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Als beste Ergiinzung zu Shibata~'s ge­
burtshi/R. Taschen - Phanton~en 
gzlt allgemez·n Bd. I von Lehmann~'s 
n~edicin. Handatlanten. 

Atlas und Grundriss 
der Lchre vom 

Geburtsakt 
und der 

operativcn 

Geburtshlilfe 
clargestellt in 126 

in zweifarbigem 
Druck ausgefi.ihrten 

Bildern 
in Leporclloart 

von 

Dr. 0. Schaffe1· 
Pri1•atdo:zent a. d. CnhJ. 

I Ic iddbc1:![· 

Vicrte \iclfach ver­
mehrte ~\uft. 

Preis eleg. geb. Mk. 5. 
Ycrkleinertc, im Atlas farbig gc­

gcdruckte .\bbildung. 

In fortlaufenden Reihcn Yon Einzelclarstellungen 
wircl hi er der Geburtsakt in seinen verschiedene n Ent­
wicklungsformen und Phascn in klaren tlbersichtlichen 
Bildern dargestellt. so class die successiye Geburt des 
Kindes bis zum volligen i\ustritte gezeigt ist. Das 
Huch enthalt ein vollstandiges Compendium der Ge­
burtshi.ilfe, i.iberdie5 ist ein kurzcr erklarender Text 
jedem. Bildc beigegcben. Da si eh an der f land dieses 
.-\tlas leicht auch allc Lagen und Stcllungen an 
Shibata's Phantom nachbilden und cnt\\'ickeln lassen, 
bildet er eine ebcnso prakischc wie instruktivc Er­
ganzung desselben. 
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Ueber Lelzmann' .s 11zedic. I-Iandatlanteu 
Ba.1'1d I 

.Atlas und Grundriss der Lehre 1/om Geburtsakt 
und der operatii/en Geburtshlilfe 

dargestellt in 126 Abbildungen in Leporelloart von 
Dr. 0. Schaffer 

Privatdocent an der Uni1-•crsitat IIcidelbc1-g 
IY. vielfach vermehrte Auft. Preis eleg. geb. M. 5.­

urteilt die medicillische Fachpresse 'V.'ie folgt: 
Aerztl. Vereinsblatt: Anatomie und Pathologie gelangen 

auf diese Art zu einer anschaulichen \Virkung und 
pdigen sich dem Gedachtnis besscr ein als ein ·weit 
schichtiger Text es Yermag. 

Deutsche medicin. Wochenschrift 1893 Nr. 32: Der 
erste Tcil dieser Serie stellt in 98 instruktiven Tafeln 
den Geburtsakt dar. Dem Studicrenaen und prak­
tischen Arzte ist mit diesen Darstellungen eine grosse 
Erleichterung geschaffen. Er ist jeden A ugenblick 
in der Lage, si eh in bester \\' eise zu orientieren. 
Die Zeichnungen sind mit sehr grosser Sorgfalt 
und verstandnisvollem Eingehen in die komplizierten 
Verhaltnisse ausgefi.ihrt. 

Wiener medicin. Wochenschrift 1893 Nr. 28: -- Die 
kurzen Bcmerkungen zu jedcm Bilde geben im Ver­
ein mit demselben eine der anschaulichsten Dar­
stellungen des Geburtsaktcs, die wir in der Fach­
literatur kennen. 

Zeitschrift fiir arztliche Land praxis: Die Verlagshand­
lung beabsichtigt eine Reihe mcdicinischer Taschen­
atlanten crscheinen zu lassen, die das (J-esamtge­
biet der 1\Iedicin in klarer und i.ibersichtlicher 
\\'eise zur Anschauung bringen soll. Das ist in 
der That in dem vorlicgenden \Verke fltr den Ge­
burtsakt ,-ollstandig gelungen, dasselbe di.irfte na­
mentlich dem Anfanger in der Praxis ein willkom­
mener Fi.ihrcr sein, cl er es ihm ermoglicht, sich 
mit einem Blick im gegebenen Falle rasch und 
gri.indlich zu orier.tieren, nicht nur bezi.iglich der 
Diagnose, sondern auch der einzuschlagenden The­
rapie. Bei naherer Durchsicht der schr sorgfaltig 
und versbindlich ausgefi.ihrten Zeichnungen "·ird 
man es bcgreitlich finden, class die erste Auftage 
bcreits nach 6 "'ochen ,-crgriiTeQ \var. 
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Lelunann' s 1nedicin. HandatlaJlten. 
Bar1d I I : 

Geburtsh tilfe 
Il. Teil: 

Anatomischer Atlas der geburtshlilflichen 
Diagnostik und Tnerapie. 

::\lit 145 farbigen 1\bbildungen und 17 Bogen Text. 
V on Dr. 0. Schaffer , 

z. Z. Privatdocent an der Universitat Heidelberg. 

Preis eleg. geb. Mark 8.-

UI.• teil de1.· P1.•e ss e: 
Miinchene t· medicin. Wochenschrift 1894 Nr. 10: 

Ein Atlas YOn ganz hervorragender Schonheit der 
Bilder zu einem uberraschend niedrigen Preise . 
. \uswahl und Ausfi.ihrung der meisten Abbildungen 
ist gleich anerkennenswert, einzelne derselben sind 
geradezu mustergultig schon. 1\lan vergleiche z. B. 
m it dies em Atlas den bekannten YOn A u v a r d: 
ja selbst gegen fri.ihere Publikationen des Le h­
m ann' schen Vcrlages medicinischer Atlanten be­
deutet das Buch cinen weiteren Fortschritt in der 
\\'iedergabe farbiger Tafeln. Verfasser, Zeichner 
und Verleger haben sich um diesen Atlas in glei­
cher \\'eise verdient gemacht - und ein guter 
.Atlas zu sein. ist ja die Hauptaufgabe des Ruches. 

Der Text bietct mchr als der Titel verspricht; 
er enthalt - abgesehen von den geburtshi.iif1ichen 
Opcrationen - cin vollstandiges Kompcndium der 
Geburtshi.ilfe. Damit ist dem Praktiker und dem 
Studierenden Rechnung getragen, welche in dem 
Buche neben einem Bilderatlas auch das finden, 
was einer \Viedergabe durch Zeichnungen nicht 
bedarf. -- - -

Das \Verkchen "·ird wohl mehrere .Auflagen er­
leben. Als Atlas betrachtet, di.irfte das Buch an 
Schonheit und Brauchbarkeit alles ubertreffen, was 
an Taschen-Atlanten uberhaupt und zu so niedrigem 
Preise im besonderen geschaffen wurde. 

G"stat} J( le i11- .liiinche11. 
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Lehmann's medic. Handatlanten. 
Band III.: 

Handatlas und Grundriss 
der 

Gynaekologie. 
In 64 farbigen Tafeln mit erkHlrendem Text. 

Von Dr. 0. Schaffer, 
Privatclozent an der Uni\·ersiUit Heidelberg. 

Preis eleg. geb. ufl. 10.-. 
Der Text zu diesem Atlas scbliesst sich ganz 

an Band I u. II an u11d bietet ein YollsHiudiges 
Compendium cler Gynakologie. 

"L'x·teile de1.· Px·e~se: 
Medicini ch-chiur. Central-Blatt 1898 [..To. 3J: 

Der vorlicgencle Band der yon uns schon "\Yieder­
holt rUhmlich besprochcnen Lelnnann·. chen mecli­
cinischcn A ilantcn bringt eino Darstellung des 
gesamten Gcbietcs dcr Uynaekologie. Die trefi'­
lich ausgeflihrtcn Abbildungen b1 ingen Darstel­
lungen von klinischen Fallen und anatomisc:hen 
Prapnrai.en, wobei bmwnclers herTorzullcben isi., 
class jPder einzclne G egenstancl YOU moglichst 
vielen Seiten, alsn aetiologiseh, in cler Entwicke­
lung, hn secuncll:iren Einfluss, im \Yeiter~chreiten 
unci im Endstaclium ocler der Heilung dargesi.ellt 
ist, uncl dass die Abbilclungen yon Pri.iparaten 
wieder clurch t·hematische und balbschematische 
Zeichnungen erHiui.crt sind. Der Text zerfiillt in 
einen fo1 tJaufrnclcn Teil, cler von rein prakt:schen 
Gesicbtspunkten bearbeitet ist unc.l in die Er­
kHirung clcr Tafeln, weluhe die thcorctischen Er­
gauzungen cnthi1lt. A usflihrlichc Darlegungen 
tiber den Gcbrauch der Son de. cl er Pessarien 
werden yielcn Praki.ikern 'ivillkon1men ·ein. Ein­
gehende Berlicksichtigung cler Differentialdiag­
nose, owie Zusammen~ tellung cl er in clcr Gynae­
kologio gebriiuchlichen Arzneimittrl. owie cleren 
AmYenclungsweisen orhohen die prakti:-:;che Brauch­
barkeit de~ Bucbcs. 



Geburtsh ulfliche 

Taschen-Phantome 
\011 

D1-. 1ned. K. Sllibata 
peciali t der G:rnaekolugie u. Gebw·tsbUlfe zu Tokio, Japan. 
s. Z. Volontiirarzt an der eniL>ersitats-Frauenklinik, 

JJfiinclzen. 

~I i t e j n e r Y o r r e d e 

von 

Prof. Dr. Franz von Winckel. 

Mit acht Textil!ustrationen, ~inem Becken un<l zw0i in 
allen Gel 'nken beweglichen Frlichten. 

Vicrte vermchrte Auflage. 

~ 
~ 

Munchen 1898. 

• 

Yerlag von J. F. Lehmann. 



X a c h <.1 ruck YE' rho t en. 



Vorwort zur ersten Auflage. 

In clem geburtshii.lfiichen Unterri~ht bt 
es sehr \Vichtig, dem tndierenden mogliellst 
halO. ri('htige Vor tellnng~n von einer Reihe 
von ZusUinden zu Yersr.haffen, m it deren 
Kenntni ' er fort'v~ihrend zu reclmen hat. 
Die hisherigeu gelmrtshftlfiichen Phantome, 
\velche dieser Art des { nterrichtes d ienen 
ollen, zeigen noch mancherlei 1\Hingel, ~iml 

nieht jeden Angenblick dem Stutlierenden 
zngtino·ig und die Kinderpuppen flU' Lcder -
elbst die be ten nach der Angabe von Brei ~ky 

verfertigt ·- bieten der rir htigen Dar t ellung 
der verschiedenen Lagen, Stellnngen nnd 
Haltungen des Kindes manrherlei Schwicrig­
keiten liar. Der Yersnch meines ~ chillers des 
Herrn Dr. Sh i bat a, einc Art von 'raschen­
phantom zum Oebranch der Stndierenden zu 
konstruieren, welches dcnselben aller Orten 
uncl jederzeit znr Ubung unll Repetition 



dienen kt)nne, i~t also gewiss berechtigt. 
Denn die Einstellung der Yer chieclenen nor­
malen Kindeslagen ist in demselben sellr 
leicht, aneh die Komplikationen dureh Yor­
fall kleiner rreile sind gut zur An ehaunng 
zu bringen. 

Bei den Gesiehts· , Stirn- nnd Yorder­
seheitelste1lungen, owie bei den Schieftagen 
lassen sich die Einknickungen des Rnmpfes 
ii.ber seine Liingsaebse na turgetreu nachabmen. 

1Jie Btellung der Kindesteile, besonders 
diejenige Peripberie des Kopfes, welche bei den 
versehiedenen Lagen des letzteren als grosste 
das Becken passiert, sind an dem Kopf durch 
Linien bezeiebnet, auf den en zugleich die 
Grosse des betreffenden lfmfanges notiert 
ist. Dadurch wird es dem Studierenden 
moglich' sich gerade i.lber die besonders 
schwierige :B'rage, in welcbem Raume de 
Beckens der Kopf stehe, jeden Augenblick 
eine riehtige Anschauung zu ver chaffen und 
so zugleich ein "Crteil i.lber die Haltung der 
Zangengriffe bei etwa notwendio· \Yenlender 
Extraktion zu gewinnen. Das kleine r_raschen­
pballtom erganzt daher die Abbildungen der 
geburtshillftichen Lehrbii.cher nach verschie­
denen Hichtungen bin in erwitn chter \Veise. 

l nd nicht blos dem Studierenden, an eh 
dem praktischen Arzt, welcher si eh z. B. 
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ra, eh ilber <1 ie Yerhlltnisse der Kin<lesteile 
zn dem mti.tterlirben Sexuahyeo·en in klare 
1n·ingen will, kann cla 1'aschenphantom des 
Herrn Dr. Shihatn den Ersatz eines weib­
lichen Berl\ens nnd einer Kinucrpuppe in 
1>erJuemcr und billiger \Yeise liefern. Darum 
ci-%·net e ich encllich auch zum Gehrauch 
in dem Examen von Hebammen und bei 
Repetitlonen m it den sol ben, weil es eine 
ehr praktiscl1c Geleg-enheit gibt zu priifen, 

oh die Examinanc1in die ricbtigen Kenntnisse 
und Yorstellnngen von den versehiedenen 
Km<le.::lagen, -Stellnngen nnd -IIaltungen hat, 
indem man dnrch sie dieselhen im Phantom 
zurechtlegen Hi t. 

Ans allen die en Grilnclen glanbe ich al o 
den Facbgcnos en das Phantom des IIerrn 
Dr. 8hibata be tens empfehlen zu konnen. 

:\I ti. n c hen, 30. Januar 18tH. 

F. von Winckel. 



Vor1vort zur zweiten Auflage. 

Der Umstand, <lass neun "Monate nach 
dem Erseheinen der ersten Aufiage meines 
Phantoms eine zweite notig \Vurde, bereehtigt 
mich zu der A.nsicht, dasB dasselbe einem 
Bedtirfnisse der Stndierenden ent pro eh en hat. 
In seiner zweiten Aufiage hat clas \Yerl\rhen 
mehrere Erweiternngen nncl bedeutende Yer­
besserungen erfahren, die es noch geeigneter 
machen zur ErfiHlung seines Zweckes. 

\Veiterhin erm(iglicht 1lie thnnlir.hste Yer­
meidung aller Kunstausdritcke anch den Heb­
amrneu seine BeniHzung. 

Der 'rext wurde bedeutend vermehrt clnrrh 
Hinzufiignng einer genaueren Beschreibnng 
der einzelnen Kindeslagen, welche nach ver­
schiedenenLehrbilchern (\Vinckel, Spiegel­
berg, Schroder) zusammengestellt wnrcle. 
Ferner \Yurden dieser Bescbreibung Zeich­
nungen beigegeben zu leicbterem Versli:ind-
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ni e. Endlich wurden die Puppen nach neuen, 
naturgetreuen Zeichnnngen frisch hergestellt 
und das Becken durch Einfitgung eines Lein­
wandstreifens zn seinen beiden Halften er­
weiterungsfahig gemacht. 

I eh ho:ffe, das::; dem Phantom auch in 
einer neuen Ge talt das gleiche \Vohl wollen 

zn teil wenlen wird. 

Dr. K . Shibata. 





Die ersten ... achrichten ii.ber ein ge­
burtshi.ilfliches Phantom 1) tammen von dem 
sehwedischen Arzt van Ho o rn, der das elbe 
in Paris et\\'a um 1687 kennen lernte, und 
in eine Heimat zuri.ickgekehrt, als Lehrer in 
einer Hebammen chule prakti eh anwandte. 
Dazu verwanclte er ein nati.i.rliche' wcibliches 
Becken und eine lederne Puppe. 

~ ach ihm brachte im Yerlauf des 18 . .T ahr­
hunderts derEngHinder mellie, 2) ein Rchiller 
von Gregoire d. ~i., ein Pbantom au Korb­
geflecht (basket-work) mit Leinwandiiherzug, 
ferner HenkeP) in Berlin einen gHi crnen 
"Cteru , worin er mit einem toten Kinclc oder 
einer Puppe die Hand griffe zeigte, zur An­
wendung. 

Im Jahre 1770 legte die Pariser Hcbamme 
B i heron 4) der Akarlemic einen Apparat vor, 
dem sie die Bezcichnung »Fant6me « gab. 

1)\VinckC.'l, ur operat. Gynaekol. .Arcbh? 
f. Gyn. Bd. XXIII H. 3. 

2) .1. eue Zeitscbr. f. GeLurtsk.18-13,XVII. 8.154. 
3) Abhandl. Y. d. Geburtsh. 1101. Einl. S. 3. 
4

) La n g s d o r ff, L. c. . 28. 



Derselbe bestand nach L an gs dorff aus einer 
vollstandigen und hocbst naturgetreuen Naeh­
biluung samtlicher Beckenorgane. 

~achdem man in \Vi en 1) und in \Vitrz­
burg2) (A. E. v. Siebold) am Ende des 
vorigen uncl An fang clieses J ahrhunderts weib­
licbe Leicben zur Demonstration cler geburts­
htilfiichen Operationen verwendet batte, und 
Starke in Jena (1788) und Osiander d. Y. 
in Gottingen Phantome, bestehend aus einem 
led ern en Uterus nebst Puppe, Placenta und 
~ abelschnnr a us demselben :Material kon­
struiert batten, versuchte Froriep 3) (1804) 
durch Herstellnng eines ganzen Phantoms aus 
Papiermacbe den .. ~rzten nie Anschaffung eine 
solchen zu erleichtern uncl clemselben allge­
meineren Eingang in die Praxis zu versehaffen. 

Erwahnenswert ist noch das Phantom 
von Ozenne 4), bestehend an einer ganzen 
beweglichen weibliehen Figur mit Fotus, clazu 
be timmt, den ganzen Geburtsvorgang, mug­
lichst getreu darzustellen. 

1) Steindle, R., Lehre von clem uuyermeid­
lichen Instrument in der Geburtsh. 

2) Si e bold, Pra)d. Unt E>rrichi i. d. Entb. n. 
Ubung am Phantom, WUrzburg 1803. 

3) Loclers Journ. f. Chir., Geburtsh. u. s. w. 
180G VI 1. 

4)Siebold: Journal 1833 XIII S. 3G2. 

J 
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\Veiter gebrauchte :Ed. ~Iarti n 1) ein Phan­
tom, in welchem der Muttermund durch derbe 
Lec1erscheiben von der Grosse und Gestalt 
.des Beckeneinganges mit verschiedenen O:ff­
nungen ersetzt war. 

Y on den neueren Phantomen ist wohl das 
vollkommenste das von ~Iatthieu 2) in Pari, 
nach Budin und Pinarcl konstruierte »nou­
Yeau mannequien obstetrical«, an welchem 

ich die a us ere Untersuchung, die anssere 
\Yend ung ebenso gut \vie alle inneren geburt -
lli.ilflichen Operationen bei normalen und ver­
engten Becken in Rli.cken- und Seitenlage aus­
fli.hren lassen. 

Von den in Deutschland gebrauchlichen 
Phantomen ist da von B. 8. Schulze 3

) in 
.Terra erfunclene und von \Vi n c k elL) durch 
Einfiigung eine Uterus nebst Scheide au 
gewohnlichem Gummi vervollstandigte, dessen 
Konstruktion als bekannt vorausgesetzt 
werden darf, wohl das beste und am weite ten 
Yerbreitete. 

Die bis jetzt erwahnten Phantome sind 
mu zu klinischen Zwecken, zur Demon tration 

1) Zur Gynaek. H. II. Jena 18-!9. 
2) Journal de med. et de chr. prat. 1878. Bel . 

.X LlX. H. 1 . 36. 
3) Jenai che Zeitschr. f . .Med. u. Nat. I. 1. 
4) Archiv f. Gyn. Bd. XXIli H. 3. 



<ler Handgrifte und Operationen verwendbar 
und wegen ihrer Grosse und des hohen Preises 
nicht praktisch. 

Die von Kleinwachter ebenfalls in 
Karton hergestellten Phantome bezwecken nur 
die verschieuenen Con:fignrationcn bei Kopf­
lagen zu zeigen. 

:l\Ieine Absicllt \Yar es nun, dem Anfiinger 
in der Gebnrtshi.ilfe beim Studium der Kincles­
lagen ein Hi.Ufsmittel an die Hand zu geben, 
das ihm die l\li>glichkeit verschaffen oll, auf 
dem Tisch sowohl alle Kindeslagen als auch 
Stellung nnd Haltnngzu konstruiren, da dies fi.lr 
Prognose und rrllerapie unendlich wichtig ist. 

Diesen Zweck erflUlt, wie ich glaube, mein 
Phantom aus starkem Papier in 1/:J nati.trlicller 
Grosse. Dasselbe kann infolge seh1es geringen 
Umfanges leicht in der Tasche getragen nnu 
jederzeit ohne SchwierigkeiL beni.itzt werden. 

Ich liess nun ein Becken nebst Z\Yei 
Frtichten verfertigen; die Friiehte ind mit 
beweglichemKopf und Extremitaten versehen, 
welche mit dem auch beweglichen Rnmpfe 
untereinander clurch Cbarniere verbum1en sin d. 

Die eine (Fig. I) von der Seite gesebene 
dient zur Demonstration der Gerad-, (lie andre 
(Fig. II) von vorn gesehene, zn deijenigen 
der Scbicflagen. 
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Da in den meisten Lehrbilchern die ~Iasse 
der Yerschieuenen Peripherien des Kopfes 
fehlen, so babe ich am Phantom dieselben 
durch punktierte Linien bezeichnet und zu­
gleich ihre Dtu·"hschnittswerte angegehen, 
wobei ich mich nach dem Lehrbuche meines 
verehrten Lehrer~, Herrn Geheimrat v on 
\Y in c k e l, gerichtet habe. 

Bei Beniitzuntr rles Phantom nehme man 
fur Geradlagen Fig. I, fii.r Schieflagen Fig. IT, 
stecke das Kind in da am Schlusse beige­
gehene Becken und gebe ihm die ent prechende 
Haltnng. )fan kann nun da EinrL1cken der 
Frncht, resp. de· vorliegenden Teiles der-
elben in die ver chiedenen Beckenr~iume 

(Beckeneingang, Beckenweite, Beckenau -
gang) leicht darstellen. 

::\Ian unterscheidet: Haltnng, Stellung 
nnd Lage des Kindes. 

1) lnter Haltung (habitus) versteht man 
da r~iumlir.he Yerhalten des Rumpfe , des 
Kopfes nnd der Extremitiiten zu einander. 

Bei regelmii siger Haltung ist das Kind 
stark nach der Banchseite gekrUmmt. Das 
Kinn ist der Brust gen~ihert. Die Oherarme 
liegen an der Heite cler Brnst, O(ler vor der­
selhen, die l nteranne meist ftektiert nnd 
o·ekreuzt oder neheneinander vor der Brust. 
Die Rckenkel sind im Knie gebogen unu an 



den Unterleib herangezogen, und die beiden 
Fussohlen, etwas in Ueberstreckung, einander 
zugekehrt. 

Die Nabelschnur liegt gewobnlich in dem 
zwischen den oberen und unteren Extremi­
Uiten frei bleibenden Raum. Diese normale 
Haltung bleibt gewobnlich bis znr Gelmrt. 

2) Stellung (positlo) nennt man das Yer­
haltnis der Dnrchmesser der vorliegenden 
Kindesteile zu (len Beckenraumen resp. den 
Beckendurchmessern. Liegt z. B. bei einer 
Schiidellage der Rii.cken des Kindes links, so 
ist das die erste, liegt es rechts, die zweite 
Stellung. Statt Schadellage, erste Stellung, 
sagt man kurzweg, erste Sch~idellage. Liegt 
z. B. bei einer Schieflage der Kopf linl\s, o 
spricht man von erster, \venn rechts, Yon 
zweiter Stellung (erste und zweite SchiefiageJ. 
Ferner winl je nach der Lag-e des Rilckens 
die Unterart (a oder b) bestimmt. \Venn al o 
bei einer Sclliefiage Kopf links, IUicken naGh 
vorn liegt, so sagt man Schieftage 1 a. Liegt 
der letztere nach hinten, so hei st es Schief­

lage 1 h. 
3) Lage (situ ) nennt man das Verhiiltnis 

der Langsaxe des Kindes zn der Gebiirmutter, 
und man spricht, wenn beide annaherncl 
zusammenfallen, von Geradlagen-Lang lagen 
(n. zwar je nachdem das obere oder nntere 



7 

Rumpfende vorliegt, von Kopf- oder Becken­
endlagen) und wenn sie ich mehr oder weniger 
kreuzen , von Schieflagen-Querlagen. Gerad­
lagen teilt man ein in 

a. Schadellagen, wenn die Schadelflache 
mit normaler Haltung auf dem Becken­
eingang liegt. Diese kommen am rnei ten 
(etwa 83-95°/o aller Geburten) vor und 
Z\var die er te (Ri.i.cken des Kincles link.._ ) 
uno·efahr doppelt so haufig als die zweite. 

Bei cler ersten 8cha.dellage liegt 
der Rii.cken des Kincles in der linken 

Fig. 1: erste Schadellage. 
~ eite cler G ebarmutter, die kleinen Teile 
recllt , cler Stei s links im l\Iuttergruncl. 



Die Herztone hurt man etwa in der 
~Iitte zwischen N a bel und der link en, vor­
deren, oberen HiHtbeinspitze (spina. ant. 
sup. oss. isch. sin.) Der Kopf steht im 
Anfang der Geburt im Querdurchmesser, 
(lie kleine Fontanelle links, die grosse 
et·was hoher und nach recht . 

Bei uer zweiten Schadellage ist 
der Rilcken des Kindes der rechten 

Fig. 2: zweite Vorderscheitelstellung. 
:\Iutterseite zugewandt und haufig etwas 
nach hinten gekebrt. Die Flisse liegen 
links oben. Die kindlichen Herztone sind 
recht nnd fast handbreit unterhalb de 
~ .,.abelN zu huren. Die kleine Fontanelle 



teht nach rechts und manchmal im 
An fang mehr nach hinten; die grosse 
hoher und ufter nach vorne links, mithin 
der kleine diagonale Kopfdurchmesser 
dem ersten schdigen Durcbme .._ ser ent­
sprechend. 

b. Gesichtslagen (bes er Ge ichtsstell­
ungen) sind eigentlich Schadellagen, bei 
clenen da Kinn von cler Brust entfernt, 
cl as Hinterhaupt gegen den X acken ge­
drangt ist und die GesichtsfHiche in mebr 
oder weniger gro sen Ausdebnung vor­
liegt. 1\Ian hort die Herztone nicht wie 
bei Schadellagen anf der eite, wo der 
Rti.cken liegt, sondern an der entgeo·en­
gesetzten Seite, in welcher ich die 
kleinen Teile l)efinden unterllalb des 
N a bel . \Yir ha ben hi er zwei Arten 
von Gesich tslagen: 

Erste Gesichtslage. Da bei der 
ersten, also haufigsten Schadellage, wie 
wir oben erwahnt ha ben, der Rhcken resp. 
das Hinterhaupt links liegt, und die Ge­
sichtslagen mei t aus einer An temmung 
des Hinterhauptes und einer claraus 
folgenden Drehung- des Kopfes mn seinen 
Querdurchme er entsprinp;en , so mnss 
auch cliejenige Gesichtslao·e die er te, 
lLnd omit h~iufigste sein, bei ·welcher die 



Stirne gerade nach links, ocler etvi'as 
nach vorn, zuweilen nach hinten, da 
Kinn nach uer rechten :Mutterseite oder 
etwas naeh hinten, zuweilen nach vorn 
gerichtet ist. Die rechte Halfte des 
Gesichtes liegt am tiefsten, und bildet 

Fig. 3: erste Gesichtslage. 
sich im Verlauf der Gehurt eine Ge­
schwul -t am Gesichte des Kin des, so 
nimmt sie vorzugsweise den rechten 
~Iundwinkel und die \Vange derselben 
Seite ein. Der Steiss ist links im :Mutter­
grund, die kleinen Teile sind rechts. Der 
Riicken verUiuft schriig- von links oben 
nach rechts unten. Die Herztone sind 
rechts unterhalb des Nabels zn horen. 
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Z w e it e G e si eh t slag e. Der Riicken 
liegt rechts, die kleinen Teile link , der 
Steiss reeht8 im 11uttergrund; die HerztOne 
,· ind in der linken Seite unterhalb des 
~abels horbar. Das Gesicht steht im Anfang 

Fig. 4: zweite Stirnlage. 

quer, das Kinn entweder gerade nacb links 
oder mehr oder weniger nacll vorn und 
link , die Stirn gerade nach rechts oder 
mehr oder weniger nach hinten und rechts, 
die Stirn nacb rechts, vorliegend ist die 
linke Gesicht ha1fte. 

c. Stirnlagen. Diese sind eine 1\Ii ch­
haltung zwi chen Schadel- und Gesicht -



lage, so f1ass das Gesicht i.i.ber cler Mitte 
des Beckens steht. l\Iau erkennt die Spitze 
des Vorderkopfes als tiefstehenden rreil, 
die grosse Fontanelle mit dem vorderen 
Teile der Scheitelbeine an einer Seite des 
Beckens, Nasenwurzel und Orbitalrander, 
bisweilen no eh weitere Partien des Gesichtes 
an der and er en Seite, die Stirnnaht in 
querem oder einem scbragen Durchmesser. 

d. Vorrlerscheitelstellungen sind keine 
fehlerhaften Lagen, sonclern Ab\veiehungen 
von dem gewohnlichen ~Iechanismus uer 
tichadellagen, bei welch em das Jlinterhau pt 
sich in dem Verlauf der Geburt nieht nach 
vorne dreht, sondern nach hinten und ltber 
den Damm zu r:rage tritt.. In den meisten 
Fallen, wo urspriinglich das Hinterhanpt 
mehr na.ch hinten gerid1tet ist, bildet sich 
gleichwobl noch eine Drebnng desselben 
nacb vorne aus. Eine A.b\veichung von 
dieser Regel ist nicht aus einer nrspriing­
licben Lage des kindlichen Ri.i.cken in der 
Gebarmntter zu erkHiren, sondern ehenso 
gut, wie bei der Drehung des Hinterbanptes 
nach vorn, cler Rilcken nacb der ~eite ge­
wanclt bleibt, weil er bei der Beweglichkeit 
des Halses dem Kopf nicht ganz zu folgen 
braucht, so ist er aucb, wenn das Hinter­
haupt ich nach binten dreht, zur Seite der 
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Gebarmutter gewandt. Sie sind al o nur 
als eine Varietat des ~Iechanismus 
der Schadellagen zn bezeichnen (\Vinckel). 

Die unter a bis d beschriebenen Lagen 
\Yerden zn der gemeinsamen Kategorie der 
K o p flag en zu ammengefasst. 

\Vir kommen jetzt zur r.weiten Kate()'orie 
Jer Beck en end la gen. 

Dieselben werden nach den vorliegenden 
Teilen unterschieden. 

1. Steisslagen. 

a. Erste Steisslage. Der Rii.cken des 
Kindes liegt links wie bei der ersten 
Schadellage. Der Kopf als ein grosser 
runder 'l\m10r rechts irn ~Iuttergrunde 
fii.hlbar, die linke Hinterbacko nach vorn. 
Der After mitten im Beckeneingang, die 
Afterkerbe quer oder im ersten schragen 
Durchmesser, mithin rlie Querdurch­
messer der kindlichen Hi.lften im zweitcn 
chragen. Die Herztone hurt man in 

der Hohe oder etwas oberhalb des Nabels 
ziemlich genau in der 1\Iitte. 

b. Zweite Steisslage. Der Riicken des 
Kindes recht , dtr Kopf links im :1\Iutter­
grunde, die Herztone hort man in der 
~abelhohe oder oberhalb und etwas 
nach aussen, mehr an der Seitenwand 



der Gebarmutter. Das kin<lliche Steiss­
bein rechts, die Afteroffnung link , mit-

Fig. 5: zweite Steiss-Fusslage. 

hin die Afterkerbe im zweiten, die 
Queruurchmesser der kindlichen Hiifte 
im ersten chragen Durchmesser, die 
rechte Backe ist die vorliegende; auf 
ihr und den Genitalen entwickelt sich 
die Kindesgeschwulst. 

2) Steissfusslagen. Dieselhen verhalten 
sich im allgemeinen wie die Steisslagen. Nur 
kommt hier noch hinzn, dass die Fiisse neben 
dem Steiss \'Orliegen. 
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3) Fusslagen. Je naeh dem nur ein Fuss 
Dder beide Fii.sse vorliegen, sprieht man von 
un \'OllsUindigen oder vollsUindigen Fusslagen . 

.J:) Knielagen unterscheidet man dann, 

'" enn die Kniee vorliegen. 
Schieflagen (Querlagen). \Vahrend bei 

allen bi herigen Lagen die Langsachse de:' 
Kimles mit uerjenigen der Gebarmutter zu-

ammenfiUlt: bildet sie bei Schieftagen da­
gegen mit der letzteren einen mehr ocler 
minder gro ·sen \Vinkel, so class das Kind 
in der Gebarmutter scbief oder sehr selLen 
quer liegt, wessbalb man die Lage Schief­
oder Querlage nennt. 

Fig. 6: 
Schieflage Ia, Kopf links, rechte Schulter vorliegend. 

Der Kopf liegt hiebei meist tiefer als <ler 
Steis , welch letzterer mehr dem Gebarmutter­
grund genahert ist. Deshalb kommen bei 



einem etwaigen Vorfalle kleiner rreile nnr 
die Arme in Betracht. 

Der Kopf liegt in der einen Seite l1er 
Gebarmutter, der Steiss in der entgegen­
o·esetzten. Der Rilcken kann nach vorne 

Fig. 7: Schieilnge li b. 

oder nach hinten gewendet sein. Als vor­
liegenue ':I:'eile find et man meisten ... eine 
Schulter, einen Arm oder eine Hand. Aus 
der Haltung der vorliegenden rreile der 
Schulter, des Armes oder der Hand, kann 
man nnter Umstanden Scbli.lsse ziehen auf 
die Lage des Rilckens. Die Herztone vverden 
bei der Schiefiage an verschiedenen Stell en 
gehurt, liegt der Riicken nacb vorne, "o sind 
ie in der Regel in der :Mittellinie ilher cler 

Schamfuge horbar. Doch giht es manche FiHle, 



17 

in denen die Herztone anch bei einem leben­
clen Kinde nirht zu horen sind, wenn ntimlich 
der Riicken des Kindes nach hinten gelegen 
ist. In solchen F~illen ist es moglich, an 
dern Pulse der vorliegenden oberen Extremitlit 
<la Befinden des Kindes zu controlieren. 

Je nachdem der Kopf in der linken oder 
rechten Seite liegt, spricht man von einer 
err;ten (Fig. G) oder zweiten Schiefiage (Fig 7). 
Ist cler Rii.cken nach vorne gewenclet, so 
unterscheidet man eine Unterart a, liegt er 
nach hinten, die Unterart b. 

Zum Schlusse crlaube ich mir noch meinem 
verehrten Lehrer und Chef, Herrn Geheimrat 
Prof. Dr. von \Yinckel flit· seine frenn<lliche 
UntersLi.i.tzung un<l die Gii.te, meiner Arbeit 
eine Vorrede mit auf den \Veg zu geben, 
meinen verbindlich ten Dank auszusprechen. 

Znr leichteren Handhabung der Phantome 
fii.ge ich noch ein kurz gefas tes Schema der 
ver ~ chiedenen Kinde 'lagen bei. 



S c h e m a d o r K i n d e s I a g e n. 
I. Geradlagen. 

A. Kopflagen. 
1) Schadelalgen ~ Rticken links, 

(Hinterhauptlagen) kleine Teile rechts - 1 t~ 
2) Gesichtslagen(-stellung) 
3) Stirnlagen ( RUcken rechts, 
4) Vorderscheitelstellung ) kleine Teile links - 2te. 

B. Beckenendlagen. 
1) Steisslagen ( .. . 
2) Steissfussla en ~opfreehts, Ruckenlmks, 
3) Fusslagen 9 lmke _Backe .:'orn - 1 te. 

( , 11 t 11 t) ~ Kopflmks,Ruckenrechts, vo s . u. unvo s. ht B k 9t 
4) Knielagen reo e ac e vorn - - e. 

II. Schieflagen (Querlagen). 
Kopf links - 1~· Kopf rechts - 2 ~ 
Rticken nach vorn - a, Rticken nach vorn - a, 
R lick en nae:h hinten - b, Rticken nach hint en- b. 

P-S= Brcken-Eingang. ' F-L ' Flibrungslinie. 
A-S =Becken-Ausgang. S-E = Bccken-Enge. 
P = Promontorium. S-W= Becken-\Veite. 
:' = Symphyse. 
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ErkHirung der Abkiirzungen 
an den Phantomen. 

P = Promontorium (Vorberg) l 
S = Symphyse tSchamfuge) ~ 
T = Tuberositas os is ischii (Sitzbeinhocker) 3 
A. s. i. = Articulatio sacro iliaca (Hliftkreuz- b:1 

beinhocker- (gelenk) ~ 
a.= Spina anterior ossis ilei (V orderer oberer \ 8 

Darmb0in tachel) = 
0 = Crista ossis ilei (Hliftbeinkamm) 
P. f. o. = Peripheria fronto-occipitalis (Stirn-l 

hinterhauptumfang) 5 
P. m. f. = Peripheria menta-frontalis (Kinn- o.. 

Stirnumfang) ~ 
P. m. ?· = Peripheria menta-occipitalis (Kinn- I~ 

Hmterhauptumfang) .::: 
P. o. b. = Peripheria occipito-bregmatica g. 

(Hinterhaupt gr Fontanelle Umf.) ~ 
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