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Untersuchung mit Instrumenten. 5

auswirts gedriingt wird. Der Anfiinger schiebt die Spitze des Spiegels
zu weit nach oben, resp. nach dem FEingang des Beckens empor,
etwa entsprechend der Naegele’schen Beckenaxe und gelangt so vor
die Vaginalportion. Zwei Umstinde hindern die Freilegung der-
selben. Einmal starke Respirationsbewegungen oder unwillkiirliches
Pressen von Seiten der Kranken und ferner starke Schwellung und
Enge der Vagina. Im erstern Fall hilft wohl Zureden, Pausiren
nach Einfiihrung des Spiegels und erst nach einiger Zeit Auswirts-
dringen des Damms und der hinteren Scheidewand. TFiihrt dies

uicht zum Ziel und im zweiten Fall driicke man die vordere Vaginal-
wand mit einer Kornzange oder mit einem Scheidenhalter sanft nach
abwiirts. Um die Vaginalportion dem Scheideneingang niiher zu
bringen, setzt man die Endkante der Rinne dicht hinter die hintere
Lippe und dringt diese durch eine hebelartige Bewegung des In-
struments nach vorn. Ist dies nicht ausreichend, so fasst man die
vordere Lippe mit dem Hikehen oder mit der Kugelzange und zieht
sie. herab. Mit Geduld und ohne schroffes Vorgehen gelingt die
I'reilegung der betrefienden Partien auch in den schwierigsten Fiillen

und bei Jungfrauen, sobald das Hymen nur einigermaassen nach-
‘i‘
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Operative B ehandlung der Inversionen. Q77

Von der Ligatur gilt bei den Inversionen dasselbe wie bei den
Polypen. Sie ist hier sogar noch entschieden gefihrlicher, da die
Fiden nur sehr langsam, oft erst nach mehrern Wochen durch-
schneiden. Ueberdies freten beim Zuschniiven der Ligatur nicht
selten Shokerscheinungen auf, es stellt sich heftiger Schmerz, Exbrechens
Ohnmacht em, die Haut wird kithl und klebrig, der Puls schwach
und langsam, die Gesichtsziige verfallen ete. Man wird durch diesen
Symptomencomplex gezwungen, die Operation sofort zu unterbrechen
und in der That hioren alle diese Erscheinungen sogleich nach Liiften
der Ligatur wieder auf. Gegenwiirtig ist die Ligatur fast nur noch
als Voract fir andere Exstirpationsmethoden und besonders fir die-
Exeision in Gebrauch.

Bei der Anwendung des Ecraseurs hat man ebenfalls wieder-
holt Shokerscheinungen beobachtet;
derselbe schiitzt auch keineswegs
vor Blutung. Zuweilen erfolgt die-
selbe schon in dem kurzen Zeit-
raume, bevor die Ecraseurschlinge
hinreichend fest geschlossen ist, meist
aber erst mach vollendeter Durch-
trennung. Sims erlebte in einem
Falle eine furchtbare Himorrhagie
nach Abnahmeder zerbrochenen Ecra-
seurkette. Gliicklicherweise war das
Ligamentum latum der einen Seite
nicht vollstiindig gefrennt; Sims
konnte es daher vorziehen und seine
Gefisse mit dem in die Bauchhdhle
eingefithrten Finger zuniichst gegen
den Rand des Inversionstrichters com-
primiren und hierauf unterbinden. Die
eetrennten Riinder des Cervix wurden
mit 5—6 Drahtsuturen zusammen-
geniiht. TFig. 119 zeigt die abgetra-
gene Inversion sammt dem anhiingenden Rest des Ligamentum latum (a),
welcher die blutenden Gefiisse eingeschlossen hatte.

Die galvanocaustische Schneideschlinge ist in neuester
Zeit von Veit, Spiegelberg u. A. angewendet worden. Auch bei dieser
Methode ist man von Shok und Blutung wie von Seylla und Cha-
rybdis bedroht. Auf rasches Schniiren erfolgt Blutung, auf langsames
Shok. So trat z. B. in einem Falle von Veit eine betriichtliche Hii-
morrhagie ein, withrend Spiegelberg bei langsamem Schiiven und
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Operationen bei Urinfisteln. a2

binirte Cauterisation durch Liquor hydrargyri nitr. oder durch das
Ferrum candens mit der Knopfnaht. An die Naht schlossen sich
dann weiter Methoden an, bei welchen die Fistelriinder mit oder
ohne vorgingige Anfrischung oder Cauterisation durch klauen- oder
zangenartige Instrumente in Contact erhalten werden sollten (Nigele,
Lallemand, Laugier, Wutzer). Endlich sollte zur Bedeckung des
Elaaeudefectes sogar die Transplantation zu Hilfe genommen und
dabei die Blasen- oder Scheidenwand, das Collum uteri, oder die Haut
der Schamlefzen und des Gesiisses beniitzt werden. Diese bunte Muster-
karte von Vorschligen beweist wohl zur Geniige, dass durch.keines
der genannten Verfahren zufriedenstellende Resultate erzielt wurden,
S0 hat Wutzer, der sich mit unsiiglicher Geduld und Ausdauer dieser
Operation widmete, bis zum Jahre 1842 nur 4 Heilungen auf 18
Operationen, und von 1842—52 7 Heilungen auf 17 Operationen, im
Ganzen also 11 Heilungen auf 35 Operationen aufzuweisen. Dieffen-
bach rief klagend aus: ,Ich habe ganze Sile voll dieser Ungliicklichen
aus allen Gegenden zusammengebracht und dem Gegenstande ganz
gelebt und dennoch nur eine geringe Heilung zu Stande gebracht.”
Diese hartniickigen Misserfolge in der Hand der tichtigsten Chirurgen
filhrten dazu, dass man die schlechten Resultate der Operation ganz
falschen Ursachen zuschrieb. So beschuldigte man den schwachen
plastischen Process in den betreffenden Weichtheilen, die Benetzung
der Wunde mit Urin und die geringe Capacitit und Ausdehnbarkeit
der Blase (Vidal de Cassis). Und doch scheiterten alle Operationen
nur an der mangelhaften Freilegung des Operationsfeldes und der
ungeniigenden Anfrischung. Die Ireilegung wurde friiher durch
stumpfe Haken, welche einigermassen unseren jetzigen Hebeln glichen
(Wutzer), ferner durch zwei- und dreiarmige Klappenspecula, oder
durch Réhrenspecula mit einem der Fistel entsprechenden Aus-
schnitte vorgenommen. Bessere Dienste leistete in einzelnen Fillen
das Herabziehen der Fistel mit scharfen Haken (Luke, Dieffenbach)
oder das Herabdringen der Fistel mittelst eines Katheters (Kilian,
Hayward. Wie unvollkommen aber die Freilegung der Fistel mit
all diesen Methoden gelang, beweist wohl am besten die Anleitung
Dieffenbachs, wie man bei Fisteln im Scheidengewilbe Anfrischung
und Naht ,nach dem Gefiihle besorgen sollef oder das Verfahren
Sanson’s, der die Harnrihre nach den Seiten hin spaltete und sodann
die Finger in die Blase einfiihrte, um die Fistel vorzustiilpen.

Die Anfrischung bestand in einer oberflichlichen Scarification;
hiichstens wurde ein liniendicker Saum abgetragen. Man befand sich
dabei in einem eigenthiimlichen Circulus vitiosus. Man fiirchtete
zuviel abzutragen, um nicht im Falle eines Misserfolges die Fistel
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Die Operationen zur Heilung des Scheiden- und Uterusvorfalls, 411

hiiltniss umgekehrt. Jene sprang iiber die Raphe zu vor. Man kann
hierdurch der Gewebsmasse von unten her eine Stiitzung geben.

Besondere Schwierigkeiten entstehen bei Kolpoperineorhaphie
selbst in Fillen, bei welchen keine sehr ausgedehnte Anfrischung
nithig erscheint, dadurch, dass das Operationsfeld in irgendwie grisse-
ren Abschnitten mit Hilfe der beschriebenen Elosslegung nicht stark
gespannt werden kann. Die vielen Falten und Buchten der schlaffen
oder gelegentlich auch von Narben durchsetzten Vaginalwand stiren.
Hier helfen Hikchen und Zangen, welche man zwischen den Haupt-
stiitzen der Anspannung einschiebt. Man hilft sich wohl auch dadurch,
dass man das Operationsfeld noch mehr theilt und in zahlreichen
Absiitzen anfrischt.

Unangenehm ist nach vollendeter Anfrischung die Entdeckung,
dass die wundgemachte Fliche sich nicht in zwei symmetrische
Hiilften zusammenpassen lisst. Hier muss man sich an die in 8 32
vorgefiihrten Auskunftsmittel halten.

Die Blutung bei der Operation ist oft eine sehr starke. Die
Arterien sind zwar gewdhnlich nicht gross, spritzen aber unmittelbar
nach der Durchschneidung etwas stark. Die Hiamorrhagie steht indess
doch gewdhnlich bald beim Aufspritzen oder auch von selbst. Ge-
wohnlich kann man den Lappen vollstiindig auspripariren, worauf
alsdann die Naht das beste Blutstillungsmittel abgiebt. Gelegentlich
helfen Sperrpincetten, Ist jedoch die Himorrhagie sehr bedeutend
oder erfordert der Zustand der Kranken hesondere Vorsicht, so kann
man sich dadurch sehr leicht helfen, dass man der absatzweisen An-
frischung eine absatzweise Naht folgen list. Man macht z. B. das
Dreieck cef (Fig. 166) wund und niiht alsdann die angefrischte Fliche
zusammen. Die letzte Naht, welche ef vereinigt, wird nicht kurz
abgeschnitten, sondern nun anstatt' einer Zange benutzt, damit der
neugebildete Wundwinkel gegen die Schoossfuge gezogen, worauf
man alsdann die Anfrischung fortsetzt. Sind die Grenzschnitte exact
ausgefihrt und ist die Naht genau an correspondirenden Punkten
angelegt, so wird schliesslich das Ganze gut zusammenklappen. - Freilich
ist dies nicht immer der Fall. Bei den weiten, faltigen Flichen, der
urspriinglichen Asymmetrie der Theile, hat man nicht selten auf der
einen Seite eine grosse, auf der andern eine kleinere Fliche. Hier
hilft man sich auf die bei der Wundnaht angegebene Weise. _

Nur einmal beobachtete Hegar eine Nachblutung bei einer
ilteren Dame mit etwas rigiden Arterien, vier Stunden nach der Ope-
ration. Die blutende Stelle mit sammt der fritheren Naht wurde durch
mehrere tiefgreifende Suturen umstochen. Die "-.’_Vunde heilte trotz
der nothwendigen Dehnung und Zerrung, da die blutende Partie
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