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Introduetio.

I. Idea Semiologiae placentae.

 2. Natura ipſa partem foetus et placen-

a ſignorum

renchymatoſam

b) in ſuperficiem foetalem, et maternam,

tae ſignis propriis diſtinguit.

ò3. Deeſt hucusque ſyſtem
placentae.

4. Media parandi ſigna.

Cap. 1. Generaliora qu
ſtructura, varietate, e
centae. N

5-6. De ſtructura placentae

i. 7. De diſtinctione placentae

a) in partem foetalem, mat



Animadverſiones de Adhaeſionibus aliis

practernaturalibus.

cervicem uteri, et ſigna.

5. 8. De varietate in brutis nonnullis.

ò9. De cohaeſione placentae cum Matre,

de figura et de habitu ejus in Genellis.

ꝗ. 310-1I. De uſu placentae, et de Ratione

Nutritionis foetus per placentam.

Cap. 2. De punctis adhaeſionis
placentae in utero et de ſignis
ejus.

J. 12. De Varietate adhoeſionis in genere.

ꝗ. 13. I) Adhaeſio ad fundum uteri et Sig-

na ejus.

ò14. 2) Adhacſiones latereles, ad latus
vel dextrum vel ſiniſtrum, et ſigna.

3 15. 30 Adhacſiones ad prietes vel ad an-

teriorem vel poſteriorem parietem, et ſigna.

ꝗ. 16. De Methodo explorandi, et de va-
Iore ſignorum.

5. 7. 4 Adhaeſio ad orificium, et ad

III.
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i.

5. 22 asmus orificii u

ſis et ſignis.
De Remanſione placentae

b) Signa.

onia uteri.

a) Cauſae.
Signa.

5) SP
a) Cauſæe.

b) Signa.

a) Cauſae.

b) Signa.

3) At
a) Cauſae.

b) Signa.

4) Spasmus uter

a) Cauſae.

ejus que eau
5 18. Definitio remanſionis et de fine hu-

jus capitis.

ꝗ. 19. Cauſae remanſionis, nempe

1 Debilitas univerſalis.

2) Oppreſſio virium,

20.

3. àa1

V. Cap. 3-



6) Conjunctio firmior pla
1tae ope vaſorum cum utero.

Cauſae.

Signa.

7 Coalitus vel placentae

um utero.
Cauſae.

Signa.

dhaeſio ad partes praeternaturales,

8) Situs perverſus uteri.
Cauſae.

Signa.

9) Tumores varii generis vel
placentae, vel partium adĩacen-

tium. Mo les magna placen-
tae, et figura praeternaturalis,
et ſic porro.

De Complicatione harum cauſarum.

el membranarum placentae

iam pertinet incluſio in ſaccum uteri,

5 23.
cel

i a

b
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5. 25.
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5. 26.
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nĩ

m

u;
LEãlmi;

-V.

nũ
a

pò
nlu

nn

atai
Ell

l

5

ſ

n-

qæ

æ Jit]
ECY

à

wiwiiu,
EPmiũſt

æun
u

 ma
LãL

1 ra
FIN]
u-Lu

i &i
m

caum
35m
n

i]

E4

E
Von

4

ali



De ſolutione placentae.Cap. 4-V.

Te ſolutione placentae in genere,
a7.5

auctorumque ſententiis de ſolutione et
non ſolutione.

5. 28. Sententia noſtra et quidem

1) quibus in caſibus ſolutio natu-
rae omittenda ſive ob periculum detri-

menti non tentanda eſt.

5. 29. Qua de cauſa ſolutio artificialis non

ſemper rejicienda eſt

ri.ute

cialis inſtituenda eſt, nempe in

I) Haemorrhagiis.
Signa.

2) Putredine.

Signa.
3) Inflammatione

Signa.

Continuatio.

30. 2) Quibus in caſibus ſolutio artifi-

5. 31.
4) Si ex remanſione placentae diſ-

ficultãtes variae oriuntur.
Signa.



5. Si coalitus firmior adeſt.

5. 32. De Methodo ſolutionem artificialem

nſtituendi.
5 33. De adifficultatibus. ſolutjonis artiſi-

cielis: hue pendent praeter jam dicta

1) a figura et magnitudine placentae,

s. 34. 2) a partu praematuro,

5. 35. 3. a disrupto funiculo umbilicali
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INTRODUCTIO.

mena, quae excluſionem foetus comitantur;

Secundum vero excluſione placentae abſol-
vitur. Omnia ideo phaenomena, quae vel naturalem,

vel preternaturalem excluſionem ſoetus indicant, ad

Semiologiam foetus pertinent: Illa vero ſym-
ptomata, quae vel naturalem, vel preternaturalem
placentae conditionem et excluſionem pronuntiant,

ad Semiologiam placentae reſpiciunt.

S35 a.
Bina haec Stadia a Natura ipſa diſtinguuntur:

nam non ſolum in partu preternaturali, ſed et in maxi-

artus in duo ſtadia dividi poteſt.

Primum ſtadium ea comprehendit phaeno-

P
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me naturali, ſpatium aliquod temporis inter exclu-
ſionem foetus et placentae obſervamus, ac ſigna,
quae ad ſoetum eaque, quae ad placentam reſpiciunt,
quam maxime diſcrepant. Inde mihi animus eſt, ſigna

naturalis et praeternaturalis placentae ſtatus ſystema-

tico, quantum ſieri poſſit, ordine proponere.

5

Signa, quae ad partum foetus reſpiciunt, uper-

rime Celeb. M. D. Voigtel ſyſtematico ordine
concepit, in ſua dillert. inaug. fragmenta Semio-

logiae obſtetrie. Halae T790.
E

Signa vero ſecundinae haud ſingulatim in ſyſte-
maticum ordinem collecta habemus, ſed tantum

hinc inde in operibus eorum, qui de re obſte-

tricia egerunt, diſperſa reperiuntur. Mihi eſt
propoſitum, hanc materiem pro viribus et pro
limitibus opusculi exponere: nam magni eſt mo-

menti medico obſtetricanti, certam diagnoſin

de placenta formare.

S 4
Auxilia vero, quorum ope medicus ſigna ſibi

procurat, ſunt



99\ 13Uſus omnium ſenſunm, praecipue tactus. Vid.
DEVENTER a) MOEDERER b), et VOIGTEL 1).

2) Narrationes ſenſus et phaenomenorum obſerva-
torum puerperae, quae autem fallaces ſunt.

Antequam vero rem noſtram attingere poſſi-
mus, nonnulla de ſtructura et uſo placentae prae-

mittenda ſunt.

CAPUT I
5-5.

Toetus humanus membranis tribus aut
ex mente obſervatorum acuratiorum, quatuor eireum-

datus eſt ſcilicet amnio, chorio et ſilumentoſa, ab
Huntero tunica decidua ſive decidua uteri appella-

ta f); filamentoſam tamen dicere iſtam tunicam, na-
turale magis eſſe videtur: ab omni latere villoſa eſt,

longisque ramorum inſtar diviſis et ſubdiviſs ſloceis

a) Deventer Nieuw Ligt voor Vroedmaeſters Amit.
1m's. L 13.

b) Roederer art. obſt. cap. XI.

 Voigtel Biſſ. cit. ſ. ſæ. ſqq.
à) Roederer l. c. ĩ. 68.
e) Itunter de utero gravido,

ſ) Ibid. l. e. Baudeloc que Anleitung zm Enthindungs.
xunſt 7. ꝑ. 306. A. p). Haller elem. phyſologia
Tom. Vũl. iij ꝑ. 226. Roederer l. c
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illuſ. Boehn
atio de Nexu

nſt, phys. ꝑ.

Haller l.

tim oriuntur a vaſis

E4

inſtrueta g), Haec tunica ab initio graviditatis ſuperſi-

ciem internam uteri ubique inveſtit, ore uterino et
interno oriſicio tubarum fallopianarum exceptis
ſenſimque placentam eſſormat ĩ).

E]

S. 6.
Praeter dictas membanas placentam tela cellulo-

ſa, vuſa ſanguiſera et ſubſtantia parenehymatoſa ef-
formant h): quam ſtructuram maceratio et injectio

optime docent I)) Ejus vaſa par

funiculi umbilicalis, partim a vaſis uteri m).

n

5 7
Porro dividitur placenta in partem foetalem

maternam et parenchymatoſam n.
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4

Verum quidem eſt, ſectione Anatomica limites
l.hharum partium nondum eſſe prorſus determinatas, u

interim tamen earum diverſitas neganda non eſt, dum
ſilicet e placentae ortu et ſiructura demonſtrari poſſit.

i

I z ].

Pars materna, ramiſicationem vaſorum ex ute-

t

xæ-jiE l

ngn7

ro prodeuntium, perque placentam difſuſo-
rum complectitur tantumque patet, quantum
injectio ex utero in placentam penetrat.

Pars foetalis, plexu vaorum ex funiculo um.
bilicali in placentam tranſeuntium conſtat, eo-
rumque diſfuſione, quantum ſcilicet injectio a ſu-

niculo umbilicali facta, per placerntam conſpici-

E u

Zr-

tur, circumſcribitur. F

l a

E ã
Pars parenchymatoſa media et inter Li

utramque 2). Ex his patet, ſingulas tres par- illl
Hilllites in quovis puncto placentae oſfendi. Magis

patet ſuperſicies uterina et foetalis: illa utero
ſtricte adhaeret, haec autem foetum verſus jacet, il I
glabra eſt, et duabus cuticulis ovi, amnio nem- ũt'y

-p3 r
g m;uæ

-ua

t- a a

z

5

vz2

mæ æ ææ

vEuln

pag. 40. MeV er Beſchreibung des menſchlichen òrpers
5.Th. ꝑ.279. Baudelocque L.c ꝑ. 295. Anm. c.

0 Pla nk Anfangęgrũnde der Geburtshulſe ꝑ. 3. Stein A t
I. Theil ꝑ. 57. Baude locque L. c. pag. 295. Anm. n: liuhãl idiæ
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pe et chorio obdueĩtur 9. In hac ſuperſicle
mirabile textum arteriurum et venãrum fu-
niculum umbilicalem efficientium animadvert-

tur s).

EEE:S
In animalibus diſcrimen partis maternae et foe-

Italis õiſtinctius cernitur, e. g. in vaccis, ovibus et
aliis. Cotyledoues matris et ſoetus 7), mutua tan-

tum contiguitate conjunguntur, facillimeque ſepa-

rantur u). llE ii
iſ i iæNCotyledones uteri noſt partum remanent: Coty-

ledones vero ſvetus in chorio ſedent, unaquc cum

illo prot/nduntur. Suibus nulla eſt placenta, ſed ro- E

L

gae outiqulae ęxterioris ovi caveis lateris interni uteri
èleviter adjacent v3.

S. 9.
9) PIenk. L. c p. 51. Paudelocgue I. e. ꝑ. 299.

v) Baudelocque I. c. ibid.

5) ĩbid. I c.

t) Hãller. IL. eT. VIi. ꝑ. 241.
u) Hoholen ꝑ 2a. f 5.7.8 ibid. L. 5. 7. 15. I9. col-E]

iloſa uempe tela,

v) Leoꝑolòd Ilausvithſchat. ꝑ. 395:. 396.
llElS
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S: 9.
In hominibus hacc contignitas non ſolum maxi-

ma eſt, ſed et ipſa ſuperſicies uterina vaſorum ope
ma ll

cum utero conjungitur. Haec vaſa in partem ma- tl
a EES

alo”aIæ

Eiternam placentae penetrant, neque tamen partem
foetnlem attingunt w), vel ut aliis verbis utar, non
cum vaſis ſoetus, anaſtomoſin ineunt et ſe invicem

a“.

inosculantur; ex qua ſiructura nutritio ſoetus et hoe-

A inm

morrhagiae uterinae explicandae ſunt.

Trignra placentae varia eſt: ſamiliaris quidem
orbicularis æ) interdum compreſſa, oblonga y)

altero ſine cuspidata, et nonnunquam appen-
E

dice aucta 7æ), ſaepe in lohos diviſa a), et ſic

porro.

In Gemellis placenta duplici forma gaudet, ita

ut vel quilibet foetus ſuam ſibi placentam ha-
Et

u) Leopold. I. c. p. 240. q2) Roederer. I. c. 5. 659. Bidlort ꝑ 6. 1. HO- l

bo ken ꝑ. 2l. 28. 103. I48. 770. Haller I e ꝑ. 238.

Ar

5

4t a

Pa5 Haller. I. c. ꝓ. 228. IIoboken. I. e. ꝑ. I98. 199
Denys p. 1I3. 261.

 F æ

v) f 3536. Maũricaux obſ ꝑ. 66. Amand ꝑ. 60. ſ l]

Haller. L T, VIII. aa8.

 n t-

At:va xæI27æ

a) Eaudelocque. l. c ꝑ 297. Roederer, IL. c ꝑ 23 ElIlILVME

Stein, Fi1ied,. Ruiſch Th. anat. 6. li r
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ſiol. ꝑ. 480.

Al

1) Roederer. .L e.  714. Stein. I, c. 1. T. ꝑ. Io4

Haller. L. c. T. VIIL p. 246. 5tov. l. c. ꝑ: 19.

4 Blum e nbach Inſt. phyſol. 1. 4533. Iadelots ꝑ
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nique munus placentiAl ae in eo ponunt, n
æertum principium, guod pabulum vitae dieunt,

eſfformet.

C A P UT. II
De punctis adhaeſionis placentae in utero et

ſignis hujus adhaeſionis.

s. 12.
Praemiſſo capite priori nunc propius ad ſcopum

De adhaeſione ſupra  9)
aliquid diximus. Adhãeſio vero pro numero parie-
tum et locorum internae ſuperſiciei uteri difſert, pro
ut obſervationes clarorum virorum demonſtrant. Sed

nimis prolixum, immo et inutile foret, omnia, quae

eſſe poſſunt, adhaeſionis indicare puncta. Suſſiciat
iſionem generalem ſecundum internas facies uteri

i

s 13.
Obſtetricans variam adhaeſionem bene noſcat

quo enim hujus rei notitia certior eſt, eo

B 2

noſtrum accedimus.

felicius procedet placentae ſolutio.

adnotaſſe.

oportet
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I2) Adhæedio ad fundum uteri maxime na-

turalis cęnſetur, quja huc regione vires muscula-

res uter ehm ontimè expellere poſfunt æ)

Cognoſeitur a) externe, ſi ſundus uterĩ ex-
panſus remanet, globus durus in regione um-
bilicali percipitur ſ), ac contractione cervicis et

parietum. Ab inſlatione inteſtinorum Medi-
cus hanc adhaeſionem diſtinguere poteſt ſor-

ma et duritie.

b) interne manu exploratoris.

2) Adhueſio ad latus, vel ſiniſtrum, vel
dextrum uteri g)-

i

Cognoſcitur ex globo duro vel in ſiniſtra,
vel in dextta parte regionis hypogaſtricae, et

 Fried Anfangsgrunde der Geburishũilfe s. 352. Stein
lL. e. I. T. S. 310. lHaller I. c. T. VIIL. ꝑ. 227. Smel-
hieT.6. S.1 Roederer. T. 5. denys ꝑ 263.

5) Stein I. e. T. T. 534 und 635. Baudeloc que.

I c. p. 299.

g) Stein. I. a. T. ſ. a83. Bia n che Tom. 1. Vol. 17.
Ve ſalius com. nor;? an. I75. et f, 11. Verhoy-
ſen T. 2.. 31.



inaequali contractione uteri A ſcbalis in-

duratis forma praecipue dignoſcitur ꝓ.

Interne ut ſupra.

s. IS.
3 Adhaeſio ad parietem vel anteriorem,

vel poſteriorem uteri

Cognoſcitur externe perceptione globi duri
in regione pubis: quo Iuculentior hic glo-
bus dignoſcitur, eo certior eſt adhacſio ad parie-

tem anteriorem; quO obſcurior, eo vero-
ſimilior adhaeſio ad parietem poſteriorem I).
Ne confundat medicus hanc adhaeſionem cum

veſica urinaria impleta: qua de renecèſſe eſt, ut

cathetere urina emittatur.

Interne ut ſupra.

S. 16.
Ad diagnoſin harum adhaeſionum multum fitus

pronus puerperae prodeſt, nam tali modo muſculi

h) Stein. l. e.

i) Baudelocque. I. e. pag. 207-
E) Levret. pag: 4.. Smellis mitwief. ꝑ. 137. Ga-

rantius ꝓ. 15.

I) Albih icones uteii gravidi, ven pag. 216.
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22

abdominales relaxantur, et partes ſubjacentes diſtin-
ctius cognoſcuntur m). Aberrationes modicae ab

adhaeſionibus dictis facile diſtingnuntur. In om-
nibus his caſibus ſigna, ab interna exploratione
ſumpta, certiora ſunt.

s- x7.
4) Adhaeſio ad orificium uteri et ad

cervice m vel partialis n) vel totalis eſ.

Cognoſcitur a) in progreſſu graviditatis ex
haemorrhagiis, quae de tempore ad tempus re-

currunt. Dilatatione nempe ſucceſſiva cervi-

cis, vaſa communicantia placentae disrum-

puntur ꝓ.

b) Porro ex partu praematuro cognoſcitur, qui
vel arte, vel natura inſtituitur

c) ex haemorrhagiis in ipſo partu, r 4

v

u) Vo igtel DIſſ. Fiagment, ſemiolog. obſtetric, pag. I.

n) Baude loc que pag. 300.

o) Stein l. c, I. T. ſ. no. Baudelocque I. c, Fried
von der G,. H. ꝑ. 133.

P) Fried. l. c. ibid.

ꝗ) Fried. l c.
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E

àd ex doloribus in partu, qui uteri orificlum non

aperiunt.

e) explorationis ope, ſi inſtante partu nulla ve-
ſica apparet, ſed in orificio uteri corpus gra-

nulatum percĩpitur 7).

Praeter dictos locos, et placentam in locis aliis prae-

ternaturaliter adhaerere poſſe, obſervationes docent,

e. g. in tuba ut BOEHMERUS S) et HALLERUS
viderunt; vel in inteſtinis, quod AMAND u) aut n
meſenterio, colo et diaphragrate, quod PUZOS v)
obſervarunt: interdum et quibusdam cavels uterĩ in-

cluſa eſt w).

C APUT. IIDe Remanſione placentae ejusque cauſis
et ſignis.

j. I8.Remanere placentam dicimus, ſi paulo poſt ex-

cluſionem foetus non excluditur. Hic verba facie-

r) Ibid. L c.
5) Boehmeri obſerv, anat. T. II. Tab. I. F. 5. Jouin. de

Medic. 1756.

t) Hallet l. c. T. VIII. pag. æ:8.
n Amand, Obſ 58.
æ) Puzos ad La motte gener. ꝑ, 230. 23l. rã

y) Amand ꝑ 60
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gnis, quaæe praeſentem cauſam remanſionis indicant. æ

s. I0.
Ad cauſas praecipuas remanſionis refero

ĩ

a72 b
mus de cauſis, quibus remanſio perſicitur, et de ſi-

 æ

1. debilitatem totalem puerperae: haec vel a partn

difficili praegreſſo, vel ab habitu corporis, vel
b

l

ihaemorrhagiis, tempore graviditatis urgentibus

l b
E

ve a mor o ortum uum ducere poteſt æ). i
i

Signa hujus ſtatus pendent ex narratione rerum i

l

praegreſſarum, ex pulſu debili, ex animi deliquiis

debilioribus, deſectu motus ſanguinis cum pal-

Iore conjuncto, ex ſrigore generali, ex ſudorę
frigido ete. a), demum &x habſtu corporis.

2v.m,

]Yx]:;]:

2) Oppreſſionem virium b) quae vel ex de-
ſatigatione in partu, vel plethora pendet.

Signa dant pulſus plenus, habitus corporis,
omiſſae venae ſectiones vel peculiaris fibrarum

1) Vid. Gruner Semiotica phyſiologica e? pathologica
par. II i. 320 ſqq.

a) Gaubius patholog. pag- 313. 324.

3 Wohlfarth dſſ. de Solutione placentae, illae 1788.
P 4I. No, I.
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muſcularium inertia, nimia uteri extenſio, ©n-
tenſiones matris nimis vehementes c)

5. 2æ0.

3) Atonia Uteri eſt debilitas partialis uteri,
qui ad contractionem non tendit. Hic ſtatus vel

in toto utero vel in aliqua ejus parte adeſt; in-

terdum in ſundo uteri tantum à) vel in corpore
ita ut collum activitatem ſuam conſervet: ſae-

pius collum tantumodo paralyſin patitur, reli-
quis naturaliter ſe contrahentibus. Atonia non
eſt conſtans: modo major modo minor, vel ſtatim
a partu vel. poſt aliquot horas, immo dies ac-

cedens. Omnes hoſce caſus obſtetricæans accu-
rate obſervet. Atonia colli uterini non eſt
tam periculoſa, quam atonia ſundi, vel corporis,
quia ſecundinae frequentius poſterioribus porti-

bus adhaerent, et quia ibi plura et majora
vaſa ſita ſunt, ex quibus haemorthagia timę-

ri poteſ-

t) Gaubius patholog. pag. 308.

o) Vid. Baudelocque l. c. pag. 177.

è) Baudelocque l. c.

Mtm&

7 ad
p—,-

æ. xerm

.4

è 5æ

4H4 x
A5æuu  Sremruẽu a;

 ilH

Z

_a

x

 ærpa mnm-

EEE\

r--
e Aes

u.m
4æ:3-æ

Eſã

x 44t

33

sm”.



ull
,0ra2

 æm u r Ei

E-

 ęæm

/r

26 L_-1
Cauſae ſunt valetudinaria et debilis puerperae con-

ſtitutio nimia extenſio uteri, qui plures foetus

vel nimium aquae continet; nimia debilitas, ſpas-
mus praegreſſus, partus diſficilis, remoratio par-

tus, vel ejus praecipitatio: his enim ex rebus
uterus ob praecipitem irritationem quaſi torpore

afficitur adeoque debilitatur, ut activitas ejus pla-

ne ceſſet.

Signa. Ceſſantes dolores, permanens uter ex-
tenſio et gravior haemorrhagia, ſunt ſymptoma-
ta mali eſſentialia, quorum poſtremum cum per-

fecta vel imperfecta placentae ſolutione g) lo-

cum habet.

s. æn.
4) Spasmus uterĩ h) ubi placenta incarcera-

tur i). Cauſae, has convulſiohes et
ſpasmos uteri producentes, maxime variant:
ſunt irritamenta, quaæ vel externa a vi vio-

lenta vel. interna a laeſione uteri, vel a ple-

F) bid. l. c.

2 Baudelocque l. c. pag. 180.

B Wohlfarthl c. B. 40. n. 2.

i) Stein I. e. 2. T. ꝑ. 137. Baudelocque ꝑ. 389-
Plenk l ꝑ 107. Fried. L. c. ꝑ. I39. Roederer
I. c. ꝑ. 280.



7

thora æ), aut a nimia ſenſibilitate nervorum,

ab haemorrhagiis, a rctenta urina, a ſordi-
bus primarum viarum, a nimio ſeu obliquo ca-
pite foetus, anut a prolapſis nalibus foetus majoris,

a putreſcente foetu deſectu liquoris amnii, dolori-

bus fortioribus ac incitatis, a partu lento, a ſu-
niculo umbilicali cirea collum jacente, a laeſione

uteri per obſtetricantem imperitum, ab incauta
tractione funiculi umbilicalis vel placentae, a
motu corporis et animi e. g. ira, vel a nimia

irritabilitate oriuntur.

S igna. Pulſus celer irregnlaris et parvus, dolores
capitis vehementes, ſpasmi manuum et pedum,

obſuscatio oculorum, ſtridor dentium, os ſpu-
mans, deliquium animi I), ſpasmi univerſales
ab inaequali contractione uteri, frequens tremor

et horror, vehemens vomitus, vomitus per ali-
quot dies in partu protractus, leves artuum ſpms-

mi, dolores parturientem miſere excruciantes m).

s. æ2.

Spasmus orificii uteri, qui exitum pla-
centae occludit 2). Hoc ſymptoma adeo ſre-

E) Fried. S. 365.
I) Fried. l. c. p. 140.
m Roederer l. c. 5. 695.

Plenk L. c. ꝑ. io8. Baudelocque l. c. ꝑ. 473.
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BEN

quens eſt, ut tamquam peeuliaris ſpasmi ſpecies
conſiderari poſſit. Ab omnibus allegatis cauſis
oriri poteſt, inprimis ab inſana orifieii uteri ex-

tenſione, quundo ſcilicet obſtetrices partum ma-
turare ſatagunt, vel etiam ab exploratione nimis

frequente.

Signa ex pulſu ſpasmodico et praecipue explora-
tione oriſicii uteri hauriuntur.

l

s. 23:
6 Conjunctio firmior ope vaſorum.

Vaſa ex matre ad placentam tranſentia (8. 9.)

ſi craſſitie aut multitudine excedunt, ſtatum
praeſentem producunt.

Cauſae ſunt auctae congeſtiones ſanguinis ad ute-
rum, quibus vaſa magis magisque aucta tandem

preternaturalem craſſitiem conſequuntur.

Signa ex abſentia aliorum ſjgnorum I, æ, 3,
4, 5, et praecipue tactu dignoſcuntur

S 24:
7 Coalitus placentae cum utero o), qui duplicis

indolis eſt: vel enim placenta ipſa cum utero

He nke l Abhandlung von der Geburtshiilfe, Thomliſon
the medic Magazin. Anno 1774. V. I. vi. Wohlfarth

Diſſi 43.
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vel chorion mediante cireulo cum utero cohae- b-
arente cum illo ęoncrevit. Poſterior caſus multo ũ Eg»:

ElEeſt frequentiſſimus. Coalitus vel totalis vel par- lili h
tialis eſt. Huc et pertinet placentae in ſacco litE 3

li N El i

i

uteri incluſio vel ejus extra uterum adhãe- “n æ
ſs

rentia. Vid. 6. 18) D,

Signa ex ſtatu plethorico corporis, ex pregreſſo
ftatu phlogiſtico ſanguinis, abſentia aliorum
ſignorum, ex haemorrhagia, cum ſcilicet cohae-

ſio in una tantum parte locum habet, duratione v- z

remanſionis et praeſærtim tactu colliguntur.

l

l 5 25. b8) Situs perverſus uteri pot excluſio
m;

rnem foetus cognoſcitur tattu t
I

-9) Tumores, et hydatides uteri et partium
Vvicinarume. g. hydrops ovarii, tubae concre-

 æ ct|iæhæ

a

Wohltarth I. c. Roederers. 357. æ
a.  250

 55u

E&

Eæææ

2 Haller I. T. viij. p. 228. Amand T. v. ꝑ. 6o
x

7) Levret journ. de Med i1773. Hunter Mediciniſche
und chiuigiſche Bedc bachtung, 1. B. 1956. ſqu. Voiĩg-

tel, L. c. ꝑ. I3. nom m Er Eẽ
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tiones, calenli in veſica urinaria, ſeibala ohdu-
rata in inteſtinis, moles magna placentae s) alia-
que vitia organica pelvis et vaginae, magis par-

tum, quam placentae exitum impediunt æ).

S 3I.
Hactenus tantum ſimplices cauſas remanſionis

enumeravimus, ſed variaæ complicationes, vel
omnium ſimul, vel ſaltim alterius cum altera adeſſe

poſſunt. Ita e. g&. ſpasmus uteri coalitum, immo
coulitus ſpasmum Ipſam producere valet. Medicus

ſigna apparentia comparet et diagnoſin hihc colligat.

CAP UT. IV.
De Solutione placentae.

s æ7
Natura jpſa plurimum placentam et ſolvit et

expellit; attamen exemplis docemur plurimis, eam
interdum diu remanere et non ſolum moleſtias, verum
quoque metum ſequelarum noxiarum incuteree Hinc

placenta, poſt partum remanens, omni tempore
attentionem obſtetricantium valde excercuit, plures-

5) Roedeier I. c. Cap. Xiv. 5. 247-

t) Voigtel L. c, ſect. IV. 5, 46. ſeq;
ãl
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que ortae ſunt controverſiae, quid obſtetricanti in

tali caſu agendum ſit. Quidam enim in quovis
caſu mox a partu placentam manu educi jubent æ).

E 2E

r du à

EE

ll
n æ æ5

gea.s

 n

am

Aliĩ contra ſolutionem ſecundinarum naturae

mæ æ

committendam cenſent v). Iterum plures, me-

diam viam tenentes, adjuncta reſpiciunt ĩisque

æ

ſe ſe accomodant, ita ut vel expulſionem pla-
centae a natura expectent vel eam partim medi-

camentis, partim vero manu promovere ſata-

gant Quaelibet harum methodorum, ut ex- "u
perientia conſtat, mox utilis, mox noxia inven- W

jil
ta ęſt. Prior quidem hodie paucos habet patro- r

i
X5,

nos, cum periculi non expers ſit et vehemen- 37/

in—-

Murſinna von den Krankheiten der Sehwangern u.
wochnerin. Berl. 86. T. ll.  Deventer, Nieuv ligt
voor Vroedmeſters Amſt. 65. Mauricaux, Thebe- ſli

ſius. erc. i2) Sigault major diſſ. ergo placentar ſoluric natuiae
comittenda? Paris. 1776 Pfeffer de Solutione ſe-
cundinarum autificiali ſemper damnand. Buchmũ l-
ler, Fata et funera puerperarum ex ſolutione artific:ali
placentae oriunda, 1786.

x) Wohlfarth, L c. Aepli die ſichere Zurũicklaſſung
der Nachgeburth in beſtimten Fallen mit Grund und
Eifahrung bewieſen, 76,. Samlung ausei leſner Abhand-
lung. Z. G, pracktiſclier Aeiæte 1 Band pag: 419. Leipe, n

n
84. Ralingazert de- San. ll. lalirgang ꝑ. I. et, 66. tſn

E'llIuncker patholog. ꝑ. In. ĩ. 127.
H

I4



32 L
tes dolores parturientis ſecum ſerat, ac frequen.

ii

"nH -tius plane inntilis ſit.
n hi Secunda opinio a multis ſisque claris viris

uſæ rnmi; l defenditur; nos vero tertiae patrocinamur, inter
duo extrema quaſi media via ingreſſi: nobis

l Ellaũ; qnippe nimis periculoſum videtur, reliquas ſine
Bas ſſ il

magna cautione ſequi methodos. Hujus Ieci

ur non eſt, rationes ſententiãe noſtrae hic allegare
-1 omnes, quae jam dudum in landatis libris ſatisu
w ſunt explicitae: noſtri ſolum propoſiti eſt, illa

ii il oſferre ſigna, quae obſtetricantis manum diri-
ll

l i -gmt.
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Non nego quidem, naturam optimam obſtetrl-

cem eſſe, et ab ea in caſbus foquentibus ſolutionem

expectari poſſe, nempe

EI,

1) Si nulla adſunt ſymptomata urgentia, e. g.
E

 a.
E Tbicælcocæ

æ.7
2 &4 mx

hæ

Laemorrhagiae, convulſiones, quae a reman-

ii

l ſione placentae oriuntur, nec putredo aut aliae
diſficultates.

-r. æ.

àæ3ã: r

æiTuE

rſ 2) Si vires puerperae integrae ſunt, atque ipſa ſine
b ptasconceptis opinionibus liberas mahus obſte-an trienntĩ relinquit

 2;3;æ æn æ

i Hi D) Roederær c. ꝑ. 52. Maurica ux obſervation ſur
4 la gioſſ a paris I7I5 ꝑ. I27. obſ, 162. n, 294. Aeli
i

i l c pag. 17.



3) Si placenta jam ſoluta in ulero jacet.

4) Si atonia ſine haemorrhagia adeſt, 2T. tum
enim periculum obſtat, ne haemorrhagia ex-

citetur æ).

5) Si foetus alter ſuperſit: nam una placenta ſaepe
duobus foetubus nutrimentum praebet et
vaſa unius foetus cum vaſis alterius comunica-

tionem habent. In his caſibus ſolutio placentæe

alterum foetum certe occideret.

In his ſpeciebus ex ipſa remanſionis diuturnitate
urgentem ſolutionĩs indicationem formare non de-

bemus, et artiſicialis ſecundinarum ſolutio quovis
reſpectu noxia ſoret a).

5. 29.
Quãeritur, an ſolutio ſemper, naturae relinquen-

da ſit? Naturae ſemper ſolutionem commitrere in
genere magis ſecundum Theoriam, quam ad expe-

rientiam dictum mihi videtur. Nam obſtacula
interdum adſunt, quae a natura ſuperari nen poſſunt,

et quae medicus vel medicamentis vel mana remo-

vere debet. Ad haec pertinent omnia illa, quae ꝗ.

20. 25. enurheravimus.

2) Baudelocque l. e. ꝑ. 475.55- lE
a) Vid. Wohlſarth, Aeli etc,
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S- 30.
Verum non ſolum obſtacula removenda ſunt,

quaæ naturalem ſolutionem impediunt, ſed interdum
ſymptomata adſunt urgentia, quaæ expectatio-
nem naturalis ſolutionis plane interdicunt, et ſolutio-

nem ertificialem quam celerrime ſieri jubent. Haec

praecipue ſunt

I) H2emorrhagiae proſuſac, quae ex imper-
fccta ſolutione, conjuncta cum debilitate et ato-

nia uteri provenint 5). Hae tempore gravidita-
tis adhæeſionem placentae ad os uteri indicant.

18) Tunc vitae periculum eſt in mora,
plncenta ſolvenda, et uterus ad contractionem

Incitandus eſt.

Signa vel plane patent, vel minus, ſcilicet pla-
centa, vel tota vel ex parte ſoluta, os uteri tan-

quam conus inverſus. obſidet idque claudit.
Atonia uteri; creſcens ęjusdem expanſio in
haemorrhagia interna; animi deliquium etc.

ete.

2) Putredo placentae ad ſolutionem urget
propter reſorbitionem à). Si putredo jam reſolu-

b) Roederer. 5. 346. Baudelocque l. c. 478.
Plench. L e P. 107.

c) Baudelocque l. c. p. 472. et 474. not, s.
d) Baudelocgue l e. ꝑ. 486,
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tionem integram eſſicit, injectiones ant.ſenti-

cae indicata|ę ſunt.

Signa, ichor foetens, ſenſus ſrigoris in puerpe-

ra, duratio remanſions, anni teũ;.; è.

3) Inflammatio uteri ſ) levior, ꝗnaæ ex do-
lore, facie rubra, pulſu pleno, vel etiam parvo,
duro, frequenti, ex febre, tumore genitalium,

debilitate parturientis, ac cruſta inſlammato-
ria ſanguinis etc. cognoſcitur. Solvenda eſt pla-
centa ob periculum ſphaceli.

il

4) Porro ſi remanſio placentae ſpasmum uni-

verſalem, vel graves moleſtias aſfert, e g.
convulſiones, deliquia animſ ꝗ), nuequalem con-

tractionem, uteri preſſones ete. nec aliae hu-

jus ſtatus canſae adſunt.

5) Si coalitus ſirmior adeſt.
6). Si placenta os uterj obtegit et ſoetul ex-

itum occludit: quem ſtatum ſaepiſilme in abor-

e Roederer I e. s. 285-
f) Ibid. I c. s. 353. et s. 400 et 40I.

g) Baudelocque I. c. B. 472. Roederer. L. F,
346. ſqq.
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tu invenimus, tunc ſaltem or parte folvenda
et. 8). Melior ſane eſt ſolutio quam perſo-
ratio placentae b).

5. 32.
Manuale et modum ſolutionis placentae Medici

arte obiſtetricia clari indicant 2, ſed omnia haec prae-
cepta facllius dare, ꝗnam cxercere eſ?t, uti quivis

propria experientia, mænum admovendo, edocebitur.

Nos hic deſcriptionem methodorum ad ſcopum no-
ſtrum minime pertinentium omittĩmus.

ES=

Sed premitur ſolutio artiſicialis difficultatibus,
variis, nempe omnia, quae 20- 25, de obſtaculis
narurolis ſolutior is diximus et hic in jus vocan-
tur; practerea audhuc aliae cnuſæe accedunt,

nempe
Figura, et inngnitudo, naturalem formaæm ex-

cedens. o et 25N. 9.
L) Baudelociue I. e p. 50 Stark Archiv, I. E.

L St ſou. 141. F1ied. L e. p. 133.

i)y Fried. L c. 5. 52359. Baudelocque I. c. ꝑ-
299. Srern, Plank, alique.

E) Roederer, L. c. ꝑ. 152. Baude loc que ꝑ, 478. Stein
L. c. 195.

iu
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Signa tactu cognoſcimus, et ſi ſolutio etiam
cum ſucceſſu procedit, tamen eam retardat.

S- 34-

2) Partus praematurus, ſive abortus, ſolu-
tionem difficiliorem reddit,

a) propter arctam vaginam I).

b) tum, quia in primis menſibus graviditatis tunica
decidna ovi, toram ſuperficiem internam uteri
inveſit n.

Statum hunc cognoſcimus ex tempore gravidita-

tis. Hoc in caſu injectiones commendantur.

S 35-
3) Disruptio funiculi umbilicalis o)

Cognoſcitur ex abſentia funiculi, ex haemor-
rhagia, ſi pars placentae lacerata eſt, et praeci-

pue exploratione interna.

1) Baudelocque l. c. pag. Io4.

n) ibid. l.. c. pog. 500.

o) ibid. I. e. ꝑ. 483. Roe derer I, c. ſ. 358-

Roederer l. c. ſ. 358- 359.
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Solutio difſicilis et propter deſectum fili du-
centis: caute ergo operator diſquiſionem inſtituat,

nam certus non eſt, an placentam, an vero partem
uteri protrahat.

Signa diagnoſtica colligimus

38

2) tactu, et quidem ex habitu granulato placentae,

2) ex narratione puerperae: percontatur enim ob-

h

ſtetricans prerperam, an preſſio vèl tractio par-

hoc placentam, illud uterum trahi notat
tis projacentis doloribus conjuncta ſit, nec

ne

1 Roedorerl, c. S. 358-359-



Et

T H E S E S.

I.

Funiculus umbilicalis deligandus eſt.

II.

tate naturali ſemper occupats in gravidiCaput foetu
Ergo inverſio embrionis,

Kindes) in phantaſia tantum
locum inſeriorem.
(das Stirzen des
exiſtit.

III.

ripparum minime naturalis eſt cenſendus.Partus Ag

IV.

Convivia. baptismalia haud raro febr Im puerperarum
efficiunt.
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