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Die Reform des Hebammenwesens in

Salzburg zwischen 1760 und 1815

Von Gunda Barth-Scalmani

Vo Weib geboren, seht auf diesen Stand herab
der Nachwelt Schiksall hiingt von seinem Schiksall ab.

Im November 1993 titelte die dsterreichische Tageszeitung DER STANDARD
,Jauziehen um Hebammenpraxen“*: Das klang nach Spannung unter Angehérigen
medizinischer Berufe, die durch Ausbildung und Rang, woméglich auch Ge-
schlecht unterschieden waren, aber dasselbe ,Objekt“, die schwangere Frau, als
Mittelpunkt ihres beruflichen Interesses und Einkommens hatten. Einen Monat
spiter hieff es: ,Sanktus fiir midnnliche Hebammen. Seit den Briidern Grimm war
die Hebamme* oder Wehmutter® nur in der grammatikalisch weiblichen Form be-
kannt, sollte nun ein neues Geschlecht fiir ,minnliche Hebammen® eingefiihrt
werden?

Ein neues Hebammengesetz stand kurz vor der Beschluf$fassung: Die Matura
wurde als Voraussetzung fiir den Berufszugang eingefiihrt, die Ausbildung auf drei
Jahre verlingert und Fortbildungsmafinahmen verpflichtend gemacht. Auch Min-
ner sollten zu dem Beruf der Hebamme zugelassen werden. Nach den ersten Ent-
wiirfen hitte das Gesundheitsministerium den Hebammen freie Hand bei der Be-
treuung einer ,,normalen® Schwangerschaft bis nach der Geburt gelassen. Aufgrund
von Protesten aus der Arzteschaft blieben die Mutter-Kind-Paf8-Untersuchungen
aber dann doch an die Gynikologen gebunden. Zwolf in Osterreich existierende
freie Hebammenpraxen in medizinisch unterversorgten Gebieten Vorarlbergs, Ti-
rols, Kirntens und Niederdsterreichs durften jedoch trotz Protesten der irztlichen
Standesvertretungen weiterbestehen®.

Was war an diesen kurzen Meldungen abseits der Tagesaktualitit so interessant?
Ein alter Berufsstand, traditionellerweise in allen Kulturen meist von Frauen ausge-
iibt, sollte stirker professionalisiert werden. Zugleich aber entziindete sich bei der
Abgrenzung der Kompetenzen ein Streit, in dem hintergriindig der Rang und das
Geschlecht der Positionsinhaber und Positionsinhaberinnen eine Rolle spielten.
Historisch betrachtet, spiegelt sich in diesen Meldungen die Variation eines ewig
gleichen Motivs in der Sozialgeschichte der medizinischen Berufe. Denn nicht blof§
der soziale Hintergrund, sondern auch das Geschlecht ist eine wesentliche Katego-
rie jeder historischen Untersuchung.

In den folgenden Ausfiihrungen soll gezeigt werden, wie das Hebammenwesen
in Salzburg vom Ende des 18. Jahrhunderts bis zum Beginn des nachfolgenden ver-
andert, ,reformiert” und ,,modernisiert” wurde.
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Die Momentaufnahme eines jungen Arztes

Die meisten Hebammen auf dem Land erlernen von den Kiihen ibre barbarischen
Kiinste, es mangle ihnen an theoretischen Kenntnisse der Anatomie, Unterricht er-
hielten sie nur insoweit, als sie von den Pfarrern iiber das Taufwesen instruiert wiir-
den, und gelinge ihnen einmal ein geschickter Handgriff, so sei das wie ein Drefer
in der Lotrie.

Mit dieser drastischen Zustandsbeschreibung markierte zu Beginn des Jahres
17817 der 27jihrige Physicus von Hallein, Dr. Steinhauser®, dramatisch recht wirk-
sam seine ,Patriotischen Vorschlige zur Verbesserung des Hebammenwesens®. Da-
mit wollte er auf eine staatliche Organisierung der Hebammenausbildung abzielen,
damit nicht nur fiir die Stadt, sondern auch fiir das ebenso kostbare Leben der Land-
weiber Hebammen und Bader unterrichter werden konnten. Zur Erreichung dieses
Ziels lieferte er auch gleich einige konkrete Pline.

Festzuhalten ist, dafl ein junger minnlicher Arzt, der seine Ausbildung in Wien
erhalten hatte und danach in der zweitgréflten Stadt des Erzstifts titig war, in der er
aufgrund seiner Verpflichtungen gleichermaflen Einblick in die gesundheitliche Si-
tuation der verschiedenen stidtischen Schichten inklusive der Bergknappen und
Salinenarbeiter sowie der Landbewohner hatte, sich an den Staat wandte, damit
dieser Reformen auf dem geburtshilflichen Sektor ergreife.

Die Geschichte dieser Reform ist vielmehr ein Geflecht zahlreicher unterschied-
licher Geschichten. Da das Archivmaterial iiberwiegend aus amtlichem Schriftver-
kehr besteht, gibt es die Geschichte der gescheiterten Verwirklichung einer Ge-
burtsklinik und der durchgefithrten Sparvariante. Indirekt sprechen aber aus dem-
selben Material die Geschichten der doppelt Betroffenen. Nimlich einerseits der
Hebammen, ob staatlich anerkannt oder nur geduldet, mit denen man Geschichte
machte, indem man ihrer Funktion fiir die Bevélkerungszahl des Staates gewahr
wurde. Andererseits ist es auch eine Geschichte der Miitter, die in dem Archivmate-
rial nur selten vorkommen, dann, wenn etwas ,schief* gegangen ist oder deren
»Leistungen® in Form von Zahlen ,stumm® in den Geburtsstatistiken bleiben. Ihre
Geschichten sind die schweigsamsten. Denn aus dem iiberlieferten Material spre-
chen vor allem die Reprisentanten des Staates, zeigt sich, mit welchen unterschied-
lichen Absichten sie sich des Geburtsvorgangs annahmen.

Ganz generell ist festzustellen, daf3 fiir den sich in der Zeit des ausgeprigten Ab-
solutismus herausbildenden modernen Staat der Bereich der Gesundheitsfiirsorge
und Krankenpflege zu einem Objekt staatlicher Titigkeit wird, Gesundheitspolitik
entsteht’. Dem lag die Einsicht zugrunde, daf§ nur ein bevélkerungsreicher Staat
mit physisch und psychisch gesunden Bewohnern die Grundlage fiir wirtschaftli-
ches Wohlergehen, militirische Stirke und damit fiir politische Machtausiibung
sei.

Die Figur der Hebamme wird gerade zu dem Zeitpunkt ein Gegenstand medizi-
nischer Schriften und gesundheitspolitischer Mafinahmen, als man den Zusam-
menhang des Geburtsvorgangs mit anderen staatlichen und wirtschaftspolitischen
Zielen erkannte.
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Daher ist im europiischen Zusammenhang das spite 17. und 18. Jahrhundert,
im deutschsprachigen Raum vor allem dessen zweite Hilfte der Zeitraum, in dem
das Hebammenwesen zeitlich weitreichende Verinderungen erfihrt®.

Prozessuell und vereinfacht dargestellt, kam es bereits vor dem 18. Jahrhundert
zunichst zu einer Verschriftlichung des geburtshilflichen Wissens, das traditionel-
lerweise von Hebammenmeisterinnen miindlich an ihre Schiilerinnen weitergege-
ben wurde. Diese Lehrbiicher wurden zunichst noch — in Frankreich vor allem —
auch von Frauen verfaflt, im deutschsprachigen Raum zunehmend mehr von Arz-
ten. In der Folge wurde dieses Wissen im Rahmen der Entfaltung und Verbreite-
rung der medizinischen Wissenschaften zur universitir vermittelten Geburtshilfe',
mutierte im Verlauf des 19. Jahrhunderts zu einer akzeptierten Fachdisziplin — Gy-
nikologie”? — und ging dabei aufgrund der ungleichen Bildungschancen fiir Min-
ner und Frauen véllig in minnliche Hinde iiber.

Zugleich vollzog sich die systematische Medikalisierung der Frau. Im Diskurs
iiber Minner und Frauen waren die Standeskriterien im aufklirerischen Denken
zugunsten bipolarer, einander ausschliefenden Charaktereigenschaften zuriickge-
wichen®. Das laf8t sich auch anhand des medizinisch-anthropologischen Schrift-
tums feststellen, das den Korper der Frau, seine Physiologie und Pathologie sowie
seine Krankheiten zunehmend als einen Sonderfall der Norm wahrnahm'™. Parallel
zu diesen Paradigmenwechseln in der Wissensvermittlung und der Betrachtungs-
weise spielte sich am Wochenbett ein Stellungswechsel ab. Erste Autoritit wurde
auch da der minnliche Arzt, die Hebamme nahm die letzte Rangstufe des staatlich
anerkannten Sanititspersonals ein. In unserem Jahrhundert wurde als letzter
Schritt das Wochenbett verlagert: aus den Privatriumen der Frau in die staatliche
Institution Klinik".

Das Hebammenwesen in Salzburg vor und bis 1760

Die einzige Voraussetzungen fiir eine Berufsausiibung traditioneller Hebam-
men'®, zumal in einem geistlichen Staat, war die von Steinhauser angesprochene
Unterweisung durch die Geistlichkeit, da Hebammen seit dem 13. Jahrhundert”
zur Nottaufe berechtigt bzw. sogar verpflichtet waren. Dies galt bis in die Neuzeit
und wurde beispielsweise fiir Salzburg in einer Verordnung vom 9. August 1686 er-
neuert’®. Von 1689 ist eine Bestimmung erhalten, derzufolge Apotheker, Bader,
Chirurgen und Hebammen vor ihrem Berufsantritt eine Priifung ablegen muf3-
ten”. Knapp hundert Jahre spiter wurde dies in einer Verfiigung (30. Juli 1757) fiir
die Hebammen erneuert®. Dieses ,, Aufschworen” der Hebammen bedeutete eine
formale obrigkeitliche Kontrolle ohne grofRere Uberpriifung der inhaltlichen Kom-
petenz der Berufsbefihigung. Es ist zu vermuten, dafi, dhnlich wie in anderen Ge-
genden des deutschen Sprachraums®, dieses ,Aufschworen® seit dem Mittelalter
iiblich war, wenngleich sich in Salzburg dafiir keine Belege finden liefen. In dieser
formalen Kenntnisnahme der Titigkeit von Hebammen durch die Obrigkeit ist
zugleich zu lesen, daff die Erwerbung der beruflichen Fihigkeiten in einem mehr
oder minder autonomen Bereich der Frauen akzeptiert wurde.
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Neben der Kontrolle durch die Obrigkeit lassen sich fiir Salzburg bereits am Be-
ginn des 18. Jahrhunderts vereinzelt Ansitze feststellen, die Ausbildung der Heb-
ammen zu verindern. Aus dem Ausland sollte eine Hebamme geholt werden, um
bei freier Praxis andere Frauen zu unterrichten (1719). Zwei Jahre spiter wollte
man eine Salzburgerin fiir zwei Jahre zur Ausbildung nach Wien schicken (1721)*,
Beide Bemiihungen verliefen im Sand, vor allem wegen der damit verbundenen
Kostenfrage. Ende des Jahres 1765 wurde der junge Dr. Prex® auf Kosten der
Landschaft und des Magistrats von Salzburg fiir ein ca. zweieinhalbjahriges Prakei-
kum an die geburtshilfliche Abteilung des Hotel de Dieu nach Paris gesandt®. Er
fungierte spiter als Priifer der Hebammen.

Zu Beginn der 1760er Jahre wurde die Anzahl der Hebammen und ihre Zulas-

sungsqualifikation erhoben.

Anzahl der gepriiften und ungepriiften Hebammen 1760/61*

gepriift  ungepriift  Summe

Aufler Gebirg** 26% 74% 123
Inner Gebirg™** 5% 95% 79
Summe (abs.) 36 166 202

* Eigene Zusammenstellung und Berechnung nach SLA, Landschaft R III, Nr. 10, Beilage E, nach
den Angaben aus den Pfleggerichten unter Auf8erachtlassung der Hofmarken.
** Damit wurden alle Pfleggerichte nordlich des Passes Lueg (mit Ausnahme von Abtenau) be-
zeichnet.
*** Hier sind aufler den traditionell so bezeichneten Pfleggerichten siidlich des Passes Lueg (inkl.
Abtenau) auch noch die vier heute zu Tirol gehorigen Pfleggerichte Windischmatrei, Kropfsberg, Fiigen
und Hopfgarten subsumiert.

Hier zeigt sich zunichst einmal ein Strukturmerkmal, das fiir das Ausbildungs-
wesen von medizinischem Personal im modernen Staat insgesamt charakteristisch
ist, nimlich die geographische Verteilung von gepriiften und ungepriiften Hebam-
men. Je weiter entfernt von der Hauptstadt, desto weniger gepriifte Hebammen
gab es. Waren es auf dem sogenannten ,flachen Lande® immerhin ein Viertel aller
von den Beamten erfafiten und gemeldeten Hebammen, und ist das an und fiir sich
schon ein zu beriicksichtigender Vorbehalt, so reduzierte sich diese Zahl im gebirgi-
gen Teil des Erzstifts auf fiinf Prozent. Dahinter verbargen sich de facto eine Heb-
amme aus dem stidtischen Bereich Radtstadt und drei weitere, auffallenderweise
alle aus Rauris.

Niher zu beleuchten ist hier auch die Bezeichnung der gepriiften Hebamme. Al-
le 36 examinirten Hebammen wurden in dem kurzen Zeitraum zwischen Novem-
ber 1760 und Februar 1761 einer Priifung unterzogen, und zwar, von wenigen Aus-
nahmen abgesehen, von Peter Anton Agliardi®. Als Absolvent der Universitit von
Padua war er durch eine der fithrenden europiischen Medizinerschulen gegangen,
vor allem beziiglich der anatomischen Kenntnisse. Meistens beschrinkten sich die
geburtshilflichen Kenntnisse der Arzte auf die anatomischen Voraussetzungen. Es
mangelte ihnen an praktischen Erfahrungen des Geburtsvorgangs, weil sie traditio-
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nellerweise nur bei Komplikationen ans Wochenbett gerufen wurden®. Eine ,,Prii-
fung” um 1760 konnte daher mit dem ihr innewohnenden hierarchischen Mecha-
nismus nur von den Kenntnissen des Arztes, weniger von den Erfahrungen der ,,ge-
priiften” Frauen ausgehen und schuf dadurch von Anfang an Ungleichgewichte.

Eine Zusammenschau der pro Pfleggericht erfafSten Hebammen mit der Zahl
der dortigen Bevolkerung bestitigt das erwartete Bild, daf§ durchschnittlich mehr
Hebammen ,,aufler Gebirg” als jenseits des Passes Lueg zur Verfiigung standen, und
dafl ,inner Gebirg® die Versorgung der weiblichen Bevélkerung mit Geburtshelfe-
rinnen schlechter war. Vorschnelle Verallgemeinerungen sind auf der Ebene der
Pfleggerichte jedoch zu korrigieren, da sich kein einheitliches Muster im Verhiltnis
zwischen Hebammen und Anzahl der Bevélkerung finden lift. Das Problem liegt
hier in den Quellen, es stellt sich die Frage nach der Relevanz amtlicher Erfassun-
gen. Schon manche Beamten stellten fest, dafl . . . hier und dort weniger, und an
manchem ort gar keine ordentliche Hebam’ zu eruieren sei. Der springende Punkt
war die genaue Festlegung dessen, was eine ,,ordentliche Hebamme* sei. Hauptbe-
ruflich konnte diese Titigkeit, formell betrachtet, aufgrund fehlender ausreichen-
der Bezahlungsmodalititen kaum eine Frau betreiben, im informellen Bereich fiel
diese Titigkeit von Frauen, modern ausgedriickt, in den Bereich der Nachbar-
schaftshilfe und Frauensolidaritit, wo pekuniire und hiufiger materielle Remune-
rationen iiberhaupt nicht mehr greifbar sind. Der Beruf der Hebamme war bis zum
Ende des 18. Jahrhunderts in Salzburg noch keinen Professionalisierungsbestrebun-
gen ausgesetzt, die den Berufszugang, die Qualifikation der Ausbildung, die Aus-
schliefSlichkeit der Berufstitigkeit geregelt hitte.

Die Erhebung von 1760/61 zeigt ein weiteres Strukturmerkmal der Hebam-
mengeschichte: Je gebirgiger und diinner besiedelt eine Gegend, desto wahr-
scheinlicher, daf§ Frauen sich bei einem Anlafifall mit den eigenen oder den im
Familien- und unmittelbaren Nachbarschaftskreis erworbenen Erfahrungen bei-
standen.

Die quasi privat oder ,ungepriift“ titigen Hebammen wurden um 1760 amtli-
cherseits gleichwertig neben den ,ordentlichen” Hebammen wahrgenommen, die
ofters, wenn auch noch nicht neben-, geschweige denn hauptberuflich, gegen Be-
zahlung einer Geburtstaxe oder einer sonstigen Sachentschidigung titig waren.
Diese ,,ordentlichen Hebammen® sind vor allem ein Phinomen der Stidte: in Salz-
burg bezogen drei von insgesamt neun vom Magistrat ein Wartgeld, in Hallein wa-
ren die gemeldeten fiinf Hebammen von den biirgerlichen Lasten befreit, die Rad-
stidter Hebamme konnte neben dem sogenannten ,Wartgeld“*® noch mit ausrei-
chender Schmalzversorgung rechnen.

Wesentlich ist, daf§ man um 1760 zwar begann, das Wissen einiger Hebammen
von oben zu kontrollieren, dafl aber eine ,,ordentliche Hebamme® noch nicht un-
bedingt eine Priifung haben mufite” und dafl es neben diesen den — nicht blof§ von
den Frauen, sondern auch vom Staat noch akzeptierten — informellen Geburtsbei-
stand von Frauen untereinander gab. Von ,Afterhebammen®, ,Winkelhebammen®
und Pfuscherinnen als Negativbild gegeniiber der gepriiften Hebamme sprach zu-
mindest bis 1760 noch niemand.
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Reformideen zum Hebammenwesen bis 1790

Als Steinhauser in seiner Zustandsbeschreibung zwanzig Jahre spiter ein Horror-
szenario malte, von unausgebildeten Hebammen schrieb, die mit wungeschikten
Handgriffen in die Rechte der Natur eingriffen und Verletzungen an Schwangeren
und Ungeborenen hervorriefen, und auch die Bader nicht verschonte, denen die
Handhabung eines geburtshilflichen Instruments zum Dolch in den Hinden eines
Rasenden™ geriet, da hatte sich in der Zwischenzeit auch die Ausbildung der Medi-
ziner an den Universititen und damit zusammenhingend die Organisation des Sa-
nititswesens im Reich und in den habsburgischen Lindern zu verindern begon-
nen. Verinderungen, deren Auswirkungen auch im Erzstift zu einer Neuorganisa-
tion des Gesundheitswesens fiihrten.

Durch den Einfluff ihres hollindischen Leibarztes Gerard van Swieten (1700~
1772) kam es in der Regierungszeit Maria Theresias zu einer grundlegenden syste-
matischen Organisation des Gesundheitswesens, zunichst mit der Errichtung der
Sanitits-Hofdeputation 1753 als oberster Sanititsbehérde und mit der Haupt-Me-
dizinalordnung fiir Béhmen 1770 sowie dem Sanititsnormativ fiir das Reich 1765
zur Sicherung des Gesundheitszustandes im Inneren des Landes®. Innerhalb dieser
neuen Rahmenbedingungen wurde zunichst nach preuflischem Vorbild die Ausbil-
dung des niederen Gesundheitspersonals, also der Wundirzte, Bader und Hebam-
men, zu verbessern versucht, indem man sie aus der ziinftischen Lehrtradition her-
auszubrechen trachtete. So sollten nach einer Verordnung von 1748 fiir Wien und
Béhmen nur mehr solche Hebammen zugelassen werden, die entweder von der
Medizinischen Fakultit der Wiener Universitit oder einem Kreisphysikus gepriift
worden wiren. Man kann in dieser Mafinahme sicher ein Vorbild fiir die Salzbur-
ger Verordnung von 1757 sehen, muf§ aber in beiden Fillen neben die gesetzlichen
Ebene die Beharrungstendenz der gegebenen Verhiltnisse stellen. Das gesundheits-
politische Ziel sollte noch fiir lange Zeit nicht mit dem System der alltiglichen me-
dizinischen Praxis iibereinstimmen.

Gleichzeitig mit dem nunmehr gesetzlich geregelten Ausbildungsprofil der Heb-
ammen setzten auch jene Verordnungen ein (so beispielsweise an die Magistrate
1775)*%, die ,,Hebammenfretterinnen® abzuschaffen, die sich als eine Art Leitmotiv
der staatlichen Gesundheitspolitik bis Ende des 19. Jahrhunderts durchziehen.

Im Bereich des Unterrichtssystems wurde 1749 in Freiburg zum erstenmal ei-
nem ,0sterreichischen® Professor aufgetragen, in seinen Vorlesungen iiber Anato-
mie und Chirurgie auch die Geburtshilfe” einzubeziehen. Es dauerte ein Viertel-
jahrhundert, bis dieser Lehrauftrag vom westlichsten Rand der habsburgischen
Linder in die akademische Spezialisierung des Zentrums eindrang und dort seine
Verwirklichung fand. 1774 wurde dort eine auflerordentliche Lehrkanzel fiir
Wundirzte und Geburtshelfer ins Leben gerufen™.

Eine Ausbildungsstufe darunter wurden ab 1774 in allen Hauptorten der Pro-
vinzen eigene Lehrer fiir Wundirzte und Hebammen aufgestellt, die, versorgt mit
Lehrmaterial aus dem universitiren Mittelpunkt Wien, das Ziel der Bereitstellung
staatlich ausgebildeter und kontrollierbarer Geburtshelfer und Geburtshelferinnen
in den nachgeordneten Riumen verwirklichen sollten.
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Noch immer fehlte jedoch vor allem fiir den minnlichen Geburtshelfer ein aus-
reichendes Feld praktischer Betitigung jenseits der traditionellen, in mentalen und
sozialen Mustern verwurzelten Scheidungslinien weibliche Geburtshilfe/ménnli-
cher Arzt. Diese ,Abrundung® vollzog sich zunichst in der Aufstellung geburtshilf-
licher Abteilungen an bestehenden Spitilern (beispielsweise nach dem Vorbild Flo-
renz am Griefler Armenhaus in Graz 1764), ehe es schliellich zur Errichtung eige-
ner Gebiranstalten, oft verbunden mit Findelhdusern kam. Dies geschah in Wien
erst unter Josef I1. 1784, Arme und ledige Frauen, die weiblichen Teile der neu-
zeitichen stidtischen Unterschicht, erfuhren dort medizinischen Beistand und
wurden zugleich zum , Krankenmaterial“, an dem man praktisches Wissen begrei-
fend erwarb.

Die Reformansitze des Hebammenwesens im 18. Jahrhundert standen in Salz-
burg wie auch anderswo im Zusammenhang mit einer Reorganisierung und Mo-
dernisierung des Gesundheitswesens®. Reorganisierung deswegen, weil auch im 16.
und 17. Jahrhundert Bestimmungen fiir einige Berufe des Medizinalwesens” und
zur Vermeidung von Seuchen erlassen worden waren, daraus jedoch noch keine
Gesundheitspolitik entstanden war.

Bereits im Jahr 1679 wurde eine oberste Sanititsbehorde (,Collegium Medi-
cum®) ins Leben gerufen, deren praktische Wirkung auf die Organisation des Ge-
sundheitswesens nicht zu tragen kam, sondern im Bereich der medizinalen Privat-
versorgung fiir den Landesfiirsten steckenblieb. Deshalb muf3te sie als Intrument
einer neuzeitlichen Gesundheitspolitik mehrmals neu eingerichtet werden. Als
strukturelles Defizit erwies sich dabei jedesmals die unklare Kompetenzaufteilung
gegeniiber dem Hofrat, der sich als iibergeordnete Behérde verstand.

Nicht zufilligerweise kam es kurz nach dem Regierungsantritt des in der Tradi-
tion der Wiener Aufklirung stehenden Hieronymus Colloredo® zu einigen neuen
Ansitzen. Nach den ersten Geburtswehen (1773, 1774) wurde das Collegium Me-
dicum ab 1783 fiir alle relevanten Fragen einbezogen. Unstimmigkeiten mit dem
Hofrat und unter den Arzten behinderten seine Wirksamkeit weiterhin. Formal
waren die stidtischen Arzte des Landes diesem Kollegialorgan unterstellt. Lange
Zeit waren jene von Salzburg (1593), Radstadt (1713) und Miihldorf die einzigen
im Land, in den achtziger Jahres des 18. Jahrhunderts wurden in Hallein (1780), in
Tamsweg und in Zell am See (1786), 1788 in Laufen, sowie in nach-erzstiftischer
Zeit im Jahr 1804 in Neumarkt und St. Johann/Gastein, 1817 in Goldegg und
1827 in Mittersill ,,Physikate® errichtet. Dem jeweiligen universitir ausgebildeten
»Physicus“ unterstanden in seiner Funktion als verlingertem Arm der Sanititsbe-
horde quasi als Beamtem die ziinftisch angelernten Bader, Wundirzte und Chirur-
gen sowie die Hebammen®.

Steinhausers ,Patriotische Vorschlige®, denen seine Kollegen aus Zell am See
und Radstadt 1786 beistimmten®, gewinnen somit zeitlich und inhaltlich ein ande-
res Gewicht, wenn man sich bewufSt macht, dafl hier der erste akademisch gebilde-
te Arzt, der in Hallein titig wurde und der zugleich Beamter war, gegen die tradi-
tionell weibliche Geburtshilfe zu Felde zog.

Allerdings war er nicht der erste gewesen, der einen Vorschlag zur Errichtung ei-
ner Gebirklinik gebracht hatte. Eine Anregung des Collegium Medicum vom
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4. April 1780 war ohne Widerhall geblieben®, weil man ,,oben“ im Hofrat diese
Angelegenheit lieber unentschieden ruhen lief§®.

Die Reaktionen, die Steinhausers Vorschlige bei den dariiber befragten Pflegern
hervorriefen, zeigen in ihrem Muster den Gegensatz zwischen Aufklirern/Moder-
nisierern des Gesundheitswesens und Anhingern des status quo parallel zum Ge-
gensatz stidtischer/lindlicher Wahrnehmungsbereich.

Der Pfleger von Mittersill stand dem praktischen Nutzen einer Ausbildungsver-
besserung der Hebammen skeptisch gegeniiber, da seiner Meinung nach ,,ungliick-
liche Geburten® auf dem Land viel seltener seien, denn die Bauernweiber machen
mehr Commotion mit ihrer Arbeit, schniirten mit ihren Kleidern den Kérper nicht
so ungesund und hitten insgesamt eine gesiindere kérperliche Konstituion*. Darin
duflert sich ein antimodernistisches Wunschbild vom ,gesunden, ,unverbrauch-
ten®, ,einfachen“ Landmenschen par excellence.

Mehrheitlich stellte sich jedoch unter den Pflegern eine prinzipielle Befiirwor-
tung des Projekts heraus. Der Stadtsyndikus von Laufen kam sogar gleich mit Fi-
nanzierungsvorschligen, indem man jene Gesellschaftsgruppen, die sich quasi be-
ruf(ung)sbedingt der Bevolkerungsvermehrung entzogen, die Priester und Kloster-
angehorigen, deswegen extra besteuern sollte”. In dieselbe Richtung zielte auch der
Ansatz des Syndicus von Salzburg. Er wollte zur Bereitstellung der nétigen finan-
ziellen Mittel die Verlassenschaften der Unverheirateten sowie der Verehelichten
ohne Nachkommen besteuern und Abgaben von Schenkungen an Klostern sowie
Geldstrafen von unverheirateten Miittern und Vitern einheben®.

Die Erérterung schleppte sich mit der Allmihlichkeit des amtlichen Schriftver-
kehrs zwischen Hofrat, Pflegschaftsbeamten und Landschaft weit in die achtziger
Jahre hinein. Der Erzbischof versuchte anzutreiben: . . . daff die bezeichneten Gegen-
stinde schleunigst in Vortrag” kimen, wurde eingemahnt. Im Jahr 1786 hatte sich
dann auch der Hofrat, der iibrigens genau von Mafinahmen der Hebammenausbil-
dung in einigen deutschen Staaten und in Osterreich Bescheid wuflte, zur Mei-
nung durchgerungen, daf etwas zu geschehen habe®.

Mittelfristig sah man als Ziel die Errichtung einer Gebirklinik mit angeschlosse-
ner Hebammenschule. Steinhausers Vorschligen zufolge, die die Leitlinien der zeit-
genossischen Spitalkunde reflektieren®, sollte sie in einer gesunden Gegend der
Stadt, méglichst am stromenden Fluff und in einem feuerfesten Haus unterge-
bracht sein. Dieses Wunschgebilde zerstob bald zum alltagsniheren Vorschlag, eini-
ge Zimmer im St.-Johanns-Spital® zur neuen Gebir, klinik“ umzufunktionieren®.
Unklar blieb in allen aufgebrachten Varianten die Finanzierung, da die aufklire-
risch-radikalen Vorschlige der Ressourcenallokation doch einem Regierungsorgan
eines geistlichen Fiirstentums nicht gut anstanden.

Erzbischof Hieronymus dauerte die Vorgangsweise des Hofrats, die Einholung
von Vorschligen, deren Diskussion in allen Gremien bereits zu lange. Konretes
sollte geschehen. Er erklirte dem Hofrat, dafl die . . . Anstellung tiichtiger Hebam-
meen, als eines der wichtigsten Staatsbediirfnisse anzusehen sei, dafl unverziiglich in
der Stadt zwei erfahrene Hebammen von Dr. Prex®? auszusuchen seien und von der
Landschaft™, die dazu mit ernstlichem Befeh! ermahnt wurde, fiir 200 fl jihrlich an-
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zustellen seien. Diese sollten einige Helferinnen zur Hiilfe in die Lehre nehmen, die
dann aufs Land zu verteilen seien®.

Aus den umfangreichen Aktenbestinden ifit sich genau herauslesen, wie ein re-
formorientierter Souverin von oben pragmatisch ein Problem schnell gelést haben
wollte, wihrend in den Ebenen darunter die behérdliche Behandlung einer Idee
die eine Sache und ihre realititsbezogene Umsetzung eine ganz andere Geschichte
war.

Die Entsendung zweier Hebammen nach Wien

Neben dieses mittelfristige Ziel war mittlerweile von unten, von einigen
Beamten® ab 1779 lanciert und vom Collegium Medicum nachweislich seit min-
destens 1780 in Vorschlag gebracht, das kurzfristige Ziel getreten, einige Salzburger
Hebammen auswirts schulen oder fremde Hebammen von auswirts kommen zu
lassen, um so einen Neubeginn in der Ausbildung zu setzen®. Doch auch hier war
es nicht leicht, eine einheitliche Linie zu finden. Der Hofchirurg Gilowsky™
schitzte eine Miinchener oder Wiener Fachfrau auf 300 fl im Jahr*®, plus Holz-
und Lichtdeputat, was fiir Salzburger Verhiltnisse zu teuer war, auflerdem kénne
man iiber ihre ,,Conduite® nie ganz sicher sein. Steinhauser meinte realistischer-
weise, daf§ die verheirateten Frauen von auswirts nicht so leicht iibersiedeln wiir-
den, da deren Minner nur schwer adiquate Arbeit finden.

Insgesamt waren sich die Arzte einig, dafl der Unterricht eines Kurses von ihnen
und nicht von einer Hebamme zu halten sei®. Ganz deutlich ist das Bestreben zu
greifen, die Ausbildungshierarchien zwischen Mannern und Frauen bzw. zwischen
akademisch oder ziinftisch gebildeten Arzten und medizinischem Hilfspersonal zu
wahren, weshalb die Anordnung des Erzbischofs in den einzelnen Gremien zerre-
det wurde. Den zu bestellenden Hebammen war von den Minnern von Anfang an
nur die ,Hilfsfunktion® der Praxisvermittlerinnen zugedacht, ohne sie eine Reform
wegen der dann fehlenden Praxis ja gar nicht méglich. Daher sollte zumindest das
Anforderungsprofil von den Arzten kommen, ihnen nicht irgendeine beliebige Per-
son, womdglich mit mehr Erfahrung und groferer Akzeptanz bei den Frauen, ge-
geniibergestellt werden.

Da eine einheimische Hebamme jedoch von den hiesigen Frauen leichter ange-
nommen wiirde und auflerdem mit weniger Gehalt abzuspeisen sei, entschied man
sich schlieflich fiir diese Variante. Selbst als sich iiberraschenderweise eine verwit-
wete Hebamme aus Passau beim Hofrat bewarb, die Diplome der Wiener medizi-
nischen Fakultit, Praxiszeiten am St. Marxer Spital und zusitzliche Examina durch

den Passauer Arzt vorweisen konnte, wurde sie aus den obigen Griinden abge-
lehnt®.

SchliefSlich griff wieder der Erzbischof in die im Dreieck zwischen Hofrat, Colle-
gium Medicum und Stadtmagistrat langsam hin und her gehenden Vorschlige ein
und befahl im Herbst 1786, dafl die ordentliche Errichtung einer Hebammenschule
einstweils und bis zur Ausfindigmachung eines Fonds noch in suspenso zu verbleiben
habe und rasch zwei Hebammen auswirts eine Ausbildung erhalten sollten®.
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Fiir die Arzte war die Idealkandidatin eine ledige, doch in gutem Ruf und untadel-
hafter Auffiibrung begleitete, etwelch zwanzigjihrige Weibsperson, welche von der Heb-
am Kunst annoch nichts weifS, somit von allen Vorurtheil und Eigensinn in solcher Sach
gantz ;m;férnt ist, die spiter der Anstendigkeir wegen zum Heyrathen angebalten wer-
den sollte®”. Dieses Biindel von gewiinschten Eigenschaften soll hier zunichst noch
nicht kommentiert werden, es gilt nur festzuhalten, daf§ es sich als Wunschprojek-
tion einer Idealhebamme aus irztlichem Blick durch die Jahrhunderte zieht.

Der vom Magistrat auf den Vorschlag einiger geeigneter Frauen angesprochene
Dr. Prex hatte sein Vorschlagsrecht als eine zu ,delikate Sache“” abgelehnt. Er
kannte einige Hebammen aus der Praxis als Stadtphysicus und Geburtshelfer und
wollte sich nicht zwischen die Fronten begeben. Mittlerweile hatten sich aber seit
dem Beginn der achtziger Jahre, seit die Idee einer Ausbildung in Wien spruchreif
geworden war, beim Magistrat und bei der Landschaft immer wieder Frauen be-
worben, von denen sechs in die engere Wahl kamen. Darunter Regina Schaffen-
rath, eine seit langem als Hebamme in der Stadt praktizierende alleinstehende
Frau, deren Schwigerin Elisabeth Mayr, die bei ihr gelernt hatte, weiters eine Frag-
nerstochter, Elisabeth Schwartlin, eine ledige Mutter, sowie eine Krankenwirterin
vom St.-Johanns-Spital.

Die Idealkandidatinnen des Erzbischofs waren iltere Witwen®, die der Arzte,
wie oben ausgefiihrt, ganz junge Frauen; realistische Beamte erkannten, daf} Frau-
en, die bereits als Hebammen praktiziert hatten, die grofSte Akzeptanz bei Schwan-
geren haben wiirden.

Die letztendlich ausgesuchten Frauen stellten aufgrund ihres Alters, ihres Zivil-
standes und ihrer Erfahrung Kompromiflkandidatinnen zwischen den Wiinschen
der Arzte und der Beamten dar.

Elisabeth Mayr, verheiratet mit einem hochfiirstlichen Trabanten, 46 Jahre al,
Mutter mehrere Kinder und seit 1773 als Hebamme titig, wurde im April 1787 fiir
ein halbes Jahr, die unverheiratete 26jihrige Magdalena Lautenbacher, Kranken-
wirterin in St. Johann, fiir ein Jahr auf Kosten der Landschaft nach Wien abge-
sandt®. Beide erhielten ein Jahresgehalt von je 100 fl in monatlichen Raten ausbe-
zahlt und sollten sich bei der ins Auge gefafiten Errichtung des Gebirhauses als
Lehrhebammen zur Verfiigung stellen®.

Diese zwei namentlich bekannten, berufstitigen Frauen sind somit als die ersten
weiblichen, vom Land ausgebildeten Geburtshelferinnen anzusehen.

Statt eines Portrits: Nachzeichnung des Lebenswegs
der Hebamme Regina Schaffenrath®

Im Gegensatz zu manchen Arzten, die reformierend in die Ausbildung des Heb-
ammenwesens am Ende des 18. Jahrhunderts eingriffen, gibt es von den aufierhalb
der akademischen Sphire praktizierenden Hebammen keine Bilder. Sie entstamm-
ten sozialen Schichten, denen das dauerhafte Abbilden eines Individuums materiell
nicht méglich war und daher auch auflerhalb des Lebenshorizonts lag. Greifbar
sind solche traditionellen Hebammen nur da, wo sie wegen irgend eines Anliegens
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fiir die Behorde aktenkundig werden. Biirstet man die mit diesen Anliegen mitge-
lieferten Informationen der Antragstellerin oder des referierenden Beamten ein we-
nig gegen den Strich des unmittelbaren Anliegens, so lif8t sich nachfolgendes Bild
des Lebens einer traditionellen Hebamme linear rekonstruktiv nachzeichnen:

Regina Schaffenrath wird ca. 1721 als Tochter eines hf. Karabiners und dessen
Frau geboren. Als sie 29 Jahre alt ist, wird sie als Hebamme aufgeschworen, d. h.
dafd sie bei einem Arzt eine Priifung ablegt und von den staatlichen Behérden quasi
als Austiberin eines freien Gewerbes anerkannt wird. In Parallele zu den Lebensliu-
fen anderer Hebammen mufl man annehmen, daf? sie thr Wissen von ihrer Mutter
oder einer anderen weiblichen Verwandten erlernt und mit dieser vorher gemein-
sam praktiziert hat. Sie kann wahrscheinlich nur schlecht lesen und schreiben® und
bleibt zeit ihres Lebens unverheiratet.

Fiir die nichsten acht Jahre erhilt sie von der Landschaft, die fiir die Armee und
das Gesundheitswesen des Erzbistums zustindig ist, keine Zahlungen, obwohl sie
fiir die Betreuung der Soldatenfrauen zustindig ist. Mit dem, was sie von diesen
selbst und den finanziell eintriglicheren Geburten in biirgerlichen Hiusern be-
kommt, kann sie jedoch ihren Lebensunterhalt bestreiten.

Nach dem Tod ihrer Eltern erbt sie 350 fl Schulden, die sie iibernimmt, um die
Ehre meiner lieben Eltern zu retten. Der Ehrbegriff und das gesellschaftliche Anse-
hen waren gerade fiir eine Hebamme, die in einer geistlichen Residenzstadt lebte
und fiir die Akzeptanz in biirgerlichen Familien von grofSer Wichtigkeit.

Erst nach ihrem 37. Lebensjahr erhilt sie ein jihrliches Wartgeld von 12 fl, wird
dafiir aber eindringlich verpflichtet, die Betreuung schwangerer Soldatenfrauen
vorrangig vor den Fillen der Freipraxis auf sich zu nehmen. Bis zu ihrem 48. Le-
bensjahr taucht sie in den Akten nicht mehr auf, d. h., daf§ sie in diesen zehn Jahren
keinen Bedarf nach einer Hilfeleistung des Staates hatte. Danach aber mehren sich
in immer kiirzeren Zeitabstinden ihre Eingaben.

Zunichst sucht sie 1769 um ein Gnadengehalt an, 2 fl werden bewilligt. Wegen
ungewissem und schmalen Einkommen bittet sie 1776 um eine Erhshung der Gna-
denpension (von 2 auf 3 fl). Ein Jahr spiter versucht sie es neuerlich, weil sie nun
ihre Schwigerin in threm Methie abzurichten habe. Dies wird von der Landschaft
abgewiesen, weil vor ihr eigentlich keine Hebamme ein Gnadengehalt erhalten hat
und man keinen Prizedenzfall schaffen will.

Als Beweis fiir die traditionelle Berufsweitergabe iiber die weiblichen Familien-
mitglieder kann auch ihr Ansuchen gesehen werden, eine ihr geschicke erscheinen-
de Tochter des Schmieds von Teisendorf anlernen zu wollen, die sodann ihren ver-
witweten Schwager, einen hf. Trabanten, ehelichen sollte. Dieses geburtshilfliche
Wissen bedeutete fiir die Frauen die Méglichkeit eines Einkommens, es sollte also
in der Familie gehalten werden.

Als sie 60 Jahre alt ist, klagt sie iiber einen schmerzhaften Fuf;, kann den nitigen
Unterbaly fiir Wohnungszins, Holz, Licht und d. g. nur mehr schwer bestreiten und
ersucht um die freistehenden Wohnung des hochfiirstlichen Postschaffers beim
Poststall®, welche mir sowohl als denjenigen die mich oft zur Nachrzeit hollen miissen
wegen niedriger Lage sehr bequem wire. Diese erhilt sie nicht, jedoch vom Erzbi-
schof eine einmalige Zahlung in unbekannter Hohe, was ihre persénliche Wert-
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schitzung und die ihres Berufsstandes in den Zeiten Hieronymus® deutlich macht.
Auflerdem wird das Gnadengeld auf 5 fl erhéht, womit sie jihrlich fixe Einnahmen
von 15 fl hat.

Als man der Verwirklichung eines Gebirhauses nahe scheint, wird sie vom Hofrat
1788 bereits als erste Gebirhaus-Hebamme ins Spiel gebracht, von der Deputation
jedoch wegen ihres hohen Alters abgelehnt. Sie ist ca. 67 Jahre alt, Krankheiten ma-
chen ihr zu schaffen und sie bittet neuerlich mit den {iblichen demiitigen Eingangs-
floskeln fiir ihre noch kurze Lebenszeit um den Genuf einer jihrlichen Besoldung,
da ihr ansonsten die gufferste Bediirftigkeit bevorstehen diirfte. Darauthin wird sie
den zwei anderen neuen Geburtshelferinnen gleichgestellt und erhilt 100 fl jahr-
lich. Gesundheitlich geht es ihr dann doch besser als erwartet bis ungefihr ins Jahr
1800. In diesem Jahr wird sie aktenkundig, weil sie mehrmals wegen schwerer
Krankheit das St.-Johanns-Spital aufsuchen muf. Anfang des Jahres 1805 stirbt sie
im 83. oder 84. Lebensjahr. Zwei Jahre vor ihrem Tod bittet sie um Geld und er-
wihnt im Zusammenhang ihrer Verdienste 7000 Geburten, die sie im Laufe ihrer
Titigkeit als Hebamme betreut hat™.

Gesetzt den Fall, daf§ sie dariiber wirklich Aufzeichnungen fiihrte und man ihr
ca. 60 Jahre Praxis anrechnet, bedeutete dies, daf$ sie durchschnittlich 116 Gebur-
ten pro Jahr betreut hat. Selbst wenn es weniger waren, hatte sie damit eine ge-
burtshilfliche Erfahrung, die kein minnlicher Arzt in ihrer Epoche in Salzburg er-
reichte.

Vor diesem Hintergrund erhilt ihre Beschreibung durch das Collegium Medi-
cum im Jahr 1780 als alt, ,eigensinnig und uneinsichtig® neben einem méglicher-
weise zutreffenden Kern den schalen Beigeschmack beruflichen Konkurrenzden-
kens und ist damit generell paradigmatisch fiir das Verhiltnis des akademischen
Arztes zur Hebamme am Ende des 18. Jahrhundert.

Pline zur Finanzierung eines Gebirhauses

Auch nach der Entsendung zweier Salzburger Hebammen nach Wien blieb das
urspriingliche Ziel, ein eigenes Gebiihrhaus und eine ordentliche Hebammenschule in
unserer Hauptstadt™ zu errichten, ein Ziel, das der Erzbischof weiter verfolgt haben
wollte, weswegen er die Stadt Salzburg sowie die Landschaft aufforderte, sich iiber
eine mégliche Finanzierung Gedanken zu machen.

Fiir die Beamten war klar, dafl ein Gebirhaus mit einer angeschlossenen Schule
nur dann finanziell iiber die Jahre funktionieren konnte, wenn ein geniigend gro-
Ber Kapitalstock aufzutreiben wire, dessen Zinsen den Betrieb erméglichten. Pline
von irztlicher Seite, wie so ein Haus beschaffen sein sollte, wo es liegen sollte, gab
es ja schon linger, Uberlegungen, wie eine solche Unternehmung wirtschaftlich ra-
tionell zu betreiben sei, setzten erst ab 1786/87 ein.

Der Arzt Steinhauser erkannte, daf§ mit finanziellen Gestaltungsideen die Beam-
tenschaft leichter zu gewinnen war und machte daher den Vorschlag, eine eigene
Gebiranstalt nur mit einigen Zimmern im St.-Johanns-Spital einzurichten. Modell
fiir die Fithrung einer solchen Abteilung sollte das Wiener Gebirhaus sein.
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Die Wiener Gebir- und Findelanstalt war 1784 von Kaiser Josef II. im Rahmen
des Allgemeinen Krankenhauses errichtet worden”. Das Neue daran war, dafl die
aufzunehmenden Frauen der ersten drei Verpflegungs-Klassen fiir Aufenthalt und
Behandlung nach Abstufung zahlten, sich dafiir aber darauf verlassen konnten, daf§
ihre Identitit weder gegeniiber privater Seite noch gegeniiber Behorden geliiftet
wiirde. Jede eintretende Schwangere mufite nur bei ihrer Ankunft in einem versie-

elten Brief ihren Namen und Wohnort aufschreiben, damit bei ihrem eventuellen
Ableben ihre Angehérigen benachrichtigt werden konnten.

Damit wurde eines der Hauptprobleme weiblicher Existenz, eine ungewollte
Schwangerschaft, vom Staat zum erstenmal zur Kenntnis genommen, indem der
Staat durch eine derartige Einrichtung des Problems der Kindesweglegung, Kinder-
ausstiftung, Kindestétung” oder Abtreibung durch geinderte Rahmenbedingung
des Geburtsvorgangs Herr zu werden versuchte.

In organisatorischem Zusammenhang mit der Gebiranstalt stand die Vermitt-
lung von Ammen bzw. das Findelhaus fiir jene Kinder, deren Miitter ihre Sorge-
pflicht nach der Geburt dem Staat {ibergeben hatten, nachdem die Viter diese Sor-
gepflicht erst gar nicht wahrgenommen hatten.

Das Wiener Gebirhaus konnte sich von Anfang an iiber mangelnden Zuspruch
nicht beklagen, da eine ledige Mutter in allen sozialen Schichten auf dem Land wie
in der Stadt gleichermaflen stigmatisiert war. Fortschrittliche Arzte, wie beispiels-
weise Johann Peter Franck™, versuchten in diesem Punkt den Moralvorstellungen
von Kirche und Gesellschaft entgegenzutreten, indem sie die Wiirde einer Mutter
vom Zivilstand loslésten, aber dafiir die Frau noch stirker biologisch definierten.

Der Staat trug mit dieser Einrichtung zur Vermehrung seiner Bevélkerungszahl
bei, ein Gesichtspunkt, der zunehmend mehr in den wirtschaftlichen und militéri-
schen Uberlegungen Beriicksichtigung fand. Diese utilitaristische Absicht der gan-
zen Unternehmung wird in der vierten Klasse des Gebirhauses besonders deutlich.
Dort wurden arme Schwangere unentgeltlich aufgenommen, die dafiir allerdings
als ,Unterrichtsmaterial“ fiir angehende Arzte und Hebammen zur Verfiigung ste-
hen mufiten. Untersuchungen in allen Stadien der Schwangerschaft und Beobach-
tungen wihrend der Geburt durch Minner galt allerdings den meisten Frauen als
Eingriff in einen genuin als weiblich empfundenen Lebensbereich.

Als Beweis dafiir, daf} diese mentale Disposition der Frauen die Verinderungen
in der Frauenheilkunde am Ende des 18. Jahrhunderts iiberdauerte, mége ein Beleg
aus einem Konversationslexikon dienen, somit ein Text, in dem sich die dominie-
rende Meinung der biirgerlichen Gesellschaft manifestiert: . . . Daff Frauen beym
Gebiren den bediirfenden Beystand ebenfalls von Frauen, nicht von Minnern erhalten,
ist so naturgemdfs [sic! GBS] und selbst den Anforderungen der Sittlichkeit [sic! GBS]
entsprechend, dafS es nicht befremden darf, dafS derselbe zu allen Zeiten, bey allen Vil-
kern und an allen Orten, . . . bey weitem zum grofien Theil, wo nicht einzig dem weib-
lichen Geschlechte iiberlassen und anvertraut geblieben ist”® Die Anwesenheit von
Minnern bei Geburten diirfte bis weit ins 19. Jahrhundert nur in diinn besiedelten
Gebieten oder bei besonderen Geburten (Adel) iiblich gewesen sein”™.

Ein Zurschaustellen, ein Zur-Verfiigung-Sein konnte nur iiber den Umweg der
materiellen Not der Schwangeren und Wéchnerinnen erkauft werden.
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Steinhauser wollte also den Frauen, die in einem Salzburger Gebirhaus um Auf-
nahme ansuchen wiirden, Verschwiegenheit und Straffreiheit zusichern, sie je nach
Vermdégen fiir Unterbringung und Behandlung zahlen lassen und die Unvermegli-
chen fiir die Hausokonomie des Spitals einspannen, indem sie spinnen, stricken
und putzen sollten. Der Niitzlichkeitsstandpunkt war ganz offen, denn kranke,
mittellose Schwangere sollten erst gar nicht aufgenommen werden”. Das erinnert
im tibrigen an die in der Aufklirung iiberall zu findenden Bestrebungen, auch Ge-
fangnisinsassen moglichst fiir das Gemeinwohl produktiv zu machen, Bemiihun-
gen, die 1758 in Salzburg dem Zuchthaus eine Sockenwirkerkonzession einge-
bracht hatten™.

Hofrat Johann Nepomuk Rehlingen dimensionierte in seinem Vorschlag im Ok-
tober 1787 ein Gebirhaus auf sechs Betten und wollte die Grundlagen fiir den Ka-
pitalstock von den zahlreichen ,milden® geistlichen Stiftungen zufiihren, weil dort
. .. viele Gelder ohne Anwendung und viele Anwendungen ohne Nutzen bestehen™.
Modern anmutend seine Formulierungen, daf§ viele ungenutzte, leere Riume bei
den Augustinern, im Loreto-Kloster und in Nonnberg todtliegendes Kapital seien,
das man volkswirtschaftlich nicht ohne Rendite liegen lassen knne.

Um die sich hinziehenden Erérterungen endlich wieder in Gang zu bringen,
wurde auf Befehl des Erzbischofs* im September 1788 die ,,Gebihrhaus-Deputa-
tion“ aufgestellt, der ein Vertreter des Hofrats, der Stadtsyndikus und Mitglieder
des Stadtmagistrats angehorten. Sie sollte méglichst rasch mit Finanzierungsvor-
schligen und konkreten Realisierungsméglichkeiten aufwarten. Ungefihr in die-
sem Zeitraum mufSte der Erzbischof dem Konsistorium als dem Verwalter aller mil-
den Stiftungen einen eindeutigen Wink zur Freigabe einiger Mittel gegeben haben,
denn mit Ende des Jahres 1788 wies der Gebirhausfond unter diesem Posten
18.017 fI*" aus. Dazu kam noch ein Betrag, den Siegmund Haffner (1756-1787),
Erbe der grofiten Faktorei in Salzburg, 1787 testamentarisch dafiir zur Verfiigung
gestellt hatte. Er bestimmte von den Kapitalien fiir milde Vermichtnisse und ge-
meinniitzige Stiftungen unter Punke p): Sezze ich auch ein Kapital von zwilf tausend
Gulden aus, als einen Betrag zu einem Gebihrbaus, wenn je etwa eines allhier in Salz-
burg errichter werden diirfie; bis dahin aber, oder, wenn auch keines je existieren wiirde,
sollen die Interessen von diesem Kapital zum Unterricht, und Herstellung schicklicher
Hebammen, woran dem gemeinen Wesen, ja der Menschheit selbst so vieles gelegen ist,
verwendet werden.®

Um sich die Relationen vorzustellen, muff in diesem Zusammenhang erwihnt
werden, daf§ dieser Betrag nur rund 4% der Summe ausmachte, die Haffner insge-
samt fiir milde Stiftungen zur Verfiigung stellte. Neben dem finanziellen Aspeke ist
besonders darauf hinzuweisen, daf§ hier ein Angehéoriger der wirtschaftlichen stadti-
schen Oberschicht vom Vorhaben der Arzte und Beamten Kenntnis hatte, dafl das
geplante Gebirhaus ein Thema war, tiber das die hiesigen Biirger in der Offentlich-
keit diskutierten.

Insgesamt betrug der Kapitalstand des Gebirhausfonds per Ende 1787 30.017 f1
und wurde mit durchschnittlich 3% Verzinsung angelegt. Die niedrigsten ,Interes-
sen“ von 3% zahlten die Landschaft und das Groffhandelshaus Haffner-Triendl,
schwach ein Drittel des Grundkapitals wurden zu 3°/5% als Schuldbriefe an Private
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aus dem stidtischen und lindlichen Bauern- und Handwerkerstand®® verlichen.
Diese Verzinsungen ergaben im Jahr rund 976 fl. Der Stadtmagistrat hatte sich ver-
pflichtet, jihrlich 30 fl, die Landschaft detto 250 fl zuzufiihren, womit die Summe,
die jahrlich zur Verfiigung stand, 1256 fl ausmachte. Die Gebirhaus-Deputation
vertiefte sich in Berechnungen, ob damit das Vorhaben eines Gebirhauses zu finan-
zieren sei.

Die Errichtung eines Hebammenlehrkurses 1792

In diesem Moment, Ende 1787, als das Vorhaben wieder einmal in den Miihlen
des Amtswegs zwischen den betroffenen Beamten von Hofrat und Magistrat bzw.
dem von diesem aufgestellten Verwalter zu versanden drohte, kam durch den Auf-
tritt eines ortsfremden Arztes Bewegung in die Angelegenheit.

Johann Jakob Hartenkeil (1761-1808) war 1782 — noch als Medizinstudent in
Wiirzburg — von seinem Professor, Karl Kaspar von Siebold, dem Salzburger Erzbi-
schof empfohlen worden*. Hieronymus iibernahm darauthin ab 1785 die Finan-
zierung des weiteren Ausbildungswegs, indem Hartenkeil Studienreisen nach Paris
und London bezahlt wurden. Zuriickgekehrt, wurde er im Juni 1787 mit 1000 fI*°
besoldeter Leibchirurg des Erzbischofs. In dieser Funktion war er aber auch wie alle
seine Vorginger im Collegium Medicum vertreten und damit informell der oberste
Beamte des Gesundheitswesens, das er auch bald mit seinen Reformideen zu verin-
dern trachtete.

Als Schiiler Siebolds hatte Hartenkeil bei einem Arzt studiert, dessen Vater und
Grof$vater die Hebammenausbildung aufgrund der von den Hebammen gewonne-
nen praktischen Erfahrungen in Wurzburg reformiert hatten, und der, so erblich
vorbelastet, zu denjenigen Arzten, wie z. B. Osiander in Géttingen, gehorte, die die
Gynikologie und Chirurgie als ein akademisches Fach etablierten®. Aufgrund des-
sen ist anzunehmen, daff Hartenkeils geburtshilfliches Wissen auf akademischem
Niveau den hochsten Qualititsstandards seiner Zeit entsprach.

Mit diesem Wissen und dieser Ausbildung schaltete er sich nach seiner Ankunft
in Salzburg in die Pline ein”, lieferte Vorschlige, wie ein Gebirhaus zu organisie-
ren sei®® und beantragte Ende 1788 die Stelle eines Obergeburtshelfers in dem zu
errichtenden Gebirhaus”. Da aber alles noch im Fluf§ war, wurde dem eifrig drin-
genden Neuerer beschieden, sich zu gedulden, bis die Gebirstation auch wirklich
gegriindet sei. Auch habe er dann mit seinen Forderungen die ,\Wirtschaftlichkeit*
doch mehr zu beachten.

Bis zum Anfang des Jahres 1790 hatte sich die Gebirhaus-Deputation zu einer
Erklirung durchgerungen. Die zur Verfiigung stehenden jihrlichen Mittel von
1256 fl reichten bei weitem nicht aus, eine Sechs-Betten-Station zu finanzieren.
Auch eine ins Auge gefaflte Verringerung auf vier Betten brachte dabei nicht viel,
weil die Fixkosten (Mobiliar, Reparaturen, Heizung, Licht, Gehalt des Geburtshel-
fers, seines Assistenten, der zwei Hebammen) hoch blieben und die laufenden Ko-
sten (Bettwische, Verbinde, Binden, Arzneien, Verkéstigung) sich nicht grundle-
gend 4dnderten. Dabei wurde bis ins letzte Detail gerechnet, um Posten zu finden,
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die einzusparen wiren. Oft ohne Erfolg, da die ersten Finanzplanungen schon am
unteren Limit gelegen hatten. Beispielsweise konnte man von dem zweimal in der
Woche den Hebammen zugebilligten Kalbsbraten die Kochin nicht gut ausschlie-
Ben. Schliefflich kam die Deputation zum Schlufi, daf3 . . . zur Zeit zur wirklichen
Erdffnung des Gebihrbauses nicht einzurathen sei. Da man jedoch . .. mit Einfiip-
rung eines so menschenfreundlichen Institutes nicht solange zuwarten konne, bis ge-
niigend Grundkapital vorhanden sei, sollte man als duflerste Sparversion nur eine
Hebammenschule griinden.

Dies fand die Zustimmung des Erzbischofs, der ohnehin sehr an einer haushilte-
rischen und zugleich sinnvollen Verwendung der Mittel interessiert war.

Im Friihjahr 1791 setzte Hartenkeil die Verwaltung unter Zugzwang, indem er
erklirte, unter allen Umstinden mit Beginn des nichsten Jahres eine Hebam-
menschule eréffnen zu wollen. Diese Drohung einer eigenmichtigen Aktion brach-
te neuen Schwung in das Projekt.

Das Collegium Medicum ermittelte, dafl in den 16 Gerichten auf dem flachen
Land 35 Hebammen benétigt wurden (pro Pfleggericht durchschnittlich zwei
Hebammen, in Salzburg fiinf, in Laufen, Hallein, und Tittmoning je drei) und ,,in-
ner Gebirg” in den 21 Gerichtsbezirken 45 Hebammen”.

Fiir den theoretischen Unterricht beanspruchte Hartenkeil einen Raum mit
Stiihlen, Binken, Vorfiihrtisch und ausreichender Heizung, wies jedoch daraufhin,
dafl dieser Raum besser nicht im Kollegiengebaude der Universitit einzurichten sei,
da es doch nicht anstindig und schicklich sein kénne, wenn die Studenten mit den
Hebammenschiilerinnen dieselben Einginge beniitzten. Der praktische Unterricht
sollte unter Anleitung der zwei Oberhebammen bei schwangeren Frauen erfolgen,
die dafiir finanziell zu entschidigen seien. Der Erzbischof sollte 30 Gemeinden be-
fehlen, Kandidatinnen in den Unterricht zu entsenden, die das Vertrauen der Ge-
meinde besiflen, Zeugnisse iiber rechtschaffenen und niichternen Lebenswandel
beibringen kénnten, schmale Hinde hitten und vor allem jung seien. Um solche
Frauen leichter zu finden, sollten die Gemeinden angehalten werden, ein jihrliches
Gehalt auszusetzen™. Nach diesen Vorgaben schritt man an die Umsetzung, und
legte im Sommer und Herbst 1791 die genaueren Rahmenbedingungen fest.

Als Hérsaal fand man schliefllich ein schines grofles Zimmer in dem neuen Toll-
haus® zu St. Sebastian, welches ohnedem der gniidigsten Absicht gemiifst nunmebr zu
einem kiinftigen Gebihrbaus bestimmt wird®, wie der Stadtsyndicus noch im Mai
1791 optimistisch glaubte.

Die theoretischen Vorlesungen wurden fiir die Zeit von Neujahr bis Ostern ge-
plant, weil da die Frauen aus den lindlichen Gegend leichter von den anfallenden
Feldarbeiten freizubekommen waren. So wollte man méglichen Widerstinden auf
den Ebenen der betroffenen Gemeinden die Spitze nehmen, indem man sie gleich
berticksichtigte.

Beziiglich der Dauer des Kurses meinte Hartenkeil, einen Monat linger als in
deutschen Lindern iiblich veranschlagen zu miissen, weil die Frauen dahier etwas
schwerer der Ungewohnheit des Lesens und Lernens wegen im Anfang langsamer geleitet
werden miifften”. Ob dahinter tatsichliche Erfahrungswerte standen oder nur die



381

Uberheblichkeit eines vom Ausland in das geistliche Fiirstentum Kommenden, ist
schwer zu beurteilen. Der Alphabetisierungsgrad in den Landesteilen der geistli-
chen Fiirstentiimer Mainz und Wiirzburg lag sicher auch unter diesen geistlichen
Residenzstidten, in denen Hartenkeil seine diesbeziiglichen Erfahrungen gemacht
haben mochte. Johann Peter Franck veranschlagte fiir seine Hebammenschule
sechs Monate®, im kurfiirstlichen Trier dauerte der Kurs seit seiner Einfiihrung
1772 jeweils drei Monate”.

Nachdem Hartenkeil die Kursteilnehmerinnen wihrend des Kurses schon klei-
neren Priiffungen unterzog, mufiten sie das Schluflexamen kommissionell bei ihm
und zwei anderen Arzten aus dem Kollegium ablegen. Dem Reformplan zufolge
durften die Gemeinden nur mehr Hebammen mit diesem Zeugnis anstellen. Bei
der Verwirklichung dieser Zielvorgabe traten dann neue Probleme auf.

Wichtig war fiir Professor Hartenkeil auch die Sicherstellung seiner Rolle als
oberster Ausbildner. Keine Hebamme kann eine Lernende ausbilden, sondern ich als
Professor werde dieselben ausbilden.”® Die Wertigkeiten zwischen der theoretischen
Ausbildung durch den Mann und der praktischen durch und an Frauen war damit
von Anfang an fiir alle Beteiligten klar. Dieses Verhiltnis zwischen Mann und Frau
in der Geburtshilfe, charakeerisiert durch ungleichen Zugang zu berufsspezifischem
Wissen und durch die hierarchisch bestimmten Geschlechtscharaktere, wurde fiir
die ,moderne“ Geburtshilfe bis weit ins 20. Jahrhundert strukturell bestimmend.

Bei Hartenkeil gab es neben der Vermittlung der anatomischen Grundlagen, das
Uben an sogenannten ,,Fantomen®, den damals beliebten ledernen Nachbildungen
des weiblichen Unterleibs und der diversen Lagen der Foten”. Auch praktische
Ubungen an weiblichen Leichen hatte Hartenkeil in seinem Plan. Ob sie tatsich-
lich durchgefiihrt wurden, if3t sich nicht ermitteln. Die Schwierigkeit bei der Be-
schaffung von Leichen und dem Sezieren von diesen durch Frauen mit iiberwie-
gend lindlicher Herkunft und dementsprechender mentaler Konditionierung
durch die Wertvorstellungen der Kirchen, diirften sicher nicht unbetrichtlich ge-
wesen sein. So versuchte Hartenkeil jedoch ,Praxis® in seine Vorlesungen einzubau-
en, um die Bedeutung des tatsichlich praktischen Unterrichts durch die Hebam-
men abzuschwichen. Ohne den ging es jedoch nicht. Die ,Lernerinnen® besuchten
schwangere Frauen unter Anleitung der Hebammen Mayr und Lautenbacher, die
dafiir pro durchgefiihrter Geburt zwei Gulden erhielten.

Fiir die Schwangeren, die zahllose Besuche iiber sich ergehen lassen mufSten, wa-
ren 5 bis 7 fl vorgesehen. Dies wurde in den Zeitungen bekannt gemacht, damit
aber dadurch nicht zuviele arme Frauen nach Salzburg stromten, mufSten Auslin-
derinnen von ihrer Heimatgemeinde ein Schreiben vorweisen, daf3 sie und ihr Kind
jederzeit wieder dorthin zuriickkehren kénnten; auflerdem mufiten sich diese wie
die Inlinderinnen zuallererst bei Hartenkeil zu einer Untersuchung melden. Erst
nach diesen Filtermechanismen durch die Biirokratie und den irztlichen Leiter,
womit man der Bettelei und der Einschleppung von Seuchen vorbeugen wollte,
wurden die Frauen als , Kursschwangere“ angenommen und den Hebammen tiber-

geben.

Als die Planung soweit gediehen war, kam von seiten des Collegium Medicum
der Vorschlag wieder zur Sprache, daff man auch die angehenden Wundirzte, Ba-
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der und Chirurgen zu einem Besuch des Hebammenkurses verpflichten sollte, da
sie ja bei Problemgeburten von den Hebammen heranzuziehen waren, und da nur
sie mit geburtshilflichen Instrumenten hantieren durften. Eine Bestimmung, die in
fast allen Lindern existierte, ohne daff die betreffenden, nicht akademisch ausge-
bildeten Arzte den Gebrauch richtig erlernen konnten. Offensichtlich spiirten
die ziinftischen Mediziner den Wind der Reform und wollten von der Wissensver-

mehrung, die zugleich auch Statusvermehrung verhief3, nicht ausgeschlossen sein.
Darum wollte die Behérde die Erlangung der Gewerbeberechtigung an den erfolg-
reichen Besuch des Kurses kniipfen. Der Staat bediente sich so der Mittel der
Zunftpolitik, um seine gesundheitspolitischen Vorstellungen verwirklichen zu kén-
nen. Die urspriinglichen Bedenken, dafl damit nun doch Minner und Frauen ge-
meinsam in gesellschaftlich als delikat angesehenen Problemen unterrichtet wiir-
den, wurden von keinem mehr erwihnt. Dies zeigt, dafl im Zielkonflike gesell-
schaftliche Moralvorstellungen versus gesundheitspolitische Reformabsichten die
letzteren eindeutig stirker waren und damit zu einem Teil die Wirklichkeit wider-
spiegelten, da ja die Vorstellungen von dem, was schicklich und anstindig sei, was
Mann und Frau von Fortpflanzung und Geburt wissen durften, sich in der biirger-
lich-urbanen Gesellschaft erst herausbildeten und auf dem Land ohnehin noch lan-
ge nicht galten.

Hartenkeil war natiirlich fiir diesen Vorschlag; er war ja auch im Kollegium ver-
treten und meinte bei einer Befragung durch den Hofrat kiihn, seine pidagagogi-
schen Fihigkeiten nach heutiger Einschitzung iiberschitzend, es sei fiir den Lebrer
gleichviel und eben dieselbe Bemiihung ob er einen oder 120 Schiiler habe'™. Den
Teil seiner Vorlesungen, der sich mit dem Gebrauch der geburtshilflichen Instru-
mente befaf3te, sollten selbstverstindlich nur die Bader, Wundirzte und Chirurgen
besuchen, die ,Wehmiitter” waren davon von vorneherein ausgeschlossen. Die nie-
dergelassenen nicht-akademischen Arzte stimmten dem prinzipiell zu, jene in der
Stadt und in der niheren Umgebung verlangten, den Unterricht auf die Nachmit-
tage von Montag, Dienstag, Donnerstag und Freitag' zu konzentrieren, an denen
sie weder ordinierten noch Hausbesuche durchfiihrten, und daher der Gehilfen
entbehren konnten. Diese standen ja bei ihren Meistern in einem ziinftischen Ge-
sellenverhaltnis, erhielten meistens Kost und Logis, so dafl sie von ihren Lehrherren
nur ungern zu finanziell eintriglichen Dienstzeiten freigegeben wurden. Uberdies
muflten sie fiir die Unterweisung im Accouchieren das Kursgeld aus der eigenen
Tasche bezahlen.

Der Erzbischof billigte dies alles, sprach aber zugleich als einziger offen das aus,
was das Collegium Medicum bei all seinen Reformplinen nicht gerne erwihnte: Es
steht nicht zu vermuthen, das schwangere Weiber zu ihren Geburten Bader Sihne und
minnliche Schiiler ebenso wie lernende Hebammen zulassen werden.'”” Der geistliche
Landesherr erfalte die mentale Disposition der Frauen besser als die Arzte, deren
Apperzeption durch ihr eigenes berufliches Selbstverstindnis bestimmt war.

Es war auch der Erzbischof, der die Zahl der auszubildenden Hebammen im
November 1791'®* auf sechs bis acht Schiilerinnen herunterschraubte, nicht alle 80
im Land benétigten Hebammen auf einmal ausgebildet sehen wollte, da die jihr-
lich aus dem Gebirhaus-Fonds anfallenden Mittel gleichmiflig in Anspruch ge-
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nommen werden sollten und man erst einmal abwarten wollte, wie der Kurs anlief.
Neben den minnlichen Kandidaten meldeten sich iibrigens auch einige andere
Frauen aus der Stadt, die gegen Bezahlung am Kurs teilnehmen durften. Gerade
dieses Detail zeigt, dafl zumindest in der Stadt eine der medizinischen Verbesse-
rung des Hebammenwesens aufgeschossene weibliche Offentlichkeit bestand. Da-
bei darf man aber nicht iibersehen, dafl diese Ausbildung auch den Zugang zu neu-
en Verdienstmoglichkeiten fiir die Frauen bedeutete.

Ganz zuletzt kam man noch auf die Idee, die im Gerichtsbezirk Salzburg bereits
ritigen acht Hebammen fiir den Kurs zu verpflichten. Von diesen hatten fiinf in
den sechziger und siebziger Jahren des 18. Jahrhunderts eine Priifung vor dem Col-
legium Medicum abgelegt. Infolge ihres hohen Durchschnittsalter (65 Jahre) wur-
den sie dann doch nicht in den Kurs geschickt. So hiefl es z. B. iiber Ursula Jager,
71 Jahre alt, Witwe in Nonntal: ein altes krankes Weib, iiber die Jahre hinaus wo
man Kollegien hiren soll'™. Eine Ausnahme wurde mit der 63jihrigen Soldatenfrau
Maria Anna Lex aus der Vorstadt Stein gemacht, da sie von der Stadt 10 fl Wart-
geld jihrlich bezog. Auch der ungepriift als Hebamme bereits praktizierenden Zim-
mermannsfrau Helma Wallner aus Maxglan, 30 Jahre alt, wurde der Besuch an-
geordnet.

Erst Mitte Dezember 1791 erhielt Rauchenbichler, in seiner Funktion des in den
Gebirhaus-Fonds entsandten stadtritlichen Verwalters der milden Stifungen, den
Auftrag, das Zimmer im Tollhaus zu St. Sebastian gemif} den Wiinschen des Prof.
Hartenkeil von einem Tischler fiir 30 Studenten umbauen zu lassen'®.

Im Dezember wurde iiber die Zeitung der Offentlichkeit bekannt gegeben, daf§
der Erzbischof der allgemeinen Wohlfahrt wegen zur Beforderung gliicklicher Entbin-
dungen . . . eine dffentliche Hebammenschule zu errichten beabsichtige und daher
schwangere Frauen von was immer geringem Stand sie sind'* aufrufen werden, 51ch
bei Prof. Hartenkeil zu melden.

Mit dem Griindungsjahr 1792 ist die Salzburger Hebammenschule im &sterrei-
chisch-habsburgischen Kontext des 18. Jahrhunderts die jiingste, von allen in den
Landeshauptstidten existierenden die zweitilteste'”. Da sie ohne grofle formale
Unterbrechungen bis heute besteht, kénnte darin zugleich eine respektable Tradi-
tion staatlicher verordneter Hebammenausbildung erkannt werden. Eine Méglich-
keitsform ungewohnten regionalen Traditionsbewufitseins, dessen 200-Jahr-Jubi-
ldum weitgehend unbeachtet blieb.

Es war gewif$ nur ein Zufall, daf§ der erste Kurs, der in Salzburg zur Verbesse-
rung des Hebammenwesens stattfand, am Rand der damaligen Stadt'®®, am Ende
der Linzer Gasse, beim St.-Sebastians-Tor stattfand, symbolisch am Rand der Salz-
burger Gesellschaft, dort, wo sich das Fuhr- und Beherbergungsgewerbe und die
unterbiirgerlichen Schichten konzentrierten. Der Ironie wegen ist anzufiihren, dafl
Frauen, als sie zum erstenmal in Salzburg von akademisch-medizinischen Fach-
minnern in der Geburtshilfe Unterricht erhielten, in den Riumen einer geschlosse-
nen Irrenanstalt zusammengefaflt wurden.

Der historischen Vollstindigkeit halber ist die Verlegung des Unterrichts mit Be-
ginn des Jahres 1797' in das Gebdude der Universitit zu vermelden. Zukiinftige
Hebammen und minnliche Geburtshelfer erhielten dort, zumindest bis zum Ende
der medizinisch-chirurgischen Lehranstalt, gemeinsam theoretische Unterweisung.
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Der soziale Hintergrund der ,lernenden Wehmiitter®

Um fiir diesen etwas iiberstiirzt angelaufenen Kurs geeignete Kandidatinnen zu
erhalten, wurden die Pfleger aufgefordert, solche in ihren Gemeinden ausfindig zu
machen. Damit die Kandidatinnenermittlung aber wihrend des Dezembers 1791
mdglichst rasch durchgezogen werden konnte, schaltete man auch die geistliche
Ebene der Landesherrschaft und somit alle Welt- und Ordensgeistlichen ein. Sie
mufiten von der Kanzel herab und bei Hausbesuchen den Leuten die Einrichtung
des Hebammenkurses als ein Mittel des Fortschritts preisen, weil dadurch mehr
Menschen am Leben bleiben wiirden, ihn als ein Instrument zur Bekimpfung des
Aberglaubens darstellen und nicht zuletzt — und dieses Argument setzte das Konsi-
storium den Anweisungen des Hofrats eigenstindig hinzu — wiirde dadurch die
Zahl der Christen in der katholischen Kirche insgesamt wachsen"’. Ende Jinner
1792 wurde die Aufforderung an die Geistlichkeit noch einmal iiber die Zeitung
wiederholt™'.

Die nahegelegte Argumentation zeigt schon auf, wo man die Schwierigkeiten
vermutete. Die traditionellen Hebammen wurden von der Kirche in den verfemten

Bereich des Aberglaubens geriicke.

Das Anforderungsprofil an die zukiinftige Wehmutter verlangte nach Wunsch
der Arzte, wie bereits erwihnt, nach einer jungen Person, des Lesens und Schrei-
bens kundig, mit schmalen Hinden, starken Leibeskriften, reinlich und nicht dem
Alkohol ergeben. Die politischen Autorititen forderten einen guten Leumund, ei-
nen christlichen Lebenswandel und sehr realistisch, daf8 die betreffende Frau bei
den Frauen der Gemeinde in Ansehen war. Diese Vorgaben zusammen waren auf
dem Land schwer zu erfiillen.

Eine unverehlichte Hebam will die Paurnschaft durchgehnds nicht habn'”, schrieb
der Pfleger von Mittersill und strich damit eine der grundlegendsten Voraussetzun-
gen fiir die Akzeptanz einer Hebamme auf dem Land heraus. Hinter der Forderung
nach einer verheirateten Frau stand aber bei der Landbevélkerung eigentlich die
Forderung nach einer Frau, die selber geboren hatte, weshalb auch Frauen mit un-
ehelichen Kindern in der Folge manchmal vorgeschlagen wurden™.

Oft wollten die vorgeschlagenen Biuerinnen nicht weg von ihrem Hof bzw.
wurden von ihren Minnern nicht weggelassen. Auflerdem wurden gerade bei ih-
nen am hiufigsten mangelhafte Lese- und Schreibkenntnisse festgestellt.

Bei den Kandidatinnen fiir die allerersten Kurse griff man vor allem auf das Po-
tential der 6rtlichen Honoratioren zuriick. Pfleger und Pfarrer wihlten also Frauen
aus ihrer sozialen Lebenswelt aus. Da sie meist im Ort ansissig waren, konnte
man mit der leichteren Erreichbarkeit der spiteren Hebamme argumentieren. Die
Frauen der Schullehrer, der hf. Bergwerksbeamten, der Mesner, der Ortskrimer
und der Bader und Wundirzte wurden vorgeschlagen. Der Alphabetisierungsgrad
war auflerdem bei diesen Frauen héher. Wegen der Notwendigkeit der raschen
Durchfiihrung wurden die urspriinglichen Anforderungen an die Kandidatinnen
bald relativiert.
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Aufnahme in den ersten Kurs fanden beispielsweise die Frau des Radstidter Ba-
ders, 35 Jahre alt, die Frau eines Zillertaler Bergwerksbeamten, eine 40jihrige
Biuerin aus Mittersill und die schwangere Frau des Halleiner Wundarztes"“. Die
Haltung des Oberalmer Baders, der seine Frau nicht in den Kurs lief3, weil er fiirch-
tete, sich dann bei seiner Gemeinde dem Verdacht des heimlichen Zusammenspiels
zwischen dem Ehepaar Bader—-Hebamme auszusetzen, ist fiir einen langen Zeit-
raum eine absolute Ausnahme. Gegen den Strich gelesen, zeigt sich in den ersten
Jahren deutlich die Konzentration der medizinischen Berufe in manchen Familien,
was mit der ziinftischen Struktur dieser medizinischen Gewerbe zusammenhing,.

Oft spielte auch die Lebens- und Arbeitswelt einzelner Frauen einen Grund, sie
in die engere Wahl zu bringen. Die Gemeinde Taxenbach wollte die beiden Téch-
ter des drtlichen Metzgermeisters (18 und 20 Jahre alt) ausbilden lassen, die in Salz-
burg im Haushalt des Dr. Barisani dienten. Diese konnten sich aber ein Jahr lang
nicht dazu entschlieflen und so wurde zuletzt die Tochter des Mesners, verheiratet,

Mutter von vier Kindern, 34 Jahre alt, nach Salzburg gesandt'”.

Eine im Jahr 1801 veranstaltete Umfrage" unter allen Pflegern versuchte das Po-
tential jener Frauen, die fiir einen Kurs in Salzburg geeignet wiren, auszuloten. Da
die Antworten hier sehr dicht, d. h. von fast allen Gemeinden, wenn auch nicht in
gleicher Ausfiihrlichkeit, tiberliefert sind, kann hier leichter eine Strukturierung der
Hebammen, ihrer Vorkenntnisse und Eigenschaften vorgenommen werden. Die
Aussagen sind in ihrer inhaltlichen Giiltigkeit fiir einen viel lingeren Zeitraum,
d. h. vom letzten Drittel des 18. Jahrhunderts bis in den Vormirz hinein wirksam.

Durchgehend war und blieb die Klage, daff es auf dem Land schwer sei, Leute zu
finden, denen das Lesen und Schreiben keine Schwierigkeiten. bereitete. Trotzdem
wurden immer wieder auch Biuerinnen genannt, denen die Pfarrer diese Fihigkei-
ten bestitigten, so im Fall einer 39jihrigen Biuerin aus dem Fritzbachtal'”. In den
landstidtischen Riumen wurde vermutet, daf§ sich wohl einige geschickte Frauen
finden lieflen, dafl diese aber nur ungern eine Hebammentitigkeit aufnehmen
wollten, weil dies traditionellerweise nur alte und arme Frauen ausiibten"®. Frauen
aus dem Gebirge seien schiichtern gegeniiber gebildeteren Frauen aus der Stadt™.
Da die Gemeinden sich den auf sie entfallenden Kosten entziehen wollten, wurden
Frauen, die in Frage kamen und auch dazu bereit waren, von der minnlichen Ge-
meindeéffentlichkeit zum Teil so behandelt, daf§ sie , freiwillig“ wieder davon Ab-
stand nahmen'”’. Dabei spielten auch manche Bader und Chirurgen mit, die ja an
den guten Kontakten zu ihrer Kundschaft, d. h. zu den einflufireichen Bauern und
Gewerbetreibenden ihres Marktes weiter interessiert waren und sich daher dem
Auffinden einer Hebammenkandidatin verweigerten. Immer wieder tauchte auch
die Klage auf, dafl die Bauern die Kosten fiir die Beiziehung von Hebammen zu
den Geburten nicht leisten wollten. Der Pfleger von Lofer, Franz Anton Maximili-
an Berchtold von Sonnenburg, schrieb mit Wehmut folgende wabrhafte Data ans
Ende seines Berichts: Wie hart der gemeine Mann obhne Eintrettung eines strengen
Ernstes fiir die gute Sache zu gewinnen ist und lieber Weiber, die er ohnehin mebr als
Bediirfnif§ oder anderer konventioneller Absicht, als aus Liebe ehelicht, dann Kinder
kaltbliitig aufgeopfert wissen will, ehevor er zum unverkennbaren Wohl des Staates
auch nur einige Kreuzger opfert.””!
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Insgesamt 1af3t sich gegeniiber der Herkunft der Hebammen des ersten Kursjahr-
gangs eine Verbreiterung des Sozialprofils feststellen. Neben Frauen aus dem Ver-
wandtschaftskreis ziinftischer Medizinalberufe gab es Biuerinnen, Handwerksmei-
sterinnen, Krimerinnen, Wirtinnen, Tagelohnerinnen und Salzarbeiterinnen, in
den Kategorien ledig, verheiratet und verwitwet.

Die Ausbildungskosten

Der Besuch des Hebammen-Lehrkurses war fiir jene Frauen, die von Gemein-
den entsandt wurden, kostenlos bzw. wurde vom Gebirhaus-Fonds getragen. Frau-
en, die daran freiwillig teilnahmen sowie die Gesellen der Bader und Chirurgen,
hatten dafiir zu bezahlen. Die Lebenshaltungskosten, die wihrend des Kurses anfie-
len, wurden zu zwei Drittel von den Gemeinden, zu einem Drittel wiederum vom
Fonds bereitgestellt. Man veranschlagte fiir Kost, Wohnung, Heizung und Licht
pro Frau in der Woche 1 fl 30 x, fiir die vier Monate Kurs somit rund 25 bis 26 f],
und zahlte offensichtlich tiglich an jede die ihr zustehenden 13 Kreuzer aus'. Auf-
grund der am Beginn des 19. Jahrhunderts auftretenden Teuerung im Gefolge der
durch die sogenannten Franzosenkriege geinderten europiischen Wirtschafts-
gleichgewichte, mufiten diese Zahlungen angeglichen werden. Sie betrugen im Jahr
18009 fiir fiinf Monate — ohne die Kosten fiir die Anreise — ca. 45 fI'**, das entsprach
einer Steigerung der Lebenshaltungskosten innerhalb von 20 Jahren um ca. 44%.

Die Frauen muflten sich in der Stadt Salzburg selbst ein Quartier beschaffen.
Nach den sozialtopographischen Ergebnissen der Seelenbeschreibung 1794 sind
besonders unter den Haushaltungsvorstinden aus dem Handwerk und dem Klein-
biirgertum in der Linzer Gasse, Kaigasse, Gstittengasse und in den Vorstidten eine
hohe Zahl von Vermietern von Einzelriumen oder Betten anzunehmen.

Nach beendeter Ausbildung und bestandener Priifung, die wiederum ca. 10 fl
kostete, mufiten die Hebammen die von Collegium Medicum als billig erachteten
Gerite aus eigenen Mitteln beschaffen. Dazu gehérten eine Klistierspritze, eine Na-
belschnur-Schere, ein Riechflidschchen und eine Fuflschlinge. Den als ,,unentbehr-
lich und zweckmiflig“'** erachteten Gebirstuhl mufiten die Gemeinden ebenso wie
das wihrend des Kurses verwendete Lehrbuch kaufen. Darunter wird man das nach
Fickers Unterricht fiir die Hebammen extra in Salzburg in Kommission verlegte
Biichlein ,,Unterricht fiir die Hebammen des Erzstiftes Salzburg” vermuten diirfen,
das in einfacher Sprache die weiblichen Gebirorgane erklirte, zu Schwanger-
schaftsuntersuchungen anleitete, die natiirliche Geburt beschrieb und den Leserin-
nen dringend einschirfte, bei dem geringsten Anschein von Komplikationen den
nichsten minnlichen Geburtshelfer zu rufen'. Als weiterfithrende Literatur wurde
das ,,Lehrbuch der Hebammenkunst von Friedrich B. Osiander empfohlen.

Jeder minnliche Geburtshelfer, der damals auf sich hielt und iiber Geburtshilfe
Vorlesungen gab, entwickelte einen Gebirstuhl nach seinen Vorstellungen. Als ein
besonders modernes Modell galt in den 1790er Jahren das entsprechende Mébel
von Dr. Stein'”. Von den ,Stein’schen Gebirstiihlen® wurden fiir die Hebam-
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menschule von hiesigen Tischlern und Tapezierern insgesammt drei Exemplare an-
gefertigt. Sie kosteten in der Originalbauweise nach Stein ca. 65 fl, in der Salzbur-
ger Variante nach Stein 30 fl, somit also mehr, als einer auszubildenden Hebamme
fiir ca. vier Monate als Lebenshaltungskosten zugebilligt wurde. Wie die Abbildun-
gen 1 und 2 zeigen, waren diese Stiihle sehr massiv aus Holz gebaut und gepolstert.
Sie konnten daher im mobilen Einsatz von Hebammen auflerhalb der stidtischen
Bereiche nicht gut verwendet werden, weshalb auch Prof. Hartenkeil in die Ge-
schichte der Gebiirstiihle mit einem leichtern und billigeren Modell (Gestehungs-
kosten 12 fl 30 x)'” einging, das seinen Hebammen ans Herz und auf den Riicken
zum Transport gelegt wurde. Inwieweit sie tatsichlich zum Einsatz kamen oder Er-
leichterung verschafften', hing vom individuellen Kontext ab und hinterlie§ keine
Spuren in den amtlichen, offiziellen Dokumenten. Daf§ gerade in lindlichen Ge-
bieten der Geburtsvorgang auch mit der Vorstellung von Unreinheit verbunden
war und die Wochnerin daher nicht in ihrem Bett oder ihrer Schlafkammer ent-
band, sei hier nur angedeutet, um nicht zu vergessen, daf alle Vorstellungen der
Arzte und Vorschriften der Obrigkeit am Ort des Geschehens auf iltere, zihlebige-
re Anschauungen trafen.

Insgesamt erregten diese Kosten bei den Gemeinden Unmut bis offenen Wider-
spruch und trugen besonders nach dem Ausbruch der Franzosenkriege mit der ein-
hergehenden Erhohung der Robotleistungen und der sonstigen Abgaben dazu bei,
dafl der Hebammenausbildung kein hohes Ansehen zugestanden wurde.

r . rﬁbﬂ. l [ T 10.
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Abb. 1 Gebirstuhl, aus: Georg Wilhelm Stein, Practische Anleitung zur Geburtshilfe
(Marburg °1797), Tafeln 9 u. 10.
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Abb. 2 Gebirstuhl, aus: Raphael Johann Steidele, Lehrbuch von der Hebammenkunst
(Wien °1784), Tafel XXVII, Fig. 3.

Schwierigkeiten bei der Ausiibung des Berufs

Bis zum Ende des Erzstifts wurden 87 Hebammen, durchschnittich acht pro
Kurs, ausgebildet'. Alle Hebammen, die bis zum Jahr 1801 den Kurs absolvierten,
wurden eingestellt, der Bedarf in diesem Jahr auf 47 weitere gezahlt™’. Insgesamt
wurden zwischen 1792 und 1803 396 Geburten von den Kurshebammen betreut,
worunter nur 14 Totgeburten (3,5%) waren™, was fiir damalige Verhiltnisse ein
sehr positives Ergebnis war. Die Teilnehmerinnen eines Lehrgangs wohnten durch-
schnittlich 36 Geburten bei, che sie nach bestandener Priifung in die selbstindige
Titigkeit entlassen wurden.

Der Beginn bzw. die Ausiibung dieser T4tigkeit war fiir die diplomierten Heb-
ammen aber nicht einfach. Der Staat hatte zwar festgesetzt, daf§ die Gemeinden
nur mehr solche Hebammen in Dienst nehmen durften, hatte es aber verabsiumt,
cinen einheitlichen Schliissel fiir ihre Besoldung aufzustellen. Meist erhielten die
Hebammen Naturalleistungen (z. B. Brennholz, Schmalz) und Geldzahlungen von
den Gemeinden sowie von den Entbundenen einen kleinen Betrag, in der Praxis
auch hier oft Abgeltungen mit Sachleistungen. Da nach traditionellen Vorstellun-
gen die Beistandschaft fiir Gebirende Teil der weiblichen Lebenswelt war, war es
gerade auf dem Land schwierig, Verstindnis fiir die pekuniire Entlohnung der neu
ausgebildeten Hebammen zu wecken. Diese Transferleistungen der Gemeinde bzw.
die Kosten, die die Entbindenden zu entrichten hatten, waren iiberdies nicht ein-
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heitlich geregelt. Generell lif3t sich nur feststellen, daff es in fast allen Fillen fiir die
diplomierten Hebammen auf dem Land zuwenig war, um ausschliefflich davon le-
ben zu kénnen.

Eine Befragung der Gemeinden im Oktober 1801 brachte klar ans Licht, was
manche Pfleger immer wieder berichtet hatten. Die meisten Gemeinden waren
nicht geneigt, Geld fiir die Ausbildungskosten bzw. fiir die Bezahlung der beschif-
tigten Hebamme auszugeben'??. 1801 verwies man auf die durch Einquartierungen,
Kriegssteuern und Konskriptionen verursachten auflergewshnlichen Belastungen
der Gemeindekassen. Diese ungeregelte und daher ungiinstige materielle Situation
des vom Staat geschaffenen neuen Sanititsstandes sollte aber noch weit ins 19. Jahr-
hundert hinein bestehen bleiben.

Um die Bezahlung der Hebammen auf eine bessere Grundlage zu stellen und
zugleich die flichendeckende Versorgung mit diplomierten Hebammen schneller
zu erreichen, kam man um 1801 verschiedentlich auf die Idee, in den Gemeinden
eigene Hebammen-Taxen einzufiihren, etwa indem man von jedem Brautpaar an-
lillich der Verehelichung oder von jedem Immobilienbesitzer jihrlich eine geringe
Abgabe einheben wollte™”. Infolge der politischen Wechsellagen und kriegerischen
Ereignisse kam es zu keiner Verwirklichung, 1805 wurde den Gemeinden freige-
stellt, dabei nach Belieben zu verfahren. Einige, wie St. Michael oder Mattsee,
fiihrten sie ein, andere bestritten die Kosten fiir die Hebammen weiterhin aus der
,Almosenkasse“*.

Mit dieser ungeniigenden finanziellen Absicherung hing aber auch zusammen,
dafl das soziale Ansehen dieses weiblichen Berufs nicht stieg. Obwohl unter den di-
plomierten Hebammen neben den Biuerinnen immer wieder auch Frauen und
Tochter von Badern und Lehrern auftauchen, iiberwog bei vielen fiir eine Ausbil-
dung in Frage kommenden Frauen die Ablehnung: finden sich mehrere mit Talent,
aber wegen dem Vorurtheil des Volkes ohne Willen™.

Die beherrschende Figur in der weiblichen Geburtshilfe war und blieb nimlich
gerade in manchen Gegenden des Landes die traditionelle Hebamme, d. h. eine zu-
meist alte Frau aus der Nachbarschaft. Zwischen diesen und den diplomierten
Hebammen kam es, wenn der Einzugsbereich ihrer ,Kundinnen® nicht grof§ genug
war, zu Auseinandersetzungen, die auf wirtschaftlicher Ebene tiber den Preis, auf
der Bildungsebene (,Schulwissen® versus ,Quacksalberei“) und auf dem Niveau
persénlicher Diffamierungen gefithrt wurden.

Aus Taxenbach zog die diplomierte Hebamme vor 1801 aus Mangel aus Zutrauen
weg ungeachtet der 25 fl1'7 Wartgeld, Gaiffau verlor seine neue Hebamme, weil
nicht nur sie, sondern auch ihr Mann als Schuhmacher wirtschaftlich boykottiert
wurden'®. Der Wagrainer Bader berichtete, dafl die neue diplomierte Hebamme
von den Beamtenfrauen nicht akzeptiert worden sei, daf§ diese jene Frauen, die zu
der neuen gegangen wiren, in aller Offentlichkeit verspottet hitten'’. Diese ,Ur-
teile* der weiblichen Offentlichkeit in einem Dorf erwiesen sich noch fiir lange
Zeit zdher als jede gesetzliche Verordnung. Knapp zehn Jahre nach Einfiihrung der
Hebammenausbildung mufite auch die Behérde zur Kenntnis nehmen, dafl man
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wegen dem Mangel an gelernten Hebammen, besonders in abgelegenen Gebieten
manchmal gezwungen sei, zu ungelernten Zuflucht zu nehmen'®. Durch Vermerk der
bei den Geburten assistierenden Hebammen in den Taufbiichern wurde versuchr,
das Ausmaf der fiir den Staat illegal praktizierenden Frauen zu erfassen. Wo immer
die sogenannten Pfuscherinnen der Behorde gemeldet wurden, und dies geschah
meist durch die Arzte, kam es jedoch mangels an Beweisen selten zu drastischen
Sanktionen. Magdalena Wimmer aus dem Pfleggericht Laufen wurde nach der
dritten Anzeige das Verbot verlesen und fiir das nichstemal eine Strafe angedroht'*',
Die 66jihrige Anna Bliimlin wurde vom Wundarzt in der Gnigl 1803 angezeigt
und nach einer Hausdurchsuchung verwarnt, ein Jahr spiter zu einem Tag Arrest
verurteilt'?. In Stuhlfelden wurde Maria Scharlin stark als Hebamme beansprucht,
auch nach Verwarnung und Androhung des Zuchthauses stand sie vielen Biuerin-
nen bei. Neuerlich angezeigt, verurteilte man sie zu zwei Monaten Zuchthaus. Da
dies ihrer Reputation schaden wiirde, ersuchte sie um Umwandlung in eine Geld-
strafe, zugleich war die Gemeinde nun bereit, ihr den Kurs zu zahlen, und der Pfar-
rer bat ebenfalls, die Absendung ins Zuchthaus zu unterlassen, weil sie als Mesnerin
fiir ihn unabkémmlich sei'”’. Konnte einer illegal praktizierenden Hebamme ein
schwerer Fehler schliissig nachgewiesen werden, so wurde versucht, ein Exempel zu
statuieren. Rosina Kergin sollte den Tod der Frau des Fagottisten Weiss verursacht
haben: . . . falls dieselbe schuldig befunden werden solle, solcher die Ausiibung der Heb-
ammentkunst [sic!] . . . auf immer und zwar bei Strafe des Arbeitshauses fiir sie, dann
fiir thren Mann, welcher als Mann dieselbe davon abzubalten imstande seyn mufs'*
und anschlieSender Landesverweisung zu untersagen.

Die sogenannten Winkelhebammen praktizierten aus mehreren Griinden noch
lange Zeit neben den sogenannten diplomierten Hebammen. Zum Teil wurden sie
von den 6rtlichen Vertretern der Obrigkeit und der Kirche gedeckt, zum Teil wies
ihre Titigkeit eine engere Verbindung zu herkommlichen Gebriuchen auf. Und
bei ,normalen Geburten“ merkten die Betroffenen selten einen Unterschied in der
Behandlung. Die Akzeptanz der diplomierten Hebammen bei den schwangeren
Frauen insgesamt war iiberdies meist eine Folge dieser Akzeptanz bei jenen Frauen,
die aufgrund der Stellung ihrer Minner innerhalb des Dorfgefiiges eine fithrende
Rolle hatte. Eine auswirtige Hebamme hatte es da besonders schwer gegen traditio-
nelle Hebammen, die in diesem Gefiige schon ihren Platz hatten.

Oft wurden diplomierte Hebammen erst aufgesucht, wenn es Schwierigkeiten
gab, die Miferfolge wurden ihnen dann in die Schuhe geschoben. Umgekehrt stieg
mit den ersten erfolgreich durchgefiihrten Geburten dann auch das Zutrauen zu
ihnen. Je mehr eine Hebamme in ihren privaten und sozialen Lebensumstinden
den Erwartungen der schwangeren Frauen und der Offentlichkeit entsprach, desto
schneller wurde sie anerkannt. Die diplomierte Hebamme von Hofgastein war
»sehr gesucht®, denn sie hatte bereits selbst entbunden, war mit dem Wagnermei-
ster des Ortes verheiratet, und hatte nicht nur den Kurs in Salzburg absolviert, son-
dern auch bei ihrer Mutter, einer traditionellen Hebamme, lingere Zeit mitgear-
beitet'*” und vereinbarte so in idealtypischer Weise ,traditionelle” und ,moderne®
Kriterien.
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Die erste neuzeitliche Hebammenverordnung

Mit dem Ende der Selbstindigkeit Salzburgs als geistlicher Staat und mit der
Umwandlung in ein Kurfiirstentum kamen auch neue Rahmenbedingungen des
Sanitits- und Medizinalwesens.

Die 1804 gegriindete, aber nur kurzlebige medizinische Fakultit brachte eine
Vermehrung der universitir gebildeten Arzte.

Dem Kurfiirsten und seinen Beratern erschien das Salzburger Medizinalwesen
verglichen mit den Verhiltnissen in Osterreich als reformbediirftig. Das Collegium
Medicum wurde in einen kurfiirstlichen Medizinalrat umgewandelt, dem nun die
gesamte medizinische Polizei, des Gesundheitswesen unterstand'®. Genaue Kom-
petenzen des Sanititspersonals wurden aufgestellt. Neben den Arzten und Physi-
kern erhielten auch die Hebammen am 16. Februar 1805 eine Dienstordnung'’.

Hierin wurden die moralischen und personlichen Voraussetzungen fiir die Ti-
rigkeit als Hebamme festgelegt (S 1 ... eine gottesfiirchtige, vernunfiige, in ihrer
Kunst wohl unterrichtete, weder dem Trunk noch dem Zorn ergebene, verschwiegene,
rechtschaffene, die Reinlichkeit liebende Frau . . .), desgleichen der vorgeschriebene
Ausbildungsweg (§§ 2, 3, 4). Durch klar umrissene Berufseingangsvoraussetzungen
und berufliche Qualifikationen wurde der erste Schritt zur Professionalisierung ei-
nes weiblichen Sanititsberufs, noch vor dem der Krankenschwestern, gelegt. Aller-
dings wurde zugleich mit der Verrechtlichung auch die Unterordnung unter den
Arzt festgeschrieben. Denn die Hebamme unterstand eindeutig dem ihr rdumlich
am nichsten wohnenden Arzt (§ 4). Genau wurden die Kompetenzen ihrer Arbeit
festgelegt. Nach der Versorgung des Neugeborenen und der Wéchnerin war ihre
Arbeit beendet, sie durfte im Krankheitsfall beide nicht mehr weiter betreuen, son-
dern mufite den Arzt rufen (§ 34). Gegeniiber der Arbeit der traditionellen Heb-
ammen lag hier sicher eine Beschrinkung vor. Dem Arzt mufte sie auch monatlich
eine Tabelle mit genauer Beschreibung der vorgefallenen Geburten vorlegen (§ 41).
Die traditionell von den bei der Geburt anwesenden Frauen ausgeiibten Gebriauche
um Entbindung, Wochnerin und Neugeborenes wurden als abergliubisch und un-
gesund zu verbannen gesucht.

Viele Punkte dieser Hebammenordnung erliutern die Untersuchung der
Schwangeren, die Behandlung der Gebirenden, die Erstuntersuchung des Neuge-
borenen und die Versorgung der Wéchnerin. Dies gibt ein klares Bild iiber die Ge-
burtshilfe am Beginn des 19. Jahrhunderts bzw. indirekt gelesen einen Hinweis auf
das, was nicht mehr als medizinisch sinnvoll angesehen wurde. So gesehen ist es
auch ein Katalog dessen, was man den traditionellen Hebammen, die nunmehr als
Pfuscherinnen und Afterhebammen bezeichnet wurden, vorwarf.

Hebammen durften keine Abtreibungen vornehmen und sollten gegebenenfalls
solche dem Gericht melden (§ 33). So versuchte der Staat in einen relativ lange au-
tonom von Frauen gehandhabten Bereich der Geburtenkontrolle mit der Autoritit
des Geseztes einzugreifen. Schwangerschaftsabbriiche wurden damit nicht hintan-
gehalten, sondern nur in die Grauzone der illegal titigen Hebammen abgeschoben.
Andererseits wurden Hebammen zur Amtsverschwiegenheit (§ 31) verpflichtet und
durften Frauen, zu denen sie gerufen wurden, nicht nach dem Namen oder dem
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Vater des Kindes fragen (§ 32). Darin ist eine Respektierung der alten Solidar-
gemeinschaft unter den Frauen zu erkennen, zugleich auch ein Weiterleben des
aufklirerischen Zugs, der auch bei der Griindung der Wiener Gebirklinik mafigeb-
lich gewesen war.

Ganz wesentlich war jedoch unter dem Gesichtspunkt einer formalen Professio-
nalisierung die Aufstellung eines Entlohnungsschemas (§ 40), nach dem die Heb-
ammen fiir die angefallenen Leistungen die entsprechenden Betrige fordern konn-
ten. Noch immer aber war es nicht sehr viel. De facto blieb die Hebammentitigkeit
vor allem auf dem Land weiterhin ein weiblicher Nebenerwerb. Das Stadt-Land-
Gefille bestand weiter, Hebammen in der Stadt Salzburg durften um ein Drittel
mehr verlangen als ihre Berufskolleginnen auf dem Land. Zugleich kam es aber bei
den in Salzburg praktizierenden acht Hebammen (vier in der Stadt, je eine in
Miilln und Nonntal, zwei fiir Militdrangehérige) zu einer Angleichung ihres jihrli-
chen Wartgeldes (44 f1)'*.

Diese Dienstordnung mufite von den Hebammen unter Eidesleistung'®® zur
Kenntnis genommen werden. Mit diesem formalen Akt wurden sie Teil des Sani-
titspersonals und unterstanden somit staatlicher Kontrolle.

Ausblick auf die Entwicklung im 19. Jahrhundert

Von den Anfingen dieser Hebammenausbildung und der Einbindung in das Sy-
stem kontrollierter Sanititsangehériger sei abschlieffend zu der seit dem 18. Jahr-
hundert vorgebrachten Idee zuriickgeblendet, die Geburt selbst ins Krankenhaus
zu bringen. Dies blieb nimlich weiterhin das Ziel. Seit den zwanziger Jahren des
19. Jahrhunderts gab es in Salzburg immer wieder Bemiihungen, eine Gebirklinik
zu errichten. Es wurden sogar Hiuser ausfindig gemacht, die fiir diesen Zweck zu
adaptieren gewesen wiren. An der Durchfiihrung scheiterte es immer wieder. So
besuchten die Hebammenschiilerinnen fiir mehr als 100 Jahre die Vorlesungen im.
Universititsgebidude und wanderten zur Erwerbung der praktischen Fihigkeiten in
die Wohnungen der Lehrhebammen, die die Schwangeren aufgenommen hatten
bzw. in jene der Entbindenden. Diese geburtshilfliche Wanderschaft, von den zeit-
gendssischen Arzten vornehm als »geburtshilfliches Ambulatorium“* bezeichnert,
horte erst im Jahr 1899 auf, als die Landes-Gebiranstalt im Rahmen eines Neubaus
auf dem Gelidnde des St.-Johanns-Spitals errichtet wurde. Dorthin war es vom er-
sten Unterricht 1792 im Hexenturm ein weiter Weg.

Beziiglich der sozialen Herkunft, der formalen Ausbildung, der Bezahlung fand
manche Anderung im Laufe des 19. Jahrhunderts statt. Was gleich blieb, war die
Unterordnung der weiblichen Hebamme unter den minnlichen, akademisch gebil-
deten Arzt. Da die gesellschaftlich normierenden Leitbilder iiber Frauen ihnen eine
héhere Ausbildung und ein Studium der Medizin noch lange verwehrten™', wurde
daraus ein geschlechtsspezifisches Strukturmerkmal der medizinischen Berufe ins-
gesamt, dessen ,longue durée” sich statistisch noch im Amtlichen Telephonbuch
1993/94 niederschligt, das fiir Salzburg unter 30 Fachirzten fiir Frauenheilkunde

und Geburtshilfe drei Arztinnen listet'*.
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Anmerkungen

1 Motto am Beginn der ,Patriotischen Vorschlige zur Verbesserung des Hebammenwesens®, SLA,
Landschaft I1], Fasz. 10, Nr. 11. Vermutlich kannte Steinhauser die auf die Schwangerschaft bezugneh-
menden Abschnitte bei Jobann Peter Frank, System einer vollstindigen medizinischen Polizey (Wien
31786), S. 451-634, hier S. 562.

2 Martina Salomon im Standard von 24. Nov. 1993, S. 5.

3 Dies., Standard, 21. Dez. 1993, S. 6.

4 Jacob u. Wilbelm Grimm, Deutsches Worterbuch. Bd. 4, 2 (Leipzig 1877), S. 715-717.

5 Ebd., Bd. 14, 1 (Leipzig 1955), S. 143-146.

6 Martina Salomon im Standard, 21. Dez. 1993, S. 6. Vgl. dazu auch die Berichte v. Alfred Rocken-
schaub im Standard, 26./27. Feb. 1994 (,Hebammen ans Gingelband®), u. Barbara Morawec in den
Salzburger Nachrichten, 16. Mirz 1994 (,Die Hebe-Ahne® als Beiwagerl). Das Gesetz wurde am
17. Mirz 1994 vom Parlament beschlossen.

7 SLA, Landschaft III, Fasz. 10, Nr. 11, aus dem Zusammenhang auf Ende Jinner, Anfang Februar
1781 zu datieren.

8 Franz Michael Steinhauser von Treuberg, geb. 1. Sept. 1754 in Tittmoning, gest. 1814 Salzburg.
Sohn eines feb. Beamten, 1777 Promotion in Wien, 1780-1790 Landschaftsphysicus in Hallein, danach
als hf. Rat Primararzt am St.-Johanns-Spital in Miilln. — Nach Heinz Schuler, Nachrichten iiber Salzbur-
ger Arzte, Bader und Apotheker des 18. Jahrhunderts, in: Adler. Jb. d. heraldisch-genealogischen Gesell-
schaft, Bd. 13, Folge 3 (1986/87), S. 173.

9 Michel Foucault, Die Geburt der Klinik. Eine Archiologie des irztlichen Blicks (Frankfurt/M.—Ber-
lin-Wien 1976).

10 Dazu Esther Fischer-Homberger, Geschichte der Gynikologie und Geburtshilfe. in: Dies., Krank-
heit Frau. Zur Geschichte der Einbildungen (Darmstadt 1984), S. 122-144; Walfgang Gubalke, Die
Hebamme im Wandel der Zeiten. Ein Beitrag zur Geschichte des Hebammenwesens (Hannover 1964),
S. 81-95; Edward Shorter, Der weibliche Korper als Schicksal. Zur Sozialgeschichte der Frau (Miin-
chen—Ziirich ?1987), S. 59-67.

11 Wolfgang Eckart, Geschichte der Medizin (Berlin—Heidelberg—New York 1990), S. 194 ff.

12 Richard Toellner (Hg.), lllustrierte Geschichte der Medizin. Bd. 2 u. 3 (Salzburg 1990).

13 Beispielsweise: ,,minnlich“ versus ,weiblich“: éffentliches Leben vs. hiusliches Leben, selbstindig
vs. abhingig, Geist vs. Gefithl, Durchsetzungsvermégen vs. Anpassung. Vgl. dazu Karin Hausen, Die
Polarisierung der ,,Geschlechtscharaktere”: Eine Spiegelung der Dissoziation von Erwerbs- und Fami-
lienleben, in: Werner Conze (Hg.), Sozialgeschichte der Familie in der Neuzeit Europas (Stuttgart 1976),
S. 363-393, hier S. 368.

14 Vgl. dazu Claudia Honegger, Die Ordnung der Geschlechter: die Wissenschaften vom Menschen
und das Weib 1750-1850 (Frankfurt/M. 1991); Fischer-Homberger (wie Anm. 10); Edith Stolzenberg-
Bader, Weibliche Schwiche — Minnliche Stirke. Das Kulturbild der Frau in medizinischen und anato-
mischen Abhandlungen um die Wende des 18. und 19. Jahrhunderts, in: Jochen Martin u. Renate Zoepfel
(Hg.), Aufgaben, Rollen und Rdume von Frau und Mann (= Veréffentl. des Inst. f. Historische Anthro-
pologie 5/1) (Freiburg—Miinchen 1989), S. 751-818.

15 Anstelle eines Literaturhinweises die entsprechenden Details weiblicher Familiengeschichte: Die
Grofimutter der Verfasserin kam im Bett ihrer Mutter zur Welt (Hallein 1894), die Mutter war eine so-
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Landes.

26 Gubalke (wie anm. 10), S. 94; Claudia Honegger, Uberlegungen zur Medikalisierung des weib-
lichen Kérpers, in: Arthur E. Imbof (Hg.), Leib und Leben in der Geschichte der Neuzeit (= Berliner
Historische Studien 9) (Berlin 1982), S. 207-209.
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Miitter aus dem urbanen stindischen Bereich viel klarer angesprochen.

43 SLA, Landschaft III, Nr. 10, 14. April 1780 v. Mélk.

44 Ebd., 18. April 1781.

45 Ebd., 21. Mai 1784.
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65 SLA, Hofratsrelationen 1787, Bd. I, fol. 456-462, 7. April.
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81 Abgerundeter Betrag.

82 Nach dem Abdr. des Testaments bei Vinzenz Maria Siiss, Die Biirgermeister in Salzburg 1433-
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burger Universitit im Jahre 1804, in: Miinchner Medizinische Wochenschrift 107 (1965), S. 731-738.
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86 Eckart (wie Anm. 11), S. 194 f.; Katharina Riese, In wessen Garten wichst die Leibesfrucht? (Wien
1983), S. 21 £, u. Gubalke (wie Anm. 10), S. 91 f. Nicht uninteressant, daff Karl Kaspar Siebolds Schwie-
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111 Salzburger Intelligenzblatt, 28. Jin. 1792.
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131 Berechnet nach den Angaben im SLA, kurf. k.k. 8. Reg., R XII, Nr. 14 ,Hebammen-Institut*
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138 SLA, kurf. k.k. 8. Reg., RXII, Nr. 14.

139 SLA, Geh. Hofkanzlei, LV, 15¢, Karl Schmidt an Hartenkeil am 30. Mirz 1802.

140 SLA, Geh. Hofkanzlei, LV, 15c.
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print in: Frausein in Salzburg. XI. Landessymposion (= Salzburg Diskussionen 14) (Salzburg 1991),
S.171-182.

148 SLA, kurf. k.k. 8. Reg. XII, Nr. 12-10.

149 Beispielsweise die Eidesleistung der Elisabeth Enzingerin, mitsamt ihrer etwas ungelenken Un-
terschrift, v. 25. Juli 1809 im SLA, kurf. k.k. 8. Reg. XII, Nr. 15.

150 Lumpe (wie Anm. 56), S. 3.

151 Waltraud Heindlu. Marina Tichy (Hg.), ,Durch Erkenntnis zu Freiheit und Gliick . . .“ Frauen
an der Universitit Wien (ab 1897) (Wien 1990).

152 Vgl. dazu: Salzburg Weiblich. Ein Frauenbericht (= Schriftenreihe des Landespressebiiros, Son-
derpublikation 101) (Salzburg 1992), S. 152.
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