenbar auf die behandelnde Frau bezieht. Auch
scheint es mir richtiger, kein Komma hinter 8axtéAw zu setzen, wie es sein
Text hat.

?) Ibid. 810.

%) Ibid. 815.

4) De nat. mul. K. II, 577. Andere hierher gehdrige Stellen finden sich
noch ibid. 537, 576 etc.
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hier wie dort, um dieselben Personlichkeiten handelt — vergl. auch
»Untersuchung® 8. 97. — Mit dem vorhin Gesagten steht allerdings,
wie solches auch schon frither hervorgehoben, ein Satz de nat.
mul. K. II, 575 nicht im Einklang: tf} wnpot] vovyi paldssovta
— E. II, 870 hat parddssovia — anmwdéety amd tod mhevpod, es soll
Einer nach einer allmiligen Vorbereitung durch eine (milde) Wachs-~
salbe (die Gebarmutter) von der Rippe (Brustwand) wegbringen und
richtig stellen. Wegen der die im Text angefithrte Lageverinde-
rung begleitenden Erscheinungen — Husten, Symptome der Pleuro-
pneumonie — muss der Ausdruck: #v ai pitpat mpde tag mhevpdg
wposméswoy  wirklich eine Dislocation nach den Rippen besagen.
Die dem Manne in dieser Stelle zufallende Manipulation diirfte dem-
nach vielleicht als eine dussere gedacht sein. — Auch Instrumente
kommen zur Richtigstellung der abgewichenen Gebarmutter zur
Verwendung. ,Und darauf — nachdem nimlich die Hilfeleistende
die Portio mit dem Finger vom Huftbein entfernt hat — soll sie
dieselbe mit den Stdabchen (Holzstibchen? vergl. K. III, 10)
und dem bleiernen Instrument (der bleiernen Sonde) ganz
gerade machen, wdzeta £:d0very toiot Saudiotsi e nal td pohifdy.“
Denn sie wird nicht schnell die Gebérmutter bezwingen — od 7ap
Brjoetar dods. — ,Wenn sie sagt (die Hiilfeleistende), dass er (der
Muttermund nach manueller Einwirkung) gerade steht, soll sie wohl-
riechende Bihungen und erweichende Einlagen machen, aber auch
die Bleisonden — 7tod¢ pordBdov¢ — 3 Tage hindurch, eine an
jedem Tage, einfiihren !).“

Auch durch eine bestimmte Lagerung der Kranken suchte
man eine seitliche Deviation des Uterus zu corrigiren. Die Frau wird
auf die gesunde Seite gelegt — auf das gesunde Hitftbein, &zt td dyidg
toyiov waranciodw —, wihrend man auf das andere Hiiftbein Diampfe
einwirken lisst — b 3% €repov mopriode — oder auch weisses agyp-
tisches Oel oder Rosensl aufstreicht. So an drei Stellen?). An
einer vierten ®) dagegen nimmt die Patientin auch die Lage auf der
gesunden Seite ein, &t o dyids toylov rataxciodw, dabei soll aber
das weisse #gyptische oder das Baccaristl ebenfalls auf das Hiift-
bein der gesunden Seite aufgetragen werden — wpde td dytd¢

") De nat. muliebr. K. II, 575, 577; de mul. morb. II, K. II, 794, 810. —
Die durchgiéingige Anwendung des bestimmten Artikels weist wohl darauf hin,
dass die Instrumente allgemein bekannte und gebriuchliche waren.

%) De mul. morb. II, K. 1I, 817 sq., 813; de nat. muliebr. K. II, 577.

3) De nat. muliebr. K. II, 549.
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toyfov. Der Text bei Foésius, p. 569, ist gleichlautend; E. da-
gegen — II, 844 — vermeidet den Widerspruch mit den drei anderen
angefithrten Stellen, indem er auch hier wpd¢ tb &tepoy ioylov schreibt.
Er bemerkt hierzu — p. 845, Anm. — dass alle Anderen: dytés —
nicht &cepov — haben, ,quod loco nostro omnes ferunt‘. — An
den Stellen K. II, 549 und 8183 ist ausdriicklich gesagt, dass es sich
um puerperale Uteri handelt.

Die Idee, durch Lagerung einwirken zu wollen, muss
man zweifellos anerkennen. Die praktische Seite der Frage, wieviel
man wohl bei einem nicht vergrosserten, nicht besonders schweren
Uterus durch diese Massnahme erreichen wird, soll hier nicht er-
ortert werden. Auch ist nicht festzustellen, ob die Hippokratische
Ausfithrung des Gedankens die richtige war, da man hierzu die ge-
naueren Verhiltnisse bei den einzelnen Angaben kennen miisste ).
Immerhin diirfte es ja aber fraglich sein, ob die Hippokratiker selbst
versucht haben, sich tiber diese speciellen Verhiltnisse im concreten
Falle genauere Rechenschaft zu geben und ob sie nicht — dies ist
wahrscheinlicher — einfach die Wirkung der Schwere auf das ganze
Organ ins Auge fassten, das bei seitlicher Deviation der Portio
fur sie ohne Weiteres in toto nach derselben Seite dislocirt war.

Entziindungen und Geschwiire der Gebéarmutter.

Diese Krankheitszustinde sind bei d en Hippokratikern vielfach
als Folgen der Geburt geschildert und haben demmach in der Pa-
thologie des Wochenbettes ihre Besprechung finden miissen ?). Sie
werden aber in den Hippokratischen Schriften auch ohne Bezug-
nahme auf das Puerperium angefiihrt.

Als Ursache der nicht-puerperalen Gebérmutterentziin-
dungen?®) sind K. II, 626 Geschwiire des Organs angegeben; an
anderen Stellen ist Bestimmtes tiber die Aetiologie nicht gesagt.

Die Symptome sind- denen #hnlich, welche wir bei der Ge-
barmutterentziindung im Wochenbett kennen lernten. Wie bei
der letzteren ein gelegentliches Ausbleiben der Lochien angefiithrt

") An zwei der citirten Stellen ist eine seitliche Abweichung des Mutter-
mundes erwihnt, an den beiden anderen ist von ai p¥tpar, der Gebdrmutter
im Ganzen also, die Rede und das sind die puerperalen Uteri.

%) 8. 8. 196 sq.

8) De nat. muliebr. K. II, 539, 585, 590; de mul. morb. I, K. II, 626;
de mul. morb. II, K. II, 789 sq. — hier ist die Gebdrmutter, an der Rippe
anliegend, entziindet —, 840 sqq.
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wurde, so ist hier das Fehlen der Menses oder deren schmerzhafter
Abgang, bezw. geringe Menge erwihnt; weiter Schmerzen im Unter-
leibe und in den Hiiften, Erbrechen im niichternen Zustande oder
auch nach den Mahlzeiten, heftiges Fieber, deprimirte Stimmung
(Schwiichegefithl, Ohnmachten? Aetmodvyin oyet). Manchmal ist der
Leib hart, manchmal weich, aufgetrieben.und umfangreich. Bis zu
10 Monaten kann diese Vergrosserung (o oidnpa ') des Leibes zu-
nehmen und das Krankheitsbild den Eindruck einer Schwangerschaft
machen. Nach Ablauf dieser Frist aber fullt sich der Bauch mit
Wasser und der Nabel tritt hervor. Bisweilen sind auch die Fiisse
geschwollen (K. II, 840). ,Wenn du zufithlst, wirst du den Mutter-
mund klein (die Portio kurz? b otépa loyvév) und geschlossen
finden.“ Der Zustand ist gefahrlich — K. II, 539 sq.

An einer anderen Stelle — K. II, 840 — wird die Prognose
noch ungiinstiger gestellt, indem der Ausgang als meist todtlich
bezeichnet wird.

Entsteht die Entziindung in Folge von Geschwiiren, so ist
die Krankheit besonders heftig; es entleeren sich reichliche tibel-
riechende und eiterartige Abgange aus der Gebdrmutter, andauernd,
wie von Fleisch.

Es diirfte unméglich sein, diese Zusammenstellung von Sym-
ptomen in befriedigender Weise zu entwirren.

Beziiglich der Stelle K. II, 842: v gheypaivirar % pwicpn,
dadetor, wenn die Gebdarmutter sich entziindet, wird sie berithrt —
K. tibersetzt willktirlich contrahitur — muss man wohl der An-
sicht von E., II, 761, der auch noch andere unbefriedigende Les-
arten anfiihrt, beitreten, dass man sich dabei nichts denken kann
und offenbar eine Verstimmelung des Textes vorliegt. Vielleicht
wiire zu setzen: ist sie schmerzhaft, wenn sie (bertihrt wird).

Das die Uterusentziindung unter die Conceptionshindernisse ge-
zihlt wird, K. II, 827, 841, ist frither — vergl. S. 236 — schon erwihnt.

An drei Stellen, von denen zwei zum Theil wortlich gleich-
lauten, aber doch nicht durchweg ibereinstimmen?), ist die Gebér-
mutterentziindung als Zpvoiméhag &v tiot pitpyoty bezeichnet. Hier
treten stark livide Anschwellungen (oidfpata wehwdéorata) auf, die,
an den Fissen beginnend, die ganzen Schenkel und die Kreuz-

1) Deckt sich nicht mit unserem Begriff ,0edem*, sondern bezeichnet,
wie schon frither bemerkt, jede Anschwellung.

2) De nat. muliebr. K. II, 540 sq. und de mul. morb. II, K. II, 844 sq.
Die dritte Stelle ebenfalls K. II, 844.
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gegend ergreifen; nach einiger Zeit schwillt auch der Bauch wie der
Thorax an und die Kranke wird am ganzen Korper kalt, meptgdyerar
naca. Von der Unterbauchgegend steigt die Affection zu den Hiiften,
dem Riicken, den Hypochondrien, der Brust, zum Halse, zum Kopfe,
zum Magen und der Tod der Kranken scheint bevorzustehen. Hohes
Fieber begleitet diese Symptome, Schmerzen im ganzen Korper,
Ohnmachten, grosse Schwiiche, beschleunigte Respiration, traurige
Gemiithsstimmung und Angstgefithl. Mit dem Nachlass der Schmerzen
tritt Erstarrung (vdpxv) und Zittern in den Hinden, den Leisten-
gegenden und den Schenkeln ein, in den Kniekehlen schwarzblaue
Firbung und eine kurze Zeit scheint es besser zu gehen. Bald
darauf bekommt die Patientin wieder Schmerzen, der Kérper be-
deckt sich mit Blasen, im Gesicht zeigt sich eine deutliche Rothung,
der Schlund wird trocken und die Zunge rauh. An der Stelle
K. II, 844 ist noch angegeben, dass meistens auch eine sympa-
thische Anschwellung der Mammae eintrete — pdhista 38
xal of pafol dsfpovron wata iy bpoedviyy — und dass bei heftigem
Durst die Leber trocken werde. Handelt es sich um eine Schwangere
— vergl. S. 124 — so ist der todtliche Ausgang sicher, im anderen
Falle erfolgt bei geeigneter Behandlung Genesung. — Will man
diese Darstellung auch als das Bild eines Erysipels gelten lassen,
so wird man in derselben doch schwerlich die von den Hippo-
kratikern als Ausgangspunkt in den Vordergrund gestellte Bethei-
ligung der Gebirmutter — besonders der nicht-puerperalen — an-
zuerkennen vermogen. :

Fiur die Behandlung -der Gebdrmutterentziindung gibt es
zunichst didtetische Vorschriften, wie solche beispielsweise in Bezug
auf Speisen K. II, 841 gegeben sind, mit der eigenthiimlichen
Weisung, dass die Kranke sich vor und nach der Mahlzeit korper-
lich moglichst anstrengen — tahauzmmpéery — soll. Waschungen
mit warmem Wasser (Bidder?) werden empfohlen, wihrend solche
mit kaltem widerrathen sind. Weiter kommen in Betracht innere
Mittel, meist in Form eines Trankes — auch zu essen K. II, 590 —,
Abftthrmittel, milde Einlagen in die Scheide, um den Uterus zu
reinigen, Vaginaleingiessungen. K. II, 840 werden ausserdem noch
wohlriechende Diampfe fiir das kranke Organ empfohlen, sowie auch
das Einlegen von Bleisonden?).

1) E. hilt den betreffenden Passus fiir verstiimmelt und lésst ihn in
seinem Texte weg.
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Bei Erysipel in der Gebarmutter: Milde, eingeschrinkte
Diit, Thee aus Hollunderblithen, Thymian etc., Eselsmilch, Ab-
fohr- und Brechmittel, vorsichtige Kithlungen des Bauches; nach
dem Aufhéren des Fiebers Wein und siisse Speisen.

Ausser am puerperalen oder dem prolabirten !) Uterus kommen
an diesem Organ auch sonst Geschwiire vor, die zuweilen an-
geboren sind ®), in andern Fillen auf eine Entziindung der Gebir-
mutter, Verhaltung der Menses, K. II, 616 sq., besonders aber auf
Ausfliisse 3) zuriickgefithrt werden. Dass der Begriff des Wortes
E\nog (SAndopar) weiter gefasst werden muss, als der unserer Aus-
driicke ,Wunde“ oder ,Geschwiir®, ist schon frither erwihnt worden.
Sind diese Geschwilre aus scharfen, galligen, #tzenden Ausfliissen
entstanden, so werden ihnen dieselben Symptome zugeschrieben,
wie in den Fillen, wo Zersetzungsvorginge im puerperalen Uterus
die Ursache der Geschwiire sind*). Auch beziiglich der Behand-
lung kann ich mich auf das bei Besprechung der Pathologie des
Wochenbettes fiber Gebérmuttergeschwiire Angefithrte beziehen.
Nehmen die Geschwiire eine faulige Beschaffenheit an und sind
die Abginge iibelriechend, so macht man Eingiessungen mit Wein-
hefe) in wenig verdiinnter Form, ldsst Dimpfe einstrémen aus
einer Abkochung von Mpyrthen und Salbei und macht lauwarme
Ausspiilungen mit purem weissen Wein. Wenn hierdurch ein Ge-
fihl von Beissen hervorgerufen wird, so ist dies ein Beweis, dass
die Geschwiire sich schon gereinigt haben. Es kommen dann weiter
noch Injectionen mit mehr verdiinnter Weinhefe, schwarzem Wein,
sowie frischen und verdiinnten Fetten verschiedener Art in Be-
tracht 6).

Bei Uterusgeschwiiren ist noch zu unterscheiden, ob ihre Be-
handlung eine allgemeine sein muss, d. h. eine den ganzen Kérper
betreffende oder eine ortliche. Diejenigen Geschwiire, welche
eine locale Bedeutung haben und auch dementsprechend behandelt
sein wollen, verursachen eine eitrige und consistente Reinigung, die

!) De mul. morb. II, K. II, 828. Vergl. S. 255, 257.

?2) 8. S. 233 u. 237.
. %) De mul. morb. I, K. II, 686 sq., 693, 694, 696; de mul. morb. II,
K. 11, 778, 781, 784; de nat. muliebr. K. II, 564 sq.

4) Vergl. S. 194.

5) ‘H \6¢, der Schlamm, Koth, von K. durch vini faex iibersetat.

6) K. IT, 694 sq. S. auch ibid. 696 sq. — Besonders ausfiihrlich ist
iiber die Behandlung der Uterusgeschwiire — %y éhxowdy 8 1 1@y prrpéov —
de nat. muliebr. K. II, 564 sqq. gesprochen.
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andern eine dinnfliissige und ichorise. Bei letzteren sind Brech-
und Abfithrmittel, besonders erstere in Anwendung zu ziehen; Voll-
dampfbider, dagegen Wasserbider besser zu untersagen und eine
trocknende Didt — dfatta gmpavriwry — vorzuschreiben ?).

Verdichtung (Verdickung), Verhdrtung der Gebirmutter.
Neubildungen.

Die erstgenannten Zustinde sind in den Hippokratischen Schrif-
ten zu wiederholten Malen unter verschiedenen Bezeichnungen an-
gefilhrt. Wenn die Gebirmutter hart (fest, steif) geworden — v 8¢
wemfjywoty —, so soll die Kranke aus einer Abkochung von Linsen
und viel Gewiirz die Dampfe durch Mund und Nase einziehen,
von unten her ibelriechende Riucherungen anwenden, auch Ein-
giessungen machen und endlich innere Mittel nehmen, darunter solche,
die Stuhl herbeifiilhren (wenn der Leib heiss ist: Klysmata) bezw.
die Schmerzen in der Gebarmutter lindern oder diesen vorbeugen.
Nach der Stellung, die der betreffende Passus im Texte — K. II,
550 — einnimmt, scheint es sich tibrigens um eine Wochenbetts-
erkrankung zu handeln. In dem sogleich folgenden Citat K. II,
574 ist ausdriicklich das Verfaulen der Frucht im Uterus als
Ursache der Verhiartung angegeben, wihrend sonst — ibid. —
iiber die Aetiologie dieser Zustinde gesagt ist, dass sie auch
nach rechtzeitiger Geburt (% téxov), oft auch aus anderer Veran-
lassung — woMhdxtg 8¢ wal &MAwg — vorkdmen. Verfaultes Men-
strualblut, Erkiltung und unzweckmissige Lebensweise konnen
ebenfalls die Veranlassung sein — K. II, 829, 851. — "Hv oxtfpw-
dacy al pirpar?) — Ty onwvpedacty®) — oder 7y oxhvpai Ewoy 4)
heisst ‘es an andern Stellen oder v oxAnpovd@®actv®). Dass mit diesen
Verhirtungszustinden nicht allein solche der Portio gemeint sind,
geht beispielsweise aus den Stellen K. II, 573, 574 und 828 her-
vor, wo es heisst: wenn die Gebarmutter sich verhartet, wird
auch der Mutterhals (Muttermund) hart, er fiihlt sich wie Stein
(Tuffstein) an und ist uneben, wie mit vielen Wurzeln bedeckt. —

!) De mul. morb. I, K. II, 693 sq.
%) De nat. mauliebr. K. II, 578, 574; de mul. morb. 1I, K. II, 828.
%) De mul. morb. I, K. 1I, 641.
4) Ibid. 600; de mul. morb. II, K. II, 832.
%) De mul. morb. II, K. II, 829.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynéikol. i, d. Hippokrat. Schriften. 18
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In mehreren der vorstehenden Citate ist gesagt, dass die Krankheit
durch Digitaluntersuchung erkannt wird, die den Zustand des Mutter-
mundes (der Portio) feststellt.

Die Bezugnahme auf puerperale Vorginge und die an-
deren angefithrten Momente hinsichtlich der Aetiologie muss daran
denken lassen, dass bei diesen Verhirtungsfillen auch die mangel-
hafte Involution im Wochenbette in Betracht kommt und dass
wir es, in allgemeiner Fassung, mit Zusténden von sog. chroni-
scher Metritis bezw. Cervixhypertrophie zu thun haben.
Allerdings ist es auch hier nicht méglich, aus den Angaben be-
stimmte anatomische Verhiltnisse festzustellen.

Die Beziehung der in Rede stehenden Erkrankung der Gebir-
mutter zu Menstruation, Conception und Fehlgeburt ist
schon bei Besprechung dieser Kapitel erwihnt!). An mehreren der
angefithrten Stellen werden als Symptome Fieber, Schmerzen in der
Gebarmutter, im Unterleibe, den Lendengegenden und den Weichen
genannt. Es ist nicht etwa ausdriicklich gesagt, es seien dies
puerperale Fille, obgleich ja, wie wir sahen, das Verfaulen der
Frucht bei Fehlgeburt bezw. auch die rechtzeitige Geburt sich mit
unter den moglichen Ursachen aufgezihlt finden.

Die Behandlung besteht in der Anwendung von Einlagen
in die Scheide, Déampfen, Abfithrmitteln innerlich, Klystieren, warmen
Waschungen (Bidern); als Speise Bingelkraut (Awvo{@otig, Mercurialis
annua L.) und Kohl zusammengekocht, wihrend der Saft getrunken
wird. Beziiglich der Einlagen ist K. I, 641 gesagt, sie sollten zu-
erst scharf sein, um die Harte zu schmelzen (Stayéetv), nachher seien
milde und erweichende zu gebrauchen. An mehreren Stellen ist
noch besonderes Gewicht auf die zu erstrebende Erweichung der
Portio und die Erweiterung des Muttermundes gelegt. Auf diesen
letzteren Punkt komme ich nachher zuriick. Auch die Schmerzen
werden bei der Behandlung beriicksichtigt — K. II, 829.

Auf eine Neubildung des Uterus bezieht sich eine Stelle
wept apdpwv K. III, 38 sq. ,Wenn die Gebirmutter am 3. Tage
den Samen des Mannes ausspeit, &tav ... 2epedywvror, so muss
unbedingt die Gebirmutter des Weibes mit einer Verhidrtung —
6 mapog, der Tuffstein, jede Verhirtung — gefiillt sein, wdoa
avéun THE TOVOURdS . . . Tepod TEmAMpwpévas sivar Tag pajTpos,

) 8. 8. 228, 236, 238 u. 116.
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und es kann der Samen des Mannes nicht in der Gebarmutter
bleiben, sondern er wird ausgeschlossen, amoxheietat; desshalb kann
das Weib nicht empfangen, so lange die Verhirtung in der Gebiir-
mutter ist. Die Entfernung — &&éhaotc, Heraustreibung — der
Verhirtung geschieht auf folgende Weise. Man nehme moglichst
kleine und weiche Federn und binde sie zusammen, um damit
auf die Gebarmuttcr Salbe zu streichen, wie man dies auch bei
den Augen macht, indem man die Federn gleichmissig ordnet,
an den Spitzen unter Bildung eines moglichst diinnen Knotens
zusammenbindet und refchlich mit Rosensalbe beschmiert. Nach-
dem die Kranke die Riickenlage eingenommen, wird ein Kissen
unter das Kreuz gelegt und dann das Speculum eingefithrt (tiv
piAyy Omodeivor), das man, wihrend die ausgestreckten Schenkel
der Frau hier- und dorthin bewegt werden, nach oben und nach
unten wendet, bis die Hiarte (die Neubildung) hervorguckt. Sieht
man dieselbe im Muttermund, so ist es am allergiinstigsten, wenn
dieser nicht am Hiiftbein festgehalten wird, sondern der Einwir-
kung des Instrumentes folgt. Ist die im Muttermund liegende Neu-
bildung von dem Speculum aufgenommen — v 8¢ &vdéynrar’) —,
80 wird sie mit einer sehr dilnnen Zange (Aafidt) vorsichtig?) her-
ausgezogen, sanft und ohne Gewalt. Darauf soll die Frau mit dem
Manne zusammenschlafen. Wir haben hier die operative Ent-
fernung eines Gebildes, bei dem man in erster Linie an einen Po-
lypen denken wird. Die fir verschiedene Dinge gebrauchte Be-
zeichnung ©@pog spricht wohl kaum, trotzdem eine besondere Be-
tonung der Hirte darin liegt, gegen diese Auffassung.

Auch geschieht des Gebirmutterkrebses Erwihnung.

»Wenn dem Weibe die Gebirmutter hart wird und nach der
Scham hin vorsteht und die Leistendrtisen hart werden und
ein Brennen in den Schamtheilen ist, so beginnt die Entwickelung
der Krebskrankheit — xapuwododar &pyetar®). Diese Stelle
ist de mulier. morb. II, K. II, 832 sq. fast wortlich wiederholt;

) E. II, 685 hat véynrar. Er sowohl wie K. bezieht das Verb auf die
Anwesenheit der Geschwulst im Muttermunde — quodsi is (sc. callus) in uteri
ore inhaerescat — wihrend es nach meiner Auffassung die Einstellung in das
Speculum ausdriickt.

%) Ipepqdsvopsvos. Das ,apprehensum* der Uebersetzungen von F., K.
und E. findet sich nicht im Texte. — Fo&sius, Oecon. Hippocrat., bemerkt
zu Aafic: est forceps aut volsella.

%) De nat. muliebr. K. II, 551.
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hier heissen die Schlussworte: xal xapxvodrtar wavra, und Alles wird
von der Krebskrankheit ergriffen. Zur Therapie werden Klys-
mata empfohlen, die aus einer Kotyle Wasser bestehen und Zusatz
von dem Innern einer Gurke, zusammengerieben mit Honigwabe.
Gibt man der Kranken ein inneres Mittel (pdppaxov), so mische
man etwas bei, was die Gebdrmutter reinigt und treibend auf die-
selbe wirkt (éhabver). Es sind K. II, 552 eine gréssere Zahl von
Trénken zu diesem Zweck angegeben, von denen gesagt wird, dass
sie zugleich geeignet sind, die Nachgeburt auszutreiben und die
Katamenien in Fluss zu bringen.

Eine weitere Neubildung des Uterus, wohl ein sich spontan
ausstossendes Myom, scheint mir, wie bereits bei der Pathologie
die Schwangerschaft bemerkt wurde!), unter der Bezeichnung einer
»Molenschwangerschaft* — poine xbmoig — K. II, 703 sq. und
K. III, 30 sq. — beschrieben zu sein.

Die erste Beobachtung eines verkalkten Myoms, eines
sog. Uterussteines, ist von den Hippokratikern mitgetheilt %).
Die Dienerin der Dyseris in Larissa hatte in ihrer Jugend
jedes Mal heftige Schmerzen beim Coitus gehabt, sonst nicht;
sie war nie schwanger geworden. Im Alter von 60 Jahren be-
kam sie eines Nachmittags, nachdem sie vorher viel Porre —
mpdoa moMG — gegessen, Schmerzen, stirker, als je zuvor, wie
eine Frau in heftigen Wehen — ¢ @dtvovsa ioyopdc und als sie
aufgestanden, fithlte sie etwas Hartes (Rauhes) im Muttermunde,
&v tp otépatt tig witpys. Sie wurde ohnmichtig, worauf eine
andere Frau die Hand einfithrte und einen rauhen Stein von
der Grosse eines Spindelwirbels herausdringte. Sofort war die
Kranke gesund und blieb es auch.

Pathologische Zustinde der Gebarmutter durch Ueber-

fitllung mit Schleim, Galle oder Wasser. Trockenheit

der Gebiarmutter. Ansammlung von Eiter oder Luft
in derselben.

Um die erstgenannten Krankheiten zu verstehen, muss man
sich die Hippokratischen Lehren von den Korperfliissigkeiten ver-
gegenwirtigen ®). Es gelangen ja dieselben — Blut, Galle, Wasser,

) 8. 8. 122.
2) De morb. vulg. V, K. III, 559 sq.
) 8. S. 185 sq.
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Schleim — mit den Speisen und Getrinken in den Kérper, wan-
dern in diesem und verlassen ihn wieder, um neuen Zufithrungen
gleicher Qualitét Platz zu machen. Vollzieht sich Zu- und Abfuhr
nach physiologischer Norm, so hat der Organismus die ihm zu-
kommende Menge jeder dieser Flilssigkeitsarten, im anderen’Falle
ergeben sich, je nachdem, krankhafte Zustinde. So kann der
ganze Korper der Frau zu viel Flussigkeit iberhaupt
— &yvypoy —, oder zu viel Galle oder Schleim enthalten, Zu-
stinde, die an der Qualitit der Menses erkannt werden und als
Ursachen der Sterilitdt bei Besprechung der letzteren schon ange-
fithrt sind!). Ein Ueberfluss an Galle macht Erstickungserschei-
nungen. Ist dieses Leiden beseitigt, so recidivirt es durch eine
eintretende Conception und die Frau geht zu Grunde — K. II, 778.
— Hat ‘der Gesammtkdrper zu viel Flussigkeit, so ist er bei der
Behandlung in allen seinen Verhiltnissen zu beriicksichtigen und
man hat mit austrocknenden Mitteln vorzugehen — adaivety, wobei
man aber die Vorsicht beobachten soll, die Fliussigkeits-Ent-
ziehung weder in Bezug auf den ganzen Korper, noch speciell
auch auf die Gebarmutter nicht zu tibertreiben — K. II,
639 sq. Entsprechende Regelung der Lebensweise, mehr trockene
Speisen, Brech- und leichte Abfithrmittel, Volldampfbider, Scheiden-
einlagen, die nicht zu scharf sein sollen und endlich innere Medi-
camente sind hier empfohlen. An einer Stelle de mul. morb. I,
K. II, 741 sq. sind in grosserer Zahl Mittel angegeben, um den
Schleim herauszuziehen, wenn das Weib schleimsiichtig — ¢@Aeypa-
@81 — ist. Wenn dagegen der Kérper zu trocken, so sind
hiufige Bader anzuwenden und u. A. mit Wasser gemischter Wein,
sowie fettgekochte und siisse Gemiise zu verordnen. Das gibt
meistens dem itbrigen Korper sowohl, wie auch der Gebidrmutter
Feuchtigkeit.

Wie der Gesammtkdrper, so konnen auch einzelne Organe
zu feucht sein, speciell zu viel Wasser, Schleim oder Galle ent-
halten und in dieser Beziehung ist besonders hiufig die Gebar-
mutter genannt. Auch diese localen Zustinde sind bereits bei
dem Kapitel ,Unfruchtbarkeit* und bei der Aetiologie der Fehl-
geburt berithrt worden®). Ich will gleich bemerken, dass man

1) 8. 8.239 sq.; vergl. noch de nat. muliebr. K. II, 551, 566; de mul.
morb. I, K. I, 741 sq.; de mul. morb. II, K. II, 776, 778 etc.
?) 8. S. 236, 288, 116.
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nicht klar erkennt, ob bei solcher Ueberfilllung an die Hohle oder
an das Parenchym des Organs gedacht ist. Mit der Hippokratischen
Anschauung itber das Verhalten der Flussigkeiten im Korper lasst
sich ja auch die letztere Annahme wohl vereinigen.

Wasser?!) im Uterus kann eine Schwangerschaft vortiuschen,
schliesst aber auch eine wirkliche Conception nicht aus, die dann
zur Fehlgeburt fithrt. Die Krankheit kann die Folge eines Abortus
sein oder auch durch andere Ursachen veranlasst werden, wie bei-
spielsweise durch Ausbleiben der Menses oder auch den Genuss
schlechten Wassers. Der Leib schwillt an, sowie auch der Scham-
berg, die Unterschenkel und die Kreuzgegend; es besteht Fieber
und mit der Zeit treten Schmerzen im Unterbauche, den Hiiftbeinen,
den Weichen und den Leisten auf. Fithlt man nach dem Scheiden-
theil, so erscheint dieser kurz und feucht ®), )

Die Gebirmutter ist mit Schleim gefullt: %v af pirpar
pAéypatos éumhnoddst; de nat. mul. E. II, 835 — K. II, 538 hat
pheyprjvacar mAnsddot —, an einer anderen Stelle, II, 678, aber
ebenfalls den vorstehenden Wortlaut von E. Die Anwendung
der Partikel &v beweist auch nicht mit Bestimmtheit, dass hier
Fillung der H6hle mit Schleim gemeint ist. An anderen Stellen
— K. I, 545, 679 — heisst es, dass die ,Cotyledonen® des
Uterus ganz voll von Schleim sind — %y 8¢ xotohnddves mepimheat
gwot. Man erkennt die Krankheit, bei der sich nach der erst-
angefithrten Stelle auch Luft in der Gebarmutter entwickelt, an dem
Charakter der Menses und an schleimigen Abgingen, Schmerzen
im Leibe, in den Hiiften und den Leisten. Eine Anschwellung des
Muttermundes in Folge von Schleimiiberfilllung der Gebirmutter
und eine dadurch, offenbar mechanisch, bedingte Amenorrhée —
K. II, 152 — ist schon bei der Pathologie der Menstruation an-
gefihrt. Die Kranke wird blass und mager, ist aber fieberlos;
dem Coitus ist sie wegen der Nisse ihrer Geschlechtstheile abge-

) De mul. morb. I, K. II, 680 — dieselbe Stelle wortlich de nat. muliebr.
K. 11, 529 sq. —, 681; II, K. II, 846.

) K. II, 680. Im Texte steht t5 otépa, das offenbar hier als Scheiden-
theil aufzufassen ist. Ich gebe das zugehdrige isyvév, nicht wie K. durch
»gracile’, sondern durch kurz, indem die Stelle auf mich den Eindruck macht,
als wiire die verstrichene Portio beschrieben. Wenn an den citirten
S.tellen gesagt ist, dass bei dem Zustande die Menses sparlich und schlecht
sind — also doch abgehen —, so heisst es andererseits beziiglich der Aetio-
logie, dass Retention derselben — K. II, 680 — die Krankheit veranlassen
kann. Himatometra?
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neigt. — Hierhin sind auch wohl noch zwei Stellen zu rechnen,
K. II, 581, 839, an denen die Gebdrmutter als glatt (schliipfrig)
bezeichnet ist und die darauf zurtickgefithrt werden, dass in der-
selben etwas verfault, sei es nach einer Geburt oder auch sonst.

Wenn der Kopf schmerzt und der Unterbauch und die Hiiften,
so ist Galle in der Gebirmutter — yohij &v tijor phtpyoy Eortiv,
In diesem Falle werden Abfithr- und Brechmittel angewendet, warme
Bider, Scheideneinlagen verordnet, welche die Galle herausziehen,
sowie Anis und Melanthion im Trank gegeben'!). An einer Stelle
de mul. morb. II, K. II, 851 sind noch weitere Symptome aufgezihlt,
darunter auch schwarzer Urin und schwarzgefirbte Abgiinge aus der
Gebidrmutter, Traurigkeit und Verstimmung, mit der Angabe, dass
hier schwarze Galle — péhawa yohj — im Uterus ist. Ebenda ist
auch von gelber Galle — yohyj favdj — die Rede, die mit dem
Urin entleert wird, wenn sich im Uterus Galle?) befindet. Die
Kranke versplirt 'in solchem Falle in der Gebirmutter, die offen-
steht, einen brennenden Schmerz und ein Jucken; in den Augen
zeigt sich eine icterische Fiarbung. In dem ersteren dieser Fille,
in welchem also schwarze Galle im Uterus ‘ist, wird u. A. Ochsen-
galle, tadpov yoh, zu Scheideneinlagen verwendet, im zweiten
werden auch Volldampfbider in Gebrauch gezogen.

Bei Anwesenheit von Wasser im Uterus: Hiufige warme
Biider, gegen die Schmerzen erweichende und erwiéirmende Umschliige,
dann Abfihrmittel, Einwirkung von Kothdimpfen auf die Gebir-
mutter, Scheideneinlagen mit Canthariden und bei kriiftigen Frauen
Injectionen mit Zusatz von Bittermandelsl. Hat das Fieber aufgehort,
ist der Leib weicher und sind die Menses besser geworden, so ist
der Beischlaf zu empfehlen, aber noch mit der Beibehaltung einer
geeigneten Diit, sowie mit Einlagen und inneren Mitteln fortzu-
fahren. — Bei Schleimanhéufung im Uterus: Milde Diiit, Brech-
und Abfithrmittel — &\AéBopo¢ besonders genannt, auch zu Ein-
giessungen in die Nase —, Scheideninjectionen mit ungegohrenem
Wein. Johanniskraut (dmepizév) und Leinsamen mit Salbei in ge-
wissertem wohlriechenden Wein niichtern zum Trank, bei Kalte-
gefihl und Depression ein solcher aus Milch und aromatischem
Wein. An der Stelle K. II, 538 sq. ist die Behandlung nach der
Qualitit des abgehenden Schleimes verschieden.

!) De nat. mul. K. II, 592. S. auch ibid. 561, wo eine Reihe von
Scheideneinlagen zu diesem Zwecke angegeben sind.
?) Farbe nicht bezeichnet, aber offenbar gelbe Galle gemeint.
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Die Ueberfullung der Gebdrmutter mit Blut?) ist schon bei
den Menstruationsanomalieen bezw. der Sterilitit besprochen, ebenso,
wie in dem letztgenannten Kapitel allgemein von der zu feuchten
Gebérmutter die Rede ist — K. II, 629 mit ausfithrlicher Erérte-
rung der Methode, die menstruellen Abgénge zu den be-
ziiglichen diagnostischen Zwecken zu untersuchen.

Ist die Gebarmutter trocken?), so werden Scheideneinlagen
aus Schwefel und Asphalt®) gemacht, zusammengekocht mit Honig.

Wenn die Gebarmutter Eiter enthdlt, %y mw v % pifcpy
gpmvog Yévnrat, sei es nach eimer rechtzeitigen Geburt oder in
Folge von Abortus oder auch aus irgend einer anderen Ursache,
7 ¢ mo¢ — wept apépwyv, K. III, 17 ist angegeben, dass der
Eiter in der Gebirmutter dxd gopdtwy yivetar d. h. hier, aus einer
Entziindung, die zur Eiterung gefithrt hat; vergl. Foésius, Oecon.
Hippocr.#) — und der Eiter sich nicht in einer anderen Hohle 5)
oder einer Hiille befindet, wie es bei einem Abscess, domep &ri
¢dpatog, zu sein pflegt, so empfiehlt es sich, die mit Salbe
bestrichene Sonde in den Muttermund einzufithren. Geht
der Eiter nimlich auf die Sondirung ab, so sind weniger Injectionen
nothig ¢). Innerlich wird ein Trank gegeben, zu dem u. A. Spul-
wiirmer verwendet sind. Nach dieser Darstellung ist zweifellos in
dem bestimmten Falle die Flussigkeit, die den Uterus krank macht,
der Eiter, frei im Cavum befindlich, wogegen auch die Moglich-
keit eines anderen Befundes hervortritt.

Nicht selten fithren die Hippokratiker eine Krankheit der Ge-

') Wenn die Geb#armutter mit Blutgerinnseln gefiillt ist, die man im
Muttermund wie Erbsen fithlt — K. II, 578, 837 —, so werden scharfe Ein-
lagen in die Scheide gemacht und Mittel verordnet, welche den Uterus reinigen
— 8. solche K. II, 584, 585, 592. Ausserdem wird der Muttermund mit dem
Finger ausgeschabt, der mit einer Blase umwickelt ist.

?) De nat. muliebr. K. II, 551. Ueber diesen Zustand als Ursache der
Sterilitit s. S. 236 u. 238.

%) Der von den Hippokratikern meist als Expectorans angewandte &o-
pohtog ist nach v. Grot, L c. p. 108 sq., als Judenpech aus dem Todten Meer
zu deuten, welches den Griechen durch die Phonicier zugefiihrt wurde.

%) Oder soll man verstehen, durch Schleim bezw. Blut, da ja alle gipate
aus diesen Fliissigkeiten — de affect. K. II, 408 — hervorgehen?

%) De superfoetatione E. II, 808 sq.,, K. I, 470 sq. Ich folge hier dem
Texte von E., der v tebysi érépp hat, wihrend K. schreibt: #vtedyet $tépuc.

¢) E.: Yooy y&p defoetar whbotog, withrend K. hat: xabotog, minus enim
ustione opus erit, eine Lesart, der man weniger einen Sinn unterlegen kann.
Ueber Eiter in der Gebiirmutter als Sterilitits-Ursache s. S. 238.
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barmutter an, bei der sie Luft in derselben als das Wesen des
Zustandes annehmen?!). Der Leib hebt sich und wird aufgebldht,
die Fusse und die gehdhlten Partieen des Gesichtes schwellen an,
die Farbe verindert sich, die Katamenien cessiren, die Gebérmutter
und die Blase sind druckempfindlich, Harnverhaltung, Schwiche,
Angst und Beklemmung stellen sich ein, letztere namentlich nach
den Mahlzeiten, oft auch Erstickungsgeftthl. Bei diesem Krankheits-
bilde hat man wohl an einen Meteorismus bezw. wassersiichtige
Zustiinde zu denken. Die Verordnungen bestehen in Mitteln zum
Abfihren und zur Reinigung der Gebdrmutter, scharfen Einlagen,
die ausziehen und reizen, warmen Bidern, sehr hiufigen Volldampf-
bidern, endlich wohlriechenden Raucherungen von unten, wihrend
auf die Nase solche von iibelm Geruche einwirken.

Pathologie und Therapie des Mutterhalses (der Portio)
und des Muttermundes.

Die zahlreichen Stellen, welche unter diese Ueberschrift ge-
horen, haben simmtlich in fritheren Kapiteln angezogen werden
milssen, besonders bei denen der Menstruation und Sterilitiat oder sie
betreffen Zustinde, die bereits bei der vorstehend besprochenen
Pathologie der Gebirmutter abgehandelt sind. Auch geht gewiss
manche Affection, die allgemeiner als eine solche der Gebirmutter
bezeichnet ist, speciell die Portio an.

So ist von einem Verschluss?) und von einem Klaffen der
Gebiarmutter die Rede — z. B. II, 589, 580 — wihrend in vielen
Fillen diese Angaben speciell tiber den Muttermund gemacht sind.
In Verbindung mit dem Verschlusse geschieht manchmal noch an-
derer begleitender pathologischer Zustinde des Scheidentheiles Er-
wihnung — einer Verhirtung, so dass die Lippen sich wie eine wilde
Feige anfithlen, K. II, 576, vergl. auch II, 836, III, 746, wobei dieser
Zustand vielleicht als Ursache des Verschlusses gedacht ist®) oder

) "Hy mpeddoy — avepéwow, &ypysdadoty — af pirpar, de nat. mul
K. II, 577, 587; de mul. morb. II, K. II, 827.

%) Das hierfiir durchgehends gebrauchte Wort postv, Eoppbety bedeutet
Zuschliessen, sich schliessen — K. I, 476, II, 576, 589, 590, 591, 716, 794 und
an zahlreichen anderen Stellen. Es muss dahingestellt bleiben, ob dabei in
jedem Falle eine Atresie oder nicht auch manchmal eine Stenose angenommen
werden soll.

%) De mul. morb, II, K. II, 794 ist die Dislocation des Muttermundes
die Ursache, dass dieser sich schliesst — foppdewv (das abgewichene Orificium
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der abnormen Stellung der Portio, K. I, 476, II, 628. Auf die aus
diesen Zustinden in jedem Falle gezogenen Consequenzen fiir Men-
struation und Conception — s. diese Kapitel — braucht hier nur
verwiesen zu werden. Unter den Symptomen des Verschlusses werden
auch Schmerzen im Kreuz und in den Weichen angegeben; diese
Schmerzen kdnnen gelegentlich nach oben ausstrablen und Er-
stickungsgefithl veranlassen — K. II, 576.

Zur Entwickelung von Réucherungen, welche den geschlossenen
Mutterhals (stépayos prvtpng) Sffnen sollen, wird eine grosse Zahl von
Dingen angegeben, darunter Weihrauch, Myrrhe, Anissamen, griine
Myrthenblitter, aber auch Koth von einem minnlichen Esel und
Knoblauch; darauf zur Erweichung ebenfalls zahlreiche Mittel. Die
Raucherungen sollen zugleich auf eine etwaige unrichtige Stellung
des Muttermundes Einfluss ausiiben?!). Auch Démpfe kommen,
namentlich bei gleichzeitiger Verdickung und Verhdrtung, Dis-
location der Portio etc. zur Anwendung, als Volldampfbader und
als ortliche Fomente fiir die Gebarmutter, ebenso wie hiufige
Sitz- und Vollbdder. Gleich nach dem Bade und der Einwirkung
der Diampfe — &ray & vebhovtog 4 xai veomopinrog — soll man
mit einer zinnernen oder bleiernen Sonde, die mit einem Er-
weichungsmittel bestrichen ist, den Muttermund erweitern — avev-
pbvety — und, wenn es néthig ist, auch geradestellen, dvopdodv.
Man fingt dabei bei einer diinnen Sondennummer an und geht zu
stirkeren iiber, wie sie eindringen konnen; dieses Verfahren setzt
man fort, bis man einen normalen Zustand erreicht zu haben glaubt
— E&wg dv donéy nahic Eyswv. Wihrend dieser Behandlung werden
zugleich innere Mittel verabreicht und eine bestimmte Didt beob-
:.chtet. Mit den Sondirungen wechseln zeitweise Scheideneinlagen ab?).
Den Finger kann man ebenfalls zur Eroffnung des Muttermundes
gebrauchen ®). De mul. morb. II, K. II, 799 sq. werden zum selben
Zwecke zugespitzte Stibchen aus fettem Kienholz, mit Oel be-
strichen, finf bis sechs Stiick von zunehmeunder Stirke verwendet.
Brech- und Abfiihrmittel, sowie Scheideninjectionen fehlen auch bei
dieser Kur nicht.

Beim iibermissigen Klaffen des Muttermundes — mapa pav

verdeckt wird?) — und weiter die Verlagerung und der Verschluss der Grund
dafiir, dass eine Verhirtung desselben entsteht.

1) De superfoetat. K. I, 476 sq.

2) De superfoetat. K. I, 471 sqq.

%) De nat. mul. K. II, 576.
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yoivety —, welches man mit dem eingefithrten Finger wahr-
nimmt und dessen nichste Folgen, starke Menses und Sterilitit
wegen fehlender Zurtickhaltung des Sperma’s im Uterus, wir schon
kennen lernten, werden als Symptome Fieber und Schmerzen im
Unterleib, den Weichen wie in den Hiiften angegeben?). Der Zustand
wird besonders dadurch veranlasst, dass etwas in der Gebirmutter
zu Grunde geht und verfault, nach einer Geburt oder auch
sonst — K. II, 581. Er kann auch daher rithren, dass verhaltene
Menses plétzlich durchbrechen — K. II, 542 — oder dass reichliche
Katamenien durch die Gewalt des ausfliessenden Blutes ihn erweitern
— de mulier. morb. I, K. II, 620. Die Angabe stiitzt sich wohl
darauf, dass man bei starken Blutungen aus verschiedenen Ursachen
— hier unterlaufen gewiss auch. solche bei Abortus oder bei Neu-
bildungen — ein Offenstehen des Orificium, wenn auch voriiber-
gehend, wahrnimmt. Die angegebenen Schmerzen und das Fieber
konnten ja sehr wohl auf puerperale Vorginge zu beziehen sein. —
Sind die Schmerzen heftig, so soll man erwérmende und erweichende
Mittel einlegen (YAtdopata), die nicht reizend wirken, auch ent-
sprechende Dampfe auf die Glebéarmutter leiten und austrocknende
Réucherungen machen; nach den Einlagen aber soll man mit Ad-
stringentien ausspiilen. Innerlich sind Abfithrmittel zu verordnen,
Bider sollen gemieden werden und die Speisen moglichst
trocken sein. Fithrt dies nicht zum Ziele, so sind innerlich noch-
mals Brech- und Abfithrmittel zu geben.

Die Verhirtungen der Portio (des Muttermundes ¥) an-
langend, auch so, dass sich die Lippen wie eine wilde Feige an-
fihlen und in dieser Weise, wie es scheint, eine Verengerung des
Orificium bedingen sollen — s. vorhin —, oder dass sie hart, un-
eben, wie mit Wurzeln bedeckt sind oder sich wie Stein anfithlen
— 8. 8. 273; ferner beziiglich der abnormen Stellung des
Scheidentheils, der Geschwiire (Erosionen?) am Muttermund ),

1) De nat. mul. K. II, 541 sq., 580 8q.; de mul. morb. I, K. II, 636; lib.
II, K. II, 837, 838, 839.

?) De nat. mul. K. II, 549; de mul. morb. ], K. II, 640 — hier ist Ent-
ziindung als Ursache angegeben —; lib. II, K. II, 829, 8382, 833; mept dpdpwv
K. 11, 9 ete.

%) Ilept &popwy, K. III, 12, sind scharfe Einlagen als Ursache angegeben.
K. II, 585 — vergl. auch ibid. 548 — wird bei ulcerirtem und entziindetem
Muttermund Myrrhe, Ginsefett, weisses Wachs und Weihrauch mit Hasen-
haaren, die der Bauchgegend entnommen sind, gemischt und zusammen-
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der Trockenheit desselben, gegen welche u. A. der Beischlaf
empfohlen wird, K. I, 470, oder einer zu grossen Feuchtigkeit,
bei welcher durch scharfe Einlagen eine Entziindung erregt werden
soll, die ihn hart macht, K. II, 549, kann ich auf das verweisen,
was beziiglich dieser Zustinde frither, besonders bei der Pathologie
der Gebarmutter, gesagt ist. — Auch ist schon bei den Sterilitits-
ursachen einer Haut gedacht, die sich bisweilen vor dem Mutter-
munde entwickelt') und die man durch Einlagen, Injectionen oder
auch operativ entfernt.

Die Ausfliisse aus den weiblichen Geschlechtstheilen.

Diese Ausfliisse nehmen bei den Hippokratikern eine mehr
selbstindige Position ein und erfordern demnach eine gesonderte
Darstellung; bei einzelnen handelt es sich um puerperale Zustinde.

Der weisse Fluss zeigt sich mehr bei #lteren Frauen als
bei jiingeren, der gelbe Fluss bei beiden Kategorieen gleichmiissig,
der rothe Fluss mehr bei jiingeren ).

1) Der rothe Fluss — péog ®) &pudpéc — kommt in Folge von
Fieber vor, hiufiger nach Abortus, auch nach rechtzeitiger
Geburt, wenn Eitheile zuriickbleiben und verfaulen, oder
nach Suppression der Menses, wenn diese darauf plétzlich her-
vorbrechen (Abortus?). Das Blut fliesst stark wie von einem
frisch geschlachteten Thier und es werden Gerinnsel entleert; es
treten Schmerzen an den Schliisselbeinen und im Nacken auf, der
Kérper wird starr und die Beine kithl, es kommen Kiltegefiihl,
Schweisse, Durst, Athemnoth, Ohnmachten, auch Fieber und Zihne-
knirschen, die Farbe wird verindert, es treten Zuckungen (omasp.of)
und heftige wehenartige Schmerzen auf — 68bvar al dgeian
guminrovst nal loyopai, portéovsart) domep @dives. Dauern die Ab-

gerieben und dies, in Wolle eingehiillt, in die Scheide eingelegt. — K. III, 9
hat der Muttermund einen Schaden, Bhdfn; K. II, 750, 844: Pusteln; K. II, 833
ist er aus Trockenheit verhirtet.

1) 8. 8. 79.

%) Der Anfang von de mul. morb. II, K. II, 761. Vergl. auch den Ein-
gang der Schrift de nat. muliebr.

%) Selten, beispielsweise K. II, 771, werden die Ausfliisse als t& pedpata
bezeichnet.

4) ®outdw, jon. pottéw, mit Unterbrechungen auftreten.
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ginge, im Falle dass die Kranke den ersten, starken Blutver-
lusten nicht erliegt, fort, so stellen sich erhebliche Schwachezu-
stinde ein, auch Anschwellung des Gesichtes und der Fiisse. Dann
findet man den Muttermund tibermissig gedffnet und
die abgehende Flilssigkeit ist wisserig, wie der Saft von rohem
Fleisch.

Unter der Bezeichnung des rothen Flusses haben
wir hier also Genitalblutungen aus verschiedenen Ur-
sachen, bei zweifellos hervorragender Betheiligung der puer-
peralen — s. S. 172 sq. im geburtshiilflichen Abschnitt — mit
consecutiven acut- oder chronisch-ané#mischen Zustdnden. Der
rothe Fluss wird von den Katamenien gesondert, aber
trotzdem greift er doch wieder in deren Gebiet iiber —
eine, wie wir bei verschiedenen anderen Vorgingen feststellten, in
den Hippokratischen Schriften durchaus nicht ungewéhnliche Er-
scheinung 1),

Behandlung: Geeignete Diit, dabei auch Speisen mit Essig,
ohne Gewiirz zubereitet, innere Medicamente und Scheideneinlagen,
welche Dblutstillend wirken — K. II, 764 —, Einlegen (Vor-
legen?) eines nassen Schwammes — K. II, 767 sq. —, kalte
Umschlige auf den Leib — K. II, 766 —, Injectionen mit sauren,
zusammenziehenden Mitteln (otpopvd), Waschungen der Scham-
theile mit einer Abkochung von Blittern des wilden Oelbaums in
sehr scharfem Essig, Vermeidung von warmen Bédern;
unter die (aufgehobenen) Briiste Ansetzen von Schropfkopfen, welche
aber wieder entfernt werden miissen, wenn sich Dyspnoe nach ihrer
Application einstellt. Durch die Schrépfképfe, welche demnach
strockene“ gewesen sein miissen, soll Blut nicht entzogen werden
— alpa & pi émdyev. Arme und Beine (E. II, 696%) um-
wickelt man mit frischgeschorener Wolle und macht die
Schlinge iiber den Ellbogenbeugen bezw. den Kniekehlen. Das

1) Den Vergleich der Blutung mit derjenigen bei einem frisch geschlach-
teten Thiere fanden wir bereits bei der menstruellen Blutung, wie auch bei
den blutigen Lochien.

%) Diese Stelle ist bei K. II, 763 sqq. unverstiindlich. Er ldsst nur die
Arme, o ysips, oder, wie er iibersetzt, ,manus‘ umwickelt werden — der
Zusatz: xai td owéhes, der von E. selbst herrithrt, fehlt —, aber trotzdem die
Schlinge auch #iber den Kniekehlen machen. Es kénnte das doch wohl nur die
Vorstellung zulassen, dass die umwickelten Vorderarme, auf den Unterschenkeln
liegend, mit den Beinen zusammengebunden wiirden.
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Bett wird mit dem Fussende hdher gestellt!). Eine Be-
grindung der beiden letzten Massnahmen ist nicht angegeben und
die Vorstellung von der Wirkung der Hoherlagerung der Beine ist,
nach einer anderen Stelle zu urtheilen — s. unten Anmerk. 1 —,
auch wohl eine unrichtige. KEs ist aber doch von Interesse, dass,
abgesehen von der Tamponade, die Hippokratiker auf die Ein-
wickelung der Extremititen?) und die Tieferlagerung des
Kopfes bei starken Blutverlusten, d. h. also acut-anémischen
Zustinden schon, durch Intuition mdchte man sagen, gekommen
sind. — Ist die Metrorrhagie iiberstanden %) und zeigen sich dann
noch protrahirte blutige Abginge, so soll man, bei guten Kraf-
ten, Brechmittel im niichternen Zustande verordnen, Bider sollen
gar nicht oder kalt angewendet werden, die Kranke soll etwas
herumgehen, ein Mal nur am Tage Speisen und zwar ausschliess-
lich trocknende, dagegen etwas stirkeren Wein geniessen. Kommt
man auf diese Weise nicht zum Ziele, so kann man, wieder
unter der Voraussetzung guter Krifte, innerlich Helleborus geben,
auch ist die vorsichtige Anwendung von Abfithrmitteln und.von
Dimpfen gestattet, wie von entsprechend zusammengesetzten Kata-
plasmen und austrocknenden R#ucherungen. Die Zustinde sind
schleichend und sehr gefihrlich. Wiederholt ist, nach den schon
mehrfach hervorgehobenen allgemeinen Principien der Hippokrati-
schen Behandlung, auch hier betont, dass man in solchen Fillen nicht
allein auf die Kriifte, sondern auf die gesammten korperlichen Ver-
hiltnisse der Patientin und selbst auf #usserliche Factoren, wie
Jahreszeiten, Aufenthaltsort und Winde Riicksicht zu nehmen hat*).

1) S. S.231, wo auch bei starker menstrueller Blutung das Fussende
des Bettes hoher gestellt wird, mit der Angabe, dass dadurch der Ab-
fluss des Blutes erschwert werden sollte.

2) Das Verfahren der Einwickelung der Extremititen (mit Binden) kniipft
sich allgemein an den Namen des Chrysippus von Knidus, um 350 v. Chr.,
eines Zeitgenossen des Aristoi;eles: Ee- mwuss aber betont werden, dass
Chrysippus hierdurch den Aderlass errefcl¥ woll%: und nicht etwa die Idee
der Autotransfusion bei Blutungen ihn leitete.

%) Die Folgezustinde nach iiberstandenen Blutungen sind K. H- 764
beschrieben (blasse Farbe, Anschwellungen).

%) De mul. morb. II, K. II, 761 sqq. — Im Anschluss an die Besprechung
des poog 2pudpoc — K. II, 769 sq., E. II, 700 — findet sich eine unklare Stelle,
in der es nach E. heisst: Wenn einem Weibe aus den Gelenken, ¥z tiv dpdpav
(vergl. 8. 95), Blut fliesst in Folge einer Geburt, einer Fehlgeburt, 3iwpdopoiy,
oder einer Anstrengung, so glauben einige Aerzte, dies sei ein péog, obgleich
es etwas Anderes ist. Diese Abginge enthalten nimlich eine klebrige Bei-
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2) Der gelbe (rothliche) Fluss *) — fpdog moppde — ist reich-
lich und tibelriechend, wie aus einem faulen Ei. Die Gebér-
mutter ist entziindet und es bestehen Schmerzen im Kreuz
und in den Leisten. Mit der Zeit werden die Abginge?) sehr
faulig, sie sehen aus wie der Saft von gekochtem Fleisch und nun-
mehr tritt sehr heftiges Fieber auf. Die meisten dieser Kranken
gehen zu Grunde. Im Anfang, wenn noch kein Fieber besteht und
der Kriiftezustand ein guter ist, gibt man Helleborus, dann folgt
alle 3 oder 4 Tage ein Abfithrmittel, darauf Medicamente, welche
den Ausfluss wiisserig .machen und ihn leicht und glatt — Mmapd,
fett, 6lig — zum Abgang bringen.

Die locale Behandlung anlangend sollen, wenn die Gebir-
mutter entziindet — v pdv pheypaivest (al dotépar®) — und ge-
schlossen ist, erweichende Diémpfe, sowie reinigende und erwei-
chende Injectionen angewendet werden, darauf auch erweichende
Scheideneinlagen. Bader, solche fir den Kopf ausgenommen, soll
man nicht sehr heiss und auch nur selten verordnen. Beziiglich
der Speisen und Getrinke sind bestimmte Vorschriften zu geben.
Nachdem die Gebirmutter feucht geworden und frei von Ge-
schwiiren und Entziindung, richtet man die Diiit ein, wie bei Diar-
rhoe, untersagt Bider wie Injectionen und wendet Réucherungen an
mit adstringirenden Mitteln. Sehr giinstig ist es, wenn Conception
erfolgt. Bei jugendlichen (jungfriulichen) Kranken — v 3 mg
vsiwg | — sind Brechmittel im niichternen Zustande angebracht.

3) Der weisse Fluss — péoc Aevxés — sieht aus wie Esels-
urin. In Folge desselben entstehen, wie bei Wassersucht, An-

mengung, wihrend des, was aus der Gebirmutter und den hohlen Adern
herausfliesst, reines Blut ist. Die naheliegende Correctur: ¥x tav
dotspéwy etc., welche die puerperalen Blutungen vom péog 2pudpé absondern
wiirde, ist im Hinblick auf den im Texte hervorgehobenen Gegensatz zwi-
schen den in Rede stehenden Abgiingen und solchen aus der Geb#rmutter
nicht zuldssig. Die Therapie besteht in R#ucherungen von unten her, wobei
die Kranke auf einem 3éppog ém+jst siswt. Dieser ,mit einer Oeffnung ver-
sehene“ diirfte iibrigens derselbe sein, wie der frither schon erwithnte oyotvétovog,
dessen Binsenbezug auch fiir den Gebrauch perforirt ist; siehe S. 184. Der
avdxhitog dippog — S. 183 — ist ja ebenfalls durchbohrt, tetpurquévog.

) K. II, 770. — E. II, 701 sq.

%) B.: & &nfovtu; K. hat: t& Asinovta, das Fehlende.

%) Also bedingungsweise, im Widerspruch mit der vorstehenden be-
stimmten Angabe beziiglich der Aetiologie. Vielleicht ist hier aber das acute
Stadium gemeint. '
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schwellungen im Gesicht und dieses gewinnt einen fremdartigen
Ausdruck, da sein Turgor verloren geht. Die Hautdecken des
K&rpers werden bleich, der Leib aufgetrieben, die Beine dematds,
8o dass man Gruben eindrficken kann. Magenstorungen zeigen sich,
Aphthen im Munde, Kiltegefithl in den Beinen, Schwiche in den
Knieen, Gefithl von Taubsein in den Fusssohlen, Unvermégen zu
gehen, Schmerzen, vom Unterleib nach den Fiissen ausstrahlend.
Die Kranke versplirt eine Schwere in der Gebarmutter, wie von
Blei und der Muttermund steht tiberm#ssig offen. In der Fort-
setzung des Textes wird der Ausfluss als weiss-blass-griinlich (Aeoxds
0méyhwpos) bezeichnet und es werden zu den vorstehend aufge-
zéhlten Symptomen noch Brennen beim Urinlassen, Geschwiirs-
bildungen an der Gebirmutter, hohes Fieber und selbst Geistes-
storungen als Folgen, dieses péoc hinzugefiigt. — Eine Beseitigung
der Krankheit ist schwer; sie wird chronisch, wenn nicht durch
irgend einen gliicklichen Zufall Spontanheilung erfolgt. Behand-
lung: Trocknende Diit, Enthaltung von Baédern, korperliche Be-
wegung, Riucherungen, Diuretica und eine Reihe von anderen (in-
neren) Mitteln werden gebraucht, die aber alle den Zustand nicht
beseitigen, sondern nur ertriglicher machen kdnnen.

Eine bestimmt charakterisirte Krankheit sehen wir in der
vorstehenden Schilderung nicht beschrieben und die schweren Sym-
ptome haben ja jedenfalls zu der Ueberschrift ,pdoc Aevnéc* keine
directe urséichliche Beziehung.

4) Ein anderer Ausfluss — pdoc &\hog. Er fliesst in Menge,
wie der Urin eines Schafes (mpoBdton, eines vierfiissigen Thieres).
Von Farbe ist er weiss!). Die Kranke schwillt am ganzen Korper
an, an den Fiissen und den Unterschenkeln lassen sich Gruben ein-
driicken, nach dem Essen wird der Leib aufgetrieben und es zeigen
sich beschleunigte Respiration und Schmerzen. Manchmal ist die
Farbe!) griingelblich. Wenn die Kranke jung und kriftig, so sind
zunichst Brech- und Abfithrmittel zu verordnen und bei Ueber-
maass von Schleim oder Galle im Kopfe Mittel zur Wegschaffung
dieser Flissigkeiten anzuwenden. Die Patientin soll viel Molken

1) Die Stellung des ypoty} heox?} im Texte ldsst nicht mit Sicherheit er
kennen, ob von der Farbe des Ausflusses die Rede ist — wie mir scheint ~
oder der Hautfarbe der Kranken. Letateres mochte ich aber auf Grund der

Textfassung bei dem bald darauf folgenden: 4 ypory dviote OméyAwpog be-
stimmt annehmen.
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trinken, wenn es die Jahreszeit gestattet und Abends mit Wasser
gemischten siissen Wein, aber zu dieser Tageszeit keine Speisen zu
sich nehmen; eine schwiichliche soll sehr wenig frinken und nicht
warm baden. Es werden dann noch weitere didtetische Vorschriften
gegeben (Milch), bei denen besonders auch Riicksicht genommen ist
auf eine zu grosse Anhiufung von Schleim oder Galle im ganzen
Korper, mit der Weisung, sich nach dem Essen Bewegung zu machen.
Ist der Kérper gekriiftigt, so werden Scheidenausspillungen mit Wein-
hefe verordnet und darauf solche mit scharfen Mitteln. Bei einem
Recidiv der Krankheit sollen Volldampfbider genommen, Abfiihr-
mittel, Injectionen und R#ucherungen zur Anwendung kommen.
Tritt Conception ein, so kehrt die Krankheit wieder und die Frau
geht zu Grunde?). Werden #ltere Frauen befallen, so verfault ihre
Gebérmutter und wenige kommen mit dem ,Leben davon.

5) Ein anderer Fluss, der hiufiger bei #lteren als bei jiingeren
Frauen vorkommt. Der Abgang ist wie von einem rohen Ei,
grinlich- weisslich. Er macht Geschwiire an den #usseren Geni-
talien. Im Uebrigen sind die Folgen und auch die Behandlung
dhnlich dargestellt, wie bei den Ausfliissen ad 3 u. 4.

6) Ein anderer Fluss, blass-griinlich-gelblich, klebrig, wie aus
einem Ei. Hierbei ist der Leib aufgetrieben, hart, druck-
empfindlich, es treten Fieberhitze, Schmerzen im Unterbauche, im
Schamberg — hier als émioetov bezeichnet, vergl. S. 78 — und den
dusseren Genitalien, atdoie, Ohnmachten, Angstgefiihl, reichlicher
Schweiss, Kiltegefiihl auf und der Puls ist schwach (und zitternd)
— opvpol daipovtec. Die Kranken erliegen schnell; im andern Falle
bleibt allgemeine Wassersucht zuriick. Die Krankheit kommt mehr
bei Frauen in vorgeriickterem Alter vor, besonders wenn bei einer
Geburt etwas in ihnen (zerstdrt) verdorben oder verfault
ist — v & adrfiel t Sxvatody 7 éveamy) &v téxe. Also ein
puerperaler, offenbar infectioser Zustand, dessen Behandlung nicht
angegeben ist. '

7) Ein anderer Fluss ist wie der Saft von gebratenem Fleisch;
die Scham wird davon geschwiirig, sowie auch andere Korperstellen,
auf die er etwa auftriufelt. Hiufig wiederkehrende Anfille von star-
kem Frost und hoher Fieberhitze, Schmerzen, wie bei allen Ausfliissen,

) K11, 778 xal fjy &v yuotpt AdBnrar x.t. k. E, II, 707, hat: xat fy pi dv
yaotpt MéBy . t. N, also das Gegentheil: wenn sie nicht schwanger wird ete.
Fasbender, Entwickelungslehre, Geburtsh. u. Gynikol. i. d. Hippokrat. Schriften. 19
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allgemeines Oedem und Icterus gehoren zu den Symptomen. Dieser
pdos entsteht, wenn das Blut etwas gallig ist und nicht gereinigt wird.
Kriftigen Patientinnen gibt man Helleborus, schwachen u. A. Mittel,
welche Galle und Schleim nach unten entleeren, auch verordnet man
Scheideninjectionen mit Zusatz von einer Kohlabkochung. Etwaige
Geschwilre an den dusseren Genitalien werden, wie frither, S. 242 sq.,
angegeben, behandelt; die Diat ist zu regeln, dabei gesalzene und
scharfe Dinge zu vermeiden, damit der Urin nicht beissend — &ax-
vide¢ — wird. Fiir die Behandlung kommen weiter innere Mittel in
Betracht, in hartnickigen Fillen auch Volldampfbiader, Brechmittel,
endlich der Gebrauch von Molken, Milchdiat (Eselsmilch) und fiir
die Dauer der letzteren der Genuss von altem, kriftigem schwarzen
Wein. Tritt Conception ein, so erfolgt Heilung?). Bei jiingeren
Personen ist die Krankheit nicht todtlich, aber von langer Dauer ?).

8) Der ichorartige Fluss — pdog iywpoetdiic — ist etwas
blutig, wie der Saft von gebratenem Fleisch, er beisst, wie Meer-
wasser, frisst die Scham an und macht sie geschwiirig, wie auch die
benachbarten Partieen, die Schenkel und die Gebdrmutter; tropfelt
er auf die Kleider, so sind die Stellen schwer auszuwaschen. Der
Leib ist dabei aufgetriecben und hart, druckempfindlich, in den
Schamtheilen besteht Hitzegefithl, Schmerzen nach dem Gesiss hin,
wie auch nach dem Unterbauch, den Weichen, den Hiiften und
den Lenden. Schwiche, Icterus. Mit der Zeit treten alle diese Er-
scheinungen mehr zu Tage, auch Oedeme unter den Augen und an
den Beinen von den Hiiften abwirts. Die Krankheit entsteht, wenn
bei einer Geburt etwas vom Embryo verdorben wurde
und eine Schidigung verursacht hat — émiy Sanvarsdy tt tod
Epfpdov xai tpdoy &v téne®). In solchem Falle muss man Dampfe
und Riucherungen anwenden, alle die Tréinke verordnen, die den Fluss
hemmen, beispielsweise Eselsmilch; wenn es nothig ist, auch Er-
brechen herbeifithren. Besteht kein Fieber oder nur ein schwaches)

!) An dieser Stelle sind in dem letzteren Zusatze die Texte von K. und
E. iibereinstimmend.

%) Xpovim 3¢ ist bei K. — im Gegensatz zu E. — zum folgenden Satze
genommen und auf die Zeitdauer der im unmittelbaren Anschluss besprochenen
Therapie des tywpoeidng féog bezogen.

3 E. — K. hat % &xtpdoy: oder eine Fehlgeburt verursacht (intrans.:
stattgefunden) hat.

4) Ich halte es fiir richtig, hier aus dem Sinne =dp (wvpetés) zu er-
ginzen und das Bhqypds nicht etwa auf den Kriiftezustand zu beziehen. Die
Uebersetzung von E. lautet: sin febre vacet, aut debilis fuerit.
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— v 8 dmopog ¥, 7 nai BAnypds &Yy —, so ist trockene Hitze vor-
zuziehen — d&pewoy Enpi) mopin ).

Die vorstehenden Angaben iiber Ausfliisse aus den weiblichen
Geenitalien sind in der Schrift de mul. morb. II, K. II, 761—784,
E. II, 694—712 zusammengestellt. Ausserdem finden sich thera-
peutische Bemerkungen in grosserer Zahl tiber den rothen Fluss
sowie itber den Fluss aus der Gebirmutter (&nd t@yv dotepémy) im
Allgemeinen in derselben Schrift, K. II, 855 sqq.

Als Ursachen sahen wir also theils locale Zustinde — Ent-
ziindung des Uterus ?), Zersetzung von Eitheilen — theils allge-
meine — gallige Beschaffenheit des Blutes oder pathologische Zu-
stinde entfernter Organe, wie Ueberfiillung des Kopfes mit
Schleim oder mit Galle. Die verschiedenen, getrennten pdot gehen
in ihren Symptomen doch wieder mehrfach ineinander étber. Wir
haben keine bestimmten Krankheitsbilder und, was schon zur Dar-
stellung des péoc Aevrds bemerkt wurde, gilt auch fiir die anderen
Arten: die Symptome haben vielfach zu den Fliissen gar keine
itiologische Beziehung, obgleich sie den letzteren in diesem Sinne
durch die Form der Darstellung untergeordnet sind.

Die nicht-puerperalen Erkrankungen der Briiste?3).

Es mag zunichst daran erinnert werden, dass eine Beeinflussung
anderer Organe durch Uteruserkrankungen den Hippokratikern be-
kannt war. Auch ist nebenbei die Stelle in der Schrift de morb.
vulgar. II, K. III, 431 hier anzuziehen, wo es heisst, dass ein lange
bestehender Husten aufhore, wenn sich Anschwellung eines Hodens
einstelle — ein @hnlicher Connex, xotvwvi, also zwischen Geschlechts-
theilen und entfernten Organen *). Schon frither — s. S. 183, An-

) Es ist das einzige Mal, dass ich diesen Ausdruck in den Hippokra-
tischen Schriften finde; jedenfalls kommt er sehr selten vor. Hier also strah-
lende Wiirme im Gegensatze zu den sonst verwendeten Dimpfen, entsprechend
der schon frither erwihnten, von Galen — 8. Foé&sius, Oecon. Hippocr. —
gegebenen Definition, nach der wnpiv bedeutet: omnem externum calorem nos
invadentem, sive ab igne, sive a balneo contingat.

2) Selbst hier kann nach der ganzen Hippokratischen Auffassung von
den Kérperflissigkeiten das, was ausfliesst, nicht etwa als ein Product des
erkrankten Organs gedacht sein.

%) Ueber die puerperalen s. S. 202 sq.

4) Hier ,qov#“, eine Bezeichnung, die ja auch, wie wir frither — S. 72,
Anm. 2 und S. 73 — sahen, auf die Gebé#rmutter Anwendung findet. — Am
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merkung 4 — ist angefithrt, dass Geschwiire der Gebarmutter auf
den Magen, den Vorderkopf und selbst die Verstandeskrifte ein-
wirken. Consensuelle Erscheinungen an den Briisten finden mehrfach
Erwihnung. ,Wenn die Brustwarzen und die Warzenhofe blass wer-
den, so ist die Gebirmutter krank“!). Der Betheiligung der Briiste
bei Erysipel der Gebirmutter — K. II, 844 — und bei drohendem
Abortus, sowie ihrer Beziehung zur Menstruation ist schon frither
gedacht worden. Die Entstehung von Krebs in den Briisten wird
von den Hippokratikern auf das Ausbleiben der Menses zuriick-
gefithrt ). Die verschlossene Gebarmutter schickt das Menstrual-
blut zu den Briisten hinauf — é&mavamépmey ta Emyajvia i¢ todg
pafods —, die sich erheben, so dass es den Anschein erweckt, als
sei Milch in denselben. Nach etwa 7 oder 8 Monaten schwellen
sie ab und werden kleiner und es bilden sich in denselben kleine,
harte Gewichse — gopdtia yivovtar oxhnpéd —, theils grossere, theils
kleinere. Diese gehen nicht in Eiterung iiber, sondern werden
immer hiarter; darauf entwickeln sich aus ihnen verborgene Krebse
— clta 8§ adtéwyv @bdovtar ropxivor xpomroi®). Steht die Krebs-
entwickelung bevor — peldvtwv 88 xaprivay Eseodar —, so be-
kommt die Kranke zunichst einen bitteren Geschmack im Munde
und alle Speisen erscheinen ihr bitter. Die Aufnahme grosserer
Nahrungsmengen wird abgelehnt oder es folgt darauf Erbrechen;
allgemeine Abmagerung tritt ein, der Gesichtssinn nimmt ab, die
Nase wird trocken und verstopft, die Kranke riecht nichts mehr
und hat ein bestindiges Durstgefithl. Aus der Mamma schiessen —
dtatasonot, durchstiirmen — Schmerzen zur Kehle und zum Schulter-
blatt hin; die Brustwarze ist eingezogen — xappalén, einge-
schrumpft. Wenn es zu diesen Krankheitserscheinungen gekommen,
so ist eine Gtenesung ausgeschlossen. Wohl aber kann die Kranke
geheilt werden, wenn es in einem fritheren Stadium gelingt, die

Ende der Schrift de glandulis heisst es, K. I, 502, dass nach Verlust der Brust-
driise dem Weibe die Stimme rauh werde.

) De morb. vulgar. VI, K. III, 608: ¥y v paliv ai $qhat xai to
tpodpdy x. ©. . — ,Das Rothe“ gebe ich im Sinne der Uebersetzung von K.
und E. — rubra circa eas circumferentia — durch ,Warzenhof*.

?) De mul. morb. II, K. II, 794 sqq. Vergl. 8. 230.

%) Von den xapxivo: xpontol, die nach Praedictor. II, K. I, 207 schwer
zu beseitigen sind, heisst es in den Aphorismen K. III, 754, es sei besser, keine
Behandlung vorzunehmen, weil alsdann die Kranken linger am Leben blieben.
An beiden Stellen ist von cancri occulti im Allgemeinen, nicht speciell von
solchen in der Brustdriise die Rede.
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Menses in Gang zu bringen. Die hierauf abzielende Behandlung
hat den ganzen Korper — den Kriftezustand — zu beriicksichtigen
und ortlich auf die Gebdrmutter einzuwirken, wie dies bei den
Menstruationsanomalieen besprochen worden. Noch an zwei anderen,
tibrigens fast wortlich gleichlautenden Stellen?) ist von Mamma-
krebs die Rede. Bei einem Weibe zu Abdera bildete sich ein
Carcinom rings um die Brust — xapxivopa &yévero mepl t orijdoc —
und durch die Warze ging ein blutiger Ichor ab. Nachdem dieser
Ausfluss aufgehort, starb die Kranke.

Zum Schlusse hebe ich aus meiner Arbeit Einiges hervor, was
ich fiir weniger bekannt bezw. fiir neu halte.

Es findet sich eine alt-igyptische Papyrusstelle, eine Schwanger-
schafts- (oder Fruchtbarkeits-)Probe betreffend, in fast wortlicher
Uebereinstimmung mit einer Hippokratischen.

Trotz der Aehnlichkeit in manchen Punkten bestehen doch
zwischen der alt-indischen und der Hippokratischen Geburtshiilfe
fundamentale Unterschiede.

Die vielfach verbreitete Annahme, dass die alt-indische Geburts-
hiilfe das enge Becken und die Wendung auf die Fiisse erwihne, ist
unrichtig.

Die Eierstécke sind den Hippokratikern gi#nzlich unbekannt
und die Hoden fiir sie nicht die samenbereitenden Organe des Mannes.
Die auch in neueren Lehrbiichern vertretene Meinung, dass Hippo-
krates den Knaben fiir ihre Entstehung den rechten Eierstock bezw.
Hoden, den M#dchen den linken zugewiesen, ist irrig.

In den Fragen der Zeugung und Entwickelung stehen die
Hippokratiker vielfach auf dem Standpunkte der alten Naturphilo-
sophie, der sie Manches entnommen: die Lehren von der vorwiegenden
Entwickelung der Knaben in der rechten, der Middchen in der linken
Seite der Geebarmutter; von der Entstehung der Zwillinge; von der
Bestimmung des Geschlechts bezw. der Aehnlichkeit der Frucht mit
Vater oder Mutter durch die grossere Menge des mannlichen oder
des weiblichen Samens; von der intrauterinen Ernihrung des Kindes
durch den Nabel bezw. den Mund.

Eine nach Ansicht der Hippokratiker durch Ueberschwéngerung
entstehende Frucht ist fiir sie nicht ein zweiter Zwilling.

') De morb. vulgar. V, K. III, 582 und VII, K. IIl 702.
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Wenn auch die Lehre vom minnlichen und weiblichen Samen
alter ist als die Hippokratiker, so haben diese derselben doch eine
ganz eigenartige, wesentlich verinderte Geestalt gegeben.

Die Unterordnung, auch der Entwickelungsvorginge unter das
Pythagoreische Zahlengesetz und die Erérterung der
Lebensfahigkeit der 7- bezw. 8monatigen Friichte auf
dieser Grundlage finden sich schon in der vor-Hippokra-
tischen Zeit.

Die Einwirkung des Pneuma (nvor)) auf die Differen-
zirung der Glieder und Organe des Embryo ist bei den
Hippokratikern mechanisch gedacht.

Abgesehen von der Ernihrung des Fotus, lassen die Hippo-
kratiker auch abftihrende und andere, fremdartige Stoffe
von der Mutter auf diesen iitbergehen.

Die Prioritit der Erklirung der Kopfendelage durch die Gra-
vitation gehdrt den Hippokratikern, nicht Aristoteles.

Die Milch hat weder nach der Hippokratischen, noch nach
der alt-indischen Ansicht ihre Entstehung in den Briisten. Beide
beziigliche Ansichten lassen die Annahme einer Verbreitung der
Milch im ganzen Korper, entsprechend der spiter entwickelten Lehre
von den ,Milchversetzungen®, wohl verstehen.

Unter den Hippokratischen Theorieen iiber die Bildung des
Geschlechts findet sich bereits der Grundgedanke der Thury’schen
Hypothese; auch die Idee der Ploss’schen in einer entgegengesetzten
Annahme.

Der Hippokratische Begriff der ,Fehlgeburt® deckt sich nicht
mit dem unserigen.

Die Lehre vom Auseinanderweichen der Hiiftbeine inter partum
beschrinken die Hippokratiker ausdriicklich auf Erstgebirende.

Das Fruchtwasser und der Wochenfluss konnten fiir die Hippo-
kratiker in Consequenz ihrer Theorie von den Korperfltissigkeiten
nichts Eigenartiges, speciell den puerperalen Vorgingen Zukommen-
des sein.

Bei der Discussion der Frage, ob das Adcavov ein Geburts-
stuhl gewesen, ist die Fassung des Hippokratischen Textes bisher
nicht genau beriicksichtigt worden.

Die Ansicht, dass in den verschiedenen Bezeichnungen der
Griechen fiir ,Hebammen* die fortschreitende Entwickelung des
Standes ausgedriickt liege, ist nicht haltbar.

Die Hippokratiker lassen die Geburt bei vollkommener
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Fusslage verlaufen, ohne, wie in allen anderen Fillen, die
Herstellung einer nicht vorhandenen Kopfendelage zu erstreben.

Sie unterscheiden bereits die einfache von der gemischten
Steisslage, auch die gewdhnlichen Schieflagen von den Fillen,
in welchen es sich um eine Abweichung des Steisses vom Becken-
eingang in geringerem (rade handelt.

Armvorfall bei Schieflage beweist fiir die Hippokratiker den
Fruchttod und indicirt die Embryotomie.

Bei Schieflage und lebendem Kinde ohne Armvorfall werden von
den Hippokratikern zur Herstellung einer Kopflage Schiittelungen der
Kreissenden empfohlen, die, abgesehen vom Princip, durch die Art
der Ausfihrung im Widerspruch stehen mit der gerade von ihnen fir
die Aetiologie der Kindeslage aufgestellten Gravitationstheorie.

Die Hippokratiker haben fiir die Wendung (auf den
Kopf) dussere, innere und combinirte dussere und innere
Handgriffe. Wie die von ihnen gegebene Vorschrift ausgefiihrt
worden, (bei todtem Kinde) nach der Wendung auf den Kopf letz-
teren zu Tage zu fordern, ist nicht bestimmt festzustellen ).

Beziiglich der Beschreibung einer manuellen Extractionsmethode
bei tief heruntergetretenem, vorangehendem Kopfe und abgestorbe-
nem Kinde bedtirfen die Texte einer Aenderung.

) Die von den Hippokratikern an der Stelle K. II, 701 sqq. dar-
gestellte Embryotomie ist unter den gegebenen Voraussetzungen in
dieser Weise nicht ausfithrbar.

Die Hippokratiker kennen u. A. eine manuelle Entfernung der
Nachgeburt durch Zug sowie auch eine Herausbeforderung durch
Schiittelungen. — Aristoteles beschreibt bereits die Schultze’sche Art
des Austrittes der Nachgeburt.

Die Physiologie und die Pathologie des Wochenbettes drehen
sich bei den Hippokratikern im Wesentlichen um den Wochenfluss.

Die Beschreibung der zuerst abgehenden Lochien geschieht
mit denselben Worten wie die der Menses. Die Pathologie des
Wochenflusses und die der Katamenien greifen in der Darstellung
ineinander iber.

') Die Annahme, dass die Hippokratiker versucht haben, unter diesen
Umstinden den Kopf durch #usseren Druck in und durch das Becken zu
driingen, hat zur Voraussetzung, dass in dem fiir solchen Fall gebrauchten
2ratie pdoty Ebw @déewv, wie gewbhnlich, der Begriff einer vis a tergo liegen
soll. Sonst bleibt nur die Deutung auf eine, in der Form der Ausfithrung
ebensowenig verstindliche Zugkraft iibrig. Vergl. S. 160.
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Die auf die Lochienretention bezogenen Symptome sind vielfach
die von infectissen Zustinden. Eine Reihe von ausfiihrlich mit-
getheilten Krankengeschichten betrifft zweifellos Fille von ,Puer-
peralfieber®.

Der Gedanke der neueren Anschauungen itber den hemmenden
Einfluss einer abnormen Enge der Entwickelungsstitte auf das Wachs-
thum des ganzen Fruchtkérpers oder von Theilen desselben, sowie
der einer Annahme intrauteriner Anfinge bleibender Korperfunctionen
findet sich bereits bei den Hippokratikern bezw. in deren Vorzeit.

Die Ursache der menstruellen Blutung, wie die der Anwesen-
heit von Milch in den weiblichen Briisten ist eine physikalische und
liegt in einer von der des Mannes verschiedenen Beschaffenheit der
Korpergewebe des Weibes. Auch die Periodicitdt der Menses haben
die Hippokratiker schon zu erkliren versucht.

Die Sterilitatsursachen kennen die Hippokratiker als im Manne
oder im Weibe liegende. Letztere sind angeboren oder erworben,
absolut oder relativ, ortlich oder allgemein — ganz entsprechend
unserer heutigen Auffassung.

Die Lehre von Wanderungen der Gebirmutter durch den ganzen
Korper haben die Hippokratiker wie Plato; nicht jedoch mit dem-
selben ursichlichen Grundgedanken.

Auch fir die Hippokratiker nimmt das Puerperium in der
Aectiologie der Lageverinderungen der Gebirmutter eine hervor-
ragende Stelle ein.

Die ersten Anfinge einer blutigen Prolapsoperation, wenn auch
nur zum Zweck der Herbeiftthrung einer Narbenconstriction, finden
sich schon in den Hippokratischen Schriften.

Einen wesentlichen Antheil an dem, was die Hippokratiker
unter dem Namen des rothen Flusses, {éoc &pudpde, beschreiben,
haben puerperale Blutungen; auch bei anderen, von ihnen ebenfalls
mehr als selbstindige Krankheiten aufgefassten figot, bilden puer-
perale Erkrankungen das Wesen des Zustandes.

Die Hippokratiker kennen zur Stillung starker Genitalblutungen
bereits die Tieflagerung des Kopfes — allerdings in der Vorstellung,
auf diese Weise den Abfluss zu erschweren — sowie auch die
Einwickelung der Extremititen. Welche Idee sie bei dieser letzteren
Massnahme geleitet, ist nicht ersichtlich.
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