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7.

Zweimalige Entbindung derselben Frau von Missgeburten mit
vergrisserten Nieren. ’ ‘

Mitgetheilt von Dr. C. Briickner in Ludwigsllist.A

Louise Hegener, die Frau des Schustermeisters H. hierselbst, im benachbharten
Grabow geboren am 17, Juni 1827, von ihrem 16. Jahre an regelmissig mensiruirt,
verheirathete sich im 30. Lebensjahre. Sie selbst, wie ihr 3 Jabre jiingerer Mann
sind immer gesund gewesen, sind regelmissig gebaut, auch kamen in den zahl-
reichen Familien Beider keine Missgeburten, ebensowenig erbliche Krankheiten vor.

Zum ersten Male gebar die H. am- 5. December 18536 einen gesunden, wohl-
gebildeten Knaben in der Kopflage ‘und zwar ohne Kunsthiilfe. Desgleichen wurde
die 1. am 20. Januar 1859 von einem gesunden, wohlgeformtén Midchen, ebenfalls
in der Kopflage, ohne Kunsthiilfe entbunden. Beide Kinder leben und sind gesund.

In der Nacht vom 15. zom 16, April 1861 begaon um Mitternacht die dritte
Eatbindung der H. mit leichten Wehen. Morgens 8 Uhr begann der Muttermund
sich ¥ offoen, gegen Mittag floss wenig Wasser ab, worauf Wehenschwictie eintrat.
Bei meiner Ankunft, Abends 8 Uhr, fand ich das Placentargerdusch links und
diagnosticirte eine Gesichtslage, Kinn nach vorn und etwas nach rechts. Das Kind
lebte noch, der Kopf war ziemlich tief herabgetreten, liess sich mit dem Finger
leicht umkreisen und das rechte Ohr war fihlbar. Allem Anscheine nach hatten’
2 bis 3 Wehen das Kind zur Welt befordern miissen. Secale ecorsutum schlug
fehl und, wurde dann um 9 Ubr die Zange angelegt, nachdem die Kreisende auf
das Querbett gebracht war. Das Anlegen der Zange gelang sehr leicht und wurde
von der Kreisenden iiberhaupt nicht bemerkt. Unbegreiflicherweise kostete es bei
dem guten Becken der H. viel Mihe, den Kopf herabzuziehen, doch gelang es nach
grosser Anstrengung und in geraumer Zeit, wibrend welcher das Kind abstarb,
denselben so weit zu befdrdern, dass das ganze Gesicht aus der Vulva hervorsah
und der grosste Kopfumfang im Durchschneiden war, so dass ich, alle Schwierig-
keit fiir iiberwunden haltend, die Zange entfernte, Nor einen Blick hatte ich auf
den seitwirts stehenden Stuhl geworfen, um die Zange dort niederzulegen. Aber
mein Erstaunen war gross, als ich wieder nachsah, Der Kopf des Kindes war ver-
schwunden und hatte sich wieder ganz hineingezogen. Es blieb also nichts weiter
iibrig, als die Zange noch einmal anzulegen, was ebenso leicht als das erste Mal
gelang. War es das erste Mal schon schwer gewesen, den Kopf herabzuzichen,
so war es merkwiirdigerweise das zweite Mal noch viel schwieriger. Endlich brachte
ich den Kopf bis zum vollstindigen Durchschneiden. ~Derselbe blieb aber so hart
vor den Geschlechtstheilen sichen, dass ich ihn festhalien musste, damit er nicht
noch einmal wieder zuriickireten konuote. - Da das Kind todt war, versuchte ich
vergeblich durch Tractionen am Kopfe des Kindes dasselbe etwas herabzuzieben;
am neben dem bindernden Kopfe vorbei zu den Achselhéhien zu kommen. Endlich
gelang es mit grosser Schwierigkeit, neben dem feststehenden Kopfe vorbei, den
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linken Mittelfinger in die linke Achselhhle des Kindes einzubaken und so einen
bedeuntenden Zug auszuiiben, Da nichts erreicht wurde, versuchte ich den linken
Arm, welcher der Schoossfuge niher lag, zu lésen, was endlich mit grosser An-
strengung geschah. Dann ‘gelangte ich unter eben so grosser Schwierigkeit mit
dem rechten Mittelfinger in die rechte Achselbdhle, hakte ein uad zog nun aach
zugleich am entwickelten linken Arme aus allen Kriften. Umsonst, der Korper
folgte dem Zuge nicht. Da entschloss ich mich, auch den rechten Arm zu 1dsen,
schlang um beide Arme ein Tach und zog und zog, bis meine Kréfie nach 4stiin-
diger Arbeit erschopft waren. Dass ich es hier mit einer Missgeburt zu thon
batte, vermuthete ich schon lange, war aber jetzt davon dberzeugt, da die rechte
Hand 6, die linke 7 Finger hatte. Ich versuchite daher mit der Hand am Kinde
hinauf zu gehen, um so das Geburishindermiss zun erkennen. Vorn war es nicht
mdglich. Hinten drang ich endlich bis zum Becken des Kindes vor, konnte aber
nicht nach vorn herumgreifen, um den Unterleib des Kindes, wo ich das Hinderniss
vermuthete, za befiihlen. Ich musste mich also zar Zerstiickelung des Kindes be-
quemen und verlangte Nachts 1 Ubr einen Collegen zur:Hilfe. Derselbe, Dr. Koch,
erschien auch bald, machte einige vergebliche Versuche, das Rind zu extrahiren
und stimmte mir dann bel, wollte jedoch erst die Exenteration versuchen. Zuerst
Offneten wir den Thorax in der Mittellinie und versuchten abwechselnd mit Zangen
und Fingern Eingeweide zu entfernen. In der Tiefe fiihlten wir feste, faltif#®Mas-
sen, welche wir fiir entartete Nieren hielten, konuten aber trotz aller Anstrengung
doch nur unbedeutende Partikelchen derselben entfernen. Dann wurde der Versuch
gemacht, vom Riicken des Kindes aus eben dahin zu gelangen, aber auch anf die-
sem Wege wurde nichts erreicht. Dann wuorden ohne Schwierigkeit die vor den
Schamtheilen frei liegenden Kindstheile mit der Schieere abgetrenut, zuerst der linke
Arm, dann der Kopf, endlich der rechte Arm und ein spitzes Knochenstiick mit
einer Zange entfernt, worauf sich der Rumpf etwas zuriickzog. Das Eingeben mit
der Hand war leicht. Zuerst wurde der rechte, dann der linke Fuss herabgeleitet,
wobei sich das Kind leicht wendete, und die Fiisse an Schlingen gelegt. An Schen-
keln und Schlingen zogen wir nun heide zugleich mit grosser Anstrengung, worauf
endlich, nach dreistiindiger gemeinsamer Arbeit, der etwas zerrissene Rumpf des
Kindes folgte, welcher durch eine breite Nabelschnur mit der Placenia zusammen-
hing. Hierauf wurde mit der Hand die eine, kindskopfgrosse Niere und dann ebenso
die ebensogrosse andere Niere leicht zu Tage geférdert und endlich die Nachgeburt
entfernt. - Ein geringer Blutverlust folgte, worauf die Fran um 4 Uhr Morgeas
in’s Bett gelegt und der Leib mit einem Sandsacke beschwert wurde. Jedenfalls
waren die Nieren durch Gewalt aus dem von uns gemachten Oeflnungen heraus-
gequetscht.

College Koch nahm das Kind an sich, um diesen interessanten Fall zu ver-
offentlichen. Da ich letzteren aber nirgends gelesen habe, so weiss ich nicht, ob
er seinen Vorsatz ausgefihrt hat, da er seitdem verstorben ist, und theile ihn
daher mit. Vom Kinde erinnere ich mich nur, dass auf der Hohe des Schidels eine
Oeffaung bis zum Gehirn war, an deren Rande ein zopfihalicker, mebrere Zoll
langer; blauschwarzer Anhang von der Dicke der Nabelschnur sass und dass der
Kopf, Gesicht nach- oben, dicht auf dem Rumpfe sass. Es haite hier wobl ein
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Wasserkopf bestanden, weleher. geplatzt war. Die Beschaffenheit der unteren Ex-
tremitiiten ist mir entfallen, doch waren sie karz und verkriippeit. —

Am 3. Augost 1862 wurde die Hegener zum vierten Male, nur mit Nachhiilfe
von Mutterkorn von einem gesunden, wohlgeformten Knaben leicht entbunden. Der-
selbe kam in der Fusslage zur Welt. Der rechte Fuss lag vor. Nach {7 Wochen
verstarh dies Kind an Tussis convulsiva.

Dann kamen am 2. October 1863 hei der fiinften Entbindung Zwillinge, voran
ein Midchen in der Kopflage, dann 4 Stunden spdter ein viel schwicherer Knabe
in der Fusslage, bei welchem geringe manuelle Hiilfe nSthig warde. Beide waren
klein, aber gesund und wohlgeformt. Der Knabe bekam am Abende selbigen Tages
eine Blutung aus der von der Hebamme lege artis unterbundenen Nabelschnur.
Tags darauf soll ihm plételich viel Blut aus Nase und Mund abgeflossen sein, wobei
er starb. Hierbei muss ich bemerken, dass ein Vetter des Knaben von Seite der
Mutter im 2. oder 3. Lebensjalire an Verblutung aus Blutegelstichen zu Grunde
gegangen sein sofl. Das kleine Midchen blieb anfimisch. und starb nach 17 Wochen
an Entziindung der Lufiwege. Zwillinge sind nur einmal und zwar in der Familie
des Mutterbruders der H. vorgekommen,

Am 16. Februar 1865 wurde die H. zum 6. Male von einem noeh lebenden,
wohlgeformien, jeizt mit Driisenleiden behafteten Midchen enthunden. Dasselbe
kam in der Fusslage, Riicken nach links und vorn. Linke Hand und Fuss lagen
vor. Es war nur néthig, den Fuss herabzubolen, worauf ‘die Hand zurlickwich
und dann nach Anwendung von Secale cornutum die Geburt leicht verlief. Das
scheintodte Kind erholte sich bald.

-Endlich wurde ich zar 7. Entbindung der H. am 31. Januar 1869 Morgens
9% Uhr gernfen. Die Enthindung wurde erst 8 Wochen spiter erwartet. Die
Wehen hatten Abends vorher begonnen, die Blase war schon vor meiner Ankunft
gesprungen, ein Fuss lag vor, eine grosse Nabelschnurschlinge war vorgefallen und
haite } Stunde vor meiner Ankunft zu pulsiren aofgehért. Dann war Wehenpause
eingetreten. Ich fand das Kind abgestorben, der rechte Fuss, welcher 6 Zehen
hatte, lag vor und zeigte mit den Zehenspitzen nach vorn und links. Nach Secale
cornutum traten bald Wehen ein und als der Fuss bis iiber das Knie geboren war,
wurde auch der linke Fuss fiihlbar. Auch dieser hatte 6 Zehen und wurde eben-
falls herabgeholt. Bei weiterem Zuge drehte sich das Kind mit den Spitzen. der
Zehen nach vorn, .dann nach rechts und schliesslich nach hinten und rechts, “in
welcher Stellung es bei kréftigem Zuge, von starken Wehen *unterstiitzt, um
11- Ubr Vormittags, und zuletzt ziemlich rasth geboren wurde. Der starke Leib
war auch hier Geburtshinderniss gewesen und es liessen sich durch die diinnen Decken
desselben die vergrosserten Nieren deutlich fiihlen. Die Naichgeburt folgte nach
einigen Nachwelien von selbst. - Die H. hefindet sich jetzt. leidlich wohl ©nd wird
hoffentlich auch dies Wochenbett, wie alle friiheren, leicht iiberstehen. "Alle Schwan-
gerschaften waren anschieinend normal gewesen, die friiheren Entbindungen waren
alle rechtzeitig eingetreten und alle Kinder hat die H. selbst gendhrt.

Tégs darauf, Nachmittags 3L Uhr Section. Theilnehmer Herr Regimentsarzt
Dr. Paschen von hier. Die Ohrmuscheln des Kindes waren noch sebr welk.
Auf der Hohe des kleinen Kopfes sass eine Kinderfaust grosse Masse etwas zer-
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kliftet, von Farbe und Consistenz der Placenta, Zwischen den Lappen konute
der Finger leicht in die Schidelbdhle dringen, wobei Hirnmasse hervorquoll. Also
auch hier ein geplatzter Wasserkopf. Die Extremitiiten waren kurz, verdreht und
contrahirt, auch jede Hand batte 6 Finger. Die Genitalien waren unkenntlich. Sie
erschienen wie ein sehr flaches Scrotum, an dessen oberem Ende ein geschlossenes,
Linsen grosses Gribchen war. Driickte man mit den Fingerspitzen neben diesen
Griihchen, so hob den Grund- desselben ein etwa 11 Linien breiter, 2 Linien langer
Penis oder Clitoris. Der Unterleib war geschwollen, breit und es fanden. sich nach
Er6ffnung desselben beide Nieren, besonders die linke, hypertrophisch und gelappt.
Von jeder Niere verlief ein sehr diinner Ureter bis zur kleinen, leeren Harnblase,
Das Rectum war durchgiingig und hatte viel Meconium entleert. Ein kleiner Uterus
war vorbanden und zu beiden Seiten lagerten deutliche Ovarien und Tuben. Die
Leber war normal gross, ziemlich derb ued blutreich, die Milz normal. Die colla-
birten, blutreichen Lungen und das Herz waren normal, letzteres stark entwickelt.
Die Zunge war an der Spitze unregelmissig gekerbt. Beide Nieren wurden noch
am Sectionstage Herrn Prof. R. Virchow zugeschickt; derselbe hatte die Giite,
mir mitzutheilen, dass Hydrops renum congenitas cysticus vorliege.

8.
Ueber Hydrops renum cysticus congenitus.
Yon Rud. Virchow.

Der vorstehend von Hrn. Briickner mitgetheilte Fall ist fiir die Geschichte
der congenitalen Nierenwassersucht von ganz besonderem Interesse. Schon in meiner
monographischen Bearbeitung dieses Gegenstandes (Wiirzh, Verhandl, 1855. Bd. V.
S. 458) habe ich darauf aufmerksam gemacht, dass diese eigenthiimliche Erkran-
kung h#ufig mit anderen Bildungsfeblern, inshesondere mit congenitalem Hydro-
cephalus in seinen verschiedenen Formen (Hydrencephalocele etc.) und Folgezu-
stinden (Klumpfissen) complicirt ist. Ich selbst hatte einmal Hydrocephalus,
zweimal Hydrenceplialocele dabei  constatirt. Schupmann hatte Duplicitit der
Scheide und des Uterns heobachtet, andere Untersucher Anderes. Die von Hrn.
Briickner mehrfach entbundene Person hatte beidemal, wenn Hydrops renum vor-
kam, Kinder mit geplatzter Hydrencephalocele und iiberzihligen Theilen an Hénden
und Fiissen geboren. . :

Ich batte ferner hervorgehoben, dass in dem einen von mir untersuchten Falle
dieselbe Mutter 4 Kinder mit derselben Erkrankung der Nieren geboren und dass
Schupmann bei einer anderen 3mal diesen Fall erlebt hatte. Ich schloss “daraus,
dass die Bedingung der Erkrankung in dem miitterlichen Organismus liegen miisse.
Auch in dieser Beziehung bestitigt die interessante Beobachtung des Hrn. Briickner
die friiheren Angaben, und es ergibt sich daraus fiir dhnliche Fille die wichtige
Frage, welcher Natur die Abweichungen des Mutterkirpers sind, durch welche eine
so michtige Einwirkung ausgeiibt wird. Nicht obne Werth erscheint fiir diese



